Aktuelle Praxismodelle in der Ernahrungsmedizin
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An unserem Krankenhaus haben wir in den vergangenen Jahren ein strukturiertes

Adipositas-Therapiemodell entwickelt.

Dies umfasst flr Hochrisikopatienten eine vierwochige stationare Behandlung mit
modifiziertem Fasten. Im Opitfast-Programm werden Patienten ambulant Uber 12 Monate
interdisziplinar mit einer Formuladiat, Verhaltenstherapie, Bewegungstraining und
Ernahrungsschulung ganzheitlich behandelt.

In Einzelfallen setzen wir Medikamente als unterstlitzende Begleittherapie ein. Fir extrem
Adipbse (BMI > 40 kg/(m)?) steht bei uns nach Versagen konservativer Mal3nahmen ein
qualitatskontrolliertes Verfahren (Laparoskopisches Gastric-Banding nach Kuzmak) zur
Verflgung.

Alle Programme sind qualitatskontrolliert und werden hinsichtlich ihrer Kurzzeitergebnisse
(nach WHO) und ihre Langzeiterfolge (NIH) evaluiert.

Um unsere Klinik als Kompetenzzentrum haben wir in einem Qualitatszirkel interessierte
Kollegen aus der Praxis zusammengeschlossen. Es sind Uberwiegend niedergelassene
Kollegen mit grolem Interesse an der Erndhrungsmedizin bzw. mit Qualifikation als
Ernahrungsmediziner.

In regelmaRigen Treffen werden Erfahrungen ausgetauscht und aktuelle Themen in der
Weiterbildung behandelt.

Ziel unseres Praxisnetzes Minchens ist es fiur adipése Patienten kompetente
Ansprechpartner im niedergelassenen Bereich anzubieten und eine Langzeitbetreuung
gewabhrleisten zu kdnnen. Fur Patienten aus den verschiedenen Programmen an unserer
Klinik bendtigen wir aus prinzipiellen Erwagungen und Kapazitatsgrinden auf
Hausarztebene oder in einer Schwerpunktpraxis Adipositas-Ernahrungsmedizin die
Maglichkeit einer kompetenten Therapie und einer langfristigen Anbindung.

Besondere Bedeutung kommt dem Hausarzt bei der Entwicklung der Schwerpunktpraxen
Adipositas-Ernahrungsmedizin zu, weil nur er nach Qualifikation auf diesem Gebiet in der
Lage ist eine kontinuierliche, personliche und damit erfolgreiche Betreuung von Patienten
mit Adipositas durchzufuhren. Adipositastherapie erfordert zwingend ein strukturiertes

Langzeit-Therapieprogramm.



