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Представлена унифицированная методика оценки функциональных резервов школьников 
на основе функциональных проб. Разработаны возрастно-половые нормативы показателей функци-
ональных проб для школьников с 5 до 18 лет. Обоснован 5-этапный алгоритм оценки функцио-
нальных резервов, который позволит провести донозологическую диагностику и разработать профи-
лактические программы. 
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Одной из задач современной школы является формирование у учащихся го-
товности к интеграции во взрослое общество, к адекватному взаимодействию 
с социальной средой, к полноценному выполнению основных социальных функ-
ций. Это предполагает достижение такого уровня функционирования систем ор-
ганизма, который полностью обеспечит успешность адаптации при переходе к но-
вым условиям жизнедеятельности. Сессия российских академий наук «Здоровье 
и образование детей — основа устойчивого развития Российского общества и го-
сударства» (2006) определила приоритетным направлением фундаментальных ис-
следований по проблемам здоровья и образования детей и подростков разработку 
современных возрастных нормативов развития, критериев оценки адаптации 
к учебным нагрузкам и воздействию факторов окружающей среды [1, 4]. 

Функциональные резервы детей и подростков представляют совокупность ха-
рактеристик физиологических функций организма, которые дают представление 
о величине — уровне функциональных резервов и, соответственно, требует интег-
ральной оценки. Определение уровня функциональных резервов ребенка позво-
лит провести донозологическую диагностику, разработать и оценить эффектив-
ность профилактических, оздоровительных, коррекционных или реабилитацион-
ных программ [2, 3]. 

Традиционные функциональные показатели — частота сердечных сокраще-
ний и артериальное давление характеризуют функциональный статус организма 
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лишь в условиях покоя, что не позволяет получить более полную информацию 
о функциональных резервах ребенка. Анализ полученных результатов детей раз-
ного возраста и пола специалисты осуществляют по субъективным оценкам, по-
скольку отсутствуют нормативы. 

Материалы и методы исследования. По материалам обследования 2801 
школьников (2005—2008 гг.), г. Нижнего Новгорода в возрасте 6—18 лет разра-
ботаны оценочные таблицы — нормативы функциональных показателей девяти 
функциональных проб: Мартине—Кушелевского (МК); степ-тест (СТ); орто-(О)- 
и клиноортостатические (КЛ); Штанге (Ш), Генчи (Г), Серкина (С); координатор-
ные (К); двигательные тесты (ДТ) для оценки физической подготовленности. Со-
вокупность функциональных проб содержит 36 показателей. 

При разработке нормативов показателей создали однородную статистическую 
совокупность: наполняемость возрастно-половой группы составляет не менее 100 
человек; включены здоровые дети (I, II группы здоровья), имеющие не более двух 
хронических заболеваний в стадии ремиссии (III группа здоровья), т.е. дети, систе-
матически посещающие школу. 

Возрастно-половые нормативы показателей функциональных проб разрабо-
таны на основе непараметрического центильного метода, который дает реальную 
характеристику распределения индивидуальных показателей в сжатом виде. Ста-
тистическая обработка данных проведена средствами непараметрического анали-
за с использованием ППП «Exсel 2003», «BIOSTAT». 

Результаты и их обсуждение. Оценка уровня функциональных резервов ор-
ганизма школьников осуществляется по 5-этапному алгоритму: 

1) проведение расчетов показателей девяти функциональных проб на осно-
ве протоколов их регистрации; 

2) распределение по центильным шкалам расчетных показателей всех функ-
циональных проб с определением номера центильного интервала, рассчитанным 
для каждой возрастно-половой группы школьников 5—18 лет; 

3) определение количественной оценки центильного интервала показателя 
пробы, выраженной в баллах [5, 4, 3, 2, 1]; 

4) вычисление интегральных характеристик-индексов по каждой проведен-
ной пробе. Формула расчета индекса: 
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где И — индекс — интегральная характеристика проведенной пробы, к — число возмож-

ных градаций баллов, ni — число параметров, i — величина градации параметра, N — об-
щее число параметров, входящих в данную пробу. 

Значения коэффициентов кi = log5i: 1 балл — 0; 2 балла — 0,43; 3 балла — 
0,68; 4 балла — 0,86; 5 баллов — 1,00. Ранжирование оценок интегральных ха-
рактеристик представлено в табл. 1. 
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Таблица 1 

Ранжирование оценок интегральных характеристик 

№ п/п Диапазоны значений Оценка 

1 1,00—0,88 отлично 

2 0,87—0,70 хорошо 

3 0,69—0,50 удовлетворительно 

4 0,49—0,00 неудовлетворительно 

 
5) определение комплексной оценки уровня функциональных резервов 

(УФР): сумма интегральных оценок по пробам, деленная на количество проб. 
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На основании данного алгоритма разработана компьютерная программа 
«Оценка функциональных резервов организма детей и подростков». Методы ис-
следования и оценки функциональных резервов организма школьников подробно 
изложены в методических указаниях [5]. 

Статистический анализ результатов исследования функциональных проб по-
зволил выделить три наиболее информативные пробы (Мартине-Кушелевского, 
Генчи, координаторные), для проведение которых необходимо затратить не более 
7—10 мин. Проведение этих проб представляет скрининг-диагностику (СД) уров-
ня функциональных резервов школьников, что позволит применять их при про-
филактических медицинских осмотрах как медицинским работникам, так и учи-
телям физической культуры. 

Расширенная программа комплексной оценки (КД) уровня функциональных 
резервов ребенка может быть применена для детальной характеристики функци-
ональных резервов детей, в ряде случаев, при профилактических осмотрах; опре-
делении медицинской группы после перенесенных заболеваний; перед началом 
занятий ребенка в спортивных секциях или кружках, где имеется большая физи-
ческая нагрузка (танцы, хореография и др.); в ежеквартальных осмотрах состоя-
ния здоровья спортсменов, особенно юных. 

Оценили уровень функциональных резервов школьников (эталонная группа) 
в соответствии со ступенями обучения (табл. 2). Выявили равномерное распреде-
ление оценок среди школьников трех ступеней обучения как при СД, так и КД, 
что свидетельствует о правильности подбора эталонной группы. В среднем у трети 
детей определены отличные и хорошие оценки по УФР. Неудовлетворительные 
оценки определены у небольшой части детей, чаще при скрининге (15,5% против 
5,0%). Удовлетворительные оценки, характеризующие состояние напряжения 
функциональных резервов, определены у большинства (60,7%) школьников по КД, 
реже при СД (40,7%). Кроме того, при скрининг-диагностике выделено значитель-
но больше крайних вариантов оценок также на всех ступенях обучения. Вероятно, 
это свидетельствует о том, что пробы, включенные в скрининг, более чувстви-
тельны и информативны. Гендерные различия не выявлены. 
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Таблица 2 

Уровень функциональных резервов детей и подростков эталонной группы 

Отлично, % Хорошо, % Удовлет., % Неудовлет., % Ступени 
обучения 

КД СД КД СД КД СД КД СД 

I 0,1 3,6 35,4 38,8 60,8 41,8 3,6 15,9 

II 0,3 3,7 34,2 40,1 60,2 40,9 5,2 15,3 

III 0,5 4,7 32,3 40,3 61,1 39,7 6,0 15,4 

Все дети 0,3 4,0 33,9 39,8 60,7 40,7 5,0 15,5 

 

Таким образом, создание нормативов для оценки функциональных резервов 
детей и подростков позволит решить ряд важнейших задач профилактической 
медицины, в том числе и врачебно-педагогического контроля: 

— изучение закономерностей развития детского организма для характери-
стики этапов онтогенеза, получения объективной и надежной информации об уров-
не здоровья ребенка, детей в организованных коллективах и в целом о состоянии 
здоровья детских контингентов; 

— проведение сравнительной оценки функциональных резервов детей разных 
контингентов с учетом территориально-этнических особенностей; 

— создание индивидуальных и коллективных профилактических, оздорови-
тельных и лечебно-реабилитационных программ с учетом адекватности и доста-
точности физических нагрузок уровню функциональных резервов детей; 

— обеспечение адекватных режимов обучения, физического воспитания, реа-
билитационных мероприятий с обязательной оценкой эффективности проводимых 
профилактических, оздоровительных и коррекционных программ в образователь-
ных и лечебно-профилактических учреждениях, спортивных организациях. 
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