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Резюме

Юношеский возраст характеризуется формированием дефинитивного уровня морфологических и функциональ-
ных показателей организма, процессами социальной адаптации к новому постшкольному этапу жизни и уров-
ню образования. Для возрастной физиологии юношеский период представляет интерес с точки зрения сроков 
завершения процессов роста, а также факторов, определяющих эти границы. Различия по срокам завершения 
ростовых процессов в ювенильном возрасте обусловлены не только генетически, но и комплексом эпигенети-
ческих воздействий. В данной работе проведен анализ данных литературы о факторах, определяющих сроки 
стабилизации ростовых процессов в юношеском возрасте. Результаты анализа позволяют научно обосновать 
условия для полной реализации генотипического признака длиннотных размеров тела. Современные представ-
ления о гуморальных механизмах регуляции ростовых процессов указывают на взаимосвязь между секрецией 
факторов роста и условиями среды. Многочисленные исследования доказывают ассоциацию гормона роста со 
стадией дельта-сна и физическими нагрузками, соматомедина С с белковой диетой. Синергистами гормона ро-
ста в определенных концентрациях являются инсулин, половые и тиреоидные гормоны, а антагонистами – глю-
кокортикоиды. Все это позволяет объяснить секулярную изменчивость продольных параметров тела поколений 
XIX–XX и XX–XXI вв. в зависимости от социально-экономических условий, образа жизни, сроков полового 
созревания, характера питания. Значимость генетического фактора находит подтверждение в различиях сроков 
стабилизации длины тела между населением разной расовой и этнической принадлежности, а чувствительность 
ростовых процессов к условиям среды – между популяциями людей различных географических широт. Следо-
вательно, наряду с генетическим фактором, климатогеографические условия, качество питания, режим сна и 
бодрствования, образ жизни являются детерминантами, определяющими вариабельность сроков завершения 
ростовых процессов в юношеском возрасте.
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Введение

Подростковый возраст, характеризующий-
ся наиболее интенсивными процессами роста и 
развития и завершающийся к 16−17 годам, сме-
няется периодом формирования дефинитивного 
уровня морфологических и функциональных по-
казателей организма, который, как правило, за-
канчивается в юношеском возрасте к 17−22 годам 
[1]. Поэтому для возрастной физиологии юноше-
ский период представляет интерес с точки зрения 
сроков завершения процессов роста, а также фак-
торов, определяющих эти границы.

На возраст от 7 до 17 лет приходится период 
интенсивного роста длинных трубчатых костей 
[2]. По данным литературы, завершение процес-
сов роста приходится на возраст 17 лет у девушек 
и несколько позднее у юношей, у которых они 
могут продолжаться вплоть до 21−22 лет [1, 3]. 
Совершенствование таких показателей опорно-
двигательного аппарата, как сила, координация и 
скорость двигательных реакций, заканчивается к 
21 году у девушек и к 25 годам у юношей [3, 4]. 
Сроки окончания ростовых процессов, указанные 
в литературе, варьируют в пределах 17−25 лет, 
что, по всей видимости, обусловлено индивиду-
ально-типологическими особенностями популя-
ций людей разных этнических групп, климати-

ческими, социально-экономическими условиями 
жизни. 

Известно, что в основе механизма увеличе-
ния длины тела лежат процессы, происходящие 
в точках роста костной ткани, где в результате 
митотических делений под влиянием сомато-
тропного гормона (СТГ) возрастает количество 
клеток костной ткани, а также межклеточного ве-
щества. Регуляция процессов роста обеспечива-
ется работой гипоталамо-гипофизарной системы: 
СТГ, действуя через соматомедин С, увеличива-
ет в хондроцитах содержание рибонуклеиновых 
кислот, ускоряет синтез белка и способствует об-
разованию фосфатных связей макроэргических 
соединений [5]. Секреция СТГ находится в отри-
цательной связи с биологическим возрастом че-
ловека и имеет гендерные различия, связанные с 
особенностями полового созревания.

Модулирующее влияние половых гормо-
нов на ростовые процессы описано достаточно 
полно. Выявлена статистически значимая связь 
между концентрацией тестостерона/эстрадиола 
в слюне подростков с несколькими показателя-
ми развития: ростом, весом и стадией пубертата 
[6]. Зависимость между уровнем секреции СТГ и 
скоростью линейного роста прослеживается до 
андрогенного пика в пубертатном периоде (11−12 
лет у девушек и 13−14 лет у юношей), после ко-
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Abstract

Post-puberty age is characterized by the formation of a definitive level of morphofunctional indicators of the body, the 
processes of social adaptation to a new after school stage of life and level of education. For age-related physiology, 
the post-puberty age is of interest in terms of the timing of completion of growth processes, as well as factors that 
determine these boundaries. Differences in the timing of completion of growth processes in juvenile age are due not 
only to a genetic factor, but also to a complex of epigenetic effects. This paper analyzes the literature data on factors 
that determine the timing of stabilization of growth processes in post-puberty age. The results of the analysis allow us 
to scientifically justify the conditions for the full implementation of the genotypic trait of long body size. Modern ideas 
about humoral mechanisms of growth regulation indicate the relationship between the secretion of growth factors and 
environmental conditions. Numerous studies prove the association of growth hormone with the stage of delta sleep 
and physical activity, somatomedin-C-with a protein diet. Growth hormone synergists in certain concentrations are 
insulin, sex and thyroid hormones, while glucocorticoids are antagonists. These factors allow us to explain the secular 
variability of the longitudinal body parameters of the generations in 19th-20th and 20th-21st centuries, depending 
on socio-economic conditions, lifestyle, puberty, and nutrition. The significance of the genetic factor is confirmed by 
differences in the timing of stabilization of body length between populations of different racial and ethnic backgrounds, 
and the sensitivity of growth processes to environmental factors is appeared between different geographical latitudes 
populations. Therefore, along with the genetic factor, climatic and geographical conditions, food quality, sleep and 
wake patterns, and lifestyle are determinants that affect the variability in the timing of growth processes completion in 
postpubertal age.
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торого система регуляции ростовых процессов 
изменяется. 

Максимальная линейная скорость роста ске-
лета, обусловленная пубертатным «скачком», 
имеющая практически одинаковые значения у 
лиц обоего пола и равная 9−10 см в год, сохраня-
ется в течение двух лет и снижается после 13−14 
лет у девушек и 15−16 лет у юношей [7, 8]. По 
всей видимости, влияя на ускорение роста в пу-
бертатном периоде, тестостерон после достиже-
ния пиковых значений становится антагонистом 
СТГ относительно ростовых процессов в орга-
низме [9]. Раннему завершению роста скелета у 
девушек способствуют эстрогены, которые сти-
мулируют окостенение эпифизарных зон труб-
чатых костей опосредованно, за счет снижения 
катаболической функции паратгормона, способ-
ствующего резорбции костной ткани [8].

В литературе встречаются данные о значении 
качества и продолжительности сна для секреции 
гормона роста: уровень СТГ повышается после 
засыпания, нарастает в течение первых двух ча-
сов и достигает пика в стадии дельта-сна медлен-
ной фазы [5, 10]. Зависимость между секрецией 
СТГ и стадией дельта-сна установлена во многих 
исследованиях [11, 12]. Считается, что дефицит 
ночного сна значительно отражается на секреции 
мелатонина, который вырабатывается в темное 
время суток, тогда как дефицит ночной секреции 
СТГ может быть компенсирован дневным сном. 
Однако снижение продолжительности ночного 
сна сказывается на общем самочувствии челове-
ка, ухудшая качество жизни [13, 14]. 

Соматотропин – не единственный стимулятор 
ростовых процессов в подростковом и юноше-
ском периодах. Гормонами-синергистами явля-
ются инсулин, тиреоидные и половые гормоны. 
Особенно важное значение в процессах роста и 
развития подростков и юношей имеет соматоме-
дин С (инсулиноподобный фактор роста, ИФР-1), 
активность которого в период внутриутробного 
развития и детском возрасте низкая. Выявлена 
зависимость секреции ИФР-1 от белковой дие-
ты: безбелковое питание снижает ее. Тормозящее 
влияние на секрецию стимуляторов роста оказы-
вают также глюкокортикоиды [12]. 

Анализ секулярного тренда ростовых процес-
сов за последние 100−150 лет показал, что моло-
дое поколение XIX в. по длине тела отличается 
от поколений XX и XXI вв. более низкими пока-
зателями. Исследования, проведенные в разных 
странах мира, выявили устойчивый эпохальный 
средний прирост длины тела на 1−2 см за десяти-
летие у детей 5−7-летнего возраста и на 2−3 см у 
детей 10−14 лет [15, 16]. У взрослых длина тела 
увеличивалась на 1 см за десятилетие и на 2,5 см 

за поколение, общий прирост этого показателя 
составил около 8 см у мужчин и более 4,5 см у 
женщин [16−18]. В исследованиях [3] отражено 
изменение длины и массы тела российских детей 
0−17 лет за 1880−2000-е годы. В целом в секуляр-
ное увеличение длины тела вносят вклад раннее 
детство и пубертатный возраст, а в увеличение 
массы тела – пубертатный период.

Общепризнанным фактом в свете секулярно-
го тренда является акселерация роста и развития. 
Современное поколение юношеского периода 
быстрее приходит к возрасту полового созрева-
ния, а также к завершению ростовых процессов в 
более ранние сроки (к 18 годам у юношей и к 17 
у девушек) [19],  что отличается от показателей 
прошлого поколения. Так, в исследовании [20] 
показано уменьшение возраста эпифизарного за-
крытия зон роста костей у детей, родившихся в 
конце XX − начале XXI в. У поколения XIX – начала 
XX в. из-за более позднего полового созревания 
смещался ростовой скачок, что обусловливало 
более отставленное завершение ростовых про-
цессов в онтогенезе. Выявлено, что в начале XX 
столетия наступление менархе приходилось на 
возраст от 14 до 17 лет как в России, так и за ру-
бежом, и с каждым десятилетием наблюдалась 
стойкая тенденция к снижению этого возраста до 
современных значений (11−14 лет) [21, 17]. Сре-
ди гипотез, объясняющих уменьшение возраста 
полового созревания, рассматривают информаци-
онную гипотезу [22, 23], влияние искусственного 
освещения [24], изменение питания [25].

В большинстве стран за период с XIX по 
XX в. отмечался процесс ускорения физического 
и полового развития, тогда как с XX в. начинает 
проявляться относительная стабилизация и даже 
ретардация физического развития. Процессу ак-
селерации присущ половой диморфизм: в про-
веденном антропометрическом исследовании 
[26], включающем данные за 1925−2012 гг., сре-
ди детей 8−16-летнего возраста у мальчиков от-
мечено увеличение как длины, так и массы тела, 
у девочек прослеживается увеличение длины и 
снижение массы тела. По-видимому, причиной 
астенизации подростков женского пола является, 
во-первых, более раннее достижение физиологи-
чески дефинитивного статуса, во-вторых, совре-
менные социокультурные влияния. Секулярные 
изменения в физическом развитии характеризуют 
общий тренд для всего населения цивилизован-
ных стран независимо от этнической и расовой 
принадлежности [15]. 

Несомненно, что ведущая роль в определении 
ростовых процессов принадлежит генетическому 
фактору, который определяет возрастные измене-
ния костной ткани и, соответственно, длину тела 
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[16, 27]. Различия по срокам завершения ростовых 
процессов в ювенильном возрасте обусловлены не 
только генетически, но и комплексом эпигенетиче-
ских воздействий. Так, показано, что завершение 
процессов роста в более ранние или поздние сро-
ки в значительной степени зависит от социаль-
но-экономических условий жизни [16]. В иссле-
дованиях [18] отмечено наибольшее секулярное 
увеличение длины тела в регионах, являющихся 
экономически развитыми, в сравнении с теми, где 
сохранялся традиционный уклад в течение дли-
тельного времени. 

В литературе встречаются данные о различи-
ях в скорости созревания скелета в зависимости 
от этнического фактора. К примеру, у подростков, 
имеющих азиатское и африканское происхожде-
ние, наблюдаются более ранние возрастные из-
менения костной ткани по сравнению с европео-
идами [28, 29]. География расселения популяций 
также имеет значение в различиях по срокам 
стабилизации продольных параметров тела. Так, 
среди населения северо-западной части России 
зарастание точек роста трубчатых костей наблю-
дается в возрасте 16 лет у девушек и 18 лет у юно-
шей [30]. Такие же данные получены при изуче-
нии динамики увеличения длины тела жителей 
Косово в возрасте 6−51 года, у которых отмечена 
стабилизация продольных параметров тела начи-
ная с 18 лет [31]. В исследованиях, проведенных 
среди юношей-аборигенов Cевера (Магаданская 
область), годовые приросты длины тела продол-
жаются до 21 года, при этом в группе юношей-
европеоидов увеличение длины тела завершается 
к 17 годам [27]. 

На секрецию СТГ у здоровых детей (особен-
но после достижения 12−15-летнего возраста) 
влияет множество экзогенных причин, наиболее 
значимыми из которых являются условия мест-
ности. Так, у детей 7−13 лет, проживающих в 
условиях высокогорья, отмечен более высокий 
уровень СТГ и тестостерона [32]. У юношей, про-
живающих в условиях высокогорья и среднегорья 
Кыргызстана, первый пик роста длины тела при-
ходится на 12−14 лет, второй – на 16−17 лет [33], 
что свидетельствует о продолжающихся процес-
сах роста. Эти данные совпадают с результатами, 
полученными при сравнительном анализе про-
дольных размеров тела детей креолов и майя. У 
детей майя, проживающих в высокогорье, значи-
мые прибавки длины тела наблюдаются в постпу-
бертатном периоде онтогенеза, что и формирует 
различия в типах телосложения с креольскими 
детьми [34]. По всей видимости, климатические 
условия высокогорья являются сдерживающим 
фактором для энерготрат на увеличение про-
дольных размеров тела в сенситивном периоде 

онтогенеза, поэтому в постпубертатном периоде 
процессы роста продолжаются вплоть до этапа 
первой зрелости [35]. 

Изменение режима сна и бодрствования со-
временных юношей и девушек также может быть 
одной из косвенных причин изменения возраста 
завершения ростовых процессов. Согласно дан-
ным [36, 37], средняя продолжительность сна 
студентов составляет 6,5 часа в сутки, что ниже 
рекомендуемой физиологической нормы (7−8 ча-
сов), однако достаточно для секреции биохими-
ческих веществ, участвующих в регуляции про-
цессов физиологического роста. Хронический 
дефицит ночного сна подавляет естественную 
потребность в движении во время бодрствова-
ния, уменьшая стимулирующий эффект физиче-
ских нагрузок на секрецию СТГ. Следовательно, 
одной из причин более раннего завершения роста 
у современного поколения может быть снижение 
уровня двигательной активности. В работах до-
казано, что секреция гормона роста (за счет ак-
тивации соматотропной функции гипофиза) уси-
ливается под влиянием физической нагрузки и в 
период восстановления после нее [38]. Дефицит 
двигательной активности и целенаправленных 
занятий физической культурой и спортом являет-
ся общей проблемой современного общества.

Юношеский возраст по уровню основного 
обмена (скорость протекания анаболических и 
катаболических реакций) занимает промежуточ-
ное положение между подростковым и зрелым 
периодами. На него приходится период социаль-
ной адаптации к новой послешкольной среде и 
бытовым условиям, поэтому интенсивность энер-
готрат 18-летних юношей, в том числе студентов-
первокурсников, обусловлена не только продол-
жающимися процессами роста, но и активностью 
психических процессов, от которых зависит эф-
фективность социализации [39]. Обратная зави-
симость между секрецией факторов роста и глю-
кокортикоидов, выявленная в экспериментах на 
животных [12], не изучена на человеке ювениль-
ного возраста в условиях социального стресса. 

Интенсивность общего обмена в юношеском 
возрасте определяет суточную потребность в 
энергии, которая будет значительно выше, чем 
энергопотребление зрелого организма при про-
чих равных условиях: вид деятельности, тип те-
лосложения, пол, климатические условия и др. 
Экспериментальные данные показывают, что по-
требление полноценных белков, эссенциальных 
веществ, достаточное восполнение энерготрат, 
т.е. здоровое питание, являются обязательным 
условием для секреции факторов роста и воз-
можности реализации запрограммированного 
наследственного признака – длины тела, которая 
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является весьма чувствительным маркером, отра-
жающим качество жизни [40, 41]. 

Таким образом, наряду с генетическим фак-
тором, климатогеографические условия, качество 
питания, режим сна и бодрствования, образ жиз-
ни являются детерминантами, определяющими 
вариабельность сроков завершения ростовых 
процессов в юношеском возрасте.
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