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“Eskalierende Therapie”

Bevoélkerungsdurchschnitt Behandlung Intervention
Jugendliche mit schwersten Formen Bariatrische Klinisch (Tertiarzentrum)
der Adipositas und Folgen Chirurgie

Lebensstil +

Kinder/Jugendliche mit schweren Klinisch/ambulant

(Sekundar- oder

Formen der Adipositas Pharmazeutika

Tertidrzentrum)

Lebensstil Klinisch /ambulant

Kinder/Jugendliche mit Erndhrung, kérperliche

(Primarversorgung),

Ubergewicht oder Adipositas Aktivitat, Verhaltensanderung

soziales Umfeld,
Schule, Zuhause
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Komorbidititen/Folgeerkrankungen - "akut”

Psychosozial Neurologisch/Psychiatrisch

Pseudotumor cerebri
Depression
Essstérungen

erniedrigtes
Selbstwertgefiihl

Pulmonologisch

Schlafapnoe Kardiovaskular

Asthma Dyslipidamie
Gastrointestinal Bluthochdruck
P Koagulopathie
Gallensteine .
Endothelfunktions-
Fettleber .
stérung
Renal

Glomerulosklerose
|Endokrin

‘Typ 2 Diabetes
}Pubertas praecox
Polyzystische Ovarien
Hypogonadismus

Bewegungsapparat

SpreizfilRe

Genu valgum
Epiphyseolysis capitis
Blount

Malignome
Brust

Kolon

(. Steigerung des Himdrucks

‘K Bluthochdruck \.
‘ * Fettstoffwechselstorung |
|2 Stérungen der GefaBfunktion “:
{ Verdickung der Herzwande /
N
>4

(. Fettlebererkrankung

K Gestérte Zuckerverwertung \\
* Hormonstdrung
* Verzdgerte oder beschleunigte Pubertat
* Metabolisches Syndrom

‘\-\ryp-z-oaabms mellitus /
‘./- Reflux \.
. Vi fungen
orstopfung
\‘Milroobhrsto“mangol /
% Koronare Herzkrankheit \
+ Verschiedene Krebsarten G
 Unfruchtbarkeit b 4

+ Gelenkprobleme

* gestorte Zuckerverwertung [rebey
\Mﬂdﬂl der Adipositas

‘K Vermindertes Selbstwertgefishl \
+ Depression

* Angststorungen 4

* Gestodrtes Essverhalten
| = Psychische Strungen -
KUtmuﬁiodoﬂhoI' mit dem eigenen Kay

NN

(- Parodontose, Karies

0 gon/Schupp )

(< aotmo E

* Atemstdrungen
AR hlof

Ei heankto Bol ool

. ScI:lafswmngm
'\. Infektanfalligkeit /
'€ rk B (Enuresis) D)
[+ Schmerzen \
Akute gen und Fi igung
E i Gleichgewicht und d
« Eingesch i und Musk
* Gangstérungen
« Fehistellungen
« Epiphysenkssung der Hufte
K-Wochsfumwbmngm /
%" Eingeecheank ..rl.a..md\
Fertigkeiten
— | « Mudigkeit
. E " Ty | "

modifiziert nach Ebbeling et al. Lancet 2002; 360: 473-82; Lister et al. Nat Rev Dis Primers. 2023; 9(1):24.
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Behandlungsprogramm der Adipositas

Interdisziplinare Zusammenarbeit
(Kinder)Arzt/Arztin, Erndhrungswissenschaftler*in,
Psycholog*in/Padagog*in, Sportlehrer*in u.3,

Medizinisch
edizinisc e_ Elemente “ Nachsorge/

Inhalte
/ \ Nachbetreuung

Eltern- Sport/Bewegung

/Familien- Verhalten/ Ernahrung

arbeit _
Psychosoziale Aspelte
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Montag Donnerstag 1
Kinder Eltern Kinder

Medizinische Sprechstunde |16.15 — 17.00 —
16.45 17.45
Theorie 17.00 — 18.00 —
(Erndhrung — psychosoziale 17.45
Aspekte)
Sport 18.00 — 17.00 — 18.30

(gemischtes Training)




Deutsche
Sporthochschule Kéln

German Sport University Cologne

Umsetzung - Sport

e

gen an ein Sportprog
= Es sollte SpaB machen
= Es mussen realistische Methoden zur

(Graf ctal. 2015)

z 7 Ausdauersportarten
Steigerung  des  Energieverbrauchs
eingesetzt werden
= Der Sport muss Ieicht in den Alltag o e e
integricrbar scin

== Das Training muss dem Leistungsver-
mogen der Betroffenen angepasst
werden. So sollte mit einer niedrigen
Intensitat und Dauer begonnen und Riickschl
allmahlich gesteigert werden

= Es muss von entsprechend aus-
gebildeten Personen  durchgefuhrt
werden

Mannschaftssportarten

Kampfsportarten

Krafttraining

Potenzielle Risiken im Rahmen einer

Bewegungstherapie

= Uberlastungsschiden am Bewegungs-
apparat

== Exzessive Blutdrucksteigerungen, Be-

lastungshypertonie

Belastungsasthma

Beeintriachtigung  der

regulation

Thermo-

Wabitsch et al. Adipositas bei Kindern und Jugendlichen — Springer Verlag 2022

B Tab.30.2 B ders positive Effekte ei

icle (z. B. Badmi Tennis)

Sp bei adiposen Kindern und Jugendlichen

Beanspruchen groBe und einfach zu steuernde Muskel-
gruppen, Reduktion des Korperfettanteils, positive Effekte

auf bolische und Kardiovaskulire Risikofal
Vor allem bei Adipositas zu empfehlen, da das
Korpergewicht getragen wird

Sport in der G chaft fordert die Motivation, Erwerb

sozialer Kompetenzen, Steigerung des Energicumsatzes er-
folgt spielerisch

Fordern motorische Fihigkeiten

Fordern positive Korper- und Bewegungserfahrungen

Nach der Pubertit Muskelzuwachs, vorher auch schon
Kraftzuwachs durch verbesserte inter- und intramuskuliire
Koordination, Verminderung des Korperfe il

Praxistipps

= In der sportmedizinischen Beratung
sollte der Fokus auf die gesundheits-
fordernden und priventiven Aspekte
jeglicher korperlicher Aktivitit gelegt
werden.

= Sowohl aerobes Training als auch
Krafttraining wirken sich positiv auf
das Kérpergewicht, den Korperfettan-
teil und metabolische bzw. kardiovas-
kulire Risikofaktoren aus.

== Bei der Auswahl einer Sportart sollte
im Mittelpunkt stehen, dass die Kin-
der und Jugendliche Spall an deren
Ausiibung haben.

== Vor allem bei extrem adiposen Kin-
dern und Jugendlichen sind gelenk-
schonende Sportarten wie Schwim-
men oder Radfahren zu empfehlen.

= Adipose Kinder und Jugendliche ha-
ben ein erhohtes Risiko fiir einen arte-
riellen Hypertonus, ein Asthma bron-
chiale und AufTilligkeiten im Muskel-
und Halteapparat. Dies gilt es in der
sportmedizinischen Untersuchung be-
sonders zu berticksichtigen.
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QUALIFIZIERUNG
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AGA - AG Adipositas im Kindes- und Jugendalter

€« C @ QO 8 adiposi de/agajueber-die-agajunser-leitbild/ ® L @ Anmelden
AGA
Arbeitsgemeinschaft
aoé Adipositas im Kindes- . o .
111 und Jugendaiter L Adipositas Mitgliedschaft Auszeichnungen Kalender Presse Q

UberdieAGA  Leitlinien  Behandlungseinrichtungen  Zertifizierung  Kontakt ~ Spenden

Unser Leitbild

o

Adipositas bei Kindern und J dlichen stellt ein itsp
dar. Aktuelle Zahlen zeigen, dass in Deutschland rund 15 % von ihnen
ubergewichtig und adipds sind (KIGGS).




Ausbildung

Die Behandlung von Kindern und Jugendllchen mit Adipositas erfordert eine

Itimodale und multidisziplinare F ise. Auf diesem Fact Sheet
werden die Qualifizierungen der entsprechenden Fachgesellschaften AGA, KgAS
bzw. DAG/DDG zusammengestellt.

| Zertifizierte Weiterbildungen der Arbeitsgemeinschaft Adipositas
im Kindes- und Jugendalter (AGA)

AGA-Trainerausbildung: Adipositas-Trainer

Die Ausbildung zum Adipositas-Trainer richtet sich an Fachkréfte wie Arztinnen und
Arzte, Psychologi und Psycholog: Pad i und Pad sowie

Expertinnen und Experten aus den Bereichen Erndhrung und Sport. Andere
Berufsgruppen koénnen als Co-Trainer den. Die Ausbild

+ 48-stiindiges Seminar: Durchfihrung in einer anerkannten Adipositas-Akademie

gemaiR festgelegtem Curriculum.

« 18-stiindige Hospitation: Erwerb praktischer Erf; gen in einer ifizierten
Therapieelnrlchtung.

. gt h und Feedback zur eigenen Sch

entweder in Présenz oder anhand einer Videoaufzeichnung.

fiir die Zertifi
. der oben bild dteils
. hweis eines rek fsabschl:
« Mindestens eine einjihrige Berufserf: g mit der Zielgrup;
«  Aktive liedschaft in der h i ft (DAG) e. V./ AGA.
|+ Entrichtung einer Zertifizierungsgebihr

Die Antragsfristen sind jeweils der 31. Mirz, 30. Juni, 15. September und 31. Dezember. Seit
dem 1. Januar 2025 wird das Zertifizierungssekretariat von Frau Elke Lipphardt geleitet.
Anfragen kénnen per E-Mail an aga-zertifizierung@adipositas-gesellschaft.de gerichtet
werden.

AGA-Schulu inrichtungen

bieten ialisierte P fur Kinder und
sowie deren Familien an. Die Anforderungen an

liche mit Ub icht und
diese Einrichtungen umfassen:

o Strukturqualitit: Qualifiziertes Facl | sowie geei lichkeiten und
Aussunung.

o Prozessqualitit: Etablierte (besser: S! isierte?) Ablaufe fir Di
Therapce und Nachsorge.

o Erget jualitat und Evaluation der

Therapieergebnisse.

Die detaillierten Kriterien sowie das Zertifizierungsverfahren sind in den AGA-Richtlinien
definiert.

Adipositas-Akademien

verantwortlich und

Adipositas-Akademien sind fir die D« ung der Ti
mussen f rfll

+ Anerkennung durch die AGA: Nachweis der Eignung zur Durchfihrung von
Ausbildungsseminaren gemaR dem AGA-Curriculum.

« Qualifiziertes Einsatz von Exp mit nach Expertise.
. lnlnslrulmn Verfigbarkeit und fur
ische und praktisch Prrf SR

Die Zertifizierung als Akademie erfolgt gemdB den Richtlinien der AGA und schlieBt
regelmiRige Uberprifungen zur Qualititssicherung ein.

Welterfuhrende Informationen finden sich hier: https://odipositas-
esellschaft.de/oga/zertifizie ‘trainerousbil
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1 Qualifi der fur Kinder und
Jugendliche (KgAS) e. V.

Die Ausbildung zum Adipositas-Trainer nach KgAS richtet sich - ebenso wie die Ausbildung
nach den Vorgaben der AGA - an Fachkrifte wie Arztinnen und Arzte, Psychologinnen und
Psychologen, Pidagoginnen und Pidagogen sowie Expertinnen und Experten aus den
Bereichen Ernshrung und Sport. Andere Berufsgruppen kbanen als Co-Trainer zugelassen
werden. Die Ausbildung nach KgAS ist modular aufgebaut und orientiert sich an den Vorgaben
des Kompetenznetz Patientenschulung (KomPaS). Dabei wird die Ausbildung in ein Basis-
Seminar _Patiententrainer” und ein Aufbau-Seminar Adipositastrainer” modularisiert. Auf
die Basisqualifikation Patiententrainer kdnnen auch andere Trainerseminare, wie 2.8, Zum
Asthma- oder Neurodermitistrainer aufgesetzt werden. Die Weiterbildung zum
Adipositastrainer nach KgAS besteht aus vier Bldcken: Basistrainer-Seminar, Hospitation,
Aufbaumodul Adipositas und Supervision.

Die e imf; folgende 2eitliche Umfinge:

+ 20-stindiges Seminar in einer von KomPas
Basis-Akademie gem38 vorgegebenem Curriculum.

«+  40-stindiges Adipositas Theorie-Seminar: Durchfhrung an einer von der KgAS und
AGA ademie g inem von der KgAS Curriculum .

+  18-stindige Hospitation: Erwerb praktischer Erfaheung in einer AGA-zertifizierten
Therapieelnrichtung mit KgAS Profil

+  2-stindige Supervision: Beobachtung und Feedback zur eigenen Schulungstatigkeit,
entweder in Prisenz oder anhand einer Videoaufzekhnung.

Curriculare Anerkennung: Das Curriculum fr die Ausbildung nach KgAS enthalt auch

alle von der AGA geforderten Inhalte, so dass die KgAS-Ausbildung unmittelbar bei

der AGA 2ur Zertifizierung eingereicht werden kann.

. Die KgAS enthalt zusitzlich zu den

von der AGA verlangten Inhalten weitere KgAS-spezifische Inhalte, die die lingere

Ausbildungsdauer bedingen (besser: bqnm«n) (KgAS-Profil.

Giltigkeit des nach KgAS™ (KgAS-

P«ofi] ist daverhaft lll(l. Die KgAS mn sich vor, Fortbildungen zum Erhalt der
und eine

Abschluss der oben Adipor i an
einer von der KgAS anerkannten Akademie.

« Nachweis eines relevanten Berufsabschlusses.

Mindestens einjahrige Berufserfahrung mit der Zielgruppe.

Entrichtung einer Zertifizierungsgebahe.

n diposita (DAG) e. V.
/Deutschen ohbmuudbd-m (DDG) e. V.

Von der DMSIDDG werden !M Antrag die Bezeichnungen Adiposiolog*in DAG-DDG | Kinder
und Berufe brw. in DAG-DDG | Kinder und

Par icht i Berufe vergeben, wenn die Trainerausbildungen nach
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KgAS Jahrestagung 2026
29./30. Mai 2026

-

Keep on running
[5]:%,5% =]
ks

[=]: Follow us on Instagram




