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Резюме. Данные о компонентном составе организма широко используются при изучении индивидуальных особен-
ностей, оценке физического развития и физической работоспособности, указывают на нутритивный статус человека и патоло-
гии в организме. Большая часть взрослого населения России имеет избыточную массу тела и ожирение, с возрастом риск инва-
лидизации значительно возрастает из-за снижения массы скелетных мышц. Исследований, посвященных проблеме компо-
нентного состава организма взрослых мужчин Ярославской области, не проводилось. Цель исследования - изучение возрастной 
динамики состава тела мужчин, проживающих в Ярославской области. Обследовано 2623 мужчины в возрасте от 20 до 79 лет. 
Выборка была разделена по декадам на 6 возрастных групп. У обследуемых измеряли массу тела и длину тела с последующим 
расчетом индекса массы тела. Характеристики состава тела получали и оценивали с помощью анализатора биоимпеданса АВС-
01 «МЕДАСС». Сравнительный анализ состава тела мужчин разного возраста выявил декадные изменения. Оптимум физиче-
ской работоспособности и развития по данным биоимпедансометрии приходится на 20-29 лет. Более половины опрошенных 
старше 30 лет имели избыточную массу тела и ожирение. Наибольшую роль в прибавке массы тела с 20 до 49 лет играла жиро-
вая масса. Увеличение абсолютных значений активной клеточной массы и массы скелетных мышц происходило до 39 лет и 
составило 6,1% и 2,5% соответственно, а их относительные значения имели отрицательную динамику. Масса тела статистиче-
ски значимо изменялась до 49 лет, увеличившись на 13,7%, после 59 лет наблюдали статистически значимое снижение массы 
тела на 10,5%. У мужчин старше 50 лет отмечено снижение всех элементов тощей массы, что свидетельствовало о снижении 
физической работоспособности и ухудшении самочувствия. Выявленные в работе возрастные особенности могут служить ос-
новой для разработки региональных медико-социальных программ, направленных на укрепление здоровья, профилактику 
заболеваний, повышение качества жизни населения и увеличение ее продолжительности. 
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Summary. Data on the component composition of the body are widely used in the study of individual characteristics, assessment 
of physical development and physical performance, indicate the nutritional status of a person and pathology in the body. Most of the adult 
population of Russia is overweight and obese, with age the risk of disability increases significantly due to a decrease in skeletal muscle 
mass. There have been no studies devoted to the issue of the component composition of the body of adult men in the Yaroslavl region. The 
purpose of the study is to study the age-related dynamics of the body composition of men living in the Yaroslavl region. 2623 men aged 20-
79 were examined. The sample was divided by decades into 6 age groups. In the surveyed, the body weight and length were measured, 
followed by the calculation of the body mass index. Characteristics of the body composition were obtained and evaluated using the bioim-
pedance analyzer ABC-01 «MEDASS». A comparative analysis of the body composition of men of different ages revealed ten-day changes. 
The optimum of physical working capacity and development in terms of bioimpedancemetry falls on 20-29 years. More than half of the 
surveyed over 30 years of age were overweight and obese. The greatest role in the increase in body weight from 20 to 49 years was played 
by fat mass. The increase in the absolute values of active cell mass and skeletal muscle mass occurred up to 39 years and amounted to 6,1% 
and 2,5%, respectively, and their relative values showed a negative trend. Body weight changed statistically significantly up to 49 years, 
increasing by 13,7%, after 59 years there was a statistically significant decrease in body weight by 10,5%. In men older than 50 years, a de-
crease in all elements of lean mass was noted, which indicated a decrease in physical performance and a deterioration in health. The age 
characteristics identified in the work can serve as a basis for the development of regional medical and social programs aimed at improving 
health, preventing diseases, improving the quality of life of the population and increasing its duration. 
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Введение. Компонентный состав те-
ла человека представляет собой совокуп-
ность различных элементов, степень разви-
тия которых на разных этапах онтогенеза 
позволяет изучить индивидуальные осо-

бенности ростовых процессов, телосложе-
ния, патологии, работоспособности, нут-
ритивного статуса, биологического возрас-
та [1-7], поэтому детальное знание компо-
нентного состава тела в каждом возрасте с 
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учетом региональных особенностей несет 
прогностическое значение. По данным 
масштабного исследования на момент 
2011-2012 гг. [3] показано, что до 85% взрос-
лого населения РФ имело избыточную мас-
су тела и ожирение, с возрастом суще-
ственно увеличивался риск инвалидности 
из-за снижения скелетно-мышечной массы. 
Исследований, посвященных вопросу ком-
понентного состава тела взрослых мужчин 
Ярославской области, не проводилось. Вы-
явленные в работе возрастные особенности 
могут служить основой для разработки ре-
гиональных медико-социальных программ, 
направленных на укрепление здоровья, 
профилактику заболеваний, улучшение 
качества жизни населения и увеличение ее 
продолжительности. 

Цель исследования: изучение воз-
растной динамики компонентного состава 
тала у мужчин, постоянно проживающих 
на территории Ярославской области. 

Материалы и методы исследова-
ния. Выборка сформирована из 2623 муж-
чин, прошедших медицинское обследова-
ние на базе Центра здоровья г. Ярославля в 
2010-2017 гг. Весь контингент был разбит 
на возрастные группы с интервалом в 10 
лет: 507 мужчин 20-29 лет; 427 - 30-39 лет, 
479 - 40-49 лет; 535 - 50-59 лет; 496 - 60-69 лет; 
179 - 70-79 лет. От всех участников исследо-
вания предварительно было получено 
письменное информированное согласие. 
Антропометрические показатели – массу 
тела (далее - МТ) и длину тела (далее - ДТ) 
– измеряли по стандартным методам с ис-
пользованием ростомера РЭП («ТВЕС», 
Россия) и напольных электронных весов 
ВМЭН-150 («ТВЕС», Россия). Характери-
стики компонентного состава тела получе-
ны и оценены с помощью биоимпедансно-
го анализатора АВС-01 «МЕДАСС» 
(«МЕДАСС», Россия). В работе проанали-
зированы следующие показатели: абсо-
лютная жировая масса (далее - ЖМ, кг); от-
носительная ЖМ в составе общей массы 
тела в %; тощая масса (далее - ТМ, кг); абсо-
лютная активная клеточная масса (далее - 
АКМ, кг); относительная АКМ в составе ТМ 
в %; абсолютная скелетно-мышечная масса 
(далее - СММ, кг); относительная СММ в 
составе ТМ в %; объем воды в организме 
(далее - ОВО, кг). Индекс массы тела (далее 

ИМТ, кг/м2) рассчитывали по формуле: 
ИМТ=МТ/ДТ2. Значения индекса оцени-
вали, используя классификацию ВОЗ: ме-
нее 18,5 – дефицит МТ; 18,5-24,9 – нор-
мальная МТ; 25-29,9 – предожирение (из-
быточная масса тела); 30-34,9 – ожирение I 
степени; 35-39,9 – ожирение II степени; 40 и 
более – ожирение III степени. 

Полученный материал обработан с 
помощью методов математической стати-
стики, для определения типа распределе-
ния показателей использовали критерий 
Колмогорова-Смирнова. Так как распреде-
ление признаков отличалось от нормаль-
ного, данные представлены в виде медиан 
и квартилей (Ме [Q1; Q3]). Наличие меж-
групповых различий оценивали с помо-
щью U-критерия Манна-Уитни при p<0,05. 

Результаты исследования и об-
суждение. В таблице 2 представлены сред-
ние значения компонентов состава тела у 
мужчин 20-79 лет. МТ статистически зна-
чимо изменялась до 49 лет увеличиваясь на 
13,7%, после 59 лет отмечалось статистиче-
ски значимое снижение массы тела на 
10,5%. Медианное значение ИМТ только у 
мужчин 20-29 лет оценивалось как нор-
мальная масса тела, в остальных возраст-
ных группах медианы соотносились с из-
быточной массой тела. Статистически зна-
чимое увеличение ИМТ у мужчин проис-
ходило до 50 лет, далее наблюдалось стати-
стически значимое снижение признака.  

Во всей выборке, не зависимо от 
возраста, дефицит массы тела выявлен у 
1,3% мужчин, нормальная масса тела у 
28,9%, избыточная масса тела и ожирение у 
44,1% и 25,8% обследованных, соответ-
ственно. При этом частота встречаемости 
мужчин с разной оценкой ИМТ имела воз-
растные особенности (рис. 1). Дефицит 
массы тела чаще встречался среди мужчин 
20-29 лет (5,7%). До 60 лет доля лиц с нор-
мальными значениями ИМТ устойчиво 
снижалась и незначительно увеличивалась 
в старших возрастных группах. С возрас-
том происходило увеличение доли лиц с 
избытком массы тела и ожирением. Мак-
симальная частота встречаемости мужчин с 
избыточной массой тела отмечена в самой 
старшей возрастной группе (53,1%), с ожи-
рением в 50-59 лет (36,1%). 
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Медианные значения абсолютной 
жировой массы увеличивались у мужчин 
30-39 лет на 33,9% и до 69 лет не претерпе-
вали статистически значимых изменений. 

После 70 лет отмечено статистически зна-
чимое снижение показателя на 12,3%. Воз-
растная динамика относительного содер-
жания ЖМ имела сходный характер. 

Таблица 2 

Показатели компонентного состава тела у мужчин разного возраста (Ме [Q1; Q3]) 

Показатели 

Возрастная группа, лет 

20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-79 

1 2 3 4 5 6 

ДТ, кг 

179,0 
[175; 183] 

178,0 
[174; 182] 

177,0 
[173; 182] 

175,0 
[171; 179] 

172,0 
[168; 177] 

170,0 
[165; 174] 

p3-4=0,010, p4-5<0,001, p5-6<0,001 

МТ, кг 

76,7 
[68,2; 86,4] 

84,3 
[75,8; 93,7] 

87,2 
[78,0; 96,8] 

86,9 
[77,6; 97,5] 

82,5 
[74,5; 92,7] 

77,8 
[71,4; 85,9] 

p1-2<0,001, p2-3<0,001, p4-5<0,001, p5-6<0,001 

ИМТ, кг/м2 

24,3 
[21,5; 26,4] 

26,6 
[24,3; 29,1] 

27,9 
[25,1; 30,5] 

28,4 
[26,0; 31,5] 

28,0 
[25,5; 31,0] 

27,1 
[25,1; 29,8] 

p1-2<0,001, p2-3<0,001, p3-4=0,006, p4-5=0,056, p5-6=0,032, p1-6<0,001 

ЖМ, кг 

16,8 
[11,4; 22,7] 

21,0 
[16,0; 26,3] 

22,5 
[16,4; 28,1] 

22,3 
[16,4; 28,5] 

21,1 
[15,9; 27,9] 

18,5 
[14,1; 24,2] 

p1-2<0,001, p5-6=0,004, p1-6=0,007 

ЖМ, % 

21,7 
[16,6; 27,3] 

25,0 
[20,6; 29,2] 

25,5 
[20,8; 29,9] 

25,5 
[21,1; 29,5] 

25,7 
[21,3; 30,1] 

24,0 
[19,8; 28,7] 

p1-2<0,001, p5-6=0,004, p1-6<0,001 

ТМ, кг 

59,8 
[55,3; 64,8] 

63,1 
[58,7; 68,4] 

65,1 
[60,0; 70,4] 

64,4 
[59,5; 70,4] 

61,6 
[57,2; 66,2] 

59,0 
[55,2; 62,4] 

p1-2<0,001, p2-3=0,003, p4-5<0,001, p5-6<0,001 

АКМ, кг 

36,1 
[33,2; 39,7] 

38,3 
[34,9; 41,7] 

38,7 
[35,2; 42,6] 

37,6 
[34,2; 41,3] 

34,3 
[31,4; 37,4] 

31,2 
[28,2; 33,7] 

p1-2<0,001, p3-4=0,001, p4-5<0,001, p5-6<0,001, p1-6<0,001 

АКМ, % 

60,5 
[58,7; 62,2] 

60,3 
[58,6; 61,9] 

59,7 
[57,8; 61,7] 

58,2 
[56,3; 60,1] 

55,8 
[53,7; 57,9] 

52,6 
[49,8; 55,1] 

p2-3<0,001, p3-4<0,001, p4-5<0,001, p5-6<0,001, p1-6<0,001 

СММ, кг 

31,7 
[29,6; 34,4] 

32,5 
[30,2; 35,3] 

32,7 
[30,2; 35,6] 

31,8 
[29,1; 34,5] 

29,4 
[27,2; 31,9] 

27,5 
[25,5; 29,5] 

p1-2=0,004, p3-4<0,001, p4-5<0,001, p5-6<0,001, p1-6<0,001 

СММ, % 

53,4 
[51,9; 54,6] 

51,5 
[50,4; 52,5] 

50,4 
[49,2; 51,5] 

49,2 
[48,0; 50,3] 

47,7 
[46,5; 48,9] 

46,8 
[45,5; 47,6] 

p1-2<0,001, p2-3<0,001, p3-4<0,001, p4-5<0,001, p5-6<0,001, p1-6<0,001 

ОВО, кг 

43,8 
[40,5; 47,4] 

46,2 
[43,0; 50,1] 

47,7 
[43,9; 51,5] 

47,2 
[43,6; 51,5] 

45,1 
[41,9; 48,5] 

43,2 
[40,5; 45,7] 

p1-2<0,001, p2-3=0,003, p4-5<0,001, p5-6<0,001 

 
В целом по выборке низкими значе-

ниями относительной ЖМ обладали 8,1% 
обследованных, оптимальными – 41,2%, 
высокими – 23,4%, очень высокими – 27,3%. 
Во всех возрастных группах преобладали 
лица с оптимальным содержанием относи-
тельной жировой массы – от 37,9% до 
49,7%. Частота встречаемости высокой и 

очень высокой жировой массы находилась 
в пределах от 40,2% до 58,3% в разных воз-
растных группах (рис. 2). Наиболее резкое 
изменение произошло в группе 30-39-
летних: в 3 раза снизилась доля лиц с низ-
кой ЖМ (с 11,8% до 3,7%) и значительно 
увеличилось количество обследуемых с вы-
соким содержанием показателя с 19,3% до 
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27,4%. Тощая масса статистически значимо 
увеличивалась у мужчин до 49 лет на 8,9%, 
в дальнейшем наблюдалось снижение дан-

ного показателя до значений близких к та-
ковым в группе 20-29-летних. 

 

  
Рис. 1. Частота встречаемости мужчин с 
разными значениями ИМТ в отдельных 
возрастных группах в % 

Рис. 2. Частота встречаемости мужчин с 
разным содержанием относительной ЖМ в 
отдельных возрастных группах в % 

 
Распределение мужчин всех 

возрастов по оценке доли АКМ показало, 
что низкие значения показателя 
характерны для 9,3% испытуемых, 
нормальные для 43,3%, высокие для 47,4%. 
В возрастном аспекте имелись значимые 
изменения в доле АКМ (рис. 3). Абсо-
лютные значения АКМ статистически 
значимо увеличивались до 39 лет на 6,1% и 
снижались после 50 лет на 19,4%. 
Возрастные изменения относительного 
содержания АКМ носили следующий 
характер: стабильный период наблюдался 
с 20 до 39 лет, в течение которого значимые 
изменения отсутствовали, уменьшение 
после 40 лет. Доля мужчин с низким 
относительным содержанием АКМ с 
возрастом увеличивалась с 0,4% до 54,7%, 
при этом частота встречаемости лиц с 
высоким процентом АКМ резко снижалась 
с 71,4% до 2,8%. 

Содержание СММ значимо увели-
чилось на 2,5% к 39 годам. В период с 50 до 
79 лет отмечено снижение показателя на 
13,5%. Относительные значения СММ 
начинали снижаться с 30-летнего возраста с 
53,4% до 46,8%. Распределение мужчин без 
учета возраста по относительному 
содержанию СММ показало, что 12,5% 
испытуемых имели низкие значения 
признака, 70,5% нормальные, 17,0% 
высокие значения. До 59 лет соотношение 
выявленных градаций СММ оставалось 

относительно постоянным (рис. 4), с 60 лет 
наблюдалось резкое увеличение доли лиц с 
низкими значениями СММ с 9,0% до 17,3% 
и снижение доли лиц с высоким 
показателем СММ с 19,1% до 6,1%. 
Содержание ОВО значимо увеличивалось 
до 49 лет и снижалось после 60 лет. 

Полученные результаты свидетель-
ствуют о высоком распространении избы-
точной массы тела и ожирения среди 
мужчин. По разным данным в России доля 
мужчин с избыточной массой и ожирением 
находится в пределах 40-60% и 9-24% 
соответственно [3, 8-9]. Отмечено, что у 
мужчин наиболее быстрое увеличение 
массы тела и развитие ожирения 
отмечалось в период 20-30 лет, в 
дальнейшем изменения незначительны [8]. 
У мужчин, особенно после 30 лет, дефицит 
массы тела встречался крайне редко. 

Полученные в исследовании 
результаты указывают на более 
выраженную роль жировой ткани в 
увеличении массы тела с возрастом, так как 
она показывает наибольший рост по 
сравнению с другими компонентами тела. 
Одну из ведущих ролей в накоплении ЖМ 
играет образ жизни [10]. Резкий скачок 
относительного содержания ЖМ у мужчин 
к 30 годам в большей мере связан с 
гиподинамией и обусловлен особеннос-
тями работы [11], предпочитаемым типом 
досуга [12] и укладом семейной жизни [13]. 
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Рис. 3. Частота встречаемости мужчин с 
разным содержанием относительной АКМ 
в отдельных возрастных группах в % 

Рис. 4. Частота встречаемости мужчин с 
разным содержанием относительной СММ 
в отдельных возрастных группах в % 

В период 30-69 лет относительная и 
абсолютная ЖМ не изменялись. ТМ за ис-
следуемый возрастной период менялась не 
столь активно, как жировая, что вызвано 
отсутствием ростовых процессов. Умень-
шение ТМ, которое начиналось у мужчин 
50-59 лет, указывает на снижение парамет-
ров основного обмена и энергопотребле-
ния [1, 3]. Основные элементы безжировой 
массы – АКМ и СММ также имели выра-
женную возрастную динамику с подъемом 
к 39 годам и дальнейшим снижением. По 
содержанию АКМ, характеризующей со-
держание метаболически активных тканей, 
можно судить о пике физического разви-
тия мужчин в возрасте 20-39 лет. Уменьше-
ние количества АКМ с 50 лет свидетель-
ствует о снижении общей физической ак-
тивности и ухудшении состояния здоровья 
[1, 3]. Незначительные возрастные измене-
ния СММ можно объяснить тем, что дан-
ный показатель привязан к размеру осево-
го скелета и во взрослом возрасте меняется 
незначительно. Пик физической работо-
способности по содержанию СММ у муж-
чин приходится на 20-39 лет. Возрастное 
снижение как абсолютных, так относи-
тельных значений признака, объясняется 
сочетанным воздействием факторов образа 
жизни [12-13] и возрастными изменениями 
в организме [14]. Существенное уменьше-
ние количества СММ, особенно после 60 

лет, связано со снижением в них воды, а 
образовавшееся свободное пространство, 
как правило, компенсируется повышением 
содержания жировой ткани [14-15]. Под-
тверждением данного факта является зна-
чимое снижение ОВО у мужчин старше 60 
лет. Сниженные значения СММ у мужчин 
50-79 лет на фоне высоких значений ЖМ 
указывают на риск саркопенического ожи-
рения [14]. 

Заключение. Сравнительный ана-
лиз компонентного состава тела мужчин 
разных возрастов Ярославской области вы-
явил его декадные изменения. Оптимум 
физической работоспособности и развития 
приходится на 20-29 лет. Более половины 
мужчин старше 30 лет страдали избыточ-
ной массой тела и ожирением. Наиболь-
шую роль в увеличении массы тела с 20 до 
49 лет играла жировая масса. Прирост аб-
солютных значений активной клеточной 
массы и скелетно-мышечной массы проис-
ходил до 39 лет и составил 6,1% и 2,5% со-
ответственно, а их относительные значения 
демонстрировали отрицательную динами-
ку. У мужчин старше 50 лет отмечено сни-
жение всех элементов тощей массы, что 
свидетельствовало о снижении физической 
работоспособности и ухудшении состоя-
ния здоровья. 
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