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Abstract. The emergence of the COVID‑19 pandemic has become a new global challenge 
for the whole humankind affecting all spheres of society. The purpose of this article is 
to identify the complex effect of various factors on the mortality rate in Russian regions 
during the first and second waves of the coronavirus pandemic. As the information base 
of the study, official statistical publications («Regions of Russia», «Natural Population 
Movement») were used, as well as data from the official Internet resource on the situation 
with the incidence of COVID‑19 in the regions of Russia. With the help of economic 
and mathematical tools, the impact of demographic, socio-economic, environmental, 
medical and geographical factors on the mortality rate in Russian regions was assessed. 
The calculations allowed to establish the causes of a significant increase in mortality in 
the Russian regions, as well as to identify significant differences between the first and 
second waves of the pandemic. The study showed that demographic and geographical 
factors played the leading role, but their influence at different time periods had its own 
characteristics. The coronavirus pandemic accelerated the process of reducing the country’s 
population, and also caused significant damage to the Russian economy. The results of 
the study can be used in the field of medico-demographic policy aimed at preserving the 
social (population) health of the nation.
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Первая и вторая волны пандемии COVID‑19  
в российских регионах:  
сравнение изменения уровня смертности

П. В. Дружинин, Е. В. Молчанова
Институт экономики – ​обособленное подразделение ФИЦ  
«Карельский научный центр РАН»  
Российская Федерация, Петрозаводск

Аннотация. Возникновение пандемии COVID‑19 стало для всего человечества 
новым глобальным вызовом, который затронул все сферы жизнедеятельности 
общества. Цель данной статьи заключается в  выявлении комплексного влияния 
различных факторов на  уровень смертности в  российских регионах во  время 
первой и  второй волн пандемии коронавируса. В  качестве информационной 
базы исследования были использованы официальные статистические издания 
Федеральной службы государственной статистики (ФСГС), а  также данные 
официального интернет-ресурса о  ситуации с  заболеваемостью COVID‑19 
в  регионах России. С  помощью экономико-математического инструментария 
выполнена оценка влияния демографических, социально-экономических, 
экологических, медицинских и  географических факторов на уровень смертности 
в  российских регионах. Проведенные расчеты позволили установить причины 
значительного роста смертности в  российских регионах, а  также выявить 
существенные различия между первой и второй волнами пандемии. Исследование 
показало, что ведущую роль играли демографические и географические факторы, 
однако их влияние в  разные периоды имело свои характерные особенности. 
Пандемия коронавируса ускорила процесс сокращения численности населения 
страны, а  также нанесла значительный урон экономике России. Результаты 
исследования могут быть использованы в  области медико-демографической 
политики, направленной на сохранение общественного здоровья нации.

Ключевые слова: регион, пандемия COVID‑19, смертность, демография.

Статья подготовлена в  соответствии с  государственным заданием Института 
экономики КарНЦ РАН.

Научная специальность: 08.00.00 – ​экономические науки.

Введение
Возникновение пандемии COVID‑19, 

вызванной коронавирусом SARS-CoV‑2, 
стало для всего человечества новым гло‑
бальным вызовом, который потребовал 
направить значительные ресурсы в  сфе‑
ру медико-биологических разработок. 
Важную роль в  сложившейся ситуации 
стали играть также методы математиче‑
ского моделирования и  искусственного 
интеллекта (McCall, 2020; Legido-Quigley 

et al., 2020; Rahmatizadeh et al., 2020). 
Они используются при оценке медико-
демографических процессов  – ​модели 
старения и  смертности, модели распро‑
странения эпидемий (Sinclair, LaPlante, 
2019; Topol, 2019).

Для борьбы с  пандемией COVID‑19 
были применены различные подходы 
и  модели. При участии сотовых операто‑
ров решались сложные задачи, связанные 
с  распространением эпидемии в  террито‑
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риальном разрезе (Drew et al., 2019). Для 
выявления закономерностей использова‑
лась разнообразная информация, включая 
данные соцсетей и  загрязнения окружаю‑
щей среды, карты и транспортные потоки 
(Shilo et al., 2020). Ряд работ был посвящен 
проблеме заражения вирусом в  закрытых 
пространствах, в  Китае цифровые при‑
ложения следили за контактами и  соблю‑
дением строгих карантинных мер, огра‑
ничивая транзакции для пользователей 
с высоким риском.

Были разработаны специальные мо‑
бильные приложения, создан контент для 
информационной и  психологической под‑
держки пользователей (Wynants et al., 2020). 
В России у медицинского сервиса «Доктор 
рядом» число ежедневных телемедицин‑
ских обращений по  сравнению с  доковид‑
ным периодом выросло десятикратно. Та‑
ким образом, COVID‑19 ускорил процессы 
цифровой трансформации в  медицине 
и здравоохранении, а также необходимость 
разработки новых математических методов 
и подходов.

Постановка проблемы
Выявление факторов, которые влияют 

на  медико-демографические показатели,  – ​
важная научная задача, от  решения кото‑
рой зависит сохранение здоровья нации. 
Это имеет особое значение в  кризисные 
периоды, так как может способствовать 
разработке оптимальных управленческих 
решений в области здравоохранения, а так‑
же повышению эффективности социально-
экономических мероприятий (Burkin et al., 
2016).

Рост уровня смертности в РФ в 2020 г. 
в связи с пандемией способствовал появле‑
нию исследований, направленных на выяв‑
ление факторов, влияющих на  него. Часть 
из них посвящена разработке новых моде‑
лей и методик (Naumov et al., 2021). В ряде 
работ авторами были предложены методы 
определения параметров функции распре‑
деления доли инфицированных лиц но‑
вым вирусом с учетом имеющихся данных 
в  рассматриваемом регионе (Boyarincev et 
al., 2020).

Для краткосрочного прогнозирова‑
ния строились квадратичные и кубические 
функции (Gerasimenko, 2020). Развитие 
эпидемии также моделировалось на  ос‑
нове модели SEIR, в  которой оценивалось 
несколько неблагоприятных сценариев 
развития ситуации, но было показано, что 
более жесткие сценарии позволяют резко 
сократить смертность (Tamm, 2020). Была 
предложена математическая модель для 
прогнозирования количества заболевших 
по регионам разных стран, протестирован‑
ная на данных Швеции, Финляндии, США 
и Канады (Bychkou, 2020).

Был проведен анализ динамики раз‑
вития COVID‑19 с  помощью обобщенного 
стохастического логистического уравнения 
для оценки числа вероятных пиков забо‑
леваемости коронавирусом (Kokoulina et 
al., 2020). Данные Москвы использовались 
при применении агент-ориентированного 
подхода, что позволило учесть особенности 
протекания заболевания, неоднородность 
населения региона и социальные связи от‑
дельных людей (Makarov et al., 2020). На ос‑
нове геофизического метода был проведен 
сравнительный анализ информации о  за‑
болевших и  умерших по  России и  Италии 
(Rodkin, 2020).

Исследователями было показано, 
что заболеваемость распространяется 
из  экономически развитых регионов, та‑
ких как московский, в периферийные, ме‑
нее развитые территории. В РФ в начале 
пандемии также было выделено еще два 
центра распространения вируса  – ​Се‑
вер со  скученностью вахтовых поселков 
и  Северный Кавказ со  слабой системой 
здравоохранения (Panin, 2021). На  дан‑
ных польских регионов был продемон‑
стрирован быстрый рост заболеваемости 
и  смертности в  развитых центральных, 
контактных приграничных и приморских 
регионах и более благоприятная ситуация 
в замкнутых, депрессивных и периферий‑
ных территориях (Martynov, Sazonova, 
2021). Периферийные территории поте‑
ряли значительную часть населения из-за 
оттока в центр, и их слабо затронула пер‑
вая волна (Druzhinin, 2020).
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На  основе модели диффузии иннова‑
ций по  данным оперштаба1 были выделе‑
ны следующие показатели  – ​плотность 
населения, близость к  крупнейшим агло‑
мерациям, доля мигрантов, уровень забо‑
леваемости. Было отмечено, что в  разные 
периоды воздействуют различные фак‑
торы (Zemcov, Baburin, 2020). На  основе 
построенной модели распространения 
пандемии было проанализировано влия‑
ние социально-экономических факторов 
на заболеваемость COVID‑19, разработана 
типология регионов и  подтверждено, что 
наиболее подвержены пандемии эконо‑
мически развитые регионы (Sinitsyn et al., 
2020).

На  региональных данных были по‑
строены регрессионные уравнения и  по‑
казано отрицательное влияние на уровень 
смертности высокой плотности населения 
и  положительное влияние более активно‑
го тестирования населения и  более высо‑
кой температуры воздуха (Goldshteyn et al., 
2020). Также была предложена регрессион‑
ная модель смертности по  регионам в  за‑
висимости от активных случаев COVID‑19 
и  обеспеченности больниц ресурсами 
(Stepanov, 2020).

Цель данной статьи заключается в вы‑
явлении комплексного влияния различных 
факторов на уровень смертности в россий‑
ских регионах во  время первой и  второй 
волн пандемии COVID‑19.

Материалы и методы
Данные для исследования были полу‑

чены из справочников, имеющихся на сай‑
те ФСГС, прежде всего «Регионы России»2 
и  «Естественное движение населения»3. 
Использовалась также информация офици‑
ального интернет-ресурса о  заболеваемо‑

1	 Оперативный штаб по взаимодействию профильных 
органов исполнительной власти был создан 27 января 
2020  г. для выработки мер по предупреждению завоза и 
распространения новой коронавирусной инфекции на 
территории РФ
2	 Сайт ФСГС. Режим доступа: https://rosstat.gov.ru/fold‑
er/210 (дата обращения: 01.03.2021).
3	 Сайт ФСГС. Режим доступа: https://rosstat.gov.ru/fold‑
er/12781 (дата обращения: 01.03.2021).

сти в регионах России COVID‑194, однако, 
по  оценкам экспертов, точность этих дан‑
ных невелика (Rodkin, 2020; Stepanov, 2020; 
Tamm, 2020).

В  процессе проведения исследова‑
ния было собрано и  проанализировано 
более 30 демографических, социально-
экономических, экологических, меди‑
цинских и  географических показателей 
для 80 российских регионов. С  помощью 
экономико-математического инструмента‑
рия были построены регрессионные урав‑
нения для оценки прироста смертности 
в 2020–2021 гг. относительно 2019 г. в целом 
и за отдельные периоды:

,	 (1)

где Di  – ​отношение прироста смертности 
в регионе i  в определенном периоде 2020–
2021  гг. относительно соответствующего 
периода 2019  г. к  численности населения 
региона i; Xi, j  – ​показатель j региона i; A0, 
Aj  – ​константы. При проведении расче‑
тов рассматривались первая и  вторая вол‑
ны пандемии, а также их отдельные фазы. 
В марте 2021 г. снова начался рост смертно‑
сти, но затем она снизилась, и третья волна 
началась в июне..

Результаты исследования
При сравнении данных ФСГС и  ре‑

гиональных оперштабов, публикуемых 
в  интернете, было отмечено их заметное 
различие. Смертность от COVID‑19 в боль‑
шинстве регионов, по  данным ФСГС, су‑
щественно больше, чем по  данным регио‑
нальных оперштабов, в  32 регионах более 
чем в  10 раз, а  в  Башкортостане и  Татар‑
стане более чем в 50 раз. Видимо, желание 
выглядеть лучше перед федеральной вла‑
стью приводило к  искажению оператив‑
ной отчетности, причем именно в регионах 
с наиболее тяжелой ситуацией. Было выяв‑
лено, что чем выше была заболеваемость 
COVID‑19, тем меньше был прирост смерт‑

4	 Официальный интернет-ресурс для информирования 
населения по вопросам коронавируса (COVID‑19). Режим 
доступа: https://xn‑80aesfpebagmfblc0a.xn  – ​p1ai/ (дата 
обращения: 22.03.2021).
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ности в регионе и доля COVID‑19 в общем 
приросте смертности (рис.  1). Поскольку 
информация ФСГС более надежная, то она 
использовалась в дальнейшем для расчетов.

Первая волна была очень высокой 
в  Москве. В  мае по  уровню прироста 
смертности Москва была на втором месте, 
а в целом за первую волну – ​на четвертом 
(Московская область – ​на пятом). На треть‑
ем месте была Ленинградская область 
и  на  шестом  – ​Санкт-Петербург. Высокий 
прирост смертности наблюдался в  регио‑
нах ЦФО и ПФО, в двух, имеющих крупные 
агломерации, – ​Самарской области и Татар‑
стане, в  двух, граничащих с  Московской 
областью, – ​Тульской и Тверской областях, 
а  также в Пензенской области и Чувашии. 
Как уже отмечалось, из наиболее развитых 
центров, имеющих значительные контакты 
с внешним миром, пандемия перемещалась 
в  соседние регионы. Первая волна слабо 
затронула периферийные регионы, в  деся‑
ти из них смертность за пять месяцев даже 
немного снизилась, среди них Крым и Се‑
вастополь (рис.  2). Видимо, продолжались 
сложившиеся в предыдущие годы положи‑
тельные тенденции.

Анализ коэффициентов корреляции 
показал, что в  период первой волны наи‑
большее влияние оказали демографические 
факторы – ​численность населения столицы, 
плотность населения, численность насе‑
ления региона в  период роста смертности 
и  численность населения провинции в  пе‑
риод снижения, а также близость развитых 
регионов. Обеспеченность населения реги‑
она койками была значима в начале первой 
волны и  между волнами, как и  изменение 
доходов населения в 2020 г.

Летом стало оказывать влияние рас‑
положение региона  – ​близость к  центру, 
через который шли потоки отдыхаю‑
щих. В  августе, который разграничивает 
первую и  вторую волны, сильнее всего 
воздействовала обеспеченность региона 
врачами. В  целом за  пять месяцев пер‑
вой волны наибольшее влияние оказала 
численность населения столицы региона, 
расположение региона, изменение дохо‑
дов населения и,  существенно меньше, 

обеспеченность населения больничны‑
ми койками. Данные по  экологическим 
показателям по  регионам за  2020  г. пока 
недоступны, а  анализ экологических ин‑
дикаторов за 2019 г. демонстрирует отсут‑
ствие значимой связи с приростом смерт‑
ности в  ходе пандемии COVID‑19, хотя 
влияние загрязнений на смертность было 
отмечено в  ряде исследований (Rybakov, 
Belashev, 2020).

Ослабление ограничений и  рост кон‑
тактов привели к  значительному увеличе‑
нию смертности во  время второй волны. 
Однако Московский и Петербургский реги‑
оны теперь имели средний и низкий уровень 
прироста смертности, видимо, сказались 
имеющиеся в этих регионах ресурсы. Наи‑
более высокий уровень прироста смертно‑
сти был в регионах ЦФО и ПФО – ​в Липец‑
кой, Орловской, Самарской, Оренбургской 
и Рязанской областях, а также в Республи‑
ке Мордовия. Немного меньшие значения 
фиксировались в приграничных Алтайском 
крае, Карелии и  Омской области, а  также 
в  Кировской области. Минимальный при‑
рост смертности был в периферийных реги‑
онах Северного Кавказа, Севера и Дальнего 
Востока, но уже других, чем в период пер‑
вой волны (рис. 3).

Анализ коэффициентов корреляции 
выявил, что основное влияние опять оказа‑
ли демографические факторы, но в данном 
случае другие – ​доля жителей старше тру‑
доспособного возраста, доля пенсионеров, 
а  также население провинции, а  в  период 
роста смертности и  доля городского насе‑
ления на пике смертности. Среди экономи‑
ческих факторов во  время фазы снижения 
смертности, существенно выросло значение 
такого индикатора, как отношение между 
уровнем доходов населения региона и уста‑
новленным прожиточным минимумом. Ге‑
ографический фактор близости к  центру 
также играл важную роль. Характеристи‑
ки развитости системы здравоохранения 
в  регионах, такие как обеспеченность на‑
селения больничными койками и врачами, 
в наибольшей степени проявились в начале 
второй волны пандемии в  России. За  семь 
месяцев второй волны наиболее значимыми 
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факторами влияния на уровень смертности 
оказались: доля лиц пенсионного возраста, 
географическое расположение, изменение 
уровня доходов населения. Влияние обеспе‑
ченности населения региона врачами проя‑
вилось в меньшей степени.

В период первой волны расчеты по фор‑
муле (1) показали, что наиболее значимы 
два фактора – ​численность населения сто‑
лицы региона (чем оно больше, тем выше 
смертность в регионе) и суммарная смерт‑
ность в  граничащих регионах (учитывает 
контакты населения соседних регионов). 
Значимость изменения реальных доходов 
населения региона в  2020  г. и  удельного 
количества больничных коек невелика. 
Остальные факторы были статистически 
незначимы, что связано с  тем, что на  вос‑
ходящей и нисходящей фазах волн влияние 
оказывали разные показатели.

В  период второй волны наиболее зна‑
чимыми факторами были доля пенсионе‑
ров, расположение региона и  изменение 
удельного количества врачей, влияние 
остальных факторов не  было выявлено. 
Расположение региона определялось от‑
носительно близости к  Самаре. Самарская 
область расположена близко к  центру РФ, 
определенному с  учетом численности на‑
селения регионов, и  она имела худшую 
в  стране ситуацию с  приростом смертно‑
сти в 2020 г. Надо отметить, что если вме‑
сто доли пенсионеров учитывать долю лиц 
старше трудоспособного возраста, то  ста‑
тистические характеристики немного улуч‑
шаются, но все остальные факторы стано‑
вятся незначимыми.

Обсуждение и заключение
Пандемия нанесла значительный урон 

экономике РФ и ускорила процесс сокраще‑
ния численности населения нашей страны, 
в 2020 г. прирост смертности в России был 
одним из самым больших среди экономиче‑
ски развитых стран.

При анализе причин столь большого 
роста смертности выявилась разница пер‑
вой и второй волн пандемии. Определяю‑
щими были демографические и географи‑
ческие факторы, но разные. Первая волна 

началась в  центрах контакта с  внешним 
миром, в экономически наиболее развитых 
регионах и стала перетекать в соседние ре‑
гионы. Удельное количество больничных 
коек во всех регионах за 30 лет уменьши‑
лось, в  некоторых в  два раза, что приве‑
ло к  росту смертности в  первые месяцы 
пандемии. В регионах пришлось перепро‑
филировать неинфекционные больницы 
и  приспосабливать подходящие здания. 
Соответственно, сократилось оказание 
медицинской помощи при других заболе‑
ваниях, и лица старших поколений, имею‑
щие разнообразные патологии, оказались 
в  сложном положении, что привело к  ро‑
сту смертности осенью 2020 г. Отсутствие 
ограничений на  поездки внутри страны 
в период летних отпусков и рост трансгра‑
ничных поездок в  III квартале примерно 
в  три раза относительно II квартала при‑
вели к росту заболеваемости и смертности 
от  COVID‑19 в  отдельных приграничных 
и  центральных регионах, через которые 
проходят основные магистрали.

В  первой волне также оказалось зна‑
чимо падение уровня доходов населения. 
Необходимость дополнительных расходов 
во  время пандемии и  невозможность бес‑
платно лечиться в  больнице при сокра‑
щении доходов ограничили возможности 
получения качественной медицинской по‑
мощи, а также привели к росту депрессив‑
ных и  тревожных расстройств в  условиях 
психологического давления в СМИ. В пери‑
од второй волны стал сказываться недоста‑
ток врачей в регионах, прирост смертности 
был заметно меньше в  регионах, где была 
более высокая обеспеченность населения 
врачами и  удельное количество врачей 
за 30 лет возросло.

Таким образом, прирост смертности 
в  разных регионах зависел от  уровня раз‑
вития здравоохранения, от  географиче‑
ских, демографических и социально-эконо
мических особенностей региона, которые 
по-разному проявлялись во  время первой 
и второй волн пандемии. В регионах были 
приняты ограничения, отличавшиеся сте‑
пенью жесткости, которые соблюдались 
населением по-разному, соответственно, 
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менялась совокупность факторов, опреде‑
лявших прирост смертности. Проведенный 
анализ позволяет понять, какие послед‑
ствия будут у принимаемых решений в пе‑
риод эпидемии в  регионах в  зависимости 
от  их особенностей, и  направить необхо‑

димые ресурсы для снижения смертности 
населения. Результаты исследования мо‑
гут быть использованы в  области медико-
демографической политики, направленной 
на  сохранение общественного (популяци‑
онного) здоровья нации.

Рис. 2. Регионы с наиболее высоким (красный – ​прирост коэффициента смертности более 0,73,  
оранжевый – ​от 0,59 до 0,73, желтый – ​от 0,45 до 0,59) и низким (зеленый) приростом смертности  

во время первой волны 2020 г.

Fig. 2. The regions with the highest (red – ​an increase in the mortality rate of more than 0,73,  
orange – ​from 0,59 to 0,73, yellow-from 0,45 to 0,59) and the lowest (green) increase  

in mortality during the first wave of 2020

Рис. 1. Связь прироста смертности в 2020 г. относительно 2019 г.  
с данными региональных оперштабов по смертности от COVID‑19

Fig. 1. Relation of mortality growth in 2020 relative to 2019 with data from regional stabs  
on mortality from COVID‑19
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Рис. 3. Регионы с наиболее высоким (красный – ​прирост коэффициента смертности более 2,86,  
оранжевый – ​от 2,71 до 2,86, желтый – ​от 2,45 до 2,71) и низким (зеленый) приростом смертности  

во время второй волны 2020–2021 гг.

Fig. 3. The regions with the highest (red – ​an increase in the mortality rate of more than 2,86,  
orange – ​from 2,71 to 2,86, yellow-from 2,45 to 2,71) and the lowest (green) increase  

in mortality during the second wave of 2020–2021

Таблица 1. Результаты расчетов параметров зависимости (1) прироста смертности (на млн 
чел.) за первую и вторую волны COVID‑19 относительно соответствующих периодов 2019 г.

Table 1. The results of calculations of the parameters of the depen-
dence of (1) the increase in mortality (per million people) for the first and sec-

ond waves of COVID‑19 relative to the corresponding periods of 2019

Показатель Март 2020 г. – ​
июль 2020 г.

Август 2020 г. – 
февраль 2021 г.

A 1733,9* -111,8***
Суммарный уровень прироста смертности 
в соседних регионах, на млн чел.

86,8*** -

Население столицы, тыс. чел. 0,055*** -
Изменение реальных доходов населения в 2020 г.,% -13,3 -
Количество больничных коек, на 10 тыс. жителей 2,67 -
Численность пенсионеров на 1000 жителей - 10,5***
Отклонение расположения столицы региона от 53° с. ш. - -34,4**
Отклонение расположения столицы региона от 50° в. д. - -4,74***
Изменение удельного количества врачей за 1990–2019 г.,% - -5,6**
Численность населения в провинции, тыс. чел. - 0,052
R2 0,36 0,59
p 0,00000 0,00000

*** p<0.01, ** p<0.05, * p<0.1.
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