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Введение. Старение является одним из сложных биологических процессов, который связан с 

перестройкой всех органов и систем. Огромный интерес у исследователей вызывает механизм 

развития преждевременного старения и его связь с атеросклерозом. Проблема профилактики 

и эффективного лечения нарушений мозгового кровообращения до сих пор не имеет 

удовлетворительного решения, несмотря на многолетние фундаментальные и прикладные 

исследования.  

Цель. Проведение анализа исследований последних лет, изучающих развитие 

преждевременного старения и взаимосвязь с механизмом развития атеросклероза.  

Материалы и методы. Анализ теоретических и практических исследований, сравнение и 

синтез мнений. 

Результаты. Механизм развития преждевременного старения и атеросклероза имеет сходные 

признаки. Была выявлена взаимосвязь теории старения и теории атерогенеза, что указывает о 

сложности данных процессов и вовлечении в него сочетаний количественных и качественных 

нарушений организма. Проанализированные исследования показали, что снижение 

эластичности сосудов имеет связь с развитием процессов старения и прогрессировании 

атеросклероза на данном фоне. 

Обсуждения. Этиология развития преждевременного старения и его связи с атеросклерозом 

не является до конца изученной.  

Выводы. Дальнейшее исследование должно продолжать анализ данной проблемы и выяснять 

хронологическую последовательность механизмов развития преждевременного старения и 

атеросклероза.  
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Resume. Introduction (relevance). Aging is one of the complex biological processes that is associated 

with the restructuring of all organs and systems. Researchers are very interested in the mechanism of 

premature aging and its connection with atherosclerosis. The problem of prevention and effective 
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treatment of disorders of cerebral circulation still has no satisfactory solution, despite many years of 

fundamental and applied research.  

Goal. Analysis of recent studies studying the development of premature aging and the relationship 

with the mechanism of development of atherosclerosis.  

Materials and methods. Analysis of theoretical and practical research, comparison and synthesis of 

opinions. 

Results. The mechanism of development of premature aging and atherosclerosis has similar signs. 

The interrelation of the theory of aging and the theory of atherogenesis was revealed, which indicates 

the complexity of these processes and the involvement of combinations of quantitative and qualitative 

disorders of the body in it. The analyzed studies have shown that a decrease in vascular elasticity is 

associated with the development of aging processes and the progression of atherosclerosis against 

this background. 

Discussions. The etiology of the development of premature aging and its connection with 

atherosclerosis is not fully understood.  

Conclusions (conclusion). Further research should continue to analyze this problem and find out the 

chronological sequence of the mechanisms of development of premature aging and atherosclerosis. 

 

Keywords: premature aging, atherosclerosis, artery, manifestation, process 

 

Введение. С давних времен человек пытается постичь тайны процесса старения и 

научиться управлять данным процессом. Но значимого продвижения в данном вопросе пока 

не было выявлено. Общее представление о процессе преждевременного старения можно 

подразделить на 3 вида: 

• Главный механизм старения. 

• Старческий синдром. 

• Заболевания, зависимые от возраста [1].  

Нарушения кровообращения в бассейне артерий считают основной причиной 

возникновении преждевременного старения и мозгового инсульта. При этом, циркуляторный 

тип нарушений в вертебро-базилярном бассейне (ВББ) составляет 30% случаев. Из них только 

до 5% не приобретают устойчивый характер в течении нескольких лет, а через 5 лет становятся 

в 50% причиной инсульта и инвалидизации [2].  

Все изложенное обуславливает научную актуальность и практическую 

перспективность обзорного исследования. 

Целью исследования является анализ литературы по проблеме этиологии и механизмов 

развития преждевременного старения при атеросклерозе. 

Материалы и методы исследования. Анализ теоретических и практических 

исследований, сравнение и синтез мнений. 
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Результаты и обсуждение. С возрастом увеличивается число заболеваний. Выяснение 

взаимосвязи процесса старения и различных болезней имеет важное научное значение. 

Большинство исследований основаны на том, что атеросклероз и старение имеют характерные 

черты и взаимообусловлены друг другом. В то же время, большинство авторов-практиков 

полагают, что атеросклероз - это непосредственно патология организма, а возраст только 

может являться предпосылкой к риску ее развития [3].  

Проблема взаимоотношений между преждевременным или физиологическим 

старением организма и атеросклерозом имеет различные точки зрения, которые будут 

рассмотрены в данном обзорном исследовании. Во-первых, мы выяснили, что проявления 

атеросклероза являются главной причиной летальности людей пожилого возраста. В 

настоящее время изучается тот факт, что данное заболевание может иметь тесную взаимосвязь 

с людьми более молодого возраста, которые подвержены преждевременному старению. 

Широкая мировая распространенность атеросклерозных артериальных поражений наводит 

большинство ученых на мысль о его связи с укладом жизни современного человека. 

Некоторые из них связывают увеличение продолжительности жизни человека и частоты 

атеросклерозных проявлений.  

По видовой специфике старение подразделяют на преждевременное и 

физиологическое. Второй вариант развивается при естественных процессах и постепенном 

развитии инволюционных изменений в организме. Преждевременное старение 

характеризуется частичным или общим ускорением темпа старения организма. Это приводит 

к «опережению» человеком среднего возраста начала старческих возрастных процессов. При 

этом инволюционные процессы наступают раньше, чем у других людей аналогичного 

возраста. Таким образом, биологические часы человека опережают его паспортный возраст. 

Старение физиологическое и преждевременное [4].  

Диагностика преждевременного старения (ПС) может выполняться по следующим 

критериям: 

1. Проявление старения ускоренного субъективного типа. Имеет неспецифичный 

характер, может наблюдаться при огромном числе заболеваний. Окончательный диагноз ПС 

ставится при помощи проведения клинических и лабораторных исследований. Основными 

признаками являются: повышенная утомляемость, слабость общего характера, пониженная 

способность к физическим нагрузкам, вялость, плохое настроение, перепады настроения.  
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2. Проявление старения ускоренного объективного типа. Механизм проявления 

выявляется методикой обследования. Из главных признаков выделим: потеря эластичности 

кожных покровов, сильное образование морщин, выпадение волос и зубов, повышенная 

пигментация, снижение качества слуха и зрения [5].  

Это процесс ухудшения кровоснабжения и функционирования головного мозга 

вследствие наличия патологий и нарушения кровообращения в позвоночных и базилярных 

артериях. Поэтому клетки не получают необходимые питательные вещества и кислород, что 

приводит к появлению дициркуляции и патологий со стороны центральной нервной системы. 

Многими исследователями было выяснено, что аномалии артерий, вызывающие 

недостаточность заднего мозгового кровообращения и холестериновые скопления, могут 

сильно изнурять пациента с разнообразными симптомами, начиная от преждевременного 

старения, признаков нарушений зрения и заканчивая гемиплегией.  

Приведенные результаты исследования позволяют считать стенотические поражения 

магистральных, внечерепных отделов ПА главной причиной недостаточности мозгового 

кровообращения, что может приводить к раннему началу инволюционных процессов в 

организме. При наличии опасного вида сосудистой патологии, последняя существует 

преимущественно в прогрессирующей форме и практически не поддается консервативному 

восстановительному лечению. Проблема профилактики и эффективного лечения нарушений 

артериального кровообращения до сих пор не решена, несмотря на многолетние 

фундаментальные и прикладные исследования. Частота сосудисто-мозговых заболеваний 

продолжает расти, что сопровождается увеличением инвалидизации и смертности лиц разных 

возрастов [2, 3]. 

Согласно данным последних лет, атеросклероз – это процесс хронической 

воспалительной реакции, который связан с липидным обменом, процессом образования 

тромбов, иммунной реакцией организма. Он поражает артериальные сосуды и артерии по 

всему организму и часто сопутствует различным сердечно-сосудистым заболеваниям [6, 7].  

Клинические проявления атеросклероза разнообразны, что неудивительно, учитывая 

множественность ядер и трактов, снабжаемых этими сосудами. Хотя наиболее частым 

симптомом является головокружение, это неспецифический признак.  

Более специфические аномалии, перемежающиеся с сердечно-сосудистыми 

патологиями связаны с ишемией ствола головного мозга (диплопия, дизартрия), мозжечка 

(атаксия) или затылочной коры (нарушения зрения, включая гемианопсию). Часто они 
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сопровождаются односторонней или двусторонней слабостью лица, рук и ног, онемением или 

покалыванием. Симптомокомплекс может также включать «припадок падения», при котором 

больной теряет мышечный тонус при сохранном сознании и падает на землю, но тут же 

восстанавливает силы [8].  

Различность патофизиологии могут объяснить клинические симптомы атеросклероза. 

Сердечная недостаточность или аритмия могут снизить мозговой кровоток в достаточной 

степени, чтобы вызвать транзиторные ишемические атаки, и их следует учитывать при 

появлении этих симптомов. Однако именно заболевание, присущее самим вертебро-

базилярным сосудам, поддается хирургическому вмешательству. В эту категорию входят 

дисплазии артериальных стенок, аневризмы, подключичное обкрадывание и, что наиболее 

часто встречается, атеросклероз. 

 Характер поражения атеросклерозом значительно различается между вертебро-

базилярной системой и каротидной системой. Атеросклероз с поражением только каротидной 

системы встречается чаще, чем с поражением только вертебро-базилярной системы [9].  

Castaigne et al. продемонстрировали, что первичный источник симптоматической 

патологии преждевременного старения и его связи с атеросклерозом, связан с тромбозом, 

возникающим в месте ранее существовавшего атеросклеротического стеноза. Возникающие в 

результате инфаркты возникали у 50% этих больных, причем пораженная территория 

определялась отношением тромбоза к месту отхождения ветвей позвоночной и основной 

артерий. Место отхождения позвоночной артерии и перивертебральная подключичная артерия 

являются топографическими областями, наиболее часто поражаемыми бляшками и стенозами. 

Тем не менее, патологоанатомические исследования показывают, что экстракраниальное 

поражение позвоночных артерий не имеет клинических проявлений: симптоматические 

поражения артериальной системы обычно являются внутричерепными [10].  

Одной из особенностей атеросклероза является его мультифокальность. Если о 

комплексном поражении сонных и коронарных артерий еще встречаются публикации, то 

проблема сочетания поражений сонных и других сосудистых бассейнов остается открытой. 

Поэтому с целью улучшения результатов профилактики ПС, актуальной проблемой является 

изучение морфологических изменений в атеросклеротической бляшке при поражении 

внутренней сонной артерии (ВСА), анализ срока выполнения анализа на 

карциноэмбриональный антиген у симптоматических пациентов, учет сочетанного поражения 
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сонных и других артерий, изучение механизмов компенсации при атеросклеротическом 

поражении экстракраниальных артерий [11]. 

Поражение экстракраниальных артерий у больных мультифокальным атеросклерозом 

является основная причина развития преждевременного старения с характером поражения 

магистральных артерий головы. Ежегодно в мире инсульт переносит более 6 млн. человек, при 

этом 4,6 млн. переболевших умирают. Наиболее сложную группу среди патологии 

магистральных артерий головы составляют пациенты с сочетанным поражением сонных, 

подключичных и позвоночных артерий. Сложность связана с верным определением 

последовательности восстановления кровотока в соответствующем бассейне, поскольку при 

низкой толерантности головного мозга даже краткосрочная ишемия может вызвать инфаркт 

мозга [12]. 

Таким образом, проблема развития атеросклероза на сегодняшний день остается 

актуальной ввиду недостаточного прояснения вклада ее в механизм развития 

преждевременного старения, что требует дальнейшего детального изучения. 

Несмотря на обширное изучение данной проблематики, соотношение возрастных 

изменений сосудов в процессе преждевременного старения и доклинического течения 

атеросклероза остаются до конца не изученными [13]. 

Ввиду того, что атеросклероз является основой развития кардиоваскулярных 

заболеваний, то его рассматривают как основополагающий фактор развития процесса 

старения организма [1].  

Частыми причинами проявлений ишемических поражений сердца и артериальной 

гипертензии в молодом возрасте являются ранние стадии сосудистых патологий 

(артериосклероз) [14- 17].  

В настоящее время развивается концепция синдрома раннего сосудистого старения 

(early vascular ageing, EVA). В настоящее время происходит изучение его генетических 

особенностей проявления, биологических особенностей теломер, особенностей 

воспалительного течения и жесткости сосудистых стенок [18, 19]. 

Атеросклероз, симптомы которого проявляются посредством нарушения работы 

центров головного мозга, развивается постепенно и в зависимости от клинических признаков 

заболевания его классифицируют на следующие стадии: 
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• I стадия - характеризуется слабо выраженной симптоматикой, периодически 

возникают головокружения, ощущение тошноты и приступы мигрени, при недостаточной 

квалификации врача может быть спутана с вегето-сосудистой дистонией. 

• II стадия - заболевание протекает с умеренно выраженными признаками, 

сопровождается стремительным ухудшением самочувствия больного, частыми потерями 

сознания, тошнотой, рвотой, головокружением, неврологическими расстройствами, 

снижением остроты зрения (это и стадия вертебро-базилярного синдрома, когда своевременно 

причины патологии, дают возможность восстановить кровоснабжение тканей головного мозга 

и не допустить необратимых изменений в его клеточной структуре). 

• III стадия - является тяжелой стадией развития, когда больной большую часть 

времени проводит в горизонтальном положении, прикован к постели или инвалидному креслу, 

функция центров головного мозга нарушена настолько, что к названной выше симптоматике 

присоединяется астения, тугоухость, полная или частичная подвижность нижних и верхних 

конечностей. 

• IV стадия - в тканях головного мозга, которые в течение длительного периода 

времени не получали полноценное кровеносное питание по базилярной или позвоночной 

артерии, происходят необратимые изменения, появляются локальные очаги некротического 

процесса, возможны кровоизлияния, тяжелая ишемия сосудов (больные с IV стадией 

становятся инвалидами или умирают в результате инсульта или некроза тканей головного 

мозга) [1, 4]. 

Развитие данных стадий также в редких случаях могут приводить к преждевременному 

старению сосудов, а также всего организма. 

Выделим основные положения, которые определяют сложность и спорность данной 

проблемы: 

1. Механизмы развития атеросклероза и старения в различных комбинативных 

вариантах могут быть в различной степени выражены у каждого человека в различном 

возрасте. 

2. Механизмы развития атерогенеза имеют сходные черты с механизмами развития 

преждевременного старения, а атеросклероз может иметь клиническое значение в детстве и 

раннем юношестве [20]. 

Возрастные изменения артериальных стенок и патологические нарушения по причине 

атеросклероза могут также возникать в разное время и прогрессировать с различно скоростью.  
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Предлагается рассматривать атеросклероз как частное проявление универсального поражения 

сосудов, связанного с различными формами патологии и с инволюционными изменениями, — 

артериосклероза. Выделяют артериосклероз метаболический (атеросклероз), воспалительный, 

аллергический, гипертензивный (гиалиноз), первичный кальциноз средней оболочки артерий 

(медиакальциноз Менкеберга) и возрастной (старческий), что также не бесспорно [21].  

По данным Тарасова И.В. и др., которые изучали пластичность функциональных 

мозговых систем при старении, связанном с атеросклерозом, когнитивные нарушения при 

данном процессе часто связаны с атеросклеротическим ремоделированием сосудов головного 

мозга и увеличением их жесткости [22].  

При проявлении первичных признаков атеросклероза сосудов головного мозга 

проводятся клинические, физиологические и биохимические исследования. Некоторые из 

исследований показали, что механизм развития преждевременного старения имеет тесную 

взаимосвязь с кислородным голоданием мозговых клеток и недостаточностью 

кровообращения по сосудам. Именно поэтому преждевременное старение, в большинстве 

случаев,  имеет признаки раннего и прогрессирующего атеросклерозного поражения [23].  

Теория старения, именуемая свободно радикальной, и теория атерогенеза (перекисная) 

подразумевают собой развитие одного и того же процесса, под названием «оксидативный 

стресс». Механизм развития связан с образованием из углеводов и липидов обменного 

процесса промежуточных продуктов, которые содержат карбонил. Данный процесс вызывает 

повреждение белковой составляющей клеток и адгезивных молекул. Первичные и вторичные 

продукты распада окислившихся липидов повреждают белковое накопление, но организм 

способен ограничивать накопление токсичных веществ. Ведущую роль в регуляции процессов 

перекисного окисления липидов в организме играют «антиоксидазные» ферменты, способные 

утилизировать О2, Н2О2 [24].  

Указанные выше теории также имеют взаимосвязь с тромбогенной теорией. Она 

определена тем, что перекиси липидов ингибируют в эндотелиальных клетках синтез 

простациклина, в результате развивается локальная недостаточность простациклина при 

достаточном содержании в тромбоцитах тромбоксана, способствуя агрегации тромбоцитов на 

поверхности эндотелия, и ускоряет развитие атеросклероза. Эндотелий повреждается, что 

вызывает приток липопротеидов в стенку артерий и это способно предшествованию развития 

атеросклероза. Некоторыми исследователями получены данные об наследственности данного 

процесса. 
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Таким образом, процесс атеротромбоза указанный выше, подтверждает вероятность 

патогенетической взаимосвязи преждевременного старения и атеросклероза [1].  

Заключение и выводы. Этиология развития преждевременного старения и его связи с 

атеросклерозом не является до конца изученной. Хронологическая последовательность 

механизмов развития данных процессов не установлена, так же как инициирующие их 

факторы.  

Наше исследование показало, что механизм развития преждевременного старения и 

атеросклероза имеет сходные признаки, что может указывать на их тесную взаимосвязь в 

течении. Была выявлена взаимосвязь теории старения и теории атерогенеза, что указывает о 

сложности данных процессов и вовлечении в него сочетаний количественных и качественных 

нарушений организма.  

Таким образом, единого мнения о связи атеросклероза и преждевременного старения 

нет, каждое исследование располагает определенными данными, которые предоставляют их 

совместное проявление в организме. Также как, проанализированные исследования показали, 

что снижение эластичности сосудов имеет связь с развитием процессов старения и 

прогрессировании атеросклероза на данном фоне.  
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