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Состояние�здоровья�нации�и,�в�первÀю�очередь,
молодо�о�по³оления�свидетельствÀет�об�эффе³-
тивности�системы�здравоохранения.�Челове³�и�е�о
здоровье�–�это��лавное�достояние�и��лавный�при-
оритет�социальной�полити³и��осÀдарства�и�явля-
ется� предметом� пристально�о� внимания�Мини-
стерств�образования�и�здравоохранения�РФ�[6,8].
Удельный�вес�сердечно-сосÀдистых�заболеваний
в�стрÀ³тÀре�общей�смертности�остается�высо³им,
причем�лидирÀющее�положение�занимает�ишеми-
чес³ая�болезнь�сердца�и�церебровас³Àлярная�па-
толо�ия�[8].�Та³ие�фа³торы�рис³а,�³а³�³Àрение,��и-
подинамия,� избыточный� вес,� нарÀшения� режима
питания�и�рациона,�артериальная��ипертензия,�са-
харный�диабет,�наследственная�предрасположен-
ность,�лидирÀют�в�развитии�сердечно-сосÀдистых
заболеваний�[3,�6,�8].�Эта�проблема�остается�а³тÀ-

альной�и�в�настоящее�время,�та³�³а³�недостаточ-
ная�информация�о�состоянии�здоровья�стÀдентов
затрÀдняет�проведение�первичной�профила³ти³и.
Для� Àсовершенствования� профила³тичес³их� ме-
роприятий�возможно�использование�методов�³ли-
ничес³ой�антрополо�ии�[2,�5,�7,�10],�³оторые�по-
зволяют�на�основании�изÀчения�соматотипов��[1,
4,�9]� выделить� �рÀппы�стÀдентов,�имеющих�фа³-
торы�рис³а�развития�сердечно-сосÀдистых�забо-
леваний.� СÀществÀющие� в� литератÀре� столь� не-
обходимые�данные�явно�недостаточны,� а�подчас
и�противоречивы.

�В�связи�с�этим�целью�работы�явилось�выявле-
ние�морфо-фÀн³циональных�по³азателей,��фа³торов
рис³а�и�степени�рис³а�сердечно-сосÀдистых�заболе-
ваний�для�оцен³и�состояния�здоровья�стÀдентов�и�раз-
работ³и�про�рамм�е�о�сохранения.
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Объе³ты�и�методы�исследования.�РезÀльтаты
антропометричес³их�исследований�полÀчены�с�по-
мощью�À�лÀбленно�о�медицинс³о�о�осмотра�осе-
нью-весной�2005-2006��одов�210�стÀденто³�и�120
стÀдентов�Саратовс³о�о��осÀдарственно�о�медицин-
с³о�о�Àниверситета,�постоянно�проживающих�на�тер-
ритории�Саратовс³о�о�ре�иона.�Распределение�мÀж-
чин�и�женщин�по�возрастным��рÀппам�проведено
в�соответствии�с� �принятой�на�VII�Всероссийс³ой
³онференции�по�проблемам�возрастной�морфоло-
�ии,�физиоло�ии�и�биохимии�(М.,�1965)�возрастной
периодизацией�постнатально�о�развития�челове³а
(табл.�1).

��Для�определения�антропометричес³их�по³азате-
лей� ор�анизма� использовали� антропометричес³Àю
методи³À�В.В.�БÀна³а�(1941).�Компонентный�состав�тела
рассчитывали�по�формÀлам�J.Matiegka�(1921).�Сома-
тотипичес³Àю�диа�ности³À�проводили�по�схеме,�со-
ставленной�В.П.�Чтецовым,�Н.Ю.�ЛÀтовиновой�и�М.И.
Ут³иной�(1979),�в�³оторой��использована��терминоло-
�ия�И.Б.�Галанта�(1927).�Инде³с�массы�тела�рассчиты-
вали�по�формÀле:�М/LІ,� �де�М–масса�тела� (³�),�L�–
длина�тела�(мІ).

РезÀльтаты�и�их�обсÀждение.�Анализ�антропо-
метричес³их�данных�по³азал,�что�средние�значения
длины�и�массы�тела�женщин�составили�165,4+0,6�см
и�58,8+1,09�³�,�мÀжчин�–�178,6+0,9�см�и�69,9+1,9�³�.
Причем�отмечалась�большая�вариабельность�массы
тела�женщин:�Cv�=11,1%;�и�мÀжчин:�Cv�=14,6%,�что
почти�в�4�раза�больше,�чем�варьирование�длины�тела
женщин:�Cv�=4,05%;�мÀжчин:�Cv�=3,5%.�Инде³с�мас-
сы�тела�и�инде³с�Кетле�изÀченно�о�³онтин�ента�жен-
щин�21,47+0,6,�что�соответствÀет��ранице�состояний
«дефицит�массы�тела»�(18–20�³�/мІ)�и��«нормы�мас-
сы�тела»�(20–25�³�/мІ);�À�мÀжчин�инде³с�массы�тела
равен�22,2+0,5,� что� соответствÀет� �ранице� «нормы
массы�тела»�–�20–25�³�/мІ.

Саратовс³им� женщинам� � и� мÀжчинам� свой-
ственны�высо³ая�плотность�тела� (инде³с�Рорера
составил� 1,27+0,02� и� 1,28+0,01� соответственно)
и�отсÀтствие�излишней�массы�тела.�Компонентный
состав�тела�À�женщин�на�28,47%�,�а�À�мÀжчин�на
21,2%�представлен�жировой�т³анью.�Относитель-
ная� доля� ³остной� т³ани� À� женщин� –� 12,8%,� а� À
мÀжчин� –18,4%.

Сравнительный�анализ�основных�антропометри-
чес³их�хара³теристи³�À�женщин�Саратовс³о�о�ре�ио-
на�и�женщин�дрÀ�их�ре�ионов�России�и�стран�СНГ
по³азал,�что�саратовс³ие�женщины�более�высо³ие,
Àз³оплечие,�имеют�меньшÀю�массÀ�тела�и�отличают-
ся�меньшими�размерами�таза�(табл.�4).

Для�более�детально�о�изÀчения�³онститÀциональ-
ных�типов�мÀжчин�и�женщин�нами�было�проведено
подразделение�их� на� соматичес³ие� типы�или� типы
телосложения�по�схеме�И.Б.�Галанта�(1927)�в�моди-
фи³ации�В.П.�Чтецова�с�соавт.�(1979).

КонститÀциональная� диа�ности³а� по³азала,� что
наиболее�часто�ре�истрирÀются�представительницы
ме�алосомной�³онститÀции�(56,7%)�(табл.�5).�Жен-
щины�лептосомной�³онститÀции�составляют�14,8%,
мезосомной�8,5%,�а�20,5%�женщин�не�относятся�ни
³�одномÀ�из�представленных� типов� (неопределен-
ный�тип).

Среди�всех�изÀченных�соматотипов�чаще�дрÀ�их
встречается�сÀбатлетичес³ий�тип�(48,6%);�за�ним�в
поряд³е� Àбывания�–� неопределенный� тип� (20,5%),
стенопластичес³ий�(13,8%),�пи³ничес³ий�(8,1%),�ат-

летичес³ий�(5,2%),�эÀрипластичес³ий��2,9%�и�асте-
ничес³ий�(0,9%)�типы�(рис.�1).

КонститÀциональные�типы�мÀжчин�были�представ-
лены�мезоморфным�–�44,�26%,� долихоморфным�–
38,52%�и�брахиморфным�–�17,21%.�(рис.2).

Из�фа³торов�рис³а�развития�сердечно-сосÀдистых
заболеваний�мы�изÀчили:�³Àрение,�дви�ательнÀю�а³-
тивность,�повышение�артериально�о�давления,�пси-
хо-эмоциональное� воздействие,� хара³тер� питания,
массÀ�тела,�наследственный�фа³тор.

Распространенность� хроничес³ой�патоло�ии� (по
данным�анамнеза)�варьирÀет�в�пределах�от�4,3%�до
55,7%.�Жалобы�предъявляли�92,6%�стÀдентов.

Наиболее� частыми� жалобами� были:� �оловные
боли�–�45,9%,�боли�в�области�желÀд³а�–�17,2%,�по-
вышение�артериально�о�давления�–�7,4%,�синдром
хроничес³ой�Àсталости�–�51,6%,�боли�в�спине�–�13,1%,
снижение�зрения�–�9%.

Повышение�систоличес³о�о�давления�выше�130
мм�рт.�ст.�выявлено�À�22,1%,�а�диастоличес³о�о�–�в
44,3%�слÀчаев.� �Ежемесячно�82,1%�стÀдентов�про-
пÀс³ает�по�болезни�5-6�дней.�Толь³о�46,7%��стÀден-
тов� занимается� оздоровительной�физ³ÀльтÀрой� и
посещают�спортивные�се³ции.�Спортивно�о�анамне-
за�не�имеют�49,6%.

КÀрение,�³а³�один�из�фа³торов�рис³а�развития
сердечно-сосÀдистых� заболеваний,� � выявлено� À
71,22%�стÀдентов.��Стрессовые�ситÀации�в�течение
месяца�имеют�97,5%�стÀдентов,�89,4%�–�испытыва-
ют�депрессию,� в�84,3%� слÀчаев�–� эмоциональнÀю
лабильность.

Количество�стÀдентов,� Àпотребляющих�ал³о�оль-
ные�напит³и,�–�46,9%,�а�нере�Àлярное�питание�выяв-
лено�À�63,9%�стÀдентов.�«Удовлетворительно»�оцени-
вают�свое�здоровье�55,7%�стÀдентов,�а�«Хорошо»�–
41,2%.

ИзÀчение�наследственных�фа³торов�выявило�на-
личие�À�родителей�и�ближайших�родственни³ов�стÀ-
дентов�та³их�заболеваний,�³а³�ишемичес³ая�болезнь
сердца,��ипертоничес³ая�болезнь,�сахарный�диабет,
избыточная�масса�тела,�инсÀльт,�он³оло�ичес³ие�за-
болевания.

Наиболее�высо³ий�процент�артериальной��ипер-
тонии,�ишемичес³ой�болезни�сердца�выявлен�À�род-
ственни³ов�по�материнс³ой�линии�–�57,9%.�Сахар-
ный�диабет�–�11,6%,� инсÀльт�–�11,5%,� избыточная
масса�тела�–�36,1%,�он³оло�ичес³ие�заболевания�–
12,7%�чаще�выявлялись�À�женщин�³а³�по�отцовс³ой,
та³�и�по�материнс³ой�линии�(рис.�3).

Социоло�ичес³ое�исследование�по�хара³терÀ�пи-
тания�и�составÀ�рациона�À�стÀдентов�по³азало,�что
ежедневное� Àпотребление� овощей� отмечают� лишь
À�41,2�%,�а�фрÀ³тов�–�À�38,5%�стÀдентов.

Толь³о�27,9%�стÀдентов�Àпотребляют�со³и�от�двÀх
до�пяти�раз�в�неделю.�Употребляют�³офе�85,2%�стÀ-
дентов,�из�них�20,6%�более�двÀх�раз�в�день;�слад³ие
�азированные�напит³и�–�54,9%;�рыбÀ�2-5�раз�в�неделю
–�37,7%,�³исло-молочные�продÀ³ты�(³ефир,�йо�Àрт)�–
20,5%,�творо��–�11,5%,�сыр�–�32,1%�стÀдентов.

Ежедневное�Àпотребление�мяса�выявлено�À�36,1%,
³олбасных�изделий�–�65,5%� стÀдентов.�Употребле-
ние�бело�о�пшенично�о�хлеба�больше�сÀточной�нор-
мы� отмечено� À� 67,3%,� ³ондитерс³их� изделий� –� À
58,2%,� а� ежедневное� Àпотребление�ржано�о� хлеба
–� лишь� À�18,2%� стÀдентов.� Выявлено� избыточное
Àпотребление�майонеза�–�59,8%�и�³етчÀпа�–�70,5%,
«Fast�food»�–�À�64,8%�стÀдентов.
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Таблица�1

Распределение� мÀжчин� и� женщин� по� возрастÀ

  

 

, 

 

  

20 11 7 

21 25 35 

22 39 64 

23 28 57 

24 6 16 

25 8 8 

26 - 8 

27 3 14 

 120 210 

Та³им�образом,�сложившаяся�ситÀация�в�сфере
физичес³о�о�и�социально�о�здоровья�ди³тÀет�необ-
ходимость�принятия�неотложных�мер�на��осÀдарствен-
ном�Àровне.�Для�реализации�национально�о�прое³та
«Здоровье»�а³тÀально-значимым�и�востребованным
становится�создание�оздоровительных�про�рамм,�ме-
тодичес³их� пособий� по� сохранению�и� À³реплению

здоровья�молодежи,�³оторые�бÀдÀт�в³лючать�не�толь-
³о�ал�оритм�выявления�и�анализ�фа³торов�рис³а,�мор-
фо-фÀн³циональных� по³азателей,� Àровня�физичес-
³о�о�здоровья,�но�и�³он³ретные�ре³омендации�по�здо-
ровомÀ�образÀ�жизни:�по�питанию,�рациональной�дви-
�ательной�а³тивности,�от³азÀ�от�вредных�привыче³�с
Àчетом�принадлежности�³�соматотипам.

Таблица�2

Антропометричес³ие� хара³теристи³и� женщин� 20-27� лет

   

 in -  +m  v% 

 ,  149,6-180,2  165,4+0,7 6,36 3,5 

,    42,0-95,0    58,8+1,1 8,37 11,1 

     2,0-25,0    11,1+0,5 4,7 22,1  

     4,0-35,0    17,8+0,6 6,3 32,0 

       3,0-21,0      8,7+0,4 4,2  17,0 

     4,0-27,0    17,8+0,6 6,2 18,6 

     4,0-29,0    12,8+0,7 6,7 30,8 

     5,0-42,0    18,4+1,1 9,6 32,8 

      2,0-42,0    21,1+0,8 7,9 32,4 

    

     

     

     

     

    

    , 

 

 
      2,0-35,0     14,7+0,6 6,1 34,8 

 

    20,5-40,0 26,9+0,4 3,5 10,4 

      18,5-30,0 22,8+0,2 2,3 5,2 

    13,0-18,5 14,9+0,1 1,01 3,02 

    41,0-81,0 54,8+0,7 6,3 9,5 

    28,0-44,0 34,1+0,3 3,2 9,2 

     15,7-31,0 22,1+0,2 2,3 5,3 

     75,0-115,0 85,7+0,7 4,9 5,4 

 

 

 

 

 

 

,  

    78,0-130,0 95,7+1,0 7,5 9,3 

       4,0-7,0  5,8+0,1 0,8 3,6 

       3,5-5,5  4,4+0,1 0,5 2,3 

       7,4-13,5 9,2+0,2 1,8 3,6 

     5,0-9,2 6,1+0,1 1,3 4,6 

    22,0-35,0 25,6+0,2 2,2 5,0 

   14,0-27,5 17,9+0,2 2,2 5,9 

 26,0-40,0 35,2+0,3 2,5 6,2 

 

 

 

 

 

 

 

, 

 

 

 21,0-31,5 25,4+0,2 2,01 4,0 
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Таблица�3

Антропометричес³ие� хара³теристи³и� мÀжчин� 20-27� лет

    

   

( ) 
 , 

 

 , 

 

 

 , 

 

 , 

 

 , 

 

(  . ., 2003) 165,3+0,7 56,2+0,6 82,7+0,3 34,8+0,1 25,2+0,1 

(  . ., 2001) 165,4+0,7 56,6+1,08 84,8+0,6 35,3+0,2 25,3+02 

  

   

   

   

   

   

   

 

 

 

  

(  . ., 2006) 165,4+0,6 58,8+1,09 85,7+0,73 35,17+0,26 25,8+0,21 

  (  . ., 2003) 157,9+0,5 56,0+1,0 86,4+0,8 - - 

 (  . ., 2002) 163,7+0,5 57,3+0,5 82,8+0,3 - - 

  (  . ., 1996) 164,7+0,2 60,3+0,4 83,3+0,2 33,7+0,1 27,1+0,1 

 (1990)* 162,2+0,8 56,3+0,2 85,6+0,4 - - 

 (1989)* 160,5+0,5 54,2+0,5 82,5+0,4 - - 

  (1989)* 162,3+0,8 59,9+0,9 82,6+0,4 - - 

   (1986)* 163,3+0,5 58,2+0,7 82,4+0,7 - - 

Таблица�4

Основные� антропометричес³ие� хара³теристи³и� женщин� разных� ре�ионов� России� и� стран� СНГ� (Х+m)

   

 in -  +m  v% 

 ,     162,3-196,0 178,6+0,9 5,9 3,5 

,       51,0-97,5 69,9+1,9 8,4 14,6 

     3,0-23,0 10,7+1,1 6,48 22,1  

     5,0-31,0 16,9+0,6 1,3 32,7 

       3,0-20,0 8,9+0,9 6,0 26,0 

     5,0-32,0 17,3+1,4 8,8 27,8 

     3,0-21,0 11,4+0,9 6,1 36,7 

     4,0-55,0 20,4+1,9 9,0 31,8 

      5,0-45,0 17,8+1,5 9,1 31,4 

    

     

     

     

     

    

    , 

 

 
      4,0-30,0  12,5+1,1 6,5 42,1 

   20,5-40,0 26,9+0,37 3,5 12,4 

     21,0-33,0 27,6+0,46 2,8 7,9 

   13,0-18,5 14,9+0,11 1,01 1,02 

   40,0-70,0 55,8+0,98 6.09 7,1 

  20,0- 44,0 34,1+0,34 3,20 10,3 

   15,0- 31,0 22,1+0,24 2,31 5,3 

   80,0-107,0 95,9+1,11 6,89 4,7 

 

 

 

 

 

 

,  

  57,0-130,0 95,7+1,0 9,5 6,3 

     5,0-12,0 7,9+0,28 1,75 3,1 

     4,2- 8,0 5,4+0,14 0,90 0,8 

     8,8-23,0 11,2+0,4 2,62 6,8 

     4,5- 9,4 6,9+0,2 0,99 1,0 

    22,0-40,0 30,5+0,5 3,75 14,1 

    15,0-29,0 21,0 +0,53 3,27 10,7 

  34,0-50,0 42,1 +0,74 4,56 20,8 

 

 

 

 

 

 

 

, 

 

 

 ( .)  20,0-32,0 23,94 +0,36 2,23 5,0 
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Рис.�1.�Частота�встречаемости�соматотипов�среди�женщин
20–27�лет

Рис.�2.�Частота�встречаемости�соматотипов�среди�мÀжчин
20-27�лет

Рис.�3.�Частота�встречаемости�наследственных�фа³торов�À�мÀжчин�20–27�лет.
М�–�наследственные�фа³торы�по�линии�матери�(БМ�–�бабÀш³а�по�линии�матери,�ДМ�–�дедÀш³а�по�линии�матери);�О�–

наследственные�фа³торы�по��линии�отца�(БО�–�бабÀш³а�по�линии�отца,�ДО�–�дедÀш³а�по�линии�отца)
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Таблица�5

Частота� встречаемости� различных� � ³онститÀциональных� � и� соматичес³их� типов� À� женщин� (20-27лет)

    , 

 . % 

 31 14,76 

1.  2 0,95 

2.  29 13,81 

 17 8,09 

1.  - - 

2.  17 8,09 

 119 56,67 

1.  11 5,24 

2.  102 48,57 

3.  6 2,86 

 43 20,48 
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Е.Б.�Родзаевс³ая,�Ю.В.�Полина,��И.А.�Уварова,�и�соавт.�Саратовс³ий�наÀчно-медицинс³ий�жÀрнал,
2009,�том�5,�№1,�с.�36-40.

Исследовано�дис³ретное�влияние�резонансных�и�нерезонансных�частот�низ³о-интенсивно�о�эле³тро-
ма�нитно�о�излÀчения�(НЭМИ)�на�ми³рострÀ³тÀрÀ�и��истохимичес³ие�по³азатели�щитовидной�железы,�ти-
мÀса,� надпочечни³ов,� яични³ов� и� дрÀ�ие� ор�аны.� Э³сперименты� проводились� на� белых� ³рысах-самцах
Vistar.�По³азано,�что�резонансный�частотный�режим�НЭМИ�стимÀлирÀет�митотичес³Àю�а³тивность�паренхи-
матозных�³лето³�и�интенсивность�ми³роцир³Àляции�в�строме�этих�ор�анов.�Применение�антирезонансной
частоты�НЭМИ�вызывает�эффе³ты�различной�выраженности,�свидетельствÀющие�о�нарÀшении�стромаль-
но-паренхиматозных��отношений.�На�основе�цито-�и��истостереометрии�определены�Àровни�³орреляции
основных�³леточных�и�т³аневых�³омпонентов�в�норме�и�в�Àсловиях�применения�различных�частот�НЭМИ
мм-диапазона�длин�волн.

Ключевые�слова:�эле³трома�нитное�излÀчение,�эндо³ринные,�иммÀнные�ор�аны,�ми³рострÀ³тÀра,��ис-
тохимичес³ие�по³азатели.

E.B.�Rodzaevskaya,�J.V.�Polina,�I.A.Uvarova,�et�al.�Saratov�Journal�of�Medical�Scientific�Research,
2009,�vol.�5,�№1,�р.�36-40.

The�effects�of�resonance�and�no-resonance�of�the�low-intensify�EMW�frequency�regimes�were�examined�in�Vistar
rats,males.�The�microscopic�structures�and�histochemical�changes�in�thyroid,�thymus,adrenals,ovaries,and�other�organs
were�studied.�Our�researchers�evidenced,�that�the�resonance�EMW�frequency�regime�slightly�stimulates�cell�mitotic
activity�and�exchange�of�substances�in�organ’s�parenchyma�and�micro-circulation�in�connective�tissue�stroma.�Treatment
the�course�of�no-resonance�frequency�EMW�regime�deteriorates�the�ratio�between�parenchyma�and�mesenchyme
components�correlation�is�detected�in�organ.

Key�words:�electromagnetic�radiance,�endocrine�organs,�immune�members,�microstructure,�histochemical
indicators.
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Эффе³ты�низ³оинтенсивно�о� эле³трома�нитно�о
излÀчения� (НЭМИ)� нашли� Àспешное� применение� в
э³спериментальной�и�³линичес³ой�медицине:�КВЧ-те-
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дования�на�³рысах�с�использованием�принципиально
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ЭМИ�ТФТ�от�«³лассичес³их»�КВЧ�приборов�состоит�в
возможности�ре�истрации�не�по�лощения�энер�ии�из-
лÀчения,�а�резонансно�о�пропÀс³ания�е�о�через�т³ани
живо�о�ор�анизма.�Живая�система�способна��енери-
ровать�и�транслировать�низ³оинтенсивное�излÀчение
во�внешнюю�средÀ,�параметры�³оторо�о�соответствÀ-
ют�собственным�³олебаниям�водно-ассоциированных
моле³Àл� в� ³лет³ах� и�меж³леточном�матри³се.�Э³с-


