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от индекса массы тела в группах пациентов с метаболически здоровым 

фенотипом и метаболически нездоровым фенотипом. Выявлена зависимость 

изменения гемодинамических показателей от ИМТ. 
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Введение 

В настоящее время ожирение стало одной из наиболее важных медико-

социальных проблем в мире в связи с его высокой распространенностью и 

существенными затратами на преодоление его последствий [1].  

По данным ВОЗ, избыточным весом в современном мире страдают 

примерно 1,5  млрд взрослого населения.  

В Российской Федерации распространенность избыточной массы тела и 

ожирения составляет 59,2% и 24,1% соответственно [2].    

В рамках Многоцентрового наблюдательного исследования ЭССЕ-РФ 

(Эпидемиология сердечно-сосудистых заболеваний и их факторов риска в 

регионах Российской Федерации) с участием 25 224 человек в возрасте 25–64 

года распространенность ожирения в популяции составила 29,7%[3]. 

Сегодня данный вид нарушения рассматривается как важнейший фактор 

риска развития патологии ССС, и по экспертным оценкам приводит к 

увеличению смертности в 4 раза[1]. 

Ожирение-заболевание, проявляющееся избыточным образованием 

жировой ткани и ее отложением, вследствие чего увеличивается масса тела. 

С ним ассоциирован целый ряд метаболических и гемодинамических 

нарушений, а также патология многих органов и систем.  

В настоящее время нет четкой позиции, являются ли эти состояния его 
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осложнением, либо они представляют собой сопутствующие заболевания. В 

нашем исследовании мы рассматривали эти состояния как сопутствующие 

заболевания.   

Цель исследования – изучить влияние строения тела человека на работу 

сердечно-сосудистой системы. 

Материалы и методы исследования 

Нами были исследованы 114 студентов ПГМУ им. ак. Е.А. Вагнера в 

возрасте от 18 до 22 лет. Из них мужчины составили 34%, женщины - 66%. 

Проведена антропометрия - измерение роста, веса, объема талии (ОТ) и объема 

бедер (ОБ). Проведено вычисление значений ИМТ и ОТ/ОБ. Из общего 

количества исследуемых отбирались 50 человек (не имеющие заболеваний ССС 

и не занимающиеся регулярно спортом), у которых измерялись артериальное 

давление и пульс. Данные исследуемые были разделены на 12 групп (по 5 

человек в каждой): люди с метаболически-здоровым (далее МЗФ) и 

метаболически-нездоровым фенотипом (далее МНЗФ) в категориях 

«Ожирение», «Избыточная масса тела» и «Нормальный вес»; женщины и 

мужчины исследовались отдельно. Значения показателей работы ССС 

фиксировались после 10-ти минутного отдыха при помощи автоматического 

тонометра AND UA-888AC. Изучение антропометрических показателей 

выполнялось при помощи рост - сантиметровой портативной рулетки 

VBESTLIFE; вес - электронных весов DEXP SCGB-26P; ОТ, ОБ -сантиметровой 

ленты Gamma. 

Результаты исследования и обсуждения 

Большинство исследуемых имели нормальный вес, причем у женщин это 

77%, а у мужчин 51%. Процент мужчин с избыточным весом составляет почти 

40%, среди женщин этот % в 2,5 раза меньше. Велико количество людей с 

ожирением - у мужчин 13%, у женщин 8%. Среди данного количества 

исследуемых женщин с заболеваниями ССС 12%. Причем почти половина 

мужчин регулярно занимаются спортом. Среди женщин же данный показатель 

составляет примерно 30%. 

На основании показателя ОТ/ОБ определялся фенотип (МЗФ и МНЗФ). 

Распределение данных показателей среди мужчин и женщин практически 

одинаковое - МЗФ- 60%, МНЗФ- 40%. 

Среди исследуемых в категории ожирения не выявлены люди с МЗФ.  

Из общего количества исследуемых были отобраны 50 человек (по 5 в 
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каждой из 10 категорий). Женщины и мужчины исследовались отдельно. У 

каждого из выбранных исследуемых измеряли АД и пульс. Систолическое 

давление выше у людей в категории МНЗФ, как в нормальном, так и в 

избыточном весе. Причем у людей с избыточным весом в категории МНЗФ 

выше и диастолическое давление.  

Также мы сравнили зависимость АД от ИМТ в категории МНЗФ у 

мужчин и женщин.  Мы выявили, что у мужчин систолическое и 

диастолическое давление повышается на 3% и 5% соответственно с 

увеличением ИМТ.  

У женщин же с увеличением ИМТ наблюдается повышение АД 

(систолическое и диастолическое) более чем на 20%. 

Выводы: 
1. С увеличением ИМТ ухудшаются показатели работы ССС. 

2. У исследуемых в категории МНЗФ с увеличением ИМТ происходит 

повышение АД. У мужчин не более чем на 5%. У женщин более чем на 20%. 

3. У исследуемых с МЗФ показатели работы ССС лучше, чем у людей 

с МНЗФ. 

4. В категории ожирения мы не выявили людей с МЗФ.  

5. МЗФ и МНЗФ являются критериями оценки работы ССС. 
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