Freyung-Grafenau. Anliss-
lich des Priaventionsprojektes
....na und, du hast ja keine Ah-
nung!”“ der Abteilung Gesund-
heitswesen des Landkreises
Freyung-Grafenau ging die Vor-
tragsreihe nun in die dritte Run-
de. Im Saal im Nebengebdude
des Freyunger Kurhauses fand
sich eine grolle Zuhdrerschar
ein, um dem aufschlussreichen
Vortrag von Referentin Ursula
Weigl, leitende Psychologin am
Ananake-Zentrum fiir Psycho-
somatik und Essstdrungen in
Freyung, iiber das Thema Ess-
storungen zu folgen.

Organisatorin Katrin Grei-
ner, Diplom-Sozialpddagogin
(FH) der Abteilung Gesund-
heitswesen des Landkreises
Freyung-Grafenau, begriilite im
Namen des Landratsamtes und

Wenn Essen zum Problem wird

Priaventionsprojekt der Abteilung Gesundheitswesen des Landkreises Freyung-Grafenau

des Schirmherren Landrat Se-
bastian Gruber die zahlreichen
Teilnehmer. Magersucht, Buli-
mie und Binge-Eating sind Fa-
cetten einer ernstzunehmenden
Erkrankung, die héufig ihren
Beginn in der spiten Kindheit
und Jugend haben. Risikofakto-
ren helfen Gefahren frithzeitig
zu erkennen.

Was kann man tun wenn das
Kind bereits betroffen ist? Eine
Studie zur Gesundheit Erwach-
sener in Deutschland belegt,
dass 1,5 Prozent der Frauen und
0.5 Prozent der Minner unter
einer Essstorung leiden. In der
Gruppe der 13- bis 18-Jdhrigen
sind Essstérungen am héufigs-
ten (Mddchen 2,4 Prozent, Jun-
gen 0.9 Prozent). Zwischen
1998 und 2012 starben in
Deutschland pro Jahr zwischen

33 und 100 Personen an einer
Essstirung oder deren Folgen.

Essstorungen stellen einen
(schlechten) Versuch dar, ein
Problem zu bewiltigen oder es
auszuhalten, fiir das es schein-
bar keine Losung gibt. Wach-
sende Ablehnung dem eigenen
Korper gegeniiber bis hin zu
Ekel, Selbsthass und WVerlust
der Kdrperwahrmehmung sind
die Folgen.

Neben der einfithrenden
Worte zur Begriffsbestimmung
wurden auch unterschiedliche
Arten von Essstérungen wie
Anorexia nervosa (Mager-
sucht). Bulimia nervosa (Ess-
Brech-Sucht) oder Binge eating
(Esssucht) beschrieben. Erken-
nungsmerkmale sowie die Dy-
namik der Krankheitsbilder
wurden ebenfalls praxisnah an-

hand von anschaulich beschrie-
benen Beispielen aufgezeigt —
wie etwa Erkennungsmerkmale
von Magersucht: Gewichtsver-
lust, Riickzug, brav und ange-
passt, diszipliniert, ordentlich,
zwanghaft, langsames Essen,

Auslassen wvon Mahlzeiten,
plétzlich Vegetarier, vermehrter
Bewegungsdrang, kleines

Schriftbild, piepsige und leise
Stimme, Depressionen.

Hinweise auf eine Esssto-
rung, bei denen man hellhdrig
werden sollte, sind zum Bei-
spiel die Angst, zuzunehmen,
sich zu dick finden (wenn ande-
re einen zu diinn finden), das
Kreisen der Gedanken nur ums
Essen, hdufiges Wiegen, Nor-
geln iiber den eigenen Kdrper,
standiger Vergleich mit Ande-
ren, das Auslassen von Mabhl-

PN 12032018

zeiten, starke Gewichtsabnah-
me in kurzer Zeit etc.

Wie kénnen Angehorige rea-
gieren? Durch Hinschauen,
Nicht-abwarten, Austausch mit
Lehrern und Schulpsycholo-
gen, Gespriach mit dem Betrof-
fenen suchen, konkrete Be-
obachtungen benennen, Sorge
ausdriicken, Kontakt zum Kin-
derarzt suchen, Beratungsstelle
mit dem Betroffenen aufsuchen
USW.

Die anschliefende Frage-
und Diskussionsrunde mit der
Zuhdrerschaft wurde groRziigig
angenommen. Mit einem Dan-
keschon in Form von Blumen
und einem Présent fiir die Refe-
rentin ging ein kurzweiliger
Abend mit einem lebendigen
und praxisnahen Vortrag zum
Mutfassen, sich mit dem Thema
Essstorungen zu beschiftigen,
zu Ende. — pnp



