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Наблюдение

Текущие мировые расходы на здравоохранение (% к ВВП)

Источник: The World Bank

Мировой ВВП



Актуальность

Исследованию взаимосвязи экономического роста и расходов на здравоохранение 
в последнее двадцатилетие было посвящено большое количество эмпирических 
работ, которые, однако, не дают однозначных результатов.

Существует проблема перераспределения ресурсов. Бездумное увеличение 
расходов на здравоохранения имеет отрицательные косвенные эффекты на другие 
сферы жизни общества.



Цель

Выяснить направление причинно-следственной связи между экономическим 
ростом и расходами на здравоохранение в России и странах, схожих с ней.



Задачи

1. Выявить направление причинно-следственные связи с использованием 
существующих теоретических моделей.

2. Осуществить обзор эмпирической литературы для выявления зависимости в 
разных странах или опровержения теоретических выводов, выделить методы.

3. Обосновать используемый метод для анализа данных по России и странам, 
схожим с ней.

4. Построить эконометрическую модель

5. Проанализировать результаты расчетов



План работы

1. Анализ теоретической литературы: выделение основных каналов возможного 
влияния расходов на здравоохранение на экономический рост

2. Анализ эмпирической литературы: выбор метода, обоснование использования 
для данных по России и странах, схожих с ней.

1. Подбор данных, подходящих для анализа

2. Выделение стран, схожих с Россией

3. Моделирование

4. Интерпретация полученных результатов, формирование рекомендаций



Каналы влияния здоровья на экономический 
рост.

1) Увеличение сбережений и инвестиций, которые приводят к аккумуляции капитала и способствуют росту

2) Накопление человеческого капитала: прямое – повышение эффективности работников благодаря

лучшему здоровью и косвенное – стимулирует интерес к образованию, затраты на которое могут быть

амортизированы за счет более длительного периода занятости.

Примечание: модель Shankha Chakraborty (2003), двухпериодная модель перекрывающихся поколений, рассматриваемая переменная - уровень продолжительности жизни, формируется за 
счет инвестиций в здоровье (государственных, через налоги tY), Модель Барро (Barro, Health and Economic Growth, 2013)



Эмпирические
свидетельства

• В основном исследуют
страны с низким
уровнем дохода

• Мало исследований 
смотрят на переходные 
экономики



Сопоставление методов
Метод Тесты Преимущества Недостатки и способы их устранить

VAR Динамический 
панельный тест 
причинности по 
Гренджеру
(отслеживает 
временные лаги, 
определяет 
precede effects)

Можно оценивать с 
помощью МНК
Подходит для 
панельных данных

Данные должны быть стационарными Panel unit root 

tests

Чувствителен к лагам, нужно правильно их задавать, 

оценка уравнения OLS, критерий Шварца (SIC)

Не должно быть строгой мультиколлинеарности

Ряды не коинтегрированы

ARDL Можно оценивать с 
помощью МНК
И SR, и LR.

Стационарные ряды без строгой 
мультиколлинеарности
нужно добавлять экзогенные контрольные 
переменные

Regression Можно оценивать с 
помощью МНК
Подходит для 
панельных данных

Сложность в выявлении причинно-следственной 
связи, сложно применима для временных рядов из-
за проблемы эндогенности



Данные

• ВВП на душу населения Worldbank

• Расходы на здравоохранение на душу населения (logged) OECD 

data

• Ожидаемая продолжительность жизни Worldbank

• Потребление домохозяйств на душу населения (logged) WorldBank

• Занятость (logged) OECD data

• Торговля: индекс Герфиндаля-Хиршмана, общепринятый 

показатель концентрации рынка WorldBank Индекс 

проникновения на экспортный рынок (степень, в которой экспорт 

страны достигает уже проверенных рынков) WorldBank

Для классификации стран: Для моделирования:

• Индекс эффективности 

логистики World Bank

• Скорректированный чистый 

национальный доход на душу 

населения World Bank

• Индекс человеческого развития 

Human Development report

• Инвестиции на душу населения, 

сбережения на душу 

населения, младенческая 

смертность, смертность детей 

до 5 лет Worldbank

https://data.worldbank.org/indicator/NY.GDP.PCAP.KD
https://data.oecd.org/healthres/health-spending.htm
https://data.oecd.org/healthres/health-spending.htm
https://data.worldbank.org/indicator/SP.DYN.LE00.IN
https://data.worldbank.org/indicator/NE.CON.PRVT.PC.KD
https://data.oecd.org/emp/labour-force.htm
https://wits.worldbank.org/CountryProfile/en/country/by-country/startyear/ltst/endyear/ltst/indicator/HH-MKT-CNCNTRTN-NDX
https://wits.worldbank.org/CountryProfile/en/country/by-country/startyear/LTST/endyear/LTST/indicator/NDX-XPRT-MKT-PNRTTN
https://data.worldbank.org/indicator/LP.LPI.OVRL.XQ
https://data.worldbank.org/indicator/NY.ADJ.NNTY.PC.KD?end=2020&start=1993
https://hdr.undp.org/data-center
https://data.worldbank.org/indicator/SP.DYN.LE00.IN


Классификация

Визуализация PCA (метод опорных векторов) Визуализация t-SNE



Описание кластеров
Россия во 2 кластере вместе с

index 0 1 2

AVGInfrastr 3.9 2.4 3.1

AVGAvInc 43243 3065 15569

AVGHDI 0.9 0.6 0.8

inv_prst 24.2 24.1 23.2

sav_prst 21.8 20.3 17.9

mor_inf 4.3 43.5 8.2

mor_und5 5.2 63.5 9.7

Argentina Bulgaria Bahrain Brazil Brunei Darussalam

Chile China Costa Rica Cyprus Dominican Republic

Greece Croatia Hungary Italy Kazakhstan

Maldives Mexico Montenegro Mauritius Malaysia

Poland Portugal Romania Saudi Arabia Slovenia

China Estonia Latvia Panama Uruguay

Chile Spain Lithuania Oman



Модель

Источник

Торговля: исследователи выдвинули гипотезу о том, что при здоровом человеческом капитале 

производство будет увеличиваться за счет более высокой производительности труда, поэтому, когда 

деловой климат благоприятен, он может создавать более высокую добавленную стоимость к 

производимым товарам и услугам. 

Потребление домохозяйств: большая часть доходов домохозяйств тратится на потребление в 

развивающихся странах, а оно, в свою очередь, отражает уровень внутреннего спроса, который 

оказывает мультипликативное воздействие на добавленную стоимость в отрасли и, следовательно, на 

экономический рост.

𝐺𝐷𝑃 𝑝𝑒𝑟 𝑐𝑎𝑝𝑖𝑡𝑎𝑖𝑡
= 𝑎 + 𝛽𝑖ℎ𝑒𝑎𝑙𝑡ℎ 𝑒𝑥𝑝𝑒𝑛𝑑𝑖𝑡𝑢𝑟𝑒 𝑝𝑒𝑟 𝑐𝑎𝑝𝑖𝑡𝑎𝑖𝑡 + 𝛾𝑖household consumption per capitait + 𝛿𝑖𝑙𝑖𝑓𝑒 𝑒𝑥𝑝𝑒𝑐𝑡𝑎𝑛𝑐𝑦𝑖𝑡
+ 𝜔𝑖𝑙𝑎𝑏𝑜𝑢𝑟 𝑓𝑜𝑟𝑐𝑒𝑖𝑡 + 𝜌𝑖𝑡𝑟𝑎𝑑𝑒𝑖𝑡 + 휀𝑖𝑡

i-показатель для стран
t-год

https://healtheconomicsreview.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13561-017-0159-1


1. Gregory Mankiw, David Romer, David N. Weil “A contribution to the empirics of economic growth” working 

paper 3541, NATIONAL BUREAU OF ECONOMIC RESEARCH 1050, December 1990 click

2. Herbert E.Klarman The Economics of Health, Columbia University Press, N.Y., 2005, 1965, click отрывок
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https://www.nber.org/system/files/working_papers/w3541/w3541.pdf
https://www.erudit.org/en/journals/ri/1965-v20-n3-ri2792/027607ar/
https://www.jstor.org/stable/250972?seq=2#metadata_info_tab_contents
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https://econpapers.repec.org/RePEc:cuf:journl:y:2013:v:14:i:2:barro:health
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