
74 

 

нормальными уровнями этих ионов показали наибольшее улучшение 

клинического состояния и снижение частоты аритмий. 

Выводы. Результаты исследования подтверждают, что уровни калия и 

магния в крови имеют значительное влияние на эффективность антиаритмической 

терапии у пациентов с желудочковыми аритмиями. Пациенты с нормальными 

уровнями этих ионов демонстрируют лучшую реакцию на лечение и снижение 

частоты рецидивов аритмий, в то время как низкие уровни калия и магния 

приводят к ухудшению клинического состояния и увеличению числа рецидивов. 

Высокая корреляция между уровнями электролитов и результатами терапии 

подчеркивает важность их регулярного мониторинга. Коррекция нарушений в 

этих уровнях может повысить эффективность лечения и снизить риск осложнений. 

Эти данные открывают путь к индивидуализированному подходу в лечении 

аритмий, что может улучшить прогноз для пациентов. 
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Актуальность. Проведенные ранее динамические исследования показателей 

здоровья подрастающих поколений РУз [1; 2; 3] свидетельствуют о снижении 

адаптационных возможностей людей репродуктивного возраста, что заставляет 

особенно внимательно рассматривать причины этих неблагоприятных изменений. 
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Влияние окружающих среди, перенесенные болезнь, влияние физического 

активности на растущего организма. Особенное значение приобретает изучение 

показателей физического развития девушек, поскольку от здоровья молодых 

женщин зависит здоровье будущих поколений. Исследованиями многих авторов 

убедительно доказано, что антропометрические показатели женщины оказывает 

влияние на состояние плаценты, следовательно, уже в процессе беременности 

оказывает влияние на развивающийся плод и, как следствие, на здоровье 

будущего человека. 

Цель. В статье приведены результаты исследования изучения физического 

развития у девушек и девушек-подростков с учетом антропометрических 

показателей в городе Андижане. Анализируется значение антропометрических 

индексов для оценки физического развития и физической подготовленности юных 

спортсменок. В статье рассматриваются различные антропометрические индексы, 

включая индексы Брукса, Эрисмана, Рорера, окружности талии и бёдер, и их 

влияние на уровень физического развития юных спортсменок. Результаты 

исследования подтверждают важность антропометрических индексов для 

эффективной оценки физического развития и физической подготовленности юных 

спортсменок. 

Методы исследования. На первом этапе, с 2016 года проведено 

анкетирование 135 из спортивного коллежа и 250 из общеобразовательной школе, 

практически здоровых девушек 1997-2000 годов рождения, систематический 

занимающихся спортивный деятельности в городе Андижане спорт коллеж 

АСКОР (Андижанский спортивный коллеж олимпийского резерва). 

Результаты и их обсуждение. В ходе анкетирования выясняли сроки 

становления ОМЦ, его особенности, условия проживания, характера питания 

девушек, наличие вредных привычек (употребление алкоголя, пива, курение и др). 

В результате анализа ответов на вопросы специально разработанной анкеты для 

дальнейшего глубокого изучения физического развития была выделена группа из 

270 практически здоровых девушек, прошедших профилактический осмотр, 

установившимся ОМЦ, без вредных привычек. В группе обследования проведено 

определение показателей физического развития, для этого измерялись: масса тела 

(М), рост (L), окружность грудной клетки на вдохе (ОГКвд), выдохе (ОКГвыд), в 

паузе (ОГКп) сила мышц правой (Дп) и левой кисти (Дл), спины (Дсп). 

На основании полученных результатов рассчитывали морфофункциональные 

индексы: Кетле (ИКт), Вервека (ИВ), индекс Брукша, индекс Пинье (ИП), индекс 

массы тела (ИМТ), индекс Рорера, индекс жизненный показатель (ИЖП), 

экскурсию грудной клетки (ЭГК), относительную силу мышц кисти (ОДп, ОДл) и 

спины (ОДсп). 

Выводы.  

1. Показатели физического развития у девушек, занимающихся спортом, 

имеют особенности по сравнению сверстниками из общеобразотельных школ. 
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Они отличаются по росту, массе тела, окружности грудной клетки, по 

индексовымы показателями. Среди спортсменок значительно чаще встречается 

астенический тип телосложения и нормальные значения ИМТ. Среди девушек из 

обще образоватеьных школ чаще встречаются крайние значения показателей ИМТ 

(как недостаток, так и избыток) и нормастенический и гиперстенический типы 

телосложения.  

2. Становление овариально – менструального цикла (ОМЦ) в условиях 

физической нагрузки происходит позже, чем у девушек из общеобразовательных 

школ и имеет различия стажу спортивной тренировок девушек. 
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Актуальность. Гонартроз – распространенное дегенеративное заболевание 

суставов, значительно ухудшающее качество жизни пациентов. Современные 

методы лечения направлены на снижение боли, замедление дегенерации и 

улучшение функции суставов. Одним из перспективных подходов является 

применение полинуклеотидов, обладающих регенеративным потенциалом. 

Хронотрон – инъекционный препарат на основе полинуклеотидов из молок 

лосося, стимулирующий восстановление суставных тканей и улучшение 

обменных процессов. Изучение его эффективности важно для оценки 

целесообразности включения в комплексную терапию гонартроза [1, 2, 3]. 
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