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Аннотация 

В статье рассматривается воздействие стресса на здоровье человека с позиции 

современной психологии и медицины. Анализируются физиологические и 

психологические механизмы реакции на стрессовые ситуации, а также 

последствия хронического стресса. Освещены стратегии профилактики и 

коррекции стрессовых состояний, направленные на улучшение качества жизни. 
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1. Введение 

В условиях стремительного ритма современной жизни стресс стал неотъемлемой 

частью повседневности. Он возникает как ответ организма на воздействие 

неблагоприятных факторов — будь то профессиональные перегрузки, 

финансовые трудности, семейные конфликты, информационная перегрузка или 

нестабильная социально-политическая обстановка. Стресс может выступать как 

положительным стимулом к действию, мобилизуя внутренние ресурсы организма 

(так называемый «эвстресс»), так и деструктивной силой, разрушающей здоровье 

при длительном воздействии («дистресс»). 

Согласно данным Всемирной организации здравоохранения, до 60% всех 

заболеваний прямо или косвенно связаны с хроническим стрессом. Он влияет не 

только на эмоциональное состояние, но и на физиологические системы — 

сердечно-сосудистую, иммунную, пищеварительную и нервную. Часто стресс 

становится фоном для развития таких состояний, как депрессия, тревожные 

расстройства, артериальная гипертензия, язвенная болезнь и метаболические 

нарушения. 

Особенно важно учитывать влияние стресса в эпоху цифровизации, глобальных 

кризисов и социальной нестабильности, когда психоэмоциональные перегрузки 

становятся нормой.  
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В связи с этим изучение природы стресса, его биологических и психологических 

механизмов, а также способов профилактики и преодоления приобретает 

актуальное значение для науки, медицины и системы образования. 

Настоящая статья направлена на анализ влияния стрессовых факторов на 

психическое и физическое здоровье человека, обсуждение современных подходов 

к диагностике и профилактике, а также освещение стратегий, направленных на 

повышение устойчивости организма к стрессу. 

2. Физиологические механизмы стресса 

Стрессовая реакция организма является результатом сложной цепочки 

нейрогуморальных процессов, направленных на поддержание гомеостаза в 

условиях угрозы. Ключевую роль в этой системе играет гипоталамо-

гипофизарно-надпочечниковая ось (ГГНС) — центральный механизм 

регуляции ответов на стресс. Активация этой оси происходит поэтапно: 

гипоталамус выделяет кортикотропин-рилизинг-гормон (КРГ), который 

стимулирует гипофиз к выработке адренокортикотропного гормона (АКТГ), 

воздействующего на надпочечники и вызывающего секрецию кортизола — 

основного «гормона стресса». 

При этом задействуются и другие системы: 

 Симпато-адреналовая система обеспечивает быстрое реагирование, 

активируя выброс адреналина и норадреналина, которые увеличивают 

частоту сердечных сокращений, расширяют бронхи, ускоряют дыхание и 

усиливают приток крови к мышцам, подготавливая организм к действиям 

по типу «борьба или бегство». 

 Кортизол, в свою очередь, регулирует обмен веществ, повышая уровень 

глюкозы в крови, подавляя воспалительные реакции и изменяя работу 

иммунной системы. 

Кратковременный стресс, как правило, играет адаптивную роль, мобилизуя 

ресурсы организма для преодоления опасности. Однако при хроническом или 

повторяющемся воздействии стрессоров запускаются патологические 

изменения: 

 Нарушение иммунной функции: подавляется активность лимфоцитов и 

фагоцитов, повышается восприимчивость к инфекциям и аутоиммунным 

заболеваниям; 

 Развитие сердечно-сосудистых заболеваний: постоянная 

гиперстимуляция симпатической нервной системы способствует 

гипертензии, тахикардии, атеросклерозу и ишемической болезни сердца; 

 Негативное воздействие на пищеварительный тракт: ухудшается 

перистальтика, нарушается секреция ферментов, возрастает риск гастритов 

и язвенной болезни; 
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 Эндокринные расстройства: сбой в регуляции инсулина, метаболические 

нарушения, ожирение, инсулинорезистентность; 

 Ускорение процессов старения: хронический избыток кортизола 

способствует окислительному стрессу, разрушению теломер и апоптозу 

клеток. 

Таким образом, физиологическая реакция на стресс является не только важным 

элементом адаптации, но и потенциальным источником множества заболеваний 

при нарушении регуляции и отсутствии своевременного восстановления 

организма. 

3. Психологические последствия стресса 

Хронический стресс оказывает серьёзное влияние не только на физиологическое 

состояние, но и на психику человека. При длительном воздействии стрессоров 

нарушается регуляция нейромедиаторных систем (в частности, 

дофаминергической и серотонинергической), что может приводить к устойчивым 

эмоциональным и поведенческим расстройствам. 

К наиболее распространённым психологическим последствиям стресса относятся: 

 Тревожные расстройства — проявляются постоянным чувством 

беспокойства, навязчивыми мыслями, паническими атаками, 

напряжённостью. У человека снижается способность адекватно реагировать 

на повседневные задачи. 

 Депрессивные состояния — характеризуются апатией, утратой интереса к 

жизни, нарушением пищевого поведения, снижением самооценки и, в 

тяжёлых случаях, суицидальными мыслями. 

 Эмоциональное выгорание — особенно распространено у людей, занятых 

в помогающих профессиях (медики, педагоги, психологи), и проявляется в 

истощении эмоциональных ресурсов, ощущении профессиональной 

неэффективности и отстранённости от окружающих. 

 Когнитивные нарушения — под влиянием хронического стресса 

ухудшается кратковременная и долговременная память, снижается 

концентрация внимания и когнитивная гибкость. Влияние стресса на 

гиппокамп и префронтальную кору мозга может ограничивать способности 

к обучению и принятию решений. 

 Нарушения сна — трудности с засыпанием, частые пробуждения, 

кошмары и ощущение нехватки отдыха на фоне стресса значительно 

снижают психическую устойчивость. 

 Повышенная раздражительность и вспыльчивость — стресс ослабляет 

контроль над эмоциями, что проявляется в резких перепадах настроения, 

конфликтности, снижении толерантности к фрустрации. 
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Также наблюдаются поведенческие изменения: 

 Социальная изоляция — человек может сознательно избегать общения, 

замыкаться в себе; 

 Агрессия и импульсивность — особенно у подростков, чьи механизмы 

саморегуляции ещё не сформированы полностью; 

 Снижение мотивации и продуктивности — усилия становятся 

неэффективными, снижается интерес к учёбе или работе. 

Подростки и молодёжь находятся в группе риска, поскольку ещё не обладают 

зрелыми механизмами адаптации. У них чаще формируются деструктивные 

стратегии преодоления стресса: избегание, злоупотребление гаджетами, 

употребление психоактивных веществ, что усугубляет их психоэмоциональное 

состояние. 

Таким образом, психологические последствия стресса требуют пристального 

внимания и своевременного вмешательства, включая психотерапевтическую и 

социальную поддержку, а также формирование устойчивых навыков стресс-

менеджмента. 

4. Влияние стресса на физическое здоровье 

Хронический стресс оказывает значительное воздействие на различные системы 

организма, приводя к ряду функциональных и органических нарушений. 

Механизмы этого влияния связаны с длительной активацией стресс-осевой 

регуляции — гипоталамо-гипофизарно-надпочечниковой системы, которая в 

норме предназначена для кратковременной мобилизации ресурсов, но при 

постоянной активации становится разрушительной. 

Наиболее распространённые физиологические проявления хронического 

стресса включают: 

 Гипертонию и сердечно-сосудистые заболевания. Повышенный уровень 

адреналина и кортизола вызывает стойкое сужение сосудов, учащение 

пульса и повышение артериального давления. Это увеличивает риск 

развития ишемической болезни сердца, аритмий и инфарктов. 

 Пищеварительные расстройства. Стресс нарушает моторную и 

секреторную функцию желудочно-кишечного тракта. Это может 

проявляться в виде гастритов, язвенной болезни, синдрома раздражённого 

кишечника, тошноты и потери аппетита. Кроме того, постоянное 

напряжение может влиять на микробиоту кишечника, ухудшая 

пищеварение и усвоение питательных веществ. 

 Мышечные и головные боли. В условиях хронического стресса часто 

наблюдается стойкое мышечное напряжение, особенно в области шеи, плеч 

и спины. Это может приводить к мигреням, хронической боли и нарушению 

сна. 
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 Ослабление иммунной системы. Под влиянием стресса снижается 

активность иммунных клеток, нарушается выработка антител, что делает 

организм более уязвимым к вирусным и бактериальным инфекциям. Частые 

простудные заболевания, замедленное заживление ран и обострение 

хронических болезней — частые последствия стресса. 

 Метаболические нарушения. Стресс способствует накоплению 

висцерального жира, нарушению углеводного обмена и 

инсулинорезистентности. В сочетании с гиподинамией и 

несбалансированным питанием это увеличивает риск развития диабета 2 

типа, ожирения и метаболического синдрома. 

 Нарушение гормонального баланса. У женщин хронический стресс 

может приводить к сбоям менструального цикла, снижению фертильности, 

а у мужчин — к снижению уровня тестостерона и ухудшению потенции. 

Кроме того, длительный стресс нередко сопровождается вредными 

поведенческими привычками: перееданием, злоупотреблением алкоголем, 

курением, снижением физической активности, что дополнительно усугубляет 

соматическое здоровье. 

Таким образом, физическое воздействие стресса является многоаспектным и 

требует комплексного подхода к профилактике и лечению — как через 

укрепление адаптационных возможностей организма, так и через изменение 

образа жизни и поведенческих установок. 

5. Методы преодоления и профилактики стресса 

Профилактика и преодоление стресса требуют комплексного подхода, 

направленного как на устранение источников напряжения, так и на повышение 

устойчивости организма к воздействию стрессовых факторов. В арсенале 

современных специалистов — как традиционные, так и инновационные методы. 

Основные подходы к борьбе со стрессом включают: 

 Психологические методы: 
o Когнитивно-поведенческая терапия (КПТ): помогает выявить и 

изменить деструктивные установки, научиться по-новому 

интерпретировать стрессовые ситуации и вырабатывать эффективные 

модели поведения; 

o Арт-терапия и музыкальная терапия: используются для снятия 

эмоционального напряжения и выражения чувств через творчество; 

o Групповая и индивидуальная психотерапия: позволяет получить 

поддержку, обменяться опытом и научиться справляться с 

трудностями в безопасной среде. 

 Физиологические техники: 
o Дыхательные упражнения (глубокое дыхание, методика 4-7-8): 

активируют парасимпатическую нервную систему, снижая уровень 

тревожности; 
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o Йога, медитация, прогрессивная мышечная релаксация (по 

Джекобсону): улучшают саморегуляцию организма, снижают 

мышечное напряжение; 

o Физическая активность: регулярные умеренные нагрузки (ходьба, 

плавание, танцы) стимулируют выработку эндорфинов, 

способствующих улучшению настроения. 

 Образ жизни: 

o Нормализация режима сна: важно соблюдать гигиену сна, ложиться 

спать и просыпаться в одно и то же время, избегать экранного времени 

перед сном; 

o Сбалансированное питание: достаточное поступление витаминов 

группы B, магния и омега-3 жирных кислот благотворно влияет на 

нервную систему; 

o Отказ от вредных привычек: ограничение потребления кофеина, 

алкоголя и отказ от курения повышает стрессоустойчивость. 

 Медикаментозная поддержка: 
o В тяжёлых или хронических случаях может потребоваться назначение 

антидепрессантов, анксиолитиков или адаптогенов (по 

рекомендации врача). При этом медикаментозное лечение должно 

сочетаться с психотерапевтической поддержкой и коррекцией образа 

жизни. 

Ключевое значение имеет развитие стрессоустойчивости, которая 

формируется через: 

 повышение уровня эмоционального интеллекта; 

 умение распознавать и управлять своими эмоциями; 

 формирование навыков осознанности (mindfulness); 

 укрепление социальных связей и системы поддержки; 

 регулярную рефлексию и самоанализ. 

Таким образом, профилактика и преодоление стресса — это не разовое действие, 

а постоянный процесс, направленный на улучшение качества жизни, сохранение 

психофизического равновесия и повышение общей удовлетворённости. 

6. Заключение 

Стресс оказывает глубокое воздействие как на психическое, так и на физическое 

здоровье человека. Его хронические формы могут привести к серьёзным 

последствиям, включая развитие соматических и психических заболеваний. 

Важно своевременно распознавать симптомы стресса, применять 

профилактические меры и развивать адаптационные механизмы. Гармоничное 

сочетание психологической поддержки, здорового образа жизни и социальной 

активности является эффективным средством повышения устойчивости к стрессу 

и улучшения качества жизни. 
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