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Социально-психологические факторы становления и развития 

целостности – основы профессиональной зрелости личности 
 В статье определяются социально-психологические факторы 

становления и развития целостности личности, является предпосылкой и 

основой ее профессиональной зрелости. На основе теоретического анализа 

проблемы освещается социально-психологическое содержание понятий 

«целостность личности» и «полисистемна целостность». Целостность 

возникает в иерархичности взаимосвязанных элементов, которые проявляют 

свою структуру, является основой профессиональной зрелости личности. 

Целостность личности раскрывается через согласованные между собой 

структурные элементы по принципу полисистемности. Представлены 

результаты эмпирического исследования, на основе данных которого 

полисистемна целостность личности определяется в соответствующей 

взаимосвязанности элементов, внутренний соотнесенности и иерархичности 
составляющих или элементов системы. 
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СОЦІАЛЬНО-ПСИХОЛОГІЧНІ ДЕТЕРМІНАНТИ  

ПРОБЛЕМИ ЗАЙВОЇ ВАГИ 

 

В статті доведено, що не лише фізіологічні фактори є причинами 

зайвої ваги, а й соціально-психологічні. В статі наголошується, причиною 

поширення розладів прийому їжі є величезний вплив суспільства на норми і 

цінності індивіда. Доведено, що першопричинами зайвої ваги є низька 

самооцінка, невеликий рівень самоконтролю. Психодинамікою підвищеного 

надходження калорій пояснюється як захист від негативних, особливо від 

депресивно забарвлених емоцій і страху.   Наслідками розладів харчової 

поведінки є емоційну нестійкість і схильність до депресивних станів. 
Ключові слова: особистість, ожиріння, зайва вага, розлади харчової 

поведінки.  
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Постановка проблеми. В сучасній психологічній науці значна увага 

приділяється проблемам повноцінного функціонування людини. Ознаками 

гармонійної особистості є добре самопочуття та здоровий спосіб життя, 

найважливішим чинником якого є харчування. Оскільки сучасна психологічна 

наука значну увагу приділяє проблемам повноцінного функціонування людини, 
її психологічному та фізичному здоров’ю, то однією із найважливіших задач 

стає вивчення особливостей харчової поведінки особистості. Актуальність 

проблематики дослідження полягає в тому, що правильне харчування забезпечує 

повноцінне функціонування людини, а неправильне – призводить до 

надлишкової ваги, погіршення стану здоров’я та розвитку різних захворювань. 

В наш час ожиріння стало соціальною проблемою в країнах з високим 

рівнем економічного розвитку, у яких щонайменше 30% населення мають 

надлишкову масу тіла. Як відомо, проблема зайвої ваги переслідує багатьох 

людей, причому не тільки жінок, але й чоловіків. В свою чергу, надмірна 

повнота пов’язана з такими захворюваннями: цукровий діабет, артеріальна 

гіпертензія, серцево-судинні захворювання, онкологія, атеросклероз хронічний 

холецистит, жовчнокам’яна хвороба та інші. Згідно з оцінками експертів ВОЗ, 
тривалість життя і стан здоров'я населення на 70% залежить від способу життя, 

найважливішим чинником якого є харчування, на 15% - спадковості, ще на 15% 

- умов довкілля.  

Аналіз останніх досліджень і публікацій. Останнім часом ця тема 

висвітлювалася у працях таких авторів, як Х. Е. Долл, Г. Ш. Ашурова,                      

Дж. Терренс Уілсон, Кетлін М. Пайк, І. І. Федорова, Н. Ю. Красноперова,                

В. Д. Менделевич, І. Г. Малкіна-Пих, Ю. Л. Савчикова, С. Дж. Фрайберн,                    

В. Я. Семке, Т. Г. Вознесенська, А. В. Вахмістров, П. Норман, Б. А. Девіс,  та 

інші. 

Мета статті – представити соціально-психологічні детермінанти 

проблеми зайвої ваги 
Виклад основного матеріалу та результатів дослідження. Стрімкий 

розвиток сучасного життя потребує від нас максимальної витрати енергії та 

особистісних ресурсів. При цьому стреси та депресії стають постійними 

супутниками особистості, які безупинно руйнують її, особливо тоді, коли вона 

не знає способів їх подолання. За таких умов їжа перестає виконувати свої 

первинні функції і, перетворюючись на предмети фетишу, заповнює життя 

людей, які за допомогою раціону харчування на підсвідомому рівні намагаються 

розв'язати свої психологічні проблеми.  

Основними причинами виникнення зайвих кілограмів, є, звичайно ж, 

недостатня фізична активність і неправильний, нездоровий раціон. Крім того, 

постійне переїдання, вживання напівфабрикатів і фаст-фудів погіршують 

ситуацію, і зайва вага стає справжньою проблемою, враховуючи сидячий спосіб 
життя сучасного людства. Однак, це далеко не всі причини, за якими відсоток 
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людей з надмірною вагою регулярно росте. До фізичних аспектів додаються ще 

й психологічні, яким ми часто не приділяють достатньої уваги. 

Хоча харчування, безумовно, є фізіологічною потребою, психологічна 

мотивація також впливає на харчову поведінку. Наприклад, потреба поїсти може 

бути викликана не лише бажанням "нагодувати себе", але й позитивними 

(наприклад, щастя) і негативними (наприклад, злість, депресія) емоціями. Не 
останню роль відіграють внутрішні соціальні настанови, норми та очікування 

щодо споживання їжі. Таким чином, харчова поведінка являється і 

транстрофічною потребою особистості (задоволенні, самоствердженні, 

етноідентифікації тощо) та суспільства (соціінтегративна, соціодиференційна та 

соціоідетифікаційційна). Ось чому часто трапляється так, що, навіть ведучи 

здоровий спосіб життя і регулярно відвідуючи спортзал, багато людей не 

можуть позбутися надмірної ваги, що призводить до розпачу, депресії і 

невпевненості у власних силах. 

Також, з кожним днем зростає кількість захворювань порушення 

харчової поведінки, одним з яких є зайва вага. Щоб знайти рішення проблеми, 

необхідно для початку розібратися, що ж може послужити причиною появи 

зайвих кілограмів і які бувають психологічні чинники, що негативно впливають 
на вагу. 

Процес харчування – це не лише задоволення своїх фізіологіних потреб 

(голод), але й особистісних. Під особистісними потребами більшість людей 

розуміють: соціальне схвалення (батьків, близьких оточуючих), вживання 

«модної» їжі, переїдання, відмову від їжі та інше. Спираючись на висновки 

гастропсихологів, для науки важливим є дослідження зв'язку характеру людини 

з її смаковими уподобаннями. Смакові уподобання допомагать визначити вплив 

раціону харчування на поведінку, емоційно-вольову та діяльнісну сфери 

особистості. Великий вплив на ставлення до їжі мають шаблони масової 

свідомості, оскільки у нашому суспільстві культ їжі набуває всезагального 

характеру. Люди вживають їжу та не відчувають задоволення від неї і, 
потрапляючи в наш організм, вона не приносить нам жодної користі. Часто 

буває так, що людина не має можливості «відпрацювати» свої емоції іншим 

способом, окрім як їх «заїсти». Отже, харчові адикції є способом уникнення 

суб'єктивної реальності. 

Була розроблена сучасна концепція накопичення надмірної ваги, яка не 

тільки пояснює причини труднощів в схудненні, а й дає реальний шанс з 

легкістю знизити вагу і зберегти жадану стрункість. Це так звана 

біопсихосоціальна модель. У відповідності з перерахованими функціями їжі в 

ній виділяється три групи причин, що призводять до зайвих кілограмів: по-

перше, фізіологія організму, або біологічні причини: малорухливий спосіб 

життя, спадкова схильність, стан енергетичного обміну. Далі ми докладно 

розглянемо взаємозв'язок обмінних процесів з душевним станом, поки ж тільки 
підкреслимо, що біологічна складова надмірної ваги в чому залежить від 

складової психологічної.  
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Зараз же коротко нагадаємо, що психологічні причини 

характеризуються двома моментами.  

1. Психологічна залежність від їжі, коли їжа використовується для 

корекції настрою, подібно алкоголю або нікотину. І якщо чоловікам властиво 

"заливати" горе або нудьгу спиртним, то для жінок найбільш соціально 

прийнятний спосіб "втішитися" – це можливість переплавити свої негативні 
емоції в жир. Торти та шоколадки підвищують настрій, не викликаючи осуду з 

боку суспільства.  

2. Так звана гіперфагічна (грец. hyper - phagia , гіпер + phagein - є, 

поїдати, пожирати) реакція на стрес, коли їжа використовується під час або 

після стресу. У цьому випадку переїдання свого роду предмет забави", 

прагнення сховатися від реальності. Але робити висновок про повноцінний 

антистресовий ефект передчасно, оскільки в цьому випадку створюється лише 

видимість душевного благополуччя. Проблема, не знаходячи рішення, 

"заганяється вглиб" і періодично дає про себе знати.  

Однією з гіпотез поширення розладів прийому їжі є величезний вплив 

суспільства на норми і цінності індивіда. Останні десятиліття наше суспільство 

віддає перевагу худорлявість. У свідомості людей міцно закріплений стереотип 
про те, що бути худим - значить бути успішним, здоровим, привабливим, 

дисциплінованим та інше. Повнота асоціюється з непривабливістю, лінню, 

некомпетентністю [61]. Існує думка, що збільшення кількості харчових розладів 

за останні 40-50 років пов'язано з усе більшим поширенням у суспільстві ідеалу 

худорлявості. Ця думка грунтується на зайвої стурбованості пацієнтів з 

нервовою булімією і нервовою анорексією своєю вагою і тілом.  Психологи 

відзначають, що найбільш схильні до ожиріння жінки з низьким  рівнем 

самооцінки. Вони імпульсивні і часто скаржаться на відсутність контролю над 

своїм життям.  

З «соціальної» гіпотези випливає припущення, що саме через прийнятих 

у суспільстві ролей і стереотипів, розладами прийому їжі страждають в 
основному жінки, тоді як чоловіки схильні до трудоголізму. Пріоритети в 

суспільстві такі, що жінка повинна бути приваблива зовні для успішної 

взаємодії з чоловічою статтю, тоді як чоловік повинен бути насамперед 

реалізований соціально, в суспільстві і на роботі. За даними західних психіатрів 

розладами харчової поведінки страждає 4% жінок у віці від 14 до 20 років. У 

чоловіків такі розлади зустрічаються значно рідше.  

Проблема «соціальної» гіпотези та ж що й у «фізіологічної» - практично 

кожній людині властиво турбуватися про свій зовнішній вигляд, але далеко не 

кожна людина захворює розладами прийому їжі. Соціум схильний оцінювати 

людей за їх зовнішнім виглядом, не приділяючи уваги внутрішньому світу 

людини, якщо зовнішність виявилася непривабливою. І це з'явилося не в останні 

десятиліття. 
Ожиріння - це такий стан організму, при якому в його клітковині, 

тканинах і органах починають накопичуватися в надлишку жирові відкладення. 
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Ожиріння, симптоми якого полягають у збільшенні ваги від 20% і більше при 

зіставленні з середніми величинами, є не тільки причиною загального 

дискомфорту.  

У найбільшій мірі ожиріння схильні жінки, причому така схильність по 

ним вдвічі перевищує схильність до ожиріння чоловіків. В якості критичного 

вікового інтервалу для розвитку ожиріння можна визначити вік в 30-60 років. На 
підставі проведених досліджень з ожиріння експертами ВООЗ виявлено, що 

ожиріння є практично світової епідемією, причому ця епідемія актуальна для 

мільйонів жителів населення нашої планети, незалежно від їх приналежності до 

конкретної соціальної, національної, професійної, вікової, статевої чи іншої 

групи. 

Деякі фахівці, в результаті дослідження психології ожиріння 

стверджують, що людина, що має схильність до ожиріння, відноситься до 

окремого психологічного типу.  

Першопричинами є низька самооцінка, невеликий рівень самоконтролю. 

Пацієнт, окрім цього, має емоційну нестійкість і схильність до депресивних 

станів. З цієї причини психологія ожиріння відіграє дуже важливу роль в процесі 

схуднення.  
Клініко-катамнестичний метод дозволив виявити значну частоту стресів 

в особистих і сімейних відносинах, тобто сфера міжособистісної взаємодії 

представляється найбільш проблемною для хворих з ожирінням. Вони 

виявляють підвищену сенситивность щодо міжособистісних конфліктів.  

У хворих з ожирінням виявлено помітне підвищення стійкої 

особистісної тривожності, яка розглядається як базальне психічна властивість, 

предрасполагающее до підвищеної сенситивності до стресових впливів. 

Ситуативна (реактивна) тривога досягає за ступенем вираженості невротичного 

рівня.  

Відмінною особливістю психологічного захисту у таких людей, які 

страждають на ожиріння є переважання механізму психологічного захисту по 
типу реактивних утворень (гіперкомпенсації). Змістовна характеристика цього 

варіанту психологічного захисту припускає, що особистість запобігає 

усвідомлення неприємних чи неприйнятних для неї думок, почуттів, вчинків 

шляхом перебільшеного розвитку протилежних прагнень. Відбувається, так би 

мовити, трансформація внутрішніх імпульсів в їх суб'єктивно розуміючу 

протилежність. Для таких людей також типові незрілі протективні механізми 

психологічного захисту, один з яких пов'язаний з агресією, перенесенням на 

оточуючих власних негативних уявлень, а інший - з переходом до інфантильних 

форм реагування, обмеження можливостей альтернативної поведінки.  

Ожиріння виникає в результаті впливу безлічі різноманітних 

психологічних факторів , серед яких найчастіше зустрічаються такі:  

1) Фрустрація при втраті об'єкта любові. Наприклад, ожиріння, частіше 
у жінок, після смерті чоловіка, розлуки з сексуальним партнером або навіть 

після відходу з рідного дому (" пансіон ожиріння"). Відомо, що втрата близької 
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людини може супроводжуватися пригніченістю і одночасно - підвищенням 

апетиту ("заїсти гірку пігулку"). Діти часто реагують підвищеним апетитом на 

народження молодшої дитини в сім'ї.  

2) Загальна пригніченість, гнів, страх перед самотністю і почуття 

порожнечі можуть стати приводом до імпульсивної переїдання.  

3) Ситуації, що вимагають особливих зусиль і підвищеної напруги 
(наприклад, підготовка до іспитів, професійні перевантаження), пробуджують у 

багатьох людей підвищені оральні потреби, які призводять до посиленого 

споживання їжі або паління.  

За даними Т.Г. Вознесенської і А.В. Вахмістрова люди, які страждають 

на на ожиріння з наявністю емоціогенної харчової поведінки при застосуванні 

ізольованої дієтотерапії в 100 % випадків відчувають симптоми дієтичної 

депресії в тій чи іншій мірі вираженості. У 30% людей, які страждають на 

ожиріння без клінічно виражених форм порушення харчової поведінки вони 

вперше виникають на тлі дієтотерапії, що супроводжується відчутним 

емоційним дискомфортом і змушує їх відмовлятися від терапії.  

Ожиріння може бути набуте при неправильному стилі харчової 

поведінки батьків, тоді коли вони систематично на будь-яке зовнішнє 
вираження дитиною потреби відповідають пропозицією їжі і ставлять свій прояв 

любові до дитини в залежність від того, чи їсть він чи ні. Ці структури відносин 

ведуть до нестачі сили Я, в результаті чого фрустрації не можуть переноситися і 

опрацьовуватися і повинні лише стиратися за рахунок «підкріплення». У хворих 

з ожирінням часто спостерігається дуже тісна прихильність до матері, 

домінування матері в сім'ї, в якій батько грає лише підлеглу роль. Мати свою 

надмірну турботою затримує руховий розвиток і готовність до соціального 

контакту і фіксує дитину в пасивно - рецептивній позиції.  

Психодинамікою підвищене надходження калорій пояснюється як 

захист від негативних, особливо від депресивно забарвлених емоцій і страху.  

Люди, які страждають на ожиріння відчувають себе недосконалими, 
вразливими, неспроможними. Гіперфагія, зниження активності і, як результат 

цього, надмірна вага дають відомий захист від глибокого почуття недостатності: 

ставши масивним і значним, людина з ожирінням здається собі більш сильною і 

захищеною. В окремих випадках є виразний тимчасовий зв'язок появи і 

посилення тяги до їжі з якоюсь фрустрацією. За рахунок регресивного 

прирівнювання значень любові і харчування людина з надмірною вагою втішає 

себе їжею за відсутність любові до себе. 

Висновки. Таким чином, зайва вага виникає в результаті впливу безлічі 

різноманітних психологічних факторів, серед яких найчастіше зустрічаються 

такі: фрустрація при втраті об'єкта любові; загальна пригніченість, гнів, страх 

перед самотністю і почуття порожнечі можуть стати приводом до імпульсивної 

переїдання; ситуації, що вимагають особливих зусиль і підвищеної напруги 
(наприклад, підготовка до іспитів, професійні перевантаження). 

Першопричинами є низька самооцінка, невеликий рівень самоконтролю. Як 
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результат, особистість із розладами харчової поведінки має емоційну нестійкість 

і схильність до депресивних станів.  

 

Література 

1. Вейн А.М / Неврология в общесоматической практике /А.М. Вейн,                    

Т.Г. Вознесенская, В.Л. Голубев и др. /под ред. Вейна А.М. - М. - 2001. - Эйдос 
Медиа. - С. 283-301.  

2. Вознесенская Т.Г.  Клинико-психологический анализ нарушений 

пищевого поведения при ожирении/ Т.Г. Вознесенская, А.В. Вахмистров  // 

Журн. неврол. и психиатр. - М. - 2001.- № 12. - С.19-24. 

3. Гинзбург М.М  Ожирение и метаболический синдром. Влияние на 

состояние здоровья, профилактика и лечение/ М.М. Гинзбург, Г.С. Козупица, 

Н.Н. Крюков//Монография. - Самара: 1999. - 79 с. 

4. Бек Дж. Когнитивная терапия: полное руководство/ Дж. Бек  // Пер. с 

англ. - М.: ООО "И.Д. Вильямс", 2006. - 400 с.  

5. Кононенко О.І. Феномен фізичного перфекціонізму у сучасній 

психології / О.І. Кононенко // Наука і освіта : наук.-практ. журн. 

Південноукраїнського національного педагогічного університету імені                 
К.Д. Ушинського. – Серія: Педагогіка і психологія. – № 11. – Одеса : Вид-во 

ПНПУ імені К.Д. Ушинського, 2014. – С. 91-95. 

6. Крылов В.И. Психологические и психосоматические аспекты 

ожирения/ В.И.Крылов // Новые Санкт-Петербургские врачебные ведомости. -

2000. - № 2 - С. 59-62. 

7. The Eating Disorders // Ed. A. James Giannini, Andrew E. Slaby. - 1993. - 

SpringerVerlag New York Inc. - 283 p.  

 

Транслітерація 

1. Vejn A.M / Nevrologiya v obshhesomatycheskoj praktyke /A.M. Vejn,                    

T.G. Voznesenskaya, V.L. Golubev y dr. /pod red. Vejna A.M. - M. - 2001. - Эjdos 
Medy`a. - S. 283-301.  

2. Voznesenskaya T.G.  Klynyko-psyxologycheskyj analyz narushenyj 

pyshhevogo povedenyya pryozhyrenyy/ T.G. Voznesenskaya, A.V. Vaxmystrov  // 

Zhurn. nevrol. y` psy`xy`atr. - M. - 2001.- # 12. - S.19-24. 

3. Gynzburg M.M  Ozhyrenye  y metabol`cheskyj syndrom. Vlyyanye na 

sostoyanye zdorovya, profylaktyka y  lechenye/ M.M. Gynzburg, G.S. Kozupycza, 

N.N. Kryukov//Monografyya. - Samara: 1999. - 79 s. 

4. Bek Dzh. Kognytyvnaya terapyya: polnoe rukovodstvo/ Dzh. Bek  // Per. s 

angl. - M.: OOO "Y`.D. Vy`l`yams", 2006. - 400 s.  

5. Kononenko O.I. Fenomen fizychnogo perfekcionizmu u suchasnij 

psyxologiyi / O.I. Kononenko // Nauka i osvita : nauk.-prakt. zhurn. 

Pivdennoukrayinskogo nacionalnogo pedagogichnogo universytetu imeni                 
K.D. Ushynskogo. – Seriya: Pedagogika i psyxologiya. – # 11. – Odesa : Vy`d-vo 

PNPU imeni K.D. Ushy`ns`kogo, 2014. – S. 91-95. 



163 

 

6. Krylov V.Y`. Psyxologycheskye y psyxosomatycheskye aspekty 

ozhyrenyya/ V.Y`.Krыlov // Novye Sankt-Peterburgskye vrachebnye vedomosty. -

2000. - # 2 - S. 59-62. 

8. The Eating Disorders // Ed. A. James Giannini, Andrew E. Slaby. - 1993. - 

SpringerVerlag New York Inc. - 283 p.  

 

 Кононенко О.И., Захарчук А.В. 

СОЦИАЛЬНО-ПСИХОЛОГИЧЕСКИЕ ДЕТЕРМИНАНТЫ 

ПРОБЛЕМЫ ЛИШНЕГО ВЕСА 

В статье доказано, что не только физиологические факторы являются 

причинами лишнего веса, но и социально-психологические. В статье 

отмечается, причиной распространения расстройств приема пищи является 

огромное влияние общества на нормы и ценности индивида. Доказано, что 

первопричинами лишнего веса является низкая самооценка, невысокий  уровень 

самоконтроля. Психодинамикой повышенного поступления калорий 

объясняется как защита от негативных, особенно от депрессивно окрашенных 

эмоций и страха. Последствиями расстройств пищевого поведения является 

эмоциональная  неустойчивость и склонность к депрессивным состояниям. 
Ключевые слова: личность, ожирение, лишний вес, расстройство 

пищевого поведения. 

 

Kononenko O.I., Zakharchuk G.V. 

SOCIO-PSYCHOLOGICAL DETERMINANTS OF THE PROBLEM 

OF WEAKNESS 

It is proved in the article that not only physiological factors are causes of 

overweight, but also socio-psychological. In the article, it is noted that the cause of 

the spread of disorders of food intake is the huge influence of society on the norms 

and values of the individual. It is proved that the primary causes of overweight are 

low self-esteem, a small level of self-control. Psychodynamics of increased calorie 
intake is explained as protection from negative, especially from depressedly colored 

emotions and fear. The consequences of eating disorder are emotional instability and 

a tendency to depression. 

Keywords: personality, obesity, overweight, disorders of eating behavior. 
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