| ipOdem

- Was nun’

lit ungesunder Ernahrung haben die symmetrischen Fettansammlungen nichts zu
Jn. Sie lassen sich auch nicht durch Diaten vermindern. Beim Lipédem ist ein ganzheit-
licher Therapieansatz gefragt, wie Expertin Dr. Anna-Theresa Lipp erklart.
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as Lipédem ist eine chronische Fett-
Dverwllungsstﬁrung, die vorwiegend bei

Frauen auftritt - oft nach hormone]-
len Umstellungen wie Pubertdt oder Schwan-
gerschaft. Die krankhaften, symmetrischen
Fettanlagerungen im Unterhautfettgewebe
betreffen vorwiegend die Beine, in manchen
Fallen auch die Arme, Hande und FiiRe sind
dagegen unbeeintrachtigt. Das Lipddem au-
ert sich nicht nur optisch: Zu den sichtbaren
Fetrvermehrungen kommen Beschwerden wie
Schmerzen oder Spannungs- bzw. Druckgefiihl
der betroffenen Korperstellen hinzu. Charakte-
ristisch ist, dass sich die erkrankten Fettzellen
nicht durch Sport oder Ernahrungsmafnahmen
beeinflussen lassen. Derzeit ist die Ursache des
Lipédems noch ungeklart.

Mogliche Ursachen

Es gibt aktuell verschiedene Hypothesen zur
Entstehung des Lipodems.

> Vermutet wird eine genetische Veranlagung
Haufig kann eine familidre Belastung beobach-
tet werden. Hierbei geht man von einem autoso-
mal-dominanten Erbgang mit unvollstindiger
Penetranz aus (das Merkmal ist nicht in jedem
Fall ausgepragt)

> Nachdem das Lipodem meist in Phasen
hormoneller Umstellung auftritt oder sich ver-
schlechtert, wird ein Zusammenhang mit
Ostrogen angenommen. Man vermutet eine
Storung im Vertellungsmuster bestimmter Os-
trogenrezeptoren im betroffenen Fettgewebe,

> Als weltere Lipodem-Ursache wird eine
mikrovaskuldre Dysfunktion (1 den Lymph-

und Blutkapillaren diskutiert. Eine fehlende
Transportfahigkeit der LymphgefaBe verhin-
dert den Abtransport von lipid- und eiweifirei-
chen Substanzen und fuhrt zu einem Stau. In
der Folge konnen immer weniger Fettzellen ab-
transportiert werden.

> Die GefdBle sind beim Lipédem durchlassig
und bruchig, weshalb Flissigkeit ins Binde- und
Stutzgewebe gelangt. Diese Kapillarschaden an
den BlurgefaRen werden zudem als Ursache fiir
die erhohte Hamatomneigung vermutet.

Die Erkrankung erkennen

Aufgrund der symmetrisch auftretenden Aus-
dehnung des subkutanen Fettgewebes kommt
es beim Lipodem zu chronischen Schmerzen.
Schwellungen und anderen Beschwerden. Das
Lipddem zeichnet sich durch Druckempfind-
lichkeit sowie ein Spannungsgefiihl aus. Im
Tagesverlauf sind diese Symptome oft zuneh-
mend und abends am schlimmsten. Die Beine
flihlen sich dann mide, schwer und kraftlos an
Auch eine erhéhte Himatomneigung kann ofr
beobachtet werden. Hinzu kommt, dass sich
betroffene Stellen sehr haufig kalter anfiihlen
als nicht vom Lipodem betroffene Stellen.

Oft sind neben den Beinen auch die Arme
betroffen. Folglich besteht eine Disproportion
zwischen Extremitaten und Stamm. Die Beine
(und ggf. auch die Arme) wirken bei Betroffe
nen nahezu konturlos und saulenhaft. Kenn
zeichnend fiir ein Lipddem ist zudem, dass das
Fettgewebe weder durch Sport noch durch Dia
ten reduziert werden kann. Es ist wichtig, das
Lipédem von anderen Krankheiten wie by



spielsweise der Adipositas, der Lipohypertro
phie oder einem Lymphodem abzugrenzen. Nui
so kann auch die richtige Therapie erfolgen.

Welche Partie ist betroffen?

Medizinisch kann das Lipodem in mehrere
Stadien eingeteilt werden (siehe Kasten S. 18)
Die Symptome sowie der Leidensdruck mus
sen hierbei jedoch nicht mit dem jeweiligen
Stadium korrelieren. So konnen Patientinnen
im Stadium [ bereits stark beeintrachtigt sein,
wahrend Patientinnen im Stadium I1I (selten)
auch nur geringe Beschwerden haben kénnen
Zudem kann das Lipddem in verschiedene
Typen unterteilt werden. Hierbei gibt der Typ
an, welche Extremitdten (-anteile) vom Lip
odem betroffen sind

> Typ 1: Hifte und GesdR sind vom Lipodem

betroffen (sogenannte , Reiterhosen®)
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Es empfiehlt sich grundsatz

Lipodem zunachst konservativ zu
handeln. Durch die Therapie soll der
Lymphtluss
werden. Zude
lichel

oder eine Adipositas zu bekampfen

ngeregt und erhalten
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Die Anwendungen

Zur konservativen Therapie zdhlen

Manuelle Lymphdrainage - Eine
manuelle Lymphdrainage kann Wassereinlage
rungen verringern, die aufgrund einer 1 ymph
abflussstorung entstehen. Durch eine sanf
te Massage der betroffenen Areale werden die
Lymphgefafe aktiviert und damit wird der Ab

transport von Gewebsflussigkeit angeregt




Eine manuelle Lymphdrainage
aktiviert die Lymphgefatse

und wirkt entstauend

Kompressionstherapie - Zusatzlich zur
Lymphdrainage sollte eine passgenaue Kom
pressionskleidung angefertigt werden. Dies
muss eine Flachstrick-Kompression nach
MaR (am besten Klasse 11) sein. Auch hier
mit wird der Abtransport von Gewebsflus
sigkeit und die Funktion der Lymphklappen
gefordert. Fur eine effektive Wirkung sollten
die Strimpfe acht bis zwdlf Stunden lang am
Tag getragen werden,

Bewegung und Sport - Gelenkschonende
Sportarten sowie Bewegung im Wasser sind
flir Lipodem-Patientinnen sehr gut geeig
net. Grund dafiir ist der hohere Druck des
Wassers. Auch erhalten wir viele positive
Erfahrungsberichte fiir spezifisches EMS
Training, das neben der Anregung des Stoff-
wechsels und des Lymphabflusses auch zu
einer Hautstraffung beitragen kann.

Erndhrung - Anders als bei Adipositas
wird das Lipodem nicht durch schlechte und
kalorienreiche Ernahrung ausgeldst. Eine
gesunde Erndhrung tragt dennoch zur allge
meinen Gesundheit und zum mentalen Wohl-
befinden der Betroffenen bei. Wichtig ist eine
dauerhaft durchfihrbare, kalorienreduzierte

Die drei Stadien des Lipodems

Stadium 2

Lrndhrung, Eine spezielle | Lipodem-Kost
pibt ey bis dato nicht, Welche Ernahrungs-
form hierbei flir die Betroffenen geeignet ist,
ist ganz individuell,

Wurden die konservativen Therapiemaf-
nahmen ausgeschopfr, ochne eine ausrei-
chende Beschwerde- bzw. Befundbesserung
zu erzielen, wird in einem Erstgesprach, z. B
in unserer Praxls Pantea, ein individueller
Behandlungsplan flir die operative Therapie
des Lipodems erstellt. Bel der Liposuktion
wird das krankhafte Fett, das im Rahmen der
Erkrankung entsteht, operativ entfernt.
Die Operation ist eine gute Option, um die
Schmerzen zu beseitigen und die Form zu
verdandern, wenn die konservative Therapie
nicht den gewiinschten Erfolg bringt.

Die Operation als wertvolle Hilfe

Dabei geht es bei einer Liposuktion nicht um
das bloe ,Modellieren des Korpers, son-
dern um ein moglichst vollstandiges Ent-
fernen aller in einem Areal befindlichen
erkrankten Fettzellen - mit dem Ziel, die
Beschwerden zu lindern oder sogar der Be-
schwerdefreiheit. Da die Ursachen des Lip-
odems derzeit noch nicht zu 100 Prozent be-
kannt sind, ist die Liposuktion keine Maf-
nahme, die Heilung bringt. Aber: sie redu-
ziert Lebensbehandlungskosten und -zeiten
des Lipodems und die damit verbundenen
physischen und psychischen Belastungen.
Oft konnen Beine und Arme weitestgehend
ynormalisiert" werden, der Eingriff verbes-
sert die Beschwerden deutlich, das Risiko fir
weitere orthopadische Komplikationen wird
stark reduziert. Die Lebensqualitat der Be-
troffenen bessert sich enorm. L
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