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Аннотация. В статье приведены результаты 20-летнего наблюдения адаптации обской финно-угорской 
группы коренных народов Севера к урбанизации нефтедобывающего региона Западной Сибири Ханты-
Мансийского автономного округа Югра, изменения вегетативной регуляции, кардиометаболические 
нарушения (ожирение, гиперхолестеринемия, нарушения углеводного обмена, артериальная гипертония, 
атеросклероз) среди традиционных и урбанизированных хантов, прогнозирование кардиометаболического 
риска у коренных народов Севера. В генетически однородной субпопуляции обских финно-угорских 
коренных народов Севера хантов изменение традиционных условий проживания на урбанизированную 
среду приводит к увеличению частоты избыточной массы тела и ожирения в 2,8 раза, нарушений 
углеводного обмена в 2,7 раза, гиперхолестеринемии в 1,7 раза. В когортах традиционных  
и урбанизированных хантов избыточная масса тела и ожирение чаще встречаются у женщин, чем  
у мужчин; нарушения углеводного обмена и диабет 2 типа чаще встречаются у мужчин, чем у женщин; 
половых различий по частоте развития гиперхолестеринемии не выявлено. Повышение симпатической 
активности вегетативной нервной системы коррелирует с гиперхолестеринемией при нормальной  
и избыточной массе тела как в когорте урбанизированных хантов, так и ведущих традиционный образ 
жизни в родовых угодьях. Высокий риск кардиометаболических заболеваний с учетом показателей 
симпатической активности вегетативной нервной системы регистрируется в когорте урбанизированных 
хантов молодого возраста в 18,0%, среднего возраста — в 26,0%, в когорте молодых хантов  
с традиционным образом жизни в родовых угодьях — в 5,0%, среди традиционных хантов среднего 
возраста — в 8,0% случаев.
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Введение

Стратегия сохранения популяций коренных 
народов Севера России предусматривает актив-
ные меры по разработке профилактических 
программ на основе региональных научных 
исследований. Такая необходимость возникла 
при освоении стратегически значимых северных 
районов Западной Сибири, где с 60-х гг. про-
шлого столетия началась активная добыча 
нефти и газа со стремительным ростом про-
мышленных городов. В наибольшей степени 
этот процесс затронул Тюменский Север, где 

Abstract. The article presents the results of a 20-year observation of the adaptation of the Ob Finno-Ugric 
group of indigenous peoples of the North (Khanty) to the urbanization of the oil-producing region  
of Western Siberia—Khanty-Mansi Autonomous Okrug Yugra. It reports changes in autonomic regulation, 
cardiometabolic disorders (obesity, hypercholesterolemia, carbohydrate metabolism disorders, arterial 
hypertension, atherosclerosis) among traditional and urban Khanty. It also provides prediction  
of cardiometabolic risk in the indigenous peoples of the North. Khanty are a genetically homogeneous 
subpopulation of the Ob Finno-Ugric indigenous peoples of the North. The transition from traditional living 
conditions to an urbanized environment has increased the frequency of overweight and obesity  
by 2.8 times, carbohydrate metabolism disorders by 2.7 times, and hypercholesterolemia by 1.7 times.  
In traditional and urbanized Khanty cohorts, overweight and obesity are more common in women than  
in men; carbohydrate metabolism disorders and type 2 diabetes are more common in men than in women; 
no gender differences were found in the incidence of hypercholesterolemia. An increase in the sympathetic 
activity of the autonomic nervous system correlates with hypercholesterolemia in normal and overweight 
Khanty in both urban and traditional environments (ancestral lands). Considering the indicators of the 
sympathetic activity of the autonomic nervous system, a high risk of cardiometabolic diseases is recorded  
in the cohort of urbanized Khanty in young and middle age in 18.0% and 26.0%, respectively, while it stands 
at 5.0% and 8.0% among Khanty with a traditional way of life in ancestral lands.

Keywords: adaptation, urbanization, Ob Finno-Ugric group of the indigenous peoples of the North, Khanty, 
autonomic regulation, obesity, carbohydrate metabolism, lipid metabolism, cardiometabolic risk, Western 
Siberia

сосредоточена основная популяция обской 
финно-угорской группы коренных народов 
Севера — ханты и манси, давших название Хан-
ты-Мансийскому автономному округу — Югре. 
На Тюменском Севере проживает 30 тыс. хантов, 
из них более 20 тыс. — в Ханты-Мансийском 
автономном округе и около 10 тыс. — в Ямало-
Ненецком автономном округе. Практически все 
11 тыс. манси локализованы в ХМАО-Югре.

По данным Единого официального сайта 
государственных органов Ханты-Мансийский 
автономный округ — Югра (ХМАО-Югра) (Еди-
ный официальный сайт … 2023) — основной 
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нефтегазоносный регион России и один  
из крупнейших нефтедобывающих регионов 
мира. Площадь округа составляет 534 801 км² 
(9-е место в России).

В рейтинге социально-экономического по-
ложения регионов России (Рейтинг социально-
экономического положения регионов 2021) 
ХМАО занимает 3-е место, при этом ХМАО 
находится на 2-м месте по размеру экономики, 
уступая лишь Москве.

Население ХМАО на 1 января 2022 г. с учетом 
Всероссийской переписи населения 2020 г.  
составило 1 млн. 713 тыс. 763 жителя  
(крупнейший показатель среди автономных 
округов России). ХМАО на сегодняшний день  
самый урбанизированный автономный округ,  
в котором городское население насчитывает  
1 млн. 577 тыс. 963 жителя (92,1%), сельское — 
всего 135 тыс. 800 (7,8%) (Численность населе-
ния… 2022).

По показателю численности городского  
населения регион с 2015 г. занимает 6-е место  
в России и 1-е место в Уральском федеральном 
округе.

Соотношение мужчин и женщин в округе 
составляет 0,93 (826582/887181), среди город-
ского населения — 0,92 (757670/820293), среди 
сельского населения — 1,03 (68912/66888). 

Коренное население округа сконцентриро-
вано главным образом по берегам Оби в сельской 
местности.

Политическая и экономическая поддержка 
коренных народов Севера правительством 
ХМАО-Югры оказала положительное влияние 
на сохранение их численности на данной тер-
ритории. Были образованы национальные по-
селения с необходимой инфраструктурой — 
медицинскими учреждениями и школами, 
политикой сохранения традиций и языковой 
культуры. Эти национальные поселения при-
нято рассматривать как частично урбанизован-
ную среду обитания коренных народов Севера 
в отличие от традиционного ведения хозяйства 
в лесных угодьях.

Переселение в урбанизированную и частично 
урбанизированную среду (национальные посе-
ления) затронуло за последние 20 лет около 20% 
коренного населения, что вызвало появление 
среди хантов и манси несвойственных им забо-
леваний, главным образом связанных с дезадап-
тивными метаболическими изменениями.

В Ханты-Мансийском автономном округе 
находится территория, на которой в условиях 
уникального естественного эксперимента воз-
можно объективно оценивать адаптацию або-
ригенов Севера к факторам урбанизации  

в генетически однородной группе представите-
лей обских финно-угров — хантов. Такой тер-
риторией является Сургутский район округа  
и крупный промышленный центр нефтедобы-
вающей отрасли город Сургут, расположенный 
на территории данного района. Здесь в непо-
средственной близости, в радиусе 200 км, про-
живают в традиционных условиях в родовых 
угодьях и техногенной урбанизированной сре-
де представители обской финно-угорской груп-
пы коренных народов Севера ханты.

В последние два десятилетия на территории 
Сургутского района проживает около трех ты-
сяч представителей коренных народов Севера 
(по состоянию на 1 января 2022 г. — 2 тыс. 669), 
из них 98% — ханты. Из всех городов и поселков 
городского типа ХМАО, в которые перемести-
лось коренное население, условиям жесткой 
техногенной урбанизированной среды отвечает 
город Сургут, где стабильно проживают около 
1000 аборигенов, из них 2/3 составляют ханты 
(по состоянию на 1  января 2022 — 636)  
и 1/3 — манси.

Динамика численности традиционных  
и урбанизированных хантов  

и манси 2000–2021 гг. в ХМАО

По данным Всероссийской переписи населе-
ния в 2002  г. в ХМАО зарегистрировано  
17 тыс. 128 хантов (1,20% от всего населения 
округа) и 9 тыс. 894 манси (0,69%), в 2010 г. от-
мечено увеличение числа хантов до 19 тыс. 068 
(1,24%) и манси — до 10 тыс. 977 (0,72%), в 2020 г.  
зарегистрировано хантов 19 тыс. 568 (1,14%)  
и 11 тыс. 635 манси (0,65%). 

По результатам мониторинга медико-анали-
тического центра Департамента здравоохране-
ния ХМАО-Югры за период пандемии с 2019 г. 
число хантов уменьшилось с 19 тыс. 148  
до 16 тыс. 955 человек на 1 января 2022 г.,  
число манси изменилось несущественно —  
с 11 тыс. 635 до 11 тыс. 435 человек (Показатели 
по медицинскому обслуживанию … 2022). 

Это можно объяснить тем, что манси лока-
лизованы в отдаленных северных районах окру-
га (Березовский и Кондинский) и имели меньше 
контактов с инфицированным коронавирусом 
населением, чем ханты, национальные поселения 
и родовые угодья которых расположены вблизи 
городов округа.

Заболеваемость COVID-19 взрослого корен-
ного населения в 2021 г. составила 40,4 на 1000 
населения, среди некоренного населения — 81,0 
на 1000 населения. Следует отметить, что за-
болеваемость COVID-19 у детей ханты и манси 
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в возрасте от 0 до 14 лет, находившихся в орга-
низованных коллективах в интернатах нацио-
нальных поселений, составила 39,0 на 1000 со-
ответствующей группы, как и у детей этого 
возраста некоренного населения — 39,5 на 1000. 
Это может служить косвенным подтверждени-
ем того, что иммунный ответ в когортах корен-
ного и некоренного населения сопоставим,  
а более чем в 2 раза высокая частота развития 
COVID-19 у взрослых представителей некорен-
ного населения может быть объяснена тем, что 
большая часть коренного населения во время 
пандемии находилась в родовых угодьях.

Динамика распространенности 
ассоциированных с нарушениями адаптации 

заболеваний среди коренных народов 
Севера ХМАО в 2000–2021 гг.

Анализ ежегодных данных медицинской 
статистики Департамента здравоохранения 
ХМАО с 2000 до 2021 гг. выявил рост болезней 
обмена веществ среди коренных народов Севе-
ра округа (рис. 1). 

Частота эндокринной патологии увеличилась 
с 2000 к 2021 г. в 5,8 раз с 11,8 до 68,3 на 1000 
взрослого населения. Распространенность диа-
бета 2 типа с 2000 к 2021 г. возросла в 6,7 раз  
с 2,7 до 18,0 на 1000 коренного населения.

Одной из причин диабета 2 типа у коренных 
народов Севера является пагубное употребление 
алкоголя с развитием алкогольного панкреати-
та, эндо- и экзокринной недостаточности под-
желудочной железы. Но это не единственная 

причина диабета среди аборигенов, поскольку 
с 2017 г. зарегистрировано снижение распро-
страненности алкоголизма в 2 раза по сравнению 
с 2000–2010 гг. (около 20%), тем не менее данный 
показатель остается высоким и в 2021 г. соста-
вил 325 человек из 28 тыс. 380 представителей 
коренных народов (11,5%).

Динамика распространенности алкоголизма 
на 100000 населения у коренных народов Севера 
ХМАО приведена на рисунке 2.

К алкогольному поражению печени и обу-
словленной тотальным инфекционным пора-
жением описторхозом обского коренного на-
селения патологии при изменении образа 
жизни добавилась неалкогольная жировая бо-
лезнь печени, ассоциированная с висцеральным 
ожирением и нарушениями липидного обмена, 
но в целом зафиксировано снижение болезней 
печени и желчевыводящих путей благодаря 
профилактическим противоэпидемическим 
мероприятиям (рис. 3).

Среди коренных народов Севера отмечен 
неуклонный рост болезней кровообращения  
с 59,7 в 2000 г. до 177,1 в 2021 г. на 1000 взрос-
лого населения (рис. 4).

Наблюдается увеличение распространен-
ности артериальной гипертензии с 19,9 в 2000 
до 68,6 на 1000 взрослых в 2021 г. Последние 10 лет 
тенденции к снижению в популяции болезней 
с повышенным артериальным давлением  
не отмечено. Также не снижается распростра-
ненность атеросклеротических заболеваний, 
которая отмечалась в пределах 11,7–14,2 на 1000 
взрослого коренного населения в 2010–2021 гг. 

Рис. 1. Динамика распространенности болезней обмена веществ и диабета 2 типа у коренных народов 
Севера ХМАО в период 2000–2021 гг. на 1000 населения. Желтые столбики — болезни обмена веществ, 

коричневые столбики — диабет 2 типа

Fig. 1. Dynamics of the prevalence of metabolic diseases and type 2 diabetes among the indigenous peoples  
of the North of Khanty-Mansi Autonomous Okrug in 2000–2021 per 1.000 population. Yellow bars—metabolic 

diseases, brown bars—type 2 diabetes
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Рис. 2. Динамика распространенности алкоголизма у коренных народов Севера ХМАО в период  
2000–2021 гг. на 100000 населения. Желтые столбики — алкоголизм и алкогольные психозы,  

коричневые столбики — впервые взяты на учет

Fig. 2. Dynamics of the prevalence of alcoholism among the indigenous peoples of the North of Khanty-Mansi 
Autonomous Okrug in 2000–2021 per 100.000 population. Yellow bars—alcoholism and alcoholic psychoses, 

brown bars—registered for the first time

Рис. 3. Динамика распространенности инфекционных болезней, болезней печени и желчевыводящих 
путей у коренных народов Севера ХМАО в период 2000–2021 гг. на 1000 населения.  

Желтые столбики — инфекционные и паразитарные заболевания, коричневые столбики — болезни 
печени, желчевыводящих путей

Fig. 3. Dynamics of the prevalence of infectious diseases, diseases of the liver and biliary tract among  
the indigenous peoples of the North of Khanty-Mansi Autonomous Okrug in 2000–2021 per 1.000 population. 

Yellow bars—infectious and parasitic diseases, brown bars—diseases of the hepatobiliary system

Рис. 4. Динамика распространенности артериальной гипертензии и атеросклероза у коренных народов 
Севера ХМАО в период 2000–2021 гг. на 1000 населения.  

Желтые столбики — болезни органов кровообращения, коричневые столбики — артериальная гипертензия

Fig. 4. Dynamics of the prevalence of arterial hypertension and atherosclerosis among the indigenous peoples  
of the North of Khanty-Mansi Autonomous Okrug in 2000–2021 per 1.000 population.  

Yellow bars—cardiovascular diseases, brown bars—arterial hypertension



48 https://www.doi.org/10.33910/2687-1270-2023-4-1-43-57

Адаптация обской финно-угорской группы коренных народов Севера ...

Распространенность цереброваскулярных  
осложнений в этот период регистрировалась  
в диапазоне 5,8–10,6 на 1000 взрослого корен-
ного населения. Эти заболевания связаны  
с увеличением кардиометаболического риска 
среди аборигенов, обусловленного психосоци-
альным стрессом и изменением образа жизни.

Когортное обследование хантов, ведущих 
традиционный образ жизни в родовых угодьях 
Сургутского района, и частично урбанизиро-
ванных хантов, проживающих в организованном 
национальном поселении Русскинская данного 
района, проведенное в период 2005–2012 гг., 
выявило ведущие факторы кардиометаболиче-
ского риска при изменении образа жизни.  
Среди факторов кардиометаболического про-
филя выявлено чрезмерное потребление алко-
голя и никотиновая зависимость (традиционное 
курение и жевание табака) (Попова, Кудряшова 
2011). Среди мужчин и женщин организованно-
го поселения было чаще распространено  
курение, чем у хантов, ведущих традиционный 
образ жизни. Алкоголь чрезмерно потребляли  
чаще мужчины родовых угодий и женщины на-
ционального поселения (Кудряшова 2014;  
Кудряшова, Попова 2012).

До 2012 г. для традиционных хантов была 
характерна нормотензия, нормальная масса 
тела, нормальный уровень холестерина (Кудря-
шова, Попова 2012).

Частично урбанизированные ханты, про-
живающие в национальном поселении, отлича-
лись от ведущих традиционный образ жизни 
увеличением массы тела в сочетании с артери-
альной гипертензией, повышением уровня хо-
лестерина, при этом метаболические нарушения 
были в большей мере характерны для ведущих 
оседлый образ жизни женщин-хантов (Василь-
кова, Матаев 2009; Кудряшова 2014; Кудряшова 
и др. 2015). 

«Кардиометаболический портрет» 
современных традиционных хантов

Мониторинг состояния здоровья хантов, 
проведенный нами в период 2015–2018 гг., вы-
явил качественное изменение кардиометаболи-
ческого профиля у традиционных хантов  
по сравнению с первым десятилетием XXI века. 
Метаболические нарушения, кардиометаболи-
ческие заболевания и их сочетание выявлены  
у 23,4% хантов из родовых угодий (Попова и др. 
2018a).

По протоколу диспансерного наблюдения 
оценивали данные скрининга метаболических 
факторов, ассоциированных с кардиометабо-

лическими заболеваниями, и проводили инстру-
ментальное обследование, по вариабельности 
ритма сердца оценивали напряженность адап-
тации (Палюшкевич 2019; Попова и др. 2017c; 
2018b).

Высокий риск кардиометаболических забо-
леваний определяется кластером нескольких 
метаболических факторов риска, включая аб-
доминальное ожирение. В связи с тем, что 
морфометрические критерии абдоминального 
ожирения для аборигенов Севера не разрабо-
таны, сравнительный анализ изменений массы 
тела (МТ) проведен только по индексу массы 
тела (ИМТ).

Ханты, ведущие традиционный образ жизни, 
имели нормальную массу тела в 75,4% случаев 
(мужчины — 83,6%, женщины — 66,1%), избы-
точную МТ в 16,7% (мужчины — 14,9%, женщи-
ны — 18,6%), ожирение 1-й степени — в 2,4% 
случаев (мужчины — 1,5% женщины — 3,4%), 
ожирение 2-й степени — в 1,5% случаев (жен-
щины — 3,4%). 

При нормальной массе тела в данной когор-
те гиперхолестеринемия выявлена в 12,5%, на-
рушения гликемии натощак — в 3,5%, артери-
альная гипертензия — в 7,5% случаев.

При избыточной массе тела у традиционных 
хантов гиперхолестеринемия зарегистрирована 
в 37,6%, нарушения гликемии натощак — в 14,8%, 
артериальная гипертензия — в 17,0% случаев.

При клинически значимом ожирении гипер-
холестеринемия отмечена в 40,0%, нарушения 
гликемии натощак — в 40,0%, артериальная 
гипертензия — в 60,0% случаев.

По результатам исследования вариабель-
ности ритма сердца выявлены признаки симпа-
тической активации, снижение влияния гумо-
рально-метаболических факторов вегетативной 
регуляции у традиционных хантов с патологи-
ческим повышением массы тела и гиперхоле-
стеринемией (Попова и др. 2017c; 2018b).

«Кардиометаболический портрет» 
современных урбанизированных хантов

Метаболические нарушения и кардиомета-
болические заболевания зарегистрированы  
в субпопуляции урбанизированных хантов  
в 40,2 % случаев (Палюшкевич 2019; Попова и др. 
2017b).

При изменении традиционного образа жиз-
ни на урбанизированную среду в 2,8 раза воз-
растала частота развития избыточной массы тела 
и ожирения (рис. 5).

Среди урбанизированных хантов ожирение 
выявлено в 4,2 раза чаще у женщин, чем у мужчин, 

https://www.doi.org/10.33910/2687-1270-2023-4-1-43-57


Интегративная физиология, 2023, т. 4, № 1 49

М. А. Попова, А. С. Палюшкевич

при этом следует отметить, что у женщин встре-
чалось ожирение 1-й, 2-й и 3-й степени,  
у мужчин — только 1-й. Среди урбанизированных 
женщин ожирение зарегистрировано в 10 раз 
чаще, чем у ведущих традиционный образ  
жизни (Попова и др. 2017а; 2017b).

При изменении традиционного образа жиз-
ни на урбанизированную среду частота наруше-
ний углеводного обмена в популяции хантов 
увеличилась в 2,7 раза (рис. 6).

Нарушения углеводного обмена были в боль-
шей степени выражены среди урбанизированных 
хантов-мужчин, у которых после дообследова-
ния при выявлении нарушений гликемии  

натощак выявили в 11% случаев преддиабет  
и в 6% — диабет 2 типа (Палюшкевич 2019; 
Popova 2021).

При изменении традиционного образа жизни 
на урбанизированную среду у хантов в 1,7 раз 
возрастала частота гиперхолестеринемии.  
Тем не менее необходимо отметить, что гипер-
холестеринемия зарегистрирована с высокой 
частотой (28,6%) в группе традиционных хантов, 
в группе урбанизированных хантов — в 48,8% 
случаев (рис. 7). Не было выявлено существенных 
различий в частоте гиперхолестеринемии между 
мужчинами и женщинами в соответствующих 
группах (Палюшкевич 2019; Popova 2021).

Рис. 5. Частота нормальной массы тела, избыточной массы тела и ожирения в генетически однородных 
когортах традиционных и урбанизированных обских финно-угров хантов, проживающих в одинаковых 

климатоэкологических условиях (Сургутский район, город Сургут)

Fig. 5. The frequency of normal body weight, overweight and obesity in genetically homogeneous cohorts  
of traditional and urbanized Ob Finno-Ugrian Khanty living in the same climatic and ecological conditions  

(the city of Surgut, Surgut Okrug)
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Рис. 6. Частота нарушений углеводного обмена (нарушение гликемии натощак, нарушение толерантности 
к глюкозе, диабет 2 типа) в генетически однородных когортах традиционных и урбанизированных 

обских финно-угров хантов, проживающих в одинаковых климатоэкологических условиях  
(Сургутский район, город Сургут)

Fig. 6. The frequency of carbohydrate metabolism disorders (impaired fasting glycemia, impaired glucose 
tolerance, type 2 diabetes) in genetically homogeneous cohorts of traditional and urbanized Ob Finno-Ugric 

Khanty living in the same climatic and ecological conditions (the city of Surgut, Surgut Okrug)

Рис. 7. Частота гиперхолестеринемии в генетически однородных когортах традиционных  
и урбанизированных обских финно-угров хантов, проживающих в одинаковых  

климатоэкологических условиях (Сургутский район, город Сургут)
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Артериальная гипертензия среди урбанизиро-
ванных хантов зарегистрирована в 23,0%, атероскле-
роз — в 6,4% случаев.

Урбанизированные ханты молодого возрас-
та являются целевым контингентом для про-
филактики кардиометаболических заболеваний. 
Метаболические нарушения, изолированные 
или в сочетании с кардиометаболическими за-
болеваниями, среди молодых женщин-хантов 
выявлены в 40,4% случаев, среди молодых  
мужчин-хантов — в 55,6%.

Следует отметить, что в 23,1% случаев у жен-
щин и 40,7% — у мужчин нарушения кардиоме-
таболического профиля выявлены при нормаль-
ной массе тела.

При избыточной МТ частота метаболических 
нарушений у молодых урбанизированных хантов 
возрастает до 54,4% у женщин и 69% у мужчин. 

Избыточная МТ среди молодых урбанизи-
рованных женщин-ханты выявлена в 1,5 раза 
чаще, чем среди мужчин молодого возраста 
(Попова и др. 2017b).

Влияние функционального состояния 
вегетативной нервной системы  

на формирование метаболических 
нарушений в когорте обских финно-угров 

хантов
Гиперхолестеринемия, артериальная гипер-

тензия, атеросклероз зарегистрированы в ко-
гортах традиционных и урбанизированных 
хантов, как при избыточной, так и нормальной 
массе тела во всех возрастных группах. В связи 
с этим традиционный протокол обследования 
коренных народов Севера в периоды диспансе-
ризации мы дополнили анализом функциональ-
ного состояния вегетативной нервной системы 
по протоколу исследования вариабельности 

ритма сердца, рекомендованного Европейским 
обществом кардиологов и Североамериканским 
обществом электрофизиологов (Heart rate vari-
ability… 1996). 

Анализ вариабельности ритма сердца по-
казал, что высокая симпатическая активность 
вегетативной нервной системы коррелирует  
с патологическим увеличением массы тела  
и гиперхолестеринемией и является дополни-
тельным фактором кардиометаболического 
риска у коренных народов Севера (Попова и др. 
2017b; 2017c; 2018b). Метаболическим наруше-
ниям при нормальной массе тела также способ-
ствует симпатикотония (рис. 8).

Практическое использование оценки 
функционального состояния вегетативной 
нервной системы и кардиометаболических 

нарушений у коренных народов Севера

Профилактические мероприятия, направ-
ленные на сохранение генофонда коренных 
народов Севера, учитывают региональные кли-
матические и социально-экономические факто-
ры с выделением ведущих факторов риска  
и механизмов развития социально-значимой 
патологии (Кудряшова и др. 2012; 2015; Попова 
и др. 2018а). Полученные нами факты об изме-
нении метаболического профиля при напряже-
нии регуляторных механизмов в процессе адап-
тации к новым условиям среды послужили 
основой для алгоритма действий при опреде-
лении объема профилактических мероприятий 
снижения риска кардиометаболических забо-
леваний.

Нами запатентован способ прогнозирования 
кардиометаболических заболеваний у коренных 
народов Севера с помощью определения индек-

Fig. 7. The frequency of hypercholesterolemia in genetically homogeneous cohorts of traditional and urbanized 
Ob Finno-Ugric Khanty living in the same climatic and ecological conditions (the city of Surgut, Surgut Okrug)
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Fig. 8. Metabolic parameters in sympathicotonia, vegetative balance and parasympathicotonia in traditional and 
urbanized Ob Finno-Ugric Khanty

Рис. 8. Метаболические показатели при симпатикотонии, вегетативном равновесии  
и парасимпатикотонии у традиционных и урбанизированных обских финно-угров хантов

са высокого риска кардиометаболических  
заболеваний (ИВРкмз) с учетом показателей 
вариабельности ритма сердца (Попова и др. 
2020).

Дополнительными критериями высокого 
риска развития ассоциированных с метаболи-
ческими нарушениями (МН) заболеваний  
по результатам нашего исследования являются 
соотношение низкочастотной составляющей 
спектра вариабельности ритма сердца к высоко-
частотной LF/HF ≥ 1,4 у. е. при фоновой записи 
кардиоритмограммы и индекс высокого кардио- 
метаболического риска (ИВРКМЗ) ≥ 19,5, который 
может быть определен по формуле:

ИВРКМЗ = 0,0000127 [возраст (лет) × (ОХС 
(ммоль/л) × ИМТ(кг/м2) × LF/HF (у. е) × VLF(мс2) × 
ВР (с)],

где ИВРКМЗ — дискриминанта (D), полученная 
при дискриминантном анализе, ОХС — общий 
холестерин, ИМТ — индекс массы тела,  

LF/HF (у. е.) — отношение низкочастотной со-
ставляющей к высокочастотной составляющей 
спектра кардиоритмограммы, VLF(мс2) —  мощ-
ность спектра в диапазоне очень низких частот,  
ВР — вариационный размах, разница между 
максимальным и минимальным значениями  
RR-интервалов кардиоритмограммы (Попова  
и др. 2019).

В зависимости от значения индекса можно 
планировать профилактические мероприятия 
по изменению образа жизни, либо рассматривать 
необходимость фармакологической коррекции 
выявленных метаболических нарушений. Фар-
макологическая коррекция традиционных ме-
таболических факторов риска и дополнительных 
(симпатикотонии) показана при ИВРКМЗ ≥ 19,5.

При выявлении высокой симпатической 
активности вегетативной нервной системы не-
обходимо учитывать наличие синдромов анемии, 
воспаления, проводить исследование уровня 
гормонов щитовидной железы и проводить  
соответствующую фармакологическую коррекцию 
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причин данных состояний. В практику диспан-
серизации коренных народов Севера в ХМАО-
Югре нами внедрен алгоритм действий, позво-
ляющий определить объем профилактических 
мероприятий при выявлении дезадаптивных 
нарушений (рис. 9). 

Повышение симпатической активности ве-
гетативной нервной системы коррелирует  
с гиперхолестеринемий при нормальной и из-
быточной массе тела, как в когорте урбанизи-
рованных хантов, так и ведущих традиционный 
образ жизни в родовых угодьях. 

Рис. 9. Алгоритм определения кардиометаболического риска и тактики профилактики метаболических 
нарушений при плановой диспансеризации коренных народов Севера с учетом функционального 

состояния вегетативной нервной системы по данным кардиоритмографии (вариабельности ритма сердца). 
МН — метаболические нарушения, КМЗ — кардиометаболические заболевания, ИМТ — индекс массы 
тела, ОХС — общий холестерин, ГН — гипергликемия натощак, ИВРкмз — индекс высокого риска КМЗ

Fig. 9. Algorithm for determining cardiometabolic risk and tactics for the prevention of metabolic disorders 
during the planned medical examination of the indigenous peoples of the North, considering the functional state 

of the autonomic nervous system according to cardiorhythmography (heart rate variability). MD—metabolic 
disorders, CMD—cardiometabolic diseases, BMI—body mass index, TC—total cholesterol, FPG—fasting 

plasma glucose, HRICMD—High Risk Index of CMD
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Высокий риск кардиометаболических забо-
леваний с учетом показателей симпатической 
активности вегетативной нервной системы 
регистрируется в когорте урбанизированных 
хантов молодого возраста в 18,0% случаев, 
среднего возраста — в 26,0%, в когорте молодых 
хантов с традиционным образом жизни в родо-
вых угодьях — в 5,0%, среди традиционных 
хантов среднего возраста — в 8,0%.

Прогнозирование кардиометаболической 
патологии с учетом функционального состояния 
организма имеет практическое значение в вы-
боре тактики профилактических мероприятий, 
направленных на снижение кардиометаболиче-
ского риска в популяции коренных народов 
Севера в условиях изменения образа жизни, 
связанных с урбанизацией стратегически зна-
чимых для государства нефтегазодобывающих 
северных районов Западной Сибири.
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