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Традиция питания – один из марке-
ров национальной самобытности, как 
в глазах представителей своего этно-
са, так и соплеменников. У людей, в 
значительной мере урбанизированных 
и «вестернизированных», демонстра-
тивное включение в свой быт отдель-
ных, вырванных из «общего контек-
ста» элементов традиционной кухни, 
может приводить к серьезному дис-
балансу питания [38]. Как показывает 
опыт других стран и регионов, недо-
оценивать и тем более игнорировать 
влияние традиционализма на питание 
было бы серьезной ошибкой [27] и раз-
личные его формы становятся все бо-
лее существенной силой [19, 35]. 

В научной литературе существуют 
объяснения разной распространенно-
сти сосудистой патологии, и в том чис-
ле артериальной гипертензии и ате-
росклероза (как важнейших факторов 
риска церебрального инсульта), среди 
представителей различных этнических 
групп влиянием характера питания, 
прежде всего солевого режима, заня-
тости коренного населения традицион-
ными видами деятельности, миграци-
ей, урбанизацией [43, 44]. 

В литературе имеются работы о 
более широком спектре и высоком со-
держании в пище людей из регионов 
с высоким уровнем долгожительства 
таких геропротекторов, как актиокси-
данты [47]. 

Следует учитывать, что некото-
рые особенности питания аборигенов 
Субарктики и Арктики обусловлены 
не только социальными и культурны-
ми, но и генетическими факторами. В 
частности, это было показано на при-
мере распространения гиполактазии 
в различных субпопуляциях саамов 
Финляндии и России [38]. Люди, пере-
шагнувшие рубеж долголетия, придер-
живались определенной культуры жиз-

ни: отличались своей умеренностью 
в еде, их разнообразный рацион с 
включением достаточного количества 
рыбы, молочных продуктов способ-
ствует выживанию в данной среде и 
именно в силу этого обладает геропро-
текторными свойствами [9].

Особое значение для поддержания 
здоровья, работоспособности и актив-
ного долголетия человека в условиях 
жизни на Севере имеет полноценное 
и регулярное питание, обогащенное 
микронутриентами, витаминами и ми-
неральными веществами [6]. Еще М.В. 
Ломоносов (1761), наблюдая за жиз-
нью аборигенов Севера, отмечал ис-
ключительную роль в их питании мяса 
[12]. Опыт жизни в условиях Заполя-
рья исследователей Арктики Ф. Нан-
сена (1895, 1896), Стефансона (1913–
1919), советского полярника А.И. 
Михеева (1924–1934) свидетельствует 
о том, что длительное существование 
человека на одной только мясной ди-
ете переносится без существенного 
вреда для здоровья [13]. По данным 
исследователя долгожителей Севера 
к.м.н., доцента Львова, исключительно 
важную роль в предупреждении у се-
верян заболеваний играет правильно 
(рационально) построенное питание 
[14].

Общепринято мнение о том, что ос-
новой здоровья является рациональ-
ное питание, под которым в широком 
смысле понимается совокупность 
процессов, связанных с потреблени-
ем пищевых веществ и их усвоением, 
благодаря чему обеспечивается нор-
мальное функционирование организ-
ма и поддержание здоровья [5,26,45].

Коренные жители Севера в сутки 
потребляют белков и жиров больше, 
чем жители европейской части России, 
Центральной Сибири и высокогорья 
Киргизии [38]. Большое потребление 
холестерина с пищей у коренного насе-
ления не сопровождается значитель-
ной гиперхолестеринемией [39]. Боль-
ные ишемической болезнью сердца в 
сутки потребляют жиров и углеводов 

больше, чем здоровые жители Севера 
[3]. Коренные жители Чукотки в сутки 
потребляют белков и жиров больше, 
чем жители Новосибирска, но меньше 
углеводов [32]. В Бурятии выявлены 
этнические особенности питания: при 
одинаковой энергетической ценности 
рационов бурятское население по-
требляет больше общего жира, чем 
коренное небурятское и пришлое на-
селение [18]. Для коренного сельского 
населения Якутии характерно высокое 
потребление белков, выше, чем у жи-
телей Новосибирска, Бурятии, Чукотки 
[17,18]. 

По мнению М.Ф. Габышева, фунда-
ментальное значение в рациональном 
питании якутов имеет кобылье молоко 
[38]. Некоторые проведенные исследо-
вания показали целебные свойства же-
ребятины якутской породы [27]. По со-
держанию незаменимых аминокислот 
жеребятина якутской породы лошадей 
превосходит мясо других культурных 
пород, в том числе крупного рогатого 
скота [27]. Специалистами Института 
питания Российской академии меди-
цинских наук было проведено иссле-
дование и сделано следующее заклю-
чение: «…проведены лабораторные 
исследования химического состава 
мяса якутской лошади по содержанию 
пищевых веществ, минеральных эле-
ментов и витаминов, при этом выявле-
но более высокое содержание в липи-
дах жеребятины полиненасыщенных 
жирных кислот (18:2, 18:3, 20:5, 22:6) и 
особенно семейства омега-3, а также 
витамина Е» [8,9]. Омега-3 снижает со-
держание триглицеридов, уменьшает 
риск образования тромбов, помогает 
простогландинам контролировать и 
воздействовать на иммунную систе-
му и необходима для нормального 
функционирования желез внутренней 
секреции, для профилактики онкоза-
болеваний [27]. Высокое содержание 
жирных кислот, особенно омега-3, оме-
га-6, в жире мяса лошадей якутской 
породы и якутского скота является 
биохимическим адаптивным призна-
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ком, приобретенным в ходе эволю-
ции [40]. Таким образом, для жителей 
Якутии именно их основной продукт 
питания, веками составлявший скуд-
ный рацион – мясомолочные продукты 
аборигенного якутского скота и якут-
ской лошади, является определяющим 
фактором долголетия [32].

Белково-жировой тип питания ко-
ренного населения Севера имеет чет-
кие популяционные отличия [38]. Если 
базовым продуктом традиционной 
якутской кухни является мясо, пре-
жде всего жеребятина, то у малочис-
ленных народов Севера это оленина 
[40]. При сравнении спектров жирных 
кислот жира жеребятины с говяжьим 
жиром было отмечено значительное 
различие в составе насыщенных и не-
насыщенных жирных кислот [27]. Так, в 
спектре ненасыщенных жирных кислот 
жира жеребятины преобладали такие 
наиболее ценные и подвижные фрак-
ции кислот, как линоленовая и лино-
левая [20]. В говяжьем жире был лишь 
1% линолевой кислоты [27], преобла-
дали насыщенные фракции жирных 
кислот, не дающие ему отделиться от 
сосудистой стенки, впоследствии он 
может постепенно закупоривать про-
свет жизненно важных органов чело-
века [29,30].

 Наиболее типичная арктическая 
диета характерна для жителей при-
брежных морских охотников (инуитов, 
эскимосов и алеутов) [39]. Уровень 
жира в их рационе достигает 50% 
энергетической ценности рациона, в то 
время как доля углеводов может быть 
менее 10%. По мнению В.П. Казначее-
ва, Г.Е. Панина, питание народов Край-
него Севера, будучи белково-липид-
ным, является сбалансированным или 
близким к сбалансированному [39]. 
Доля углеводов в рационе живущих 
в поселках береговых чукчей и эски-
мосов меньше, чем у представителей 
пришлого населения, что может быть 
объяснено, прежде всего, различия-
ми в потреблении рафинированного 
сахара [Степанова, Бабин, Клочкова, 
1987]. У постоянно живущих в тундре 
оленеводов – ненцев на долю углево-
дов приходится около трети общей ка-
лорийности пищи [Есидо Ацуси, 1997] 
[21, 35].

По данным некоторых авторов, ос-
новной пищевой рацион эвенов – мясо 
и рыба – объясняется родом их тра-
диционных занятий – оленеводство, 
охота и рыболовство [27]. Потребле-
ние данных продуктов, отличающихся 
высокой калорийностью, было весьма 
необходимым для человеческого ор-
ганизма в суровых климатических ус-

ловиях Севера и трудоемкой работы 
оленевода и охотника [27]. Система 
питания коренных народов Севера, в 
т.ч. эвенов, тесно связана с окружаю-
щим миром – природой [41]. Питаясь 
продуктами, взятыми у природы, они, 
тем не менее, старались сохранять 
равновесие между Человеком и При-
родой [36,37]. Несмотря на исключи-
тельно тяжелые условия жизни: де-
вятимесячные арктические морозы и 
однообразность питания с основным 
мясомолочным рационом, жители Яку-
тии издавна славились своим долголе-
тием [8, 9].

Некоторые авторы отмечают, что 
арктический тип питания возник как 
адаптивная реакция на сезонный ха-
рактер охотничьего промысла. Усилен-
ный прием жира позволял накапливать 
энергию в жировых «депо», в расчете 
на расходование его в период упадка 
промысла и возникновения недостатка 
питания [42]. Вместе с тем белково-ли-
пидный тип питания является целесоо-
бразным для контингентов населения, 
занятых в традиционных отраслях 
производства с длительным пребыва-
нием на холоде [35]. Таким образом, 
организация правильного питания че-
ловека на Севере должна учитывать 
и эволюцию питания человека [1, 2, 4, 
10].

В результате длительного времени 
адаптации к характеру питания в орга-
низме человека создается стабильная 
система обменных процессов, кото-
рая является отражением длительно-
го приспособления [35]. Существует 
предположение, что показатели скоро-
сти метаболизма ниже у лиц, отошед-
ших от традиционного образа жизни и 
потребляющих в основном западные 
продукты питания [22–24]. Это под-
твердилось результатами исследова-
ний, проведенных в последние годы в 
Северной Америке [7, 16]. Аборигены 
Севера испытывают повышенную по-
требность в жирорастворимых вита-
минах (Панин, 1987), но в северных 
обществах, сохраняющих традицион-
ную белково-липидную диету, дисвита-
минозы редки [30].

Некоторые проведенные исследо-
вания позволили выявить различия в 
питании в зависимости от климатиче-
ски-географических условий прожива-
ния и установить так называемые типы 
питания [11, 15, 25, 31, 34]. Значитель-
ное употребление кисломолочных про-
дуктов, рыбы, и в меньшей степени 
сахара, растительного масла, низкого 
содержания поваренной соли иссле-
дователи объясняют механизмом те-
плопродукции при высокой температу-

ре воздуха и повышенной влажности, 
так как при этом возможность включе-
ния теплоотдачи затруднена, поэтому 
основная нагрузка на выделение теп-
ла снижается [27]. При этом высокий 
уровень энергоемкости организма се-
верян, особенно долгожителей, может 
быть объяснен значительным потре-
блением белка и жира [28]. Таким об-
разом, питание коренного населения 
в долгожительских популяциях можно 
рассматривать как активный фактор, 
участвующий в формировании адек-
ватной адаптации к среде [30]. На-
циональный тип питания, стихийно 
сложившийся на протяжении веков в 
процессе длительной и необходимой 
адаптации к климатическим услови-
ям проживания, характеризующийся 
предпочитанием мясной и жирной 
пищи и блюд с высокой температурой, 
описан в работах ряда исследовате-
лей Севера [27]. Ими отмечается вы-
сокий удельный вес в рационе белков 
и жиров при относительно низком со-
держании углеводов [27].

Некоторые авторы подтверждают 
предпочтительное употребление го-
рячих блюд и особенно горячего чая 
населением регионов с холодным 
климатом [27]. Следует отметить, что 
прием горячей пищи является одним 
из самых эффективных методов со-
гревания организма за счет конвек-
тивного переноса тепла кровью в дру-
гие органы и ткани [27]. Известно, что 
малые сосуды, такие, как артериолы, 
капилляры и венулы, служат идеаль-
ными теплообменниками [27]. Особен-
ности питания и рациона северного 
типа биологически обусловлены, так 
как со временем приезжее население 
также постепенно, в пределах 20 лет 
проживания в регионе, переходит на 
арктическое пищевое поведение [27]. 
Эти реакции способствуют выживанию 
в условиях низких температур и под-
держанию функций организма в экс-
тремальных климатических условиях 
[27].

Существует мнение, что у северных 
народов уровень основного обмена 
повышен по сравнению с популяциями 
тропических и умеренных климатиче-
ских зон ХХ века в Канаде и на Аляске 
[46]. Другие исследователи не обнару-
жили подобной взаимосвязи основного 
обмена с регионом проживания [47].

Данные существующей литера-
туры свидетельствуют, что у людей, 
приехавших на Север, активируется 
липидный обмен, стойко повышает-
ся содержание свободных жирных 
кислот и общего холестерина, энер-
гетический обмен переключается с 
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«углеводного» на «жировой» тип [48]. 
По некоторым данным, питание жите-
лей в северных регионах страны тоже 
имеет особенности и характеризуется 
общим перееданием, преобладанием 
белково-жировой пищи наряду с не-
хваткой витаминов и некоторых микро-
элементов, которые могут способство-
вать нарушению липидного обмена, 
усиленному отложению холестерина 
и β – липопротеидов в интиму сосудов 
с последующим развитием атероскле-
роза [49]. Другие авторы, изучавшие в 
основном фактическое питание людей 
старших возрастов, отражающее на-
циональные традиции, утверждают, 
что существует связь долголетия с пи-
танием в зависимости от температуры 
окружающей среды [27]. 

Таким образом, на сегодня обраще-
ние к традиционному питанию народов 
Севера весьма актуально и в том пла-
не, что этническая пища этих народов 
(экологически чистая) тесно связана 
со здоровьем человека и генофондом 
нации. Все это ведет к сохранению 
традиционной пищи и культуры этноса 
в целом.
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Введение. Одним из основных по-
казателей, характеризующих уровень 
социально-экономического развития 
и благополучия территорий, состоя-

ние здоровья населения, доступность 
и качество предоставляемой помощи, 
является смертность населения. Ре-
гионы Российской Федерации, раз-

А.А. Иванова, Л.А. Апросимов, А.Ф. Потапов, Л.Ф. Тимофеев
ОСОБЕННОСТИ СМЕРТНОСТИ ТРУДОСПО- 
СОБНОГО НАСЕЛЕНИЯ В РЕСПУБЛИКЕ 
САХА (ЯКУТИЯ)

Исследовались региональные особенности смертности трудоспособного населения Республики Саха (Якутия). Изучение уровня, 
структуры и тенденций смертности трудоспособного населения республики в разрезе разных медико-экономических групп районов (ар-
ктической, промышленной, сельской) выявило значительные внутрирегиональные вариации показателей. Преждевременная смертность 
населения республики в трудоспособном возрасте ведет к экономическим потерям общества, объем их ежегодно составляет в среднем 
0,4% валового регионального продукта.

Ключевые слова: смертность населения, трудоспособный возраст, экономический ущерб.

We investigated the regional peculiarities of mortality of the Republic Sakha (Yakutia) working population. The study of the level, structure and 
trends of mortality of working age population of the Republic in the context of different health-economic groups, regions (Arctic, industry, agriculture) 

УДК 314.48 (571.56)

Мединститут СВФУ им. М.К. Аммосова: 
ИВАНОВА Альбина Аммосовна – к.м.н., 
доцент, iaa_60@mail.ru, АПРОСИМОВ Ле-
онид Аркадьевич – к.м.н., декан ФПОВ, 
ТИМОФЕЕВ Леонид Федорович – д.м.н., 
проф., ПОТАПОВ Александр Филиппо-
вич – д.м.н., зав. кафедрой.

АКТУАЛЬНАЯ ТЕМА

revealed significant intra-regional variations in the data. Premature mortality of working age 
population of the Republic leads to economic losses of the society, the amount of which  annually 
make on an average 0.4% of the gross regional product.
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