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Forschungsergebnisse

Aus der Abteilung Entwicklungs- und Piadagogische Psychologic des Psychologischen Instituts der Universitit Bonn
(Leitung: Prof. Dr. Inge Seiffge-Krenke)

Body Image im Jugendalter: Eine vergleichende Untersuchung an gesunden
und chronisch kranken Jugendlichen

Annette Boeger und Inge Seiffge-Krenke

Zusammenfassung

Die folgende Studie stellt Ergebnisse der ersten Erhe-
bungswelle ciner 4jihrigen Lingsschnittstudic an 108 dia-
betischen und 107 gesunden Jugendlichen dar. Es wurde
untersucht, ob chronisch kranke Jugendliche ein nega-
tiveres Korperselbstbild haben als gesunde Jugendliche
und ob weiterhin objcktive Reifungskriterien und die Giite
der Stoffwechseleinstellung cinen Einfluf} auf das Korper-
selbstbild bei den chronisch kranken Jugendlichen haben.
Es zcigte sich, dafl die Diabetiker ihren Kérper u.a. als
weniger effizient, unentwickelter und geschlechtsneutraler
wahrnahmen. Auch Menarche und Pollarche waren nega-
tiver besetzt. Bei den Diabetikern ging eine schlechte
Stoffwechselkontrolle mit cinem besonders negativen Kor-
perselbstbild cinher. Geschlechtsspezifische Unterschiede
beziiglich der Kérperwahrnehmung zeigten sich nur in-
nerhalb der gesunden Stichprobe. Offensichtlich nivelliert
der Faktor Krankheit Geschlechtsunterschiede.

1 Einleitung

Ubereinstimmend wird unter ,,Body Image* das geistige
Bild, die Vorstellung iiber die eigene kérperliche Erschel-
nung verstanden (vgl. z. B. Cok 1990), wobei dic Defini-
tion von ScHILDER (1935) als ,picture of our own body
which we form in our mind“ zugrundeliegt. Ahnlich defi-
niert HEHLMANN (1968) das Kérperschema als das ,,Inne-
werden des eigenen Kérpers in Gestalt eines riumlichen
Vorstellungsbildes“. Dafl Vorstellungen iiber den eigenen
Kérper auch eigene Bewertungen implizieren und somit
Untersuchungen iiber das ,Body Image” meist auch Aus-
sagen lber dic Korperzufriedenheit machen, wird von
Coxk (1990) und Davies und FurNHam (1986a) erwihnt.
BrRrGLER (1984) faflt den Begriff weit und versteht unter
Body Image ,simtliche von einem Menschen geiuflerten
Einstellungen und Bewertungen, die zu dem Erleben des
eigenen Korpers im weitesten Sinne in einer direkten oder
indirekten Bezichung stehen“. Anhand dieser Definitionen
wird deutlich, dafl - wie auch Suontz (1969) bemerkt ~
cine Vielzahl von emotionalen, kognitiven und perzeptiven
Phinomenen unter dem Begriff ,,Body Image“ zusammen-
gefafit werden.

Prax. Kinderpsychol. Kinderpsychiat. 43: 119-125 (1994), ISSN 0032-7034
© Vandenhoeck & Ruprecht 1994

1.1 Ergebnisse zum Kirperkonzept gesunder Jugendlicher

Das individuelle Body Image ist ein dynamisches Kon-
zept, welches sich in der frithen Kindheit zu entwickeln
beginnt und sich in Abhingigkeit vom Kérperwachstum,
von Kérperverletzungen, Erkrankungen und anderen Ein-
fliissen verindert (Rosensaum 1979). Mit Eintritt in die
Pubertit besteht in aller Regel eine einigermaflen stabile
und integrierte Vorstellung vom eigenen Korper als eigen-
stindigem Ganzen, wozu auch das Gefiihl ciner cindeuti-
gen Geschlechtszugehorigkeit zihlt. Die dann einsetzen-
den Reifungsvorginge charakterisieren das Jugendalter als
cine Zeit der stirksten Korperverinderungen im Lebens-
lauf und als eine Phase der groflen Irritierbarkeit und
Instabilitit des Body Image. In psychologischen Untersu-
chungen dieses Entwicklungsabschnittes stelle die Erhe-
bung der korperlichen Attraktivitit einen wichtigen
Schwerpunkt dar, wobei zu unterstreichen ist, daf§ unsere
westliche Kultur ganz unterschiedliche, geschlechtsspezifi-
sche Erwartungen in bezug auf die Bedeutung der physi-
schen Attraktivitit hat. Jungen und Midchen unterschei-
den sich gravierend nicht nur im Stellenwert, den physi-
sche Attraktivitit fiir sie einnimmt, sondern auch in der
Sclbsteinschitzung des Korpers: Doppelt so viele Mid-
chen wie Jungen im High School-Alter wollen ihr Ausse-
hen verindern (Musa u. Roacu 1973), und auch im Col-
lege-Alter sind sehr viel mehr Minner (75%) als Frauen
(45%) mit ihrem Ausschen zufrieden (Dacey 1979).

Maidchen schitzen sich im ibrigen auch im Vergleich
zu ihren Geschlechtsgenossinnen als weniger attraktiv ein,
wihrend sich Jungen im Vergleich zu ihren Altersgenossen
hiufig als attraktiver einschitzen (FReepman 1989). Rau-
sTE-vON WRIGHT (1988) untersuchte minnliche und weibli-
che Jugendliche lingsschnittlich im Alter von 11, 13, 15
und 18 Jahren beziiglich ihrer Zufriedenheit mit ihrem
Kérper. Die Korperzufriedenheit variierte nicht nur mit
dem Geschlecht - wiederum waren die minnlichen Ju-
gendlichen in allen Altersstufen zufriedener - sondern
auch mit dem Alter. Am zufricdensten mit threm Korper
waren sowohl die 18jihrigen Jungen als auch Midchen,
was darauf hindeutet, dafl sich diec Geschlechtsunterschie-
de am Ende der Adoleszenz verringern. Auffillig war
ferner, dafl die Spitreifen zufriedener waren als die Friih-
reifen. Diese engen Bezichungen zwischen korperlicher
Reife und Zufriedenheit mit dem cigenen Kérper werden
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iibereinstimmend in der Literatur berichtet. Allerdings be-
richten anglo-amerikanische Untersuchungen hiufiger von
einem negativen Effekt der Frithreife fiir weibliche Ju-
gendliche. So modifizieren PrereErseN und CROCKETT
(1985) obiges Ergebnis insoweit, als daf} sie fanden, daf}
spitreife Midchen zufriedener waren als die frithreifen
Midchen, wihrend es sich bei den Jungen umgekehrt
verhielt. Die frithreifen Jungen hatten héhere Zufrieden-
heitswerte als die spitreifen. Auch ToriN- RicHARDSs et al.
(1983) fanden bei frithreifen Jungen ein positives Body
Image und ein stirker ausgeprigtes Gefiihl der Attraktivi-
tit als bei Spitreifen. Sie berichten, daff es nicht nur der
Zustand des Friithreifseins sei, sondern vielmehr die Vor-
teile, die mit dem Erwachsenwerden verbunden sind, die
diesen Zustand fiir Jungen so positiv erscheinen lassen. Bei
den Midchen dagegen trigt sicherlich die mit der Rei-
feentwicklung verbundene Gewichtszunahme ganz wesent-
lich zu diesem geschlechtsspezifischen geringen Zufrie-
denheitswert bei. Die Unzufriedenheit mit dem Gewicht
steigt bei Midchen mit zunehmendem Jugendalter an und
ist postmenarchal grofler als primenarchal (Davies u.
FurnHaM 1986 a,b; Tosin- RicHARDs et al. 1983). Diese
zunehmende Unzufriedenheit mit zunehmendem Alter er-
kldrt sich auch durch die proportional zur Kérpergrofie
stirkere Gewichtszunahme in der Pubertit bei Midchen
und bezieht sich im wesentlichen auf die Taille und die
Hiiften (Davies u. Furnaam 1986b). Allerdings ist darauf
hinzuweisen, dafl der Wunsch abzunehmen in keiner Be-
zichung zu einem realen Ubergewicht steht (Davies u.
FurnHAM 19862).

Tosin-RicHarDs et al. (1983) fanden die hochsten Zu-
friedenheitswerte mit der korperlichen Erscheinung bei
weiblichen Jugendlichen in der mittleren Pubertit bzw.
Midchen, die sich in ihrer Pubertitsentwicklung als zeit-
gerecht wahrnahmen. Die psychischen Konsequenzen ei-
ner Nicht-Zeitgemiflheit der kérperlichen Entwicklung
fir junge Midchen werden in vielen Studien an ,early
maturers” belegt. Beispielhaft kann dafiir die Studie von
Hite und LyncH (1983) gelten, denen zufolge Frithreife
bei Midchen nicht nur mit vermehrter Unzufriedenheit
mit dem Kérper einhergeht und als Nachteil fiir die Ent-
wicklung eines positiven Body-Images angesehen wird,
sondern auch mit schlechten Schulleistungen und psycho-
sozialer Auffilligkeit assoziiert ist und als Risikofaktor
fir die Entwicklung von Problemverhalten angesehen
wird.

Klinisch bedeutsam ist ferner, dafl die geringere Kor-
perzufriedenheit, die groflere Differenziertheit in der
Kérperwahrnehmung (Rierpan u. Korr 1980) und die
erhohte Abhingigkeit von dufleren Wertmafistiben auf
seiten der Midchen mit einer depressiven Symptomatik
einhergehen kann (Rierpan et al. 1987). Rierpan und ihre
Mitarbeiterinnen fanden nimlich, daf} Korrelationen zwi-
schen Depressionen und negativem Korperbild schon in
der frithen Pubertit etabliert waren und sich als stabil
tiber die Zeit und unabhingig von Entwicklungsschritten
erwiesen. So fand sich kein Unterschied zwischen pri-
und postmenarchalen Midchen, ebensowenig hatte das
Alter und der kérperliche Reifungsgrad einen Einfluf}.

Zusammenfassend kann festgehalten werden, dafl Mad-
chen generell ein negatives Body Image haben und unzu-
friedener mit ithrem Kérper sind als Jungen. Besonders
unzufrieden sind friihreife Miadchen. Midchen definieren
sich eher tiber schénes Aussehen, Jungen mehr iiber Kér-
perkraft. Das negative Korperbild bei Midchen kann mit
dem Auftreten von Depressionen kovariieren.

1.2 Das Kérperkonzept kranker Jugendlicher

Es erscheint naheliegend, daf} nun ein durch chronische
Krankheit als defekt und deformiert wahrgenommmener
Kérper gerade in einem Alter, in dem Gesundheit, Attrak-
tivitat und koérperliche Leistungsfahigkeit und die dariiber
gewonnene Anerkennung bei gleich- und gegengeschlecht-
lichen Altersgenossen von grofier Bedeutung sind, ein gro-
Bes Problem fiir kranke Jugendliche darstellt und beson-
ders gravierende Auswirkungen auf das Selbstwert- und
Korpergefilhl hat. Nicht nur die Bedeutsamkeit dieses
Themas fiir Jugendliche, sondern auch die seit den 80er
Jahren zu beobachtende ,publizistische Renaissance des
Korpers® (BRAHLER et al. 1986) liefle vermuten, daf} dieser
Bereich griindlich erforscht ist. Um so erstaunlicher ist
der auffallende Mangel an Untersuchungen zum Body
Image chronisch kranker Jugendlicher (Boeger 1992).
Dieser Mangel steht in auffallender Diskrepanz zu dem
seit Beginn der 70er Jahre zunehmend starken Interesse an
Forschungsarbeiten iiber chronisch kranke Jugendliche.
Bei der Analyse von 249 Studien zur Krankheitsverarbei-
tung im Jugendalter (vgl. SErfrGe-KRENKE u. BraTH 1990)
finden sich praktisch kaum Studien, die das Kérperkon-
zept untersuchen.

Wihrend sich noch eine ganze Reihe von Untersuchun-
gen finden laflt, die sich mit den Vorstellungen iiber
Korper und Korperfunktionen bei kranken Kindern be-
schiftigen — wobei der Akzent zumeist auf der Beschrei-
bung der kognitiven Entwicklung von Kérperkonzepten
im Sinne Piacers liegt (vgl. z.B. Erser 1990; GELLERT
1962) - stellt die Erforschung des Kérperbildes des kran-
ken Jugendlichen einschliefflich seiner sexuellen Probleme
somit eine Ausnahme dar.

KaurMan und HEersHer (1971) lieflen im Rahmen von
Einzelfallstudien fiinf diabetische Jugendliche ihre Vor-
stellung vom Zustand ihrer inneren Organe zeichnen. Un-
abhingig davon, ob eine gute oder schlechte Stoffwechsel-
kontrolle vorlag, beschrieben alle Jugendlichen Teile ihres
Korpers als schwer beschidigt, die Organe wurden als
verstiimmelt oder deformiert dargestellt. FALLsTROM
(1974) und Hauser et al. (1979) fanden ebenfalls bei
jugendlichen Diabetikern ein stirker beeintrichtigtes Kor-
perbewufltsein bzw. eine geringere Komplexitit des Kor-
perbildes als bei gesunden Jugendlichen.

2 Fragestellung
Untersuchungen an gesunden Jugendlichen haben eine

Vielzahl interessanter Befunde zur Kérperwahrnehmung,
zur korperlichen Attraktivitit und den Folgen einer un-
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zeitgemiflen Reife erbracht. Die starken Geschlechtsun-
terschiede und die eher negativen Konsequenzen fiir weib-
liche Jugendliche waren auffillig. Bemerkenswert war fer-
ner, daf} diese Fragestellungen bei der Untersuchung kér-
perlich kranker Jugendlicher ausgeblendet wurden. In
anbetracht des geschilderten Mangels an Untersuchungen
iiber Korperwahrnehmung und Kérperkonzept interes-
sierte uns in der vorliegenden Studie das Body Image von
an Diabetes erkrankten Jugendlichen. Im einzelnen unter-
suchten wir folgende Fragestellung:

(1) Unterscheiden sich an Diabetes erkrankte Jugendliche
in ihrem Body Image von gesunden Jugendlichen?

(2) Hat die Giite der Stoffwechseleinstellung einen Ein-
flul auf das Body Image der diabetischen Jugendli-
chen?

(3) In welcher Beziehung stehen objektive Indikatoren
der korperlichen Reife und die subjektive Einschit-
zung des Korpers?

3 Durchfiihrung

Die vorliegende Studie! ist als Lingsschnittstudie kon-
zipiert und bezieht Fragebogen- und Interviewdaten mit
ein. Gegenstand dieses Beitrags sind Ergebnisse aus der
1. Erhebungswelle, wobel wir uns schwerpunktmiflig auf
die Ergebnisse der Fragebogenerhebung beschrinken.

3.1 Stichprobe

Es wurden 108 diabetische und 107 gesunde Jugendliche
im Alter von 12 bis 16 Jahren (Durchschnittsalter 13;9
Jahre) in die Untersuchung aufgenommen. Sowohl die
gesunden als auch die kranken Jugendlichen wurden nach
dem Kriterium der Fretwilligkeit rekrutiert. Die gesunden
Jugendlichen wurden aus 5 Schulen (je einem Gymnasium,
einer Realschule, einer Hauptschule und einer Gesamt-
schule in Bonn und einem Freiburger Gymnasium) gewon-
nen. Die Adressen der Diabetiker bekamen wir von den
jeweils behandelnden Arzten an den verschiedenen Klini-
ken in Nordrhein-Westfalen und dem Freiburger Raum.
Die Verweigererraten waren duflerst gering. Nach BEcker
(1993) stellt das vorliegende Sample der Diabetiker nach
biographischen, sozialen und krankheitsbezogenen Varia-
blen eine reprisentative Stichprobe fiir juvenile Diabetiker
dar. Die Stichproben gesunder und kranker Jugendlicher
waren beziiglich Alter und Geschlechtsverteilung homo-
gen. Die Schichtzugehorigkeit (Kriterium war der Bil-

! Das Forschungsprojekt ,Krankheitsbewiltigung am Beispiel
des juvenilen Diabetes. Prospektive Lingsschnittstudie an chro-
nisch kranken, akut kranken und gesunden Jugendlichen und ih-
ren Familien“ wird vom BMFT (Férderkennzeichen: 0706567)
mit einer Gesamtlaufzeit von 4 Jahren gefsrdert. Der Studiensitz
ist in Bonn (Leitung: Prof. Dr. L. Seiffge-Krenke), ein Unterauf-
trag ist an die Universitit Freiburg vergeben (Leitung: Prof. Dr.
M. Wirsching), wo 1/3 der Stichprobe erhoben wird. Wir danken
allen Mitarbeitern fiir die Unterstiitzung bei der Datenerhebung
und -auswertung.

dungsstand des Vaters) wurde in beiden Gruppen kontrol-
liert. Bei den diabetischen Jugendlichen lag eine durch-
schnittliche Erkrankungsdauer von 5;4 Jahren vor. Der
iiberwiegende Teil der untersuchten diabeteserkrankten
Jugendlichen war langzeiterkrankt (> 5 Jahre), etwa je-
der 5.Jugendliche war kurz- oder mittelfristig erkrankt
und nur 10 % der Jugendlichen waren frisch erkrankt, d.h.
nicht linger als 1 Jahr. Die Giite der Stoffwechseleinstel-
lung wurde anhand des HbA1- bzw. des HbAlc-Werts
(HbA1 < 9.0 /7 HbA1 > 9.0 / HbAlc > 7.5; nach
HurTer 1992) eingeteilt. 83% der Jugendlichen wurden
nach diesen Kriterien als gut bis durchschnittlich einge-
stellt beurteilt. Eine weitere Differenzierung erfolgte in
Extremgruppen mit exakt gematchten Paaren von jeweils
16 sehr gut eingestellten und 16 sehr schlecht eingestellten
jugendlichen Diabetikern.

3.2 Methoden

Folgende Untersuchungsverfahren wurden angewandt:

(1) Body Experience Scale (Rierpan et al. 1987): Bei
der BES von RIErpAN et al. handelt es sich um ein Polari-
titsprofil, welches aus 14 gegensitzlichen Attributen, die
sich auf den Korper beziehen, besteht. Der Proband soll
sich auf einem 7stufigen Kontinuum einordnen. Fiir jeden
Pol stehen drei Punkte fiir die Intensitit der eigenen
Einschitzung zur Verfiigung, die Null in der Mitte wird
als ,weder noch“ Antwort gewertet. Testgiitekriterien fin-
den sich bei Rierpan et al. (1987).

(2) Frankfurter Kérperkonzeptskalen (FKKS, Drusin-
GER 1992): Das Verfahren erfaflt iiber insgesamt 67 Items
folgende sieben Aspekte des Korperkonzeptes: 1. Gesund-
heit - Kérperliches Empfinden, 2. Pflege des Korpers und
der sufleren Erscheinung, Beachtung der Funktionsfihig-
keit, 3. Korperliche Effizienz, 4. Korperkontakt, 5. Se-
xualitit, 6. Selbstakzeptanz des Korpers, 7. Akzeptanz
des Korpers durch andere, 8. Aspekte der korperlichen
Erscheinung, 9. Dissimilatorische Kérperprozesse. Fiir
unsere Fragestellung wihlten wir die Skalen 1, 3 und 6
aus. Die Giitekriterien sind bei DEUSINGER (1992) darge-
stellt.

(3) Wir ermittelten ferner das Menarchealter sowie das
Alter bei der ersten Pollution durch Befragung der Ju-
gendlichen. In der Stichprobe diabetischer Jugendlicher
nahmen die behandelnden Arzte auflerdem eine Einschit-
zung des Grades der korperlichen Reife nach den Tanner-
Kriterien vor.

3.3 Deskriptive Statistik zur Stichprobenbeschreibung

Die Homogenitit der Stichprobe wurde mittels Chi?
Tests iiberpriift. Die Diabetiker wurden ferner entspre-
chend der oben beschriebenen Kriterien in die Gruppe der
gut und mittel bzw. schlecht eingestellten Patienten einge-
teilt.
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3.4 Parametrische Verfahren

Es wurden zweifaktorielle Varianzanalysen mit den
Faktoren Gruppe (gut versus mittel-schlecht eingestellte
Diabetiker) und Geschlecht berechnet. Signifikante Bezie-
hungen zwischen der Giite der Einstellung (HbAI1-/
HbAlc-Wert) und dem Kérperselbstbild wurden anhand
von Korrelationen (Pearson) ermittelt.

4 Ergebnisse

Die Diabetiker beschrieben sich beziiglich ihres Kor-
perbildes wesentlich negativer als die gesunden Altersge-
nossen. Anhand der Body Experience Skala beurteilten sie
thren Korper als krinker (F(6) = 39,11469, p = .000),
schwicher (F(6) = 13.23, p = .03), langweiliger (F(6)
13.06650, p = .04), ordentlicher (F(6) = 27.40086, p =
.000), kindlicher (F(6) = 19.94, p = .002), jungenhafter
(F(6) = 11.58890, p = .07) und statischer (F(6) =
17.31258, p = .000) als die gesunden Jugendlichen.

Diese Ergebnisse wurden durch die Deusinger Kérper-
konzeptskalen bestitigt, die ergaben, daff die diabetischen
Jugendlichen thren Kérper als weniger effizient im Sinne
von motorisch ungeschickter, korperlich steifer, weniger
sportlich, weniger zih, weniger stark, aber schwerfilliger
und verkrampfter (F(1) = 3.85, p = .051) erlebten. Diese
Einschitzung traf besonders fiir die diabetischen Jungen
im Vergleich zu den gesunden Jungen zu (F(1) = 5.214,
p = .025). Das negative Kérperbild der diabetischen Ju-

gendlichen zeigte sich auch deutlich im negativeren Erle-
ben der Menarche bzw. der ersten Pollution.

Ein Zusammenhang zwischen schlechter kérperlicher
Verfassung (hoher HbA1/HbAlc-Wert) und negativem
Korperselbstbild zeigte sich anhand der Body Experience
Scale: Die Patienten mit schlechten Stoffwechselwerten
bewerteten hier ihren Kérper als hifilich (-.33), schwach
(-.25), plump (-.23), unordentlich (-.34) und kindlich
(-.26). Offensichtlich geht eine schlechte Stoffwechselein-
stellung auch mit einer negativeren Kérperwahrnehmung
einher.

Ein Vergleich innerhalb der gesunden Stichprobe ergab
ein schlechtes Korperbild von gesunden, adoleszenten
Midchen im Vergleich zu gesunden, adoleszenten Jungen
anhand der Drusinger Kérperkonzeptskala ,Akzeptanz
des Korpers“. Die gesunden Midchen hatten hier hohere
Werte bei der Wahrnehmung eigener kérperlicher Mingel
und Schonheitsfehler sowie im Wunsch, einige Teile des
Korpers auszutauschen. Sie schitzten sich im Vergleich zu
anderen weiblichen Jugendlichen als schlechter aussehend
ein, sahen sich nicht so gern im Spiegel wie Jungen und
storten sich mehr daran, wenn das eigene Erscheinungs-
bild von ihren normativen Vorstellungen abwich (F(1) =
6.48, p = .013).

5 Diskussion

Das eingangs beschriebene negativere Korperbild bei
gesunden adoleszenten Midchen im Vergleich zu adoles-
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Abb. 1: Vergleich der Stichprobe Gesunder (n= 108) mit der Stichprobe Erkrankter (n= 107)
beziiglich des Kérperbildes anhand der Body Experience Scale.
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zenten Jungen konnten wir auch in unserer Studie nach-
weisen. Die Midchen akzeptierten ihren Kérper in gerin-
gerem Mafle als die Jungen (DrusiNger Korperkonzept-
skalen). Allerdings traf dies nur fiir die gesunde Stichpro-

be zu: Diabetische Jungen und Midchen unterschieden
sich nicht hinsichtlich ihres Korperbildes. Offensichtlich
ist der Faktor Krankheit von solch groflem Gewicht, daf}
Geschlechtsdifferenzen nivelliert werden.
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Abb. 2: Vergleich einer Teilstichprobe Gesunder (n= 45) mit einer Teilstichprobe Erkrankter (n= 31)
beziiglich des Erlebens der Menarche und Pollarche.
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Das gelegentlich in der Literatur beschriebene negative
Korperbild chronisch kranker Jugendlicher konnten wir
ebenfalls in unserer Untersuchung replizieren: In den Ex-
plorationen wurden bei fast allen kranken Jugendlichen
ausgeprigte Akzeptanzprobleme des eigenen Korpers
deutlich. Viele Diabetiker duflerten zudem eine stark emp-
fundene Bedrohung der kérperlichen Integritit, die nicht
nur ihre Ursache in der tiglich stattfindenden Selbstverlet-
zung durch das Spritzen hatte, sondern auch durch die
damit verbundenen vielfiltigen Dellen, Verhértungen und
blauen Flecke am ganzen Kérper bedingt war. Das Erle-
ben des eigenen Korpers als deformiert und beschidigt
fihrte teilweise dazu, dafl die Jugendlichen sich aus
Scham von gemeinsamen Unternehmungen mit Gleichalt-
rigen, wie etwa Schwimmbadbesuchen, selbst ausschlos-
sen. Die Testergebnisse (Body Experience Scale) ergaben,
dafl die kranken Jugendlichen ihren Korper als wenig
inderungssensibel, als unentwickelter und geschlechts-
neutraler wahrnahmen. Diese Einstellung der kranken
Jugendlichen kann méglicherweise auch in dem Zusam-
menhang gesehen werden, daf§ chronisch kranken Jugend-
lichen generell die Realisierung altersspezifischer Entwick-
lungsaufgaben (z.B. Ablésung von den Eltern, Aufbau
heterosexueller Beziehungen) schwerfillt und diese von
ihnen nur zogerlich in Angriff genommen wird (vgl. Serer-
GE-KRENKE 1989; SEIFFGE-KRENKE u. BraTH 1990). Das
Erwachsenwerden, das sich auch in den geschlechtsspezi-
fischen, koérperlichen Verinderungen zeigt, wird nicht in
dem Mafle gewiinscht wie von den gesunden Jugendlichen.
Zu diesem Befund pafit ebenfalls, dal Menarche und
Pollarche bei den kranken Jugendlichen weniger positiv
eingeschitzt werden als von gesunden Jugendlichen. In
diesem Zusammenhang ist es wichtig, darauf hinzuweisen,
dafl zwischen der gesunden und der kranken Stichprobe
keine signifikanten Unterschiede beziiglich des Alters von
Menarche (gesunde: 13.24 Jahre, kranke: 12.75 Jahre) und
Pollarche (gesunde: 12.94 Jahre, kranke: 13 Jahre) sowie
beziiglich Korpergrofle und Kérpergewicht bestanden.
Die chronisch kranken Jugendlichen sind also ebenso zeit-
gerecht entwickelt wie ihre gesunden Altersgenossen. Inso-
fern laflt sich keine objektive Basis fiir die Fehlperzeption
des eigenen Korpers als kindlicher und weniger erwachsen
tinden.

Daf die kranken Jugendlichen weiterhin ithren Korper
als ordentlicher (Body Experience Scale) wahrnahmen,
hat sicher zu tun mit dem strengen Regime, dem sie sich
unterwerfen miissen und das sie nicht nur verhal-
tensmiflig, sondern auch korperlich in ein strenges zeitli-
ches Konzept prefit. Eine weitere Komponente des nega-
tiven Kérpererlebens bei den kranken Jugendlichen war
die Einschitzung des Korpers als weniger effizient (Devu-
sINGER Korperkonzeptskalen).

Weiterhin konnten wir nachweisen, daf} eine schlechte
Diabeteseinstellung (hoher HbA1/HbAlc-Wert) mit ei-
nem negativen Korperselbstbild einhergeht. Die Tatsache,
dafl der Korper bei der metabolischen Kontrolle einen
zentralen Stellenwert einnimmt, lief8 sich auch anhand
eines Modells zur Vorhersage von Faktoren einer schlech-
ten Stoffwechselkontrolle belegen (vgl. SeIFFGE-KRENKE

1993). Nach diesen Befunden scheint es uns dringend
erforderlich, dem Kérperkonzept nicht nur in der Unter-
suchung chronisch kranker Jugendlicher gréfleren Raum
zu schenken. Es wire auch dringend erforderlich, das
Korperkonzept bei der Entwicklung psychotherapeuti-
scher Interventionen miteinzubeziehen.

Summary

Body Image in Adolescence: A Comperative Investigation
of Healthy and Chronically Ill Adolescents

The following study analyzes the preliminary data ob-
tained during a 4 year longitudinal study of 108 diabetic
and 107 healthy youths. It was investigated whether
chronically ill youths have a more negative body image of
themselves than do healthy ones. Further it was studied
whether the objective degree of maturity and the quality
of the metabolic adjustment of the disease influenced the
physical self image of the chronically ill youths. Diabetics
were found to view their body as less efficient, underde-
veloped and sexually less differentiated, for example.
Menarche and pollarche were also viewed negatively. Poor
metabolic control of the disease was accompanied by an
especially poor physical self image of these young people.
Sex related differences in the self image of youths were
found only in the control group. Differences in sex are
evidently neutralized by the factor disease.
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