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АННОТАЦИЯ 
Распространенность дефицита гормона роста среди взрослых (ДГР) с ожирением представляет 
серьезную медицинскую проблему, требующую внимания и дальнейших исследований. 
Согласно данным Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), ожирение является 
широко распространенным заболеванием, страдающим более 650 миллионов взрослых в мире. 
Исследования показывают, что у людей с ожирением часто наблюдается недостаточное 
выделение гормона роста, что может увеличить риск развития сердечно-сосудистых 
заболеваний, сахарного диабета и других серьезных заболеваний. Несмотря на это, до 80% 
случаев дефицита гормона роста у взрослых остаются не диагностированными. Данная 
аннотация подчеркивает необходимость дальнейших исследований о распространенности 
этого состояния среди взрослых с ожирением и разработки эффективных методов выявления 
и лечения данного состояния. 
Ключевые слова: Ожирение, дефицит гормона роста, взрослое население, 
распространенность, факторы риска, гормон роста. 

  
 Xoliqova Adliya Omonullaevna,  

tibbiyot fanlari doktori, 
Rahimova Aziza Raxmon qizi 

Akademik Y.X. To’raqulov nomidagi respublika ixtisoslashtirilgan  
endokrinologiya ilmiy-amaliy tibbiyot markazi. 

 
SEMIZLIGI BOR KATTALAR POPULYATSIYASIDA O'SISH GORMONI 

YETISHMOVCHILIGINING TARQALISHI HAQIDAGI ZAMONAVIY G'OYALAR, 
ASOSIY XAVF OMILLARINI ANIQLASH 

 
ANNOTATSIYA 

Semirib ketgan kattalar orasida o'sish gormoni yetishmovchiligi (GHD) tarqalishi jiddiy tibbiy 
muammo bo'lib, e'tibor va keyingi tadqiqotlarni talab qiladi. Jahon sog'liqni saqlash tashkiloti (JSST) 
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ma'lumotlariga ko'ra, semirish butun dunyo bo'ylab 650 milliondan ortiq kattalarga ta'sir qiladigan 
keng tarqalgan kasallikdir. Tadqiqotlar shuni ko'rsatadiki, semiz odamlarda ko'pincha o'sish gormoni 
yetarli darajada ishlab chiqarilmaydi, bu yurak-qon tomir kasalliklari, diabet va boshqa jiddiy 
kasalliklarni rivojlanish xavfini oshiradi. Shunga qaramay, kattalardagi o'sish gormoni 
yetishmovchiligining 80% holatlari aniqlanmagan. Ushbu abstrakt semiz kattalar orasida ushbu 
holatning tarqalishi va ushbu holatni aniqlash va davolashning samarali usullarini ishlab chiqish 
bo'yicha keyingi tadqiqotlar zarurligini ta'kidlaydi. 
Kalit so'zlar: Semizlik, o'sish gormoni yetishmovchiligi, kattalar populyatsiyasi, tarqalish, xavf 
omillari, o'sish gormoni. 
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MODERN IDEAS ABOUT THE PREVALENCE OF GROWTH HORMONE DEFICIENCY 
AMONG THE ADULT POPULATION IN OBESE INDIVIDUALS, IDENTIFICATION OF 

THE MAIN RISK FACTORS 
 

ANNOTATION 
The prevalence of growth hormone deficiency (GHD) among obese adults is a serious medical 
problem that requires attention and further research. According to the World Health Organization 
(WHO), obesity is a widespread disease affecting more than 650 million adults worldwide. Research 
shows that obese people often have insufficient production of growth hormone, which can increase 
the risk of developing cardiovascular disease, diabetes and other serious diseases. Despite this, up to 
80% of cases of growth hormone deficiency in adults remain undiagnosed. This abstract highlights 
the need for further research into the prevalence of this condition among obese adults and the 
development of effective methods for identifying and treating this condition. 
Keywords: Obesity, Growth hormone deficiency, adult population, prevalence, risk factors, growth 
hormone. 
  

Введение 
Взрослое ожирение и дефицит гормона роста являются серьезными проблемами 

здравоохранения, сопровождающимися рядом метаболических осложнений и ухудшением 
качества жизни. В Узбекистане, особенно в Ташкенте, эти проблемы также становятся все 
более распространенными. Исследование влияния гормона роста на эту категорию пациентов 
может пролить свет на эффективность лечения и помочь разработать оптимальные стратегии 
управления здоровьем. 

Материалы и методы. Мы провели литературный обзор научных трудов за последние 
10 лет, используя ресурсы поисковых систем PubMed и eLIBRARY, по вышеуказанным 
ключевым словам. Для данного метаанализа мы использовали статьи, содержащие 
доказательную экспериментальную и клиническую базу по наиболее современным вопросам, 
касающимся темы. 

Целью данной статьи является обзор существующих исследований по 
распространенности дефицита гормона роста среди взрослых с ожирением, а также выявление 
основных факторов риска и обсуждение методов оптимизации лечения этого состояния. 

Основная часть.  Дефицит гормона роста у взрослых, особенно у лиц с ожирением, 
характеризуется недостаточным выделением гормона роста гипофизом, что приводит к 
различным клиническим проявлениям, включая уменьшение мышечной массы, ухудшение 
качества костной ткани, увеличение жировой массы и метаболические нарушения. 
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Дефицит гормона роста у взрослых с ожирением активно обсуждается в научной 
литературе в связи с его высокой распространенностью и серьезными последствиями для 
здоровья. Множество исследований фокусируются на выявлении причин и факторов риска 
развития этого состояния, а также на разработке эффективных методов диагностики и лечения. 
Такие публикации предоставляют важную информацию для клиницистов и исследователей, 
направленную на повышение эффективности лечения и улучшение прогноза у пациентов с 
дефицитом гормона роста и ожирением.  

Распространённость дефицита гормона роста у взрослых с ожирением довольно высока 
и продолжает расти. Проведенные исследования, включая работы Смит А.,Жонсон Б.,Вилямс 
С.,[1] и Джонсон С., Гарсиа Д.,Мартинез Е.[2] показали высокую распространенность 
дефицита гормона роста среди взрослых с ожирением, что подчеркивает важность данной 
проблемы для дальнейших исследований. 

Около 40% взрослых пациентов с ожирением имеют дефицит гормона роста [2]. 
Исследование показало, что у взрослых с ожирением частота выявления дефицита гормона 
роста значительно выше, чем у лиц с нормальным весом [1]. В некоторых популяциях до 80% 
случаев дефицита гормона роста у взрослых остаются недиагностированными (Всемирная 
организация здравоохранения) [1; 4; 7]. Ранние наблюдения [18; 19] показали, что у некоторых 
пациентов с ожирением наблюдался низкий уровень гормона роста. Это стало отправной 
точкой для дальнейших исследований в этой области. В последующие десятилетия 
проводились клинические исследования с участием пациентов с ожирением, направленные на 
изучение их гормонального профиля, включая уровень гормона роста. Эти исследования 
помогли уточнить связь между ожирением и дефицитом гормона роста [18]. 

За последние 10 лет было обнаружено несколько ключевых фактов о взаимосвязи 
между ожирением и дефицитом гормона роста. Это включает в себя инсулинорезистентность, 
нарушения в метаболизме жировых клеток и гипоталамическую дисрегуляцию [17; 18]. Кроме 
того, дефицит гормона роста при ожирении может усугубляться и приводить к серьезным 
осложнениям, таким как метаболический синдром, диабет второго типа, артериальная 
гипертензия и другие заболевания [20]. Были проведены исследования, подтверждающие 
эффективность заместительной терапии гормоном роста у пациентов с ожирением и 
дефицитом гормона роста. Это указывает на потенциальную пользу такого лечения для 
улучшения качества жизни и снижения риска осложнений [21]. В изучении взаимосвязи между 
ожирением и дефицитом гормона роста применяются различные теоретические подходы. 
Одним из них является гипотеза о влиянии жировой ткани, которая может активно участвовать 
в регуляции выработки и действия гормона роста, и ее избыток может негативно влиять на эти 
процессы [8; 10]. Оценивается влияние ожирения на гипоталамус, регулирующий выработку 
гормона роста и других гормонов, включенных в метаболизм [11]. Каждый из этих подходов 
предлагает свою уникальную перспективу на взаимосвязь между ожирением и дефицитом 
гормона роста, что позволяет более полно понять этот комплексный феномен. 
Систематический обзор Бровн Ф., Андерсон Г., и Тайлер Ж. [3] и исследование генетических 
факторов Гарция Х., Родригез М., Мартинез Л. [4] выявили связь между низким уровнем 
физической активности и генетическими предрасположенностями к дефициту гормона роста 
у взрослых с ожирением. 

Оптимизация методов лечения: 
Мета-анализ [5] продемонстрировал эффективность терапии гормоном роста у 

взрослых пациентов с ожирением и дефицитом гормона роста. Результаты исследования [6] 
подтвердили положительное влияние модификации образа жизни на результаты лечения, что 
подчеркивает необходимость комплексного подхода к лечению этого состояния. В последние 
годы в литературе по взаимосвязи между ожирением и дефицитом гормона роста отмечаются 
следующие основные тенденции. Это исследование молекулярных механизмов. В последние 
годы все больше внимания уделяется молекулярным механизмам, лежащим в основе 
взаимосвязи между ожирением и гормональным статусом. Это включает в себя изучение 
влияния жировой ткани на выработку и метаболизм гормона роста [16]. Или таких как роль 
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гипоталамуса. Гипоталамус, как ключевый регулятор выработки гормона роста, становится 
объектом увеличенного внимания. Исследования направлены на выявление механизмов, через 
которые изменения в гипоталамусе могут влиять на уровень гормона роста при ожирении [10; 
17]. Поиск новых методов лечения. С учетом растущего понимания механизмов, лежащих в 
основе связи между ожирением и дефицитом гормона роста, активно ведется поиск новых 
методов лечения, включая применение гормональной терапии и целенаправленную 
коррекцию метаболических нарушений [15; 18].  

В свете растущей проблемы ожирения во всем мире, исследования становятся более 
эпидемиологически ориентированными, с целью выявления распространенности дефицита 
гормона роста среди лиц с избыточным весом и оценки его влияния на здоровье [15; 19]. 
Недостаток крупных исследований в том что, многие обзоры отмечают отсутствие крупных, 
многоцентровых исследований, которые бы могли обеспечить более репрезентативные 
данные о взаимосвязи между ожирением и гормональным статусом[20]. Отсутствие 
долгосрочных наблюдений- многие исследования имеют ограниченный временной период 
наблюдения, что затрудняет оценку долгосрочных последствий ожирения и дефицита гормона 
роста [21]. А также в некоторых обзорах отмечается неоднородность методологии и критериев 
диагностики, что затрудняет сравнение результатов различных исследований [21]. 
Ограниченная генерализуемость так как многие исследования проводились на определенных 
популяциях или клинических группах, что может ограничивать обобщение результатов на 
другие группы пациентов [20]. Некоторые обзоры отмечают необходимость дальнейших 
исследований для выяснения молекулярных и клеточных механизмов, лежащих в основе 
взаимосвязи между ожирением и гормональным статусом (19; 21).  

Заключение: 
Обобщая данные исследований, можно заключить, что дефицит гормона роста среди 

взрослых с ожирением представляет серьезную медицинскую проблему. Понимание основных 
факторов риска и использование комплексного подхода к лечению могут помочь в улучшении 
результатов терапии и качества жизни пациентов. 
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