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LITERATURTEIL.
1. Ubergewicht als Risikofaktor
1.1 Zur Problematik des Ubergewichtsbegriffs

Die Begriffe "Ubergewicht", "Fettleibigkeit", "Fettsucht",
"Adipositas" und "Obesitas" (engl.: "obesity") werden in
dieser Arbeit gleichbedeutend verwendet. Dieser Sprach-
gebrauch spiegelt sich wider in den Titeln neuerer Bii-
cher, wo - trotz verschiedener Begriffe - dasselbe Pro-
blem gemeint ist (SOMOGYI, 1978: "Ubergewicht"; COLLIPP,
1978: "Fettsucht"; PUDEL, 1978: "Adipositas"). Im fol-
genden wird hauptséchlich die Bezeichnung "Ubergewicht"
gebraucht., Damit soll auf eine Verwendungsweise des Be-
griffs hingewiesen werden, die sich eher am Phénomen
orientiert als an der Ursache). In diesem Sinne wird der
Begriff "Ubergewicht" auch im ERNAHRUNGSBERICHT 1980
gebraucht.

Der Ubergewichtsbegriff, der in dieser Arbeit verwendet
wird, umfaBt alle Gewichtsstufen, die iiber einem be-~
stimmten Normwert liegen; eine besonders starke Aus-
pragung wird nicht extra mit einem besonderen Ausdruck
bezeichnet., Dariiberhinaus wird davon ausgegangen, daB
Ubergewicht durch einen iiberdurchschnittlichen Anteil
an Korperfett zustandekommt (vgl. STUARD u. DAVIS, 1972,
S.3; DIEHL, 1978, S. 52).

1.2 Ubergewichtsbestimmung

Am direktesten (im Sinne der Begriffsbestimmung) wird der
Ubergewichtszustand durch Messung des prozentualen An-

teils von Fett am Kbérpergewicht bestimmt. Das geschieht am
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einfachsten durch bloBes Hinsehen, denn die Vermehrung
der Fettanteile ist duBerlich recht gut feststellbar.
Entsprechend schlagen STUART u. DAVIS (1972) in ihrem
Katalog von Mafnahmen zur Feststellung eigener lUberge-
wirhtigkeit eine kritische Einschdtzung des Fettpolsters
vor dem Spiegel vor,

Diese Methode eines bloBen Hinsehens ist weniger sub-
jektiv mit Hilfe einer Schéatzskala mit Abbildungen von
Korperumrissen (vgl. SIDDAMA u. VENKATRAMLAH, 1977).
Hier wird die wahrgenommene Korperform mit verschiede-
nen KorperumriBfizeichnungen verglichen und danach als
mehr oder weniger iubergewichtig eingeschatzt.

Am genauncsten geschieht die Bestimmung des Anteils an
Korperfett mit Hilfe von komplizierten chemischen und
physikalischen MeBtechniken (z.B, Densitometrie, Radio-
graphie, Messung der Gamma-Emission von KAO, Hydrometrie).
Daneben gibt es die einfachere, aber doch recht zuverlds-
sige Bestimmung des Korperfetts mit der Methode der Haut-
faltenmessung., Mit einem speziell entwickelten Greifzir-
kel (FRANZEN, 1929) wird die Hautfalte an bestimmten Stel-
len des Kdrpers gemessen: z.B. Oberarme, Bauch, Hiifte,
Oberschenkel. SELTZER u. MAYER (1967) empfahlen den Haut-~
faltenmeBwert am Triceps als das "beste StandardmaB8" zur
Bestimmung des Korperfetts. Es zeigte sich jedoch, dafB

die Hautfaltendicke abhédngig ist vom Lebensalter, dem Ge-
schlecht und anderem (MALINA, 1966), und es wurde die For-
derung erhoben nach altersspezifischen UbergewichtsmaBen
(STEINKAMP u.a., 1965).

Ohne Differenzierung 2zwischen Fett- und Muskelanteil wird
das Ubergewicht bestimmt mit Hilfe bestimmter Korper~
male, die zueinander in Beziehung gesetzt werden: z.B.
der Taillenumfang zur KdrpergroBe oder das Korpergewicht
zur Korpergrofle, Hierzu gehSrt die in Deutschland bekann-
te Ubergewichtsbestimmung entsprechend dem "BROCA-Normal-

gewicht" bzw. "BROCA-Referenzgewicht': Kﬁgper- - 100.
groBe (cm)
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Abweichungen des tatsdchlichen Gewichts vom BROCA-Normal-
gewicht werden als prozentuale Abweichungen angegeben
oder als Verhdltniszahl, dem "BROCA-Index":

Abweichung vom tatsichl. Gewicht {(kg) x loo 100
?ﬁO;A-Referenzgew1cht - BROCA-Normalgewicht

tatsdchliches Gewicht (kg)
BROCA-Normalgewicht

BROCA-Tndox =

Genauer - vor allem bei Kindern und Jugendlichen - sind
Tabellen, die an einer bestimmten Population geeicht sind
("Somatogramme" ). Ein neueres Somatogramm fiir deutsche
Kinder und Jugendliche haben KUNZE u. MURKEN (1974) vor-
gelegt. Hier findet sich - entsprechend einem bestimm-
ten Alter, Geschlecht und GroBenmaB - das Durchschnitts-
gewicht. Auch beil der Verwendung eines Somatogramms ist
<1 bedenken, daB der Fettanteil recht indirekt und nicht
besonders genau erfalt wird. Das trifft besonders in der
f'riihen Kindheit zu, wo die Muskelentwicklung recht unter-
schiedlich verlauft. Nach MEYER (1978) kann von zwei Kin-
dern mit derselben GrofBe und demselben Gewicht das eine

iibergewichtig sein und das andere nicht.

Wo es um statistische Mittelwerte geht, liegt die Frage
nach der Streuung nahe und damit die Frage, ab wann nun
der Bereich "iberdurchaschnittlich” sinnvollerweise gilt.
[m Somatogramm von KUNZE u. MURKEN wird die Grenze zwi-
sehen Durchschnittsgewicht und Ubergewicht bei 2 Sigma
angegeben. Das bedeutet, daB nur 2,27 % einer Population
mit einer bestimmten KorpergroBe die Bezeichnung "iiberge-
wicht.ipg" bekomnmi., Diese sehr strenge Ubergewichtsbe-
stimmung, nach der auf 1oo Personen etwa 2 Ubergewichtige
kdmen, wird von vielen Forschern kritisiert. Die Grenzen
werden niedriger (d.h. ein hdherer Prozentsatz der Po-
pulation) angesetzt; allerdings erzielt man hier wenig
Ubereinstimmung. Als Bereiche, ab denen Ubergewicht defi-

niert wird, findet man z.B. folgende Prozentwerte (vom Ge-
‘tchtsmittelwert fir eine bestimmte Gruppe): SHIPIAY
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(1972): 20 %, FRIEDMAN (1959): 1o %, COSTANZO u. WOODY
(1979): 25 3.
Seitdem die METROPOLITAN LIFE INSURANCE COMPANY (SOCIETY
OF ACTUARIES, 1959) einen Zusammenhang zwischen Kdrperge-
wicht und Lebenserwartung fand, gibt es eine Unterschei-
dung zwischen dem statistisch durchschnittlichen und dem
gesundheitlich winschenswerten Korpergewicht, bzw. zwi-
schen "Normalgewicht" und "Idealgewicht". Im ERNAHRUNGS-
BERICHT 198c wird das Idealgewicht als
"RichtgroBe fiir ein anzustrebendes Gewicht definiert; es
mindert weitgehend das iibergewichtsbezogene Morbiditats-
risiko und unterschreitet das BROCA-Referenzgewicht unm
10 % bei Mdnnern und um 15 % bei Frauen'" (S. 103).
Die hierdargestellte Bedeutung des Idealgewichts macht es
plausibel, schon jede Uberschreitung des Idealgewichts
als "Ubergewicht" zu bezeichnen. Dem steht jedoch die
Tatbache entgegen, daB das "Idealgewicht als Ausnahme
bezeichnet werden muB" (ERNAHRUNGSBERICHT 1976, S. 111).

1.3 Physische Beeintrachtigung durch Ubergewicht

In jingster Zeit wird der gesundheitliche Wert des Ideal-
gewichts wieder stdrker diskutiert. Am meisten trifft das
fiir die Aussage zu, derzufolge Idealgewichtige dle langste
Lebenserwartung hdtten. Findet sich noch im ERNAHRUNGS-
BERICHT 1976 die Bemerkung, daBR beim Idealgewicht die
hoechste Lebenserwartung besteht (S.113), so kann man im
ERNAHRUNGSBERICHT 1980 zu diesem Thema folgendes lesen:
"Die zur Frage des relativen Korpergewichts und der Le-
benserwartung vorliegenden Daten sind widerspriichlich.

Es ist somit nicht gesichert, ob eine Senkung des rela-
tiven Korpergewichtes bei geringen Graden von Ubergewicht
die Lebenserwartung zu steigern vermag."

SORLIE (1980) kam nach Durchsicht der sog. "Framingham-
Daten" - der groBangelegten medizinischen Langzeit-
studie- zum Ergebnis, daB nicht die Idealgewichtigen am
lingsten leben,sondern die Ubergewichtigen. Auch ANDRES
(1980), der 4o Studien liber Gewichtsprobleme und Lebens-
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dauver iberprift hat, kommt zum Ergebnis:

"Die Vorstellung, Dinne wiirden langer leben, stimmt nicht
mehr. GemdBigt Dicke haben Vorteile im Alter, Gewicht
hiift ihnen, Krankheiten besser zu iiberstehen."

Der ERNAHRUNGSBERICHT 198c bezieht sich in seiner Emp-

fehlung bezliglich des Idealgewichts auch weniger auf die
Lebenserwartung, als vielmehr auf die Beziehungen 3zu Be-
gleitkrankheiten und Risikofaktoren (5.9). Als Begleit-

krankheiten werden genannt: Zunahme von Komplikationen

hei Schwangerschaft, Operationen und Verletzungen, -
eine erhohte Belastung von Herz und Kreislauf, - schlech-
tere Hellungsaussichten bel S5torungen der Atemfunktion, -

hiaufigeres Vorkommen von Gallensteinen. Als Risikofakto-

ren tir Ubergewicht werden Stdrungen genannt, die "nach
allgemeiner Ansicht die Entstehung von Herz-Kreislaufer-
krankungen beginstigen" (S8.9): z.B. Bluthochdruck, Fett-
stoffwechselstorungen, Storungen der Glukosetolerans,

Hyperurikdmie.

Man sollte allerdings bedenken, dafi die Zusammenhidnge
zwischen Ubergewicht einerseits und Krankheiten bzw.
Risikofaktoren andererseits meistens nur korrelativer
Art sind. Die sog. "epldemioclogischen Studien™ gehen bei
der Frage der physischen Beeintrdchtigung durch Uberge-
wicht so vor, daB eine moglichst grofBe, statistisch re-
rrasentative Bevolkerungsgruppe gesucht und deren Erndh-
rungs- und Krankheitsdaten erfafBt wird. Diese Befunde
werden dann mit Erkenntnissen iliber Gruppen mit anders-
artiger Erndhrung verglichen. Bei den sog. "Migrations-
studien" wird eine Gruppe von Personen gesucht, die ihre
urspringliche Heimat verlassen und dadurch ihre Evrndhrungs-
gewohnheiten verandert haben. GERGELY (1980) erinnert

in diesem Zusammenhang an die Korrelation zwischen er-
hohtem Zuckerkonsum und erhohtem Herzinfarktrisiko in den
letzten hundert Jahren { in manchen Lindern), woflir aber
kein kausaler Zusammenhang gefunden wurde. YUDKIN (1978)
nennt. einige Grinde flir Irrtimer bel epidemiologischen

und dhnlichen Studien: nicht identische Vergleichsgruppen,
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z.B. bzgl. des soziodkonomischen Status (vgl. die - an ge-
hobeneren Schichten orientierten - Daten der amerikani-
schen Lebensversicherungsgesellschaften), unterschiedliche
Ubergewichtsdefinition, unterschiedliche Diagnosekrite-
rien fiir die betreffenden Krankheiten und Storungen

(vgl. 8.148). Ganz im Sinne skeptischer Bewertung kor-
relativer Zusammenhdnge schreiben RITZEL u. BUCKERT

(1978) iiber das im ERNAHRUNGSBERICHT 1980 genannte Ri-
siko des Ubergewichts fiir Herz-Kreislauferkrankungen
(s.0.):

"Fiir die Todesursache Nummer 1, die degenerativen Leiden
von Herz und Kreislauf, ist das letzte Wort, ob tber-
gewicht im strengen Wortsinn Risikofaktor sei, noch

nic@t gesprochen. Adipositag er se mag @ier eher als
Indikator denn als Faktor einzustufen sein" (S.135).

Die Schwierigkeit einer genauen Bestimmung des Zusammen-
hangs zwischen Ubergewicht und Krankheit fiihrt auch dazu,
daB es noch zu keiner einheitlichen Auffassung dariiber
gekommen ist, ab welchem AusmaB Ubergewicht als Krank-
heit zu verstehen ist (vgl. WENGER, 1978, S.60). Auch

der ERNAHRUNGSBERICHT 1980 sagt:

"Grenzwerte, bei denen diese Krankheitsrisiken der Fett-

sucht ein unvertretbar hohes MaB annehmen, konnen nicht
gegeben werden" (5.9).

Bel aller Schwierigkeit einer exakten Bestimmung, welche
Grade von Ubergewichtigkeit mit welcher Wahrscheinlich-
kelt zu welcher Storung fiihren, gibt es doch die gemein-
same UYberzeugung, daB starkes Ubergewicht ungesund ist.
PUDEL (1978) stellt - aufgrund seiner kritischen lite-
raturanalyse - eine gewisse Einhelligkeit dariiber fest, daB

"aus Griinden einer effektiven Minderung des Morbiditdts-
und Mortalitatsrisikos die Therapie der Adipositas ein-
setzen mufB, wenn dag BROCA-Normalgewicht um 1o bzw. 20 %
iiberschritten wird" (S.19).

Ahnlich findet sich im ERNAHRUNGSBERICHT 1980 die Feste

stellung, daB

"nach weithin anerkannter klinischer Erfahrung ... ein




-7 -

Ubergewicht von mehr als 20 % nach BROCA ... eine Ge-
wichtsreduktion {verlangt)" (S5.9).

Solche Ubergewichtsgrade sind auch vom BUNDESGERICHTS-
HOF (1979) als "Krankheit" anerkannt worden, d.h. die
Krankenkassen miissen die Kosten einer notwendigen sta-
tiondren Heilbehandlung iibernehmen. - Und was die Dis-
kussion um das "Idealgewicht" betrifft, so betont der
ERNAHRUNGSBERICHT 1980 "in klarer Erkenntnis der Wis-
sensliicken", daB das Auftreten vaskuldrer Risikofaktoren
bei einem Korpergewicht mit dem BROCA- Index 0,9 am ge-
ringsten ist (vgl. S.9).

1.4 . Beeintrdachtigung des psychischen Wohlbefindens
durch Ubergewicht

Auf eine iiber die korperliche Gesundheit hinausgehende
Beeintrdachtigung durch Ubergewicht weist die Definition
von MEYER (1978) hin:

"Ein Fettsiichtiger ist einfach zu fett fiir sein Wohl-
befinden" (S.8).

Diese DPefinition umfaBt auch die negativen psychischen
Augwirkungen des Ubergewichts. BULLEN, MONELLO u. MAYER
(1962) zeigen mit Hilfe projektiver Tests bei iiberge-
wichtigen Mddchen, daB diese (im Unterschied zu einer
normalgewichtigen Kontrollgruppe) bestimmte Charakter-
zlige aufweisen, wie sie fir soziale Minderheiten typisch
8ind: Passivitdt, ilbertriebene Sorgen um das Selbstbild,
die Erwartung, abgelehnt zu werden, sowle ein zunehmendes
Sichzuriickziehen. MEYER (1978) weist auf die Gefahr eines
"eirculus vitiosus" hin: Ubergewicht - Riickzug - weni-
ger korperliche Betdtigung und stattdessen mehr Nahrungs-
aufnahme - starkeres Ubergewicht. Derselbe Autor vermutet
liberdies, daB iibergewichtige Kinder sogar grodBeren Span-
nungen ausgesetzt sind als Kinder aus sozialen Minder-
heitengruppen, da beim UYbergewicht oft auch das Verstdnd-
nis der familidren Umgebung fehle. Wenn in einer neueren
repragsentativen Erhebung (im ERNAHRUNGSBERICHT 1980) da-

von gesprochen wird, daB Ubergewichtige sich hdufig
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"selbst schlanker erleben" (S.107), so mag dies eine vor-
elilige SchluBfolgerung aus der Reaktion der libergewich-
tigen Befragten 8ein; diese hatten vor einem Intervie-
wer aus einer Reihe von schematischen Korperzeichnungen
unterschiedlicher Dicke {vgl. Tab. 1/1) diejenige aus-
zuwdhlen, die ihrem eigenen Korpertyp entsprach. Es ist
durchaus mtglich, daB die Wahrnehmung und/oder die Aus-
sage beziiglich des eigenen Ubergewichtszustands durch
soziale Erwiinschtheit verzerrt wird.

DaB die Vermutung iibergewichtiger Jugendlicher, sie
wiirden diskriminiert, objektive Grundlagen hat, zeigt
eine Studie von CANNING u. MAYER (1966) recht eindrucks-
voll: Ubergewichtige Mddchen hatten nach AbschluB des

- Gymnasiums griBere Schwierigkeiten, an einem College
aufgenommen zu werden,als ihre gleichqualifizierten -
aber normalgewichtigen - Schulkameradinnen. DIEHL (1978)
nennt eine Reihe von Autoren, die das YUbergewicht als
"soziale Devianz" beschreiben, d.h. als

"abweichendes Verhalten, das institutionalisierte Er-
wartungen verletzt" (8.74).

Verschiedene Autoren (PFLANZ, 1963; MEYER u. TUCHELT-
GALWITZ, 1967; MEYER, 1968) zeigen, daB auch in der Bun-
desrepublik Deutschland eine Schichtabhéngigkeit der ne-
gativen Einstellung zur Ubergewichtigkeit besteht: in
den oberen gozialen Schichten wird das tUbergewicht stdr-
ker abgelehnt als in den unteren., Noch starker findet
sich diese Tendenz in den USA (vgl. DIEHL, 1978, S.74).
Offensichtlich hat die negative Einstellung gegeniiber
dem Ubergewicht innerhalb der letzten Jahre in Deutschland
zugenommen, wie aus dem Vergleich zweier représentati-
ver Studien (1979 und 1971) hervorgeht (ERNAHRUNGSBERICHT
1980, S.107). Die Befragten wurden gebeten, einige Fra-
gekategorien zu klassifizieren, und zwar entsprechend
finf - schematisch gezeichneten ~ Kdrperumrissen mit je-
weils unterschiedlichem Gewichtstypus (vgl. Tab. 1/1).




-9 -

Gewichtstyp

AEAEIEAL

1 2 3 4 5

Mit wem modchten
Sie gern be-
freundet sein?

1971: [2% (158|458 |37%|3%
1979: |12% [60%]|23%]| 3%|c%
1971: 741119 |34%8|23%|27%
1979: [11%152%{25%| 6%| 3%

Wer hat die
meiste Freude
am Leben?

zZu beuéteildende Fragekategor.

Tab. 1/1: Prozentuale Nennungen eines
Gewichtstyps bei bestimmten %zu beur-
teilenden ) Fragekategorien,
Gegeniiberstellung zweier (reprisent.)
Studien aus den Jahren 1971 und 1979
(nach: ERNAHRUNGSBERICHT 1980, S.107).

1.5 Auftretenshdufigkeit von Ubergewicht

RITZEL u. BUYCKERT (1978) weisen darauf hin, daB der Be-
griff des "Risikofaktors" auch das Merkmal der "hohen
statistischen Héufigkeit" (S8.135) hat. DIEHL (1978) be-
tont die groBe Bedeutung, die das Problem der Uberge-
wichtigkeit auch im Kinder- und Jugendalter hat. Er
nennt zahlreiche Untersuchungen, nach denen das Uberge-
wicht auf jeder Altersstufe weit verbreitet ist. MAASER
u. STOLLEY (1974) haben 4ooo Kinder im Alter von 3 - 1o
Jahren mit der Methode der Hautfaltenmessung untersucht.
Dabei stellten sie insgesamt einen Ubergewichtsanteil
von 21 % fest, wobei starke upd stirkste Grade von
Ubergewicht mit zunehmenden Alter hdufiger waren. Ein
extremes Ubergewicht fand sich bei Lo % der 1o-jéhrigen
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Ubergewichtigen. Ubergewichtigkeit erwies sich in die-
gser Untersuchung als unabhéngig von der sozialen Schicht
(im Gegensatzu zu den Befunden von STUNKARD u.a., 1972).

Zu elner optimistischeren Auffassung - was die Haufigkeit
kindlicher und jugendlicher Ubergewichtigkeit betrifft -
kommt der ERNAHRUNGSBERICHT 1980, wonach

"zumindest in den letzten 20 Jahren nur ein kleiner
Teil (héchstens 6 %) der Ubergewichtigen vom friihen

Kindesalter an iibergewichtigt.ist® (S. 149),

"Ubergewicht in seiner millionenfachen Verbreitung kein
primdres Problem des Kindes- oder Jugendalters ist"
(S.106).

Diegse SchluBfolgerungen wurden aus den Ergebniassen der
bereits erwdhnten Représentativumfrage (PUDEL u. RICHTER,
1980, dargestellt im ERNAHRUNGSBERICHT 1980, S.85 - 109)
gezogen. Hier wurde aus dem Adressenmaterial von deutsch-
gsprachigen Personen iiber 14 Jahren, die in der Bundesre-
publik Deutschland und Westberlin ihren Wohnsitz haben,,
eine Zufallsstichprobe von 1950 Personen gebildet. Nicht
untersucht wurden Kinder und Jugendliche unter 14 Jahren;
eine reprdsentative Erhebung iiber das Ausma8 kindlicher
Ubergewichtigkeit gibt es gegenwdrtig fiir die Bundesre-
publik Deutschland nicht. Aus den Ergebnissen der genann-
ten Erhebung kann man sicher folgendes sagen:

Erstens sind die (relativen) Durchschnittsgewichte der
untersuchten Personen wwasp hilsen,, -jd: hiher deren dehens-
alter ist. Das gllt bis zum Alter von etwa 55 Jahren;
ungefiahr ab 65 Jahren ist ein leicht riickldufiger Trend
festzuatellen (vgl. S.104).

Zweitens liegt der Stichproben-Mittelwert fiir die unter~
suchten Jugendlichen von 14 - 21 Jahren etwa beim BROCA-
Index 0,87 (der Vertrauensbereich fiir die Population
liegt noch unterhalb des BROCA-Referenzgewichts).
Drittems berichten 24 % der iiber-3o-jéhrigen Ubergewich-
tigen, "daB sie als Kleinkind, im Schulalter oder auch
als Jugendliche schlank gewesen wdren, dann aber zuge-
nommen hiétten" (S.106). Dagegen berichten 18 % derselben
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Gruppe, schon vom Kleinkindalter an immer eher iiber-

gewichtig gewesen zu sein.

Bei der zuletzt genannten Frage erwachsener Pergonen
nach ihrem Gewichtsstatus in friiherer Zeit (Kindheit

und Jugend) geht es um das Problem der Konstanz zwischen
kindlichem und erwachsenem Ubergewicht. Nach der ge-
nannten Erhebung war eine relativ geringe Anzahl der
erwachsenen Ubergewichtigen (18 ¥) bereits im Kleinkind-
alter ilibergewichtig, wobei dieses Ergebnis durch Befra-
gung und Riickerinnerung zustande kam. Auf eine sehr viel
hdhere Zahl verweist SOMOGYI (1978), und zwar aufgrund
einer englischen Langsschnittuntersuchung (CHARNEY u.a.,
1976): "36 % der iibergewichtigen Erwachsenen waren im
Sduglingsalter schon obes" (S.4). Fragt man, welcher An-
teil an iibergewichtigen Kindern auch im Erwachsenenalter
iibergewichtig bleibt, so finden sich hohe Prozentzahlen.
Follow=up-Studien von Gesundheitsuntersuchungen ergaben,
daB 86 % der ilibergewichtigen Jungen und 80 % der iiber-
gewichtigen Mddchen auch im Erwachsenenalter ihren Ge-
wichtsstatus behielten; dagegen wurden nur 42 % der
normalgewichtigen Jungen und 18 § der normalgewichtigen
Mddchen spdter iibergewichtig (ABRAHAM u.a., 1971; #hn-
lich: CHATTERJEE u. NORDSIECK, 1971). Nach STUNKARD u.
BURT (1967) stehen die Chancen 1 zu 4, daB ein {iberge-
wichtiges Kind zu einem normalgewichtigen Erwachsenen
wird. Diese Chancen verschlechtern sich auf 1 zu 28,
wenn sich der Gewichtsstatus in der Adolszenz noch nicht
normalisiert hat.

Zusammenfassend kann man sagen, dalB der Zusammenhang
zwischen dem Ubergewicht im Kindes- und im Erwachsenen-
alter zwar statlstisch signifikant ist, daB es aber kei-
neswegs sicher ist, dafB ein Kind mit entweder einem
Normal- oder Ubergewicht dies auch im Erwachsenenalter
behdlt (vgl. GARROW, 1978, S.30). Die Stdrke des Zusan-

menhangs zwischen dem kindlichen und dem erwachsenen



- 12 -

Gewichtsstatus, wie er von verschiedenen Autoren be-
richtet wird, hdngt von verschiedenen Faktoren ab:

- welche Lebensalter verglichen werden,

- welche Grade von Ubergewicht verglichen werden (vgl.
GARROW, 1978, 5.29-30),

- wie die untersuchte Personengruppe sozial und regional
charakterigiert ist und ob zwischenzeitlich Verén-
derungen im Ernéhrungsverhalten stattgefunden haben
(vgl. WOLFF, 1977, S.227).

Auch der Anteil der Ubergewichtigen in der Bevélkerung,
z,B. in der Bundesrepublik Deutschland, hiéngt stark

von der MeBmethode fiir den Gewichtsstatus ab, sowle vom
Gremgwert, ab dem man die Bezeichnung "tfbergewicht" ver-
wendet. In der erwdhnten reprdsentativen Erhebung (PU-

DEL u. RICHTER, 1979) wurde das relative Korpergewicht

nach BROCA bestimmt, und es ergaben sich folgende Pro-

zentwerte:

- 60% der Bevdlkerung (ab 14 Jahren) liegt iiber dem
BROCA-Index o0,95.

- 35 § der Bevdlkerung (ab 14 Jahren) iiberschreitet
das BROCA-Referenzgewicht (BROCA-Index 1,0).

- 17,4 ¥ der Bevilkerung (ad 14 Jahren) kommt iiber den
BROCA-Index 1,15.

Interessant ist ein Vergleich dleser Reprdsentativum-
frage mit der sog. "Hesgsenstudie” (einer Reprédsentativ-
untersuchung von 36~ bis 65-jdhrigen Personen in Hessen

in den Jahren 1970 bis 1973 (vgl. ERNAHRUNGSBERICHT 1976, .

S.108 - 127). Die neuere (breiter angelegte) Erhebung
ergab gegeniiber der friiheren (regional und in Bezug
auf die Altersgruppen eingeschrédnkteren) einen wesent-
lich niedrigeren Anteil an iibergewichtigen Personen
(vgl. Tab. 1/2). Das kann folgende Ursachen haben:

- In den letzten Jahren hat sich die Ubergewichtigkeit
verringert.
- In der Alterasgruppe der 36- big 65-jahrigen gibt es
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Bevolkerungsanteil iiber
BROCA-Index 1,15

"Hessenstudie”, Erheb.v. PUDEL u,
ERNAHRUNGSBER.1976| RICHTER, ERNAHR.-
BER.1980
Ménner: L7 % 16,3 &
Frauen: 55 ¢ 18,2 %

Tab. 1/2: Vergleich des Anteils iibergewichtiger Per-
sonen an der Bevdlkerung (iiber BROCA-Index 1,15) bei
zwel reprasentativen Erhebungen. Die Populationen,
aus denen die Stichproben genommen wurden, sind
nicht identisch.

einen hdheren Anteil an Ubergewichtigen als in der
groBeren Gruppe der Personen ab 14 Jahren,

- Im Bundesland Hessen besteht keine bundesrepublikani-
sche Hdufigkeitsverteilung.

PUDEL u. RICHTER (1979) haben aus ihrem Material auch
eine Gruppe gebildet, die regional und altersmafiig mit
der Stichprobe der "Hessenstudie" vergleichbar war. Fiir
diese Gruppe ergaben sich dhnliche Werte wie bei der
"Hessenstudie" (50 % lagen iiber dem BROCA-Index 1,15),
d.h. die Ubergewichtigkeit hat sich hier nicht verring-
ert. DaB der Anteil Ybergewiohtigerbei #lteren Personen
(jedenfalls bis etwa 55_Jahren) groBer ist, wurde bereits
erwahnt, so daB bei der durchschnittlich dlteren Gruppe
der "Hessenstudie" mehr Ubergewichtige zu erwarten wdren,
SchlieBlich scheint tatsdchlich fiir das Bundesland Hessen
kelne bundesreprésentative Hdufigkeitsverteilung zu be-
stehen (vgl. Tab. 1/3).
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Bevolkerungsanteil iiber
BROCA-Index 1,15

Gesamtstichprobe:

17,4 %

Hessen:

30,4 %

PUDEL u. RICHTER,

Tab. .1/3: Vergleich des Anteils ilbergewichtiger Per-
sonen (iiber BROCA-
aus Hessen mit einer Stichprobe aus der gesamten

Bundesrepublik Deutschland mit Westberlin (Quelle:

Index 1,15) bei einer Stichprobe

1980)
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2. Kognitive Beeinflussung des Hunger-
gefiihls
2.1 Motiv

Die Motivationstheorie nimmt sich am Beispiel des Hung-
ermotivs* besonders einfach aus:

Hunger ist ein Motiv (Antrieb). Ein hoher Erregungszu-
stand dieses Motivs kommt zustande durch ein organisches
Bediirfnis. Der Organismus bedarf der Nahrung, um biolo-
gisch zu existieren. Das Bediirfnis nach Nahrung steigt
in dem MafBe an, wie der Organismus Nahrung verbraucht
hat., Durch den Konsum von Nahrung wird das Erregungs-
niveau des Motivs gesenkt. (Vgl. IRLE, 1974, S.145.)

Es gibt jedoch auch beim Hungermotiv betrdchtliche
Schwierigkeiten; sie liegen sowochl in der Begrifflich-
keit als auch in dem, was mit diesen Begriffen erkldrt

werden soll.,

Im Umfeld des allgemeinen Begriffs "Motivation" finden
gsich &hnlich allgemeine Begriffe wie: Instinkt, Trieb,
Antrieb, Bediirfnis. Psychologische Instinkttheorien {z.B.
McDOUGALL, 1923) haben nur noch historische Bedeutung,
jedenfalls soweit dabel der gesamte Handlungsablauf aus
dem erkldart wird, was filir eine bestimmte biologische
Species genetisch vorprogrammiert ist. (Ein solch star-
rer Instinkt wird selbst fur die unteren Bereiche der
phylogenetischen Skala nicht mehr angenommen, vgl. MILLER,
GALANTER u. PRIBRAM, 1973, $.79.)

Der Begriff "Trieb" oder "Antrieb" wurde oder wird sehr
uneinheitlich gebraucht: zum Beispiel als "psychologi-
sche Manifestation eines Bediirfniszustandes" (HULL, 1951)

* Mit der Bezeichnung "Hunger" ist im folgenden das Motiv
fiir fliissige Nahrung (Durst) mitgemeint.
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oder allgemein als Energien, welche der gesamten Species
Mensch eigen sind und ihre Handlungen antreiben (IRLE,
1975).

Der Begriff "Bediirfnis" (need) ist wohl am allgemeinsten
von MURRAY (1938) umschrieben als

"eine organische Verhaltensmoglichkeit oder -bereitschaft,
unter gegebenen Umstdnden 1in einer bestimmten Weise zu
reagieren. In diesem Sinne ist Bediirfnis eine latente
Eigenschaft des Organismus" (S.60 f.).

In dhnlichem Sinn versteht McCLELLAND (1951) den Begriff
"Motiv", den er von Eigenschaften und Werthaltungen ab-
hebt: Motive erkliren, warum gich Menschen so verhalten,
wie sie es tun; sie sind die inneren Ursachen des Verhal-
tens.

Der Begriff "Bediirfnis" (need) wurde oft wechselweise

mit dem Begriff "Trieb" (drive) verwendet, bis mit dem
Begriff "Trieb" eher tempordre Mangelzustdande und mit dem
Begriff "Bediirfnis" eher stabile Zustdnde von Indivi-
duen bezeichnet wurden (WEINER, 1976, S.11). Die Bezeich=
nung "Trieb" erinnert im Deutschen allerdings stark an
den Begriff "Instinkt", was eher eine Erklarung zur Fol-
ge hatte, wo menschliches Verhalten aus einer allgemein
menschlichen Natur hersaus geschieht. Stattdessen l&f8t

das Wort "Antrieb" mehr an ein Modell gerichteter Kradfte
denken, beil dem man sich individuelle Interaktionen mit
der Umwelt besser vorstellen kann.

Eine Forschungsrichtung, die mehr an Reiz-Reaktionsbe-
ziehungen interessiert ist als an Vorgédngen innerhalb
des Organismus, ersetzt den Begriff der Motivation durch
den der "Verstdrkung". Im Bereich menschlichen Verhaltens
werden Verstdrker im allgemeinen durch ihren Effekt de-
finiert: alle Handlungen oder Ereignisse, die eine vor-
hergehende Verhaltensweise hiufiger machen, gelten als
Verstdarker. Mit dieser Bedeutungserweiterung - im Ver-
gleich zum Motiv - geht allerdings eine Bedeutungsent-
leerung einher. Es kommt zu einem ZirkelschluB etwa der
Art: Ein Verhalten édndert sich durch "Verstdrkung", was
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wiederur durch nichts anderes definiert ist als durch
die Fehigkeit, "Verdnderung" zu bewirken.

THOMAE (1965) betont die Notwendigkeit, Motivations-
gsituationen (z.B. die Versuchung, ein Stiick Torte zu
essen fiir jemanden, der schlank werden will) auch un-
ter dem Aspekt von "Wahrnehmung" oder "Lernen" zu un-
tersuchen., Nach ihm (S.42 f.) hat der "motivationale™®
Zugang etwas zu tun mit gréBeren Einheiten menschlichen

Handelns und mit "Sinnzusammenhdngen™.

Fiir IRLE, 1975) sind in der Aussage, daf jemand durch
Nahrungsmangel motiviert ist, folgende Annahmen enthalten:
1) Der Zustand des Nahrungsmangels ist mehr als nur eine
abstrakte Klassenbezeichnung der verschiedenen Efiverhal-
tensweisen (Suchen, Konsumieren).

2) Die beobachteten Verhaltensweisen sind durch Eigen-
schaften des Handelnden erklidrt. '

3} EBverhaltensweisen diirfen nicht auftreten, wenn der
physiologische Zustand des Nahrungsmangels nicht gegeben
ist.

L) Bei gegebenem physiologischen Zustand des Nahrungs-

mangels miissen EBverhaltensweisen auftreten,

Alle diese vier Annahmen treffen fiir das Motiv des Nah-
rungsmangels nur unzureichend zu. Eine bestimmte interne
Stimulierung (z.B. Magenkontraktion) muB keineswegs EB-
verhalten ausldsen (COFER u. APPLEY, 1964). Nehrungsman-
gel ist ebenfalls kein sicherer Indikator dafiir, was ein
Individuum an EBverhalten zeigt bzw. wieviel Nahrung es
zu sich nimmt (RUCH u. ZIMBARDO, 1971). Entsprechend
kommt IRLE (1975) im AnschluB an die Diskussion dessen,
"was vom Laien Hunger genannt wird" (S.147), zu folgen-
der SchluBfolgerung:

"Die Annahme, dall eine einfache Beziehung, ob peripher
oder zentral zwischen einem bestimmten Muster physiolo-
gischer Prozesse oder biocchemischer Anderungen und einem

spezifischen Verhalten oder psychologischen Zustand be-
stehe, ist nicht aufrechtzuerhalten" (S.147).
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Die Motivation durch Hunger ist kognitiv beeinfluBbar,
Wenn im folgenden einige Forschungsansdtze dargestellt
werden, die fir das Verstandnis menschliéhen Nehrungs-
verhaltens niitzlich scheinen, dann sind es vor allem
kognitive Anssatze. Zundchst soll anhand der Vorstellung
von MILLER, GALANTER u. PRIBRAM (1973) dargestellt werden,
auf welche Weise ein einziges Motiv zu vielen unterschied-

lichen Handlungen fiihren kann.

2.2 Motivierte Handlung

MILLER, GALANTER u. PRIBRAM (1973)*

stdrkermodell menschlichen Verhaltens durch ein allge-

ersetzten das Ver-

meineres, das fiir alle Verhaltensbeschreibungen brauch-
bar sein sollte (S.35): das "Test-Operate-Test-Exit-
Modell", kurz "TOTE-Modell" genannt. Dabei wird unter
"Test" eine Priifung verstanden, die der Organismus dar-
aufhin durchfiihrt, ob die Handlung (operation) auch rich-
tig ablauft. Richtig ldauft eine Handlung dann ab, wenn
sie entsprechend dem Wissen vor sich geht, das der Or-
ganismus iber sich und seine Umwelt gesammelt und ge-
speichert hat. Dieses gespeicherte Wissen wird IMAGE*
genannt, Die Priifung geschieht entsprechend einer (hi-
rarchisch geordneten) Reihe von planenden Kriterien bzw.
Anweisungen, die fiir den Organismus so etwas sind wie fiir
einen Computer das Programm; sie werden PLAN** genannt.

Sowohl das Verstarker-Modell als auch das TOTE-Modell
sind Regelkreismodelle, das heiBt: das wahrgenommene
Handlungsergebnis hat Riickwirkung auf die Handlung. Das

#
Die amerikanische Originalausgabe erschien bereits 196o0.

¥+ 3
Diese Bezeichnungen, die im amerikanischen Original

groBe Anfangsbuchstaben haben, werden in der deutschen Aus-
gabe iibersetzt. Da dies zur Verwirrung fiihren kann, sol-
len die Originalbezeichnungen {in Grofbuchstaben) verwen-
det werden.
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TOTE-Modell enthdlt jedoch eine "viel breitere Sicht der
Riickkopplung" als das Verstdrkermodell, das "iiber die Be-
schreibung simpler Konditionsexperimente (nicht) hinaus-
kommen" kann (S.38). Der Unterschied zwischen Verstarker-
Modell und TOTE-Modell kann folgendermafBien aufgelistet
werden (S.37):

Verstdrker-Modell: TOTE-Modell:
Riuckkopplung muB etwas ver- Riickkopplung muBl etwas
stdrken. vergleichen und priifen.

Verstarkung ist ein Reiz

(z.B. Futter). Riickkopplung kann sein
ein Reiz, eine Informa-
tion (z.B. Kenntnis wvon
Resultaten) oder eine
Steuerung (z.B. eine In-
struktion).

Verstarkung reduziert Riickkopplung muB keines-

einen Triebzustand. wegs einen Triebzustand

reduzieren,

Es so0ll nun dargestellt werden, wie die Autoren ihr Mo-
dell auf das Hungermotiv anwenden. Sie gehen aus von
folgendem Satz aus LEWIN (1926):

"Es braucht nur Hunger, um der Nahrung positive Valenz
zu geben, wie die Absicht, einen Brief zu versenden, dem
Briefkasten eine positive Valenz gibt."

Dieser Satz wird von MILLER, GALANTER u. PRIBRAM kriti-
siert, weil er die unmittelbare Ausfiihrungsabsicht und
die positive Bewertung vermischt. Stattdessen miisse man
jedes Motiv (wie z.B. Hunger und Durst) als aus 2 unab-
héngigen Teilen zusammengesetzt denken:

den "Wert" (positive Bewertung) und die "unmittelbare
Ausfilhrungsabsichi®.

Der Wert ist eine Art gespeichertes Wissen; er steht
den Priifphasen des PLANs zur Verfiigung. Fir die Autoren

ist bei der Frage, welches Programm tatsdchlich ausge-
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fiihrt wird, nicht ein korperlicher Spannungszustand wich-
tig (S.65), sondern ein Programm (der PLAN), dessen Priif-
schritte entsprechend einer Hierarchie eingespeicherter
Werte verlauft. Die Hierarchie der Werte kann so sein,
daB Teilprogramme (PLANs) negativ bewertet werden. Ge-
legentlich kann der positive Wert des Gesamt-PLANs

fast endlos aufgeschoben werden. (Der Hungerstreik mit
dem bewuBten Inkaufnehmen des eigenen Todes widre dafiir
ein extremes Beispiel.) Die Frage, warum iiberhaupt Pro-
gramme ausgefilhrt werden, ist fiir die Autoren kein Pro-
blem:

"Plene werden ausgefithrt, weil die Menschen leben. Das
ist nicht als Scherz gemeint; denn solange Menschen

leben und handeln, miissen sie immer dem einen oder ande-
ren Plan folgen" (S.63).

Wie paBt aber diese Sichtweise der Motivation - ndmlich
einer Trennung von Wert und Ausfilhrungsabsicht - mit
recht automatisch ablaufendem Erndhrungsverhalten zusam-
men? MILLER, GALANTER u. PRIBRAM berichten in diesem Zu-
sammenhang von einem Experiment mit Ziegen, denen man
einige Tropfen konzenirierter Kochsalzlosung in den
dritten Ventrikel des Vorderhirns eingespritzt hatte.

Die Versuchstiere begannen daraufhin, iibergrofie Mengen
von Wasser zu trinken, und zwar so lange bis geniligend
Wagsser aus den Eingeweiden durch das vaskuldre System ab-
sorbiert und in die zerebrospinale Fliissigkeit vorgedrung-
en war, um deren Salzgehalt zu normalisieren, Fir die
Autoren ist dieser "Dursthomdostat" eine "verhdltnismd-
Big einfache angeborene TOTE-Einheit" (S.196). Allerdings -
so wird ergidnzt - funktioniert die Durstmotivation beinm
gesunden Tier keineswegs so automatisch, sondern nur dann,
wenn Verletzungen im limbischen System des Zentralhirns
die Ausfihrung von weniger automatischen Prozessen sto-
ren. Das gesunde Tier hdrt auf zu trinken,"lange bevor
das Wasser Zeit hatte, die zerebrospinale Fliissigkeit

zu verdinnen" (S.197). Auf die Frage, was denn die TOTE-
Einheit fiir Trinken in diesem Fall zum AbschluB bringt,
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wird auf gelernte Kognitionen verwilesen:

"Vermutlich wird die Anzahl der Schliicke registriert ...
Nach jedem Schluck wird die getrunkene Wassermenge mit
der zu trinkenden verglichen ... Wie die Menge vorherbe-
stimmt werden kann, ist nicht ganz klar, doch hangt das
vermutlich mit frilheren Erfahrungen zusammen" (S,197).

Einen "Beweis" filir die klare Trennung zwischen der Be-
wertung eines Objekts und der Ausfiihrung einer Handlung
bei der Motivation durch Hunger sehen die Autoren in
folgendem Fall einer Patientin, bei der Teile des Gehirns
(imbisches System) geschddigt waren, was als charak-
teristische Folge zu ilibermaBigem Essen und Fettleibigkeit
fithrte:

"Eine Patientin, die iiber hundert Pfund zugenommen hatte,
wurde zur Mittagszeit untersucht. Hatte sie Hunger?

Sie verneinte. Ob sie gerne ein saftiges, teures Steak
mochte? "Nein." Ob sie gerne eine Schokoladetorte &aBe?
Diesmal antwortete sie: "Hm - hm." Doch als man ihr
daraufhin nichts offerierte, beschdftigte sie dies nicht
welter. Einige Minuten nach der Untersuchung ging die

Tir zum Speisesaal auf, und sie sah die anderen Patienten
schon an den langen Tischen beim Mittagessen sitzen und
essen. Sie rannte zum Tisch, stieB andere zur Seite und
begann, mit beiden Handen Speisen in den Mund zu stopfen.
Sie wurde sofort ins Untersuchungszimmer zurilickgebracht,
und dieselben Fragen lber die Speisen wurden wiederholt,
Man erhielt die gleichen negativen Antworten, auch als
ihr der Kontrast zu ihrem Verhalten am Tisch ausdriicklich
vor Augen gefiihrt worden war" (S.197 - 198).
Zusammenfassend kann fir das Hungermotiv - entsprechend
den Ausfilhrungen von MILLER, GALANTER u., PRIBRAM (1973) -

folgendes gesagt werden:

- Was am Begriff des Hungermotivs mit "Spannungszustand"
gemeint ist, kann zerlegt werden in die gespeicherten
Bewertungskriterien und in die unmittelbare Handlungsab-
sicht.

- Der Wert eines bestimmten Programms (PLANs) im Rahmen
der Ernghrung eines Menschen und der Wert eines darin
ausgefihrten Schritts konnen weit auseinanderfallen
(Valenz, Zeit).

- Auch bei der Motivation durch Nahrungsmangel kommt ein
"automatischer" Ablauf einer TOTE-Einheit beim Menschen
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nur dann vor, wenn bestimmte cerebrale Schadigungen
vorliegen oder noch keine entsprechenden Lernerfahrungen
gemacht sein konnen (unmittelbar nach der Geburt).

2.3 Emotion (Gefiihl)

HAMBURGER (1960) weist darauf hin, daB der Begriff "Hun~-
ger"unterschiedlich weite Bedeutungen hat. Diese kdnnten
reichen von der bloBen "reflection of metabolic needs of
tissues" (S5.575) bis hin zu "a person's experience with
and attitudes toward pleasure and unpleasure (of food
intake )" (S8.582f.). Der Autor plddiert dafliir, zwei ver-
schiedene Begriffe fiir die Motivation durch Nahrungsman-
gel zu verwenden. Er schlagt den Begriff "Hunger" (hunger)
vor fur die "more or less rigid unconscious action
patterns", Dagegen bezeichnet er mit "Appetit" (appetite)
"all affective, perceptiual, ideational and conative
regulation of food intake", kurz "a psychologic expression
of mind" (S.578), wobei es sich viel mehr um das Suchen
zusdtzlicher Befriedigung als um das Loswerden unange-
nehmer (Hunger-)Reize handele. "Appetit" ist nach HAM-
BURGER etwas typisch Menschliches (aufgrund des einzig-
artigen cerebralen Cortex); nur dadurch sei es mdglich,
daB NahrungsiiberfluB oder -Mangel als Ersatz fiir andere

Winsche dienen und zu Gewichtsproblemen fiihren konnten.

Die Bezeichnung "Appetit“ fiir die von HAMBURGER (1%60)
vorgeschlagene Bedeutung ware im Deutschen wiBverstdnd-
lich. Die Betonung psychischer Manifestation des Hungers
wird durch das Wort "Hungergefiihl" besser zum Ausdruck
gebracht, In diesem Sinne kennzeichnet IRLE (1975) Ge-
filhle als "psychische Begleitumstdnde von Antrieben™
(S.148). Hdufig wird ein Unterschied gemacht zwischen
"Emotion" und "Gefiihl", z.B. je nach der Einwirkung auf
das Verhalten. Offensichtlich unterscheidet sich auch

der englische und der deutsche Sprachgebrauch (da das
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englische "feeling" gegeniiber der "emotion" eher unter-
geordnet und im Deutschen das "Gefiihl" eher der "Emotion"
iibergeordnet ist.) Im folgenden sollen die Bezeichnungen
"Emotion" und "Gefiihl" gleichbedeutend verwendet werden.

Uber die Beziehung zwischen korperlichen Zustdnden und
Kognitionen gibt es unterschiedliche Annahmen entspre-

chend den verschiedenen psychoiogischen Gefiihlstheorien.

2.4 Nicht-kognitive Theorien der Emotion
2.4.1 JAMES u. LANGE

Am Anfang psychologischer Gefilhlstheorien steht wohl

die von JAMES (189%0) formulierte, die seit einer gemein-
samen Publikation von JAMES u. LANGE (1922) als "JAMES-
LANGE-Hypothese" bezeichnet wird. Sie formuliert einen
Zusammenhang zwischen physischen und psychischen Pro-
zessen. JAMES (1890) charakterisiert diese Zusammenhinge
so:

"Meine Theorie ... 1st, daB die korperlichen Verande-
rungendirekt auf die Wahrnehmung der erregenden Tatsa-
chen folgen und daB unser geflihlsmdBiges Erfassen dieser
vor sich gehenden Verdnderungen die Emotion ist ...

Wir sind traurig, weil wir weinen, zornig, weill wir zu-
schlagen, erschrocken, weil wir zittern" (Bd. II, S.449f.;
zitiert nach WELLS, 1954, S.90).

RZuBere Einwirkungen bewirken unmittelbar (ohne Einschal-
tung hoherer BewuBtseinslagen} viszerale und motorische
Innervationen., Diese werden als Gefiihle erlebt, wobei
verschiedene Gefiihle unterschiedliche physische Verdnde-
rungen voraussetzen.Emotionen sind demnach BewulBtseinszu-
stdnde, die von Korperwahrnehmungen in der Eingeweide-
und Skelettmuskulatur ausgehen. Diese Vorstellung regte
zahlreiche Untersuchungen an, vor allem von CANNON, der
gegen die JAMES-LANGE-Hypothese folgende vier Punkte
auffithrt (CANNON, 1975, S.204 - 208):

1) Die vdllige Isolierung der Eingeweide vom Zentral-
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nervensystem verandert nicht das emotionale Verhalten.
2) Die gleichen viszeralen Verinderungen treten bei
sehr verschiedenartigen emotionalen Zustdnden ebenso
wie bei nicht emotional bedingten Zusté@nden auf.:

3) Viszerale Verdanderungen sind zu langsam, um emotio-
nale Empfindungen ausldsen zu kodnnen.

4) Die kiinstliche Herbeifiihrung von fir starke Emotio-
nen typischen Eingeweideverdnderungen 1ldaBt solche Emo-

tionen nicht entstehen.

2.4.2 CANNON

An die Stelle einer "Eingeweidetheorie" der Emotion setz-
te CANNON eine "Thalamustheorie". Er konnte in seinen
Versuchen mit Katzen nachweisen, daB bei der Entfernung
des Cortex die Fdhigkeit der Tiere zu emotionalem Aus-
druck erhalten bleibt, nicht aber durch die Entfernung
von Hypothalamusteilen. In diesem Gehirnteil sah CANNON
das neurale Substrat von Emotionen: die besondere Quali-
tdt der Emotion wird der bloBen Empfindung hinzugefiigt,
wenn Erregungen im Hypothalamus hinzutreten (vgl. CANNON,
1975).

Nach PRIBRAM (1967) sind die thalamischen Strukturen
insofern noch relativ "peripher",als sie eine Vielzahl
rezeptiver Elemente enthalten, die auf Zustidnde des
Blutstroms und der cerospinalen Fliissigkeit reagieren
und die (durch Riickkopplungsvorginge) betrdchlichen Ein-
fluB auf den Organismus nehmen, CANNON nennt diesen Vor-
gang "Homdostase". Sie spielt auch bei der Nahrungsauf-
nahme eine Rolle: Kann ein Lebewesen das Ungleichge-
wicht seines inneren Milieus nicht selbst regulieren,
z.B. welil Wasser fehlt, so spiirt das Lebewesen Durst,
der zum Trinken und damit zur Wiederherstellung des
Gleichgewichts fiihrt.
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Gegen die von CANNON vermutete Bedeutung des Thalamus
und des Hypothalamus fiir das Zustandekommen von Emotio-
nen wandte LASHLEY (1960) ein, daB auch Ldsionen ande-
rer Stellen des Nervensystems zum Ausbleiben emotiona-
ler Reaktionen fihren. Auch der zu beobachtende Unter-
schied zwischen emotionalemAusdruck und der emotionalen
Empfindung spreche gegen die Auffassung von CANNON

{und auch gegen die von JAMES und LANGE (vgl. PRIBRAM,

1967).

2.4.3 PAPEZ

PAPEZ (1937) fand im sog. "limbischen System™" anatomi-
sche Verbindungen, die auf die Moglichkeit von Erfahrun-
gen hinwiesen, wie sie auch beil Emotionen eine Rolle
spielen. Als MacLEAN (1949) fiir diese Hirnregion noch
Verbindungen zur Eingeweidemuskulatur fand, schien der
phjsiologische Ort fir Gefilhle endgliltig gefunden.
Allerdings treffen auch fiir diese Auffassung &hnliche
Kritikpunkte zu, wie sie filir JAMES-LANGE und fiir CANNON
zugetroffen hatten: Emotionale Veranderungen kommen
auch durch andere Regionen des Vorhirns zustande, -
Reizung auch anderer Gebiete filhren zu viszeralen Re-
aktionen, - schlieBlich beeinfluBlt die Lasion und die
Stimulierung des limbischen Systems sogar eher das Pro-
blemlosen und das Gedachtnis als die Emotionen.

Rohod Aktivierungstheorien

Im Gegensatz zu den bisher genannten - anatomisch ori-
entierten - Theorien driicken sich die Veritreter der sog.

"Aktivierungstheorien" der Emotion vorsichtiger aus:

[
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"less specific, less controversial, and considerably
more factually oriented"™ (PRIBRAM, 1967, S.11).

Sie gehen u.a. auf die Entdeckung von LINDSLEY (1950)
zuriick, dafl Grundlage flir jede Emotion die Erregung der
Retikularformation ist, die sich am ganzen Kdrper aus-
wirkt (Herzschlag, Atmung, psychogalvanischer Hautwi-
derstand)}. Freilich handelt es sich bei der Aktivierung
um einen bestimmten Aspekt (der Intensitdt) von Emotio-
nen, der sich bei verschiedenen Arten (z.B. Frohlich-
keit, Wut) nicht unterscheidet. An diesen Aktivierungs-
aspekt von Emotionen kniipft SCHACHTER mit seiner "Zwei-
komponententheorie" der Emotion an. Es handelt sich
hierbei um eine "kognitive Theorie" der Emotion; mit
ihrer Hilfe hat SCHACHTER auch versucht, das Zustaﬁde—

kommen von Ubergewicht zu erkldren.

2.5 Kognitive Theorien der Emotion
2.5.1 SCHACHTER

Nach SCHACHTER ist die Emotion eine Funktion von zweil
theoretisch trennbaren Faktoren: erstens dem Niveau der
Erregung (arousal) und zweitens den Kognitionen iiber
die Erregungsbedingungen (SCHACHTER, 1962, 8.141),
weswegen such von SCHACHTERs '"Zweifaktorentheorie der
Emotion" gesprochen wird (vgl. WEINER, 1976, S5.138f.).
Das Zusammenspiel von physiologischer Veranderung und
kognitiver Aktivitat wird unterschiedlich beschrieben:
Nach SCHACHTER (1967)

"it could be anticipated that precisely the
same state of physiological arousal could be called
'joy!' or 'fury! or any of a great diversity of emotional
labels, depending on the cognitive aspects of the
situation.™

Nach SCHACHTER gibt es zwei Arten kognitiver Aktivitdt
(vgl. WEINER, 1976, S.4oo). Die erste ist automatisch
mit der internen Wahrnehmung einer physiologischen Ver-

anderung gegeben; es entsteht eine diffuse Korperemp=-
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findung, wodurch die zweite kognitive Aktivitat ange-
regt wird. Diese besteht im Versuch, die vorangegangene
Situation zu identifizieren. Es kommt dann eine Emotion
zustande, wenn die Korperempfindung einem emotionalen

Reiz zugeschrieben wird (vgl. Tab. 2/1).

Sinneswahr- Inter-
nehmung pretation
A (kﬁrperliche Verdnderung bleibi;;iiiiiga)
ufien-
reiz diffuse EVLl.:
> Korperem- Emotion
pfindung (bei ent-
spr. Inter-
pretation)

1. Kognitions- 2. Kognitions-
stufe stufe

Tab.2/1: schematische Darstellung zweier Stufen
kognitiver Verarbeitung nach SCHACHTER

Es gibt nach SCHACHTER éine antreibende Komponente
(physiologische Erregung) und eine steuernde, rich«
tungsweisende Komponente (kognitive Aktivitdt). Nach
SCHACHTER sind die beiden Faktoren in dem Sinn multi-
plikativ verkniipft, dafl es zu keiner Emotion kommnt,
wenn einer der beiden Faktoren den Wert Null hat. In
realen Lebenssituationen sorgen dieselben AuBenreize
sowohl flir Erregung als auch fiir die kognitiven Struk-
turen, die zur Ursacheninterpretation (Etikettierung)
notwendig sind:

"So ruft die Erscheinung eines Geburtstagskuchens eine
Erregung hervor und ist gleichzeitig auch Reiz fiir
einen positiven Affekt" %vgl. WEINER, 1976, S.139).
Entsprechend SCHACHTERs Theorie gelten folgende drei
Voraussagen (nach SCHACHTER, 1971):

1) Bei einem gegebenen physiologischen Erregungszustand,
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fir den eine Person keine unmittelbare Erklédrung fin-

det, wird die Person entferntere Ursachen nehmen und

dementsprechend emotionales Verhalten zeigen.
2) Bei einem gegebenen physiologischen Erregungszustand,
fiir den eine Person schon unmittelbar eine ausreichende

Erklarung findet, wird die Person diese als Ursache
nehmen und dementsprechend emotionales Verhalten zeigen.
3) Ist kein physiologischer Erregungszustand gegeben

und sind Kognitionen da, die fir eine Person bisher in
Beziehung zu physiologischen Erregungen standen, so
kommt kein emotionales Verhalten zustande.

SCHACHTER u. SINGER (1962) berichten von einem Experi-
ment, bel dem die beiden Faktoren 'physiologische Erre-
gung' und 'kognitive Aktivitdt', die normalerweise von
denselben AuBenreizen kommen, auf verschiedene Quellen
verteilt waren. Nach SCHACHTER (1968) lieferte dieses

Experiment flir die obengenannten drei Voraussagen die

Bestdtigung.

In diesem Experiment wurden 3 unabhidngige Variable

(UV) eingefiihrt:

1. physiologischer Erregungszustand: eine die Erregung
aktivierende Injektion (Epinephrin), eine die Erre-
gung nicht aktivierende Injektion (Kochsalzldsung),

2. unmittelbar ausreichende Erklarung: Information
Uber die Wirkung der Injektion (richtig, falsch,
gar nicht),

3. entferntere Erklarung: Vorhandensein einer weiteren
Person, die frohlicech bazw. drgerlich ist.

Als abhdngige Variable (AV) wurde gemessen: der Grad

frohlichen bzw. drgerlichen Verhaltens der Versuchs-

person.

Insgesamt konnte das einen 3 x 2 x 2 Versuchsplan erge-
ben mit 12 Bedingungen (vgl. Tab. 2/2). Tatsdchlich wur-
den nur 7 Versuchsbedingungen durchgefilhrt (vgl. die

Kreise in Tab. 2/2). Offensichtlich waren sich die For-
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2. UV: unmittelbar ausreichende

Erkldrung:
Richtiginf., Falschinf. Nichtinf.
1. UV: physio- B | |
logischer Er- ’ ’ ’
. y 4 ’
regungszustand: (:) . (:) ’ (:) ,
,/ s ’
Erregung . PR /.
SO | s R
F g P 7/
f —— ,L’ #
s
’ P ’
ro £ £, ® .7
eine ,
Erregung oy . i ,’
’ d ’
/ s /
’ ’ ’
|2 e

3. UV: entferntere Erkldrung:
a weitere, argerliche Person
f weitere, frdéhliche Person

(:)= durchgefiihrte Versuchsbedingungen

Tab., 2/2: Versuchsplan des Experimentes von SCHACHTER
u. SINGER (1962)

scher ihrer Sache von der Wichtigkeit eines physiolo-

gischen Erregungszustands so sicher, daB

"ein Test gegen die Theorie, daB Kognitionen ohne phy-

siologischen Erregungszustand nicht zu Emotionen fiih-

ren, ... ausgeschlossen (wurde)" (IRLE, 1975, S.150).

Die gemessene abhédngige Variable verhielt sich in den

verschiedenen Versuchsbedingungen folgendermaBen:

Frohlichkeitsbedingung: Erregung/Falschinf.j} Erregung/
Nichtinf.j) Erregung/Richtiginf. = Nichterre-
gung/Nichtinf.

Argerbedingung: Erregung/Nichtinf.\j>Ebregung/Richtig-
inf, = Nichterregung/Richtiginf. (Warum man keine
Bedingung fErregung/Falschinformation/ﬁrger'
herstellte, ist nicht klar, spielt aber fiir
das Experiment keine Rolle.)
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Die Gleichartigkeit der unabh&@ngigen Variablen bei den
Bedingungen Erregung/Nichtinf. und Nichterregung/Nicht-
inf. (sowohl in der Frodhlichkeits- als auch in der
Argerbedingung) stimmt nicht mit der Voraussage. 3)
iberein. Danach miiBte in der Nichterregungsbedingung
kein emotionales Verhalten (Frdhlichkeit oder Arger)
auftreten. SCHACHTER (1971) erklért dieses Ergebnis

als "Schonheitsfehler", der durch den Vorgang des Ein-
stechens beil der Placoboinjektion verursacht worden
sei. IRLE (1975) schldgt stattdessen eine Ergidnzung

der (oben genannten) 3 Voraussagen von SCHACHTER durch
eine vierte Voraussage vor:

"Wenn kognitive (perzeptive) externe oder interne Sig-
nale ("cues") auftreten, die zu einer spezifischen
Emotion bisher in Beziehung standen, so wird auf die-
se Kognitionen hin in dem MaBe ein physiologischer Er=-

regungszustand entstehen, in dem diese Kognitionen als
realitatsgebunden erfahren werden" (S.15o§

AuBer dieser von IRLE (im Sinne anderer kognitiver
Emotionstheorien) vorgenommenen Erginzung ist das Ex-
periment von SCHACHTER u. SINGER (1962) und die daraus
gezogenen SchluBfolgerungen vielfach kritisiert wor-
den. Dabei spielen u.a. eine Rolle: die Problematik der
Epinephrin-Wirkung, fehlende physiologische Parameter
als Indices der Erregung, die Irrelevanz des Experi-
ments beziiglich der Spezifitdt physiologischer Erregung
bei verschiedenen Emotionen (vgl. STEIN, 1967).

2.5.2 PRIBRAM

PRIBRAM (z.B. 1967) kommt zu einer physiologisch begriin-
deten Unterscheidung zwischen "Motivation™ und "Emotion".
Erste Hinweise auf eine solche Verschiedenartigkeit

kamen vom Appetitverhalien solcher Ratten, die eine ven-
tromediale Ldsion (im Nucleus des Hypothalamus) hatten.
Obwohl Ratten mit einer solchen Hirnschddigung groBe Meng-
en an Futter fressen, wenn dieses leicht verfiigbar ist,
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arbeiten sie doch weniger dafiir, wenn irgendein Hinder-
nis davor ist (PRIBRAM, 1967). Bei diesem Befund ergeben
sich zwei Schwierigkeiten. Die eine - Trennung zwischen
Bewertungsaspekt und Handlungsausfilhrung bei der Motiva-
tion - wurde schon weiter oben angesprochen (vgl. Kap.
2.2). Die zweite Schwierigkeit hdngt damit zusammen,

daB iiblicherweise die ventromedialen und die lateralen
Hypothalamusregionen antagonistisch wirken (der latera-
le Teil als FreBmechanismus, der ventromedimle Teil

als Stopmechanismus). Die Diskrepanz (Lésion eines Stop-
mechanismus fiilhrt unter bestimmten Bedingungen zum Auf-
héren) ist dann geldst, wenn es sich hierbei nicht um
einen Sdttigungsmechanismus handelt, sondern um ein
Weggehen von der normalen, motivierten Bewegung: "taking
the organismus out of motion" (PRIBRAM, 1967, S.15). Der
Begriff "Motivation" bleibt fiir solche Prozesse

"which ordinarily result in behavior that carries for-
ward a plan or program" (PRIBRAM, 1967, S.15).

PRIBRAM und Mitarbeiter konnten weiter zeigen, dafl es

eine cerebrale (kognitive) Kontrolle iiber den sensoriw

schen Input gibt, und und zwar auf zweifache Weige: Input kann
einmal verhindert werden, so daB das System konserviert
wird ("praparatorische Prozesse”). Input kann aber

auch in das eigene System integriert werden, und es

kommt zu einer Verdnderung des Systems entsprechend den
neuen Input ("partizipativer Prozess"). (Vgl. Tab.

2/3.) Auf welche Weise jemand mit (storendem) Input -

der aus der normalen Bewegung herausfiihrt ("e-motion") -
umgeht, hdngt von friheren Erfahrungen ab und von dem, was
demzufolge subjektiv und gegenwdrtig als befriedigend
erlebt wird.

In einer spateren Arbeit (PRIBRAM, 1970) weist der Autor
nach, daB nicht nur zwischen motivationalen und emotio-
nalen Prozessen (physiologisch) zu unterscheiden ist,
sondern auch zwischen "Emotion" und "Feeling". Bei



- 32 -

kongruente Bewegung
"motivierte" Ausfiihrung

Input ylest ———————»Ende

arti-
prépa-Nzipato-
rato- ischer
rischerf\ProzeB
Prozef :

inkongruente Bewegung
"emotionale"™ Stodrung

Operation

Bewertung
von
- Relevanz

Irrele-
vanz

Tab. 2/3: Unterscheidung zwischen "motivierter"
Ausfiihrung und "emotionaler" Stdrung, sowie

2 Arten emotionaler Prozesse von PRIBRAM

(nach PRIBRAM, 1967)

letzterem spielen Neurone mit kurzen Fasern und vielen
Synapsen eine Hauptrolle. Es handelt sich um sog. "Mo-
*

nitor"-Vorgdnge, die nicht dem PLAN zuzurechnen sind,
#

sondern dem IMAGE . Es wird lediglich der Zustand des

Organismus riickgemeldet, ob man will oder nicht:

"It would be nonsense to indicate that one plans to be

depressed" (PRIBRAM, 1970, S.52).

So ergdabe sich fir das, was allgemein "Hunger" genannt

wird, ebenfalls eine Dreiteilung:

-~ "Motivation",

- "Emotion",

- "Feeling",

Zur Unterscheidung der letzten beiden Begriffe zitiert
PRIBRAM (1970) aus ARNOLD (1969):

# .
Beziigl. der Verwendung dieser Begriffe vgl. Kap. 2.2
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" Emotion always focuses on the object, while feeling
reveals my momentary state of mind" (Bd. 1, S. 21).

2.5.3 LAZARUS

Fiir LAZARUS (1970¢) ist eine bestimmte Emotion gekenn-
zeichnet durch einen bestimmten (kognitiven) Bewertungs-
vorgang: )

"each particular emotion is presumably associated with

a different evaluation" (8. 217).

Der Autor stellt zwar auch die Bedeutung biologischer
Determinanten fiir eine Emotion heraus, beruft sich aber
suf PRIBRAM, daB - iﬁ Laufe der Evolution - sich die
Grenzen zwischen corticalen und sog. "primitiven" Struk-
turen verwischt haben. Biologische Determinanten - wie
auch solche der Kultur, der individuellen Erfahrung

oder der Personlichkeit - kénnen fiir jemanden nur wirk-
sam werden durch unmittelbare Wahrnehmung von Objekten
und ihre subjektive Bedeutung (S.217).

Fir LAZARUS wird das spezifische Erregungsmuster ein;r
Emotion durch Handlungsimpulse gebildet. Diese entstehen
dadurch, daB8 jemand eine Sltuation und die fiir ihn még-
liche Handlung bewertet. Die Erlebnisqualitdt (subjective
features) einer bestimmten Emotion entsteht durch viel-
fdltige Bewertungsvorgédnge: des wahrgenommenen Kdrperzu-
stands, der moglichen Handlungsalternativen, der im
Augenblick entstehenden Impulse in Bezug auf die Situa-
tionsbewdltigung (coping impulses), der Riickmeldung von
Korperreaktionen und der wahrgenommenen Folgen dieser
Aktionen. Jede Emotion hat ihre besondere Art von Hand-
lungsimpuls und dementsprechend ihre besondere Art
physioclogischer Verdnderung (im Unterschied zu SCHACHTER).
Fiir LAZARUS sind zwel Gesichtspunkte besonders wichtig:

erstens 1st jede emotionale Reaktion die Funktion .einer
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kognitiven Bewertung, und zweitens ist sie ein orga-
nisiertes Syndrom (vergleichbar etwa mit dem Syndrom-
begriff der Medizin).

Biologische und kulturelle Faktoren schaffen gewisse
psychologische Dispositionen. Der kognitive Ansatz
fiir eine Theorie der Emotion sieht bei LAZARUS so aus,
daB ein Individuum auf der Basis dieser Dispositionen
die Situation bewertet und daraus eine bestimmte Form
von emotionalem Erleben schafft:

"Cognitive processes thus create the emotional response
out of the organism-environment-transaction and shape
it into anger, fear, grief, etc" (LAZARUS, 1970).
LAZARUS stellt zwei Techniken heraus, wodurch sich
Emotionen qualitativ oder quantitativ ver#ndern kon-

nens:

Erstens konnen durch Aktionen (oder Aktionsimpulse)
die Beziehungen Organismus-Umgebung verdndert werden.
Zweitens kann durch einen (ganz und gar) kognitiven
ProzeB der Neubewertung (reappraisal) die Emotion ver-
dndert werden. Diese Neubewertung kann - mehr oder
weniger realitdtsgebunden - zu stdndigen Emotionsver-
anderungen fiihren:

"the rises and falls of emotion, and the shifts in its

quality, reflect this continuing cognitive activity of
appraisal and reappraisal” (S.220).

Eine Moglichkeit der Wirkung von "appraigals" auf
Emotionen wéare in der Wirkung der sog "externalen Reize'"
auf das Hungergefiihl zu sehen. Darauf soll spdter - im
Rahmen der Ubergewichtsuntersuchungen von SCHACHTER -
eingegangen werden. Die physiologische Wirkung von Be-
wertungsvorgdngen - auch auf Zustédnde der Nahrungsde-
privation - ist innerhalb der Theorie der "kognitiven
Dissonanz'" besonders deutlich gezeigt worden. Statt
einer Darstellung der entsprechenden Untersuchungen soll
hier lediglich die ironische Zusammenfassung dieser Ex-
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perimente durch ZIMBARDO (1968, nach IRLE, 1975) folgen
(Ubersetzung vom Verfasser der vorliegenden Arbeit):

"Aus einer grdBeren Population von Kamelen wurde eine
Zufallsstichprobe genommen.,

Die Kamele dieser Stichprobe wurden durstig gemacht
(z.B. indem sie eine Zeitlang nichts zu trinken bekamen).

Dann wurde ihnen eine leichtere Aufgabe gestellt: sie
sollten eine kiirzere Strecke in der heifien Wistensonne
zuriicklegen,

Es wurde 1lhnen gesagt, daB sie am Ende dieser Strecke
nicht weiterzulaufen brauchten und daB sie dann Wasser
bekdmen.

Als es gerade so weit war, daBl sie hatten trinken kon-
nen, wurden 2 Untergruppen gebildet. Zu jedem Kamel der
einen Untergruppe sagten die verschiedenen Kameltrainer
(KT): !'Verehrtes Wiistenschiff, ich habe eine Bitte an
Euch. Konntet Ihr bitte noch eine Meile laufen, und zwar
ohne jetzt etwas zu trinken. Oh seid versichert, ver-
ehrtes Symbol arabischer Einheit, daB die Entscheidung
gdnzlich bei Fuch liegt und daBl sie v&llig freiwillig
ist.! .

Die andere Untergruppe muBlte die Extrameile laufen, ohne
daB sie eine freie Wahl hatte.

Erstaunlicherweise erhoben sich die meisten Kamele der
Freiwilligengruppe stillschweigend und - nachdem sie die
Extrameile fiir die betreffenden KTs gelaufen waren -
tranken sie weniger Wasser, sowohl im Vergleich mit den
Kamelen, die keine Wahlmoglichkeit bekommen hatten, als
auch mit denen, die das Weiterlaufen verweigert hatten.

Das Verhaliten der Kamele, welche die Extrameile frei-
willig gelaufen waren, unterschied sich auch sonst von
dem, was man erwartet hatte (von ihrem inneren Durst-
zustand her - und im Vergleich zur Gruppe der Nicht-
Freiwilligen): sie liefen die Extrameile schneller und
mit leichterem Schritt, und sie konnten groBere Lasten
tragen.

Der Ober-KT war allerdings nicht ganz zufrieden,da das Ver-
halten einiger Kamele der Freiwilligengruppe von dem

oben beschriebenen abwich: diese tranken mindestens

so viel wie die der Nichtfreiwilligen-Gruppe, und sie
neigten dazu, iberall Wasser zu phantasieren.

Eine genauere Untersuchung dieser Kamele zeigte, daB
ein bestimmter KT - nach der Aufteilung in zwei Unter-
gruppen - zu seinen Kamelen folgendes gesagt hatte:
'Wenn Ihr diesen Gefallen fiir mich tut, dann wird Allah
Euch hundertfach belohnen. Es mag am Ende der Reise
eine Oase geben mit Honigdatteln, kilhlem Quellwasser,
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hiibschen Kameldamen und einem Filmvertrag.'

Diese Kamele liefen zwar auch die Extrameile, aber sie
hatten dafiir so viel an &duBlerer Rechtfertigung, daB die
Wirkung einer inneren Rechtfertigung (durch Freiwillig-
keit) nicht eintreten konnte.

Um nun sicherzustellen, daB jeder an der Kamelmotivation
Interessierte die Wahrheit stdndig zur Verfiigung habe,
formalisierte der Oberste aller KTs seine Beobachtungen
und Vermutungen (auch die vagen). Es wurde daraus eine
Theorie, der man sllgemein vertraute, jedenfalls in
Saudi-Arabien. Und noch heute - viele Jahre spdter -
kann ‘man lange Kamelkaravanen in der glihenden Wiisten-
sonne laufen sehen., Diese Kamele haben im Innern den
Zustand grofien Durstes. Aber statt trdger Resignation
sieht man hochste Zufriedenheit bei ihnen, wie sie nur
kommen kann aus einem Leben nach der Theorie der kogni-
tiven Dissonanz."
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3. Mogliche EinfluBfaktoren bei der Entstehung

von Ubergewicht

3.1 Ursachenbegriff

Bei Durchsicht der Literatur zu den Ursachen von Uber-

gewicht f&dllt zweierlei auf: Unklarheit in den Begrif-

fen, Widerspriichlichkeit in den Aussagen. In zwel neu-
eren Sammelbinden zum Theme wird das besonders deutlich:
COLLIPP (1978) und SOMOGYI (1978). In beiden Biichern
findet sich ein einfiihrender Ubersichtsaufsatz, und

zwar in COLLIPP (Hrsg.) einer von MEYER, und in SOMOGYI
(Hrsg.) einer vom Herausgeber selbst. Ein Vergleich, wie

sich beide Autoren zu den Ursachen von Ubergewicht

dubBern,
Prohlems:

MEYER (1978, S. 10):

Bei unserem Versuch, die
Ursachen der menschlichen
Fettsucht zu ergriinden, dire
fen wir nicht vergessen, daB
es tautologisch ist, ein
positives Energiegleichge-
wicht als die Ursache der
Fettsucht anzusehen., Wir
milssen uns vielmehr mit den
Faktoren bheschédftigen, die
dieses Gleichgewicht sto-
ren. Bis jetzt gingen die
Bestrebungen eher dahin,
UbermédBige Nahrungsaufnah-
me zu rechtfertigen, die,
objektiv gesehen, oft nicht
vorliegt, anstatt die Ur-
sachen der verminderten Akti-
vitdt zu klédren...

Ich bin der Uberzeugung,

daf vieles von dem, was

iiber psychogene Faktoren

der Fettsucht berichtet
wird, keine Bestatigung

im Beweismaterial findet.

ist charakteristisch fiir die Behandlung dieses

SOMOGYI (1978, S. 5):

Zwar steht die gestorte
Energiebilanz im Vorder-
grund,

doch sind noch andere
Faktoren, wie zum Beispiel
Vererbung, gestdrte Funk-
tion der Hunger- und -
Sattigungszentren im
Hypothalamusgebiet und
psxchologische Einfliisse
usw, datfir mitverant-

wortlich.

Die letzteren sind von
besonders groBer Wichtig-
keit.

In Texten wie den zitierten wird mit den Begriffen

"Ursache", "PFaktor", "erkldren", "beweisen", "deter-
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minieren" usw. recht freizligig umgegangen. Man hat den
Eindruck, als hingen Kontroversen der Art "X ist Ur-
sache von Ubergewicht, X ist nicht Ursache von {lverge-
wicht" auch mit der Unklarheit iber den Ursachenbegriff
zusammen. Es ist hier nicht der Ort, ausfiihrlicher
darauf einzugehen; aber es sollen einige Bemerkungen
gemacht werden, die zu einem vorsichtigeren Gebrauch
der Bezeichnung "Ursache" anregen.

Die (letztlich) auf ARISTOTELES zurlickgehende allge-
meinste Ursachen-Definition der Scholastik lautet:
"principium determinans aliquid sibi insuficiens ad
exigtendem", wobel "principium" nichts anderes wdre als
"id, unde aliud quocumque modo procedit" (vgl. DE VRIES,
1963, S. 30). Von solchem Existenz-determinierenden
Ursachenbegriff kann in der Sozialforschung kaum mehr
die Rede sein, weswegen FRIEDRICHS (1973) zwar vom
"kausalen Modell" spricht, eber hinzufiigt:
"Der Begriff 'kausal' ist strenggenommen nicht zuléssig;
die wissenschaftstheoretische Diskussion des Kausalbe-
griffs hat gezeigt, daB sich nur von Grund-Folge
sprechen 1aBt" (8. 110)
Dieses Grund-Folge-Verhiltnis ist in der Sozialforschung
definiert als eine Beziehung zwischen Variablen, und
zwar als eine irreversible bzw. asymmetrische (wenn X,
denn Y; wenn Y, dann nicht X). In vielen Studien kann
es zum Aufzeigen solch einer "kausalen" Bezlehung ‘jedoch
nicht kommen, da iiber den betreffenden Gegenstandsbe-
reich noch zu wenlg bekannt ist. Die Auswahl der Vari-
ablen ist mehr oder weniger intuitiv; der Studle liegen
nur vage Annahmen zugrunde. Solche Studien haben eher
deskriptiven Charakter und sind den mehr analytischen
Forschungsarbeiten vorgeschaltet.(Um eine solche Art
der Untersuchung handelt es gich auch bei der spater
darzustellenden eigenen empirischen Arbeit.)
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Wenn man nun bestimmte Grund-Folge-Beziehungen zwischen
Variablen als "Ursachen" bezeichnet, dann sollte man be-
achten, daBl es davon verschiedene Arten gibt: zum Bei-
spiel nach ZETTERBERG (1967, S. 82-83): deterministische
oder bedingte, notwendige oder substituierbare. LEWIN
(19%36) unterscheidet "historische™ und "systematische"
Kausalitdt. IRLE (1975, S. 206) zitiert fiir diese Un-
terscheidung ein Beispiel: Ein Mann sitzt unter einem
Baum vor seinem Haus, wdhrend es regnet; er wird nicht
naB. Historische Kausalitét: der Mann kann das Ereignis
erkldren, indem er darauf hinweist, daf sein GroBvater
den Baum gepflanzt und grofigezogen hat, weshalb er als
Erbe (hier sitzend) nicht naBl wird. Systematische Kau-
salitdt: der Mann kann erkldren, daB bei gegebenen Wind-
verhdltnissen der Regen so auf die Blatter fallt, daB

er in seiner Fallrichtung abgelenkt und er nicht naB
wird. LEWIN (1936) betont, daB ein konkreter Sachver-
halt nicht (vollsténdig) erkléarbar ist, wenn man nur

das Zustandekommen der unsbhiéngigen Variablen (UV) er-
kldart, die mit dieser abhéngigen Variablen (AV) auf-
treten; die Beziehungen zwischen UV und.AV bleiben

dabei vollig offen (vgl. IRLE, 1975, 8. 206).

Wenn von Ursachen fiir Ubergewicht die Rede ist, taucht
die Frage nach der Vererbung auf. DaB8 hier "Ursache"
nur im Sinne einer bestimmten Bezliehung zwischen Vari-
ablen gemeint sein kann, geht aus dem (weiter oben)
bereits Gesagten hervor. DaB hier mehr eine "historische"
als eine "systematische" Ursache genannt wird, zeigt
sich bei der Betrachtung jener (ebenfalls von LEWIN
stammenden) Formel fiir menschliches Verhalten als Funk-
tion von Person und Umwelt (V = f£f(P,U)). Es ist klar,
daB sich die Diskussion um Vererbung oder Umwelt 'nur"
auf die Konstituierung der P-Variable bezieht. (Vgl.
IRLE, 1975, S. 206.)
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3.2 Einteilung verschiedener Ubergewichtserklarungen

Wenn von Ursachen fiir Ubergewicht die Rede ist, dann
fdllt oft die Zufdlligkeit auf, mit der mdgliche Griinde
fir Ubergewicht miteinander verbunden werden. Da fin-
det sich etwa bei SOMOGYI (1978, S. 5) hintereinander:
gestorte Energiebilanz, Vererbung, gestdrte Funktion
der Hunger- und Sittigungszentren im Hypothalamusgebiet,
psychologische Einfliisse. Man sieht, daB die Begriffe
auf unterschiedlichen Abstraktionsebenen liegen bzw.
sich gegenseitig teilweise einschlieBen. DIEHI, (1978)
meint, daB sich fiir eine Ubersicht der verschiedenen
Hypothesen zur Ubergewichtsentstehung eine Einteilung
von ITALLIE u.CAMPBEIL (1972) anbietet, wo ~ in Uber-
einstimmung mit anderen Autoren - 3 hauptsédchliche
Griinde fir Ubergewicht unterschieden werden:

Metabolische ' Regulatorische Konsti-

Obesitas Obesitas ' tutionelle

= unmittelbar = keine unmittel- Obesitas

zugrundeliegende bar zugrundeliegende

Stoffwechselstorung Stoffwechselstorung
Physiologische Psychologische
Ursachen Ursachen

Beli dieser Art von Unterscheidung zwischen metabolischer
und regulatorischer Obesitas besteht offensichtlich ein
kontradiktorischer Gegensatz. Dabei ist die Moglichkeit
fiir eine dritte, gleichgestellte Obesitasgruppe {konstitu-
tionelle) nicht einzusehen. Uberdies finden die Autoren
eine Unterscheidung zwischen der regulatorischen und der
metabolischen Adipositas in der Praxis schwierig anwend-
bar, weil metabolische und regulatorische Storungen
sich gegenseitig bewirken konnen. Es ist dasher nur sinn-
voll, wenn die Autoren auf die Unterscheidung der 3
Hauptgruppeh verzichten und lediglich zwischen physio-
logischen und psychologischen Faktoren unterscheiden,
denen zwel Arten von Theorien entsprechen: "Push™ und
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"Pull"-Theorien. Erstere beziehen sich auf physiolo-
gische Griinde. Hier "zieht" der Organismus (aufgrund
physiologischer Storungen des Hunger- und Sattheits-
gefithls) Nahrung hinein. Bei letzteren geht es um
psychologische Griinde; die Person "drickt" Nahrung in
sich hinein, obwohl kein physiologischer Bedarf besteht.

Ein Ordnungsschema zur Ubergewichtserklédrung, das eher
im Sinne der "historischen Kausalitdt" (vgl. Kap. 3.1)
dem Entstehen der UV nachgeht, schligt NEUGEBAUER
(1976, S. 15) vor (vgl. Tab. 3/1). Dieses Schema ist
dem Inhalt nach den psychologischen ("Push"-)Theorien

zuzurechnen.
Explanandun * Ubergewicht
medizinisch-
physiologi-
8ches
Erkldrungs-
modell
“qupl = unausgewogene
Explanandum Energiebilanz
energetisches
Erklarungs-
modell
Explanans
= Verhaltens-
: Explanandum stdrung
psychologisches A
Erkldarungs-
modell psychischer
Konflikt
Explanans fehlende
Hungerwahrneh-
mung
AuBensteue

des EBverhaltens

Tab. 3/1: Ordnungsschema zur Ubergewichtserkldrung
nach NEUGEBAUER (n976, S. 15)
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Die genannte Zweiteilung fiir Ubergewichtserklirungen
bildet ein ausreichendes Gliederungsschema fiir die
folgenden Ausfihrungen. Solche Einteilungen erheben
keinen Anspruch im Sinne analytischer Studien, sondern
dienen lediglich dem deskriptiven Vorgehen. Sie konnen
daher einigermalen beliebig sein. Von einer ilibermédBigen
Beschaftigung mit solchen Klassifikationen sagt IRLE
(1975) ironisch:

"Man kann nicht leugnen, daB auch gegenwdrtig verein-
zer1t Wissenschaften noch so begriffen werden, als

L. ten sie ihre Aufgabe erfiillt, wenn sie konkrete

%achver%alte abstrakten Klassen zuordnen kdnnen "
5. 144),.

3.3 Physiologische Erklarungen
fiir Uvergewichtigkeit

3.3.1 Vererbung

Wenn von Ursachen fiir Ubergewicht die Rede ist, taucht
die Frage nach der Vererbung auf. DaB die Etikettie-
rung "Vererbungsursache" bei bestimmten Merkmalen so
heftig diskutiert wird, liegt an einer Eigenschaft des
Vererbungsbegriffs: Er sagt etwas liber den Ort aus,
von wo ein Merkmal kontrolliert wird. Dlie Kontrolle
vererbter Merkmale liegt fiir gewShnlich in den inter-
nen blochemischen Mechanismen des Organismus; nicht
vererbte Merkmale werden durch duflere Umweltfaktoren
kontrolliert (vgl. JENSEN, 1969). Vererbung wird oft
als eine Ursache angesehen, die unbeeinfluBbar ist,
weswegen sie wohl von Ubergewichtigen mehr als Ursache
von Ubergewichtigkeit genannt wird als von Normalge-
wichtigen (ERNAHRUNGSBERICHT 1980, S.108). Mit dem
Begriff "Vererbung" wird asusgesagt, daB ein #duBerlich
sichtbares Merkmal (z.B. KSrpergriBe, Ubergewichtig-
keit) durch die Kombination elterlicher Gene zu erkld-
ren ist. .

Die Frage, wieweit die Erbanlage eine bestimmte Uber-
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gewichtsauspragung bestimmt und wieweit die Unwelt dazu
beitrdgt, ware exakt nur unter Laborbedingungen zu klé-
ren: Z.B. miiBten viele Individuen wit identischen Erb-
anlagen zu bestimmten Ubergewichtszustdnden iliber lén-
gere Zeit den verschiedensten Umweltbedingungen ausgesetzt
werden. Im Tierversuch ist das einigermaBen mdglich.

So haben JOHNSON u.a. (1973) zwei Rattenstédmme vergli-
chen, die in ihrer Erbsusstattung zu verschiedenem
Gewichtsstatus disponiert waren: der eine Stamm (Zucker-
ratte) vermehrt die Anzshl und Grdfe der Fettzellen

sehr stark, der andere Stamm wird kaum fett. In den
ersten vier Wochen wurde Jeder Stamm in 3 Gruppen auf-
getellt, in denen unterschiedliche Nahrungsmengen ange-
boten wurden, danach wurde "ad libitum" ernéhft. Nach
26 Wochen waren dle genotypisch libergewichtigen Ratten
tatsédchlich dicker als dle genotypisch mageren. Aber es
war auch die Wirkung der unterschiedlichen Ernéhrung

der ersten Wochen erkennbar: es lieBen sich deutlich

6 Gruppen erkennen mit unterschiedlichem Gewichtsatatus.
GARROW (1978) meint, daB beim Menschen ein &hnlicher
Effekt zu erwarten ist, - daB aber hier die Wirkung der
Vererbung nicht so stark sein kann, da Menschen nicht

80 klar in iibergewichtige und schlanke Genotypen aufge-
teilt sind. Zur Bedeutung des Vererbungsfaktors bei mensch-
lichem Ubergewicht d&uBert sich GARROW (1978) vorsichtig:
"we cannot dismiss inherited factors as unimportant,
%éthgq their. importance is very difficult to measure"
Andere Autoren AuBern sich weniger vorsichtig. Zum Bei-
spiel schreibt MEYER (1978) beziiglich der Ubergewichtig-
keit bel Menschen: "wie wichtig die genetischen Faktoren
bel Fettsucht sind, ist schon oft demonstriert worden"
(S.8). Daran schlieBt der Autor allerdings eine Uberle~
gung an, dle eher fiir eine geringe Wirksamkeit genetischer
Faktoren spricht: in einer Gesellschaft mit reichlich
Nahrung und wenig Bewegung kime es dazu, daB sich der
"Phanotyp unabhéngig von der in einem Individuum vor-



handenen genotypischen Anlage zur Fettsucht manifestiert"
(Sl8)l

Als eine Methode, den EinfluB genetischer Faktoren

beim Zustandekommen von Ubergewicht zu zeigen, kann man
den Vergleich zwischen iubergewichtigen und normalgewich-
tigen Sduglingen ansehen. Die Logik lautet etwa folgen-
dermaBen: Schon bei ilibergewichtigen Neugeborenen zeigen
sich Verhaltensweisen, die zu Ubergewicht fiihren: z.B.
groBere Vorliebe fiir Siifes, weniger Bereitschaft, kor-
pe2liche Anstrengungen zu unternehmen (vgl. NISBETT u.
GURVITZ 1970). Zu dieser Methode, genetische Einfliisse
auf Ubergewichtigkeit zu zeigen, ist zu sagen, daB -
abgesehen von der Widerspriichlichkeit einiger Ergeb-
nisse = angeborene Mechanismen sehr schnell im Verlauf
der ersten Lebensmonate an Bedeutung verlieren und nicht
mehr zu beobachten sind; lediglich die motorische Kette
vom Aufnehmen der Nahrung mit dem Mund bis zum Schluk-
ken behdlt den Charakter einer Erbformel (vgl. DIEHL,
1973, S. 14).

Line bessere Methode, den EinfluB der Vererbung auf
menschliches Ubergewicht zu kldren, ist der Vergleich
des Gewichtsstgtus innerhaldbd von Familien, und zwar
zwischen Personen, die starker verwandt sind, mit sol-
chen, die weniger oder gar nicht verwandt sind. Maneche
dieser Untersuchungen wurden an ein- oder zweleiigen
Zwillingen durchgefiihrt, die in denselben bzw. ver-
schiedenen Familien aufwuchsen (z.B. OSBORNE u.DE GEOR
GE 1959; SHIELDS, 1962). Wenn bei solchen Vergleichen von
"Erblichkeit" (Heritabilitidt, engl.: heredity) die
Rede ist, dann handelt es sich um eine statistische
MaBzahl { zwischen O und 1 liegend), die angibt, zu
welchem Teil sich in einer Population die tatsiachlich
beobachteten Unterschiede durch genotypische Unter-
schiede erkliren lassen. Ein Erblichkeitsindex (h2)
von 0,75 besagt zum Beispiel: 75 % der beobachteten
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Unterschiede lassen sich genetisch erkldren. Es mul}
darauf hingewiesen werden, daBl der Begriff "Erblich-
keit" (bzw. der Erblichkeitsindex) weder eine Aussage
iiber die Ubergewichtsursache gerade "beim Menschen"
macht noch dariiber, wie es sich bei einem bestimmten
Individuum verhalt. Eg handelt sich vielmehr um eine
statistische MaBzahl filir eine bestimmte Populatlion

zu einer bestimmten Zeit. Die Erblichkeit kann sich
also dndern: eine Gruppe zum Beispiel, in der grofle
Unterschiede in der Menge aufgenommener Nghrungsmittel
bestehen, wird eine geringere Erblichkeit fiir Uberge-
wicht haben als eine Gruppe mit dhnlichen Mengen auf-
genommener Nahrungsmittel.

Von HARTZ u.a. (1977) wurde die z.Zt. jiingste Erblich-
keitsuntersuchung fiir Ubergewicht vorgelegt, bei der
auch die Erblichkeitsirdices anderer Untersuchungen
referiert werden. Die genannten Werte von h2 haben eine
Spannweite von 0,27 bis 0,78, was auch auf die Empfind-
samkeit dieser MafBzahl fiir verschiedene Stichproben-
charakteristiken hinweist. Die Untersuchung der Auto-
ren unfaflt eine Stichprobe von etwa 200.000 Kindern
von etwa 70.000 Mittern. Die Zahl der nicht-leiblichen
Kinder betrug etwa 6.000. Die Kinder waren im Alter
von 4 bis 11 Jahren. Die Autoren erhielten einen sehr
geringen Wert fir h2: namlich o0,12. Dieser Wert liegf_
unter dem von &hnlichen Untersuchungen. Als Hauptgriin-
de dafir werden genannt: andere Altersgruppen, Miitter
nit einer gewissen Tendenz zur Ubergewichtigkeit und
besonders die Tatsache, daB wirklich "Ubergewicht"

und nicht nur "Gewicht" gemessen wurde. Der F-Wert

zum Test fir Signifikanz von h erwies sich offensicht-
lich als nicht signifikant auf dem 5-%-Niveau. Die
Autoren betonen abschlieBend die Bedeutung wmiitterli-
chen Erziehungsverhaltens fiir die Entstehung von kind-
lichem Ubergewicht:



46

"modification of child rearing techniques of obese
women may have an important impact on childhood
obesity" (S. 192).

IRLE (1975, 8. 207 - 211) macht zur Methode dieser

Art von Vererbungs-Umwelt-Forschung einige kritische
Anmerkungen. Die Methode sei da, wo sie methodisch
vertretbar ist, in ihrer Aussage "trivial": Jeweils
identische interne (genetische) und externe Informa-
tionen erzeugen gleichartiges Verhalten, diskrepante
Informationen erzeugen ungleichartiges Verhalten. IRLE
sagt weiter, daB ein Anspruch dieser Methode, namlich
die relative Stdrke der beiden (Vererbungs- bzw. Um-
welt-) Faktoren pro spezifischer Eigenschaft zu be-
stimmen, nicht geleistet werden kann. Zwei hauptsachliche
Griinde werden filir diese Aussage angefiihrt:

Erstens konnen die verschiedenen Familien so wenig
relevante Umweltvariation haben, daB dasselbe Er-
gebnis entsteht, als hatte keine Umweltdetermination’
stattgefunden (die erbliche Determination wiirde in
unbekanntem MaBe liberschdtzt werden).

Zweitens sind nicht-lineare Vererbungs-Umwelt-Be-
ziehungen denkbar: z.B. je hoher die Eigenschaft erb-
lich ausgepragt ist, desto mehr wird sie durch relevante
Unweltstimulation in derselben Richtung susgeprigt
(auch hier wiirde die erbliche Determination iiberschiétzt
werden).

Die Frage nach den Ursachen von Ubergewicht 148t sich
auch folgendermaBen formulieren: wie kommt es, daB der
eine - wenn er iBt und trinkt, wie er Lust hat -
normalgewichtig bleibt, der andere aber iibergewichtig
wird? Es wird damit die Frage gestellt nach der Funktion
bzw. Storung von koérperlichen "Mechanismen" der Ge-
wichtsregulation. Diese Frage muB wohl so beantwortet
werden,

"daB Einzelaspekte zwar erforscht sind, aber doch fast
alle wesentlichen Fragen der Appetit- und Sattigungs-
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regulation als Aufgabe einer zuklinftigen Forschung
iiberantwortet werden" (vgl. PUDEL 1978, S. 8, in der
Beurteilung des interdisziplinar zusammengesetzten
DAHLEM-WORKSHOP ON APPETITE AND FOOD INTAKE, 1975).
Lange Zeit schien es klar, daR im basalen Teil des
Gehirns, dem sogenannten Hypothalamus, zwel Regionen
liegen, die das EBverhalten steuern. Im mittleren

Teil des Hypothalamus sollte sich ein Sattigungszentrum
befinden, das iliber das seitlich davon gedachte Hunger-
zentrum einen hemmenden EinfluB ausiibt. Man nahm an,
daB der mittlere Teil den Blutzuckerabbau registriert.
Beil Mangel an Blutzucker sollte dieses Zentrum gehemmt
und das im seitlichen Teil befindliche Hungerzentrum
freigegeben werden. Zu dieser Auffassung war man auf
Grund von Tierversuchen gelangt, bei denen man ver-
hdltnismdBig groBe Eingriffe im Gehirn vorgenommen
hatte. Durch genauere Untersuchungen in den letzten
Jahren wurde deutlich, daB viele Nervenleitungen durch
diese beiden Zentren gehen und daB diese Nervenbshnen
ganz verschiedenen Systemen angehdren. Folgende beiden
Fragen scheinen von besonderem Interesse zu sein:

Wie ist die Verkniipfung zwischen peripheren Informa-
tionen mit den verschiedenen Zentren im Gehirn, die mit
Nahrungsaufnahme zu tun haben konnten? Welches Zentrum
im Gehirn hat die grdBte Bedeutung filir die Regulation
der Nahrungsaufnahme? (Vgl. DAHLEM-WORKSHOP ON APPETITE
AND FOOD INTAKE, 1975).

Solchen Fragen nach der Funktionsweise der nervisen
und humoralen Prozesse der Nahrungsregulation ist ein
Forschungsansatz vorgelagert, der sich am Modell der
"black box" orientiert (vgl. PUDEL, S. 31). Dieser
"schwarze Kasten" steht stellvertretend fiir einen
lebenden Organismus (auch "Versuchsperson" genannt),
iiber dessen "innere Verschaltung" zundchst nichts
bekannt ist. Die Versﬁchsperson wird mit systematisch
varilerten Reizen konfrontiert, und ihre Reaktionen
werden moglichst genau gemessen. Man findet dabei



bestimmte empirische RegelméBigkeiten. Darmus kdnnen
Hypothesen iiber einen mdglichen Verarbeitungsprozef
innerhalb der "black box" entwickelt werden. Eine
Verifikation solcher hypothetisch formulierten Ver-
arbeitungsprozesse widre dann ein dritter (vielleicht
noch schwierigerer) Schritt. (Diese drel Schritte
finden sich z.B. praktisch durchgefiihrt bei der Er-
forschung des visuellen Systems beim Frosch in einar
Studie von LETTVIN MATURANA, McCULLOCH U. PITTS. 1959, )

3.3.2 Sollwertverstellung

Hypothesen iiber Regulationsvorgﬁnge beim menschlichen
Nahrungsverhalten konnen mehr oder weniger differenziert
sein. HIRSCH (1972) schildert ein recht allgemeines
Regelkreismodell fiir die Energieregulierung beim Menschen,
das den Vorteil hat, in der Computersimulation mit
vorgefundenen empirischen Daten iibereinzustimmen. Es

wird davon susgegangen, daB beil der Energieregulierung
interne Mechanismen und extérne Faktoren eine Rolle
spielen. Das Basismodell sieht so aus, daB ein Kalorien-
speicher (Q) Signsle aussendet: £(Q). Von einem Nahrungse-
zentrum kommen Signale dariiber, wieviele Kalorien im
Speicher idealerweise sein miiften: f(ideal Q). Die

beiden Signale werden miteinander verglichen, und ent-
sprechend dem algebraischen Ausdruck "f(ideal Q) - £(Q)"
wird das Nahrungsverhalten verdndert (Vgl. Tab. 3/2).

Dieses Basisschema wird dreifach erweitert:

1) Es gibt mehrere nahrungsbezogene Zentren (R, S und T).
Sie sind nach einer bestimmten Hierarchie geordnet:
das hdchste Nshrungszentrum (T) ist am meisten mit
externen Ereignissen verbunden wie z.B. Wahrnehmung,
Erfahrung (vgl. Tab. 3/3).

2) Es gibt mehrere Nahrungsverhasltensweisen, und sie
sind den - hierarchisch geordneten ~ Nahrungszentren
zugeordnet: Wenn das hdochste Zentrum dominierty,
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Nahrungszentrum

|
Signal: f(ideal Q)

Vergleich

Signal:'f;Q)

kontrolliertes
Korpergewicht =
Menge gespeicher-
ter Kalorien (Q)

Uberwachung ent-
sprechend:
f (ideal Q) - £(Q)

Tab. 3/2: Basisschema des Regelkreismodells der
menschlichen Energieregulierung nach HIRSCH, 1972
(Korpergewicht als veridnderlich angenommen)

dann wird starker "extern-stimuliert" Nahrung aufge-
nommen (Geschmack, Aussehen u.d.); wenn das niedrigste
Zentrum déminiert, dann wird starker "intern-stimu-
liert" Nahrung aufgenommen (Kalorien u.,d.) (vgl.

Tab. 3/3).

3) Durch die Nahrungsaufnahme selbst entstehen periphere
Hemnungsfaktoren (PF), die den Nahrungsaufnahmevor-
gang abstoppen. Dieser Wert PF wird dividiert durch
den schon vorher erwdhnten algebraischen Ausdruck.

Auf diese Weise wird erreicht, daB der Gesamtaus-
druck umso kleiner wird, Jje kleiner auch der Gesanmt-
wert der gespeicherten Kalorien wird. Hohere periphere
Hemmungsfaktoren miissen durch Mehreinnahme von Ka-
lorien gebildet werden, um den Nahrungsaufnahmestop

zu signalisieren {(vgl. Tab. 3/3).

Umn die Wirkungsweise des Modells zu demonstrieren, wurden
Werte eingesetzt, die es ermoglichten, daB ein Computer
fortlaufend fir jeden Tag folgende vier Werte errechnet:
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Extern. |

lffEreign\\

R R - ‘
st(m') .
="
)23
T-K3fiQ5
N
e

X o[ 5
'
\ [ stop'

-J
Y A 4 Q weiter-
Ge- \L{ Kalo- essen

schmack rien

Tab, 3/3: Erweitertes Schema des Regelkreismodells
der menschlichen Energieregulierung von HIRSCH

(nach HIRSCH, 1372)

der Ubersioht halber nur fir T ausgefithrt und unter
Weglassung der versch. Verhaltensweisen z. Nahrungs-
aufnahme

Q, aufgenommene Kalorienmenge, T - KBf(Q) und R - K £(Q),
und zwar fir verschiedene (simulierte) Bedingungen:
Gleichgewichtszustand, verschiedene Arten von Gehirn-
ldsionen, Uberfiitterung und Unterernghrung (Erhéhung

und Reduktion von Q), genetische Fettsucht (Reduktion
von f£(Q) allein), Uberaktivitat und Unteraktivitit
(Erhdhung und Verminderung der Energieabgabe). Dabei
zeigten sich unter anderem folgende Ergebnisse:
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Unter der Bedingung "Uberfiitterung" und "Untererndhrung"
kehrten sich im Verlauf der Restitutionsphase (auf das
urspringliche Korpergewicht hin) die Werte fir R und T
um, Das wirde darauf hinweisen, daB im Verlauf wvon
Storungen des Korpergewichts auch Storungen des
Nahrungsaufnahme-Verhaltens auftreten konnen.

Die Ergebnisse der Bedingung "genetische Fettsucht"
zeigen (trotz des nicht sonderlich theoretisch orien-
tierten Simulationsverfahrens) eine erstaunliche Ahn-
lichkeit zum Nahrungsaufnahmeverhalten von genetisch
fettsiichtigen Ratten und Miusen: ndmlich das Fehlen von
"wéhlerischem" Verhalten, was den Geschmack der Nahrung
betrifft.

Unter der Bedingung "Uberaktivitat" und "Unteraktivitat"
zeigte sich, daB kdrperliche Ubung eine Dominanz inter-
naler Reize bewirkt.

Durch die Annghme verschiedener ~ in der Verbundenheit

zu externen Ereignissen hierarchisch geordneter =
nahrungsbezogener Zentren sind die folgenden, unter-

schiedlichen Befunde liber die Wirksamkeit eines Gewichts-

Sollwertes eher verstandlich:

1) Ohne bewuBte Selbstkontrolle schaffen es viele Menschen,
bei einer durchschnittlichen Kalorienaufnahme von
mehr als 1 Million im Jahr dennoch fir Jashrzehnte
ihr Gewicht konstant zu halten; offensichtlich sorgen
biclogische Regelsysteme filir solch eine Konstanz unter
den unbiologischen Bedingungen einer Konsum- und {ber-
fluBgesellschaft (PUDEL, 1978, S. 25 - 26).

2) Die léngerfristige Balance zwischen Energieverbrauch
und =-aufnahme wird offensichtlich nicht durch einen
Regulationsmechanismus erklart, der die tagliche
Energieaufnahme kurzfristig den Schwankungen des
Energieverbrauchs anpaBt; die Wirkung eines solchen
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Kurzzeitmechanismus kann nicht beobachtet werden
(DIEHL, 1978, S. 144),

3) Nachdem ein Eigenexperiment von GARROW keine
Wirkung eines biologischen Sollwerts (setpoint)
zeigte, kam er zu der Auffassung, daB Erfabhrungen in
der Kindheit die wesentliche Rolle dabei spielen:
"We know very little about the factors which control
energy intake and output, or which normally balance
the two so accurately. I suggest that the trick is
to some extent learned. If it 18 not learned in child-
hood then some fat children will become fat adults"”
(GARROW, 1978, S. 35).
CIOFFI (1@78) weilst darauf hin, daB das Regelkreismodell
fiir die Energie- bzw. Korperfettspeicherung auch den
Entwicklungsaspekt des Systems beriicksichtigen muB. Das
bringt ihn dazu, den Begriff der "kritischen Periode"
einzufiihren. Auch dieser Ansatz ist in guter Uberein-
stimmung mit emprischen Befunden. Es sind danach 3
Reaktionen des Organismus auf Stoérungen zu unterscheiden:
1) die "normale" Stérung, die nicht so stark oder an-
dauernd ist, daB sie Organisationsbestandteile selbst
beeinfluBt, ~ 2) eine Stdrung auf der Ebene der Organi-
sationshestandteile in einer kritischen Periode, =
%) eine Stdrung auf der Ebene der Organisationsbestand-
telle in einer nicht~kritischen Periode. Eine "kritische
Periode" mufl zwei Bedingungen erfiillen: erstens ein be-
stimmtes AusmaB an Organisation, das iiberhaupt stdrbar
ist, zweitens einen gesteigerten Entwicklungsverlauf
("Akzcleration"). CICFPI nimmt an, daB innerhald eilner
kritischen Periode die Storung eines Systems nicht mehr
vom kontrollierenden System aufgefangen wird (Elastizitdt’),
sondern daB Langzeitverdnderungen (Plastizitédt® im Re-
ferenzsystem (Sollwert® auftreten (vgl. Tab. .3/4).
So wdren die haufig erwdhnten Schwierigkeiten, ein im
Sduglings- und Kleinkindalter erworbenes Ubergewicht
zu beeinflussen (vgl. z.B., ERNXHRUNGSBERICHT, 1980,
S. 149), verstiundlich als eine Verstellung des Sollwerts
(in der Terminologiec von HIRSOH: f(ideal Q)). Das wird
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normal

kri-
tische
Periode

keine
kriti-
sche Pe-
riode

Referenz- Kontroll- Kontrollie-
gystem system irendes
' 1Syastenm

v
— e e oS mER S mie ks  shas e e o s e

- e e e ey e o s

% = gestirter Bestandteil

R = Sollwert, K = Vergleich, C, = kontrollieren-
der Teil, C, = kontrollierter %eil. C, = Feed-
back-Teil, g = Sollwerteignal, e = Ir;tumssig-
nal, m = Signal des kontrollierenden Teils, c¢ =
Signal des kontrollierten Teils, b = Feedback=-
Signal, d = Storsignal

Tab. 3/4: Modell des Korperfett-regulierenden Sys-
tems in 3 Stadien: 1) normale Stdrung (keine Ver-
énderung auf der Ebene der Orgenisationsbestand-
teile), 2) Storung auf der Ebene der Organisationas-
bestandteil in der kritischen Periode, 3) Stérung
auf der Ebene der Organlsationsbestandteile in einer
nicht-kritischen Periode (nach CIOFFI, 1960)
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auch von COURT (1976) vermutet:

"Energy regulation may be set: at a high level in some
infants so that fat stores, though excessive compared
to the normal range, are nevertheless still under
physiological control for that child" (S. 187).
CIOFFI sieht eine empirische Bestadtigung seiner Vor-
stellung in unterschiedlichen EEG-Kurven bel Uberge-
wichtigen von Kindheit an und solchen, die erst im
Erwachsenenalter ilibergewichtig wurden: bei der ersten
Gruppe fanden sich gehéuft Storungen im EEG, bei der
zwelten Gruppe nicht.

3.3.3 Fettzellenhypothese

Wenn im vorigen Kapitel ganz abstrakt von einer "Stdrung"
die Rede war, die innerhalb einer kritischen Periode das
Sollwertsystem fiir die Korperfettspeicherung beeinfluBit,
80 liefert die sog. "Fettzellenhypothese" dafiir ein
konkreteres Beispiel.

Fett kann gespeichert werden, und zwar im Fettgewebe.
Dies besteht aus Fettzellen von bestimmter Form und
Enzymausstattung, die ihrerseits zu einem kleinen Teil
aus aktivem Zytoplasma und zu einem groBen Teil aus
Depotfett in der Form von Triglyzerid bestehen (vgl.
BJORNTORP, 1972). Die Kapazitdét, Fett zu speichern, kann
auf zwelerlei Weise gesteigert werden: einmal durch Ver-
groBerung der Fettzellen, zum andern durch ihre Vermehrung.
Entsprechend kann Ubergewicht zustandekommen: durch zu
groBe Fettzellen ("Hypertrophie"), durch ein Zuviel an
Fettzellen ("Hyperplasie"), schlieBlich durch beides
("Mischtyp") (vgl. z.B. SALANS, ENITTLE u. HIRSCH, 1968).

Die Fettzellenhypothese der Ubergewichtsentstehung be-
hauptet nun folgendes (vgl. EKNITTLE u. HIRSCH, 1968;
EIRSCH, KNITTLE u. SALANS, 1966; BJURNTORP, 1972):
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1) Die relative Anzahl der Fettzellen kann fiir ver-
schiedene Individuen unterschiedlich sein.

2) Die Vermehrung von Fettzellen geschieht in "kri-
tischen Phasen".

3) Nach AbschluB der kritischen Phasen bleibt die An-
zahl der Fettzellen fiir ein Individuum konstant}
es verandert sich dann nur noch die GrdBe.

4) Wenn im Erwachsenenalter zu viele Fettzellen vor-
handen sind (Hyperplasie), dann sind Gewichtsre-
duktionserfolge sehr achwierig.

NISBETT (1972, 1974) hat diese "Fettzellenhypothese" zu
einer "Sollwert-Hypothese" ausgeweitet:

Die beil einer Person vorliegende Anzahl von Fettzellen
setzt den Sollwert (set point) fir das AusmaB an K&rper-
fett bei dieser Person fest; das liegt daran, daB
bestimmte - die Nahrungsaufnahme steuernden~Hirnzentren
darauf hinarbeiten, daB diese Fettzellen in einem be-
stimmten AusmaB8 gefiillt sind (vgl. DIEHL, 1978, 8. 70).
Von dieser Erwelterung der Fettzellenhypothese. durch
NISBETT, insbesondere von der - erfordeflichen - An-
nahme eines Signals aus dem Fettgewebe an die zentralen
Regulationsstellen, schreibt DIEHL (1978), 4aB sie sich
"in einem sehr spekulativen Stadium" befindet und "im
Grunde mur geringen Erklérungswert" hat (8. 71).

Wie es in einer bestimmten Phase der kindlichen Ent-
wicklung zur Ausbildung elner iiberhdéhten Anzahl von
Fettzellen kommen k¥nnte, stellt ENITTIE u.a. (1978)
fiir den Fall eines Ubergewichts der Mutter dar

( ===3 = fithrt zu):

Ubergewicht der Mutter -~ Schwangerschaftsdiabetes
der Mutter --3 Veranderung der Blutzuckerkonzentration
des Fotus --3» Verminderung der Lipolyse bei den vor-~
handenen Fettzellen des Fétus --» Xompensation durch
Vermehrung der Fettzellen beim Fotus..Eine solche Ur-
sachenkette hat allerdings den Nachteil, daf sie nur
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fir einige Fdlle von kindlichem Ubergewicht gelten kann.
Dariiberhinaus driicken die Verursachungs-Pfeile nur Ver-

mutungen aus, wenn auch jeweils mit gewisser Plausibili-
tat.

Die Vermutung, daB die Zeit der intrauterinen Entwicklung
und die Zeit unmittelbar nach der Geburt eine kritische
Bedeutung fiir die Ausbildung der Hyperplasie hat, kommt
hauptsédchlich zustande aufgrund von Untersuchungen mit

der "Zuckerratte". Bei dlesem - genetisch ﬁbergewichtigen -
Tier beruht das Ubergewicht auf einer Vermehrung der Fett-
zellen, und zwar im Gegensatz zu den meisten anderen
Tieren. Beli der Zuckerratte zeigt sich eine Reduktion

der Fettzellen unter folgenden Bedingungen: bei einenm
grofen Wurf, bei Proteinreduktion in der miutterlichen
Nahrung wdhrend der Schwangerschaft, bel frithzeitiger
Digt der Nachkommen (vgl. ENITTLE u.a., 1978, S. 26 - 27).

Was die kritischen Phasen fiir die Vermehrung der Fett-
zellen betrifft, so werden von verschiedenen Autoren
unterschiedliche Zeitpunkte genannt (vgl. MOSSBERG, 1978;
BROOK u.a., 1972; NOVAK u.a., 1978. Angesichts dieser
Situation schreibt SAULE (1975):

"Solange wir nicht in der Lage sind, den Zeitpunkt und
das AusmaB der Entwicklung des Fettgewebes zur Hyper-
zellularitdt hin frilh zu exkennen und zu beeinflussen,
kann die Entstehung einer ‘irreversiblen' Adipositas

nur durch Vermeidung jeder Ubererndhrung, angefangen von
der Neugeborenenperiode bis einschlieBlich der Adoleszenz
verhindert werden."

Was die Bestidtigung der Fettzellenhypothese betrifft, so
fiihrt zwar DIEHL (1978) dafiir viele stiitzende Unter-
suchungen an. Aber er stellt fest, daB es sich dabei
nicht um direkte Nachweise handelt, daB Uberfiitterung

in einer kritischen Lebensphase 2zu einer Vermehrung

von Fettzellen fiihrt. Stattdessen seien es indirekte
Schliisse etwa der Art: Ubergewichtige im Erwachsenen-

alter, die schon in frither Kindheit ilibergewichtig waren,
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haben signifikant hdufiger ein Zuviel an Fettzellen.
Aber auch hier finden sich widerspriichliche Befunde

(vgl. ASHWELL u.a., 1975; GARROW, 1978; DAHIMANN, 1975).
SchlieBlich gibt es zahlreiche Hinweise dafiir, daB sich
die Fettzellen so stark vergrdBern konnen, daB auch

bei geringer Anzahl von Fettzellen keine Begrenzung

der Fettspeichermdglichkeit besteht (vgl. BJURNTORP u.a.,
1970; GRIES u.a., 1976; GURR u. KIRTLAND, 1976). Aus
dieser Tatsache heraus 188t sich gegen eine Ubergewichts-
determination durch ein Zuviel an Fettzellen etwa so
argumentieren: Wenn zwischen Individuen mit geringer
Fettzellenzahl kein Unterschied besteht in der Méglich-
keit zum Ubergewicht, warum sollte es dann bei Indivi-
duen mit erhdhter Fettzellenzahl anders sein? (Vgl.
DIEHL, 1978, S. 70.)

Zu-'den genannten Schwierigkeiten in der Bestadtigung der
Fettzellenhypothese kommen solche der MeBmethode. Diese
erlauben die Wahrnehmung einer Fettzelle erst ab einer
bestimmten GriBe bzw. Fettfiillung; das bedeutet, daB bel
einer diinnen Person schon deshalb weniger Fettzellen
gefunden werden, weil weniger Fettzellen gefillt sind
(vgl. DIEHL, 1978, S. 70). Dariiberhinaus stellt GARROW
(1978, S. 34) fest, daB es schwierig sei, die Gesamt-
zahl der Fettzellen eines Individuums genau zu messen,
da die GroBe (size) der Fettzellen von Korperstelle zu
Korperstelle bei e€in und derselben Person sehr unterschied-
lich ist. Er schlﬁgt daher Fettzellenmessungen an ver-
schiedenen Korperstellen vor.

Insgesamt kann man sich der lapidaren Feststellung von
DIEHL (1978) anschlieRBen:
"Jber die Richtigkeit der Fettzellenhypothese der

Obesitas kann zum jetzigen Zeitpunkt nicht entschieden
werden" (S. 69).
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Kritischer gegeniber der Fettzellenhypothese HuBert
sich GARROW (1978), der selbst einige Untersuchungen
zur Frage unterschiedlicher Fettzellenmengen bei ver-
schiedenen Gewichtsstufen durchgefiihrt hat. Statt

einer Fettzellenerkldrung fiir Ubergewicht betont GARROW
die Bedeutung psychologischer Faktoren:

"I do not think there is strong evidence that fat cell
number is determinded by early feeding, or that it
affects the prognosis of obesity if people of equal
fatness are compam®l. I believe that psychological
factors are very important in determining body weight"
(s. 33).

Eine kritische Periode der korperlichen Entwicklung,

in der eine Stdrung zu spdterem Ubergewicht disponiert,
wird nicht nur filir die Vermehrung der Fettzellen, sondern

auch flr andere Korperbereiche vermutet. So nehmen
DORNER u.a. (1977) eine kritische Periode der Gehirn-
differenzierung an, in der die Menge (und mdglicher-
weise auch die Art) der Nahrung die Sollwerteinstellung
der zentralnervosen Hunger- und Sattigungszentren be-
stimmt. NOVAK u. HAHN (1978) erwidhnen eine kritische
Periode filir die Ausdifferenzierung der Hypothalamus-
zentren, welche die Hypophyse und damit andere endo-
krine Driisen steuern. Auch in diesen kritischen Phasen

- 50 meinen die Autoren - kdnnte eine bestimmte Er-
nahrungsweise 'zu bestimmten und nicht mehr verander-
baren Strukturen in diesem Teil des Gehirns fithren"
(S. 174).

Die Annahme von kritischen Perioden fiir andere Korper-
bereiche als fiir das Fettgewebe ist freilich besonders
wenig gesichert.
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Durch den Begriff der "kritischen Phase" gerat die
Ernahrung des Sauglings in den Blickpunkt des Inter-
esses. Themen, wie Brust- oder Flaschenfilitterung, die
Haufigkeit der Mahlzeiteneinnahme und der Zeitpunkt
der EntwShnung werden nicht unter dem Aspekt "oraler
Befriedigung"” behandelt (vgl. dazu Kap. 4.4 ) sondern
nur unter dem der aufgenommenen Nahrstoffe und Kalo-
rien. EID (1970) weist darauf hin, daB friihzeitige
Entwéhnung und Umstellung auf feste Nahrung zu Uber-
gewicht fiihrt. Ahnliches zeigt eine Studie von SHUKLA
u.a. (1972), in der eine repridsentative Stichprobe

von Sduglingen untersucht wurde. Hier wird auf den
hohen EiweiBigehalt der Kindernahrung aufmerksam ge-
macht, was negative Folgen fir die osmotische Balance
des Sduglings haben kdnnte. TAITZ (1974) schildert
ausfiihrlich die schddliche Auswirkung zu hoher Konzen-
tration der Babynahrung; der Autor fand, daR die Miit-
ter hdufig ein falsches Mischungsverhdaltnis herstell-
ten. Die normale Regulierung der Nahrungsmenge funk-
tioniere beim S3dugling nur dann, wenn die Zell-externe
Wasserbalance normal sei., Dies sei aber nicht mehr ge-
widhrleistet bei der Flitterung zu konzentrierter Baby-
nahrung, die zu mehr Durst, zu Ubererndhrung und zum
Ubergewicht fiihre.

Eine Untersuchung von CROW u. WRIGHT (1976) bestdtigt
ebenfalls, daB Flaschen-geflitterte Kinder mehr Nahrung
bekamen als Brust-gefiitterte. Die Autoren meinen aller-
dings, daB die Sauglinge' nur dann iiberfiittert werden,
wenn sie hdufiger gefiittert werden; die Fahigkeit der
Selbstregulierung sel auch im frihen Alter begrenzt.

Insgeéamt kann man sagen, dal es - beziliglich der
Ubergewichtsproblematik - nicht so sehr auf die
Form der Erndhrung (z.B. Brust oder Flasche) ankommt,
als vielmehr auf die dabei aufgenommene Menge; diese
kann bei Flaschenfutterung leicht zu hoch sein.
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2.3.4 Thermogenese

Weilter oben wurde die Frage gestellt: Wie kommt es,

daB der eine - wenn er i3t und trinkt, wie er Lust hat -
normalgewichtig bleibt, der andere libergewichtig wird?
Diese Frage mull haufig folgendermaBen gestellt werden:
Wie kommt es, daB zwei Personen desselben Geschlechts,
Alters, Aktivitatsniveaus und anderer gleicher Merk-
male exakt gleichviel Kalorien zu sich nehmen kénnen
und daB der eine normalgewichtig bleibt, wahrend der
andere ilibergewichtig wird?

Es kann nur am unterschiedlichen Umsatz der Energie im
Organismus liegen; Tierziichtern ist dieses Phédnomen

unter der Bezeichnung vom mehr oder weniger guten
"Futterverwerter"” bekannt. Beim menschlichen Ernahrungs-
verhalten ist diese Tatsache bisher in seiner Bedeutung
unterschédtzt worden. Es gilt vielmehr als weitverbreitete
- auch von der FAO und WHO offiziell vertretene -~ Lehr-
meinung, daB der Energiebedarf des Menschen lediglich
durch Alter, Geschlecht, KorpergrdBe/Gewicht, Klima

und physische Aktivitat bestimmt werde; jede Energie-
zufuhr, die diesen Bedarf iiber- oder unterschreitet,

fiilhre zur Zu- oder Abnshme des Korpergewichts (vgl.
KUHNAU, 1978, S. 95). Dabei kamen schon um die Jahr-
hundertwende verschiedene Forscher zum Ergebnis, daf}
langfristig Ubererndhrung keineswegs mit Gewichtszunahme
verbunden sein muB (NEUMANN, 1902; GRAFE u. GRAHAM, 1911).
Man nahm an, daB die fehlende Gewichtszunahme durch ver-
mehrte Abgabe von Warme kompensiert werden kann (vgl.
KUHNAU, 1978, 8. 96). Spdter wurde die Tatsache der unter-
schiedlichen Verwertung von aufgenommener Energie be-
statigt (MILLER u.a., 1967; SIMS u.a., 1968): es fand
sich keine signifikante Beziehung zwischen Kalorienauf-
nahme und Gewichtszunahme (vgl. PUDEL, 1978, S. 4). Der
"Fehlbetrag" an aufgenommener Energie, der weder durch
Gewichtsanstieg noch durch Aktivitatsvermehrung verbraucht
wird, hat unterschiedliche Bezeichnungen: z.B. "Luxus-
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konsumption"” oder "Thermogenese" (KUHNAU, 1978, S. 96;
PUDEL, 1978, S. 4). KUHNAU (1978, S. 96) meint, daB
letztere Bezeichnung berechtigter ist; offensichtlich
bezieht er den Wortstamm "Thermos" nicht nur auf
kdrperlich abgestrahlte Wdrme, sondern auch auf Warme,
die fir chemische Synthesen verbraucht wird.

Zur Bestimmung dessen, was mit "Thermogenese" gemeint
ist, bringt KUHNAU (1978, S. 96f.) in Erinnerung, daB
die aufgenommene Nahrungsenergie zunachst in kdrperlich
verwertbare Energie umgewandelt werden muB8 (in energie-
reiche Phosphatverbindungen). Unter optimalen Bedingungen
- im Sinne moglichst effektiver Energieausnutzung - ge-
schieht dabei ein Wdrmeverlust von 60 %..Der verbleibende
Rest an Energie von 40 % wird fiir den Kdrper- und
Arbeitsumsatz verwendet. Uberschiissige Energie kann

- unter Abzug eines geringen Prozentsatzes fir Um-
wandlungsenergie - im Fettgewebe gespeichert werden.
Allerdings kdnnte dadurch das Fettdepot beim Tier, das
in freier Wildbahn lebt, existenzbedrohende AusmaBe
erreichen (durch Kreislaufbelastung und Aktivitdtsbe-
schrdnkung). Es kommen nun zahlreiche Mdglichkeiten zur
Entlastung des Energliespeichers in Frage; diese Mdglich-
keiten werden zusammengefalt unter der globalen Be-
zeichnung "Thermogenese" (bzw. "Luxuskonsumption").
Grundsédtzlich bieten sich 2 Wege dafiir an: Erstens
einmal kann die Produktion kérperlich verwendbarer Ener-
gie eingeschriankt werden, so daB weniger als 40 % davon
zur Verfiigung steht. Zweltens kann der (nutzlose) Ver-
brauch erhdht werden. Der erste Weg wird beschritten
durch die sog. "Efitkoppelung der Atmungskettenphosphory-
lierung". Der zweite Weg wird durch verschiedene Kreis-
prozesse ermdglicht, die "nutzlos" Energie verbrauchen:
z.B. durch den Zyklus Triglyzerid - Freie Fettsduren
- Triglyzerid.
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Im Tierversuch (PULLAR u. WEBSTER, o.J.) zeigte sich,
daB hereditdr iibergewichtige Tiere (Zuckerratte) auch
bei normalem Gewicht eine reduzierte Thermogenese

haben. KUHNAU (1978, S. 96) meint, da8 sowohl beim
Haustier als auch beim Menschen die Thermogenese

"mit individuell sehr unterschiedlicher Effizienz
funktioniert". Dies hénge sowohl mit genetisch-kon-
stitutioneller Determination zusammen als auch mit
langfristigen Anpassungsvorgéngen, und zwar "meist im
Sinne einer Einschrankung". In diesem Zusammenhang
vermutet COLLIPP (1978, S. 65):

"Wandernde Stamme der Frihgeschichte zogen auf der Suche
nach Nahrung von Ort zu Ort. Wahrscheinlich begiinstigte
die natiirliche Auslese diejenigen, die nur eine geringe
Menge Nahrung zum Uberleben bendtigten, Kost mit hohem
Keloriengehalt bevorzugten, Nahrung bereits aus grofler
Entfernung riechen und das kalte Wetter aushalten konnten.
Im Verlaufe der Entwicklung erwardb die Menschheit auf
diese Weise eine Relhe von Erbanlagen, die einerseits
ein Uberleben bei geringem Nahrungsangebot erlaubten
und andererseits dle subkutane Speicherung von Fett er-
moglichten ... Jene Eigenschaften, die vor langer Zeit
das Uberleben begiinstigten, (sind) jetzt ohne Bedeutung
und mdglicherweise sogar gefahrlich."

Solche phylogenetische Betrachtungsweise macht freilich
die interindividuellen Unterschiede bei der Thermogenese
nicht verstandlich. Hier ist ein Hinweis von GRIES u.a.
(1976) interessant, wonach die verminderte Thermogenese
auch bel hereditdr nicht-<ibergewichtigen Tieren induziert
werden kann, und zwar durch Uberernshrung. Immerhin muB
man s8ich klar dariiber sein, daf die Frage der interindi-
viduellen Unterschiedlichkeit im Kalorienbedarf noch
weitgehend ungeklért ist (vgl. DURNIN u.a., 19733
TRACEY, 1977). Das Ubergewichtsproblem, das sich fiir
zwel Personen unterschiedlicher Thermogenese ergibt,
verdeutlicht DIEHL (1978):

"Geht man einmal davon aus, daB beide Personen das
Normalgewicht fiir erstrebenswert halten und ein etwa
gleiches Ausmal an EB- bzw. oralen Winschen aufweisen,

so kann die eine Person relativ 'unbekiimmert' ihren
oralen Bedilirfnissen nachgehen und die gewinschte




- 63 -

Nahrungsmenge zu sich nehmen, wd&hrend die andere fort-
laufender Beschrankung und kognitiver Kontrolle ihrer
Nahrungswiinsche und -zufuhr bedarf" (S. 112).

3.3.5 Korperliche Aktivitat

Wenn es auch zutrifft, daB zwischen Energiezufuhr und
Gewichtsanstieg interindividuelle Unterschiede bestehen,
so ist es doch fiir den Einzelnen unbestritten, daB ein
konstantes Gewicht auf ausgeglichene Energiebilanz
hinweist; dagegen deutet eine Gewichtszunghme oder
-abnahme auf Uber- bzw. Unterbilanzierung hin. Selbst-
verstdndlich kann die Energiebilanz von zwei Seiten

her beeinfluflt werden: von der Seite der Zufuhr und

von der Seite des Bedarfs. Wenn von Ursachen fiir Uber-
gewicht die Rede ist, wird auch auf die Seite des
Energiebedarfs hingewiesen, insbesondere aguf die wvon
auBen meBbare kdrperliche Aktivitdt. (Auf das Problem
der Messung korperlicher Aktivitdt soll hier nicht
eingegangen werden; (vgl. dazu z.B.: STUNKARD, 1960;
BULLEN u.a., 1964; WESBEL u.a., 1965; REIFF u.a., 1967.)

Es gibt nicht wenige Autoren, die gerade die mangelnde
korperliche Bewegung als eine Hauptursache fiir Uberge-
wichtigkeit ansehen. So fordert COLLIPP (1978, S. 10),
nicht die Einnahmeseite der Energiebilanz zu betrachten,
sondern stattdessen "die Ursachen der verminderten
Aktivitdat zu klédren". Er bezieht sich auf zwei Unter-
suchungen, wo bel Schiilern mit Hilfe von Zelt-Bewegungs-
Studien gefunden wurde, daB Ubergewichtige - trotz

ibres hoheren Gewlichts - bel festgesetzten Korperiibungen
weniger Energie verbrauchten als vergleichbare Normal-
gewichtige (BULLEN u.a., 1964; STEFARIK u.a., 1959).
Weitere Untersuchungen fiir die Hypothese, daB8 Uberge-
wichtige kdrperlich inaktiver sind, finden sich z.B.

bei BRUCH (1940), JOHNSON u.a. (1956), DORRIS u. STUNKARD
(1957), STUNKARD (1958), OHBIRIKO u. STUNKARD (1960),
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HUTSON u.a. (1965), BLOOM u. EIDEX (1967), WAKEFIELD
u. MERROW (1967), CORBIN u. PLETCHER (1968), MARR u.s.
(1970), SAMUELSON (1971).

Zu einer dhnlichen Betonung der mangelnden Kérper-
aktivitdt als Grund fiir Ufbergewichtigkeit kommt der
ERNAHRUNGSBERICHT 1980, und zwar mit folgender Uber-
legung fir die Population der Gesamtbevdlkerung:

‘An einer erheblichen Zunghme des Anteils Ubergewichtiger
an der Gesamtbevilkerung besteht kein Zweifel. Allerdings
seil auch aus den verschiedenen Lebensmittelverbrauchs-
statistiken zu erkennen, daB sich der durchachnittliche
Pro-Kopf-Verbrauch an Nahrungsenergie seit Beginn des
Jahrhunderts (ausgenommen Not- und Hungerzeiten) immer

auf ein.nahezu konstantes Niveau eingespielt habe. Es

wird daraus gefolgert,

"daB die in den letzten 3 Jahrzehnten geiinderten Lebens-
bedingungen mit ihrem verminderten Aufwand an Bewegungs-
energie im Berufsleben, bei der Personenbefdrderung, im
Wohnbereich und in der Freizeitgestaltung 2zu der als
Ubergewicht erkennbaren positiven Energiebilanz beige-
tragen haben miissen" (ERNXHRUNGSBERICHT, 1980, S. 150).
Diese sehr globale Betrachtungsweise mit Hilfe von Lebens-
mittelverbrauchsstatistiken kann freilich nicht recht
iiberzeugen. Dazu kommt, daB den zahlreichen Untersuchungs-
befunden, wonach Ubergewichtige kérperlich inaktiver sind
als Normalgewichtige, viele andere Untersuchungen gegen-
iiberstehen, wo sich solch ein Zusammenhang nicht zeigte
(STUNKARD u. PESTKA, 1962; McCARTHY, 1966; MAXFIELD u.
KONISHI, 1966; EUENEMAN u.a., 1967; GREERFIELD u. FELINER,
1969; BRADFIELD u.a., 1971; HUENEMAN , 1972; LINCOLN, 1972;
WILKINSON u.a., 1977).

DIEHL (1978) weist darauf hin, daB auch Befunde fiir einen
statistischen Zusammenhang zwischen kdrperlicher In-
aktivitdt und Ubergewieht keinesfalls als Bestiétigung

fiir dle Hypothese genommen werden diirfe, daB diese
Inaktivitdt das Ubergewicht ganz oder teilweise bedinge.
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Mindestens ebenso plausibel seil die Mdglichkeit, daB
ungekehrt das Ubergewicht (direkt oder indirekt) fiir
das geringe AusmaB an korperlicher Aktivitdt verant-
wortlich sei (vgl. S. 72f.). In diese Richtung weisen
die Befunde vieler Untersuchungen, daB auch die korper-
liche Lelstungsfdahigkeit libergewichtiger Kinder und
Jugendlicher, gemessen als "physical working capacity"
PW017O unter Berlicksichtigung wvon Korpergewicht, Herz-
volumen und Gesamthamoglobin, stark eingeschrankt ist
gegeniiber ihren normalgewichtigen Altersgenossen
(MOECELLIN u. RUTENFRANZ, 1968; REES, BERNDT u. RUTEN-
FRANZ, 1973; BORJESON, 1962). Diese Autoren sehen den
Grund fiir die geringere kdrperliche Aktivitdt Uberge-
wichtiger in der gridBeren kérperlichen Belastung, die
‘durch die Last des eigenen Ubergewichts zustandekommt.
Unterschiedliche Aktivitdt zwlschen normslgewichtigen
und ilibergewichtigen Personen wird von MASEK u.a. (1978)
bereits auf der Ebene der spontanen Muskelaktivitat
gefunden. Hier wird festgestellt, daB sich die Muskel-
aktivitdt bei Ubergewichtigen mit dem Ansteigen von
Gewichtsverlust (durch Fasten) deutlich verringert; es
kommt zu "energiesparenden Resktionen". Die Ursache dafiir
wird beim Hormon~- und Enzymsystem gesehen.

Die Bedeutung der kdrperlichen Aktivitdt fir die Uberge-
wichtsgenese wird durch eine Untersuchung von RODIN u.
SLOCHOWER (1976) relativiert. Hier wurde Kindern wiéhrend
eines 8-wdchigen Ferienlagers der unbeschriénkte Zugang

zu Nahrungsmitteln aller Art gegeben. Es zeigte sich, daB
Gewichtsverdnderungen nicht in Beziehung zur korperlichen
Aktivitdt standen (wohl aber in Beziehung zum AusmaB der
AuBenreizabhéngigkeit, vgl. PUDEL, 1978).

Andere Autoren (z.B. MEYER, 1978) weisen auf die
psychische Belastung hin, denen iibergewichtige Kinder
bel sportlichen Aktivitéten von seiten ihrer Kameraden
ausgesetzt sind. Damit wird bereits die Gruppe der
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psychologischen Ubergewichtserklédrungen angesprochen,
um die es im folgenden gehen soll.

3.4 Psychologische Erkldrungen fir Ubergewichtig-
keit

2.4.1 Soziographische Daten im Zusammenhang mit
Ubergewicht

Die Korrelation der Variablen "Ubergewicht" mit sog.
"soziographischen Daten" gehort zur eher deskriptiven
Form von Forschung und ist der Findung von Ubergewichts-
ursachen vorgeschaltet. Oft werden allein aufgrund
solcher Studien Ursachenfeststellungen getroffen; die
Logik des Schlufifolgerns ist die der sog. "epidemio-
logischen Studien", freilich mit den filir diese Methode
bestehenden Irrtumsmdglichkeiten (vgl. Kap. 1.3).

Uber den Zusammenhang zwischen Ubergewicht und seiner
Auftretenshdufigkeit in den verschiedenen Lebensaltern
wurde bereits weiter oben berichtet (vgl. Kap. 1.5).
Was den Zusammenhang zwischen Ubergewicht und sozialer
Schichtzugehorigkeit betrifft, so findet sich nach
DIEHL (1978) in den verschiedensten Studien eine ein-
heitliche Tendenz bei Frauen: "deutliche Abnahme der

Auftretenshaufigkeit der Obesitas mit steigendem sozio-
tkonomischem Status". (8. 73). Nach demselben Autor
ergibt sich beziiglich des Ubergewichts bei Minnern und
deren Schichtzugehdrigkeit kein einheitlicher Zusammen-
hang. Es werden fiir jede denkbare Moglichkeit zahlreiche
Untersuchungen aufgefiihrt: dieselbe Tendenz wie bei den
Frauen, die umgekehrte Tendenz, gar kein Zusammenhang
(vgl. 8. 73). Nach PUDEL (1978) wird durch eine neuere
Studie (PFLANZ, 1977)

"nahegelegt, daB auch fiir deutsche Minner die (fir

Frauen) erwartete ... Beziehung sich deutlicher abzu-
zeichnen beginnt" (S. 122).
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Fiir den Zusammenhang zwischen lbergewichtigen Kindern
und Jugendlichen und dem sozic-Okonomischen Status

der Eltern sind die Befunde uneinheitlich. In mehreren
Untersuchungen findet sich eine Bestdtigung fiir den
negativen Zusammenhang zwischen Ubergewichtsstatus und
sozio-tkonomischer Schicht, vor allem fiir Mddchen
(SROLE u.a., 1962; GOLDBLATT u.a., 1965; STUNKARD u.a.,
1972; STUNKARD, 1979).

GARN u. CLARK (1976) fanden bei einer Ana-

lyse der Daten des "Ten State Nutrition Survey" bis
zur Pubertit einen positiven Zusammenhang zwischen Ge-
wichtsstatus und Einkommen der Eltern; ab der Puberté&t
fanden sie fir Jungen eine Fortsetzung der positiven
Tendenz, bei Madchen dagegen eine Umkehrung zur nega-
tiven Tendenz.

Als Exkldrung fiir die negative Tendenz zwischen Gewichts-
status und sozialer Schicht bietet sich die Sicht vieler
Autoren an, wonach Ubergewicht in verschiedenen sozialen
Schichten in unterschiedlicher Weise gewertet wird
(NEWMAN, 1960; S. 330f.; PFLANZ, 1963%; CAHNMAN, 1968;
MADDOX wu.a., 1968; ALLON, 1975). Nach DIEHL (1978) zeigt
allerdings ein Vergleich amerikanischer und deutscher
Untersuchungen, dal

"das Image der lbergewichtigen Frauen in der Bundes-
republik noch nicht die gleiche Stédrke negativer Be-~
setzung wie in den USA erreicht (hat)" (S. 74).

Die in diesem Zitat zum Ausdruck gebrachte Tendenzver-
mutung ("noch nicht") einer zunehmend negativen Bewertung
des Ubergewichts findet sich im ERNAHRUNGSBERICHT 1980
bestadtigt. Hier wird aufgrund zweier Imageuntersuchungen
(1971, 1979) ein zunehmend negatives Image des Uberge-
wichtigen festgestellt (S. 106).

In einer neueren Verdffentlichung (STUNKARD, 1979) wird
die Korrelation zwischen dem Gewichtsstatus des Kindes
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und dem gozialen Status der Eltern als ein iiberzeugender
Hinweis betrachtet fiir einen kausalen EinfluB elter-
licher Schichtzugehorigkeit auf das Gewicht des Kindes.
Es sei unwahrscheinlich, daB das Ubergewicht des Kindes
(jedenfalls in einem gewissen Alter: z.B. wenn das

Kind erwachsen ist) den sozialen Status seiner Eltern
beeinfluBt. (Diese Unwahrscheinlichkeit gilt wohl fiir
andere Altergruppen: z.B. fiir Kinder im Alter von 4 bis
6 Jahren, um die es bei der - spdter zu referierenden -
eigenen empirischen Arbeit ging.) Aber allein

darum schon von "Kausaelitédt" oder "EinfluB" elterlicher
Schichtzugehdrigkeit auf den Gewichtsstatus des Kindes
zu sprechen, ist problematisch: es lassen sich leicht
weitere Variable nennen, die mit Ubergewicht korrelieren
und sich als Ursache dafiir denken lassen (vgl. die

im Kap. 3 dargesiellten mdglichen EinfluBfaktoren bei
der Entstehung von Ubergewicht). Zur Frage des Ein-
flusses des sozialen Status der Eltern auf des Gewicht
des Kindes wédre zundchst zu klidren, wie die Determination
zu einem bestimmten Gewichtsstatus des Kindes erfolgen
konnte. Dazu niilBte ein verbindendes logisches Zwischen-
stiick gefunden werden.

Dieses Zwischenstick kann mehr oder weniger differenziert
sein und ist bei STUNKARD (1979) sehr allgemein (was
sicherlich auch den sehr anfanglichen Zustand der
Forschung auf diesem Gebiet widerspiegelt). Der Autor
kommt aufgrund der Ergebnisse gri&ferer repréasentativer
Untersuchungen in verschiedenen Léndern zu einem unter-
schiedlichen logischen Zwischenstiick fiir des Zustande-
kommen eines bestimmten Gewichtsstatus, und zwar je

nach dem Grad wirtschaftlicher Entwicklung der betreffen-
den L&nder:

"With decreasing affluence, the constraint upon the
development of obesity is a lack of food. With increasing
affluence fads and fashions exert the control" (S, 302).
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Zur Ubergewichtsgenese in UberfluBgesellschaften ergeben
sich nach STUNKARD (1979) drei Hypothesen: die erste
wird explizit genannt, die anderen beiden mehr implizit:

- 1) "Obesity is to an unusual degree under social
environmental control" (S. 302).

- 2) Im groBen und ganzen wird jeder Mensch libergewichtig,
es seli denn, es stinden nicht geniigend Nahrungs-
mittel zur Verfiligung, oder es widren entsprechende
Unwelterwartungen ("fads and fashions") vorhanden.

- 3) In den oberen sozialen Schichten wirken diese Um-
welterwartungen ("fads and fashions") deutlich
stdrker als in den unteren.

STUNKARD (1979) HuBert sich nicht weiter iiber die Art
dieser modischen Umwelterwartungen, auch nicht dariiber,
wie diese wirksam werden oder zustendegekowmen sind.

Fiir die Tatsache, daB das Image der Ubergewichtigen

- insbesondere der Frauen - in unteren Sozialschichten
positiver ist, gibt es verschiedene Erkl&drungen, die sich
gegenseitig verstédrken ktnnen:

(1) Im Sinne einer Beeinflussungsrichtung vom sozialen

Status auf den Gewichtszustand wird auf den finanziellen

Aspekt hingewiesen. Kalorienreiche Kost (Kohlehydrate,
Fette) seien nun einmal billiger sls didtetisch
optimierte und eiweiBreiche Nahrung und daher in

den unteren Sozialschichten wahrscheinlicher (vgl.
PUDEL, 1978, S. 124),

(2) COLLIPP (1978, S. 12) betont die Moglichkeit, daB
ein bestimmter Gewichtszustand den sozialen Status
beeinflussen kann, Er hebt besonders ab auf die
unterschiedliche Chancengleichheit zwischen normal-
gewichtigen und iibergewichtigen Miédchen (Collegeauf-
nahme in den USA). BEr h#élt eine Diskriminierung
Ubergewichtiger auch durch Lehrer- und Arbeitgeber=-



(3)

- 70 -

urteile fiir wahrscheinlich, so daf8 es méglich ist,

"daB eine beachtliche Zahl von (Ubergewichtigen)
einen sozialen Abstieg erlebt oder nur begrenzte
Aufstiegsmbglichkeiten hat" (S. 12).

Auch fiir das Beibehalten eines bestimmten Gewichts-
zustands werden Aspekte der Zugehdrigkeit zu einer
bestiomten sozialen Schicht herangezogen. Nach PUDEL
(1978) kann

"die erhthte Haufigkeit der Adipositas (in den
unteren Schichten) zu einem positiven Imgage bei-
tragen, da der persdnliche Zugeng zu diesem Problem
und damit die Identifikation hdher ist" (S. 124).
Diese Moglichkeit widerepricht etwas den Beobachtungen
von STUNKARD (vgl. COLLIPP, S. 11), wonach iiberge-
wichtige Jugendliche Verachtung fiir dicke und Be-
wunderung fiir diinne Menschen zeigen. Zu einer Art
KompromiBformulierung zwischen diesen beiden Auf-
fassungen kommt der ERNAHRUNGSBERICHT 1980, wo gesagt

"wird, daB die

"Beurteilung vom eigenen Gewichtsstatus beeinfluBt
(ist): schlanke Personen wihlen zumeist Typ 2 (schlanke
Person) als Preund und Willensstarken, wdhrend Typ 4
(geméBigtes Ubergewicht) von einigen wenigen Uberge-
wichtigen bevorzugt wird". (8. 106 - 107).

Die hthere Toleranz gegeniiber den Ubergewichtigen

kann den soziaslen Druck in der Bezugsgruppe mindern

und so zu weniger Anstrengung fithren, Ubergewicht

zu vermeiden oder zu reduzieren (vgl. PUDEL, 1978,

S. 124},

SchlieBlich wird die Moglichkeit in Betracht gezogen,
"daB schichtspezifische Erndhrungsgewohnheiten iber
Jahrzehnte tradiert werden" (PUDEL, 1978, S. 124).
Darauf verweist eine Studie an Amerikanern, die aus
Japan eingewandert waren (EKALISH, 1969). Hier zeigte
sich ein erstaunliches Festhalten an Erndhrungsge-
wohnheiten ilber mehrere Generationen hin, obwohl
andere traditionelle Verhaltensweisen léngst aufge-
geben waren.
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Was die Auswirkungen der (besonders in den hdheren
Sozialschichten ausgepridgten) Ablehnung des Uberge-
wichts betrifft, so ist COLLIPP (1978) der Auffassung,
da8 sie unterschédtzt werden. Er sieht in dieser Ab-
lehnung bei Jugendlichen den Anfang eines circulus
vitiosus (vgl. Kap. 1.4). Auf die psychischen Folgen
einer negativen Einstellung - selbst zu leichten Graden
von Ubergewicht - weist auch BRUCH immer wieder hin
(z.B. 1975, S. 159):

"The pressure to be slim is so strong, mainly for young
people and those of upper class dackground, thet
paychological distress is readily recognized aa resulting
from the ohese state”.

Entsprechend kommt BRUCH auch zu der Forderung, die
8ffentliche Betonung von Schlankheit auf ein realistisches
MaB zu reduzieren:

"A more reasonable socialiattitude is needed to relleve
at least some of the problems of the obese and anorexic"
(BRUCH, 1975, S. 161).

Mit der Erwéhnung, daB besonders bel Frauen der unteren
Sozialschichten ein positiveres Imege beziiglich Uber-
gewichtigkeit herrscht, wurde der Zusammenhang von
Geschlecht und Ubergewichtigkeit angesprochen. Flir Kinder
im Alter von 6 Jahren hat STUNEKARD u.a. (1972) eine
représentative Untersuchung vorgelegt, in der die Ge-
schlechtsvariable schon in diesem frilhem Alter beinm
Auftreten von Ubergewicht eine Rolle spielt: Die Unter-
schiede in der Ubergewichtsh#ufigkeit (mehr Ubergewicht
in den unteren sozialen Schichten) waren fiir M#ddchen
grdBer als flir Jungen. Das galt sowohl fiir das AusmaB
an Ubergewicht als auch-filr die Konstanz, mit der es
beibehalten wurde.

Weitere korrelative Studien bezliglich Ubergewicht und
soziographischen Daten finden sich im Zusammenhang unter-
schiedlicher Xalorienaufnahme bei unterschiedlichen sozio-
graphischen Variablen. Zu dieser Art von Untersuchung
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188t sich die Studie von BRANSBY u. FOTHERGILL (1954)

an Kindern von 0,5 bis 5 Jahren z&hlen. Die Autoren
fanden, daB folgende soziographische Merkmale mit iiber-
héhter Kalorieneinnahme korrelierten: Berufstidtigkeit
der Mutter, Jungen, Kinder in groB8en Familien, Kinder
aus niedrigen Einkommensgruppen.

Zum Zwecke einer Erklérung von Ubergewicht sind solche
Untersuchungen problematisch, hauptsédchlich aus zwei
Griinden:

Erstens sind nach DIEHL (1978) die korrelierenden
Variablen und die Richtung der Korrelation von Unter-
suchung zu Untersuchung (je nach Stichprobe und Unter-
suchungszeitpunkt) sehr verschieden.

Zweitens ist die Korrelation zwischen Kalorienaufnshme
und Ubergewicht problematisch. Das lieégt teils an den
schon erwdhnten interindividuellen Unterschieden

(vgl. Kap. 3.3.4), teils en Schwierigkeiten der Messung,
auf die GARROW 1978 (S. 32) hinweist:

"The error between intake and output which i1s required

to cause obesity is very small compared with the errors
in our methods of measuring."

3.4.2 Familidre Umwelt und Ubergewicht

Wenn die Entstehung normalen EBverhaltens untersucht
wird, dann geht es hduflg um die Frage der Entstehung
von Nahrungsvorlieben. Die ‘Beschdftigung damit kann
auch sinnvoll sgein fiir das Problem der Ubergewichts-
genese, und zwar unter zwel Aspekten:

- Vorlieben fiir kalorienreighe Nahrungsmittel,

- Transfer .von der Entstehung von Nahrungsvorlieben auf
auf die Entstehung anderer Ernéhrungsgewohnheiten.



-3 -

Der Gedanke ist naheliegend, daB ibergewichtige Kinder
zu viele Kalorien zu sich nehmen, - daB sie eine besondere
Vorliebe fiir kalorienreiche Nahrungsmittel haben, - daB
die Einnahme von Kalorien reduziert werden miisse. Tat-
sdchlich ist aber der Nachweis, daB ubergewichtige
Kinder mehr Kalorien 2zu sich nehmen als normalgewichtige,
bislang noch nicht eindeutig gelungen (vgl. Kap. 3.4.1,
S. 72). Auch eine bestimmte Nahrungsprédferenz - z.B. fiir
kalorienhaltige Nahrungsmittel - zeigt sich beim Ver-
gleich Ubergewichtiger mit Normalgewichtigen nicht.
SchlieBlich scheint auch elne generelle Empfehlung fir
ibergewichtige Kinder, ihre Kalorienaufnahme einzu-
schrianken, problematisch. Vor allem ndmlich wird die
mdgliche Forderung nach geringerer Fettaufnahme gebremst
nit dem Hinweis auf eine ausreichende Versorgung an
essentiellen Fettsduren, besonders Linolsdure (vgl.
ERNXHRUNGSBERICHT 1976, §5154; DRQESE u.a., 1973, S.3866).
Es findet sich auch die Vermutung, daf eine ausreichende
Versorgung an Néhrstoffen bei der heutigen Ernéhrungs-
welse erst ab einer gewlssen - recht hohen - Kaldrien-
einnshme gewihrleistet ist,(z.B. bei BLIX, ISAKSSON u.
WRETLIND, 1973, fiir schwedische Ernihrungsgewohnhkeiten):
"The present Swedish food habits are all right for groups,
where the individual average energy intake is more than
2500 - 3000 kcal/day, but they are unsatisfactory for
the increasing group consuming 1500 - 2000 kcal or less
per day" (S. 158). :

Speziellere Nahrungsempfehlungen finden sich immer wieder
zugunsten der sog. "polysaccaridreichen" Lebensmittel:
weniger Zucker, Feinmehl, SiiBigkeiten - mehr Kartoffeéln,
Graubrot, Obst, Gemiise (vgl. z.B. ERNXHRUNGSEBERICHT,
1976, S. 154). In diesem Zusammenhang ist es interessant,
daB bei den verschliedensten Untersuchungen zur Nahrungs-
prédferenz sich konsistent gezeigt hat, daB die Nahrungs-
mittelgruppe Gemiise wenig geschitzt wird. Einige Unter-
suchungen deuten darauf hin, daB die Ablehnung wvon
Gemiise und eine Vorliebe fiir SfiBes im Kindesalter auch
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phygsiologisch begriindet ist (WALKER, HILL u. MILIMAN,
1973; DESOR, GREENE u. MALLER, 1975).

Was die Zusammenhdnge zwischen der familidren Umwelt
und bestimmten Nahrungsvorlieben des Kindes betrifft,
so zeigten sich signifikante Korrelationen sowohl
zwischen Miittern und ihren Kindern als auch zwischen
Vétern und ihren Kindern (BRYAN u. IOWENBERG, 1958;
SANJUR u. SCOMA, 1971), wobei die Hbereinstimmung
kindlicher Nahrungspréferenzen wit denen der Mutter
detitlich gréBer ist als mit* ddmsen dés-Vabters- (HURNERNM
u.a., 1966), SchlieBlich zeigten sich positive Korre-
lationen awischen der Baufigkeit, mit der bestimmte
Kahrungsmittel zu Hause auf den Tisch kamen und dem
Grad, mit dem sie von den Kindern gemocht werden (WALKER,
HILL u. MILIMAN, 1973). Diese Korrelationen sind na-
tirlich unterschiedlich erkldrbar, z.B. mit Hilfe
langzeitlicher Lernprozesse:

-~ Gewohnheit ist eine Ursache fiir Wertschitzung.

- Die vorgefundene wertschitzung der Kinder fiir bestimmbte’
Nehrungsmittel mag die Ursache dafiir sein, daB die
Miitter diese Nehrungsmittel hiufiger auf den Tisch
bringen (im Sinne &twa eines "Lernens durch Belohnung",
welches die Kinder mit den Mittern durchfiihren),

- Was die Eltern an Nahrungsmitteln mdgen, bringen sie
einerseits hidufiger auf don Tisch, und silc veruwitteln
diese Wertschétzung auch (z.B. durch "Imitationslernen")
an ihre Kinder.

- BRYAN u. IOWENBURG (1958) interpretieren ihre Ergebnisse,
daf sich bei der Nahrungsmittelgruppe "Gemiise" eine
signifikante Korrelation zwischen der Préaferenz des
Vaters und des (3 - 5-Jjéhrigen)<Kindes zeigte, in der
Art, daB in der Regel die Ehefrau nur das auf den Tisch
bringt, was dem Ehemann zusagt, und von daher das
Nahrungsangebot fiir das Kind elingeschrénkt sei; das
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Nicht-kennen widre demnach die Ursache fiur das Nicht-
mbgen., (Die Rolle der Mutter, allein im Bereich des
Lebensmitteleinkaufs zu entscheiden, hat sich offen-
sichtlich auch bis in jlngere Zeit gehalten, vgl.
GREEN u. CUNNINGHAM, 1975).

Auch physiologische und situstive Faktoren konnen bei
der Korrelation der Nahrungsvorlieben zwischen Eltern
und Kindern eine Rolle spielen:

- Die "Sensibilitdt" fiir bitter schmeckende Substanzen
scheint durch Lernvorgénge nicht beeinfluBit zu sein
(GLANVILLE u. EKAPLAN, 1965); ein hdherer Grad an
Geschmackssensibilitat scheint die Akzeptanz von
Nahrungsmitteln zu mindern (XORSLUND u. EPRIGHT, 1967,
fiir 4 - 5-jdhrige Kinder).

- Das AusmaB der Pradferenz stellt offensichtlich keine
feste GroBe dar. Vielmehr zeigen sich Verschieden-
heiten in Abhdngigkeit von situativen Gegebenheiten,
wie Art der Mahlzeit, Tageszeit, psychischer und
physischer Zustand des Individuums, Personen der EB-
umgebung, AnlaB und Umstdnde der Nahrungsaufnahme usw.
(vgl. die Untersuchungen von PERYAM u. GUTMAN, 1958;
SANDELL, 1968; NISBETT u. XKANOUSE, 1969; SCHUTZ u.s.,
1972, 1975; BEIK, 1974, 1975; LUTZ u. KAKKAR, 1975).

Die hohere Korrelation miitterlicher Nahrungspréferenzen
mit denen des Kindes weist auf Determinanten hin, bei
denen die Mutter eine besondere Rolle spielt. In einer
clusteranalytischen Studie fanden SIMS u. MORRIS (1974)
zwel Cluster von Muttern: die eine Gruppe gehdrte vor-
wiegend einer hdheren Sozislschicht an und zeigte eine
mehr "egalitédre” Einstellung zur Kindererziehung; die
andere Gruppe kam vorwiégend aus niedrigeren sozialen
Schichten und hatte eine mehr "autoritéare" Einstellung
zur Kindererziehung. Die Kinder der letzten Gruppe von
Mittern nahmen mehr Kalorien 2zu sich und wogen etwas
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mehr als die Kinder der ersten Gruppe. Zu einem ahnlichen
Ergebnis kamen OLSON u.a. (1976) in einer experimentellen
Spielsituation, wo sich ein Zusammenhang zeigte zwischen
dem Ausmaf an negativem Feedback durch die Eltern und

der Beglinstigung von Gewichtsproblemen. Eine Auswirkung
des miitterlichen Erziehungsstils sieht PUDEL (1978) auch
im Rahmen der spater (vgl. Kap. 3.4.5) zu besprechenden
"psychosomatischen Hypothese™".

Von verschiedenen Autoren wird ein Zusammenhang zwischen
dem Ubergewichtsstatus der Kinder und der allgemeinen
Familienatmosphédre berichtet. So stellen HINTON u.a.
(1962) bei 12 = 14-jihrigen Madchen unter anderem auch
signifikante Korrelationen zwischen Ubergewicht und guten
familidren Beziehungen fest. Mit "guten familidren Be-
ziehungen" ist vor allem die Zuneigung der Eltern zu den
Kindern gemeint, wobei die Eltern auch strafendes Ver-
halten zeigen kdnnen. GUTEZEIT (1970) kommt nach Durch-
sicht einschlagiger Literatur zur Feststellung:

"In vielen Fallen ist die Ursache in der EB8storung aus
der gereizten Atmosphare in der Familie, die nicht selten
aus feindseligen Haltungen zwischen Vater und Mutter
resultiert, zu erkldren”" (8. 506).

Die Bedeutung elterlicher Ubereinstimmung fiir das kind-
liche Erndhrungsverhalten wird auch von HERTZLER u.
VAUGHAN (1979) unterstrichen. Nach Durchsicht verschie-
dener Untersuchungen iber Erziehungsverhalten im Zu-
sammenhang mit EB8storungen kommen sie zur Feststellung,
daBl - bei einem gewissen Niveau an Erndhrungswissen -
"actions or feelings of one parent are not as important
in affecting eating behavior as the parents' aggreement
on child-rearing habits" (S. 26)

Zusammenfassend kann man zu diesen Korrelationen zwischen
elterlichem Erziehungsverhalten und kindlichem Erndahrungs-
status bzw. =-verhalten folgendes sagen: Man kann
moglicherweise eine bestimmte Richtung erkennen, in der
erndhrungsrelevantes Erziehungsverhalten liegen konnte;
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sie ist aber mit Begriffen wie "Zuneigung zu den Kindern"
oder "gereizte Atmosphare" noch recht vage. Dariiber-
hingus fehlt fast immer der Hinweis auf ein theoretisches
Konzept, das eine Verursachung von Erndhrungsstorung bzw.
Ubergewichtigkeit versténdlich macht.

Verstdndlich wird der familidre EinfluB auf die langer
andauvernde Ubergewichtigkeit des Kindes mit Hilfe zweier
Gruppen von Ursachen:

- unmittelbar auf korperliche Mechanismen wirkende Ur-
sachen (vgl. Kap. 3.3%.3), '

- mittelbar auf Einstellungen und Gewohnheiten wirkende
Ursachen, z.B. durch Belohnungs- und Imitationslernen.

Lernexperimente zur Veranderung von kindlichem Ernéhrungs-
verhalten sollen klaren, ob mit Hilfe bestimmter Lern-
gesetze eine Verdnderung prinzipiell moglich ist und
unter welchen Bedingungen. Verschiedene Untersuchungen
zur Wirkung verbaler und nichtverbaler Belohnungen haben
gezeigt, daB bei Kindern Nahrungspridferenzen und Er-
ndhrungsgewohnheiten verdndert werden kdnnen (z.B. MADSEN
w.a., 1974; HALL u. HOIMBERG, 1974; EPSTEIN u.a., 1976).

GARCIA, HANKINS u. RUSINIAK (1974) machen darauf aufmerk-
sam, daB Sdugetiere ein unterschiedliches Lernverhalten
zeigen, je nachdem, ob duBere Reizbedingungen ("HuBeres
Milieu") oder innere ("inneres Milieu") beeinfluBt werden,
Beim Nahrungsverhalten geht es um beide Arten von Reiz-
bedingungen ("Milieus"): um &uBere (bei der Erreichung
der Nahrung) und um innere (bel der Aufnahme der Nahrung).
Aber bei den inneren Reizbedingungen zeigen sich Ab-
weichungen gegeniliber bestehenden Lerngesetzen:

Erstens zeigt sich eine Abweichung gegeniiber der
"Kontiguitadtsregel", wonach Belohnung oder Bestrafung
unmittelbar im AnschluBl an den Relz oder die Resktion
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zu erfolgen hat, wenn Uberhaupt Lernen stattfinden soll.
In Tierversuch (mit Ratten) fanden die Autoren, daB eine
veranderte Reaktion gegeniber der Nahrung noch nach
Stunden (nach einer viszeralen Verinderung) erfolgte,
auch wenn zwischendurch andere Nzhrung gegessen wurde
oder das Tier zwischendurch bewuBtlos war.

Zweitens zeigte sich eine Abweichung gegenuber der
PAVIOVschen Regel, wonach beliebige Reize zu bedingten
Reizen werden kdnnen. Hier fanden die Autoren, daB die
verdnderte Reaktion sich nur auf den Reiz Geschmack der
Nahrung richtete und auf keinerlei sonstige -~ umgebenden -~
Reize. (Bei verschiedenartiger Nahrung richtet sich die
veranderte Reaktion auf die Nahrung mit neuem, hervor-
tretenden Geschmack.)

Zwar warnen die Autoren vor einer vorschnellen Analogie-
bildung zwischen Ratten und Menschen. Sie weisen aber auf
bemerkenswerte Ahnlichkeiten in den Regulationsvorgingen
bel der Nahrungsaufnahme hin:

"Of fensichtlich hat der Mensch eine hochspezialisierte
Form symbolischer Kommunikation, die sich bei der Ratte
nicht findet. Aber die kognitive Spezialisierung bewahrt
den Menschen doch nicht davor, daB er Abneigung vor
solchen Nahrungsmitteln entwickelt, die er vor einer
Krankheit zu sich genommen hat, auch wenn er weiB}, dal}
seine Krankheit nicht durch Nahrung verursacht wurde "
(5. 830).

Untersuchungen im Rahmen der "“Theorie der kognitiven
Dissonanz” zeigen dagegen auch, wie sehr Kognitionen in
der Lage sind, interne Regulationsvorginge zu beein-
flussen. (Vgl. dazu ZIMBARDOs ironische Zusammenfas-

sung, am Ende von Kap. 2.5.31)

Bei der Beeinflussung des Nahrungsverhaltens spielen
nicht nur die Zusammenhange zwischen mehr automatisch
ablaufenden Regelkreisen und den wehr kognitiven Pro-
zessen eine Rolle. Es kommt oft genug zu unterschied-
lichen Kognitionen, wobei theoretisch noch nicht ge-
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niigend gekldrt ist, welche Kognitionen auf welche Weise
gedndert werden. Zwel unterschiediiche Kognitionen auf
seiten der Mutter sind beispielsweise ein bestimmtes
Gesundheitswissen und eine dazu gegensidtzliche Ver-
haltensnorm. BARIC (o0.J.) fand in einer Untersuchung
liber das Lernen von SiiBigkeitenvorlieben, daB es sich
beim Geben von SiliBigkeiten um eine sehr starke Norm
handelt. Die befragten Miitter hatten den Eindruck, daB
alle anderen ebenso handeln wie sie selbst. Normer-
fiillung fand auch dann statt, wenn dle Miitter wuBten,
daB SiiBigkeiten fir Kinder nicht gesund sind. - Das
Gefithl, daB SliBigkeiten etwas Besonderes sind, iber-
tréagt sich auf das Kind. Offensichtlich werden SuBig-
keiten (z.B. Bonbons und Eis) auch dann von den Kindern
erwartet, wenn sie keine besondere Vorliebe dafiir haben.

Es treffen hier verschiedene Kognitionen zusammen, gzum
Beisplel auf seiten der Mutter: "Alle anderen Mutter
geben ihren Kindern SiiBigkeiten." "Ieh weiB, daR StBig-
keiten ungesund sind." - Auf §eiten des.Kindes kénnten
unter anderem folgende Kognitionen vorliegen: "Ich welB,
daB ich SiiBigkeiten jetzt nicht besonders mag." "Ich .
weiB, daB jetzt alle BiiBigkeiten essen." '

Es ist hier nicht der Ort, Gesetze der Dissonanzreduktion
von Kognitionen zu erdrtern. Aber sicher sind die Zu-
sammenhénge zwischen Wissen, Einstellung und Verhalten

in Erndhrungssituationen komplexer als es in Ratschlégen
wie diesem zum Ausdruck kommt:

"Wenn es gelingt, die Eltern von einer rationalen Er-
néhrung ihrer Kinder zu iiberzeugen, ksnn sicher ein grofler
Tell der potentiell fettsiichtigen Jugendlichen vor dieser
Krankheit und ihren Folgen bewahrt werden" (BUCKERT, 1975,
S. 225 - 228).

Wenn es um familidre Beeinflussung kindlicher Ernihrungs-
gewohnhelten geht, dann wird das Konzept des "Imitations-
lernens"”" besonders hdufig genannt. Dazu wurde auch eine
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Reihe experimenteller Untersuchungen durchgefiihrt,
(DUNCKER, 1938; MARINHO, 1942; CAPRETTA u.a., 1973
HARPER u. SANDER, 1975). Es wird dabei ‘gepriift, in-
wiefern Kinder im Vorschulalter sich in ihren Nahrungs-
pridferenzen durch Imitationslernen beeinflussen:laBsen.
Es zeigte sich, daB die gefundenen Verdnderungen nicht
nur auf die experimentelle Situation beschréankt
sondern auch léngerfristig festgtellbar waren. Es -
sollen im folgenden 2 dleser experimentellen Unter-
suchungen etwas ausfilhrlicher geschildert werden. Beil
der dlteren Untersuchung (DUNCEKER, 1938) geht es auch
un die Bestimmung dessen, was da beim kindlichen Ver-
halten veridndert wurde. Bel der Jjiingeren Untersuchung
(BARPER u. SARDERS, 1975) wird mehr der Frage nachge-
gangen, wie das Modell verdndernd wirkkt.

Folgende Ergebnisse und Interpretationen werden fir
Kinder bis etwa 4 Jahren berichtet:

- Unbekannte Nahrung wurde bereitwilliger genommen,
wenn ein Erwachsener davon aB8,statt nur ‘anzubieten.

= Bel blofem Anbieten war dle Mutter effektiver als ein
unbekannter Besucher; beim Vormachen waren Mutter und
Besucher gleich effektiv. (Als Erkldrungsmdglichkkit
fir das Essen des Kindes bleibt nur die Vorbildwirkung
des Erwachsenen.)

- Die Vorbiidwirkung dexr Erwachsenen ist mehr als die
blofSc Definition der Dinge als “eBbar®; es werden
aber noch keine Hinwelsa iiber den Wohlgeschmaak der
Nahrung gegeben.

- Es gadb keine "signifikhnten Interaktionen zwischen
dem Geschlecht des Besuchers und dem des Kindes.

- Die Autoren nehmen aufgrund des Experiments an, daB
der Zugang zu neuer Néhrung folgendermaBen ablduft:
1) soziale Erleichterung durch Anwesenheit eines

Vorbildes, das von der neuen Nahrung iB%,
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2) Kurzzeitriickkoppelung durch Geschmackserlebnisse,
3) Langzeitriickkoppelung durch Verdauungs- und
sonstige Vertraglichkeitserlebnisse.

Die geschilderten Untersuchungen zur familidren Be-
einflussung von kindlichen Nahrungsvorlieben machen
deutlich, daB mit der groben Nennung von Ursachen
(z.B. kognitive Dissonanz, Imitationslernen) fiir die
Erklarung von kindlichen ErnZhrungsgewohnheiten wenig
gewonnen ist. Darilberhinaus wird deutlich, daB jede
Verursachungsmdglichkeit in ihrer Wirksamkeit sowohl
auf den Nahrungsbereich als auch auf die spezifische
Altersgruppe gesondert zu untersﬁchen ist.

3.4,3% Ubergewicht-begiinstigende Erndhrungsgewohn-
heiten ‘

Sozickulturelle und dkonomische Faktoren sind nach
DIEHL (1978, S. 79f.) dann von besonderer Bedeutung,
wenn groBe Kollektive - wie Vdlker oder Bevdlkerungs-
gruppen -~ hinsichtlich ihrer Ernghrungsgewohnheiten
miteinander verglichen werden. Innerhalb solcher
Kollektive seien Unterschiede im Erndhrungsverhalten
zwischen Individuen - jedenfalls in hochindustriali-
sierten Lédndern - kaum noch durch solche traditionellen
Faktoren zu erkldren. Als Griinde dafiir werden genannt:
der generelle Rickgang soziokultureller Normen, die
weitgehende Verfiligbarkeit eines breiten Nahrungsmittel-
angebots, Vereinheitlichung der Lebensweise durch
Massenkommunikation, Verdnderung von tradierten Gewohn-
heiten durch industrielle Verarbeitung von Nahrungs-
mitteln. .

In Gegensafz zu soziokulturellen Traditionen k&nnen
individuelle EBtraditionen sehr wohl zur Aufklarung
von Erndhrungsunterschieden zwischen Individuen bei-
tragen.
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"Essen und Trinken konnen zu Verhaltensweisen mit einem
ganz bestimmten, individuell unterschiedlichen Stellen-
wert im Leben des Menschen werden" (PUDEL, 1978, S. 25).
Ganz unabhiéngig von der Zielsetzung einer ausgeglichenen
Energiebilanz konnen andere Bedeutungen ("symbolische
Gehalte" vgl. DIEHL, 1978, S. 88) verselbstdndigt und
dominant sein (z.B. Essen als Belohnung, als sozialer
Kontakt, als Anreiz fiir verschiedene Sinnesorgane).

Ein Vergleich zwischen der Gruppe der Ubergewichtigen
und der Normalgewichtigen mit dem Ziel, zur Erklarung
der Ubergewichtsgenese beizutragen, ist hauptsdchlich
bezliglich der Bedeutung von Essen als "Kompensation

fir bestimmte Gefiihlszustdnde" durchgefiihrt worden

(vgl. "psychosomatische Hypothese®, Kap. 3.4.5).

Solche Unterschiede zwischen Normalgewichtigen und
Ubergewichtigen konnen freilich nur dann etwas bei-
tragen zur Erkldrung von Ubergewicht, wenn ﬁbergewichtige
Personen tatséchlich mehr Kalorien zu sich nehmen als
normalgewichtige Vergleichspersonen. Hier sind die Be-
funde jedoch widerspriichlich.

MAYER (z.B. 1972) kommt zu dem Ergebnis, daB
Ubergewichtige Heranwachsende deutlich weniger essen.als
gleichaltrige normalgewichtige. Lhnliche Ergebnisse
lieferten EPRIGHT u.a. (nach DROESE u. STOLLEY, 1974)
aufgrund von Befragungen. Ebenso kam HUENEMAN . (nach
DROESE u. STOLLEY, 1974) bei ihren Beobachtungen an

950 Heranwachsenden zu dem Ergebnis, daB die iiberge-
wichtigen Jugendlichen im Durchschnitt 50 bis 300 Ka-
lorien weniger 2zu sich nshmen gls die altersglelchen
Normalgewichtigen. ‘

Eine positive Korrelation zwischen Korpergewicht und

der Hdhe der Kalorienaufnahme fanden HODGES u.a.

(1965) bei Schulkindern in Iowa. DROESE u.a. (1975)
beobachteten bei ihrer Stichprobe von 6- bis 13-jdhrigen
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iibergewichtigen Kindern eine um durchschnittlich 100
bis 300 Kalorien erhchte Nahrungsaufnshme gegeniiber
gleichaltrigen normalgewichtigen Kindern. Einige der
beobachteten iibergewichtigen Kinder afBen Jedoch'weniger
als die vergleichbaren normalgewichtigen Kinder. Diese
Kinder nahmen aber auch in der vierwdchigen Beobachtungs-
reriode deutlich an K&rpergewicht ab. NEUGEBAUER (1976)
bot im Rahmen einer Untersuchung iliber Auswirkung von
StreB 160 ilibergewichtigen und normalgewichtigen Jungen
und Médchen im Alter von 8 bis 10 Jahren ein Friihstiick
an. Dies bestand aus verschieden belegten Brotchen sowie
Milch/Kakao. Die ﬁbergewichﬁigen Kinder - sowohl Jungen
wie Mddchen - aBen signifikent mehr Brdtchen als die
normalgewichtigen Kinder. ‘

Die unterschiedlichen Befunde iiber die durchschnittlich
aufgenommene Nahrungsmenge von ilibergewichtigen und
normalgewichtigen Kindern sind maglicherweise zuriickgu-~
fiihren auf unterschiedliche Erhebungsmethoden. Wéhrend 3.B,
HOBGES - uva. (1965) Eragébogai= bew. ‘Interviewmethoden
vervendeten, . bedientamwiaiah; IROESE Wi STOLLEY (19753, der
"Wiegemethode". Dabel werdén alle im Verlauf eines

Tages verzehrten Spelsen zuvor géwogen, so daB der
Kaloriengehalt sehr genau bestimmt werden kann. DROESE

u. STOLLEY (1974) weisen zudem daraufhin, daB die ILénge
des Beobachtungszeltraums einen erheblichen Einflufl auf
die Ergebnisse haben kann: .

"Bei zu kurzem Beobachtungszeitraum wird die Zahl der
verbrauchten Lebensmittel wnwillidirlich eingeschrinkt.
AuBerdem wird die tidgliche Schwankungsbreite in ‘der
Nahrungsaufnghme nicht erfaBt" (1974, 8. 27).

Ein weiterer mdglicher Unterschied zwischen der Nahrungs-
aufnahme libergewichtiger und normalgewichtiger Kinder
kdnnte in der Art der aufgenommenen Nahrung liegen.
KAEDING u. ROHMANN (1971) fanden bei der Zusammensetzung
der Nahrung iibergewlchtiger Erwachsener eine Verminderung
des relativen Anteils der Kohlehydrate zugunsten einer
erhbhten Fettzufuhr. Zwar liégt der Anteil der Kohle-
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hydrate - absolut genommen - immer noch um etwa 20 %
iber dem Verbrauch der Normalgewichtigen; doch f&dllt
das kaum ins Gewicht im Vergleich zum Fettverbrauch,
der zweieinhalb mal so hoch ist wie der der Normalge-
wichtigen. Eine Untersuchung an Kindern, die wvon DROESE
u. STOLLEY (1974) durchgefiihrt wurde, zeigte zwischen
Ubergewichtigen und Normalgewichtigen jedoch

"keine gesicherten Unterschiede in der Auswahl der
Lebensmittel und Speisen" (S. 28 -~ 29).

Weitere Unterschiede zwischen Ernahrung von normalge-
wichtigen und libergewichtigen Personen beziehen sich
auf die Art und Weise, in der Nahrung zu sich genommen
wird. STUNKARD u.a. (1955, &hnlich: STUNEARD, 1968)
kamen durch Beobachtung von lbergewichtigen Personen zu
der Annahme, daB sie zu 3 typischen EBverhaltensweisen
neigen.

Erstens zu Appetitlosigkeit am Morgen (kompensiert durch
abendliches Vielesseﬁ) verbunden mit Schlaflosigkeit,
zweitens zu unregelmédBig stattfindendem ("orgiastischem")
Verzehr enormer Nahrungsmengen, drittens zu einem ge-
wissen Unvermdgen, einen einmal begonnenen EBvorgang zu
beenden.

Mehrere Autoren (z.B. GAUL u.a., 1975; LEBOW u.a., 1977)
fanden einen "obese eating style", gekennzeichnet durch
hohe EBgeschwindigkeit, kurze Mahlzeitendauer und eine
Nahrungsaufnahme in wenigen, groBen Bissen. Andererseits
konnte ein solches Nahrungsverhalten Ubergewichtiger im
Gegensatz zu Normalgewichtigen in verschiedenen Unter-
suchungen nicht gefunden werden (WARNER u. BALAGURA,
1975; MAHONEY, 1975), oder nur teilweise oder nur fiir
bestimmte Subgruppen (MARSTON u.a., 1975). Nach Sichtung
der einschldgigen Untersuchungen kommt MAHONEY (1975)
zur Ansicht, daB es fiir einen typischen EBstil Uberge-
wichtiger keine stichhaltigen Befunde gibt. Zum selben
Ergebnis kommt auch STUNKARD (STUNEARD u. KAPLAN, 1977),
der anfédnglich der Auffassung vom typischen EBverhalten
Ubergewichtiger war (vgl. oben).
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Sehr viel iiberzeugender sind die Untersuchungsbefunde
zur Beziehung zwischen Ubergewicht und Mahlzeitenhdufig-
keit. DIEHL (1978, S. 61) nennt eine Reihe von Autoren,
die libereinstimmend zum Ergebnis kommen, daB Uberge-

wichtige ihre Nahrung auf weniger Mahlzeiten verteilen
als normalgewichtige Vergleichspersonen.

344 Psychosomatisches Konzept der Ubergewichts-
erklirung

Das "psychosomatische Konzept" der Entstehung von Uber-
gewicht nimmt an, daB

"fiir Ubergewichtige das Essen ein Versuch dar(stellt),
mit Furcht und Angst und anderen Zustdnden emotionaler
Beunruhigung fertig zu werden" (DIEHL, 1978, S. 63),
dabel ist "Essen" weniger im Sinne der Energiezufuhr
gesehen, sondern eher als eine Verhaltensweise ("non-
nutritive eating", "hyperphage Reaktionen"). So unter-
teilen HAMBURGER (1951) und MENDELSON (1964) die Gruppe
der Ubergewichtigen je nach der H&éufigkeit, mit der
Spannungsgefiihle mit Essen beantwortet werden. Eine
Reihe von Autoren kommt zu dhnlichen Ergebnissen:

z.B. HOLLAND u.a. (1970), deren iibergewichtige Unter-
suchungspersonen signifikant haufiger davon berichteten,
bei Angst und Depression etwas zu essen, als dies die
Normalgewichtigen taten, - PLUTCHIK (1976), der eine
Korrelation fand zwischen dem AusmaB des Ubergewichts
und der Haufigkeit von Berichten, bei Angst und Depres-
sion mehr zu essen. SILVERSTONE (1968) berichtet wvon
einem geschlechtsspezifischen Unterschied: wahrend die
Ubergewichtigen Frauen signifikant hiufiger als die
Normalgewichtigen angeben, bei Angstlichkeit mehr zu
essen, fand sich ein derartiger Unterschied bei den
Ménnern nicht (dhnlich: EKRUMBACHER u. MEYER, 1963).
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Auch bei experimentell erzeugten emotionalen Spannungen
lieBen sich bei Ubergewichtigen hyperphage Reaktiongn
beobachten: z.B. von CONRAD (1969), wo Ubergewichtige
in einem (experimentell erzeugten) Zustand der sozialen
Ablehnung signifikant mehr aBen als Normalgewichtige,
oder von McKENNA (1972), wo Ubergewichtige unter der
Bedingung groBerer Angst.mehr aBen, wihrend bei Normal-
gewichtigen das Umgekehrte der Fall war.

Dagegen fanden SCHACHTER u.a. (1968) keine Tendenz der
Ubergewichtigen, bei (experimentell erzeugter) Furcht
mehr zu essen; unter den Bedingungen geringe Furcht/
starke Furcht aBen sie etwa gleichviel. Die Normalge~
wichtigen nahmen bei stérkerer Furcht weniger Nahrung
zu sich (was auch von McKENNA festgestellt wurde).

Eine Erklérung fir diese Widerspriichlichkeit kénnte in
den unterschiedlichen Versuchsbedingungen fir die Er-
zeugung von Furcht bzw. Angst liegen (vgl. auch PUDEL,
1978, S. 100): Wihrend SCHACHTER u.a. {1968) ihren
Probanden ankindigten, daB unmittelbar nach der Unter-
suchung ein starker Elektroschock verabreicht werden
miisse, geht es bei McKENNA (1972) um eine medizinische
Untersuchung, wo durch medizinische Gerdte u.a. (auf
ziemlich lebensnahe Weise) eine allgemeine Angst erzeugt
wird. Eine Unterscheidung zwischen der Furcht vor einer
bestimmten Ursache und einer mehr allgemeinen Angst
wird auch von ABRAMSON u. WUNDERLICH (1972) gemacht.
Sie wenden ein, daB e5 nicht die klar begriindete Furcht
sei, die zu hyperphagen Reaktionen fiihrt,sondern die
sog. "neurotische Angst", die aus einem emotionalen
Konflikt herriihrt. Diese Autoren wiederholten die Studie
von SCHACHTER u.a. (1968) in der Weise, daB sie auch
"neurotische Angst" als Variable einfilhrten (nach Aus-
filllen eines Fragebogens wird den Versuchspersonen eine
ziemlich aussichtslose Dlagnose ihrer zwischenmensch-
lichen Beziehungen gestellt). Es zeigte sich auch dabei
kein EinfluB auf die EBreaktion, was bei den Autoren zu
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Zweifeln an der Haltbarkeit des psychosomatischen Kon-
zepts fithrt. SchlieBlich wird auch von SLOCHOWER (1976)
zwischen mehr oder weniger silgemeiner Angst unter-
schieden, wobel hier die Betonung suf der Identifizierung
eines Grundes fiir die Angst liegt. Der Autor fand seine
These bestatigt, wonach dann Ubergewichtige Personen
mehr essen gls im Zustand emotiomaler Rube, wenn sie in
eine Erregung gebracht werden, fiir die sie keinen Grund
identifizieren konnen; wenn die Identifizierung eines
Grundes mdglich ist, essen sie gleichviel wie im Ruhe-
zustand. Normalgewichtige essen unter belden Erregungs-
zustdnden weniger als im Rubezustand.

In Vergleich zu den vorber genannten Untersuchungeh iiber
die EBreaktionen ﬁbefg@wichtiger Erwachsener in Zusténden
emotionaler Erregung sind entsprechende‘Untersuchungen
beil Kindern rolativ selton. NEUGEBAUER (1976) legte eine
experimentells Untersuchung vor, bei der unter anderen
auch der Frage nachgegengon wurds, ob iibergewichtige
Schulkinder unter der Bedingung induzierter Angst andere
EBreaktionen zeigen als ohne Angst. Bel der Angst-Be=-
dingung wurde den Xindorn gosagt, o8 wiirde eine. Hfutprode
durchgefiilhrt: es sollte in cinen schwarzen Kasten ge-
griffen werden, aus dem = durch Tonband erszeugte =
"Eratz-, Scharr-, Eiopf- und Blubbergeriusche" kemen.
Die Ergebnisse dieser Untersuchung weigen Abweichungen
zu den Untersuchungen an Zrwvachsenen, und zZwar sowohl

zu der von SCHACHTER u.a. (1968) als auch zu der von
McKENNA (1872): In beiden emotionalen Stadien unter-
schieden sich die Kinder im ihrem EBverhalten nicht

(was den Ergedbnissen von McEKENNA widerspricht und die
von SCHACHTER besté%igt);‘aber auch die normalgewichtigen
Kinder aBen uvnter den Bedingungen Angst/keine Angst
gleichviel (was sowohl den Ergebnissen~von McKENNA als
auch denen von SCHACHTER widergpricht),
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NEUGEBAUER fiihrt als mdgliche Erklarung fiir diese Unter-
schiede zwischen kindlichen und erwachsenen Versuchs-
personen die unterschiedliche (kognitive) Interpretation
der Angstsituation an. Die Autorin geht davon aus,

"daB nicht in erster Linie die korperlichen Ver#dnderungen,
sondern die kognitiven Interpretationen der Angstsituation
das EBverhalten beeinflussen" (S. 94).

Daraus ergeben sich filir NEUGEBAUER zwei Erkladrungsmog-
lichkeiten fiir die gefundenen Unterschiede im EBverhalten
zwischen Kindern und Erwachsenen:

1) Die korperliche Erregung (die am PGR-Gerat gemessen
wurde) wurde nicht als Angst, sondern als die bei einem
aufregenden Spiel auftretende Spannung interpretiert.

2) Bei Kindern dieses Alters (8 - 9 Jahre) sind zwischen
Angstempfindung und EBverhalten keine Kognitionen der
Art ausgebildet: "ich habe Angst, alsc muB ich etwas
essen (um mich zu beruhigen)" oder "ich habe Angst,
da kann ich schon gar nichts essen (denn Aufregung
schldgt mir immer auf den Magen)".

PUDEL (1978) berichtet von einer Untersuchung an Kinder-
gartenkindern am sog. "Food-Dispenser” (wo fliissige
Nahrung auf Knopfdruck direkt in den Mund gepumpt wird),
und zwar unter den Bedingungen StreB/kein StreB; die
experimentelle Erzeugung von StreB wurde mit einem
Wirfelspiel erreicht, wo durch einen - prédparierten -
wirfel der gesamte Gewinn (Spielzeug) zuriickgegeben werden
muBte. Es zeigte sich bei dieser Untersuchung weder eine
hyperphage Reaktion noch eine gleichbleibende EBresktion,
sondern es wurde durchweg bei StreB mit Appetitverringe-
rung (hyophage Reaktion) reagiert. PUDEL fiihrt als
mégliche Erklidrung dafiir die "Nichtlinearitédt der Be-
ziehung zwischen Stref und Efreaktion" an. Eine solche
Beziehung hatte sich in einer Untersuchung an 4 - 8-jahri-
gen Kindern bei unterschiedlich spannenden Filmen bei

etwa der Hdalfte der Kinder gezeigt. So wdre es nach
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PUDEL eine Erklarungsmoglichkeit fir die Appetitminde-
rung aller Kinder unter der StrefBlbedingung, dal

"der als StreB induzierte MiBerfolg durch die Wegnahme
des Spielzeugs als so stark erlebt wurde, daB es aus
diesem Grunde nicht zur Appetitsteigerung kam" (S. 107).
Der Autor betont jedoch, daf die gefundene (hypophage)
Reaktionsweise als "physiologisch erklarbar" beschrieben
wird,

"da einige physiologische Symptome, wie sie durch StrefB
ausgelost werden, denen von Sattigung vergleichbar sind"
(8. 112).

Die hypophage Reaktion steht lediglich im Widerspruch zum
"psychosomatischen Konzept" der Ubergewichtsgenese, die

"allgemein nicht als biologisch determiniert, sondern
psychoanalytisch (erkladrt wird)" (PUDEL, 1978, S. 112).

3.4,5 Psychoanalytische Ubergewichtserkldrungen

Die Gruppe der psychoanalytisch orientierten Erklarungen
des Ubergewichts ist nicht einheitlich. DERI (1955)
unterscheidet dreierlei Ansétze:

- Finmal konnen im Vordergrund die unbewuBten Assoziationen
zur Nahrung selbst stehen. Sie kann mit vielerlei
assoziiert sein, z.B. mit miutterlicher Liebe, dem
symbolischen Einverleiben der mutterlichen Brust, dem
Phallus des Vaters, einer schwidngernden Substanz (vgl.
STUART u. DAVIS, 1972, §. 39)

- Zum anderen kann die symbolische Bedeutung der Nahrungs-
aufnahme und der Verdauung im Vordergrund stehen. Hier-
fir stehen Formulierungen wie "Ernsdhrungsorgasmus"
oder das "kannibalistische Einverleiben der Mutter"
(vgl. STUART u. DAVIS, 1972, S. 39). Nach KORNHABER
u. KORNHABER (1978) stellt die Efitatigkeit vielleicht
eine "einverleibende Handlung" dar, vielleicht nur
eine "schmerzstillende Handlung" (S. 140).
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— SchlieRlich kann die symbolische Bedeutung eines massig-
dicken Korpers im Mittelpunkt der Betrachtung stehen.
Hierzu gehoren solche Erkldrungen wie "Ablehnung der
eigenen Weiblichkeit", "symbolische Kastration" (vgl.
STUART u. DAVIS, 1972, S. 39). Ausdriicklich als Er-
klirung fiir Ubergewicht bei Kindern und Jugendlichen
meinen KORNHABER u. KORNHABER (1978), daB Essen einen
Versuch darstellen kodnnte,

“in der Mutter Scham- und Schuldgefihle zu erwecken,
indem sie (die Jugendlichen) das 'Objekt' - sich
selbst - zerstoren”, weil sie selbst "als eine Nicht-
Person, als ein 'Objekt' behandelt werden" (S. 140).
Von denselben Autoren wird aber auch als Erkldrung fir
kindliches Ubergewicht angeboten, der

"magische Versuch, schnell groBer zu werden, um eine
gehaBte Person, z.B., Vater, Mutter, Bruder, Schwester
priigeln zu kdnnen" (S. 1403.

Bei allen unterschiedlichen Ansatzen der psychoanalytisch

orientierten Ubergewichtserkldrung scheint am Anfang doch

immer eine nicht gegliickte Entwicklung zu stehen: z.B.

kénnen Eltern ihre Kinder zu sehr "brauchen" und schlieflen

sie in ein symbiotisches System ein; oder die Auseinander~
setzung in der Pubertdt zwischen der Ablosung von den

Eltern und der Integration in die eigene Altersgruppe

gelingt nicht (vgl. KORNHABER u. KORNHABER, 1978). Hier

kann es nun - entsprechend der psychoanalytischen Er-
klarungsweise - zu einem KreisprozeB kommen, der sich ver-
starkt:

Psychischer Schmerz—UbermiBiges Essen-—iErleiciﬁerung

Schuld ¢ Gewichtszunahme

Bis jetzt fanden sich jedoch fir die psychosnalytischen
Erkldrungen des Ubergewichts keine hinreichenden Belege.
Inshesondere zeigen sich die erwarteten Symptomver-
schiebungen bei der nicht-analytischen Behandlung von
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Ubergewicht nicht (SHIPMAN u. PLESSET, 1963; CAUFFMAN
u. PAULEY, 1961). Ferner gab es in einem Test zur
Messung der Oralitat keinen signifikanten Unterschied
zwischen Normalgewichtigen und Ubergewichtigen (KEITH u.
VANDENBERG, 1974).

Schlieflich war es bislang nicht moglich, unterschied-
liche Persdnlichkeitszlige zwischen Normalgewichtigen
und Ubergewichtigen gzu finden. Nach DIEHL (1978, S. 65f.)
158t sich - bei Durchsicht der einschlagigen Unter-
suchungen - eine konsistente Persodnlichkeitsstruktur,
die fiir Ubergewichtige charakteristisch wire, nicht
finden. Mit Hilfe von Persodnlichkeitsfragebogen lieBen
sich entweder keine signifikanten Abweichungen von der
Gruppe der Normalgewichtigen feststellen, oder die Unter-
schiede waren in den verschiedenen Untersuchungen zu
uneinheitlich,als daBl man sie sinnvoll interpretieren
konnte. Wenn mit Hilfe anderer MeBverfahren zur Persodn-
lichkeit (z.B. Interviews, projektive Tests) tatsdchlich
signifikante Unterschiede 2zwischen Ubergewichtigen und
Normalgewichtigen gefunden wurden, so mull man diese wohl
(beim Vergleich mit zahlreichen nicht-signifikanten
Unterschieden) als "Zufallssignifikanzen" bewerten (vgl.
DIEHL, 1978, S. 66). Nach DIEHL (1978) muB das Problen
einer konsistenten Personlichkeitsstruktr von Uberge-
wichtigen "als weitgehend ungeklart angesehen werden"
(S. 66), wobei Unterschiede der MeBverfahren, der Pro-
bandengruppen und der Ubergewichtsdefinition eine Rolle
spielen.

Als abschlieBende Bemerkung zu den psychoanalytisch-
orientierten Erkldrungen des Ubergewichts mag eine
Beurteilung dienen, die ZIMMER (1981, zu den psycho-
analytischen Gefihlstheorien) formuliert hat:

"Wie sie dasteht, ragt die Psychoanalyse als ein riesiger

Brocken in die Landschaft: fast ohne Beziehung zu den
anderen Wissenschaften, eigensinnig, streng, phantasie-
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voll, uniibersehbar kompliziert, von den genaueren Wissen-
schaften selten ernst genommen, leicht veraltet, voll

von Spekulationen, aber sicher auch durchsetzt von
vielen richtigen Einsichten, die darauf warten, in den
Rahmen einer zeitgemdfBeren Theorie gestellt zu werden"”

(s. 52).

3.4,6 Konzept von Hilde Bruch zur Ubergewichtserklirung

Eine Verbindung zwischen psychoanalytischer Ubergewichts-
erkldrung und experimenteller Psychologie ist wohl durch die
Annshmen von Hilde BRUCH gegeben, jedenfalls wie sie in
ihren neueren Arbeiten (1961, 1973, 1975) dargestellt
sind. Die Beobachtungen von BRUCH haben SCHACHTER dazu
angeregt, seine Zweifaktorentheorie der Emotion (vgl.
Kap. 2.5.1) auch auf das Hungergefiihl auszuweiten. Da-
raus entstanden zahlreiche Experimente beziiglich eines
unterschiedlichen Zustandekommens des Hungergefiihls bei
Ubergewichtigen und Normalgewichtigen. Im folgenden
sollen die Annahmen von BRUCH etwas ausfihhrlicher dar-
gestellt werden, nicht zuletzt auch, weil der Unter-
suchungsstil dieser Arbeit u.a. daran anknipft.

Da BRUCH von 1941 bis 1976 in vielen Verdoffentlichungen
ihre Beobachtungen und Hypothesen dargelegt und weiter-
entwickelt hat, kann es geschehen, daBl man sich guf
bereits von ihr selbst korrigierte Annahmen bezieht und
diese kritisiert. (So z.B. bei PUDEL, 1978, S. 116f.).

Die erste systematische Studie des Ubergewichtsproblems
findet sich bei BRUCH u. TOURAINE (1940), und zwar an
250 iibergewichtigen Kindern. Fiir diese fand sich keine
organische Ubergewichtserkldrung, stattdessen ein
angstliches Verhalten der Miitter und deren Widerstand
gegen jegliche Anderung in der Lebensweise ihres Kindes.
Aufgrund psychiatrischer und psychoanalytischer Inter-
views kamen folgende Annahmen zur Ubergewichtsursache
zustande (vgl. BRUCH, 1971):
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- In der Lebensgeschichte der Ubergewichtigen - iiber
emotionale Konflikte und unbewuBte Phantasien -~ gibt
es traumatische Einflisse, die abnorme Erndhrungsge-
wohnheiten zur Folge haben.

- Die Ursache fir die Schwierigkeiten des Kindes liegen
entweder in einem iiberbehiitenden oder in einem ab-
lehnenden Erziehungsverhalten der Mutter.

- Familidrer Hintergrund fir solche Erziehungsweisen ist
die Disharmonie der Eltern und eine tieferliegende
(fundamental® Ablehnung des Kindes durch die Mutter.

- In einer solchermaBen gestdrten familidren Situation
bekommt Nahrung eine lbertriebene emotionale Wertig-
keit (Ersatz fir Liebe, Sicherheit, Zufriedenheit);
dagegen werden korperliche Aktivitat und soziale Kon-
takte mit Gefahr und Trennung assoziiert.

BRUCH selbst (z.B. 1971) kritisiert diese anfangs durch-
gefiihrte Art der Forschung als zu eng nur auf biographi-
schen oder anekdotische Details beruhend; stattdessen
werden besser vergleichbare, d.h. abstraktere Konzepte
gefordert:

"There is need to formulate the essential aspects of
family transactions as generalized, even abstract,
concepts which then may serve as the basis for comparison
from family to family" (BRUCH, 1971, S. 239).

Ein erster solcher Ansatz war folgender: ibergewichtige
Kinder haben eine Ersatzfunktion fiir eigene Enttduschungen
der Eltern. Die Kinder werden als ein kostbarer Besitz
gehalten; sie werden bestens versorgt, diirfen sich aber
nicht selbst ausdrucken. Die daraus resultierende Per-
sénlichkeit der Kinder ist gekennzeichnet durch Passivi-
tdt und durch einen Mangel an Individualitdt und Ini-
tiative.

Dieser Ansatz wurde jedoch inzwischen weiterentwickelt
bzw. ersetzt durch folgende Annahmen:
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- Es muB unterschieden werden zwischen verschiedenen Arten
von Ubergewicht mit verschiedenen psychologischen Kon-
stellationen und Transaktionen.

- Es muBl unterschieden werden zwischen mehr akzidentellen
Aspekten des Ubergewichts und den zugrundeliegenden
allgemeinen Aspekten.

- Das Fittern eines Kindes geht immer mit Hilfe einer
anderen Person vonstatten, wobei das Kind mit der Er-
nédhrung emotionale und affektive Erfahrungen macht, die
fur den weiteren Verlauf seines Lebens mnit Nahrung und
Erndhrung assoziiert sind.

- Die emotionalen und affektiven Erfahrungen, die das
Kind bei der Nahrungsaufnahme und auch sonst macht,
$ind wichtig fur seine Persodnlichkeitsentwicklung.

Eine Grundannahme von BRUCH besagt, daB es einen grund-
legenden Unterschied in den Lernerfahrungen zwischen
solchen Individuen gibt, die in ihrem EBverhalten ge-
stort sind, und solchen, deren EBverhalten ihren psychi-
schen und physischen Bediurfnissen angepaBt ist. Die
Autorin modifiziert und erweitert die in der Psycho-
analyse vertretene Auffassung, wonach der Nahrungstrieb
zum Grundbestand der Instinktausstattung gehdrt. Sie
geht zwar auch davon aus, daB das Bedlirfnis nach Nghrung
ein biologisches Grundbediirfnis sei, zeigt dann jedoch
auf, daB die Wahrnehmung und das Erkennen dieses physi-
schen Bedirfnisses kein angeborenes biologisches Grund-
wissen ist, sondern gelernt werden muB, um sinnvoll
eingesetzt werden zu konnen.

Dieser Lernvorgang, durch den das Kind fahig werden soll,
seine verschiedenen Bediirfnisse wahrzunehmen und zu unter-
scheiden, kann nur dann zum Erfolg fiihren, wenn eine
bestimmte Abfolge von Ereignissen hdufig nach dem gleichen
Schema ablduft: das Kind erlebt einen unangenehmen Zu-
stand und bringt ihn zum Ausdruck, - die Mutter bemerkt
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das Signal, versteht es und reagiert darauf in ange-
messener Weise, - das Kind erfdhrt Erleichterung und
Befriedigung.

Die Nahrungsaufnahme ist fiir den Menschen in der ersten
Zeit seines Lebens von der Kooperation mit einer anderen
Person abhidngig. Die emotional-affektiven Erfahrungen,
die mit dieser Situation zusammenhdngen, fanden viel
Beachtung in der klinischen und psychoanalytischen
Literatur (vgl. Kap. 4.). Doch die mit dieser Interaktion
verbundene Auswirkung auf die Hungerwahrnehmung wurde
vernachlassigt; BRUCH stellt nun diesen Gesichtspunkt

in den Vordergrund. Der wesentliche Aspekt dieses Ge-
schehens ist der einer Interaktion zwischen dem Kind und
seiner Pflegeperson. Das Kind ist nicht hilfloser
Empfanger der Versorgung durch den Erwachsenen, es setzt
die Signale, die seine Winsche und Bedirfnisse anzeigen.
In der Art der Beantwortung dieser Signale sieht nun
BRUCH das entscheidende Kriterium flir die Ausbildung
einer differenzierten Wahrnehmung und Unterscheidung
seiner korperlichen Zustandlichkeiten.

BRUCH weist darauf hin, daB von Geburt an zwei Formen des
kindlichen Verhaltens unterschieden werden kodnnen: Ver-
haltensweisen, die vom Kind initiiert werden, und Ver-
haltensweisen, die in Reaktion auf Reize aus der Unmwelt
erfolgen. Ebenso ist das Verhalten der Mutter einmal
reaktiv (im ersten Fall), zum anderen aktiv (im zweiten
Fall). Diese Interaktion zwischen dem Kind und seiner
Unwelt kann angemessen oder unangemessen sein, und zwar
im Hinblick darauf, inwieweit dem Kind ermdglicht wird,
die fiir die Entwicklung seines Korpergefiihls (BRUCH:
"body concept”) notwendige Differenzierung von Wahr-
nehmung und Einordnung seiner Kdrpersensationen zu er-
lernen.
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Angemessenheit der Reaktion heifBt im Fall der Erndhrung,
dafl die Mutter die Signale, die das Kind ausschickt, wenn
es Hunger hat, als solche erkennt, richtig deutet und

das Kind dann futtert. Auf diese Weise lernt das Kind

das Engramm "Hunger" als ein Bediurfnis, deutlich abge-
grenzt von anderen Bediurfnissen, zu entwickeln. Das

wird unterstiitzt dadurch, daB die Mutter Verhaltens-
welsen, die andere Bediirfnisse des Kindes anzeigen,

etwa Schmerz oder Langeweile, nicht mit Fitterungsver-
halten beantwortet.

Reagiert die Mutter jedoch bestandig unangemessen, sei
es nun vernachlédssigend, uberbesorgt, versagend oder
unterschiedslos nachgebend, so ist das Resultat eine
vollige "Ratlosigkeit" auf seiten des Kindes in bezug
auf seine korperlichen Signale. Da es keine gezielte
Verstirkung der AuBerungen seiner (anfdnglich noch un-
differenzierten) Bediirfnisse und Impulse erfdhrt, wird
es spater nicht in der Lage sein, internale Reize liber
die Zustdndlichkeit seines KoOrpers 2zu erkennen. Es wird
nicht wissen, ob es hungrig oder satt ist, und es wird
nicht unterscheiden konnen zwischen seinem Bediirfnis
nach Nghrung und anderen Spannungszustidnden in seinem
Organismus. Es wird der Hinweise aus der Unwelt bediirfen,
um zu wissen, ob es essen, wann es essen und wieviel es
essen soll.

BRUCH berichtet, dal sie bel Menschen mit gestdrtem EB~-
verhalten - sei es zur Ubergewichtigkeit oder zur Mager-
sucht hin - immer eine MiBachtung der eigenen Kdrper-
lichkeit fand, die aus einer Fremdheit und Distanz denm
eigenen Kdrper gegeniiber resultiert, "“als gehdre er
ihnen nicht selbst"” (1975, 5. 161). Bei beiden Formen
voun EBstdrung hat der betreffende die "irrige Meinung,
daB er das ungestalte Produkt der Handlungen anderer sei™
(1975, 3. 160). BRUCH stellte bei diesen Patienten eine
groBRe Bereitschaft fest, fremde Interpretationen ihres




- 97 =

eigenen Gefihlszustandes zu akzeptieren, da sie ja stets
erfahren hatten, daB andere besser wuBten, wie sie sich
fiihlten und warum sie etwas taten. Sie berichtet von
Aussagen ihrer Patienten, die alle eine grundlegende
Uberzeugung zum Ausdruck. bringen: meine Mutter wuBte
immer, wie ich mich fithlte; ich selbst weill nicht, was
ich fihle.

BRUCH sieht eine solche tiefgreifende Fehlentwicklung in
der Unfdhigkeit vieler Erwachsener begrindet, in ange-
messener Weise auf die Bedlirfnisse des Kindes einzugehen.
Solche Eltern verhalten sich gegeniiber dem Kind, als habe
es ihre eigenen Bediirfnisse und Empfindungenj sie inter-
pretieren die Korpergefiihle des Kindes nach ihren eigenen

Vorstellungen, ungeachtet seiner tatsidchlichen Bedilirfnisse.

Das zeigt sich nicht nur in ihren Aktionen, sondern auch
in ihrem sprachlichen Verhalten, z.B. in AuBerungen wie
"du bist jetzt hungrig (oder miide oder durstig)". Das
Kind gerdt nun in den Konflikt, entweder den Aussagen
seiner Eltern oder den mit diesen Aussagen nicht zu ver-
einbarenden eigenen Erfshrungen zu glauben. Dabei wird
es eine Losung des Konflikts nur darin finden, dalBl es
beginnt, seine eigenen Kdrpersensationen zu miBachten.
BRUCH meint, daBl das Kind unter dem EinfluBl externaler
Einflisse (external forces)

"even may experience internal stimuli as externally
induced" (1995, S. 161).
2.4.7 Ubergewichtserklidrung: Externalitat

3.4,7.1 SCHACHTERs Theorie von der Externalitidt 'ber-
gewichtiger

Im AnschluB an seine Zwei-Faktoren-Theorie der Emotion
(vgl. Kap. 2.5.1) und im anschluB an die Beobachtungen
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von BRUCH (vgl. Kap. 3.4.6) entwickelte SCHACHTER eine
Theorie der "Externalitdt Ubergewichtiger". Sie kann

durch zwei - relativ unabhingige - Hypothesen zusammen-
gefaBt werden (SCHACHTER, 1967, S. 141):

- Das Ernéhrungsverhalteh von Ubergewichtigen wird
weniger von internen, physiologischen Hunger- und
Sattheitsreizen beeinfluBBt als das von Normalgewich-
tigen.

-.Das Erndhrungsverhalten von Ubergewichtigen wird mehr
von externen nahrungsbezogenen Reizen beeinflullt als
das von Normalgewichtigen.

Gestitzt wird die Theorie der Externalitdt Ubergewich-
tiger durch zahlreiche Untersuchungen von SCHACHTER
und Mitarbeitern. Einige davon sollen im folgenden
referiert werden.

Bei einem Experiment von SCHACHTER, GOLDMAN u. GORDON
(1968) wurde der physiologische Zustand von lberge-
wichtigen und normalgewichtigen College-Studenten experi-
mentell manipuliert, und zwar auf zweierlei Weise:
-Erstens wurde der Deprivationszustand (alle Versuchs-
personen hatten einige Stunden nichts gegessen) direkt
verdndert. Ein Teil der Versuchspersonen bekam eine
Mahlzeit vor dem Experiment, der andere Teil erst danach.
«Zweitens wurden die Versuchspersonen unterschiedlich
stark in Angst versetzt durch Ankindigung eines milden
bzw. sStarken eleklrischen Schocks.
Dabei zeigten Ubergewichtige ein EBverhalten, das vom
tatsdchlichen Hunger~ und Sdattigungszustand unbeein-
fluBlt ist. Dies bedeutet eine Bestatigung der ersten
- der beiden oben genannten -~ Hypotheser.

CARLSON (1916) hatte nachgewiesen, daR Angst die gastri-
sche Motilitédt unterdriickt, und CANNON (1929) hatte
gezeigt, daBl unter Angst die Freisetzung von Blutzucker
erhéht ist. Unter Angst werden also die Vorginge unter-
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driuckt, die gleichfalls wichtige Korrelate der Nahrungs-
deprivation sind. Es wurde erwartet, daB die normalge-
wichtigen Versuchspersonen auf beide Arten experimen-
teller Variation des physiologischen Zustandes mit
einer Verdnderung ihres EBverhaltens reagierén, wdhrend
die Ubergewichtigen unbeeinfluBt bleiben. Die normal-
gewichtigen Versuchspersonen sollten unter den experi-
mentellen Bedingungen 'groBe Angst/Sattheitszustand'
weniger essen als unter den Bedingungen 'wenig Angst/
niichterner Zustand'. Von den iUbergewichtigen Versuchs-
personen wurde erwartet, daB sie auf beide Bedingungen
nicht mit unterschiedlichem EBverhalten reagieren.

Wahrend einer Gesambttestzeit von 15 Minubten sollten die
Versuchspersonen Cracker probieren und sie nach ihrem
Geschmack einschdtzen. Abhingige Variable war die An-
zahl der gegessenen Cracker.

Die Ergebnisse lagen in der erwarteten Richtung und
waren statistisch signifikant. Die Normalgewichtigen
essen signifikant weniger, wenn sie satt sind,als wenn
sie hungrig sind; die Ubergewichtigen hingegen essen
unter beiden Bedingungen gleich viel (vgl. Tab. 3/5).

Anzahl gegessener Cracker
23 ~.
21 Y
19 s
\\.
15
leerer voller
Magen Magen
-------- = Normalgewichtige
= Ubergewichtige

Tab. 3/5: Auswirkung des Séttigungggrades auf die Anzahl
gegessener Cracker bei Ubergewichtigen und
normalgewichtigen Personen (nach SCHACHTER,
1971, S. 81, Fig. 3)
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Die Ergebnisse der Angstmanipulation bieten ein nahezu
identisches Bild. Die Normalgewichtigen essen signifi-
kant weniger, wenn sie stark in Angst versetzt werden,
wihrend bei den Ubergewichtigen kein signifikanter
Unterschied hinsichtlich-der Anzahl der gegessenen
Cracker unter beiden Angstbedingungen festzustellen ist.
SCHACHTER sieht in diesen Ergebnissen nicht nur eine
Bestdtigung seiner Ausgangshypothese, sondern dariiber-
hingus einen Hinweis darauf, daB die psychosomatische
Auffassung des EBverhaltens lUbergewichtiger als eine
Form der Bewdltigung von Angst revisionsbediirftig sei
(vgl. (Kap. 3.4.5).

Im selben Jahr (1968) publizierte SCHACHTER (mit Mit-
arbeiter ) eine Untersuchung, in der er auch die zweite
(weiter oben genannte) Hypothese bestidtigt sieht:
Ubergewichtige werden mehr von externen Hunger- und
Sattheitsreizen beeinfluBt als Normalgewichtige.
SCHACHTER u. GROSS (1968) manipulierten als externen
Reiz die Uhrzeit, zu der die Versuchspersonen normaler-
weise ihr Abendessen einnahmen. Einer Gruppe von liber~
gewichtigen und normalgewichtigen Studenten wurde unter
einem Vorwand ihre eigene Armbanduhr weggenommen. Dann
wurden sie in einen fensterlosen Versuchsraum gefiihrt,
dort an physiologische MeBgerdte angeschlossen und fiir
50 Minuten allein gelassen. In diesem Versuchsraum be-
fand sich eine Wanduhr, die so manipuliert wurde, daf3
sie fiir eine erste Gruppe von Versuchspersonen mit
doppelter Geschwindigkeit, fiur die zweite Jjedoch nur
halb so schnell wie Ublich lief. Widhrend also die erste
Halfte der Versuchspersonen nach Ablauf von 30 Minuten
glauben muBte, es sei bereits eine Stunde vergangen und
damit ihre ubliche Abendessenszeit gekommen, war die
zweite Hdlfte der Versuchspersonen der Meinung, erst

15 Minuten seien verstrichen und ihre gewShnliche
Essenszeit sei noch weit enfernt. (Zum gleichen Zeit-
punkt (17.40) glaubte die eine Gruppe, es sei schon
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18.10 Uhr, wdhrend die andere Gruppe dachte, es sei erst
17.25 Uhr,) In der nun folgenden Testphase von 10 Minuten,
in der die Probanden einen Fragebogen auszufullen hatten,
bekamen sie Gelegenheit, sich aus einer beildufig vorge-
setzten Schale Kekse zu nehmen. Das EBverhalten der
ibergewichtigen Versuchspersonen entsprach vollig der
Hypothese (vgl. Tab. 3/6): sie aBen unter der zeitbe-
schleunigten Bedingung fast doppelt so viel an Keksen

wie unter der zeiftverlangsamten Bedingung. Dagegen ent-
sprach das Efiverhalten der normalgewichtigen Versuchs-

personen nicht den Erwartungen, wonach deren EBverhalten
von der Zeitmanipulation unbeeinflult hidtte bleiben miis-
sen (vgl. Tab. 3/6). Es zeigte sich jedoch, daB die
Normalgewichtigen unter der zeitverlangsamten Bedingung
signifikant mehr aflen als unter der zeitbeschleunigten.
Die Autoren erkliaren dieses Ergebnis damit, daB normal-
gewichtige Probanden nach dem Experiment haufig ange-
geben hatten, sie wollten sich nicht den Appetit auf

das Abendessen verderben. Es wird also damit argumentiert,
daB zus&dtzliche kognitive Faktoren das EBRBverhalten beider
Gruppen beeinfluBt hatten - allerdings in unterschiedlicher
Richtung.

Graum gegessener
Kekse
'l
40 g , PR
’l
0g}] Pro
20 g ’l’
r'd
schneller langssgmer
18.10 Uhr 17.25 Uhr
----- = Normalgewichtige
= Ubergewichtige

Tab. 3/6: Aufgenommene Nahrungsmenge in Gramm
von iibergewichtigen und normalge-
wichtigen Probanden in Abhangigkeit
von der manipulierten Uhrzeit
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AulBer dem 'Zeitpunkt der normalen Essenseinnshme' werden
noch andere externe Hunger- und Sattheitsreize genannt,
durch die Ubergewichtige mehr als Normalgewichtige in
ihrem EBverhalten beeinfluBt werden:

'Geschmack der Nahrung'sbeeinfluBt durch Chininbei-
mischung im Speiseeis (NISBETT, 1968) und in einem
Milchmixgetrdnk (DECKE, nach SCHACHTER, 1971),

- 'Menge des Nahrungsangebots', variiert durch verschie-
den grofle Mengen von Sandwiches, die in unmittelbarer
Néhe der Probanden standen, wobei weitere Sandwiches
sich im leicht zuginglichen Kiihlschrank befanden
(NISBETT, 1968),

- 'Zuginglichkeit der Nahrung', unterschiedlich z.B. bel
Niissen in geschédltem oder ungeschiltem Zustand (SCHACH-
TER u. FRIEDMAN, 1974; McARTHUR u. BURSTEIN, 1975),

- 'Sehen von Nahrung' bzw. 'visuelle Hinweisreize auf
Nahrung', je nach der unterschiedlich appetitlichen
Prisentation (ROSS, 1970; JOHNSON, 1970), je nach dem
Aufenthalt in mehr oder weniger eBreizarmer Umgebung
(GOLDMAN, JAFFA u., SCHACHTER, 1968).

Die Behauptung einer groBeren Externalitdt Ubergewichtiger
ist nicht nur auf ernﬁhrungsbezogenes Verhalten beschrinkt.
SCHACHTER charakterisiert den Ubergewichtigen als reiz-
gebunden ("stimulus bound"). Damit ist gemeint, daB
irgendein Reiz -~ gleichgliltig ob erndhrungsbezogen oder
nicht - , der iliber einer bestimmten Intensitédtsstufe
liegt, mit hoherer Wahrscheinlichkeit eine Reaktion von
einem Ubergewichtigen hervorruft als von einem Normalge-
wichtigen. RODIN, HERMAN u. SCHACHTER (1974) fanden bei
Ubergewichtigen schnellere Reaktionszeiten bei Wahl-
reaktionen, ein besseres Kurzzeitgeddchtnis und geringeres
tachistoskopisches Erkennen als bei normalgewichtigen
Personen. COSTANZO u. WOODY (1979) interpretieren diese
Ergebnisse dahingehend, daB jeder Reiz - gleichgliltig
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ob intern oder extern - ab einer bestimmten Abgehobbnheit
von der Umgebung ("salient") eher bei Ubergewichtigen
wirkt als bei Normalgewichtigen° Dariiberhinaus verweisen
die Autoren auf andere Untersuchungen (PLINER, 1973;
RODIN, 1973, 1975), in denen {Ubergewichtige mehr auf
externe Reize, die von ihrer Umgebung abgehoben sind,
ansprechen als Normalgewichtige.

Auf eine groBere Externalitdt Ubergewichtiger - und zwar
in dem Sinne, daB sie im Konflikt zwischen internen und
externen Reizen = mehr auf letztere reagieren, weisen
verschiedene Untersuchungen am WITKINschen Stab-Rahmen-
Test hin (KARP u., PARDES, 1965; McARTHUR u. BURSTEIN,
1975). Bei diesem Test wird untersucht, ob die Versuchs-
person in ihrer Raumlageorientierung sich eher am vesti-
buldren System (interner Reiz) oder eher an der Kipp-
'stellung des Versuchsraums orientiert (externer Reiz).
Diese Art von Externalitdt wird auch von PUDEL (1978)
fiir den Fall von Schmerzempfindung (als interner Reiz)
festgestellt: Bei einem Experiment wurden ﬁbergewichtigen
und normalgewichtigen Personen Elektroschocks verschie-
dener Starke gegeben. Dabel wurden die Versuchspersonen
mit einer Diskrepanz zwischen Innenreiz (Schmerzreiz an
der Handfldche) und AuBenreiz (Instrumentenausschlag)
konfrontiert. Es zeigte sich:

"AdipOse Probanden erleben Schmerz in engerer Uberein-
stimmung mit dem Instrumentenausschlag, wdhrend Ideal-

gewichtige eine dichte Beziehung zur direkten Reizung
der Schmerzrezeptoren aufweisen" (PUDEL, 1978, S. 112),

3.4,7.2 Begriffe: intern, extern

Schon 1932 wurde von KATZ die Bedeutung der duBeren Si-
tuation fir dle Nahrungsaufnahme festgestellt (sog.

"Zweikomponententheorie des Hungers"). In Experimenten
mit Hihnern wurde z.B. gezeigt, welche Situationsmerk-
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male nach beendeter Nahrungsaufnahme (physiologische
Sdttigung) pldtzlich wieder zum Weiteressen filihren:
andere Tiere beginnen zu fressen (sozialer EinfluB),

das durch Picken zerstreute Futter wird zusammengehdufelt
(Darbietungsform der Nahrung) u.a.. Es wurde bereits
erwdhnt (vgl. Kap. 3.4.2), daB auch bei der Ausbildung
von individuellen Nahrungsvorlieben eine Unterscheidung
zwischen physiologischen Faktoren ("Geschmackssensibili-
tdt") und - relativ dazu ~ mehr ZuBeren Faktoren (z.B.
soziale Einfliisse) gemacht werden muB (vgl. auch DIEHL,
1978, 5. 97).

SHERIF u. SHERIF (1969, S. 29 - 32) entwickelten ein
Modell zur Strukturierung von Faktoren menschlichen Ver-
haltens, wonach der Bezugsrahmen fur menschliches Ver-
halten das Gesamt von externen {external) und internen
(internal) Faktoren ist, die zu einer bestimmten Zeit

in einem bestimmten Individuum wirksam sind. Dieses
Modell wurde auch von DIEHL (1978) zur Darstellung des
menschiichen Ernahrungsverhaltens iibernommen. Dabei wird
deutlich, daB die Unterscheidung zwischen "intern" und
"extern" sich nicht mit der von KATZ (physiologisch/
situativ) deckt. Bei DIEHL ist ein Faktor "extern", wenn
und solange er "von auBen" auf das Individuyum einwirkt
(8. 5). Solche Bereiche kdnnen z.B. sein: andere Personen,
ein bestimmter Arbeitsplatz, Klima und Jahreszeit, Tisch-
sitten, drztliche Didtvorschriften. Dementsprechend wdren
"interne" Faktoren solche, die von innen auf das Indivi-
duum einwirken. Als interne Faktoren werden z.B. genannt:
physiologische Bediirfnisse des Korpers (Hunger, Miidigkeit
u.a.), Einstellungen, Meinungen, Werte, Personlichkeits-
merkmale, Gewohnheiten der Zubereitung, individuelle
Nahrungsvorlieben und -abneigungen. Diese Art der Unter-
scheidung zwischen "extern" und "intern" entspricht

wohl auch der von SCHACHTER (z.B. 1971 b), wo eher vom
Ort der Reizquelle ausgegangen wird (vgl. PUDEL, 1978,

S. 113).
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Die Frage, wie "interne" Faktoren des Nahrungsverhaltens
von "externen" unterschieden werden, kdnnte fiir des-
kriptive Zwecke einigermafBen willkirlich beantwortet
werden. Diese Frage ist jedoch da wichtig, wo die
Unterscheidung zwischen "internen" und "externen"
Faktoren, Variablen oder Reizen in die Formulierung
einer bestimmten Theorie eingeht, wie es bei SCHACHTERs
Theorie von der Externalitédt Ubergewichtiger der Pall
ist.

Aus den oben angefihrten Untersuchungen zu SCHACHTERs
Theorie von der Externalitdt Ubergewichtiger wird
einigermallen deutlich, welche erndhrungsbezogenen Reize
als "intern" und welche als "extern" bezeichnet werden:

- "Interne Reize" sind offensichtlich die physiologischen
Korrelate fehlender oder vorhandener Nahrung, wie z.B.
Magenkontraktion, Vdllegefihl u.a..

- "Externe Reize" sind alle nahrungsbezogenen Reize, die
nicht unter die beschriebenen internen Reize -fallen.

Mit dieser Art von Begriffsbestimmung ist es mdglich,
"Geschmack"”" als einen "externen" Reiz 2zu bezeichnen.

Bei dieser Art des Vorgehens ist auch der Vorwurf wvon
PUDEL (1978) zunichst nicht recht einzusehen:

"Auch die Unterteilung der Reizquellen nach extern, d4d.h.
auBerhalb des Organismus, und intern, d.h. innerhald des
Organismus, erscheint deshalb unzureichend, weil es auf
die Bewertung und die Interpretation von Reizen in diesenm
Zusammenhang ankommt, die zwangsldufig immer intern vor~
genommen wird. Die subjektive Vorstellung, angeregt durch
ein appetitliches Roastbeef~-Sandwich, muB ebensoc als
interner Reiz verstanden werden wie ein Véllegefiihl,
verursacht durch ein reichhaltiges Essen" (S. 69),

Nach SCHACHTER wére ein Vollegefiihl das physiologische
Korrelat von extremer Sattheit und demnach ein "interner"
Reiz. Das durch ein Sandwich ausgeldste Appetitgefiihl
widre - bei gleichzeitigem kOrperlichen Sattigungszu-
stand - kein physiologisches Korrelat' von Nahrungsmangel,
sondern irgendwie anderweitig induziert, - also ein

"externer" Reiz.




- 106 -

Problematischer wird die von SCHACHTER gemachte Einteilung,
wenn man sich fragt, was eigentlich an der Mangelem-
pfindung selbst unterschiedlich ist, je nachdem ob-sie
von einem k&rperlichen Deprivationszustand ausgeht
oder vom Anblick eines appetitlichen Sandwichs. Die
Antwort konnte lauten: an der Empfindung selbst gibt
"es keinen Unterschied, sondern nur bezliglich des Orts,
von dem die Mangelempfindung ausgeht. Einmal liegt die
Quelle der Mangelempfindung im K&rper selbst (innen),
zum andern geht die Mangelempfindung aus von einem
appetitlich aussehenden Nahrungsmittel (von auBen).
Dieser Aufteilung nach dem rdumlichen Ausgangspunkt

des Reizes wird aber die Bestimmung des "Geschmacks"
als eines "externen" Reizes nicht gerecht.

PUDEL (1978) schldgt deshalb eine andere Bestimmung der
Begriffe "extern" und "intern" vor, und zwar entsprechend
der Notwendigkeit ihrer kognitiven Beurteilung. Danach
sind "externe" Reize diejenigen,

"die erst durch eine kognitive Bewertung durch das
Individuum handlungsrelevanten Bezug erhalten" (S. 70).
AuBenreize sind mehr eine "Beurteilungsgrundlage",
Innenreize mehr eine "unmittelbare Erlebnisgruﬂdlage"

(8. 113). Der Anblick von Schokolade wdre demnach ein
"externer"” Reiz, die - iiber die Geschmacksrezeptoren aus-
geloste - Empfindung des Geschmacks wdare den "internen"
Reizen zuzurechnen (vgl. PUDEL, 1978, S. 70; 8. 113).

Aber auch diese Unterscheidung kann dann nicht recht
befriedigen, wenn solche "unmittelbaren Erlebnisse" im
Zusammenhang mit der Nahrungsaufnahmé ebenfalls gelernt
werden miissen, wie es BRUCH annimmt (vgl. S. 91ff.).

Der Nachweis, welche Empfindungen gelernt bzw. "kognitiv
bewertet" werden miissen und welche Empfindungen "un-
mittelbar" sind, wird schwer mdglich sein. Im Augen-
blick scheint die Bestimmung, welcher Reiz als "intern"
bzw. "extern" zu bestimmen sei, in einer Art Zirkel-
schluB vorzugehen:
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- Ubergewichtige unterscheiden sich von Normalgewichtigen
dadurch, daB sie stdrker auf "externe" und weniger auf
"interne" Reize reagieren.

" - "Externe" Réize unterscheiden sich von "internen”
dadurch, daB Ubergewichtige und Normalgewichtige in
unterschiedlicher Weise darauf reagieren.

3.4,.7.%2 Kritik an SCHACHTERs Externalitdtstheorie

AuBer den Unklarheiten in der Begrifflichkeit von "extern"
und "intern" gibt es auch solche bei den beobachteten
Unterschieden zwischen dem EBverhalten von Ubergewich-
tigen und Normalgewichtigen. COSTANZO u. WOODY (1979)
finden wohl fur die Hypothese "stiarkerer AuBenreizab-
hangigkeit Ubergewichtiger Personen" Bestdtigungen durch
Forscher, die nicht der SCHACHTER-Gruppe angehdren.
Dagegen werden unabhidngige Bestdtigungen vermiBt fur

die Hypothese "geringerer Beeinflussung Ubergewichtiger
durch interne Reize". So wurde von DODD u.a. (1977) kein
Unterschied zwischen Normal- und Ubergewichtigen im
Zusammenhang von angenommener Nahrungsdeprivation und dem
Unfang eingekaufter Nahrungsmittel festgestellt., Die
Sensibilitat fiir interne Hinweisreize stellte sich bei
Ubergewichtigen und Normalgewichtigen als gleich heraus
(HILL u. McCUTCHEON, 1975; STUNKARD u. FOX, 1971). Fiir
beide (Gewichts-) Gruppen erwies sich der Zusammenhang
zwischen Magenkontraktionen, berichtetem Hunger und der
Nahrungsaufnahme als gleich schwach.

Unter den (extern) reizarmen Bedingungen eines EBlabors
(Food~Dispenser) fand PUDEL (1978), daB iibergewichtige
und normalgewichtige Probanden in ihrem EBverhalten
relativ dhnlich auf vorhergehende Mahlzeiten (preloads)
und guf Kalorienvariationen reagierten. Nach PUDEL
sind diese Ergebnisse
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"nicht in Einklang zu bringen mit der Hypothese von
SCHACHTER (1971), wonach adip8se Personen gegen innere
Kdrpersignale unempfindlich sind” (S. 57).

Auch zur anderen Hypothese von SCHACHTER, namlich der
starkeren AuBenreizabhdngigkeit von Ubergewichtigen,
gibt es widerspriichliche Befunde. Bei einem Experiment
mit unterschiedlich gut schmeckenden Keksen zeigte

sich kein Unterschied zwischen Ubergewichtigen und
Normalgewichtigen bezlglich des Zusammenhangs von
Geschmack und Nahrungsaufnahme (PRICE u. GRINKER, 1973);
Zu einem Zhnlichen Ergebnis kam McKENNA mit einer anderen
Art von Testnahrung. Auch fiir die starkere Beeinflussung
libergewichtiger Personen durch bessere 2Zuganglichkeit
der Nahrung fand sich keine Bestatigung in einer
direkten Replikation des Experiments mit den geschdlten
bzw. ungeschilten Niissen (SCHUMAKER u. WAGNER, 1977).
Schliefllich wird auch berichtet, dal verschiedene
Formen von Nahrungshinweisen (soziale, symbolische,
reale) auf normalgewichtige und libergewichtige Personen
in gleicher Weise wirken (NISBETT u. STORMS, 1971;

PRICE u.a., 1975).

Auch fur die erweiterte Externalitatshypothese - der
groBeren Beeinflussbarkeit Ubergewichtiger durch
nicht-nahrungsbezogene externe Reize - finden sich
widerspriichliche Beobachtungen., DIEHL (1978, S. 58)
fihrt eine Reihe von unterschiedlichen Untersuchungen
an, 2zu denen er jedoch zusammenfassend bemerkt:

"Das dabei untersuchte Verhalten war Jjedoch teilweise
so speziell und kinstlich-experimentell, dafBl den
Befunden (gleich welcher Art) fiir die Erkldrung
aktuellen Erndhrungsverhaltens nur bedingt Bedeutung
zukommen kann" (S. 58).

Fir die mangelhafte Replizierbarkeit der Ergebnisse der
SCHACHTER-Gruppe kommen folgende Grinde in Frage:

-~ Die Ubergewichtsbestimmung ist uneinheitlich und
problematisch (nur nach dem Kdrpergewicht).
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- Die Vergleichbarkeit der Versuchspersonen ist wegen
unterschiedlichen Lebensalters und soziographischer
Daten nicht gegeben.

- Die experimentelle Prozedur ist hzufig verschieden
(z.B. wenn zur Messung "Feldabhingigkeit" gelegent-
lich nicht der Stab-Rahmen-Test verwandt wird,sondern
der "embedded-figures-Test", wo der Proband eigentlich
mit zwei AuBenreizen konfrontiert wird).

AuBer der mangelhaften Replizierbarkeit der Ergebnisse
wurde guch ihre Interpretation durch SCHACHTER und

seine Gruppe kritisiert. Zwar kann (begiinstigt durch
kleine Beobachtungseinheiten) Signifikanz vorgewiesen
werden., Aber man muB} bezweifeln, ob es fir eine Aussage
zum Appetitverhalten ausreicht, wenn durch die manipu-
lierte Zeitdifferenz von 45 Minuten der Unterschied an
gegessenen Keksen im Durchschnitt 17,7 Gramm betrigt
(vgl. PUDEL, 1978, S. 64f.). Khnlich anfechtbar sieht
PUDEL (1978) die Interpretation des Experiments, wo

eine unterschiedliche Menge an Sandwichs angeboten wurde
Hier waren die Druchschnittswerte fiir die Ubergewichtigen
folgendermaBien:

1,5 Sandwichs wurden gegessen, wenn 71 Sandwich in unmittel-
barer Nédhe stand,

2,5 Sandwichs wurden gegessen, wenn 3 Sandwichs in un-
mittelbarer Ndhe standen.

Die Mittelwerte zeigen, daB ilibergewichtige Probanden
sowohl Nachschub aus dem Kiihlschrank genommen haben als
auch - in unmittelbarer Ndhe befindliche - Brote stehen
lieBen. Nach PUDEL (1978) ist die Interpretation dieser
Ergebnisse "zu prégnant" (S. 65), wenn man sie als Beleg
nimmt flir die Abhdngigkeit von Ubergewichtigen Personen
fir einen AuBenreiz, wie er durch ein in Reichweite
liegendes Sandwich gegeben ist.

Das Konzept der "Externalitdt" bei der Charakterisierung
von Ubergewichtigen Personen scheint trotz der Kritik
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an SCHACHTER bzw. seiner Gruppe sinnvoll. Dazu muBl aber
die Theorie von SCHACHTER nach 2 Richtungen hin er-
weitert werden: zum einen nsmlich muB die Unterschei-
dung zwischen Normalgewichtigen und Ubergewichtigen
differenziert werden, zum andern mull die Beziehung
zwischen internen und externen Reizen genauer unter-
sucht werden.

3.4.7.4 Externalitiat und Zigelung

Storungen im Erleben von Appetit und Sattigung sind
nicht allein auf Ubergewichtige beschrinkt. PUDEL u.a.
(1975) stellten bei einer Stichprobe von 144 Erwachsenen
fest, dall die Korrelation zwischen dem Gewichtsstatus
und der erlebten Gewichtsproblematik (Fragebogenitem:
"Bis heute hatte ich eigentlich nie zu viel Gewicht")
nicht signifikant war (r = 0,21). Auch unter der Gruppe
der Normalgewichtigen gibt es offensichtlich solche,
die Stoérungen ihres Appetitverhaltens erleben; aber
offensichtlich gelingt es ihnen, sich in ihrem Er-
ndhrungsverhalten zu ziigeln und ihr Korpergewicht auf
einem normalgewichtigen Niveau zu halten. PUDEL (z.B.
1978) nennt diese Personen "latent Adipdse™. In der
englischen Literatur wurde derselbe Sachverhalt des
"gezligelten Erndhrungsverhaltens" (DIEHL, 1980) unit

den Begriffen "dieters" versus "non-dieters" (z.B.
DWYER u.a., 1970) bzw. mit den Begriffen "restrained"
versus "unrestrained eating" (HERMAN u. POLIVY, 1975)
eingefihrt, Von den englisch-sprachigen Autoren wird

- anders als bei PUDEL - die Unterteilung "gesziigelt/un-
gezlgelt" auch auf die Gruppe der uUbergewichtigen
Personen angewandt, wodurch sich 2 unabhingige,
dichotome Merkmale ergeben. DIEHL (1980) betont auBer-
dem, daB beide Merkmale grundsdtzlich kontinuierliche
GroBen sind, so daB sich jede Person als Punkt in einem
aus 2 Variablen gebildeten Koordinatenkreuz lokalisieren
1laBt.




- 111 -

In verschiedenen Untersuchungen wurde zusdtzlich zur
Klassifizierung des Gewichtsstatus noch die erlebte
Gewichtsproblematik erfaflt (z.B. WOOLEY u.a., 1975;
PUDEL, 1978). Das geschah mit Fragebdgen, wodurch
solche normalgewichtigen Personen ermittelt wurden,
die sich in ihrem Erngdhrungsverhalten ein bestimmtes
MaB an Ziigelung auferlegen. Auf diese Weise ergaben
sich 3 Gruppen: 2 normalgewichtige (nach PUDEL:
"Normalgewichtige" und "latent Adipdse'") und eine liber-
gewichtige (nach PUDEL "manifest AdipGse") Gruppe.

Es zeigte sich, dall durch diese Aufteilung des normal-
gewichtigen Kollektivs die Befunde filr die Externali-
tatstheorie eindeutiger wurden.

So fithrte PUDEL (1978) mit den obengenannten 3 Gruppen
ein Experiment am verdnderten Food-Dispenser durch.
Grundsdtzlich handelt es sich bei diesem Gerdt um eine
Trinkvorrichtung, bei der sich die Versuchsperson aus
einem (fiir sie unsichtbaren) Zylinder flissige Nahrung
holen kann. Da die Nahrung per Knopfdruck mit einem
Schlauch direkt in den Mund gelangt, sind externe
Nahrungsreize weltgehend ausgeschaltet. Hier Jjedoch
wurde der Food-Dispenser erweitert um eine Anzeige-
moglichkeit filir die getrunkene Menge (Schauglas), die
vom Versuchsleiter manipuliert (d.h. verzerrt) werden
konnte. Es konnte bis zu 100 % mehr bzw. bis zu 50 %
weniger angezeigt werden als der Proband tatsidchlich
getrunken hatte. Nachdem sich der Proband nach 3 Tagen
auf sein individuelles StandardtrinkmaB eingependelt
hatte, wurde mit der Verzerrung der externen Rlickmeldung
(Schauglas) begonnen, bis sie schlieBlich + 100 % bzw.
- 50 % erreichte. Als Ergebnis berichtet PUDEL (1978),

- daB latent und manifest adipdse Probanden gleiche
Reaktionen zeigten, die sich von denen der Normal-
gewichtigen signifikant unterschieden,

- daB latent und manifest adipdse Probanden in ihrem
Appetitverhalten starker an der visuell vorgegebenen
Menge orientiert waren,
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~ daB normalgewichtige Probanden in ihrem Appetitver-
halten stiarker an der kérperlichen Sensation orien-
tiert waren.

Der von PUDEL (1978) verwendete Fragebogen zur Bestimmung
latent adipdser Personen besteht aus 40 Items. Fir

jede im Sinne der Gesamttendenz beantworteten Frage
wurde ein Punkt berechnet; eine Gesamtpunktzahl von
iiber 20 wies auf latente Adipositas hin. DIEHL (1980)
unterzog diesen Fragebogen einer Faktorenanalyse (an
einer Stichprobe von N = 168 Erwachsenen). Er erhielt

2 (und nur 2) bedeutsame Faktoren, die als "Externali-
tat" (Abhangigkeit von eBbezogenen AuBenreizen) und als
"Zigelung des Essens" zu charakterisieren waren. Items,
die mit hoher Ladung einem der beiden Faktoren zuzu-
rechnen waren, wurden zusammengefaBt zu je einer Skala,
die nach den Faktoren benannt wurde. Auf diese Weise
entstand ein Instrument zu Messung der "Externalitat"
(bestehend aus 10 Items) und eines zur Messung der
"Zigelung des Essens" (bestehend aus 9 Items) (vgl.
Tab. 3/7). Die beiden Skalen korrelieren nicht mitein-
ander (r = - 0,04), was bedeutet, daB die beiden zu-
grﬁndeliegenden Faktoren unabhéangig voneinander sind.

Weitere Korrelationen, die von DIEHL (1980) durchge-
fihrt wurden, geben AufschlubB i{iber die Eigenart des
Konzepts "Zlgelung des EBverhaltens". Die Tatsache,
daB die Externalitdtsskela mit dem tatsidchlichen Ge-
wichtsstatus der Probanden nicht korreliert, weist auf
eine Moglichkeit hin, warum die SCHACHTER-Experimente
zur Externalitétstheorie ungeniigend repliziert werden
konnten: die Gruppenbildung erfolgte lediglich auf

der Basis des Gewichtsstatus.

SchlieBlich machten die Korrelationen zwischen der
Skala "Zigelung des Essens" und dem tatsdchlichen Ge-
wichtsstatus bzw. zwischen dem tatsdchlichen Gewichts-
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status und der eigenen Einschatzung auf folgende Aspekte

des "gezligelten EBverhaltens" aufuerksam:

~ Das eigene Korpergewicht muB subjektiv als storend
wahrgenommen werden, muB aber nicht tatsachlich iiber-
gewichtig sein,

- Das eigene EBverhalten muB subjektiv als geziligelt
wahrgenommen werden, sich aber nicht tatsachlich als
erfolgreich zur Bekimpfung von Ubergewicht erweisen.

2.4.7.5 Reaktionshemmung

Das obengenannte experimentelle Ergebnis, daB auch Uber-
gewichtige Personen Sandwichs stehen lassen, die sich in
unnittelbarer Ndhe befinden, hdlt SINGH (1973) fiir
unvereinbar mit der SCHACHTERschen Externalitadtstheorie.
Danach - so betont die Autorin - miiten Ubergewichtige
alle noch vorhandenen ERreize "beseitigen". SINGH

fuhrt das Konzept der "Reaktionstendenz" in die Dis-
kussion um Ubergewichtsursachen ein, und sie postuliert,
daB Ubergewichtige Personen stidrker als normalgewichtige
davon beeinfluBt werden. Ubergewichtige konnen Reaktions-
tendenzen in geringerem MaB abbremsen, so wie ein Auto
nit defekten Bremsen ldnger braucht, um zu stoppen.

Beim Essen wirkt sich das fiir Ubergewichtige so aus, da8
sie - nach Auftreten der Sattigungssignale - noch eine
Weile mit dem Essen fortfahren, widhrend Normalgewichtige
schon aufhdren koénnen. Nach SINGH besteht in der Wahr-
nehmung internér Zusténde zwischen Ubergewichtigen und
Normalgewichtigen kein Unterschied, wohl aber in der
Reaktionsméglichkeit darauf.

Mit verschiedenen eigenen Untersuchungen belegt SINGH
ihre Hypothese des "Reaktionshemmungs-Defizits"
("Definct-in-response-inhibition-Hypothese") von Uber-
gewichtigen: experimentell induzierte Reaktionstendénzen
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Skala: "Externalitat"

0ft habe ich ein so starkes Hungergefiihl, dafl ich
unbedingt etwas essen muB,

Wenn andere an meinem Tisch essen, hatte ich auch
gerne etwas.

Ich kann auch essen, ohne richtig Hunger zu haben.

Wenn ich richtig leckere Dinge sehe, mdchte ich sie
hdufig sofort essen.

Mein Magen kommt mir hdufig wie ein Fal ohne Boden vor.

Ich kann nur schwer widerstehen und mich vom Essen
zuriickhalten, wenn ein zarter Hilhnchenduft oder ein
leckerer Bratwiirstchengeruch an mir vorbeizieht,
auch wenn ich gerade gegessen habe.

Manchmal schmeckt es mir einfach so gut, daB ich
weiter esse, auch wenn ich eigentlich schon satt bin.

Mir fdllt es nicht schwer, Essensreste einfach iibrig
zu lassen. :

Haufiger konnte ich auch "nur so aus Gesellschaft"
mitessen.

Skala: "Zigelung des Essens"

Bis heute hatte ich eigentlich nie zuviel Gewicht.

Schon mehr als einmal habe ich eine Schlankheits-
diat gemacht.

Bestimmte Nahrungsmittel meide ich, weil sie 'dick'
machen,

Hiufig beende ich mein Essen, wenn ich noch gar nicht
satt bin,

Mindestens einmal in der Woche wiege ich mich.
Ich halte mich beim Essen zuriick, um nicht zuzunehmen.

Bei den Ublichen Nahrungsmitteln weiB ich ungefdhr
iber den Kaloriengehalt Bescheid.

In Zeitungen lese ich haufiger Ratschlidge, um schlanker
zu werden., :

Ich achte sehr auf meine !'Figur’'.

Tab. 3/7: Skalen zur Messung der "Externalitit" und
der "Ziigelung des Essens” (nach DIEHL, 1980)
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beeinflussen das Verhalten Ubergewichtiger stérker als
das von Normalgewichtigen (SINGH u.a., 1973; SINGH u.
SIKES, 1974). Auch von anderen Autoren wird auf die
Bedeutung des Aufhorens mit dem Essen als wichtiges
Unterscheidungsmerkmal zwischen Ubergewichtigen und
Normalgewichtigen hingewiesen (z.B. MAYER u.a., 1965),
Schliefllich ist diese Tatsache auch im Fragebogen fir
"latente Adipositas" (PUDEL, 1978) bzw. in der
"Externalitdtsskala” von DIEHL (1980) aufgenommen.:
"manchmal schmeckt es mir einfach so gut, daB ich weiter
esse, auch wenn ich eigentlich schon satt bin", "mir
fd11t es nicht schwer, Essensreste einfach lbrig zu
lassen".

Die Frage dabei ist allerdings, ob das Weiteressen mehr
reiz- oder mehr reaktionsabhingig ist. SINGH plédiert
dafiir, auch eine Reizabhingigkeit fiir Ubergewichtige
anzunehmen, die aber nur zur Auswirkung kommt bei
gleichgerichteter Reaktionstendenz; bei Gegensdtzlich-
keit zwischen externen Reizen und der Rezktionstendenz
reagiert das Individuum in Ubereinstimmung mit der
vorherrschenden Reaktionstendenz (vgl. DIEHL, 1978,

8. 62). Allerdings scheint SINGHs Hypothese von der
mangelnden Reaktionshemmung nicht ausreichend zu sein
zur Erkldarung der weiter oben genannten experimentellen
Ergebnisse von PUDEL. Hier zeigen die Ubergewichtigen
nicht nur eine Tendenz'zum {lberessen, sondern auch eine
zur Verminderung der Nahrungsaufnahme (in Abhdngigkeit
zum externen Feed-back-Reiz des Schauglases).

3,4,7.6 Intern-externe Diskrepanz

PUDEL (1978) geht bei der Frage 'interner' versus
'externer' Steuerung'davon aus, daBl flir die Steuerung
der Nahrungsaufnahme nur folgende Moglichkeiten in
Frage kommen kdnnen:
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- ausschlieBlich interne Steueruag,
- ausschlieBlich externe Steuerung,
- sowohl interne als auch externe Steuerung.

Eine Basisformel fiir ein additives Modell der Nahrungs-
aufnahme hdtte in jedem Fall folgendermaBen auszusehen:

Ry = Ci X Ri + Ce X Re’ wobei

X
Ry = aufgenommene Nahrung bis zur Séttigung

R; bzw. R_ = aufgenommene Nahrung bis zur Sattigung,
© die intern bzw. extern gesteuert ist

Ci bazw., Ce = Relativierung der nur intern bzw. nur
extern gesteuerten Nahrungsaufnshme
durch eine Gewichtskonstante ("Inter-
nalitatskonstante" bzw "Externali-
tdtskonstante")

Da - der Einfachheit halber - die Interaktionskomponente
vernachlassigt wird, gilt Ce + Ci = 1. Die Basisformel

kann daher folgendermaBen umgeschrieben werden:

(1 - Ce)Ri +C, x Re
Da mit der Vorrichtung des Food-Dispensers praktisch die
externe Steuerung ausgeschaltet wird, kann Ri ernittelt

werden. Die "Externalitdtskonstante” Ce bleibt gls Un-
bekannte lbrig und kann berechnet werden.

PUDEL (1978) berechnete im AnschluB an das weiter oben
dargestellte Experiment (vgl. Kap. 3.4.7.4: der Proband
erhielt ein verzerrtes externes Feedback iiber die auf-
genommene Nahrungsmenge) fiir jeden Probanden und fiir
jede Verzerrungsbedingung die "Externalitdtskonstante".
Ihr Durchschnittswert betrug

- flir "nicht-adipése" Probanden: C, = 0,17 (s = 0,23),
~ fiir "latent adipdsé" Probanden: C, = 0,53 (s = 0,34),
- fiir "manifest adipdse Probanden: C, = 0,60 (s = 0,23).

PUDEL stellt im AnschlulBl an diese Auswertung 3 Gesichts-
punkte heraus:
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- Sowohl bei adipOsen als auch bei nicht-adipbsen Pro-
banden ist die Nahrungsaufnahme weder ausschlieBlich
intern noch ausschlieBlich extern gesteuert.

- Unterschiede zwischen den Gruppen kommen durch relative
Unterschiede zwischen den Reaktionen auf interne und
externe Reize zustande.

- Ein signifikanter Unterschied zwischen den Gruppen
(adipbs/nicht-adip8s) kann erst dann zustandekommen,
wenn eine hinreichend groBe Diskrepanz zwischen internen
und externen Reizen gegeben ist.

Mit diesen Ausfiihrungen von PUDEL (1978) scheint es also
moglich, SCHACHTERs Externalitdtstheorie zu bestdtigen.
Dies gelingt, indem - auBer einer Differenzierung der
Normalgewichtigengruppe - das Konzept der "Reizdiskre-
panz" {"extern-interne Diskrepanzhypothese") eingefilhrt
wird. Nach PUDEL lassen sich ilibergewichtige Personen
tatsdchlich mehr von externen Reizen steuern als normal-
gewichtige, wenn

- die Gruppe der "latent Adipdsen" zur Ubergewichtigen-
gruppe gerechnet wird,

- interne und externe Reize widerspriichliche Informa-
tion in relativ vergleichbarem AusmaB signalisieren.

Zur Kldrung der Frage, wie Adipose und Nicht-Adipdse

bei der Nahrungsaufnahme mit fortschreitender Sattigung
von externen Reizen gesteuert werden, wurde ein Experi-
ment durchgefiihrt (PUDEL, 1978, S. 88 - 90). Dabei war
die unabhingige Variable der unterschiedliche Sattigungs-
zustand (von einer 6-stiindigen Nahrungsdeprivation bis
zur "Klage" des Probanden, "er kdnne wirklich nicht mehr
essen"); die abhanglge Variable bildete der gemessene
Hauptwiderstand (PGR) beim Anblick von Dias mit Appetit-
reizen. (Der Hauptwiderstand wurde als Korrelat un~
spezifischer zentralnervdser Erregung bebtrachtet, die
nicht willkiirlich beeinfluBbar ist.).Es zelgte sich,
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daB3 nicht-adipose Probanden im hungrigen Zustand starker
auf Nahrungsreize reagierten (PGR-Messung) als adipOse;
wenn Sattigung erreicht war, trat ein umgekehrter
Effekt ein (vgl. Tab. 3/8).

PUDEL erklirt diesen Sachverhalt, daB bei Adipdsen

"der Appetit beim Essen kommt",mit seiner "intern-externen
Dissonanzhypothese':

"Durch innere Sattigung steigt die Diskrepanz,und die
adipOsen Probanden orientieren sich. vergleichsweise
stidrker an externen Reizen" (PUDEL, 1978, S. 90).

Dabeli betont der Autor die nicht willentlich beeinfluB-
bare Reaktion (PGR) des autonomen Nervensystems, SO

daB von einer "Disposition" der AdipSsen gesprochen
werden konne.

%-Satz der Probanden mit erhShtem
PGR-Wert innerhalb der betr. Gruppe
(Zeilenprozent) im Zustand von

Hunger Sattigung
Nicht-AdipoOse 76 24
Latent Adipdse 30 70
Manifest Adipﬁse' 5 15

Tab. 3/8: Adipdse und Nicht-Adipdse zeigen unter-
schiedliche Aktivation der psychogalvanischen
Reaktion (PGR) im Zustand von Hunger und
Sdttigung (nach PUDEL, 1978, S. 89)

2.4,7.7 Linearitidt von Trinkkurven

Adipdse unterscheiden sich nicht nur in ihrer Reaktion
auf externe Reize von Nicht-AdipOsenysondern auch in
der Wahrnehmung innerer Sattigungssignale. Zu diesem
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Ergebnis kam PUDEL (1978) durch Untersuchungen am
Food-Dispenser (vgl. Kap. 3.4.7.4). Bei den Unter-
suchungen zum spontanen Appetitverhalten haben sich

2 Typen von Trinkkurven in Abhingigkeit zur Zeit heraus-
gestellt: Im ersten Fall erfolgt die Nahrungsaufnahme
konstant liber die gesamte Zeitspanne (Nahrungsmenge
als lineare Funktion der Zeit). Im zweiten Fall ist
die Trinkkurve negativ beschleunigt (Nahrungsmenge

als logarithmische Funktion der Zeit); in diesem Fall
gleicht der Kurvenverlauf solchen biologischen Kurven,
die als "Wachstumskurven" oder "Sattigungskurven" be-
kannt sind (PUDEL, 1971).

Es konnte statistisch abgesichert werden, daB tiberge-
wichtige Probanden hiaufiger 2zu einer "linearen" Nahrungs-
aufnahme und daB normalgewichtige Personen haufiger zu
einer "negativ beschleunigten" Nahrungsaufnahme ten-
dierten (MEYER u. PUDEL, 1972). Eine Untersuchung mit
einer Aufteilung der normalgewichtigen Gruppe in
"Latent-Adipcse" und in "Nicht-Adipdse" zeigte, daB
manifest adipdse und latent adipdse Probanden sehr
dhnliche lineare Essenskurven hatten; lediglich die
Nicht-Adiposen zeigten eine Essenskurve, "die in der
Tendenz einer biologischen Sattigungskurve angeglichen
ist" (PUDEL, 1978, S. 50).

Wenn Probanden gebeten wurden, in 15sec-Abstdnden eine
Einschdtzung ihres augenblicklichen Sdattigungszustandes
abzugeben, so entsprach diese Beurteilung der EBkurve.
PUDEL knilipft daran die folgende Uberlegung:
"Moglicherweise 10st die anfinglich relativ starke
Nahrungsaufnahme das Sattigungsgefiihl aus, welches dann
die weitere Nahrungsaufnshme 'abbremst', so daB eine
biologische S&ttigungskurve resultiert" (PUDEL, 1978,
S. 54 - 55),

Mit dieser Uberlegung kommt er der Hypothese des
"Reaktionshemmungs-Defizits" von SINGH (vgl. Kap.
3.4.7.5) recht nahe.
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3.4.7.8 Entstehung von Externalitidt

Auch mit der Relativierung der SCHACHTERschen Exter-
nalitétstheorie durch PUDEL ("intern-externe Disso-
nanzhypothese") ist die Erklirung von Ubergewicht als
Folge starkerer Steuerung durch AuBenreize moglich:
Wenn weniger interne Nahrungsdeprivation gegeben ist
bei gleichzeitiger Anwesenheit externer Nahrungsreize, .
dann sind AdipCse stirker auBenreizgesteuert; eine
Situation, die bei steigendem Bruttosozialprodukt

immer hdufiger wird (OETTING u. PUDEL, 1976).

Trotz der Plausibilitat dafiir, daB Ubergewichtigkeit
durch AuBenreizabhéngigkeit wverursacht wird, 1&dB8t sich
auch eine umgekehrte Verursachungsrichtung denken:

von der Ubergewichtigkeit zur AuBenreizabhidngigkeit.
DaB der Zusammenhang zwischen Externalitdt und tat-
sdchlichem Ubergewicht nicht zwangslaufig ist, zeigt
gsich bei den sog. "latent adipdsen" Personen (vgl.

Kap. 3.4.7.4), aber auch bei der bereits erwdhnten
Skalenverrechnung von DIEHL (1980) (vgl. Kap. 3.4.7.4),
wo sich keine Korrelation zwischen der Externalitéts-
skala und der tatsdchlichen Abweichung vom Idealgewicht
ergab (r = 0,07). Im Sinne einer Ubergewichtsverur-
sachung von Externalitédt wird Jjedoch argumentiert, daB
diese nur unter bestimmten Bedingungen wirksam wird
(z.B. wenig geziigeltes EBverhalten, gehiduftes Auftreten
von #duBeren Nahrungsreizen). Ergebnisse in dieser
Richtung erbrachte ein Experiment mit Kindern und Jugend-
lichen in einem Zeltlager (9- bis 15-jihrige Midchen),
die verstdrkten Nahrungsreizen ausgesetzt waren (RODIN
u. SLOCHOWER, 1976). Es zeigte sich, daB die jeweilige
Gewichtszunahme mit den entsprechenden. Externalitits-
werten in Beziehung stand (nicht dagegen mit sonstigen
Personlichkeitsmerkmalen oder der kdrperlichen Aktivi-
tdt).




- 121 -

In Gegensatz dazu trat Externalitdt als Folge einer
kurzfristig hergestellten Ubergewichtigkeit nicht auf.
Dies erbrachte ein EXperiment mit Strafgefangenen

(die freiwillig sehr viel mehr an Kalorien zu sich
nahmen, SIMS u.a., 1968). Dem hdlt NISBETT (1972) ent-
gegen, daB es sich nur um eine Kurzzeitwirkung von
Ubergewichtigkeit'gehandelt habe, und er argumentiert
folgendermaBen zugunsten der Externalitdt als Fblge
von Ubergewichtigkeit:

Ein vorhandenes Ubergewicht (z.B. infolge einer Soll-
wertveridnderung, vgl. Kap. 3.3.2) fiihrt zu langan-
dauernder sozialer Diskriminierung. Diese bewirkt, daB
ein Zustand von Nahrungsdeprivation hergestellt wird.
(durch Ziigelung). Dieser Zustand fithrt zu stédrkerer Reask-~
tion auf externe Reize. Letztere Hypothese wird bei-
spielsweise dadurch gestarkt, daB nahrungsdeprivierte
Lebewesen eine hohere Geschmackssensibilitdt zeigen
(z.B. JACOBS u. SHARMA, 1969).

Ein Vergleich zwischen der Externalitat bei Erwachsenen
und der bei Kindern ist geeignet, AufschluB uber das
Zustandekommen von Ubergewicht zu geben.

Untersuchungen mit dem Food-Dispenser an Kindergarten-
kindern (JUNG, 1973) zeigten, daB Kinder - im Gegensatz
zu den Erwachsenen - sehr gut einschédtzten, wieviel sie
getrunken hatten, und zwar umso genauer, Jje jﬁﬁger sie
waren. Auferdem zeigten'sich bei den Kindern viel aus-
geprdgtere Trinkkurvenverldufe (vgl. Kap. 3.4.7.7) in
Richtung auf biologische Sattigungskurven. Lediglich
die Trinkkurven der 9 iibergewichtigen Kinder der Stich-
probe zeigten die Tendenz zu einem linearen Veriauf.

- Jiingere Untersuchungen an 25 Neugeborenen (PUDEL,
1976) zeigten, daB der "biologische Trinkkurventypus"
bei dieser Population extrem ausgeprédgt vorliegt, wenn
sie mit dem Food-Dispenser gestillt werden, nachdem sie
léangere Zeit keine Nahrung bekommen hatten.
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Nach Meinung von PUDEL deuten diese Ergebnisse darauf
hin, daB der "biologische Regelkreis" von Hunger und
Sattigung (Steuerung des EBverhaltens durch internale
Reize) der entwicklungsmidBig friihere ist. Es werde
auch nahegelegt; daB die Gestalt der Essenskurve ein
Index fir physiologischen Hunger ist; bei ldngerer
Nahrungsdeprivation der Sd@uglinge (Morgenmahlzeit)
fanden sich besonders ausgeprigte bioclogische Trink-
kurven (PUDEL, 1978, S. 51f.).

Die bereits diskutierte geringere Reaktion Ubergewichtiger
auf internale Reize wurde auch fir iibergewichtige Kinder
nachgewiesen, jedenfalls ab dem Alter von etwa 7 Jahren.
SIGAL u. ADLER (1976) fiihrten ein Experiment mit iber-
gewichtigen und normalgewichtigen Jungen im Alter von

8 bis 13 Jahren durch; interessanterweise wurde dabei
nicht das EBverhalten als abhangige Variable genommen,
sondern ein Verhalten, das als Indikator fiir die zu-
grundeliegende Nahrungsmotivation betrachtet wurde:

das Schitzen von Zeitintervallen. FILER u. MEALS (1949)
hatten namlich zeigen koénnen, daB die Zeiteinschitzungen
von Versuchspersonen sich deutlich verkiirzten, wenn sie
eine angenehme Belohnung erwarteten.

SIGAL u. ADLER (1976) lieBen die ilibergewichtigen und
normalgewichtigen Versuchspersonen Zeitintervalle von
30 Sekunden schidtzen, und zwar einmal im hungrigen Zu-
stand (unmittelbar vor einer Mahlzeit) und einmal im
gesittigten Zustand (unmittelbar nach einer Mahlzeit).
Fir genaue Schidtzungen waren eBbare Belohnungen (Kar-
toffelchips, Schokoladenriegel) und nicht eBbare Be-
lobnungen (Spiele, Biicher) ausgesetzt. - Die Normalge-
wichtigen schatzten die Zeitintervalle wesentlich kiirzer
ein, wenn sie hungrig waren; bei den Ubergewichtigen
dagegen wurden die Zeiteinschitzungen durch die Mani-
pulation des Sdttigungsgrades nicht beeinfluBt. (Bei
beiden Gruppen von Versuchspersonen gab es keinén
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Unterschied zwischen eBRbaren und nicht eBbaren Belohnungen.)

Eine experimentelle Untersuchung von NEUGEBAUER (1976)

an Schulkindern derselben Altersgruppe bestdtigte
ebenfalls die Hypothese von der fehlenden Riickmeldung
liber den tatsdchlichen Sdttigungszustand bei Uberge-
wichtigen: Wahrend bei den Normalgewichtigen die An-

zahl der verzehrten Pladtzchen im Deprivationszustand
erheblich hoher war als im Zustand der Séttiguﬁg, war

sie bei den Ubergewichtigen in beiden Versuchsbedingungen
‘etwa gleich groR.

Auch fiir die geringere Reaktion Ubergewichtiger auf
internale Reize gibt es bestatigende Untersuchungen an
Kindern. Ein Experiment von COSTANZO u. wOODY {1979),
das hauptsachlich die Beziehung zwischen allgemeiner
und nahrungsbezogener Externalitdt bei Kindern (7 -~ 12
Jahre) -priifen sollte, zeigte starke AuBenreizabhiéngigkeit
von Ubergewichtigen im Fall von geschidlten versus unge-
schédlten Erdniissen. Wiahrend bei iibergewichtigen Kindern
die Bedingung "ungeschélte Erdniisse” den Verzehr sehr
signifikant reduzierte (p ¢ 0,001), hatte das bei
normalgewichtigen Kindern keinen EinfluB, '

In der zuletzt erwdhnten Untersuchung (COSTANZO u. WOODY,
1979) ging es hauptsédchlich um die Entstehung von nahrungs-
bezogener Externalitdt, genauer: um die Frage, ob (zeit-
lich) vor externalem Erndhrungsverhalten eine allge-
meinere externale Verhaltensdisposition liege. Die

Autoren priiften dazu die Zusammenhénge zwischen nahrungs-
bezogener Externalitdt (WITKINscher Stab-Rahmen-Test,
Zelteinschatzung eines spannenden bazw. langwéiligen
Films). ~ Die Ergebnisse zeigen keine Beziehung zwischen
dem Gewichtsstatus der Kinder und deren Resktionen im
Stab-Rahmen-Test. Die Zeiteinschitzung der unterschiedlich
spannenden Filme ergab lediglich eine Tendenz (p < 0,10)
fiir die Interaktion 'Gewichtsstatus X Film', ilberdies




- 124 -

in einer der Hypothese entgegengesetzten Richtung:
Normalgewichtige Kinder tendierten zu einer groBeren
Beeinflussung ihrer Einschatzung durch die Interessant-
heit des Films,als das bei den iibergewichtigen der Fall
war. Flir die Autoren sprechen diése Befunde gegen das
Zustandekommen von {fbergewicht aufgrund einer generellen
Disposition zur Externalitidt.

"The lack of any difference between obese and normal
children in field dependence casts doubt on the hypo-
thesis that externality is an obesity disposing and
long-standing generalized trait" (S. 2294).

Die Autoren vermuten eher, daR die Externalitat in der
Entwicklungsgeschichte libergewichtiger Personen sich
zundchst auf nahrungsbezogene Situationen beschrénke.

Sie schlagen folgende Ursachenfolge vor:

kindliches Ubergewicht —pnahrungsbezogene Externalitédt—p
Generalisierung der Externalitdt auch auf nicht-nahrungs-
bezogene Reize.

Dies wiirde der Auffassung von PUDEL (1978) widersprechen,
der nach Diskussion verschiedenster Untersuchungen zur
Auffassung gelangt: "Externalitadt ist keine Folge von
Ubergewicht" (S. 96, Unterstreichung vom Verf. 4. vorl.

" Arbeit).

Zur Erkldarung nahrungsbezogener Externalitidt wird von
COSTANZO u. WOODY (1979) auf ein restriktives elter-
liches Erziehungsverhalten abgehoben, und zwar als
Reaktion zur Ubergewichtigkeit des Kindes bzw. zum
"deviant status of obesity in middle-class oulture"
(S. 2295). Zwei Gruppen von elterlichen Restriktionen
-wgrden genannt:

Einschriankung kindlicher EBreaktionen, Kontrolle der
Nahrungsumwelt des Kindes unabhédngig von dessen Be-
diirfnis.

Als Folge einer solch direktiven Erziehungsweise werden
solche Verdnderungen beim Kind erwartet, die von ver-
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schiedenen Autoren (z.B. ARONFREED, 1964; BECKER, 1964;
BAUMRIND, 1971) auch in anderen Bereichen postuliert
werden:

- Die eigene Kontrolle wird in geringerem MaB inter-
nalisiert.

- Die Sensibilitdt auf die Reize in diesem Bereich wird
verstiarkt.

PUDEL (1978) geht bei der Erklirung fiir das Zustande-
kommen von Externalitdt davon aus,

"daB die Nahrungsaufnahme des gesunden Neugeborenen
primdr durch interne Faktoren reguliert wird" (S. 125).
Mit zunehmendem Alter des Kindes kommen Lernerfahrungen
hinzu, wodurch die Regulierung der Nahrungsaufnahme
stédrker durch externe Faktoren reguliert wird. Diese
Lernerfahrungen kommen durch bestimmte Erziehungsstra-
tegien (hauptsdchlich der Mutter) zustande, wodurch
Nahrungsaufnahme eine Funktionserweiterung erfahrt:
"{iber ibre eigentlich 'séttigende Funktion' hinaus"

(s. 125).

Als Beispiel fiir solche Erziehungsstrategién nennt PUDEL
einige Beispiele, die man in zwgi Gruppen aufteilen kann:

. = die Nahrung selbst wird in ihrer Funktion erweltert:
sie wird z.B. Stellvertretung fiir Trost oder sonstige
emotionale Zuwendung, Ausdruck fir Belohnung oder Be-
strafung, Mittel zur Gesundheit.

- Der EBvorgang'ﬁird in seiner Funktion erweitert: &uBere
Formen bestimmen, wann, wieviel und wie gegessen wirgd.

Die zweite Gruppe von ernéhrungsbezogenen Erziehungs-
strategien wird von Hilde BRUCH besonders begtont (vgl.
Kap. 3.4.6). In Einzelfallstudien stellt die Autorin
dar, wie das Fiittern filir die Mutter einmal das Zeichen
ihrer Fiursorge und Liebe fiir das Kind bedeutet und wie
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das Essen des Kindes der Mutter Glick, Zufriedenheit

und Gegenliebe signalisiert. Von daher kann die Funktions-
erweiterung der Nahrung weitergehen bis hin zum "Essen

als Allheilmittel” (BRUCH: "the great pacifier food"),

das filr alle Probleme universal eingesetzt wird.

Ob solche Erziehungseinstellﬁngen-und -strategien bei
Miittern von uUbergewichtigen und normalgewichtigen Kindern
nicht nur in Einzelf#llen, sondern auch statistisch
signifikant verschieden sind, ist noch nicht geklart.
Hier besteht ein Defizit an vergleichenden empirischen
Untersuchungen. Dies war AnlaB zur empirischen Unter-
suchung dieser Arbeit.

3.4.7.9 Relative Bedeutung von Externalitdt fiir die

Genese von Ubergewicht

PUDEL (1978, S. 130) z#hlt 13 "pathogenetisch wirksame
Faktoren fiir die Adipositas™ auf. Diese Faktoren stehen
freilich nicht auf derselben Stufe einer mdglichen Ver-
ursachungskette. So finden sich "genetische Faktoren",
"metabolische Faktoren" und "konstitutionelle Faktoren"
ebenso wie "mangelndes Diskriminationslernen in der
Kindheit hinsichlich Appetit- und Sdttigungsregulation®,
"Stérung der Sdttigungsregulation", M"iberhdhte AuBenreiz-
abhangigkeit" und "Familidre Tradition der Erndhrungs-
gewohnheiten, Elternverhalten als Modell". Insgesamt hat
man bei diesen "Faktoren" den Eindruck einer (ungeordne—
ten) Aufzdhlung von Stichworten zum Thema "Ubergewichts-
genesé". Uber deren relative Bedeutung schreibt PUDEL
(1978), daB "sicher heute kein abschlieBendes Urteil ab-
gegeben werden (kann)" (S. 130).
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Betrachtet\man die von PUDEL (1978) aufgezdhlten "Fak-
toren", dann kann man sie sicher in die beiden Gruppen
der "physiologischen" und der "psychologischen" Ursachen
aufteilen (vgl. dazu auch Kap. 3.2)}. Uber deren relative
Bedeutung schreibt PUDEL (1975: DAHLEM WORKSHOP ON
APPETIT AND FOOD INTAKE), "daB Fettsucht in ca. 97 %
aller Fdlle ... als wirkliche Ursache psychologische
Grinde" hat. Nun ist zwar von nirgendwo her eingzusehen,
wie PUDEL gerade auf diese Prozentzahl kommt; eine rela-
tiv hohe Bedeutung der sogenannten "psychologischen'" Ur-
sachen scheint aus den bisher referierten Untersuchungs-
befunden deutlich zu werden.

Betrachtet. man die - bei PUDEL (1978) aufgezdhlten -
psychologischen Ubergewichtsursachen besziiglich ihrer Be-

deutung fiir die Entstehung von Ubergewicht im friihen
Kindesalter, so entfdllt sicher das Moment der "Selbst-

kontrolle", d.h. der bewuBten Ziigelung. Ubrig bleiben

im wesentlichen die "Faktoren": elterliche Erziehung,
externales EBverhalten. Dementsprechend waren es auch
diese belden mdglichen EinfluBfaktoren fiir kindliches
Ubergewicht, die in der eigenen empirischen Untersuchung
im Vordergrund standen. |
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b Erziehungsverhalten der Mutter und
moglicher EinfluB auf das Kind
41 Erziehung, Sozialisation

"Erziehung" wird in der Pddagogik hdufig mit intendierter,
zielgerichteter Erziehung gleichgesetzt (z.B. BREZINKA,
1975, S.65f.). Gelegentlich wird der Erziehungsbegriff
weiter gefaBt und unterteilt (z.B. HURRELMANN, 1976,
S.20f.). Dann umfaBt "Erziehung" auch die unbeabsich-
tigten Einfliisse der Erziehers; Vorgdnge des Imitations-
und des Identifikationslernens spielen hierbei eine
besondere Rolle. Ein solcher - weiter gefaBlter - Er-
ziehungsbegriff wird haufig in der Psychologie ver-
wendet. So verstehen z.B. HELLER u. NICKEL (1976, im
AnschluB an SCHNEEWIND, 1975) unter "Erziehungsver-
halten":

"jegliches Handeln und Erleben einer Erziehungsperson,
das sich unmittelbar oder mittelbar, gerichtet oder
ungerichtet auf die mit ihr in Interaktion stehenden
Kinder und Jugendlichen bezieht und bei diesen eine

gerhalt?nsmodifikation beabsichtigt oder auslost"
S. 197).

Noch weiter als dieser Erziehungsbegriff ist der Be-
griff der "Sozialisation". Nach LEHR (1974) geht es
dabei nicht nur um den ErziehereinfluBl, sondern all-
gemein um die mitmenschliche Umwelt, die das Verhalten
und Erleben prégt. Die Autorin grenzt den Sozialisa-
tiongbegriff nur gogeniiber solchepn Einfliissen ab, die
nicht direkt von Personen susgehen ("Lernen" durch die
dingliche Umwelt). LEHR wehrt sich jedoch gegen jede
weitergehende Einengung des Sozialisationsbegriffs,
z.,B. in der ausschliefBlichen Beriicksichtigung des-
Ergebnisses der Sozialisation (erst recht gegen ein
bestimmtes - positiv oder negativ bewertetes - Ergeb-

nis). Mit einer solcherart weiten Definition von "Er-
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ziehung" und "Sozialisation" konnen alle mdglichen
Modellvorstellungen von der menschlichen Entwicklung

in Einklang gebracht werden.

4.2 Erziehungsstil

Bei der Betrachtung der kindlichen Sozialisation spielt
das Erziehungsverhalten der Eltern eine besondere Rol-
le. Andere Sozialisationseffekte,wie eine bestimmte
Kultur oder eine bestimmte soziale Schicht, werden
hauptsdchlich iiber das Elternverhalten wirksam (vgl.
LEHR, 1974, S. 10). Mit der Bezeichnung "Erziehungs-
stil" wird ausgedriickt, daB einzelne Verhaltensweisen
von Erziehern zusammengefafBit werden kénnen zu gréBeren
Gruppen. Verschiedene Erziehungsstildefinitionen unter-
scheiden sich hauptsédchlich in der Art, wie diese

Gruppierung vorgenommen wird:

- Die Gruppen konnen z.B. als mehr oder weniger intra-
individuell konstant gesehen werden (vgl. den Wandel
von dem demokratischen Erziehungsstil bei LEWIN,
LIPITT u. WHITE, 1939, zum "Interaktionsstil" bel
TAUSCH, 1966).

- Die Gruppen konnen mehr oder weniger auf Grund em-
pirischer Daten zusténdekommen. Man vergleiche et-
wa die Gruppierung von SPRANGER (1950) entsprechend
"idealtypischen Setzungen" mit der Kombination von
"Sinneinheitlichkeit" und "Empirie" bei WEBER (1975),
und dies wiederum mit der "statistischen" Gruppierung
entsprechend iiberzufdllig gemeinsamer Merkmalsva-
rianz bei EYFERTH (1966).

- Die Gruppierung des Erziehungsverhaltens kann auch
danach unterschieden werden, wie sehr Einstellungen
und Intentionen des Erziehers mitberiicksichtigt sind
(vgl., STAPF u.a., 1972; SCHNEEWIND u.a., 1975).
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- Die Gruppierungen von Verhaltensweisen von Erziehern
zu Erziehungsstilen kdnnen sich auch nach ihrer
(mehr oder weniger starken) Einbettung in einen theo-
retischen Zusammenhang unterscheiden.

- Die Gruppierung kann sich eher auf einzelne Verhal-
tensmerkmale von Erziehern beschranken oder sich die
Klassifikation aller wirksamen und relevanten er-
zieherischen Verhaltensweisen zur Aufgabe machen
(vgl. NICKEL u. HELLER, 1976, S. 220 f.).

- SchlieBlich kann sich die Grupplerung des Erzieher-
verhaltens darin unterscheiden, wie sehr damit das
Verhalten von Erzogenen vorhergesagt werden kann,
Yblicherweise geht ein gewisser prognostischer Wert
in die gebraduchlichen Erziehungsstil-Definitionen
ein, - so auch in diejenige von EYFERTH, 1966, die
sich breiter Zustimmung erfreut (LITTMANN u, KASIEL-
KE, 1970; HELLER u. NICKEL, 1976):

"Als Erziehungsstil wird eine Gruppe von Merkmalen
des Erziehungsverhaltens bezeichnet, in welcher
grofiere gemeinsame Merkmalsvarianz herrscht, als
nach der Variabilitdt aller Merkmale zufdllig zu-
standekommen konnte, und welche Gruppe die Eigen-
arten in diesem Stile Erzogener genauer vorauszu-

sagen)erlaubt als Einzelmerkmale" (EYFERTH, 1966,
S. 23).

Kritisch wird gegeniiber dem Konzept des Erziehungs-
stils eingewandt, daB

"die Zahl der relativ eindeutigen Feststellungen iiber
Zusammenhédnge zwischen Erziehungsstil und kindlichem
Verhalten relativ gering ist" (THOMAE, 1972, S. 815).
Das liegt teilwelise am methodischen Vorgehen, wenn
der Faktorenanalyse eine Aufgabe iibertragen wird,

die sie nicht erfiillen kann, da sie ein Auswertungs-
und kein Suchverfahren ist (NEIDHARD, 1975, S. 163).
Nach LITTMANN u. KASIELKE (1970) besteht ein Mangel
aller Methoden zur Erfassung von Erzieherverhalten
darin, daB jeweils nur ein Ausschnitt aus dem Univer-
sum aller erziehungsrelevanten Merkmale erfaflit werden



- 131 -

kann" (S. 13). Aber auch bei der gleichen (faktoren-
analytischen) Auswertungsmethode und derselben Auswahl
an erzieherischen Verhaltensweisen konnen sich unter-
schiedliche Erziehungsstil-Gruppierungen ergeben. CLAUSS
u. EBNER (1975) betonen in einem Kapitel zur Interpre-
tation faktorenanalytisch extrahierter Faktoren:

"Es wird niemanden verwundern,| wenn selbst solche
Analysen, die sich dem gleichen Merkmalsbereich an
vergleichbaren Versuchspersonen widmen, trotz lege
artis durchgefiihrter Analyse zu Resultaten kommen kon-
nen, die voneinander abweichen" (S. 424).

Nach LITTMANN u. KASIELKE (1970) ist die Ubereinstim-
mung faktorenanalytisch gewonnener Erziehungsstile
"wahrscheinlich auf eine iiberzufdllige Ubereinstimmung
der methodisch erfaBten Merkmalgsbereiche zuriickzufiih-
ren" (S. 13). Auch die - mehr theorie-geleiteten-Vor-
gehenswelsen zur Gruppierung von Erziehungsstilen miis-
sen sich die Kritik gefallen lassen, sehr eingeschrénk-
te Beziehungen wvon Erziehern und Erzogenen zu erfassen
(NICKEL u. HELLER, 1976, S.220).

Zusatzlich zu diesen kritischen Anmerkungen muBl betont
werden, daB der Erziehungsstil nur eine Sozialisations-
variable unter vielen sein kann. Besonders wichtig ist
dabei das Kind selbst, das auch als unabhéngige Variab-
le betrachtet werden muB, da es

"schon als Kleinstkind das Verhalten der Menschen seiner

Umge?ung beeinflussen bzw. pragen kann" (LEHR, 1974,
S » 8 [ ] N )

4.3 Restriktiver Erziehungsstil

Trotz der im vorigen Kapitel erwdhnten Bedenken gegen-
iiber den Gfuppierungen von Erziehungsvérhaltensweisen
zu Erziehungsstilen sollen im folgenden einige Klassi-
fikationen dargestellt werden.( Bei aller Kritik bleiben
die "dargestellten Zusammenhinge beachtenswert", NICKEL
u. HELLER, 1976, S.228.) Dabei soll auf solche Erzieh-
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stile geachtet werden, wo elterliche Restrition ausge-
iibt bzw. nicht ausgeiibt wird, und wo es um des mehr
oder weniger starke Eingehen auf die Bediirfnisse des
Kindes geht.
Als die bekanntesten faktorenanalytischen Klassifika-
tionen des elterlichen Erziehungsverhaltens gelten
die FELS-Skalen und der BRONFENBRENNER-Fragebogen.

Bei den FELS PARENT BEHAVIOR SCALES (CHAMPNEY, 1939;
1941) wird die Eltern-Kind-Beziehung direkt - von ge-

schulten Personen - beobachtet. Mit Hilfe von 30 mehr-
stufigen Skalen ist das elterliche Verhalten nach
mehreren Hausbesuchen einzustufen. Eine erste statisti-
sche Klassifikation wurde von ROFF (1949) vorgenommen,
der das Material von BALDWIN u.a. (1945) einer Faktoren-
analyse unterzog. Dabei wurden 7 Primdrfaktoren extra-
hiert und interpretiert. Wahrend 2 Faktoren sich eher
auf allgemeine Familiencharakteristika beziehen, geht
es bel den iibrigen 5 Faktoren um elterliches Erzieh-
ungsverhalten. Diese haben alle etwas zu tun mit el-
terlicher Regtriktion bzw. dem Eingehen auf die Be-
dirfnisse des Kindes. Im einzelnen sind die Faktoren
folgendermaBen umschrieben:

"permissiveness", "democratic guidance", "concern

for the child", "non-readiness of suggestion",

"parent-child harmony".

Eine weitere Faktorenanalyée des gleichen Datenmateri-
als wurde von LORR u. JUNKING (1953) vorgelegt, die

3 Faktoren zweiter Ordnung erbrachte: Faktor X, Y, und
Z genannt. Wahrend der Z-Faktor als ein "Strenge-Fak-
tor" bezeichnet werden kann, ist eine einfache Bezeich-
nung der beiden anderen Faktoren nicht méglich. Auf

den beiden Faktoren X und Y scheinen - ziemlich gleich-
mdBig verteilt - Skalen des Erziehungsverhaltens zu lie-
gen, die eine Rolle spielen bei der Wahrnehmung kind-
licher Bediirfnisse:

Beim Faktor X geht es z.B. um elterliche Erziehungs-
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welsen, die das Verhalten des Kindes mehr oder weniger
einschrdnken., Beim Faktor Y spielen unter anderem
solche elterlichen Verhaltensweisen eine Rolle, wodurch
Ziele und Bediirfnisse des Kindes mehr oder weniger be-
achtet und die daraus resultierenden Verhaltensweisen

mehr oder weniger respektiert und unterstiitzt werden.

Der BRONFENBRENNER-Fragebogen ist ein MeBinstrunment,
das dem Kind vorgegeben wird, um das perzipierte elter-

liche Erziehungsverhalten zu erfassen, Dieser Frage-
bogen ist daher notwendigerweise knapper und weniger
differenziert als die FELS-Skalen. Bei der faktoriellen
Aufeliederung des BRONFENBRENNER-Fragebogens {(von SIE-
GELMANN, 1965) in die 3 Faktoren "loving", "punishment"
und "demanding" klingt der letzte noch am ehesten so,
als konnte er mit der Restriktion kindlicher Bediirf-
nisse zu tun haben. Tatsdchlich geht es aber um Themen
wie: das Fragen nach Erlaubnis beim Ausgang oder bei
der Taschengeldausgabe, der elterlichen Sorge bei selb-
sténdigen Handlungen des Kindes oder dem schulischen

Leistungsdurck durch die Eltern,

Im Rahmen der vorliegenden Arbeit sind die Fragebdgen
zur Erfassung elterlichen Erziehungsverhaltens von
LITTMANN u., KASIELKE (1970) erwdhnenswert,~ nicht zu-
letzt deshalb, weil Teile davon bei der eigenen empi-

rischen Untersuchung verwendet wurden. Die Fragebdgen
von LITTMANN u. KASIELKE sind (urspriinglich) deutsch-
sprachig, sie sind fiir Eltern von Vorschulkindern er-
arbeitet, und es spielt beil ihnen die Thematik elterli-

cher Restriktion eine groBe Rolle,

Die Fragenkomplexe sind von den Autoren danach ausge-
sucht, ob

"iber deren Konsequenz bzw. deren pdadagogische Wirksam-
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keit in der padagogisch-psychologischen Literatur
moglichst gesicherte Kenntnisse vorliegen" (S. 16).
AuBerdem wurden Fragebogenitems von bereits faktoren-
analytisch aufgefundenen Dimensionen libernommen. Die
dguBere Validitat der erfaBten Dimensionen wurde iiber
sog. "Kriteriumsgruppen" kontrolliert. Das waren solche
Mitter, die iiber andere Verfahren (Schi#tzurteile von
Kindergdrtnerinnen) bestimnmte {(extreme) Erziehungs-
haltungen hatten.

Es wurden verschiedene "Beobachtungsmaterialien" ver-
wendet: Fragebdgen, Interviews, Vorgabe konkreter
Erziehungssituationen. Es wurden dabei methodenspezi-
fische Ergebnisunterschiede erwartet, die sich aller-
dings in der Fakitorenanalyse nicht zeigten. Die Auto-
ren filhlten sich daher berechtigt, die Einstellung zu
Erziehungssachverhalten und die konkreten Erziehungs-
weisen {durch Befragung ermittelt) zusammenzufassen zu
einer einheitlichen "Erziehungshaltung" (S.100).

Im Rahmen eines restriktiven Erziehungsverhaltens schei-
nen folgende Itemkomplexe besonders interessant:

- Emotionale Zuwendung,

~ mild-nachsichtige Erziehungseinstellung,
- autoritdre Erziehungseinstellung,

- kontrollierende Erziehungseinstellung.

Zur Auswirkung mehr oder weniger restriktiver Erziehungs-
weise findet sich bei BECKER (1964) eine Ubersicht iiber
die damals verfigbaren Untersuchungsbefunde. Er refe-

riert hauptsdchlich solche Arbeiten, die sich - aufgrund
dhnlicher Aussageriéhtung - gegenseitig stiitzen. Nach-
dem er auf die Bedeutung der Sozialisationsfaktoren
"soziale Schicht'", "Alter" und "Geschlecht" eingeht so-
wie auf die mdgliche Bedeutung "angeborener Temperaments-
unterschiede", wendet er sich ausfiihrlich dem elterlichen

Erziehungsverhalten zu. Er folgt in seiner Darstellung
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dem einfachen Faktorenmodell von SCHAEFER, das aus zwei

orthogonalen Dimensionen besteht:

Feindseligkeit (hostility)} - Liebe (love),
Kontrolle (control) - Autonomie (autonomy).

Es ist die zweite Dimension, die im Rahmen unserer Ar-
beit besonders interessiert, da sie direkt mit elterli-
cher Restriktion und dem Eingehen auf die Bediirfnisse
des Kindes zu tun hat. BECKER verwendet fiir die Ver-
haltensweisen dieser Dimension die Bezeichnungen "Re-
striktion" (restrictiveness) und "Gewdihrung" (per-
missiveness). Der Autor weist auf die allgemeine Be-
deutsamkeit dieser Dimension hin, sowohl bei verschie-
denen Autoren als auch in verschiedenen Erziehungsbe-

reichen.

Allerdings finden sich bei verschiedenen Autoren Unter-
schiede in der Definition von "Restriktion" und "Ge-
wihrung". FaBt SYMONDS (1939) unter der Bezeichnung
"Dominanz" (dominance) eine Reihe von Verhaltensberei-
chen zusammen, wie z.B. starke Kontrolle, strenge Be-
strafung oder "overprotectiveness", so definiert RADKE
(1946) die Dimension "Restriktion - Gewdhrung" mit dem
"AusmafBl an Freiheit, das fiir das Kind zur Verfiigung
steht" (BECKER, 1964, S. 191). KAGAN u. MOSS (1962) ver-
stehen unter dieser Skala mehr "das AusmaB an Drohung
und Bestrafung". Bei SEARS, MACCOBY u. LEWIN (1957)
enthilt diese Dimension sowohl die Grenzen elterlicher
Toleranz als auch die Strenge, mit der auf Grenziiber-
tretungen reagiert wird. BECKER (1964) schldigt als

eine -~ in vielen Bereichen elterlicher Erziehung auf-
findbare - Verhaltensdimension vor: "den Grad an Kon-
trolle, der iiber das Kind auégeﬁbt wird, ohne dafl die
Art und Welse der Kontrolle ndher spezifiziert wird"
(S.190). Trotz unterschiedlicher Begrifflichkeit findet
der Autor "iiberraschenderweise": "a fairly consistent

picture of the consequences of restrictiveness versus
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permissiveness" (S. 190). Im allgemeinen werde durch die
Untersuchungsbefunde die "Common-sense-Annehme" bestd-
tigt, daB eine restriktive Erziehungsweise eher gehemm-
tes und daB eine gewdhrende Erziehung eher ungehemmtes
Verhalten fordert. Bei einer Untersuchung von RADKE
(1946) machte sich die Gehemmtheit von Kindern restrik-
tiver Eltern durch Passivitat und ein soziales Sich-Zu-
rickziehen bemerkbar. Besonders wichtig in diesem Zu-
gsammenhang sind die Untersuchungsergebnisse von KAGAN u,
MOSS (1962), die an Personen der FELS-Ldngsschnittstu-
die gewonnen wurden. Hier konnten die Effekte miitterli-
cher Restriktion iiber einen Zeitraum von 30 Jahren
systematisch erfaflt werden. Es zeigte sich dabei, dasB
restriktiv erzogene Kinder mehr konformes und weniger
aggressives Verhalten zeigten, daB sie weniger dominant
und wettbewerbsorientiert im Umgang mit Gleichaltrigen
waren und daB sie sich in starkerer Abhdngigkeit von Er-
wachsenen befanden. Fiir die Wirksamkeit von restrikti-
vem Erziehungsverhalten stellten sich allerdings auch das
Alter und das Geschlecht der Kinder als wichtige Variab-
len heraus. Langzeiteffekte fanden sich hauptsdchlich
dann, wenn restriktive Erziehungseinfliisse in den ersten
drei Lebensjahren des Kindes ausgeiibt wurden. Dann zeig-
ten sich auch fiir Jungen und Madchen shnliche Effekte.
Im Alter von etwa 3 bis 6 Jahren waren die Jungen von
restriktiven Miittern dngstlicher und abhédngiger, wgh-
rend die Madchen dieses Alters ein eher aggressives
Verhalten zeigten. Nach diesem Zeitabschnitt kehrte sich
das Verhalten um: Die Jungen wurden wettbewerbsorien-
tierter und aggressiver; bei den Mddchen verlor sich
das aggressive Verhalten, und sie wurden passiver und
abhdngiger. Einen ahnlichen Unterschied zwischen Jungen
und Midchen fand auch SEARS (1962). KAGAN u. MOSS (1962)
nehmen an, daf8 Mddchen in der Festlegung auf eine weib-
liche Geschlechtsrolle ihre Aggression nicht so zum Aus-
druck bringen konnen wie Jungen.

Auch auf die Bedeutung von Interaktionen zwischen ver-
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gchiedenen Dimensionen des Erziehungsverhaltens wird von
BECKER (1964) hingewiesen. Er faBt einige Untersuchungen
zusammen, wo die Dimension "Restriktion + Gewdhrung"
unter den Bedingungen "feindselig/liebevoll" in seiner
Auswirkung auf das Kind erfat wurde. Dabei soll im Zu-
sammenhang der vorliegenden Arbeit nicht das Verhalten
des Kindes gegeniiber anderen Personen interessieren,
sondern das Verhalten gegen sich selbst und seinen
Korper. Im allgemeinen scheint es die Kombination von
Restriktion und feindseliger Haltung der Eltern zu sein,
die Selbstaggression und Zeichen interner Konflikte be-
ginstigt (BECKER, 1964, S, 193). SEARS (1961) fand in
einer "Follow-up~8tudie" einen Zusammenhang zwischen der
restriktiv-feindseligen Erziehung und einer besonders
starken Selbstaggression bei 12-jdhrigen Jungen (Selbst-
bestrafung, Suizidtendenzen, Unfallh&ufigkeit). Piir
dhnliches Erziehungsverhalten fand WATSON (1934, 1957)
bei Studenten mehr Angst, mehr Schuldgefilhle und mehr
Abhéngigkeit von den Eltern. Andere Autoren (ILEWIS,
1954; ROSENTHAL u.a., 1954, 1959, 1962) fanden, daB

die Kombination von Restriktion und PFeindseligkeit im
Elternhaus dazu fithrt, daB8 bei den Kindern Aggressionen
und Konflikte internalisiert werden. Nach BECKER (1964)
ist theoretisch zu erwarten, daBl die Kombination "Re-
striktion - Feindseligkeit" beim Erziehungsverhalten

zu einer sehr starken "defensiven Identifikation" bzw.
"Identifikation mit dem Aggressor" fiihrt.

Dem zuletzt genannten Gedanken ging ARONFREED (1964)

in einer Reihe von experimentellen Untersuchungen genauer
nach. Ihm ging es dabei um die Frage, wie bei Kindern
eine bestimmte anféngliche Form der Internalisierung

- nédmlich Selbstkritik - zustandekommt. Er geht von

zwel theoretischen Mdglichkeiten aus:

Die eine wird z.B, von WHITING u. CHILD (1953) und von
SEARS u.a. (1957) vertreten; diese Autoren nehmen die
generalisierende Wirkung eines fiirsorglich-zugewandten
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Erzieherverhaltens ("nurturance") auf das Kind an.
Selbstkritik wédre danach eine von vielen - generali-
sierten - Verhaltensweisen, durch die elterliches
Verhalten reproduziert wird. Dieses Verhalten ist ein
sekunddrer Verstérker infolge seines Auftretens im
Zusammenhang mit Gratifikationen durch die Eltern
{("parental nurturance").

Filir die andere Moglichkeit, wie Selbstkritik beim Kind
zustandekommen kann, ist ein fiirsorglich-zugewandtes
Elternverhalten nicht entscheidend. Es ist - im Gegen-
teil - wichtig, dal das Kind - durch elterliche Kontrolle
und Bestrafung seiner Ubertretungen - Erwartungsangst
aufbaut. Diese wird dann vom Kind durch selbsté@ndige
Reproduktion elterlicher Kritik reduziert.

Durch experimentelle Variation von flirsorglich-zuge-
wandtem Erzieherverhalten einerseits und von Erwartungs-
angst beim Kind andererseits kommt ARONFREED (13964) zu
Ergebnissen, die eher die zweite Erkl&drungsmdglichkeit
bestdtigen: fiir das Entstehen von Selbstkritik beim Kind
ist das Auftreten von Erwartungsangst wichtiger als das
Vorhandensein von fiirsorglich-zugewandtem Erzieherver-
halten. Anders als SEARS u.a. (1957) ist er der Meinung,
daB fiir die ersten Stufen kindlicher Internalisierung
das Vorhandensein oder Nichtvorhandensein eines liebe-
voll-sorgenden Elternverhaltens ("parental nurturance")
keine wesentliche Rolle spielt.

Eine multivariate Untersuchung zum EinfluB elterlicher
Erziehungsweisen auf kindliches Verhalten (im Vorschul-
alter) legte BAUMRIND (1971) vor, wobei die Bedeutung
eines liebevoll-sorgenden Elternverhaltens differenziert
wurde. Die Autorin unterteilt zunichst kindliches Ver-
halten in drei Kategorien, und zwar von grdBter Reife
(Ketegorie 1) iliber eine Zwischenstufe (Kategorie II)

zu besonders unreifer Verhaltensweise (Kategorie III);
bei der Einschétzung kindlicher Reife spielte u.a. dessen
Selbstsicherheit und Selbstkontrolle eine Rolle.
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Fir diese drei Kategorien des kindlichen Verhaltens
findet BAUMRIND einen deutlichen Zusammenhang mit der
Ausprédgung elterlichen Erziehungsverhaltens in folgenden
vier Dimensionen: Anforderungen, Kommunikation, Kon-
trolle, liebevoll-sorgendes Verhalten {“parental
nurturance"). Die Kinder zeigten dann das reifste
Verhalten (Kategorie I), wenn die Werte fiir alle vier
Dimensionen des elterlichen Erziehungsverhaltens hoch
waren. Interessant ist auch der Unterschied im Ver-
halten der Eltern beim Ubergang von der Kategorie II
(Zwischenstufe) zur Kategorie III (Stufe gréBter Un-
reife) beim Kind. Als besonders ungiinstig fiir das
Verhalten des Kindes erwies es sich, wenn die Eltern
nicht kontrollierend, nicht fordernd und dabei doch
relativ liebevoll-sorgend waren, Besser flir das Kind
schien es; wenn die Eltern mehr kontrollierend und
dabeil kithl-distanziert waren.

Im Zusammenhang unserer Erdrterung - iiber das Verhédltnis
von restriktivem und liebevollen Erziehungsverhalten -
soll folgender Befund von BAUMRIND (1971) festgehalten
werden: In der Verbindung mit Anforderung und Kontrolle
trdgt ein liebevoll-gorgendes Elternverhalten zur Ent-
wicklung kindlicher Reife bei; im Fall ungiinstigerer

Erziehungsbedingungen scheinen Kontrolle und Anforderungen

durch die Eltern wichtiger zu sein als deren besondere
Néhe, Warme und Fiirsorge.
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4.4 Restriktive Erndhrungserziehung

Der Impuls, frithkindliche Ernahrung und Erndhrungser-
ziehung zu untersuchen, kam hauptsachlich von der Psy-

" choanalyse. FREUD (1905) und ABRAHAM (1921) betonten
das Vorhandensein eines "oralen Triebes", dessen pri-
nare Manifestation das Saugen sei. Von der Befriedigung
oder Frustration dieses Triebes hange wesentlich die
spadtere Personlichkeitsentwicklung ab. Im giinstigen
Fall komme es zu "oralem Optimismud, der mit Grofizii-
gigkeit, Geselligkeit, Empfanglichkeit fiir neue Ideen
und einer insgesamt positiven Sicht des Lebens gekenn-
zeichnet wird. Im ungiinstigen Fall entstehe eine "oral
pessimistische" Persodnlichkeit; sie wird beschrieben-
als #ngstlich, unsicher, egoistisch, aggressiv, unge-
duldig usw. In @hnlichem Sinn meint ERIKSON (1950),

daB die orale Befriedigung des Kindes wesentlich fiir die
Entwicklung eines "Urvertrauens" zu anderen Personen
und zur Welt im allgemeinen sel.

Generell wiirde dies bedeuten, daBl dem Sdugling még-
lichst viel Gelegenheit gegeben werden miilte, seinen
oralen Trieb zu befriedigen; friihe und/oder abrupte
Entwohnung wdre schadlich. Konkreter wurde daraus ab-
geleitet, &aB Brustfiitterung, flexible Fiitterzeiten
(self-demand) und spdte, allmédhliche Entwdhnung we-
sentlich fiir eine positive Entwicklung des Kindes
seien (CALDWELL, 1964, S.21). Nach SEARS, MACCOBY u.
LEVIN (1957) 18Bt sich auch auf solche friihkindlichen
Ernghrungsweisen die Erziehungsdimension "“Restrik-
tion - Gewdhrung" anlegen: Bei 44 Skalen zur Kinder-
erziehung lieB sich nach der Faktorenanalyse der erste
von sieben Faktoren als "permissiveness - strictness"
kennzeichnen, wozu auch die Skalen der frihen Erndh-
rungserziehung einen "gignifikanten Beitrag" leisteten
(S. 308).
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Untersuchungen zur friihkindlichen Ernghrung lassen

sich in mehrfacher Weise ordnen:

- Unterschiedliche Methoden wurden angewandt, so z.B.

kulturvergleichende Untersuchungen, klinische Fallstu-
dien, Untersuchungen mit Interviews, Beobachtungen,

Tests usw.

Die unabhidngigen und die abhidngigen Variablen singd
von unterschiedlicher Breite. So gibt es Untersu-
chungen, wo unabhangige und abhdngige Variable eng
begrenzt sind (z.B. die Intensgitdt des Daumenlut-
schens in Abhdngigkeit zur friihkindlichen Sauger-
fahrung). 0ft sind entweder die unabhdngige oder die
abhdngige Variable oder sogar beide von grdBerer
Breite. Als abhangige Variable kann es z.B. der Grad
an Gewdhrung durch die Mutter beim Fiittern und bei
der Sauberkeitsgewodhnung des Kindes sein; bei der un-
abhdngigen Variablen konnen so weite Bereiche wie
Gesundheitszustand, Persdnlichkeitsentwicklung und
Schulleistung des Kindes gemessen werden. Gerade
neuere Untersuchungen erfassen meist breitere Be-
reiche, da man nach CALDWELL (196/) immer mehr der
Uberzeugung ist, da8

"meaningful relationships between parent behavior

and child behavior will not be established in terms
of isolated single variables" (S.19).

SchlieBlich kann es um unterschiedliche Erndhrungs-
situationen gehen, die mehr oder weniger isoliert
betrachtet werden. CALDWELL (1964) weist darauf hin,
daBl die Annshme, beim Herausgreifen des einen Ernah-
rungsaspekts wiirde der andere zufdllig streuen, pro-
blematisch sei. So sel es wahrscheinlich, daB durch
Brustfiitterung erndhrte Sduglinge eher nach weniger
striktem Zeitplan ernsdhrt, und den - durch Flaschen-
fitterung erndhrten - eher langere Saugzeiten gestat-
tet wiirden (S.21).

Die Auswahl an frihkindlichen Ernghrungssituationen
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und -aspekten ist stark von der psychocanalytischen
Betonung oraler Befriedigung bestimmt. Entsprechend
geht es oft um die Auswirkungen von Brust- versus
Flaschenfiitterung, fester versus flexibler Fiitter-
zeiten, Dauer der einzelnen Fiitterzeiten, sowie demn
Zeitpunkt und der Dauer der Entwdhnungsphase. Dem-
gegentiber spielen andere Fragen, z.B. nach der Gewdh-
nung des Kindes an neuartig schmeckende Nahrung oder
das Gewochnen an EBformen und Tischsitten eine unter-

geordnete Rolle.

Aspekte der Erziehung und ihre Auswirkung auf die Er-
wachsenenpersdnlichkeit wurden hdufig mit der Methode
des Kulturvergleichs untersucht. Am bekanntesten ist die
Studie von WHITING u. CHILD (1953), in der drei unab-
hingige Beurteiler 75 Volksstdmme nach Erziehungsge-
wohnheiten, friihkindlichen Erfahrungen und spdterer
Personlichkeitsentwicklung beurteilten. Letztere wur-
de indirekt erfaBt mittels der Angste, die in Erkld-
rungen von Krankheiten und Schicksalsschldgen zum Aus-
druck kamen, Es zeigten sich Zusammenhi@nge zwischen
schroffer Erndhrungserziehung und Krankheitserkldrung
(z.B. Krankheitserreger in der Nahrung). Allerdings
gewinnt THOMAE (1968) nach Durchsicht einer Reihe von
Arbeiten zu solchen kulturvergleichenden Untersuchungen
den "Eindruck einer betrdchtlichen Uneinheitlichkeit
der Resultate" (S. 533). Allerdings sieht derselbe
Autor eine dhnliche Uneinheitlichkeit auch in den Er-
gebnissen empirischer Untersuchungen, die in den 5o-er
und 6o-er Jehren innerhalb der westlichen Kultur durch-
gefiihrt wurden (vgl. THOMAE, 1959; 1968).

Bei den Untersuchungen 2zu Unterschieden zwischen Brust-
und Flaschenfiitterung geht es sowohl um gesundheitliche

als auch um psychische Auswirkungen auf die Kinder.
SchliefBlich interessierencPersonlichkeitsunterschiede

der Miitter, je nach der Bevorzugung der einen oder der
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anderen Fiittermethode. Eine friihe Untersuchung zu den
gesundheitlichen Auswirkungen von Flaschenfiitterung
(HOEFER u. HARDY, 1929) kam zum Ergebnis, daB diese
Fiittermethode die Kinder allgemein - und besonders ge-
sundheitlich - benachteiligt, und zwar in Bezug auf
Gewicht, Muskeltonus und allgemeiner physischer Kondi-
tion, dem Alter des Laufenlernens, des Zahnens und des
Sprechens, sowie dem Intelligenzquotienten., Im Gegen-
satz dazu fanden HYTTEN, YORSTON u. THOMSON (1958),

daf Kinder, die bereits innerhalb des 1. Monats mit der
Flasche gefiittert wurden, schneller an Gewicht zunahmen,
weniger schrieen und mindestens so gesund waren wie
die Brust-gefiitterten Kinder. Zum selben Ergebnis bzgl.
der korperlichen Entwicklung des Kindes kam HEINSTEIN
(1963). CALDWELL (196,) bemerkt zusammenfassend, daB
irgendwelche gesundheitlichen Vorteile der Brustfiitte-
rung nicht zu erkennen seien, jedenfalls nicht zum
(damals) gegenwdrtigen Zeitpunkt des 20. Jahrhunderts
(S. 25). (Auch spdtere Untersuchungen konnten offen-
sichtlich keine gesundheitlichen Vorteile fiir die

eine oder andere Fiitterungsart nachweisen, vgl. Kap.

3.3.3.)

Uber die psychischen Auswirkungen von Brust- oder
Flaschenfiitterung gibt es geniigend Untersuchungen,
wonach "even a little breastfeeding (is) better

than non at all" (CALDWELL, 1964, S5.29). Solche Be-
funde, die alle auf retrospektiv gewonnenen Daten be-
ruhen und zum Teil nicht einmal durch Befragung der
Mitter gewonnen wurden, sollten mit Vorsicht betrach-
tet werden. Umso mehr, als es differenziertere und sorg-
faltiger angelegte Studien gibt, die 2zu anderen Ergeb-
nissen kommen. SEVELL u. MUSSEN (1952), die 162 Miitter
von 5- bis 6-jdhrigen Kindern befragten, fanden keine
Vorteile der Brustfiitterung fiir die abhdngigen Variablen:
Lehrereinschdtzung der Frustrationstoleranz und der

emotionalen Stabilitdt, Gesamtsore in einem Persdnlich-
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eitstest. Zum gleichen Ergebnis kommen SEARS, MACCO-
BY u. LEVIN (1957) nach ausfiihrlichen Interviews mit
379 Miittern (eher zur Mittelschicht gehdrend). Fiir
eine Reihe kindlicher Verhaltensdimensionen (z.B.
Aggressivitat, Gewissensbildung, Abhdngigkeit, allge-
meine EBprobleme) spielte der Unterschied zwischen
Brust- oder Flaschenfitterung offensichtlich keine
Rolle. Die Autoren fanden auch nicht, daB die Ent-
scheidung fiir eine dieser Fiitterungsarten mit solchen
Haltungen der Miitter statistisch zusammenhingen wie
"Gefihl der Unerwiinschtheit des Kindes" oder "geringe
Zuneigung zum Kind"; die Entscheidung fiir Brust- oder
Flaschenfiitterung wurde auch nicht in die Liste der
erziehungsrelevanten Skalen aufgenommen,

Die umfassende Untersuchung, die von HEINSTEIN (1963)
an 47 Jungen und 47 Mddchen der BERKELEY-L&ngsschnitt-
studie durchgefiihrt wurde, zeigte ebenfalls keine
deutlichen Entwicklungsvorteile in Abhangigkeit von
Brust- oder Flaschenerndhrung des Sauglings.

Zur Frage der RegelmdBigkeit, mit der das Kind gefiittert
wird, gibt es (nach SEARS, MACCOBY u. LEVIN, 1957) zwei
Extremmoglichkeiten: feste Fiitterzeiten (scheduling)

oder flexible Fiitterzeiten, dann wenn sich das Kind
meldet (self-demand). Im ersten Extremfall wird das
Kind nur dann gefiittert, wenn der Zeitpunkt dafiir ge-
kommen ist; es wird sogar zum Fiittern geweckt, wenn

es gerade noch schldft. Im zweiten Extremfall wird

das Kind gefilittert "whenever he appears to be hungry"
(8.77). Die Autoren fanden jedoch bei ihren Interview-
personen kaum eine dieser beiden Extremmdglichkeiten.
Die befragten Miitter

"developed a moderately routine way of feeding, and

modified the schedule according to the need of the
child" (s. 78),

wobeil eine Entwicklungstendenz in Richtung auf eine
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flexiblere Haltung zu beobachten war (offensichtlich
in Einklang auch zu verdnderten medizinischen Empfeh-
lungen). Es wurden zwei Hypothese gepriift bezliglich
sonstiger Haltungen der Miitter:

Erstens, Miitter mit festen Fiitterzeiten sind weniger
liebevoll {warm) gegeniiber dem Kind. Es zeigte sgich

dafiir eine geringere Signifikanz (p ¢ 0,05).

Zweitens, Miutter mit festen Fiitterzeiten sind sich
weniger sicher in der Kindererziehung. Diese Hypothese
konnte deutlich bestdtigt werden (p¢ o,01; r = 0,27).

Aufgrund dieser Ergebnisse von SEARS, MACCOBY u. LEVIN
(1957) verwundert es nicht, wenn deren Skala "Regelma-
Bigkeit von Fitterzeiten" wenig Ladung auf dem Faktor

"Restriction - Gewdhrung" hatte (o0,09).

Zur Frage der Auswirkungen fester versus flexibler
Fiitterzeiten auf die Entwicklung des Kindes scheint

es, daB beide Extremmoglichkeiten unginstig sind
(KLATSKIN, JACKSON u. WILKIN (1956). Nach SEWELL u.
MUSSEN (1952) scheint aber eine flexiblere Handhabung
der Futterzeiten in keinem signifikanten Zusammenhang
mit einer positiven Perstnlichkeitgentwicklung des Kin-
des zu stehen (jedenfalls nicht in den weiter oben ge-

nannten Bereichen).

Eine dritte - haufig untersuchte - Fragestellung bezlig-
lich der friihkindlichen Ernghrungserziehung betrifft
das "Entwdhnen" (weaning). Damit sind bisweilen unter-

schiedliche Sachverhalte gemeint; offensichtlich ist
jedoch die Auffassung von SEARS, MACCOBY u. LEVIN (1957)
vorherrschend, wonach mit “weaning" der Ubergang vom
Saugen zum Trinken gemeint ist. Dieselben Autoren unter-
scheiden zwischen dem Beginn der Entwdhnung (erstmals
wird die Flasche durch die Tasse ersetzt) und dem En-

de der Entwdhnungsphase (letztmalig wird dem Kind Gele-
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genheit gegeben, sich durch Saugen zu erndhren). Fiir
beide Zeitpunkte gBbe es Erinnerungsschwierigkeiten

bei den Miittern, besondem aber fiir den Beginn. AuBer

dem Zeitpunkt der EntwShnung interessieren Unterschiede
in der Strenge (severity), mit der sie gehandhabt wird
und die von sehr allmshlicher AblSsung der Flasche bis
hin gur totalen Umstellung vom einen auf den anderen

Tag reichen kann. Auch diese Unterschiede laden (bei
SEARS, MACCOBY u. LEVIN, 1957) auf dem allgemeinen Er-
ziehungsfaktor "Restriktion-Gewdhrung".

Bei der Frage nach der geeigneten Art der EntwShnung
(bzgl. Zeitpunkt und Strenge) bedienen sich die Auto-
ren der Schilderungen der Mitter iiber die dabei aufge-
tretenen Reaktionen des Kindes. In diesem Zusammenhang
diskutieren sie das Konzept des "oralen Triebs"., Nach
FREUD (1905) ist dieser primdr und angeboren, und er
muB befriedigt werden, wenn es nicht zu negativen emo-
tionalen Reaktionen des Kindes kommen soll. Diese kodnnen
vom Auftreten stdrkeren Daumenlutschens (LEVY, 1934) bis
hin zu schweren Personlichkeitsst&rungen gehen.

Im Gegensatz dazu betonen SEARS u. WISE (1950), daB

der "orale Trieb" sekunddr und gelernt ist, und zwar
durch den primdren Verstdrker "Nahrung". Fiir den Zeit-
punkt der Entwdhnung ergibt sich aus der zuletzt genann-
ten Auffassung, daB gerade durch friihe Entwdhnung des
Kindes eine negative emotionale Reaktion verhindert
wird.

Die Untersuchungsergebnisse (bei SEARS, MACCOBY u.
LEVIN, 1957) zeigen, daB Kinder, die vor dem 4. Monat
entwohnt wurden, weniger negative emotionale Reaktionen
zeigten als solche, die spdter entwdhnt wurden. Aller-
dings deutet sich auch ein kurvilinearer Verlauf an:

ab einem bestimmten (spdten) Zeitpunkt der Entw&hnung
geht das AusmaB negativer Reaktion beim Kind zuriick
(éhnlich: WHITING, 1954).

Nun hat orale Befriedigung im frithen Kindesalter mit
drei Variablen zu tun: Zeitpunkt der Entwdhnung, Strenge
der Durchfilhrung, Zeitdauer des tdglichen Fiitterns
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(nutrive sucking). Untersuchungen, die alle drei Mog-
lichkeiten oraler Befriedigung bericksichtigen, be-
stdtigen teils die Annahmen von FREUD/LEVY (z.B.
KLACKENBERG, 1949; LEVINE u. BELL, 1950) teils die von
SEARS u. WISE (TRAISMAN u. TRAISMAN, 1958; BERNSTEIN,
1955). YARROW (1954) fand Hinweise fiir beide Hypothesen:
sowohl verstarktes Daumenlutschen beil kurzen Flitter-
zeiten (in den ersten 6 Monaten) als auch verstdrkt .
negative emotionale Reaktionen (bei spdt entwdhnten
Kindern). YARROW formulierte daraufhin eine phasenspe-
zifische Hypothese, wonach innerhalb einer bestimmten
Entwicklungsphase eine besondere Art von Sensibilitat
gegeben sei: Innerhalb der ersten Monate, wo der orale
Trieb besonders stark ist, miiBte eine Fixierung durch
Frustration (schnelles Fiittern) entstehen; spdter, wenn
die Stdrke des oralen Triebes zuriickgegangen ist, miifte
eine Fixierung durch Uberbefriedigung (spéte Entwdhnung)

zustandekomrmen,

Neben der von YARROW betonten Altersvariable beim Kind

muB auch auf andere Variablen hingewiesen werden, die

auf die frihkindliche Ernghrungserziehung EinfluB neh-
men. Sc fand HEINSTEIN (1963, in der bereits erwdhnten
Liangsschnittstudie), daB weniger die Erndhrungssituation
allein als vielmehr ihre Interaktion mit Variablen wie des
Geschlechts des Kindes, der Persdnlichkeit der Mutter

und der Gesamtsituation fiir ein bestimmtes Verhalten des

Kindes wichtig ist.

So hatte zum Beispiel bei Jungen die Tatsache und die
Dauer von Brustfiitterung - auch im Zusammenhang mit
Personlichkeitsvariablen der Mutter und sonstigen Um-
gebungsvariablen - keine Auswirkungen auf problemati-
sche Verhaltensweisen. Dagegen fanden sich bei Mddchen
weniger Schwierigkeiten, wenn sie Brustfiitterung von
einer zugewandt-freundlichen ("warm!)} Mutter erfuhren.
HEINSTEIN sieht diese Geschlechtsunterschiede darin be-
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grindet, daB es kulturell verschiedenartige Erwar-
tungen beziiglich der Unabhéngigkeit des Kindes gibt,
jenachdem ob es sich um ein Maddchen oder um einen
Jungen handelt (vgl. 8. 54).

Die bisher dargestellten Hauptthemen friihkindlicher Er-
nghrungserziehung sind wegen ihrer theoretischen Be-
deutung fir eine "orale Phase" besonders oft zum Gegen-
stand von Untersuchungen geworden., Bei SEARS, MACCOBY

u. LEVIN (1957) finden sich auch noch die beiden Ernah-
rungsthemen "schwierige Esser" und "Tischmanieren", aller-
dings eher beildufig erwdhnt. Beide Themen stehen in
starkem Zusammenhang mit dem Faktor "Restriction - Ge-

wahrung",

Unter der Bezeichnung "EB8schwierigkeiten" werden lange-

re Perioden von Appetitlosigkeit verstanden sowie gra-
vierendere Formen von Efunlust. Die entsprechende Inter-
viewfrage an die Miitter lautete:

"Have you had any problems about X eating enough, or
eating the kinds of food he needs?

What do you do about it?" (S. 492)

Die Autoren beschdftigen sich kurz mit der Frage: Warum
haben einige Kinder EBprobleme, andere dagegen nicht?
Kein Zusammenhang wurde gefunden mit "klassischen" friih-
kindlichen Erndhrungsvariablen: Brust- oder Flaschener-
ngdhrung, Fitterzeiten, Entwdhnung. Dagegen fand sich

ein Zusammenhang mit solchen Skalen, die hohe Ladung

auf einem Erziehungsfaktor "Aggression und Bestrafung"
hatten. Die Autoren bringen dafiir zwei Erkldrungsmég-
lichkeiten, ohne sie aber ndher priifen zu kdnnen:

- Appetitlosigkeit konnte eine v38llig unwillkiirliche
Angstreaktion des Kindes sein.

- Appetitlosigkeit konnte eine - einigermaBen risiko-
lose- Form der Gegenwehr des Kindes sein.



- 149 -

Was das miitterliche Anspruchsniveau in bezug auf die
Tischmanieren des Kindes angeht, so findet sich bei
SEARS, MACCOBY u. LEVIN (1957) kaum Nd#heres dariiber.
Es werden zwar die entsprechenden Interviewfragen an-

gegeben (eine Auswertung findet sich nicht):

"Does X eat at the table with the family for the evening

meal?

What do you expect of X in the way of table manners?

Do you expect him to stay at the table through the meal
or is he allowed to leave the table?

Is he allowed to use his fingers?

How about interrupting adult conversation - is that
allowed?

What else do you think can be expected of a five-year-
old in the way of table manners?" (S.492 f.)

Lediglich bei der Behandlung von Erziehungsunterschie-
den bei Jungen und Madchen wird diese Skala deutlicher
erwahnt, Diejenigen Miitter, die groBe Geschlechtsrollen-
unterschiede machen, legen mehr Wert darauf, daB Middchen
gute Tischmanieren haben; fiir Jungen fordern sie dies
weniger. Derselbe Unterschied fand sich bei den inter-
viewten Miittern flir die Skala "Ordnung und Sauberkeit"
sowie fir die Skala, bei der es um "sofortigen Gehorsanm"
geht.

Auch diese Unterschiede konnte man mit Hilfe unter-
schiedlicher Erartungen beziiglich der Unabhdngigkeit
des Kindes erkldren, so wie es HEINSTEIN (1963) fiir
die von ihm gefundenen Geschlechtsunterschiede tut.

Zusammenfassend kann iber die Auswirkungen restriktiver
Erziehung bei der Nahrungsaufnahme des Kindes folgendes

gesagt werden:

1)} Untersuchungen zur Erndhrungserziehung beschranken
sich hauptsdchlich auf solche Situationen, die fiir das

Konzept der "oralen Phase" in Frage kommen.
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2) Die Ergebnisse dieser Untersuchungen stiitzen das
Konzept der "oralen Phase’- jedenfalls in seiner ur-

spriinglich strikten Form - nicht.
3) Die Ergebnisse dieser Untersuchungen verweisen auf
die Notwendigkeit multivariater Designs.

4) BEin allgemeiner Erziehungsstil der Restriktion konnte
~ vermittels des Konzepts der "Erwartungsangst" - zu
einer stidrkeren Internalisierung elterlicher Wertvorstel-

lungen fiihren.

5) Solche Internalisierung ist auf dem Gebiet der Er-

ndhrungserziehung denkbar.
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UNTERSUCHUNGSTEIL: die eigene empirische Untersuchung

5. Untersuchungsmethode, Stichprobe,
Auswertungsverfehren

5.1 Problemstellung

Es wurde bereits herausgestellt (vgl. Kap. 3), daB

sich Ubergewichtige von Normalgewichtigen in ihrer
Reaktion auf externe Reize (hauptséchlich Nahrungs-
reize) unterscheiden. Es wurden ebenfalls Untersuchungs-
befunde und Uberlegungen dargestellt, wonach bestimmte
Erziehungsweisen (hauptsichlich der Miitter) zum
externalen Verhalten der Kinder beitragen.

Beziiglich des Erziehungsverhaltens, in dem sich die
Mitter lbergewichtiger und normalgewichtiger Kinder
unterscheiden, gibt es bei verschiedenen Autoren unter-
schiedliche 2ugangsweisen (vgl. Tab. 5/1).

1) COSTANZO u. WOODY (vgl. Kap. 3.4.7.8) heben stdr-
ker auf eine allgemein direktive Erndhrungserziehung
ab, Offensichtlich sehen sie die "Erwartungsangst"
des Kindes (im AnschluB an ARONFREED, 1964, vgl.
Kap. 4.3) als besonders wichtig an fiir eine Inter-
nalisierung elterlicher Erndhrungsvorstellungen
durch das Kind.

2) PUDEL (vgl. Kap. 3.4.7.8) bezieht sich nicht so sehr
auf die frihkindliche Interaktion mit der Mutter. Er
listet eine grdBere Zahl von Konditionierungsprozessen
auf, durch die das subjektive Erleben von Appetit und
Sdttigung an bestimmte Umweltsignale gebunden wird,
Zwangslidufig komme es dabei zu einer "Dekonditio-
nierung der Reagibilitidt auf interne Zustédndlichkeit"
(PUDEL, 1978). Der Autor stellt - im Unterschied zu
BRUCH - nicht nur die Funktionserweiterung der Nahrung
selbst heraus, sondern auch die des Elvorgangs:

Tischmanieren, Leeressen des Tellers u.i..




NISBETT (1972)

COSTANZO u.
WooDY (1979)

BRUCH {(ab 1961)

PUDEL (z.B. 1978)

Ausgangs-|Ubergew. d. Kin- [Ubergew. d. Kin- |Wahrnehmung physio- | Sdugling ernshrt sich

punkt des %durch gene- |des %off@ﬁEﬁcht— logischer Bedirf- adaequat, ist aber
tische Faktoren |lich wie bei nisse muB vom Klein= | bzgl., Nahrungsaufnahnme
u. Fettzellen- NISBETT) kind gelernt werden offen f. Konditionie-
vermehrung) rungseinfliisse

vermit- tibergewichtige Eltern Mutter Eltern, soziokulturel-

telnde Person selbst le Normen in der Ver-

Person(en mittlung durch die

(en) Eltern

vermit- Nahrungsdepriva-|dirigistische EB-|bestindige unangemes-| einzelne Kondit.-Pro-

telndes | tion (unterhalb [erziehung (Inter-|sene Reaktion d. Mut-| zesse (klass. u. ope-

Konstruktl d. biologischen [palisierung von |ter, wodurch die Un- | rantes Kondit., Imita-
Sollwerts) = elterl. Vorstell.|terscheid. eigener tionslernen) wodurch
physiologischer |durch Erwartungs-|Gefiihle erschwert Nahr. u. Nahr.-Aufn.
Hungerzustand angst entspr. wird iiber die sattigende

ARONFREED, 1964) Funktion hinaus erwei-
tert werden
Auswir- grofere Sensi=- groBere Sensibi- | mangelnde Unterschei-| Konditionierung sub-
kung bilitdt f. ex- litdat f. externe |dung zw. eigenen u. jektiven Erlebens von

terne Nahr.-Reil-
ze ("externales
Erndhrungsverh )

Nahr.-Reize
("externales Er-
ndhrungsverh.")

fremden Korpergefiih-
len ("externales Er-
ndhrungsverh.")

Hunger u. Sattigung an
best. Umweltsign.("ex-
ternales Erndhr.-Verh.m

Tab. 5/1:

Unterschiedliche theoretische Annahmen verschiedener Autoren zur Genese
der Ubergewichtsdeterminanten "externales Erndhrungsverhalten"

- 2slL -
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3) BRUCH (vgl. Kap. 3.4.6) nimmt an, daB Miitter iiber-
gewichtiger und normalgewichtiger Kinder sich in
der Reaktion auf die Signale des Kleinkinds unter-
scheiden. Miitter libergewichtiger Kinder niiten
- nach Meinung der Autorin - dauerhaft unangemessen

auf die Bediirfnissignale des Kindes reagieren.
"Unangemessen" nennt BRUCH all jenes Verhalten, das
geeignet ist, dem Kind die Unterscheidung seiner
Bediirfnisse zu erschweren., Hauptsdchlich sind es
solche Reaktionen der Mutter, wo die Nahrung eine
Vielzahl anderweitiger Bedlirfnisse des Kindes ab-
decken nuB.

4) NISBETT (vgl. Kap. 3.3.3 u. 3.4.7.8) ninmt an, daB
ein - konstitutionell bedingter ~ Ubergewichtszu-
stand dem Ausbilden externaler Ernghrungsweisen
vorausgeht. Ein solches EBverhalten sei nichts
weiter als der von Tierexperimenten her (vgl. Kap.
2.5.2) bekannte Vorgang erhdhter Sensibilitdt fiir
Nahrungsreize bei gleichzeitiger Anstrengungshemmung.
Dieser Zustand konne durch ventromediale L&sion des
Hypothalamus bzw. durch Hunger hervorgerufen werden;
beim Menschen komme dies dadurch zustande, daB die
Nahrungsmenge unterhalb eines bestimmten "Sollwerts”
eingeschrankt werde. Die Instanz solcher Zligelung
widren im Fall des kindlichen Ubergewichts die Eltern
bzw. die Mutter.

Obwohl die vier genannten Zugangsweisen zur Entstehung
von Externalitdt unterschiedliche Aspekte betonen, sind
sie sich doch dhnlich

- in der vagen Formulierung des vermittelnden Konstruktes
(vgl. auch Tab. 5/1),

~ in der konkreten Formulierung restriktiver Verhaltens-
weisen der Mutter.
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Ziel der durchgefiihrten empirischen Untersuchung konnte
nicht sein, ein bestimmtes theoretisches Konstrukt

zur Genese von Externalitdt zu erarbeiten. Vielmehr
handelt es sich hier'um eine mehr explorative und
deskriptive Studie. Die Problemstellung ergab sich
weitgehend aus den Auffassungen von COSTANZO u. WOODY,
PUDEL, BRUCH und NISBETT. Im einzelnen sollten folgende
Fragen einer Kldrung zugefiihrt werden:

-~ Betonen Miitter ilibergewichtiger Kinder die "eigent-
lich s&dttigende Funktion der Nahrungsaufnahme"
(PUDEL) weniger als Miitter normalgewichtiger Kinder?

- Gibt es bei Miittern iibergewichtiger Kinder beziiglich
Nahrung und EBvorgang ein Mehr an Funktionen, die
nichts wit S&ttigung zu tun haben? '

~ Sind Mutter iibergewichtiger Kinder in ihrer Erndhrungs-
erziehung restriktiver?

- Gibt es bei den Miittern ilibergewichtiger und normalge-
wichtiger Kinder Unterschiede im allgemeinen Er-
ziehungsverhalten beziiglich autoritédrer oder kon-
trollierender Erziehungseinstellung?

- Gibt es zwischen den Mittern (mit Kindern von unter-
schiedlichem Gewichtsstatus) irgendwelche Unterschiede
in der Art der emotionalen Zuwendung zum Kind?

- Gibt es Unterschiede in der frilhen Erndhrungserziehung
zwischen Mittern verschiedengewichtiger Kinder?

- Wie interagieren die verschiedenen Variablen des
miitterlichen Erziehungsverhaltens miteinander?

- Welche relative Voraussagekraft haben Variable der
Erziehung gegeniiber anderen Variablen der Eltern
(Gewicht, sozialer Status) in Bezug auf den Gewichts-
status des Kindes?

~ Welche Annahmen der oben genannten Autoren sind fiir die

Entstehung von kindlichem Ubergewicht am ehesten
plausibel?
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5.2 Untersuchungsverfahren

Die Untersuchung bestand aus zwei Teilen: einer unstruk-
turierten Intensiverhebung und eines standardisierten

Interviews. Die Intensiverhebung wurde in Form von
Tonbandaufnahmen, Videoaufzeichnungen und nicht-struk-
turierten Explorationen durchgefiihrt., Beim standardi-
sierten Interview ist zu unterscheiden: der vorlédufige
Leitfaden, der Interviewleitfaden I, der Interviewleit-
faden II. (Beziiglich der Bestandteile der Untersuchung
vgl. Tab.5/2)

UNSTRUKTURIERTE INTENSIVERHEBUNG:

Tonbandaufnahmen

(8 Fidlle)

Videoaufnahmen

(8 Pdlle) )
Tab. 5/2:

- Schematische Dar-
nicht=strukturierte stellung des Ab-
Explorationen (8 Pidlle) laufs der Unter-

suchung

STANDARDISIERTE INTERVIEWS:

vorléaufiger Laitfaden
(zur Priifung aller Prage-

bogenitems, 10 Fdlle)

Interviewleitfaden, Teil I
(hauptsdchlich zur Priifung
der Untersuchungshypo-

these, 220 Fille)wew w e av =

s
b _(d1e

geringe Zahl
V" der Fille stellt
eine Teilmenge
der grdBeren dar)

Interviewleitfaden, Teil II
(hauptsdchlich zur Klirung
zusédtzlicher Fragen zun

EBerziehungsverhalten beim

)
'
Siugling, 204 Félle)w = == efw =
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Bei der Intensiverhebung ging es darum, mdglichat viel-

fédltige Aspekte der Erndhrungssituation eines 4- bis
6-jdhrigen Kindes zu erfassen:

Bei den Tonbandaufnahmen wurden (jeweils zusammenhéngende)
4-Stunden-Einheiten aufgenommen, in denen Mutter und

Kind zu Hause waren, Die Videoaufzeichnungen bezogen

gich auf das Verhalten von Mutter und Kind (und der
iibrigen Familie) wédhrend der Mahlzeiten. Bei der
nicht-strukturierten Exploration interessierte sowohl

die Erndhrung eines 4- bis 6-jdhrigen Kindes als auch

die Erndhrung im Sduglingsalter.

Die Intensiverhebung lieferte zwelerlei Arten von Er-

gebnissen: : .

1. Es wurde ein Katalog von Ernshrungsaspekten herge-
stellt, der ein mdglichst breites Reservoir wvon
Verhaltensweisen darstellt in Bezug auf die Er-
néhrungserziehung eines 4- bis 6-jdhrigen Kindes.
Aus diesem Katalog wurden "hypothetische Dimensionen"
miitterlichen Verhaltens gebildet.

2. Es wurde ein Katalog von konkreten Erndhrungssitua-
tionen hergestellt, mit deren Hilfe "hypothetische
Dimensionen" miitterlichen Verhaltens in Fragen des
Interviewleitfadens iibertragbar waren.

Dag standardisierte Interview wurde wit Hilfe cines
strukturierten Leitfadens (Teil I und Teil II,

vgl. Anhang B) durchgefiibrt. Der unmittelbaren Vorbe-
reitung dieses Leitfadens diente ein ausfithrlicherer
"yorlédufiger Leitfaden". Mit diesem wurden 10 Miitter
interviewt, die (zum Zeitpunkt der Befragung) ein

4~ bis 6-jdhriges Kind hatten, Aus diesem vorléufigen
Leitfaden waren diejenigen Items zu eliminieren, die

besonders wenig Streuung hatten.
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Ferner ging es um die Absicherung des Verstiéndnisses

der Fragen fiir den endgiiltigen Interviewleitfaden,

Der Teil I des Interviewleitfadens war der wichtigere
und umfangreichere. Es ging dabei in der Hauptsache unm
die Priifung der allgemeinen Untersuchungshypothese:
Miitter ilibergewichtiger und normalgewichtiger Kinder un-
terscheiden sich hinsichtlich ihrer Erziehungsweise.
Insgesamt wurden 220 Miitter erfafBt.

Der Teil II des Interviewleitfadens diente der Klédrung
einiger miitterlicher Verhaltensweisen bei der friihkind-
lichen Ernghrung. Ein - in der Literatur vieldiskutier-
tes - methodisches Problem ist dabei die Riickerinnerung
von Mittern, wodurch eine gewisse Antwortverzerrung ge-

geben sein kann.

Die Erarbeitung des Interviewleitfadens fiir das stan-
dardisierte Interview geschah iiber verschiedene Zwi-

schenstufen. Es wurde davon ausgegangen, daB die ins
Auge gefallite Untersuchung nur deskriptiver Art sein
konnte (vgl. Kap. 3.1), und daB es hauptsdchlich um
die allgemeine Hypothese ging: bestimmte Erziehungs-
weisen finden sich bei Miittern iibergewichtiger Kinder
eher als bei Miittern normalgsewichtiger Kinder.

Am Anfang der Fragehogenkonstruktion stand die Aufgabe,
aus der Problemstellung (vgl. Kap. 5.1) bestimmte
"hypothetische Dimensionen" zu formulieren. Damit ist
nicht mehr gemeint als eine Auflistung mdglichst enger
Verhaltensbereiche, die den Untersuchungsgegenstand
sinnvoll aufldsen und die durch Fragen oder Fragebatte-
rien gemessen werden konnen (vgl. HOIM, 1975).
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Im AnschluBl an die Problemstellung und die Intensiv-
erhebung ergaben sich 3 recht allgemeine Bereiche
miitterlicher Eferziehung:

- direktive EBerziehung,

- sonstige Erweiterung der Funktion von Nahrung
(iiber die Sdttigung hinaus),

- Betonung des Genusses heim Essen.

Diese allgemeinen Bereiche wurden differenziert zu

"hypothetischen Dimensionen".

Beziiglich der EBerziehung beim 4- bis 6-jdhrigen Kind

ging es um: ‘

- direktive Erziehung bzgl. der #ZuBeren Form des
Essens (DIRFORM),

~ direktive Erziehung bzgl. der EBgeschwindigkeit
(DIRTEM),

- direktive Erziehung bzgl. der EBmenge (DIRMENG),

- direktive Erziehung bzgl. der Art der Nahrung
(DIRART, daraus wurde sehr bald der Bereich aus-
gegrenzt, der sich auf SiiBigkeiten bezieht: DIRSUESS),

- Betonung des Genusses beim Essen (GENUSS)
(Aufwendung von Zeit, Geld und sonstigen Anstrengungen,
das Essen mdglichst genuBvoll zu machen, - Bemiihen,
das Eszsgen z2u genieBen bzw. den Vorgang des Essens
zu betonen, ~ Wigssen, wie man Essen so einkauft,
zubereitet, iBt, so daB moglichst viel EBgenull er-
reicht wird).

Beziiglich der frilhkindlichen Ern&hrung wurden folgende
"hypothetische Dimensionen" genommen:

- Dauer des Stillens (STILL),
- Futterprobleme (PROBLEM),
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- feste Piitterzeiten (FEEDFIX),

- mehr Nahrung in der Flasche oder stidrkere Konzen-
tration als in der Herstelleranweisung angegeben
(FLKONZ).

Innerhalb dieser "hypothetischen Dimensionen" wurden
mdglichst viele "Indikatoren" gesucht. Diese sollten
die Themen des Interviewleitfadens sein. Der Zwischen-
schritt der "Indikatoren" sollte das Formulieren von
Fragebogenitems dadurch disziplinieren, daBl ein Ent-
fernen von den "hypothetischen Dimensionen" erschwert
wurde (vgl. HOLM, 1975). Im Verlauf der Auswertung
wurden diese (mit Hilfe 'eines Verfahrens der nicht-me-
trischen mehrdimensionalen Skalierung, vgl. Kap.
"bereinigt". Die endgliltige Formulierung des Inter-
viewleitfadens I und II sowie die Aufschlﬁsseiung in
bereinigte "Skalen" findet sich im Anhang B.)

Bezliglich gllgemeinerer Erziehungseinstellungen und

Verhaltensweisen der Mutter (solchen, die sich nicht
nur auf die Erndhrungssituation beschrinken) sollten
ebenfalls diejenigen ausgewshlt werden, die (mdglicher-

weise) das Kind von seinen eigenen Bediirfnissen ab-
bringen. Entsprechend der Literatur iiber Erziehungsstile
(vgl. Kap. 4) wurden folgende allgemeine Bereiche aus-
gewéadhlt:

- direktive, restriktive Erziehungsweise,

- mehr oder weniger starke emotionale Zuwendung zum
Kind.

Nach Durchsicht verschiedener Instrumente zur Erfassung
des Erziehungsverhaltens fiel die Wahl auf die Frage-
bogen von LITTMANN u. KASIELKE (1970, vgl. Kap. 4+3).
Die Items sind in Deutsch formuliert, sie richten sich
an Mitter von Kindern im Vorschulalter, und in ihnen

sind die obengenannten Bereiche ausgiebig beriicksichtigt.
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Es wurden folgende Fragebogenbereiéhe gewdhlt (von
denen allerdings - hauptséchlich aus Zeitgriinden -~ nicht
alle Items genommen wurden, vgl. Anhang B):

- autoritdre Erziehungseinstellung, mild-nachsichtige
Erziehungseinstellung (15 Items),

- xontrollierende Erziehungseinstellung (5 Items),

- emotionale Zuwendung (5 Items).

Beziiglich direktiver Erziehungsweisen beim Kleinkind
wurden - im Anschluf an die Intensiverhebung - einige
Items formuliert. Diejenigen, die sich im Vorfrage-
bogen als zufriedenstellend erwiesen (Streuung, Ver-
sténdlichkeit), wurden im Hauptfragebogen 2 aufge-
nommen (BABYDIR, vgl. Anhang B).

Eine Untersuchung mit Hilfe von standardisierten Inter-
views mag aus verschiedenen Griinden problematisch sein:

- Erstens kdnnten die Miitter eher im Sinne sozialer
Wingchbarkeit antworten. Das widre besondeTrs dort denk-
bar, wo die Miitter libergewichtiger Kinder zwar wissen,
daB ihr Kind weniger essen sollte und trotzdem zu be-
stimmten EBverhaltensweisen (2.B. zum Leeressen des
Tellers) dréngen.

Tatsdchlich kommen aber bei den vorformulierten Fragen
kaum solche vor, die deutlich in Richtung nur einer
bestimmten Winschbarkeit zu beantworten sind. Zum
Beispiel gibt es fiir die Pormulierung "von einem
5-jéhrigen Kind kann man verlangen, daB es seinen
Teller leeriBt, wenn es sich selbst aufgetan hat"

zwei sozial erwlinschte Tendenzen: sowohl beim Kind
eine geringere Kalorieneinnahme zu ermdglichen als
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auch ihm die Xonsequenzen seines Verhaltens konse-
guent zu verdeutlichen.

Aber auch bei gegebener Verzerrung durch soziale
Wiinschbarkeit miiBten sich bei relativ vielen Zu-
stimmungs- und Ablehungsabstufungen Unterschiede

- entsprechend der tatsédchlichen Einstellungen oder
Verhaltensweisen - zeigen.

SchlieBlich wiirde eine Verzerrung der Antworten durch
soziale Winschbarkeit eher eine Nivellierung der Unter-
schiede bewirken. Das wdre aber ein Fehler entgegen
der aufgestellten Hypothese, wonach Unterschiede
zwischen den beiden Gruppen von Miittern bestehen
("Pehler erster Art®).

Bei der Interpretation der Antworten muf darauf ge-~
achtet werden, daB es sich hierbei zunZchst nur um
AuBerungen, nicht aber unbedingt schon um Tatsachen
handelt.

- Zweitens konnten auch Unterschiede begstehen zwischen
den tatsichlichen Einstellungen und Verhaltensweisen
der Miitter und dem, was vom Kind wahrgenommen und er-
lebt wird, Es geht hier um die Frage der Stimulus-
wirksamkeit.

Bun ist eine Kontrolle der Wirksamkeit erzieherischer
Stimuli bei 4- bis 6-jdhrigen Kindern (wenn iiberhaupt)
schwierig durchzufithren, Die Milhe eines solchen Ver-
suchs scheint aber deshalb in unserem Falle nicht nétig,
weil Unterschiede zwischen dem erzieherischen Reiz
selbst und seiner Wirksamkeit - jedenfalls bei 4- bis
6-jdhrigen Kindern - zwischen den beiden Gruppen von
Mittern gleichm&Big verteilt sein dilirften., Auch solche
Verzerrungen miiBten lediglich das "Rauschen" erhthen
und entgegen der aufgestellten Hypothese wirken ("Feh=
ler erster Art").

-~ Drittens konnten Verzerrungen in den Interviewant-
worten infolge der ziemlich festgelegten Antwortkate-
gorien auftreten.

Der Gefahr dieser - durch Reliabilitdtserfordernisse
bedingten (sehr viele Interviewer, vgl. Kap. 5.2.5) -
Interviewmethode wurde mit verschiedenen explorativen
Vorstufen (vgl. Kap. 5.2.2) zu begegnen versucht. Es
sollte dadurch erreicht werden, daB den befragten Milttern
eine genligende Auswahl von Antwortmdglichkeiten zur
Verfiligung steht und daB auch eine gewisse Streuung in
den gegebenen Antworten vorhanden ist, Wo wichtige
Antwortnuancen (der Mutter) im Sinne der Fragestellung
durch vergrtdbernde Antwortvorgaben des Fragebogens
wegfallen konnten, miiBte sich ein Fehler entgegen der
Hypothese ("Fehler erster Art") ergeben.

Insgesamt ergibt sich ~ wit den genannten Risiken der
Verzerrung - ein Untersuchungsdesign, das durchweg
eher den Nachweis der Untersuchungshypothese (H1) er-
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schwert els das Beibehalten der gegenteiligen Auf-
fassung (Hg).

Als Untersuchungspersonen wurden Miitter gesucht, die

- zum Zeitpunkt der Befragung - ein Kind im Alter wvon

4 bis 6 Jahren hatten, Nicht nur aus Griinden des Ver-
sténdnisses der Interviewfragen sollten die Miitter
Deutsche sein. Es sollten angesichta der ohnehin zu
erwartenden geringen Zellbesetzungen nicht noch - schwer
zu vergleichende - nationale Untergruppen eine Rolle
gpielen. Befragt wurden hauptséchlich Miitter im weiteren
Unkreis von K&ln; Angehdrige der sozialen Mittelschicht
iberwogen dabei.

Dasg Alter der Kinder -~ von 4 bis 6 Jahren - wurde aua
verschiedenen Griinden gewdhlt:

-~ Plir dieses Alter ist sowohl eine Vielzahl restrik-
tiver MaBnahmen der EBerzishung als auch eine gritBere
Varianz denkbar.

- In diesem Alter diirfte der EinfluB der Mutter auf das
Ernghrungsverhalten des Kindes noch recht stark sein.

- SchlieBlich bestand bei dieser Altersgruppe die
Hoffnung, daB Untsrsuchungspersonen ilber Kindergiérten
vermittelt werden kdnnten.

Das Kind sollte entweder deutlich normalgewichtig oder
deutlich Ubergewichtig sein..Zur Bestimmung der kind-
lichen Normal- oder Ubergewichtigkeit wurde das
"Somatogramm" von KUNZE u. MURKEN (1974, vgl. Anhang B) '
verwendet, wo lUbergewichtigkeit bei 2 Sigma Uiber dem
Mittelwert beginnt. In die Gruppe der normalgewichtigen
Kinder wurden diejenigen aufgenommen, deren Gewicht
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(bezogen auf die KérpergrdBe) gleich dem Mittelwert
oder kleiner war, In die Gruppe der iibergewichtigen
Kinder wurden diejenigen aufgenommen, deren Gewicht
(bezogen auf die KorpergrdBe) gleich oder grbBer war
als der "Mittelwert plus 2 Sigma".

Zwar ist die Einschédtzung des kindlichen Ubergewichts
mit Hilfe indirekter KorpermasfBe (z.B. Gewicht und GroBs)
nicht ganz unproblematisch (vgl. Kap. 1/2). Im Pall
eines Extremgruppenvergleichs scheint dieses Verfahren
aber gerechtfertigt: Man kenn mit sehr hoher Wahrschein-
lichkeit sagen, dal sich oberhald des 2-Sigma-Bereichs
Kinder mit iliberdurchschnittlich hohem Fettanteil be-
finden, und dafl unterhalb dieses Bereichs solche mit
"normalem” Fettanteil sind.

Auch die Methode des Extramgruﬁpenvergleichs bedarf der
Rechtfertigung. Diese Art von Uniersuchungsiesign konnte
nur deshald in der vorliegenden Untersuchung sinnvoll
angewandt werden, weil es aich hierbei um eine noch
anféangliche und explorative Studie handelt: obwohl die
Meinung von der Erziehungsbedingtheit des Ubergewichts
hgufig getuBert wird,-so finden sich doch fast nur
Untersuchungen im Zusammenhang mit der Fettzellenhypo-
these (vel. Kap., 3.3.3), dle den EinfluB unterschied-
licher Erziehungsweisen statistisch nachzuweisen ver-
suchten. Angesichts mancher Fehlermdglichkeiten ("erster
Art": gegen die Hypothese von Erziehungsunterschieden,
vgl. Kap. 5.2.1) und angesichts einer wachstumsbedingten
Schwierigkeit der Ubergewichtsbestimmung bei Kindern
(vgl. Kap. 1.2) sollten wenigstens nur solche Kinder

in die Stichprobe einbezogen werden, die deutlich
normal- bzw. libergewichtig sind. Preilich 1st damit
auch ein gewisses Risiko verbunden, daB bei. solcher-
malen extrem iibergewichtigen Kindern ein hBherer Anteil
vererbungs- oder krankheitsbedingt Ubergewichtiger ent-
halten ist. Diese Verzerrungsmtglichkeit milBte sich

egen das Auffinden von Erziehungsunterschiseden richten

ehler erster Art").
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Die Durchfiihrung der gesamten Untersuchung fand in
der Zeit vom Herbst 1977 bis zum Sommer 1978 astatt.

In der Zeit vom Herbst 1977 bis zum Sommer 1978 wurde
die gesamte Untersuchung durchgefiihrt. _

Die Intensiverhebung mit Hilfe von Tonbandaufnehmen,
Videocaufzeichnungen und nicht-strukturierten Explo-
rationen fand in den Monaten Oktober bis Dezember 1977
statt; sie wurde nur vom Verfasser der vorliegenden
Arbeit durchgefiihrt.

Bei den Tonbandaufnahmen wurden (in 8 Pamilien) 4~Stun-
den-Einheiten aufgenommen, in denen Mutter und Kind zu
Hause waren. Zu diesem Zweck war in jedem Zimmer, das

vom Kind benutzt werden konnte, ein Mikrophon installiert;
widhrend der Aufnahme waren nur solche Personen in der
Wohnung, die zur Familie gehdrten. Ziel dieser Aufnahmen
war es, unterschiedliche Mdglichkeiten zu finden, wie
auerhaldb der Mahlzeiten nahrungsbezogene Themen zur
Sprache kommen kdnnen.

Bei den Videosufzeichnungen (in 8 Pamilien) ging es um
das Verhalten von Mutter und Kind (und der tibrigen
Familie) wdhrend der Mahlzeiten. Videokamera und Auf-
nahmeger&dt wurden so installiert, daB bei der Mahlzeit
keine fremden Personen anwesend 2u sein brauchten (ger
Mutter wurde gezelgt, wie die Anschalttaste zu bedienen
ist, wodurch das Gerdt eine Stunde lang aufzeichnete

und sich donn cutomatisch abschaltete). Da die mnormale
Zimmerbeleuchtung zur Aufnahme ausreichte und da der
Aufbau der Gerdte keinen besonderen Aufwand erforderlich
machte, blieb die Situation weitgehend natiirlich. Tat-
sdchlich konnte man an den Videocaufzeichnungen erkennen,
daB die Aufmerksamkeit - auch der Miitter -~ sehr bald
nicht mehr beim Vorgang der Aufnahme war. Die Video-
bédnder wurden von mehreren Beobachtern geaichtet,

hauptsédchlich entsprechend vergchiedener Aspekte

der Erndhrungssituation.
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In der nicht-strukturierten Exploration mit 8 Mittern
wurden hauptsdchlich solche Themen erdrtert, in demnen

es - auf dem Gebiet der Nahrungsaufnahme - zwischen
Mutter und Kind zu unterschiedlichen Vorstellungen
kommen kann. AuBlerdem ging es um Themen der friilhkind-
lichen Ernéhrung: Stillen, Flaschenfiitterung, Entwdhnung,
mehr oder weniger feste Fiitterzeiten u.d.. Diese Ge-
sprédche dauerten jewells etwa 3 Stunden.

Das standardigierte Interview wurde unter Mitwirkung von
Studenten durchgefiihrt.

Die Voruntersuchung, die Erprobung des vorliufigen Leit-
fadens fand im Friihjahr 1978 statt. Dabei halfen 4 stu-
dentische Mitarbeiter (die auch bei der Kodierung und
Auswertung der - spédteren - Interviewprotokolle beteiligt
waren). Jedes dieser vorldufigen Interviews dauerte

8 bis 10 Stunden; es waren von den Interviewern nicht
nur die Antworten auf die Fragen des Leitfadens zu ™~
protokollieren, sondern auch alle sonstigen Iuﬁeruhgen
(der befragten Personen), die sich auf die Interview=-
fragen bezogen.

Die Hauptuntersuchung wurde wdhrend der Sommer-Semester-
ferien 1978 von Studenten durchgefiihrt, die im Rahmen
von Seminaren zur Erwachsenenpddagogik eine besondere
Schulung erfahren hatten. Teil I (Interviewleitfaden I)
dauerte etwa 5 Stunden und wurde in 2 Sitzungen durchge-
fiihrts; Teil II (Interviewleitfaden II) beanspruchte etwa
2 Stunden und konnte innerhalb einer einzigen Sitzung

abgeschlossen werden.
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Um das Risiko von Interview-Fdalschungen zu vermeiden,
wurden Kontrollen durchgefiihrt. Es wurde aber auch ver-
langt die Angabe der Adresse (mit evtl. Telephonnummer)
der interviewten Mutter, zumal vorgesehen war, noch einmal
Kontakt aufzunehmen mit den befragten Miittern. (Es war

an eine Befragung mit einem dritten Leitfaden gedacht,

die aber nicht mehr zustande kam.)} Zahlreiche Briefe so-
wie Hinweise in den Fragebdgen deuten darauf hin, das

die Inferviews sehr gewissenhaft durchgefiihrt wurden.

Den Interviewern wurde die genaue. Fragestellung der Un-
tersuchung nicht vor der Interviewdurchfiilhrung mitge-
teilt.
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5.3 Beschreibung der Stichprobe

In die Hauptstichprobe gingen 220 Miitter ein, die - zum
Zeitpunkt der Befragung - ein Kind im Alter zwischen 4:o
und 6;0 Jahren hatten. Das Geschlecht des Kindes ist

in etwa gleich verteilt:

Jungen: 102 (46,4 %)
Mddchen: 118 (53,6 %)
{Gesamt:) 220 (100 %)

Etwa ein Drittel der befragten Miitter hatten 1 Kind;

etwa zwei Drittel hatten mehrere Kinder:

1 Kind: 69 (31,4 %)
2 Kinder: 115 (52,3 %)
3 Kinder: 25 (11,4 %)
4 Kinder: 9 (4,1 %)

5 Kinder: 2 (0,9 %)
(Gesamt:) 2 (1oo %)

Bei der Schulbildung der Mutter iiberwiegt der Hauptschul-
abschluB, gefolgt von der mittleren Reife. Immerhin hat-
ten knapp 1o # Abitur und 13,6 % sogar einen Studienab-
schluB:

ohne SchulabschluB o (o %)
HauptschulabschluB 96 (43,6 %)
mittlere Reife 51 (23,2 %)
Fachschulabschluf 17 (7,7 %)
Abitur 21 (9,5 %)
abgeschl. Studium 30 (13,6 %)

(Einord. nicht mégl.) 5 (2,3 %)

(Gesamt:) 220 (100 %)
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35 % der Mitter waren zur Zeit der Untersuchung berufs-
titig, wahrend etwa 48 # ihre Berufstdtigkeit unterbro-

chen bzw. aufgegeben hatten:

nie berufstidtig gewesen 39 (17,7 %)
zundchst mal ganz aufgehdrt 86 (39,1 %)
kiirzere Pause 18 (8,2 %)
im Augenblick berufstdtig 77 (35,0 %)
(Gesamt:) 220 (100 %)

Etwa 50 % der Mlitter hatten einen Beruf mittlerer Quali-

fikation erlernt:

ungelernt/ angelernt 36 (16,4 %)
in der Lehre/ Lehrberuf 59 (26,8 %)
Ausbildung zu einem Beruf

der mittleren Laufbahn/

Beruf der mittleren Laufbahn 43 (19,5 %)
akademisches Studium/

akademischer Beruf 33 (15,0 %)
(Einordnung nicht mdglich) 1o (4,4 %)
(Gesamt:) 181 (100 %)

Die meisten der befragten Miitter lebten mit dem

leiblichen Vater des (4- bis 6-jdhrigen) Kindes

Zusammen:

leiblicher Vater im Haushalt 199 (90,5 %)

andere mannliche Bezugs-

person im Haushalt 8
keine mé@nnliche Bezugsper-

son im Haushalt 11
(fehlende Werte) 2

(3,6 %)

(5:0 %)
(0,9 %)

{Gesamt:) 220 (100 %)
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Die Wohnungsgrdf8e betrug bei ca. Lo % der Befragten 16 -
25 m2 pro Person, bei 33 § sogar 26 - 35 m2 pro Person:

10 - 15 m2/Person: 8 (3,6 %)
16 - 20 mz/Person: 41 (18,6 %)
21 - 25 w*/Person: 42 (19,1 %)
26 - 30 mZ/Person: 47 (21,5 %)
30 - 35 m®/Person: 26 (11,8 %)
iiber 35 m2/Person: 36 (16,4 %)
{(fehlende Werte:) 20 (9,1 %)
(Gesamt:) 220 {100 %)

Was den Gewichtsstatus der Kinder betrifft, so waren
82 % der Gruppe der "Normalgewichtigen” und 17 % der
Gruppe der "Ubergewichtigen" zuzuordnen:

Normalgewicht 181 (82 %)
(£ Durchschnittsgewicht
nach KUNZE u. MURKEN, 1974)

Zwischengruppe 2 (1 %)
(zwischen Normalgewicht und

Ubergewicht)

Ubergewicht 37 (17 %)

(2 Normalgewicht plus 2 Sigma)

(Gesamt:) 220 (100 %)
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Dabeil ergab sich, daB signifikant mehr Mddchen als
Jungen iibergewichtig waren (p ¢ 0,05):

Jungen: | Madchen:

Normalgewicht: 88,1 % 78,6 % (181)
Ubergewicht: 1,9 % | 21,4 % (37)

100 % too %
(101) (117)

Weiterhin zeigten sich Zusammenhdnge zwischen dem Alter
des Kindes und dem Vorkommen von Ubergewicht. Bei den
dlteren Xindern gibt es signifikant mehr Ubergewichtige
(p € 0,01). (Dieser Befund entspricht der - in der Li-
teratur berichteten - Tendenz flir reprédsentative Stich-

proben, )

4L-jdhrige:|5-jehrige:
Normalgewicht: 89,1 % 79,6 % (181)
Ubergewicht: 10,9 % 20,4 % (37)

100 % 100 §

(83) (135)

Da CRISP u.a. (1970} in ihrer reprédsentativen Stichpro-
be fanden, daB die Miitter iibergewichiger Kinder hdufi-
ger zum Zeitpunkt der Geburt des Kindes iiber 30 Jahre
alt waren, als dies bei Mittern normalgewichtiger Kin-
der der Fall war, wurde dies auch bei unserer Stichpro-
be iiberpriift. Ein solcher Zusammenhang konnte nachge-

wiesen werden (p ¢ 0,05).

Ebenso fanden diese Autoren einen Zusammenhang zwischen

dem Ybergewicht des Kindes und seiner Stellung innerhalb

der Geschwisterfolge. Nach ihren Erkenntnissen wdren bei
mehreren Kindern eher die jiingeren Geschwister ibergewichtig
als die dlteren. Ein Zusammenhang zwischen Ubergewicht und
Geburtenfolge fand sich in unserer Stichprobe jedoch

nicht.
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5.4 Auswertung und statistische Aufarbeitung
des Materials

5.4.1 Bivariate Vergleiche

Bei der vorliegenden Untersuchung muB davon ausgegangen
werden, daB die (Zufalls-)Variablen nicht normalver-
teilt sind. Diese Vermutung ergibt sich, wenn man die
Art dieser Variablen betrachtet: Erziehungsverhaltens-
weisen, Einstellungen. Die Vermutung wurde bestatigt
durch die Art der Hdaufigkeitsverteilungen, wo sich zu-
meist extrem schiefe oder zweligipflige Histogramme
zeigten.

Aus diesem Grunde kommen zur statistischen Analyse nur
nonparametrische Verfahren in Frage. Zwischen den bei-
den moglichen Fehlern, entweder das MeBniveau zu iiber-
schitzen {und ein nicht zuldssiges Verfahren zu wdhlen)
oder das MeBniveau zu unterschédtzen (und unnstige In-
formationsverluste hinzunehmen) fiel die Wahl auf den
nonparametrischen Rangkorrelationskoeffizienten Tau -
von KENDALL. In der Literatur fand sich kein Hinweis
darauf, daB dileser Koeffizient fiir die vorliegenden
Daten nicht zuldssig wédre, eher darauf, daB auch Ko-
effizienten fiir hohere MefBniveaus méglich wdren. Letz-
teres geht hervor aus HOLM (1975), wonach

"Fragen mit der Antwortvorgabe 'stimme stark zu, stim-
me mittelmdBig zu ... lehne stark ab'... in der So-
zialforschung schon immer gewohnheitsmdBig wie quan-
titative Fragen behandelt %wurden)" (S. 43 - 44).

Den vielfach geduBerten Empfehlungen (z.B. bei NIE u.a.,
1975), denen zufolge bei ordinalen Daten SPEARMANs

Rho genommen werden konne (jedenfalls mit entsprechender
"Tie-Korrektur"), steht eine theoretische Untersuchung
von GIGERENZER (1981) entgegen, die zu folgenden Ergeb-
nis kommt:

"Bei der Verwendung von Rho gollte man sich dariiber im
klaren sein, daB durch die Gleichverteilungsannahme eine

auf ordinalem Niveau nicht begriindbare entsprechende
psychologische Annahme impliziert wird, welche das Aus-
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maB der Korrelation beeinfluBt. Insofern sind stets
die Rangkorrelation Tau und Gamma vorzuziehen (Unter-
streichung = Rursivdruck)" (3. 218).

Inhaltlich zusammengehérende Variablen wurden aufsummiert.
Diese neugebildeten Variablen konnten ebenfalls mit
KENDALLs Tau korreliert werden, da die verschiedenen

Mittelwerte dabel keine Rolle spielen.

5.4.2 Gruppierungsverfahren

Die Zusammenfassung von Variablen zu statistisch sinn-
vollen Bereichen {(Clustern, Dimensionen) wird gern mit
Hilfe der Faktorenanalyse gemacht. Ihre Anwendung auf
die vorliegenden Daten scheint aus 2weil Griinden pro-

blematisch zu sein:

Erstens sind die erforderlichen MeBvoraussetzungen
(streng genommen) bei den vorliegenden Daten nicht er-
fiillt: z.B. Intervallskalierung, Linearitdt.

Zweitens gestaltet sich die Interpretation eines Fak-
tors hdufig schwierig und gelegentlich willkiirlich.

Ein Faktor ist (nach CLAUSS u. EBNER, 1975) nicht ein
"sprachliches Symbol fiir das Ladungsmuster, sondern

fiir eine Eigenschaft, die der Forscher aus dem Ladungs-

muster hypothetisch ableitet. Der Faktor ist Indikator
fiir diese Eigenschaft" (S. 419).

Aus diesen Griinden wurde ein Verfahren der nicht-me-
trischen mehrdimensionalen Skalierung gewdhlt, das als
eine Art von "ordinaler Faktorenanalyse" bezeichnet
wird (GIGERENZER, 1981) und von LINGOES u. GUTTMAN
(1967) und LINGOES (1972) vorgeschlagen wurde. Unter
der Bezeichnung "SSA1" (SMALLEST SPACE ANALYSIS) wur-
de es von der Hebrdischen Universitdt Jerusalem zu
einem Computerprogramm im Rahmen des SPSS-Programmpa-
kets ausgearbeitet. Fir die Analyse der vorliegenden
Daten bzw. fiir das explorative Anliegen der Arbeit
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hat dieses Gruppierungsverfahren auch den Vorteil
einer - gegeniiber der Faktorenanalyse - klareren In-

terpretation.

Das empirische Ausgangsmaterial fir die SSA1 sind z.B.
Ahnlichkeitskoeffizienten (im Fall der vorliegenden
Daten KENDALLs Tau). Das Verfahren pafit entsprechend
diesen Koeffizienten EUCLIDische Distanzen an, und

zwar innerhalb eines Raumes geringstmdglicher Dimen-
sionen ("Ukonomiebedingung"}. Mit "anpassen" ist ein
(iteratives) Rechenverfahren bezeichnet, wodurch immer
besser dafiir gesorgt wird, dafl die Distanzen im EUCLID i-
schen Raum auch den geméssenen Distanzen der Variablen
'entsprechen. Danach miissen Variablen!mit hdheren Korrela-
tionskoeffizienten ndher beisammenliegen als solche
Variablenhit niedrigeren Zusammenhangswerten ("Monoto-
nititsbedingung"). Nach Beendigung der Iteration erhdlt
man eine Konfiguration, die innerhalb einer bestimmten
Dimensionalitédt moglichst gut der Monotonitﬁtsbedinéung
entspricht (vgl. zum Modell der nichtmetrischen mehrdi-
mensionalen Skalierung: GIGERENZER, 1981).

Der wichtigste Teil eines SSA1-Computerausdrucks ist
das "Raumdiagramnm", auf dem dle Variablennummern (ent-
sprechend der Eingabe durchnummeriert) so sufgedruckt
8ind, daB die rdumlichen Entfernungen zwischen ihnen
den Korrelationswerten entsprechen. Bei 2 Dimensionen
(X, ¥) wird 1 Raumdiagramm mit den Achsen XY gedruckt;
bei 3 Dimensionen (X, Y, Z) werden 3 Raumdiagramme mit
den Achsen XY, XZ und YX gedruckt usw. Ein zusdtzlicher
Punkt, Centroid genannt, bezeichnet den Durchschnitt
der Koordinaten aller Variablen-Punkte. Eine entspre-~
chende Liste bezeichnet den Abstand der Punkte von den
Achsen, Ein sog. "Distanzkoeffizient", dessen Wert zwi-
schen o und 1 liegen kann, bezeichnet die Giite der An-
nédherung an die Monotonitdtsbedingung. Ein Wert von o,20
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und weniger kann bereits zufriedenstellend sein, d.h.

"lead to & valid relation with the content of the
variables" (TOLEDANO, o.J., S.4).

Als eine weitere (grobe) Einschditzmdglichkeit fiir die
Giites des Diskrepanzkoeffizienten wird es angesehen,
wenn der Wert durch Hinzufiigen einer weiteren Dimen-
sion nicht merklich verringert wird.

5.4.3 Multivariate Vergleiche

Zur Untersuchung der Abhangigkeitsstruktur einer Menge
von Variablen werden hdufig Verfahren der multiplen
Regressionsanalyse sowile der mehrfaktoriellen Varianz-
analyse benutzt. Deren Anwendung ist jedoch hdufig
problematisch wegen der dabei zu stellenden Anforde-
rungenan das MeBniveau der Variablen. Aufgrund der be-
reits genannten Bedenken beziiglich des MeBniveaus der
Daten wurde fiir die multivariate Analyse ein Verfahren
gewdhlt, das fiir nominalskalierte Daten entwickelt
wurde :die sog. "MULTIVARIATE INFORMATIONSANALYSE", die
entsprechend der von SHANNON entwickelten Informations-
theorie vorgeht. Sie wurde von KOEGEL (Rechenzentrum
Koln, o. J.) zum Programm "INFORM" im Rahmen des Pro-
grammpakets SPSS erarbeitet. Das genannte Verfahren
hat gegeniiber anderen (vergleichbaren) folgende Vor-
teile:
"- Voraussetzungsarmut., Sowohl abhidngige wie unabhdng-
ige Variablen kdnnen nominalskaliert sein. Abhéng-

igkelten innerhalb der unabhéngigen Variablen spile-
len keine Rolle.

- erfaBt alle Bezishungen. Im Gegensatz zur Korrela-
tions- und Regressionsanslyse werden auch nichtli-
neare Beziehungen erfafit.

- analysiert Wechselwirkungen

-~ Ergebnisse sind gut interpretierbar" (RZK- Benutzer-
handbuch, Version 8.76, S. 4 - 5).
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Als Nachteile des Verfahrens werden genannt: geringsre
Schérfe, Notwendigkeit grtBerer Stichproben.

Diese Nachteile zeigen sich bei der Anwendung in wech-
selnden Prozentzahlen, und zwar je nach den Zellenbe-
setzungen, die bei der gerade vorliegenden Variablen-
kombination auftreten. Dariiberhinaus ist es moglich,
daB die Signifikanzgrenzen bei geringen Zellenbeset-
zungen nicht mehr korrekt sind (im Computerausdruck
wird angegeben, wann dies der Fall ist).

Die Informationsanalyse INFORM geht bei der Beurtei-
lung der Abh&@ngigkeit von Variablen so vor, dafBl die
gemessene HHufigkeit jeder Merkmalskombination ausge-
zdhlt und mit einer theoretischen Haufigkeit vergli-
chen wird., Letztere ist die Haufigkeit, mit der be-
stimmte Kombinationen auftreten miiBten, wenn keine Ab-
hingigkeit zwischen den Variablen bestehen wiirde. Fiir
jede Merkmalskombination wird ein Signifikanztest
durchgefiihrt zur Priifung der Ahnlichkeit zwischen der
gefundenen und der theoretischen Haufigkeit,

Als ein MaB fiir die Abhingigkeit zwischen 2 Variablen
X und Y dient die sog. "Transginformation": H(Y:X).

Sie ist eine MaBzahl fiir die durch X beseitigte Un-
bestimmtheit von Y. Bei Unabhdngigkeit der beiden
Variablen gilt: H(Y:X) = o , d.h. die Kenntnis von X
kann die Unbestimmtheit von Y nicht reduzieren. (Statt
der Variablennamen erscheinen auf dem Computerausdruck
die Code-Nummern der Variablen, die in einer Hiufig-
keitstabelle aufgelistet sind.) Als ein MaB fiir den
Grad der Unbestimmtheit, die der Variablen Y - bei
Kenntnis von X - noch innemohnt, dient die sog. "be-
dingte Information": H(Y/X). Bei totaler Abhdngigkeit
der Variablen Y von der Variablen X gilt:

H(Y/X) = o
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Somit kann die Unbestimmtheit von Y (Kriteriumsvariable)

in 2 Bestandteile zerlegt werden:

- ein durch (die Pradiktorvariable) X nicht vorhersag-
barer Anteil: H(Y/X),

- ein durch (die Prddiktorvariable) X vorhersagbarer
Anteil: H(Y:X).

Bei mehr als einem Prddiktor (x1, x2, e e xn) kann

berechnet werden:

- die Transinformation jeder der Pradiktoren fiir sich:

H(o:X1), H(OBX2, ces H(O:Xn) (-sog. “zweite Zerlegung"),

- die durch Wechselwirkung eines Prddiktors mit ande-
ren zustandegekommene Transinformation:

W(o X X, .en Xn) ( sog. "erste Zerlegung"), wobei
jeder neuhinzutretende Prddiktor in der Interaktion
mit den vorigen betrachtet wird.
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6. Darstellung der Ergebnisse

6.1 Ubergewicht und Familie

Die in der Literatur reichlich vorhandenen Befunde (z.B.
GARN, 1976) zur familidren Haufung von Ubergewicht wer-
den durch die Ergebnisse unserer Untersuchung voll ge-
stitzt. Sowohl steht der Gewichtsstatus des Kindes in
deutlichem Zusammenhang mit dem der Eltern. als auch das
Gewicht der Eltern miteinander (vgl. Tab.5/3: ).

Gewichtsstat.| Gewichtsstat.
d. Kindes d. Mutter
Gewichtsstat. ~—
d. Kind
indes <
Gewichtsstat. h.s. ‘\‘\\\
d. Mutter (0,2074) T~
N
Gewichtsstat. s.s. hos.o
d. Vaters {0,1467) (0,2368)‘\‘:______‘
Tab. 5/3:

Korrelation des Gewichtsstatus wvon Vater,
Mutter und (4- bis 6-j.) Kind

Fir GARN u. CLARK (1976) kommen die Ahnlichkeiten zwi-
schen den Ehepartnern entweder durch gemeinsame Erngh-
rungsgewchnheiten oder durch gezielte Partnerwahl zu-
stande.

Meistens wird die Korrelation des intrafamilidren Ge-
wichtsstatus zum AnlaB genommen, die Frage der "here-
ditdren Basis" von Ubergewicht zu diskutieren (vgl.
PUDEL, 1978, S. 1o). Im Fall unserer Daten ist die
Korrelation zwischen dem Gewichtsstatus von Mutter und
Kind hdher als die zwischen Vater und Kind. Man kénnte
diesen Unterschied als einen Hinweis dafiir nehmen, daB
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die besondere Interaktionsbeziehung zwischen Mutter
und Kleinkind einen EinfluB hat auf den kindlichen Ge-
wichtsstatus. Dies wiirde fiir die Bedeutung von Lernpro-

zessen - gegeniiber der Erbkomponente - sprechen im Hin-
blick auf die Entwicklung von kindlichem Ubergewicht.
Beziiglich der Art des Einflusses der Mutter auf den Ge-

wichtsstatus des Kindes kann an dieser Stelle noch nichts

gesagt werden,

6.2

Ubergewicht und sozialer Status

Die bereits erwdhnte Statusabhingigkeit von Ubergewicht

(vgl. Kap. 1.4) findet sich auch in unseren Daten. Mit
dem hdheren sozialen Status (in Bezug auf Schulbildung,

Berufsstatus und WohnungsgroBe) tritt Ubergewicht in der
Familie seltener auf (Tab., 5/4).

Gewicht d. |Gewicht 4. |Gewicht d.
, Kindes Mutter Vaters
|  Bildungs- und Be- 8. h.s. S.8.
rufsstatus d. Mutter | (- 0,1063) | (- 0,2203) [ (- 0,1689)
Bildllngs— u.l’ld Be"‘ So h-s. h.S-
rufsstatus d. Vaters | (- 0,0906) | (- 0,2231) | (- 0,1856)

GroBe der Wohnung n.s8. 8.8, S.
(m2/Person) (-~ 0,0593) | (- 0,1155) | (- 0,0828)
Tab. 5/4:

Korrelation zwischen dem Gewichtszustand von Eltern
und (4- bis é-jdhrigem) Kind und dem sozialen Status

Es fdllt auf, daB der Zusammenhang zwischen dem Gewichts-
status des Kindes und dem sozialen Status der Eltern
nicht ganz so deutlich ist wie.der zwischen dem Gewicht
der Eltern und deren sozialem Status. Der Unterschied

in den Korrelationen wird verstédndlich, wenn man den Um-
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welteinfliissen mit zunehmendem Lebensalter mehr Gewicht
beimiBt,

Die Ergebnisse unserer Untersuchung weisen darauf hin,

daB der soziale Status weniger im Zusammenhang mit denm
Gewichtszustand im friheren Kindesalter steht als mit

dem Erwachsenenalter. Als intervenierende Variable(n)
zwischen dem sozialen Status der Eltern und dem Gewicht
des Kindes spielen offensichtlich nicht so sehr "modische"
Einstellungen zur Gewichtsreduktion eine Rolle, Vielmehr
scheinen es direktive und kontrollierende Erziehungsweisen
der Mutter 2zu sein, die wit dem Gewicht des Kindes im
Zusammenhang stehen.

Die Frage, liber welche "Mechanismen" oder Verhaltensweisgen
der soziale Status der Eltern mit dem Gewicht des Kindes
im Zusammenhang steht, filhrte zur Korrelation einzelner,
ausgewdhltier Fragebogenitems mit dem sozialen Status der
Mutter. Es waren dies bestimmte FPragen zum Modell-Lernen
bei der Mutter (Mutter findet wenig Zeit zum Essen, genieBt
es kaum, iBt schnell), einige Fragen nach libergewichts-
relevanten Nahrungsmitteln (Kuchen, Eis, Sii8igkeiten),
Fragen nach der Belohnung durch Essen, sowie nach der
Hausfrauenrolle im Zusammenhang mwit Kochen und Essen.

Mit Hilfe dieses ersten Uberblicks zeigte sich jedoch kein
deutlicher Zusammenhang zwischen diesen Gruppen von Frage-
bogenitems und dem miitterlichen Sozialstatus.

Allenfalls erkennt man eine Tendenz, dal bei hdherenm
gozialen Status mehr der GenuBwert des Essens, beli niedri-
ger Schichtzugehtrigkeit dagegen mehr die Vorbereitung

des Essens im Vordergrund steht (vgl. Tab. Anhang A/1).

Aussagekrdftiger als die Korrelation einzelner Frage-
bogen-Items ist die Korrelation mit zusammengefaBten

Skalen (zum Vorgehen der Zusammenfassung vgl., weiter
unten),
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Danach gingen folgende Merkmale mit einem hdheren so-~
zialen Status der Mutter einher:

ein geringeres Gewicht von Eltern und Kind, bei der
Mutter eine weniger direktive Einstellung zur EBer-
ziehung, sowie ein allgemeines Erziehungsverhalten in
Richtung geringerer Kontrolle und stdrkerer emotiona-
ler Zuwendung, - schlieBlich der geringeren Neigung,
die Babyflasche voller bzw. konzentrierter zuzuberei-
ten {vgl. Taeb. Anhang A/2).

Zur Frage der "Mechanismen", die den sozialen Status
nit dem Gewicht des Kindes verbinden, sind diejenigen
Skalen von Interesse, die sowohl mit dem sozialen
Status der Mutter als auch mit dem Gewichtszustand des
Kindes korrelieren. Mit dem hoheren Sozialstatus der
Mutter und dem geringeren Gewicht des Kindes hangen
folgende Merkmale zusanmmen: ein niedrigeres Gewicht
der Eltern, die weniger direktive Erziehung bezliglich
der ZuBeren Form des Essens, eine geringere Auspragung
des Aspekts "Hausfrauenrolle" bei der Skala GENUSS,
eine weniger kontrollierende Erziehungseinstellung der
Mutter, schlieBlich eine geringere Tendenz, die Baby-
flasche etwas voller bzw. konzentrierter zu machen
(vgl. Tab. Anhang A/2).

Es ist in diesem Zusammenhang interessant, dalB - auBler
der sehr speziellen Variablen VIELFALT (vgl. Kap. 5.,5.6) -
keine Skala signifikant mit dem Gewicht des Kindes
korrelierte, ohne auch mit dem gozialon Status der Mutter
in einem solchen Zusammenhang zu stehen. Umgekehrt gibt
es jedoch mehrere Variablen, die mit dem sozislen Status
der Mutter signifikeni korrelierten, nicht aber mit dem
Gewichtszustand des Kindes {vgl. Tab. 5/5).

Es sind schlieBlich noch diejenigen Skalen aufzuz@hlen,
bei denen ein signifikanter Zusammenhang mit dem sozialen
Status der Mutter und/oder dem Gewicht des Kindes zwar
durchaus vorstellbar wdre, sich aber nicht zeigte., Es
sind dies die wdglichen direktiven Einstellungen der
Mutter gegeniiber dem Teller-Leeressen und gegeniiber dem
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Variablen, die signifikant
mit dem sozialen Status der
Mutter korrelierten

——Variable: VIELFALT

Variablen, die signifikant mit dem
Uvergewicht des Kindes korre-

lierten:
- htheres Gewicht von Vater und
Mutter

- geringerer soz.Status d.Vaterﬂ

~ direktivere EBerziehung in den
Agpekten 'dullere Form' und
"Menge!

- héhere Flaschenkonzentration
(grsBere Menge) bei der SHug-
lingsflasche

- allgemein kontrollierende
Erziehungseinstellung

-~ mehr traditionelle Hausfrauen-
rolle

Tab.5/5:
Teilmenge von Variablen, dile mit dem Gewicht des

Kindes signifikant korrelierten innerhaldb von
solchen, die mit dem sozialen Status der Mutter sig-
nifikant korrelierten
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Durchsetzen bestimmter Nahrungsmittel beim Kind (Skala:
DIRART, vgl. Kap. 5.5.4)., Ferner handelt es sich um
die Fragen nach der Belohnung des Kindes durch Essen
sowie nach dem Ausmafl, in dem die Mutter das Essen
genieBt. Auch die Fragen sowohl nach der "richtigen"
PFrilhstlicksmenge fiir ein 5-jdhriges Kind als auch nach
der "tatsdchlichen" Friihstlicksmenge des Kindes ergab
keine signifikanten Zusammenhédnge mit dem sozialen
Status der Mutter oder dem Gewicht des Kindes. Ein
solcher Zusammenhang zeigte sich schlieBlich auch nicht
beziiglich der Frage nach Brust- bzw. Flaschenfiitterung.

Verrechnet man diejenigen Skalen, die mit dem sozialen
Status der Mutter signifikant korrelieren, mit Hilfe des
Gruppierungsprogramms SSA1 (vgl. Kap. 5.3.2), dann zeigt
sich ein befriedigendes MaB der Anpassung (Distanz-
koeffizient fiir 2 Dimensionen: 0,21). Die Erziehungs-
variablen, die sowohl mit dem sozialen Status der Mutter
als auch mit dem Gewicht des Kindes signifikant zuSammen-
héngen, liegen sowohl sehr dicht am Centroidpunkt als
auch relativ eng zusammen (vgl. Teb. Anhang A/3).

Das konnte dareuf hinweisen, dafl die Variable des sozialen
Status besonders iiber bestimmte Variablen (direktiver)
Erziehung mit dem Gewichtsstatus des Kindes zusammen-
hédngt.

Der von STUNKARD (1979) postulierte generelle Zusammen-
hang zwischen bestimmten Unmwelterwartungen ("fads end
fashions") und einem bestimmten tibergewichtsstatus '
findet sich in den Ergebnissen unserer Untersuchung
nicht. Diese "modischen" Einstellungen zum Ubergewicht,
die nach STUNKARD das verbindende Zwischenstiick zwischen
sozialem Status und Ubergewicht darstellen sollen, miissen
zur empirischen Uberpriifung konkretisiert operationali-
siert werden. In unserer Untersuchung konnte gepriift
werden, ob Miitter mit niedrigerem sozialen Status

weniger den Wunsch haben, daB sie selbst und/oder das
Kind weniger wiegt als Miitter hcherer Sozialschichten.
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Kriteriumsvariable (Y) = Wunsch der Mutter nach
eigener Gewichtsreduktion

Pradiktorvariablen = Prozent Signif.
X, = Gewicht d. Mutter 27,5 % h.s.
X2 = sozialer Status d. Mutter 1,0 % n.s.

Kriteriumsvariable {¥) = Wunsch der Mutter nach
Gewlchtsreduktion beim Kind

Pradiktorvariablen = Prozent Sggnif.
X1 = Gewicht 4. Mutter 13,8 ¢ h.s.

X2 = sozialer Status 4. Mutter 0,4 & n.s.
Tab. 5/6

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen "Wunsch
der Mutter nach Gewichtsreduktion" (bei sich selbst
und beim Kind) durch die Variablen des Gewichts und
des sozialen Status der Mutter (Prozentzahlen und
Signifikanzen ohne Wechselwirkung, mit d. multiva-
riaten Programm INFORM)

KENDALLs
Tau
0,64 Korr. zw. 4d.
Gew.-Status
0,5+ d. Mutter u.
| . { ihrem Wunsch
- n. Gewichts-
044 il ---__J reduktion
o ' Korr. aw. d.
0,3 Gew.~-Status
d. Kindes u.
0,2 - _ d. Wunsch 4.
fe{ Mutter n.
0,1 dessen Ge-
wichtsredukt.
0,0
sozialer Status d. Mutter
(iiber d. Median dichotom,)
niedrig hoch
Tab. 5/7

Korrelation zwischen dem Gewichtsstatus von
Mutter bzw Kind und dem Wunsch der Mutter
nach Reduktion, bei 2 Klassen von sozialem
Status
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Wohl gibt es in unserer Untersuchung einen sehr starken
Zusammenhang zwischen dem tatsdchlichen Ubergewicht der
Mutter bzw. des Kindes und dem Wunsch der Mutter nach
entsprechender Gewichtsreduktion. Dieser Zusammenhang
ist beim Ubergewicht der Mutter stédrker als beim
Ubergewicht des Kindes (vgl. Tab._5/6, ). Dichotomisiert
man die Hohe des sozialen Status iiber den Median, dann
deutet sich ein unterschiedlicher Statuszusammenhang an,
jenachdem ob es sich um das Ubergewicht der Mutter oder
um das des Kindes handelt: beziiglich des Ubergewichts
der Mutter ist die Korrelation zwischen Ubergewicht und
Wunsch nach Gewichtsreduktion mit dem hoheren sozialen
Status groBer; beziiglich dem kindlichen Ubergewicht
scheint der Wunsch nach Gewichtsreduktion bel hoherem
sozialen Status geringer (vgl. Tab.5/7).

Diese Korrelationsunterschiede sind freilich auf ihre
Signifikenz zu Uberpriifen., Eine Berechnung der Voraus-
sagemdglichkeit der Variablen des sozialen Status auf
den Wunsch nach Gewichtsreduktion (mit Hilfe des multi-
variaten Programms INFORM) zeigt keinen signifikanten
EinfluB der Schichtzugehdrigkeit der Mutter auf den
Wunsch nach Gewichtsreduktion, und zwar sowohl filr das
eigene Ubergewicht als auch fiir das des Kindes (vgl.
Tab., 5/6 ). Aus der Verrechnung mit einigen zusdtzlichen
Variablen (Ubergewichtszustand der Mutter, direktives
Erziehungsverhalten) ergeben sich einige ergénzende
Bemerkungen zur Bedeutung der Statusvariablen auf den
Wunsch der Mutter nach Gewichtsreduktion bei sich selbst
und beim Kind.(vgl. Tab. 5/8).

- Die Voraussagemglichkeit auf Grund der Statusvariablen
erhdht sich in der Wechselwirkung mit anderen Variablen,
z.B, dem Gewichtsstatus.

~ Die bloBe Kenntnis des Gewichtsstatus 1&B8t die beste
Voraussage auf den Wunsch der Mutter nach Gewichts-
reduktion zu, hauptsidchlich in Bezug auf das eigene
Ubergewicht,
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Der soziale Status der Mutter und das AusmaB des
Ubergewichts spielen eine grdBere Rolle beim Wunsch
der Mutter nach Reduktion des eigenen Ubergewichts
als bei dem des Kindes.

Fir den Wunsch der Mutter nach Gewichtsreduktion bei
sich selbst und beim Kind sind auBer den Variablen
"Gewichtszustand" und "sozialer Status" noch andere
Variablen zu beriicksichtigen.

Kriteriumsvariable (Y} = Wunsch d. Mutter nach
Gewichtsreduktion bei sich selbst
1. Zerleg. 2. Zerleg.
(mit Wech- (ohne Wech-
Prddiktorvariablen = selwirkung) | selwirkung)
X1 = Gewichtsstatus d. 30,6 % 30,6 %] h.s.
Mutter
X2 = gozialer Status d. 5,7 % 2,3 %] n.s.
Mutter
Xy = dir. Erz. bzgl. d. [ 2,0 3 0,4 ¥| n.s.
duBeren Form d. Ess.
X4 = allg. autor. Erz.- 8,2 % 0,3 %| n.s.
einstellung
46,5 &
Tab.5/8:

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen "Wunsch
der Mutter nach Gewichtsreduktion bei sich selbst"
durch 4 Variable (multivariates Programm INFORM)
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6.3 Ubergewicht und Geschlecht

Es wurde bereits berichtet (vgl. Kap. 5.4), daB in
unserer Stichprobe mehr Md&dchen als Jungen iberge-
wichtig waren. Da die dort verwendete Grenze vom
Normalgewicht zum Ubergewicht standardisiert ist ent-
sprechend dem Alter, dem Geschlecht und der KorpergriBe
des Kindes, muB es - per definitionem - in der Gesamt-
population gleichviel iibergewichtige Jungen und M&dchen
geben., Die Uberpriifung eines eventuell unterschiedlichen
Auftretens von Ubergewicht bei Jungen und M&dchen in
unserer Stichprobe wurde wit Hilfe eines modifizierten
BROCA-Wertes durchgefiihrt. (Von der KdrpergroBe wurde
die Zahl 100 nicht substrahiert, um keine negativen
Werte zu erhalten.) Ein Signifikanztest mit dem
MANN-WITNEY-Test ergab keinen Unterschied zwischen den
Jungen und M#dchen unserer Stichprobe hinsichtlich ihres
Gewichtsstatus, - und zwar weder fiir die Gesamtgruppe
noch fiir die einzelnen Altersgruppen (der 4- bis 5-

und der 5- bis 6-jdhrigen Kindser),

Solch ein Befund ist freilich nicht besonders aussage-
krdftig. Weder ist der Quotient aus Gewicht und Kdrper-
groBe besonders prédzise, noch dlirfte die vorliegende
Stichprobe reprédsentativ sein.

Ausgehend von Untersuchungen mit reprédsentativer Stich-
probe, wo sich Unterschiede in der Héufigkeit des
Ubergewichts bei Jungen und Mddchen zeigten (z.B.
STUNKARD u.a., 1972), wurde der Frage nach einem unter-
schiedlichen miitterlichen Erziehungsverhalten - je

nach dem Geschlecht des Kindes ~ nachgegangen. Allerdings
fanden sich solche unterschiedlichen Erziehungsweisen

in unserer Stichprobe kaum.
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Korrelations-
koeffilzient:

0,875 T[T T TS ]

0,1224  F==--
o,1000 —

]
Geschlecht 4. Kindes:

Jungen Mddchen
p = 0,06 P - 0,01
Tab.: 5/9:

Korrelation zwischen der "dir. Erz. der Mutter
bzgl. d. duBeren Form des Essens" und dem Ge-
wicht d. Kindes, aufgeteilt nach dem Geschlecht
d. Kindes

Kriteriumsvariable (Y) = Geschlecht d. Kindes

Pradiktorvariablen =

X1 = Dir. Erz. bzgl. 4d. 0,0 % 0,0 %
guBl. Form d. Essens

X, = Allg. kontroll. 0,9 % a0 %
Erz.-Einst.

1. Zerleg. 2. Zerleg.
mit Wechsel-|ohne Wech-
wirkung selwirk.

Tab.: 5/10

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen
"Geschlecht des Kindes" durch 2 Erziehungsvariable
(mit Hilfe des multivariaten Programms INFORM)
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Die Suche nach intervenierenden Variablen zwischen dem
Geschlecht des Kindes und seinem Gewichtszustand wird
beginnen miissen bel entsprechenden Arbeiten, in denen
auf den Zusammenhang zwischen miitterlicher EBerziehung
und dem Geschlecht des Kindes eingegangen wird (z,B.
SEARS, MACCOBY u. LEVIN, 1957; HEINSTEIN, 1963).

SEARS u.a. (1957) fanden eine unterschiedlich strenge
Durchsetzung von Tischmanieren Jje nach dem Geschlecht
des (Vorschul-)Kindes. In unserer Untersuchung fand
sich zwar auch ein gewisser Unterschied - entsprechend
dem Geschlecht des Kindes - fiir direktive Erziehung der
Mutter beziiglich der HuBeren Form des Essens (vgl.

Tab., 5/9 }; eine Uberpriifung mit dem U-Test von
MANN-WHITNEY ergab jedoch keine Signifikanz (2-seitige
Wahrscheinlichkeit: p = 0,56). Dem entspricht auch das
Ergebnis einer multivariaten Verrechnung verschiedener
Pradiktorvariablen auf das Kriterium "direktive Erziehung
bzgl, duBerer Form" (vgl.Anhang A/Ab. Dabei ist die
Voraussagemtglichkeit durch das Geschlecht des Kindes
besonders gering. -

HEINSTEIN (1963) betont eine - je mnach dem Geschlecht
des Kindes - unterschiedliche (kulturelle) Erwartung

an die Selbstdndigkeit des Kindes (vgl. Kap. 4.4),

Auch dies zeigte sich in den Ergebnissen unserer Unter-
suchung nicht. Fir den Zusammenhang zwischen der
kontrollierenden Erziehungseinstellung der Mutter und
dem Geschlecht des Kindes fand sich keine Signifikanz
(2-seitige Wahrscheinlichkeit beim MANN-WHITNEY-Test:

p = 0,8055). Auch die Interaktion zwischen den beiden
Variablen "direktive Erziehung bzgl. &uBerer Form" und
"allg. kontroll. Erz.-Einst." zeigte kaum einen Zu-
sammenhang mit dem Geschlecht des Kindes (vgl. Tab. 5/10).

Eine Uberpriifung des Zusammenhangs verschiedener
Variablen miitterlichen Erziehungsverhaltens mit der
Variablen "Geschlecht des Kindes" ergab 3 Signifikanzen
(einseitige Wahrscheinlichkeit mit dem MANN-WHITNEY-Test:
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p ¢ 0,05). War das Kind ein M#dchen, so zeigte sich

bei der Mutter eine direktivere Einstellung zum Leer-
essen des Tellers, eine stérkere Einschrinkung von
StiBigkeiten und eine grdBere Betonung gesunder Nahrungs-
mittel. Hinzu kowmt eine Tendenz, . daf die Kalorienmenge,
die flir ein normales Frilbstiick des Kindes berichtet

(p ¢ 0,05) und als richtig empfunden wurde (p ¢ 0,1),
fiir MZdchen geringer war als fiir Jungen. Es ist jedoch
unwahrscheinlich, daB diese Erziehungsunterschiede einen
wesentlichen Einflul darauf haben, dal schon im Vor-
achulalter mehr M&dchen als Jungen iibergewichtig sind.

Kriteriumsvariable (Y) = Direktive Erziehung bzgl.
der duBeren Form 4. Essens

Prddiktorvariablen = mit Wech-| ochne Wech-
selwirk. | selwirk.
X1 = sozialer Status d. 2,4 % 2,5 %
Mutter
X, = Gewichtsstatus d. 5,8 % 3,4 %
Mutter
X, = Berufstitigkeit d. 20,4 % 6,3 %
Mutter
28,8 §
Tab.5/11:

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen "Direk-
tive Erziehung bzgl. der &duBeren Form d. Essens"
durch 3 Variable {(mit Hilfe des multivariaten Pro-
gramms INFORM)
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6.4 EBgewohnheiten, Erziehungsverhalten und
Ubergewicht

6.4.1 Erziehungsverhalten im Hinblick auf die Menge
der Nahrung

Fiir den Bereich des direktiven Erziehungsverhaltens

in Bezug auf die zu essende Menge (DIRMENGE) enthalt

der Fragebogen 11 Items. Dabei ging es um die Fragen,

wie stark die Mutter beim Kind eine andere oder eine
grofere Essensﬁenge durchsetzt. Im Anhang A/5 findet sich
eine Auflistung der Iteminhalte mit Angabe von signifi-
kanten Korrelationen mit dem Gewichtsstatus des Kindes.

Bei der Korrelation der Einzelitems mit dem Gewichts-
status des Kindes deutet sgsich an, dag

- Miitter iibergewichtiger Kinder eher direktiv sind
beziiglich der zu sssenden Menge,

- Miitter iibergewichtiger Kinder eher darauf einwir-
ken, daB diese weniger essen,

- Mitter ilibergewichtiger und normalgewichiliger Kinder
sich nicht in der Meinung unterscheiden, dafB der
Teller vom Kind leergegessen werden soll.

Eine genauere UYberpriifung des Bereichs DIRMENGE mit

Hilfe einer multidimensionalen Skalierung durch die
Prozedur SSA1 (vgl. Kap. 5.4) zeigt, daB der Distanz-
koeffizient (mit 0,09) sehr zufriedenstellend ist bzw.

daB eine gute Entsprechung zwischen dem Inhalt und dem
Raumdiagramm gegeben ist. Letzteres zeigt deutlich zweil
Variablengruppierungen mit je 4 Variablen (vgl. Tab. Anhang
A/6), die man bezeichnen kann mit. "EBmenge" und mit
"Teller leeressen'",
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Die Korrelation dieser beiden Untergruppen mit dem

Gewicht des Kindes ergab folgende Werte:

Gewichtsstatus d. Kindes

0,120 (p¢o,01)

Untergruppe: "EBmenge" Tau

Untergruppe: "Teller leer- Tau ~0,034

essen"

Es zeigt sich, daB fir die Untergruppe "Teller leer-
essen" kein Unterschied zwischen Miittern iibergewich-
tiger und normalgewichtiger Kinder (in uﬁserer Stich-~-
probe) besteht. Dagegen zeigt sich fiir die Untergrup-
pe "Efimenge" ein signifikanter Unterschied (p<¢ o0,01).
Mit Blick auf Tab. 5/1 wird man sagen konnen, dai
Mitter iibergewichtiger Kinder eher die EBmenge ihres

Kindes zﬁgeln wollen.

Aufgrund der vorliegenden Interviewergebnisse mit Miit-
tern iibergewichtiger Kinder ergibt sich keine Bestdti-
gung fiir unterschiedliche Konditionierungsvorginge
beziliglich des "leeren Tellers, wie PUDEL (1978) vermu-
tet. Allgemein scheinen Miitter ilibergewichtiger Kinder
deren Nahrungsmenge eher ziigeln zu wollen, und es stellt
sich dann die Frage, warum sich nicht auch Unter-
achiede in Richtung grﬁﬁefer Toleranz der Miitter
iibergewichtiger Kinder ergeben, wenn diese den Teller
nicht leeressen wollen.

Tatsdchlich zeigt das Item "Kinder sollen ruhig auf dem
Teller iibrig lassen diirfen, so viel sie wollen" eine
Tendenz in dieser (toleranteren) Richtung. Eine "Vier-
felder-Korrelation" mit dem - entsprechend dem Somato-
gramm - dichotomisierten Gewichtsstatus des Kindes er-
gibt sogar eine starke Signifikanz (KENDALLs Tau-Beta,
p = 0,006). Fiir die iibrigen Items der Untergruppe "Tel-
ler leeressen" fand sich keinerlel Zusammenhang mit

dem Gewlcht des Kindes.
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Der genannte Unterschied gwischen den Untergruppen

"EBmenge" und "Teller leeressen", der sich im Zusgam-

menhang mit dem Ybergewicht des Kindes zeigte, ergab

gich auch in der Korrelation mit dem Gewichtsstatus

der Mutter: Signifikanz nur in der Untergruppe "EB-

menge",

Eine stdrker ziigelnde Ernahrungserziehung von Miittern

iibergewichtiger Kinder steht im Zusammenhang mit der

Einschdtzung, daB das Kind zu viel wiegt. Dement-

sprechend fand sich zwischen dem Eindruck der Mutter,

daB ihr Kind weniger wiegen kdnnte und dem {dichoto-

misierten) Gewichtsstatus des Kindes eine recht hohe
Korrelation (KENDALLs Tau-Beta = 0,441, p = o0,0). Die
titter der Ubergewichtigen Kinder waren auch deutlich
der Meinung, daB ihr Kind zu viel iBt (KENDALLs Tau-
Beta = 0,319, p = 0,0). DaB sich fiir eine unterschied-

liche Kalorienaufnahme zwischen den normalgewichtigen

und den iibergewichtigen Kindern keine Hinweise erga-

ben, war angegichts skeptischer Hinweise in der Li-
teratur (z.B. GARROW, 1978) zu erwarten:

Zwischen dem - von den Miittern berichteten - Wibli-
cher!' Frilhstiick zeigte sich zwischen iibergewichti-
gen und normalgewichtigen Kindern kein Unterschied.
Bei der Frage an die Miitter, was eine angemessene
Frithstiicksmenge fiir ein 5-jdhriges Kind sei, fand sich
kein Unterschied zwischen den Gewichtsgruppen der
Kinder.

Zwischen den - aufgrund des kindlichen Gewichtssta-
tus gebildeten - Mittergruppen fand sich kein Unter-
schied in der Gewdhrung oder Einschrédnkung von Sii-
Bigkeiten oder in der Haufigkeit von Zwischenmahl-
zelten.
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6.4.2 Erziehungsverhalten im Hinblick auf die Art
der Nahrung

Fir den Bereich des direktiven Erziehungsverhalten in
der Art der Nahrung (DIRART) gab es 8 Items (vgl.Anhang
3/79' Zwischen einem Einzelitem der Gruppe DIRART und
dem Gewichtsstatus des Kindes ergab sich keine signi-

fikante Korrelation.

Die Skalenanalyse mit Hilfe des Programms SSA1 zeigte
bei 2 Dimensionen einen Distanzkoeffizienten von o,20,
der sich bei 3 Dimensionen auf 0,08 reduzierte (vgl.An-
hang A/d). Mit einem Koeffizienten von 0,20 wdre die
Anpassungsgiite (goodness of fit) noch gerade zufrieden-
stellend; die deutliche Reduzierungsmoglichkeit bei

3 Dimensionen lieB eine Itemaufteilung sinnvoll erschei-
nen. Tatsdchlich lieB sich aber keine inhaltlich sinn-
volle Untergruppe bilden, die sich mit den verschie-
denen Raumdiagrammen gedeckt hdtte.

Die beiden Items mit einer Tendenz (p{o,1 ) des Zu-
sammenhangs zum Gewicht des Kindes (30 u. 47, Anhang A/7)
wurden miteinander korreliert. Da sie offensichtlich
nicht miteinander zusammenhingen, wurden sie als Préd-
diktorvariablen in das (multivariate) Programm INFORM
eingesetzt, und zwar fiir das Kriterium des kindlichen
Gewichtsstatus. Die multiple Transinformation betrug

13,1 §, wobei die beiden Items einzeln zur Vorhersag-
barkeit jeweils knapp 3 % beitrugen; die zusdtzliche
Aufkldrung (von 8,5 %) kommt durch Wechselwirkungen

der beiden Items zustande.

Aufgrund der Ergebnigse der Skalandnalyse von DIRART
wurde die Skala belassen und ein Gesamtindex gebildet.
Auch dieser korrelierte nicht signifikant mit dem Ge-
wichtsstatus des Kindes.
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Betrachtet man die Korrelationen zwischen dem Gesamt-
index der Skala DIRART und den anderen Skalen bzw.
Variablen (vgl. Tab. Anhang A/9), so fdllt auf, daB
diejenigen Miitter, die in der Art der Nahrung direkti-
ver s8ind, auch in vielen anderen Bereichen starker
l direktiv und kontrollierend sind: z.B. beziiglich der
Essensmenge, der Einhaltung einer bestimmten #duBeren
Form beim Essen, ~ aber auch beziiglich nicht-nahrungs-
bezogener Erziehungsweisen.

AuBerdem sind die betreffenden Miitter eher dlter und

stéarker einer "traditionell" zu nennenden Haufrauen-
rolle verhaftet. Dies zeigt sich in einer star-

keren Betonung der Tdtigkeit "Waschen", saber auch

sowohl in hoheren Werten bel den Items der Skala GENUSS,

die der Untergruppe "Hausfrauenrolle" zuzuordnen sind,
als auch in niedrigeren Werten solcher Items, die zur
Betonung von "Status und Verfeinerung" innerhalb der
Skale GENUSS gehdren.
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6.4.3 Erziehungsverhalten im Hinblick auf die
dullere Form des Essens

Filir die Skala der "direktiven Erziehung der Mutter zur
Einhaltung einer bestimmten &duBeren Form beim Essen"
(DIRFORM, vgl. Tab. Anhang A/9 ).ergab sich ein sehr
starker Zusammenhang wit dem Gewichtsstatus des Kindes,
Miitter, die eher der Meinung waren, dalB eine bestinmte
duBlere Form des Essens beim Kind durchgesetzt werden
sollte, hatten eher ein iibergewichtiges Kind. Die Skala
DIRFORM erwies sich im Zusammenhang stehend mit anderen
Bereichen des miitterlichen Erziehungsverhaltens, auBerdem
wit dem sozialen Status der Eltern, der Berufstdtigkeit
der Mutter sowie deren Gewichtsstatus, Dagegen zeigte
sich kein besonderer Zusammenhang der Skala DIRFORM

mit dem Geschlecht des Kindes.

Flir die urspriingliche "hypothetische Dimension" DIRFORM
gab es 31 Items, Die Skalenanalyse mit dem Programm SSA1
ergab bei 2 Dimensionen einen Distanzkoeffizienten von
0,31 - bei 3 Dimensionen einen von 0,21, Das lieB eine
Skalenbereinigung sinnvoll erscheinen. Auf dem Raum-
diagramm konnte man 3 Items erkennen, die als "Kontrolle
von SiiBigkeiten" bezeichnet werden konnten. Ferner gab
es solche, die eher der "Einhaltung der &uBeren Form
durch die Mutter selbst" zuzurechnen waren. SchlieBlich
gab es Fragen, die offensichtlich aufgrund einer miB-
versténdlichen Formulierung eine -~ im Vergleich zu einer
inhaltlich ganz &hnlichen - unerkl&rliche Verteilung
aufwiesen. Nach Ausgrenzung dieser Fragen blieben 21
Ubrig, flir die sich ein Distanzkoeffizient von 0,26 er~
gab.,

Sodann schien es, daB diese in 2 weitere Gruppen unter-
teilt werden konnten: Bel der einen Gruppe schien es
gich mehr um "eBfernere" HuBere Formen zu handeln
("aufrecht sitzen"); bei der anderen um "eBnihere"
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Formen, die mehr wit dem GenuB (haupisdchlich der Er-
wachsenen) am Essen zu tun haben ("Kinder sollen sich
beim Essen nicht so benehmen diirfen, wie es ihnen SpafB
macht"). Eine Uberpriifung der neugebildeten Itemgruppen
ergab (jeweils bei 2 Dimensionen) fiir die Gruppe der
"eBferneren duBeren Form" einen Distanzkoeffizienten
von 0,006 und fir die Gruppe der "elBndheren duBeren
Form" einen von 0,18, Beide Untergruppen korrelierten
etwa gleichstark und sehr signifikant mit dem Gewichts-
status des Kindes (p € 0,01). Im Verlauf weiterer
Priufungen zeigte es sich, daB die Items fiir ein wei-
teres Arbeiten wmit diesen beiden Untergruppen nicht
scharf genug (auf dieses Problem hin) formuliert waren.
Sie wurden daher wieder zusammengefaBt zu 21 Fragen
einer (bereinigten) Gesamtskala DIRFORM; der Zusammen-
hang mit dem Gewichtsstatus des Kindes war (versténd-
licherweise) ebenfalls sehr signifikant (vgl. Tab.An-
hang A/1o ).

Aus der Korrelation der Skala DIRFORM mit anderen
Skalen bzw,., Variablen (vgl. Tab. Anhang A/9) ergeben
sich folgende Hinweise: Jene Miitter, die starken Wert
auf die Einhaltung einer bestimmten duBeren Form beim
Essen legten (hdhere Werte in der Gesamtskala DIRFORM),

- hatten eher libergewichtige Kinder,
- waren selbst eher iibergewichtig,

- gaben ein hoheres MaB an Kalorien an, die das Kind
bei einem normalen Friihstilick zu sich nimmt,

- waren in ihrer Erndhrungserziehung stdarker direktiv
(Art der Nahrungsmittel, SiiBigkeiten, Nahrungsmenge),

- waren in ihrem allgemeinen (nicht ernghrungsbezogenen)
Erziehungsverhalten eher direktiv und kontrollierend,
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- waren eher einer "traditionellen" Hausfrauenrolle ver-
haftet (Betonung der Tatigkeit "Waschen", hdhere Wer-
te in Items der Untergruppe "Hausfrauenrolle" inner-
halb der Skala GENUSS).

- hatten {ebenso wie ihr Mann) einen geringeren sozialen
Status (entsprechend Schulbildung und Berufsstatus,
nicht dagegen entsprechend der GrdBe der Wohnung).

Es ist in diesem Zusammenhang interessant, dafBl mit der
Erziehung in Richtung auf eine bestimmte &HuBere Form
beim Essen nicht die Betonung einer schnelleren Eige-
schwindigkeit einhergeht sondern einer langsameren
(vgl. Tab. 5/12 ). Dieser Befund entspricht nicht dem
"obese eating style" mancher Autoren (vgl. Kap. 3.4.3);
dagegen paBBt er zu einer "Yendenz", wonach die Miitter
Ubergewichtiger Kinder in unserer Untersuchung eher

zur Untergruppe "Betonung des EBgenusses" bei der Skala
GENUSS gehtrten (vgl. Kap. 5.7.7).

Keinerlei bedeutsame Korrelation fand sich besziiglich der
Skala DIRFORM und folgenden Bereichen:

- Alter der Mutter, Alter des Kindes,

-~ Ausmal, mit dem die Mutter sich selbst durch Nahrung
belohnt, - in welchem sie selbst das Essen geniefSit -,
oder in welchem sie auf Vielfalt von Nahrungsmitteln
(auf dem Prithstiickstisch) achtet,

~ emotionale N&he zum Kind,
~ Geschlecht des Kindes,

- verschiedene Variablen friihkindlicher Erndhrungser-
ziehung: Ausmal des Stillens, festen Zeiten beim
Fiittern, Uber-Reichlichkeit bei der Zubereitung der
Babyflasche.
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Bei der Frage, welche Variablen damit zusammenhédngen,
dal die Mutter stdrker eine bestimmte HuBere Form des
Essens beim Kind durchsetzt, fanden sich in unseren
Daten hauptsdchlich drei (die alle auch in deutlichem
Zusammenhang wit dem Gewicht des Kindes standen):

- der soziale Status der Mutter {je hther der Status,
desto weniger wurde auf die &duBere Form des Essens
beim Kind geachtet),

- der Gewichtsstatus der Mutter (je hdher das Korper-
gewicht der Mutter, desto eher wurde auf die duBere
Form des Essens beim Kind geachtet,

- Berufstdtigkeit der Mutter {nicht-berufstdtige Miltter
achteten eher auf die AuBere Form des Essens beim
Kind).

Die multivariate Analyse mit dem Programm INFORM ergab
eine hohe Interaktion dieser drei Variablen. Wdhrend
diese partiell 12,3 % der Variablen DIRFORM erklérten,
erhthte sich beil Berlicksichtigung ihrer Wechselwirkung
die Vorhersagekraft auf mehr als das Doppelte, némlich
auf 28,8 % (vgl. Tab. 5/11 ). Dieser Wert darf als recht
hoch angesehen werden.

Offensichtlich vermag die Variable der miitterlichen Be-
rufstatigkeit - zusdtzlich zum sozialen Status - EinfluB
auf den kindlichen Gewichtsstatus zu nehwen, und 2zwar
anscheinend iiber ein bestimmtes Erziehungsverhalten.

DaB es in unserer Stichprobe eher die "Hausfrauen"
waren, die ein libergewichtiges Kind hatten, wird weiter
unten noch deutlicher.
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Itemgruppe bzw., Skala signif. gignif.
Korrelat.| Korrelst.
mit dir. | mit dir.
Erz. 8auB.| Brz. z.
ERform schnell.

Essen
Gewicht: Vater -
Gewicht: Mutter + -
Status d. Eltern - +
GENUSS: Stat. u. Verfein. +
Betongung: Waschen + -
Autoritdre Erz.-~-Einst. + -
Kontroll. Erz.-Einst. + -
Emotionale Zuwendung - +

Tab. 5/12:

Itemgruppen in der Korrelation mit den Bereichen
"dir., Erz. duB. EBform" und "dir. Erz. z. schnelle-
ren Essen" (+ = posit.  signifikante Korr.,

- = negat. signifikante Korr.)
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6.4.4 Erziehungsverhalten im Hinblick auf den
"GenuB" des Essens

Die Pragen, die sich auf die Betonung des Genusses (und
der Erziehung dazu) richteten, muBten in drei Unter-
gruppen aufgeteilt werden. Diejenige Gruppe, in der es
um Pragen des Status und der Verfeinerung ging, korre~
lierte eher negativ mit dem Ubergewicht des Kindes. Die
beiden anderen Gruppen dagegen, die mehr mit der tradi-
tionellen Hausfrauenrolle oder dem Genul am Essen selbst
zu tun hatten, standen in einem positiven Zusammenhang
mit dem Ubergewicht des Kindes.

Die "hypothetische Dimension" "Betonung des Genusses
beim Essen" (GENUSS) war gekennzeichnet durch

- Aufwendung von Zeit, Geld und sonstigen Anstrengungen,
das Essen midglichst genuivoll zu machen,

- Bemiihen, das Essen zu genieBen, den Vorgang des Essens
zu betonen,

- Wissen, wie man Essen so einkauft, zubereitet, iBt,
daB mdglichet viel EBgenuB erreicht wird.
Hierzu gehdrten 36 Items (vgl. Tab.Anhang A/11).

Wegen der uneinheitlichen Korrelation der einzelnen ltems
mit dem Gewichtsstatus des Kindes (positive und hegative
Korrelationen) sah es so aus, daB der ~ mit diesen Items
abgedeckte ~ Bereich noch sehr uneinheitlich war. Eine
Uberpriifung mit der multidimensionalen Prozedur SSA1
ergab flilr 2 Dimensionen einen Distanzkoeffizienten wvon
0,34 und fir 3 Dimensionen einen von 0,26. Eine inhalt-
liche tlberpriifung der verschiedenen Raumdiagramme lieB
drei Untergruppen erkennen, die sich folgendermaBen be-
zeichnen lieflen:

- "Betonung der Hausfrauenrolle" (z.B. "ganz ohne Kochen
wiirde mir die Zeit lang"),
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- "Betonung von Status und Verfeinerung" (z.B. "Bereit-
schaft, mehr fiir ein Restaurantessen oder eine Flasche
Wein zu bezahlen"),

- "Betonung des Genusses am Essen selbst" (z.B. "wie
h&dufig haben Sie den Eindruck, daB8 ihrem Kind das
Essen SpaB macht?") (vg. Tab. Anhang A/15) .

Eine erneute Uberpriifung durch das Programm SSA1 zeigte,
daB

2 Dimensionen 3 Dimensionen

"Betonung der Haus- 0,15 0,08
frauenrolle”
"Betonung von Status 0,28 0,15

und Verfeinerung"

"Betonung des Genusses 0,12 0,05
am Essen selbst"

Tab 5/13:
Distanzkoeffizienten fiir die einzelnen Untergruppen
des Bereichs GENUSS

nur der Koeffizient der Untergruppe "Betonung von Status
und Verfeinerung" noch nicht genz zufriedenstellend ist
(Tab., 5/13 ); insgesamt sind beim Ubergang von 2 auf 3
Dimensionen deutliche Verbesserungen mdglich, Dennoch
scheint die Entsprechung zwischen Raumdiagramm und
Variableninhalt schon so, daB Interpretationen mdglich
gind. Die Korrelation dieser Untergruppen mit dem Gewichts-
status des Kindes ergab folgende Koeffizienten (in
Klammern: die entsprechenden Wahrscheinlichkeitswerte):
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"Betonung der 0,133
Hausfrauenrolle" (p € 0,01)
"Betonung von Status - 0,074
und Verfeinerung" (p £ 0,1)
"Betonung des Genusses 0,076

am Essen selbst" (p< 0,1)

Nur die Untergruppe "Betonung der Hausfrauenrolle" (im

Bereich GENUSS beim Essen) korrelierte signifikent mit
dem Gewicht des Kindes; d.h. Miitter, die die Hausfrauen-

rolle betonen, haben eher ein iibergewichtiges Kind.

Bei den anderen beiden Untergruppen sind die Zusammen-

héange nicht so deutlich.

Aber bei aller Vorladufigkeit der Itemzusammenstellung

und der - wohl deshalb noch - nicht signifikanten Zu-

sammenhédnge (lediglich "Tendenzen": p = 0,06 - 0,07)

mit dem Gewichtsstatus des Kindes kann man die 3

Hypothesen sufstellen, wonach sich iibergewichtige Kinder

eher da finden, wo

- die (traditionelle) Hausfrauenrolle - auch beim GenieBen
des Essens betont wird (sehr signifikanter negativer
Zusammenhang wit der miitterlichen Berufstitigkeit),

— Statusmerkmale und Verfeinerung beim Essen eine ge-
ringere Rolle spielen,

- wo der®Genusl®am Essen selbst stédrker betont wird,

DaB sich in der gesamten "hypothetischen Dimension"
GENUSS - bei aller Unterschiedlichkeit der Untergruppen -
tatséchlich solche Items finden, die etwas zu tun haben
wit einer Betonung des EBgenusses, zeigt sich in der
Korrelation der '"Hiufigkeit, mit der die Mutter selbst
das EssenlgenieBt".( Pogitive u. signifikante Korrelation,
vgl. Anhang A/9). Piir gewisse Berechtigung der "hypo-
thetischen Dimension" GENUSS spricht auch die Korrelation
der Untergruppen miteinander (vgl. Tab. 5/14).
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In der Korrelation der Untergruppe "Betonung des Ge-
nusses beim Essen" wit anderen Skalen deutet sich eher
eine Ahnlichkeit mit der Untergruppe "Betonung von
Status und Verfeinerung" als wit der Untergruppe
"Betonung der Hausfrauenrolle" an (vgl. Tab. Anhang a/9).
Tatsédchlich korreliert die Untergruppe "Betonung des
Genusses beim Essen" mit den beiden anderen Unter-
gruppen signifikant und positiv (vgl. Tab. 5/14).

Die drei Untergruppen enthalten sicher noch manche
heterogene Items; die Entwicklung eines Fragebogens

zur Priifung dieser Untergruppen erscheint sinnvoll,
Eine Mdglichkeit filir die Entwicklung der zweiten Unter-
gruppe (Betonung von Status und Verfeinerung) zeigen

4 zusammengefaflite Items, wo die Befragten sich einen
Frithstiickstisch mit jeweils sehr vielen Arten bestimmter
Nahrungsmittel vorstellen sollten (Marmelade-, Brot-,
Wurst~ und Kédsesorten). Die Personen sollten dann ein-
schédtzen, ob gie diese Vielfalt jeweils fiir richtig
oder fiir iibertrieben hielten. Die daraus gebildete
Variable (VIELFALT) korrelierte sehr signifikant und
negativ mit dem Gewichtsstatus des Kindes.

1) 2)
1) Betonung der
Hausfrauenrolle
2) Betonung v. n.s.
Status u. Verfein. 00,0334

3) Betonung d. s.s.
EBvorgangs (GenuB am 0,1156 o,1003
Essen selbst)

Tab. 5/14:
Korrelation der 3 Untergruppen des Bereichs
GENUSS miteinander
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6.5 Erndhrung im Sduglingsalter

Nicht nur das momentane Erziehungsverhalten der Mutter
wird in Bezug auf das Ubergewicht des Kindes fiir wichtig
gehalten sondern auch die Erziehung in der frihen Kind-
heit. Daher wurden im zweiten Teil des Interviews einige
Themen der friihkindlichen Erndhrung angesprochen:

z.B. die Dauer des Stillens, Brust- oder Flaschenfiitterung,
Beachtung der Mengenvorschriften bei der Babyflasche,
feste oder flexible Fiitterzeiten, mehr oder weniger
direktiver Umgang mit den Bediirfnissen des Kleinkinds.
Zusammenhdnge zwischen dem kindlichen Ubergewicht und

den Themen frihkindlicher Erziehung zeigten sich in
unserer Untersuchung hauptséchlich beziiglich des Gewichts
des Sduglings und der - mehr oder weniger - reichlichen
Zubereitung der Babyflasche.

Bei der Frage nach Brust- oder Flaschenfitterung zeigte
sich - im Vergleich mit der Stichprobe von SEARS,

MACCOBY und LEVIN (1957), daB in unserer Stichprobe

mehr Mitter stillten; die Dauer des Stillens dagegen

war Bhnlich (vgl, Tab. 5/16 ). Es wurde bei den Mittern,
die nicht oder kaum (weniger als 1 Monat) gestillt hatten,
nach den Grinden dafilr gefragt; dies geschah mittels
Antwortvorgaben, die auch eine Mdéglichkeit fir "Sonstiges"
lieBen (vgl. Tab. 5/15). Es zeigte sich, daB

iiber 50 % physische Griinde angaben, weswegen sofort

nach der Geburt, cder sehr bald danach, das Kind mit

der Flasche erndhri wurde. Bei SEARS, MACCOBY und LEVIN
(1957} gaben "nur" 26 % der Miitter an, daB sie physich
unfidhig gewesen geien, ihr Kind zu stillen (S. 74),

was die Autoren dennoch schon zu der ironischen Aussage
veranlafBt:

"If it were literally true that a quarter of these women
were biologically inadaequate in respect to nursing, we

might well tremble for the future of the human race, or

at least for the American part of it" (S. 74).
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Ein statistischer Zusammenhang zwischen der Tatsache von
Brust- oder Flagchenfilitterung (bzw. der Dauer des Stillens)
und dem Ubergewichtsstatus des 4~ bis 6-jdhrigen Kindes
fand sich in unserer Stichprobe nicht. Wohl zeigte sich
eine signifikante Korrelation (p < 0,01) zwischen der
gelegentlichen Uberdosierung der Babyflasche und dem
spdteren Gewichtszustand des Kindes: Bei der Gruppe von
Mittern, die "vorsichtshalber die Konzentration erhoht"
oder "die Flasche voller gemacht" hatten, war der Anteil
Ubergewichtiger Kinder deutlich griBer.

Keine Zusammenhédnge fanden sich in der Art des direktiven
Ungangs der Mutter mit dem SHugling (flexiblere/festere
Fiitterzeiten, mehr oder weniger direktive Einstellung)
und dem spdteren Ubergewicht des Kindes. Die Skalen
"feste Flitterzeiten" und "direktive friihkindliche Er-
ziehungseinstellung" korrelierten ziemlich hoch mitein-
ander (PEARSONs Tau: 0,39; p = 0,001). (Z2u den Item-
inhalten der beiden Skalen vgl. Tab. Anhang A/12).

Anders verhielt es sich mit einer Frage, die priifen
sollte, wie stark die Mutter den Eindruck hatte, die
Bediirfnisse des Sduglings erkennen zu konnen (vgl.

Tab. 5/17 }. Es ergab sich eine negativ signifikante
Korrelation (p € 0,05) zwischen dem Eindruck der Mutter,
sie kdnnte die Bedlirfnisse des Kindes am Schreien er-~
kennen, und dem Gewicht des Kindes im Alter von 4 bis

6 Jahren.

Ein starker Zusammenhang bestand in unserer Stichprobe
zwischen dem Gewichtszustand des Sauglings und dem des

4~ bis 6-jdhrigen Kindes. Dabei ergab sich ein interessan-
ter Unterschied 2zwischen den verschiedenen Personen,
welche den korperlichen Zustand des Sduglings beurteilt
hatten: die hdchste Korrelation zwischen dem fritheren

und dem gegenwirtigen Gewichtsstatus des Kindes hatte
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den Angaben der Mutter zufolge - die Beurteilung von Ver-
wandten und Bekannten; die geringste hatte die Beurteilung
durch den Arzt (vgl. Tab. 5/18). (Kaum eine Mutter er-
innerte sich daran, durch den Arzt auf das Ubergewicht
ihres Kindes aufmerksam gemacht worden zu sein.)

Mutter hatte nicht genug Milch 51 ¢
Rat des Arztes 21 %
War besser fiir das Kind 1%
Flaschenfiitterung war angenehmer fiir
die Mutter 6 %
Sonstige Griinde 21 %

Krankheit von Mutter od. Xind
(einschlieBl. Friihgeburt) 13 Fille

mangelnde Vorbereitung 2 Fdlle
Berufstdtigkeit unmittelb.
nach der Geburt 2 Fdlle
(Gesamt:) 100 §
(112)

Tab. 5/153 '
Von den Miittern gegebene Begriindungen da-
fir, daB8 nicht oder kaum gestillt wurde
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Die von uns durchgefilhrte empirische Untersuchung ist
hauptsdchlich durch die Arbeiten von BRUCH angereg%
worden {vgl. Kap. 3.4.6). Dennoch sind die Ergebnisse
unserer Befragung zur Priifung der Hypothesen von

Hilde BRUCH wenig geeignet. Das liegt daran, dal3 BRUCHs
Hypothesen sich wesentlich auf die Interaktion zwischen
der Mutter und dem S&ugling beziehen. Dazu kann aber
unsere Befragung von Miittern mit Kindern im Alter von

4 bis 6 Jahren nur bedingt Auskunft geben. Immerhin
scheint es nach unseren Ergebnissen, daB - im Sinne
BRUCHs - allgemeine Erziehungshaltungen einen EinfluB
auf die Nahrungsmenge haben, die dem Kleinkind gegeben
wird, Dagegen schédtzten die Miitter normalgewichtiger und
libergewichtiger Kinder ihre Fdhigkeit, Signale des S#ug-
lings wahrzunehmen, &dhnlich ein.

j Stichprobe v. Stichprobe d.

SEARS u.a. vorliegenden
(1957) Untersuchung
mittelschichts- (1978) mittel-

Brustfiitterung orientiert schichtorientiert
N = 379 N = 204

kiirzer als 1

Monat 12 ¢ 17 &%

1 - 2,9 Monate 12 % 38 ¢

3 - 4,9 Monate 7 % 6 %

5 - 6,9 Monate 5 § 2,5 %

7 - 8,9 Monate 2 % 0,5 %

9 Monate u. ldng.1 % 1 4

keine Brustfiitt. 6o % 33 &

nicht feststellb. 1 % 2 %

(Gesamt:) 100 % ' 100 §

Tab. 5/16:
Vergleich des Anteils d. stillenden Miitter in unserer
Stichprobe mit der von SEARS, MACCOBY u. LEVIN (1957)
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Manche Miitter meinen, daB sie bei ihrem Baby schon
ganz allein an der Art des Schreiens erkennen kon-

nen,

was es8 hat. Wie war das friilher bei Ihrem Kind?

an der Art des
Schreiens war
dreierlei zu

unterscheiden:
ob es eben nur

an der Art des
Schreiens war
zu unterschei-
den, ob es nur
eben mal wach-

Jan der Art des

Schreiens al-
lein war nicht
zu erkennen,

cb es nur eben

mal wachgewor-
den war, ob es

geworden war,
oder ob es et-

mal wachgewor-
den war, oder

Hunger hatte, was hatte ob es etwas
oder ob es hatte
Schmerzen hatte
A 58 54 53
B 11 11 12
KENDALLs TAU-beta: 0,0258 (p = 0,35) N =
199

Tab. 5/17:

Selbsteinschdatzung der befragten Miitter bzgl.
ihrer Fdhigkeit, das Schreien des Ssuglings

zu differenzieren (absolute Hdufigkeiten in
den 3 Antwortmoéglichkeiten, aufgeteilt nach

2 Gewichtsstufen: A = Normalgewicht, B = Uber-
gewicht)

Eine multivariate Verrechnung dreier miitterlicher Er-
ziehungsweisen beim Sdugling (retrospektiv befragt!)

sollte einen Anhaltspunkt liefern, wie allgemeine mit
mehr efbezogenen Erziehungsweisen zusammenwirken, und

zwar in Bezug auf den Gewichtsstatus des Kindes im Alter

von 4 bis 6 Jahren. Die drei befragten Erziehungsweisen
waren: ergtens, die emotionale N&he, - zweitens, die
allgemein direktive Erziehungseinstellung gegeniiber dem
Kleinkind, - drittens die Menge/Konzentration der Baby-

flasche., Br zeigte sich, daB die stérker nahrungsbezogene
Variable die relativ beste Voraussage (auf den Gewichts-

zugstand des 4- bis 6-jidhrigen Kindes) lieferte (vgl.
Tab. 5/19).




- 209 -

Es nmull Jedoch darauf hingewlesen werden, daB ein solcher
Befund vielleicht weniger iber die Wirksamkeit allge-
meiner Erziehungsweisen im Kleinkindalter besagt als iiber
die Moglichkeit, diese retrospektiv zu erfragen. Immerhin
paBt das Ergebnis zur Hypothese von BRUCH, daBl Unter-
schiede bezliglich direktiver Erziehungshaltung und
emotionaler Nidhe einen EinfluB darauf haben, wie die
Mutter das Kleinkind fittert.

Beurteilung 4. Korrelation der Gewichtsbeur-

Sduglings teilung des Sauglings mit dem

durch Gewichtsstatus des /- bis 6~
jdhrigen Kindes (modifizierter
BROCA~-Index, ohne Subtraktion
im Nenner)

die Mutter h.s.
0,269
den Arzt 8.
0,169
Bekannte u. h.s.
Verwandte 0,303

Tab. 5/18:

Korrelation zwischen unterschiedlichen Beurtei-
lungen des Gewichtsstatus des Sduglings und dem
gegenwdrtigen Gewichtsstatus des 4~ bis 6-jéhr.
Kindes
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Eine andere Frage im Zusammenhang mit den Hypothesen
von BRUCH betrifft die Fidhigkeit der Mutter, die
Signale des Xindes wahrzunehmen., In der Befragung
konnte freilich héchstens gepriift werden, wie die
Mutter ihre diesbezligliche Fzhigkeit einschétzt, und
ob es dazu Unterschiede zwischen den Miittern normal-
gewichtiger und iibergewichtiger Kinder (unserer Stich-
probe) gibt. Das Ergebnis war einigermaBen iiberraschend:
Weder zeigte sich eine "Schiefe" - 2z.B. in Richtung der
sozialen Wlinschbarkeit, sein Kind wodglichst gut zu
verstehen -, noch gabi.es einen Unterschied zwischen den
beiden Gruppen von Miittern (vgl. Tab. 5/17).

Eine Korrelation dieser Frage, wmit der Erziehungsskala
"emotionale Nzhe" ergab keinen signifikanten Zusammen-

hang.

Kriteriumsvariable (Y) =

Gewichtsstatus des
Kindes (i, Alter v. 4 - 6 Jahren)

1. Zerleg. 2. Zerleg.
(mit Wech- (ohne Wech-
selwirkung) | selwirkung)
Prddiktorvariablen = ' '
X, = Emotionale Zuwendung 1,0 & 1,0 &
X2 = Dir.Erz.-Einst.gegen-
iber d. Kleinkind 0,5 % 0,3 %
X, = Menge/Konzentration d.
Babyflasche Lo6 % 1,7 &
6,0 %
Tab.5/19:

Reduktion von Unbestimmtheit bei der Variablen
"Gewichtsstatus des Kindes mit Hilfe dreier Va-
riablen der Kleinkinderziehung (multivariates

Programm INFORM)
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6.6 Wichtige Variablen im Zusammenhang mit kindlichem

Ubergewicht

Wenn man die verschiedenen Itemgruppen und ihren Zu-
sammenhang mit einem Ubergewicht des (4- bis 6-jdhrigen)
Kindes iiberblickt, dann finden sich Signifikanzen mit

folgenden Bereichen:

einem hfheren Gewicht der Eltern,
einem geringeren sozialen Status der Eltern,

einer direktiveren Erziehung zur Einhaltung einer
bestimmten HuBeren Form beim Essen des Kindes,

der Tendenz der Mutter, die Nahrungsmenge des Kindes
zu zligeln,

|
bei der Skala "GenuB" beim Essen ein geringeres MaB

an Statusbetongung und Verfeinerung,

einer eher *raditionellen Sicht der miitterlichen Rolle
(beziiglich Kochen, EBgenuB, Waschen),

einer Tendenz, die Sduglingserndhrung etwas reich-
licher zu gestalten,

einer insgesamt stdrker kontrollierenden Erziehungs-
einstellung.

Von den oben genannten Bereichen, die sich im Zusammen-
hang mit kindlichem Ubergewicht fanden, wurden einige
Skalen herausgegriffen und mit Hilfe des Programmas
INFORM multivariat verrechnet. Eine Auswahl war er-
forderlich aufgrund der rechnerischen Begrenzung des
Verfahrens (Zellenbesetzung, Priédiktorenbegrenzung).
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Folgende Pradiktorvariablen waren in der lLage, besonders
viel an Unsicherheit der Kriteriumsvariablen "Gewichts-
status des Kindes" zu reduzieren:

- Gewichtsstatus der Mutter,
~ gsozialer Status der Mutter,

= direktive Erziehung zur Einhaltung einer bestimmten
duBeren Form beim Essen (DIRFORM),

- allgemein kontrollierende Erziehungseinstellung,

- fiir richtig gehaltene Vielfalt einzelner Nahrungs-
mittel auf dem Friithstlckstisch (VIELFALT).

Die Htohe der Voraussagbarkeit ist iiberraschend (auch
wenn man Schwankungen der Prozentzahlen bei anders-
artiger Variablenzusammenfagsung in Rechnung stellen
muB); die in der Variable Gewichtszustand des 4- bis
6~jdhrigen Kindes enthaltene Information war zu 67,3 %

durch die genannten 5 Pradiktoren reduzierbar. Wahrend
durch die bloBe Addition dieser Variablen (partielle

Transinformation) lediglich eine Vorhersage von 13,2 %
zustande kam, wuchs der Vorhersageprozentsatz um 54,1 %
infolge der Interaktion der Pradiktoren (vgl. Tab. 5/20).

Prift man, welche einzelne Variablengruppe filir sich
genommen noch die beste Voraussage zulidfit, so zeigt

ein Blick auf Tab. 5/20, daB es der Ubergewichtszustand
der Mutter ist. Als n&chste k&me die Variable VIELFALT
und als letzte der soziale Status der Mutter. Allerdings
wird aufgrund der beiden Prddiktoren VIELFALT und DIRFORM
(und ihrer Interektion) mehr 2ls doppelt so viel Unbe-
stimmtheit (11,8 %) des kindlichen Ubergewichts reduziert
als aufgrund des Gewichts der Mutter allein (5,6 %). Auch
durch Hinzunahme des Gewichtsstatus des Vaters wird

keine Verdoppelung der Vorhersage auf das Gewicht des
Kindes erreicht (vgl. Anhang 4/13, die Abweichung
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der Prozentzahlen gegeniiber der Tab. 5/20 kommt durch
verédnderte Zellenbesetzungen innerhalb des Rechenprozesses
zustande). Diese Zahlen sprechen gegen eine besonders
starke Determination von kindlichem Ubergewicht durch

die Vererbungskomponente und fiir die Bedeutung des
(miitterlichen) Erziéhungsverhaltens.

Kriteriumsvariable (Y¥) =

Gewichtsstatus des Kindes

Pradiktorvariablen = 1. Zerleg. 2. Zerleg.
(mit Wech- (ohne Wech-~
selwirkung) |selwirkung)
X, = VIELFALT 3,7 ¢ 3,7 %
X2 = Gewichtsstatus 4. 8,0 % 5,6 %
Mutter

X3 = gozialer Status d. [7,2 ¢ 0,7 %
Mutter

X4 = direkt. Erz.-Ver- 29,1 % 1,9 %
halten bzgl. d.
duBeren Form d. Ess.

X5 = allg. kontroll, 19,4 % 1,3 4
Erziehungseinstell.

67,3 %
Tab. 5/20:

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen "Ge-

wichtsstatus d. Kindes" durch 5 Variable

mit

Hilfe des multivariaten Programms INFORM, Wech-

selwirkung von Xi = H(o :

i/i-1)
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6.7 Weitere Aspekte der Genese von kindlichem
Ybergewicht: emotionale Néhe und Konditionierungs-
vorgange

Obwohl die Erziehungsvariable der "emotionalen Nghe"

nicht in einem Zusammenhang mit dem Ubergewicht des Kindes
stand, schien sie doch indirekte Einfliisse zu haben.
In unserer Untersuchung finden sich Hinweise, daB Be-

reiche, die mit dem kindlichen Ubergewicht korrelieren,

durch "emotionale Nghe" verstarkt werden.

In verschiedenen Untersuchungen zum elterlichen Erziehungs-
verhalten (z.B. ARONFREED, 1964; SEARS u.a., 1957; BAUM-
RIND, 1971) geht es auch um die Frage, welchen Einflu8

KENDALLs

Tau (chne -

Vorzeichen) [

T

0,1 =~

0.0
geringere emo- stdrkere emo-
tionale Zuwendung tionale Zuwendung
p = 0,05 p = 0,02

Teb. 5/21:

Korrelation zwischen Gewichtsstatus des Kindes
und der "direktiven Erziehung bzgl. der &duBeren
Form d. Essens" bei unterschiedlicher emotiona-

ler Zuwendung der Mutter (iiber den Median dicho-
tomisiert)
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die Dimension "liebevolle Fiirsorge" ("parental nur turance")
auf die Dimension "direktive Kontrolle" hat. Es wurde

(in Kap. 4.3 ) von Antworten auf diese Frage be-
richtet, die recht verschieden sind je nach der Ope-
rationalisierung dieser Erziehungsdimensionen, der
Ausprédgung dieser Dimensionen, ihrer Interaktion mit
anderen Dimensionen des Erziehungsverhaltens und dem
gemessenen Verhalten des Kindes. So kann in Bezug auf

ein bestimmtes - erwiinschtes - Verhalten des Kindes ge-
sagt werden, daB unter Umstédnden die "liebevolle Fiirsorge"
der Eltern (freilich in der Art, wie sie unter der Be=-
zeichnung "warm" oder "nurturance" operationalisiert

ist!) glinstig, schédlich oder ohne Bedeutung sein kann.

Die Frage nach der Bedeutung solcher "liebevollen Fiir-
sorge" fir den Gewichtsstatus des Kindes konnte im

Rahmen unserer Untersuchung lediglich in der Priifung des
Zusammenhangs zwischen der Skala "emotionale Zuwendung"
(aus dem Fragebogen von LITTMANN u. KASIEIKE, vgl.

Kap. 4.2 ) und einigen Skalen direktiven und kon-
trollierenden Erziehungsverhaltens bestehen. Dabel zeigte
sich, dafl bei den Miittern ilibergewichtiger Kinder ein Zu-
sammenhanrg zwischen direktiv-kontrollierender Erziehung
und emotionaler Zuwendung eher auftrat als bel den Miittern
normalgewichtiger Kinder,

Zundchst wurde geprift, ob eine Aufteilung der Miitter
(iiber den Median) nach dem Grad emotionaler Zuwendung

den Zusammenhang 2zwischen den beiden Varieblen "Ge-
wichtsstatus des Kindes" und "direktive Erziehungsein-
stellung beziiglich der HuBeren Porm des Essens" (DIRFORM)
verdndert. Es zeigte sich, daf dieser Zusammenhang dann
stédrker ist, wenn auf der Skala "emotionale Zuwendung der
Mutter" hdhere Werte gemeassen werden (vgl. Tab., 5/21),
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Kriteriumsvariable (Y) = Gewichtsstatus d. Kindes
. mit Wech-|ohne Wech-
Prddiktorvariablen = selwirk. |selwirk.
X1 = direkt. Erz. bzgl.
duf. Form d. Essens 2,4 % 2,4 %
X, = allg. direkt, Erz- 1,7 % 0,0 %
einstellung
X3 = emotionale Niahe 7,0 % 0,3 %

Tab. 5/22:

Reduktion der Kriteriumsvariablen "Gewicht d. Kindes"
durch einige Variablen direktiv-kontrollierender Er-
zilehung und der Variablen "emotionale Rahe"

Mitter nor-

Miitter iber-

malgew. gew. Kin-

Kinder der
Direktive Erziehung bzgl. n.s. n.s.
d. duBeren Form d. Essens (0,0267 (-0,0928
Allg. direktive Erziehungs- 8.8. n.s.
einstellung (-0,1334) (-0,1178)
Allg. kontroll. Erziehungs- 8. n.s.
einstellung (-0,0952) (-0,0822)

Tab. 5/23:

qurelationen zwischen der Variablen "emotionale
Ndhe" und 3 Variablen einer direktiv-kontroll.
Erziehungseinstellung, bei Miittern normalgew.

und ilibergew. Kinder
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Es wurde sodann gepriift (mit Hilfe des multivariaten
Verfahrens INPORM), welchen EinfluB die Variable
"emotionale Zuwendung" auf den Gewichtsstatus des Kindes
hat, wenn sie mit anderen Variablen direktiven und kon-
trollierenden Erziehungsverhaltens interagiert. Es
zeigte sich tatsé@chlich, dal ein beachtlicher Zugewinn
in der Wechselwirkung mit diesen Skalen (vgl. Tab.
entsteht.

In welche Richtung der EinfluB der Erziehungsvariablen
"emotionale N&he" geht, sollten Korrelationsrechnungen
zeigen, die flir Miltter ilibergewichtiger und normalge-
wichtiger Kinder getrennt durchgefiihrt wurden. Fiir die
Skala DIRFOM ergeb sich in der Korrelation mit "emo-
tionaler Nédhe in der Erziehung” kein Unterschied zwischen
Miittern ilbergewichtiger und normalgewichtiger Kinder;

in beiden F&gllen war die Korrelation sehr gering

(vgl. Teb., 5/11 ). Dagegen zeigte sich ein solcher
Unterschied zwischen den beiden Gruppen von Miittern,

wenn die Variable "emo$ionale N&he" mit den beiden Skalen
der allgemein direktiven und kontrollierenden Erziehungs-
einstellung korreliert wurde. Bei den Miittern iiberge-
wichtiger Kinder war der Zusammenhang mit emotionaler
Néhe geringer.(vgl. Tab, 5/23 ). Es sieht so aus, als
stiinde ein Erziehungsverhalten, das man mit "parental
nurturance" bezeichnen kann, im Zusammenhang mit kind-
lichem Ubergewicht. Dieser Zusammenhang scheint duxrch
Interaktion mit allgemein direktiver und kontrollierender
Erziehungseinstellung der Mutter gegeben., Er ist der.Art,
daB bei Miittern iibergewichtiger Kinder eine negative
Korrelation zwischen direktivem bzw. kontrollierendem
Erziehungsverhalten und emotionaler N&he geringer wird.
Es scheint also bei Miittern iibergewichtiger Kinder

gher ein Zusammenhang 2zu bestehen zwischen einer allge-
mein direktiven bzw. kontrollierenden und einer mehr
emotional zugewandten Erziehungseinstellung der Mutter.



Tab.5/24:

Zusammenhang zwischen bestimmten Items bzw. Skalen unseres Interviewleit-
fadens (die den von PUDEL, 1978, aufgefiihrten Beispielen konditionieren-
der Erziehungsweisen entsprechen) und dem Gewichtsstatus des Kindes

1) Beispiele konditio- {2) 3) 4) Korrell|
nierender Erziehungs- Item-|Inhalt d. Items bzw. der mit d. Ged
weisen, nach PUDEL, Nr. betr. Skala wichtssta
1978, S. 125) tus d. .
' K i
Nahrungsmittel als Be- Skala: Belohn. durch Essen |n.s.
lohnung/ Bestrafung (0,0432)
!
Besond. Stellenwert d. Skala: Dir. gesundes Essen |n.s. o
Nahrung f.d.Gesundheit (-0,0361) 5
Ersatz emotionaler Zu- Skala: Dir. SiiBigkeiten n.s. !
wendung durch SiiBigkeit. (-0,0161)
Nahrung als Trost 90 Nahrung als Trost bei der n.s.
Mutter in schlechter Stim- | (-0,0161)
nung
91 Nehrung als Belohnung beil n.s.
d. Mutter nach Anstrengung | (-0,0672)
Starre Reglementierung |23 Warten mit dem Abendessen n.s.
der Mahlzeiten d. Kindes auf den Vater (0,0177)
29 Kind braucht nicht zu friih-}s.

stiicken, wenn es nicht will] (-0,1073)
(Antwortricht. umgepolt)

(Fortsetzung: nichste Seite)




(Fortsetzung der vorigen Seite)

1) 2) 3)
4)
[
3ereotypisierung der Skala: Dir. EBmenge s.8.
Portionen {(0,1200)
Tischsitten und Verhal- Skala: Dir. Erz. Efform Is.s.
tensvorschriften {{0,1526)
Orientierung d. Satti- Skala: Dir. Teller leer %n.a.
ung an AuBenreizen 1(-0,0343)
%leerer Teller)
Aufforderung, gegen die|64 Erw. sollen Kindern die In.s.
innere Riickmeldung zu EBmenge sagen 1(o0,0424)
essen 75 Kinder sollen auch Nahrung in.s.
essen, die sie nicht mdgen {(-0,0290)
7o Kinder wissen manchmal- 8.
selbst nicht, wieviel sie (0,0960)
essen sollen
125 Mutter weiB besser als das |n.s.
Kind, ob etw. richtig ge- |(o0,0582)
wirzt ist
126 Mutter weiB besser als das {n.s.
Kind, was ihm schmeckt (~0,0284)

Aufforderung z. Imita-
tionsverhalten

l—

- 6le -
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Es wurde bereits die Auffassung von PUDEL (z.B. 1978)
referiert, wonach Ubergewicht durch "Externalitdt"
mitbedingt ist, und diese durch "Konditionierungspro-
zegse" im Zusammenhang mit der elterlichen Erziehung
zustandekommt (vgl. Kap. 5.4.7.8). Es zeigte:sich in
ungerer Untersuchung fiir viele dieser konkreten Kon-
ditionierungsbeispiele kein deutlicher Zusammenhang
mit dem Ubergewicht des Kindes. Dagegen gab es da
Signifikanzen, wo die Beispiele nicht so konkret waren
und wo mehr ein "skalierter Bereich" mit dem Gewichts-
status des Kindes korreliert wurde.

Die Beispiele, die PUDEL (1978, S. 125) fiir solche
Konditionierungsprozesse nennt, wurden fiir den Frage-
bogen der vorliegenden Untersuchung weitgehend kon-
kretisiert in Fragebogenitems und -Skalen; diese wurden
dann mit dem Gewichtsstatus des Kindes korreliert

(vgl. Tab. 5/2, ). Beziiglich des Beispiels, "Aufforderung
zu Imitationsverhalten" in dem Sinne "ich habe auch
aufgegessen", lieBen sich keine geeigneten Fragehbogen-
items finden., Uberdies ist nicht sicher, daB eine solche
Aufforderung (mach es so wie ich) bei der Nahrungsauf-
nahme des Kindes zu stédrkerem Imitationsverhalten fiihrt.

Die Beispiele von PUDEL wurden bereits weiter oben (Kap.
5.4,7.8) in zwei Gruppen unterteilt, wobei in der ersten
Gruppe die "Nahrung selbst" und in der zweiten Gruppe

der "EBvorgang" ilber die Sattigungsfunktion hinaus er-
weitert wird. Aus den Korrelatiénswerten dieser (zu
Fregebogenitems umgewandelten) Beispiele mit dem Gewicht
des Kindes (vgl. Tab, 5/24 ) kenn man entnehmen, daB es
eher die zweite Gruppe sein muB (Funktionserweilterung

des EBvorgangs), die etwas mit dem Gewichtszustand des
Kindes zu tun hat. Wo die Funktion der Nahrung als Trost,
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Zuwendung, Belohnung, Bestrafung, Mittel der Gesundheit
u.d, erfragt wurde, ergab sich keine Signifikanz.

Auch wo es um die Funktionserweiterung des EBvorgangs
ging, traten Signifikanzen keineswegs durchgehend auf,

Am ehesten geschah dies bei zusammengefaBten Skalen und
da, wo mehr oder weniger die direktive EBerziehung bei
der Mutter erfragt wurde (achien auf die Efmenge des
Kindes, achten auf die HuBere Form des Essens beim Kind).
Dabei war es keineswegs so, daBl die Miitter iibergewichtiger
Kinder darauf achteten, daBl mehr gegessen wurde; vielmehr
kontrollierten sie in Richtung auf eine geringere Menge
(vgl. auch Kap. 5.7.4). Diese Ergebnisse lassen sich so
interpretieren, daB3 die Miitter Ubergewichtiger Kinder in
Reaktion auf deren Gewichtszustand (bzw. zu den Rat-
schldgen des Arztes) ziigelnd reagieren.

Betrachtet man die von PUDEL (1978) genannten Konditio-
nierungsbeispiele bzw. unsere Konkretisierungsversuche,
dann ergeben sich fiir viele Fragebogenitems bzw., -Skalen
keine Signifikanzen, Was das Achten der Mutter auf die
Nahrungsmenge betrifft, die das Kind iBt, so sind die
Ergebnisse unserer Untersuchung wohl eher in entgegen-
gesetzter Richtung als sie von PUDEL (1978) angenommen
wird.

Man kann also beziiglich der von PUDEL genannten Kondi-
tionierungsbeispiele - in der Konkretisierung unseres
Fragebogens! - nur fiir die Gruppe der "Tischeitten und
Verhaltensvorschriften" deutliche Signifikanzen wit dem
Gewichtszustand des Kindes feststellen. Gerade dieses
Beispiel fiir Konditionierung des kindlichen EBverhaltens
ist allerdings recht vage, sowohl was den Inhalt als

auch was die lernpsychologische GesetzmédBigkeit betrifft.
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7. Zusammenfassende Diskussion der Ergebnisse

In unserer Untersuchung fand sich ein deutlicher Zu-
sarmenhang zwischen dem Gewichtsstatus des Kindes und
dem sozialen Status der Eltern. In der Literatur iiber
Determinanten von Ubergewicht wird dieser Zusammen-
hang h&ufig genannt (vgl. Kap. 3.4.1). Was die Frage
nach der Kausalitdt zwischen Ubergewicht und sozialem
Status betrifft, so werden fiir beide Mdglichkeiten
Untersuchungsbefunde angefiihrt (vgl. Kap. 3.4.1).
Danach kann sowohl ein bestimmter sozialer Status
durch einen bestimmten Gewichtsstatus mitverursacht
gein els auch umgekehrt ein btestimmter Gewichtszustand

durch den sozialen Status.

Die von uns durchgefiihrte empirische Untersuchung kann
zur Frage nach der Verursachung von Ubergewicht nicht
direkt Stellung nehmen; wir haben Korrelationen und
nicht Kausalfaktoren aufgezeigt. Es ist'-lmllerdings
méglich - und zwar aufgrund einer Differenzierung

in verschiedene Variahle, ‘die mit dem Gewichtsstatus
des Kindes korrelieren - zu gewissen Plausibilitéten
fiir eine Ubergewichtsgenese zu kommen. Das geschieht
unter anderem dadurch, de8 mit Hilfe des multivariaten
Rechenverfahrens INFORM (vgl. Kap. 5.3.3) die Fdhig-
keit von Variablen (Pridiktorvariablen) gepriift werden
kann, die Unbestimmtheit einer anderen Variablen
(Kriteriumsvariablen) zu reduzieren.

Nach diesen Ergebnissen (vgl. Kap. 5.5.1) kann man sich
der Meinung STUNKARDs (1979, vgl. Kap. 3.4.1) anschlieBen,
daB Ubergewicht zu einem grofen Teil ("to an unusual
degree") unter der Kontrclle der sozialen Umwelt steht.
Damit wird die Frage nach dem Alter des Auftretens

von Ubergewicht besonders wichtig.
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Wenn verschiedene représentative Untersuchungen zur
Feststellung gelangen, daB sich ein EinfluB des
sozialen Status der Eltern auf den Ubergewichtsstatus
des Kindes bis zum Schulalter hinab fegtstellen 1lEBt
(STUNKARD 1979, S. 301), so paB8t dazu unser Ergebnis
von einem korrelativen Zusammenhang zwischen dem
sozialen Status der Eltern und dem Gewichtszustand
der Kinder im Alter von vier bis sechs Jahren.

Allerdings findet sich die von verschiedenen Autoren
(z.B. STUNKARD, 1979) angenommene besondere Bedeutung
des sozialen Status beim Zustandekommen von Ubergewicht
in den Ergebnissen unserer Untersuchung nicht.

Es wurde als Ergebnis unserer Untersuchung bereits
erwdhnt (Kap. 5.5.8), daB fiir die Variable des kind-
lichen Gewichtszustandes ein recht hoher Prozentsatz
an Unbestimmtheit mit Hilfe von fiinf Variablen redu-
ziert werden kenn. Es spricht durchaus gegen die
Betonung des sozialen Status, daf? gerade die Variable
die geringste Voraussage auf den Gewichtszustand des
Kindes zuléBt.(wenn man jeden dieser Pré#diktoren
einzeln, filr sich betrachtet, d.h. in der "zweiten
Zerlegung der multiplen Transinformation", wvgl.
Tab.5/20 ). Die Variable mit der zweitgeringsten
Voraussagekraft (VIELFALT) vermag bereits ein Finf-
faches an Unbestimmtheit der Eriteriumsvariablen
"kindlicher Gewichtszustand" zu reduzieren. Auch durch
die Zusammenfassung des sozialen Status von Vater und
Mutter dlirfte sich die Voraussage der Schichtvariablen
auf den Gewichtsstatus des Kindes kaum verbessern:
diese beiden Variablen des sozialen Status weisen
praktisch gleiche Werte auf, wobel eine Erhdhung der
Voraussage durch Wechselwirkung dieser beiden Variablen
nicht stattfindet (vgl. Tab. Anhang A/14).

Auch ein deutlicher Hinweis auf die Bedeutung von
"modischen" Einstellungen zum Gewicht des Kindes findet
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sich in unseren Ergebnissen nicht, jedenfalls nicht

zum tatsédchlichen Gewichtsstatus des 4~ bis 6-jahrigen
Kindes.

Die Uberlegungen von STUNKARD (1979) iiber den EinfluB
des sozialen Status der Eltern auf das Kérpergewicht

des Kindes mit Hilfe des Konstrukts "fads and fashions"
sind recht allgemein. Entsprechend allgemein ist auch
die Uberpriifung an den Daten unserer empirischen Studie.
Es fdllt auf, daB der Ubergewichtszustand und der
soziale Status stédrker mit dem Wunsch der Mutter nach
Gewichtsreduktion bei sich selber als beim Kind
korrelieren. Das 1848t vermuten, daB filir unterschied-
liche Gewichtsentwicklung im frithen Kindesalter "fads
and fashions", die sich direkt auf den Wunsch nach

einem bestimmten Korpergewicht beziehen, weniger wichtig
sind.

Nach den Ergebnissen unserer Untersuchung scheint sich
der soziale Status der Mutter eher im Zusammenhang

mit bestimmten kontrollierenden Erziehungsweisen auf

das Gewicht des Kindes auszuwirken. Die in Tab,.Anhang A/2
dargestellten Korrelationen deuten darauf hin, daB die

- nit dem Gewicht des Kindes signifikant korrelierenden -
Skalen im wesentlichen eine Tellmenge derjenigen Skalen
darstellen, die mit dem sozlalen Status der Mutter
signifikent zusammenhiédngen. Innerhalb dieser Teilmenge
scheint die Variable des sozialen Status mit dem Gewicht
des Kindes im wesentlichen durch Variablen einer
direktiven und kontrollierenden Erziehungsweise ver-
bunden ( vgl, Tab. 5/5 }. Solche kontrollierenden Er-
ziehungsweisen zeigen sich sowohl auf dem speziellen
Gebiet der EBerziehung als auch in Einstellungen der
Mutter zu allgemeineren Erziehungsfragen (Einstellungs-
skala von LITTMANN u, KASIELKE, 1970).

Ein solcher Zusemmenhang zwischen dem sozialen Status
und bestimmten Variablen kontrollierender Erziehung
erhélt noch durch eine andere Uberlegung Wahrschein-
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lichkeit: gerade die Skalen, die (in der Wechsel-

wirkung miteinander) eine besonders gute Voraussage
des kindlichen Gewichts ermdglichen, kbnnen in der
Interaktion mit der Statusvariablen wenig mehr an
Unbestimmtheit der Kriteriumsvariablen (kindliches
Gewicht) wvoraussagen (vgl. Tab. 5/26).

Kriteriumg- Priddiktor- Pradiktor-" Voraus-
variable (Y):| variable (X1): variable (Xz): sagege-
winn
H(0:2/1) 4
|Gewicht des sozjaler Status| kontroll, Erz.~| 0,9 %
Kindes jer Mutter einstellung
" " VIELFALT - 0,1 %
" " Dir. Erz. EB- 0,2 %
form
" " tibergewicht 1,0 %
der Mutter
" " Status des 0,0 %
Vaters

Tab. 5/26:

Voraussage auf den Gewichtsstatus des Kindes durch

Interaktion verschiedener Variablen mit dem sozlalen
Status der Mutter (Programm INFORM)
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Ein Zusammenhang zwischen dem Geschlecht des Kindes

und seinem Gewicht zeigte sich in der vorliegenden
Untersuchung nicht. Nach Durchsicht verschiedener
Untersuchungen (STUNKARD u.a., 1972; LEUMANN u.a.,
1981; BACHMANN, 1980) scheint es allerdings so, daB
sich dann ein Zusammenhang zwischen dem Geschlecht
des Kindes und seinem Gewichtsstatus findet, wenn man
zur Ubergewichtsbestimmung statt der GroBen-Gewichts-
Relation die Hautfaltendicke heranzieht. In diesemn
Fall scheint - auch im Vorschulalter -~ bei Mddchen
eher Ubergewichtigkeit aufzutreten als bei Jungen.
Ein solcher Unterschied macht es sinnvoll, nach einem
Zusammenhang zwischen dem Geschlecht des Kindes und
bestimmten Erziehungsvariablen zu suchen,

Eine signifikante Beziehung zwischen dem Geschlecht

des Kindes und bestimmten - in der Literatur er-
widhnten - Erziehungsvariablen fand sich in unserer
Untersuchung nicht (vgl. Kap. 5.5.1). Dies konnte daran
liegen, daB die verwendeten MeBinstrumente fiir diese
Pragestellung zu grob sind, Darauf etwa konnte die Tat-
sache hindeuten, daf drei Skalen miitterlichen Er-
ziehungsverhaltens tatsédchlich signifikant und in der
vermuteten Richtung mit dem Geschlecht des Kindes
korrelierten. Da sich aber mit Hilfe dieses Fragebogens
ein sehr stimmiger Zusammenhang zwischen bestimmten
Erziehungsvariablen und dem Gewichtsstatus des Kindes
ergab, scheint eine andere Erklidrungsmdglichkeit wahr-
gcheinlicher:

Es wdre durchaus mbglich, daB sich im Laufe von immerhin
20 Jahren bestimmte (ja nach dem Geschlecht des Kindes)
unterschiedliche Erziehungseinstellungen einander ange-
ndhert haben., Wenn es trotzdem schon im Vorschulalter
mehr lUbergewichtige M&dchen als Jungen gibt, so kdnnte
dies am Zusamwenwirken mit einer Variablen der XKorper-
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konstitution zusammenhingen. Nach CRISP u.a. (1970)
gsieht es so aus, als wédren bei Madchen die Werte des
Gewichtsstatus (im Alter von 4 bis 20 Jahren) kon-
stanter als bei Jungen. Es wire interessant zu priifen,
ob zwischen Jungen und M&ddchen in der frithen Kindheit
eine korperbedingte, unterschiedliche BeeinfluB3barkeit
durch Variablen der sozialen Umwelt besteht.

Korrelative Zusammenhénge zwischen der Erziehungs-
weise der Mutter und dem Gewichtsstatus des Kindes
konnen helfen, Hypotheéen zu bilden iiber die Genese
von externalem EBverhalten. Es zeigte sich in der vor-

liegenden Untersuchung, daB ein deutlicher Zusammen-
hang besteht zwischen dem Gewicht des Kindes und
bestimmten Erziehungsweisen der Mutter. Bei letzteren
handelte es sich um "gruppiertes" Erzieherverhalten,
wie es durch die Ausdriicke "Erziehungsstile", "-Dimen-
gsionen", "-Skalen" oder &@hnliches bezeichnet wird
(vgl. Kap. 4.2).

Es wurde bereits referiert, wie - nach der Annahme
verschiedener Autoren - elterliches Erziehungsverhalten
auf den Gewichtsstatus des Kindes EinfluB nehwmen
ktnnte (vgl. Kap. 3.3.3, 3.4.6, 3.4.7.8). Diese An-
nahmen unterscheiden sich in verschiedenen Punkten,
hauptsédchlich jedoch darin, welche Rolle die kirper-
liche Konstitution des Kindes spielt. Allen diesen
Annahmen ist gemeinsam, daf "externales Erndhrungsver-
halten" beim Kind entsteht, wobei allerdings das ver-
mittelnde Konstrukt sich bei den verschiedenen Autoren
unterscheidet (vgl. Tab.5/1 ). Dieser Zwischen-
schritt zwischen dem Erziehungsverhalten der Eltern
und dem externalen Erndhrungsverhalten des Kindes kann
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mehr physiologischer Art sein (NISBETT, 1972) oder mehr
psychologischer Art (BRUCH, ab 1961; PUDEL, z.B. 1978;
COSTANZO u. WOODY, 1979, die auf einen Ansatz von
ARONFREED, 1964, verweisen). Im folgenden sollen die
Annahmen der genannten Autoren - wie sie schematisch

in Tab. 5/1 zusammengefaBt sind - mit den Ergebnissen
unserer Untersuchung in Verbindung gebracht werden.

Die Ergebnisse der vorliegenden Untersuchung passen zu
den Annahmen von ARONFREED (1964, vgl. Kap. 4.4).

Dieser Autor hat auf die Bedeutung von Kontrolle durch
die Eltern bei der Internalisierung ihrer Verhaltens-
weisen durch das Kind eufmerksam gemacht. Der
vermittelnde psychologische Vorgang widre die Erwartungs-

angst beim Kind (fiir eine Ubertretung bestraft zu
werden), die durch Selbstkritik des Kindes - ohne
direktes Zutun der Eltern - reduziert werden kann.

In unseren Ergebnissen deutet sich ebenfalls ein Zu-
sammenhang an zwischen kontrollierendem Erziehungsver-
halten und filirsorglicher N&dhe, bzw. der Interaktion
dieser Variablen in Bezug auf kindliches Ubergewicht.
Auch dieser Befund wdre im Einklang mit der Annahme
von ARONFREED (1964). Danach kommt der Erziehungs-
dimension "parental nurturance" zwar nicht eine
wesentliche Rolle bei der Entstehung kindlicher Selbst-
kritik zu; aber eine Bestrafung durch Liebesentzug
trdgt zur zeitlichen Verlidngerung der Erwartungsangst
bei, und sie hilft dadurch bei der Aneignung elter-
lichen Verhaltens:

"Parents who emphasize withdrawal of affection may be
more disposed to punish transgressions well beyond
the point of their occurrence... This more variable
and prolonged period of anxiety would sustaein a
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8 greater probability that the child would reproduce
components of parental criticism" (S. 214).

In diesem Zusammenhang konnte man auch die korrelativen
Befunde von BAUMRIND (1971) sehen, wodurch die Be-
deutung von Kontrolle und Forderung durch die Eltern
betont werden (vgl. Kap. 4.3).

Nach dem bisher gesagten ktnnte einem direktiven und
kontrollierenden Erziehungsverhalten der Mutter im
Hinblick auf das Entstehen von Ubergewicht zwei
Bedeutungen zukommen: eine mehr "funktionale", welche
den Identifikationsproze3 erleichtert, und eine mehr
"inhaltliche", zur Entstehung von "Externalitiat" bei
der Nahrungsaufnahme (vgl. Tab.5/27 ). Mit der Be-
zeichnung "funktional" soll ausgedriickt werden, dasB
irgendwelche elterlichen Vorstellungen - aufgrund gréBerer
Erwartungsangst bei direktivem und kontrollierendem
Erziehungsverhalten - in besonderem MafBe internali-
siert werden (vgl. ARONFREED, 1964). Der "inhaltliche"
Beitrag des elterlichen Erziehungsverhaltens zu exter-
nalem Efverhalten kommt durch eine Erndhrungserziehung
zustande, wodurch die Nahrungsaufnahme stark von auBen

reguliert wird.
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Allgemein kontrollierende Betonung der duBeren
Erziehungseinstellung der Form des Essens durch
Mutter die Mutter

_A}' 1

Erwartungsangst beim King | € !
: . |

Reduktion von Erwartungs-

angst durch Reproduktion |
von Selbstkritik und In-
ternalisierung miltter- t

licher Verhaltensweisen

b

Lernen von "Externalitdti" |&& - — - =

[

Tab. 5/27:

Mogliches Zusammenwirken zweier direktiver Er-
ziehungsweisen durch die Mutter zur Entstehung
externaler Erndhrungsgewohnheiten beim Kind
(=—> = funktionale Bedeutung;===»= inhaltliche
Bedeutung)

PUDEL (1978) hat einzelne Beispiele von Konditionierungen
genarnt, die wichtig sein konnten fiir das Lermen einer
externalen Art der Ernéhrung. Nach der Umwandlung dieser
Beispiele in Pragebogenitems haben sich in der vorliegen-
den Untersuchung wenig signifikante Korrelationen mit

dem Gewichtsstatus des Kindes gezeigt (vgl. Tab.

Dies kann verschiedene Griinde haben: z.B. die Zufdllig-
keit bei der Nennung von Konditionierungsbeispielen,
Mingel bei ihrer tUberfithrung in Fragebogenitems.

Angesichts der Tatsache; daB es gerade eine relativ
globale Erziehungsweise ist, die besonders gut mit
kindlichem Ubergewicht korreliert, 1&dBt sich noch ein
weiterer Grund denken: Mdglicherweise sind es weniger
bestimmte Einzelsituationen, die filir das Ausbilden von
Externalitédt und Ubergewicht von Bedeutung sind, als
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vielmehr bestimmte Haltungen der Mutter. Diese kinnen
sich in unterschiedlichsten Verhaltensweisen ausdriicken.
Allgemeine Erziehungseinstellungen (z.B. kontrollierende)
stehen eher im Zusammenhang mit Ubergewicht als ein-
zelne Vorstellungen iiber das "richtige™ MaB eines
Kinderfriihstiicks oder das Gewdhren von Siifigkeiten.

Moglicherweise ist aber auch diese globalere Betrachtung
miitterlicher Erziehungsweise nicht ausreichend. In An-
lehnung an das "Attachment"-Konstrukt (BOWLBY, 1969;
AINSWORTH, 1972, 1973, 1974; SCROUFE u. WATERS, 1977)
kénnte man die Betrachtung miitterlichen Verhaltens
ausweiten zur "Mutter-Kind-Dyade", Das "Attachment"-Kon-
strukt wird als ein "organisierendes" Konstrukt ver-
standen (SCROUFE u. WATERS, 1977), das eine bestimmte
affektive Verbindung zwischen Mutter und Kind bezeichnet.
Diese Verbindung wird dann aktiviert, wenn eine be-
stimmte Schwelle (in der kognitiven Bewertung eines der
beiden Mitglieder der Dyade) iiberschritten wird. Es

wire sogar einer Uberpriifung wert, ob AINSWORTHs Ein-
schidtzung von Ndhe bzw. Distanz zwischen Mutter und

Kind sginnvoll auf EBsituationen anzuwenden ist, und
ferner, ob dies einen erklérenden Wert fiir das Entstehen
von Externalitdt und Ubergewicht im Kindesalter hat.

So einfach und einleuchtend sich die Annshmen von BRUCH
beziiglich des Lernens von Korperbediirfnissen durch die

Mutter zundchst anhdren (vgl. Kap. 3.4.6), so global er-
scheinen sie, wenn man sie empirisch ilberpriifen will.

Da ist zun&chst die Annahme, daB das Bediirfnis nach
Nahrung gelernt werden muB, um sinnvoll eingesetzt

werden 2zu konnen, Das steht im Einklang mit dem Be-~
wertungsaspekt der Emotion, wie er etwa bei LAZARUS
(1970) zur Sprache kommt. Danach kénnen biologische
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Determinanten nur wirksam werden,iber die subjektive
Bedeutung, die man Objekten beimiBt (vgl. Kap. 2.5.3).

Schwieriger einzusehen ist die These von BRUCH, daB die
Mutter bzw. ihr Geschick, auf die Bediirfnisse des Kindes
zu reagieren, wesentlich dazu bheitrédgt, daB dies seine
Korperbedilrfnisse wahrzunehmen lernt. Noch problema-
tischer scheint die Annahme zu sein, daB es diese

- "normalen" interindividuellen - Unterschiede:'der-
Mutter sein sollen, die fiir die Ausprdgung von Uberge-
wicht im Kindesalter mafgeblich sein sollen.

Hier konnte man zugunsten von BRUCH einwenden, daB die
"normalen" interindividuellen Unterschiede der Mutter
nicht zu Storungen in der Perstnlichkeit und in der
korperlichen Entwicklung des Kindes filhren, sondern nur
die auBerordentliche MiBachtung der Kdrperbediirfnisse
des Kindes. In diesem Fall wére aber zu fragen, ob nicht
auch das grobe Instrument unserer (fiir das Sduglings-
alter: retrospektiven) Befragung dafiir hétte mehr An-
haltspunkte liefern miissen,

Bei der Suche nach solchen Anhaltspunkten flir ein (der
Entwicklung des Sduglings) abtrégliches Verhalten der
Mutter wird eine weiltere Schwierigkeit deutlich: Hilde
BRUCH umschreibt dieses Verhalten zun&dchst sehr vage
mit dem Ausdruck "unangemessen'"., Wenn dies dann weiter
expliziert wird in "vernachldssigend" oder "iiberhesorgt"
oder "versagend" oder "unterschiedslos nachgebend",

dann wird nicht klar, wie dadurch so griindlich das
Lernen korperlicher Bedilrfnisse beim Kind verhindert
werden kann. Dariiber hinaus ist zu fragen: Erstens,

ob dieses Fehlverhalten der Mutter, das zu Ubergewicht
fiihrt, nicht ganz erheblich und sehr bestédndig sein muB;
Zweitens, ob dies nicht in bestimmten Variablen der
miitterlichen Erziehung des 4- bis 6-jdhrigen Kindes
(allgemein direktive Erziehungseinstellung, emotionale
Ndhe) in den Ergebnissen unserer Untersuchung hitte
erkennbar sein miissen.
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Nach NISBETT (1972; vgl. Kap. 3.3.3) kommt Ubergewicht
durch Sollwertverstellung (mach oben) zustande, und
diese hauptsdchlich durch frithe Ubererndhrung (Ver-
mehrung der Fettzellen); Externalitdt im EBverhalten
koumt nach NISBETT dann vor, wenn die Energiezufuhr
unterhalb des Sollwerts liegt (vgl. Kap. 3.4.7.8).

Zu dieser Annahme paB8t es, daB sich in unserer Unter-
suchung signifikante Unterschiede zwischen den Miittern
nermalgewichtiger und iibergewichtiger Kinder in folgen-
den beiden Variablen zeigten: Menge und Konzentration
der Babyflasche, Restriktion der Essensmenge beim

4~ bis 6-jdhnrigen Kind. Entsprechend den Vorstellungen
von NISBETT ist auch das Vorzeichen der Korrelations-
koeffizienten unterschiedlich: die Miitter iibergewichtiger
Kindexr gaben eher als die der normalgewichtigen an,
sowohl frither die Babyflasche reichlicher zubereitet
zu haben, als auch jetzt (de das Kind 4 bis 6 Jahre
alt ist) die Nahrungsmenge zu ziigeln. Entsprechend der
Annahme von NISBETT (vgl. Tab. 5/28 ) miiBte sich das
Kind - infolge der Nahrungsrestriktion der Mutter ~ in
einem ziemlich permanenten Hungerzustand befinden, da
sonst das Auffinden nahrungsbezogener Externalitat
(vgl. COSTANZO u, WOODY, 1979; Kap. 3.4.7.8) in der
Altersgruppe der 7-jdhrigen nicht verstindliich wére.

Jedoch,.-abgesehen von einiger Kritik gegeniiber den Uber-
gewichtserklarungen mit Hilfe von Sollwertverstellung
und Fettzellenvermehrung (vgl. Kap. 3.3.3), scheint uns
die Annahme eines so dauerhaften Hungerzustandes heim
Vorschulkind nicht wahrscheinlich. Die Ziigelung der
Kalorienmenge durch die Mutter miiBte so drastisch sein,
daB bei anderen Variablen ebenfalls signifikante Korre-
lationen mit dem Ubergewicht des Kindes auftreten mwiiBten:
z.B. bei der Einstellung der Mutter gegeniiber dem Leer~
essen des Tellers, der Restriktion von SiliBigkeiten,
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sowle der von der Mutter genannten Frithstiicksmenge,
die fiir ein 4- bis 6-~jdhriges Kind als angemessen be-
trachtet wird, Dies zeigte sich in den Ergebnissen
unserer Untersuchung nicht.

Moglicherweise geht es NISBETT aber vor allem um die
Selbstzligelung des EBverhaltens bei Jugendlichen und
Erwachsenen, wie sie sich auch bei PUDEL (1978, S. 126f.)
als Stufe 4 einer mdglichen Ubergewichtsentwicklung
findet. Entsprechend zeigte sich ja auch in unserer
Untersuchung (vgl. Kap. 5.5.2, 5.6.1), daB der soziale
Status der Mutter eher mit dem Wunsch nach eigener Ge-
wichtsreduktion zussmmenhéngt als damit, dafBl das Kind
weniger wiegen soll. Damit erweist sich allerdings
NISBETTs Erkl&rung von externalem EBverhalten als un-~-
zureichend. )

1)} Uberversorgung mit Kalorien
im S&duglingsalter

L

2) Vermehrung der Fettzellen

v
3) Verstellung des Sollwerts
fiir die Energieversorgung
nach oben

v
4) Pioclung der Nahruugsmenge =
Hungerzustand

v
5) Externales EBverhalten

Tab. 5/28:
Genese von Ubergewicht und externalem ERverhalten

nach NISBETT (1972)
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8. Versuch einer abschliefBlenden Zusammenschau
und Ausblick

Nachdem die Ergebnisse unserer Untersuchung in Zusammen-
hang verschiedener Annahmen zur Ubergewichtsgenese
betrachtet wurden, wird nunmehr der Entwurf eines zu-
sammenfassenden Modells zur Entstehung von Ubergewicht
im Kindesalter versucht. Bei diesem Modell soll auf
dreierlei geachtet werden: Es kann sich nur um ein
Interaktionsmodell handeln. Es soll kausale Richtungen
aufzeigen. SchliefBlich soll es nur hauptséchliche
Variablen beriicksichtigen, und zwar solche, die sowohl

mit der Literatur zum Thema als auch mit den Ergebnissen

der vorliegenden Untersuchung in guter Ubereinstimmung
sind .

Es f&dllt auf, dal zwei Variablen in unserem Modellent-
wurf keine Berilicksichtigung finden: n&mlich die
Aktivitdt des Kindes und die famili&ren Efigewohnheiten
beziliglich der Art der Nahrungsmittel. Das Fehlen der
ersten Variablen hat seinen Grund darin, dafB die
Aktivitdt des Kindes durch die Befragung der Mutter
kaum zuverléssig erfragt werden konnte, ~ aber auch,
daB diese Variable - im Kindesalter - sinnvoll in die
Konstitutionsvariable mit eingeht, Was die familidren
Gewohnheiten bezliglich der Art der Nahrungsmittel be-
trifft, so fand sich in den Ergebnissen unserer Befragung
kein Hinwels darsuf, dal diese Variable fiir die Ent-
stehung von Ubergewicht im Kindesalter besonders
wichtig ist (vegl. Kep. 5.5.4).

In unserem Modellentwurf der Determination von Uherge-
wicht im Kindesalter (vgl. Tab.5/29 ) sind die Varia-
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blen in drei Ebenen eingetragen, entsprechend ihrem
vernutlich mehr oder weniger direkten Einfluf auf die
Variable des kindlichen Gewichtsstatus: In der obersten
Ebene findet sich der soziale Status der Eltern, deren
Gewichtsstatus, das Geschlecht des Kindes, sowie die Varia-
ble der miitterlichen Berufstadtigkeit. In der mittleren
Ebene sind Variablen der direktiven und kontrollierenden
Erziehung aufgelistet. In der untersten Ebene schlieBlich
stehen die Variablen einer wohl besonders direkten Uber-
gewichtsbeeinflussung, nédmlich die korperliche Konsti-
tution des Kindes und sein mehr oder weniger externales
Efverhalten.

Da Vater und Mutter hinsichtlich der beiden Variablen
"sozialer Status" und "Gewichtszustand" hoch korrelieren,
werden sie jeweils zu einer gemeinsamen "Eltern"-Variablen
zusanmengefaBt. Der Gewichtszustand der Eltern wund ihr
sozialer Status bedingen sich wechselseitig (1) (vgl.

Kap. 5.5.1). Das Geschlecht des Kindes hat EinfluB auf
seine Konstitution (18); ein EinfluB der Geachlechts-~

variablen auf die mehr oder weniger direktive und
kontrollierende Erziehung durch die Mutter ergab sich

in unserer Untersuchung nicht. Auf die Konstitution

des Kindes wirkt sich die Menge bzw. Konzentration der
Babyflasche aus (14)., Von der Variablen "Zligelung in
der Nahrungsmenge des Kindes" wurde keine Verbindung

zur Konstitution des Kindes gezogen (vgl. die Diskussion
mit den Annahmen von NISBETT in Kap. 5.6.3.4).

Die Variablen "sozialer Status der Eltern" und "Berufs-
tdtigkeit der Mutter" bedingen bestimmte Normen und
Rollen (21, 22). Diese beeinflussen die Variablen der
mitterlichen Erziehung (3, 4, 5, 6, 7). Auf die Variable
"direktive Erziehung bzgl. der &uBeren Form des Essens"
wirken andere Brziehungsvariable (8, 9, 10),

Die beiden Variablen der miitterlichen Kontrolle wirken
unterschiedlich auf die Variable des externalen Er-
nihrungsverhaltens: mehr inhaltlich (11), mehr fumktional
(12, 13) (vel. Kap. 5.6.3.1).
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Die Externalitédtsvariable nimmt (in unserem Modell)
direkt EinfluB auf den Gewichtsstatus des Kindes (17);
dieser wirkt zurlick auf die Variable "Ziigelung der
Mutter bzgl. der Nahrungsmenge des Kindes" (15).

Dieser Modellentwurf enthdlt wichtige Determinanten
der Entstehung von kindlichem Ubergewicht. Er stellt
einen Versuch dar, mit Hilfe unserer Untersuchung und
den in der Literatur vorgefundenen Untersuchungsbefun-
den zu kausalen Plausibilitdten zu kommen.

Der Modellentwurf macht deutlich, wie biographische
und situative Momente bei der Mutiter zu einem bestimm-
ten Erziehungsverhalten filhren, das bei der!'Entstehung
von kindlichem Ubergewicht wichtig ist. Dariiberhinaus
wird gezeigt, wie sowohl frilhkindliche als auch gegen-
virtige Erziehungsweisen der Mutter, ihre gesellschaft-
lich geprdagten Elnstellungen. sowie bestlmmte Signale
des Kindes an die Mutter 1nterag1eren in'Richtung auf
einen bestimmten Gewichtsstatus des Kindes.

Es wurde deutlich, daB die theoretische Basis fiir die
Entstehung von kindlichem Ubergewicht zwar noch rage
ist, daB aber offensichtlich Erziehungseinfliisse eine
wichtige Rolle dabei spielen., Zur weiteren Spezifi-
zierung solchen Erziehungsverhaltens sollten Nachfolge-
untersuchungen durchgefiihrt werden, die von der Unter-
suchungsmethode her anspruchsvoller sind (z.B, Liéngs-
schnittstudien), die aber in ihrer Fragestellung be-
grenzter sind (theoretisch eingegrenzte Hypothesen-
bildung). Bei aller - wahrscheinlichen - Unvollstdndig-
keit und Vorldufigkeit kann der vorliegende Modell-
entwurf eine Basis sein fiir solche gezielteren Unter-
suchungen.




- 239 -

LITERATURVERZEICHNIS

ABRAHAM,

ABRAHAM,

ABRAMSOCN,

AINSWORTH,

AINSWORTH,

AINSWORTH,

ALLON,

ANDRES,

ARNOLD,

ARONFREED,

K. (1921): Contributions to the theory of
the anal character. Selected Fapers. London:
Hogarth Press, 1949, - 292,

S. und NORDSIECK, M.: Relationship of
excess weight in children and adults.
Public Health Report, 1970, 85, 263 - 273.

E.E, und WUNDERLICH, R.A.: Anxity, fear and
eating: a test of the psychosomatic concept

of obesity. Journal of Abnormal Psychology,
1972' 7 [} 31 - »

M.: Attachment and dependency: a comparison.
In: GEWIRTZ, J. (Ed.): Attachment and
dependency. Washington: Winston, 1972.

M.: The development of infant-mother attachment.
In: CALDWELL, B. und RICCIUTI, H. (Eds.):

Review of child development research, Bd. 3.
1cago: University o cago Press, .

M.: Infant-mother attachment and social
development: socialization as a product of
reciprocal responsiveness to signals. In:
RICHARDS, M. (Ed.): The integration of the
child into the social world. Cambridge:
Cambridge University Press, 1974.

N.: The stigma of overweight. In: BRAY, G.A.
(Ed.): Obesity in perspective. Washington:
U.S. Govermen¥ Printing Office, 1975, 83 ~ 102,

R.: Influence of obesity on longevity in the

aged, Advances in Pathobiology, 1980, 7,
238 - .

M.B,: Human emotion end action. In: MISCHEL,
T, (Ed.): Human action. Academic Press, New York.

J.: The origins of self-citicism. Psycholo-
gical Review, 1964, 71, 183 - 218.




ASHWELL,

BALDWIN,

BARIC,

BAUMRIND,

BECKER,

BELK,

BEIK,

BERNSTEIN,

BJURNTORP,

BJORNTORP,

- 240 -

M:, PRIEST, P., BONDOUX, M.,: Adipose
tissue cellularity in obese women. In:
HOWARD, A, (Ed.): ;

Recent advances in obesit
research: I, Proceedings of the T8t lnter-
national Congress on Gﬁesifx. fonaon, 1975,

A.L., KAHLHORN,_J., BREESE, F.H.: Patterns
of parent behavior. Psychological Monographs,
1945, 58, 1 ~ 75,

L.: Measurement of norms. (Unverdffent-

lichier Rulsatz).

D.: Current patterns of paremntal authority.

Developmental Psychology Monograph, 1971, 4,

W.C.: Consequences of different kinds of
parental d&iscipline, In: HOFFMAN, L. und

HOFFMAN, M. (Eds.): Review of child development
regsearch., New York: Russell Sage, 1964.
R.W.: An exploratory assessment of situational

effects in buyer behavior., Journal of Marketin
Research, 1974, 11, 156 - 163,

R. W,: Situational variables and consumer
behavior. Journal of Consumer Research, 1975,
g) 157"1 .

A.: Some relations between techniques of
feeding and training during infancy and

certain behavior in childhood. Genetic Pasycho-
logy Monograph, 1955, 51, 3 = 47,

P.: Disturbances in the Regulation of Food
Intake. Obesity: Anatomic and Physiologic-~
Biochemical Observations. In: REICHSMAN, F.:

(Ed.): Hunger and Satiety in Health and Disesse.
Basel: 5. éarger, 1972, 513 - 145,

P., CARLGREN, G., ISAKSSON, B., KROTKIEWSKI, M.,
LARSSON, B., SJUSTROM, L.: Effect of an energy-
reduced dietary regimen in relation to adipose
tissue cellurarity in obese women. American
Journal of Clinical Nutrition, 1975, ’

345 =&z —




- 241 -

BLIX, G., ISAKSSON, B., WRETLIND, A.: Activities
in Sweden to improve dietary habits., Clinical
Nutrition. Bibiliotheca Nutritio et DIeta,

¥ ¥ .

BLOOM, W.L, und EIDEX, M.F.: Inactivity as a major
factor in adult obesity. Metabolism, Clinical
and Experimental, 1967, 1%, 579 - 531.

BORJESON, M.: Overweight children. Acta Paediatrica
Scendinavica, 1962, 51, Suppl. .

BOWL3BY, J.: Attachment and loss, Bd. 1. Attachment.
New York: Basic, 1963,

BRADFIELD, R.B.,, PAULOS, J., GROSSMANN, L.: Energy
expenditure and heart rate of obese high
school girls. American Journal of Clinical

Nutrition, 19771, 24, = .
BRANSBY, E.R. und FOTHERGILL, J.E.: The diets of

young children. British Journal of Nutrition,
1954, 8, 195 - 207,

BREZINKA , W.: Grundbegriffe der Erziehungswissenschaft.
Minchen: bkrns L) ara, . . el

BROOK , C.G.D., LLOYD, J.K.y, WOLF, O,H.: Relation
between age of onset of obesity and size
and number of adipose cells. British Medical
Journal, 1972, 106, 25 - 27.

BRUCH, H.: Obesity in childhood. IV. Energy expenditure
of obese children. American Journal of Diseases
BRUCH, H.: Transformetion of oral impulses in eating

disorders: a conceptual approach. Paychiatric
Quar‘terlx, 1961, 22' 458 - 481.

BRUCH, H.: Family Transactions in Eating Disorders.
Comprehensive Peychiatry, 1971, 12, 238 - 248,




- 242 -

BRUCH, H.: Eating disorders. London: Routledge
and Kegan faﬁI, 1973.

BRUCH, H.: Obesity and anorexia nervosa: Psycho-
social aspects. Australian and .New Zealand
Journal of Psychiairy, y s - .

BRUCH, H.: Psychotherapie bel Magersucht und Fett-

sucht des Kindes. In: BIERMANN (Ed.): Hand-
buch der Kinderpsychotherapie (Brginzungsband).
chen: ndler, R

BRUCH, H., und TOURAINE, G.¢: Obesity in childhood.
V. The family frame of obese children.

Psychogsomatic Medicine, 1940, 39, 739.

BRYAN, M.S. und LOWENBERG, M.E.: The father's
influence on young children's food preferences.
Journal of the American Dietetio Assoociation,

BUCKERT, A.: Vergleich von zehn {ibergewichtigen Jugend-
lichen mit ihren normalgewichtigen sozio-
logischen Zwillingen, Sozlal- und Préventiv-
medizin, 1975, 20, 224 = 225.

BULLEN, B.A., MONELLO, L.F., COHEN, H., MAYER, J.:
Attitudes towards physical activity, food and
fawmily in obese and nonobese adolescent girls.

American Journal of Clinical Nutrition, 1962,

BULLEN, B.A., REED, R.B., MAYER, J.: Physical activity
of obese and nonobese adolescent girls
appraised by motion picture sampling.

Awerican Jouruali of Clinical Nutrivion,
] * - .

BUNDESGERICHTSHOF: Urteil vom 29.11.1978. Neue Juristische
‘Wochenschrift, 1979, 32, 1250 - .

CAHNMAN, W.J.: The atigma of obesity. Sociological
Quarterly, 1968, 8, 283 - 299.



- 243 -

CALDWELL, B.M.: The effects of infant care. In:
HOFFMAN, L. und HOFFMAN, M. (Eds.):

Review of child development research,
Wew York: Russell bage, 1954,

CANNING, H., und MAYER, J.: Obesity - its possible
effect on college acceptance. New England
Journal of Medicine, 1966, 275, - 14.

CANNON, W.B.: Bodily changes in pain, hunger, fear
and rage. New Yorﬁ: Appleton, 1925.

CANNON, W.B.: Wut, Hunger, Angst und Schmerz. Eine
Physiolo ie der kmotionen. Munchen, Berlin,
Wien: UrEan & Soh b

chwarzenverg, 1975.

CAPRETTA, P.J., MOORE, M.J., ROSSITER, T.R.: Establish-
ment and modification of food and taste
preferences: effects of experience. Journal

of General Psychology, 1973, 89, 27 - 36.

CARLSON, A.J.t The control of hunger in health and
disgaae. Chicago: University of Chicago Press,
1916,

CAUFFMAN, W.J. und PAULEY, W.G.,: Obesity and emotional
status, Pennsylvania Medical Journal, 1961,
GJ,! 505 - L]

CHAMPNEY, H.: The measurement of‘parent behavior.
Child Development, 1941, 12, 131 - 166,

CHARNEY, E,, GOODMAN, H.C., McBRIDE, M., LYON, B. und
PRATT, R.: Childhood antecedents to adult

obesity., New English Journal of Medicin,
1976, 6, .




- 244 -

CHATTERJEE, G. und MAASER, R,: tlber die Héufigkeit der
Fettsucht bei 6- bis 10-jéhrigen Kindern,

Ernghrungs-Umschau, 1971, 18, 59f,

CHIRICO, A.M. und STUNKARD, A.J.: Physical activity
and huwan obesity. New England Journal of
Medicine, 1960, 263, 935 - 940.

CIOFFI, L.A.: General Theory of Criticel Periods

and Development of Obesity. In: SOMOGYI,
J.C. (BEd,): Didtetische, psychologische und
goziale AspeEfe des UEergewicEf . Basel:

. Karger, ’

CLAUSS,. G. und EBNER, H.,: Grundlagen der Statistik
flir Psychologen, PBdagogzen und n0Zl0lOZeN.s
%drich d Fraﬁtfurf: ﬁarri Eeufscﬁ, 1875,

cn un
(2. Aufl,).

COFER, C.N. und APPLEY, M.H.: Motivation-Theory and
Research. New York: Wiley, 1964.

COLLI®PP, P.J. (Ed.): Fettsucht im Kindesalter. Stutt-
gart: Hippokrates Veriag, .

COLLIP?P, P.J.: Differentialdiagnose der Fettsucht im

Kindesalter. In: COLLIPP, P.J. (Ed.): Pett-
sucht im Kindesalter. Stuttgart: Hippokrates

erlag, ’ - 1T

CONRAD, E.H.: Psychogenic obesity: the effects of
gocial rejection upon hunger, food craving,
food consumption, and the drive-reduction
value of eating for obese vs., normel indivi-
duals. Dissertations Abstracts, 1969, 30,
4157~B = 4158-B. o -

CORBIN, C.B. und PLETCHER, P.: Diet and physical
activity patterns of obese and nonobese

elementary.'school children. Research Quarterly,
1968’ 22’ 922 - 9280



COSTANZO,

COURT,

CRISP,

CROW,

- 245 -

P.R, und WOODY, E.Z2.: Externality as a
function of obesity in children: pervasive
style or eating-specific attribute?

Journal of Personality and Social Psychology,
sz_’ - .

J.M.: Some unanswered gquestions about child-
hood obesity. Australisn Paedistric Journal,
1976, 12, 187.

A.H., DOUGLAS, J.W.B.,, ROSS, J.M., STONEHILL,
E.: Some developmental aspects of disorders
of weight., Journal of Psychosomatic Research,
1970’ 1_4’.! 3-1-3 - 3200

R. und WRIGHT, P.: The development of feeding
behaviour in early infancy. Nursing Mirror,
142’ 57 - 590

DAHLEM WORKSHOP ON APPETITE AND FOOD INTAKE: Vorldufige

DAHLMANN,

DECKE,

DERI,

DESOR,

Arbeitsberichte der Gruppen. Hektographlerte
Krbeitspaplere. Beriin 5975.

N.: Kindliche Entwicklung und Fettsucht.
Zeitschrift fir Kinderheilkunde. 1975, 119,
- 1 .

E.: Unveroffentlichte Studie, zit. in:

SCHACHTER, S.: Emotion, obesity and crime,
New York, Academic Press, 1971.

S.K.: A problem in obesity. In: BURTON, A,
und HARRIS, R.E. (Eds.): Clinical studies in
personality. New York: Harper, .

J.A., GREENE, L.S,, MALLER, O0.: Preference
for sweet and salty in 9- to 15-year-olad
and adult humans. Science, 1975, 190,

686 -~ 687.

DEUTSCHE GESELLSCHAPT FUR ERNAHRUNG e.V. (Ed.):

Erndhungs-
bericht 1976. Frankfurt: Deutsche GeaeIIecﬁaTt

ur Ernahrung e.V., 1976,




- 246 -
DEUTSCHE GESELLSCHAFT FUR ERNAHRUNG e.V, (Ed,): Er-—
nihrungsbericht 1980. Frankfurt: Deutsche
esellscha Ernéhrung e.V., 1980,

DE VRIES, Jd.: Critica. Barcelona: Herder, 1963.

DIEHL, J.M.: Erndhrungspsychologie. Frankfurt:
Pachbuchhandlung fﬁi Peychologie, 1978.

DIEHL, J.M.: Das Konzept des 'geziirelten ESver-
haltens! lreegraina§ ea%ingi. Vortrags-
manuBErip' ’ .

DURNER, G., GRYCHTOLIK, H., JULITZ, M.: Uberer-

nédhrung in den ersten drei Lebensmonaten
als entscheldender Risikofaktor fir die
Entwicklung von Fettsucht und ihrer Folge-
erkrankungen. Deutsches Gesundheitswesgen,
1977, 32, 6 - G.

DODD, b.,K,, STALLING, R.B., BEDELL, J.: Grocery
purchases as a function of obesity and
assumed food deprivation. International

Journal of Obesity, 1977, l, 13 - %1,

DORRIS, R.J., STUNKARD, A.J.t Physical activity:
performance and attitudes of a group of
obese women, American Journal of the Medical

Sciences, 1957, ’ - .
DROESE, W., STOLLEY, H., KERSTING, M., PAPE, E.,

SCHLAGE, C.: Braste Erfahrungen {iber das
Mittagessen in Ganztagsschulen. Zugleich
ein Beitreg zur Gemeinschaftsverpflegung
von Kindern. Deutsche Medizinische Wochen-

schrirt, 1973, 98, 1563 - .
DROESE, W. und STOLLEY, H.: Der EinfluB der Erndhrung

und Erndhrungsgewohnheiten. In: GRUETTRER,
R. und ECKERT, J. (Eds.): Adipositas im
Kindesalter. Stuttgart: Georg Thieme Verlag,
lgiz, 25 - 290 .




DROESE,

DUNCKER,

DURNIN,

EID,

EPSTEIN,

ERIKSON,

- 247 -

w., STOLLEY, H., KERSTING, M.: Physio-

logische Erndhrung und EBgewohnheiten.

Monatszeitschrift fir Kinderheilkunde,

1975 123 239 - 241.
k] 3

K.: Experimental modificetion of children's
food preferences through social suggestion.

Journal of Abnormal and Socisl Psychology,
(] ] - .

JOVIG.A.’ EDHOIM’ OOG.’ M_II‘IIER’ D.S.'
WATERLOW, J.C.: How much food does man
require? Nature, 1973, 242, 418f.

J.T., FELDMAN, J.J., MAYER, J.: The social
psychology of dieting. Journal of Health
and Social Behavior, 19

E.E.: Follow-up study of physical growth of
children who had excessive weight gain in
the first six month of life. British Medical

L.H., PARKER, L., McCOY, J.F., McGEE, G.:
Descriptive analysis of eating regulation
in obese and nonobese children. Journal of

Applied Behavior Analysis, 1976, E, 307 = 415,

E.H.: Childhood and society. New Yorks
Norton, 1950.

ERNAHRUNGSBERICHT (siehe DEUTSCHE GESELLSCHATT FUR ER-

EYFERTH,

FILER,

NAHRUNG)

K.t Methoden zur Erfassung von Erziehungs-
stilen. In: HERRMANN, T, ?Ed )¢+ Psychologie
der Erziehunrsatile. Braunschwei;er Symposion

R.J., und MEALS, D.W.: The effects of moti- .
vating conditions on the estimation of time.

Journal of Experimental Psychology, 1949, 39,




FRANZEN,

FREUD,

FRIEDMAN, .

FRIEDRICHS,

GARCIA,

GARN,

GARROW,

GAUL,

GERGELY,

GIGERENZER,

GIANVILLE,

~ 248 -

R.: Physical measures of growth and
nutrition. In: School Health Research

Monographs. New York: . + NaAc
NEﬁ@%ﬁIEEﬁ, 1976).

S. (1905): Three contributions to the

theory of sex. In: Basic Writings of

Sigmund Freud. New Yorlk: ndom House,
»

- 624G,

J.: Welght problems and psychological
factors.

Journal of Consulting Psychology,
1959, g:, - .
J.: Methoden empirischer Sozialforschung.
Reinbek bel HamEurg; Rowohl%, 1973.

J., HANKINS, W.G., RUSINIAK, W.: Behavioral
regulation of the milieu interne in man and
rat. Science, 1974, 185, 824 -~ 831.

S.M. und CLARK, D.C.: Trends in fatness
and the origins of ocbesity. Pediatries,
1976’ ﬂ’ 4‘43 - 456.

J«S.: Infant Feeding and Obesity of Adults.
In: SOMOGYI, J.C. (Bd.): Didtetische
Aspekte des

gychologische und soziale
EEergew!cEfs. Basel: o. Zarger, 7978,

D.J.,,CRAIGHEAD, W.E., MAHONEY, M.J.:
Relationship betwesn eating rates and obesity.

Journal of Consulting end Clinical Psychology,
' ’ ’ - .

S.: Das freudlose Fressen, DIE ZEIT, 1981,
ohne Jahrg., 9 - 11, , ,

G.:

Messung und Modellbildung in der Psycho-
logie. Minchen, bBasel: Reinhard, 1981,

E.V. und KAPLAN, A.R.: Food preference and
gensitivity of taste for bitter compounds.




GOLDBLATT,

GOLDMANN,

GRAFE,

GREEN,

GREENFIELD,

GRIES,

GURR,

GUTEZEIT,

HALL,

HAMBURGER,

- 249 -

P.B., MOORE, M.E., STUNKARD, A.J.:
Social factors in obesity. Journal of the
American Medical Association, 1960, 129,

R., JAFFA, M,, SCHACHTER, S.: Yom Kippur,
Air Frence, dormitory food, and the eating
behavior of obese and normal persons, :

Journal of Personality and Social Psychology,
) ’ - .

E. und GRAHAM, D.: Uber die Anpassungs-
fédhigkeit des tlerischen Organismus an
iiberreichliche Nahrungszufuhr., Zeitschrift

filr physiologische Chemie, 1911, Iz, T= 67,

R.T. und CUNNINGHAM, I.C.M.: Feminine role
perception and family purchasing decislons.

Journal of Marketing Research, 1975, 12,

N.S. und PELLNER, C.H.: Resting level of
physical activity in obese.femaleas.
American Journal of Clinical Nutrition,

L% hd

F.A., BERCHTOLD, P., BERGER, M.: Adipositas.
Berlin-Heidelberg-New York: Springer, 1970.

M.I. und KIRTIAND, J.: Obesity. Chemistx
and Industry, 1976, 18, 766 - 77T,

G.: Der EinfluB psychischer Faktoren auf die
Nehrungsaufnahme des Kindes. Erndhrungs-
Umschau, 1970, 12, 504 -~ 509.

J.S. und HOLMBERG, M.C.: The effect of
teacher behaviors and food serving arrange-
menta on young children's eating in a day

care center, Child Care Quarteriy, 1974, 3,
97 - 108.

W.W.: Emotional aspects of obesity. Medical
Clinics of North America, 1951, 33, 483 - 499.




- 250 -

HAMBURGER, W.W.: Appetite in man. American Journal
of Clinical Nutrition, s Oy - 586,

HARPER, L.V. und SANDERS, K.M.: The effect of
adults' eating on young children's
acceptance of unfamiliar foods. Journal

of Exgerimental Child Psychology, 1975,
[ hand ]

HARTZ, A., GIEFER, E. und RIMM, A.A.: Relative
importance of the effect of family
environment and heredity on obesity.

Annals of Human Genetics, 1977, 41,

HEINSTEIN, M.I.: Behavioral correlatas of breast-
bottle-regimes under varying parent-child-

relationships. Monographs of the Societ
for Research in UEIEE EeveIopmenf, 1063,
] - )

HERMAN, C.P, und POLIVY, J.1 Anxiety, restraint, and
eating behavior. Journal of Abnormal

Psychology, 1975, ’ - .

HERTZLER, R.D. und VAUGHAN, C.E.: The relationsghip
of family structure and interaction to
nutrition. Journal of the American Dietetic

Association, ’ ’ - .
HILL, S.W., MoCUTCHEON, N.B.: Eating responses of

ocbese and nonobese during dinner meals.

Psychosomatic Medicine, 1975, 37, 395 ~ 401.

HINTON, M.A., CHADDERDON, H., EPPRIGHT, E., WOLLINS,
L.: Infiuences on girl's eating behavior,
Journal of Howe Economiocs, 1962, 54,
8¢z - 8%¢6.

HIRSCH, 3., KNITTLE, J,L., SATANS, L.B.: Cell 1lipid
content and cell number in obese and nonobese
human adipose tissue. Journal of clinical

Investigation, 1966, ’ .



HIRSCH,

HODGES ,

HOEFER,

HOLLAND,

HOLH,

HUENEMAN ,

HUENEMAN,

HUENEMAN,

HULL,

HURRELMANN,

- 251 -

J.: Discussion. In: REICHSMAN, F. (Ed.):
Hunger and Satiety in Health and Disease.
Basel: 5. Karger, 1972, 229 - 242,

R.E., und XREHL, W.A.: Nutritonal status
of teenagers in Iowa. American Journal of
Clinical Nutrition, 1965, 17, 200 ~ 210,

C. und HARDY, M.: Later development of
breast fed and artificially fed infants.
Journal of the American Medical Association,

1929, 92, 615 ~ 610,

Je., MASLING, J., COPLEY, D.: Mental illness
in lower class normal, obese and hyperobese
women. Psychosomatic Medicine, 1970, 32,
351 - 357.

K.: Das Modell des Untersuchungsgegenstands.
In: HOLM, K. (Ed.,): Die Befragung 1,
Minchen: Francke, 1975.

R.L.: Food habits of obese and nonobese
adolescents. Postgraduate Medicine, 1972,
51’ 99 - 105.

R.L., SHAPIRO, L.R., HAMPTON, M.C., MITCHELL,
B,W.: A longitudinal study of gross body
composition and body conformation and their
association with food and activity in a
teen-age population. Views of teen-age subjects
on body conformation, food and activity.
American Journal of Clinical Nutrition,

Igss, 1_g, 325 - 338'

R.L., SHAPIRO, L.R., HAMPTON, M.C,, MITCHELL,
B,W.: Teen-agers' activities and attitudes
toward activity. Journal of the American
Dietetic Association, 1967, 51, 433 - 440,

C.L.: Essentials of behavior. New Haven,
Conn,: Yale University Press, 1951.

K.: Gesellschaft, Sozialisation und Lebens-
lauf, In: HURRELMANN, K. (Ed.): Sozialisation
und Lebenslauf, Reinbek bel Hamburg:

Rowohlt, 1976, 15 - 34,




HUTSON,

HYTTEN,

IRLE,

van ITALLIE,

Ji\ COBS ]

JAMES,

JENSEN,

JOINSON,

JOHNSON,

JOHNSON,

- 252 -

E.M., COHEN, N.L., KUNKEL, N.D., STEIN-
KAMP, R.C, ROURKE, M.H., WALSH, H.E.:
Measures of body fat and related factors
in normal adults. III. Diet and physical
activity. Journal of the American Dietetic
Association, 1965, 47, 179 -~ 180,

F¥,E., YORSTON, J.C., THOMSON, A.M.:
Difficulties associated with breast-
feeding., British Medical Journsal, 1958,
l’ 310 - 315.

M.: Lehrbuch der Sczialpsychologie,
Gottingen: Hogrefe, 1975,

T.B. und CAMPBELL, R.G.: Multidisciplinary
approach to the problem of obesity.
Journal of the American Dietetic Association,

1972, 61, 385 - 390.

H.L. und SHARMA, K.N.: Taste versus calories:
sensory and metabolic signals in the control
of food intake. Annals of the New York

Academy of Sciences, 1909, 157, 1084 - 1125,

W.: The Principles of Psychology. New York:
Holt, 1890.

A .,R.: How much can we boost IQ and scholastic
Achievement, Harvard Educational Review,

1969, 39, 1 - 123.

M.L., BURKE, B.S., MAYER, J.: Relative
importance of inactivity and overeating

in the energy balance of obese high school
girls. Americen Journal of Clinical Nutrition,
1956, 4, 37 - 43.

P.R., STERN, J.S., GREENWOOD, M.R.C., ZUCKER,
L.M. und HIRSCH, J.: Effect on early nutrition
on adipose cellularity and pancreatic insulin
release in the Zucker rat. Journal of Nutrition,
1973, 103, 738.

W.G.: The effect of prior-taste and food
visibility on the food-directved instrumental
periormance of obese individuals. Unpublished
docloral dissertation, Catholic University of

America, 1970.




KAEDING,

KAGAN,
RALISH,
KARP,

KATZ,

KEITH,

KLACKENBERG,

KLATSKIN,

KNITTLE,

- 253 ~

A, und ROHMANN, H.: Vergleichende Unter-
suchungen zu Ern#hrungsgewohnheiten bei

Normal- und Ubergewichtigen. Deutsches

Gesundheitsweaen, 1967, 22, 395 - 398,

d. und MOSS, H.A.: Birth to maturity.
New York: Wiley, 19tZ,.

R.A.t Psychosocial aspects of nutritional
behavior; a comparative study. Proceedinfa

of the international congress ol gerontology,
? ] .

A.A, und PARDES, H.: Psychological Differentia-
tion (field dependence) in obese women.

Poychosomatic Medicine, 1965, 27, 238 - 244,
D.: Hunger und Appetit. Leipzig: Barth, 1932,

R.R. und VANDENBERG, S.G.: Relation between
orality and weight. Psychological Reports,
1974, 35, 1205 - 120%

G.: Thumbsucking frequency and etiology.
Pediatrics, 1949, 4, 418 - 424.

E.H.,, JACKSON, E.B., WILKIN, L.C.: The
influence of degree of flexibility in

maternal child care practices on early
child behavior. Amerioan Jouranl of

Orthopsychiatry, 1956, 26, 19 - 93.

d.L, und GINSBERG-FELLNRER, P,.: Kann
Fettsucht verhindert werdean?

In: COLLIPP, P.J. (Ed.): Fettsuoht

im Kindesaltex. Stuttgarts_ﬂippoEEates.
Verlag, 1918, 17-- 29,



- 254 -

KNITTLE, J.L., und HIRSCH, J.: Effect of early
nutrition on the development of rat
epididymal fat pads. Cellularity and
metabolism. Journal of clinical

Investigation, 1968, EZ, 209111,

KOEGEL (siehe UNIVERSITAT ZU KOLN RECHENZENTRUM).

KORNHABER, A, und KORNRHABER, E.: Fettsucht beil
Jugendlichen. In: COLLIPP, P.J. (Ed.):
Fettsucht im Kindesalter. Stuttgart:
ppokrates Verlag, .

KORSLUND, M.K. und EPPRIGHT, E.S.: Taste sensitivity
and eating behavior of preschool children.
Journal of Howe Economics, 1967, 59,

KRUMBACHER, K. und MEYER, J.E.: Das Appetitverhalten
des Gesunden unter emotionalem Stressa.

Zeitschrift filr Psychosomatische Medizin,
] ’ - .

KUHNAU, J«.t Zum Problem der Luxuskonsumption beim
Menschen. In: SOMOGYI, J.C. (Bd.): Di#tetische,

sychologische und soziale Aspekte des
EEergewicEE . Basel: 5. Rarger, 14978,

KUNZE, D. und MURKEN, J.D.: Kinderarzt, 1974, 5,
1077£.
LANGE, C.G. und JAMES, W. (1922): The amotions.
New York, London. Hafner, 1 .
LASHLEY, K.: The thalamus and emotion. In: BEACH, F.A.,

HEBB, D.0., MORGAN, C.T., und NISSEN, H.W.
(Eds.): The Neuropsychology of Lashley.
New Yoriks Hcﬁraw-ﬁIEI, 1§§%, 345 - 555.

LAZARUS, R.S., AVERILL, J.R,, OPTON, E.M.: Towards a
Cognitive Theory of Emotion. In: ARNOLD,

M.B. (BEd.): Feelings and Emotions, the
Loyola Symposium. ﬁew York and London:
Xcademic P

ress, 1970, 207 - 232,



LEBOW,

LEHR,

LETTVIN,

LEVINE,

LEVY,

LEWIN,

LEWIN,

LINCOLN,

LINDSLEY,

- 255 -

M.D., GOLDBERG, P.5., COLLINS, A.: Eating
behavior of overweight and nonoverweight
persons in the natural environment.

Journal of Consulting and Clinical Psycho-
2LO8Y» ’ ’ - .

U.: Die Rolle der Mutter in der Soziali-
gation des ndes. larmstadt: Dr, atrich
elnkopIit, .

J.Y., MATURANA, H.R., McCULLOCH, W.S.,
PITTS, W.H.: What the frog's eye tells the
frog's brain. Proceeding of the IRE, 1959,
47, 1940 - 1951,

M.L. und BELL, A.I.: The treatment of
colic in infancy by use of the pacifier.
Journal of Pediatry, 1950, 37, 750 - 755.

D.M: Experiments on the sucking reflex and
social behavior in dogs. American Journal
of Orthopsychiatry, 1934, E, 203 =~ 224,

K.: Principles of Topological Psychology.
New Yorks ﬁcﬁraw-Hil » 1936,

K., LIPPITP, R., WHITE, R.K.: Patterna of
aggresseive behavior in experimentally
created "social climates"., Journal of
social Psychology, 1939, 10, 271 - 299.

J.E.: Caloric intake, obesity, and physical
activity. American Journal of Clinicael
Nutrition, ’ ’ - ’

D.B.: Emotion. In: STEVENS, S.S. (Ed.):

Handbook of Experimental Psychology.
Wew York: WIIey, 1951, 75 ~ 516,



- 256 -~

LINGOES, 1972) bzw. LINGOES und GUTTMANN
1967) (zit. nech GIGERENZER, 1981).

LITTMANN, U, und XKASIELIKE, E.: Zur Diagnostik
elterlichen Erziehun sverEaI%

ens.
Probleme und Ergebnisse der Psychologis,

Beiheft 2. Berlin: VEB Deutscher Verlag
der Wissenschaften, 1978. '

LORR, M. und JUNKING, R.L.: Three factors in
parent behavior. Journal consult. Psychol.,
1953, 17, 396 - 4T8,

LUTZ, R.J. und KAKKAR, P.: The psychological

situation as a determinant of consumer
behavior. In: SCHLINGER, M.J. (Ed.):

Advances in consumer behavior, Vol. 2,
Chicago, 1075, 439 - 453.

MAASER, R. und STOLLEY, H.: Die Hiufigkeit der
Ubererntéhrung im Klein- und Schulalter.
Monatsschrift fiir Kinderheilkunde, 1974,

MacLEAN, P.D.: Pasychosomatic disease and the "visceral
brain', recent developments bearing on the

Papez theory of emotion. Psychosoumatic
Medicin, 1949, 11, 338 - 35%.

MADDOX, G.L., BACK, K.W., LIEDERMAN, V.R.: Overweight
a3 social deviance and disability. Journal
of Health and Social Behavior, 1968, U,

MADSON, C.H., MADSON, C.K., THOMPSON, F.: Increasing
rural head siart children's consumption of

middle-class meals. Journal of Applied Behaviox
Analysis, 1974, 1, 257 - 262.

MAHONEY, M.J.t The obese eating style: bites, bheliefsa,
and behavior wodification. Addicitive Behaviors,

1975, 1, 47 - 53.



MALINA,

MARINHO,

MARR,

MARSTON,

MASEK,

MAXFIELD,

MAYER,

MAYER,

McARTHUR,

- 257 -

R.M,: Patterns of development in skinfolds
Negro and white Philadelphia children.

~Human Biology, 1966, 38, 89.

H.: Social influence in the formation of
enduring preferences. Journal of Abnormal
and Social Psychology. 1942, 37, 448 - 468.

J.W., GREGORY, J., MEADE, T.W., ALDERSON, M.R.,
MORRIS, J.N.: Diet, leisure activity and
skinfold measurements of sedentary men.
Proceedings of the Nutrition Society, 1970,

29, 17A - 184,

A.R., LONDON, P., COOPER, L., COHEN, N.:

In vivo observation of the eating behavior
of obese and non-obese subjects. In:

HOWARD, A. (Ed.): Recent advances in obesity
research: I, Proceedings of the 1st Inter-
nationasl Congress on Obesity. London 1975,
204 - 210,

J., BRATH, R., VONDRA, K.: Some Recent
Findings in QObesity. In: SOMOGYI, J.C,.

(Bd.): Didtetische, psychologische und soziale
Aspekte des Ubergewlchts. Basel: 5. Karger,
1978, 85 - %.

E. und KONISHI, F.: Patterns of food intake
and physical activity in obesity. Journal
of the American Dietetic Association, 1966,
Eg 466 - BI)B.

J.: Human nutrition: its physiological,

medical, and social aspects, A series of
82 essays. Springfield 1972.

J LS ] MONELLOW H L.F LI | SELTZER’ C OC . : Hunger
and satiety sensations in mwan. Postgraduate
Medicine, 1965, 37, A-97 - A-102.

L.Z. und BURSTEIN, B.: Field derendent
eating and perception as a function of
weight and sex. Journal of Personality,
1975, 43, 402 - 420,




McCARHTY,

McCLELLAND,

McDOUGALL

McKENNA,

MENDELSON,

MEYER,

MEYER,

MEYER,

MEYER,

MILLER,

- 258 =

M.C.: Dietary and activity patterns of
obese women in Trinidad. Journal of

the American Dietetic Association, 1966,
ﬁ’ 33 - 370

D.C.: Personality. New York: Holt, Rinehart &
Winston, 1951,

W.: Qutline of psychology. New York:
Scribner, 1923.

R.J.: Some effects of anxiety level and

food cues on the eating behavior of obese

and normal subjects: a comparison of the
Schachterian and psychosomatic conceptions,
Journal of Personality and Social Psychology,
19:2’ _22, 311 - 319-

M.: Psychological aspects of obesity.
Medical Clinics of North America, 1964,

43, 1373 - 1385.

J.: Einleitung. In: COLLIPP, P.J. (Ed.):
Fettsucht im Kindesalter. Stuttgart:
Hippokrates Verlag, 1978, 3 - 15,

J.E.: Der Pettgiichtige in der Selbstein-
schdtzung und.im Urteil der Gesellschaft.

Psxchotherag§ and Psychosomatics, 1968,
] - ]

J.E. und PUDEL, V,.,: Experimental studies on
food intake in obese and normal weight

subjects., Journal of Psychosomatic Reaearch,
1972, 16, 3051,

J+.E: und TUCHELT~GALILWITZ, A.: Psychiatrisch-
psychologische Untersuchungen an weiblichen

Fettsichtigen. Zeitschrift fiir Psycho-
gomatische Medizin, 1367, ]5, 13 - 107,
G.A., GALANTER, E. und PRIBRAM, K.H.:

Strategien des Handelns. Plédne und Struk-
Turen ﬁes Verhaltens. Siuffgarfz KIeEE,

1973.




MILLER,

MOCELLIN,

MURRAY ,

NEIDHARDT,

NEUGEBAUER,

NEUMANN,

NEWMAN,

NICKEL,

- 259 -

Db.S., MUMFORD, P., STOCK, M.J.: Gluttony.
2., Thermogenesis in overeating man.
American Journal of clinical Nutrition,
1967, 20, 1223 - 1229.

R. und RUTENFRANZ, J.: Untersuchungen

Uber die Leistungsfahigkeit gesunder und
kranker Heranwachsender. III. Die Leistungs-
fahigkeit von Kindern und Jugendlichen mit
Adipositas. Zeitschrift fiir Kinderheilkunde,
1968, 104, 1791,

H.A.: Explorations in personality. New York:
Oxford University Press, 1938.

F.: Systemtheoretische Analysen zur Sozia~
lisationsfdhigkeit der Familie. In:
Friihkindliche Sozjalisation, Theorien und
Analysen. Stuttgart: Ferdinand Enke, 1975,
1 - 187.

H.: Der Einflufl von inneren und &#uBeren
Reizbedingungen aulf das EBverhalten uber-

ewlchtigzer und normalgewlichtiger Kincder.
ﬁafﬁemafisch—nafurwissenschaff%icﬁe

Dissertation, K&ln, 1976.

R.0.: Experimentelle Beitrdge zur Lehre vom
tdglichen Nahrungsbedarf des Menschen unter
besonderer Beriicksichtigung der notwendigen

Eiweifimenge. Archiv fir Hygiene,  Miinchen,
J.W.: Motivforschung und Absatzlenkung.
Frankfurt 1960.

H., HELLER,K., NEUBAUER, W,: Verhalten im
sozialen Kontext, II. In: HELLER, K. und
NICKEL, H. (Eds.s: Pgychologie in der Ey-

ziehungswissenschaft. Ein Studlenprogramm,
Sfuffgarf: Kiett, 137(6.




NIE,

NISBETT,

NISBETT,

NISBETT,

NISBETT,

NISBETT,

NISBETT,

NOVAK,

OLSON,

- 260 -

NoH-, HULL, C-Ho, JENKINS' J.Ga, STEIN‘
BRENNER, K., BENT, D.H,: SPSS, Statistical
package for the social sciences. New York
1975,

R.E.: Taste, deprivation, and weight
determinants of eating behavior. Journal
of Personality and Social Psychology,
1908, 10, 107 - 110,

R.E.: Hunger, obesity, and the ventromedial
hypothalamus. Psychological Review, 1972,
19, 433 - 453.

R.E.: Starvation and the behavior of the
obese. In: BRAY, G.A. und BETHUNE, J.E.

(Eds.): Treatment and management of obesity.
New York 1974, 45 = 57.

R.E. und GURWITZ, S.B.: Weight, sex, and the
eating behavior of human new-borns,

Journal of Comgarative and Phgsiological
S!C 0 OE!’ E) ’ - .

R.E. und KANOUSE, D.E.: Obesity, food
deprivation, and supermarket shopping

behavior. Journal of Personality and
Social Psychology, 7969, 12, 235 - 294,

R.E. und STORMS, M.D.: Cognitive and social
determinants of food intake. In: LONDON,
H. und NISBETT, R.E. (Eds.): Thought and

feeling. Cognitive alteration of feelln
states. Cﬁlcago 197%.

M. und HAHN, P.: Fettmetabolismus im Friih-
stadium der Entwicklung. In: COLLIPP, P.J.
(Ed.): Pettsucht im Kindesalter. Stuttgart:
Hippokrates Verlag, 1978, 161 - 180.

¢c.M., PRINGLE, D.J., SCHOENWEITER, C.D.:
Parent-child interaction: its relation to
growth and weight. Journal of Nutrition
Education, 1976, 8, - .



- 261 -

OSBORNE, R.H. und DE GEORGE, F.V.: Stature, weight,
and ponderal index. In: Genetic Basis of

Morphological Variation. Cambridge,
Mass.: Harvard University Press, 1959,

60 - 75.
PAPEZ, J.W.: A proposed mechanism of emotion.
Archives of Neuroly and Psychiatry,
93 [} L’ - 3.
PERYAM, D.R. und GUTMAN, N.Y.: Variation in

preference ratings for foods served at
meals. Food Technology, 1958, 12, 30 - 33,

PFLANZ, M.: Medizinisch-soziologische Aspekte der
Fettsucht. Psyche, 1963, 16, 579 - 591.

PFLANZ, M.: Soziologische Beziehung des Ubergewichts.,
Yortrag 6.15.1977, Gottingen. (Z1t. nach

PUDEL, 1978).

PLINER, P.: Effects of cue salience on the behavior
of obese and normal subjects. Journal of

Abnormal Psychology, 1973, 82, 226 - 232.

PLUTSCHIK, R.: Emotions and attitudes to being over-

weight. Journal of Clinical Psychology,
1976t 2, 1 - .

PRIBRAM, K,: Emotion: Steps toward a neuropsychological
theory. In: GLASS, D.C. {(Ed.): Neurophysiolo
and emotion. New York: Rockefeller University
Press and Hussell Sage Foundation, 1967,

3 =~ 40,

PRIBRAM, K.H.: Feelings as wonitors. In: ARNOLD, M.B.
(Ed.): Feelings and Emotions, the Loyola
Symposium. New York and London: Academic
Press, 19

70, 41 - 53-

PRICE, J.M. und GRINKER, J.: Effects of degree of
obesity, food deprivation, and palatability
on eating behavior of huwans. Journal of

Comparative and Ph¥siological PsxchIogx,
1 3’ D2y - .




PRICE,

PUDEL,

PUDEL,

PUDEL,

PUDEL,

REHS,

- 262 -~

J.M., SHEPOSH, J.P., TIANO, F.E.: A direct
test of Schachter's internal-external

theory of obesity in a naturalistic

setting. In: HOWARD, A, (Ed.): Recent
advances in obesity research: I. Proceedings
of the 1s8% In?erna%ionaI 5ongress on UEesi%x.

ondon, ,

V.: Food-dispencer, eine Methode zur Unter-
suchung des 'spontanen' Appetitverhaltens.

Zeitschrift fiir Erndhrungswissenschaft,
:,l__! - 393,

V.: Zur Psychogenese und Therapie der

Adipositas. Beriin, Heidelberg, New York:

§pr1nger,

1978.

V., METZDORF, M., OETTING, M.: Zur Persdn-
lichkeit Adiptser in psychologischen Tests
unter Beriicksichtigung latent Fettsiichtiger.

Zeitschrift fiir Psychosomatische Medizin und
Psychoanalyse, 1§7§, gl, 245 - 361,

V. und RICHTER, M.: Psychosoziale Bewertun
der Erndhrung: Eine Reprasentativ-Brheoun
In der Bundesrepublik BeufscEIana. Gottingen:

orschungsberic an das y 1980,

B.J., BERNDT, I., RUTENFRANZ, J.: Unter-
suchungen zur Frage der Leistungsfdhigkeit
Adipbser unter besonderer Beriicksichtigung
des Sportunterrichts. Zeitschrift fiir Kinder-
heilkunde, 1973, 115, 23 - .



REIFF,

RITZEL,

RODIN,

RODIN,

RODIN,

ROFF,

- 263 ~

G.G., MONTOYE, H.J., REMINGTON, R.D.,
NAPIER, J.A., METZNER, H.L., EPPSTEIN,
FP.H.: Assessment of physical activity
by questionnaire and interview. Journal

of Sports Medicine and Physical Fitness,
r L 35 - .

G, und BUCKERT, A.: Soziaslmedizinische
Aspekte der Fettsucht, In: SOMOGYI, J.C.

(Ed,): Didtetische gychologische und
goziale IsEeEEe des HBeriewichs. Basel:
* 3 - .

. Karger,

J.: Effects of distraction on performance
of obese and normal subjects., Journal of

Comgarative and Physijological PsxchIogx,
’ 44 - .

J.: Responsiveness of the obese 10 external

stimuli., In: BRAY, G.A. (Ed.): Qbesity in
erspective. Washington: U.S. Govermen
Erlnging Office, 1975, 61 - 72.

J. und SLOCHOWER, J.: Externality in the
nonobese: effects of environmental responsiveness

on weight. Journal of Personality and Social
Psychology, 1967, 33 AL E 7 P

M.: A factorial study of the Fels Parent
Behavior Scales. Child Development, 1949,
2_0-, 29 - 48.




ROSS,

RUCH,

SALANS,

SAMUELSON,

SANDELL,

SANJUR,

SAULE,

SCHACHTER,

SCHACHTER,

- 264 -

L.D.: Cue- and cognition-controlled
eatin§ amonE o§eae ang norma; suEﬁects.
npu she octora issertation,

Columbia University, 1970.

F.L. und ZIMBARDO, P.G.: Psychology and
Life. Glenview, III.: Scott, Foresman and
Comp., 1971.(8. Aufl.).

L.B. und KNITTLE, J.L.: The role of adipose
cell size and adipose tissue senaltivity

in the carbohydrate intolerance of human
obesity. Journal of clinical Investigation,
1968, 47, .

G.: An epidemiological study of child health
and nutrition in a northern Swedish county.
I. Food consumption survey. Acta Paediatrica

Scandinavica Supplement, 19771, .

R.G.: Effects of attitudinal and situational
factors on reported choice behavior.

Journal of Marketing Research, 1868, 5,

D. und SCOMA, A.D.: Food habits of low-income
children in northern New York. Journal of

H.: Zur Therapie der Adipositas im Kindes~-
alter. Minchner medizinische Wochenzeit-

schrift, ’ ’ .

S.: Cognitive Effects on Bodily Functioning:
Studies of Obesity and Eating. In: GLASS

(Ed.): Neurophysiolozy and emotion. New York:
Rockefeller En*versI%y Press and Russell Sage

Foundation, 1967, 117 - 144,

S.: Obesity and eating. Science, 1968, 161,
751 - 756-



SCHACHTER,

SCHACHTER,

SCHACHTER,

SCHACHTER,

SCHACHTER,

SCHACHTER,

SCHNEEWIND,

SCHNEEWIND,

SCHUMAKER,

- 265 =

S.: The assumption of Identity and Peri-

pheralist-centralist controversies in

motivation and emotion. In: ARNOLD, M.B.
(Ed.): Peelings and Emotions, the Loyola

Symposium. New York and London: Academic
ress, 1970, 111 - 121,

S.: Emotion, Obesity, and Crime. New York,
London: Academic Press, 1971.

S. und FRIEDMAN, L.: Unver&ffentlichte
Studie, zit. in: SCHACHTER, S.: Some
extraordinary facts about obese humans
and rats. American Psychologist, 1971b,
26, 135¢%.

S., GOLDMAN, R., GORDON, A.: Effects of
fear, food deprivation, and ohesity on

eating., Journal of Personality and Social
Psychology, 1965, 16, 91 -~ 97.

S. und GROSS, L.P.: Manipulated time and
eating behavior. Journal of Personalit
and Social Psychology, 1968, 10, 98 - *06.

S. und SINGER, J.E.: Cognitive, social, and
physiological determinants of emotional state.

Psychological Review, 1962, 69, 379 - 399.

K.A.: Elterliche Erziehungsstile: einige
Anmerkungen zum Stand der Forschung. In:

TACK, W,H., (Ed.): Bericht uber den 29, KongreB
der Deutschen Gesellscha sycholo
Salzburg 1971. Go fflngen. Hogrefe, 197%.

K.A., ENGFER, A., FPILIPP, U.D., HOFMANN, A.:
Psychologische und soziocdkonomische Determinanten
von Eltern-Kind-Beziehungen: Uberblick iibver
ein Forschungsprojekt. In: TACK, W.H. (Ed.):

Bericht ilber den 29, KongreB der Deutschen
esellscha r Psychologie alzbur 4,
ottingen: Hogrefe, .

J.F, und WAGNER, M.K.: External-cue responsivity
as a8 function of age at onset of obesity.
Journal of the American Dietetic Association,

I9‘7’ _jo ) 2_75 - 2:9.




- 266 -

SCHUTZ, H.G., RUCKER, M.H., HUNT, J.D.: Hospital
patients' and emplyess' reactions to
food-use combinations. Journal of the
Awmerican Dietetic AssocIation, 1972, 60,

SCHUTZ, H.G., RUCKER, M.,H., RUSSELL, G.F.: Pood
and food-use classification systems.

Food Technology, 1975, 29, 50 - 64.

SEARS, R.R.: Relation of early socialization
experience to aggression in middle childhood.

Journal of abnormal and social Pesychology,
’ ' - .

SEARS, R.R., MACCOBY, E., LEVIN, H.: Patterns of

child rearing. Evanton, III.: Row Peterson,

SEARS, R.R. und WISE, G.W.: Relation of cup-feeding
in infancy to thumb-sucking and the oral

drive. American Journal of Orthopsychiatry,
19505 2__, - 3 .

SELTZER, C. und MAYER, J.: Greater reliability of
the triceps skinfold over the subscapular
skinfold as index of obesity. American
Journal of Clinical Nutrition, 1967, 20,
ss0.. -

SEWELL, W.H. und MUSSEN, P.H.: The effect of feeding,
weaning, and scheduling procedures on
childhood adjustment and the formation of

oral symptoms., Child Development, 1952, 23,
185 - 1910

SHERIF, M. und SHERIF, C.W.: Social psychology.
New York: Harper & Row 1063,

SHIELDS, J.: Monozygotic twins brought ug agart and
brou u ogetner. London: UXiIor niversity
Press, TO6Z o —



- 267 -

SHIPMAN, W.G.: Psychological aspects of obesity and
dieting, In: PIRET, R. (Ed.): Proceedings
of the XVII-th Internatlonal congress o%
nglled Psychology. Brussel 1972.

SHIPMAN, W.G. und PLESSET, M.R.: Anxiety and

depression in obese dieters. Archives of

General Psychistry, 1963, 8, 26 - 31.

SHUKIA, A.,, FORSYTH, H.A., ANDERSON, C.M., MARWAH,
S.M.: Infantile overnutrition in the first
year of life: a field study in Dudley,
Worcestershire, British Medical Journal,
1972, 106, 507 - 515.

SIDDAMMA, T. und VENKATRAMILAH, S.R.: An index for
measuring obesity in children. Indian
Journal of Pediatrics, 1977, 44, 21 - 126,

SIGAL, J.J, und ADLER, L.: Motivation effects of
hunger on time estimation and delay of
gratification in obese and non~obese boys.

Journal for Genetic Psychology, 1976, 128,

SILVERSTONE, J.T.: Obesity. Proceedings of the Royal
Society of Medicine, 1965, 61, 371 = 3715,

SIMS, E.,, GOLDMAN, R., GLUCK, C., HARTON, E.,
KELLEHER, P., ROVE, D.. Ex erlmental obesity
in man. Trans. Ass. Amer. Phys.,

81, 153,
SIMS, L.S. und MORRIS, P.M.: Nutritional status

of preschoolers. Journal of the American
Dietetic Association, ’ ' - 9.




SINGH,

SINGH,

SINGH,

- 268 -

E.: Role of response habits and cognitive
factors in determination of behavior of

obese humans. Journal of Personality and
Social Psychology, 1973, 21, 220 - %33.

D. und SIKES, S.: Role of past experience
on food-motivated behavior of obese humans.

Journal of Comgarative and Ph%siological
S!C Q Os!’ [] ' - .

D., SWANSON, J., LETZ, R., SANDERS, M.K.:

Performance of obese humans on transfer of
training end reaction time tests. Psycho-

somatic Medicine, 1973, 35, 240 - Zzg.

SOCIETY OF ACTUARIES:

SOMOGYI,

SOMOGYI,

SORLIE,

SPRANGER,

SROLE,

Build and Blood Pressure Study 1 .
Chicago 19%59.

J.C. (Ed.): Didtetische, psychologische und
gsoziale Aspekte des Ubergewilc i
5. Karger, 1978,

J.C.: Vorbeugung und Behandlung des Uberge-
wichts - einige diatetische, psychologische
und sozialmedizinische Probleme. In:

SOMOGYI, J.C. (Bd,.): Didtetische gycho-
logische und goziale Aspekie des UEer ewichts.
Basel: 5. Karger, 1978, 1.-. 1.

P., GORDON, T., KANNEL, W.B.: Bodybuild
and mortality. The Framingham Study.
Journal of the American Medical Association,

E.: Grundstilo der Ergichung. Ins Padaﬁagieehe
Perspektiven (Aufsetzsamwlung). Heldelberg,

» Autl,)., (217, nach NICKEL u.a.,
1976 .

L., LANGNER, T.S5., MICHAEL, S.T., OPLER, M.K.,

RENNIE, T.A.: Mental health in the metropolis:
The Midtown Manhattan Sfuax. New York:
chraw- ’ .



SROUFE,

STAPF,

STEFANIK,

STEIN,

STEINKAMP,

STUART,

STUNKARD,

STUNKARD,

STUNKARD,

- 269 -

L.A. und WATERS, E.: Attachment as an
organizational Construct. Child Development,
1977, 48, 1184 - 1199,

K.H., HERRMANN, T., STAPF, A,, STACKER,

K.H.: Psychologie des elterlichen Er-
ziehungsst¥ils. Bern und Stutigart: Huber,

P.A., HEALD, P.P., MAYER, J.: Caloric
intake in relation to energy output of
obese and non-obese adolescent boys.
American Journal of Clinical Nutrition,

M.: Some Psychophysiological Considerations
of the Relationship between the Autonomic
Nervours System und Behavior. In: GLASS
(Bd.): Neurophysiology and emotion. New York:
RockefeIIer ﬁnlversléy Press and Russell

Sage Poundation, 1967, 145 - 154.

BROWN, G., SIRI, W.E., SARGENT, W. und ISSACS,

E.: Measures of’ body fat and related factors
in normal adults. Journal of Chronic Diseases,
1965, 18, 1291.

R,B, und DAVIS, B.: Slim chance in a fat
world: behavioral control of obesity.
Chempaign (lilinois): Research rress, 1972,

A.J.: A method of studying physical activity
in man, American Journal of Clinical Nutrition,
1960’ g’ - .

A.J.s Eating patterns and obesity. Psychiatric
Quarterly, 1968, 33, 284 - 295,

A.J.: Obesity and the social environment:
current status, future prospects. Annals

of the New York academy of sciences, 1979,
’ - .



STUNKARD,

STUNKARD,

STUNKARD,

STUNKARD,

STUNKARD,

STUNKARD,

SYMONDS,

TAITZ,

TAUSCH,

- 270 -

A.J., 4'AQUILI, E., FOX, S. und FILION,
R.D.L.: Influence of social class on

obesity and thinness in children.

Journal of the American Medical Association,
[ ] - 5840

4 “————

A,J, und BURT, V.: Obesity end body image:
I1. Age at onset of disturbances in the

body image. American Journal of Psychiatry,
1967, 123, 143 - 1447,

A.,J. und FOX, S,: The relationship of gastric
motility and hunger. A summary of the
evidence. Psychosomatic Medicine, 1971, 33,
123 - 134.

A.J., GRACE, ¥.J., WOLFF, H.G.: The night
eating syndrome, A pattern of food intake
among certain obese patients. American
Journal of Medicine, 1955, 19, 78 - B6.

A,J. und KAPLAN, . D.: Eating in public places:
a review of reports of the direct observation
of eating behavior., International Journal of
Obesity, 1977, 1, 89 - .

A.,J. und PESTEA, J.: The phyeical activity
of obese girls. American Journal of Diseases
of Children, 1962, s - .

P.M.: The vsycholo of parent-child relation-
ship. New EorE: Ipp*eion-@an%ury, 19335.

L.5.,: Overfeeding in infancy. Proceedin

of the Nutrition Society, 1974, 33,

1 3 - .

R.: Variablen und psychologiache Zusammen-
hédnge der sozialen Interaktion zwischen
Erwachsenen und Jugenldichen. In: HERRMANN,

T. (Ed.): Paychologie der Erziehungsstile.
Braunschwelger o mgosion Uber Erzlehungs-




- 271 -

THOMAE, H.: Entwicklung und Pragung. In:
Handbuch der Psychologie, Bd. III.
Gottingen: Hogrefe, 15§§ 530 = 311.

THOMAE, H.: Die Bedeutungen des Motivationsbe-

griffes, In: Handbuch der Psychologie
B3, II, 2. Halbb., Gottingen: Hogrele,
THOMAE, ‘H.: Das Individuum und seine Welt. Eine

Personlichkxeitstheorie. Gottingen: Hogrefe,

THOMAE, H.,: Pamilie und Sozialisation. In: Hand-
buch der Psychologie, Bd, VII, 2. Halbb,
Gottingen: ﬁogrefe, ig??, T8 - 824.

TRACEY, M.V.: Human nutrition. In: DUNCAN, R. und

WESTON-SMITH, M. (Eds.): The encyclopaedia
of ignorance. Oxford 1977, 355 - 360.

TRAISMAN, A.,5. und TRAISMAN, H.S5.: Thumb- and finger-

‘ sucking: a study of 2650 infants and
children._Journal of Pediatry, 1958, 52,
566 - 5720

UNIVERSITAT ZU KOLN RECHENZENTRUM: Benutzerhandbuch:
Informationsanalyse. Version B.16/K0.

WAKEFIELD, L.M. und MERROW, S.B.: Interrelationships
between selected nutritional, clinical,
end sociological measurements of preadolescent
children from independent low income
families. Amerlcan Journal of Clinical
Nutrition, ’

WALKER, M.A., HILL, M.M., MILLMAN, F.D.: Pruit and
vegetable acceptance by students. Journal
of the American Dietetic Association,

3 —l? - .

WARNER, K.E. und BALAGURA, S.: Intrameal eating
pattern of obese and nonobese humans.

Journal of Comparative and Physiological
stchoIogx, 1§$5, EE, 718 - 7%5.



WATSON,

WATSON,

WEBER,

WEINER,

WENGER,

WESSEL,

WHITING,

WHITING,

WILKINSON,

WOLFF,

- 272 -

G.: A comparison of the effects of lax
versus strict howe training. Journal of
social Psychology, 1934, 5, 102 - 10D.

G.: Some personality differences in
children related to strict or permissive
parental discipline. Journal of Psychology,
1957, 44, 227 - 249.

E.: Erziehungsstile, Donauwdrth: Auer,
1975 (5. Iﬁfé.).

B.: Theorien der Motivation. Stuttgart:
Klett, 1076,

R.: Kalorienarme Nehrungsmittel und ihre
Bedeutung in der Vorbeugung und Behandlung
von Ubergewicht, In: SOMOGYI, J.C. (Ed.):

Didtetische sychologische und soziale
Isgeffe des Ubergewicﬁf . BABOL: O. Karger,
] - .

J.A.,, MONTOYE, H.J., MITCHELL, H.: Physical
activity assessment by recall record.
American Journal of Public Health, 1965,

=22 1 - .

J.W.M.: The crosgs-cultural method, In:
LINDZEY, G. (Ed.): Handbook of Social

Psycholo 1, Cembridge, Mass.: Addison-
Wesley, §EB - 531.

J.W.M, und CHILD, I.L.: Child traininé and
ersonality. New Haven: Yale Universitiy
Eress, 195%.

P.w., PARKIN, J.M., PEARLSON, G., STRONG,
H., SYKES, P.: Energy intake and physical
activity in obese children. British Medical
Journal, 1977, 1, 765f.

O.: Overfeeding during infancy. In: The
Mother/Child Dyad - Nutritional Aspects.

Ugsala Journal of Medical Sciences, 1977,
9 - N



WOOLEY, ,

YARROW,

YUDKIN,

ZETTERBERG,

ZIMMER,

- 27% -

O.W., WOOLEY, S.C., WOODS, W.A.: Effect of
calories on appetite for palatable food

in obese and nonobese humans. Journal of
Comparative and Physiological Psychology,

1975, B9, 619 - 625.

L.J.: The relationship between nutritive
sucking experiences in infancy and non-
nutritive sucking in childhood. Journal
of genetic Psychology, 1954, 84, 149 - 162,

J.: Obesity and Society. In: SOMOGYI, J.C.
(Ed.): Didtetische, psychologische und
soziale Aspekte des Ubergewichts. Basel:

5. Karger, 1978, 146 - 153.

H.L.: Theorie, Forschung und Praxis in der
Soziologie., In: KONIG, R. (Ed.): Handbuch
der empirischen Sozialforschung, Band 1.
Stuttgart 1967.

D.E.: Im Dickicht der Gefiihle (II).
ZEIT-Magazin, 1981, 52,




Tab. Anhang A/1:

Einzelne ausgewdhlte Fragebogenitems aus vier Themenbereichen in der Korrelation
mit dem sozialen Status der Mutter (positive Korrelation = Iteminhalt kommt
eher mit hoherem sozialen Status vor

k=4
=
=
TItem- | Iteminhalt Korrelation Signifikanz 2
Nr. -
54 Mutter hat wenig Zeit zum Essen - 0,015% n.s. -3
fo
. o
55 Mutter genieBt Essen kaum - 0,0041 n.s. E
]
56 Mutter iBt schnell - 0,0744 n.s. o
‘ ®
._l
63 Haufigkeit von Kuchen 0,0015 N.S,
134 StiBigkeiteneinschrankung 0,02%1 N.S.
136 Hdufigkeit von Eis - 0,0358 N.8.
90 Essen f.d. Hutter Trost in schlechter 0,0781 N.3,.
Stiomung
91 Essen f.d. Mutter Belohnung 0,1291 8.
nach Anstrengung
139 Kind bekommt Nahrung als Belchnung - 0,1248 s. Forts.:
versprochen nichste
Seite

- 7Le -




Fortsetzung der vorigen Seite

Item- Iteminhalt Korrelation Signifikanz
Nr.
81 Essen kochen als Zeichen der - 0,2494 S.S.
Zuneigung zur Familie
93 Wichtigkeit fir die Mutter, - 0,1585 S¢S,
Essen zuzubereiten
110 der Mutter wmacht das Essen selbst 0,1131 8.

Spald

- SLT -



Tab. Anhang A/2:

Liste derjenigen Skalen, die mit dem sozialen Status der Mutter und mit

dem Gewichtsstatus des Kindes signifikant korrelieren

Skalenbezeichndhg

Korrelation der Skala mit
dem soz., Stat. d. Mutter

bereiatfén der Skala ng d,
Gewichtsstatus d. Kindes

Korrelations~ Signi- Korrelations- Signi-

koeffizient fikangz koeffizient fikanz
Gewicht: Kind - 0,1063 S.
Gewicht: Mutter - 0,2203 8.8, 0,2074 h.s.
Gewicht: Vater - 0,1689 8.8. 0,1467 S.9.
Alter: Mutter 0,1441 S. 0,0821 n.s.
Soz. Stat. Vater 0,6021 S.8. - 0,0906 S.
Dir. Erz, EB8form - 0,1488 S. 0,1526 8.8,
Dir. EBtempo 00,2056 h.s. -~ 0,0646 n.s.
Dir. EBmenge - 0,1738 8.8, 0,1200 8.8,
Dir, SiiBigkeiten - 0,1132 s. 0,0428 n.s.
[Pir. gesundes Essen 0,1428 8.8, - 00,0361 n.s.

- 942 -

FPorts.:
nidchste
Seite




Fortsetzung der vorigen Seite:

Skalenbezeichnung Korrelation der Skals mit  Korrelation der Skala mit d.
dem soz. Stat. d. Mutter Gewichtsstatus 4. Kindes
Korrelations- Signi- Korrelations- Signi-
koeffizient fikanz koeffizient fikanz
Selbstbelohn. Mutter 0,1097 S. - 0,0365 n.s.
Genul8: Hausfrauenrolle - 0,23%65 h.s. 0,0989 8.
GenuB: Verfeinerung 0,1655 '] s.s. - 0,0742 n.s.
Betonung: Waschen - 0,2606 h.s. 00,0114 n.s.
Autoritdre Erz.-Einstell.{ - 0,2543 h.s. 0,0694 n.s.
Kontroll. Erz.-Einstell, - 0,345 h.s. 0,0908 Se
Emotionale Zuwendung 0,2303 h.s. 0,0346 n.s.
Kleinkind: Dir. Erz, - 0,2253 h.s. - 0,0061 n.s.
leinkind: Fitt.-Zeit. - 0,1338 S. - 0,0699 n.s.
kleinkind: Flasch.Konz. - 0,1773 S.8. 0,2027 h.s.

- LLe -
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Tab. Anhang A/3 (auf der ndchsten Seite):
Raumdiagramm (SSA1) derjenigen Skalen, die mit dem
sozialen Status der Mutter signifikant korrelieren
(unterstrichene Erziehungsvariable korrelieren sig-
nifikant mit dem Gewicht des Kindes)

1

w ~2 O W N

11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

Alter der Mutter

Gewichtszustand des Kindes

Gewichtszustand der Mutter

Gewichtszustand des Vaters

sozialer Status des Vaters

WohnungsgrdBe

dir. Erziehung bzgl. d. duBeren Form d. Essens
dir. Erziehung bzgl. groB. EBfgeschwindigkeit
dir. Erziehung bzgl. 4. Essensmenge

dir. Erziehung bzgl. SiiBigkeiten

dir. Erziehung bzgl. gesundem Essen

die Mutter belohnt sich selbst durch Essen
GENUSS-Untergruppe: Beton. d. Hausfrauenrolle
GENUSS~Untergruppe: Beton. v. Status . Verfein.
Betongung: Waschen

allg. autoritédre Erziehungseinstellung

allg. kontroll, Erziehungseinstellung
emotionale Zuwendung

dir. Erziehung beim Kleinkind

feste Fiitterzeiten beim Kleinkind

erhohte Menge bzw. Konzentration der Babyflasche
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Fortsetzung der vorigen Seite:
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Tab. Anhang A/5:

Iteminhalt der Skala DIRMENGE und Korrelationen mit
dem Gewichtsstatus des Kindes

(Itempolung: niedriger Wert = geringere Durchsetzung
anderer EBmenge)

Itemnum-
mer d. Frage-
bogens

29

66

67

68

To

122

65

69

7

102

Iteminhalt, evtl.

E = Einstellung, Skalen-
S = Situation, umpolung
V = Verhalten = U

S: Kind will nichts
z. Frihstiick easen

E: Kinder sollten we- U
niger essen als sie
wollen

E: Erwachsene brau- U
chen Kindern dle EB-
menge nicht zu sagen

E: Kinder wissen die U
Efimenge selbst

E: Kinder wissen
manchnal die E8menge
nicht

E: Kinder sollen mehr
essen als sle fiir rich-
tig finden

E: Mitter sollen darauf
hinwirken, daB der Tel-
ler leergegessen wird

E: Kindern sollen den
Teller leeressen, wenn
gsle selbst sufgetan ha-
ben

E: Kinder soll- U
en ruhig auf den
Teller iibrig lassen

V: Achten Sie darauf,
dal Kind den Teller
leerift?

signifik.
Korr. mit
dem kindl.
Gewicht

"0.121

-0,197

n.s.
c,008

n.s.,
-0,007

.5,
0,040
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Tab. Anhang A/6
(SSA1) des Gesamtbereichs "dir. Erz.
bzgl. der Nahrungsmenge"

Raumdiagramm

ot

o 1667 187T9] "JITP4 TZLA

wTeAs

prOJdjue)
i

wo3uengy *i11p,
a2 b

[I9A
X
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Tab. Anhang A/7:
IJteminhalt der Skalr DIRART und Korrelationen mit
dem Gewilechtsstatus des Kindes

(Itempolung :

niedriger Wert =

geringere Durch-

setzung anderer Art von Nahrung beim Kind)

Item-Nr. d.

Interview-

leitfad. 1

126

125

116

114

113

75

30

47

Iteminhalt

E = Einstellung,

S5 = S5ituation,

V = Verhalten

E: Mutter weilB besser
als d. Kind, was ihm
schmeckt

E: Mutter weill besser

a.s d. Kind, ob etw.
richtig gewirszt

S: Zwilebeln i.d. Sup-
pe, die das Kind nicht
mag

S: Kind will keine
Suppe sondern nur vom
Hauptgericht

St Kind will nicht
mehr v, Hauptgericht
sondern nur v. Hach-
tisch

E: Kinder sollte ange-
halten werden, auch
Unpemochtes zu essen

5: Kind will statt
Butter mehr Marmelade

S5: Kind will im Tel-
ler alles zusammen-
rubl.ren

ev
Sk

tl.
alenumpol.
U

Korr.

n.s.
-0,028

n.s.
0,058

n.s.

'01039

n <

0:556

n.s.
-0,009

n.s.
-~0,030

0,086
n.s.
0,089




- 283 -

Tab. Anhand A/B:
Raumdiagramm (SSA1) des Berelchs
"dir., Erzieh. bzgl. der Art der Nahrung"

pa o
N xa -
m
=
[7a)
™~
e
=
Rl
= o
-
ta
un
= [
~0 el 3
2 :
— B
=
w
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~r
m-
-
-
=
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-
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Tab. Anharg A/9 (a):

- 284

12 314 516 7 819 10 1112 13 14 15 16 17119120 21 22 23 24 25 26
1) Gewieht: Kind + + +H- - + 4+ o+ + - 4
2) Gewicht: Mytter 1+ +H{- - -+ + - ¥ t -+ - +
3) Gewicht: Vater +H- - - - ’ 4 +
L) Alter: Mutter tH{+ 4 + - 1 + -
5) Alter: Kind + + +
6) Soz.Stat.Mutter + +}- - -+ - -+ + - 4 -
7) Soz.Stat.Vater - - -t + t - 4+ -
8) Wohnung (mZ/Pers.) -1+ - - - + -
9) Dir.Erz.ERfornm +  F + + o+ ¢ + +
10) " efferner +F+ + 0+ + 4 + +
11) " eBndher + o+ + o+ + f +
12)Dir .EBtempo + -
13)Dir.E@menge + o+ 4 + + +
14)Dir.Teller leer + + |+ - + 4+
15)Dir.Nahrungsart e -+ 4 - 4
16)Dir.SiiBigkeiten - *
17)Dir.gesundes Ess.
18)Belohn.d.Essen + -+
19)Selbstbelohn.liutt.
20)Selbstgenied.Mutt. s+ 4 -
21)ahrungsvielfalt +
22)5enuB’: Hausfr.Roll. o+ -

Tortselzun ~ak. Annarg
. (rEchzte Seite)




Tab. Anhang A/9 (b}
12 13 14 15 16 17§1811920 21 22 23 24 25 26 27

12 314 56 7 819 10 11

23)"GenuB’ Verfeiner. +o-
24)"GenuB” EBvorgang . - - -
25) Betonung: Waschen -

+

26) Kind: gedacht.Menge
27) Kind: tatsdch.Menge

Fortsetzung: Tab, Anhang A/9 (c)
{nachste Seite)

Tab. Anhaing H/9
Zusammenstellung signifikanter Korrelationen (p<g 0,05)

1
(a) - (c):
zwischen den verschiedenen Variablen bzw. Skalen

- 285



Tab. Anhang A/9 (c): - 286 -

v 28 29 30431 32 32 3, 35

1) Gewicht: Kind + 4
2) Gewicht: Mutter + + +
3) Cewiehi: Vater + +

L) Alter: Mutter -+ - 4

5) Alter: Kind + + 4+ 4
6) Soz.Stat.Mutter - - 4+ - - -
7) Soz.Stat.Vater - - - -
8) Wohnung (mz/Pers.) - -
9) Dir.Erz.EB8fornm + 4 +

1o) " eBferner + o+ e

11) " efindher + 4 +

2} Dir.Eltexyo - - 4

13) Dir.EBmengec + o+ - + +
14) Dir.Teller leer + 4 +

1) Rir.lakrungecart + 4 + 4
16) Dir. Sliligkeiten + ¢ +

17) Dir.gesundes Ess. +
{1&) Relohn.d.Essen + 4 +  + 4+
I19) Selbstbelohn.Mutt,

200 Selbodpreniad.Mutt, - -

1) Nﬂhghngsvielfali -

203 *Genuf: Hausfr.Roll. + o+ + +
23) 'GenuBt Verfeiner. - -+ -
24)Genul® EBvorgang -

24} Betonung: Waschen + + - + +
26) Kind: gedacht.Menge

27} Kind: tatafich.Menge

“ ) Autor.ire.linstell. + - -+ o+ %
) b1l nIG.mINSt . - + +
o) Emotionale Zuwend.

31) Brustifiitterung

37) Kleinkind:Efiprobl.

34) Kleinkind: Dir.Erz. + 4
34) Kleinkind: Fitt.Zeit.

39) Kleinkind: Flasch.Kongz. +
e
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Tab. Anhang A/1o0:

Iteminhalt der Skala DIRFORM und Korrelationen mit
dem Gewichtsstatus des Kindes

(Itempolung: niedriger Wert = geringere Durchsetzung
einer bestimmten duBeren Form beim Essen)

Item- Tteminhalt evtl. Skal.- Korr.

Nr. E = Einstellung umpolung =

Leitf. 8§ = Situation, U

I V = Verhalten

37 E:Kind soll b. Tisch nicht laut 5.
dazw.-reden, wenn Erwach- 0,122

sene sich unterhalten

3 V:Vorkommen von festen Zei- n.s.
f. d. Mittagessen am Sonntag 0,053
23 S: Wie lange wird - bei Ver- n.s.
spat. d. Vaters mit d. Es- 0,017
sen d. Kindes gewartet?
121 S: Kind will nachts essen U n.s.
0,070
120 S: Kind will nachts trinken U n.s.
0,003
118 V: Achten, dall Kind nicht n.s.
idt, wann es will 0,058
108 S: Kind will beim Essen n.s.
spielen 0,076
106 S: Kind mdehte vor d. Abend n.s.
essen ein Bilderbruch an- 0,063
schauen
73 E: Kinder sollen sich b. Es- U n.s.
sen benehmen dirfen, wie es 0,005

ihnen Spall macht

53 5: Kind will b. Spielen U n.s.
eosen 0,032
52 S: Kind will b. Fernsehen U n.s.
essen 0,068
51 V: Achten, daB Kind mit s,
Messer u. Gabel iQt 0,112
48 V: Achten, daf Kind nicht s.
nur d. Loffel sondern auch o,117

die CGabel benutzt

(Forts. nachste Seite)
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(Skala DIRFORM, Forts. v.d. vorigen Seite)

Item- Iteminhalt evtl. Skal.- Korr.

Nr. umpolung =

Leitf,

I

L6 E: Kind s0ll mit 4. Auf- s.
stehen b. Tisch warten 0,118

45 E: Kind soll aufrecht n.s.
sitzen bei Tisch 0,020

L E: Kind soll nicht nur mit n.s.
d. Loffel sondern auch mit 0,004

d. Cabel essen

43 E: Kind soll beim Essen n.s.
nicht schmatzen -0,009
41 E: Kind so0ll nicht mit 4. n.s.
Essen auf d. Teller spielen 0,028
Lo E: Kind s0ll mit Messer u. S.
Gabel essen o,108
39 E: Kind soll am Tisch ruhig s.

sitzen 0,101
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Tab. Anhang A/11:

Iteminhalt des Bereichs GENUSS und Korrelationen mit
dem Gewichtsstatus des Kindes, Unterteilung in Unter-
gruppen: 1 = Betonung 4. Hausfrauenrolle, 2 = Betonung
v, Status u. Verfeinerung, 3 = Betonung d. Efivorgangs
(Itempolung: hoher Wert = hdhere Betonung d. Genusses
am Essen)

Item- Iteminhalt evtl, Un- Korr.

Nr. E = Einstellung, Skal.- ter-

Leitf. S = Situation, ump. grup-

I. V = Verhalten =U pe

128 E: man soll Kinder er- 1 n.s.
ziehen, das Essen zu ge- c,070
niefen

55 V: Vorkommen, daf3 d. Mut- n.s.
ter d. Essen selbst geniefit 3 -0,035

110 V: Vorkommen, daf d. Mut- 3 n.s.
ter d. Essen selbst SpaB -0,003
macht

111 V: Vorkommen, dafl d. Va- n.s.
der d. Essen Spall macht 3 o,o0lo

112 V: Vorkommen, dafBl d. Kind 3 5.5.
d. Essen SpalB macht 0,159

92 S: Kauf eines Spezialtopfs U 2 n.s.
damit das Essen besser -0,046
schmeckt

62 V: Zahl der vorh. Gewlirze 2 n.s.

~-0,04L8

77 V: Vorkommen des Ausgehens 2 n.s.
in e¢in Restaurant ~-0,058

79 St Preis, den man f. eine 2 n.s.
gute Flasche Wein auszugeb. 0,02
berelit ist

78 S: Preis, den man f. gutes 2 s.
Restaurantessen auszugeb. -0,0%0
bereit ist

92 S5: Kauf eines Spezialtopfs, 1 n.s.
damit Zeit u. Energie gespart 0,058

50 V: Verwenden versch. Sorien v. 2 s.s.
Weinglidsern -o0,0b0

(Forts. nachste Seite)
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(Berecich GENUSS, Forts. v.d. vorigen Seite)

Item- Iteminhalt evtl. Un- Korr.
Nr., Skal.~- ter-
unp. grup-
= U pe
Q5 E: Tiefkiihl- u. frisches U 2 n.s.
Essen schmeckt gleich 0,008
97 E: Brot wv. Backer u. vom U 2 n.s,
Supermarkt schmeckt gleich 0,014
61 V: Haufigkeit d. Ausprob. 2 s.
neuer Rezepte -0,105
63 V: Vorkommen v. Kaffee u. 3 n.s.
Kuchen 0,019
56 V: Vorkommen, daB d. Mut- U 3 $.s.
sehr schnell iBt 0,13
54 V: Vorkommen, dafl d. Mut- U 3 n.s.
wenig Zeit z. Essen hat 0,030
101 V: Vorkommen, daB 4. Kind 2 n.s.
sagt, ob d. Essen geschmeckt -0,039
hat
99 V: Vorkommen, daB man sich 2 n.s.
unterhdlt, wie etwas ge- -0,067
kocht wird
93 E: Hausfrauenrolle, Essen 1 n.s.,
zuzubereiten 0,083
39 V: Vorkommen, daff d. Mut- 1 n.s.
ter Kochen SpafBl macht 0,031
88 E: Kochen ist lastig U 1 n.s.
0;071
go V: Vorkommen, daBl Besuch =z, 2 n.s.
Essen eingcladen wird -0,062
87 E: es i1st schon, Besuch z. 2 n.s.
Fssen einzuladen -0,043
86 E: das gemeinsame Essen ist 1 n.s.
wichtig 0,038

{Forts.

ndchste Seite)
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(Bereich GENUSS, Forts. v.d. vorigen Seite)

Item- Iteminhalt evtl., Un- Korr.
Nr. Skal .- ter-
ump. grup-
= U pe
84 E: auf ein Essen mit der 1 n.s.
Familie freut man sich -0,050
83 E: ohne Kochen wiirde mir 1 n.s.
die Zeit lang 0,062
82 E: Kochen macht Spa8 [ n.s.
0,068
81 E: Sorgen d. Mutter f.d. 1 5.5.
Familie zeigt deren Zu- 0,127
neigung
93 E: Wichtigkeit f.d. Mutter, 1 n.s

Lebensmittel einzukaufen 0,065
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Tab.Anhang A/12 (a);
Iteminhalt der Skala "feste Fltterzeiten b.

Kleinkind"

Item- Iteminhalt

Nr. d. E = Einstellung,

Leitf. S = Situation,

II V = Verhalten

23 S: Wecken d. schlafenden Kindes zur
gegebenen Fitterzeilt

26 S: schreiendes Kind noch nicht zu
Essen geben wegen noch nicht gegec-
bener Fitterzeit

29 V: AusmafBl, in dem die Mutter taglich

zur selben Zeit gefluttert hat

Tab. Anhang A/12 (b):
Iteminhalt der Skala "direkt. Erz. beim Kleinkind"

Item-
Nr. d.
Leitf.
II

34

38

39

40

L2

Iteminhalt

E = Einstellung,
S = Situation,

V = Verhalten

E: es ist unndtig, das Baby zu fiittern,
bevor es sich selbst meldet

E: Babys soll man nachts schreien lassen,
damit sie nicht verwohnt werden

E: man soll friihzeitig verhindert, daB das
Baby mit seinem Breil spielt

E: man soll das Baby moglichst frihzeitig
an den Topf gewdhnen

k: ein klciner Klaps ist fir ein Baby oft
das beste Erziehungsmittel
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Kriteriumsvariable (Y) =

Gewichtsstatus d. Kindes

1. Zerleg. 2. Zerleg.
(mit Wech- {ohne Wech-
Pradiktorvariablen = selwirkung) | selwirkung)
)(.I = sozlaler Status d.
Vaters 1,4 % 1,4 %
X2 = sozialer Status 4.
Mutter 1,3 % 1,3 %
2,7 %

Tab.Anhang A/14:

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen "Ge-
wichtsstatus des Kindes" durech 2 Variablen des
sozialen Status der Eltern (multivariates Pro-

gramm INFORM)
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Tab. Anhang A/15:

Raumdiagramm des Bereichs GENUSS (Verfahren SSA1)
I = Untergruppe "Betonung der Hausfrauenrclle"

IT = Untergruppe "Betonung v. Status u. Verfein."
IIT = Untergruppe "Betonung d. EBvorgangs"

Y

1oo
|
b
VIELFAL
o

t~
O
p=s

J=i

SPARG2

{‘( Centrold
X
X
VR7

V1o

Vheo

<]

SN
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Tab. Anhang A/16:

Reduktion von Unbestimmtheit der Variablen "Wunsch der Mutter nach Gewichts-
reduktion beim Kind" durch 4 Variable (mit Hilfe des multivariaten Programms

INFORM)

Kriteriumsvariable (Y) = Wunsch der Mutter nach Gewichtsreduktion beim Kind

Pradiktorvariablen = 1. Zerleg. mit 2. Zerleg. ohne Signif.
Wechselwirkung Wechselwirkung d. 2.
Zerleg.
X1 = Gewichtsstatus d. Kindes H(o:1) = 14,5 %| H{(o:1) = 14,5 % h.s.
X2 = sozialer Status d. Mutter H{o:2/1) = 3,8 %| H(o0:2) = 1,1 % n.s.
Xy = dir. Erz. bzgl. d. HuB. H(0:3/1) = 5,6 %| H(0o:3) = 0,6 2| n.s.
F'orm d. Essens
XA = allg. dir. Erz.-Einstell. H{o:4/3) = 11,5 4| H(o:4) = 0,1 % n.s
%

35,3
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ANHANG B: Interviewleitfaden

Zum Aussuchen der Interviewpersonen:

Zuerst mufl in der Tabelle die Kdrpergrdfe des Kindes aufgesucht
werden. In der hierzu gehdrenden waagerechten Spalte ste.ncn
zwel Gewichtsangaben. Liegt das Gewicht des Kindes unterhalb
dem in der Kolonne "Schlank unter...kg,"ist die Befragung
durchzufihren. Liegt das Gewicht des Kindes Uber dem in der
Kolonne "Dick iber...kg"aufgefilhrten Gewicht, ist die Befracgung
ebenfalls durchzufithren. Liegt das Gewicht aber zwischen dlesen
beiden Werten, hat das Kind keine weitere Bedeutung fiir die

Untersuchung,und die Befragung 1ist zu unterlassen.

JUNGEN MADCHEN %

K8rper- schlank dick Kdrper- schlank dick
grdfe unter iber grofe unter Uber
. . kg .. kg ..+ kg ... kg
117 21 25 117 21 25
116 21 25 116 21 25
115 20 24 115 20 24
114 20 24 114 20 24
113 19 23 113 13 23
112 19 23 112 19 23
111 19 22 111 19 23
110 18 22 110 18 22
109 18 22 109 18 22
108 18 21 108 18 21
107 18 21 107 17 21
106 18 21 106 17 21
105 18 21 105 17 20
104 17 20
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Zun Ausfillen des Interviewleitladens

Links auf jeder Seite stehen die Fragen; rechts ist der rlatz
fir die Antworten. Es gibt 3 Sorten von Antwortmoglichkeitern:

1. Sorte: (Vgl. Nr. 6)

Bestimmte Antwortmoglichkeiten sind fest vorgegeben und stehen
neben der Frage. Vor jeder Moglichkeit steht eine Zahl in Klam-
mern., Eei der gewdhlten Antwortmoglichkeit wird diese Zahl in
der Klammer angekreuzt. Wenn mehrere Antwortmdglichkeiten =als
zutreffend gewdhlt werden konnen, dann steht das ausdriicklich
dabei; steht nichts dabei, wird nur eine Antwortmoglichkeit
ausgewahlt.

2. Sorte: (Vgl. Nr. 22

Bestimmte Antwortmdglichkeiten sind fest vorgegeben, stehen
aber auf einem extra Antwortblatt. Bel den Antworten dieses
Blattes stehen Nummern., Die Nummer der gewidhlten Antwort wird
im Fragebogen angekreuzt.

3. Sorte: (Vgl. Nr. 10)

Die Antworten sollen frei gegeben und moglichst wortlich notiert
werden. Damit man weill, woraut es bei diesen Fragen ankommt,
stehen manchmal in Klemmern hilfsweise ein paar Zusatzfragen,
die die wichtigen Aspekte deutlich machen. Sie sollten aber

nur denn gestellt werden, wenn die befragte Person in ihrer
Antwort auf diese Aspekte gar nicht eingegangen ist.

Schliefllich mag es bei allen diesen 3 Sorten von Antwortmdglich-
keiten solche Félle geben, bei denen die befragte Person grole
Schwierigkeiten in der Beantwortung hat. Solche Schwierigkeiten
gollten rechts neben dem senkrechten Doppelstrich notiert werden.
(Die Buchstaben und Zahlen, die rechts neben dem Doppelstrich
steben, haben beim Beantworten der Fragen keine Bedeutung;

gie sind fiir die Auswertung: bestimmt.)

Manchmal wird eine Frage so beantwortet, dall die folgenden Fra-
gen nicht zu beantworten sind. (Vgl. Nr. 15 Wenn kein Mann im
Haus ist, entfallen die nachfolgenden Fragen nach dem Mann.)

In einem solchen Fall ist in der senkrechten Spalte 'Verweis'
(1inks neben dem Doppelstrich) auf die Frage verwiesen, wo es
weiter geht.

Fragen in Klammern (Vgl. Nr. 2) bedeuten: meist muf man nicht
extra fragen, sondern die Antwort ergibt sich aus dem bisher
gesagten.
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Nr. |Frage Antwort VerH Schwierig-
well keiten beim
Beantworten
(Auswertspalter
1 |Wie heiBt lhr 5-jahriges (sp| € | Gr)
. Y¥ind? -
{fama)
(WO NN STEHT IM FRAGEBOGEE,
IST DEE NAME DES KINDES
GEMEINT.)
2 f[Ist NN ein Madchen oder |[(1) ein Junge 7
- o
ein Junge?) (2) ein Madchen
Wann ist NN geboren? #-9
3 (Geburtstag)
Te -
" ann find Sie selbst ge- 11
orens (Geburtstag)
Wieviele Kinder haben Sie] 12
> |(GEMEINT SIND ALLE KIN- (zanl)
DLk, DI1E 1M EJGENEN HAUusd'“®"
HALT LEBEN.)
6 Das wievielte Kind ist NN](0O) das einzige 13
(von den Kindern, die im (1) das Hltest
Haushalt leben) ’ Ste
(2) das zweitilteste
(3) das drittialteste
(4) dos viertidlteste
(8) sonstiges:
{und zwar)
7 |Wie grofl ist NN 7 R
(cm) 16
Welches Gewicht hat NN? 17-
8 18
(kg) 19
9 Haben Sie selbst einen (1) nein 56
Schulabschlul?
(BRI MEIREREN MGGLIcH- | (2 joLksschul-, bzu.
KEITEN BITTE DIx HOCHSTE Loupts
ZAHL WAHLEN.) ’
(3) Mittlere kKeife
(4) Fachschulab-
schlufl
(5) Abitur
( ZU DI1ESEER FRAGE
WhITEhh ANTWORT -
MOGLICHKEITEN 5.3)
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Nr. |Fraqe Antwort VoerH Schw:icrig-
w:if keicten beim
Beantworten
(Auswertspalten
(6) abge:tchlossenes tspl ¢ | or
Studium {Fach-
hochschule oder
Hochscliule)
(7) sonstiges:
(und zwar)
sehen Sie im Augenolick (8) nein 21—
17 lncben Ihrer Hausarbeit (4) ;
noch irgendeiner arbeit Ja
nach? (beruflich oder
nebenberuflich oder unent-
geltlich?)
( BITTE MOGLICHST GENAU
ANGEEEN! Z.B. STATT: (und zwar)
"KAUFMANNISCHE ANGE-
STELLTL" EESSEL: "GEBIETS-
VERTRETERIN EINES PHAR-
MAUNTERNEHMENS™)
Gingen Sie friher neben (1) nein
11 Ider Hausarbeit noch ir- (8) ia
endeiner Arbeit nach? J
MUGLICHST GENAU AN-
GEBEN?)
(und zwar)
llaben Sie mit der fritheref(2) zunichst ganz o N
12 lArbeit zunichst mal ganz abgeschlossen
abgeschlossen oder nur 43) Kii
; L . irzere leause,
eine kirzere Pause gemachy? und Zwar voraus—
sichtlich
{voraussichtl.
wie lange)
13 |Wwie grof sind Sie seclbst? Ej-
(cm)
14 |Wieviel wiegen Gie selbst’ ég-
(kg)
15 jLeben Sie mit dem Vater [(1) ja 29
von NN zusammen? . .
(BE] DEN NaCHSTEN FRackN |(2) i ggﬁﬁ e
IST DIE MANNLICHE BEZUGS- 1‘ AI"[“ S
PERSON WUR NN GEMELNT, A ‘
EINERLEI, OB LEIBLICHEK arer ist
VATER ODER NICHT.) (WEITERE ANTWORTNOG-
LICHKEITEN S.4)
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Hr.|Frage AnLwor: vcr” Johwignr
WQlIH Keite. s
HoantwaTee:.
{Avswertspal o
(%) nedn, icp lchv\\ (s c Gr)
allein wit denm ? P
¥ind/ dei hin- o
aeltn
(i) ronrtipes:
(unt zwar)
16 |tiat Ihr IMann - inen Schul- (1) nein e
abschluflt 7 ay
3 58 L- ~de:
( BRI ReEMEEREN MOGLicHKET(?) };i’jkg;‘;{}:j;,,bﬁiﬁl
1eli BITTE DIk HUCHSTE adplschnianoeiny-
wAHD WAHLEH) (%) Mittlere Loite
(#) rachsechulabscnl d
ey Abiwur
() ~bjeschlosscnes
studium (Facn-
hochschule oder
Hochschule)
(/) sonstipes: ]
(und zwazr)
17 |was fir einen Beruf iibt L 50
Ihr Manrn aus?
(binl AUVGENBLICELICERL
ARBETTHLCHIGHEETT Viele (wdplt it genaue
cher Heruf wurde voirher Ferufsbezeichrung)
ausgnlibly)
. . .. e
18 {Wie grofl ist lhr [liann? A4
(cm)
o 55
19 fWelches Gewicht hat lhr 37
Mann? {ke) 28
(1) nein 20

20

hoamt ¢5 schon mal vor,
dal IThr Mann Lebensmittel
cinkautt?

(8) ja . o
venn ja, wie haufigd]
( ANTW,-BLATT 1)

2 5 W5

21

Kommt eos schor mal
dafl Ihr MHann kocht?
(WENN DER MANN SCHON MAL
KQCHYT: ) ilacht es lhrem
ilann schon mal Spal} zu
kochen?

vor,

nein

ja

(1)
(2)

(1) nein
(8) ja

wice haufliy
threm fann

Venn Jja,
macht cso

uG
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Nr. [Frage Antwort Verf Schwierig-
welH kelten beim
Beantworten
(Auswertspalter)
Spafl, wenn er kocht] (spl ¢ Gr)
(" ANTW.-BLATI 1) 4
2 3 4 5
22 |Kommt es vor, daB Sie (1) nein 42
wochentags abends mit (8) ja
Threm Mann und dem Kind J
{bzw. den Kindern) zu- Wenn ja, wie haufig]
sammen essen? (ANTW.-BLATT 1)
e 3 4 5
23 lAngenommen, Ihr Mann ruft] (1) nein 43
kurz vorher an, dall er (85 o
spater zum Abendessen J
kommt. Wirden Sie mit dem|Wenn Jja, wie lange
Abendessen des Kindes hochstens?
(bzw, der Kinder) auf ihn
warten?
(rin.)
24 {Wie oft bereiten Sie selblt Friihstiicke 4a
cine Mahlzeit zu, im Ver- I 50
lauf einer normaien Woche] —— :zgzﬁ Mittag-
{(mit Samstag und Scrntag)f
(WENN NICET GENAU MCGLICH} kalte Plitteg-
S0 UNGEFAHIR 1M DURCH- essen
SCHNITT) warme Abend-
essen
kalte Abendes-
sen
Zwischenmahl-~
zeiten
sonstiges:
{und zwar)
25| Was iRt und trinkt NN bei Tassen Milch oddr

einem normalen Friihstiick

und wieviel?

(GEMEINT IST: BEI EINEM
EINZELNEN FRUISTUCK.
WENN MAL BROT UND MAL
BROTCHEN GEGESSEN WER-

milchartige Ge-
tranke

Tassen sonstige
Getranke

DEN, DANN DAS WORT "ODER
DAZWISCHENSCHREIBEN. )

(und zwar)

Zahl von Brot-
scheiben bzw.
Brotchenhdlften

gestrich., kKaffeqg-
loffel Butter
oder Margarine

[EEYE P S—

AT LN
m.l
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Frage Antwort Ver Schwier};-
welf ketrten beinm
Beantwulien

{Auswertspalten

sestrich., Kaffeq- (Sp| « Gr)
loffel Marmelads
od. Henip oq.
dahnliches

(MenfFe sonctiges
und zwar)

(Menge sonstipes |

und zwar)

(Menge sonstiges
und zwar)

(Menge sonstipes
und zwar)

1ibt es bei dem, was NN (1) nein

(39
zum Fruhstick bekommt, (8) ; 667
schon mal Unterschiede Ja
zwischen werktags und Wenn ja, wie hiufig?
sonntags”? (ANQ?W.-BLATT 1)
2 3 4 5

Wenn ja, worin karn:.

fir NN der Unterschigd

zwischen werkiugs und

sonntags bes*shen?

!

btellen Sie sich bitte normale Tassen 614
einmal vor, fir ecin 5-jah- Milch bl
riges Kind pgabe es zumnm .. .-
erinstiick [ilch, Irttehen, |—— Brotchenhilften
putter und Marmelade. Weld gestrich.Eaffee].
che Mengen finden Sie fur Butter

. . o
Has Kind gerade richtig? gestrich.kaffeel.

Marmelade
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Nr. |Fravge Antwort YerH{ Schwierig-
weill kelten beim
Beantworten
(Auswertspaltern]
28 lAngenommen, ein S5-jihrigeg(4) fir gerad rich- (sp| ¢ Gr)
ind iBt morgens %5 Brot- tig 65
chenhalften und trinkt - o
dazu 2 Tassen Milch. Haltrﬁa) fur zu wenig _
Sie das fur zu wenig oder Wenr ja, fur wig
fur zu viel? Oder nhalten sehr zu wenig?
Sie das fur gerade rlchtlgfq) sehr (2)mittel
nerral rit butter und (%) etwas
Maormelade bestricnoen (8) fiir zu viel
Wenn Jja, fur wie
sehr zu viel?
(7) sehr (6)mittell
(5) etwas
29 {Angenommen, zu Beginn des (1) nein 66
Fruhstiicks sagt NN:"Ich (8) ja
will heute nichts essen."” J
Wiirden Sie ciwas sagen? Wenn Jja, was?
(ANTW.~BLATY 10 NEHMEN!) 1 2 3 4 5 6
Auf diesem Blatt stehen :
ein paar Moglichkeiten,
was eine Mutter sagen
konnte. Bitte wahlen Sie *
die Moglichkeit, die lhne?
noch am besten gefdallt.
3n|Stellen Sie sich bitte (1) nein 67
vor, fur ein 5-jidhriges (8) ja
Kind gabe es zum Frihsticlf aern ‘2. was?
Brot, Butter und Marmeladd e )
Da sagt dss Kind:"Ich
mochte keine Butter auf T T
mein Brot, statt dessen
5 Kaffeeloffel Marmelade!' -
Wirden Sie etwas dagegen
sapen’ H
Wenn ja, wie
stark wiirden Sid
ctwas dagegen
sagen?
(ANTW,.-BLATT 2)
23 8 s u
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Nr. {Frage Antwort VerH Schwierra-
weill keiten bein
Beanuworten

(Auswertspa.*a~

3ianpenommen, Sie sollten {(KONRRETE KAIZUHGS- {(sp| © | &r)
fur ein 5-jahriges Kind VIR DL AUFZAHLED 654
lein Fruhstick zusammen- LASSEN .RACHLEH L1E (S15
stellen, das moglichst MUTTER DAS 1,11AL
gesund ist. GEANTWORTET nAl,
Was wirden 5ic wihlen? 1 Mal NACHFRAGEHN

1T DEN WORTEN:
"Fillt Ihnen noch
etwas ein?”)

32 (Haben Sie den Eindruck, (4) NN iBt immer ge- 70
dal NN eher zu viel oder gieracde die rich-
cher zu wenig iBlt. Oder tige Menge

haben Sie den Eindruck, .
daBl NN immer gerade die (8) NN iBt eher zu

richtige Menge ilit? wenig.

Wenn jc, wie hiy
fig?

T

(3) manchmal
(2) raufiger
(1) sehr oft
(8) LN iRt eher schop

nal zu viel.

Wenn ja, wie
haufig?

(5) manchmal
(6) haufiger
(7) sehr oft
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Nr. {Frage Antwort YerHq Schwierig-
wellh kelten beim
Beantworten
{Auswertspalter)
33 |llaben Sie den kindruck, (4) NN i3t immer (Ssp| ¢ | Gn)
dafl NN eher 2zu schnell gerade mit der 91
oder zu langsam 1i[3t7? Oder richtigen Ge-
haben Sie den Eindruck, schwindigkeit.
da3 NN immer gerade mit .
der richtigen Geschwin- (8) ?gnégzmeher zu
. 3 3 7 -
digkeit 1iBt7 Wenn ja, wie
haufig?
(3) manchmal
(2) haufiger
(1) sehr oft
(8) NN iBt eher zu
schnell.
Wenn ja, wie haufig?
(5) manchmal
(6) haufiger
(7) sehr oft
34 {Gibt es bei Ihnen norma- | (1) nein o
lerweise sonntags ein (8) ja <
Mittagessen? J
(WENN ES SONNTAGS EIN
MITTAGESSEN GIBT):
35 |Gibt es fiir das Mittages-{(3) eher feste Zeit,
sen am Sonntag eine feste und zwar etwa
Zeit oder schwankt der um Uhr
, , X o
Zeitpunkt ziemlich stark? (2) schwankt ziem-
lich Bstark, und
Zwar von Uhr
bis T.
16 | Braucht die Vorbereitungs}(4) genau die gleicHe 73
zeit fur das Mittagessen Zeit wie am Werld-
em Sonntag genau die tag
gleiche Zeit wie am Werk- :
tag? Oder eher mehr Zeit (8) ggig :i:lgngerk- Wi
oder eher weniger Zeit? t
ag.
(Wennja,) wieviel
Zeit ungefahr
weniger als am l
Werktag?
(Min.)
(8) eher mehr Zeit
als am Werktag.
(Wenn ja,) wieviel
Zelt ungefdhr i
mehr? (Min{) ]
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Nr,

Frage

Antwort

—!'
\jrlH St owie -
wotlg Kolled o

H ; .
Do o rtan

1]
t
|lAUSwerESDaLT

37

Ich lese lhnen Jjetzt cin

paar Feststellunpgen vor.

Sagen Sle mir bitte, ob

Sie diesen Feststellungen
eher zustimmen oder ob Gi
diese Feststellungen eher
ablehnen. Auf diesem Ant-
wortblatt (ANYW.-BLAIT 5)L
gibt es verschiedene Grad
von Zustimmung oder Ableh¢
nung. Dabei stehen jeweilg

-

die Zahl, die fiir Sie je-
wells zutrifft.

Von einem 5-jahrigen Kind
kann man bei Tisch ver-
langen, daB es nicht laut
dazwischenred<t, wenn
Erwachrene sich unterhal-
ten.

Zahlen. Sagen Sie mir bitfe

(sp| ¢ | ar)

l;.

el e K o) TR R V) -

38

Man sollte nur dann mit
dem Messer essen, wenn es
ger nicht anders gent.,

0

o

39

Von einem 5-jihrigen Kind
kann men beim Essen ver-
langen, daf es ruhig am
Tisch sitzt.

43 |

un

sich bemiihen, mit Messer
und Gabel zu essen.

Ein 5-jahriges Kind sollt¢1 2

W

b1

|herumspielt.

5-jahriges Kind mit seine
Essen auf dem Teller

Es ist ungehérig, wenn eiiﬂ 2

N

b2

Man sollte Xinder mog-
lichst spat dazu anhalten
mit Messer und Gabel zu
essen.

Es gehort sich fiir ein
5-je"iges Ki-.', zu essen
chne 2zu schmatzen.

4y

Yon einem S5-jahrigen Kind
kenn man verlangen,dafl es
nicht nur den Liffel,
gondern auch die Gabel be
nutzt.

1]

O

~J
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Nr. |Frage Antwort VerHSchwierig-
well keiten beim
Beantworten
(Auswertspalter)
"SHon einem S-jihrigen kind {1 T n 5 ¢ 7 (Sp| © } Gr)
kann man verlangen, dal 15
les beim kssen aufrecht am
I'isch sitzt.
b6 lvon einem 5-jihrigen Kind|1 2 3 4 &5 6 7 4
kann man verlangen, dall e
mit dem Aufstehen vom
Essen wartet, bis die an-
deren cuch mit essen fer-
tig sind.
47 [Versuchen Sie sich bitte | (1) nein 15,
einmal folgende Situation (8) ja
vorzustellen: $ie esscn aenn o wan?
zu Hause, und es gibt JA, wan:
IFleisch, SoBe, Kartoffeln,
Halat. NN wurde sapen:
"Mir schrmeckt es am bestek,
wenn ich alles zusammen-
riuhre."” Und es riihrt alle§
in seinem Teller zusammen;
Fleisch, Solle, Kartoffeln
und Salat.
Wirden Sie dem Kind etwas
saren?
Wirden Sic NN ruhig allesf(1) ruhig alles zu-
zusammenriuhren lassen? sammenrihren
Oder wiurden Sie darauf lassen
hinwirken, daB NN nicht 8) darauf hinwirken
or "
alles zusammenriihrt? daf NN nicht al-'
les zusammenrihrg
Wenn ja, wie stark
wirden Sie darauf
hinwirken? '
(ANTW.-BLATT 2)
2 3 4 5
yg|Achten S8ic schon mal da:- (1) nein 16
auf, dafl NN nic..t, nur den (8) ja
Loifel benutzt, sondern
such die Gabel? Wenn ja, wie hiaufig? .
(ANTW.-BLATT 1)
2 %5 5
ygjViele Leute essen schon | (1) nein 17
mal ihr Abendessen, wenn (8) ja
der Fernsehapparat ein-
geschaltet ist. Kommt es | Wenn Jja, wie hiufiyg?
bei Ihnen auch schon mal (ANTW.-BLATT 1)
vor, dsfi beim Abendessen 2 3 4 5
der Fernsehapperat einge-
schaltet ist?
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Nr. |Frage Antwort VerHl Schwierig-
weill keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten)
50 [Manche Leute stellen, wenj (1) nein (sp| € } Gx)
es Rotwein und Weiflwein (8) ja 18
gibt, 2 verschiedene Sor- J
ten Gléser auf den Tisch.| Wenn ja, wie haufig?
ie ist das bei ihnen? (ANTW.-BLATT 1a)
un Sie das in einem sol- 2 3 4
chen Falle auch? u
51 lichten Sie schon mal dar-}(1) nein 19
auf, daBl NN beim Essen (8) ja
icht nur die Gabel be-
utzt, sondern auch das Wenn ja, wie haufig
esser? (ANTW,.-BLATT 1)
2 3 4 5
52 Wersuchen Sie sich bitte [(1) nein 20
vorzustellen, Sie wdren (8) ja
it BN allein beim Abend- Ja
eseen. Und es gabe Brot Wenn ja, wie haufigp

it Aufschnitt. Wie widre
s nun, wenn NN sein Brot
%ei einer Kinderfernseh-
sendung, essen wollte, die
eg8 normalerweise sehen
darf.

Wirden Sie es erlsuben?

(ANTW,-BLATT 1a)
2 3> 4 5

53 [Wie widre es, wenn Sie mit

ach drauflen zum Spielen
ehmen, Wirden Sie es er-
auben? -

NN allein beim Essen widrern
und NN wollte sein Brot mi

(1) nein

ge) ja

Wenn ja, wie haufig?
(ANTW,-BLATT 1a)

2 3 4 5

21

54 Jdzt einige Fragen, wie
ie es8 selbst beim Essen
achen: Kommt es schon ma

vor, dall sie wenig Zeiy
aben zum Essen?

!;8) ja
swenn ja, wie haufig?

(1) nein

(ANTW.-BLATT 1)
2 3> 4 5

5 #(ommt es schon mal vor,
da8 Sie das Essen richtig
genieBen?

. [Wenn ja, wie hiufig?

(4) nein

(8) Ja

(ANTW,-BLATT 1)
2 3 4 5
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Nr. jFrage Antwort Verf] Schwierig-
weill keliten beim
° Beantworten
(Auswertspalten)
56 kommt es schon mal vor, (1) nein (spj c | en)
afl Sie sehr schnell 4
ssen? (8) Ja e
Wenn ja, wie hﬁufin
{ ANTW, -BLATT 1)
2 3 4 5
. 4
5?7 Kommt es bei Ihnen schon [{(1) nein 25
al vor, daB es Thnen ega (8) ja
ist, ob Sie die gute auBed‘"’/ ¢
e Form beim kssen einhal-Wenn ja, wie haufig?
en? (ANTW.-BLATT 1) f
2 3 4 5
58 fVersuchen Sie sich bitte [(1) nein 26
wvorzustellen, Sie sdBen (8) ja
alle zZusammen schon am J
'isch. Da sagt NN plotz- |Wenn ja, was?
lich:" Ich muB aufs Klo",
obwohl das Kind vor dem
Essen noch auf dem Klo wax.
firden Sie etwas sagen?
(WENN ETWAS DAGEGEN GE-~
i SAGT WIRD:) Wie stark (ANTW.-BLATT 2)
anirden Sie NN dszu anhal- 2 3 4 5
‘ten, noch etwas zu wartenﬁ
59 lWie wire es, wenn Sie alléiﬂ) nein 27
Zusammen schoén am Tisch (8) ja
lsiBen und NN frither auf-
stehen wollte, um zu spie-Menn ja, was?
len. Wirden Sie da etwas
Bagen?
J(WENN ETWAS DAGEGEN GE-
IBAGT WIRD:)
MWie stark wirden Sie NN (ANTW.-BLATT 2)
Mazu anhalten, noch etwas 2 3 4 5
zl warten?
60 ibt es bei Ihnen schon (1) nein 28
mal einen Nachtisch? (8) ja
enn ja, was?
enn ja, wie haufig?
(ANTW,.-BLATT 1b)
2 3 4 5
I T e fp————
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Nr. |Frage Antwor= Verfl Schwieriqg-
weill keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten)
61 pommt es schon mal vor, {(~) nein (sp| ¢ | or}
HaR Sie ein neues kezept (&) j 29+
pusprobieren? J8 50
Wenn je, wie héufipg
kdonnte das in eineu
halben Jahr etwa T
sein? |
(Zahl) 1
#.;
62 Haben Sie irgendwelche (1) nein 314
ewlirze zum Kochen? (8) ja 30
(MISCHUNGEN W1k MAGGI USW.
ERDEN MITGERECHNET,.NICHT [Wenn ja, wieviele
MITGERECHNET WERDEN:ZENY, lngefahr?
I'OMATENKETCHUP,SALZ. )
{(Zahl)
63 :Gibt es bei Ihnen in der § (1) nein 53
Familie schon mal Kaffee (8) j
und Kuchen? Ja

Wenn ja, wie hdufig)]
(ANTW.-BLATT 1b)
2 3 4 5 6 7

[NTERVIEWER! BEIM FRAGEBOG
ITTE ANGELANGT (FAST!).

BEANTWORTUNG ANDERER INT

AMET WAREN DIE UNTERSGHIEDE

DIE ICH SO DRINGEND ER
FBE, DASS SIE ES BIS JETZT

1 SIND SIE JETZT

VIEWER ZU VERGLEICH
WISCHEN DEN BEIDEQ
, GESTORBEN,

SEHR GUT GEMACHT HAB
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Nr. jFrage

Verff Schwicriy-
weill keiten beim
Beantworten

(Auswertspalten)

(FUR DIE NACHSTEN FRAGEN
+=BLATT 3 NEHMEN)

64 lerwachsene sollten bei 5-
jéhrigen Kindern sagen,
'wieviel sie essen sollen.

(Sp
|

3y

C T Gr)

65 |Als Mutter sollte man da-
auf hinwirken, dag das
ind alles aufipt, was
uf seinem Teller liegt.

66 54jahr1ge Kinder sollten
lieber etwas weniger essen
ls sie selbst richtig fin

an.

L2

Antwort
1 2 3
1 2 3
1 2 3

36

rauch kein ‘Erwachsener 3u
ager, wisviel es eszen

67 gm@m 5-jlhrigen Kind
g@llo

&8 'Sﬂﬁahziga Riﬁﬁor wissen am
begton selbst, wieviel aio
sssn acllen.

69 ltenn sich ein S=jéhriges
ind etwas selbst auf den
eller getan hat, dann mus
an verlangen, das es den
eller auch leer ifAt.

70 [5~Jdhrige Kinder wissen
anchmal nicht, wieviel zu
ssen fiir sie gut ist.

40

71 inder scollen ruhig auf 4
Telier ibrig lassen dlirfen
80 viel asie wollen.

41

n2 |Es ist besser, wenn ein 5-
jéhriges Kind etwas schnel
ler iB8t, als daB es etwas
langsamer i8t.

L

42

73 Kinder mollen aich beim Esf

sen 80 benehmen dlirfen, wi
e2 ihnen Spad macht.

43

74 §Kinder sgollte man dazu an-
halten, langsam zu essen.
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Nr. |Frage Antwort Ver} Schwieriq-
weill keitan bcim
Beantwciten
(Auswertsvelt !}
(Sp| C | ¢}
75 |Man sollte Kinder dazu anf 1 2 3 4 S 6 7 2
halten, auch solche Sachesg
2u essen, die sie nicht
mégen,
(VORLXUFIG ANTW.-BLATT 3
WEGLEGEN!) )
*
76 | Ich gebe Ihnen jetzt eineg (HIER SIND DIE 5 FELt !
kleinen Stapel von Kirt- | DER AUPGELISTET.
chen. Auf jedem Klrtchen | TRAGEN SIE DAHINTER
steht ein Artikel, den maT DIE NUMMERN DER KX
fiir den Haushalt kauft, CHEN EIN, DIE AUPF
Dann gebe ich Ihnen ein DAS BETR. FELD GE~
Blatt, auf dem 5 Felder
aufgezeichnet sind. Legen{ Feld 1:
Sie bitte jedes Kirtchen ~Feld T:
auf das fUr ESie passende
Feld, (VGL. ANTW.-BLATT Fald 3:
¢ D 31 Teld 13
d Yeld 7:
77 | Kommt es schon mal vor, I (1) nein
dafl Sie abends in ein Re- (8) ja
staurant zum Essen gehen? .
(wenn Sie nicht auf Rei- ?:;;nj:inx%; ?:?!19
sen sind) ¢
2 3 4 5
78 Angenommen, S5ie wirden na DM
auswilirts essen in einem
guten Restaurant. Wieviel (Betrag hinschtoib.i
Geld wiirden willrden Sie
mit Gatriinken und allem
Drum und Dran filr eine Pe
son berait sein auszuge~-
ben (héchetens)?
79 iinganomsh, zu einer fest DM
tehen Golegenheoit, wo Bis
i u Hause beisammensitzen,| (Betrag hinschreib.)
nichten Sis mal eine be-
pendord gute Flasehe Wein
trinken. Wieviel Geld wilrs
don 8ic h¥chstens fiir
olne colche FPlasmche Wein
auggoben?
i
I
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Nr.

Frage

Antwort

Verfl Schwieriy-
weill keiten beim
Beantworten

(Auswertspalten

8o

Kommt es bei Ihnen schon
imal vor, daB Sie Besuch
einladen zum Essen?

(1) nein

(8) ja
Wenn ja, wie hiufig?
{ANTW.=-BLATT 1b)

2 3 4 5

(Sp] C | Gr)

56

81

(FUR DIE NACHSTEN FRAGEN
ANTW,~-BLATT 3 NEHMEN)

Die Art und Weise, in der
eine Mutter flir das Essen
sorgt, zelgt viel von
ihrer Zuneigung fiir ihre
Familie.

57

82

Kochen macht Spasg

83

Ganz ohne Kochen wiirde mir
die Zeit lang.

Auf ein gemeinsames Essen
mit der Familie kann ich
mich richtig freuen.

85

Wenn das Kind etwas auBer
der Reihe zu essen haben
mchte, fillt es schwer,
nein zu sagen. Auch, wenn
man es im Augenblick nicht
fur gut hdlt.

Das gemeinsame Essen ist
fiir den Zusammenhalt un-
serer Familie wichtig.

87

Es ist sehr schin, Besuch
zum Essen einzuladen,

Kochen ist eine listige
Sache. (ANTW,.-BL.3 WEGLEG.

1 2 3

89

Kommt es schon mal vor,
das8 Ihnen das Kochen rich+«
tig Spas macht?

(1) nein

(8) Jja
Wenn 4a, wie hlufig?
{ANTW.=BLATT 1)

2 3 4 5
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Nr. |Frage Antwort Verff Schwierig-
weill keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten;
(sp|] ¢ { Gr)
90 66
ommt es bel Ihnen selbst | (1) nein
schon mal vor, daf Sie in (8) ja

schlechter Stimmung sind
nd sich dann damit tréste
daB Sie etwas leckeres es-

Wenn ja, wie hiufig?H
M(ANTW. -BLATT 1)

:

sen oder trinken? 2 3 4 5
91 Ixommt es bei Ihnen selbst | (1) nein
schon mal vor, daB Sie (8) 3a

eine Anstrenung hinter
sich gebracht haben, oder
da8 Ihnen etwas Schwieri-
ges gelungen ist wnd das
Sie sich dann damit be-
lohnen, da3 Sie etwas Lek-
keres essen oder trinken?

Wenn ja, wie hiufig?
(ANTW,~BLATT 1)

2 3 4 5

92

|tbpfe, die verschiedene

Es gibt spezielle Xoch-
Vortelile haben sollen., Wel

wliren Ihnen am wichtigsten
am zweitwichtigsten, am
drittwichtigsten?

HINTER DEM WICHTIGSTEN VO
TEIL EINE 1 SCHREIBEN, HI
TER DEM ZWEITWICHTIGSTEN
EINE 2, USWI

93

che der folgenden Vorteilelb.”.r

-

Es wird Zeit und
Energie gespart

‘Das Essen schmeckt

Das Essen bleibt ge-
stinder

Ich nenne Xhnen jetst ein
paar Dinge, die eine Mutt
in ihrer Familie tun kann.
KSnnen Sie mir bitte jede
Mal sagen, wie wichtig 81
die betreffende Titigkeit
finden?

(WENN GAR MICHT WICHTIGC,
AM RAND VERMERKEN, ANSONS-
TEN: ANTW.=-BLATT 21)

L! 3 4 5

Jemandea Rat geben
2 3 4 5

Lebensmittel sinkau~
fen
a 3 4 5

das Haus sauber haltin

2 3 4 5

Essen zubereiten
2 3 4 5

mit dem Kind spielen
2 3 4 5

Wische waschen

FUR DIE NXCHSTEN FRAGEN
ANTW,=BLATT 3 NEHMEN! -

Wer Ufters an 2 Tagen hin-
tereinander dasselbe Mit-
tagessen auf den Tisch
bringt, kocht wenig ab-~

—_

J'_vmchl.'L\.mgu'e1c:h. L
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tonservengemﬁse und Tief-

iihlgeniise ziemlich gleicl.

Nr. |Frage Antwort Verfl Schwicrig-
wellR keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten)
95 JAuf dem Teller schmeckt |1 2 3 4 5 6 7 (Sp| € | Gr}
letztlich Frischgeniise, 9

96 Pir ein 5-jahriges Kind
ist es wichtig, daB es
iiBigkeiten, die es ge-
chenkt bekommen hat,
icht gleich auf einmal

q

2 3 4 5 6 7

T

isch dariiber unterhidlt,
ie etwas gekocht wird:
nach welchem Rezept, wel-
che Zutaten oder so etwas?

enn ja, wie haufig?
(MH.-BLATT 1 )

ragen, ob das Essen gut
chmeckt oder nicht?

2 3 4 5
100 Xommt es schon mal vor, 1) nein
af Sie selbst bei Tisch 8) ja

enn ja, wie hidufig?
(ANTW,.-BLATT 1)

i3t, sondern sich einteil&f
=
97 PBrot kann man durchaus an @ 2 3 4 5 o6 7 H11
er Selbstbedienungstheke
ines Supermarktes kaurenJ
s man einen Unterschied
um Brot vom Backer nicht
chmeckt. )
anchmal hat man den (1) ist nicht so 12
sch, weniger zu wiegen
ls man gerade wiegt. Wie (egnésgasovieviel
st das bei Ihnen? X méchten Sie
wenfger wiegen?
13-
14
(kg
- —
99 Kommt es bei Ihnen schon (1) nein 15
al vor, daB man sich bei 8) ja '

ssen geschmeckt hat,ohne
dal Sie danach gefragt
hdtten?

2 3> 4 5
1707
ommt es schon mal vor, 1) nein
aB NN Ihnen sagt, ob das 8) ja

enn Jj&, wie hiaufig?
(ANTW.-BLATT 1)

2 3 4 5
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Nr,. |Frage Antwort Veryt Schwierig-
weill keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten)
102]pcnten Sie gewshnlich darf(1) nein (sp| ¢ | Gz}
auf, daB NN seinen/ihren (8) ja 18

Teller leer iB3t?
Wenn ja, wie hiufig]
(ANTW,~BLATT 1)

2 4
] 3 5

103{Kommt es schon mal vor, | (1) nein
daf NN abends Marmelade (8) ja
aufs Brot bekommt?

Wenn ja, wie haufig
(ANTW.-BLATT 1)

e 3 4 5

104 Angenommen, es gibe mal
abends Brot und Aufstrich
Aber es stiinde keine Mar-
melade auf dem Tisch. NN
wiirde trotzdem Marmelade
haben wollen. Was wiirden
Sie sagen? ]
Stellen Sie sBich eine L“Harnelade gibt es
Mutter vor, die dem Wunsch morgens und nicht
des Kindes nach Marmelade| abends.”

am Abend nicht nachgibt. finde ich 8R..ceve
Welche dieser drei BegrﬁnL

dungen, die diese Mutter "Marmelade steht

v

sagt, wire lhnen am nicht auf dem Tiscl
sympathischsten heute gibt es Wursy
2.-sympathischaten und Kise."
unsympathischsten? finde ich am .

"Marmelade abends
ist nicht gesund."
finde iCh AMecee ..T

(AR ENEERNEEREERENNENY |

(BITTE ENTSPRECHEND
&_EINTRAGEN!)

105| Stellen Sie sich einmal
eine Familie wie die Ihre
vor. Angenommen, diese
dfle an einem normalen
erktagabend beim Abend-
essen. Es gidbe Brot mit
Aufschnitt, Und zwar stan-ne Sorten der einze

de auf dem Tisch: nen Nahrungsmittel

4 versch. Sorten Brot ¢ m '
4 versch. Sorten Marmelad ;E{:::?Sie fir richiig|

8 verach. Sorten Wurst
8 versch. Sorten Kidpe Brotsorten

Wie fdnden Sie das? (WEITER-) }

Wenn nicht richtig:
Wieviele verschiede-

—
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dem Teller ein kleines
Spielauto, mit dem es ein
wenig spielt. Trotzden
iBt es weiter. Wiirden Sie

Wenn ja, wic stark?
(ANTW.-BLATT 2)

Nr. {Frage Antwort VerH Schwierig-
welll keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten)
Marmeladesorten (sp| C | Gr)
25~
Wurstsorten 27
Kdscsorten
106|Angenommen, Jic essen L(1) nein 28
allein mit NN. NN hat neb fB) ja

Esgen sehr heifl auf den
Tisch komet und dort rech
lange heiB bleibt, fir
andere i1st das nicht so

das XKind ermahnen, nicht -~ 2 85

beim Essen zu spielen? d
407 |Fir manche Leute ist es (1) nein F9

sehr wichtig, daB das (8) ja

Wenn ja, was?

wichtig. Wie ist das bei

Ihnan? Tun Sie etwas da-

fir, damit des Essen lan-
ge heiB bleibt?

Wie haufig?
(ANTW.-BLATT 1)

2 3 4 5

108

Angenommen, Sie wdren mit
NN allein beim Abendessen

Und es giébe Brot und Auf-
schnitt. XN hat ein Bil-

derbuch in der Hand und 4
sagt:"lch mochte erst noc

das Bilderbuch anschauen,
Yas wiirden Sie sagen?

(BITTE BLATT 7 NEHMEN!)
Auf diesem Blatt stehen
ein paar Moglichkeiten,
was eine Mutter sagen

kénnte, Bitte wablen Siej
dic Moglichkeit, die
Ihnen noch am besten ge~

Lellt. o

1 2 3 & 5 6
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Nr.

Frage

Antwort

Ver
welll keiten beim

Schwierig-

Beantworten
(Auswartspalten)

109

Versuchen Sie sich bitte
einmal
vorzustellen: der kleine
Peter ist 5 Jahre alt. Er

tag vor dem Haus. In eine
Stunde etwa gibt es Abend
essen, Da sieht er, wie
ein anderes Kind Kekse i
Er ruft seiner Mutter, di
im Hause ist, zu:"lIch hab
Hunger, ich mdchte Jjetzt
hier drauflen ein paar
Kekse essen!” Was wiirden
Sie an Stelle der Mutter
antworten?

(BITTE BLATT 8

NEHMEN! )

Auf diesem Blatt sehen
Sie ein paar Moglichkeite
wie eine Mutter darauf re

sagen konnte. Bitte widh-
len Sie die Moglichkeit
gus, die Ihnen noch a
besten gefallt!

folgende Situatioi

spielt am spaten Nachmit-*

agieren konnte und was si$

1 2 3 45
Py

L

.

110

Xommt es bei Ihnen schon
mal vor, daB Ihnen das
Essen richtig SpaB macht?

(1) nein
(8) Ja

Wenn Ja, wie hiufis*
(ANTW.-BLATT 1)

2 3 &4 5

111

Und wie ist das bei Ihrem
Menn, haben Sie dea Ein-
druck, daB ihm das Essen
schon mal richtig Spa8
macht?

Spal3
(8) macht ihm SpaB

Wenn Jja, wie hﬁurig*
(ANTW,-BLATT 1)

112

Haben Sie schon mal den
Eindruck, daB NN das Esse
deutlich SpaB macht?

2 > 4 5
+

(1) macht keinen 8p
4(8\ macht SpaB

Wenn ja, wie haufig?
(ANTW,-BLATT 1)

(1) macht ihm keinen:

2 3 4 5

(Sp Gr)

31

c
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Nr., {Frage

Antwort

Verfl Schwierig-
weill keiten beim
Beantworten

(Auswertspalten

Versuchen Sie gich einmal
113 folgende Situation vorzue
stellen: In einer Famille
gibt es zum Essen Flelisch,
Kartoffeln und Gemiise. Da-
Inach etwas Nachtisch. Das
S-jdhrige Kind hat sich
vom Hauptgericht selbst
auf den Teller genommen,
achdem es die Hilfte da-
on gogessen hat, sagt es
icdor cimmals “Ich will
icht mehr wolteressen:
iech will nuxr noch den Nach
ticech eogen.” Wag wiirden
Sie alg Muttor zum Kind
pagen?

irdon Slie dorauf hinwir-
en, dag éan Xind noch
om Hauptgericht 18t?

L4

{i1) nein

{8) ja
Wenn ja, wie stark
(ANTW.~BLATT 2)

2 31 4 5

(sp] ¢ | Go)

o oy M W Ll

Angenommen, in einer Fami~

[lie gibe es vor dem Haupt-~

0ag S=jdhrise Kind iAt
diaoe Supps normalerwelise
gern. ABer plitziich sagt
st "Heute will ich keine
Suppe; ich will nur Haupt~
garicht.” Was wirden Sie
als Mutter zum Kind sagen?

“zdan 8ioc darauf hinwir-
ton, dof dag Rind noch von
o Suppe 48t¢?

(1) nein

(8) ja '
Wenn ja, wie atark
(ANTW, ~BLATT 2)

2 3 4 5

20 ket ja ochen mal vor,
a8 Rinder etwas nicht es-
OR., ARNGONEST=on, ¢ing Mut-
ar koeht cinc Suppe, in
ic clgentlich Zwieboln
incingohdzeon. Aber ihr
=jlthzlges RKiné wlirde kel-
no gwicbeln mégen. Wan wir

on Sic alp Mutter tun?
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Nr.

Frage

Antwort

v.ri Schwierig-
weill keliten beim

| Beantworten
i (Auswertspalten)
!

116

(BITTE BL.TT 9

NEHMEN! )

Auf diesem Blatt sehen
Sie ein paar Moglichkei--
ten, was eine Mutter sa-
gen konnte. Bitte wdhlen
Sie die Moglichkeit aus,
die Ihnen noch am besten
gefdllt.

o

1 2 3 4 5

119

Kommt es schon mul vor,
dafi NN was zu Essen be-
kommt, was e8 nicht so
gerne mag, aber fiir sei-
ne Gesundheit wichtig ist

(1) nein

(8) Ja

Wenn Jja, was und

; wie haufig?
(ANTW ,-BLATT 1)

2345
2345
2345
2345

118

———t

119

Achten Sie schon einmal
darauf, dal NN nicht ge-
rade dann etwas ifit, wenn
es will, sondern achon
mal wartet?

(WENN DARAUPFP GEACHTET
WIRD, DASS NN SCHON MAL
WARTET: )

Hat es einen bestimmten
Grund, warum NN schon mal
pit dem Essen warten soll
[Oder haben Sie keinen so0
beatimmten Grund?

Angenommen, NN wiirde

achts einmal aufwachen

sagen: "ich habe Durs
onligeyy

obwohl e am Abend
getrunken hat. Waeswrden
ie sagen?

(1) nein

(8) ja
Wenn ja, wie hiufig?]

2 3 4 5

(1) keinen so be-
stimmten Grund

(8) hat einen be-
‘ stizmten Grund

Wenn ja, welchen?

-

f

i

| 42

.43

(sp|] C
(37D

Gr)
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Nr. |Frage Antwort Verf Schwierig-
weill keiten beim
Beantworten
{Auswertspalten)
j(sp| C | Gr)
Diirfte KN in einem sol- |} (1) nein
120 chen Fall etwas trinken? 8) ja b4
EANTU.-BLATT 1a)
Wenn ja, wie hiufig
Wenn ja, was?
Angenommen, NN wiirde
121 nachts einﬁul aufwachen 45
und sagen: "ich habe
Hunger”, obwohl es anm
) Abend genigend gegessen
bot. Was wilirden Sie sa-
gen?
Diirftc MY in eirem sol- [I(1) nein
chen Fall ctwas essen? _
éa) Ja
{ (ANTW . -BLATT 1a)
Yern ja, wie hﬁufigﬂ
2 3 4 5
Wenn Jja, was?
_”—
(FUR DIE HACHSTEN FRAGEN
122 [ANTWORTBLATT 3 NEHMEN!)
5-jihrige Kinder sollten |1 2 3 4 S5 6 7
L liober etwas mehr essen,
ols sle gelbst richtig
finden.
423 jEs ist besser, wenn ein T; 2 3 4 5 6 7
S5-jibriges Kind etwas
langsamer it als schnel-
ler,. 4
qon [PUr oin S-jihriges Kind 1 2 3 4 5 6 7
' %gehﬁrt es sich, daB es -
giglg iBt, statt herum-
gutrodeln,
J . i % ——

T
|
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Nr. |Frage Antwort verfl Schwierig-
weill keiten beim
Beantworten
(Auswertspalten)
125|0ft weiB eine Mutter 12 3 4 5 6 7 ‘i?a]c Gr)
besser, ob eine Sache
fir das Kind genug ge-
zuckert oder gesalzen ist}
als das Kind selbst.
126 Eine Mutter weif oft 1 2 3 4 5 6
besger, was ihrem Kind
schmeckt als das Kind
selbst. L
12718chnell essen ist sehr 1 2 3 4 5 6 7
schéddlich. l
128|Man sollte Kinder friih 1 2 3 4 5 6 7
dazu erziehen, dal sie
das Essen richtig ge-
niefen.
129 Manchmal hat man beim 1(4) hat genau das
eigenen Kind den Eindruck richtige Gewichy
daBB es etwas mehr oder o
etwas weniger wiegen . (8) :g::tewzzglér
ﬁggnte. Wie igt das bei wieg:n €
Oder hat NN genau dsas I :
richtige Gewicht? Wenn ja, wieviel? 1 54.
| 55
" (kg) i
(8) kdnnte evti.
etwas mehr wie-
gen.
Wenn ja, wieviel?
(kg)
- m e —
130 |[Kommt es schon mal vor, Ft1) nein 58
da8 Sie cu MM cageon: "Wenn 8) Z
du dich so und 80 verhiltiG. 3‘ i
dann bekommst du dieses hgﬁgid.i v :
oder jenes nicht zu esaen|"? e:waesvog?n 8o
(ANTW.-BLATT 1)
2 > &4 5
Wenn Jja, zu welchen
Gelegenheiten?
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Nr. [Fragae Antwort schwierig-
we1 keiten beim
Beantworten
h {AusWurispaicen)
= 1
134 |[Kozpt es bei lhnen zu q(1) nein I
Hoeuse schon mal vor, daf (3) ja 57
dariiber gesprochen wird, §'%/ J
welche LRiwercn oder Ge- RYann ja, w.. nhutie
tranke gesund bzw., unge- fi, , ymm
Sund Sind? (ANTL’J.“"’BLJiJ. r L
2 % 4 L
iBt 1hr kKind gern Sifig-|(1) nein
1122 keiten? (8) ja bo
Henn ja, wie sehr?
! (ANTY.=BLAYT 2)
L 2 3 45
iangeneumen, NN hat etwas [[(1) nein ..
133 |vesonders put gemacht. 8) el
Xomm§ es dann schon mal L7 Ja
vor “aR dec Kind dafir (EF%HJO° wie ER“rlE' y
Vetwno 2u e8sen oder ww =BLATT 1) ¢
u;a;auu‘k U\akdl__]tb Vl@ll@i@llt 2 5 @' 5 'i
feino Leckerei oder 90m0%|y nn 50 4y welchen
BB e "'1{\ = r_'\‘j’ 4
“TGommatlion: Gologenheiten?
Wenn ja, was?
934 M%@ nachen Sic das nit ](1) kapn haben, was
§u@igk@iten? Schrimlzon upd wieviel es
Sie d0 schom mal cim? will
Pder koan dos Kind hoben o
os uad wiowiel os will? [(8) gg%rggﬁe schon
| | Yenn Einschrénk-
I | ung, wie sehr
' (ANTH. -BLATT 2)
i 2 % & 5
438 | bﬂg@@@nwenn Y bokline vem &ﬂ) ist air genz egu]
eincn Besuch eine Tafel .
Schokolode gecchenkt. Haldl8) hgltf dozu an,
[tem Bie W dosu ca, die j d % ggthOIfdg
| aholzolode noch otwns aufﬁ gufzuh.beu un
‘LJLﬂ.JJ\J\t:’wab Q\Lﬁu Qich @inzu»;eés elnzuto.'-'c“
@eme @dei?i@t Ihnen dagz j Yenn jo, wie stark?

I
L

i Ea T
I

di

2 3 & 5

i
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VQr! Schwierig-

der dann bekommst du

ommt es schon mal vor,

a Bie zu NK sagen: "wen:
u das usl das tust, dann
ekommst du etwas Leckere

die

enes zu Essen oder

(1) nein

Antwort
Nr.|Frage weill keiten beim
{ Beantworten
(Auswertspalten)
0 E(Sp C | Gr)
136| Bekommt NN in einer war- | (1) nein f GAJ
men Sommerwoche schon (8) ia '
mal ein Eis? Wenn ja, wie oft? f
(Zahl)
139 Bekommt NN schon mal oino|(1) nein . 65
Leckerei vor dem Schlafen (8) 3a
gchen? '
ﬂwenn Ja, wie oft ;
bekommt NN etwas E
vor dem Bchlafen- l
gehen in einer nor- ;
malen Woche? '
(Zahl)
Wenn weniger, als
einmal in dexr Woche:
Wie oft in einem
normalen Monat?
(Zshl)
138 Kommt es schon mal vor, (1) nein 66
daB Sie zu NN sagen: " 8) ja
du dich so und so verhilt ‘.
ekommst du heute nichts jWenn ja, wie hilufig?
vor dem Schlafengehen? (ANTW.-BLATT 1)
2 3 & 5
Wenn Jja, su welchen
elegenheiten?
‘—H— -
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Nr.

Frage Antwort

140

Und pun zum Schlufl noch
ein paar Fragen, die die
Erziehung im allgemeinen
betreffen.

Wissen Sie, was in Ihrem | (1) nein
Kind vorgeht, ohne daf es (8) ja
mit Ihnen gesprochen hat?
Wenn Jja, wie haufigi
(ANTW.-BLATT 1)

2 3 & 5

141

Merken Sie es Ihream Kind | (1) nein

an, wenn es etwas bedril

oder stwas euf dem ng_ckﬁ(a) Ja

Zen hat? Wean %l, wie hiufig}
(ANTW.-BLATT 1)

2 3 4 5

a2

j 2 3 & 5

Kornt og vor, daB Sis demf (1) nein

Kind - beveor o8 eimgehlif 8) ja

noeh otwas vorlesen oder

senst otwas tun? Wonn Ja, wie hiufigt
(ANTW, -BLATT 1)

143

 Wiren Sie dafilr, Ibhren Urf(1) nicht dafiir
laudb normalerweise ohne (8) dafiir

Ihr Kind zu verleben?
Wenn dafilr, wie sehy
dafir?
(ANTW.-BLATT 2)

2 3 4 5

144

11Bie Elbrn muBten fter 31 e 3 4 5 6 7

Kommt es vor, daB Sie Ihrf(41) nein
Kind schon mal mit einem (8) 3ja

Kosenamen ansprechen?
| ch:hgl. vie hiéufigd
(ANTV.-BLATT 1)

2 3 & 5

'FUR DIE NACHSTEN FRAGEN
| ANRTWORTBLATT 3 NEHMEN!

I3

i iber die Ungeszogenheiten ;
ibrer Ximder hinwegsehen |
ktnnen. i

145

 Eltern sollten ihrem Kindl1 2 3 4 5 6 7
| gogeniiber 6fter nachgeben!
i kbnnen.,

Verfl Schwierig-
welll keiten beim
Beantworten

j (Auswertspalten)
l(' e e ———

} 68

|
?

?1

f 73 |

(sp] C

69

72

Gr)
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e e e e

e

t
.

wenn sie nicht wollen, :
daB es ihnen auf dem Kopf
herumtanzt.

T

Kinder sollten sich dem

12 3

4 5 6 71 §75

48

Willen der Eltern in jedep

Falle widerspruchslos

fiigen. +6
. o

Ein Kind sollte davor be-
wahrt bleiben, liber ge-
schlechtliche Dinge reden
zu héren,

4 5 6 7 Vi

49

Alle Unarten der Kinder
niissen von den Eltern ha
und rigoros bestraft wer-
den, damit sie nicht zur
Gewohnheit werden.

150

Es xann nicht schaden,
wenn man eine Bestrafung
des Kindes gelegentlich
rickgingig macht,

151

152

i

Mit Kindern miissen die ‘
Eltern immer nachsichtig |
verfahren.

Man darf einem Kind nicht
allzu viel Freiheiten
lassen, sonst widchst es
einem iliber den Kopf.

153

Oft gelingt es einem als
Mutter einfach nicht, ein
Bestrafung des Kindes lin
gere Zeit konsequent dure
zuhalten,

Eine milde und nachsichti.
ge Erziehung der Kinder
ist die einzig richtige.

155

Die Eltern miiBten die Un-
gezogenheiten ihrer Kin-
der mehr mit Humor tragen

124310 1T
o 4.

Nr. |[Frage Antwort Verg Schwierig-
walll keitea beim
Beantworten
{Miswertspalt
——
Eltern miissen rigoros 1 2 3 4 5 6 7 {(sp] C | Gr)
146 |ihre Forderungen gegen-
iiber dem Kind durchsetze 74
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Nr

. [Frage

Antwort

Ver{ Schwierig-
welll keiten beim
H Beantworten

!(Ausuartspaltcn)
_T

Eltern miissen rigoros

46 |ihre Forderungen gegen-

iiber dem Kind durchsetze
wenn sie nicht wollen,

bheruntanzt.

o

deB es ihnen auf dem Kopf

1 2 3

i —
7 {(sp| ¢ | 6r)

I 7u

i
!

ny7 |Kinder sollten sich dem
Willen der Eltern in Jede?

e

Falle widerspruchslos

—LﬁEEFn'

124310 —
,. -
+6

“,,

wohrt blolben, Uber ge-

ou héron.

schlochtliche Dinge reden

heg [Ein Kind sollte davor be~-}1 2 3

%&9 Alle Unarton dor Hinder
nitooon ven den Elterm haxs
upd rigeren bookrofls voge=

don, danit oclec mriehe ouw
Gowehmacldit wordon.

-

B Y L

|

ng 'ED kaon niebt sehadon,

wepm Dan eime Begtrafung
dos Kindes gelegentlich
rickgingig mecht.,

o

154

IMit Kindern miissen die
Eltern immer nachsichtig
varfahren.

TH 2 3

- 3

b a e —b——

152

allzu viel Freiheiten
1lassen, sonst widchst es
ginem uUber den Kopf.

Man darf einem Kind nicht|1 2 3

-

153 |0ft gelingt es einem als
Muttor cinfach nicht, ein
Bogtrafung des Kindes lén

gera Zolt lonsequent dur
suhalten,

P54

gc Brzichusg der Kinder
10t die cinsig richtige.

e e — e

Eine milde und nachsichtis

Dio kltorp miiBten die Ua-
155 ||gezogonhoiten ihrer Kinme
dor mehr nit Humor tragen
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Nr.

Frage

Aatwort Ver!

56

Alle Eltern miifiten bei de
Erziehung ihrer Kinder
viel ofter ein Auge zu-
dricken,

g{Auswextepalty l

(8p] € | Gr)

Beantw.: w0,

Kinder haben lhre Meinungj
fur sich zu behalten,wenn
die Eltern sich iber Fa-
milienangelegenheiten
unterhalten.

N
Y
-

1 2 3 4

Es ist nicht richtig, ein
Kind schon als vdllig
gleichberechtigtes Fami-

lienmitglied anzusehen. L

159

Kinder miissen immer f{ir
eine Unart bestraft wer-
den, auch wenn sie sie
mal bei den Eltern gese-
hen haben.

peo

Auch ein dlteres Kind
darf nichts ohne das

VWissen seiner Eltern tun.

el

Auch #dltere Kinder dixrfemj1 2 3 4 5 & 9

von ihren Eltern nie aus
den Augen gelassen werden

pe2

Eltern sollten immer alle§1 2 3 4 5§ ¢ 7

wissen, was ihre Kinder
denken und was in ihnen
vorgeht.

163

e

Kinder sollten nie ein

Geheimnis vor ihren Elterg

haben.

12 3 4 5 6 7

Auch ecin @teres Kind darf
noch keine selbstandigen
bntscheidungen treffen,
ohne vorher mit seinen

Eltern gesprochen zu habej.

Interviewer:

ES GESCHAFFT! GOTT SEI

WPERSON V1ELEN HERZLICHEN JDANK !

E DRINGEND:E BITTE: SCHREIBEN SIk BITTE NOCH THE I
ADRESSE HIN, SOWIE NAMEN [UND ADKFESoE THEEL 1N¥”

ICHE ZUSTIMMUNG KONTAKT

Name

UR EVTL. RUCEFRAGEN (NATURLICH WERDEN W1k NICPH

K! AUCH IiNEN UND

IT THRER INTLR:Vinw-rks

Wohnort ~

Befragte:

HR

WORNOTT ST TR ————
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(2) sehr selten
(3) manchnatl
(4) hiufiger

(%) seh: oft

ANTW.~BLATT “1a

{(2) in Ausnashmefdllen

(%) nicht immer, wenn es vorkomnrt,
sondern nur manchmal

(4) nicht immer, wenn es vorkonmt,
aber sehr oft

(%) immer, wenn es vorkommt
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ANTW.-BLATT 1b
L Y

(2) einmal im Jahr/
wenige Male im Jahr

(3) einmal im Monat/
mehrere Male im Jahr

(4) einmal in der woche/
mehrmals im Monat

(5) mehrmals in der Woche
(6) téglich

(7) mehrmals am Tag

ANTW.-BLATT 2

eSS R e

(2) etwas

(3) mittel

(4) ziemlich stark/ recht stark
(5) sehr
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ANTW.-BLATT 3
L

ICH LEHNE AB , und zwar (1) lehne stark ab
(2) lehne mittel ab
(3) lehne ein kleines bifichen ab

(4) ICH HABE KEINE AHNUNG, OB ICH ZUSTIMME ODER ABLEHNE

ICH STIMME ZU, und zwar (5) stimme ein kleines bifichen zu
(6) stimme mittel zu

(7) stimme stark zu

(7) Artikel wird
bei mir prak-
tisch nicht

ANTW.-BLATT 4 verwendet
A —

(1) ein ein- (2) mittlere Qua-
faches und litat und
sehr preis- mittlerer
ginstiges Preis
Angebot

(3) héhere Qua- (4) Spitzenqua-
litdt und litat und
hoherer hochste Preis-

Preis stufe
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égfrw.—BLATTA;L (BILTE ALGE Ll i b,

EIN ANTW.-BLATT & GIBl bo NICHY

LI |
]
. Do
1ilech kier l Kise Wurst
SRR
[] J ]
' v
L. . R
Schinken Marmelade hoekge Eonbor.s
-— e h b ' 1 -
\ Yy
Schokolade wWein Gemuse Kartoffeln
NI W JRE— P S S
] 1 ]
L] 1 +
Fleisch Gefliimel Kurhen Fett
- - o u...
} ]
Geschirr- Waschmittel Jcheuer-
spihlmittel lappen Seife
R T ' v
’ ] 4
a
Haarshampoo Badezusatz Parfim Hautchreme
- - et o @ e
1 " |
[ ]
. 1 ]
- as b T
L]
Yoy
v
Fensterleder
- .-l
|
]
L]
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(1) wenn Du fertipg bist, sagp es rmir, lian. kCnnen wir
zu Abend esoen,

{a) " "Noch 10 Flinute: ¢ Lo . - 3 angchauen, aber dann
komm zum hsnen,

(A)"iDu kan st das Milderty o b bBssen bringen,und es
dabei anschouen.’

(6)"Aber jelzi nicht. Jetzt wir.. - Abend gepessen,”

(%) "Noch 9 lMinuten kan.st Du er . schauen, aber dann
komm zum kosen.’”

(4)"Noch eine Viertelstunde kKor oL iPu es anschauen, aber
dann komm zZui. oSch.

Adlwa=BLALLD %

(44) "Kekse gibt ecs ni-on. win ~ kamn: 1ohoow2rr schmieren,
Komm rein und 10 e: Crloo ..

(1) "ln Ordnung, 1¢h bringe Uii welche raus.”

(%) "Wen: Du e¢ssen wilsst, dan:. %omm rein. Drinnen kannst
Du veon mir aus ein paar Kekse essen.”

(2) "Kekse gibt es jetzt nicht. pber etwas ancderes kann ich
dir geben. Das kannst Du von mir aus auch draullen
essen, "

(5) "In einer Stunde wird zu Abend geressen. So lange kan' st
Du noch warten."
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ALNI'W . —bBLATY 7O

(5)

(5)

(2)

(4)

(1)

Dem ¥ind sagen, en el dic Jwiebeln mitesser.
Und dem hind ¢ ive . Tegse bSuppe auftun.,

Dem ind copen, oo e " -~haupt kelne Suppe
ZU e356n.

Keinc bkxtra-Luppe nocton, Soer dem Find sagen, dal
es die Ywiebelsn, die es 0 ' map, raustun kannd.

Dem hind sapen, c¢s soll o0 Crvppe mitessern. Aver
dem Kind vy sehr we.ig .o e auftun.,

Fiur das Kind eine Portion :irpe machen, wo keine
Zwiecheln drin sind.

ﬁHTW.-BLATT 10

(6)

(%)

(1)

(%)

Sagen: "Bitte ibh doch ein janz kleines bifichen
Brot. W-.s mo~ .~ ct du drnn drauf haben?

Sagen: "Moehtest du nicht ecin ganz kleines
biflchen Brot essen?” Aber wenn das Kind "nein”
sagt, nicht woiter dréangen.

Sagen: "Kommt gar nicht in Frage. kin ganz kleines
bifichen Brot wird gegessen. Und ein bifichen Brot
fertigmachen.

Sagen: "Mochtest Du nichc noch ein ganz kleines
biflichen Brot essen?" Wenn das Kind "nin" sagt,
sagen: "Bis zum Mittagessen bekommst du nichts.”

Gar nichts sapen darlive, ob etwas gegessen wird,
Sondern nur fragen, ob das Kind etwa krsnk ist.

Sagen: "Mochtest du nicht ein ganz kleines biBchen
Brot essen.” Wenn das Kind "nein" sagt, sagen:
"HGicher bekommst du bald wieder Hunger,
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Interviewleitfaden II

(Uberall, wo XX steht, ist das dltaste Kind gemerint !)

1. Wo leben Sie ? Crofstadt
Grofstadtauflerbezirk
mittelgrofe Stadt
Klainstadt
Dor £
Sonstiges, und zwar

2, Wie grof 1st Ihre Wohrung ? Quadratmeter:

3. In welcher Art von Haus
leben Sie ? _Wohnblock

Mehrfamilienhaus
Einfamilienhaus

sonstiqges, und zwar

- — e S PR R S WD W W T G

4. Lebt auBer Ihnen, Ihrem.
Partner, Ihrem Kind (Ihren
Kindern) noch jemand in
Threm Haushalt ?
(z.B, Oma, Tante usw.) nein
ja
Wenn ja, wer ?

R e S s S D R S A R R I WP S S am e B e i e o em

5. Wie oft sehen Sie
(hchstens!) Mitglieder
Ihrer eigenan Familie, die
nicht in Ihrem Haushalt
leben ? ' fast jeden Tag

l x in der Woche

2 x im Monat

1 x im Monat

jedes halbe Jahr

jedas Jahr einmal
weniger als 1 x im Jahr
Sonstiges, und zwar

- e S D T WS NP T D D W e e S gy N SRS e e o g



6, Wie oft schen Si=
(h8chstens) Mitglieder der
Familie Ihres Marnnes, die
&ésgﬁ %n.Ihrem Haushalt

e - - - e - —

7. Wer von all IThrrn B-ltanntan
schen Si~ am hidcfigst-n ?

——— . S v - b

- o v oy Sk Em En R A o S WS e e e

9. (Mame des 1, Kind-s?)

M e S G e et S S e gl e

lo, Wenn man das 1. Mal =in
Kind hat, dann muf man ja
so eirigrs wisseon iiber
Sduqglingsaorndhrung,

Wohar haben Sie boil XX Ihre

Informationen iib~r Sduclings-

erndhrung bokomman?

Ich nenne Ihnor jotzt ~in
paar Mdglichkaitan, Sagan
5ic mir jsdesmal, ob dia
betr, M8glichkeit fiir Siz
infrage kam odar nicht,

- 336 -

fast jed-n Taq

1l x ir Ader Voche

2 x im Morat

1l x im Monat

jades halba Jahr

jedas Jahr ninmal
weniagsr als 1 x im Jahr
Sonstians, urnd zwar
Muttcr

Vatar
Schwimgarmutt-=r
Schwimacrvator

aigepn G=schwistor und d--
ran Familie~ ’

Gaschwistnr d~s Partnars
und d~ren Famili~

woritarn Vorwandto
{V2ttorr, Tant-n,
usw, )

Onknl
19..

durch dic r~iozna Mutter
durch sonstio~ Vrrwandt»
od. Bokannt> vor drm
Krankenhausanfrnthalt

Miindliche Information
durch Arzt, Krankan-
schwester, Hoberme 0.4,
Fachpzrson vor d4dan

Krankenhausaufenthalt

z~itschrift
vor

durch Buch,
od, Broschi‘ra
d>m Krankenhausaufanthalt

durch schrif+liche Information
i m ERrarkorhaus




-

12.

-

—— -
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e i o ——— - - - -

Bokam XX in den erstan
Wochen Flaschennahruna
oder haben Sin mostillt?

- b P e L

{(Wenn n r ognr
meis tens Flaschsn-
nahrung:}

Es gibt unterschiedlichn
Griinde, warum man ~inen
Sdugling nicht odear kaum
stillt.

Ich nenne Ihnzn ¢in paar
Grinde, :
Sagen Sie mir bitte jewells,
ob die betr. Mdglichkait
fiir Sie infraan kAm (als.
Grund ffir Nichtstillen).

L1 o

{(Wenn zur HHlft» oder mehr
gestillt wurde:)

In wolcham Monat haben Sio
bei XX garz mit d~m Stillan
aufg- ndrt ?

Varsuchan Sis bitte einmal,
sich vorzustnllen, wins as
bei XX war, als das DBaby
so atwa 1 Monat alt war
{darauf bozich-n sich din
ndchstan Fragen).

Kam es schon mal vor,

" daB das Flischch~n nicht

ausgetrunken wurde ?

S v

Stellen Sie sich bitte
einmal folgende Situation
vor: o
Das Baby bokommt sein
Fldschchen. Nachdem es drei-
viertel davon getrunken hat,

‘148t es den Sauaer los und

dréht das Kdpfchen etwas zur
Scite. Was wiirden Sie hauto
tun ?

durch mindlichn Infor-

nnrtion im Kranksn-

haus

Sornstioes, und zwar
nur Flaschrnnahrune
maistsns Flasch=nnahrunqg

zur H&lft> Flasch=-nnahrung,
zur H4dlft> anstillt

mristons gostillt

nur gestillt

wril marn nicht gsnua Milch
hat :

wnil d-r Arzt os acraton

" "hat
© wzil Flasch-nnahrung bassar

Kirnd

w2il Flasch-anshrurg anga-
nehmey ist '

iat filr das

arndara Griinda, und zwar

im .....tan Monat

nein, immer auso trurk-n
m2istors ausgotrunkon

tells ausa=ztrunken,
teils nicht

maistens nicht ausaetrunksn

kaum m~l ausgetrunkan

. sofort aufhdéren mit fiittern

noch 1 od. 2 mal probieren
noch 3 od. 4 mal probieran
5fter als 4 mal oprobiecren



16,

- 338 -

In manchan Sachsn vnrhidlt
man sich ja haute »nd-srs
als frither.

Wie haban oder hidtten Eil=
fridher bei XX in ~inem
solcher Fall rsaniart ?

Stellan Si2 sich bitte
einmal folgnnd- Situation
vor:

Das Baby hat s~in Tldsch-
chcn lecrgotrunksn, Abar
man kann d"m Kird ansshen,
daf es noch w it-rtrinken
will.

Kam das bel XX vor?

{(Wenn ja:)
Was haben Sin in ~2inom

* solchen Fall qgemacht ?

(Wwenn nein:)
Was hdtten Sie in ainem
solchen Fall g2macht ?

- S G W WD R g - A R e AR W

Beim Zuborniten des
Fldschch~ns muf maon
wissen, win dir: Mischung
hergestzllt wird und wiz-
viel in dos FléEschehsn
kommt. Nach w: lchon doar
folgendon Mdalichk=iton
haber Sic sich bal XX
hauptsdchlich garichtot?

lch hab~ od-r
aufg-hért mit

hitte sofort
fFiittarn

ich habs2 oder hdtt~ =s noch
1 od. 2 mrl probi=rt

ich hab=2 oder hitt=s noch
3 od. 4 mal rrobieore

ich hab?o od=ar hitt» Hfear
als 4 mal probiert

noin

.
jea

nichts mihr zu trinkom o~-
ccbhong

dras nichste Mal auch rnicht
mehr in's Flischchen aotan

nichts mehx zu trinken
qaa~ben; aber das ndchst»
Mal mehr in's Fldschchen
gatan

noch ein klein binchen
mahr zu trinken azgaben

Sonstiqgas, und zwar

Angabrn d2s Haorstellers
der Flaschennahrung

Ancab~n der Sdualings-
schwoster od. Arztes auf
der Entbindunasstation

Broschilren, Milttsrschuls»,
Sdualinagspfleaekurs

Anaqaben von Vorwandten
od. Bakannten

salbst ausproblert

Sonatia~s, und zwar



19. O0ft richtet man sich ja
nicht so ganz nach d:inm,

was man s0 li~st oder hirt;

kam @s schon mal vor, das

Sie die Mischung vorsichts-
halber e¢in biBchen konzan-

trierter gamacht haben ?

Wenn ja, wie oft 2

20, Kam &s schon mal vor, 4aB
Sie das Flischchen eoin
bischen voller gemacht
haban ?

wenn ja, wis oft ?

21. Haben Sie d=m Fl8schchen
schon mal zusdtzlich zur

Fertignahrung etwas hinzu-~

gefligt, z.B. a2in zusitz-
liches Schlzimprdparct,
Zucker, Honig, Ei, Butter
o.8., ?

Wenn ja, was ?

stand es auf der Gebrauchs-
anwelsunqg fir Fertignahrung,
dand man diesan Zusatz hinzu-

geboen kdnne ?

Wie hdufiqg haban Sie das
gemacht ?

- 339 -

ja

schr s=21ltan
manchmal
hdufigar
schr oft

ia

sehr s~ lt~n
manchmal
hiufias-r
s~hr oft

nain

ja

nein

ja

immer, weil das Bahy es so
gerne wollte

mqisténs

von- Fall zu Fall

nur dann, wonn das Bahy sonst
nicht essan wollte

Sonstiages,
und zwar
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22. Baby Kkénnrn ja untwrschisd-
lich langs brauch~n mit
dam Trinken.
Wissen Sia nech, wis das bhel
XX moistons war ?

—— e . i Tt WS Em e R R U B e s - e

23. Angenormmon, das Baby
schldft noch zum Zeoitpunitt,

hraucht= vial ?~1t und
vigl Zuradan; war sshr
problamatisch

brauchtae virsl Zeit und
viel Zuradan; war ~twas
problematisch

trenk cher etwas langsam;
war aber unproblomatisch

trank ziemlich ziqgia

trank zu schns1ll und
giorig

wo es5 normAalarw~iss s fitteart

wird.

Was habon odor hdttean Sis
frither b=1 XX in 2in~m
solchen Fall gomacht ?

—— ——— . Lt A T mm . A e A W

24. Uber die Fraae, ob <in Baby
zu dlinn oder zu dick ist,
kann es ja untarschiadliche
Mcinungen gaben, Da hat
der Kinderarzt vielleicht
einec best. Meinung, Ver-
wandtc und Bekanntn oine
anderc, :

Wie fanden Sie selbst XX
damals? ‘

Und welche diesar Mdalich-
keiten fand dar Kinderarzt
melstons filr XX zutreffangd?

nichts, -s gab ibarhaupt
krir~n fnsten Zoitpunkt,
wo ©8 normAalarwerisce oo-

fiittirt wurde

nichts, aawartot, bis s
~rufwachte und sich mldats

gewart~t und ab und zu
nachaeschaut, ob =5 schon
wach ist

noch «in bidchen qgrwartat,
und dann e¢s aufaenomm-n,

- auch =«=nn s3s noch nicht
wach war

sofort aufoaromman, auch
wenn s noch nicht wach
war

Sormsticrs, und zwar

vinl zu diinn
atwas zu diinn
schlank

racht stdmmiqg, wie Babys
cft sind

atwas zu dick
viel zu dick

viel zu dinn
atwas zu dilrn
schlank
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25..Und welche dieser Mdglich-
keiten wurde schon mal von
Verwandten od. auch von
_Bekannten godufBert ?

e e ————— T Sy Y g wm W e e S e e A

26, Angenommen, das Baby
schreit boreits ~ine Stundn
vV or der Zeit, wo os
normalerweise geflittert
wird. Was haban odar hitten
Sie frither bei XX in
einem solchan FPall
gemacht ?

- e P e G S YT R G G4 P e T vm et S ew

Manche Mitter meinen, 4dan
sie bei ihrem Baby schon
ganz alledin an
der Art des Schreiens er-
kennen k#nnen,:was as hat,
Wie war das frithar bei
Ihnen mit XX ?

richt stirmi~, win Bakys
cft sird

stwas zu dick
vi=1l zu dick

kénnt= krdftionr smin
kénnta dUnn-r sein

#s wurde ilberhaupt nichts
in diescr Art adiupact

@s wurd- o~nz Unturschi-d-
liches geduf~rt: mal so,
mal sc - abar mehr, daB ~s
kriftioaar s=in kénrte

a@s wurde qanz Untzarschiszd-
lichas amdufort: mal se,
mAal sn - aksr mohr, dar

s dilppar soln kénren

Sonstions, urnd zwar

nichts, =s aab #b~rhaupt
kainen fasten Z~itpunkt, wo

ns normalarwniss a-~fittart
wurda
richts, agewartat bis zur

normalan Zeit

baruhigt und mit Fittern
gawartat bis zur normalon
Zcit

nichts, gqowartant, abar
nicht bis zur normalan
Zeit, sondsrn schon ehar
cefiittert

beruhict, und mit Flttorn
gewartet - aber nicht
bis zur ncermalen Zait,
sond~rn schon eher ge-
fittert

sofort gefiittert
Sonstiaes, und zwar

an der Art é&=s Schroiens allein
war nicht zu erk-nnen, cb s
bloR sbén mal wachacworden

wvAar odar ob 0s etwas hatta

an dar Art des Schraiens war
aanau zu unterscheiden, cb
228 blof 2ban mal wachgeworden
war odecr ob es etwas hatte
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28.

Wissen Sie noch uncefdhr,
wie oft Sie XX in den
ersten 4 Wochecn gewogen
haben ?

R e s U e TR ek e e W e e A e

Manche Miitter flitteorton

ihr Baby zur salben Uhrzelt,

Anderc nicht.

Wie haben S5i2 das bei XX
malstaons gemacht?
(Gem:int ist: tagsiber!)

. R Sy v Y s e e

Es aibt ja S3uaqglinag~, die
sind k&rparlich und in
ihrom Verhaltor v8lli~ un-
problemctisch; and-ro
machan arofs Sera-n. Wie

. war das bnl XX ?

(Gemeinst sind all- mée-
lichen Sorgan in L-zuxy
auf das Kird (ni-ant nur
Erndhrunagssorasni)

an der Art des Schraiens
war dreierleail zu unter—
schaid=an:

Ob 2s ¢hen nur mal wachane-
wordon war, ob «s Bunger
hatte oder ob e# {rgend~-
welch2 Schmzrzan hatte,

imm=2r nach den Mahlzejten
mehrmals am Tac
tdglich

alls 2 oder 3 Tage

alla 4 odar 5 Taoe

wiichentlich
alla 14 Tana
einmal im Monat
aar nicht

Sonstigrs, und zwar

Zaitpunkt der Mahlzeiten
von Tag zu Tag weniger
als 30 Min. unterschiocd-
lich

Z~itpunkt der Mahlzaiten
venr Tac zu Tan bis zu
1 Std. untarschiodlich

22itpunkt d>r Mahlzaitr-n
von Tant o zu Tar Lis zu

Y 1/2 Std. unt-rschiré-
lich

Zoritpunkt Acr tahlzaiten
von Tad zu Tac bis 2zu
2 Std. untarschiedlich

Zaeitounkt d=r Mahlzeiten
von Taa zu Tag mehr als

2 Std. untnrschiedlich
vidllia unproblematisch
@in bifchan problamatisch
ziomlich prehlematisch
s=hr problematisch
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28. Wissen Sie noch unqgefdhr,
wie oft Sie XX in den
ersten 4 Wochen gewogen
haben ? '

—— D —— S o V-

Manche Miltter fltterten

ihr Baby zur salben Uhrzeit,
Andere nicht.

Wie haben Sie das bei XX
meistens gemacht?
(Gemeint ist: tagsiber!)

D g AV e Y o e A A e e —

Es aibt ja SHugling~, die
sind k&rperlich und in
ihrem Veorhalter v8llis un-
problematisch; andore
machan grofe Sorgrn. Wie
war das bel XX ?

(Gemeinst sind all? mdg-
lichen Sorgen in Cozug

auf das Kind (ni-at nur
Erndhrungssoroani)

an der Art des Schrciens
war dreierlei zu untor-
schelden:

Ob 2s eben nur mal wachge-
worden war, ob es Bunger
hatte oder ob a8 {rgend-
walche Schmerzen hatte.

immar nach den Mahlzaojten
mehrmals am Taq

tdglich

allc 2 oder 3 Tage

alle 4 oder 5 Tane
wichentlich

alle 14 Tace

@inmal im Morat

agar nicht

Sonstiges, und zwar

Zoitpunkt dar Mahlzeiten
von Tag zu Tag wenlger
als 30 Min. unterschied-
lich

Z=itpunkt der Mahlzaiten
von Tas zu Tag bis 2u
1 Std. unterschiedlich

Zaitpunkt der Mahlzeiten
von Tag zu Tag his zu

) 1/2 Std. unterschircd-
lich

Zaitpunkt der Mahlzeiton
von Tag zu Tag bis zu
2 Std. unterschiedlich

Zaltounkt der Mahlzaiten
von Taa zu Tag mehr als

2 Sté. unterschiedlich
vi3llia unproblematisch
ein bifchen problematisch
ziemlich precblematisch
sehr problematisch
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(Wenn nicht v61lli7 unprobl =
matisch)

33.

Waren die Probleme sc,

dapg man mit der Sdualings-
erndhrung darauf Riicksicht
nehmen mufte ? .

Wann ja, wie schr

- - g ey A R e ek S e S

Wiz wAar das, als Sis beal
XX anfircen, Brei zu
agecben ?

(Da gowdhn=on sich i~
manches Kinder loicht-r
dran als and=2rc)

. Bakam XX schon mal Fartio-

brei (Glischen) ?

Wenn ja, win oft ?

(Wenn =s vorkam)

Haben Si» den Brei schon
mal nach Ihrom Geschmack
varfainert, z.B. Salz
hinzuqgaoeban oésr Zucker
cder Hornico od:r sonst
etwas ?

Wenn ja: .
Was haben Sie zuaatan ?

Stand es auf der Gebrauchs-
anwelisung das Herstellers, .

daf man diescn Zusatz
zugeben kbnne ?

ja
ntwas
mitt~d

z1i 'mlich stark/
r=cht stark

sohr
afl den ~rstron Bral mit
Remoistoruna

af den ~rstan Brel otwas
z8gernd und miftrruisch

ab und zu wurde der Brel

ausgespuckt

Brei wurd~ hiufi~ aus-
gespuckt

Brei wurde larg- Z2it canz
stark vorwaigert

Scnstires, und zwar

noin
ja
eahr selton

manchmal
hiiufienr

- gehr oft

noin

ja

noin
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Wia hiufic han-n Ci-~ Z22s
ramacht ? Imm~y, w~il dar Baby as
S crarn wellt:e

m2istens
von Fall zu Fall

nur dann, wnn dns Bahy
scnst nicht ss—n wellt~

Srnstigns, und zwar

e N kX Sy P e ——

7 Mdglichkeiton d-r Stellung-

nahma,

zur Brantwortung dar

folgendan Fracqon: ich lshne ab, und zwar

{1) 1~hn~s stark nb
{2) l=2hnzs mite:l a»

{3} 1~hn~ =ir klrirns
Birchn b

(4) ich h-he k~in: Rhnunes,
¢b ich zustimms odrr
anlr~hn-

ich stimm~ zu, und zwar

{5) stimm= ~in kl-ines
birchan zu

(6) stimme mittal zu

(7) stimms stark zu

4. Es 1at unndtig, ein Bahy zu flitt:rn,
bevor es sich selbst meldat

55, Wenn man einen Besuch irgandwo mAcht,
wo kleine Kinder sind, dann sollt~ man
fir die Kinder =twas Slfes mithrincen

36, Wenn es irgendwis geht, sollts man sein
Baby stillen

t7. Es ist bessar, =in Saby wi=>qgt 2twas mehr/
ein bipnchen wenicar wiegt als es sein soll

56. Man sollt~ Babys nachts etwas schraian
lassen, damit sie nicht verwShnt werden

59, Man scllte frithzeitia varhindern, daf
ein Baby mit szir-m 3rai spialt




40.

41,

4z.

4%,

4y,

45,

46,
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Wenn ein Baby 2inicermafen sitzan
kann, sollte man 28 an dan Topf
gewéhnen.

Kinder sollten SUBiqkeitnn bakommen,
wann immer sie wollen;

wenn -Eltern da bremsen, dann schadet
das nur :

Bei dem, was ein Baby allrs so
anstellt, ist ein kleiner Klaps oft
das beste Erzichunagsmittel

Mainen Sie, dan ander: Mittor,
die Sie kenner, Ihran SiuTling
stillan ? ja

nein
ich weinr nickt
Meinen Sie, daf dir maisteon
MUtter in D=autschland houtne
ihre Kinder stillen 7 ja
nain
ich waifn nicht
Es gibt ja unterschiedliche
Meinungen dariiber, ob man
stillen soll odar nicht,
Meinen Sie, daf Ihre Familie,
Ihre Freunde oder Bakannten
von ‘Thnen erwartet haben,
dag Sia XX stillen ? j&
nain
ich wein nicht
manche 92, manche noein

Angenommen, Thre Familie,
Ihre Fraunda und Bekannten

wiren nicht =invarstdnden sie hitt-n rar nichts qe-
gewasen, so wie sile o5 mit macht

dem Stillen von XX comacht

haben, Was hitten diese ' sle hitten gedacht, ich
dann gomacht ? : sollte es anders machen

sie hitten mir qgesagt,
ich scollte es anders
machen

sie hitten versucht, mich
dazu zu bringen, @s
andars zu machen



47,

48.

“9.
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Angenommen ;

Junge Milttor im Kr:isa Ihrer
Familia, Freundn und Ra-
kannten machen s mit dam
Stillen andars als Si=,

Was wilirden Siz dapn tun ?

Mit den Fiittor-Zeiton das
Babys kann man es ja untar-
schiedlich machan., Wi=
kamen Sie dazu, es mit d=an
Filtterzciten ven XX sc zu
machen, wia Si~ rs gamacht
haben ?

Wdrden Sie es mit den Flitter-
Zeiten heute genauso machen?

ich wzinr 3¢ nicht

Sonstiacs

nichts

dsnken, sic sollten ~s
andars mach~=n

ihnen samaon, sis snlltenr
2s anders machon

varsuch=n, si~ dazu zu
hrincon, —=s ani~rs zZu
machon

ich wein richt

kermmt Sarauwf ~2n,
ist

war s

Sonstigas

hat sich sc ::rgzbsn
Aurch dis eingens Mutter

durch sonstige Verwandte
od, Bekanntea vor
d=m Krerkenhausaufenthalt

durch miindliche Informaticn
durch Mhrzt, Krarnkenschw-stor,
Hebamme o.8. Fachparson
vor dJAem Krankanhaus-
anfenthalt

~urch schriftlichs In-
forrmation 1 m EKrankon-
kous

durch miindliche Infermation
i m Krenkerhaus

sonstinas,
und zwor

ja
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Wenn nain, wiz sonst ?

Moinan Si=, dan di- m=istn

Mitter in Deuvtschland h=auta

ithre Kindor zu festrasntzten
Zelten futtern ?

Meinen Sie, dafp andere Mittar,
die Sie kennen, Ihr Kind zu
festgosetzten Zelten cefittert
hat?

Es qibt ja unterschiedliicha
Meinungen daridber, ob man sain
Kind zu festognsetzten Zaiten
fiittern soll ondzr nicht. Meinen
Sie, daB Thre Familie, Ihre
Fraunda und D=karnt~n von Ihnen

ja
nain

ich w=if nicht, was mit d»m
Ausdruck “festaesstzts Zaitsn"
aemeint ist

itch w=ipf nicht

.

JAa

n-in

ich wni? nicht, was mit
“"fastoesctzton Zaitont
cameint ist

ich woiR rnicht
ja
nain

ich weifs nicht, was mit fost-
aesetzten 2ziten gemaint ist

erwartet haben, XX zu f£-stdgesatzteon

Zaiten zu flttern ?

Angenommen, Ihrs Famili-~, Ihre
Fraunde und NRockannten wdron
nicht a21inverstanden aostas~n mit

Ihrer Zeiteintolluna h~im Fittern

von XX im Sdualinasalt-r,
Was hdttern dinse dann ~~racht?

Angenomman:

Junge Mittar im Kreise Ihrer
Familie, Freunde oder Bekann-
ten machen es beim Flttern
ihrer Sduglinge mit der Zeit-
eintellung anders als Sia,
Was willrden Sie dann tun ?

ich w=zif nicht

sie hdtten agar nichts acmacht

si~ hdtten andacht, ich
sollte 28 andars machan

gin hittan mir casact, ich

sollte es andars machen

sie h¥ttan versucht, mich
Aazu zu brinasn, es andors
zZu machen

ich wnin a2s nicht
Sonstic~s

nichts

denkoan, sie scollten es
anders machsn

ihnen saazn, sie sollten
&g anders machon

varsuchan, sie dazu zu
brinaen, es anders zu
machen

ich waip ¢s nicht

kommt darauf an, wer es8
ist

Sonstiqes



