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Аңдатпа. Халықтың тамақтану көрсеткіштері - өмір сүру деңгейінің маңызды құрамдас 
бөлігі, халықтың өмір сүру сапасын көрсететін көрсеткіштер, адам дамуының тұрақтылық 
деңгейі болып табылады. Жұмыста әлем халқының әртүрлі категорияларының өміріндегі 
айырмашылықтар мен тамақтанудың рөлі анықталған, халықтың осал топтары үшін 
әлемдік тамақтану мәселелері көрсетілген. Аурудың, әсіресе инфекциялық емес 
аурулардың өсуін және дамуын анықтайтын факторлар қарастырылған. Дұрыс 
тамақтанудың рөлі көрсетілген, дұрыс тамақтанбаудан туындаған мәселелер анықталған. 
Азық-түлік тұтынудың минималды нормалары бар, БҰҰ Дүниежүзілік денсаулық сақтау 
ұйымы ұсынған нормалармен жан басына шаққандағы ұтымды нормалармен 
қазақстандықтардың нақты диетасын салыстырмалы талдау жүргізілген. Елдегі негізгі 
азық-түлік өнімдерін тұтыну көрсеткіші талданды, қалалық және ауыл тұрғындарының 
тағамды тұтынудан ауытқулар анықталған. Калорияны қабылдау құрылымы ұсынылған. 
Темекі мен алкоголь өнімдерінің тұтыну деңгейі және адам денсаулығына әсеріне талдау 
жүргізілген. Халықаралық ұсыныстарды ескере отырып, салауатты тамақтануды 
қамтамасыз ету бойынша шаралар ұсынылған.   
 
Аннотация. Показатели питания населения – важнейшие составляющие жизненного уровня 
стран, индикаторы, отражающие качество жизни населения, уровень устойчивости челове-
ческого развития. В работе определены различия и роль питания в жизни разных категорий 
населения мира, указаны мировые проблемы питания для уязвимых слоев населения.  
Рассмотрены факторы, определяющие условия роста и развития заболеваний, в частности 
неинфекционных заболеваний. Показана роль здорового питания, проблемы, вызываемые 
неправильным питанием. Проведен сравнительный анализ фактического рациона питания 
казахстанцев с рациональными среднедушевыми нормами, с нормами, рекомендуемыми 
ВОЗ ООН, минимальными нормами потребления продуктов питания. Проанализированы 
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показатели потребления основных продуктов питания в стране, выявлены  отклонения в 
потреблении городских и сельских жителей. Представлена структура калорийности пита-
ния. Дан анализ уровня потребления и влияния  табачных и алкогольных изделий на 
здоровье людей. На основе международных рекомендаций предложены меры по обеспече-
нию здорового питания. 
 
Abstract. The population's nutrition indicators - are the most important components of the 
countries' living standards, indicators reflecting the life quality of  the population, the level of 
sustainable human development. The work identifies the differences and the role of nutrition in 
the life of various categories of the world's population, indicates the world nutrition problems for 
vulnerable segments of the population. Factors determining the conditions for the growth and 
development of diseases, in particular non-infectious diseases, have been  considered. The role 
of healthy nutrition and problems caused by malnutrition have been explored. A comparative 
analysis of the actual diet of Kazakhstani people and  rational average per capita rates, rates 
recommended by the UN World Health Organization,  minimum rates of food consumption, has 
been conducted. The indicators of consumption of basic food products in the country have been 
analyzed, deviations in consumption of urban and rural residents have been revealed. The 
structure of caloric nutrition has been presented. The analysis of the consumption level and 
influence of tobacco and alcohol products on human health has been conducted. Based on 
international recommendations, measures to ensure a healthy diet have been proposed. 
  
Түйінді сөздер: тағам өнімдері, тұтынудың физиологиялық нормалары, экономикалық 
қолжетімділік, энергия құндылығы, калориялық құрам, химиялық құрамы, жұқпалы емес 
аурулар, адамның дамуы. 
 
Ключевые слова: продукты питания, физиологические нормы потребления, экономическая 
доступность, энергетическая ценность, калорийность, химический состав, неинфекционные 
заболевания, человеческое развитие. 
 
Key words: food products, physiological consumption rates, economic accessibility, energy 
value, calorie content, chemical composition, non-infectious diseases, human development. 
 

 

Кіріспе. БҰҰ-ның болжамы бойынша 
2050 жылға қарай 9 миллиард адамнан 
тұратын планета халқын тамақтану өнім-
дерімен қажетті мөлшерде қамтамасыз ету 
үшін әлемдік азық-түлік өндірісі 50%-ға 
ұлғаюы тиіс. Сонымен бірге ауа-райының 
өзгеруі астық өнімділігінің төрттен бірінен 
астамға қысқару қаупін тудырады. Жер 
ресурстары, биологиялық тіршілік иелері, 
мұхиттар, ормандар және табиғи капи-
талдың басқа да түрлері теңдессіз 
қарқынмен таусылу үстінде.  Бір мезгілде 
жиырма жыл ішінде дерлік азық-түлікке 
қажеттілік тұрғындар санының артуымен, 
рекордты астықтармен, кіріс деңгейінің 
жоғарылауымен және тамақтану мәзірін 
барған сайын түрлендіре түсумен ұдайы 
өсу үстінде болды. Тамақтану өнімдері 
өндірісінің өсуі азық-түлікке деген қар-
қындап өсіп келе жатқан сұраныспен ілесе 
алмай келеді. Азық-түлік қорлары таусы-
луға айналды. Тамақтану өнімдеріне баға-
лар теңдессіз деңгейге жеткендіктен, 
елдерге азық-түліктің таяп қалған жетіс-
пеушілігінен және жаңа баға күйзеліс-
терінен сақтанудың жолдарын іздестіруге 
тура келеді [1-3].     

Тамақтану – бұл ағзаның диеталық 
қажеттіліктеріне сәйкес тағамдық өнімдерді 
қабылдауы. Нашар тамақтану иммунитеттің 
әлсіреуіне, ауруларды тез қабылдап алуын 
арттыруға, табиғи және психикалық даму-
дың бұзылуына және өнімділіктің төмен-
деуіне әкеліп соқтыруы мүмкін.   

Дегенмен, кедейшілік жағдайда өмір 
сүріп отырған адамдар толық көлемде 
тамақтану құқықтарын пайдалана алмайды, 
себебі олардың жеткілікті тамақтану үшін 
азық-түлік өнімдерін сатып алуға жағдай-
лары жоқ немесе оны дербес өндіру үшін 
қаражаттары жоқ.  

Зерттеу материалдары мен әдістері. 
Жоспарлы бөлу жүйесі жағдайында және 
тұтынушылық таңдаудың жоқтығы аясында 
тамақтану сапасы туралы мәселе, бірінші 
кезекте, тамақтану өнімдерін тұтынудың 
қабылданған нормаларға сәйкестігі тұрғы-
сынан қарастырылды. Азық-түліктің жетіс-
пеушілігі кезеңінде, яғни тек физиоло-
гиялық минимумды қамтамасыз ету туралы 
сөз қозғалғанда, тамақтану өнімдерінің 
сапасына қойылатын талаптар, ең алды-
мен, олардың энергиялық құндылығымен 
анықталды.  
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Қоғамдық өндіріс пен тамақтану тура-
лы ғылымның дамуына қарай ұтымды 
тұтыну мәселесіне көбірек көңіл бөліне 
бастады. Мұнда ұтымды тұтыну норма-
ларын анықтау негізінде тамақтанудың 
теңгерімділігіне талап қойыла бастады. 
Тамақтану өнімдерін тұтынудың ұтымды 
нормаларын жасаумен жетекші салалық 
ғылыми-зерттеу институттары айналыса 
бастады, ғалымдар ұтымды тұтыну нор-
малары арқылы тұтынуды сандық бағалау 
қажеттілігін негіздеді.    

Сонымен қатар тамақтану натуралды 
көрсеткіштермен тұтыну құрылымы бойын-
ша ғана емес, тамақтану калориялығымен, 
балалар тамақтануының қаназдық дәреже-
сімен, салмағы төмен балалар үлесімен 
тұтыну құрылымы бойынша да талда-
натындығын ескеру қажет.  

Мақалада статистикалық деректер не-
гізінде тамақтану өнімдерін тұтынуға, оның 
халықаралық нормаларға сай келетініне 
салыстырмалы талдау жүргізілді. 

Нәтижелері және оларды талқылау. 
Әлемде ашаршылықтан зардап шегетін 
адамдардың шамамен 50%-ы шағын мен-
шік иелері, 20%-ы жері жоқ ауыл тұр-
ғындары, 10%-ы мал бағу, балық аулау 
және орманды пайдалану есебінен күн 
көріп жүргендер болып табылады. Кедей 
ауыл тұрғындарының көбінесе жеткілікті 
өндірістік ресурстарға, соның ішінде жерге, 
суға, тыңайтқыштарға және егістік матери-
алдарына, сонымен қатар нарықтарға, 
ақпаратқа және технологияларға шектелген 
қол жетерлігі бар. Ауыл тұрғындары өз 
тұтынулары үшін тамақтану өнімдерін 
өндіреді немесе өндірген өнімдерін кіріс 
көзі ретінде қарастырып, сатуға тырысады. 
Бірақ нарықтарға қолжетімсіздігінен олар-
дың өз өнімдерін сатуға және жеткілікті 
мәзірге қажетті басқа да тамақтану өнім-
дерін сатып алуға мүмкіндіктерін төмен-
детеді. Жері жоқ жұмыскерлер өте төмен 
жалақы салдарынан жеткілікті тамақтануға 
және басқа да негізгі қажеттіліктерін қана-
ғаттандыруға қаражаттарының жеткіліксіз-
дігіне кез болады. Ауыл аймақтарындағы 
аштық пен тамаққа жарымаушылық тұрғын-
дарды жақсы өмір сүру жағдайларын 
іздестіру мақсатында қала аймақтарына 
көшуге мәжбүрлейді, әйткенмен, ауыл 
тұрғындарының қала аймақтарындағы жұ-
мыс орындары үшін тиісті дайындықтары 
болмаулары мүмкін. Пәтерге тіркелудің 
жоқтығы, бейресми экономика секторында 
жұмыс істеу олар үшін әлеуметтік қорғау 
бағдарламаларын қолжетімсіз етеді [4].                

Сол бір мезгілде аштықтан зардап 
шегіп отырған әлемнің қалған 20% халқы 
қала аймақтарында кедейшілік жағдайында 
өмір сүруде, олардың көпшілігі азық-түлікті 
сатып алып, өздерін тамақпен қамтамасыз 
етуде. Дербес жұмысбастылықты қоса ал-
ғандағы ақы төленетін еңбектің жоқтығы 
оларға тамақтану өнімдерін сатып алуға 
және басқа да негізгі қажеттіліктерін қана-
ғаттандыруға мүмкіндік бермейді. Тамақ-
тану өнімдерінің экономикалық колжетім-
сіздігі олардың тұтынатын тамақтарының 
сапасы мен санын қысқарту есебінен 
өтеледі.         

Аштық мәселелерінде ең әлсіз болып 
табылатындар әйелдер мен балалар. 
Әйелдер көбінесе аштықтан, азық-түлік 
қауіпсіздігінің жоқтығынан және, негізінен, 
гендерлік теңсіздік нәтижесінен кедей-
шіліктен және олардың әлеуметтік, эконо-
микалық, азаматтық және саяси құқықтары 
мен биліктік өкілеттіктерін жүзеге асыру 
үшін мүмкіндіктерінің жоқтығынан сәйкес 
емес үлкен көлемде зардап шегуде. 
Жалақы, осыған ұқсас немесе бірдей тап-
сырмаларға немесе тең құнды еңбекке ақы 
төлеуді қоса алғанда, ер адамдардікіне 
қарағанда кейде анағұрлым төмен. Бұдан 
басқа көптеген әйелдер бейресми сек-
торда, мысалы, үй қызметшісі ретінде 
қызмет етуде және тұрақсыз жағдайларда 
дербес еңбекпен айналысуда. Сонымен 
қатар әйелдер өздерінің ұрпақты болу 
денсаулығына байланысты ерекше тағам-
дық қажеттіліктерді сезінуде. Бала туу 
жасындағы, жасөспірім қыздарды қоса 
алғанда, әйелдердің жеткілікті тамақтануға 
құқықтарын бұзу жүктілік пен босану кезінде 
өмірге қауіпті қиындықтарға, балаларда 
табиғи және психикалық ауытқулардың 
пайда болуына әкеліп соқтыруы мүмкін.            

Жылдам және ұйымдаспаған урба-
низация, салауатсыз өмір салтының жаһан-
дануы және халықтың қартаюы, темекі 
түтінінің әсері немесе ішімдік өнімдерін 
шамадан тыс қолдану, салауатсыз тамақ-
танудың зардаптары және жеткіліксіз дене 
белсенділігі аурулардың дамуына жол 
ашады. Әр жылы жұқпалы емес ауру-
лардан 40 миллион адам қайтыс болады, 
бұл әлемдегі барлық өлім-жітімнің 70%-ын 
құрайды, мұнда 17 миллион адам 70 жасқа 
жетпей қайтыс болады. Осы «ерте» қайтыс 
болу жағдайларының 87%-ы төмен және 
орташа кіріс деңгейі бар елдердің үлесіне 
келеді. Жұқпалы емес аурулардан болатын 
өлім-жітім құрылымында ең үлкен үлесті 
жүрек-қан тамырлары аурулары иеленеді, 
олардан әр жылы 17,7 миллион адам 
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қайтыс болады, екінші орында рак ауру-
лары - 8,8 млн жағдаймен, тыныс жолдары 
аурулары - 3,9 млн жағдаймен және диабет 
- 1,6 млн жағдаймен тұр. Аталмыш ауру-
ларға жұқпалы емес аурулардан болатын 
барлық жағдайлардың  81%-ы  келеді 
[қараңыз 4].  

 Кедейшілік, тамақтану мен жұқпалы 
емес аурулар арасында тығыз байланыс 
бар. Осал және қорғалмаған халық санат-
тарының өкілдері жиі ауырады және, кө-
бінесе, олардың денсаулыққа зиянды өнім-
дер тарапынан жоғары әсер ету тәуекеліне 
тез ұшырайтындығынан, салауатсыз тамақ-
тануға бейімділігінен, темекі, ішімдікті 
тұтынудан жастау кезінде қайтыс болады.    

Салауатты тамақтану жұқпалы емес 
аурулар санының артуын төмендету үшін 
қажет. Ол оның барлық нысандарында 
толыққанды емес тамақтану мәселелерінің 
алдын алуға көмектеседі, бірақ та қайта 
өңделген тамақ өнімдерін шығарудың өсуі, 
қарқынды урбанизация мен өмір сүру 
салтындағы өзгерістер энергия, қаныққан 
майлар, трансмайлар, еркін қанттар не-
месе тұздар/натрийдің жоғары құрамынан 
тұратын тамақ өнімдерін тұтынуды ұл-
ғайтуға бірден-бір себепкер болады, және 
көптеген адамдар жеткілікті мөлшерде 
жемістерді, көкөністер мен тағамдық клет-
чатканы қолданбайды. Сонымен қатар 
салауатты тамақтану тәжірибесі өмірдің 
ерте сатысында басталатынын ескеру 
қажет, яғни емшек сүтімен тамақтандыру 
дені сау болып өсуге жағдай туғызады, 
когнитивті дамуды жақсартады және ұзақ 
уақытты келешекте денсаулық үшін пайда 

келтіреді. Нәрестелер мен сәби кезінен 
бастап балаларды салауатты тамақтан-
дырумен қамтамасыз ету өмір сүруінің 
алғашқы 6 айында және мүмкіндік болса екі 
жасқа дейін емшек сүтімен тамақтан-
дыруды көздейді, ал бұл аналарды толық-
қанды тамақтандырумен қамтамасыз етуді 
талап етеді.          

Әсіресе, балалар, жеткілікті тамақтану-
дың жетіспеушілігі тұрғысынан осал 
топтарға жатады. Оларға табиғи өсу мен 
ақыл-ойы дамуы үшін құнарлы және 
қауіпсіз тағамдар қажет. Бес жасқа дейінгі 
балалар өлімінің жартысына жуығы жет-
кіліксіз тамақтану салдарынан болады. 
Тамаққа жарымау жеткілікті тамақтану мен 
медициналық қызмет көрсетудің жетіс-
пеушілігі, сондай-ақ қауіпсіз су мен сани-
тарлық қызметтердің жоқтығы тәрізді 
факторлардың байланысуы салдарынан 
пайда болады. Жүктілік кезінде тамаққа 
жарымау балалардың өліміне әкеліп соқ-
тырмай, сонымен де психикалық және дене 
бұзылыстарын, созылмалы ауруларды, со-
нымен қатар әлсіз иммундық жүйесін және 
әлсіз бала туушылық денсаулығын қоса 
алғанда ұзақ мерзімді зардаптарды туды-
рады. «Нөлдік аштық» бағдарламасы өсу-
інде іркіліс бар екі жастағы балалардың 
санын нөлдік деңгейге дейін жеткізуді қа-
растырады. 1990 жылдармен салыстырсақ, 
ол жылдары әрбір төртінші сәбидің жет-
кіліксіз салмағы болған, ал бүгінде төмен 
салмақ жеті баланың бірінде байқалады.     

Қазақстанда 5 жасқа дейінгі бала-
лардың жай-күйі келесі деректермен сипат-
талады (1 кесте). 

 

1 кесте – 5 жасқа дейінгі балалардың тамақтануының жай-күйі* 
пайызбен 

  
2006 жылдың 

МИКЗ 3  

2010-2011 
жылдардың 

МИКЗ 4 
2015 жылдың  

МИКЗ 5  

Жеткіліксіз салмақтың таралуы, 
соның ішінде:    

орташа және күшті деңгей 4,0 3,7 2,0 

күшті деңгей 0,8 1,2 0,3 

Өсуде артта қалушылықтың таралуы,  
соның ішінде:    

орташа және күшті деңгей 12,8 13,1 8,0 

күшті деңгей 4,0 5,4 2,4 

Арықтаудың таралуы, 
соның ішінде:    

орташа және күшті деңгей 3,8 4,1 3,1 

күшті деңгей 1,0 1,7 1,1 

Артық салмақтың таралуы 11,3 13,3 9,3 

* Мульти-индикаторлық кластерлік зерттеу деректері негізінде.  
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Бұған қоса тамақтану мәзірі уақыт өте 
келе көптеген факторлардың әсерінен 
және олардың өзара әрекеттесуінен өзге-
ріске ұшырап отырады. Сол себепті әр 
түрлі, теңгерімді және салауатты тамақта-
нуға мүмкіндік беретін азық-түлік жүйелерін 
қосқандағы салауатты тамақтандыру үшін 
қолайлы жағдайларды жасау үшін үкіметті, 
қоғамды және жеке секторды қоса алғанда 

көптеген секторлар мен мүдделі тарап-
тардың қатысуын талап етеді.   

2 кестеде тамақтану өнімдерін тұты-
нудың ұтымды орташа жан басына шақ-
қандағы нормалары, БҰҰ-ның Денсаулық 
сақтау ұйымымен ұсынылған нормалар, та-
мақтану өнімдерін тұтынудың мейлінше аз 
нормалары берілген. Нақты тұтынуға нату-
ралды көрсеткіштермен жоғарыда аталған 
нормаларға пайызбен талдау жасалынды. 

  
2 кесте – Тамақтану өнімдерін тұтынудың нормалары  

 

 
 
 

Тамақтану өнімінің 
түрі, жылына кг 

Тамақтану 
өнімдерін 
тұтынудың 

ұтымды 
орташа жан 

басына 
шаққандағы 
нормалары 

БҰҰ-ның 
ДСҰ  

ұсын-ған 
норма-
лары 

Мей-
лінше 

аз 
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Ет және ет өнімдері 78,4 70,1 50,5 73,2 93,3 104,4 145,0 

Сүт және сүтке есепте-
гендегі сүт өнімдері 

301 359,9 204,2 235,2 78,1 65,3 115,2 

Нан және нан өнімдері 109 120,5 109 130,8 120,0 108,5 120,0 

Картоп 100 96,7 95 48,0 48,0 49,6 50,5 

Қант  33 36,5 18 40,8 123,6 111,7 226,6 

Өсімдік майы 12 13,1 7 19,2 160,0 146,6 274,2 

Көкөністер  149 140,3 110 88,8 59,6 63,3 80,7 

Жемістер  132 95 22 61,2 46,4 64,4 278,2 

Балық және балық 
өнімдері  

14 8,3 8,4 10,8 77,2 130,1 128,5 

тұз 1,5 3,0 2,19     

Ескерту: [5] және [6]  деректері бойынша автормен құрастырылды 

 

Ауыл және қала тұрғындарының тұты-
нуларын талдаудан ауылдықтардың қала-
лықтардан нашар тамақтанатынын көруге 
болады, мұнда ең үлкен алшақтықты нан 
және нан өнімдерін, етті, шұжық өнімдерін 
тұтынудан көруге болады. Сонымен қатар 
қой етін және шошқа етін тұтыну қала-
лықтарға қарағанда ауылдық тұрғындарда 
жоғарырақ екенін атап өтуге керек, бұл 
ауыл тұрғындарында жеке қосалқы шаруа-
шылықтарының болуымен сипатталады. 
Көкөністерді, картопты, қантты, балықты 
тұтыну бір деңгейде тұр (3 кесте). 

Үй шаруашылықтарын іріктеп зерттеу де-
ректері бойынша 2016 жылы тағамдық де-
привация деңгейі немесе тамақтану калория-
лығы мейлінше аз жеткілікті деңгейден төмен 
тұрған тұрғындар үлесі 2,7%-ды құрады.  

Тұрғындардың тұтынған тамақтану  
өнімдерінің энергиялық құндылығы 2016 
жылы орташа жас басына  шаққанда күніне 
3142 ккалды құрады (4 кесте).    

Тұрғындардың тұтынған тамақтану 
өнімдерінің химиялық құрамын қарасты-

ратын болсақ, құрамында майлар бар (ет, 
ет өнімдері, балықтың майлы сұрыптары) 
өнімдерді қалада көбірек тұтынатындығын, 
ал ауылдық елдімекенде көміртектерге бай 
(жармалық дақылдар, макарондар, нандар 
және т.с.с.) тағамдар қолданылатындығын 
атап өтуге болады. Бұл осы өнімдердің 
қала мен ауылдағы құны мен қолжетерлігін 
салыстыру кезіндегі айырмашылыққа бай-
ланысты болады.  

Бірақ та салауатты тамақтану ереже-
леріне сәйкес тамақтанудың калориялығы 
шығындалатын энергиямен теңестірілуі тиіс 
екендігін ескеру қажет. 

Майларды тұтыну кезінде артық 
салмақ қосып алмау үшін олар барлық 
келіп түсетін энергияның 30%-ынан 
аспайтындай болуы тиіс және қаныққан 
майлардан қанықпаған майларға көшумен, 
мәзірден өндірістік трансмайларды алып 
тастаумен жүзеге асырылуы тиіс. 

Салауатты тамақтандыруды қамтама-
сыз ету мақсатында тамақтандыру өнім-
дерін тұтынуды қарастыра отырып, біз жиі 
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түрде темекі және ішімдік өнімдерін тұты-
нуды назарға ала бермейміз. Атап айтатын 
болсақ, темекіні тұтыну салда-рынан жыл 
сайын 7,2 млн адам қайтыс болады 

(сонымен бірге екіншілік темекі түтінінің 
әсер етуі зардаптарынан), және болжам 
бойынша болашақта бұл сан айтарлықтай 
өсуі мүмкін. 

 
3 кесте – Тамақтандыру өнімдерін тұрғындардың орташа жан басына шаққандағы жылдық 
тұтынуы 
 

Тағамдық өнімдердің атауы 
Барлық халық 

Тұратындар: 

қалалық елдімекенде ауылдық елдімекенде 

2015 2016 2015 2016 2015 2016 

Бидай наны 55,0 56,2 48,3 48,8 63,7 65,9 

Бидай ұны 24,0 24,7 21,8 22,9 27,0 27,1 

Күріш  15,7 15,4 14,8 14,6 17,0 16,5 

Макарон өнімдері 24,2 23,7 20,2 20,1 29,3 28,4 

Картоп 48,5 48,6 48,7 49,1 48,2 47,9 

Көкөніс  90,2 89,3 90,4 89,3 89,9 89,3 

Бақша өнімдерін қосқандағы 
жемістер мен жидектер 64,4 61,4 69,4 63,9 57,8 58,0 

Сиыр еті 25,0 24,5 27,0 26,5 22,4 21,9 

Қой еті  6,9 6,8 2,9 2,6 12,2 12,3 

Шошқа еті  3,1 3,0 3,0 2,9 3,2 3,2 

Құс еті  15,7 14,8 16,9 16,2 13,5 13,0 

Шұжық өнімдері, ысталған 
еттер 8,3 8,3 9,6 9,4 6,6 6,7 

Тұтас сүт, л 46,2 45,5 43,1 43,3 50,3 48,4 

Қаймақ  4,6 4,9 5,0 5,3 4,1 4,4 

Қант  21,5 20,7 21,2 20,3 21,9 21,3 

Балық және балық консервілері 11,1 10,7 11,3 10,7 11,0 10,7 

Жұмыртқа, дана 164,0 164,7 180,9 179,7 141,8 144,8 

Шәй 2,4 2,4 2,3 2,3 2,5 2,5 

         Дереккөз мәліметтері бойынша құрастырылды [қараңыз 6]. 

 

4 кесте – Тұрғындардың тұтынған тамақтану өнімдерінің энергиялық құндылығы мен тағамдық 
заттарының құрамы 

 

 Тұрғындар-
дың тұтынған 

тамақтану 
өнімдерінің 
энергиялық 
құндылығы, 

ккал 

Энергиялық 
құндылық-

тарға 
мейлінше аз 
қажеттілік-
тер, ккал 

Тамақтану 
калориялығы 
мейлінше аз 

жеткілікті дең-
гейден төмен 
тұрғындардың 

үлесі, % 

Тұрғындардың бір күндік 
мәзірінде тұтынылған 
тамақтану өнімдерінің 
тағамдық заттарының  

құрамы, % 

ақуыздар майлар көмір-
тектер 

ҚР, соның ішінде: 3142 1819 2,7 12,5 4,0 53,0 

Қалалық елдімекен 3092 1824 2,8 12,7 35,4 51,9 

Ауылдық елдімекен 3209 1813 2,1 12,2 32,3 55,5 

Ескерту: [қараңыз 6] деректері бойынша автормен құрастырылды 

 

Ағымдағы жылдың қаңтар-қазан айла-
рында елде барлығы 14,3 млрд сигара, 
черут, сигарилл, сигарета, темекіден папи-
рос немесе оның алмастырушылары өнді-
рілді. Бұл 2016 жылдың сәйкесті кезеңіндегі 
шығарылым көлемінен 11,7%-ға кем [қара-
ңыз 6]. Осы жылы темекі өнімдерін өндіру 
жаңа минимумға жетті. 

Ұсыныс көлемі темекі компаниялары-
ның өнімдеріне сұраныстың кенеттен қыс-
қаруы салдарынан төмендей түсті. Соңғы 

деректер бойынша ағымдағы жылдың 9 айы 
ішінде ішкі нарықта 15,4 млрд сигарета мен 
папирос сатылды [қараңыз 6]. Сигарета мен 
папиросты тұтынудың төмендеу себепте-
ріне талдау жүргізушілер темекі шегуге          
қарсы күрес ретінде ҚР Заңының қатаң-
дауын жатқызуда, Қазақстан 10 жыл бойы 
Бүкіл-әлемдік денсаулық сақтау одағының 
теме-кіге қарсы күрес бойынша Негіздемелік 
конвенцияның қағидаларын ұстануда.           
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БДО деректері бойынша салауатты 
мәзірге күніне 400 г жемістер мен көкө-
ністер кіреді, картоп кірмейді, дені сау дене 
массасы бар адам үшін 50 г қант кіреді, 
мұнда салауатты мәзірдің құрамына өнді-
рістік трансмайлардың кірмейтіндігін ескере 
отырып, майлар жиынтық энергияның 30%-
ынан кем мөлшерде құрауы тиіс екендігін 
атап өту қажет. Көптеген адамдар на-
трийдің шамадан тыс көп мөлшерін тұз 
түрінде (күніне 9-12 г тұз) қолданып, ка-
лийді жеткіліксіз мөлшерде қолданады. 
Егер де күніне 5 г-нан кем ұсынылатын 
мөлшерде тұзды тұтынуды қысқартқан жағ-
дайда 1,7 миллион өлім-жітім жағдайының 
алдын алуға болатын болады. Тұзды күніне 
5 г-нан кем мөлшерде шектеп пайдалану 
гипертониясының алдын алуға жағдай  
туғызады және ересек адамдарда жүрек 
ауруларын және инсульт қаупін төмен-
детеді. БДО мүше елдері тұзды қолдануды 
30%-ға қысқартуға келісті және 2025 жыл-
дың соңына қарай ересек адамдар, жас-
өспірімдер мен балалар арасында диабет 
пен семіздіктің артуын тоқтатуға келісім 
жасасты. Сауықтыру әсерін алу үшін жалпы 
келіп түсетін энергияның 10%-ынан кем 
мөлшерде ағзаға еркін қанттардың келіп 
түсуі ұсынылады, ал ол егер жалпы 
энергияның 5%-ынан кем мөлшерде болса, 
онда тіпті құба-құп болады [қараңыз 4].     

Жыл сайын натрийді/тұзды шектен тыс 
пайдалану салдарынан 4,1 млн адам қайтыс 
болады. Ішімдікті пайдалану нәтижесінде бір 
жылда қайтыс болатын 3,3 млн адамның 
жартысынан астамы жұқпалы емес ауру-
лардан, соның ішінде обыр ауруларынан 
қайтыс болады. Бір жылдағы өлімжітімнің 1,6 
млн жағдайы дене белсенділігінің жеткіліксіз 
болуына байланысты орын алады.     

Қазақстанда 4,1 г мөлшерде тұзды 
пайдалану нормасы белгіленген, ол БДО 
ұсынған 5 г мөлшерінен де төмен. Ақуыз 
көздерінің арақатынасы БДО ұсыныстары-
на сәйкес келмейді, оларға сәйкес ақуыз-
дардың 50%-ы өсімдікті ақуыздар болуы 
тиіс. Өсімдікті ақуыз бұршақтарда, саңы-
рауқұлақтарда, дәнді дақылдарда болады. 
Бізде бұршақтарды тұтынудың нормалары 
бар, бірақ нақты тұтыну статистикасы жоқ.  

«БДО-ның Тамақтану, дене белсен-
ділігі және денсаулық жөніндегі ауқымды 
стратегиясына», «2013-2020 жж. арналған 
Жұқпалы емес аурулардың алдын алу және 
олармен күрес жөніндегі ауқымды іс-қи-
мылдар жоспарына» сәйкес аналар мен 
емшектегі және сәби жастағы балалардың 
тамақтануы саласындағы қызметінің бар-
лығын қамти отырып жүзеге асыру жос-

пары әлем елдеріндегі толыққанды емес 
тамақтануды жеңуге бағытталуы тиіс [7-9].   

Біздің елімізге тағамдық өнімдердің 
қауіпсіздігі мен сапасын реттейтін тиісті 
нормативті-құқықтық базаны құру бойынша 
шаралар қажет. Сонымен қатар агрохими-
каттарды орнымен пайдалану, тұтынушы-
лар үшін ақпараттың сапасын арттыра 
отырып, жетілдіру қажет. Денсаулық сақтау 
жүйесі жан-жақты медициналық қызметті 
барлығына көрсетуде қолжетімділікті қам-
тамасыз етуі тиіс, салауатты өмір салтына 
үгіт-насихат жүргізуді және аурулардың ал-
дын алуды, емдеуді және сауықтыруды қа-
растырады, тамақтану аймағындағы саясат 
халықтың осал топтарына бағытталуы тиіс.    

Тамақтану саласындағы жүргізілген кең 
ауқымды зерттеулер тамақтану өнімдерін 
сандық жағынан тұтынудың нормаларын 
жасауға ғана емес, өнімдердің құрамын 
ақуызбен және дәрумендік қосымшалармен 
молайту есебінен олардың биологиялық 
құндылықтарын арттыруға және дәстүрлі 
емес шикізатты пайдалануға бағытталды.    

Осы зерттеулердің нәтижесінде тамақ-
тану өнімдері өндірісінде қалдықсыз техно-
логия (сарысудан, сары майдан (пахта) 
алынатын өнімдер, бұршақты дақылдардың 
тұқымдарын қолдану және т.б.) кеңінен та-
ралды, олардың міндеті азық-түлік пен дәс-
түрлі азық-түлік шикізатының жетіспеуші-
лігі мәселелерін шешу, сонымен қатар қол-
дағы мүмкіндіктерді барынша пайдалана 
отырып, тұрғындардың денсаулығын сақтау 
мен нығайту болды. Осы ережелерден шы-
ға отырып, тамақтану өнімдерін тұтыну нор-
малары болып «нақты өнімдермен жабы-
латын қажеттіліктер» түсініле бастады. 

Тұжырымдар. Салауатты тамақтану 
үшін қолайлы жағдайлар жасауда орталық 
рөлді үкіметтер атқарады, олар халыққа 
салауатты тамақтануды қабылдауға және 
оны сақтауға мүмкіндік береді.   

Сауда, тамақ өнеркәсібі және ауыл 
шаруашылығы саласында салауатты та-
мақтануға қолдау көрсету және тұрғын-
дардың денсаулығын қорғау үшін шаралар 
қарастырылған ұлттық саясатты жасау 
қажет. Бұл шаралар жемістер мен көкө-
ністерді, қаныққан майлар мен еркін 
қанттардан тұратын қайта өңделген тағам-
дық өнімдерді өндіру, пайдалану мен сату 
үшін ынталандырмаларды күшейтуді көз-
дейді. Тамақтану өнімдерінің құрамын тұз-
дарды, майларды төмендету мақсатында 
өзгерту бойынша, салауатты тамақтану тә-
жірибесіне жағдай жасайтын стандарт-
тарды қолдану бойынша шараларды 
жүзеге асырады. Салауатты өнімдердің бар 
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болуын және бағалық қолжетімділігін 
қамтамасыз етуге мүмкіндік беретін мар-
кетинг, салық салу, субсидияларға қатысты 
реттеуші және ерікті құралдарды, БДО 
ұсыныстарын пайдаланады.      

Тамақтану өнімдеріне тұтынушылар-
дың сауатты сұранысын олардың сауатты 
тамақтануға қатысында хабардарлығын жо-
ғарылату есебінен қалыптастыру, алғашқы 
медицина-санитарлық қызмет көрсету 
аясында тамақтану мен мәзір мәселелері 
бойынша кеңес беру қажет. 

Емшектегі және сәби жастағы бала-
ларды тамақтандырудың тиісті тәжірибесін 
ұсыну: медициналық мекемелерде және 
жергілікті қауымдастықтарда, сонымен қа-
тар Ауруханаларда емшек сүтімен тамақ-
тандыру үшін қолайлы жағдайлар жасау 
жөніндегі бастама аясында емшек сүтімен 
тамақтандыруға қолдау көрсету.  
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