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Актуальность. Нарушения сна и циркадных ритмов являются 

распространённым коморбидным состоянием у пациентов с сахарным диабетом 

2 типа и могут оказывать значительное влияние на метаболический контроль. 

Мелатонин играет ключевую роль в регуляции биологических ритмов, а также 

участвует в процессах углеводного обмена и чувствительности тканей к 

инсулину.  

Цель исследования. Изучить влияние мелатонина в регуляции сна и 

показателей метаболического контроля у пациентов репродуктивного возраста с 

сахарным диабетом 2 типа. 

Материалы и методы. Обследовано 120 человек в возрасте 20–45 лет. 

Основную группу составили 80 пациентов с сахарным диабетом 2 типа, 

контрольную — 40 условно здоровых лиц. Использованы клинические, 

лабораторные, сомнологические и инструментальные методы исследования. 

Оценка качества сна проводилась с использованием шкал PSQI и ESS. 

Архитектура сна анализировалась методом полисомнографии. Уровень 

мелатонина определяли в слюне методом ИФА. Показатели гликемического 

контроля оценивались по уровню HbA1c и данным непрерывного 

мониторирования глюкозы.  

Результаты. У большинства пациентов с сахарным диабетом 2 типа 

выявлены выраженные нарушения сна: трудности засыпания (62,4%), частые 

ночные пробуждения (58,7%), дневная сонливость (46,8%). Полисомнография 

показала снижение эффективности сна до 71,3% и сокращение 

продолжительности глубоких стадий сна. Одновременно выявлено снижение 

ночной секреции мелатонина и нарушение его циркадного профиля. Установлена 

достоверная корреляция между снижением уровня мелатонина, ухудшением 

качества сна и повышением вариабельности гликемии. Применение мелатонина 

в комплексной терапии сопровождалось улучшением параметров сна и 

снижением уровня гликированного гемоглобина.  

Выводы. Нарушение секреции мелатонина у пациентов репродуктивного 

возраста с сахарным диабетом 2 типа связано с ухудшением структуры сна и 
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нестабильностью гликемического контроля. Использование мелатонина в 

комплексной терапии может способствовать нормализации циркадных ритмов и 

улучшению показателей углеводного обмена. 
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циркадные ритмы, гликемический контроль. 
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