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   Актуальность:  Как известно, состояние оссификации костей отражает общие процессы развития организма и является ценным показателем физического развития детей и подростков; при этом, развитие костного скелета во многом зависит от климатогеографических и социально-гигиенических факторов. Вышеуказанное делает весьма актуальным изучение процессов окостенения скелета для оценки физического развития детей, особенно на фоне их соматической акселерации.
    Цель исследования:  Комплексно изучить зон роста и процессов окостенения трубчатых костей, с применением рентгенологического метода. Определить общие закономерности развития зон роста трубчатых костей для оценки уровня физического развития и степени полового созревания детей. 
    Материал и методы:  Нами было изучено по рентгенограммам возрастная динамика изменений процесса окостенения метаэпифизарных частей верхних (плечевая, лучевая и локтевая кости) и нижних (бедренная, большеберцовая и малоберцовая кости) конечностей. Изучено более 300 рентгеновских снимков длинных трубчатых костей детей школьного возраста г. Ташкента в возрасте от 7 до 16 лет.
      Результаты и обсуждение:    В результате анализа, было установлено, что сроки окостенения дистального эпифиза бедренной кости, проксимального эпифиза большеберцовой и малоберцовой костей у детей наступают в 8-летнем возрасте, а остальных трубчатых костей (за исключением проксимального отдела локтевой и дистального эпифиза плечевой костей) – в 10-11 лет. Следовательно, в трубчатых костях детей школьного возраста, для которых характерна высокая нагрузка и большой объемом движений, процесс окостенения начинается раньше, чем в менее нагружаемых костях.              Ускоренный темп синостозирования метаэпифизарных ростковых зон трубчатых костей отмечается в возрастных диапазонах 8-11 и 14-15 лет. Рост плечевой кости осуществляется, в основном, за счет проксимального отдела, предплечья - за счет дистального отдела, тогда как бедренной кости и голени - за счет обоих эпифизарных отделов. 
       Заключение: Таким образом, в результате анализа данных выявлено, что завершение процесса синостозирования метаэпифизарных ростковых зон длинных трубчатых костей наступает с 16-летного возраста детей. 
         Установлено, что синостозирование эпифизов и метафизов начинается в конкретном участке для каждой кости, а не идет равномерно с послойной заменой метаэпифизарного хряща костной тканью. Синостозирование всех длинных трубчатых костей завершается к 17-18 годам.












