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Definition

Therapie und Behandlung

Adipositas ist eine chronische Erkrankung, die durch eine
libermé&Bige Vermehrung von Kérperfett gekennzeichnet
ist.

Der Body Mass Index [BMI] stellt ein wichtiges Mittel
zur Beurteilung des Ubergewichtsgrades dar.

BMI = Gewicht/GroBe x GroBe - Einteilung

» Untergewicht < 18,5

> Normalbereich 18,5 - 24,9
» Ubergewicht 25,0 - 29,9

> Adipositas Gr.I 30,0 - 34,9
» Adipositas Gr. I1 35,0 - 39,9
> Adipositas Gr. Ill > 40,0

Eine nachhaltige Gewichtsreduktion ist hdufig schwierig
und erfordert ein strukturiertes, interdisziplindres Be-
handlungskonzept.

Voraussetzungen flr eine operative Therapie

> - BMI > 40 kg/m?

» - BMI = 35 kg/m? bei relevanten Begleiterkrankungen
» - Erfolgloser konservativer Therapieversuch

» - Interdisziplindre Evaluation

Unsere Abteilung bietet folgende operative Verfahren
[Schlissellochoperationen) an:

> Schlauchmagen (Sleeve-Gastrektomie]

> Roux-Y-Magenbypass

> Mini-Gastric-Bypass

> Revisionschirurgie nach bariatrischen Eingriffe

> Magenbandjustierung und gegebenenfalls -entfernung

Die Behandlung erfolgt in enger interdisziplindrer Zusam-
menarbeit mit:

» Erndhrungsberatung

> Psychosomatischer Betreuung

> Selbsthilfegruppe Adipositas Aalen

Wir begleiten unsere Patientinnen und Patienten
strukturiert vor und nach der Operation.

Praoperative Vorbereitung

Vor einem operativen Eingriff erfolgt eine ausfihrliche
Vorstellung in unserer Sprechstunde.

Dabei werden gemeinsam alle relevanten Aspekte bespro-
chen, insbesondere:

» Begleiterkrankungen

> individuelle Risiken

» geeignete Therapieverfahren

Praoperativ sollte sie 2 Wochen lang einer Eiwei3 Shake
Diat einhalten. Am Operationstag ist Niichternheit erfor-
derlich [nicht essen, nicht trinken, nicht rauchen].

Sobald sie die flissige Phase der Erndhrung gut vertragen
und beschwerdefrei sind, wird die Entlassung aus unserer
stationdre Behandlung geplant.

Postoperative Nachsorge

Die postoperative Nachsorge ist ein wesentlicher Bestand-
teil der Therapie und umfasst:

> RegelmaéRBige Gewichtskontrollen

> Laborkontrollen zur Vermeidung von Mangelzustanden

» Betreuung von Begleiterkrankungen

Eine strukturierte Nachsorge tragt entscheidend zum
langfristigen Therapieerfolg bei.



