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Լ ք ա Հ ա ց ւ ւ լ թ յ ո լ ն ը թ ե և բ ա ր ձ ր ա ն ո ւ մ է , բ ա յ ց ա շ խ ա ր հ ո ւ մ ա մ ե ն ա ց ա ծ ր ն է 

Այս աաս-տասներկոլ տարիների րնթացքում բնակչության, մասնավո-

րապես երիսւասարգոլթյան ինքնաբերական և քաոսային բնույթ կրող ար-

տագաղթի Հետ միասին բնակչության վե ր ա ր տ ա ղ.ր ո լ թ յ ան վրա մեծասլես 

աղգել է Հասարակության սոցիալ-տնտեսական բացասական իրավիճա-

կլլ'Հանր ասպետության բնակչության վեր ար տա գր ո լ թ յ ոլն ր չափազանց 

նվաղել է: Ազգեցությ ոլնր երկակի է. եթե ծնունգր ի^ել է, ա սլա մաՀա-

ցությունր բարձրացել է: 1980-ական թվականների ամբող£ րնթացքում և 

1990թ. աոաջին երկու տարիներին Հայաստանում տարեկան ծնվում էր 

մոտ 80 Հազ. երեխա, իսկ 2000թ. այն կազմեց 34,2 Հազ.: Վիճակագրութ-

յան ազգային ծառայության (այսոլՀետԼլ ԱՎԾ) տվյալներով բնակչութ-

յան 1000 չնչի Հաչվով ձննգի գործակիցը 1990թ. կազմում էր 22,5, իսկ 

2 0 0 0 թ : 9,0 երեխա: 

Հան ր ա պե տ ո ւ թ յ ան բնակչության բնական աճէ տեմսլերէ ն վա զման, 

նբա ելԼւէ^ներէ վր ա ազդող մյուս գործոնր նհբԼլա փուլում կասլված է էն չ ֊ 

պես մահացողներէ բացարձակ թէվն ավելանալու, այնսլես էլ մահացութ-

յան գոր ծա Լլէ ցն եբբ նկատելէորեն բարձրանալու Հետ.' 198 Օ֊ա 1լ ա նէ կեսե-

րէց մահացության րնգՀանուր գործակէցր (բնակչության 1000 շնչէ Հաշ-

վով) թեԼւ գանգաղ, բայց աճէ մ է տում էր գրս1ւորում'. ՄաՀացության րնգ-

Հանուր գործակէցր 1970թ- 5,4 մ ա ր ղո ւց 1995թ• բա ր ձր ա ց ա վ Լւ կազմեց 

6,6, իսկ 2000 թ: 6,3 մարգ1: 

ինչսլես Հիշատակվեց, 1970֊ականներին և մինչև 1980-ի երկրորգ կեսր 

Հանրապետությունում բավականին քիչ մարգ է մաՀացել՛. Բայց 1980-ի 

եբկբորդ կեւյէց մէնչԼւ 1994թ• մ աՀացողներէ թէվն ավելանում է՛. Դա պայ-

մանավորված էր էնչւղես երկրաշարժով, այնւղես էլ Հար Լւան Հանրապե-

տության կող մ է ց չՀայտարարված սլա տ ե ր ա զմ ո վ՛. Օրինակ, եթե 1985թ. 

Հանրապետությունում մաՀացել է րնգամենր 17,1 Հազ. մարգ, ապա 

1988թ. նրանք կազմել են 35,6, իսկ 1993թ.՝ 27,5 Հազ մարգ: 1994թ. մինչև 

օրս մաՀա ց ո ւ թ յ ոլնր կայունանում է և տարեկան կազմում չուր£ 24,5 Հազ. 

մարգ՛. 

Բանն այն է, որ 1 9 9 1 ֊ 2 0 0 0 թ թ . ծնվածների և մաՀացածների իրական 
սլատկերր ԱՎԾ-ն ճիչտ է արտաՀայտոլմ՝. Ւնչ վերաբերում է բնակչութ-

1 Население С С С Р , 1987, М., 1988, С. 3 8 . ֊ Հայաստանի վիճակագրական տա-
րեգիրք 1993-1994- Երևան, 1995, էչ 14: ՀՀ ипЭ/,ալանս,եսական վիճակը 2000 թ. Երևան, 
2001, էշ 133: 
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յան 1000 շնչի Հաշվով ծննդաբերության և մ աՀացոլթյան վերաբերյալ 

պաշտոնական վի ճ ա [լա գր ո ւ թ յ ան տվյալներին, աււլա դրանք Հիմնված են 

սխալ ելակետային սկզբունքների վրա՛. Արդյունքում ծննդաբերության և 

մ ա Հա ց ո ւ թ յ ան դործակիցներր մեխանիկորեն նվազում են՛. 2000թ. Ա Վ Ծ ֊ ի 

տվյալներով բնակչության 1000 շնչի Հաշվով, ինչսլես ասվեց, ծնվողների 

թիվր Հավասար էր 9,0, մաՀացողներինր 6,3, իսկ բնական աճր 2,7 մար-

դու՛. Իրականում այդ դործակիցներր պետք է Հաչվարկել Հայաստանում 

մշտական գրանցում ունեցող բնակչությունից արտագաղթածներին բա-

ցառելու միջոցով, քանի որ նրանց ծնունդն ու մաՀր երկրի վիճակագրա-

կան տվյալներում չեն արտաՀայտվում: Տվյալ դեպքում, մեր Հաչվարկնե-

րով և կանխատեսումներով, բնակչության 1000 շնչի Հաչվով ծնվողների 

թիվր կկազմի 13,6, մաՀացսւծ ներինր 9,5, բնական աճր 4,1 մարգ: 

1970-Ш կանն եր ին մ ա Հա ցութJ ան խիստ նվաղումր որոշակի նշանակութ-

յուն ունեցավ բնակչության աննախրնթաց աճի վրա՛. Եթե 1970թ. մաՀա-

ցության դործակիցր 1950թ ՜ Համեմատությամբ պակասել է 3,4 մարդով, 

նշանակում է, որ այգ չափով էլ ավելացել է բնակչության րնգՀանուր թի-

վր: 

Այսպիսով, Հայաստանի բնակչության աճի կարևոր գործոններից մեկր 

եղել է մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ան կրճատ վելր՝. Դա Հանգեցրել է մարդկանց կյանքի 

մի^ին տևողության երկարացմանր, որի չնորՀիվ բնակչության բնական 

աճն ավելի դանդաղ է ի^ել, քան կթելադրեր ծնն գաբեր ո ւ թ յ ո լնր : Այգու-

Հանդերձ, նկատի առնելով նաև իմ Հաշվար կներր, 1970թ. սկսած մինչև 

օրս, Հսյյաստանր բնութագրվում է աշխ արՀում ամենացածր մ աՀացութ֊ 

յամբ՛. Նման եր ևո ւյ թր Հիմնականում պա յ մ ան ա վոր ված էր Հանրապե-

տության բնակչության երիտասարդ տարիքային կաոուցվածքով և բուժ-

սպասարկման Համեմատաբար լավ մա կա ր գա կո վ: Ա ակայն մ աՀացության 

րնգՀանուր դործակիցր, որպես կանոն, թերևս ք ի չ պատկերացում է տալիս 

երկրի կամ տնտեսական չր^անների մ աՀացո ւ թ յ ան իրավիճակի, բ նակչ ո ւ թ ֊ 

յան բնական աճի վ բ ա նրա ն ե ր գո ր ծո ւ թ յ ան աստիճանի մասին՛. Օրինակ, 

բնակչության 1000 չեչի Հաչվով, մաՀաց ո ւ թ յ ան բարձր ցուցանիշր կարող 

է երկու կարգի գործոնների բնակչության կազմում տարեց մարդկանց 

Հարաբերական մեծ թվի կամ երեխաների ու պատանիների մ աՀապո ւ թ յ ան 

բարձր ցուցանիչի Հետևանք լինել՛. Առաջինը, լինելով երկարակեցության 

արտաՀայտությ ուն, կյանքի մի^ին տևողության վրա էական ազդեցոլթ-

2 ՀՀ-ոլմ մահացության Հարցի մանրամասն քննարկումը տե՛ս Р а С Ш И р б Н Н О в 

воспроизводство населения и использование трудовых ресурсов Армянской 
С С Р в 1966-1985 гг. (научный руководитель и основной автор В. Е. X о д ж а -
б е к я н). Т. 1, М „ 1968, с. 4 4 - 7 7 , Т. 3, с. 2 9 7 - 3 1 2 . Վ. Խ ո շ ա ր ե կ յ ա ն . Հ ա յ ֊ 
կական ԽՍՀ բնակչությունը և աշխատանքային ռեսուրսների վերարտադրության արգի 

Հիմնախնգիրները. երևան, 1976, էշ 3 7 ֊ 4 6 , В. Е. Х о д ж а б е к я н , Б. А с а -
т р я н. Демографические аспекты урбанизации в Армянской ССР. Ереван, 
1990, с. 151 - 171; В. Е. X о д ж а б е к я н, Ю. В а з е, Р. Ш е ф е р. Демогра-
фические проблемы и воспроизводство трудовых ресурсов. Ереван, 1983, с. 
4 8 — 5 2 . վ. Խ ո շ ա ր ե կ յ ա ն , Վ. Թ ո վ մ ա ս յ ա ն . ՀԽՍՀ բնակչության մաՀացոլ-

թյոլնը և նրա ւլեգիոնալ աոանձ նաՀատկոլթյոլններր. — «Լրաբեր Հասարակական գիտոլ֊ 
թյունների», 1988, N 11, էշ 3-15: Վ. Խ ո շ ա բ ե կ I ա и. 4,- Թ ո վ մ ա ս յ ա ն . Հա-
յաստանի Հանրապետության բնակչության բնական չարժի փոփոխությունները և առանձ-
նահատկությունները.֊ «էկոնոմիկա», 1993, N 3-4, էշ 3-16: 



Մ ա հ ա ց ո ւ թ յ ա ն ը ն դ հ ա ն ո ւ ր պ ա տ կ ե ր ը Հ ա յ ա ս տ ա ն ո ւ մ 7 5 

յուն չի գործում: Մինչդեռ, մանուկների մահացության բարձր ցուցանիչր 

զգալի չավավ ներգործում է ինչսլես բնակչության բնական աճի, այնպես 

էլ կյանքի միֆին տևողության վրա՛. 

Ս՝աՆ կամ ւսհ աց ո i_pյ п լՆ 

1Լերր նչված տեսակետից Հարցր քննարկելիս նկատելի է, որ Հալաստա֊ 

նում 1 9 9 0 ֊ ականներից դրսևորվել է մահացության այնպիսի օրին աչա-

վւոլթյուն, որր գրեթե Հատուկ է բ ո լ որ զարգացած երկրներին: 1970— 

1980թթ. մաՀացության րնգՀանուր գործակցէ ի^՚Լ՚ելր, իսկ 1980֊աԼլանների 

կեսերից մինչև օրս այգ գործակցի փոքր֊ինչ րարձրանալր խստագույնս 

ուղեկցվել է մանկական Լւ սլատանեկան տարիքի բնակչության մաՀվան 

գործակիցների ավելի արագ նվաղման Հետ՛. Այսինքն, բնակչության բնա-

կան աճն ավելացել կամ նվազել է ոչ միայն մաՀացության, մասնավորա-

պես մանԼլամաՀացության, րնգՀանուր գո ր ծա կց ի ն վա զմ ան Համեմատ, 

այլև կյանքի միըին տևողությունր երկարելու չափով: 

Ծննգի ն վա զմ ան վրա էականորեն ա զգո ւմ է Նաև ա ո.ո ղ^ա պա Հ ո ւթյ ան 

Համակարգի զա ր գա ց ո ւմ ր '. Մինչև. 1960-ա կան թթ- րնտանիքում շատ երե-

խաներ ունենալու Հավանականություններից մեկն էլ ե ր ե խ ան եր ի մաՀա-

ցության չափազանց բարձր տոկոսն էր՛. Հայաստանում ծննգի Հատուկ 

գործակիցների ն վա զ ո ւմ ր բա ց ա տ ր վո ւմ էր ն ա Լւ բժշկա կան սպասարկման 

ե, րնգՀանրապես, կենցաղային ու այլ պայմանների բարելավումով՛. Ղա, 

այլ գործոնների Հետ մ ե կտեղ, Հանգեցնում էր մաՀացության կրճատմանր'. 

Բա վա կան է ասել, որ 1920~ա կանն երին Հայաստանում բարձր մա Հ ա ց ո ւթ-

յունր պայմանավորում էր նաև. բարձր ծննգի մ ա կար գա կ՝. Այգ րնթացքում 

ծննգի գործակիցր Հասնում էր չտեսնված չափերի 56—58 երեխա՛. Հետա-

գայում աո-ող^ապաՀության և կեն и ա պայ մ անն երի բարելավումր Հանգեց-

րին թե/ մաՀացության, թե՜ ծննգի գործակիցների իջնելուն՛. 1950-ական-

ների վե ր^ե ր ին ծննգի գործակիցր կազմեց ավելի քան 40 երեխա՛. Այսպի-

սով, երեխաների կենգանի մնալու Հ ա վան ա կան ո ւթյ ո ւն ր ր ն տ ան իքի մի^ին 

թիվբ կայունացնելու և նրա ներրնտանեկան մ եծո ւթյ ո ւն ր գիտակցորեն 

կարգավորելու կարևոր երաշխիք է3'. Մանկական մաՀացության մշտական 

ի^եցումր Հնարավորություն է տվել րնտանիքում ունենալ երեխաների 

ցանկացած թիվը՛- Մինչգեռ. նյութական վատ պայմանների Լւ ան բա վա ր ա ր 

բժշկական սպասարկման Հետևանքով, ծնված երեխաների միայն մի մասն 

էր ապրում մինչև որոշակի տարիք՛. Տվյալ գեպքում ծնն գա բե ր ո ւթյ ան 

ցածր մակարգակր էէր կարող ապաՀովել բնակչության ոչ միայն ր նգլայն-

ված, այլ ն ո ւյնի и կ պարզ վեր ա ր տ ա գր ո ւթյ ո ւն ր՝. Ըստ որում մաՀացության 

գործակիցների Համաձայն, 1913թ. ծնված 1000 երեխայից մինչև մեԼլ տա-

րեկան գաո-նալր մ ա Հ ան ո ւմ էին 204-ր, 1960թ. 66-ր՝. Նրանցից մինչև 15— 

20 տարեկան էր դառնում միայն ծնվածների կեսից էլ պակաս մասր ՝. Նմ ա ն 

գեպքերում րնտանիքր պետք է ունենար շատ երեխաներ, մաՀացածներին 

փոխարինելու Համար ՛. Կային ր նտանիքներ, որ ունենում էին 10—12 երե-

խա, բայց ն ր ան ց ի ց կեն գան ի էին մնում միայն 1—2-ր'. Կային ր ն տ ան ի ք ֊ 

3 И. Ю. П и с а р е в . Население и труд в С С С Р . М., 1966, с. 144. 
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ներ, որոնցում ծնված բոլոր երեխաներն էլ 1լենգանի էին մնում կամ կո-

րուոար քիչ էր, քիչ երեխաներ էին ունենում, կամ էլ բնավ չէին ունե-

նում: Մեր Հաշվարկները ցույց են տալիս, որ ամեն մի ամուսնացող զույգ, 

որսլեսզի կարողանար ասլաՀովել րնտանիքի սլա ր զ վե ր ա ր տ ա գր ո ւ թ յ ո ւն ր, 

այսինքն՝ 2 երեխա մինչև 30 տարեկան Հասցնելր, 1939թ. միֆին Հաշվով 

պետք է ունենար 2,81, 1950թ.՝ 2,33, 1970թ: 2,13, իսկ 2000թ.՝ 2,07 երեխա: 

Ընտանիքում շատ երեխաներ ունենալու Հարցում դեր էր խաղում նաև 

ծնվողների թիվք' կարգավորելու ան Հն ար ին ո ւ թ յ ո ւն ր : Կինր այնքան երե-

խա էր ունենում, որքան իր ֆիզիկական Հնարավորություններն էին թույլ 

տալիս՝. Ներկայումս ա ոո ղֆա պա Հո ւ թ յ ո ւն ր րնտանիքում երեխա ների թիվր 

կարգավորելու Հարցում մեծ գեր է խաղում: 

Աոաֆինր I րնտանիքր կարող է կարգավորել իր երեխանՖրի թիվր, ունե-

նալ այնքան երեխա, ինչքան ինքն է ցանկանում՝. 

Երկրորղ կարևոր սլայմանր ծնված երեխաների կեն դան ի մնալու Հավա-

նականությունն է՛. Եթե աոաֆ ծնվածների մեծ մասր մաՀանում էր, և 

ծնողներր մտաՀոդ էին իրենց երեխաների կեն գան ի մնալու Հավանակա-

նության Համար, ասլա այժմ այդպիսի մ տ ա Հո գութ յ ո ւն գրեթե չկա, 

թերծնված երեխան էլ մնում է կենդանի: իՀարկե, ինչպես վերր Հիշատակ-

վեց, ներկայումս քիչ ծնունդր և րնտանիքների փոքրանալր ունի նաև 

այլ պատճառներ: 

Եթե 1970թ. Հայաստանում մինչև մեկ տարեկան դարլնալր 1000 երե-

խայից մաՀացել էր շ " լ [ ' ք 25,5-ր, 1990թ. 18,6-ր, ապա 2000թ. այդ թիվն ի-

ֆել և կազմել է շուրֆ 15,6 երեխա ՛. 

Այդ մասին է վկայում Հետևյալ աղյուսակր՝. 

Աղյուսակ 1 

Մ ան կա մ աՀաց ո ւ թ յ ո ւնր Հայաստանում 1 9 7 0 ֊ 2 0 0 0 թ թ . 

(մինչև 1 տարեկանում մաՀացածներր 1000 ծնվածի Հաչվով)1 

Տարեթվեր 
Ընգամենլւ 

մ աՀաց ածն եր Տարեթվեր 

ագքիկ տգա 

1970 25 26 

1975 28 32 

1980 25 28 

1985 24 26 

1990 16 20 

1995 13 16 

1996 14 17 

1997 13 17 

1998 13 16 

1999 13,4 17,2 

2000 13,6 17,4 

4 Հայաստանի կանայք Լւ տղամարգիկ.— Վիճակագրական ժողովածու. Երևան, 1999, 
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Համեմատության Համար նկատենք, որ միֆին ա սի ա էլան երկրների, ՛Լա֊ 

զախստանի և Ադրբեֆ անի Հա մա սլա տւս и էս ան ց ո ւց ան է չի նկատմամբ, մ ան-

կամ ա Հաց ութ յ ո ւն ր Հայաստանում չափազան/յ ցածր թիվ է կազմում, բայց 

ԱՊՀ մյուս երկրների Համեմատ (բացառությամբ Մոլդովայի) այդ դործա-

kb'JE բավականին բարձր է: Օրինակ, Թուրք մեն и տան ում յուրաքանչյուր 

1000 ծնվածից մինչև մեկ տարեկան դաոնալր 1990թ. մ ա Հ ան ո ւմ էր 45,2-

ր, այն դեպքում, երբ Միության մ ի ֆին ր 21,8 երեխա էր, Լի տ,[այ ում՝ 10,3, 

Բելոռուսում՝ 11,9, էստոնիայում՝ 12,3, Ո ւկր աին այ ում՝ 12,9, Լատվիայում՝ 

13,7, Վրա//иг անում 15,9, Ռուսաստանում՝ 17,4, Հայաստանում՝ 18,6՝. 

2000թ., ինչպես նչ/էեց, Հայաստանում այն կազմել է 15,6 երեխա, այդ 

թվում՝ աղֆիկներր 13,6, իսկ տղաներր 17,4՝. 

Մինչև մեկ տարեկան երեխաների ամենացածր մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն ր եղել է 

ճա պո ն ի այ ում՛. Այստեղ ծնված յուրաքանչյուր 1000 երեխայից մինչև մեկ 

տարեկան դառնալր մաՀացածների թիվր 1986թ. կազմել է 5 երեխա, Շվե-

դիայում 6, Շվեյցարիայում 7, Նիդեռլ անդ ներում, Ֆրան սի ա յում, Պ ՝ Ֆ Հ ֊ 

ում՝ 8, ԳԴՀ -ում 9 երեխա '. 

Հայաստանում ցածր մ ան կա մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն ր պայմանավորված է նաև 

մէ այնսլէսէ յուրաՀատուկ գործոն ով, էն չպէ и էն ամուսնական կասլերէ 

ամրությունն էI Բնակչության 1000 չնչին բաժէն րնկնող ամ ուսնալու-

ծություններէ թվով ն ույն պես, ՀՀ-ն աչխարՀում բնութագրվում է ցածրա֊ 

գույն ցուցանէչներով: 1 9 7 0 ֊ 1 9 9 5 թ թ . ամուսնալուծության գործակէցր 

(բնակչության 1000 չնչէ Հաչվով) անն չան չափով տատանվել է 1~է, է и կ 

1996-1997 թթ. 0,5-է չուրեր: 1998 թ. այն կազմել է 0,4, 1999 թ.՝ 0,3: 

1990թ. ամուսնալուծվածների րնգՀանուր թիվը կազմել է 4347, 1996թ.՝ 

2604, 1999թ: 1271, 2000 թ: 1341 մարգ: 1990 թ. ԽորՀրգային Միությու-

նում ա մ ո ւսն ա լո ւծո ւ թ յ ան միզէին գո րծա կի ց ր կազմել է 3,3 մարգ, ա մ են ա-

բարձր ց ո ւց ան ի չր գր ան ց վե լ է Լա տ վի այ ո ւմ 4 մարգ՛. 

Հայտնի է, որ ա մ ո ւսն ա լո ւծված կամ ա մ п ւսն ա կան կապերից գուբս 

գտնվող կանանց մոտ, չկարգավորված կյանքի և էքսցեսների Հետ կապ-

ված, մ ան ո ւկն ե ր ի Հ ի վան գո ւ թ յ ո ւնն ե ր ր և մ ա Հ վան գեպքերր, որպես կա-

նոն, 20—25 °/օ ավելի չատ են, քան կայուն ր նտանիք ներում՛. Ընգսմին, 

տարբերություններն արւավել մեծ են գժբա իյ տ գեպքերի, и ր տ ան ո թայ ին 

Հ ա մ ա կա ր գի և ա ղե и տ ա մ ոք и ային տ ր ա կտ ի Հի վան գությ ո ւնն ե ր ի գծով՛. 

Հատկանչական է, որ ամուսնական կապերի բա ց ա կա յ ո ւ թ յ ո ւն ր կամ գրանց 

խզումր անմիջական ազգեցություն է ունենում ոչ միայն Հասուն տարիքի 

մարգկանց մաՀացության աճի վրա, այլև Հանգեցնում է երեխաների, այգ 

թվում մանուկների մաՀացության բարձրացմանը՛. Ընտրանքային Հետա-

զոտ ո ւ թ յ ո ւնն եր ր ցույց են տալիս, որ ամուսնական կա պեր ի ց գուրս ծնված 

կամ ամուսնալուծված ծնողների երեխաների մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն ր 0,7-1,0 ան-

դամ ավելի բարձր է, քան կայուն ր նտանիք ներում ծնվածների մոտ.' 

Արտագաղթի պայմաններում ավելանում են նաև ամուսնալուծութ-

յունները, թեև Հայ ժողովրդին Հատուկ է եղել աչխարՀում ամուսնալու-

ծության ամենացածր ց ո ւց ան ի չր '. Վերֆինս բացատրվում է նրանով, որ 

5 Н а р о д н о е х о з я й с т в о С С С Р , 1988. Стат . ежегодник, М., 1989, с. 663. 



7 8 Վ լ ա դ ի մ ի ր Խ ո ջ ա բ ե կ յ ւ ս ն 

Հայ ընտանիքները մեծ են եղել, երեխաների թիվր շատ. Ամ ուսինն երր 

միմյանց Հետ ինչքան էլ որ վատ Հարաբերությունների մեֆ գտնվելիս լի-

նեն, ծանր ու թեթև են անում և որոչ ժամանակից Հետո անախորժություն-

ներր մատնում մոռացության: Նրանք միչտ խորՀոլմ են այն մասին, որ 

միմյանցից բաժանվելու և նոր ընտանիք կազմելու դեսլքոլմ իրենց ե ր ե ֊ 

խան երր կմնան խորթ մոր կամ խորթ Հոր «Հոգածությանը»: Եվ վերֆին 

Հաչվով Հաղթում է առողֆ բան ա կան ո ւ թ յ ո ւն ր՛. 

Կ յ ա ն ք ի ս պ ա ս վ ե լ ի ք ա Լւո դ ո ւ_[3՜յ ո ւ Ն ը 

Բն ակչության կազմում տարիքավորների րարձր տեսակարար կչիո.ը 

թելադրում է ինչպես բնակչության մ աՀացությ ան բարձր մակարգակ, 

այնսլես էլ Հիվանդությունների բնույթի 1ւ մաՀացածների տարիքային կա-

ռուցվածքի փոփոխություն՛. Մինչև 1980-ականների վեր^երր Հանրապե-

տության բնակչության թվակազմում «ծեր» բնակչության թիվր զգալի ո-

րեն ցածր էր Արևմտյան Եվրոպայի կապիտալիստական երկրների և 

ԽԱՀՄ֊ի եվրոպական մասի Հանրապետությունների Համեմատությամբ՛. 

Այգ պատճառով էլ այգ երկրներում մաՀացության րնգՀանուր գործակիցր 

կազմ ում է 9-13 մարգ, այն գեպքո ւմ, երբ այգ երկրներր բնութագրվում 

են ցածր մանկամաՀացությամբ6'. Մինչդեռ զարգացոզ (երրորգ) երկրնե-

րում բարձր մաՀացությունն ա ռա^ին Հերթին պայմանավորված է մ ան կա֊ 

մ աՀ ա ց ո ւ թ յ ան բարձր գո ր ծա կց ո վ, քանի որ այն տեղ «ծեր» բն ա կչո ւ թ յ ո ւն ր 

շատ ավելի քիչ տոկոս է կա զմ ո ւմ, քան Հայաստանում՛. Բայց, ի տարբե֊ 

ր ո ւ թ յ ո ւն վերջիններիս, Հայաստանր բնութագրվում է մի քանի անգամ ա-

վելի ցածր մանկամաՀացությամբ՛. 

Հայաստանում բնակչության մաՀացության ասպարեզում գործել է 

այն օր ին ա չա փ ո ւ թ յ ո ւն ր, որ տ ա ր իք այ ին խմբերի ծայրաբևեռներից մեկում 

մաՀացության գո ր ծա կց ի ն վա զո ւմ ր կանխորոշել է նրա բարձր ան ա լր 

մյուս ծայրաթևում՛. Ղա չէր կարող չան գր ա գա րլն ալ ժողովրդագրական 

այլ ց ո ւց ան ի շն եր ի, այդ թվում ծննգի մակարդակի, ինչպես նաև բնակ-

չության կյանքի սպասվելիք տևողության վրա՛. 

Երեխաների մաՀացության նվազումր, п [' [[ Հանգեցնում է կյանքի 

սպասվելիք տևողության երկարացմանր, որոշ ժամանակ անց պայմանա-

վորում է բնակչության տ ա ր իք այ ին կազմի փոփոխություն Հօգուտ տա-

րիքավորների՛. Արտադրողական ուժերի զա ր գա ց մ ան ցածր մ ա կա ր դա կ ու-

նեցող երկրներում, ուր բնակչության անբավարար կենսամակարդակի Հետ 

մ ի ա и ին բա վա ր ա ր չէ նաև բժշկա կան и պա и ա ր կո ւմ ր, մանուկների մաՀա-

ցությունր բարձր է, ծննդաբերության բնական մ ա կա ր գա կի սլա Հ սլան ո ւմ ր 

ո ւղե կց վո ւմ է բարձր մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ա մ բ, որր «նոսրացնում է մ ա ր դկան ց չ ա ր ֊ 

քերր դեռևս ծերության տարիքին չՀասած»: Այդ պատճառով էլ բնակ-

չության (Հետևապես և մաՀացրւթյան) րնգՀանուր թվի մե£ իննում է տա-

րեց մարդկանց տեսակարար կշիո֊ը՛ Այգսվէ՚-՚է երկրներում տարեց մարդ-

կանց թիվր չատ քիչ է՛- Մինչդեռ բնակչության կյանքի տևողության ա ֊ 

б Народное хозяйство СССР, 1988, с. 659. 
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վելան ա!Ր Հանգեցնում է մաՀացածների րնգՀանուր թվի մեֆ Հենց տարեց 

մարդկանց տեսակարար կշուի բարձրացմանր'. 

Ցածր մաՀացության շնորՀիվ, ծնվողների Հաչվով, կյանքի սպասվելիք 

տևողությամբ Հայաստանք ԽՍՀՄ-ում 1986~1987թթ. բնութագրվում էր 

ամենաբարձր ցոլցանիչներով: ԽՍՀՄ֊ոլմ միֆին Հաչվով այն կազմում էր 

69,8 (տղամարգկանցր՝ 65,0, կանանցր՝ 73,8) տարի՜. Հայկական ԽՍՀ-ոլմ 

այն 73,9 տարի էր (տղամարգկանցր 71,0, կանանցր 76,2): 

Կյանքի սպասվելիք ս/ևողոլթյունր տարիների այն թիվն է, որ ծնվող 

սերունդք, միֆին Հաչվով, պետք է ապրի, պայմանով, որ այդ սերնդի ողֆ 

կյանքի րնթացքում մի տարիքից մյուսն անցնելիս մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն ր տարի-

ՔայՒ՝ե տարբեր խմբերում Հավասար կլինի բնակչության մաՀացության 

ժամանակակից մակարդակին: Կյանքի սպասվելիք միֆին տևողության 

ցուցանիչր աղատ է բնակչության տարիքային կազմի և կաոուցվածքի 

տարբերությունների ա ղդե ց ո ւ թ յ ո ւն ի ց՛. 

Հայաստանում կյանքի տևոզությունր ներկայացվում է Հետևյալ աղ-

յ ուս ակում : 

Աղյուսակ 2 

Կյանքի տևոզութ յոլնր Հայաստանում 1958-1999 թ թ 7 

Տարեթվեր 
՝Р՝шпш ք Գյուղ ԸՆ գամեն ր 

Տարեթվեր 
կ Տ Կ Տ Կ Տ 

1958-1959 70 66 72 68 71 67 

1969-1970 — — — — 75 70 

1979-1980 76 70 76 69 76 69 

1989 73 68 74 68 75 69 

1990 73 68 75 68 73 67 

1991 — — — - 76 69 

1992 75 68 76 69 75 69 

1993 74 68 74 68 74 68 

1994 75 68 75 69 75 68 

1995 76 68 76 70 76 69 

1996 76 69 76 70 76 69 

1997 77 70 77 70 77 70 

1998 78 71 78 71 78 70 

1999 75 70 76 71 75,5 70 

Կանանց կյանքի սպասվելիք տևողության ամենաբարձր ցուցանիչով 

1986—1987թթ. բնութագրվում էին Լատվիայի կանայք, որոնց մոտ այն 

կազմում էր 76,6 տարի: 1990թ. ԽՍՀՄ-ում կյանքի սպասվելիք միֆին 

տևոզությունր կազմում էր 69,2 (այգ թվում տղամարդիկ 64,2, կանայք 

73,8), Հայաստանում 70,4 (տղամարդիկ 67,4, կանայք 73,3), զբաղեցնելով 

7 Ընաանիքլ7 և երեխաները Հայաստանում.֊- Վիճակագրական ժողովածու, երևան, 

2000, էշ 14: 
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երկրորդ տեղը՛. 1999թ. կյանքի սպասվելիք միՀին տևողությունը Հայաս-

տանում կազմել է 73,2 տարի (տղամարդկանց մոտ 70,0, կանանց մոտ 

75,5): Մինչդեռ այդ ցուցանիշով ամենացածր տեւլր զբաղեցնում են մ ի £ ի ֊ 

նասիական (մասնավորապես Թուրքմենիան) Հանրապետությունները՛. 

Վերջինում այն 1990թ. տվյալներով կազմում էր 66,4 տարի (տղամարդ-

կանց մոտ՝ 62,9, կանանց մոտ 69,7): Դա առածին Հերթին բացատրվում է 

մ ան կա մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ան բարձր գործակցով: 

Մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ա Ն m ար ա ծ ք ա յ իՆ Լ ս ե ռ ա տ ար ի ք ա յ իՆ ա ռ ա Ն ձ Ն ա Հ ա ւ ո կ ո ւ թ յ ո ւ Ն - -

Ն ե ր ը 

Հայաստանի բնակչության մաՀացության տարածքային առան ձ նա-

Հատկությունների ուսումնասիրումը վկայում է 1990-2000թթ. քաղաքա-

յին և գյուղական բնակչության մաՀացության գործակիցների մերձեցման 

մասին՛. Եթե ոչ Հեռավոր անցյալում, ապա 1990թ. Հանրապետության 

դյ ուղական բնակավայրերում բնակչության մ ա Հա ց ո ւ թ յ ո ւն ր 10—15 °/օ ա-

վելի բարձր էր, քան ք ա ղաքն եր ո ւմ (1990թ. այն Համապատասխանաբար 

կազմել է 6,7 ե 6,0 պրոմիլ), ապա 1993-1994թթ. այգ ցուցանիշներր գրեթե 

Հավասարվեցին՛. Նախկինում տ ա ր բե ր ո ւ թ յ ո ւն ր գլխավորապես բացատր-

վում էր այն Հան գա մ անք ո վ, որ Հայաստանում քաղաքային բն ա կա վայ ր ե-

րր գյուղականների Համեմատ բնութագրվում էին սոցիալ-տնտեսական ե 

կուլտուրական զարգացման ավելի բարձր մակարդակով, աշխատանքի ե 

կենցաղի ա ռա վե լ բարենպաստ պա յ մ անն եր ո վ, բնակչության ավելի երի-

տասարդ տարիքային կազմ ո վ՛. Վերջինս, իր Հերթին, գյ ո ւղա կան շրջաննե-

րի երիտասարդ տարիքի բնակչության Հաշվին քաղաքային բնակչության 

ավելացման Հետևանք է: 

Տարբեր տարածքներում մաՀացության վրա է ա կան ո ր են ազդեց 1988թ. 

Սպիտակի երկրաշարժր'. Երկրաշարժի գոտում մաՀացության մակարդակր 

կտրուկ բարձրացավ՛. Բնական է, որ Հանրապետության բն ա կչությ ան մա-

Հացության Հրա երկրաշարժի բա ց ա и ա կան Հետևանքներն իրենց զգալ 

տվեցին նաև Հաղորդ տ ա ր ին ե ր ի րն թա ցք ո ւմ'. Ղա թելադրվում էր մարդ-

կանց մոտ դեռևս դիտվող ն յա ր գա Հո գե բան ական լա ր վածո ւ թ յ ան աճով, 

ֆ ի զի կա կան վնասվածքների և այլ գործոնների առկայության Հետևան-

քով բնակչության մաՀացության րնգՀանուր գո ր ծա կց ի բա ր ձր ան ա լո վ՛. 

Հայաստանում մ ան կա մ ա Հա ց ո ւ թ յ ան տարածքային գործակիցների ու-

սումն ա и ի ր ո ւ թ յ ո ւն ր վկայում է Հերցին տարիներին այդ երևույթներում 

տեղ գտած մի առանձնաՀատկության մասին՛. Բանն այն է, որ մինչև 

1988թ. աղետր, Հանրապետության ք ա ղաքն ե ր ո ւմ այդ ցուցանիշը միշտ ա-

վելի ցածր է եղել, քան դյ ո ւղա կան բնակավայրերում՛. Ղա կա սլված է եղել 

նաև դյ ո ւղա կան բնակավայրերում ծա ռայ ո ւ թ յ ո ւնն ե ր ի ոլորտի, Հա տ կա-

պես բժշկական սպասարկման ցածր մակարդակի Հետ (որոշ ցուցանիշների 

գծով դյ ուղերը ք աղ աք ների ն զի^ել են): Սակայն 1988 թ. Հերցից Հանրա-

պետության քաղաքային բնակավայրերում մ ան կա մ ա Հ ա ց п ւ թ յ ան գո ր ծա֊ 

կիցը գրեթե մշտապես գերազանցել է դյ ուղե ր ի Համապատասխան ցուցա-

նիշին՛. Անմիջականորեն երկրաշարժի Հետևանքով աշխարՀագրական (ա-



Մ ա հ ա ց ո ւ թ յ ա ն ը ն դ հ ա ն ո ւ ր պ ա տ կ ե ր ը Հ ա յ ա ս տ ա ն ո ւ մ 81 

ղետր ավելի ուժեղ Հարվածեց քաղաքներում բնակվողներին), տնտեսա-

կան (վաքր ծախսերի և շինարարության ժամկետների կարճատևության 

շնորհիվ, առաֆին Հերթին վերականգնվեց գյուղական շրջանների ենթա-

կաոուցվածքը), բարոյաՀոգեբանական (գյուղական բնակչության կենսու-

նակության աստիճանք) պատճառներից բացի, տվյալ երևույթը նաև Հան-

րապետության, Հատկապես քաղաքային բնակավայրերում ստեղծված 

ծանր սոցիալ-տնտեսական մթնոլորտի, այգ թվում աշխատանքային և 

կենցաղային պայմանների կտրուկ վատթարացման Հետևանք է և այլն: 

Այդ են վկայում ման կա մաՀացությ ան կա ռո ւց վածք ո ւմ տեղ գտած փոփո-

խությունները. ներկայումս մինչև մեկ տարեկան մանուկների մաՀվան 

դեպքերի գրեթե կեսը բաժէն է րնկնում բն ածէն արատներէն ե պերէնա-

տալ շրջանում առաջացած Հէ վան դո ւթյ ո ւնն երէն'. Քաղաքներում բժշկա-

կան պրոֆէլակտէկ ա չխ ա տ ան քներում տեղ գտած խոշոր թե րությ ուններէ, 

բնակչության ն յ ա ր դա Հ ո դե բան ա կան ոչ նորմալ վէճակէ, զուտ կեն ց ա ղա֊ 

յէն բնույթ է խն դէ րներ է աճէ, սննդէ ոչ բավարար որակէ մ ասէ ն է վկա-

յում նաԼւ 1980-ա կան թվականներէ վերջեր է ց սկսած վարակէչ Լւ մ ա կա բո ւ-

ծական Հէվանդություններէ Հետևանքով մաՀացության բ ավականէն 

բարձր մակարդակր, թեև. այն, 1993թ• սկսած, ԷՀնելու մէտում է դրսԼւո-

ր ում8 

Հանրապետության բնակչության մաՀացության պատկերում դէտվող 

մյուս օր էն ա չա փ ո ւ թ յ ո ւնն այն է, որ կանանց Համեմատությամբ տղա-

մարդկանց մաՀացության րնդՀանուր դործակէցն ա վելի բարձր է: 1 9 8 0 ֊ 

1981թթ. տ ղա մ ա ր դկան ց մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ան րնդՀանուր դո ր ծա կէ ց ր կա ղմ ո ւմ 

էր 5,9, կանանցր 4,9 մարդ՛. 1990թ. դրանք Համապատասխանաբար կա զ ֊ 

մել են 7,24 և 5,91, 2000թ. Համապատասխանաբար 6,7 Լւ 6,0 մարդ՛. 

Ստացվում է, որ մ աՀա ց ո ւ թ յ ան րնդՀանուր մ ա կա ր դա կէ բարձրացման 

դեպք ում տղամարդկանց Լւ կան ան ց մ աՀա ց ո ւ թ յ ան տ ա ր բեր ո ւ թ յ ո ւն ր 

1980թ. 1 մարդուց 1990թ. ա վելա ց ե լ և Հասել է 1,33, իսկ 2000թ.՝ 0,7 մար-

դու՝. Այդ երևույթր Հէմնականում Հետևանք է տղամարդկանց աշխա-

տանք այ էն և Հասարակական գործունեության բա ր դո ւ թ յ ան, նրանց օր գա-

նէ ղմ է վրա մէ Լարք ն երքէն ու ա ր տ աքէն բացասական գործոններէ ազդե-

ցության՛. Ընդսմէն, եթե նախկէնում ծանրությունը Հէմնականում ընկ-

նում էր տղամարդկանց մ կան այ էն Հա մ ա կա ր դէ վրա, ապա Հետագայում 

ավելացավ նրանց օր գան է ղմ է ն յ ա ր դա Հ ո գե բան ա կան լա ր վածո ւ թ յ ո ւն ր՛. 

Այգ ս{ ա աճա ոո վ փոխվեց նաև տղամարդկանց մաՀվան պատճառներէ կա-

ոուցվածք ր '. Ղժբախտ պատաՀարներէց, վն ա и վածքն ե ր է ց մաՀվան դեպ-

քերն էրենց տեղր աստէճանաբար զէ^ել են, այսպես կոչված, դեն եր ա տ է վ 

Հէ վան դո ւ թ յ ո ւնն ե ր էն и ր տ ան ո թայ էն անբավարարությանը, Հէպերտոնէա-

յէն և այլն՛. Ներկայումս Հայաստանում աշխատանքայէն ծանրությունր 

դարձյալ ր նկնում է մ կան այ էն Հա մ ա կար գէն, Հատկապես գյ ո ւղա կան վայ-

րերում, ք ան է որ աշխատանքներր Հէմնականում կատարվում են ձեռքով՛. 

8 Վ. Խ ո ^ ա բ ե կ յ ա ն , Վ. Թ ո վ մ ա ս յ ա ն . Հայաստանի Հանրապետու-
թյան բնակչության բնական չարժի վւ ո փ ո խ ո ւթյ ո ւնն ե ր ր ե առան ձնա Հատ կո ւթյ ո ւնն երր. 

9 Население С С С Р , 1987, с. 338; Демографический ежегодник, 1991, с. 
2 4 6 . Հ Հ սոցիալ-տնտեսական վիճակը 2000 թ., էշ 133: 



8 2 Վ լ ա դ ի մ ի ր Խ ո ջ ա բ ե կ յ ւ ս ն 

Տղամարդկանց Համեմատությամբ կանանց ավելի բարձր կենսունա-

կությունր նաև գենետիկ ա ռան ձն ա Հ ա տ կո ւ թ յ ո ւնն ե ր ի արդյունք է: Կա-

նայք ավելի դիմացկուն են կյանքի և կենցաղի ոէ բարենպաստ պայման-

ների նկատմամբ: Տարբեր սեոերի մոտ մաՀացության մակարդակների 

տարբերությունր նկատվում է կյանքի առածին տարուց սկսած, որի ըն-

թացքում աղջիկների Համեմատությամբ 20—25 %֊ով ավելի չասւ տղա է 

մաՀանում: Հա մա շիւ ար Հ ային վիճակագրությունը վկայում է, որ գրեթե 

բոլոր երկրներում միչտ էլ ավելի շատ տղաներ են ծնվում, քան աղջիկներ՛. 

Բայց տղաների ավելի բարձր մաՀացության պատճառով կյանքի 2—3-րդ 

տարում տղաների և աղջիկների թիվը Հավասարվում է: Այդպես է նաև 

Հայաստանում: 1970թ• սկսած մինչև օրս, Հայաստանում 1000 ծնվածից 

մինչև 1 տարեկան աղջիկների Համեմատ 3—4 տղա ավելի չատ է մաՀա-

նում: 

Հանրապետության տղամարդկանց և կանանց մաՀացության գործա-

կիցների մի^և ամենամեծ տարբերությունր նկատվում է 16—30 տարիքա-

յին խմբում: Ղա կապված է տղամարդկանց վն ա и վածք ների, դժբախ տ պա-

տաՀարների և աչխատանքային վատթար պայմանների Հետևանքով առա-

ջացած մաՀացության Հետ՛. Գաղտնիք չէ, որ վտանգավոր և տաք արտագ-

րություններում, դրսում, ստորգետնյա ա չխ ա տ անքն եր ո ւմ Հիմնականում 

ընդգրկված են տ ղամ ար դի կ՛. Տղամարդկանց մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն ը բարձր է նաև 

50—60 տարեկանների մոտ՛. Այդ տարիքում նրանք ավելի շատ են մաՀա-

նում արյան շրջանառության Համակարգի, շնչառական օրգանների Հի՜ 

վ ան գո ւ թ յ ո ւնն ե ր ի ց և նորագոյացություններից՛. 

Մ ա հ ւ ^ ա Ն պ ա տ ճ ա ռ ն ե ր ը ե_ ս ե գ ո ն ա յ ն п ւ[3՜ յ ո ւ Ն ը 

Ցածր մանկամաՀացությունն ուղեկցվում է մաՀացության րնգՀանուր 

գործակցի բարձրացմամբ: ՄաՀացածների կազմում ավելանում է ծեր տա-

րիքի անձանց բաժինք՛. Ղա, իր Հերթին, բարձրացնում է մաՀացության 

րնդՀանուր մ ակար դա կր և փոխում ինչպես Հ ի վան գո ւ թ յ ո ւնն ե ր ի բնույթր, 

այնպես էլ մաՀացության տարիքային կառուցվածքը10 (տի и աղյուսակ 3): 

Ա՝ աՀվան պատճառնեքը խստորեն տարբերվում են իրարից նաև առան-

ձին տարիքային խ մ բեր ում: Դա Հատկապես ցայտուն դրսևորվում է բնակ-

չության տարիքային կազմի ծայրակետերում, նրա բևե ռներ ո ւմ: ՀՀ բնակ-

չության մաՀացության պատկերի Հե տ ա զո տ ո ւթյ ո ւն ր թույլ է տալիս ասե-

լու, որ մ ան կամ աՀա ց ո ւ թ յ ան Հիմնական պատճառները ստորաբաժանվում 

են Հիվանդությունների Հետևյալ խմբերի 1) չնչառական օրգանների, 2) 

վարակիչ և մակաբուծական, 3) մարսողական օրգանների, 4) պերինատալ 

և այլ Հիվանդությունների՛. 

1 0 Վ. Ե. Խ ո չ ա բ ե կ յ ա ն. Հայկական ՍՍՀ բնակչությունը և աչխատանքային 
ռեսուրսների վերարտադրության արդի Հիմնախնգիրները. Երևան, 1998, 41: 
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ՀՀ Բն ակչության մահացությունն ըստ մ աՀվան սլա տճ ա ռն եր ի 

դասակարգման (մահացածները բնակչության 100000 մարգու Հաշվով)11 

1990 1992 1993 1995 1996 1998 2000 

Բոլոր սլատճառներր 620,4 700,7 736,9 660,9 660,8 661,6 627 

այԳ թվո^մ. 

Հիվանդություններ 

վարակիչ Լլ 

մակաբուծական 13,0 14,5 11,0 9,4 8,5 8,0 6,8 

նորագոյացություններ 99,9 99,1 96,1 91,9 97,6 101,1 104,7 

արյան 

շ ր շ Ш ն ա ո. ո ւ թ յ ա ն 

Համակարգ 305,9 360,6 390,5 358,0 351,2 325,0 344,8 

շնչառական օրգաններ 

մարսողական 50,3 45,9 44,9 42,6 45,1 32,2 35,9 

օրգաններ 

գժրաիւտ 21,1 24,1 27,8 23,8 24,5 21,6 21,5 

սլատաՀարներ, 

թունավորումներ ե 

վնասվածք ներ 55,6 69,3 62,8 45,4 41,2 34,9 28,6 

Հայաստանի Հանրապետության բնակչության Համար մաՀացության 

Հի մն ական պատճառներն են արյան շր^ան ա ռո ւ թ յ ան Հ ա մ ա կա ր գի Հ ի վան-

գությունները (ավելի քան 50 %) և նորագոյացություններր (ավելի քան 

15 °/օ), շնչառական օրգանների Հ ի վան գո ւ թ յ ո ւնն ե ր ր, գժբա խ տ գեպքեր ը և 

պատաՀարներր՝. Եթե մնացած պատճառներից առաջացած մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն-

ները 1990—2000թթ. չ՛եչին չափերով նվազման միտում են գրսԼւորում, ա-

սլա արյան շրջանառության Համակարգի և նորագոյացությունների պատ-

ճառով տեղի ունեցող մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւնն ե րն ա վելան ո ւմ են՛. Շն չա ռա կան օր-

գանների Հիվանդություններից մ ա Հ վան դեպքեր ր Հատկապես կրճատվել 

են 1980թ. սկսած: Եթե 1987թ. այդ Հիվանդության Հետևանքով 100000 

բնակչի Հաշվով մաՀանում էր 77 մարդ, 1990թ. 50,3 մարգ, ապա 2000թ. 

մ ա Հ ան ո ւմ էր 35,9 մարդ՛. Դա Հիմնականում կապված է Հանրապետության 

տն տ ե и ա կան շր^ավւ ա կմ ան, շատ ար դյ ո ւն աբեր ա կան ձեռն ա ր կո ւ թ յ ո ւնն ե ր ի 

1 1 Հայաստանի վիճակագրական տարեգիրք 1993-1994թթ., էշ 19, Հաշվարկված է 
ՀՀ սոցիալ-տնտեսական վիճակէ7 2000 թ.135 էշի Հիման վրա՛. 

*Ւնչսլես տեսնում ենք, աղյուսակում մաՀացության տվյալներր Հաշվարկված են 
մշտական բնակչության 100000 մարգու Հաշվով: Այգ մոտեցումր այնքան էլ ճիշտ չէ, ք ա ֊ 
նի որ մշտական բնակչության մի գգաէի մաս ր արտագաղթի մեշ է: Մ ին չգեռ մաՀացած-
ների թիվն իրականում ավելի սլա կա и է ստացվում՝. ճիշտ կլինի ներկայացնել մաՀացած֊ 
ների բացարձակ ի}իվր'. Այգ տվյալներով բնակչության մա Հա ց ո ւթյ ո ւնն րստ մաՀվան բո-
լոր սլատճառների 2000թ. կազմել է 23842 մարգ՝. Այգ թվում վարակիչ մակաբուծականը 
260, ն ո ր ա գոյ ա ց ո ւթյ ո ւնն ե ր ին ր 3981, արյան շրշան ա ռո ւթյ ան Համակարգինր 13109, 
շնչառական օրգաններ ինը 1365, մարսողական Համակարգէ՛ն ր 814, գժբախտ սլատաՀար-
ները, թունավորումներր, վնասվածքներր միասին վերցրած 1084, ինքն ա и սլան ո ւթյ ո ւնն ե-
րր 54, սպանությունները 89՝. 
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լուծարման կամ մասշտաբների կրճատման և այլ Հանգամանքների Հետ, ո-

րոնց Հետևանքով էականորեն նվազել են մթնոլորտի աղտոտման Հիմնա-

կան պատճառ Հանդիսացող երկու կարևորագույն գործոնների արդյունա-

բերության և ավտոտրանսպորտի շաՀադործման մասչտաբներր'. ՄաՀա-

ցության կաոուցվածքում ի Հայտ եկած այս ա ոան ձն ա Հա տ կո ւ թ յ ոլնն երր, 

մյուս կողմից, ուղեկցվել են 1990-ականին սկիզբ առած տնտեսական և ա-

ռա^ին Հերթին էներգետիկ ճգնաժամի ազդեցությամբ պայմանավորված 

մաՀացության սեզոնայնության մեջ գիտվող մի օրինաչափության ավելի 

ցայտուն դրսևորումով: Այստեղ տեղին է րնդգծել, որ մաՀացության ին-

տենսիվության փոփոխության կախվածությունը տարվա եղանակներից, 

պարզորոշ վկայում է շր^ապատող միջավայրի բացասական ազդեցությու-

նից մարդկային կյանքր պաՀպանելու գործում Հասարակության վւ ոքր 

Հնարավորությունների մասին՛. ՄաՀացության դիալեկտիկան ամառային 

մաՀվան դեպքերից ձմեռայինի կուտակման, իսկ Հետագայում նաև անց-

ման մաՀացության մի^սեզոնային տիպի մեջ է: ՀՀ վերջին տարիներին 

գտնվում էր ձմռան ամիսներին մաՀացության կենտրոնացման փուլում՛՜: 

Մասնավորապես 1988—2000թթ. ձմռան ամիսներին Հանրապետությունում 

0,8—1,0 անգամ ավելի չատ մաՀվան դեպքեր են գքանցվել, քան միջին 

Հաշվով մյուս ամիսներին: Ք՛ա ղաք ա կեն տ ր ոն ա ց վա ծ միջավայրում, օրի-

նակ, քաղաքային բնակավայրերում, նշված ցոլցանիշր ն ա խ կին ում փոքր-

ին չ բարձրացել էր Հիմնականում Երևանի Հաչվին, որտեղ ձմռան ա մ ի սն ե-

րին, Հատկապես Հուն վարին, մաՀացության բարձր ցոլցանիշր գլխավորա-

պես կենսոլորտի գործոնների Հետևանք էր՛. 

Հանրապետությունում առկա սոցիալ-տնտեսական լար վածությ ան 

սրման և գյուղական բնակավայրերի կենցաղային ու այլ պայմանների ա-

ռան ձն աՀա տ կո ւ թ յ ո ւնն երի Հետ կապված պետք է ենթադրել, որ այդ տար-

բերություններն առաջիկա տարիներին էլ ավելի կմեծանան և, րնգՀանուր 

առմամբ, ձմռան ամիսներին ՀՀ բնակչության մաՀացության կուտակման 

միտումն ավելի կուժեղանա՛. Այսինքն, անցում ր մաՀվան միջսեզոնային 

տի սլին մ ո տ ա կա տարիներին դեռևս տեղի չի ո ւն են ա : 

ՄաՀացության տարիքային կազմի, Հիվանդությունների կառուցվածքի 

և սեզոնայնության տեսակետից Համանման պատ կե ր, անն չան փոփ ոխ ո ւթ-

յոլններով, դիտվում է նաև Հանրապետության առանձին չրջաններում՝. 

Փաստորեն ամբողջ Հայաստանում մինչև 1990թ. սկիզբր ձևավորվել էր 

մաՀացության գրեթե նույնատիպ իրավիճակ, որր Հատուկ է տնտեսական 

զար դա ց մ ան և ապագա կյանքի տևողության միջին ց ո ւց ան ի շն ե ր ո վ բնու-

թագրվող եր կրներին: 

Վերջին տարիների րնթացքում Հայաստանում բնակչության մաՀա-

ցության աճի միտումը, որր կշարունակվի նաև մոտ ապագայում և Հե-

ռանկարում, Հիմնականում բխում է Հետևյալ երեք խումբ գործոններից. 

1) и ո ցի ալ-տն տ ե и ա կան, 2)քաղաքական, 3) ժո ղո վր դա գր ա կան ՝. 

Առաջին և երկրորդ խումբը պայմանավորող գործոններն իրենց դրսևո-

րումներն են գտնում կենսապայմանների վատթարացման, իսկ երրորդը 

բնակչության տարիքային կազմի փոփոխությունների, ՀՀ ժողովրդագրա-

12 В. Е. Х о д ж а б е к я н , Б. А с а т р я н . Նչվ. աչխ. 
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կան զարգացման արգի փուլում տարիքավոր և ավելի ծեր տարիքի բնակ-

չության թվի ավելացման մե£: Այգ բոլորով Հանդերձ, մանուկների մաՀա-

ցոլթյան բացարձակ թվի և երեխաների մինչև մեկ տարեկան դառնալը 

մահացոլթյ ան կրճ ա տ ո ւմ ր, ցավոք, կեն и ա ււլայ մանն ե ր ի} բժշկական ւյլւլա— 

սար կմ ա ն էլ ծառայությունների բարելավման արգյունք չէ: Նախ, այն բա-

ցատրվում է բացարձակ ծննգի կտրուկ նվազումով: Երկրորգ, նրանց մի 

մասր իր մահկանացուն կնքում է Հանրապետության սաՀմաններից գուբս 

ե տեղում վիճակագրական Հաշվառման չի ենթարկվում, քանի որ արտա-

գաղթի մեջ են՛. Այսինքն, այգ տվյալներր մ ան կա մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ան իրական 

սլա տ կեր ր չեն արտաՀայ տում՛. 

Հայաստանում մոտ ա սլա գա յ ո ւմ Լւ Հեռան կա ր ո ւմ մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ան բարձ-

րացման վրա էական ազդեցություն կունենա Հասարակության ծերացու-

մր՛. Այգ գործրնթացր սկսվեց մ ի ան գամ ի ց Լւ ձԼւավորվեց երկու ճանասլար-

Հով: Առածին ր բնական ճանասլարՀն էր, որով անցել են զարգացած երկր-

՜Լ՚երր, երբ աստիճանաբար ն վա զո ւմ է ծնունգր, ա վել ան ո ւմ 65 ե ավելի 

ա ա ր ի ք ունեցողների թ[1Լ[ը՛ երկրորգ ճ ան ա սլար Հր սկիզբ առավ մեծ ար-

տագաղթով, որի Հե տ Լւանքո վ բնակչության կա զմ ում ա ր Հե и տ ա Լլան ո ր են 

ավելացան 65 ե ավելի տարիք ունեցողները՛. Ռործրնթացր շարունակվում 

է, ե Հայաստանր գառնում է «ծերացած» երկիր, քանի որ ՃՃ1 գ. ող£ րն-

թացքում որոշակի փ ո վ/ո խ ո ւ թ յ ո ւն կա սլր ի բնակչության տարիքային կա զ ֊ 

մ ր՛. Ղա ն շան ա կո ւմ է, որ բնակչության րնգՀանուր թվա կա զմ ի մե£ ան չ ա-

վ] ա Հա и ն երի ե երեխաների ( 0—14 տ ա ր ե կանն ե ր) բաժնի ն վա զո ւմ ր կու-

ղեկցվի թոշակառուների բաժինն ավելանալու Հետ՛. Ղրա Հետ մեԼլտեղ ճճ.I 

գ. առածին տասնամյակի կեսերից կսկսվի ն ա Լւ աշխատունակ տարիքի 

բնակչության «ծերացումր»: 

XXI ռ. ոն ակչության տարիքային կազմի փոփոխության վրա նշմարելի 

Հետք են թողնելու ծննգի ե մաՀացության ց ո ւց ան ի շն ե ր ր՛. հր ոք, նոր գա-

րի առածին կեսերին «ծերացման» ան կան խ ելի րնթացքր «գան գա ղելո ւ» 

առումով թույլ ազդեցություն կունենա ՃՃ1 դ. որոշ փուլերում ծնվող երե-

խաների թվի չնչին աճր՛. Հետ ա դա փուլերում կավելան ա նաԼւ աշխ ատան-

քային տարիքի բնակչության (ուստի նաԼւ ամուսնացողների) թէվ[Լ> 77 Z7/7 

կնսլաստի բն ա կչո ւ թ յ ան Լլա զմ ո ւմ 0—14 տարեկանների բաժնի անն շան չա-

փերով ավելանալուն՛. Բայց միԼւնույն է, XXI ո. 

"Դ$. ընթացքում 0-14 տա-

րեկանների բաժին ր բնակչության մե£ ան կան խ ե լի ո ր են կի^ ն ի ու կի^նի: 

Ւ*Նչււ լես կ դ ր ս և ո ր վ ի մ ա Հ ա ց ո ւ ^ յ ո ւ Ն ը մ ո տ ա ս լ ւ ս գ ա յ ո ւ մ 

XXI ո. ոն ակչ ո ւ թ յ ան բնական աճի տեմպերի նվազման, նրա ելԼւէՀների 

վրա ազդող մյուս դործոնր կապված է ինչպես մաՀացողների բացարձակ 

թիվն ավելանալու, այնպես էլ մաՀացության րնդՀանուր գործակցի նկա-

տելիորեն բարձրանալու Հետ՛. 

Բնակչության տարիքային կազմի փ ո փ ո խ ո ւ թ յ ո ւնն եր ր ՃՃ1 դ. առավել 

Լւս կՀանգեցնեն Հիվանդությունների ե մ ա Հա ց ո ւ թ յ ո ւնն ե ր ի տարիքային 

կազմի էական փոփոխության՛. 
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Նոր դարում նույնպես մահացածներ քւ րնդՀանուր թվի մեջ ամենափոքր 

տեսակարար կչիռր անչափահասների հետ կկազմեն աչխատանքային տա-

րիքում մահացողնեքր, չնայած բնակչության տարիքային խմբերի 

րնդգրկման տեսակետից նրա շրջանակներն ամենամեծն են՝. Հասկանալի է, 

որ ապագայում աչխատունակ տարիքում մահացությունը որոչ հիվան-

դությունների բուժամիջոցները հայտնաբերելու հետևանքով կպակասի: 

Ենթադքվոլմ է, որ կիջնի մանուկների և պատանիների մահացությու-

նը՛. XXI դ. աոաջին քառորդում այդ տարիքն ր նգգրկողների մահացութ-

յան ցուցանիչների նվազման պայմաններում, հավանաբար, պետք է նկա-

տի առնել այն հանգամանքների ներգործությունը, որոնք մանկամահա-

ց ո ւթյ ան գործակցի նվազմանր կարող են ընդհանուր միտումի բնույթ 

տալ՛. Դրա չրջանակներում կպահպանվեն օբյեկտիվ հնարավորություն-

ներն այս կամ այն կողմ կատարվող առանձին շեղումների համար՛. 

Մինչև մեկ տարեկան երեխաների մահացության գործակիցն իջնելու 

միտում կպահպանվի մինչև XXI դ. առաջին քառորդը՛. Նոր դարի որոչ 

տասնամյակներում (առաջին, երրորդ, հինգերորդ տասնամյակներ) ծնվող 

երեխաների բացարձակ թիվը էնչին չափերով ավելանալու հետ երեխանե-

րի մահացության գործակցի նվազումը կսկսի դանդաղել ՛. Դա տեղի է ու-

նենում երկու հակադիր ուղղությամբ գործող պայմանների ազդեցության 

ներքո՛. Երեխաների խնամքի ու հոգատարության հնարավորությունների 

մեծացումը հանգեցնում է նրանց մահացության գործակցի նվազման թա-

փի ա ր ա գա ց մ ան ր, իսկ ծննդաբերության աճր ունենում է հակառակ ներ-

գործությունը՝. ք՝այց մանկամահացության անկման թափը կթուլանա նաև 

նրանց մահվան գործակիցն ա մեն ան վա զա գո լյն սահմանին հասնելու 

հետևանքով: Ուստի մ անկամահացո ւթյունր որքան մոտենում է իր ամե֊ 

նանվազագոլյն սահմանին, այնքան պակասում են նրա նվազելու հնարա-

վ որ ո ւ թ յ ո ւնն եր ր : 

Մահացությունը բնակչության բնական աճի վր ա վերը հիչատակվող 

ժամանակաչրջանոլմ կարող է ազդել միայն իր ընդհանուր գործակցի հա֊ 

վելաճի չափով, այն դեպքում, երք XXI դ. ցածր տարիքային խմբերում, 

հատկապես մ ան կա կան տարիքում, մահացությունն իջնելու է՛. 

Կյանքի առաջին տարիներին մահվան ն վա զմ ան հա վան ա կան ո ւ թ յ ո ւնն 

աստիճանաբար իջնելու շնորհիվ մահացող բնակչության ընդհանուր թվի 

մեջ որոչակի ժամ ան ակաչրջան ում փոխվում է մահացության տարիքային 

խմբերի հարաբերակցությունը՛. ա հացողների րնգհանուր թվում անչա-

փահասների տեսակարար կչիռն ապագայում կչարունակի իջնել՛. Դա պայ-

մանավորված է նախ մանկամահացության գործակցի իջնելով, երկրորդ 

բնակչության կազմում այդ տարիքի երեխաների տեսակարար կշռի նվա-

զումով, երրորդ տարեց բնակչության տեսակարար կչռի ավելանալով՛. 

Ամփ 

ոփելով շարադրվածր, կարելի է հանգել հետևյալ եզրակացութ-

յունների. 

1. Հեռանկարում մանկական տարիքի հիվանդություններից առաջա-

ցած մահացությունները հիմնականում կհաղթահարվեն, և մահացութ-

յունն այդ տարիքում կհասնի նվազագույնի՛. Մինչև մեկ տարեկան երե-

խաների (ընդհանրապես երեխաների) մահացությունն իջնելու հնարավո-
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ր ութ յո ւնն եր շ թեև. չեն սպառվում, բայց Հ ա վան ա վան ո ւ թ յ ո ւն ր նվազում 

է, ուստի և աստիճանաբար նվազում է այդ գործոնի Հաչվին բնակչության 

բնական աճի Հնարավորությունը: 

Հ• Հեռանկարում գյուղում մանկական մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւն ր կրճատվելու 

թավւն ա վե լէ կմե ծ ան ա '. Ղրա դէմաց, դյուզում տարեց բնակչության ա վե-

էանալու և երեխաներիt ծննդէ դորձակէցն էֆնելու Հետևանքով մաՀացութ-

յան րնդՀանուր գործա կէ ցր ավելէ արադ կբա ր ձր ան ա, քան քաղաքում 

3. ԼուրԸ փոփ ոխություններ տեղէ կունենան բնակչության տարէ ք ա ֊ 

յէն կազմում՛. Կեր կարէ կյանքէ մէ^էն տևոզությունր: Դա կՀան դեցն է մա-

հացողներէ տարէքայէն կազմէ էական վյ ո փ ո խ ո ւ թ յ ան'. ՄաՀացողներէ 

րնդՀանուր թվէ մե£ կա վելան ա տարեց մ ա ր դկան ց տեսակարար կչէո֊[[> Ւս к 

նրանց բացարձակ թվէ ա վե լան ա լր 2001-ականէ ա ռա^էն տասնամյակէ կե-

ԱՒՏ կՀան դե ցն է մաՀացության րնդՀանուր դո րե ա կց է բարձրացմանր՝. Հենց 

այդ պատճառով ԷԷ կբա ր ձր ան ա Հատկապես И ր տ ան ո թայ էն Հէ վան դո ւթ-

յուններէց ա ռա^ա ց ած մ ա Հա ց ո ւ թ յ ո ւն ր՛. 

4. ԼԼր տ ա դր ո ղա կան ուժերէ զարդացումր և, րնդՀանրապես, տ եխն է կա-

կան առա^րնթացն էր են ց Հե ր թէն պայմանավորում են նոր Հէվ անգութ֊ 

յ ո ւնն ե ր է առաջացում և դրա Հետևա նք ով մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ան որոշ աճ՛. Ղա ա ֊ 

ռանձնապես նկատելէ կգա ռն ա այն փ ո ւէեր ո ւմ, երբ բժշկա կան գէ տ ո ւ թ յ ան 

զարդազումր ետ կմնա գէ տ ա տ ե խն է կա կան առա^րնթացէց՝. Ղէտատեխնէ-

կական առա^րնթացէ ազդեցության տակ բժ չկա կան դէ տ ո ւ թ յ ան առա^րն-

թացէ ա ռա վե է էնտենսէվ զարդացումր, Հ է վան դո ւ թ յ ո ւնն ե ր է Հարուցէչնե-

րէ կանխարդելումր զգաէէորեն կփոխեն ժամանակակէց Հէ վան դությ ուն-

ներէ րնթացքր, կկասեցնեն գր ան ց է ց առաջացող մ ա Հ ա ց ո ւ թ յ ո ւնն ե ր ր՛. Ղրա 

վառ օր էն ա կն է սրտանոթայէն Հէ վան դո ւ թ յ ո ւնն ե ր է բո ւժո ւմ ր ներկա փու-

լում, որր Հետագա յ ում ավեէէ կկատարեէ ադորեվէ '. 

5. Մ աՀացությունր կարող է բ ար ձ բան ալ նաև էքստենսէվ բնույթ կրող 

ա շ էյ ա տ անք է կա զմ ա կե ր պո ւմ է ց էնտենսէվէն անցնեէու և, րնդՀանրապես, 

աչխատանքէ Հանրորեն նորմալ էն տ են и է վո ւ թ յ ան մէ^էն մակարգակր 

բարձրանալու Հետևանքով՛. Ղա առանձնապես կչ ո շ ափէ աչխատանքայէն 

տարէքում գտնվող ծերերէ շ աՀերր: 

ОБЩАЯ КАРТИНА СМЕРТНОСТИ В АРМЕНИИ НА СОВРЕМЕННОМ 
ЭТАПЕ И В БЛИЖАЙШЕЙ ПЕРСПЕКТИВЕ 

ВЛАДИМИР ХОДЖАБЕКЯН 

Р е з ю м е 

В статье исследуются причины колебаний уровня смертности. В 1970—1980 
гг. Армения характеризовалась самым низким в мире уровнем смертности. Хо-
тя уровень смертности сегодня незначительно повысился, он тем не менее 
остается все е щ е невысоким, что объясняется низкой детской смертностью и 
малым удельным весом пожилого населения в общей его численности. В конце 
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XX— начале XXI вв. детская смертность продолжала снижаться. Если в 1913 г. 
из 1000 родившихся детей до 1 года умирало 204, то в 2000 г. - 15,6 детей. 
Вследствие повышения удельного веса пожилых в общей численности населе-
ния (эмиграция молодежи, снижение рождаемости) смертность на 1000 человек 
увеличится. В статье большое внимание уделяется возрастно-половым, террито-
риальным и сезонным колебаниям уровня смертности, а т акже причинам забо-
леваемости и смертности в различных возрастных группах. В XXI в. сокраще-
ние детской смертности не будет иметь характер тенденции, а увеличение доли 
пожилого населения в общей его численности приведет к повышению коэффи-
циента смертности. 

GENERAL PICTURE OF DEATH RATE IN ARMENIA NOWADAYS 
AND IN THE NEAR FUTURE 

VLADIMIR KHOJABEKYAN 

S u m m a r y 

The article is devoted to the fluctuation of death rate during the last decades starting from the 
World War 1. In 1970-1980 Armenia was characterized by the lowest death rate in the world. 
Though today the death rate has unsignificantly increased, nevertheless it still retains its low 
level, which is explained by the low infant death rate and small specific weight of the elders in the 
general number of population. At the end of the 20th and at the beginning of the 21st centuries 
the infant death rate continued to descend. Out of 1000 born children 15,6 (up to 1 year) died in 
2000 as opposed to 204 in 1913. Because of the increase in the number of the elders in the aggre-
gate number of population (due to the emigration of the youth and decrease of the birth rate) the 
death rate per 1000 people will ascend. A special attention is paid to the age-sex, territorial and 
seasonal peculiarities of the death rate, as well as to the reasons of morbidity and mortality in 
different age groups. People mainly die as a result of circulation system diseases and cancer. In 
the 21st century the infant death rate will not tend to decrease, and the increase of the elders in 
population number will lead to the increase of the death rate coefficient. 


