МОСКОВСКИЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ УНИВЕРСИТЕТ

ИМ. М.В.ЛОМОНОСОВА

Экономический факультет

Центр по изучению проблем народонаселения

ДЕМОГРАФИЧЕСКИЕ И СОЦИАЛЬНО-ЭКОНОМИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ СТАРЕНИЯ НАСЕЛЕНИЯ
(ВТОРЫЕ ВАЛЕНТЕЕВСКИЕ ЧТЕНИЯ)

КНИГА 2

Москва 1999

Научный редактор:

д.э.н., проф. В.Н.Моисеенко

Демографические и социально-экономические аспекты старения населения (Вторые Валентеевские чтения). Сборник докладов и тезисов. Книга 2. –М: Диалог –МГУ, 1999 –   стр.111

Сборник составлен из докладов и тезисов, представленных на международную научную конференцию «Демографические и социально-экономические аспекты старения населения (Москва, МГУ, 18-19 ноября 1999 года) (Вторые Валентеевские чтения).

В докладах и тезисах, составивших первую книгу материалов конференции, рассматривается влияние демографических процессов на старение населения, а также социально-экономическое положение пожилого населения в семье и обществе.

Сборник представляет интерес для демографов, экономистов, социологов, всех специалистов, изучающих проблемы народонаселения, или преподающих демографию и смежные дисциплины.

Сборник подготовлен и опубликован при финансовой поддержке

Российского гуманитарного научного фонда

Грант № 99-02-14025

В подготовке рукописи к печати принимали участие Ю.А.Потанина, В.П.Тышкевич

СОДЕРЖАНИЕ

Книга 2.

Секция 3 Старение населения: политика федеральных и региональных властей

Синявская О.В. Влияние долгосрочной тенденции старения населения на выбор модели пенсионного обеспечения: уроки мирового опыта для России…………..

Егоров Е.В. Пенсионное обеспечение в условиях старения населения…………………………………………………

Кадомцева С.В. Старение населения и реформирование пенсионных систем………………………………………

Сивашенков В.Н. Страхование старости: негосударственные пенсионные фонды…………………………..

Стронгина Н.Р. Демографическое старение и некоторые аспекты региональной социальной политики………..
Белоконь О.В., Дартау Л.А., Мунтяну Л.В. Компьютерные и традиционные технологии опросов в изучении здоровья и социально-экономических проблем пожилых………

Комиссарова Т. Проблемы гендерной асимметрии системы пенсионного обеспечения в развитых странах……

Семенова И.Н. Специфика развития населения в условиях системного кризиса (на примере Владимирской области и г. Коврова)……………………………………………..

Сулаберидзе Е.В. Социально-демографическая характеристика лиц пожилого возраста, страдающих тяжелыми зрительными расстройствами …………………………….
Трухин М.А. Проблемы социальной защиты пожилых и инвалидов……………………………………….
Щебрикова Е.К Белоконь О.В. Возможности получения информации о здоровье и благополучии населения и место ее приложения в системе здравоохранения и социальной защиты…………………………………………..

СЕКЦИЯ 3

СИНЯВСКАЯ О.В.

Центральный экономико-математический институт РАН

Влияние долгосрочной тенденции 

старения населения на выбор модели 

пенсионного обеспечения: уроки мирового опыта для России

Почти через сто лет появления первой государственной пенсионной системы на повестке дня стоит вопрос относительно их жизнеспособности. Быть или не быть пенсионной системе? Какой вид пенсионного обеспечения является наиболее эффективным с экономической точки зрения? Какой обеспечивает наибольшую социальную справедливость? 

Причина столь острого интереса к будущему пенсионных систем – старение населения.

Как справедливо отмечает С. Васин [5, с. 85], “Тема социальных и экономических последствий постарения становится одной из ведущих и дискуссионных тем в научной литературе, в средствах массовой информации, в выступлениях политиков”.

В настоящей работе предпринимается попытка проанализировать многообразие существующих и созданных за последнее время пенсионных моделей с точки зрения их зависимости от изменений демографического фактора и способности выступать в качестве альтернативы действующим пенсионным системам. Рассматривается также эволюция концепций пенсионной реформы в России.

По данным Всемирного банка, с 1990 по 2030 гг. число пожилых людей в мире утроится и составит 1,4 миллиарда человек. Соответственно, доля пожилых в населении возрастет с 9% в 1990 до 16% в 2030 г. [14, p.25].

В промышленно развитых странах, странах Центральной и Восточной Европы (ЦВЕ) и европейских государствах бывшего СССР процессы старения уже начались. Нагрузка детьми постепенно снижается, а нагрузка пожилыми растет. Помимо снижения рождаемости на этот процесс влияет увеличение (в большинстве индустриально развитых стран) продолжительности жизни. В результате доля населения 60 лет и старше в общей численности населения в странах Западной Европы увеличилась с 14% в 1950 до 20% в 1985 г. [5, с.85]. В России с 1959 по 1998 гг. доля населения 60 лет и старше в общей численности населения возросла с 9,0% до 17,6%, по различным оценкам к середине следующего столетия она может почти удвоиться
.

Вместе с тем, при сравнении с другими странами низкой рождаемости население России оказывается отнюдь не самым старым. Более того, прогноз старения населения для России не так драматичен как для многих других стран, особенно Германии, Италии и Японии[5, с.14]. В ближайшие 15-20 лет население России будет стареть очень медленными темпами, только к середине следующего столетия доля пожилых во взрослом населении России окажется на уровне Франции, Канады, Великобритании. И лишь темпы старения населения США будут еще меньшими.

Какое же влияние оказывают описанные демографические процессы на ситуацию в социальном обеспечении и, в частности, в пенсионной сфере?

Согласно исследованиям Всемирного банка, около 30% всех пожилых людей в мире охвачено какой-либо пенсионной системой (государственной или частной) и 40% всех занятых в мире платят взносы, рассчитывая на получение пенсии в старости [14, p.73]. В 158 из 165 рассмотренных стран действуют какие-либо государственные программы поддержки пожилых, причем большинство из них финансируются из текущих доходов (принцип солидарности поколений, или распределительный). Жизнеспособность таких систем зависит от соотношения между числом платящих в нее взносы и числом получающих пенсионные пособия. В долгосрочной перспективе под влиянием общемировой тенденции старения населения значения этого показателя существенно ухудшатся. То есть, при сохранении действующего порядка выплаты пенсий, нагрузка на работающую часть населения большинства стран мира заметно возрастет, и, подчас, до непосильных размеров. Произойдет также быстрый рост расходов на здравоохранение, основными реципиентами услуг которого являются пожилые граждане. Учитывая тенденцию роста продолжительности жизни, можно предположить, что, скорее всего, наибольшее число хронических заболеваний придется на пенсионные возраста, вырастет также доля инвалидов среди пенсионеров. 

Примерно с конца 80-х годов ожидание столь неблагоприятных демографических изменений вызвало всплеск интереса к проблемам пенсионной реформы. 

Было выработано четыре возможных направления того, как можно улучшить финансовое положение государственных пенсионных систем: (1) с помощью изменения параметров структурных характеристик пенсионной системы, как, например, страхового тарифа, пенсионного возраста, ставки замещения, формулы индексации пенсионных выплат, по возможности, комбинируя эти меры с формированием резервов пенсионной системы; (2) посредством проведения системной пенсионной реформы, в основном развивая накопительный с установленными взносами элемент пенсионной системы в рамках или за рамками действующей пенсионной системы; (3) путем реализации более широких фискальных мероприятий, таких как увеличение налогов или сокращение расходов, не связанных напрямую с пенсионным обеспечением; (4) изменяя макроэкономический профиль страны, воздействуя, например, на численность экономически активного населения, поощряя большую экономическую активность населения или иммиграцию[10, p.1]. 

В данной работе будут рассмотрены преимущественно первые два направления.

Все существующие или рекомендуемые модели пенсионного обеспечения в зависимости от выбранного критерия можно условно разделить на следующие типы: государственные – частные, распределительные – накопительные, с установленными выплатами – с установленными взносами. 

Распределительный
 принцип финансирования означает, что взносы, уплачиваемые в течение определенного периода, используются на выплату пенсий, предоставляемых в том же периоде. 

Первые участники такого рода систем получают выплаты в полном размере, несмотря на то, что они совсем или почти не платили в систему. По мере “взросления” системы доходность “сбережений” снижается. Система считается полностью “зрелой”, после того как прошло среднее количество лет средней трудовой жизни, что составляет около 40 лет и более (при неизменных параметрах этой системы). 

“Доходность” зрелой распределительной пенсионной системы зависит от соотношения коэффициентов поддержки
 и реальной заработной платы. Если оба эти параметра постоянны, то средний участник зрелой пенсионной системы получит в виде выплат ровно столько, сколько он заплатил в систему ранее. Другими словами, реальная “доходность” взносов в распределительную систему равна нулю, а номинальная – уровню инфляции цен. 

В соответствии с моделью Самуэльсона-Аарона, реальный доход взносов среднего участника зрелой распределительной пенсионной системы равен сумме темпов роста населения и темпов роста производительности (реальной зарплаты), при неизменной продолжительности жизни.

Накопительное
 финансирование предполагает предварительное резервирование средств, необходимых для выплаты пенсий. Уровень накопления определяется тем, в какой степени финансовые активы пенсионных фондов обеспечивают дисконтированную стоимость будущих пенсионных обязательств. Системы, стоимость финансовых активов которых равна стоимости обязательств перед участниками, называются системами с полным финансированием. В системах с распределительным финансированием уровень накопления, соответственно, равен нулю.

В целом предпочтительность того или иного принципа финансирования пенсионного обеспечения определяется демографическими, социальными и экономическими тенденциями. 

Однако, в более приближенном виде эффективность двух типов финансирования можно оценить, сопоставив их внутренние нормы прибыли (реальную процентную ставку по инвестициям и сумму темпов роста рабочей силы и реальной заработной платы).
 В то время, когда происходило окончательное оформление ныне действующих распределительных систем (50—60-е годы), приросты зарплаты и занятости вместе превышали среднюю процентную ставку. Теперь сложилась обратная ситуация, и накопительные программы представляются более привлекательными.

Сторонники накопительного финансирования пенсионного обеспечения утверждают, что распределительная система подрывает рыночные связи между выплатами и взносами, и, следовательно, стимулирует уклонения от их уплаты, отрицательно влияет на предложение труда и на норму сбережений,
 тогда как накопительная система приводит к существенному повышению нормы сбережений и инвестиций и, таким образом, способствует экономическому росту.

К сожалению, эти суждения не подкреплены однозначными практическими наблюдениями. 

Ожидаемый рост потребления участников распределительной системы может быть компенсирован по крайней мере двумя факторами: желанием сделать дополнительные сбережения, чтобы повысить общий уровень пенсионных доходов, и сбережениями с целью оставить наследство своим детям. Р. Барро считает, что эффект наследства способен полностью устранить отрицательное влияние солидарной системы на сбережения[13, p.9].

Нет пока и очевидных эмпирических доказательств того, что накопительная пенсионная система сама по себе увеличивает национальные сбережения.
 Вполне возможно, что совокупная норма сбережений вырастет во время развития накопительной системы, как это случилось в Чили. Однако теоретически, сформировавшаяся накопительная система может действовать и при нулевых чистых сбережениях, когда накопления молодых поколений будут равны (или даже меньше — в условиях старения населения) расходованию сбережений старшими поколениями.

Что касается влияния того или иного типа финансирования на рынок труда, то основным фактором здесь выступают размеры теневого сектора в экономике страны. В странах, где размеры неформального сектора достаточно велики (к ним относится и Россия), повышение страховых тарифов неизбежно приведет к росту уклонений от уплаты взносов и уходу дополнительной части трудовых отношений в тень. Это обстоятельство следует иметь в виду при планировании будущего пенсионной системы.

Как правило, сторонники накопительной пенсионной системы выступают также за ее приватизацию. Основным аргументом в поддержку приватизации (разгосударствления) управления пенсионной системой является эффективность вложения средств. Легко подтвердить эмпирическими данными, что доходность государственных пенсионных фондов, как правило, ниже той, которая могла бы быть получена в частном секторе [14, p.95, Fig. 3.7, p. 128, Fig. 4.6]. Вместе с тем, здесь существует проблема степени доверия к государству и к рыночным структурам. Последний аргумент оказался особенно существенным для стран с переходной экономикой.

Вопрос о выборе метода расчета пенсионных выплат заслуживает, на наш взгляд, значительно большего внимания. Как отмечалось выше, в зависимости от принятого метода расчета и накопительные, и распределительные пенсионные программы могут быть с установленным размером выплат либо с установленным размером взносов
. В системах с установленными выплатами с самого начала отражены права ее участников относительно размеров пенсий (в фиксированных размерах или в пропорции к заработку) при наступлении различных обстоятельств.

В то же время имеются пенсионные системы, положениями которых предусматриваются только размеры взносов (в зависимости от величины заработка или в фиксированных абсолютных размерах), уплачиваемых самими работниками или работодателями в их пользу. Уровень пенсионных взносов определяется в момент возникновения права на пенсию, исходя из того, какими финансовыми возможностями располагает система. Такие системы называются системами с установленным размером взносов. В зависимости от принятого метода финансирования размер пенсии будет зависеть от общей суммы взносов и инвестиционного дохода (накопительное финансирование), либо от количества пенсионных баллов, или пунктов, накопленных работником в течение всей трудовой жизни (распределительная система). 

Очевидно, что система с установленными выплатами в наибольшей степени подвержена демографическому риску: при неизменном уровне замещения старение населения приводит к росту страховой нагрузки на работающее население. Чтобы избежать чрезмерного повышения страхового тарифа, государство может пойти на изменение пенсионной формулы, по которой рассчитываются выплаты (политический риск). Наконец, если объем пенсионных обязательств окажется непомерно большим, государство может пойти на отказ от индексации выплат, что приведет к падению их стоимости в реальном выражении (инфляционный и политический риски).
 

Системы с установленными взносами подвержены следующим видам рисков [12, p.14-15, 14, p. 83-87]: (1) пенсионный риск (вследствие значительных колебаний в заработке работника), (2) риск утраты трудоспособности, (3) риск, связанный с ожидаемой продолжительностью жизни (риск досрочно исчерпать все ресурсы, если пенсия не конвертируется в аннуитет), (4) риск колебания процентных ставок (в случае покупки аннуитета), (5) инфляционный риск, (6) инвестиционный риск. 

Кроме того, в случае резкого сокращения размеров выплат могут возрасти требования к государству по поддержанию минимальных доходов его граждан с целью предотвращения бедности. 

В то же время, система с установленными взносами обеспечивает более тесную связь между размером пенсий и размером страховых взносов и, таким образом, повышает заинтересованность застрахованных в своевременном отчислении средств. Данное обстоятельство является особенно важным в современной России, где недобор страховых поступлений – одна из основных причин кризиса Пенсионного фонда.

Проведенный анализ различных форм пенсионного обеспечения показал, что в наибольшей степени старение населения отразится на распределительных системах с установленными взносами. Поскольку большинство таких систем является государственными, то возросшее бремя пенсионных расходов будет распределено между работающими поколениями, с одной стороны, и государством, с другой. Рост государственных пенсионных расходов и расходов на здравоохранение приведет к вытеснению других форм государственных расходов, в том числе расходов, связанных с инвестициями в человеческий капитал. 

В то же время функционирование других форм пенсионного обеспечение связано с рядом других рисков, влияние некоторых из них трудно предсказать в долгосрочной перспективе (например, риски, связанные с инвестициями в финансовые активы). И хотя представляется, что влияние демографического риска в следующем столетии окажется для пенсионных систем более серьезным, нежели влияние других рисков, эмпирически нет очевидных доказательств того, какой тип пенсионной системы наиболее эффективен и каково будет его влияние на сбережения, инвестиции, рынок труда, экономический рост. С уверенностью можно утверждать лишь, что выбор пенсионной системы способен привести к ощутимым изменениям в распределении доходов и социальных пособий, и именно это обстоятельство затрудняет достижение общественного согласия по поводу пенсионной реформы.

В настоящее время выработано два подхода к пенсионной реформе: “реформа параметров пенсионной системы” (parametric reform approach), “системная пенсионная реформа”(systemic reform approach) [10, p.7-9, 38-39], иногда выделяется также третий подход – “комбинированная” пенсионная реформа, представляющая собой сочетание первого и второго подходов.

Наиболее распространенным является первый подход, состоящий в определении корректирующих мероприятий, изменяющих параметры существующей пенсионной системы. Как правило, первым шагом является пересмотр страховых тарифов. Многие страны законодательно увеличили официальный возраст выхода на пенсию (в настоящее время этот процесс происходит в большинстве стран ЦВЕ и Балтии). В некоторых из них, например, в Италии повышение пенсионного возраста дополняется ужесточением критериев для досрочного выхода на пенсию или получения инвалидности. Сокращение расходов на выплату пенсий происходит посредством изменения, либо механизма, определяющего уровень пенсионного пособия при его назначении, либо формулы индексации уже назначенных пенсий.
 Перечисленные меры позволяют избежать финансовой нестабильности пенсионной системы, по крайней мере, в среднесрочной перспективе, однако их реализация зачастую сдерживается политическими факторами.

Второй подход к проблеме старения населения предполагает внедрение или расширение масштабов частично либо полностью накопительного, с установленными размерами взносов блока пенсионной системы. Наиболее крайние варианты в рамках данного подхода состоят в полной замене существующей распределительной системы обязательной полностью накопительной системой.
 Реализация таких вариантов (как, например, в Чили) поднимает множество вопросов, касающихся перехода, включая возрастные границы участников реформы, проблему признания накопленных в прежней системе прав, источники финансирования издержек перехода, направления инвестиций, вопросы налогообложения, институциональное оформление новой системы. 

Наконец, третий подход, иногда не выделяемый отдельно, состоит в сочетании мероприятий, способствующих “оздоров-лению” действующей распределительной пенсионной системы, с шагами в направлении внедрения накопительного финансирования пенсий. Наибольшее распространение эта модель пенсионной реформы получила в бывших социалистических странах. 

С одной стороны, в этих странах, где государство прежде гарантировало социальную помощь практически всему населению, переход к рыночной экономике неизбежно привел к драматическим изменениям в системе социального обеспечения, как в области охвата такими системами, структуре и размере выплачиваемых пособий, так и в способе их финансирования. В первые годы преобразований пенсионная система традиционно рассматривалась в качестве буфера, призванного смягчить негативные последствия перехода. В результате, гарантии, предоставляемые пенсионными системами стран с переходной экономикой, формально оказались едва ли не самыми щедрыми: очень низкий пенсионный возраст, многочисленные льготы, влияющие на пенсионный возраст и уровень пенсионного обеспечения (в том числе, разнообразные виды льгот в неденежном выражении), право на занятость без регулирования предельной величины дохода и т.п. На практике, материальное положение пенсионеров заметно ухудшилось, поскольку государство оказалось не в состоянии исполнять взятые на себя обязательства. Таким образом, стала очевидной необходимость проведения пенсионной реформы.

С другой стороны, реализация второго подхода к пенсионной реформе в бывших социалистических странах чрезвычайно осложнена ввиду отсутствия хорошо определенной системы прав собственности и правовой среды для их соблюдения; отсутствия или неразвитости финансовых рынков и институтов; сохраняющейся нестабильности экономической ситуации в стране; отсутствия политического и общественного согласия в стране.

Все это потребовало от стран с переходной экономикой реализации комплексного подхода к реформированию пенсионных систем: немедленного начала мероприятий по оздоровлению распределительной пенсионной системы, имеющего целью стабилизировать систему в кратко- и среднесрочной перспективе, и постепенного внедрения накопительного элемента, способного снизить влияние демографического фактора на пенсионное обеспечение в средне- и долгосрочном плане. 

Таким образом, пенсионная реформа в этих странах рассчитана на достаточно долгий период, по завершении которого будет сформирована многоуровневая пенсионная система, аналогичная имеющейся в промышленно развитых странах. В общем виде ее можно представить следующим образом.

Первый уровень составят относительно небольшие (“базовые”) пенсии, назначаемые после проверки нуждаемости либо всем без исключения, финансируемые на распределительной основе полностью из бюджетных средств, или в сочетании со страховыми взносами; цель этого уровня – предотвращение бедности. 

Во второй уровень войдут пенсии, финансируемые как на распределительной, так и на накопительной основе (либо только на накопительной). Это позволит диверсифицировать риски, присущие каждому из способов. Распределительная схема может быть как с установленными взносами (система условно-накопительных счетов), так и с установленными выплатами. Возможно как государственное, так и частное управление. К этому уровню также могут быть отнесены обязательные профессиональные пенсионные планы, созданные в результате реформирования системы льготного пенсионного обеспечения.

Наконец, третий уровень пенсионной системы займет добровольное дополнительное пенсионное страхование, включающий добровольные профессиональные пенсионные схемы, добровольные индивидуальные пенсионные счета, другие формы частных сбережений и т.п. В первую очередь данный уровень предназначен для работников со средними и высокими доходами, желающих повысить пенсионные доходы.

Завершая обзор различных пенсионных моделей и их комбинаций в рамках пенсионной системы, следует отметить, что не существует совершенной системы социального, в том числе и пенсионного, обеспечения. Так же, как не существует единственно правильного механизма пенсионной реформы, приемлемого для любой страны. Все системы должны справляться с нестабильностью экономических и социальных условий – изменениями валового продукта, инфляцией, безработицей, колебаниями в заработной плате, изменениями процентных ставок. В ближайшее время все системы столкнутся с еще одним дестабилизирующим фактором – долгосрочной тенденцией старения населения. Создание многоуровневой пенсионной системы, сочетающей элементы солидарного и накопительного, государственного и частного, обязательного и добровольного обеспечения, позволяет не только существенно диверсифицировать риски, присущие каждому из этих видов в отдельности, но и обеспечить суммарно более высокий уровень пенсионного дохода. Однако, соотношение каждого из названных элементов в рамках единой системы и траектория реформы должны определяться, исходя из конкретных экономических, социальных, демографических, политических и иных условий. 

Прежде чем рассмотреть, как влияет и будет влиять старение населения на российскую пенсионную систему, хотелось бы обратить внимание на различные составляющие нынешнего кризиса пенсионной системы. 

Можно выделить по крайней мере четыре группы причин критической ситуации, возникшей в пенсионной сфере в России во второй половине 90-х годов: финансово-экономические причины, сопровождающие процесс трансформации, – рост задолженности предприятий по заработной плате, значительное расширение масштабов бартерного обмена между товаропроизводителями, применение натуральных форм оплаты труда и т.д.; причины, имеющие правовой и институциональный характер, в частности, широкое распространение досрочного выхода на пенсию; демографические причины, связанные с интенсивным старением населения; наконец, причины, также связанные с сокращением численности плательщиков пенсионных взносов, но имеющие экономическую природу – это наметившаяся в последние годы устойчивая тенденция уменьшения численности занятого населения[4, с. 146-147; 6, с.101-102].

Ясно, что причины, относящиеся к первой и второй группам, носят временный характер и могут быть решены за счет улучшения экономической ситуации и изменений в законодательстве. Причины же третьей и четвертой групп, связанные со старением населения и относительным сокращением доли трудоспособного населения в стране, – это долгосрочная глобальная тенденция, охватившая многие страны мира. 

Вклад причин третьей и четвертой группы в нынешний кризис российской пенсионной системы ничтожно мал. Это можно подтвердить, проанализировав проявления критической ситуации в пенсионной сфере.

Либерализация цен в начале 1992 года привела к значительному снижению покупательной способности пенсий. Произошло двукратное обесценение реальной пенсии, которое сохраняется до сих пор[7, с.24; 9, с.136]. В то же время, благодаря индексации и “осовремениванию” размеров пенсий, начиная с 1993 года, средняя пенсия (и вплоть до конца 1998 г.) устойчиво превышала реальный размер средней начисленной заработной платы. В демографическом составе бедного населения доля пенсионеров также сократилась [8, с.915, таблица 22.8]. Финансовое положение Пенсионного фонда (ПФ) в первые годы реформ характеризовалось превышением доходов над расходами. Вплоть до 1995 года ресурсы ПФ позволяли удерживать среднюю пенсию на уровне, превышающем прожиточный минимум пенсионера [5, с.48].

1995 год можно считать переломным в состоянии пенсионного обеспечения в России. Резкое ухудшение макроэкономической ситуации и рост инфляции на рубеже 1994-95 гг. привели к стремительному обесценению реальной покупательной способности пенсий. И хотя доля средней пенсии в средней заработной плате увеличилась с 35% в 1994 до 39,8% в 1995 г., соотношение средней пенсии с прожиточным минимумом пенсионера за год составило всего 101% [7, с. 208], а в первом квартале 1995 г. средняя пенсия впервые с начала радикальных экономических преобразований опустилась ниже прожиточного уровня пенсионера [5, с.49, рис. 25, 26]. Соотношение минимальной пенсии с прожиточным минимумом в 1995 г. составляло всего 48%. Попытки правительства повысить реальную величину пенсии путем индексации не увенчались успехом: ПФ оказался не в состоянии выполнить свои обязательства и май-июнь 1995 г. стали началом кризиса задолженности ПФ [5, с. 49].

Главной причиной возникновения дефицита ПФ явилось падение поступлений страховых взносов, которое в свою очередь было обусловлено:

· резким сужением финансовой базы пенсионной системы (в том числе за счет снижающегося объема фонда заработной платы), 

· значительным недобором страховых отчислений, вследствие роста задолженности предприятий по заработной плате, применения натуральных форм оплаты труда, оформления части трудовых доходов работников в виде сберегательных страховок, ссуд, и т.д.

В соответствии с расчетами Г. А. Яременко, проведенными по данным Госкомстата, при весьма высоком нормативе страхового тарифа пенсионных отчислений, равном 29% фонда оплаты труда, фактический объем страховых взносов в ПФ по отношению к величине начисленной заработной платы всех занятых в экономике в 1996 г. составил всего 18% [9, с. 136]. 

При этом на протяжении всего периода с 1993 по 1997 гг. пенсионные расходы сокращались на меньшую величину, или росли на большую, чем поступления в пенсионную систему. 

Кризис пенсионной системы, впервые начавшийся в 1995 году, принял откровенно хронический характер. Это обстоятельство привлекло внимание, прежде всего ученых, а затем и политиков к проблеме пенсионного обеспечения в России и к разработке подходов по ее реформированию.

Первым официальным документом, в котором обсуждались вопросы будущего устройства российской пенсионной системы, стала Концепция пенсионной реформы в Российской Федерации, одобренная Правительством в августе 1995 г. [3]. По своему содержанию реформа, предлагаемая в Концепции, может быть отнесена к реформам “параметров” пенсионной системы. Усиление страховых элементов в распределительной системе рассматривалось в качестве приоритетного направления. Для этих целей предполагалось ввести систему персонифицированного учета страховых отчислений на протяжении всей жизни работника, рассчитывать размер пенсии в соответствии с продолжительностью страхования и заработком, с которого уплачивались взносы. Снижения обязательств государства предполагалось достичь за счет повышения пенсионного возраста мужчин и женщин на 5 лет – либо прямо, через соответствующее изменение в законодательстве, либо косвенно, путем дополнительного увеличения уровня замещения пенсии за каждый дополнительно отработанный год. Наконец, впервые предусматривалось развитие добровольного пенсионного страхования в негосударственных пенсионных фондов. 

Анализ положений Концепции показывает их определенную противоречивость: с одной стороны, провозглашается страховой подход в назначении пенсий, с другой, – период учета заработка для назначения пенсий ограничен пятью годами, не предусмотрено механизмов реформирования льготного по возрасту пенсионного обеспечения путем создания профессиональных пенсионных систем.

Кроме того, Концепция не предусматривала механизмов защиты пенсионной системы от влияния старения населения. Долгосрочные прогнозные расчеты развития пенсионной системы в соответствии с положениями Концепции, проведенные при участии автора в 1996-1997 гг.,
 показали, что такая пенсионная система оказывается финансово неустойчивой к влиянию демографического фактора. Согласно нашим расчетам, при сохранении действующей пенсионной системы ухудшение финансового положения ПФ наступает постепенно и начинается уже после 2005 г. Повышение официального пенсионного возраста у женщин на 5 лет отодвигает наступление дефицита пенсионной системы на 7-8 лет. Повышение пенсионного возраста и у женщин, и у мужчин нам представлялось тогда политически трудным шагом, хотя эта мера позволила бы отодвинуть кризис еще на несколько лет. Значительно большего эффекта можно было добиться путем реформирования института льготных пенсий, но и эта мера позволяла поддерживать финансовую устойчивость ПФ на протяжении дополнительных всего 10-15 лет. Таким образом, при развитии по этому варианту пенсионной реформы не позднее 2020-30-х годов Россия вновь окажется перед необходимостью проведения еще одной пенсионной реформы, которая будет связана либо с дальнейшим повышением пенсионного возраста либо с введением накопительных принципов финансирования пенсий [6, с. 105].

Поиск моделей пенсионного обеспечения, устойчивых к долгосрочному старению населения, привел к появлению вариантов реформы, альтернативных рассмотренной Концепции. Практически все они предполагали переход к полностью накопительному финансированию трудовых пенсий как основному модулю пенсионной системы.
 

Некоторая стабилизация макроэкономической ситуации в России в 1997 г. породила надежды на скорый переход страны к фазе экономического роста. Такая оценка ближайшего будущего сделала возможным обсуждение накопительной пенсионной реформы на официальном уровне. 

В 1997 г. было подготовлено два варианта такого рода реформы (в июле и в октябре). Различия между ними состояли, прежде всего, в скорости и сроках перехода и в круге потенциальных участников реформы. Помимо обязательного перехода к накопительному финансированию всех трудовых пенсий, было предусмотрено реформирование системы льготных пенсий и перевод их в сферу действия профессиональных накопительных пенсионных систем. Доходы от реформирования льготных отраслевых пенсий предполагалось использовать для финансирования издержек перехода, в качестве других источников финансирования рассматривались бюджетное финансирование и кредит от Всемирного банка.
 

Второй (осенний) вариант отличала хорошая проработка институциональной структуры будущей системы, вопросов налогообложения, достаточно детальные количественные оценки сценариев развития пенсионной реформы в альтернативных макроэкономических условиях. 

Расчеты, проведенные по указанным вариантам накопительной пенсионной реформы, показывают, что переход к накопительной пенсионной системе позволяет значительно ослабить влияние демографического фактора на финансовую устойчивость пенсионной системы в долгосрочной перспективе. Однако, при выборе варианта перехода не обходимо учитывать, с одной стороны, финансовые ограничения начального периода реформы, а с другой – возможность ускорения процесса перехода в последующие годы с тем, чтобы сократить период сосуществования двух систем, финансирование которого ложится на плечи работающего поколения [6, с. 108]. 

В то же время данный вариант пенсионной реформы не учитывал целого ряда особенностей социально-экономических и демографических России, как, например, крайне высокой социальной и доходной дифференциации общества, практически всеобщей вовлеченности населения в пенсионную систему, сложившихся определенных ожиданий населения относительно уровня пенсионного обеспечения и т.п. Реализация в полном объеме концепции накопительной пенсионной реформы могла бы привести к сокращению участия населения в пенсионных программах (за счет выпадения низко- и высокодоходных групп), экстраполяции существующих диспропорций в оплате труда и доходах трудоспособного населения на доходы лиц пенсионных возрастов. Существенная дифференциация размеров пенсий и неспособность низкодоходных групп населения накопить суммы, достаточные для самостоятельного финансирования своих будущих пенсий, могли бы подорвать стабильность новой пенсионной системы и привести к новому витку изменений в пенсионной законодательстве [4, с. 158-161].
Программа пенсионной реформы в Российской Федерации (1998) появилась на основе существенной доработки накопительных вариантов пенсионной реформы с учетом российской специфики и является своеобразным компромиссом между Концепциями 1995 и 1997 гг. Вариант пенсионной реформы, предложенный в Программе, был похож на проекты пенсионной реформы, одобренные в Латвии и Польше. Финансирование трудовых пенсий предполагалось осуществлять как на накопительной, так и на распределительной основе. Для финансирования трудовых пенсий на распределительной основе в Программе предлагался механизм условно-накопительных счетов (УНС), позволяющий усилить связь между объемом уплаченных страховых взносов и пенсионными выплатами. Переход к накопительному финансированию должен был осуществляться более медленными темпами. Несмотря на недостаточную проработку механизма перехода к новой пенсионной системе, она была наиболее адекватна социально-экономическим условиям, сложившимся в России на момент ее принятия.

Однако, кризис августа 1998 года кардинально изменил экономические условия существования пенсионной системы на ближайшую перспективу. Обвал рынка государственных обязательств, практически полное отсутствие других возможностей инвестирования средств, утрата доверия к финансовым институтам, существенное обесценение доходов граждан, – все эти и ряд других последствий кризиса 1998 года ставят под сомнение реализуемость многих мер, заложенных в Программе пенсионной реформы в Российской Федерации, одобренной Правительством России в мае прошлого года. 

 В период после августа 1998 г. произошло резкое обострение кризисных процессов в пенсионной сфере. Финансовый 1999 г. Пенсионный фонд начал в условиях существования огромного накопленного долга пенсионерам в размере 30,5 млрд. руб. С октября средняя пенсия опустилась ниже уровня прожиточного минимума пенсионера, в марте 1999 г она составила уже только 66% прожиточного минимума. Минимальная пенсия к этому времени опустилась до 38,5% прожиточного минимума.
 В результате, пенсионная система фактически перестала справляться с исполнением своих финансовых обязательств. 

Таким образом, по мнению некоторых экспертов на повестку дня встал “вопрос о механизмах адаптации пенсионной системы к новым, крайне неблагоприятным для нее, финансовым условиям и о направлениях корректировки мер в области среднесрочной пенсионной реформы” [2, с. 6].

В условиях жесткой ограниченности финансовых ресурсов приоритетной для России должна стать задача не повышения дифференциации размеров пенсий, а, напротив, сокращения этой дифференциации [12, p.21]. В сложившихся условиях было бы целесообразно отказаться от внедрения системы условно-накопительных счетов и добиться существенного уменьшения дифференциации путем опережающей индексации минимальных пенсий [2, с. 28-29]. Это позволит государству выполнять свою важнейшую социальную функцию в области пенсионного обеспечения: предотвращение или, по крайней мере, снижение бедности среди пенсионеров. 

Необходим поиск возможностей стабилизировать ситуацию в рамках распределительной пенсионной системы. Приоритетными направлениями могут стать пересмотр механизмов корректировки общеустановленного пенсионного возраста и рассмотрение альтернативных подходов к реформированию системы льготного пенсионного обеспечения. Как уже отмечалось, для большинства стран, в которых наметилась тенденция старения населения, повышение пенсионного возраста – неизбежное условие стабилизации пенсионной системы в кратко- и среднесрочной перспективе. 

Постепенный переход к финансированию части пенсий на накопительных принципах представляется автору весьма целесообразным, поскольку, как свидетельствуют актуарные расчеты, эта мера позволяет значительно снизить негативное влияние старения населения на пенсионную систему. Однако начало такого перехода в России значительно отодвинулось в результате кризиса. Оно будет определяться темпами развития российской экономики в целом и финансовых рынков, в частности, а также тем, как быстро восстановится доверие населения к финансовым институтам.

Представленный доклад показал, что выбор стратегии пенсионной реформы должен определяться с учетом как экономических, так и социальных и демографических тенденций. 

В краткосрочном плане целью пенсионных реформ, проводящихся в России и других странах с переходной экономикой должно стать сокращение бедности среди пенсионеров и стабилизация финансового положения действующих пенсионных систем. 

В долгосрочной перспективе наибольшее влияние на пенсионную систему начинает оказывать демографический фактор. Проведенный анализ показал, что пенсионные системы с установленными взносами, и особенно, финансируемые на накопительных принципах, практически не подвержены отрицательному влиянию старения населения. Финансирование части выплат по пенсионному обеспечению на накопительной основе приведет к повышению устойчивости пенсионной системы в долгосрочном плане. Сроки и темпы начала такого перехода определяется прежде всего состоянием финансовых рынков, хотя, очевидно, что Россия приступит к началу внедрения накопительного элемента в пенсионную систему значительно позже ряда стран с переходной экономикой.
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Пенсионное обеспечение и старение населения

1.Связь пенсионного обеспечения с человеческим развитием

Пенсионное обеспечение и страхование тесно связаны с проблемами человеческого развития в условиях рыночной экономики, такими как обеспечение права на жизнь работникам и членам их семей, защитой от нищеты и бедности нетрудоспособных, обеспечение достойного уровня жизни человеку при достижении пенсионного возраста, расширение возможностей для роста уровня жизни человека за счет личных сбережений после окончания трудовой деятельности, а также за счет средств фирмы, расширение свободы выбора различных пенсионных систем и пенсионных схем на рынке услуг личного страхования.

Введение систем обязательного пенсионного страхования и государственного пенсионного обеспечения способствовало укреплению гарантий права на жизнь и достойную старость пожилому населению промышленно развитых стран и обеспечило защиту от бедности для инвалидов и семей, потерявших кормильца.

Сохранение и развитие добровольного пенсионного страхования в ХХ в. создало условия для повышения уровня и продолжительности жизни, расширения свободы выбора и возможностей человеческого развития пенсионерам и их семьям, а также способствовало повышению уровня национальных сбережений и инвестиций в экономику, а, следовательно, экономическому росту и расширению возможностей для развития человеческого потенциала всего общества.

Введение обязательного пенсионного страхования и государственного пенсионного обеспечения позволило также решить такую важную проблему человеческого развития пожилых, как ослабление механизма традиционной семейной поддержки пожилых их детьми в условиях урбанизации и перехода от сложной патриархальной семьи к нуклеарной в промышленно развитых странах, а также решить проблему одинокой старости путем принуждения всех молодых отчислять взносы на содержание пожилых. Для развитых стран пожилыми считаются лица старше 65 лет, для остальных – старше 60.

C развитием обязательного пенсионного страхования добровольное пенсионное обеспечение не исчезло, а стало важным фактором расширения возможностей человеческого развития пожилых людей и общества в целом.

Негосударственное пенсионное обеспечение в развитых странах существует в форме профессиональных пенсионных систем и личного пенсионного страхования граждан.

Добровольное пенсионное обеспечение выполняет следующие функции в области человеческого развития:

обеспечение дополнительных возможностей роста пенсионных доходов и уровня жизни пожилых сверх гарантий государственного пенсионного обеспечения;

расширение свободы выбора граждан между текущим ростом потребления и повышением уровня жизни в будущем (после завершения трудовой деятельности);

расширение свободы выбора пенсионных схем (пожизненная пенсия, единовременная выплата, в течение определенного срока и др.);

расширение возможностей для человеческого развития всех граждан страны за счет роста долгосрочных сбережений в пенсионных фондах и их инвестирования в экономику;

оказание помощи детям и их семьям в преодолении трудностей и лишений за счет пенсионных накоплений их родителей.

Помимо теоретических проблем взаимосвязи пенсионного обеспечения с человеческим развитием важное значение имеют вопросы измерения уровня развития человеческого потенциала пенсионеров, которые могут быть использованы при разработке соответствующих разделов национальных докладов и при международных сопоставлениях. В частности, для этих целей можно использовать такие показатели применительно к пенсионерам, как:

- продолжительность предстоящей жизни в возрасте 60 лет и выше;

- уровень грамотности населения в возрасте 60 лет и выше;

- уровень образования населения в возрасте 60 лет и старше;

- скорректированный доход на душу населения в возрасте 60 лет и выше, ППС в долл. США.

Данный индекс или аналогичный (с населением в возрасте 65 лет и старше) целесообразно использовать в международных сопоставлениях. В национальных докладах можно использовать данные показатели с учетом официального пенсионного возраста, установленного в конкретной стране.

Важное значение для оценки систем пенсионного обеспечения имеют также гендерные показатели человеческого развития пенсионеров: средняя продолжительность жизни мужчин и женщин после достижения пенсионного возраста, средний уровень пенсий мужчин и женщин и др.

Помимо указанных, для оценки уровня человеческого развития пенсионеров необходимо использование таких показателей, как отношение среднего уровня пенсий к средней зарплате в стране, доля лиц, получающих пенсии по старости, по случаю потери кормильца среди пенсионеров; доля одиноких пенсионеров, получающих социальные пенсии и др. (см. табл. 1-2).

Таблица 1. Распределение численности пенсионеров, состоящих на учете в органах социальной защиты, по основным видам трудовых пенсий в странах СНГ на начало 1998 года (тыс. чел., %)

Страна
Тыс. человек
В % к общей численности пенсионеров


по возрасту
по инвалидности


В связи с потерей корми-льца.
по возрасту
по инвалидности
в связи с потерей корми-льца.

Азербайджан
737
161
89
65
14
8

Армения
429
98
н.д.
73
17
н.д.

Беларусь
2007
330
143
75
12
5

Казахстан
2008
263
359
72
9
13

Кыргызстан
438
54
97
74
9
16

Молдова
560
115
56
74
15
7

Россия
28993
4813
2532
74
12
6

Таджикистан
359
60
71
66
11
13

Узбекистан
1598
477
458
55
16
16

Украина
10558
1921
1168
73
13
8

Таблица 2. Численность пенсионеров и средний размер назначенных пенсий по видам социального обеспечения в РФ (на конец года)


Численность пенсионеров, млн. чел.

 Пенсионеры
1992
1993
1994
1995
1996
1997

Все пенсионеры

 В том числе получающие пенсии:

- по старости

-по инвалидности

-по случаю потери кормильца (на каждого нетрудоспособ. члена семьи)

-за выслугу лет

-социальные
35,3

28,4

 3,4

 2,5

 0,1

 1,0
36,1

29,0

 3,6

 2,4

 0,1

 1,0
36,6

29,1

 3,9

 2,4

 0,1

 1,1
37,1

29,0

 4,3

 2,5

 0,2

 1,1
37,8

29,1

 4,5

 2,5

 0,5

 1,2
38,3

29,1

 4,8

 2,5

 0,6

 1,3


Средний размер назначенных месячных пенсий (с учетом компенсационных выплат), тыс. руб.

 Пенсионеры
1994
1995
1996

Все пенсионеры

 В том числе получающие пенсии:

- по старости

-по инвалидности

-по случаю потери кормильца(на каждого нетрудоспособ. члена семьи)

-за выслугу лет

-социальные
120,1

128,3

104,5

 64,0

143,1

 77,4
242,6

258,5

218,0

132,8

277,0

160,1
320,1

333,5

299,6

241,0

337,0

245,7

Источник: Социальное положение и уровень жизни населения России: Стат.сборник. М.: Госкомстат РФ. 1997. С. 196-197.

В целом необходимо отметить, что сегодня как теоретические проблемы, так и методические вопросы оценки человеческого развития применительно к пенсионерам практически не разработаны ни на международном уровне, ни в национальных докладах стран-участников. Данная работа является одной из первых попыток изложения данного аспекта теории человеческого развития во взаимосвязи с развитием пенсионных систем и развитием населения.

2. Государственное пенсионное обеспечение в условиях старения населения 

В конце 80-х годов население РФ характеризовалось средним уровнем старости, а население бывшего СССР – ее начальным уровнем. 

Сравнение коэффициентов старения стран с различным уровнем развития человеческого потенциала показывает, что страны с низким индексом развития человеческого капитала имеют более молодое население (Африка, Южная Америка, Центральная и Южная Азия), страны со средним уровнем развития человеческого потенциала – более старое население (СНГ, страны Балтии), страны с высоким индексом – самое старое население (Западная и Северная Европа, Северная Америка, Япония). Это означает, что старение население является одним из индикаторов развития человеческого потенциала: с повышением его уровня растет доля пожилого населения соответствующих стран.

Однако существует и обратная связь процесса демографического старения с человеческим развитием, поскольку повышение доли пожилого населения в обществе вызывает целый ряд экономических и социальных проблем, прежде всего связанных с пенсионным обеспечением.

 Традиционные распределительные системы государственного пенсионного обеспечения хорошо выполняют свои функции в условиях молодых обществ, когда число плательщиков взносов в систему пенсионного обеспечения велико, а число пенсионеров невысоко. Это дает возможность при невысоких ставках взносов обеспечивать высокий уровень выплачиваемых пенсий, расширять охват населения государственными пенсионными программами, снижать пенсионный возраст (Норвегия, Ирландия, Швеция, Португалия), индексировать пенсии в соответствии с уровнем инфляции, вводить различные виды льготных пенсий, повышать коэффициент замещения и минимальные пенсии, сокращая масштабы бедности среди пенсионеров, дифференциацию доходов в обществе и улучшая условия человеческого развития пожилых (см. табл. 3).

Таблица 3. Жизненный цикл планов, финансируемых из текущих поступлений

Этап
Число работающих, выплач. взносы в рамках пенсион. системы на 1 пенсионера

(чел).
Пенсион. расходы/

ВВП 

(%)
Ставка налога, взимаем. с з.пл.

(%)
Охват раб.силы гос. пенсион. планами (%)
Излишки как доля доходов

П.Ф.

(%)
Моделир. задолженность системы пенс. обеспечения ВВП*

(%)

1
17,5
0,6
8,0
15,7
47,1
5

2
11,8
3,3
13,7
45,4
34,9
40

3
5,3
8,5
24,6
89,4
-19,6
150

· На основе построения моделей; другие показатели представляют собой фактические средние величины.

Источник: Предупреждение кризиса старения населения: политика защиты престарелых и содействия экономическому росту. Всемирный Банк. Вашингтон, 1994. С. 35.

1 этап – характерен для стран Африки, Латинской Америки, Ближнего Востока. 2 этап – характерен для таких стран, как Турция и Бразилия. 3 этап – характерен для стран-членов ОЭСР и стран с переходной экономикой.

Так, например, за 1939-1980 гг. в странах ОЭСР средний уровень пенсий по отношению к средней зарплате возрос в Великобритании с 13 до 31%, в Германии – с 19 до 49%, в Италии – с 15 до 69%, в Канаде – с 17 до 34%, в Нидерландах – с 13 до 44%, в США – с 21 до 44%, в Швеции – с 10 до 68%, а в среднем – с 15,4 до 45% 
.

Однако в условиях старения населения вследствие снижения рождаемости и смертности в развитых странах, роста средней продолжительности жизни, в том числе лиц пожилого возраста, снижения фактического возраста выхода на пенсию, наблюдается увеличение доли пенсионеров в общей численности населения и сокращение показателей численности занятого населения в расчете на 1 пенсионера (коэффициента поддержки пенсионеров). Это ведет к росту расходов на государственное пенсионное обеспечение и ставок взносов в Пенсионные фонды (см. табл.4).

Таблица 4. Государственные пенсионные расходы

Страна
Население старше 60 лет в 1990 г., %
Государственные пенсионные расходы в среднем за 1985-1992 гг.,

% ВВП 

Россия
 16,8 *
 5,3 *

Страны ОЭСР

 Австралия 

 Канада 

 Франция

 Германия

 Ирландия

 Италия

 Новая Зеландия

 Великобритания

 США
 18,2

 15,0

 15,6

 18,9

 20,3

 15,2

 20,6

 15,2

 20,8

 16,8
 9,2

 3,9

 4,2

 11,8

 10,8

 6,1

 14,4

 7,5

 9,5

 6,5

Страны Лат. Америки и Карибского региона

 Аргентина

 Бразилия

 Чили

 Колумбия

 Мексика

 Панама

 Уругвай

 Венесуэла
 6,9 

 13,1

 6,7

 8,7

 6,0

 5,7

 6,7

 16,4

 5,6
2,0

 4,6

 2,9

 5,7

 0,8

 1,0

 5,1

 8,8

 0,5

Страны Азии

 Китай

 Индия

 Малайзия 

 Сингапур
 7,4

 8,9

 6,9

 5,7

 8,5 
 1,9

 2,6

 0,6

 1,6

 2,2

Страны Центр. Европы
 Венгрия

 Польша

 Чехия
 19,3

 14,8

 17,9***
 10,5**

 14,7***

 8,3***

Источник: Averting the Old Age Crisis/ - Oxford: Oxford Univ. Press, 1994. – (A Policy Research Report 1994/The World Bank); World Economic Outlook/IMF. – Washington, 1996/ - May; Gyulavari A., Nemenyi J. Fiscal Policy in Hungary under Transition/CASE. – Warsaw, 1996/ - March. – Vol. 2.

· Данные за 1995 г.

** Данные за 1993 г.

*** Данные за 1992 г 

Негативные последствия старения населения для человеческого развития таковы:

· высокая доля пожилого населения ведет к росту числа умерших и общего коэффициента смертности, что при снижающейся рождаемости сокращает естественный прирост населения, а в перспективе может привести к нулевому росту и даже к естественной убыли населения;

· рост государственных пенсионных расходов способствует вытеснению других статей социальных расходов (образование, инвестиции, социальная помощь);

· рост налоговых ставок сокращает частные инвестиции, а значит возможности экономического развития и роста благосостояния общества, ведет к развитию теневой экономики и уклонению от уплаты налогов;

· рост налогов на фонд оплаты труда приводит к сокращению спроса работодателей на рабочую силу, росту безработицы и уровня бедности в обществе;

· рост налогов на зарплату работников ведет к сокращению их располагаемых доходов, расширению бедности среди молодых семей с детьми, вызывает их переход в неформальный сектор экономики;

· уклонение от уплаты налогов, рост теневой экономики способствуют росту преступности в обществе, сокращению доходов госбюджета и государственных пенсионных фондов, ведут к росту их дефицита, что делает невозможным выполнение обязательств государства перед пенсионерами в прежнем объеме;

· кризис пенсионного обеспечения ведет к необходимости сокращения среднего уровня пенсий по отношению к средней зарплате, к неполной и несвоевременной индексации пенсий, повышению пенсионного возраста (Израиль, США), сокращению льгот и другим мерам, снижающим уровень жизни пенсионеров и другие показатели их человеческого развития, подрывая основы его устойчивости 
Таким образом, солидарные, или распределительные системы государственного пенсионного обеспечения в долгосрочном плане в условиях старения населения препятствуют экономическому росту, не обеспечивают надежной системы социальной защиты пенсионеров, сокращают возможности человеческого развития как молодых, так и пожилых, т.е. общества в целом. Этот процесс характерен как для промышленно развитых стран, так и для развивающихся стран, где сегодня разрабатываются или реализуются реформы обязательного пенсионного страхования и государственного пенсионного обеспечения. Особенно активно эти реформы идут в странах Латинской Америки.

3. Кризис пенсионного обеспечения и проблемы человеческого развития в странах с переходной экономикой. 

Страны с переходной экономикой имеют развитые системы государственного пенсионного обеспечения, основанные на финансировании за счет страховых взносов (главным образом работодателей) и бюджетных субсидий, т.е. построенные на солидарной (распределительной) основе и всеобщем охвате населения государственными пенсионными программами.

По сравнению с развитыми странами ОЭСР они характеризуются более низким пенсионным возрастом (55 лет – женщины, 60 лет – мужчины) и более низкой средней продолжительностью жизни, которая в кризисные годы рыночных реформ снизилась в( РФ с 70 лет в 1989 г. до 64,8 лет в 1998 г.), более высокой рождаемостью, т.е. более молодым составом населения. Так, если в 1995 г. ожидаемая продолжительность жизни при рождении в развитых странах составляла в среднем 77 лет, то в Литве – 69 лет, в Белоруссии – 70, в Латвии – 69, в Польше – 70, Эстонии – 70, Словакии – 72, в Хорватии – 74, Чехии – 73, Словении – 74. Более ранний выход на пенсию ведет в странах с переходной экономикой к более высокой доле пенсионеров по сравнению с долей пожилого населения (в возрасте 60 лет и выше), а, значит, к более высокой пенсионной нагрузке на работающее население. Например, в РФ доля населения старше 60 лет в 1995 г. составляла 16,8% от общей численности населения, а доля пенсионеров – 25% населения страны.

Однако причины кризиса государственных систем пенсионного обеспечения в странах с переходной экономикой лежат также в экономической плоскости. Трансформационный кризис экономики и бюджетной системы резко ограничили финансовые возможности государства по выплате пенсии, с другой стороны, резко возросли расходы на выплату и индексацию пенсий (в среднем превысив 10% ВВП к 1995г.).

Сокращение реальной заработной платы в кризисные годы реформ (на 20-60%), снижение ее доли в ВВП, сокращение занятых в официальном секторе экономики (в РФ с 75,3 млн. чел. в 1990 г. до 64,3 млн. чел. в 1998 г.) вследствие роста безработицы в постсоциалистических странах от 2 до 20% в середине 90-х годов и теневого сектора экономики, кризис неплатежей и несвоевременная выплата зарплаты, высокая доля убыточных предприятий привели к сокращению доходов государственных пенсионных фондов и бюджета.

С другой стороны, необходимость поддержания минимальных пенсий на уровне прожиточного минимума и сохранения зависимости уровня пенсий от предшествующего заработка в условиях высокой инфляции, выплата социальных, льготных и досрочных пенсий пожилым безработным, государственных пенсий работающим пенсионерам, инвалидам привели к значительному дефициту бюджетов государственных пенсионных фондов. При этом наблюдается рост численности и доли пенсионеров в странах с переходной экономикой, особенно на первом этапе рыночных реформ (в странах СНГ - до 1994 г.), снижение коэффициента их поддержки, что способствовало усилению кризиса систем государственного пенсионного обеспечения 

Сокращение налоговой базы при росте пенсионных расходов ведет к повышению ставок страховых взносов в государственные пенсионные фонды, которые в основном выплачивают работодатели, что стимулирует рост безработицы, уклонение от налогов и занижение реально выплачиваемой зарплаты («черный нал») в официальной отчетности. Ставка взносов на обязательное пенсионное страхование в середине 90-х годов составляла от 20% в Эстонии до 45% в Польше.

Таким образом, кризис распределительных пенсионных систем в странах с переходной экономикой прямо отражается на показателях человеческого развития пенсионеров и всего общества в целом.

Минимальная пенсия не соответствует величине прожиточного минимума пенсионера, вынуждая пенсионеров к поиску и продолжению работы (см. табл.5).

Сокращается средний размер государственных пенсий по отношению к средней зарплате, приближаясь к прожиточному минимуму: коэффициент замещения снизился в Болгарии с 42,5% в 1989 г. до 32,7% в 1995 г., в Чехии – до 43% в 1996 г., в Беларуси – до 38,2 в 1996 г., на Украине – до 35% в 1996 г., в Армении – до 33% в 1996 г., в России – с 55% по закону « О государственных пенсиях в РФ» (1990 г.) до 34% в 1997 г., а отношение средней пенсии с компенсацией к прожиточному минимуму пенсионера в РФ снизилось с 160% в 1993 г. до 120% в 1996 г.

Соотношение максимальной и минимальной пенсий сокращается, т.е. теряется связь пенсии с предыдущим заработком, особенно для высокооплачиваемых пенсионеров (с 3,5 раз по пенсионному законодательству до 1,4 раза фактически в 1998 г. в РФ). Минимальный размер пенсии по старости с учетом компенсационных выплат на начало 1998 г. составлял 73-78% от средней пенсии в Беларуси, Молдове, Узбекистане, 64-66% в Армении, Казахстане и РФ.

Индексация пенсий задерживается и производится не в полной мере при высоком уровне инфляции. В результате реальный размер государственных пенсий сокращается (в РФ в годы реформ от 3 до 20% ежегодно).

Несмотря на проводимые мероприятия, как абсолютный, так и относительный размер пенсий остается на низком уровне. Так, например, в 1998 г. отношение среднего размера пенсий к средней заработной плате в Азербайджане, Армении, Таджикистане, Украине составляло менее 30%, в Беларуси, Казахстане, Молдове, России - около 40%.

Наблюдается хроническая задолженность Пенсионных фондов и госбюджета по выплате государственных пенсий – несвоевременность выплаты пенсий (в РФ – 0,7 трлн. руб. в 1995 г., 15,7 трлн. руб. – в 1996 г., 17,1 трлн. руб. – в 1997 г., в середине 1998 г. – 31 млрд. деноминированных руб.).

Уклонение от уплаты высоких взносов ведет к развитию теневой экономики и преступности (в РФ доля теневой экономики превышает 40%).

Высокое налоговое бремя пенсионных взносов работодателей ведет к сокращению частных инвестиций, росту безработицы, стагнации экономики и уровня жизни населения. В середине 1990-х годов налоговое бремя социальных страховых взносов в РФ составляло 8% ВВП, в Польше – 10,3%, в Венгрии – 12,4%, в Словакии – 11,9%, в Чехии – 15,4%.

Таблица 5. Динамика прожиточного минимума пенсионера и минимальной пенсии в России в 1991-1997 гг.


1991 
1992 
1993 
1994 
1995 
1997 

Минимальная пенсия с компенсацией, тыс. руб.
 0,29
2,25
26,3
 54,1
105,0
210

Прожиточный минимум пенсионера, тыс. руб.
0,13
2,93
30,2
102,5
222,7
277

Отношение мин. пенсии с компенсацией к прожиточному минимуму пенсионера, в %
222,7
76,7
87,2
 52,8
 47,1
75,7

Источник: Данные Госкомстата РФ – расчеты автора.

Интегральным результатом кризиса систем государственного пенсионного обеспечения в странах с переходной экономикой является сокращение средней продолжительности жизни пенсионеров. Так, в РФ ожидаемая продолжительность жизни мужчин в возрасте 60 лет сократилась с 14,8 лет в 1990 г. до 13,2 лет в 1995 г., у женщин в возрасте 55 лет – с 23,7 лет до 22,5 лет.

В условиях низкого размера государственных пенсий возможности стабилизации уровня жизни пожилых людей связаны с продолжением трудовой деятельности в формальном и неформальном секторах экономики, наличием или приобретением земельного участка (сад, огород, дача) для обеспечения себя продовольственными запасами, наличием жилья для сдачи в аренду или обмена на меньшее, наличием сбережений или движимого имущества, внутрисемейными трансфертами (при наличии детей или родственников), а также с участием в негосударственных пенсионных фондах.

Важными показателями человеческого развития пенсионеров в условиях низкого уровня государственных пенсий, несвоевременности их выплаты и индексации, являются показатели занятости лиц пенсионного возраста в экономике постсоциалистических стран. Сохранение государственных пенсий работающим пенсионерам позволяет тем из них, кто сохранил трудоспособность, повысить уровень своих денежных доходов, преодолеть нищету и социальную изоляцию, вести активный образ жизни в меру возможностей своего здоровья. В РФ из общей численности занятого населения в 1992 г. лица в возрасте 60-72 лет составляли 5%, а в 1996 г. их доля снизилась до 3,3%. При сокращении общей занятости в официальной экономике РФ за данный период с 72,1 млн. до 66 млн. чел. это означает, что абсолютное сокращение занятости пенсионеров в РФ происходит более высокими темпами. За 1992-1996 гг. занятость пенсионеров в возрасте 60-72 лет сократилась с 3,6 млн. до 2,2 млн. чел. При общем росте числа пенсионеров, получающих пенсии по старости с 28,4 млн. до 29,1 млн. чел. за 1992-1996 гг. данная тенденция означает сокращение доли работающих пенсионеров в условиях трансформационного кризиса и роста безработицы в России, что ухудшает возможности пенсионеров стабилизировать свои реальные доходы за счет расширении занятости в официальном секторе экономики.

При этом данные статистики позволяют исследовать гендерные аспекты занятости пенсионеров. Более ранний пенсионный возраст женщин (55 лет) создает для них большие возможности для занятости при выходе на пенсию. Так, в 1992 г. на долю женщин в возрасте 55-72 лет приходилось 10,2% от общей численности работающих женщин, а на долю мужчин – пенсионеров в возрасте 60-72 лет – только 5,2% общего числа работающих мужчин. В 1996 г. указанные показатели составляли у женщин пенсионного возраста – 8,3%, у мужчин-пенсионеров – 3,8%, что также подтверждает тенденцию к вытеснению пенсионеров из официального сектора российской экономики. Анализ социального статуса работающих пенсионеров в возрасте 60-72 года показывает, что большая их часть работала по найму, меньшая - представляла лиц не наемного труда. При этом в составе работодателей данная категория пенсионеров составляла только 0,6%.

Возможности для повышения уровня жизни пожилых через участие в системе дополнительного негосударственного пенсионного страхования в странах с переходной экономикой ограничены в силу неразвитости негосударственных пенсионных фондов и финансовых рынков как институтов рыночной экономики. За исключением Чехии, где добровольное пенсионное обеспечение развивается с 1994 г., а охват им работников, по оценкам специалистов, составляет около 25%, в других странах эта форма расширения возможностей человеческого развития пенсионеров развита слабо. Примером тому является Россия, где в 1997 г. в негосударственном пенсионном обеспечении участвовало около 2 млн. чел., из которых только 140 тыс. чел. получали дополнительные негосударственные пенсии.

Что касается личных сбережений пенсионеров в РФ, то большая их часть была обесценена в 1992 г. в условиях либерализации цен и отсутствия индексации сбережений во вкладах в Сберегательном банке РФ при росте потребительских цен только за один год в 26 раз.

Важнейшими источниками стабилизации уровня жизни пенсионеров в РФ сегодня являются натуральные и денежные доходы от личного подсобного хозяйства (дачи, сады, огороды), а также доходы от трудовой деятельности в неофициальном секторе экономики.

В целом в условиях кризисной и нестабильной переходной экономики возможности получения дополнительных доходов пенсионерами нейтрализуются ростом безработицы и преступности в обществе, инвалидности и нетрудоспособности среди пожилых людей, неразвитостью рынка жилья и его аренды, обесценением сбережений в условиях высокой инфляции, их потерей в результате деятельности финансовых пирамид, недоверием населения к институту негосударственных пенсионных фондов. 

Снижение реального уровня государственных пенсий и возможность продолжения трудовой деятельности после достижения пенсионного возраста в РФ при сохранении пенсии вынуждает многих пожилых людей к поиску работы с помощью органов государственной службы занятости. При этом важное значение в оценке человеческого развития пенсионеров в переходный период имеют показатели трудоустройства, безработицы и средней продолжительности поиска работы пенсионерами и инвалидами. Сам феномен безработицы среди пенсионеров отражает резкое падение их уровня жизни, неуверенность в системе государственного социального обеспечения, является показателем нищеты пожилых людей в постсоциалистических странах (см.табл.6).

Таблица 6. Трудоустройство пенсионеров органами государственной службы занятости

Годы
Обратилось по вопросу трудоустройства (тыс. чел.)
Трудоустроено (тыс. чел.)
В % от числа обратившихся

1992
53,4
 8,2
15,4

1993
 82,7
 14,5
17,5

1994
 165,0
 20,6
12,5

1995
 166,1
 31,4
18,9

1996
 194,9
 29,4
15,1

Источник: По данным Федеральной службы занятости России.

Из приведенных данных видно, что в годы реформ наблюдается значительный рост обращаемости пенсионеров в службу занятости и невысокие показатели их трудоустройства. Это особенно заметно при сравнении последних со средними показателями трудоустройства граждан, ищущих работу в РФ: в 1992 г. – 29,7%, в 1995 г. – 43,3%, в 1996 г. – 43,4%, что более чем в два раза выше аналогичных показателей для пенсионеров.

Анализ распределения безработных по возрастным группам в РФ за 1992-1996 гг. показывает, что численность и доля безработных пенсионеров по возрасту сократилась в РФ при росте общей численности безработных в РФ за данный период в 1,8 раза. При этом гендерные показатели безработицы среди пенсионеров значительно различаются в силу более низкого пенсионного возраста у женщин. Если в общей численности безработных мужчин доля пенсионеров (60-72 лет) составляла в 1996 г. 2,6%, то доля пенсионерок (55-72 года) среди безработных женщин была равна 5,1%.

Однако при сокращении численности и доли безработных среди пенсионеров по возрасту одновременно у них наблюдается рост средней длительности безработицы, особенно среди инвалидов. Так, по данным Госкомстата РФ, только за 1994-1996 гг. среднее время поиска работы пенсионерами по возрасту и получателями льготных пенсий возросло с 6,6 до 8 месяцев. Эти показатели свидетельствуют о росте социальной изоляции безработных пенсионеров и инвалидов в России, что является неблагоприятной тенденцией в человеческом развитии указанных групп населения. При этом за 1994-1996 гг. возросла также доля пенсионеров по возрасту, ищущих работу более 1 года – с 26,3% до 33,4% от общей численности безработных данной категории, и с 41,6% до 48% этот показатель возрос у безработных пенсионеров по инвалидности. При этом данная категория пенсионеров имеет самые низкие показатели трудоустройства, последний показатель свидетельствует о необходимости активизации усилий государства по переподготовке и трудоустройству инвалидов, их интеграции в экономическую жизнь общества, повышению уровня их пенсионного обеспечения. Показатели трудоустройства безработных инвалидов в РФ таковы: 1994 г. – 10,2 тыс. чел., в 1995 г. – 16,0 тыс. чел., в 1996 г. – 16,9 тыс. чел.

Среди показателей человеческого развития пенсионеров в странах с переходной экономикой важное значение имеют территориальные оценки дифференциации уровня жизни пенсионеров и, в частности, соотношение среднего размера назначенной пенсии и регионального прожиточного минимума пенсионера. По данным Госкомстата РФ, в 1996 г., данный показатель в среднем по России составлял 119,6%. Однако в целом ряде субъектов Федерации средний размер назначенной пенсии был ниже стоимости прожиточного минимума пенсионера: в Архангельской области – 98,5%,в г. Москве – 90,8%, в Республике Ингушетия – 86,1%, в Республике Тыва – 82,8%, в Читинской области – 88,1%, в Камчатской области – 89,2%, в Республике Саха (Якутия) – 99,2%. Это значит, что в указанных регионах среднестатистический пенсионер живет за чертой бедности, что отражает неприемлемый уровень государственного социального обеспечения в данных субъектах Федерации с точки зрения обеспечения права на жизнь большинству пожилых граждан, а также неэффективность горизонтального выравнивания уровня пенсионного обеспечения в стране.

Важнейший показатель человеческого развития пожилых людей в переходный период – доля пенсионеров, проживающих за чертой бедности, т.е. с доходом ниже прожиточного минимума пенсионера. В РФ в 1992-1997 гг. численность пенсионеров по возрасту с доходами ниже прожиточного минимума снижалась: с 9,9 млн. чел. в 1992 г. до 3,7 млн. в 1994 г. и 3 млн. в 1997 г. В данный период наблюдается также тенденция к сокращению доли пожилых в общей численности бедного населения в РФ: с 19,8% в 1992 г. до 11,1% в 1994 г. и 9,9% в 1997 г. Однако необходимо иметь в виду, что данные показатели зависят от величины прожиточного минимума пенсионеров, устанавливаемой правительством. При этом расчеты показывают, что сегодня официальная стоимость прожиточного минимума пенсионера в РФ соответствует стоимости 19 основных продуктов питания. Это означает, что прожиточный минимум пенсионера – это, по существу, физиологический минимум, не включающий стоимость медикаментов, жилищно-коммунальных и транспортных услуг, имеющих первостепенное значение для жизнедеятельности пожилых людей. Кроме того, в условиях финансового кризиса и высокой инфляции 1998-1999 гг., не сопровождавшейся адекватной индексацией государственных пенсий, уровень бедности в РФ значительно возрос – до 38% весной 1999 г. по сравнению с 20,8% в 1997 г., что привело к росту показателей бедности среди пенсионеров.

Среди женщин-пенсионерок уровень бедности выше, чем у мужчин. Доля женщин старше 55 лет с доходами ниже прожиточного минимума составляла в 1992 г. 36,8%, а мужчин старше 60 лет, проживающих за чертой бедности – 29%; в 1994 г., соответственно, 13,8 и 8,5%, в 1997 г. – 10,9 и 7,1% 
. Эти данные отражают сохраняющееся в РФ неравенство в уровне доходов и безработицы в пользу мужчин.

При этом проблема бедности и нищеты наиболее остро стоит в домашних хозяйствах одиноких пенсионеров, большинство из которых проживают за чертой бедности в РФ.

Таким образом, существование неэффективной и несправедливой государственной распределительной пенсионной системы, препятствующей преодолению экономического кризиса и экономическому росту стран с переходной экономикой, неразвитость добровольного пенсионного страхования требуют разработки программ реформирования пенсионных систем в этих странах. Тем более, что старение населения этих стран будет продолжаться и, по прогнозам специалистов Всемирного Банка, к 2030 г. доля лиц в возрасте старше 60 лет может возрасти на 28%.

4. Пути перехода к устойчивому человеческому развитию пожилого населения в постсоциалистических странах

Цель пенсионной реформы – создание финансово устойчивой системы пенсионного обеспечения, обеспечивающей надежную социальную защиту пенсионеров и создающую условия для экономического роста и устойчивого человеческого развития.

Первоначально планы пенсионных реформ сводились к совершенствованию действующих распределительных систем, затем появились планы перехода к накопительным принципам в обязательном пенсионном страховании при формировании трехуровневых пенсионных систем.

Предложения МВФ, ВБ и МОТ на первом этапе реформ заключались в идее финансового оздоровления и устранении основных недостатков действующих систем традиционными мерами: повышение пенсионного возраста, расчет пенсии на основе средней зарплаты за более длительный трудовой период, снижение нормы замещения, сокращение размеров досрочных пенсий, переход к индексации пенсий по инфляции, отмена привилегий для ряда категорий работников, более равномерное распределение нагрузки по уплате взносов между работниками и работодателями. В желании вступить в ЕС страны Центральной и Восточной Европы стремились к созданию у себя пенсионных систем по образцу западноевропейских стран (особенно Германии). Идея такой реформы, ведущей к умеренному сокращению расходов, поддерживается сегодня МОТ. Однако в большинстве стран ЦВЕ такие реформы полностью проведены не были. Причина в том, что данный вариант реформы носит рестрикционный характер, ухудшая условия человеческого развития пенсионеров (настоящих и будущих), посягает на социальные завоевания трудящихся, достигнутые в предшествующий период, что вызывает оппозицию значительной части населения. Кроме того, по прогнозам ученых, даже принятие этих жестких мер не спасает распределительную пенсионную систему от банкротства в ближайшие 30 лет.

Появлению идей перехода к накопительным пенсионным системам способствовал отчет Всемирного Банка 1994 г., давший положительную оценку чилийского опыта и других стран Латинской Америки. Идея перехода к накопительной системе обсуждается сегодня в большинстве стран с переходной экономикой. При этом в ряде стран разработаны программы такой реформы, а отдельные из них приступили к ее реализации. Наибольший прогресс в подготовке и реализации пенсионных реформ наблюдается в странах Балтии, Польше, Чехии, Венгрии, Хорватии, Словении и Казахстане.

Общими  чертами большинства реформ является переход к смешанной солидарно – накопительной системе, что связано с преимуществом распределения риска в смешанной системе по сравнению с чисто накопительной (чилийский вариант). Проекты реформ в большинстве стран не предусматривают перевода более 50% пенсионного дохода в рамках обязательного страхования на накопительную основу, но при этом они предполагают сокращение пенсионных выплат в рамках солидарной системы (через повышение пенсионного возраста, переход на индексацию по инфляции, ужесточение критериев для получения права на пенсию). Во многих проектах предлагается постепенный переход к накопительной системе – обязательной для всех вновь вступающих в трудовую деятельность и лишь частично охватывающей тех, кто уже работает (на добровольной или обязательной основе).

 В российской Программе пенсионной реформы (1998) указано, что, согласно расчетам, вскоре после 2000 г. кризис распределительной пенсионной системы после непродолжительной стабилизации начнет обостряться. Предотвратить углубление кризиса и одновременно создать предпосылки для устойчивого экономического роста можно через поэтапный переход от распределительной к смешанной системе – распределительно-накопительной. Это позволит повысить ее устойчивость перед лицом неблагоприятных демографических изменений, с одной стороны, и негативных явлений на финансовых рынках, с другой стороны.

Смешанная система, к которой предлагается перейти в РФ, основана на сочетании трех элементов (подсистем) пенсионного обеспечения.

Первый элемент – государственное пенсионное страхование, ведущий элемент системы, по которому выплата пенсий обеспечивается в зависимости от страхового стажа, уплаченных взносов и финансируется как за счет текущих поступлений в ПФ РФ (условно-накопительные счета), так и за счет средств, полученных от направления части обязательных взносов на накопление и инвестиционного дохода от их размещения (именные накопительные счета).

Второй элемент – государственное пенсионное обеспечение – для лиц, которые не приобрели права на пенсию по государственному пенсионному страхованию, а также для отдельных категорий граждан (госслужащие, военнослужащие) за счет средств федерального бюджета.

Третий элемент – дополнительное пенсионное страхование (обеспечение), формируемое по накопительным схемам за счет добровольных взносов работодателей и граждан, а в случаях, установленных законом, - за счет обязательных взносов (на профессиональные досрочные пенсии по условиям труда).

Предлагается к началу реализации данной программы в 2000 г. снизить суммарный тариф взносов в ПФ РФ до 27%, из которых на первом этапе отчисления в обязательную накопительную систему составят 1% от заработка работника. С 2005 г. планируется начать частичное финансирование вновь назначаемых трудовых пенсий на накопительной основе. К 2010 г. планируется выйти на ставку взноса в обязательную накопительную систему пенсионного страхования 7-8%, что позволит в дальнейшем добиться паритетного соотношения между распределительной и накопительной частями трудовых пенсий.

 Потенциальные преимущества смешанной солидарно-накопительной системы государственного пенсионного обеспечения с точки зрения перехода к устойчивому человеческому развитию состоят в следующем:

В формировании пенсионных доходов на основе как солидарного, так и накопительного планов диверсифицирует риск и тем самым оказывает положительное влияние на устойчивость системы пенсионного обеспечения в стране.

В традиционной солидарной системе смешивается функция перераспределения доходов и защиты от бедности с функцией обеспечения ежегодного дохода пенсионерам, т.е. замещения трудового дохода в старости. В солидарно-накопительной системе эти функции разделены между двумя уровнями: солидарным, ориентированным на перераспределение доходов и сокращение бедности среди пожилых людей, и накопительным, увязывающим пенсию с прошлым заработком и ориентированным на адекватное замещение трудовых доходов в старости. Это позволяет более точно увязать доходы и расходы каждого из уровней с их задачами в области человеческого развития пенсионеров. 

Во внедрении накопительных принципов в обязательное пенсионное страхование позволит, согласно расчетам, при более низких ставках страховых взносов обеспечить более высокий уровень трудовых пенсий по отношению к заработку работника, т.е. повысить уровень жизни пожилого населения.

Таким образом, переход к солидарно-накопительной системе государственного пенсионного обеспечения должен способствовать стабильному экономическому росту стран с переходной экономикой и устойчивому человеческому развитию пенсионеров и общества в целом.
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Старение населения и реформирование               пенсионных систем

По данным демографических прогнозов доля населения старшего возраста в развитых странах будет расти в течение следующих четырех десятилетий. В результате этого будут расти государственные расходы на поддержку престарелых, увеличится нагрузка на трудоспособных членов общества. В 60-ые – 80-ые годы расходы на государственные пенсии в государствах-членах ОЭСР росли в два раза быстрее, чем ВВП. В настоящее время страны ОЭСР тратят на пенсии в среднем 9% ВВП, при этом в Австрии расходы на государственные пенсии составляют около 15% ВВП, Японии — 5%.

Наблюдающийся процесс старения населения приводит к адаптации стареющего общества к новой демографической структуре посредством изменения социальных институтов. Общество, во все большей степени состоящее из пожилых людей, перестраивает систему социальных расходов, исходя из новых интересов. В определенном смысле “кризис пенсионной системы”, о котором сейчас активно говорят, - это одно из проявлений противоречия  в социальной организации и социальной политике общества, которое было устроено в условиях другой демографической реальности, когда пожилые рассматривались как неизбежная, но не очень обременительная нагрузка на трудоспособное население. В настоящее время пожилые становятся мощной политической и экономической силой, способной распределять потоки государственных социальных расходов. По данным ОЕСР, если принять за 100 единиц социальные затраты на одного ребенка в возрасте до 15 лет, то расходы общества на одного пожилого человека (65 лет и старше) выразятся в 381 единицах в США, 265 в Канаде и 213 в Великобритании. По оценкам некоторых экспертов, около половины всех социальных трансфертов в развитых странах направляются в семьи пожилых, в то время как в этих семьях проживает около 15% населения.

Активные дискуссии по поводу реформирования структуры и принципов деятельности национальных пенсионных систем объясняются желанием создать альтернативную пенсионную систему, могущую решить задачу улучшения макроэкономической ситуации и адекватного реагирования на изменение демографических показателей. Новые пенсионные системы должны отразить происходящие изменения в отношении к распределительным и накопительным пенсионным системам, к индивидуальным и коллективным пенсионным фондам, к роли государства и частных компаний. 


Одной из характерных черт проводимых дискуссий является резкая критика государственных программ пенсионного обеспечения, построенных на принципах распределительной системы, которые являются основным механизмом формирования пенсионных сбережений во многих промышленно развитых странах. На протяжении десятилетий эти программы рассматривались в качестве эффективных социальных и экономических институтов. На сегодняшний день их часто обвиняют в завышенной себестоимости и  нежелательных  последствиях для экономики.


Как сторонники, так и критики традиционной распределительной пенсионной системы сходятся в мнении, что правительство должно стимулировать создание пенсионных накоплений работающим населением к моменту выхода на пенсию; предметом дискуссий оказываются наиболее желаемые механизмы достижения этой цели. Необходимость какой-либо формы государственного вмешательства является отражением общепринятого мнения, что в условиях рыночной экономики не может быть обеспечена достаточная финансовая защита всех граждан в момент выхода на пенсию без государственного вмешательства. 


Одной из причин, почему вмешательство со стороны государства представляется необходимым, является желание решить проблему бедности, особенно среди той части населения, которая больше не является трудоспособной. По мере развития экономической системы и параллельного ослабления традиционно широких внутрисемейных связей государство все чаще берет на себя обязательства по обеспечению минимального прожиточного уровня для населения пенсионного возраста. Во многих странах государственные программы пенсионного обеспечения являются наиболее распространенным механизмом выполнения этих обязательств, поскольку они оказываются достаточно эффективными в обеспечении хотя бы умеренного уровня дохода для населения пенсионного возраста. 


Аргументом в пользу увеличения роли государства является утверждение о том, что большая часть населения экономически активного возраста, которое могло бы самостоятельно позаботится о накоплении сбережений к моменту выхода на пенсию, оказывается крайне непредусмотрительным. В отсутствие принуждения со стороны государства им не хватает ответственности и благоразумия для того, чтобы производить отчисления в необходимом размере в счет будущих пенсионных выплат. Следовательно, государство принимает на себя патерналистскую функцию по осуществлению вышеуказанных мер принуждения, которые могут быть негативно восприняты работающим населением молодого возраста, но неизбежно получат их одобрение по мере старения.


Обязательные пенсионные отчисления защищают наиболее сознательных членов общества от менее сознательных граждан, так как если в конечном итоге люди поймут, что государство обязуется обеспечить минимальный прожиточный уровень для всего населения пенсионного возраста, то некоторые индивиды могут сознательно отказаться от каких бы то ни было самостоятельных накоплений. Во избежание необходимости оплачивать как собственные расходы, так и расходы более легкомысленных сограждан, благоразумные члены общества берутся обеспечить контроль за тем, чтобы все без исключения граждане производили отчисления в пенсионные фонды.


В соответствии с приведенными аргументами определенная форма обязательного государственного пенсионного страхования представляется желательной, но в эти программы не могут быть включены положения о полном замещении доходов для пенсионеров со средней и высшей ставкой отчислений. Исходя из предположения, что большая часть населения трудоспособного возраста не будет добровольно производить достаточные отчисления в счет будущих пенсионных выплат, ключевым моментом для успешного осуществления государственной программы пенсионного обеспечения является способность исполнительной власти добиться от индивидуальных и коллективных плательщиков своевременных отчислений в пенсионный фонд. Сделать плательщиков более " уступчивыми" можно, поставив пенсионные выплаты в прямую зависимость от  пенсионных отчислений. 


Государственные программы пенсионного обеспечения создаются для того, чтобы облегчить населению процесс выхода на пенсию в установленном возрасте. Можно предположить, что в их отсутствии работающие не создадут достаточных накоплений к моменту выхода на пенсию и, следовательно, будут вынуждены значительно увеличить продолжительность трудового стажа. Программы пенсионного страхования стимулируют сокращение доли населения пожилого возраста в общей численности работающего населения.


Одной из причин неадекватной оценки экономических последствий реализации государственной пенсионной программы является неспособность провести различие между фактической экономической стоимостью программы пенсионного обеспечения и размером отчислений в пенсионный фонд, взимаемых для покрытия этой стоимости. Важно рассмотреть вопрос о том, как демографические колебания и изменения в государственной политике влияют на стоимость пенсионного обеспечения. Изменения в экономической и демографической ситуации влияют на рост или падение ставок отчислений, необходимых для финансирования пенсионной системы, даже при сохранении прежнего показателя фактической экономической стоимости пенсионного обеспечения. 


Стоимость пенсионного обеспечения зависит от:

1. коэффициента нагрузки пенсионеров на работающих;

2. коэффициента жизненного уровня пенсионера, выражающего отношение среднего размера пенсий к размеру заработной платы.

В случае возникновения факторов, обусловливающих определенное процентное увеличение данных коэффициентов, неминуемо последует увеличение экономической стоимости пенсионного обеспечения на тот же процент. Стоимость пенсионного обеспечения может быть снижена только в том случае, если будут произведены определенные изменения в системе, снижающие хотя бы один из вышеупомянутых основных коэффициентов.  


По мере старения населения коэффициент нагрузки пожилыми будет повышаться, а, следовательно, экономическая стоимость пенсионного обеспечения пропорционально возрастет. В качестве двух наиболее распространенных способов компенсации возросших издержек обычно рассматриваются увеличение законодательно установленного возраста выхода на пенсию, которое приведет к уменьшению коэффициента нагрузки, и уменьшение размера пенсионных пособий, которое снизит коэффициент жизненного уровня.

В настоящее время в большинстве развитых стран на одного человека старше 65 лет приходится 4-5 человек трудоспособного возраста, но к 2050 году это соотношение резко изменится  (см. табл.1).

Таблица 1. Демографические тенденции. Прогноз

(Численность населения в 1995 г.=100)


1995
2000
2010
2020
2030
2050

США,  население
100,0
104,8
113,0
119,8
124,7
127,2

     демографическая

     нагрузка пожилым*
19,2
19,0
20,4
27,6
36,8
38,4

Япония
     население
100,0
101,3
102,2
100,6
97,6
91,6

     демографическая

     нагрузка пожилым
20,3
24,3
33,0
43,0
44,5
54,0

Германия
      население
100,0
100,0
97,2
94,2
90,6
81,2

      демографическая

      нагрузка пожилым
22,3
23,8
30,3
35,4
49,2
51,9

Франция
      население
100,0
102,2
104,9
106,9
107,8
106,1

      демографическая

      нагрузка пожилым
22,1
23,6
24,6
32,3
39,1
43,5

Италия
      население
100,0
100,1
98,2
95,3
91,9
82,6

      демографическая 

      нагрузка пожилым
23,8
26,5
31,2
37,5
48,3
60,0

Великобритания
      население
100,0
101,0
102,2
103,5
103,9
102,0

      демографическая

      нагрузка пожилым
24,3
24,4
25,8
31,2
38,7
41,2

Канада
       население
100,0
105,0
113,2
119,7
123,1
122,7

       демографическая

       нагрузка пожилым
17,5
18,2
20,4
28,4
39,1
41,8

Швеция
       население
100,0
101,8
103,8
105,7
107,0
107,0

       демографическая 

       нагрузка пожилым
27,4
26,9
29,1
35,6
39,4
38,6

* Примечание: демографическая нагрузка пожилым определяется как соотношение численности населения в возрасте 65 лет и старше и численности населения в возрасте    15-64 лет.

Сегодня системы пенсионного обеспечения, действующие в большинстве стран ОЭСР более 40 лет, достигли своей зрелости. Это означает, что большинство работающих охвачены пенсионными планами и имеют право на получение пособий в полном размере; население состарилось и доля пенсионеров возросла, а доля лиц, делающих взносы в рамках пенсионного обеспечения, уменьшилась. По многим пенсионным схемам характерен дефицит по текущим платежам, и, по некоторым оценкам, накопившаяся задолженность системы социального обеспечения составляет в отдельных странах от 100 до 250% ВВП. Характеристики пенсионных систем некоторых развитых стран даны в табл. 2. 

Создание в большинстве развитых государств условий, позволяющих пенсионерам жить, не слишком ограничивая себя в рамках сложившихся жизненных стандартов, рассматривается в качестве одного из главных достижений западных демократий в социальной сфере. Распределительная пенсионная система привела к значительному сокращению нищеты среди пенсионеров, из-за перераспределительных элементов.

Как правило, на ранних стадиях функционирования распределительной пенсионной системы уровень пособий был достаточным для обеспечения выплат относительно небольшому числу получателей, но по мере возрастания степени зрелости системы, выплаты имеют тенденцию превышать взносы, вызывая потребность в увеличении отчислений как части  фонда оплаты труда или бюджетных трансфертов.

Таблица 2. Пенсионные системы развитых стран

Страна
Финанси-рование
Возраст выхода на пенсию 

(муж/жен)
Период уплаты страх. взносов
За какой период учитываются доходы для начисления пенсии
Максим. коэффи-циент замещения
Индексация пособий

США
частично накопительная
65/66
35
весь трудовой период
41,0
по индексу потребит. цен

Япония
      «-«
60/55
40
весь трудовой период
30,0
чистая з/п

Германия
распреде-лительная
65/65
40
весь трудовой период
60,0
чистая з/п

Франция
распреде-лительная
60/60
38
Наиб. выгодные 12 лет
50,0
по индексу потребительскх цен/ брутто з/п

Италия
распреде-лительная
62/57
40
последние 5 лет
80,0
по индексу потребит. цен

Великоб-ритания
«-«
65/60
50
весь труд. период
20,0
=»=

Канада
=»=
65/65
40
весь труд. период
25,0
=»=

Швеция
частично накопительная
65/65
30
наиболее выгодные 15 лет
60,0
=»=

Источник: Chand S.K., Jaeger A. Aging Population and Public Pensions Schemes. Washington D.C.: International Monetary Fund, Occasional Paper, 1996, N 147. 

Помимо недостатков, обусловленных зрелостью распределительной пенсионной схемы можно отметить и другие присущие ей негативные моменты: элементы уравнительности, усиление социального иждивенчества, ослабление склонности к сбережениям. Так, 2/3 американских семей признают, что они не делают сбережений. При анализе недостатков распределительной системы отмечается также, что монопольное положение государственной пенсионной системы позволяет правительству маневрировать условиями выплаты и величиной пенсий, не давая пенсионерам возможности выбора.

В обязательных накопительных пенсионных системах пенсионные взносы используются для приобретения финансовых активов. Общая сумма таких активов, которые предназначены для финансирования пенсий по старости конкретных работников, будут со временем возрастать, благодаря получению процентов от финансовых средств или дивидендов на вложенный капитал.  Математические расчеты ставки пенсионных взносов в условиях накопительной пенсионной системы отражают гораздо более сложные отношения чем те, что существуют в солидарной системе. Ставки взносов зависят от нормы отдачи активов, продолжительности и периода их аккумулирования, т.е. периода и продолжительности работы физических лиц, количества лет, в течение которых должна выплачиваться пенсия, т.е. продолжительность жизни после выхода на пенсию, и размера пенсии по сравнению с предыдущей заработной платой работника.  

Третьим элементом пенсионных систем в развитых странах являются личные добровольные пенсионные планы. Они функционируют на основе полного финансирования и предусматривают определенные взносы, работники и пенсионеры сами несут ответственность за инвестиционные риски по своим сбережениям. Оценки величины средств, аккумулированных в частных пенсионных фондах, значительно различаются по странам, варьируя от более 70% ВВП в Великобритании до менее 5% в Германии и Франции.

Фактически многие развитые страны пришли к пенсионной системе, сочетающей управляемые государством пенсионные схемы с находящимся в частном управлении пенсионными планами по месту работы и личными сберегательными пенсионными счетами для удовлетворения потребностей групп населения со средними и более высокими доходами. Однако решающая роль в обеспечении доходов пенсионеров принадлежит государственной распределительной (солидарной) пенсионной системе.

В настоящее время существующая государственная пенсионная программа в России финансируется на солидарной основе, так же как и программы государственных пенсий во многих других странах мира. Стандартная распределительная (солидарная) пенсионная система основана на налогообложении фонда заработной платы работающих и выплате пособий пенсионерам из этих средств. Величина пенсионного пособия индивида является функцией заработной платы и трудового стажа; однако нет тесной увязки величины заработной платы и пенсии, то есть система предусматривает пенсии, которые не увязываются с объемом пенсионных взносов.


В рамках солидарной пенсионной системы ставки отчислений на финансирование пенсионных выплат в любой конкретный год равняются:  

Ставка 

отчислений
=
Бенефициары

------------------
Х
Сред. выплаты

-------------------
Х
         1

------------



Работники

Сред. Зар.

 плата

Коэфф-т

Собирае-

мости


В России в настоящее время: 


* на каждые 100 работников существует 60 бенефициаров, получающих пенсии по старости, пенсии по инвалидности и пенсии по потере кормильца, так что коэффициент отношений пенсионеров к работникам составляет 0,6.  (Из каждых 100 пенсионеров 85 являются пенсионерами по старости, 11 получают пенсию по инвалидности, остальные - пережившие своих супругов вдовы (вдовцы) и несовершеннолетние дети-сироты, получающие пенсию за умерших родителей);


* средняя пенсия составляет приблизительно 35 процентов средней заработной платы, так что коэффициент отношений средней пенсии к средней заработной плате приблизительно равен 0,35; 


* коэффициент собираемости составляет приблизительно 85 процентов, то есть, из каждых 100 запланированных рублей пенсионных доходов фактически для финансирования пенсионных выплат поступают 85 рублей.    


Перемножение этих трех чисел дает ставку отчислений в Пенсионный фонд, составляющую около 25 процентов фонда заработной платы.

В начале 90-х годов под эгидой Всемирного банка было предпринято глобальное комплексное исследование проблем старения населения и пенсионного обеспечения. В итоговом докладе “Предупреждение кризиса старения населения: политика защиты престарелых и содействия экономическому росту” содержится оценка функционирующих в мире пенсионных схем и перспектив их развития, разработаны концептуальные подходы к пенсионному реформированию, обобщены практические действия отдельных стран в этой области.

В докладе сделан вывод, что интересы финансового обеспечения лиц пенсионного возраста и экономического роста наилучшим образом обеспечиваются, если доходы пенсионеров формируют три источника: (1) управляемая государством распределительная система, предусматривающая обязательное участие и преследующая ограниченную цель сокращения нищеты среди престарелых; (2) находящаяся в частном управлении обязательная накопительная система и (3) добровольная накопительная система. Тем самым происходит разделение трех основных функций систем финансового обеспечения лиц пенсионного возраста — перераспределение доходов, накопление средств и страхования. Первая система в данном случае выполняет функцию перераспределения доходов, а вторая и третья — накопление средств. Все три обеспечивают совместное страхование от многих факторов риска людей в преклонном возрасте. В настоящее время большинство развитых государств сочетают все три функции в едином государственном распределительном пенсионном плане. 

При переходе к многоуровневой пенсионной системе для стран с крупномасштабными государственными солидарными программами “старым” населением (государства СНГ и Центральной и Восточной Европы) важно сократить число пенсионеров путем повышения возраста выхода на пенсию, усложнения условий выхода на пенсию в более раннем возрасте и поощрение более позднего выхода.

Несмотря на возрастающее внимание к негосударственным пенсионным планам магистральным направлением пенсионных реформ в развитых странах стало приспособление к новым условиям сложившихся государственных распределительных пенсионных систем. Основными направлениями корректировки являются:

· повышение возрастной границы выхода на пенсию и увеличение продолжительности необходимого трудового стажа;

· изменение порядка индексации пенсий: пенсии индексируются на основе темпов роста потребительских цен, а не  средней заработной платы;

· уменьшение коэффициента замещения (отношение пенсии к заработной плате получателя пособия);

· введение на определенном этапе функционирования пенсионной системы взносов, завышенных с учетом будущих демографических тенденций и инвестирование излишка;

· введение обязательных профессиональных накопительных схем и превращение государственной распределительной системы в систему пенсионного обеспечения, основанного на проверке нуждаемости.

Выбор того или иного набора приспособительных мер в рамках государственной распределительной системы определяют такие факторы, как природа сложившейся в стране пенсионной системы, характер демографической ситуации, господствующие в обществе представления о справедливости, политические соображения. Реформирование пенсионных систем в развитых государствах мира в целом носит скорее характер корректировки, чем существенных структурных изменений, так как любые стремительные действия в данной области не находят общественной поддержки. Тем не менее, все больше сторонников приобретает концепция, в соответствии с которой, государство должно контролировать предоставление базовых пенсий, имеющих универсальный характер.

СИВАШЕНКОВ В. Н.

Московский государственный университет им.М.В.Ломоносова

Страхование старости: негосударственные         пенсионные фонды.

Тема пенсий и Пенсионного фонда в последнее время стала одной из самых горячих в нашей социально-политической жизни. Однако безудержный рост цен на потребительские товары и услуги привели к резкому снижению уровня жизни пенсионеров. Органы социальной защиты населения не справляются с возложенными на них функциями по назначению и выплате пенсий: выплата пенсий во многих регионах систематически задерживается на 2-3 месяца и более.

С учетом сложившейся практики до настоящего времени в РФ действует порядок централизованной, государственной выплаты пенсий гражданам, которые подлежат пенсионному обеспечению.

В последнее время ПФР подвергается серьезной критике. Вызывает возражение, в частности, то, что, не занимаясь ни начислением пенсий, ни эффективным использованием средств, ПФР вместе с тем создал крупный бюрократический аппарат с расходной частью только для обеспечения жизнедеятельности аппарата примерно в 1 млрд. руб. в год (1992). Иначе говоря, речь идет о трате крупных сумм на содержание аппарата, созданного и используемого, по сути, только в фискальных целях.

Подвергается сомнению необходимость резкого (на 1/3) увеличения доли отчислений от заработков граждан в Пенсионный фонд (по некоторым данным, человек успевает получить только пятую часть от заработанных им пенсионных средств). Ставится вопрос о закономерности изъятий из заработка граждан взносов в размере 1 процента.

Главный упрек, конечно, адресуется всей нынешней системе пенсионного обеспечения граждан, которая в условиях простой аккумуляции обесценивающихся рублей ведет к необходимости все больших изъятий средств у работающих.

До тех пор, пока пенсионное обеспечение работника не будет индивидуализировано, до тех пор, пока в этом деле будет сохраняться унаследованная из прошлых более чем 70 лет нашей истории обезличка, до тех пор работники, а под их давлением и руководители предприятий, будут пытаться хотя бы частично обойти "обязаловки" взносов в Пенсионный фонд. 

Страхование старости, бесспорно, нужнейшее дело. Но, похоже, опыт малоудачных социальных экспериментов прошлых десятилетий мало чему научил наших законодателей. Наша пенсионная система формировалась на принципах солидарности поколений, гарантируемых государством. То есть пенсии тем, кому надлежало их получать, собирались в общий котел за счет отчислений на социальное страхование работающих граждан. Эти работающие, в свою очередь, знали, что, когда они выйдут на пенсию, государство гарантирует для них выплаты пенсий за счет труда тех, кто придет им на смену.  Условия пенсионного обеспечения постоянно менялись, и это порождало (и порождает) неравную пенсию за равный труд. А, главное, стремление к уравниловке (минимальный размер, максимальный размер), неперсонифицированный характер формирования и расходования пенсионных фондов - все это присуще сложившейся за долгие годы строительства социализма системе пенсионного обеспечения.

Следует отметить, что в странах рыночной экономики сложилась в общем иная практика формирования пенсионных фондов и выплат пенсий из них. Шагом, приближающим нас к мировой практике, является Указ Президента Российской Федерации N 1077 от 16 сентября 1992 г. "О негосударственных пенсионных фондах".

В соответствии с Указом Президента Министерство социальной защиты населения подготовило проекты положений о НПФ, об Инспекции негосударственных пенсионных Фондов, о компаниях по управлению активами НПФ, примерного договора между НПФ и участником Фонда, примерного договора об управлении активами НПФ, проект постановления Правительства РФ "Об минимальном уровне рентабельности компаний по управлению активами НПФ, а также предложения по налогообложению пенсионных взносов в НПФ, доходов от инвестиций активов этих фондов и пенсионных выплат.

Положения по предлагаемой системе НПФ подготавливались с учетом зарубежного опыта и с учетом специфики социально-экономической ситуации в России. Основная трудность при подготовке проектов документов была не только в том, что в России отсутствует законодательство по некоммерческим организациям (организационно-правовая форма пенсионных фондов) и трастам (профиль деятельности управляющей компании), но и в том, что для условий России неприемлемы многие хорошо зарекомендовавшие себя в зарубежной практике принципы функционирования таких фондов. Не способствует возникновению доверия к этому новому, очень важному элементу будущей системы пенсионного обеспечения и высокая инфляция, отсутствие рынка ценных бумаг, спекулятивный характер деятельности многих банковских, инвестиционных, страховых и финансовых институтов.

Однако, с другой стороны, НПФ, обладающие активами, которые позволяют осуществлять долгосрочные и крупномасштабные инвестиции, могли бы помочь при создании системы перераспределения и комбинирования финансовых ресурсов с тем, чтобы максимально обеспечить спрос на долгосрочные, низколиквидные финансовые средства, который предъявляет агонизирующая экономика России, в противовес сложившейся структуре предложения свободных денежных средств в краткосрочной и высоколиквидной форме. Т.е. ситуация на рынке складывается таким образом, что, с одной стороны, нет долгосрочных инвесторов; с другой стороны, население не может удовлетворять уровень сегодняшнего пенсионного обеспечения. На стыке решения этих задач находится новая для финансового рынка России единица - негосударственный пенсионный фонд.
Пенсионный фонд как финансовый институт.

Пенсионный фонд - это финансовая организация, которая получает взносы предприятий и работников, управляет активами фонда, производит выплаты работникам, вышедшим на пенсию. Пенсионный фонд выпускает своего рода долговые обязательства (пассивы), которые специально предназначены для этих целей. Этот вид обязательств носит название аннуитет. ("Аннуитет" - инвестиции, приносящие клиентам через регулярные промежутки времени определенную сумму денег, обычно после выхода на пенсию).

Никто с уверенностью не может сказать, сколько он или она проживет после выхода на пенсию или после смерти супруга или супруги. Обычные сберегательные счета дают своим владельцам лишь рискованную финансовую поддержку на эти годы. Человек может прожить значительно дольше среднего возраста и израсходовать все свои сбережения. Пенсионный фонд помогает значительно уменьшить данный риск, поскольку он в состоянии предсказать с достаточно высокой точностью среднюю продолжительность жизни репрезентативных групп населения. Именно поэтому пенсионный фонд берет на себя обязательство обеспечивать своих клиентов пожизненно.

Вклады в пенсионные фонды составляют существенный источник денежных средств, поскольку каждый клиент осуществляет выплаты на продолжении целого ряда лет, прежде чем аннуитеты будут оплачены.

Пенсионный фонд с помощью поступающих к нему в форме денежных взносов приобретает самые разнообразные активы. В отличие от банков, пенсионные фонды покупают значительное количество акций и облигаций предприятий. Помимо этого, они покупают краткосрочные государственные и частные ценные бумаги, выдают ссуды под залог недвижимости, в особенности предприятиям.

Основная функция пенсионного фонда состоит в том, что он приводит активы и долговые обязательства (пассивы) в соответствии с запросами потребителей. Деятельность пенсионного фонда отличается от деятельности банков и других финансовых посредников, однако у них есть одна общая черта: они удовлетворяют потребности своих клиентов (как кредиторов, так и заемщиков) в активах и пассивах. Пенсионный фонд выпускает долговые обязательства (пассивы) в форме аннуитетов, которые их клиенты хотят использовать на покрытие расходов в будущем.

Вторая функция пенсионного фонда состоит в том, что он уменьшает риск путем диверсификации. Основной принцип заключается в том, что риск практически не предсказуем для отдельного лица, но часто бывает предсказуем для группы лиц. Например, пенсионные фонды большую часть своих средств вкладывают в акции и облигации промышленных компаний. Эти инвестиции подвергаются двоякому риску. Что касается первой разновидности риска, состоящей в том, что в результате изменения рыночной конъюнктуры средние цены на все эти акции или облигации изменятся (упадут или вырастут), то избежать ее невозможно. Что же касается второй разновидности риска, суть которой состоит в том, что отдельные компании могут обанкротиться или, наоборот резко улучшить свое финансовое положение, то ее вполне можно избежать путем покупки диверсифицированного портфеля акций и облигаций множества самых разных компаний. Таким образом, лица, осуществляющие инвестиции через финансового посредника, в данном случае через пенсионный фонд, подвергаются только риску, связанному с общим движением рыночных цен. Индивидуальные инвесторы, вкладывающие средства в покупку акций и облигаций, подвергаются обеим категориям риска.

Третья функция пенсионного фонда - уменьшение издержек обращения. Возьмем к примеру ссуды под залог недвижимости. Чтобы определить, оправданы ли эти ссуды с точки зрения коммерческого риска, необходимо знать две вещи. Во-первых, кредитор должен убедиться в кредитоспособности заемщика, для чего надо изучить, насколько аккуратен он был в погашении кредитов, предоставленных ему в прошлом, и т.д. Во-вторых, кредитор должен убедиться в том, что недвижимость, которой обеспечена ссуда, не имеет каких-либо скрытых дефектов, которые могут понизить ее ценность как залога.

Издержки, связанные с получением информации такого рода, как правило, удерживают частных лиц от выдачи ссуд незнакомым людям под залог неизвестной им собственности. Пенсионный фонд может нанять оценщиков-профессионалов и кредитных экспертов. Заработная плата этих людей увеличит издержки, но, распределенная на тысячи и тысячи финансовых операций, она может быть компенсирована за счет незначительного увеличения нормы процента, взимаемого с заемщиков, и не менее незначительного сокращения нормы процента, выплачиваемого вкладчиком.

Кроме всего прочего пенсионный фонд нанимает управляющую компанию - компанию-менеджер, где работают эксперты-аналитики, которые профессионально занимаются управлением инвестиционной стратегией. Что касается индивидуальных покупателей на рынках ценных бумаг, то они, напротив, вынуждены платить гораздо больше за каждую финансовую операцию, на которую они решаются; помимо этого, им приходится полагаться на менее своевременные и менее точные советы, касающиеся предполагаемых инвестиций, поскольку обойтись без консультаций они не в состоянии.

Участие в пенсионных фондах.

Частные пенсионные фонды могут быть классифицированы по способу получения выплат или по вкладам, которые должны быть внесены. Ниже представлена таблица, иллюстрирующая участие в частных пенсионных фондах США.

Таблица 1
.

Фонд
Фонд фиксированных выплат
Фонд фиксированных взносов
Всего

Количество взносов
223200
551800
775000

% от общего числа
28,8
71,2
100

Количество участников
41000000
329000000
73900000

% от общего количества
55,5
44,5
100

Всего активов
836,8 млрд. дол.
458,3 млрд. дол.
1295,1 млрд. дол.

% от общей суммы активов
64,6
35,4
100

Как показывает таблица, существует большее количество фондов фиксированных взносов, тем не менее, фонды фиксированных выплат объединяют большее количество участников и аккумулируют больший объем средств. 45% пенсионеров принадлежат к фонду фиксированных взносов. В этом случае, компания, в которой они работают, обещает инвестировать определенную сумму каждый год по поручению своих служащих. Если инвестиции дали хорошие результаты, то служащие получают высокую пенсию, если же результаты были плохими, то служащие теряют в пенсионных выплатах.

Обычно компания обещает служащему определенную сумму пенсионных выплат в месяц или определенную пропорцию его или ее последней зарплаты. Таким образом, при схеме фиксированных выплат компания несет на себе риск низкой доходности инвестиций.

Выплаты и взносы в фонд фиксированных выплат являются результатом переговоров между компанией и профсоюзом. Чаще всего они договариваются на сумме 300 $ за каждый год службы или определяются двумя критериями: стажем и величиной заработной платы. Размер выплат из фондов под эгидой профсоюзов регулярно корректируется в соответствии с изменениями в уровне заработной платы.

Фонды, объединяющие служащих независимо от профсоюза, связывают выплаты непосредственно с заработной платой служащих.

Эти выплаты могут производится двумя путями:

«Career-average» формула - базируется на средней заработной плате служащего в течение времени пребывания его в фонде. Например, компания может платить пенсию, эквивалентную 2% зарплаты служащего за каждый год его членства в фонде. «Career-average» фонды сравнительно малая поддержка в период высокой инфляции, поэтому многие компании перешли к «final-average» фондам. Эти расчеты базируются на последних 5 годах работы.

ПФ сравнительно редко обещают увеличивать выплаты после выхода на пенсию, и делают это только в условиях высокой инфляции. Некоторые схемы пенсионных выплат связываются с индексом потребительских цен (Consumer Price Index).

Служащие, которые покидают компанию до достижения пенсионного возраста, получают только часть полагающейся им пенсии. Эти выплаты называются «vesting».

Учет в фонде фиксированных выплат достаточно сложный, так как выплаты определяются будущими неопределенными условиями, но фонд должен быть уверен, что он располагает достаточными активами, чтобы обеспечить обещанную пенсию. Этот уровень активов зависит от множества факторов, таких как оборот средств фонда, смертность, величина стажа работы, уровень индексации взносов и выплат и ссудный процент.

Фонды фиксированных выплат являются более популярными, т.к. они обеспечивают более высокий уровень пенсий для участников.

Что касается системы НПФ в России, то на сегодняшний момент приемлем только второй тип - "с установленными взносами" - когда определяются только размеры ежемесячных взносов в пенсионный фонд, т.е. имеет место обыкновенная накопительная система (сберегательная касса), когда человек в каждый момент имеет столько средств, сколько записано на его счету.

Первый тип - с "установленными выплатами" - когда необходимо прогнозировать развитие экономической ситуации на десятилетия вперед, что в условиях высокой инфляции невозможно - неприемлем в сегодняшней ситуации.

Скорее всего пенсионные фонды России пойдут по схеме фиксированных взносов (которая, конечно же, требует жесткого контроля за финансовой дисциплиной в управлении активами фонда), приобретая элементы схемы финансовых выплат по мере стабилизации экономики. Появление фондов "с установленными выплатами" сейчас означало бы, что фонды берут на себя заведомо невыполнимые обязательства.

Идя навстречу наметившейся тенденции, Торибанк создал в июне 1992 г. один из первых в России негосударственный пенсионный фонд. Разработка положения о пенсионных счетах осуществлялась специалистами банка с учетом особенностей становления рынка банковских услуг частным лицам в стране и психологии потенциальных клиентов. Так, в настоящее время в условиях высокого уровня инфляции не представляется возможным заключение договоров с фиксированной на какой-то длительный срок процентной ставкой. Другой момент: в западной практике средства, перечисляемые в ПФ, не могут быть востребованы и после смерти владельца счета, и наследникам не передаются. Такой порядок, безусловно, является неприемлемым для большинства наших сограждан, которым (после многочисленных государственных займов) важно знать, что свои деньги они могут отозвать в любой момент, чтобы использовать их на похороны или завещать родственникам.
СТРОНГИНА Н.Р.

Нижегородский государственный университет

Демографическое старение и некоторые аспекты региональной социальной политики

Отечественная и зарубежная история социальной политики показывают, что обеспечение тех или иных аспектов качества жизни населения пожилого возраста всегда входило в круг ее задач. Вместе с тем принимаемое обществом представление о качестве жизни, принимаемые представления об ответственности личности, семьи и общественных институтов за его обеспечение, конкретные подходы к обеспечению качества жизни пожилых граждан обнаруживают ярко выраженный исторический аспект.

Современный уровень развития социальных прав, предоставляемых пожилому населению в странах, отличающихся сильной социальной политикой, подходы к реализации указанных прав в условиях рыночной экономики, стратегии, направленные на адаптацию социальных систем к общим для всех развитых стран долгосрочным тенденциям демографического старения, - весь спектр проблем, касающихся сохранения и дальнейшего развития достигнутого качества жизни населения пожилого возраста, является в настоящее время предметом многих междисциплинарных исследований. В данной работе перечисленные аспекты рассматриваются на примере датского опыта социальных услуг для пожилого населения. Для российского общества, переживающего процесс интенсивных социально-экономических преобразований в условиях общего усложнения способа жизни и схем управления, этот опыт представляет интерес в плане анализа перспектив сильной социальной политики в условиях рыночной экономики. Кроме того, датский опыт социальных услуг представляет собой опыт активной региональной социальной политики - за планирование, финансирование, осуществление социальных услуг в Дании отвечают избираемые населением местные и региональные власти. Данное обстоятельство обуславливает разнообразие местных подходов при достаточно высокой степени их эффективности, адаптации к местным условиям и пожеланиям избирателей.

Социальная сфера Дании представляет образец скандинавской модели социального государства, для которой характерны значительные объемы разнообразных социальных услуг, финансируемых через налоги, осуществляемых общественным сектором и предоставляемых населению практически бесплатно. При этом система социального обслуживания пожилого населения в Дании примечательна и значительным объемом услуг - в том числе в сопоставлении с другими западноевропейскими странами, и отсутствием стигмы. Вследствие генеральной тенденции демографического старения, наблюдаемой во всех развитых обществах (рост доли населения пожилого возраста, рост доли долголетних), и вследствие ряда национальных особенностей (раздельное проживание пожилых граждан и их взрослых детей, высокий уровень занятости и экономической активности женщин) потребности в социальном обслуживании населения пожилого возраста в Дании росли более высокими темпами, чем реальные возможности их финансирования. Ограниченность ресурсов потребовала привлечения новых подходов, принципиальными элементами которых явились, с одной стороны, ориентация на более гибкое использование местных ресурсов, а с другой - поддержка всех проявлений самостоятельности пожилого человека (поддержка экономической активности, культурного развития и социальных контактов, сохранение возможной опоры на собственные ресурсы и индивидуального выбора при максимально возможной степени личной ответственности). 

Перечисленные принципы прежде всего нашли отражение в модернизации домов престарелых - наиболее дорогой формы социального обслуживания, характеризуемой в Дании нагрузкой на персонал, составляющей практически 1:1. С 1987 г. в Дании создание новых учреждений указанного типа прекращено. Имеющиеся места, не резервируемые для наиболее физически слабых пожилых людей, модернизируются в системы индивидуальных жилых блоков. Часть домов престарелых переоборудована в центры проживания пожилых граждан, представляющие собой системы обслуживаемых индивидуальных квартир, снабженных системой телефонной и сигнальной связи с соответствующим персоналом. Изменилось и представление о правах пожилых граждан, проживающих в медико-социальных учреждениях. В прошлом пребывание в доме престарелых гарантировало пожилым датчанам получение необходимых услуг по уходу и медицинскому обслуживанию, но лишало возможности получения и распоряжения пенсиями. В настоящее время проживающие сохраняют право на получение распоряжаться пенсиями, самостоятельно оплачивают пребывание в учреждении и те виды услуг, которые под свою ответственность считают для себя необходимыми, не лишаясь возможности получения услуг и развлечений “на стороне”.

Современная социальная политика в Дании различает задачи жилищного обеспечения и медико-социального обслуживания пожилых людей. Задача жилищного обеспечения понимается как задача обеспечения выбора жилья, подходящего к специфическим потребностям пожилых людей и прикрепленного к системе обслуживания той или иной интенсивности. Программы реконструкции и нового строительства включают: субсидируемое обычное жилье для пенсионеров, специально спроектированное жилье для лиц с ограниченной мобильностью, системы обслуживаемых прикрепленным персоналом индивидуальных квартир, а также поддержание мест в домах престарелых для ослабленных пациентов. Задачи предоставления услуг понимаются не только как задачи обслуживания в специальных учреждениях, но и как задачи предоставления широкого спектра услуг все пожилым гражданам по возможности независимо от статуса их жилища, но на основе потребности в помощи и услугах. 

Спектр услуг, предлагаемых пожилому населению в Дании, достаточно широк и направлен на реализацию установки “пребывания в своем доме как насколько можно долго” (Дания относится к числу первых стран, приступивших к ее реализации). В число наиболее важных видов услуг входят: лечебное и профилактическое медицинское обслуживание, услуги  по уходу (кормление, личная гигиена), оказание помощи в ведении домашнего хозяйства, доставка горячего питания, обеспечение граждан с ограниченными функциональными возможностями необходимыми им вспомогательными техническими средствами (кресла-каталки, специальная мебель), а также адаптация жилых помещений (модификация дверных проемов, лестничных спусков). Услуги оказываются на постоянной или временной основе, многие виды услуг на дому предоставлены круглосуточно - и в смысле возможности экстренного вызова, и в смысле дежурства. Датский опыт организации социальных услуг примечателен следующим. Назначение на услуги не имеет жесткой связи с медицинским диагнозом, но связано с проводимой на месте оценкой потребностей пожилого человека в соответствующей помощи. Вместе с тем сами услуги характеризуются высокой степенью интеграции социального и медицинского обслуживания, обеспечиваемой за счет горизонтального взаимодействия или прямой интеграции участковых медицинских служб милосердия и системы помощи на дому.

Важной задачей системы социальных услуг для пожилого населения Дании является предоставление возможности социального и культурного развития пожилого населения (культурный сектор). Важность данного направления рассматривается не только в контексте абсолютной ценности развития каждой личности, но также в контексте профилактики социальной изоляции и преждевременной потери здоровья. Во многих муниципалитетах учреждены центры дневного пребывания, задачей которых является организация занятий и отдыха пожилых граждан, мероприятия праздничного и развлекательного характера. Упомянутые выше центры проживания старших граждан часто проектируются как ядро соответствующей социо-культурной городской инфраструктуры.  Новой тенденцией является расширение влияния пожилых людей на процесс принятия решений  в области оказания социальных услуг. Принцип влияния и участия реализуется через местные советы старших граждан, советы клиентов центров дневного пребывания и центров проживания старших граждан.

Перечисленные подходы к оказанию социальных услуг направлены на активизацию пожилого населения в целом и концентрацию ресурсов для тех категорий граждан, которые более всего нуждаются в длительном уходе и помощи.

Необходимо отметить, что задача обеспечения качества жизни населения пожилого возраста в демографически стареющих обществах является комплексной. Другой ее стороной, выходящей за пределы данного сообщения, является развитие ресурсной базы общества. Активная региональная социально-экономическая политика может выступать одним из эффективных инструментов продвижения в данном направлении.

БЕЛОКОНЬ О.В., МУНТЯНУ Л.В.
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Компьютерные и традиционные технологии       опросов в изучении здоровья и социально-экономических проблем пожилых

Процесс постарения населения России продолжается из года в год. Так, на 1 января 1997 года численность пожилых в возрасте 60 лет и старше во всем населении составляла более 25 млн. человек, что в процентном соотношении равно 17.1% (на селе же доля пожилых достигла 20%). Почти две трети пожилых (17.2 млн. человек) проживают в городской местности и примерно одна треть (7.9 млн. человек) - на селе.

Основными причинами, ведущими к старению населения, демографы считают следующие: низкий уровень рождаемости, высокий уровень смертности и внешнюю миграцию.

Наиболее важной причиной для развития процесса старения населения является все-таки низкая рождаемость.

Во второй половине XX века в России произошли большие изменения в уровне рождаемости, отражающие переход от традиционного (семьи, имеющие 2-3 детей) к новому типу репродуктивного поведения (семьи, имеющие 1-2 детей), которое и определяет уровень рождаемости в стране.

Вторая мировая война ускорила начавшееся в 30-х годах снижение уровня рождаемости. Огромный урон демографическому развитию страны был нанесен гибелью миллионов мужчин на фронтах: нарушилось нормальное формирование семей. Послевоенный компенсаторный подъем уровня рождаемости, продолжавшийся до конца 40-х годов, не восстановил довоенного ее уровня.

С конца 60-х годов в России модель семьи с 2 детьми стала преобладающей, рождаемость снизилась до уровня немного более низкого, чем необходимо для обеспечения в будущем простого воспроизводства населения. При этом суммарный коэффициент рождаемости городского населения был в пределах 1.7-1.9 рождений на 1 женщину. На селе уровень рождаемости был более высоким: от 2.4 до 2.9 рождения на 1 женщину.

В последующие десятилетия показатели рождаемости стабилизировались и колебались под влиянием конъюнктурных факторов (экономических, политических, социальных), не отклоняясь далеко от уровня 2 рождений на 1 женщину.

С 1991 года в России началось резкое снижение рождаемости, которое объясняется не столько влиянием экономического кризиса, сколько последствиями введенных в начале 80-х годов мер социально-демографической политики. Социальные льготы побудили семьи родить запланированных детей раньше, чем они предполагали это сделать. Но поскольку при этом намерения супругов относительно общего числа детей в семье не изменились, контингент потенциальных родителей оказался в значительной мере исчерпанным. Это и вызвало сокращение абсолютного числа рождений в последующие годы. С 1990 по 1993 г., т.е. всего за 3 года, суммарный коэффициент рождаемости снизился почти на 30%: с 1.9 до 1.39. В 1997 году он уменьшился до 1.23 рождения на 1 женщину.

Таким образом, очень быстро пройдя путь от традиционного типа рождаемости до современного, Россия в 90-х годах окончательно заняла место в ряду стран мира с самой низкой рождаемостью.

В послевоенное время и до 60-х годов уровень смертности (второй фактор процесса демографического старения) был существенно снижен и в России, и во многих развитых странах. Это произошло за счет успехов в борьбе с инфекционными заболеваниями, связанными с широким применением антибиотиков. Роль этого класса заболеваний очень важна в детской смертности. К 60-м годам снижение детской смертности только за счет данной причины достигло своего предела. И для дальнейшего снижения смертности населения и увеличения продолжительности жизни необходимо было снизить смертность взрослых, основными причинами смерти которых были и остаются сердечно-сосудистые заболевания и злокачественные новообразования. Кроме того, экономические и социальные преобразования привели к усилению влияния таких неблагоприятных факторов как алкоголизм, курение и автомобильные катастрофы. Таким образом необходимо было (да и сейчас актуально) установление контроля над новыми факторами риска и эффективная борьба с сердечно-сосудистыми заболеваниями и злокачественными новообразованиями.

В развитых странах Запада после 1965 года отмечалось снижение смертности взрослых (примерно половина прироста была достигнута за счет снижения смертности в возрастах старше 60 лет).

В России с 1965 по 1980г., наоборот, наблюдались устойчивый рост смертности взрослого населения, особенно мужчин, и крайне нерегулярная динамика младенческой смертности, которую можно охарактеризовать как медленное снижение. В 1981-1984гг. уровень смертности стабилизировался. Начавшаяся в 1985г. антиалкогольная кампания сопровождалась ростом продолжительности жизни и мужчин, и женщин. С 1988г. рост уровня смертности возобновился.

Ни в одной крупной цивилизованной стране в мирное время не отмечалось подобного сочетания динамики рождаемости и смертности, которое наблюдается в России в течение почти двух десятилетий: низкая рождаемость и высокая смертность.

По этой причине Россия по продолжительности жизни и находится в четвертом десятке стран среди Гайаны, Шри Ланки, Венесуэлы. У мужчин в России она на 12-16 лет, а у женщин - на 6-9 лет меньше, чем в большинстве экономически развитых стран. В настоящее время в развитых странах средняя продолжительность жизни (СПЖ) колеблется у мужчин между 72 годами (Дания) и 76 годами (Швеция); у женщин - между 78 годами (Дания) и 82 годами (Франция) (статистические данные за 1995г.). В России СПЖ значительно ниже: у мужчин - 60.8 лет, у женщин - 72.9 лет (данные Госкомстата РФ за 1997г.).

Быстрый рост продолжительности жизни наблюдался лишь в 1985-87гг. главным образом в результате жестких антиалкогольных мер Он оказался не подкрепленным адекватными изменениями в условиях жизни населения. Успех, достигнутый волевыми методами, был недолговременным, и резкий рост смертности в 1991-1994гг. был следствием ее снижения в период антиалкогольной кампании. Смертность в России после снижения и роста вернулась практически на уровень периода 1964-80гг.

Увеличение продолжительности жизни с 1994 по 1997 г. (у мужчин - на 3.4 года, у женщин - на 1.9 года) было связано со снижением смертности от всех основных причин. Примерно 40% роста продолжительности жизни мужчин произошло из-за снижения смертности от несчастных случаев и болезней кровообращения. У женщин 54% роста продолжительности жизни было определено снижением смертности от болезней системы кровообращения.

Скорее всего, факт снижения смертности от несчастных случаев, отравлений, травм и сердечно-сосудистых заболеваний может означать, что население постепенно адаптируется к условиям рынка. В ряде стран на возрастную структуру населения влияет сальдо внешней миграции, поскольку мигрируют преимущественно лица молодого и среднего возраста, находящиеся к тому же в репродуктивном периоде. Так, на темпах роста пожилого населения Испании и Италии сказалось отрицательное сальдо внешней миграции.

Изменения в политической, экономической, социальной сферах общественной жизни России в 90-х годах чрезвычайно обострили проблемы миграции: изменились не только масштабы миграции и направленность ее потоков, но и возникли ее новые формы, такие как вынужденная миграция, репатриация депортированных народов, миграция по экологическим причинам, возросли масштабы эмиграции.

Миграционные потоки, вызванные этими факторами, негативно отражаются на экономико-демографическом развитии страны. По оценкам, потенциал мигрантов в Россию из стран ближнего зарубежья составляет около 20 млн. человек.

Мигрирующие контингенты подвержены большему риску заболеть, получить травмы; кроме того, адаптация к новому месту обитания не проходит бесследно для здоровья. Среди подвижного населения ниже рождаемость, выше разводимость; оно чаще, чем оседлое население, злоупотребляет алкоголем.

Новым явлением для России в миграционных процессах стал рост международной миграции. Если в 1989 г. на постоянное жительство за границу выехало 47.5 тыс. человек, то в 1990 г. - 103.6 тыс.; а в 1993 г. - 113.9 тыс. человек. К настоящему времени международная миграция сбавила свои темпы (в 1997 г. за границу выехало 84.8 тыс. человек), но по сравнению с 1989 г. ее уровень почти в 2 раза выше. Учитывая низкую рождаемость, высокую смертность взрослого населения и тот факт, что значительную часть эмигрантов составляет население трудоспособного возраста (причем, страну покидают тысячи квалифицированных рабочих, специалистов, представителей творческих профессий), можно говорить об ускорении темпов постарения населения в России.

Такова ситуация с постарением населения в целом по России. Каков же данный процесс в российских регионах?

Уже в 1959 году Россия была в числе стран, которые находились в преддверии старения: доля пожилых людей в возрасте 60 лет и старше составляла во всем населении 9.0%. Отдельные территории Северо-Западного и Центрального районов уже тогда можно было отнести по Россету (1968) к демографически старым (с долей пожилых во всем населении 12.0% и более): Псковскую, Калининскую, Смоленскую, Белгородскую и Новгородскую области. Самой "старой" среди всех территорий России была Псковская область (14.5% пожилых).

В большей части регионов России в то время доля пожилых во всем населении составляла от 8% до 12%. Это - регионы Центрального, Волго-Вятского, Центрально-Черноземного, Поволжского и Северо-Кавказского районов.

Демографически молодыми территориями (доля пожилых менее 8%) были регионы Северного района, Урала, Сибири и Дальнего Востока. Скорее всего это можно объяснить тем фактом, что население активного (трудоспособного) возраста мигрировало в эти регионы для освоения новых промышленных зон. Самыми "молодыми" регионами России в то время были Камчатская (1.8%) и Магаданская (1.2%) области.

Спустя десятилетие - в 1970 году - Россия вступила в стадию "собственно старение": доля пожилых во всем населении составила в этот год 11.9%, т.е. процесс постарения населения на территориях России усугубился. Около половины всех регионов России в 1970 году считались старыми (доля пожилых в них составляла 12% и более). В 1989 и 1994 годах в России лишь некоторые территории могли быть отнесены к "молодым".

Следует отметить, что анализ территорий по уровню старения выявляет следующую закономерность: чем старее территории, тем меньше в них уровни рождаемости и выше уровни смертности. К классу "самых старых" территорий относятся регионы Центрального, Центрально-Черноземного, Северо-Кавказского и Северо-Западного районов. Указанные регионы имеют самый низкий средний показатель рождаемости и самый высокий средний показатель смертности.

К классу "старых" территорий можно отнести регионы Поволжского, Центрального, Волго-Вятского районов. К классу "не очень старых" территорий принадлежат территории Северо-Кавказского, Западно-Сибирского и Уральского районов. И, наконец, к классу "молодых" территорий относятся территории Дальневосточного, Восточно-Сибирского, Северного районов. Регионы данного класса имели самый высокий средний показатель рождаемости и самый низкий средний показатель смертности.

Специалисты (демографы, статистики и др.) считают, что произошедшие сдвиги в репродуктивном поведении населения России не носят конъюнктурного характера и не могут считаться лишь реакцией семьи на социально-экономический кризис. В определенной степени кризис способствовал происшедшим переменам, ускорив процесс изменения репродуктивного поведения российского населения, что подчеркивает закономерный, а возможно, и необратимый его характер. Поэтому нет оснований предполагать, что со стабилизацией социально-экономической и политической жизни начнется возврат к прежнему уровню рождаемости.

Самый низкий уровень рождаемости сохранится в Северо-Западном и Центральном экономических районах, самый высокий - на юге и востоке, в районах, включающих национально-территориальные образования - в Северо-Кавказ-ском и Восточно-Сибирском районах.

Снижение смертности в 1995-97гг. еще нельзя считать переломом общей негативной тенденции. По прогнозам Госкомстата РФ это снижение продолжится до 2001 г., а далее до 2015 г. будет наблюдаться незначительный рост числа умерших и общего коэффициента смертности. Здесь как раз и скажется влияние процесса старения населения, который будет сопровождаться ростом продолжительности жизни в этот период. К 2015 году у мужчин она достигнет 64.8 года, у женщин - 75.2 года.

В территориальном разрезе наиболее высокие коэффициенты смертности будут наблюдаться в центральных и северо-западных областях России. В 2015 г. в Тульской, Тверской, Рязанской, Ивановской, Тамбовской, Псковской и Ярославской областях они составят 18.4-16.8 умерших на 1000 населения. Наименьшими они будут в Республике Ингушетия, Чеченской Республике, Республике Дагестан (7.2-7.8).

Следовательно, самыми "старыми" регионами останутся Северо-Западный и Центральный районы, самыми "молодыми" - Северо-Кавказский и Восточно-Сибирский районы.

Современный возрастной состав населения России сложился под влиянием длительного снижения рождаемости. Большое влияние на него было оказано войнами и социальными потрясениями XX века. Доля детей и подростков в общей численности населения за последние десятилетия заметно сократилась. Снижение численности этой возрастной группы в следующие 15 лет продолжится. Определяться это будет тем, что численность поколений 1998-2015 гг. рождения, входящих в данную группу в течение прогнозного периода, будет ниже, чем выходящих из нее поколений.

Группа населения старше трудоспособного возраста в последние годы систематически растет. Уже с 2000 г. ее удельный вес будет выше, чем группы моложе трудоспособного возраста. И в дальнейшем этот разрыв будет увеличиваться. Таким образом, процесс демографического старения населения России будет и дальше развиваться.

В течение 1999-2015 гг. стабильно высокой будет оставаться доля пожилых людей в Тульской и Мурманской областях, а также в Москве и Санкт-Петербурге (около 30% населения). В настоящее время наиболее низкий удельный вес людей старших возрастов отмечается в населении Чукотского автономного округа, Магаданской и Камчатской областях (от 8 до 10%). Но в результате миграционного оттока населения из Дальневосточного региона, в основном молодых и средних возрастов, к 2015 г. доля лиц старших возрастов в названных субъектах Федерации увеличится до 24%.

Таким образом, современные тенденции рождаемости (репродуктивного поведения), смертности и, как следствие, продолжительности жизни приведут к еще большему обострению проблем пожилых (таких как: социально-бытовое обслуживание на дому, медико-социальное обслуживание, психологическая и правовая поддержка, материальная помощь и пр.).

В органах социальной защиты населения ведется учет граждан пожилого возраста и инвалидов, нуждающихся в социально-бытовом обслуживании. Для оказания помощи на дому в Российской Федерации создано более 7.8 тыс. отделений социальной помощи на дому, в которых занято 102 тыс. социальных работников. Существует сеть территориальных центров социального обслуживания пенсионеров: на 46 территориях работает 321 центр. Развиваются службы срочной социальной помощи, которыми оказываются различные виды экстренных услуг (консультации, бесплатное питание, распределение продуктов и вещевых наборов и т.п.)

Однако всех вышеперечисленных мер для России явно недостаточно. Выработка наиболее приемлемых решений может осуществляться только при наличии достаточно полной и достоверной информации об интересующем контингенте населения, которая позволила бы оказывать адресную помощь каждому нуждающемуся в ней. Наша страна такой информацией о пожилых пока не располагает.

Получение такой информации важно еще и потому, что нужно учесть различия в потребностях пожилых граждан в зависимости от условий проживания (семейного положения, возможности обслужить себя и способности к передвижению, обеспеченности современными видами коммунального благо-устройства, материальной обеспеченности, состояния здоровья, желания получать какую-либо конкретную помощь).

И если в каждой территории будет осуществляться отслеживание всех нуждающихся городских и сельских жителей, то это существенно облегчит планирование различных форм медико-социального обслуживания пожилых.

Опыт многих стран и ВОЗ указывают на то, что полагаться в исследованиях необходимо на опросы населения, поскольку именно от самого населения можно получить самую достоверную интересующую исследователей информацию.

Как известно, проведение опросов среди населения требует значительных затрат (денежных, материальных, временных и т.п.), но для решения существующих проблем они незаменимы. Эффективность проводимых исследований должна быть учтена в любых социально-экономических условиях и особенно это важно в условиях кризиса. Поэтому мы и пытаемся рассмотреть основные преимущества и недостатки существующих технологий проведения опросов населения, исходя из накопленного нами опыта.

Самый распространенный традиционный вид опросов подразумевает анкетирование, осуществляемое при помощи опросника на бумажных носителях. Для их проведения необходимо подготовить саму анкету, размножить ее, обучить интервьюеров правильному заполнению анкет и их дальнейшему кодированию, обучить правильному вводу информации и ее обработке. Преимущество названного вида опросов состоит в том, что он гибок, т.е. его технология позволяет проводить опросы среди любых групп населения и в любой местности. Если же рассматривать этап обработки полученной информации, то можно сказать, что она (обработка) требует дополнительных затрат на кодирование и ввод анкет, при которых не исключается возможность осуществления ошибок. А это, в свою очередь, уменьшает объем выборки из-за брака большого количества неправильно заполненных или недозаполненных анкет.

Теперь рассмотрим наиболее современную технологию проведения опросов - компьютерные опросы. Для их проведения необходимо составить компьютерный сценарий опроса, установить в конкретном месте один или несколько компьютеров, обучить операторов пользованию программным продуктом и обработке полученной информации. Основным преимуществом новой компьютерной технологии опроса перед традиционным анкетированием является тот факт, что при компьютерных опросах не требуется двойных затрат времени по вводу информации для ее дальнейшей обработки. Это, в свою очередь, позволяет избежать ошибок при вводе информации, и, кроме того, сама технология компьютерных опросов позволяет операторам в процессе опроса выявлять допущенные респондентами ошибки. Технология компьютерных опросов не допускает также отсутствие ответов на какие-либо вопросы (что встречается при традиционном анкетировании). И, поскольку мы имеем дело с изучением проблем населения пожилых возрастов, то следует рассмотреть данную технологию в приложении именно к данной группе населения. Накопленный нами опыт проведения подобных компьютерных опросов среди лиц старших возрастов позволяет с уверенностью сказать, что адаптация большинства опрашиваемых пожилых к работе на компьютере происходит достаточно быстро. Кроме того, поток населения, которое проходит компьютерный опрос, стихиен. Однако, как показывают результаты опроса, этот стихийный поток населения представляется при опросах репрезентативно. Приведем пример: в период с января по ноябрь 1998 года на компьютере в поликлинике N111 г. Москвы нами было опрошено 1974 человека (на двух компьютерах силами 4 человек, что при традиционном анкетировании потребовало бы больших затрат (временных, людских, материальных). Соотношение мужчин и женщин в каждой возрастной группе было таким же, как они были представлены во всем населении. Так, среди подростков и молодежи (15-18 лет) их соотношение было равно 1:1 (370:366), среди взрослого населения (в возрасте 19-59 лет) - 1:2 ( 230:486), среди пожилых в возрасте 60 лет и старше - 1:3(122:400). Это означает, что при данном виде опроса совершенно не обязательно определять объем репрезентативных выборок.

Недостатком же современных компьютерных технологий является тот факт, что такие опросы не универсальны в том смысле, что они не могут быть проведены в любой местности (из-за компьютерной неоснащенности) и среди любого населения (например, лежачие не смогут прийти на опрос). Кроме того, компьютерные опросы требуют привлечения высококвалифицированных специалистов-компьютерщиков, и это значит, что на создание и отладку самого сценария (программного продукта) уходит достаточно много времени. Зато отлаженный компьютерный опросник легко позволяет накапливать и быстро обрабатывать необходимую информацию в режиме мониторинга. И это очень важно для прослеживания динамики существующих проблем в обществе.

Из всего вышесказанного следует отметить, что на сегодняшний день для изучения жизни населения (в том числе и пожилых) можно использовать как традиционные, так и новейшую компьютерную технологию опросов. Традиционные опросы наиболее подходят для изучения проблем на селе и среди населения, неспособного к самостоятельному передвижению. Компьютерные же опросы оправдывают себя при сборе информации в режиме мониторинга, который позволяет оценить ситуацию в динамике и оказать адресную помощь нуждающимся в ней. Тем более это легче осуществить, когда сразу же после опроса каждому на руки выдается распечатка (как это делается при наших опросах), указывающая на конкретные проблемы со здоровьем, лекарствами и т.п. И в случае необходимости опрошенный может получить соответствующую информацию, позволяющую их разрешить. Что касается пожилых, то целесообразнее всего их опрашивать в районных поликлиниках или больницах, куда население старшего возраста в силу естественных причин попадает чаще, чем другие возрастные группы населения.

Уже сейчас компьютерные технологии все чаще и чаще используются в нашей повседневной жизни. Если же заглянуть в будущее, то можно сказать, что компьютер, скорее всего, займет пальму первенства среди прочих исследовательских технологий. Вполне реально, что компьютеры будут практически в каждом доме, и это облегчит (при наличии компьютерных сетей) сбор нужной информации и в глубинке, и среди неспособных самостоятельно передвигаться людей.

КОМИССАРОВА Т.В.

Московский государственный университет им.М.В.Ломоносова 

Проблемы гендерной асимметрии системы         пенсионного обеспечения в развитых странах

В последнее время в развитых странах заметно возрос интерес к гендерным аспектам пенсионного обеспечения. Это связано прежде всего с широким распространением во всем мире такого явления как феминизация бедности в старших возрастах. Так, например, в 1996 г. в США женщины составляли 71 % бедных престарелых. Для многих из них социальные пособия, а не трудовые пенсии являлись единственным источником существования. Те женщины, которые сумели заработать себе право на трудовые пенсии, получали в 2 и более раз меньше, чем мужчины
. В других странах наблюдается сходная картина
. По оценкам специалистов, если не предпринимать специальных мер, проблема феминизации бедности в старших возрастах будет усугубляться в дальнейшем
.

Поскольку при исследовании причин проблемы относительно худшего пенсионного обеспечения женщин исследователи находят их в существовании гендерной асимметрии устройства пенсионной системы, предлагаемые ими изменения направлены на учет в ее устройстве гендерных ролей мужчины и женщины, ее приспособление к особенностям женской занятости.

Несмотря на то, что женщины на сегодняшний день составляют значительную долю наемных работников, пенсионная система базируется на принципах, соответствующих традиционной модели семьи с мужем-кормильцем и женой-домохозяйкой. Она до сих пор ориентирована на работника с мужским профилем занятости (т.е. работника, для которого характерна работа в сфере оплачиваемой занятости на постоянной основе полный рабочий день).

Недоучет же при разработке принципов пенсионного обеспечения особенностей занятости женщин на рынке труда, связанных с необходимостью совмещения домашних обязанностей с оплачиваемой занятостью, приводит к недостаточному охвату женщин трудовыми пенсиями, низкому уровню пенсионных выплат. В доказательство этого утверждения исследователи указывают обычно на следующие гендерно “несимметричные” с точки зрения последствий для положения мужчин и женщин особенности устройства пенсионной системы: 

· пороговые значения продолжительности рабочего дня/недели, уровня заработка работника, достижение которых необходимо для вступления в систему пенсионного обеспечения, 

· минимальный страховой период (непрерывного трудового стажа), дающего право на получение пенсии по достижению пенсионного возраста
,

· порядок расчета пенсий.

Существование подобных установлений негативно сказываются прежде всего на положении женщин, поскольку именно для них характерны непропорционально высокая концентрация на низкооплачиваемых работах, временных работах и работах с частичной занятостью, экономическая неактивность, перерывы в оплачиваемой занятости, связанные с уходом за детьми, престарелыми и нетрудоспособными. Установление минимального страхового периода не только способствует исключению женщин из круга получающих пенсии, но и к прямым финансовым потерям с их стороны, поскольку внесенные в пенсионную систему платежи не возвращаются тем, кто не “доработал” до окончания страхового периода. Принятый в большинстве стран порядок подсчета пенсий способствует относительно более низкому уровню пенсий, получаемых женщинами.

Магистральное направление возможной модернизации устройства пенсионной системы, предлагаемое специалистами с целью достижения возможно большей гендерной симметрии, - учет так называемого “невидимого вклада” женщин в экономику при расчете трудовых пенсий
. 

Сторонники данной концепции считают, что не существует никаких объективных причин считать трудом только оплачиваемый труд, и всякая общественно-полезная деятельность имеет право на признание и должна рассматриваться как вклад в экономическое развитие. Женщины, принимая на себя бремя труда в домашнем хозяйстве, выполняют общественно-полезную работу, способствующую росту благосостояния, поэтому и они имеют право и на признание своего вклада в это благосостояние и на получение его части, в том числе и в виде достойного уровня пенсионного обеспечения. Кроме того, нельзя забывать о том, что успешная оплачиваемая деятельность мужчин на рынке труда - результат “совместного производства”, и значительная ее часть была бы невозможной, если бы женщина не оставалась дома для ухода за детьми, нетрудоспособными и домашним хозяйством
.

Руководствуясь подобными соображениями, некоторые исследователи предлагают, в частности, ввести новую форму пенсионного обеспечения - “пенсию домохозяйки”. 

Идея пенсионного обеспечения для домохозяек неоднозначно оценивается специалистами. Ее критики находятся даже среди ученых, исповедующих феминистические взгляды (наиболее радикально настроенной их части - тех, кто рассматривает малейший перерыв в оплачиваемой занятости для работы в домашнем хозяйстве как безусловное зло). В качестве основного аргумента они выдвигают тезис о том, что введение пенсии для работающих в домашнем хозяйстве стимулирует женщин к отказу от работы на рынке труда в пользу ведения домашнего хозяйства. Это способствует дальнейшему закреплению за женщинами и мужчинами нежелательных социальных ролей: ролей женщины-домохозяйки и мужчины-добытчика материальных благ
.

Однако указанная мера имеет и достаточно сторонников, хотя они с первых же шагов по ее разработке натолкнулись на ряд трудноразрешимых вопросов: Какие формы домашнего труда следует учитывать при расчете пенсий? Как оценивать неоплачиваемый труд? Какова должна быть величина взносов в пенсионную систему, величина пенсии домохозяйки? Какие категории работающих в домашнем хозяйстве должны наделяться правом на ее получение? Кто должен платить взносы в пенсионную систему? и др. Однозначные ответы на эти вопросы пока не найдены. 

Невозможность прийти к консенсусу при их решении - не единственный и не основной тормоз введения пенсионного обеспечения для трудящихся в домашнем хозяйстве. На современном этапе социального развития главные препятствия, по единодушному мнению специалистов, - это огромные финансовые затраты, связанные с реализацией этой идеи, и неготовность общества, вся культура которого пронизана патриархальными ценностями, признать значимость домашнего труда. 

Платить за торжество справедливости в виде пенсий выполняющим общественно-полезный неоплачиваемый труд в домашнем хозяйстве придется тем, кто пользуется его плодами, т.е. государству, работодателям, и работающим на рынке труда членам домашних хозяйств. А это означает, что обеспечение престарелых домохозяек пенсиями основным бременем ляжет на рядового налогоплательщика. Ожидать активного одобрения такого решения, как справедливо замечают исследователи, не приходится. 

Однако этот факт не останавливает сторонников реформирования пенсионной системы в поисках приемлемых путей решения всего круга возникающих проблем. Они считают, что идея учета общественно-полезного неоплачиваемого труда как вклада в благосостояние и расчета соответственной ему компенсации вполне жизнеспособна и может быть реализована в будущем. Об этом свидетельствует существование прецедентов ее реализации в других областях, в частности в судебной практике
. Интересно, что подобные идеи не остаются незамеченными и разработчиками государственной социально-экономической политики. Например, в Канаде с 1981 года специальными государственными структурами ведутся активные поиски путей ее реализации в пенсионном обеспечении
.

Что касается реальных мер, предпринятых для повышения гендерной симметрии системы пенсионного обеспечения, то в этой области успехи пока не велики. Из наиболее удачных мероприятий можно выделить попытки учета общественно-полезных перерывов в трудовой деятельности при исчислении трудовых пенсий, в частности перерывов, связанных с уходом за детьми (так называемое “кредитование женщин”)
 и применение в некоторых странах принципа “лучших лет заработков” при расчете уровня трудовых пенсий (в соответствии с этим подходом из всей трудовой жизни работника отбирается несколько лучших в плане оплаты его труда лет, на основе которых и проводится затем расчет уровня пенсионных выплат. Это позволяет исключить влияние отдельных “плохих” периодов на понижение среднего показателя заработной платы. Такой подход используется, в частности, в Великобритании и Ирландии для расчета уровня пенсий для лиц, занимавшихся уходом за детьми, престарелыми и нетрудоспособными)
.

Подобные примеры пока достаточно редки и львиная доля обсуждаемых и предлагаемых специалистами мер не реализована и, вероятно, еще не скоро станет нормой жизни. Однако привлечение ими внимания общественности к существующим проблемам, безусловно, ускоряет движение по пути к решению проблем пенсионного обеспечения женщин и реализации принципа равных прав и возможностей мужчин и женщин в пенсионном обеспечении.

СЕМЕНОВА И.Н. 

Ковровская государственная технологическая академия, г.Ковров

Развитие населения в условиях системного         кризиса (на примере Владимирской области                      и г. Коврова)

Население Владимирской области к началу 1999 года составило 1623,3 тыс. человек, из которых 80,5% - жители городов и 19,5% - сельских жителей. Число детей и подростков до 18 лет было 357, 7 тыс. чел. (22% от всего населения области). Общая численность населения по сравнению с 1998 годом снизилась на 8,8 тыс. чел. Снижение численности населения области объясняется тем , что число умерших в 2,2 раза превышает число родившихся. Динамика этого процесса характеризуется следующими цифрами.

Таблица1. Динамика показателей естественного движения населения Владимирской области за 1991-1998 гг.

На 1000 населения
1996
1997
1998

Кол-во родившихся
7,5
7,2
7,4

Количество умерших
15,8
15,8
16,2

Естественная убыль
8,4
8,6
8,8

С 1989 по 1998 гг. в г. Коврове ежегодное число родившихся сократилось в 2 раза (с 2244 до 1122 человек). Число умерших за этот же период возросло с 1712 человек до 2512 человек. Таким образом, в настоящее время число умерших превышает число родившихся почти на полторы тысячи человек. Тенденция превышения числа умерших наблюдалась с 1990 г.

За последние 10 лет число браков уменьшилось с 1470 до 981, причем более половины всех браков впоследствии распадаются.

Поистине “черным годом” для Коврова стал 1994 г. Тогда был зафиксирован рекорд смертности в городе - 2667 человек (вместе с районом - 3283 человека). Из них почти 38 % пришлось на трудоспособных граждан. 61,3% всех умерших мужчин скончались в трудоспособном возрасте. Если нынешнее соотношение рождаемости и смертности не изменится, то теоретически г. Ковров с его 160-тысячным населением через 145 лет вымрет.

В составе населения области 470 тыс. пенсионеров, 99 тыс. инвалидов. Число инвалидов за 3 года возросло более чем на 5 тыс. человек, в то время как численность населения сократилась на 5,5 %. Инвалидность “омолаживается”. Инвалиды, не достигшие 60-летнего возраста, составляют сейчас 52% от общей их численности. Три года назад их удельный вес был 47,4%. Самое негативное впечатление производит показатель детской инвалидности. Число детей- инвалидов составляет 5115 человек, и их число выросло за последние три года на 10%. Рост детской инвалидности в 1,8 раза опережает рост инвалидности всего населения области.

Нарастает динамика самоубийств. Их число начало расти с 1988 г., а в 1992 г. произошел скачок. Ничто так доказательно не говорит о душевном нездоровье нации. Население г. Коврова не стало исключением. В 1998 г. было зарегистрировано 102 смерти от повешения. Во Владимирской области – 120 человек, это 33,3 случая на 100 тысяч населения. Нынешний кризис - как смерч, он все переворачивает: меняет нашу мораль, веру, систему ценностей и социальные установки. 

Системный кризис российского общества захватывает не только сферу материальной, но и духовной жизни общества, вызывает резкое ухудшение демографической ситуации, сокращение рождаемости, падение здоровья нации и социальной защищенности населения, особенно таких групп как дети и старики, а также усиливает ощущение духовной пустоты, бесперспективности происходящего.

 По существу, речь идет о новой исследовательской стратегии, учитывающей уровень исторических притязаний и возможностей страны, формирующих высокие цели, использующих самые новейшие идеи, открытой историческому опыту Запада и Востока. Разработка такой концепции модернизации России справедливо оценивается как беспрецедентный для современности интеллектуальный и политический вызов.

Для выработки такой стратегии, преодоления кризиса, инновационную роль приобретает осознание и понимание плюрализма представления людей о своем собственном благе, охватывающего расширяющуюся и усложняющуюся систему ценностно-гуманистических и социально-культурных детерминант, преодолевающих парадигму линейного развития.

Такой плюрализм системы ценностей представляет “один из важнейших факторов адаптации человечества к изменяющимся условиям жизни” и связан с разнообразием структуры духовного мира людей в разных цивилизациях. 

Обсуждение проблем улучшения уровня здоровья населения, продления его жизни, социальной защиты детства и пожилых людей требует учета не только разнообразия природных условий, но и различий в ценностных ориентациях в разных культурах по отношению к детству и старости, особенностей европейской и азиатской ментальности.

То обстоятельство, что российская биоэтика находится в начале своего пути, актуализирует выявление сильных и слабых сторон традиции солидарности и соборности, свойственных православной культуре и отличающей ее от индивидуалистически ориентированной протестантской этики Запада.

Учет особенностей массового сознания россиян, особенно сознания пожилых (насколько оно сильно воздействует), может способствовать преодолению трудностей, связанных с выбором возможных путей выхода из кризиса.

Предположение о том, что “конец истории” не наступил, и процесс образования новых моделей продолжается, позволяет ставить вопрос о поисках новых путей развития.

Свидетельством того, что рождаются новые цивилизованные типы, служит появление в последние 30-40 лет цивилизованной тихоокеанской модели.

Своеобразие формирования России как традиционного общества Европы и Азии сопровождалось иным, чем на Западе отношением к вошедшим в нее народам. Русь формировалась как сплав славянских, угро-финских и тюркских племен, объединенных общей исторической судьбой и сохранивших при всех сложностях тоталитарного прошлого культурное и генетическое разнообразие.

Культурное и этнокультурное многообразие, как и генетическое многообразие, составляют запас прочности, который может обеспечить более успешную адаптацию разных моделей цивилизации к неизбежным кризисам, ожидающим человечество как в нынешнем, так и в наступающем XXI веке. 

В последнее десятилетие ценности жизни, здоровое активное долголетие и реализации человеческой индивидуальности часто рассматриваются как критерии социального прогресса общества. В условиях глубокого кризиса российского общества обнаружилась высокая “чувствительность” биодемографических процессов к окружающей среде. В результате, благодаря повышенному риску заболеваемости, снижению уровня здоровья и долголетия подвергается серьезному испытанию сама жизнеспособность человеческих популяций, особенно с учетом экстремальных условий, создавшихся в ряде регионов нашей страны.

Следует отметить, что периоды кризиса личности представляют собой лишь один из множества этапов “путешествия по жизни”. Необходимо разумно обращаться со своей нервной системой, знать, какие генетические особенности ей присущи, видеть перспективы одоления этого недуга. Остальные заболевания являются результатом недооценки людьми так называемых “факторов риска”, нарушения элементарных норм обращения с самим собой. На память приходят слова Сократа: “Высшее искусство - безупречная человеческая жизнь”.

Психологический настрой выступает изначальной предпосылкой духовной самоорганизации человека, что решающим образом способствует обострению в его сознании инстинкта самосохранения и потребности в сбережении своего здоровья.

Только при таком настрое может появиться рациональный интерес к познанию своего организма, осуществлению сознательного контроля над механизмами возникновения болезни, а как следствие - выбор оптимальных моделей повседневного поведения.

Прежде всего, тех моделей поведения, благодаря которым максимально нейтрализуются “факторы риска”, соблюдается разумный режим личной жизни, сводящий к минимизации потери в здоровье. Примером такой модели поведения могут быть долгожители (а их в Коврове было в 1997 г. 6, на начало 1999 - 2, сегодня - 1). Благодаря огромному оптимизму и разумному образу жизни они прожили более 100 лет. При этом находились в здравом уме, трудились и не отягощали своим присутствием родных и знакомых. Они редко обращались к врачам, почти не употребляли фармакологические снадобья. В их жизни четко прослеживается логика умеренности по отношению к материальным благам, т.е. они никогда не были “рабами вещей”, не превращали пищу в культ. В этом несложно убедиться, ознакомившись с основными устоями их жизни:

- Умение быть терпимым. Стойко терпеть тяготы жизни, не впадая в уныние.

- Не быть завистливым и в основном рассчитывать на свои силы.

- Проявлять настойчивость в поставленных перед собой целях.

- Открытость к общению. Дружелюбие и доверительное отношение к людям.

- Любовь к детям. Они звенья в цепи преемственности поколений. В них воплощается все то, что сделано их родителями. Вера в них - основа семейного благополучия.

- Самообладание и оптимизм. В жизни неизбежны неприятности и горе. Нужно быть готовым к таким поворотам судьбы. Не пасть духом, не обращаться к какому-либо зелью. Никогда не терять чувства радости и доброты.

- Забота о стариках. Внимательное обхождение с ними. Проявление искренней заботы об их нуждах. Признательное отношение в семье. Всяческая поддержка у них интереса к общественной жизни. Покровительство их возрастным желаниям.

- Актуализированное трудолюбие. Активная настроенность на труд. Преобладание в его структуре физических усилий. Разумное чередование труда и отдыха. Основное время труда - на свежем воздухе.

- Отсутствие злопамятности. Никаких дурных мыслей в голове. Неумение помнить обиды. Принимать людей такими, какими они есть. Высвобождение своей памяти от личных выгод, неприятных воспоминаний.

- Природная пища. Натуральное питание, в котором значительное место занимают молочные продукты, домашний хлеб. Неприятие алкоголя и кофе. Недопустимость переедания.

Обратим внимание, что из всех названных устоев только последний является материальным. Все остальные - явления психологического и нравственного характера. Другими словами, если рассматривать здоровье (и здоровье нации) как сложную систему, составными частями которой являются физическое, психическое и нравственное состояние человека, то у долгожителей психологические показатели имеют ярко выраженное значение.

Из обобщенных данных, многократно описанных в геронтологической литературе, видно, что здоровая природная экология, комфортная социальная среда, личный самонастрой, увлеченность трудом являются приоритетными факторами сбережения здоровья людей, обеспечения оптимальных моделей поведения. 

В социальной защите усиливается роль государства. Так, приняты Законы “О ветеранах”, “О социальной защите”, “О статусе военнослужащих”. Они оказались “спасательным кругом” для миллионов граждан России. 2/3 населения страны должны быть сегодня обеспечены в соответствии с названными льготами. На это требуется половина федерального бюджета. Таких средств у правительства нет. Реализация льгот в значительной мере переложена на регионы.

Департаментом социальной защиты населения администрации Владимирской области и областным отделением Пенсионного фонда РФ принято решение о проведении совместного эксперимента по сверке представленных работодателями в органы социальной защиты населения документов о стаже и заработке для назначения пенсии с данными индивидуального (персонифицированного) учета. Эксперимент будут проводить в Октябрьском районе Владимира, Коврове и Ковровском районе. Наработанный опыт в ходе эксперимента опыт в дальнейшем будет распространен на всей территории области. Большинство предприятий и организаций Коврова и района успешно справились с этой задачей, подготовили и сдали индивидуальные сведения о стаже и заработке каждого работника за 1997-1998 гг. Однако ряд руководителей безответственно отнеслись к своим обязанностям, возложенным на них федеральным законом “Об индивидуальном персонифицированном учете в системе государственного пенсионного страхования”. По их вине страдать будут в первую очередь их же работники, уходящие на пенсию в ближайшее время. К самим предприятиям будут применены штрафные санкции в размере 10% от начисленных страховых взносов предприятия. 

Общественный Совет при Центре занятости в г. Коврове активно защищает пенсионеров и инвалидов города. В настоящее время Общественный совет проводит учет ветеранов войны, имеющих льготы на бесплатные услуги: лекарства, протезирование зубов и пр.; на установку телефонов ветеранам и инвалидам, а живущих в частном секторе –на обеспечение топливом. Находятся спонсоры, оказывающие помощь в бесплатном питании малообеспеченных, продаже продуктов питания по льготным ценам. В городе 7 тыс. пенсионеров, имеющих пенсию 304 рубля, и 3,5 тысячи инвалидов- пенсионеров, имеющих пенсию ниже 300 рублей.

Минимальный размер пенсий должен) величине прожиточного минимума; одновременно не следует пересматривать в сторону уменьшения общий трудовой стаж, а сохранять его на том уровне, на каком он сложился при выходе на пенсию.
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СУЛАБЕРИДЗЕ Е.В.

ЦНИИ организации и информатизации здравоохранения МЗ РФ

Социально-демографическая характеристика лиц пожилого возраста, страдающих тяжелыми зрительными расстройствами

По мнению экспертов Всемирной Организации Здравоохранения (ВОЗ), проблема ухудшения зрения, слабовидения относится к одной из наиболее значимых (ВОЗ, 1993).

Зрительный анализатор является одним из важнейших биологических систем организма, обеспечивающих возможность проявления социально-общественной функции человека, его трудовую деятельность (Либман Е.С., 1976).

Учитывая тенденцию к постарению населения (в настоящее время доля лиц старше 60-и лет в населении РФ на 1997 г. составляло 17.6%) и естественно-возрастные предпосылки для анатомо-физиологических изменений, проблема инвалидности при поражении органа зрения приобретает особую актуальность среди пожилых. Так, по данным D.N. Fernando (1995), две трети пожилых из важных проблем, связанных с нарушением здоровья, на первый план выносят нарушение зрения.

Кроме того, неуклонное увеличение количества пожилых людей означает, что вопросы, касающиеся качества их жизни, будут привлекать к себе повышенное внимание.

В 1996-1997 гг. нами впервые по разработанной методике было проведено социально-гигиеническое исследование качества жизни (КЖ) пожилых инвалидов г. Москвы с тяжелыми зрительными расстройствами - слабовидящих пожилых инвалидов.

Важной составляющей качества жизни явилась социально-демографическая характеристика данной группы лиц.
К одним из наиболее важных факторов, влияющих на показатели КЖ, относится возраст и пол, так как КЖ снижается с увеличением возраста респондентов вследствие происходящих необратимых изменений органов и систем (физиологическое старение и немощь и так далее). 

Из 200 опрошенных нами слабовидящих пожилых людей мужчины составляли 33.0%, женщины - 67.0%. Преобладание доли женщин среди обследованных объяснялось более высокой средней продолжительностью жизни женщин по сравнению с мужчинам. 

56.0% обследуемых имели 2-ю категорию слабовидения, более легкую степень нарушения зрительных функций, 44.0% - 3-ю категорию слабовидения, более тяжелую степень нарушения зрительных функций. 

В возрастной структуре преобладали возрастные группы от 70 лет и старше (53.0% мужчин и 53.7% женщин соответственно). 

В нашем исследовании распределение контингента по возрасту было примерно равномерное. 28.0% обследуемых имели возраст 70-74 года; 25.5% имели возраст 75-80 лет; 24.0% были в возрасте 65-69 лет; наименьшую долю составляли лица в возрасте 60-64 года - 22.5%. 

Мужчины в 31.8% случаев (наибольшая доля) относились к возрасту ранней старости, что соответствовало 70-74 годам; женщины чаще имели возраст 75-80 лет (27.6% - собственно старость). 

Наименьшую долю составляли лица в возрасте: у мужчин - 65-69 лет и 75-80 лет (по 21.2% соответственно); у женщин - 60-64 года (20.9% - пожилой возраст). 

Таким образом, большинство респондентов имело возраст старости, то есть относилось по возрасту к лицам старше 70 лет. Распределение обследованного контингента в зависимости от возраста, пола и категории слабовидения представлены в таблице 1.

Таблица 1. Распределение слабовидящих пожилых инвалидов по возрасту (по полу и категориям слабовидения), в %


Мужчины, %
Женщины, %

Возраст

(лет)
2-я 

категория
3-я 

категория
Всего
2-я 

категория
3-я 

категория
Всего

60-64
19.4
33.3
25.8
23.7
17.2
20.9

65-69
27.8
13.3
21.2
23.7
27.6
25.4

70-74
30.6
33.4
31.8
32.9
17.2
26.1

75-80
22.2
20.0
21.2
19.7
38.0
27.6

Наибольшая доля женщин со 2-й категорией слабовидения находилось в возрастной группе 70-74 года и наименьшая - в возрасте 75-80 лет, по сравнению с женщинами с 3-й категорией слабовидения, имеющими обратное соотношение по возрастным группам ((<0.05). 

Уровень образования людей старших возрастных групп также относится к одним из важных моментов как для формирования здорового образа жизни, так высоких показателей КЖ. 

Большая доля опрошенных слабовидящих пожилых - 33.3% мужчин и 20.9% женщин - имели законченное высшее образование причем, в основном, это мужчины старше 70 лет (42.9%) и женщины 60-64 лет (35.7%); незаконченное высшее - 3.1% мужчин и 0.8% женщин; среднее специальное - 7.6% мужчин и 11.9% женщин; среднее образование - 15.2% мужчин и 18.7% женщин с преобладанием доли мужчин в возрасте до 65 лет (35.3%) и женщин старше 70 лет (22.2%); среднее незаконченное (7-8 классов) - 22.7% мужчин и большинство - 27.6%; начальное образование (4 класса средней школы) - 13,6% мужчин и 13,4% женщин, причем, минимальное значение приходился на возраст старше 70 лет у мужчин (5.7%) и 65-69 лет у женщин (5.9%); не имели начального образования только 4.5% мужчин и 6.7% женщин с преобладанием возрастной группы 65-69 лет (17.6%). Различий по уровню полученного образования по полу и категориям слабовидения выявлено не было ((>0.05) (табл. 2).

Таблица 2. Распределение исследуемого контингента по уровню образования (по полу, в %).


Мужчины, %
Женщины, %

Менее 4-х классов
4.5
6.7

Начальное (4 класса)
13.6
13.4

Среднее незаконченное 

(7-8 классов)
22.7
27.6

Среднее
15.2
18.7

Среднее специальное
7.6
11.9

Высшее незаконченное
3.0
0.7

Высшее
33.3
20.9

Таким образом, во всей выборке более четверти всех опрошенных (26.0%) имели среднее незаконченное образование; четверть опрошенных (25.0%) - высшее образование; 17.5% респондентов имели среднее образование; 13.4% - начальное; 10.5% - среднее специальное; 6.0% - не имели образование; 1.6% - незаконченное высшее. 

Невысокий уровень образования респонденты обычно связывали с военным временем, плохим материальным положением семьи, проживанием в сельской местности, что затрудняло получение образования, вынуждало оставлять дальнейшую учебу и начинать трудовую деятельность. 

В нашем исследовании налицо был довольно высокий интеллектуальный потенциал у данной когорты людей. Это, в свою очередь, определяет у пожилых людей более высокую степень независимости, реализацию своих способностей в бытовой деятельности, в том числе занятие чтением, социальную активность, возможность общения с другими людьми, проведение досуга, уменьшает степень возникновения психических расстройств по причинам эмоционально-социального характера. Кроме того, потенциал старых профессионалов может быть реализован при определенных условиях в производстве. 

На настоящий момент, по данным нашего исследования, работали в различных организациях (в том числе в системе Всероссийского Общества Слепых - ВОС) только лишь 6.1% мужчин и 5.2% женщин, не работали 93,3% мужчин и 94,8% женщин. Низкий уровень занятости респонденты объясняли своей невостребованностью государством, что особенно характерно в период экономического кризиса. 

Основой материального положения у подавляющего большинства респондентов была только пенсия - у 80.3% мужчин и у трех четвертей женщин; пенсия и помощь со стороны семьи или пенсия и собственная зарплата у 18.2% мужчин и почти четверти женщин; пенсия в сочетании с зарплатой и помощью семьи лишь у 1.5% мужчин и 0.7% женщин (табл. 3). 

Таким образом, респонденты целиком и полностью экономически зависят от государства. Кроме того, в настоящее время в связи с экономическими трудностями пенсионеры-инвалиды часто вынуждены сами помогать своим малообеспеченным или безработным детям и внукам.

Таблица 3. Распределение исследуемого контингента в зависимости от источника дохода, в %.

Источники
Пол

дохода
Мужчины, %
Женщины, %

только пенсия
80.3
74.6

пенсия + зарплата или 

пенсия + помощь семьи
18.2
24.6

пенсия, зарплата + помощь семьи
1.5
0.7

Более половины респондентов (48.5% мужчин и 55.2% женщин) отметили, что имели доход на 1 члена семьи в пределах официального прожиточного минимума (290 тыс. руб. на 1997 г.), что не достаточно не только для нормальной жизни, но даже для обеспечения прожиточного минимума. Около трети мужчин и четверть женщин на 1 члена семьи имели доход выше официального прожиточного минимума. Ниже официального прожиточного минимума имели доход 3.0% мужчин и 11.2% женщин. Доход равный удвоенной величине официального прожиточного минимума имели только 12.1% мужчин (обычно чиновников высокого ранга и ветеранов войны) и лишь 2.2% женщин (табл. 4).

Таблица 4. Распределение исследуемого контингента в зависимости от материального положения, в %.

Характеристики
Пол


Мужчины, %
Женщины, %

ниже официального прожиточного минимума (ОПМ)
3.0
11.2

в пределах ОПМ
48.5
55.2

выше ОПМ
28.8
25.4

удвоенная величина ОПМ
12.1
2.2

Такой доход не может обеспечить достойный уровень жизни пенсионера-инвалида пожилого возраста, поддерживаемого в основном за счет ранее накопленного. Естественно, что работающий, социально активный пенсионер с потенциальными возможностями имеет лучшее материальное обеспечение. Причем, последнее может быть достигнуто соответственно либо высокой пенсией, либо дополнительной к имеющейся пенсии заработной платой.

Не менее важной характеристикой, влияющей на КЖ, являются жилищно-коммунальные условия. Безусловно, хорошие жилищно-коммунальные условия, высокий санитарно-гигиенический уровень жилья создают предпосылки, способствующие высокому уровню КЖ пожилого человека. 

По нашим данным, на момент опроса проживали в отдельной квартире 96.9% мужчин и 93.3% женщин, из них более половины мужчин и женщин (54.5% и 57.6%) имели кооперативные или приватизированные квартиры и только 3.1% мужчин и 3.7% женщин проживали в коммунальной квартире (имели только комнату), 3.0% женщин проживали в собственном доме. 

Площадь занимаемого жилья у более, чем половины опрошенных - 56.1% мужчин и 58.2 % женщин, была вполне удовлетворительной - 18.2 и более м2 на 1 человека. Это в основном была площадь, предоставленная респондентам от предприятий и организаций и полученная еще до выхода на пенсию. 

Определенную роль в формировании КЖ пожилых играет состав семьи, наличие детей. По данным нашего социологического опроса, большинство мужчин на момент исследования состояли в браке - 75.8% (3/4 респондентов мужчин), доля замужних женщин была значительно меньше - 34.3%. В то же время, если вдовцы составляют только 15.2 %, то вдовами являются большинство респонденток - 45.5 %; в разводе находились 7.6% мужчин и 10.4% женщин; никогда не состояли в браке - лишь 1.5 % мужчин и 9.7% женщин. 

Существовали следующие различия по микросоциальному окружению по полу: проживали с супругами в нуклеарной семье 51.5% мужчин и 19.4% женщин; с детьми или родственниками без супруга проживали 7.6% мужчин и 24.6% женщин; в многопоколенной семье - около 1/4 мужчин, что составляет 24.2% и 17.9% женщин (табл. 5). Причем, одиноких женщин и проживающих с детьми или родственниками без супруга на момент исследования было больше, чем мужчин ((<0.01); напротив, большинство мужчин проживали с супругами ((<0.001). Подобные различия сохранялись в выборках по полу и категориям слабовидения.

Таблица 5. Распределение исследуемого контингента в зависимости от микросоциального окружения.

Характеристики
Пол


Мужчины, %
Женщины, %

проживает один/одна
16.7
39.6

с родственниками или детьми (без супруга)
7.6
23.9

в нуклеарной семье (с супругом без детей)
51.5
19.4

в многопоколенной семье
24.2
17.2

Таким образом, большинство пожилых состоят или состояли в браке, то есть имеют большой опыт совместного проживания, навыки коммуникации, что, в свою очередь, способствует более высокому уровню социальной и бытовой активности. Примерно каждый 6-й мужчина и каждая 3-я женщина являлись одинокими, что усиливало степень их изоляции, осложняло получение помощи со стороны близких и семьи. 

Большинство респондентов на момент исследования имели только одного сына или дочь - 54.5% мужчин и 49.3% женщин; детей не имели вообще на момент опроса - 10.6% мужчин и 20.9% женщин (табл. 6). Таким образом, бездетных женщин было больше, чем мужчин (p<0.05). 

Таблица 6. Распределение исследуемого контингента в зависимости от наличия детей, в %.

Число детей
Пол


Мужчины, %
Женщины, %

ни одного
10.6
20.9

один
54.5
49.3

два
30.3
27.6

три и более
4.5
2.2

При этом проживали совершенно одни без других родственников только 16.7% мужчин и 38.1% женщин; с более половиной респондентов мужчин (54.5%) и более трети женщин (33.4%) в доме проживал еще один родственник, обычно супруг или супруга; у 10.6% мужчин и 14.2% женщин с ними проживали в семье еще два человека, обычно родственника; в достаточно многочисленной семье и многонаселенной квартире (более трех человек, кроме респондента) проживали 18.2% мужчин и 14.2% женщин. 

По результатам нашего опроса была произведена оценка качества жизни пожилых лиц с тяжелыми зрительными расстройствами.

Так было выявлено, что самые высокие показатели качества жизни характерны для более молодого контингента исследуемых, для состоящих в браке, имеющих детей и проживающих в многопоколенной семье, с более высоким уровнем образования, имеющих дополнительный доход, хорошие жилищно-коммунальные условия, для инвалидов с более благоприятной с точки зрения прогноза 2-й категорией слабовидения. У мужчин показатели были выше, чем у женщин. 

Данные показатели играют большую роль при составлении индивидуальных программ медико-социальной реабилитации, что показывает необходимость изучения социально-демографических характеристик при проведении исследования качества жизни различных групп людей, в том числе в клинике.

ТРУХИН М. А. 

Московский государственный университет им. М.В.Ломоносова

Проблемы социальной защиты пожилых людей и      инвалидов

В нашей стране, как и во всем мире, в последнее десятилетие наблюдается значительное увеличение численности пожилых людей и инвалидов. Удельный вес пенсионеров в структуре населения России составляет более 23%. Тенденция к росту численности престарелых и инвалидов требует коренного изменения социальной политики в отношении этой, наиболее социально незащищенной категории общества. Проблемы ее социальной защищенности становятся особенно актуальными в современных условиях, когда старые формы и методы социальной поддержки оказались, по существу, непригодными, а новая система социальной защиты, соответствующая требованиям рыночной экономики, еще только создается. Важнейшая задача системы социальной защиты - поддерживание уровня жизни пожилых людей и инвалидов в экстремальных ситуациях, содействие их адаптации к условиям рыночной экономики.
Изменение социального статуса человека в старости и инвалида, связанное с прекращением или ограничением трудовой и общественной деятельности; трансформацией ценностных ориентиров, образа жизни и общения; испытанием затруднений в социально-бытовой и психологической адаптации к новым условиям, порождает серьезные социальные проблемы.

Наиболее острой проблемой является ограничение жизнедеятельности пожилых людей и инвалидов. Под ограничением жизнедеятельности понимается полное или частичное отсутствие у человека способности или возможности осуществлять самообслуживание, передвижение, ориентацию, общение, контроль за своим поведением, а также заниматься трудовой деятельностью.

В решении этой проблемы первостепенное значение приобретает совершенствование системы социальной реабилитации и социальной помощи престарелым и инвалидам.

Социальная реабилитация представляет собой комплекс социально-экономических, медицинских, юридических, профессиональных и других мер, направленных на обеспечение необходимых условий и возвращение этих групп населения к полнокровной жизни в обществе.

Составным элементом социальной защиты пожилых людей и инвалидов на современном этапе является оказание социальной помощи.

Социальная помощь - это обеспечение в денежной и натуральной форме, в виде услуг или льгот, предоставляемое с учетом законодательно установленных государством социальных гарантий по социальному обеспечению. Она носит, как правило, характер периодических и единовременных доплат к пенсиям и пособиям, натуральных выдач и услуг в целях оказания адресной, дифференцированной социальной поддержки этих категорий, ликвидации или нейтрализации критических жизненных ситуаций, вызываемых неблагоприятными социально-экономическими условиями.

Важным условием социальной реабилитации инвалидов и престарелых в современный период перехода к рыночным отношениям становится поддержание уровня жизни за счет повышения размеров пенсий.

Как известно, пенсионное обеспечение осуществляется в соответствии с Законом "О Государственных пенсиях в РСФСР" от 20 ноября 1990 года. На основе этого Закона был создан Пенсионный Фонд РФ, который образуется за счет страховых взносов предприятий и организаций; страховых взносов граждан, занимающихся индивидуальной трудовой деятельностью, в том числе фермеров; страховых взносов работающих граждан; ассигнований из государственного бюджета Российской Федерации. Этот Фонд представляет собой принципиально новый внебюджетный механизм целевого формирования средств и финансирования выплат государственных пенсий и пособий. Он позволяет решить многие неотложные проблемы пенсионеров, что нельзя было сделать в рамках Федерального Фонда.

Так, с учетом предложений и возможностей Пенсионного Фонда Верховным Советом РФ был принят Закон "О повышении государственных пенсий в Российской Федерации" от 21 октября 1992 года. В соответствии с этим Законом с 1ноября 1992 года установлен новый минимальный размер пенсий и введен новый механизм индексаций пенсий в зависимости от роста цен.

Вместе с тем в системе пенсионного обеспечения еще много нерешенных проблем, обусловленных непоследовательностью принимаемых решений, алогичностью многих правовых норм, неоправданным неоднократным их изменением и т.д. Серьезные трудности в работе связаны и с тем, что организационная структура пенсионных служб органов социальной защиты пришла в противоречие с существующими формами финансового обеспечения выплаты пенсий. Основные пути их разрешения: кардинальное реформирование пенсионного законодательства; разграничение полномочий в этой области между центром и регионами; реорганизация управления пенсионным обеспечением.

Социальная защита на ближайший кризисный период представляет собой комплекс дополнительных мероприятий по материальной помощи гражданам, осуществляемых за счет федерального и местных бюджетов, за счет специально создаваемых фондов социальной поддержки населения, сверх социальных гарантий, традиционно реализуемых системой социального обеспечения.

В качестве основной цели социальная защита престарелых и инвалидов предполагает избавление их от абсолютной нищеты (когда среднедушевой совокупный доход ниже прожиточного уровня), оказание материальной помощи в экстремальных условиях граждан должна органично включаться в механизм рыночного преобразования экономики. Необходима дополнительная разработка и реализация целого блока защитных мер при использовании различных источников финансирования, создание правовой базы для реформирования системы социальной защиты нетрудоспособного населения.

Преобладающей моделью нестационарных социальных служб становятся центры социального обслуживания и реабилитации инвалидов и престарелых.

Центры могут иметь в своей структуре различные подразделения социального обслуживания: отделения дневного пребывания престарелых и инвалидов, социальной помощи на дому, службы срочной социальной помощи.

В задачи центра входит выявление престарелых и других лиц, нуждающихся в социальной поддержке; определение конкретных видов и форм помощи, предоставление различных социально - бытовых услуг разового или постоянного характера; анализ социально - бытового обслуживания населения; привлечение различных государственных и негосударственных структур к решению вопросов оказания социально - бытовой, медико-социальной, психологической, юридической помощи пожилым людям и другим нуждающимся лицам. 

Важнейшей частью работы центра является социальное обслуживание на дому одиноких пожилых людей: закупка и доставка продуктов, обеспечение лекарствами, организация уборки в квартире, различные социально - бытовые услуги и их оплата (сдача белья в прачечную, одежды в чистку, утепление оконных рам и дверей и т.п.), информирование и консультирование и др. 

Анализ основных направлений деятельности центров социального обслуживания свидетельствует о том, что данная модель социальной службы, ориентированная на работу с пожилыми людьми, получила наибольшее распространение и признание, является наиболее типичной. Однако она еще не охватывает многие категории пожилых людей, которые испытывают потребность в социально - психологической помощи, в общении, социально - правовых консультациях, в адаптации к новым условиям.

Большую роль проводит центр социального обслуживания, помогая одиноким пенсионерам на дому, оказывая различные виды помощи: покупая продукты и обеспечивая бесплатное питание в столовых, кафе, организуя снабжение промышленными товарами по более низким ценам, а также юридическую и правовую помощь, информируя своих клиентов по интересующим их вопросам. 

Несмотря на разнообразие форм социальной работы на местах, уже можно выделить основные принципы и формы становления социальных служб, занимающихся решением проблем пожилых людей. Это создание и развитие центров социального обслуживания различного типа : дневного пребывания, недельного, временного, организация надомного обслуживания , платного и бесплатного (платного для тех , кто живет в семьях и кому понадобилась временная помощь ), создание на основе различных форм собственности центров социально - психологической помощи, столовых для бесплатного питания, сети магазинов для продажи товаров по социально низким ценам, предоставление льгот по социально - бытовому обслуживанию и обеспечению занятости пожилых людей. Начали открываться дома ночного пребывания , социальные гостиницы и т.д. 

Однако следует отметить, что социальные службы до сих пор не имеют настоящей законодательной базы и действуют на основе общих нормативных документов - Конституции РФ, Декларации прав и др. Разработанный проект закона “О социальном обслуживании” пока еще не принят. Этот закон призван поставить на правовую основу организацию социального обслуживания, определить государственные гарантии минимума услуг.

Одной из главных целей мирового сообщества, провозглашенных в Уставе Организации Объединенных Наций, является утверждение веры в основные права человека, в достоинство и ценность человеческой личности. Во всех развитых цивилизованных странах человек, его жизнь и здоровье, честь и достоинство, неотъемлемо принадлежащие ему права и свободы отнесены к высшим ценностям общественного бытия. Свобода и равноправие граждан принадлежат к числу азбучных истин демократического режима. Вместе с тем, в составе населения любой страны всегда имеются социальные группы , которые нуждаются в повышенном внимании со стороны общества , в особой охране их прав со стороны государства. Это самые уязвимые слои, к которым принадлежат и лица преклонного возраста.

Демографические изменения, происходящие в развитых странах, свидетельствуют о стремительном росте относительной доли и абсолютного числа пожилых людей. По прогнозам бюро переписи населения США, число американцев в возрасте старше 85 лет и более, составляющее ныне 3,3 млн. человек, должно возрасти до 18,7 млн. человек к 2080 году.Пример аналогичных тенденций прослеживается и в западноевропейских странах. В условиях относительного сокращения рождаемости происходит процесс “старения” населения, что порождает комплекс больших и серьезных проблем.

В настоящее время только в 12 странах Европы, входящих в ЕЭС, 30 млн. человек страдают от серьезных и длительных заболеваний физического или психологического характера: среди них 10 млн. лиц преклонного возраста. Уже одно это позволяет оценить масштабы медицинской, санитарной и правовой помощи, в которой эти лица нуждаются. К этому следует добавить, что число лиц преклонного возраста удвоится в ближайшие 35 лет. 

Хотелось бы отметить, что очень важно не только искать новые формы и методы работы, изучать отечественный и зарубежный опыт, овладеть методиками, но еще и еще раз осознать и понять, что пожилые люди нуждаются в сочувствии. 

Отечественный опыт работы с пожилыми в должной мере не изучен и не систематизирован, что же касается зарубежного опыта, он носит преимущественно эмпирический характер. Надо осмыслить их формы работы , взять все ценное, что накоплено в других странах и приложить это к специфическим условиям России.
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Возможности получения информации о здоровье и благополучии населения и место ее приложения в системе здравоохранения и социальной защиты

Цель нашего исследования - повысить информированность государственных служб (медицинских и социальных) о здоровье и социальном благополучии населения для улучшения целенаправленной государственной политики в отношении всех категорий населения: подростков, трудоспособных и пожилых. 

Как известно, наибольшую трудность в исследованиях здоровья населения представляет сбор и первичная обработка необходимой информации. К сожалению, доступные источники данных о здоровье населения весьма несовершенны и зачастую недостаточны для проведения желаемого исследования.

Можно привести пример двух наиболее часто используемых источников данных о здоровье населения. Во-первых, это записи текущего учета смертности. Из данных о смертности населения по причинам, полу и возрасту можно получить косвенную информацию о здоровье: интенсивность смертности в данной возрастной группе и от определенной причины смерти говорит не только о летальности от исследуемой патологии, но и показывает распространенность той или иной болезни в населении. Данные о смертности являются наиболее подробным источником информации о здоровье населении, дающим возможность детально исследовать состояние здоровья как во временном аспекте, так и проводя сравнение с другими регионами и даже странами. Иными словами, записи текущего учета смертности, собирающиеся как на местном, так и региональном уровнях, позволяют косвенно проследить эволюцию заболеваемости во времени, а также сравнить полученную структуру и динамику смертности с ситуацией, наблюдаемой в другом населении, в других регионах.

Таким образом, записи текущего учета смертности, выступающие косвенным источником данных о здоровье населения, обладают такими преимуществами для использования в научных исследованиях, как сопоставимость и детальность разработки. Тем не менее, у этого источника данных есть и немало недостатков. Основным и принципиальным недостатком использования данных о смертности в качестве базы для исследования здоровья населения является то, что этот источник - косвенный: он дает информацию лишь об основной причине смерти, не позволяя увидеть всю картину заболеваемости, охватывающую весь комплекс недугов человека в течение его жизни. Так, если, к примеру, человек умер от травмы в среднем возрасте, то о его здоровье мы ничего с определенностью сказать не можем: он мог иметь одно или даже несколько хронических заболеваний, мог быть подвержен частым простудам, а мог быть совершенно здоровым человеком. Другими словами, статистика смертности говорит о распространенности только той патологии, которая привела к летальному исходу. Эта особенность записей текущего учета смертности становится крайне не приемлемым, если ставится задача исследовать здоровье населения, наличного к моменту опроса.

Вторым источником информации о здоровье населения выступают данные медицинской статистики о заболеваемости по обращаемости в медицинские учреждения. Медицинская статистика предоставляет информацию о числе заболеваний, зарегистрированных у взрослых и подростков и контингенты больных, состоящих под наблюдением на конец года. Преимущество данной статистики, как и предыдущей, состоит в полном охвате с учетом исследуемой территории. Но нетрудно усмотреть и три серьезных недостатка медицинской статистики.

Во-первых, данные о числе заболеваний представлены в очень укрупненном виде: дети (0-14 лет), подростки (15-17 лет), взрослые (старше 18 лет). Подобный недостаток, безусловно, не позволяет провести анализ структуры и динамики заболеваемости по возрасту, притом, что анализ заболеваемости без соотнесения болезни к возрасту заболевшего - мало информативен.

Во-вторых, данные медицинской статистики относятся только к населению, обратившемуся за медицинской помощью. Следовательно, этот источник информации упускает из виду то население, которое по каким-либо причинам не обратилось к врачу, но которое, тем не менее, было подвержено воздействию определенного недуга.

В-третьих, медицинская статистика не предоставляет информации о комплексном состоянии здоровья населения: из нее нет возможности узнать весь комплекс заболеваний, которые человек имел и (или) имеет к периоду обследования. Тогда как подобное исследование как раз и представляет особый интерес.

Таким образом, официальная статистика дает весьма не достаточную информацию для полного и глубокого исследования здоровья населения. Недостающие данные следует искать в специальных опросах населения, позволяющих выявить те факты, которые интересуют исследователя.
В предыдущих работах [1, 2] нами описывалась международная программа опроса пожилого населения, проводимая под эгидой ВОЗ, где изучались здоровье, образ жизни и обслуживание пожилых.

Настоящее исследование использует преимущества новых компьютерных технологий, в частности базируется на разработке Института проблем управления РАН – компьютерной системе популяционых исследований здоровья – ЭДИФАР (Экспертный Диалог Исследований Факторов Риска). Эта система использует опросы населения по анкете, в разработке которой учтены ВОЗовские исследования.

Данных по России, сопоставимых с ВОЗ крайне мало, кроме того анкета, предлагаемая ВОЗ, не адаптирована к условиям и образу жизни пожилых в России. По этой причине, наша задача состояла в разработке новой оригинальной анкеты, учитывающей особенности возрастных групп населения. Эта задача осуществлялась с помощью экспертов, и этот опросник [3] стал основой компьютерного диалога “пациент-компьютер”.

В период с января 1998 г. по ноябрь 1998 г., за 11 месяцев было опрошено 1974 человека, из них 722 мужчин и 1252 женщины. Соотношение мужчин и женщин по возрастам в опросе отражает соотношение полов во всем населении страны: подростки (15-18)– 370 юношей и 366 девушек, то есть 1:1; трудоспособные (19-59) – 230 мужчин и 486 женщин, то есть 1:2; пожилые (60 лет и старше) – 122 мужчины и 400 женщин, то есть 1:3. Эти цифры подтверждают репрезентативность нашей выборки. 

Приведем краткие выводы, полученные из опроса пожилого населения, и возможные формы Адресной Помощи (АП) по отношению к пожилым.

1.  Высок процент нуждающихся в улучшении жилищных условий (примерно 16% и мужчин, и женщин (52 человека)). 

2.  Из всей совокупности опрошенных мужчин и женщин 59 человек плохо питаются из-за плохого материального положения. АП.

3.  Из общего числа опрошенных пожилых (522 человека) 391 человек хотели бы работать, но вынуждены по разным причинам (в основном из-за болезней) вести безработную, часто однообразную (дома у телевизора) жизнь; бездеятельностью они откровенно тяготятся. АП.

4.  Как признают пожилые респонденты, их жизнь и дома, и в дороге, и на даче зачастую подвергается опасности. АП. Очень многие пожилые постоянно испытывают навязчивые мысли, страхи, опасения - 48 мужчин и 206 женщин, и нередко без причины. Другими словами, тревожность и стрессы у пожилых очень высоки, следовательно, нужна психологическая помощь.

5.  Обеспечение лекарствами по льготным ценам в настоящее время практически стало едва доступно для пожилых, в то же время есть категория около 20% мужчин и 19% женщин, не способных обходиться без приема успокоительных средств. Есть пожилые (28 человек), которые пользовались льготами постоянно пока была возможность, но в настоящее время они не могут ими воспользоваться. Нужна АП.

Социальный портрет. Роль в обществе.
6.  Пожилым свойственен альтруизм, милосердие. Любовь к ближнему. Многие, нуждаясь сами, оказывают моральную и материальную помощь и своим беспомощным родственникам, живущим с ними, и тем, кто проживает вне их дома, помогают они и лицам старше себя, и своим ровесникам, и внукам (и своим, и чужим). АП. Нужна помощь таким пожилым, найти сферу приложения своих сил, ума, талантов на благо ближним. У 40 мужчин и 55 женщин супруга или супруг озабочены состоянием их здоровья. Нужна АП. 

7.  Об образе жизни, привычках, симптомах, жалобах.
От 30 до 40 процентов пожилых жалуются на плохой сон, на головные боли, на плохую работу желудка (запоры), на неподвижный образ жизни (основное время у телевизора), более 70% и мужчин, и женщин ответили, что у них имеется недуг, о котором их не спросили, и который их беспокоит. Можно сделать вывод, что пожилые могут сказать больше о своем самочувствии. Нужны новые целевые опросы о тех, кто пьет и курит, и желает избавиться от этих привычек. АП.

8.  Одиночество. 30% мужчин и 45% женщин чувствуют себя одинокими (АП), даже если они и не одиноки, есть супружеские пары, которые не удовлетворены отношениями в семье - 9 мужчин и 19 женщин. АП.

9.  Многие пожилые женщины нуждаются во врачебном контроле - не посещают годами гинеколога и маммографический кабинет (профилактика рака). АП.

10.  Несовершенство в обеспечении протезами: слуховыми аппаратами, палочками, костылями, зубными протезами, колясками, очками. АП.

11.  Скорая помощь - контроль за постоянно нуждающимися в этом виде помощи. АП.

12.  Отношение к религии - очень положительные результаты. Нужна помощь в организации общин (АП), психоэмоциональная, духовная, чисто человеческая поддержка в вере в Бога.

13.  Семейная помощь. Нужна АП тем пожилым, кто имеет социально неблагополучных детей, всего 48 опрошенным.

Нужно оказать помощь тем семьям пожилых, кто не удовлетворен отношениями в семье. Некоторые семьи страдают из-за трудностей во взаимоотношениях с детьми от других браков.

Некоторые пожилые ухаживают за своими еще живыми родителями, которым более 80 лет.

14.  Плохие жилищные условия у 52 пожилых, из них 23 человека живут в коммунальных квартирах. Здесь есть место приложения АП.

15.  Организовать профилактический осмотр женщин. АП.

Выводы: Применение компьютерных технологий для массовых опросов населения по проблемам здоровья и благополучия имеют ряд преимуществ:

1. Упрощается процедура опроса и обработки данных.

2. Компьютерные опросы дешевы в отличие от традиционно социологических и к тому же обладают комплексностью охвата проблем респондента по сравнению с официальной статистикой.

3. Сокращается время опроса, в то время как появляется возможность задать большее количество вопросов о здоровье и благополучии населения.

4. Повышается заинтересованность самого респондента в опросе, поскольку он получает результат о своем самочувствии в виде распечатки на руки, следовательно, минимизируется количество неискренних ответов.

Итогом такого опроса является возможность получить оперативную и достоверную информацию о здоровье и благополучии пациента и использовать ее в управленческих решениях на местном и региональном уровнях.
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� Данные Госкомстата РФ.


� В литературе используются также термины “принцип солидарности поколений” и “финансирование из текущих доходов”.


� Выражается числом работников, приходящихся на одного пенсионера. 


� Также применяется термин “фондовый принцип”.


� Высказываются критические замечания в адрес такого подхода. В качестве альтернативы предлагается рассматривать солидарное пенсионное страхование как актив в портфеле других активов, помимо доходности оценивая также рискованность и корреляцию рисков с рисками других активов. Однако, как правило, сторонники такого “портфельного подхода” говорят об очень низкой рискованности солидарной пенсионной системы, что представляется весьма спорным, особенно для систем с установленными выплатами в условиях экономических потрясений или долгосрочного старения населения.


� В долгосрочном периоде, например, в масштабах века, соотношение между “прибыльностью” двух систем может меняться как в пользу применения метода распределения, так и метода накопления. Поэтому в принципе оба метода финансирования могут рассматриваться как эквивалентные.


� Более подробную аргументацию см. в [14, p. 92], [11]. С развернутой критикой распределительного пенсионного обеспечения выступал Фельдстайн (Feldstein).


� Существует противоположная точка зрения, согласно которой, переход к накопительной пенсионной системе не приводит к повышению нормы накопления, выражающейся в виде доли национального дохода. [Цит. по кн. 1, с. 12, 13]


� На практике среди систем с распределительным финансированием преобладают системы с установленным размером выплат, а большинство накопительных систем относится к типу систем с установленным размером взносов.


� Крайнюю форму проявления неспособности государства выполнять свои обязательства перед пенсионерами можно наблюдать на примере России, где, начиная с 1995 г., пенсии выплачиваются с опозданием. 


� Как правило, речь идет о выборе базового параметра, по которому индексируются пенсионные выплаты: уровень цен или заработная плата (валовая или чистая). Но в ряде случаев (например, в странах с переходной экономикой) речь также может идти об изменении самого механизма индексации и переходе, например, к опережающей индексации минимальных пенсий, что позволяет существенно снизить дифференциацию пенсий.


� Наиболее успешно данный вариант реализован в Чили (1981), менее удачно в этом направлении движутся Мексика, Аргентина, Перу и ряд других латиноамериканских стран, а также некоторые азиатские страны, включая Казахстан. [14, p. 364-369 (Table A.7)].


� Методика и результаты этих расчетов обсуждаются в [5, гл. 6]. 


� Хотелось бы упомянуть следующие концепции накопительной пенсионной реформы, предшествовавшие появлению официальных документов в этом направлении: Глазьев С.Ю., Львов Д.С., Петров Ю.А., Воробьев А.Ю., Некипелов А.Д. Основные направления экономической политики государства (доклад): параграф 4.2. “Реформа системы социального страхования” (1994). Концепция реформы системы финансирования пенсионного обеспечения в российской Федерации (Институт социально-экономических проблем народонаселения РАН) (1996). Дмитриев М. Альтернативные сценарии пенсионной реформы в России (1996).


� Подробное изложение накопительных вариантов пенсионной реформы представлено в аналитических записках Министерства труда и социального развития, опубликованных в журнале “Пенсия”, №№ 7 и 11 за 1997 г.


� Данные Госкомстата.


� См. Пенсионная реформа в России: причины, содержание, перспективы./Под ред. М.Э.Дмитриева, Д.Я.Травина. – СПб.: Норма, 1998. С. 80.


� По материалам выборочных обследований бюджетов домашних хозяйств.


� Источник: Board of the Federal Reserve System; Flow of Funds Accounts; USA Department of Labor; and New England Economic Review, Federal Reserve Bank of Boston(November-December 1987):4.The estimate of partiсipants is based on 1984 data.


� Исследование датского опыта проведено при поддержке проекта №980328 Demokratifonden, Denmark.


� Life Planning for Women: Why Women Must Plan. L&L Arts, 1997 


� More and Better Jobs for Women. Geneva, 1996.


� Patricia M. Evans, Gerda R. Wekerle. Women and the Canadian Welfare State: Challenges and Changes. Toronto: University of Toronto Press, 1997. 


� Длина данного периода различается в разных странах и пенсионных системах: от 5 лет в Германии, 10 лет (11 для мужчин) в Великобритании, до 15 лет в Австрии, Испании, Португалии и 16 в Италии. В Бельгии минимального периода уплаты страховых взносов вообще не существует (См. Diether Doring, Richard Hauser, Gabriel Rolf, Frank Tibitanzl. Old-Age Security for Women in the Twelve EC Countries.// Journal of European Social Policy, 1994, Vol. 4(1): 1-18).


� Выбор базового отрезка трудовой жизни для расчетов оказывает огромное влияние на уровень пенсионных выплат. На практике при расчетах наиболее часто несколько предпенсионных лет. Такой вариант является наиболее проигрышным для женщин, поскольку, как показывают исследования, для них этот отрезок трудовой жизни оказывается в финансовом отношении самым неудачным из возможных. Расчет уровня пенсий, основанный на среднем заработке за достаточно большой период трудовой деятельности также не лишен недостатков, т.к. ставит в ущемленное положение периодически попадавших в категорию частично занятых или низкооплачиваемых работников, что как раз характерно для женщин-работниц. 


� По исследованиям ООН масштабы невидимого вклада женщин в благосостояние весьма значительны. Так, по имеющимся для 13 промышленно развитых стран данным на момент 1992 г., минимальная величина неучтенного в СНС продукта, произведенного женщинами в домашнем хозяйстве, составляла от 46% ВВП в Финляндии до 86% в Австралии. Что касается глобального уровня, то, по примерным оценкам специалистов, он соответствует величине, равной почти половине мирового производства, или 22 трлн. ам. долл. (См. Доклад о развитии человека за 1995 год. Нью-Йорк Оксфорд, 1995).





� Доклад о развитии человека за 1995 год. Нью-Йорк Оксфорд, 1995


Методы измерения участия и производственной деятельности женщин в неформальном секторе. ООН, 1991.


� Jemie Cassels. Pension Credits for Unpaied Work: A Discussion Paper. University of Victoria. Faculty of Law.


� Например, в Канаде в случае насильственной смерти одного из членов семьи, в сумме компенсации утерянного дохода, на получение которой могут претендовать оставшиеся в живых члены семьи, учитывается не только денежный доход, вносившийся умершим в семейный бюджет, но и стоимость выполнявшегося им домашнего труда (см. Jemie Cassels. Pension Credits for Unpaied Work: A Discussion Paper. University of Victoria. Faculty of Law)


� Jemie Cassels. Pension Credits for Unpaied Work: A Discussion Paper. University of Victoria. Faculty of Law.


� Diether Doring, Richard Hauser, Gabriel Rolf, Frank Tibitanzl. Old-Age Security for Women in the Twelve EC Countries.// Journal of European Social Policy, 1994, Vol. 4(1): 1-18.


� Linda Luckhas, Sue Ward. Equal Pension Rights for Men and Women: A Realistic Perspective. //Journal of European Social Policy, 1997, Vol. 7(3): 237-253.
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