Interview

Man muss lernen,
sich zu akzeptieren

Von unserem Redaktionsmitglied
ROLAND HAHN

Miinster (gl). Mit Klaus Oel-

bracht, Psychologe an der
Christoph-Dornier-Klinik fiir
Psychotherapie - in Miinster,

sprach die ,,Glocke* iiber die
Behandlung von Magersucht.

»Die Glocke*: Wie beginnt ei-
ne Therapie fiir Magersiichtige?

Oelbracht: Am Anfang steht
die dosierte Gewichtszunahme
in einer Essgruppe. Die Patien-
ten geben ihre Verantwortung
fir die Kalorienmenge und die
Gewichtszunahme an die Thera-
peuten ab. Es gibt ausgewogene
Mischkost, keine Zusatz- und
auch keine Sondenerndhrung.
Die Patienten werden wochent-
lich gewogen. Gruppen- und
Einzeltherapien unterstiitzen
den Prozess.

»Die Glocke*: Miissen Mager-
stichtige das Essen neu lernen?

Oelbracht; Das strukturierte
Essen muss tatsachlich neu er-
lernt werden. Oft haben sich
besondere Verhaltensweisen
eingeschlichen, etwa nur kleine
Bissen zu nehmen.

»Die Glocke*: Was ist das
Wichtigste, was Ihre Patienten
in der Therapie lernen?

Oelbracht: Sie miissen ihre
Angst vor der Gewichtszunah-
me angehen. Lange ist das Hin-
und Hergerissensein zwischen
dem Wissen, zunehmen zu miis-
sen, und dem Wunsch, nicht zu-
zunehmen, die grofite Hiirde.
Ebenso die Auseinandersetzung
mit dem spater normalgewichti-
gen Korper, ohne das Essen wie-
der zu reduzieren.

,Die Glocke*: Wie iiberwin-
den sie diese Hiirden?

Oelbracht: Neben dem struk-
turierten Essen gibt es den Bau-
stein der Korpertherapie. Zum
Beispiel muss man sich mit sei-

nem Spiegelbild konfrontieren.
Wesentlich ist, dass man lernt zu
akzeptieren, wie man eben ist.

,Die Glocke*: Kann man von
Magersucht geheilt werden?

Oelbracht: Der Begriff Hei-
lung ist nicht ganz richtig. Wir
16schen nicht die vorherigen Ge-
danken der Patienten. Aber der
richtige Umgang damit, so dass
sie nicht erneut in Essstérungen
fallen, ist das erreichbare Ziel.

»Die Glocke‘: Wie grof3 ist der
Einfluss der Gesellschaft fiir das
Entstehen einer Magersucht?

Oelbracht: Der Einfluss ein-
zelner Faktoren — es gibt immer
mehrere - ist schwer zu bestim-
men. Ein Teil der Medien ver-
mittelt ein bestimmtes Schon-
heitsideal, das Patienten anstre-
ben. Das allein reicht jedoch
nicht. Haufig haben Magerstich-
tige ein geringes Selbstwertge-
fiihl oder ein hohes Kontrollbe-
diirfnis. Auch Liebeskummer
kann zu einem kritischen Diat-
verhalten fiithren, ebenso wie
Probleme in der Familie.

,,Die Glocke*: Kann man Risi-
kogruppen fiur die Entwicklung
einer Magersucht ausmachen?

Oelbracht: Vorrangig sind
Méidchen und junge Frauen be-
troffen. Zu den Risikofaktoren
gehoren einerseits genetische,
dartiber hinaus aber auch psy-
chische Belastungen. Menschen,
die sich schon zuvor an einem
extremen Schlankheitsideal
orientiert, Didten gemacht ha-
ben und moglicherweise bereits
korperliche Folgeprobleme ha-
ben, sind gefdhrdet.

,Die Glocke*: Wie konnen et-
wa Eltern erkennen, dass ihr
Kind nicht einfach nur dinn,
sondern magersichtig ist?

Oelbracht: Zuerst sind das
starke Untergewicht und die Es-
sensverweigerung auffallig. Ge-
spriche tibers Essen finden in
gereizter Atmosphare statt oder
enden in Streit. Jugendliche zie-
hen sich zurtick, kommen nicht
zu den Mahlzeiten oder erkla-
ren, schon gegessen zu haben.



