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Введение
Актуальность исследования. В мире существуют десятки тысяч различных продуктов питания. Кроме созданных человеком натуральных продуктов (вино, хлеб, кисломолочные продукты и пр.) и искусственных, в естественном виде в природе не встречающихся, в последнее столетие появилось много синтетических продуктов, изготовленных на основе органических веществ. К ним относятся и пищевые добавки, которые вносят в продукты питания для придания аромата, вкуса и цвета, создания необходимой структуры, а также полной или частичной замены натурального сырья. Чаще всего это химически обработанные природные или синтетические вещества. 

Многие вещества добавляют, чтобы замаскировать горечь или иной неприятный вкус (например, у медикаментов), сделать продукт более привлекательным для покупателя. Пищевые продукты подкрашивают, чтобы они выглядели аппетитнее. 

Покупая различные продукты в красивых упаковках, мы часто даже не задумываемся об их составе. Однако во многих случаях его знание помогло бы избежать отравления или заболевания, вызываемого чрезмерным содержанием красителей, загустителей и т.п., содержащихся в том или ином продукте.

В продукты могут попадать загрязнения из тары, сырья, в них могут сохраняться нежелательные добавки, использованные при первичной обработке. Среди таких, непреднамеренно попавших в продукты веществ, могут быть ядовитые отходы промышленности, транспорта, домашнего хозяйства, микотоксины, бактериальные токсины, ядохимикаты, пластификаторы, лекарства и средства, используемые в ветеринарии, в том числе антибиотики и гормоны. Поэтому информирование потребителя о применении пищевых добавок в продуктах питания является не только маркентинговой (социальной), но и экологической проблемой. 

Целью нашего исследования стало изучение влияния пищевых добавок на здоровье школьников и молодежи имеющих заболевание желудочно-кишечного тракта.
Предмет исследования – школьники Соболохской средней школы и молодежь с.Соболох .
Объект исследования – заболевания желудочно-кишечного тракта школьников и молодежи села.

Задачи исследования: 1. Теоретический обзор имеющейся литературы

                                      2. Опрос населения и изучение амбулаторных     карт

                                      3. Интерпретация полученных результатов.

Метод исследования – анкетирование.

Основная часть

1.Пищевые добавки и их классификация

По своему действию пищевые добавки (далее сокращенноПД) делятся на структурообразующие и по происхождению: естественные вещества – сахар, соль, витамин С; лабораторные аналоги природных веществ – ванилин; синтетические вещества – сахарин и.т.п.

По санитарному законодательству Российской Федерации пищевые добавки  - это природные или синтетические вещества, вводимые в пищевые продукты для придания им заданных свойств и не употребляемые сами по себе в качестве пищевых продуктов или обычных компонентов пищи. 

Применение ПД допустимо лишь в тех случаях, когда они при длительном хранении не становятся опасными для жизни человека. Они должны быть безвредными, не вызывать токсических проявлений, не иметь канцерогенных, мутагенных или тератогенных (вызывающих мутации или уродства) свойств.

В мире известно более 500 наименований ПД. Сюда отнесены отбеливатели, нитриты, нитраты, антиокислители. В соответствии с технологическим предназначением их можно сгруппировать следующим образом. 

А. ПД, обеспечивающие необходимый внешний вид и органолептические свойства продукта

1. Улучшители консистенции

2.  Поверхностно-активные вещества

3. Пищевые красители

4. Душистые вещества

5. Вкусовые вещества

6. Пищевые кислоты

Б. ПД, предотвращающие микробную или окислительную порчу продуктов (консерванты) 

1. Антимикробные средства: а) химические

                                                  б) биологические

2. Антиоксиданты, препятствующие химической порче продуктов.

 В. ПД, необходимые в технологическом процессе производства пищевых продуктов

1. Ускорители технологического процесса.

2. Фиксаторы миоглобина.

3. Разрыхлители, пенообразователи.

Принята единая система обозначения пищевых добавок, придающих продукту заданные свойства. Это  индекс «Е» (европейский) с цифрами.

Обычно выделяют несколько классов ПД:

Е 100 – Е 182 – красители (усилители или восстановители цвета);

Е 200 – Е 299 – консерванты (повышают срок хранения, стерилизуют и защищают от бактерий);

Е 300 – Е 399 – антиокислители (сдерживают процессы окисления);

Е 400 – Е 499 – стабилизаторы (сохраняют консистенцию продукта);

Е 500 – Е 599 – эмульгаторы;

Е 600 – Е 699 – усилители вкуса и аромата;

Е 900 – Е 999 -  антифоминги (противопенные вещества);

Е 1000 и выше глазирующие вещества, подсластители соков и кондитерских изделий.

2.Влияние пищевых добавок на здоровье человека

Проблема обеспечения населения продовольствием была и остается одним из важнейших в жизни большинства стран. Производство продуктов питания является трудоемким и теперь, поэтому производители всячески стремятся к увеличению выпуска продукции все более снижая ее себестоимость. 

Способы повышения интенсивности производства продовольствия (удобрения; гербициды и ядохимикаты – для борьбы с вредителями – для увеличения производства продуктов животноводства и т.д.) снижают качество продуктов, а иногда приводят к появлению в них небезопасных для человека веществ.

Для увеличения сроков хранения скоропортящихся продовольственных товаров применяются различные технологии: консервирование, замораживание, пастеризация, высушивание, и др., многие из которых предполагают использование специальных добавок, улучшающих внешний вид, вкусовые качества и способствующих увеличению срока хранения продукта. 

На мировом рынке существует три категории качества  продовольственных товаров, различающиеся исходным сырьем и особенностями технологии производства. 

В продовольственных товарах первой категории количество и типы ПД строго регламентированы. 

Качество второй категории контролируется менее строго. Они производятся с учетом требований страны-импортера. Так, например, наличие на упаковке знака РТС означает соответствие российскому стандарту.

На товары третьей категории не распространяются многие ограничения на использование ПД, себестоимость их гораздо ниже, а производство выгоднее. К этой категории относится до 80 % продуктов питания, сигарет и напитков, поставляемых на мировой рынок. 

В последнее время российский продовольственный рынок изобилует импортными продуктами. В связи с этим важно знать, что среди перечисленных выше добавок в России запрещены:

Е 212 – краситель красный цитрусовый 2;

Е 123 – краситель амарант;

Е 240 – консервант формальдегид;

Е 130, 142, 152,172,173,221 – условно канцерогенные.

К не запрещенным, но опасным относятся те ПД, чрезмерное потребление которых может вызвать какие-либо заболевания:

Е 102, 103, 131, 210, 211-216, 240 – канцерогены;

Е 130, 221-226, 320-322, 338-341, 407, 450, 461-466 – вызывают заболевания желудочно-кишечного тракта;

Е 230, 231-239, 311-312 – аллергены;

Е 171-173, 320-322 – вызывают болезни печени и почек;

Е 222-225 – вызывают расстройства кишечника.

3.Информированность населения с. Соболох Момского улуса 

о пищевых добавках

От информированности населения  о пищевых добавках и возможных последствиях  их употребления зависит его здоровье.

Нами был проведен опрос  различных слоев населения с. Соболох Момского улуса об информированности по пищевым добавкам  и ее оценка. С этой целью была составлена анкета, содержащая  восемь вопросов, имеющих дихотомическую форму, предлагающих противоположные ответы типа «да-нет»:

1. Знаете ли вы о пищевых добавках  в продуктах питания?

2. Интересует ли вас данная проблема?

3. Встречали ли вы публикации об этом в газетах и журналах? 

4. Запомнилось ли вам что-либо по данной теме  из школьного материала (из учебников)?

5. Обращаете ли вы внимание на маркировку и срок годности продукта при его покупке? 

6. Купите ли вы дешевый продукт, зная, что в нем содержатся опасные добавки?

7. Знаете ли вы о государственных службах контроля качества и безопасности пищевых продуктов?

8. Хотите ли вы больше узнать о пищевых добавках?

Респондентам предлагалось ответить на вопросы анкеты словами «да» или «нет», указав свой пол и возраст. Было опрошено 200 человек. 100 лиц женского пола, 100 лиц мужского пола. Возрастной состав: от 12 до 65 лет.        Ответы респондентов разделили по четырем возрастным группам: школьники, молодежь в возрасте 18-30 лет, взрослые от 30-55 лет, пенсионеры. Были составлены две таблицы утвердительных ответов на вопросы. 

Таблица № 1

Половой состав опрошенных

	№ вопр.
	Всего

респ-в
	В том числе
	Число утвердительных ответов

	
	
	муж.
	Жен.
	Всего
	%
	муж.
	%
	жен.
	%

	1
	200
	100
	100
	156
	78,0
	76
	76,0
	80
	80,0

	2
	200
	100
	100
	107
	53,5
	38
	38,0
	69
	69,0

	3
	200
	100
	100
	98
	49,0
	40
	40,0
	58
	58,0

	4
	200
	100
	100
	65
	32,5
	35
	35,0
	30
	30,0

	5
	200
	100
	100
	84
	42,0
	31
	31,0
	53
	53,0

	6
	200
	100
	100
	93
	46,5
	76
	76,0
	17
	17,0

	7
	200
	100
	100
	80
	40,0
	36
	36,0
	44
	44,0

	8
	200
	100
	100
	126
	63,0
	32
	32,0
	94
	94,0


Таблица № 2

Возрастной состав
	№ вопр.
	Число

респ-в школьн. 
возр
	Кол-во утв-х отв.
	%
	Число

респ-в

18-30 лет
	Кол-во утв-х отв.
	%
	Число

респ-в
31-55

лет
	Кол-во утв-х отв.
	%
	Число

респ-в
пенс.

возр.
	Кол-во утв-х отв.
	%

	1
	56
	50
	89,2
	34
	31
	91,1
	63
	52
	77,7
	47
	23
	48,3

	2
	56
	29
	51,7
	34
	19
	55,8
	63
	39
	61,9
	47
	20
	42,5

	3
	56
	5
	8,9
	34
	24
	70,6
	63
	48
	76,2
	47
	21
	44,7

	4
	56
	38
	67,8
	34
	17
	50,0
	63
	7
	11,1
	47
	3
	6,4

	5
	56
	11
	19,6
	34
	20
	58,8
	63
	44
	70,0
	47
	9
	19,1

	6
	56
	45
	80,3
	34
	25
	73,5
	63
	20
	31,7
	47
	3
	6,4

	7
	56
	5
	8,9
	34
	14
	41,2
	63
	40
	63,5
	47
	21
	44,7

	8
	56
	48
	85,7
	34
	24
	70,6
	63
	32
	50,8
	47
	22
	46,8


Полученные данные свидетельствуют, что подавляющее большинство   (78 %) населения села в целом  знает о наличии пищевых добавок в продуктах питания. При этом, осведомленность женщин ( в т.ч. девочек) и мужчин (в т. ч.мальчиков не выявляет больших расхождений 80,0 и 76,0 %)

Более половины  (53,5 %) респондентов заинтересованы данной проблемой (чаще это женщины - 69 %, мужчины и мальчики интересуются меньше - 31 %). 

С публикациями по данной проблеме знакомы менее  50 %, причем женщины и девочки оказались более информированы (58 %), чем мужчины и мальчики (40%). 

Запомнили что-либо всего 32,5 респондентов. Зато уровень запоминания информации у лиц мужского пола выше, чем у лиц женского пола (35% против 30%.)  

На маркировку и срок годности продукта меньше обращают внимание – мужчины и мальчики (всего 31 % ). У женщин и девочек этот показатель составляет 53%. 

Примечательно, что дешевый продукт несмотря на его опасность здоровью купили бы все же меньше половины населения (46,5%). Подавляющее большинство не покупают продукты питания, если знают, что в них содержатся опасные добавки. Любопытно, что 76 % лиц мужского пола, рискуя здоровьем, все же покупали бы дешевый продукт, выходит, для них более важна стоимость, чем качество. На этот вопрос утвердительно ответили только 17 % лиц женского пола, тем самым показывая большую ответственность за свое здоровье и прежде всего, по всей видимости, боясь за здоровье семьи.

Слабую информированность население показало на вопрос о существовании государственных служб контроля за качеством и безопасностью  пищевых продуктов. Всего 40 % населения знает, что такие службы есть. Наверное, это можно объяснить отсутствием таких служб в сельских местностях.

Отрадно, что большая часть населения (63,0 %) хочет расширить свои знания о пищевых добавках. Значит,  они свою информированность считают недостаточной. Как и следовало ожидать, наиболее любознательными и солидарными в этих вопросах оказались лица женского пола (94,0 %). К знаниям о пищевых добавках стремятся всего лишь 32,0% лиц мужского пола, что составляет одну треть от общей их численности.

Анализ таблицы № 2 показывает, что наиболее «знающими» о пищевых добавках являются рабочая молодежь в возрасте до 30 лет (91,1 %) и школьники (89,2 %). При этом, среди учащихся школы наиболее информированными оказались учащиеся 9-11 классов (97 %). Из них 93 %  помнят что-то по данной теме из школьного курса. Надо заметить, что доля информированности школьников снижена за счет учащихся более младших классов. Выявляется, что чем старше возраст, тем ниже доля информированных ( взрослые – 77,7%; пенсионеры – 48, 3 %). При чем резкое снижение в знаниях происходит у людей пенсионного возраста.

Ответы на второй вопрос показывают большое расхождение между знаниями о пищевых добавках и интересом в них. Выявляется, что показатели интереса резко низкие во всех возрастных группах солидарно, по сравнению с показателями знания ( у школьников 51,7 % против 89,2 %; у рабочей молодежи – 55,8 % против 91,1; у взрослых – 61,9 % против 77,7% и у пенсионеров 42,5 % против 48,3 %). При этом наиболее резкое снижение интереса наблюдается у школьников и молодежи, чем у людей старшего возраста. В целом пищевыми добавками менее интересуются пенсионеры (42, 5 %).

Публикации о пищевых добавках в периодической печати больше встречают в группах взрослых (76, 2 %) и молодежи (70,6 %). Низкий показатель утвердительного ответа на данный вопрос, по всей видимости, косвенно выясняет то, что пенсионеры (44, 7 %) и особенно респонденты школьного возраста (8,9 %) в целом вообще мало читают газеты, тем более журналы.

На вопрос «Запомнилось ли вам что-либо по данной теме из школьного материала ( из учебников)?» утвердительно ответило 67,8 % школьников, ровно половина молодежи (50 %) и 11, 1 % взрослого населения, 6.4 % людей пенсионного возраста.

На маркировку и срок годности продукта обращают внимание прежде всего взрослые (70 %), затем молодежь (58, 8 %). Мало обращают внимания учащиеся ( 19, 6 %) и люди пенсионного возраста (19, 1 %) то есть всего только одна пятая часть от общего числа обследованных.

Ответом на шестой вопрос выявлена, так называемая нами, «группа риска», кем оказались, в первую очередь, школьники (80,3 %), затем молодежь (73, 5 %). Меньшая подверженность риску у взрослого населения (31, 7 %) и минимальная у пенсионеров ( всего 6,4 %).

О существовании госслужб контроля над качеством и за безопасностью пищевых продуктов больше знают взрослые (63,5 %), меньше – школьники (8,9 %). Интересно, что численность встретивших информацию о пищевых добавках на страницах периодической печати и знающих о существовании госслужб контроля над качеством и безопасностью пищевых продуктов одинаково совпадает у респондентов школьного (8,9 %) и пенсионного возрастов (44,7 %). Это два вопроса единственные, где утвердительные ответы пенсионеров превышают ответы школьников ( 44, 7 % против 8, 9 %).

На вопрос, затрагивающей любознательность населения, нами получен следующий результат – чем меньше возраст, тем выше любознательность ( у школьников в возрасте 12-17 лет – 85,7 %; у рабочей молодежи в возрасте 18-30 лет – 70,6 %; у взрослого населения до 55 лет – 50,8 % и у людей пенсионного возраста – 46,8 %. При этом, не совсем понятно, то что, при сравнительно низких показателях интереса у школьников ( 51,7 %) и молодежи (55,8 %) выявляется довольно высокие показатели любознательности ( у школьников – 85,7 %, у молодежи – 70,6 %). Может быть, это из-за того, что проблема сама по себе для них интересна, но по актуальности и злободневности требует больших знаний.

В ходе работы проанализирован и состав наиболее употребляемых школьниками продуктов питания. Это как выяснилось, жевательные резинки, газированная вода, сухие напитки и соки, а также шоколад. При этом замечено, что при покупке фруктовой газированной воды и сухих напитков, соков школьники чаще не обращают внимания на использование фирмой-производителем добавок. Так же, мало кто из учащихся знает, что практически вся шоколадная продукция как российских, так и зарубежных фирм содержит пищевые добавки, которые не всегда безопасны для здоровья, что далеко не все жевательные резинки  отвечают рекламируемым качествам.

В целом исследование, проведенное нами, позволяет сделать следующие выводы:

Подавляющее большинство населения села, в целом знает о наличии пищевых добавок в продуктах питания. Наиболее информированными о пищевых добавках оказались молодежь и школьники. При этом, среди учащихся школы наиболее информированными оказались учащиеся старших классов.

Выявлено, что чем старше возраст, тем ниже информированность. Своей слабой информированностью резко отличаются пенсионеры. И чем меньше возраст, тем выше любознательность. Школьники оказались наиболее любознательны.

Более полвины респондентов заинтересованы данной проблемой. Больший интерес у женщин и девочек, чем у мужчин и мальчиков.

Большое расхождение между знаниями о пищевых добавках и интересом в них. Выявляется, что показатели интереса резко низкие во всех возрастных группах солидарно, по сравнению с показателями знания. При этом наиболее резкое снижение интереса наблюдается у школьников и молодежи, чем у людей старшего возраста. В целом пищевыми добавками менее интересуются пенсионеры.

С публикациями по данной проблеме знакомы менее 50 % насемения, причем женщины и девочки оказались более информированными, чем мужчины и мальчики. В возрастном составе – взрослые и молодежь, чем пенсионеры и школьники.

Уровень запоминания информации у лиц мужского пола выше, чем у лиц женского пола. С позиции возраста показатели у школьников и молодежи во многом выше, чем у взрослого населения и людей пенсионного возраста.

На маркировку и срок годности продукта больше обращают внимание женщины и девочки, чем мужчины и мальчики. В возрастном составе прежде всего взрослые, затем молодежь. Мало обращают внимания учащиеся и люди пенсионного возраста.

Подавляющее большинство населения не покупают продукты питания, рискуя здоровьем. «Группу риска» составляют мужчины и мальчики, школьники и молодежь. Меньшая подверженность риску у взрослого населения, минимальная – женщин и девочек, у пенсионеров, которые больше заботятся о собственном здоровье, здоровье окружающих и семьи.

На вопросе о существовании государственных служб контроля за качеством и безопасностью пищевых продуктов сельское население показывает слабую информированность. На этом вопросе более компетентны взрослые, менее – школьники.

Большая часть населения хочет расширить свои знания о пищевых добавках. Наиболее любознательными и солидарными в этих вопросах оказались лица женского пола.

В этом году, мы проанализировав амбулаторные карты школьников и молодежи выявили наиболее часто встречаемые заболевания желудочно-кишечного тракта с 2003-2005 год. Наиболее частыми заболеваниями являются: гастрит, холецистит, диспепсия и колит. С такими заболеваниями обратились  в 2003г 7 учащихся и 6 –  из молодежи; 2004г – 2 ученика и 6 из молодежи; 2005г на 1 апреля число обратившихся -  1 ученик  и 4 из молодежи. Из них состоят на диспансерном учете всего: по гастриту – 5, по холециститу - 5, по колиту – 1.  

График наиболее частых заболеваний среди учащихся и молодежи
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Заключение 

 Одним из приоритетов государственной социально-экономической политики нашей Республики становится оздоровление населения и формирование культуры здоровья. Происходят качественные изменения в сознании ценности жизни и здоровья человека. Однако никому не секрет наблюдаемое ухудшение  здоровья у всего населения. В современных условиях на здоровье людей влияет множество факторов. Одним из них может быть неправильное, нарушенное питание. Информированность населения о пищевых добавках в продуктах питания – это шаг в будущее, шаг в формировании ценности здорового образа жизни. В целом знаний о пищевых добавках в продуктах питания в сельской местности не хватает. Наиболее информированными о пищевых добавках являются молодежь и школьники в силу своей природной любознательности. Чем старше возраст, тем ниже информированность.

Население заинтересовано данной проблемой. Оно понимает здоровье не только как смысл жизни, но и как ресурс для повседневной жизни, нужный для выполнения повседневных обязанностей. Большая часть населения хочет расширить свои знания о пищевых добавках. Но в селе не хватает источников информации ( публикации в газетах и журналах попадают не в каждую семью, из-за дороговизны ее стоимости мало кто выписывает, радио в селе отключено, телепередач не так много).

На прилавках не редкость просроченная продукция, контролирующие органы в село приезжают не часто. В селе много пьющих, бывают случаи отравления алкоголем. За состоянием питания населения в целом никто не следит, анализом качества его питания никто не занимается. Контроль ведется только в детских учреждениях. А чем питаются эти дети у себя дома никого не интересует. Население ( в основном занятое в сельском хозяйстве), в этой связи не получающее зарплату месяцами, вынуждено покупать то, что дешевле, а не то, что качественно, не в магазине, где налажен кое-какой надзор, а в основном на рынках, а то и с рук где попало. Санитарно-гигиеническое состояние жилых помещений, хранение продуктов питания в семьях теперь никого не интересует.

Здоровье должно стать сферой, притягивающей и объединяющей интересы всех. Только тесное взаимодействие всех позволит обеспечить эффективность работы по укреплению и охране здоровья населения. Необходимо усиливать систему координационных, информационных связей различных учреждений, занимающихся населением в улусе, изучить имеющийся положительный опыт, заслуживающий всемерной поддержки и повсеместного распространения как в Республике, так  в России и мировой практике.

Кто знает, возможно, значительное место в осмыслении и решении задач сохранения и укрепления здоровья населения принадлежит именно в затронутой нами проблеме.
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