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увеличено (1,50 ± 0,06 против 1,18 ± 0,04; p < 0,001), указывая на преобладание симпатикотонии. 
Общая мощность спектра (Total Power) уменьшилась до 800 ± 30 мс² против 1200 ± 35 мс² (p < 
0,001). Корреляционный анализ показал отрицательные связи между RMSSD и ИМТ (r = -0,38; p < 
0,001), SDNN и ОТ/ОБ (r = -0,29; p < 0,001), а также положительные корреляции LF/HF с ИМТ (r 
= +0,41), САД (r = +0,34) и уровнем ТГ (r = +0,36; p < 0,001). Отмечена отрицательная корреляция 
между LF/HF и ЛПВП (r = -0,30; p < 0,001). Регулярная физическая активность ассоциировалась с 
повышением SDNN (r = +0,18) и RMSSD (r = +0,22) и снижением LF/HF (r = -0,20; p < 0,01). 

Выводы. Достоверные корреляции HRV с ИМТ, окружностью талии, уровнем триглицеридов 
и артериального давления подтверждают тесную взаимосвязь между метаболическими нарушени-
ями и состоянием автономной регуляции.

ХАРАКТЕРИСТИКА РЕЖИМА СНА ПОДРОСТКОВ
1Романчук Н.В., 2Самохина Н.В.
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 2Кафедра гигиены и охраны здоровья детей с курсом повышения квалификации 

и переподготовки, УО «БГМУ».

Цель исследования. Проанализировать режим сна подростков.
Материалы и методы исследования. В исследовании приняло участие 143 учащихся учреж-

дений общего среднего образования и среднего специального образования в возрасте от 15 до 17 
лет Республики Беларусь. Для оценки режима сна подростков использовался анкетно-опросный 
метод. Обработка данных проведена с использованием программы Microsoft Excel.

Результаты исследования. Сон – жизненно необходимый процесс. Он влияет на уровень фи-
зического развития, поведение и эмоциональное состояние, способность к обучению, особенно у 
растущего организма. По результатам исследования установлено, что большинство подростков 
(33,6%) спят 6-7 часов, 30,1% – 7-8 часов, при этом лишь 5,6% опрошенных спят 8-9 часов, что 
соответствует рекомендуемым нормам. Продолжительность сна напрямую связана со временем 
отхода человека ко сну. Период с 21:00 по 00:00 является наиболее благоприятным для отдыха. 
Большинство (41,3%) опрошенных ложатся спать в период с 23.00 по 00.00, 23,1% – в промежутке 
с 22:00 по 23:00, при этом,30,8% респондентов отходят ко сну после 00.00. Субъективное ощу-
щение восстановления сил и работоспособности после сна ощущают 46,2%, только по выходным 
дням – 32,2%, не высыпаются вовсе – 21,6%.

Выводы. Длительность сна подростков является недостаточной, каждый третий участник ис-
следования ложится спать после полуночи, лишь около половины опрошенных ощущают вос-
становление сил и работоспособности после сна. Полученные результаты указывают на необхо-
димость проведения информационно-просветительной работы, направленной на оптимизацию 
режима сна подростков как средство сохранения здоровья.

АНТИОКСИДАНТНЫЙ СТАТУС БОЛЬНЫХ ДЕТЕЙ ДЕРМАТОЗАМИ

Сабурова А.М., Насырджонова Х.Р., Курбанова М.Б.
Кафедры биохимии ГОУ «ТГМУ имени Абуали ибни Сино».

Цель исследования. Изучить состояние антиоксидантной защитной системы у больных детей 
с витилиго и псориазом.

Материал и методы исследования. Обследованы 32 больных детей с диагнозом витилиго, в 
возрасте 5-7 лет и 25 детей псориазом в возрасте от 7-17 лет на базе ГУ «Городская клиническая 
больница».

Контрольную группу составили 15 здоровых детей, сопоставимых по полу и возрасту. О сво-
бодно-радикальном окислении судили по содержанию малонового диальдегида (МДА), который 
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