Abstrakt:

Uvod: Poruchy ptijmu potravy a ADHD v dospélosti predstavuji zavazny zdravotni problém.
Recentné publikované ptehledové ¢lanky a metaanalytické studie odrazi rostouci zajem o
vyzkum této komorbidity a opakované dokladaji zvySené riziko vyskytu ADHD mezi zenami
s PPP. Nutnost adaptace 1écebného planu pro tyto komorbidni pacienty byla podnétem

k realizaci vyzkumné studie na naSem pracovisti. Vyzkumny soubor byl tvofen 133
pacientkami a 93 respondenty kontrolni skupiny. Realizovali jsme také skrining jidelni
patologie mezi pacienty s ADHD (N=64) a pilotni studii podptirného skupinového programu
pro dospé€lé s ADHD a psychiatrickymi komorbiditami.

Metody: Administrovali jsme dotazniky: BAARS-IV, EDE-Q a SCOFF. Podezieni na
ptitomnost ADHD bylo verifikovéano strukturovanym interview (DIVA 2) a audiovizualnim
testem (Iva Plus). Ugastnik@im pilotniho programu byly pied a po skonéeni skupinovych
setkani administrovany: Schwartzova skala hodnoceni terapie a Dotaznik kvality zivota

(SQUALA).

Vysledky: Do pasma se zvySenou pravdépodobnosti pfitomnosti ADHD spadalo 61 (46 %)
pacientek s PPP a 22 (24 %) respondenti z kontrolni skupiny. Do péasma s vysokou
pravdépodobnosti pfitomnosti dg. ADHD, spadalo 37 (28 %) pacientek a 12 (13 %)
respondentll z kontrolni skupiny. ZjiSténé rozdily jsou signifikantni. Skrining vyskytu jidelni
patologie potvrdil v pfedchozich studiich dokumentovany vyssi vyskyt nadvahy u muzi
s ADHD ve srovnani se Zenami. Zeny s ADHD s normalni véhou viak &asto trpi nelééenou

PPP. Prezentované vysledky slouZi jako vychodisko komplexni péce o tyto pacienty.
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