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РЕЗЮМЕ. Введение. Питание играет важную роль в профилактике различных заболеваний. Значи-
тельная доля россиян стабильно не придерживается здорового рациона питания, и одной из основных 
причин такого поведения является отсутствие здоровых пищевых привычек. Цель исследования — 
провести изучение привычек питания взрослого трудоспособного населения Республики Татарстан на 
современном этапе. Материалы и методы. Проведен опрос 836 жителей республики в возрасте от 18 
до 64 лет (400 мужчин и 436 женщин). Анкета составлена на основе стандартной STEPS-анкеты Все-
мирной организации здравоохранения и Вопросника оценки привычек питания Российского общества 
профилактики неинфекционных заболеваний. Отклик респондентов на исследование — 83,6%. Резуль-
таты Ежедневно в свой рацион включают овощи 44,7%, а фрукты — 41,9% опрошенных. Женщины 
чаще мужчин ежедневно включают в рацион овощи (χ2=13,054; р <0,001) и фрукты (χ2=9,074; р=0,003). 
Среднее количество порций овощей и фруктов в день составило 1,0. Всегда или часто добавляют соль 
в пищу перед ее употреблением или во время еды 18,1% опрошенных. Только 52,8% респондентов 
ежедневно или почти ежедневно включают в свой рацион питания молоко и кисломолочные про-
дукты, 44,1% — крупы, 6,1% — бобовые, 9,6% — рыбу. При этом 40,1% опрошенных ежедневно или 
почти ежедневно употребляют картофель, 38,6% — макаронные изделия, 21,9% — колбасы и сосиски, 
49,6% — сладости и кондитерские изделия. Мужчины чаще женщин употребляют продукты с высоким 
содержанием соли (χ2=6,636; р=0,01), красное мясо (χ2=17,758; р <0,001), картофель (χ2=5,576; р=0,019). 
Женщины чаще мужчин ежедневно потребляют молочные продукты (χ2=16,18; р <0,001) и сладости 
(χ2=9,763; р=0,002). Заключение. Проведенное исследование показало, что пищевые привычки взрос-
лого трудоспособного населения Республики Татарстан не отвечают принципам здорового питания. 
Выявленные диетологические паттерны могут рассматриваться в качестве значимых модифицируемых 
факторов риска развития и прогрессирования хронических алиментарно-зависимых заболеваний. 
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риска, здоровье
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ABSTRACT. Introduction. Nutrition is of great importance for the prevention of various diseases. 
A significant proportion of Russians consistently do not adhere to a healthy diet, and one of the main 
reasons for this behavior is the lack of healthy eating habits. The aim of this study was to study peculiar 
nutrition habits of the adult working-age population of the Republic of Tatarstan at the present time. 
Materials and methods. A total of 836 residents of the republic aged 18 to 64 years (400 men and 
436 women) were surveyed. The questionnaire was compiled on the standard WHO STEPS instrument 
and the Questionnaire for assessing eating habits of the Russian Society for the Prevention of Non-
Communicable Diseases. The response rate of respondents to the study was 83.6%. Results. 44.7% 
of respondents include vegetables in their daily diet, and 41.9% of respondents include fruits in their 
daily diet. Women more often than men include vegetables (χ2=13.054; p <0.001) and fruits (χ2=9.074; 
p=0.003) in their daily diet. The average number of servings of vegetables and fruits per day was 1.0. 
18.1% of respondents always or often add salt to food before eating it or during meals. Only 52.8% of 
respondents include milk and fermented milk products in their diet daily or almost daily, 44.1% — 
cereals, 6.1% — legumes, 9.6% — fish. 40.1% of respondents consume potatoes daily or almost daily, 
38.6% — pasta, 21.9% — sausages and hot dogs, 49.6% — sweets and confectionery. Men more 
often than women consume products with a high salt content (χ2=6.636; p=0.01), red meat (χ2=17.758; 
p <0.001), potatoes (χ2=5.576; p=0.019). Women more often compared to men’s consumption consume 
dairy products (χ2=16.18; p <0.001) and sweets (χ2=9.763; p=0.002) daily. Conclusion. The study 
revealed that the dietary habits of working-age adults in the Republic of Tatarstan do not answer the 
principles of healthy eating. The identified dietary patterns can be considered significant modifiable 
risk factors for the development and progression of chronic diet-related diseases. 
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ВВЕДЕНИЕ

Питание играет важную роль как в профи-
лактике, так и в возникновении большого ко-
личества болезней различных классов (алимен-
тарно-зависимые патологии). Сложившаяся в 
современных условиях структура питания насе-
ления Российской Федерации (РФ) является не-
рациональной и несбалансированной по набо-
ру питательных веществ. В питании населения 
наблюдается недостаточное потребление эссен-
циальных веществ: витаминов и минеральных 
элементов, моно- и полиненасыщенных жир-
ных кислот, фитостеринов, легко усвояемого 
растительного белка на фоне избыточного по-
требления белка и жиров животного происхож-
дения, добавленного сахара. Следствием не-
рациональной структуры питания становится 
нарушение пищевого статуса, выражающееся 
в росте распространенности среди населения в 
последние годы таких алиментарно-зависимых 
патологий, как ожирение, гипертоническая бо-
лезнь, сахарный диабет, подагра, остеопороз, 
онкологические заболевания [1–5]. 

Современное состояние питания населения 
предполагает двойное бремя нарушений, опре-
деляемое как одновременное наличие проблем 
недостаточности потребления незаменимых 
макро- и микроэлементов, так и рост распро-
странения избыточной массы тела и ожирения. 
Следует отметить, что на пищевое поведение 
оказывают влияние различные социально-эко-
номические факторы (уровень доходов, образо-
вание, условия труда и др.)1 [6]. Исследователи 
отмечают недостаточное потребление фруктов, 
овощей, молочных продуктов и широкое рас-
пространение фастфуда, высокое потребление 
красного мяса, частое присутствие в рационе 
мясо-колбасных изделий, значительную долю 
сахара и сладких газированных напитков в еже-
дневном меню, что указывает на несоответствие 
принципам здорового питания [7, 8]. К вредным 
пищевым привычкам относится и увлечение 
безалкогольными энергетическими напитками. 
Доля их потребителей в РФ за последние годы 
выросла до 22,8%, при этом наибольший уро-
вень употребления «энергетиков» отмечается 
среди молодежи [9]. Существенная доля росси-
ян стабильно не придерживается здорового ра-
циона и режима питания. Основной причиной 
такого поведения является отсутствие здоровых 
пищевых привычек [10, 11]. В проведенных ис-
1 Diet, nutrition and the prevention of chronic diseases: report 

of a joint WHO/FAO expert consultation WHO technical 
report series 916. URL: https://www.who.int/publications/i/
item/924120916X (дата обращения: 20.07.2025).

следованиях показано, что у значительной ча-
сти населения РФ встречается избыточная мас-
са тела и ожирение. Частота избыточной массы 
тела плавно увеличивается с возрастом, тогда 
как ожирение среди мужчин и женщин воз-
растает до 65–74 лет с некоторым снижением 
в дальнейшем. При этом распространенность 
ожирения среди сельских жителей значительно 
выше, чем среди городских [12, 13]. Исследо-
ватели отмечают также гендерные различия в 
характере питания. Мужчины чаще включают в 
рацион мясо, колбасные изделия и мясные дели-
катесы, а женщины — свежие овощи, фрукты и 
молочные продукты [14].

Характер питания оказывает влияние на риск 
смерти от всех причин. Проведенное в РФ про-
спективное когортное исследование (ЭССЕ-РФ) 
показало, что в настоящее время приоритет-
ный вклад в повышение риска общей смерт-
ности взрослого населения вносит избыточное 
потреб ление пищевой соли. Значимыми факто-
рами риска являются недостаточное потребле-
ние овощей и фруктов и избыточное потребле-
ние сахара [15].

Многими исследователями отмечается, что 
изменение привычек питания может стать ос-
новой первичной алиментарной профилактики 
различных хронических неинфекционных забо-
леваний. Важную роль при этом играет повыше-
ние информированности (грамотности) населе-
ния в области питания. Разработка и внедре ние 
адресных образовательных программ в области 
здорового образа жизни и здорового питания 
для различных групп населения рассматрива-
ется как наиболее эффективный и низкозатрат-
ный путь здоровьесбережения [7, 16–18]. 

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Целью данной работы стало изучение привы-
чек питания взрослого трудоспособного населе-
ния Республики Татарстан (РТ) на современном 
этапе. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Проведен опрос 836 жителей РТ в возрасте 
от 18 до 64 лет (400 мужчин и 436 женщин). 
Распределение респондентов по возрасту было 
следующим: 18–24 года — 7,4%, 25–34 года — 
25,4%, 35–44 года — 23,4%, 45–54 лет — 
20,1%, 55–64 лет — 23,7%. Опрос проводился 
с использованием анкеты, разработанной на 
основе стандартной STEPS-анкеты Всемирной 
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организации здравоохранения (ВОЗ)1 и Вопро-
сника оценки привычек питания Российского 
общества профилактики неинфекционных забо-
леваний (РОПНИЗ) [19]. Анкета включала в себя 
вопросы о частоте потребления овощей и фрук-
тов и их среднем количестве в стандартных пор-
циях (80 г), различных видов жиров, соли, а так-
же частоте потребления основных продуктов пи-
тания (крупы, бобовые, картофель, макаронные 
изделия, молоко, кефир, йогурт, творог, сметана, 
сливки, сыр, рыба, птица, мясо, колбасы, сосиски, 
субпродукты, соления и маринованные продук-
ты, сладости и кондитерские изделия). Отклик 
респондентов на исследование составил 83,6%. 
Исследование было одобрено этическим комите-
том при Казанской государственной медицинской 
академии и проведено на основании доброволь-
ного информированного согласия респондентов. 
Статистическая обработка материалов исследо-
вания проводилась с помощью программы MS 
Office Excel 2007, а также онлайн-калькулятора 
для расчета статистических критериев (https://
medstatistic.ru/calculators.html). Для количествен-
ных показателей были рассчитаны медиана, 25-й 
и 75-й процентили, для относительных показате-

1 World Health Organization. Standard STEPS instrument. 
Question-by-question guide (Q-by-Q). URL: https://www.
who.int/publications/m/item/standard-steps-instrument 
(дата обращения: 20.07.2025).

лей — 95% доверительный интервал (ДИ). Для 
оценки статистической значимости различий от-
носительных показателей рассчитывался крите-
рий χ2 Пирсона. За критическое значение уровня 
статистической значимости принималось p <0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

Проведенный анализ потребления овощей и 
фруктов показал, что ежедневно в свой раци-
он включают овощи 44,7%, а фрукты — 41,9% 
опрошенных (табл. 1). При этом женщины ста-
тистически значимо чаще включают ежедневно 
в свой рацион овощи и фрукты, чем мужчины 
(χ2=13,054; р <0,001 и χ2=9,074; р=0,003 соот-
ветственно). Среднее число дней потребления 
овощей в неделю в целом составило 5,0, а фрук-
тов — 4,0. Число дней потребления как овощей, 
так и фруктов выше в группе женщин. 

Согласно рекомендациям ВОЗ, ежедневное 
потребление по меньшей мере 400 г, или пяти 
порций, фруктов и овощей снижает риск разви-
тия неинфекционных заболеваний, в том числе 
колоректального рака, и помогает обес печить 
ежедневное поступление клетчатки2. Прове-

2 ВОЗ. Информационный бюллетень. Здоровое питание. 
URL: https://www.who.int/ru/news-room/fact-sheets/
detail/healthy-diet (дата обращения: 20.07.2025).

Таблица 1
Потребление овощей и фруктов населением в Республике Татарстан

Table 1
Consumption of vegetables and fruits by the population in the Republic of Tatarstan

Показатель
Indicator

Всего
Total 

Мужчины
Men

Женщины
Women

Доля лиц, ежедневно включающих в рацион питания овощи, % (95% ДИ) 
The proportion of people including vegetables in their diet daily, % (95% CI)

44,7 
(41,4–48,0)

38,3 
(33,5–43,1)

50,7
(46,0–55,4)

Доля лиц, ежедневно включающих в рацион питания фрукты, % (95% ДИ)
The proportion of people including fruits in their diet daily, % (95% CI)

41,9 
(38,6–45,2)

36,5 
(31,8–41,2)

46,8 
(42,1–51,5)

Среднее число дней в неделю потребления овощей, Мe (P25–P75)
Average number of days of vegetable consumption per week, Мe (P25–P75)

5,0 
(3,0–7,0)

4,0 
(3,0–7,0)

7,0 
(3,0–7,0)

Среднее число дней в неделю потребления фруктов, Мe (P25–P75)
Average number of days of fruit consumption per week, Мe (P25–P75)

4,0 
(3,0–7,0)

2,0 
(4,0–7,0)

5,0
(3,0–7,0)

Доля респондентов, ежедневно включающих в свой рацион не менее пяти 
порций овощей и фруктов, % (95% ДИ)
The proportion of respondents who include at least fi ve servings of vegetables and fruits 
in their diet daily, % (95% CI)

8,9 
(7,0–10,8)

7,8 
(5,2–10,4)

9,9 
(7,1–12,7)

Среднее количество порций овощей и фруктов в день, Мe (P25–P75)
Average number of servings of vegetables and fruits per day, Мe (P25–P75)

1,0
(1,0–2,0)

1,0
(1,0–2,0)

1,0
(1,0–3,0)

Примечание: Mе — медиана; ДИ — доверительный интервал.
Note: Мe — median value; CI — confi dence interval.

Таблица составлена по данным собственного исследования авторов / The table is based on the authors’ own research



Г ИГ ИЕ Н А 101

МЕДИЦИНА И ОРГАНИЗАЦИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ   /   MEDICINE AND HEALTH CARE ORGANIZATION 2026;11(1) :97–106

денный опрос показал, что доля респондентов, 
ежедневно потребляющих необходимое количе-
ство порций овощей и фруктов, составила все-
го 8,9%. При этом доля мужчин (7,8%), ежеднев-
но включающих в свой рацион необходимое 
количество порций овощей и фруктов, меньше, 
чем женщин (9,9%), но различия эти статисти-
чески незначимы (χ2=1,154; р=0,283). Среднее 
количество ежедневных порций овощей и фрук-
тов в целом среди опрошенных, как мужчин, так 
и женщин, составило всего 1,0, что в 5 раз ниже 
необходимого количества. Следует отметить, 
что среди опрошенных обычно не включают в 
свой рацион овощи 2,75% (95% ДИ 1,15–4,35) 
мужчин, фрукты — 4,5% (95% ДИ 2,5–6,5) муж-
чин и 1,1% (95% ДИ 0,1–2,1) женщин.

Одним из ведущих факторов риска развития 
хронических неинфекционных заболеваний яв-

ляется избыточное потребление соли1 [20]. Как 
показал проведенный опрос, добавляют соль 
при приготовлении пищи 92% (95% ДИ 90,2–
93,8) респондентов. При этом 18,1% (95% ДИ 
15,5–20,7) опрошенных всегда или часто добав-
ляют соль в пищу перед ее употреблением или 
во время еды; мужчины в целом чаще досалива-
ют пищу (20,5%; 95% ДИ 16,6–24,4), чем жен-
щины (15,8%; 95% ДИ 12,4–19,2), но различия 
эти статистически незначимы (χ2=3,08; р=0,08).

Следует отметить достаточно большой 
удельный вес респондентов, всегда или часто 
употребляющих продукты с высоким содер-
жанием соли — 34,1% (95% ДИ 30,9–37,3). 

1 ВОЗ. Информационный бюллетень. Сокращение потреб-
ления натрия. URL: https://www.who.int/ru/news-room/fact-
sheets/detail/salt-reduction (дата обращения: 20.07.2025).

Таблица 2
Доля респондентов, ежедневно или почти ежедневно употребляющих различные продукты питания, % (95% ДИ)

Table 2
Proportion of respondents who consume various food products daily or almost daily, % (95% CI)

Продукты питания 
Food products

Всего
Total

Мужчины
Men

Женщины
Women

Крупы
Cereals

44,1 (40,7–47,5) 45,0 (39,9–50,1) 43,3 (38,6–48,0)

Бобовые
Legumes

6,1 (4,5–7,7) 5,3 (3,1–7,5) 6,9 (4,5–8,0)

Картофель
Potato

40,1 (36,8–43,4) 44,3 (39,4–49,2) 36,2 (31,7–40,7)

Макаронные изделия
Pasta

38,6 (35,3–41,9) 40,5 (35,7–45,3) 36,9 (32,4–41,4)

Молоко, кефир, йогурт, творог
Milk, kefi r, yogurt, cottage cheese

52,8 (49,4–56,2) 45,5 (40,6–50,4) 59,4 (54,8–64,0)

Сметана, сливки
Sour cream, cream

22,0 (19,2–24,8) 21,5 (17,5–25,5) 22,5 (18,6–26,4)

Сыр
Cheese

42,2 (38,9–45,5) 38,3 (33,5–43,1) 45,9 (41,2–50,6)

Сливочное масло
Butter

69,7 (66,2–73,2) 72,0 (67,6–76,4) 67,7 (63,3–72,1)

Рыба, морепродукты
Fish, seafood

9,6 (7,6–11,6) 9,8 (6,9–12,7) 9,4 (6,7–12,1)

Птица
Bird

32,1 (28,9–35,3) 29,5 (25,0–34,0) 34,4 (29,9–38,9)

Мясо
Meat

46,4 (43,0–49,8) 54,0 (49,1–58,9) 39,4 (34,8–44,0)

Колбасы, сосиски
Sausages, hot dogs

21,9 (19,1–24,7) 26,8 (24,5–31,1) 17,4 (13,8–21,0)

Сладости, кондитерские изделия
Sweets, confectionery

49,6 (46,2–53,0) 44,0 (39,1–48,9) 54,8 (50,1–59,5)

Примечание: ДИ — доверительный интервал.
Note: CI — confi dence interval.

Таблица составлена по данным собственного исследования авторов / The table is based on the authors’ own research
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Мужчины в целом достоверно чаще употреб-
ляют продукты с высоким содержанием соли 
(38,5% (95% ДИ 33,8–43,2), чем женщины 
(30,0% (95% ДИ 25,7–34,3) (χ2=6,636; р=0,01). 
При этом доля респондентов, считающих, что 
они потребляют много или слишком много 
соли, составляет в целом всего 12,3% (95% ДИ 
11,1–14,5), доля таких женщин составила 11% 
(95% ДИ 8,1–13,9), мужчин — 13,8% (95% ДИ 
10,4–17,2). В то же время 59,1% (95% ДИ 55,8–
62,4) опрошенных считают, что употребление 
слишком большого количества соли может 
привести к проблемам со здоровьем. Доля жен-
щин (63,8% (95% ДИ 59,3–68,3)), осознающих 
опасность для здоровья употребления слиш-
ком большого количества соли, статистически 
значимо больше доли мужчин (54,0% (95% ДИ 
49,1–58,9)) (χ2=8,223; р=0,005).

Большинство опрошенных — 96,5% (95% 
ДИ 95,3–97,7) — при приготовлении пищи ис-
пользуют растительное масло, на использова-
ние сливочного и топленого масла указали 1,1% 
(95% ДИ 0,4–1,8) респондентов, 2,4% (95% ДИ 
1,4–3,4) вообще не используют жиры.

Согласно рекомендациям РОПНИЗ, здоро-
вый рацион питания должен включать еже-
дневно или почти ежедневно такие продукты 
питания, как крупы, бобовые, молоко, кефир, 
йогурт, творог, сыр, рыбу и птицу, а такие груп-
пы продуктов, как колбасы, сосиски, соления 
и маринованные продукты, сладости и конди-
терские изделия следует употреблять редко 
(реже, чем 1 раз в месяц) или не употреблять 
совсем [19]. В табл. 2 представлены данные о 
ежедневном или почти ежедневном потребле-
нии основных продуктов питания.

Как показал проведенный опрос, только 
44,1% респондентов ежедневно или почти еже-
дневно включают в свой рацион питания крупы. 
Статистически значимых различий между упо-
треблением круп мужчинами и женщинами не 
выявлено (р >0,05). Обращает на себя внимание 
низкая частота включения в рацион питания 
бобовых, на это указали только 6,1% опрошен-
ных. При этом женщины несколько чаще вклю-
чают в свой рацион бобовые, чем мужчины, 
но разница также не является статистически 
значимой (р >0,05). Согласно рекомендациям 
РОПНИЗ [19], картофель необходимо включать 
в рацион 1–2 раза в неделю. Значительная часть 
опрошенных (40,1%) включают картофель в 
свой рацион питания ежедневно или почти 
ежедневно; в целом мужчины употребляют кар-
тофель статистически значимо чаще, чем жен-
щины (χ2=5,576; р=0,019). Макаронные изделия 
следует включать в рацион питания, как и кар-

тофель, 1–2 раза в неделю; значительная часть 
респондентов (38,6%) включает их ежедневно 
или почти ежедневно. Статистически значимых 
различий между употреблением макаронных 
изделий мужчинами и женщинами не выявле-
но (р >0,05).

Только половина опрошенных респонден-
тов (52,8%) включают в рацион ежедневно или 
почти ежедневно такие продукты, как моло-
ко, кефир, йогурт, творог. Мужчины в целом 
на 13,9% реже употребляют вышеуказанные 
продукты, чем женщины (χ2=16,18; р <0,001). 
Сыр ежедневно или почти ежедневно включа-
ют в свой рацион только 42,2% респондентов, 
мужчины в целом на 7,6% реже, чем женщины 
(χ2=4,967; р=0,026). Сметану, сливки рекомен-
дуется включать в рацион 1–2 раза в неделю. 
Среди опрошенных доля тех, кто ежедневно 
или почти ежедневно включает вышеуказан-
ные продукты, составила 22%. Статистически 
значимых различий между мужчинами и жен-
щинами не выявлено (р ˃0,05). Сливочное мас-
ло включают ежедневно или почти ежедневно 
69,7% опрошенных, мужчины в целом на 4,3% 
чаще, чем женщины, но данные различия ста-
тистически незначимы (р ˃0,05).

Мясо птицы ежедневно или почти ежеднев-
но включают в рацион питания 32,1% опрошен-
ных. Женщины на 4,9% чаще включают в свой 
рацион птицу, чем мужчины, но различия также 
статистически незначимы (р ˃0,05). Более по-
ловины опрошенных мужчин (54%) включают 
в свой рацион ежедневно или почти ежедневно 
красное мясо. Женщины в целом на 14,6% реже 
включают в рацион красное мясо, чем мужчи-
ны (χ2=17,758; р<0,001). Каждый пятый опро-
шенный (21,9%) ежедневно или почти ежеднев-
но включает в свой рацион колбасы, сосиски. 
Мужчины в среднем на 9,4% чаще употребляют 
их в пищу, чем женщины (χ2=10,595; р=0,002). 
Следует отметить низкую частоту включения в 
рацион питания рыбы. Только 9,6% опрошен-
ных ежедневно или почти ежедневно включают 
ее в свой рацион. Статистически значимых раз-
личий между потреблением рыбы мужчинами и 
женщинами не выявлено (р ˃0,05).

Сладости, кондитерские изделия ежедневно 
или почти ежедневно включают в свой рацион 
почти половина опрошенных (49,6%), женщи-
ны в среднем на 10,8% достоверно чаще упо-
требляют сладости и кондитерские изделия, 
чем мужчины (χ2=9,763; р=0,002).

Полученные результаты, в том числе выяв-
ленные гендерные различия в характере пита-
ния, согласуются с результатами других авто-
ров. Так, в проведенных за последние годы в РФ 
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эпидемиологических исследованиях показано, 
что низкое потребление овощей и фруктов отме-
чается более чем у 2/3 взрослого населения, при 
этом имеются территориальные и гендерные 
различия. Женщины чаще мужчин включают 
в свой рацион сырые овощи и фрукты, сладо-
сти и кондитерские изделия, молочные продук-
ты, реже — мясо, колбасные изделия. В целом 
для населения РФ характерна низкая частота 
потребления рыбы, зерновых продуктов, высо-
кое потребление мяса, избыточное потребление 
соли [8, 14, 15, 20]. Исследователи отмечают 
различия в привычках питания в разных реги-
онах РФ [12, 15], что может быть обусловлено 
разнообразием природно-климатических усло-
вий и национальными традициями в питании.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

Таким образом, проведенное исследование 
показало, что пищевые привычки взрослого 
трудоспособного населения Республики Татар-
стан не отвечают принципам здорового пита-
ния. Выявленные диетологические паттерны 
могут рассматриваться в качестве значимых 
модифицируемых факторов риска развития и 
прогрессирования хронических алиментар-
но-зависимых заболеваний. Отмечается недо-
статочное потребление овощей и фруктов. Ме-
нее половины респондентов ежедневно в свой 
рацион включают овощи и фрукты, а их сред-
нее количество составляет одну порцию, что в 
5 раз меньше рекомендованной нормы. Каждый 
пятый из опрошенных имеет привычку досали-
вать пищу. На фоне недостаточного потребле-
ния круп, рыбы, молока и кисломолочной про-
дукции отмечается высокая частота употребле-
ния картофеля, макаронных изделий, красного 
мяса, колбас, сосисок, сладостей и кондитер-
ских изделий. Выявленные пищевые привыч-
ки в целом отражают современное состояние 
питания взрослого трудоспособного населения 
и свидетельствуют о том, что несмотря на реа-
лизацию в стране в рамках национального про-
екта «Демография» федеральной программы 
«Формирование системы мотивации граждан к 
здоровому образу жизни, включая здоровое пи-
тание и отказ от вредных привычек», проблема 
формирования позитивных привычек питания 
не теряет своей актуальности. Необходимо уси-
ление профилактической работы в данном на-
правлении с учетом особенностей различных 
целевых групп населения и более углубленного 
изучения факторов, влияющих на характер пи-
тания в различных регионах РФ.
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