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 аболеваемость и смертность от ССЗ продолжают 
оставаться одними из важнейших проблем в мире. 
По данным ВОЗ в 2008 г. от ССЗ умерло 17,3 млн. 

человек [1].
Атерогенез представляет собой сложный процесс, на-

чинающийся с повреждения эндотелия сосуда. В ходе про-
грессирования заболевания в просвете сосудов формируется 
фиброзная бляшка, состоящая из покрышки, включающей 
гладкомышечные клетки и фиброзную ткань под слоем 
эндотелия, и ядра, содержащего желтоватые жиры. Куль-
минацией атеросклеротического процесса, развивающегося 
на протяжении всей жизни, являются инфаркт миокарда, 
инсульт, заболевания периферических артерий и разрыв 
аневризмы аорты [2, 3].

Липидный обмен – один из сложнейших обменов ор-
ганизма человека. Значение липидов в организме велико: 
они образуют липидную матрицу клеточных мембран и 
органелл клеток, составляют основу центральной нервной 
системы, принимают участие в энергетическом обмене, 
в иммунологических реакциях, процессах пищеварения 
и свертывания крови, обеспечивают теплоизоляцию, не-
обходимы при синтезе гормонов [4, 5, 6, 7, 8]. Дислипиде-
мии являются биохимическими показателями нарушений 
липидного обмена, к чему относятся повышение уровня 
общего холестерина (ОХ), липопротеидов низкой плотности 
(ЛПНП), триглицеридов (ТГ) и снижение липопротеидов 
высокой плотности крови (ЛПВП) в результате нарушения 
синтеза, транспорта и расщепления липиднобелковых ком-
плексов, являющихся транспортной формой липидов крови 
и во многом определяющих их метаболизм, с помощью 
которых осуществляются циркуляция и транспорт ОХ и ТГ 
в крови [7, 8, 9, 10].

Изучение показателей липидного обмена, выявление 

распространенности и закономерностей развития его на-
рушений, особенно в детском и подростковом возрасте, 
имеет большое теоретическое и практическое значение [4, 
6, 7, 8, 10, 11, 12, 14, 15, 17, 18, 20].

Несмотря на то, что клинические проявления ССЗ, 
связанные с атеросклерозом, более свойственны взрослым, 
чем детям, атеросклеротические повреждения сосудов 
обнаруживают у маленьких детей [21]. На сегодняшний 
день проведено большое количество проспективных на-
учных исследований, подтверждающих, что обнаружение 
повышенного уровня ОХ в детском возрасте коррелирует 
с ранней манифестацией атеросклероза у взрослых. Так, в 
4-х исследованиях [22-27] проведено изучение взаимосвязи 
между факторами риска у детей и лиц молодого возраста 
(ЛПНП и сывороточных аполипопротеинов, ожирение, АГ, 
курение и сахарный диабет) и наличием субклинического 
атеросклероза в зрелом возрасте. Данные исследований [23, 
24, 26] свидетельствуют о том, что факторы риска, оценен-
ные в детском и подростковом возрасте, были лучшими 
предикторами тяжести атеросклероза у взрослых, чем фак-
торы риска, определяемые при наличии субклинического 
атеросклероза.

Исследования с применением аутопсий, такие как «Па-
тобиологические Определяющие Атеросклероза у Детей» и 
«Богалузское Исследование Сердца»  продемонстрировали, 
что атеросклеротический процесс начинается в детстве и на-
личие и выраженность ранних изменений артерий связаны 
с наличием и выраженностью стандартных факторов риска, 
таких как повышение уровней ОХ, ХС ЛНП, ТГ, повышение 
АД и ожирение [28, 29, 30].

В двух крупных исследованиях была обнаружена связь 
между факторами риска в детстве и наличием признаков 
субклинического атеросклероза по данным измерения тол-
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щины интимы-медии (ТИМ) сонных артерий во взрослом 
возрасте [31, 32].

К концу 40-х годов ХХ века атеросклероз коронарных 
сосудов был признан главной причиной смертности в США. 
В связи с этим в 1948 году Общественная Служба Здоровья 
США инициировала Фремингемское Исследование Сердца, 
первичной целью которого было изучение эпидемиологии 
атеросклероза. В свете исследования клиницисты убе-
дились, что уровень ХС крови – пригодный маркер для 
развития ИБС. Дополнительным подтверждением этого 
послужило обнаружение факта, что уровень ЛПНП также 
прямо коррелирует с частотой развития ИБС [33].

Исследование Липидных Клиник о распространен-
ности показало, что концентрации липидов сыворотки 
крови в раннем детстве нарастают и достигают значений, 
обнаруживаемых у молодых взрослых примерно к 2 годам 
[34, 35]. Уровни ОХ и ЛПНП выше у девочек, чем у маль-
чиков (p <.005), снижаются в период полового созревания 
(с 10 до 15 лет) и затем снова повышаются [36, 37]. После 
полового созревания уровни ЛПВП  у девочек выше, чем 
у мальчиков. Уровни липидов также зависят от расовой и 
этнической принадлежности. В 1988-1994 гг. около 10% 
подростков имели гиперхолестеринемию, то есть уровень 
ОХ >200 мг/дл [38].

Существенное значение для риска ССЗ имеет сохра-
нение показателей липидов в течение жизни, состоящее в 
том, что дети будут устойчиво сохранять свой процентиль 
распределения в течение жизни. Так, примерно у 50% детей 
с исходными уровнями ХС или ЛПНП >75 процентиль, эти 
уровни оставались повышенными спустя 12 лет [39]. Ожи-
рение, курение и использование оральных контрацептивов 
с подростковых лет жизни ухудшают профиль липидов у 
взрослого [40].

Исследование биохимических показателей липидного 
спектра крови у 569 мальчиков г. Архангельска выявило 
высокую распространенность дислипидемий. У 35,67% 
обследованных лиц отмечались выраженные отклонения от 
нормы показателей липидного спектра. Высокие значения 
индекса атерогенности отмечались на стадиях допубертата  
(41,75±3,05)%, что также может объясняться особенностями 
липидного обмена, связанными с формированием гормо-
нального фона в период пубертата и после его завершения. 
В целом наиболее часто аномальные показатели липидов 
встречаются в допубертатном и раннем пубертатном пе-
риодах, тогда как на поздних стадиях пубертата на фоне 
стабилизации нейро-гормонального статуса происходит 
постепенное улучшение липидного спектра крови [13, 16, 
19].

вывОды
В результате этих исследований становится более ясным, 

что концентрации ХС могут быть повышенными в детском 
возрасте и ассоциируются с увеличенным риском атероскле-
роза и ССЗ в последующие годы жизни. Таким образом, 
следует сделать вывод, что корни основных ССЗ следует 
искать в детском и подростковом периодах жизни.
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Г.и. алдибЕКова, с.т. абдраХМанова
Астана медицина университеті, Астана қ., Казақстан 
Республикасы
балалардағы МаЙ алМасу бұзылуының ЖҮрЕК-

қан таМыр ауруларының даМуыМЕн баЙланысы
Май алмасуының бұзылысы атеросклероз қалыптасуының 

негізгі тетіктерінің бірі болып табылады. Жүрек-қан тамыр 
ауруларының клиникалық көріністері әдетте ересек жаста ба-

сталады. Дегенмен, соңғы 40 жылдық зерттеулер нәтижелері 
атеросклероздың ерте жаста басталып, өмір бойы дамитындығын 
көрсетеді. Әдебиттер шолуында балалардағы май алмасу 
өзгерістерінің ересектердегі жүректің ишемиялық ауруының даму-
ына тікелей корреляциясы жайында мәліметтер жарияланған.

Негізгі сөздер: липидтер, балалар, атеросклероз.

S U M M A R Y
G.i. AldibeKOvA, S.T. AbdRAKhMANOvA
Medical University of Astana, Astana c., Republic of Kazakhstan
The RelATiONShip Of dYSlipideMiA iN ChildReN wiTh 

The develOpMeNT Of CARdiOvASCUlAR diSeASeS
Violation of lipid metabolism is one of the main mechanisms of 

formation of atherosclerosis. Clinical manifestations of cardiovascular 
disease (CVD) usually start in the adult period of life. However, studies 
over the last 40 years have confirmed that atherosclerosis starts early 
and progresses throughout life. This review article highlights issues 
related to the variability of lipid metabolism in children and their 
correlation with development of ischaemic heart disease in adults.
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для ссылки: Алдибекова Г.И., Абдрахманова С.Т. Связь дислипидемии у детей с развитием 
сердечно-сосудистых заболеваний (литературный обзор), // Medicine (Almaty). – 2017. – No 6 (180). – 
P. 10-14

Статья поступила в редакцию 01.04.2017 г.
Статья принята в печать 19.06.2017 г.




