Orthorexie und ihr Stellenwert in der Gesellschaft

Wenn der Wunsch, sich
gesund zu erndhren, zum
Zwang wird, spricht man
von Orthorexia nervosa
oder Orthorexie. Zwar
wird kontrovers diskutiert,
ob die Orthorexie ein ei-
genes Krankheitsbild oder
lediglich ein Lebensstil ist.
Unbestritten ist jedoch,
dass sie bei grossem Lei-
densdruck die Lebensqua-
litdt stark beeintriachtigen
kann.

AADOREF Eine 2012 erschienene repra-
sentative Umfrage des Bundesamts fiir
Gesundheit (BAG) ergab, dass sich fast
ein Drittel der Schweizer Bevolkerung
libermissig mit gesundheitsfordernder
Erndhrung beschiftigt. Die Orthorexie

Die Orthorexie kennzeichnet die permanente Suche nach dem perfekten Essen.

kennzeichnet die permanente Suche
nach dem perfekten Essen, die patho-
logische Fixierung auf «richtige» bezie-
hungsweise «gesunde» Lebensmittel.
Neben der Einteilung in «gesund» und
«ungesund» wenden Betroffene viel Zeit
flir die Nahrungsmittelauswahl auf, zéh-
len Kalorien, Vitamine, Schadstoffe und
Néhrwerte, wihrend zugleich das Ge-
nussempfinden nachlidsst. Somit nimmt
die Besessenheit von gesunder Ernih-
rung schnell ungesunde Ausmasse an.
Unter anderem kann ein orthorektisches
Essverhalten die Entwicklung anderer
Essstorungen beglinstigen und aufgrund
der einseitigen Erndhrung zu Fehl- und
Mangelerscheinungen fiihren.

Wer ziihlt zu den
Risikogruppen fiir Orthorexie?

Laut einer aktuellen Studie von «Bar-
thels et al.» tritt bei Veganerinnen, Ve-
getariern und Menschen, die eine Diét
machen, vermehrt Orthorexie auf. Eben-
so gehoren Erndhrungsfachkrifte, Leis-
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tungssportler sowie alle Personen, die
sich aus verschiedenen Griinden restrik-
tiv erndhren miissen oder wollen, zu den
Risikogruppen. Deshalb ist ein verant-
wortungsvoller Umgang mit dem The-
ma Erndhrung entscheidend. Vor allem,
wenn man Empfehlungen beziiglich Er-
nihrung ausspricht, sollte man die strik-
te Einteilung in «gute» und «schlechte»
Lebensmittel vermeiden. Immer wieder
kommen Patientinnen und Patienten in
die Privatklinik Aadorf und berichten
von triggernden Aussagen in Bezug auf
die Erndhrung, welche sie sehr verun-
sichern - zum Beispiel «Kohlenhydrate
sind ungesund» oder «Fett macht dick».
Hiufig gilt es zunidchst, die eingebrann-
ten Glaubenssitze zu berichtigen und
das Vertrauen in eine regelmissige
Mahlzeitenstruktur wiederherzustellen.
Die vielen verschiedenen Empfehlun-
gen seitens der Gesellschaft irritieren
gerade junge Frauen sehr. Entsprechend
wichtig ist die Sensibilisierung beziiglich
Orthorexie - besonders bei Erndhrungs-
fachkriften, Arzten und Pflegepersonal,
aber auch in der Gesamtgesellschaft.

Orthorexie und Essstorungen

Im Bereich der Essstorungen weist die
Orthorexie deutliche Parallelen zur
Anorexie auf. Deshalb konnte man die
beiden Stérungsbilder bei der Diagnose
leicht miteinander verwechseln. Auch
darum ist es essenziell, dass Arztinnen,
Psychologen und Ernédhrungsfachkrifte
besonders genau hinschauen. Sowohl
bei den Essstorungen als auch bei der
Orthorexie zeigen die Erhebungen, dass
vermehrt Frauen betroffen sind. Eine
weitere Gemeinsamkeit ist, dass bei der
Orthorexie wie bei der Anorexie das Es-
sen im Mittelpunkt steht. Daneben gibt
es aber auch klare Unterschiede. Wih-
rend bei der Anorexie die Quantitit der

Lebensmittel (wenig und energieredu-
ziert) im Vordergrund steht, ist es bei
der Orthorexie vornehmlich die Qualitit
des Essens (moglichst gesund, da Angst
vor Krankheiten).

Diese Erkenntnisse zeigen sich auch in
der Arbeit der Erndhrungsberatung auf
der Station fiir Menschen mit Esssto-
rungen. Hiufig wird die Orthorexie von
den Patienten als «Tiir6ffner» fiir Esssto-
rungen beschrieben. Der aktuelle Trend
der Selbstoptimierung und die sozialen
Medien beglinstigen den Verlauf und
fiihren dazu, dass sich besonders junge
Frauen zu extremen Erndhrungsweisen
hingezogen fiihlen. Leider wird dabei
immer weniger Wert auf eine bedarfs-
und bediirfnisorientierte Erndhrung ge-
legt.

Behandlung der Orthorexie

In Anlehnung an die Therapie von Ess-
storungen wird auch bei der Behand-
lung von Orthorexie eine Erndhrungs-
beratung empfohlen. Dabei geht es ins-
besondere darum, das Essverhalten zu
normalisieren. Die Betroffenen sollen
lernen, sich wieder etwas zu génnen und
zu geniessen, ohne nach Nahrwerten
oder gesundheitlichen Folgen zu fragen.
Bei der téglichen Arbeit mit Menschen
mit Essstorungen fillt immer wieder auf,
dass Essen viel mehr ist als das Stillen
von Hunger. «Essen» und «Nichtessen»
erflillen verschiedene Funktionen, wes-
halb Hunger und Sittigung meist nicht
beachtet werden. Durch anhaltendes
Ignorieren riicken die Signale des Kor-
pers immer weiter in den Hintergrund
und werden von den Patientinnen héu-
fig gar nicht mehr erkannt. Die Ernéh-
rungsberatung versucht, die Wahrneh-
mung durch verschiedene Angebote wie
Genusstraining, Kochgruppe, Essnach-
besprechung und Reflektion zu stér-

ken, damit Betroffene wieder auf ihren
Korper vertrauen konnen. Um diesen
Prozess zu unterstiitzen, werden unter
anderem Portionsgrossen, Mengenan-
gaben sowie Tellerbeispiele vermittelt -
sowohl theoretisch als auch praktisch bei
der Schopfbegleitung.
Daneben verfolgt die Erndhrungsthera-
pie in der Privatklinik Aadorf zahlreiche
weitere Ziele - zum Beispiel das Errei-
chen eines natiirlichen und entspannten
Umgangs mit Essen, die Zunahme res-
pektive Stabilisierung des Gewichtes, das
Einhalten einer regelméissigen Mahlzei-
tenstruktur, die verstidrkte Bereitschaft
zum Essen in Gemeinschaft oder die
Vermeidung von Kompensationsver-
halten. Die Tabuliste mit «verbotenen»
Nahrungsmitteln soll kleiner, der inne-
re Spielraum rund ums Essen hingegen
grosser werden. Besonderes Augenmerk
liegt nicht zuletzt auf dem Transfer von
Kompetenzen in den Alltag, etwa durch
das Fiihren eines Essensplans oder Ein-
kaufstraining. Am Ende soll das Essen
nicht mehr einem Zwang unterliegen,
sondern den individuellen Bediirfnissen
folgen.
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