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Введение. Особое внимание в па-
тогенезе онкологических заболева-

ний, уделяется роли окислительного 
стресса в организме. В настоящее 
время он рассматривается как универ-
сальный неспецифический механизм 
инициации опухолевого роста [1,13,7]. 
Активные молекулы кислорода и ин-
дуцируемые ими реакции перекисного 
окисления липидов могут рассматри-
ваться как универсальный механизм 
опухолевой трансформации, вызыва-
ющий спонтанный или индуцирован-
ный канцерогенез [6,11,4,5].

Поскольку свободнорадикальные 
реакции вызывают многочисленные 
патологические изменения, должна су-
ществовать система, препятствующая 
избыточному образованию радикалов. 
Эта разноуровневая антиоксидантная 
система контролирует интенсивность 
свободнорадикальных реакций во 
внутри- и внеклеточных пространствах 
организма [1,2,3]. Важную информа-
цию о состоянии антиоксидантной 
системы в организме больных раком 

легкого может дать изучение одной 
из универсальных защитных систем - 
системы глутатиона [6]. 

Целью настоящего исследования 
является изучение уровня восстанов-
ленного глутатиона, активности глута-
тионтрансферазы, глутатионперокси-
дазы и глутатионредуктазы у больных 
раком легкого.

Материал и методы исследова-
ния. Обследовано 40 больных, посту-
пивших в Якутский республиканский 
онкологический диспансер с диагно-
зом рак легкого. Контрольная группа 
60 чел. была подобрана с учетом воз-
раста, пола и этнической принадлеж-
ности. Основным критерием отбора в 
контрольную группу было отсутствие 
каких бы то ни было онкологических 
заболеваний. Материалом исследо-
вания была венозная кровь, которую 
брали натощак из локтевой вены. 

Интенсивность свободнорадикаль-
ного окисления липидов определяли 
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спектрофотометрическими метода-
ми по накоплению ТБК – активных 
продуктов (ТБК-АП) [8]. Показатели 
антиоксидантной защиты организма 
определяли по активности глутатион-
пероксидазы [8], глутатионредуктазы 
[8], глутатионтрансферазы [10], кон-
центрации восстановленного глутати-
она [9].

Статистическую обработку полу-
ченных данных проводили с помощью 
пакета прикладных статистических 
программ SPSS for Windows 10.0. При-
меняли стандартные методы вариаци-
онной статистики: вычисление средних 
величин, стандартных ошибок, 95% 
доверительного интервала. Достовер-
ность различий между средними оце-
нивали с помощью критерия t Стью-
дента для независимых выборок. 

Результаты и обсуждение. В об-
следуемой группе больных раком 
легкого было отмечено увеличение 
интенсивности свободнорадикального 
окисления. Так, в организме больных 
среднее содержание ТБК-АП в крови 
было в 1,5 раза выше контрольного 
значения (1,61±0,10 мкмоль/л) и рав-
нялось 2,39±0,32 мкмоль/л. 

Состояние системы глутатиона 
оценивали по концентрации восста-
новленного глутатиона и активности 
ферментов: глутатионтрансферазы, 
глутатионпероксидазы, глутатионре-
дуктазы.

Известно, что в условиях окисли-
тельного стресса в эритроцитах уси-
ленно образуются перекись водорода 
и другие липоперекисные соединения. 
Разрушение перекисей в эритроцитах 
обеспечивает глутатионпероксидаза. 
Её активность в эритроцитах крови 
больных была в 3,2 раза (0,19±0,001 
мкмоль/мин*гHb) ниже аналогично-
го показателя в контрольной груп-
пе (0,61±0,005 мкмоль/мин*гHb) 
(р=0,025). 

Кроме глутатионпероксидазы в 
клетках присутствует целое семейс-
тво глутатионтрансфераз, основная 
функция которых – защита клеток от 
ксенобиотиков и продуктов перекисно-
го окисления липидов посредством их 
восстановления, присоединения к суб-
страту молекулы глутатиона или нук-
леофильного замещения гидрофобных 
групп [3,14]. В отличие от глутатион-
пероксидазы, для которой лучшими 
субстратами являются гидрофильные 
гидроперекиси, глутатионтрансфера-
зы не взаимодействуют с перекисью 
водорода, но эффективно восстанав-
ливают гидроперекиси полиненасы-
щенных жирных кислот (линолевой и 

арахидоновой), фосфолипидов, а так-
же гидроперекиси мононуклеотидов и 
ДНК, участвуя тем самым в их репа-
рации. Кроме того, глутатионтрансфе-
разы конъюгируют с восстановленным 
глутатионом токсичные продукты пере-
кисного окисления липидов (ноненали, 
децинали), способствуя их выведению 
из организма. Значимость мультиген-
ного семейства глутатионтрансфераз 
в клеточной защите при развитии раз-
ных видов рака подтверждена в мно-
гих исследованиях [16,15,12]. 

В нашем исследовании среднее 
значение активности глутатионтранс-
феразы у больных раком фактически 
не отличалось от контроля. Так, в ор-
ганизме больных с опухолью актив-
ность глутатионтрансферазы была 
равна 2,42±0,01 моль/мин*гHb, в кон-
трольной группе - 2,44± 0,07 моль/ 
/мин*гHb. 

При исследовании содержания 
восстановленного глутатиона нами 
установлено, что его концентрация в 
группе больных опухолью достовер-
но (р=0,042) уменьшалась в 1,4 раза 
(1,65±0,01 мкмоль/гHb) по сравнению 
с контрольной группой (2,32±0,09 
мкмоль/гHb). Уменьшение содержа-
ния в эритроцитах восстановленной 
формы глутатиона у больных раком 
легкого, вероятно, может быть обус-
ловлено высокой скоростью потреб-
ления и низкой скоростью его восста-
новления. Поддержание достаточно 
высокого уровня восстановленного 
глутатиона путем восстановления его 
дисульфидной формы обеспечивает-
ся глутатионредуктазой. В исследуе-
мой нами группе больных активность 
глутатионредуктазы была достовер-
но (р=0,038) в 1,6 раза ниже конт-
рольного значения (6,8±0,30 моль/ 
/мин*гHb) и составляла 4,30±0,05 
моль/мин*гHb. Регенерация глута-
тиона в эритроцитах крови больных 
онкопатологией на должном уровне 
не происходит. Наиболее вероятной 
причиной этого может быть недоста-
точная регенерация НАДФН+ в пен-
тозофосфатном пути. 

Таким образом, результаты прове-
денного нами исследования показали, 
что у больных раком легкого наблюда-
ется истощение системы глутатиона, 
что подтверждается снижением кон-
центрации восстановленного глутати-
она, активности ферментов глутати-
онпероксидазы и глутатионредуктазы. 
Но при этом уровень активности глу-
татионтрансферазы не отличался от 
среднего значения этого показателя в 
контрольной группе. 

Выводы
1. Установлено повышение концен-

трации ТБК-АП в крови больных раком 
легкого в 1,5 раза, по сравнению с ли-
цами без онкопатологии, что свиде-
тельствует о интенсификации процес-
сов свободнорадикального окисления.

2. В организме больных раком лег-
кого отмечено истощение системы 
глутатиона, что подтверждается сни-
жением активности ферментов глута-
тионредуктазы, глутатионпероксидазы 
и уменьшением концентрации восста-
новленного глутатиона.

3. На фоне истощения системы глу-
татиона у больных онкопатологией ак-
тивность глутатионтрансферазы не от-
личается от значения этого показателя 
в контрольной группе.
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Представлены результаты оценки габаритных размеров, индекса массы тела (ИМТ) 1638 женщин Республики Саха (Якутия) (якуток, 
европеоидов, родившихся и постоянно проживающих в Якутии) в возрасте от 21 до 90 лет. Выявлены этно-возрастные особенности га-
баритных показателей, индекса массы тела, частоты отклонений ИМТ от нормальных показателей (недостаточная масса тела, избыток 
массы тела, ожирение). Выявленные возрастные различия имеют однотипный характер в обеих этнических группах.

Ключевые слова: антропометрия, индекс массы тела, женщины Республики Саха (Якутия).

Results of overall dimensions, body mass index of 1638 women of the Sakha Republic (Yakut, caucasoids, been born and constantly living in 
Yakutia) are presented. Ethno-age features of dimensional indicators, body mass index, frequency of deviations of BMI from normal indicators (the 
insufficient mass of a body, surplus of weight of a body, obesity) in various ethnic and age groups of women of the Sakha Republic are revealed. 
The revealed age distinctions have the same character in both ethnic groups.

Keywords: anthopometry, body mass index, woman of the Sakha Republic.
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Характеристика индекса массы тела 
женского населения Республики 
Саха (Якутия) в различные периоды 
онтогенетического цикла

УДК 572.512.4(571.56)

Введение. Вопросы ожирения, не-
достаточности массы тела, поддержа-
ния нормальных показателей массы 
тела привлекают к себе внимание спе-
циалистов различных областей здра-
воохранения, физической культуры. 
Влияние перечисленных отклонений 
массы тела на состояние здоровья, 
продолжительность и качество жизни, 
риск возникновения и течения заболе-
ваний неоспоримо, о чем свидетельс-
твуют многочисленные литературные 

данные [1, 5, 7]. В связи с этим иссле-
дование антропометрических показа-
телей населения актуально. При этом 
при оценке антропометрических пока-
зателей необходимо учитывать возрас-
тные, половые, этно-территориальные 
особенности [6, 10]. Республика Саха 
(Якутия) – регион с суровыми климати-
ческими условиями проживания, кото-
рые в совокупности с современными 
социально-экономическими условия-
ми, характером питания, уровнем фи-
зической активности оказывают не-
посредственное влияние на развитие 
организма человека [8].  В связи с этим 
целью нашего исследования явились 
оценка габаритных показателей (дли-
ны и массы тела), индекса массы тела  
(индекс Кетле-2) женщин в возрасте 
от 21 до 90 лет Республики Саха (Яку-
тия), выявление отклонений от нормы 
в различные периоды онтогенетичес-
кого цикла взрослых женщин.

Материалы и методы исследо-
вания. Нами проведен анализ ант-
ропометрических показателей  1638 
женщин РС(Я) (1227 женщин якутской 
национальности и 411 женщин-евро-
пеоидов). В соответствии с возрастной 
периодизацией онтогенеза челове-
ка, принятой на VII Всесоюзной кон-
ференции по проблемам возрастной 
морфологии, физиологии и биохимии 
АН СССР (1965), обследованные жен-
щины были разделены на четыре груп-
пы по возрастным периодам: I период 
зрелого возраста (21-35 лет), II период 
зрелого возраста (36-55 лет), пожи-
лой (56-74) и старческий (75-90 лет). 
Все женщины родились и постоянно 
проживали на территории Якутии. По 
социальному статусу обследованные 
женщины – студенты очной и заочной 
форм обучения различных факульте-
тов высших и средних специальных 
учебных заведений г. Якутска, рабо-

Медицинский институт Северо-Восточного 
федерального университета имени М.К. 
Аммосова: Гурьева Алла Борисовна  
– к.м.н., доцент, guryevaab@mail.ru, Алек-
сеева Вилюйа Александровна – к.м.н., 
ст. преподаватель, viljen@mail.ru, Петро-
ва Пальмира Георгиевна – д.м.н., проф., 
зав. кафедрой, mira_44@mail.ru; Нико-
лаев Валериан Георгиевич – д.м.н., 
проф., проф. каф. ГМУ им. В.Ф.Войно-Ясе-
нецкого, anatomiy_kgma@bk.ru.




