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Резюме
Введение. Продвижение здорового питания среди детей невозможно без понимания их пищевого поведения. Цель рабо-
ты: определить пищевые предпочтения школьников. 
Материалы и методы. Проведён очно-заочный опрос 112 школьников 6–17 лет, из них 72 (70,5%) мальчика, 81 (72,3%) 
москвич. Средний возраст опрошенных 12,23 ± 3,69 года (Ме = 13,0 лет), нет значимой разницы в возрасте детей разного 
пола, живущих в Москве и регионе. Анкета (α Кронбаха = 0,891) включала демографические данные и вопросы о пищевом 
поведении ребёнка. В программе SPSS проанализированы связи демографических признаков и пищевых предпочтений, а 
также пищевых предпочтений между собой посредством корреляционного анализа Спирмена, критериев U Манна–Уитни 
и Краскала–Уолисса, χ2, т. к. анализируемые переменные имели ненормальное распределение, р ≤ 0,001. 
Результаты. Каждый день едят овощи 11 (9,8%) детей, фрукты или ягоды — 14 (12,5%), завтракают — 18 (16,1%), едят слад-
кое — 87 (77,7%); часто отказываются от основного приёма пищи из-за сладкого — 62 (55,4%); у 81 (72,3%) из опрошенных 
в доме всегда есть сладкое; у 51 (45,5%) ребёнка любимое блюдо — фастфуд. В семьях, где всегда имеется сладкое, дети чаще 
отказываются от основного приёма пищи, от завтрака, употребляют сладкое, предпочитают фастфуд, но реже едят овощи, 
фрукты, полезные завтраки (р ≤ 0,001). Дети, каждый день употребляющие сладкое, реже едят фрукты (р ≤ 0,001). Влияния 
демографических характеристик на пищевые предпочтения не выявлено. Больший показатель (0,86) правильных пищевых 
привычек обнаружен лишь у 2 (1,8%) респондентов. Связи правильных пищевых привычек и возраста и пола не установлено. 
Критерий «правильных пищевых привычек» выше у школьников Москвы (р = 0,046), чем регионов. 
Заключение. Неправильные пищевые привычки детей обусловлены несоблюдением родителями базовых правил здорово-
го питания, что делает актуальными инициативы по поддержанию здорового питания в семьях.
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Summary
Introduction. Understanding children’s eating behaviour is crucial for promoting healthy nutrition. Objective. To assess the food 
preferences in schoolchildren. 
Materials and methods. A mixed-mode survey was conducted in one hundred twelve 6 to 17 years schoolchildren, including 72 
(70.5%) boys and 81 (72.3%) girl from Moscow. The average age was 12.23 ± 3.69 years (median = 13.0 years), with no significant 
age differences between genders (p = 0.855) or between Moscow and other regions (p = 0.690). The survey (α Cronbach = 0.891) 
included demographic and eating behaviour questions. Data were analyzed with SPSS using Spearman’s rank correlation, Mann–
Whitney U test, Kruskal–Wallis test, and χ2 test, given the non-normal distribution of variables (p ≤ 0.001). 
Results. Daily, 11 (9.8%) of the respondents eat vegetables, 14 (12.5%) eat fruits or berries, 18 (16.1%) have breakfast, and 87 
(77.7%) consume sweets. Additionally, 62 (55.4%) often skip main meals due to sweets; 81 (72.3%) always have sweets at home; 
and 51 (45.5%) favour of fast food. Children in families where sweets are always available are more likely to skip main meals 
and breakfast, consume sweets, and prefer fast food, but eat vegetables, fruits, and healthy breakfasts less frequently (p ≤ 0.001). 
Daily sweet consumption is linked to lower fruit intake (p ≤ 0.001). Demographic characteristics did not impact food preferences  
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(0.068 ≤ p ≤ 0.946). The highest index of correct eating habits, equal to 0.86, was in 2 (1.8%) children. There is no relationship 
between the number of correct eating habits and age (p = 0.379) and gender (p = 0.172). The criterion of “correct eating habits” is 
(p = 0.046) higher in Moscow schoolchildren than in children from the regions. 
Conclusion. Unhealthy food preferences in children reflect parents’ non-compliance with healthy eating recommendations, which 
underscores the need for family initiatives in the field of healthy nutrition.
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Введение

М ногочисленные исследования свидетельству-
ют о продолжающемся росте детского ожи-
рения, которое становится одной из главных 

проблем общественного здравоохранения XXI в. [1–3]. 
По данным Всемирной организации здравоохранения за 
2022 г., в мире 390 млн детей и подростков в возрасте 
5–19 лет имели избыточную массу тела. Если в начале 
1990-х гг. ожирение встречалось у 2% детей и подрост-
ков в возрасте 5–19 лет, то к 2022 г. этот показатель вы-
рос до 8% [4].

Очевидно, что образ жизни и питания детей играют 
важную роль в формировании их текущего и будущего 
здоровья [5]. Вместе с тем рацион детей и подростков во 
многих странах не соответствует нормам здорового пита-
ния, и исследования последних лет демонстрируют уве-
личение доли детей с нездоровыми пищевыми привычка-
ми [2, 3, 6–10]. Тревогу вызывает потребление детьми как 
в экономически развитых, так и в развивающихся странах 
продуктов с высоким содержанием сахара в угрожающих 
объёмах [9]. Проблема избыточного сахара в рационе де-
тей усугубляется недостаточным потреблением фруктов 
и овощей детьми во всём мире. В США 60% детей не по-
лучают соответствующего рекомендуемым ежедневным 
нормам количества фруктов, а 93% детей — овощей [8]. 
Показано, что только 1% детей потребляли продукты ос-
новного показателя здоровья, а именно овощи, фрукты и 
ягоды, в соответствии с рекомендациями [10].

Зависимость качества питания детей от возраста, по-
ла, социального и финансового положения семьи ребён-
ка однозначно не доказана [11, 12]. Напротив, качество 
питания детей напрямую связано с пищевым поведени-
ем их родителей, приверженность взрослых принципам 
здорового питания обеспечивает необходимые количе-
ство, пропорцию и комбинацию полезных продуктов в 
рационе ребёнка [13, 14].

Необходимо отметить также, что пищевые пред-
почтения, сформированные в детском возрасте, опре-
деляют пищевое поведение взрослого человека [15]. 
При этом продвижение здорового питания среди детей 
невозможно без понимания их пищевого поведения. 
Цель работы: определить пищевые предпочтения детей 
школьного возраста.

Материалы и методы 
Проведено популяционное проспективное исследо-

вание. 
В июне–августе 2024 г. был проведён очно-заочный 

анонимный опрос 112 школьников, находящихся в лет-
нем лагере отдыха на базе туристического центра. Опрос 
школьников 6–13 лет проведён в очной форме индиви-
дуально и в малых группах до 5 человек, опрос школь-
ников 14–17 лет проводился в заочной форме путём раз-
дачи и сбора бумажной версии анкеты. Единственным 
критерием включения в опрос был возраст ребёнка от 6 
до 17 лет. Критериями невключения детей в опрос бы-
ли: отказ ребенка участвовать в опросе, незнание или 
плохое знание русского языка, участие в опросе брата/
сестры. Критериями исключения были установлены: от-
сутствие ответа на один и более вопросов анкеты, невоз-
врат анкеты при заочном опросе.

После очного опроса 36 младших школьников вклю-
чено 36 анкет, после заочного опроса 79 старших школь-
ников — 76 анкет. Объём выборки в 112 единиц соответ-
ствует объёму для исследований средней точности при 
уровне значимости р = 0,05 [16]. В опросе участвовали 
72 (70,5%) мальчика, из опрошенных детей 81 (72,3%) 
проживал в Москве. Средний возраст опрошенных де-
тей составил 12,23 ± 3,69 года (Ме = 13,0), мальчиков — 
12,21 ± 3,70 года, девочек —12,27 ± 3,71 без значимой 
разницы (р = 0,855), детей из Москвы — 12,31 ± 3,66 го-
да, живущих в других регионах — 12,03 ± 3,82 года без 
значимой разницы (р = 0,690).
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Анкета была разработана авторами статьи на осно-
вании 9 зарубежных опросников по оценке грамотности 
питания для детей школьного возраста [17–25] и скор-
ректирована при оценке содержательной валидности 
6 врачами-диетологами (средний стаж по специальности 
12,2 ± 0,75 года) и 6 педиатрами (средний стаж по специ-
альности 17,8 ± 2,68 года). Пилотный опрос выполнен в 
группе 14 детей в возрасте 6–17 лет для уточнения фор-
мулировок вопросов и формы проведения опроса. Со-
гласованность ответов пилотного опроса и повторного 
опроса, проведённого через 17 дней, по вопросам с за-
крытыми ответами высокая, α Кронбаха = 0,891. Анке-
та содержала 3 вопроса, отражающие демографические 
признаки респондента: возраст, пол, место проживания 
(Москва или регион), а также 17 вопросов, касающиеся 
пищевого поведения ребёнка, из которых 8 имели от-
крытую форму ответов, а 9 — закрытые варианты отве-
тов с выбором одного из предлагаемых вариантов.

Основными результатами стали данные о пищевых 
предпочтениях детей, пищевых привычках в семье, их 
связи с демографическими характеристиками и между 
собой. Анализ закрытых вопросов предполагал опреде-
ление частоты всех вариантов ответов, их взаимовлияния 
и влияния на данные частоты демографических характе-
ристик детей. При анализе ответов на открытые вопросы 
об овощах и фруктах в рационе были определены часто-
та их упоминания опрошенными детьми, а также число 
овощей/фруктов, упомянутые каждым ребёнком. Чтобы 
облегчить анализ, описания их привычного завтрака, дан-
ные детьми, сгруппированы врачом-диетологом в 3 груп-
пы: полезный, условно полезный, не полезный. Сладости, 
указанные детьми, для упрощения анализа объединены 
в группы: мучные и сахаристые кондитерские изделия, 
мучные кулинарные изделия, шоколад, сладкие молоч-
ные продукты, мороженое, сухофрукты, орехи. Любимые 
и нелюбимые блюда объединены в родственные группы 
по типу продукта или способу его приготовления. 

Для анализа пищевого поведения детей введён допол-
нительный критерий «правильные пищевые привычки», 
который рассчитан как среднее значение 7 вопросов: 2, 
3, 4, 6, 6а, 7, 8. Ответам: каждый день ем овощи, фрукты, 
завтракаю, никогда не откажусь от приёма пищи из-за 
употребления сладкого, ем сладкое 1 раз в неделю и ре-
же, не люблю или не очень люблю бутерброды, пред-
почту простую воду при жажде, присваивался 1  балл. 
Иным ответам на вышеуказанные вопросы присваи-
валось 0 баллов. Максимальный балл, указывающий 
на наличие 7 правильных пищевых привычек, равен 1, 
минимальный балл, свидетельствующий об отсутствии 
правильных пищевых привычках, равен 0.

Размер выборки определён по методике К.А. Отдель-
новой [16] и соответствует объёму для исследований 
средней точности при уровне значимости р = 0,05.

Результаты опроса внесены в программу «SPSS v. 23»  
(«IBM Company»), в которой выполнена оценка нор-
мальности распределения значений возраста и критерия 
«пищевых привычек»; частотный анализ ответов по всем 
вопросам и дополнительному критерию «пищевые при-
вычки», корреляционный анализ (Спирмена) возраста и 
регулярности завтраков, употребления овощей, фруктов, 
каш, сладкого, и критерия «пищевые привычки»; сравне-
ние (критерий Краскала–Уолисса) возраста детей, упо-

требляющих полезные, условно полезные, не полезные 
завтраки; сравнение (критерий χ2) доли детей разного по-
ла и места проживания в группах с разным потреблени-
ем овощей, фруктов, сладкого, каш, фастфуда; сравнение 
(критерий U Манна–Уитни) значений критерия пищево-
го поведения у детей разного пола и места проживания; 
сравнение (критерий χ2) отношения к овощам и частоты 
их потребления, частоты потребления сладкого, отказа от 
основного приёма пищи и частоты хранения сладкого до-
ма, частоты потребления сладкого и частоты потребления 
фруктов, частоты хранения сладкого дома и регулярности, 
полезности завтраков, употребления овощей, фруктов, 
отношения к бутербродам, фастфуду. Непараметрические 
методы анализа применены, т. к. переменная возраста и 
значения критерия «правильные пищевые привычки» 
имеют ненормальное распределение, р ≤ 0,001.

Этическая экспертиза не проводилась, т. к. иссле-
дование не предполагало сбор и опубликование персо-
нальной информации, позволяющей идентифицировать 
респондентов.

Результаты
Установлено, что едят овощи с удовольствием 15 

(13,4%) детей, нейтрально к ним относятся — 8 (7,0%), не 
любят овощи — 89 (79,5%). Большинство — 102 (91,1%) 
опрошенных детей имеют в рационе 1–3 овоща. Самым 
частыми овощами в рационе детей являются огурцы, 
их назвали 80 (71,4%) детей, и помидоры — 60 (53,6%) 
детей. Семнадцать (15,2%) детей сказали, что они часто 
едят морковь, по 13 (11,6%) — капусту и сладкий перец, 
по 7 (6,3%) — картофель, кабачки, лук, 6 (5,4%) — салат, 
4 (3,6%) — цветную капусту, по 2 (1,8%) — тыкву, сельде-
рей, брокколи. Каждый день едят овощи 11 (9,8%) опро-
шенных, не реже 2 раз в неделю, но не каждый день — 48 
(42,9%), реже 2 раз в неделю — 53 (47,3%). Доля детей, 
которые любят овощи, значимо (р ≤ 0,001) выше среди 
детей, каждый день употребляющих овощи (9 из 11), чем 
среди детей, которые их едят реже (6 из 101).

Каждый день едят фрукты или ягоды 14 (12,5%) 
детей, не реже 2 раз в неделю, но не каждый день —  
14 (12,5%), реже 2 раз в неделю — 84 (75,0%). При-
чём 41 (36,6%) ребёнок обычно употребляет 1 фрукт,  
27 (24,1%) — 2, 20 (17,9%) — 3, 24 (21,4%) детей —   
4 и более разных фруктов и ягод. Самым частым фрук-
том в рационе являются яблоки, их назвали 53 (47,3%) 
детей, на втором месте — бананы, 42 (37,5%) детей ска-
зали, что употребляют их часто. Мандарины часто едят  
22 (19,6%) опрошенных детей, апельсины — 18 (16,1%), 
груши — 13 (11,6%). Иные фрукты в своем рационе ука-
зали 11 (9,8%) детей, ягоды — 5 (4,5%).

Завтракают каждый день 18 (16,1%) опрошенных, 
через день — 28 (25,0%), 1–3 раз в неделю — 41 (36,6%), 
не завтракают — 25 (22,3%). Согласно описанию детей 
их обычного завтрака, обычный завтрак 13 (11,6%) де-
тей полезный, 45 (40,2%) — условно полезный, т. к. 
состоит из полезных и вредных продуктов питания, 54 
(48,2%) — не полезный. 

Предпочтут утолить жажду газированными напит-
ками 30 (26,7%) детей, соком — 37 (33,0%), питьевой 
водой — 31 (27,6%) детей, иными напитками (чаем, 
компотом, молочными напитками, какао, кофе, квасом, 
детскими коктейлями) — 14 (12,5%).
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Показано, что дома всегда есть сладкое у 81 (72,3%) 
ребёнка, часто бывает сладкое — у 15 (13,4%), ред-
ко покупают сладкое — у 11 (9,8%), в доме не дер-
жат сладкое  — у 5 (4,5%). Чаще из сладкого дома, по 
ответам детей, держат на постоянной основе мучные  
(у 52 детей/46,4%) и сахаристые (50/44,6%) кондитер-
ские изделия, шоколад (42/37,5%), реже сладкие молоч-
ные продукты (21/18,8%), мучные кулинарные изделия 
(10/8,9%), сухофрукты (5/4,4%), мороженое (4/3,6%), 
орехи (3/2,8%). Более половины, 62 (55,4%) ребёнка, от-
ветили, что часто отказываются от обеда или ужина из-за 
употребления сладкого перед соответствующим основ-
ным приёмом пищи, 40 (35,7%) — редко, 10 (8,9%) — 
никогда. Каждый день едят сладкое 87 (77,7%) детей, 
через день — 11 (9,8%), 2–3 раза в неделю — 9 (8,0%), 
1 раз в неделю и реже — 5 (4,5%). Доля детей, часто 
отказывающихся от основного приёма пищи из-за упо-
требления сладкого и употребляющих сладкое каждый 
день, значимо (р ≤ 0,001) больше среди школьников, в 
домах которых всегда (74 из 81) или часто (13 из 15) 
имеется сладкое, чем среди детей, в домах которых ред-
ко (0 из 11) или никогда (0 из 5) не хранят сладкое. Доля 
детей, каждый день употребляющих изделия с повы-
шенным содержанием сахара, значимо (р ≤ 0,001) выше 
среди детей, потребляющих фрукты реже 2 раз в неделю 
(77 из 84), чем каждый день (0 из 14).

Любят есть бутерброды или сэндвичи 80 (71,4%) 
опрошенных детей, относятся к бутербродам нейтраль-
но — 7 (63%), не любят бутерброды — 25 (22,3%). Среди 
любимых блюд у 51 (45,5%) ребёнка — фастфуд (пицца, 
роллы и суши, шаурма, картошка фри, лапша быстрого 
приготовления), у 14 (12,5%) — блюда с макаронными 
изделиями (паста, макароны по-флотски) или вареным 
тестом (пельмени, манты), у 10 (8,9%) — мучные конди-
терские или кулинарные изделия, у 8 (7,1%) — супы, у 
8 (7,1%) — блюда с рисом (без фастфуда), у 8 (7,2%) — 
жареное мясо или птица, у 6 (5,4%) — салаты или блюда 
из овощей. Остальные 7 (6,3%) детей не имеют люби-
мого блюда.

Едят каши дома как самостоятельное блюдо, каждый 
день 22 (19,6%) ребёнка, через день — 35 (31,3%), реже 
3 раз в неделю — 38 (33,9%), не едят каши — 17 (15,2%).

Чаще в домашнем рационе получают в качестве гар-
нира макаронные изделия, их назвал 41 (36,6%) ребёнок, 
картошку жареную — 22 (19,6%), картофельное пюре 
или отварной картофель — 20 (17,9%), рис — 11 (9,8%), 
гречку — 11 (9,8%), овощи, бобовые и салаты — 7 (6,3%).

Самым частым нелюбимым продуктом питания у де-
тей являются овощи либо блюда из овощей, их назвал 
51 (45,5%) ребёнок, на 2-м месте стоят блюда из рыбы и 
морепродуктов — 26 (23,2%), на 3-м — блюда из мяса 
и субпродукты — 17 (15,2%), приготовленные крупы не 
любят 7 (6,3%) детей, молочную продукцию — 3 (2,7%), 
блюда из яиц — 2 (1,8%). Нет нелюбимых продуктов у 
6 (5,3%) детей. 

Имеется значимая слабой силы корреляция возрас-
та и частоты употребления фруктов (R = 0,3; р = 0,005), 
регулярности завтраков (R = 0,2; р = 0,009). Чем старше 
школьники, тем реже они употребляют фрукты и завтра-
кают. Нет связи возраста и частоты употребления овощей 
(р = 0,068), сладкого (р = 0,635), каш (р = 0,122), отказов 
от еды из-за употребления сладкого (р = 0,946). Значимой 

разницы в возрасте детей, завтраки которых полезные, 
условно полезные и не полезные, нет (р = 0,733).

Девочки и мальчики имеют одинаковое отношение 
к овощам (р = 0,545), бутербродам (0,783) и фастфуду  
(р = 0,750) одинаково часто едят овощи (р = 0,291), 
фрукты (р = 0,484) и каши (р = 0,218), имеют схожую 
регулярность (р = 0,349) и полезность (р = 0,397) за-
втраков, с одинаковой частотой отказываются от ос-
новного приёма пищи из-за сладкого (р = 0,386), злоу-
потребляют сладким (р = 0,789). Отношение к овощам  
(р = 0,353), частота потребления овощей (р = 0,590), фруктов  
(р = 0,188), каш (р = 0,202) и сладкого (р = 0,119), полез-
ность завтраков (р = 0,131), частота отказов от основно-
го приёма пищи из-за сладкого (р = 0,886), отношения к 
бутербродам (р = 0,114) и фастфуду (р = 0,115) у детей, 
проживающих в Москве и регионах, одинакова. У детей, 
проживающих в Москве, лучшая регулярность завтра-
ков, чем у детей из регионов (р ≤ 0,001).

Среди детей, в домах которых всегда или часто хра-
нится сладкое, доля детей, нерегулярно завтракающих, 
редко употребляющих овощи и фрукты, предпочитаю-
щих бутерброды и фастфуд, имеющих неполезные за-
втраки, значимо выше, чем среди школьников, у которых 
дома редко или никогда не хранится сладкое (таблица).

Показателю правильного питания, равному 1, не со-
ответствовали данные опроса ни одного ребёнка, наи-
больший показатель 0,86 (т.е. имеется 6 правильных 
пищевых привычек) был у 2 (1,8%) детей. Критерий 
«пищевых привычек», равный 0,71 (5 правильных пи-
щевых привычек), был у 1 (0,9%) ребёнка, 0,57 (4 при-
вычки) — у 3 (2,7%), 0,43 (3 привычки) — у 7 (6,3%), 
0,29 (2 привычки) — у 8 (7,1%), 0,14 (1 привычка) — у 
38 (33,9%). Ни одной правильной пищевой привычки 
(значение критерия «пищевых привычек» равно 0) не 
было у 53 (47,3%) детей.

Самой частой правильной пищевой привычкой явля-
ется употребление питьевой воды для утоления жажды, 
о ней заявили 31 (27,7%) опрошенных детей, на 2-м 
месте — отрицательное отношение к бутербродам у 
25 (22,3%) детей, на 3-м — ежедневное употребление 
фруктов у 14 (12,5%) детей.

Корреляции возраста и значений критерия «пищевые 
привычки» не обнаружено (р = 0,379). Значения кри-
терия «правильные пищевые привычки» одинаковы у 
детей разного пола (р = 0,172). Величина критерия пра-
вильных пищевых привычек значимо (р = 0,046) выше у 
школьников, проживающих в Москве, чем в других ре-
гионах (медиана 0,14 и 0,00 соответственно).

Обсуждение
Большинство школьников имеют неправильное пи-

щевое поведение, которое выражается в злоупотребле-
нии продуктами с высоким содержанием сахара, недо-
статочным количеством в рационе клетчатки, нерегуляр-
ностью основных приёмов пищи, в том числе завтраков. 
Отсутствие разницы пищевого поведения детей разного 
возраста, пола, проживающих в разных регионах, ука-
зывает на глубину проблемы нездорового пищевого по-
ведения детей школьного возраста.

Опрос показал, что рацион большинства детей 
школьного возраста не содержит необходимого количе-
ства клетчатки, т. к. они не употребляют овощи и фрук-
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ты/ягоды каждый день, а разнообразие овощей и фрук-
тов ограничено. При этом недостаточное употребление 
овощей приводит к отнесению их к категории нелю-
бимых продуктов, что затрудняет изменение пищевого 
поведения во взрослом возрасте. Недостаток фруктов в 
рационе ведёт к повышенному потреблению изделий с 
повышенным содержанием сахара.

О злоупотреблении сахаром свидетельствует то, что 
72,2% школьников выбирают напитки с повышенным 
содержанием сахара для утоления жажды, 55,4% часто 
отказываются от основного приёма пищи из-за употре-
бления сладкого, 87,5% едят сладкое каждый день или 
через день, 10,7% детей называют своим любимым 
блюдом мучные кондитерские или кулинарные изделия. 

Анализ данных опроса показывает, что не только злоу-
потребление продуктами с высоким содержанием сахара 
зависит от покупки и хранения дома таких изделий. По-
стоянное или частое наличие дома продуктов с высоким 
содержанием сахара негативно влияет на регулярность 
и полезность завтраков детей, употребление овощей и 
фруктов, фастфуда и бутербродов [26, 27].

Обращает на себя внимание нерегулярность завтра-
ков большинства школьников, причём четверть школь-
ников вовсе отказываются от завтраков. Страдает также 
полезность завтраков, только у 12% опрошенных школь-
ников их обычные завтраки являются полезными.

Слабая корреляция возраста и регулярности завтра-
ков, частоты употребления фруктов показывают, что ро-
дители школьников младших возрастов стараются сле-
дить за питанием ребёнка. Однако слабость этой связи 
и отсутствие такой связи в отношении других пищевых 
привычек говорит о том, что родители не придерживают-
ся всех принципов правильного питания на регулярной 
основе. В частности, понимая, что решение о рационе 
детей принимают родители, а любовь к продуктам свя-
зана с частотой их потребления, можно предположить 
недостаток белка в рационе опрошенных школьников, 
т. к. каждый третий школьник не любит рыбу, морепро-
дукты, мясо, субпродукты, яйца.

Игнорирование правил здорового питания родителя-
ми привело к тому, что у 45,5% школьников любимой 
едой является фастфуд. Зачастую любовь к фастфуду об-
условлена тем, что родители выбирают посещение точек 
быстрого питания в качестве мер поощрения или развле-
чения ребёнка [28]. Отсутствие связи возраста и числа 
правильных пищевых привычек указывает на наличие 
проблем со здоровым питанием детей уже в младшем 
школьном возрасте, а не только у старшеклассников.

О значимости неправильного пищевого поведения 
школьников свидетельствует отсутствие его разницы у 
девочек и мальчиков, у детей, проживающих в Москве 
и в регионах.

Лучшая регулярность завтраков московских школь-
ников, чем школьников из других регионов, возможно, 
объясняется лучшей организацией завтраков, в том чис-
ле бесплатных, в московских школах.

Неправильные пищевые привычки детей обусловле-
ны несоблюдением родителями базовых правил здоро-
вого питания, в частности обязательного ежедневного 
включения в рацион детей разнообразных продуктов, 
богатых клетчаткой, отказа от хранения дома на посто-
янной основе изделий с повышенным содержанием са-
хара, построения основных приёмов пищи на полезных 
продуктах, регулярности завтраков. В этой связи поиск 
и обоснование инициатив, поддерживающих родителей 
при соблюдении принципов здорового питания в от-
ношении взрослых членов семьи и ребёнка, необходи-
мы для улучшения общественного здоровья населения 
страны.
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Связь пищевых привычек детей и доступности сладкого дома, 
абс.

The relationship between children’s eating habits  
and the availability of sweets at home, absolute values

Пищевые привычки
Food habbits

Наличие (хранение) сладкого 
дома 

Availability (storage) of sweets at 
home

р при  
расчете 

χ2

р at  
calcula-
tion χ2

всегда 
always

часто  
often

редко 
seldom

ни-
когда 
never

Регулярность завтрака: | Breakfast frequency:

каждый день | daily 4 0 9 23

0,001

через день | every 
other day

21 5 2 2

1–3 раза в неделю
1 to 3 times per week

33 2 0 0

не завтракают 
have no breakfast

23 0 0 0

Употребление овощей: | Vegetable intake:
каждый день | daily 1 1 4 5

0,001

не реже 2 раз в не-
делю | at least twice 
a week

34 7 7 0

реже 2 раз в неделю 
less than twice  
a week

46 7 0 0

Употребление фруктов: | Fruit intake:
каждый день | daily 0 0 9 5

0,001

не реже 2 раз  
в неделю | at least 
twice a week

9 3 2 0

реже 2 раз в неделю 
less than twice  
a week

72 12 0 0

Отношение к бутербродам: | Attitude towards sandwiches:
любят | like 76 2 2 0

0,001не очень любят
are not very fond of

1 6 0 0

не любят | dislike 4 7 9 5
Отношение к фастфуду: | Attitude towards fast-food meals:

любят | like 36 9 11 5
0,001

не любят | dislike 45 6 0 0
Качество завтрака: | Breakfast quality:

полезный | healthy 0 0 8 5

0,001
условно полезный  
relatively healthy 31 11 3 0

не полезный  
unhealthy

50 4 0 0
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