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Введение. Современная демографическая ситуация определяет приоритеты репродуктивного 

здоровья и необходимость изучения тенденций сохранения продукта зачатия. Программы 

поддержки молодых семей, разрабатываемые и реализуемые в последние годы, а также 

мотивация к сохранению репродуктивного здоровья, становятся привлекательными для 

деторождения. 

Цель. Изучить современные тенденции репродуктивных потерь в связи с прерыванием 

беременности в условиях реализации мотивационных программ поддержки молодых и 

многодетных семей. 

Материалы и методы. Проведен сравнительный анализ данных формы федерального 

статистического наблюдения № 13, «Сведения о беременности с абортивным исходом» по 

Российской Федерации, Приволжскому федеральному округу и Удмуртской Республике за 

2022–2025 гг. Нами изучались только случаи прерывания беременности только в срок с 12 до 

22 недель, без учета других видов потерь продуктов зачатия в целом. Использованы 

аналитический и статистический методы исследования. Обработка данных проводилась в 

программе Excel. 

Результаты исследования данных федерального статистического наблюдения по случаям 

прерывания беременности только в срок с 12 до 22 недель за последние четыре года 

показывают, что с 2022 по 2025 г. в Российской Федерации число прерываний беременности 

в срок с 12 до 22 недель всего за аналогичный период имеет тенденцию снижения в 

Удмуртской Республике, Приволжском федеральном округе, и в целом по Российской 

Федерации. Так, в возрастной группе девочек 0-14 лет в Российской Федерации за весь 

исследуемый период (с 2022 по 2025 г.) оно уменьшилось на 25,7 %, в Приволжском 

федеральном округе – на 14,8%, то есть вернулось к уровню 2022 года (девять случаев), как и 

в Удмуртской Республике (один случай). В возрастной группе девочек 15-17 лет по стране в 

целом уменьшилось на 18,2%, в Удмуртской Республике – на 50,0% (с четырёх до двух 

случаев), в Приволжском федеральном округе выросло на 6,0% (с 31 до 33 случаев). 

Обсуждения. Правительством Российской Федерации за последние годы многое делается для 

поддержки молодых и многодетных семей для повышения деторождения. Результаты 

исследования позволяют предположить, что снижение случаев прерывания продукта 

беременности могут быть связаны с реализацией мотивационных программ. 

Выводы. За период с 2022 по 2025 г. снижение числа прерываний беременностей в условиях 

реализации программ поддержки молодых и многодетных семей свидетельствует о 

приоритете воспроизводства населения и сохранении продукта беременности. 
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Introduction. The current demographic situation determines the priorities of reproductive health 

and the need to study trends in the preservation of the products of conception. Support programs for 

young families developed and implemented in recent years, as well as motivation to maintain 

reproductive health, are becoming attractive for childbearing. 

Objective. To study current trends in reproductive losses associated with pregnancy termination in 

the context of the implementation of motivational support programs for young and large families. 

Materials and methods. A comparative analysis of data from the federal statistical observation form 

No. 13, "Information on Pregnancy with Abortive Outcome," for the Russian Federation, the Volga 

Federal District, and the Udmurt Republic for 2022–2025 was conducted. We studied only cases of 

pregnancy termination between 12 and 22 weeks of gestation, excluding other types of pregnancy 

loss. Analytical and statistical research methods were employed. Data processing was performed 

using Excel. 

Results. Analysis of federal statistical observation data on cases of pregnancy termination between 

12 and 22 weeks of gestation over the past four years shows that from 2022 to 2025, the number of 

pregnancy terminations between 12 and 22 weeks in the corresponding period has shown a downward 

trend in the Udmurt Republic, the Volga Federal District, and the Russian Federation as a whole. 

Thus, in the age group of girls aged 0-14 years, in the Russian Federation over the entire study period 

(2022–2025), it decreased by 25,7%, in the Volga Federal District – by 14,8%, returning to the 2022 

level (nine cases), as well as in the Udmurt Republic (one case). In the age group of girls aged 15-17 

years, it decreased by 18,2% nationwide, in the Udmurt Republic – by 50.0% (from four to two cases), 

while in the Volga Federal District it increased by 6,0% (from 31 to 33 cases). 

Discussion. In recent years, the Government of the Russian Federation has been taking significant 

measures to support young and large families in order to increase birth rates. The study results suggest 

that the reduction in pregnancy terminations may be associated with the implementation of 

motivational programs. 

Conclusions. During the period from 2022 to 2025, the reduction in the number of pregnancy 

terminations in the context of the implementation of support programs for young and large families 

indicates a priority of population reproduction and the preservation of pregnancy. 
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 Актуальность. В условиях демографического кризиса состояние здоровья 

населения и рождаемость являются приоритетами в развитии страны, что отмечено в Указе 

Президента РФ от 07.05.2024 N 309 (http://publication.pravo.gov.ru/document/ 

0001202405070015 (дата обращения: 01.10.2024). Так, с целью оценки и сохранения 

репродуктивного здоровья разработаны методические рекомендации по диспансеризации 

мужского и женского населения, адресованные руководителям органов государственной 

власти субъектов Российской Федерации в сфере охраны здоровья, руководителям 

http://publication.pravo.gov.ru/document/
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медицинских организаций, оказывающих первичную медико-санитарную помощь, врачам-

урологам, врачам-хирургам, врачам – акушерам-гинекологам, участвующим в процессе 

диспансеризации [1]. 

 Следует отметить, что репродуктивное здоровье во многом связано с 

сексуальностью [2] и репродуктивным поведением, свидетельством которому является 

наиболее частая регистрация инфекций, передаваемых половым путем, (ИППП) в данной 

популяционной группе населения, что отмечено и в докладе  о состоянии санитарно-

эпидемиологического благополучия населения (2018.  https://www.rospotrebnadzor.ru/ 

upload/iblock/798/gosudarstvennyy-doklad-o-sostoyanii-sanitarno_epidemiologichesko go-

blagopoluchiya-naseleniya-v-rossiyskoy-federatsii-v-2018-godu.pdf). Глубокие изменения 

сексуального поведения во многом связаны с демографической ситуацией в целом [3]. В этой 

в Концепция демографической политики Российской Федерации  на период до 2025 года 

(https://base.garant.ru/191961/53f89421bbdaf741eb2d1ecc4ddb4c33 (дата обращения 01.07.26) 

отмечена особая озабоченность в отношении репродуктивного поведения и репродуктивного 

здоровья подрастающего поколения, а также необходимость создания доступной, 

качественной и своевременной помощи по родовспоможению для сохранения жизни и 

здоровья матери и ребенка. 

На сегодняшний день суммарный коэффициент абортов является более точным 

измерителем уровня абортов, который не зависит от возрастной структуры женского 

населения [4]. Высокий рост самопроизвольного аборта был отмечен в 2016 г. по сравнению с 

1992 г. (от общего числа прерванных беременностей с 6,3% в 1992 г. до 36,5% в 2016 г.) [4]. 

В настоящее время научно доказаны факторы риска репродуктивных потерь, в том 

числе социально-экономические, медико-организационные и медико-биологические [5,6]. 

Однако медико-социальная значимость репродуктивных потерь в условиях снижения 

естественного прироста населения [7] вызывает высокий интерес, что определяет 

актуальность настоящего исследования. 

 Цель исследования. Изучить современные тенденции репродуктивных потерь в связи 

с прерыванием беременности в условиях реализации мотивационных программ поддержки 

молодых и многодетных семей. 

Материалы и методы. Проведен сравнительный анализ данных формы федерального 

статистического наблюдения № 13 «Сведения о беременности с абортивным исходом» по 

Российской Федерации, Приволжскому федеральному округу (ФО) и Удмуртской Республике 

https://www.rospotrebnadzor.ru/
https://base.garant.ru/191961/53f89421bbdaf741eb2d1ecc4ddb4c33
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за 2022–2024 гг. Нами изучались случаи прерывания беременности только в срок с 12 до 22 

недель, без учета других видов потерь продуктов зачатия в целом. Использованы 

аналитический и статистический методы исследования. Обработка данных проводилась в 

программе Excel. 

Результаты. В период с 2022 по 2025 г. в Российской Федерации число прерываний 

беременности в срок с 12 до 22 недель всего, без детализации видов и причин прерываний, 

имеет тенденцию к снижению как в Удмуртской Республике, так и в Приволжском ФО, и в 

целом по Российской Федерации (рис.1).  

Следует отметить, что в Приволжском ФО произошло повсеместное снижение случаев 

прерываний беременности в срок с 12 до 22 недель. Среди субъектов Приволжского ФО за 

весь исследуемый период (2022–2025 гг.) наиболее выраженное снижение случаев 

прерываний беременности в срок с 12 до 22 недель произошло в Республике Мордовия (на 

28,9%), Кировской (на 27,9%) и Саратовской (на 27,3%) областях, далее по темпу снижения 

исследуемого показателя в порядке убывания следуют: Ульяновская область (на 26,8%), 

республики Марий Эл (на 21,1), Удмуртская (19,1%), Чувашия (17,3%), Башкортостан (на 

17,2%), Пензенская (16,8%), Самарская (на 16,3%), Нижегородская (на 9,6%) области, 

Пермский край (на 7,2%), Республика Татарстан (на 6,2%), Оренбургская область (на 1,8%) 

Удмуртская Республика по темпу снижения исследуемого показателя находится на шестом 

месте. При этом темп снижения показателя за последние четыре года вырос в 1,8 раза (с 10,7 

до 19,1%). 

 

Рисунок 1. Динамика темпов роста/снижения числа прерываний беременности в срок с 12 до 

22 недель в Российской Федерации, Приволжском федеральном округе и Удмуртской 

Республике (всего) в период с 2022 по 2025 г. 
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В 2025 году относительно предыдущего года число прерываний беременности в срок с 

12 до 22 недель по Российской Федерации в целом уменьшилось на 6,7%, в Приволжском ФО 

– на 9,7%, Удмуртской Республике – на 3,7%. Среди субъектов Приволжского ФО наиболее 

выраженное снижение исследуемого показателя произошло в Республике Мордовия (на 

34,4%), Ульяновской (на 26,8%) и Пензенской (на 23,2%) областях, республиках 

Башкортостан (на 18,2%), Чувашия (на 17,0%), Марий Эл (на 13,9%), Кировской (на 12,7%) и 

Саратовской (на 11,9%) областях, Пермском крае (на 8,7%), Республике Татарстан (на 5,2%). 

Только в трех субъектах Приволжского ФО отмечено снижение числа прерываний 

беременности в срок с 12 до 22 недель (в порядке убывания показателя): Нижегородской (на 

1,8%), Оренбургской (на 1,1%) и Самарской (на 0,7%) областях. 

Число прерываний беременности в срок с 12 до 22 недель в возрастной группе девочек 

0-14 лет в Российской Федерации за весь исследуемый период (с 2022 по 2025 г.) уменьшилось 

на 25,7 %, в Приволжском ФО – на 14,8%, вернулось к уровню 2022 года (девять случаев), как 

и в Удмуртской Республике (один случай). В данной возрастной группе в Удмуртской 

Республике в 2023 г. было зарегистрировано максимальное число абортов (два случая), в 2024 

году – ни одного, в 2025 году – один случай аборта. 

В 2025 году относительно предыдущего года число прерываний беременности в срок с 

12 до 22 недель в возрастной группе девочек 0-14 лет по стране в целом уменьшилось на 35,0%, 

в Приволжском ФО – на 25,0%, Республике Башкортостан – в четыре раза, в Республике 

Чувашия и Пермском крае стабилизировалось на уровне двух и одного случая регистрации 

соответственно. В Удмуртской Республике зарегистрирован один случай при отсутствии 

случаев в предыдущем году. 

За исследуемый период среди субъектов Приволжского ФО в возрастной группе 

девочек 0-14 лет регистрировались единичные случаи прерывания беременности в срок с 12 

до 22 недель. Например, в 2025 году было зарегистрировано по одному случаю в республиках 

Башкортостан и Удмуртской, Пермском крае и по два случая в Чувашской Республике, 

Оренбургской и Самарской областях. 

Число прерываний беременности в срок с 12 до 22 недель в возрастной группе девочек 

15-17 лет в Российской Федерации за весь исследуемый период (с 2022 по 2025 г.) уменьшилось 

на 18,2%, в Удмуртской Республике – с 4 до 2 случаев, в Приволжском ФО выросло на два 

случая (с 31 до 33 случаев). В данной возрастной группе девочек в Удмуртской Республики в 
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2022 г. было зарегистрировано максимальное число абортов (четыре случая), в 2023 году – один 

случай, в 2025 г. – два случая, что на один случай меньше, чем в предыдущем году. 

Следует отметить, что в 2025 году относительно предыдущего года число прерываний 

беременности в срок с 12 до 22 недель в группе девочек 15-17 лет в целом по стране 

уменьшилось на 9,5%, в Приволжском ФО – на 2,9%, в Кировской и Саратовской областях – 

с трёх до двух случаев, как и в Удмуртской Республике. При этом число регистрации 

прерываний беременности в срок с 12 до 22 недель в группе девочек 15-17 лет выросло в 

Республике Татарстан (с двух до пяти случаев), Республике Чувашия и Нижегородской 

области (с одного до четырёх случаев), Самарской области – с трех до пяти случаев. В 

Ульяновской области показатель стабилизировался на трёх случаях. 

Следует отметить, что в последние годы Правительством Российской Федерации 

принят целый ряд мер для поддержки молодых и многодетных семей и деторождения. 

Например, Программа «Молодая семья», Постановление Правительства от 30.12.2017 г. 

№1710 «Об утверждении государственной программы Российской Федерации “Обеспечение 

доступным и комфортным жильем и коммунальными услугами граждан Российской 

Федерации”», в которую внесены дополнения от 06.05.2026 г. – закреплена поддержка 

многодетных семей. В 2024 г. более половины ипотечных кредитов получено гражданами по 

льготным программам: «Семейная ипотека», «Льготная ипотека», «ИТ-ипотека», «Сельская 

ипотека», «Молодая семья», «Льготная ипотека на территориях новых субъектов Российской 

Федерации», также выделялись земельные участки для жилищного строительства. В 

программу от 06.05.2026 г. были внесены дополнения: утверждена программа Российской 

Федерации «Обеспечение доступным и комфортным жильем и коммунальными услугами 

граждан Российской Федерации», где указано, что обеспечение собственным жильем 

способствует созданию и сохранению семьи. 

Обсуждение. Репродуктивное здоровье является одним из факторов социального 

благополучия общества, однако нередко зависит от поведенческих факторов и внешних 

причин [8,9,10], как и невынашивание на ранних сроках беременности, которое происходит в 

10-25% случаев [11] и только 30% беременностей заканчивается рождением ребенка 

[12,13,14]. Анализируя репродуктивные потери, следует отметить, что среди различных форм 

невынашивания беременности особенно выделяются самопроизвольные аборты и 

неразвивающаяся беременность [7]. Среди ведущих медико-социальных проблем 

репродуктивного здоровья отмечены инфекционно-воспалительные заболевания [15], в том 
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числе вызванные ИППП [16,17]. При этом профилактика их распространения [18] и 

медицинская помощь пациентам требуют определенных финансовых затрат. 

Анализ динамики абортов в Российской Федерации за 2003–2022 гг. показал снижение 

всех видов абортов на 76,4% [19]. Репродуктивные потери во многом связаны со снижением 

потребности в детях. Подобная ситуация в сельской местности была отмечена еще в 2012 г. 

[20]. Все это подтверждает необходимость поднятия престижа семьи и разработки 

привлекательных мер по повышению деторождения. 

Обеспечение комфортных условий для создания семьи в сочетании с мотивацией 

сбережения своего здоровья, в том числе репродуктивного, может способствовать повышению 

воспроизводства населения. Однако приверженность к этому должна закладываться в юном 

возрасте за счет повышения информированности подрастающего поколения. Например, 

следует учитывать положительный опыт работы «Клиники дружественной к молодежи», 

основным направлением которой является профилактика в сфере репродуктивного здоровья 

детей и подростков с применением инновационных образовательных программы обучения 

формированию здоровьесберегающего поведения в области репродуктивного здоровья [21]. 

Заключение. В условиях реализации программ поддержки молодых и многодетных 

семей наблюдается снижение случаев прерывания беременности. В результате исследования 

установлено, что в период с 2022 по 2025 г. в Российской Федерации число прерываний 

беременности в срок с 12 до 22 недель имеет тенденцию к снижению в Удмуртской 

Республике, Приволжском ФО и в целом по Российской Федерации. В группе девочек 0-14 лет 

в Российской Федерации за весь исследуемый период (с 2022 по 2025 г.) число случаев 

прерывания беременности уменьшилось на 25,7%, в Приволжском ФО – на 14,8%, то есть 

вернулось к уровню 2022 года (9 случаев), как и в Удмуртской Республике (1 случай). В группе 

девочек 15-17 лет по стране в целом число случаев прерывания беременности в срок с 12 до 

22 недель уменьшилось на 18,2%, в Удмуртской Республике – с четырёх до двух случаев, а в 

Приволжском ФО выросло с 31 до 33 случаев. Данная тенденция свидетельствует о 

необходимости дальнейшей пролонгации мотивационных программ и тиражирования 

положительного опыта работы «Клиники дружественной к молодежи». 
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