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у студентов-юношей с разным уровнем дефицита массы тела

Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение высшего  
образования «Иркутский национальный исследовательский технический университет» 
Министерства науки и высшего образования Российской Федерации, 664074, Иркутск

Введение. Масса тела человека характеризует особенности обменных, энергетических, гормональных и других процессов, про-
исходящих в организме человека. Отклонения от нормальных параметров массы тела влияет на соматическое, физическое, 
психическое здоровье человека. Анализ морфофункциональных характеристик и двигательных особенностей юношей-студен-
тов с недостаточной массой тела является актуальным в связи с недостаточной изученностью данного вопроса.
Материал и методы. Обследованы 1514 студентов Иркутского национального исследовательского технического университе-
та в возрасте от 17лет до 21 года. Проведено антропометрическое и физиометрическое обследование, определено содержание 
мышечной и жировой массы в теле, рассмотрены двигательные качества юношей с нормальной массой тела и дефицитом массы 
с градацией «ниже среднего» и «низкая».
Результаты. Дефицит массы тела выявлен у 209 (13,8%) обследованных юношей, из них 134 (64,1%) студента имеют гра-
дацию дефицита массы тела «ниже среднего» и значением показателя в интервале сигмального отклонения от М = –1 σ до 
М = –2 σ и 75 (35,9%) юношей градацию «низкая», где значение показателя менее М = –2 σ. Установлены достоверные отличия 
между морфофункциональными показателями и результатами в двигательных тестах студентов, имеющих дефицит мас-
сы тела, и нормовесными студентами. Показатели антропометрических и физиометрических характеристик, двигательных 
тестов, содержание мышечной и жировой массы в теле всех юношей, имеющих дефицит массы тела, ниже по сравнению с по-
казателями юношей, имеющих нормальную массу тела (р < 0,05). Отмечена зависимость между снижением уровня развития 
двигательных качеств и уменьшением массы тела студентов.
Заключение. Полученные результаты позволяют скорректировать учебный процесс по валеологическому и физическому вос-
питанию студентов вуза с использованием интегративных педагогических методов и приёмов обучения.

К л ю ч е в ы е  с л о в а :  студенты; физическое развитие; дефицит массы тела; компонентный состав тела; 
двигательные способности.
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Morphofunctional indices and motor qualities in younout g students with different levels  
of body mass deficit

Irkutsk National Research Technical University, Irkutsk, 664074, Russian Federation

Introduction. The body weight of the person characterizes features of the exchange, power, hormonal, etc. the processes happening in a hu-
man body. Deviations from normal parameters of body weight affects somatic, physical, mental human health. The analysis of morfofunct-
sional characteristics and motive features of youth students with insufficient body weight is relevant in connection with insufficient study of 
the matter. 
Material and methods. 1514 students of the Irkutsk University at the age of 17-21 years are examined. Anthropometrical and physiometric 
examination was preformed, the maintenance of muscle and fatty bulk in a body was determined, motive qualities of young men with the 
normal body weight and deficiency of weight with gradation “below an average” and “low” are considered. 
Results. The deficiency of body weight is revealed at 209 examined young men (13.8%), out of them 134 students (64.1%) have gradation 
of deficiency of body weight “below an average” and value of an index in the range of a sigma deviation from M = -1 σ to M = -2 σ and 75 
young (35.9%) men - gradation “low” where value of an index less than A M = -2 σ. Reliable differences between morfofunctional indices 
and results in motive tests of the students having deficiency of body weight and normal weight students are established. Indices of anthropo-
metrical and physiometric characteristics, motive tests, the maintenance of muscle and fatty bulk in a body of all young men having deficiency 
of body weight are lower in comparison with indices of the young men having normal body weight (р <0.05). The dependence between de-
crease in the level of development of motive qualities and reduction of body weight of students is noted. 
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Conclusions. The received results allow correcting educational process on valeological and physical training of students of higher education 
institution with the use of integrative pedagogical methods and methods of training.

K e y w o r d s :  students; physical development; deficiency of body weight; component structure of a body; motive abilities.
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Введение
В стратегии и задачах развития медицинской науки на 

период до 2025 г., отражённой в Приказе Министерства здра-
воохранения РФ от 30 апреля 2013 г. № 281 «Об утверждении 
научных платформ медицинской науки», важная роль отво-
дится профилактическому направлению медицины. Авторы 
отмечают актуальность изучения вопросов влияния социаль-
но-гигиенических, генетических и биологических факторов 
на организм человека, мотивированного соблюдения самим 
человеком здорового образа жизни [1]. Принято считать, что 
ведущими направлениями профилактической медицины яв-
ляются те из них, которые снижают индивидуальные риски 
для здоровья населения [2].

Масса тела человека отражает интегративные процессы 
в организме и характеризует обменные, гормональные, био-
химические, пластические и другие процессы и рассматри-
вается исследователями как один из основных показателей 
физического развития индивида [3, 4]. Отклоние массы тела 
от нормальных значений снижает физическую и умственную 
работоспособность, негативно отражается на соматическом 
здоровье человека, его профессиональной деятельности [5], 
особенно это касается молодого поколения.

В последние десятилетия исследователями отмечается 
рост количества студентов с дефицитом или избытком массы 
тела. В некоторых вузах количество таких студентов дости-
гает 30–40% от числа обучающихся в высших учебных заве-
дениях [6].

Почти 30% студентов Волжского технического институ-
та имеют проблемы с массой тела как в сторону увеличения, 
так и в сторону снижения от нормы [7]. Около 18% студентов 
московских вузов имеют недостаток массы тела. При этом у 
девушек дефицит массы регистрируется в 2 раза чаще, чем 
у юношей [3]. Среди студентов-юношей Ярославского ме-
дицинского университета дефицит массы тела встречается 
в 17% случаев [8]. Эти данные, по мнению исследователей, 
свидетельствуют о серьёзных нарушениях процессов пласти-
ческого обмена в организме молодёжи.

Причинами отклонения массы тела студентов от нор-
мальных величин считаются гиподинамия [9, 10], нарушение 
пищевого статуса [11], гормональные изменения в организ-
ме [12], воздействие психогенных факторов [13].

Масса тела человека зависит от объёма, интенсивности 
и регулярности выполнения двигательных нагрузок [14, 15]. 
Установлено, что физическое развитие и двигательные ка-
чества (сила, выносливость, быстрота, гибкость и ловкость) 
студентов тесно связаны с мышечным компонентом соста-
ва тела [16]. Студенты с дефицитом массы тела показывают 
низкие результаты в силовых испытаниях и общей выносли-
вости [17] при контрольном тестировании. Имеются данные 
о снижении в 2 раза силы мышц кистей рук у студентов с де-
фицитом массы тела [18].

Несмотря на значительное число работ, посвящённых 
вопросу изучения массы тела человека, в литературе недо-
статочно рассмотрены вопросы морфофункциональных и 
двигательных характеристик организма юношей с различ-
ным уровнем дефицита массы тела. Результаты данного ис-
следования позволят более персонализированно проводить 
оздоровительные профилактические мероприятия среди мо-
лодёжи с недостаточной массой тела.

Считаем, что это актуально и для студенческой молодё-
жи Иркутской области [19]. Одним из направлений оздоро-
вительных мероприятий является двигательная активность, 
которая служит превентивной мерой профилактики многих 
заболеваний, обусловленных ростом гиподинамии студентов 
в современных условиях. В программу по физической куль-
туре в вузе следует включить индивидуально-ориентирован-
ную физическую подготовку с учётом анатомических компо-
нентов сомы обучающихся.

Цель работы – изучить особенности морфофункцио-
нальных и двигательных характеристик организма студентов 
с разным уровнем дефицита массы тела.

Материал и методы
Участники. Обследованы студенты 1–3-го курсов 

(n = 1514, возраст от 17 лет до 21 года) Иркутского нацио-
нального исследовательского технического университета. 
Все студенты отнесены по состоянию здоровья к основной 
медицинской группе и посещали 2 раза в неделю учебные 
занятия по дисциплине «Элективные курсы по физической 
культуре и спорту». Серия наблюдений не ущемляет права и 
не подвергает опасности благополучие студентов в соответ-
ствии с этическими стандартами комитета по правам экспе-
риментов Хельсинкской декларации 2008 г. [20].

Организация исследования. В работе использована стан-
дартная методика антропометрического и физиометриче-
ского обследования [21]. По значению показателя массы 
тела выборку наблюдаемых юношей разделили на 5 сигма 
классов (градаций): М ± 1 σ – «среднее» значение показателя 
массы тела для выборки. Если значение показателя находи-
лось в интервале от М ± 1 σ до М ± 2 σ, признак массы тела 
оценивался как «выше среднего» или «ниже среднего». Если 
значение показателя находилось за пределами М ± 2 σ, града-
ция оценивалась как «высокая» или «низкая» [22]. Выделены 
группы юношей: с нормальной массой тела «Н», с дефици-
том массы тела «Д» две градации и группа студентов «И» с 
избытком массы тела. Последние студенты в данной работе 
не принимали участие.

Для характеристики морфофункциональных показате-
лей измерялись:

•	длина тела, см;
•	масса тела, кг;
•	окружность грудной клетки (ОГК), см;
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•	обхваты частей тела, см;
•	толщина кожно-жировых складок (калиперометрия), мм;
•	частота сердечных сокращений до нагрузки (ЧСС), 

уд./10 с;
•	частота сердечных сокращений после 20 приседаний за 

30 с (ЧСС), уд./10 с;
•	время восстановления ЧСС после 20 приседаний, мин;
•	систолическое артериальное давление (АДС), мм рт. ст.;
•	диастолическое артериальное давление (АДД), мм рт. ст.;
•	жизненная ёмкость лёгких (ЖЕЛ), л;
•	динамометрия кистей обеих рук, кг. 

Расчитывали: массо-ростовой индекс Кетле II (ИМТ = 
масса тела/длина тела², кг/м²) [23], индекс Робинсона 
(ИРоб = ЧСС × АДС / 100, усл. ед.) [24], жизненный индекс 
(ЖИ = ЖЕЛ/масса тела, мл/кг) [25], силовой индекс (СИ = 
сила	мышц	кисти/масса	тела	•100%)	[26].	Среднее	значение	
абсолютного и процентного содержания в теле жировой и 
мышечной ткани определяли по формулам Я. Матейко [27]. 
Общее количество жировой ткани (кг) рассчитывалось по 
формуле: 

Дабс.	=	d	•	S	•	1,3,	
где S – площадь поверхности тела (см2); d – средняя толщи-
на подкожного жира вместе с кожей равна полусумме вось-
ми кожно-жировых складок на правой половине тела (мм). 
Абсолютное количество мышечного компонента тела (кг) 
определяли по формуле: 

M	=	L	•	p2	•	6,5,	
где L – длина тела (см); р – средняя величина радиусов пле-
ча, предплечья, бедра, голени в местах наибольшего разви-
тия мускулатуры за вычетом кожно-жирового слоя (см).

С использованием батареи тестов проводили оценку дви-
гательных качеств студентов: бег 100 м (с); челночный бег  
10 раз  × 5 м (с); бег 1000 м (м, с); подтягивание на высокой 
перекладине (количество раз); подъём туловища из поло-
жения лёжа (количество раз); наклоны туловища вперёд из  
положения сидя (см); прыжок в длину с места (см) [28].

Статистический анализ. Использовали пакет приклад-
ных программ Excel (Microsoft), Statistica 6.1 (StatSoft) и ав-
торский комплекс «Анализ данных физического здоровья 
населения» (государственная регистрация программы ЭВМ 
№ 2010612275 от 26.03.2010 г.). Определяли среднее ариф-
метическое значение показателей (М), среднеквадратичное 
отклонение (σ) и стандартную ошибку (m). Достоверность 
различий средних величин независимых выборок оценивали 
параметрическими методами с помощью t-критерия Стью-
дента [29]. Статистически значимыми считали различия 
между значениями показателей при уровне р < 0,05.

Результаты
По значению показателя массы тела 1514 обследован-

ных студентов распределили на группы. Группа «Н» – 1066 
(70,41%) юношей с нормальной массой тела, у которых зна-
чение показателя находится в интервале сигмального откло-
нения М = ± 1 σ (табл. 1).

Группа «Д» – 209 (13,8%) юношей с дефицитом массы 
тела, из них 134 (64,1%) студента с градацией «ниже средне-
го» и значением показателя в интервале сигмального откло-
нения от М = –1 σ до М = –2 σ и 75 (35,9%) юношей с гра-
дацией «низкая», где значение показателя менее М = –2 σ. 
К группе «И» отнесены 239 (15,78%) юношей с избыточной 
массой тела.

Т а б л и ц а  1
Морфофункциональные характеристики юношей с разными значениями показателя массы тела (М ± SD)

Показатель

Нормальная масса тела 
(группа «Н») 
(М = ± 1 σ), 

n = 1066

Дефицит массы тела (группа «Д»)
градация

ниже средней 
(от М = –1 σ до М = –2 σ), n = 134

низкая 
(менее М = –2 σ), n = 75

Соматометрические показатели
Длина тела, см 178,1 ± 0,23 175,9 ± 0,41* 176,1 ± 0,56*
Масса тела, кг 67,5 ± 0,13 56,6 ± 1,31* 54,6 ± 0,18* 
Окружность грудной клетки, см 93,9 ± 0,22 91,4 ± 0,33* 88,8 ± 0,59* ♦

Физиометрические показатели
ЖЕЛ, мл 4210,0 ± 20,0 4101,0 ± 38,2* 3876,0 ± 66,7* ♦

Динамометрия правой руки, кг 45,6 ± 0,28 44,0 ± 0,44* 42,2 ± 0,73* ♦

Динамометрия левой руки, кг 43,7 ± 0,27 41,9 ± 0,44* 40,2 ± 0,70* ♦

ЧСС в покое, уд. за 10 с 11,7 ± 0,05 12,1 ± 0,04* 12,9 ± 0,07* ♦

ЧСС после 20 приседаний за 30 с, уд. за 10 с 19,1 ± 0,07 19,0 ± 0,11 19,3 ± 0,16 
Время восстановления ЧСС  
после 20 приседаний за 30 с, мин

0,93 ± 0,01 0,95 ± 0,02 0,98 ± 0,02* ♦

АДС, мм рт. ст. 114,2 ± 0,31 112,4 ± 0,61* 112,7 ± 1,02
АДД, мм рт. ст. 72,9 ± 0,29 71,8 ± 0,52 70,9 ± 0,87

Индексы
Индекс массы тела, кг/м2 21,2 ± 0,07 18,3 ± 0,09* 17,6 ± 0,22* ♦

Индекс Робинсона, усл. ед. 80,1 ± 0,32 81,6 ± 0,39* 87,2 ± 0,52* ♦

Жизненный индекс, мл/кг 62,3 ± 0,15 72,4 ± 0,27* 70,9 ± 0,54* ♦

Силовой индекс правой руки, % 67,5 ± 0,17 77,7 ± 0,29* 77,3 ± 0,38*
Силовой индекс левой руки, % 64,7 ± 0,16 74,0 ± 0,28* 73,9 ± 0,35* 

П р и м е ч а н и е. Здесь и в табл. 2: * – Достоверные отличия между значениями показателей «Н» и «Д» групп (р < 0,05); ♦ – достоверные  
отличия значений показателей внутри группы «Д» (р < 0,05).
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Анализ наших результатов обследования студентов по-
казал различие между соматометрическими и физиоме-
трическими показателями юношей с нормальным весом и 
дефицитом массы тела. У юношей группы «Н» соматометри-
ческие показатели (длина и масса тела, ОГК) и физиометри-
ческие характеристики (ЖЕЛ, динамометрия силы мышц 
кистей рук, ЧСС в покое и время восстановления ЧСС после 
20 приседаний, индекс Робинсона) лучше, чем у всех юно-
шей группы «Д» (р < 0,05). Внутри группы «Д» значение по-
казателя ОГК, результаты физиометрических исследований 
выше у юношей с градацией «ниже среднего» относительно 
группы юношей с градацией «низкая», р < 0,05 (кроме харак-
теристики ЧСС после 20 приседаний за 30 с и систолическо-
го и диастолического артериального давления).

Несмотря на высокие показатели жизненного и силовых 
индексов у юношей, имеющих дефицит массы тела, их физи-
ческая подготовленность (за исключением значений в тестах 
«Подъём туловища» и «Прыжок в длину с места») значитель-
но ниже по сравнению с результатами тестирования нормо-
весных студентов (табл. 2).

Установлена зависимость между снижением уровня фи-
зической подготовленности и уменьшением массы тела сту-
дентов. У юношей группы «Д» с градацией массы тела «ниже 
среднего» значения показателей в трёх из семи двигательных 
тестов (челночный бег, бег 1000 м, подтягивание) оказались 
хуже, чем у юношей группы «Н». Значения показателей 
в пяти из семи тестов физической подготовленности (бег 
100 м, челночный бег, бег 1000 м, подтягивание, наклоны ту-
ловища) у юношей группы «Д» с градацией массы тела «низ-
кая» значительно ниже, чем у юношей группы «Н» (р < 0,05).

Обсуждение
По нашим данным, среди иркутских студентов количе-

ство юношей с дефицитом массы тела составляет 13,8%. Это 
больше, чем среди студентов Дальневосточного федерально-
го университета [18], Самарского государственного универ-
ситета [2] и студентов г. Уфа [30], но ниже, чем у юношей в 
г. Ярославль [8].

У обследованных нами юношей, имеющих дефицит 
массы тела, значения показателей сердечно-сосудистой си-
стемы, в частности, ЧСС в покое и время восстановления 
ЧСС после 20 приседаний достоверно выше, чем у юно-
шей с нормальной массой тела (р < 0,05), что согласуется с 
результами исследования кардиореспираторной системы у 
студентов Волжского института [17]. Снижение эффектив-
ности работы сердечно-сосудистой системы организма всех 
обследованных нами юношей группы «Д» подтверждается 
приростом на 8,8% значения показателя индекса Робинсо-

на по сравнению со значением этого показателя у юношей 
группы «Н» (87,2 ± 0,52 и 80,1 ± 0,32 усл. ед. соответствен-
но), р < 0,05. Результаты наших исследований согласуются с 
другими работами по установлению взаимосвязи между не-
достаточной массой тела, дисгармоничностью физического 
развития и низкой физической работоспособностью среди 
студентов Дальневосточного федерального университета 
[18] и Уральского федерального округа России [31].

Наше исследование компонентного состава тела показа-
ло разницу количественного содержания мышечной (ММ) 
и жировой (ЖМ) массы между нормовесными юношами и 
имеющими дефицит массы тела (р < 0,05).

В компонентном составе тела юношей «Д» с градацией 
массы тела «ниже среднего» содержание мышечной и жиро-
вой массы меньше (на 12,3 и 11,8% соответственно), чем у 
юношей группы «Н».

У юношей группы «Д» с градацией массы тела «низкая» 
содержание мышечной и жировой массы в компонентном 
составе тела меньше (на 16,8 и 22,4% соответственно), чем у 
нормовесных студентов группы «Н». Снижение мышечного 
компонента в теле студентов с дефицитом массы тела явля-
ется косвенным подтверждением роста гиподинамии среди 
современной молодёжи. О взаимосвязи между низкой двига-
тельной активностью и снижением мышечной массы в ком-
понентном составе тела указывают результаты обследования 
в г. Москва юношей и девушек в возрасте 15–22 лет [32, 33]. 
Всемирная организация здравоохранения сообщает (2015) о 
тенденции снижения уровня физической активности насе-
ления европейских стран, где более 70% старших подростков 
не выполняют рекомендаций по двигательному режиму [34].

Считаем, что низкие характеристики физической под-
готовленности юношей с дефицитом массы тела связаны 
со слабой работой миокарда и малым содержанием мышеч-
ного компонента в составе их тела. Недостаточное содер-
жание мышечной ткани в теле юношей группы «Д» ведёт к 
снижению результатов в испытаниях на проявление таких 
двигательных качеств, как сила, скоростно-силовая и общая 
выносливость. Ранее нами при наблюдении за студентками 
одного из вузов Прибайкалья была отмечена подобная за-
висимость снижения результатов в двигательных испыта-
ниях от уровня дефицита массы тела [19], что согласуется 
с данными, полученными другими исследователями в ряде 
регионов России [16]. Вместе с тем отсутствие достоверных 
различий в значениях показателей некоторых двигательных 
тестов (подъём туловища, наклон вперёд, прыжок в длину) 
от уровня дефицита массы тела может свидетельствовать о 
слабой взаимосвязи изучаемых признаков, что было показа-
но в работе исследователя из Волжского политехнического 
института [17].
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Т а б л и ц а  2
Результаты двигательных тестов юношей с разными градациями значения показателя массы тела (М ± SD)

Тест
Нормальная масса тела (группа «Н»)

(М = ± 1 σ), 
n = 1066

Дефицит массы тела (группа «Д»)

градация

ниже средней (от М = –1 σ до М = –2 σ), 
n = 134

низкая (менее М = –2 σ), 
n = 75

Бег 100 м, с 13,77 ± 0,042 13,86 ± 0,076 14,32 ± 0,10* ♦

Челночный бег 10 раз ×5 м, с 15,99 ± 0,06 16,26 ± 0,08* 16,53 ± 0,17* ♦

Бег 1000 м, с 3:49,54 ± 0,00,9 3:53,96 ± 0:01,7* 3:54,8 ± 0:02,7*
Подтягивание, раз 12,1 ± 0,18 10,7 ± 0,31* 8,6 ± 0,60* ♦

Подъём туловища, раз 29,8 ± 0,24 28,5 ± 0,44 27,4 ± 0,62
Наклоны туловища, см 17,2 ± 0,32 16,1 ± 0,53 15,4 ± 0,83*
Прыжок в длину с места, см 238,9 ± 0,72 237,1 ± 0,96 235,7 ± 1,70
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Для повышения эффективности оздоровительно-про-
филактических программ среди молодёжи необходимо даль-
нейшее всестороннее изучение и анализ совокупности во-
просов, связанных с гипотрофией.

Заключение
1. У юношей в возрасте от 17 лет до 21 года, имеющих 

дефицит массы тела, антропометрические и функциональ-
ные характеристики организма, содержание мышечной и жи-

ровой массы, двигательные качества (за исключением значе-
ний в тестах «Подъём туловища» и «Прыжок в длину с места») 
значительно ниже, чем у юношей, имеющих нормальный вес 
(р < 0,05). Установлено, чем меньше масса тела юношей, тем 
ниже уровень их физической подготовленности.

2. Полученные данные об особенностях и взаимосвязи 
морфофункциональных характеристик и моторных качеств 
юношей, имеющих разную массу тела, позволяют скоррек-
тировать учебный процесс валеологического и физического 
воспитания.
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