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Введение

 
Риски как вероятность развития неблагоприятных изменений здоровья, связанных с реа-

лизацией многообразных реально существующих опасностей, окружают каждого из нас на
протяжении всей жизни. Человек впервые сталкивается с такими рисками, будучи эмбрио-
ном. Здесь его могут подстерегать различные опасности, связанные как со здоровьем будущей
матери, так и с окружающим ее миром. И если период эмбрионального развития прошел благо-
получно, и вы родились нормальным здоровеньким малышом в условиях всесторонней заботы
горячо любящих вас родителей, в государстве и обществе, создающим для вас все возможное,
чтобы предотвратить все возможные детские болезни, то скоро вы войдете во взрослую жизнь,
полную новых характерных для нее рисков. Когда Вы выросли в достаточной степени, чтобы
начать самостоятельную жизнь, помимо рисков заболеть, на первый план выходят риски дру-
гого рода, те, которые дают Вам возможность получить образование и достойную работу, жить
и трудиться в стране и обществе общего благоденствия и справедливости. Нет войн и притес-
нений, фальши и криминала и прочих рисков, которые, к сожалению, зачастую присутствуют
в обществе и государстве и которые могут помешать Вам начать успешную самостоятельную
жизнь, заняться само обеспечением, построением собственного очага, семьи, рождением соб-
ственных детей. И на этом ответственном участке жизненного пути, вас поджидают все новые
риски, число и разнообразие которых растет по мере разрастания Вашей социальной актив-
ности. Вам уже приходится сталкиваться с такими рисками как социальные, экономические,
финансовые, психо-эмоциональные, транспортные, криминальные, суицидальные, экологиче-
ские и биологические риски. Все они, отражающие сложившуюся систему жизни и управления
в обществе и государстве и получившие название системных рисков, в большей или меньшей
степени сказываются на вашем здоровье и всей вашей жизни. Все в большей степени Вы заду-
мываетесь над вопросом о причинах возникновения тех или иных повреждений здоровья, и
рисках, которые участвуют в этом процессе. Постепенно Вы начинаете понимать, что социаль-
ные риски не в меньшей степени ответственные за развитие болезней, чем непосредственные
болезнетворные риски здоровью. Вы также начинаете понимать, что в реальной жизни при
наличии социальных рисков редко кому из нас удается избежать реализации опасных для здо-
ровья рисков. Остается надеяться лишь на то, что знание этих рисков в значительной степени
позволит противостоять им.

Системные риски представляет собой совокупность рисков реально существующих в
конкретном обществе и государстве. Анализ системных рисков состоит в последовательном
описании характера рисков, взаимодействия каждого из них с другими рисками и потенциаль-
ной опасности для здоровья. Системные риски включает в себя риски, возникающие в обще-
стве и зависящие от его состояния. Эти риски не обладают прямой способностью вызывать
заболевания, поэтому они получили название непрямых или опосредованных рисков. Это же
обстоятельство не позволило науке исследовать их влияние на здоровье в такой же степени, как
влияние непосредственных (медицинских) рисков здоровью. Последние способны оказывать
прямое влияние на здоровье, будучи болезнетворными агентами, вызывать различные заболе-
вания. Эти риски были определены как прямые риски здоровью и жизни человека.

«Системные риски здоровью» – это книга, предназначенная как для специалистов раз-
личного профиля, так и для широкого круга читателей. Ее материалы могут быть использованы
как в познавательных целях, так и в качестве некоторых рекомендаций (изложенных прямо или
косвенно) для минимизации рисков и последствий их реализации для здоровья. Смеем наде-
яться, что в ряде случаев некоторые фрагменты или главы данной книги могут быть исполь-
зованы в научно-педагогической и просветительской деятельности. Более всего мы были бы
удовлетворены от проделанной работы, если бы «системные риски здоровью» способствовали
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рождению новых идей в области профилактической медицины, снижению рисков здоровья
людей и укреплению здоровья нации.



Ю.  И.  Прокопенко.  «Системные риски здоровью»

8

 
Глава 1. Риски: основные понятия и классификация

 
 

1.1.Термины и определения
 

В данном разделе будет предложен перечень наиболее распространенных терминов и
понятий, имеющих отношение к рискам. Включенные в перечень термины и понятия изложены
в алфавитном порядке, что никак не определяет их последовательность в приоритетности зна-
чимости для влияния на здоровье. Словарь включает термины и понятия, которые изложены в
авторитетных изданиях, а также определения, сформулированные автором этой книги, осно-
ванные на многолетнем опыте работы. В ходе изложения материалов книги будут приведены
дополнительно частные определения рисков, имеющие отношения к отдельным категориям
рисков.

Анализ риска – процесс получения информации, необходимой для предупреждения
негативных последствий для здоровья населения, состоящий из трех компонентов: оценка
риска, управление риском, информирование о риске.

Безопасность – высокая вероятность отсутствия вредного эффекта при определенном
режиме и условиях воздействия анализируемого фактора, представляющего опасность. В
реальности соответствует либо отсутствию риска, либо его приемлемым уровням.

Вредное воздействие на человека – воздействие факторов среды обитания, создающее
угрозу жизни или здоровью человека либо угрозу для жизни и здоровья будущих поколений
(ст.1 Федерального закона «О санитарно-гигиеническом благополучии населения» от 30 марта
1999 г. № 52-ФЗ).

Здоровье – состояние полного физического, душевного и социального благополучия, а
не только отсутствие болезней и физических дефектов.

Интегрированная оценка риска – процесс совместного анализа рисков, связанных с мно-
жеством источников, воздействующих факторов и маршрутов воздействия на человека, биоту
или экологические ресурсы, с выделением определенной приоритетной области анализа.

Канцерогенный риск – вероятность развития злокачественных новообразований на про-
тяжении всей жизни человека, обусловленная воздействием потенциального канцерогена и
комплекса других факторов, способствующих развитию опухолевого процесса.

Канцерогенный эффект – возникновение новообразования при воздействии факторов
окружающей среды и других факторов, обуславливающих развитие опухолей.

Кумулятивный риск – вероятность развития вредного эффекта в результате одновремен-
ного воздействия на организм разного рода системных рисков.

Модификаторы риска – факторы, провоцирующие или увеличивающие риск развития
определенных заболеваний. В некоторых случаях модификаторы риска могут снижать небла-
гоприятные последствия реализации риска или полностью упразднять риск даже при наличии
реальной опасности. Эти свойства модификаторов риска могут быть использованы в системе
управления рисками.

Неблагоприятный (вредный) эффект – изменения в морфологии, физиологии, росте, раз-
витии, продолжительности жизни, а также духовной составляющей человека (экспонирован-
ного населения), проявляющееся в снижении функциональной способности или способности
компенсировать дополнительное неблагоприятное воздействие, или увеличение чувствитель-
ности к другим воздействиям факторов окружающей среды.

Неопределенность – ситуация, обусловленная несовершенством знаний о настоящем или
будущем состоянии рассматриваемой системы. Характеризует частичное отсутствие или сте-



Ю.  И.  Прокопенко.  «Системные риски здоровью»

9

пень надежности сведений об определенных параметрах, процессах или моделях, используе-
мых при оценке риска.

Непосредственные риски здоровью – риски, имеющие медицинский характер, и облада-
ющие способностью вызывать различные заболевания.

Окружающая среда – совокупность компонентов природной среды, природных и при-
родно-антропогенных объектов, а также антропогенных объектов.

Опасность – совокупность свойств фактора обитания человека (или конкретной ситуа-
ции), определяющих их способность вызывать неблагоприятные для здоровья эффекты при
определенных условиях воздействия. Опасность – реально существующее свойство фактора
или ситуации, способное вызвать повреждения здоровья. Это свойство может быть представ-
лено как риск при определенной вероятности ее реализации.

Оценка риска для здоровья – процесс установления вероятности развития и степени
выраженности неблагоприятных последствий для здоровья человека или здоровья будущих
поколений, обусловленных воздействием факторов среды обитания или иных системных рис-
ков.

Опосредованные риски здоровью – риски, не обладающие способностью вызывать забо-
левание как этиологический фактор, но способные изменять характер и интенсивность дей-
ствия прямых (медицинских) факторов риска

Популяционный риск – агрегированная мера ожидаемой частоты вредных эффектов
среди всех подвергшихся воздействию людей (например, четыре случая заболевания раком в
год в экспонируемой популяции).

Предельно допустимый риск – верхняя граница приемлемого риска, превышение кото-
рой требует применения дополнительных мер по его снижению.

Приемлемый риск – уровень риска развития неблагоприятного эффекта, который не тре-
бует принятия дополнительных мер по его снижению, и оцениваемый как независимый, незна-
чительный по отношению к рискам, существующим в повседневной деятельности и жизни
населения.

Риск – вероятность причинения вреда жизни или здоровью граждан, имуществу физи-
ческих или юридических лиц, государственному или муниципальному имуществу, окружаю-
щей среде, жизни или здоровью животных и растений с учетом тяжести этого вреда. Данное
определение интегрирует несколько разноплановых понятий о риске (здоровью, окружающей
среде, повреждению имущества, повреждению духовной сферы), что соответствует совокуп-
ному риску.

Риск для здоровья – вероятность развития угрозы жизни или здоровью человека либо
угрозы жизни или здоровью будущих поколений, обусловленная воздействием факторов среды
обитания или иных системных факторов риска.

Системные риски здоровью – опосредованные риски, относящиеся к особенностям сло-
жившейся системы управления государством и обществом, способные изменять устойчивость
организма к болезнетворным факторам и распространенность заболеваний.

Сравнительная оценка риска – процесс сравнительного анализа степени выраженности
различных по своей природе и происхождению неблагоприятных эффектов (влияние на здоро-
вье, условия и качество жизни, духовную сферу и психоэмоциональное состояние), осуществ-
ляемый с целью установления приоритетов среди широкого круга проблем, связанных с вред-
ными факторами.

Среда обитания человека – совокупность объектов, явлений и факторов окружающей
среды, определяющая условия жизнедеятельности человека и перечень основных факторов
риска повреждений здоровья.

Управление риском – процесс принятия решений, включающий рассмотрение совокуп-
ности политических, социальных, экономических, моральных, нравственных, медицинских и
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технических факторов совместно с соответствующей информацией по оценке риска с целью
разработки оптимальных решений по устранению или снижению уровней риска, а также спо-
собам последующего контроля рисков.

Ущерб (вред) здоровью человека – наблюдаемое или ожидаемое нарушение состояния
здоровья человека или состояния здоровья будущих поколений, обусловленное (вызванное)
воздействием факторов среды обитания или других факторов, способствующих реализации
действия вредных факторов.

Фактор риска – материальный субстрат, носитель риска, при действии на организм кото-
рого развиваются в последнем неблагоприятные для здоровья последствия. Факторы риска
могут быть прямыми и опосредованными, являться причиной или условием развития заболе-
вания.

Экологический риск – вероятность наступления события, имеющего неблагоприятные
последствия для природной среды и здоровья населения, вызванного негативным воздей-
ствием хозяйственной или иной деятельности, чрезвычайными ситуациями природного, тех-
ногенного и социального характера.
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1.2. Концепция системных рисков здоровью

 
Сумма рисков представляет собой описание обширной картины жизненного простран-

ства человека, повсеместно наполненного опасностями и отображающими их рисками. Риски
находятся во взаимодействии друг с другом, могут усиливать или ослаблять действие каж-
дого из них. Реализация опасностей возможна при наличии существующих рисков здоровью.
Отсутствие рисков здоровью даже при наличии опасностей не сможет вызвать неблагоприят-
ные изменения здоровья. Сумма рисков, сложившихся в конкретной реалии общества и госу-
дарства, представляют собой системные риски с определенной структурой и классификацией.
Прежде чем приступить к описанию и последующему анализу системных рисков здоровью,
важно определить основные условия взаимосвязи трех явлений, присущих рискам вообще.
Это: опасность – риск – здоровье. Каждый из этих трех явлений может существовать отдельно
друг от друга, но при этом, не представляя никакой информации о потенциальной опасности
для здоровья. Так, опасность сама по себе не может быть реализована в качестве вреда для
здоровья. Риск, будучи не связанным с опасностью, не обладает способностью повредить здо-
ровью. Здоровье в изоляции от опасности и рисков остается постоянным явлением, зависящим
только от внутренних свойств живой материи, наполняющей организм и формирующей его
жизнедеятельность.

Следует с самого начала определиться в том, что два из этих понятия – опасность и здо-
ровье существуют объективно, являясь реальностью, и могут существовать отдельно друг от
друга без видимых последствий. Риск определяется как вероятность реализации опасности и
потому не может быть объективной реальностью. Риск не может быть понятийным элементом в
системе «опасность – здоровье» без приложения к здоровью. Поэтому для определения поня-
тия риск, равно как и его оценки, в последующем мы будем иметь в виду риск для здоровья.

Связь риска со здоровьем в нашем анализе является приоритетной позицией среди дру-
гих возможных связей рисков. Например, имеются финансовые риски, которые предполагают
материальные потери и риск способен оценить вероятность и даже величину этих потерь. Име-
ются игровые риски, способные предсказывать в определенной мере выигрыш или проигрыш
участвующих в анализе сторон. Имеются политические риски, которые обосновывают пра-
вильность принятия решений и связанного с этим поведением сторон. Имеются социальные
риски, определяющие правильность векторов развития общества в каждый конкретный период
времени и в зависимости от конкретной социально-экономической, политической обстановки.
Наконец, есть бытовые риски, от правильной оценки которых зависит благополучие семьи и
ее членов.

Список видов рисков может быть продолжен до бесконечности, поскольку их число столь
же многообразно, как и число опасностей, встречающихся в жизни общества. Вместе с тем
риск повреждений здоровья в каждом из перечисленных типов рисков, на наш взгляд, оста-
ется ключевым риском, ибо, что может быть более значимо для каждого из нас, чем здоровье?
Ради чего ведется финансовая, политическая, социальная игра с их рисками, если не ради бла-
гополучия, в котором здоровье является ключевым. Вероятно, каждый читающий эти строки
согласится с данным положением, если быть предельно искренним с самим собой.

В процессе работы над книгой сложилась концепция риска, как основа понимания этого
явления и его роли в жизнедеятельности человека. Ранее наши представления о рисках здо-
ровью была изложена в монографии «Анатомия рисков» (1). На наш взгляд концепция риска
может быть представлена следующим образом.

Мы часто не различаем такие понятия как «опасность» и «риск». Пузырек с ядом, тща-
тельно закупоренный и хранящийся в закрытом сейфе, представляет опасность, как матери-
альный субстрат, ибо яд есть яд. Если Вы откроете сейф и достанете пузырек с ядом, откроете
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его и выпьете его содержимое, то произойдет реализация опасности, т. е. произойдет отравле-
ние. Этот процесс превращения потенциальной опасности для здоровья и жизни в реальную,
и есть риск. Риск как вероятность этого превращения есть основа понимания причин потери
здоровья и жизни. Риск определяет возможность, условия и меру превращения потенциальной
опасности в реальную. В этой связи целесообразно рассмотреть принципиальную схему взаи-
модействия трех основных компонентов, составляющих риск жизни или здоровью индивиду-
ума. Это следующие компоненты: а) опасность; б) факторы реализации опасности; в) состояние
организма. Знание характеристик каждого из указанных компонентов определяет пути управ-
ления рисками. Вот почему знания об опасностях, факторах реализации опасности и чувстви-
тельности организма к опасностям, т. е. всего того, что составляет риск, имеют фундаменталь-
ный характер в исследованиях здоровья.

За многие годы исследований рисков сложились определенные научные представления о
том, что есть риски и как они связаны с обществом и здоровьем, окружающей средой и чело-
веком. Считаю целесообразным привести здесь некоторые из основных теоретических поня-
тий рисков и их определений, с которыми читатель, желающий продолжить чтение этой книги,
может познакомиться.
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1.3. Классификация системных рисков здоровью

 
Анализ многочисленной литературы, посвященной рискам, позволяет сделать некото-

рые обобщения и построить классификацию рисков здоровью по природе их происхождения и
конечному результату. Представленная ниже классификация не претендует на завершенность
и категоричность, хотя в известной мере поможет систематизировать наши представления о
происхождении и последствиях реализации рисков, их систематизации и разнообразии.

Классификация рисков здоровью по природе происхождения может включать следующие
классы рисков:

Социальные риски.
Финансово-экономические риски.
3. Транспортные риски.
4. Психоэмоциональные риски.
5. Криминальные риски.
6. Суицидальные риски.
7. Риски эколого-биологические.
8. Риски здоровью и жизни человека.
В каждом из этих классов риска в большей или меньшей степени присутствуют компо-

ненты рисков для здоровья и жизни человека. По конечному результату реализации представ-
ленные риски здоровью могут быть сгруппированы следующим образом: летальные, вызыва-
ющие острые заболевания, вызывающие хронические заболевания, вызывающие хронические
доклинические состояния, ухудшающие качество жизни, ухудшающие демографические пока-
затели.

Возвращаясь к представленной выше классификации рисков по природе их происхожде-
ния, нетрудно заметить, что подавляющую часть этого списка занимают риски, которые сами
по себе не могут являться причинами различных заболеваний, то есть они не являются этио-
логическими факторами риска. Последние в основном собраны в 8-м классе «Риски здоровью
и жизни человека». Эти риски лежат в основе различных заболеваний и представляют непо-
средственный интерес теоретической и практической медицины. Такие риски принято еще
называть непосредственными или прямыми рисками здоровью.

Непосредственные риски здоровью в свою очередь могут быть разделены на внешние и
внутренние риски, врожденные и приобретенные. К внешним рискам относят все те риски,
которые окружают человека в процессе его жизни, и которые способствуют реализации раз-
личных опасностей. Это могут быть экологические риски, производственные, бытовые и про-
чие. По своей природе они разделяются на физические, химические и биологические. Соот-
ветственно, реализация этих рисков может проявляться в различных повреждениях, травмах,
отравлениях, инфекционных и паразитарных заболеваниях.

Внутренние риски скрыты в организме человека и отображают всевозможные нарушения
гомеостатических состояний. Наиболее подробно внутренние факторы рисков изучены приме-
нительно к развитию ишемической болезни сердца (ИБС) и другим сердечно сосудистым забо-
леваниям. Клинически внутренние факторы риска проявляются как повышенное артериальное
давление, нарушение ритма сердечных сокращений, повышенное содержание в крови холесте-
рина и его фракций, триглицеридов, глюкозы, содержания и активности отдельных ферментов
печени и гормонов эндокринной системы. Большинство из перечисленных внутренних фак-
торов риска являются приобретенными в процессе жизнедеятельности человека, как резуль-
тат перенесенных заболеваний или неправильного образа жизни, включая питание, производ-
ственные вредности, вредные привычки. Врожденные риски встречаются значительно реже
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приобретенных, являются следствием генетических нарушений и часто передаются по наслед-
ству от родителей детям.

Первые семь классов рисков представлены опосредованными или непрямыми рисками
здоровью. Каждый из таких рисков, не являясь этиологическим фактором заболевания, в
состоянии оказывать существенное влияние на судьбу взаимодействия опасности и организма.
Это взаимодействие происходит через восприимчивость организма к опасности или уровня
его резистентности. Вполне понятно, что находясь в неблагоприятных для здоровья условиях,
организм не в состоянии сформировать необходимый для противостояния опасности уровень
резистентности. Поэтому можно считать, что реализация непрямых факторов риска осуществ-
ляется через те системы организма, которые ответственны за его сопротивляемость. Теперь
становится понятным, что практически каждый непрямой фактор риска в состоянии оказывать
неблагоприятное влияние на здоровье.

Важной особенностью непрямых факторов риска здоровью является их способность фор-
мировать единую систему комплексного воздействия. Вполне понятно, что в современном
мире человеческое общество практически постоянно, долговременно и непрерывно подверга-
ется непрямым рискам здоровью, и это обстоятельство составляет необходимость детального
их анализа.

В процессе ознакомления с непрямыми рисками здоровью стало ясно, что все вместе,
действуя на организм отдельного человека или человеческое общество в целом, они представ-
ляют собой определенную систему рисков, которая может быть отнесена к системным рискам
здоровью. Итак, системные риски здоровью (СРЗ) – риски, которые формируются и распро-
страняются в условиях существующих социально-экономических и правовых реалий, суще-
ствующих в государстве и обществе в конкретный момент времени. СРЗ отражают отношение
власти к проблемам здоровья и представляют особую категорию рисков, подлежащих деталь-
ному анализу и осмыслению. При этом целесообразно ответить на следующие вопросы:

1. Распространенность СРЗ в различных категориях общества.
2. Происхождение рисков каждого класса.
3. Ожидаемые последствия для здоровья.
4. Роль государства и общества в формировании и управлении СРЗ.
Забегая вперед, можно отметить следующие обстоятельства, характерные для СРЗ.

Не являясь этиологическими факторами развития заболеваний, они создают благоприятную
почву для их развития. Поскольку СРЗ имеют в обществе широкое распространение, их влия-
нию подвержены большие массы населения. Как результат – существенное увеличение заболе-
ваемости населения, независимое от исходного уровня действия прямых факторов риска. СРЗ
в состоянии значительно затруднять лечение заболеваний, искажая их клиническую картину и
ухудшая исход заболевания. Последнее создает дополнительные проблемы для системы здра-
воохранения, обеспечения населения качественной медицинской помощью и эффективными
лекарственными средствами. Все это в большей степени сказывается на уровне смертности
населения, а на фоне низкой рождаемости, также связанной с действием непрямых факторов
риска здоровью и недостаточной материальной обеспеченностью молодых семейных пар, неиз-
бежно приводит к депопуляции страны. Последнее уже сейчас имеет тенденцию к прогресси-
рующему росту и угрозе государственной безопасности.

Неуемная страсть к легкой наживе, получению сверхприбылей, ложь, фальсификация
и обман, получившие повсеместное распространение в последние годы в нашем обществе
создали необходимые условия к тесному взаимодействию отдельных системных рисков здоро-
вью. Такое взаимодействие, как правило, сопровождается еще большим ухудшением здоровья
населения в результате суммации или потенцирования действия каждого из СРЗ.

За примерами такого пагубного взаимодействия отдельных непрямых факторов риска
далеко ходить не надо. Стремительная сборка автомобилей импортного производства на тер-
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ритории России привели к небывалому росту автомобилизации населения. Стремление бан-
ков к наживе родило непомерный спрос среди незначительно обеспеченных слоев население
на иномарки. Автомобильные кредиты даже при столь высоких процентных ставках зажгли в
сердцах простого люда искру реализовать давнишнюю мечту – купить красивый автомобиль
иностранного производства, на которых еще совсем недавно ездили только богатенькие. При-
обрести такой автомобиль и разъезжать на нем стало не просто престижным (поскольку полу-
чило широкое распространение), но и необходимым атрибутом успешной жизни. И не важно,
что за пять лет погашения кредита ты заплатишь чуть ли не двойную цену, зато ты за рулем!
Только в столице за последние несколько лет прибавились более миллиона автомобилей. Как
результат: пробки, нарушение парковок за счет пешеходов, часто с детскими колясками, рост
автомобильных выхлопов и значительное ухудшение состояния атмосферы за счет увеличения
содержания ядовитых веществ в воздухе, значительное увеличение продаж бензина и числа
бензоколонок. В таких условиях только ленивый или сверхчестный не станет производить и
продавать фальсифицированный бензин, подменяя нужные ингредиенты на токсичные компо-
ненты. В результате увеличивается загрязнение атмосферы ядовитыми веществами, что сопро-
вождается массовыми отравлениями населения, увеличением легочной и сердечно сосудистой
заболеваемости, отдаленных последствий в виде онкологических заболеваний через десять-
пятнадцать лет или рождением младенцем с различными нарушениями внутриутробного раз-
вития уже через полгода.

Как видим из этого примера, произошло сращение финансово-экономических рисков,
транспортных с экологическими и рисками здоровью населения. Автор уверен, что каждый
из читателей, ознакомившись с системными рисками здоровью, сможет построить подобные
взаимодействия.
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Глава 2. Социальные риски

 
В отношении социальных рисков наиболее часто используют следующие определения (2):
Риск – сочетание вероятности и последствий наступления неблагоприятного события;
Риск – характеристика ситуации, имеющей неопределенность исхода, при обязательном

наличии неблагоприятных последствий.
Риск в узком смысле – количественная оценка опасностей, определяется как частота

одного события при наступлении другого.
С наиболее распространённой точки зрения, каждый риск (мера риска) в определенном

смысле пропорционален как ожидаемым потерям, которые могут быть причинены рисковым
событием, так и вероятности этого события.

Обычно «риск» отличают от «угрозы». Угроза – это очень низкая вероятность серьёзного
события, которую некоторые аналитики могут быть неспособными оценить при оценке риска,
потому что это событие никогда не происходило, и для которого не доступна никакая эффек-
тивная профилактическая мера (шаги, предпринимаемые, чтобы уменьшить вероятность или
воздействие возможного будущего события). Примерами угрозы могут быть как природные
катастрофы (землетрясение, наводнение, цунами, извержение вулкана, лесные пожары), так и
антропогенные катастрофы: (ядерная угроза, экологическая угроза).

В методиках оценки социальных рисков, используются следующие термины и понятия.
Ниже приведены некоторые из них.

Социальный риск – риск, объектом которого являются социальные права и (или) соци-
альные гарантии.

Анализ социального риска, или социальный риск-анализ – процесс идентификации опас-
ностей и оценки риска для отдельных лиц или групп населения. Анализ социального риска
заключается в использовании всей доступной информации для идентификации (выявления)
опасностей и оценки риска до наступления определенного события, обусловленного этими
опасностями.

Оценка социального риска – процесс, используемый для определения степени риска ана-
лизируемой опасности для человека и (или) окружающей его среды. Оценка риска включает
анализ частоты, анализ последствий и их сочетание.

Управление социальными рисками – процесс прогнозирования, оценки и минимиза-
ции социальных рисков; системный подход к принятию управленческих решений, процедур и
практических мер для предупреждения или уменьшения негативных социальных последствий
опасности.

Социальные риски по своей сути базируются на социальных факторах, заложенных в
основах социального государства. Под социальным государством понимается политическая
система, перераспределяющая материальные блага в соответствии с принципом социальной
справедливости ради достижения каждым гражданином достойного уровня жизни, сглажива-
ния социальных различий и оказания помощи нуждающимся.

Упоминание о социальном государстве содержится в конституциях и других высших
законодательных актах многих стран. Согласно Конституции (ст. 7), Российская Федерация
является социальным государством. Главная задача социального государства – достижение
такого общественного прогресса, который основывается на закрепленных правом принципах
социального равенства, всеобщей солидарности и взаимной ответственности.

Одним из разновидностей деятельности социального государства является социальное
обеспечение. Оно направлено на материальную поддержку граждан, утративших средства к
существованию из-за болезни, инвалидности, старости, потери кормильца, безработицы и т. п.,
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а также с особого рода расходами (похороны, утрата имущества в результате пожара и других
стихийных бедствий).

Главной задачей социальной политики Российской Федерации являются достижение бла-
госостояния человека и общества, обеспечение равных и справедливых возможностей для раз-
вития личности. Эта задача социальной политики Российского государства должна решаться
в тесном единстве с его экономической политикой.

Главная задача социального развития российского общества определяет основные
направления социальной политики, реализация которых на практике приведет к созданию
важнейших элементов социального государства в Российской Федерации. В их число входят:
охрана труда и здоровья людей; установление гарантированной минимальной оплаты труда,
обеспечение государственной поддержки семьи, материнства, отцовства и детства, инвалидов
и пожилых граждан; развитие системы социального обслуживания и здравоохранения; уста-
новление государственных пенсий, пособий и иных гарантий социальной защиты.

Несоблюдение государством заложенных в  Конституции социальной политики или
соблюдение не в должной мере создает основу для возникновения социальных рисков, в част-
ности социальных рисков здоровью. Социальные риски здоровью преимущественно базиру-
ются на экономическом статусе государства, желании и возможностях государства строить
социальную и экономическую политику в направлении снижения заболеваемости населения.

Анализ многочисленных рисков развития заболеваний, высокого уровня смертности,
высокой распространенности различных патологических состояний среди населения (алко-
голизм, табакокурение, наркомания и др.) свидетельствует о преимущественной роли эконо-
мических факторов, объема материальных средств, выделяемых государством на реализацию
социальной политики, материальном обеспечении граждан страны на достаточном уровне для
обеспечения факторов, поддерживающих здоровье. К числу таких факторов относят: полно-
ценное и достаточное питание, хорошие условия проживания и труда, возможность приобрете-
ния эффективных лекарственных средств в случае заболевания, доступность и оснащенность
медицинских учреждений, санитарное образование населения, развитие и прививка культур-
ных навыков и многое другое, что могло бы помочь государству значительно улучшить уровень
жизни и здоровья населения страны.

К сожалению, по многим вопросам обеспечения здоровья, перечисленных выше, Россий-
ское государство не соответствует социальному государству. Некоторые зарисовки современ-
ных социальных проблем, стоящих перед нашим обществом, позволят продемонстрировать
читателю значимость исследований социальных рисков для жизни отдельных людей и обще-
ства в целом, для понимания потенциальной опасности для здоровья людей, скрытой в соци-
альных рисках. В этом вопросе мы обратимся к статье Т. Ярыгиной, кандидата экономических
наук «Социальные риски – под контроль общества и государства» (3).

Автор полагает, что в последнее время представители власти и экспертного сообщества
все чаще говорят об общественном контроле и роли гражданских институтов в этом процессе.
Интерес к данной теме явно не ограничивается чисто популистскими или псевдодемокра-
тическими мотивами. Реальные условия формирования современной конкурентоспособной
экономики все настойчивее обращают внимание на роль человеческого капитала в постин-
дустриальном развитии. А это означает, что социальная сфера перестает быть просто бюджет-
ным обременением и должна обеспечивать дополнительный потенциал экономического роста.
Добиться этого можно лишь вместе с обществом и при условии контроля с его стороны, прежде
всего за проводимой социальной политикой.

По мнению автора оценки современных социальных трендов свидетельствуют о парадок-
сальном явлении. С одной стороны, экономическая стабильность последних лет обеспечила
рост благосостояния населения, характеризующийся привычными для нас количественными
показателями, такими как рост реальных денежных доходов, расширение личного потребле-
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ния населения, повышение потребительских стандартов, увеличение сбережений населения
при одновременном росте потребительских кредитов. С другой стороны, реже используемые в
оценке результатов деятельности и потому пока менее привычные показатели качества жизни,
существенно ухудшились. В частности, сохраняется высокая степень дифференциации эконо-
мического положения различных социальных групп населения, сократилась ожидаемая про-
должительность жизни, ухудшилось состояние здоровья населения, сохраняется высокий уро-
вень преступности.

Принимая во внимание, что заработная плата является основным источником дохо-
дов большинства россиян и составляет две трети структуры доходов всего населения, вполне
естественно, что ситуация, сложившаяся на рынке труда, оказала доминирующее влияние
на масштабы распространения бедности. Сформировались целые отрасли, воспроизводящие
бедность. Прежде всего, к ним относятся организации и учреждения бюджетного сектора эко-
номики: здравоохранение, физкультура и социальное обеспечение, образование, культура и
искусство. Еще одна группа отраслей, продуцирующих бедность – это отрасли с низким уров-
нем конкурентоспособности продукции. Таким образом, неэффективная экономика стала хро-
ническим очагом распространения российской бедности.

Сформировалась застойная самовоспроизводящаяся бедность, имеющая свою инфра-
структуру. В соответствии с методикой Всемирного банка устанавливается специальный уро-
вень дохода, позволяющий определить величину наиболее глубокой или экстремальной бед-
ности. Так, для России критерием отнесения к экстремальной бедности считается величина
дохода не более 2,15 доллара на человека в день. В соответствии с этим критерием к катего-
рии экстремально бедных в 2003 году относилось 5 % российских граждан. В соответствии с
индексом человеческого развития Россия занимала на тот период 62 место в мире. К
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