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Детское ожирение представляет собой одну из важнейших проблем общественного здравоохранения, по-
скольку связано с развитием сопутствующих заболеваний и ухудшением социального, эмоционального и пси-
хического здоровья. Высокая распространённость избыточного веса среди детей во всём мире требует разра-
ботки эффективных методов профилактики и лечения. Традиционные подходы, основанные на личном кон-
такте со специалистами, имеют ограниченную доступность. Цифровизация, с одной стороны, усугубляет 
проблему за счёт гиподинамии и лёгкого доступа к нездоровой пище, а с другой — открывает новые возмож-
ности благодаря восприимчивости детей к цифровым технологиям.
Цель данной работы — систематизировать современные данные о влиянии медиа и цифровых технологий 
на индекс массы тела у детей и подростков. Анализ публикаций в PubMed/MEDLINE за последние 5 лет вы-
явил основные цифровые факторы риска: рекламу вредных продуктов, малоподвижность перед экранами, 
приём пищи во время просмотра и психологическое воздействие контента. В то же время мобильные прило-
жения и игровые программы доказали свою эффективность в борьбе с ожирением. Особую перспективу пред-
ставляют комплексные подходы, сочетающие цифровые инструменты с очными визитами к врачам.
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Childhood obesity is one of the most important public health problems, as it is associated with the development of con-
comitant diseases and deterioration of social, emotional and mental health. The high prevalence of overweight among 
children worldwide requires the development of effective prevention and treatment methods. Traditional approaches 
based on personal contact with specialists have limited availability. Digitalization, on the one hand, exacerbates the prob-
lem due to physical inactivity and easy access to unhealthy food, and on the other hand, opens up new opportunities due 
to children's receptivity to digital technologies. The purpose of this work is to systematize modern data on the impact of 
media and digital technologies on body mass index in children and adolescents. An analysis of PubMed/MEDLINE pub-
lications over the past five years has revealed the main digital risk factors: advertisements for harmful products, lack of 
movement in front of screens, eating while watching, and the psychological impact of content. At the same time, mobile 
apps and gaming programs have proven effective in combating obesity. Comprehensive approaches combining digital 
tools with face-to-face visits to doctors are particularly promising.
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Введение
Детское ожирение представляет собой одну из 

наиболее серьёзных глобальных проблем обще-
ственного здравоохранения. Согласно данным меж-
дународной коллаборации NCD Risk Factor Collabo-
ration (2024), около 159 млн детей и подростков в 
возрасте 5—19 лет во всем мире страдают ожирени-
ем, причём его распространённость продолжает не-
уклонно расти   1.

Это состояние не только является самостоятель-
ным хроническим заболеванием, но и служит клю-
чевым фактором риска развития сердечно-сосуди-
стых патологий, диабета, онкологических заболева-
ний и других серьёзных нарушений здоровья [1—3]. 

1 World Obesity. Prevalence of obesity. URL: https://
www.worldobesity.org/about/about-obesity/prevalence-of-obesity (дата 
обращения: 19.03.2025).
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Кроме того, избыточный вес существенно влияет на 
психоэмоциональное состояние детей, их успевае-
мость и перспективы будущей профессиональной 
реализации [1].

Сложность борьбы с детским ожирением усугу-
бляется тем, что традиционные методы профилак-
тики, основанные на изменении образа жизни, ча-
сто оказываются недоступными для значительной 
части населения из-за финансовых, организацион-
ных или мотивационных барьеров. Исследования 
показывают, что до 80% подростков 12—17 лет из-
бегают регулярной физической активности [1]. Сле-
довательно, существует потребность в других инно-
вационных методах борьбы с ожирением.

В этом контексте особый интерес представляют 
цифровые технологии, которые, с одной стороны, 
могут способствовать развитию гиподинамии, но с 
другой — благодаря высокой восприимчивости де-
тей к цифровым форматам коммуникации, откры-
вают новые возможности для профилактики и кор-
рекции избыточного веса. Современные исследова-
ния подтверждают перспективность цифровых под-
ходов в решении этой сложной медико-социальной 
проблемы.

Целью этого обзора был анализ и систематиза-
ция научных данных о влиянии медиа и цифровых 
технологий на возникновение избыточного веса у 
детей и подростков, а также определение методов 
технологических вмешательств, используемых в 
борьбе с детским ожирением.

Материалы и методы
Поиск научной литературы осуществлялся в меж-

дународной базе данных PubMed/MEDLINE за по-
следние 5 лет. Для поиска были использованы в раз-
ных сочетаниях ключевые слова: «obesity»; «over-
weight»; «children»; «digital technologies»; «media».
Отбирали статьи, касающиеся влияния медиа и циф-
ровых технологий на индекс массы тела у детей и 
подростков. Мы также рассматривали работы, в ко-
торых были описаны программы борьбы с лишним 
весом, использующие цифровые и медиа средства.

Результаты
Влияние медиа- и цифровых технологий 

на развитие детского ожирения
В подавляющем большинстве случаев избыток 

массы тела у детей формируется в результате нару-
шения пищевого поведения и снижения физиче-
ской активности [3]. Как показали исследования по-
следних лет, использование цифровых технологий, 
безусловно, усугубляет и без того сложную ситуа-
цию, сложившуюся в этой области. Здесь следует 
обращать внимание на время, проведённое перед 
экранами цифровых устройств, и сам просматрива-
емый контент.

Экранное время превышает рекомендуемые нормы
За последние несколько десятилетий время, ко-

торое дети проводят за электронными устройства-

ми, такими как телевизор, смартфон, планшет или 
компьютер, значительно увеличилось, что способ-
ствует малоподвижному образу жизни [4, 5]. Экс-
пертный комитет, созданный Индийской академией 
педиатрии (IAP), сформулировал рекомендации по 
ограничению времени, проводимого за экраном, и 
обеспечению цифрового благополучия младенцев, 
детей и подростков. Группа рекомендует детям до 
2 лет полное исключение экранов; 2—5 лет — не бо-
лее 1 ч в день; 5—10 лет — менее 2 ч в день. Время, 
проведённое за экраном, не должно заменять другие 
виды деятельности, такие как физические упражне-
ния на свежем воздухе, сон, общение с семьей и 
сверстниками, учёбу и развитие навыков, которые 
необходимы для общего здоровья и развития детей 
и подростков [6]. Однако в настоящее время соблю-
дение рекомендаций по экранному времени для де-
тей представляется маловероятным. Результаты об-
зора N. Kaur и соавт. выявили, что в странах с высо-
ким и средним доходом 10—98% детей младше 5 лет 
превышают рекомендованное экранное время [4]. 
По данным A. Rocka и соавт., 71% детей проводят 
более 4 ч за образовательными устройствами в буд-
ни, а 43% — 1—2 ч за развлечениями, а просмотр 
цифровых экранов часто связан с приёмами пищи 
[5]. Особую проблему представляет использование 
устройств во время еды, что приводит к нарушению 
пищевого поведения и потреблению большего ко-
личества нездоровой пищи [7, 8], отчасти из-за вли-
яния демонстрируемого контента.

Просматриваемый контент приводит 
к неупорядоченному пищевому поведению

Современные цифровые платформы оказывают 
значительное негативное влияние на пищевые при-
вычки и психологическое состояние детей и под-
ростков. Исследования показывают, что агрессив-
ный маркетинг вредных продуктов питания (фаст-
фуда, сладких напитков, снеков) в социальных сетях 
и видеоиграх напрямую способствует формирова-
нию нездоровых пищевых предпочтений [9—13]. 
Особую озабоченность вызывает тот факт, что до 
67% продуктов, рекламируемых в цифровом про-
странстве, относятся к категории вредных, причем 
часто демонстрируются в завышенных порциях [10, 
12, 13]. Доказана связь между такой рекламой и 
фактическим выбором питания детьми [15—17].

Социальные сети также серьёзно воздействуют 
на психоэмоциональное состояние. Как отмечают 
S. E. Mazzeo и соавт. [18], активное использование 
соцсетей коррелирует с расстройствами пищевого 
поведения [19, 20] и повышает риск развития де-
прессии, тревожности и стресса [21]. Особенно 
вредным оказывается феномен «весовой» травли — 
подростки, сталкивающиеся с насмешками по пово-
ду веса в сети, чаще демонстрируют негативный об-
раз тела и нарушения пищевого поведения [22, 23]. 
Девочки-подростки особенно уязвимы — их само-
оценка значительно снижается после получения 
критических комментариев о внешности [18].
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Ключевой проблемой является создание в соцсе-
тях искажённого образа реальности. Пользователи 
сознательно формируют «идеализированные» про-
фили с помощью фоторедакторов и тщательного от-
бора контента [24], что порождает нереалистичные 
стандарты внешности. Постоянное сравнение с эти-
ми искусственными эталонами ведёт к психологиче-
ским проблемам и нарушениям пищевого поведе-
ния у подростков.

Как обратить медиа- и цифровые технологии 
на борьбу с развитием детского ожирения?

Учитывая глубокую вовлечённость детей и под-
ростков в цифровую среду, важно трансформиро-
вать это увлечение из фактора риска в инструмент 
укрепления здоровья. Для этого необходимо мини-
мизировать описанные негативные эффекты через 
изменение контента, популяризацию здорового об-
раза жизни и повышение физической активности. 
Особую перспективу представляют инновационные 
цифровые программы профилактики ожирения, ко-
торые должны быть одновременно увлекательными 
и максимально доступными для целевой аудитории.

Отмена рекламы нездорового питания, пропаганда 
здоровой пищи

Для эффективной профилактики детского ожи-
рения необходимо коренным образом изменить со-
временную среду, способствующую формированию 
нездоровых пищевых привычек, создав вместо неё 
среду, поддерживающую здоровое питание. Как по-
казывают исследования, важнейшим направлением 
такой работы должно стать сокращение агрессив-
ной рекламы высококалорийных продуктов и ак-
тивное продвижение полезных альтернатив — све-
жих фруктов, овощей и других компонентов сба-
лансированного рациона [17]. Индийская академия 
педиатрии (IAP), объединив экспертов из государ-
ственного и частного секторов, рекомендует ввести 
законодательный запрет на любые формы рекламы 
вредных продуктов питания во всех медиа, ориен-
тированных на детскую и подростковую аудиторию, 
включая телевидение, цифровые платформы и со-
циальные сети [12]. Эти рекомендации поддержива-
ются современными исследованиями: J. L. Harris и 
соавт. (2024) настаивают на безотлагательном при-
нятии государственных мер, подчёркивая, что мар-
кетинг нездорового питания представляет собой не 
просто досадную помеху, а реальную угрозу для здо-
ровья подрастающего поколения [13]. Параллельно 
с регуляторными мерами C. Elliott и соавт. [11] обо-
сновывают необходимость системного развития ме-
диаграмотности среди детей и подростков. Этот 
важнейший навык позволяет критически оценивать 
маркетинговые сообщения, различать рекламные 
уловки и объективную информацию о продуктах. 
Авторы предлагают конкретные образовательные 
методики, включая анализ маркетинговых приемов 
(например, использование определённых цветов 
для создания ложного впечатления о полезности 
продукта), практическую работу с реальными образ-

цами продуктов питания, а также творческие зада-
ния по созданию «здоровой» рекламы. Такой ком-
плексный подход помогает сформировать у детей 
осознанное отношение к пищевому маркетингу и 
сделать более информированный выбор в пользу 
здорового питания

Информация для лиц, осуществляющих уход
Многочисленные исследования свидетельствуют 

о важной роли семейного окружения, и особенно 
матерей, в профилактике детского ожирения на 
ранних этапах развития [25]. Матери оказывают 
комплексное влияние на формирование пищевых 
привычек детей — через организацию домашнего 
питания, личный пример и создание определённых 
пищевых ассоциаций.

Исследования свидетельствуют о том, что многие 
родители и опекуны недостаточно осведомлены о 
принципах здорового детского питания и нормах 
развития [25, 26]. Как показало исследование Y. Wu 
и соавт. [26], опекуны часто недооценивают пробле-
му избыточного веса у детей, а в некоторых культу-
рах даже считают его признаком хорошего ухода и 
здоровья. Работа также выявила типичные семей-
ные трудности: межпоколенческие разногласия по 
вопросам питания, сложности контроля рациона и 
физической активности, недостаток доступа к про-
фессиональной помощи.

Дополнительные проблемы были зафиксирова-
ны в исследовании K. Reppas и соавт. [27], где отме-
чалось распространение неэффективных воспита-
тельных стратегий: использование сладостей и 
фастфуда в качестве поощрения, привычка совме-
щать приём пищи с просмотром телевизора, прак-
тика награждения детей дополнительным экранным 
временем.

При этом важно отметить, что большинство ро-
дителей выражают заинтересованность в получении 
квалифицированных рекомендаций по вопросам 
детского питания, физической активности и кон-
троля веса. Особенно перспективным представляет-
ся использование цифровых каналов коммуника-
ции — мобильных приложений, социальных сетей и 
SMS-рассылок, что открывает новые возможности 
для массового просвещения семей и профилактики 
детского ожирения через изменение родительских 
практик [25, 26, 28—30].

Программы по борьбе с лишним весом, основанные 
на цифровых технологиях

В мировой практике активно разрабатываются 
цифровые программы для профилактики и лечения 
детского ожирения, обладающие значительными 
преимуществами по доступности по сравнению с 
традиционными подходами. Как показано в обзоре 
L. K. Chai и соавт. [31], такие программы демон-
стрируют эффективность в снижении индекса мас-
сы тела и помогают семьям переходить к здоровому 
образу жизни. Отдельные исследования [32, 33] уже 
подтвердили результативность конкретных цифро-
вых решений.
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Современные технологии предлагают разнооб-
разные форматы вмешательств: текстовые рассылки 
и обмен сообщениями [25, 34], видеоконференции 
[30], VR-игры [33], мобильные приложения [32], 
комплексные платформы [28, 35].

Однако, как отмечают C.E. K. Wild и соавт. [29] 
на основе опроса 64 родителей, цифровые техноло-
гии должны дополнять, а не заменять традиционное 
лечение. Ключевое значение сохраняется за досто-
верностью медицинской информации, личным вза-
имодействием с врачами, возможностью профес-
сиональной коррекции терапии.

Перспективным направлением являются гибрид-
ные программы, сочетающие цифровые инструмен-
ты с очными консультациями [29, 36], что позволяет 
объединить преимущества технологий и индивиду-
ального медицинского подхода.

Заключение
Появление дистанционных технологий для 

управления весом — многообещающая возмож-
ность сократить текущий разрыв в охвате пациен-
тов с ожирением, поскольку цифровые подходы мо-
гут преодолевать такие барьеры, как доступность, 
местоположение и стоимость программ по сниже-
нию веса. Эти методы очень привлекательны для 
молодёжи, которая хорошо знакома с мобильными 
устройствами и платформами социальных сетей, 
поэтому участие в подобных программах будет ши-
роко востребовано. Однако важно, чтобы эти техно-
логии были интегрированы в образовательные про-
граммы и поддерживались государством, чтобы 
обеспечить их массовое распространение и успеш-
ность применения.

Проверка эффективности большинства прило-
жений ещё не завершена. Однако многие из них 
подтвердили свою результативность, как для сни-
жения индекса массы тела у детей, так и для под-
держки детей и семей в принятии решений об изме-
нении образа жизни, в том числе о перемене пита-
ния на более здоровое и увеличение физической ак-
тивности. Будущая работа должна быть сосредото-
чена на выявлении предикторов успешной потери 
веса, также важным следующим шагом было бы 
предотвратить ожирение, т. е. начать лечение при 
более низких уровнях индекса массы тела.
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