
Булимия



• Булимией называется психосоматический 
синдром, характеризующий ся «волчьим 
аппетитом», при котором поглощается 
большое количество пиши. Из опасения 

растолстеть больные часто сразу после еды 
вызывают у себя рвоту и/или пытаются 
ограничивать приём пищи, постятся, при 
меняют медикаменты и интенсивно 
занимаются спортом. Болеют пре 

имущественно женщины в возрасте от 15 до 
30 лет.



Возможные причины булимии.

Основные причины повышенного аппетита:
1. органические;
2. психогенные (психологические);
3. социальные.
Органические причины булимии:
1. Сахарный диабет. Повышенный аппетит нередко является симптомом нелеченного сахарного диабета, либо связан с низким уровнем сахара в крови как предвестником 
осложнения болезни (инсулинового шока).
2. Воспалительные поражения ствола мозга. Остаточные явление энцефалита. Нередко булимия в таких случаях сочетается со слабоумием или несахарным диабетом.
3. Токсические поражения мозга.
4. Опухоли ствола мозга. Часто повышенный аппетит не приводит к развитию ожирения.
5. Генетические заболевания с поражением структур мозга. При поражении центральной нервной системы повышенный аппетит расценивают как истинную булимию.
6. Побочное действие гормонов коры надпочечников (преднизолон, дексаметазон и др.) – синдром Иценко-Кушинга. Одновременно с повышенным аппетитом есть и другие 
признаки избыточной активности гормонов (повышение артериального давления, растяжки на животе и бедрах, изменение уровня сахара в крови и т.д.).
7. Повышенная активность гормонов щитовидной железы (гипертиреоз).
8. Глистные инвазии, особенно поражение ленточными глистами.
Психогенные причины булимии:
1. Нарушение внутрисемейных отношений. Развитию обжорства у детей могут способствовать конфликт между матерью и ребенком. Нередко дети начинают употреблять 
непомерное количество пищи в том случае, если они считают себя заброшенными, лишенными ласки, обделенными по сравнению с другими братьями и сестрами.
2. Душевная изоляция. Например, изменение аппетита может развиваться при помещении ребенка в интернат. Для такого ребенка пища является источником 
положительных эмоций и “приобретений”, механизмом защиты от депрессии, лекарством от страха.
Нервная булимия. Причины и целевая установка очень близки к таковым при нервной анорексии (см. часть 1 Причины снижения аппетита).
Социальные причины булимии:
· претенциозность и высокие амбиции родителей;
· недостаточное внимание к ребенку в семье и детском коллективе;
· один ребенок в семье;
· длительный просмотр телепередач с постоянными “перекусами” - чипсы, крекер, орешки и др.;
· леность и низкая двигательная активность;
· изменение представления о стандартной фигуре: от округлых женских форм к стандарту женщины-подростка.



Лечение булимии
• В первую очередь следует понять, что чем раньше начато лечение, тем выше его эффективность и ниже стоимость (можно 

обойтись только квалифицированной психотерапией).
• Наилучшие результаты даёт сочетание психотерапии (индивидуальная и семейная), диетотерапии и медикаментозного 

лечения.
• Лечение булимии в идеале нужно проводить в стационарных условиях. В рамках разъяснительной психотерапии, 

объясняется необходимость лечения, обсуждаются соответствующие мероприятия, пищевой рацион и режим пребывания. 
Старания выполнять требования, сопровождаются разнообразными поощрениями.

• Когнитивно-бихевиористская терапия включает стандартные элементы бихевиористской терапии, однако фокус 
сосредоточен на определении и изменении ошибочных мыслительных моделей, мнений и психологических установок, 
которые могут вызвать и обострить приступы обжорства или другую крайность - полный отказ от пищи. Мониторинг 
потребления пищи - важнейший элемент терапии, а также определение стимуляторов и их устранение или развитие 
альтернативных реакций на подобную стимуляцию.

• Межличностная психотерапия сосредоточена на проблемах межличностных отношений, самооценки, уверенности в себе, 
социальных навыков общения и стратегиях решения этих проблем.

• Различные формы семейной терапии. Задача семейной терапии - помочь членам семьи изменить факторы, которые могли 
повлиять на развитие некоторых патологий мышления больного булимией . Вину за это заболевание несет не только 
больной.

• Когда больной булимией идет на поправку, очень эффективна групповая терапия. Общение в группе позволяет участникам 
поделиться опытом, рассказать о способах преодоления болезни и узнать о подобном опыте других. Кроме того, помощь 
другим помогает улучшить самооценку личности. Группу должен направлять опытный лидер, прошедший специальную 
подготовку.

• Многие больные булимией также страдают от депрессии, симптомы которой исчезают под действием антидепрессантов. На 
сегодняшний день только флуоксетин Prozac одобрен для лечения булимии Управлением по санитарному надзору за 
качеством пищевых продуктов и медикаментов США (FDA). Этот антидепрессант уменьшает частоту приступов обжорства, а 
также желание освободить желудок рвотой у больных средней и тяжелой формой булимии.




