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Введение
По данным Переписи населения 2002 г. численность населения России с 1989 по 2002 год упала на 1,8 млн. Каждую минуту в России рождается 3 человека, а умирает – 5. Уменьшается количество граждан трудоспособного возраста. На сто человек трудоспособного возраста  сегодня приходится двадцать четыре пенсионера. Сокращается продолжительность жизни россиян. 
Вслушиваясь в эти страшные цифры статистики,  у меня возник вопрос, что же ожидает человечество в будущем, сохранится ли жизнь на Земле, каковы перспективы страны и малой Родины, в которой мы живём? Кризисные явления в демографической сфере создают угрозу национальной и экономической безопасности нашей страны: уменьшение численности населения приводит к возникновению проблем формирования вооруженных сил страны, трудовых ресурсов, обостряются проблемы с выплатой пенсий и социальных пособий. В своей работе я постараюсь показать в числах статистических исследований тенденции демографических процессов в   России, проанализировать ситуацию.  
В начале работы рассмотрим само понятие «демография». В отличие от многих других наук демография имеет точную дату рождения. Она ведет свое начало с января 1662 г., когда в Лондоне вышла в свет книга английского купца и капитана, ученого-самоучки Джона Граунта (1620 – 1674) имевшая длинное название: «Естественные и политические наблюдения, перечисленные в прилагаемом оглавлении и   сделанные на основе бюллетеней о смертности. По отношению к управлению, религии, торговле, росту, воздуху, болезням и другим изменениям    названного города. Сочинение Джона Граунта, гражданина Лондона». Эта книга послужила началом не одной, а сразу трех наук: статистики, социологии и  демографии. В современном мире понятие «демография»  трактуют как науку о закономерностях воспроизводства населения. Слово «демография» образовано из двух греческих слов: «демос» – народ и «графо» - пишу. Если трактовать это словосочетание буквально, оно будет означать «народоописание», или описание населения, что включает описание по численности, по параметрам рождаемости и смертности, половозрастному составу, семейному положению, продолжительности жизни и др. показателям.
























1. Кризис и депопуляция
Демографическая ситуация в России остается сложной. Согласно ежегодному Докладу Фонда ООН в области народонаселения за 2004 год, в России продолжается демографический кризис – резкое уменьшение темпов роста населения. Рост населения в стране прекратился с 1991 (рождаемость в Российской Федерации  упала ниже уровня простого замещения поколений ещё в 1960-е годы). По данным Переписи населения 2002года численность населения России с 1989 по 2002 годы упала на 1,8 миллиона человек. Смертность в 1,5 раза превышает рождаемость, население сокращается на несколько сотен тысяч человек ежегодно. В 27 регионах России число умерших в 2-3 раза превышает число родившихся.  Это почти все территории Центрального Федерального округа (кроме Москвы), Вологодская, Ленинградская, Новгородская, Псковская, Кировская, Нижегородская, Пензенская, Самарская обл., г. Санкт Петербург, Республика Мордовия.  Естественный прирост  в 2005г. имел место только в 15 регионах. 
Из приведенных данных видно, что в России наступила и продолжает усиливаться депопуляция населения – устойчивое (не связанное с особенностями возрастной структуры и миграционными процессами)  превышение числа умерших над числом родившихся, т.е. естественная убыль населения. Сокращение численности населения несколько сдерживается иммиграцией — в первую очередь этнических русских и русскоязычных из стран СНГ (Казахстан, Средняя Азия и Закавказье) — однако к настоящему времени эти резервы сокращаются. 
По имеющимся оценкам, к 2050 году население России составит от 83 до 115 млн. чел. В частности, в среднесрочной программе социально-экономического развития, подготовленной Министерством экономического развития РФ, указывается, что при сохранении нынешних темпов миграции к 2025 году численность россиян сократится примерно до 120 млн., а к 2050 году — до 100 млн. человек (прогноз ООН — 115 млн. чел., прогноз Института социально-политических исследований РАН — 83 млн. чел). 
Для более конкретного обследования демографической ситуации в Российской Федерации рассмотрим показатели смертности  и рождаемости. 
0. 1. Смертность   в Российской Федерации 
Под понятием «смертность» в демографии имеют в виду процесс вымирания поколений, складывающийся из множества единичных смертей. Каждую минуту в России рождается 3 человека, а умирает — 5. Особенно велика смертность у российских мужчин, средняя продолжительность жизни которых 59 лет (146-е место из 203 стран), что связано, в частности, с высоким уровнем потребления крепких алкогольных напитков, большим количеством несчастных случаев, убийств и др. Продолжительность жизни женщин несколько выше — 72 года (121-е место из 203 стран). Смертность среди российских мужчин в трудоспособном возрасте в 10 раз выше, чем в Европе, а женщин — в четыре раза. Детская смертность в России вдвое выше, чем в Европе и составляет 11,6 умерших до года на 1000 родившихся живыми.  Вот так выглядит прогноз  продолжительности жизни на ближайшие 5 лет:
	
	2006
	2007
	2008
	2009
	2010

	Мужчины
	60,3
	60,5
	60,6
	60,7
	60,8

	Женщины
	73,3
	73,5
	73,7
	73,8
	74,0


Число умерших в Российской Федерации составило:  
· 2002 год — 2 332 тыс. чел. 
· 2003 год — 2 366 тыс. чел. 
· 2004 год — 2 298 тыс. чел. 
Коэффициент смертности – количество умерших на 1000 человек населения составил: 
· 2002 год — 16,2 на 1000 чел
1. 2003 год — 16,4 на 1000 чел
1. 2004 год — 16,0 на 1000 чел.
Основными причинами смертности являются:
1. Болезни 
0. Из них системы кровообращения — 55,8%. 
0. новообразования (рак) — 12,6% 
0. органов дыхания — 4,0%. 
0. органов пищеварения — 3,7%. 
0. инфекционные и паразитарные заболевания — 1,6%. 
1. Несчастные случаи, отравления и травмы — 13,8%. 
1. Из них алкогольные отравления — 1,7% 
Выше уже говорилось о высокой алкогольной смертности населения. За первую половину 90-х годов продажа спиртных напитков на душу населения возросла более чем вдвое. Доля крепких напитков в структуре потребления — более чем на треть, а процент некачественного алкоголя — до 38%. Смертность от отравлений спиртным возросла в 2—3 раза. Ежегодно в России от алкогольных отравлений умирает около 40 тыс. чел. С начала сентября 2006 более пяти тысяч жителей России отравились суррогатным алкоголем. 295 из них скончались. 
1. Дорожно-транспортные происшествия. 
2. Из них автокатастрофы — 1,5%. На российских дорогах ежегодно погибают около 35 тыс. человек. 
1. Самоубийства — 2,4% 
1. Убийства — 1,2% 
4. Из них террористические акты — 0,009% 
1. Остальное — 4,9%. 
[bookmark: .D0.9E.D1.81.D0.BD.D0.BE.D0.B2.D0.BD.D1.] К причинам смертности можно отнести и плохую  экологическую обстановку -  выбросы промышленных отходов в атмосферу повышают риск онкологических и респираторных заболеваний, непопулярность здорового образа жизни. 
В России наблюдается учащение случаев заболевания инфекционными болезнями, в частности сифилисом и туберкулезом. Особенно распространён туберкулез в российских тюрьмах. При этом особую опасность представляет форма туберкулёза, не поддающаяся лечению антибиотиками.
[bookmark: .D0.A0.D0.BE.D0.B6.D0.B4.D0.B0.D0.B5.D0.]1.2. Рождаемость, режим воспроизводства населения
Число родившихся в Российской Федерации составило:
1. 2002 — 1397,0 тыс. чел 
1. 2003 — 1477,3 тыс. чел 
1. 2004 — 1502,5 тыс. чел 
[bookmark: .D0.9A.D0.BE.D1.8D.D1.84.D1.84.D0.B8.D1.]Коэффициент рождаемости - количество новорожденных на тысячу населения:
1. 2002 — 9,7 на 1000 чел 
1. 2003 — 10,2 на 1000 чел 
1. 2004 — 10,4 на 1000 чел 
Рождаемость в России не достигает уровня, необходимого для простого воспроизводства населения – процесса постоянного возобновления поколений людей, замещение поколений родителей поколениями детей. Суммарный коэффициент рождаемости (число детей, рожденных в среднем одной женщиной за всю жизнь) составляет 1,32, тогда как для простого воспроизводства населения без прироста численности необходим суммарный коэффициент рождаемости 2,11—2,15.
В начале XX века в России наблюдался самый высокий уровень рождаемости в Европе. Наиболее быстрое падение рождаемости происходило в 1930-е и 1940-е годы. К 1965 г. рождаемость в РСФСР опустилась ниже уровня простого воспроизводства поколений.
В 1950-х — 60-х годах был заложен современный режим воспроизводства населения, то есть переход большей части населения России к малодетной семье. В 80-е годы наблюдалось поднятие «показательной» рождаемости благодаря детским пособиям, но оно продолжалось недолго. С 90-х годов рождаемость опять начала снижаться. На фоне роста смертности возникла демографическая убыль (смертность больше рождаемости).
Тенденции рождаемости в России укладываются в мировой демографический контекст, при котором уровень рождаемости развитых стран не обеспечивает замещение поколений. Общий коэффициент рождаемости в России достиг показателя, соответствующего показателю развитых стран Запада, однако, поскольку смертность остаётся на высоком уровне, и снизилась средняя продолжительность жизни, то естественная убыль населения в России приобрела катастрофический характер.
[bookmark: .D0.94.D0.B5.D0.BC.D0.BE.D0.B3.D1.80.D0.]Страна вступила в период массового преобладания малодетной семьи. Всё больше семей ориентируются на одного ребенка с откладыванием его рождения. Постоянно растёт доля детей, родившихся вне зарегистрированного брака. В 1994 году она составляла 19,6 %, а в 2003— уже 29,7 % от общего числа новорождённых.
Россия занимает в Европе первое место по числу абортов (до 1995 года второе после Румынии), однако их количество сокращается — с 206 до 100 рождений в 1990 году до 126 в 2003 году (в Румынии 106). Максимум отношения числа абортов к числу рождённых наблюдался в конце 1960-х (254), второй, меньший пик — в 1993 году (235).
1.3. Старение населения
Россия конца XVII и конца XIX века представляла собой страну с молодым населением — с высокой долей детей и низкой долей лиц старших возрастов. Войны наложили отпечаток на численность и структуру мужского населения. Но довольно высокая рождаемость в основном восполнила урон, нанесённый войнами. Еще в 1938 году население СССР было «демографически молодым», но в 1959 году — уже на этапе «старения», увеличилась доля пожилых людей в общей численности населения.
Весь процесс эволюции возрастной структуры заключался в переходе молодого населения в конце прошлого века к стареющему населению в наши дни. На всём протяжении этой эволюции в общей численности населения постепенно сокращалась доля молодых возрастов и увеличивалась доля стариков.
Постарение женского населения, находящегося в трудоспособном возрасте, означает и постарение населения репродуктивного возраста. Увеличение в общей численности старших возрастов приводит к снижению численности активно рождающего контингента, а следовательно и числа рождений. Максимум повозрастной рождаемости в последнее время переместился в молодые возрастные группы (20-24 года), хотя до войны и до 1960-х годов он приходился на 25-29 лет.
В настоящее время доля людей в возрасте 65 лет и старше в населении России составляет 13 %. По шкале ООН население считается старым, если удельный вес данного возраста превышает 7 %. По сравнению с Переписью 1989 года средний возраст жителей страны увеличился на 4,3 года и составил 37,1 лет, в том числе у мужчин вырос на 3,6 года и составил 34,1 года, а у женщин — на 4,6 года и составил 39,8 года.
По прогнозам Российской Академии наук, к 2016 году пожилые люди старше 60 лет будут составлять уже 20 % от общего числа россиян, а дети до 15 лет — всего 17 %. Старение населения в ближайшее время может отрицательно сказаться на развитии экономики страны. Если с 1995 до 2007 годов в связи с уменьшением продолжительности жизни и, в особенности, рождаемости нагрузка на одного трудоспособного гражданина РФ уменьшилась с 0,77 до 0,58 иждивенцев (достигнув своего абсолютного минимума за вторую половину XX века), то после 2007 года она начнёт увеличиваться и к 2020 вернётся на уровень 1995 года, достигнув нового исторического максимума (первый был в 1960—1965 гг.) не ранее 2035. Ситуация, при которой на 1 работающего приходится один иждивенец ожидается лишь после 2045—2050 гг.
1.4. Половозрастная структура населения
Перепись 2002 года зафиксировала характерное для населения России значительное превышение численности женщин по сравнению с численностью мужчин, которое составило 10 млн. человек против 9,6 млн. в 1989 году. Соотношение мужчин и женщин по переписи 2002 года было более благоприятным в сельском населении — 52,4 % женщин, против 53,8 % — в городском (53,4 % женщин во всем населении). Заметим, что доля женщин в населении в 1989 году была чуть меньше (53,3 %).
Перепись зафиксировала превышение числа стариков над числом детей:
1. 18,1 % от численности населения — дети 
1. 61,3 % — население трудоспособного возраста 
1. 20,5 % — старше трудоспособного возраста. 
Таким образом, в данном разделе мною представлены данные о демографической ситуации в России, которая сложилась в последние годы.  К сожалению, цифры подтверждают критическую демографическую ситуацию. Положение  осложняется еще и тем, что вопросы снижения смертности, увеличения рождаемости и продолжительности жизни не могут быть решены в короткие сроки. Для улучшения всех этих показателей нужна продуманная политика руководства страны. Необходимо разработать стратегию улучшения демографической ситуации в России, целью которой должна стать стабилизация численности населения  и формирование предпосылок последующего демографического роста.  Задача улучшения демографической ситуации в Российской Федерации поставлена в ряд наиболее приоритетных в Послании Президента страны В.В.Путина Федеральному собранию РФ от 10 мая 2006г.
[bookmark: .D0.9C.D0.B8.D0.B3.D1.80.D0.B0.D1.86.D0.][bookmark: .D0.9D.D0.B0.D1.86.D0.B8.D0.BE.D0.BD.D0.][bookmark: .D0.93.D0.BE.D1.80.D0.BE.D0.B4.D1.81.D0.][bookmark: .D0.9F.D0.BE.D0.BB.D0.BE.D0.B2.D0.BE.D0.]2. Демографическая ситуация в Демском районе г. Уфы
Я являюсь  жителем Демского района г. Уфы  и меня заинтересовала демографическая ситуация конкретного района. Оказалось, что все проблемы демографии также остро стоят и в данном районе. Приведу некоторые показатели:
									Таблица 2.1.
	Годы
	Родилось
	Умерло

	1991
	631
	391

	1992
	583
	451

	1993
	552
	567

	1994
	542
	620

	1995
	556
	601

	1996
	490
	617

	1997
	486
	570

	1998
	535
	552

	1999
	515
	642

	2000
	525
	637

	2001
	568
	628

	2002
	613
	685

	2003
	655
	698

	2004
	646
	684

	2005
	734
	665



	По приведенным выше данным видно, что с 1991 года уменьшилось количество  родившихся детей и последующие 11 лет  практически ежегодно идет уменьшение количества новорожденных, при этом смертность постоянно растет. За эти 11 лет количество умерших превышает количество новорожденных на 605 человек. И впервые, за последние 13 лет, количество новорожденных больше умерших  в 2005году. Хочется верить, что это не было случайностью, а станет закономерностью в последующие годы.	
	Приведу сравнительные данные по исследуемому району с Россией в целом:
										Таблица 2.2
	
	Родившихся на 1000 населения
	Умерших на 1000 населения
	Число детей, умерших до года на 1000 родившихся

	
	2005
	2004
	2005
	2004
	2005
	2004

	Российская Федерация
	10,2
	10,4
	16,1
	16,0
	11,0
	11,6

	Демский район г. Уфы
	14,0
	13,0
	12,5
	12,9
	
	


		В целом по показателям  коэффициентов смертности и рождаемости мы видим, что ситуация не намного лучше средних российских показателей.  Из приведенных выше таблиц видно, что району также характерна естественная убыль населения. Проведу более конкретный анализ показателей смертности и рождаемости в Демском районе г. Уфы.
Рассмотрим  данные о новорожденных детях Демского района г. Уфы. В 2005 году родилось 734 ребенка, из них мальчиков 404, что составило  55 %, девочек 330. В районе родилось 7 двойняшек (0,9% от числа новорожденных). Количество детей родившихся по счету у матери составило: первых – 469 (63,8  %)
                   вторых – 219 (29,8 %)
                   третьих – 37 (5,0%)
                   четвертых – 8 ( 1,1%)
                   пятых и более  - 1 (0,1%).
	Как видно из этих данных молодая семья, как и в России в целом уходит от традиций многодетности.  Кроме этого о снижении ценности семьи говорит  и тот фактор, что ежегодно увеличивается количество детей, родившихся в незарегистрированных браках. Так в 2005г. таких детей было 120 (16,3 %). Графа «отец»  в свидетельстве о рождении осталась незаполненной у 88 малышей, что составило  12,0 % от общего количества родившихся детей. От 6 детей родители отказались вообще, они были оставлены в роддоме.
	Приведу некоторые данные об умерших гражданах.
Всего умерло в Демском районе г. Уфы 665 человек, из них 392 мужчины (58,9%), 392 женщины 273 (41,1%). Количество детей, умерших до года составило 13 человек (1,8%). 28(4,2%) человек оформлены как неизвестные, их тела были обнаружены на территории  Демского  района и их никто не опознал. Основной причиной смерти являются сердечно-сосудистые заболевания. Также по приведенным данным видим. Что забота о своем здоровье  у димчан не является высокой ценностью: 22(3,3%) человека в 2005 году умерло от отравления алкоголем,  23 (3,4%) покончили жизнь самоубийством. Средняя продолжительность жизни у мужчин составила 59.4 лет, у женщин 72.8 лет.
	Из общей численности населения – 53002 человека ( данные Переписи 2002 г.) в трудоспособном возрасте находится 33980человек (64%), в т.ч. 16552 мужчин и 17428 женщин. Старше трудоспособного – 9021чел. (17%), в т.ч. 2924 мужчин 6097 женщин, моложе трудоспособного 9996 чел. (18,8%), в т.ч. мужчин 5090, женщин 4906. Средний возраст населения составил 36.4 лет, в т.ч. мужчин 34,5 лет, женщин 38 лет.
Демографическая ситуация в этом  2006 году (за 10 месяцев) характеризуется небольшим снижением рождаемости и повышением смертности по сравнению с этим же периодом прошлого года.  За 10 месяцев  т.г. в районе  родились 558 малышей, или на 6 меньше соответствующего периода прошлого года, умерло 571 человек – больше на 15 человек.
 Рост рождаемости  по республике в целом отмечался в 4 городских округах и в 19 муниципальных районах республики. Число умерших сократилось в 7 городских округах и в 40 муниципальных районах. Число умерших в целом превысило число родившихся на 25,5%, (за январь-август 2005г.- на 30,1%). Высокой остается доля умерших от болезней системы кровообращения (более 58%), несчастных случаев, отравлений и травм (более 12%), злокачественных и доброкачественных новообразований (более 10%). 
Сложившаяся в течение последних лет демографическая ситуация  в Демском районе г. Уфы в целом совпадает с общероссийской. Некоторые позитивные изменения,  в числе которых относительно стабильная ситуация в регионе, способствует некоторому повышению рождаемости, но в целом задача улучшения демографической ситуации не может быть решена только за счет этого показателя.  Должны быть предложены меры со стороны государства и общества в целом.
[bookmark: .D0.93.D0.BE.D1.81.D1.83.D0.B4.D0.B0.D1.]3. Государственная демографическая политика
В 2001 году была принята «Концепция демографического развития Российской Федерации на период до 2015 года». В документе констатируется плачевная демографическая ситуация в России и сформулированы цели и задачи демографической политики.
В Послании Федеральному собранию в 2006 году Президент Владимир Путин сформулировал ряд мер по стимулированию рождаемости, включая  увеличение пособий в связи с рождением детей, создание «материнского капитала» при рождении второго ребёнка. Соответствующие законы уже  приняты. Правда, многие специалисты указывают на то, что подобное стимулирование не способно исправить ситуацию.
Левые политические силы используют демографическую проблему для обвинений правительства в проведении «антинародной политики». В частности, они считают необходимым резко увеличить государственную помощь при рождении ребёнка и принять другие меры. В то же время, международный опыт показывает, что уровень рождаемости не зависит от социальных выплат. Не существует ни одного примера успешного стимулирования рождаемости, приведшего к долгосрочному (более 5 лет) увеличению этого показателя.
В целях улучшения качества жизни россиян начал работать приоритетный национальный проект «Здоровье». Он будет ориентирован в том числе на снижение смертности от сердечно-сосудистых заболеваний, внедрение в отечественную медицину современных информационных технологий. 
С начала  текущего года демографическая ситуация несколько улучшилась. Естественная убыль населения за этот период составила 493,4 тыс. человек (-5,2 на 1000 человек населения), что на 14% меньше, чем в соответствующем периоде 2005 года. Показатель естественной убыли населения на 1000 человек населения - самый низкий за последние 7 лет.
Число родившихся (по сравнению с соответствующим периодом 2005 года) несколько увеличилось  – на 1,4 тыс. детей, или на 0,1%. 
Число умерших уменьшилось на 76,7 тыс. человек, или на 5%, главным образом вследствие более эффективной работы первичного звена здравоохранения и скорой медицинской помощи. Продолжает снижаться младенческая смертность. В январе-августе 2006 года умерли 10,1 тыс. детей в возрасте до 1 года, или 10,4 на 1000 родившихся живыми. По сравнению с соответствующим периодом прошлого года младенческая смертность сократилась на 6,5%.  
Положительный результат достигнут в значительной степени с помощью программы «Родовый сертификат», реализуемой с января 2006 года в составе национального приоритетного проекта «Здоровье». 
 	В рамках этой программы проводятся мероприятия, направленные на улучшение качества медицинской помощи беременным женщинам и матерям. Укрепляется материально-техническая база женских консультаций и учреждений родовспоможения, осуществляются централизованные закупки необходимых лекарственных средств, повышается оплата труда медицинского персонала.
На 1 октября 2006 года родовый сертификат получили более 1 миллиона беременных женщин.
С июня 2006 года в 53 субъектах Российской Федерации началось массовое обследование новорожденных  на 5 самых распространенных врожденных наследственных заболеваний. Это позволяет осуществить раннюю диагностику наследственных заболеваний у детей и обеспечить своевременное лечение этих заболеваний.    
В 2007 году  программа «Родовый сертификат» будет расширена за счет увеличения объема и повышения качества медицинской помощи детям первого года жизни. Массовое обследование новорожденных  на 5 самых распространенных наследственных заболеваний будет проводиться во всех субъектах Российской Федерации.



















Заключение
В России наступила и продолжает усиливаться депопуляция    населения – устойчивое превышение числа умерших над числом родившихся, т.е. естественная убыль населения. Сокращение численности населения несколько сдерживается иммиграцией.
К сожалению, цифры подтверждают критическую демографическую ситуацию. Положение  осложняется еще и тем, что вопросы снижения смертности, увеличения рождаемости и продолжительности жизни не могут быть решены в короткие сроки. Для улучшения всех этих показателей нужна продуманная политика руководства страны. Необходимо разработать стратегию улучшения демографической ситуации в России, целью которой должна стать стабилизация численности населения  и формирование предпосылок последующего демографического роста.  Задача улучшения демографической ситуации в Российской Федерации поставлена в ряд наиболее приоритетных в Послании Президента страны В.В.Путина Федеральному собранию РФ от 10 мая 2006г.
Проблема демографии стоит в нашей стране и в отдельно взятом районе очень остро. В рассмотренном мною районе ситуация несколько лучше, чем в среднем по Российской Федерации. Это, по-моему, является показателем того, что в Республике Башкортостан более стабильное экономическое, политическое, положение.
Для решения проблем с демографией понадобится ни один год. Да, Президент страны, правительство делают первые шаги в решении этого вопроса. В первую очередь, в нашей стране нужно поднимать уровень здравоохранения. Неправильно поставленные диагнозы, неоказание необходимой медицинской помощи являются причиной высокой смертности  населения и низкой продолжительности жизни. Проводимая сейчас диспансеризация населения, к сожалению, часто носит условный характер, хотя на эти цели выделены огромные денежные средства из бюджета. Недостаток медучреждений и медперсонала не позволяет проводить качественное обследование и лечение населения страны.
Требуется повышение образовательного  уровня населения о сердечно-сосудистых, онкологических, эндокринных и других заболеваний и их профилактике и последствиях; по созданию и реализации единых установок по охране репродуктивного здоровья и повышению ответственности населения за состояние своего здоровья. Само население мало заботится о своем здоровье, о чем говорит высокая смертность от несчастных случаев, от алкогольных отравлений, применения наркотиков, от социальных болезней. Необходимо развивать систему информирования населения о возможных опасностях и угрозах для жизни и здоровья, связанных с эпидемической обстановкой, стихийными бедствиями и техногенными авариями, появлением на рынке опасных для здоровья товаров. Средства массовой информации должны пропагандировать здоровый образ жизни, крепкую полную семью с несколькими детьми, формировать национальную идею через воспитание культа здорового человека с оптимистическим мировоззрением. Необходимо разработать систему информационного обеспечения населения единой государственной демографической политики, включив в нее специализированные телевизионные и радиопрограммы, газеты и журналы, разработку учебных программ.  Специально организованная информационная кампания должна быть рассчитана на формирование гражданской позиции в отношении необходимости повышения рождаемости, повышения общественного престижа семьи с несколькими детьми, переориентации системы ценностей на устойчивую семью, пропаганду здорового образа жизни.
Должна быть разработана нормативно-правовая база для проведения государственной кампании, направленной на изменение репродуктивных установок российской семьи, формирование общественного мнения в отношении необходимости укрепления института семьи, повышения ценности детей и статуса родительства, перехода от малодетной к среднедетной семье. 
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