PaccTpoucTBo nuiieBoro noseaeHus

ouny COBPEMEHHOIO YENTOBEKA UITN 3aKOHOMeQHOCTb?

CerogHa Mbl BCe vawle M Yawe ChnbllMM O TOM, YTO JHOAEW, Y KOTOpbIX €CTb
npobnembl C NUWHMM BECOM, CTaHOBUTCA Bce 6Gonbwe n 6onbwe. Movemy Tak
npoucxoaut? MNModemy noan cTtaHoBATCA Tonwe? Novyemy NULWLHKMIA BEC CTan O4HOWN 13
cepbe3Henwmnx npobnem Haiwiero BpemeHn? [ns atoro peHomeHa ecTb uenbin psag
NPUYNH.

Bo-nepBbix, Mbl XXMBEM BO BpemeHa BceobLero n3obunus. [aHHbi pakTop npnsoanT
K nepeegaHunto. OBOMOLUMOHHO TaK 3afoXeHo, 4YTOo Mbl obpaljaeM BHMMaHWE Ha
BKYCHYIO efly, Ha apoMaTHyl0 edly, Ha SipKO ynakoBaHHyl edy. W Bce aTo xoyeTtca
npoboBaTtb! Mbl BCE MOCTOSAHHO XMBEM B MUpe cobnasHoB.

MpuunHa Homep ABa — 37O, Tak HasbiBaeMbln sitting is the new smoking nnu, rosops
Hay4HbIM S13bIKOM, rMnoguHamus. Hawm npegkn He Benu Toro obpasa XnsHu, KOTopbIv
BeLEeT COBPEMEHHbIN YenoBek. [NosiBneHne pasnuyHbIX rafXXeTos, yNpoLLaLWmx Hawly
XW3Hb, MpPMBENO K TOMY, 4YTO MOpou nogum Boobule He BbIXOAAT u3 gomalB
COBpPEMEHHOM MUpEe YeroBek MOXET JenaTtb Maccy pasnuyHbiX Bewen (pabotatsb,
nokynaTb NPOAYyKTbl U Np.) cuas goma. B cBs3m ¢ aTuM nokasatenun aHeprosartpar (Te
caMble Kanopumn) o4eHb HU3KME B HaLLen XXn3HU. M a1o Takke BedeT K Habopy Beca.

N TpeTbs HEManoBa)kHasi NpMYMHa — 3TO TOT caMblin BonbLon 06bemM MHpopMaumn,
KOTOPbIN MNOCTOAHHO MOCTynaetT M obpabaTbiBaeTcsi 4enoBeKOM. 3aKOHOMEPHbI
BOMPOC: KaK CBsA3aHbl nHopmaums un ega? Ecnm mbl ¢ Bamyn nocmotpum, To yBUOUM,
yto 3a nocrnegHne 20-30 ner Ham cTano [[OCTYMHO OrpoOMHOE KOSMYecTBO
WHpopMauun M3 cambiX pPasHOOOpPa3sHbIX MCTOMHWKOB. Hanpumep, MyX4yuHa unu
XEHLUMHa NpockInaeTcs YTPOM.

He ycneB elle NpuHATbL AywW, BbiNUTb CTakaH BOAbI M MO3aBTpakaTb, YenoBek cpasy
OepeT B pykn cMapTdOH U OTKpbIBaeT Kakom-nnbo pecypc (cou. CeTb, HOBOCTHOM
noptan u T.A4.). B 3Ty XXe MWHYTYy 4enoBe4Yeckun MO3r HaKkpbiBaeT NaBuMHA OYEeHb
necTpon nHpopmaLrmu.

OTO MOryT ObITb «MOTUBMPYIOLLMEY CTaTbM NPO TO, KAk NOArOTOBUTL TEMO K NETY MUnu
3aMeTka O nonb3e AeTokca And opraHuama. A MOXET ObiTb U «BKYCHOe» Buaeo!
Cenyac Ha nuke nNOMNynsSpHOCTM B COUMAnbHbIX CETAX HaxoOAaTCs KOPOTKME, HO
BU3yaribHO NpuBneKaTenbHble N CTUMbHbIE BUAEO- reels.

N BOT 4enoBek, NpoynTaB CTaTbid O TOM, Kak caenatb Kybuku npecca Ha XuBoOTe,
nepexoguMt B Instagram u BMAWT, KaKk Ha {OHE BENUKOSIENHbIX FOp rOTOBAT
BKYCHEWLUMI WaLlnblK n3 6apaHuHbl! BOT TyT 1 BO3HMKAET BHYTPEHHUIN KOHQSTUKT: YTO
BblOpaTb?



OTtgatb npegnodTeHne CTPOMHOMY M MNOATAHYTOMY Teny unu Hacnagutbes egon? OT
Takux MyK Bblbopa Haw MO3r MPOCTO CXOAMT C yMa M Ha 9TOM JTane HadnHaet
dhopMmnpoBaTbCs paccTpomcTBo nuiesoro nosegeHus (PrM).

Ha cerogHswHUM geHb gokasaHo, 4to P11 nmeeTr B CBOEW OCHOBE FEeHETUYECKYHO
cocTaBnsawoLwyo. BonbUIMHCTBO NoAEN ABNAKTCSA HOCUTENSIMU reHa, OTBEYaIoLWEro 3a
pacCTPONCTBO MULLIEBOro MoBefeHus. OTOT reH MoXeT BClo Bawy Xu3Hb ObiTb B
naccmMBHOM pase, a MOXET M aKTUBMPOBATbLCA B OrnpeaesieHHbIn MOMEHT BPEMEHMW.
[MaBHbLIM TpUrrepom Ang akTusauum gaHHoro reHa asnatotca QUETDI! Mo cytn gena,
Kakablh M3 Hac, XOTa Obl pa3 B Xu3HuW, npoboBan TOT UMM WMHOW BWUA OWETbI Un
OVNETNYECKOro NUTaHuA.

B cBoelt ocHoBe nbGas aveTa npeanonaraeT Te WM UHblE OrpaHudeHuns. U
NPOMCXOOQMT criedylollee: cHavana Mbl HaknagblBaemM OrpaHU4eHust Ha CBOW
OpraHuM3M, a 3aTeM CHUMaeM 3TU OrpaHMYeHMst U Nyckaemcs BO BCe Tskkue. B aToT
MOMEHT U NPOUCXOAMUT CUMbHbLIVA U aKTUBHbIN Habop Beca. Takxke, ANETbI BNUSIIOT 1 Ha
NCUXMYECKOE 3[0POBbE: HEKOTOPbIE KIIMEHTbI BO BPEMS KOHCYNbTALMIA XanylTcs Ha
Takue CMMMTOMbI, Kak YyBCTBO Ge3HaAEXHOCTU U NoAaBNEHHOCTMU.

MpucyTCcTBYIOT Xanobbl 1 Ha hm3nyeckne CUMNTOMBbI, Takne Kak 6onu B xenyake mnm
rornoBHble ©0nu, Hayano KOTOpbIX MPULIIOCh Ha MNEepuoa HaxXOXAEeHUs Ha OueTe.
Heckonbko cnoB Xxo4eTcs ckasaTb O TakOM AMarHo3e Kak aHopekcud. AHopekcus
asnsietca ogHum 13 tunoB PIIM. Cenvac nepecmartpuBaeTcs B3rfsg Ha npobnemy
aHopekcun. Ha pgaHHbING MOMEHT AMEPUKaAHCKUMA CTaTUCTUYECKUA  CripaBOYHUK
paccmatpuBaeT aHOPEKCUI0 He TOSbKO Kak COCTOsiHMe, Korga Yy 4vernoseka ocrtarncs
TOMNbKO CKenet, O6TAHYTbIN KOXEeN.

B CLUA anarHo3 aHopeKcusi MOryT MOCTaBUTb YENOBEKY C NULIHMM BECOM UMW Aaxe C
onpeferneHHon cTeneHbld oXupeHus. W 3atomy ecTb OObSICHEHWE, MOCKOMbKY
aHOpEeKCcUst UMEET B CBOEM OCHOBaHUW MoOnHoe Henpusitue ceoero Tena! «MHe
YyLOBMLLHO HE HPAaBUTCS MOE TENO M MHE HY>XHO CPOYHO noxyaeTb!» CkasaB Takoe
cebe oaHaxAbl, My>XYMHA WM KEHLMHA CaauTCs Ha CTPOryl AueTy, MopuT cebs
ronofoM, a TeMa efibl Ha4MHaEeT Bbl3blBaTb OrPOMHYIO TPEBOTY.

O6pa3 Tena nuckaxaeTcsl, NOSIBMSIETCSA NOMHOE HeNMoHMMaHKe 1 crenoTta B OTHOLLEHUN
TOro, YTO €CTb KPacuBOro B 3TOM KOHKpPETHOM 4enoBeke. CBON COGCTBEHHLIN 0bpa3
pa3MbIBaeTCs M YEnoBeK 3aroHsieT cebsl B KecTovallume YCroBUSI OrpaHUYeHun, a
nopow 1 nuweHun, B ege. Ha oHNalH-ceccnsx YacTblM siBfieHUeM ObiBaeT BHe3anHoe
OCO3HaHMe OTCYTCTBMSA 3a60Thbl 0 cebe B NogobHbIX CUTYyaLMsSIX CO CTOPOHbI KITMEHTOB.

[pyroe paccTponcTBO NuLEBOro noeeaeHus — ynumus. OHo NpeacTaBneHo B BUAE
Avagbl nepeefaHne-koMmneHcaums. Bonpekn pacxoxemy MHeHuto, Oynumust ganeko
He Bcerga npeacTtaBnsieT coboill nepeedaHve € nocneaylowmum n3baeneHnem ot
CbefeHHOro nyTemM BbI3blBaHWS PBOTbl. HO KOMMeHcauusi MOXEeT BbI3blBaTbCA He
TONMbKO PBOTOW, HO W 4epe3d cnopT. CrnopTuBHas OynuMUs XapakTepusyetcs
N3HYPSOLLMMK TPEHMPOBKaMK B CriopT3arne.



Ewe oguH Bug Gynumum 3akniovaeTcs B Npueme ANYPETUKOB, XUpocxkKuratenem u
pasnuyHbIX cnabutenbHblXx npenapatoB. OOHMM M3 caMbiX M3BECTHbIX OOMbHbIX
CYHOPOMOM HepBHOW Oynumuu siBnsetcss 3HameHuTbin nesely Aneuc [Npecnn. OH
NPUHUManN OUYPETUKM W Npenapatbl XXMPO CXUraHUs, TEM CaMbiM CUIbHO NOAOPBaB
CBO€E He TOSbKO (hn3myeckoe, HO N NCUXMYECKOE 340POBLE.

YTO NeXuT B OCHOBE 3TUX HE3A0POBbLIX OTHOLLEHUIA C €007

3pecb Bcerga NpUCYTCTBYET COBOKYMHOCTb (PaKTOPOB. OTO LEMbI KOHCTPYKT U
HUKOrda He SABNSAeTCA 4YeM-TO OAHMM. OTO M Obuonormyeckas cocTaBnswowWas, wu
reHeTn4eckass CoCTaBnsiowasi, U MNpeapacrnonoXeHHOCTb K Xyaobe wnm norHoTe.
Hanpumep, ogmH 4enoBek caguTCA Ha OMETY U BbIXOOUT U3 Hee [OOCTaTO4MHO
3KONormyHo ansg cebsa. A gpyron cagutcsa Ha AMETY U 3apabaTbiBaeT cebe bynmuio.

Bonblyto pornb B 9TOM KOHCTPYKTE MrparT MCUXONOrMYeckMe TpaBMbl, KOTOpble B
4aCTHOCTM He NO3BOMSAIT YernoBeKy OObeKTMBHO oueHMBaThb cebs. Hanpumep, onbIT
TpaBNM WNN B3aMMOOTHOLIEHWUst C poauTensamn. Wnu TpaBma OTBEPXKEHUS B
[OPEYEBOM WNN paHHEM peyeBoM nepuoge. [MoMMMO BCero Mpoyero He CTOUT
3abbiBaTb U O TOM, YTO CYLLECTBYIOT BHYTPUCEMENHbBIE U COLMarnbHble UCTOPUMN.

CoBpeMeHHble coumnarnbHble CTaHaapThbl HABA3bIBAKOT HAM MAE, YTO KpacuBble Nnoan
— 3TO MCKMNIOYUTENBHO TE, KTO OYeHb CTPOWHbIE, XyAdble N OovYeHb NoaTsHyTble. OHu
Bonesble! OHM monogupbl! OHM knaccHble! CounanbHoe AaBrneHne HaCTONbKO CUMBHO,
4YTO MPOBOLMPYET MOCTOSIHHOE XenaHwe YTO-TO caenaTtb co cBouMM Tenom. M3 Bcex
3TUX Knpnunyunkos un popmupyetca PIIT1.

M BOT cenyac HecnpocTa B Halwy XWU3Hb BCE aKTUBHee BXoauT 604M no3nTuB Ha
CMEHY HbIHELIHUM MpeAcTaBneHusM O Kpacote. Ho cTtanm nu OH MOTKOM CBEXEero
BO3ayxa ansa nogen, ctpagarowmx PrMN? booym no3aMTMB OCHOBaH B KOHLE MPOLLUIOro
Beka B CLUA. 310 gBuxeHue Hecer B cebe umpgeto o ToMm, 4to JIKOBOE Teno
3acCny>XuBaeT yBaXeHus 1 nobseun. Ho aTy naeto oveHb CUNbHO M3BpPaLLatoT.

«Mow knueHTbl, ¢ KoTopbIMK A1 paboTtato B Teme P, nHoraa npucbinatT MHe cTaTbu
Ha Temy 6oam nosuTtuBay, - roeoput Mapusa JlebegeBa - XoHTac, pektop Mental Care
Studies Institute, «n s BNXY, Kak M3BECTHble Briorepbl paccyxgatT o 6oau NosuTuBe.
OHM HecyT MbICNb O TOM, YTO MOXHO 3aneyb Ha AMBaHe, 3acbinatb cebda Ymncamu,
3anuTb ra3aMpoBKOW C MMBOM, YTO MOXHO 3abuTb Ha cebsi, 3abuTb Ha CBOE 300POBLE.

Ho 310 HEe umeeT Hu4ero obuiero ¢ UCTUHHBbIMYK Nocbiamu 6oan nosutmea! A npotme
Takoro! 3gecb BaXXHO NOHMMaTb, YTO Grnorep, BeLlarLWwmii B TAKOM Kro4e, CNopuUT cam
c cobon o 6oam no3uTuBe. boaum nNO3MTMB HE NPO aHanuabl, He MNP0 COCTOSIHME
3gopoBbsi. OH NpO anemeHTapHoe yBaXkeHue apyr K gpyry! Unu, ecnu xotute, 310
OonblLule NpPo 3TUKET. ATO HaNoMMHaHWe Anga Bcex Hac o Tom, yto MOE teno-ato MOE
Jenoy.



NcTnHHBIN 60aM MO3WMTMB CTPEMUTCA OaTb NOAAM, HE3aBMCUMO OT Hanuuus unm
otcytcTBua P, 4yyBcTBO GonbLiero komgopTa, YyBCTBO NPUHATUS, YYBCTBO HaNM4ms
CcOBCTBEHHbIX rpaHuy. W 310 o4veHb xopowas wuctopma! Ho noctcoBeTckomy
NPOCTPAHCTBY, K COXalneHuto, eLle o4eHb Aaneko Ao Toro Buaa 6oam no3nTuea, Kakum
OH 3agymbiBancd. OcobGeHHO BBMAY OTCYTCTBUS OOSMKHOMO YBaXKEHUSA K FOAsMm,
KOTOPbIM afpecyloTCs T€ UN NHbIE NOCaHus.

Heckonbko cTepeoTUnHbIX NpeacTaBneHnn o nepeesaHum.

OgHMM 13 CTEepeoTUNHbIX MNPEeACTaBfeHMM O nepeefaHun SBNAETCS MHEHWe, 4To
4yenoBek C NOMOLLbI Habopa NULIHEro Beca NbiTaeTcs OTropoauTb cebsi OT BHELLHEro
mMupa. Akobbl OH BbICTpanBaeT BPOHIO Mexay cobor U BHELWHUM MUPOM. Hackomnbko
37O TaK?

OTO MOXHO Ha3BaTb O4HOM N3 MeTadop, HEKOTOpoe MeTadOpPNYECKOE 3HAYEHME TOrO,
4YTO NpoucxoamT c 4YenosekomM.Ho! Ecnv roBopuTb MO pakty, TO Nosiyd4aeTcs, YTo
NUWHNIA BEC 0OpasyeTcs y NoAen n3-3a camblX pasHbIX NPUYNH. U 3TO, KOHEYHO Xe,
3abnyxgeHne gymaTb, YTO NUWHWA Bec obpasoBancd y YenoBeka TOMbKO W3-3a
nepeedaHus. [lokasatenbHas MeguuMHa MoKasblBaeT HaMm, 4TO cyulecTByeT
MUKpPOBUOTa YenoBeka, T.e. MMKPOBNOTMYECKOE HACeNeHne KuLeYvHmuKa.

N 370 TO, HA YTO Mbl MOXEM BfNATbL O4EHb U OYEHb ONOCpPeaoBaHHbIM obpa3som. Npu
OOQHOM M TOM Xe paunoHe, oauH venoBek OyaeT MonHeTb, a apyron Het. He Gygoem
3abbiBaTb M O FEHETUYECKOW MNpeapacrnosioKeHHOCTU, O KOTOPOW Mnucanocb paHee.
Cnenyowmim MOMEHT- 3T0 6ercTBo OT amoumn. berctBo oT TeX aMouUUn, C KOTOPbIMK
YenoBeK He Xo4eT conpukacaTbes. 1o cyTn, aTo nonbITKa KOMMEHCUPOBATL KaKyk-TO
cBoto 60nb Npy NomMoLLM eabl.

Takve 3MouMOHarNbHble €OOKM He CnpaBnslTCad CO CBOMMW  YyBCTBEHHbIMU
ncTopusiMn. B KakOW-TO MOMEHT, KOHEYHO, MOXHO ckasaTtb, 4To PrII1 - ato0 cnocob
3aWnTUTh cebsa OT Kakux-TO 3aMOouun. Hanpumep, HeKoTopble FOAM CHMTAKT, YTO
3aefaroT YyBCTBO BUHbLI. BO3MOXHO, aTO 1 Tak. HO kaxgas uctopusa nHausuayanobHal
W kaxabl KOHKPETHBIV CIiyYan HYXXHO pa3bupaTtb OTAENbHO.

He y Bcex niogein ecTb HageXHble U MMOTHble BHELUHWE rpaHuulbl, Korga 4YenoBek
MOXXET MPOTUBOCTOSITb TOMY OFPOMHOMY [aBfiEHMI0 OOLLECTBEHHOCTM Ha NpegMeT
TOro, KakMM AOIMKeH OblTb COBPEMEHHbIN YenoBeK, Kak OH A0MKeH Bbirnaaetb. O4YeHb
4acTo KIMeHTaMM NCUXONIOrOB CTAHOBSITCS XKEHLUMHbI Nocre poxaeHus pebeHka. Bo
Bpemsi GepeMeHHOCTM W rocfe poaoB B OpPraHM3Me KEHLLUMHbl, npoucxoasT
ropMoOHarbHble CKayku, KOTOpPbIE MOTYT CEPbE3HO OTPa3nTbLCS Ha BHELLHOCTMU.

[loGaBMM K 3TOMY OCTpblA HEAOoChIN, T.e. NPWUCYTCTBUE AenpuBaumMm cHom. CTouT
HanoOMHWUTb, YTO HEAOCHIN KOMMEHCUMPYETCA OPraHM3MoM C MOMOLLbI ObICTPbIX
yrneBogoB. O4eHb 4acTo B 3TOT MEPUOA KMU3HW KEHLUMHA NULIAeTCsl NoAOEepPKKN CO
CTOPOHblI Myxa. OH HauyMHaeT ynpekaTb ee B TOM, YTO OHa M3MEHWUNacb BHELLHe,
nonpaswunacb, pacnycTunach.



N aTto BMecTo TOro, 4tobbl AaTb BO3MOXHOCTb >KEHLWMHE BbICNATbCHA, XOTS Obl
HECKOJ1bKO pa3 B HEAESH0, €CIiN XK HE Ha eXXeHeBHOWN OCHOBE.

B 3TOT MOMEHT XEHLUMHbI O4EeHb YacTo CagAaTCa Ha OMETY, JaXe eCnu Y HUX paHee u
He 6bINo onbiTa AMeTUYecKoro NUTaHna. IMeHHO B 3TOT MOMEHT Yy JaHHOW KaTeropum
KNWEHTOK HaunHaeT cdoopmupoBaTtbea PIMN. Ecnun B 06wux yeptax onucaTb 3anpoc oT
XEHLUMH, TO oH BygeT 3ByyaTb Tak: «5 HabpacbiBaloCb Ha ey BCAKUA pas, Korga s
ncnbITbiBald cTpecc. Ho nNotom s NOHMMalo, YTO S Aenak YTO-TO HenpaBUIlbHO,
NOTOMY YTO 3TO He pewaeTt npobrnemy. A He Mory cnpaBuUTbLCSA CO CBOMMU AMOLMSIMUA.
Kak ot atoro nséaButsca?».

30ecb Mbl rOBOPUM O TOM, YTO MCUXornor paboTaeT ¢ 3MOLMOHAIbHBIM NepeegaHnem
BBUOY OTCYTCTBMSA HaBblka SMOLIMOHANbLHOW perynsaumn. Y Takoro KnueHTta ectb uaes
O TOM, YTO OH He crnocobeH BbigepXaTb CTPEecC M MO3TOMy npomcxoauT OGercteo B
3aefjaHue, T.e. Ha JaHHOM 3Tane PopMUPYETCA HEKUN NuULLeBOWN naTTepH. B cBA3u ¢
BKINIOYEHNEM AAHHOIO MULLIEBOIO NaTTepHa NPOUCXoANT HAabOop XXMPOBOW TKaHM.

Mcuxonory Heo6XoAMMO OTCMEXUBaThL Takov NaTTepH, BbiNlaBnMBaTh €ro 1 paboratb ¢
HWUM, Npeanarasi KMMeHTY B KAYeCTBE OMopbl, HEKOEro KOCTbINS, BMECTO efbl KaKy-TO
APYryto To4Ky onopbl. OCHOBHOW OLLNOKOW 3MOLIMOHAmbHbLIX €00KOB ABMSAETCS TO, YTO
OHM cpa3y ybupatloT efy. YernoBek M cam MOHMMAET, YTO 3TO HE COBCEM 340pPOBast
nulieBass MUCTopust Tak 3aepatb cTpecc. OH 3TO MpuHOCUT yxe B paboTy c
MCUXOSIOrOM.

N torga oH roesoput cebe: «Bce! C 3aBTpawHero gHa a 6onblie He Gyay 3aenatb
ctpecc. C 3aBTpaluHero gHa 9 6yay NuTb TpaBAHOM Yal U KyLlaTb OUEeTUYecKyo eay!».
Kak npaBuno, ato He paboTaeT, NOTOMY YTO TaKOW YeroBeK OnMpaeTcs Ha 3Ty eay Kak
Ha CBO MOAAEPXKY, Kak Ha KOCTbIfb. W nony4aetcs, 4To OH BbIBpocun ornopy, a Ha
CBOUIX ABYX HOrax OH Kak He yMer X0AuTb, Tak U HE MOXET B HAaCTOSALLMIN MOMEHT.

N yacTto, BMecTo 3TOM OMnopbl, BO3HWKAET Opyras: Harnpumep, KypeHue unu paxe
ankorornb. B 30He pucka HaxogAaTca Te noan, KOTOPbIX KPUTUKOBANM 3a NULLHUA BEC
poauTenu UnuM akueHTUpoBanu CBOE BHMMaHWe Ha rnornHote. Hanpumep, Aepylika
ogHon knueHTkn rosopun en: «Kywan! Kywan! Tel Bygewb TONCTOM U Kpacusom!».
Kasanocb 6bl, OH He KpuTukoBan BHy4Ky. Ho ero cnoea o Tom, 4To OHa ByaeT ToncTom
peanu3oBanucb B peanbHOCTMU.

Cnepytowaa kaTeropus B 30HE PUCKa-ITO LETU, 3aHMMalLWMecsa XyOoXXeCTBEHHON
rMMHacTuKon, TaHuamn, 6anetom. Takxke, pucky passutusa P noasepxeHbl oetw,
pooutenn kotopbix umetoT PIIM. [loTomMy 4TO OeTn BCe MOBTOPSAIOT 3a poauUTensaMu.
Hanpumep, ecnn geBoyka BMOUT MaTb, KOTOpas HEHaBMAUT CBOE Tero: NMOCTOSAHHO
BCTaeT Ha BECHI, BbICYNTLIBAET Kanopum 1 XKanyetca Ha CBOe Teno, To, Kak pebeHkKy
CNpaBUTLCA C TakUM HanpsbKeHUWEM, KOTOpoe Ha eXeOHEBHOW OCHOBE WCXOAWUT OT
Mambl? [laxxe ecnun y Hee BCe XOPOLUO, OHa BCe paBHO ByaeT uckatb B cebe U3bsHbI,
YyTOObI ObITb KaK Mama.



T.e. y pebeHka pa3BmBaeTCs O4YeHb CUIbHas TpeBora BOKPYr TeMbl eabl. Ecnn Bapyr
AeBo4yKa NouMeT, 4YTO y Hee nosBunucb nuwHmne 700 rp, unu 2 Kr, oHa BCMOMHUT, Kak
CUIbHO 3TOro 6osiNacb MamMa M pPeLUnT, YTO €M TOXE HYXXHO CUNbHO 3Toro 6oatbes. Te
CEe30HHble BECOBble U3MEHEHUs (B paMKax 2 Kr), KOTOpble HOpMaribHbl AN nogen,
0COBEHHO ANA XEeHLMH (3TO CBA3aHO C perynsuMen umkna), Takas geBodka byaet
BOCMPUHMMATb Kak KatacTpody.

Mony4aetcsa, 4TO cama maes TOro, YTO Ter0 MOXET Kak-TO MEHATbCSH, Bbl3blBaeT
naHuky. ECTb 1 macca gpyrmx MOMeEHTOB, cnocoOHbIX Bbi3BaTb PI1I1. OTO MOMEHTHI,
Korga >KeHLUMHaM TSDKENO CnpaBUTbCA C KaKUM-TO TpaBMaTUYHbIM COObITUEM U OHMU
HauyMHalT Habupatb Bec. K HMM OTHOCATCA: [oMoraTtenbCTBa, CeKcyalibHble
n3HacunosaHus. B paHHom cnyyae Pl BbiCTynaer kak BuA MNCUXOSIOMMYECKOn
3aWnThbl.

XeHwwuHa, nogBeprwiascs CTOMb CWUMbHO TPaBMUPYOLWIEMY  CODbITUIO, XO4eT
3alUNTUTLCA TakuM 00pasoM OT MyX4uH. CTaTb ANs HUX HenpuBnekatenbHOW U
HapacTUTb CBOeOoOpasHy OPOHI0 OT HUX U UX BHUMaHUA. [ocTaBuTb oduLManbHbIi
AnarHo3 «PaccTponcTBo NULLEBOIO NOBEAEHUSA» MOXET TONbKO Bpad-ncuxuarp.

Koraa ™Mbl roBopumM MNpO pPasHOBMAHOCTW PacCTPOWCTB, Mbl OPUEHTUpPYyeMCs Ha 2
ncrtodHmnka: MKB 10 (MexayHapogHas knaccudgpukaums 6onesHen 10 nepecmotpa) m
AnarHocTnyecknin ctatuctnyecku crnpaBodHnk DSM 5 AMepuKaHCKOM KITMHUYECKOWN
accoumaumn. DSM 5 6Gonee wwupoko onucbiBaet Buabl PI un paetr 6Gonble
ANArHOCTUYECKUX KpUTEpUEB. OTU KPUTEPUM MOXHO MOCMOTPETb U npoyectb. Ho
XOYETCH MEPEeYUCNIUTb OCHOBHbIE TPEBOXHbIE CUMMNTOMBbI, KOTOpble MOryT HaBecTu
YyernoBeka Ha MbICIIM O TOM, YTO HYXXHO NPUCMOTPETLCH K cebe, HYy>XHO 3aayMaTtbCs O
CBOEM BHeLLHEM BUAE:

1 lNepeenaHne Ha perynsapHon ocHoBe. Ha camom fgene Bce noan nNepuognyecku
nepeegaloT. 910 ObiBaeT. Ho ecnu Bbl nepeemaete Kaxabll OE€Hb, 4epe3 O€Hb,
YyBCTBYETE, YTO eda YXXe CTOUT rae-To y ropna u Bbl wyBcTBYeTE, 4TO Bam yxe TpygHO
AblwaTtb, Ho Bbl Bce paBHO eguTe, 3TO NoBog 3agymarbces!

2 [neTtnyeckas UCTOpUA. XapakKTepusyeTcs MOCTOSAHHbIM HanMynem TOW UM MHOM
Aavetbl B Bawen xu3Hn. Hanpumep, Bbl cHayana nocvgenu Ha KeTo-guete, 3atem
nepeLwunn Ha MHTepBanbHOE rofiogaHne, 3atem HacTynun vyepen KkedupHon oueTsl, a
TaM 1 «HoBad camas adpdekTuBHaa B Mupe aueta» nosisunacb B Bawen xusHu. K
3TOM >Xe€ WCTOPUM OTHOCUTCS OTKa3 OT KakMX-NMBO NpOAYKTOB, AEMOHMU3auus
HEeKOTOPbIX NPOAYKTOB, MOCTOSIHHbIN NoacyeT Kanopun. o cyTn gena, Bce 310 Npo TO,
YTO KOHTPOSb 3a NMUTAHNEM NepeaaeTcs KakMM-TO BHELLHMM YCNOBUSIM.

lMony4aeTcsa, 4TO 4YenoBeK He ChnywaeTr CBOW OpraHuM3M: 4TO Xoyetca? YTo He
xoyetca? Ckonbko criegyetr ectb? Korga cnegyer ocTtaHoBuTbea?  Korga
UCMbITbIBAETCA YYBCTBO CbITOCTU? BMECTO OTBETOB Ha 3TWM BOMPOCHI, MYXX4YMHA UK
XEeHLUNHa nepekrnaabiBaeT 3Ty OTBETCTBEHHOCTb, HAaNpuMep, Ha CHETYUK Kartiopun.



Torga nponcxoauT OTpbIB OT cBoero Tena. W 3To, KOHeYHo, He NPo 340POBOE NULLIEBOE
noeegeHve. ATO Mpo KOHTponb. M B AaHHOM cny4vae, KOHTPOSb — 3TO cnocob
CNpaBUTbCS C TPEBOIOM O TOM, YTO YeNOBEK CHOBA NOMNPaBUTCS.

OMoLuMOoHanbLHOEe OTHOLWEHME K eqe.

Hasante onpegenum, yto Takoe EJA. Eqa — ato KpyTo, 3TO TO, 4TO HamMm faHO. JTO
OYeHb MO3UTUBHO, Korda ecTb eda. To ecTb, yernoBek ecT u pagyetcs! Hanpumep,
nocrie BKYCHOrMO 3aBTpaka Bcerga BblpabaTbiBalOTCA  XOpOLME  FOPMOHBbI,
BblpabartbiBaeTca aHeprus. Ecnu Bbl 3amevanu, TO MHOrme nwogu roBopatr o6
YNyyLEeHNUN CBOEro HACTPOEHUs Nnocne npuemMa nuumM 1 HaobopoT: HEKOTOPbLIE NHOAMW,
ncnbITblBad ronop, CTaHOBATCS OYeHb arpeCCUBHBIMU U 3ITbIMM.

A Tenepb nNpeacTtaBbTe, YTO efa NpeBpalaeTcs B NpobrnemMy: Bbl HauYMHaeTe 6oaTbes
efbl, UCNbITbiIBaeTe TPEBOry WM YyBCTBO BWHbI 3a CbEAEHHYK edy, YyBCTBO CTbiAa,
cTapaeTecb WCKYyNUTb 3Ty BUHY TPEHMPOBKaMM B cnopTt3ane unv Apyrumu
hm3nyecknMm Harpyskamu, a To U roflofaHNEM.

MpnbaBum k 3aTtomy MmogHoe TedeHnue [1I1- npaBunbHoe nutaHme. OQepKUMOCTb
300pOBbIM NUTaHWEM sBrniseTca ewe ogHum Bugom PII u HocuT HasBaHue
OPTOPEKCUS.

I'IpanmbHoe nMTaHne nogpasymeBaeT B OTOM CrnyyYae pasgeneHne enbl Ha
«NpaBUITbHYHO» W «HenpaBUITbHYO». Ecrim ectb HenpasuibHada €fa, TO 4yBCTBO
TpeBOrn n 4yBCTBO BWMHbI MOBbLILLAETCA 3a CHET TOro, 4YTO YerioBeK HMKaK HEe MOXeT
OTKa3aTbCA OT «HGI'Ip&BMJ'IbHOVI» eabl. Beob B peaan0|7| XN3HN CYLIEeCTBYIOT
npas3gHUKK, pas3findHble BCTpeEYN C APY3bAMU, MNKHUKA N 3aCTOJbA.

W nonyyaetcs, 4To «HenpasunbHas» ega byaeTt npecnenoBaTtb U MyYnUTb YernoBeka, a
OH BygeT MbITaTbCA Kak-TO CKOMMEHCUMpoBaTbCsA (Hanpumep, otpabotaTtb CbegeHHoe
NMMPOXHOE B CropT3arne, CbeCTb MeHbLUe eabl NPy CreaylLwem npueMe nuwm 1 T.4.).
Takum o6Opa3oM, HauMHAEeTCs paclartbiBaHMe nuweBoro noeedeHus. A C
yBENUYEHNEM KaTariora «HenpaBUITbHOW» efbl - YBENUYMBAETCH U TPEBOXHOCTb,
NPVBOASt K HEPBHOW aHOPEKCUM.

HepBHas aHOpekcuss — 3TO [OCTAaTOMHO MONo4OE PacCTPOMCTBO  MULLIEBOrO
nosegeHus. CyLiecTByeT BCEr0 HECKOMbKO AECATKOB fET U ele He BHeceHo B MKB
10. Mpun oBHapyxeHnn [aHHOro pacCcTpoMcTBa Heobxoaumo obpalwaTtbCs yxe K
npocduneHOMy Bpady- ncuxuatpy. Bpad-ncuxmatp 6yaetr pabotatb B nape C
KNMHUYECKMM MCUXOSIOrOM, MOCKOSbKY MEANKAMEHTO3HOE AENCTBUE PaHO MW MO34HO
ocrnabHeT 1 fnevyeHne Ha MeauKkaMeHTO3HOM OCHoBe Heobxoaumo ByaeT 3aBepLuaThb.

Yuntbca onmpaTtbCAa Ha cebs n BbICTpanBaTb 300pOBbl€ OTHOLUEHUA C enou 6y,1:|,eT
HeobxoaMmo, MOCKOJ1bKY B3aMMOAENCTBME C €40M — 3TO OTHOLLEHMUS, KOTOpPbIe
3aKaH4nBaroTCA OHOBPEMEHHO C HaLUEN XXN3HbIO.



BoT 3gecb 1 BCTynuT B CBOM NpaBa KIMHUYECKUIW NCUXONOor. Tema OTHOLEeHU C eqom
ovyeHb Gonblaa u Bbupatowaa MHoro Bcero B cebsi. OTaenbHO Xo4yeTcs OTMETUTb
YpOBEHb CMEPTHOCTU OT HEPBHOW aHoOpeKcuU. YMUpaeT OvYeHb MHOro B3POCHbIX
noaen.

Ho ocobeHHO cTpalLHO BbIMSANT YPOBEHb CMEPTHOCTM Cpean NnogpocTkoB Ao 19 ner:
oH cocTasnset nopsagka 30%!!! To ectb, Ha 10 3aboneswnx npuxogutcsa 3 ymepLumx!!!
BakHO MOHUMAaTL, YTO MPX HaNMMYUN HEPBHOW @HOPEKCUMM He MOMOryT obpalleHus K
Gnorepam, NPOCMOTP M NPOCHYyLWMBAHNE PA3HOr0 KOHTEHTA, YTEHWE KHUM U COBETHI
apysen. Heobxogumo obpawartbca K cneuuanuctaMm M 3aHMMaTtbCA  AaHHbIM
BOMPOCOM CMCTEMHO 1 NocneaoBaTernbHO.

Pe3loMMpysi, Xo4eTcs ckasaTb O TOM, 4YTO NioDble XeCTKMe orpaHuyeHus GyayTt
NpUBOANTbL HAc K cpbiBaM. M 4yem cunbHee OorpaHuyYeHusi, Tem CUIMbHee CpbIBbI.
Bo3HMKaEeT pe30oHHbI BOMPOC: KAaKUMWN OOMKHbI ObiTb 300POBblIE OTHOLUEHUS C enon?
N 3pecb Mbl MPUXOAMM K TOMY, YTO MOHATUE «HOpPMa» camo no cebe o4veHb
nnactuyHoe. Henb3a ckasaTb, 4YTO, €CnM YenoBek ecT 3 pas3a B [OeHb, TO 3TO
HOpMarnbHble OTHOLUEHUS C edoW, a ecnu ecT 4 pasa B [eHb, TO-HEeHOpPMarbHbIE.
Hopma noapasymeBaeT noa coboi Hanuume ceoGoabl.

N 3pecb Mbl MOXeM 0003HaYUTb MNPU3HAKU 340POBbIX OTHOLUEHWA C efown: -
ynoTpebnath nuwly Toraa, Korga YenoBek ronodeH. Hekotopble niogn HasbiBalT 3TO
eLwe MHTYUTUBHbBIM NUTaHUEM.

To ecTb, YenoBeK ecT TONbKO Torga, Korga oH ronogeH. Ho He ecT, korga OH ChbIT; -
YenoBeK UCMbITbIBAeT YAOBOMbCTBME OT eAbl. MOXeT eTb BCe, YTO eMy XOYeTCHa U
HpPaBUTCS, HE TpeBOXacb Ha 3Ty TeMy. M1 He ynoTpebnaTb B nuwy TO, YTO OH He
noouT.

A 4TO Xe nomoraet BbICTPOUTb 340POBbIE OTHOLLEHUNA C enon?

[MomoratoT HaBblkKM OCO3HAHHOMO MUTAHUA. JTOT TOT caMblin BonbLon 6nok paboTbl B
Tepanuu MNCUXMYECKOro 340poBbs C knueHtamun ¢ PIMN. YTo ecTb 0Co3HaHHOEe
nutaHune? MNepBbiM NPaBUIIOM OCO3HAHHOMO NUTaHUA SABMSETCA 3amenneHne. To ecTb,
korga Bbl cagutech npuHMmate nuwy, Bbl gormkHbl 3amegnutbes. Cneayrowmin
KpanHe BaXXHbIi MOMEHT — HEOBX0aAMMO ybpaTb BCE raKeTbl.

[MoHATHO, YTO 3TOT war nyraet mHorux. Ho! Monpobynte ybpatb nnaHweT, TenedoH,
BbIKMIOYMTL TEneBuM3op W obpatute cBoe BHUMaHWe Ha eay! [lonpobynte
cokycMpoBaTbCs Ha TeKCType edbl, Temnepatype efbl, apomare U BKyce
ynotpebnsemon Bamu nuwin. CKOHUEHTpPUPYMTECb Ha TOM, Kak Bbl pasxeBbiBaeTe
MULLY, Kak OHa NPOXoauT MO NULLEBOAY M Kak OHa nonagaeT B Kenyaok.

311 Ba3oBble HaBbIKM B NUTaHUKU NoMoryT Bam, ¢ 0aHOW CTOPOHbI, HacNaauTbLCs eaou,
HacnaguTbCs NPOLIECCOM MpUemMa NuLK, a ¢ ApYror CTOPOHbI - He NepeeaaThb.



Bropon cnocob® camenatb npuem nuwm ©Oornee OCO3HAHHBbIM  3aKM4vaeTcs B
cnegytowem: ecnu Bl npaBLua, To nonpobynte B3siTb BUIKY UIK NOXKY B NEBYHO PYKY.
[na 4yero npegnaraeTcs Takow BapuaHT? [aHHbiA cnocob CHMMaeT aBToMaTu3M C
npouecca npuema nuLn.

Hanpumep, ecnn Bbl Bcerga egute npaBoW PyKOW, TO NeBOM CBOOOAHO MoOXeTe
ckponutb neHTy B cou. CeTtdax u TOorda epga nocTtynaer kK Bam B opraHusm
aBTomaTudeckn. CmeHa pyK peluaeT cpady HECKONbKO MOMEHTOB: 3aMensieT Hac,
dokycupyeT BHUMaHWE Ha efe W npouecce npuema nuuiun, genas ero TeMm cambiM
bonee oco3HaHHbIM. Ecnn Bbl ambuaekctep, Ttorga BO3bMUTE B PYKUM KUTaWCKUE
nasnioykm n NonpobymnTe CbeCTb MPEYKY UNKU canaTt KUTauCKMMU nanovykamu.

OT10T cnocod Takke 3aszemnut Bac M 3amegnut B MOMEHTE M caenaeT npouecc
nuTaHnsa 6onee 0Co3HaHHbLIM. Ba)XXHO MOMHUTL, YTO HaLW MO3r HE afanTMPOBaH K TOMY,
4TO Mbl NPUHMMaEM MNULLY napannenbHoO YnTasa HOBOCTU B TenedoHe Un CMOTpS
Tenesm3op. A Hal OpraHn3mM YCTPOEH TakMm o0Opas3om, 4YTO HaMm TpebyroTcsa
abConTHO pasHble NpoAYKTbl ONA TFapMOHUYHON paboTbl BCEN CUCTEMbI MO
Ha3BaHMeM «YenoBeky.

MuueBas 0CO3HAHHOCTb COCTOMT B TOM, YTOObl HAaXOAMTbCA B MOMEHTE 34€eCb U
ceilyac, NpuMHUMasi NuLy, U NPUCRYLIMBATLCA K CBOMM MCTUHHBIM MOTPEOHOCTAM U
)XenaHusiM B OTHOLLEHWUW efbl, He CTPEMSICb KOMMEHCMPOBATb 3a €€ CYET TO, YEro Ham
MOXXET He XBaTaTb B XXW3HMW.

AsTopbl: Mapusa JlebegeBa-XoHTac, NpakTUKYIOLWMIA Ncuxonor, PekTop eBponenckoro
nHctutyTa Mental Care Studies Institute.

Buktopnss HeyaeBa, KAMHMYECKMI MCUXONON, rewTansT-TepaneBT, CTyAeHTKa
eBponenckoro nHctutyta Mental Care Studies Institute.



	Расстройство пищевого поведения
	бич современного человека или закономерность?
	Сегодня мы все чаще и чаще слышим о том, что людей, у которых есть проблемы с лишним весом, становится все больше и больше. Почему так происходит? Почему люди становятся толще? Почему лишний вес стал одной из серьезнейших проблем нашего времени? Для этого феномена есть целый ряд причин.
	Во-первых, мы живем во времена всеобщего изобилия. Данный фактор приводит к перееданию. Эволюционно так заложено, что мы обращаем внимание на вкусную еду, на ароматную еду, на ярко упакованную еду. И все это хочется пробовать! Мы все постоянно живем в мире соблазнов.
	Причина номер два – это, так называемый sitting is the new smoking или, говоря научным языком, гиподинамия. Наши предки не вели того образа жизни, который ведет современный человек. Появление различных гаджетов, упрощающих нашу жизнь, привело к тому, что порой люди вообще не выходят из дома!В современном мире человек может делать массу различных вещей (работать, покупать продукты и пр.) сидя дома. В связи с этим показатели энергозатрат (те самые калории) очень низкие в нашей жизни. И это также ведет к набору веса.
	И третья немаловажная причина – это тот самый большой объем информации, который постоянно поступает и обрабатывается человеком. Закономерный вопрос: как связаны информация и еда? Если мы с Вами посмотрим, то увидим, что за последние 20-30 лет нам стало доступно огромное количество информации из самых разнообразных источников. Например, мужчина или женщина просыпается утром.
	Не успев еще принять душ, выпить стакан воды и позавтракать, человек сразу берет в руки смартфон и открывает какой-либо ресурс (соц. сеть, новостной портал и т.д.). В эту же минуту человеческий мозг накрывает лавина очень пестрой информации.
	Это могут быть «мотивирующие» статьи про то, как подготовить тело к лету или заметка о пользе детокса для организма. А может быть и «вкусное» видео! Сейчас на пике популярности в социальных сетях находятся короткие, но визуально привлекательные и стильные видео- reels.
	И вот человек, прочитав статью о том, как сделать кубики пресса на животе, переходит в Instagram и видит, как на фоне великолепных гор готовят вкуснейший шашлык из баранины! Вот тут и возникает внутренний конфликт: что выбрать?
	Отдать предпочтение стройному и подтянутому телу или насладиться едой? От таких мук выбора наш мозг просто сходит с ума и на этом этапе начинает формироваться расстройство пищевого поведения (РПП).
	На сегодняшний день доказано, что РПП имеет в своей основе генетическую составляющую. Большинство людей являются носителями гена, отвечающего за расстройство пищевого поведения. Этот ген может всю Вашу жизнь быть в пассивной фазе, а может и активироваться в определенный момент времени. Главным триггером для активации данного гена являются ДИЕТЫ! По сути дела, каждый из нас, хотя бы раз в жизни, пробовал тот или иной вид диеты или диетического питания.
	В своей основе любая диета предполагает те или иные ограничения. И происходит следующее: сначала мы накладываем ограничения на свой организм, а затем снимаем эти ограничения и пускаемся во все тяжкие. В этот момент и происходит сильный и активный набор веса. Также, диеты влияют и на психическое здоровье: некоторые клиенты во время консультаций жалуются на такие симптомы, как чувство безнадежности или подавленности.
	Присутствуют жалобы и на физические симптомы, такие как боли в желудке или головные боли, начало которых пришлось на период нахождения на диете. Несколько слов хочется сказать о таком диагнозе как анорексия. Анорексия является одним из типов РПП. Сейчас пересматривается взгляд на проблему анорексии. На данный момент Американский статистический справочник рассматривает анорексию не только как состояние, когда у человека остался только скелет, обтянутый кожей.
	В США диагноз анорексия могут поставить человеку с лишним весом или даже с определенной степенью ожирения. И этому есть объяснение, поскольку анорексия имеет в своем основании полное неприятие своего тела! «Мне чудовищно не нравится мое тело и мне нужно срочно похудеть!» Сказав такое себе однажды, мужчина или женщина садится на строгую диету, морит себя голодом, а тема еды начинает вызывать огромную тревогу.
	Образ тела искажается, появляется полное непонимание и слепота в отношении того, что есть красивого в этом конкретном человеке. Свой собственный образ размывается и человек загоняет себя в жесточайшие условия ограничений, а порой и лишений, в еде. На онлайн-сессиях частым явлением бывает внезапное осознание отсутствия заботы о себе в подобных ситуациях со стороны клиентов.
	Другое расстройство пищевого поведения – булимия. Оно представлено в виде диады переедание-компенсация. Вопреки расхожему мнению, булимия далеко не всегда представляет собой переедание с последующим избавлением от съеденного путем вызывания рвоты. Но компенсация может вызываться не только рвотой, но и через спорт. Спортивная булимия характеризуется изнуряющими тренировками в спортзале.
	Еще один вид булимии заключается в приеме диуретиков, жиросжигателей и различных слабительных препаратов. Одним из самых известных больных синдромом нервной булимии является знаменитый певец Элвис Пресли. Он принимал диуретики и препараты жиро сжигания, тем самым сильно подорвав свое не только физическое, но и психическое здоровье.
	Что лежит в основе этих нездоровых отношений с едой?
	Здесь всегда присутствует совокупность факторов. Это целый конструкт и никогда не является чем-то одним. Это и биологическая составляющая, и генетическая составляющая, и предрасположенность к худобе или полноте. Например, один человек садится на диету и выходит из нее достаточно экологично для себя. А другой садится на диету и зарабатывает себе булимию.
	Большую роль в этом конструкте играют психологические травмы, которые в частности не позволяют человеку объективно оценивать себя. Например, опыт травли или взаимоотношения с родителями. Или травма отвержения в доречевом или раннем речевом периоде. Помимо всего прочего не стоит забывать и о том, что существуют внутрисемейные и социальные истории.
	Современные социальные стандарты навязывают нам идею, что красивые люди – это исключительно те, кто очень стройные, худые и очень подтянутые. Они волевые! Они молодцы! Они классные! Социальное давление настолько сильно, что провоцирует постоянное желание что-то сделать со своим телом. Из всех этих кирпичиков и формируется РПП.
	И вот сейчас неспроста в нашу жизнь все активнее входит боди позитив на смену нынешним представлениям о красоте. Но стал ли он глотком свежего воздуха для людей, страдающих РПП? Боди позитив основан в конце прошлого века в США. Это движение несет в себе идею о том, что ЛЮБОЕ тело заслуживает уважения и любви. Но эту идею очень сильно извращают.
	«Мои клиенты, с которыми я работаю в теме РПП, иногда присылают мне статьи на тему боди позитива», - говорит Мария Лебедева - Хонтас, ректор Mental Care Studies Institute, «и я вижу, как известные блогеры рассуждают о боди позитиве. Они несут мысль о том, что можно залечь на диване, засыпать себя чипсами, залить газировкой с пивом, что можно забить на себя, забить на свое здоровье.
	Но это не имеет ничего общего с истинными посылами боди позитива! Я против такого! Здесь важно понимать, что блогер, вещающий в таком ключе, спорит сам с собой о боди позитиве. Боди позитив не про анализы, не про состояние здоровья. Он про элементарное уважение друг к другу! Или, если хотите, это больше про этикет. Это напоминание для всех нас о том, что МОЕ тело-это МОЕ дело».
	Истинный боди позитив стремится дать людям, независимо от наличия или отсутствия РПП, чувство большего комфорта, чувство принятия, чувство наличия собственных границ. И это очень хорошая история! Но постсоветскому пространству, к сожалению, еще очень далеко до того вида боди позитива, каким он задумывался. Особенно ввиду отсутствия должного уважения к людям, которым адресуются те или иные послания.
	Несколько стереотипных представлений о переедании.
	Одним из стереотипных представлении о переедании является мнение, что человек с помощью набора лишнего веса пытается отгородить себя от внешнего мира. Якобы он выстраивает броню между собой и внешним миром. Насколько это так?
	Это можно назвать одной из метафор, некоторое метафорическое значение того, что происходит с человеком.Но! Если говорить по факту, то получается, что лишний вес образуется у людей из-за самых разных причин. И это, конечно же, заблуждение думать, что лишний вес образовался у человека только из-за переедания. Доказательная медицина показывает нам, что существует микробиота человека, т.е. микробиотическое население кишечника.
	И это то, на что мы можем влиять очень и очень опосредованным образом. При одном и том же рационе, один человек будет полнеть, а другой нет. Не будем забывать и о генетической предрасположенности, о которой писалось ранее. Следующий момент- это бегство от эмоций. Бегство от тех эмоций, с которыми человек не хочет соприкасаться. По сути, это попытка компенсировать какую-то свою боль при помощи еды.
	Такие эмоциональные едоки не справляются со своими чувственными историями. В какой-то момент, конечно, можно сказать, что РПП - это способ защитить себя от каких-то эмоций. Например, некоторые люди считают, что заедают чувство вины. Возможно, это и так. Но каждая история индивидуальна! И каждый конкретный случай нужно разбирать отдельно.
	Не у всех людей есть надежные и плотные внешние границы, когда человек может противостоять тому огромному давлению общественности на предмет того, каким должен быть современный человек, как он должен выглядеть. Очень часто клиентами психологов становятся женщины после рождения ребенка. Во время беременности и после родов в организме женщины, происходят гормональные скачки, которые могут серьезно отразиться на внешности.
	Добавим к этому острый недосып, т.е. присутствие депривации сном. Стоит напомнить, что недосып компенсируется организмом с помощью быстрых углеводов. Очень часто в этот период жизни женщина лишается поддержки со стороны мужа. Он начинает упрекать ее в том, что она изменилась внешне, поправилась, распустилась.
	И это вместо того, чтобы дать возможность женщине выспаться, хотя бы несколько раз в неделю, если уж не на ежедневной основе.
	В этот момент женщины очень часто садятся на диету, даже если у них ранее и не было опыта диетического питания. Именно в этот момент у данной категории клиенток начинает формироваться РПП. Если в общих чертах описать запрос от женщин, то он будет звучать так: «Я набрасываюсь на еду всякий раз, когда я испытываю стресс. Но потом я понимаю, что я делаю что-то неправильно, потому что это не решает проблему. Я не могу справиться со своими эмоциями. Как от этого избавиться?».
	Здесь мы говорим о том, что психолог работает с эмоциональным перееданием ввиду отсутствия навыка эмоциональной регуляции. У такого клиента есть идея о том, что он не способен выдержать стресс и поэтому происходит бегство в заедание, т.е. на данном этапе формируется некий пищевой паттерн. В связи с включением данного пищевого паттерна происходит набор жировой ткани.
	Психологу необходимо отслеживать такой паттерн, вылавливать его и работать с ним, предлагая клиенту в качестве опоры, некоего костыля, вместо еды какую-то другую точку опоры. Основной ошибкой эмоциональных едоков является то, что они сразу убирают еду. Человек и сам понимает, что это не совсем здоровая пищевая история так заедать стресс. Он это приносит уже в работу с психологом.
	И тогда он говорит себе: «Все! С завтрашнего дня я больше не буду заедать стресс. С завтрашнего дня я буду пить травяной чай и кушать диетическую еду!». Как правило, это не работает, потому что такой человек опирается на эту еду как на свою поддержку, как на костыль. И получается, что он выбросил опору, а на своих двух ногах он как не умел ходить, так и не может в настоящий момент.
	И часто, вместо этой опоры, возникает другая: например, курение или даже алкоголь. В зоне риска находятся те люди, которых критиковали за лишний вес родители или акцентировали свое внимание на полноте. Например, дедушка одной клиентки говорил ей: «Кушай! Кушай! Ты будешь толстой и красивой!». Казалось бы, он не критиковал внучку. Но его слова о том, что она будет толстой реализовались в реальности.
	Следующая категория в зоне риска-это дети, занимающиеся художественной гимнастикой, танцами, балетом. Также, риску развития РПП подвержены дети, родители которых имеют РПП. Потому что дети все повторяют за родителями. Например, если девочка видит мать, которая ненавидит свое тело: постоянно встает на весы, высчитывает калории и жалуется на свое тело, то, как ребенку справиться с таким напряжением, которое на ежедневной основе исходит от мамы? Даже если у нее все хорошо, она все равно будет искать в себе изъяны, чтобы быть как мама.
	Т.е. у ребенка развивается очень сильная тревога вокруг темы еды. Если вдруг девочка поймет, что у нее появились лишние 700 гр, или 2 кг, она вспомнит, как сильно этого боялась мама и решит, что ей тоже нужно сильно этого бояться. Те сезонные весовые изменения (в рамках 2 кг), которые нормальны для людей, особенно для женщин (это связано с регуляцией цикла), такая девочка будет воспринимать как катастрофу.
	Получается, что сама идея того, что тело может как-то меняться, вызывает панику. Есть и масса других моментов, способных вызвать РПП. Это моменты, когда женщинам тяжело справиться с каким-то травматичным событием и они начинают набирать вес. К ним относятся: домогательства, сексуальные изнасилования. В данном случае РПП выступает как вид психологической защиты.
	Женщина, подвергшаяся столь сильно травмирующему событию, хочет защититься таким образом от мужчин. Стать для них непривлекательной и нарастить своеобразную броню от них и их внимания. Поставить официальный диагноз «Расстройство пищевого поведения» может только врач-психиатр.
	Когда мы говорим про разновидности расстройств, мы ориентируемся на 2 источника: МКБ 10 (Международная классификация болезней 10 пересмотра) и Диагностический статистический справочник DSM 5 Американской клинической ассоциации. DSM 5 более широко описывает виды РПП и дает больше диагностических критериев. Эти критерии можно посмотреть и прочесть. Но хочется перечислить основные тревожные симптомы, которые могут навести человека на мысли о том, что нужно присмотреться к себе, нужно задуматься о своем внешнем виде:
	1 Переедание на регулярной основе. На самом деле все люди периодически переедают. Это бывает. Но если Вы переедаете каждый день, через день, чувствуете, что еда уже стоит где-то у горла и Вы чувствуете, что Вам уже трудно дышать, но Вы все равно едите, это повод задуматься!
	2 Диетическая история. Характеризуется постоянным наличием той или иной диеты в Вашей жизни. Например, Вы сначала посидели на кето-диете, затем перешли на интервальное голодание, затем наступил черед кефирной диеты, а там и «новая самая эффективная в Мире диета» появилась в Вашей жизни. К этой же истории относится отказ от каких-либо продуктов, демонизация некоторых продуктов, постоянный подсчет калорий. По сути дела, все это про то, что контроль за питанием передается каким-то внешним условиям.
	Получается, что человек не слушает свой организм: что хочется? Что не хочется? Сколько следует есть? Когда следует остановиться? Когда испытывается чувство сытости? Вместо ответов на эти вопросы, мужчина или женщина перекладывает эту ответственность, например, на счетчик калорий.
	Тогда происходит отрыв от своего тела. И это, конечно, не про здоровое пищевое поведение. Это про контроль. И в данном случае, контроль – это способ справиться с тревогой о том, что человек снова поправится.
	Эмоциональное отношение к еде.
	Давайте определим, что такое ЕДА. Еда – это круто, это то, что нам дано. Это очень позитивно, когда есть еда. То есть, человек ест и радуется! Например, после вкусного завтрака всегда вырабатываются хорошие гормоны, вырабатывается энергия. Если Вы замечали, то многие люди говорят об улучшении своего настроения после приема пищи и наоборот: некоторые люди, испытывая голод, становятся очень агрессивными и злыми.
	А теперь представьте, что еда превращается в проблему: вы начинаете бояться еды, испытываете тревогу и чувство вины за съеденную еду, чувство стыда, стараетесь искупить эту вину тренировками в спортзале или другими физическими нагрузками, а то и голоданием.
	Прибавим к этому модное течение ПП- правильное питание. Одержимость здоровым питанием является еще одним видом РПП и носит название орторексия.
	Правильное питание подразумевает в этом случае разделение еды на «правильную» и «неправильную». Если есть неправильная еда, то чувство тревоги и чувство вины повышается за счет того, что человек никак не может отказаться от «неправильной» еды. Ведь в реальной жизни существуют праздники, различные встречи с друзьями, пикники и застолья.
	И получается, что «неправильная» еда будет преследовать и мучить человека, а он будет пытаться как-то скомпенсироваться (например, отработать съеденное пирожное в спортзале, съесть меньше еды при следующем приеме пищи и т.д.). Таким образом, начинается расшатывание пищевого поведения. А с увеличением каталога «неправильной» еды - увеличивается и тревожность, приводя к нервной анорексии.
	Нервная анорексия – это достаточно молодое расстройство пищевого поведения. Существует всего несколько десятков лет и еще не внесено в МКБ 10. При обнаружении данного расстройства необходимо обращаться уже к профильному врачу- психиатру. Врач-психиатр будет работать в паре с клиническим психологом, поскольку медикаментозное действие рано или поздно ослабнет и лечение на медикаментозной основе необходимо будет завершать.
	Учиться опираться на себя и выстраивать здоровые отношения с едой будет необходимо, поскольку взаимодействие с едой – это отношения, которые заканчиваются одновременно с нашей жизнью.
	Вот здесь и вступит в свои права клинический психолог. Тема отношений с едой очень большая и вбирающая много всего в себя. Отдельно хочется отметить уровень смертности от нервной анорексии. Умирает очень много взрослых людей.
	Но особенно страшно выглядит уровень смертности среди подростков до 19 лет: он составляет порядка 30%!!! То есть, на 10 заболевших приходится 3 умерших!!! Важно понимать, что при наличии нервной анорексии не помогут обращения к блогерам, просмотр и прослушивание разного контента, чтение книг и советы друзей. Необходимо обращаться к специалистам и заниматься данным вопросом системно и последовательно.
	Резюмируя, хочется сказать о том, что любые жесткие ограничения будут приводить нас к срывам. И чем сильнее ограничения, тем сильнее срывы. Возникает резонный вопрос: какими должны быть здоровые отношения с едой? И здесь мы приходим к тому, что понятие «норма» само по себе очень пластичное. Нельзя сказать, что, если человек ест 3 раза в день, то это нормальные отношения с едой, а если ест 4 раза в день, то-ненормальные. Норма подразумевает под собой наличие свободы.
	И здесь мы можем обозначить признаки здоровых отношений с едой: - употреблять пищу тогда, когда человек голоден. Некоторые люди называют это еще интуитивным питанием.
	То есть, человек ест только тогда, когда он голоден. Но не ест, когда он сыт; - человек испытывает удовольствие от еды. Может еть все, что ему хочется и нравится, не тревожась на эту тему. И не употреблять в пищу то, что он не любит.
	А что же помогает выстроить здоровые отношения с едой?
	Помогают навыки осознанного питания. Этот тот самый большой блок работы в терапии психического здоровья с клиентами с РПП. Что есть осознанное питание? Первым правилом осознанного питания является замедление. То есть, когда Вы садитесь принимать пищу, Вы должны замедлиться. Следующий крайне важный момент – необходимо убрать все гаджеты.
	Понятно, что этот шаг пугает многих. Но! Попробуйте убрать планшет, телефон, выключить телевизор и обратите свое внимание на еду! Попробуйте сфокусироваться на текстуре еды, температуре еды, аромате и вкусе употребляемой вами пищи. Сконцентрируйтесь на том, как Вы разжевываете пищу, как она проходит по пищеводу и как она попадает в желудок.
	Эти базовые навыки в питании помогут Вам, с одной стороны, насладиться едой, насладиться процессом приема пищи, а с другой стороны - не переедать.
	Второй способ сделать прием пищи более осознанным заключается в следующем: если Вы правша, то попробуйте взять вилку или ложку в левую руку. Для чего предлагается такой вариант? Данный способ снимает автоматизм с процесса приема пищи.
	Например, если Вы всегда едите правой рукой, то левой свободно можете скролить ленту в соц. Сетях и тогда еда поступает к Вам в организм автоматически. Смена рук решает сразу несколько моментов: замедляет нас, фокусирует внимание на еде и процессе приема пищи, делая его тем самым более осознанным. Если Вы амбидекстер, тогда возьмите в руки китайские палочки и попробуйте съесть гречку или салат китайскими палочками.
	Этот способ также заземлит Вас и замедлит в моменте и сделает процесс питания более осознанным. Важно помнить, что наш мозг не адаптирован к тому, что мы принимаем пищу параллельно читая новости в телефоне или смотря телевизор. А наш организм устроен таким образом, что нам требуются абсолютно разные продукты для гармоничной работы всей системы под названием «Человек».
	Пищевая осознанность состоит в том, чтобы находиться в моменте здесь и сейчас, принимая пищу, и прислушиваться к своим истинным потребностям и желаниям в отношении еды, не стремясь компенсировать за ее счет то, чего нам может не хватать в жизни.
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