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Аннотация

Недосып и  хронический дефицит  сна  стали одной из  наиболее распространённых проблем
современного общества, затрагивающей до 30–45% взрослого населения в развитых странах.
Систематическое  сокращение  продолжительности  и  ухудшение  качества  сна  оказывает
комплексное  негативное  воздействие  на  все  сферы  жизнедеятельности  человека  —  от
физического  и  психического  здоровья  до  когнитивных  функций,  социальной  адаптации  и
профессиональной  продуктивности.  Цель  настоящей  работы  —  систематизировать
современные  данные  о  влиянии  хронического  недосыпа  на  организм  человека  на  основе
эпидемиологических  исследований  и  клинических  наблюдений  последних  лет.
Проанализированы последствия для сердечно-сосудистой, эндокринной, иммунной и нервной
систем, а также влияние на когнитивные процессы, эмоциональную регуляцию и социальное
поведение.  Показано,  что хронический дефицит сна является  независимым фактором риска
развития  ожирения,  сахарного  диабета  2-го  типа,  артериальной  гипертензии,  ишемической
болезни  сердца,  депрессии  и  тревожных  расстройств,  а  также  сопровождается  снижением
производительности  труда  и  увеличением  риска  дорожно-транспортных  происшествий.
Предложены практические рекомендации по гигиене сна и коррекции режима.
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Abstract

Sleep deprivation and chronic sleep deficiency have become one of the most common problems of
modern society, affecting up to 30–45% of the adult population in developed countries. Systematic
reduction in sleep duration and deterioration in sleep quality have a complex negative impact on all
areas of human life — from physical and mental health to cognitive functions, social adaptation and
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professional productivity. The aim of this work is to systematize current data on the effects of chronic
sleep deprivation on the human body based on epidemiological studies and clinical observations of
recent years. The consequences for the cardiovascular, endocrine, immune and nervous systems, as
well as the impact on cognitive processes, emotional regulation and social behavior are analyzed. It is
shown that chronic sleep deficiency is an independent risk factor for the development of obesity, type
2 diabetes mellitus, arterial hypertension, coronary heart disease, depression and anxiety disorders,
and is also accompanied by a decrease in labor productivity and an increased risk of road traffic
accidents. Practical recommendations on sleep hygiene and regimen correction are proposed.
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Введение

Сон  является  фундаментальной  физиологической  потребностью,  необходимой  для
поддержания  гомеостаза,  восстановления  энергетических  ресурсов,  консолидации  памяти  и
регуляции эмоций.  Однако в условиях современного ритма жизни — с его круглосуточной
доступностью  информации,  ненормированным  рабочим  графиком  и  распространённостью
гаджетов — многие люди систематически недосыпают. По данным Всемирной организации
здравоохранения,  около  30–45%  взрослого  населения  в  развитых  странах  страдают  от
хронического  дефицита  сна,  при  этом  средняя  продолжительность  сна  в  индустриальных
обществах сократилась с 9 часов в начале XX века до менее 7 часов в настоящее время.

Недосып перестал восприниматься как незначительное неудобство: накопленные за последние
десятилетия  научные  данные  убедительно  свидетельствуют  о  том,  что  хроническое
недосыпание  является  мощным  фактором  риска  широкого  спектра  соматических  и
психических заболеваний,  а  также существенно снижает качество жизни, продуктивность и
безопасность  в  повседневной  деятельности.  Цель  настоящей  работы  —  систематизировать
современные  представления  о  негативных  последствиях  недосыпа  для  различных  систем
организма и сфер жизнедеятельности человека на основе эпидемиологических и клинических
исследований.

Распространённость и современные тенденции

Эпидемиологические  исследования  показывают,  что  распространённость  хронического
недосыпа  варьирует  в  зависимости  от  возраста,  пола,  социально-экономического  статуса  и
профессиональной занятости. В США около 35% взрослых спят менее 7 часов в сутки, что
ниже рекомендуемой нормы (7–9  часов  для  взрослых).  В Европейском союзе  аналогичные
показатели колеблются от 20 до 40%. В Российской Федерации, по данным различных опросов,
от  30  до  50% населения  отмечают нехватку сна.  Особенно  уязвимыми группами являются
работники  с  ненормированным  графиком  (медицинские  работники,  водители,
военнослужащие), студенты, лица, работающие в ночные смены, а также жители мегаполисов.

Тенденция к сокращению сна наблюдается во всех возрастных группах, но наиболее выражена
среди  подростков  и  молодых  взрослых.  Широкое  использование  смартфонов  и  планшетов
перед сном, синий свет которых подавляет секрецию мелатонина, дополнительно усугубляет
ситуацию.  Социальный  джетлаг  (рассогласование  биологических  ритмов  между  рабочими
днями и выходными) также вносит вклад в хроническое недосыпание.
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Влияние на сердечно-сосудистую систему

Хронический  дефицит  сна  является  установленным  фактором  риска  сердечно-сосудистых
заболеваний.  Мета-анализы  проспективных  когортных  исследований  показывают,  что
продолжительность  сна  менее  6  часов  в  сутки  ассоциирована  с  повышением  риска
артериальной  гипертензии  на  20–30%.  Механизмы  включают  активацию  симпатической
нервной системы,  повышение  уровня  кортизола  и  катехоламинов,  а  также  эндотелиальную
дисфункцию.

Кроме того, недосып способствует развитию атеросклероза через провоспалительные эффекты
(повышение С-реактивного белка, интерлейкина-6) и нарушение липидного обмена. В мета-
анализе 2021 года было показано, что короткая продолжительность сна связана с увеличением
риска ишемической болезни сердца на 15% и инсульта на 12% по сравнению с нормальной
продолжительностью  сна.  Эти  эффекты особенно  выражены  у  лиц  с  уже  существующими
сердечно-сосудистыми факторами риска.

Нарушение  циркадных  ритмов  при  ночной  работе  или  сменном  графике  дополнительно
увеличивает риск фатальных сердечно-сосудистых событий, что подтверждается данными о
повышенной смертности у работников ночных смен.

Эндокринные и метаболические нарушения

Недосып  оказывает  глубокое  влияние  на  эндокринную  регуляцию,  что  проявляется  в
нарушении  углеводного  и  липидного  обмена.  Экспериментальные  исследования  с
ограничением  сна  показывают  снижение  чувствительности  к  инсулину  на  20–30%,  что
предрасполагает к развитию сахарного диабета 2-го типа. Мета-анализ 2019 года выявил, что
риск диабета увеличивается на 28% при продолжительности сна менее 6 часов.

Важнейшую роль играет нарушение баланса гормонов аппетита — грелина (повышается) и
лептина  (снижается),  что  приводит  к  увеличению  чувства  голода  и  предпочтению
высококалорийной  пищи.  Это  способствует  набору  веса  и  ожирению.  Ряд  исследований
показал, что у лиц, спящих менее 5 часов, риск ожирения на 45–60% выше, чем у тех, кто спит
7–8  часов.  Кроме  того,  недосып  ассоциирован  с  нарушением  липидного  профиля  —
повышением триглицеридов и снижением липопротеинов высокой плотности.

Иммунная система и онкологические риски

Хронический  недосып  подавляет  иммунную  функцию,  что  проявляется  в  повышенной
восприимчивости  к  инфекционным  заболеваниям.  Исследования  показывают,  что  у  лиц,
спящих менее 7 часов, риск развития простудных заболеваний в 3 раза выше по сравнению с
теми,  кто  спит  8  часов  и  более.  Механизмы включают снижение активности естественных
киллеров и уменьшение продукции антител после вакцинации.

Существуют  также  данные  о  связи  дефицита  сна  с  повышенным  риском  злокачественных
новообразований.  Наиболее  убедительные  доказательства  получены  в  отношении  рака
молочной железы и колоректального рака. Мета-анализ 2023 года показал, что длительность
сна менее 6 часов ассоциирована с  повышением риска рака молочной железы на  8–10%, а
работа в ночные смены увеличивает риск на 30–40%, что связывают с нарушением циркадной
регуляции онкосупрессорных генов и усилением пролиферации клеток.
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Влияние на нервную систему и когнитивные функции

Сон  играет  ключевую  роль  в  нейропластичности  и  консолидации  памяти.  Хронический
недосып нарушает процессы обучения и запоминания, особенно в отношении декларативной и
процедурной  памяти.  Исследования  показывают,  что  даже  одна  бессонная  ночь  снижает
способность  к  запоминанию  новой  информации  на  30–50%  за  счёт  нарушения
гиппокампальной активности.

Дефицит  сна  отрицательно  сказывается  на  внимании,  концентрации  и  исполнительных
функциях.  Водители,  страдающие  хроническим  недосыпом,  в  3–5  раз  чаще  попадают  в
дорожно-транспортные происшествия,  что сопоставимо с  риском управления транспортным
средством в состоянии алкогольного опьянения.  По оценкам,  около 20% всех ДТП в США
связаны с сонливостью за рулём.

Недосып  также  нарушает  эмоциональную  регуляцию:  повышается  реактивность
миндалевидного тела на негативные стимулы, снижается способность к эмпатии и социальной
оценке,  что  ведёт  к  межличностным  конфликтам  и  снижению  качества  социальных
взаимодействий.

Психические расстройства и психосоциальные последствия

Наиболее сильная ассоциация обнаружена между хроническим недосыпом и депрессивными
расстройствами.  Мета-анализ  2021  года  (более  100  000  участников)  показал,  что  короткая
продолжительность  сна  увеличивает  риск  депрессии  на  40–50%,  причём  связь  носит
двунаправленный характер: депрессия также усугубляет бессонницу, замыкая порочный круг.
Тревожные расстройства также тесно связаны с дефицитом сна,  особенно генерализованное
тревожное расстройство и панические атаки.

Недосып снижает психологическую устойчивость к стрессу, что проявляется в повышенной
раздражительности, импульсивности и снижении способности к саморегуляции. Это приводит
к профессиональной дезадаптации, снижению удовлетворённости работой и повышению риска
профессионального  выгорания.  Социальные  последствия  включают  ухудшение  семейных
отношений, снижение социальной активности и повышение уровня одиночества.

Социально-экономические последствия

Экономический ущерб  от  недосыпа  оценивается  в  миллиарды долларов  в  год.  По  данным
RAND  Corporation,  в  США  ежегодные  потери  производительности  из-за  недостатка  сна
составляют около 411 млрд долларов, что эквивалентно 2,28% ВВП. В Японии — 138 млрд
долларов (2,92% ВВП), в Германии — 60 млрд (1,56% ВВП). Основные составляющие потерь
—  снижение  продуктивности,  повышенная  абсентеизм  (прогулы),  медицинские  расходы  и
увеличение числа несчастных случаев на производстве.

Особенно значимы экономические последствия в профессиях, связанных с высоким риском
ошибок:  в здравоохранении,  транспорте,  энергетике.  Например,  работа врачей-резидентов в
режиме длительных дежурств сопровождается увеличением медицинских ошибок на 30–50%,
что приводит к дополнительным расходам на лечение осложнений.
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Практические рекомендации по коррекции недосыпа

Основой профилактики и коррекции является соблюдение правил гигиены сна:

1.  Регулярный  режим сна.  Ложиться  и  вставать  в  одно  и  то  же  время  ежедневно,  даже  в
выходные дни, что стабилизирует циркадные ритмы.
2.  Оптимальная  продолжительность.  Для  большинства  взрослых  —  7–9  часов  сна,  для
подростков — 8–10 часов.
3.  Подготовка  ко  сну.  Исключить  использование  гаджетов  за  1–2  часа  до  сна;  создать
затемнённую, прохладную (18–22°C) и тихую спальню.
4. Ограничение кофеина и алкоголя. Кофеин в течение 6–8 часов до сна, алкоголь — за 3–4
часа.
5. Регулярные физические нагрузки, но не позже чем за 3–4 часа до сна.
6. Избегать обильной пищи перед сном.
7. Использование техник релаксации (медитация, дыхательные упражнения) при трудностях
засыпания.

В  случаях  хронической  бессонницы  или  клинически  значимого  недосыпа  показана
консультация  сомнолога  или  психотерапевта,  возможно  применение  когнитивно-
поведенческой  терапии  бессонницы,  которая  является  наиболее  эффективным  методом
лечения. Фармакотерапия применяется ограниченно и только по назначению врача.

Заключение

Хронический  недосып  представляет  собой  серьёзную  и  недооценённую  проблему
общественного  здоровья,  негативно  влияющую  на  все  аспекты  человеческой
жизнедеятельности.  От  сердечно-сосудистых  и  эндокринных  заболеваний  до  когнитивных
нарушений,  эмоциональной  нестабильности  и  социальной  дезадаптации  —  последствия
дефицита  сна  многогранны  и  затрагивают  как  индивидуальное  благополучие,  так  и
экономическое развитие общества.

Научные  данные  последних  лет  убедительно  показывают,  что  сон  является  не  пассивным
состоянием,  а  активным  физиологическим  процессом,  критически  важным  для  здоровья  и
функционирования. Признание сна фундаментальным компонентом здорового образа жизни
должно  стать  приоритетом  как  для  медицинских  работников,  так  и  для  государственной
политики в области здравоохранения.

Дальнейшие исследования должны быть направлены на изучение механизмов, связывающих
недосып  с  различными  заболеваниями,  разработку  эффективных  профилактических
вмешательств  на  популяционном  уровне,  а  также  оценку  экономической  эффективности
внедрения программ по улучшению сна на рабочих местах и в образовательных учреждениях.
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