
 

 

Abstrakt:  

Úvod: Poruchy příjmu potravy a ADHD v dospělosti představují závažný zdravotní problém. 

Recentně publikované přehledové články a metaanalytické studie odráží rostoucí zájem o 

výzkum této komorbidity a opakovaně dokládají zvýšené riziko výskytu ADHD mezi ženami 

s PPP. Nutnost adaptace léčebného plánu pro tyto komorbidní pacienty byla podnětem 

k realizaci výzkumné studie na našem pracovišti. Výzkumný soubor byl tvořen 133 

pacientkami a 93 respondenty kontrolní skupiny. Realizovali jsme také skríning jídelní 

patologie mezi pacienty s ADHD (N=64) a pilotní studii podpůrného skupinového programu 

pro dospělé s ADHD a psychiatrickými komorbiditami.  

Metody: Administrovali jsme dotazníky: BAARS-IV, EDE-Q a SCOFF. Podezření na 

přítomnost ADHD bylo verifikováno strukturovaným interview (DIVA 2) a audiovizuálním 

testem (Iva Plus). Účastníkům pilotního programu byly před a po skončení skupinových 

setkání administrovány: Schwartzova škála hodnocení terapie a Dotazník kvality života 

(SQUALA). 

Výsledky: Do pásma se zvýšenou pravděpodobností přítomnosti ADHD spadalo 61 (46 %) 

pacientek s PPP a 22 (24 %) respondentů z kontrolní skupiny. Do pásma s vysokou 

pravděpodobností přítomnosti dg. ADHD, spadalo 37 (28 %) pacientek a 12 (13 %) 

respondentů z kontrolní skupiny. Zjištěné rozdíly jsou signifikantní. Skríning výskytu jídelní 

patologie potvrdil v předchozích studiích dokumentovaný vyšší výskyt nadváhy      u  mužů 

s ADHD ve srovnání se ženami. Ženy s ADHD s normální váhou však často trpí neléčenou 

PPP. Prezentované výsledky slouží jako východisko komplexní péče o tyto pacienty. 
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