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Table S1. Checklist of psychopathological symptoms in patients with anorexia nervosa 
 

Affective 

symptoms 

Neurotic and 

somatoform symptoms 
Thought disorders 

Cognitive 

symptoms 

Behavioral 

disorders 

Perception 

disorders 
OCD 

Physiological 

disorders 
ED-related symptoms 

Dysphoria 
Fears (except for ED-

related symptoms) 

Delusional level of 

anxiety (including 

regarding EDs) 

Reduced 

attentional focus 

Impulsive 

actions 
Cenesthopathies 

Obsessive thoughts 

(except for EDs) 

Difficulties 

falling asleep 

Fears related to eating, weight 

gain, loss of control 

Anxiety 
Hypochondriacal 

concerns 

Delusional level of 

depression 
Memory deficits Self-harm Hallucinations 

Rituals (except for 

EDs) 

Superficial 

sleep 

Body dysmorphic disorder 

(concerns regarding thickness of 

the body or its parts) 

Apathy Pain 
Delusional level of 

mania 
Delirium 

Suicidal 

thoughts 
Derealization 

Contrasting 

obsessions 

Early 

awakening 
Vomiting 

Anhedonia 
Somatoform autonomic 

dysfunction 

Dysmorphia (including 

regarding thickness of 

the body or its parts) 

 Conflict 

behavior 
Depersonalization 

Compulsions (except 

for ED-related 

symptoms) 

Increased 

somnolence 

Overvalued ideas (regarding diet, 

weight, and body shape) 

Mood 

swings 

Body dysmorphic 

disorder (except for 

concerns regarding 

thickness of the body or 

its parts) 

Formal thought 

disorders (associative 

process disorders) 

 Aggression   Fatigue 
Obsessive ideas (regarding food, 

weight, and body shape) 

Elevated 

mood 
 Delusional ideas 

(except for EDs) 
    Increased 

appetite 

Rituals  

(food, evaluation of one’s own 

body) 

Irritability  
Overvalued ideas 

(except for EDs) 
    Decreased 

appetite 

Sensitive ideas of reference 

(“others are critically judging me”) 

Euphoria  Ideas of reference 

(except for EDs) 
    Decreased 

libido 
Compulsions as part of EDs 

       Epileptic 

styndrome 
 

 

Note: Additional symptoms regarded as targets for prescribing agents to treat the side effects of antipsychotics: extrapyramidal symptoms, akathisia, and prevention of extrapyramidal symptoms. EDs — eating 

disorders; OCD — obsessive-compulsive disorder. 
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ПРИЛОЖЕНИЕ 

Таблица П1. Чек-лист психопатологических симптомов у пациентов с нервной анорексией 

Аффективные 

симптомы 

Невротические 

и соматоформ-

ные симптомы 

Нарушения 

мышления 

Когнитив-

ные 

симптомы 

Нарушения 

поведения 

Нарушения 

восприятия 

ОКР Физиологи-

ческие 

нарушения 

Симптомы 

РПП 

Тоска Страхи (кроме 

симптомов 

РПП) 

Бредовый 

уровень 

тревоги 

(в том числе 

в отношении 

РПП) 

Снижение 

концентра-

ции 

внимания 

Импульсивные 

действия 

Сенестопатии Навязчивые 

мысли 

(кроме 

РПП) 

Нарушение 

засыпания 

Страхи (еды, 

набора веса, 

потери 

контроля) 

Тревога Ипохондриче-

ские 

переживания 

Бредовый 

уровень 

депрессии 

Нарушение 

памяти 

Самоповреж-

дения 

Галлюцинации Ритуалы 

(кроме 

РПП) 

Поверхност-

ный сон 

Дисморфо-

фобия 

(пережива-

ний в 

отношении 

толщины тела 

или его 

частей) 

Апатия Боли Бредовый 

уровень мании 

Делирий Суицидаль-

ные мысли 

Дереализация Контраст-

ные 

навязчиво-

сти 

Ранние 

пробужде-ния 

Рвота 

Ангедония Соматоформ-

ная 

вегетативная 

дисфункция 

Дисморфома-

ния (в том 

числе и в 

отношении 

толщины тела 

или его частей) 

 Конфликтное 

поведение 

Деперсонализа-

ция 

Компуль-

сии (кроме 

симптомов 

РПП) 

Повышенная 

сонливость 

Сверхценные 

идеи 

(в отношении 

питания, веса, 

фигуры) 
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Перепады 

настроения 

Дисморфофо-

бия (кроме 

переживаний 

в отношении 

толщины тела 

или его частей) 

Формальные 

нарушения 

мышления 

(расстройства 

ассоциативного 

процесса) 

 Агрессия   Утомляе-

мость 

Навязчивые 

идеи 

(в отношении 

питания, веса, 

фигуры) 

Приподнятое 

настроение 

 Бредовые идеи 

(кроме РПП) 

    Повышенный 

аппетит 

Ритуалы (еда, 

оценка своего 

тела) 

Раздражитель-

ность 

 Сверхценные 

идеи (кроме 

РПП) 

    Пониженный 

аппетит 

Сенситивные 

идеи 

отношения 

(другие 

критически 

оценивают) 

Эйфория  Идеи 

отношения 

(кроме РПП) 

    Пониженное 

либидо 

Компульсии 

в рамках РПП 

       Эписиндром  

Примечание: Дополнительные симптомы, которые учитывались в качестве мишеней для назначения корректоров побочных действий антипсихотиков: 

экстрапирамидные симптомы, акатизия, профилактика экстрапирамидных симптомов. ОКР — обсессивно-компульсивное расстройство; РПП — 

расстройства пищевого поведения. 


