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Резюме. У детей часто возникают различные реакции со стороны органов пищеварения без 

видимых причин, но у некоторых детей эти реакции закрепляются и становятся привычными. По 

результатам проведенного анализа было установлено, что неправильное питание и психоэмоцио-

нальное напряжение могут негативно влиять на течение уже имеющихся заболеваний желудочно-

кишечного тракта, так и являться его причиной. 

Ключевые слова: психоэмоциональное напряжение, болезни пищеварительной системы. 

Resume. Children often have various reactions from the digestive organs for no apparent reason, 

but in some children these reactions are fixed and become habitual. According to the results of the analysis, 

it was found that improper nutrition and psycho-emotional stress can negatively affect the course of an 

existing gastrointestinal tract disease, and be its cause. 

Keywords: psychoemotional stress, diseases of the digestive system. 

 

Актуальность. У детей часто возникают различные реакции со стороны орга-

нов пищеварения без видимых причин, но у некоторых детей эти реакции закрепля-

ются и становятся привычными. Причина может крыться не только в генетической 

предрасположенности, некачественном питании, но и в эмоциональном статусе. 

Например, кормлению грудного ребенка всегда предшествует контактно – вербаль-

ное общение с матерью. При ласковом отношении у ребенка формируется условный 

рефлекс, когда положительные эмоции, вызванные общением с матерью, ассоцииру-

ется с чувством насыщения, возникающим после приёма пищи. В последующий пе-

риод, по мере развития ребёнок должен сформировать психологические механизмы, 

позволяющие ему пережить лишение эмоциональной теплоты в отсутствие матери, 

что становится особенно актуально, когда ребенок впервые отправляется в детский 

сад. Если эти механизмы недостаточно развиты, отсутствие «теплого» общения мо-

жет ассоциироваться у ребёнка с чувством голода и проявляться повышением секре-

ции соляной кислоты, продукцией пепсиногена. Функциональные нарушения желу-

дочно-кишечного тракта – одна из самых распространенных проблем в детской га-

строэнтерологии. По данным различных авторов, функциональные нарушения ЖКТ 
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встречаются у 55–75% детей первых месяцев жизни. По мере взросления ребенка ча-

стота функциональных расстройств нарастает, формы их становятся более разнооб-

разными. У многих детей c возрастом наблюдается эволюция симптомов функцио-

нальных нарушений, к примеру: срыгивания у детей до 1 года, циклическая рвота у 

детей 3–8 лет и абдоминальные боли, диспепсия у детей старше 8 лет. В школьном 

возрасте дети очень чувствительны и наиболее подвержены стрессам. Стрессовые си-

туации различны для каждого, для одного психотравмирующей ситуацией являются 

оценки, для других травмирующей ситуацией являются взаимоотношения со сверст-

никами.  При условии постоянного воздействия на ребенка неблагоприятных факто-

ров внешней среды, функциональные нарушения становятся хроническими и приво-

дят к развитию органических изменений. Соответственно, удельный вес функцио-

нальных нарушений системы пищеварения с возрастом у детей снижается, и одновре-

менно нарастает частота заболеваний, в структуре которых на первом месте нахо-

дятся гастродуодениты, на втором – заболевания кишечника, на третьем – заболева-

ния гепатобилиарной системы. Данная тема очень актуальна на сегодняшний день, 

так как трудно диагностировать ее на ранних стадиях, и на это много причин. В связи 

с этим в настоящее время неврозами страдает большое количество человек, а выле-

чившихся очень мало. 

Цель: выявить особенности влияния психоэмоционального фона детей на про-

цессы развития заболеваний желудочно- кишечного тракта. 

Материалы и методы. Для достижения поставленной цели было проведено 

анонимное анкетирование 39 школьников ГУО «Средняя школа №5 г. Светлогорска», 

33 из которых составили лица женского пола и 6 мужского, в возрасте до 18 лет с 

использованием Google Форм. Изучены причины возникновения напряженного пси-

хоэмоционального фона и их влияние на болезни пищеварительной системы. 

Результаты и их обсуждение. Большинство респондентов 87,2%, прошедших 

тест – дети школьного возраста от 11 до 15 лет. Переживают из-за оценок и учебы 

25.6% – постоянно, 53.8% – периодически. Боли в области живота в основном ощу-

щают после непродолжительного голодания – 41%, когда испытывают сильное вол-

нение – 35.9%.  

 

 
Рис. 1 – Данные о структуре факторов, с которыми дети 11-15 лет  

связывают возникновение боли в области живота 
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Часть респондентов 28.2% оценили силу болезненность как 3 балла по 10 баль-

ной шкале и 30.8% отметили, что боль проявляется часто. Процент респондентов, 

имеющих хороший сон составляет 33.3%, бессонницы мучают 48% опрошенных и 

17.9% отметили, что периодически испытывают нарушения сна. 

 

 
Рис. 2 – Данные о качестве сна среди детей 11-15 лет по результатам опроса 

 

Из опрошенных 48% занимаются спортом, 33.3% иногда и 17.9% не занима-

ются. На основании полученных данных анкетирования установлено, что 87% не 

имеют заболевание желудочно-кишечного тракта, 4.3% болеют гастритом, у 2.6% –  

выявлен колит. 

Выводы: по результатам проведенного анализа можно установить, что непра-

вильное питание и психоэмоциональное напряжение могут негативно влиять на тече-

ние уже имеющегося заболевания желудочно-кишечного тракта, так и являться его 

причиной. В то же время нормализация диеты, может предотвратить развитие пси-

хоэмоционального напряжения. Как легкодоступное и эффективное средство для из-

менения микробного состава, нормализация рациона питания может стать приемле-

мой альтернативой лекарственной терапии с неприятными побочными эффектами, 

особенно у пациентов, испытывающих эмоциональное напряжение. Так же плохой 

сон влияет на эмоциональное состояние ребенка негативно, что тоже влияет на ослаб-

ление организма, в том числе и пищеварительной системы. У детей, имеющих забо-

левания желудочно-кишечного тракта в первую очередь эмоциональные напряжение 

может проявляется в виде эмоциональной неустойчивости, она связана с сильной ра-

нимостью ребенка, неуверенностью в себе, они нуждаются в поддержке и одобрении, 

как со стороны близких людей, так и окружения. 
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