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ГРИГОРОВИЧ, UA, ДМІТРІЄВ МИКОЛА
ОЛЕКСАНДРОВИЧ, UA
(73) ВІННИЦЬКИЙ НАЦІОНАЛЬНИЙ МЕДИЧНИЙ
УНІВЕРСИТЕТ ІМ.М.І.ПИРОГОВА, UA

(57) Спосіб визначення показників легеневої вен-
тиляції у дівчаток та хлопчиків з різними типами
соматотипу, який відрізняється тим, що визнача-
ють комплекс соматотипологічних та антропомет-
ричних показників, проводять покроковий регре-
сійний аналіз і створюють математичні моделі
визначення показників легеневої вентиляції:

для дівчаток мезоморфів:
ЖЄЛ= -6,11 + 0,04  ́Р + 0,67  ́ШДЕГ - 0,84  ́ШДЕПП + 0,08  ́ШП
+ 0,43  ́ТШЖСПП - 0,1  ́ТШЖСС
ЄВ = -4,03 + 0,07  ́ОСТН + 0,12´ ОСТО- 0,05  ́ОСТЕ
ФЖЄ = -3,3 + 0,07  ́ОГКВД + 0,11  ́МВВТ-0,21´ОПНС + 0,11  ́МВТ
ФОВ1 = -2,59 + 0,06  ́ВПАТ - 0,19  ́ТШЖСППП + 0,13  ́МОВТ- 0,17´

}
ОПHС + 0,04´ОГКВД
для дівчаток ектоморфів:
ЖЄЛ= -2,0 + 14,42  ́ППТ- 0,09  ́ВПАТ - 0,16  ́МТ - 0,1´МВВТ
ЄВ = -3,38 + 0,05  ́ОГКВД + 0,1  ́ПЗРГК
ФЖЄ = -6,54 + 0,13  ́ОГКВД- 0,19  ́ТШЖСЗПП – 0,1  ́ПСГРГК +
0,44´ШДЕПП
ФОВ1 = -5,65 + 0,12  ́ОГКВД- 0,11´ТШЖСЗПП - 0,17´ЗКТ- 0,12´

}
ОСТО + 0,03´Р
для дівчаток екто-мезоморфів:
ФЖЄ = -4,19 + 0,35  ́МВВТ + 0,04  ́ВПЛАТ - 0,14  ́ОСТН + 0,09  ́МТ +
0,09  ́ТШЖСЛ
ЖЄЛ= -5,16 + 0,16  ́ОГКСД-0,07  ́ОСТН + 0,11  ́ПСГРГК}
ФОВ1 = -12,04 + 0,27  ́МОВТ + 0,26  ́ОК + 0,04´ ВПЛАТ
для хлопчиків мезоморфів:
ЖЄЛ= -8,54 + 0,1  ́ОШ + 0,12  ́Р + 0,19  ́ТШЖСППП - 0,08  ́ВПЛАТ
ЄВ = -4,96 + 0,21  ́ОШ + 0,16  ́ПНГРГК- 0,11  ́МОВТ
ФЖЄ = -5,08 + 0,18  ́Р - 0,18  ́ВПЛАТ + 0,05´ ВВАТ + 0,45  ́ТШЖСГ-
0,54  ́ТШЖСППП + 0,05  ́МТ-0,13  ́МВВТ
ФОВ1 = -9,73 + 0,17´Р- 0,14  ́ВНГАТ - 0,32´ТШЖСПП + 0,19´

}
ТШЖСГ +0,05  ́ВВАТ
для хлопчиків ектоморфів:
ЖЄЛ =-4,39 + 4,77´ППТ- 0,13  ́МВВТ + 0,08  ́ПНГРГК + 0,04  ́ОГКВД
ЄВ = 4,25 +0,11´МТ-0,30´ОППВТ
ФЖЄ = -6,45 + 0,35х ОШ- 0,1 х ТШЖСЛ
ФОВ1 = -6,63 + 0,06  ́ВНГАТ - 0,14  ́ТШЖСЖ + 0,14´ ОШ - 0,09´

}
ПСГРГК
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для хлопчиків екто-мезоморфів:
ЖЄЛ = -9,31 + 0,29  ́ОППВТ + 0,13´ ПЗРГК + 0,1х ПСГРГК- 0,05´
ЖМС + 0,05  ́ОСТЕ
ЄВ = -3,51 + 0,06  ́ОГКСС- 0,13  ́ОСТО + 0,06  ́ОСТН- 0,33´
ТШЖСПП + 0,09  ́ТШЖСС
ФЖЄ = -9,43 + 0,11  ́ОГКСС – 0,13  ́ТШЖСЛ + 0,2  ́МВВТ
ФОВ1 = -4,17 + 0,08  ́ОГКСС + 0,52  ́ММКС- 0,08  ́ТШЖСЛ + 0,09´

}
МТ- 0,07  ́ОТ,

де:
ЖЄЛ - життєва ємкість легенів (л);
ЄВ - ємкість вдиху (л);
ФЖЄ - форсована життєва ємкість легенів (л);
ФОВ1 - об'єм форсованого видиху за першу секун-
ду (л);
ВВАТ - висота вертлюгової антропометричної точ-
ки (см);
ВНГАТ - висота надгрудинної антропометричної
точки (см);
ВПАТ - висота пальцевої антропометричної точки
(см);
ВПЛАТ - висота плечової антропометричної точки
(см);
ЖМС - жирова маса за Сірі (кг);
ЗКТ - зовнішня кон'югата таза (см);
МВВТ - міжвертлюгова відстань таза (см);
МВТ - міжостьова відстань таза (см);
ММКС - мезоморфний компонент соматотипу
(бал);
МОВТ - міжостьова відстань таза (см);
МТ - маса тіла (кг);
ОГКВД - обхват грудної клітки на вдиху(см);
ОГКСД - обхват грудної клітки при спокійному ди-
ханні (см);
ОГКСС - обхват грудної клітки у спокійному стані
(см);
ОК - обхват кисті (см);
ОПНС - обхват плеча в напруженому стані (см);
ОППВТ - обхват передпліччя у верхній третині
(см);

ОСТЕ - обхват стегна (см);
ОСТН - обхват стегон (см);
ОСТО - обхват стопи (см);
ОТ - обхват талії (см);
ОШ - обхват шиї (см);
ПЗРГК - передньо-задній розмір грудної клітки
(см);
ПНГРГК - поперечний нижньогрудинний розмір
грудної клітки (см);
ППТ - площа поверхні тіла (м2);
ПСГРГК - поперечний середньогрудинний розмір
грудної клітки (см);
Р – ріст (см);
ТШЖСГ - товщина шкірно-жирової складки на гру-
дях (мм);
ТШЖСЖ - товщина шкірно-жирової складки на
животі (мм);
ТШЖСЗПП - товщина шкірно-жирової складки на
задній поверхні плеча (мм);
ТШЖСЛ - товщина шкірно-жирової складки під
лопаткою (мм);
ТШЖСПП - товщина шкірно-жирової складки на
передпліччі (мм);
ТШЖСППП - товщина шкірно-жирової складки на
передній поверхні плеча (мм);
ТШЖСС - товщина шкірно-жирової складки на сте-
гні (мм);
ШДЕГ - ширина дистального епіфіза гомілки (см);
ШДЕПП - ширина дистального епіфіза передпліччя
(см);
ШП - ширина плечей (см).

Корисна модель належить до медицини, а са-
ме до нормальної фізіології, стосується прогнос-
тичного моделювання нормативних показників
легеневої вентиляції на основі аналізу антропоме-
тричних, соматотипологічних показників і компоне-
нтного складу маси тіла у міських хлопчиків і дів-
чаток з різними типами соматотипу.

Згідно сучасних наукових досліджень вивчен-
ня нормативних морфо-функціональних показників
організму, в тому числі і показників легеневої вен-
тиляції, без врахування їх взаємозв'язків з іншими
конституціональними параметрами організму здо-
рової людини не дозволяє коректно оцінити стан
цих показників та гальмує розвиток діагностики і
лікування різних захворювань.

Згідно досліджень Б.М. Никитюка і Н.А. Корне-
това [1998] отримання максимально повної інфор-
мації про зв'язок різних конституційних ознак (в
тому числі антропометричних показників, сомато-
типу, компонентного складу маси тіла) з виникнен-
ням мультифакторіальних захворювань є одним із

підходів для реалізації феногенетичного аналізу.
Однак, для встановлення конституційних критеріїв
цих захворювань необхідно чітко провести межу
між нормою та патологією, для чого потрібно на-
копичення фактичних даних про здорову людину
[Никитюк Б.М., Мороз В.М., Никитюк Д.Б., 1998].

Таким чином, необхідність вивчення взаємо-
зв'язків показників легеневої вентиляції з антропо-
логічними показниками у здорових міських підлітків
різних соматотипів та розробка на основі цих да-
них нормативних показників легеневої вентиляції
без сумніву потребує подальших наукових розро-
бок і визначає актуальність даного дослідження.

Прототип способу, що пропонується, невідо-
мий.

В основу корисної моделі "Спосіб моделюван-
ня нормативних показників легеневої вентиляції у
хлопчиків і дівчаток різних соматотипів" поставле-
не завдання шляхом вивчення антропометричних,
соматотипологічних показників, показників легене-
вої вентиляції та використання математичного
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апарату і статистичних моделей розробити адек-
ватний підхід до здійснення прогностичної оцінки
та моделювання нормативних показників легене-
вої вентиляції для хлопчиків і дівчаток з різними
типами соматотипів.

Поставлене завдання досягається способом, в
якому згідно з корисною моделлю, визначають
комплекс антропометричних, соматотипологічних
показників, показників легеневої вентиляції, ком-

понентний склад маси тіла у практично здорових
міських хлопчиків і дівчаток Поділля різних сома-
тотипів, проводять покроковий регресійний аналіз і
створюють математичні моделі визначення нор-
мативних індивідуальних показників легеневої ве-
нтиляції.

Статистична модель, що надає можливість ви-
значити показники легеневої вентиляції, має на-
ступний вигляд:

Для дівчаток мезоморфів:
ЖЄЛ= -6,11 + 0,04  ́Р РІСТ + 0,67  ́ШДЕГ - 0,84´ ШДЕПП +
+ 0,08  ́ШП + 0,43 ´ ТШЖСПП - 0,1 ´ ТШЖСС
ЄВ = -4,03 + 0,07  ́ОСТН + 0,12´ ОСТО- 0,05  ́ОСТЕ .
ФЖЄ = -3,3 + 0,07  ́ОГКВД + 0,11  ́МВВТ-0,21´ОПНС + 0,11  ́МВТ
ФОВ1 = -2,59 + 0,06  ́ВПАТ - 0,19  ́ТШЖСППП + 0,13  ́МОВТ- 0,17´

}
ОПHС + 0,04´ОГКВД
Для дівчаток ектоморфів:
ЖЄЛ= -2,0 + 14,42  ́ППТ- 0,09  ́ВПАТ - 0,16  ́МТ - 0,1´МВВТ.
ЄВ = -3,38 + 0,05  ́ОГКВД + 0,1  ́ПЗРГК.
ФЖЄ = -6,54 + 0,13  ́ОГКВД- 0,19  ́ТШЖСЗПП – 0,1  ́ПСГРГК +
0,44´ШДЕПП.
ФОВ1 = -5,65 + 0,12  ́ОГКВД- 0,11´ТШЖСЗПП - 0,17´ЗКТ- 0,12´

}
ОСТО + 0,03´Р
Для дівчаток екто-мезоморфів:
ФЖЄ = -4,19 + 0,35  ́МВВТ + 0,04  ́ВПЛАТ - 0,14  ́ОСТН + 0,09  ́МТ +
0,09  ́ТШЖСЛ
ЖЄЛ= -5,16 + 0,16  ́ОГКСД-0,07  ́ОСТН + 0,11  ́ПСГРГК}
ФОВ1 = -12,04 + 0,27  ́МОВТ + 0,26  ́ОК + 0,04´ ВПЛАТ
Для хлопчиків мезоморфів:
ЖЄЛ= -8,54 + 0,1  ́ОШ + 0,12  ́Р + 0,19  ́ТШЖСППП - 0,08  ́ВПЛАТ
ЄВ = -4,96 + 0,21  ́ОШ + 0,16  ́ПНГРГК- 0,11  ́МОВТ
ФЖЄ = -5,08 + 0,18  ́Р - 0,18  ́ВПЛАТ + 0,05´ ВВАТ + 0,45  ́ТШЖСГ-
0,54  ́ТШЖСППП + 0,05  ́МТ-0,13  ́МВВТ
ФОВ1 = -9,73 + 0,17´ріст - 0,14  ́ВНГАТ - 0,32´ТШЖСПП + 0,19´

}
ТШЖСГ +0,05  ́ВВАТ
Для хлопчиків ектоморфів:
ЖЄЛ =-4,39 + 4,77´ППТ- 0,13  ́МВВТ + 0,08  ́ПНГРГК + 0,04  ́ОГКВД
ЄВ = 4,25 +0,11´МТ-0,30´ОППВТ
ФЖЄ = -6,45 + 0,35х ОШ- 0,1 х ТШЖСЛ.
ФОВ1 = -6,63 + 0,06  ́ВНГАТ - 0,14  ́ТШЖСЖ + 0,14´ ОШ - 0,09´}
ПСГРГК
Для хлопчиків екто-мезоморфів:
ЖЄЛ = -9,31 + 0,29  ́ОППВТ + 0,13´ ПЗРГК + 0,1х ПСГРГК- 0,05´
ЖМС + 0,05  ́ОСТЕ
ЄВ = -3,51 + 0,06  ́ОГКСС- 0,13  ́ОСТО + 0,06  ́ОСТН- 0,33´
ТШЖСПП + 0,09  ́ТШЖСС
ФЖЄ = -9,43 + 0,11  ́ОГКСС – 0,13  ́ТШЖСЛ + 0,2  ́МВВТ.
ФОВ1 = -4,17 + 0,08  ́ОГКСС + 0,52  ́ММКС- 0,08  ́ТШЖСЛ + 0,09´

}
МТ- 0,07  ́ОТ

де:
ЖЄЛ життєва ємкість легенів (л);
ЄВ ємкість вдиху (л);
ФОВ1 об'єму форсованого видиху за першу

секунду (л);
ВВАТ висота вертлюгової антропометричної

точки (см);
ВНГАТ висота надгрудинної антропометричної

точки (см);
ВПАТ висота пальцевої антропометричної то-

чки (см);

ВПЛАТ висота плечової антропометричної то-
чки (см);

ЖМС жирова масу за Сірі (кг);
ЗКТ зовнішня кон'югату таза (см);
МВВТ міжвертлюгова відстань таза (см);
МВТ міжостьова відстань таза (см);
ММКС мезоморфний компонент соматотипу

(бал);
МОВТ міжостьова відстань таза (см);
МТ маса тіла (кг);
ОГКВД обхват грудної клітки на вдиху (см);
ОГКВИ обхват грудної клітки на видиху (см);
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ОГКСД обхват грудної клітки при спокійному
диханні (см);

ОГКСС обхват грудної клітки у спокійному ста-
ні (см);

ОК обхват кисті (см);
ОПНС обхват плеча в напруженому стані (см);
ОППВТ обхват передпліччя у верхній третині

(см);
ОСТЕ обхват стегна (см);
ОСТН обхват стегон (см);
ОСТО обхват стопи (см);
ОТ обхват талії (см);
ОШ обхват шиї (см);
ПЗРГК передньо-задній розмір грудної клітки

(см);
ПНГРГК поперечний нижньо-грудинний розмір

грудної клітки (см);
ППТ площу поверхні тіла (м2);
ПСГРГК поперечний середньо-грудинний роз-

мір грудної клітки (см);
Р ріст(см);
ТШЖСГ товщина шкірно-жирової складки на

грудях (мм);
ТШЖСЖ товщина шкірно-жирової складки на

животі (мм);
ТШЖСЗПП товщина шкірно-жирової складки

на задній поверхні плеча (мм);
ТШЖСЛ товщина шкірно-жирової складки під

лопаткою (мм);
ТШЖСПП товщина шкірно-жирової складки на

передпліччі (мм);
ТШЖСППП товщина шкірно-жирової складки

на передній поверхні плеча (мм);
ТШЖСС товщина шкірно-жирової складки на

стегні (мм);
ШДЕГ ширина дистального епіфіза гомілки

(см);
ШДЕПП ширина дистального епіфіза перед-

пліччя (см);
ШП ширина плечей (см).
Спосіб здійснюється таким чином. На попере-

дньому етапі визначення показників легеневої ве-
нтиляції у здорових підлітків проводили:

- Антропометричне дослідження за методикою
В.В. Бунака [Бунак В.В. Антропометрия. -М.: Учме-
дгиз Наркомпроса РСФСР. - 1941. -368с.].

Компонентний склад маси тіла вивчали за ме-
тодом J. Mateigka [Matiegka J. The testing of
physical efficiency //Amer. J. Phys. Antropol. -1921. -
Vol.2, №3. -P.25-38].

Соматотипування проводили за розрахунко-
вою модифікацією методу В. Heath і J. Carter
[Carter J.L., Heath B.H. Somatotyping - development
and applications.- Cambridge University Press, 1990.
-504p.].

Спірографічне дослідження проводили за за-
гальноприйнятою методикою американської асоці-
ації пульмонологів (American Thoracic Society),
прийнятої у 1994 році. Дослідження виконували на
апараті Medgraphics Pulmonary Function System
1070 series. Дослідження проводили зранку до
обіднього часу. Слід відзначити, що для підвищен-
ня достовірності результатів необхідно виконання
трьох, а, іноді, й значно більшої кількості спроб.
Перед дослідженням обстежуваному рекоменду-

вали перебувати в спокійному стані протягом 20-
30 хвилин. За цей час пацієнта ознайомлювали з
методикою проведення кожного з 3-х етапів спіро-
метричного дослідження.

1 етап: визначення життєвої ємності легень
(ЖЄЛ - SVC), максимальний спокійний об'єм вдиху
(IС) та максимальний спокійний об'єм видиху
(ERV). Пацієнту пропонували дихати спокійно в
мундштук, затиснувши спеціальною прищіпкою ніс.
Після 5-6 спокійних актів „вдих-видих" пацієнт мак-
симально глибоко вдихав і одразу після цього мак-
симально спокійно видихав.

2 етап: визначення форсованої життєвої ємно-
сті легенів (FVC), об'єм у форсованого видиху за
першу секунду (FEV1), відношення об'єму форсо-
ваного видиху за першу секунду до форсованої
життєвої ємності легенів (FEV1/FVC), швидкості
потоку повітря під час форсованого видиху на різ-
них ділянках розгалуження бронхо-легеневого
дерева (БЛД): 25%, 50% та 75% (відповідно
FEF25%, FEF50% та FEF75%, максимальна швид-
кість потоку повітря, що видихається (FEFmax),
середня швидкість потоку повітря під час форсо-
ваного видиху на ділянках 25-75% та 75-85% роз-
галуження БЛД (відповідно FEF25-75% та FEF75-
85%), швидкість потоку повітря на вдиху в серед-
ньому відділі БЛД (FIF50%)  та відношення показ-
ників швидкості потоку повітря при максимально
різкому форсованому видиху до вдиху при прове-
денні проби (FEF50% /FIF50%). При визначенні
вище зазначених показників автоматично програ-
мою дослідження реєструвалась форсована єм-
ність легенів на вдиху (FVC).

3 етап: визначення максимальної довільної
вентиляції легень (MBЛ -  MVV).  Це найбільш на-
вантажена частина спірографічного дослідження.
Для визначення MVV пацієнту пропонували дихати
максимально часто та якомога глибше протягом
12 секунд. При виконанні всіх спроб у програмі
фіксували отримані дані, порівнюючи їх з норма-
тивами, які обчислювались програмою з урахуван-
ням попередньо введених санітарно-гігієнічних та
антропометричних показників. Таку пробу прово-
дили тричі, враховували кращий результат.

Для статистичної обробки отриманих резуль-
татів та побудови математичних моделей викорис-
товували статистичний пакет "STATISTICA 5.5".

На завершальному етапі для розробки мате-
матичних моделей для визначення показників ле-
геневої вентиляції застосовували методику прямо-
го покрокового регресійного аналізу, який не
вимагає наявності лінійного зв'язку між перемін-
ними величинами та нормального розподілу за-
лишків. При проведенні прямого покрокового ре-
гресійного аналізу нами були визначені наступні
умови: перша - кінцевий варіант моделі повинен
мати коефіцієнт детермінації (R2) не менше 0,50,
тобто точність опису ознаки, що моделюється - не
менша 50%; друга - значення F-критерію не менше
2,5; третя - кількість вільних членів, що включа-
ються до моделі повинна бути, по можливості,
мінімальною.

Використання запропонованого підходу надає
можливість визначити індивідуальні нормальні
показники легеневої вентиляції та адекватно вирі-
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шити завдання діагностики захворювань з ураху-
ванням, соматотипологічних, статевих, конституці-
ональних та вікових особливостей людини.

Приклад 1.
Хлопчик М. 14р. має ектоморний тип сомато-

типу; обхват передпліччя у верхній третині 21.47
(см); маса тіла 50.16 (кг); обхват шиї 31.16 (см);
товщина шкірно-жирової складки під лопаткою 3
(мм).

Визначити індивідуальні нормальні показники
ємкості вдиху та форсованої життєвої ємкості ле-
генів.

Використовуючи запропонований спосіб роз-
рахунок необхідних показників проводимо, викори-
стовуючи слідуючі формули:

ЄВ = 4,25 + 0,11´МТ-0,31´ОППВТ = 4,25+
0,11  ́50,16-0,31´21,47 = 3,09

ФЖЄ = -6,45 + 0,35´ОШ-0,1  ́ТШЖСЛ = -6,45 +
0,35´31,16- 0,1  ́3 = 4,16
Висновок: Для хлопчика М. індивідуальними нор-
мальними показниками слід вважати: ЄВ - 3.09л,
ФЖЄ - 4,16л.
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