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Befreiendes Gefiihl Betroffene Frauen sind gliicklich, wenn sie endlich eine klare Diagnose haben - oft nach jahrelanger Ungewissheit
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Fettverteilungsstérung

Lipodem-
mehr als nur dicke Beine

Die moderne Medizin kann helfen, wenn sich Fettgewebe krankhaft vermehrt

Der Beinumfang wachst trotz Diat und

Sport, zudem spannt das Gewebe und
schmerzt: Millionen Frauen in Deutschland
leiden unter einem Lipddem - einer krankhaf-
ten Fettgewebsvermehrung in den Extremita-
ten, die oft mit Adipositas verwechselt wird.
Zwei Expertinnen und eine Betroffene erkla-
ren, was hinter der unheilbaren Erkrankung
steckt und welche Therapien helfen kénnen.

Was genau ist ein Lipodem?

Der Begriff Lipédem kommt aus dem Griechi-
schen und bedeutet ,Fettschwellung®. 1940
wurde das Krankheitsbild erstmals beschrie-
ben: Die US-Mediziner Edgar Van Nuys Allen
und Edgar Alphonso Hines Jr. (deshalb auch
Allen-Hines-Syndrom) definierten es als Ver-
grof3erung des Fettgewebes der unteren Ex-
tremitdten und des Gesaf3es. Heute weif3 man,
dass oft auch die Arme betroffen sind. ,Die

Fettgewebsvermehrung beim Lipodem ist
symmetrisch, tritt also an beiden Beinen be-
ziehungsweise Armen auf. Charakteristisch ist
auch, dass Knochel und Handgelenke schlank
bleiben und sich im Kniebereich verstarkt
Fettgewebe sammelt erklart Dr. Anja Miriam
Boos, leitende Oberarztin und stellvertreten-
de Direktorin der Klinik fiir Plastische Chirur-
gie der Universitatsklinik RWTH Aachen.
Lipédeme kommen fast ausschlie3lich bei
Frauen vor. Hormonelle Verdanderungen, vor
allem in der Pubertat, aber auch durch eine
Schwangerschaft oder in den Wechseljahren
gelten nach heutigem Kenntnisstand als
Hauptausloser der Erkrankung. Aufgrund der
familidaren Haufung beim Auftreten eines Lip-
Odems liegt der Verdacht nahe, dass eine gene-
tische Disposition zugrunde liegt. ,Auffallig
ist, dass das krankhafte Fettgewebe diat-
resistent ist: Versucht eine betroffene Frau




abzunehmen, wird nur ihr Oberkérper diinner,
wahrend Hiiften, Po und Beine dick bleiben
betont Dr. Katrin Lossagk, Facharztin fiir plas-
tische und 4sthetische Chirurgie und Arztliche
Leiterin der auf Lipodeme spezialisierten Ge-
meinschaftspraxis Lipocura in Miinchen. Die
geschwollenen Extremititen konnen die Be-
wegung einschranken. An Armen und Beinen
bilden sich vermehrt blaue Flecken und be-
sonders Oberschenkel, Po und Arme kénnen
extrem berithrungsempfindlich sein. Spater
kommen meist Nervenschmerzen hinzu: ,Die
Patientinnen beschreiben einen héchst unan-
genehmen inneren Druck in den Beinen, der
auch nachts auftritt, so Dr. Lossagk.

Wie entsteht das Problem?

Lipédem-Fettgewebe enthalt viele feine Blut-
gefafde, sogenannte Kapillaren, deren Wande
eine ungewohnlich starke Durchldssigkeit
aufweisen. Der Grund dafiir ist noch unklar:
yBislang wissen wir nur, dass bei Lipodem-
Patientinnen das Zusammenspiel von Fett-
gewebs- und Fresszellen sowie der Gefiaf3ver-
sorgung aus dem Gleichgewicht geraten ist,
beschreibt Dr. Boos. Da das kranke Fettgewe-
be die aus den Kapillaren austretende Fliissig-
keit wie ein Schwamm aufsaugt, kommt es zu
stark storenden Dellen und Unregelmaf3igkei-
ten im Gewebe, dhnlich der Cellulitis. Je mehr
Fettgewebe vorhanden ist, desto ausgepragter.
Ein Ausléser ist Adipositas aber nicht: ,Es gibt
auch ganz schlanke Lipddem-Patientinnen,
die aufgrund ihrer schweren Beine, Schmerzen
und einer geringen Belastbarkeit arztliche
Hilfe suchen®, stellt Dr. Lossagk klar.

Warum wird es oft so spit erkannt?

Selbsthilfeverbande und Spezialisten schat-
zen, dass jede zehnte Frau in Deutschland an
einem Lip6dem leidet. Das sind ca. 3,8 Millio-
nen. Laut Umfragen erfihrt jede zweite Be-
troffene erst nach mehr als zehn Jahren, was
hinter den Beschwerden steckt, fast jede vier-
te hat bis zur korrekten Diagnose eine 30-jdh-
rige (1) Leidensgeschichte hinter sich. Katja
Wagner, die Griinderin der Selbsthilfegruppe
,Lily Turtles®, ging es dhnlich: ,Seit der Puber-
tat war ich immer die Dicke. Ca. 28 Jahre
spiter bekam ich (eher zufillig) die Diagnose
Lipodem, als ich wegen eines Verdachts auf
Thrombose beim Phlebologen war. Es war, als
wenn mir eine zentnerschwere Last von den
Schultern genommen worden war.“ In ihrer
Gruppe unterstiitzen sich die Betroffenen
gegenseitig, der Austausch ist wichtig: ,Wer
kennt einen guten Facharzt, einen Physio-
therapeuten oder ein gutes Sanitatshaus fiur

Kompressionsbekleidung?“ Zudem mochten
die Frauen mit 6ffentlichen Fotoshootings auf
die Krankheit aufmerksam machen.

»Es gibt leider immer noch zu wenig Anlauf-
stellen, bei denen Lipédeme adaquat diagnos-
tiziert und therapiert werden, sagt Dr. Boos.
Wer vermutet, an einem Lipédem zu leiden,
sollte sich an einen Phlebologen oder plasti-
schen Chirurgen mit lymphologischer Erfah-
rung wenden. Viele (Haus-)Arzte sind mit dem
Krankheitsbild nicht vertraut und verwech-
seln Lipédeme im Anfangsstadium mit Adipo-
sitas. ,Wenn bei einem pubertierenden Mad-
chen Beine, Po und Hiiften dick werden, wird
das fast immer als weibliche Rundungen abge-
tan“, so Dr. Lossagk. ,In meiner Praxis flief3en
oft Tranen, wenn die Qualen nach Jahren des
Selbstzweifels endlich einen Namen haben.“

Wie sieht die Therapie aus?

Da es keine wirksamen Medikamente gegen
die Erkrankung gibt - Entwasserungstablet-
ten sind ungeeignet, weil sie das Gewebe ver-
harten konnen -, wird ein frith diagnostizier-
tes Lipédem zundchst immer konservativ
mit Kompression und Gewichtsreduktion
behandelt. ,Patientinnen sollten tagsiiber
konsequent maf3geschneiderte Kompressions-
kleidung der Klasse 2 tragen, um weitere
Schwellungen zu vermeiden. Auch mit manu-
eller Lymphdrainage, durch die Fliissigkeit aus
dem Fettgewebe abtransportiert wird, machen
wir gute Erfahrungen®, weif3 Dr. Boos. Dane-
ben ist regelmafdige Bewegung wichtig:

Kérperstellen, an denen

ein Lipodem auftreten kann

Dr. Anja M. Boos,
leitende Oberarztin
und stellvertretende
Klinikdirektorin der
Klinik fir Plastische
Chirurgie, Hand-
und Verbrennungs-
chirurgie der Uniklinik
RWTH Aachen.
Schwerpunkte:
rekonstruktive
Verfahren fir
Lymph- und Lipddem
sowie die Forderung
und Hemmung
der LymphgefaB3-
neubildung

Klassische Entwicklung Meist zeigen sich die Fetteinlagerungen
zuerst an den Oberschenkeln, dann an den Unterschenkeln. Es
koénnen auch der Po betroffen sein und seltener die Arme
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Liposuktion

als Kassenleistung?

Das kranke Fettgewebe
absaugen zu lassen, ist fir
viele Lipédem-Patientinnen
langfristig die einzige
Chance auf (weitgehende)
Beschwerdefreiheit: In aller
Regel sind fir ein zufrie-
denstellendes Ergebnis
mehrere OP-Sitzungen
notwendig, die jeweils
zwischen zwei und drei
Stunden dauern und bei
denen je nach angewende-
tem Verfahren etwa sechs
bis neun Liter Fett entfernt
werden. Zwischen den
einzelnen Liposuktions-
terminen muss ein
Abstand von drei Monaten
eingehalten werden.
Bislang tibernahmen die
gesetzlichen Kranken-
kassen die hohen Kosten
fir die Eingriffe nicht.

Man muss mit rund
1000 Euro pro Liter abge-
saugtem Fettgewebe rech-
nen. Seit Anfang 2020 hat
sich das geédndert - aller-
dings nur fir Patientinnen
mit einem Lipédem in
Stadium 3. Letzteres findet
Spezialistin Dr. Katrin
Lossagk problematisch: ,Je
langer man mit einer OP
wartet, desto hoher die
Komplikationsrate und die
Zahl der notigen Eingriffe -
und desto schlechter das
asthetische Ergebnis. Zu
einem Lipodem im dritten
Stadium kann sich durch
die hohe Belastung der
Lymphbahnen auBerdem
bereits ein Lymphédem
gesellt haben.“

Zum Weiterlesen:

Auf diesen Webseiten
finden Sie weitere Infos
zum Thema:
lipoedemportal.de
netdoktor.de/lipoedem
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Vereint Die Frauen der Flensburger Selbsthilfegruppe fiir Lipodem-Erkrankte halten zusammen

Vor allem Aquafitness und Schwimmen
eignen sich, weil der Wasserdruck positiven
Einfluss auf Gefafle, Haut und Bindegewebe
hat und der Auftrieb die Gelenke schont.
yBetroffene sollten Normalgewicht anstreben
oder zumindest das aktuelle Gewicht halten,
um ein schnelles Voranschreiten der Erkran-
kung zu verhindern®, rit Dr. Boos. ,Kommt es
unter konsequenter konservativer Therapie
innerhalb von sechs Monaten nicht zu einer
Verbesserung, kann eine Liposuktion, eine

«

Fettabsaugung, in Erwagung gezogen werden.

Welche Risiken birgt die OP?

Durch eine Liposuktion wird die Zahl der
krankhaften Fettzellen verringert. Im Unter-
hautfettgewebe der Extremitdten kann sich
so nicht mehr so viel Fliissigkeit ansammeln,
chronische Schmerzen klingen ab, die Korper-
proportionen passen wieder. Neben gangigen
OP-Risiken kann es zu tempordaren Schwel-
lungen, Himatomen und tauben Hautarealen
kommen. Ab und zu entziinden sich die Kanii-
leneinstiche. Direkt nach der OP sind Schmer-
zen haufig. ,Liposuktionen sind jedoch mit
Abstand die komplikationsarmsten OPs der
plastischen Chirurgie®, so Dr. Lossagk. Dies
verleite leider auch nicht spezialisierte Arzte
dazu, Eingriffe fur Lipodem-Betroffene an-
zubieten. ,Asthetische Fettabsaugmethoden
sind zur Behandlung aber nicht geeignet. Im
schlimmsten Fall drohen Lymphgefafiverlet-
zungen, Rezidive und unschone Ergebnisse.

Was geschieht, wenn ein Lipédem
unbehandelt bleibt?

,Da mit Fortschreiten des Lipédems oft auch
das Gesamtgewicht zunimmt, steigt das

Risiko fiir Adipositas assoziierte Folgeerkran-
kungen wie Diabetes und Bluthochdruck®,
warnt Dr. Boos. Offene Stellen durch das An-
einanderreiben der Beine seien auch haufig
ein Problem. ,Entziinden sie sich, kann es im
schlimmsten Fall zu einer lebensbedrohlichen
Blutvergiftung kommen.“ Auch die Entwick-
lung eines sekundaren Lymphodems sei mog-
lich: ,Zunehmende Fettgewebsansammlungen
konnen den Lymphabfluss zusatzlich storen.”
Viele Patientinnen bekommen die Gewichts-
belastung in Hiifte, Knien und weiteren Gelen-
ken zu spiiren, Erkrankungen des Bewegungs-
apparats wie Arthrose oder erworbene X-Beine
sind bei Patientinnen in fortgeschrittenen
Stadien keine Seltenheit. Zudem spielt die
psychische Belastung eine wichtige Rolle: Da
Menschen mit grofiem Korperumfang haufig
diskriminiert und teilweise sogar offen ange-
feindet werden, leiden viele an Depressionen
und Angsterkrankungen.

Wird Heilung bald maglich sein?

Im Rahmen ihrer wissenschaftlichen Tatigkeit
vergleichen Dr. Boos und ihre Kollegen derzeit
Fettgewebsproben von Lipodem-Patientinnen
mit denen gesunder Frauen. ,Wir erhoffen uns
daraus einen Hinweis, wie man die undichten
Gefafde reparieren und das Zusammenspiel der
einzelnen Zellen im Gewebe wieder ins Gleich-
gewicht bringen kann“, erklart die leitende
Oberarztin. Realistisch sei eine Heilung aber
erst in ferner Zukunft. ,Die Lipédem-Forschung
steckt noch in den Kinderschuhen, was auch
an fehlenden finanziellen Mitteln liegt*, stellt
Dr. Boos fest. Erstes Ziel sei es deshalb, mehr
Aufmerksamkeit auf diese belastende Erkran-
kung zu lenken. €
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Die Haut ist nicht nur unser gréfstes Organ,
sie ist auch das einzige, dem man von au-
fsen ansieht, wie es ihm geht. Sprich, wie
sehr es vor inneren und dufseren Einfliissen
geschiitzt und gepflegt wird. Schenken wir
unserer Haut die Aufmerksamkeit, die sie
verdient, sagt sie uns buchstablich, woran
es ihr fehlt. Wir miissen ihr nur zuhéren.

Zu trockene Haut dufsert sich nicht nur in
ihrem Erscheinungsbild, sondern auch da-
rin, wie sie sich anfiihlt. Sie spannt, juckt,
wirkt gereizt und empfindlich. Kein Zweifel,
ihr fehlen Feuchtigkeit und Lipide. Beides
Bausteine, die fiir eine gesunde Haut und
eine intakte Hautschutzbarriere unabding-
lich sind. Mit zunehmendem Alter kann die
Haut immer weniger Lipide produzieren, die
wie ein Mértel die Hautzellen zusammen-
halten und verhindern, dass Feuchtigkeit
nach aufsen dringt. Das wiederum macht
die Haut noch trockener und damit noch
anfalliger fiir Bakterien, Allergene und
andere Schadstoffe, die durch die Liicken

“Haut, was ifir fehlt.

‘.\

in der Lipidmatrix in die Haut eindringen
kénnen.

Eine gesunde Haut ist ein essenzieller Teil
unseres Immunsystems und will regel-
mafsig gehegt und gepflegt werden. Dazu
wurde zusammen mit Dermatologen ein
Prinzip entwickelt, das die intensive Ver-
sorgung der Haut mit Lipiden und Feuch-
tigkeit so angenehm und einfach wie
wohl nie zuvor macht. Die atmungsaktive
Allpremed® hydro Intensiv Schaum-Creme
(mit 10% Urea) bildet dabei auf der Haut
ein Schutznetz, ohne die natiirlichen Haut-
funktionen zu beeintrachtigen. Die grofde
Oberflache der Schaum-Creme bewirkt ein
unvergleichbar schnelles Einziehen und
hinterldsst weder auf der Haut noch auf der
Kleidung einen unangenehmen Fettfilm.
Die Schaum-Creme starkt die Schutzbarri-
ere der Haut, macht sie spiirbar geschmei-
diger und eignet sich mit ihren Eigenschaften
ideal fiir die tagliche Anwendung.
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AIIpren?ed®
hydro

INTENSIV

Sehr trockene und schuppige Haut
PZN: 11321256 | Art.-Nr.: 100132

ANZEIGE

Neuro-
dermitis

Wieder wohlfiihlen in der eigenen Haut.

Der empfindlichen Haut von Neurodermiti-
kern fehlen ausreichend Lipide, was auf eine
gestorte Hautschutzbarriere zuriickzufiihren
ist. Die Haut ist damit viel leichter angreifbar
und verwundbar. Im wahrsten Sinne des Wor-
tes, denn Schadstoffe warten nur auf diese
Schwachstellen, um in die Haut einzudringen
und dort zu Reizungen und Entziindungen zu
fiihren. Lipide und Feuchtigkeit miissen her,
in regelmafsigen Abstanden, um einen spiir-
baren und langfristigen Effekt zu erzielen.
Ideal ist, die Haut zweimal am Tag mit einer
entsprechenden Hautpflege einzucremen. Je-
den Tag, wohlgemerkt.

Aber was, wenn diese Cremes und Salben
schlechte Verteilbarkeit und ein zahes Auf-
tragen bedeuten, wenn sie einen stérenden
Fettfilm auf der Haut, den Handen und der
Kleidung hinterlassen? Dann leidet zuerst
die Pflegebereitschaft, dadurch die Haut
und dann die oder der Betroffene. Mit der
Allpremed® atopix Basis Schaum-Creme
wird dieser Teufelskreis durchbrochen. Da-
rin paaren sich hohe Wirksamkeit, grofser
Komfort und Pflege, die eine tdgliche An-
wendung bequem und wohltuend machen.
Die Allpremed® atopix Basis Schaum-Creme
zieht besonders schnell ein, ohne zu fetten,
und beinhaltet bewdhrte Feuchthaltefak-
toren und hautverwandte Lipide, die einen
klinisch erwiesenen Regenerationseffekt!
fiir atopische Haut aufweisen. Nun macht
Ein(schaum)cremen selbst den Kindern Spafs
und bringt einen Therapieerfolg mit sich, den
man sieht und spiirt.

Quelle: 1) Dahnhardt D. et al.: Comparison of lipid foam cream

and basic cream on epidermal reconstruction in mild atopic
eczema. Publikation in Vorbereitung. qQ

Fiir Ihre Apotheke:
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BASIS

Irritierte, juckende und
trockene Haut

PZN: 13833575 | Art.-Nr.: 100222
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