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Цель. Изучение и определение соматотипов у жителей Горно-Бадахшанской автоном-
ной области Республики Таджикистан.
Материал и методы. В исследовании приняли участие 301 юношей в возрасте от 14 до

22 лет, мужского пола из Горно-Бадахшанской автономной области (ГБАО) (районы Дар-
ваз, Ванч, Ишкашим, Рошткала, Шугнан, Мургаб, город Хорог). Для определения сома-
тотипов у исследуемых применяли метод Хит-Картера.
Результаты. Исследование показало, что среди уроженцев ГБАО преобладает мезо и

эктоморфные типы телосложения.
Заключение. Использование методик соматотипирвания в непосредственное обследо-

вание здоровых спортсменов, детей и взрослых, а также больных, открывает возможность
реализации к персонифицированному подходу мониторинга их здоровья.
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Маќсад. Омўзиш ва муайян кардани соматотипњо дар сокинони Вилояти Мухтори
Куњистони Бадахшони Љумњурии Тољикистон.
Мавод ва усул. Дар тадќиќот 301 љавони аз 14 то 22 сола, сокинони аз Вилояти Мухто-

ри Кўњистони Бадахшон (ВМКБ) (ноњияњои Дарвоз, Ванч, Ишкошим, Роштќалъа, Шуѓ-
нон, Мурѓоб, шањри Хоруѓ) иштирок намуданд. Барои муайян кардани соматотипњои
субъектњо усули Хит-Картер истифода шудааст.
Натиљањо. Тадќиќот нишон дод, ки дар байни сокинони ВМКБ намудњои бадани мезо

ва эктоморфї бартарї доранд.
Хулоса. Истифодаи усулњои соматотипсозї њангоми муоинаи мустаќими варзишгаро-

ни солим, кўдакон ва калонсолон, инчунин беморон, имкони татбиќи муносибати фардї
барои назорати саломатии онњоро мекушояд.
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ABSTRACT
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М.Х. ХОДЖАЕВА
DETERMINATION OF SOMATOTYPES IN THE MID-MOUNTAIN AND HIGH-

MOUNTAIN REGIONS OF THE REPUBLIC OF TAJIKISTAN
Department of Pathological Physiology, SEI Avicenna Tajik State Medical University

The purpose. To study and determine somatotypes in residents of Gorno Badakhshan
autonomic oblast (GBAO) Republic of Tajikistan.

Material and methods. The study involved 301 youth aged 14 to 22 years, from GBAO (Darvaz,
Vanch, Ishkashim, Roshtkala, Shungan, Murghab districts, the city of Khorog). To determine
the somatotype using the Heath-Carter method.

Result. As a result, it was revealed that among natives of GBAO, meso and ectomorphic body
types prevail.

Conclusion. Based on the above, the inclusion of somatotyping methods in the direct
examination of healthy athletes, children and adults, as well as patients, opens up the possibility
of implementing approaches to a personalized approach to monitoring their health.

Key words: Anthropometry, somatotype, ectomorph, endomorph, mesomorph, Tajikistan,
GBAO, body type, sports, Heath Carter method.

Актуальность. Соматотип – конституци-
ональный тип телосложения человека, опре-
деляющийся на основании антропометричес-
ких измерений [6]. Соматотип обусловлен ге-
нетический, характеризуется особенностью
обмена веществ (преимущественным разви-
тием мышечной, жировой или же костной
ткани) и предрасположенностью к опреде-
ленным болезням. Телосложение так же за-
висит от пола [5] и возраста человека и влия-
ет на характер, темперамент человека, его
социальное поведение и адаптивные способ-
ности. Способность адаптироваться к изме-
нениям внешней среды и сопротивляться на
действие неблагоприятных условий – явля-
ется одним из показателей здоровья и функ-
циональных особенностей организма [8, 12].
Сомы разделены на условные компонен-

ты: жировые, мышечные, костные.
Шелдон У.Х.  выделил три основных со-

матотипа: эндоморф, мезоморф и эктоморф,
и связывал их с развитием трех основных за-
родышевых листиков – эндоодермы, мезодер-
мы и эктодермы [4]. Ведущий соматотип оп-
ределяет предпочтительный вид питания и
предрасположенности человека к спортивной
деятельности и то, как он набирает вес [7].
Большинство научных работ сегодня по-

священо связи соматотипа с уровнем

спортивных достижений. На спортивные
способности влияет совокупность факто-
ров, таких как генетический профиль чело-
века и связанная с ним физиология, психо-
логическая предрасположенность, факторы
окружающей среды.  Исследователи   выя-
вили ассоциацию полиморфизма гена
ACTN3 R557X, участвующего в генетике
физической подготовленности, с соматоти-
пом и кардиореспираторной способностью
у молодых здоровых людей [9,13,15].

 По данным учёных, клиническое течение
и особенности предрасположенности к раз-
личным видам заболевания, так же антропо-
метрические и соматотипологические осо-
бенности лиц различных регионов и популя-
ций   взаимосвязано с различными сомато-
типами [17]. У эндоморфов риск ожирения
больше, особенно у девушек, и обнаружена
взаимосвязь ожирения, депрессии и тревож-
ных состояний [10]. У китайских мужчин и
женщин методом Хит-Картера выявлена
сильная корреляция между избыточным ве-
сом у эндоморфных мезоморфов и мезомор-
фных эндоморфов [14]. В других странах, так
же определили соматотип по Хит-Картеру,
являющийся предиктором расстройства пи-
щевого поведения у учащихся балерин. Об-
наружено, что расстройство пищевого пове-
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дения тесно связанны с мезоморфией и ме-
нее выражены с эктоморфией [16]. Проведе-
но исследование, посвященное изучению
ожирения в качестве потенциального факто-
ра роста снижения успеваемости учащихся
[8]. Изучив вегетативную регуляцию, по оп-
ределению вегетативного индекса, исследо-
ватели выявили, что эндоморфы и мезомор-
фы обладают более низким вегетативным
тонусом по сравнению с другими категори-
ями соматотипов [4].
Исследование, проведенное в 2019 в выс-

ших учебных заведениях г. Красноярска сре-
ди студентов в группе сравнения – русские
юноши – уроженцы Красноярского края
(n=300) и юноши таджикской национально-
сти, поступившие в высшие учебные заве-
дения г. Красноярска (n=305). Юноши тад-
жикской национальности характеризова-
лись меньшей длиной и массой тела в срав-
нении с русскими, преимущественно сред-
неширокой и широкой грудной клеткой, а
также прямоугольной формой корпуса тела.
Среди уроженцев Таджикистана преоблада-
ет мезомрфный соматотип (20,2±1,6%), а
среди русских – эндоэктоморфный
(21,0±1,7%) [3].

 Другое исследование о сравнительном
анализе, проведённое среди 200 студентов
мужского пола в возрасте от 18 до 23 лет,
обучающихся в Северо-Восточном феде-
ральном университете Российской Федера-
ции.  В момент обследования участники не
предъявляли жалоб на состояние здоровье.
Участники были дифференцированы по на-
циональному критерию: 1 группа коренные
жители (якуты – 100 чел.), 2 группа – уро-
женцы Средней Азии (Таджикистан – 80 чел.,
Кыргызстан – 20 чел.). В результате, среди
якутов выявлено большее число лиц с избы-
точной массой тела и предрасположеннос-
тью к ожирению по сравнению с уроженца-
ми южных регионов, что подтверждается
статистически значимыми результатами
Полученные результаты не расходятся с
данными других исследований о том, что в
экстремальных условиях Севера у пришлых,
а в последнее время и у коренных этносов,
снижаются резервы функциональных сис-

тем, ведущие к срыву адаптационных меха-
низмов [2].
Другая работа имела целью изучить фун-

кциональное развитие школьников началь-
ных, средних и выпускных классов, прожи-
вающих в условиях высокогорных сел Тянь-
Шаня и Памира. Применены антропомет-
рические методы, спортивные и медицинс-
кие функциональные тесты. Выявлены вза-
имосвязанные с соматометрическими пока-
зателями особенности функции внешнего
дыхания, анэробного резерва, тестов на
выносливость и работоспособность, а так-
же спортивных результатов. Показано, что
темпы роста массы и длины тела в средний
школьный период в условиях высокогорья
отстают от таковых у сверстников низко-
горья и долины.  Но   у старшеклассников
они достигают возрастной нормы, реакция
на дополнительные физические и гипокси-
ческие нагрузки у них преимущественно
нормотоническая [1].
По данными англоязычных исследовате-

лей показано, что дети высокогорья Тибе-
та и Анд отстают в росте от сверстников
равнинных территорий, но рост «сидя» у
них относительно больше за счёт размеров
грудной клетки, более развитой, что ком-
пенсирует повышенную нагрузку на легкие
в условиях высокогорной гипоксии [18].
В 2020 году оценили последствия, связан-

ные с использованием стандартов роста
Всемирной организации здравоохранения
2006 года, которые не были проверены для
населения, проживающего на высоте 1500м
над уровнем моря. Был проведён анализ 133
национально репрезентативных демографи-
ческих и медицинских перекрестных обсле-
дований, проведенных в 59 странах с низ-
ким и средним уровнем дохода с использо-
ванием локальной полиномиальной и мно-
гомерной регрессии. Было включено в об-
щей сложности 964 299 записей о росте из
96 552 кластеров на высотах от 372 до 5951
м над уровнем моря. Демографические и
медицинские исследования проводились в
период с 1992 по 2018 годы. Воздействия:
проживание на больших высотах, выше и
ниже 1500 м над уровнем моря, и в идеаль-
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ных домашних условиях (например, доступ
к безопасной воде, санитарии и здравоох-
ранения). Результаты этого исследования
показали, что проживание на большей вы-
соте может быть связано с замедлением ро-
ста ребенка даже у детей, живущих в идеаль-
ных домашних условиях. Необходимо оп-
ределить и реализовать вмешательства,
направленные на ограничение роста, выз-
ванное высотой, во время беременности и
раннего детства [11]. Результаты поиска ли-
тературы показывают, насколько плохо
изучены в последние годы типы телосложе-
ния людей, проживающих в среднегорных
и высокогорных районах Таджикистана по
сравнению с другими уроженцами, живущие
в высокогорных условиях других стран.
Так, другие исследования показали о влия-
нии различных факторов на соматотип и
предрасположенность к адаптации организ-
ма и развитие заболеваний.
Таким образом, следует тщательно изу-

чить этот вопрос с целью профилактики
дисадаптационных нарушений и изменения
массы тела, а также создание условий для
спортивных достижений.
Имеется ограниченный объем публика-

ций с описанием конституциональных осо-
бенностей жителей Таджикистана. В связи
с актуальностью этой проблемы нами было
решено изучить этот вопрос для определе-
ния, ведущего соматотипа для данного ре-
гиона.
Цель исследования. Изучение и опреде-

ление соматотипов у жителей Горно-Бадах-
шанской автономной области Республики
Таджикистан.
Материал и методы исследования. В ис-

следовании приняли участие 301 юноши из
ГБАО (районы Дарваз, Ванч, Ишкашим,
Рошткала, Шугнан, Мургаб, город Хорог)
в возрасте от 14 до 22 лет.  Для определения
соматотипа по методу Хит-Картера всем
испытуемым производили измерение: вер-
хушечной длины тела (ДТ) с применением
медицинский ростомера МР-01/С (Москов-
ский весовой завод «МИДЛ»), массы тела
(МТ) с использованием весов медицинских
ВМЭН-150-50/100-И-Д1-А (АО «Тулиновс-

кий приборостроительный завод «ТВЕС»).
Также измеряли ширину колена (ШК) и
ширину локтя (ШЛ), используя скользящий
циркуль («КАФА», Россия). Неэластичную
эргономичную рулетку (SECA 203, Герма-
ния) применяли для измерения окружности
плеча (ОкрП) и голени (ОкрГ) с точностью
до 0,01 см. Толщину кожно-жировых скла-
док (КЖС) измеряли с помощью професси-
онального штангенциркуля ET MEASURE
модель SK-101, Китай, с пружиной, откалиб-
рованной для создания одинакового давле-
ния (0,01 кг/мм2) по обе стороны складки,
точность измерения составляла 0,2 мм.
КЖС измеряли в четырех местах – на зад-
ней поверхности плеча в области трицепса
(КЖС плечо), на спине в области лопатки
(КЖС спина), на животе над гребнем под-
вздошной кости (КЖС надостная) и на зад-
ней поверхности голени (КЖС голени).
В 1960 году Хит и Картер предложили

подход, основанный на серии уравнений,
требующих указанных выше измерений ан-
тропометрических параметров, который
позволяет рассчитать степень выраженнос-
ти эктоморфного (ЭКТО (1)), мезоморфно-
го (МЕЗО (2)) и эндоморфного (ЭНДО (3))
компонентов в соматотипе конкретного
субъекта [Carter, 1990].
ЭКТО (ДТ/МТ, соотношение длины и

массы тела) = ; (1)

Если ДТ/МТ e” 40,75, значит
ЭКТО=
Если ДТ/МТ от 38,25 до 40,75, значит

ЭКТО =
Если ДТ/МТ d”38,25, значит ЭКТО =0,5
МЕЗО=

; (2)

Оценка вклада каждого компонента про-
изводилось с учётом рекомендаций, опубли-
кованных в [Carter, 1990]. Значение ЭКТО,

МЕЗО и ЭНДО от 0,5 до 2,5 расценивалось
как низкий вклад; от 2,6 до 5,5 – как умерен-
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ный, от 5,6 до 7 – как высокий, 7,1 и выше –
как очень высокий вклад.
Индекс массы тела рассчитывали по фор-

муле Кетле (4). Отклонения массы тела оце-
нивали с учетом рекомендации ВОЗ, 1995 для
азиатской когорты испытуемых [Дедов,
2021]: ИМТ <18,5 – дефицит массы тела;
ИМТ от 18,6 до 22,9 – нормальная масса
тела; ИМТ от 23,0 до 27,4 – избыточная мас-
са тела; >27,5 – ожирение.

(4)

Категориальные переменные, численное
отношение распределения вклада различных
компонентов соматотипов и отклонений
массы тела анализировались с применени-
ем теста хи-квадрат Пирсона для таблиц
сопряжения признаков 4Ч2.
Расчёты проводились с использованием про-

граммного обеспечения для статистической
обработки данных Past версии 2.17, Норвегия,

Осло, 2012, алгоритма статистической обработ-
ки данных StatXact-8 с пакетом программного
обеспечения Cytel Studio версии 8.0.0 и Резуль-
таты считались значимыми при p <0,05. Все не-
прерывные данные представлены в виде сред-
него арифметического (M) и 95% доверитель-
ных интервалов (ДИ). Категориальные данные
представлены в виде долей с 95% ДИ.
Результаты. Исследование показало, что

среди уроженцев ГБАО преобладает мезо и
эктоморфные типы телосложения.
Как показано в таблице 1, у жителей

ГБАО обнаружено статистически значимо
меньше значения длины и массы тела, ши-
рины крупных суставов, размеров всех
КЖС и эндоморфии в сочетании с больши-
ми значениями мезо- и эктоморфии. Значе-
ния окружности голени и плеча не имели
статистической значимости (таб.1). Следо-
вательно, степень экто-, мезо- и эндоморфи-
зации зависит от региона проживания.

Таблица 1
Сопоставление антропометрических параметров и вклада экзо-, эндо- и мезоморфного
компонента соматотипа у молодых мужчин, проживающих в  ГБАО Республики

Таджикистан

Параметр ГБАО p-значения 
ДТ, см 156,45 (155,31; 157,60) 1,19×10-61 
МТ, кг 44,23 (43,45; 45,02) 1,87×10-94 

ИМТ, кг/м2 18,04 (17,80; 18,28) 1,47×10-61 
ШК, см 7,04 (6,91; 7,16) 3,27×10-15 
ШЛ, см 5,74 (5,67; 5,82) 1,10×10-8 
ОкрГ, см 37,16 (36,67; 37,66) 0,409 
ОкрП, см 31,92 (31,40; 32,44) 0,1868 

КЖС плечо, см 1,28 (1,23; 1,33) 3,49×10-99 
КЖС спина, см 1,72 (1,66; 1,78) 1,71×10-19 
КЖС голени, см 0,16 (0,16; 0,16) 5,54×10-114 

КЖС надостная, см 1,41 (1,35; 1,47) 1,51×10-6 
ЭКТО, усл. Ед 3,91 (3,74; 4,08) 7,64×10-19 
МЕЗО, усл. Ед 4,88 (4,64; 5,11) 1,86×10-58 
ЭНДО, усл. Ед 4,42 (4,31; 4,54) 3,06×10-60 

У мужчин из ГБАО преобладают мезо-
морфными и эктоморфными телосложени-
ями (таб.2)
Как показывают данные таблицы 3, рас-

пределение отклонений массы тела, опреде-
ляемых по ИМТ, у уроженцев ГБАО имеет-
ся дефицит массы тело и нормальное соче-
тание массы тела.
Таким образом, наличие дефицита мас-

сы тела, нормальной или избыточной мас-

сы тела, а также ожирение зависят от регио-
на проживания.

 Заключение .  Таким  образом ,  ис-
пользование методик соматотипирва-
ния в непосредственное обследование
здоровых спортсменов, детей и взрос-
лых, а также больных, открывает воз-
можность реализации к персонифициро-
ванному подходу мониторинга их здо-
ровья.
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Таблица 2
 Распределение вкладов различных компонентов соматотипов у молодых мужчин, про-

живающих в ГБАО

Вклад ГБАО 
 Эктоморфия* 
Низкий вклад 0,23 (0,17; 0,29) 
Умеренный вклад 0,62 (0,55; 0,69) 
Высокий вклад 0,14 (0,10; 0,20) 
Очень высокий вклад 0,01 (0,002; 0,03) 
 Мезоморфия** 
Низкий вклад 0,13 (0,09; 0,18) 
Умеренный вклад 0,52 (0,44; 0,59) 
Высокий вклад 0,23 (0,17; 0,29) 
Очень высокий вклад 0,13 (0,09; 0,18) 
 Эндоморфия*** 
Низкий вклад 0,01 (0,002; 0,03) 
Умеренный вклад 0,83 (0,77; 0,88) 
Высокий вклад 0,15 (0,10; 0,21) 
Очень высокий вклад 0,01 (0,001; 0,03) 

Жители ГБАО не страдают от избытка массы тела и ожирения (таб.3).

Таблица 3
Распределение отклонений массы тела, определяемых по ИМТ у молодых мужчин,

проживающих в ГБАО

Вклад ГБАО 
Дефицит массы тела 0,61 (0,54; 0,68) 
Нормальная масса тела 0,37 (0,30; 0,44) 
Избыточная масса тела 0,02 (0,01; 0,05) 
Ожирение 0,00 (0,00; 0,02) 
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