tyto relapsy pfedvidat, normalizovat a zpracovévat je bez moralniho
hodnoceni, vykazuji delsi dobu udrzeni zmén (16). V tomto ohledu je
velmi efektivni zapojeni dalsich odbornosti — nutri¢niho terapeuta,
psychologa ¢i farmaceuta - kteff pomdéhaji pacientovi udrzet motivaci
v mezidobi mezi lékafskymi kontrolami (18).

Z hlediska farmakologické lécby (napf. GLP-1 agonisté) je nutné,
aby ocekavani pacienta byla redlné nastavena — ani ic¢inny Iék nemdze
nahradit zménu chovéni. Naopak kombinace behaviordlnich technik
a moderni farmakoterapie se ukazuje jako nejefektivnéjsi pristup.

Vyznam motivace se neomezuje jen na vstupni fazi 1écby, ale je
zasadni pro udrzeni zmén, prevenci relapsu a dlouhodobé adherence.
Proto je doporucovano pravidelné hodnoceni a posilovani motivace
v kazdém kontaktu s pacientem.

DOBRA RADA
Role motivace v [écbé obezity

Zaveér

Motivace pacienta je proménlivd, dynamickd a ovlivnitelnd — nikoli
dand nebo fixni. V1é¢bé obezity hraje zasadni roli, pficem? jeji absence by
neméla byt déivodem k rezignaci na Ié¢bu. Prave cilend prace s motivaci
umozniuje preklenout ¢asto frustrujic zkusenosti pacientd a vytvorit prostor
pro redlnou zménu. Lékari, kteff rozumi psychologickym aspektlm obezity,
dokazi nejen presnéjiidentifikovat bariéry zmeény, ale také vhodné pizpd-
sobit formu komunikace, podpofit pacientovu autonomii a navrhnout
realistické intervence. Vzhledem k nardstajicimu vyuziti farmakoterapie je
klicové, aby behaviordini podpora nezlstala v pozadi. Podpora motivace
neni samostatna terapeutickd oblast, ale soucast kazdého efektiv-
niho kontaktu s pacientem s obezitou. Prace s motivaci by tak méla
byt standardni soucasti klinické praxe lé¢by obezity.

PROHLASENI AUTORU: Prohlaseni o ptivodnosti: Publikace byla zpracovana s vyuZitim uvedené literatury a nebyla publikovéna ani zasldna k recenznimu
fizeni do jiného média. Stfet zajma: Zadny. Financovani: Ne. Podékovani: N/A. Registrace v databazich: N/A. Projednani etickou komisi: N/A.
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