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Резюме

В статье исследуются типы пищевого поведения и копинг- стратегий у подростков с сахарным диабетом 1 типа. 
Обследовано 42 подростка, в возрасте 12–17 лет, с диагнозом «сахарный диабет 1 типа», находящиеся на лечении 
в Российской детской клинической больнице. Применялось психодиагностическое исследование, включающее: Тест 
отношения к приему пищи, Шкалу оценки пищевого поведения, и Опросник «Юношеская копинг- шкала». Выявлена 
предрасположенность к нарушениям пищевого поведения (РПП) у 12% испытуемых, среди которых 20% демонстрируют 
стремление к худобе и недовольство своим телом, а 28% – эпизоды переедания и очищения. Анализ копинг- поведения 
показал наличие трех стилей совладания: продуктивного, непродуктивного и социального. Продуктивный стиль вклю-
чает стратегии решения проблемы, в то время как непродуктивный связан с беспокойством и избеганием. Результаты 
подтверждают взаимосвязь между использованием непродуктивных копинг- стратегий и предрасположенностью к РПП.

Ключевые слова: сахарный диабет 1 типа, подростки, пищевое поведение, расстройства пищевого поведения, пси-
ходиагностика, копинг- стратегии, саморегуляция
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Summary

The article examines the types of eating behavior and coping strategies in adolescents with type 1 diabetes mellitus. 42 
adolescents, aged 12–17 years, with a diagnosis of type 1 diabetes mellitus, who are being treated at the Russian Children’s 
Clinical Hospital, were examined. A psychodiagnostic study was used, including: A test of attitude to eating, an eating behavior 
assessment Scale, and a questionnaire “Juvenile coping scale”. A predisposition to eating disorders (RPP) was revealed in 12% 
of the subjects, among whom 20% demonstrate a desire for thinness and dissatisfaction with their body, and 28% – episodes 
of overeating and cleansing. The analysis of coping behavior showed the presence of three coping styles: productive, unpro-
ductive and social. A productive style involves problem- solving strategies, while an unproductive one involves anxiety and 
avoidance. The results confi rm the relationship between the use of unproductive coping strategies and predisposition to RPP.

Keywords: type 1 diabetes mellitus, adolescents, eating behavior, eating disorders, psychodiagnostics, coping strategies, 
self-regulation

Confl ict of interests. The authors declare no confl ict of interest.

  Corresponding 
author:

Ekaterina O. Sedova
eosedova@mail.ru

Zhanna R Gardanova, Doctor of Medical Sciences, Professor, Head of the Department of Psychotherapy of the ICPSR; 
ORCiD: 0000–0002–9796–0846
Sofi a V. Yushina, a 6th-year student
Vladimir I. Esaulov, Assistant of the Department of Psychotherapy
Svetlana A. Kalina, Assistant of the Department of Psychotherapy of the ICPSR; ORCiD: 0000–0003–4385–3276
Guzel Ya. Ibragimova, Dr. Pharm. Sciense, Professor; ORCiD: 0000–0003–4066–9406
Ekaterina O. Sedova, Candidate of Psychological Sciences, Associate Professor of the Department of Psychotherapy; 
ORCiD: 0000–0003–0798–1297
Vyacheslav I. Ilgov, Assistant of the Department of Psychotherapy of the ICPSR; ORCiD: 0000–0002–4297–1679
Albert K. Gardanov, Laboratory assistant at the Department of Psychotherapy of the ICPSR; ORCiD: 0000–0002–2578–4732
Svetlana Yu. Veprentsova, Associate Professor of the Department of Psychotherapy of the ICPSR; ORCiD: 0000–0002–0149–0182
Alexandra A. Burma, Assistant of the Department of Psychotherapy of the ICPSR
Gulchachak A. Gallyamova, Assistant of the Department of Psychotherapy of the ICPSR
Viktor V. Novikov, Assistant of the Department of Psychotherapy of the ICPSR
Veronika A. Mazus, psychiatrist of the Department of Psychosomatics; ORCiD: 0000–0002–3754–5333
Tatyana I. Bresso, Ph.D. in Psychology, Associate Professor of the Department of Psychotherapy of the ICPSR; 
ORCiD: 0009–0008–7294–0073
Saipudin D. Abdurakhmanov, Assistant of the Department of Psychotherapy of the ICPSR

For citation: Gardanov Z.R., Yushina S.V., Esaulov V.I., Kalina S.A., Ibragimova G.Ya., Sedova E.O., Ilgov V.I., Gardanov A.K., Veprentsova S.Yu., Burma A.A., 
Gallyamova G.A., Mazus V.A., Novikov V.V., Abdurakhmanov S.D., Bresso T.I. The specifi cs of the types of eating behavior and the choice of self-regulation 
style in adolescents with diabetes mellitus. Experimental and Clinical Gastroenterology. 2025;(6): 52–58. (In Russ.) doi: 10.31146/1682-8658-ecg-238-6-52-58

 The specifi cs of the types of eating behavior and the choice of self-regulation style 
in adolescents with diabetes mellitus
 Z.R. Gardanov1, S.V. Yushina1, V.I. Esaulov1, S.A. Kalina1, G.Ya. Ibragimova6, E.O. Sedova1, V.I. Ilgov1, A.K. Gardanov1, S.Yu. Veprentsova1, 
A.A. Burma1, G.A. Gallyamova1, V.A. Mazus3, V.V. Novikov1, S.D. Abdurakhmanov1, T.I. Bresso1

1 N. I. Pirogov Russian National Research Medical University, (1, Ostrovityanova Str., Moscow, 117997, Russia)
2 Sechenov University, (8–2 Trubetskaya str. Moscow, 119991, Russia)
3 City Clinical Hospital No. 1 named after N.I. Pirogov, (8, Leninsky Prospekt, Moscow, 119049, Russia)
4 MGIMO-MED Medical University, (111, Lapino village, Odintsovo, Moscow region, 143081, Russia)
5  National Medical Research Center for Obstetrics, Gynecology and Perinatology named after Academician V.I. Kulakov, (4, Oparina str., Moscow, 117997, Russia)
6 Bashkir State Medical University, (2a, Teatralnaya Street, Ufa, 450000, Russia)

https://doi.org/10.31146/1682-8658-ecg-238-6-52-58

 Введение

Актуальность исследования взаимосвязи пищевого 
поведения и способов совладания при сахарном 
диабете у подростков обусловлена в первую очередь 

широкой распространенностью сахарного диабета 
1 типа в современном обществе [1, 2]. Это заболе-
вание занимает третье место по числу смертей, 
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уступая лишь сердечно- сосудистым заболеваниям 
и онкологическим заболеваниям [3].

Помимо оказываемой медицинской помощи 
страдающим диабетом, весьма важным аспектом 
является поддержание психологического эмоци-
онального состояния подростков, принятия ими 
ответственности за свое здоровье, саморегуляцию 
и правильное питание. [4–7].

Одним из факторов, ухудшающих метаболиче-
ское управление диабетом, являются расстройства 
пищевого поведения, возникающие вследствие 
наложения на эмоциональную нестабильность, 
типичную для подростков, диабета как стрессового 
триггера [8, 9, 10]. Исследования показывают, что 
отсутствие достаточного уровня саморегуляции 

связано с нарушениями пищевого поведения, ко-
торые могут быть альтернативным способом пере-
живания ситуации [11–14].

Таким образом, одной из задач в этой области 
является изучение особенностей выбора типа 
пищевого поведения подростками с сахарным 
диабетом 1 типа, выявление возможных особен-
ностей в питании, а также исследование стиля 
саморегуляции. Это необходимо для улучшения 
психологической помощи и повышения качества 
лечения пациентов.

Целью исследования являлось изучение вы-
бора предпочитаемого типа пищевого поведения 
и стиля саморегуляции у подростков при сахарном 
диабете 1 типа.

Материал и методы исследования 

В данном исследовании приняли участие под-
ростки с сахарным диабетом, находящиеся на 
лечении в  Российской детской клинической 
больнице федерального государственного авто-
номного образовательного учреждения высшего 
образования «Российский национальный иссле-
довательский медицинский университет имени 
Н.И. Пирогова» Министерства здравоохранения 
Российской Федерации по адресу Москва, Ле нин-
ский пр-т, д. 117.

В группу испытуемых вошли 42 подростков 
(20 девушек и 22 юношей), в возрасте 12–17 лет 
(средний возраст 14,48 +-2,002), с диагнозом «са-
харный диабет 1 типа».

Помимо проведенного клинического интер-
вью, с каждым из обследованных применялось 

психодиагностическое исследование, включающее 
4 метода:
1. Тест отношения к приему пищи ОПП-26 (Eating 

Attitudes Test; ЕАТ), позволяющий выявить уро-
вень вероятности расстройств пищевого пове-
дения у испытуемого;

2. Шкала оценки пищевого поведения ШОПП 
(Eating Disorder Inventory, EDI) – методика для 
определения нормативности/дезадаптивности 
ключевых феноменов отклоняющегося пище-
вого поведения;

3. Опросник «Стиль саморегуляции поведения – 
ССПМ-2020» В.И. Моросановой и Н.Г. Кон дра-
тю ка, позволяющий диагностировать степень 
развития осознанной саморегуляции и её ин-
дивидуального профиля;

Результаты исследования

Ниже представлены данные, полученные при ис-
следовании 25 подростков с сахарным диабетом 
1 типа:

При проведении теста отношения к приему 
пищи ОПП-26 (ЕАТ), выявляющего потенциаль-
ную предрасположенность к нарушениям пищево-
го поведения, были получены следующие резуль-
таты, представленные на рис. 1.

Пороговым значением для потенциального на-
рушения пищевого поведения является значение 
в 20 баллов. В выборке 6 (14%) испытуемых превы-
сили порог в 20 баллов, это означает, что у них при-
сутствует потенциальная предрасположенность 
к расстройствам пищевого поведения.

При проведении опросника «Шкала оцен-
ки пищевого поведения», использующегося для 
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Характеристика пищевого поведения Количество испытуемых
Стремление к худобе 5 (20%)
Булимия 7 (28%)
Неудовлетворенность телом 5 (20%)
Неэффективность 6 (24%)
Перфекционизм 4 (16%)
Недоверие в межличностных отношениях 10 (40%)
Интроцептивная некомпетентность 8 (32%)

Таблица 1. Частота проявления 
выраженных особенно-
стей пищевого поведения 
подростков а сахарным 
диабетом 1 типа

исследования характеристик пищевого поведения, 
были получены следующие результаты, которые 
отображены в табл. 1.

По шкале оценки пищевого поведения 8 
(20%) подростков имеют нарушения по шка-
ле «Стремление к  худобе», 8 (20%) по шкале 
«Неудовлетворенность телом». Эти результаты 
свидетельствуют о том, что эти подростки чрез-
мерно беспокоятся о своем весе, не удовлетворены 
своим внешним видом или некоторыми частя-
ми своего тела и систематически предпринимают 
попытки похудеть. 12(28%) испытуемых имеют 
выраженные показатели по шкале «Булимия», что 
свидетельствует о склонности к эпизодам перееда-
ния и последующего очищения организма. Также 
у 17 (40%) подростков высокие значения по шкале 
«Недоверие в межличностных отношениях», что 

свидетельствует о чувстве отстраненности во вза-
имоотношениях с окружающими людьми.

При проведении опросника «Стиль саморегу-
ляции поведения – ССПМ-2020» производилось 
исследование саморегуляции человека. Измерялся 
общий уровень саморегуляции, а также отдельные 
её характеристики: планирование целей, модели-
рование условий, программирование действий, 
оценивание результатов, гибкость, надежность, 
настойчивость. Были получены следующие ре-
зультаты:

Уровень саморегуляции у испытуемых отобра-
жен на рис. 2.

У исследованной группы испытуемых подрост-
ков чаще всего проявлен средний уровень само-
регуляции – 22(52%). У 17 (40%) низкий уровень 
саморегуляции. Высокий уровень саморегуляции 
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получен при обследовании только у 9% испыту-
емых.

Наиболее распространенные сформированные 
регуляторные процессы у подростков отображены 
на рис. 3.

У исследованной группы испытуемых доста-
точно развиты регуляторные процессы саморе-
гуляции, что выражается в среднем и высоком 
уровне проявления шкал. Наиболее продуктивно 
реализуется процесс по шкале «Настойчивость» – 
92% (средний или высокий уровни проявления у 39 
испытуемых).

В рамках эмпирического исследования с целью 
выяснения корреляции между пищевым поведени-
ем и используемыми стилями саморегуляции был 

произведен корреляционный анализ посредством 
использования критерия Спирмена.

Результаты корреляции между характеристика-
ми саморегуляции (методика ССПМ-2020) и пи-
щевым поведением (методики ОПП-26 и ШОПП): 
отрицательная корреляция между шкалой «були-
мия» и общим уровнем саморегуляции (r= –0,545 
при р=0,005), планированием целей (r= –0,581 при 
р=0,002), моделированием условий (r= –0,540 при 
р=0,005). Шкала «стремление к худобе» отрицатель-
но коррелирует со шкалой «надежность» (r= –0,460 
при р=0,021). Шкала «неудовлетворенность телом» 
отрицательно коррелирует со шкалами «надеж-
ность» (r= –0,400 при р=0,048) и «настойчивость» 
(r= –0,407 при р=0,043)

Обсуждение результатов исследования

Анализ пищевого поведения у подростков с сахар-
ным диабетом показал, что в данной группе при-
сутствует потенциальная предрасположенность 
к расстройствам пищевого поведения, входящим 
в перечень заболеваний. Такие показатели име-
ются у части исследуемой группы (14%). Также 
пищевое поведение данной группы имеет свои 
особенности. Часть испытуемых (20%) имеют вы-
раженные показатели по шкалам «Стремление 
к худобе» и «Неудовлетворенность телом», что 
свидетельствует о том, что эти подростки чрез-
мерно беспокоятся о своем весе, не удовлетворены 
своим внешним видом или некоторыми частями 
тела и систематически предпринимают попытки 
похудеть. Также часть исследуемой группы (28%) 
имеет выраженные показатели булимии, что сви-
детельствует о наличии эпизодов переедания 
и очищения. Таким образом, в данной группе мы 
можем говорить о наличии у части подростков 
предрасположенности к расстройствам пищевого 
поведения и выраженность отдельных характери-
стик нарушений пищевого поведения.

Анализ типов саморегуляции подростков с са-
харным диабетом. Половина исследуемой груп-
пы имеет средний уровень саморегуляции (52%), 
остальная часть группы имеет низкий уровень 
саморегуляции (40%), и только 4 испытуемых 
имеют высокий уровень саморегуляции. Это 

соответствует представлениям и подростковом 
возрасте как этапе формирования саморегуляции, 
в результате чего имеются различные показатели 
её сформированности. Также стоит сказать о том, 
что в исследованной группе в целом достаточно 
развиты регуляторные процессы саморегуляции. 
Наиболее продуктивно используется настойчи-
вость, что проявляется в упорстве и решительно-
сти в достижении поставленной цели деятельности.

В ходе исследования саморегуляции и её взаи-
мосвязи с пищевым поведением были получены 
результаты для анализа. Наличие эпизодов пе-
реедания связано со снижением уровня саморе-
гуляции, сниженным уровнем планированием 
целей, снижением способности оценить внешние 
и внутренние условия для достижения целей. Мы 
можем говорить о том, что таким подросткам 
труднее осознанно регулировать свое поведение, 
они недостаточно умеют выстраивать план для 
достижения цели, а также оценивать внешние или 
внутренние ресурсы. Это может приводить к недо-
стижению поставленных целей, стресовым реакци-
ям, которые в силу недостатка саморегуляции на 
разрешаются продуктивно, а переживаются через 
переедание [15, 16, 17].

Таким образом, мы можем говорить о снижении 
отдельных показателей саморегуляции при сим-
птомах нарушений пищевого поведения.

Выводы

На основании проведенного исследования можно 
сделать следующие выводы:
1. Среди группы подростков с сахарным диабетов 

выявлена предрасположенность к нарушениям 
пищевого поведения. У части испытуемых име-
ются проявления нарушений пищевого поведе-
ния в виде стремления к худобе, недовольства 
своим телом и перееданий.

2. У подростков выявлены все три стиля совлада-
ния: продуктивный, непродуктивный и соци-
альный. Ведущие копинг- стратегии – «фокуси-
рование на решении проблемы», «беспокойство», 
«активный отдых» и «стремление принадлежать».

3. Половина (52%) испытуемых подростков имеют 
средний уровень саморегуляции, 40% имеют 
низкий уровень саморегуляции. Показателей 
высокой саморегуляции выявлено очень мало 
(16%). Регуляторные процессы развиты доста-
точно, на среднем и высоком уровне.

4. Нарушения пищевого поведения взаимосвязаны 
со снижением саморегуляции. Наличие эпизо-
дов переедания связано со снижением уровня 
саморегуляции, сниженным планированием 
целей, снижением способности оценить внешние 
и внутренние условия для достижения целей. 
При наличии у подростка стремления к худобе 
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проявляется снижение надежности осознанной 
саморегуляции в трудных стрессовых ситуаци-
ях. При неудовлетворенности подростка своим 

телом снижается надежность саморегуляции 
в стрессовых ситуациях, а также снижено упор-
ство в достижении своих целей.

Заключение

При исследовании пищевого поведения у подрост-
ков с сахарным диабетом 1 типа выявлена предрас-
положенность к нарушениям пищевого поведения. 
Среди особенностей пищевого поведения мож-
но выделить выраженность у части испытуемых 
стремления к худобе, недовольства своим телом 
и эпизодов переедания. Это может говорить о том, 
что несмотря на отсутствие диагноза нарушение 
пищевого поведения питание, тем не менее, ис-
пользуется как способ переживания негативных 
эмоций, что не доходит до уровня патологии.

Анализ саморегуляции подростков с сахарным 
диабетом показал, что в основном выражены сред-
ний и низкий уровень саморегуляции. Это соответ-
ствует представлениям о подростковом возрасте 
как этапе формирования саморегуляции.

Отмечена взаимосвязь снижения саморегу-
ляции и отдельных его характеристик с такими 
симптомами нарушений пищевого поведения, как 
эпизоды переедания, стремление к худобе и неу-
довлетворенность телом.
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