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Abstract

Facing the steady increase of overweight and obesity in Germany prevention of risks
and reduction of obesity is becoming increasingly important and has gained a lot of
public interest. The Federal Government aims to strengthen and expand the targeted
strategies created by the public and private health authorities, the economy and the
public sector with the National Plan for the Prevention of Malnutrition, Physical

Inactivity, Obesity and Related Diseases.

Social security institutions such as the statutory health insurances have for years
been offering preventive measures to reduce and prevent obesity. The measures
consist mostly of training courses and individual counseling sessions at the various
locations of the health insurance. Meanwhile there are also increasingly programs for
weight loss offered on the internet.

This thesis analyzes such an internet portal in terms of its suitability for a range of
primary prevention in accordance with § 20 par. 1 SGB V. The assessment is based
on the guideline for the implementation of the prevention clauses 20 and 20 a SGB V
developed by the leading associations of the statutory health insurances. In
particular, the implementation of the prevention aspect in e-balance has been
compared with the environment as well as the requirements of the principle for

prevention Preventing and Reducing Obesity.

The e-Balance portal is a web-based weight loss program for weight reduction and
stabilization. It is based on the scientific foundation of the obesity therapy and is
aimed at people who like to use the internet and are looking for a healthy and long-
term weight loss.

The analysis showed that the e-balance portal meets the criteria of the guideline in
relation to the substantive requirements but not for the environment. A clear time
frame and the definition of objectives are needed as well as the evaluation of the
program should be realized to be eligible for funding as an individual approach to

primary prevention through health insurances.
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Such a program provides some advantages over the established courses. The costs
for both, providers and users, are moderate in comparison to conventional offers. The
e-Balance portal reaches persons not covered by the conventional courses. Due to
its very nature as an online service the scope of the portal is much larger than that of
the conventional and local offerings of health insurances. The health insurances
could use this or similar programs to expand their range with modern communication

media. This would open up new dimensions in the field of prevention.
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1. Einleitung

Pravention und MalRnahmen zur Gesundheitsférderung stehen heute mehr denn je
im Fokus des offentlichen Interesses. Die Bundesregierung hat den Nationalen
Aktionsplan zur Prévention von Fehlernéhrung, Bewegungsmangel, Ubergewicht und
damit zusammenhédngende Krankheiten ins Leben gerufen, um gesundheits-
fordernde Strukturen gerade im Hinblick auf eine gesunde Ern&hrung und
ausreichende Bewegung weiter zu entwickeln (BMEVL und BMG, 2008). Gesundheit
gilt dabei nicht nur als erstrebenswertes individuelles Ziel, sondern wird auch als eine
Voraussetzung fur Lebensqualitdt und Leistung angesehen und ist damit ein

wichtiger Faktor fur den Wirtschaftsstandort Deutschland.

Hintergrund des Aktionsplanes sind die Ergebnisse verschiedener aktueller Studien
zum Gesundheitszustand in Deutschland, wie zum Beispiel der Bundesgesund-
heitssurvey 1998, der Kinder- und Jugendsurvey 2006 (KIGGS) und die Nationale
Verzehrsstudie Il 2007, die belegen, dass in Deutschland unausgewogene
Erndhrung und unzureichende Bewegung ein bedeutendes Problem darstellen
(Bundesministerium fiir Gesundheit, 2008; BMEVL und BMG, 2008; Max Rubner
Institut, 2008). Die weltweite Zunahme von Zivilisationskrankheiten bedingt durch
Ubergewicht hat bereits in 2004 die World Health Organisation (WHO) dazu
veranlasst, eine Globale Strategy on Diet, Physical Activity and Health zu
verabschieden, in denen sie ihre Mitgliedstaaten auffordert, nationale Strategien zur
Prévention von nicht Ubertragbaren Krankheiten zu entwickeln, die eine gesunde
Erndhrung und ausreichende Bewegung férdern (WHO, 2004).

In Deutschland zeigen die Ergebnisse der Nationalen Verzehrsstudie Il eine
deutliche Prévalenz von Ubergewicht und Adipositas mit zunehmendem Alter.
Insgesamt gelten nach den Erhebungen der Studie 66 % der erwachsenen Manner
und 51 % der erwachsenen Frauen als Ubergewichtig oder adipds (Max Rubner
Institut, 2008, S. 81). Diese Entwicklung hat in den letzten 20 Jahren deutlich
zugenommen. Bei Ubergewicht (BMI 25 — 30) lag der Wert in 2003 2,8 % bei
Ménnern und 3,6 % bei Frauen héher als in 1984, bei Adipositas (BMI =30) stieg der
Anteil im genannten Zeitraum bei Mannern um 6,3 % und bei Frauen um 7,1 %
(Robert Koch Institut, 2007, S. 114f). Ubergewicht und Adipositas gehen einher mit
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negativen gesundheitlichen Folgen fir z. B. das Herz-Kreislauf-System und den
Stoffwechsel. Ubergewicht und Adipositas kénnen zu Diabetes mellitus Typ 2 und
anderen schwerwiegenden Erkrankungen filhren (Hauner, Ubergewicht im
Erwachsenenalter, 2004, S. 255).

Projekte und MalRnahmen zur Prévention werden bereits in einer Vielzahl angeboten.
Darunter fallen auch die Praventionsangebote der Krankenkassen zur Vermeidung
von Fehlerndhrung und Bewegungsmangel und zur Reduktion von Ubergewicht und
Adipositas. Diese qualitatsgesicherten Angebote bestehen meist aus Kursen,
Gruppenschulungen oder Einzelberatungen und werden vor Ort in den einzelnen

Stadten und Kommunen angeboten.

Ziel dieser Arbeit ist, ein online-gestutztes Angebot zur Gewichtsreduzierung und
Gewichtsstabilisierung im Hinblick auf die Eignung als Praventionsangebot von
Krankenkassen zu analysieren. Dieses neuartige Angebot (e-Balance) aus dem
Medium Internet stellt eine Moglichkeit dar, zeitlich und rdumlich unabhéangig,
kostengiinstig Préavention anzubieten. Durch das Medium Internet wird eine grofl3e
Personengruppe erschlossen, die mit den herkbmmlichen, konventionellen
Angeboten nicht erreicht werden kann.

E-Balance ist ein Online-Portal zur gesunden Gewichtsreduktion auf
wissenschaftlicher Basis. Das Internet-Programm ist eine Weiterentwicklung des
schwedischen Online-Portals VIKKTKLUBB und lief seit 2005 eigenstandig unter der

Leitung der ZEIT online GmbH (Holtzbrink Verlag). Zum Jahreswechsel 2008/2009
wurde das e-Balance-Portal an die THESIS digital GmbH in Berlin verkauft.

Die Idee zu dieser Analyse entstand wéhrend meines Praktikums bei e-Balance.

Das Portal soll durch Kooperationen zu einem B2B-Angebot (Business to Business)
ausgebaut werden. Dies bezieht auch Konzepte zur Zusammenarbeit mit Vertretern
der gesetzlichen Gesundheitsversorgung mit ein. Gerade im Hinblick auf die aktuelle
Diskussion der Bundesregierung zur Reform des Gesundheitswesens (Gesundheits-
reform, Praventionsgesetz etc.) ist eine Konzession als Praventions-Programm einer
gesetzlichen Krankenkasse fir das Unternehmen e-Balance von grofRer

wirtschaftlicher Bedeutung.
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FUr die Zulassung mussen bestimmte Kriterien erflllt sein, die in dieser Arbeit
eingehend betrachtet und analysiert werden.

Zunachst wird Pravention im Allgemeinen und deren gesetzlicher Hintergrund
beleuchtet. In der Analyse werden die einzelnen Kriterien benannt und das e-
Balance-Programm daraufhin untersucht und beurteilt. Die detaillierte Beschreibung
der Programmabldufe wurde zum Verstdndnis des Programms und als
Dokumentation der Methodik erstellt, um die kompletten Anforderungen eines
Zulassungsverfahrens bei den Krankenkassen zu erfilllen. Diese Arbeit kdnnte somit
als Vorlage zur Beantragung als férderungsfahige Leistung oder MalRnahme der
Primarpravention bei einer gesetzlichen Krankenkasse dienen.

Die anschlieliende Diskussion erértert die Frage der Eignung von online-gestitzten
Angeboten wie dem e-Balance-Portal fiir die Krankenkassen unter Einbeziehung
von Faktoren wie Personalisierung, Reichweite und Kosten. Der Ausblick nimmt
Bezug auf die Auswirkungen des aktuellen Standes der Gesundheitsreform und der
Gesetzgebung. Abschlieend sind Empfehlungen fir das e-Balance-Portal

formuliert, die sich aus der Analyse ergeben haben.

Hinweis zur geschlechtsbezogenen Formulierung dieser Arbeit:
Wird nachfolgend die mannliche Form verwendet, bezieht diese selbstversténdlich
die weibliche Form mit ein. Auf die Verwendung beider Geschlechtsformen wurde

lediglich aus Grunden der besseren Lesbarkeit verzichtet.
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2. Pravention im Gesundheitswesen

Vorbeugen ist besser als Heilen (alte Volksweisheit).

2.1 Definition und Merkmale von Pravention

Das Wort Prévention leitet sich vom lateinischen prae-venire (einer Sache
zuvorkommen) ab und bedeutet, im gesundheitlichen Kontext: einer Krankheit
zuvorkommen. Pravention ist also die Verhitung von Krankheiten, nicht deren

Heilung.

Voraussetzung flr Pravention ist die Kenntnis der Pathogenese (Entstehung von
Krankheiten). Das vorrangige Ziel von Prévention ist, Bedingungen und Risiken, die
zur Entstehung von Krankheiten filhren oder diese beglnstigen, zu beseitigen.
Weitere Intentionen sind die Verzégerung des Krankheitseintritts oder die
Verhinderung eines Rezidivs (akutes Wiederauftreten einer Erkrankung) durch
MalRnahmen zur Rehabilitation.

Die Faktoren und Risiken, die zur Krankheitsentstehung beitragen, kénnen sowohl
auf genetischen, physiologischen und psychologischen Dispositionen beruhen als
auch auf Verhaltensdispositionen wie Rauchen, einer falschen Ernahrung,
mangelnder Bewegung und daraus resultierendem Nahrstoffmangel oder
Ubergewicht. Dariiber hinaus sollten Faktoren wie Umwelt und soziales Umfeld, die
Einfluss auf die Gesundheit des Individuums haben, bei der Konzeption von
Praventionr und Gesundheitsférderungsangeboten  Bertcksichtigung finden.
(Weinbrenner, S.; et al, 2007, S. 18-23,318)

Interventionen zur Prévention und Gesundheitsférderung unterscheiden sich in
MalRnahmen zur Verhaltensprdvention und Verhéltnisprévention.

Die Verhaltensprdvention zielt auf das individuelle Verhalten des Einzelnen. Die
Malnahmen sind darauf ausgerichtet, das individuelle Risikoverhalten wie zu fette
Erné&hrung oder Bewegungsmangel zu beeinflussen.

Bei der Verhéltnisprdvention wird versucht, die Lebens- und Arbeitsbedingungen von
Menschen so zu verandern, dass unnétige Belastungen verhindert oder verringert
werden. Als Beispiel kdnnte man hier den uneingeschrénkten Zugang zu gesunden

Lebensmitteln und Mahlzeiten in Kindergarten, Schulen und am Arbeitsplatz nennen.
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Durch den Einfluss auf die Verhdltnisse der Menschen wird versucht, die
Maflnahmen der Verhaltenspravention zu optimieren. (Schnabel, 2007, S. 117-118)

Eine weitere Unterscheidung bei der Definition von Pravention findet in Abhangigkeit
vom Zeitpunkt der MaRnahme statt und teilt die Pravention in drei Praventionsphasen

ein:

Primarpravention findet in der allerersten Phase der Krankheitsentstehung statt,
wenn noch keine pathogenen Anzeichen zu erkennen sind. Sie
setzt auf die Verhinderung einer Neuerkrankung.
Primarpravention wird zum Beispiel zur Bekadmpfung von
Infektionskrankheiten ~ (durch  Impfen) eingesetzt. Bei
chronischen Erkrankungen konzentriert sich die Primar-
prévention heute auf die Beseitigung von Risikofaktoren

(Uberernéhrung, Bewegungsmangel, Rauchen etc.).

Sekundarpravention dient der Friherkennung von Erkrankungen durch geeignete
Identifizierungsmalinahmen  wie  Screening, um  den
Betroffenen eine mdglichst frihe medizinische Behandlung

zukommen zu lassen (Krebsvorsorge).

Tertidrpravention greift erst bei einer manifestierten Erkrankung. Hier werden
MalRnahmen zur Rehabilitation zur Verfigung gestellt, die
nach einem akuten Krankheitsfall ergriffen werden missen,
um einen erneuten Ausbruch der Erkrankung (Rezidiv) zu

verhindern.

Die Ubergénge dieser Praventionsphasen sind flieRend und die Préventions-
malinahmen der einzelnen Phasen lassen sich nicht konkret abgrenzen (Schnabel,
2007; Weinbrenner, S.; et al, 2007).

Das vorliegende Konzept von e-Balance ist ein Angebot zur Priméarpravention und
konzentriert sich auf die Minimierung von individuellen Risiken wie Uberernahrung,
falsches Essverhalten, mangelnde Bewegung und den daraus resultierenden

Faktoren Ubergewicht und Adipositas.
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2.2 Gesetzliche Implementierung der Pravention und ihrer Leistungen

Pravention sowie Gesundheitsférderung und Gesundheitswesen sind in Deutschland
auf Bundes- und Landes-, Kreis- oder Gemeindeebene organisiert. Der gréfte Teil
der Finanzierung wird durch die Sozialversicherungstrager geleistet, wobei die
Hauptlast bei den gesetzlichen Krankenversicherungen (GKV) liegt (Weinbrenner, S;
et al, 2007, S. 49).

Seit der ersten Gesundheitsreform in 2000 obliegt es der GKV, Leistungen zur
Gesundheitsférderung und Pravention anzubieten. Das Leistungsangebot der GKV
zur Pravention ist vor allem im Sozialgesetzbuch (SGB) Finftes Buch (V) —
Gesetzliche Krankenversicherungen — Artikel 1 des Gesetzes v. 20. Dezember 1988,
BGBI. | S. 2477 geregelt.

Die Primarpravention ist in § 20 SGB V Abs. 1 geregelt. Dieser besagt, dass die
Primarpravention zu einer gesetzlich verpflichtenden Aufgabe der Krankenkassen
gehort. Die Leistungen innerhalb der Priméarpravention sollen zur Besserung des
allgemeinen Gesundheitszustandes dienen und einen Beitrag zur Verminderung
sozial bedingter Ungleichheit von Gesundheitschancen leisten. Der § 20a regelt den
Bereich der befrieblichen Gesundheitsférderung (Bundesministerium der Justiz,
2007). Die Leistungen zur Sekundarpravention wie Vorsorge und Friherkennung
sind im SGB V in den §§ 21 bis 26 beschrieben. Leistungen der Tertidrpravention
(Rehabilitation) finden sich im § 43 wieder. Weitere Leistungen zur Gesundheits-
férderung und Gesundheitsversorgung regelt das SGB I, VI, VII, VII, IX, Xl
(Weinbrenner, S.; et al, 2007, S. 50-52).

Zur Umsetzung der §§ 20 und 20 a zur Primarpravention und betrieblichen
Gesundheitsféorderung wurde von den Vertretern der GKV ein Leitfaden entwickelt,
der es den einzelnen Krankenkassen ermoglicht, Angebote und Interventionen zu
beurteilen. Der Leitfaden enthalt Prinzipien und Kriterien, die nachfolgend erlautert

werden.
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3. Leitfaden der GKV zur Umsetzung von §§ 20 und 20a SGB V

Von den Spitzenverbdnden der Krankenkassen unter Beteiligung unabhangigen
Sachverstandes wurden gemeinsame und einheitliche Handlungsfelder und Kriterien
definiert, die der Umsetzung von §§ 20 und 20a SGB V dienen (nachfolgend GKV-
Leitfaden genannt). Als gesetzliche Grundlage gilt die am 1. April 2007 in Kraft
getretene Neufassung der §§ 20 Abs. 1,2 und 20a und 20b SGB V.

Der GKV-Leitfaden beinhaltet prioritdre Handlungsfelder der Primarpravention und
Gesundheitsférderung, die nachweislich gesundheitlich wirksam sind. Der GKV-
Leitfaden legt Kriterien fest, die fur Ma3nahmen der Primérprévention (§ 20 Abs.1
SGB V) und der betrieblichen Gesundheitsférderung (§ 20a SGB V) durch die
Krankenkassen \erbindlich gelten. Darlber hinaus enthélt der Leitfaden Grundsatze
und Empfehlungen zu Zielgruppen, Zugangen, Qualitditsmanagement und
Dokumentationen sowie Evaluierungsempfehlungen und Weiterentwicklungen der
einzelnen Handlungsfelder (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-
Spitzenverbénde, 2008). Grundlage der hier vorliegenden Analyse ist die Fassung
des GKV-Leitfadens vom 2. Juni 2008

Um Gesundheit zu fordern bzw. Krankheitsrisiken einzuddmmen werden im GKV-

Leitfaden zwei Anséatze verfolgt:

1. MaBnahmen oder Interventionen nach dem Setting-Ansatz — diese zielen
primar auf die Lebensrdume und sollen Menschen an Orten ihres taglichen

Alltags abholen (Verhaltens- und Verhaltnispravention).

2. Interventionen nach dem individuellen Ansatz — ausgerichtet auf den
einzelnen Menschen und sein Verhalten (ausschliellich Verhaltens-

pravention).

Mit beiden Ansétzen sollen vor allem Menschen mit sozial bedingt unginstigeren
Gesundheitschancen erreicht werden. (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen
Spitzenverbénde, 2008, S. 11)
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Das e-Balance-Portal ist ein Angebot nach dem individuellen Ansatz. Nachfolgend

wird daher nur dieser Ansatz ndher erlautert:

Angebote nach individuellem Ansatz sind laut GKV-Leitfaden an dem Bedarf
auszurichten. Hier spielen Haufigkeit, medizinische Relevanz und volkswirtschaftliche
Bedeutung bestimmter Erkrankungen eine Rolle. Weiter ist zu betrachten, wie
wirksam die Interventionen sind und zu welchen Kosten diese erbracht werden
kénnen. Von besonderer Bedeutung ist dabei die Wirkung auf Erkrankungen des
HerzKreislauf-Systems, Diabetes mellitus Typ 2, kanzerogene Erkrankungen,
Erkrankungen des Skeletts und der Muskulatur, Krankheiten des Nervensystems, der
Sinnesorgane und psychische sowie psychosomatische Krankheiten. Gerade fir die
vier erstgenannten Krankheitsbilder sind praventive Interventionen in Bezug auf
Ubergewicht, Bewegungsmangel und die Fdrderung einer ballaststoffreichen,
fettarmen Erndhrung in Betracht zu ziehen (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-
Spitzenverbande, 2008, S. 14,15).

Weitere Voraussetzungen fir eine Intervention nach individuellem Ansatz ist die

Abdeckung bestimmter Handlungsfelder wie

- Bewegungsgewohnheiten
- Erndhrung
- Stressbewaltigung / Entspannung

- Suchtmittelkonsum

Die hier vorliegende Analyse bezieht sich auf das Handlungsfeld Erndhrung.

Dieses Handlungsfeld beinhaltet im GKV-Leitfaden die Prédventionsprinzipien

- Vermeidung von Mangel- und Fehlerndhrung
- Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht

(Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 22).
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Das e-Balance-Portal ist ein Online-Programm zur Gewichtsreduktion und

Gewichtsstabilisierung. Daher konzentriert sich diese Analyse im Wesentlichen auf
das Préaventionsprinzip Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht. Dieses

schliel3t sowohl die Umstellung der Erndhrung als auch die Steigerung des taglichen

Bewegungspensums ein.

3.1 Kriterien des Praventionsprinzips - Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht

Im GKV-Leitfaden wurden jedem Praventionsprinzip Kriterien zugeordnet, die eine
Umsetzung der Richtlinien praktikabler gestalten. Die Krankenkassen greifen die
Kriterien des GKV-Leitfadens fir die qualitdtsgesicherte Zulassung von Programmen
oder Angeboten auf und stellen entsprechende Antragsbégen bzw. Checklisten zur
Verfigung. Die Antrdge sind zusammen mit einer Programmbeschreibung und einem
Trainermanual bei der Krankenkasse einzureichen (siehe Anhang 1: Antragsbogen
fur externe Anbieter - AOK Rheinland/Hamburg).

Die Kriterien sind fir alle Prinzipien gleich und unterliegen einheitlichen
Qualitdtsansprichen, anhand derer die Intervention von den Krankenkassen zu

prufen sind:

- Bedarf

- Wirksamkeit

- Zielgruppe

- Ziel der Malinahme
- Inhalt

- Methodik

- Anbieter-Qualifikation

Weitere Kriterien sind Teilnehmerunterlagen, angemessene rdumliche Voraus-
setzungen und eine Gruppe in ausreichender Personenzahl (Arbeitsgemeinschaft
der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 22,23).
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Programme und Kurse zur Primarpravention und Gesundheitsférderung stellen keine
Dauerangebote dar, sondern dienen der Einflihrung in die jeweilige Thematik.
Personen, die an Interventionen nach dem individuellen Ansatz teilnehmen, sollen
nach Abschluss der Malihahme beféahigt und motiviert sein, das neue Wissen und die
erworbenen Fertigkeiten selbststdndig anzuwenden und fortzufihren. Den
Teilnehmern sollen Methoden und Ld&sungen aufgezeigt werden, die ihre
Risikofaktoren vermindern bzw. ihr Risikoverhalten entsprechend den aktuellen
Empfehlungen verédndern. Die Teilnehmer sollen motiviert werden, ein fur ihre
Gesundheit positives Verhalten in ihren Alltag zu implementieren und dieses auf
Dauer beizubehalten. (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbénde,
2008, S. 23)
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4. Analyse des Online-Portals e-Balance anhand der Praventionskriterien

Nachfolgend wird das e-Balance-Online-Portal hinsichtlich der oben aufgeflihrten
Kriterien fur das Handlungsfeld Erndhrung und dem Prinzip Vermeidung und
Reduktion von Ubergewicht analysiert,

Die Kriterien des Prinzips werden kurz vorgestellt und die Implementierung und
Adaption des e-Balance-Portals im Anschluss dargestellt. Eine detaillierte
Beschreibung der einzelnen Programmabldufe und Programmfunktionen ist im
Kapitel Methodik, ab Seite 32 ff. aufgefihrt.

4.1 Bedarf

Wie in der Einleitung dargestellt, besteht auf Grund der wachsenden Zahl von
Ubergewichtigen und Adipdsen in Deutschland Handlungsbedarf. Hinsichtlich der
Pravalenz von Diabetes mellitus und Herz-Kreislauf-Erkrankungen, bedingt durch
Ubergewicht und Adipositas, ist es erklartes Ziel der Bundesregierung, mit
geeigneten Praventionsprogrammen und MalRnahmen zur Gesundheitsférderung
Ubergewicht und Adipositas einzuddmmen (BMEVL und BMG, 2008).

Die GKV, deren gesetzlicher Auftrag die Pravention und Gesundheitsférderung ist,
bieten Programme wie Gruppenkurse und Malihahmen wie Enzelberatungen zur

Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht an.

Das e-Balance-Portal ist ein Programm zur Gewichtsreduktion und
Gewichtsstabilisierung und richtet sich an Einzelpersonen. Es stellt eine Methode zur
Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht zur Verfiigung, die einer Einzelberatung
nahe kommt. Es handelt sich bei der Methode nicht um ein reines Diatprogramm,
sondern um ein interaktives Angebot zur Umstellung der Ernahrungs- und

Bewegungsweise auf wissenschaftlich fundierter Basis (e-Balance, 2006).
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4.2 Wirksamkeit

Die GKV-Leitlinien gehen davon aus, dass eine nachhaltige Senkung des
Kdérpergewichtes durch spezielle Methoden der Verhaltensmodifikation erreicht
werden kann, die ein bedarfsgerechtes und gesundheitsférderndes
Erndhrungsverhalten und sportliche Aktivitdten unterstitzen. Das verwendete
Konzept muss seine Wirksamkeit im Rahmen einer wissenschaftlichen Evaluation
nachweisen (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbénde, 2008, S. 23,
44-45).

Nach dem heutigen Erkenntnisstand gehéren zu einer erfolgreichen Adipositas-
Therapie die Komponenten Erndhrung, Bewegung und Verhaltensmodifikation. In
einer ersten Phase der Therapie steht die Gewichtsreduktion im Vordergrund. In der
zweiten Phase soll das Gewicht stabilisiert und gehalen werden (Hauner, H.; et al,
2007, S. 11-12).

Das e-Balance-Portal entspricht darin nicht den Anforderungen der Leitlinien. Es
kann keinen wissenschaftlich evaluierten Nachweis erbringen, dass das Programm
wirksam ist. Allerdings basiert das Konzept des e-Balance-Programms auf der
Adipositas-Therapie und entspricht der evidenzbasierten Leitlinie Prdvention und
Therapie der Adipositas (Hauner, H.; et al, 2007). Es setzt sich aus Modulen zur
Erndhrungs- und Bewegungstherapie zusammen. Die zwei Phasen der Adipositas-
Therapie werden durch die Programmschwerpunkte Gewichtsreduktion und Ziel null
(zur Gewichtsstabilisierung) abgedeckt. Eine wissenschaftliche Evaluation des

gesamten Programms ist geplant, aber noch nicht umgesetzt.
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4.3 Zielgruppe

Als Zielgruppe der Praventionsmallnahme werden Erwachsene mit einem BMI >25
bis =30 angesehen, die keine behandlungsbedirftigen Erkrankungen des
Stoffwechsels oder eine psychische (Ess-)Stérung aufweisen. Zum Ausschluss an
der Teilnahme filhren sekunddre und syndromale Adipositas-Formen und

vorliegende psychiatrische Grunderkrankungen.

e-Balance richtet sich an gesunde Erwachsene, die abnehmen und ihr Gewicht
halten wollen und an einer Veranderung ihrer Lebens- und Essgewohnheiten zum
Nutzen der Gesundheit und des personlichen Wohlbefindens interessiert sind. Die
Voraussetzung fur eine Teilnahme am e-Balance-Programm ist ein Mindestalter von
18 Jahren. Des Weiteren ist eine Teilnahme nicht mdglich, bei einem BMI unter 18,5,
wenn eine akute Erkrankung besteht sowie bei Stoffwechselstérungen wie Diabetes
mellitus Typ VI, einer Fructosemalabsorption oder einer Milcheiweil3allergie.
Ebenfalls ausgeschlossen von der Teilnahme sind Schwangere und stillende Mutter.
Ist eine Person wegen ihres Gewichtes in arztlicher Behandlung oder liegen
gesundheitliche Grinde vor, die eine Gewichtsreduktion in Frage stellen, so wird
darauf hingewiesen, dass die Teilnahme nur nach Ricksprache mit dem
behandelnden Arzt erfolgen sollte (siehe Anhang 2 - Allgemeine Geschafts-

bedingungen — e-Balance).
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4.3.1 Zielgruppenanalyse
Eine Analyse der Nutzerstruktur im Jahr 2006 ergab folgendes Bild:

Tabelle 1: Nutzerstruktur — Analyse 2006 — Angaben in %

Geschlecht Ich bin...
Frauen 80 verheiratet 48,3
Manner 20 nicht verheiratet, in Partnerschaft 271
geschieden, verwitwet 9,4
Single 13,9
K. A. 1,4
Alter Nettoeinkommen (Euro)
18 — 29 19,4 <1000 8,0
30 -39 23,6 1000 - 1500 10,1
40-49 33,3 1500 — 2000 11,1
50 - 59 17,0 2000 - 2500 5,9
60 + 6,6 2500 - 3800 20,5
> 3800 20,8
k. A. 23,6
Tatigkeit Wo wohnen Sie?
Arbeite Vollzeit 61,1 GroRstadt (> 100.000) 36,8
Arbeite Teilzeit 18,8 Mittelstadt (20.000 — 100.000) 19,1
Arbeitssuchend 1,7 Kleinstadt (5.000 — 20.000) 16,0
Rentner 4,5 Landstadt (2.000 — 5.000) 8,3
Hausfrau/-mann 6,3 Dorf (< 2000) 18,4
Studentin/Schiler 7,3 k. A. 14
k. A. 0,3

(Innofact AG, 2006)

Wie aus der Tabelle ersichtlich, wurde das e-Balance-Portal Uberwiegend von
Frauen genutzt. Die Personen leben Uberwiegend in Lebensgemeinschaften, der

Anteil von Alleinlebenden liegt unter 25 %.
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Bei der Altersstruktur ist der mittlere Altersbereich (40 — 49) mit 33 % am deutlichsten
vertreten. Weitere 43 % fallen auf die beiden jungeren Altersgruppen (18 — 39) und
die élteren Teilnehmer (50 +) sind mit 24 % vertreten.

Ca. 80 % der Teilnehmer arbeiten Vollzeit oder Teilzeit. Der Anteil der
nichtarbeitenden Personen ist deutlich niedriger.

Das Nettoeinkommen der Teilnehmer ist im oberen Bereich (2500 Euro und mehr)
angesiedelt. Es handelt sich hier um eine Zielgruppe, die erfahrungsgemaf einen
héheren Sozialstatus aufweist.

Zwei Drittel der Teilnehmer wohnen in der Stadt. Die Teilnahme von Personen aus

l&ndlichen Gebieten ist mit einem Drittel eher gering.

Insgesamt entspricht die Teilnehmerzusammensetzung des e-Balance-Portals den
geforderten Kriterien der Erwachsenen-Zielgruppe. Die Zielgruppe Kinder und
Jugendliche findet keine Berucksichtigung, da das e-Balance Programm eine
Teilnahme unter 18 Jahren ausschlief3t.

Dem Ansatz der Férderung sozial benachteiligter Zielgruppen und Verminderung der
sozial bedingten Ungleichheit von Gesundheitschancen wird das e-Balance-Online-
Angebot nicht gerecht. Das Angebot spricht eher Personen aus sozial besser
gestellten Schichten an. Dieses ist jedoch allgemein bei Angeboten zur
Gesundheitsférderung und Pravention, die sich an einzelne Personen richten, zu

beobachten(Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 6).
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4.4 Inhalt — Trainings- und Schulungsmodule

Ein Praventionsprogramm zur Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht sollte
laut GKV-Leitfaden Module enthalten, die sich mit folgenden Problematiken

auseinandersetzen:

- Ursachen des Ubergewichtes

- Férderung eines bedarfsgerechten, gesundheitsférdernden Erndhrungs-
verhalten mit dem Ziel einer ausgewogenen Energiebilanz durch eine
fettmoderate, kohlenhydratbetonte und ballaststoffreiche Erndhrung nach den
jeweils aktuellen Empfehlungen der DGE

- Erkennen und Verandern situationsabh&ngigen Essverhaltens

- Flexible Verhaltenskontrolle

- Motivation und Anleitung zu vermehrter Bewegung und sportlicher Aktivitat
sowie Reduzierung von Inaktivitat

- Einliben des verbesserten Koch- und Einkaufsverhaltens unter Einbeziehung
des sozialen Umfelds und des Alltags

- Vermeidung des ,Jo-Jo-Effektes”

(Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 46)

4.4.1 Ursachen des Ubergewichts

Ausgehend von der Annahme, dass eine Ursache von Ubergewicht auf einen
modernen Lebensstil mit wenig Bewegung und einer Fehlerndhrung mit zu viel, meist
energiedichten Lebensmitteln zuriickzuflhren ist (Hauner, H.; et al, 2007, S. 7), steht
im e-Balance-Portal eine ausgewogene Erndhrung und ein aktiver Lebensstil im
Fokus. Eine Gewichtszunahme entsteht immer dann, wenn die Energiebilanz nicht
ausgeglichen ist. Dies kann auf eine erhéhte Energiezufuhr zurtick zufiihren sein,
wenn mehr Energie zur Verfigung steht als verbraucht wird. Desweiteren kann auch
ein verminderter Energieverbrauch zu einem Ungleichgewicht der Energiebilanz
fuhren. Zum Beispiel atrophiert die Muskulatur bei mangelnder Bewegung und der
Korper senkt den Grundumsatz, da er durch die fehlende Muskelmasse nicht mehr
so viel Energie bendtigt (Wirth, Adipostas-Fibel, 2003, S. 48).

Das e-Balance-Portal setzt in seiner Methodik auf eine ausgeglichene Energiebilanz.

Diese soll durch eine Erndhrungsumstellung und Bewegungsaktivierung realisiert
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werden. Die Module zeigen Methoden zur Selbstbeobachtung des Erndhrungs- und
Bewegungsverhaltens auf, helfen mit Erndhrungs- und Bewegungsplanen bei der
Umstellung der Verhaltensweisen und bieten Information und Wissensvermittlung zur
Erndhrung und einem gesunden Lebensstil. Genetisch bedingte Ursachen, familidre

Disposition, Medikamente und andere Ursachen werden im e-Balance-Konzept nicht

bericksichtigt.

442 Foérderung eines bedarfsgerechten, gesundheitsférdernden Erndhrungsver-
haltens mit dem Ziel einer ausgewogenen Energiebilanz

Das e-Balance-Konzept bietet keine Diat an, sondern ist ein Programm zur
langsamen und moderaten Gewichtsreduktion und Gewichtsstabilisierung. Dies wird
erreicht durch eine ausgeglichene Energiebilanz und die Foérderung eines
bedarfsgerechten und gesundheitsférdernden Erndhrungsverhaltens. Das Programm
geht von den Empfehlungen der evidenzbasierten Leitlinie Prdvention und Therapie
der Adipositas aus, die besagen, dass eine langfristige Gewichtsreduktion durch eine
mafig reduzierte Mischkost (Energiedefizit von 500 — 800 kcal/d), eine adaquate
Erndhrungsumstellung und die Férderung der alltdgliche n Bewegung erreicht werden
kann (Hauner, H.; et al, 2007).

Zur moderaten Gewichtsreduktion stellt das Programm den Teilnehmern
Ernahrungsplane mit einer mafig reduzierten Mischkost zur Verfigung. Dabei wird
auf eine ausreichende Zufuhr aller essenziellen Nahrstoffe und einer
Néhrwertverteilung gemal den aktuellen Empfehlungen der DGE (Deutsche
Gesellschaft fir Erndhrung e.V.) geachtet. Die Ernahrungsplane des e-Balance-
Portals  basieren auf einer fettmoderaten, kohlenhydratbetonten und

ballaststoffreiche n Erndhrung mit folgender Nahrwertverteilung:

- Protein =20 %
- Kohlenhydrate = 55 %
-Fett=25%

Die Menuvorschlége zeichnen sich durch die Verwendung von viel Obst, Gemuse
und Vollkornprodukten, kombiniert mit proteinhaltigen Lebensmitteln wie Milch und
Milchprodukte aus. Moderate Mengen an magerem Fleisch und Fisch und Fette mit

vorwiegend ungesattigten Fettsduren sorgen fir eine ausreichende Sattigung. Auch

Analyse des Online-Portals e-Balance 23



darin entspricht das Programm den Empfehlungen der DGE fir eine reduzierte
Mischkost flir gesunde Menschen (Deutsche Gesellschaft fir Erndhrung e. V. (DGE),
1998).

Das Energiedefizit sollte laut Adipositas-Leitlinie 500 bis 800 kcal proTag betragen,
um eine moderate Gewichtsreduktion ohne rapiden Rickgang des Grundumsatzes
zu erreichen (Hauner, H.; et al, 2007, S. 12).

Die Hohe des zur Gewichtsreduktion benétigten Energiedefizits wird im e-Balance-
Programm mit Hilfe eines Gewichtsprofils anhand von Alter, Geschlecht, kérperlicher
Aktivitat im Alltag und dem AusmafB des Ubergewichtes (BMI) ermittelt. Dabei
werden der Grundumsatz und Leistungsumsatz sowie die Didtkarriere und ein
Zielfaktor mit berlcksichtigt. Das e-Balance-Programm geht von einer
Gewichtsreduktion von 0,5 kg pro Woche aus und reduziert unter Bertcksichtigung

des jeweiligen BMI den Energiebedarf wie folgt um:

400 kcal bei BMI 22-25
500 kcal bei BMI 26-28
600 kcal bei BMI 29-30
700 kcal BMI Gber 31-37
800 kcal BMI Uiber 38
(e-Balance, 2006)

Grundsatzlich betrégt die Range der Energiezufuhr mindestens 1300 kcal (nur in
Ausnahmeféllen nach haufigen Gewichtsabnahmen) bis maximal 2500 kcal.
Das Gewichtsprofil und die Erndhrungsplane werden im Kapitel Methodik, ab Seite

32 ff. ndher erlautert.

Vorrangiges Ziel eines Praventionsangebotes nach den GKV-Leitlinien sollte das
Erlernen von Ess- und Bewegungsgewohnheiten sein, die zu einer ausgewogenen
Erndhrung und einer ausgeglichenen Energiebilanz beitragen (Arbeitsgemeinschaft
der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 46). Die Teilnehmer sollen in der
Lage sein, ihre Energiebilanz durch die gezielte Auswahl von Lebensmitteln und die
Einnahme von regelméafRigen Mahlzeiten sowie vermehrter Bewegung im Alltag

positiv zu beeinflussen.
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FUr das Erlernen von gunstigen Ess- und Bewegungsgewohnheiten steht im e-
Balance-Programm das Modul Mein Tagebuch zur Verfigung. In diesem Modul stellt
die Selbstbeobachtung eine Kernfunktion dar. Die Selbstbeobachtung ist eine
wichtige Komponente bei der Veranderung des Essverhaltens. Sie gibt Aufschluss
dartiber, welche Methoden fiir das Erreichen der persénlichen Ziele wirksam sein
kénnten und welche Situationen oder Verhaltensweisen besonders kritisch sind
(Wadden, T.A.; Jones, L. J., 2006; Pudel, V.; Westenhdfer, J., 1998, S. 164).

Die Teilnehmer tragen taglich ihre verzehrten Mahlzeiten und Lebensmittel und ihre
Bewegungsaktivitaten in ihr Tagebuch ein. Das Tagebuch ist kombiniert mit der
Anzeige der Energie- und Nahrstoffbilanz. In der Energiebilanz werden die
bendtigten und verzehrten Kalorien einander gegenlUbergestellt. Die Teilnehmer
kénnen hier ihre Energiezufuhr und ihren Energieverbrauch und die
Néhrwertverteilung der Nahrungsaufnahme sehen. Anhand der taglichen Eingaben
lernen sie die Lebensmittel und Mahlzeiten hinsichtlich des Kaloriengehaltes und der
Nahrwertzusammenstellung kennen und kénnen ihren persénlichen Energiebedarf in
Relation zu ihrer Nahrungsaufnahme setzen. Darlber hinaus bietet das Tagebuch
Raum flr personliche Notizen zur Geflhlslage oder zu bestimmten Situationen, die
als Ausléser fir problematisches Essverhalten von den Teilnehmern angesehen
werden. Die Notizen werden als Flietext mit dem Erfassungsdatum gespeichert und
chronologisch angezeigt. So kénnen die Teilnehmer ihr Essverhalten dokumentieren
und kritische Situationen oder Verhaltensweisen erkennen. Weiter sind im Tagebuch
die Gewichts- und Male-Entwicklungen einzutragen. Anhand dieser Daten und
Notizen entsteht fur die Teilnehmer ein individuelles Profil ihrer Gewichtsentwicklung

und ihres Erndhrungs- und Bewegungsverhaltens.

Neben dem Tagebuch stehen den Teilnehmern verschiedene Diagramme im
Programm zur Verfligung, die Uber den persdnlichen Fortschritt informieren.

Die Diagramme zeigen die Entwicklung zum personlichen Zielgewicht, die
Energiezufuhr fur Tage, Wochen oder Monate sowie die Energiebilanz Uber den
Zeitraum der Teilnahme. Weiter kann eine Gewichtskurve und die Entwicklung des
Taillenumfangs eingesehen werden und der sich verdndernde BMI-Wert.

Die Teilnehmer kénnen Uberprifen, ob ihre Energiezufuhr und die Energiebilanz mit
den Vorgaben ihres persénlichen Programms Ubereinstimmen. Des Weiteren geben

die Gewichtskurve und die Entwicklung des Gewichtes in Hinsicht auf die
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Zielvorgaben Auskunft Uber das bereits Erreichte und liefern so ein Feedback Uber

das persoénliche Verhalten.

Ein Kalorienrechner vermittelt den Teilnehmern eine Vorstellung Uber den
Kaloriengehalt der bevorzugten Lebensmittel und Mahlzeiten. Weiter steht ein
Bewegungsrechner zur Verfigung, der den Teilnehmern anzeigt, wie viele Kalorien
fur eine Bewegungsart in einer bestimmten Zeit verbraucht werden.

Das Tagebuch und die Diagramme werden im Kapitel Methodik / Programmablaufe,
ab Seite 32 ff. naher beschrieben.

Das fur eine Reflexion nétige Wissen tUber eine ausgewogene und energiereduzierte
Erndhrung wird den Teilnehmern in Form von wéchentlichen Coachlettern und
praxisnahen Fachartikeln vermittelt. Die Coachletter zur Gewichtsreduktion
beinhalten zum Beispiel Informationen zu Themen wie ,Umgang mit SuRem®,

.,Kohlenhydrate und Vollkornprodukte®, ,Fette“ und dhnlichem (e-Balance, 2006).

4.4.3 Erkennen und Verandern situationsabhangigen Essverhaltens und flexible
Verhaltenskontrolle

Zum Erkennen und Verdndern situationsabhéngigen Essverhaltens sind Strategien
zu verhaltenstherapeutischen Ansatzen wie das Kontingenzmanagement, kognitive
und emotionale Interventionen, die Stimulus-Kontrolle und das Einiben eines
flexiblen Essverhaltens bei der Gewichtsreduktion und vor allem bei der langfristigen
Stabilisation des erreichten Gewichtes von grolRer Bedeutung (Hauner, H.; et al,
2007, S. 14).

Im Kontingenzmanagement werden Verstarkungstechniken angewandt, um ein
Gleichgewicht zwischen positiven und negativen Konsequenzen des verdnderten
Essverhaltens herzustellen. Verhalten, welches zu einem festgelegten Ziel fuhrt, wird
dabei belohnt (Pudel, V.; Westenhdfer, J., 1998, S. 165). Die Belohnung kann zum
Beispiel aus einem Kinobesuch oder einem neuen Kleidungsstiick bestehen. Die
Verstarker missen individuell zugeschnitten sein und deren Einsatz geibt werden
(Hauner, H.; et al, 2007, S. 14).

Kognitive und emotionale Interventionen die sich auf unrealistische Ziele und
selbstkritische Gedanken beziehen, beeinflussen den Erfolg beim Abnehmen und
behindern eine dauerhafte Verhaltensanderung (Wadden, T.A.; Jones, L. J., 2006).
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Bei der Stimulus-Kontrolle geht es darum, die Ausléser oder Reize aufzuspiren, die
die Teilnehmer zu einer unglnstigen Nahrungsaufnahme verleiten. Im Weiteren
sollen Vermeidungsstrategien entwickelt werden, die zu einer Unterbrechung der
automatischen Verhaltensablaufe beitragen. Dazu kann zum Beispiel die
Aufforderung erfolgen, zu festgelegten Zeiten und an bestimmten Orten zu Essen
oder nur mit Einkaufszettel und in gesattigtem Zustand den Einkauf zu tatigen (Pudel,
V.; Westenhofer, J., 1998, S. 164).

Eine flexible Verhaltenskontrolle bei der Nahrungsaufnahme zeichnet sich durch
Einstellungen und Verhaltensweisen aus, die sich als dauerhafte Strategien im
Gewichtsmanagement der Teilnehmer implementieren. Dies bedeutet, die Auswahl
kalorienreduzierter bzw. fettmoderater Lebensmittel unter Beibehaltung der
Lebensmittelvielfalt zu treffen und eine flexible Gestaltung der Mahlzeiten, welche
auch den Ausgleich von zu viel Gegessenem bei der nachsten Mahlzeit beinhaltet.
Es wird eine Flexibilitdt im Hinblick auf die Nahrungsmenge und die
Lebensmittelauswahl angestrebt (Westenhoéfer, 1996, S. 228). Das Verhalten soll
sich von einer rigiden Kontrolle entfernen, die mit absoluten Geboten und Verboten
(,lch esse nie mehr Schokolade.” oder ,Ich esse nur noch nach Diatplan.“) strenge
Grenzen vorgibt, die durch externe Stérungen allzu leicht Uberschritten werden. Eine
Uberschreitung sorgt dabei fiir einen Zusammenbruch der kognitiven Kontrolle und
beglnstigt eine zlgellose Nahrungsaufnahme durch Gedankengénge des Alles-oder
Nichts-Prinzips (,Nun ist es auch egal!®) (Pudel, V.; Westenhofer, J., 1998, S. 165).

Das e-Balance-Portal stellt zur Vermittlung und Ubung der genannten Strategien
keine expliziten Module zur Verfliigung. Die Aspekte der einzelnen Strategien zur
Verhaltensédnderung werden im e-Balance-Portal in Coachlettern dargestellt. Mit
diesen Coachlettern erhalten die Teilnehmer Informationen und Anregungen zur
Umsetzung der Strategien. Die Problematik wird dargestellt und es werden
Lésungsvorschlage gegeben. Eine Ubung von Techniken und eine Kontrolle finden
nicht statt (siehe Anhang 3 - Beispiele Coachletter — Erndhrung, Motivation,

Bewegung).
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4.4.4 Motivation und Anleitung zu vermehrter Bewegung und sportlicher Aktivitat
Korperliche Aktivitat spielt bei einer Gewichtsreduktion eine wichtige Rolle. Durch
mehr Bewegung scheint der Gewichtsverlust nicht auf Kosten der Muskelmasse zu
gehen und verhindert so die rapide Herabregulierung des Grundumsatzes durch die
Kalorienreduktion (Wirth, A., 2008, S. 304). Mit der Kombination einer negativen
Energiebilanz mit einem moderaten Bewegungsanteil ist eine langfristige
Gewichtsreduktion mdglich. Vor allem zur Gewichtsstabilisierung ist Bewegung ein
probates Mittel nach der Phase der Gewichtsreduktion (Wirth, A., 2008, S. 313).
Nicht zu unterschatzen sind dariber hinaus die psychologischen Faktoren bei
kérperlicher Aktivitédt. Der schnelle, sichtbare Erfolg bei der Gewichtsreduktion
motiviert und wirkt sich positiv auf Stimmung und Stressverarbeitung aus. Eine
Steigerung der korperlichen Fitness hat deutlich positive Effekte auf die Morbiditat
und Mortalitat von Ubergewichtigen (Blair & Leermakers, 2002, S. 283-300).

Einige Studien haben gezeigt, dass eine moderate korperliche Aktivitdt von jeweils
60 Minuten an mehreren Tagen in der Woche ausreichen kdnnen, um den
Gewichtsverlauf bei einer Gewichtsreduktion positiv zu beeinflussen. Bei der Aktivitat
muss es sich durchaus nicht um intensive Sporteinheiten handeln, sondern es
kénnen, auf den Tag verteilt, kleinere Bewegungseinheiten wie Treppensteigen, zu
Fuld zur Arbeit gehen etc. in den Alltag eingebaut werden. Wichtig erscheint dabei,
das richtige Mal} zu finden. Die Lebensgewohnheiten und die Ausgangssituation des
Teilnehmers missen im Vordergrund stehen, damit ein Trainingsplan zum
dauerhaften Erfolg fiihrt. Generell lasst sich sagen, dass jede Art von Bewegung
sinnvoll ist (Wirth, A., 2008, S. 312,313)

Ausgehend von den aktuellen Empfehlungen zur Gewichtsreduktion und Bewegung
stellt das e-Balance-Portal den Teilnehmern individuelle Trainingsplane zur
Verfiigung, mit denen eine Steigerung des taglichen Bewegungspensums mdglich
ist. Die Trainingseinheiten sind fir 12 Wochen konzipiert und es wird eine
Trainingsintensitdt von bis zu viermal die Woche 60 Minuten in einer
Ausdauersportart oder 45 Minuten in einer Kraftsportart angestrebt. Die Bewegungen
kénnen in kleinere Einheiten aufgeteilt werden. Unter einer moderaten Bewegung
versteht das e-Balance-Konzept eine kérperliche Aktivitéat, mit der die Kondition und

Gesundheit des Teilnehmers verbessert oder erhalten wird (e-Balance, 2006).
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Die Art der Bewegung ist frei wahlbar von Alltagsaktivititen wie Hausarbeit,
Gartenarbeit, Treppensteigen, Spazieren gehen (vor allem zu Beginn des
Trainingsprogramms) Uber Ausdauersportarten wie Walken, Joggen, Schwimmen,
Radfahren bis hin zu Kraftsportarten wie Ballsport, Krafttraining, Kampfsport,
Wassersport u. a. Die Bewegungsart soll der Neigung der teilnehmenden Person
entsprechen. Den Start des Trainingsprogramms bestimmen die Teilnehmer selbst.

Der Trainingsplan oder die Bewegungseinheiten sollen &hnlich wie beim
Esstagebuch, in einem Bewegungstagebuch dokumentiert werden, so dass die
Teilnehmer eine Ubersicht ihrer taglichen Aktivitdten erhalten. Das Programm nimmt
eine Kaloriengutschrift fir durch Bewegung verbrauchte Energie beim Energiebedarf
vor. Das heil’t, mit jeder zusatzlich verbrauchten Kalorie steigt der Energiebedarf der
Teilnehmer in ihrem Tagebuch und sie kénnen die verbrauchte Energie durch eine
erhdhte Nahrungsaufnahme kompensieren. Hintergrund dieser MalRnahme ist die
motivierende Erkenntnis, dass sich Bewegung lohnt. Des Weiteren wird dadurch eine
ausreichende Bedarfsdeckung mit allen essenziellen Nahrstoffen gewéhrleistet und
eine zu schnelle Gewichtsabnahme und ein rapides Absinken des Grundumsatzes

verhindert.

Weiter stehen im e-Balance-Portal Informationen zu Themen rund um Bewegung,
Sport fur Ubergewichtige, verschiedene Sport- und Bewegungsarten und physio-
therapeutische Hinweise zur Verfligung. Die Teilnehmer finden in der Rubrik Wissen
— Bewegung verschiedene Anleitungen zu Trainingseinheiten fir Anfénger, Fortge-
schrittene und Ubungsanleitungen fiir Bewegungsablaufe wie z. B. Riickentraining
und Bauch-Beine-Po-Training.

Die Implementierung der kérperlichen Aktivitat in den Alltag erfolgt umfangreich Gber
die Trainingspldne und Uber spezielle Anleitungen zu Bewegungsablédufen und Uber
motivierende Coachletter. Eine Reflexion ihres Bewegungsverhaltens erreichen die
Teilnehmer Uber die Eintragungen im ihrem Tagebuch.

Der Trainingsplan wird im Kapitel Methodik / Programmablaufe, ab Seite 32 ff. naher

beschrieben.
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4.4.5 Eindben des verbesserten Koch- und Einkaufsverhaltens

Zur Umstellung der Erndhrungsweise gehdrt auch eine Anderung des Koch- und
Einkaufverhaltens. Dies bedeutet, dass ein gewisses Mal} an Erndhrungswissen
vermittelt werden muss, um eine Reflexion des eigenen Konsumverhaltens und den
Einfluss von Werbestrategien zu ermdéglichen. Das soziale Umfeld und die
Alltagsbedingungen sollten dabei berlcksichtigt werden(Arbeitsgemeinschaft der
Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 46).

Als Reflexionshilfe zum eigenen Einkaufs- und Konsumverhalten kénnen im e-
Balance-Portal die Ernédhrungsplane mit den darin enthaltenen Menivorschlagen
gesehen werden. Die dort aufgefiihrten Rezepte und Lebensmittelvorschlage sollen
die Teilnehmer dazu anregen, gestindere Lebensmittel einzukaufen. Als Hilfestellung
bietet das Programm so genannte Einkaufslisten, in denen alle bendétigten
Lebensmittel aus den Menlplanen aufgelistet werden kénnen. Die Teilnehmer
erhalten so eine Orientierungshilfe fir ihren Einkauf. Die in den Rezepten
verwendeten Lebensmittel sind meist fettarm und zeigen Alternativen bei der
Auswahl von Lebensmitteln auf.

Weiter verfligt das Programm Uber eine Rezeptdatenbank, aus der Rezepte fir die
individuelle Modifizierung der Erndhrungsplane ibernommen werden kénnen. Fir die
individuelle Zusammenstellung der Mahlzeiten steht eine N&hrwertdatenbank (ca.
12.000 Daten: Inhalt aus BundeslebensmittelschliisselBLS, Nahrwerttabelle von GU,
Herstellerangaben) zur Verfligung. Durch die autarke Gestaltungsmdglichkeit der
einzelnen MenU- bzw. Erndhrungsplane wird dem individuellen Alltag der Teilnehmer
Rechnung getragen. Die Teilnehmer kénnen sich ihre Mahlzeiten entsprechend ihren
finanziellen und zeitlichen Méglichkeiten selbst zusammenstellen.

Das Kochverhalten wird durch die vielen Rezeptvorschldge in den Erndhrungsplénen
indirekt geschult. Die Teilnehmer werden dazu angehalten, die Mahlzeiten selbst
zuzubereiten. Die Rezepte sind in Bezug auf ihren Fett- und Kaloriengehalt und ihrer

Néhrwertzusammenstellung fir eine ausgewogene Ernéhrung modifiziert.
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4.4.6 Vermeidung des ,Jo-Jo-Effektes”

Zur Rickfallprophylaxe und Gewichtsstabilisierung stellt der GKV-Leitfaden keine
konkreten Forderungen auf. Dennoch sollte dieser Punkt Berlicksichtigung in einem
Praventionsprogramm finden, da Langzeiterfolge entscheidend von einem
langfristigen Betreuungskonzept abhangen. Zur Vermeidung einer erneuten
Gewichtszunahme durch den Rickfall in alte Gewohnheiten ist die Beibehaltung der
verénderten Ess- und Bewegungsgewohnheiten ausschlaggebend. RegelméaRiges
Gewichtsmonitoring verbessern die Langzeitergebnisse und eine langfristige
Betreuung durch Therapeuten wirkt sich positiv auf die Motivation der Teilnehmer

aus, die erlernten Verhaltensmuster beizubehalte n (Hauner, H.; et al, 2007, S. 18).

Zur langfristigen  Gewichtsstabilisierung wurde im e-Balance-Portal die
Programmvariante Ziel null konzipiert. Mit dieser Variante sollen die Teilnehmer ihr
erreichtes Zielgewicht stabilisieren und langfristig halten.

Das Gewichtsstabilisierungsprogramm Ziel null ist genauso strukturiert wie das
Programm zur Gewichtsreduktion. Die im Gewichtsreduktionsprogramm erlernten
Erndhrungs- und Bewegungsweisen sollen mit Hilfe der Erndhrungs- und
Bewegungsplane und dem FlUhren des Tagebuches beibehalten werden und das
Programm lauft fur die Teilnehmer in bekannter Weise weiter. Der einzige
Unterschied besteht beim Energiebedarf und dem sich daraus ergebenden
Ernahrungsplan. Der tatsachliche Energiebedarf der Teilnehmer wird errechnet und
flieBt ohne Energiedefizit in die Energiebilanz ein, das heilt, es wird keine
Kalorienmenge mehr vom Bedarf abgezogen. In den Coachlettern zum Programm
Ziel null werden verstarkt auf die Wichtigkeit der Dokumentation im Tagebuch, eine
regelmaflige Kontrolle des Gewichtes und die Einhaltung der Energiebilanz
hingewiesen. Es wird fur eine Beibehaltung der neu erlernten Verhaltensstrategien

hinsichtlich der Ernahrungs- und Bewegungsgewohnheiten pladiert.
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5. Methodik / Programmablaufe

Bei der Methodik steht laut GKV-Leitlinien eine verhaltensorientierte Beratung, in der
Regel in Gruppen, und praktische Ubungen zum Ess- und Bewegungsverhalten im
Vordergrund. (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S.
40)

Das e-Balance-Portal ist ein Online-Angebot, das zur interaktiven Nutzung einzelner
Personen konzipiert wurde, mit dem Ziel, ein gesundes Kérpergewicht und einen
aktiven Lebensstil zu erreichen und zu halten. Eine Gruppenberatung ist hier nicht
vorgesehen. Die Beratung im e-Balance-Portal basiert auf aktuellen
wissenschaftlichen Grundlagen (e-Balance, 2006). Verschiedene Hilfsmittel wie das
Tagebuch, Erndhrungspléne, Trainingsplane sowie eine umfangreiche Lebensmittel
und Rezeptdatenbank stehen online zur Verfliigung. Sie sind als Trainings- und
Motivationsstrategien zu verstehen, mit deren Hilfe die Teilnehmer eine gesunde und

aktive Lebensweise kennenlernen und umsetzen kénnen.

Nachfolgend werden die einzelnen Programmablaufe detailliert beschrieben.

5.1 Anmeldung

Zur Nutzung des e-Balance-Angebots melden sich die Teilnehmer online an. Beim

Registrierungsprozess werden persénliche Daten fiir das Startprofil erfragt.

5.2 Gewichtsprofil

Im Startprofil werden alle relevanten Daten wie Anfangsgewicht, Taillenumfang, Alter,
Geschlecht, Diathistorie und medizinische Parameter erfasst. Die Teilnehmer legen
das Gewichtsziel und den Zeitraum fest, in dem sie ihr Gewicht reduzieren wollen.
Anhand der Daten errechnet das Programm den benétigten Energiebedarf der
Teilnehmer und teilt die Erndhrungsplan-Kategorie zu. Zur Berechnung werden der
Grundumsatz und Leistungsumsatz ermittelt, die sportliche Aktivitdt und die
Diatkarriere (wie oft schon eine starke Gewichtsreduktion vorgenommen wurde) mit

einbezogen.
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Die medizinische Parameter und Fragen zur Genetik finden keine Berlcksichtigung
bei der Berechnung. Diese Aspekte werden anhand von Textbausteinen im

Gewichtsprofil erlautert.

5.3 Start des Programms

Das Programm startet mit Erstellung des Gewichtsprofils. Einen straffen Ablaufplan
gibt es nicht. Der Teilnehmer kann seine Gewichtsreduktion oder seine

Gewichtsstabilisation in seinem persdnlichen Tempo gestalten.

5.4 Programmmodule

Das Programm bietet verschiedene Leistungen an. Es wird keine feste Reihenfolge
vorgegeben. Auf der Startseite sind die Programmfunktionen wie Mein Tagebuch,
Wochenpldne, Rezepte & mehr, Diagramme, Wissen, Community, Experten und
Mein Profil jeweils kurz erldutert. In den Programmfunktionen gibt es einige Hilfetexte
mit kurzen Beschreibungen der Funktion, die per Mausklick abgerufen werden

kbnnen.

5.4.1 Mein Tagebuch

Das Kernstick des Programms ist das interaktive Tagebuch, in dem die Teilnehmer
festhalten, was und wie viel sie am Tag gegessen und getrunken haben und wie viel
sie sich bewegt haben. Das Tagebuch ist unterteilt in die Bereiche Essen,

Bewegung, Gewicht und Malde sowie Notizen.

Mein Tagebuch — Essen

Die Teilnehmer kénnen die Mahlzeiten aus ihrem persénlichen Ernédhrungsplanin ihr
Tagebuch Ubernehmen oder ihren Speiseplan selbst zusammenstellen. Fir die
individuelle Zusammenstellung des Speiseplans suchen die Teilnehmer die
bendtigten Lebensmittel oder Rezepte aus der Lebensmittel und Rezeptdatenbank
des Programms heraus. Weiter enthélt das Tagebuch eine Energiebilanzanzeige, die

eine Ubersicht liber die Menge der benétigten und aufgenommenen Kalorien liefert.
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Start Mein Tage buch Diagramrme Rezepte & mehr Comrmunity Experen tein P rofil
» Essen » Bewegung > Gewichtund Male  » Motizen
Essen

Tragen Sie in lhr Tagebuch alles gin, was Sie heute essen und trinken.

# | Mehr Informationen

Waoche vom 01.12 bis 07.12.2008

»

Andern

Bitte einen Lehensmi-rteleintrag Wé'ihlen, urrihn
Zu andern

»

Suchen

« | IEEN N N O G BT BN > | > Kalender . _
Lebensmittel oder Rezept suchen ('Brot' findetz.
............................................................................................................................................................ bRy VG et
03.12.2008 Proteine (20%)
| 5%
Energiezufiuhr Kohlenhydrate (55%) Anzeigen: Lebensmittel Rezepte
0% ;
Bewegung 154 Fatt (25%) S » I P
Energiebilanz m 1.963 Hcal el oy »  Eigenes Lehensmitel singeben
iR sanek: Suche in Kategorie
a0y 108 keal D Eavaniton
Soja Bio-Flocken
1 Glas 120 keal A x| Haufig verwendet
Latte machiato
Meine Lebensmittel und Rezepte
1.0 Partion{en) 431 keal s 3
Misli-Joghurt'statke Meren"
T Tagesmeniiplan
# Frihstick wie gestern
e | « WA DS, 5
Mittagessen Friihstiick
1.0 Pottionien) 549 keal L] O 1.0 Glag 120 keal &
Mudeln mit Pilzen und Walnuisauce Latte machiato
= Mittagessen wie gestern 10 F-‘_ﬂ_f?i.ﬂﬁﬂ.(eﬁﬁ 345 kc;?" "
............................................................................................................................................................ Vallkomtoastorot mit Kase
Snack und Marrmelade.
Mitt
260 g 130 keal n O agessen _
Chst der Saisan 1.0 5tk a0 keal (%]
Knackies Seitan yirstchen
1 Part. 225 keal A x) - -
Exguisa Guark 0,2% F. Heidelbeer 1.0 Portion(en) 578 keal &
Kirbisrisotto
1Fl 177 keal W |

Abb. 1: Mein Tagebuch — Essen (Beispiel 1)

Bei diesem Beispiel wurde der Erndhrungsplan fir den Tag komplett in das

Tagebuch Ubernommen. Aulerdem ist die Bewegungseinheit fir den Tag
eingetragen. Bei der Energiebilanz wurde die fur die Bewegung bendtigte Energie
von der Energiezufuhr abgezogen und kann durch zusatzliche Nahrungsaufnahme
kompensiert werden. Die Energiebilanz ist in diesem Fall ausgeglichen, die
Néhrwerte Proteine, Kohlenhydrate und Fett liegen ebenfalls in einem akzeptablen

Bereich.
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* HILFE » AUSLOGGEN

Start in Tage ! hplane ) Tirne Rezepte & meht Cormmurity sperten ein Profil

» Essen » Bewegung  » Gewichtund Male  » Motizen

Essen

Andern

»

Tragen Sie in lhr Tagebuch alles ein, was Sie heute essen und trinken. o L — )
Bitte einen Lebensmitteleintrag wahlen, utn ihn
# | Mehr Informationen ZU andern : '

Woche vom 01.12 bis 07.12.2008 Suchen =

o oo fom J oo foFrfoss § oS0 JEES (% Kalender , , - L
Lebensmittel oder Rezept suchen ¢'Brot findet 2.
............................................................................................................................................................ 5. Gahambrot, WelRbrot, . olo)

04.12.2008 Prateine (20%) Ohzt der Saizon
- -69 % B : . T =
Energiezuiuhr Kohlenhydrate (55%) Anzeigen: [ Lehensmittel (<] Rezepte:
S 42 %
Bewegung l i) 61 Ergebnisse 1 iihereinstimmungen
—— E 1] 2 =
Energiebilanz ekt Lebensmittel: kealt 1 00aim
| 1349 - . ;
) Obstder Saisan 52 %]
Friihstiick
- »  Eigenes Rezept erstelen
1.0 Fortion{en) 305 keal v 0 . b et
H e Bl
Milsli mit Obstu. Haferflacken G LRGSRt Dbl
# | Frihstick wie gestern
............................................................................................................................................................ suche i" Kﬂleﬂﬂlie ¥
Mittagessen
Favoriten b
1.0 Pordion{en) A7 keal A X 2
kirbisrisotta
! : : Haufig verwendet ¥
| Mittagessen wie gestern
............................................................................................................................................................ : : ~
snack Meine Lebensmittel und Rezepte -
1504 78 keal x| Tagesmeniiplan =
Ohst der Saison
» | Snack wie gestern % Mi 03 Dezember2008 >
............................................................................................................................................................ Friihstiick
Abendessen 1.0 Glas 120 keal &
R R Latte machiato:

Abb. 2: Mein Tagebuch — Essen (Beispiel 2)

In dieser Abbildung sind die Mahlzeiten manuell erfasst worden. Wie man sieht, ist
die Tages-Energiebilanz mit 1975 zu 959 kcal noch nicht ausgeglichen. Die Person

muss also noch etwas essen, um das Energiedefizit zu senken.
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Mein Tagebuch — Bewequng

Die Bewegungseinheiten werden im Tagebuch unter der Funktion Bewegung
dokumentiert. Der vom Programm vorgeschlagene Trainingsplan kann hier
Ubernommen werden. Die jeweils fur den aufgerufenen Tag vorgesehene
Bewegungseinheit wird dann angezeigt und die Kalorienmenge, die dadurch
verbraucht wirde, in der Energiebilanz berlcksichtigt. Auflerdem kdnnen manuell
alle Bewegungseinheiten erfasst werden, die am Tag von den Teilnehmern geleistet

wurden.

Start Mein Tagehuch Wochenplane Diagramirrme Rezepte & mehr Wissen Comrmunity Experten hein Profil

= Essen  » Bewedung = Gewichtund MalRe = Motizen

Bewegung Aindern =

Gebern Sie hier ein, wie und inwelchem Umnfang Sie heute kirperlich aktiv sind. L ) ) o )
Bitte einan Bewegungseintrag wahlen, urm ihn zu
# | Mehr Infarmationen '-é*'n_ﬁem'

Waoche vom 01.12 bis 07.12.2008 Suchen b~

< N T N G BN SN > > Kalender

Bewsgungsart suchen {'Ski* findetz B

Wasserskin
01.12.2008 | Proteine (20%) Plg=in
E—— 4%
Energiezutufir Gl Kohlenhydrate (55%) 40 Ergebnisse (1 Ubereinstimmungen)
Bewedury Fet (25%) 7 Bewegungsarten:

: ' Biigeln -
Energiebilanz m 1.740 Keal [RaaE & © Bugel X

Info

Bewequng

Bitte beachten Sie [hren Trainingszustand und

i A, :
30 Minuten . 208 keal .9 wahlen Sie zwischen einer leichten, mittleren
Aguafitness - leicht oder anspruchsvollen Intensitat
60 Minuten 172 keal A x = Einteilung Belastungzstuten

Bigeln - normal

Suche in Kategorie

Favoriten

Haufig verwendet

Trainingsplan

“ Wochevom 01.12 bis 07.12.2008 »
Martag 01.12.2008

© 30 Minuten
Anuafitness - leicht

Dienstag 02.12.2008

Abb. 3: Mein Tagebuch — Bewegung

Das Beispiel zeigt das Bewegungstagebuch mit der Bewegungseinheit aus dem

Trainingsplan und einer manuell erfassten Einheit (60 Minuten Bligeln).
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Mein Tagebuch - Gewicht und Malle

Eine weitere Funktion in diesem Programmabschnitt ist die Anzeige Gewicht und
MaRe. Hier werden die Daten gespeichert, die von den Teilnehmer einmal
wochentlich (Gewicht) bzw. einmal im Monat (Taillenumfang) in das Programm

eingegeben werden.

e-Balance

Mein Tagebuch Wochenplane | Diagramme | Rezepte &mehr | iWissen Community | Experten | Mein Profil

* HILFE » AUSLOGGEN

s Essen  » Bewegung = Gewichtund Make = Rlotizen

Gewicht und Manie

Tragen Siewdchentlich Ihr aktuelles Gewicht ein. Einmal monatlich messen Sie
aulerdermn lhren Taillenumfang.

Gewicht und MaRe

Geben Sie I Gewicht und Ihren Taillenumfang
= | Mehr Informationen e,

Hier tragen Sie wichentlich [hr Gewicht gin.
Woche vom 01.12 bis 07.12.2008 Einrmal ronatlich geben Sie zusatzlich lhren

« ) IEN I T G W M EEM 5 > Kalenger | Talllenumfang an

Sie haben lhr Gewicht bereits fur diesen Zeitraum

gingegeben:
04422008 | S0l | 15T | eroteine oy Nachster Eintrag am 10, Dezember
) [ -69 %
Shed W%) 429 Sie haben lhren Tailllenumfang bereits filr digsen
42 % : ;
Feitraurn eingegeben.
Bewegung e 61% Machster Eintrag am 02. Januar
=GR 1,975 Heal | 959 Hcal #h"' 139
Gewicht
lhr Gewicht am 03, Dezember war: Taky A
lhr Gewicht am 30, Oktober war: 76 kg N
Ihr Gewicht am 06, Oktober war: 76,5 ko N
lhr Gewicht am 25, Septernber war: 78 kg b
lhr Gewicht am 09. Septernberwar: 80 kg b
Taillenumfang
Iht Taillenurmfang am 03, Dezember war, 88 cm A
Ihe Taillenurmfang arm 30, Oktoberwar: a0 cim A
lhr Taillenumfang am 04. August war: 91 cm b

Abb. 4: Mein Tagebuch — Gewicht und MaRe

Die Abbildung zeigt die Entwicklung des Gewichts und des Taillenumfangs von
Programmstart (80 kg und 91 cm Taillenumfang) bis zum letzten Eintrag in das
Tagebuch am 03. Dezember (75 kg und 89 cm Taillenumfang).
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Mein Tagebuch — Notizen

Die Funktion Notizen innerhalb des Tagebuches lasst den Teilnehmern Raum, ihre

personliche n Erfahrungen und Erkenntnisse zu dokumentieren.

® HILFE  » AUSLOGGEN
e-Balance
ein Profil
=

Start ein Tagehuch

= Essen = Bewegung o+ Gewichtund Male = Motizen

Notizen

Eintrag

Diesen Bareich kiinnen Sie als Ihr ganz persdnliches Tagebuch nutzen.

Notizen
# | Mehr Informationen

Schreiben Sie lhre Gedanken im Tagebuch

nieder.
Woche vom 01.12 bis 07.12.2008

« | I ETE ENEE - » Kalender Hier kiinhen Sie schreiben, was Sie beweot - wie

in einem persdnlichen Tagehuch,

04122008 ; 5T | s e ot vielleicht méchten Sie hier festhalten, weshalh es
R 699 heute g0 einfach ist; dem e-Balance-Programm
Energiezufuhr Kohlsnhydrate (55%) ' zu folgen. Oder Sie mdchten ganz einfach Ihre
42 % momentanen Gefiihle niederschreiben. Flgen
Bewegung 0 | Fatt (25%) Sie ein, was immer Sie michten - niemand
i B1% aulier lhnen hat Zugang dazu und Sie kinnen
iahi Alkohol lederzeit frithere Eintrage lesen.
Energiebilanz m 959 Kcal aliih 139 i
Eimrag
Hewte ein schines Kompliment gehért |
Mein Eintrag vom 04.12.2008 eckeinsac iz ompfment yehit]
Der Appetit auf SURes [Esst langsarm nachlll 5
Mein Eintrag vom 29.10.2008
Heute ist ein schoner Tag A

Abb. 5: Mein Tagebuch — Notizen
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5.4.2 Wochenplédne — Erndhrungs- und Trainingspléne

Ein weiteres Kernstlick des Programms sind die auf die Teilnehmer zugeschnittenen
Erndhrungs- und Trainingspléne, die das Programm anhand des Gewichtsprofils
ermittelt. Die Teilnehmer kdnnen sich in der Funktion Wochenpléne ihre Erndhrungs-
und Trainingsplane fir den aktuellen Tag (Funktion Mein heutiges Programm) oder
fur die gesamte Woche (Funktion Ernédhrungsplan) ansehen. Die Plane kénnen
automatisch in das Tagebuch Ubernommen werden. Ebenfalls ist die Notierung von
einzelnen Mahlzeiten oder Bewegungseinheiten in das Tagebuch mdglich und der

Ausdruck der einzelnen Menlplane.

Wochenpldne — Erndhrungsplan

Basierend auf dem ermittelten Kalorienbedarf und dem persénlichen Gewichtsprofil
erhalten die Teilnehmer einen  wdchentlich  wechselnden  individuellen
Ernahrungsplan. Diese Erndhrungspléne stellen eine praktikable Méglichkeit dar, die
Kalorienzufuhr moderat zu reduzieren und gleichzeitig die Prinzipien einer
ausgewogenen Erndhrung zu erlernen und umzusetzen.

Die Erndhrungspléne sind gestaffelt in vier Kategorien mit einem Kalorienniveau von

- 1.300 bis 1.499 kcal
- 1.500 bis 1.799 kcal
- 1.800 bis 2.099 kcal
- 2.100 bis max. 2.500 kcal

Die Erndhrungspléne sind jeweils fiir eine Woche konzipiert und garantieren eine
ausgewogene Ernahrung hinsichtlich der Nahrwerte. Eine Abweichung von max. 10

% +/- bei den Na hrwertdaten innerhalb einer Woche wird akzeptiert.

Die Menilvorschlage fiir die einzelnen Tage kénnen komplett oder auszugsweise
Ubernommen werden. Der Austausch von Lebensmitteln und Rezepten nach den
Geschmacksvorlieben der Teilnehmer ist im Rahmen des individuellen

Kalorienniveaus mdglich.
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F HILFE * AUSLOGGEN

Mein Frofil

» Mein heutiges Programim = Ermahrungsplan = Trainingsplan

Das Menii flr die ganze Woche

Mein Kurzprofil =
Unsere abwechslungsraichen Ernahrungsplane und jede Menge Rezepte sorgen fiir
Yielfalt auf lhrem Teller.
Mehmen Sie sich etwas Zeit und planen Sie in Ruhe thre Woche. Lebensmittel und It Ziel 5 ko weniger
Fezepte kinnen Sie im Rahmen lhres Kalorienniveaus ganz nach lhrem Geschmack BiE e 95 023009
austauschen. . .
hisher erreicht 0 kg
e Eationsn kalorienbedarfp. Tag 1974 Keal
Startgewicht 78 kg
Meniivorschidge Aktuelles Gewicht 75 kg
# |Woche vom 01.12 bis 07.12.2008  » % Kalender Aktuellar Bl 28,3
B Montag 01.12.2008 »  Mein Profil
# - Mitgliedschaft andern
B3 Dienstag 02.12.2008 #  Passwort dndern
B3 mittwoch 03122008 Benitigen Sie Unterstitzung?
Antworten eiL'lfIh_re Eragian Zuim Prograrmrn und
@ Donnerstag 04.12.2008 allen anderen Thermen finden Sie hier;
............................................................................................................................................................ » | Varschau
Friihstiick = zum Menlpunkt "Hilfe"
# - Unzgere Mutzungskedingunden
1.0 Glas : 120 keal o @ |nformationen zum Datenschutz
SR *  |nformationen zum 14-tagigen Rickiritsrecht
1.0 Portionien) 331 keal (4] »  Fa@‘s (Haufige Fragen)
Yollkorntoasthrot mit Guark und Marmelade #»  E-Mail Anfrage schreiben
Mittagessen Weitersagen ~
200.0 g 224 keal o Erzahlen Sie lhren Freunden von Ihren Erfalgen
FPrannengemise Bauern Art T it e-Balance, Bestimmtwerden Sie hegeistert

sein.
4.0 Stk 196 keal o

*  Hirr klinksn

Abb. 6: Wochenplane — Ernahrungsplan

Die Abbildung zeigt einen Erndhrungsplan fir den Kalorienbedarf der Kategorie
1.800 bis 2.099 kcal. Bei einem Ziel von 5 kg Gewichtsverlust in 12 Wochen besteht

ein reduzierter Kalorienbedarf von 1.975 kcal.
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Wochenpldne — Trainingsplan

Die Trainingspldne kdnnen entweder von den Teilnehmern selbst zusammengestellt
werden oder aber das e-Balance-Programm arbeitet die Trainingspldne nach
persdnlichen Angaben aus. Die Steigerung der kérperlichen Aktivitdt kann so in
einem individuell angepassten Tempo und nach den Neigungen und Méglichkeiten
des Teilnehmers erfolgen.

Fur den vom Programm erstellten Trainingsplan wird der Trainingszustand anhand
eines Fragebogens festgestellt. Die Fragen beziehen sich auf kérperliche Aktivitaten
im Bereich Sport, Arbeit und Freizeit. Uber ein internes Punktesystem wird anhand
dieser Angaben und dem BMI aus dem Gewichtsprofil der aktuelle Konditionsstatus
ermittelt und die Teilnehmer in eine entsprechende Kategorie eingeteilt. Das
Programm legt 5 Kategorien zugrunde, die sich in der Anzahl der Trainingseinheiten,
der Dauer des Trainings und seiner Intensitat unterscheiden. Die Trainingseinheiten,
die Intensitatsstufen und die Trainingsdauer werden langsam erhdht von Stufe 1 mit
2 Trainingseinheiten zu je 15 oder 20 Minuten bei leichter Intensitat bis zur Stufe 5
mit 4 Trainingseinheiten zu je 45 oder 60 Minuten und sehr hoher Intensitat. Ein
Trainingsplan ist konzipiert fir 12 Wochen, wobei sich bei den Stufen 1, 2 und 3 das
Pensum nach jeweils 4 Wochen erhéht (siehe Anhang 4 - Einstufung der User in

Kategorien fur den automatischen Trainingsplan).

Welche Bewegungsarten im Plan stehen, entscheiden die Teilnehmer. Es missen 3
Trainingsformen angegeben werden. Die Auswahl umfasst alle géngigen Sportarten
von Boxen bis hin zu Fuliball und Zirkeltraining. Wiederkehrende Alltagsaktivitaten
wie Arbeiten im Haushalt oder Garten, Aktivitdten im Bereich Hobby und Freizeit
kdnnen zusatzlich in den Trainingsplan aufgenommen werden.

Der Trainingsplan kann entweder direkt gestartet werden, d. h., die Trainings-
einheiten werden direkt fur die aktuelle Woche und in die einzelnen Tagespléne

Ubernommen, oder erst in der kommenden Woche.
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Trainingsplan

< Wochevom 17.11 bis 23.11.2008 » # | Kalender
Bewegungsart suchen ("Sk" findetz. B.
Wasserski
Montag 17.11.2008 -
€3 20 Minuten = AT x
Aquafiness - leicht 3

Dienstag 18.11.2008

Bitte heachten Sie [hren Trainingszustand und
Ruhetag n wihlen Sie zwischen einer leichten, mittleren
oder anspruchsvallen Intensitat

Mittewoch 19.11.2008

€2 30 Minuten (4] MR
Badrmintan - leicht &

¥ Einteilung Belastungsstuten

Suche in Kategorie

Donnerstag 20.11.2008
Ruhetag \

B andere Sportarten

B Ballsportart

B Gymnastik & Krafttraining
B Haushaltzarheit

Freitag 21 11.2008
9 30 Minuten o N O L Aufraurmen

Fahrrad fahren - leicht =3 ) Auto mit der Hand waschen
¢ Auto reparieren
o Backen
& Bett machen

Samstag 22.11.2008

Gl . 3 Baodan reinigen
............................................................................................................................................................ 0 Eltlgeln
Sonntag 23.11.2008 ) Einkaufen gehen mit schweren Taschen
Ruhetag A ) Fenster putzen

2 Garten umgraben

) Gartenarbeit
lch michte einen Bewegungsplan, der meinem Trainingszustand entspricht und auf
meinen Winschen hasier, 2 B .

# | e-Balance Trainingzplan erstellen

............................................................................................................................................................ B Hobby & Freizeit

o L A T A o

3 Fersinlich
# | Diesen Trainingsplan in die kommende Woche dhertragen a Skitahren & Skaten
a Walken, Jagaen, Fahrrad fahren ete.
Drucken 8 wassersport

Abb. 7: Wochenplédne - Trainingsplan

Die Abbildung zeigt einen Trainingsplan fur Einsteiger, mit den Sportarten
Aquafitness, Badminton und Fahrrad fahren. Die Zeiten der Sporteinheiten sind auf

30 Minuten ausgelegt und die Intensitat ist jeweils leicht.

Neben dem automatischen Trainingsplan kann ein Plan auch manuell zusammen-
gestellt werden. Bei dieser Variante wahlen die Teilnehmer koérperliche Aktivitaten
aus allen Ublichen Sportarten und auch aus Kategorien wie Hausarbeit, Hobby &
Freizeit etc. aus. Die Sport- und Bewegungsarten sind in einer Datenbank
gespeichert und flieRen mit dem jeweiligen Kalorienbedarf in die Berechnung der

Energiebilanz ein.
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5.4.3 Diagramme

In der Programmfunktion Diagramme finden sich eine Vielzahl von grafischen
Darstellungen zur Gewichtszielsetzung, dem Gewichtsverlauf, der Energiezufuhr und
der Energiebilanz. Die Teilnehmer kénnen hier den Erfolg ihrer Gewichtsreduktion
anhand von Diagrammen verfolgen. Voraussetzung ist, dass die Gewichtsdaten und

MaRe egelmaRig kontrolliert und in das Programm eingetragen werden und das
Tagebuch gefuhrt wird.

Beispiele einiger Diagramme:

Diagramm Mein Ziel

Diagramm Gewichtsverlauf

»
m m Fampm irtaiw : fmEm Coraqui® | SaEntn | P=x Pl

o T fa = dweam - = i

ey Himl z
P LS K U ML B L — I el D e O M L F AT UL e R I e MEGPRLIANA L RTE Wiy Gewich bits heute
B ey G e L e Coesvibon e g g ol
it e T
= Ganiel s Fg
b -

i

n

-

H

™

k]

™

]

£

-

-

L8

TLED OB LD VDM WG TR ILW BER BUIB TLH O OMCIE 6R 1110 PR ZTE)
Htarwuh e e o Eew e
i i F e i el i LUALL (i it
Ardmy lubes |8 b Pugoae .

e e - Asrilas i D

Dar=re

B e e wl

Diagramm Energiebilanz

e-Balance S

et | e | it QUL it i || | it | i
BT RO AT TR TR SRR T

Diagramm Entwicklung Taillenumfang

P Y Pre— [ e R L]
Msim Talls numiang bix ha uts

ib=ne Escapielanc by heuts

L e s A e AT g o e B 3n s | RS W Pl g B T s it e g v g it
o e R
DTN p———
haal
rxm -
e
L
Lam
e &0
m \'
"
(F.o]
j4n] £
-
5 E]
el LR WAE SR 1D BRTY BAEF ILEE ILTE RETE 100 mr iR e @ar ms L i i e—_4 x s " " " i i L L
RO LW LR L2 BOR L SERD DM L BRI RAT RS LR ERE ORI HiE
T
D

Abb. 8: Beispiele fiir Diagramme
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544 Rezepte & mehr

Diese Funktion beinhaltet Rezepte, die Einkaufsliste, den Kalorienrechner und den

Bewegungsrechner.

Rezepte & mehr — Rezepte

In dieser Programmfunktion kénnen Rezepte gesucht, angesehen, ausgedruckt,

geédndert und neue Rezepte erfasst werden.

Men Tagetngh Winchenplang Rezaple & mehr

« Rezemte s Elnkaufslisie = Kalonanmechher

k= Bewagunpseachner

Feine Kirbissuppe
auglle: Vitaeel

Zuberadungszait 30 Minutan
Mafizeit Abendessen Wilagessan
Tutaten: Gemibge

Eereloh: Supps

Tap: vegetarisch

Ml sEofPeRit et o Poriion

e

EPrateing 2%

W ohibanlydrate Al %
Falte 48 T

W alkokol 0

= | ReZek feor E-heba| versarcen
¥ | Xur Enheutai=ie hinnfdeen
» Zumpenem Recepl mechen

Razept sk PO dnicksn wt Rezepl den Favoriten hinzufigen

Dtk enliste: 180 keal ) Fotion

Aregahl Potionen: 4

Fereptitr 4 = Porhonen BERECHHREN

k@ Eorals, rsch

| 51K, Tetinbial, frisch

1 TL Margarina

500 an| Gemi=ebrike fEtarm
230l Soja CulEine

1 Sk, Ghillschobe, ml, gelrocknat
4 EL Zdronansafl

19 Krauterzak

5 Prise Flefer schwarz, gemahien
5 Prise Muskanusspulvar

4 TL Karbis karna

4 TL Edtaiskarnal

b ZEM HEUTIGEN TAL HINZL ALNGEN

M=l 2eil Frorstiek

Abb. 9: Rezepte & mehr — Rezepte

Die

versendet werden,

E-Mail

Zutaten zur

kénnen
die

Einkaufsliste hinzugefligt, zu einem

Rezepte per

eigenen Rezept zusammengestellt und

individuell verandert oder gedruckt

werden.

Wird

gespeichert, erscheint es unter einer

ein Rezept als Favorit

entsprechenden  Registerkarte  im

Tagebuch.

Zubereitung:

Das Kirbisfleisch wilreln und mit der gewirfelten Zwiebel in der Margarine
anschwitzen.

Die Brilhe, Soja-Sahne und die Chilischote zugeben und bei mittlerer bis kleiner
Hitze zugedeckt 30 Minuten kicheln lassen.

Im Mixer oder mit dern Pdrierstab sehr fein pdrieren und mit Zitronensatt, Salz,
Pfeffer und frisch geriehenar Muskatnuss abschrmecken.

In einer heizen Pfanne ohne Fett die Kirbiskerne kurz risten. Die Lauchzwiehel in
feine Ringe schneiden.

Die Suppe auf Teller verteilen, mit Kirhiskernen und Lauchringen bestreuen und mit
Kirhiskerndl betrdufeln.

Tipp: In kleinen, ausgehdhlten Kirhissen servieren, z. B. Hokaido-Kirhissen. Im
Backofen bei 200 °C Cher- und Untethitze (180°C Umluff) 20 Minuten garen. Dann
das ohere Drittel wie einen Deckel abschneiden, Kere und Fasern herausliffeln
und die heie Suppe in denwarmen Kirhissen servieren
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Rezepte & mehr — Einkaufsliste

Die Funktion Einkaufsliste hilft bei der Einkaufsplanung. In der Einkaufsliste kénnen

die Zutaten fir den gesamten Meni-Plan eines Tages sowie die bendtigten Zutaten
fur einzelne Rezepte und Mahlzeiten gespeichert werden. Die Mengen richten sich

nach der Personenanzahl im jeweiligen Rezept. Die Einkaufsliste ist unterteilt in

verschiedene Nahrungsgruppen bzw. Standorte der Lebensmittel im Supermarkt. Die

Liste kann ausgedruckt oder per E-Mail verschickt werden.

e-Balance
Mein Tagehuch

Diagramrme.

Waochenplane

Rezepte & mehr

v Rezepte = Einkaufsliste = Kalorienrechner  » Bewegungstechner

Einkaufsliste

In die Einkaufsliste kinnen Sie einzelne oder alle Komponenten lhres

Erndhrungsplans dbernehmen sowie weitere Lebensmittel hinzufdgen. Drucken Sie
die Liste aus und nehmen Sie sie zum Einkaufen mit. Sie ist s0 aufgebaut, dass Sie
irn Supermarkt in der Regel alles der Reihe nach vorfinden werden.

Sie haben gewdhlt:
Feine Kirhissuppe

# | Inhatte aus dem Erndhrungsplan hinzufigen

# Liste per E-Mail versenden

LISTE LOSCHEN

Liste als PDF drucken

Andere Lebensmittel

# | Lebensmittel hinzutigen

Obst, Gemiise. Kartoffeln

1 kg

Kirhis, frisch
1 5tk

Zwiehel frisch

# | Lebensmittel hinzufigen

Backwaren, Eier

» | Lebensmittel hinzufigen

Backzutaten, Brotaufstriche, Kaffee & Co

# | Lebensmittel hinzuflgen

Kiihlregal

250 ml
Soja Cuisine

o e N 5 e A A

Abb. 10: Rezepte & mehr — Einkaufsliste
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* HILFE * AUSLOGGEN

Mein Profil

ii'ldern

»

Bitte einen Lebensmitteleintrag wahlen, urm ihn
Zu andern

Suchen =

Lebensmittel oder Rezept suchen ('Brot' findetz,

B. Gahambrot Weilkbrot, | etc)

Anzeigen: Lebensrmittel Rezepte

= Eigenes Rezept erstellen

= Eigenes Lebensmittel eingeben

Suche in Hategorie -

B brot Backwaren, Backzutaten
B3 Brithe, Dips, Saucen

3 Essenauler Haus

B3 EcsenzuHausze

5B Fertiggerichte, Fast Food, Take away
B2 Fette, Gle, Samen, Misse, Kerme
BB Fisch, Meerestisre

B3 Fleisch, Wurstwaren, Eier

B2 Gemilse, Pilze, Hilsenfrichte
B Getreide, Getreideerzeugnisse
B3 Getranke

B3 Kartofiel, Kartoffelprodukte

B2 Milch, Milchprodukte

ER Skt Orveteencdolede
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Rezepte & mehr — Kalorienrechner

Im Kalorienrechner kann die Kalorienmenge fir bestimmte Lebensmittel oder
Rezepte ermittelt werden. Er erhélt eine Ubersicht iber die Kalorienanzahl und die
Aufteilung der Nahrstoffe in Protein, Kohlenhydrate, Alkohol und Fett.

B HILFE » ALUSLOGGEN

e-Balance

Rezepte & mehr

» Rerepte  » Einkaufsliste = Kalarienrechner  » Bewegungsrechner

Kalorienrechner Suchen 2
2 Riegel 236 keal L¥) Lebensmittel oder Rezept suchen ¢Brat' findetz.
Weisse Schokolade B. Gaharmbrot, Weilkbrof, . ete)
Schokolade -m
Kalatien 226 kceal : -
Froteine (20%) Anzeigen: Lehensmittal Fezepte
Protein 28409 I = 97 %
Kohlenhydrate (55%) & it = i
Kohlenhydrate 2124 = 92 % Ergebnisse 128 Ubereinstimmungen
Fett (25%) s
Fatt 1444 s F3% Lebensmittel: keall 1000/ml
T g Alkohal g Sehokaladenais 182 i
ahio
2 g Schokoladenguss 453 (¥}
............................................................................................................................................................ Schokoladencreme 121 W
At = Schokoladentorte 262 (%]
Schokoladenkuchen 407 ¥
Einheit Riegel (209 (™ Schokaladenpulver 381 ¥
............................................................................................................................................................ Weisse Schokolade 565 L]
2 Riegel Weisse Schokolade derm Tagebuch hinzufiigen: Wirter Schokolade 344 &
Cornetto Schokolade 341 Lx

............................................................................................................................................................ . | : | : | En -
™ Zur Einkaufslizte hinzuflgen
Rezepte: keall Fort.
Schokoladensuppe 308 &

#  Elgenes Rezept erstellen

= Eigenes Lebenzmitel eingeben

«

Suche in Kategorie

Abb. 11: Rezepte & mehr — Kalorienrechner
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Rezepte & mehr — Bewegqungsrechner

Im Bewegungsrechner kann der Kalorienverbrauch fir bestimmte korperliche

Aktivitat berechnet werden.

® HILFE ® AUSLOGGEM

e-Balance
Meir Tagebuch ine ) Rerepte & mehr { h Meit Profil

» Rezepte -Eihkahfsliste » Kalarienrechner bE‘IeWagungst;achnar

Bewegungsrechner Suchen 2

Der Bewegungsrechner sagt lhnen, wie viele Kalorien Sie durch einzelne Aktivitaten = e ;

verbrauchen. Wahlen Sie in der rechten Spalte zundchst lhre Bewegung aus und Iewegungsart suchen Sk indatz. B

geben Sie Dauer und Intensitat an. Die Bewegungseinheit kinnen Sie dann direkt in Wassarskl) :

Ihr Tagebuch dbernehmen, Biigein

B0 Mifuten 172 keal o Ergebnisse (.:I-I'.'Ihereinstimmungen}'

Bigeln - normal Bewegungsarten:

............................................................................................................................................................ Bilgeln (%)

Dauer B0 Minuten normsl %

............................................................................................................................................................ Suchein Kﬂte_gorie ;
Favoriten i

Abb. 12: Rezepte & mehr — Bewegungsrechner
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54.5 Wissen

In der Programmfunktion Wissen finden sich Fachartikel zu verschiedenen Themen.
Jede Woche kommen zwei neue Artikel hinzu. Die neuen Artikel werden auch auf der
Startseite eingestellt, um die Teilnehmer aktuell darauf aufmerksam zu machen. Die
vorhandenen Fachartikel kénnen jederzeit abgerufen werden. Sie sind in diversen

Kategorien gespeichert:

Wissen - Warenkunde:

Wissenswertes Uber Lebensmittel von Amaranth bis Zwiebel, Besonderheiten
bei Herstellung, Lagerung, Einkauf und Zubereitung sowie Informationen zu

den Nahrwerten und gesundheitlichen Vorteilen.

Wissen - Wussten Sie schon?

Aktuelle Themen zu Erndhrung und Gesundheit — Fragestellungen aus den
Medien werden neu aufgegriffen und erklart. Zum Beispiel:

-5 am Tag (Empfehlung 5 Portionen Obst und Gemiise pro Tag)

- Das QS-Siegel fur Fleisch — was sagt es wirklich aus?

- Antioxidantien

Wissen — Gertichtekiiche

Gertichten und Vorurteilen gegentiber Erndhrungsthemen, Lebensmitteln und
Abnehmen wird nachgegangen. Zum Beispiel:

- Ist brauner Zucker gesinder als weiler?

- Wie viele Mahlzeiten am Tag- 3 oder 57

- Stimuliert Koffein die Fettverbrennung?

Wissen — Medizin

Artikel zu medizinischen Fragestellungen in Bezug auf Adipositas und
Abnehmen. Zum Beispiel:

- Diabetes mellitus und Ubergewicht

- LebensmittelUnvertraglichkeiten und Allergien

- Mit Medikamenten abnehmen?
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Wissen — Bewequng

Ubungsanleitungen fiir einzelne Sportarten oder zu Bewegungsablaufen,
Tipps und Ratschlage zu mehr Bewegung im Alltag unter physiothera-
peutischen Gesichtspunkten. Zum Beispiel:

- Wie soll ich als Anfanger trainieren?

- Das Training richtig dosieren

- Aktiv gegen Riickenschmerzen-Ubungen

Wissen — Motivation

Beratung hinsichtlich der Erndhrungsumstellung, psychologische Themen zur
Unterstitzung und Motivation beim Abnehmen. Zum Beispiel:

- 10 Motivationsgriinde fir ihren ,inneren Schweinehund*

- Das ,Alles-oder-Nichts-Prinzip“ — so schaffen Sie die Gewichtsreduktion

- Innere Gelassenheit

54.6 Community

Diese Programmfunktion beinhaltet den Erfahrungsaustausch der Teilnehmer in
einem Forum und im Chat. Beim Chat wird zusatzlich einmal in der Woche eine
Beratungseinheit mit einem der Experten angeboten, bei der sich de Teilnehmer
direkt mit einem Experten Uber Fragen und Probleme austauschen knnen. Das
Forum wird teilweise von einem Experten moderiert. Eine konstante Beratung der
Teilnehmer findet per E-Mail-Kontakt statt. Hier werden Fragen innerhalb von 48

Stunden von den jeweiligen Experten beantwortet.

5.4.7 Experten
In diesem Programmbereich wird das Expertenteam vorgestellt und es bietet die

Méglichkeit der direkten Kontaktaufnahme per E-Mail.

54.8 Mein Profil

In Mein Profil sind die persénlichen Daten der Teilnehmer gespeichert und kénnen
bei Bedarf verédndert werden. Ein Neustart kann in dieser Funktion vorgenommen
werden. Auch Daten der Registrierung wie Passwort und Mitgliedschaft sind hier

hinterlegt.
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5.4.9 Automatismen im Programm

Das aktuelle Gewicht wird einmal pro Woche abgefragt, der aktuelle Taillenumfang
alle 4 Wochen und beides fliel3t in die Diagramme ein. Anhand der Werte kann die
Gewichtsentwicklung dokumentiert werden.

Einmal wdchentlich wird ein Coachletter per E-Mail verschickt. Die Coachletter liefern
Informationen zu unterschiedlichen Themenbereichen wie Handhabung des
Programms, gesunde Erndhrung, Bewegung, Motivation und Verhaltensweisen.
Ebenfalls wochentlich erscheinen neue Fachartikel aus den Bereichen Erndhrung,

Bewegung, Motivation und Medizin.

5.4.10 Beratung
Zur persoénlichen Beratung kénnen die Teilnehmer das Beratungsangebot im Chat
(einmal woéchentlich mit wechselnden Experten) und per E-Mail (Antwort innerhalb

der néchsten 48 Stunden) in Anspruch nehmen.

5.4.11 Anspruch an den Teilnehmer

Alle Angebote kénnen unbegrenzt genutzt werden. Die Eingaben sind freiwillig und
es hangt von der Motivation der Teilnehmer ab, welche Angebote sie in welchem
Umfang wahrnehmen. Eine erfolgreiche Therapie gelingt nur mit der nétigen
Motivation und Kooperationsfahigkeit der handelnden Person. Der Schlissel fir ein
erfolgreiches Gewichtsmanagement ist die Eigenverantwortung und der Wille und
das Vermdgen sich zu verandern (Hauner, H.; et al, 2007, S. 10). Da sich die
Teilnehmer freiwillig im Portal anmelden, ist davon auszugehen, dass eine gewisse

Motivation zur Veranderung vorhanden ist.
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5.5 Anbieter-Qualifikation

Eine Praventionsmallnahme muss von Fachkraften mit staatlich anerkannter
Ausbildung im Bereich Erndhrung durchgefihrt bzw. betreut werden. Hierzu zahlen

gemal den GKV-Leitlinien insbesondere

- Diatassistenten

- Okotrophologen (erndhrungswissenschaftlicher Ausrichtung, Abschliisse:
Diplom oder Bachelor/Master of Science)

- Erndhrungswissenschaftler (Abschliisse: Diplom, Bachelor/Master of Science)

- Diplom-Ingenieure Erndhrungs- und Hygienetechnik, Schwerpunkt Erndhrungs-
technik

- Diplom-Ingenieure Erndhrung und Versorgungsmanagement,
Schwerpunkt Lebensmittel und Erndhrung

- Bachelor of Science Lebensmittel, Ernahrung, Hygiene,

Schwerpunkt Lebensmittel und Ernahrung

Mit jeweils gultiger Zusatzqualifikation entsprechend der Curricula von
Ernahrungsberater/DGE, Erndhrungsmedizinischer Berater/DGE, VDD-Fortbildungs-
zertifikat, Erndhrungsberater VDOe, VFED-Zertifizierung, QUETHEB-Registrierung.

- Arzte mit glltigem Fortbildungsnachweis gemafR dem Curriculum Erndhrungs-
medizin der Bundesarztekammer oder der QUETHEB-Registrierung
- Sportwissenschaftler (Abschlisse: Diplom, Staatsexamen, Magister,
Master, Bachelor)
- Krankengymnasten, Physiotherapeuten, Sport- und Gymnastiklehrer
- Lizensierte Ubungsleiter aus Turn- und Sportverbanden
(Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbénde, 2008, S. 38, 46-47)

Das e-Balance-Portal wurde unter wissenschaftlicher Leitung von Arzten und
qualifizierten Okotrophologen entwickelt. Die Betreuung der Teilnehmer und die
Aktualisierung des Programm-Contents sowie die Weiterentwicklung des Programms
hinsichtlich neuer Aufgabenfelder finden durch ein Expertenteam statt, das sich aus

Okotrophologen, Arzten, Physiotherapeuten, Psychologen und Fitnesstrainern
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zusammensetzt. Alle Experten verfliigen Uber eine gesonderte Qualifikation, wie sie
in den GKV-Leitlinien gefordert wird.

Das Expertenteam gibt keine medizinischen Ratschlage oder stellt keine Diagnosen
auf, es handelt sich bei der Beratung ausschlief3lich um Ratschldge und Tipps zu

einer gesunden Lebensweise und zu der angestrebten Gewichtsreduktion.

Vorstellung der Experten

Bereich Erndhrungsberatung, Content Erndhrung

Diplom-Okotrophologinnen Katrin Kleinesper, Nicole Hoenig, Nina Béllert
Katrin Kleinesper und Nicole Hoenig sind zertifiziert nach dem Curriculum

Ernahrungsberater VDOe.

Bereich Medizin

Privat-Dozent Dr. med. M. Merkel, Facharzt fir Innere Medizin und Gastroenterologie
und Spezialist auf den Gebieten Endokrinologie, Diabetologie und Stoffwechsel

Dr. med. Jens Aberle, Facharzt fir Innere Medizin mit den zuséatzlichen Schwer-
punktgebieten Endokrinologie und Diabetologie, Spezialist auf dem Gebiet
Adipositas-Therapien (Diatetische, medikamentése, mendoskopische und chirur-

gische Therapieverfahren)

Bereich Bewequng

Physiotherapeut Matthias Thoni, staatlich anerkannt

Victoria Wohlt, lizenzierte Personal-Trainerin

Bereich Motivation

Diplom-Psychologin Verena Bergunde, niedergelassene Therapeutin, spezialisiert
auf Essstérungen, Adipositas und Suchterkrankungen
(e-Balance, 2006)
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5.6 Trainermanual und Teilnehmerunterlagen

Laut GKV-Leitfaden sollte das Angebot beschrieben werden und ein Trainermanual
zur Durchfuhrung des Programms vorliegen.
(Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbénde, 2008, S. 23)

Fir das e-Balance-Portal liegt eine schriftliche Fixierung von Aufbau, Zielen, Inhalten
nicht vor. Informationen zu diesen Punkten sind in den Programmbeschreibungen im
Portal zu finden. Da es sich um ein interaktives Online-Programm handelt, welches
die Teilnehmer selbststandig durchfiihren, liegt kein Trainermanual vor.

Als Teilnehmerunterlagen kénnen die programminternen Anleitungen und Beschrei-
bungen sowie die Coachletter gesehen werden. AuRerdem stehen eine Vielzahl von
Ausdrucken wie die Menlplane und Trainingsplane, Rezepte und Einkaufslisten zur

Verfigung.
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6. Diskussion

Die Analyse des e-Balance-Portals anhand der Praventionskriterien zur Vermeidung
und Reduktion von Ubergewicht hat ergeben, dass sich das Portal als
PrimarpraventionsmalRnahme nach § 20 Abs. 1 SGB V nur bedingt eignet.

Das e-Balance-Angebot deckt die inhaltlichen  Anforderungen einer
Préaventionsmallnahme des Handlungsfelds Erndhrung ab, nicht aber die
Rahmenbedingungen wie aufeinander aufbauende Kurseinheiten, zeitliche Vorgaben
und klar definierte Ziele. Diese Punkte kénnen aber durchaus realisiert werden
(Siehe Kapitel 8. Empfehlungen fiir e-Balance).

Eine Evaluation des Konzeptes auf seine Wirksamkeit steht noch aus und muss
hinsichtlich des bestehenden Qualitdtsanspruchs von Praventionsmallnahmen laut
GKV-Leitfaden dringend empfohlen werden. Des Weiteren ist das e-Balance-
Programm nicht auf sozial benachteiligte Personen ausgerichtet. Das Angebot
spricht eine Zielgruppe an, die Uber ein héheres Einkommen verfiigt (siehe Kapitel
Zielgruppe, Seite 19f) und ein gesundheitsférderndes Erndhrungs- und Bewegungs-
verhalten anstrebt. Eine Ausrichtung auf sozial benachteiligte Personen kann bei
PraventionsmalRnahmen nach individuellem Ansatz, wie es das e-Balance-Portal
darstellt, grundsatzlich als schwierig angesehen werden. MaRnhahmen nach dem
Setting-Ansatz sind besser geeignet, sozial Benachteiligte zu erreichen
(Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 13).

Die Methodik des Konzeptes entspricht den neuesten Erkenntnissen der
evidenzbasierten Adipositas-Leitlinien. Die eingesetzten Methoden zur Gewichts-
reduktion und Stabilisation basieren auf der Adipositas-Therapie und es kann
grundsatzlich von einer Wirksamkeit ausgegangen werden.

Die Implementierung des Konzeptes erfolgt tUber Module, die alle relevanten
Bereiche der Adipositas-Therapie bezuglich einer Gewichtsreduktion abdecken. Fur
eine Stabilisation des Gewichtes stellt das e-Balance-Portal eine besondere
Programmyvariante zur Verfligung, die eine langerfristige Begleitung ermdéglicht.

Das Portal bietet den Teilnehmern ein Programm, das sich an ihre ké&rperliche
Verfassung, ihre persénlichen Ziele und ihre Vorlieben und Abneigungen anpasst.

Die individuelle Ausrichtung (Personalisierung) ermdéglicht es den Teilnehmern, ihre
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personlichen Bedingungen zu berticksichtigen und im eigenen Tempo das Verhalten
umzustellen. Dies kann als Nachteil aufgefasst werden, da im e-Balance-Programm
weder eine zeitliche noch eine inhaltliche Vorgabe zur Nutzung des Programms
besteht. Ziele sollten spezifisch und messbar sein und dies setzt eine Terminierung
und klare Definition voraus (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen
Spitzenverbande, 2008, S. 15).

Es sind, wie bereits erwahnt, keine aufeinander aufbauenden Programm-Einheiten
mit klar definierten Zielen vorhanden, die als Rahmenbedingungen im GKV-Leitfaden
gefordert werden (Arbeitsgemeinschaft der Krankenkassen-Spitzenverbénde, 2008,
S. 23).

Die grafisch aufbereitete Visualisierung der persénlichen Situation im e-Balance-
Portal sowie die Starkung der individuellen Ressourcen durch Motivation und
Information geben den Teilnehmern AnstéRe zur Verhaltensédnderung. Konkrete
Anregungen durch Informationen und Tipps aus den Bereichen Ernahrung,
Bewegung, gesunder Lebenssti und Gesundheitspsychologie sollen den
Teilnehmern helfen, die Lebensstilumstellung fortzufihren und in ihren Alltag zu
integrieren. Zur Modifikation des Ess-und Bewegungsverhaltens sollten Ubungen
stattfinden, die eine Implementierung dauerhaft erméglichen (Arbeitsgemeinschaft
der Krankenkassen-Spitzenverbande, 2008, S. 46). Bei der Modifikation des Ess-
und Bewegungsverhaltens stehen im e-Balance-Portal die Weitergabe von
Informationen und Tipps im Vordergrund. Module zum Training bestimmter
Strategien zur Verhaltensdnderung finden sich im Programm nicht. Dieser Bereich

musste noch ausgebaut werden (siehe Kapitel 8. Empfehlungen fiir e-Balance).

Grundsatzlich bieten online-gestiitzte Praventionsangebote flir die Krankenkassen
Vorteile gegenuber konventionellen Angeboten. Einige Aspekte lassen sich am
Beispiel des e-Balance-Portals darstellen:

Das e-Balance-Angebot versteht sich als ein langfristiges Konzept. Es kann die
Teilnehmer mit seinen Programmen zur Gewichtsreduktion und ,Ziel null® fur die
Gewichtsstabilisierung tUber einen langeren Zeitraum begleiten und unterstitzen und
geht somit Uber ein konventionelles Angebot hinaus. Gerade im Hinblick auf die
Ruckfallprophylaxe kann dies als Vorteil von online-gestiitzten Angeboten gesehen
werden. Bei Praventionsangeboten der Krankenkassen im konventionellen Sinne ist

eine Beratung und Betreuung Uber eine zeitlich begrenzte Grundmaflnahme hinaus
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nicht vorgesehen. Die Phase der Gewichtsstabilisierung kann dabei nicht begleitet
werden(Brannasch, 2008).

Als weiter Vorteil eines Internet-Angebotes wie e-Balance kdnnen die
Personalisierung und Reichweite gesehen werden. Personalisierung und Reichweite

sind bei den Praventionsangeboten sehr unterschiedlich ausgepréagt.

>
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Abb. 13: Personalisierung / Reichweite verschiedener Angebote und Medien (eigene
Darstellung)

Die Abbildung zeigt, dass die Personalisierung und die Reichweite bei Online-
Beratung im Internet im Verhéltnis zu konventionellen Praventionsangeboten wie
Gruppenberatungen sehr hoch einzustufen ist.

Klassische Abnehm-Kurse bieten nur ein bestimmtes Mal} an Personalisierung. Die
Teilnehmer erhalten allgemeine Informationen zum Thema ,Gesundes Ernahrungs-
verhalten“ und lernen Strategien zur Gewichtsreduktion und Gewichtsstabilisierung
kennen. Eine Ausrichtung auf individuelle Voraussetzungen und Bedurfnisse sind in

der Gruppe jedoch nur bedingt méglich (Brannasch, 2008).

n
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Das e-Balance-Portal bietet einen hohen Grad an Personalisierung fur den Nutzer.
Das Portal stellt Gber die Module Mein Tagebuch und Wochenplan individuell
zugeschnittene Inhalte zur Verfigung und kann tGber das Forum, den Chat oder per
E-Mail mit dem einzelnen Nutzer interagieren (e-Balance, 2006). Das schafft die
Mdoglichkeit, die komplexen Prozesse einer individuellen Beratung im Internet
abzubilden.

Die Reichweite eines Internetportals ist deutlich gréRer als die einer Gruppen- oder
Einzelberatung. Gruppenberatungen sind aus organisatorischen Griinden in ihrer
Teilnehmerzahl begrenzt (- laut Aussage von Petra Fricke, Erndhrungsberaterin der
AOK Rheinland/Hamburg finden die Kurse fur 12 bis max. 16 Personen statt). Die
Kurse sind zeitlich und rdumlich festgelegt und finden in der Regel 2-mal im Jahr
statt.

Diese Aspekte stellen eventuell ein Hindernis fir die Teilnahme an einem
konventionellen Kursangebot dar. Ein Internetportal wie e-Balance kann von vielen
Menschen gleichzeitig und zeitlich véllig unabhéngig genutzt werden. Die Nutzung ist
von den unterschiedlichsten Orten aus méglich, zum Beispiel von zu Hause oder am
Arbeitsplatz oder auch mobil durch einen W-LAN-Zugang oder dhnlichem. Dies kann
als Vorteil gesehen werden, da die Informationen zu jedem Zeitpunkt abrufbar sind.
Laut Statistischem Bundesamt besitzen ca. 71 % aller Haushalte und 95 % aller
Unternehmen in Deutschland einen Internetzugang. Die Nutzung des Internets ist in
den letzten Jahren kontinuierlich gestiegen und lag im 1. Quartal 2007 bereits bei
68 %. Durchschnittlich nutzen 61 % dieser Menschen das Internet jeden Tag oder
fast jeden Tag (Eurostat, 2009; Statistisches Bundesamt, 2007). Diese Zahlen lassen
den Schluss zu, dass mit einem Praventionsangebot im Internet mehr Menschen

erreicht werden kénnen als mit konventionellen Kursangeboten.

Das Internetportal e-Balance schneidet auch beim Vergleich von Kosten und
Reichweite eines Praventionsangebotes positiv ab. Die Kosten fiir die Teilnehmer
sind in Relation zu den Nutzungsmdglichkeiten vergleichsweise niedrig. Die
Teilnahme an konventionellen Kursen, wie zum Beispiel die der AOK
Rheinland/Hamburg, kostet fir die Teilnehmer 150 Euro bis 200 Euro pro
Kurs(Brannasch, 2008). Die Beitradge zur Teilnahme am e-Balance-Angebot liegen

zwischen 27 Euro fur 3 Monate bis zu 78 Euro fir ein Jahr(e-Balance, 2006).
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Krankenkassen kénnten mit einem online-gestitzten Angebot wie e-Balance ihre

Praventionsmaflinahmen kostengiinstig ausweiten.

Die wissenschaftlich fundierte Betreuung durch die Experten im e-Balance-Portal
schafft eine vertrauensvolle, aber dennoch anonyme Beziehung zwischen Portal und
Teilnehmer. Die Problematik der Riickmeldemdglichkeit hinsichtlich der nonverbalen
Kommunikation und der Einschdtzung des Gegenibers kann bei der
~,Kommunikation® mit einem Online-Portal als Einschrankung aufgefasst werden.
Auch der fehlende menschliche Kontakt und die Tatsache, dass eine gewisse
Erfahrung im Umgang mit den neuen Medien vorhanden sein muss, um ein online-
gestutztes Praventionsangebot nutzen zu kénnen, kénnen sich nachteilig auswirken.

Der Vorteil der Online-Beratung ist in der Mdglichkeit zu sehen, Probleme nahezu
anonym preiszugeben. Die Teilnehmer kénnen anonym ihre Probleme und
Verhaltensweisen im Forum oder im Chat mitteilen; sie kénnen aber auch, nach
eigenem Ermessen, mit den Experten des Portals direkt kommunizieren. Diese
Anonymitat kann zu einer offeneren Darstellung der Probleme beitragen, als es in
einer Gruppensituation und Einzelberatung der Fall sein mag.

Konventionelle Kurse sind fir Personen konzipiert, die mit Hilfe eines
Gruppentrainings ihre Essgewohnheiten dndern wollen. Die Personen missen bereit
sein, ihre Problematik (zum Beispiel ihr Ubergewicht oder ihre Essgewohnheiten)
offentlich darzustellen(Brannasch, 2008).
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Ein weiterer Unterschied zu konventionellen Praventionsangeboten manifestiert sich
in der Beziehung zwischen Kursanbieter zu Teilnehmer. Bei Online-Portalen wie dem
e-Balance-Angebot besteht eine Interaktion zwischen dem Portal und den
Teilnehmern. Bei Kursen im herkdbmmlichen Sinne ist die Beziehung eine direkte

Betreuer / Trainer — Teilnehmer-Beziehung.

’/ \‘

Abb. 14: Interaktionsméglichkeiten von Online-Portalen mit dem Teilnehmer (eigene
Darstellung)
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Dass sich Programme wie das e-Balance-Portal als Praventionsmallnahme eignen,
zeigt die Tatsache, dass bereits einige Online-Portale im Rahmen der Pravention von
Krankenkassen angeboten werden. Dazu zahlt zum Beispiel das Online-Coaching-
Programm der DAK. Hier erhalten die Versicherten der DAK Uber die Angebote EAT
Mail, Smarter leben und move on die Mdglichkeit, etwas fir ihre Gesundheit zu tun.
Mit Hilfe von speziellen Lektionen zu Themen der Erndhrung und Fitness erhalten die
Teilnehmer Informationen zur Erndhrungsumstellung und mehr Bewegung im Alltag
(DAK Deutsche Angestellten-Krankenkasse, 2009).

Neben Portalen zur Erndhrung und Bewegung gibt es bereits Weiterentwicklungen
von Online-Coaching-Lésungen im Gesundheitssystem wie zum Beispiel Programme
zur Rauchentwéhnung oder zum Stressabbau durch Entspannungsmethoden und
ahnlichem.

Der TK-Gesundheitscoach deckt mit seinem Angebot die Bereiche Fitness, Walking,
Erndhrung, Rauchen, Antistress und Diabetes ab. Auch hier erhélt der Teilnehmer
durch Interaktionen und Informationen die Méglichkeit, sein Verhalten und seine
Lebensweise positiv zu verdndern (TK Techniker Krankenkasse, 2009).

Die genannten Programme bestehen in Kooperation mit dem Online-Coaching-

Anbieter xx-well.com.
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7. Fazit

Das e-Balance-Konzept weist durchaus Kompetenzen auf, die einer
PraventionsmalRnahme nach § 20 Abs. 1 SGB V entsprechen. Das interaktive
Angebot deckt die Bereiche Erndhrung, Bewegung und Verhaltensmodifikation mit
Methoden ab, die &hnlich strukturiert sind wie bei konventionellen Kursen. Die
Rahmenbedingungen mussten allerdings noch, wie bereits dargestellt, an die
Forderungen des GKV-Leitfadens angepasst werden.

Die Kosten der PraventionsmalRnahme sind moderat und im Vergleich zu einem
konventionellen Angebot als glnstig einzustufen.

Das e-Balance-Portal erreicht Personen, die mit konventionellen Kursangeboten
nicht angesprochen werden. Aul3erdem ist die Reichweite des Portals durch seine
Platzierung im Internet wesentlich gréer als es bei zentralen Angeboten der
Krankenkasse vor Ort der Fall ist.

Durch die Personalisierung der Programminhalte und der Interaktions-
moglichkeiten mit den Teilnehmern schafft das e-Balance-Online-Angebot eine
neue Form des Coachings, die orts- und zeitunabhangig und kostenglnstig zur
Verfligung gestellt werden kann.

Das allgemeine 6ffentliche Interesse am Internet und dessen Nutzung ist hoch und
somit auch die Chancen fur eine weite Verbreitung eines Praventionsprogramms
per Internet Dies sollte aus Sicht der Krankenkassen auch als Chance begriffen

werden, Pravention in gréReren Dimensionen zur Verfiigung stellen zu kénnen.
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8. Ausblick

Unter Bericksichtigung der fortschreitenden Nutzung moderner interaktiver
Techniken und der Tatsache, dass das e-Balance-Konzept die Kriterien des GKV-
Leitfadens weitgehend erfillt, hat das e-Balance-Portal nach erfolgter Adaption der
Rahmenbedingungen gute Chancen, als Praventionsmal3nahme anerkannt zu
werden. Die Krankenkassen kdnnen hinsichtlich der Teilnehmer-Reichweite und des
guten Kosten-Leistungsverhaltnisses von Online-Angeboten grundséatzlich profitieren
und somit ihre Aufgabe gemaR dem gesetzlichen Auftrag fir die Pravention auf neue
Medien wie das Internet ausweiten.

Welche Auswirkungen Reformen und Gesetzesadnderungen auf die Zulassung von
Angeboten und Kursen der Primarpravention haben kdnnten, ist nicht abzuschatzen.
Grundsatzlich kénnen diesbeziugliche Aussagen nur auf Grund des aktuellen
Standes der Gesetzgebung getroffen werden. Zurzeit befindet sich die gesamte
Struktur des Gesundheitswesens in Deutschland in einem tiefgreifenden Wandel.
Davon ist auch die Pravention betroffen. Als Beispiel seien das Praventionsgesetz,
der Gesundheitsfonds und die Anderung in der betrieblichen Gesundheitsférderung
erwahnt.

Im Koalitionsvertrag vom November 2005 wurde von Union und SPD ein
Préventionsgesetz vereinbart, das Gesundheitsférderung und Prévention zu einer
eigenstandigen Saule des Gesundheitssystems aufbauen soll. Kooperation und
Koordination sowie die Qualitat der Praventionsmalinahmen von
Sozialversicherungstrédgern und -zweigen (gesetzliche Krankenversicherung, gesetzl.
Rentenversicherung, gesetzl. Unfallversicherung, Arbeitslosenversicherung und
Pflegeversicherung) sollen Gbergreifend geregelt werden. (Bundesregierung, 2007).
Der Ausbau zu einer eigenstandigen Saule des Gesundheitssystems gibt Prévention
ein neues Gewicht.

Der im Zuge der Gesundheitsreform ins Leben gerufene Gesundheitsfonds trat zum
1. Januar 2009 in Kraft. Dieser gestaltet die Finanzierung der GKV und regelt die
Verteilung der Gelder auf Basis des morbiditéatsorientierten Risikostrukturausgleichs
(Bundesministerium fur Gesundheit, 2008). Da sich die Regelungen auf die
Behandlung von Erkrankungen beziehen, hat der Gesundheitsfonds zurzeit zwar

keinen direkten Einfluss auf die Strukturierung der Pravention. Aus dem daraus
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resultierenden Wettbewerb der einzelnen Krankenversicherer kénnte aber durchaus
ein gréReres Interesse an Praventionsangeboten entstehen, um die Attraktivitat der
Leistungen, die ein Krankenversicherer anbietet, zu steigern.

Mit dem Jahressteuergesetz, das ebenfalls am 1. Januar 2009 in Kraft trat, wird die
betriebliche Gesundheitsférderung gestérkt und ausgebaut. Der Arbeitgeber erhalt
damit die Mdglichkeit, MaRnahmen, die zum Erhalt und der Verbesserung des
allgemeinen Gesundheitszustandes des Arbeitnehmers fuhren, bis zu 500 Euro
steuerlich befreit anzubieten. Dieses kdnnen externe Kurse oder betriebliche
Angebote sein, die als anerkannte Prawentionsleistungen den Anforderungen des
GKV-Leitfadens entsprechen (Bundesministerium fir Gesundheit, 2008). Fur Online-
Angebote wie dem e-Balance-Portal, gerade als anerkanntes Praventionsprogramm,
kénnte sich daraus ein neuer Wirkungskreis ergeben. Es wéare zum Beispiel denkbar,
dass ein Arbeitgeber kinftig seinen Mitarbeitern gesundheitsférdernde MalRnahmen,
wie einen Kurs uber gesunde Erndhrung direkt am Arbeitsplatz anbietet und so einen
wichtigen Beitrag zur Verbesserung der Gesundheit und Leistungsfahigkeit des

Arbeitnehmers leistet.

Grundsatzlich zeigen die Bemiihungen der Bundesregierung ein grof3es Interesse an
Pravention und Gesundheitsférderung und der damit erhofften Senkung der Kosten
fur das Gesundheitswesen. Pravention kann somit als Investitionsgut der Zukunft

angesehen werden.
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9. Empfehlungen fiir e-Balance

Empfehlungen fir das e-Balance-Portal kénnen nur hinsichtlich der aktuellen
Leitlinien der GKV ausgesprochen werden. Weitere Entwicklungen, wie zum Beispiel
die Ausrichtung auf die betriebliche Gesundheitsférderung oder im Settingbereich

wie Schulen usw. sind denkbar, stehen in dieser Analyse aber nicht zur Diskussion.

Evaluation

Ganz wichtig ist die Evaluation des Programms hinsichtlich der Wirksamkeit des
Konzeptes. Eine evaluierte Aussage Uber die tatséchliche Mdglichkeit der
Gewichtsreduktion und deren Gréf3enordnung sowie eine Aussicht auf eine wirklich
langfristige Gewichtsstabilisation mit diesem Konzept ist von groRer Bedeutung fir
den Teilnehmer. Eine Studie in den USA, die sich mit der Frage beschéftigte, was
Verbraucher an kommerziellen Angeboten zur Gewichtsreduktion interessiert, hat
ergeben, dass die Verbraucher als Erstes an der Wirksamkeit der Methode oder des
Produktes interessiert sind. Erst dann folgen weitere Faktoren wie Informationen zur

Erndhrung und Verhaltensdnderung und die Kosten (Wang, 2003). Bisher stehen
keine Daten Uber die Wirksamkeit und die H6he der Gewichtsreduktion fir das e-

Balance-Portal zur Verfligung.

Abgeschlossene Programmeinheit

Das e-Balance-Portal ist ein zeitlich unbegrenzt zu nutzendes Angebot. Ein
Primarpréventionsprogramm der Krankenkasse sollte eine abgeschlossene Einheit
sein und darf keine Dauermitgliedschaft beinhalten. Fir e-Balance bedeutet dieses,
dass die beiden Programmbereiche (Gewichtsreduktion und Gewicht halten)
hinsichtlich des Programmablaufes und der damit einhergehenden Betreuung auf
eine zeitlich begrenzte Malinahme umstrukturiert werden mussten. Auch sollten
konkrete Ziele fur die einzelnen Einheiten definiert werden, um eine wissenschaftlich
fundierte Evaluation zu ermdéglichen. Dieses kénnte zum Beispiel durch eine neue
Zusammenstellung der vorhandenen Coachletter geschehen, die, aufeinander
abgestimmt, in dem gewlnschten Zeitrahmen die relevanten Themen aus den
Bereichen Ernahrung und Bewegung behandeln und die zu erreichenden Ziele klar

definieren.
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Alle weiteren Programmbereiche wie das Tagebuch und die Erndhrungsplane
blieben unberiihrt. Die Erndhrungspléane sind nach dem jeweiligen Energiebedarf
ausgerichtet und dieser wird anhand der Zeitvorgabe und dem Zielgewicht ermittelt.
Das Tagebuch wird individuell von den Teilnehmern gefihrt. Die Bewegungsplane
sind zurzeit fur 12 Wochen konzipiert. Hier kénnte eine Umstellung auf die
gewilnschte Zeiteinheit nétig sein. Dartber hinaus sollten die Bewegungsplane direkt

von Programmbeginn an verpflichtend laufen.

Programmanleitung

Eine detaillierte Programmanleitung, die den Teilnehmer Uber den genauen
Programmablauf informiert und beim Start des Programms als Download zur
Verfigung steht, ware im Hinblick ein besseres und schnelleres Verstandnis des
Programms hilfreich. Eine solche Beschreibung kdnnte auch als Informationsmaterial
an externe Anbieter und Verbreiter des Portals dienen.

Die im Kapitel Methodik — Programmablaufe, ab Seite 32 ff. detaillierte Beschreibung
der einzelnen Programmteile und Funktionen kdnnten als Programmbeschreibung

dienen und wirden einem Trainermanual bzw. Anwendermanual entsprechen.

Downloads und interaktive Tools

Grundsétzlich fehlen im e-Balance-Portal Module zur Vermittlung und Ubung von
Verhaltensstrategien. Anleitungen und Ubungen sind nur als Texte vorhanden. Zur
Starkung der Teilnehmer-Kompetenzen und Ubung von Verhaltensstrategien sollten
interaktive Tools oder Module zur Verfligung gestellt werden. Dartber hinaus
kénnten interaktive Tools wie Erndhrungswissen-Tests oder Checklisten das
vermittelte Wissen festigen und die Anleitungen wie die zu bestimmten
Bewegungsablaufen unterstitzen. Downloads von Informationen und Anleitungen,
die eine Bearbeitung in Papierform bedingen, kénnten den Anreiz zur Reflexion und

Ubung des im Programm kennengelernten Lebensstils erhdhen.

Marketing-Materialien

Bisher stehen keine Flyer oder eine Informations mappe fir Presse und externe

Anbieter zur Verfigung.
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Zusammenfassung

Vor dem Hintergrund der stetigen Zunahme von Ubergewicht und Adipositas in
Deutschland gewinnt die Prévention zur Vermeidung von Risiken und die Reduktion
von Ubergewicht immer mehr an Bedeutung und liegt auch im éffentlichen Interesse.
Die Bundesregierung zielt mit dem Nationalen Aktionsplan zur Prévention von
Fehlernéhrung, Bewegungsmangel, Ubergewicht und damit zusammenhédngende
Krankheiten auf die Starkung und den Ausbau zielorientierter Strategien durch die

Trager des Gesundheitswesens, der Wirtschaft und der 6ffentlichen Hand.

Sozialversicherungstrdger wie die gesetzlichen Krankenkassen bieten schon seit
Jahren Praventionsmafinahmen zur Reduzierung und Vermeidung von Ubergewicht
an. Die MaRnahmen bestehen zu meist aus Kursangeboten und Einzelberatungen
an den einzelnen Standorten der Krankenkassen. Mittlerweile finden sich vermehrt
auch im Internet Programme und Angebote zur Gewichtsreduktion.

Diese Arbeit analysiert ein solches Internetportal hinsichtlich der Eignung zu einem
Angebot der Primarpravention nach § 20 Abs. 1 SGB V. Als Grundlage dient der
Leitfaden der Gesetzlichen Krankenkassenverbédnde, der zur Umsetzung der
Praventionsparagrafen 20 und 20 a SGB V von den Spitzenverbanden der
Krankenkassen entwickelt wurde. Die Rahmenbedingungen und inhaltlichen
Anforderungen des dort dargestellten Préventionsprinzips Vermeidung und
Reduktion von Ubergewicht wurden mit der Umsetzung im e-Balance-Programm

verglichen.

Das e-Balance-Portal ist ein onlinegestitztes Abnehm-Programm  zur
Gewichtsreduzierung und  Gewichtsstabilisierung. Es  basiert auf der
wissenschaftlichen Grundlage der Adipositas-Therapie und richtet sich an Personen,
die gern das Internet nutzen und eine gesunde und langfristige Gewichtsreduktion
anstreben.

Die Analyse ergab, dass das e-Balance-Portal den Kriterien des Leitfadens in Bezug
auf die inhaltlichen Anforderungen entspricht, nicht aber den Rahmenbedingungen.
Ein zeitlicher Rahmen und die Definition von Zielen sowie die Evaluation des

Programms muissten noch realisiert werden, damit das e-Balance-Portal als
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MalRnahme nach dem individuellen Ansatz der Primarpravention durch

Krankenkassen bezuschusst werden kdnnte.

Ein derartiges Programm bietet fir die Krankenkassen einige Vorteile gegeniiber den
etablierten Kursangeboten. Die Kosten fiir Anbieter und Nutzer sind moderat und im
Vergleich zu einem konventionellen Angebot als glinstig einzustufen. Das e-
Balance-Portal erreicht Personen, die mit konventionellen Kursangeboten nicht
angesprochen werden. Die Reichweite des Portals ist durch seine Platzierung im
Internet wesentlich gréRRer als es die lokal begrenzten Angeboten der Krankenkasse
sein konnen. Die Krankenkassen als Anbieter kdnnten mit diesem Programm ihr
Angebot weitgefachert auf moderne Kommunikationsmedien ausweiten. Dadurch

ergében sich neue Dimensionen im Bereich der Pravention.
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Anhang 1 - Antragsbogen fiur externe Anbieter - AOK RheinlandMHamburg

Primarpravention nach § 20 Abs. 1 SGB V:
MaRnahmen nach dem individuellen Ansatz

Antragsbogen fiir externe Anbieter

An: Abs.:

(Krankenkasse) (Name und Adresse des Leistungsanbieters)

Wir beantragen die Anerkennung der nachfolgend beschriebenen MalRhahme als durch die

oben genannte Krankenkasse férderungsfahige Leistung der Prim&rpravention.

Praventionsprinzip

Reduzierung von Bewegungsmangel durch gesundheitssportliche Aktivitaten

Vorbeugung und Reduzierung spezieller gesundheitlicher Risiken durch geeignete
verhaltens- und gesundheitsorientierte Bewegungsprogramme
Vermeidung von Mangel- und Fehlerndhrung
Vermeidung und Reduktion von Ubergewicht
Vermeidung spezifischer Risiken und stressabhéngiger Krankheiten

Verantwortlicher Umgang mit Genuss- und Suchtmitteln

Titel der MaBRnahme:
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Zielgruppe:

Geschlechtsbezug:

mannlich _weiblich _nicht geschlechtsspezifisch

Altersgruppen:

Sie kénnen mehrere Antwortmdglichkeiten ankreuzen.

_ 3 bis 6 Jahre _ 18 bis 35 Jahre

6 bis 10 Jahre _ 35 bis 50 Jahre

_ 10 bis 14 Jahre _ 50 bis 65 Jahre
14 bis 18 Jahre ab 65 Jahre

Sozialer Bezug:

MalRnahmen der Primarpravention sollen insbesondere auch einen Beitrag zur

Verminderung sozial bedingter Ungleichheit von Gesundheitschancen erbringen.

Die MalRnahme richtet sich speziell an sozial benachteiligte Bevélkerungsgruppen

ja _ nein

(Falls ,ja“: Bitte auf getrenntem Bogen erlautern, wie die Zielgruppe erreicht bzw. wie deren
Zugang gewabhrleistet werden soll)

Ggf. weitere Angaben zur genaueren Beschreibung der Zielgruppe:
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Ziel der MaBnahme:

Inhalt: (Ggf. bitte auf getrenntem Bogen erlautern)

Methodik: (Ggf. bitte auf getrenntem Bogen erldutern)

Unterlagen:

Kursleiter-Manual _liegt der Krankenkasse vor
_ st beigefugt

Unterlagen fiir die Teilnehmer _ liegen der Krankenkasse vor

_sind beigefigt
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Nachweis der Wirksamkeit:

(Angabe und Beschreibung von Forschungsergebnissen, die die Wirksamkeit der geplanten

Maflinahme belegen, bitte auf getrenntem Bogen erldutern)

Umfang und Dauer der MaBnahme:

Die MalRnahme umfasst Einheiten von jeweils Minuten Dauer

Die maximale Teilnehmerzahl betragt Personen

Geplanter Zeitpunkt der Durchfiihrung:

von: bis:

GroRe und Ausstattung des Gruppenraums:

Die MaRnahme soll durchgefiihrt werden in (Ort und Anschrift):
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Qualifikation des Kursleiters

(berufliche Qualifikation, Zusatzqualifikation und methodisch-didaktische Qualifikation):

Nachweise zur Qualifikation (in Kopie) _ liegen der Krankenkasse bereits vor

sind beigefugt

Kosten:
Gesamtkosten des Kurses bzw. Kursbeitrag je Teilnehmer
€ €

Von folgenden Krankenkassen liegen Zusagen fiir die Kosteniibernahme fiir diesen
Kurs vor:

(Name der Krankenkasse[n], Ort):

Wir bestétigen die Richtigkeit der obigen Angaben und nehmen zur Kenntnis,
dass falsche Angaben zum Verlust der Foérderungsfihigkeit aller von uns
angebotenen MaBnahmen fiihren kénnen.

Ort, Datum: Unterschrift:
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Anhang 2 - Allgemeine Geschéaftsbedingungen — e-Balance

Allgemeine Geschéftsbedingungen

der THESIS digital GmbH
» e-Balance «
Boxhagener Str. 76-78
10245 Berlin

- nachfolgend Anbieter -

Vorbemerkung:

e-Balance ist fir Kinder und Jugendliche ungeeignet. Um beim e-Balance-Programm teilnehmen zu kénnen, muss der Kunde tiber 18 Jahre alt
sein. Mit seiner Teilnahme bei e-Balance bestétigt der Kunde, dass er mindestens 18 Jahre alt ist. Die Beratung durch die THESIS digital GmbH
erfolgt unter Beriicksichtigung der aktuellen Erkenntnisse auf Basis des Standes von Wissenschaft und Technik, ersetzt jedoch keine
medizinische Beratung. Dies gilt insbesondere bei individuellen psychischen oder gesundheitlichen Besonderheiten des Kunden, die nicht
offenkundig sind und zu unerwiinschten Begleiterscheinungen im Zusammenhang mit den zur Verfligung gestellten Informationen fiihren kénnen.

Bei der Inanspruchnahme von Leistungen der THESIS digital GmbH, die der Gewichtsreduktion dienen, tbernimmt e-Balance keine Garantie
dafir, dass der Kunde auch bei Befolgung des fiir ihn zugeschnittenen Ernahrungsplanes sein Kérpergewicht tatsachlich reduziert.

e-Balance wurde von Arzten und qualifizierten Ernahrungsberaterinnen entwickelt, ist aber keine medizinische Organisation. Die Mitarbeiter von
e-Balance geben Ihnen weder medizinische Ratschldge noch Diagnosen. e-Balance kann Sie ausschlieflich mit Ratschlagen und Tipps fur die
Reduktion lhres Gewichts beraten. Alle Informationen von e-Balance dirfen in keiner Weise als Ersatz fir arztliche Ratschldge, Diagnosen und
Therapien, wie sie von einem Arzt gegeben werden, betrachtet werden. Sollten Sie untergewichtig (BMI unter 18), krank sein, Diabetes 1 oder 2,
eine Fructosemalasorbtion oder MilcheiweiRallergie haben, kénnen wir Sie als Teilnehmer bei e-Balance nicht aufnehmen und betreuen.
Schwangere und stillende Mtter sind ebenfalls von der Teilnahme ausgeschlossen. Bei einer Laktoseintoleranz konnen Sie am Programm
teilnehmen.

Sollten Sie wegen lhres Gewichts in &rztlicher Behandlung sein, sollte Ihnen ein Arzt bereits eine bestimmte Diat empfohlen haben, oder sollten
Sie aufgrund einer Krankheit vom Arzt verschriebene Medikamente einnehmen, dann sollten Sie vorher zwingend mit lhrem Arzt Gber eine
Teilnahme bei e-Balance sprechen. Sollte Ihr Gesundheitszustand keine Gewichtsreduktion erlauben, sollten Sie auf eine Teilnahme verzichten.
Wenn Sie unter einer Krankheit leiden oder gelitten haben, die eine Gewichtsreduktion als unratsam erscheinen lasst, sollte | hr Arzt Gber eine
Teilnahme bei e-Balance entscheiden. Konsultieren Sie in diesen Féllen lhren Arzt, bevor Sie mit der Gewichtsreduktion beginnen.

1. Vertragsgegenstand

(1) Der Anbieter betreibt unter www.e-Balance.de eine Plattform rund um das Thema Erndhrung und Fitness, im Folgenden e-Balance genannt.
Vertragsgegenstand ist die Erbringung einer Online-Dienstleistung. Diese beinhaltet das zur Verfiigung stellen von Informationen rund um das
Thema Ernahrung und Fitness sowie auf den einzelnen Nutzer individuell abgestimmte Erndhrungs-, Diat- oder Trainingspléane. Darliber hinaus
besteht die Méglichkeit, weitere Serviceleistungen von e-Balance, wie zum Beispiel Chat oder individuelle Beratung, in Anspruch zu nehmen.
(2) Fur die Nutzung bestimmter Funktionen und Informationen der Website www.e-Balance.de ist eine vorherige kostenfreie Registrierung durch
den Kunden notwendig. Individuelle Leistungen und Beratungen sind teilweise kostenpflichtig. Der genaue Umfang der Leistungen und Kosten
richten sich nach der zum Zeitpunkt des Vertragsschlusses gliltigen Leistungs- und Preislibersicht.

2. Vertragsschluss

(1) Der Kunde kann sich auf der Website des Anbieters registrieren. Nach Abschluss der Registrierung erhélt der Kunde per E-Mail eine
Bestéatigung der Anmeldung. Mit dieser Bestatigungsmail kommt ein Nutzungsvertrag zwischen Anbieter und Kunden zustande.

(2) Ein genereller Anspruch auf Nutzung der Dienste des Anbieters besteht nicht. Der Anbieter behélt sich vor, den Vertragsschluss mit Nutzern
ohne Angabe von Griinden zu verweigern.

3. Kosten, Zahlung

(1) Die Nutzung bestimmter Inhalte, Funktionen und Leistungen von e-Balance ist kostenpflichtig. Es gelten die zum Zeitpunkt des
Vertragsschlusses auf der Preistibersicht des Anbieters benannten Preise. Die auf der Website benannten Preise verstehen sich inklusive der
gesetzlichen Mehrwertsteuer.

(2) Auf der Seite Preise & Zahlungsmdglichkeiten finden Sie zudem Informationen zu den jeweils angebotenen Zahlungsmdéglichkeiten.

(3) Kosten, die dem Anbieter durch Rickbuchungen aufgrund unzureichender Kontodeckung oder der Angabe fdscher Kontodaten entstehen,
sind vom Kunden zu erstatten, soweit den Kunden ein Verschulden trifft. Die Austibung des gesetzlichen Widerrufsrechts berechtigt den Kunden
nicht, im Wege des Bankeinzugs gezahlte Betrage durch die Bank zuriickbuchen zu lassen. Die hierdurch entstehenden Kosten werden dem
Kunden in Rechnung gestellt.

4. Verzug, Aufrechnung

(1) Kommt der Kunde in Zahlungsverzug, ist der Anbieter berechtigt, Verzugszinsen in H6he von 5 Prozentpunkten iber dem Basiszinssatz der
Europaischen Zentralbank zu fordern. Fir den Fall, dass ein hoherer Verzugsschaden geltend gemacht wird, hat der Kunde die Méglichkeit
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nachzuweisen, dass der geltend gemachte Verzugsschaden tberhaupt nicht oder in zumindest wesentlich niedrigerer Héhe angefallen ist.
(2) Ein Recht zur Aufrechnung steht dem Kunden nur dann zu, wenn die Gegenanspriiche rechtskraftig gerichtlich festgestellt oder unbestritten
sind oder schriftlich durch uns anerkannt wurden.

5. Vertragslaufzeit und Kiindigung

(1) Der Vertrag wird auf unbestimmte Zeit geschlossen. Die Laufzeit des Vertrages richtet sich nach dem vom Kunden gewahlten
Abrechnungszeitraum. Der Vertrag verldangert sich jeweils um einen weiteren Abrechnungszeitraum, wenn der Vertrag nicht rechtzeitig gekundigt
wird.

(2) Der Kunde kann den Vertrag jederzeit mit einer Frist von 5 Werktagen zum Ende des gewahlten Abrechnungszeitraums kiindigen. Die
Kundigung kann ohne Angabe von Griinden in Textform (z. B. Brief, Fax, e-Mail) erfolgen.

(3) Das Recht zur Kiindigung aus besonderem Grund bleibt fur beide Seiten unberihrt. Fiir den Anbieter liegt ein Recht zur Kiindigung aus
besonderem Grund insbesondere bei einem VerstoR des Kunden gegen Nr. 7 dieser Nutzungsbedingungen vor.

6. Pflichten des Kunden

(1) Der Kunde ist verpflichtet, die persénlichen Zugangsdaten zu seinem persénlichen Bereich vertraulich zu behandeln. Dem Kunden ist es
insbesondere untersagt, diese Zugangsdaten Dritten zur Verfiigung zu stellen.

(2) Der Kunde wird dem Anbieter unverziglich den Verlust seines Kennwortes oder die missbrauchliche Verwendung seiner Daten durch Dritte
anzeigen, damit der Zugang zu seinem personlichen Bereich durch den Anbieter gesperrt werden kann.

7. Verbotene Inhalte

(1) Der Nutzer verpflichtet sich, die Website des Anbieters nicht zur Verbreitung rechtswidriger Inhalte zu verwenden. Der Nutzer versichert, dass
er keine Inhalte postet, deren Veréffentlichung gegen geltendes Recht verstof3t oder die Rechte Dritter beeintréchtigt.
(2) Dies betrifft insbesondere folgende Inhalte, wobei die Aufzahlung nicht abschlieBend ist:

Beitrdge mit pornographischen oder jugendgefédhrdenden Inhalten
Beitrédge mit volksverhetzenden Inhalten oder Inhalten verfassungsfeindlicher Organisationen

Inhalte, deren Verwertung und 6ffentliche Wiedergabe Urheberrechte, Leistungsschutzrechte oder gewerbliche Schutzrechte (Markenrechte,
Geschmacks- und Gebrauchsmuster) verletzen

Fotos, die das Recht Dritter am eigenen Bild, Namens- oder Persénlichkeitsrechte verletzen
unsachliche Schmahkritik, Beleidigungen

Werbung fur illegale Inhalte wie Software-Cracks, Seriennummern, Downloadquellen oder Anleitungen zur Verwendung illegaler Software

ausfuhrbare Programme, die Viren oder Trojaner enthalten

(3) Das Einstellen von Werbemedien - gleich in welchem Format - ist nur nach ausdriicklicher Genehmigung des Anbieters zul&ssig.
8. Sperrung von Beitragen, Ausschluss von Nutzern

(1) Soweit konkrete Anhaltspunkte daftr vorliegen, dass ein Nutzer die Seiten des Anbieters entgegen Nr.7 dieser Nutzungsbedingungen oder
sonst fuir die Verbreitung rechtswidriger Inhalte, insbesondere der Veréffentlichung von Inhalten unter Versto gegen Rechte Dritter, nutzt oder die
verdffentlichten Inhalte die Rechte Dritte verletzen, ist der Anbieter berechtigt, den Zugriff auf diese Inhalte durch geeignete Malnahmen zu
sperren.

(2) Der Anbieter ist berechtigt, Kunden bei einem VerstoR gegen diese Nutzungsbedingungen dauerhaft von der Nutzung auszuschlieRen. Die
berechtigten Interessen des Kunden werden hierbei beriicksichtigt, insbesondere die Frage, ob ein Verschulden des Kunden vorliegt.

(3) Soweit ein Kunde von der Nutzung der Website ausgeschlossen wurde, ist es ihm untersagt, sich erneut anzumelden, gleich unter welchem
Namen dies geschieht.

(4) Die Méglichkeit der strafrechtlichen Verfolgung von RechtsverstéRen bleibt hiervon unberihrt. Im Rahmen der bestehenden gesetzlichen
Vorschriften ist der Anbieter verpflichtet, Strafverfolgungsbehérden und Gerichten die notwendigen Daten zu Zwecken der Strafverfolgung zur
Verfugung zu stellen.

9. Upload von Nutzerinhalten, Einrdumen von Nutzungsrechten

(1) Der Kunde hat dafiir Sorge zu tragen, dass nur Inhalte (Fotos, Texte, Videos usw.) eingestellt werden, an denen dem Kunden die
Urheberrechte zustehen (der Kunde hat diese selbst erstellt) oder an denen ihm die entsprechenden Nutzungsrechte fiir eine Veréffentlichung im
Internet wirksam Ubertragen wurden. Der Kunde hat dafiir Sorge zu tragen, dass das Recht am eigenen Bild von dargestellten Personen nicht
verletzt wird.

(2) Der Kunde rdumt dem Anbieter unentgeltlich ein einfaches, zeitlich und inhaltlich unbeschrénktes, nicht tibertragbares Nutzungsrecht fiir die
Nutzung im Internet ein. Dies betrifft auch derzeit unbekannte Nutzungsarten. § 32a UrhG bleibt von dieser Regelung unbertihrt.

(3) Der Anbieter behélt sich das Recht vor, die Inhalte der Kunden zu bearbeiten, um ein einheitliches Format bei der Veréffentlichung zu
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gewahrleisten. Der Anbieter behélt sich insbesondere das Recht vor, die Inhalte der Kunden aus redaktionellen Griinden zu kirzn. Der Kunde
stimmt der vorstehend benannten Form der Bearbeitung ausdriicklich zu.

10. Verantwortlichkeit fur Inhalte

(1) Der Anbieter der Seiten haftet nicht fur die Richtigkeit, Qualitat, Vollstandigkeit, Verlasslichkeit, Art und Gite oder Glaubwirdigkeit der von den
Nutzern eingestellten Beitrédge. Die veréffentlichten Nutzerinhalte stellen keine MeinungséuRerung des Anbieters dar, insbesondere macht sich
der Anbieter die Inhalte der Nutzer nicht zu Eigen.

(2) Nach den mafRgeblichen gesetzlichen Regelungen des TMG sind Diensteanbieter nicht verpflichtet, die von ihnen tGbermittelten oder
gespeicherten Informationen Dritter zu tiberwachen oder ohne konkrete Anhaltspunkte nach Umsténden zu forschen, die auf eine rechtswidrige
Tatigkeit hinweisen. Eine Haftung fur Inhalte Dritter kommt nur dann in Betracht, wenn der Anbieter Kenntnis von den rechtswidrigen Handlungen
oder Informationen hat, im Falle von Schadensersatzanspriichen Tatsachen oder Umsténde bekannt sind, aus denen die rechtswidrige Handlung
oder die Information offensichtlich wird oder der Anbieter nicht unverziglich tatig geworden ist, um die Information zu entfernen oder den Zugang
zu sperren.

3) I\Fl)ach Mitteilung entsprechender Rechtsverletzungen durch Dritte wird der Anbieter die rechtswidrigen Beitrédge unverziglich sperren oder
I6schen sowie geeignete MaBnahmen ergreifen, um die Rechtsverletzung fir die Zukunft zu unterbinden.

11. Haftungsfreistellung

(1) Der Nutzer unterstiitzt den Anbieter bei der Abwehr von Anspriichen, die Dritte gegentiber dem Anbieter aufgrund der vom Nutzer
eingestellten Inhalte geltend machen, insbesondere durch zur Verfligung stellen der zur Verteidigung erforderlichen Informationen.

(2) Der Nutzer ist zum Ersatz der zur Rechtsverfolgung notwendigen erforderlichen Aufwendungen verpflichtet, die dem Anbieter durch die
rechtliche Inanspruchnahme durch Dritte aufgrund der vom Nutzer eingestellten Inhalte entstehen. Die Ersatzpflicht tritt nur ein, soweit den Nutzer
beziglich des die Rechtsverfolgung auslésenden Handelns oder Unterlassens ein Verschulden trifft.

12. Haftungsbegrenzung

(1) Bei leicht fahrldssiger Pflichtverletzung beschrénkt sich die Haftung des Anbieters sowie der Erfiillungsgehilfen des Anbieters auf den nach der
Art Leistung vorhersehbaren, vertragstypischen, unmittelbaren Durchschnittsschaden. Bei leicht fahrlassigen Pflichtverletzungen von nicht
vertragswesentlichen Pflichten, durch deren Verletzung die Durchfiihrung des Vertrages nicht gefahrdet wird, haften wir sowie unsere
Erfullungsgehilfen nicht.

(2) Die vorstehenden Haftungsbeschrankungen gelten nicht bei Anspriichen aus Produkthaftung oder aus Garantie sowie bei Anspriichen
aufgrund von Kérper- und Gesundheitsschaden sowie bei Verlust des Lebens.

13. Datenschutz

Wir behandeln lhre personenbezogenen Daten vertraulich und entsprechend der gesetzlichen Datenschutzvorschriften. Eine Weitergabe lhrer
Daten ohne Ihre ausdriickliche Einwilligung erfolgt nicht bzw. nur im Rahmen der notwendigen Abwicklung des Vertrages. Einzelheiten zum
Thema Umgang mit Ihren Daten regelt unsere Datenschutzerklarung.

14. Anderungen des Vertrages

Der Anbieter ist berechtigt, die Vertragsbedingungen jederzeit ohne Angabe von Griinden ganz oder teilweise zu &ndern. Die geénderten
Vertragsbedingungen werden dem Kunden unter Hervorhebung der Anderungen tbermittelt. Der Kunde kann der Anderung der AGB binnen 3
Wochen widersprechen. Der Anbieter wird den Kunden zu Beginn der Frist auf die rechtlichen Folgen gesondert hinweisen.

15. Anwendbares Recht, Gerichtsstand

(1) Anwendbar ist das Recht der Bundesrepublik Deutschland unter Ausschluss des UNKaufrechts, soweit diese Rechtswahl nicht dazu fiihrt,
dass ein Verbraucher hierdurch zwingenden verbraucherschiitzenden Normen entzogen wird.

(2) Sind die Vertragsparteien Kaufleute, ist das Gericht an unserem Sitz in Berlin zusténdig, sofern nicht fur die Streitigkeit ein ausschlieRlicher
Gerichtsstand begriindet ist. Dies gilt auch, wenn der Kunde keinen Wohnsitz innerhalb der Européischen Union hat.

16. Schlussbestimmung

Soweit eine Bestimmung dieses Vertrages ungiltig oder undurchsetzbar ist oder wird, bleiben die tbrigen Bestimmungen dieses Vertrages
hiervon unberthrt.

Stand der Vertragsbedingungen: 20. Januar 2009
THESIS digital GmbH, Berlin
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Anhang 3 - Beispiele Coachletter — Erndhrung, Motivation, Bewegung

Coachletter 4

Unser Nahrwertdiagramm im Tagebuch sagt lhnen nicht nur, wie viele Kalorien Sie essen,

sondern auch, wie sich lhr tagliches Essen zusammensetzt.

Dabei machen Kohlenhydrate mengenmafig den gréfiten Anteil aus.

1 Gramm Kohlenhydrate liefert rund 4,2 Kalorien.

Man unterscheidet dabei zwischen den schnellen oder isolierten Kohlenhydraten und den
langsamen oder komplexen Kohlenhydraten. Sie unterscheiden sich in ihrem chemischen
Aufbau und vor allem durch die Geschwindigkeit, mit der sie ins Blut tGbergehen. Wahrend
schnelle Kohlenhydrate rasch verbraucht werden, helfen langsame Kohlenhydrate dabei,
den Blutzuckerspiegel auf einem gleichméaRigen Niveau zu halten. Damit vermindern sie

unsere Lust nach SuRigkeiten sowie das Risiko von Heil3hunger.

Aus isolierten Kohlenhydraten bestehen vor allem Weilmehlprodukte wie Brot, Nudeln, Reis,

Kekse und Kuchen sowie alle Lebensmittel aus Zucker, StiBigkeiten, Limonade und Alkohol.

Komplexe Kohlenhydrate stecken dagegen in Vollkorngetreide, Vollkornbrot, Vollkornnudeln,

Vollkornreis, Obst und Gemise.

Tipp der Woche

Vollkornprodukte liefern aul3er Energie auch noch Vitamine und Mineralstoffe. Aulderdem
sind sie reich an Ballaststoffen, die der Verdauung auf die Spriinge helfen und fir ein lang
anhaltendes Sattigungsgefiihl sorgen.

Vollkornbrot muss nicht immer dunkel sein und ganze Kérner enthalten. Brot aus fein
vermahlenem Vollkornmehl ist nur geringfigig dunkler als Weilbrot und aulerdem gut
bekdmmlich. Integrieren Sie mit der Zeit immer mehr Vollkornprodukte in Ihren Alltag. Fragen
Sie lhren Backer nach einem Vollkornbrot oder probieren Sie einmal Vollkornreis, den es
mittlerweile auch in den feinen Varianten Basmati- und Jasminreis gibt. Wenn lhnen
Vollkornnudeln zu exotisch erscheinen, beginnen Sie mit der helleren Variante aus Hirse
oder mischen Sie helle Nudeln mit Vollkornnudeln.
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Coachletter 20

Jeden Tag missen wir mit einer Fille von Emotionen wie Stress, Arger und Frust aber auch
Freude und Vergniigen umgehen. Wahrend die positiven Geflihle uns meistens motivieren
und zum Durchhalten anregen, lassen die negativen uns schnell einmal durchhangen. In
einer solchen Situation greifen viele zu dem Trostspender, den sie schon von Kindesbeinen
an kennen: zum Essen.

Schnell kommen dann Gedanken wie Jetzt ist eh alles egal..., Ich brauche das jetzt... oder
Ich schaffe es sowieso nicht, abzunehmen. Gerade in schwierigen Situationen fallt die
Selbstreflexion besonders schwer. Doch hemmungsloses Essen hat meistens ein schlechtes

Gewissen zur Folge, und im Anschluss beginnt der Teufelskreis von neuem.

Lassen Sie es nicht so weit kommen und beugen Sie vor, indem Sie sich bereits im Vorfeld
dariber Gedanken machen, wie Sie mit stressigen, traurigen oder verflhrerischen
Situationen umgehen kdnnten. Mit ein wenig Vorbereitung sind Sie dann fur alle Situationen
gewappnet und kommen lhrem Ziel wieder einen Schritt naher.

Ihr e-Balance Expertenteam

Tipp der Woche

So erkennen Sie emotionalen Hunger:

- Sie essen aus Stress, Langeweile, Frust oder zum Zeitvertreib?
- Sie betrachten Essen als Belohnung?
- Essen ist Ihr Trostspender, wenn es lhnen einmal nicht gut geht?
- Essen Sie aus Gewohnheit, ohne wirklich Hunger zu haben?
- Lassen Sie sich von leckeren Geriichen und appetitlichem Aussehen
zum Essen verleiten?
- Haben Sie das Gefunhl, nichts stehen lassen zu kénnen und alles aufessen zu missen?
- Kénnen Sie sich beim Essen nicht zurlickhalten, wenn Sie Alkohol getrunken haben?

Vielleicht haben Sie ja schon dem einen oder anderen Ausléser fur lhre Essensmotivation
gefunden. Sicher gibt es noch viele andere. Beobachten Sie Ihre Beweggriinde flirs Essen
und notieren Sie diese in Ihrem Tagebuch!

So vermeiden Sie emotionalen Hunger. Finden Sie lhr ganz personliches Rezept, um

stressigen Situationen, Frust und Trostessen zu entgehen.
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Die vierte Woche - Fitness fiir Einsteiger

Es wird Zeit, sich etwas anzustrengen

Hallo !

Diese Woche werden wir etwas intensiver trainieren. Das Montags-Training sollten Sie so
gestalten, dass Sie es als ,ganz schén anstrengend® erleben. Ihre Atmung soll schwerer sein
— wenn Sie gleichzeitig ein Gesprach fiihren, soll lhr Reden durch das Keuchen
unterbrochen werden. Natirlich dirfen Sie sich nicht so sehr anstrengen, dass es lhnen
schlecht wird. Fitness-Training darf nicht unangenehm sein, blof3 ,ordentlich anstrengend!
Es sollte nur so anstrengend sein, dass Sie das gleiche Tempo einige Zeit durchzuhalten
vermdgen. Bereitet Ihnen dies Mihe? Dann versuchen Sie Folgendes: * Beginnen Sie mit
10-15 Minuten sorgfaltigem Aufwdrmen. Beenden Sie das Aufwdrmen mit einigen
Dehnlibungen. * Trainieren Sie etwa 5 Minuten in lhrem normalen Tempo, das Sie bei den
bisherigen Ubungen gehalten haben. * Erhéhen Sie danach das Tempo, bis es ziemlich
anstrengend wird. Behalten Sie das hohe Tempo fir eine Minute bei. * Verlangsamen Sie
dann wahrend drei bis finf Minuten, bis Sie wieder das Normaltempo erreicht haben. *
Erhéhen Sie das Tempo nochmals wahrend einer Minute. * Wiederholen Sie dieses
Intervalltraining weitere ein bis zwei Mal. Sie werden erleben, dass Sie in ein paar Wochen
das héhere Tempo immer lédnger beibehalten kénnen. Am Ende werden Sie die ganze
Fitnesstibung in héherem Tempo durchhalten — dadurch werden jedes Mal deutlich mehr
Kalorien  verbrannt.  Zusétzlich  wird dank der  ho&heren Intensitdt  ein
.-Nachverbrennungseffekt® erzielt. Das bedeutet, dass |Ihre Verbrennung auch nach dem
Training erhdht bleibt. Das Resultat: Pro Tag ein hdherer Kalorienverbrauch und eine
stérkere Gewichtsabnahme! Aber denken Sie daran: Harteres Trainieren erfordert immer ein
sorgfaltiges Aufwarmen. lhre Finesscoaches Victoria Wohlt Fitnesstrainerin Glnter Hartner

Sportmediziner Matthias Thoni Physiotherapeut

4 Tipps, um das Fitness-Training zu einer Gewohnheit zu machen

- Packen Sie schon am Abend vorher die Sportsachen in die Tasche.

Stellen Sie sie uniibersehbar in den Raum.
- Tragen Sie |hr Fitnesstraining als festen Termin in lhren Terminkalender ein.
- Trainieren Sie zu einer Tageszeit, in der Sie sich fit fihlen.

- Erzéhlen Sie anderen von |hrem neuen Hobby. Und bitten Sie lhre/n Partner/in,

Ihre Arbeitskollegen, Ihre Angehdrigen, Sie bei der neuen Gewohnheit zu unterstutzen.
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