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День матери - это важную дату отмечают во многих странах. В нашей стране этот праздник 

отмечают в последнее воскресенье ноября. Праздник был учрежден в 1998 году по инициативе 

комитета Государственной Думы по делам женщин, семьи и молодежи. В этот день поздравляют и 

женщин, у которых есть уже дети, и тех, кто готовится стать матерью.  

Что можно рассказать о матерях Амурской области с точки зрения статистики? Прежде всего, 

можно сказать о том, сколько женщин в настоящее время находится в детородном возрасте и сколько 

из них стали матерями в 2022 году. 

В 2022 году численность женщин в возрасте 15-49 лет составляла 183,9 тыс. человек, что на 9,2 

тыс. человек (на 4,8%) меньше, чем в 2017 году. Стали матерями 6,9 тыс. человек, тогда как в 2017 

году - 9,4 тыс. человек (уменьшение на 26,6%). На снижение рождаемости действует не только 

сокращение численности женщин детородного возраста, но ухудшение возрастной структуры матерей 

– среди родивших женщин увеличилась доля старших возрастов, снизилась частота рождений. В 2022 

году средний возраст матери в Амурской области составил 28,1 года, в 2017 году - 27,9 лет.  

В демографической статистике существует такой показатель как суммарный коэффициент 

рождаемости, показывающий, сколько в среднем родила бы одна женщина на протяжении всего 

репродуктивного периода (то есть 15-49 лет). Иными словами, это среднее число детей у одной 

женщины за всю ее жизнь, рассчитываемое на определенный год. 

В 2022 году показатель суммарной рождаемости в целом по области снизился на 3,0% 

относительно предыдущего года, причем спад в сельской местности был в 2,9 раза больше, чем в 

городской местности, а за 5 лет (2017-2022гг.) суммарный коэффициент рождаемости сократился на 

14,5%.  

Сложившийся уровень суммарной рождаемости составил в 2022 году 1,46 рождения на одну 

женщину в возрасте 15 - 49 лет, оставаясь ниже уровня, необходимого для простого численного 

замещения поколений родителей их детьми (2,14-2,15 рождения на одну женщину).  

В городской местности, в которой проживает 2/3 населения области, режим воспроизводства 

населения носит суженный характер (величина суммарного коэффициента 1,36 рождения в расчете 

на одну женщину). Сельская местность с 2018 года также перешла на режим суженного 

воспроизводства населения, хотя суммарный коэффициент здесь выше - 1,73 рождения в расчете на 

одну женщину. 

Если говорить о другом демографическом процессе – материнской смертности, то ситуация 

неоднозначная. Так, если в 2017 году уровень материнской смертности составлял 10,6 случая 

смертности в расчете на 100000 детей, родившихся живыми, в 2020 году – 38,5, то в 2021 году -67,8. В 

2022 году число случаев материнской смертности не зафиксировано. При этом следует иметь в виду, 

что речь идет о статистически малых абсолютных величинах (0-5 человек), вследствие чего 

относительные показатели могут сильно колебаться от года к году. 

В структуре причин материнской смертности в последние годы увеличилась доля умерших от 

акушерской эмболии и других причин акушерской смерти. При этом смертность от аборта снижалась и 

в 2005-2021 годах зафиксированы лишь три случая.  
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Несмотря на то, что в последние годы в области отмечается снижение уровня абортов, он до 

сих пор остается одним из самых высоких в стране.  

В 2022 году в среднем по области этот показатель составил 22 аборта на 1000 женщин в 

возрасте 15-49 лет против 77 в 2000 году (в 2021г. – 21).  

Приоритетным направлением в работе органов здравоохранения, как и в предыдущие годы, 

остается охрана материнства и детства. Для оказания лечебно-профилактической помощи женщинам 

и детям в области в 2022 году, как в государственных, так и в негосударственных медицинских 

учреждениях, работало 252 врача акушера-гинеколога, 361 врач-педиатр и 284 акушерки.  

К концу 2022 года в области имелось 94 женских консультации, акушерско-гинекологических 

отделений (кабинетов) и 127 детских поликлиник, отделений (кабинетов). 

В стационарах функционировали 364 койки для беременных и рожениц (19,8 койки на 10 000 

женщин в возрасте 15-49 лет), 290 гинекологических (7,3 на 10000 женщин) и 976 коек для больных 

детей (56,0 на 10000 детей в возрасте до 15 лет). 

Общее состояние материально-технической базы и кадров для медицинского обслуживания 

женщин характеризуют следующие данные: 

В 2022 году по сравнению с 2017 годом обеспеченность населения учреждениями медицинского 

обслуживания снизилась по большинству основных относительных показателей. Если 

обеспеченность койками для беременных и рожениц в расчете на 10000 женщин в возрасте 15-49 лет 

по сравнению с 2017 годом снизилась на 22,0%, то гинекологическими койками в расчете на 10 000 

женщин – на 1,4%.  

Обеспеченность женщин средним медицинским персоналом снизилась по сравнению с 2017 

годом: уменьшилась численность акушерок в расчете на 10000 женщин на 22,0%, обеспеченность 

врачами увеличилась: акушерами-гинекологами (в расчете на 10000 женщин) – на 7,4%. 

В 2011 году в г. Благовещенске введен в эксплуатацию областной перинатальный центр 

мощностью на 130 коек. Оборудование нового центра позволило оказывать высокотехнологичную 

медицинскую помощь новорожденным детям и их матерям. 

Анализ заболеваемости женщин отдельными болезнями за 5 лет выявил рост злокачественных 

новообразований и осложнений беременности, родов и послеродового периода. В расчете на 100000 

женщин зарегистрировано больных с впервые установленным диагнозом со злокачественными 

образованиями в 2022 году 498 человек, тогда как в 2015 году - 424 человека. При этом регистрация 

больных с диагнозом «рак молочной железы» увеличилась с 88 до 101 человека на 100000 женщин. 

В 2022 году по сравнению с 2017 годом увеличилась частота сахарного диабета, венозных 

осложнений и анемии. В то же время снизилась частота болезней системы кровообращения (с 132,6 

до 87,0 родов на 1000 родов) и болезней мочеполовой системы (с 35,6 до 34,7 родов на 1000 родов).  

Немного статистики о занятости матерей в экономической сфере. В национальном проекте 

«Демография» предусмотрена такое направление как создание условий дошкольного образования 

для детей в возрасте до трех лет, появление в детских садах новых мест, которые позволят мамам с 

маленькими детьми быстрее выходить на работу. 

В Амурской области на конец 2022 года насчитывалось 306 дошкольных организаций. При 

наличии в них 40,4 тыс. мест, детские дошкольные организации посещали 34,9 тыс. детей. По 

сравнению с 2017 годом численность детей в дошкольных организациях сократилась на 13,8%, число 

мест - на 2,9%.  

На 100 мест в дошкольных образовательных организациях области, в среднем, приходится 86 

детей, в том числе в городской местности – 92, в сельской – 69 (в 2017г. - соответственно 97, 101 и 

85).  
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В Послании Федеральному Собранию от 21 апреля 2021 года  Президент предложил, наряду с 

другими мерами, оплачивать матерям больничный по уходу за ребенком до семи лет в размере 100% 

от заработка вне зависимости от стажа; беременным женщинам в трудной ситуации ежемесячно 

платить 6350 рублей; выплатить на всех школьников и будущих первоклассников по 10 тысяч рублей:  

Президент напомнил, что расширена и продлена до 2026 года программа материнского 

капитала. Теперь право на него возникает с рождением первенца.  

 

Бурлаев Евгений Алексеевич  
(84162) 598-609  
Отдел статистики населения, здравоохранения, уровня жизни  
и обследований домашних хозяйств 


