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Введение. В настоящее время накоплено достаточно данных о влиянии питания грудного 
ребёнка на его рост, развитие и состояние здоровья [1–3]. Показано, что раннее прикладывание 
новорождённого ребёнка к груди матери, исключительно грудное вскармливание до 6-ти меся-
цев с дальнейшим продолжением кормления грудью после введения прикорма, соответствую-
щее Национальной программе вскармливания и рекомендациям Всемирной организации здра-
воохранения, оказывает влияние на здоровье детей в последующие годы жизни [4–8].

цель исследования. проанализировать показатели заболеваемости у детей, находившихся 
на различных видах вскармливания на первом году жизни.

Материалы и методы. Проведена выкипировка данных из «Карты развития ребёнка» (фор-
ма 112) в городской поликлинике г. Абакана. В анализ включены данные о 2258 доношенных 
детей (1191 мальчик и 1067 девочек) в возрасте 6-ти лет на момент обследования. Сформиро-
ваны группы: 1-я группа — 256 детей, получавших грудное молоко не более 3-х месяцев; 2-я 
группа — 1267 детей, получавшие грудное молоко в течение 6-ти месяцев; 3-я группа — 
589 ребенка, получавшие грудь матери до 12-ти месяцев и 4-я группа — 146 детей с пролонги-
рованным грудным вскармливанием (более одного года). Статистическая обработка материала 
выполнена методами вариационной статистики с помощью прикладных программ «statistica 
v.7.0© statsoft». Различия результатов считались статистически значимыми при p < 0,05.

Результаты. Показатели заболеваемости в течение первого года жизни были самыми высо-
кими у детей, находившихся на грудном вскармливании менее 3-х месяцев — 3417,8‰. Ниже 
была заболеваемость у детей, получавших грудное молоко до 6-ти месяцев (2645,2‰), до од-
ного года (2619,5‰) и более 1-го года (2007,4‰). Не болели острыми заболеваниями на пер-
вом году жизни 16,2 ± 2,6 % детей, получавших грудное молоко более 12 месяцев. Число таких 
детей было меньше среди респондентов, получавших грудное молоко до 1-го года (12,4 ± 1,9 %), 
до 6-ти месяцев (9,6 ± 2,4 %) и менее 3-х месяцев (7,5 ± 2,7 %). Число часто болеющих дошколь-
ников было больше среди детей, переведенных на искусственное вскармливание до 3-х меся-
цев (14,9 ± 4,1 %), чем у получавших грудь матери до 6-ти месяцев и более (6,0–7,0 %). Прояв-
ления аллергии на пищевые продукты чаще отмечались у детей, получавших грудное молоко 
до 6-ти месяцев (30,3 ± 4,8 %), чем у детей, находившихся на грудном вскармливании до 1-го 
года (14,0 ± 2,0 %; р < 0,01), более одного года (16,8 ± 3,2 %; р < 0,05) и менее 3-х месяцев 
(22,4 ± 3,4 %). Возможно, большая распространенность пищевой аллергии у детей, переведен-
ных на искусственное вскармливание в течение первого полугодия жизни, связана с ранним 
введением неадаптированных молочных продуктов и немолочных прикормов [9]. Поражение 
зубов кариесом чаще отмечалось у детей на пролонгированном грудном вскармливании 
(65,7 ± 4,0 %), чем у детей, находившихся на грудном вскармливании до одного года (58,0 ± 2,8 %), 
до 6-ти месяцев (57,2 ± 5,2 %) и менее 3-х месяцев (48,7 ± 4,0 %; р < 0,01). Вероятно, это связано 
с более поздним введением прикорма, вызывающего необходимость пережевывания пищи 
[10].

Заключение. таким образом, в регионе была отмечена высокая распространенность вскарм-
ливания детей молоком матери, что, безусловно, является результатом целенаправленной рабо-
ты по поддержке грудного вскармливания.
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