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Аннотация
В работе обсуждаются вопросы пищевого поведения молодежи в г. Архангельске. Авторы 
анализируют динамику общих показателей заболеваемости и смертности от болезней систе-
мы пищеварения в регионах Арктической зоны и обосновывают актуальность исследований 
питания в этих регионах. Опираясь на результаты проведенного в 2018 г. в г. Архангельске ан-
кетирования учащихся школ, колледжей и вузов, авторы показывают, что значительная часть 
подростков и молодежи города питаются с нарушением режима и достаточно низко оценивают 
структуру своего питания. Студенты, обучающиеся в вузах, демонстрируют большую привер-
женность сбалансированному питанию, чем студенты колледжей, но именно у студентов кол-
леджей и вузов нарушена частота питания, что может быть следствием недостаточно проду-
манной организации питания и его ценовой доступности в местных учебных заведениях.
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Введение

Нездоровое, однообразное, энергетически несбалансированное питание с большим количе-
ством трансжиров, сахара и соли, преобладанием переработанных продуктов, а также низкая 
двигательная активность населения являются, по мнению Всемирной организации здравоох-
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ранения, основными причинами роста распространенности неинфекционных заболеваний и 
снижения продолжительности жизни населения [ВОЗ, 2014].

В связи с этим продвижение культуры здорового питания и формирование правильных 
пищевых привычек, способствующих сохранению здоровья, профилактике неинфекционных 
заболеваний, включая диабет, сердечно-сосудистые и онкологические заболевания, начиная 
с раннего возраста — одна из важнейших задач общественного здравоохранения. Это нахо-
дит отражение в международных документах, таких как, например, «Глобальная стратегия 
Всемирной организации здравоохранения по питанию, физической активности и здоровью», 
принятая в 2004 г.

Формирование правильных пищевых привычек в молодом возрасте оказывает влияние на 
здоровье человека на протяжении всей жизни и потому является максимально эффективным с 
точки зрения сбережения здоровья населения. Основная масса зарубежных национальных кам-
паний по продвижению здорового питания среди детей и молодежи (например, «Пять фруктов 
и овощей» в Великобритании) в качестве методологической базы использует теорию планового 
поведения, разработанную Исааком Айзеном в конце 1980-х гг. [Ajzen, 1985, 1991], и предложен-
ные на ее основе разработки в области диетических паттернов [McDermott и др., 2015].

Распространение паттернов здорового питания среди молодежи, по мнению западных ис-
следователей, сдерживают дефицит знаний в области здорового питания [Abraham и др., 2018], 
склонность к воспроизводству нездоровых паттернов питания, принятых в родительских 
семьях [Barnes и др., 2012], а также широкий выбор вредной, так называемой «мусорной» еды 
на прилавках магазинов [Das, Evans, 2014] и ее агрессивный маркетинг со стороны произво-
дителей.

В России изучению пищевого поведения молодежи посвящено мало исследований. Основная 
часть работ, в той или иной степени затрагивающих эти вопросы, касается грамотности в об-
ласти здоровья [Сырцова и др., 2016], ценностных установок молодежи [Шабунова, Корчагина, 
2012], а также зависимости здоровья населения от экономической ценности человека, самосо-
хранительного поведения и практик здорового образа жизни в целом [Миронова, 2016].

Авторы данной работы фокусируются на исследовании Арктической зоны России, к кото-
рой относятся (полностью или частично) муниципальные образования Архангельской области, 
Ненецкого а.о., Мурманской области, Республик Карелия и Коми, Ямало-Ненецкого а.о., Крас-
ноярского края, Республики Саха (Якутия) и Чукотского а.о. Известно, что само проживание 
в климатических условиях Арктической зоны — это фактор, оказывающий потенциально не-
благоприятное влияние на здоровье. Так, выделяют следующие природно-климатические фак-
торы, интенсивность вредного воздействия которых можно уменьшить или компенсировать 
профилактическими мерами: дефицит некоторых витаминов в традиционных видах пищевой 
продукции, низкое содержание минеральных солей и микроэлементов в водах питьевого назна-
чения (ультрапресная вода), дефицит содержащих клетчатку свежих растительных продуктов 
в структуре питания населения [Чащин и др., 2014]. Существующие к настоящему моменту от-
дельные работы подтверждают актуальность обозначенной проблематики в этом регионе: так, 
П.Г. Петрова при проведении суточного мониторинга по оценке питания коренного населения 
Республики Саха (Якутия) выявила несбалансированность рациона и недостаточную обеспечен-
ность основными продуктами питания большого процента населения [Петрова, 2019]. В связи с 
этим анализ ситуации в Арктической зоне представляет особый интерес.

Важность продвижения культуры здорового питания среди молодежи обусловлена в том 
числе динамикой показателей заболеваемости подростков болезнями эндокринной системы, 
расстройствами питания и нарушениями обмена веществ, болезнями органов пищеварения и 
смертности трудоспособного населения от болезней системы пищеварения.
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В целом по России показатели заболеваемости подростков в возрасте 15–17 лет болезня-
ми эндокринной системы, расстройствами питания и нарушениями обмена веществ растут с 
2008 г. В Арктической зоне максимальные значения заболеваемости по данной группе болезней 
за рассматриваемый период были отмечены в 2012 г. в Республике Саха (Якутия), Республике 
Карелия, Ямало-Ненецком а.о. и Архангельской области. В 2016 г. превышение региональных 
показателей над общероссийским уровнем наблюдалось только в Архангельской области. При 
этом в большинстве регионов Арктической зоны РФ, за исключением Архангельской области 
и Чукотского а.о., показатели заболеваемости подростков по рассматриваемым причинам за 
2008–2016 гг. снизились (рис. 1).

Рис. 1. Заболеваемость подростков в возрасте 15–17  лет болезнями эндокринной системы, 
расстройствами питания и нарушениями обмена веществ по регионам Арктической зоны 
РФ, 2000–2016  гг. (зарегистрировано больных с диагнозом, установленным впервые в 
жизни, на 1000  подростков). Источник: Федеральная служба государственной статистики. 
Здравоохранение в России (2017).

Максимальное значение заболеваемости подростков в возрасте 15–17 лет болезнями орга-
нов пищеварения в 2016 г. также было отмечено в Архангельской области, а минимальное — в 
Мурманской области (рис. 2). При этом превышение среднероссийских показателей в 2016 г. 
было отмечено в Республике Саха (Якутия), Ямало-Ненецком автономном округе и Архан-
гельской области. Только в Архангельской области значения показателя росли за рассматри-
ваемые годы.

На заболеваемость населения регионов севера России может влиять целый ряд факторов. 
В их числе оснащенность медицинских учреждений современной аппаратурой, укомплекто-
ванность медицинских учреждений профессиональными кадрами и распространенность про-
филактических медицинских осмотров — все это влияет на выявляемость заболеваний. Также 
на регистрируемые показатели заболеваемости населения влияет развитие коммерческой ме-
дицины и платных видов медицинских услуг. 

Дополнительным источником сведений в этой ситуации может стать статистика смертно-
сти по причинам. На рис. 3 приведены сведения о динамике общих коэффициентов смертно-
сти от болезней системы пищеварения (язва желудка, гастриты, фиброз и цирроз печени и др.) 
в регионах Арктической зоны. В 2010 г. только в Ямало-Ненецком автономном округе значения 
показателя было ниже среднероссийского уровня, максимальные значения показателя были 
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Рис. 2. Заболеваемость подростков в возрасте 15–17  лет болезнями органов пищеварения 
по регионам Арктической зоны РФ за 2000–2016 гг. (зарегистрировано больных с диагнозом, 
установленным впервые в жизни, на 1000  подростков). Источник: Федеральная служба 
государственной статистики. Здравоохранение в России (2017).

отмечены в Чукотском а.о. и Республике Коми. За исследуемый период снижение смертности 
от болезней системы пищеварения было отмечено в Чукотском а.о., Республике Саха (Якутия), 
Мурманской области и незначительное снижение — в Архангельской области. В пяти из вось-
ми рассматриваемых регионов отмечен рост показателя в 2016 г. по сравнению с 2012 г. (рис. 3). 
При этом в Ямало-Ненецком автономном округе и Республике Коми и Красноярском крае рост 
смертности от болезней системы пищеварения отмечается с 2012 г., в Архангельской области и 
Республике Саха (Якутия) — с 2014 г.

Общие коэффициенты смертности существенным образом зависят от возрастной структу-
ры исследуемых территорий, и для получения более точной картины требуется более деталь-

Рис. 3. Смертность трудоспособного населения от болезней системы пищеварения в 
регионах Арктической зоны России, на 100  тыс. населения. Источник: Федеральная служба 
государственной статистики. Демографический ежегодник (2017).
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ная оценка на основе стандартизованных общих коэффициентов либо возрастных коэффици-
ентов смертности. С учетом специфики возрастно-половой структуры населения в северных 
регионах переход к таким показателям может существенным образом изменить картину. Тем 
не менее даже эти предварительные оценки, по мнению авторов, доказывают актуальность 
исследований пищевого поведения населения, в частности молодежи, в Арктической зоне.

Пилотное исследование пищевого поведения  
в г. Архангельске

В марте — июне 2018 г. был проведен анкетный опрос учащихся школ, колледжей и вузов г. Ар-
хангельска. Полученные данные по выборке в 150 человек в возрасте 18–24  года позволили 
составить первое представление о паттернах пищевого поведения молодежи в одном из горо-
дов Арктической зоны. Опрошенные респонденты были поровну распределены между тремя 
обозначенными типами учебных заведений. Анкета включала вопросы о количестве ежеднев-
ных приемов пищи, составе блюд обеда, наличии перекуса, полдника или чаепития, составе 
перекуса, оценке учащимися качества своего питания.

Результаты анкетирования показали, что почти треть опрошенных студентов колледжей 
и вузов принимают пищу только два раза в день (по 24%), в то время как доля школьников, 
выбравших такой вариант ответа, минимальна (10%). Трехразового питания придерживают-
ся более трети опрошенных студентов вузов (36%) и почти треть учащихся колледжей (32%). 
Почти половина опрошенных школьников (44%) принимают пищу четыре раза в день, опро-
шенные студенты вузов и колледжей выбирали этот ответ значительно реже (22% и 14% со-
ответственно). Пятиразовое питание отметили 26% опрошенных студентов колледжей и 22% 
опрошенных школьников. У студентов вузов пятиразовое питание — самый непопулярный 
вариант ответа (8% опрошенных). Наконец, питание шесть раз в день и чаще отметили всего 
10% студентов вузов и 4% студентов колледжей (рис. 4). Скорее всего, это объясняется тем, 
что питание школьников контролируют родители, и тем, что школы предоставляют питание 
для школьников, в то время как студенты колледжей и вузов самостоятельно решают вопросы 
своего питания.

Рис. 4. Ответы респондентов на вопрос «Сколько раз в день Вы едите – сколько приемов пищи 
у Вас бывает, включая завтрак, обед, ужин и легкие перекусы?» (количество ответивших). 
Источник: оценки авторов на основе проведенного опроса.
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Большинство опрошенных учащихся считают свои «перекусы» неполезными для здоровья. 
При этом в пользе своих «перекусов» чаще убеждены школьники г. Архангельска, а студенты 
вузов и колледжей чаще отмечают, что питаются неправильно (рис. 5).

Рис. 5. Распределение ответов учеников школ, студентов колледжей и вузов г. Архангельска 
на вопрос «Как Вы считаете, то, как Вы перекусываете – это?», в %. Источник: оценки авторов 
на основе проведенного опроса.

Для учащихся школ более свойственно не принимать пищу после 23 часов или ограничи-
ваться стаканом кефира/молока. Привычку к «плотному» позднему ужину чаще других от-
мечают студенты колледжей (мясо/колбаса с гарниром и др.). Дополнительные различия об-
наружились при разработке результатов опроса по полу. Мальчики и девочки, обучающиеся 
в школах, по-разному относятся к позднему ужину: 28% девочек отказываются от еды после 
23 часов, а 56% выпивают стакан кефира или молока, в то время как мальчики отдают предпо-
чтение более плотному позднему ужину (рис. 6). 

Рис. 6. Распределение ответов учеников школ г. Архангельска (мальчиков и девочек) на вопрос 
«Едите ли Вы на ночь (после 23.00)?», в %. Источник: оценки авторов на основе проведенного 
опроса.
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Большая часть опрошенных не испытывает никаких специфических эмоций, если во вре-
мя перекуса ест не совсем здоровую пищу. При этом 12% опрошенных школьников отметили, 
что испытывают чувство гордости, если во время перекуса придерживаются норм здорового 
питания (рис. 7).

Рис. 7. Ответы респондентов на вопрос о том, какие чувства они испытывают по поводу 
своего перекуса, в %. Источник: оценки авторов на основе проведенного опроса.

Таким образом, на основе проведенного исследования можно заключить, что значительная 
часть подростков и молодежи г. Архангельска питаются с нарушением режима и достаточно 
низко оценивают структуру своего питания. При этом опрошенные отмечают необходимость 
оптимизации питания в будущем, говоря про «вредность» потребляемых рафинированных 
продуктов (шоколадных батончиков, чипсов, мучных и кондитерских изделий, газированных 
напитков и проч.) с высокой энергетической плотностью и пониженной пищевой ценностью. 
Однако они пока не готовы рассматривать риски ухудшения здоровья в условиях неблаго-
приятного арктического климата на среднесрочную перспективу применительно к себе от не 
совсем сбалансированного питания в настоящий момент, что говорит об их слабой инфор-
мированности о взаимосвязи состояния здоровья в условиях Арктической зоны и культуры 
питания.

Студенты, обучающиеся в вузах, демонстрируют бóльшую приверженность сбалансиро-
ванному питанию, чем студенты колледжей, но именно у студентов колледжей и вузов нару-
шена частота питания, что может быть следствием недостаточно продуманной организации 
питания и его ценовой доступности в местных учебных заведениях.

Проведенная работа является первым шагом в исследовании пищевых привычек молодежи 
в Арктических регионах России. Уточнение его результатов, углубленный анализ статистики 
заболеваемости и смертности, в также проведение опросов молодежи по репрезентативным 
выборкам на уровне городов и регионов в будущем могут позволить сформулировать при-
кладные рекомендации по организации обучения молодого поколения культуре здорового 
питания.
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