
Übergewichtige und fettsüchtige

Patientinnen und Patienten sind in

der Hausarztpraxis allgegenwärtig,

und ihre Betreuung bleibt oft genug

frustrierend. Eine randomisierte,

 offene Studie verglich das Standard-

vorgehen mit der Überweisung

 solcher Patienten an eine kommer-

zielle Diätberatungsorganisation.
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Verschiedene Interventionen sind in der
Lage, einen Gewichtsverlust von 5 bis 
10 Prozent herbeizuführen, aber nur we-
nige können in grossem Massstab zur
Anwendung kommen. Und dies wäre an-
gesichts des Ausmasses der Epidemie
von Übergewicht und Fettsucht und ih-
rer Auswirkungen auf viele Krankheiten
eigentlich notwendig. Hier wollen kom-
merzielle Organisationen wie die be-
kannten «Weight Watchers» einspringen.
Diese Studie wollte einen Direktvergleich
von Standard management und Weight-
Watchers-Programm bei von Primärver-
sorgern ausgesuchten Teilnehmern her-
stellen.

Methodik
Für diese nicht verblindete, randomisier-
te, kontrollierte Parallelgruppenstudie
wurden von Grundversorgerpraxen in
Australien, Deutschland und Grossbri-
tannien 772 übergewichtige und fett-
süchtige Erwachsene rekrutiert. Anhand
einer computergenerierten einfachen
Randomisierungssequenz erhielten sie
während 12 Monaten entweder eine
Standardbetreuung gemäss den nationa-
len Behandlungsrichtlinien oder eine
Gratismitgliedschaft bei Weight Watchers
für 12 Monate. Die Beobachtungszeit be-
trug 12 Monate. Primärer Endpunkt war
die Gewichtsveränderung über 12 Mona-
te. Die Analysen erfolgten nach Intenti-
on-to-treat sowie bei den Teilnehmern,
welche die 12-Monats-Kontrolle absol-
vierten.

Ergebnisse
377 Patienten wurden dem Weight-Wat-
chers-Programm zugeteilt, und von
 diesen hielten 230, das sind 61 Prozent,
bis zur 12-Monats-Kontrolle durch. 
395 Patienten erhielten die Standard -
betreuung, von diesen lagen bei 214
(54%) die 12-Monats-Daten vor. In allen
Analysen verloren die Teilnehmer am
Weight-Watchers-Programm doppelt so
viel Gewicht wie diejenigen in der Stan-
dardtherapiegruppe. Die mittlere Ge-
wichtsveränderung betrug in der Weight-
Watchers-Gruppe -5,06 (Standardabwei-

chung [SD] 0,31) kg und in der Stan-
dardgruppe -2,25 (SD 0,21) kg. Auch die
Analysen der Teilnehmer mit unvollstän-
digem Datensatz («last observation
 carried forward» [LOCF] bzw. «baseline
observation carried forward» [BOCF])
zeigten in dieselbe Richtung. Beim Ver-
gleich derjenigen, welche die Studie in
der zugeteilten Gruppe nach 12 Monaten
auch beendet hatten, betrug die Ge-
wichtsveränderung -6,65 (SD 0,43) kg in
der Weight-Watchers-Gruppe und -3,26
(SD 0,33) kg in der Standardgruppe, ent-
sprechend einer adjustierten Differenz
von -3,16 (SD -4,23 bis -2,11) kg.
Der grössere Gewichtsverlust im kom-
merziellen Abspeckprogramm war be-
gleitet von grösseren Abnahmen bei
Bauchumfang und Fettmasse. Weight-
Watchers-Teilnehmer hatten auch signi-
fikant grössere Verbesserungen bei Insu-
lin- und Gesamt/HDL-Cholest erinwer -
ten. Die grösseren Verbesserungen bei
Glukose-, HDL- und LDL-Cholester -
inwerten erreichten jedoch nicht in allen
Analysen das 5-Prozent-Signifikanz -
niveau.

Diskussion
Diese Studie fand Evidenz, die für einen
klinischen Nutzen der Überweisung von
Übergewichtigen oder Fettsüchtigen
durch den Hausarzt an ein kommerziel-
les Diät- und Ernährungsprogramm
spricht. Im Vergleich zu einer Standard-

betreuung erhalten diese Patienten ne-
ben den regelmässigen Gewichtskontrol-
len auch Informationen und Ermun -
terung zu einer hypoenergetischen,
 ausgewogenen Diät und gesunden Er-
nährungsprinzipien sowie körperlicher
Betätigung und Gruppen unterstützung,
womit sie im Vergleich zu standardmäs-
sig Betreuten mehr an Gewicht verlieren.
In der Standardbetreuung beim Hausarzt
verlor immerhin ein Viertel der Patienten
5 oder mehr Prozent an Körpergewicht,
eine erfolgreiche Gewichtskontrolle ist al-
so auch dort möglich, wenn alle Voraus-
setzungen stimmen. Die Ergebnisse die-
ser Studie ergänzen die positiven Bo-
bachtungen mit kommerziellen
Gewichtskontrollprogrammen an Teil-
nehmern, die sich selbst dafür gemeldet
hatten. Eine Partnerschaft zwischen me-
dizinischer Primärversorgung und Ge-
wichtskontrollprogrammen wie Weight
Watchers kann eine klinisch nützliche
Frühintervention zum Gewichtsmanage-
ment auch für grössere Zahlen von Pa-
tienten sein. ◆
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