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ABSTRACT 
Introduction.With the growing global epidemic of obesity, the importance of studying factors 
affecting women's health is becoming more relevant. This article investigates the relationship 
between melatonin levels, body mass index (BMI), percentage of muscle mass and sleep quality in 
overweight women.  
Materials and Methods. Fifteen overweight women were included in the study in whom melatonin 
levels, BMI, percentage of muscle mass and Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) scores were 
measured. Correlation analysis was used to identify relationships between variables. 
Results. The results showed that melatonin levels were negatively correlated with BMI (r = -0.765) 
and positively with percentage of muscle mass (r = 0.601). It was found that participants with higher 
melatonin levels also exhibited better sleep quality scores as indicated by lower PSQI scores (r = -
0.823). 
Conclusion. This study demonstrates significant relationships between melatonin levels, obesity and 
sleep quality in women. Given the multifactorial nature of obesity, further research is needed to 
develop effective treatment and prevention strategies to optimise melatonin levels and improve the 
overall well-being of overweight women. 
Key words: melatonin, obesity, body mass index, muscle mass, sleep disorders, sleep quality, 
women. 
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ВЗАИМОДЕЙСТВИЕМЕЛАТОНИНА И МЕТАБОЛИЧЕСКИХ ПАРАМЕТРОВ У 

ЖЕНЩИН С ОЖИРЕНИЕМ: КЛИНИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ 
 

АННОТАЦИЯ 
Введение.В условиях растущей глобальной эпидемии ожирения важность изучения факторов, 
влияющих на здоровье женщин, становится более актуальной. Данная статья исследует 
взаимосвязь между уровнем мелатонина, индексом массы тела (ИМТ), процентом мышечной 
массы и качеством сна у женщин с избыточным весом.  
Материалы и методы. В исследование были включены 15 женщин с избыточным весом, у 
которых были измерены уровни мелатонина, ИМТ, процент мышечной массы и результаты по 
шкале качества сна Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI). Применялся корреляционный анализ 
для выявления взаимосвязей между переменными. 
Результаты. Результаты показали, что уровень мелатонина отрицательно коррелирует с ИМТ 
(r = -0.765) и положительно с процентом мышечной массы (r = 0.601). Выявлено, что 
участницы с более высоким уровнем мелатонина также демонстрируют лучшие показатели 
качества сна, о чем свидетельствуют более низкие баллы по шкале PSQI (r = -0.823). 
Заключение. Данное исследование демонстрирует наличие значительных взаимосвязей 
между уровнем мелатонина, ожирением и качеством сна у женщин. Учитывая 
многофакторный характер ожирения, необходимы дальнейшие исследования для разработки 
эффективных стратегий лечения и профилактики, направленных на оптимизацию уровня 
мелатонина и улучшение общего благополучия женщин с избыточным весом. 
Ключевые слова: мелатонин, ожирение, индекс массы тела, мышечная масса, нарушения сна, 
качество сна, женщин. 
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ANNOTATSIYA 
Semirib ketishning global epidemiyasi kuchayib borayotgan bir paytda, ayollar salomatligiga ta'sir 
qiluvchi omillarni o'rganish muhim ahamiyat kasb etmoqda. Ushbu maqola ortiqcha vaznli ayollarda 
melatonin darajasi, tana massasi indeksi (BMI), mushak massasi foizi va uyqu sifati o'rtasidagi 
bog'liqlikni o'rganadi.  
Materiallar va usullar. Tadqiqotda melatonin darajasi, BMI, mushak massasi foizi va Pittsburgh 
Sleep Quality Index (PSQI) uyqu sifati shkalasi natijalarini o'lchagan 15 nafar ortiqcha vaznli ayollar 
ishtirok etdi. O'zgaruvchilar o'rtasidagi munosabatlarni aniqlash uchun korrelyatsion tahlil qo'llanildi. 
Natijalar. Natijalar shuni ko'rsatdiki, melatonin darajasi BMI (r = -0.765) va mushak massasi foizi 
(r = 0.601) bilan salbiy bog'liq. Melatonin darajasi yuqori bo'lgan ishtirokchilar, shuningdek, psqi (r 
= -0.823) ning past ko'rsatkichlari bilan tasdiqlangan uyqu sifatining yaxshi ko'rsatkichlarini 
namoyish etishlari aniqlandi. 
Xulosa. Ushbu tadqiqot ayollarda melatonin darajasi, semirish va uyqu sifati o'rtasida sezilarli 
bog'liqlik mavjudligini ko'rsatadi. Semizlikning ko'p faktorli xususiyatini hisobga olgan holda, 
melatonin darajasini optimallashtirish va ortiqcha vaznli ayollarning umumiy farovonligini 
yaxshilashga qaratilgan samarali davolash va oldini olish strategiyalarini ishlab chiqish uchun 
qo'shimcha tadqiqotlar talab etiladi. 
Kalit so'zlar: melatonin, semirish, tana massasi indeksi, mushak massasi, uyqu buzilishi, uyqu sifati, 
ayollar. 
 

Aктуальность 
Мелатонин — это гормон, вырабатываемый шишковидной железой, который играет 

ключевую роль в регуляции суточных ритмов организма и процессе сна.[1] Он способствует 
не только нормализации цикла сна и бодрствования, но и участвует в различных 
метаболических процессах, включая регуляцию веса и обмен веществ. В последнее время 
исследователи сосредоточили внимание на роли мелатонина в патофизиологии ожирения, 
особенно у женщин [2].   

Ожирение, являющееся одной из важных глобальных проблем здравоохранения, 
связано с множеством сопутствующих заболеваний, таких как диабет 2 типа, сердечно-
сосудистые заболевания и расстройства сна [10,11]. У женщин ожирение может оказывать 
особенно выраженное влияние на гормональный фон и качество жизни. Нарушения сна, такие 
как бессонница, обструктивное апноэ и синдром беспокойных ног, нередко наблюдаются у 
женщин с избыточным весом, усугубляя их состояние и приводя к низкому качеству жизни 
[4]. 

Исследования показывают, что уровень мелатонина может варьироваться в 
зависимости от состояния здоровья и образа жизни. У женщин с ожирением уровень 
мелатонина часто снижен, что может повлиять не только на качество сна, но и на 
распределение мышечной и жировой массы в организме.[4,5] Метод биоимпедансного анализа 
(BIA) позволяет оценить состав тела, в частности уровень мышечной массы, что важно для 
понимания метаболических изменений у женщин с избыточным весом.   

Цели исследования 
Цель данной статьи — исследовать связь уровня мелатонина у женщин с разной 

степенью ожирения, учитывать проявление нарушений сна и анализировать мышечную массу, 
используя метод биоимпедансного анализа. Это исследование позволит лучше понять 
взаимосвязь этих факторов и их влияние на здоровье женщин с ожирением.   

Понимание физиологических механизмов, стоящих за этими взаимосвязями, может 
помочь в разработке целенаправленных стратегий по улучшению качества жизни и терапии 
ожирения, а также в коррекции нарушений сна.[6] В данной работе будут представлены 
результаты нового эмпирического исследования, цель которого — внести вклад в развитие 
области эндокринологии и диетологии, а также дать практические рекомендации для 
клинической практики. 

Роль мелатонина в организме. 
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 Мелатонин — это гормон, синтезируемый шишковидной железой в ответ на темноту, 
который играет центральную роль в регуляции циркадных ритмов и сна.[1,2] Его уровень в 
крови варьируется в зависимости от времени суток, достигая пика в ночные часы и снижаясь 
с наступлением дня. Мелатонин также обладает антиоксидантными свойствами, способствует 
регуляции клеточных процессов и модулирует иммунный ответ.[7] Исследования 
подчеркивают его важность для обеспечения качества сна, а также для регулирования 
температуры тела и уровня стресса. 

Связь мелатонина и ожирения. Увеличение распространенности ожирения стало 
одной из основных проблем общественного здравоохранения. Ожирение связано с 
метаболическими нарушениями, высокой вероятностью развития сердечно-сосудистых 
заболеваний и диабета 2 типа[8]. На основании различных исследований было установлено, 
что низкий уровень мелатонина может ухудшать метаболическое состояние, что, в свою 
очередь, приводит к набору веса. У людей с ожирением уровень мелатонина значительно 
снижен, что может быть связано с нарушением работы гладкой мускулатуры, повышением 
инсулиновой резистентности и воспалительными процессами.[9] 

Нарушения сна при ожирении. Нарушения сна, включая бессонницу и обструктивное 
апноэ, часто наблюдаются у женщин с избыточным весом. Снижение качества сна может быть 
как следствием, так и причиной ожирения. Сообщается, что нарушения сна приводят к 
повышению уровня грелина — гормона, стимулирующего аппетит, и снижению уровня 
лептина — гормона, ответственного за регуляцию сытости.[5] Эти изменения в 
нейроэндокринной регуляции могут способствовать набору веса и ухудшению 
метаболического состояния. 

Мышечная масса и ее значение. Мышечная масса важна для общего здоровья и 
функционирования организма. Она играет значительную роль в метаболизме, поддерживает 
нормальный уровень энергии и способствует улучшению физической активности.[2,7] У 
женщин с ожирением наблюдается снижение мышечной массы, что создает дополнительные 
риски для здоровья. Биоимпедансный анализ, позволяющий оценить состав тела и уровни 
жира и мышечной массы, может помочь в выявлении этих изменений и их коррекции. 
Исследования показывают, что уровень мелатонина может быть связан с содержанием 
мышечной массы, что открывает новые аспекты для исследования[2,3]. 

Собранные данные свидетельствуют о том, что связь между уровнем мелатонина, 
ожирением, нарушениями сна и мышечной массой требует дополнительных исследований. 
Существующие исследования ограничены как количеством участников, так и разнообразием 
методологических подходов, что подчеркивает необходимость более широких и глубоких 
исследований. Важно учитывать взаимодействие между различными факторами — уровнем 
мелатонина, качеством сна, мышечной массой и обменом веществ у женщин с разной 
степенью ожирения [3,6]. 

Общий вывод заключается в том, что связь между уровнем мелатонина, ожирением, 
нарушениями сна и мышечной массой представляет собой сложную и многогранную 
проблему, требующую тщательного анализа для разработки эффективных клинических 
вмешательств и рекомендаций по работе с пациентами. Понимание этих взаимосвязей может 
привести к улучшению стратегий лечения и профилактики ожирения, а также к повышению 
качества жизни женщин с избыточным весом [1,4]. 

Материалы и методы исследования 
Это исследование направлено на выявление связи между уровнем мелатонина, 

степенью ожирения, нарушениями сна и мышечной массой у женщин. В выборку вошли 15 
женщин в возрасте от 25 до 55 лет. Критерии включения в исследование следующие: 

- Наличие избыточного веса или ожирения (индекс массы тела (ИМТ) ≥ 25). 
- Отсутствие тяжелых соматических и психических заболеваний, которые могли бы 

повлиять на результаты. 
- Отсутствие заболеваний, связанных с нарушением синтеза мелатонина (например, 

нарушения функций щитовидной железы, депрессия). 
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- Осознание и согласие на участие в исследовании, наличие подписанного 
информированного согласия. 

Процедура сбора данных. На первом этапе участницы заполнили медицинский 
опросник, в котором учитывались данные о состоянии их здоровья, уровне физической 
активности и привычках сна. Каждая участница заполняла стандартизированные анкеты, 
такие как: 

- Опросник Эпворта для оценки уровня сонливости в течение дня. 
- Шкала бессонницы Питтсбурга (PSQI) для оценки качества сна. 
 Измерение уровня мелатонина. Для определения уровня мелатонина использовался 

метод анализа слюны. Слюна является удобным и неинвазивным материалом для анализа 
биологически активных веществ. Уровень мелатонина измерялся в следующие часы: 

- Ночью (02:00-03:00). 
Образцы собирались с использованием стерильных пробирках и хранились при -20°C 

до момента анализа. Концентрация мелатонина определялась методом иммуноферментного 
анализа (DGR). 

 Оценка уровня нарушений сна. Состояние сна оценивалось с помощью шкалы 
бессонницы Питтсбурга (PSQI). Этот инструмент позволяет оценить качественные и 
количественные параметры сна, такие как: 

- Общее качество сна. 
- Длительность сна. 
- Уровень сонливости в дневное время. 
- Проблемы с засыпанием и частота пробуждений. 
Оценка мышечной массы. Для измерения мышечной массы использовался метод 

биоимпедансного анализа (BIA) на аппарате InBody 370S. Этот метод основан на измерении 
электрического сопротивления тела с использованием специальных устройств. При 
проведении биоимпедансного анализа учитывались следующие параметры: 

- Вес. 
- Рост. 
- Пол. 
- Возраст. 
На основе этих данных определялось процентное содержание мышечной и жировой 

массы. 
Статистическая обработка данных. Данные были обработаны с использованием 

статистических методов, таких как: 
- Корреляционный анализ (для выявления зависимостей между переменными); 
- ANOVA (анализ дисперсии, предназначенный для сравнения групп по уровням 

мелатонина и мышечной массы). 
Уровень значимости был установлен на уровне p < 0.05. Результаты представлены в 

виде средних значений с соответствующими стандартными отклонениями. Проведённые 
анализы позволили сделать выводы о закономерностях и межфакторных связях в исследуемой 
выборке. 

Результаты. 
    В таблице 1 приведены основные антропометрические данные, уровень мелатонина и 
результаты по шкале PSQI для каждой участницы исследования. 

Таблица1.  
Описание антропометрических данных и результатов исследования у участниц. 

Участница Возраст ИМТ % 
мышечной 
массы 

Уровень 
мелатонина 
пг\мл 

Шкала 
PSQI 
(баллы) 

1 30 28 27 65,2 12 
2 45 32 23,5 50,4 15 
3 50 29 26,7 5,6 10 
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4 38 35 20,3 40, 18 
5 29 30 24,5 55,3 14 
6 35 27 28,1 67,0 11 
7 42 36 19,8 38,0 6 
8 33 31 22,9 45,5 13 
9 46 34 21,2 37,2 19 
10 28 25 29,5 70,1 9 
11 52 38 18,7 35,4 17 
12 31 30 25,0 62,8 12 
13 48 40 15,3 32,6 20 
14 29 26 26,4 68,4 8 
15 37 33 20,5 44 15 

    
В процессе анализа данных были определены следующие ключевые наблюдения: 
- Индекс массы тела (ИМТ): Участницы исследования имели ИМТ от 25 до 40, что 

соответствует степени ожирения от 1 (избыточный вес) до 3 (ожирение). Средний ИМТ в 
выборке составил 31.1 ± 4.5.  

- Уровень мелатонина: Значения уровня мелатонина варьировались от 32.6 до 70.1 
пг/мл, при этом средний уровень мелатонина составил 51.2 ± 12.4 пг/мл. Участницы с 
наименьшим уровнем мелатонина, как правило, имели более высокий ИМТ и более низкий 
процент мышечной массы. 

- Процент мышечной массы: Показатели мышечной массы колебались от 15.3% до 
29.5%, и среднее значение составило 23.0 ± 4.2%. В наблюдаемой выборке участницы с более 
высоким ИМТ также демонстрировали низкое содержание мышечной массы. 

- Результаты шкалы PSQI: Баллы по шкале PSQI варьировались от 8 до 20, с средним 
значением 14.3 ± 3.1, что указывает на наличие нарушений сна у большинства участниц. 

Корреляционный анализ. Для изучения взаимосвязей между переменными был 
проведен корреляционный анализ. Результаты представлены в таблице 2. 

 
Таблица 2:  

Корреляционный анализ между переменными. 
Параметр Уровень 

мелатонина 
% мышечной 
массы 

ИМТ Шкала PSQI 

Уровень 
мелатонина 

1,0 0,601* -0,765** -0,823** 

% мышечной 
массы 

0,601* 1,0 -0,532 -0,44 

ИМТ -0,765** -0,532 1,0 0,482 
Шкала PSQI -0,823** -0,404 0,482 1,0 

Примечания: -*р ˂ 0,05   -**р ˂ 0,01 
 
Из таблицы 2 видно, что уровень мелатонина имеет значимую положительную 

корреляцию с процентом мышечной массы (r = 0.601) и значимую отрицательную корреляцию 
с ИМТ (r = -0.765) и результатами по шкале PSQI (r = -0.823). Это указывает на то, что 
участницы с более высоким уровнем мелатонина, как правило, имеют более высокий процент 
мышечной массы и лучшее качество сна. 

В результате проведенного анализа были выявлены значительные взаимосвязи между 
уровнем мелатонина, степенью ожирения, состоянием мышечной массы и качеством сна у 
исследуемых участниц. Эти данные подчеркивают важность дальнейшего изучения этих 
взаимосвязей с целью улучшения клинических подходов к лечению ожирения и 
сопутствующих нарушений. В следующей главе будет проведено обсуждение результатов, их 
интерпретация и возможные механизмы. 
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Обсуждение результатов. 
Результаты данного исследования указали на значительную связь между уровнем 

мелатонина, индексом массы тела (ИМТ), процентом мышечной массы и качеством сна у 
женщин с ожирением.  

1. Связь между уровнем мелатонина и ИМТ: Мы наблюдали, что участницы с более 
высокими значениями ИМТ имели более низкие уровни мелатонина. Это подтверждает 
данные предыдущих исследований [7.8], показывающих, что уровень мелатонина может быть 
снижен у людей с ожирением. Возможно, это связано с нарушением циркадных ритмов, 
которое может возникать в результате измененного образа жизни и пищевых привычек у 
женщин с избыточным весом. Мелатонин рассматривается как гормон, регулирующий как 
цикл сна, так и обмен веществ [1]. 

2. Процент мышечной массы: Результаты показали, что уровень мелатонина 
положительно коррелирует с процентом мышечной массы. Это может свидетельствовать о 
том, что мелатонин играет роль в метаболизме мышечной ткани. Исследования показывают, 
что он может способствовать синтезу белка и улучшению восстановления после физической 
активности [9]. Учитывая, что у женщин с ожирением часто наблюдается снижение мышечной 
массы, эта взаимосвязь подтверждает необходимость коррекции метаболических нарушений 
через физическую активность и качественный сон. 

3. Нарушения сна: Повышенные баллы по шкале PSQI указывают на наличие проблем 
со сном у большинства участниц. Как известно, плохое качество сна может приводить к 
увеличению уровня грелина и снижению уровня лептина, что в свою очередь может 
способствовать набору веса [6]. Дополнительно, недостаток сна снижает уровень мелатонина, 
создавая порочный круг. На основании нашего исследования можно утверждать, что 
улучшение качества сна у женщин с ожирением может способствовать нормализации уровня 
мелатонина и, соответственно, положительно сказываться на массе тела. 

Потенциальные механизмы 
Потенциальные механизмы, которые могут объяснить наблюдаемые взаимосвязи, 

включают: 
- Циркадные ритмы: Исследования показывают, что ритмы, настраиваемые 

мелатонином, играют важную роль в регуляции метаболизма, а сбои в этих ритмах могут 
приводить к ожирению. 

- Гормональные изменения: Мелатонин может влиять на экстракцию энергии из 
жировых запасов, а также способствовать изменению распределения жировой ткани. 
Нормализация уровня мелатонина может помочь в поддержании здорового веса. 

- Воспаление: Уровень мелатонина также связан с снижением системного воспаления, 
что может быть особенно актуально для женщин с ожирением, у которых часто наблюдаются 
воспалительные процессы, способствующие метаболическим расстройствам. 

Практическое значение результатов 
Полученные данные могут иметь важное значение для разработки комплексного 

подхода к лечению и профилактике ожирения у женщин. Предлагаемые рекомендации 
включают: 

1. Стимуляция физической активности: Увеличение уровня физической активности 
поможет повысить процент мышечной массы и, соответственно, улучшить уровень 
мелатонина. 

2. Коррекция режима сна: Эффективные стратегии, направленные на улучшение 
качества сна, такие как соблюдение режима сна и бодрствования, могут помочь нормализовать 
уровень мелатонина. 

3. Нутрициология: Правильное питание с достаточным количеством витаминов, 
минералов и белков животного происхождения также играет важную роль для оптимизации 
уровня мелатонина и снижения ИМТ. 

Ограничения исследования 



БИОМЕДИЦИНА ВА АМАЛИЁТ ЖУРНАЛИ  |  ЖУРНАЛ БИОМЕДИЦИНЫ И ПРАКТИКИ  |  JOURNAL OF BIOMEDICINE AND PRACTICE                            №2 | 2025  

188 

Несмотря на полученные результаты, исследование имеет несколько ограничений. Во-
первых, небольшая выборка делает выводы менее обобщаемыми на более широкую 
популяцию. Во-вторых, краткосрочный характер исследования не позволяет оценить 
долгосрочные последствия выявленных взаимосвязей. Будущие исследования с большим 
количеством участников и долгосрочным наблюдением помогут углубить понимание связи 
между этими переменными. 

Выводы. 
В данной статье была исследована связь уровня мелатонина у женщин с ожирением, 

нарушениями сна и мышечной массой. На основе полученных данных можно сделать 
несколько ключевых выводов: 

1. Снижение уровня мелатонина: Исследование показало, что женщины с более 
высоким индексом массы тела (ИМТ) имеют значительно более низкий уровень мелатонина. 
Это может свидетельствовать о потенциальной роли мелатонина в метаболической регуляции, 
где его недостаток может способствовать набору веса и развитию ожирения. 

2. Корреляция с мышечной массой: Показано, что уровень мелатонина положительно 
коррелирует с процентом мышечной массы. Это подчеркивает важность поддержания 
мышечной массы для сохранения метаболического здоровья и благополучия, особенно у 
женщин с ожирением. 

3. Нарушения сна: Высокие баллы по шкале Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) 
свидетельствуют о наличии значительных проблем со сном среди участниц исследования. Это 
указывает на необходимость уделения внимания качеству сна как важному аспекту, 
влияющему на уровень мелатонина и, следовательно, на общее здоровье и вес. 

Практические рекомендации 
Результаты данного исследования подчеркивают необходимость разработки 

интервенций, направленных на улучшение уровня мелатонина и борьбы с ожирением. 
Рекомендуемые шаги могут включать: 

- Разработка программ по коррекции сна: Участие женщин в программах, 
направленных на улучшение качества сна, таких как когнитивно-поведенческая терапия 
бессонницы (КПТ-Б), соблюдение режима сна и техники релаксации. 

- Физическая активность: Рекомендации по увеличению уровня физической активности 
с целью укрепления мышечной массы и улучшения уровня мелатонина. Упражнения, такие 
как силовые тренировки, могут быть особенно эффективными. 

- Нутриционное сопровождение: Учет диетических аспектов, таких как потребление 
пищи, способствующей выработке мелатонина (например, продукты, содержащие триптофан, 
витамин B6 и магний). 

Перспективы дальнейших исследований 
Для более глубокой уверенности в полученных результатах необходимы 

дополнительные исследования. Будущие исследования могут быть направлены на: 
- Обширные выборки: Увеличение выборки для получения более обобщаемых 

результатов. 
- Долгосрочные исследования: Исследования с длительным наблюдением, которые 

позволят оценить изменения уровня мелатонина и его влияние на здоровье в динамике. 
- Влияние образа жизни: Изучение влияния различных аспектов образа жизни (питание, 

физическая активность, режим сна) на уровень мелатонина и его роль в регуляции веса. 
Полученные результаты подчеркивают важность мультидисциплинарного подхода к 

лечению ожирения, учитывающего как физиологические, так и психоэмоциональные аспекты. 
Учитывая, что ожирение является многофакторным состоянием, необходимо разрабатывать 
комплексные подходы, основанные на взаимодействии между мелатонином, качеством сна и 
метаболическим состоянием. Поддержание здорового уровня мелатонина может стать 
важным компонентом стратегии профилактики и лечения ожирения, что, в свою очередь, 
приведет к улучшению качества жизни женщин с избыточным весом. 
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