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Цель исследования. Формулировка основных теоретико-методологических подходов к содержанию и оценке экономи-
ческого потенциала вспомогательных репродуктивных технологий конкретного региона в целях прогнозирования спроса 
на данный вид медицинских услуг и объемы его бюджетного и внебюджетного финансирования на среднесрочный период.
Материал и методы. В работе использованы методы системного и сравнительного анализа, контент-анализ, методы обоб-
щения, дедукции и индукции, экономико-статистические методы обработки информации.
Результаты. Проведенный анализ продемонстрировал увеличение доступности вспомогательных репродуктивных тех-
нологий, проводимых за счет средств Территориального фонда обязательного медицинского страхования (ТФОМС), 
для семей, имеющих бесплодие. Несмотря на отрицательную динамику показателей естественного движения населения, 
в регионе отмечается увеличение рождаемости детей после применения репродуктивных технологий. Для расчета вклада 
в экономический потенциал вспомогательных репродуктивных технологий здоровья детей, рожденных при помощи репро-
дуктивных методик, необходимо получение информации из ТФОМС Свердловской области относительно застрахованной 
женщины, которой была проведена процедура, случаев медицинской помощи ребенку с указанием условия оказания помощи, 
диагнозом по МКБ-10, наименованием услуги, а также фактической и экспертной денежной суммой для ее оплаты.
Заключение. Учитывая возникающие глобальные вызовы, сложившуюся экологическую ситуацию и возрастание роли инно-
вационных технологий в здравоохранении, следует отметить необходимость обоснования в экономике здравоохранения 
понятия и показателей состояния экономического потенциала вспомогательных репродуктивных технологий с позиции 
практического применения для регулирования воспроизводственных и социальных процессов на территории региона.

Ключевые слова: дети, здоровье, вспомогательные репродуктивные технологии, экономический потенциал. 
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Objective. To formulate the main theoretical and methodological approaches to the content and assessment of the economic potential 
of the assisted reproductive technologies (ART) in a particular region in order to forecast the demand, budget and extra-budgetary 
funding for this medical service in the medium term.
Material and methods. The study uses the system and comparative analysis, content analysis, methods of generalization, deduction 
and induction, economic and statistical methods of data processing.
Results. The analysis showed an increase in the availability of ART performed at the expense of Compulsory Medical Insurance Fund 
(CMIF) for families with infertility. Despite the negative dynamics of indicators of natural movement of the population in the region, 
there is an increase in the birth rate due to reproductive technologies. To calculate the contribution of the ART for the health of children 
born using reproductive techniques to the economic potential it is necessary to obtain data from the Territorial Compulsory Health 
Insurance Fund (TCHIF) of Sverdlovsk region on the insured women who underwent the procedure, cases of medical assistance to a child 
with the conditions of assistance, a diagnosis according to ICD-10, name of the services and the actual and expert payment.
Conclusion. Taking into account the emerging global challenges, current environmental situation and increasing role of innovative 
technologies in health care, we should substantiate the concept and indicators of the economic potential of assisted reproductive 
technologies from the point of view of their practical application in regulation of reproductive and social processes in the region 
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ОРИГИНАЛЬНЫЕ  СТАТЬИ

Актуальность темы публикации обоснована высо-
кой потребностью в применении методов вспо-

могательных репродуктивных технологий в лечении 
бесплодия. Эта патология – одна из приоритетных 
медицинских и социально-демографических про-
блем в настоящее время, которая не потеряла акту-
альности в условиях глобальных вызовов, обуслов-
ленных развернувшейся пандемией COVID-19. 
Снижение рождаемости в регионах Российской 
Федерации вызывает серьезную озабоченность 
не только гражданского общества, профессиональ-
ного врачебного сообщества, но и публично-право-
вых организаций всех уровней. Свердловская область 
как старопромышленный, экономически устойчи-
вый регион не исключение.

В соответствии с Национальным проектом «Демо-
графия» и Национальным проектом «Здравоохра-
нение», принятыми на 2019–2024 гг., в России 
сформулирована цель: достижение устойчивого есте-
ственного роста численности населения. В Сверд-
ловской области утвержден проект «Финансовая 
поддержка семей при рождении детей», который 
направлен на увеличение суммарного коэффици-
ента рождаемости до 1,9 в 2024 г. (1,7 – плановый 
показатель к 2024 г. в РФ). В рамках проекта преду-
смотрены меры по увеличению количества приме-
няемых вспомогательных репродуктивных техно-
логий (3500 – плановый показатель 2024 г.). Однако 
анализ ситуации демонстрирует, что в настоящее 
время показатель уже превышает целевые значения. 
С 2016 г. оказание медицинской помощи при лечении 
бесплодия с использованием экстракорпорального 
оплодотворения осуществляется в рамках базовой 
программы обязательного медицинского страхова-
ния (ОМС), что стимулирует рост числа бесплодных 
пар, желающих воспользоваться данной медицин-
ской услугой, а также клиник, готовых ее оказать. 
В клиниках, занимающихся экстракорпоральным 
оплодотворением, отмечается общая тенденция – 
уменьшение числа коммерческих процедур при одно-
временном увеличении количества процедур, испол-
ненных за счет средств ОМС (ежегодно в среднем 
на 10%), что свидетельствует о большей доступности 
методов вспомогательных репродуктивных техно-
логий для разных категорий населения. В условиях 
создавшегося острого дефицита как бюджетных,  
так и внебюджетных финансовых ресурсов, выделяе-
мых на развитие здравоохранения, государство тем 
не менее наращивает финансирование базовой про-
цедуры экстракорпорального оплодотворения.

Важнейшая составляющая социально-эконо-
мического развития любого общества – демогра-
фические процессы и репродуктивное поведение 
населения. Проведенный авторами анализ первич-
ных источников показал, что среди факторов, отри-
цательно влияющих на репродуктивный выбор 
женщины и рождаемость в целом, можно выделить 

следующие: социально-экономические (структура 
и состав населения, доля женщин фертильного воз-
раста в общей численности населения, средний воз-
раст матери при рождении первого и последующих 
детей, низкий уровень жизни и денежных доходов, 
отсутствие нормальных жилищных условий), совре-
менная структура семьи (динамика брачности, ори-
ентация на малодетность, увеличение числа непол-
ных семей) [1], низкий уровень репродуктивного 
здоровья [2], большое число прерываний беременно-
сти (абортов) [3] и др.

Следует отметить, что репродуктивное здоро-
вье – также одна из важных составляющих, от кото-
рой во многом зависит здоровье и будущее нации. 
Бесплодие – неспособность сексуально активной, 
не использующей контрацепцию пары, добиться 
беременности в течение одного года [4]. Частота 
бесплодного брака среди супружеских пар репро-
дуктивного возраста составляет около 15% (48,5 млн 
пар в мире) [5]. Одна из восьми пар сталкивается 
с проблемами при планировании первого ребенка 
и одна из шести – при планировании второго [6]. Так, 
по оценке специалистов, в Европе бесплодны около 
10% супружеских пар, в США – 8–15%, в Канаде – 
около 17%, в Австралии – 15,4% [7]. 

В настоящее время в Российской Федерации про-
живают 78,7 млн женщин, из них 35,1 млн – репро-
дуктивного возраста (15–49 лет) [8]. При этом, по све-
дениям Научного центра акушерства и гинекологии 
Минздрава РФ, 7–8 млн из них страдают бесплодием. 
Есть еще 3–4 млн бесплодных мужчин (из 68,1 млн) [9]. 
Таким образом, в России доля бесплодных браков 
достигает 17,5%, в отдельных регионах этот показа-
тель приближается к 20%, что, по данным ВОЗ, явля-
ется критическим уровнем, отрицательно влияющим 
на демографические показатели.

В качестве основных факторов риска, приводя-
щих к нарушению репродуктивного здоровья и, соот-
ветственно, развитию причин бесплодия, авторы 
выделяют эндогенные (внутренние) и экзогенные 
(внешние). К внутренним прежде всего относятся 
факторы здоровья: наличие хронических, врожден-
ных, инфекционно-воспалительных заболеваний, 
последствия прерывания беременности, стрессовые 
и психологические факторы, наследственность и др. 
Внешние факторы – образ жизни, экономические 
факторы (уровень материального благосостояния, 
уровень доходов и качество жизни), культура отно-
шений в области репродукции, особенности профес-
сии, условия труда на производстве, экологическая 
ситуация и т.д. 

Практика подтверждает, что снижение репро-
дуктивной функции особенно значительно среди 
женщин и мужчин, живущих в городах с развитой 
промышленностью и ухудшением экологического 
фона [10]. К данным регионам преимущественно 
и относятся регионы Урала [11]. 
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Ковтун О.П. и соавт. Подходы к оценке экономического потенциала вспомогательных репродуктивных технологий на территории региона 

Цель исследования: сформулировать основные 
теоретико-методологические подходы к содержанию 
и оценке экономического потенциала вспомога-
тельных репродуктивных технологий в конкретном 
регионе в целях прогнозирования спроса на дан-
ный вид медицинских услуг и объем его бюджетного 
и внебюджетного финансирования на среднесроч-
ный период.

Материал и методы исследования

В работе использованы методы системного 
и сравнительного анализа, контент-анализ, методы 
обобщения, дедукции и индукции, экономико-стати-
стические методы обработки информации.

Эмпирическую базу исследования составили сле-
дующие документы: 

1.  Федеральные и региональные нормативные пра-
вовые акты, программы и государственные стандарты, 
регламентирующие сферу применения вспомогатель-
ных репродуктивных технологий: Федеральный закон 
от 21 ноября 2011 г. №323-ФЗ «Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации» (ст. 
55), Приказ Министерства здравоохранения России 
от 30 августа 2012 г. №107н «О порядке использования 
вспомогательных репродуктивных технологий, про-
тивопоказаниях и ограничениях к их применению», 
Приказ Министерства здравоохранения Свердлов-
ской области от 23 октября 2019 г. № 2086-п «О совер-
шенствовании медицинской помощи при бесплодии 
с использованием вспомогательных репродуктивных 
технологий в рамках базовой программы обязатель-
ного медицинского страхования», клинические реко-
мендации «Вспомогательные репродуктивные техно-
логии и искусственная инсеминация».

2.  Статистические данные Федеральной службы 
государственной статистики РФ (Росстата) – демо-
графические показатели; данные Министерства 
здравоохранения Свердловской области (МЗ СО), 
данные Управления Федеральной службы по надзору 
в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека по Свердловской области, данные отчетов 
Регистра ВРТ Российской ассоциации репродукции 
человека (2016–2017 гг.), материалы официальных 
сайтов ФГБУ «Национальный медицинский иссле-
довательский центр акушерства, гинекологии и пери-
натологии им. акад. В.И. Кулакова» Минздрава Рос-
сии и ГБУЗ СО «Клинико-диагностический центр 
"Охрана здоровья матери и ребенка"» – показатели 
репродуктивного здоровья и практики применения 
вспомогательных репродуктивных технологий в Рос-
сии и регионе.

3.  Материалы всероссийских, международных 
научно-практических конференций, научно-иссле-
довательских работ отечественных и зарубежных 
авторов по проблемам репродуктивного здоровья 
населения и практике применения вспомогательных 
репродуктивных технологий.

4.  Идеи и положения, представленные в науч-
ных работах отечественных специалистов в области 
экономики и управления народным хозяйством, 
медицинских наук, опубликованные в монографиях 
и ведущих научных журналах.

Результаты и обсуждение

Проанализировав состояние демографических 
проблем на территории региона со специфическим 
набором факторов природно-географического и соци-
ально-экономического развития, считаем необходи-
мым отметить, что Свердловская область относится 
к числу динамично развивающихся субъектов Россий-
ской Федерации, расположенных на границе Европы 
и Азии. Здесь сосредоточены мощное промышленное 
производство, богатые природные ресурсы, крупные 
транспортные потоки, солидный научный и чело-
веческий потенциал [12]. Основные экономические 
отрасли региона – горнодобывающая, металлурги-
ческая, химическая промышленность, где произ-
водственные процессы сопровождаются наличием 
потенциально опасных для репродуктивного здоро-
вья веществ (химических элементов и соединений) 
и физических факторов. Сохранение и развитие чело-
веческого потенциала составляют основную задачу 
долгосрочного развития региона.

Население региона составляет естественную 
основу трудовых ресурсов. Важнейший признак 
населения – его способность к количественному 
и качественному воспроизводству [13]. Числен-
ность населения оказывает значительное влияние 
на экономический потенциал региона, развитие 
производительных сил общества. По данным Тер-
риториального органа Федеральной службы госу-
дарственной статистики по Свердловской области, 
численность постоянного населения Свердловской 
области на 01.01.2020 г. составила 4 310,7 тыс., в том 
числе городское население – 3 664,7 тыс., сельское – 
646,1 тыс. [14]. С начала года численность населе-
ния сократилась на 5 018, или на 0,12% по сравне-
нию с уровнем прошлого года. В настоящее время 
в регионе сохраняется неблагоприятная демографи-
ческая ситуация, характеризующаяся естественной 
убылью населения (табл. 1). 

В 2012 г. в регионе зафиксировано преодоление 
«русского креста» – впервые за последние 22 года 
естественный прирост населения сменил естествен-
ную убыль и составил 1,5 тыс. человек. Однако 
с 2015 г. в регионе отмечается устойчивая тенденция 
к снижению рождаемости, что связано с особен-
ностями демографической ситуации, сложившейся 
в Российской Федерации в 1992–1999 гг. Пик рождае-
мости в Свердловской области отмечен в 2014 г., 
когда было зарегистрировано 63 478 актов о рожде-
нии. В 2018 г. отмечен самый низкий показатель 
рождаемости с 2008 г. [15]; общая численность родив-
шихся детей составила 50 254.
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Одним из наиболее точных показателей воспро-
изводства населения служит суммарный коэффи-
циент рождаемости, который характеризует среднее 
число рождений у одной женщины в гипотетическом 
поколении за всю ее жизнь. В Свердловской области 
данный показатель характеризуется негативной тен-
денцией, к 2018 г. он снизился на 12,8% и составил 
1,7 (в 2015 г. – 1,95). Разделив значение показателя 
за 2018 г. на его критическое значение 2,12, можно 
сделать вывод, что современный уровень рождаемо-
сти в регионе обеспечивает лишь 80% воспроизвод-
ства населения, а это обусловливает отрицательный 
демографический баланс.

Так, в Свердловской области число женщин 
репродуктивного возраста за последние годы сокра-
тилось на 38,5 тыс. (на 01.01.2015 г. – 1027,5 тыс.; 
на 01.01.2019 г. – 989,1 тыс.) [14]; увеличилось число 
обращений в учреждения здравоохранения по поводу 
нарушения репродуктивного здоровья. По данным 
Министерства здравоохранения, число бесплодных 
супружеских пар в регионе превышает 18%. Нега-
тивные тенденции приводят к увеличению числа 
пар, нуждающихся в применении вспомогательных 
репродуктивных технологий. Для многих бесплод-
ных пар – это единственная возможность иметь 
ребенка, однако услуга искусственного оплодо-
творения довольно дорогостоящая. Средняя стои-
мость процедуры вспомогательных репродуктив-
ных технологий в клиниках Екатеринбурга с учетом 
лекарственных препаратов в 2019 г. составила 150–
250 тыс. руб.; без учета лекарственных препаратов – 
90 тыс. руб. [16]. С 2016 г. базовая процедура вклю-
чена в перечень процедур, осуществляемых за счет 
средств Территориального фонда обязательного 
медицинского страхования (ТФОМС), т.е. предостав-
ляется бесплатно в рамках выделенных квот.

Анализ практики реализации услуг вспомога-
тельных репродуктивных технологий за счет средств 
ТФОМС позволяет обозначить ряд системообразую-
щих проблем:

– высокая забюрократизированность системы: 
сложная процедура оформления заявки на получение 
квоты; длительный период ожидания процедуры;

– увеличение реальной стоимости услуги в про-
цессе ее получения, что приводит к дополнительным 
и высоким расходам пользователей;

– не всегда прозрачные и понятные критерии 
отбора пользователей услуг для получения квоты, 

что может приводить к неравенству и несоблюдению 
принципов социальной справедливости;

– риск получения отрицательных результатов про-
цедуры (эффективность технологий составляет от 30 
до 50%), что требует времени и финансовых средств 
для профилактики рисков и проведения повторных 
процедур.

Необходимость разрешения обозначенных про-
блем обусловила введение в научный оборот поня-
тия «Экономический потенциал вспомогательных 
репродуктивных технологий», под которым подразу-
мевается система экономических отношений между 
публично-правовыми образованиями федерального 
и регионального уровня, государственными и него-
сударственными учреждениями здравоохранения, 
отдельными социальными группами населения 
по поводу способности методов вспомогательных 
репродуктивных технологий воздействовать на вос-
производство населения как в количественном,  
так и в качественном выражении. 

Оценку экономического потенциала вспомо-
гательных репродуктивных технологий проводят 
по следующим показателям: 

– объемы бюджетного и внебюджетного финан-
сирования услуг вспомогательных репродуктивных 
технологий;

– количество и категории граждан, воспользовав-
шихся и претендующих на эти услуги на территории 
региона;

– количество учреждений здравоохранения, пре-
доставляющих услуги на территории региона;

– прогнозируемый спрос на указанные услуги 
на среднесрочный период исходя из потребности 
населения и уровня доходов;

– оценка будущих затрат системы социального 
обеспечения отдельных групп и слоев населения 
по результатам негативных последствий вспомога-
тельных репродуктивных технологий.

Практическая значимость анализа и прогноза 
экономического потенциала вспомогательных 
репродуктивных технологий состоит в планировании 
объемов и источников бюджетного и внебюджет-
ного финансирования процедуры исходя из демо-
графической ситуации в регионе. Следует отметить, 
что оценка этого экономического потенциала на тер-
ритории региона предполагает контент-анализ пра-
вовых источников и практики реализации подобного 
вида медицинских услуг.

Таблица 1. Динамика показателей естественного движения населения Свердловской области за период 2012–2018 гг.
Table 1. Dynamics of indicators of natural population movement Sverdlovsk region for the period 2012–2018 

Показатель 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Число родившихся (на 1000 человек) 14,3 14,4 14,5 14,4 13,8 12,3 11,6

Число умерших (на 1000 человек) 14,0 13,7 14,0 14,1 14,0 13,3 13,5

Естественный прирост (убыль) 0,3 0,7 0,5 0,3 –0,2 –1,0 –1,9
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Ковтун О.П. и соавт. Подходы к оценке экономического потенциала вспомогательных репродуктивных технологий на территории региона 

На территории Свердловской области в настоящее 
время во исполнение национального проекта «Демо-
графия», государственной программы «Развитие 
здравоохранения Свердловской области до 2024 года» 
утвержден Приказ Министерства здравоохранения 
Свердловской области от 23 октября 2019 г. №2086-п 
«О совершенствовании медицинской помощи 
при бесплодии с использованием вспомогательных 
репродуктивных технологий в рамках базовой про-
граммы обязательного медицинского страхования». 
Основные аспекты предоставления вспомогательных 
репродуктивных технологий (экстракорпорального 
оплодотворения) за счет средств обязательного меди-
цинского страхования содержатся в среднесрочной 
Территориальной программе государственных гаран-
тий бесплатного оказания гражданам медицинской 
помощи в Свердловской области, ключевые меро-
приятия и плановые показатели которой утвержда-
ются ежегодно, с учетом прошлых достигнутых резуль-
татов и изменений социально-экономической среды. 
Базовый критерий эффективности реализации про-
грамм экстракорпорального оплодотворения за счет 
средств ОМС, его плановые и фактические значения 
за период 2018–2020 гг. представлены в табл. 2. 

Финансовое обеспечение вспомогательных 
репродуктивных технологий (экстракорпорального 
оплодотворения), включая лекарственное обеспече-
ние, на территории Свердловской области осущест-
вляется за счет средств и в соответствии с базовой 
программой ОМС. Средние нормативы финансовых 
затрат на 1 случай экстракорпорального оплодо-
творения составляют: на 2019 г. – 126 551,2 руб., 
на 2020 г. – 131 866,4 руб., на 2021 г. – 
138 008,1 руб. [19]. Норматив финансовых затрат 
на 1 случай экстракорпорального оплодотворения 
составляет: на 2020 г. – 131 890,7 руб., на 2021 г. – 
138 573,4 руб., на 2022 г. – 142 839,6 руб. [20].

В регионе отработана система оказания медицин-
ской помощи бесплодным парам. На базе медицин-
ских организаций создано 10 межмуниципальных 
кабинетов по бесплодному браку. ГБУЗ Свердловской 
области «Клинико-диагностический центр "Охрана 
здоровья матери и ребенка"» проводит област-
ные комиссии по отбору пациентов, нуждающихся 
в использовании вспомогательных репродуктивных 

технологий с включением бесплодной пары в област-
ной реестр ожидания вспомогательных репродуктив-
ных технологий. Применение указанных технологий 
у нуждающихся бесплодных пар осуществляют 7 
медицинских организаций Свердловской области 
и Екатеринбурга.

Ежегодно спрос на данные услуги показывает 
положительную динамику. Так, если в 2016 г. квоту 
на экстракорпоральное оплодотворение получили 
2 728 бесплодных пар, то в 2019 г. клиниками Ека-
теринбурга было освоено 3 585 квот [21] (плановый 
показатель 2019 г. – 3 380 квот), т.е. за 4 года пока-
затель увеличился на 31,4%. На 2020 г. выделено 
3 694 квоты за счет средств ТФОМС [22]. 

При мониторинге качества и эффективности 
вспомогательных репродуктивных технологий на тер-
ритории Свердловской области Клинико-диагности-
ческий центр «Охрана здоровья матери и ребенка» 
зафиксировал с 2015 по 2018 г. ежегодное увеличение 
количества новорожденных, родившихся в резуль-
тате вспомогательных технологий. Так, в 2015 г. были 
рождены 1328 младенцев, в 2016 г. – 1050, в 2017 г. – 
1380, а в 2018 г. – 1687.

Заключение

Выполненный анализ продемонстрировал уве-
личение доступности вспомогательных репродук-
тивных технологий, проводимых за счет средств 
ТФОМС, для семей, имеющих бесплодие. Несмотря 
на отрицательную динамику показателей естествен-
ного движения населения в регионе, отмечается 
увеличение рождаемости детей после применения 
репродуктивных технологий. Количественные пока-
затели, а именно увеличение рождаемости, для про-
мышленного региона в последующем напрямую 
отразятся на трудовой деятельности взрослого насе-
ления при условии удовлетворительного здоровья. 
Для расчета вклада в экономический потенциал 
вспомогательных репродуктивных технологий здо-
ровья детей, рожденных при помощи репродуктив-
ных методик, необходимо получение информации 
из ТФОМС Свердловской области относительно 
застрахованной женщины, которой была проведена 
процедура, случаев медицинской помощи ребенку 
с указанием условия оказания помощи, диагнозом 

Таблица 2. Показатели реализации Территориальной программы государственных гарантий бесплатного оказания гражда-
нам медицинской помощи в Свердловской области в разрезе мероприятий реализации вспомогательных репродуктивных 
технологий [17–20]
Table 2. Indicators of implementation of the Territorial program of state guarantees of free medical care to citizens  
in the Sverdlovsk region in the context of art implementation measures [17–20]

Показатель

Показатель реализации территориальной программы

2018 2019 2020

план факт план факт план факт

Доля женщин, которым проведено экстракорпоральное оплодо-
творение, в общем количестве женщин с бесплодием, %

28 28 28 – 48,5 –



54

РОССИЙСКИЙ ВЕСТНИК ПЕРИНАТОЛОГИИ И ПЕДИАТРИИ, 2021; 66:(2)
ROSSIYSKIY VESTNIK PERINATOLOGII I PEDIATRII, 2021; 66:(2)

ОРИГИНАЛЬНЫЕ  СТАТЬИ

по МКБ-10, наименованием услуги, а также фактиче-
ской и экспертной суммой за нее.

Таким образом, учитывая возникающие глобаль-
ные вызовы, сложившуюся экологическую ситуа-
цию и возрастание роли инновационных технологий 
в здравоохранении, следует отметить необходимость 

обоснования в экономике здравоохранения понятия 
и показателей состояния экономического потен-
циала вспомогательных репродуктивных технологий 
с позиции практического применения для регулиро-
вания воспроизводственных и социальных процессов 
на территории региона.
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