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301 P =0.01 for weight change among quartiles

1 2 3
Self-Monitoring Index Quartiles

Baker and Kirschenbaum. Behav Ther 1993:24:377.
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Sample Size

Source Intervention
Butler and Dwyer, 17 2004 17
Hultquist et al,® 2005 31
Araiza et al,’® 2006 15
de Blok et al,’® 20086 8
Talbot et al,2® 2003 17
Moreau et al 2% 2001 15
lzawa et al,'* 2005 24
Ransdell et al,2' 2004 and 28
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JAMA. 2007;298(19):2296-2304



| N O —_ O in] A
aE M= SA0l= &0 & |
0e | z
= "2 <150 /= A
o -4 | | e
< 6 i _@
'_I_ - _-|.I:—f i e
o -10- 3 .
= -12 JT‘_‘ T 2200 215 I |
1 1 1
16 . . .
0 6 12 18

A2t O E)

Jakicic et al. JAMA 1999:282:1554.



230-

_ 220-

E

= 210+

£ 200

ni0

Ho 190+

" 180-
170+

A&
SAN O e e

21| St = one 40-min session.
B H 4 2 Bi= four 10-min sessions.
Jakicic et al. J Obes Relat Metab Disord 1995:19:893.

Y

I

=4
>~

I~
ol

.I

|

(6)



OlA &5 SIH

]
—

A 5t

= INW)

NE=D)

P=0.06

60 68

52

44

36

28

16

AlZ2H (O ZE)

Andersen et al. JAMA 1999:281:335.



[
| >
01
[N
X
X
1
ol
[
I

ANt E 2!

Om
-2 Mo 2=
> 4 __IESEG PSS
=7
R
T /.
D _8_ N
KH0 I_./
= -10- - *P<0.05
14
0] 3 6 9 12 15

A2 OHE)

Perri et al. J Consult Clin Psychol 1997;65:278.



AEHAS OJA

When you're
gstressed, you eat
Ice cream, chocolat
and sweets.

YOU KNOW WHY?
_Beca,use )wessed”
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Adolfsson B and Arnold MS. Behavioral Approaches to Treating Obesity (2006)
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Click to LOOK INSIDE!

ROUTINE

‘hiistaly bmsnsing ” Wined

THE POWER OF

I ABIT

by ez do what we
Jo and how to change

Cravmg for
Endorphm Rush

ARLES DUHIGG

kindle editinn“_,

Accompllshment

http://www.humanconnections.com.au



' -/y !; i

|
W .'



	대사증후군 극복의 핵심전략:�체중 관리 어떻게 할 것인가?
	가벼워지기
	와이드 스크린 TV 가 필요한 이유
	진화
	비만의 합병증 
	슬라이드 번호 6
	비만도와 심혈관질환에 의한 사망률
	비만도에 따른 제2형 당뇨병의 위험도
	체중 감량의 효과
	당뇨병 전단계인 사람에서 중등도 체중 감량의 효과�6%체중감량이 당뇨병 발병을 58% 줄임
	어떻게 살을 뺄 것인가?
	비만 치료의 법칙
	비만은 오랜 시간에 걸친 �“양의 에너지 불균형”의 결과
	비만치료방법의 선택
	슬라이드 번호 15
	슬라이드 번호 16
	슬라이드 번호 17
	슬라이드 번호 18
	슬라이드 번호 19
	체중감량식
	슬라이드 번호 21
	기록을 잘 할 수록 체중이 잘 빠진다.
	슬라이드 번호 23
	비만인에게 운동이 가져다 주는 이득
	행복해서 뛰는 것이 아닙니다. �뛰어서 행복한 것입니다.
	어떻게 하면 움직이게 만들까?
	슬라이드 번호 27
	만보계를 차면 2500보 더 걷는다!
	감량된 체중 유지에는 운동이 필수!
	운동할 시간이 없다면 짧게 여러 번!
	운동할 시간 없다면 생활 속에서 활동 증가!
	헬스장 갈 여건 안 되면 집에서라도 운동!
	스트레스를 이기자
	반 잔의 물
	자극에 대한 반응/태도가 모든 것을 결정한다. 
	나는 살만 빼면 OOO 할 수 있어!
	일탈 vs. 재발
	노력하면 누구나 살을 뺄 수 있다.
	핵심습관??? 운동!!!
	슬라이드 번호 40

