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sahrn:

V sucasnosti patri obezita medzi najvaznejSie novodobe
choroby. Miliarda 'udi na svete ma nadvahu, alebo st
obézni. Pri siCasnom trende sa tento pocet zvysi do roku

2015 na 1,5 miliardy.

V Europe obezitou trpi 145 milionov l'udi. Obezita
predstavuje vel'ky problém i u deti. V najblizSich 5 rokoch
ma pocet obéznych deti a adolescentov v Europe prekrocit’

10 miliénov. V EU roéne pribuda 400 000 deti
s nadvahou, pricom viac ako 80 000 z nich ma obezitu.

Od 80. rokov pocet obéznych deti stipol za 15 rokov 3 —
nasobne.
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Najnovsie studie — vyvoj obezity:

U deti, ktorych matky mali prvd menstruaciu v skorom veku.
U dievcat, ktore menStruuju skor. Typicka vySSia hmotnost’ uz
V puberte.

Menstruacia pred 11. rokom (5 x CastejSia obezita ako
menarché v 15. rokoch).

Deti, ktore rychlejSie rastu, sa skor dostanu do puberty, ale tiez
prestanu skor rast’, takze pri rovnakom konzume jedla sa
V porovnani s rovesnikmi stavaju obéznymi.

Vek menarché sa u dievcat neustale zniZuje.



MANAZMENT OBEZITY:
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e porovnat hmotnost’
diet’at’a s percentilovym
grafom BMI.



1rok=16 az 18
2roky=15az 17
3roky =15az 17
4 roky =15az 17
5rokov=15az 17
6 rokov=15az 17
7 rokov=15az 17
8 rokov=15az 17
O rokov=15az 18

BMI u deti:

e 10rokov =16 az 19
e 11 rokov =16 az 20
e 12 rokov =16 az 20
e 13rokov=17 az 21
e 14 rokov =18 az 21
e 15rokov =18 az 22
e 16 rokov =19 az 22
e 17 rokov =19 az 23
e 18 rokov=20az 24



Krok 2:

e zistit’ genetické pozadie
obezity,

o zistit’ vyskyt obezity
v rodine,

* Iné znaky, ktoré nepriamo
ukazuju geneticky substrat
nadhmotnosti a obezity.




Krok 3:

e zistit’ pritomnost’ inych
rizikovych faktorov,

e ziskat’ a posudit’ stav
lipidoveho
metabolizmu,

e zistit’ pritomnost’
hypertenzie,

e asistovat’ pr1 USG srdca

a pod.




Krok 4:

o zistit’ telesni zdatnost’
diet’at’a,

e odporucit’ vhodnu fyzicku
aktivitu,

o vsSetky deti
s nadhmotnost’ou a obezitou
musia zacat’ cviCit, ak
K tomu nie je
kontraindikacia zo strany
lekara.




Krok 5:

* hodnotit’ uspech pri cviCent,

e kontrolovat, ¢1 diet'a dodrzuje program
cvicenia,

e ak sa hmotnost’ zniZ,uje minimalne, je nutné
zvySit intenzitu a dlzku fyzickej zat'aze.



Krok 6:

uprava zivotospravy dietat’a,

zostavenie jedalneho listka,

pacient (rodi€) s1 ma viest’ diétny dennik, v ktorom
vyznaci prijata stravu,

pri kazdej kontrole heteroanamnesticky analyza

stravovacich navykov pacienta, ktore su uvedene
v diétnom denniku,

u deti povazujeme za optimalnu taku diétu, kde
znizime kaloricky prijem o 15 — 30 %.



Krok 7:

* trvala zmena zivotnych
a hodnotovych navykov
diet’at’a,

e trvala zmena
stravovacich navykov
diet’at’a,

e trvalé zvysenie
pohybovej aktivity.




Algoritmus vySetrenia diet’at’a s obezitou
[Hlavata, 2007/:

Rodinna anamneza:

e Obezita u rodicov a starych rodicov
* Prva menstruacia u matky

* Metabolické ochorenia v rodine

* Obezita u surodencov
 Stravovacie navyky v rodine

e Vztah rodiny k aktivnemu pohybu



Algoritmus vySetrenia diet’at’a s obezitou
[Hlavata, 2007/:

Osobna anamneza:

e Gestacny vek pr1 narodeni

 Porodna hmotnost a dizka

e DiZka dojéenia

e Psychomotoricky vyvin dietat’a

» Svalova hypotonia v doj¢enskom veku

e DojCenskda makrozdémia

e Urazy hlavy

» Chronicke ochorenia

* Od akého veku sa manifestuje obezita u diet'at’a?
o SU prvé prejavy obezity uz v 2. az v 5. roku zivota?



Algoritmus vySetrenia diet’at’a s obezitou
[Hlavata, 2007/:

Urcenie stupna obezity:

e Sledovanie rastovej krivky, urenie percentil
podl'a BMI

Fyzikalne vySetrenie

e Stav koze

e Ochlpenie

 Typ ulozenia tukoveho tkaniva
o Krvny tlak



Algoritmus vySetrenia diet’at’a s obezitou
[Hlavata, 2007/:

Syndromologické znaky:

e Akromikria /skratenie konCatin/

» Hyperfagia /prekrmovanie/

« Hypogonadizmus /porucha funkcie pohlavnych zliaz/
* Visceromegalia /nadmerné zvacsenie vnutornosti/

* Gynekomastia /zva¢Senie prsnych zliaz u muzov/

e Hirzutizmus /nadmerné ochlpenie/



Znepokojujuce fakty

Exogénna obezita: 1 prijem potravy a nedostatok pohybul.

USA: za posl. 35 rokov sa velkost’ porcii vo fastfoodoch
zdvojnasobila.

SR: pocCet deti, ktore aspon raz mesane konzumuju jedlo
vo fastfoodoch za poslednych 5 rokov: 1 3 — nasobne.

U deti klesa dostatok pohybu vo vol'nom cCase.

Stucasne Skolopovinne dieta travi vo volnom Case
priblizne 3 — 4 hodiny pred TV, tzv.,,stcet sedavych
aktivit™ diet'at’a presahuje 6 az 7 hodin.

Vo viac ako ¥ domacnosti prevazuji vo vol'nom case
¢innosti nevyzadujuce vySsi vydaj energie



Zaver a odporucania pre prax:

LieCba obezity komplexna

Odbornici z odborov oSetrovatel'stva a mediciny -
praktického lekarstva, specialista z odboru
endokrinoldgie, diétologie.

V pripade potreby fyzioterapeut a detsky psycholog.

Spontanne vyrastenie diet'at’a z obezity sa tyka len asi
1/7 obéznych deti, aj to s uplatnenim kombinéacie
telesnej aktivity a striedmejSej stravy.




Dakujem za pozornost’.
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