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Целью данной работы явился анализ морфофункциональных показателей у лиц подросткового 
возраста мужского пола Новосибирска в зависимости от соматотипа. Приводятся данные исследования 
морфофункциональных показателей у мальчиков 13–14 лет (152 подростка, распределенные по 
соматотипам: микросоматический, мезосоматический и макросоматический). Изучали следующие 
морфофункциональные показатели: длина и масса тела, обхват грудной клетки. Осуществлялся расчёт 
индексов: индекс Кердо, индекс Кетле, индекс Пинье, индекс Эрисмана, двойное произведение. Для 
оценки реакции сердечно-сосудистой системы на нагрузку проводили пробу Руфье, для оценки 
функциональных резервов дыхательной системы – пробу Штанге. По результатам исследования 
сформирован морфофункциональный индивидуально-типологический «портрет» каждого типа. 
Ключевые слова: подростки, соматотип, морфофункциональный индивидуально-типологический 
«портрет». 
 

ВВЕДЕНИЕ 

Снижение показателей физического здоровья молодежи в нашей стране диктует 
необходимость проведения научно-аналитических работ по вопросам медицинской 
антропологии. В связи с этим для интегративной оценки морфофункциональных 
свойств организма в различные периоды онтогенеза возникает потребность 
применения конституционального (индивидуально-типологического) подхода, 
который позволяет объективно объяснить биохронологическое разнообразие, 
возникающее в процессе роста и созревания организма [1–4]. 

Актуальность конституционального подхода в комплексном исследовании 
организма человека является сегодня научно обоснованной и востребованной [5–7]. 
Данный подход находит свое применение в спорте и физической культуре [8, 9], а 
также в медицине [10]. Известно, что при патологических процессах тип 
конституции в существенной мере определяет границы клинической 
вариабельности и полиморфизма проявлений болезней человека [11, 12]. 

Работы, посвященные выяснению роли конституциональных 
морфофункциональных особенностей, могут расширить такого рода представления. 
Это необходимо не только для выявления индивидуально-типологических 
особенностей роста и созревания, темпа и гармоничности развития, факторов 
благополучия и уровня здоровья, но и может явиться диагностическим ключом к 
своевременному решению вопроса о показаниях к углубленному специализированному 
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обследованию, выбору профилактических мер, а также использоваться в психолого-
педагогической деятельности, спортивной ориентации и отборе. 

Целью работы явился анализ морфофункциональных показателей у лиц 
подросткового возраста мужского пола Новосибирска в зависимости от соматотипа. 

 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

В исследовании приняли участие 152 здоровых мальчика 13–14 лет, которые 
являлись учащимися СОШ № 82 г. Новосибирска (6–7 класс). Все обследуемые 
имели сходный уровень физической подготовки; подростков, серьезно 
занимающихся спортом, в обследование не включали. На проведение исследования 
получено разрешение этического комитета Новосибирского государственного 
педагогического университета (№ 34 от 24. 04. 2019 г.). Для проведения 
обследования было получено информированное добровольное согласие.  

Антропометрические показатели измеряли по унифицированным методикам 
[13]. Для определения физического развития использовали следующие показатели: 
длина тела (ДТ), масса тела (МТ), обхват грудной клетки (ОГК) с дальнейшей их 
оценкой по центильным таблицам и определением соматотипа по схеме 
Р. К. Дорохова и И. И. Бахраха с выделением микро-, мезо- и макросоматического 
типов [14]. Осуществляли расчет индексов: индекс Кетле [ИК = МТ (кг)/ДТ (м2)]; 
индекс Пинье [ИП = ДТ (см) – (МТ (кг) + ОГК (см))]; индекс Эрисмана [ИЭ = ОГК 
(см) – ДТ (см)/2]; индекс Кердо [ЧСС (уд. /мин.) /ДД (мм рт. ст.) ×100]; двойное 
произведение [ДП = (ЧСС (уд./мин.)×САД (мм рт. ст.))/100]. Для оценки реакции 
сердечно-сосудистой системы на нагрузку проводили пробу Руфье, для оценки 
функциональных резервов дыхательной системы – пробу Штанге. 

Отбор обследуемых проводили сплошной выборкой среди здоровых подростков 
мужского пола после получения согласия на участие в исследовании. 
Статистическая обработка данных включала вычисление среднеарифметического 
значения, его ошибки. О значимости различий судили по величине t-критерия 
Стьюдента и считали их значимыми при p≤0,05. Нормальное распределение 
подтверждали правилом трёх сигм. 

 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 

Сравнительный анализ морфофункциональных параметров мальчиков-
подростков в зависимости от соматотипа выявил значимые различия по 
исследуемым показателям (табл. 1). ДТ, как показатель, характеризующий 
состояние пластических процессов в организме, статистически значимо 
увеличивается в ряду от микросоматического к макросоматичесому типу.  

МТ, как показатель, характеризующий конституциональные особенности 
развития костной и мышечной систем организма, является более лабильным 
параметром. В нашем исследовании МТ, ОГК также значимо увеличивались от 
микросоматического к макросоматичесому типу, что свидетельствует об увеличении 
плотности телосложения в данном ряду. Данный факт подтверждает анализ индексов 
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Эрисмана, Пинье и Кетле. Индексы Кетле и Эрисмана увеличивались в ряду «Ми-Ме-
Ма», индекс Пинье изменялся инверсионно в ряду «Ми-Ме-Ма». 

Наряду с различием морфологических показателей, у мальчиков в данный 
период онтогенеза существуют различия и в функциональных показателях между 
представителями разных соматотипов. 

Функциональное состояние сердечно-сосудистой системы мальчиков микро- и 
мезосоматического типа характеризовалось меньшим уровнем ДАД по сравнению с 
аналогичным показателем мальчиков макросоматического типа. Анализ САД и ЧСС 
не выявил статистически значимых отличий между разными соматотипами. 

Основными гемодинамическими факторами, определяющими уровень АД, 
являются сердечный выброс, общее периферическое сопротивление сосудов, 
упругое напряжение аорты и ее крупных ветвей, а результирующей взаимодействия 
ударного объема сердца и факторов артериальной системы является пульсовое АД 
(ПД) [15, 16]. Максимальный показатель ПД выявлен у мальчиков 
микросоматического типа, у подростков макросоматического типа ПД имело 
минимальное значение. 

Показатель двойного произведения (индекс Робинсона) отражает работу левого 
желудочка и косвенно коронарный кровоток. По данному показателю можно судить 
об экономичности деятельности сердечно-сосудистой системы. Меньшая величина 
двойного произведения свидетельствует о более экономичном использовании 
ресурсов сердечной мышцы. Меньший показатель двойного произведения выявлен 
у мальчиков микросоматического типа, что свидетельствует о большем уровне 
экономичности деятельности сердечно-сосудистой системы по сравнению с 
другими типами. Полученные данные отражают закономерность, выявленную ранее 
на юношеском этапе онтогенеза [17]. 

Сердечно-сосудистая система, участвуя в процессах адаптации, подвергается 
существенному влиянию автономной нервной системы. Оценка соотношения 
вегетативных влияний на функциональное состояние миокарда осуществлялась по 
индексу Кердо. Анализ позволил выявить, что у микросоматиков данный показатель 
был статистически выше по сравнению с другими типами, что свидетельствует о 
большем преобладании симпатических влияний в деятельности вегетативной 
нервной системы. 

Для оценки функциональных способностей дыхательной системы проводилась 
проба с произвольной задержкой дыхания. Результаты пробы Штанге статистически 
значимо меньше у мальчиков с мезосоматическим типом по сравнению с 
аналогичным показателем у мальчиков микро- и макросоматического типа. 
Выявленная особенность свидетельствует о меньшей степени адаптации 
дыхательного центра к гипоксии и гипоксемии и меньших функциональных 
резервах респираторной системы.  

Функциональные возможности организма раскрываются наиболее полно при 
физических нагрузках и в условиях повышенных требований к нему. 
Функциональные пробы позволяют оценить общее состояние организма, его 
резервные возможности, особенности адаптации различных систем к физической 
нагрузке. В связи с этим была проведена проба Руфье. Было показано, что у 
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мальчиков макросоматического типа данный показатель был выше, чем в других 
группах, что свидетельствует о худшей реакции на физическую нагрузку по 
сравнению с другими соматотипами. 

 

Таблица 1 

Морфофункциональные особенности мальчиков 13–14 лет в зависимости 

от соматотипа (n = 152) (M±m) 

 
Примечание: ** – различия значимы при p≤0,01; *** при p≤0,001. 

Показатель 

Микросома-
тический 
тип (n = 52; 

34 %) 

Мезосома-
тический 
тип (n = 70; 

46 %) 

Макросома-
тический тип 
(n = 30; 20 %) 

Достовер-
ность 

Длина тела, см 153,7±1,3 159,3±0,8 161,8±1,1 Ми-Ме**, 
Ми-Ма*** 

Масса тела, кг 40,2±0,9 49,5±1,0 57,1±1,3 
Ми-Ме***, 
Ми-Ма***, 
Ме-Ма*** 

ОГК, см 70,4±0,5 75,9±0,5 82,3±1,0 
Ми-Ме***, 
Ми-Ма***, 
Ме-Ма*** 

Индекс Кетле, 
баллы 

13,0±0,2 15,5±0,3 17,7±0,4 
Ми-Ме***, 
Ми-Ма***, 
Ме-Ма*** 

Индекс Пинье, 
баллы 

43,1±0,2 33,9±0,7 22,4±1,2 
Ми-Ме***, 
Ми-Ма***, 
Ме-Ма*** 

Индекс 
Эрисмана, 
баллы 

-6,4±0,1 -3,7±0,1 1,4±0,4 
Ми-Ме***, 
Ми-Ма***, 
Ме-Ма*** 

ЧСС, уд в мин. 86,8±1,6 89,9±1,4 89,1±2,3  

САД, мм рт. ст. 108,0±1,2 111,5±1,1 108,6±1,8  

ДАД, мм рт. ст. 61,7±1,1 68,7±1,1 71,4±1,7 Ми-Ма*** 

ПД (пульсовое 
давление), мм 

рт. ст. 
46,3±1,5 42,8±1,2 37,1±1,4 

Ми-Ме**, 
Ме-Ма**, 
Ми-Ма*** 

ДП (двойное 
произведение) 

(индекс 
Робинсона), у.е. 

93,8±1,1 99,2±2,1 96,7±3,2 Ми-Ме* 

Штанге, сек 50,9±2,3 43,8±2,1 50,9±2,9 Ми-Ме*, 
Ме-Ма* 

Индекс Кердо, 
у.е. 22,7±1,7 10,8±1,3 10,3±2,2 Ми-Ме***, 

Ми-Ма*** 

Руфье, баллы 6,3±0,8 7,8±0,4 9,8±0,5 Ми-Ма**, 
Ме-Ма** 
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

В результате исследования выявлены значимые морфофункциональные 
различия у мальчиков 13–14 лет в зависимости от соматотипа, что позволило 
сформировать морфофункциональный индивидуально-типологический «портрет» 
(табл. 2), позволяющий охарактеризовать особенности физического здоровья 
представителей каждого соматотипа. Полученные данные могут быть использованы 
в прикладных профессиональных сферах: профориентация, спортивный отбор, 
психолого-педагогическая и лечебно-профилактическая деятельность. 

 

Таблица 2 

Морфофункциональный индивидуально-типологический «портрет» 

мальчиков 13-14 лет а в зависимости от соматотипа 
 

Соматотип 
Показатель Микросоматический 

тип 
Мезосоматический 

тип 
Макросоматический 

тип 

Морфологический 
статус 

Низкие показатели 
длины тела, массы тела, 
обхвата грудной клетки. 
 
 
Минимальная крепость 
(плотность) 
телосложения. 

Средние 
показатели массы 
тела, обхвата 
грудной клетки. 
 
Средняя крепость 
(плотность) 
телосложения.  
 

Высокие показатели 
длины тела, массы 
тела, обхвата 
грудной клетки. 
 
Максимальная 
крепость (плотность) 
телосложения. 

Функциональный 
статус 

Тенденция к низкому 
диастолическому и 
высокому пульсовому 
давлению. 
 
Средний показатель 
физической 
работоспособности. 
 
 
Высокий показатель 
функциональных 
резервов дыхательной 
системы и 
экономичности 
деятельности сердечно-
сосудистой системы. 
 
Преобладание 
симпатических влияний 
в деятельности 
вегетативной нервной 
системы. 

Средний 
показатель 
пульсового 
давления. 
 
Средний 
показатель 
физической 
работоспособности. 
 
Низкий уровень 
функциональных 
резервов 
респираторной 
системы и 
экономичности 
деятельности 
сердечно-
сосудистой 
системы. 
 
 

Тенденция к 
низкому пульсовому 
давлению. 
 
 
Удовлетворительный 
показатель 
физической 
работоспособности. 
 
Высокий показатель 
функциональных 
резервов 
дыхательной 
системы. 
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The aim of this work was to analyze the morphofunctional parameters in adolescent 
males of Novosibirsk, depending on the somatotype. 

The data of the study of morphofunctional indicators in boys aged 13–14 years, 
students of secondary school № 82 in Novosibirsk (152 adolescents, distributed by 
somatotypes: microsomatic, mesosomatic and macrosomatic) are presented. All subjects 
had a similar level of physical fitness; adolescents who were seriously engaged in sports 
were not included in the survey. 

Anthropometric indicators were measured using standardized methods. To determine 
physical development, the following indicators were used: body length, body weight, 
chest circumference, with their further assessment by centile tables and determination of 
the somatotype according to the scheme of R. K. Dorokhov and I. I. Bahrakh, with the 
allocation of micro -, meso-and macrosomatic types.  

The following indices were calculated: Quetelet index; Pinier index; Erisman index; 
Kerdo index; double product. To evaluate the responsiveness of the cardiovascular system 
to the load test was carried out Rufe, to assess the functional reserves of the respiratory 
system – Stange's test. 

The selection of subjects was carried out by a continuous sample among healthy male 
adolescents after obtaining consent to participate in the study. Statistical data processing 
included the calculation of the arithmetic mean and its error. The significance of the 
differences was judged by the Student's t-test and considered significant at p<0.05. The 
normal distribution was confirmed by the three sigma rule. 

The study revealed significant morphological differences in boys 13–14 years old 
depending on the somatotype, which allowed to form a morphological individual-
typological portrait that characterize the physical health of each somatotype. 

Thus, for microsomatic boys, the following features are characteristic: low indicators 
of body length, body weight, chest girth, minimal strength (density) of the physique; a 
tendency to low diastolic and high pulse pressure; an average indicator of physical 
performance; a high indicator of the functional reserves of the respiratory system and the 
efficiency of the cardiovascular system; the predominance of sympathetic influences in 
the activity of the autonomic nervous system. 

Boys belonging to the mesosomatic type are characterized by average indicators of 
body weight, chest girth, average strength (density) of the body; average indicators of 
pulse pressure, physical performance; low level of functional reserves of the respiratory 
system and efficiency of the cardiovascular system. 

Macrosomatic boys are characterized by high indicators of body length, body weight, 
chest girth, maximum strength (density) of the body; a tendency to low pulse pressure; a 
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satisfactory indicator of physical performance; a high indicator of the functional reserves 
of the respiratory system. 

The obtained data can be used in applied professional areas: career guidance, sports 
selection, psychological and pedagogical and therapeutic and preventive activities. 

Keywords: adolescents, somatotype, morphofunctional individual-typological 
«portrait». 
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