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Актуальность исследования: В литературе указаны сведения о нормах некоторых соот-
ношений в области промежности, например, указан индекс анальной позиции у новорожден-
ных, уменьшение которого свидетельствует о переднем смещении ануса [1]. однако не уде-
лено внимание изменению соотношений размеров промежности с возрастом.

Цель исследования: Выявить закономерности изменений размеров промежности у детей 
разных возрастных групп.

Материалы и методы: Выполнено измерение промежности у 202 детей, разделённых 
на две группы: дети без запоров и пороков развития ануса (32 ребенка) и дети с запорами 
(170 детей).

Результаты: Расстояние между копчиком и серединой ануса оказалось одинаковым во всех 
возрастных группах у здоровых детей и составляло 3 см. У 35% детей с запорами замечено 
увеличение этого показателя до 3,5–5 см. Расстояние между анусом и половыми органами 
стабильно увеличивается с возрастом, причём у мальчиков, страдающих запорами, данный 
показатель возрастает в значительно большей степени. Индекс анальной позиции (отношение 
расстояния от складки мошонки/ пол. губ до середины анального отверстия к расстоянию от 
копчика до складки мошонки/пол. губ). с возрастом имеет тенденцию к росту, достигая 0,73 
у мальчиков и 0,55 у девочек. Лонный индекс анальной позиции также увеличивался с воз-
растом, но в меньшей степени, чем копчиковый индекс анальной позиции.

Выводы: выявлены закономерности изменений: рост промежности происходит за счет 
увеличения расстояния между анусом и половыми органами, постоянным же остается размер 
между последним копчиковым позвонком и серединой ануса, за исключением некоторых де-
тей с запорами. Эти закономерности промежности необходимо учитывать при операциях на 
тазовом дне и коррекции пороков развития, а также у людей при возрастной релаксации та-
зового дна
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Актуальность исследования: Крипторхизм — один из наиболее распространенных поро-
ков развития мужской половой системы, встречающийся у новорожденных (2–3%), этиология 


