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Проведена сравнительная оценка основных параметров метаболизма липидов и половых гормонов у мужчин – коренных и некорен-
ных жителей Азиатского Севера – относительно практически здоровых мужчин Западной Сибири (группа сравнения). Установлено, что 
липидный профиль у коренных мужчин отличался сдвигом спектра липопротеидов в сторону холестерина липопротеидов высокой плот-
ности (ХС ЛПВП) по сравнению с профилем липидов у некоренного населения и группы сравнения. Коэффициент атерогенности (КА) у 
коренных жителей не превысил допустимых значений. Выявлена положительная корреляция уровня холестерина липопротеидов низкой 
плотности (ХС ЛПНП) и КА с календарным возрастом, а также содержания ХС ЛПВП с ДГЭА-С как у коренных, так и некоренных жителей 
Азиатского Севера. У некоренных жителей выявлена отрицательная корреляция уровня ДГЭА-С с триглицеридами и КА, высокое содер-
жание общего холестерина, триглицеридов, ХС ЛПНП и высокий КА. 

Ключевые слова: липидный профиль, половые гормоны, коренные и некоренные жители, Азиатский Север, Арктическая зона Рос-
сийской Федерации.

A comparative assessment of the main parameters of lipid and sex hormone metabolism in men – the indigenous and non-indigenous residents 
of the Asian North – and relatively healthy men in Western Siberia was carried out (comparison group). It was found that the lipid profile in indige-
nous men was characterized by a shift in the spectrum of lipoproteins towards high density lipoprotein cholesterol (HDL cholesterol) compared with 
the lipid profile in the non-indigenous population and the comparison group. The atherogenicity coefficient (CA) in the indigenous people did not 
exceed the permissible values. A positive correlation was found between the cholesterol level of low density lipoproteins (LDL cholesterol) and CA 
with a calendar age, as well as the content of HDL cholesterol with DHEA-S of both indigenous and non-indigenous residents of the Asian North. 
DHEA-S level in non-indigenous population was found to negatively correlate with triglycerides and atherogenic coefficient. This group of men was 
characterized by high levels of total cholesterol, triglycerides, low-density lipoprotein cholesterol and high atherogenic coefficient.
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Введение. В последнее десятиле-
тие экономическое развитие Аркти-
ческой зоны Российской Федерации 
(АЗРФ) рассматривается как приори-
тетное направление в государственной 
политике страны, поскольку разведка 
и освоение огромных запасов природ-
ного газа и нефти на территории  Ар-
ктики позволят достичь устойчивого 
экономического роста и повышения ка-
чества жизни не только жителей АЗРФ, 
но всей страны в целом. 

Часто по климатическим факторам 
и географическому положению ряд ис-
следователей выделяют Европейский 
и Азиатский Север России [4, 7, 8]. Не 
исключено, что эти факторы, наряду с 

особенностями питания, националь-
ной принадлежностью, возрастом, 
степенью физической подготовки и ак-
тивности, экологической обстановкой, 
наследственностью, определяют скла-
дывающуюся демографическую си-
туацию в этих регионах. В частности, 
известно, что общая заболеваемость, 
зарегистрированная впервые в жизни, 
по МКБ-10 (А00–Т98) на 100 000 насе-
ления за 2007–2016 гг. в Ямало-Ненец-
ком автономном округе (Азиатский Се-
вер России) выше, чем в Мурманской 
области (Европейский Север России) 
[3]. Такое же соотношение сохраня-
лось и в отношении артериальной ги-
пертонии. 

 Распространенность основных за-
болеваний органов кровообращения 
у некоренного населения АЗРФ и вы-
сокий риск развития патологии сердеч-
но-сосудистой системы обусловлены 
негативным влиянием экстремальных 
климатогеографических факторов, та-
ких как холод, ветер, сухость воздуха, 
контрастный фотопериодизм, интен-
сивное космическое излучение, гео-
магнитные флуктуации, нарастающее 
техногенное загрязнение ряда терри-
торий. 

Наряду с этим рост сердечно-со-
судистых заболеваний (ССЗ) в экс-
тремальных условиях АЗРФ многие 

авторы связывают с неблагоприятным 
липидным профилем [5, 9, 11, 21]. На 
характер липидного обмена каждого 
человека влияют многие факторы: пи-
тание, степень физической подготовки 
и активности, экологическая обста-
новка, наследственность, возраст, на-
циональная принадлежность, место 
проживания. В частности, у жителей 
восточной части юга Архангельской 
области (61–62° с. ш.) были выявлены 
более высокие значения холестерина 
липопротеидов низкой плотности (ХС 
ЛПНП) и фосфолипидов по сравнению 
с аналогичными показателями жите-
лей западной части региона [17]. Мож-
но ожидать, что обследование пред-
ставителей коренных и некоренных 
жителей, проживающих в одной мест-
ности, позволит выявить в этих группах 
особенности липидного метаболизма, 
не связанных с влиянием климатогео-
графических факторов АЗРФ. 

Общеизвестно, что ведущая роль 
в процессе атерогенеза принадлежит 
ХС ЛПНП. В условиях окислительно-
го стресса ХС ЛПНП подвергаются 
модификации, приводящей к суще-
ственному повышению их атерогенных 
свойств. Содержание окисленных ХС 
ЛПНП значительно увеличивается в 
процессе старения [22]. С возрастом 
изменяется также содержание поло-
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вых гормонов. В частности, у мужчин, 
жителей Европейского Севера, в воз-
расте 60–69 лет содержание дегидро-
эпиандростерон-сульфата (ДГЭА-С) 
составило 1/3 от его уровня в группе 
молодых лиц (до 29 лет) [25]. При этом 
корреляционных связей между уров-
нем ДГЭА-С и липидными показателя-
ми обнаружено не было. Тем не менее, 
в ряде эпидемиологических иссле-
дований у мужчин была обнаружена 
связь между низким уровнем ДГЭА и 
ДГЭА-С с повышением риска ССЗ [19, 
20]. Однако в другой работе показано 
отсутствие такой связи [23]. У горняков 
на Европейском Севере степень кар-
диоваскулярного риска, измеренного 
по шкале SCORE, была значительно 
выше по сравнению с данными группы 
мужчин, живущих в Западной Сибири 
[25]. С увеличением календарного воз-
раста северян возрастала и степень 
кардиоваскулярного риска – от низких 
до очень высоких значений. 

Актуальность настоящего исследо-
вания связана также с тем, что появ-
ляются сообщения о тенденции к «сти-
ранию» различий в липидном профиле 
коренных и некоренных северян, кото-
рая может быть обусловлена измене-
нием образа жизни первых [2].

Цель исследования: выявить осо-
бенности липидного спектра у корен-
ных и некоренных жителей Азиатского 
Севера, проживающих на одной гео-
графической широте, и оценить взаи-
моотношения отдельных показателей 
липидного обмена с уровнем ДГЭА-С 
и тестостероном.

Материалы и методы исследо-
вания. Исследование проводили в 
весенний период (март–апрель) среди 
мужчин жителей с. Самбург (67° с. ш., 
78° в. д.) Ямало-Ненецкого автоном-
ного округа. На основании информи-
рованного согласия в исследование 
были включены представители корен-
ного населения (1-я группа, 18 муж-
чин, средний возраст 38,06±2,92 года) 
и некоренные жители (2-я группа, 19 
мужчин, средний возраст 43,79±2,68 
года, полярный стаж 23,75±5,22 года). 
Коренное население – лесные и тун-
дровые ненцы, сохранившие тради-
ционный тип питания, занимающиеся 
оленеводством, рыболовством, охо-
той. Представители некоренного на-
селения были заняты физическим тру-
дом, предпочитали европейский тип 
питания. Обе группы были сопостави-
мы по классу физической активности 
(1,4–1,6). Группу сравнения состави-
ли практически здоровые мужчины 
аналогичного возраста (3-я группа, 14 
мужчин, средний возраст 42,86±3,45 

года), проживающие в Новосибирске 
(55° с. ш., 82° в. д., Западная Сибирь). 

Настоящее исследование, одобрен-
ное биоэтическими комитетами ФИЦ 
ИЦиГ СОРАН и ФИЦ ФТМ, выполня-
лось в соответствии с требованиями 
документов «Этические принципы про-
ведения научных медицинских иссле-
дований с участием человека» и «Пра-
вила клинической практики в РФ».

Забор крови проводили из локтевой 
вены натощак после ночного голода-
ния.  Определяли содержание обще-
го ХС (ОХС), ХС липопротеидов очень 
низкой плотности (ХС ЛПОНП) и ХС 
ЛПНП, ХС липопротеидов высокой 
плотности (ХС ЛПВП), триглицеридов 
(ТГ), ДГЭА-С, тестостерона, рассчи-
тывали коэффициент атерогенности 
(КА). 

Содержание ОХС и ТГ определяли 
с помощью наборов фирмы Thermo 
Fisher Scientific (USA), ХС ЛПВП и ХС 
ЛПНП - наборов фирмы DiaSyS (Ger-
many), измерения проводили на авто-
матическом биохимическом анализа-
торе AU 480 Beckman Coulter (USA). 
Содержание ДГЭА-С и тестостерона 
исследовали с помощью тест-систем 
«Стероид ИФА-ДГЭА-сульфат» и 
«Стероид ИФА-тестостерон» (Россия) 
для ИФА. Результаты считывали с по-
мощью микропланшетного ридера Stat 
Fax-2100 (Awarenes Technology Inc., 
USA). 

Статистическую обработку ре-
зультатов исследования проводи-
ли с использованием пакета при-
кладных программ Statistica v. 10 
(Stat Soft Inc., USA). Для сравнения 
двух независимых групп по одному 
признаку использовали U-критерий 

Манна-Уитни. Для оценки связи между 
отдельными признаками использовался 
непараметрический коэффициент 
ранговой корреляции Спирмена (r). 
Данные представлены в виде М±m, где 
М – среднеарифметическая величина, 
m – ошибка средней. Различия считали 
статистически значимыми при p<0,05. 

Результаты и обсуждение. Содер-
жание липидов, половых гормонов и 
КА в исследуемых группах представ-
лено в табл. 1. У мужчин 1-й группы 
содержание липидов за исключением 
ХС ЛПВП было статистически значимо 
ниже относительно данных 2-й группы. 

В 1-й группе содержание ТГ было 
ниже в 2,3 раза, ХС ЛПОНП в 2,8 раза, 
ОХС в 1,2 раза по сравнению с дан-
ными показателями 2-й группы, что 
отразилось на величине КА: он ока-
зался в 2,1 раза ниже по сравнению с 
КА 2-й группы. Содержание ХС ЛПВП 
в 1-й группе было выше в 1,4 раза по 
сравнению с данными 2-й группы. Со-
держание ТГ в 1-й группе было в 1,3 
раза ниже по отношению к 3-й группе. 
Отражением этнических различий в 
метаболических процессах, формиру-
ющихся при длительной адаптации к 
условиям Севера, являются особенно-
сти липидного обмена, выявленные в 
исследовании [1], проведенном среди 
юношей европеоидов–уроженцев Се-
вера в первом–втором поколениях и 
студентов из числа аборигенного на-
селения Магаданской области (эвены, 
коряки, чукчи). Было выявлено, что со-
держание в крови ОХС, ТГ, ХС ЛПНП 
в группе аборигенов ниже, а концен-
трация ХС ЛПВП выше аналогичных 
характеристик в группе европеоидов–
уроженцев Севера.

Содержание липидов и половых гормонов в сыворотке крови у мужчин, 
представителей коренного и некоренного населения АЗРФ (М±m)

Показатель
Группа

pкоренные некоренные сравнения
1-я 2-я 3-я

Возраст, лет 38,06±2,92 43,79±2,68 42,86±3,45 –

ОХС, мМ/л 4,76±0,24 5,70±0,35 4,41±0,26 1-2=0,034
2-3=0,006

ТГ, мМ/л 0,82±0,06 1,86±0,32 1,40±0,22 1-2=0,002
1-3=0,010

ХС ЛПОНП, мМ/л 0,24±0,04 0,66±0,15 – 1-2=0,011

ХС ЛПНП, мМ/л 3,06±0,23 3,67±0,31 2,49±0,17 1-3=0,050
2-3=0,002

ХС ЛПВП, мМ/л 1,32±0,07 0,97±0,07 0,92±0,07 1-2=0,001
1-3=0,001

КА 2,30±0,23 4,91±0,57 4,28±0,59 1-2=0,001
1-3=0,002

ДГЭА-С, мкг/мл 2,33±0,19 2,14±0,17 1,84±0,15 1-3=0,050
Тестостерон, нМ/л 23,04±1,74 18,88±1,99 18,43±2,10 1-3=0,034

Таблица 1
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В нашем исследовании во 2-й груп-
пе содержание ТГ, ОХС, ХС ЛПНП и 
величина КА  превышали допустимые 
значения, что свидетельствует о на-
рушении липидного обмена, наличии 
гипертриглицеридемии и гиперхоле-
стеринемии. Следует отметить, что 
липидный профиль лиц 2-й группы не 
отличался от данных, полученных 
З.Н. Кривошапкиной с соавт. [14] при 
обследовании некоренных жителей 
Якутии с полярным стажем более 20 
лет.  Содержание ОХС и ХС ЛПНП 
во 2-й группе превышали данные 3-й 
группы, липидные показатели которой 
соответствовали нормативным значе-
ниям, за исключением КА (табл. 1). 

Известно, что с эндотелием ка-
пилляров связана липопротеиновая 
липаза, которая гидролизует ТГ, вхо-
дящие в состав хиломикронов (ХМ) и 
ХС ЛПОНП, при этом последние транс-
формируются в ХС ЛПВП. Причина-
ми развития гипертриглицеридемии 
может являться повышенное образо-
вание ЛПОНП в печени, нарушение 
гидролиза ТГ в ХМ и ХС ЛПОНП и пре-
вращение их в ремнанты, а также бло-
када рецепторного поглощения клет-
ками ремнантов ХМ и ХС ЛПОНП [16]. 

Сдвиг спектра липопротеидов в 
сторону ХС ЛПВП в 1-й группе можно 
рассматривать как проявление целе-
сообразного и экономного метаболи-
ческого фона, описанного ранее как 
«северный», или «полярный» метабо-
лический тип [6, 12, 13]. Нормолипи-
демию в 1-й группе можно объяснить 
способностью печени к активной эсте-
рификации ХС, интенсивному биосин-
тезу желчных кислот и транспортиров-
ке стеринов в желчь [10].

Общепринято рассматривать по-
вышенное содержание ХС ЛПНП в 
качестве ключевого фактора развития 
сердечно-сосудистой патологии. Так, в 
исследовании [24] уровень ХС ЛПНП 
оказался предиктором кардиоваску-
лярного риска у пациентов с сахарным 
диабетом 2-го типа. Кроме того, у лиц 
с сахарным диабетом и инсулиноре-
зистентностью, а также у пациентов 
пожилого возраста прогностическое 
значение этого параметра возраста-
ет. Средний уровень ХС ЛПНП может 
несколько отличаться в разных попу-
ляциях, что обусловлено как генетиче-
скими особенностями, так и влиянием 
окружающей среды. 

Содержание половых гормонов в 
1-й и 2-й группах не различалось (табл. 
1). Однако содержание ДГЭА-С и те-
стостерона в 1-й группе было выше 
относительно данных 3-й группы. При 
этом содержание половых гормонов 

во всех группах соответствовало ре-
ференсным значениям. 

Таким образом, при сравнении двух 
групп мужчин, близких по возрасту и 
относящихся к одному классу физи-
ческой активности, проживающих в 
одной географической местности Ази-
атского Севера, расположенной на од-
ной северной широте, выявлены суще-
ственные различия в липидном обме-
не. В 1-й группе сформирован более 
благоприятный липидный профиль, о 
чем свидетельствуют меньшее содер-
жание ОХС, ТГ, ХС ЛПОНП и большее 
содержание ХС ЛПВП относительно 
этих показателей во 2-й группе. КА, 
который рассматривается как прогно-
стический показатель атерогенеза и 
склонности к развитию сердечно-со-
судистой патологии, в 1-й группе не 
превысил 2,30. Во 2-й группе отмечено 
превышение содержания ОХС, ТГ, ХС 
ЛПОНП, ХС ЛПНП и КА, что позволяет 
говорить о нарушении липидного об-
мена и отнести этих мужчин в группу 
риска развития сердечно-сосудистой 
патологии. Справедливость этого по-
ложения подтверждают более выра-
женные отклонения в липидном про-
филе у некоренных жителей, страда-
ющих ИБС по сравнению с данными 
коренного населения с этой же патоло-
гией [15]. По-видимому, выявленные 
различия между 1-й и 2-й группой свя-
заны с образом жизни и характером 

питания, которые являются отражени-
ем этнической принадлежности. 

Для понимания особенностей гор-
монально-метаболических взаимоот-
ношений исследовали корреляцион-
ные связи между изученными показа-
телями (табл. 2). Анализ показал, что 
между отдельными показателями ли-
пидного обмена существует ряд корре-
ляций, присущий всем трем группам: 
а) сильная положительная взаимос-
вязь между содержанием ОХС и ХС 
ЛПНП; б) положительная корреляция 
между содержанием ТГ и КА, причем в 
1-й группе наблюдалась связь средней 
силы, во 2-й и 3-й группах – сильная 
связь; в) отрицательная корреляция 
между содержанием ХС ЛПВП и КА. В 
1-й группе наблюдалась  корреляция 
средней силы, во 2-й и 3-й группах – 
сильная связь. Выявленные корреля-
ции отражали тесную положительную 
связь между проатерогенными фрак-
циями липидов и отрицательную связь 
между антиатерогенной фракцией и 
КА.

Однако бóльший интерес предста-
вили статистически значимые корре-
ляции, выявленные в группах мужчин, 
живущих в одной географической 
местности Азиатского Севера. Общи-
ми для мужчин 1-й и 2-й групп были 
положительные корреляции между со-
держанием ДГЭА-С и ХС ЛПВП, содер-
жанием ХС ЛПНП и возрастом, показа-

Таблица 2

Взаимосвязь показателей липидного профиля с уровнем половых гормонов
и возрастом у представителей коренного и некоренного населения

Азиатского Севера (r; p)

Показатель Группа
коренные некоренные сравнения

ОХС – возраст – 0,54; 0,021 –
ОХС – ТГ – – 0,71; 0,005
ОХС – ХС ЛПНП 0,83; 0,0005 0,81; 0,0005 0,99; 0,0005
ОХС – КА – – 0,73; 0,003
ОХС – Тестостерон – – -0,58; 0,031
ТГ – ХС ЛПОНП – 0,85; 0,0005 –
ТГ – ХС ЛПНП 0,51; 0,031 – 0,73; 0,003
ТГ – ХС ЛПВП – -0,75; 0,0003 -0,63; 0,015
ТГ – КА 0,66; 0,004 0,92; 0,0005 0,79; 0,001
ТГ – ДГЭА-С – -0,47; 0,044 –
ХС ЛПВП – ХС ЛПОНП – -0,74; 0,001 –
ХС ЛПВП – КА -0,61; 0,015 -0,81; 0,0005 -0,82; 0,0005
ХС ЛПВП – ДГЭА-С 0,68; 0,005 0,48; 0,046 –
ХС ЛПНП – Возраст 0,52; 0,028 0,81; 0,0005 –
ХС ЛПНП – ХС ЛПВП – 0,52; 0,026 –
ХС ЛПНП – КА 0,72; 0,001 – 0,80; 0,001
ХС ЛПНП – Тестостерон – – -0,59; 0,026
КА – Возраст  0,55; 0,022 0,47; 0,045 –
КА – ХС ЛПОНП – 0,81; 0,0005 –
КА – ДГЭА-С – -0,62; 0,005 –
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телем КА и календарным возрастом 
мужчин. Наряду с этим только в 1-й 
группе отмечены корреляции между 
содержанием ХС ЛПНП и ТГ, содержа-
нием ХС ЛПНП и КА.

Во 2-й группе мужчин отмечены 
положительные корреляции между 
содержанием ОХС и возрастом, со-
держанием ХС ЛПОНП и ТГ, ХС ЛПНП 
и ХС ЛПВП, ХС ЛПОНП и КА, отрица-
тельные корреляции между содержа-
нием ХС ЛПВП и ТГ, ДГЭА-С и ТГ, ХС 
ЛПОНП и ХС ЛПВП, ДГЭА-С и КА. Для 
этой группы характерны корреляции 
между более атерогенной фракцией 
липидов – ХС ЛПОНП с КА, ТГ, чем в 
1-й группе (ХС ЛПНП).  

Выявленные только во 2-й группе 
отрицательные корреляции содержа-
ния ДГЭА-С и КА, а также ДГЭА-С и ТГ 
свидетельствуют об активном участии 
этого гормона в регуляции обмена ли-
пидов у некоренного населения Ази-
атского Севера. Можно предполагать, 
что увеличение содержания ДГЭА-С 
приведет к снижению КА и уровня ТГ. 
Имеются данные о том, что у здоровых 
добровольцев молодого и среднего 
возраста в составе частиц ХС ЛПВП и 
ХС ЛПНП обнаружен ДГЭА [18]. В про-
цессе старения содержание ДГЭА и 
ДГЭА-С в частицах ХС ЛПНП прогрес-
сивно снижалось, и у лиц старше 65 
лет эти гормоны в ХС ЛПНП практиче-
ски не обнаруживались. В этом же ис-
следовании на модели in vitro ДГЭА по-
вышал устойчивость ХС ЛПНП к окис-
лению. При этом способность ДГЭА 
ингибировать окисление ХС ЛПНП 
превышала антиокислительную спо-
собность витамина Е [18]. В нашем ис-
следовании статистически значимые 
корреляционные связи между ДГЭА-С 
и показателями липидного обмена (ХС 
ЛПВП и ТГ) выявлены только в 1-й и 
2-й группах, что свидетельствует об 
особенности характера взаимоотно-
шений отдельных показателей липид-
ного обмена с уровнем ДГЭА-С у муж-
чин, живущих на Азиатском Севере.

В 3-й группе мужчин выявлены поло-
жительные корреляции между содер-
жанием ОХС и ТГ, ОХС и КА, уровнем 
ТГ и ХС ЛПНП, содержанием ХС ЛПНП 
и КА, но отрицательные корреляции 
содержания ОХС с тестостероном, 
ТГ с ХС ЛПВП, ХС ЛПНП с тестосте-
роном. Такие взаимосвязи свидетель-
ствуют о неблагоприятном липидном 
профиле, кардиоваскулярном риске 
умеренной степени. Характерным для 
3-й группы явилось значимое участие 
тестостерона в обмене липидов, при 
этом выявленные взаимосвязи между 
содержанием ОХС, ХС ЛПНП и ТГ мо-

гут предопределять повышенный КА. 
Полученные результаты липид-

ного профиля и половых гормонов у 
мужчин позволяют дифференциро-
вать их по степени риска развития 
заболеваний, сопровождающихся на-
рушением обмена липидов. Первую 
группу мужчин можно рассматривать 
как благоприятную по этому критерию, 
поскольку показатели липидного об-
мена не выходят за пределы норма-
тивных значений. Не исключено, что 
это обеспечивается высоким уровнем 
половых гормонов и особенностями 
традиционного питания. Тем не менее, 
не следует забывать, что в этой груп-
пе обнаружены корреляционные связи 
содержания ХС ЛПНП с ТГ и КА. 

Мужчин 2-й группы можно отнести к 
группе высокого риска, поскольку у них 
наблюдали гипертриглицеридемию и 
гиперхолестеринемию, повышенный 
КА. Корреляционный анализ проде-
монстрировал влияние возрастного 
фактора, ХС ЛПОНП и ДГЭА-С на фор-
мирование фона для риска развития 
атерогенных заболеваний. Такого рода 
изменения липидного спектра мож-
но рассматривать как своеобразную 
«плату» за проживание в экстремаль-
ных климатических условиях. Мужчин 
3-й группы можно охарактеризовать 
как группу умеренного риска развития 
атерогенных заболеваний. Сложные 
взаимосвязи между про- и антиатеро-
генными фракциями липидов, участие 
тестостерона в регуляции уровня ОХС 
и ХС ЛПНП обеспечили лишь повыше-
ние КА.

Заключение. При сравнительном 
исследовании липидного профиля и 
половых гормонов у мужчин, коренных 
и некоренных жителей, одинакового 
возраста, проживающих в одной кли-
матогеографической местности Азиат-
ского Севера, но отличающихся харак-
тером и типом питания, выявлен ряд 
особенностей. У коренных мужчин на 
фоне оптимального содержания ОХС, 
ТГ, ХС ЛПОНП отмечен сдвиг липидно-
го спектра в сторону ХС ЛПВП по срав-
нению с профилем липидов у некорен-
ных мужчин. О более благоприятном 
липидном профиле у коренных жите-
лей свидетельствует также показатель 
КА. Можно полагать, что благоприят-
ный липидный профиль у коренных 
жителей, обусловленный традицион-
ным образом жизни и питания, позво-
лит сохранить здоровье, предупредить 
развитие болезней цивилизации, в том 
числе ССЗ.

У некоренных мужчин отмечено 
превышение содержания ОХС, ТГ, ХС 
ЛПНП и КА (4,91), что позволяет го-

ворить о неблагоприятном липидном 
профиле и отнести этих мужчин в груп-
пу высокого риска развития сердечно-
сосудистой патологии. 

Выявлены корреляционные связи в 
липидном профиле, которые «объеди-
нены» условиями проживания в одной 
географической местности и являются 
характерными для жителей Азиатского 
Севера. Отмечена связь календарного 
возраста с ХС ЛПНП, КА (для корен-
ных и некоренных жителей), ОХС (для 
некоренных жителей). Кроме того, 
для северян (коренные и некоренные 
жители) характерны положительная 
связь ДГЭА-С с ХС ЛПВП и только для 
некоренных мужчин – отрицательная 
связь ДГЭА-С с КА и ТГ. Эти корреля-
ции свидетельствуют о значимом по-
ложительном вкладе ДГЭА-С в регу-
ляцию липидного обмена у коренных 
северян и возможном отрицательном 
влиянии ДГЭА-С у некоренных севе-
рян с учетом известной возрастной ди-
намики данного гормона. 

Отличительной особенностью груп-
пы сравнения является наличие поло-
жительной корреляции средней силы 
между содержанием ТГ и ОХС, ТГ и 
ХС ЛПНП, а также между ОХС и КА. В 
этой группе содержание тестостеро-
на обратно коррелировало с уровнем 
ОХС и ХС ЛПНП. На основании анали-
за липидного профиля и взаимосвязей 
между его показателями у мужчин из 
Западной Сибири их можно отнести к 
группе умеренного риска развития ате-
рогенных заболеваний.
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