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Влияние социально-экономических факторов, цифровизации, санкционных ограничений и качества питания 
в семье выражается в усилении воздействия этих факторов на образ жизни, среду обитания и здоровье де-
тей и подростков. Окружающая действительность оказывает формирующее воздействие на их организм в 
связи с цифровизацией различных сфер деятельности. Последствия пандемии, объявленные новые санкции 
стран Запада, загрязнение окружающей среды и цифровизация жизни приводят к ухудшению условий жизни и 
здоровья населения. Анализ состояния рациона питания детей и подростков в семье свидетельствует о не-
гативной тенденции к ухудшению здоровья детского населения страны по всем возрастным группам. Это 
становится доминирующим фактором, отрицательно сказывающимся на формировании качества челове-
ческого потенциала: на здоровье населения, способности к овладению и применению профессиональных навы-
ков, уровне культуры и образованности индивида В группе особого риска оказываются дети из семей с низки-
ми доходами и материальными возможностями. Рацион их питания, как правило, не соответствует 
утвержденным физиологическим и медико-биологическим нормативам. В условиях санкционного давления 
стран Запада в число бедных домохозяйств все чаще попадает среднестатистическая семья, даже с одним 
ребенком. Появление детей очень часто уменьшает возможности сносного существования членов таких се-
мей, снижает уровень жизни домохозяйства в целом. Самой уязвимой группой становятся бедные и малообе-
спеченные семьи, в которых воспитываются трое и более детей несовершеннолетнего возраста. Санкции 
Запада губительно влияют на доходы домохозяйств, обостряют проблемы бедности, в особенности много-
детных семей. Исследование ключевых особенностей и сравнительный анализ питания семей, факторов со-
циально-экономического характера, влияющих на здоровье детей и подростков в условиях цифровизации, по-
казал необходимость снижения негативного влияния на их здоровье, смены рациона питания на более сба-
лансированный и разнообразный.
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The impact of social economic factors, digitalization, sanctions and quality of family diet is manifested in increasing ef-
fect of these factors on lifestyle, environment and health of children and adolescents. The surrounding reality affects their 
organism in formative way due to digitalization of various areas of activity. The consequences of pandemic, announced 
new sanctions of Western countries, environmental pollution and digitalization of life result in deterioration of life condi-
tions and population health. The analysis of family diet of children and adolescents testifies negative tendency to deterio-
ration of health of children in all age groups. This is becoming a predominant factor negatively impacting quality of hu-
man potential: population health, abilities to master and implement professional skills, individual culture level and edu-
cation, etc. The children from low-income families find oneself in group of special risk. Their diet usually does not meet 
approved physiological and medical biological standards. In conditions of sanction pressure from Western countries the 
poor households include even more often average family, even with one child. The birth of children very often diminish 
possibility of liveable existence of members of such families and decreases standard of living of household as a whole. The 
most vulnerable group become poor and low-income families where three or more juvenile children are brought up. The 
Western sanctions have disastrous effect on household incomes, aggravate problems of poverty, especially in large fami-
lies. The investigation and comparative analysis of key characteristics of families diet, social economic factors affecting 
health of children and adolescents in the context of digitalization, demonstrated the need in reducing negative impact on 
their health and changing diet to more balanced and diversified one.
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Введение

Объявленные новые санкции стран Запада, по-
следствия пандемии, загрязнение окружающей сре-
ды и ускоренная цифровизация приводят к ухудше-
нию условий жизни населения, инфляции нацио-
нальной валюты, закрытию границ и прерыванию 
деловых связей, ограничению сотрудничества, сни-
жению возможностей для развития человеческого 
капитала. Это те последствия, которые непосред-
ственно влияют на уровень жизни и здоровья насе-
ления страны. Недоступными становятся поставки 
продовольствия с европейских рынков, санкции 
стали тотальными, их количество и влияние увели-
чивается. Население России ощущает все большее 
влияние санкций стран Запада. Кризисные явления 
в промышленности продиктованы зависимостью от 
зарубежных партнеров, приводят к сокращению до-
ходов населения и потере рабочих мест. Устойчивая 
экономическая ситуация сохраняется лишь на тер-
риториях с высокой степенью локализации произ-
водства, особенно оборонного. Все перечисленные и 
другие социально-экономические факторы, а также 
рацион питания в семье влияют на здоровье детей и 
подростков.

Целью настоящего исследования является изуче-
ние влияния социально-экономических факторов и 
рациона питания в семье на здоровье детей и под-
ростков в условиях цифровизации и санкционных 
ограничений западных стран.

Материалы и методы
Материалы исследования — данные федерально-

го статистического наблюдения по Российской Фе-
дерации. Методы исследования — аналитический, 
логический, сравнительный. С помощью анализа 
данных официальной статистики представлено со-
временное состояние здоровья подрастающего по-
коления и влияние на него социально-экономиче-
ских факторов, рациона питания в семье в условиях 
цифровизации и санкционных ограничений.

Результаты исследования
Социально-экономические факторы, влияющие 

на здоровье подрастающего поколения в условиях 
цифровизации и санкционных ограничений. Сто ат-
мосферных ядерных и термоядерных взрывов, про-
изведенных до их запрета, до сих пор влияют на здо-
ровье людей из-за образования огромного объема 
изотопа углерод-14. «Генетические эффекты в клет-
ках облученных людей, вплоть до неизлечимых бо-
лезней, обязательно проявятся даже у самых отда-
ленных потомков, до нескольких десятков поколе-
ний» [1]. Обстановка обостряется продолжающими-
ся выбросами изотопов в результате аварийных си-

туаций при эксплуатации атомных станций (Черно-
быльская и Фукусимская аварии). Безвозвратная 
потеря боеголовок с ядерными боевыми частями, 
стремление разных стран к участию в «ядерном клу-
бе» стали причиной ускорения роста онкологиче-
ских и иных заболеваний [2].

Влияние загрязнения среды обитания человека 
производственными компаниями на здоровье под-
растающего поколения. Под воздействием различ-
ных машин, оборудования и механизированных 
производственных комплексов, произведенных в 
странах Запада, преобразуется окружающая среда 
обитания детей. В течение 30 лет в страну завози-
лось не самое современное и технологичное обору-
дование, обладающее повышенными экологически-
ми рисками, а иногда изношенное уже в стране-им-
портере. Такие производственные комплексы бы-
стро выходят из строя, возрастают риски техноген-
ных катастроф от их использования. Концентрация 
такого оборудования в городской среде подвергает 
население риску возникновения различных заболе-
ваний у подрастающего поколения [3, 4]. Производ-
ственное развитие меняет среду обитания детей, 
влияет на их здоровье, воздействует на метаболизм.

Постковидный синдром и различные заболева-
ния детей, связанные с перенесенным ими COVID-19 
версии «омикрон». Множество осложнений и обо-
стрений хронических заболеваний у детей, перенес-
ших COVID-19, обусловливают необходимость ин-
тенсификации диагностики различных заболева-
ний и проведения лечебных мероприятий с приме-
нением современных методов лечения. Бюджетные 
учреждения и частные организации не всегда имеют 
возможности оказать медицинскую помощь детям 
по системе обязательного медицинского страхова-
ния. Фактор обеспеченности семей необходимыми 
финансовыми средствами для оплаты медицинских 
процедур и необходимых лекарственных средств 
становится основным в обеспечении здоровья детей 
[5]. Фактор наличия дополнительных материальных 
средств в связи с постковидным синдромом являет-
ся актуальным в современных условиях.

Цифровизация экономики и различных обще-
ственных процессов увеличивает потребление, 
специфицируя и увязывая его с применением циф-
ровых средств и технологических решений. Все это 
сформировало новые угрозы для здоровья детей, ве-
дения ими здорового образа жизни. Автоматизация, 
роботизация и цифровизация различных техноло-
гических процессов, системы образования и досуга 
исключают физическую активность вовлеченных в 
цифровой мир детей. Переход большой части дет-
ского населения в цифровые формы взаимодей-
ствия с окружающим миром пагубно сказывается на 
состоянии различных систем детского организма 
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[6]. Отсутствие физической нагрузки и гиподина-
мия формируют дефекты в развитии растущего ор-
ганизма. Спрос на различные компетенции в циф-
ровой сфере формирует раннюю специализацию де-
тей подросткового возраста на использование раз-
личных сервисов и устройств, что воздействует на 
их отношение к учебе и получению жизненных на-
выков, необходимых вне цифровой сферы. Одно-
временно происходит рост запроса еще большей 
квалификации и реализации творческих методов и 
подходов на рынках труда. Для этого необходимо 
овладение не только цифровыми технологиями, но 
и широким кругом компетенций.

В условиях санкций стран Запада происходит 
усиление давления социума на психологическое и 
психическое равновесие и развитие детей. Оказыва-
ется полномасштабное воздействие на чувственный 
уровень восприятия детей, формируются неблаго-
приятные условия для развития их личности. Соци-
ум по-разному влияет на детей, формирует зависи-
мость от источников информации, не всегда поло-
жительно влияющую на их развитие. Российские де-
ти оказываются под влиянием формируемого извне 
социума, руководимого странами Запада (социаль-
ные сети, информационные ресурсы). В самих стра-
нах Запада дети ограждены от подобного негатива. 
Поэтому дети подросткового возраста далеко не 
всегда способны действовать в своих интересах, не 
осознавая свою ведомость. Социум через цифровые 
средства коммуникации взаимодействует с детьми, 
формируя у них картину мира, не связанную с инте-
ресами их Родины. Плотный поток информации 
окружает детское сознание, отвлекая ребенка от его 
собственных целей развития. Такие цели, как под-
держание своего здоровья, умственное развитие и 
воспитание личности, становятся второстепенны-
ми [7].

Факторы нерационального питания и бедности 
семей с детьми, влияющие на здоровье 
подрастающего поколения в условиях 

цифровизации и санкционных ограничений
Влияние рациона питания детей и подростков 

на их здоровье в условиях ковидных и санкционных 
ограничений. Объявленные санкции западных стран 
влияют на продовольственное обеспечение, создают 
дефицит некоторых видов продуктов питания, про-
исходит их удорожание. В ближайшей перспективе 
прогнозируется повышение цен на все продукты 
питания, по некоторым из них повышение наблюда-
ется уже сегодня с ожидаемым сокращением их ас-
сортимента. Возможен дефицит некоторых катего-
рий продуктов, что обеднит рацион питания домо-
хозяйств. Данный продовольственный дефицит и 
уменьшение платежеспособного спроса населения 
снизит потребление качественных продуктов и по-
тенциал здоровья, станет причиной различных бо-
лезней и приведет к снижению продолжительности 
жизни [8—10]. Например, в 2020 г. наблюдалось 
увеличение болезней эндокринной системы, рас-
стройств пищеварения и нарушений обмена ве-

ществ на 1,1% по сравнению с 2015 г. В связи с санк-
ционными ограничениями западных стран тенден-
ция будет усугубляться.

Негативные характеристики рациона и каче-
ства питания детей и подростков в семье. По дан-
ным государственной статистики, в 2020 г. россий-
ские домохозяйства с одним ребенком потребляли в 
год 82 кг хлеба и хлебных продуктов, с двумя несо-
вершеннолетними детьми — 76 кг, с тремя и более 
детьми — 89 кг. Потребление в домохозяйствах кар-
тофеля составило в семьях с одним ребенком 52 кг, с 
двумя детьми — 46 кг, с тремя детьми — 54 кг. Про-
тивоположная потребительская практика в домохо-
зяйствах с потреблением мяса и мясопродуктов: 
83 кг мяса в год потребляет семья с одним ребенком, 
72 кг — с двумя детьми, 66 кг — с тремя и более 
детьми. Потребление рыбы и рыбопродуктов в 
семьях с одним ребенком составило 19 кг, с двумя 
детьми — 16 кг, с тремя и более — 14 кг в год [11] 
(табл. 1).

Та б л и ц а  1
Потребление продуктов питания в домохозяйствах с детьми 

в возрасте до 16 лет в 2020 г. (в среднем на одного члена 
домохозяйства в кг)

Продукты

Домохозяйства с детьми в возрасте до 
16 лет

один ребе-
нок двое детей трое детей и 

более

Хлебобулочные изделия 82 78 88
Картофель 52 46 54
Овощи и бахчевые 92 79 75
Фрукты и ягоды 72 64 63
Мясо и мясные продукты 82 73 67
Молоко 238 208 204
Яйца, шт. 209 183 176
Рыба 18 17 15
Сахар и кондитерские изделия 28 27 28
Масло растительное 8 8 9

В многодетных российских семьях потребитель-
ская практика отличается бедностью и низким 
уровнем пищевой ценности продуктов питания.

Та б л и ц а  2
Пищевая ценность продуктов питания в домашних хозяйствах 

с детьми в возрасте до 16 лет в 2020 г. (в среднем на одного члена 
домохозяйства в сутки)

Пищевая ценность продук-
тов питания

Число детей в домохозяйстве

1 2 3 и более

Белки, г, 71 (12% ка-
лорийности)

65 (11,9% ка-
лорийности)

65 (11,9% ка-
лорийности)

в том числе в продуктах 
животного происхождения 48 41 39

Жиры, г, 98 (36,4% ка-
лорийности)

87 (35,3% ка-
лорийности)

83 (35,1% ка-
лорийности)

в том числе в продуктах 
животного происхождения 64 56 48

Углеводы, г, 294 273 297
в том числе в продуктах 
животного происхождения 13 12 14

Низкая энергетическая ценность питания под-
растающего поколения в многодетных семьях. Со-
держание белка в повседневной практике питания 
семей с одним ребенком соответствует рекомендуе-
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мой норме и составляет 12%. Меньшее количество 
белка отмечается в практике питания семей с двумя 
и более детьми — 11,9% [11] (табл. 2).

В многодетных российских семьях наблюдается 
сниженное белково-калорийное питание и преобла-
дание углеводсодержащей пищи. Качественнее пи-
тание в домохозяйствах с одним ребенком. В много-
детных семьях рацион питания отличается суще-
ственными отклонениями от нормативов прожи-
точного минимума в потреблении пищевых веществ 
[12].

Та б л и ц а  3
Энергетическая ценность продуктов питания в домохозяйствах 

с детьми в возрасте до 16 лет в 2015—2020 гг. в среднем на одного 
члена домохозяйства (в ккал)

Число детей до до 16 лет 2016 г. 2017 г. 2018 г. 2019 г. 2020 г.

1 2354 2333 2320 2339 2341
2 2138 2132 2114 2069 2120
3 2184 2195 2229 2158 2188

В 2016—2020 гг. в повседневной практике пита-
ния отмечалось небольшое снижение энергетиче-
ской ценности продуктов питания в семьях, воспи-
тывающих одного ребенка: 2016 г. — 2354 ккал, 
2019 г. — 2339 ккал, 2020 г. — 2341 ккал [11]. В то же 
время в семьях с двумя и тремя детьми фиксируется 
низкий уровень рациона питания в отношении его 
энергетической ценности [13] (табл. 3).

Калорийность питания в домохозяйствах с деть-
ми остается низкой и лишь в группе домохозяйств с 
одним ребенком немного превышает минимальный 
рекомендованный международный уровень 
(2300 ккал). Положительным является то, что в до-
мохозяйствах с тремя и более детьми калорийность 
питания несколько выросла за 2020 г., однако в наи-
большей степени это происходит за счет увеличения 
потребления углеводов.

Та б л и ц а  4
Расходы домохозяйств, имеющих детей в возрасте до 16 лет, 

на питание (в %)

Число детей в возрасте до 16 лет 2016 г. 2017 г. 2018 г. 2019 г. 2020 г.

1 34,4 32,8 32,9 33,2 34,9
2 36,9 34,6 34,4 34,5 37,0
3 и более 40,1 41,8 39,0 38,2 41,9

Увеличение доли расходов домашних хозяйств с 
детьми на продукты питания. Структура расходов 
на потребление домашних хозяйств, имеющих детей 
в возрасте до 16 лет, показывает следующее состоя-
ние. Расходы семьи с одним ребенком на продукты 
питания в 2020 г. составили 34,9 %, с двумя несовер-
шеннолетними детьми — 37,0%, с тремя и более 
детьми в возрасте до 16 лет — 41,9%, при одновре-
менном снижении полезности и ценности продук-
тов питания. Для сравнения: в 2019 г. доля расходов 
на питание была ниже, чем в 2020 г. [11] (табл. 4).

Семьи с одним-двумя детьми направляют на по-
купку продовольствия треть своих доходов, в мно-
годетных семьях — почти половину, при снижении 
полезности и качества продуктов питания. Проис-

ходит экономия расходов на здоровье, образование 
и отдых семьи с детьми [14].

Обсуждение
Производственное развитие городов России на 

основе импорта технологического оборудования из 
стран Запада оказывает отрицательное влияние 
ввиду его упрощенного состава и морального уста-
ревания в момент его ввоза в страну, что увеличива-
ет заболеваемость детского населения городов, от-
рицательно воздействует на развитие и формирова-
ние человеческого капитала. Происходит постоян-
ный рост детских болезней: различных типов аллер-
гических реакций, расстройств эндокринной и 
нервной систем, болезней костного мозга.

Раннее освоение цифровых средств и технологий 
сужает кругозор ребенка, его интерес к окружающе-
му миру. Все это ведет к гиподинамии, ожирению, 
развитию метаболического синдрома у детей, росту 
психических расстройств. Происходит деформация 
детского сознания, генерируется массовая ненор-
мальность в поведении, приверженность моде и 
подверженность внешним влияниям. Все это фор-
мирует изменения в поведении и увеличивает риски 
для здоровья детей и подростков, ведет к появле-
нию зависимости от западного социума, росту алко-
гольной, наркотической и других зависимостей.

В результате усиления санкционного воздействия 
на экономику России производство новых лекарст-
венных средств и применение новых методик лече-
ния онкологических больных потенциально способ-
но снизиться, что скажется на общем состоянии здо-
ровья населения, в том числе детей и подростков. В 
условиях санкций стран Запада сокращаются воз-
можности семей с детьми направлять материальные 
средства на здоровье. Такое сокращение означает не-
обходимость дополнительных вложений в медицину 
со стороны государства и одновременное развитие 
благотворительной деятельности в стране.

Нерациональное и бедное питание становится 
существенным фактором ухудшения здоровья чело-
века и детей различного возраста. Ввиду усиления 
влияния социально-экономических факторов на 
здоровье детей в условиях санкционных ограниче-
ний будет увеличиваться заболеваемость по классам 
болезней нервной и эндокринной системы, желу-
дочно-кишечного тракта и органов пищеварения. 
Проблема предоставления качественного и полно-
ценного питания частично решается государством 
через оплату школьного питания, но домашнее пи-
тание в условиях санкционных ограничений будет 
иметь тенденцию к ухудшению.

Введенные санкции западных стран способны су-
щественно усугубить ситуацию на продовольствен-
ном рынке. В особо сложной ситуации окажутся до-
мохозяйства с двумя и более детьми. В их повсе-
дневной практике питания снизится потребление 
мяса, рыбы, фруктов и ягод, эти продукты будут за-
менены на менее полезные. Риски обеднения рацио-
на питания потенциально могут привести к белко-
во-калорийной недостаточности. Следствием могут 



Проблемы социальной гигиены, здравоохранения и истории медицины. 2022; 30(6) 
DOI: http://dx.doi.org/10.32687/0869-866X-2022-30-6-1259-1264
Здоровье и общество

1263

стать снижение массы тела и низкие показатели ро-
ста детей и подростков, развитие различных заболе-
ваний, умственное и физическое отставание.

Увеличение количества детей в семье значитель-
но снижает энергетическую ценность потребляемых 
продуктов питания. Статистика показывает, что в 
семьях с одним ребенком указанный показатель вы-
ше, чем в семьях с двумя, тремя детьми и более. 
Снижение энергетической ценности продуктов пи-
тания и низкий ее уровень в семьях с несколькими 
детьми оцениваются отрицательно, так как этот 
факт указывает на недостаточность питания в дан-
ных домохозяйствах. Характеризуя структуру пита-
ния многодетных семей, необходимо отметить про-
должающееся сокращение потребления более цен-
ных и полезных продуктов; только в семьях с един-
ственным ребенком можно говорить о качествен-
ном и полноценном питании. Следствием подобной 
практики питания могут стать низкие показатели 
роста детей и подростков, развитие различных забо-
леваний, умственное и физическое отставание.

С увеличением количества детей в семье значи-
тельно снижается энергетическая ценность повсе-
дневных потребляемых продуктов питания. Стати-
стическая отчетность показывает, что в семьях с од-
ним ребенком ценность питания выше, чем в семьях 
с двумя, тремя и более детьми в возрасте до 16 лет.

Заключение
Социально-экономические факторы, цифровиза-

ция и санкционные ограничения приводят к сниже-
нию здоровья детей и подростков. Дополнительным 
фактором риска выступает постковидный синдром, 
происходит серьезное влияние окружающей среды 
на здоровье формирующегося поколения. В связи с 
этим оценка статистических и численных данных 
начинает играть важную роль. Данные статистиче-
ской отчетности свидетельствуют о крайней недо-
статочности калорийности продуктов питания в 
различных группах домохозяйств с детьми. Увели-
чение количества детей в семье значительно снижа-
ет энергетическую ценность потребляемых продук-
тов. Также наблюдается увеличение доли расходов 
домашних хозяйств с детьми на продукты питания. 
Семьи с одним-двумя детьми направляют на покуп-
ку продовольствия треть своих доходов, многодет-
ные семьи — половину, при снижении полезности и 
качества продуктов питания. Происходит эконо-
мия расходов на здоровье, образование и отдых се-
мьи с детьми. Подобное состояние дел требует ком-
плексной оценки и мониторинга описанных факто-
ров и отрицательных моментов с выработкой в бу-
дущем комплекса мер по противодействию каждому 
из перечисленных отрицательных воздействий на 
детский организм.

Мировым сообществом признается, что полити-
ка потребления должна предполагать пересмотр 
экономических и социальных принципов потребле-
ния с целью выработки наиболее рациональных и 
устойчивых моделей потребления с помощью цено-
образования, эффективной нормативно-правовой 

базы, изменения социальных норм и ценностей. Ор-
ганизация Объединенных Наций основной задачей 
в этой области декларирует рационализацию объе-
мов, состав и структуру потребления. Это предпола-
гает активные действия государства в повышении 
уровня материального обеспечения и потребления 
бедных слоев населения с целью достижения соот-
ветствия физиологическим нормам путем удовлет-
ворения насущных потребностей, перехода к устой-
чивой модели потребления, обеспечивающей эколо-
гическую безопасность потребления, что уменьшит 
экологические последствия процессов и результа-
тов потребления, повысит эффективное использо-
вание и восстановление возобновляемых ресурсов, 
отказ от сверхпотребления и его моделей, усилива-
ющих разрыв в доходах различных групп населения, 
приводящий к неравенству в потреблении, росту 
разрыва в присвоении общественного продукта и 
нищете; защиты прав потребителей, обеспечивае-
мой доступом к необходимым товарам, беспрепят-
ственным получением необходимой потребителю 
информации о качествах и безопасности товаров.
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