Principy lécby obezity

Obezita je chronické onemocnéni charakterizované zmnozenim (hypertrofii a hyperplazii) tukové tkané v ddsledku

pozitivni energetické bilance.

2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Obezita.

Terapie

1. Dietoterapie bilkoviny : tuky : sacharidy = 15:30:55, snizeni mnozstvi
tucnych jidel, zvyseni prijmu vldkniny, rozloZzeni na 4-5 jidel denné.
2. Pohybova aktivita doporucuje se 30-40 minut, 3-4 x tydné, pacient nemusi
zhubnout na idedIni vahu dle BMI, stadi 10 % pGvodni vahy a riziko vzniku
kardiovaskularniho onemocnéni se podstatné snizi
3. Behavioralni psychoterapie
4. Farmakoterapie:
a) anorektika (snizuji chut k jidlu) - katecholamin (Adipex), serotoninerg,
kombinovana (sibutramin) nejnovéji uz nenf v prodeji;
b) termogenni farmaka (zvysSuji energeticky vydej) - Elsinorské prasky;
c) latky ovliviujici vstfebavani tukl ve strevé (inhibice lipdz) - Orlistat,
pacienti si musi dat pozor na prdjmy po jidle obsahujicim vice tukd;
formou obezity, nékdy nepohyblivymi; Mizeme je rozdélit na zdkroky restrikéni
(zmensuji objem Zaludku) a malabsorb¢ni (zmensi se plocha pro vstrfebavani
zivin).
a) bandaz zaludku (laparoskopicka adjustabilni bandéz zaludku, LABG -
laparoskopicky, bez otevieni GITu, silikonovym krouzkem se pfriskrti zaludek
v horni ¢asti, ¢imz se vytvori jakysi druhy pylorus a zmensi se objem
zaludku, k pocitu nasyceni dojde mnohem driv);
b) tubulizace Zzaludku (sleeve gastrectomy);
c) zaludecni bypass (zakrok vede k ¢astecné malabsorbci, bypassem se
obejde kus stfeva a vstfebavd se méné zivin z potravy);
d) biliopankreatickd diverze (zmenseni zaludku a vytvoreni bypassu mezi
zaludkem a distalni polovinou ilea);
e) Zzaludec¢ni balének (endoskopické zavedeni, tato metoda se dnes pouziva
jen vzacné).
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V roce 2009 bylo v Ceské republice provedeno né&co kolem 800 bariatrickych zakrok(l. V roce 2010 jiz pfes 1000.
Chirurgicka lé¢ba obezity je, v dnesni dobé Ié¢bou s nejvySSim procentem Uspéchu. Farmakoterapie je mélo

efektivni.
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