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В статье рассчитана долгосрочная экономическая эффективность новой человеческой жизни для украины. Разработанная методика, в отличие 
от существующих, реализована в полном объеме с построением возрастных профилей государственных затрат, с учетом фактора смертности, 
индексации и дисконтирования, а также эффекта от детенезации экономики. В работе обосновано, что максимально возможный темп роста 
расходов на здравоохранение, обеспечивающий безубыточность гражданина, составляет 7,15% (в течение ближайших 20 лет с сохранением 
темпа роста 6% после 2030 г.). Предложенный подход является инструментом при формировании приоритетов в государственных расходах на 
здравоохранение, а также демонстрирует возможности более правильного принятия решений за пределами сектора здравоохранения.
Ключевые слова: эффективность человеческой жизни, возрастные профили государственных затрат, инвестиции в здравоохранение
Рис.: 5. Табл.: 1. Формул: 7. Библ.: 16..
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МеТОДиКА РОЗРАХУНКУ еКОНОМІЧНОї еФеКТиВНОСТІ ЛЮДСьКОГО ЖиТТЯ

у статті розрахована довгострокова економічна ефективність нового людського життя для україни. Розроблена методика, на відміну від іс-
нуючих, реалізована в повному обсязі з побудовою вікових профілів державних витрат, з урахуванням чинника смертності, індексації та дис-
контування, а також ефекту від детінізації економіки. у роботі обґрунтовано, що максимально можливий темп зростання витрат на охорону 
здоров’я, який забезпечує беззбитковість громадянина, становить 7,15% (протягом найближчих 20 років із збереженням темпу зростання 6% 
після 2030  р.). Запропонований підхід є інструментом при формуванні пріоритетів в державних видатках на охорону здоров’я, а також демон-
струє можливості більш правильного прийняття рішень за межами сектора охорони здоров’я.
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ones, are realised in full volume with building age profiles of state expenditures, with consideration of the death-rate factor, indexation and discount-
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уДк 330.1

Оганезова А. В.

МеТОДиКА РАСЧёТА эКОНОМиЧеСКОй эФФеКТиВНОСТи  
ЧеЛОВеЧеСКОй ЖиЗНи

Постановка проблемы. Развитие исследований 
в  области «экономики человека» и теории «человеческого 
капитала» привели к росту интереса стоимости здоровья, 
что сделало  актуальным проблему расчёта экономической 
эффективности человеческой жизни (с позиции государ-
ства). на основе этого подхода ряд авторов [1–3] обосно-
вывают экономическую эффективность государственных 
инвестиций в экстракорпоральное оплодотворение (экО). 
Очевидно, что данная методика, во-первых, имеет само-
стоятельное значение, и, во-вторых, может применяться 
для обоснования не только экО, но и других инвестиций 
в здравоохранение.

Анализ последних исследований и публикаций. 
Согласно [1–2] долгосрочная экономическая эффектив-

ность (ltEB – long term economic benefit) новой человече-
ской жизни рассчитывается с помощью модели:
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 S(t) = D(t) + C(t) + E(t) + H(t) + P(t), (1б)
где N(t)  – текущий баланс (прибыль или убыток) государ-
ства в год t, обусловленные рождением новой особи, 

T(t) = k · I(t) N(t)  – поступления в бюджет за счёт нало-
гов и сборов с доходов (I) человека, 

S(t) – государственные расходы на человека, 
D(t), C(t), E(t), H(t), P(t),  – статьи этих расходов: на рож-

дение, детские пособия, образование, здравоохранение, 
государственную пенсию соответственно, 
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IVF0 – расходы на экО, 
q – коэффициент дисконтирования.
Предполагается, что рождение человека происходит 

в текущий момент t = 0 (т. е. в базовый год), тогда t является 
возрастом человека. кроме того, согласно [1–3] считается, 
что новорождённый гражданин имеет среднестатистиче-
ское образование, здоровье, зарплату и продолжитель-
ность предстоящей жизни.

В простейшем варианте модели (1) [1–2] все её состав-
ляющие рассчитываются путём экстраполяции значений 
в базовом (текущем) году на будущее с учётом индексации, 
т. е. 
 X(t) = X0(1 + rX)t . δX(t), (2)
где  X – параметр модели (1),  X є {C, E, H, Ps, Pns, I}, 

X0  – значение параметра X в базовом году, 
rX – коэффициент индексации параметра  X, множите-

ли δX(t)  отражают ограниченность временного интервала, 
в течение которого действует фактор X: 
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XXt t  – моменты начала и окончания действия фак-

тора X.
модель (1)–(2) применительно к Великобритании и  

Швеции подробно описана в [1–2].
Очевидно, что модель (2) является сильно упрощён-

ной. Основной её недостаток состоит в том, что вариатив-
ность значений факторов во времени обуславливается 
исключительно индексацией их роста (т. е. наличием rX ), 
отражающей рост ВВП страны и, возможно, перераспреде-
ление расходов бюджета. на самом же деле большинство 
составляющих доходов/расходов государства (в расчёте 
на одного человека) зависят не только от текущих значе-
ний макроэкономических показателей, но и от возраста 
этого человека. это означает, что модель (2) следует заме-
нить на
 X(t) = X0(t) . (1 + rX) t , (3)
где X0(t) – возрастной профиль значений параметра X в ба-
зовом году.

Другими словами, следует вместо постоянных значе-
ний параметров X0, усреднённых по всему населению, ис-
пользовать их возрастные профили X0(t).

Данная методика, называемая generation accounting 
(Ga), также описана в [1], однако реализована авторами 
не в полном объёме, т. е. не для всех факторов модели (1), 
а  только для модели налоговых поступлений [1] или для 
расходов на здравоохранение [1–2].

цель данной статьи – усовершенствовать и уточнить 
методику Ga и её реализацию следующим образом:

применить методику Ga (3) в модели (1) в полном  �
объёме, для чего построить возрастные профили 
всех факторов; 
помимо выплат государственной пенсии учесть  �
обязательные выплаты из других государственных 
социальных фондов; 

учесть косвенные затраты государства, вызванные  �
отсутствием или снижением объёма налоговых по-
ступлений из-за временного прерывания трудовой 
деятельности родителя (матери) на период бере-
менности, родов и ухода за ребёнком. эти затраты 
следует отнести на первые годы жизни ребёнка;
учесть в модели, что продолжительность жизни не  �
является постоянной величиной (равной средней 
ожидаемой продолжительности жизни td, как в мо-
дели (1)), а её распределение носит вероятностный 
характер;
украина характеризуется большим удельным весом  �
«теневой» экономики. При составлении прогнозной 
модели налоговых поступлений предлагается рас-
смотреть сценарий частичной легализации «тене-
вых» доходов граждан.

изложение основного материала 
В результате авторских допущений и расчетов были 

построены возрастные профили государственных затрат, 
а именно: расходы на рождение, детские пособия, здра-
воохранение, образование, пенсии, занятость и безрабо-
тица, прочие социальные выплаты из государственных 
фондов социального страхования. Профили расходов на 
здравоохранение изложены автором в работе [4], профи-
ли доходов от индивида за счёт взимания налогов и от-
числений – в работе [5]. Более подробно остановимся на 
определении косвенных расходов государства, влияние 
фактора смертности, индексации и дисконтирования, воз-
можного эффекта от детенизации экономики.

Косвенные расходы государства
государство помимо прямых затрат, связанных с рож-

дением, образованием, здравоохранением ребёнка и вы-
плат соответствующих пособий несёт также и косвенные, 
связанные с непоступлением в бюджет налогов с доходов 
родителя (матери), прерывающего свою трудовую деятель-
ность. эти расходы никак не отражены в моделях коннол-
ли и его последователей [1–3]. В то же время представля-
ется совершенно очевидным, что эти расходы существуют, 
их надо учитывать и относить к первым годам жизни ново-
рождённого.

Ранее, исходя из данных [6] и [7], была рассчитана сред-
няя величина выплат пособия по беременности и родам. 
Сопоставив эту величину со средней зарплатой в среднем 
возрасте материнства, равном 25,6 лет [8] (с учётом эффек-
та гендерного неравенства, т. е. коэффициента 0,778 [7] для 
средней зарплаты женщин), получим, что примерно 61 % 
матерей были работающими. эта цифра подтверждается 
и  уровнем занятости женщин в возрастной группе наибо-
лее детородного возраста (25–29 лет), который по данным 
[7] составляет 62 %.

Согласно [5] и приведённым выше коэффициен-
там получим, что недопоступления налогов составляют 
8814,52  грн в год (17260*0,778*0,61*0,8372). Предположим 
далее, что срок прерывания трудовой деятельности со-
ставляет три года. кроме того, предположим, что в течение 
следующих двух лет недопоступления сокращаются вдвое 
до 4407,26 грн/год (мать занята частично, либо получает 
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низкую зарплату, ниже средней для своего возраста, либо 
является безработной). Обозначим эту статью расходов 
как D0

kosv(t).
С учётом косвенных расходов государства и социаль-

ных выплат уточним модель общих расходов государства 
(1б):
 S(t) = D(t) + C(t) + E(t) + H(t) + P(t) + PSoc(t) + D0

kosv(t), (4
 PSoc(t) = Pbol(t) + Ph(t) + PUnEmp(t) + PAcc(t), (5)
где PSoc(t)  – социальные выплаты, не связанные с пенсией. 
Возрастные профили отдельных составляющих представ-
лены в [5].

Проведённое моделирование на основе моделей (1а), 
(4)–(5), (3) позволило построить базовый профиль баланса  
N(t) (рис. 1) и рассчитать долгосрочную экономическую эф-
фективность (ltEB) человека. Она составила 253,1 тыс. грн. 
Для сравнения на том же графике приведён профиль ба-
ланса, построенный на основе (2), т. е. без учёта возраст-
ных профилей затрат.

Важно отметить, что важным элементом обоих мо-
делей является средняя ожидаемая продолжительности 
жизни td, равная 70,4 года [7]. Подход, основанный на по-
стоянных величинах расходов по каждой из статей, т. е. на 
(2), не позволяет «выйти» за пределы этой величины (ина-
че не будет соблюдаться баланс). При использовании воз-
растных профилей доходов и затрат (т. е. (3)) такой выход 
вполне допустим. Вместе с тем, показанный на рис. 1 про-
филь баланса и значение ltEB не учитывают возрастную 
структуру населения (т. е. смертность). По этой причине 
все проведённые расчёты и их результаты отражают ба-
ланс экономических взаимоотношений государства толь-
ко с гражданами, дожившими до времени t. Очевидно, что 
для получения более правдоподобной модели, следует 
учитывать возрастной профиль смертности.

Влияние фактора смертности
В работах коннолли и его последователей [1–3] пред-

полагалось, что продолжительность жизни новорождён-
ного является постоянной (и равной оценке продолжи-
тельности жизни при рождении). Однако такой подход яв-
ляется методически неверным. Причина состоит в том, что 
зависимость текущего баланса прибыли/убытка государ-
ства от его экономического взаимодействия с граждани-
ном N(t) является существенно нелинейной в окрестности 
средней продолжительности жизни. Следование указан-
ному упрощению приводит к знакопостоянному и  весьма 
существенному эффекту: завышению фактической при-
быльности человека. В самом деле: согласно построенным 
моделям ltEB для человека, умершего в 60 лет, составляет 
314,6 тыс., а для умершего в 80 – 109,2 тыс. Среднее значе-
ние этих величин (211,9 тыс.) существенно меньше значе-
ния ltEB(70) = 253,1тыс.

Согласно [9] вероятность l(t) дожития до возраста t 
вычисляется по известным [10] значениям коэффициентов 
смертности mx в возрастной группе x  по формуле

 1
( ) exp .

t

x
x

l t m
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(6)

это значение и является возрастным профилем смерт-
ности. Его график представлен на рис. 2.

Для учёта фактора смертности необходимо домно-
жить значения баланса N(t)  в модели (1а) на вероятности 
дожития l(t) (6):
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Рис. 1. Профиль баланса доходов/расходов государства без учёта индексации, дисконтирования и смертности
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Профиль баланса доходов/расходов государства 
с  учётом фактора смертности представлен на рис. 3. 

как видно на графике, и как следует из (6)–(7), нако-
пленное значение баланса стремится к некоторой посто-
янной величине (равной 93 707 грн). это значение и есть 
ltEB, т. е. долгосрочная экономическая эффективность от 
человека с точки зрения государства.

Учёт индексации и дисконтирования
В соответствии с методикой коннолли [1–3], все фак-

торы, кроме здравоохранения, индексируются в соответ-
ствии с прогнозом роста ВВП, а эта величина согласно [11] 

составляет 4,7%. Согласно всё тем же [1–3], для здравоох-
ранения заложен опережающий рост. По рекомендаци-
ям ВОЗ и соответствующих структур ЕС общие расходы на 
здравоохранение должны быть не менее 10% ВВП. А у нас 
на украине  – 6,9% (в 2009) [12]. При этом доля государства 
составляет 57,6% от общих расходов на здравоохранение 
[13] (для сравнения – в Великобритании и Швеции эта доля 
равна 81,7%). Для того, чтоб за ближайшие 20 лет довести 
общие расходы на здравоохранение до 10% ВВП необходим 
ежегодный рост 8,5% (при сохранении нынешней доли госу-
дарства в общих расходах). В дальнейшем темп роста расхо-

Рис. 2. Возрастной график смертности (вероятность дожития)

Рис. 3. Влияние фактора смертности на профиль баланса доходов/расходов государства  
(без учёта индексации и дисконтирования)
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дов на здравоохранение прогнозируется равным 6% в год, 
что обеспечит (как следует из табл. 1) следование в русле 
европейского тренда относительно доли государственных 
расходов на здравоохранение относительно ВВП. Для коэф-
фициента дисконтирования использовалось значение 5%. 

При использовании индексации доходов и расходов 
государства и дисконтирования будущих затрат/поступле-
ний значение ltEB получилось отрицательным, равным – 
35274 грн. график профиля баланса государства показан 
на рис. 4.

Таблица 1 
Прогнозные значения индексов роста

Показатель Индекс роста ВВП (2010 г.=1) Индекс роста государственных расходов на 
здравоохранение (2010 г.=1)

Доля государственных расходов на 
здравоохранение от ВВП

Страна UK SWE UA UK SWE UA UK SWE UA

Индекс 
годового роста

1,019 1,028 1,047 1,03 1,04 1,085/1,06

2010 1 1 1 1 1 1 6,86 7,43 3,97

2030 1,46 1,74 2,51 1,81 2,19 5,11 8,51 9,38 8,11

2050 2,12 3,02 6,28 3,26 4,80 16,40 10,54 11,83 10,38

2080 3,73 6,91 24,90 7,92 15,57 94,16 14,55 16,75 15,03

Анализ результатов расчёта и их графического пред-
ставления показывает, что в долгосрочной перспективе 
граждане приносят государству не прибыль, как в зару-
бежных странах (согласно [1–3] ltEB для Великобритании, 
США и Швеции составляет 215810, 190515 и 58656 USD/
чел. соответственно), а убыток. Из этого факта (т. е. из убы-
точности) можно сделать следующие выводы:

предлагаемое ускоренное развитие здравоохране- �
ния возможно только за счёт перекладывания фи-
нансового бремени на следующие поколения, (от-
рицательная величина ltEB означает именно это);
максимально возможный темп роста расходов на  �
здравоохранение, обеспечивающий безубыточ-
ность гражданина, составляет 7,15% (в течение бли-
жайших 20 лет с сохранением темпа роста 6% после 
2030 г.). В этом случае «консервируется» отставание 
от западноевропейских стран по доле расходов на 
здравоохранение на 25–30 лет;

Рис. 4. Профиль баланса доходов/расходов государства с учётом индексации и дисконтирования

при сохранении нынешних пропорций финансиро- �
вания здравоохранения (т. е. 4,7% роста синхронно 
со всеми остальными факторами) ltEB=76,707 грн.

Таким образом, реализация планов по ускоренному 
развитию здравоохранения возможна только при условии 
увеличения доходов государства, т. е. налоговых поступле-
ний. А  для этого необходимо снизить долю теневой эконо-
мики.
Учёт возможного эффекта от детенизации экономики

Очевидно, что все построенные модели отражают 
только официальные зарплаты, в то время как по оценкам 
[14] объём «теневых» зарплат («в конвертах») составляет 
170 млрд грн («чистыми») на фоне легальных [7] номи-
нальных 459,153 млрд грн, т. е. 37%. По другим экспертным 
оценкам [15] доля теневой экономики доходит до 50% 
официального ВВП. В странах ЕС по данным [15, 16] уро-
вень «теневой» экономики составляет от 11% (Австрия) до 
39% (латвия); в среднем – 17%.
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Поскольку в рамках рассматриваемого подхода нас 
интересуют налоговые поступления от будущих доходов 
только родившегося человека, то нет необходимости мо-
делировать переходный процесс снижения уровня детени-
зации. В самом деле: согласно [5]  новое поколение начнёт 
работать (и платить налоги) с 18 лет. Поэтому предположим, 
что в результате соответствующих мер доля «теневой» эко-
номики снизится за эти 18 лет с нынешних 37% до пристой-
ного «европейского» уровня 17%. При этом следует учесть, 
что объёмы теневых и легальных зарплат измеряются по-
разному: первая из них «чистая», а вторая  – номинальная. 
По этой причине их соотношение следует делить на 0,814 
(величина «чистой» зарплаты по отношению к номиналь-
ной). Следовательно, k0

sh= 0,4545, а k18
sh= 0,2088.

Если считать, что теневая зарплата «обелится» с со-
хранением её размера, то налоговые сборы увеличатся 

в 0 0
1

0 18
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(0) 1
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T

sh
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T k

+
= = =

+
 раза. Однако, это предпо-

ложение нереалистично, поскольку оно означает, что все 

издержки, связанные с легализацией зарплат, возьмут на 
себя работодатели. Альтернативным является вариант, при 
котором работодатель полностью переложит все издерж-
ки от легализации зарплат на самих работников. Согласно 
[14] величина налоговой нагрузки на «чистую» зарплату 
kleg= 1,0285, а издержки предпринимателя на «налоговую 
оптимизацию» расходов, связанных с зарплатой kopt= 
0,09. При таком варианте легализации зарплат налоговые 
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1
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раза. Однако этот вариант также является не вполне реа-
листичным, поскольку реальная зарплата работников 
(«чистыми») уменьшится в (1 + kleg) / (1 + kopt) = 1,861 раза. 
Предполагая, что истина лежит где-то посередине, примем 
коэффициент увеличения налоговых сборов k3

T= 1,15.
С учётом применения данного коэффициента про-

филь баланса доходов/расходов государства будет иметь 
вид, показанный на рис. 5. Значение LTEB = 45935 грн.

Рис. 5. Профиль баланса доходов/расходов государства при реализации сценария детенизации экономики
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Выводы. Автором разработана методика расчёта эко-
номической эффективности человеческой жизни  с построе-
нием возрастных профилей государственных затрат, с учетом 
вероятностного характера продолжительности жизни (факто-
ра смертности), индексации и дисконтирования, а также ча-
стичной легализации «теневых» доходов граждан. Использо-
вание методики позволяет оценить долгосрочные финансо-
вые последствия субсидирования экО: стоимость процедуры  
экО необходимо сравнивать с ltEB. Для определения точки 
безубыточности (возраста окупаемости) экО нужно провести 
горизонтальную линию, соответствующую стоимости экО, и 
в точке пересечения с кривой ltEB опустить перпендикуляр. 

методика доказывает, что при более широкой правитель-
ственной точки зрения в долгосрочной перспективе расходы 
на здравоохранение являются инвестициями. Предложенный 
подход является инструментом при формировании приорите-
тов в государственных расходах на здравоохранение, а также 
демонстрирует возможности более правильного принятия 
решений за пределами сектора здравоохранения (например, 
можно посчитать, насколько выгодно для страны привлече-
ние взрослых иммигрантов и невыгоден отъезд молодых лю-
дей: отпуская 20-летнего молодого человека на заработки за 
границу, государство теряет 223тыс.+ltEB).
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