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Экономическая неоднородность пространства регионов России обусловлена комплексом причин, след-
ствием которых являются процесс дальнейшей дифференциации территорий по уровню экономического 
развития и усиление экономической диспропорциональности, зачастую проявляющиеся в крайних формах 
регионального изоляционизма и дезинтеграции экономического пространства России. Эти явления говорят 
о недостаточной разработанности соответствующих концептуальных основ и методической базы доктрины 
регионального развития, отвечающих императивам формирования социально-ориентированной рыночной 
экономики. Очевидно, что сложившаяся ситуация свидетельствует о неэффективности мер осуществляемой 
политики выравнивания условий социально-экономического развития регионов страны и, в частности, Юга 
России. Повышению конкурентоспособности экономики муниципальных образований способствует взаи-
модействие инвестиционной политики с другими видами экономической политики, проводимой на данной 
территории, достигаемое обоснованным выбором инвестиционных приоритетов, способных обеспечить эф-
фективную отдачу вложений и придать импульс развитию всей экономики, поэтому в случае лекарственного 
обеспечения, прежде всего, необходимо было установить существующие пространственные различия в чис-
ленности и плотности размещения аптек на территории Краснодарского края.

Ключевые слова: аптечная организация, сельская местность, экономическое развитие, математическое 
моделирование, фармацевтический рынок, территориальная дифференциация 
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Пространственная дифференциация 
географической среды служит предпосыл-
кой территориальных различий. Одним из 
важнейших критериев оценки условий жиз-
недеятельности в рамках территориальных 
систем населения служит состояние здо-
ровья населения. Медико-географическая 
типология основана на сравнении тех или 

иных статистических показателей, характе-
ризующих некоторое множество объектов. 
При этом исходная совокупность объектов 
должна быть достаточно разнородной, что-
бы имело смысл разделить её на существен-
ные однородные группы.

Типология территорий обуславливается 
моделью, отражающей взаимодействие трёх 
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компонентов: окружающая среда – здоровье 
населения – лекарственное обеспечение; 
проведением предварительной социально-
экологической индикации и сравнительно-
го анализа разных таксономических уравне-
ний, позволяющих установить связь между 
уровнем потребления лекарственных пре-
паратов, спецификой заболевания населе-
ния, факторами окружающей среды.

Целью данной работы явилось обо-
снование особенностей пространственно-
территориального размещения аптечных 
организаций в сельской местности Красно-
дарского края.

Материалы и методы исследования
При отборе факторных признаков использовались: 

логический анализ и социологические методы исследо-
вания, а также метод математического моделирования.

Информационной базой анализа медико-демо-
графической и социально-экономической ситуации 
служили данные ведомственных материалов Госком-
стата, Минздрава, Минэкономики Краснодарского 
края, а также интернет-ресурсы.

Обработку данных проводили методом ком-
пьютерного анализа с помощью программного ком-
плекса Statistica-06. Для поиска закономерностей 
между несоизмеримыми данными использована 
«Программная система «Gene Discovery» (СО РАН 
Институт математики).

Результаты исследования
и их обсуждение

В результате проведённых исследова-
ний нами определены пространственные 
различия в размещении аптечных органи-

заций и факторов, так или иначе связанных 
с развитием фармацевтического рынка. Ме-
тодики эконометрического моделирования 
позволят провести модельное описание 
конкретных количественных взаимосвязей 
между факторными признаками двух типо-
логий (табл. 1).

С целью контрольного прогнозирования 
поведения основных факторов характери-
зующие данные типологии, составили фак-
торную матрицу для 16 объектов из 19  фак-
торов (табл. 2).

Обнаружение закономерных связей 
в пространстве разношкальных данных на 
сегодняшний день представляет собой про-
блему. При решении данных задач одной 
из главных является проблема сохранения 
информации при переходе от одной шка-
лы измерения к другой. При этом переход 
от «бедной» шкалы к шкале «богатой» со-
провождается «шумом», т.е. избыточной 
множественностью, имеющей реальное 
воплощение. И, наоборот, при переходе от 
«богатой» шкалы к «бедной» шкале проис-
ходит потеря информации.

Основная база данных исследуемых фак-
торов задается в виде отношения объект/
признак. Каждый признак как отношение 
(сущность) в реляционной базе данных свя-
зан с другим отношением (сущностью). Это 
отношение содержит описание основных 
данных (атрибутов), состоящее из порядко-
вого номера; наименования и смыслового со-
держания, заданного в терминах предметной 
области и допустимой шкалы измерения. 

Таблица 1
Характеристика выделенных типологий сельских территорий Краснодарского края

Наименование показателя Единица 
измерения

Обозначение кластера
3 4

Население тыс. чел. 90,0 53,0
Площадь территории км2 1800,0 1130,0
Плотность населения чел./км2 65,0 33,0
Количество поселений шт. 10,0 8,0
Количество аптек шт. 18,0 8,0
Заболеваемость на 1000 чел. 330,0 405,0
Рождаемость на 1000 чел. 13,5 12,1
Смертность на 1000 чел. 540,0 460,0
Инвалидность на 1000 чел. 45,0 43,0
Число случаев нетрудоспособности на 100 работающих 62,0 64,0
Количество врачей на 10 тыс. чел. 21,0 15,5
Количество врачей чел. 267,0 136,0
Количество среднего медперсонала чел. 625,0 361,0
Число посещений МО на 1 жителя шт. 10,3 10,8
Количество населения на 1 аптеку тыс. чел. 12,0 5,0
Площадь покрытия одной аптекой км2 126,0 206,0
Средняя заработная плата тыс. руб. 20,7 18,2
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Таблица 2
Наименование факторных признаков

Районы Значение
1 Мостовский y1 Население, чел.
2 Успенский y2 Площадь территории, км2.
3 Калининский y3 Плотность населения, чел./км2

4 Кореновский y4 Количество поселений, шт.
5 Новокубанский y5 Показатель заболеваемости на 10 тыс. чел.
6 Брюховецкий y6 Показатель смертности на 10 тыс. чел.
7 Апшеронский y7 Показатель рождаемости на 10 тыс. чел.
8 Красноармейский y8 Показатель инвалидности на 10 тыс. чел.
9 Староминский y9 Число случаев нетрудоспособности на 100 работающих
10 Тбилисский y10 Число врачей, на 10 тыс. чел.
11 Абинский y11 Число врачей, чел.
12 Ленинградский y12 Число среднего медперсонала, чел.
13 Кущевский y13 Число посещений МО 
14 Курганинский y14 Средняя зарплата, руб.
15 Каневский y15 Индекс устойчивого развития
16 Гулькевичский y16 Число аптек, ед.

y17 Население на 1 аптеку, чел.
y18 Площадь покрытия зоны обслуживания 
y19 Средняя цена ЛП, руб.

Отношение (сущность) с именем «Шкала» 
содержит следующее: тип шкалы; допустимые 
преобразования; возможные коэффициенты 
в формулах, отражающих допустимые преоб-
разования. Связь между сущностью «Данные» 
и «Шкала» осуществляется по номеру призна-
ка в основной таблице данных. 

Все шкалы измерения содержатся в спе-
циальном отношении (таблице-справочнике), 
содержащем наименование шкалы и описание 
ее, задаваемое в терминах предметной области.

Следующее отношение (сущность, та-
блица) носит название «Гипотеза» и содер-
жит два столбца: вид гипотезы и описание 
гипотезы на языке предметной области. Еще 
одна важная сущность в базе данных си-
стемы Discovery – таблицы представления 
результатов вычислений. Эти таблицы обла-
дают своими специфическими особенностя-
ми, которые связаны с теми классами задач, 
которые решаются в системе Discovery. Так, 
например, результаты парных сравнений от-
ражаются в четырехмерной таблице. 

Заметим, что результаты вычислений 
могут быть оформлены в виде гипотезы, за-
писаны в таблицу «Гипотезы» и применены 
для дальнейших расчетов. 

Для каждого объекта основной табли-
цы данных может содержаться указание 
на то, что он относится к объекту обуче-
ния или контроля. 

Таким образом, база данных системы 
Discovery представлена на рисунке.

Для оценки статистической значимости 
в алгоритме используется статистический 
критерий Фишера (точный критерий Фише-
ра для таблиц сопряженности).

Интерпретация полученных результатов 
позволила выявить следующие закономер-
ности при проведении факторного анализа.

Количество аптек в районных террито-
риях связано с индексом устойчивого раз-
вития территории. Территории, имеющие 
индекс устойчивого развития более 0,605, 
имеют численность аптечных организаций 
больше 14 (Индекс Fisher Criterion 0,015281) 
при всех остальных одинаковых условиях. 
При этом площадь покрытия одной аптекой 
зоны обслуживания может быть от 101 до 
198 км2 (Индекс Fisher Criterion 0,027690). 
При этом не выявлено какой-либо законо-
мерной связи между количеством аптечных 
организаций и медико-демографической 
ситуацией в регионе, количеством врачеб-
ных и медицинских кадров.

В то же время установлено, что на 
среднюю стоимость ЛП в муниципаль-
ных образованиях оказывают влияние 
количество населённых пунктов (Индекс 
Fisher Criterion 0,015281), число среднего 
медицинского персонала (Индекс Fisher 
Criterion 0,022532), показатель инвалид-
ности среди населения, который при уве-
личении среднего значения повышает 
среднюю стоимость ЛП (Индекс Fisher 
Criterion 0,015281). 
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Общая схема БД системы Discovery

Увеличивает среднюю стоимость ЛП 
и количество проживающих на террито-
рии жителей. Чем выше этот показатель, 
тем ближе к более высоким, в отличие от 
средних цен, значения стоимости ЛП – 
135–138 руб. в территориальных об-
разованиях за упаковку (в сравнении 
с 65–70 руб.). 

Значительно влияет на среднюю стои-
мость ЛП плотность населения. Высокие 
значения плотности населения характерны 
в тех поселениях, в которых цены средней 
стоимости упаковки ЛП выше (Индекс 
Fisher Criterion 0,046219).

То есть, очевидно, что при рассмо-
трении вопроса привлекательности каж-
дой отдельной сельской территории для 
развития аптечного бизнеса, необходи-
мо учитывать множество разнообразных 
факторов. Процесс выбора территории 
связан с двумя важнейшими моментами: 
с выбором объекта сравнения и опре-
делением критериев оценки привле-
кательности.

Рейли в 1931 г. предложил закон гра-
витации розничной торговли. Он прини-
мает во внимание не только расстояние, 
но и привлекательность розничных точек. 
Этот закон ориентирован на определении 
границ торгового влияния различных горо-
дов и районов.

Закон Рейли утверждает, что доли роз-
ничных продаж, привлекаемых двумя кон-
курирующими городами с территорий, 
расположенных между ними, находятся 
в прямой зависимости с численностью их 
населения и в обратной – с квадратом рас-
стояний до них.

Этот закон может быть представлен 
следующей формулой: 

  (1)

где Ra, Rb – доли розничных продаж, при-
влеченных городами А и В из находящегося 
между ними пригорода; Pa, Pb – население 
соответствующих городов; Da, Db – рассто-
яние от пригорода до города А и города В 
соответственно. 

По закону Рейли, города являются 
тем привлекательнее, чем выше числен-
ность его населения. Для разграничения 
зон торгового влияния города этот закон 
выражается в виде формулы для опреде-
ления точки безразличия. Это такая гео-
графическая точка, в которой для покупа-
телей относительная привлекательность 
городов одинакова, то есть покупателям 
всё равно, куда ехать за покупками. Точка 
безразличия определяется по следующей 
формуле: 

  (2)

где Da – расстояние от населенно-
го пункта А до точки безразличия; Pa, 
Pb – население соответствующих по-
селений; Dab – расстояние между посе-
лениями А и В.
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Далее, с использованием данной мето-
дологии рассчитывали точки безразличия 
для районов, отнесённых к четвёртому кла-
стеру. Расстояние от сельских поселений 
в данных районах до точки безразличия 
определяли с некоторыми модификациями. 
Для аптек значимой стала площадь покры-
тия торговой зоны, поэтому брали не рас-
стояние между поселениями, а расстояние 
между аптеками, которое рассчитывали из 
формулы определения площади πD2. Поэто-
му расстояние от одной аптеки в сельской 
местности до точки безразличия рассчиты-
вали по формуле

  (3)

Результаты расчётов приведены 
в табл. 3.

Анализ данных табл. 3 свидетельствует, 
что самый низкий показатель точки безраз-
личия имеют Брюховецкий и Каневской рай-
оны – соответственно 2,5 и 2,7 км. То есть 
в этих районах потребителям неважно рас-
стояние при выборе аптечной организации, 
так как оно составляет 2,5 км. Эти районы 
наиболее насыщены аптечными организаци-
ями: 18 – в Брюховецком, 24 – в Каневском 
районе. Наибольшая точка безразличия при 
выборе аптечной организации в Кущевском, 
Староминском и Новокубанском районах – 
соответственно 6,5; 5,03 и 5,25 км. Жители 
этих районов чаще уезжают за ЛП в другие 
населённые пункты и города.

Однако эффективность функциониро-
вания аптечной организации зависит не 
только от таких показателей, как инфра-
структура района и пространственно-гео-
графическое местоположение. Существен-

ное влияние при выборе оптимального 
месторасположения аптечной организации 
в сельской местности оказывает психоло-
гический аспект поведения потребителей 
в пространстве. Поэтому при выборе наи-
более выгодного района расположения ап-
течной организации необходимо учитывать 
предпочтения потребителей и их поведение 
в пространстве. Для этого проводятся соци-
ологические исследования.

Выводы
В результате комплексного анализа 

массива отчётных данных Госкомстата РФ 
и Министерства экономики Краснодарского 
края установлено, что Краснодарский край 
относится к региону со стабильным разви-
тием, он входит в первую десятку регионов 
РФ по объёму ВРИ, занимает первое место 
по объёму сельскохозяйственного произ-
водства, второе – по вводу в эксплуатацию 
жилья, третье – по объёму привлекаемых 
инвестиций.

Результатом повышения роста эконо-
мики Краснодарского края стало улучше-
ние уровня жизни населения. Однако доля 
населения с доходами ниже прожиточного 
минимума существенна и на протяжении 
ряда последних лет стабильно составляет 
12 % и выше. 

Характерной особенностью экономи-
ческого развития Краснодарского края яв-
ляется поздняя и медленная урбанизация. 
В крае преобладают сельские поселения – 
400 сельских округов с 1723 населёнными 
пунктами. Доля сельского населения со-
ставляет 48 %.

Вместе с тем отмечается низкий уро-
вень благоустройства сельских территорий, 
неравномерность проживания населения 
в сельских поселениях, высокий уровень 
безработицы на селе, – это является причи-
нами оттока населения в города.

Таблица 3
Результаты расчёта точки безразличия 

для жителей сельских поселений при выборе аптечной организации

Наименование 
территориального образования

Площадь покрытия 
торговой зоны аптеки, км2

Численность 
населения, тыс. чел.

Значение точки 
безразличия, км

Брюховецкий 76,4 51,9 2,5
Каневской 103,5 102,6 2,7
Кореновский 348,0 60,0 5,0
Ленинградский 101,1 63,4 5,7
Кущевский 215,6 66,0 6,5
Староминский 206,0 40,6 5,03
Гулькевичский 204,7 85,5 4,6
Новокубанский 348,0 86,3 5,25
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С использованием многофакторного 
анализа и метода группировки определены 
различия в размещении аптечных органи-
заций и факторы, так или иначе связанные 
с развитием фармацевтического рынка. 
Установлено, что количество аптечных ор-
ганизаций связано с индексом устойчивого 
развития территории, с этим же показателем 
связана площадь покрытия данной аптекой 
зоны обслуживания в сельской местности, 
которая в Краснодарском крае в среднем со-
ставляет от 100 до 200 км2.
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