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Тенденции и прогнозирование младенческой и перинатальной 
смертности в Республиках Тыва, Хакасия и в Монголии

В статье представлены результаты анализа динамики младенческой и перинатальной смертности, а так-
же прогнозируемые уровни этих специальных демографических показателей в двух российских республиках Тыва, 
Хакасия и соседнем с ними государстве — Монголии. Исследование базируется на данных официальной статис-
тики названных территорий за 2019–2022 гг. Для оценки динамики использованы интенсивные показатели, 
количественные показатели динамики — абсолютный прирост (убыль), темп прироста (убыли), темп роста 
(убыли), рассчитанные общепринятыми методами.

Представлен сравнительный анализ динамики показателей младенческой и перинатальной смертности в 
двух Республиках Российской Федерации и соседнем государстве Монголия. Установлено, что средний уровень 
младенческой смертности статически значимо выше в Монголии, чем в Республике Хакасия и Республике Тыва. 
Рассчитанные показатели абсолютного прироста (убыли) и темпа прироста (убыли) свидетельствуют о 
снижении младенческой смертности в Республике Тыва за 2019–2022 гг. и об увеличении в Республике Хакасия при 
незначительных изменениях в Монголии.

Уровень перинатальной смертности в Республиках Тыва и Хакасия не имел значимых различий и в обеих 
республиках достоверно повысился по величине абсолютного прироста, по величине темпа прироста, то есть 
более существенно в Республике Хакасия. В Монголии перинатальная смертность была достоверно выше.

В ближайшие годы прогнозируется увеличение перинатальной смертности в Республиках Тыва и Хакасия, 
увеличение младенческой смертности в Республике Хакасия и снижение её в Республике Тыва, а в Монголии дан-
ные показатели останутся практически без изменений.

Ключевые слова: Республика Тыва; Республика Хакасия; Монголия; младенческая смертность; перинатальная 
смертность; прогнозирование 
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The article presents the results of an analysis of the dynamics of infant and perinatal mortality, as well as the projected 
levels of these specific demographic indicators in two Russian republics — Tuva and Khakassia — and in the neighboring 
country of Mongolia. The study is based on official statistical data from these territories for the period 2019–2022. To 
assess the dynamics and intensity of changes, authors used a variety of indicators, including absolute growth (or decrease), 
growth rates, and rates of change, calculated using standard methods.

A comparative analysis of the trends in infant and perinatal mortality in the two republics of the Russian Federation and in 
Mongolia is presented. It was found that the average level of infant mortality is statistically significantly higher in Mongolia 
than in the Republic of Khakassia and the Republic of Tuva. The calculated indicators of absolute change and growth rate 
indicate a decrease in infant mortality in the Republic of Tuva from 2019 to 2022 and an increase in the Republic of Khakas-
sia, while changes in Mongolia were negligible.

The level of perinatal mortality in the Republics of Tuva and Khakassia showed no significant differences, although in both 
republics there was a statistically significant increase in absolute growth and growth rate, with a more substantial increase 
observed in the Republic of Khakassia. In Mongolia, perinatal mortality was significantly higher.

In the coming years, an increase in perinatal mortality is projected for the Republics of Tuva and Khakassia, along with 
a rise in infant mortality in the Republic of Khakassia and a decrease in the Republic of Tuva. In Mongolia, these indicators 
are expected to remain largely unchanged.

Keywords: Republic of Tuva; Republic of Khakassia; Mongolia; infant mortality; perinatal mortality; forecasting
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Введение
Прошедший 2024 г., провозглашённый Указом Президента Российской Федерации №875 «О про-

ведении в Российской Федерации Года семьи»1 предусматривал популяризацию государственной 
политики в сфере защиты семьи, сохранение традиционных семейных ценностей. В соответствии 
с данным указом в регионах Российской Федерации, в том числе рассматриваемых в настоящем 
исследовании, — Республике Тыва и Республике Хакасия разработаны планы проведения Года семьи2 
и реализованы многочисленные мероприятия, направленные на совершенствование диспансери-
зации, лечебно-профилактической помощи беременным и роженицам, улучшению демографической 
ситуации.

В этом контексте особое значение приобретает анализ младенческой и перинатальной смертнос-
ти, являющихся специальными показателями, которые наиболее полно отражают качество органи-
зации родовспомогательной службы и ведения беременных, рожениц и родильниц в период дето-
рождения. Младенческая смертность представляет важный показатель качества жизни населения 
(Гоицинская, Омзар, 2012). Перинатальная смертность отражает уровень мертворождаемости и 
раннюю неонатальную смертность новорожденных (то есть на первой неделе жизни) и это важно, 
поскольку из числа детей, умерших на 1-м году жизни наибольшее количество умирает на 1-м месяце 
и 1-й неделе жизни (Нурова, Мирзоева, Бердыш, 2022; Иванов, Ветров, Курдынко, 2022). Однако, 
несмот ря на это, перинатальная и младенческая смертность редко анализируются в отдаленных тер-
рито риях с суровыми климатическими условиями и с высокой этнической компактностью. К таким 
тер риториям, безусловно, относятся Республики Тыва и Хакасия на территории Российской Федера-
ции, которые, несмотря на указанную общность отличаются естественным приростом. Последний в 
Республике Тыва положительный, а в Республике Хакасия — отрицательный. 

В настоящее время, благодаря проведенному комплексу социальных мер нашим государством, 
со циально-экономическая ситуация в Республиках Тыва и Хакасия позитивно изменились. Повы-
силась техническая оснащенность родовспомогательных медицинских учреждений, открылись пе-
ринатальные центры. Деторождение активно поощряется материнским капиталом со стороны госу-
дарства. В этих позитивно изменившихся условиях научный интерес представляет изучение мла-
денческой и перинатальной смертности в Республиках Тыва и Хакасия, имеющих общие социально-
культурные условия, и сравнение данных специальных демографических показателей с соседней 
страной — Монголией. Актуальность исследования определяется также отсутствием прогнозных оце-
нок младенческой и перинатальной смертности на ближайшие годы, необходимых для пер спек тив-
ного планирования и улучшения деятельности перинатальных центров, центров охраны ма теринства 
и детства.

Цель нашего исследования — выявление тенденций за 2019–2022 годы и прогнозирование мла-
денческой и перинатальной смертности в Республиках Тыва, Хакасия и в Монголии.

Среди задач исследования определены анализ динамики младенческой и перинатальной смерт-
ности, расчет количественных показателей динамики младенческой и перинатальной смертности и 
выполнение краткосрочного прогнозирования этих специальных демографических показателей в ис-
следуемых территориях.

Анализ младенческой и перинатальной смертности выполнен за 2019–2022 гг. ретроспектив-
ным методам по данным официальной статистики. Для этого использовались статистические сайты 
и сборники: статистические годовые сборники и ежегодники Республики Тыва3, статистические го-

1 Указ Президента Российской Федерации № 875 «О проведении в Российской Федерации Года семьи» [Элек-
тронный ресурс] // Официальное опубликование правовых актов. URL: http://publication.pravo.gov.ru/docu-
ment/0001202311220013  (дата обращения: 17.12.2024).
2 План мероприятий по проведению года семьи в Республике Тыва [Электронный ресурс] // 2024. Год семьи. 
URL: https://семья2024.рф/documents/327 (дата обращения 17.12.2024); План мероприятий по проведению года 
семьи в Республике Хакасия [Электронный ресурс] // 2024. Год семьи. URL: https://семья2024.рф/documents/346 
(дата обращения 17.12.2024).
3 Статистические годовые сборники и ежегодники Республики Тыва [Электронный ресурс] // Росстат. URL: 
https://24.rosstat.gov.ru/folder/45814 (дата обращения 17.12.2024). 

http://publication.pravo.gov.ru/document/0001202311220013
http://publication.pravo.gov.ru/document/0001202311220013
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до вые сборники и ежегодники Республики Хакасия1, статистические годовые сборники и ежегодни-
ки Монголии2, статистическое издание «Регионы России. Социально-экономические показатели»3. 

Обзор литературы
Среди демографических показателей в Республиках Тыва и Хакасия, в последние годы всесторонне 

изучены рождаемость (Тиникова, Лушникова, Канзычакова, 2018; Баранцева, 2021; Ростовская, Зо ло-
тарева, Давлетшина, 2023), продолжительность жизни (Григорьев, Баран, 2017), рождаемость и смерт-
ность (Третьякова, Хасанова, 2017; Тиникова, Лушникова, Канзычакова, 2018; Гладкая, Грицинская, 
2023; Абылкаликов, Баймурзина, 2022). Однако, несмотря на существующий в отечественной науке 
и практике опыт по изучению рождаемости, имеющиеся методологические подходы к оценке ди-
на мики рождаемости и полученные результаты, в настоящее время недостаточно релевантных пуб-
ликаций по оценке происходящих демографических процессов, что определяет актуальность вы-
полнения новых исследований.

В одной из фундаментальных публикаций в Республике Тыва подробно рассмотрены особенности 
рождаемости и выделены объективно два периода демографического развития Республики Тыва 
(Ростовская, Золотарева, Давлетшина, 2023), но изучение младенческой и перинатальной смертности 
в Республике Тыва не являлось объектом исследования авторов данной статьи. Проведенный Т. К. Рос-
товской, О. А. Золотаревой, Л. А. Давлетшиной углубленный анализ рождаемости в Республике Ты-
ва за постсоветский период позволил установить позитивный тренд показателя рождаемости с рас -
ширенным воспроизводством населения и выделить две фазы демографического развития Респуб-
лики Тыва: фаза стагнации, охватывающая период с 1991 по 2006 г. и фазу роста (2007–2021 гг.) 
с периодами в 2007–2010 гг. и 2011–2021 гг. Авторами выявлены также негативные тенденции, на-
блюдаемые в последнее десятилетие: снижение на 28% рождаемости, повышение модальности воз-
растных коэффициентов рождаемости со смещением их в сторону увеличения возраста.

Сообщается, что Республики Тыва и Хакасия на протяжении 1990–2015 гг. среди регионов Си-
бирского федерального округа являлись лидерами в области рождаемости, а также и в России в це-
лом (Третьякова, Хасанова, 2017). Однако в период с 2015 по 2022 гг. в Республике Тыва отмечается 
снижение рождаемости, смертности и естественного прироста населения (Эрдыниева, Шожат, 2023). 
В частности, рождаемость снизилась с 23,8‰ в 2015 г. до 17,9‰ в 2022 г., смертность — с 10,3‰ до 
8,6‰, а естественный прирост — с 13,5‰ до 9,3‰ соответственно. При этом особенностью смерт-
ности населения Республики Тыва является высокий процент внешних причин, занимающих второе 
место, но их доля за 9 лет с 2012 г. по 2020 г. имеет устойчивую тенденцию к снижению и сократилась 
на 37,7% (Донгак, Аракчаа, 2022). В Республике Хакасия уровень рождаемости неуклонно снижается, 
составив в 2017 г. 12,3‰ против 24,8‰ в 2013 г. (Тиникова, Лушникова, Канзычакова, 2018).

Однако рождаемость в целом в Республике Хакасия остаётся относительно высокой и превышает 
всероссийский уровень, а также уровень рождаемости в Сибирском федеральном округе с максималь-
ной величиной в сельской местности. В последние годы рождаемость в Республике Хакасия достигает 
10,1‰ в 2020 г. (Баранцева, 2021).

В отличие от общих демографических показателей, изучение младенческой и перинатальной 
смерт ности в Республиках Тыва и Хакасия осуществлялось реже, в том числе за последние годы. В бо-
лее ранних публикациях (Трибунский и др., 2011) указывалось о сложности устойчивого снижения 
младенческой смертности в сельских территориях Республики Тыва, которые продолжали оставаться 
также высокими в Республике Хакасия. В 1999–2008 гг. уровень младенческой смертности выше 
средней величины Сибирского федерального округа (16,44‰) сохранялся в Республике Тыва (23,6‰), 
Республике Хакасия (23,33‰). Высокий уровень младенческой смертности в Республике Тыва выяв-
лен и в других исследованиях, в частности, М. А. Хольшиной (Хольшина, 2011), показавшей превыше-
ние среднероссийского показателя в 1,7 раза.

1 Статистические годовые сборники и ежегодники Республики Хакасия [Электронный ресурс] // Росстат. URL: 
https://24.rosstat.gov.ru/folder/45808 (дата обращения 17.12.2024).
2 Статистические годовые сборники и ежегодники Монголии [Электронный ресурс] // National Statistics Office of 
Mongolia. URL: https://www.nso.mn/en/statistic/file-library/annual  (дата обращения 17.12.2024).
3 Статистическое издание «Регионы России. Социально-экономические показатели» [Электронный ресурс] // 
Росстат. URL: https://rosstat.gov.ru/folder/210/document/13204 (дата обращения 17.12.2024).

https://www.nso.mn/en/statistic/file-library/annual
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В единичных ранее выполненных публикациях, относящихся 2011 г. сообщается только о мла-
денческой смертности в Республике Тыва (Гоицинская, Омзар, 2012; Хольшина, 2011), а в Республике 
Хакасия и Монголии она, как и перинатальная смертность, не рассматривались.

Отдельными исследованиями (Селина, Романова, 2018) было показано неустойчивое уменьше-
ние младенческой смертности в Республике Хакасия. Начиная с 2010 г. отмечается неуклонное сни-
жение младенческой смертности в Республике Хакасия (Гладкая, Грицинская, Медведева, 2017; 
Глад кая, Грицинская, 2023). В Республике Тыва уровень младенческой смертности с 1996г. снизился 
с 33,1‰ до 13,7‰ в 2011 г., причём наиболее существенно в 2008 г., составляя 13,1‰ (Гоицинская, 
2013). Од нако наиболее существенное снижение младенческой смертности в Республике Тыва начало 
происходить в 2006 г., когда она достигла 15,1‰ (Гоицинская, Омзар, 2012).

В исследованиях, относящихся к данной тематике, редко сравниваются уровни младенческой и 
перинатальной смертности между регионами, а тем более — с соседним государством Монголией, что 
в определенной степени определяет новизну настоящего исследования. 

Методы исследования
Младенческая и перинатальная смертность изучены в рассматриваемых регионах за идентичный 

период времени. Для анализа динамики младенческой и перинатальной смертности во всех слу-
чаях использованы интенсивные показатели на 1000 родившихся живыми, представленные в выше-
перечисленных электронных статистических изданиях и на соответствующих сайтах. При ана-
лизе динамики младенческой и перинатальной смертности, помимо интенсивных величин, при-
менялись количественные показатели динамики: абсолютный прирост (убыль) в ‰, темп прироста 
(убыли) в %, темп роста (убыли) в %.

Показатели абсолютного прироста (убыли), темпа роста (убыли) рассчитывались по общепринятым 
формулам1. Так, абсолютный прирост (убыль) определялся как разница между уровнем младенчес-
кой или перинатальной смертности в данном году и предыдущем году в ‰. Темп прироста (убыли) 
младенческой и перинатальной смертности определялся как отношение абсолютного прироста в дан-
ном году к уровню младенческой или перинатальной смертности предыдущего года и выражался 
в процентах. Темп роста (убыли) младенческой и перинатальной смертности определялся как от-
ношение уровня младенческой или перинатальной смертности в этом году к уровню младенческой 
или перинатальной смертности в предыдущем году и выражается в процентах.

Прогнозирование младенческой и перинатальной смертности осуществлялось методом Брауна 
(Айвазян, 2001; Белокриницкая, Сидоркина, Мудров, 2024) после предварительного создания элек-
тронных таблиц в программе Microsoft Excel и использования рассчитанных величин абсолютного 
прироста (убыли) младенческой и перинатальной смертности.

Обработка полученных данных выполнена на персональном компьютере типа «Pentium» с ис-
пользованием программы Statistica 10.0. Проведен расчёт необходимых показателей и ошибок сред-
них и относительных величин. Оценка статистической значимости сравниваемых групп территорий 
выполнена по непараметрическому критерию X2. Различие принималось достоверным при р<0,05.

Результаты исследования
Среди специальных демографических показателей младенческая смертность занимает особое 

место, так как отражает влияние на неё как антенатальных, так и постнатальных факторов (Нурова, 
Мирзоева, Бердыш, 2022; Иванов, Ветров, Курдынко, 2022). Средняя частота младенческой смертности 
среди рассматриваемых трёх популяций за 2019–2022 гг. максимальна в Монголии (рис. 1).

1 Агарков Н. М., Гонтарев С. Н., Зубарева Н. Н., Куликовский В. Ф., Кича Д. И. Общественное здоровье и здра-
воохранение: учебник / Серия Высшее образование: Специалитет. М.: ООО «Научно-издательский центр 
ИНФРА-М», 2019.
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За обсуждаемый временной интервал средняя частота младенческой смертности в Монголии 
составила 11,98±0,21‰, что в 2,19 раза статистически значимо выше аналогичного параметра в 
Республике Тыва (p<0,001) и в 2,53 раза статистически значимо выше, чем в Республике Хакасия 
(p<0,001).

Следовательно, наиболее негативная ситуация по младенческой смертности среди трёх ана-
лизируемых территорий установлена в Монголии и существенно ниже уровень младенческой смерт-
ности с достоверным различием в российских республиках Тыва и Хакасия. Такое многократное раз-
личие в уровне младенческой смертности в Российской Федерации и Монголии свидетельствует о 
более высоком качестве стационарной родовспомогательной службы в Республиках Тыва и Хакасия, 
а также о лучшей организации и качестве диспансерного наблюдения беременных на амбулаторном 
этапе в этих республиках — в женской консультации и одновременно указывает на возможные резер-
вы снижения младенческой смертности в Монголии, имеющей частично тождественные этнические, 
культурные и религиозные характеристики. Вместе с тем уровень младенческой смертности за 2019–
2022 гг. в Республике Хакасия репрезентативно ниже, чем в Республике Тыва (p<0,01) в 1,16 раза, но 
это различие, несмотря на статистическую значимость менее существенно, нежели относительно 
соседнего иностранного государства — Монголия. 

По интенсивным показателям младенческая смертность в 2019–2022 гг. имела различную на-
правленность динамики (рисунок 1). Так, в Республике Тыва частота младенческой смертности за 
исследуемый период неуклонно снижалась и достоверно в 2022 г. снизилась по сравнению с изначаль-
ным периодом наблюдения и достигла минимального значения (p<0,01). Аналогичная направлен-
ность частоты младенческой смертности выявлена в Монголии, но тенденция к снижению в 2022 г. 
в срав нении с исходным показателем не достигла статистической значимости (p>0,05). Напротив, в 
Республике Хакасия относительно рассмотренных Республики Тыва и Монголии отмечалось досто-
верное (p>0,05) увеличение уровня младенческой смертности. 

Более конкретно динамику младенческой смертности в рассматриваемых регионах характери-
зуют рассчитанные нами количественные параметры динамики — абсолютный прирост, тем прирос-
та и темп роста (табл. 1). 

Величина абсолютной убыли показывает наиболее существенное уменьшение младенческой 
смерт ности в Республике Тыва, чем в Монголии в среднем на -2,4±0,09 случаев на 1000 родившихся жи-
выми за 2019–2021 гг., чем в Монголии, в которой абсолютная убыль уровня младенческой смертнос-
ти оказалась достоверно меньшей — (–0,9±0,06 случаев на 1000 родившихся живыми). В Республике 
Хакасия, напротив, выявлен абсолютный прирост уровня младенческой смертности. 

Во всех анализируемых территориях абсолютный прирост (убыль) младенческой смертности из-
менялись неодинаково в исследуемые 2019–2021 гг. Так, в Республике Тыва наибольшая абсолютная 
убыль младенческой смертности зарегистрирована в 2022 г., в Монголии — в 2020 г., а наивысший 
абсолютный прирост уровня младенческой смертности в Республике Хакасия — в 2021 г.

Рисунок 1. Динамика младенческой смертности в Республиках Тыва, Хакасия 
и в Монголии в 2019–2022 гг., в ‰

Figure 1. Dynamics of infant mortality in the Republics of Tuva, Khakassia and Mongolia 
in 2019–2022, in ‰
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Таблица 1. Количественные показатели динамики младенческой смертности 
в Республиках Тыва, Хакасия и Монголия

Table 1. Quantitative indicators of infant mortality dynamics 
in Republics of Tuva, Khakassia and Mongolia

Исследуемые территории 
и годы

Абсолютный прирост 
(убыль) на 1000 случаев

Темп прироста (убыли), 
в %

Темп роста (убыли), 
в %

Республика Тыва

2019 – – –
2020 -1,1 -16,7 83,3
2021 +0,1 +1,8 101,8
2022 -1,4 -25,0 75,0

Всего за 4 года (1) -2,4±0,09 -36,4±2,1 63,6±2,4

Республика Хакасия

2019 – – –
2020 0,0 0,0 100,0
2021 +2,0 +51,3 151,3
2022 -0,7 -11,9 88,1

Всего за 4 года (2) +1,3±0,07 +33,3±2,4 133,3±4,1

Монголия

2019 – – –
2020 -1,8 -13,7 86,3
2021 0,0 0,0 100,0
2022 +0,9 +7,9 107,9

Всего за 4 года (3) -0,9±0,06 -6,9±0,07 93,1±3,8

р1-2 <0,001 >0,05 <0,001
р1-3 <0,001 <0,001 <0,01
р2-3 <0,01 <0,001 <0,001

Показатель темпа прироста (убыли) в Республиках Тыва, Хакасия и Монголия изменялся не-
однозначно и с большей вариабельностью — от –6,9±0,07% в Монголии до –36,4±2,1% в Республике 
Тыва (p<0,001). В последней максимальный темп убыли отмечен в 2022 г., составивший –25,0% по 
сравнению с 2021 г., в Монголии — в 2020 г., составивший –13,7%, а максимальный темп прироста в 
Республике Хакасия — в 2021 г., составивший +51,3%.

Темп роста (убыли) младенческой смертности в трёх территориях был наивысшим в Респуб-
лике Хакасия и минимальным в Республике Тыва (p<0,001) по средним показателям за 2019–2021 гг. 
Однако максимальный темп роста в Республике Хакасия зарегистрирован в 2021 г., аналогично 
Республике Тыва. В Монголии наивысший темп роста отмечался в 2022 г., когда младенческая смерт-
ность повысилась на 107,9%.

Таким образом, количественные показатели динамики младенческой смертности свидетельст-
вуют о существенном снижении младенческой смертности в Республике Тыва по сравнению с Мон-
голией (p<0,001). Это подтверждается как величинами абсолютной убыли, так темпа убыли в данной 
Республике. Однако вышеназванные показатели динамики показывают увеличение младенческой 
смертности в Республике Хакасия на 1,3 случаев на 1000 родившихся живыми и на 33,3% к начально-
му периоду исследования. 

Другой специальный демографический показатель — перинатальная смертность — среди иссле-
дованных трёх территорий за 2019–2022  гг. оказался наивысшим в Монголии (рис. 2) со статистичес-
ки достоверным различием к Республикам Российской Федерации — Тыва (p<0,001) и Хакасия 
(p<0,001), в которых уровень перинатальной смертности был в 1,6-1,7 раза ниже соответственно 
такового в Монголии. Однако перинатальная смертность в Республиках Тыва и Хакасия существен-
но не отличалась между собой (p>0,05) с недостоверным превышением в Республике Тыва.
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В Республике Тыва уровень перинатальной смертности в 2019–2022  гг. постепенно повышался 
и достиг в 2022 г. наивысшего значения, которое было статистически значимо выше, чем в 2019 г. 
При этом наибольший подъём перинатальной смертности в Республике Тыва произошел с 2020 г. по 
2021 г. В Республике Хакасия динамика перинатальной смертности практически совпадала с тако вой 
Республики Тыва в 2019–2021 гг., когда в обеих республиках происходило постепенное повышение 
перинатальной смертности. Также как в Республике Тыва, в Республике Хакасия наибольший по-
дъём уровня перинатальной смертности отмечался с 2020 г. по 2021 г. (p<0,05). В целом в Респуб-
лике Хакасия за 2019–2021 гг. произошло достоверное увеличение перинатальной смертности, то есть 
аналогично, как и в Республике Тыва за 2019–2021 гг.

В отличие от республик Тыва и Хакасия уровень перинатальной смертности в Монголии за ис-
следуемый период времени практически не изменился, его незначительные колебания в 2019–2022  гг. 
были нерепрезентативными (p>0,05), но на всём протяжении оставался выше, чем в Республиках 
Тыва и Хакасия (p<0,001).

Однако изменения перинатальной смертности на протяжении 2019–2022 гг. в Республиках Ты-
ва, Хакасия и Монголиия, как свидетельствуют количественные показатели динамики были неоди-
наковыми (табл. 2). Наибольший абсолютный прирост перинатальной смертности зафиксирован в 
Республике Хакасия со статистически значимым различием как к Республике Тыва, так и к Монголии. 
Из проанализированных временных отрезков максимальный абсолютный прирост выявлен в 2021 г. 
Сказанное относится ко всем трём изученным территориям и особенно к Республике Хакасия, где 
абсолютный прирост перинатальной смертности был в 1,4 раза выше, чем в Республике Тыва на тот 
же период. 

Таблица 2. Количественные показатели динамики перинатальной смертности 
в Республиках Тыва, Хакасия и Монголия

Table 2. Quantitative indicators of perinatal mortality dynamics 
in Republics of Tuva, Khakassia and Mongolia

Исследуемые 
территории и годы

Абсолютный прирост 
(убыль) на 1000 случаев

Темп прироста (убыли), 
в %

Темп роста (убыли),
в %

Республика Тыва

2019 – – –
2020 +0,07 +1,22 101,22
2021 +1,40 +24,01 124,01
2022 -0,08 -1,11 98,89

Всего за 4 года (1) +1,39±0,11 +24,13±1,7 124,13±2,5

Рисунок 2. Динамика перинатальной смертности в Республиках Тыва, Хакасия 
и в Монголии в 2019–2022 гг., в ‰

Figure 2. Dynamics of perinatal mortality in the Republics of Tuva, Khakassia and Mongolia in 2019–2022, in %
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Республика Хакасия

2019 – – –

2020 +0,03 0,51 100,51

2021 +2,00 +33,73 133,73

2022 –0,11 –1,39 98,61

Всего за 4 года (2) +1,92±0,13 +32,54±1,6 132,54±2,4
Монголия

2019 – – –

2020 +0,12 +1,08 101,08

2021 +0,57 +5,07 105,07

2022 –0,88 –7,45 92,55

Всего за 4 года (3) –0,19±0,04 –1,71±0,08 98,29±2,1

р1-2 <0,01 <0,001 <0,05

р1-3 <0,001 <0,001 <0,001

р2-3 <0,01 <0,001 <0,001

Темп прироста перинатальной смертности в Республике Хакасия был также наивысшим за четыре 
года, составляя почти 33%, что достоверно выше идентичных параметров, зарегистрированных для 
Республики Тыва (24,13%) и Монголии — (–1,71%). Кроме того, если в Республиках Тыва и Хакасия 
отмечался значительный темп прироста перинатальной смертности, то в Монголии — низкий темп 
убыли перинатальной смертности. Однако, по-прежнему, наибольший темп прироста перинатальной 
смертности за исследуемые годы наблюдался в 2021 г. как в Республике Тыва, так и Республике Хакасия.

Темп роста коррелирует с показателем темпа прироста перинатальной смертности в анализируе-
мых территориях и наиболее высокий в Республике Хакасия, чем в Республике Тыва и особенно в 
Монголии. При этом средний темп роста в Республиках Хакасия и Тыва за 2019–2022 гг. существенно 
не отличался от темпа роста перинатальной смертности в каждой Республике, зарегистрированного 
в 2021 г.

Выполненное прогнозирование младенческой и перинатальной смертности на период до 2029 г. 
показывает, что показатели младенческой смертности в Республике Тыва будут снижаться в 2025–
2028 гг. со средней абсолютной убылью –0,6‰. В Республике Хакасия младенческая смертность, на-
против, будет повышаться со средним абсолютным приростом +0,3‰. В Монголии прогнозирует-
ся снижение младенческой смертности со средней абсолютной убылью –0,2‰ (рис. 3).

Рисунок 3. Прогнозируемый уровень младенческой смертности в Республиках Тыва, Хакасия и Монголия
в 2025–2028  гг., в ‰

Figure 3. Projected infant mortality rate in Republics of Tuva, Khakassia and Mongolia in 2025–2028, in %
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Следовательно, полученные результаты краткосрочного прогнозирования показывают увеличе-
ние младенческой смертности в 2025–2028 гг. в Республике Хакасия и снижение её в Республике Тыва 
и Монголии. Однако более значимое уменьшение младенческой смертности в указанные годы будет 
происходить в Республике Тыва.

Перинатальная смертность, согласно прогнозным оценкам, в 2025–2028  гг. будет повышаться 
в Республиках Тыва и Хакасия, но с большим абсолютным приростом в последней (+0,5‰) и менее 
существенно в Республике Тыва — (+0,3‰ в год) (рис. 4). В Монголии уровень перинатальной смертнос-
ти практически не изменился.

Обсуждение 
Младенческая смертность определяется экспертами Всемирной организации здравоохранения в 

качестве ведущего показателя, характеризующего медико-демографическую ситуацию, происходя-
щие в стране социальные изменения, экономические процессы и уровень развития страны (Альбиц-
кий, Терлецкая, 2016). Младенческая смертность отражает не только социально-экономическое бла-
гополучие общества, но и представляет общественный критерий результативности реализуемой 
ре продуктивной политики. Уровень младенческой смертности зависит как от социально-эконо-
мических условий жизни населения, так и медико-организационных факторов, деятельности спе-
циализированной акушерско-гинекологической службы (Пелеганчук и др., 2018).

Важность анализа младенческой и перинатальной смертности обусловлена тем, что наиболь-
шее число детей умирает именно на первом году жизни и в первом месяце жизни (Пелеганчук и др., 
2018). Выполненное нами одновременное исследование младенческой и перинатальной смертнос-
ти в Республиках Тыва, Хакасия и в Монголии позволило установить особенности динамики этих 
специальных демографических показателей и осуществить прогнозирование их на краткосрочный 
период. Установлен наивысший уровень младенческой смертности за анализируемый идентичный 
временной период в Монголии, составивший 11,98±0,21‰, что статистически значимо выше, чем в 
Республике Тыва — 5,48±0,17‰ и в Республике Хакасия — 4,73±0,14‰.

Такие низкие уровни младенческой смертности в наших Республиках связаны с последователь-
ной и активно реализуемой демографической политикой Российской Федерации во главе с Президен-
том Российской Федерации. За последние годы в Республиках Хакасия и Тыва зарегистрирована 
низкая младенческая смертность, что связано с расширением материально-технической базы родо-

вспомогательных медицинских учреждений и с открытием перинатальных центров (Гладкая, Гри-
цинская, 2023), в составе которых организованы отделения реанимации для новорожденных. За 
рассматриваемый нами период младенческая смертность в Республике Хакасия была минимальной 
в 2019–2020 гг.

Рисунок 4. Прогнозируемый уровень перинатальный смертности в Республиках Тыва, 
Хакасия и Монголия в 2025–2028 гг., в ‰

Figure 4. The projected perinatal mortality rate in Republics of Tuva, Khakassia and Mongolia 
in 2025–2028, in ‰
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В предыдущие годы уменьшению уровня младенческой и перинатальной смертности способство-
вала реализация национального проекта «Здоровье». На фоне этих мероприятий в 2010–2015 гг. до-
стигнута стабилизация уровня младенческой смертности в Республике Хакасия (Гладкая, Грицин-
ская, Медведева, 2017), когда ее уровень оставался практически неизменным и колебался от 8,47‰ 
в 2010 г. до 8,80‰ в 2015 г. (p>0,05). По мнению В. С. Гладкой и В. Л. Гриницинской (Гладкая, Грицин-
ская, 2023), в Республике Хакасия, начиная с 2010 г., отмечается неуклонное снижение младенческой 
смертнос ти, и в 2020 г. зарегистрирован ее минимальный уровень (3,9‰), что ниже по Российской 
Федерации (4,5‰). В целом же за 2004–2011 гг. в Республике Хакасия младенческая смертность 
уменьшилась с 15,6 в 2004 г. до 9,48 случаев на 1000 родившихся живыми — в 2011 г. (Селина, Рома но-
ва, 2018). В по следующем в 2012 г. в связи с переходом на новые критерии регистрации живорождения 
уровень младенческой смертности вырос с 9,48‰ в 2011 г. до 12,87‰ в 2012 г., но за 2012–2016 гг. 
младенчес кая смертность в Республике Хакасия вновь уменьшилась до 8,75‰ в 2016 г., то есть на 
32%. При этом изучение динамики в разрезе территорий Республики Хакасия выявило достовер-
ность различий младенческой смертности с более высоким уровнем в г. Абакан, Саяногорск и низкие 
показатели в Ас кидском, Боградском, Таштыпском и Ширинском районах (Селина, Романова, 2018).

Аналогичные тенденции установлены в изменении младенческой смертности и в Республике Ал -
тай, находящейся в близости от Республики Тыва и имеющей некоторые этнокультурные и этно-
социальные сходства (Пелеганчук и др., 2018). Анализ младенческой смертности показал, что имеют 
место существенные колебания среднего показателя младенческой смертности за пятилетний пе -
риод по муниципальным образованиям. По результатам анализа за период с 2012 по 2016 гг. по-
казатели младенческой смертности превышают среднереспубликанский показатель (11,2 на 1000 ро-
дившихся живыми) в 7 сельских муниципальных районах (Кош-Агачский — 12,2‰, Онгудайский — 
12,4‰, Улаганский — 20,0‰, Усть-Канский — 13,0‰, Усть-Коксинский — 15,2‰, Чойский — 13,3‰, 
Шебалинский — 13,1‰). При этом средний уровень младенческой смертности в Республике Алтай 
(11,2‰) в 2012–2016 гг. был ниже такового в Республике Тыва в 2019 г. и практически одинаков в 
2020–2021 гг. в Республике Тыва. В 4-х районах Республики Алтай отмечен среднегодовой прирост 
показателя за период с 2012 по 2016 гг. (Кош-Агачский — 8,6%, Усть-Коксинский — 21,0%, Турочак-
ский — 19,0%, Улаганский — 10,2%) (Пелеганчук и др., 2018).

Помимо анализа интенсивных показателей младенческой и перинатальной смертности нами 
проведен расчет количественных показателей динамики младенческой и перинатальной смерт-
ности, который позволил объективно установить, что младенческая смертность за 2019–2021 гг. 
характеризуется абсолютной убылью, составившей за эти годы — 2,4 случаев на 1000 родившихся 
живыми в Республике Тыва, и абсолютным приростом младенческой смертности в Республике Хака-
сия за 4 года на +1,3 случаев на 1000 родившихся живыми и без существенных изменений в Монголии.

При сравнении уровня младенческой смертности с перинатальной смертностью в Республике Ал-
тай выявлено, что в течение первых трех лет (2012–2014 гг.) уровень младенческой смертности был 
выше перинатальной (Пелеганчук и др., 2018), однако в 2015–2016 гг. перинатальная смертность пре-
высила младенческую смертность, отражая рост мертворождаемости в репродуктивных потерях. Со-
гласно результатам нашего исследования, уровень перинатальной смертности в Республике Тыва в 
2019 г. и 2022 г. был ниже величины младенческой смертности, а в 2020–2021 гг. не имел достовер ных 
различий. При этом в странах Евросоюза показатель перинатальной смертности превышает уровень 
младенческой из-за того, что уровень мертворождаемости выше суммы поздней неонатальной (в 
возрасте 7–27 дней) и постнеонатальной (28–65 дней) смертности. Данное соотношение показате-
лей представляется более обоснованным с медико-организационных позиций, поскольку постнео-
наталь ные и поздние неонатальные потери (компоненты младенческой смертности) обусловлены в 
боль шей степени экзогенными причинами и снижаются существенно быстрее, чем компонент пери-
на таль ной смертности — мертворождаемость менее предотвратимая: известно, что внутриутробная 
ги  бель плода (мертворождаемость) является механизмом естественного отбора, сформировавшимся 
в про  цессе эволюции и направленным на устранение из популяции генотипов со сниженной жизне-
способностью.

Перинатальная смертность в изученных нами республиках достоверно повысилась с 2019 г. по 
2020 г., более существенно в Республике Хакасия, о чем свидетельствуют количественные показате-
ли динамики. В частности, в Республике Хакасия абсолютный прирост и темп прироста перинаталь-
ной смертности составили +1,92‰ и +32,54% соответственно ниже (p<0,01), чем в Республике 
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Тыва — (+1,39‰) и +24,13% (p<0,001), а в 2021 г., как установлено в исследовании В. С. Гладкой и 
В. Л. Гриницинской (Гладкая, Грицинская, 2023), уровень перинатальной смертности превосходил 
среднюю величину перинатальной смертности в Российской Федерации, хотя в предыдущие годы 
уровень перинатальной смертности в Республике Хакасия снижался благодаря внедрению системы 
трехуровневого оказания медицинской помощи беременным (Гладкая, Грицинская, 2023). На сниже-
ние перинатальной смертности в этот период оказало также влияние уменьшение числа врожден-
ных аномалий развития (Гладкая, Грицинская, Медведева, 2017), что обусловлено внедрением в Рес-
публике Хакасия пренатального скрининга с охватом до 97,3% (Гладкая, Грицинская, 2023).

Новый импульс снижению младенческой, а также и перинатальной смертности, на наш взгляд, 
придадут предложенные мероприятия, реализация которых осуществлена в 2024 г., обозначенным 
Годом семьи1. В частности, для уменьшения младенческой и перинатальной смертности в Россий-
ской Федерации, предусмотрен комплекс превентивных мероприятий, указанный в планах проведе-
ния Года семьи в Республиках Тыва2 и Хакасия3.

Именно врожденные аномалии развития при низком охвате (60%) пренатальным скринингом не 
удается диагностировать их значительную часть, и каждый пятый младенец умирает от указанной 
причины, что приводит к повышению перинатальной смертности (Пелеганчук и др., 2018). Низкая 
диагностика врожденных аномалий развития, по мнению авторов, обусловлена недостаточной ква-
лификацией врачей и использованием аппаратов УЗИ среднего класса.

В Монголии на протяжении периода исследования частота перинатальной смертности оставалась 
без существенных изменений (p>0,05), но значительно превосходила таковую в Республиках Ха-
касия и Тыва, что связано с отсутствием внедрения в Монголии пренатального скрининга. В Монго -
лии, несмотря на проводимые мероприятия по снижению младенческой и материнской смерт-
ности с 2001 г. с участием специалистов Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), прово-
димые еже годные конференции губернаторов, улучшение акушерской и неонатальной помощи, внед-
рение на всех уровнях рекомендаций ВОЗ «Ведение осложнений во время беременности и родов», 
уро вень младенческой и перинатальной смертности остаётся высоким (Yadamsuren et al., 2010) и 
превышает одноимённые показатели в Республиках Тыва и Хакасия.

Более высокие уровни младенческой и перинатальной смертности в Монголии по сравнению с 
Рес публиками Тыва и Хакасия, на наш взгляд, связаны с медленной модернизацией акушерско-ги-
некологической службы Монголии, более низкой материально-технической оснащённостью и обес-
печенностью населения страны акушер-гинекологами. На это, по-видимому, влияют и недос та точ-
ное использование скрининговых методов выявления врождённых аномалий развития и в целом 
отставание социально-экономического развития Монголии от Республик Тыва и Хакасия.

Вместе с тем подчёркивается, что снижение младенческой смертности в Монголии в последние 
го ды реально, как это произошло в Азербайджане, Бразилии, Китае, Египте, Мексике. Однако в на-
стоящее время, как свидетельствует выполненный нами поиск, проблема младенческой и пери-
натальной смертности в Монголии освещается крайне редко. Известно лишь, что уровень младенчес-
кой смертности в Монголии в 2019 г., по данным Всемирного Банка4, составлял 15,6 случаев на 
1000 живорождённых и к 2022 г. снизился до 13,4 случаев на 1000 живорождённых, что незначи-
тельно выше результатов, представленных в монгольских статистических ежегодниках5. 

1 Указ Президента Российской Федерации №875 «О проведении в Российской Федерации Года семьи» [Элек-
тронный ресурс] // Официальное опубликование правовых актов. URL: http://publication.pravo.gov.ru/docu-
ment/0001202311220013  (дата обращения 17.12.2024).
2 План мероприятий по проведению года семьи в Республике Тыва [Электронный ресурс] // 2024. Год семьи. 
URL: https:// семья2024.рф/documents/327 (дата обращения 17.12.2024).
3 План мероприятий по проведению года семьи в Республике Хакасия [Электронный ресурс] // 2024. Год семьи. 
https:// семья2024.рф/documents/346 (дата обращения 17.12.2024).
4 Mortality rate, under-5 (per 1,000 live births [Электронный ресурс] // World Bank Group. URL: https://databank.
worldbank.org/reports.aspx?source=2&series=SH.DYN.MORT  (дата обращения 17.12.2024).
5 Статистические годовые сборники и ежегодники Монголии [Электронный ресурс] //  National Statistics Office 
of Mongolia. URL: https://www.nso.mn/en/statistic/file-library/annual (дата обращения 17.12.2024).

http://publication.pravo.gov.ru/document/0001202311220013
http://publication.pravo.gov.ru/document/0001202311220013
https://databank.worldbank.org/reports.aspx?source=2&series=SH.DYN.MORT
https://databank.worldbank.org/reports.aspx?source=2&series=SH.DYN.MORT
https://www.nso.mn/en/statistic/file-library/annual
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Заключение
Проведенное исследование показало позитивную динамику младенческой и перинатальной смерт-

ности в современных условиях в Республиках Российской Федерации — Тыва и Хакасия — по сравнению 
с соседним государством — Монголия, где указанные специальные демографические показатели ос-
тались без изменений. За период исследования произошло достоверное снижение младенчес кой 
смертности в Республике Тыва с существенными показателями средней абсолютной убыли и темпа 
убыли. Младенческая смертность в Монголии превышала таковую в Республике Тыва и в Республике 
Хакасия с достоверным различием в обоих случаях.

Средний уровень перинатальной смертности был также ниже в Республике Хакасия и Республи-
ке Тыва, чем в Монголии. Вместе с тем в Республиках Хакасия и Тыва за исследованный период вре-
мени наметилась тенденция к росту перинатальной смертности с незначительным абсолютным 
приростом. В 2025–2028 гг. прогнозируется увеличение перинатальной смертности в этих республи-
ках, что диктует необходимость принятия превентивных мероприятий.
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