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soclal cure

,Engelskreise” in Gruppenbeziehungen

vgl. u.a. Wunderer et al., 2020; Forschungsarbeiten von Groll und Reichhold, 2020, Hochschule Landshut;
La Rie et al, 2006; Linville et al., 2012; Malmendier-Muehlschlegel et al., 2016; Offord et al., 2006; Smith et al., 2016
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Die/der hat
schon so Das will ich
viel auch!
geschafft!

Ich habe Ich strenge
Erfolg mich an!
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social cure

Wirkfaktoren gruppentherapeutischen Handelns (in Aniehnung an Yalom, 2007)

Soziale Umbewertung Motivation
Kompetenz

* Universalitat des
Leidens

» Gruppen-
kohasion

* Interpersonales
Lernen

* Modellernen

» Reziprozitat,
Altruismus

* Emotionale
Unterstutzung

* Instrumentelle
Unterstutzung

 Informationelle
Unterstutzung

» Katharsis

 Korrigierende
Rekapitulation

* Hoffnung
wecken
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soclal curse

,leufelskreise” in Gruppenbeziehungen

Vgl. Wunderer et al., 2020; Groll & Reichhold, 2020; Allison et al. 2014; Bezance & Holliday, 2013; Colton & Pistrang, 2004;
De Jong, 1983; Dishion & Tipsord 2011; Murray 2002; Offord et al., 2006; Piazza et al., 1983; Potter & Radden, 2015; Smith
et al., 2016; Tierney, 2008; Vandereycken, 2011; Warin 2006
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Die/der I ’

& ich auch! andere ist so
dunn!

Das will ich
auch!

Ich nehme ab Ich spare ein

-
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COVER STORY

'Partners in illness': patients trading
thinness tips

AS concern grows over hospitalized patients learning anorexic
strategies from peers, more is being done to fight the problem
By Bridget Murray

Monitor Staff
March 2002, Vol 33, No. 3
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‘Everyone here wants everyone else to get better’:

o
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Can Eating Disorders Become ‘Contagious’ in Group
Therapy and Specialized Inpatient Care?
Walter Vandereycken*®

Aber:

Sehr wenig Forschung dazu!

The British

British Journal of Secial Psychology (2016), 55, 662-680
© 2016 The British Psychological Society

Psychological Society

wwew.wileyonlinelibrary.com

The role of social identity in eating disorder
recovery

Niamh McNamara'* and Harriet Parsons

2

'Division of Psychology, Nottingham Trent University, UK
2Bodywhys: The Eating Disorders Association of Ireland, Dublin, Ireland

Retention of a positively valued illness identity contributes to poor outcomes for
individuals with eating disorders (EDs). Consequently, dis-identification from the illness
identity and the adoption of a recovery identity are vital for successful recovery, While
social identity processes have been shown to influence ED maintenance, their role in
recovery is rarely considered. This study explores how a sense of shared identity helps
individuals with EDs manage their condition and promotes recovery. Transcripts from 18
online support sessions involving 75 participants were thematically analysed. Our findings
suggest that the illness identity initially operates as a social identity that forms the basis for
connections with similar others. For those wishing to recover, identity-based support is
then perceived to be more effective than that found outside the group. Online
interactions also facilitate construction of a new shared recovery identity which
promotes a shift from the illness identity as a primary source of definition and endorses
group norms of illness disclosure and treatment engagement. While in the elinical
literature, ED identity is seen as problematic and interventions are targeted at challenging
an individual’s self-concept, we suggest that interventions could instead harness identity
resources to support a transition to a recovery identity.

Department of Psychology, Cathaolic University Leuven, Leuven, Belgium

Abstract

Eating disorders belong to the broad category of self-harming behaviours which may be acquired in a social learning
process of imitation, identification and competition. Hence, we should question the possible dangers or unwanted
side-effects in treating patients together within a common therapeutic setting. But little is known about the
frequency and extent of possibly negative influences of treatment in a group format, the so-called risk of “peer
contagion’ in group therapy and/or inpatient treatment. We review in this paper the rather scarce literature on this
subject in order to stimulate more critical thinking and systematic research. Copyright {© 2011 John Wiley & Sons,
Ltd and Eating Disorders Association.

European Eating Disorders Review
Eur. Eat. Disorders Rev. 12, 307-316 (2004)

Adolescents” Experiences of Inpatient
Treatment for Anorexia Nervosa

Keywords:

Anna Colton and Nancy Pistrang*
University College London, UK

Objective: This qualitative study aimed to provide a detailed
description of how adolescents experience inpatient treatment for
anorexia nervosa.

Method: Semi-structured interviews were conducted with 19
young women in two inpatient eating disorder units. Interpreta-
tive phenomenological analysis was used to analyse the data.
Results: Participants expressed both positive and negative views
of their inpatient treatment; their accounts were characterized by
conflicts and dilemmas. Five themes were identified: (1) What is
this illness that I have? (2) Do I want to get well? (3) Being with
others: support vs distress; (4) Being an individual vs just another
anorexic; and (5) Collaborating in treatment vs being treated.
Discussion: The stages of change model provides a useful
framework for understanding the experience of inpatient treat-
ment. The findings suggest several ways in which inpatient units
might more effectively meet the needs of adolescents with
anorexia. Copyright © 2004 John Wiley & Sons, Ltd and Eating
Disorders Association.

adolescents; anorexia nervosa; inpatient treatment
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Gruppentherapie wirkt durch soziales Lernen und gegenseitige Unterstiitzung
Doch es kénnen dysfunktionale Dynamiken entstehen, wenn sich Betroffene in
ihrem Symptomverhalten anstecken oder zu iibertreffen versuchen. Wahrend die
Vorteile von Gruppenprozessen viélfach beschrieben sind, gibt es kaum Studien zu

Gruppenprozesse in Einrichtungen fiir Menschen mit
Essstorung: Fluch und Segen?

HOCHSCHULE LANDSHUT
HOCHSCHULE FOR ANGEWANDTE WISSENSCHAFTEN

HOCHSCHULE
LANDSHUT

Unsere Studien an der Hochschule Landshut

Bianka Simonis
Lisa Bauer
Theresa Dunkel

Christine Moll; Theresa Kaltenhauser

Mira Groll & Theresa Reichhold

Bianka Simonis, Theresa Dunkel & Lisa Bauer
Leitung: Prof. Dr. Eva Wunderer

—— s O

.Teufelskreise” sozialer Ansteckung in der
Gruppenbehandlung bei Essstérungen
vermeiden und ,Engelskreise” sozialer

[ L. Unterstatzung férdern — was kann
die Praxis konkret tun?

Phanomene und Einflussfaktoren
— personlich-mundliche Befragung
— 44 weibliche betroffene Personen,

Eine von F

e aus dem

der und g von
Menschen mit Essstérungen
s

w\\\

SN CN S S S

deren Risiken und Nebenwirkungen. Der Beitrag fasst die internationale For
schungsliteratur und eigene Studienergebnisse dazu zusammen.

Fluch oder Segen

Das olgende Zitat von Emms, einer jungen Btroffenen.
ist einer unserer Erhebungen in einer Einrichtung fiir Men

schen mit Essstarungen entnommen [1]. Es zeigt soziale
Ansteckung. den . Fluch* der Gruppenprozesse (im Engli

schen als _social contagion® oder auch social curse” be-
zeichnet). Gleich leb P

rungseinrichtungen, um konkrete Handlungsimpulse far
die Praxis abzuleiten.

Soziale Unterstiitzung in Gruppen-
prozessen: der .Segen* der Gruppe

tiven Unterstiitzungsprozessen (social cure).

FALLBEISPIEL
Emma: .Obst war fir mich immer gesund. und da
gab es keine Abstufungen: ich hatte vor keinem
(Obst Angst oder vor keinem Obst mehr Angst als
vor anderem Obst, Und dann bin ich hergekommen
und bel jedem Obstmix wurden imer die Bananen
{ibriggelassen. Und dann hief es: .Oh Gott, die
Bananen.” Und ich dachte itz O Gott, wenn die
anderen die Bananen nicht essen, dann darfich auch
keine Bananen essen.” Was mich fotal genervt ht,
weilich Bananen liebe. Und dann habe ich 3 Monate
Kkeine Bananen mehr gegessen, weilich Angst vor
Bananen hatte.®

Soziale. beit st n der sta
tioniren Versorgung fir Menschen mit Essstorungen weit
verbreitet [3]. Auchim ambulanten Setting bieten vieleBe-
ratungsstellen Gruppen an, beispielswise zur Motivierung
oder Nachsorge. Hintergrund it die Hoffaung auf positi
ve Effekte der Gruppenbehandlung: neue Beziehungser-
fahrungen, Unterstitzung und soziales Lemen, Forderung
derFahigkeit zur Selbst- und fremdbeobachtung sowiezur
Selbst- und Objektdiflerenzierung (4]

Entsprechend beschreiben von Essstorungen Betroffene
vielfaltige funktionale Auswirkungen des Zusammenle.
bens und -arbeitens in der Gruppe: Die anderen Betrof
fenen stehen als Ansprechpartner“innen zur Verfiigung
Dassalle an derselben Erkrankung leiden, schafft Verstand.
i und Zusammengeharigkeit, die Klient"innen unter

stitzen sich gegenseitig emotional, aber auch mit Ifor
mationen und instrumentell, indem sie sich 2. B. durch
gemeinsame Freizeitgestaltung von symptomatischen

Der Beitrag i
den Studien an der Hochschule Landshut und prasentiert
deen, mit

abhalten. Andere 2u
erleben, die weiter auf ihrem Genesungsweg sind. weckt

Menschen mit Essstorungen .segensreich* gestaltet wer-

Auch
die Bewertung von bislang als schwierig empfundenen i

denkannen.
Gruppentherapien und soiale Gruppenarbeit in den Ein
richtungen, anderseits das Zusammenleben der Betrof
fenen im Sinne des therapeutischen Milleus, Grundlage
sind Interviews mit insgesamt 44 von Essstarungen Be-
troffenen aus 3 spezialsierten stationaren Einrichtungen
und Wohngruppen in Bayern [1][2).In unserer aktuellen
Studie fihrten Lisa Baver, Theresa Dunkel und Bianka Si
monis Gruppeninterviews mit Fachkraften aus 9 Esssto-

2l

FALLBEISPIEL
Emma sieht, dass Samuel, der bereits einige Wochen
inger i der Einrichtung s, sich wieder traut,
Bananen zu essen, und dies mit groRem Genuss und
ohne Reue tut. Sie kann mit seiner Hilfe ihre Angst
abbauen,

o 2022:23:6771 1 ) — 67

§ Thieme

Soziale Unterstiitzung oder soziale Ansteckung? Wie sich
- Betroffene mit Essstérungen im stationdren und
‘ZK;MedQn Woh ting iti i

b
grupp g geg 19

unterschiedliche Essstorungen,

Social Support or Social Contagion? How Patients with Eating

3 stationare Essstorungseinrichtungen in Bayern
— problemzentrierte, leitfadengestitzte Interviews;

inhaltsanalytische Auswertung
Handlungsoptionen

— 21 Fachkrafte aus 9 stationaren und ambulanten
Essstorungseinrichtungen in Deutschland

Disorders in Inpatient Settings Affect Each Other
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ZUSAMMENFASSUNG

Hintergrund Zusammenzuleben mit anderen Betroffenen

9
bieten. Doch es sind auch soziale Ansteckungsprozesse mog-
lich, wenn Konkurrenz entsteht und sich die Betroffenen in

Methode In 2 qualitativen Studien wurdeninsgesamt 19 weib-
liche Betroffene im stationdren Kontext bzw. Wohngruppen-
setting zu ihren Erfahrungen befragt.

Ergebnisse Die inhaltsanalytische Auswertung der problem-
zentrierten, leitfadengestiitzten Interviews zeigt Chancen,
aber auch Risiken, gerade in reinen Essstdrungs-Gruppen.
Diskussion Es scheint wichtig, dass eine Etikettierung von Be-
troffenen (.die Esssgestdrten*) und eine Fokussierung auf die

ABSTRACT

Objective Living with others can provide social support for
H

peopl peer

in their symptomatic behavior.
Method In 2 qualitative studies, a total of 19 female patients
interviewed about their experiences in an inpati

Results The qualitative data analysis of the problem-focused,

especially in groups exclusively for eating disorders.
Discussion Itis important to avoid labeling and focusing on
symptoms, to strengthen individuality and readiness to reco-
ver, as wellas to reflect peer contagion.

© Wunderer
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Im Zentrum

»Essstorungs-ldentitat” vs.
,Genesungs-ldentitat”

Ess-
storungs
Identitat

[ ydie Essstérun%

Vgl. Cruwys et al., 2016; 2020; McNamara & Parsons, 2016; Powers Koski, 2014
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Phanomene
sozialer
Ansteckung

Ubernahme Konkurrenz

von auf
Symptom- Korper-
verhalten ebene

Ess-
storungs
Identitat

Konkurrenz Konkurrenz
auf auf
Krankheits- Symptom-

ebene ebene
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Phanomene sozialer Ansteckung

Ubernahme

— Ubernahme Symptomverhalten Symplom-

verhalten

,Obst war flr mich immer gesund, und da gab es keine \
Abstufungen. Ich hatte vor keinem Obst Angst, oder vor
keinem Obst mehr Angst als vor anderem Obst. Und dann bin
ich hergekommen, und bei jedem Obst-Mix wurden immer die
Bananen dbriggelassen. Und dann hiel3 es: ,Oh Gott, die
Bananen.‘ Und ich dachte mir: ,Oh Goftt, wenn die anderen
die Bananen nicht essen, dann darf ich aucj
essen.’ Was mich total genervt hat, weil ig
Und dann habe ich drei Monate keine B
gegessen, weil ich Angst vor Banang

Auch z.B. bei
Selbstverletzung,
Suizidalitat

Bin ich krank genug? Soziale Ansteckung bei Essstérungen; Coburg, Juni 2023 © Wunderer 12
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Phanomene sozialer Ansteckung

Konkurrenz

auf
Krankheits-

— Konkurrenz auf Krankheitsebene ebene

— Krankheitsgeschichte, Behandlungsbedurftigkeit

,Und das finde ich, ist auch irgendwie so eine Ansteckung,
dass man so viel Uber seine Essstorung redet und dann
sich wieder vergleicht und dann wieder fragt: Warum war’s
bei mir nicht so schlimm wie bei der anderen Person”.

o
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Phanomene
sozialer
Ansteckung

Ubernahme Konkurrenz

von auf
Symptom- Korper-
verhalten ebene

Ess-
storungs
Identitat

Konkurrenz Konkurrenz
auf auf
Krankheits- Symptom-

ebene ebene
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social curse

.
« Einengung
sozialer
Kontakte

]

Ubernahme Konkurrenz
von auf
Symptom- Korper- /
verhalten ebene
Einfluss-
Ess-
faktoren i ”
Identitat
Konkurrenz Konkurrenz
s auf auf ~N
NERLGEICE Symptom-
ebene ebene
o Struktureller
Rahmen
» Gruppengefuge .
* Regeln  Trigger-
_* Framing J L Themen)

« Stimmung &\
Motivation
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Ab in den ,Engelskreis”

Handlungsoptionen
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1. Essstorungsidentitat schwachen, Genesungsidentitat starken

— Wir-Gefuhl= Genesungs-ldentitat

— Trigger-Themen meiden

— Framing, Etikettierung vermeiden, Individualitat
— Externalisierung

— Funktion der Essstorung im Zentrum

.---, weil wenn hier nur Anorexen
aufeinander hocken....”

Bin ich krank genug? Soziale Ansteckung bei Essstérungen; Coburg, Juni 2023 © Wunderer 17
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2: Phanomene sozialer Ansteckung ansprechen:
den ,Teufel® beim Namen nennen

— Reflexion der ,Engels-“ und , Teufelskreise”

(Konkurrenz, Ubernahme Symptomverhalten)
— Offene Ruckmeldung von Symptomverhalten
— Reflexion auf Metaebene in der Gruppe

Bin ich krank genug? Soziale Ansteckung bei Essstérungen; Coburg, Juni 2023 © Wunderer 18



"1 _
1 HOCHSCHULE LANDSHUT ikon Handlungsoptionen
LANDSHUT HOCHSCHULE FUR ANGEWANDTE WISSENSCHAFTEN | |

3: Einordnen und umbewerten

— Individuelle Strategien entwickeln und starken

~

G@ ‘f »... wenn jemand langsamer isst als ich und ich dann das
Ve~ Verlangen hab, das auch zu machen, dass ich dann, ahm, im
Kopf mitzéhle, also zahle einfach. Das Z&hlen anfange und mich
auf mich selbst konzentriere, dass ich gar nicht so irgendwie
driber nachdenke, wieder langsamer zu werden.” )

Bin ich krank genug? Soziale Ansteckung bei Essstérungen; Coburg, Juni 2023 © Wunderer 19
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4: Netzwerkarbeit

— Netzwerkarbeit aul3erhalb der Einrichtung;
Domane der Klinischen Sozialarbeit

iy
W__--4

<}

Essstorun

~~———

pixabay.com
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5. Strukturelle Rahmenbedingungen reflektieren

— Gruppengefuge — nach Motivation und Diagnosen?

— Regeln, Konsequenzen stringent durchsetzen

6: Ressourcenorientierung und Motivation starken

O@ g§ »... aber das Beste ist eigentlich, dass sie
genauso motiviert ist wie ich, und auch keine
Lust auf diese Krankheit hat.*

Bin ich krank genug? Soziale Ansteckung bei Essstérungen; Coburg, Juni 2023 © Wunderer 21
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Essstorungsidentitat schwachen, Genesungsidentitat starken
Phanomene sozialer Ansteckung ansprechen

Einordnen und umbewerten

Netzwerkarbeit

Strukturelle Rahmenbedingungen reflektieren

o a khwbd

Ressourcenorientierung und Motivation starken

« Einengung « Stimmung &
sozialer Motivation
Kontakte

Ubernahme Konkurrenz
von auf
Symptom- Korper-

verhalten ebene

ssssss
Identitét

* Universalitit des » Interpersonales * Reziprozitét, * Katharsis * Hoffnung
Konkurrenz Konkurrenz Leidens Lernen Altruismus « Korrigierende wecken
i auf * Gruppen- = Modellernen * Emotionale Rekapitulation
Krankheits- Symptom- kohasion Unterstiitzung
« Struktureller ebene ebene * Instrumentelle
Rahmen Unterstiitzung
- Gruppengefige X * Informationelle
« Regeln + Trigger- Unterstiitzung
« Framing J L Themen

Bin ich krank genug? Soziale Ansteckung bei Essstérungen; Coburg, Juni 2023 © Wunderer 22



7

1 HOCHSCHULE LANDSHUT ikon
LANDSHUT HOCHSCHULE FUR ANGEWANDTE WISSENSCHAFTEN L ]

Herzlichen Dank fur lhr Interesse \
an unserer Forschung!

Melden Sie sich gerne fur weitere
Informationen bei:

Prof. Dr. Eva Wunderer

Hochschule Landshut
\wunderer@haw-landshut.de /
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