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Аннотация. Цель. Оценить фактическое содержание в плазме крови гормонов надпочечников

и желудочно-кишечного тракта у молодых людей с избыточной массой тела. Материалы и методы.
На основании антропометрии юноши были разделены на 2 группы, отличные по индексу массы тела
(ИМТ). В первую группу вошли студенты с ИМТ от 18,5 до 24,9 кг/м² – нормальная масса тела, во
вторую – с ИМТ от 25 до 29,9 кг/м², что соответствует избыточной массе тела. Содержание гормо-
нов в сыворотке крови проводилось иммуноферментным методом. Результаты. В условиях межсес-
сионной учебной нагрузки содержание исследуемых гормонов зависело от величины ИМТ. У моло-
дых людей с избыточной массой тела уровень кортизола был выше, чем у лиц с нормальной массой
тела. Секреция альдостерона в меньшей степени зависела от содержания АКТГ и была ниже, чем у
лиц с нормальной массой тела. Содержание ХЦК и гастрина соответствовало значениям ИМТ, уров-
ню желудочной секреции и соотносилось с условиями исследования. Заключение. Модуляция гор-
монов надпочечников и желудочно-кишечного тракта связана с ИМТ. Так, значения гастрина и кор-
тизола были выше у лиц с избыточной массой тела, а ХЦК – ниже, чем в группе сравнения. Такие
тенденции являются предрасполагающим фактором для дальнейшего набора массы тела. 
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Abstract. Aim. The paper aims to measure the plasma levels of adrenal and gastrointestinal hormones
in overweight young people. Materials and methods. Male subjects were divided into 2 groups depending on
their body mass index (BMI). The first group involved male subjects with a BMI > 18.5 and < 24.9 kg/m2

(normal body weight), the second – with a BMI > 25 and < 29.9 kg/m2 (excess body weight). Hormone
plasma levels were measured with enzyme immunoassay. Results. During the academic year, hormone
plasma levels were associated with BMI. In overweight young people, cortisol levels were higher compared
to the subjects of the same age with normal body weight. Aldosterone secretion was less dependent on
ACTH levels and was lower compared to subjects with normal body weight. CCK and gastrin levels were
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Введение. Существенное увеличение мас-
сы тела является основным элементом пато-
генеза «болезней цивилизации». Так, в США 
около 30 % населения страдают ожирением, 
примерно столько же имеют избыточную 
массу тела (по индексу массы тела – ИМТ). 
Аналогичная картина характерна практически 
для всех европейских стран, в том числе и для 
России [5, 8].  

Среди основных факторов риска развития 
ожирения и избыточной массы тела можно 
выделить неправильное питание, недостаточ-
ная физическая активность, отсутствие режи-
ма питания и отдыха, эмоциональные нагруз-
ки, влияние образования и семейных тради-
ций, изменения микробиоценоза кишечника, 
социальные влияния [10, 14]. 

Высокая интенсивность образовательного 
процесса в вузах при снижении физической 
активности и отсутствие у студентов сформи-
рованной приверженности к здоровому обра-
зу жизни приводят к нарушению адаптивных 
возможностей организма [2, 3]. 

Нарушение метаболизма гормонов над-
почечников и ЖКТ в формировании избыточ-
ной массы тела и развитие метаболического 
синдрома активно обсуждается в исследова-
ниях последних лет [4, 5].  

Количество студентов с избыточной мас-
сой тела с возрастом увеличивается, что огра-
ничивает их функциональные возможности 
[1, 6]. В этой связи актуальным является об-
суждение метаболизма гормонов надпочечни-
ков и желудочно-кишечного тракта (ЖКТ) у 
молодых людей с избыточной массой тела. 

Организация и методы исследования. 
Экспериментальное исследование проводи-
лось на базе лаборатории «Физиология экст-
ремальных состояний» кафедры анатомии и 
физиологии человека ФГБОУ ВО «Курганский 
государственный университет».  

В исследовании принимали участие 31 
юноша – студенты института педагогики, 
психологии и физической культуры Курган-

ского государственного университета в воз-
расте 18–22 лет. Все участники исследования 
прошли медицинское обследование (Приказ 
Министерства здравоохранения РФ от 13 мар-
та 2019 года № 124н «Об утверждении порядка 
проведения профилактического медицинского 
осмотра и диспансеризации определенных 
групп взрослого населения») и по состоянию 
здоровья были отнесены к основной медицин-
ской группе. 

Согласно цели и задачам исследования на 
основании результатов антропометрии юноши 
были разделены на 2 группы по ИМТ. В пер-
вую группу вошли студенты с ИМТ от 18,5 до 
24,9 кг/м² – нормальная масса тела, во вторую – 
с ИМТ от 25 до 29,9 кг/м², что соответствует 
избыточной массе тела. ИМТ рассчитан по 
формуле ИМТ = масса (кг) / рост (м²). 

Для исследования механизмов гормональ-
ной регуляции энергетического гомеостаза в 
полученной выборке студентов определялась 
концентрация следующих гормонов иммуно-
ферментным методом (ИФА): АКТГ (Biomerica, 
США), кортизол (Алкор Био, Россия), альдо-
стерон, инсулин (DGR, Германия), холецисто-
кинин (ХЦК), гастрин (BIOHIT, Финляндия)  
в условиях межсессионной фоновой нагрузки. 
Определение содержания перечисленных гор-
монов в сыворотке крови проводилось на полу-
автоматическом биохимическом анализаторе 
CHEM-7. 

Результаты исследования и их обсужде-
ние. Гормоны надпочечников принимают не-
посредственное участие в реакциях адаптации 
и тесно связаны с метаболизмом инсулина и 
контроля массы тела. АКТГ является стиму-
лятором продукции глюкокортикоидов, анд-
рогенов, и в меньшей степени – минералокор-
тикоидов [7].  

В нашем исследовании содержание корти-
зола выше, а АКТГ достоверно ниже у лиц с 
избыточной массой тела относительно юношей 
с нормальной массой тела (табл. 1). Посредст-
вом обратной связи кортизол воздействует на 

associated with BMI, gastric secretion and study conditions. Сonclusion. The modulation of adrenal and
gastrointestinal hormones is associated with BMI. Thus, gastrin and cortisol levels were higher in over-
weight subjects, while CCC levels were lower compared to the control group. The identified patterns can be
considered as a predisposing factor for further weight gain. 
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гипоталамо-гипофизарную ось и приводит к 
повышению уровня АКТГ, который секрети-
руется под влиянием кортикотропин-рилизинг-
фактора и стимулирует биосинтез и секрецию 
кортизола надпочечниками. Однако с увели-
чением объема жировой ткани повышается 
образование кортизола вне надпочечников, 
что нарушает чувствительность рецепторов и 
его метаболизм. Преобладание кортизола ха-
рактеризует более высокий уровень стресса у 
лиц с избыточной массой тела и тенденции  
к ее набору в дальнейшем. 

Эффекты альдостерона реализуются по-
средством минералокортикоидных рецепто-
ров, которые представлены не только в поч-
ках, толстой кишке, слюнных и потовых же-
лезах, но и в адипоцитах, кардиомиоцитах, 
фибробластах скелетной мускулатуры и эндо-
телии сосудистой системы [12]. Содержание 
альдостерона в условиях фоновой учебной на-
грузки было ниже относительно группы срав-
нения, но не выходило за пределы референс-
ных значений. Возможно, такое соотношение 
кортизола и альдостерона у лиц с избыточной 
массой тела является компенсаторным пере-
распределением в секреции этих гормонов.  

Уровень инсулина не имел достоверных 

различий между обследуемыми группами 
(табл. 2).  

У молодых людей с избыточной массой 
тела эндогенное содержание инсулина не пре-
вышает границ нормы реакции, что не обо-
значает отсутствие инсулинорезистентности. 
Ключевыми механизмами развития и запуска 
инсулинорезистентности является прогресси-
рование гиперкортизолэмии и лептинорези-
стентности, способствующих накоплению 
жировой ткани [5]. В нашем исследовании 
содержание кортизола у молодых людей с из-
быточной массой тела было выше, чем у лиц  
с нормальной массой тела. На клеточном уров-
не кортизол снижает эффекты инсулина и  
с последующим развитием окислительного 
стресса [8]. Секреция эндогенного инсулина 
стимулируется холецистокинином. 

В ответ на поступление пищи в ЖКТ син-
тезируется ХЦК, который стимулирует синтез 
панкреатических ферментов и усиливает ки-
шечную подвижность, ингибирует перисталь-
тику желудка, что в свою очередь за счет ва-
гальных сигналов приводит к быстрому на-
ступлению насыщения [13]. Рецепторы ХЦК-А 
и ХЦК-В широко представлены в ЦНС, в том 
числе в аркуатных ядрах и других областях 

Таблица 1
Table 1 

Гормоны гипофизарно-надпочечниковой системы у молодых людей  
с избыточной массой тела  

Hormones of the pituitary-adrenal system in overweight young people  
(M ± m) (n = 31) 

Показатель / Parameter 
Референсные значения 

References values 
НМТ / BWT 

(n = 21) 
ИМТ / BMI 

(n = 10) 
АКТГ, пг/мл / ACTH, pg/ml 0–46 23,24 ± 4,5 8,87 ± 1,03* 
Кортизол, пг/мл / Cortisol, pg/ml 138–640 150,60 ± 11,4 165,5 ± 14,7* 
Альдостерон, пг/мл / Aldosterone, pg/ml 25–315 167,14 ± 21,0 112,06 ± 12,05* 

Примечание. Здесь и в табл. 2  * p ˂ 0,05, различия достоверны относительно группы с НМТ; НМТ – 
нормальная масса тела; ИМТ – избыточная масса тела. 

Note. Here and in Table 2  * p < 0.05, differences are significant for subjects with normal body weight; 
BWT – normal body weight; BMI – overweight. 

 
Таблица 2 

Table 2 
Гормоны желудочно-кишечного тракта у молодых людей с избыточной массой тела  

Hormones of the gastrointestinal tract in overweight young people  
(M ± m) (n = 31) 

Показатель / Parameter 
Референсные значения 

References values 
НМТ / BWT 

(n = 21) 
ИМТ / BMI 

(n = 10) 
Инсулин, мкЕд/мл / Insulin, IU/ml 2,7–10,4 11,43 ± 1,35 11,12 ± 1,59 
ХЦК, нг/мл / CCK, ng/ml 1–8 3,13 ± 0,04 2,91 ± 0,07* 
Гастрин, пг/мл / Gastrin, pg/ml 13–115 55,08 ± 5,76 76,7 ± 6,99* 
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гипоталамуса, что подтверждает централь-
ную роль этого гормона в регуляции питания 
и энергетического обмена [9, 11]. 

В нашем исследовании ХЦК имеет досто-
верные различия у лиц с избыточной массой 
тела, в этой группе уровень ХЦК натощак был 
достоверно ниже, чем в группе с нормальной 
массой тела. Как регулятор насыщения, аппе-
тита и настроения ХЦК оказывает меньшее 
значение у лиц с избыточной массой тела.  
Содержание гастрина у лиц с избыточной мас-
сой было достоверно выше лиц группы срав-

нения, что характеризует высокий уровень 
желудочной секреции и стимуляцию желче-
образования.  

Заключение. Таким образом, концентра-
ция гормонов желудочно-кишечного тракта и 
надпочечников имела индивидуальные адап-
тации и зависела от ИМТ. Так, высокие зна-
чения кортизола и гастрина при снижении 
уровня ХЦК способствуют повышению аппе-
тита и дальнейшему накоплению запасов пла-
стических и энергетических ресурсов, в том 
числе жировой ткани. 
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