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Аннотация. Введение. Дана краткая характеристика общемировой и общероссийской ситуации с 

ростом ожирения, инсулинорезистентного сахарного диабета 2 типа. Показаны некоторые патогенетиче-
ские сведения. Цель исследования. Определена значимость программно-аппаратной диагностики сопря-
женных с сахарным диабетом расстройств деятельности сердечно-сосудистой системы, целесообраз-
ность нормализации выработки эндорфинов, достигаемой проведением различных немедикаментозных 
способов, в частности транскраниальной электростимуляции. Материалы и методы исследования. У 
24 пациентов проведено пилотное исследование целесообразности использования транскраниальной 
электростимуляции при изучаемой патологии. Отмечено снижение потребности в применении сахарос-
нижающих препаратов, субъективное улучшение, уменьшение массы тела, улучшение деятельности 
функциональных систем организма при оценке интегрированных показателей на программно-
аппаратном комплексе «СИМОНА-111». Сделано заключение о целесообразности продолжения иссле-
дований. 
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Abstract. Introduction. The report provides a brief description of the global and all-Russian situation 

with the growth of obesity, insulin-resistant type 2 diabetes mellitus and presents some pathogenetic data. The 
research purpose was to determine the significance of hardware and software diagnostics of disorders of the 
cardiovascular system associated with diabetes mellitus, the expediency of normalizing the production of endor-
phins, achieved by various non-drug methods, in particular, transcranial electrical stimulation. Materials and 
research methods. A pilot study of the feasibility of using transcranial electrical stimulation in the studied pa-
thology was carried out in 24 patients. A decrease in the need for the use of anti-hyperglycemic drugs, subjective 
improvement, a decrease in body weight, an improvement in the activity of the functional systems of the body 
when assessing integrated indicators on the hardware-software complex "SIMONA-111" were noted. A conclu-
sion was made about the expediency of continuing the research. 
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Введение. Известна связь сахарного диабета 2 типа (СД2) с ожирением и инсулинорезистентно-

стью. Эволюционный процесс (наследственность, социально-биологический алиментарный гедонизм, 
воздействие внешней среды и гиподинамия) видоизменил причины и последствия ожирения, что опреде-
лило увеличение нарушений жирового обмена в популяции. Всемирная организация здравоохранения 
(ВОЗ) опубликовала данные по ожирению в мире, отразившие состояние, сложившееся к 2020 году. При 
этом констатировано, что ожирение различной степени имело порядка 2 млрд. взрослых и 340 млн. детей 
и подростков (возраст от 5 до 19 лет и 41 млн. детей до 5 лет). Отечественные исследователи отмечают 
рост ожирения в Российской Федерации на 100 тыс. детского населения в возрасте от 15 до 17 лет (с 2005 
по 2018 г. – в 2,6 раза) [1-4]. Отмечается также рост смертности от болезней эндокринной системы, рас-
стройств питания и нарушений обмена веществ [12]. 

Установлено, что развитие ожирения связано с нарушением баланса центральных (адренокортико-
тропин) и периферических (кортизол) стрессорных гормонов, а также лептина, резистина и др. Аллоста-
тическая нагрузка ведет к преждевременному изнашиванию организма, как следствие воздействия эндо- 
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и экзогенного стресса, а также при снижении антистрессовых возможностей организма. При этом ухуд-
шается мозговой кровоток, чему предшествует эндотелиальная дисфункция, снижается секреция вазоди-
лататоров, участвующих в активации глутаматергических и серотонинергических интернейронов. Меха-
низм связан с ухудшением нервно-сосудистых связей, что приводит к нарушению адекватной регуляции 
микроциркуляции мозга в условиях нейрональной активности и может способствовать инсулинорези-
стентности. Механизмы борьбы со стрессом включают в себя центральные, относительно медленные 
ГАМК-ергические, серотонинергические и опиоидергические факторы [2, 3]. 

Вовлечение в патологический процесс сердечно-сосудистой системы обусловливает целесообраз-
ность применения программно-аппаратных диагностических комплексов у лиц разных возрастных групп 
при ожирении и инсулинорезистентности при СД2 [1, 8].  

В связи с этим предложено воздействие на центральные эндорфинергические антистрессовые сис-
темы немедикаментозными методами, прежде всего – способом транскраниальной электростимуляцией 
(ТЭС) [9-11]. Механизм действия – активация стресс-лимитирующих механизмов с выработкой β-
эндорфинов, стимуляция синтоксических программ адаптации, подавление влияния ретикулярной фор-
мации на кору головного мозга и гиппокамп. 

Цель исследования – определить возможность позитивного воздействия ТЭС на инсулинорези-
стентность при сахарном диабете 2 типа. 

Материалы и методы исследования. Работа проводилась, как пилотное исследование. Изучено 
влияние ТЭС на течение инсулинрезистентного СД2 (подтвержденного при обследовании в условиях 
эндокринологического стационара), – у 24 пациентов (16 женщин и 8 мужчин) в возрасте 62,4±7,6 лет. 
Давность заболевания – 11,7±5,3 года. Исходная масса тела в среднем по исследуемой группе 98,9±2,3 кг. 
Среднее содержание глюкозы в крови по группе в целом – 8,6±1,4 ммоль/л. Средняя дозировка метфор-
мина в группе составила 1500 мг/сутки. Все пациенты получали также препараты тиоктовой кислоты 
(Тиогамма 600) однократно утром до еды.  

ТЭС осуществлялась на аппарате «ТЭС-03» (РУ: № ФСР 2010/07219 от 29.03.2010). Производи-
тель – ООО «ЦЕНТР ТЭС», г. Санкт-Петербург. Воздействие осуществлялось импульсным биполярным 
током силой до 1,5 мА, с наложением электродов на сосцевидные области (аноды) и на лобную область 
(катод), прокладки смачивались водой. Время воздействия – 20 минут, количество сеансов на курс лече-
ния – 12. Процедуры осуществлялись с музыкально-речевым суггестивным воздействием (МРСВ), кото-
рое потенцировало выделение эндорфинов 

Контроль показателей функционального состояния систем организма осуществлялось на про-
граммно-аппаратном комплексе СИМОНА-111 по 120 показателям 

Результаты и обсуждение. В течение 2 месяцев проведено 2 курса лечения по 12 дней ТЭС. От-
мечено улучшение настроения и сна, снижение аппетита, уменьшение приема метформина до 1000 мг на 
ночь. В целом по группе среднее содержание глюкозы в крови снизилось до 7,3±1,1 ммоль/л, масса тела 
снизилась до 92,4±2,6 кг. 

Получено улучшение всех интегрированных показателей оценки функционирования систем орга-
низма при изучении на программно-аппаратном комплексе «СИМОНА-111». 

ТЭС в сочетании с МРСВ является немедикаментозным способом воздействия, оказывающим бла-
гоприятное воздействие на деятельность эндокринной системы с улучшением показателей углеводного и 
жирового обмена, а также деятельности сердечно-сосудистой системы. Диагностика на программно-
аппаратном комплексе «СИМОНА-111» адекватно отражает позитивные изменения в функционировании 
систем организма.  

Полученный положительный эффект объясняется нормализацией центральных механизмов регу-
ляции за счет эндорфинных эффектов, активации синтоксических программ адаптации. 

Заключение. Необходимо проведение дальнейших исследований в различных группах пациентов 
в сравнении их между собой и с группой сравнения без ТЭС, представление детальной расшифровки по-
казателей программно-аппаратного комплекса. 
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