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Введение. Сохранение здоровья подростков в Российской Федерации остается актуальной 

проблемой государства и общества. Отдельным аспектом является оценка состояния 

полового созревания подростков различных групп здоровья, в том числе с различными 

функциональными отклонениями и хроническими заболеваниями. 

Цель. Анализ динамики полового созревания подростков, имеющих болезни глаза и его 

придаточного аппарата и болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани. 

Материалы и методы. В 2020-х годах проведено изучение физического развития 508 

подростков 12-16 лет, проживающих в Московском регионе. Программа исследования 

включала оценку состояния здоровья, а также определение уровня их биологического 

развития в соответствии с методикой, предложенной Д. Таннером. 

Результаты. Установлено, что среди функциональных отклонений наибольший удельный 

вес имели болезни глаз и его придаточного аппарата (24,0%), а среди хронических 

заболеваний – болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани. При этом 

мальчики и девочки не имели значимых различий в состоянии здоровья (р>0,05). 

В исследованных нами подгруппах как мальчиков, так и девочек не выявлено значимых 

различий показателей полового созревания подростков с патологией зрения и опорно-

двигательного аппарата. При этом отмечается значимо более раннее наступление менархе в 

группах здоровых девочек. 

Обсуждения. Высокая распространенность заболеваний костно-мышечной системы, 

болезней глаза и его придаточного аппарата характерна для подростков, многих регионов 

Российской Федерации. Полученные результаты подтверждают актуальность данной 

проблемы и для подростов, проживающих в Московском регионе. 

С физиологической точки зрения возраст наступления менархе служит важным клиническим 

показателем полового созревания. Ранние сроки наступления менархе у девушек с лучшим 

уровнем здоровья и меньшей «нагруженностью» диагнозами, выявленные по результатам 

нашего исследования наглядно подтверждают это. 

Выводы. При разработке нормативов биологического развития необходимо учитывать 

данные только школьников, имеющих 1 и 2 группу здоровья и не имеющих 

«нагруженности» диагнозами. 
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Introduction. Preserving the health of adolescents in the Russian Federation remains an urgent 

problem for the country and society. A certain aspect is the assessment of the puberty state in 

adolescents of various health groups, including those with various functional abnormalities and 

chronic diseases. 

Aim. Analysis of the dynamics of puberty in adolescents with diseases of the eye and its 

appendages and diseases of the musculoskeletal system and connective tissue. 

Materials and methods. In the 2020s, a study of the physical development of 508 adolescents aged 

12-16 years living in the Moscow region was conducted. The research program included an 

assessment of their health status, as well as determining the level of their biological development by 

D. Tanner methodology. 

Results. It was found that the eye and its appendages diseases had greatest part (24.0%) among 

functional deviations the, and diseases of the musculoskeletal system and connective tissue among 

chronic diseases. At the same time, boys and girls did not have significant differences in health 

status (p>0.05). 

There were no significant differences in the indicators of puberty in adolescents with pathologies of 

vision and the musculoskeletal system in the subgroups of boys and girls we studied. There is a 

significantly earlier onset of menarche in groups of healthy girls. 

Discussions. The high prevalence of the musculoskeletal system diseases, diseases of the eye and 

its appendages is typical for adolescents in many regions of the Russian Federation. The results 

obtained confirm the relevance of this problem for teenagers living in the Moscow region. 

From a physiological point of view, age of menarche is an important clinical indicator of puberty. 

The early timing of menarche in girls with a better level of health and a smaller number of 

diagnoses, revealed in our study clearly confirms this. 

Conclusions. When designing standards for biological development, it is necessary to take into 

account only the data of schoolchildren who have health groups 1 and 2 and who do not have any 

diagnoses. 

 

Key words: reproductive health, schoolchildren, Tanner scale, health 

 

Актуальность. Сохранение здоровья подростков в Российской Федерации остается 

актуальной проблемой государства и общества. В нашей стране реализуется широкий спектр 

мероприятий, направленных на обеспечения поддержания и укрепления здоровья 
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подрастающего поколения, в том числе в рамках государственной программы «Развитие 

здравоохранения», национального проекта «Здравоохранение», ведомственных целевых 

программ, государственных программа субъектов Российской Федерации [1-4]. 

В настоящее время наряду с процессами акселерации отмечаются разнонаправленные 

изменения состояния репродуктивного здоровья, включающее как преждевременное половое 

созревание, так и задержку полового развития [5]. 

Отдельным аспектом, требующим детального рассмотрения, является оценка состояния 

полового созревания подростков различных групп здоровья, в том числе с различными 

функциональными отклонениями и хроническими заболеваниями среди которых наиболее 

частыми были нарушение зрительной и опорно-двигательной системы [6-8]. 

Цель. Анализ динамики полового созревания подростков, имеющих болезни глаза и 

его придаточного аппарата и болезни костно-мышечной системы и соединительной ткани. 

Материалы и методы исследования. В рамках данного исследования в 2020-х годах 

проведено изучение физического развития 508 подростков 12-16 лет, проживающих в 

Московском регионе. Программа исследования включала оценку состояния здоровья, а 

также определение уровня их биологического развития в соответствии с методикой, 

предложенной Д. Таннером. Шкала Таннера предполагает оценку степени оволосения 

подмышечных впадин (Ax), лобка (P). У девочек дополнительно оценивается степень 

развития молочных желез (Ma) и возраст менархе (Me) [9]. Отнесение школьников к той или 

иной группе здоровья проводили в соответствии с критериями приказа Министерства 

здравоохранения Российской Федерации от 10.08.2017 № 514н (ред. от 19.11.2020) «О 

Порядке проведения профилактических медицинских осмотров несовершеннолетних». 

На момент исследования все участники находились в общеобразовательных 

организациях, администрация и родительский комитет которых одобрили проведение 

исследования. 

В качестве критериев включения рассматривали следующие: возрастная группа 12-16 

лет, постоянное проживание в Московском регионе, наличие добровольного 

информированного согласия об участии в исследовании, подписанного родителями / 

законными представителями, а также самим школьников в случае, если участник 

исследования на момент его проведения был старше 14 лет, наличие сведений о состоянии 

здоровья участника исследования, отнесение участника исследования к 1-3 группе здоровья. 

Критерий исключения: другая возрастная группа, отсутствие добровольного 
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информированного согласия, отсутствие сведений о состоянии здоровья участника 

исследования, отнесение участника исследования к 4-5 группе здоровья. 

Проведенное исследование было одобрено ЛЭК РНИМУ им. Н.И. Пирогова, не 

подвергало его участников опасности, соответствовало требованиям биомедицинской этики 

и положениям Хельсинской декларации. 

Статистическая обработка полученных результатов проводилась с применением 

пакета программ Statistica 13.0 (StatSoft, США). Оценка соответствия данных закону 

нормального распределения да проводилась на основании критерия Шапиро-Уилка. В связи 

с тем, что количественные данные о физическом развитии имели распределение, не 

отличавшееся от нормального, дальнейшее описание данных проводили с использованием 

выборочного среднего значения (М) и ошибки среднего (m), а для оценки статистической 

значимости различий средних величин применяли t-критерий Стьюдента (критический 

уровень значимости p≤0,05). 

Результаты. При анализе данных о состоянии здоровья установлено, что среди 

функциональных отклонений наибольший удельный вес имели болезни глаз и его 

придаточного аппарата (24,0%), а среди хронических заболеваний – болезни костно-

мышечной системы и соединительной ткани. При этом мальчики и девочки не имели 

значимых различий в состоянии здоровья (р>0,05). 

Далее было рассмотрено биологическое развитие подростков 15-16 лет различного 

уровня здоровья с данной патологией (табл. 1-2). 

Таблица 1 

Показатели полового созревания у практически здоровых подростков и сверстников с 

болезнями глаза и его придаточного аппарата (H), M±m 

Показатели M±m 
p 

Группа здоровья 1 группа 2 группа 3 группа 

Мальчики 

n 20 51 23  

P 3,59±0,16 3,45±0,38 3,75±0,30 р>0,05 

Ах 2,54±0,15 2,46± 0,27 2,25±0,21 р>0,05 

Девочки 

n 5 120 27  

Ма 3,45±0,20 3,38±0,14 3,68±0,24 р>0,05 

P 3,68±0,16 3,69±0,10 3,84±0,21 р>0,05 

Ах 2,73±0,11 2,94±0,08 2,64±0,21 р>0,05 

Me 12,63±0,05 12,89±0,07 12,89±0,08 р1-2=0,003 
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Результаты проведённого анализа демонстрируют отсутствие статистически 

значимых различий показателей биологического развития в сравниваемых группах. Однако, 

возраст наступления менархе у девочек с заболеваниями глаза и его придаточного аппарата 

был значимо выше 12,89±0,07 лет (p=0,003) по сравнению со здоровыми сверстницами. 

Таблица 2 

Показатели полового созревания у практически здоровых подросток и сверстников с 

болезнями костно-мышечной системы и соединительной ткани (M), M±m 

Показатели M±m 
p 

Группа здоровья 1 группа 2 группа 3 группа 

Мальчики 

n 20 51 23 
 

P 3,59±0,16 3,98±0,10 3,56±0,25 P>0,05 

Ах 2,54±0,15 2,88±0,13 2,33±0,33 P>0,05 

Девочки 

n 5 120 27  

Ма 3,45±0,20 3,65±0,13 3,50±0,19 P>0,05 

P 3,68±0,16 3,80±0,10 3,76±0,15 P>0,05 

Ах 2,73±0,11 2,89±0,08 2,92±0,17 P>0,05 

Me 12,33±0,07 12,74±0,06 12,55±0,10 P1-2=0,00002 

 

Как и в случае с патологией зрения, значимые различия установлены лишь у девочек в 

сроках наступления менархе, с более ранним его наступлением в возрасте 12,33±0,07 лет 

(p=0,00002) у здоровых девочек. 

Немаловажное значение при изучении биологического развития подростков в 

зависимости от их уровня здоровья имеет не только отнесение к той или иной группе 

здоровья, но «нагруженность диагнозами». Под «нагруженностью диагнозами» в 

гигиенических исследования понимается среднее количество функциональных отклонений и 

хронических заболеваний, установленных в рамках выполнения профилактического осмотра 

в пересчете на одного ребенка. В рамках дальнейшего анализа показателей полового 

созревания в возрастно-половом аспекте, практически здоровые (Z00.0) подростки 

объединены в одну группу со сверстниками, имеющими 1-2 диагноза с последующим 

сравнением данной группы с подростками, имеющими 3-5 диагнозов (Таблица 3). 
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Таблица 3 

Показатели полового созревания подростков 12-16 лет в зависимости от 

«нагруженности диагнозами», M±m 

«Нагру- 

женность 

диагнозами» 

До трех диагнозов Три и более диагнозов 

Пол Воз-

раст, 

лет 

12 13 14 15 16 12 13 14 15 16 

Маль

-чики 

(n= 

223) 

n 19 35 42 34 27 15 12 6 24 9 

Ax 0,59±

0,19 

0,85±

0,20 

1,56±

0,26 

2,40±

0,18 

3,20±

0,25 

0,25±

0,15 

0,75±

0,22 

1,57±

0,33 

2,07±

0,35 

3,17±

0,42 

P 1,69±

0,12 

1,82±

0,15 

2,86±

0,25 

3,40±

0,17 

3,80±

0,25 

1,75±

0,32 

1,95±

0,32 

2,85±

0,34 

3,29±

0,38 

3,30±

0,40 

Де-

вочки 

(n= 

285) 

n 17 34 35 36 61 18 18 11 31 24 

Ax 2,23±0

,26 

2,38±

0,20 

3,11±

0,19 

3,13±

0,15 

3,14±

0,17 

1,86±

0,30 

1,87±

0,35 

2,70±

0,43 

2,91±

0,33 

2,76±

0,25 

P 2,61±0

,25 

2,88±

0,25 

3,58±

0,18 

3,69±

0,18 

3,98±

0,17 

2,86±

0,26 

2,85±

0,33 

3,60±

0,43 

3,75±

0,45 

4,17±

0,35 

Ма 2,48±0

,28 

2,78±

0,20 

3,30±

0,26 

3,50±

0,22 

3,85±

0,17 

2,57±

0,28 

2,77±

0,38 

3,50±

0,39 

3,67±

0,41 

3,94±

0,43 

 

В возрастно-половом аспекте установлено плавное нарастание выраженности 

развития вторичных половых признаков от 12 к 16 годам как у мальчиков, так и у девочек. 

Хотя значимые различия у подростков в зависимости от степени «нагруженности 

диагнозами» отсутствовали, однако наблюдается тенденция к более позднему развитию 

вторичных половых признаков у мальчиков, имеющих 3-5 диагнозов. В свою очередь у 

девочек с 3 и более диагнозами отмечался поздний срок наступления менархе 12,80±0,07 лет 

(p=0,0048) в сравнении с более здоровыми сверстницами –12,53±0,06 лет. 

Обсуждение. Высокая распространенность заболеваний костно-мышечной системы, 

болезней глаза и его придаточного аппарата характерна не только для подростков, 

проживающих в Московском регионе, но и для Российской Федерации в целом. 

Сопоставимые результаты были получены в исследованиях, проведенных в Санкт-

Петербурге, Забайкальском крае, Самарской, Свердловской, Воронежской областях и других 

регионах нашей страны [10-13]. 

Анализ уровня полового развития необходим для проведения как индивидуальной, 
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так и популяционной оценки состояния здоровья школьников [14]. В свою очередь 

использование региональных стандартов полового развития позволяет повысить точность 

заключения о состоянии здоровья [15]. 

Сравнительный анализ показателей полового созревания у мальчиков и девочек в 

зависимости от наличия патологии зрительной и опорно-двигательной системы, а также 

общей «нагруженности» диагнозами не выявил статистически значимых различий в 

сравниваемых группах за исключением более ранних сроков наступления менархе у девочек 

с более высоким уровнем здоровья. 

Известно, что начало менархе является одним из ключевых показателей пубертатного 

развития, служащим биологическим и социальным показателем здорового перехода девочки 

из детства в подростковый или юношеский возраст. С физиологической точки зрения возраст 

наступления менархе служит важным клиническим показателем физического созревания, 

состояния питания и репродуктивного здоровья девочки [1600]. Более ранние сроки 

наступления менархе у девушек с меньшей «нагруженностью» диагнозами, выявленные по 

результатам нашего исследования наглядно подтверждают это. 

Выявленная тенденция к более позднему развитию вторичных половых признаков у 

мальчиков свидетельствует в пользу того, что при разработке нормативов биологического 

развития необходимо учитывать данные только школьников, имеющих 1 и 2 группу здоровья 

и не имеющих «нагруженности» диагнозами 

Выводы. При разработке нормативов биологического развития необходимо 

учитывать данные только школьников, имеющих 1 и 2 группу здоровья и не имеющих 

«нагруженности» диагнозами. 
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