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Введение
Вопросы здоровья людей старшего возраста чрезвычайно актуальны в условиях динамики ожидаемой продолжительности жизни российского населения последних лет, которая обусловила ускорение и изменение характера демографического старения России, и задач, поставленных в области продолжительности жизни, предусматривающих ее увеличение до 78 лет к 2030 г. и до 81 года к 2036 г., а также опережающий рост продолжительности здоровой жизни
. 
После сложного периода 1990-х – начала 2000-х годов, характеризовавшегося в России разнонаправленными тенденциями продолжительности жизни населения с фиксацией в 1994 и 2003 гг. минимальных уровней после завершения первого этапа эпидемиологической революции, на протяжении 16 лет в стране наблюдался устойчивый рост показателя (рис. 1). За 2003-2019 гг. величина продолжительности жизни увеличилась на 8,5 года с достижением исторического максимума, составившего 73,3 года для всего населения России, 68,3 года для мужчин и 78,1 года для женщин
.

В условиях пандемии COVID-19 произошло заметное ухудшение ситуации со смертностью населения. В 2020 г. продолжительность жизни россиян уменьшилась на 1,7 года (до 71,6 лет), в 2021 г. – еще на 1,4 года (до 70,2 лет). По результатам 2022-2023 гг. в стране было зафиксировано восстановление позитивной динамики показателя. В 2023 г. его уровень составил 73,4 года, что немного выше, чем в допандемийном 2019 г. На сегодняшний день это новый российский максимум ожидаемой продолжительности жизни населения, поскольку в 2024 г., согласно предварительной оценке Росстата, произошло снижение показателя до 72,8 лет
. 
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Рисунок 1.
Динамика ожидаемой продолжительности жизни населения России в 1990-2024 гг., лет

В качестве одной из причин снижения исследователи указывают на то, что в настоящее время возраста 65-75 лет в России достигают многочисленные поколения 1950-х – начала 1960-х годов рождения, а смертность в возрастах 65 лет и старше на порядок выше, чем в средних возрастах
. История рождаемости российского населения: компенсационный подъем после Великой Отечественной войны – вносит свой вклад не только в вероятность продления наметившейся в 2024 г. тенденции снижения ожидаемой продолжительности жизни, но и в рост в последние годы темпов постарения населения.

За шесть с лишним десятилетий с переписи 1959 г. до переписи 2021 г. доля населения старше трудоспособного возраста (по новому пенсионному возрасту: мужчины 65 лет и старше, женщины 60 лет и старше) увеличилась в России в два с половиной раза: с 8,0% до 20,3%
. Однако лишь последний межпереписной период 2010-2021 гг. характеризуется «старением сверху», обусловленным ростом числа старых людей в результате сокращения смертности в старческих возрастах при относительно медленном росте числа детей
. В условиях ускорения постарения и увеличения численности лиц старших возрастов все более заметная роль для восстановления тенденции роста продолжительности жизни населения и обеспечения ей устойчивого характера принадлежит здоровью пожилых людей и активному долголетию. Особую актуальность исследованиям здоровья населения старших возрастов придает повышение в России пенсионного возраста
, увеличивающее средний возраст ресурсов для труда.

Представленная статья посвящена оценке состояния здоровья людей старшего возраста и его динамики в течение 2013-2023 гг. в контексте заявленных в России задач в области продолжительности жизни населения, предусматривающих опережающий рост продолжительности здоровой жизни
, и повышения пенсионного возраста. Исследование выполнено на примере Республики Коми. Регион пока характеризуется относительно молодой возрастной структурой населения, хотя в последние три с половиной десятилетия темпы прироста населения старше трудоспособного возраста заметно превосходят среднероссийские. По данным переписи 2021 г., доля населения старше трудоспособного возраста (по новому пенсионному возрасту) составляет в Коми 19,0% по сравнению с 20,3% по России в целом
. Однако в Республике, как в северном субъекте федерации, предусмотрен льготный возраст выхода на пенсию – на пять лет раньше. Низкий пенсионный возраст в значительной степени обусловливает более раннее снижение трудовой, физической и ментальной активности населения, что, безусловно, сказывается на состоянии здоровья в старших возрастах. Поэтому эти вопросы в регионе очень актуальны.
Методы и источники 
Методологической основой исследования являются общенаучные методы анализа, синтеза, сравнения, обобщения. В работе использованы динамический и сравнительный анализ, статистические и социологические методы исследования, табличный и графический приемы визуализации данных. Теоретической базой исследования являются научные работы ведущих демографов, геронтологов, социологов и экономистов, посвященные изучению демографического старения, медицинских аспектов постарения, здоровья пожилых людей, активного долголетия. Информационной базой служат данные официальной статистики и результаты трех авторских социологических обследований «Проблемы третьего возраста», проведенных на территории Республики Коми с интервалом в пять лет. 
Первое обследование «Проблемы третьего возраста» состоялось в 2013 г. – методом анкетирования было опрошено 932 человека в возрасте 55 лет и старше, выборка и результаты подробно описаны в монографии
. В 2018 г. в рамках второго обследования был опрошен 1521 респондент указанного возраста. Описание выборки приведено в статье
. Результаты в сопоставлении с выводами обследования 2013 г. нашли отражение в серии статей
. В 2023 г. было опрошено 1482 человека, выборка описана в статье
. При разных объемах выборочных совокупностей их основные характеристики (по полу, возрасту, типу поселения, уровню образования, семейному статусу) являются практически идентичными, что позволяет сравнивать результаты трех обследований – с учетом при проведении сравнительного анализа некоторых общих особенностей выборок (повышенного процента женщин, сельских жителей и лиц с высоким уровнем профессионального образования).

Результаты исследования

Будучи многогранным феноменом, демографическое старение является предметом целого ряда наук. В отечественных исследованиях традиционно значительное внимание уделяется медицинским аспектам постарения
, здоровью пожилых людей
, их активному долголетию
. В наших обследованиях «Проблемы третьего возраста», в которых был исследован широкий спектр проблем пожилых людей, также есть блок вопросов, посвященных оценке респондентами своего здоровья.
Главное различие условий проведения первых двух обследований «Проблемы третьего возраста» заключается в том, что в 2013 г. в России стартовала новая кампания по всеобщей диспансеризации взрослого населения, направленная на выявление и профилактику заболеваний, определяющих основные причины смертности и инвалидности населения. В настоящее время каждый гражданин старше 18 лет раз в три года, а после 40 лет ежегодно, может по своему желанию бесплатно пройти медицинский осмотр врачами-специалистами, а также ряд медицинских обследований. В 2013 г. были опрошены лица старше 55 лет, в основном еще не охваченные скринингом, к 2018 г. каждый респондент уже имел возможность хотя бы раз пройти диспансеризацию. 
С 2017 г. в рамках национального проекта «Демография», являющегося продолжением части приоритетных проектов из направления «Здравоохранение», стартовала непосредственно связанная с активным долголетием программа «Старшее поколение», важнейшей целью которой является увеличение ожидаемой продолжительности здоровой жизни россиян до 67 лет
. 4 декабря 2018 г. во исполнение майского указа Президента
 в Республике Коми были утверждены паспорта региональных проектов (программ) национальных проектов «Здравоохранение» и «Демография», разработанных на 2019-2024 гг. В составе проекта «Здравоохранение» семь региональных программ, направленных на развитие первичной медико-санитарной помощи, борьбу с сердечно-сосудистыми и онкологическими заболеваниями, развитие детского здравоохранения, обеспечение медицинских организаций квалифицированными кадрами, создание единой региональной информационно-аналитической системы здравоохранения, а также на развитие экспорта медицинских услуг. Три из пяти региональных проектов по направлению «Демография»: «Разработка и реализация программы системной поддержки и повышения качества жизни граждан старшего поколения «Старшее поколение», «Формирование системы мотивации граждан к здоровому образу жизни, включая здоровое питание и отказ от вредных привычек» и «Спорт – норма жизни» – также ориентированы на повышение продолжительности жизни населения. Большинство из них в той или иной степени адресованы населению старшего возраста. Несколько лет реализации указанных проектов и программ, на наш взгляд, можно считать существенной новизной для условий проведения обследования 2023 г. Кроме того, важные особенности, безусловно, заключаются в происходящем поэтапном повышении пенсионного возраста, стимулирующем рост активности пожилых людей, а также в длившейся практически два года, с 2020 по 2022 гг., пандемии COVID-19, в значительной степени затронувшей именно население старших возрастов, побудив их к более ответственному и бережному отношению к своему здоровью. 
В обследованиях «Проблемы третьего возраста» респондентам было предложено оценить по 9-бальной шкале свое физическое здоровье и психологическое самочувствие (табл. 1). Во всех трех обследованиях средневзвешенный уровень и тех, и других оценок превышает средний балл 4,5. 
Таблица 1

Состояние физического здоровья и психологического самочувствия пожилых людей по данным обследований «Проблемы третьего возраста» 2013, 2018 и 2023 гг., баллов
	Обследование
	Средневзвешенная оценка

физического здоровья
	Средневзвешенная оценка 
психологического самочувствия

	2013 г.
	5,5
	6,2

	2018 г.
	5,4
	6,2

	2023 г.
	5,9
	6,8


Средневзвешенная оценка опрашиваемыми состояния своего здоровья в 2013 г. составила 5,5 балла, в 2018 г. – 5,4 балла, в 2023 г. – 5,9. Как видим, если в 2013 и 2018 гг. были получены практически идентичные оценки, даже с некоторым понижением за пять лет (возможно, отразившим рост осведомленности о своем здоровье в процессе прохождения диспансеризации), то в 2023 г. состояние здоровья было оценено опрашиваемыми заметно выше, чем в предыдущих обследованиях. В условиях возможности пожилых людей ежегодно проходить диспансеризацию и получать достоверную информацию о своем здоровье с последующим лечением этот факт можно интерпретировать как реальное улучшение показателей здоровья населения старшего возраста в этот период.

Во всех обследованиях субъективная оценка респондентами своего психологического самочувствия выше оценки физического здоровья. Обращает на себя внимание, что психологическое самочувствие пожилых людей не только не ухудшилось в непростых условиях пандемии и СВО с последовавшими после ее начала экономическими санкциями и потерями, но даже оценивается выше. В 2013 и 2018 гг. средневзвешенная оценка составляла 6,2 балла, в 2023 г. увеличилась до 6,8 балла. Таким образом, люди старшего возраста в последние годы даже более оптимистичны, чем ранее, к оценке своего здоровья они традиционно относятся более критично, чем к психологическому самочувствию, причем разрыв от обследования к обследованию нарастает. 
При этом по-прежнему более половины пожилых людей обращаются к врачам только в случае болезни (табл. 2). Однако примечательно, что эта цифра постепенно снижается: в 2013 г. такой подсказ отметили 59,2% респондентов, в 2018 г. – 56,1%, в 2023 – 55,7%. Уменьшается также доля пожилых людей, практически не посещающих учреждения здравоохранения (соответствующие цифры составляют 13,0%, 12,3% и 11,6%). Параллельно от обследования к обследованию растет процент тех, кто обращается в учреждения здравоохранения не только за медицинской помощью, когда уже чувствует недомогание, но и с профилактической целью. В 2013 г. эта цифра составляла менее четверти опрошенных (24,7%), к 2018 г., в условиях разворачивания кампании диспансеризации, увеличилась до 28,7%, в 2023 г. она приближается к трети: 31,7%. Все это свидетельствует о росте ответственности пожилых людей к своему здоровью.

Таблица 2

Распределение ответов на вопрос «Как часто Вы обращаетесь за медицинской помощью?» в 2013, 2018 и 2023 гг., % от выборки

	Варианты ответов
	2013
	2018
	2023


	Только когда болею
	59,2
	56,1
	55,7

	Когда болею и с профилактической целью
	24,7
	28,7
	31,7

	Часто без причины – больше для общения
	1,5
	0,9
	0,9

	Практически не обращаюсь к врачам
	13,0
	12,3
	11,6

	Другое
	1,5
	1,8
	0,1

	Нет ответа
	0,1
	0,2
	0,0


Диспансеризация, которая уже свыше 10 лет доступна каждому гражданину России, а представителям старших поколений ежегодно, представляет собой комплекс необходимых методов обследования, осуществляемых в целях раннего выявления хронических неинфекционных заболеваний, являющихся основной причиной инвалидности и преждевременной смертности населения России, и факторов риска их развития, а также в целях формирования групп состояния здоровья и выработки рекомендаций для пациентов. Основными факторами риска развития хронических неинфекционных болезней являются повышенный уровень артериального давления, повышенный уровень холестерина в крови, повышенный уровень глюкозы в крови, курение табака, пагубное потребление алкоголя, нерациональное питание, низкая физическая активность, избыточная масса тела или ожирение. Ранговые позиции перечисленных факторов риска у населения старше трудоспособного возраста по результатам диспансеризации год от года меняются. Но на первых трех местах ежегодно находятся повышенный уровень артериального давления, избыточная масса тела и нерациональное питание
. 
В рамках наших обследований были сформулированы несколько вопросов, касающихся распространенности основных факторов риска хронических болезней: повышенного артериального давления, избыточного веса, повышенного холестерина, повышенного уровня глюкозы в крови, – а также наличия у респондентов хронических заболеваний (в 2013 г. последний вопрос не задавался) (табл. 3). 
Таблица 3
Распространенность хронических заболеваний и основных факторов риска их развития, % от выборки

	Вопросы и варианты ответов
	2013
	2018
	2023

	Показатели Вашего артериального давления
	
	
	

	В норме
	26,4 
	34,3
	33,1

	Выше нормы
	52,8
	52,1
	50,7

	Ниже нормы
	7,9
	5,5
	5,3

	Не знаю
	12,9
	8,1
	10,9

	Как Вы думаете, Ваш вес
	
	
	

	В пределах нормы
	49,4
	46,6
	50,4

	Выше нормы
	39,0
	43,8
	42,0

	Ниже нормы
	3,3
	3,7
	3,0

	Не знаю
	8,1
	5,9
	4,6

	Уровень холестерина
	
	
	

	В норме
	36,5
	46,2
	41,7

	Выше нормы
	24,1
	28,3
	27,6

	Ниже нормы
	0,8
	0,9
	1,1

	Не знаю
	38,6
	24,5
	29,6

	Уровень глюкозы в крови
	
	
	

	В норме
	47,5
	56,5
	52,2

	Выше нормы
	16,1
	19,2
	17,7

	Ниже нормы
	2,2
	1,3
	1,0

	Не знаю
	34,2
	23,0
	29,0

	Имеются ли у Вас какие-то хронические заболевания?
	
	
	

	Да
	…
	65,2
	63,6

	Нет
	…
	22,5
	24,1

	Не знаю
	…
	12,4
	12,3


Анализ распределения ответов на эти вопросы в трех обследованиях так же, как и результаты диспансеризации, демонстрирует существенное значение для здоровья людей старшего возраста повышенного уровня артериального давления (которое во всех обследованиях отмечают свыше половины респондентов) и избыточной массы тела (около 40%). Результаты обследования 2018 г. свидетельствуют о позитивной роли диспансеризации в повышении осведомленности людей старшего возраста о состоянии своего здоровья: за 2013-2018 гг. по всем вопросам прослеживается снижение процента затруднившихся с ответом.

В 2018-2023 гг. дальнейшего повышения информированности респондентов уже не фиксируется – наоборот, практически по всем вопросам процент затруднившихся ответить вновь увеличился. В то же время прослеживается некоторое улучшение непосредственно самих оценок здоровья. В целом за 2013-2023 гг. по всем четырем факторам риска развития хронических болезней наблюдается увеличение доли опрошенных, указавших вариант «В норме». Однако в период 2018-2023 гг. распространенность нормального уровня показателей снижается, но в то же время (на фоне повышения вновь доли неопределенных ответов) по всем рассматриваемым факторам риска уменьшается и процент указавших повышенные уровни. Параллельно с этим фиксируется некоторое снижение процента опрошенных, имеющих хронические заболевания (с 65,2% до 63,6%), а также, как уже указывалось выше, рост средневзвешенной оценки респондентами своего физического здоровья (см. табл. 1).
Согласно известной формуле основных факторов здоровья, здоровье человека на 20% определяется состоянием окружающей среды, на 10% уровнем развития медицины, на 20% наследственной предрасположенностью, но более всего – до 50%, а по последним данным до 70% – детерминируется образом жизни человека. Поэтому следует указать как позитивный момент, что на вопрос о наличии вредных для здоровья привычек в 2018 и 2023 гг. ответили по 64,2% респондентов, в то время как в 2013 г. тот или иной ответ в этом вопросе дали 72,4% опрошенных. Иными словами, в последние годы гораздо больше людей старшего возраста (35,8% против 27,6%) не рассматривают вопрос о вредных привычках (среди которых были указаны курение, любовь к выпивке, малоподвижный образ жизни, переедание и избыток в пище мучного, сладкого, соленого, острого, жирного) как персонифицированный, относящийся лично к ним (табл. 4). 
Таблица 4

Распределение ответов на вопрос «Характерны ли для Вас какие-то привычки, вредные для здоровья?» в 2013, 2018 и 2023 гг., % от выборки
	Варианты ответов
	2013
	2018
	2023

	Курение
	14,0
	15,8
	19,8

	Любовь к выпивке
	6,2
	3,2
	4,9

	Малоподвижный образ жизни
	29,6
	25,6
	24,8

	Переедание
	…
	8,6
	8,7

	Избыток в пище мучного, сладкого, соленого, острого, жирного
	…
	22,1
	22,4

	Другое 
	1,4
	1,1
	0,1

	Нет ответа
	27,6
	35,8
	35,8


Оценить динамику распространенности нерационального питания среди пожилых людей в целом за рассматриваемое десятилетие по нашим обследованиям затруднительно из-за различий в формулировке подсказов в 2013 г. (когда мы только разрабатывали анкету «Проблемы третьего возраста») и в 2018 и 2023 гг. Можно лишь указать, что последние два обследования не зафиксировали практически никаких изменений за период 2018-2023 гг. В обследовании 2018 г. 8,6% респондентов отметили переедание, в 2023 г. – 8,7%. В 2018 г. 22,1% опрошенных указали на избыток в пище мучного, сладкого, соленого, острого, жирного, в 2023 г. – 22,4%. Таким образом, по этим двум обследованиям распространенность нерационального питания можно оценить от 22 до 31% (поскольку это альтернативные варианты ответов, т.е. один и тот же респондент мог отметить как оба варианта, так и выбрать только один), что, как и результаты диспансеризации, ставит нерациональное питание на третье место после повышенного артериального давления и избыточного веса. И ситуация с этим в последние годы не только не улучшается, но немного ухудшается. 
Если же взять в расчет результаты обследования 2013 г., в котором был сформулирован единый подсказ «переедание и лишний вес», который выбрали 15,6% респондентов, – ситуация со здоровым питанием за десятилетие ухудшилась заметно, несмотря на то, что в целях повышения уровня информированности населения о принципах формирования здорового образа жизни, факторах риска развития хронических неинфекционных заболеваний и необходимости ответственного отношения к своему здоровью сотрудниками медицинских организаций Республики регулярно проводится санитарно-просветительская работа по здоровому питанию и обучению пациентов принципам рационального питания при заболеваниях.
Следует отметить, что основные причины смертности населения в Республике Коми (как и в целом по России) – это болезни системы кровообращения, новообразования и внешние причины смерти. У пожилых людей структура смертности по причинам до недавних пор была такой же. Но с 2012 г. у населения старше трудоспособного возраста на третье место устойчиво вышли болезни системы пищеварения
. Вообще, культура питания в целом – очень непростой вопрос для России. Особенно на Севере, где в рационе всегда было немного не только фруктов и зелени, но и овощей. В основе рациона питания – избыток мяса, картофеля, макаронных и хлебобулочных изделий. При этом в истории жизни сегодняшних когорт населения старших возрастов – сложные годы советского дефицита мясной продукции и очень трудные в экономическом плане 1990-е годы. Соответственно, улучшение в 2000-е годы социально-экономической ситуации привело не к здоровому питанию, а прежде всего к увеличению в меню мясных продуктов.

Кроме характера питания, важной составляющей образа жизни населения старшего возраста является степень их физической активности. С удовлетворением следует отметить, что процент пожилых людей, указавших в вопросе «Характерны ли для Вас какие-то привычки, вредные для здоровья?» вариант «малоподвижный образ жизни», имеет тенденцию к сокращению: в 2013 г. – 29,6%, в 2018 г. – 25,6%, в 2023 г. – 24,8%. Т.е. в последнее время люди старшего возраста становятся физически более активными. Стартовавший в 2017 г. проект «Старшее поколение» непосредственно связан с активным долголетием. В проектах «Укрепление общественного здоровья» и «Спорт – норма жизни» граждане старшего возраста участвуют наравне с другими возрастными группами. Программа «Активное долголетие» включает разнообразные мероприятия, направленные на стимулирование физической, социокультурной активности пожилых людей, а также включающие психологическую и социальную поддержку, образование и профессиональное развитие. Мероприятия включают занятия физической культурой, зарядки, прогулки на свежем воздухе, различные виды спорта и активного отдыха. Важным аспектом программы является организация творческих мастерских, культурных мероприятий, экскурсий и общественных мероприятий, способствующих сохранению интереса людей к жизни в обществе. Разнообразные образовательные программы и курсы помогают пожилым людям обрести новые знания и навыки, а также повысить их квалификацию. Это позволяет им оставаться востребованными на рынке труда, чему способствует и повышение пенсионного возраста, или заниматься любимым делом.

В то же время от обследования к обследованию растет количество курящих респондентов: в 2013 г. – 14,0%, в 2018 г. – 15,8%, в 2023 г. – 19,8%. Возможно, это связано с тем, что возраста 55 и старше в последние годы достигают поколения, в которых курение становится все более массовым явлением среди женщин. Результаты диспансеризации также показывают некоторый рост в последние годы процента курящих в старшем возрасте. По отметившим подсказ «любовь к выпивке» четкой тенденции не фиксируется, но в целом за 2013-2023 гг. прослеживается понижающийся тренд. Однако эти два варианта ответов население старших возрастов (и не только старших) даже в анонимных анкетах отмечает очень произвольно, особенно употребление алкоголя. Это показывают и результаты диспансеризации, в которых цифры очень сильно изменяются год от года.
Распространенность факторов риска определяет направления дальнейших усилий в вопросах формирования ответственного отношения граждан к своему здоровью. И прежде всего это касается самих пожилых людей. В обследованиях был сформулирован вопрос, что люди старшего возраста могли бы сами сделать для улучшения своего здоровья (табл. 5).
Таблица 5
Распределение ответов на вопрос «Для укрепления своего здоровья Вы сами могли бы?» в 2013, 2018 и 2023 гг., % от выборки

	Варианты ответов
	2013
	2018
	2023

	Избавиться от вредных привычек или сократить их частоту
	16,3
	12,2
	17,1

	Регулярно проходить диспансеризацию 
	22,6
	25,7
	30,4

	Придерживаться рекомендаций лечащего врача
	34,0
	30,0
	26,5

	Улучшить режим дня
	17,5
	18,1
	19,8

	Следить за питанием 
	30,5
	34,6
	35,0

	Увеличить двигательную активность
	28,9
	34,8
	31,6

	Другое
	2,8
	0,9
	0,1


В 2013 г. наиболее распространенными вариантами ответов были следующие: «придерживаться рекомендаций лечащего врача»; «следить за питанием»; «увеличить двигательную активность». В 2018 г. три приоритетных направления оказались расставленными ровно наоборот: «увеличить двигательную активность»; «следить за питанием»; «придерживаться рекомендаций лечащего врача» – что, на наш взгляд, указывает на усиление за 2013-2018 гг. самостоятельной компоненты ориентации на здоровый образ жизни. В 2023 г. в состав приоритетных направлений попадает вариант «регулярно проходить диспансеризацию», потеснивший подсказ «придерживаться рекомендаций лечащего врача». Три наиболее распространенных варианта ответов: «следить за питанием»; «увеличить двигательную активность»; «регулярно проходить диспансеризацию». Это свидетельствует о дальнейшем усилении самостоятельной компоненты в укреплении здоровья пожилыми людьми. Обратим также внимание, что так называемые «вредные привычки» во всех обследованиях занимают последнее место, и к ним без формулировки раскрывающих подсказов люди относят исключительно курение и употребление алкоголя.

Как уже отмечалось, ранговые позиции модифицируемых факторов риска развития хронических заболеваний у населения старше трудоспособного возраста год от года приблизительно одни и те же, по крайней мере, первые. Диспансеризация ежегодно выявляет частую встречаемость болезней эндокринной системы, органов пищеварения и системы кровообращения. С возрастом число лиц, имеющих факторы риска, существенно увеличивается, что определяет необходимость дальнейшей работы по пропаганде здорового образа жизни и профилактике основных факторов риска. Закономерности их распространенности определяют вектор дальнейших усилий в вопросах формирования ответственного отношения граждан к своему здоровью.

Здоровье пожилых людей во многом связано также с продлением активной жизни, прежде всего с занятостью в общественном производстве. Снижение дискриминации молодых пенсионеров на внутреннем рынке труда в условиях реализации политики активного долголетия и поэтапного повышения пенсионного возраста, а также непосредственно само его повышение имеет важное значение для более активного вовлечения граждан старшего поколения в оплачиваемую занятость и обеспечения экономической независимости в старшем возрасте
. Кроме того, росту занятости людей пенсионного возраста будет способствовать возобновление индексации размеров страховых пенсий работающим пенсионерам. Как известно, в 2016 г. повсеместно в стране произошло резкое снижение уровня занятости пенсионеров, связанное с вступлением в силу Федерального закона № 385-ФЗ
, который приостановил с 1 января 2016 г. индексацию пенсий работающим пенсионерам. Снижение доли работающих пенсионеров продолжалось и в последующие годы, в том числе и после начала поэтапного повышения пенсионного возраста. В 2023 г. она составила в Республике Коми 25,5%, т.е. уменьшилась по сравнению с 2015 г. более чем в 2 раза
. Поэтому принятие Федерального закона о возобновлении с 1 января 2025 г. индексации размеров страховых пенсий работающим пенсионерам
 следует признать исключительно правильным решением. Возобновление индексации будет стимулировать повышение занятости пенсионеров «средних» возрастов. Рост активного долголетия будет способствовать улучшению состояния здоровья пожилых людей.
В апреле 2025 г. Правительство утвердило Стратегию действий в интересах граждан старшего поколения в России до 2030 года
, в которой подчеркивается особая важность признания заслуг и востребованности опыта людей в возрасте, создания условий для их самореализации и социальной активности, а также уделяется внимание вопросам повышения продолжительности, уровня и качества жизни таких граждан, доступности медицинской помощи и необходимых услуг.
Заключение 
В заключение еще раз подчеркнем, что в условиях ускорения демографического старения России и изменения его характера все более значительную роль для продления тенденции повышения продолжительности жизни населения и обеспечения ее устойчивости играет сокращение смертности в старших возрастах, определяемое сохранением здоровья и активным образом жизни. В ходе исследования выявлено позитивное влияние диспансеризации на осведомленность населения старшего возраста о своем здоровье, повышение ответственности пожилых людей за него, усиление самостоятельной компоненты ориентации на активный, здоровый образ жизни, повышение двигательной активности. К оценке физического здоровья люди старшего возраста традиционно относятся более критично, чем к психологическому самочувствию, причем разрыв от обследования к обследованию нарастает, что также свидетельствует о росте ответственности в отношении пожилых людей к своему здоровью. 
Распределение в трех обследованиях ответов на вопросы, касающиеся распространенности основных факторов риска развития хронических заболеваний, так же как и результаты диспансеризации, демонстрирует существенное значение для здоровья людей старшего возраста повышенного уровня артериального давления (которое отмечают свыше половины респондентов), избыточной массы тела (около 40%) и нерационального питания (от 22 до 31%). При этом в период 2018-2023 гг. прослеживается улучшение оценок опрошенными некоторых факторов риска (повышенного артериального давления, избыточного веса, повышенного холестерина, повышенного уровня глюкозы в крови), а также снижение процента пожилых людей, отмечающих хронические заболевания. В 2023 г. состояние здоровья было оценено респондентами заметно выше, чем в предыдущих обследованиях.

Дальнейшее повышение продолжительности здоровой жизни связано с развитием здравоохранения, в том числе специализированной медицины, усилением и совершенствованием работы по пропаганде здорового образа жизни, по формированию ответственного отношения граждан всех возрастов к своему здоровью, профилактике основных модифицируемых факторов риска развития хронических болезней, а также с продлением продолжительности полноценной, активной жизни населения, которому будет способствовать активизация людей старшего возраста в оплачиваемой занятости в результате снижения дискриминации молодых пенсионеров на внутреннем рынке труда в условиях реализации политики активного долголетия и поэтапного повышения пенсионного возраста, а также возобновления индексации размеров страховых пенсий работающим пенсионерам. Главная задача стареющего общества – мотивация активного долголетия населения.
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		1985		12.0		15.9
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		1996		23.0		31.0
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		2006		29.2		40.4

		2007		28.0		38.9

		2008		26.9		39.0
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		2012		23.8		32.4

		2013		23.0		31.9

		2014		22.6		30.0

		2015		21.6		29.3

		2016		21.1		28.6

		2017		21.0		27.9

		2018		21.2		28.9
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		2020		21.7		29.6

		2021		22.0		29.7
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				РФ		РК		РФ-РК

		1990		69.2		68.2		1.0

		1991		69.0		67.9		1.1

		1992		67.9		65.5		2.4

		1993		65.1		62.0		3.1

		1994		64.0		60.4		3.6

		1995		64.6		61.0		3.6

		1996		65.8		62.9		2.9

		1997		66.6		64.9		1.7

		1998		67.0		65.5		1.5

		1999		65.9		64.9		1.0

		2000		65.0		63.5		1.5

		2001		65.2		63.4		1.8
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		2014		70.9		68.9		2.1

		2015		71.4		69.1		2.2

		2016		71.9		69.1		2.8

		2017		72.7		70.7		2.0

		2018		72.9		70.6		2.3

		2019		73.3		70.8		2.6		8.5		9.3

		2020		71.6		69.7		1.9

		2021		70.2		67.6		2.6

		2022		72.7		69.9		2.8

		2023		73.4		70.4		3.0

				3.2		3.2





ОПЖ (РФ и РК)

		



Российская Федерация

Республика Коми



ОПЖ(РФ)

		





РФ (Г и С)

		





ОПЖ РФ и РК (м и ж)

				РФ

		1990		69.2

		1991		69.0

		1992		67.9

		1993		65.1

		1994		64.0

		1995		64.6

		1996		65.8

		1997		66.6

		1998		67.0

		1999		65.9

		2000		65.0

		2001		65.2

		2002		65.0

		2003		64.8

		2004		65.3

		2005		65.4

		2006		66.7

		2007		67.6

		2008		68.0

		2009		68.8

		2010		68.9

		2011		69.8

		2012		70.2

		2013		70.8

		2014		70.9

		2015		71.4

		2016		71.9

		2017		72.7

		2018		72.9

		2019		73.3

		2020		71.6

		2021		70.2

		2022		72.7

		2023		73.4

		2024		72.8





ОПЖ РФ и РК (м и ж)

		





РК (Г и С)

		РФ		Все		Город		Село		Разница

		1990		69.2		69.6		68.0		1.6

		1991		69.0		69.3		67.7		1.6

		1992		67.9		68.1		66.8		1.3

		1993		65.1		65.3		64.2		1.1

		1994		64.0		64.1		63.1		1.0

		1995		64.6		64.7		64.0		0.7

		1996		65.8		66.2		64.6		1.6

		1997		66.6		67.3		65.1		2.2

		1998		67.0		67.5		65.8		1.7

		1999		65.9		66.3		64.7		1.6

		2000		65.3		65.7		64.3		1.3

		2001		65.2		65.6		64.3		1.3

		2002		65.0		65.4		63.7		1.7

		2003		64.8		65.4		63.3		2.0

		2004		65.3		65.9		63.8		2.1

		2005		65.4		66.1		63.5		2.6

		2006		66.7		67.4		64.7		2.7

		2007		67.6		68.4		65.6		2.8

		2008		68.0		68.8		65.9		2.8

		2009		68.8		69.6		66.7		2.9

		2010		68.9		69.7		66.9		2.8

		2011		69.8		70.5		68.0		2.5

		2012		70.2		70.8		68.6		2.3

		2013		70.8		71.3		69.1		2.2

		2014		70.9		71.5		69.4		2.1

		2015		71.4		71.9		69.8		2.1

		2016		71.9		72.4		70.4		2.0

		2017		72.7		73.2		71.3		1.9

		2018		72.9		73.4		71.6		1.8

		2019		73.3		73.8		72.1		1.7

		2020		71.6		71.9		70.6		1.3

		2021		70.2		70.4		69.3		1.1

		2022		72.7		73.1		71.6		1.5

		2023		73.4		73.9		72.1		1.7

						3.3		2.8





РК (Г и С)

		



Все население России

Городское население

Сельское население



РК и РФ (причины смерти)

		



Все население

Городское население

Сельское население



Доля внешних причин (РК, г-с)

		РФ		Все		мужчины		женщины

		1990		69.2		63.7		74.3		10.6

		1991		69.0		63.5		74.3		10.8

		1992		67.9		62.0		73.8		11.8

		1993		65.1		58.9		71.9		13.0

		1994		64.0		57.6		71.2		13.6

		1995		64.6		58.2		71.7		13.5

		1996		65.8		59.6		72.4		12.8

		1997		66.6		60.8		72.9		12.1

		1998		67.0		61.3		72.9		11.6

		1999		65.9		59.9		72.4		12.5

		2000		65.3		59.0		72.3		13.2

		2001		65.2		58.9		72.2		13.3

		2002		65.0		58.7		71.9		13.2

		2003		64.8		58.5		71.9		13.3

		2004		65.3		58.9		72.4		13.5

		2005		65.4		58.9		72.5		13.6

		2006		66.7		60.4		73.3		12.9

		2007		67.6		61.5		74.0		12.6

		2008		68.0		61.9		74.3		12.4

		2009		68.8		62.9		74.8		11.9

		2010		68.9		63.1		74.9		11.8

		2011		69.8		64.1		75.6		11.6

		2012		70.2		64.6		75.8		11.3

		2013		70.8		65.1		76.3		11.1

		2014		70.9		65.3		76.4		11.1

		2015		71.4		66.0		76.7		10.7

		2016		71.9		66.5		77.0		10.5

		2017		72.7		67.6		77.6		10.0

		2018		72.9		67.8		77.7		9.9

		2019		73.3		68.3		78.1		9.8

		2020		71.6		66.7		76.4		9.7

		2021		70.2		65.7		74.5		8.8

		2022		72.7		67.6		77.8		10.2

		2023		73.4		68.0		78.7		10.7

						2.6		3.6

		РК		Все		мужчины		женщины						РФ		РК-РФ

		1990		68.2		62.8		73.5		10.7				10.6		0.1

		1991		67.9		62.4		73.5		11.1				10.8		0.3

		1992		65.5		59.8		71.8		12.0				11.8		0.2

		1993		62.0		56.2		68.9		12.7				13.0		-0.3

		1994		60.4		54.3		68.0		13.7				13.6		0.1

		1995		61.0		54.6		68.6		14.0				13.5		0.5

		1996		62.9		56.9		69.8		12.9				12.8		0.1

		1997		64.9		59.2		71.1		11.9				12.1		-0.2

		1998		65.5		59.5		71.9		12.4				11.6		0.8

		1999		64.9		59.1		71.3		12.2				12.5		-0.3

		2000		63.5		57.8		70.1		12.3				13.2		-0.9

		2001		63.4		57.4		70.4		13.0				13.3		-0.3

		2002		62.2		56.2		69.2		13.0				13.2		-0.2

		2003		61.5		55.5		68.7		13.2				13.3		-0.1

		2004		62.1		56.0		69.3		13.3				13.5		-0.2

		2005		62.1		55.8		69.5		13.7				13.6		0.1

		2006		64.0		57.7		71.0		13.3				12.9		0.4

		2007		65.6		59.5		72.2		12.7				12.6		0.1

		2008		65.9		59.8		72.5		12.7				12.4		0.3

		2009		66.3		60.2		72.7		12.5				11.9		0.6

		2010		66.9		60.7		73.3		12.6				11.8		0.8

		2011		67.9		61.6		74.6		13.0				11.6		1.4

		2012		68.2		62.1		74.5		12.3				11.3		1.0

		2013		69.1		63.0		75.3		12.2				11.1		1.1

		2014		68.9		62.8		75.0		12.2				11.1		1.1

		2015		69.1		62.9		75.5		12.6				10.7		1.9

		2016		69.1		63.2		75.1		11.9				10.5		1.4

		2017		70.7		64.9		76.4		11.5				10		1.5

		2018		70.6		64.8		76.3		11.6				9.9		1.7

		2019		70.8		65.1		76.4		11.3				9.8		1.5

		2020		69.7		64.0		75.5		11.5				9.7		1.8

		2021		67.6		62.6		72.6		10.0				8.8		1.2

		2022		69.9		64.4		75.5		11.1				10.2		0.9

		2023		70.4		64.4		76.5		12.1				10.7		1.4





Доля внешних причин (РК, г-с)

		



Все население России

Мужчины

Женщины



Ковид

		



Все население Республики Коми

Мужчины

Женщины



		РК		Все		Город		Село		Разница

		2000		63.5		63.9		62.4		1.5

		2001		63.4		64.0		61.6		2.4

		2002		62.2		63.1		59.3		3.8

		2003		61.5		62.7		58.1		4.6

		2004		62.1		63.2		59.1		4.1

		2005		62.1		63.4		58.3		5.1

		2006		64.0		65.1		60.7		4.4

		2007		65.6		66.8		62.1		4.7

		2008		65.9		67.3		62.2		5.1

		2009		66.3		67.6		62.2		5.4

		2010		66.87		68.37		62.23		6.1

		2011		67.92		69.23		63.74		5.5

		2012		68.22		69.45		64.01		5.4

		2013		69.12		70.13		65.52		4.6

		2014		68.85		70.05		64.82		5.2

		2015		69.14		70.12		65.58		4.5

		2016		69.12		70.21		65.16		5.1

		2017		70.69		71.76		67.08		4.7

		2018		70.61		71.76		66.54		5.2

		2019		70.78		71.81		67.06		4.8

		2020		69.7		70.48		66.79		3.7

		2021		67.55		68.25		65.08		3.2

		2022		69.94		71.07		65.99		5.1

		2023		70.43		71.62		66.56		5.1

				0.35		0.19		0.5





		



Все население Республики Коми

Городское население

Сельское население



		РК		2019		2020		рост/снижение, %				2021		2022

		Все причины		1198.4		1354.4		13.0

		Болезни системы кровообращения		558.1		588.2		5.4

		Новообразования		208		202.1		-2.8

		Внешние причины		133.8		139.2		4.0

		Болезни органов пищеварения		96.6		102.3		5.9

		Болезни органов дыхания		42.3		52.1		23.2

		Инфекционные и паразитарные		10.9		12.5		14.7

								На 100 тыс. населения																Доля, %

						РК		Все		О.Дых		О.Пищ		БСК		Внеш.		Инф.		Новообр.				О.Дых		О.Пищ		БСК		Внеш.		Инф.		Новообраз.		Прочие

						1990		737.0		32.9		21.5		358.2		146.9		6.9		125.8				4.5		2.9		48.6		19.9		0.9		17.1		6.1

						1991		767.1		30.9		22.9		384.0		158.9		8.3		116.6				4.0		3.0		50.1		20.7		1.1		15.2		5.9

						1992		913.9		37.8		25.5		439.2		222.7		8.8		128.2				4.1		2.8		48.1		24.4		1.0		14.0		5.7

						1993		1183.8		57.6		33.4		552.8		312.1		10.1		142.7				4.9		2.8		46.7		26.4		0.9		12.1		6.3

						1994		1323.2		70.5		42.3		627.9		340.2		14.7		136.0				5.3		3.2		47.5		25.7		1.1		10.3		6.9

						1995		1261.6		57.1		42.8		597.1		316.5		15.2		133.1				4.5		3.4		47.3		25.1		1.2		10.6		7.9

						1996		1159.3		48.6		38.4		565.7		275.2		14.5		134.1				4.2		3.3		48.8		23.7		1.3		11.6		7.1

						1997		1048.7		40.4		29.4		524.1		215.0		14.6		140.6				3.9		2.8		50.0		20.5		1.4		13.4		8.1

						1998		999.7		34.5		32.6		470.8		218.5		10.3		137.8				3.5		3.3		47.1		21.9		1.0		13.8		9.5

						1999		1073.0		36.5		34.1		525.7		210.4		12.8		145.4				3.4		3.2		49.0		19.6		1.2		13.6		10.1

						2000		1203.9		52.1		39.9		576.4		265.9		15.7		144.2				4.3		3.3		47.9		22.1		1.3		12.0		9.1

						2001		1247.8		55.6		47.2		599.7		281.3		15.1		144.6				4.5		3.8		48.1		22.5		1.2		11.6		8.4

						2002		1375.6		58.5		59.7		667.2		297.6		20.2		146.5				4.3		4.3		48.5		21.6		1.5		10.6		9.2

						2003		1564.0		70.5		71.8		752.9		326.2		20.7		164.6				4.5		4.6		48.1		20.9		1.3		10.5		10.1

						2004		1519.4		72.8		79.4		719.4		312.3		22.4		155.8				4.8		5.2		47.3		20.6		1.5		10.3		10.4

						2005		1521.5		71.2		87.4		703.8		308.5		25.1		156.1				4.7		5.7		46.3		20.3		1.6		10.3		11.1

						2006		1379.7		59.0		76.3		651.8		257.3		23.6		152.9				4.3		5.5		47.2		18.6		1.7		11.1		11.5

						2007		1266.6		52.5		67.2		600.2		224.1		18.0		163.0				4.1		5.3		47.4		17.7		1.4		12.9		11.2

						2008		1273.7		52.1		78.1		592.9		205.9		22.5		168.2				4.1		6.1		46.5		16.2		1.8		13.2		12.1

						2009		1275.8		57.4		82.4		594.1		205.1		24.0		172.1				4.5		6.5		46.6		16.1		1.9		13.5		11.0

						2010		1307.3		52.8		91.7		604.6		205.6		24.0		178.5				4.0		7.0		46.2		15.7		1.8		13.7		11.5

						2011		1237.0		51.3		81.9		561.1		186.6		20.3		189.4				4.1		6.6		45.4		15.1		1.6		15.3		11.8

						2012		1223.4		46.9		86.4		559.5		182.3		18.5		192.9				3.8		7.1		45.7		14.9		1.5		15.8		11.2

						2013		1196.3		47.6		89.3		538.5		166.9		15.3		198.0				4.0		7.5		45.0		14.0		1.3		16.6		11.8

						2014		1223.3		46.2		91.9		536.8		180.7		15.0		213.3				3.8		7.5		43.9		14.8		1.2		17.4		11.4

						2015		1236.8		50.0		91.3		575.4		161.3		16.0		205.9				4.0		7.4		46.5		13.0		1.3		16.6		11.1

						2016		1237.6		49.2		100.9		551.0		159.9		13.7		204.8				4.0		8.2		44.5		12.9		1.1		16.5		12.8

						2017		1176.2		47.1		85.3		535.5		131.5		12.7		212.0				4.0		7.3		45.5		11.2		1.1		18.0		12.9

						2018		1187.6		44.9		84.6		544.9		133.4		15.2		206.6				3.8		7.1		45.9		11.2		1.3		17.4		13.3

						2019		1198.4		42.3		96.6		558.1		133.8		10.9		208.0				3.5		8.1		46.6		11.2		0.9		17.4		12.4

						2020		1354.4		52.1		102.3		588.2		139.2		12.5		202.1				3.8		7.6		43.4		10.3		0.9		14.9		19.0

						2021		1617.9		68.3		101.0		639.3		124.9		11.5		208.3				4.2		6.2		39.5		7.7		0.7		12.9		28.7

						2022		1427.4		57.9		109.3		640.5		143.3		12.3		230.1				4.1		7.7		44.9		10.0		0.9		16.1		16.4

						2023		1342.9		50.2		119.7		632.2		157.4		13.5		225.6				3.7		8.9		47.1		11.7		1.0		16.8		10.7

						Темпы прироста

						2003-2019		-23.4		-40.0		34.5		-25.9		-59.0		-47.3		26.4				-21.7		75.6		-3.3		-46.5		-31.3		64.9		23.4

						2019-2021		35.0		61.5		4.6		14.5		-6.7		5.5		0.1				19.6		-22.6		-15.2		-30.9		-21.9		-25.8		131.4

						2021-2023		-17.0		-26.5		18.5		-1.1		26.0		17.4		8.3				-11.4		42.8		19.1		51.8		41.4		30.5		-62.6

								На 100 тыс. населения																Доля, %

						РФ		Все		О.Дых		О.Пищ		БСК		Внеш.		Инф.		Новообр.				О.Дых		О.Пищ		БСК		Внеш.		Инф.		Новообраз.		Прочие

						1990		1119.1		59.4		28.7		618.7		134.0		12.1		194.4				5.3		2.6		55.3		12.0		1.1		17.4		6.4

						1991		1139.3		55.8		29.0		621.0		142.4		12.0		197.8				4.9		2.5		54.5		12.5		1.1		17.4		7.1

						1992		1216.8		57.9		32.8		646.6		173.2		13.1		202.0				4.8		2.7		53.1		14.2		1.1		16.6		7.5

						1993		1448.8		74.6		38.3		770.2		228.3		17.3		207.2				5.1		2.6		53.2		15.8		1.2		14.3		7.8

						1994		1566.5		80.8		44.1		837.5		250.7		20.1		206.6				5.2		2.8		53.5		16.0		1.3		13.2		8.1

						1995		1497.7		73.9		46.1		790.7		236.8		20.7		203.0				4.9		3.1		52.8		15.8		1.4		13.6		8.4

						1996		1416.9		67.7		42.1		757.8		209.1		21.3		200.1				4.8		3.0		53.5		14.8		1.5		14.1		8.4

						1997		1373.7		63.6		39.2		749.9		187.4		20.5		201.4				4.6		2.9		54.6		13.6		1.5		14.7		8.1

						1998		1357.4		57.0		38.0		746.8		187.0		19.0		201.9				4.2		2.8		55.0		13.8		1.4		14.9		7.9

						1999		1467.9		64.7		41.8		813.1		205.5		24.4		204.3				4.4		2.8		55.4		14.0		1.7		13.9		7.8

						2000		1529.0		70.2		44.4		846.1		219.0		24.9		204.7				4.6		2.9		55.3		14.3		1.6		13.4		7.8

						2001		1555.7		65.5		47.9		864.6		228.8		24.3		202.9				4.2		3.1		55.6		14.7		1.6		13.0		7.8

						2002		1617.2		70.0		52.4		907.0		235.3		25.6		203.1				4.3		3.2		56.1		14.5		1.6		12.6		7.7

						2003		1643.2		70.5		56.8		927.0		233.5		25.9		202.4				4.3		3.5		56.4		14.2		1.6		12.3		7.7

						2004		1593.3		64.5		59.2		893.9		227.1		25.7		201.3				4.0		3.7		56.1		14.3		1.6		12.6		7.6

						2005		1605.3		66.0		65.4		905.4		220.1		27.2		200.6				4.1		4.1		56.4		13.7		1.7		12.5		7.5

						2006		1514.7		57.9		62.5		861.4		197.7		25.0		200.1				3.8		4.1		56.9		13.1		1.7		13.2		7.3

						2007		1456.8		54.6		61.4		829.9		181.7		24.1		202.1				3.7		4.2		57.0		12.5		1.7		13.9		7.1

						2008		1454.3		55.7		63.3		830.8		171.3		24.2		202.6				3.8		4.4		57.1		11.8		1.7		13.9		7.3

						2009		1408.1		55.7		62.3		796.1		157.3		23.9		205.6				4.0		4.4		56.5		11.2		1.7		14.6		7.6

						2010		1420.0		52.4		64.4		806.4		151.8		23.5		205.2				3.7		4.5		56.8		10.7		1.7		14.5		8.2

						2011		1347.0		51.9		62.2		753.0		139.4		23.6		204.6				3.9		4.6		55.9		10.3		1.8		15.2		8.3

						2012		1331.2		49.4		62.1		737.1		135.3		22.4		203.1				3.7		4.7		55.4		10.2		1.7		15.3		9.1

						2013		1304.3		51.6		61.6		698.1		129.2		22.2		203.3				4.0		4.7		53.5		9.9		1.7		15.6		10.6

						2014		1305.8		54.5		67.2		653.9		129.9		22.3		201.9				4.2		5.1		50.1		9.9		1.7		15.5		13.5

						2015		1303.6		51.8		69.6		635.3		121.3		23.5		205.1				4.0		5.3		48.7		9.3		1.8		15.7		15.1

						2016		1289.3		48.0		67.0		616.4		114.2		24.1		204.3				3.7		5.2		47.8		8.9		1.9		15.8		16.7

						2017		1243.6		42.2		63.3		587.6		104.0		23.9		200.6				3.4		5.1		47.2		8.4		1.9		16.1		17.9

						2018		1245.6		41.6		65.0		583.1		98.5		23.6		203.0				3.3		5.2		46.8		7.9		1.9		16.3		18.5

						2019		1225.3		40.3		67.0		573.2		93.8		22.4		203.5				3.3		5.5		46.8		7.7		1.8		16.6		18.4

						2020		1460.2		65.9		73.3		640.8		95.3		20.6		202.0				4.5		5.0		43.9		6.5		1.4		13.8		24.8

						2021		1673.9		78.7		74.5		640.3		95.3		19.0		194.1				4.7		4.5		38.3		5.7		1.1		11.6		34.2

						2022		1294.1		55.6		70.4		566.8		99.5		17.9		191.6				4.3		5.4		43.8		7.7		1.4		14.8		22.6

						2023		1206.2		53.0		74.0		556.7		107.1		18.4		197.4				4.4		6.1		46.2		8.9		1.5		16.4		16.5

						Темпы прироста

						2003-2019		-25.4		-42.8		18.0		-38.2		-59.8		-13.5		0.5				-23.3		58.2		-17.1		-46.1		16.0		34.8		137.5

						2019-2021		36.6		95.3		11.2		11.7		1.6		-15.2		-4.6				42.9		-18.6		-18.2		-25.6		-37.9		-30.2		86.0

						2021-2023		-27.9		-32.7		-0.7		-13.1		12.4		-3.2		1.7				-6.5		37.8		20.7		56.0		34.4		41.1		-51.6





				Все население		внешние		%																				Уровень		Все население		Город		Село				Превышение сельского уровня смертности от внешних причин

		2001		13968		3149		22.5																				2001		303.9		277.2		385.0				38.9

		2002		15265		3303		21.6																				2002		322.9		280.1		453.3				61.8

		2003		15810		3298		20.9																				2003		327.2		280.4		470.0				67.6

		2004		15210		3126		20.6																				2004		315.3		273.7		443.2				61.9

		2005		15074		3056		20.3																				2005		314.1		274.4		437.7				59.5

		2006		13519		2521		18.6																				2006		264.3		231.9		366.1				57.9

		2007		12304		2177		17.7																				2007		231.6		203.3		321.7				58.2

		2008		12270		1984		16.2																				2008		213.7		180.0		321.5				78.6

		2009		12182		1958		16.1																				2009		213.5		173.7		342.7				97.3

		2010		11819		1859		15.7																				2010		205.3		160.9		352.5				119.1

		2011		11065		1669		15.1																				2011		186.6		147.3		319.2				116.7

		2012		10830		1614		14.9																				2012		182.3		146.5		304.3				107.7

		2013		10484		1463		14.0																				2013		166.9		135.9		273.3				101.1

		2014		10621		1569		14.8																				2014		180.7		151.4		282.1				86.3

		2015		10644		1388		13.0																				2015		161.3		137.0		246.2				79.7

		2016		10565		1365		12.9																				2016		159.9		131.8		259.0				96.5

		2017		9947		1112		11.2																				2017		131.5		105.9		222.5				110.1

		2018		9923		1115		11.2																				2018		133.4		107.2		227.5				112.2

		2019		9891		1104		11.2																				2019		133.8		110.3		218.1				97.7

		2020		11066		1137		10.3																				2020		139.2		116.4		221.2				90.0

				город		внешние		город				село				превышение сельской доли внешних причин														Кровообр.

		2001		9578		2162		22.6				22.5				-0.3														647.8		583.6		843.0				44.4

		2002		10300		2156		20.9				23.1				10.4														723.9		640.8		976.5				52.4

		2003		10694		2128		19.9				22.9				15.1														755.1		675.2		998.6				47.9

		2004		10299		2048		19.9				22.0				10.6														726.5		644.8		977.7				51.6

		2005		10220		2021		19.8				21.3				7.7														716.7		645.8		937.5				45.2

		2006		9169		1679		18.3				19.4				5.9														669.5		599.9		888.3				48.1

		2007		8446		1453		17.2				18.8				9.3														620.3		567.2		789.0				39.1

		2008		8248		1274		15.4				17.7				14.6														615.1		543.3		845.3				55.6

		2009		8260		1218		14.7				18.9				28.2														618.5		562.1		801.7				42.6

		2010		7980		1119		14.0				19.3				37.6														603.6		549.0		784.6				42.9

		2011		7549		1016		13.5				18.6				38.2														561.1		512.3		725.5				41.6

		2012		7492		1002		13.4				18.3				36.8														559.5		518.6		698.7				34.7

		2013		7346		922		12.6				17.2				37.0														538.5		515.5		617.3				19.7

		2014		7374		1020		13.8				16.9				22.2														536.8		497.6		672.6				35.2

		2015		7511		917		12.2				15.0				22.9														575.4		537.3		708.8				31.9

		2016		7426		877		11.8				15.5				31.2														551.0		500.1		730.9				46.2

		2017		6957		699		10.0				13.8				37.3														535.5		491.4		692.4				40.9

		2018		6978		700		10.0				14.1				40.6														544.9		505.7		685.2				35.5

		2019		7013		712		10.2				13.6				34.0														558.1		523.1		683.7				30.7

		2020		7995		744		9.3				12.8				37.5														588.2		557.9		697.5				25.0

				село		внешние

		2001		4390		987		22.5

		2002		4965		1147		23.1

		2003		5116		1170		22.9

		2004		4911		1078		22.0

		2005		4854		1035		21.3

		2006		4350		842		19.4

		2007		3858		724		18.8

		2008		4022		710		17.7

		2009		3922		740		18.9

		2010		3839		740		19.3

		2011		3516		653		18.6

		2012		3338		612		18.3

		2013		3138		541		17.2

		2014		3247		549		16.9

		2015		3133		471		15.0

		2016		3139		488		15.5

		2017		2990		413		13.8

		2018		2945		415		14.1

		2019		2878		392		13.6

		2020		3071		393		12.8





				Все						Город						Село

				2020		2021		2022		2020		2021		2022		2020		2021		2022

				11066		13081		10426		7995		9559		7467		3071		3522		2959

				707		2424		644		582		1932		495		125		492		149

				6.4		18.5		6.2		7.3		20.2		6.6		4.1		14.0		5.0






