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ФУНКЦИОНАЛЬНАЯ ГИПОТАЛАМИЧЕСКАЯ АМЕНОРЕЯ: СОВРЕМЕННЫЕ 

ПРЕДСТАВЛЕНИЯ О ПАТОГЕНЕЗЕ, ДИАГНОСТИКЕ И ТЕРАПИИ 
 
 

http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.18207996 
 

АННОТАЦИЯ 
Функциональная гипоталамическая аменорея (ФГА) представляет собой 

распространённое нарушение менструального цикла у женщин репродуктивного возраста, 
возникающее вследствие угнетения секреции гонадотропин-рилизинг-гормона под влиянием 
стресса, энергетического дефицита и психосоциальных факторов. В обзоре рассматриваются 
современные представления о патогенезе ФГА, роль kisspeptin и метаболических гормонов в 
регуляции гипоталамо-гипофизарно-гонадной оси, клинические проявления, 
диагностические критерии и терапевтические подходы. Особое внимание уделено 
мультидисциплинарным методам лечения, направленным на восстановление 
энергетического баланса, коррекцию стресса и психотерапию. Перспективным направлением 
терапии является применение агонистов kisspeptin-рецепторов и лептин-ориентированных 
подходов, способных восстановить овуляцию и нормализовать репродуктивную функцию. 

Ключевые слова: функциональная гипоталамическая аменорея, kisspeptin, GnRH, 
стресс, энергетический дефицит, гипоэстрогения, фертильность. 
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FUNCTIONAL HYPOTHALAMIC AMENORRHEA: CURRENT INSIGHTS INTO 

PATHOGENESIS, DIAGNOSIS, AND THERAPY 
ABSTRACT 

Functional hypothalamic amenorrhea (FHA) is a common cause of secondary amenorrhea in 
women of reproductive age, resulting from suppression of gonadotropin-releasing hormone (GnRH) 
secretion due to stress, energy deficiency, and psychosocial factors. This review summarizes current 
concepts of FHA pathogenesis, emphasizing the central role of kisspeptin and metabolic hormones 
in hypothalamic-pituitary-gonadal axis regulation. Clinical manifestations, diagnostic principles, 
and modern therapeutic strategies are discussed. Particular attention is paid to multidisciplinary 
approaches aimed at restoring energy balance, reducing stress, and implementing cognitive-
behavioral therapy. Emerging treatments, including kisspeptin receptor agonists and leptin-based 
interventions, show promise for restoring ovulatory function and reproductive health. 

Keywords: functional hypothalamic amenorrhea, kisspeptin, GnRH, stress, energy 
deficiency, hypoestrogenism, fertility. 
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FUNKTSIONAL GIPOTALAMIK AMENOREYA: PATOGENEZ, DIAGNOSTIKA 
VA TERAPIYA BO‘YICHA ZAMONAVIY QARASHLAR 

IZOH 
Funktsional gipotalamik amenoreya (FGA) - reproduktiv yoshdagi ayollarda uchraydigan 

ikkilamchi amenoreyaning keng tarqalgan sababi bo‘lib, u stress, energiya tanqisligi va psixosotsial 
omillar ta’sirida gormonal (GnRH) sekretsiyasining pasayishi natijasida yuzaga keladi. Ushbu 
maqolada FGA patogenezi, kisspeptin va metabolik gormonlarning gipotalamo-gipofizar-gonadal 
o‘qdagi roli, klinik belgilar, diagnostika mezonlari hamda zamonaviy davolash yondashuvlari ko‘rib 
chiqiladi. Energiya balansini tiklash, stressni kamaytirish va psixoterapiyani o‘z ichiga olgan ko‘p 
yo‘nalishli yondashuvlar samarali deb topilgan. Kisspeptin retseptorlari agonistlari va leptin 
asosidagi terapiyalar ovulyatsiyani qayta tiklashda istiqbolli yo‘nalish sifatida baholanmoqda. 

Kalit so‘zlar: funktsional gipotalamik amenoreya, kisspeptin, GnRH, stress, energiya 
tanqisligi, gipooestrogeniya, fertilitet. 

  
Введение. Функциональная гипоталамическая аменорея (ФГА) распространённое 

состояние вторичной аменореи, обусловленное нарушением пульсирующей секреции 
гонадотропин-рилизинг гормона (GnRH) вследствие стрессовых факторов, энергетического 
дефицита и психосоциальных нарушений. Это состояние характеризуется снижением 
активности гипоталамо-гипофизарно-гонадной оси, приводя к ановуляции, снижению уровня 
половых гормонов и нарушению репродуктивной функции. Актуальность изучения ФГА 
связана с её влиянием на костное здоровье, фертильность и психоэмоциональное состояние 
женщин репродуктивного возраста (Saadedine et al., 2023; Gordon et al., 2017). 

Патогенез ФГА: ключевые механизмы. 
ФГА развивается на фоне нарушения центральной регуляции секреции GnRH. 

Основными патогенетическими факторами являются стресс, физическая нагрузка и 
энергетический дефицит (Saadedine et al., 2023; Meczekalski et al., 2022). 

GnRH выделяется гипоталамусом пульсирующе, что стимулирует секрецию ЛГ и ФСГ 
в гипофизе. При ФГА пульсация GnRH подавлена, что ведёт к снижению гонадотропинов и 
гипоэстрогении (Marshall, 1994; Saadedine et al., 2023). Кисспептин (kisspeptin), нейропептид, 
является главным регулятором пульсирующей секреции GnRH (Patel et al., 2024). Снижение 
уровня kisspeptina при ФГА было подтверждено как маркер нарушения репродуктивной 
функции (Podfigurna Stopa et al., 2020). Влияние стресса приводит к повышению 
кортикотропин-рилизинг-гормона (CRH), который ингибирует kisspeptin и GnRH, усиливая 
аменорею (Meczekalski et al., 2022; Podfigurna Stopa et al., 2020). 

Метаболические гормоны - лептин, инсулин, грелин, нейропептид Y (NPY) - 
интегрируют энергетический статус организма и регулируют активность kisspeptin-нейронов 
(Endocrine, 2023). Дефицит энергетического баланса, характерный для ФГА, снижает лептин 
и нарушает связь между энергетическим статусом и репродукцией (Annals of Translational 
Medicine, 2023). 

Психогенные стрессы и расстройства пищевого поведения являются частыми 
триггерами ФГА (Kuznetsova et al., 2017; Chernuha et al., 2019). Нарушения менструального 
цикла связаны с активацией гипоталамо-гипофизарно-адреналовой оси и усилением CRH-
сигналов, угнетающих GnRH-секрецию (Saadedine et al., 2023; Kopp-Woodroffe, 1999). 

Клинические проявления и диагностика. 
ФГА проявляется вторичной аменореей (отсутствием менструаций более 3 месяцев), 

снижением либидо, утомляемостью, иногда снижением минеральной плотности костей 
(Gordon et al., 2017; Smetnik et al., 2014). 

https://orcid.org/0009-0005-8484-8125
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Диагностика включает исключение органической патологии, подтверждение 
нормального уровня гонадотропинов при низком уровне эстрогенов, оценку 
психосоциальных и метаболических факторов (Marshall, 1994; Saadedine et al., 2023). Оценка 
пульсации LH и kisspeptina помогает уточнить степень дисфункции (Springer Endocrine, 
2020). 

Современные подходы к терапии. 
Главной целью терапии является восстановление энергетического баланса через 

коррекцию питания и снижение физической нагрузки (Gordon et al., 2017; Annals of 
Translational Medicine, 2023). Когнитивно-поведенческая терапия (КПТ) эффективна при 
стресс-индуцированных формах ФГА (Kuznetsova et al., 2017). 

Гормональная заместительная терапия применяется при выраженном гипоэстрогении 
для защиты костей (Chernuha et al., 2019). Перспективным направлением является терапия 
агонистами рецепторов kisspeptina, способная восстановить пульсацию GnRH и овуляцию 
(Patel et al., 2024; Meczekalski et al., 2022). 

Использование лептина и стимуляторов kisspeptина обсуждается как 
мультидисциплинарный подход при резистентных формах (Annals of Translational Medicine, 
2023). 

Влияние ФГА на здоровье. 
Нарушение гормонального баланса приводит к снижению минеральной плотности 

костей, повышая риск остеопороза и переломов (Smetnik et al., 2014). Фертильность страдает 
из-за ановуляции, однако своевременная терапия способна восстановить репродуктивную 
функцию (Arends, 2012). 

Психологические расстройства, такие как депрессия и тревожность, часто сопутствуют 
ФГА, ухудшая качество жизни пациенток (Chernuha et al., 2019; Giovanni et al., 1985). 

Заключение. Функциональная гипоталамическая аменорея — мультифакторное 
состояние, связанное с комплексом метаболических, нейроэндокринных и психосоциальных 
факторов. Современные исследования подчеркивают ключевую роль kisspeptina в регуляции 
репродуктивной функции и рассматривают её как перспективную терапевтическую мишень. 
Мультидисциплинарный подход, включающий коррекцию питания, снижение стресса, 
психотерапию и гормональную поддержку, обеспечивает эффективное восстановление 
менструальной функции и улучшение качества жизни пациенток. 

 
Использованные источники: 
  
1. Shufelt C. L. et al. Functional hypothalamic amenorrhea and preclinical 

cardiovascular disease //The Journal of Clinical Endocrinology & Metabolism. – 2024. – Т. 109. – 
№. 1. – С. e51-e57. 

2. Behary P., Comninos A. N. Bone perspectives in functional hypothalamic 
amenorrhoea: an update and future avenues //Frontiers in Endocrinology. – 2022. – Т. 13. – С. 
923791. 

3. Meczekalski B. et al. Stress, kisspeptin, and functional hypothalamic amenorrhea 
//Current Opinion in Pharmacology. – 2022. – Т. 67. – С. 102288. 

4. Męczekalski B. et al. Neuroendocrine disturbances in women with functional 
hypothalamic amenorrhea: an update and future directions //Endocrine. – 2024. – Т. 84. – №. 3. – 
С. 769-785. 

5. Podfigurna A. et al. Kisspeptin and LH pulsatility in patients with functional 
hypothalamic amenorrhea //Endocrine. – 2020. – Т. 70. – №. 3. – С. 635-643. 

6. Podfigurna A., Szeliga A., Meczekalski B. Serum kisspeptin and corticotropin-
releasing hormone levels in patients with functional hypothalamic amenorrhea //Gynecol Reprod 
Endocrinol Metab. – 2020. – Т. 1. – №. 1. – С. 37-42. 

7. Bonazza F. et al. Psychological factors in functional hypothalamic amenorrhea: A 
systematic review and meta-analysis //Frontiers in endocrinology. – 2023. – Т. 14. – С. 981491. 



ANNALS OF CLINICAL DISCIPLINE | АННАЛЫ КЛИНИЧЕСКИХ ДИСЦИПЛИН | КЛИНИК ФАНЛАР ЙИЛНОМАСИ                                               №4/1 | 2025 

145 

8. Пуршаева Э. Ш. и др. Дефицит массы тела и гинекологические заболевания 
молодых женщин //Вестник Российского университета дружбы народов. Серия: Медицина. – 
2013. – №. 5. – С. 120-129. 

9. Кузнецова И. В. и др. Психогенные стресс-зависимые нарушения 
менструального цикла: роль негормональной коррекции //Медицинский алфавит. – 2017. – Т. 
2. – №. 10. – С. 54-61. 

10.  Marshall L. A. Clinical evaluation of amenorrhea in active and athletic women 
//Clinics in sports medicine. – 1994. – Т. 13. – №. 2. – С. 371-387. 

11.  Gordon C. M. et al. Functional hypothalamic amenorrhea: an endocrine society 
clinical practice guideline //The Journal of Clinical Endocrinology & Metabolism. – 2017. – Т. 102. 
– №. 5. – С. 1413-1439. 

12.  Smetnik A. A. et al. Non-instrumental screening for low bone mineral density in 
women with secondary amenorrhea //Akusherstvo i Ginekologiya/Obstetrics and Gynecology. – 
2014. – Т. 8. – С. 59-64. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ANNALS OF CLINICAL DISCIPLINE | АННАЛЫ КЛИНИЧЕСКИХ ДИСЦИПЛИН | КЛИНИК ФАНЛАР ЙИЛНОМАСИ                                               №4/1 | 2025 

206 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Научно-практический журнал по всем 

направлениям медицины 
основан в 2024 году 

Бухарским государственным 
медицинским институтом 

Выходит один раз в 3 месяца 
Учредитель Бухарский государственный 

медицинский институт 
 

БУХОРО ДАВЛАТ ТИББИЁТ 
ИНСТИТУТИ 

 

ANNALS OF CLINICAL DISCIPLINE 
АННАЛЫ КЛИНИЧЕСКИХ ДИСЦИПЛИН 

КЛИНИК ФАНЛАР ЙИЛНОМАСИ  
 

 

 


