
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ЧТО ТАКОЕ «ЛИШЕНИЕ ПИЩИ»? 

Лишение пищи (пищевая депривация) — это 
потребление пищи, не обеспечивающее 
поступление необходимого минимального 
количества калорий в организм человека. 
Пищевая депривация может представлять 
собой полное или частичное лишение пищи (1, 
19). Манипуляции с пищевыми продуктами, 
также рассматриваемые в этом 
информационном бюллетене, касаются 
качества, внешнего вида, вкуса или 
загрязнения пищи, предоставляемой человеку. 

Лишение пищи может быть либо 
преднамеренным, либо являться результатом 
нехватки ресурсов. Минимальные стандартные 
правила ООН в отношении обращения с 
заключенными (Правила Нельсона Манделы) 
гласят (Правило 22): «Администрация места 
содержания под стражей должна в обычные 
часы обеспечивать каждому заключенному 
пищу, достаточно питательную для 
поддержания его здоровья и сил, имеющую 
достаточно хорошее качество, хорошо 
приготовленную и поданную» (3). Кроме того, 
Правило 43 запрещает «сокращение рациона 
заключенного или питьевой воды» в качестве 
дисциплинарной меры или ограничения (3). 

Лишение пищи — один из старейших методов 
наказания (19). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

ПОСЛЕДСТВИЯ ДЛЯ ЗДОРОВЬЯ 

Пища является базовой потребностью 
человеческого организма, и ее лишение 
воспринимается как прямая угроза жизни 
человека, поскольку рацион питания, в 
котором постоянно отсутствует достаточное 
количество питательных веществ, приводит к 
недоеданию и, в конечном итоге, к голоданию 
(15). Симптомы депривации пищи 
варьируются в зависимости от дефицита 
питательных веществ и складывающихся 
условий (состояние здоровья жертвы, 
продолжительность недоедания и т. д.). 
Депривация пищи и витаминов может 
негативно повлиять практически на все 
органы тела. Сюда входят: сердечно-
сосудистая система (сердце), в которой может 
развиться аритмия (нарушение ритма 
сердечных сокращений), брадикардия 
(замедленный ритм сердечных сокращений) и 
гипотензия (низкое артериальное давление) 
(15, 18, 19); желудочно-кишечный тракт 
(желудок и кишечник), в связи с чем может 
развиваться нарушение функции печени, 
дисфагия (затруднения глотания) и др. (19); 
мочевыводящая система (почки), нарушение 
работы которой может вызывать усталость, 
слабость, прогрессирующие отеки, и это то, что 
может негативно влиять на память и 
концентрацию внимания (17, 18, 19);  
неврологическая система (мозг), нарушение 
работы которой может привести к атрофии 
головного мозга (к ослаблению его функции)
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НА ПРАКТИКЕ 

Использование пищи для манипуляции 
людьми уже давно является 
инструментом физиологического 
воздействия при допросах и задержаниях 
(2). Например, это может быть замена 
обычной пищи покупной жидкой едой, в 
результате чего задержанным 
предоставляется пресная, неаппетитная 
еда, несмотря на ее полноценную 
питательную ценность (2). 

В некоторых тюрьмах США одной из форм 
дисциплинарного наказания является 
подача заключенным ежедневного 
рациона в виде неаппетитного «хлеба», в 
составе которого смешаны все 
ингредиенты. 

 

В США подавались судебные иски на 
предмет применения этой практики, 
которая, по мнению истцов, может 
представлять собой жестокое и 
нетрадиционное наказание. Однако по 
этому вопросу до сих пор нет четкого 
юридического заключения (4). 

Пищевая депривация, либо как форма 
пытки, либо в результате плохих условий 
содержания в тюрьмах, была 
задокументирована в Китае, США, 
Туркменистане, Судане, России, Италии, 
Японии, Зимбабве, Мозамбике, Судане, 
Габоне, Палестине, Танзании и, вероятно, 
имеет место во многих других странах 
мира (5–14). 

 



 

и к периферическим нейропатиям 
(повреждению нервов, расположенных за 
пределами головного и спинного мозга). Это 
также может негативно влиять на память, 
внимание, концентрацию и приводить к 
спутанности сознания (2, 18, 19). 

Недоедание также негативно воздействует на 
эндокринную (гормональную) и 
гематологическую (кровеносную) системы (19). 
Диета, в которой постоянно не хватает 
достаточного количества питательных 
веществ, может ослабить иммунную систему и 
повысить риск развития инфекций, особенно 
пневмонии, туберкулеза и желудочно-кишечных 
инфекций (15, 17). Такая диета может также 
негативно влиять на структуру скелета (кости и 
мышцы), потенциально приводя к остеопорозу, 
который может вызывать патологические 
переломы и т. миопатии (заболевания мышц). 
Дерматологические (кожные) последствия 
недоедания включают выпадение волос и 
ногтей, сухость кожи, которая часто кровоточит 
и зудит, а также замедленное заживление ран 
(16, 17, 19). 

 

 
ВЫВОДЫ 

Конкретные последствия пищевой 
депривации для здоровья человека 
зависят от конкретных условий и 
обстоятельств каждого отдельного случая 
пищевой депривации. Частичное или 
полное лишение пищи может иметь 
тяжелые последствия для здоровья. 
Государства обязаны обеспечить наличие 
достаточного и надлежащего питания для 
всех заключенных в местах содержания 
под стражей, и чтобы в соответствии с 
Правилами Манделы не производились 
преднамеренные манипуляции с 
питанием, чтобы сделать пищу менее 
аппетитной. 
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