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Понятие «эпидемиологический переход» введено в научный оборот 
А. Омраном в 1971 г. Он характеризовал этот переход как длительный сдвиг 
в структуре причин смерти, в результате которого «пандемии инфекцион-
ных заболеваний в качестве основной причины заболеваемости и смерт-
ности постепенно уступают место дегенеративным и профессиональным 
заболеваниям» [Omran, 1971, p. 516; Омран, 1977, с. 64]. В более поздней 
работе он писал, что «этот вызванный экономическим и социальным раз-
витием переход включает в себя изменения характеристик заболеваемости 
и здоровья (переход в здоровье), изменения в рождаемости и возрастной 
структуре, ведущие к старению населения (элементы демографического 
перехода), изменения в образе жизни (переход в образе жизни), измене-
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ния структуры здравоохранения (переход в здравоохранении), развитие 
медицины и технологий (технологический переход) и средовые и эколо-
гические изменения (экологический переход)» [Omran, 1998, р. 99; Ом-
ран, 2019, с. 178–179]. 

Концепция эпидемиологического перехода изначально обладала боль-
шими эвристическими возможностями, что сказалось в появлении боль-
шого количества ее последователей и интерпретаторов. Одно из наибо-
лее активных направлений интерпретации концепции Омрана, а по сути, 
ее переосмысления, связано с критикой этой концепции за то, что она 
не идет дальше рассмотрения «долгосрочного процесса изменения со-
стояния здоровья общества, включая изменения структуры заболеваемо-
сти, инвалидности и смертности», тогда как необходимо рассматривать 
также «изменения в структуре организованного социального реагирова-
ния в связи с состоянием здоровья», переход в здравоохранении (health 
care transition) [Frenk et al., 1991, р. 23]. При таком подходе якобы преодо-
левается кажущееся узким сведение происходящих перемен к эпидеми-
ологическому переходу и становится возможной более широкая их трак-
товка как «перехода в здоровье» (health transition) [Ibid.], или «санитарного 
перехода»1. Такая трактовка получила довольно широкое распростране-
ние. В многотомном демографическом компендиуме «Демография: ана-
лиз и синтез» нет главы «Эпидемиологический переход», в названии соот-
ветствующей главы использован термин «Санитарный переход» (во фран-
цузской версии «Transition sanitaire», в английской — «Health transition») 
[Meslé, Vallin, 2002, 2006].

Основная идея настоящего доклада заключается в том, что подобная 
трактовка не расширяет, а сужает смысл введенного Омраном понятия 
и лишает его того смысла, который настойчиво вкладывал в него Омран 
и который имеет гораздо большее теоретическое значение, чем оставляют 
на его долю сторонники «переименования» эпидемиологического перехода. 

Эпидемиологический переход имеет две ипостаси, каждая из которых 
исключительно важна, притом что они имеют совершенно разный смысл. 

Во-первых, эпидемиологический переход тождествен небывалому, 
не имеющему прецедентов в истории снижению смертности и продле-
нию человеческой жизни. Это и в самом деле небывалая революция, са-
мостоятельное значение которой трудно переоценить. Оно огромно и для 
любого человека, и для тех, чья профессиональная деятельность связана 
с охраной здоровья и жизни людей, и для всего общества, которое полу-
чает гигантские выгоды от «рентабельности» становящегося всеобщим 
долгожительства. При повышении средней продолжительности жизни 

1	 Этот термин (transition sanitaire) используется во франкоязычной, а вслед за ней 
и в русской, так как во французском языке, так же как и в русском, нельзя образовать при-
лагательное от слова «здоровье».
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с 30–35 до 75–80 лет меняется все — экономика, культура, мораль, жиз-
ненный путь людей. Осознав новые возможности, общество направляет 
усилия и ресурсы на их реализацию, развивает современные системы здра-
воохранения, добивается все новых и новых успехов. Однако эти успехи 
именно в том и заключаются, что меняется «эпидемиологическая модель», 
в этом — суть перемен и их цель, а здравоохранение лишь предоставляет 
средства для ее достижения. Это имел в виду Омран, когда утверждал, что 
«обозначение всех этих перемен как «санитарного перехода» может внести 
путаницу. Здоровье — зависимая переменная эпидемиологии, а не наобо-
рот» [Omran, 1998, р. 99; Омран, 2019, с.178].

Во-вторых — по счету, но не по значению, — эпидемиологический пе-
реход и обусловленное им огромное снижение смертности тождественны 
необратимому нарушению извечного демографического баланса, что имеет 
неисчислимые последствия как на микроуровне, т.е. на уровне индивида 
или семьи, так и на планетарном, глобальном уровне. Системным отве-
том всех обществ на новую ситуацию, требующую восстановления нару-
шенного равновесия, становится снижение рождаемости.

Таким образом, эпидемиологический переход выступает в качестве 
триггера и одновременно важнейшей составной части более общего все-
мирно-исторического процесса, получившего название «демографической 
революции», или «демографического перехода».

К сожалению, как это можно видеть на примере перетягивания каната 
в сторону «санитарного перехода», указанная вторая ипостась эпидеми-
ологического перехода и ее фундаментальное значение нередко упуска-
ются из виду или недооцениваются, а сам этот переход воспринимается 
как нечто, проходящее исключительно по ведомству здравоохранения, 
что приводит к девальвации концепции Омрана. 

Для врача, эпидемиолога, организатора здравоохранения важна первая 
ипостась эпидемиологического перехода, в которой отражаются их усилия 
и достигнутые ими результаты — дальнейшее снижение смертности и рост 
продолжительности жизни. Но для демографа, стремящегося увидеть и по-
нять всю меняющуюся картину воспроизводства населения, на первое ме-
сто выходит его вторая ипостась, которая позволяет видеть всю изменив-
шуюся картину демографического бытия и прогнозировать ее изменения. 
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