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РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ НАРУШЕНИЙ ПИЩЕВОГО СТАТУСА ДЕТЕЙ И ПОДРОСТКОВ    
В СОВРЕМЕННЫХ УСЛОВИЯХ И ОПРЕДЕЛЯЮЩИЕ ИХ ФАКТОРЫ (НАУЧНЫЙ ОБЗОР)

Богомолова Е .С ., Олюшина Е .А ., Котова Н .В ., Бадеева Т .В ., Ковальчук С .Н ., Писарева А .Н ., Киселева А .С ., 
Санникова О .А .

ФГБОУ ВО «Приволжский исследовательский медицинский университет» Министерства 
здравоохранения России, Нижний Новгород

Контактная информация: Олюшина Екатерина Анатольевна . Е-mail: ekatol@rambler .ru

Отмечена высокая распространенность нарушений пищевого статуса среди молодого поколения как с 
проявлениями избыточности питания (избыточная масса тела и ожирение), так и с недостаточным пищевым 
статусом (проявления белково-энергетической недостаточности), что в зарубежной литературе описано как 
феномен «двойное бремя» . Представлены приоритетные факторы риска развития недостаточного и избыточного 
состояния питания, к которым относятся генетические, диетологические, психологические факторы, эндокринные 
нарушения и неадекватная физическая активность . Дана современная классификация причин нарушений 
пищевого поведения, в том числе психосоматического характера . Определена значимость протективных факторов 
сохранения и поддержания здоровья подрастающего поколения как определяющих качество их жизни, которые 
должны быть положены в основу программ по формированию здорового образа жизни детей и подростков .

Ключевые слова: пищевой статус; дети и подростки; избыточность питания; недостаточность питания; ожирение; 
нервная анорексия .

THE PREVALENCE OF THE NUTRITIONAL STATUS DISORDERS IN CHILDREN                                     
AND ADOLESCENTS IN MODERN CONDITIONS AND DETERMINING FACTORS  

(SCIENTIFIC REVIEW)

E .S . Bogomolova, E .A . Olyushina, N .V . Kotova, T .V . Badeeva, S .N . Kovalchuk, A .N . Pisareva, A .S . Kiseleva,                            
O .A . Sannikova
 

Contact: Ekaterina A . Olyushina . Е-mail: ekatol@rambler .ru
There is a high prevalence of nutritional status disorders among either overweight or obese young people or young people 
with poor nutrition (malnutrition) .This phenomenon called a doubleburden of malnutrition (DBM) .Studies showed  main 
risk factors for the development of insufficient or excessive nutritional status . Among these factors are genetic, nutritional, 
psychological factors, endocrine disorders and inadequate physical activity . A modern classification of the causes of 
eating disorders, which included psychosomatic disorder, was proposed . The protective factors approach is important 
for preserving and maintaining the health of the younger generation . These protective factors should be included in the 
healthy life style change programs for children and adolescents .

Keywords: nutritional status; children and adolescents; over-nutrition; malnutrition; obesity; anorexia nervosa .

Privolzhsky Research Medical University of the Ministry of Health of the Russian Federation, Nizhny Novgorod
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В последние десятилетия в России наблюда-
ются стойкие тенденции ухудшения состояния 
здоровья детей и подростков . Согласно данным 
официальной статистической отчетности ре-
гистрируется неуклонный рост заболеваемо-
сти по значительному числу классов болезней: 
прежде всего, новообразований, врожденных 
аномалий, болезней костно-мышечной систе-
мы, эндокринной и нервной систем, – и по та-
ким нозологическим формам, как нарушения 
свертываемости крови, ожирение и сахарный 
диабет . Результаты обследования школьни-
ков свидетельствуют, что лишь 10-14% детей 
школьного возраста практически здоровы, бо-
лее 50% имеют различные функциональные от-
клонения, а 35-40% - хронические заболевания . 
Для всех регионов РФ характерен рост эндо-
кринных заболеваний, составляющих в струк-
туре заболеваемости детей в возрасте 0–14 лет 
3,7%, среди подростков 15–17 лет – 12,1%, в 
том числе заболеваний, связанных с нарушени-
ями питания [1, 2] .

В настоящее время при эпидемиологиче-
ских исследованиях состояния питания как 
показателя здоровья, сложившегося под влия-
нием фактического питания и генетически де-
терминированных особенностей метаболизма 
пищевых веществ, весьма актуальной пробле-
мой представляется оценка пищевого статуса 
(ПС) детей и подростков, который может рас-
сматриваться в качестве наиболее чувствитель-
ного индикатора здоровья популяции в целом 
и определяющего потенциал социально-эконо-
мического развития общества .

Актуальную проблему для всего мира в свя-
зи с прогрессивным распространением пред-
ставляет собой ожирение как проявление из-
быточного ПС . Ожирение занимает одно из 
ведущих мест среди алиментарно-зависимых 
заболеваний и является болезнью цивилиза-
ции . Распространенность данной патологии в 
мире выросла с 1980 г . на 27,5% среди взрос-
лых и на 47,1% среди детского населения и, 
согласно прогнозам экспертов ВОЗ, к 2025 г . 
количество лиц с ожирением увеличится в два 
раза по сравнению с 2000 г . [3, 4] .

К числу самых серьезных проблем обще-
ственного здравоохранения в XXI веке отно-
сится детское ожирение . Данные исследований 
свидетельствуют, что избыточная масса тела 
(МТ) у ребенка – «значимый предиктор раз-

вития ожирения в будущем»: 20% детей, ха-
рактеризующихся повышенной МТ в 4-летнем 
возрасте, имеют ожирение при достижении 
среднего возраста, а среди подростков эта циф-
ра достигает 80% . В разных регионах России 
распространенность избыточной МТ и ожире-
ния у детей колеблется от 5,5% до 11,8%, а еже-
годный прирост детей с ожирением составляет 
1–3% . В исследованиях отмечена значимость 
гендерных отличий в распространенности из-
быточной МТ: избыточный вес и ожирение 
чаще встречаются у мальчиков – соответствен-
но 11,02% и 2,5% случаев, – чем у девочек – 
7,7% и 1,6% соответственно [5, 6] .

Увеличение индекса атерогенности по мере 
прогрессирования ожирения свидетельствует 
о начале процесса атерогенеза уже в школьном 
возрасте . Научными исследованиями доказана 
прямая связь между степенью ожирения и из-
менением метаболического статуса . Неуклон-
ный рост доли детей с ожирением приводит 
к увеличению распространенности ранее не 
регистрируемого среди данного контингента 
сахарного диабета 2-го типа . Вследствие по-
вышенных нагрузок на суставы, позвоноч-
ник, нижние конечности избыточная МТ во 
многом определяет сниженную подвижность 
и трудоспособность человека . Таким образом, 
наличие избыточного веса в детском и под-
ростковом возрасте значительно повышает 
риск развития сахарного диабета, гипертензии, 
дислипидемии, депрессии, дыхательных и ор-
топедических нарушений, способствуя омоло-
жению указанной патологии [7, 8] . Кроме того, 
проявления избыточности питания у детей и 
подростков всегда имеют социальные послед-
ствия, что проявляется ухудшением качества 
их жизни, нарушением взаимоотношений со 
сверстниками и снижением самооценки [9] .

Одной из глобальных проблем, по-прежнему 
актуальной, является недостаточность питания 
(белково-энергетическая недостаточность, али-
ментарная дистрофия), основой формирования 
которой является дисбаланс между потребле-
нием веществ, их всасыванием, метаболизмом 
и выведением и реальными потребностями в 
них . Недостаточное питание в детском возрас-
те негативно сказывается на завершении гене-
тической программы роста и развития ребенка, 
приводит к снижению МТ, нарушает формиро-
вание морфотипа, половое развитие и функцию 
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внутренних органов, создает предпосылки для 
раннего формирования хронической соматиче-
ской патологии [10, 11] .

По мнению большинства отечественных и 
зарубежных ученых, причиной повышения об-
щей заболеваемости детского населения может 
явиться неполноценное питание, адекватно не 
обеспечивающее потребности растущего ор-
ганизма, особенно на фоне интенсивных учеб-
ных нагрузок . Исследования показали особую 
недостаточность обменного пула витаминов и 
микроэлементов, его быструю истощаемость 
в период ускоренного роста и созревания на 
фоне их неадекватного поступления с пищей . 
Значительное воздействие на иммунный статус 
оказывает снижение доли белка в пищевом ра-
ционе ниже определенной критической грани-
цы, что повышает восприимчивость к инфек-
циям [12] . 

На территории РФ у 13–14% детей (а в неко-
торых регионах до 25% детей выявляется дефи-
цит МТ) . Недостаточность питания является од-
ной из ведущих причин ограничения годности к 
службе в армии . Для девочек с недостаточным 
ПС часто характерны задержка полового разви-
тия, нарушения менструальной функции, а в бу-
дущем повышенный риск осложнений течения 
беременности и родов [10, 13] .

В зарубежной литературе высокая распро-
страненность проявлений избыточности и не-
достаточности питания описана как феномен 
«двойное бремя» [14, 15] . В сложившихся ус-
ловиях особую значимость приобретают не 
только своевременное выявление неблагопри-
ятных тенденций в здоровье детского населе-
ния, но и проведение гигиенической диагно-
стики факторов, формирующих их здоровье, 
разработка и внедрение на основе анализа при-
чинно-следственных связей профилактических 
оздоровительных мероприятий регионального 
и федерального уровня .

Главная роль в расстройствах питания отво-
дится вопросам выявления и устранения факто-
ров риска, определяющих их возникновение . Это 
генетические, диетологические факторы, эндо-
кринные нарушения, неадекватная физическая 
активность и психологические факторы [16] . 

Протективным фактором формирования 
здоровья ребенка рассматривается полноцен-
ное и сбалансированное питание, которое обе-
спечивает нормальный рост и развитие орга-

низма, адаптацию к воздействию окружающей 
среды, иммунитет, физическую и умственную 
работоспособность . По мнению В .А . Тутелья-
на, здоровое питание складывается из трех 
основных составляющих: экономических воз-
можностей, ассортимента пищевых продуктов 
и уровня образования в вопросах правильного 
питания . При этом совокупность действий по 
поиску, выбору, употреблению пищи с учетом 
ее свойств с целью обеспечения организма 
энергией и достижения психологического ком-
форта характеризует пищевое поведение (ПП) 
человека [17, 18] .

В настоящее время среди молодого поко-
ления актуальной причиной формирования 
отклонений в состоянии питания являются 
нарушения в ПП, связанные с психически-
ми факторами . К ним прежде всего относятся 
нервная анорексия, которая, согласно МКБ-
10, характеризуется «преднамеренной потерей 
МТ, вызванной и поддерживаемой пациентом», 
и нервная булимия, сопровождаемая «повтор-
ными приступами переедания и выраженным 
беспокойством по поводу контроля за МТ» . 
Эпидемиологические данные свидетельствуют 
о неуклонном росте числа детей и подростков 
с нарушениями ПП, начиная с середины XX в ., 
из которых более 90% – лица женского пола, 
3/4 заболели в подростковом возрасте . Распро-
страненность нервной анорексии составляет 
около 1% девушек-подростков [19, 20] .

К факторам риска развития данных наруше-
ний ПП относят:

1 . Генетические факторы, которые, определяя 
тип личности, предрасположенность к аффек-
тивному или тревожному расстройству, могут 
реализоваться в условиях неправильно постро-
енной диеты или после эмоционального стресса 
в виде фенотипических проявлений .

2 . Биологические факторы (избыточная МТ 
или ожирение, раннее наступление менархе), при 
которых нарушены функции нейромедиаторов, 
регулирующих пищевое поведение (серотонин, 
дофамин, норадреналин) .

3 . Семейные факторы, повышающие риск 
возникновения нарушений ПП у детей и 
подростков, родственники которых больны 
нервной анорексией, нервной булимией или 
ожирением .

4 . К личностным факторам развития нервной 
анорексии относят перфекционистски-обсес-
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сивный тип личности («уверенность в том, что во 
всём можно и нужно достичь наилучшего резуль-
тата», что может вести к самоуничижению), 
низкую самооценку, неудовлетворенность своей 
внешностью, тревожно-мнительные или истери-
ческие черты характера .

5 . К факторам культуры относят проживание 
в индустриально развитой стране и восприятие 
худобы как главного критерия внешней красоты . 

6 . Стрессовые события могут служить 
пусковым механизмом развития психических 
расстройств, определяющих нарушения ПП .

7 . Имеет значение и возрастной фактор — 
подростковый возраст, связанный с перестрой-
ками регуляции эндокринной системы .

С точки зрения возможности управления все 
причины нарушений ПП можно разделить на 
три группы:

 – неуправляемые: наследственная  дисфункция 
систем, ответственных за прием пищи (серотони-
нергическая недостаточность);

 – условно управляемые, к которым относятся 
особенности личности – стрессоустойчивость, 
интеллект, социальный статус и т . д .;

 – управляемые – формирование отношения к 
еде на основе семейных традиций и воспитания . 
Родители и семья с раннего возраста воздей-
ствуют на самое доступное звено в становлении 
правильного восприятия ребенком пищи, а сфор-
мированный в детстве стереотип ПП превали-
рует в течение всей последующей жизни [21] . 

За последние десятилетия коренным образом 
изменился образ жизни человека в сторону 
приверженности к деструктивным самораз-
рушающим формам поведения, прежде всего, 
в отношении к еде и физической активности . 
Еда превратилась из средства утоления голода 
в источник удовольствия, своеобразную харак-
теристику благосостояния человека . По мнению 
многих авторов, сегодня фактическое питание 
большинства населения, в том числе и детского, 
не соответствует принципам здорового питания 
из-за потребления рафинированных пищевых 
продуктов, содержащих большое количество 
животного жира, легко усвояемых углеводов, и 
недостатка в рационе продуктов, богатых эссен-
циальными пищевыми веществами и минорными 
компонентами пищи . Эти нарушения выступают 
факторами риска развития как избыточного, так 
и недостаточного ПС . Выявлены изменения 
особенностей питания у детей, которые пред-

располагают к избыточному весу и ожирению, 
– отказ от завтраков, частые «перекусы», нерегу-
лярность приемов пищи и избыточная нагружен-
ность последнего из них, сдвинутого в сторону 
более позднего времени . Двигательная актив-
ность заменяется сидячим образом жизни с пере-
носом большинства жизненно важных событий 
в виртуальное пространство, создаваемое с 
помощью телевидения и Интернета [17, 22] .

Научно доказано, что ожирение является 
результатом сложного сочетания генетики, 
семейного воспитания, психологических пере-
менных и множества внешних факторов, которые 
влияют на питание и физическую активность . 
То есть оно рассматривается как «мультифак-
ториальное» заболевание, развивающееся в 
результате взаимодействия физиологических и 
генетических факторов [23] . 

Последние научные разработки в области 
питания показали, что именно пища обеспечила 
возможность генетического разнообразия, так 
как ее компоненты прямо или опосредованно 
регулируют функциональную активность генов, 
влияя на геном, транскриптом, протеом и мета-
болом . В пределах одного вида основные пара-
метры генома (количество ДНК, соотношение и 
функции генов; регуляция их экспрессии) посто-
янны, а внутривидовое разнообразие (например, 
степень развития жировой ткани) обеспечивается 
мутационной изменчивостью – выпадениями, 
вставкой или заменой нуклеотидов на небольших 
участках ДНК, что обычно происходит в неэк-
спрессируемых элементах генома и называется 
полиморфизмами . Данные факты послужили 
основанием для развития таких направлений в 
науке, как «нутригенетика» и «нутригеномика», 
которая изучает взаимосвязь питания человека с 
характеристиками его генома с целью понимания 
того, как пища влияет на экспрессию генов и в 
итоге на здоровье человека [24] .

Много работ посвящено изучению генов, влия-
ющих на различные функции организма (энерге-
тический обмен, гомеостаз, пищевое поведение, 
функции нейронов, клеточную адгезию), 
которые взаимодействуют со средовыми факто-
рами и оказывают аддитивный эффект, приводя 
к положительному энергетическому балансу и, 
как результат, к значительному увеличению МТ . 
Для обозначения формирования фенотипа под 
влиянием взаимодействия генов со средовыми 
факторами используется термин «эпигенетика» 
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(С . Waddington, 1942 г .) . Не изменяя первичной 
последовательности нуклеотидов в ДНК, но 
влияя на активность и выраженность экспрессии 
генов, эпигенетические воздействия могут прояв-
ляться в 3–4-м поколениях [25] .

Предрасположенность к развитию ожирения 
под влиянием факторов окружающей среды 
обуславливает значительное число (более 100) 
генетических полиморфизмов, ответственных 
за регуляцию жирового и углеводного обмена . 
Мутации в регуляторных областях либо экзонах 
таких генов могут вызвать редкие тяжелые 
моногенные формы ожирения, развивающиеся с 
детства . Полигенное ожирение является наиболее 
распространенным и обусловлено полимор-
физмами множества генов, ассоциированных с 
ожирением . Каждый вариант полиморфизма гена 
незначительно влияет на формирование морфо-
логических показателей ПС, в то же время их 
комбинация может привести к суммированию 
эффекта и высокому риску развития избыточной 
МТ [26] .

Исследования, проведенные на близнецах, 
показали, что вклад генетических факторов в 
формирование избыточности питания составляет 
30-70%, а уровень конкордантности для жировой 
массы у монозиготных близнецов достигает 80%, 
тогда как у дизиготных – лишь 40% [27] .

 Однако стремительный рост распространен-
ности ожирения среди детского контингента не 
может быть связан только с генетическими изме-
нениями . Наиболее важны факторы, которые 
делают переедание и пассивность так широко 
распространенными . В связи с этим особую 
озабоченность вызывают растущий рынок 
высококалорийных продуктов и напитков, попу-
лярность и распространенность заведений фаст-
фуда . Многие исследователи зафиксировали 
преобладание на телевидении для детей рекламы 
высококалорийных продуктов, которая в Европе 
составляет 89% всей телевизионной рекламы . 
При этом пища, принимаемая параллельно с 
просмотром ТВ или работой за компьютером, 
часто «не замечается» ребенком, что приводит 
к увеличению порций и калорийности рациона 
[28, 29] .

Одним из факторов, влияющих на здоровье 
детей, является организация рационального 
питания в образовательных организациях (ОО) . 
В России школьное питание регламентируется 
санитарными правилами и нормами, поэтому в 

значительной степени удовлетворяет принципам 
рационального питания . Вместе с тем, при оценке 
питания детей в ОО отмечены такие нарушения, 
как несоблюдение принципов составления меню, 
режима питания, недостаточный охват горячим 
питанием, особенно школьников средних и 
старших классов . Выявлены низкая культура 
питания детей, проявляющаяся в замене горя-
чего питания буфетной продукцией, отсутствие 
контроля со стороны учителей за приемом пищи 
школьниками во время пребывания в ОО [30, 31] . 

Еще одним важным фактором, способствующим 
развитию избыточной МТ, является снижение 
уровня физической нагрузки . Данный фактор 
отмечается у детей всех возрастных групп с мини-
мальной активностью в подростковом возрасте . 
Среди главных причин снижения двигательной 
активности молодого поколения отмечают нега-
тивный пример родителей, недостаток свободного 
времени в результате неумения рационально его 
планировать или увеличения объема учебной 
нагрузки . Дети с избыточной МТ часто подвер-
гаются насмешкам сверстников при попытках 
заняться спортом, что служит причиной прекра-
щения этих занятий и замыкания порочного круга, 
препятствующему формированию у них здоро-
вого образа жизни (ЗОЖ) . В свободное время 
порядка 25% детей проводят за просмотром теле-
визора и компьютером . В результате изменение 
образа жизни вносит свой весомый вклад в энер-
гетический дисбаланс и способствует прогрес-
сирующему росту ожирения во всех возрастных 
категориях [32, 33] .

Формирование недостаточности питания 
также определяется генетическими факторами, 
физиологическими особенностями, но во многом 
зависит и от социально-экономических условий 
проживания ребенка . По мнению исследова-
телей, предрасполагают к снижению МТ у детей 
многодетная или неполная семья и низкая мате-
риальная обеспеченность [34, 35] .

Таким образом, формирование ПС детей и 
подростков зависит от множества внешних и 
внутренних факторов: помимо генетической пред-
расположенности важнейшее значение имеют 
управляемые социально-гигиенические факторы 
– образ жизни ребенка . Научные исследования 
доказывают, что определяющим в современных 
условиях является социокультурный уровень 
подрастающего поколения как результат гигие-
нического воспитания и обучения основам ЗОЖ .
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Заключение. В связи с быстрым экономи-
ческим развитием, урбанизацией и модерни-
зацией в странах с низким и средним уровнем 
доходов отмечена высокая распространенность 
в детской популяции как проявлений избыточ-
ности питания, так и его недостаточности, что 
в зарубежной литературе описано как феномен 
«двойное бремя» . Дети и подростки с отклоне-
ниями в состоянии питания составляют группу 
риска развития заболеваний эндокринной, 
репродуктивной и сердечно-сосудистой систем, 
желудочно-кишечного тракта и опорно-двига-
тельного аппарата . Приоритетными факто-

рами риска развития нарушений ПС признаны 
генетические, диетологические, психологи-
ческие факторы, эндокринные нарушения 
и неадекватная физическая активность . 
Многофакторность, формирующая особен-
ности ПС детей и подростков, служит основой 
для разработки профилактических программ, 
направленных на усиление протективных 
факторов, к которым, прежде всего, относятся 
высокая физическая активность и правильное 
питание, и элиминацию или протекцию и 
компенсацию влияния факторов риска развития 
нарушений в состоянии питания .
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ОПТИМИЗАЦИЯ ТЕХНОЛОГИЙ ОБЕСПЕЧЕНИЯ 
САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКОГО БЛАГОПОЛУЧИЯ ОБУЧАЮЩИХСЯ 

НА ПРИМЕРЕ МЕГАПОЛИСА

Молдованов В .В . 

ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в городе Москве», Москва

Контактная информация: Молдованов Владимир Валерьевич . E-mail: mvv7373@mail .ru
Представлены результаты исследования эффективности и путей оптимизации действующих технологий 
обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия детей и подростков в образовательных организациях . 
На примере г . Москвы показано, что для обеспечения в должной мере полноты и своевременности выявления 
факторов риска в образовательных организациях необходимо внедрение новых унифицированных методик 
проведения санитарно-эпидемиологической экспертизы, определения уровня санитарно-эпидемиологического 
благополучия в образовательных организациях, новых критериев (индикаторов) эффективности системы 
контроля . Деятельность всех медицинских работников в сфере охраны и укрепления здоровья детей должна 
осуществляться на основе единых методических принципов .

Ключевые слова: санитарно-эпидемиологическое благополучие; здоровье детей и подростков; врач по гигиене 
детей и подростков; гигиена; профилактика; образовательные организации .
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