
Presentatie Medische Psychologie
Gedragsverandering voor en na de ingreep

Presenter-notities
Presentatienotities
Welkom, mijn naam is.. (en dit is mijn collega..). Wij zullen het komende uur deze voorlichting verzorgen. Mochten er vragen zijn tussendoor, stel ze gerust.
Dan allereerst gefeliciteerd met de moedige beslissing om een bariatrische ingreep te ondergaan. Deze zal een grote impact op Uw leven hebben. We gaan uit van een positieve impact.  
We zullen het vandaag vooral gaan hebben over het belang van gedragsverandering om op de lange termijn succes te behalen. En wat er nodig is om die gedragsverandering, of veranderde leefstijl zoals het ook wel genoemd wordt, te bereiken. Daarna zullen we het ook hebben over mogelijke veranderingen die de ingreep met zich meebrengen zoals op het gebied van het zelfbeeld



Medische psychologie

• Gedrag van mensen

Presenter-notities
Presentatienotities
We willen u graag helpen om er een succes van te maken. De afdeling psychologie is betrokken bij het gehele traject omdat psychologie alles te maken heeft met gedrag van mensen. Gedrag dat u aan zult moeten passen. Daarover straks meer. Medische psychologie zit niet standaard in het pakket van de nazorg. De operatie waar jullie nu voorstaan zal voor de meeste van jullie best een ingrijpende gebeurtenis zijn. Maar hoe iedereen daar mee omgaat, is heel verschillend. En dat heeft natuurlijk met een heleboel factoren te maken; zijn er nog andere lichamelijke klachten die een rol spelen, hoe ga je in het algemeen als persoon met de dingen om, hoe spoedig het herstel zal zijn en of er mogelijk complicaties optreden en wat er op dit moment nog meer allemaal speelt in je leven. En zo zijn er nog meer redenen te bedenken waardoor het traject bij ieder van jullie op zijn of haar eigen wijze verloopt. Als mensen tegen moeilijkheden aanlopen, proberen ze dat meestal eerst zelf op te lossen. Als dat niet lukt, zijn er vaak mensen in de omgeving die steun of hulp kunnen bieden waardoor je weer verder kunt. Als dat om wat voor reden dan ook niet lukt, kan het zinvol zijn om hulp van buitenaf in te schakelen. Dat is het moment waarop de medische psychologie ingeschakeld kan worden. Mocht dit in de toekomst voor jou aan de orde zijn, bespreek dit dan met de gespecialiseerd verpleegkundige. We zien bijvoorbeeld dat dit gebeurt als mensen vastlopen in het omgaan met emoties. Of dat iemand angst heeft om weer aan te komen of dat iemand ontevreden is over het lichaam etc. En soms zien we dat mensen vaker alcohol gaan drinken omdat snoepen/snaaien niet meer kan of mag. Dit alles maakt dus dat medische psychologie wel tot begeleiding in het voor- of natraject kan worden ingezet maar er niet standaard in zit.




Langdurige gedragsverandering/leefstijlverandering

Wat is daarvoor nodig?
1. Inzicht
2. Motivatie
3. Doorzettingsvermogen
4. Psychisch welbevinden
5. Omgeving

Presenter-notities
Presentatienotities
Een bariatrische ingreep is slechts een hulpmiddel. U moet het zelf doen. Voor een langdurige gedragsverandering /leefstijlverandering zijn een aantal factoren noodzakelijk. Van ongewenst gedrag afstappen is niet altijd gemakkelijk.  Overgewicht heeft vaak te maken met gewoontegedrag. Waarschijnlijk herkent u het wel: meer eten in de weekenden, op verjaardagen etc. Gewenst gedrag aanleren is ook moeilijk en heeft een goede voorbereiding nodig. We gaan samen bekijken wat noodzakelijk is voor een langdurige gedragsverandering. Daarnaast adviseren wij u met nadruk daar nu al mee te beginnen. 




1. Inzicht

• Gewoonten en eetbehoefte

• Triggers

• Welke zijn dit voor u?

Presenter-notities
Presentatienotities
Het is belangrijk om inzicht krijgen in uw eigen eetbehoeften/gewoonten. Wat zijn de triggers om meer te eten dan wenselijk voor U is? Of misschien om maaltijden over te slaan waardoor u op een ander moment wellicht gaat compenseren? Of waarom u toch een ongezonde variant van iets kiest? Met andere woorden wanneer of waarom hebt u meer behoeft om te veel/te ongezond te eten? Wat zijn voor u de risicovolle momenten? Pas als dit duidelijk is, kunt U het probleem her- en erkennen. De situatie onder ogen zien is nodig om deze te kunnen veranderen. Kunt u voor uzelf nagaan welke situaties dit zijn? 




2. Motivatie

• Wat is uw motivatie?

• Interne vs externe motivatie

Presenter-notities
Presentatienotities
We willen u vragen wat Uw motivatie is? 
Er zijn twee vormen van motivatie: Externe (extrinsieke) en interne (intrinsieke motivatie. Bij externe motivatie doe je iets omdat iemand anders het wil. Dan hebben we het over moeten. Bij interne motivatie doen we iets omdat we het zelf willen. Vanuit interne drijfveren. Dan gaat het meer om iets willen. Welke vorm is het belangrijkst denkt u en hoe ervaart u dit zelf? 
Na de operatie krijgen mensen vaak veel complimenten omdat ze afvallen. Dat geeft de motivatie vaak een boost. Maar op een bepaald moment zullen de complimenten van buitenaf weer minder worden en zult u vooral uw interne motivatie aan moeten spreken. Soms kan het helpen om een foto van uzelf of een kledingstuk van nu te bewaren en deze er dan weer bij te pakken als het even wat lastiger is om goed door te gaan. Ook kan het helpend zijn om je eigen doelen/redenen voor de operatie op te schrijven en dat briefje er dan weer eens bij te pakken en terug te lezen waarom je dit traject bent ingegaan.  




3. Doorzettingsvermogen

• Hoe kunt u uw doorzettingsvermogen vergroten?

Presenter-notities
Presentatienotities
Dit is het vermogen om iets vol te houden, zelfs als omstandigheden moeilijk worden. Tegenslagen zijn onvermijdelijk . Geef niet op, zie ze al een leermoment, analyseer wat er mis ging, leer van je fouten en pas je aan. Doorzettingsvermogen is geen aangeboren eigenschap, maar eerder een vaardigheid die je kunt ontwikkelen. Je moet daarvoor wel vaak uit je comfortzone stappen. 
Er zijn verschillende manieren/tips om je doorzettingsvermogen te vergoten. O.a.: 
- Kijk eens naar het verleden. Wanneer lukte je het (ook) om door te zetten? 
- Houdt jouw doel duidelijk voor ogen. Het kan helpend zijn je doel te visualiseren. 
- Stop met excuses te bedenken
- Van uitstel komt afstel
- Zoek steun bij mensen die je kunnen aanmoedigen




4. Psychisch welbevinden

• Hoe goed zit je in je vel?

Presenter-notities
Presentatienotities
Wij mensen zijn eigenlijk ook een soort gewoontedieren en we doen de dingen het liefst zoals we dat gewend zijn. Dan gaat het als het ware op de automatische piloot. Dat gedrag veranderen kost tijd en energie. Je kunt die energie in feite maar één keer besteden. Hoe minder aandacht er nodig is voor andere stressvolle dingen die energie vragen, hoe gunstiger dus. Je hebt natuurlijk geen controle over alle dingen die gebeuren maar soms helpt het wel door er op andere manier mee om te gaan waardoor het minder stress, en dus energie, kost.




5. Omgeving

• Gezin

• Vrienden

• Werk

Presenter-notities
Presentatienotities
De omgeving speelt een belangrijke rol. Het is goed, soms onvermijdelijk om anderen te betrekken bij deze stap.  Het heeft niet alleen impact op U, maar ook op uw omgeving. Hoe gaat u dit aanpakken? Als u een partner, gezin hebt: hoe staan zij tegenover de beslissing van U voor een maagverkleining kiest?  Hoe gaan voor hen maaltijden eruitzien en wat haalt u wel of niet meer in huis? In hoeverre wordt de naaste omgeving ingelicht?  Vrienden/kennissen? Als u werkt: heeft u er openlijk over gesproken? Ervaart U medewerking of obstakels hierin? 




Stelling

Een keertje zondigen mag



Stelling

De operatie is het belangrijkste om af te vallen



Na de operatie

• Wat gaat er anders zijn?

• Niet voor iedereen hetzelfde

Presenter-notities
Presentatienotities
In deze grafiek ziet u het gemiddelde gewichtsverlies na een operatie waarbij de cijfers fictief zijn. Wat valt op?
 
In het eerste jaar valt u het meeste af in gewicht. Hierna komt u weer een beetje aan en stabiliseert het gewicht. 
Na 1 jaar stabiliseren de hormonen zich weer, waaronder het hormoon dat zorgt voor het hongergevoel, waardoor u weer meer trek zult krijgen (Bij sommige mensen komt het hongergevoel al eerder terug) Dit is de periode waar sommige patiënten moeite mee kunnen hebben, omdat ze gewend zijn om af te vallen. Het lichaam heeft een mooi zelfregulerend mechanisme met betrekking tot gewicht. Het stabiliseren van het gewicht is juist goed, want anders zou u maar blijven afvallen, wat uiteraard ook niet wenselijk is. In deze fase is het essentieel dat u gemotiveerd blijft om het aangeleerde gedrag vol te blijven houden. Mocht u in de vijf jaar na de operatie merken dat u terugvalt in uw oude patroon of toch moeite heeft met bijvoorbeeld het houden van meerdere eetmomenten, aarzel dan niet om contact op te nemen met het bariatrisch centrum.  
Er kunnen in het begin ook periodes zijn waarin het gewicht niet veranderd. Dat hoort erbij en dat komt ook weer goed. Periodes van stilstand worden langer naarmate de operatie langer geleden is. Als er weinig binnenkomt, gaat het lichaam over op de spaarstand, waardoor u niet afvalt. 

Na de operatie zullen er een aantal veranderingen zijn die mensen op verschillende manieren beleven en ervaren. Ook hierbij spelen individuele verschillen, zoals helemaal aan het begin al genoemd werd, ook een rol. De snelheid waarmee iemand herstelt, de thuissituatie en ook het werk dat iemand doet, heeft allemaal invloed. Wat voor de een van toepassing is, hoeft voor een ander helemaal niet aan de orde te zijn.
Een aantal dingen willen we hier graag benoemen:




Emotie-eten
• Troost 
• Beloning 
• Verveling
• Vermoeidheid

• Herkent u zich hierin?

• Alternatieve manieren om met emoties om te gaan

Presenter-notities
Presentatienotities
Soms heeft eten bij iemand de functie bij gekregen om te troosten of te belonen of om eenzaamheid of een ander onprettig gevoel niet te hoeven voelen. Ook zijn mensen soms geneigd om bij lichamelijke of geestelijke vermoeidheid te gaan eten. Op korte termijn geeft het lekkere, maar meestal ook ongezonde eten even een goed gevoel maar op de lange termijn voelen mensen zich hierdoor vaak juist nog vervelender. Ook na de operatie zullen er situaties in het leven zijn waarin emoties een rol spelen, dat zal altijd zo blijven. Het is dan echter niet de bedoeling hierop te reageren door het eetgedrag in ongunstige zin aan te passen. Voor sommige mensen zal het nodig zijn om te leren anders met deze emoties om te gaan. Zo helpt het dan soms om afleiding te zoeken, om erover te praten of om iets aan ontspanning te gaan doen. Het gaat te ver voor hier en nu om hier veel dieper op in te gaan maar als dit voor u aan de orde is en u heeft er moeite mee om het te veranderen, trek dan aan de bel.




Zelfbeeld

• Lichaamsbeeld

• Wat u kunt en doet, prestaties

• Karaktereigenschappen

• Seksualiteit

Presenter-notities
Presentatienotities
Lichaamsbeeld: Hoe iemand er uit ziet. Vaak merken anderen eerder een verandering bij u op dan uzelf. Het lichaam valt als het ware sneller af dan het hoofd kan bijhouden. Het kan zijn dat u uzelf dikker ziet dan u in werkelijkheid bent of dat u toch nog bij de grote maten gaat kijken. Het heeft tijd nodig om dit aan te passen. Normaal gesproken valt u in het eerste jaar veel kilo’s af. Daarna stabiliseert het gewicht zich en dit is maar goed ook. De hormonen komen weer in balans. Vaak zien we een licht stijgende lijn na een á anderhalf jaar. We weten uit ervaring dat mensen dit soms verontrustend vinden, maar als u weet dat dit een normale ontwikkeling is, zal dit minder impact op u hebben. 
Zelfbeeld: het lichaamsbeeld is slecht één van de drie onderdelen van het zelfbeeld. Het zelfbeeld wordt daarnaast ook bepaald door wat u kan en wat u doet (prestaties) en door wie u bent, uw karaktereigenschappen of persoonlijkheid.  Het lichaamsbeeld en de prestaties kunnen veranderen. Doordat Uw conditie toeneemt, u misschien weer meer lichamelijke of sociale activiteiten onderneemt kan dat een positieve invloed hebben op uw stemming. Uw karakter blijft echter nagenoeg hetzelfde.
Seksualiteit: voor sommige mensen is dit een onderwerp wat lastiger bespreekbaar is maar de operatie kan ook invloed hebben op uw seksleven? Daar is niet één antwoord op dat op iedereen van toepassing is. De chirurg heeft aangegeven dat er geen belemmeringen zijn om seks te hebben, maar dat het uiteraard belangrijk is dat mensen die geopereerd zijn zelf aan durven te geven wat voor hen prettig dan wel onprettig voelt. 
Na de operatie kan het zijn dat de anticonceptiepil niet meer volledig wordt opgenomen. Raadpleeg in dit geval uw huisarts wat u het beste kunt doen.  Heeft de hormoonverandering ook invloed? 




De diëtiste en fysiotherapeut

• Diëtiste

• Fysiotherapeut

Presenter-notities
Presentatienotities
De diëtiste heeft al aangegeven dat u minimaal 6 eetmomenten op een dag in moet bouwen. Hoe gaat U dit doen? Zijn er obstakels? Is dit op uw werk ook mogelijk? Kunt u steeds tijd vrij maken om rustig te eten? 
De fysiotherapeut heeft het belang van bewegen uitgelegd of gaat dit nog doen. Denk na wat U straks wil gaan doen aan sport of beweging? Ga alvast kijken/informeren bij een club/vereniging. Misschien is het voor u zinvol om samen te gaan sporten met iemand anders waardoor u het makkelijker vol kunt houden? 




Alcohol

• Sneller effect

• Blijft langer in lichaam

Presenter-notities
Presentatienotities
Na een bariatrische ingreep wordt aanbevolen geen alcohol meer te consumeren. Bij een normale maag wordt de alcohol namelijk een tijdje in de maag vastgehouden en gaat die daarna druppelsgewijs naar de darmen. Via de darmen komt alcohol in je bloed terecht. Na een bariatrische ingreep komt de alcohol veel sneller in de darmen terecht waardoor de hoeveelheid alcohol in het bloed sneller piekt. Bovendien blijft de alcohol ook langer in het lichaam.
Een bariatrische ingreep laten uitvoeren zorgt er bij sommige mensen voor dat ze minder voldoening of belonend effect halen uit het eten. Ze weten dan niet altijd goed hiermee om te gaan. Dat kan ervoor zorgen dat ze naar andere (genots-)middelen grijpen om een gevoel van beloning te ervaren. Zo’n verschuiving wordt ook weleens ‘de verslavingstransfer’ genoemd. Van een probleem met of ‘verslaving aan’ voeding gaat men over naar een probleem met of ‘verslaving aan’ alcohol.




Steun van de omgeving

• Van wie is het belangrijk om steun te krijgen?

• Social media

Presenter-notities
Presentatienotities
De ene persoon heeft hier meer behoefte aan dan de ander. Belangrijk is dat u steunt kunt vragen als dat nodig is.  Van wie is de steun belangrijk voor u? Veel mensen sluiten zich aan bij een appgroep van medepatiënten. Dit kan steun geven, soms is het helpend om ervaringen van anderen te horen, maar let op voor de mogelijk negatieve effecten van deze manier van ondersteuning. We adviseren u voor de medische vragen bij u arts of verpleegkundige te rade te gaan. 




Sociale betekenis van eten in onze maatschappij

• Uiteten na een bariatrische ingreep

• Speciale gelegenheden

• Voorbereiding!

Presenter-notities
Presentatienotities
Uw leven gaat veranderen maar betekent niet dat u niet meer uit kan gaan eten. Ook na een bariatrische ingreep kunt u genieten van het buitenshuis eten. Maar maak het uzelf gemakkelijk door bv van tevoren de menukaart te bekijken wat u zou kunnen bestellen. Er zijn vele restaurants waar ze kleine porties serveren. Nog maar eens benadrukkend: een goede voorbereiding maakt uw keuzes gemakkelijker. 




Bedankt en heel veel succes

Heeft u nog vragen?



www.mmc.nl
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