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Adipositas endlich als Erkrankung anerkennen, behandeln und
vorbeugen!
Welt-Adipositas-Tag am 4. März 2024 

Berlin – Jeder fünfte Mensch in Deutschland gilt als adipös.1Im Vergleich zu
Normalgewichtigen haben stark übergewichtige Menschen ein erhöhtes Risiko
Herzkreislauf-Beschwerden zu entwickeln oder an Diabetes mellitus Typ 2 zu erkranken.
Anlässlich des Welt-Adipositas-Tages fordert der Verband der Diabetes-Beratungs- und
Schulungsberufe in Deutschland e. V. (VDBD), Adipositas endlich zu entstigmatisieren, als
Volkskrankheit medizinisch und gesellschaftlich anzuerkennen und entsprechend zu
versorgen. In Anbetracht stetig steigender Fallzahlen sei das Disease Management
Programm (DMP) Adipositas, das voraussichtlich im April in Kraft treten wird, ein erster
wichtiger Schritt.

„Bekannt ist, dass Bewegungsmangel und eine hyperkalorische Ernährung für Übergewicht und
Adipositas verantwortlich sind“, so VDBD-Vorstandsmitglied Theresia Schoppe. „Das ist jedoch nicht
die alleinige Ursache, Adipositas hat häufig eine multifaktorielle Genese.“ Neuere Studien zeigten,
dass viele Betroffene darüber hinaus eine genetische Veranlagung für Adipositas haben – besonders
wohl Frauen.2 So sei eine Fehlfunktion der Hunger- oder Sättigungsregulation im Gehirn für die
Gewichtszunahme verantwortlich. „Anstatt Betroffene zu stigmatisieren, sollte Adipositas als
komplexe Erkrankung anerkannt und mit entsprechenden gezielten und strukturierten Maßnahmen
bekämpft werden, um Folgeerkrankungen zu verhindern“, fordert Schoppe. Denn: Adipositas
versiebenfacht beispielsweise das Risiko für einen Prädiabetes oder einen Diabetes mellitus Typ 2
und gilt als Auslöser und Risikofaktor für mehr als 60 weitere Begleit- und Folgeerkrankungen wie
Bluthochdruck und Herzkreislauf-Erkrankungen.3/4

Genau wie bei einem Diabetes Typ 2 muss bei Adipositas ein intensiver Austausch zwischen
Betroffenen und Behandelnden stattfinden. „Es reicht nicht aus, lediglich auf die Notwendigkeit von
mehr Bewegung und besserer Ernährung hinzuweisen“, erläutert Schoppe. Das werde der
Komplexität der Erkrankung nicht gerecht. „Doch eine Ernährungs- und Bewegungstherapie sind
derzeit im GKV-Katalog nicht abgebildet und werden folglich erstmal nicht finanziert. „Es besteht
aber die Möglichkeit, eine Ernährungsberatung außerbudgetär anzubieten. Darüber hinaus können
Betroffene die Vorteile der digitalen Gesundheitsanwendungen (DiGA) nutzen – man muss sie nur
darauf aufmerksam machen und anleiten“, so Schoppe, Oecotrophologin B.Sc. und
Diabetesberaterin DDG. Bedauerlicherweise werden DiGA noch zu zurückhaltend verschrieben.5

Bei chronischen Erkrankungen wie Diabetes Typ 2 helfen von den Kassen finanzierte Disease
Management Programme (DMP) weiter. Es handelt sich um strukturierte Behandlungsprogramme,
die zudem für mehr Sensibilität für die Erkrankung sowohl bei Behandelnden als auch bei
Betroffenen sorgen. Gleichzeitig ermöglichen sie eine interdisziplinäre Behandlung. Ein
entsprechendes DMP Adipositas steht in den Startlöchern und soll im April durch das
Bundesgesundheitsministerium freigegeben werden. VDBD-Geschäftsführerin Dr. Gottlobe Fabisch
sieht darin eine große Chance für Betroffene: „Es ist ein wichtiger erster Schritt, Adipositas
strukturiert zu therapieren, die Erkrankung zu enttabuisieren und den gesellschaftlichen Umgang
damit zu verbessern. Äußerst bedauerlich ist allerdings, dass nach gegenwärtigem Stand die
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Ernährungstherapie auch im künftigen DMP Adipositas nicht zur Regelversorgung gehören wird“.

„Das alles ersetzt natürlich nicht wichtige Präventionsmaßnahmen, um Adipositas gar nicht erst
entstehen zu lassen. Bereits im Kindes- und Jugendalter muss eine Ernährungskompetenz aufgebaut
sowie gesundes Essen und ausreichend Bewegung in Bildungseinrichtungen gefördert werden“, gibt
Fabisch zu bedenken. Die VDBD-Expertinnen verweisen auf die Forderungen der Deutschen Allianz
nichtübertragbare Krankheiten (DANK), die der VDBD als DANK-Mitglied ebenfalls unterstützt.
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Über den Verband der Diabetes-Beratungs- und Schulungsberufe in Deutschland e. V.
(VDBD):

Wir sind der Berufsverband der Diabetesberater/innen DDG, Diabetesassistenten/innen DDG und
weiterer qualifizierter Fachkräfte, die sich gezielt für Menschen mit Diabetes mellitus und
assoziierten Erkrankungen engagieren. Unsere Mitglieder sind erfahrene Beratungs- und
Schulungsprofis, deren Angebote sich an den aktuellen wissenschaftlichen Standards der
Diabetologie und Pädagogik orientieren.
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