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Резюме 

Актуальность. Многомерность показателя благополучия позволяет успешно оценить разные 
аспекты развития региона, в том числе здоровье населения через данные о продолжительности жизни и 
показатель смертности. Использование данного показателя значительно упростит процедуру оценки 
уровня жизни регионов государства. В работе понятие «благополучие» рассматривается как 
характеристика, складывающаяся из показателей социально-экономического развития, возможностей 
трудоустройства, экологической обстановки, безопасности и здоровья и позволяющая оценить субъект 
страны в контексте качества жизни населения. 

Цель ‒ изучить возможности исследования здоровья населения через показатели смертности и 
продолжительности жизни в рамках общего благополучия регионов Черноземья. 

Задачи: дать теоретическую характеристику категории здоровья в рамках показателя 
благополучия; на основе статистических данных изучить показатели смертности и ожидаемой 
продолжительности жизни регионов Черноземья; сравнить полученные показатели по регионам 
Черноземья.  

Методология. В данном исследовании в качестве методологической основы использовался 
системный подход в рамках структурного-функционализма, а также методы путевого и корреляционного 
анализа. Для уточнения основных содержательных характеристик рассматриваемой проблемы 
использованы методы анализа, синтеза, обобщения, сравнения. 

Результаты. В ходе изучения показателей ожидаемой продолжительности жизни и смертности в 
регионах Черноземья был проведен сравнительный анализ уровня жизни с точки зрения показателей 
здоровья и выявлена корреляционная взаимосвязь. Рассмотрены общие тенденции изменения медико-
демографических показателей в регионах Центрально-Черноземья. 

Вывод. В работе было обосновано рассмотрение медико-демографических показателей как 
критериев образа благополучия региона, в частности показатели смертности и ожидаемой 
продолжительности жизни. 
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Abstract 

Relevance. The multidimensionality of the well-being indicator makes it possible to successfully assess various 
aspects of the development of the region, including the health of the population through data on life expectancy and 
mortality. The use of this indicator will greatly simplify the procedure for assessing the standard of living of the 
regions of the state. In the work, the concept of well-being is considered as a characteristic that consists of indicators 
of socio-economic development, employment opportunities, environmental conditions, safety and health and allows 
assessing the subject of the country in the context of the quality of life of the population. 

The purpose is to study the possibilities of studying the health of the population through mortality and life 
expectancy indicators within the framework of the general well-being of the Chernozem regions. 

Objectives: to give a theoretical description of the health category within the well-being indicator; to study 
mortality and life expectancy indicators of the Chernozem regions on the basis of statistical data; to compare the 
obtained indicators for the regions of the Chernozem region. 

Methodology. In this study, a systematic approach within the framework of structural-functionalism, as well as 
methods of path and correlation analysis were used as a methodological basis. To clarify the main substantive 
characteristics of the problem under consideration, methods of analysis, synthesis, generalization, comparison, 
analogy. 

Results. In the course of studying the indicators of life expectancy and mortality in the regions of the 
Chernozem region, a comparative analysis of the standard of living in terms of health indicators was carried out and a 
correlation relationship was revealed. The general trends of changes in medical and demographic indicators in the 
regions of the Central Chernozem region are considered. 

Conclusion. The study justified the consideration of medical and demographic indicators as criteria for the 
image of the well-being of the region, in particular, mortality rates and life expectancy. 
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*** 
Введение 

Термин «благополучие» широко рас-
пространен в современной отечественной 
и зарубежной науке, в частности в психо-
логии, социологии и экономике. На поня-
тии благополучия строится сегодня мно-
жество экономико-статистических иссле-
дований [1]. Благополучие является важ-
ной ценностью для жизни людей, и его 
можно рассматривать как показатель об-
щественного прогресса [2]. Сама концеп-

ция благополучия пережила в научном 
сообществе многочисленные изменения, 
что породило за собой появление не-
скольких определений этого понятия. 
Предложить единое определение благо-
получия – это существенная проблема, 
главным образом из-за многомерности 
самого явления.  

В нашей работе мы рассматриваем 
благополучие как характеристику, скла-
дывающуюся из показателей социально-
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экономического развития, возможностей 
трудоустройства, экологической обста-
новки, безопасности и здоровья и позво-
ляющую оценить страну или субъект 
страны в контексте качества жизни насе-
ления. 

В докладе Второго совещания экс-
пертов по измерению показателей и по-
становке целевых ориентиров в области 
благополучия было охарактеризовано два 
подхода к понятию благополучия [3]: 

1. Первый подход предполагает, что 
благополучие состоит из совокупности 
элементов и является сводным показате-
лем. В рамках этого подхода для характе-
ристики благополучия используются та-
кие общепринятые показатели, как доход, 
уровень смертности, уровень образова-
ния и внутренний валовый продукт. 

2. Второй подход подразумевает рас-
смотрение благополучия как самостоя-
тельной концепции. Согласно нему, лич-
ные ощущения людей становятся источ-
ником знаний о благополучии. Этот под-
ход по большей части представляет явле-
ние благополучия конкретной личности. 

В современной науке редко исполь-
зуется один из этих подходов «в чистом 
виде». Исследователи пришли к понима-
нию того, что для изучения благополучия 
необходимо обращаться и к первому, и ко 
второму подходу, потому что общее бла-
гополучие включает в себя как объектив-
ные элементы, присущие первому подхо-
ду, так и субъективные элементы, при-
сущие второму подходу [4]. 

Два описанных выше подхода сего-
дня сводятся к существованию объектив-
ного благополучия и субъективного бла-
гополучия. 

Субъективное благополучие выража-
ется в эмоционально-оценочном отноше-
нии человека к себе и действительности, 
определяя характер и степень выражен-
ности его поведения; оно соединяет в се-
бе выраженные в переживаниях особен-
ности восприятия человеком себя и мира. 
Измерение субъективного благополу-
чия – трудоемкий процесс, поскольку са-

мо понятие многомерно и включает не-
сколько компонентов. Среди самых по-
пулярных методов замера субъективного 
благополучия выделяют следующие ме-
тодики [5]: шкала удовлетворенность 
жизнью Э. Динера, шкала субъективного 
счастья С. Любомирски, шкала качества 
жизни ВОЗ, шкала психологического бла-
гополучия К. Рифф, шкала позитивного и 
негативного аффекта Д. Уотсона и др. 

Объективное благополучие основы-
вается на объективном представлении о 
благосостоянии и качестве жизни челове-
ка и общества и на объективных услови-
ях, оказывающих влияние на жизнь ин-
дивида, но не зависящих от него. Оно 
может быть измерено в той степени, в 
которой и обеспечивается само благосо-
стояние населения [6]. Существенной 
проблемой становится измерение объек-
тивного благополучия, поскольку, как 
уже было сказано, понятие благополучия 
многомерно. Сегодня многие государ-
ственные учреждения и негосударствен-
ные компании работают над определени-
ем аспектов, которые помогут достичь 
желаемого уровня общественного благо-
получия. Традиционно объективное бла-
гополучие фиксируется с помощью ряда 
критериев [7]. 

На первый план при исследовании 
социального благополучия выходит важ-
ность точного измерения уровня благо-
получия, выделения конкретных крите-
риев, по параметрам которых можно бу-
дет зафиксировать точные показатели и 
сравнить их с общепризнанными стан-
дартами [8]. В данной работе будет ис-
пользовано понятие объективного благо-
получия. Объективная сторона основыва-
ется на ряде критериев: социально-
экономическое развитие, возможности 
трудоустройства, экологическая обста-
новка, безопасность и здоровье [9]. В 
нашей работе мы анализируем объектив-
ные показатели, позволяющие характери-
зовать здоровье населения. 

Здоровье, как известно, многомерное 
понятие, складывающееся из разных ас-
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пектов. [10]. Чтобы оценить благополу-
чия с точки зрения здоровья населения, 
были выбраны показатели смертности и 
продолжительности жизни, поскольку 
они являются базовыми и наиболее пока-
зательными [8]. 

Материалы и методы 

Методологическая основа исследо-
вания имеет комплексный междисципли-
нарный характер, сочетая основные стра-
тегии: социальную феноменологию; тер-
минологический анализ для определения 
основных понятий «благополучие», «со-
циальное здоровье». Для анализа указан-
ных феноменов привлекался системный и 
междисциплинарный подходы, что поз-
волило объединить в едином смысловом 
поле теоретические достижения научных 
дискурсов. Применение принципов си-
стемного и структурно-функционального 
анализа позволило медико-демографи-
ческие показатели как критерии благопо-
лучия региона.  

Для уточнения основных содержа-
тельных характеристик рассматриваемой 
проблемы использованы методы анализа, 
синтеза, обобщения, сравнения, аналогии и 
историзма. Комплементарное применения 
этих методов позволило очертить про-
блемное поле и обозначить содержатель-
ные характеристики его составляющих. 

Результаты и их обсуждение 

Ожидаемая продолжительность жиз-
ни является интегрированным демогра-
фическим индикатором, который отража-
ет социальное здоровье и уровень благо-
получия населения [11]. Этот показатель 
демонстрирует, сколько в среднем лет 
предстоит прожить новорожденному и в 
отличие от общего коэффициента смерт-
ности не зависит от изменений в возраст-
ном составе населения. Для расчета ожи-
даемой продолжительности жизни нужны 
единственные исходные данные ‒ воз-
растные коэффициенты смертности [12]. 
Показатель ожидаемой продолжительно-

сти жизни представляет своего рода ста-
тистический конструкт, который отража-
ет текущие показатели смертности. 
«Ожидаемая продолжительность жизни 
населения страны и отдельных ее регио-
нов характеризует уровень жизни людей. 
Изменение ожидаемой продолжительно-
сти жизни может быть следствием прове-
дения экономических, политических, со-
циальных реформ, а также изменением 
идеологии общества» [13, с. 10]. На ожи-
даемую продолжительность жизни влия-
ет множество факторов [14]: 

‒ естественные условия (климат, пол, 
генетика и др.); 

‒ экологическая обстановка (степень 
загрязненности воздуха, обеспеченность 
природными ресурсами и др.); 

‒ питание (качество продуктов пита-
ния, обеспеченность продуктами питания 
и др.); 

‒ экономическое развитие (экономи-
ческая стабильность общества, эффек-
тивность систем здравоохранения и обра-
зования и др.) и некоторые другие при-
чины.  

Как можно заметить, факторы, вли-
яющие на ожидаемую продолжитель-
ность жизни, схожи с критериями благо-
получия, что позволяет судить о том, что 
продолжительность жизни действительно 
играет большую роль в формировании 
общего благополучия населения страны 
или конкретного субъекта. Представлен-
ный список факторов не конечный. Он 
обозначает аспекты с наибольшей ролью 
в общей продолжительности жизни насе-
ления. 

В таблице 1 приведены данные по 
субъектам Центрально-Черноземного 
экономического района: ожидаемая про-
должительность жизни (ОЖП) указана в 
среднем для обоих полов. 

Изучив данные таблицы 1, можно 
прийти к выводу о положительной дина-
мике ожидаемой продолжительности 
жизни в регионах Центрально-Черно-
земного экономического района. Это 
свидетельствует о повышении качества 
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жизни в изучаемых регионах, а значит, и 
о тенденции улучшения в сфере эконо-
мики и здравоохранения [15]. Чтобы про-

следить рост ожидаемой продолжитель-
ности жизни в регионах Черноземья, об-
ратимся к индексу динамики (табл. 2). 

 
Таблица 1. Ожидаемая продолжительность жизни по субъектам Черноземья  

в 2010-2019 гг., лет 

Год Белгородская 
область 

Воронежская  
область 

Курская  
область 

Липецкая  
область 

Тамбовская  
область 

2010 71,30 69,50 68,50 68,60 69,20 
2011 71,71 70,41 69,27 69,87 70,18 
2012 71,91 70,84 69,66 70,03 70,67 
2013 72,16 70,89 70,14 70,66 70,93 
2014 72,25 70,82 70,11 70,6 71,11 
2015 72,61 71,67 70,80 71,07 71,67 
2016 72,87 72,08 70,94 71,62 72,11 
2017 73,67 73,03 71,74 72,46 73,21 
2018 73,67 73,15 71,91 72,62 72,95 
2019 74,21 73,62 72,97 73,34 73,56 
Средняя ОЖП 72,64 71,60 70,60 71,10 71,60 

 
 

Таблица 2. Индекс динамики ожидаемой продолжительности жизни населения регионов  
Черноземья в 2010-2019 гг. 

Год Белгородская  
область 

Воронежская  
область 

Курская  
область 

Липецкая  
область 

Тамбовская  
область 

2010 - - - - - 
2011 1,0058 1,0131 1,0112 1,0185 1,0141 
2012 1,0028 1,0061 1,0056 1,0023 1,0070 
2013 1,0035 1,0007 1,0069 1,0090 1,0037 
2014 1,0012 0,9990 0,9990 0,9990 1,0025 
2015 1,0050 1,0120 1,0098 1,0067 1,0079 
2016 1,0036 1,0057 1,0020 1,0077 1,0061 
2017 1,0110 1,0132 1,0113 1,0117 1,0153 
2018 1,0000 1,0016 1,0024 1,0022 0,9960 
2019 1,0073 1,0064 1,0147 1,0121 1,0084 
Средний индекс 
динамики 1,0045 1,0064 1,0070 1,0077 1,0067 

 
В Белгородской области с 2010 по 

2019 гг. показатель ожидаемой продол-
жительности жизни увеличился на 4%, 
что подтверждает положительную дина-
мику данного показателя. По данным ин-
декса динамики можно судить об относи-
тельной равномерности роста ожидаемой 
продолжительности жизни, что косвенно 
свидетельствует о стабильности региона. 
Однако средний индекс динамики, рав-
ный 1,0045, показывает, что в сравнении 

с другими регионами Черноземья темпы 
роста показателя все еще низкие. От-
дельно стоит отметить, что из всех субъ-
ектом Центрально-Черноземного эконо-
мического района только в Белгородской 
области не наблюдается падение показа-
теля ожидаемого уровня жизни относи-
тельно предыдущего года. 

Показатель ожидаемой продолжи-
тельности жизни в Воронежской области 
вырос на 5,92%, что также свидетель-
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ствует о тенденции увеличения уровня 
продолжительности жизни. В 2014 г. ин-
декс динамики меньше единицы: это го-
ворит о снижении уровня изучаемого по-
казателя по сравнению с базисным пери-
одом, однако значение индекса 0,999 
близко к единице, а значит, снижение не-
большое. Большой скачок роста уровня 
ожидаемой продолжительности жизни 
наблюдается в период с 2016 по 2017 гг. ‒ 
более чем на 1 год, но при этом с 2017 по 
2018 гг. показатель почти не увеличился, 
о чем свидетельствует индекс динамики, 
равный 0,0016. Средний индекс динамики 
1,0064 выше, чем в Белгородской области, 
но ниже, чем в остальных областях. 

Рост ожидаемой продолжительности 
жизни за 10 лет в Курской области выше 
по сравнению с Белгородской и Воро-
нежскими областями: он составляет 
6,52%, или 4,47 года. В 2014 г. наблюда-
ется падение показателя с 70,14 до 70,11, 
о чем свидетельствует индекс динамики 
0,999. С 2016 по 2019 гг. наблюдаются 
колебания в росте ожидаемой продолжи-
тельности жизни от 0,14 года до 1,06 года. 
Однако, несмотря на нестабильный рост и 
наличие падения показателя, средний по-
казатель динамики роста Курской области 
высок: он составляет 1,007, что уступает 
только Липецкой области. Это свидетель-
ствует о более высоких темпах роста ожи-
даемой продолжительности жизни. 

В Липецкой области наблюдается 
самый высокий показатель средней ди-
намики ожидаемой продолжительности 
жизни: он составляет 1,077, что свиде-
тельствует о более высоких темпах роста 
показателя, а значит, положительных пе-
ременах в регионе. Общий рост показате-
ля в период с 2010 по 2019 гг. составил 
6,9%, или 4,74 года; это самый высокий 
рост в сравнении с предыдущими регио-
нами Черноземья. В Липецкой области, 
так же как и в Воронежской и Курской 
областях, наблюдается снижение показа-
теля в 2014 г., что может говорить об 
экономических и социальных проблемах 
в Черноземье в этот период. 

В Тамбовской области в период с 
2012 по 2017 гг. наблюдается относи-
тельно стабильный рост ожидаемой про-
должительности жизни населения, свиде-
тельствующий в целом о стабильности 
региона, но при этом в 2017 г. происхо-
дит снижение показателя с 73,21 до 72,95, 
что понятно исходя из коэффициента ди-
намики, равного 0,996. Это падение 
уровня незначительно больше, чем в 
остальных регионах, и подтверждает об-
щую тенденцию разового падения пока-
зателя. Кроме того, в Тамбовской области 
средний коэффициент динамики остается 
высоким ‒ 1,067.  

Итак, можно сделать некоторые вы-
воды относительно Курской области. 
Средний индекс динамики в Курской об-
ласти выше, чем в большинстве регионов 
Центрально-Черноземного округа, зна-
чит, ее развитие происходит быстрее, чем 
в некоторых других регионах. Но при 
этом наблюдают высокие колебания в 
динамике ожидаемой продолжительности 
жизни, что все же свидетельствует о не-
которой нестабильности жизни региона. 
В сравнении с остальными регионами 
Курская область не занимает лидирую-
щих позиций по рассматриваемому пока-
зателю, но и не отстает от остальных 
субъектов Черноземья. 

Напрямую с показателем ожидаемой 
продолжительности жизни связан показа-
тель смертности: можно сказать, что по-
казатель продолжительности жизни ос-
новывается на показателе смертности. 
Кроме того, показатель смертности отно-
сится к медико-демографическим крите-
риям здоровья населения и является важ-
ным для изучения общего благополучия 
регионов [16].  

Коэффициент смертности является 
одним из важнейших демографических 
показателей, который вычисляется как 
отношение числа умерших в течение года 
людей к среднегодовой численности 
населения. Коэффициент смертности ис-
числяется на 1000 человек населения. 
Уровень смертности различен для разных 
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стран и детерминируется двумя группами 
причин: 1) эндогенные факторы, которые 
связаны с естественным старением ор-
ганизма, а именно с возможностями фи-
зиологии, генетики и психики; и 2) эк-
зогенные факторы, связанные с влияние 
внешней среды: образом жизни челове-
ка, экономическими и социальными 
условиями общества, в котором он жи-
вет, развитием здравоохранения и др. 
[17]. В странах с низким уровнем разви-
тия на первый план выходят экзогенные 
причины в связи с недостаточностью 
общественных систем, а в странах с бо-
лее высоких уровнем развития преобла-
дает влияние эндогенных факторов, т. е. 
в большинстве своем смертность при-
ходится на более старшие возрастные 

когорты, где люди умирают естествен-
ной смертью. 

Существует два вида показателей 
смертности ‒ абсолютные и относитель-
ные. Абсолютные показатели (общее 
число умерших, частное число умерших) 
характеризуют лишь масштабы смертно-
сти, в то время как по относительным по-
казателям можно судить об интенсивно-
сти и динамике этого явления [18; 19; 20]. 
В своей работе мы использовали общий 
коэффициент смертности как относи-
тельный показатель в связи с его большей 
информативностью.  

В таблице 3 представлены данные об-
щего коэффициента смертности по регио-
нам Центрально-Черноземного экономиче-
ского района в расчете на 1000 человек. 

 
Таблица 3. Общий коэффициент смертности по субъектам Черноземья в 2010-2019 гг. 

Год Белгородская 
область 

Воронежская 
область 

Курская 
область 

Липецкая 
область 

Тамбовская 
область 

2010 14,4 17,0 17,6 16,7 17,5 
2011 14,1 15,9 16,8 15,2 16,4 
2012 14,0 15,6 16,6 15,4 16,2 
2013 13,8 15,5 16,1 15,2 16,1 
2014 14,0 15,7 16,6 15,4 16,3 
2015 13,9 15,3 16,3 15,3 16,1 
2016 13,9 15,2 16,1 15,2 15,9 
2017 13,5 14,6 15,5 14,7 15,1 
2018 13,5 14,7 15,4 14,5 15,6 
2019 13,3 14,1 15,0 14,3 15,0 
Средний индекс динамики 13,84 15,36 16,20 15,19 16,02 

 
При анализе данных таблицы  3 сто-

ит отдельно сказать об оценке показате-
лей; принято применять следующую 
классификацию уровней смертности: 

− до 10 человек на тысячу населения 
в год ‒ низкий уровень смертности; 

− от 10 до 15 человек на 1000 населе-
ния в год ‒ средний уровень смертности; 

− от 15 до 25 человек на 1000 населе-
ния в год ‒ высокий уровень смертности; 

− от 25 и более человек на 1000 
населения в год ‒ очень высокий уровень 
смертности. 

Сразу стоит сказать, что в изучаемых 
регионах наблюдается средний и местами 

высокий коэффициент смертности. Это 
негативное явление, говорящее о недо-
статочном развитии социальной и эконо-
мической составляющих региона. Для 
более подробного рассмотрения показа-
телей используем коэффициент динамики 
(табл. 4). 

Итак, рассмотрим общие тенден-
ции, присущие коэффициенту смертно-
сти в регионах Центрально-Черно-
земного экономического района. Во-
первых, как уже было сказано, на осно-
вании таблицы 4 можно сделать выво-
ды, что в Черноземье коэффициент 
смертности приобретает средние и вы-
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сокие значения. В 2010 г. в Воронеж-
ской, Курской, Липецкой и Тамбовской 
областях наблюдалось крайне высокие 
значения рассматриваемого коэффици-
ента (от 16,7 до 17,6, что по используе-
мой классификации представляет высо-
кие значения), но в последующие годы 
они начали снижаться. Так, показатели 
в Воронежской области снизились на 
20,6%, в Курской области ‒ на 17,3%, в 
Липецкой области ‒ на 16,8%  и в Там-
бовской области ‒ на 16,7%. В Белго-
родской области в 2010 г. был сравни-
тельно низкий показатель смертности, 
присущий среднему уровню коэффици-
ента ‒ 14,4%, однако к 2019 г. он сни-

зился на 8,3%. Таким образом, Белго-
родская область не подчиняется общей 
тенденции и выделяется среди других 
регионов Черноземья, что позволяет су-
дить о ней как о регионе с наиболее 
благополучными в некотором аспекте 
условиями жизни, позволяющими со-
кратить общую смертность населения. 
Общая картина по регионам, однако, 
остается положительной: наблюдается 
сокращение уровня смертности, но при 
этом в показателях по каждому из пяти 
регионов можно заметить колебания 
коэффициента, что вполне естественно 
и объяснимо упомянутыми выше экзо-
генными факторами. 

 
Таблица 4. Коэффициент динамики общего показателя смертности по регионам  

Черноземья в 2010-2019 гг. 

Год Белгородская 
область 

Воронежская 
область 

Курская 
область 

Липецкая 
область 

Тамбовская 
область 

2010 - - - - - 
2011 0,9792 0,9353 0,9545 0,9102 0,9371 
2012 0,9929 0,9811 0,9881 1,0132 0,9878 
2013 0,9857 0,9936 0,9699 0,9780 0,9938 
2014 1,0145 1,0129 1,0311 1,0132 1,0124 
2015 0,9929 0,9745 0,9819 0,9935 0,9877 
2016 1,0000 0,9935 0,9877 0,9935 0,9876 
2017 0,9712 0,9605 0,9627 0,9671 0,9497 
2018 1,0000 1,0068 0,9935 0,9864 1,0331 
2019 0,9852 0,9592 0,9740 0,9862 0,9615 
Средний индекс динамики 0,9913 0,9797 0,9826 0,9824 0,9834 

 
В Курской области, как и в осталь-

ных регионах, наблюдается общее 
снижение уровня смертности от высо-
кого к среднему на 17,3%. Наблюдает-
ся также колебание коэффициента 
смертности в 2014 г., что также можно 
увидеть в таблице 4, демонстрирующей 
коэффициент динамики: в 2014 г. ко-
эффициент смертности повысился с 
16,1 до 16,6, но к 2016 г. показатель 
вернулся к обратному значению, после 
чего снова пошел на убыль. В целом 
это свидетельствует о положительной 
динамике общего коэффициента смер-

тности, а значит, о позитивных пере-
менах в государстве и регионе. 

С целью исследования взаимосвязи 
между показателями смертности и ожидае-
мой продолжительностью жизни будет це-
лесообразно применить коэффициент ран-
говой корреляции Кендалла (t). Все необхо-
димые вычисления проводились в компью-
терной программе для статистической об-
работки данных IBM SPSS statistics 22.0. 

Ниже (табл. 5) представлены полу-
ченные значения корреляции между ожи-
даемой продолжительностью жизни и 
смертностью. 
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Таблица 5. Коэффициент ранговой  
корреляции Кендалла между 
ожидаемой  
продолжительностью жизни  
и смертностью 

Область t 
Белгородская -0,744 
Воронежская -0,956 
Курская -0,932 
Липецкая -0,768 
Тамбовская -0,899 

 
На основе данных таблицы 5 можно 

сделать вывод о том, что между ожидае-
мой продолжительностью жизни и смерт-
ностью имеется сильная обратно-про-
порциональная связь, так как, во-первых, 
значение имеет отрицательное значение, 
во-вторых, варьируется в пределах от -
0,744 до -0,956. Данная взаимосвязь логич-
на, ожидаема и позволяет судить о досто-
верности используемых статистических 
данных в данном исследовании. 

Выводы 

В данной работе был рассмотрен 
критерий здоровья (в частности, показа-
тели смертности и ожидаемой продолжи-
тельности жизни). Показатель смертно-
сти является основой показателя продол-

жительности жизни, и между ними про-
слеживается тесная взаимосвязь, позво-
ляющая составить общую картину о кри-
терии здоровья и, соответственно, об од-
ной из сторон общего благополучия 
населения. В целом в регионах Чернозе-
мья прослеживаются положительные 
тенденции как в показателе продолжи-
тельности жизни, так и в показателе 
смертности, что свидетельствует о разви-
тии субъектов изучаемого района.  

Между тем общий коэффициент 
смертности все еще демонстрирует высо-
кие показатели в сравнении с другими 
развивающимися и развитыми странами, а 
значит, политика государства и его субъ-
ектов все еще не совершенна. Курская об-
ласть в поле исследуемых показателей 
демонстрирует средние значения: не 
наблюдается серьезного отставания от 
остальных регионов, но в то же время ею 
не заняты лидирующие позиции. Коэффи-
циент смертности в 2019 г. в Курской об-
ласти остается в пределах высокого, а 
продолжительность жизни несколько ни-
же, чем в остальных регионах Черноземья. 
При этом темпы улучшения обоих показа-
телей в Курской области остаются удо-
влетворительными в сравнении с другими 
изучаемыми субъектами. 
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