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Vyziva a c[ieto(ogie

JAK MUZE LEKARNIK - VYZIVOVY PORADCE
OVLIVNIT FARMAKOTERAPII PACIENTA?

uvoDp

Obezita je nemoc, kterd je rizikem pro vznik fady
dalsich zavaznych onemocnéni. Sifi se svétem pan-
demickou rychlosti a zasahuje viechny vékové ka-
tegorie. Obézni lidé jsou navic ¢asto rznym zpdso-
bem diskriminovani, bez ohledu na to, do jaké miry si
za svUj stav mohou sami. A stejné jako jini nemocni,
i oni potfebuji nasi pomocnou ruku. Je na ¢ase sesta-
vit ti¢innou strategii boje s nadvahou a dnes a denné
ji uvadét do praxe.

Diky dobré spolupraci s mistnimi praktickymi
|ékafi jsou ke mné klienti ¢asto posilani na jejich do-
porucen( a spolecnymi silami zac¢indme dosahovat
Uspéchl ve zlepsovani jejich mnohdy kritického
zdravotniho stavu.

USPESNY PRIPAD Z PRAXE

Klient, muz ve véku 58 let, byl k vyZivovému
poradci odeslan ortopedem v dubnu 2008. V Fijnu
2008 jej cekala endoprotéza pravé kycle a vzhledem
k vysokému stupni obezity mu bylo doporuceno sni-
Zeni hmotnosti pro vyssi Uspésnost operace a také

U muzl se velmi Casto stavd, Ze je jim Uprava
hmotnosti doporucena nékym druhym. Velmi ¢asto
to byvé partnerka a mnohdy téz osettujici Iékar, ktery
jej upozorni na zhordujici se zdravotni stav v dlsled-
ku obezity a odesle jej k odbornikovi.

Vychozi stav a hodnoty, duben 2008: vék 58
let, hmotnost 139 kg, vyska 173 cm.

Z dalsich vysettent: Klient navstévuje kromé ob-
vodniho |ékare téz kardiologa. Uziva trojkombinaci
léciv na vysoky tlak, [ék na vysoky cholesterol, anti-
trombotika, a v dnesni dobé prakticky jiz pravidelné
vys$si davky analgetik pro soustavnou bolest nemoc-
ného kycle.

Vypocteny BMI 46,7 fadi klienta do kategorie
tézké obezity s velmi vysokymi zdravotnimi riziky.
Klient byl obezndmen s tim, Ze takto vysoky stupen
obezity je tfeba fesit komplexnim pfistupem a zpra-
vidla se neobejde bez Iékafské intervence. Presto se
rozhod! spolu s odbornou pomoci upravit stravovaci
navyky a svij boj zahdjit.

Mgr. Ladislava Krcmarova
Lékarna U zlatého hada, Kutna Hora

Snizeni télesné hmotnosti
casto umoznuje redukci davek
nastavené farmakoterapie.
Pojdme se spolecné podivat na snizeni
ddvky antihypertenziv v zdvislosti
na redukci vdhy.

1 PORCE ZABIJACKOVE POLEVKY,
200 G JATERNICE,
CCA 140 G CHLEB

KAVA, 2 KS KOBLIHA

200 G JELITO,
SKVARKY CCA 60 G,
CCA 140 G CHLEB

NIC
12054 KJ,ZTOHO JE
13 % BILKOVIN,

36 % SACHARIDU,
51 9% TUKU

Predesly jidelnicek

Predesly jidelnicek: Klient se podle svych slov
jiz pokusil zménit Zivotospravu. Jidelnicek vsak vyka-
zoval vétsi mnozstvi nedostatkd, a to predevsim Spat-
nou volbu tu¢nych potravin a naprosté vynechdnf
snidanf a viibec jakéhokoliv jidla béhem dopoledne.
Klient jedl jen ve dvou velkych dennich porcich, a to
obéd a vecefi. Navic jeho jidelnicek obsahoval velmi
malé mnozstvi vldkniny, ovoce a zeleniny.

120 G SLUNECNICOVY CHLEB,
12 G POMAZANKOVE MASLO,
40 G SYR EIDAM 30 % TUKU,
150 ML POMERANCOVY DZUS,
NAREDIT VODOU

200 G JABLKO,
125 GJOGURT OVOCNY
DO 3 % TUKU

200 G PLATEK KURECICH PRSOU,
12 G OLEJ, 100 G RYZE VARENA,
100 G CINSKE ZELI

1 KS AKTIVIA KEFIROVY NAPOJ BiLY

125 G PRAVE OLOMOUC. TVARUZKY,
70 G SLUNECNICOVY CHLEB,
150 G MRKEV, 100 G PAPRIKA

200 G MRKEV, BUDE-LI JESTE HLAD

8757 KJ,ZTOHO JE
24 % BILKOVINY,
54 % SACHARIDY,
22 % TUKY

Navrzeny jidelnicek

- ﬁ Garant rubriky: Mgr. Ladislava Kremdvovd



Soucasnd pohybovd aktivita: Klient mé navsti-
vil v dobé, kdy byla jeho pohyblivost znacné snizend,
prakticky nulova. | chlize byla bolestiva a své aktivity
pacient zredukoval jen na ty, které mohl objet autem.
Pfesto jsme se domluvili, Ze opét zafad alespor chiizi
a po operaci zahdji intenzivnéjsi pohyb.

NAVRZENE RESENi

V tomto pfipadé jsme se domluvili pfedevsim
na presném rozvrzeni jidla do Sesti dennich davek.
Energeticky jsme jidelnicek oproti predeslému snizili
asi 0 3000 kJ a pomérné radikalné jsme zménili jeho
slozenf a rozlozeni energie v priibéhu dne. Protoze
jsme potfebovali dosdhnout pozitivnich vysledkd do
pevné stanovaného data, byl klientovi neustéle zdd-
raznovan velky vyznam jeho maximalnf spolupréce.
Malym kompromisem byla kombinace obédd done-
senych z domova s obédy v jidelné v zaméstnani. To
jsme Tesili vzdy konzultaci navrzenych obédd, které
mél klient k dispozici tyden dopredu.

VYSLEDKY

Klient zahajil proces snizovani hmotnosti. Docha-
zelv pravidelnych intervalech na kontroly a postupné
rozumnym zpusobem ubyval na véze. Béhem léta se
dokonce vénoval préaci na chalupé a krat$im prochaz-
kadm po okoli. Pfed nastupem na operaci kycle v fjnu
2008 se mu podafilo snizit hmotnost o 18 kg a zaro-
ven i ubrat nékolik procent tukové tkdné. Po Uspesné
operaci a absolvovani mési¢ntho pobytu v laznich
dosahl klient svého nejvétsiho Ubytku hmotnosti
a pred Vénoci vazil 115 kg. Z vysledku byl nadseny,
protoze mél strach, Ze vinou upoutani na ltzko po
operaci jeho hmotnost opét vzroste.

V soucasnosti, inor 2009: vék 59 let, hmot-
nost 119 kg, vyska 173 cm.

Klient nepfestal dochdzet na kontroly hmot-
nostia konzultace jidelnicku. Lehké zavéhani nasta-
lo o0 Vénocich, kdy pfibral 4 kg. To byl disledek nejen
dietnich chyb béhem svétk(, ale i opétovného snize-
nf aktivity po ndvratu z 1azni. Do dalsf kontroly se mu jiz
podafilo hmotnost stabilizovat a opét o 1 kg snizit.
Domluvili jsme se na postupném navysovani fyzické
z4téze, dodrZovéni jiz zazitych stravovacich ndvykd
a stalém dohledu, protoze cesta k rozumné télesné
hmotnosti a s tim souvisejicimu zdravotnimu pfi-
nosu je jesté dlouhd. BEhem pobytu v 1dznich byla
klientovi snizena vhledem k opétovnému nameéreni
nizsiho krevniho tlaku antihypertenznf lé¢ba na po-
lovinu. Ceké jej navstéva u kardiologa a Uprava dév-
kovani hypolipidemik.

Medikace:

Micardis 40 mg 1x denné,

Lodoz 2,5 mg 1x denné,

Torvacard 20 mg 1 denné,
Anopyrin 100 mg 1x denné.

Ibalgin 600 mg klient prestal uzivat

ZAVER

Je vidét, Ze dnes jiz vyraznym snizenim vahy
doslo k upravé krevniho tlaku a bylo mozné sni-
zit ddvkovdni antihypertenziv.

Snizeni BMI (39,4) posunul klienta do kategorie
,pouhé obezity". Ubytek hmotnosti je piiméreny.

Vyziva a dietologie
- C

Soucasné dochédzi i k relativné pfimérenému Ubytku
tukové tkané. Nyni je nutné plné vyuzit rezerv v moz-
nosti zafazenf intenzivntho pohybu.

Klient se subjektivné citi velice dobfe, predevsim
diky své vynikajici pohyblivosti a nizsi dusnosti. Zatim
velmi dobre spolupracuje. UZivana analgetika mohl
prakticky vysadit.

Doufam, zZe jej pfedevsim zlepseni zdravotniho
stavu presvédcilo o tom, Ze ucinéné zmény mély
smysl, a bude v nich i naddle pokracovat.

Knizni recenze

Kniha vznikala s cilem priblizZit ctendfim jednoduchy a prirozeny zpusob posileni vlastniho zdravi.
Za poslednich 100 let bylo popsdno mnoho novych poznatku o vitaminech a minerdlech,

ale predevsim o zdravé vyZivé, kterd mize zabrdnit vzniku fady onemocnéni.

V prvni Cdsti knihy se autori soustredi na vyZivu

a vybér zdravych a vyzivové hodnotnych potravin.
Druhd cdst se vénuje mikrozivindm, jejich
zndmym ucinkdm v metabolismu ¢lovéka

a také jsou zde popsdny zdkladni zdroje téchto |
dtek v potravé.

Ddle jsou rozebrdny nékteré tcinky

probiotik a prirodnich Idtek.

V posledni cdsti je popsdn zdravy a vyrovnany
jidelnicek, sestaveny nejen z pohledu
energetického, ale také z hlediska volby

potravin. Potraviny jsou vybirdny s dirazem

na pestrou a vyvdZenou stravu, dostupnou

na trhu v CR, a na potraviny s minimdlnim
vyuZitim chemickych pridatnych ldtek,

s podporou tzv. ekologické produkce

Jaromir Astl, Eliska Astlova,
Eva Markova

Jak jist a udrzet si zdravi
Maxdorf 2009, 328 str.

ISBN: 978-80-7345-175-2

Cena: 245 K¢

Format: A5, broz.
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