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Старение населения, являющееся общемировой тенденцией, подразумевает, в частно-

сти, и старение рабочей силы. Пожилые работники не всегда в состоянии соответствовать
требованиям работы и демонстрировать необходимую производительность [1, 4]. Барье-
ром, мешающим индивиду работать в полную силу, а как следствие, и толчком, способным
приблизить решение работника о выходе на пенсию, является состояние его здоровья.

Цель данной работы – выявление и анализ связи между занятостью пожилых сотруд-
ников и состоянием их здоровья. Для достижения цели были изучены уже имеющиеся по
указанной теме наработки отечественных и зарубежных авторов и проведено собственное
исследование по российскому рынку труда.

Существуют различные подходы к измерению состояния здоровья: бинарный [5, 7],
количественный [8, 10] и детализированный [4, 9]. Некоторые авторы считают важным
учитывать не только состояние здоровья работника как таковое, но и резкие спады са-
мочувствия, а именно момент времени, когда они случились: чем раньше возникает шок
здоровья, тем менее вероятно он приведёт к решению о выходе на пенсию [4]. Пожилые
работники чаще других попадают под сокращение, кто-то из них находит новую работу,
которая нередко подразумевает посменное присутствие или ненормированный график.
Такие виды работы ещё сильнее ухудшают состояние здоровья пожилого населения, уско-
ряя его решение об уходе в отставку [3]. При этом на субъективное восприятие состояния
здоровья, а значит, и на продолжение трудовой деятельности, в наибольшей степени вли-
яют такие заболевания, как диабет, астма, артрит, ревматизм, психические расстройства
и наличие перенесённого инфаркта [6, 11].

Для проведения собственного эконометрического исследования используются данные
обследования индивидов 60–72 лет РМЭЗ НИУ ВШЭ 2020 и 2021 годов [12]. В эконо-
метрической модели учтены социально-демографические показатели (место проживания,
семейное положение, уровень образования, факт получения пенсии), и показатели, связан-
ные с оцениванием здоровья (самооценка здоровья, наличие инвалидности, перенесённого
инфаркта и хронических заболеваний). Положение на рынке труда определяется на осно-
ве ответа на вопрос «Есть ли у Вас сейчас работа?». В силу того, что состояние здоровья
влияет на решение о продолжении работы или о выходе на пенсию не сиюминутно [2],
оценка здоровья индивидов берётся с лагом в один год: используется оценка здоровья в
2020 году и положение на рынке труда (наличие или отсутствие занятости) в 2021 году.

Эконометрическая модель базируется на двухшаговом методе, необходимом для пре-
одоления проблемы эндогенности [2]. На первом шаге проводится оценивание порядковой
пробит-регрессии для получения прогнозных оценок состояния здоровья, а на втором –
логит-регрессии для моделирования бинарного выбора индивида на рынке труда: работать
или нет.

Результаты оценивания первого шага показывают, что наиболее сильное отрицатель-
ное влияние на оценку здоровья оказывает наличие инвалидности. Также существенным
влиянием отличаются проблемы с сердцем, дыхательной и нервной системой, ЖКТ, суста-
вами и повышенное артериальное давление. Высшее или среднее образование несколько
повышают оценку здоровья, а возраст и проживание в городе её снижают. В свою оче-
редь, второй шаг демонстрирует, что на 1%-ом уровне значимости состояние здоровья
выше среднего повышает вероятность занятости пожилых россиян. Также статистически
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значимым оказывается факт получения пенсии: те, кто получает пенсию, более склонны
в среднем при прочих равных уйти с рынка труда, чем те, кто пенсию не получает.

Таким образом, собственный эконометрический анализ позволил выявить заболева-
ния и другие факторы, которые в наибольшей мере влияют на восприятие состояния
здоровья и сокращение предложения труда со стороны пожилых россиян, а также дать
количественную оценку указанным взаимосвязям. Данное исследование является хоро-
шей основой для более глубокого изучения поведения россиян на рынке труда в старости.
Расширив построенную модель, можно учесть различия в характере занятости пожилых
сотрудников, условиях труда, наличие и размер нетрудовых доходов или трансфертов от
детей. Кроме того, для получения более полного представления о взаимосвязи состояния
здоровья и занятости в пожилом возрасте можно использовать лонгитюдную структуру
исследования и постепенно включать в рассмотрение всё больше когорт населения по мере
их старения и приближения к пенсионному возрасту.
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