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Резюме

Ожирение является одной из наиболее актуальных проблем современной педиатрии. В его формировании важную 

роль играет нарушение пищевого поведения (НПП). 

Цель. Анализ частоты различных типов НПП у детей с ожирением, проживающих в Московской области, в зависимости 

от возраста и пола. 

Материалы и методы. Обследовано 150 детей с экзогенно-конституциональным ожирением (SDS ИМТ≥+2,0), из них 

87 мальчиков (58%) и 63 девочек (42%). Выделены две возрастные группы: I группа — возраст 8–12 лет (73 ребенка), 

II группа — возраст 13–17 лет (77 детей). Оценка НПП проводилась с помощью голландского опросника пищевого 

поведения DEBQ. 

Результаты. У 89% опрошенных регистрировались НПП. Чаще выявлялся изолированный ограничительный тип НПП 

(39%), реже сочетание всех трех типов (23%) и комбинация ограничительного и эмоциогенного типов (11%). У детей 

I группы чаще регистрировались моноварианты, во II группе чаще регистрировалось сочетание всех трех типов НПП. 

Независимо от возраста и пола из моновариантов преобладал ограничительный тип. У детей I группы из комбинаций 

чаще отмечалось сочетание ограничительного и эмоциогенного типов, у детей II группы — всех трех типов. Различные 

комбинации из двух типов чаще регистрировались у девочек, тогда как из всех трех типов — у мальчиков. 

Заключение. НПП регистрировались у абсолютного большинства анкетированных детей с ожирением, проживающих 

в Московской области независимо от возраста и пола (89%). Преобладание ограничительного типа НПП свидетельст-

вует о нерациональных попытках контроля массы тела с помощью диеты. Повышение частоты выявления комбинации 

из всех трех типов в подростковом возрасте, преимущественно у лиц мужского пола, указывает на высокий риск 

возможности перехода НПП в психиатрические расстройства у этой категории пациентов. Необходимо использовать 

анкетирование в клинической практике для своевременного выявления НПП у детей и коррекции лечебно-профи-

лактических мероприятий.
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Summary

Obesity is one of the most pressing problems of modern pediatrics. An important role in its formation is played by an eating 

disorder (ED). 

Рurpose. Analysis of the frequency of various types of ED in obese children living in the Moscow region, depending on age 

and gender. 

Materials and methods. 150 children with exogenous constitutional obesity (SDS BMI≥+2.0) were examined, 87 of them boys 

(58%) and 63 girls (42%). Two age groups were identifi ed: group I — age 8–12 years (73 children), group II — age 13–17 years 

(77 children). The assessment of the NPP was carried out using the Dutch DEBQ eating behavior questionnaire. 

Results. 89% of the respondents had registered ED. An isolated restrictive type of ED was more often detected (39%), less 

often a combination of all three types (23%) and a combination of restrictive and emotionogenic types (11%). Monovariants 

were more often registered in children of group I, and a combination of all three types of ED was more often registered in 

group II. Regardless of age and gender, the restrictive type prevailed among the monovariants. In children of group I of the 

combinations, a combination of restrictive and emotionogenic types was more often noted, in children of group II — all 

three types. Diff erent combinations of the two types were more often registered in girls, whereas of all three types — in boys. 

Conclusion. ED was registered in the absolute majority of the surveyed obese children living in the Moscow region, regardless 

of age and gender (89%). The predominance of the restrictive type of ED indicates irrational attempts to control body weight 

through diet. An increase in the frequency of detection of a combination of all three types in adolescence, mainly in males, 

indicates a high risk of the possibility of ED transition to psychiatric disorders in this category of patients. It is necessary to use 

questionnaires in clinical practice for the timely detection of ED in children and correction of therapeutic and preventive measures.
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Актуальность 

Ожирение является одной из наиболее актуаль-
ных проблем современной педиатрии. Его распро-
страненность среди детского населения за четыре 
десятилетия возросла с 4% в 1975 г. до 18% в 2016 г. 
(ВОЗ, 2021) [1]. В формировании экзогенно-кон-
ституционального ожирения помимо наследствен-
ной предрасположенности, гиподинамии, важную 
роль играют различные виды пищевых аддикций: 
избирательное употребление высокоуглеводных 

продуктов, еда при отсутствии чувства голода, 
прием пищи в ночное время, переедание на фоне 
стресса или для улучшения настроения, периоды 
голодания с последующей гиперфагией и другие 
[2–5]. Известно, что дети с ожирением испытывают 
большее удовольствие от еды и имеют более низ-
кий самоконтроль питания по сравнению со свер-
стниками, имеющими нормальные росто-весовые 
показатели [6]. Пищевые привычки, формируясь 
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в раннем возрасте, в большинстве случаев сохраня-
ются в течение всей жизни [7, 8]. Эти особенности 
могут стать причиной прогрессирования ожире-
ния во взрослом возрасте, приводя к снижению 
качества и продолжительности жизни посредством 
формирования таких заболеваний, как гиперто-
ническая болезнь, ишемическая болезнь сердца, 
сахарный диабет 2 типа, стеатогепатит, некоторые 
виды злокачественных новообразований и пр. [9]

В настоящее время для определения пищевых 
установок и выявления типа нарушения разра-
ботаны стандартизированные опросники с оце-
ночными шкалами [5]. Одним из наиболее часто 
используемых является голландский опросник 
пищевого поведения (DEBQ), который был создан 
в 1986 году голландскими психологами факульте-
тов социальной психологии и питания человека 
для выявления ограничительного, эмоциогенного 
и экстернального типов нарушения пищевого по-
ведения (НПП) [10]. Под ограничительным типом 
понимают комбинацию бессистемных строгих 
кратковременных диет с последующими периода-
ми бесконтрольных перееданий. При эмоциоген-
ном типе еда используется для коррекции эмоци-
онального дискомфорта. Люди с экстернальным 
типом пищевого поведения демонстрируют тягу 
к перееданию в результате реакции на внешние 
стимулы (например, доступность еды, вид и запах 
пищи, реклама пищевых продуктов) [11, 12, 13].

Сравнение типов НПП у детей с нормальной 
и избыточной массой тела представлено в ряде оте-
чественных и зарубежных публикаций [4, 14–20]. 
Показатель распространенности НПП среди детей 
с избыточной массой тела и ожирением по данным 
различных авторов колеблется от 50 [4] до 95% [21]. 
Данные о структуре НПП неоднородны. В своих 
работах исследователи демонстрируют преобла-
дание того или иного типа НПП в зависимости от 
возраста [22], пола [21, 16], степени ожирения [4] 
и района проживания [23]. Однако чаще всего при-
веденные результаты представлены без разделе-
ния типа НПП на моноформы и их комбинации. 
Причем у одних авторов дети с избытком массы 
тела и ожирением определены в одну группу, тог-
да как другие исследователи отмечают различия 
в структуре НПП и разделяют этих детей на две 
самостоятельные группы. 

Таким образом, изучение структуры НПП у де-
тей с ожирением является актуальным. НПП могут 
быть вызваны множеством причин, зависеть от 
возраста, пола и различных внешних факторов, 
а также проявляться не только в виде моноформ, 
но и в комбинациях, что существенно усложня-
ет выбор тактики лечебно-профилактических 
мероприятий. 

Цель. Анализ частоты различных типов НПП 
у детей с ожирением, проживающих в Московской 
области, в зависимости от возраста и пола.

Материалы и методы 

Обследовано 150 детей с экзогенно-конституцио-
нальным ожирением (SDS ИМТ≥+2,0) в возрасте от 
8 до 17 лет, из них 87 мальчиков (58%) и 63 девочки 
(42%). Дети распределялись по возрасту: I группа — 
возраст 8–12 лет (73 ребенка), II группа — возраст 
13–17 лет (77 детей). Оценка НПП проводилась с ис-
пользованием голландского опросника пищевого 
поведения DEBQ, который состоит из 33 вопросов 
и направлен на выделение того или иного типа 
пищевого нарушения. Первые десять вопросов 

направлены на изучение шкалы ограничительного 
пищевого поведения. Следующие тринадцать во-
просов представляют шкалу эмоциогенного пище-
вого поведения (ПП), из которых девять касаются 
определенных эмоциональных состояний (гнев, 
раздражение, подавленность и другие), а остав-
шиеся четыре — смешанных эмоций. Последние 
десять вопросов относятся к шкале экстернального 
пищевого поведения. Статистический анализ про-
водился с помощью программы Microsoft  Exel 7.0.

Результаты и их обсуждение 

По результатам анкетирования у 133 (89%) опро-
шенных были выявлены различные типы НПП. 
Распределение каждого типа в качестве монова-
рианта и комбинации представлено на рисунке 1. 

В качестве моноварианта ограничительный тип 
встречался у 52 (39%) детей, тогда как экстерналь-
ный — у 10 (8%), а эмоциогенный — у 4 (3%) детей. 
Из комбинаций наиболее часто встречалось со-
четание всех типов НПП — 30 (23%) детей. Реже 
регистрировались комбинации из двух типов: со-
четание ограничительного с эмоциогенным НПП 
отмечалось у 15 (11%) детей, а частота сочетания 
экстернального с ограничительным или эмоцио-
генным была одинаковая — по 11 случаев (по 8%). 
Полученные данные согласуются с результатами 
ряда авторов, которые также указывают на пре-
обладание ограничительного типа у детей с ожи-
рением [14, 16, 19, 24, 25]. Однако имеются работы, 

согласно которым эмоциогенный тип преобладает 
над другими типами НПП или встречается с оди-
наково высокой частотой наряду с экстернальным 
типом [4, 21]. Есть данные о том, что в структуре 
комбинаций имеется преобладание сочетания ог-
раничительного и эмоциогенного типов [14, 21, 26]. 
На высокую частоту регистрации комбинаций раз-
личных типов НПП указывают ряд отечественных 
авторов [14, 22, 27].

Сравнительный анализ особенностей НПП в за-
висимости от возраста позволил выявить характер-
ные особенности (рисунок 2). 

Установлено, что в I группе НПП выявле-
но у 61  (84%) детей, тогда как во II группе — 
у 72 (94%) детей. В I группе преобладали моновари-
анты (58%), во II группе — комбинации различных 
типов НПП (57%). Независимо от группы отме-
чалось преобладание ограничительного типа 
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НПП: в I группе — 27 детей (44%), во II груп-
пе — 25 детей (35%). Среди комбинаций из двух 
типов в обеих группах чаще регистрировалось 
сочетание ограничительного с эмоциогенным 
типом НПП (13% и 10% в I и II группах соответ-
ственно). Сочетание всех трех типов во II группе 
регистрировалось 3 раза чаще, чем в I группе 
(32% и 11% соответственно, р<0,05). 

По данным литературы ограничительный тип 
НПП чаще встречался у детей в возрасте 13–18 лет, 
чем у детей 8–12 лет [22], однако в группы исследо-
вания входили пациенты, как с избыточной массой 
тела, так и с ожирением, что не позволяет в полной 
мере сравнивать их с полученными результатами. 

Гендерных различий по частоте девиантного 
пищевого поведения выявлено не было (по 89%), 
однако моноформы у мальчиков выявлялись чаще, 
чем у девочек (56% и 41%). Напротив, комбинации 

из двух типов встречались чаще у девочек: сочета-
ние ограничительного с эмоциогенным или экс-
тернальным типами — в 1,5 раза чаще, а сочетание 
эмоциогенного и экстернального типов — практи-
чески в 4 раза чаще (р<0,05). Изолированный огра-
ничительный тип независимо от пола встречался 
чаще других типов НПП, однако у мальчиков он 
регистрировался несколько чаще, чем у девочек 
(43% и 34% соответственно). Комбинация из всех 
трех типов регистрировалась у каждого четверто-
го мальчика (25%) и каждой пятой девочки (20%) 
(рисунок 3). 

В литературе данные по частоте того или иного 
типа НПП в зависимости от пола разнятся. Так, по 
данным ряда авторов НПП у девочек выявляются 
чаще, чем у мальчиков [16]. При этом, по одним 
данным у девочек преобладает эмоциогенный тип, 
по другим — ограничительный [16, 21, 27].
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Частота различных 
типов НПП 
и их комбинаций.
Figure 1. 
Frequency 
of diff erent types 
of еating disorders 
and their 
combinations.

Рисунок 2. 
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Figure 2. 
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of еating disorders 
and their 
combinations 
depending on age 
(*р<0,05).
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Заключение 

Результаты проведенного исследования свидетель-
ствуют о том, что у абсолютного большинства ан-
кетированных детей с ожирением, проживающих 
в Московской области, регистрируются различные 
типы НПП (89%). Наиболее часто выявляется огра-
ничительный тип НПП в виде моноварианта (39%), 
реже — сочетание всех трех типов (23%) и сочета-
ние ограничительного и эмоциогенного типов (11%). 
Установлено, что у детей младшего возраста чаще реги-
стрируются моноварианты, тогда как с возрастом уве-
личивается частота сочетания всех трех типов НПП. 
Независимо от возраста и пола из моновариантов 
преобладает ограничительный тип НПП. Девиантное 
пищевое поведение регистрируется одинаково часто 
независимо от пола, при этом у девочек чаще реги-
стрируется сочетание двух различных типов НПП, 
тогда как у мальчиков — комбинация всех трех типов. 

Выявленный у большинства детей вне зависи-
мости от возраста и пола ограничительный тип 
пищевого поведения указывает на нерациональ-
ные попытки контроля массы тела с помощью 
диеты: многие дети и их родители в стремлении 
скорейшего достижения желаемого веса чрезмерно 

редуцируют питание, что приводит к срывам и по-
тере пищевого контроля с последующим набором 
массы тела. Комбинация из всех типов НПП, чаще 
регистрируемая у детей старшей возрастной под-
группы, особенно у лиц мужского пола, психологи-
чески труднее контролируется и может указывать 
на прогрессирование НПП к подростковому воз-
расту, когда возникает наибольший риск возмож-
ности перехода НПП в психиатрические расстрой-
ства. Кроме того, именно в подростковом возрасте 
наиболее часто диагностируется метаболический 
синдром и манифестируют такие коморбидные 
заболевания, как артериальная гипертензия, жи-
ровая болезнь печени, различные нарушения угле-
водного обмена и пр. [28]. Полученные данные 
свидетельствуют о необходимости коррекции пи-
щевого поведения у детей и помимо физических 
методов обследования проводить анкетирование 
для своевременного выявления НПП у детей и неа-
декватных мер борьбы с лишним весом, а также для 
коррекции лечебно-профилактических мероприя-
тий и последующего контроля за рациональностью 
назначенной диетотерапии.
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