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Актуальность исследования: одним из классических методов оценки морфологических 
особенностей тела ребенка является антропометрия с последующим использованием центиль-
ных и сигмальных таблиц, а также программы WHo AnthroPlus [2]. Но, к сожалению, эти ме-
тоды не дают полного представления о качестве тела ребенка, в связи с чем встает вопрос о 
целесообразности применения биоимпедансометрии (БИ) у детей с различными хронически-
ми патологиями [1, 3, 4].

цель исследования: оценить необходимость проведения БИ у детей с хронической болез-
нью почек (ХБП).

Материалы и методы: В исследование было отобрано 35 детей (23 мальчика, 12 девочек, 
средний возраст — 9 лет) с ХБП С1-С5, Z-score индекса массы тела (Имт) которых от -1 до + 1. 
В зависимости от стадии заболевания дети были поделены на две группы: 1- ХБП С1–2 и 2 — 
ХБП С3–5. Каждому ребенку была проведена БИ переносным аппаратом ДИАмАНт-АИСт и 
комплексная оценка антропометрических показателей с помощью программы WHo AnthroPlus. 
Среди параметров БИ были выбраны активная клеточная масса (АКм), безжировая масса 
(БЖм) и жировая масса (Жм). За абсолютную норму было принято отклонение ± 0–9 %, ниже/
выше нормы ± 10–19 % и дефицит/профицит от ± 20 %. Статистическая обработка данных про-
водилась с использованием лицензионной программы statistica v. 10.0.

Результаты: Проценты отклонения показателей описаны в последовательности АКм, 
БЖм, Жм. Абсолютно нормальные значения параметров были получены у 37,5 %, 68,75 % и 
68,75 % в первой группе и у 57,9 %, 78,9 % и 68,4 % во второй группе. отклонение показателей 
на + -10–19 % от нормы у 50 %, 25 % и 25 % в группе 1 и у 26,3 %, 15,8 % и 31,6 % в группе 2. 
Значительное отклонение наблюдается в 12,5 %, 6,25 % и 6,25 % первой группы и 15,8 %, 5,3 % 
и 0 % во второй группы, при этом более низкий показатель Имт коррелирует с более ранним 
возрастом (р < 0,00027).

Выводы: При нормальном Имт у значительного числа детей наблюдается тенденция к из-
менению процентного содержания АКм, БЖм и Жм. так, снижение показателей АКм и БЖм 
более чем на 20 % может быть связано с развитием саркопении, что требует дальнейших под-
тверждений на бо́льшей группе испытуемых [2,3]. таким образом, БИ может выступать как 
компонент углубленного изучения нутритивного статуса ребенка с ХБП.
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