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Для выявления возможной зависимости показателей периферического кровообращения от северных условий 
жизни при сердечно-сосудистой патологии в 1998–2004 гг. обследовались больные ишемической болезнью серд-
ца жители Мирнинского района Республики Саха (Якутия) и Новосибирской области в первые дни пребывания 
в академической клинике в г. Новосибирске. С помощью методов осцилловазометрии и венозной окклюзион-
ной плетизмографии изучались показатели упругости и диаметр артерий плеча и бедра и параметры кровотока в 
мышцах предплечья и голени. У жителей Севера в сравнении с пациентами из Новосибирской области обнару-
жена более высокая объемная скорость кровотока в мышцах предплечья как в интактном состоянии конечности, 
так и на максимуме постокклюзионной реактивной гиперемии при меньшем периферическом сопротивлении 
сосудистого русла и большей упругости стенки плечевой артерии. Высказывается предположение, что эти разли-
чия в параметрах кровотока обусловлены различиями в геомагнитной обстановке в сравниваемых территориях. 
Проживание северян в местности, расположенной около центра Восточно-Сибирской геомагнитной аномалии, 
с повышенной фоновой напряженностью поля сопровождается формированием резистентности сосудов к ва-
зоконстрикторному действию геомагнитных возмущений, что связано с ситуационным расслаблением сосудов 
после перелета в более комфортные геофизические условия южной Сибири. Эта гипотеза подтверждена регрес-
сионным анализом, согласно которому у новосибирцев, но не жителей Якутии, существует линейная отрица-
тельная связь между скоростью кровотока и индексом геомагнитной активности Ар, наблюдавшимся за 2 дня 
до обследования.
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Несмотря на большое количество опублико-
ванных данных о состоянии сердечно-сосудистой 
системы у человека на Севере, полученных глав-
ным образом в экспедиционных условиях [1, 2], 
сравнительные одномоментные исследования жи-
телей высоких широт и южных территорий мало-
численны [3]. Эти публикации, имеющие главным 
образом эпидемиологическую направленность и 
адаптационный аспект, характеризуют преимуще-
ственно системные показатели гемоциркуляции, 
тогда как глубокие характеристики кровеносных 
сосудов описаны очень фрагментарно [4]. Целью 
настоящей работы было сравнение эластических 
свойств периферических артерий и особенно-
стей регионарной гемодинамики в конечностях 
у людей, больных ишемической болезнью сердца 
(ИБС) и проживающих в западных районах Рес-
публики Саха (Якутии) и южной части Западной 
Сибири, в предположении, что у северян показа-

тели должны быть хуже. Это предположение вы-
текает из данных об отягощенной патологии кар-
диоваскулярной системы на Севере [1, 5]. Также 
проверялась гипотеза о том, что возможные разли-
чия в гемодинамике обусловлены особенностями 
геомагнитной ситуации, согласно современным 
данным, влияющей на кровообращение, в зоне 
Восточно-Сибирской геомагнитной аномалии – 
регионе проживания пациентов из Якутии, путем 
определения сосудистой реактивности на геомаг-
нитные пертурбации у пациентов сравниваемых 
групп.

Материал и методы

Обследовались пациенты с ИБС в первые дни 
пребывания в клинике Научного центра клиниче-
ской и экспериментальной медицины СО РАМН 
(г. Новосибирск) до начала курса лечения основно-
го заболевания. Северную группу составляли рус-
ские по национальности жители Западно-Якутского 
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промышленного района, в основном, работники 
компании «АЛРОСА». Группа включала 164 муж-
чины (средний возраст 53,8 ± 6,9 лет, индекс 
массы тела (ИМТ) 27,9 ± 4,4 кг/м2) и 18 женщин 
(56,3 ± 5,8 лет, ИМТ 32,0 ± 5,2 кг/м2). Южная груп-
па состояла из 112 мужчин (58,6 ± 8,7 лет, ИМТ 
29,1 ± 4,5 кг/м2) и 31 женщины (64,7 ± 9,4 лет, 
ИМТ 29,8 ± 5,3 кг/м2) – жителей Новосибирской 
области. Исследование кровообращения прово-
дилось в 1998–2004 гг. в лаборатории функцио-
нальных резервов организма НИИ физиологии 
СО РАМН. От пациентов получено информиро-
ванное согласие на участие в эксперименте, схема 
исследования одобрена биоэтическим комитетом 
НИИ физиологии СО РАМН.

У северян ИБС сочеталась с артериальной ги-
пертензией 1-2 степени у 52 % мужчин и 44 % жен-
щин, у новосибирцев этот показатель составлял 57 
и 49 %, соответственно. Стенокардия у пациентов с 
Севера встречалась у 78 % мужчин и 62 % женщин, 
в южной группе – у 64 % мужчин и 60 % жен-
щин. Диагнозы верифицировались на основании 
клинико-функциональных методов исследования. 
Так как предварительный анализ продемонстриро-
вал существенную зависимость периферического 
кровообращения от характера трудовой деятельно-
сти при сравнении рабочих и служащих, для рас-
смотрения выбрана только наиболее многочислен-
ная группа лиц рабочих профессий. Доли курящих 
лиц в сравниваемых группах существенно не раз-
личались. Критериями исключения были возраст 
менее 40 лет и работа с виброинструментом в бли-
жайшие 2 года – факторы, влияющие на свойства 
периферических сосудов [6].

Физиологические показатели. Артериальное дав-
ление в сосудах конечностей измеряли прибором 
«Blood pressure monitor» («Meditech», США), пульс 
рассчитывали по тахоосциллограмме. С помощью 
метода осцилловазометрии определяли эффектив-
ный диастолический радиус a. brachialis и артерий 
бедра (ЭДРА), упругое сопротивление стенок ар-
терий в интактном (УСАин) и релаксированном 
состоянии (УСАр), во втором случае вызванном 
внешним противодавлением, равным диастоличе-
скому, и модуль объемной упругости интактных 
артерий (МоУСАин) [6, 7]. Параметры УСАин и 
МоУСАин физиологически однотипны, но второй 
является нормированным, так как рассчитывает-
ся на единицу объема исследуемого сосуда. По-
казатели упругого сопротивления УСАин и УСАр в 
физическом смысле характеризуют дополнитель-
ное давление, которое нужно создать, чтобы уве-
личить объем сосуда на определенную величину 
(Δдин/см2)/Δсм3.

Параметры периферического кровообращения 
измеряли с помощью метода венозной окклюзион-
ной плетизмографии на приборе «Periquant-3500» 
(«Gutmann», Германия). В самой широкой части 
предплечья либо голени закрепляли датчик прибо-

ра, а на плече или бедре – манжету для создания 
окклюзионного давления. Определяли объемную 
скорость кровотока в интактном состоя нии конеч-
ности (в покое, ОСКп) и на пике постокклюзион-
ной реактивной гиперемии (ОСКг), регионарное 
сосудистое сопротивление (РСС), венозный резерв 
(ВР, venous capacity, показатель дополнительного 
количества крови, которое могут принять вены при 
окклюзионном блокировании кровотока) и веноз-
ный кровоток (ВК, venous flow) в мышцах. ОСКг в 
сравнении с ОСКп характеризует чувствительность 
сосудов к дилятационным метаболитам и регуля-
торным веществам, образую щимся в тканях при 
остановке кровотока в результате окклюзии.

Физиологические измерения проводились в го-
ризонтальном положении пациента после получа-
совой адаптации к условиям помещения.

В качестве показателя геомагнитной активно-
сти использовали среднесуточные значения Ар-
индекса – характеристики, отражающей индукцию 
планетного геомагнитного поля, которая вычисля-
ется усреднением данных 13 обсерваторий, распо-
ложенных в разных частях Земли, и публикуется 
на интернет-сайте Национального геофизическо-
го центра Департамента торговли США. Значения 
Ар, характерные для выраженных магнитных бурь, 
превышающие средние более чем на 3σ и сильно 
искажающие корреляции с физиологическими па-
раметрами, из анализа исключались.

Статистические методы. Значения физиологи-
ческих показателей в группах сопоставляли посред-
ством критерия Стьюдента или теста Манна – Уитни 
в зависимости от типа распределения, который опре-
деляли с помощью критерия Колмогоро ва – Смир-
нова. Вычисляя частные коэффициенты корреля-
ции Спирмана, оценивали линейные связи между 
параметрами кровообращения и Ар-индексом при 
статистическом контроле возраста, так как он су-
щественно влияет на гемодинамические характе-
ристики [8]. Коэффициенты линейной регрессии 
использовались как характеристики силы пропор-
циональной зависимости между изучаемыми по-
казателями. Для выявления возможной задержки в 
реакции гемодинамических параметров на возраста-
ние напряженности геомагнитного поля применяли 
кросс-корреляционный анализ связей между ними 
со ступенчатым сдвигом (лагом), равным 0, 1, 2 и 
3 дням. Статистически значимыми принимали раз-
личия и корреляции, достигающие уровня значимо-
сти р ≤ 0,05; уровень 0,05 < р ≤ 0,1 указывали как 
свидетельство тенденции в проявлении различия 
или связи. Числовые данные в работе выражены как 
среднее ± стандартное отклонение (M ± SD).

Результаты и обсуждение
Сравнение параметров кровотока в четырех ко-

нечностях у северян и жителей юга Сибири, как 
и вычисление корреляций с геомагнитной актив-
ностью, показало, что более информативными по 
числу различий между группами и выраженности 
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корреляций являются показатели на верхних ко-
нечностях, а среди них – в левой руке, в связи 
с чем весь дальнейший анализ касается именно 
этой руки.

Как свидетельствуют результаты, приведенные в 
таблице 1, у северян выше объемная скорость кро-
вотока в обоих тестируемых состояниях конечно-
сти, интактном и постокклюзионном, при тенден-
ции к снижению периферического сопротивления 
(у женщин). Вместе с более высокими показателя-
ми венозного кровотока и венозного резерва эти 
данные указывают на расслабление и увеличение 
просвета мелких сосудов – артериол и венул – и 
высокую их чувствительность к дилататорным 
агентам, образующимся при ишемии. На фоне этих 
особенностей резистивного звена сосудистого рус-
ла конечности отмечается незначительно увеличен-
ная в обеих половых группах жесткость (упругость) 
стенки плечевой артерии. Выявленная тенденция к 

более высокому диастолическому давлению у жен-
щин может быть следствием повышенной упруго-
сти артерий мышечного типа, к каковым относится 
плечевая артерия. Различия в диастолическом ра-
диусе артерии, как и в упругости релаксированного 
сосуда, не установлены.

Для объяснения обнаруженных различий вы-
двигается следующая гипотеза об этиологической 
или обусловливающей роли специфической се-
верной геомагнитной обстановки в формирова-
нии особенностей периферической гемодинами-
ки. Лучшие показатели кровообращения у северян 
при обследовании в условиях Новосибирска можно 
рассматривать как проявление реакции организма 
на переезд из северного региона, расположенно-
го вблизи положительной геомагнитной аномалии 
с постоянно повышенным фоном геомагнитной 
активности [9], который негативно сказывается 
на деятельности сердечно-сосудистой системы, в 

Таблица 1

Характеристики эластичности левой плечевой артерии 
и показатели системного кровообращения и регионарной гемодинамики в мышцах левого предплечья 

у больных ИБС жителей Республики Саха (Якутии) и Новосибирской области

Показатель
Республика 

Саха

Новосибирская 

область
p

Женщины

Количество испытуемых 18 31 –

Частота сердечных сокращений, уд. × мин–1 71,4 ± 10,9 70,2 ± 11,8 > 0,1

Артериальное давление диастолическое, мм рт. ст. 81,4 ± 10,1 78,6 ± 9,1 0,079

Артериальное давление систолическое, мм рт. ст. 138,6 ± 16,1 137,1 ± 18,0 > 0,1

ОСКп, мл × 100 мл–1 × мин–1 2,79 ± 1,60 2,32 ± 1,10 0,049  

ОСКг, мл × 100 мл–1  × мин–1 12,81 ± 6,70 9,96 ± 4,62 0,003

РСС × 106, дин × см–5 3,91 ± 2,45 4,25 ± 2,12 0,051

ЭДРА, мм 2,10 ± 0,33 2,09 ± 0,31 > 0,1

ВК, мл × 100 мл–1 ×  мин–1 41,8 ± 18,5 33,3 ± 14,3 0,065

ВР, мл × 100 мл–1 2,30 ± 0,88 1,79 ± 0,57 0,004

УСАр × 104, дин × см–5 8,15 ± 2,87 8,28 ± 2,65 > 0,1

УСАин × 104, дин × см–5 11,8 ± 5,4 10,1 ± 4,4 0,072

МоУСАин × 106, дин × см–2 4,03 ± 1,72 3,57 ± 1,63 0,089

Мужчины

Количество испытуемых 164 112 –

Частота сердечных сокращений, уд. × мин–1 71,4 ± 10,8 70,6 ± 11,7 > 0,1

Артериальное давление диастолическое, мм рт. ст. 78,7 ± 9,4 77,6 ± 9,3 > 0,1

Артериальное давление систолическое, мм рт. ст. 134,4 ± 14,8 134,6 ± 18,0 > 0,1

ОСКп, мл × 100мл–1  × мин–1 2,84 ± 1,38 2,58 ± 1,17 0,094

ОСКг, мл × 100мл–1  × мин–1 13,8 ± 6,5 11,2 ± 5,3 0,001

РСС × 106, дин × см–5 3,40 ± 1,75 3,66 ± 1,74 > 0,1

ЭДРА, мм 2,16 ± 0,29 2,16 ± 0,30 > 0,1

ВК, мл × 100мл–1 ×  мин–1 43,2 ± 18,1 36,7 ± 14,2 0,091

ВР, мл × 100мл–1 2,37 ± 0,84 1,97 ± 0,72 0,009

УСАр × 104, дин × см–5 7,51 ± 2,55 7,65 ± 2,55 > 0,1

УСАин × 104, дин × см–5 10,7 ± 5,3 9,5 ± 4,3 0,089

МоУСАин × 106, дин × см–2 3,87 ± 1,71 3,48 ± 1,53 0,100
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регион с более низкой индукцией геомагнитного 
поля. Так, в центре аномалии, расположенном в 
районе Восточно-Сибирского плоскогорья между 
низовьями рек Енисея и Лены, напряженность 
геомагнитного поля в 1965 г. была 0,62 эрстед, на 
магнитной широте Новосибирска – 0,55. Разность 
составляет 10,4 % от среднепланетной напряжен-
ности в те годы, равной 0,5 эрстед.

Согласно гипотезе, характеристики крово-
обращения у северян при тестировании в условиях 
их постоянного проживания должны быть хуже, 
чем у жителей юга Сибири, а при перемещении 
последних в Мирнинский район Якутии должно 
наблюдаться, по крайней мере, кратковременное 
ухудшение параметров сердечно-сосудистой сис-
темы из-за повышенного фона геомагнитной ак-
тивности. Данные о напряжении функциональной 
регуляции сердечной деятельности и вегетативной 
нервной системы в начальный период пребывания 
новоселов на Севере получены Ю.А. Николаевым 
и сотр. у жителей якутского г. Мирного, больных 
артериальной гипертензией [3, 10].

Основанием для выдвижения гипотезы служи-
ли следующие факты. Описана связь особенностей 
сердечно-сосудистой патологии и смертности от 
нее на Севере со специфической геомагнитной 
обстановкой [2, 11]. Хотя А.П. Авцын с сотр. [1] 
и поставили геомагнитное воздействие на третье 
место в списке ангио- и кардиотропных факто-
ров Севера после атмосферного давления и хо-
лода, авторы указывают, что сделали это только 

в силу недостаточной изученности данного фак-
тора, а не из-за слабости его эффектов. С по-
мощью кросс-спектрального анализа установле-
на когерентность и найдены общие гармоники 
в колебаниях геомагнитной активности, артери-
ального давления и дисперсии сердечного рит-
ма [12]. В северной Норвегии в дни с повышен-
ной индукцией геомагнитного поля ослабляются 
вагусные влияния на ритм частоты сердечных со-
кращений [13] пропорционально выраженности 
геомагнитных пертурбаций [14,15]. Хотя приве-
денные данные касаются центральной гемодина-
мики и регуляции сердечной деятельности, они 
косвенно свидетельствуют о возможной реактив-
ности регионального звена сосудистого русла 
на геомагнитные возмущения. На это указыва-
ют результаты, полученные с помощью таких же 
методов осцилловазометрии и плетизмографии, 
о взаимосвязи интракардиальных сдвигов с из-
менениями локального кровообращения в конеч-
ностях и упруго-эластических свойств артерий у 
больных с пороками сердца [16].

Проверка выдвинутой гипотезы проводилась 
путем сравнения чувствительности показателей 
кровообращения у пациентов обеих групп к повы-
шенной геомагнитной активности. Чувствитель-
ность определялась косвенно по углу наклона ли-
нии регрессии (регрессионному коэффициенту b) 
между значениями Ар и каждым из физиологиче-
ских параметров на основе допущения о линейно-
сти связи. Попутно решалась задача определить, 
какой лаг-период необходим для проявления эф-
фектов геомагнитных возмущений на кровообра-
щение. В таблице 2 приведены характеристики 
регрессионных уравнений для трех физиологиче-
ских показателей, значимо коррелирующих с Ар-
индексом. Данные касаются только мужчин, так 
как у женщин значимые связи не обнаружены, 
что, вероятно, есть следствие небольшого числа 
испытуемых в этой половой группе.

Ни один из проанализированных параметров 
кровообращения у северян не показал суще-
ственных корреляций. У мужчин-новосибирцев 
наибольшее число значимых и выраженных кор-
реляций установлено между физиологическими 
показателями и Ар-индексом, зафиксированным 
за 2 дня до обследования, отчего именно это зна-
чение индекса использовано для регрессионного 
анализа. Максимальный коэффициент корреля-
ции, равный 0,28 (табл. 2), характеризует связь как 
слабую, что обусловлено многофакторными влия-
ниями на гемодинамику. На это же указывает и ре-
зультат однофакторного дисперсионного анализа, 
согласно которому Ар-индекс, зафиксированный 
за 2 дня до обследования, объясняет только 7,8 % 
общей дисперсии ОСКг. У этих больных объемная 
скорость кровотока в спокойном состоянии ко-
нечности и на максимуме реактивной гиперемии 
уменьшалась, а регионарное сосудистое сопротив-

Таблица 2

Уравнения линейной регрессии 
и корреляции (R, p1, возраст = const) 

между Ар и показателями кровотока у мужчин 
в зависимости от места проживания

Республика Саха Новосибирская область

ОСКп = 3,06 – 0,010 × Ap 
P2 = 0,172

R = –0,11, p1 = 0,090
95 % ДИ: –0,025; 0,004

ОСКп = 3,04 – 0,025 × Ap
P2 = 0,014 

R= – 0,24, p1 = 0,007
95 % ДИ: –0,045; –0,005

ОСКг = 14,4 + 0,011 × Ap
P2 = 0,790

R = 0,02, p1 = 0,40
95 % ДИ: –0,075; 0,095

ОСКг = 14,1 – 0,136 × Ap
P2 = 0,004

R = –0,28, p1 = 0,002
95 % ДИ: –0,228; –0,044

РСС = 3,23 + 0,021 × Ap
P2 = 0,108

R = 0,13, p1 = 0,054
95 % ДИ: –0,005; 0,047

РСС = 3,02 + 0,048 × Ap
P2 = 0,006

R = 0,27, p1 = 0,003
95 % ДИ: 0,014; 0,083

Примечание: указан ДИ для регрессионного коэффи-
циента b; P2 – уровень значимости регрессионной 
модели.
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ление линейно возрастало с увеличением Ар, что 
указывает на ухудшение гемодинамики при возму-
щениях геомагнитного поля с задержкой в 2 дня.

Сравнение коэффициентов регрессии для 
ОСКг графическим методом путем определения 
трансгрессии доверительных интервалов (табл. 2) 
подтвердило их значимое различие. Это указывает 
на достоверность вывода о различии углов накло-
на линий регрессии и большей чувствительности 
объемной скорости кровотока на пике реактивной 
гиперемии к повышенной индукции геомагнитно-
го поля у новосибирцев по сравнению с жителя-
ми Якутии. Возможно, так проявляется меньшая 
реактивность сосудов северян к дилататорным 
агентам, образующимся в мышцах при окклюзии 
кровотока.

Аналогичный результат при сравнении жителей 
Якутии и Новосибирска обнаружен при такой же 
схеме исследования у больных артериальной ги-
пертензией [17].

Одним из гипотетических механизмов, объ-
ясняющих связь между напряженностью геомаг-
нитного поля и показателями периферического 
кровотока, является возможное уменьшение про-
дукции оксида азота, эндотелиального фактора 
релаксации сосудов, в реакции, катализируемой 
NO-синтазой – железосодержащим ферментом, 
потенциально чувствительным к изменениям на-
пряженности геомагнитного поля [18, 19]. Спра-
ведливым может оказаться и предположение, 
высказанное еще в 1972 г. А.П. Авцыным, о фер-
ромагнитной отзывчивости депозитов гематоген-
ного железа в стенках сосудов [20].

Заключение
Таким образом, у жителей Якутии, больных 

ИБС, в сравнении с пациентами из Южной Си-
бири при обследовании в одинаковых условиях 
клиники в г. Новосибирске обнаружены лучшие 
показатели периферической гемодинамики при 
отсутствии связи с напряженностью геомагнит-
ного поля, повышенные значения которой ока-
зывают негативный эффект на регионарное кро-
вообращение у жителей Новосибирской области. 
Предполагается, что это результат перемещения 
северян, адаптированных к высокой геомагнит-
ной активности в месте постоянного проживания 
вблизи планетной магнитной аномалии, в более 
комфортные геофизические условия.

Результаты косвенно свидетельствуют, что отме-
чаемые многими исследователями негативные из-
менения в сердечно-сосудистой системе на Севере, 
если они затрагивают мелкие сосуды и перифери-
ческую гемодинамику (а такие данные отсутству-
ют), по-видимому, имеют обратимый характер, так 
как уже через 3–6 дней после перелета в Новоси-
бирск у северян обнаруживаются лучшие показате-
ли регионарного кровообращения, чем у местных 
жителей. Альтернативное объяснение заключается 
в том, что гемодинамические характеристики у на-

селения Новосибирской области вообще хуже, чем 
у приезжих с Севера, при повышенной чувстви-
тельности к геомагнитным пертурбациям. Выяс-
нить достоверность обоих объяснений можно было 
бы исследованием жителей Якутии и юга Западной 
Сибири сначала в местах их постоянного прожива-
ния, а затем в условиях Севера.
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CENTRAL AND REGIONAL HAEMODYNAMICS AND ARTERIAL STIFFNESS 
IN PATIENTS WITH ISCHEMIC HEART DISEASE: A COMPARATIVE STUDY 
OF REPUBLIC SAKHA (YAKUTIYA) AND NOVOSIBIRSK REGION INHABITANTS

Vladimir Nickolayevich MELNIKOV1, Svetlana Yurievna NOVITSKAYA2, 
Tamara Grigorievna KOMLYAGINA1, Sergey Georgievich KRIVOSCHEKOV1

1Institute of Physiology SB RAMS
630117, Novosibirsk, Timakov st., 4
2Scientific Center of Clinical and Experimental Medicine SB RAMS
630117, Novosibirsk, Timakov st., 2

Patients with ischemic heart disease – residents of Sakha Republic (Yakutiya, Mirny district) and Novosibirsk district 
have been examined on first days of their stay in academic clinic in Novosibirsk to reveal possible dependence between 
peripheral circulation parameters and northern living conditions at cardio-vascular pathology in 1998–2004. The flexibility 
indices and diameter of upper arm and femoral arteries, and blood flow parameters in forearm and cnemis muscles have 
been investigated with methods of oscillovasometry and venous occlusive plethysmography. Higher volumetric blood flow 
value in forearm muscles at intact condition of extremity as well as at maximum of post-occlusive reactive hyperaemia 
under the lesser peripheral resistance of bloodstream and larger flexibility of brachial artery wall have been revealed in 
northern inhabitants in comparison with Novosibirsk district population. It has been suggested that these differences in 
blood circulation are associated with geomagnetic environment of compared territories. The northerners inhabitation in area 
located near the center of Eastern Siberian geomagnetic anomaly with increased background field intensity is accompanied 
by forming vascular resistance to vasoconstrictive effect of geomagnetic disturbance which related to situational vessel 
relaxation after the flight to more comfortable geophysical environment of southern Siberia. This hypothesis has been 
proved by regression analysis as per which linear negative association between blood velocity and Ap index of geomagnetic 
activity exists not for Yakutiya population but for Novosibirsk district residents observed in 2 days before examination.

Key words: regional haemodynamics, arterial wall stiffness, plethysmography, geomagnetic activity, 
ischemic heart disease, North.
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