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Введение: Проблема укрепления и сохранения здоровья в России является одним из 

приоритетов государственной политики. В связи с этим особое внимание уделяется вопросам 

охраны материнства и детства, в том числе поискам путей по снижению действия 

неблагоприятных факторов на здоровье матери и ребенка. 

Цель: оценить влияние осложненных родов на здоровье новорожденных. 

Материалы и методы: на основании данных официальной статистики был проведен расчет 

и анализ показателей заболеваемости новорожденных и частоты осложненных родов в 

Российской Федерации и ее в федеральных округах в 2017-2021 годы. С помощью 

непараметрического метода ранговой корреляции Спирмена проведена качественная и 

количественная оценка влияния осложненных родов на здоровье детей в федеральных 

округах с самым высоким и самым низким уровнями заболеваемости. Статистическая 

обработка данных осуществлялась при помощи программных пакетов MS Office-2016 и 

StatSoft-Statistica 10.0. 

Результаты и обсуждение: в федеральном округе с самым высоким уровнем осложненных 

родов наблюдался самый высокий уровень заболеваемости новорожденных (СЗФО), а в 

федеральном округе с самым низким уровнем осложненных родов – самый низкий (ЮФО). 

Высокая частота осложненных родов и заболеваемости детей в СЗФО была связана с 

превышающими, как среднероссийский, так среднеокружной уровни, значениями 

показателей в отдельных его регионах. Общее снижение заболеваемости новорожденных в 

ЮФО на 15% за пять лет сопровождалось практически ежегодным общим ростом 

осложненных родов, что обеспечивалось повышением показателей практически во всех его 

субъектах. Несмотря на то, что в период 2017-2021 годов в преобладающем большинстве 

субъектов, входящих в изучаемые федеральные округа, изменение частоты осложнений в 

родах сопровождалось однонаправленным изменением показателей заболеваемости детей, в 

отдельных регионах данная закономерность не соблюдалась. Статистический анализ 

показал, что в течение пятилетнего периода влияние изменения показателя частоты 

осложненных родов на уровень заболеваемости новорожденных в СЗФО (R2=0,83)было в 1,8 

раз выше, чем в ЮФО (R2=0,45). Региональная оценка федеральных округов показала, что 

чем меньше в регионе число осложнённых родов, тем меньше в нем число больных 

новорожденных, и наоборот. Данная зависимость выявлена, как для федерального округа с 

высоким, так и с низким уровнем заболеваемости новорожденных. 

Заключение: уровень частоты осложненных родов может оказывать влияние на 

заболеваемость детей в федеральных округах, как с высоким, так и с низким уровнем 

показателей заболеваемости, и его можно рассматривать как один из региональных факторов 

риска для здоровья детей. 
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The problem of strengthening and maintaining health in Russia is one of the priorities of state 

policy. In this regard, special attention is paid to the protection of motherhood and childhood, 

including the search for ways to reduce the impact of adverse factors on the health of mothers and 

children. 

Purpose: to assess the impact of complicated births on the health of newborns. 

Materials and methods: based on official statistics, the calculation and analysis of neonatal 

morbidity and the frequency of complicated births in the Russian Federation and its federal districts 

in 2017-2021 was carried out. Using Spearman's non-parametric rank correlation method, a 

qualitative and quantitative assessment of the impact of complicated births on the health of children 

in federal districts with the highest and lowest incidence rates was carried out. Statistical data 

processing was carried out using MS Office-2016 and StatSoft-Statistica 10.0 software packages. 

Results and discussion: in the federal district with the highest level of complicated births, the 

highest incidence rate of newborns (Northwestern Federal District) was observed, and in the federal 

district with the lowest level of complicated births, the lowest (Southern Federal District). The high 

frequency of complicated births and morbidity of children in the Northwestern Federal District was 

associated with the values of indicators exceeding both the average Russian and the average district 

levels in its individual regions. The general decrease in the incidence of newborns in the Southern 

Federal District by 15% over five years was accompanied by an almost annual general increase in 

complicated births, which was ensured by an increase in rates in almost all of its subjects. Despite 

the fact that in the period 2017-2021 in the vast majority of subjects included in the studied federal 

districts, the change in the frequency of complications in childbirth was accompanied by a 

unidirectional change in the incidence of children, in some regions this pattern was not observed. 

Statistical analysis showed that over a five-year period, the impact of changes in the rate of 

complicated births on the incidence rate of newborns in the Northwestern Federal District (R2=0.83) 

was 1.8 times higher than in the Southern Federal District (R2=0.45). A regional assessment of the 

federal districts showed that the lower the number of complicated births in the region, the lower the 

number of sick newborns in it, and vice versa. This dependence was revealed both for the federal 

district with high and low incidence of newborns. 

Conclusion: the level of frequency of complicated births can affect the incidence of children in 

federal districts, both with high and low incidence rates, and it can be considered as one of the 

regional risk factors for children's health. 

 

Key words: morbidity in newborns; the frequency of complicated births; federal districts of the 

Russian Federation; regional assessment. 
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Актуальность. Заболеваемость населения является показательным критерием 

здоровья граждан и качества организации медицинского обслуживания. Состояние здоровья 

детей характеризует будущий потенциал государства, в целях укрепления которого 

проводится масса мер превентивного, медицинского, экономического и социального 

характера [1, 2]. 

Одним из принципов, лежащим в основе демографической политики РФ [3], является 

снижение к 2025 году уровня материнской и младенческой смертности в 2 и более раза, 

укрепление здоровья детей и подростков. Приоритет этого направления был продиктован 

неблагоприятной тенденцией в динамике и структуре заболеваемости и хронизацией 

патологических процессов у несовершеннолетних. Анализируя данные на 2021 год, можно 

отметить положительную динамику и эффективность предпринятых мер [4]. Однако сильный 

разброс показателей в разных регионах вызывает необходимость выявления их причин, местных 

особенностей и раскрытия связей с внешними и внутренними факторами [5, 6]. 

Переход отечественного здравоохранения на трехуровневую систему организации 

медицинской помощи беременным, роженицам и новорожденным способствовал снижению 

показателей материнской и младенческой смертности, а также неонатальной заболеваемости 

в целом [7]. Организационный подход тесно перекликается с медицинским в охвате 

дородовым скринингом, наблюдением и выбором тактики родовспоможения, который 

определяет не только здоровье родильницы, но и краткосрочные и долгосрочные исходы в 

состоянии детей [8]. 

Статистический учет и анализ заболеваемости детей позволяет выявить 

закономерность и сделать прогноз, подготовить ресурсы и специалистов здравоохранения по 

востребованным специальностям, увеличивая эффективность и качество медицинского 

обслуживания [2]. Анализ зависимости осложненных родов и заболеваемости 

новорожденных на региональном уровне вызывает интерес и необходимость в детальном 

рассмотрении этого вопроса. 

Цель: оценить влияние осложненных родов на здоровье новорожденных. 

Материалы и методы. Настоящее исследование проводилось в два этапа. В качестве 

базового материала использовались статистические сборники ФГБУ «Центральный научно-

исследовательский институт организации и информатизации здравоохранения» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации Минздрава России за 2017–2021 годы 

[9-16]. На первом этапе был проведен расчет показателей заболеваемости новорожденных за 
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2017-2021 годы в Российской Федерации (РФ) в целом и отдельно в федеральных округах: 

Центральный федеральный округ (ЦФО), Северо-Западный федеральный округ (СЗФО), 

Южный федеральный округ (ЮФО), Северо-Кавказский федеральный округ (СКФО), 

Приволжский федеральный округ (ПФО), Уральский федеральный округ (УФО), Сибирский 

федеральный округ (СФО), Дальневосточный федеральный округ (ДФО). Проведенный 

анализ позволил установить федеральные округа, где в изучаемый период заболеваемость 

новорожденных статистически значимо отличалась от среднероссийского уровня, как в 

положительную, так и в отрицательную сторону. Статистическое ранжирование показателей 

позволило выделить округа, в которых была самая высокая и самая низкая заболеваемость 

новорожденных в России в 2017-2021 годы, и провести детальный региональный анализ 

показателей заболеваемости с учетом административно-территориального деления по 

субъектам. Далее были рассчитаны показатели частоты осложненных родов в Российской 

Федерации и в рассматриваемых округах, а также в субъектах РФ, входящих в состав этих 

округов. 

На втором этапе была проведена качественная и количественная оценка влияния 

частоты осложненных родов на заболеваемость новорожденных. С этой целью за 2017-2021 

годы было изучено изменение направления и силы корреляционной связи между показателями 

частоты осложненных родов и показателями заболеваемости детей в России и федеральных 

округах в целом, а также отдельно в каждом регионе, входящем в состав исследуемых округов. 

С помощью оценки величины коэффициента детерминации (R2) была проведена оценка 

вариации результативного признака (величина показателя заболеваемости) от действия 

факторного признака (частота осложненных родов) в СЗФО и ЮФО за пятилетний период. 

Была изучена связь между числом осложненных родов и числом детей, родившихся больными 

и заболевших, внутри федеральных округов за каждый год с 2017 по 2021 с учетом 

административно-территориального деления по субъектам. Для этого использовалась 

методика ранжирования от региона с самым низким числом осложненных родов к региону с 

самым высоким. В исследовании применялся непараметрический метод ранговой корреляции 

Спирмена. Оценка значимости различий количественных показателей проводилась с помощью 

t-критерия Стьюдента. Статистическая обработка данных осуществлялась с использованием 

программных пакетов MS Office-2016 и StatSoft-Statistica 10.0. 

Результаты. Проведенное исследование показателей заболеваемости новорожденных 

в Российской Федерации показало, что уровень заболеваемости за пять лет снизился 
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незначительно с 321,9‰ до 315,5‰ (-2,0%; p<0,05). Вариабельность показателей в 

федеральных округах в 2021 году составила 183,8‰, показатели колебались от 230,0‰ до 

413,8‰ (p<0,05). Установлено, что высокий уровень заболеваемости новорожденных в 

России был обусловлен высокими значениями показателей в большинстве федеральных 

округов Российской Федерации (рис. 1).  

 

Рисунок 1. Заболеваемость новорожденных в Российской Федерации и ее федеральных 

округах в 2017-2021 годы (на 1000 детей, родившихся живыми) 

Статистическое ранжирование показателей заболеваемости новорожденных 

позволило выделить федеральные округа, в которых была самая высокая и самая низкая 

заболеваемость детей в России в 2017-2021 годы – это СЗФО и ЮФО соответственно 

(p<0,05). Несмотря на высокий уровень заболеваемости новорожденных Северо-Запада, 

вклад данного федерального округа в число детей, родившихся больными и заболевших, в 

целом по России не превышал 11,3% (табл.1). В то время как наибольший вклад вносили 

ЦФО и ПФО. Самый низкий уровень заболеваемости в изучаемый период был в ЮФО, 

однако его вклад в число детей, родившихся больными и заболевших, в целом по стране 

незначительно отличался от вклада федерального округа с самым высоким его уровнем 

(СЗФО). 

 

2017 2018 2019 2020 2021

РФ 321,9 318,9 314,6 316,3 315,5

ЦФО 312,7 305,8 296,3 294,4 296,9

СЗФО 335,7 355,4 357,8 392,2 413,8

ЮФО 270,7 271,2 263,8 257,0 230,0

СКФО 283,2 302,9 288,9 277,8 287,1

ПФО 330,5 320,7 313,6 302,3 321,1

УФО 318,0 308,8 319,3 309,4 320,2

СФО 357,6 350,7 354,5 344,5 354,3

ДФО 308,6 312,0 317,3 304,9 311,8
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Таблица 1  

Оценка вклада федеральных округов в число детей, родившихся больными и заболевших, в 

2017-2021 годы (абс. числах, в %)  

Федеральный 

округ 

показатель 2017 2018 2019 2020 2021 Динамика 

(%) 

ЦФО абс. 128406 119400 109426 104774 98803 
-4,2 

вклад (%) 24,0 23,7 23,7 23,9 23,0 

СЗФО абс. 50420 50193 46989 47734 48588 
+16,8 

вклад (%) 9,4 10,0 10,2 10,9 11,3 

ЮФО абс. 49178 46739 42622 40285 35329 
-10,9 

вклад (%) 9,2 9,3 9,2 9,2 8,2 

СКФО абс. 41314 42080 38506 37924 37657 
+12,5 

вклад (%) 7,7 8,4 8,3 8,6 8,8 

ПФО абс. 109045 99843 88256 81355 81483 
-7,4 

вклад (%) 20,4 19,8 19,1 18,5 18,9 

УФО абс. 49454 45416 43262 40489 39641 
-1,1 

вклад (%) 9,3 9,0 9,4 9,2 9,2 

СФО абс. 74479 68745 63220 58566 57855 
-2,9 

вклад (%) 13,9 13,7 13,7 13,3 13,5 

ДФО абс. 31843 30538 28888 27473 26493 
+3,2 

вклад (%) 6,0 6,1 6,3 6,3 6,2 

РФ абс. 534556 502993 461586 438984 430007 
- 

всего (%) 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 

 

Учитывая, что самый высокий уровень заболеваемости новорожденных наблюдался в 

СЗФО, то были изучены региональные особенности заболеваемости в данном федеральном 

округе в 2017-2021 годы (табл. 2). Установлено, что высокая заболеваемость детей в округе 

была связана с превышающими, как среднероссийский, так среднеокружной уровни, 

значениями показателей в следующих регионах: Санкт-Петербург, Республика Коми, 

Новгородская и Архангельская области (p<0,05). При этом рост показателей в федеральном 

округе был обусловлен увеличением заболеваемости детей во всех регионах, кроме 

Калининградской и Мурманской областей. Несмотря на сложившуюся ситуацию, в 

отдельных регионах (Ленинградская, Калининградская и Мурманская области) 

заболеваемость детей была ниже среднероссийских значений (p<0,05).  
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Таблица 2 

Уровень и динамика показателей заболеваемости новорождённых в СЗФО зависимости от 

административно-территориального деления в 2017-2021 годы (абс. числах, в ‰) 

Административно-

территориальное 

деление 

Показ

атель 

2017 2018 2019 2020 2021 Темп 

прирост

а/убыли 

(в %) 

РФ абс. 534556 502993 461586 438984 430007 -2,0 

в ‰ 321,9 318,9 314,6  316,3 315,5 

СЗФО абс. 50420 50193 46989 47734 48588 +18,9 

в ‰ 335,7* 355,4* 357,8* 392,2* 413,8* 

Республика 

Карелия 

абс. 1803 1625 1309 1601 1907 +23,7 

в ‰ 283,3* 268,7* 236,3* 308,2 371,4* 

Республика Коми абс. 3885 3525 3494 3147 3038 +5,1 

в ‰ 398,8* 410,6* 439,8* 414,8* 420,1* 

Архангельская 

область 

абс. 5705 6080 5050 4826 4489 +8,7 

в ‰ 484,8* 539,2* 492,5* 508,8* 530,9* 

Вологодская 

область 

абс. 4240 3776 3449 3704 3496 +6,7 

в ‰ 314,4 306,9 305,8* 344,6* 336,8* 

Калининградская 

область 

абс. 3766 3075 2168 2359 2230 -27,8 

в ‰ 347,5* 298,1* 233,0* 254,9* 250,9* 

Ленинградская 

область 

абс. 3019 2970 3092 2954 2860 +11,3 

в ‰ 229,3* 212,7* 229,4* 222,0* 258,6* 

Мурманская 

область 

абс. 2035 1706 1266 1081 1088 -34,5 

в ‰ 289,6* 233,0* 189,3* 166,0* 189,8* 

Новгородская 

область 

абс. 2639 2385 2809 3738 2671 +29,4 

в ‰ 421,8* 408,3* 541,9* 770,9* 597,1* 

Псковская 

область 

абс. 2260 2340 1958 1851 1893 +1,1 

в ‰ 377,7* 398,7* 367,5* 373,2* 381,8* 

Санкт-Петербург абс. 20694 22711 22394 22473 24585 +34,0 

в ‰ 320,4 355,6* 379,6* 406,0* 485,5* 

* уровень значимости p<0,05 при сравнении регионального показателя со среднероссийским 

значением  

 

Также были проанализированы региональные показатели заболеваемости в 

федеральном округе с самым низким уровнем заболеваемости, которым на протяжении всего 

изучаемого пятилетнего периода был ЮФО. Проведённый анализ показал, что низкий 

уровень заболеваемости детей обеспечивался низкой распространённостью заболеваний у 

новорожденных в Краснодарском крае (табл. 3), вклад которого в число детей, родившихся 

больными и заболевших, составил 43,8%. Кроме того, низкие показатели заболеваемости 

наблюдались в Республике Крым и Ростовской области. В то же время, среди субъектов РФ, 

входящих в состав ЮФО были регионы, уровень заболеваемости новорожденных в которых, 
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превышал среднероссийские значения – это Севастополь, Республика Калмыкия, 

Астраханская и Волгоградская области. Оценка динамики заболеваемости в федеральном 

округе выявила, что снижение общего показателя на 15,0% за пять лет происходило за счет 

таких регионов как, Краснодарский край, Ростовская область, а также Республики Калмыкия 

и Крым.  

Таблица 3 

Уровень и динамика показателей заболеваемости новорождённых в ЮФО зависимости от 

административно-территориального деления в 2017-2021 годы (абс. числах, в ‰) 

Административно-

территориальное 

деление 

Показ

атель 

2017 2018 2019 2020 2021 Темп 

прирост

а/убыли 

(в %) 

РФ абс. 534556 502993 461586 438984 430007 -2,0 

в ‰ 321,9 318,9 314,6 316,3 315,5 

ЮФО абс. 49178 46739 42622 40285 35 329 -15,0 

в ‰ 270,7* 271,2* 263,8* 257,0* 230,0* 

Республика 

Адыгея 

абс. 1054 1008 906 710 872 +6,1 

в ‰ 220,3* 223,0* 215,7* 160,7* 234,5* 

Республика 

Калмыкия 

абс. 1139 985 891 811 816 -13,7 

в ‰ 376,2* 323,7 315,8 294,1 324,5 

Республика Крым абс. 3792 3704 3647 3610 3250 -4,6 

в ‰ 180,9* 182,8* 189,8* 191,9* 172,6* 

Краснодарский 

край 

абс. 19007 18588 17133 16628 15467 -8,2 

в ‰ 283,9* 291,8* 280,0* 279,5* 260,7* 

Астраханская 

область 

абс. 4216 4053 3440 3409 3655 +1,1 

в ‰ 342,2* 343,5* 312,6 311,2 346,1* 

Волгоградская 

область 

абс. 8763 8165 7311 7301 3496 +6,8 

в ‰ 348,1* 349,0* 346,6* 371,5* 373,5* 

Ростовская 

область 

абс. 9726 8722 7816 6483 6460 -17,6 

в ‰ 223,2* 212,2* 206,9* 177,7* 183,9* 

Севастополь абс. 1481 1514 1478 1333 1313 +13,0 

в ‰ 305,7 336,9 346,4* 318,2 351,1* 

* уровень значимости p<0,05 при сравнении регионального показателя со среднероссийским 

значением  

 

В федеральных округах России была проведена оценка частоты осложненных родов, 

которая позволила установить (рис. 2), что в округе с самым высоким уровнем 

заболеваемости новорождённых (СЗФО) наблюдался самый высокий уровень частоты 

осложненных родов (p<0,05), а в округе с самой низкой заболеваемостью (ЮФО) - самый 

низкая частота осложнений в родах (p<0,05). При этом вклад СЗФО и ЮФО в общее число 

осложненных родов в РФ, как и в случае с оценкой вклада федеральных округов в число 
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детей, родившихся больными и заболевших, был приблизительно схожим и в 2021 году 

составил 9,2% и 10,5% соответственно (табл. 4). Несмотря на незначительные колебания 

показателей за пять лет, доля осложненных родов СЗФО в общем числе осложненных родов 

в России снизилась, а в ЮФО – выросла. 

 

Рисунок 2. Частота осложненных родов в федеральных округах с самым высоким и самым 

низким уровнем показателей заболеваемости новорожденных в Российской Федерации (на 

1000 родов)  

 

Установлено, что среднеокружной показатель частоты осложненных родов в СЗФО в 

2021 году превышал среднероссийский на 6,2% (690,1‰ против 647,0‰; p<0,05), а общий 

рост показателя за пять лет составил 4,5% (p<0,05) (табл.5). Высокая частота осложненных 

родов в округе была связана с превышающими средние значения в России и внутри 

федерального округа показателями, которые наблюдались в Санкт-Петербурге, 

Архангельской и Калининградской областях (p<0,05). Только в Ленинградской и Мурманской 

областях данные показатели были существенно ниже среднероссийских. По отношению к 

уровню 2017 года в 2021 году рост показателей наблюдался в большинстве регионов СЗФО, 

кроме Архангельской, Вологодской и Мурманской областей. 
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Таблица 4  

Доля осложненных родов в федеральных округах в общем числе осложненных родов в РФ, в 

2017-2021 годы (абс. числах, в %) 

Федеральный 

округ 

показатель 2017 2018 2019 2020 2021 Динамика 

(%) 

ЦФО абс. 251186 240862 224897 219053 215302 
+0,4 

вклад (%) 24,4 24,5 24,4 24,5 24,5 

СЗФО абс. 98165 91199 85761 82212 80494 
-3,2 

вклад (%) 9,5 9,3 9,3 9,2 9,2 

ЮФО абс. 102551 101758 95559 93371 91944 
+4,8 

вклад (%) 10,0 10,4 10,4 10, 10,5 

СКФО абс. 82699 84605 90011 77010 72718 
3,6 

вклад (%) 8,0 8,6 9,8 8,6 8,3 

ПФО абс. 207195 191619 171414 173423 173282 
-1,5 

вклад (%) 20,1 19,5 18,6 19,4 19,8 

УФО абс. 94505 89043 82505 79877 77733 
-3,3 

вклад (%) 9,2 9,1 8,9 8,9 8,9 

СФО абс. 150105 125018 115661 113260 112053 
-12,3 

вклад (%) 14,6 12,7 12,5 12,7 12,8 

ДФО абс. 41972 57572 55907 54688 52038 
+30,5 

вклад (%) 4,1 5,9 6,1 6,1 5,9 

РФ абс. 1029464 982973 921967 894267 877337 - 

всего (%) 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 

 

 

Оценка среднеокружных показателей частоты осложненных родов в ЮФО выявила, 

что несмотря на их низкий уровень в округе, наблюдался практически ежегодный прирост 

данных показателей, который в период 2017-2021 годов составил 5,8% (табл. 6). 

Региональная оценка показала, что наиболее благополучными регионами по частоте 

осложненных родов были Краснодарский край, Севастополь, Республики Адыгея и Крым, 

которые в основном и обеспечивали низкие значения показателей в округе. Однако, 

Астраханская и Волгоградская области имели частоту осложненных родов, значительно 

превышающую средние по России значения (p<0,05). При этом во всех субъектах РФ, 

входящих в состав ЮФО наблюдалась отрицательная динамика роста показателей, кроме 

Республики Калмыкия и Севастополя. 
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Таблица 5 

Уровень и динамики частоты осложненных родов в СЗФО зависимости от административно-

территориального деления в 2017-2021 годы (абс. числах, в ‰) 

Административно-

территориальное 

деление 

Показ

атель 

2017 2018 2019 2020 2021 Темп 

прирост

а/убыли 

(в %) 

РФ абс. 1029464 982973 921967 894267 877337 
+3,6 

в ‰ 624,0 627,0 640,0 641,0 647,0 

СЗФО абс. 98165 91199 85761 82212 80494 
+4,3 

в ‰ 660,0* 653,0* 668,0* 673,0* 690,0* 

Республика 

Карелия 

абс. 3517 3209 3450 3515 3499 
+19,0 

в ‰ 557,0* 539,0* 643,0 689,0* 688,0* 

Республика Коми абс. 5235 4685 4664 4399 4325 
+10,0 

в ‰ 543,0* 550,0* 592,0* 585,0* 603,0* 

Архангельская 

область 

абс. 8950 8024 7063 6894 6330 
-1,8 

в ‰ 767,0* 761,0* 739,0* 781,0* 753,0* 

Вологодская 

область 

абс. 8862 8273 7490 7207 6453 
-5,3 

в ‰ 662,0* 678,0* 675,0* 677,0* 627,0* 

Калининградская 

область 

абс. 8025 8310 7171 7565 7535 
+12,4 

в ‰ 746,0* 819,0* 786,0* 832,0* 852,0* 

Ленинградская 

область 

абс. 6878 6874 6075 6517 6000 
+3,7 

в ‰ 525,0* 569,0* 513,0* 557,0* 545,0* 

Мурманская 

область 

абс. 5024 3931 2870 2224 3417 
-13,0 

в ‰ 688,0* 566,0* 454,0* 358,0* 599,0* 

Новгородская 

область 

абс. 3753 3459 2750 2976 2983 
+9,7 

в ‰ 605,0* 598,0* 530,0* 618,0* 670,0* 

Псковская 

область 

абс. 3905 3133 3918 3724 3325 
+2,8 

в ‰ 654,0* 552,0* 755,0* 770,0* 673,0* 

Санкт-Петербург абс. 43558 40972 39974 36855 36344 
+5,5 

в ‰ 683,0* 669,0* 710,0* 697,0* 723,0* 

* уровень значимости p<0,05 при сравнении регионального показателя со среднероссийским 

значением  

 

Таким образом, проведенный анализ данных показал, что в округе с самым высоким 

уровнем заболеваемости новорожденных наблюдался самый высокий уровень частоты 

осложненных родов, а в округе с самой низкой заболеваемостью детей - самая низкая частота 

осложнённых родов.  
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Таблица 6 

Уровень и динамика осложнённых родов в ЮФО зависимости от административно-

территориального деления в 2017-2021 годы (абс. числах, в ‰) 

Административно-

территориальное 

деление 

Показ

атель 

2017 2018 2019 2020 2021 Темп 

прирост

а/убыли 

(в %) 

РФ абс. 1029464 982973 921967 894267 877337 
+3,6 

в ‰ 624,0 627,0 640,0 641,0 647,0 

ЮФО абс. 102551 101758 95559 93371 91944 
+5,8 

в ‰ 566,0* 585,0* 597,0* 602,0* 601,0* 

Республика 

Адыгея 

абс. 1559 2234 1578 1686 1443 
+4,9 

в ‰ 371,0* 561,0* 431,0* 475,0* 390,0* 

Республика 

Калмыкия 

абс. 2045 2070 1697 1629 1647 
-7,9 

в ‰ 712,0* 709,0* 637,0 631,0 656,0 

Республика Крым абс. 9160 10418 10298 10932 10660 
+23,2 

в ‰ 437,0* 508,0* 532,0* 571,0* 569,0* 

Краснодарский 

край 

абс. 31416 32312 30677 31109 29874 
+8,7 

в ‰ 462,0* 487,0* 501,0* 523,0* 506,0* 

Астраханская 

область 

абс. 8697 7848 7503 7517 7882 
+5,2 

в ‰ 710,0* 672,0* 688,0* 694,0* 749,0* 

Волгоградская 

область 

абс. 20556 19388 17572 16866 16714 
+3,8 

в ‰ 818,0* 814,0* 830,0* 848,0* 850,0* 

Ростовская 

область 

абс. 26997 25545 24108 21724 22417 
+2,3 

в ‰ 624,0 629,0 649,0* 605,0* 639,0* 

Севастополь абс. 2200 2011 2075 1969 1235 
-32,2 

в ‰ 488,0* 493,0* 528,0* 530,0* 331,0* 

* уровень значимости p<0,05 при сравнении регионального показателя со среднероссийским 

значением  

 

С целью оценки влияния частоты осложненных родов на заболеваемость 

новорожденных были изучены направление и сила корреляционной связи в динамике за 

пятилетний период в СЗФО и ЮФО в целом, и по отдельности в каждом регионе, входящем 

в данные федеральные округа (табл. 7). Установлено, что в СЗФО в целом и в большинстве 

его регионов в 2017-2021 годы прослеживалась прямая зависимость между частотой 

осложненных родов и заболеваемостью новорожденных. Соответственно, в течении 

исследуемого пятилетнего временного интервала с ростом (снижением) частоты 

осложненных родов повышалась (снижалась) заболеваемость детей. При этом в 

Вологодской, Калининградской, Ленинградской и Псковской областях связь между 

показателями имела обратное направление. Однако это не сказалось на направлении и силе 

связи между среднеокружными показателями частоты осложненных родов и заболеваемости 
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новорожденных, так как на них значительное влияние оказывали показатели Санкт-

Петербурга, на который в 2017-2021 годы приходилось около 50% больных детей и 45% 

осложнений в родах в округе.  

Таблица 7 

Оценка корреляционной связи в СЗФО и ЮФО в зависимости от административно-

территориального деления в 2017-2021 годы 

Административно-

территориальное 

деление 

Коэффициент 

Спирмена 

Направление связи Сила связи 

Федеральный округ с высоким уровнем заболеваемости новорождённых 

СЗФО 0,88 прямая сильная 

Санкт-Петербург 0,89 прямая сильная 

Мурманская область 0,84 прямая сильная 

Республика Коми 0,75 прямая сильная 

Республика Карелия 0,53 прямая умеренная 

Новгородская область 0,25 прямая слабая 

Архангельская область 0,13 прямая слабая 

Ленинградская область -0,31 обратная умеренная 

Вологодская область -0,41 обратная умеренная 

Калининградская область -0,63 обратная умеренная 

Псковская область -0,94 обратная сильная 

Федеральный округ с низким уровнем заболеваемости новорождённых 

ЮФО -0,17 обратная слабая 

Волгоградская область +0,91 прямая сильная 

Республика Калмыкия +0,77 прямая сильная 

Астраханская область +0,41 прямая умеренная 

Ростовская область +0,31 прямая умеренная 

Республика Крым +0,11 прямая слабая 

Республика Адыгея -0,25 обратная слабая 

Краснодарский край -0,43 обратная умеренная 

Севастополь -0,47 обратная умеренная 

 

Несмотря на то, что в большинстве регионов ЮФО между изучаемыми показателями 

прослеживалась прямая корреляционная связь, однако, как между среднеокружными 

показателями частоты осложненных родов и заболеваемости новорожденных, так и между 

данными показателями в Республике Адыгея, Краснодарском крае и Севастополе, связь 

имела обратное направление. Это говорит о более сильном влиянии других факторов на 

здоровье детей, среди которых качество оказания медицинской помощи в родах, уровень и 

своевременность выявляемости заболеваний и патологических состояний у новорожденных, 

а также качество предоставления статистических данных. Кроме того, необходимо 
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учитывать, что существенное влияние на среднеокружные показатели оказывали уровни 

частоты осложненных родов и заболеваемости новорожденных в Краснодарском крае, на 

который 2017-2021 годы приходилось около 44% больных детей и 30% осложнений в родах 

от общего числа в ЮФО. 

Статистический анализ с помощью оценки величины коэффициента детерминации 

показал, что в СЗФО R2=0,83, а в ЮФО R2=0,45. Соответственно, в 2017-2021 годы в 

федеральном округе с высоким уровнем заболеваемости новорожденных 83% вариации 

результативного признака (величина показателя заболеваемости) вызвано действием 

факторного признака (частота осложненных родов), а в федеральном округе с низким 

уровнем заболеваемости детей – только 45%. Таким образом, в течение пятилетнего периода 

влияние изменения показателя осложненных родов на уровень заболеваемости 

новорожденных в СЗФО был в 1,8 раз выше, чем в ЮФО. 

 Исходя из вышесказанного была проведена оценка связи между числом осложненных 

родов и числом детей, родившихся больными и заболевших, в СЗФО и ЮФО в целом за 

каждый год в период 2017-2021 год с применением ранжирования регионов. Проведенная 

оценка влияния числа осложненных родов на число больных новорожденных показала 

наличие прямой сильной корреляционной связи, как в СЗФО (rxy=0,91 в 2017 году, rxy=0,95 в 

2018 году и rxy=0,96 в 2019-2021 годы), так и в ЮФО (rxy=0,81 в 2017-2019 годы, rxy=0,78 в 

2020 году и rxy=0,75 в 2021 году). Таким образом, в пределах федерального округа, как с 

высоким, так и с низким уровнем заболеваемости детей, региону с низким числом 

осложненных родов соответствует низкое число больных детей и наоборот. Соответственно, 

чем больше количество осложнений в родах в регионе, тем пропорционально выше в нем 

число детей, родившихся больными и заболевших.  

Обсуждение. Проблема укрепления и сохранения здоровья в России является одним из 

приоритетов государственной политики. В связи с этим особое внимание уделяется вопросам 

охраны материнства и детства [17, 18]. В данном аспекте важное значение приобретает 

улучшение доступности и качества оказания медицинской помощи женщинам в период 

беременности и родов, и новорожденным. Значительное количество, как отечественных, так и 

зарубежных ученых, доказывают связь здоровья ребенка с течением родов у матери [1, 5-7, 12, 

19]. А данные крупных национальных многоцентровых исследований свидетельствуют о 

наличии зависимости показателей заболеваемости с территориальными и организационными 

особенностями медицинского обслуживания [20-23].  
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Для выявления действия факторов риска на здоровье детей было осуществлено 

ранжирование федеральных округов Российской Федерации по уровню заболеваемости 

новорожденных и частоте осложненных родов. Проведенный статистический анализ показал, 

что в федеральном округе с самым высоким уровнем заболеваемости детей наблюдался 

самый высокий уровень осложненных родов (СЗФО), а в федеральном округе с самым 

низким уровнем заболеваемости – самый низкий уровень акушерских осложнений (ЮФО). 

Однако, в СЗФО наблюдался параллельный рост показателей, а в ЮФО, при практически 

ежегодном росте заболеваемости детей, частота осложненных родов снижалась. Для 

детального анализа была проведена оценка региональных показателей, которая выявила, что 

высокая частота осложненных родов и заболеваемости детей в СЗФО была связана с 

превышающими, как среднероссийский, так среднеокружной уровни, значениями 

показателей в отдельных регионах, среди которых наибольший вес имели Санкт-Петербург и 

Архангельская область.  

В ЮФО на фоне общего снижения заболеваемости новорожденных практически 

ежегодный рост осложненных родов обеспечивался повышением показателей практически 

во всех его субъектах, кроме Республики Калмыкия и Севастополя. Исследование показало, 

что в данном федеральном округе неблагополучными регионами с высокой частотой 

осложненных родов и высокой заболеваемостью детей являлись Астраханская и 

Волгоградская области.  

С целью выявления влияния осложнений в родах на заболеваемость детей, как 

фактора риска здоровья ребенка, был осуществлен статистический анализ среднеокружных и 

региональных показателей. Проведенный корреляционный анализ выявил, что в 

большинстве регионов СЗФО и ЮФО имелась прямая связь между показателями и 

изменение частоты осложнений в родах сопровождалось однонаправленным изменением 

показателей заболеваемости детей. Однако, в отдельных регионах, как в СЗФО, так и в 

ЮФО, в динамике за пять лет прирост (убыль) показателей частоты осложненных родов не 

всегда сопровождался одновременным ростом или снижением показателей заболеваемости. 

Такая тенденция прослеживалась в СЗФО по Вологодской, Калининградской, Ленинградской 

и Псковской областям, а также в целом в ЮФО и отдельно в его субъектах, среди которых 

Республика Адыгея, Краснодарский край и Севастополь. Проведенное исследование 

выявило, что в обоих федеральных округах имелись регионы, оказавшие существенное 

влияние на среднеокружные показатели – это Санкт-Петербург и Краснодарский край. Так 
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как в изучаемый период на Санкт-Петербург приходилось около 50% детей, родившихся 

больными и заболевших, и 45% осложнений в родах в округе, а на Краснодарский край - 

около 44% больных детей и 30% осложненных родов, то вклад данных регионов в 

показатели федеральных округов был очень значительный и перевешивал значения 

показателей других регионов округа. Соответственно несмотря на то, что в большинстве 

регионов ЮФО наблюдается прямая корреляционная связь между показателями частоты 

осложненных родов и заболеваемостью детей, уровень и динамика показателей в 

Краснодарском крае оказали существенное влияние на ее силу и направление между 

среднеокружными показателями. 

Поэтому для оценки влияния фактора осложненных родов на показатели 

заболеваемости новорожденных в федеральных округах была проведена оценка 

коэффициента детерминации (R2). Выявлено, что в федеральном округе с высоким уровнем 

заболеваемости новорожденных 83% вариации показателя заболеваемости может быть 

обусловлено действием изменения показателя частоты осложнений в родах, а в федеральном 

округе с низким уровнем заболеваемости детей – только 45%. Таким образом, влияние 

изменения показателя осложненных родов на уровень заболеваемости новорожденных за 

пять лет в СЗФО было в 1,8 раз выше, чем в ЮФО.  

Для подтверждения или опровержения данных, полученных путём качественного 

анализа показателей, о разнице влияния фактора осложненных родов была проведена 

пятилетняя региональная количественная оценка в исследуемых федеральных округах. Она 

позволила установить прямую корреляционную связь между числом осложненных родов и 

числом детей, родившихся больными и заболевших, в регионах внутри федерального округа. 

Соответственно, региону с меньшим числом осложнённых родов, соответствовало меньшее 

число больных новорожденных и наоборот. Данная зависимость выявлена, как для 

федерального округа с высоким, так и с низким уровнем заболеваемости новорожденных. 

При этом значения коэффициентов корреляции в ЮФО были ниже (rxy=0,75-0,81), чем в 

СЗФО (rxy=0,91-0,96), что и подтвердило разный уровень влияния фактора осложнённых 

родов в СЗФО и ЮФО. Соответственно, в данном случае более значимыми будут являться 

другие факторы, среди которых определяющими могут быть качество организации 

родовспоможения, а также уровень и своевременность выявляемости заболеваний и 

патологических состояний у новорожденных. Кроме всего прочего, необходимо учитывать 

различный уровень качества предоставления статистических данных в отдельных регионах. 
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Таким образом, проведенное исследование дало возможность установить, что уровень 

частоты осложненных родов может оказывать влияние на заболеваемость новорожденных и 

рассматриваться, как один из региональных факторов риска для здоровья детей в 

федеральных округах. 

Выводы 

1. В федеральном округе с самым высоким уровнем осложненных родов наблюдается 

самый высокий уровень заболеваемости новорожденных, а в федеральном округе с самым 

низким уровнем осложненных родов – самая низкая распространённость патологии у детей.

   

2. Высокая частота осложненных родов и заболеваемости детей в СЗФО была связана с 

превышающими, как среднероссийский, так среднеокружной уровни, значениями 

показателей в отдельных регионах, среди которых наибольший вес имели Санкт-Петербург и 

Архангельская область. При этом рост частоты осложненных родов и заболеваемости детей 

наблюдался в большинстве регионов. Только один субъект, входящий в СЗФО (Мурманская 

область), имел показатели частоты осложненных родов и заболеваемости детей ниже 

средних по стране и округу, которые при этом ежегодно снижались. 

3. Общее снижение заболеваемости новорожденных в ЮФО на 15% за пять лет 

сопровождалось практически ежегодным общим ростом осложненных родов, что 

обеспечивалось повышением показателей практически во всех его субъектах. Кроме того, в 

федеральном округе имеются неблагополучные по данным показателям регионы 

(Астраханская и Волгоградская области), где высокая частота осложненных родов 

сопровождается высокой заболеваемостью детей.  

4. Несмотря на то, что в преобладающем большинстве субъектов, входящих в 

изучаемые федеральные округа, рост (снижение) частоты осложненных родов в период 2017-

2021 годов сопровождался увеличением (снижением) заболеваемости новорожденных, в 

отдельных регионах данная закономерность не соблюдалась. В данном случае более 

значимыми будут являться другие факторы, влияющие на здоровье детей, что и 

подтверждается разным уровнем влияния фактора осложненных родов в федеральных 

округах с высоким и низким уровнем заболеваемости детей. 

5. Региональная оценка федеральных округов показала соответствие между числом 

осложненных родов и числом детей, родившихся больными и заболевших. Соответственно, 

чем меньше в регионе осложнённых родов, тем меньше в нем больных новорожденных, а 
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чем больше родов сопровождаются осложнениями, тем больше выявляется детей, 

родившихся больными и заболевших. Данная зависимость выявлена, как для федерального 

округа с высоким, так и с низким уровнем заболеваемости новорожденных. 

6. При оценке среднеокружных показателей необходимо учитывать вклад отдельных 

субъектов в показатели федерального округа. Так как в изучаемый период на Санкт-

Петербург приходилось около 50% больных детей и 45% осложнений в родах в округе, а на 

Краснодарский край - около 44% и 30% соответственно, то они оказывали существенное 

влияние на ситуацию в федеральных округах в целом. 

Таким образом, уровень частоты осложненных родов может оказывать влияние на 

заболеваемость детей в федеральных округах, как с высоким, так и с низким уровнем 

показателей заболеваемости, и его можно рассматривать как один из региональных факторов 

риска для здоровья детей. 
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