


Hungern für Gold: ARD-Doku über Essstörungen im Leistungssport

https://www.spiegel.de/sport/esstoerungen-und-magersucht-im-sport-hungern-

fuer-gold-ich-war-erst-15-als-ich-zum-ersten-mal-das-essen-wieder-

hervorwuergte-a-58571748-a5c4-4b48-bdf2-d1838d35d048

https://www.youtube.com/watch?v=ny6NQGmkuq4


Pubertät - 

Körper ändert 

sich

Soziale, 

emotionale 

& sexuelle 

Entwicklung

Einstellungen 

zu Essen 

& Körperbild

Gruppen-

dynamiken

Aufbau von 

Nährstoffspeichern, 

Knochenmasse etc.

Desbrow et al., 

2014

Fragen zu 

Kaderstatus & 

Karriere



Gefahr für 

körperliche/psychische 

Gesundheit?

Sozialleben?

Schule & Hobbies?

Optimierte Ernährung

sicher, zielgerichtet & individuell

Balance: Gesundheit & Leistung

kurzfristiges Gewichtmanagement?

Gestörtes Essverhalten Essstörungen

problematisches Essverhalten

erfüllt Diagnosekriterien nicht

erfüllt Diagnosekriterien

• Ernährung mit starken Regeln

• Häufiges Diät halten

• Fasten, Mahlzeiten auslassen

• Häufige Gewichtsschwankungen

• Flüssigkeit einsparen

• “Diät-Medikamente”

• Erbrechen, Training als Bestrafung/zum 

Ausgleich von Kalorien

Mental health in elite athletes: International Olympic Committee consensus statement (2019)

Reardon et al., 2019; Williams et al., 2023



Magersucht

(Anorexie) Ess-Brech-Sucht

(Bulimie)

Binge Eating Störung

Körperbildstörung

Kompensation

(Erbrechen, Training, Medikamente)

Untergewicht

BMI < 18,5 kg/m2 (Erwachsene)

< 5. Perzentile (Kinder, Jugendliche)

// rapider Gewichtsverlust

Restriktiver Typ

vs. Binge-eating-/

Purging-Typ

häufige, wiederkehrende Essanfälle 

(1x/Wo für 3 Mo)

mit Kontrollverlust & Ekelgefühlen

Normalgewicht ≠ gesundständige, zwanghafte Gedanken an Essen, Körpergewicht & Aussehen --> Selbstwert

andere Lebensbereiche werden vernachlässigt

ausgeprägter Leidensdruck & Risiko für lebenslange Komplikationen (Mortalität!)
Reardon et al., 2019; WHO, 2023



Allgemeinbevölkerung

Bratland-Sanda & Sundgot-Borgen, 2012; Herpetz et al., 2013; Meule, 2020; Nagl et al., 2016

Deutschland: 14- bis 24-Jährige

Essstörungen

Spitzensport

4-32,8 %

Frankreich: 12-35-Jährige       4%

Norwegen: 13-39-Jährige        32,8%

Australien: 15-36-Jährige        22% f / 4% m

0,8%

Anorexie: höchste Sterblichkeitsrate aller 

psychischen Erkrankungen 

➜ ~6% Mortalität, 50% Heilung, 20% chronisch

Jugend & junge Erwachsene

Frauen/Mädchen

Gewichts-sensitive Sportarten, z.B.: 

• Radsport, Triathlon, Leichtathletik

• Kampfsport

• Klettern

• Kunstturnen, rhythmische Gymnastik, 

VoltigierenEisschnelllauf, Eiskunstlauf



• 13-18 Jahre // 13 m, 14 w

• 16 h Training pro Woche

Manchmal

Nie 

Selten 

Zu niedrige 

Energieverfügbarkeit

Erreichen 

Grundumsatz nicht 

Menstruelle 

Dysfunktion

Absichtliche 

Nahrungseinschränkung?

Simic et al., 2022



Mattler & Flück, 2022



Biologisch

Gene, Geschlecht, 

Alter, Pubertät

Körperunzufriedenheit

Essverhalten in der Familie

Psycho-

logisch

Niedriges Selbstwertgefühl

Negativer Affekt

Perfektionismus

Starkes Kontrollbedürfnis

Sozio-

kulturell

Gruppenzwang

Social Media

Mobbing, Stigmatisierung

Gewalt

Sport-

spezifisch

Zeitknappheit, Übergangsperioden

Druck zum Gewichtsmanagement,

Zwang zum Wiegen

Risikofaktoren

Traumatische Erfahrung 

(z.B. Verletzungen)

Leistungsdruck

Gruppendynamiken

Coaching Verhalten

Reardon et al., 2019



“Es wird genau beobachtet, was wir essen. Wir werden 

auch oft nach unserem Gewicht gefragt.”

Gutheißen durch Umfeld

Ursprünglicher Leistungsschub

“Schokolade ist Gift für den Körper. Das kannst du dir 

vielleicht 1x im Jahr leisten”

Reardon et al., 2019



Mahlzeiten 

auslassen,

Fasten

Vermeiden von 

Lebensmittel-

gruppen, “clean 

eating”

Rituale und Regeln 

rund um Essen & 

Kochen

Essanfälle,

 “cheat meals”

Williams et al., 2023

Zwanghaftes 

Training

Auffällige Zähne/ 

Halsschmerzen

Diätpillen, 

“Fat burner”

Häufige

Kurzzeit-Diäten

Versteckt 

essen,

“Grazing”

Obsession mit 

Gewichtskontrolle

Rapider 

Gewichtsverlust

Ausbleiben der 

Periode/verspätetete 

Pubertät

Unerklärliche 

Bauchschmerzen/

Magen-Darm-

Beschwerden



Verdacht

Ernährung

Psychologie

Medizin

Trainingsanpassung?

Wettkampfteilnahme?

Follow-Up!

Frühzeitig Handeln >>  multidisziplinäre Abklärung

Reardon et al., 2019



“We all have the power to change the 

culture of eating disorders in sports.

It starts with the way we talk about food,

our bodies and how we define being fit. 

So first, we need to create a 

healthy environment that you can thrive in 

and that's the most important thing."



Comfortable: 50 People 1 Question

https://www.youtube.com/watch?v=f0tEcxLDDd4


Positives 

Körperbild 

aufbauen

Wissens-

vermittlung

“diet to win”

>> “food is fuel”

Entspannter 

Kontakt zu 

Psychologie & 

Ernährung Umgang mit 

Social Media

Bratland-Sanda & Sundgot-Borgen, 2012

Unterstützendes & 

offenes Trainings-

umfeld

Selbstwert-

gefühl stärken, 

Wertschätzung

Stress- & 

Emotions-

regulierung

Akzeptanz 

vieler Körper-

formen
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