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Аннотация. Проанализированы основные гемодинамические и антропометрические показатели уче-
ников старших классов г. Владикавказа с учетом гендерных различий и адаптационного потенциала систе-
мы кровообращения. Антропометрические параметры большинства обследуемых соответствовали норме, 
однако отношение обхвата талии к длине тела у мальчиков было ниже, чем у девочек, что соответствовало 
более низкому содержанию абдоминального жира. Установлено, что на фоне снижения резервов адаптации 
к концу учебного года адаптационный потенциал системы кровообращения у большинства школьников  
(68 %) соответствовал состоянию напряжения адаптации (2,23 [2,03; 2,39] балла). Мобилизация функцио-
нальных резервов организма у мальчиков реализовывалась преимущественно за счет повышения систоличе-
ского артериального давления (до 125,0 [118,0; 130,5] мм рт. ст.), у девочек – частоты сердечных сокращений  
(до 87,15 [82,57; 96,97] уд./мин).
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Abstract. The paper analysed key haemodynamic and anthropometric parameters of high school students living 
in Vladikavkaz taking into account sex-related differences and the adaptive potential of the circulatory system. The 
anthropometric parameters of most schoolchildren were within the norm, but the waist-to-height ratio was lower 
in boys than in girls, which corresponded to a higher content of abdominal fat in the latter. It was found that, with 
decreased adaptive reserves by the end of the school year, the adaptive potential in most schoolchildren (68 %)  
could be classified as adaptive stress (2.23 [2.03; 2.39] points). The body’s functional reserves in boys were 
mobilized primarily through an increase in systolic pressure (125.0 [118.0; 130.5] mmHg), while in girls, in heart 
rate (up to 87.15 [82.57; 96.97] bpm).
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Современные учебные программы, направ-
ленные на получение большого количества 
информации в сжатые сроки, вызывают хро-
ническое переутомление у школьников, что в 
совокупности с гиподинамией способствует 
возникновению различных гемодинамических 
нарушений и снижению резервов адаптации. 
Для учащихся старших классов, организм кото-
рых проходит период полового созревания и су-
щественного изменения всех физиологических 
систем, такие нагрузки зачастую оказываются 
чрезмерными. Значимость проблемы возраста-
ет на фоне того, что среди подростков массово 

распространены несоблюдение режима дня, 
сокращение продолжительности сна, питание 
ультраобработанными продуктами (фастфуд и 
др.), увлечение гаджетами. Все эти факторы су-
щественно повышают кардиометаболические 
риски [1, 2]. Ранний скрининг на основе антро-
пометрических и гемодинамических параме-
тров позволяет предотвращать возникновение 
кардиометаболических заболеваний путем вы-
явления подростков группы риска и проведения 
профилактических мероприятий [3, 4]. 

Цель работы состояла в исследовании ос-
новных гемодинамических и антропометри-
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ческих параметров, а также адаптационного 
потенциала (АП) системы кровообращения 
школьников с учетом гендерных различий.

В весенний период 2023 года были обсле-
дованы обучающиеся 9-го класса школы № 46  
г. Владикавказа (81 чел.: 37 девочек, 44 мальчи-
ка) в возрасте 16,1 [15,4; 16,7] года, родители 
или законные представители которых подписа-
ли добровольное информированное согласие. 
Исследование проведено с учетом конфиден-
циальности сведений об участниках, все про-
водимые процедуры соответствовали Хель-
синкской декларации (редакция 2013 года) и 
были одобрены этическим комитетом Инсти-
тута биомедицинских исследований Владикав-
казского научного центра Российской академии 
наук (протокол № 3 от 20.02.2022). 

Замеры проводились в отдельном помеще-
нии с комфортной температурой (20–22 °С) в 
отсутствие посторонних раздражителей в пер-
вой половине дня с предварительным покоем в 
течение 5–7 мин. Артериальное давление (АД, 
мм рт. ст.) и частоту пульса (ЧСС, уд./мин)  
измеряли двукратно в положении сидя, с по-
мощью электронного автоматического сфиг-
моманометра BC 52 (Mabis Healthcare Inc., 
Германия) после 10 мин покоя. По разни-
це систолического (САД) и диастолическо-
го (ДАД) определялось пульсовое давление 
(ПАД, мм рт. ст.). Среднее артериальное дав-
ление. рассчитывалось по формуле АДср =  
= ПАД/3 + ДАД. На основании длины  
(h, м) и массы (m, кг) тела вычислялись ин-
декс массы тела школьников по формуле 
ИМТ = m/h2, а также индексы WHtR (отноше-
ние обхвата талии к длине тела) и WAR (от-
ношение обхвата талии к обхвату руки), ха-
рактеризующие центральное ожирение. АП 
системы кровообращения определялся по 
формуле Р.М. Баевского и оценивался по шка-
ле: ≤2,10 балла – удовлетворительная адапта-

ция; 2,11–3,2 балла – напряжение адаптации;  
3,21–4,30 балла – неудовлетворительная адап-
тация; ≥4,31 балла – срыв адаптации. 

Статистический анализ данных проводил- 
ся в компьютерной программе Statistica v. 10.0.  
Характер распределения исследуемых парамет- 
ров проверялся с помощью теста Шапиро–Уил-
ка, по результатам которого дальнейший анализ 
выполнялся с использованием U-критерия Ман-
на–Уитни. Параметры представлены в виде ме-
дианы, 1-го и 3-го квартилей – Ме [Q1; Q3]. Раз-
личия считались статистически значимыми при 
p < 0,05.

Установлено, что значения САД у мальчи-
ков, ЧСС и АП системы кровообращения как 
у мальчиков, так и у девочек выше нормы, 
остальные показатели находились в ее преде-
лах согласно классификации Всемирной орга-
низации здравоохранения (см. таблицу).

Выявлены значимые гендерные различия 
гемодинамических параметров. САД, ПАД 
были более высокими у мальчиков, а ЧСС –  
у девочек. В пубертатный период у подростков 
могут возникать подъемы АД вследствие вы-
раженной диспропорции между увеличением 
объема сердца и емкостью сосудистой сети, 
что зачастую фиксируется у рослых обследуе-
мых. Высокая активность эндокринных желез 
в этом возрасте усугубляет ситуацию и может 
вызывать повышение АД. САД при этом мо-
жет возрастать до 140–160 мм рт. ст., а ДАД 
оставаться в пределах нормы1. Частые эпизоды 
подъема АД на фоне повышенной утомляемо-
сти, головных болей и головокружения могут 
свидетельствовать о нейроциркуляторной дис-
тонии. Высокорослые подростки с отягощен-
ной наследственностью по артериальной ги-
пертензии и периодическими подъемами АД 
составляют группу особого контроля. В нашем 
исследовании было отмечено более высокое 
ПАД у мальчиков. Необходимо иметь в виду, 

1Шарапов А.Н., Безобразова В.Н., Догадкина С.Б., Кмить Г.В., Рублева Л.В., Ермакова И.В., Сельверова Н.Б., 
Соколов Е.В. Подростковый возраст: особенности развития сердечно-сосудистой, дыхательной, эндокринной 
систем и адаптации к различным нагрузкам в условиях учебного процесса: метод. пособие для педагогов и пси-
хологов. М.: НИИ школ. технологий, 2017. 32 с.



504

что этот показатель является независимым пре-
диктором сердечно-сосудистых рисков [5]. 

Как мальчики, так и девочки в подавляю-
щем большинстве (87 %) имели нормальный 
ИМТ. Несмотря на то, что данный показатель 
является надежным инструментом оценки жи-
роотложения у детей [6, 7], его применение 
имеет ряд ограничений, т. к. при одинаковых 
ИМТ соотношение жировой и мышечной мас-
сы может отличаться [8]. WHtR же учитывает 
распределение абдоминального жира, поэто-
му этот индекс предпочтительнее в качестве 
предиктора кардиометаболических рисков  
[9, 10]. В нашем исследовании WHtR у мальчи-
ков ниже, чем у девочек, т. е. у них содержание 
абдоминального жира было несколько ниже, 
чем у девочек, но WHtR соответствал норме в 
обеих группах. Это согласуется с имеющимися 
данными о том, что для девочек пубертатного 
возраста характерны более высокий уровень 
жира в организме, меньшая мышечная масса и 

меньшая гидратация организма [11]. На фоне 
снижения резервов адаптации к концу учеб-
ного года АП системы кровообращения как у 
мальчиков, так и у девочек соответствовал со-
стоянию напряжения адаптации. Не выявлено 
школьников с неудовлетворительной адапта-
цией или срывом адаптации, т. к. максималь-
ное значение АП системы кровообращения по 
всей выборке не превышало 3,19 балла. Уста-
новлено, что школьники с напряжением адап-
тации (68 %) отличались более высокими САД  
(р = 0,000), ДАД (р = 0,000) и ЧСС (р = 0,037) 
по сравнению с испытуемыми с удовлетвори-
тельной адаптацией (32 %) (см. рисунок).

Переход к донозологическим состояни-
ям требует мобилизации функциональных 
резервов организма и реализуется путем ак-
тивизации функционирования сердечно-со-
судистой системы за счет повышения САД и 
ЧСС. Полученные нами данные подтвержда-
ются результатами исследования [12]. У маль-

Основные антропометрические, гемодинамические параметры и АП системы кровообращения  
у старших школьников г. Владикавказа, Mе [Q1; Q3]

Key anthropometric and haemodynamic parameters and adaptive potential of the circulatory system  
in high school students living in Vladikavkaz, Mе [Q1; Q3]

Параметр Девочки (n = 37) Мальчики (n = 44) р

Длина тела, см 167,0 [163,0; 170,0] 180,0 [174,5; 183,0] 0,000
Обхват талии, см 67,0 [63,0; 70,0] 74,0 [70,0; 80,0] 0,000

WHtR, у. е. 0,38 [0,37; 0,39] 0,35 [0,34; 0,36] 0,000
Обхват руки, см 25,0 [23,0; 26,5] 29,0 [25,5; 30,0] 0,001

WAR, у. е. 2,73 [2,58; 2,85] 2,70 [2,59; 2,86] 0,348
Масса тела, кг 55,0 [52,0; 60,0] 70,0 [60,0; 75,0] 0,000

ИМТ, у. е. 20,31 [18,78; 21,55] 21,87 [18,75; 24,02] 0,112
ЧСС, уд./мин 87,15 [82,57; 96,97] 82,30 [78,19; 88,79] 0,005

САД, мм рт. ст. 115,0 [110,0; 123,0] 125,0 [118,0; 130,5] 0,000
ДАД, мм рт. ст. 78,0 [71,0; 83,0] 76,5 [70,5; 81,5] 0,390
ПАД, мм рт. ст. 37,0 [35,0; 40,0] 50,0 [42,0; 56,5] 0,000
АДср, мм рт. ст. 89,6 [86,0; 95,0] 92,8 [86,8; 97,0] 0,265

АП, баллы 2,19 [2,04; 2,36] 2,26 [2,00; 2,42] 0,541
Примечание. Полужирным начертанием выделены статистически значимые различия между параметрами у де-
вочек и мальчиков.
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чиков активизация достигалась в большей 
мере за счет повышения САД (до 125,0 [118,0; 
130,5] мм рт. ст.), у девочек – ЧСС (до 87,15  
[82,57; 96,97] уд./мин). АП организма склады-
вается из соотношения между адаптационными 
резервами и характеристиками действующего 
фактора (интенсивностью, продолжительно-
стью и т. п.) [13].

Таким образом, у 87 % школьников ИМТ 
соответствовал норме. WHtR у мальчиков был 
ниже, чем у девочек, что свидетельствует о бо-

лее высоком содержании абдоминального жира 
у последних. АП системы кровообращения 
большинства школьников (68 %) находился в 
состоянии напряжения адаптации, что сопро-
вождалось компенсаторным повышением ЧСС 
у девочек и САД у мальчиков. Причиной этого 
может служить вегетативная нестабильность в 
период полового созревания на фоне высокой 
учебной нагрузки. Повышение АД у старших 
школьников может расцениваться как предбо-
лезнь и требует дополнительного обследования.

Гемодинамические показатели (ЧСС, САД, ДАД) старших школьников г. Владикавказа с разными уровнями АП 
системы кровообращения: ■ – медиана,         – квартили,         – min-max

Haemodynamic parameters (heart rate variability, systolic and diastolic pressure) in high school students of Vladikavkaz 
with different levels of adaptive potential of the circulatory system: ■ – median,      – quartiles,      – min-max
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