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Miért nehéz vdltoztatni?




Az egyittmikodés javitdsdnak

hagyomdnyos Utjai

-1 Betegoktatds
1 Tandcsadds
- Ellendrzés

1 Szdmonkérés

1 Fenyegetés

A pdciensek tipikus reakcidja: ,,Igen, de...”



Motivacioés inter|

Eredetileg szenvedélybetegek
kezelésére dolgoztak ki.

Ma mar elterjedten haszndljak
szAmos szomatikus és pszichés
zavar kezelésében.



Motivacioés inter|

Célja: a pdciens sajat

motivdcidinak megismerése

€s megerositése



Motivacios interjo

T e
Probalt mar korabban

leszokni a dohanyzasrol?

Amikor ezen gondolkodott,
miert akarta abbahagyni a
cigarettazast?



Az ellendllds kezelése

N
Alapvetés: Ne vitdzzunk, ne gyézkodjik a beteget!



Az ellendllds kezelése: onmotivdcios kéerdések

Onmotivacios kérdések:

Mennyire tartja fontosnak, hogy
eleget mozogjon?
abbahagyja a dohdnyzdste

rendszeresen szedje a
gyogyszereite

(Pontozza 1-10 kézott!)

Miért nem egyest adotte






Az énhatékonysdag novelése

Kettos kotés. Pl.: ,,A
dohdnyzdsleszokds
tdmogatdsdra tobbféle hatékony
modszer is van (ismertetjik).
Magdnak melyik volna a
megfelel6bb?



A viselkedésvaltozds szakaszainak modellje

Cselekvés

Vdalasztds,
felkészuilés
Felismerés

Nincs problématudat

Visszaeseés

Prochaska JO, Diclemente CC. Transtheoretical therapy:
towards a more integrative model of change. Psychotherapy:
1982, 19; 276-88.



Nincs problématudat
JAmit a szervezetem kivan, az nem arthat.”

Felismerés
,Fogyni szeretnék, de nincs idom vele foglalkozni.

Valasztas, felkészulés
,Nincs valami tabletta, amit6l lefogyhatnék?”

Cselekvés

,Néha, amikor van egy kis idém, elmegyek kocogni.”

Fenntartas
,Ha mar valamiért nem tudok elmenni mozogni,
hianyzik.”

Visszaesés
,Mar olyan egészségesen élek, hogy néha
megengedhetek egy kis lazasagot.”

»~Fogyni szeretnék, de nincs
idém vele foglalkozni.

»,Néha, amikor van egy kis
idém, elmegyek kocogni.”

»Amit a szervezetem kivdn,
az nem arthat.”

»Mdar olyan egészségesen
élek, hogy néha
megengedhetek egy kis
lazasdgot.”

»Nincs valami tablettq,
amitdl lefogyhatnék?”

»Ha mdr valamiért nem
tudok elmenni mozogni,
hidnyzik.”



Nincs problématudat

N
Masok (pl. az orvos) felismerik a
problémat, a beteg azonban nem

Nem varhato valtozas a beteg
magatartasaban

Cél: problématudat kialakitasa

Eszkozok:

- Edukacio

-Egyéni motivaciok keresése a
beteg sajat problémai altal

Cél: Diszkrepancia kialakitasa a jelenleqi
es az optimalis helyzet kozott



Atgondolds, felismerés

A beteg észleli a problémat, de még nem szanta el
magat a cselekvésre

Valtozas 1-6 honapon belul varhato

Cél: a valtozas melletti elkotelezddés elbésegitése
Eszkozok:

- Pozitiv jovOkep kialakitasa

- A pro és kontra érvek k6zos megbeszélése
- Batoritas: probalja ki!



Vdalasztds, felkészilés

A beteg raszanja magat a valtoztatasra, am el6szor mérlegeli a valaszthato
lehetbségeket, majd elkotelezbdik a valasztott modszer mellett, s felkészul

Valtozas 1 hénapon belul varhato
Cél: segitség a megfelel6 modszer kivalasztasaban, segitség a felkészulésben

Eszkozok:

- Informaciok a javasolt modszerrdl

- A varhato pozitiv hatasok megerdsitése

- Pontos tervek készitése

- A kezdés id6pontjanak kitlzése

- Batoritas arra, hogy masokkal is beszeljen a terveirdl



Cselekveés

A valtozas megkezdddott, am nem telt még el fél év, az Uj magatartas nem
stabilizalodott

Cél: sikerélmények biztositasa, a botlasok elkerulésének tamogatasa

Eszkozok:

-Dicséret: az elért eredmények visszajelzése

- Tamogatas a botlasok elkerulésében illetve kijavitasaban
- A cél érdekeben szukség esetén a tervek modositasa

- Tarsas tamasz erésitése (pl. betegklubok)



Fenntartds

Az Uj magatartasformat a beteg onalléan, hat honap elteltével is képes
fenntartani

Cél: a visszaesés megelbzése

Eszkozok:

- Elismerés, tamogatas

- Rendszeres érdekl6dés a beteg tapasztalatairdl
- Hosszabb tavu célok kitizése



Visszaeses

Egy botlas tartdssa valik, a nem kivant magatartasforma visszatér
Cél: az ujrakezdés tamogatasa
Eszkozok:

- Atkeretezés: a visszaesés tanulasi folyamatként értelmezése
- Implikaciok hasznalata (,amikor majd”)
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Testedzés: 150 kutatds osszegzése alapjdn megdllapithatd, hogy o
VVvSZM segitségével hatékonyan ndvelhetd a fizikai aktivitds '

Taplalkozas: 65 kutatds tobbsége a VvSZM alkalmazdsdnak
pozitiv hatdsait mutatta ki, bdar az adatok nem konzekvensek 2

Dohanyzas leszokdas tamogatasa: 148 kutatds dttekintése alapjdn

igazolhatd, hogy a VvSZM alkalmazdsdaval jelentSsen lehet névelni
a dohdnyzdsrél leszokék ardnydt 3

Spencer, Leslie, et al. "Applying the transtheoretical model to exercise: a systematic and comprehensive review of the literature." Health promotion practice
7.4 (2006): 428-443.
Spencer, Leslie, et al. "The transtheoretical model as applied to dietary behaviour and outcomes." Nutrition Research Reviews 20.01 (2007): 46-73.

Spencer, Leslie, et al. "Applying the transtheoretical model to tobacco cessation and prevention: a review of literature." American Journal of Health
Promotion 17 1 (2002)\ 7-71



A VVvSZM alkalmazdasdnak eredményei
a gyégyszerhaszndlati adherencia javitdsa

A VvSZM alkalmazdsa noveli az adherencidt

antihipertenziv kezelés esetén

lipidesokkentd kezelés esetén 2

T Johnson, Sara S., et al. "Efficacy of a transtheoretical model-based expert system for antihypertensive adherence." Disease
Management 9.5 (2006): 291-301.

2Johnson, Sara S., et al. "Transtheoretical model intervention for adherence to lipid-lowering drugs." Disease Management 9.2
(2006): 102-114.
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