
Bulimie – ein stiller Kampf, den niemand sieht 

Bulimie ist eine ernsthafte psychische Erkrankung, die überwiegend Mädchen und Frauen be-

trifft, aber grundsätzlich Menschen aller Geschlechter treffen kann. Sie ist geprägt von einem 

schmerzhaften inneren Konflikt zwischen Kontrollverlust und dem starken Wunsch nach Kon-

trolle. Nach außen hin bleibt die Erkrankung oft lange unbemerkt, da das Körpergewicht meist 

im Normalbereich liegt. Innerlich jedoch ist der Leidensdruck hoch. Menschen mit Bulimie 

haben wiederkehrende Essanfälle, die von intensiven Schuld- und Schamgefühlen begleitet 

werden. Die Angst vor Gewichtszunahme und der Wunsch, die Kontrolle über den eigenen 

Körper zurückzugewinnen, führen zu kompensierenden Maßnahmen. Diese Vorgänge finden 

meist im Verborgenen statt. Viele Betroffene sind leistungsorientiert, sensibel und reflektiert 

und leiden gerade deshalb besonders unter ihrer Erkrankung. 

Erscheinungsformen und typische Merkmale 

Zentrales Merkmal der Bulimie sind Essanfälle, bei denen innerhalb kurzer Zeit große Mengen 

Nahrung aufgenommen werden. Diese Episoden werden als kaum steuerbar erlebt und stehen 

im starken Kontrast zum sonst kontrollierten Auftreten der Betroffenen. Die Essanfälle können 

in unterschiedlicher Häufigkeit auftreten und sind oft mit innerer Anspannung, emotionalem 

Druck oder Überforderung verbunden.  

Im Anschluss versuchen Betroffene, die aufgenommenen Kalorien auszugleichen. Dies kann 

durch selbst herbeigeführtes Erbrechen, den Gebrauch von Abführ- oder Entwässerungsmitteln, 

intensives Fasten oder exzessive körperliche Aktivität geschehen. Entsprechend unterscheidet 

man Formen mit und ohne diese sogenannten „reinigenden“ Maßnahmen. Unabhängig von der 

Ausprägung kreisen Selbstwert und Selbstwahrnehmung stark um Körperform und Gewicht. 

Das eigene Empfinden steht dabei häufig in deutlichem Widerspruch zur objektiven Realität. 

Viele Menschen mit Bulimie führen ein Doppelleben: Nach außen funktionieren sie angepasst, 

kompetent und kontrolliert, während sie ihre Erkrankung im Verborgenen ausleben. Die innere 

Spaltung verstärkt das Gefühl von Einsamkeit und Scham. 

Abgrenzung zu anderen Essstörungen 

Bulimie weist Überschneidungen mit anderen Essstörungen auf, unterscheidet sich jedoch in 

zentralen Punkten. Beim sogenannten Binge-Eating treten ebenfalls Essanfälle auf, jedoch ohne 

anschließende kompensierende Maßnahmen. Dies führt häufig zu einer Gewichtszunahme. 

Auch hier spielen emotionale Belastungen, Stress und innere Leere eine große Rolle. Bei der 

Magersucht steht dagegen der extreme Wunsch nach Gewichtsreduktion im Vordergrund. 

Selbst bei starkem Untergewicht wird der eigene Körper als zu dick erlebt. Kontrolle, Perfekti-

onismus und ein verzerrtes Körperbild prägen das Erleben. Bulimie und Magersucht können 

sich im Verlauf auch abwechseln oder gleichzeitig auftreten. Allen Essstörungen gemeinsam 

ist, dass sie weniger mit Essen als mit inneren Konflikten, Beziehungserfahrungen und dem 

Umgang mit Gefühlen zu tun haben. 

Mögliche Ursachen und begünstigende Faktoren 

Die Entstehung einer Bulimie ist vielschichtig. Häufig geht ihr eine Phase strenger Diäten oder 

eine andere Essstörung voraus, durch die das natürliche Hunger- und Sättigungsgefühl aus dem 

Gleichgewicht gerät. Auch familiäre Prägungen, hohe Leistungsansprüche, frühe Verantwor-



tungsübernahme oder ein starkes Schönheitsideal können eine Rolle spielen. Bestimmte Le-

bensbereiche, in denen Körperform und Leistung besonders bewertet werden, erhöhen das Ri-

siko zusätzlich. Belastende Lebensereignisse wie Verluste, Trennungen oder einschneidende 

Veränderungen können als Auslöser wirken. Viele Betroffene weisen eine hohe Sensibilität, 

Kreativität und Selbstkritik auf. Gefühle von Scham, Versagensangst und der Wunsch nach 

Anerkennung sind häufig. Das Essverhalten dient dabei oft als kurzfristige Regulation innerer 

Spannungen. Da das Selbstwertgefühl nicht stabil verankert ist, wird es stark an äußeren Merk-

malen festgemacht, insbesondere am Körper. 

Begleitende psychische Belastungen 

Bulimie tritt nicht selten gemeinsam mit anderen psychischen Problemen auf. Dazu gehören 

depressive Verstimmungen, Angststörungen oder Suchttendenzen. Auch ein Rückzug aus so-

zialen Beziehungen oder eine starke Anpassung an äußere Erwartungen kann beobachtet wer-

den. Die Erkrankung kann Ausdruck tiefer liegender Konflikte sein, etwa im Verhältnis zur 

eigenen Identität, zum Erwachsenwerden oder zur eigenen Körperlichkeit. 

Körperliche Auswirkungen 

Die langfristigen körperlichen Folgen einer Bulimie können vielfältig sein. Wiederholtes Erb-

rechen und andere kompensierende Maßnahmen belasten den Verdauungstrakt, die Zähne, den 

Elektrolythaushalt und das Herz-Kreislauf-System. Auch Haut, Haare und hormonelle Abläufe 

können beeinträchtigt werden. Viele dieser Veränderungen entwickeln sich schleichend und 

bleiben zunächst unbemerkt. 

Wege der Behandlung 

Eine erfolgreiche Behandlung berücksichtigt sowohl die körperliche als auch die seelische 

Ebene. In der Regel ist eine Kombination aus medizinischer Begleitung, Psychotherapie und 

Ernährungsberatung sinnvoll. Je nach Schweregrad kann die Therapie ambulant oder stationär 

erfolgen. Zentrale Ziele sind die Normalisierung des Essverhaltens, der Aufbau eines stabileren 

Selbstwertgefühls und der Umgang mit belastenden Gefühlen ohne Rückgriff auf die Essstö-

rung. Gesprächstherapeutische, kreative und körperorientierte Ansätze können dabei unterstüt-

zen. Auch die Einbeziehung des familiären Umfelds aus systemtherapeutischer Sicht kann hilf-

reich sein, um verstrickte Dynamiken zu erkennen und zu lösen. 

Verlauf und Perspektiven 

Die Prognose bei Bulimie ist insgesamt günstig, insbesondere wenn frühzeitig Unterstützung 

angenommen wird. Viele Betroffene finden schrittweise zu einem entspannteren Umgang mit 

sich selbst und mit Essen zurück. Rückfälle können Teil des Weges sein und bedeuten kein 

Scheitern, sondern weisen auf noch ungelöste innere Themen hin. 

Rolle der Angehörigen 

Für Angehörige ist es wichtig, eine unterstützende, aber klare Haltung einzunehmen. Überfür-

sorglichkeit oder Kontrolle können den Druck erhöhen. Ebenso hilfreich ist es, das eigene Le-

ben weiterzuführen und sich selbst Unterstützung zu holen. Veränderung kann nur aus dem 

inneren Entschluss der Betroffenen heraus entstehen. Was sie brauchen, ist Akzeptanz, Geduld 

und Beziehung, ohne Bedingungen und ohne Zeitdruck. 



Vorbeugende Unterstützung von Kindern und Jugendlichen 

Ein wertschätzender, genussvoller Umgang mit Essen, ein realistisches Körperbild und ein 

Klima, in dem Gefühle und Individualität Raum haben, wirken schützend. Kinder profitieren 

davon, wenn sie erleben, dass Leistung nicht der einzige Maßstab für Anerkennung ist und dass 

ihr Wert nicht von Aussehen oder Perfektion abhängt. 
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