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НАСЕЛЕНИЯ И ЭКОЛОГИЧЕСКИХ ФАКТОРОВ  

В ГОРОДАХ РОССИИ 
 
Введение. Рассматривается связь общих коэффициентов рождаемости и смертности, а 

также коэффициента жизненности и индекса старения с экологическими факторами в 174 го-
родах России.  

Материалы и методы. Источником информации по рождаемости и смертности служили 
данные Росстата по 174 городам РФ с населением более 100 тысяч человек за 2014-2016 гг. Ко-
эффициент жизненности рассчитывали, как отношение общего коэффициента рождаемости к 
общему коэффициенту смертности. Индекс старения – как отношение удельного веса населения 
старше трудоспособного возраста к удельному весу населения моложе трудоспособного возрас-
та, умноженное на 100. Источниками информации по экологическим факторам служили Ежегодни-
ки состояния загрязнения атмосферы в городах на территории России за этот же период. Связи 
между демографическими показателями здоровья и экологическими факторами исследовали ме-
тодом корреляционного анализа. Для сравнения городов с разным уровнем загрязнения по показа-
телям рождаемости, смертности, коэффициенту жизненности и индексу старения использовали 
непараметрический дисперсионный анализ. 

Результаты и обсуждение. Сравнение групп городов с разным уровнем загрязнения атмо-
сферы по общему коэффициенту рождаемости и коэффициенту жизненности выявило значимые 
различия между группами в 2014 г. (уровни значимости равны 0,018 и 0,025 соответственно) и их 
отсутствие в 2015 и 2016 годах. При этом в группах городов с ростом уровня загрязнения атмо-
сферного воздуха отмечается повышение медианных значений общих коэффициентов рождаемо-
сти и коэффициентов жизненности. 

 Сравнение групп городов по индексу старения выявило значимую неоднородность групп с 
разными уровнями загрязнения атмосферы в 2014, 2015, 2016 годах: уровни значимости равны 
0,0007; 0,005; 0,002 соответственно. В группах городов с ростом уровня загрязнения воздуха ме-
дианное значение индекса старения понижается. 

Заключение. Анализ связи демографических показателей популяционного здоровья с уров-
нем загрязнения атмосферы показал: более чувствительны к уровню загрязнения воздуха такие 
показатели, как общий коэффициент рождаемости, коэффициент жизненности и индекс старе-
ния. В группах городов с увеличением уровня загрязнения атмосферного воздуха растут медиан-
ные значения общего коэффициента рождаемости и коэффициента жизненности, а медианные 
значения индекса старения снижаются. Полученные результаты согласуются с положениями 
теории эволюции жизненного цикла. 

Ключевые слова: рождаемость; смертность; коэффициент жизненности; индекс старения; загряз-
нение атмосферы; эволюция жизненного цикла 
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Введение 
В Российской Федерации бóльшая часть 

населения (74,95%, на 2019 г.) проживает в горо-
дах1. Однако в составе населения федеральных 
округов РФ численность городского населения 
неодинакова: в Центральном ФО доля городского 
населения составляет 82,3%, в Северо-Западном – 
84,5%, Южном – 62,7%, Северо-Кавказском – 
50,1%, Приволжском – 72,09%, Уральском – 81,5%, 
Сибирском – 74,3% и Дальневосточном – 72,9%. 

На территории России на начало 2018 г. 
насчитывалось 1114 городов (в 2020 г. – 1117 го-
родов). На основании свода правил «Градострои-
тельство. Планировка и застройка городских и 
сельских поселений» Минстроя Российской Феде-
рации2 в России принята следующая классифи-
кация городов: крупнейшие (с населением свы-
ше 1 млн человек), крупные (от 250 тыс. человек 
до 1 млн, которые имеют две подкатегории – от 
250 тыс. человек до 500 тыс. человек и от 500 тыс. 
человек до 1 млн человек), большие (от 100 тыс. 
человек до 250 тыс. человек), средние (от 50 тыс. 
человек до 100 тыс. человек) и малые (до 50 тыс. 
человек). Малые города также имеют три подкате-
гории. Городское население России на начало 
2018 г. распределялось по типам городов следую-
щим образом: крупнейшие города – 32,7%; крупные 
от 500 тыс. до 1 млн человек – 13,3%; крупные от 
250 тыс. до 500 тыс. человек – 14,2%; большие – 
13,9%; средние – 10,3%, малые – 15, 6%. 

Характер распределения населения по го-
родским и сельским территориям существенно 
влияет на такие демографические показатели, 
как рождаемость и смертность населения, а 
также уровень популяционного здоровья 
[например, Пациорковский, 2010; Будилова с 
соавт., 2019; Федотова, Горбачева, 2020]. Попу-
ляционное здоровье горожан зависит от многих 
факторов: экологических (в том числе, природ-
но-климатических), социально-экономических, 
качества городской среды, культурно-
поведенческих стереотипов [например, Ревич, 

                                                 
 

1 Росстат. Официальная статистика. Демография 
//https://showdata.gks.ru/report/278932/ (дата обраще-
ния 28.02. 2020). 

2 Свод правил СП 42.13330.2016 Градостроитель-
ство. Планировка и застройка городских и сельских по-
селений Актуализированная редакция СНиП 2.07.01-89. 

Малеев, 2011; Рыбаков, 2014; Будилова с соавт., 
2019, 2021; Негашева с соавт., 2020; Review…, 
2013, Boland, 2018]. 

По оценкам Всемирной организации здра-
воохранения3 в 2012 г. из-за воздействия на здо-
ровье загрязненного атмосферного воздуха умер-
ли примерно 3,7 миллиона человек во всем мире. 
Общее количество смертей, связанных с воздей-
ствием загрязненного воздуха, как в атмосфере, 
так и в помещениях, достигает 7 миллионов в год. 
Этот показатель более, чем вдвое, превышает 
предшествующие оценки и подтверждает, что в 
настоящее время загрязнение воздуха является 
самым крупным в мире экологическим риском для 
здоровья, при этом, наиболее уязвимые категории 
населения – дети и пожилые люди.  

За последние годы накоплен значитель-
ный объем научной информации о неблагопри-
ятных последствиях для здоровья жителей го-
родов содержащихся в воздухе взвешенных 
твердых частиц, озона, диоксидов азота и серы, 
ароматических углеводородов и многих других 
веществ, содержащихся в выбросах промыш-
ленных предприятий и транспорта [Air…, 2020].  

В частности, в [Sierra-Vargas, Teran, 2012] 
представлены доказательства воздействия за-
грязняющих воздух веществ на пациентов с 
ограничениями дыхательной функции: озон и 
пылевые частицы могут запускать симптомы 
астмы или приводить к преждевременной смер-
ти, особенно пожилых людей с уже существую-
щими респираторными или сердечно-
сосудистыми заболеваниями. Кроме того, за-
грязняющие вещества усиливают выделение 
аллергенной пыльцы, что приводит к увеличе-
нию распространения астмы. 

В работе Д.С. Рыбакова [Рыбаков, 2014] по-
казана статистическая связь между количеством 
выбрасываемых в атмосферу загрязняющих ве-
ществ и параметрами смертности населения 
г. Петрозаводска: общая смертность, смертность 
от болезней системы кровообращения и внешних 

                                                 
 

3 Качество атмосферного воздуха и здоровье. Элек-
тронный ресурс. URL: https://www.who.int/ru/news-
room/fact-sheets/detail/ambient-(outdoor)-air-quality-and-
health (дата обращения – 05.08.2021). Kachestvo at-
mosfernogo vozduha i zdorov'e. Available at: 
https://www.who.int/ru/news-room/fact-sheets/detail/ambient-
(outdoor)-air-quality-and-health. Accessed 05.08.2021. 

https://www.who.int/ru/news-room/fact-sheets/detail/ambient-(outdoor)-air-quality-and-health
https://www.who.int/ru/news-room/fact-sheets/detail/ambient-(outdoor)-air-quality-and-health
https://www.who.int/ru/news-room/fact-sheets/detail/ambient-(outdoor)-air-quality-and-health
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61 
причин связаны с присутствием в выбросах диок-
сида серы и оксида углерода, а смертность от но-
вообразований – с выбросами оксидов азота. 

В отчете Европейского центра ВОЗ по 
окружающей среде и здоровью [Review…, 2013] 
приводятся научные данные о влиянии загряз-
няющих веществ (твердых частиц, озона, диок-
сида азота, диоксида серы, полициклических 
ароматических углеводородов и других), вызы-
вающих различные заболевания жителей горо-
дов даже в концентрациях, ниже допустимых. 
Загрязненный атмосферный воздух городов 
увеличивает, в первую очередь, риски заболе-
ваемости населения сердечно-сосудистыми, он-
кологическими, респираторными болезнями. Ис-
следования in vitro и in vivo показывают, что за-
грязнители воздуха могут действовать как эндо-
кринные разрушители, способствовать окисли-
тельному стрессу и оказывать генотоксический 
эффект [Conforti et al., 2018]. 

Исследование, проведенное среди англий-
ской национальной когорты (836 557 пациентов в 
возрасте от 40 до 89 лет), обнаружило доказа-
тельства связи долгосрочного воздействия твер-
дых частиц и диоксида азота с развитием сердеч-
ной недостаточности [Atkinson et al., 2013].  

В 2017 г. была опубликована статья груп-
пы ученых под руководством профессора Кале-
ба Финча, посвященная связи загрязненного ат-
мосферного воздуха с развитием нейродегене-
ративных заболеваний [Cacciottolo et al., 2017]. 
Проведенные исследования показали, что у по-
жилых женщин, живущих в регионах с макси-
мально высоким уровнем загрязнения воздуха, 
риск глобального снижения умственных способ-
ностей повышен на 81%, а риск развития болез-
ни Альцгеймера и других деменций – на 92% по 
сравнению с теми, кто живет вдали от городов и 
промышленных зон. Согласно оценке авторов 
работы, загрязнение воздуха может быть ответ-
ственно примерно за 21% случаев деменции в 
популяции. Эти результаты были получены с 
учетом множества сопутствующих факторов, 
таких, как социоэкономический статус, образ 
жизни, общее состояние здоровья и другие. 

На основе изучения данных о заболевае-
мости населения 82 субъектов РФ в 2005-
2013 гг. выявлена значимая статистическая 
связь заболеваемости новообразованиями с за-

грязнением окружающей среды выбросами от 
стационарных источников [Будилова с соавт., 
2017], что подтверждает существенное влияние 
загрязняющих окружающую среду веществ на 
развитие новообразований, поскольку большин-
ство из них инициируют и стимулируют рост ра-
ковых клеток [Кampa, Castanas, 2008]. 

Здоровье человека в значительной степени 
определяется состоянием его иммунной системы, 
ее способностью противостоять внешним и внут-
ренним отрицательным воздействиям. В исследо-
вании В.А. Черешнева [Черешнев, 2000] изучались 
особенности функционирования иммунной систе-
мы взрослых и детей в условиях загрязненной 
промышленными отходами окружающей среды. 
Исследовались численности Т- и В-лимфоцитов, 
активность фагоцитоза и уровни иммуноглобули-
нов всех классов. В частности, было показано, что 
у обследованных нефтяников по сравнению с 
группой здоровых взрослых мужчин, проживающих 
в экологически благополучном районе г. Перми, 
было обнаружено тотальное снижение численно-
сти Т- и В-лимфоцитов, угнетение активности фа-
гоцитоза и повышение уровня иммуноглобулинов 
всех классов. На основании проведенных много-
летних клинических и экспериментальных иссле-
дований авторы делают вывод, что экологические 
факторы существенно влияют на функционирова-
ние иммунной системы и могут приводить к разви-
тию экологически обусловленного вторичного им-
мунодефицитного состояния.  

Известно также, что барьерные и антимик-
робные свойства кожи и слизистых оболочек чело-
века, конкурентная активность его нормальной мик-
рофлоры чувствительны к факторам окружающей 
среды [Баранов с соавт., 1998]. В работе А.А. Тро-
ценко с соавторами [Троценко с соавт., 2010 a, б, в, 
2013] на данных специальных обследований изу-
чался иммунный статус жителей Республики Каре-
лия и Мурманской области (1513 человек из девят-
надцати населенных пунктов с разным развитием 
промышленности). Было выявлено, что неспеци-
фический иммунитет жителей в Мурманской обла-
сти в среднем существенно выше, чем в Республи-
ке Карелия. Проведенный анализ показал, что ре-
гиональные различия в уровне неспецифического 
иммунитета в значительной мере зависят как от 
климатических, так и демографических факторов 
(возраста и миграционного статуса). Загрязнение 
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62 
окружающей среды промышленными отходами яв-
ляется дополнительным фактором снижения имму-
нитета. 

В ряде работ сообщается о потенциально 
вредном влиянии загрязненного воздуха на ре-
продуктивную функцию человека [Vizcaíno et al., 
2016; Conforti et al., 2018]. 

Таким образом, многочисленные исследо-
вания последних лет свидетельствуют о небла-
гоприятных последствиях для здоровья населе-
ния загрязненного атмосферного воздуха. 

В данной работе рассматривается влия-
ние загрязнения атмосферы на демографиче-
ские характеристики популяционного здоровья 
жителей 174 российских городов. 
 
 

Материалы и методы 
Источником информации по демографи-

ческим показателям здоровья жителей городов 
России служили сборники Росстата «Регионы 
России. Основные социально-экономические 
показатели городов». В издании, в частности, 
представлена информация о демографических 
характеристиках и социально-экономическом 
положении городов с численностью населения 
свыше 100 тысяч человек. Эти сборники изда-
ются с периодичностью один раз в два года. 
Поскольку на момент проведения исследования 
были опубликованы данные по городам только 
до 2017 г., в наших расчетах использовались 
значения показателей за 2014-2016 гг., чтобы 
учесть влияние небольшой динамики этих пока-
зателей. Было отобрано 174 города, в которых 
на момент исследования население составляло 
более 100 тысяч человек.  

В качестве демографических показателей 
здоровья использовали число родившихся на 
1000 человек населения (общий коэффициент 
рождаемости), число умерших на 1000 человек  
населения (общий коэффициент смертности), а 
также расчетные показатели – индекс старения 
и коэффициент жизненности. Индекс старения 
рассчитывается как отношение удельного веса 
населения старше трудоспособного возраста к 
удельному весу населения моложе трудоспо-
собного возраста, умноженное на 100. Коэф-
фициент жизненности рассчитывается как от-
ношение числа родившихся к числу умерших за 

определенный период времени (обычно за год), 
и характеризует воспроизводство населения. 
Если коэффициент жизненности меньше 1, то 
происходит депопуляция населения, если 
больше 1 – то численность населения увеличи-
вается. Такие показатели, как общая заболева-
емость, инвалидность, заболеваемость по 
классам болезней, а также заболеваемость со-
циально значимыми болезнями Росстат пред-
ставляет только по стране в целом, федераль-
ным округам и субъектам РФ, а для городов в 
доступных материалах Росстата такие показа-
тели отсутствуют. 

Источниками информации по экологиче-
ским факторам служили «Ежегодники состоя-
ния загрязнения атмосферы в городах на тер-
ритории России» за тот же период, т.е. за 2014–
2016 гг. [Ежегодники…, 2015, 2016, 2017]. Эти еже-
годники издаются Главной геофизической обсерва-
торией имени А.И. Воейкова (ФГБУ «ГГО») и со-
держат сведения по загрязнению атмосферного 
воздуха в населенных пунктах Российской Феде-
рации (по данным государственной наблюда-
тельной сети Росгидромета, а также Роспо-
требнадзора и локальных систем мониторинга 
предприятий). 

В нашем исследовании были использова-
ны как качественные, так и количественные по-
казатели загрязнения воздуха. 

Качественные показатели загрязнения 
воздуха формируются из количественных пока-
зателей, но носят обобщающий, сравнительный 
характер. К этим показателям относятся: уро-
вень загрязнения воздуха (низкий, повышен-
ный, высокий, очень высокий), стандартный ин-
декс (СИ), среднегодовая концентрация, пре-
вышающая предельно допустимую (ПДК)4. 

Количественные показатели – это средняя 
концентрация примеси в воздухе, мг/м3 или мкг/м3 
(qср); среднее квадратическое отклонение, мг/м3 
или мкг/м3 (σср); максимальная (измеренная за 20 
мин) разовая концентрация примеси, мг/м3 или 

                                                 
 

4 Предельно допустимая концентрация примеси 
для населенных мест (ПДК) устанавливается Глав-
ным санитарным врачом Российской Федерации 
[«Предельно допустимые концентрации (ПДК) загряз-
няющих веществ в атмосферном воздухе населенных 
мест». Гигиенические нормативы. ГН 2.1.6.1338-03. 
М., 2003; 11 дополнений и 2 постановления к ГН]. 
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мкг/м3 (qм). Загрязнение воздуха определяется по 
значениям средних и максимальных разовых кон-
центраций примесей, а степень загрязнения оцени-
вается при сравнении фактических концентраций с 
предельно допустимыми. Средние концентрации 
сравниваются с ПДК среднесуточными (ПДКс.с.) и 
годовыми (ПДКгод), максимальные из разовых кон-
центраций – с ПДК максимальными разовыми 
(ПДКм.р.). Также используются обязательные ста-
тистические характеристики загрязнения воздуха: 
повторяемость, %, разовых концентраций примеси 
в воздухе выше ПДК данной примеси (g); повторя-
емость, %, разовых концентраций примеси в возду-
хе выше 5 ПДК (g1); число случаев концентраций 
примесей в воздухе, превышающих 10 ПДК. Для 
оценки степени загрязнения воздуха используются 
также расчетные показатели: комплексный индекс 
загрязнения атмосферы (ИЗА), стандартный индекс 
(СИ), наибольшая повторяемость (НП, в процентах) 
превышения максимальной разовой ПДК по дан-
ным наблюдений за одной примесью на всех по-
стах территории за месяц или за год. 

ИЗА учитывает несколько примесей, рассчи-
тывается по значениям среднегодовых концентра-
ций примесей и характеризует уровень хроническо-
го, длительного загрязнения воздуха. В информа-
ционных документах для оценки уровня загрязне-
ния воздуха используется комплексный ИЗА для 
пяти загрязняющих веществ (в расчет включаются 
вещества с наибольшими нормированными значе-
ниями ПДК и с учетом их класса опасности). 

СИ – это наибольшая измеренная разовая 
концентрация отдельной примеси, деленная на 
максимальную разовую ПДК. Он определяется из 
данных наблюдений за примесями за месяц или год 
и характеризует степень кратковременного загряз-
нения. 

Таким образом, в работе рассматривались 
четыре уровня загрязнения воздуха, которые опре-
делялись по следующему правилу: низкий (Н) – при 
ИЗА<=5, СИ<5, НП<20%; повышенный (П) – при 
ИЗА от 5 до 6, СИ<5, НП<20%; высокий (В) – при 
ИЗА от 7 до 13, СИ от 5 до 10, НП от 20 до 50%; 
очень высокий (ОВ) – при ИЗА равном или больше 
14, СИ>10, НП>50%. 

Количественные показатели загрязнения 
воздуха были представлены суммарными выбро-
сами вредных веществ в атмосферу (тыс. т в год) 

для твердых веществ (ТВ), диоксида серы (SO2), 
диоксида азота (NO2) и оксида углерода (CO). 

Поскольку почти все показатели здоровья и 
независимые факторы имеют сильно асимметрич-
ное распределение, в качестве меры связи во всех 
расчетах использовали ранговый коэффициент 
корреляции Спирмена. Для сравнения групп горо-
дов с разным уровнем загрязнения по показателям 
рождаемости, смертности, индекса старения и ко-
эффициента жизненности использовали непара-
метрический дисперсионный анализ. Для проверки 
значимости различий групп городов применялся 
ранговый критерий Краскела – Уоллиса. При всех 
расчетах использовали программы пакета стати-
стических программ Statistica 8.0. 

 
 

Результаты 
Сравнение групп городов по комплексному уровню 

загрязнения воздуха 
Распределение 174 городов по комплексно-

му уровню загрязнения воздуха приведено в таб-
лице 1. В 2014 г. в число городов с очень высоким 
уровнем загрязнения (ОВ) вошли 11 городов, с 
высоким (В) – 18, с повышенным (П) – 47 и низким 
(Н) – 45.  В остальных 53 городах уровень загряз-
нения не определялся из-за недостаточного коли-
чества наблюдений. В 2015 г. число городов с 
очень высоким уровнем загрязнения снизилась до 
5, а в 2016 г. возросло до 9 городов (табл. 1). 

В группу городов с очень высоким уровнем 
загрязнения воздуха в 2014 г. вошли: Челябинск 
(Челябинская область, Уральский ФО), Улан-Уде 
(Республика Бурятия, Сибирский ФО5), Кызыл 
(Республика Тыва, Сибирский ФО), Чита (Забай-
кальский край, Сибирский ФО6), Красноярск (Крас-
ноярский край, Сибирский ФО), Норильск (Красно-
ярский край, Сибирский ФО), Иркутск (Иркутская 
область, Сибирский ФО), Братск (Иркутская об-
ласть, Сибирский ФО), Новокузнецк (Кемеровская 
область, Сибирский ФО), Благовещенск (Амурская 
область, Дальневосточный ФО), Южно-Сахалинск 
(Сахалинская область, Дальневосточный ФО). В 
2015 г. в этой группе остались 5 городов: Улан-

                                                 
 

5 В 2018 г. вышла из состава Сибирского ФО и вошла 
в состав Дальневосточного. 

6 В 2018 г. вышла из состава Сибирского ФО и вошла 
в состав Дальневосточного. 
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Уде, Кызыл, Чита, Норильск и Братск, а в 2016 г. 
снова в нее вошли Красноярск, Новокузнецк и 
Благовещенск, а также добавились два новых го-
рода – Магнитогорск (Челябинская область, 
Уральский ФО) и Ангарск (Иркутская область, Си-
бирский ФО). 

В группу городов с высоким уровнем загряз-
нения воздуха вошли города из всех федеральных 
округов, кроме городов из ЮФО.  

В группе городов с повышенным уровнем 
загрязнения воздуха также присутствовали города 
из всех округов, кроме городов из Северо-
Кавказского округа. Наибольшее число городов в 
этой группе (17 городов) – из Приволжского ФО. 

В группу городов с низким уровнем загряз-
нения воздуха вошли города из всех восьми окру-
гов, при этом больше всего городов (16 городов) – 
из Центрального ФО. 

Группы городов с разным уровнем загрязне-
ния воздуха сравнивали по общим коэффициентам 
рождаемости и смертности, коэффициенту жизнен-
ности и индексу старения за период с 2014 г. по 
2016 г. с помощью рангового критерия Краскела-
Уоллеса.  

По общему коэффициенту рождаемости в 
2014 г. выявлена неоднородность групп на уровне 
значимости p = 0,018, медианные значения коэф-
фициентов рождаемости: 12,0 (Н); 12,6. (П); 13,2 
(В); 14,7 (ОВ). Однако в 2015 г. и 2016 г. значимое 
различие групп городов по этому показателю не 
выявлено: p = 0,217 (2015 г.), p = 0,061 (2016 г.). На 
рисунке 1 представлены диаграммы размахов об-
щего коэффициента рождаемости для четырех 
групп городов с разным уровнем загрязнения воз-
духа. Видно, что в группах городов с ростом уров-

ня загрязнения воздуха повышается и медианное 
значение общего коэффициента рождаемости. 

По общему коэффициенту смертности 
значимые отличия в группах городов с разными 
уровнями загрязнения воздуха не выявлены: 
уровни значимости равны 0,085 (2014 г.); 0,179 
(2015 г.); 0,134 (2016 г.). 

 
 
 

 
Рисунок 1. Различия общего коэффициента 
рождаемости для групп городов с разным  

уровнем загрязнения воздуха (2014 г.) 
Figure 1. Differences in the total fertility rate ranges 

for groups of cities with different levels of air  
pollution (2014) 

Примечания. Уровни загрязнения: Н – низкий,  
П – повышенный, В – высокий, ОВ – очень высокий. 

Notes. Levels of air pollution: Н – low, П – low 
high, В – high, ОВ – very high. 

 
 
 

Таблица 1. Распределение городов по уровню загрязнения воздуха 
Table 1. Distribution of cities by levels of air pollution 

 

 
 

Примечания. Уровни загрязнения: Н – низкий, П – повышенный, В – высокий, ОВ – очень высокий. 
Notes. Levels of air pollution: N – low, P – low high, H – high, RH – very high. 
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Рисунок 2. Различия коэффициента  

жизненности для групп городов с разным  
уровнем загрязнения воздуха (2014 г.) 

Figure 2. Differences in birth-dearth ratio for groups 
of cities with different levels of air pollution (2014) 

Примечания. Уровни загрязнения: Н – низкий,  
П – повышенный, В – высокий, ОВ – очень высокий. 

Notes. Levels of air pollution: Н – low, П – low 
high, В – high, ОВ – very high. 

 
Сравнение групп городов с разным уров-

нем загрязнения воздуха по коэффициенту 
жизненности выявило значимые различия в 
2014 г. (p = 0,025) и отсутствие значимых раз-
личий между группами в 2015 г. (p = 0,146) и 
2016 г. (p = 0,081).  

На рисунке 2 представлены диаграммы 
размахов коэффициента жизненности для че-
тырех групп городов с разным уровнем загряз-
нения воздуха (2014 г.). Видно, что в группах 
городов с ростом уровня загрязнения воздуха 
повышается и медианное значение коэффи-
циентов жизненности: 0,96 (Н); 1,048 (П); 1,095 
(В); 1,402 (ОВ). 

Сравнение групп городов по индексу 
старения выявило значимую неоднородность 
групп с разными уровнями загрязнения в 2014, 
2015, 2016 годах: уровни значимости равны 
0,0007; 0,005; 0,002 соответственно. На рисун-
ке 3 представлены диаграммы размахов ин-
декса старения (2016 г.). Видно, что в группах 
городов с ростом уровня загрязнения воздуха 
понижается и медианное значение индекса 
старения: 143,1 (Н); 148,3 (П); 133,0 (В); 114,6 
(ОВ). 

 
 

 
Рисунок 3. Различия индекса старения  
для групп городов с разным уровнем  

загрязнения воздуха (2016 г.)  
Figure 3. Differences in aging index for groups of 
cities with different levels of air pollution (2016) 

Примечания. Уровни загрязнения: Н – низкий,  
П – повышенный, В – высокий, ОВ – очень высокий. 

Notes. Levels of air pollution: Н – low, П – low 
high, В – high, ОВ – very high. 
 

Статистическая связь показателей  
популяционного здоровья с выбросами загрязняющих 

веществ 
Количественные показатели загрязнения 

воздуха были представлены суммарными вы-
бросами вредных веществ в атмосферу (тыс. т 
в год) для твердых веществ (ТВ), диоксида се-
ры (SO2), диоксида азота (NO2) и оксида угле-
рода (CO). Данные за 2014-2016 гг. были до-
ступны для 123 городов. Поскольку показатели 
популяционного здоровья и выбросы вредных 
веществ имеют сильно асимметричное рас-
пределение, для оценки меры связи между 
ними использовался ранговый коэффициент 
корреляции Спирмена. Для учета временного 
тренда коэффициенты корреляции вычисляли 
для каждого года в отдельности. Результаты 
расчетов представлены в таблице 2. 

Исследование показало, что показатели 
популяционного здоровья жителей городов 
России имеют разную степень связи с выбро-
сами загрязняющих веществ. Выбросы диок-
сида азота и оксида углерода имели значимые 
отрицательные связи с общим коэффициентом 
смертности и положительные – с коэффициен-
том жизненности для 2014 и 2016 г. В 2015 г. 
значимые связи между всеми типами выбро-
сов и показателями популяционного здоровья 
отсутствовали. Для выбросов в атмосферу твердых 
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веществ и диоксида серы значимые корреляцион-
ные связи с исследованными показателями попу-
ляционного здоровья в 2014-2016 гг. не выявлены. 

 
 

Обсуждение 
Проведенные ранее исследования показа-

ли, что города России, в которых проживает более 
100 тысяч человек, демонстрируют существенную 
неоднородность по демографическим показателям 
здоровья [Будилова, Лагутин, 2020; Будилова с со-
авт., 2020], что позволило выделить пять типов го-
родов по каждому из показателей рождаемости, 
смертности, коэффициента жизненности и индекса 
старения. С другой стороны, мы видим, что уровни 
загрязнения атмосферного воздуха в городах Рос-
сии также существенно отличаются. По комплекс-
ному показателю загрязнения воздуха выделяется 
четыре уровня загрязнения воздуха: низкий (Н), по-
вышенный (П), высокий (В) и очень высокий (ОВ) 
[Ежегодник, 2015, 2016, 2017], при этом распреде-
ление городов по группам загрязнения воздуха не-
равномерное и зависит от года (в группе ОВ – 5-11 
городов, в группе В – 18-23 города, в группе П – 21-
47 городов, в группе Н – от 45 до 71 города). 
Например, в 2014 г. в группу городов с ОВ уровнем 
загрязнения воздуха входят, в основном, города 
Сибирского ФО (11 городов), а в группе городов с 

низким уровнем загрязнения воздуха – преимуще-
ственно города Центрального (16), Приволжского 
(8) и Северо-Западного округов (7).  

Проведенное исследование показало, что 
комплексный показатель загрязнения воздуха име-
ет значимую статистическую связь с общим коэф-
фициентом рождаемости, коэффициентом жизнен-
ности и индексом старения. Связь показателя 
смертности населения и комплексного показателя 
загрязнения атмосферного воздуха (в данных пре-
делах) оказалась статистически незначимой. 

Также следует отметить, что в период с 2014 
по 2016 г. статистические связи исследованных по-
казателей с уровнем загрязнения атмосферы в 
разные годы отличались, что может быть связано с 
метеорологическими условиями, складывающими-
ся в тот или иной год [Ежегодник, 2015, 2016, 2017]. 
Так, например, в 2014 г. отмечались особо неблаго-
приятные условия для рассеивания примесей, осо-
бенно в Азиатской части РФ, а в 2015 г., наоборот, 
наблюдалось резкое снижение уровня загрязнения 
атмосферы в городах, что объясняется заметным 
потеплением, поскольку 2015 г. в России стал са-
мым теплым годом за всю историю наблюдений. 

Рассмотрим подробнее влияние уровня за-
грязнения воздуха на показатель рождаемости, ко-
эффициент жизненности и индекс старения. 

Таблица 2. Коэффициенты корреляции между показателями популяционного здоровья и 
выбросами загрязняющих веществ в атмосферу 

Table 2. Correlation between indicators of population health and emissions of pollutants into the 
atmosphere 

 

 
 

Примечания. В качестве меры связи использовали ранговый коэффициент корреляции Спирмена,  
приведены коэффициенты корреляции, значимые на уровне 0,05; н – не значимы. 
Notes. Spearman's rank correlation coefficient was used as a measure of dependence, shows the correlation 

coefficients significant at the level of 0.05; n – not significant. 
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Как показывают исследования, показатель 

рождаемости зависит от многих факторов [Демо-
графическая модернизация…, 2006; Малева, Си-
нявская, 2006; Гришина, 2008; Забаев с соавт., 
2013; Тындик, 2013; Будилова, 2015; Антонов, 
2017; Teriokhin et al., 2003; Heineck, 2012]: демо-
графической структуры населения, социально-
экономических, экологических и природно-
климатических факторов, инфекционного пресса, 
религиозных представлений, моделей репродук-
тивного поведения, образа жизни (в частности, 
распространения алкоголизма). 

В целом для России выявлены следующие 
значимые (на уровне <0,001) коэффициенты корре-
ляции общего коэффициента рождаемости и раз-
личных факторов: территориальное положение 
(округ) – R = 0,51; доля городского населения –  
R = -0,49; доля населения пенсионного возраста –  
R = -0,80; размах температур января и июля –  
R = 0,54; сброс загрязненных сточных вод – R = -
0,27; уровень бедности – R = 0,38 [Будилова, 2015]. 

Ранее методом множественного регрессион-
ного анализа нами показана связь общего коэффи-
циента рождаемости с независимыми факторами 
[Будилова, Лагутин, 2014]. В исследование были 
включены все субъекты РФ (за исключением, как 
крайне нетипичных, Чеченской Республики, Рес-
публики Алтай, Республики Тыва и Чукотского АО). 
Факторы «доля городского населения», «средняя 
температура января» и «число больных алкоголиз-
мом» объясняли разброс рождаемости на 56%.  

Как следует из теории эволюции жизненного 
цикла, рождаемость зависит от агрессивности 
окружающей среды: чем выше агрессивность сре-
ды, тем выше должна быть рождаемость [Roff, 
1992; Stearns, 1992]. Действительно, применитель-
но к человеку, методом эволюционно-оптимиза-
ционного моделирования было показано, что с уве-
личением агрессивности среды число детей, рож-
денных женщиной в течение ее репродуктивного 
периода, увеличивается [Teriokhin et al., 2003]. Ста-
тистический анализ глобальных данных для 131 
страны, в котором учитывалось влияние инфекци-
онного пресса (16 наиболее опасных инфекцион-
ных заболеваний), также подтвердил это положе-
ние: с увеличением инфекционного пресса женская 
плодовитость возрастала [Teriokhin et al., 2003]. 

В представленном исследовании для горо-
дов мы наблюдаем аналогичную картину: с увели-
чением уровня комплексного загрязнения атмосфе-
ры, то есть, с увеличением степени агрессивности 
среды, медианные значения общего коэффициента 
рождаемости растут (при Н – 12,0; П – 12,6; В – 

13,5; ОВ – 14,7). Этот результат подтверждает и 
увеличение коэффициента жизненности с ростом 
уровня загрязнения атмосферы. При этом, прове-
денный корреляционный анализ связи общего ко-
эффициента рождаемости с отдельными выброса-
ми в атмосферу четырех загрязняющих веществ 
(твердых веществ, диоксида серы, диоксида азота, 
оксида углерода) значимых связей не выявил.  

Однако, казалось бы, такой несколько успо-
каивающий результат, весьма обманчив. Преды-
дущие наши исследования показывают, что с уве-
личением уровня загрязнения атмосферы растут 
общая заболеваемость, заболеваемость злокаче-
ственными образованиями, наркоманией [Будило-
ва, 2015; Будилова с соавт., 2017, 2019]. Также по-
казано, что в Сибирском ФО, где преимущественно 
расположены города с очень высоким уровнем за-
грязнения атмосферы, на фоне высокой общей 
рождаемости самый низкий индекс популяционного 
здоровья населения [Будилова с соавт., 2018]. 

 
Заключение  

Результаты исследования показывают, что 
города РФ с населением более 100 тысяч жите-
лей существенно различаются как по демогра-
фическим характеристикам популяционного здо-
ровья населения, так и по уровню загрязнения 
атмосферного воздуха.  

Статистически значимую связь с уровнем 
загрязнения воздуха имели такие показатели, 
как общий коэффициент рождаемости, коэффи-
циент жизненности и индекс старения. 

В группах городов с увеличением уровня за-
грязнения атмосферного воздуха растут медиан-
ные значения общего коэффициента рождаемости 
и коэффициента жизненности, а медианные значе-
ния индекса старения снижаются. 

Полученные результаты согласуются с по-
ложениями теории эволюции жизненного цикла. 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN DEMOGRAPHIC INDICATORS OF  
PUBLIC HEALTH AND ENVIRONMENTAL FACTORS  

IN RUSSIAN CITIES 
 
Introduction. The relationship between the total fertility and mortality rates, as well as the birth-

death ratio and aging index with environmental factors in 174 cities of Russia is considered. 
Materials and methods. The source of information on fertility and mortality was Russian Federal 

State Statistics Service data on 174 cities of the Russian Federation with a population of more than 100 
thousand people for 2014-2016. The birth-death rate was calculated as the ratio of the total fertility rate 
to the total mortality rate. Aging index - as the ratio of the proportion of the population older than the 
working age to the proportion of the population younger than the working age, multiplied by 100. The 
sources of information on environmental factors were the Yearbooks of the state of air pollution in cities 
in Russia for the same period. The relationship between demographic health indicators and environmen-
tal factors was investigated using the method of correlation analysis. A nonparametric analysis of vari-
ance was used to compare cities with different levels of pollution in terms of fertility, mortality, birth-death 
and aging index. 

Results. Comparison of groups of cities with different levels of air pollution in terms of the total fer-
tility rate and the birth-death ratio revealed significant differences between the groups in 2014 (signifi-
cance levels are 0.018 and 0.025, respectively) and their absence in 2015 and 2016. At the same time, 
in groups of cities, with an increase in the level of air pollution, an increase in the median values of the 
total fertility rates and the birth-death rates is noted.  Comparison of groups of cities according to the ag-
ing index revealed a significant heterogeneity of groups with different levels of air pollution in 2014, 2015, 
2016: significance levels are equal to 0.0007; 0.005; 0.002 respectively. In urban groups, with an in-
crease in air pollution, the median value of the aging index decreases. 

Conclusion. An analysis of the relationship between demographic indicators of population health 
and the level of air pollution showed that the most sensitive to the level of air pollution are indicators such 
as the total fertility rate, the birth-death ratio and the aging index. In groups of cities, with an increase in 
the level of air pollution, the median values of the total fertility rate and the birth-death ratio increase, 
while the median values of the aging index decrease. The results obtained are consistent with the provi-
sions of the theory of life history evolution. 
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