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Monsieur No

Nous a été envoyé par un professeur de chirurgie
bariatrique. Il n’a jamais essayé de perdre du poids,
et souhaite un bypass gastrique.

Il ne se trouve pas vraiment gros (IMC a 35.8 kg/m?2),
mais souffre de dyspnée et d’'un S.A.S.

Directeur d’un bureau d’architecture, il a 52 ans et
n’a pas le temps de faire de l'activité physique. I
mange sur le pouce toute la journée et se jette sur la
nourriture le soir en rentrant tard du travail.

Que lui repondriez-vous?
Que luil proposeriez-vous?



Les stades de changement de gcomportement
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Quels stades de changement ?

Action
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The health belief model

Le patient doit étre convaincu :
« D’étre malade

« Qu’il peut avoir des conséquences de
sa maladie

* Que le traitement peut étre benéfique

* Que le traitement apporte plus
d’avantages que de desavantages

Rosenstock, 1970



Ecouter les conceptions du patient
pour changer
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Madame Mayhbe

A 45 ans, et pese 92 kg (IMC a 37.2 kg/m2). Elle a
essayé d’innombrables regimes, mais a toujours
repris et plus.

Elle souffre d’'un énorme complexe et vit mal sa
solitude. Elle se -console avec Ila nourriture,
particulierement le soir, apres son travail stressant
de secrétaire et elle n’a pas le temps de faire de
I’activité physique,

Comment motiver cette patiente ?



Les stades de changement de gcomportement
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Contemplation

Discuter les ambivalences
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L’art de la décision pour soi

* Qu’est-ce que vous voulez vraiment changer ?

* De quoli avez-vous envie?

 Qu’est-ce qui est important dans votre vie?

St Ignace



Développer les divergences
Slalom de 'ambivalence

Si vous ne faites pas de changements

Les bonnes choses du statu quo

Les moins bonnes choses du statu quo
Apprécier
Supporter

Le colt du changement

Le gain du changement
Faire

Recevoir

fehmenfehmen o yous faites des changements



L’ambivalence du patient

* Quel degré d’importance donnez-vous ... ?

= Quel degre de confiance avez-vous ... ?

= Quel degre de certitude avez-vous pour
commencer ?

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Pas Extrémement
confiant confiant



Monsieur Act,

A 35 ans ingénieur et pere de famille de deux
enfants, pese 102 kg (IMC a 31.0 kg/m2).

Depuis 3 mois, il a bien commencé un programme
de perte de poids et a bien structuré ses 3 repas en
prenant une collation le matin a 10h00.

Il a perdu 5 kg, il fait du sport en salle de fithess 4
fois par semaine et il se sent en forme.

Il a abandonné ses copains de bar, rentre tard le soir
apres le fitness et mange seul, apres sa famille.

Comment poursuivre son programme ?



Les stades de changement de gcomportement

Prochaska, Di CK




Empowerment 1¢'niveau

Le sentiment de maitrise
face a la rupture
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Empowerment 2é™e niveau
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Mener une
nouvelle vie
dans un
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cadre, avec de
nouvelles
ressources
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Mon menu d’activite physique

Journées idéales

Maladie
Vacances Tout
va
Excuses bien
Visites
Quel est le plus petit Qu’est-ce que je

exercice que je peux faire ? préfere faire ?



Votre assiette ...

Société Suisse de Nutrition, Promotion Santé Suisse, 2011



Madame Motiv

A 25 ans, enseignante et mere de famille de deux
fillettes, ne pese plus que 73 kg (IMC a 27.0 kg/m2),
apres une perte de poids de 10 kg en 6 mois.

Elle prend un petit-déjeuner, se réechauffe un plat
au micro-onde a midi et cuisine equilibré pour sa
famille le soir. Elle ne grignote plus et va a vélo au
travail (15 min.).

Quels consells lui donneriez-vous ?



L’environnement motivationnel

Trois personnes

soutenantes '




La maison

La Casita
des ressources

Compétence
Estime de soi
Humour, plaisir

Sens

Lien




Un mode de vie a « 80/20 %»

* 80 % de controle

« 20 % de derapages contrdles

Permet d’éviter
une attitude de « tout ou rien »



Persévérer

Quels sont les priorités dans mavie

Regarder un peu en arriere: qu’ai-je fait de
bien ?

Les échecs sont des tremplins

Les Stoiciens



Je n’ai pas le temps




Choisissez votre temps
Quel pourcentage ?

Ce quejefais... Ce que j'aimerais
faire ...

Moi

Mon travail

Total 100 %
Aki Hintsa, 2014



Petits
changements

Grands
bénéfices de
sante




Prévention chez les personnes agées

JAMA 2004



Prévention chez les personnes agées
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Vous pouvez choisir....

'
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v

JAMA 2004



Un grand bénéfice avec une perte de 10 kg

Williamson 1995
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Réesumé

Approche centrée sur le patient, 'individu

Repérer les conceptions et croyances du
patient

Travailler avec son ambivalence
Négocier des objectifs réalisables

Renforcer les succes, utiliser les difficultés
Rechercher des soutiens externes et internes

Trouver une nouvelle cohérence de lavie/
maladie

Adopter un mode de vie a 80/20 %
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