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Границы психологического пространства личности  

как фактор нарушений пищевого поведения 

Статья посвящена исследованию природы нарушений пищевого поведения. Обосновывается правомерность гипотезы о 

том, что разные виды пищевой аддикции являются отражением разных способов контакта человека с миром. Статья содер-

жит результаты эмпирического исследования состояния границ психологического пространства личности при недостаточ-

ном (анорексия) и избыточном (компульсивное переедание) потреблении пищи. Выявлено, что люди с анорексией и с ожи-

рением существенно различаются по отношению к пище. При анорексии наблюдается жестко выраженное ограничительное 

пищевое поведение, как в обычных условиях, так и в условиях стресса, при компульсивном переедании, напротив, наблю-

дается экстернальное пищевое поведение, причем в условиях стресса степень экстернальности существенно возрастает. На 

основании структурного анализа и анализа феноменологии поведения,авторы дают характеристику разным типам пищевого 

поведения. Компульсивное переедание характеризуется неразборчивостью в выборе пищи и недифференцированностью 

потребностей. Человек поглощает большие объемы, не фиксируясь на отдельных вкусовых ощущениях. При анорексии 

напротив, поведение чрезвычайно избирательно и тщательно контролируется. В основе обоих видов нарушения пищевого 

поведения лежит инфантильная установка по отношению к миру. 
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Borders of the Personality’s Psychological Space as a Factor of Eating Disorders 

The article investigates the nature of eating disorders. Justified for the hypothesis that different types of food addiction are a re-

flection of different ways of interaction with the world. The article contains the results of an empirical study. Authors explored the 

psychological state of personality space boundaries of the persons with insufficient (anorexia) and excessive (compulsive overeating) 

food consumption. They found that people with anorexia and obesity are significantly different in their relation to food. Anorexia 

observed rigidly expressed restrictive eating behavior, both under normal conditions and under stress; with compulsive overeating, on 

the contrary, observed external eating behavior, and in conditions of stress the degree of externality increases significantly. Based on 

the structural analysis and phenomenological analysis of the behavior, the authors give a characterization of different types of feeding 

behavior. Compulsive overeating characterized by indiscriminate of food choice and the lack of undifferentiated needs. Person ab-

sorbs large amounts, not fixed on individual taste sensations. Anorexia on the contrary, characterized by an extremely selective and 

carefully controlled behavior. At the heart of both types of eating disorders lies an infantile attitude toward the world.  

Keywords: food addiction, anorexia, compulsive overeating, restrictive eating behavior, external eating behavior, psychological 

space boundaries. 

Нарушение пищевого поведения в настоящее 

время является одной из центральных медико-

психолого-социальных проблем не только в Рос-

сии, но и во многих странах мира. Эта проблема 

привлекает внимание специалистов разных 

предметных областей знания, что является яв-

ным признаком ее междисциплинарного характе-

ра. Актуальность ее психологического исследо-

вания обусловлена как сложностью и неодно-

значностью самого феномена, так и немногочис-

ленными научными данными в той или иной сте-

пени объясняющими механизмы его возникнове-

ния и разворачивания.  

Под пищевым поведением традиционно по-

нимается ценностное отношение к пище и ее 

приему, стереотип питания в обыденных услови-

ях и в ситуации стресса, поведение, ориентиро-

ванное на образ собственного тела, и деятель-

ность по формированию этого образа [5]. Иными 

словами, пищевое поведение включает в себя 

установки, формы поведения, привычки и эмо-

ции, касающиеся еды, которые индивидуальны 

для каждого человека. Пищевое поведение оце-

нивается как гармоничное (адекватное) или де-

виантное (отклоняющееся) в зависимости от 

множества параметров, в частности – от места, 

которое занимает процесс приема пищи в иерар-

хии ценностей человека, от количественных и 

качественных показателей питания. На выработ-

ку стереотипов пищевого поведения, особенно в 
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период стресса, существенное влияние оказыва-

ют этнокультурные факторы.  

Пищевая потребность является базовой био-

логической потребностью, направленной на под-

держание гомеостаза. Ее удовлетворение связано 

с биологическим выживанием и предшествует 

актуализации потребностей более высокого 

уровня. При этом ежедневный рацион человека, 

как правило, не ограничивается лишь жизненно 

необходимыми калориями и питательными ве-

ществами. Кроме того, объем, время приема пи-

щи, предпочтение определенных продуктов пи-

тания и их сочетаний – все это отличается свое-

образием у каждого человека. Соответственно 

пищевое поведение определяют не только по-

требности, но и жизненный опыт, особенно ран-

ний детский опыт (семейные традиции). Пище-

вое поведение, таким образом, тесно взаимосвя-

зано с культурными, социальными и психологи-

ческими факторами. Те или иные нарушения 

пищевого поведения могут привести к тяжелым 

психическим и соматическим последствиям. 

Недостаточность исследований проблемы 

нарушений пищевого поведения, связана, на наш 

взгляд, с тем обстоятельством, что эта форма ад-

дикции считается социально приемлемой, послед-

ствия течения зависимости скрыты (т. е. очень 

трудно простроить причинно-следственные свя-

зи), отсрочены во времени, не поддаются само-

критике.  

Высокая практическая значимость понимания 

механизмов возникновения и течения пищевой 

аддикции и дефицит результатов научных иссле-

дований в этой области, послужили основанием 

для проведения настоящего исследования.  

В настоящее время все виды нарушения пи-

щевого поведения можно условно разделить на 

две группы: поведение, характеризующееся из-

быточным и недостаточным потреблением пищи. 

Последствием избыточного потребления пищи 

(компульсивного переедания) является ожирение, 

недостаточное потребление пищи (анорексия) 

приводит к истощению.  

Анорексия представляет собой сознательный 

отказ от пищи, чаще с целью коррекции внешно-

сти в связи с убежденностью в чрезмерной пол-

ноте. Это приводит к развитию тяжелых вторич-

ных соматоэндокринных сдвигов, значительному 

похуданию нередко вплоть до кахексии и наступ-

лению аменореи как одного из основных клини-

ческих проявлений, развивающихся при хрони-

ческой пищевой недостаточности [2].  

Компульсивное переедание характеризуется 

потреблением огромного количества пищи и чув-

ством, что не в силах остановить аппетит. Эпизод 

переедания обычно длится около двух часов, но 

некоторые люди переедают в течение всего дня. 

Люди с компульсивным перееданием борются с 

чувством вины, отвращением и депрессией. Они 

беспокоятся о том, что переедание сделает с их 

телом, и критикуют себя за отсутствие само-

контроля. 

В настоящее время можно выделить две пози-

ции в отношении природы нарушений пищевого 

поведения. Сторонники одной из них рассматри-

вают нарушения пищевого поведения как одну из 

форм зависимости или аддикции [1, 3, 4, 5], дру-

гие – как следствие подавленной агрессии, 

оральное сопротивление, невроз навязчивых 

идей [7]. Мы будем рассматривать нарушения 

пищевого поведения как искажение в развитии 

пищевой потребности и как форму аддикции. 

В связи с тем, что любая зависимость связана с 

уязвимостью (неустойчивостью, слабостью, по-

вышенной проницаемостью) личностных границ, 

есть основания полагать, что состояние границ 

психологического пространства личности может 

выступать одним из факторов, участвующих в 

формировании нарушений пищевого поведения. 

Мы исходили из предположения о том, что 

поскольку каждый из видов нарушения пищевого 

поведения является отражением определенного 

способа контакта с миром, состояние границ 

психологического пространства личности будет 

различным при анорексии и компульсивном пе-

реедании.  

В исследовании приняли участие 60 человек в 

возрасте от 18 до 30 лет, которые были разделены 

нами на 2 группы. Основанием для разделения на 

группы служили: вид нарушений пищевого пове-

дения и тип пищевого поведения. Таким образом, 

в первую группу вошли испытуемые, страдаю-

щие анорексией (с ограничительным типом при-

ема пищи), в составе 30 человек. Во вторую 

группу вошли испытуемые с компульсивным пе-

рееданием (с избыточным типом приема пищи), в 

составе 30 человек. 

Исследование состояло из ряда этапов. На 

первом этапе осуществлялось формирование 

групп испытуемых. С этой целью мы использо-

вали следующие методы: Индекс массы тела – 

ИМТ позволяющий оценить степень соответ-

ствия массы человека и его роста и, тем самым, 

косвенно оценить, является ли масса недостаточ-
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ной, нормальной или избыточной. Диагноз нерв-

ная анорексия клинически подтвержден. 

На этом же этапе для более тонкой дифферен-

циации нарушений пищевого поведения исполь-

зовался опросник пищевого поведения (The Dutch 

Eating Behaviour Questionnaire),позволяющий вы-

явить тип пищевого поведения: (ограничительное, 

эмоциогенное и экстернальное). В индивидуаль-

ном режиме испытуемым предлагалось ответить 

на ряд вопросов, касающихся поведения, связан-

ного с приемом пищи. На основании результатов 

этого исследования испытуемые были разделены 

по типам пищевого поведения:  

Ограничительное – характеризуется предна-

меренными усилиями, направленными на дости-

жение или поддержание желаемого веса посред-

ством самоограничения в питании. 

Эмоциогенное – характеризуется усилением 

аппетита в ситуациях негативных эмоциональ-

ных состояний. 

Экстернальное – аппетит стимулирует не ре-

альное чувство голода, а внешний вид еды, ее 

запах, текстура либо вид других людей, прини-

мающих пищу. 

На втором этапе, с целью изучения состояния 

границ психологического пространства лично-

сти, нами использовался опросник «Суверен-

ность психологического пространства», разрабо-

танный С. К. Нартовой-Бочавер. Опросник 

включает 80 утверждений, которые объединяют-

ся в 6 субшкал:  

 суверенность физического тела (СФТ),  

 суверенность территории (СТ),  

 суверенность вещей (СВ),  

 суверенность привычек (СП),  

 суверенность социальных связей (СС),  

 суверенность ценностей человека (СЦ). 

Данный опросник позволяет исследовать со-

стояние и сформированность психологических 

границ личности. Под психологическим про-

странством личности понимается субъективно 

значимый фрагмент бытия, включающий ком-

плекс физических, социальных и чисто психоло-

гических явлений, с которыми человек отож-

дествляет себя (территория, предметы, привязан-

ности, установки). Психологическое простран-

ство личности с целостными границами называ-

ется суверенным, с нарушенными границами – 

депривированным [6].  

На третьем этапе, с целью выявления эмоцио-

нально-оценочного отношения к состоянию, как 

источнику проблематизации личности использо-

вался Цветовой тест отношений М. Эткинда. Ме-

тодической основой Цветового теста отношений 

является цветоассоциативный эксперимент, бази-

рующийся на гипотезе отражения существенных 

характеристик невербальных компонентов отно-

шений к значимым другим и к самому себе в 

цветовых ассоциациях к ним. 

Испытуемым последовательно предъявлялись 

7 категорий-стимулов. (Мама, папа, тело, мужчи-

ны/женщины, удовольствие, еда, я). Для каждой 

из этих категорий испытуемые должны были по-

добрать самый подходящий цвет из восьми пред-

ложенных. 

Исследование проводилось индивидуально с 

каждым испытуемым. Соблюдались все правила, 

предъявляемые к психологическим исследованиям, 

принцип добровольности. Состав испытуемых на 

протяжении всего исследования не менялся. По 

окончании диагностического этапа с каждым ис-

пытуемым проводилась беседа для уточнения ре-

зультатов исследования. В исследовании использо-

вались математико-статистические методы обра-

ботки и анализа эмпирических данных: корреляци-

онный, факторный анализ и статистические крите-

рии значимости различий, а также качественный 

анализ и интерпретация полученных данных. 

Результатом первого этапа исследования стало 

формирование двух групп испытуемых: с ано-

рексией и с компульсивным перееданием (ожи-

рением). При этом следует отметить, что люди с 

анорексией и с ожирением существенно разли-

чаются по отношению к пище. При анорексии 

наблюдается жестко выраженное ограничитель-

ное пищевое поведение, как в обычных услови-

ях, так и в условиях стресса, при компульсивном 

переедании, напротив, наблюдается экстерналь-

ное пищевое поведение, причем в условиях 

стресса степень экстернальности существенно 

возрастает.  

Результатом второго этапа стало выявление 

статистически значимых различий в суверенно-

сти основных составляющих психологического 

пространства личности. Для определения значи-

мости различий в показателях (значениях) со-

ставляющих психологического пространства 

личности при анорексии и ожирении использо-

вался U-критерий Манна-Уитни. Значимые раз-

личия обнаружены по суверенности территории 

(U=309; Р=0.03). Суверенность территории при 

компульсивном переедании выше, чем при ано-

рексии. Выявлена тенденция к депривированно-

сти физического тела при анорексии. Кроме того, 

следует отметить, что суверенность всех состав-
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ляющих психологического пространства лично-

сти при компульсивном переедании выше, чем 

при анорексии. 

Дальнейшая обработка полученных данных 

включала обобщение индивидуальных протоко-

лов в общегрупповую матрицу с последующим 

применением факторного анализа методом глав-

ных компонент отдельно для испытуемых с ано-

рексией и ожирением.  

В группе испытуемых с анорексией в основной 

фактор (доля объяснительной дисперсии 0.16) с 

разными весовыми нагрузками вошли: суверен-

ность психологического пространства (0.86), су-

веренность ценностей (0.78), суверенность соци-

альных связей (0.76), красный цвет (0.57) и зеле-

ный цвет (-0.52). Таким образом, испытуемые с 

анорексией достигают чувства уверенности в том, 

что они поступают согласно своим желаниям и 

убеждениям, а также переживают аутентичность 

собственного бытия благодаря активному отстаи-

ванию своих вкусов и ценностей.  

В группе испытуемых с ожирением в основ-

ной фактор (доля объяснительной дисперсии 

0.25) с разными весовыми нагрузками вошли: 

суверенность психологического пространства 

(0.94), суверенность физического тела(0.80), су-

веренность вещей (0.85), суверенность привычек 

(0.79), суверенность ценностей (0.76). Интересно 

отметить, что эта группа испытуемых пережива-

ет аутентичность собственного бытия за счет 

поддержания суверенности практически всех 

составляющих психологического пространства, 

за исключением суверенности социальных свя-

зей и территории. Как раз именно эти измерения 

психологического пространства принципиально 

важны для испытуемых с анорексией. Иными 

словами, результаты математического анализа 

подтверждают данные феноменологии. Две 

группы наших испытуемых испытывают трудно-

сти в контактах с миром, при этом характер этих 

трудностей различен. 

Следующим важным результатом второго эта-

па стало выявление различий в структуре внут-

ренних взаимосвязей внутри психологического 

пространства личности у испытуемых. Структура 

психологического пространства личности при 

ожирении более организована. Депривирован-

ность или суверенность одного из компонентов 

пространства влечет за собой депривированность 

или суверенность остальных компонентов. Ин-

декс организованности системы компонентов 

психологического пространства личности при 

ожирении существенно выше, чем при анорексии 

и составляет 144, при анорексии – 94.  

Структурный анализ результатов испытуемых 

с анорексией позволяет отметить следующее. 

Низкоинтегрированная структура менее мобиль-

на, но и компенсаторные связи не велики, что 

позволяет одному компоненту оставаться депри-

вированным, в то время как остальные являются 

суверенными. 

Для испытуемых с компульсивным перееда-

нием характерно экстернальное пищевое поведе-

ние, при этом в условиях стресса экстерналь-

ность существенно возрастает. Это означает, что 

при компульсивном переедании контакт с миром 

не дифференцирован и человек поглощает пищу 

в больших количествах, не будучи в состоянии 

контролировать свое поведение, при этом, запус-

кается такое поведение внешними стимулами. 

Стресс усиливает компульсивный характер тако-

го поведения. Границы практически отсутствуют, 

не гибкие. 

Не гибкость границ проявляется как при ано-

рексии, так и при компульсивном переедании, 

однако в первом случае не гибкость связанна с 

жесткостью границ, их непроницаемостью, а во 

втором случае – с повышенной проницаемостью. 

Следует отметить, что при компульсивном пере-

едании суверенность психологического про-

странства в целом, а также суверенность терри-

тории и суверенность физического тела выше, 

чем при анорексии, т.е. при переедании человек в 

полной степени осознает себя хозяином своего 

тела и своей территории. Из этого следует, что в 

основе этого вида нарушения пищевого поведе-

ния не лежит пищевое насилие, а недифференци-

рованность потребления пищи и поглощения в 

больших объемах скорее свидетельствует об об-

щей инфантильности личности и склонности к 

регрессу в стрессовых и критических ситуациях. 

Интересно, что структура компонентов психо-

логического пространства при компульсивном 

переедании более интегрирована, по сравнению с 

анорексией. Все компоненты структуры взаимо-

связаны друг с другом. При этом внутри структу-

ры выделяется несколько подструктур. Наиболь-

ший вес имеет категория ценностей, что свиде-

тельствует о том, что испытуемые склонны заяв-

лять свои права не только на физические объек-

ты, имеющие значения для выживания, а также и 

на ментальные (мировоззрение, наука, искус-

ство). Это соотносится с представлениями о мен-

тальном метаболизме, развиваемыми в гештальт-

терапии, согласно которым наши способы взаи-
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модействия с миром имеют универсальный ха-

рактер, способ поглощения пищи тождественен 

способу поглощения информации и в этом отно-

шении метафора пищевого поведения может 

служить моделью поведения в целом[7]. 

Структурный анализ соотносится с анализом 

феноменологии поведения. Компульсивное пере-

едание характеризуется неразборчивостью в вы-

боре пищи и недифференцированностью потреб-

ностей. Человек поглощает большие объемы, не 

фиксируясь на отдельных вкусовых ощущениях. 

При анорексии напротив, поведение чрезвычайно 

избирательно и тщательно контролируется. 

Структура психологического пространства лич-

ности менее интегрирована, отдельные его ком-

поненты слабо связаны друг с другом. 

По результатам третьего этапа были выявлены 

основные характеристики испытуемых с анорек-

сией и с ожирением.  

Для испытуемых с анорексией характерен: 

страх, чувство бесперспективности, ощущение 

утраты личностной позиции, самоуничижение, 

скрываемое от окружающих и маскируемое 

нарочитой беспечностью. Для людей, страдаю-

щих анорексией характерна инфантильная уста-

новка по отношению к миру. Потребность в по-

вышении собственной позиции за счет усиления 

самоконтроля. Таким образом, при анорексии 

человек ощущает себя хозяином собственной 

телесности и ограничения в питании (контактах с 

миром) является своего рода гиперкомпенсацией 

собственной уязвимости и нестабильности. 

Для испытуемых с ожирением также харак-

терна инфантильная установка по отношению к 

миру, однако в этом случае поведение в целом 

характеризуется широким, недифференцирован-

ным контактом с миром. Потребность в погло-

щении пищи, информации, эмоций фактически 

не насыщаема за счет компульсивности и высо-

кой проницаемости границ. 

Таким образом, результаты проведенного ис-

следования позволяют сделать вывод о том, что 

состояние границ психологического простран-

ства личности является существенным фактором 

формирования разных типов нарушений пищево-

го поведения. 
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