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Актуальность. Вскармливание детей грудного возраста является актуальной про-
блемой современной педиатрии [1]. Характер вскармливания ребенка является важным
фактором, способствующим реализации генетического потенциала, морфологического и
функционального развития, как на ранних этапах, так и в более поздние периоды жизни
[2].

Цель и задачи исследования. Выявить клинико-функциональные особенности фи-
зического развития при различных видах вскармливания.

Материалы и методы. Проведено одномоментное сплошное когортное сравнитель-
ное исследование результатов оценки физического развития 70 детей, в возрасте до 1 года
проживающих на территории г. Сургута. Из них на искусственном и смешанном вскарм-
ливании находились 38 детей; на естественном - 32. Оценка физического развития прово-
дилась центильным способом по региональным таблицам ХМАО-Югры, 2016 г. методом
углового преобразования Фишера.

Результаты и обсуждение. Грудное вскармливание обуславливает гармоничность
физического развития [4].

Гармоничное развитие отмечалось в подавляющем большинстве детей на грудном вскарм-
ливании, при этом у детей, на искусственном вскармливании наблюдалось умеренно дис-
гармоничное и дисгармоничное физическое развитие. Чаще у таких детей регистриро-
вались низкое, очень низкое, высокое и очень высокое физическим развитием, при этом
дисгармоничное развитие установлено за счет отклонений роста.

При оценке роста достоверно значимые отличия по количественному распределению
детей в зависимости от вида вскармливания получены при: искусственном (смешанном)
составили 38,3%, естественном 59,9%; низких - 18,3% и 8,9%, соответственно, также в зоне
очень низких величин - 13,7 и 1,6%, соответственно, p<0,05.

В зонах высокого и очень высокого роста достоверных отличий не зарегистрировано
p> 0,05.

При сопоставлении по массе в зависимости от вида вскармливания достоверно зна-
чимые отличия установлены в зонах низких величин: при искусственном вскармливании
16,7%, при естественном 0,3%, дети с избыточной массой тела в 6,7% и в 2,8% случаев,
соответственно.

Дети, находящиеся на грудном вскармливании по сравнению с их сверстниками, по-
лучающими искусственные смеси, развиваются в течение первого года жизни более гар-
монично 61,0% против 49,0% и имеют в большинстве случаев мезосоматический тип те-
лосложения 56,7% против 43,3 %. Установлено, что в настоящее время увеличение массо-
ростовых показателей у детей, переведённых на искусственное вскармливание, идёт более
быстрыми темпами. Ежеквартальные приросты при естественном вскармливании, этих
параметров характеризуются более равномерными темпами.
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Выявленная взаимосвязь между видом вскармливания и физическим развитием детей,
требует от педиатров регулярного расчета питания, контроля за показателями антропо-
метрии, углублённого обследования детей, находящихся на искусственном вскармливании,
при необходимости проведения своевременной коррекции питания. Основной задачей вра-
ча-педиатра должно быть сохранение грудного вскармливания.

Выводы. Исследование показало значительное влияние различных видов вскармлива-
ния на физическое развитие. Бесспорно, лучшим питанием для ребенка первого года жиз-
ни является материнское молоко, однако в случае его отсутствия вскармливание должно
осуществляться адаптированными молочными смесями с регулярным контролем питания
со стороны педиатра.
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