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Role nutri¢niho terapeuta v 1é¢bé obezity

Nutri¢ni terapeuti hraji klicovou roli v 1é€b€ obezity dospélych i détskych pacientii na vSech tirovnich
feSeni tohoto problému. Maji jedine¢né vzdelani k tomu, aby tlumocili védecké poznatky o piijmu a
vydeji energie, vyzivé a chovani do praktickych nutri¢nich doporuCeni a podpofe konzumace
vhodnych potravin. Nutri¢ni terapeuti pouZzivaji specifické edukacni techniky k podpoie jak
jednotlivet, tak celych populacnich skupin trpicich nadvdhou nebo obezitou, nebo nékterym
onemocnénim s obezitou spojenym, jako je diabetes 2. typu a nemoci srdecné cévni soustavy,
k vytvoreni efektivnich kratkodobych i dlouhodobych cilt (1, 3, 4, 6).

Definice obezity

Obezita je komplexni dlouhodoby zdravotni problém charakterizovany nadmérnym ukladanim
télesného tuku v takové mife, zZe negativné ovliviiuje zdravotni stav jedince (5). Je proto doporucen
zavazek k celozivotni 1é¢bé obezity jak cestou individuélni péce, tak prostiednictvim celého systému
zdravotni péce.

Role nutri¢niho terapeuta

Nutri¢ni terapeuti zaujimaji kliCovou pozici v propagaci zdravého zivotniho stylu. Jsou vzdélani ve
vyZzive, zdravi, poradenstvi a behavioralnim chovani a jsou aktivné zapojeni v oblasti vetejného
zdravi, prevence, klinické 1éCby, vyzkumu, planovani a pfipraveé stravy. NutriCni terapeuti maji
dovednosti i kompetence Kk interpretaci a pfedavani teoretickych poznatk populaci, a pomahaji tak
vytvaret vhodné volby pii nakupu potravin a zdravém Zivotnim stylu a uéi vefejnost, jak si zdravé
navyky udrzet.

Nutri¢ni terapeuti maji svou roli na poli prevence, 1é¢by, poskytovani stravy a vyzkumu v rozsahu:

e Zdravotni péce: primarni, akutni, komunitni a soukroma praxe

Vzdélavani: predskolni, zakladni, stfedni a vysokoskolské vzdélavaci instituce

Firmy, podniky

Potravinarsky prumysl

Multimedia

Evropska unie, narodni i lokalni sprava (2)

EFAD souhlasi se zajmem, ktery vyjadfila Svétova zdravotnicka organizace a dalSi mezinarodni
uskupeni v navaznosti na celosvétovy nariist prevalence obezity a podporuje vyzvy k zavedeni
efektivnich strategii v oblasti prevence a 1é¢by obezity a jejich komorbidit.
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Schvaleno generalni schiizkou EFAD v zafi 2011
Vytvofeno za podpory zdravotné preventivnich programti Evropské unie

EFAD ziskava podporu od Executive Agency for Health and Consumers v ramci projekti Health Programme.
Odpovédnost za obsah tohoto sdéleni nalezi EFAD a Executive Agency nezodpovida za jeho jakékoli vyuziti.
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