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Adipositas als Krankheit neu definieren

Diabetes, HI-MAG

Ein neuer Bericht der Kommission fiir Klinische Adipositas hat ein neues Konzept
vorgestellt, das in The Lancet Diabetes & Endocrinology veroffentlicht und von tiber 75
medizinischen Organisationen unterstiitzt wurde. Dieses Rahmenwerk iiberwindet die
Schwichen der herkommlichen BMI-basierten Diagnostik von starkem Ubergewicht. Durch
zusatzliche Messungen wie Korperfettanteil, Fettverteilung und individuelle
Gesundheitswerte soll ein genauerer und personlicherer Ansatz fir die Behandlung von
Adipositas ermoglicht werden.

BMI reicht nicht aus

Der BMI allein reicht als Diagnoseinstrument nicht aus, da er weder den Korperfettanteil direkt
misst noch dessen Verteilung oder Auswirkungen auf die Gesundheit erfasst. Das fuhrt haufig zu
Fehldiagnosen: Uberschiissiges Organfett mit erheblichen Gesundheitsrisiken bleibt oft unentdeckt,
wahrend Menschen mit viel Muskelmasse falschlicherweise als adipos gelten. Das neue
Rahmenwerk tragt diesen Herausforderungen Rechnung und unterstreicht, wie wichtig
diagnostische Methoden sind, die sowohl den individuellen Gesundheitszustand als auch die
Korperzusammensetzung bericksichtigen.

Neue Diagnosekategorien: klinische und praklinische Adipositas

Die Kommission schlagt zwei Diagnosekategorien vor: klinische und praklinische Adipositas.
Klinische Adipositas liegt vor, wenn iiberschiissiges Korperfett zu Organfunktionsstorungen oder
erheblichen Einschrankungen im Alltag fithrt, wie zum Beispiel durch adipositasbedingte
Herzinsuffizienz oder Gelenkschmerzen. Praklinische Adipositas bezeichnet Personen mit
uberschussigem Korperfett, die zwar aktuell keine gesundheitlichen Probleme haben, aber ein
erhohtes Risiko fur chronische Krankheiten wie Typ-2-Diabetes oder Herz-Kreislauf-Erkrankungen
tragen.

Bessere Diagnosemethoden und individuelle Betreuung

Um die Diagnostik zu verbessern, empfiehlt das Rahmenwerk, den BMI durch zusatzliche Methoden
wie die Messung des Taillenumfangs oder direkte Korperfettanalysen zu erganzen. So konnen
Personen, die eine Behandlung benotigen, gezielter identifiziert werden, wahrend unnotige
Therapien fur Menschen ohne akute gesundheitliche Probleme vermieden werden. Das Modell legt
zudem grofSen Wert auf individuelle Betreuung. Menschen mit klinischer Adipositas sollten
rechtzeitig evidenzbasierte Therapien erhalten, die die Organfunktion wiederherstellen und die
Lebensqualitat steigern. Fur Personen mit praklinischer Adipositas steht die Verringerung
zukunftiger Gesundheitsrisiken durch regelmafige Kontrolle und praventive MalSnahmen im
Mittelpunkt.

Expertenmeinungen zum neuen Rahmenwerk

»Wenn wir neue Methoden und Ansatze zur Behandlung von Adipositas, einschliefSlich der neuen
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Medikamente zur Gewichtsreduktion, erforschen, ist es entscheidend, unsere Diagnosekriterien an
die individuellen Gesundheitsrisiken jedes Einzelnen anzupassen”, sagt Prof. Matthias Bluher,
Direktor des Helmholtz-Instituts fur Stoffwechsel-, Adipositas- und GefalSforschung sowie Professor
fur Klinische Adipositasforschung an der Universitat Leipzig. , Aus eigener Erfahrung mit der
Komplexitat der Adipositas halte ich dieses Rahmenwerk flir einen wichtigen Schritt, um den
Patientinnen und Patienten eine noch gezieltere und wirksamere Behandlung zu ermoglichen.”

»Die Genauigkeit bei der Diagnose und Behandlung von Adipositas ist entscheidend, wenn wir
personalisierte Therapien entwickeln mochten”, erklart Prof. Matthias Tschop, CEO von Helmholtz
Munich und einer der Pioniere in der Entwicklung von GLP-1-basierten Therapien fiir Adipositas.
»~Durch unser zunehmendes Verstandnis von Adipositas erreichen wir einen entscheidenden
Wendepunkt, an dem evidenzbasierte Rahmenwerke - wie das von der Kommission eingefuhrte -
eine zentrale Rolle dabei spielen werden, uns zu wirksameren und individuelleren
Behandlungsansatzen zu fihren. Dieser ganzheitliche Ansatz definiert Adipositas nicht nur als eine
multifaktorielle Erkrankung neu, sondern ebnet auch den Weg fiir globale Gesundheitssysteme, eine
gerechtere, effizientere und wirkungsvollere Versorgung zu ermoglichen.”

Bericht der Kommission: https://www.thelancet.com/commissions/clinical-obesity
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