Aus dem Erndhrungsbericht der Bundesregierung Teil 2

Der Druck
auf die Dicken

Kein Zweifel: Alle bisherigen Ver-
suche, das gesundheitspolitische
Problem der Uberernahrung

und der Ubergewichtigkeit in den
Griff zu bekommen, sind geschei-
tert: ,,Die Dicken” mihen sich
meist vergeblich, eine kurzfristig
erreichte Gewichtsreduzierung

,Ich bin rund und gesund, an mir
stimmt jedes Pfund .. .” — dieses Lied
einer wohlbeleibten bundesdeutschen
Schlagersidngerin bemiihte noch einmal
nostalgisch das ehemals positive Image
Ubergewichtiger. Galt noch vor Jahren
eine stattliche Leibestiille als Symbol fiir
Vertrdglichkeit, Wohlstand, Lebens-
freude, ja gar fiir Gesundheit, so sind
heute diese positiven Attribute dahin.

An ihre Stelle ist die negative Asso-
ziationskette ,,Ubergewicht — Fett —
Kalorien — ungesund — unisthetisch*
getreten. ,,LaBt dicke Menschen um
mich sein® — das war einmal. Dicke
geraten heute mehr und mehr in die
soziale Isolation.

1971 hielten 64 % der Bundesbiirger
Dicke fiir die vertrdglichsten Zeitge-
nossen, 1979 waren nur noch 28 % die-
ser Meinung. ,,Gerne befreundet sein
mit leicht bis deutlich libergewichtigen
Menschen, das wollten 1971 82% der
Biirger, heute nur noch 26%. Dicke
sind als Freunde kaum mehr gefragt.

Das Stereotyp des ,,aufgeschlosse-
nen, extrovertierten Dicken* scheint
passé. Dicke wollen und kdnnen diese
Rolle auch meist nicht mehr spielen.
Sie selbst beschreiben sich als eher in-
trovertiert und stirker sozial zuriickge-
zogen — ein Hinweis darauf, wie die
zunehmende ,,Diskriminierung® des
Ubergewichts sich psycho-sozial aus-
wirkt.

Der Rahmen dieser Diskriminierung
ist ein gesteigertes, aber auch vermark-
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tetes GesundheitsbewufBtsein, im ge-
ringeren Ausmaf eine Anderung des
dsthetischen Empfindens. Sicher haben
Dicke — je nach Stirke des Uberge-
wichts — eine geringere Lebenserwar-
tung als Normalgewichtige. Insofern
sind Kampagnen gegen das Uberge-
wicht medizinisch und gesundheitspoli-
tisch sinnvoll.

AuBer Zweifel steht jedoch, da} die
bisherigen Versuche, das Problem der
Ubererniihrung und des Ubergewichts
zu bewaltigen, gescheitert sind:
® Einmal zeigen das die meist vergeb-
lichen und verzweifelt wiederholten
Bemiihungen Ubergewichtiger, einen
kurzfristig erreichten Gewichtsverlust
langfristig oder gar fiir immer aufrecht-

| zuerhalten.

® Zum anderen fiithrten die Zeigefin-
ger-Kampagnen und Ermahnungen
vielfach lediglich zu einer Veringsti-
gung oder gar Neurotisierung der
Ubergewichtigen — verstarkt durch die
vergeblichen Abnahmebemiihungen.
Und sie provozierten den Trend der
sozialen Isolation Dicker.

Auf einen Nenner gebracht: Dicke
erleiden heute wohl durchschnittlich

| mehr psychosozialen Stref3 als Normal-

gewichtige. Thre Art von StreB schrénkt
die Freude am Leben ein. Was die Um-
frage-Ergebnisse der neuen Studie im
Erndhrungsbericht der Bundesregie-
rung 1980 indirekt bestétigen:
Schrieben 1971 84% der Bundes-
biirger Ubergewichtigen die meiste

langfristig aufrechtzuerhalten.
Schlimmer noch: Die mahnenden
Zeigefinger-Kampagnen gegen
das Dick-Sein fiihren zur Neuroti-
sierung der Ubergewichtigen.
Eine Studie zum Ernahrungs-
bericht 1980 hat jetzt die
Zusammenhange verdeutlicht.

Freude am Leben zu, so taten dies
1979 nur noch 34 %. Mit 52% der Nen-
nungen scheinen heute die Normalge-
wichtigen nach Meinung der Befragten
die lebenslustigsten Menschen zu sein,
1971 bekamen Normalgewichtige le-
diglich 11% der Stimmen.

Der Abstieg zum ,,Trauerklof3** wird
den Dicken auch in Sachen Sex zuge-
dacht. Auf die Frage ,,Wer hat die mei-
ste Freude bei der Liebe?* erhalten

| deutlich Ubergewichtige nur 3% der

Stimmen (extrem Ubergewichtige 0%),
Normalgewichtige werden mit 54 % der
Nennungen favorisiert.

Die heutige Selbsteinschitzung von
Ubergewichtigen — introvertiert, sozial
starker zuriickgezogen — dokumentiert
den Trend: Dicke werden mehr und
mehr vom sozialen Leben ausgeschlos-
sen. Mit ihnen entsteht eine neue Klas-
se von Unterprivilegierten — es gibt so-
gar Hinweise, dafl ihre beruflichen
Aufstiegsmoglichkeiten beim heutigen
Ideal des sportlich-schlanken Men-
schen stark eingeschrinkt sind.

Dicken wird auch Dynamik und Wil-
lensstirke weitgehend abgesprochen.
Auf die Frage ,,Wer hat den stdrksten
Willen?* bekommen deutlich Uberge-
wichtige nur 4% der Stimmen (extrem
Ubergewichtige 2%), leicht Uberge-
wichtige gestehen immerhin schon
21% der Befragten den starksten Wil-
len zu; favorisiert werden Normalge-
wichtige mit 48%, Magere und Ideal-
gewichtige erhalten 22% der Stimmen.
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Fiir 1971 gibt es keine Vergleichszah-
len, doch diirften damals Ubergewich-
tige weit besser bewertet worden sein.

Die Ergebnisse signalisieren nicht
zuletzt auch, daB sich Ubergewichtige
aufgrund ihres negativen Images einer
mehr negativen Selbstbewertung kaum
entziehen konnen.

Bleibt die simple Rechnung: Uber-
gewichtige miissen infolge ihres Uber-
gewichts mit einer verringerten Le-
benserwartung rechnen. Doch allein
durch die blofe Weiterfithrung der iib-
lichen Mafinahmen zur Reduktion des
Ubergewichts ist keine wesentliche
Verringerung des Prozentsatzes der
Dicken zu erwarten. Was heilit: Das
Problem des Ubergewichts diirfte ohne
neue Mafinahmen in absehbarer Zeit
nicht entscheidend bewiltigt werden.
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Auf der anderen Seite sehen sich
Ubergewichtige durch das gesteigerte
und vermarktete Gesundheitsbewuft-
sein vermehrten psychosozialen Bela-
stungen ausgesetzt — als da sind: ver-
gebliche und verzweifelte Abnahme-
bemiihungen, negatives Image, verrin-
gerte Lebensfreude, soziale Isolierung,
eingeschridnkte soziale Aufstiegsmog-
lichkeiten, verringertes Selbstwertge-
fiihl.

Diese Belastungen sind krankma-
chende Faktoren, die die Lebenserwar-
tung Ubergewichtiger noch weiter ein-
schrianken. Angesichts der bisherigen
Zeigefinger-Bemiithungen, das Pro-
blem des Ubergewichts zu bewiiltigen,
konnte man das berechtigte Fazit zie-
hen: Man versuchte den Teufel mit
dem Beelzebub auszutreiben.

Wobei der StreB3, dem Ubergewichti-
gen unterliegen, bei vielen Menschen
eine Steigerung des Appetits, der Nah-
rungsaufnahme bewirkt im Sinne einer
oralen Ersatzaktivierung beziehungs-
weise -befriedigung.

Der sogenannte Kummerspeck wur-
de durch die Ergebnisse der Studie teil-
weise bestitigt, mit der Einschrinkung
allerdings, dafl noch mehr Menschen
auf Kummer mit einem sinkenden Ap-
petit reagieren. Sehr starke Appetit-
Aktivierer sind dagegen FEinsamkeit
und Langeweile.

Insgesamt 1dBt sich schliefen, daB
die Diskriminierung des Ubergewichts
vielen Dicken eine Art von Stre
bringt, die eine gesteigerte Nahrungs-
aufnahme provoziert — ohne Zweifel ist
dies ein gewisser Teufelskreis.
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Erndhrung Il

Hinzu kommt, daB Ubergewicht fiir |

wichtige Krankheiten (Arteriosklerose,
Herzinfarkt, Bluthochdruck) nicht der
primére und alleinige Risikofaktor ist,
als der er propagiert wurde und zum
Teil (beim Bluthochdruck) immer noch
propagiert wird. Ubergewicht allein ist
héchstens ein sekundirer Risikofaktor.

Zum Beispiel Bluthochdruck: 25%
der Bluthochdruck-Fille sind Folge ei-
ner Nieren- oder Herzkrankheit, einer
Hormonstdrung oder einer neurologi-
schen Erkrankung. Die anderen Fille
sind durch erhéhte Kochsalzzufuhr be-
dingt — wobei nur etwa 10% der Men-
schen auf Natriumchlorid sensitiv mit
Bluthochdruck reagieren und, jeder
praktische Arzt oder Internist erfihrt
das zur Geniige, durch psychosoziale
Belastungen.

Hinzu kommt, daB Ubergewicht
nicht so stark verbreitet ist, wie bisher
aufgrund der sogenannten Hessenstu-
die angenommen wurde. Diese Studie
— verdffentlicht im Erndhrungsbericht
1976 der Bundesregierung — ergab ei-
nen Anteil der Ubergewichtigen in
Hessen von etwa 50%. Als Uberge-
wichtige wurden diejenigen Menschen
ab 14 Jahre eingestuft, die mehr als 5%
iber dem Normalgewicht aufwiesen
(,,BROCA-Referenzgewicht®).  Das
BROCA-Gewicht (Normalgewicht) er-
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,,Ubergewichtig — ungesund — un- ‘
isthetisch* — diese Assoziationskette
macht einen Freibadbesuch zum
SpieBrutenlauf.

rechnet sich aus Korperhohe abziiglich
100 ¢cm. Durch die neue bundesweite
Studie stellte sich heraus, daBB Hessen
einfach dicker sind als der durch-
schnittliche Bundesbiirger. Die Studie
ergab eine neue durchschnittliche Rate
von etwa 35% Ubergewichtigen.

Geht man jedoch vom ,Idealge-
wicht® aus (BROCA-Gewicht minus
10% bei Minnern und minus 15% bei
Frauen), dann iiberschreiten 60% der
Bevolkerung dieses Idealgewicht. Al-
lerdings scheint beim Idealgewicht der
isthetische Aspekt wichtiger als der ge-
sundheitliche zu sein, denn Idealge-
wicht bringt nach einer Untersuchung
amerikanischer Lebensversicherungen
an zwolf Millionen Versicherten ledig-
lich eine minimal und statistisch kaum
signifikant erhohte Lebenserwartung.
Ab 20% unter Normalgewicht sinkt die
Lebenserwartung wieder.

Demzufolge kann gesundheitspoli-
tisch das Normalgewicht als giiltiger
Mafstab dienen. Die Humanitdt des
Ziels ist deshalb eine wichtige Voraus-
setzung fiir die zukiinftige Bewiltigung

des Ubergewichts.

Humanitit bedeutet auch, Diskrimi-
nierung und Veringstigung weitgehend
zu vermeiden — und somit zusitzliche
lebensverkiirzende Faktoren wie psy-
chosoziale Streflsituationen.

Nicht zuletzt fallen Ubergewichtige
durch Diskriminierung und Verédngsti-
gung auch einem vermarkteten Ge-
sundheitsbewuBtsein anheim. Konkret:
Sie greifen zu ,,Schlankheitsmitteln*
oder zu Abfiihrmitteln — auch viele
Schlankheitsmittel enthalten abfiihren-
de Substanzen. Beide Pridparategrup-
pen fiihren bei ldngerfristigem Ge-
brauch zu Abhingigkeit und Gesund-

| heitsschidden.

Appetithemmende Schlankheitsmit-
tel zu Herzklopfen und Herzrhythmus-
stérungen sowie zu psychomotorischen
Erregungszustinden,  Abfiihrmittel,
auch pflanzliche, unter anderem zu
Schiadigungen der Darmmuskulatur
und ihrer Innervation sowie zu Herz-
rhythmusstorungen.

Oft todliche Lungeniiberblihungen
kamen bei dem aus dem Markt gezoge-
nen Schlankheitsmittel Menocil® vor,
schwere Leberschdden bei oxyphenisa-
tinhaltigen Abfiihrmitteln, die eben-
falls vom Markt genommen wurden.
Auch bei einseitigen und schnellen
Erfolg versprechenden Abmagerungs-
diiten drohen Gesundheitsschiden.
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Ernahrung Il

Der Griff zu solchen, vermeintlichen
Problemlésern dokumentiert die Ver-
zweiflung Ubergewichtiger, alles zu
versuchen, was nur irgendwie eine Ge-
wichtsreduktion verspricht. Ob ,,FdH*,
Reduktions- oder Spezialdiit — der Er-
folg ist auf Dauer gering.

Die Hilfte der ,,abnahme-erfahre-
nen* Menschen — etwa 22% der Bun-
desbiirger iiber 14 Jahren — hat mehr
als drei Abmagerungskuren hinter sich.
13% von ihnen berichten gar von iiber
zehn Versuchen. 41% der Abnahme-
willigen speckten lediglich 1 bis 2 kg
ab, 36% 4 bis 6 kg, 16% 7 bis 10 kg
und 7% mehr als 10 kg. Sechs Monate
nach Beendigung der im Durchschnitt
zwei bis vier Wochen langen Kuren
plagten sich 70% wieder mit dem alten
Gewicht herum. Nur 9% der Befragten
konnen bestitigen, daB3 ihr Gewichts-
verlust linger als zwei Jahre angedau-
ert hat,

Die Bewiltigung der Uberernihrung
und des Ubergewichts ist zum Modell-
fall geworden, inwieweit sich das kom-
plexe System des Ernidhrungsverhal-
tens der Biirger positiv verindern 140t.

Vermehrtes Erndhrungswissen ga-
rantiert noch kein besseres Erniih-
rungsverhalten — das machte die bun-
desweite Studie klar (siche den ersten
Teil dieser Serie in bild der wissen-
schaft 7/1980). Denn Ernéhrungswis-
sen ist nur eine der Determinanten des
komplexen Systems indivuellen Erniih-
rungsverhaltens, und dieser Fakt wird
laufend von anderen Determinanten
gefiltert oder iiberspielt. Die Schwie-

Wer hat gern einen Dicken zum Freund?

rigkeit, das individuelle Ernihrungs-
verhalten zu beeinflussen, liegt darin,
daB3 die unterschiedlichen Faktoren
noch nicht bekannt oder noch nicht
erforscht sind.

Eine dieser Determinanten ist die
Einstellung zur Erndhrung und zum
Essen. Sie zeigt sich in Assoziationen,
Stereotypen, Meinungen und Uberzeu-
gungen. Zum Beispiel:
® Gesund ist das, was einem schmeckt,
® Der Korper holt sich das, was er
braucht.

@ Obst ist gesund.

® Ich habe in meinem Leben genug
gehungert.

® Kinder sollen essen, was auf den
Tisch kommt, oder: Kinder sollen im-
mer ihren Teller leeressen.

® Essen ist die Erotik des Alters, oder:
Essen ist der Sex-Ersatz Einsamer.

Solche Einstellungen wirken sicher-
lich meist als Filter, den jedes neue
Informationsangebot erst passieren
muB. Andererseits kdénnen sie aber
auch als Verstéirker von Informationen
eine Rolle spielen oder bestehendes
Erniihrungsverhalten stabilisieren.

Positiv ist jedenfalls die Einstellung
zu bewerten, daB Essen ein GenuB sej
(70% der Befragten). Allein der da-
durch bedingte Trend zu mehr Ab-
wechslung in der Erniihrung bedingt
ein besseres Erniihrungsverhalten. Au-
Berdem bringt diese Einstellung ein
groBeres Interesse an Erniihrungsfra-
gen mit sich,

Die Einstellungen zur Erndhrung

| oder zum Essen ergeben allerdings

Der Unter- Der Der leicht Der deutlich Der extrem

und Normal- Normal- Uber- Uber- Uber-

gewichtige gewichtige gewichtige gewichtige gewichtige
Wen halten Sie fiir 6% 31% 32% 17 % 1% 1979
den Vertraglichsten? 5% 5% 28% 21% 43 % 1971
Mit wemn méchten Sie 12% 60 % 23% 3% 0% 1979
gerne befreundet sein? 2% 15% 45 % 37% 3% 1971
Wer hat die meiste 11% 52 % 25% 6% 3% 1979
Freude am Leben? 7% 1% 34 % 23% 27 % 1971
Wer hatdie héchste  28% 57 % 12% 1% 0% 1979
Lebenserwartung? 17 % 42 % 35% 6% 2% 1971
Wer hat den starksten 22 % 48 % 21% 4% 2% 1979
Willen? - - - - - 1971
Wer hat die meiste 15% 54 % 24% 3% 0% 1979
Freude bei der Liebe? - - — - - 1971

Wollten noch 1971 85 % der Bevélkerung gerne mit Ubergewichtigen befreundet sein, so bevor-
zugen jetzt nur 26 % Wobhlbeleibte als Freunde. Die Tendenz der Diskriminierung und der sozialen
Isolierung Ubergewichtiger wird zunehmend stirker.
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auch keinen essenticllen Ansatzpunkt
zur Verdnderung des Ernihrungsver-
haltens. Denn das tatsichliche Erniih-
rungsverhalten ist nur bis zu einem ge-
wissen Grad — oftmals auch tiberhaupt
nicht — von den Einstellungen ab-
hdngig.

So schlieBen sich beispielsweise 85 %
der Befragten der Auffassung an, daB
es klug sei, ,,morgens wie ein Konig,
mittags wie ein Biirger und abends wie
ein Bettler zu essen. Doch das Ernih-
rungsverhalten entspricht verstindli-
cherweise nicht diesem Diktat der
,»Morgenmenschen® — einmal bedingt
durch die Hektik, noch rechtzeitig den
Arbeitsplatz zu erreichen, zum anderen
einfach deshalb, weil bei vielen Men-
schen morgens der Appetit noch nicht
erwacht ist. So wiinschen sich auch nur
22% der Befragten mehr Zeit fiir das
Friihstiick. Ernéhrungsphysiologisch ist
ein ,konigliches erstes Friihstiick
auch keine Notwendigkeit.

Soziale, plakative Normvorstellun-
gen priagen demnach auch die Einstel-
lung zum Essen. Die individuellen Nor-
men des Erndhrungsverhaltens kénnen
ganz anderen Faktoren unterliegen —
psychischen, physischen und sozialen
Inputs, die es erst zu erforschen gilt.
Eine Beeinflussung des individuellen
Ernéhrungsverhaltens verpufft deshalb
gleichsam im luftleeren Raum, wenn
sie ,,von oben herab* erfolgt und nicht
auf die individuellen Interessen und
Bediirfnisse eingeht.

Was jedoch nicht bedeutet, daB die
individuellen Determinanten mit der
Zahl der Individuen gleichzusetzen sei-
en. Physische, psychische und soziale
Gemeinsamkeiten bedingen Wiederho-
lungen, so daB es von der Feinheit des
Untersuchungs-Instrumentariums ab-
hiingt, die sich wiederholenden Anzei-
chen zu erkennen. Ein solches Instru-
mentarium muf allerdings erst entwik-
kelt werden; die bundesweite Studie
schafft lediglich gewisse Voraussetzun-
gen dazu.

Die Motivation der Bevolkerung, ihr
Ernéhrungsverhalten zu verbessern, ist
hoch — bedingt durch den Boom des
GesundheitsbewuBtseins, wobei die
Ernihrung als steuerbare EinfluBgroBe
der Gesundheit erlebt wird.

So sind die Deutschen in letzter Zeit
sehr gewichtsbewuBt geworden: 65%
der Bevolkerung wiegen sich tiglich bis
ein paar Mal im Monat, wihrend sich
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1958 nur 5% der Bevolkerung zumin-
dest einmal im Monat auf die Waage
stellten.

Des weiteren geben 88% der Haus-
frauen an, fiir sie spiele es eine ,,sehr
wichtige* Rolle, dafl das, was auf den
Tisch kommt, ,,gesund ist”. Nur fiir
11% spielt es eine ,,geringe Rolle* und
fiir 1% ist es ,,ohne Bedeutung®. Dal}
das Essen ,,gut schmeckt” und ,,be-
kommlich ist*, halten 92 beziehungs-
weise 91% der Hausfrauen fiir ,,sehr
wichtig®. Auf ,,abwechslungsreiches*
Essen zu achten, fithren 75% an.

Da es sich hier allerdings um eine |

Selbstbewertung der Befragten im
Rahmen durchwegs positiv besetzter
Erndhrungsbegriffe wie etwa ,,Gesund-
heit“ handelt, sind bei den Ergebnissen
bezichungsweise bei der Umsetzung in
das entsprechende Erndhrungsverhal-
ten Abstriche zu machen.

Dem  positiv  einzuschidtzenden
Trend zur verfeinerten EBkultur ent-
spricht der hohe Prozentsatz der Inter-
viewten, die auf ,,abwechslungsrei-
ches“ Essen achten. So gibt auch die
Mehrzahl der Befragten (54 %) an, ger-
ne einmal ein neues, nicht bekanntes
Gericht zu probieren. 23% der Haus-
frauen kochen ab und zu auslidndische
Gerichte — wobei Spaghetti Bolognese
an der Spitze stehen diirften. Diese Ge-
richte hat man vor allem im Urlaub
kennengelernt, aber auch der Boom
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Erndhrung Il

Modische Kleidung — als Ausdruck
einer ,,lebensbejahenden Einstellung
— fiir Dicke wird vom Handel kaum
angeboten.

auslindischer (italienischer, franzosi-
scher, jugoslawischer, chinesischer,
spanischer und argentinischer) Restau-
rants in der Bundesrepublik Deutsch-
land spielt eine gewisse Rolle.

Abwechslung ist jedensfalls ein
wichtiger Faktor einer besseren Erniih-
rung. Allerdings sind es vor allem jiin-
gere Hausfrauen oder allgemein Men-
schen mit einem héheren sozio-6kono-
mischen Status, die der giinstig zu beur-
teilenden Abwechslung huldigen.

Zwar ergeben sich zwischen den jiin-
geren und den dlteren Generationen
nicht die Unterschiede im Erndhrungs-
wissen, die zu erwarten gewesen wiren,
aber doch wesentliche Unterschiede in
der Einstellung zur Erndhrung. Einer
dieser Unterschiede ist der Trend jiin-
gerer Generationen zu einer abwechs-
lungsreicheren Erndhrung. Ein anderer
wesentlicher Unterschied ist der Trend
jiingerer Generationen zu einer libera-
leren und verniinftigeren Kindererzie-
hung in Sachen Ernihrung.

So stimmen nur 32% der 26 bis
35jdhrigen der Ansicht zu, ,Kinder
sollen immer ihren Teller leer essen‘;
ihre Eltern unterschreiben jedoch noch
zu 78% diesen rigiden Satz. Lediglich

25% der 26- bis 35jdhrigen glauben
noch, daB es ,,richtig® sei, ,,Kinder mit
StiBigkeiten zu belohnen*; bei ihren
Eltern sind es 39%.

Der Trend ist eindeutig. Doch auch
32% der 26- bis 35jdhrigen, die Kinder
zwingen, ihren Teller leerzuessen, sind
noch zuviel. Denn die meisten dieser
Kinder werden dann auch als Erwachse-
ne ,,brav‘ ihren Teller leeressen, ob-
wohl sie bereits satt sind — letzten Endes
ein Risikofaktor fiir Ubergewicht. So
sind denn bei den Befragten, die
»grundsitzlich nie” (30%) oder ,,fast
nie‘* (40%) Reste auf dem Teller lassen,
Ubergewichtige hiufiger vertreten.

Auch die Belohnung mit SiiBigkeiten
ist ein Risikofaktor fiir Ubergewicht.
Kinder, die mit Siifigkeiten belohnt
wurden, neigen als Erwachsene dazu,
sich in gleicher Weise mit Siilem zu
belohnen oder psycho-sozialen Stref3
mit vermehrter Nahrungszufuhr zu
,,bewiltigen*’,

Die Energiezufuhr der Bevolkerung
blieb in den letzten Jahren in etwa
gleich. Nach den Erndhrungsprotokol-
len der diesjdhrigen Studie nehmen
Minner durchschnittlich pro Tag
13389 Kilojoule (3213 Kilokalorien)
und Frauen 10789 Kilojoule (2581 Ki-
lokalorien) zu sich. 1973 wurden bei
einer Einkommens- und Verbrauchs-
stichprobe bereits dhnliche Zahlen er-
mittelt (siehe Erndhrungsbericht 1976).
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crnanrung i

Auch aus der Verteilung der Nihr-
stoffe lassen sich keine wesentlichen
Verinderungen in der Ernihrungswei-
se der Bevolkerung feststellen. Protein
liefert 12,6 %, Fett 39,9% und Kohlen-
hydrate plus Alkohol bringen 47,3%
der Nahrungsenergie. Da beiden Erhe-
bungen unterschiedliche Methoden zu-
grunde liegen, sind die Ergebnisse von
1973 und 1978 allerdings nur mit Vor-
sicht zu vergleichen.

Junge Menschen bis zu 25 Jahren
nehmen deutlich mehr Energie auf —
man spricht heute vom Energiegehalt
der Nahrung, nicht mehr vom Kalo-
riengehalt —, sie verbrauchen in der
Regel auch mehr. Im Alter von 26 bis
50 Jahren ist die Energie-Aufnahme
durchschnittlich, withrend sie zwischen
50 und 65 Jahren iiberraschenderweise
wieder gesteigert wird. Die Griinde
hierfiir sind noch unerforscht. Men-
schen iiber 65 Jahre nehmen dagegen
deutlich weniger Energie auf.

Ein weiteres iiberraschendes Ergeb-
nis der bundesamtlichen Erndhrungs-
Studie: In der Energie-Aufnahme von
schlanken und iibergewichtigen Men-

Prinzipien der Erndhrung und Nahrungszube-
reitung bei Hausfrauen

sehr  spielt ohne
wich- geringe Bedeu-
tig Rolle tung

% % Y%
2,7 7,2 0,5

dal es gut schmeckt

dal? es

bekdmmlich ist 91,4 6,9 1,0

daR es gesund ist 88,3 10,7 0,8
dafl es ab-

wechslungsreich ist 74,8 20,9 3,0
dall es

preisglinstig ist 52,8 36,4 10,6
dal} es

wenig Kalorien hat 43,0 40,5 15,1
dal? es satt macht 39,9 44,6 14,5
dal} es einfach

zuzubereiten ist 38,1 46,0 15,4
dal} es schnell geht 28,7 46,1 15,0

Die Motivation der Bevélkerung, sich richtig
zu ernahren, ist hoch. So geben 88,3% der
Hausfrauen an, flr sie spiele es eine ,,sehr
wichtige"” Rolle, daR das, was auf den Tisch
kommt, ,,gesund ist”. Nur fiir 10,7% spielt es
eine ,,geringe Rolle”, und nur fiir 0,5% ist es
ohne Bedeutung. Das wichtigste Prinzip einer
richtigen Erndhrung ist nach den heutigen
Erkenntnissen der Erndhrungswissenschaft
neben dem ,,nicht zuviel”” ein abwechslungs-
reiches Essen. Und immerhin halten 74,8%
der Hausfrauen abwechslungsreiches Essen
fir ,,sehr wichtig’’,
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| schen 14Rt sich kein Unterschied erken-

nen. Die Diskriminierung der Dicken
als ,,willenschwache Fresser* erscheint
von daher als unbedachtes oder gar
boshaftes ,,.Klassendenken** der
Schlanken.

Extrem Ubergewichtige haben gar
eine unterdurchschnittliche Energiezu-
fuhr von 2603 Kilokalorien — die
durchschnittliche Energiezufuhr von
Frauen und Minnern liegt bei etwa
2900 Kilokalorien. Deutlich Uberge-
wichtige nehmen etwa 3100 Kilokalo-
rien, leicht Ubergewichtige nur durch-
schnittliche Energiemengen zu sich.

Méoglicherweise ist dieses Ergebnis
der Studie aufgrund einer gewissen
Methodenspezifizitit etwas zu giinstig
fiir Ubergewichtige ausgefallen, doch
kann der Trend nicht geleugnet wer-
den. Auf jeden Fall legt er nahe, hier
weiterzuforschen. Denn  zumindest
kann eine tiglich immer wiederkehren-
de positive Energiebilanz — so entschei-
dend sie sicherlich auch fiir die Entste-
hung des Ubergewichts ist — fiir das
ibergewichtige Individuum nicht mehr
grundsitzlich als alleinige Ursache der
bleibenden iiberschiissigen Pfunde an-
gesehen werden.

Der Energiebedarf von Ubergewich-
tigen ist nicht prinzipiell anders als der-
jenige von gleich groBen, gleich aktiven
Normalgewichtigen. Wiirden Uberge-
wichtige jeden Tag iiber ihren Bedarf
hinaus essen, miifiten sie kontinuierlich
zunehmen.

Die Erfahrung zeigt jedoch: Auch
Ubergewichtige haben iiber einen lan-
gen Zeitraum ein konstantes Gewicht —
ihre Gewichtsregulierung hat sich le-
diglich nach oben verschoben. Wollen
Ubergewichtige von ihrem hohen Ge-
wichtsniveau herunterkommen, miis-
sen sie natiirlich weniger essen, als sie
gewohnt sind.

Die gédngige Theorie von der positi-
ven Energiebilanz Ubergewichtiger als

| alleiniger Ursache des Ubergewichts

gerdt durch diese Ergebnisse und Er-
fahrungen ins Wanken. Andererseits
erscheint die zumeist von Ubergewich-
tigen vertretene Auffassung ,,Ich esse
auch nicht mehr als andere* nicht mehr
grundsitzlich als pure Heuchelei.
Sicherlich sollte auf eine ausgegli-
chene Energiebilanz weiterhin vor-

| dringlich geachtet werden. Doch ist die

Bewiltigung des Ubergewichts beim
Individuum nur durch Herausarbeiten

der individuellen Entstehungsursachen
moglich: Zum Beispiel ungiinstige Zu-
sammenstellung des Essens — etwa
,,Kohlenhydrat-Mast* — psychosoziale
Grinde — etwa Uberernihrung als
Ventil fiir Stre —, ,,gute Futterverwer-
tung®™ — durch Vererbung oder durch
hormonelle Faktoren verursachte bio-
chemische Besonderheiten im Stoff-
wechsel —, mangelnde Bewegung und
anderes.

Ernéhrungseinstellungen Erwachsener
Kindererziehung

Es stimmen zu: 26- bis Eltern der

35jahrige 26- bis
35jahrigen

% %

Kinder sollen immer

ihren Teller

leer essen 31,6 78,2

Kinder sollen essen,

was auf den

Tisch kommt 79,5 87,4

Es ist egal, wie und

was Kinder essen 11,8 27,5

Es ist richtig,

Kinder mit SiiRig-

keiten zu belohnen 24,5 38,9

Kinder miissen zur

Einhaltung fester

Essenszeiten

erzogen werden 88,8 92,2

In Sachen Erndhrung zeigt die Generation der
26- bis 35jdhrigen eine liberalere Einstellung
zur Kindererziehung als die Generation ihrer
Eltern. So sind zum Beispiel nur 31,6% der 26-
bis 35jéhrigen dafir, daB Kinder ihren Teller
immer leer essen sollen, wihrend die Eltern
dieser Gruppe noch zu 78,2% dieser Einstel-
lung zustimmen.

Mit der alleinigen These der »»POsiti-
ven Energiebilanz scheint jedenfalls
das Problem des Ubergewichts und der
damit entsprechend geringeren Le-
benserwartung nicht bewiltigt werden
zu konnen. Nur individuelle Ansatz-
punkte versprechen Erfolg.

Ritsel geben auch die unterschiedli-
che Energiezufuhr in den einzelnen
Bundesldandern und das damit verbun-
dene Vorherrschen von Ubergewicht
auf. So liegen beispielsweise Schleswig-
Holstein mit 3282 Kilokalorien pro
Kopf und Tag und Baden-Wiirttem-
berg mit 3179 Kilokalorien an der Spit-
ze der Energieaufnahme der Bundes-
linder. Doch trotz dieser weit iiber-
durchschnittlichen Energiezufuhr fin-
det sich in diesen Bundeslindern die
geringste Quote an Ubergewichtigen.
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In Nordrhein-Westfalen und Rhein-
land-Pfalz dagegen nehmen die Biirger
mit 2847 beziehungsweise 2779 Kilo-

kalorien lediglich durchschnittliche
Energiemengen auf. Trotzdem ist die
Quote der Ubergewichtigen in diesen
Lindern etwa doppelt so grof3 wie in
Baden-Wiirttemberg oder in Schles-
wig-Holstein.

Die These von der ,,positiven Ener-
giebilanz‘ wird durch solche Ergebnis-
se ebenfalls nicht gerade erhértet.

Ubergewichtige in einzelnen Bundeslandern

Baden-Wiirttemberg 21,0%
Schleswig-Holstein 22,4%
Bayern 36,6%
Niedersachsen/Bremen 37,8%
Rheinland-Pfalz/Saarland a1,7%
Hessen 41,8%
Nordrhein-Westfalen 42,6%

Als Ubergewicht gilt hierbei ein Gewicht ab
5% (ber Normalgewicht (Normalgewicht =
KérpergroBe in cm minus 100). Im Durch-
schnitt sind 35,2% aller Bundeshirger iiber
14 Jahren (ibergewichtig {bei Frauen sind es
33,9%, bei Mannern 36,7%). Uberraschend ist
die niedrige Quote Ubergewichtiger in Ba-
den-Wiirttemberg und in Schleswig-Holstein,
da die Bewohner dieser Lander durchschnitt-
lich am meisten Kalorien zu sich nehmen. In
den Landern mit einer geringeren Energie-
|=Kalorien-)Zufuhr gibt es dagegen bis zu
doppelt so viele Ubergewichtige. Siehe dazu
die Tabelle ,Kalorien-Zufuhr in einzelnen
Bundeslandern®.
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Abnehmen um jeden Preis, und sei
es mit Hilfe von Pharmaka — Zeige-
finger-Kampagnen haben viele Dicke

neurotisiert.

Doch sollten diese gegenldufigen Ldn-
der-Trends nicht dazu verfiihren, vor-
eilig andere Thesen aufzustellen. Auf
jeden Fall scheint Ubergewicht ein
multifaktorelles Problem zu sein, des-
sen Erforschung groBerer und vor al-
lem auch interdisziplindrer Forschungs-
anstrengungen bedarf.

Neben den Unterschieden in den
Bundesldndern ergeben sich noch wei-
tere sozio-demographische Merkmale

in Sachen Ubergewicht: Geschlecht, -

Schulabschluf und Alter. Auch iiber
diese Unterschiede kann vorerst nur
spekuliert werden.

So neigen Miénner mehr zu einem
mittleren, Frauen dagegen eher zu ei-
nem ausgeprigten Ubergewicht. Au-
Berdem steht Ubergewicht mit dem so-

| zialen Status in Zusammenhang — eine

internationale Erfahrung. So tendieren
beispielsweise Frauen mit Abitur deut-
lich zur Unterschreitung des Normalge-
wichts, wahrend Frauen mit Volks-
schulabschlufl das Normalgewicht eher
tiberschreiten.

Moglicherweise spielen hier neben
anderen Faktoren dsthetisch-sexuelle

Motive eine Rolle, die bei Frauen mit
Abitur zu einer Tendenz in Richtung
Anorexia nervosa (,,Magersucht*) fiih-
ren konnten. So liegen zum Beispiel
50% der Frauen mit Abitur oder
Hochschulabschluf unter dem Idealge-
wicht, wihrend es bei Frauen mit
Hauptschulabschluf lediglich 13%
sind. Fiir Ménner gibt es keine solch
stringente Beziehung.

Die Altersverteilung des Uberge-
wichts zeigt deutlich, daB3 die Wohlbe-

Kalorien-Zufuhr in einzelnen Bundeslandern

Bayern 11320 kJ (2704 kcal)
Niedersachsen 11632 kJ (2779 keal)
Hessen 11763 kd (2810 kcal)

Nordrhein-Westfalen
Rheinland/Pfalz
Saarland
Baden-Wirttemberg
Schleswig-Holstein

11918 kJ (2847 kcal)

12081 kJ (2986 kcal)
13383 kJ {3197 kcal)
13738 kJ (3282 kcal)

Baden-Wirttemberger und Schleswig-Hol-
steiner nehmen pro Tag durchschnittlich am
meisten Energie {=Kalorien) zu sich. Trotz-
dem sind nur 21 beziehungsweise 22% von
ihnen Ubergewichtig — wohingegen die Bun-
deslander mit einer durchschnittlich geringe-
ren Kalorienzufuhr etwa die doppelte Quote
an Ubergewichtigen aufweisen. Siehe dazu
die Tabelle ,Ubergewichtige in einzelnen
Bundeslandern”. Dieser Uberraschend ge-
genldufige Trend kann noch nicht schlissig
erklart werden — jedenfalls erschiittert er die
These von der positiven Energiebilanz Uber-
gewichtiger.
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Tagliche Kalorienaufnahme nach Alter und
Geschlecht

Bis 25 Jahre 3149 kcal {13185 kJ)
Manner 3593 kcal (15044 kJ)
Frauen 2734 kcal (11447 kJ)

26- bis 35jahrige 2791 kcal (11686 kJ)
Manner 3233 kcal (13537 kJ)
Frauen 2497 kcal (10455 kJ)

36- bis 50jahrige 2786 kcal (11665 kJ)
Méanner 3073 kcal (12867 kJ)
Frauen 2554 kcal (10694 kJ)

51- bis 65jahrige 2962 kcal (12402 kJ)
Manner 3238 kcal {13558 kJ)
Frauen 2643 keal (11066 kJ)

Uber 66jahrige 2572 keal (10769 kJ)
Méanner 2739 kcal {11468 kJ)
Frauen 2463 kcal (10313 kJ)

Frauen nehmen durchschnittlich weniger
Energie (= Kalorien) auf als Manner. Vorder-
griindig spielt hier der geringere Energiebe-
darf infolge der durchschnittlich geringeren
KérpergroBBe die Hauptrolle. Mit zunehmen-
dem Alter nahern sich die Energieaufnahme
der Frauen derjenigen der Manner. Nicht ver-
wunderlich ist, daR® jiingere Menschen deut-
lich mehr Energie aufnehmen und daf3 die
Energieaufnahme ab dem Lebensalter von 26
Jahren signifikant fallt. Unerklarbar jedoch ist
nach den bisherigen Erkenntnissen, da® bei
51- bis 65jahrigen die Energieaufnahme wie-
der ansteigt, obgleich in diesem Lebensalter
kein erhdohter Energiebedarf bestehen diirfte.
Wahrscheinlich darften hier psychosoziale
und sexuelle Motive (,,zweiter Friihling”} eine
Rolle spielen. Menschen tiber 66 Jahren neh-
men dagegen wieder deutlich weniger Ener-
gie auf.
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Zum psycho-sozialen Strefl, dem der
Ubergewichtige stindig unterliegt,
kommt hier — beim Trimmen — physi-
scher Stref.

leibtheit kein priméres Problem des
Kindes- oder Jugendalters ist. Die
Kerngruppe der Ubergewichtigen stel-
len die 40- bis 60jdhrigen. Die meisten
dieser Menschen waren im Kindes-
oder Jugendalter schlank bis normalge-
wichtig; lediglich 18 % von ihnen waren
nach Selbstaussagen vom Kleinkind-
alter an bereits eher wohlbeleibt.

Als ,,gefihrliches Alter fiir die Ge-
wichtszunahme** stufen die meisten Be-
fragten den Lebensabschnitt zwischen
30 und 40 Jahren ein. Uber die maBge-
benden Faktoren kann auch hier nur
spekuliert werden. Moglicherweise
spielen abnehmender Energiebedart,
verminderte korperliche Aktivitit, gro-
Bere psychosoziale Sicherheit und Sta-
gnation, steigende Kaufkraft, status-
verfestigende Lebensereignisse (Hei-
rat, Kinder), verdnderte Einstellung
zum eigenen Korper, Veridnderung der
asthetisch-kosmetischen  Einstellung,
sexuelles Gleichmaf} und anderes eine
gewisse Rolle.

Diese Altersabhingigkeit des Uber-
gewichts legt nahe, wirksame priventi-
ve Maflnahmen zu entwickeln, die von

den 20- bis 3Njahrigen akzeptiert und
durchgefiihrt werden kénnen. Pridven-
tion sollte jedoch bereits bei Kleinkin-
dern und Schulkindern beginnen, um
bereits hier den Grundstein fiir ein bes-
seres Erndhrungsverhalten zu legen
und der Verfestigung eines ungiinstigen
Verhaltens zuvorzukommen. Was ver-
starkte Aufklirungsarbeit von Fachleu-
ten mit Eltern und Lehrern bedeutet,
die wiederum als Vermittler fiir Kinder
und Schiiler fungieren sollten.

Die Mehrzahl der Ubergewichtigen
mulB nicht erst iiber ihr Problem aufge-
klart werden. Sie wissen sehr gut, daf}
sie abnehmen sollten, doch Diskrimi-
nierung und vergebliche Abnahmever-
suche mandvrieren sie in eine belasten-
de psycho-soziale Situation.

Ubergewichtige erwarten von ihrer
Umgebung Verstindnis und Solidari-
tit. Sie ahnen den Weg fiir eine Steige-
rung der Effektivitat ihres Bemiihens
sehr wohl: Sie wollen ihr Erndhrungs-
verhalten nicht alleine, sondern in
Gruppen mit individueller Beratung
von Erndhrungsfachleuten &dndern.
Gruppentherapie mit individueller Be-
ratung, die den individuellen Entste-
hungsmechanismen des Ubergewichts
gerecht wird, scheint denn auch die ein-
zige Moglichkeit, das Problem des
Ubergewichts zu bewiltigen. €2
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