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Введение
Вегетососудистая дистония. Сочетание слов, привычное, казалось бы, для взрослого человека. Но всё чаще в последнее время эти слова мы можем услышать из уст детского врача после осмотра очередного больного. Как показывает статистика, сегодня дистоническими нарушениями страдают 10% подростков. Период с 11 до 18 лет, утверждают медики, является самым критическим в жизни ребенка: организм не менее уязвим, чем у новорожденного. Это период интенсивной перестройки центральной нервной и гормональной систем. "Лекарства" – полноценное витаминизированное питание, систематическое пребывание на свежем воздухе и столь же систематическая физическая нагрузка. Но, как опять же показывает статистика, основная масса детей предпочитает проводить всё своё свободное время отнюдь не на свежем воздухе и, не занимаясь  спортом, а дома – возле телевизора или компьютера, или просто посиживая со своими друзьями где-нибудь в беседке, распивая пиво и покуривая сигареты.

Всё большее количество детей жалуется со временем на частые головные боли, быструю утомляемость, учащенное сердцебиение и т.п. Между тем вегетососудистая дистония это "пограничное" состояние организма, чреватое серьезными последствиями. Дистония может развиться на фоне различных патологий почек, центральной нервной системы, гипертонической болезни. Количество детей с заболеваниями кардиососудистой системы ежегодно увеличивается на 6-8%, сообщила главный педиатр области Галина Шуляк. 9,3% детей страдают сколиозами. И акселерация, к сожалению, примета минувших десятилетий. Примета же сегодняшняя - это децелерация, т. е. значительное снижение уровня физического развития подростков. Сейчас тинэйджеры в среднем на 5 см ниже и на 5 кг легче, чем 10 лет тому назад. А 10% подростков, страдающих вегетососудистой дистонией, это лишь та цифра, которую удалось зарегистрировать [3]. Для большинства подростков в сельской местности серьезные медицинские обследования просто недоступны. 

 По результатам медицинского осмотра учащихся нашей школы, было выявлено больных ВСД: 
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Цель моего исследования – изучить причины возникновения и меры профилактики вегетососудистой дистонии у подростков. 

Задачи: 

1. рассмотреть признаки вегетососудистой дистонии у подростков;

2. проанализировать причины возникновения ВСД подростков;

3. выработать меры профилактики возникновения вегетососудистой дистонии (ВСД) у подростков;

4. дать рекомендации по сохранению здоровья ребенка.

Автор использовал следующие методы работы:
- анализ специальной литературы поданному вопросу;

- опрос и анкетирование учащихся школы;

- беседы с педиатром районной больницы о мерах профилактики ВСД;
- наблюдения за физической активностью учащихся.

Таким образом, я считаю, что тема, поднятая мной, является одной из актуальных тем сегодняшнего дня. Я думаю, что моя работа будет интересна широкому кругу школьников, учителей и, конечно же, родителей – одним словом, тем, кто заинтересован в здоровье подрастающего поколения.

Глава I. Обзор литературы.

1.1. Признаки вегетососудистой дистонии подростков.

            Вегетативно сосудистая дистония – симптомокомплекс, характеризующийся функциональными нарушениями в различных отделах вегетативной нервной системы. Чаще всего вегетативно-сосудистая дистония наблюдается при неврозах и проявляется различными нарушениями со стороны сердечно-сосудистой, дыхательной деятельности и желудочно-кишечного тракта. Характерны жалобы на быструю утомляемость, беспокойный сон, эмоциональную лабильность. Наиболее частые проявления – приступы сердцебиения, колющих болей в области сердца, общей дрожи, заканчивающейся обильным мочеиспусканием. Во время приступа наблюдаются эмоциональные расстройства, чувство страха, раздражительность, плаксивость. Отмечаются небольшое и переходящее повышение артериального давления, тахикардия [1].

Нейроциркулярная дистония – (ННД) – вариант вегетососудистой дистонии.

ННД имеет функциональную природу и проявляется у подростков и юношей за счёт рассогласования физического развития и становления нейроэндокринной регуляции вегетативной функции, у лиц различного возраста – на фоне астении вследствие хронических инфекционных заболеваний, интоксикации, переутомления, неправильного режима питания и половой жизни.

Общим проявлением является неврозоподобное состояние: слабость, быстрая утомляемость, расстройство сна, раздражительность [1].

Симптомы:

1. Кардиальный тип ННД – преобладают жалобы на сердцебиение, перебои в работе сердца, одышка при физической нагрузке без существенного изменения артериального давления.

2.  Гипотензивный тип – проявляется симптоматика хронической сосудистой недостаточности с явлениями гипотензии. Наиболее частые жалобы на быструю утомляемость, мышечную слабость, головную боль. Большинство больных астенического телосложения, кожа бледная, ладони холодные, влажные.

3. Гипертензивный тип – характеризуется транзиторным повышением АД, не связанным с изменением самочувствия. Иногда появляются жалобы на быструю утомляемость, сердцебиение, головную боль. Этот тип ННД определяется как пограничный артериальной гипертензии [2].
Обратите внимание! Многие взрослые считают, что лечить вегетативную дисфункцию бессмысленно, так как это состояние хроническое. Однако врачи настоятельно рекомендуют своевременно обращаться с этой проблемой к специалистам – педиатрам и неврологам.  
Врач назначит лечение, которое не только поможет облегчить проявления вегетативной дисфункции, но и не даст болезни прогрессировать. Ниже приводятся симптомы, которые должны насторожить родителей и побудить их показать ребенка специалистам.
Главный признак ВСД - головная боль. Если головная боль не связана с переутомлением, простудными, инфекционными и вирусными заболеваниями, если она возникает чаще одного раза в неделю, причем утром, а не к вечеру, пора бежать к врачу. Некоторые мамы считают головную боль вполне нормальным явлением и дают детям свои таблетки «от головы». Делать этого ни в коем случае нельзя. Головная боль может быть вызвана непроизвольным спазмом или, наоборот, расширением сосудов. Только специалист в состоянии определить, какой препарат поможет маленькому пациенту, а какой навредит. Если нужно снять сильную головную боль, а до врача далеко, попробуйте домашние средства. Приготовьте больному сладкий чай, выключите телевизор, музыкальный центр и компьютер, приглушите свет, откройте форточки. Пусть ребенок спокойно полежит.

       Один из признаков ВСД - обмороки. Тело подростка растет, а кровеносные сосуды не успевают адаптироваться к его изменениям. Поэтому дети 12–13 лет и старше часто теряют сознание. Это может произойти утром, если ребенок после сна резко встанет с кровати, или в душном транспорте, или после горячей ванны. Часто подростки лишаются чувств от сильного волнения или страха. Многие школьники падают в обморок, когда сдают кровь на анализ. В любом случае только врач может выявить истинную причину этого состояния и определить, насколько оно опасно. Обычно обморок длится 2–3 минуты. Родителям подростка, лишившегося чувств, не нужно делать ничего особенного. Уложите его в удобную позу, освободите ворот рубашки, откройте в комнате форточки. Хлестать по щекам ребенка не нужно – скоро он придет в себя. Можно поднести к его носу ватку с нашатырным спиртом.
Дети и подростки, которые часто теряют сознание, обычно предчувствуют обморок. Перед этим у человека темнеет в глазах, снижается слух, его начинает подташнивать. Предотвратить потерю сознания практически невозможно. Самое лучшее – это сесть или лечь, чтобы не упасть и не удариться.

     Покалывания в сердце. Такие неприятные ощущения часто возникают у подростков, которые резко выросли за год. Это происходит потому, что сердечная мышца не успевает адаптироваться к изменениям в организме. Резкая боль обычно возникает на вдохе после физических упражнений, бега. В этой ситуации ребенку нужно успокоиться, отдышаться, расправить плечи и несколько раз вздохнуть. Каждый следующий вдох должен быть глубже предыдущего. Такие боли не являются предвестниками сердечного приступа, поэтому волноваться не нужно, но и оставлять ситуацию без внимания не стоит. Дело в том, что покалывания в области серд​ца могут свидетельствовать об остеохондрозе, который, к сожалению, нередко диагностируется у детей и подростков. Обычно остеохондрозные боли в груди возникают, если подросток сидит или лежит в неудобной позе, а также в стрессовых ситуациях. Если у ребенка появились такие ощущения, обратитесь к педиатру.  Врач определит, с чем связана боль, и при необходимости назначит обследование. [3]
1.2. Причины вегетососудистой дистонии подростков. [3]
Причины возникновения ВСД до конца не выяснены. Предполагается, что недуг возникает из-за наследственной дисфункции вегетативных центров головного мозга, а усугубляется под воздействием эмоциональных перегрузок, гормональных перестроек организма или резких смен климатических зон. 

  При исследовании пациентов с вегетативными кризами, всегда обнаруживаются несколько причин болезни.  
Причины  вегетососудистой дистонии: 

1. длительные психоэмоциональные перенапряжения;
2. хронические болезни; 

3. хронический тонзиллит;

4. перенесенные ранее воспалительные болезни нервной системы;

5. перенесенные ранее травмы головного или спинного мозга; 

6. острые или хронические отравления нервной системы;
7. несбалансированное питание.
Строго говоря, ВСД — это не болезнь как таковая, а сбой в работе организма. Вегетативная нервная система — подразделение, курирующее работу всех внутренних органов и отвечающее за поддержание гомеостаза — равновесия внутренней среды организма. Если «куратор» в какой-то момент не срабатывает, возникают проблемы. 
Вегетососудистая дистония чаще всего возникает в детстве — обычно у эмоционально неустойчивых и тревожных детей. Типичный вегетодистоник — Пятачок из всеми любимого мультфильма о Винни-Пухе: эмоциональный, впечатлительный, порывистый, тревожный, легко поддающийся чужому влиянию. Страдающие вегетососудистой дистонией дети капризны, обидчивы, болезненны, плохо переносят школьные нагрузки и физическое перенапряжение. 

К счастью, малыши нередко «перерастают» болезнь — по мере взросления и накопления жизненного опыта проблемы обычно сглаживаются. У взрослых дистония протекает тяжелее и болезненнее — с головокружениями, обмороками, приступами удушья и вегетативными кризами (паническими атаками). Вегетососудистая дистония у женщин встречается чаще, чем у мужчин. 

Основное времяпрепровождение учеников старших классов это не менее 8-10 часов корпения сначала за партой, а потом дома - за написанием многочисленных рефератов, изложений и т. п. Три часа занятий физкультурой, предусмотренные учебной программой, никоим образом не отвечают потребностям растущего организма в движении - вернейшем оружии против дистонии. 
1.3. Меры профилактики заболевания у подростков.

ВСД имеет черты разных заболеваний — психологических, неврологических, кардиологических, сосудистых. Поскольку дистонию невозможно выявить при помощи анализов или аппаратных исследований, диагностические ошибки случаются даже у опытных врачей. Вердикт обычно выносят, опираясь на жалобы пациента. 

— При лёгких и средних формах ВСД хорошо помогают традиционные, хорошо зарекомендовавшие себя методы — полноценный сон, разумная физическая активность, рациональное питание, отказ от вредных привычек, — утверждает профессор кафедры госпитальной терапии РГМУ Александр Карабиненко[3]. 

Лишь треть пациентов нуждается в наблюдении и лечении у невролога. 

В запущенных случаях, когда приступы дистонии мешают нормальному существованию, врачи назначают медикаментозное лечение (сосудистые, ноотропные препараты и лекарства, устраняющие нервную возбудимость). Подбор лекарств должен контролироваться врачом, так как некоторые препараты вызывают привыкание. В зависимости от состояния основной курс лечения занимает от 2 до 6 месяцев. 

Раньше ВСД лечили исключительно таблетками. Теперь применяются новые методы. Современная медицина считает ВСД психогенным заболеванием, зеркально отражающим внутренние конфликты, поэтому в лечении активно применяются психотерапевтические методы — аутотренинг, гипноз, убеждение. [3] 

Лечение и профилактика. Чем раньше вы обратитесь к специалисту, тем больше шансов, что вегетативную дисфункцию удастся взять под контроль и осложнений у ребенка не возникнет. Не стоит думать, что врач, поставив диагноз, выпишет ребенку гору лекарств. Если болезнь не слишком запущена, помогут и немедикаментозные методы лечения.
        Режим дня. Ребенок обязательно должен отдыхать. Спать надо не меньше восьми часов в сутки. Хроническое недосыпание само по себе служит причиной различных расстройств в работе нервной и эндокринной систем или может вызывать появление и усугубление симптомов имеющейся вегетативной дисфункции. Обсудите с ребенком его распорядок дня. Подумайте, нельзя ли в плотном учебном графике выкроить лишний час для прогулки на свежем воздухе или дневного сна. Учтите, что умст​венные и физические нагрузки должны чередоваться, ведь сидячий образ жизни – одна из главных причин вегетососудистой дистонии. Время просмотра телепередач и работы за компьютером следует сократить до минимума. Если компьютер нужен ребенку для выполнения домашних заданий, пусть делает перерывы в работе, чтобы размяться и выполнить упражнения для глаз.

Занятия физкультурой. Самыми полезными видами спорта при вегетативной дисфункции являются плавание, аквааэробика, ходьба, катание на лыжах, загородные прогулки, туризм. При таких видах нагрузок происходит тренировка сердечной мышцы, сосудов, стабилизируется артериальное давление. Игровые виды спорта хороши, если проводятся на свежем воздухе, не для результата, а ради удовольствия. Они способствуют психоэмоциональной разрядке, оказывают общеукрепляющий эффект на организм.

Правильное питание. Очень важно, чтобы школьник питался регулярно и разнообразно. Особое внимание нужно уделять продуктам, богатым солями калия, магния и витаминами группы В. Эти вещества участвуют в проведении нервных импульсов, улучшают работу сосудов и сердца, способствуют восстановлению нарушенного баланса между отделами вегетативной нервной системы. Калий и магний содержатся в гречневой, овсяной кашах, сое, фасоли, горохе, абрикосах, шиповнике, кураге, изюме, моркови, баклажанах, луке, салате, петрушке, орехах. Витаминов группы В много в печени, хлебе из муки грубого помола, форели, сыре, грецких орехах, яичном желтке, мясе, семечках, молочных продуктах. (см приложение 1) 

Водные процедуры. Лучшая тренировка для сосудов головного мозга, которые так часто подводят подростков,– это контрастный душ. Не надо обливаться ледяной водой и кипятком. Пусть ребенок сначала направит холодную струю душа себе на макушку и воротниковую зону, а потом включит воду потеплее. Сосуды «научатся» расширяться и сжиматься и смогут адекватно среагировать на стрессовую ситуацию. 
Занятия в бассейне, плавание  в естественных водоемах и гидромассаж также тренируют сосуды и оказывают общеукрепляющее действие на организм, поэтому такие процедуры рекомендуются при всех типах вегетативной дисфункции.[image: image2]  
        Здоровый дух. Плохие отношения с учите​лями и сверстниками, конфлик​ты в семье, переживания из-за оценок, стресс – все это не лучшим образом сказывается на здоровье. Если вы сами не можете помочь подростку решить его психологические проблемы, обратитесь к психологу или психотерапевту.[2]
Глава II.  Исследовательская  часть.

2.1. Цель и задачи исследования.

Цель исследования – изучить причины возникновения и меры профилактики вегетососудистой дистонии у подростков. 

Задачи: 

1. рассмотреть признаки вегетососудистой дистонии у подростков;
2. проанализировать некоторые причины возникновения ВСД подростков: физическую активность и питание. 
3.      дать рекомендации по сохранению здоровья ребенка.

2.2. Условия и место проведения исследования.

Исследования проводились в Ленской средней школе в 2008 году среди учащихся 7-11 классов. Было опрошено 52 ученика. Была проведена анкета с целью изучения состояния здоровья учащихся 7, 10, 11 классов (см. приложение 2). Рассматривались вопросы и об образе жизни учащихся, их двигательной активности. Кроме того, были изучены результаты медицинских осмотров учащихся МОУ «Ленская СОШ» за 5 лет. 

2.3. Результаты исследования.

Как показало анкетирование, у многих школьников уже наблюдаются некоторые признаки вегетососудистой дистонии:

	Что обследовалось.
	Данные обследования 

(%)

	1. Не знают своего артериального давления
	79

	2. Часто жалуются на головные боли
	19

	3. Часто испытывают утомляемость
	35

	4. Часто испытывают одышку
	56

	5. Иногда чувствуют покалывание в области сердца
	52

	6. Не соблюдают режим дня
	81

	7. Не проводят процедуры закаливания
	82

	5. Время, проводимое возле ПК, ТВ и т.д:

- до 3 часов в день

     - до 5 часов
	84

16


 (см. приложение 2). 

Причём одной из самых распространённых жалоб называются такие как одышка, покалывания в области сердца, утомляемость и головные боли.

2. Как показали данные анкетирования, учащиеся ведут малоподвижный образ жизни, т.е. только 32% занимается систематически различными видами спорта, остальные же предпочитают находиться дома. Мало времени проводят на открытом свежем воздухе – 68% . Много времени проводят возле персональных компьютеров и телевизоров, что также говорит о малоподвижном образе жизни. Кроме того, длительная работа на ПК и просмотр ТV снижает психоэмоциональную устойчивость подростков. Что также является одной из причин ВСД.
3. В рационе питания подростков присутствуют, в основном продукты, содержащие больше углеводов, недостаточно в питание включаются продукты, богатые солями калия, магния и витаминами группы В, которые препятствуют развитию ВСД. Калий и магний содержатся в гречневой, овсяной кашах, сое, фасоли, горохе, абрикосах, шиповнике, кураге, изюме, моркови, баклажанах, луке, салате, петрушке, орехах. Витаминов группы В много в печени, хлебе из муки грубого помола, форели, сыре, грецких орехах, яичном желтке, мясе, семечках, молочных продуктах. (см приложение 1). Очень важно, чтобы школьник питался регулярно и разнообразно. Как показывают данные анкеты «Правильно ли ты питаешься», соблюдают режим питания только 56% учащихся, постоянно употребляют свежие фрукты и овощи, салаты только – 19% опрошенных. 12% часто употребляют сладкое  и 22 % часто едят жареное, 9% регулярно едят рыбу. 
Как видим, питание у большинства детей несбалансированное, не отвечает нормам правильного питания детей и подростков.

Таким образом, можно сделать вывод о том, что большей части учащихся в будущем грозит серьёзная проблема с изменением артериального давления.
Глава III. Рекомендации.
Исходя из всего вышесказанного, мы можем порекомендовать учащимся и их родителям следующее:

1. Родители должны внимательнее относиться к жалобам своих детей на здоровье. К сожалению, многие взрослые воспринимают головную боль, тошноту и легкие головокружения как норму жизни и не видят необходимости обращаться в таких случаях к врачу. Однако если недомогание возникает у ребенка во время отдыха и на фоне полного здоровья – это серьезный повод для беспокойства.

  2. Рацион ребенка должен включать продукты, обогащенные микроэлементами, йодированные хлеб, соль и минеральную воду. Йододефицит приводит не только к развитию дистонии, но и к заболеваниям щитовидной железы.

3. Не следует забывать о витаминных комплексах. Фрукты и овощи не удовлетворяют потребность растущего организма в витаминах.
4. Ежедневные занятия спортом также являются мерой профилактики дистонии подростков. Если "крутые" секции и тренажеры недоступны для вашего ребенка, их вполне может заменить ежедневная 15-минутная зарядка.

Выводы

1. Признаками вегетососудистой дистонии подростков могут быть:

     - головная боль, плаксивость;

     - быстрая утомляемость, раздражительность, беспокойный сон;

     - покалывания в сердце, одышка при физической нагрузке;

     - потеря сознания, несоблюдение режима дня;

     - неправильное питание.
2. Причинами вегетососудистой дистонии подростков являются:   

      - малоподвижность;
     - длительные перенапряжения;

     - хронические болезни.
При исследовании пациентов с вегетативными кризами, всегда обнаруживаются несколько причин болезни.
3. Меры профилактики заболевания у подростков:

- нужно много отдыхать, спать не менее 8 часов в сутки;

- самыми полезными видами спорта при вегетативной дисфункции являются плавание, акваэробика, ходьба, катание на лыжах, загородные прогулки, туризм.
- питаться надо регулярно и разнообразно;

- принимать контрастный душ.
Итак, при правильной  организации своей повседневной жизни, питания, можно избежать такого заболевания как вегетососудистая дистония.
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Приложение 1

Перечень продуктов, рекомендуемых для профилактики вегетососудистой дистонии

	Продукты
	Питательные вещества

	Абрикос / курага
	Провитамин А, витамины С и В15, соли калия и железа, фосфор, магний

	Апельсин
	Витамин С

	Арбуз
	Витамины С, РР, В, много углеводов и микроэлементов

	Банан
	Клетчатка, калий, каротин, витамины С, Р, антидепрессанты

	Виноград / изюм
	Калий, кальций, магний, марганец, кобальт, витамины С, РР, Р, В1, В6, В12

	Вишня
	Глюкоза, фруктоза, витамины С, РР,В

	Горох
	Витамины С, К, В1, В2, В6, фолиевая кислота, соли железа, калия, фосфора, кальция

	Грибы
	Белок, железо, фосфор, калий, цинк, марганец, йод, витамины РР, С, D

	Капуста
	Кальций, калий и витамины С, В1, В2, Р, никотиновая кислота, множество микроэлементов

	Картофель
	Витамины группы С и В, микроэлементы

	Кукуруза
	Фосфор, магний, калий, железо и др. микроэлементы

	Лимон
	Соли железа, фосфора, калия, кальция, витамины С и Р

	Мандарин
	Витамин С, каротин

	Мед
	Железо, медь, марганец, двуокись кремния, хлор, калий, кальций, натрий, фосфор, алюминий, магний

	Морковь
	Бета-каротин

	Морская капуста, или Ламинария 
	Йод, марганец, кобальт, никель, цинк, магний, железо, калий, фосфор, много микроэлементов, витамины А, С, Р

	Мясо
	Животный белок

	Огурцы
	Калий, кремний, сера

	Орехи Грецкие
	Витамины Е, С, В1, В2, РР, масло, белок, провитамины, А-каротины, железо, кобальт, селен

	Персики
	Много калия, никотиновая кислота

	Помидоры
	Калия, каротин, витамины Р, В, С

	Репа
	Витамины группы В, С, РР, каротин, микроэлементы

	Рыба
	Кальций, фосфор

	Свекла
	Витамины В1, В2, В6, С, Е, Р, РР, медь, железо, кобальт, цинк, марганец

	Соя
	Блок, жиры, витамины D, E, K, группы В

	Сыр
	Кальций, фосфор, жир, белок

	Тыква
	Соли кальция, калия, магния, железа, клетчатку, витамины С, В, РР

	Укроп
	Витамины группы В, Р, РР, С, железо, калий, фосфор, кальций

	Фасоль
	Белок, фосфор, витамины группы В, С

	Хлеб
	Витамины группы В, микроэлементы

	Хурма
	Микроэлементы, фосфор, кобальт, медь

	Чеснок
	Углеводы, клетчатка, белковые вещества, органические кислоты, эфирное масло, ферменты, калий, кальций, натрий, магний, медь, железо, марганец, цинк, кобальт, хром и др. 

	Яблоки
	Органические кислоты, витамины А, В, С, Р, Е, минеральные соли кальция, железа, фосфора, пектиновые вещества 

	Яйца
	Витамин Е и белок


Приложение 2
Анкета о состоянии самочувствия подростков

    1. Как часто вы испытываете одышку при физической нагрузке?

а) часто

б) иногда

в) никогда

    2. Как часто у вас болит голова?

а) часто

б) иногда

в) никогда

     3. При нормальной нагрузке испытываете ли вы утомляемость?

а) да

б) нет

     4. Знаете ли вы своё артериальное давление? 

     5. Бывал ли у вас обморок?

а) да

б) нет

6. Случаются ли у вас покалываний в области сердца?

а) часто

б) иногда

в) никогда

     7. Страдаете ли вы хроническими заболеваниями? 

а) да

б) нет

     8. Соблюдаете ли вы режим дня?

а) да

б) нет

     9. Сколько часов вы сидите в свободное время? (просмотр TV, …)

     10. Закаляетесь ли вы?

а) да

б) нет
Приложение 3
Результаты анкеты о состоянии самочувствия подростков
    1. Как часто вы испытываете одышку при физической нагрузке?

а) часто – 23%
б) иногда – 56%
в) никогда – 21%
    2. Как часто у вас болит голова?

а) часто – 19%
б) иногда – 69%
в) никогда – 12%
     3. При нормальной нагрузке испытываете ли вы утомляемость?

а) да – 35%
б) нет – 65%
     4. Знаете ли вы своё артериальное давление? 
а) Да – 21%, 
б) нет – 79%

     5. Бывал ли у вас обморок?

а) да – 27%
б) нет – 73%

6. Случаются ли у вас покалываний в области сердца?

а) часто – 17%
б) иногда – 52%
в) никогда – 31%
     7. Страдаете ли вы хроническими заболеваниями? 

а) да – 27%
б) нет – 73%
     8. Соблюдаете ли вы режим дня?

а) да – 19%
б) нет – 81%
     9. Сколько часов вы сидите в свободное время? 
а) до 3ч. – 84%, 
б) до 5ч. – 16%   
    10. Закаляетесь ли вы?

а) да – 18%
б) нет – 82%
Приложение 4
Анкета «Правильно ли ты питаешься» и её результаты
1. Как часто ты ешь в день?

· три раза и больше – 56%
· два раза – 38%
· один раз – 6%
2. Часто ли ты завтракаешь?

· всегда – 63%
· раз в неделю – 9%
· редко – 28%
3. Чем ты завтракаешь?

· овсянкой и напитком – 19%

· чем-то жареным – 22%
· только напитком – 59%
4. Часто ли ты перекусываешь между приемами пищи?

· никогда – 31%
· один-два раза в неделю – 28%
· три раза и больше – 41%
5. Как часто ты ешь свежие фрукты и овощи, салаты

· три раза в день – 19%
· один-два раза – 59%
· меньше, чем один раз в день – 22% 
6. Как часто ты ешь жареное?

· раз в неделю – 41%
· три-четыре раза в неделю – 37%
· почти каждый день – 22%
7.  Как часто ты ешь торт с кремом и шоколадом?

· раз в неделю – 78%
· один - четыре раза в неделю – 16%
· почти каждый день – 12%
8. Сколько раз в неделю ты ешь рыбу?

· больше раза в неделю – 16%
· три-четыре раза в неделю – 9%
· один раз в неделю – 75%
9. Что ты намазываешь на хлеб?

· маргарин – 16%
· иногда маргарин, иногда масло – 25%
· только масло – 59%
10.  Как часто ты ешь черный хлеб и булки?

· каждый день – 41%
· три-четыре раза в неделю – 25%
· один-два раза в неделю – 34%
11.  Ты готовишь мясо:

· только постное – 25%
· часть жира оставляешь – 47%
· оставляешь весь жир – 28%
12.  Сколько ты пьешь в день чая или кофе:

· не меньше шести чашек в день – 31%
· три-четыре – 53%
· одну-две – 16%
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