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Verhaltensstdorung

Magersucht (Anorexia nervosa)

Hierbei handelt es sich um eine oft genug lebensbedrohliche Erkrankung, die dadurch
gekennzeichnet ist, dass die Betreffenden jegliches Bedlrfnis nach Nahrungsaufnahme zu
unterbinden versuchen. Angestrebt wird die vollkommene Kontrolle Uber den Korper und seine
Funktionen. AuRerdem ist eine fundamentale Stérung des eigenen Korperbildes feststellbar.
Die Betroffenen empfinden sich permanet als zu dick und streben demzufolge die andauernde
Gewichtsreduktion an — ohne jeden Bezug zur Realitat und bis hin zur tédlichen Bedrohung.
Das zunachst sich meldende Hungergefiihl angesichts der unterbliebenen Nahrungsaufnahme
bleibt schlieRlich ganzlich aus. Durch Ubertriebene Diat, Abfuhrmittel, Appetitzigler und
ubermafige korperliche Anstrengung wird die Abmagerung herbeigefiihrt. Eine haufige Folge
ist beispielsweise das Ausbleiben des Eisprunges und der Monatsblutung. Ein weiteres
zentrales Kennzeichen der Erkrankung ist die andauernde Beschaftigung mit dem Gewicht.
Das zieht oft genug auch den sozialen Rickzug nach sich, womit u.a. die Vermeidung
jeglicher Konfrontation mit Ritualen der Nahrungsaufnahme angestrebt wird. Dadurch wirken
anorektische Patient(inn)en haufig misstrauisch und zurlickgezogen, scheinen hauptsachlich
mit sich und ihrem Aussehen beschaftigt und fallen durch aulerordentliche
Leistungsbezogenheit auf. Im Ubrigen fallt auf, dass langst nicht mehr hauptsachlich weibliche
Patientinnen diese Erkrankung aufweisen. Mehr und mehr fallen auch mannliche Betroffene
auf.

Die familiaren Beziehungen anorektischer Patient(inn)en fallen haufig durch
aullerordentliche Spannungen auf. Diese mussen nicht augenfallig sein, sie kdnnen im
Gegenteil unterschwellig verlaufen und unausgesprochen das familiare
Beziehungsgeflecht und die zwischenmenschlichen Grenzen betreffen. Die Betroffenen
.l0sen das Problem unberechenbarer Konflikte fur sich, indem sie sich durch die
reduzierte Nahrungsaufnahme die lllusion vollkommener Kontrolle verschaffen. Sie
streben danach, sich Unabhangigkeit nach allen Seiten hin zu sichern, wozu auch die
Autonomie im Hinblick auf jegliches Bedurfnis zahlt. Das Gleichnis kénnte lauten: Wer
ohne Essen auskommt, kann auch ohne Liebe leben. Dabei durften sich die Betroffenen
oft genug ihrer Umgebung ohnmachtig ausgeliefert fihlen und verzweifelt nach einem
verlasslichen Halt suchen.

Die Symptomatik entwickelt sich zumeist in der Pubertat, aber auch spatere Verlaufe sind
bekannt. In der Jugend steht im Zentrum der Entwicklung die Loslosung von den
elterlichen Vorbildern, die zunehmend in Frage gestellt werden. Wiunsche nach
Unabhangigkeit und Sehnsucht nach Liebe und Anerkennung stehen sich unverséhnlich
und unvereinbar gegenuber. Eine dhnliche Konstellation kann sich jedoch dem Grundsatz
nach auch spater ergeben.

Informationen zu den verschiedenen Therapieformen finden sich auf dieser Seite und zu
den analytischen und tiefenpsychologisch fundierten Verfahren auf der Seite:
www.psychoanalyse-hamburg.de.
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