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РЕЗЮМЕ: В статье рассмотрены вопросы обучения студентов медицинских специальностей ме-
тодологии оценки физического развития (ФР) ребенка в условиях дистанционного обучения. Пре-
подавание клинических дисциплин особенно затруднено в условиях виртуальной реальности. 
Представлены различные методики оценки ФР ребенка, применимые в педиатрической практи-
ке, с акцентом на дистанционную подготовку и отработку навыков. Показаны результаты исход-
ного уровня знаний и итогового контроля дистанционного занятия по теме «Физическое развитие 
детей»: усвоили знания по ФР детей на хорошо и отлично 68 % студентов, при этом еще 12,5 % 
студентов улучшили свои исходные знания. В то же время следует отметить, что 18,7 % студен-
тов имеют слабые знания, два человека — неудовлетворительные, еще 6 человек ухудшили свои 
оценки на итоговом контроле. Предложены варианты домашнего задания и результаты его выпол-
нения. Только 14 % студентов правильно ответили на все 20 заданий, записав заключение по ФР, 
10 % сделали одну ошибку, по 14 % — две и три ошибки, и 21 % студентов в половине заключений 
сделали грубые ошибки, а 24 % отправили задание без заключения. Считаем этот момент издерж-
ками дистанционного обучения. Таким образом, каждый четвертый студент, к сожалению, может 
оставить уровень ФР ребенка без внимания. Использование в методике преподавания активных 
методов обучения, заинтересовывая студентов в углубленном изучении предмета, в том числе и 
на занятиях студенческого научного общества (СНО), можно открыть «спящие» таланты, а глав-
ное — сформировать личность врача. Представлен программный комплекс оценки физического 
развития пациента педиатрического стационара как результат активной работы студентов в СНО. 
Разработанный студентами алгоритм позволяет суммировать базу данных пациентов, их марш-
рутизацию при выявлении отклонений в ФР и не нуждается в устойчивом Интернете. Суммиро-
вание и сохранение базы данных пациентов в программе существенно облегчает анализ и/или 
статистическую обработку данных, а также составление годовых отчетов работы врача-педиатра.
КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: дистанционное обучение; симуляционные технологии; физическое 
развитие детей; студенческое научное общество.
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ABSTRACT: The article discusses the issues of teaching students-medical, methodology for assessing 
the physical development (PhD) of a child in the context of distance learning. Teaching clinical disci-
plines is especially difficult in a reality setting. Various methods for assessing a child’s PhD are pre-
sented, which are applicable in pediatric practice, with an emphasis on students distance learning and 
their skills development. The results of the incoming test and the final control of the distance level of 
the lesson on the topic “Physical development of children” are presented. 68 % of the students mastered 
knowledge of the PhD of children well and excellently, while another 12.5 % of students improved their 
initial knowledge. At the same time, it should be noted 18.7 % of students with poor knowledge, 2 peo-
ple with unsatisfactory, 6 more people with bad grades in the final control. Variants of homework and 
the results of its implementation are proposed. Only 14 % of students answered all 20 tasks correctly, 
writing down the conclusion on the PhD, 10 % made one mistake, 14 % made two and three mistakes, 
and 21 % of students made gross mistakes in half of the students, and 24 % sent the task without a 
conclusion. We consider this moment to be the costs of distance learning. Thus, every fourth student, 
unfortunately, can ignore the child’s PhD level. The use of active teaching methods in learning, by 
motivating students to study the subject in depth, including in the lessons of student scientific society 
(SSS), can reveal talents, and most importantly, shape the personality of a doctor. A software package 
for the practical development of a pediatric hospital patient is presented, as a result of the active work of 
students in the SSS. The algorithm developed by the students allows summarizing the patient database, 
their routing when deviations in the PhD are detected, and does not need a stable Internet. The sum-
mation and storage of the database in the program is a significant relief for analysis and/or statistical 
processing, and in the preparation of annual reports on the work of a pediatrician.
KEY WORDS: distance learning; simulation technologies; physical development оf children; 
student scientifi c society.

тильным таблицам [1–4]. При первичной ак-
кредитации медицинских сестер вопросы ме-
тодики измерения роста, массы тела, 
окружностей у пациентов присутствуют в те-
стовом контроле на первом этапе аккредита-
ции [1, 3, 6, 7].

Анализ ФР и нутритивного статуса — важ-
ная часть оценки состояния пациента. ФР де-
тей отражает достаточность и адекватность их 
питания. Антропометрические измерения в де-
кретированные сроки необходимы для ранней 
диагностики нарушений ФР и отклонений в 
нутритивном статусе ребенка, назначения об-
следования и, возможно, терапии. Любая бо-
лезнь, острое состояние или обострение хро-
нического заболевания отражаются на ФР ре-
бенка, как правило, в сторону его стагнации 
или задержки: развитие осложнений, более 
длительные сроки госпитализации, и соответ-
ственно, более существенные материальные 
затраты на лечение детей с отставанием в ФР и 
дефицитом массы тела. И поэтому во время 
профилактических осмотров в процессе еже-
годной диспансеризации детского населения в 
первую очередь оценивается ФР ребенка [1–7]. 
При изучении педиатрии в процессе летней 

АКТУАЛЬНОСТЬ

Пандемия SARS-CoV-2 изменила мир, отра-
зилась на всех аспектах жизни, в том числе и 
на образовании. Медицинское обучение никог-
да не было заочным, дистанционный вариант 
еще год назад даже не рассматривался. Необхо-
дим контакт преподавателя и студента. Обрат-
ная связь очень важна для обеих сторон педа-
гогического процесса. Для освоения пропедев-
тики детских болезней необходима отработка 
навыков общения с пациентом и методик объ-
ективного обследования. Без закрепления на-
выков полученные знания утрачиваются, так и 
не прижившись у будущих врачей и медицин-
ских сестер [12]. На изучение и отработку на-
выков оценки физического развития (ФР) ре-
бенка уделялось недостаточно учебного време-
ни даже в допандемический период. При этом 
необходимо отметить, что после завершения 
обучения на втором этапе первичной аккреди-
тации специалистов с высшим образованием 
по специальности «Педиатрия» присутствует 
станция «Профилактический осмотр ребенка», 
при прохождении которой необходимо дать за-
ключение о ФР ребенка с его оценкой по цен-
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практики навык измерений и оценки ФР закреп-
лялся [1, 14, 16, 17, 25, 26].

Соматометрические методы измерения ро-
ста, массы тела, окружностей студенты могут 
вспомнить из личного опыта, посещения дис-
пансеризации во время учебы в школе, а в про-
цессе виртуального занятия уточнить отдель-
ные особенности измерений в разные возраст-
ные периоды, что достаточно быстро можно 
будет вспомнить, приступив к работе. Другое 
дело — оценка и анализ динамики ФР, процесс 
крайне важный для понимания целостной кар-
тины здоровья ребенка [2, 5–7].

Оформление учебной истории болезни, кар-
ты развития ребенка формировали у студента 
навык описания полученных результатов. Од-
ним из методов формирования навыка форму-
лировки заключения по ФР служила рабочая те-
традь, где будущий педиатр закреплял «шаблон-
ные» фразы, необходимые в заключении [1, 3, 
23]. Существует несколько методов оценки ФР: 
параметрический (таблицы сигмальных откло-
нений), непараметрический (центильные табли-
цы), программа Anthro, AnthroPlus (ВОЗ) [1, 2, 
6, 7, 14, 16, 17, 23, 25–28]. Задача преподавате-
ля — дать возможность отработать навык оцен-
ки ФР всеми способами и сравнить результаты 
заключений. При этом желательно включить 
тайминг с оценкой временных интервалов, ко-
торые необходимы для формирования мнения о 
ФР ребенка разными способами. К сожалению, 
пока еще не все педиатрические кабинеты осна-
щены устойчивым Интернетом, чтобы пользо-
ваться современными методиками, поэтому 
важно обучить студентов оценивать ФР разны-
ми методами. Более того, не должно быть со-
мнения ни у студента, будущего врача педиатра, 
ни у руководства медицинской организации в 
правильности выбранного метода оценки ФР 
ребенка.

Еще один из аспектов изучения ФР ребенка 
состоит в оценке динамики роста. Понимание 
этого факта позволит составить целостное мне-
ние о динамике развития, времени его ускорения 
или стагнации. Оценка антропометрических по-
казателей — не только статический факт, у де-
тей необходимо установить соответствие длины 
тела возрасту, гармоничность антропометриче-
ских показателей. Итоговое заключение по ро-
сту и развитию ребенка индивидуально и под-
робно разбирается на практических занятиях. 
Обязательно указывается дата рождения, дата 
исследования, пол, точный возраст ребенка. 
Определяется возрастная группа оценки показа-
телей роста и развития. Приводятся основные 
антропометрические показатели с указанием 

степени сигмального отклонения ( + или – δ), но-
мера центильного коридора (арабскими или 
римскими цифрами). Рассчитываются необходи-
мые индексы с указанием номера центильного 
коридора (арабскими цифрами для индекса Кет-
ле II, Эрисмана) или возраста, которому соответ-
ствует значение индекса (для индексов пропор-
циональности и длины тела). Объем итогового 
заключения зависит от имеющихся данных 
(оценка ФР, его динамики, если есть несколько 
измерений). Пример заключения по ФР: антро-
пометрические показатели соответствуют возра-
сту (не соответствуют возрасту, по длине тела 
соответствует … годам, отстает (опережает) от 
паспортного возраста на … возрастных интерва-
лов), уровень средний (очень низкий, низкий, 
ниже среднего, выше среднего, высокий, очень 
высокий), гармоничный (дисгармоничный, рез-
ко дисгармоничный) за счет дефицита массы 
тела (избытка массы тела), узкой (очень узкой, 
широкой, очень широкой) грудной клетки). Де-
фицит (избыток) массы тела определяют в про-
центах. Оценка ФР — исходно высокий (сред-
ний, низкий) уровень антропометрических по-
казателей со стабильными (ускоренными, 
замедленными — расшифровать возраст замед-
ления или ускорения) темпами за период наблю-
дения. В случае использования компьютерной 
программы Anthro или AnthroPlus отклонения в 
развитии оценивают с определением Z-score. 
Оценка биологической зрелости — по имею-
щимся антропометрическим данным биологиче-
ский возраст соответствует (не соответствует) 
паспортному.

Для надежного закрепления материала не-
обходимо использовать действенные методы 
обучения: активизацию учебно-познаватель-
ной деятельности, побуждающую к усиленной 
мыслительной и практической деятельности в 
процессе овладения материалом на основе мо-
делирования ситуаций [11, 15, 18, 19, 21, 22]. 
И в этом деле виртуальные технологии могут 
прийти на помощь.

Можно побудить студентов к совершенство-
ванию имеющихся методик оценки ФР и ну-
тритивного статуса с формированием базы 
данных, созданием компьютерных программ с 
планом маршрутизации пациента [20].

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Отработать различные методики оценки ФР, 
оценки статуса питания детей и подростков по 
данным историй болезни, провести сравни-
тельный анализ методик в условиях дистанци-
онного обучения.
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МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В исследование вошли 503 студента и 9 пре-
подавателей. Учебный материал по оценке ФР 
был представлен по единой методике согласно 
ФГОС-3.

РЕЗУЛЬТАТЫ

Второе занятие по пропедевтике детских 
болезней посвящено методике антропометрии, 
что в условиях дистанционного обучения пред-
ставлено презентацией и побуждением измере-
ния окружностей непосредственно у себя или, 
при наличии, у домочадцев или соседей сту-
дентов. Презентация методики правильного 
измерения роста (длины тела), массы тела, 
окружностей с указанием всех возможных не-
дочетов в процессе работы. В процессе заня-
тия преподаватель объясняет как безболезнен-
но раздеть ребенка для осмотра, не напугать, 
что за чем следует в разные возрастные перио-
ды, и предлагает варианты игрового сопрово-
ждения осмотра ребенка младшей возрастной 
группы. Необходимо соблюдение всех пунктов 
алгоритма, в частности, измерение роста ре-

бенка без обуви и украшений на голове. Ситуа-
ции искажения данных антропометрии при не-
соблюдении всех условий приводят в презента-
ции. Например, демонстрируют разницу массы 
тела детей в одежде или подгузнике и без них, 
представляя в виде скриншотов или фотогра-
фий. Важно, чтобы студент сделал соответ-
ствующий вывод о недопустимости нарушения 
методики измерений, что отразится на искаже-
нии индексов упитанности при оценке ФР. 
Большим плюсом в дистанционной работе бу-
дут «домашние заготовки» преподавателя. 
У каждого практикующего педиатра собирает-
ся своя база данных различных пациентов. Для 
студентов ее можно обезличить. Единые зада-
чи для оценки ФР детей разного пола и возрас-
та (с таймингом для определения времени, за-
траченного для оценки антропометрических 
данных) студенты решают самостоятельно, за-
тем разбирают одну-две задачи вместе с препо-
давателем.

Итоговый контроль после занятия помогает 
педагогу оценить усвояемость знаний, а студен-
ту — систематизировать полученные знания.

Тестовый контроль второго занятия по ФР 
детей прошли 503 студента, в таблице 1 пред-

Таблица 1 /Table 1
Итоговые оценки за занятие по ФР у студентов 3 курса / Final marks for a lesson in RF among 3rd year students
Оценки / Assessment of knowledge 2/2 2/3 3/3 3/4 3/5 4/4 4/3 4/5 5/5 5/4
Студенты, чел. / Students, people 1 1 94 34 31 123 2 49 164 4

Рис. 1. Вариант домашнего задания / Fig. 1. Home work option
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ставлены входящий контроль (первая оценка) и 
итоговый (вторая оценка).

Большинство студентов (68 %) усвоили за-
нятие на «хорошо» и «отлично», при этом еще 
12,5 % студентов улучшили свои исходные зна-
ния. Слабые знания демонстрировали 18,7 % 
студентов. Ухудшили свои оценки на итоговом 
контроле 6 человек, 2 студента выполнили за-
дание неудовлетворительно.

В качестве домашней работы для закрепле-
ния навыка оценки ФР детей представлены 
обезличенные данные антропометрии детей, 
находившихся в клинике Университета в раз-
ных отделениях. При этом каждому студенту 
предложены 20 разнообразных вариантов 
(рис. 1). К цифровым данным роста, массы тела, 
возраста ребенка и его пола прилагался тексто-
вый файл с задачей. Необходимо было оценить 
ФР ребенка разными методиками и дать заклю-
чение по каждому из 20 детей. К следующему 
занятию прислали ответы на домашнее задание 
только 46 % студентов, при этом не все справи-
лись с заданием. Более того, 30 % из них только 
проставили номера центильных коридоров, 
цифры сигмальных отклонений или отклонений 
Z-score, не выполнив задание полностью. При 
индивидуальном рассмотрении ошибок на учеб-
ных примерах и указании студентам на необхо-
димость выполнения задания полностью, с за-
ключением, как требует этого аккредитацион-
ная комиссия, не все студенты вновь справились 
с заданием. Только 14 % студентов правильно 
ответили на все 20 заданий, записав заключение 
по ФР, 10 % сделали 1 ошибку, по 14 % — 2 и 3 
ошибки, по 7 % студентов сделали 4 и 8 ошибок, 
по 3,5 % сделали в заключении 5, 6 и 7 ошибок 
соответственно. Считаем этот момент издерж-
ками дистанционного обучения. Без заключения 
по ФР отправили домашнее задание 24 % сту-
дентов. Таким образом, каждый четвертый сту-
дент, к сожалению, может оставить уровень ФР 
ребенка без внимания. Не случайно станция по 
оценке практических навыков «Профилактиче-
ский осмотр ребенка» входит в первичную ак-
кредитацию специалистов.

Вовлечение обучающихся в активную учеб-
но-познавательную деятельность в ходе учебно-
го процесса связано с работой студентов в СНО. 
Именно на этом этапе особенно часто использу-
ются приемы и методы, получившие название 
активных методов обучения. Способы активиза-
ции учебно-познавательной деятельности, по-
буждающей к мыслительной и практической де-
ятельности в процессе овладения материалом, 
когда активен и преподаватель, и студент, когда 
возникает диалог между ними. Именно на этом 

этапе формируется специалист, врач — думаю-
щий, анализирующий, делающий правильные 
выводы [15, 20–22]. Особо активные и вдумчи-
вые студенты, участвующие в занятиях СНО, 
выполняли оценку ФР детей с разными патоло-
гиями. В допандемийное время в рамках студен-
ческой научной работы оценка ФР проводилась 
в различных отделениях многопрофильного пе-
диатрического стационара с последующим ста-
тистическим сравнением результатов и анали-
зом разных данных ФР детей с различной пато-
логией. При этом отрабатывался навык общения 
с пациентами разного возраста и их родителями 
или ухаживающими лицами, общения в рамках 
рабочего процесса с медицинским персоналом 
отделений. Самостоятельное измерение роста, 
массы тела, окружностей головы, груди, плеча, 
живота, запястья, бедра и кожно-жировых скла-
док с последующей оценкой полученных резуль-
татов и обсуждением вызывало удовлетворение 
проведенной работой. Работа с архивными мате-
риалами неполноценно, но может заменить от-
работку навыка оценки ФР, особенно в эпидеми-
ческих условиях. Такие технологии отработаны 
сотрудниками кафедры общей медицинской 
практики. Выводы после обработки 450 историй 
болезни были неутешительными: только в 53 % 
историй болезни детей полноценно указаны и 
рост, и масса тела детей, при этом без оценки 
уровня ФР и статуса питания. При этом, оценив 
ФР детей по выкопированным данным антро-
пометрии, выявили 12 % детей с избыточной 
массой тела и 31 % с ожирением разной степе-
ни выраженности, дефицит массы тела по отно-
шению к росту у 16 % детей. Оценка ФР паци-
ентов различных отделений соматического ста-
ционара дает понимание будущим врачам 
важности полученных данных, особенно при 
анализе длительности пребывания детей в ста-
ционаре [9–11]. Более того, полученные данные 
из историй болезни побудили студентов фа-
культета биофизики облегчить труд врача по 
оценке ФР. Силами студентов создан програм-
мный комплекс оценки и коррекции нутритив-
ного статуса госпитализированного пациента 
педиатрического стационара. Данный про-
граммный комплекс нацелен не только на диа-
гностику нарушений ФР и нутритивного стату-
са пациента, но и на их маршрутизацию. При 
этом ни один из предложенных ранее методов 
не суммирует базу данных пациентов, зареги-
стрированное программное обеспечение спо-
собно работать в условиях без связи Интернет и 
суммирует базу данных пациентов, что в после-
дующем облегчит педиатру отчетность по али-
ментарно-зависимым состояниям [12].
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ВЫВОДЫ

Таким образом, навык оценки ФР детей 
можно формировать с помощью симуляцион-
ных технологий. Целесообразно создание ви-
деофильма по методике антропометрических 
измерений пациентов раннего и старшего воз-
раста на примере уже созданного комплекса 
обучающих видеофильмов по методике объек-
тивного обследования желудочно-кишечного 
тракта, сердечно-сосудистой и дыхательной 
систем.

Оценивать ФР детей можно любым спосо-
бом: параметрическим (центильные коридо-
ры), непараметрическим (сигмальные отклоне-
ния) или по программе ВОЗ Anthro, при этом 
заключение по ФР ребенка будет идентично. 
Метод оценки ФР детей зависит от предложен-
ных обстоятельств и технических возможно-
стей, в частности подключенного Интернета 
(для программы ВОЗ Anthro).

Использование в методике преподавания ак-
тивных методов обучения, заинтересовывая сту-
дентов в углубленном изучении предмета, в том 
числе и на занятиях СНО, можно открыть «спя-
щие» таланты, а главное — сформировать лич-
ность врача. Применение электронных про-
грамм и алгоритмов, созданных студентами, по-
зволяет суммировать базу данных пациентов не 
только для выявления отклонений ФР, но и в 
работе врача-педиатра. Разработанный про-
граммный комплекс оценки и коррекции нутри-
тивного статуса госпитализированного пациен-
та педиатрического стационара можно исполь-
зовать в любых условиях приема врача-педиатра 
и врачей смежных специальностей педиатриче-
ского профиля, отсутствие устойчивого Интер-
нета не является препятствием в оценке ФР ре-
бенка. Суммирование и сохранение базы дан-
ных пациентов для маршрутизации пациентов, 
дальнейшего анализа и/или статистической об-
работки — существенное облегчение в состав-
лении годовых отчетов работы врача-педиатра.
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