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ВВЕДЕНИЕ

В наши дни распространенность ожирения пред-
ставляет собой серьезную проблему, которую Всемир-
ная организация здравоохранения (ВОЗ) сочла воз-
можным возвести в «ранг» неинфекционной эпидемии 

XXI  в. (соответствующее решение ВОЗ было принято 
еще в 1997 г.). В настоящее время в мире около 671 млн 
человек на  планете имеют ожирение, половина из них 
проживают в  10  странах: США, Российской Федерации, 
Китае, Индии, Бразилии, Мексике, Египте, Германии, 
Пакистане и Индонезии  [1]. Согласно данным статисти-

ОЖИРЕНИЕ В РОССИИ: СОВРЕМЕННЫЙ ВЗГЛЯД ПОД УГЛОМ СОЦИАЛЬНЫХ 
ПРОБЛЕМ 

Ожирение и метаболизм. 2019;16(1):20-26 Obesity and metabolism. 2019;16(1):20-26doi: https://doi.org/10.14341/omet9988

© И.В. Лескова1*, Е.В. Ершова2, Е.А. Никитина3, В.Я. Красниковский4, Ю.А. Ершова5, Л.В. Адамская6

1ФГБОУ ВО Российский государственный социальный университет, Москва, Россия 
2ФГБУ «Национальный медицинский исследовательский центр эндокринологии» Минздрава России, Москва, Россия 
3ФГБОУ ВО Юго-Западный государственный университет, Курск, Россия 
4ФГБОУ ВО "Московский государственный технический университет имени Н.Э. Баумана (национальный исследова-
тельский университет)", Москва, Россия 
5ФГБОУ ВО "Московский государственный университет имени М.В. Ломоносова", Москва, Россия 
6ФГОБУ ВПО  Финансовый университет при Правительстве Российской Федерации, Москва Россия

Цель статьи – осветить социальные аспекты стресса как синдрома адаптации к современной ситуации в российском 
обществе для обоснования правомерности рассмотрения общества в качестве фактора, способствующего развитию 
и распространению избыточной массы тела и ожирения среди российского населения.
Поднимается проблема условий и качества повседневной жизни значительной части населения нашей страны, ко-
торые сопровождаются повышенной стрессогенностью повседневных жизненных событий. Cовременное россий-
ское общество, обладая имманентно-присущим ему системным качеством − свойством стрессогенности, в сочетании 
со спецификой гиподинамичного образа жизни, является мощным и системно действующим фактором, провоцирую-
щим развитие и распространение среди россиян ожирения и избыточной массы тела. Анализируются стрессогенные 
факторы современного общества, порождаемые неупорядоченностью и некомплементарностью работы социальных 
институтов, нестабильностью в экономической и политической сферах. Исследуются пищевые семейные традиции, 
парадигма питания, досуговая активность россиян. Обсуждается нерациональность использования человечеством 
продуктов питания. Предложены мероприятия по противодействию и профилактике ожирения. 
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ки  [2], в США более половины населения имеют индекс 
массы тела (ИМТ), превышающий норму, в Великобрита-
нии – 51%, в Германии – 50%, в Китае и Японии ИМТ пре-
вышает норму у 15% и 16% населения соответственно, 
хотя там избыточный вес и ожирение встречаются гораз-
до реже, чем в других странах. В России, по данным раз-
ных авторов, распространенность ожирения и избыточ-
ной массы тела среди взрослого населения составляет 
от 20,5 до 54% [3–4], по оценкам экспертов ВОЗ, на 2016 г. 
ожирением страдают около 23,1% населения в возрасте 
старше 18 лет  [5]. Наблюдается и существенное увели-
чение распространенности ожирения не только среди 
взрослого населения, но и в популяции детей и подрост-
ков: за последнее двадцатилетие доля страдающих этим 
недугом в  возрастной группе 6–11-летних увеличилась 
с 7 до 13%, в группе 12–19-летних возросла с 5 до 14%, 
ожирение выявлено у 5,5% сельских и 8,5% городских 
детей [6–8]. По оценке ВОЗ, в 2014 г. около 41 млн детей 
в возрасте до 5 лет имели избыточный вес или ожирение. 
В Африке число детей с избыточным весом или ожире-
нием выросло почти вдвое – с 5,4 млн человек в 1990 г. 
до 10,6 млн в 2014 г. При этом в 2014 г. почти половина 
детей в возрасте до 5 лет с избыточным весом или ожи-
рением проживали в Азии [8].

Согласно мнению экспертов ВОЗ, «в современном об-
ществе дети и молодежь подвергаются множеству фак-
торов, способных оказывать влияние на развитие ожи-
рения. Снижение двигательной активности в сочетании 
с нарушением режима питания и неправильным образом 
жизни приводит к появлению избыточной массы тела за 
счет отложения жира в тканях. Ожирение является одной 
из важных проблем современной медицины. Его частота 
увеличивается, и в развитых странах ожирение приоб-
ретает масштабы социально значимой патологии»  [9]. 
Как известно, ожирение приводит не только к снижению 
общей продолжительности жизни, но и к инвалидности 
людей, в том числе молодого возраста, из-за частого раз-
вития тяжелых коморбидных заболеваний. Повышенный 
ИМТ является одним из основных факторов риска таких 
неинфекционных заболеваний, как артериальная ги-
пертензия, ишемическая болезнь сердца, сахарный ди-
абет 2 типа, нарушения опорно-двигательной системы, 
некоторых онкологических заболеваний (в т.ч. рака эн-
дометрия, молочной железы, яичника, предстательной 
железы, печени, желчного пузыря, почки и толстой киш-
ки). Риск этих неинфекционных заболеваний возрастает 
по мере увеличения ИМТ. Рост распространенности ожи-
рения сопровождается и повышением смертности от со-
путствующих ожирению заболеваний. Исходя из данных, 
опубликованных Всемирным банком и ВОЗ, ежегодно 
около 3,4 млн взрослого населения умирают вследствие 
излишнего веса и ожирения [9–10].

Проблемы ожирения и избыточного веса имеют 
не  только медицинские и психологические, но и соци-
альные и экономические последствия, связанные с уве-
личением расходов на здравоохранение и снижением 
работоспособности, эффективности труда людей и уров-
ня их доходов  [7]. Кроме этого, ожирение способно по-
рождать социальные и экономические последствия, 
провоцируя патологические состояния, которые опре-
деляют копулятивную и репродуктивную несостоятель-
ность мужчин молодого возраста (до 60% соответствую-

щих патологических состояний) и осложняют реализацию 
детородной функции у женщин, имеющих излишний 
вес  [11–13]. Социально-экономические проблемы, по-
рожденные ожирением, проявляются и на макроуровне, 
где приобретают не только культурологическую, но и по-
литическую окраску. Как отмечает С.А. Кравченко, уско-
рение движения социума по все более усложняющимся 
траекториям социального и культурного развития «…
затрагивает функционирование жизненных ценностей, 
включая характер питания человека. Процессы инду-
стриализации, рационализации и глобализации питания 
имеют амбивалентные последствия для современного 
человека: с одной стороны, потребление продуктов вы-
ходит из локально-культурного, сезонного и климати-
ческого контекста, осуществляется более эффективно 
и  с  меньшими затратами времени, контролируется их 
качество и калорийность, а с другой – рефлексия людей 
в отношении потребления пищи все более манипулиру-
ется глобальным агробизнесом, преследующим прагма-
тические интересы увеличения прибыли посредством 
навязывания космополитической еды и соответствую-
щего вкуса, что порождает новые проявления дегумани-
зации, отчуждения, культурно обусловленные болезни 
(анорексия, ожирение, диабет и др.)» [14].

Существующая в обществе явная стигматизация 
по  весу представляет собой очевидную социальную 
проблему, с которой сталкиваются люди с ожирением. 
Они зачастую воспринимаются окружающими как ме-
нее симпатичные, ленивые, слабохарактерные, с низким 
социальным статусом, сексуально непривлекательные. 
Не секрет, что женщина с избыточным весом тратит го-
раздо больше времени на поиск партнера, а замужние 
женщины в среднем весят больше незамужних того же 
возраста. Распространение эпидемии ожирения сопро-
вождалось поворотом стандартов красоты в сторону ху-
дых и спортивных людей, что легко обнаружить, сравнив 
современные обложки глянцевых журналов с образцами 
50–60-х годов XX в.

Стигматизация касается не только брачно-сексуаль-
ных отношений, но проявляется и в поиске работы: люди 
с ожирением воспринимаются менее интеллектуальны-
ми и в перспективе менее успешными в карьерном отно-
шении. Тучный мужчина зарабатывает в среднем на 5% 
меньше, толстая женщина — на 12%. Дискриминируют 
полных людей компании, которые имеют определенные 
требования к внешности персонала, например, предста-
вители ресторанного, модельного бизнеса, сферы услуг. 
Считается, что у толстых кандидатов "хуже выражены де-
ловые и личные компетенции", раз они не могут "приве-
сти себя в порядок" [14].

Предвзятое отношение окружающих, даже будучи 
абсолютно иррациональным, является одной из причин 
срыва в выполнении диетических ограничений, посколь-
ку эмоциональный дискомфорт обуславливает потреб-
ность возместить «страдания» доступным поощрением, 
т.е. «заеданием» стрессов.

СТРЕССОГЕННЫЕ ФАКТОРЫ СОВРЕМЕННОГО 
ОБЩЕСТВА

Говоря о стрессогенности жизни вообще и в Рос-
сии в  частности, сосредоточим внимание в контексте 
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рассматриваемой проблематики на российском обще-
стве, где  стресс сопровождает обыкновенных граждан 
в  их  повседневной жизни повсюду при решении задач 
в  социальной, экономической, правовой, правоприме-
нительной сферах жизни [15–16].

Особо отметим, что современное российское обще-
ство находится в переходном периоде своего разви-
тия. Неупорядоченность, некомплементарность работы 
его  различных социальных институтов, нестабильность 
в экономической сфере – проблемы, многие из которых 
решаются за счет обычных рядовых граждан. Это  про-
исходит на фоне перевода нашего общества и всех 
его граждан на стопроцентные условия рыночного суще-
ствования без учета реальной готовности людей к этому 
процессу. По нашему мнению [15–16], в стране соответ-
ствующие условия для такого перехода еще не сформи-
рованы, значительная часть наших соотечественников 
попросту не готовы к полноценному принятию рыноч-
ных отношений и эффективному функционированию 
в  их режиме. Практически половина наших сограждан 
в своем повседневном бытовании являются привержен-
цами государственного патернализма (от лат. paternus 
«отцовский, отеческий»  – система отношений, при ко-
торой власти обеспечивают потребности граждан, ко-
торые в обмен на это позволяют диктовать им модели 
поведения, как публичного, так и частного), обладают 
недостаточной финансовой грамотностью в экономиче-
ском и правовом отношениях, излишне и необоснованно 
доверчивы при взаимодействии с различными государ-
ственными и негосударственными финансовыми инсти-
тутами и организациями, склонны проявлять экономи-
ческую безответственность в отношении своей жизни 
и жизни своих семей.

Факт вполне закономерен: десятки миллионов се-
годняшних россиян  – люди, которых на протяжении 70 
с лишним лет советской власти формировали для жизни 
и деятельности в условиях социальной стабильности, 
плановой экономики, тотального государственного па-
тернализма и иллюзии всеобщего единообразия. Вне-
запно (по историческим меркам) и без какой-либо адек-
ватной подготовки, фактически – по указанию «сверху», 
этих людей «бросили» в неопределенность квазирыноч-
ных отношений, по мере развития которых регулярно 
меняются «правила игры» в экономической, социальной 
и политической сферах. В масштабах общества данная 
ситуация создает условия повышенной стрессогенности 
для множества россиян, что фиксируется данными обще-
российских опросов [17].

Дискомфорт, фрустрации, чувство генерализованной 
тревожности и не самое лучшее социальное самочув-
ствие  – все это есть стрессогенные факторы либо про-
явления результатов влияния стресса (например, тре-
вожность), действующие на наших соотечественников 
на  разных уровнях: личностном, предметно-ситуацион-
ном, социально-психологическом или социальном.

ПАРАДИГМА ПИТАНИЯ, ПИЩЕВЫЕ ТРАДИЦИИ, ДОСУГ

Россияне в 1990-е годы полнели из-за резких измене-
ний во всех сферах жизни, падения ее уровня, стреми-
тельного роста безработицы и бедности, дополнитель-
ных стрессов и неопределенности  [18]. В этот период 

изменились сама парадигма питания и семейные пи-
щевые традиции, стал иным такой важный фактор здо-
ровья, как рацион питания, появились доступные и де-
шевые продукты, полуфабрикаты, ослаб родительский 
контроль над  питанием детей, повысилась доступность 
нездоровой еды для  школьников. У подростков появи-
лась привычка утолять жажду сладкими газированными 
напитками и соками. Кроме того, на рост эпидемии ожи-
рения среди детей и, соответственно, взрослых повли-
ял и тот факт, что  в  стрессогенные 1990-е годы матери, 
вынужденные работать, стали чаще переводить грудных 
детей на искусственные смеси. Ни для кого не секрет, 
что именно грудное вскармливание является самой луч-
шей профилактикой ожирения и ассоциированных с ним 
заболеваний.

Другим немаловажным фактором роста ожирения 
является нехватка физической активности. То, что жизнь 
большинства россиян, особенно живущих в городах, ги-
подинамична и не изобилует физической активностью, 
факт общеизвестный. 

Интерес представляют данные о структуре досуговой 
активности россиян [19].

Направленность досуговой активности, то есть со-
держательная сторона наполнения свободного времени, 
является важным типологизирующим фактором, опреде-
ляющим специфику и качество свободного времени той 
или иной социальной группы, слоя. Можно выделить 
три основных типа реальной досуговой активности: 
- простые (домашние) формы проведения досуга 

(«простой досуг»);
- традиционные формы проведения досуга («традици-

онный досуг»);
- активные внедомашние формы проведения досуга 

(«активный досуг»).
Кратко охарактеризуем их.
Простой досуг. Это самые распространенные 

и не требующие от самого человека каких-либо дополни-
тельных затрат домашние формы проведения свободно-
го времени (например, просмотр телепередач, прослу-
шивание радиопередач, занятие домашним хозяйством 
или «просто отдых», не предполагающий необходимости 
что-либо делать вообще). При отсутствии любой досуго-
вой активности вне дома они представляют собой самый 
«простой» тип досуговой активности.

Добавление к этим домашним «развлечениям» 
тех  или иных увлечений, включая чтение периодики, 
книг, прослушивание музыки, занятия компьютером 
и другие хобби, более активное общение, направленное 
на пребывание вне семьи, встречи с друзьями, посеще-
ние храма, обогащает свободное время и несет в себе 
более определенный развивающий компонент. Оста-
ваясь домашним по своей сути, такой тип досуга более 
разнообразен и интересен, чем простое «сидение» пе-
ред телевизором и домашние хлопоты, и в целом явля-
ется наиболее «традиционным» для России, поскольку 
именно его практикуют подавляющее большинство.

Таким образом, та часть населения, которая исполь-
зует только простые или традиционные формы заполне-
ния свободного времени, не проявляет активного соци-
ального и культурного участия вне дома, являющегося 
признаком полноценности и разносторонности досуга 
и важным условием высокого качества жизни. Актив-
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ный досуг, о котором идет речь как о важнейшем пока-
зателе качества жизни, начинается только при условии 
расширения спектра досуговых предпочтений за счет 
внедомашних видов культурной, развлекательной, рек-
реационной, общественной или иной деятельности, до-
полнительного образования и т. д.

Здесь можно выделить три подтипа досуга. Пер-
вый предполагает дополнение традиционных досуго-
вых форм такими «легкими жанрами», как развлечения 
и  спорт  – посещение дискотек и ночных клубов, кафе 
и баров, а также кружков и клубов по интересам, спор-
тивных залов и т.п. Второй, также не исключая традици-
онные жанры, включает в себя еще элементы самораз-
вития человека, его культурного и интеллектуального 
совершенствования – посещение в свободное время те-
атров и концертов, музеев и выставок, а также получе-
ние дополнительного образования в той или иной сфе-
ре. Третий подвид  – это досуг, требующий от человека 
проявления активной гражданской позиции, участия 
в  работе различных общественных или политических 
организаций.

По поводу последнего типа важно отметить, что по-
сещение кино, театров, музеев, концертов, клубов, кафе 
и т.п., включенность в деятельность общественно-поли-
тических институтов, любая другая социальная актив-
ность вне дома требуют заметных дополнительных за-
трат как материального, так и интеллектуального плана. 
Однако именно это и придает социальной жизни людей 
наибольшую полноту. Поэтому «активный» тип досуга, 
венчающий собой иерархическую лестницу типологии 
досуговой активности, наиболее богат, разнообразен 
и социально привлекателен [20].

Распределение россиян согласно особенностям наи-
более часто практикуемых ими форм проведения сво-
бодного времени (характерных типов проведения досу-
га) представлено ниже [20]:
- простые (домашние) формы проведения досуга  – 

15%;
- традиционные формы проведения досуга – 57%:

• традиционные домашние формы проведения до-
суга – 14%;

• традиционные формы проведения досуга, связан-
ные с общением, – 43%;

- активный внедомашний досуг – 28%:
• активный – развлечения, спорт – 9%;
• активный – культура, саморазвитие – 16%;
• активный – участие в работе общественных, поли-

тических организаций – 3%.
Представленные данные убедительно показывают, 

насколько распространена в отечественной культуре 
повседневности традиция малоподвижного досугового 
времяпрепровождения.

Кроме этого, распространению в России ожирения 
и избыточной массы тела способствуют и сам образ жиз-
ни, и связанные с ним особенности питания жителей 
больших и средних городов, сложившиеся в последние 
десятилетия.

Вышеперечисленные факторы формируют предпо-
сылки для увеличения количества лиц с избыточной мас-
сой тела, кроме того, их действие усугубляется влиянием 
сложившейся в российском социуме стрессогенной си-
туации.

МЕРОПРИЯТИЯ ПО ПРОТИВОДЕЙСТВИЮ ОЖИРЕНИЯ

Какие же направления противодействия ожирению 
можно считать перспективными на сегодняшний день?

Понятно, что общенациональные проблемы лишнего 
веса должны решаться комплексно. И здесь существует 
несколько путей социально-политико-экономической 
направленности, в рамках которых предлагаются реше-
ния и разрабатываются мероприятия: 
1) разработка, внедрение и совершенствование фи-

нансовых инструментов управления потреблением 
и качеством продуктов питания вообще и налоговых 
в частности; 

2) осуществление мер политического характера, на-
правленных на формирование здорового образа 
жизни населения;

3) активная пропаганда здорового питания; 
4) активная пропаганда повышения уровня физической 

активности, здорового образа жизни среди всего на-
селения, введение в повседневную культуру образ-
цов поведения, предполагающих повышение двига-
тельной активности, включая создание и внедрение 
моды на хорошее физическое состояние организма 
в  среде представителей обширного множества име-
ющихся в обществе социальных групп;

5) ограничение на рекламу вредных пищевых про-
дуктов; 

6) рационализация в интересах общества (а не обогаще-
ния компаний) работы пищевой промышленности;

7) улучшение доступа широких масс населения к каче-
ственной еде; 

8) введение ограничений на рекламу вредных пищевых 
продуктов;

9) разработка программ поддержки и стимулирования 
производства фермерскими хозяйствами натураль-
ной и экологически чистой продукции.
Раскроем содержание некоторых из обозначенных 

пунктов.
Подчеркнем, что пищевая промышленность может 

способствовать внедрению практики здорового пита-
ния, совершенствуя свою деятельность по следующим 
направлениям:
• снижение содержания жира, сахара и соли в пищевых 

продуктах;
• обеспечение возможности выбора в пользу здоровых 

и питательных продуктов, в т.ч. по доступным ценам;
• проведение социально-ответственного маркетин-

га, особенно продуктов питания, предназначенных 
для детей и подростков [6].
Все это должно сопровождаться запрещением ис-

пользования трансжиров в процессе производства про-
дуктов питания [21].

ВОЗ разработан «Глобальный план действий по про-
филактике неинфекционных заболеваний и борьбе 
с  ними на 2013–2020 годы»  [5], дополняющий ранее 
принятые Рамочную конвенцию ВОЗ по борьбе против 
табака и Глобальную стратегию по питанию, физической 
активности и здоровью. Предполагается, что  его  реа-
лизация будет способствовать достижению к 2025  г. 
ряда глобальных целей в области борьбы с неинфек-
ционными заболеваниями, включая сокращение преж-
девременной смертности от них на 25% и стабилиза-
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цию глобальных показателей по ожирению на уровне 
2010 г. [22].

Сформулируем еще одну проблему современного 
социума  – нерациональное использование человече-
ством продуктов питания, находящихся в его распоряже-
нии [23–25].

В мире продукты питания производятся в таких коли-
чествах, которых вполне хватило бы для того, чтобы на-
кормить все население нашей планеты. Однако произве-
денная еда распределяется крайне неравномерно как по 
территориям (странам и регионам), так и в социальном 
пространстве. Согласно данным, приводимым А.В. Те-
рёшкиной, во всем мире сегодня ежегодно теряется или 
используется не по назначению около трети всех произ-
веденных продуктов питания, или 1,3 млрд тонн в  год. 
А  это значит, что теоретически, накормить всех людей 
на Земле можно было бы, просто вдвое уменьшив соот-
ветствующие потери и расходы [26].

Заметим, что сегодня, особенно в странах с низким 
и средним уровнем экономического развития, прояв-
ляются несколько классов противоположных проблем: 
сосуществуют и практически синхронно обостряются 
проблемы, вызванные как недостаточностью питания, 
так и ожирением. То есть в таких государствах одна часть 
населения страдает от голода и болезней, сопряженных 
с недоеданием, а другая – от ожирения и сопутствующих 
ему заболеваний.

ПРОФИЛАКТИКА ОЖИРЕНИЯ

Сегодня в России профилактика ожирения осущест-
вляется на двух уровнях  [27]  – индивидуальном и госу-
дарственном.

Индивидуальный уровень предполагает реализацию 
таких мер, как:
• совершенствование рациона питания: ограничение 

потребления жиров, увеличение потребления ово-
щей, фруктов и зерновых продуктов, снижение потре-
бления сахаров;

• формирование приверженности здоровому образу 
жизни: повышение физической активности, следова-
ние рациональному режиму (распорядку) дня.

Государственный уровень профилактики ожирения 
предполагает следующее: 

• использование социальной рекламы здорового об-
раза жизни;

• развитие спортивно-физкультурной инфраструктуры 
и обеспечение доступности ее объектов (спортивных 
сооружений) для всех слоев населения;

• развитие городской инфраструктуры таким образом, 
чтобы она поощряла физическую активность населе-
ния (строительство пешеходных, велосипедных до-
рожек и другое);

• снижение налогов на производство и продажу фрук-
тово-овощной продукции; 

• повышение налогов на высококалорийные про дукты.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Рост распространенности ожирения требует приня-
тия всех возможных мер для его сдерживания. Учитывая, 
что ожирение в 95–99% случаев носит экзогенно-консти-
туциональный характер, т.е. обусловлено влиянием фак-
торов внешней среды при наследственной предраспо-
ложенности к набору веса, влияние на уровень и образ 
жизни населения имеет важное зна чение.

Государство в состоянии создать определенные ус-
ловия, которые будут если не препятствовать, то хотя 
бы не провоцировать рост распространенности избы-
точного веса и ожирения среди российского населения. 
Но для этого необходимо иметь действенные программы 
и механизмы обеспечения населения продовольствием, 
рационализации распределения продовольствия в  сре-
де населения, формирования культуры здорового образа 
жизни и повышения качества жизни населения, обучения 
населения правильному стресс-совладающему поведе-
нию, минимизации влияния стрессорных факторов, свя-
занных с трансформацией общественной системы.
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