
Ik heb lipoedeem, wat nu?
Joyce Bosman

Oedeemtherapeut, 
auteur boek Benen van mijn oma



www.gripoplipoedeem.nl







1 Seefeldt et al 2023 (6-10% incidentie), Amato et al 2022 (12,3% prevalentie) 
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HOE VAAK KOMT HET VOOR?



opvulling van de 
retromalleolaire sulcus

‘cuff sign’ (slanke
handen/voeten) 

cellulitis-achtige huid

bovenarmen 
aangedaan bij 70%

(Aday et al 2024)

twee kledingmaten 
verschil tussen 

boven- en 
onderlichaam

orthopedische problemen
(x-benen, platvoeten, enz.) bij 
1/3 van de patiënten (Forner-

Cordero et al 2021)

(Fife, 2010; Forner-Cordero, 2021)

WAT ZIEN WE?
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VETWEEFSEL



Suga et al 2009

ADIPOCYTEN

Adipokines

Lipoedeem Normaal



Ouchi, 2011

ADIPOKINES

Normaal
vetweefsel

Obese met lichte
metabole dysfunctie

Obese met metabole
dysfunctie



OORZAKEN PIJN BIJ LIPOEDEEM



2020: ILA consensus document

PIJN BIJ LIPOEDEEM

N = 150 lipoedeem patiënten

Patiënten met langdurige mentale stress scoorden hoog op de NPRS
NPRS 7-8 tot 10 (amputatiepijn)

Patiënten zonder stress factoren scoorden laag
NPRS 2-3



www.theila.net 

DIAGNOSE ILA (2022)

Criteria ILA

A

1 Onevenredige onderhuidse verdeling van vet tussen boven- en onderlichaam, die symmetrisch is.

2
Gerapporteerde verhoogde gevoeligheid voor aanraking in de getroffen gebieden met objectieve
allodynie (opgewekte pijn) bij een ”pinch-test” (knijptest).

3 Normale handen en voeten (bij afwezigheid van complicaties van obesitas of lymfoedeem).

B 1
Aanzienlijk verdikt onderhuids vet in de onderste en/of bovenste ledematen met plotselinge stop bij de 
gewrichten (”cuff sign" bij enkel, elleboog of pols).

De diagnose lipoedeem kan gesteld worden als ieder van de volgende criteria aanwezig is: A1, A2 en A3.

B1 is een minor criterium that aan- of afwezig kan zijn. Het dient om de diagnose te versterken.



De benen van m’n oma – Bosman 2019

STADIA?



IS LIPOEDEEM PROGRESSIEF?

N=100
Progressie bij 28% | Afname omvang bij 10% | Stabiel bij 62%

Leeftijd niet gerelateerd aan progressie.
Progressie gerelateerd aan toename WHtR (toename 

buikomvang)

Forner-Cordero 2025 – Is lipedema a progressive disease?



Hypertrofie (vergroot) vetweefsel

Hypoxie (zuurstofgebrek)

Vasculaire fragiliteit 
(kwetsbare kleine 

bloedvaatjes)

Toename macrofagen: 
ontstekingsreactie

Anatomie lymfsysteem normaal
(Rasmussen 2022, Mackie et al 2023)

Toename adipokines die 
ontstekingsreactie veroorzaken

WAT WETEN WE?



PIJN IS NIET FIJN

Wouter Hoelen


