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Ketogene Diat bel Lipodem
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Das Lipodem ist eine chronisch-progrediente Krankheit, die mit erheblichen physischen sowie psychischen Beeintrachtigungen
einhergeht. Trotz hoher Pravalenzzahlen fanden erndhrungstherapeutische Ansatze lange keine Beachtung. Bis die im Jahr
2024 veroffentlichte SK2-Behandlungsleitlinie-Lipddem spezifische Ernahrungsempfehlungen fir Lipédempatientinnen
aussprach. Insbesondere die Empfehlung zu einer hypokalorischen ketogenen Diat (KD) und der damit verbundenen
Versprechungen hinsichtlich Symptomreduktion und Gewichtsverlust sticht dabei heraus.

Zielsetzung Forschungsfragen

Ziel dieser Bachelorarbeit ist es, zu untersuchen, inwieweit
eine ketogene Diat (KD) ein therapeutisches Potenzial in der
Behandlung des Lipdédems besitzt. Im Fokus steht die

LStellt eine ketogene Erndhrung eine evidenzbasierte
Ernéhrungstherapie fiir Lipédempatientinnen dar?*

Analyse der Wirkungen einer ketogenen Erndhrungstherapie ,Sind unter einer ketogenen Didt sowohl eine Gewichts- und
(KET) auf die einzelnen Symptomatiken des Lipédems sowie Symptomreduktion als auch lebensqualitdtsverdndernde
auf die Lebensqualitat der Betroffenen. Darliber hinaus wird Effekte bei Lip6dem zu erwarten?”

sowohl die Nachhaltigkeit einer mdglichen KD-Intervention
bewertet als auch gepriift, ob eine derart ausgepragte
Kohlenhydratrestriktion potenzielle Risiken birgt.
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Schlussfolgerung

Studien zeigen unter KD nur voriibergehende Verbesserungen von Schmerz und Lebensqualitat; Gewichts- und

Umfangsreduktionen sind primar der negativen Energiebilanz zuzuschreiben. Hohe Umsetzungsbarrieren und ernahrungsbezogene
Risiken sprechen gegen einen Einsatz der KD bei Lip6dem.
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