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Введение 

Система сердечно-сосудистой регуляции является наиболее чувствительной 

в отношении воздействия неблагоприятных социально-психологических факто-

ров, которые играют важную роль в возникновении и развитии артериальной 

гипертензии (АГ). Вследствие того, что головной мозг является одним из орга-

нов-мишеней при АГ, повышение артериального давления (АД) способно нега-

тивно отразиться на психических функциях человека. В свою очередь, повы-

шение АД является существенным фактором риска формирования легких и 

умеренных когнитивных нарушений. 

Стресс — это реакция человека на какие-либо события или требования, 

предъявляемые данному индивидууму. Основным механизмом развития АГ при 

эмоциональном стрессе является накопление в тканях свободных радикалов, 

которые в дальнейшем приводят к перекисному окислению мембран клеток, в 

большей степени нейронов головного мозга. Это приводит к снижению чув-

ствительности нейронов к нейромедиаторам, что в последующем формирует 

явление «застойного» эмоционального возбуждения в коре головного мозга, ве-

дущего к стойкому нарушению механизмов саморегуляции АД. 

Цель 

Изучение возникновения артериальной гипертензии в результате перене-

сенного стресса. 

Материал и методы исследования 

Психическое состояние пациентов определялось методом проведения пси-

хологических тестов, с последующей обработкой данных. 

Результаты исследования и их обсуждение 

Группу респондентов составили пациенты с артериальной гипертензией, у 

которых в результате тестирования было выявлено наличие стрессовых состоя-

ний в анамнезе. 

В исследовании, проводимом на базе ГОККЦ приняли участие 52 пациента 

(Ж: 23, М: 29). Средний возраст составлял 55 лет. Результаты анкетирования на 

вопрос: «С чем Вы связываете повышение давления?», представлены на рисунке 1. 
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Рисунок 1 — Ответы анкетирующих на вопрос 
«С чем вы связываете повышение давления?» 

 

Выводы 
Таким образом выявлена высокая частота встречаемости артериальной ги-

пертензии, связанной с повышенной раздражительностью, конфликтностью, 
эмоциональным дискомфортом, тревожными расстройствами, чувством неза-
щищенности. 

В заключении следует отметить, что хронический стресс является одним из 
ключевых факторов в формировании АГ. В исследовании также было выявлено, 
что несмотря на относительную эмоциональную устойчивость, многие люди так 
или иначе подвергаются стрессовым нападкам, часто связанным с окружающей 
социальной обстановкой. Проведенное исследование показывает значимость со-
хранения стабильного психоэмоционального состояния, что достигается оказани-
ем психотерапевтической помощи на ранних этапах развития болезни. 

В настоящее время особое внимание уделяется умению противостоять 
стрессовым ситуациям и снизить их вредное влияние на организм. Медицин-
ское консультирование, направленное на стрессоустойчивость, пропаганду здо-
рового образа жизни и поведения, может значительно снизить риски развития 
и устранить ведущие причины артериальной гипертензии. 
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Введение 
Сахарный диабет 2 типа (СД 2 типа) — нарушение углеводного обмена, вы-

званное преимущественной инсулинорезистентностью и относительной инсули-
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