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ABSTRAKT

Bakalaiskd prace na téma ,,Vyznam zdravé vyzivy v primarni prevenci obezity se zabyva
problematikou obezity, ktera v soucasnosti predstavuje zavazny zdravotni problém. V praci
je podana definice obezity, jsou popsany jeji klinické projevy a podrobné analyzovany
hlavni pficiny vzniku a rozvoje obezity. Stru¢né jsou popsany také zdravotni a ekonomické
dopady obezity na lidskou populaci. Podstatna cast prace je vé€novana primarni prevenci
obezity a zdravému zivotnimu Stylu. Zaveérecna ¢ast prace se zabyva problematikou zdravé
vyzivy, ktera nepochybné predstavuje vyznamny faktor v prevenci nadvahy a obezity.
Soucasti priloh je i n¢kolik fotografii a receptll na ,zdrava jidla®.

Kli¢ova slova: obezita, prevence obezity, zdravy Zvotni styl, zdrava vyziva

ABSTRACT

Bachelor thesis on the topic "The importance of healthy nutrition in the primary obesity
prophylaxis,” deals with problems of obesity, which currently represents a serious health
problem. The paper presents a definition of obesity, describes its clinical signs and
analyzed in detail the root causes of the emergence and development of obesity. Briefly
describe the health and economic impact of obesity on the human population. A substantial
part is devoted to primary prophylaxis of obesity and healthy lifestyle. The final part deals
with issues of healthy nutrition, which undoubtedly is an important factor in preventing

overweight and obesity. The attachments are a few photos and recipes for "healthy foods".

Keywords: obesity, obesity prevention, healthy lifestyle, healthy nutrition
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UVOD

Obezita je onemocnéni, které fada odbornych pracovnikti pravem povazuje za nemoc
21. stoleti. Nepochybné¢ na tom ma hlavni podil masivni vyskyt obezty ve vSech zemich
svéta. Padesat procent Evropani trpi obezitou a v Ceské republice je to dokonce 52 %

dospélé populace. Ve veétSin€ evropskych zemi doslo v poslednich 10 letech ke vzestupu

prevalence obezity o 10-40 %.

Obezita vzdy zhorSuje kvalitu zivota, i kdyz obémi lidé mnohdy tvrdi, Ze jim to nevadi.
V hloubi duse je to vSak tryzni a chtéli by byt témi, za kterymi se lLdi na ulici otoc¢i
ateknou si, ta/ten je krasna/y. Jsou vSak i takovi, ktefi si neuvédomuji, nebo si nechtéji
piipustit, 7e patfi mezi obézni, ba dokonce povazuji obezitu za ukazatel dobré Zvotni
urovng.

Z divodu stale se zvySujiciho poCtu obézich je proto spravné, ze problematika obezity se
dostava do poptedi zijmu nejen odborné, ale i laické vetejnosti. Nazorné tuto skutecnost
doklada velké mnoZzstvi knih a praci publikovanych v nejriiznéjSich Casopisech a také na
internetu, z nichz jsem Cerpala informace pro piipravu bakalaiské prace. Obsah piectenych
textd mne piesvédCil o tom, Ze Cast laické vefejnosti skute¢né sama na sob€ poznava, jak
obtizn¢ se Zzje se zdravotnimi, socidlnimi a ekonomickymi problémy, které nadvahu
a obezitu doprovazeji. V tomto kontextu je pochopitelny zajem postizenych a potencialng
ohrozenych 0 problematiku obezity, o zdravy zivotni Styl, zejména pak 0 zdravou vyzivu,
pohybovou aktivitu a zvladani stresu.

V bakalaitské praci, kterou vénuji problematice obezity, se pokusim ukéazat, Ze jsou to
predevsim dva zakladni faktory — technicky pokrok a s nim souvisejici nezdravy Zzivotni
styl, které se podileji na vzniku a nartstu obezity v poslednich desetiletich. Pozornost budu
vénovat také zdravotnim, socidlnim a ekonomickym dopadim obezity na obézniho jedince
a na celou spoleCnost. Podstatnou cast bakalaiské prace vénuji prevenci obezity, zejména

pak zdravé vyzivé, kterou V ramci prevence obezity nelze opomenout.
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1 OBEZITAANADVAHA JAKO ZAVAZNY ZDRAVOTNICKY
PROBLEM SOUCASNOSTI

V Evropé, konstatuje Cerveny [41], se obezita vyskytuje u 10-25 % muzské populace
aul0-30 % zenské populace. V poslednich 10 letech doslo ke wvzestupu prevalence
obezity 0 1040 % ve veétSin¢ evropskych zemi. Obezita a nadvaha postihuji vice nez 50 %
obyvatel Evropy a vyskytuji se ve vySSim procentu u muzi. Rychly vzestup prevalence
v uplynulych 20 letech je vysledkem sociokulturnich viivii [41].

Situace v Ceské republice je obdobni. Podle vysledkd longitudinalni epidemiologické
studie obezty piiblzné 52 % dospélé populace se pohybuje nad hranici normalni
hmotnosti — 35 % spada do kategorie nadvahy a 17 % spada do kategorie obezity. Nejvétsi
podil na tom maji muzi (60 %, Zeny jen 46 %) a starSi idé — ve v€ku nad 45 let ma
normalni hmotnost jen 30 % lidi [42].

1.1 Definice obezity

Hainerova [7] definuje obezitu jako multifaktoriainé podminénou metabolickou poruchu
charakterizovanou zmnozenim télesného tuku, ktera je dusledkem interakce genetickych
dispozic s faktory zevniho prostfedi. Velmi podobnou definici obezity predklada Hrebicek
[8]. Podle n&: ,Obezitu je nutné povazovat za multifaktorialni nemoc, nikoliv za
jednoduché prejidani. Zakladem je genetickd predispozice s poruchou regulace piijmu
jidla, ktera vede hlavné¢ ke zvySenému pifjmu tukii a k dlouhodobé pozitivni energetické
bilanci s ristem tukovych depot. Jini autofi [16], [19] charakterizuji obezitu jako
nadmémé ukladani tuku v organismu, pii némz dochdz k nepoméru tukové tkané k télesné
tkani tukt prosté. Struéné feCeno: Obezita je stav s hmotnosti vy$Si, nez je hmotnost
idealni, nadvaha je pfedstupném obezity [7], [8], [16], [19].

Zvyseni obsahu tukové tkané je typickym piiznakem obezty, ale na stran¢ druhé
pfiméfené mnozstvi tukové tkané je nezbytné pro normalni fungovani lidského organismu.
Tukova tkan phi v organismu dllezité funkce. K tém hlavnim — klasickym funkcim tukové
tkané podle Kasalického [9] patii: funkce tepelného izolatoru, funkce mechanické ochrany
proti narazim a funkce zisobniho energetického zdroje. Kromé téchto klasickych funkci
existuje jeSt¢ fada dalich, na nichz se tukova tkan podili Na prvnim mist¢ je to jeji

endokrinni aktivita. Tukova tkan produkuje fadu hormonu (leptin, adiponektin, rezistin,
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FABP a fadu dalsich), které se vyznamn€ podileji na udrzeni energetické homeostazy
aovliviiyji ijiné aktivity organismu [9].
Tukova tkan je tedy v piiméfeném mnozstvi pro zdravy Zivot naprosto nezbytna. Jeji

absolutni nedostatek plisobi na organismus nepiiznivé stejné jako jeji nadbytek [20].
1.2 Klasifikace obezity

1.2.1 Kilasifikace obezity podle hmotnosti — kvantitativni hledisko

Obezta je komplikované a obtizn¢ kEcCitelné onemocnéni. Presto vSak miize UCinnad Iécba
onemocnéni podstatné zlepSit nebo dokonce vyléCit a prodlouzit Zzivot nemocného.
Normalni obsah tuku je u zen 25-30 %, u muzi 20-25 % a pfi obezit¢ jeho procentualni
zastoupeni vzriistd. K posouzeni zivaznosti obezity, ureni stupné obezity, se pouzivd fada
ukazateli. Jednim z nich je i tzv. Queteliv index, znamy jako index télesné hmotnosti
(Body Mass Index — BMI). Hodnotu BMI urcuje podil télesné hmotnosti v kg a druhé
mocniny télesné vysky v metrech [19].

Tab. 1 Klasifikace obezity podle WHO [9].

Klasifikace BMI Riziko komplikaci
Podvaha <185 Nizké
Normalni vaha 18,5-24,9 Primérné
Zvysena vaha >25
Nadvaha 25,0-29,9 Mirné zvySené
Obezita 1. stupné 30,0-34,9 Stfedné zvySené
Obezita II. stupné 35,0-39,9 Velmi vysoké
Obezita 1l1. stupné > 40,0 Vysoké

Z tabulkky 1 wvyplyva, ze normalni hmotnost charakterizuje hodnota BMI 18,5-
25. Optimalni jsou vSak v mlad$im véku hodnoty BMI 20-22 a v seniorském veku hodnoty
blizici se horni hranici BMI, tj. 25. Uvedené naznaCuje, Ze s piibyvajicimi lety by se
hmotnost méla jen mirn¢ zvySovat. V této souvislosti je také zajimavé zisténi, ze ¢im diive
za¢ne BMI v détstvi stoupat, tim vy$$i byva hmotnost v dospélosti [19].

Hodnoty BMI nizsi nez 18,5 charakterizuji jedince trpiciho podvyzivou. V soucasné dobé

knim u nas, ale i ve svété, nepochybné patii modelky a Casto také ucastnice popularnich



UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 12

soutézi krasy. Naproti tomu hodnota BMI 25-30 ukazuje na nadvahu — ptedstupen obezity.
Hodnoty BMI vyssi nez 30 se spojuji s rizné zavaznym stupném obezity (viz tabulka 1)
[19].

S nadvahou a zvySujicim se stupném obezity jsou spojend zdravotni rizika. Ta vedou
ke vzniku fady onemocnéni, jejichz Cetnost vyskytu od hodnoty BMI 25 vyrazné narGsta
amaxima dosahuje u tzv. morbidni obezity (BMI 40 a vyssi) [19].

Posuzovani obezity podle BMI u déti a mladistvych je sloztéjsi nez u dospelych jedinct.
Hodnota jejich BMI je totiz proménlivéjsi nez u dospélych, nebot’ ji vyrazné ovliviiuje
napf. momentdlni v&€k ditéte, pribéh jeho ristu, pohlavntho vyzravani a celkového
telesného vyvoje. Presto vSak je mozné s urCitymi korekcemi vyuzit BMI k posouzeni

nadvahy a obezity i u déti [7].

Dobrym voditkem pro posouzeni nadvahy a obezity u déti a mladistvych jsou riistové
standardy publikované na www strankach Statniho zdravotniho tstavu [35]. Prezentované
standardy jsou vypracovany na zaklad¢ vysledkii pravidelnych méteni télesné vysky,
hmotnosti a dalsich proménnych u 3-5 % détské a dospivajici populace od narozeni do
19 let [7], [35].

1.2.2 Klasifikace obezity — kvalitativni hledisko

Casto pouzivana klasifikace obezty podle BMI je znaéné zjednoduSujici, nebot’ nebere
vpotaz fadu dalsich velmi dulezitych hledisek. Nefikd ndm nic napt. o skutecném
zastoupeni tuki a svali v téle vySetfovaného nebo o uloZeni a rozmisténi tuku v jeho téle.
Tyto informace nam poskytuji specidlni vySetfeni. Jednim z nich je napf. ziSténi aktivni
télesné hmoty (LBM - Lean Body Mass), tj. ziSténi netukové hmoty tvofené svalstvem
a kostmi. Podrobnéjsi informace o slozeni téla poskytuje bioimpedanéni analyza,
dvouenergeticka absorpciometrie rentgenového zafeni — DEXA, hydrodenzitometrie nebo
méfeni Utrobnitho tuku pomoci ultrazvukového vySetieni, pifpadné pomoci pocitacové
tomografie. Cenné informace poskytuje také méfeni podkozni tukové vrstvy kaliperem [7],
[9], [20].

Podle rozloZeni tuku (viz obrdzek 1) rozhiSujeme androidni, centrdlni, muzsky nebo také
jablkovity typ obezty (tuk je nahromadén hlavné v oblasti bficha), a gynoidni,
gluteofemoralni, Zensky nebo téZ hruskovity typ obezty (tuk je nahromadén vice v oblasti
hyzdi a stehen) [16] [19].
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gynoidni typ
Jhruska®

androidni typ
Jablko*

Obr. 1 Typy obezity — podle Svaciny [19].

Rozdil mezi muzskym a Zenskym typem dobfe charakterizuie WHR (Waits to hip ratio
pomér obvodu pasu a bokl), pfi urcovani WHR méfime obvod pasu v nejuzSim misté
WHR je 1,0 u muze a 0,8 u Zeny. WHR velmi tizce souvisi s rizikovosti obezty (riziko
ischemické choroby srde¢ni, rizko smrt)), zatimco BMI riziko komplikaci presné
neukazuje. U klienti s muzskym typem obezity je Castéjsi porucha glukézové tolerance,
porucha metabolizmu tukt a vysoky krevni tlak [19].

Obvod pasu uzce korelyje s celkovym objemem biiSniho tuku a predstavuje dalsi, snadno
zjistitelny ukazatel centrdlni obezity. VSeobecné je pifimano, Z¢ u muzi s normalni
hmotnosti je objem pasu mensi nez 94 cm a u netéhotnych Zen mensi nez 80 cm [19].
Rozlozeni zisobntho tuku do ur€it¢ miry preduréuje riziko komplikaci obezty. Androidni
typu obezity predstavuje vysoce metabolicky a endokrinné aktivni Utrobni tukova tkan.
Zvysené riziko poskozeni zdravi Ize ocekavat u muzii s obvodem pasu 94-102 cm, vysoké
s obvodem pasu nad 102 cm. U Zen jsou hraniéni hodnoty nasledujici: obvod pasu 80—
88 cm predstavuje zvySené rizko a nad 88 cm vysoké riziko poskozeni zdravi [1], [16],
[19].

1.3 Lécba obezity
Cilem Ilécby obezity neni jen Ubytek hmotnosti, ale zejména zlepSeni pocitu zdravi
asnizeni pfidruzenych rizik. Pfestoze péci o obézntho pacienta je veénovana znacna

pozornost, dochidzi k neustalému vzestupu poctu osob trpicich nadvdhou a obeztou. Je
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proto nutné vénovat zvySenou péci prevenci onemocnéni a v piipadé jeho vzniku zvolit

adekvatni 1é¢bu s ohledem na jeho priubéh [9], [41].
Sva¢ina a BretSnajdrova [19]uvadéji pét léCebnych postupii:

e Uprava pifjmu potravy (dietoterapie),

e cilené ovlivnéni fyzické aktivity,

e psychoterapie,

e farmakologicka Iécba,

e u zavaznych stupnii obezity lécba chirurgickd. V kazdém piipadé léCba obezity
musi probihat podle komplexntho planu, ktery je upraven tak, aby vedl ke zméné
zivotntho stylu a navykovych zvyklosti obézntho. Je tieba vSak zdiraznit, Ze bez
aktivni spoluprace nemocného je kazdy lécebny postup piedem odsouzen k nezdaru
[19].
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2 OBEZITA-— TYPICKY REPREZENTANT CIVILIZACNICH
NEMOCI

2.1 Civiliza¢ni nemoci

Civiliza¢ni choroby nebo také chronické neinfekéni choroby predstavuji  skupinu
onemocnéni, které se spiSe nez popisem vymezuji vyctem. Jejich vznk a rozvoj je
podminén nebo vyrazné ovlivnén civilizaci, zpusobem Zivota, technikou, stresem nebo
zne¢iSténim  Zivotntho prostiedi. Jsou to onemocnéni, jejichz rostouci vyskyt v poslednich
nckolika desetiletich umoznily technologické vymoZenosti, které sebou civilizace pfinasi

a které radikalné meéni zpisob zvota Cloveka [39].

Podle udaji WHO, citovano podle [39], vazrtstaji chronickd neinfekéni onemocnéni
iv,mén¢ civilizovanych® rozvojovych zemich poté, kdy tyto zemé piijmou moderni
primyslové technologie a zapadni styl Zivota, pro n¢jz je charakteristicky nadmérny pifjem
energie (energeticky bohatd strava), minimalni tclesnd aktivita, psychosocidlni stres

a zZnecisténi zvotniho prostiedi.

Klasickymi piiklady civilizacnich nemoci jsou kromé obezity zejména choroby srdce
acév, které¢ jsou pfiicinou 30 % vSech tmrti na svété. K civilizanim nemocem patii také
diabetes, nadorova onemocnéni, degenerativni onemocnéni postihujici nervovy systém,

unavovy syndrom, osteopordza a fada dalSich [39].

Mohutny nartist civilizacnich nemoci a s tim souvisejici zhorSeni zdravotniho stavu
populace ve vyspélych zemich, tj. v zemich které maji vysoky HDP na hlavu, rozvinutou
energetiku, strojirensky, chemicky a zpracovatelsky primysl, md na svédomi fada faktort.
K t€m nejzavaznéjSim, které ovliviiuji zplsob zivota lidské populace, presnéji ovhiviji
negativné zivotni styl kazdého jednotlivce, patii nedostatek pohybovych aktivit, pifjem
bohaté¢ kalorickych a nevhodné upravenych potravin, drogy a koufeni, zvySené pracovni

vypéti a s nfim souvisejici stres, chemické zneciSténi ovzdusi, plidy a vody [39].

Pravé uvedené jednoznacné ukazuje, Ze vhodna zména Zzivotntho stylu je nejlepSim lekem

a souCasné 1iprevenci civilizaCnich nemoci [39].
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2.2 Pri¢iny vzniku obezity

2.2.1 Interakce genetickych vliva s faktory zevniho prostiedi

Obezita predstavuje multifaktoridlni onemocnéni, které postihuje jedince bez ohledu na
v€k, pohlavi a rasu. V poslednich desetiletich se s obezitou setkavame v takovém rozsahu,

konstatuje Kocvarova [30], ze byva pravem oznaCovana jako epidemic 21. stoleti.

Na vmiku obezity se podileji faktory biologické, demografické, vlivy prostiedi a faktory
socialni a ekonomické. ,Jejich procentudlni zastoupeni v etiopatogenezi obezity se
ukazdého jedince muze IiSit. Porovna-li se celkové vliv faktorti genetickych (vnitinich,
metabolickych) a faktord wnéjSich (napf. psychologickych, vliv vzdélani, frekvence
pohybové aktivity), vychaz jejich pomér piiblizné 1:1. Vzdy vSak se jednd o nepomér
mezi energetickym piijmem a vydejem. A tato nerovnovaha naruSuje energetickou bilanci,

na jejiz regulaci se Uicastni fada faktord“, konstatuje Kocvarova [30].

Faktory wnéj$i, zevni Zzvotni podminky, vSak sehravaji rozhodujici, integracni Glohu pfi
vmiku a rozvoji obezty. Tuto skuteCnost velmi ndzorn¢ ilustruyje obrazek 2. Piesto vSak
geneticka vybava jedince miize zesilovat nebo oslabovat aktivitu fady faktort, které
ptispivaji k rozvoji obezity. Genetickd vybava jedince ovliviiuyje napi. rychlost, s niz
organismus metabolizuje sacharidy a zejména tuky, méni G¢innost enzymi (lipoproteinoveé
lipdzy a hormon senzitivni lipadzy) majicich vztah k metabolické aktivit¢ tukové tkan€ nebo
ovlivije vydej energic v klidu a po jidle, determinuje intenzitu spontanni pohybové
aktivity, méni chutové preference pii vybéru jidla ¢i ovliviigje aktivitu struktur fidicich
piijem potravy. Genetické faktory mohou modifikovat pusobeni zevnich obezitogennich

faktorti, a tak piispivat ke vzniku a rozvoji nadvahy a obezity [40].
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Obr. 2 Zevni Zivotni podminky a jejich vliv na vznik obezity [40].

2.2.2 Energeticka bilance

Vymamnou Ulohu pifi vzniku obezity ma dlouhodobd poztivni energetickd bilance.
Jestlize je kaloricky pfijem z potravy nizSi nez vydej energie, tj. jestlize je rovnovaha
negativni, spotfebovavaji se vnitini zasoby. Glykogen, télesny tuk a bilkkoviny jsou
katabolizovany a jedinec ztraci na vaze. Naproti tomu jestlize kaloricka hodnota piijimané
potravy pievySuje ztraty energie odpovidajici produkci tepla a konané praci a potrava je
dokonale stravena a produkty traveni resorbovany — je-li rovnovaha pozitivni, energie se

uklada ajedinec pfibyva na hmotnosti [6], [9], [29].

Nepomér mezi pifjmem a vydejem energie predstavuje jednu z hlavnich pfi¢in vzniku
obezity. Nadmémy piffjem energie je zplsobeny hlavné konzumaci potravin bohatych na
tuky. Velké mmozstvi tuki a cukru obsahuji levné potraviny, které v ramci konkuren¢niho
boje o zdkaznika obchodni fetézce nabizeji. Jejich agresivni marketing plni svij cil —
ziskava zdkazniky, ktefi v mnoha pifpadech preferuji maximalni mnozstvi zboz za co
nejniz8i cenu a tim, bohuzel, Skodi svému zdravi Vyznamnymi faktory, které narusuji
vyrovnanou energetickou bilanci  organismu,

jsou levné potraviny vyrobené zméné

kvalitnich surovin, popiipadé obohacené o levné nahrazky [6], [9], [29].

Svlj podil na vzniku obezity maji i tzv. ,fast foody”, které podporuji styl nezdravého
stravovani. Jidlo je vSude dostupné a hlavné rychlé. I v této oblasti hraje vyznamnou roli

reklama, ktera neustale prezentuje nejriznéjSi akce ve ,fast foodech”, supermarketech
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a predstavuje divakovi ty ,nejlepsi potraviny, a to bez ohledu na to, jaké maji slozeni

a vyzivovou hodnotu [27], [40].

Opakované naruSuje vyrovnanou energetickou bilanci 1 stidle se zvySujici zivotni uroven
obyvatel, kterd stupfiuyje i jejich naroky na mnozstvi jidla. Diive si nemohli dovolit
nakupovat tolik jidla, nyni uz si mohou dopiat vice, nez je tfeba, a kvili tomu se zvySuje
jejich hmotnost. Uvedené ukazuje na pomémné tésnou vazbu mezi vznikem nadvahy
a obezity a rustem zivotni urovné a konzumnim zpisobem Zivota, ktery ji doprovazi [27],

[40].

Snizujici se objem 1 intenzita fyzicky naro¢né aktivity v pracovni i mimopracovni dobé
spojeny se sedavym zpUsobem Zivota vyrazné prispiva k rozvoji nadvahy a obezity. V této
souvislosti pfipominda HNibik [40] vysledky fady studii které jednoznaéné prokazaly
pozitivni korelaci mezi dobou stravenou sledovanim televize a vzestupem télesné

hmotnosti pfedevS§im u déti. Energeticky vydej u vybranych aktivit uvadi tabulka 2 a 3.

Tab. 2 Energeticky vydej pri riiznych aktivitach organismu [36].

Aktivita kJ/kg/min kcal/kg/min
Spani 0,071 0,017
Sezeni 0,090 0,021
Siti, pleteni 0,100 0,024
Prani, nakup 0,270 0,064
Klepani kobercii 0,360 0,081

Tab. 3 Energeticky vydej pri sportovani podle [36].

Aktivita kJ/kg/min kcal/kg/min
Chiize rychlosti 2 kmvhod po roviné 0,120 0,029
Jizda na kole 8 kmhod 0,178 0,043
Volejbal (nesoutézng) 0,225 0,054
Badminton (rekreacn¢) 0,347 0,083
Bowling 0,392 0,094
Aerobik (stfedni tempo) 0,428 0,064
B¢h rychlosti 8 km/hod po roving 0,574 0,137
Plavani (prsa - rekreacni tempo) 0,677 0,162
Tenis (rekreacni dvouhra) 0,686 0,164
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Krom¢ faktord souvisejicich s technickym pokrokem hraje vyznamnou ulohu pii vzniku
obezity také vek. S piibyvajicimi léty obéznich jedinct piibyva, s maximem vyskytu mezi
50. az 60. rokem zvota. Podle Svaciny [20] obéznich ubyva v nejvys$im véku v dusledku
toho, 7e difve umiraji Bez vlivu na vznik obezity neni ani pohlavi Zeny jsou ve viech

populacich a v€kovych skupinach vice obézni nez muz [20].

Psychicky dyskomfort, napéti a stres v pracovni i mimopracovni ¢mnosti patii k dalSim
faktorim, které zvySuji riziko vzniku a rozvoje obezity [27]. Pficina je prosta, stres
ovliviiuyje vyraznym zpiisobem pifjem potravy. Nekteti jedinci reaguji na plisobeni stresoru
zvysenou konzumaci jidla, a to se samoziejm¢ projevi na jejich hmotnosti. Jidlo je jednou
ze strategii pomahajicich snizit intenzitu negativnich pociti a naopak podpofit ty pifjemné,
zdtraziyje Kasalicky [9], [27].

Spolecenské postaveni daného jedince se také podepisuje na vzniku obezity. Lidé s vySSim
stupném vzdélani a s vySSimi pifimy jsou obvykle méné obézni nez lidé s nizSim stupném
vzdélani a nizSimi pifjmy, 1 kdyz vyjimky jsou Casté. Vyskyt nadvahy a obezty ovliviuji
irodinné navyky, dietni zvyklosti a také koufeni a alkohol. Z tohoto pohledu je zviast
nebezpecny alkohol pro svou vysokou energetickou denzitu [40].

Informace uvedené v predchazejicich Céastech textu nds opraviyji k nasledyjicimu
konstatovani: Pokud pomineme genetickou vybavu jedince, jeho vék a pohlavi, pak jsou to
predevsim dva zakladni faktory — technicky pokrok a s nim souvisejici nezdravy zivotni
styl, které se podieji na vznku a narGstu obezity v poslednich desetiletich. Souhrn
vybranych faktorti podilejicich se na vzniku obezity uvadi tabulka 4.
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Tab. 4 Faktory ovlivijici vznik nadvahy a obezity [40].

Té¢hotenstvi, menopauza — zvySené riziko obezity
Nemoci

1. Biologické .
Imobilizace
Farmakoterapie

Vek

2. Demografické Pohlavi Zeny — cast&jsi vyskyt
Etnické vlivy

Stravovaci zvyklosti + dietni preference
Koureni
Alkohol

3. Environmentalni

Fyzick4d maktivita

Vzdélani nizsi — zvySené riziko obezity
4. Socialni Finan¢ni situace horsi — zvySené riziko obezity

Vstup do manzelstvi — zvySené riziko obezity

2.3 Dopady obezity na lidskou populaci

2.3.1 Zdravotni rizika a komplikace obezity

Obezitu doprovazi ftada zdravotnich komplikaci, které vyrazn¢ zhorSyji morbiditu
imortalitu a také kvalitu Zivota nemocnych. Tato rizika jsou obeztou piimo vyvolana nebo
ji potencovana. Hlavni mechanismy, kterymi obezita vede ke zvySeni morbidity
a mortality, shrnuje tabulka 5, kterou Kasalicky [9] zvefejnil a komentoval ve své

monografii.
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Tab. 5 Mechanismy, jakymi obezita vede ke vzniku komplikaci [9].

Mechanismus Disledky
Ektopické ukladani tuku v jaterni a Vzik inzulinové rezistence a
svalové tkani a v pankreatu poruchy inzulinové sekrece

Vzik inzulinové rezistence
porucha inzulinové sekrece
Endokrinni dysfunkce tukové tkané .
Zvyseni rizika aterosklerdzy

Zvyseni rizika vzniku nadori

Vzik inzulinové rezistence
Subklinickd zanétliva reakce Zvyseni rizika aterosklerozy

Zvyseni rizika vzniku nadori

V SuSim slova smyslu patii k nejcastéjSim komplikacim obezity mechanické pietézovani
pohybového aparatu, patefe a také fada metabolickych poruch oznaCovanych pojmem
metabolicky syndrom, X syndrom, nebo také Raveniv syndrom. Metabolicky syndrom
doprovazi hyperlipemie, vys$$i hladiny volnych mastnych Kkyselin, cholesterolu a kyseliny
mocové v plazm¢, inzulin rezistentni diabetes, hypertenze, ateroskleréoza se vSemi jejimi

riziky véetné vzniku ischemické choroby srdecni [22].

Zdravotni komplikace obezity mizeme tedy rozd€lt na komplikace mechanické
a metabolické. Mechanické komplikace, k nimz krom¢ vySe uvedenych patii také dusnost,
spankova apnoe nebo hypertrofie srdce, jsou skuteCnymi komplikacemi souvisejicimi
s velkou t€lesnou hmotnosti. Naproti tomu metabolické komplikace nelze povazovat za
pravé komplikace obezity, nebot’ obvykle vznikaji soubézné s obeztou a ze stejné piiciny,

tj. maji spole¢ny pavod [9], [20].

2.3.2 Socialni a ekonomické dopady obezity na spolecnost

Krom¢ zdravotnich problémi doprovazi obezitu i socidlni a ekonomické problémy, které
dopadaji nejen na kazdého obémiho, ale také na celou spolecnost. Negativné ovliviuji
vykonnost ekonomiky zejména cCasté absence obéznich v pracovnim procesu z divodu
lécby nemoci nebo jejich komplikaci a snizend produktivita prace souvisejici s jejich
zdravotnim stavem. Pfi soucasném rozsiteni obezity v populaci neni tento negativni dopad

na vykonnost ekonomiky zanedbatelny. Navic ¢ast obéznich ¢asto odchdz do predcasného



UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 22

dichodu a do urCit¢ miry tim prenaseji na spolecnost starost o zajisténi prostredkti pro svou

dalsi existenci [9].

Obezita zhorSuje kvalitu Zivota nemocnych a vyznamné zvySuje morbiditu 1 mortalitu
zejména na metabolickd a kardiovaskuldarni onemocnéni, jejichz vyskyt s nadvahou
a obezitou souvisi. Kazd¢ 13. umrti ma v Evropské unii souvislost s nadmérnou hmotnosti.

To ma vazné ekonomické disledky a bezprostiedni dopad na financovani zdravotni péce
Bl

ZvySena zdravotni rizika znamenaji veétsi zatéz pro zdravotnicky systém. Podle odhadi [9]
¢ini pifimé naklady na zdravotni péci u obéznich lidi az 7 % z celkovych zdravotnickych
nakladl. Financni prostfedky se spotiebovavaji jak na piimou lé¢bu obezity, tak i na lcbu
jejich komplikaci. Navic efektivita investic do lécby obéznich je velmi nizka, nebot’ obézni
pacienti jsou na lécbu Casto rezstentni a intervencni zakroky u nich Casto doprovazeji dalsi

komplikace.

Civilizacni nemoci, ke kterym obezita patii, presahly medicinsky ramec a staly se prioritni
socioekonomickou problematikou. S ohledem na tento fakt fada odpovédnych pracovniki
zastdva nazor, ze zmeénit stravovaci navyky populace a jeji souCasny zivotni styl bude
méné¢ nakladné a UCINngj§i nez 1écba medikamenty. Jinymi slovy prevence civilizaénich

nemoci se stava jejich prioritou [39].
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3 PREVENCE OBEZITY

3.1 Cil primarni prevence

V predchazejicich Castech prace jsme ukazali, ze obezita a nadvaha patii k t€ém faktoram,
které vyrazné ovliviwji zivot lidské populace. Obezitu doprovazi tada zdravotnich
komplikaci. K tém nejcastéjSim patii onemocnéni pohybového aparatu, onemocnéni
obehového systému a fada metabolickych poruch. Kromé zdravotnich problémi jsou to
i ekonomické problémy (Casté absence v praci, niz§i produktivita v praci, odchod do
predCasného diichodu apod.), které souviseji s obezitou a dopadaji nejen na kazdého
obézniho, ale také na celou spoleénost. Obezita je tedy velkym problémem nejen v Ceské
republice, ale ve vSech vyspélych zemich svéta, a prdvem je ji proto vénovana velka
pozornost odborné, ale i laické vefejnosti. Je vSak jisté, Ze bez aktivntho pfiistupu osob,
kterych se to tykd, nelze dosahnout snizeni vyskytu obezty v populaci. Je tedy nezbytné
realizovat takova opatfeni, kterd by pomohla elimmnovat pii¢iny vzniku obezity a tak snizt
vyskyt obezity v populaci [1].

Prevence obezity, tj. pfedchazeni vzniku nemoci, mize sehrat rozhodujici tlohu v tomto
sméru. Diliraz na ni potvrzuje 1 fakt, Zze prevence vznku nemoci je vzdy mnohem
jednodussi nez lécba nemoci jiz vzniklé [41].

Prevenci lze obecné charakterizovat jako Cinnost, ktera vede k upevnéni zdravi, zabranéni
vmiku nemoci a k prodlouzeni aktivni délky zivota. RozliSujeme tfi druhy prevence:
prevenci primarni, sekundarni a terciarni. Jednotlivé druhy prevence se od sebe navzijem

lisi svoji podstatou [3], [33].

V rédmci primarni prevence, kterd se také oznacuje jako prevence prvni faze nebo
hygienickd prevence, se snazime ovlivnit piiiny nemoci, tj. snazime se snizit vliv
rizikovych faktorG a zvySit plsobeni ochrannych faktori. To vSe by mélo zabranit
samotnému vzniku onemocnéni nebo alespont tento vznik co nejvice oddalt. DosaZeni
tohoto cile vSak vyzaduyje aktivni piistup zainteresovanych jedincii, nebot primarni
prevence je zalozena vyhradné na aktivitich samotného jedince, na jeho Zivotnim stylu, na

jeho chovani, volbach a rozhodnutich. Dilezitou slozkou primarni prevence je iockovani
[3], [33].
Sekundarni prevence se od primarni prevence liSi zejména tim, Ze je z vétSi ¢asti v rukou

I€kari. Spociva v organizovani preventivnich prohlidek s cilem vyhledat ohrozené nebo
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nemocné osoby v exponované populaci zdanlivé zdravych osob bez piiznakti daného
onemocnéni. Sekundarni prevence umoziuyje odhalit onemocnéni v jeho zaCatcich a uCinit

takova opatfeni, ktera by zabranila jeho plnému rozvoji [33].

Pro terciarni prevenci je typicka snaha zabranit vzniku a rozvoji komplikaci urcité nemoci

[33].

Primarni prevence bude dobra, pokud v centru jeji pozornosti budou rizika, kterd mohou
teprve onemocnéni zpiisobit, nikoliv onemocnéni jiz probihajici. Rizika mohou byt dana
bud rodinnym vyskytem n¢jakého onemocnéni, nebo mén¢ piiznivymi hodnotami
né¢jakého klinického ukazatele (vysSsi krevni tlak, vySsSi cholesterol, obezta), nebo urcitym
chovanim samotného jedince (koufeni, nezdravad vyziva, nedostatek pohybu). Hlavnim
cilem primarni prevence je tedy identifikace téchto individualnich rizk a eliminace jejich

negativnich dopadl na organismus a realizace aktivit, které podporuji zdravi [33].

Zdravi patifi k nejvyznamnéjSim hodnotdm Zivota kazdého clovéka a v hierarchii jeho
hodnot zaujima vzdy pfedni misto. V tomto kontextu zdravi predstavuje jednu ze

zékladnich podminek smysluplného Zivota [3].

Definice zdravi, ktera je v dneSni dobé hodné rozsitena [3], charakterizuje zdravi jako
schopnost dobrého fungovani (fitness). Slovo fitness v této souvislosti znamend: byt

Vv dobr¢ kondici, udrzovat se v dobrém stavu, byt jako ryba ve vode¢.

Kfivohlavy [3] definuje zdravi jako celkovy (socidlni, psychicky, télesny a duchovni) stav
Cloveka, ktery mu umoziyje dosahovat optimalni kvalty Zivota a neni piekdzkou

obdobnému snazeni druhych ldi.

Oficialni a v souCasné dob¢ vSeobecn¢ uznavanou definici zdravi publikovala Svétova
zdravotnicka organizace (World Health Organization, WHO) v roce 1946. Podle ni je
zdravi stav, kdy je Clovéku naprosto dobfe, a to jak fyzcky, tak psychicky i socialn€. Tato
definice vz v sobé zahrnuje nejen to, ze nebyt nemocny se rovna byt zdravy, ale spojuje
hned nékolik stavli — fyzicky, psychicky a socidlni. V dokonal¢ harmonii téchto tii stavli by
se Clovek m¢l citit zdravy [3].

Vsechny dosud uvedené definice ukazuji, Ze zdravi je stav Uplné télesné, dusevni a socidlni
pohody a ne pouze nepfitomnost nemoci a socidlni vady.
Faktory, které vyznamné ovhlviji zdravi jedince, byvaji oznaovany pojmem

determinanty zdravi. Reprezentuji Sirokou S$kalu osobnich, socidlnich a ekonomickych
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¢initeld 1 charakteristik zivotnitho prostiedi. Bez ohledu na své mnozstvi a riznorodost
byvaji uvadény nejcastéji nasledujici Ctyfi zakladni determinanty zdravi: geneticky ziklad,
zivotni prostiedi, chovani lidi a zdravotnické shizby. Faktory psychické a behavioralni jsou
vyslednici plsobeni socidlntho a vnitintho prostiedi. Praveé uvedené determinanty zdravi

nazorn¢ ilustruje obrazek 3 [15].

Zivotni zpiisob
50%

Zivotni prostiedi || ZDRAVI |¢—| Geneticky ziklad
20% 20%

Zdravotnické
sluzby
10%

Obr. 3 Determinanty zdravi [15].

3.1.1 Celospolecenska zodpovédnost za prevenci obezity

Pandemie obezity piinutila kompetentni organy piijmout opatieni, kterd maji pomoci snizit
vyskyt nadvdhy a obezty v lidské populaci Podstatnou mérou k tomu pfispéla aktivita
fady mezinarodnich instituci [16], zejména pak aktivita SZO (Své€tova zdravotnicka
organizace, World Health Organization), IASO (International Association for Study of
Obesity, Mezinarodni spole¢nost pro vyzkum obezty) a EASO (European Association for
Study of Obesity, Evropska spole¢nost pro vyzkum obezity).

V roce 2006 se konala konference SZO v Istanbulu, ktera se zabyvala problematikou
vmiku a rozvoje obezity v lidské populaci Na zavér jednani byl piijat dokument
,Evropska charta proti obezt¢“. V dokumentu se konstatovalo, ze feSeni problematiky
také zdlraznéno, Ze aktivita meznarodnich spoleCenstvi musi sméfovat k podpote
narodnich politik, které problematiku vzniku a rozvoje obezity ve své zemi fesi. Dokument

stanovil také hlavni cile, principy a rozsah potfebnych aktivit v boji s obezitou [16].
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Nejcennéj§im  piinosem konference je vSak konstatovani, ze epidemii obezity Ize
zvladnout, zvratit a kontrolovat. Je vSak tieba presvédCit podstatnou ¢ast spoleCnosti tak,
svou Ulohu zde musi sehrat i vefejnd sprava. Ta musi vytvafet a zabezpeCovat podminky
napomahajici rozvoji zdravého zvotntho stylu spolecnosti. Komplexni pfistup k prevenci

nadvahy a obezity shrnuje tabulka 6 [16].

Tab. 6 Prevence nadvahy obezity [7].

Kojeni alesponn 6 mésicli, oddalit zavedeni pevné stravy a sladkych

V détstvi .

napojl

Jist spole¢n¢ jako rodina, nevynechavat hlavni jidla a zejména
Rodina snidani, nekonzumovat tucna, sladka jidla, lLimitovany Cas straveny

u pocitace a televize

Verejnost - obec | Podpora vystavby hiist, mist na cviCeni, cyklostezek

Odstranéni automatli prodavajici sladké napoje a sladkosti, instalace

Skola
automatli se zdravymi potravinami
Prumysl Vhodné oznaceni potravin co do obsahu zvin a energie
Obchody Prodej ovoce a zeleniny, instalace koutki zdravé vyzivy
Viida Umani obezity jako nemoci, financovani programi zdravého

zivotniho stylu, zakaz reklam rychlého obcerstveni

Celostatni pohled na boj proti nadvaze a obezité prezentuje ,Bild kniha — strategie pro
Evropu tykajici se zdravotnich probléml souvisejicich s vyZzivou, nadvahou a obeztou™
vydana Evropskou komisi. Bilda kniha, konstatuje Miillerova [16], pfedstavuje integrovany
model vefejné prevence obezity ve smyslu zmény obeztogenniho prostiedi se zaméfenim
na oblast fyzické aktivity a vyzvy. Prochazi napfi€ vSemi sektory vefejného Zivota.
S ohledem na oblast tohoto dokumentu Spole¢nost pro vyzivu CR inovovala doporuceni
0 vyzivé zdravého obyvatelstva ,Jezte zdravé, Zjte zdraveé“ vypracované Radou vyzivy
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky v roce 1994, v roce 2009 vydava inovované
JKonetné znéni Vyzvovych doporudeni pro obyvatelstvo Ceské republiky” (viz pifloha I).
Dokument je urCen pracovniktim, ktefi se zabyvaji prevenci neinfek¢nich onemocnéni

hromadného vyskytu, vyzivou a propagaci spravnych stravovacich navyku.
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3.2 Zdravy Zivotni styl

Pojmy zvotni styl, zdravy Zivotni styl, patfi v souCasné¢ dobé k velmi frekventovanym
pojmim, a to jak v odborném, tak i v kazdodennim tisku ur€eném Siroké vetejnosti. Presto
vSak jen s obtizemi lze najit jednotnou definici zdravého Zivotntho stylu. Pro ilustraci

uvedeme nékteré z definic.

Podle Havlinové a kol [31] pojem Zvotni styl oznacuje osobni formy zplsobu Zivota.
Zahrnuje v sobé mnoho slozek (jde o zplsob bydleni, druh prace, rodinné pomeéry,
vzdélani, kulturu, socialni vztahy atd., v€etn¢ chovani). Mnohé z téchto slozek maji vztah
ke zdravi.

Zdravy zivotni styl Havlinova charakterizuje jako komplex zvyklosti a chovani, ktery
podle soucasnych védeckych poznatkii podporuje zdravi. Slozky Zivotntho stylu, které se
tykaji zdravi, vSak poskytuji Sirokou Skalu vybéru preferenci od poztivnich moznosti
osobntho vybéru, az po ty veskrze negativni. Zdravy zivotni styl v dospélosti si miizeme
pfedstavit napf. jako styl, v némz veétSina slozek, ze kterych se skladd, ma pozitivni
orientaci a kde fyzicka aktivita, racionalni vyziva, nekufactvi, stfidmé piti alkoholu a dobré

mezilidské vztahy jsou na prednim miste.

Podle Markové [28] predstavuje zdravy Zivotni styl ¢i zdrava Zivotosprava souhrn
nejruznéjSich faktord, které ovliviyji nase fyzické i duSevni zdravi. K utvofeni zdravého
zivotntho stylu Clovéka pfispivd zejména vhodné stravovani, piiméfend pohybova aktivita,
dostateCny pitny rezim, neuzivani ndvykovych a stimulacnich latek (alkoholu, nikotinu,
kofeinu, I€ka, drog), dostatetné mnozstvi spanku, udrzovani optimalni télesné hmotnosti,
schopnost relaxovat a aktivné odpocCivat, piijjatelné mnozstvi stresu, kterému jsme

vystaveni a mnoho dalSich faktort.

Podle jné definice [3] Zvotni styl zahrnuje formy dobrovolného chovani v danych
zivotnich situacich, pfiCemz kazdy jedinec se mize rozhodnout pro zdravé alternativy
a odmitnout ty, jez zdravi poSkozuji. Jde o styl naSeho zvota, kdy se citime ve fyzické
a duSevni pohodé. Anglictina popisuje tento stav slovem wellness. Dalsi, velmi strucna
definice, charakterizuje zdravy Zivotni styl jako pocit fyzického, psychického a socialniho
blaha [2].

Spatny Zvotni styl doprovizi mimo jiné pretéZovani psychické, malo aktivni relaxace

anevhodnd vyzva. To v8e vede k wvznku a rozvoji fady rlznych onemocnéni
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oznaCovanych spoleénym nazvem jako nemoci civilizaéni. Obezita zauyjima mezi nimi
Cestné misto. Je dokdzano, Ze na vznku vice nez 60 % vSech téchto onemocnéni
participuyje nezdravy zvotni styl. Jejich G¢inna prevence tedy spociva ve zméné zvotniho

stylu, ktera by méla pfispét k zajisténi dobrého zdravi [11].

Soucasny Zivotni styl podstatné casti spoleCnosti vytvari idealni podminky pro vznik
nadvahy a obezity. Nedostatecna fyzicka aktivita, nadbyte¢ny pifjem energie, nevhodné
nutricni  slozeni stravy, psychogenni stres — to vSe jsou faktory, které rozvoj obezity

podporuji.
3.2.1 Slozky zdravého Zvotniho stylu

3.2.1.1 Vhodnd a dostatecnd pohybova aktivita

Dlouhodobé a pravidelnd pohybova aktivita prodluzuje lidsky Zivot a snizuje tmrtnost, a to
je dostateCny argument pro to, aby ji byla vénovana dostatecna pozornost. Pohybova
aktivita hraje dulezitou ulohu v prevenci vybranych onemocnéni a také pii jejich 16¢bé.
Tak napt. pifi chronickém selhavani srdce doporucuji lkaii mirny sport a piiméfenou
télesnou zatéz. Télesnd aktivita snizuje umrtnost az o 35 %. I u onkologickych pacientl
telesna aktivita prodluzuje Zivot. Pohyb putisobi pfiznivé i na naladu, na vykon, podporuje
funkci organi a pfipravuje organismus na snazsi zvladani stresu a zatéze. Pohybova
aktivita a télesné cviCeni optimalizuji C¢mnost svalového, ob&hového a endokrinniho
systému [11], [15].

Podle Sva¢iny a BretSnajdrové [19] mez nejdilezitéjsi prednosti pohybu patii: zvySeni
energetického vydeje, snizeni mmnozstvi télesného tuku za udrZeni beztukové télesné
hmoty, kratkodoby anorekticky efekt (odstranéni hladu), zvySeni vydeje energie teplem
nejen pii cviCeni, ale i po jidle, zmnoZeni svalovych vlaken a snizeni obsahu tuku ve svalu,
zvySovani citlivosti na izulin, pokles glykemie u diabetka, zepSeni krevniho tlaku,
ZlepSeni hladiny tuki v krvi, vzestup HDL cholesterolu, lepsi fyzickd vykonnost, pozitivni
psychologicky efekt.

Velmi vystizn¢ charakterizuje vyznam pohybové aktivity v zivoté kazdého clovéka Sovova
[17]. ,Pohybova aktivita je prevenci fady onemocnéni, prosttedkem odstranovani
psychické unavy, predstavuje urcitou formu télesné a duSevni rekreace. UrCita uroven
telesné zdatnosti je nezbytnd pro kazdodenni Zivot. Neobejdeme se bez ni pfi zvladani

chiize do schodt, pfi st¢hovani nabytku. Je nezbytna pro pomoc a zichranu nékoho, kdo se
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dostane do nebezpeCi, pro zichranu sebe a ostatnich pfi eventudlnich piirodnich
katastrofich apod. Je vSak nezbytnd 1 pro obyCejné cinnosti jako je vstavani, sedani,
zvedani predméti atd. Jejimu rozvoji napomaha pravidelné cviCeni, které zvySuje pevnost
a pruznost kloubnich vazli, Uponovych svalovych S$lach, ohebnost kloubd, svalovou silu,
vytrvalost a klidové napéti svali. Pravidelna pohybova aktivita zvySuje produktivitu prace,
pracovni kapacitu ¢lovéka, snizuje pracovni neschopnost, naklady na léceni a také pomaha

zvladat stres.

Pohybova aktivita hraje ddlezitou ulohu v prevenci a Ilé¢bé neinfekénich nemoci
hromadného  vyskytu, zejména onemocnéni kardiovaskularnich, cukrovky II. typu,
osteopordzy, obezity a nadorovych onemocnéni, jejichz incidence v poslednich desetiletich

vykazuje vyrazny vzestup.

3.2.1.2 Zdrava vyZiva

Zdrava vyziva je v poslednich letech v popfedi zijmu populace ve vyspéljch zemich,
nebot’ zdravi a kvalita vyzivy spolu uzce souvisi Vyziva je navic faktor, ktery mizeme

sami ovlivnit a pfispét tak k udrzeni své dobré zdravotni kondice.

Strava moderntho clovéka se 1iSi od stravy predkt. Jidelnicek naSich predkii obsahoval
pfevazné celozrmné obiloviny, sezénni zeleninu a ovoce, usSténiny, ofechy, pfileZitostng
maso a hlavnim napojem byla voda. Nase tclo je na takovy druh potravy optimalné
ptizptisobeno. Nelze se tedy divit, ze t€lo reaguje vznkem nemoci, kdyz se ma vyporadat
s modernim zplUsobem stravovani, v némz v mnoha pifpadech dominui fast foodové
speciality, zejména smazené pokrmy, hranolky, hamburgery, pizza, kiupky, chipsy, sladké
pecivo a dezerty [28].

Zdrava vyziva neznamend vyzivu jednotvarnou, omezenou, chudou ¢i nudnou, ale pravy
opak. Zdravou vyzivu charakterizuje strava dostateCné pestra, rozmanitd a piiméfena veku,
fyzickému zatizeni a zdravotnimu stavu. Soucasti zdravé vyzivy je také spravny stravovaci

rezim [12].

3.2.1.3 Limitujici konzumace alkoholu

Alkohol patii mezi navykové latky. Nazory na jeho poZivani jsou rizné. Nékteii fikaji, Ze
by se nemél pit viibec, nebot’ plsobi negativné na naSe zdravi. Jini vSak tvrdi, Ze minimalni

mnozstvi pusobi na zdravi poztivné. Podle Zimy a dalsich [11] by denni davka alkoholu
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nem¢la piekro¢it 30-40 @, padesat mililitra tvrdého alkoholu, 2 deci vina ¢i jedno

dvanactistupiiové pivo, obsahuji zhruba po 25 g alkoholu.

Pravideiné¢ piti vina v malych davkdch (cca 200 mlden) pry snizuje vyskyt srdecnich
onemocnéni [11]. Odpovédnost za tento kardioprotektivni vliv vina je pfipisovana
bioaktivnimu polyfenolu s nazvem resveratol. Pozitivni vliv na krevni obéh ma i stfidmé

piti piva — jedno az dvé piva za den.

Naproti tomu pravidelnd konzumace alkoholu v nadmérmém mnozstvi, mize zhorSit nebo
vyvolat hypertenzi, obezitu, oslabeni srdecntho svalu, srdecni selhdni, srdecni arytmii nebo
nahlé tmrti na zastavu srdce. Pii dlouhodobé konzumaci alkoholickych napoji byvaji ¢asto

naruSeny kognitivni funkce a postizeny prakticky vSechny organy v téle [11].

3.2.1.4 Omezeni kouieni

Kourfeni ma silné negativni vliv na organismus. Do organismu se diky koufeni dostava
nikotmn a oxid uhelaty. Tyto latky podporuji vznik ischemické choroby srdecni

aonemocnéni cév dolich koncetin. Statistiky uvadéji, ze polovina kurdki zemie o 15 let

diive neZ nekuraci a ze kazdy Sesty ¢lovek v Ceské republice umird na nasledky koufent.

Uvedené¢ tudaje jednoznacné ukazuji, Ze koufeni nemiize byt soucasti zdravého zivotniho
stylu. Koufit by se nemélo wvibec, nebot jeho negativni dopady na organismus
mnohondsobné prevySuji, kufdky tolik zdlraziiované jeho pfiznivé GCinky — stimulacni
vliv na nervovy systém, navozeni dobré nalady, celkové uvolnéni, povzbuzeni, odstranéni

nervozity a napéti [11].

3.2.1.5 Zvldadani stresu

Stres oznacuje fyzickou a duSevni reakci organismu na nadmérnou zatéz. Podnéty, které
vyvolavaji stres, jsou oznaCovany pojmem stresory. Ty mohou vychizet z biologické
oblasti (nemoci, urazy, nedostatek zivin atd.) i z oblasti psychosocidlni (zivotni ztraty,
socialni zmény, konflikty atd.). Stres doprovazi tada priznaki — tnava, nespavost,
neschopnost soustiedit se, nervozta, ztrata chuti k jidlu, nevolnost, prjem, zicpa,

zmnozeni biiSniho tuku, zvySeni krevniho tlaku, naruseni srde¢ntho rytmu a dalsi.

S ohledem na délku plsobeni stresoru mize se u organismu rozvinout akutni nebo
chronicka stresova reakce. Akutni stres zpusobuje neocekavany a jednorazovy naval

strachu, chronicky stres doprovazi Uzkost. To vSe nepiiznivé ovliviluje zdravotni Stav
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organismu. Nicméné¢ kratkodoby stres mize mit i poztivni vliv na organismus, protoze

zvySuje obranyschopnost organismu [11].

Pro zvladéani stresu bychom neméli zapominat na to, Ze stres je pfirozenou soucasti Zivota,
ktera nas aktivné chrani pfed nebezpecim. Zvladani stresu by nemélo mit charakter bitvy,
ale poznavani a miného sowzti, nebo feCeno slovy Kukacky [11], nem¢li bychom

dopustit, aby vztek prehlusil nasi radost.

3.2.1.6 Spanek

Podstatnou soucasti zdravého zvotniho stylu je dostateCny a kvalitni spanek. Ukazuje se,
ze jedinci, ktefi spi v pruméru 5—6 hodin maji t¢émét dvojnadsobné riziko rozvoje obezity ve
srovnani s lidmi, ktefi spi v priméru 9-10 hodin. Je mozné, ze za to mohou hormony
tukové tkané, které ovliviiyji chut’ k jidlu a jejichz hladiny se méni v krvi v zavislosti na

trvani spanku [21].

3.3 ZDRAVA VYZIVA — VYZNAMNY FAKTORYV PREVENCI A
LECBE OBEZITY

Obezita predstavuje multifaktoridlni onemocnéni, které postihuje jedince bez ohledu na
vék a pohlavi Provazi ji fada zdravotnich komplikaci, které zkracuji déku zvota
a zhorSyji jeho kvalitu. V souCasné dobé lze povazovat za prokazané [16], ze mez hlavni
faktory, které zvySuji riziko rozvoje obezty, patii vysoky pifjem energeticky bohatych
anutricné chudych potravin a sedavy zplsob zivota. Proti rozvoji obezity pulsobi
piimétena fyzicka aktivita, pravidelna a zdrava strava a dalsi faktory, které jsou soucasti
spravné zivotospravy, tedy zdravého Zzvotniho styln. Nespravna Zivotosprava je hlavnim
divodem pro¢ vétSina obéznich lidi zvySuje svoji hmotnost a pro¢ si i po zhubnuti
snizenou hmotnost neumi udrzet. Z tohoto pohledu je vyziva na prvnim mist¢ mez
rizkovymi faktory pro vznik nadvadhy a obezity. Navic vyziva patii mez ty obeztogenni
faktory, které mizeme sami ovlivnit, a proto je tfeba vénovat ji zvySenou pozornost pii

prevenci vzniku nadvahy a obezity.

3.3.1 Vyiziva

Vyziva ptedstavuje jednu ze zikladnich potfeb Clov€ka. Je nezbytnd pro zivot a podstatnou

mérou nas ovlivilyje od narozeni az do smrti. UmoZiiuje ndm udrZovat si dobrou télesnou
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idusevni kondici, uplatiuje se pii prevenci nékterych chorob, piipadné dodéavani energie

a ziviny pacientim, ktefi nejsou schopni piijimat potravu usty [10], [14].

Clovék piijima vyzivou dileZité latky, které potifebuje ke svému Zvotu. Latky jsou
obsazeny v rlznych potravinach, které po zpracovani v zazivacim systému poskytuji
organismu material pro zskdni energie. Vyziva nds udrzuyje nazivu a podstatnym
zpusobem ovliviuje 1 naSi psychiku. To, co jime, md vliv na naSe zdravi, ndladu a na
duSevni harmonii. Toto konstatovani je ve shod¢ s vyrokem Menandrose z Athén: ,,Zdravi

arozum jsou dva zivotni statky* [10], [14].
Kukacka [11] shrnuje pozadavky na spravnou vyzivu nasledovné:

e Mnohostrannd strava, ale nesmi se jist hodné.
o Jist Castéji, ale méné.

e Vice rostlinnych bilkkovin nez zivo¢isnych.

e Vice celozrnnych vyrobki.

e Dostatek zeleniny, brambor a ovoce.

e Malo sladkosti, nejlépe Zadné.

o Kofenéné, ne presolené.

e Mén¢ tuku a tuénych jidel.

e Pit alkohol s rozumem.

e Vse pripravit chutné a pro oci esteticky.

3.3.2 Zdrava vyZiva

NaSe zdravi nejvice ovliviiyje to, co jime, pieme a dychame. Zdrava vyziva je pestra
arozmanitd a musi obsahovat vSe, co je pro zdravi nezbytné a také nejlepsi Nejde tedy
o0 striktni zdkaz pozivani nékterych slozek potravy, ale o jejich limitaci, tj. pozvat je jen

Vv takovém mnozstvi, které organismu neuskodi [2], [33].

3.3.2.1 Energeticka bilance organismu

Pro udrzeni stal¢ télesné hmotnosti je dilezité zachovat rovnovaznou energetickou bilanci.
V praxi to znamend udrzet v rovnovaze pifjem energie s jejim vydejem. Kratkodobé
naruseni této rovnovahy, nema obvykle za nasledek podstatnéj$i zménu hmotnosti, nebot’
organismus je vybaven mechanismy, jejichz aktivace mize ovlivnit pifjem potravy a vydej
energie [2], [6].
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Dlouhodob¢é naruseni vSak doprovazeji zmény hmotnosti Pokud energeticky pifjem
Zpotravy je nizSi nez vydej energie, spotfebovavaji se vnitini zasoby organismu a jeho
hmotnost se snizuje. Naopak v situacich, kdy energeticka hodnota pijimané potravy
pfevySuje ztraty energie odpovidajici produkci tepla a konané préaci, energie se uklada
Vv energeticky bohatych substratech — v tucich a komplexnich sacharidech, a hmotnost

jedince se zvySuje [2], [6].

Energeticky piflem zahrnuje pfijem zakladnich zvin — sacharidi, tuki a bikovin,
popiipadé konzumaci alkoholu. Na zvySeném energetickém pifjmu se podileji predevSim
tuky, které maji nejvysSi energetickou denzitu (38 kl/g oproti 17 kJ/g sacharidl
a bilkovin). Vysoky energeticky obsah ma také alkohol (29 kJ/g). Uvadi se také, ze
k zvySeni energetického pfijmu piispiva 1 stravovani mimo domov, zejména formou
rychliého obcerstveni (fast food), snizena frekvence piijmu potravy a zvétSujici se velikost

porci v restauracich [6].

Energeticky vydej zahruje klidovy energeticky vydej, postprandidlni termogenezi
(energeticky vydej souvisejici s travenim potravy, vstiebavanim a metabolismem produktl
traveni) a energeticky vydej pii pohybové aktivité. Vydej energie se u kazdého jedince
velmi Ii§i. Je zavisly na veéku, pohlavi a genetickych faktorech, ale také na Zivotnim stylu
dan¢ho jedince [2], [3], [6].

3.3.2.2 Nezbytné sloZky potravy a jejich vyznam

Optimalni potrava obsahuyje vedle dostatecného mnozstvi vody pifiméfené mnozstvi jould,
bilkovin, tukl, sacharidi, minerdli a vitamini. Rozdéleni kilojouli mezi potraviny
obsahujici zakladni ziviny je z Casti urCeno fyziologickymi faktory (sacharidy 50-55 %,
tuky 25-30 %, bilkkoviny 15-20 %) a z Casti chuti a ekonomickymi podminkami [2], [3].

Bilkoviny jsou pro vyzivu clovéka nutné a nenahraditelné. Bilkoviny jsou zakladni
stavebni slozkou vSech tkani lidského téla. Jsou soucasti t€ich tekutin (krev, lymfa,

mléko), enzym@, hormoni a protilatek. Mohou byt také zdrojem energie [12], [18].
Bilkoviny se skladaji z velkého mmnoZstvi aminokyselin spojenych do fetézci peptidovymi
vazbami mezi aminoskupinou jedné aminokyseliny a  karboxylovou skupinou

ammokyseliny dalsi. Z hlediska vyzivy jsou nékteré aminokyseliny nutricné esencialni, coz
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zmamena, 7e¢ musi byt obsazeny v potravé, zatimco jiné mohou byt syntetizovany

V organismu v mnozstvi nezbytném pro pokryti metabolickych pozadavku [12], [18].

K esencidlnin  aminokyselinam patii aminokyselina valin, leucin, izoleucin, treonin,
methionin, fenylalanin, lyzin, arginin a histidin. Posledni dvé jsou nékdy oznacovéany jako
,poloesencialni“ a nejsou nezbytné pro zachovani dusikové rovnovahy, ale jsou potiecbné
pro normalni rist. Pokud organismus nemd k dispozici n€které aminokyseliny (napf.
methionin), mize byt naruSena tvorba vSech bilkkovin. Methionin totiz zahajuje syntézu
proteinu na ribozomu, je tedy prvni aminokyselinou, ke které¢ se dalsi aminokyseliny

pripojuji [12], [18].

Pozadovany denni pfijem bilkovin je nejméné 1g/kg telesné hmotnosti Uvedené mnozstvi
zajisti dostateCny piflem nutricné esencialnich aminokyselin a ostatnich pozadovanych

aminokyselin [12], [18].

Dilezity je vSak také plvod bikovin. Bilkoviny masa, vcetné rybtho a vajec, obsahuji
aminokyseliny piiblizné v takovém poméru, ktery spliiuyje pozadavek pro normalni syntézu
bilkovin. Naproti tomu nekteré rostlnné bikoviny maji odliSny pomér mez jednotlivymi
aminokyselinami a nckterym chybi jedna ¢i vice esencidlnich aminokyselin. Je proto
optimalni, kdyz strava clovéka obsahuje kombinaci rostlinnych i zivoéiSnych zdroju
bilkovin. Tabulky 7 a 8 dokumentuji zastoupeni bilkovin ve vybranych potravinach.

Tab. 7 Potraviny s vysokym obsahem bilkovin a malym mnozstvim tuku [12].

Potravina Bilkoviny (g/100 Q) Tuk (g/100g)
Sojové maso 45 2
Olomoucké tvartizky 29,7 0,8
Cocka 26,9 1,2
Kureci prsa 23,3 0,9
Tunak 22,1 7,8
Tvaroh bez tuku 18,8 0,8
Vajecny bilek 11,1 0,2
Hrasek 6,5 0,5
Bily jogurt 4,2-59 3,5
Brokolice 4.4 0,9
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Tab. 8 Priklady potravin s vysokym obsahem bilkovin i tuku [12].

Potravina Bilkoviny (g/100 Q) Tuk (g/1009)
Parmezan 35,6 25,8
Arasidy 26,9 44,2
Trvanlivy salam 26,9 47
Jehnéci 20,9 22,6
Mandle 17,5 52,4

Tuky podle Ganonga [5] predstavuji biologicky vyznamné tuky mastné kyseliny a jejich
derivaty, neutralni tuky (triacylglyceroly), fosfolipidy a jejich pibumé slouc¢eniny
a steroly. Triacylglyceroly jsou slozeny ze tfi mastnych kyselin vazanych na glycerol
Pfirozen¢ se vyskytujici mastné kyseliny obsahuji sudy pocet atomti uhlku. Mohou byt
nasycené nebo nenasycené s riznym poctem dvojnych vazeb. Fosfolipidy jsou soucasti

buné¢nych membran. Mez steroidy patii fada riznych hormonti a cholesterol.

Tuky maji zasadni vyznam pro organismus. Jsou energeticky nejbohatsi slozkou potravy
av organismu tvoii zasoby energie (tukova tkan). Jsou souCdsti bunéénych membran,
zejména fosfolipidy. Jsou zdrojem vitamintl rozpustnych \4 tucich
(A, D, E, K aesencidlnich mastnych kyselin — vitamin F). Spolupodileji se na
termoregulaci [2], [3], [5], [12].

Tuky jsou ve vod¢€ nerozpustné, v krvi jsou proto prendSeny specidlnimi Casticemi, tzv.
lipoproteiny. Negativni dopad na organismus ma vSak jejich nadmémé nahromadéni

v organismu (obezita) — je rizikovym faktorem pro vznik aterosklerozy [2], [3], [5], [12].

Tuky jsou piirozenou soucasti potravy a diky své vysoké energetické denzit¢ (38 kJ/g)
vyrazné navySuji energeticky pifiem organismu. Tuky, které pijimame v potravé, miZeme
podle jejich piivodu rozdélit na tuky Zzivoc¢isné (nmapf. sddlo, maslo, slanina), na tuky
rostlinné, napf. oleje (sluneCnicovy, olivovy), a na tuky rostlnné z oleji vyrobené.
V zivo¢isnych tucich jsou ve VvetSim mnozstvi zastoupeny nasycené mastné Kyselny,
vrostlinnych tucich pak maji vétsi zastoupeni nenasycené mastné kyseliny [2], [3], [5],
[12].

Mezi nenasycenymi mastnymi kyselinami zaujimaji mimoiadné postaveni dvé esencidlni
mastné kyseliny: kyseliny alfa-linolenova (-3, omega-3) a kyselina linolenova (-6,
omega-6). Ob¢ kyseliny jsou obsazeny v semenech a plodech fady olejnatych rostlin. Tak
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napf. kyselina alfa-linolenova je obsazena ve Inéném seminku, Viepkovém oleji, ve
vlaSskych ofesich, v konopném oleji, v pSeniénych kliccich. Jsou obsazeny také v mase
tuCnych ryb (losos, sled, makrela). Kyselina linoleova je pitomna v s6jovém oleji,
v seminkach slunecnice, tykve, v sezamovych seminkach [25].

Doporuceny piijem ®-3 se pohybuje v rozmezi 1-2 g/den — doporuceni Evropské rady pro
mnformace o potravinach (European Food Information Council, EUFIC) [37]. Ob¢
esencialni nenasycené mastné kyseliny tvoii dualezitou slozku bunéénych membran a jsou
prekurzory mnoha dalSich sloucenin, které ovliviyji aktivitu riznych funkénich systémi

organismu. Hlavni G¢inky nenasycenych mastnych kyselin Ize shrnout nasledovné:

e Maji hypolipidemicky efekt — snizuji hladinu triacylglycerol, snizuji endogenni
lipogenezi v jatrech, snizuji produkci LDL cholesterolu.

e Utastni se metabolismu cholesterolu a jeho transportu — vice nez polovina estert
cholesterolu je transportovana ve vazbé s kyselinou linolenovou, snizuji hladinu
cholesterolu v krvi.

e Zasahuyji do metabolismu sacharidd — regulyi hladinu krevntho cukru a tim
ovliviji pocit hladu, ZlepSyji glukézovou toleranci a inzulinovou rezistenci
a snizuji tak pravdépodobnost vzniku diabetu a obezity.

o Zlepsuji reologické vlastnosti krve — vyrazné zvySuji pruznost membrany
cervenych krvinek a tim 1 jejich deformitu, snizuji viskozitu krve, snizuji agregaci
trombocytll a urychluji trombolyzu.

e Urychlyji regeneraci cévntho endotelu, plsobi vazodilataci cév, vetné cév
koronarnich, stabilizuji srde¢ni frekvenci.

o Utastni se transportu vody a elektrolyti pfes bunééné membrany, facilituji

preménu kyseliny mlééné na vodu a oxid uhlicity.

Cholesterol je prekurzorem steroidnich hormonii a ZluCovych kyselin. Je nezbytnou
sloZkou bunéénych membran. Vyskytuje se pouze u Zivocichi. V rostlinach se vyskytuji
piibuzné steroly, ale ty se v zazivacim systému nevstiebavaji. Takze vétSina cholesterolu
Vpotravé pochdzi z vajeCnych Zoutkl, z nejrizngjSich druhi masa a mlkécnych vyrobki

[12].

Obsah cholesterolu ve vybranych potravinich ukazuje tabulka 9.
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Tab. 9 Priklady obsahu cholesterolu v potravinach [12].

Obsah Obsah
Potravina cholesterolu Potravina cholesterolu
(mg/100 Q) (mg/100 @)
Kaviar 490 Kobliha 160
Jatra vepfova 300 Sadlo 94
Vejce 290 Kure 75
Vejce - Zoutek 290 Vepiovy fizek 70
Maslo 240 Sunka 55
Piskoty 223 Jogurt 3 % tuku 13
Babovka 170 Jogurt 0,1 % tuku 1

Cholesterol se vstfebava v tenkém stievé a zabudovava se do chylomikrond, které vznikaji
ve stievni sliznici.  Jakmile se chylomikrony zbavi triacylglycerol, tak zbytky
chylomikronti transportuji cholesterol do jater. Jatra a také jiné tkané cholesterol
syntetizuji.

Urcita ¢ast cholesterolu je v jatrech vyluCovand do Zluce, a to jako volny cholesterol nebo
jako Zlugové kyseliny. Cast Zlu¢ového cholesterolu se pak resorbuje ve stievé zpét.
Podstatna ¢ast cholesterolu se v jatrech korporuje do VLDL (lipoproteny o nizké
hustot¢). VLDL jsou pak preménény na IDL (lipoproteiny o stfedni hustot¢) a ty na LDL
(lipoproteiny o nizké hustot¢). LDL poskytuji cholesterol tkanim, kde se stava soucasti
bundénych membran a v buikich 74z z n& vzikaji steroidni hormony. Cast LDL
vychytavaji makrofagy.

Za rovnovazného stavu cholesterol burky opousti i do nich vstupuje. Cholesterol, ktery
bunku opustil, absorbuji HDL (lipoproteiny o vysoké hustoté) a transportuji jej do jater,
kde je vyluCovan do Zuce. Tim se snizuje hladina cholesterolu v plazmé. HDL cholesterol
reprezentuje ,dobry cholesterol®, LDL ,cholesterol Spatny*“.

Cholesterol je jednim z vyznamnych rizikovych faktord podporyjicich vznk a rozvoj
kardiovaskularnich onemocnéni. Ta jsou v nasi zemi pfi¢inou asi 55 % celkové mortality.
Se zvySenou hladinou cholesterolu se potyka témét 70 % dospélé Ceské populace. Urcity
podil na tom ma genetickd predispozice, ale hlavnimi pfi€nami zvySené hladiny
cholesterolu jsou nadvédha a obezta, snizena fyzickd aktivita a strava bohatd na cholesterol

(2], [3].
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Sacharidy tvofi podstatnou ¢ast piijimané potravy (50-55 %) a navic jsou nejlevnéjSim
zdrojem energie. Energetickd hodnota 1 g sacharidi je 17 kJ. Ve své molekule obsahuji
kyslik, uhlk a vodik, neobsahuji vSak dusik, ktery je v bilkovinich. Proto nestaci, aby

Clovék v potravé piijimal jen sacharidy [12].

Zakladni stavebni jednotkou vSech sacharidi jsou monosacharidy (pentdzy, hexdzy), které
jsou samy o sobé nejjednodussimi cukry wvibec. Dalsi skupinu sacharidii predstavuji
oligosacharidy tvofené dvéma az desiti monosacharidy (napt. disacharidy sachardza,
laktoza a maltéza). Posledni skupina sacharidi zahrnuje polysacharidy. Jsou to polymery
slozené z desitek az stovek monosacharidi. Patfi k nim napi. Skrob, agar, mulin, Zivo¢iSny
glykogen a nestravitelna vldknina (celuloza).

Jednoduché sacharidy jsou rozpustné ve vodé a maji vice ¢i méné sladkou chut.
Polysacharidy jsou vétSinou bez chuti a jsou ve vodé jen omezené rozpustné (Skrob, agar)
nebo zcela nerozpustné (celuldza).

Sacharidy jsou bohat¢ zastoupeny v riznych ¢astech rostlin, jsou také pitomny v téle
zivoCichii. Rostliny je dokdZou vyrdbét procesem zvanym fotosyntéza z vody a oxidu
uhli¢ittho pomoci shlinecni energie. Ostatni organismy jsou zavisé na jejich piijmu
V potrave, ale mohou je také vytvaret z aminokyselin a glycerolu. [6], [12], [18].

Sacharidy obsazené v potravé jsou prevazné polymery hexdz, z nichz nejvyznamnéjsi jsou
gluk6za, galaktéza a fruktdza. Jen tyto jednoduché sacharidy mohou byt organismem
vstiebany. Proto se po jejich pozti velmi rychle méni hladina cukru v krvi — glukézy, a to
mize pii jejich nadmémém pozivani vést k obezté. Normalni koncentrace glukdzy

Vv periferni vendzni krvi je na la¢no 3,9-6,1 mmol/l [6], [12], [18].

Ve vyzivé zaujimaji dilezité misto polysacharidy. Jejich postupnd degradace na
monosacharidy v organismu probihd pomalu a v disledku toho i1 vstup monosacharidii do
krevntho obéhu je pomaly a plynuly. Tento fakt piiznivé ovliviuje vyuziti sacharid
vorganismu. Nebyva proto ani konzumace veétStho mnozstvi komplexnich polysacharida

spojena se vznikem nadvahy a obezity. Sacharidy maji v organismu fadu funket:

e Sacharidy jsou zdrojem levné a snadno dostupné energie, kterd je vyuZivand napf.
Kudrzeni stalé telesné teploty, k wudrzeni aktivity wvnitinich organi téla nebo
K energetickému pokryti fyzické aktivity organismu.

e Monosacharid glukéza je jedinym zdrojem energie pro aktivitu mozku a svald.
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e Piitomnost sacharidi v potravé je nezbytnou podminkou pro adekvatni vyuzti
dalSich slozek potravy — tukd a bikovin.

e Sacharidy zskané potravou nebo syntetizované v organismu predstavuji stavebni
material pro formovani nekterych soucdsti bunék nebo biologicky aktivnich latek
(nukleové kyseliny, hormony, koenzymy).

e Polysacharid celuloza, i kdyz jej lidsky organismus nedovede stravit, vyrazné

ovlivilyje u n¢j aktivitu zazivaciho systému [6], [12], [18].

Vldknina [38] predstavuje nestravitelnou c¢ast rostlinné stravy. Tvoii ji vlaknina
z neskrobovych polysacharidi a nékolika dalsich slozek rostlin jako je celuloza, lignin,
vosky, chitiny, pektiny, beta-glukany a oligosacharidy.

Vyznam vlakniny pro organismus velmi vystizné charakterizyje Fried [4]. Vlaknina
navozuje snizeni energetické denzity potravy a dilataci zaludku a tenkého streva, mize
pozitivné ovlivnit 1 pocit sytost. Rozpustnd vldknina pfiznivé ovliviuje slozeni lipidil
vplazmé a hladinu glukézy tim, Ze plisobi na jejich vstiebavani ve stfevé. Po pozti
vlakniny dochazi k nepatrnému, ale dlouhodobému vzestupu hladiny glikézy v plazmg,
coz navozuje dlouhodobéjsi pocit sytosti. S ohledem na pulsobeni vldkniny je pochopitelné,
7e existuyje negativni korelace mezi mnozstvim konzumované vldkniny a vznikem nadvahy
a obezty. Pittomnost vldkniny ve stifevé piiznivé ovliviluje jeho pohybovou aktivitu,
pusobi tak proti vzniku zicpy a nadorovych onemocnéni streva.

Pfi analyze vlivi konzumace sacharidi na vznik a rozvoj obezity je tfeba brat v uvahu tzv.
glykemicky index potravin. Glykemicky mndex vyjadiuje, jak rychle se sacharidy, které
snfime, objevi v krvi jako krevni gluk6za. Problematice glykemického indexu je ve€novana
fada studii, napt. [3], [11]. Na zakladé¢ znalosti glykemického indexu potravin mizeme
odhadnout, za jak dlouho se v krvi objevi glukéza ze sacharidii piijatych v potravé. Tomu
odpovidd 1 definice glykemického indexu. Tak napt. Fried [4] definyje index pomérem
plochy pod glykemickou kiivkou po pozti potraviny k ploSe pod glykemickou kiivkou po
aplikaci glukozy, ktera odpovida indexu 100 %. Kunova [12] uvadi, Ze glykemicky index
udava, do jaké miry je potravina schopna zvysit hladinu cukru v Krvi.

Potraviny, které maji nizSi glykemicky index (viz tabulka 10) doprovazi mensi vzestup
glykemie a mensi produkce inzulinu po jidle a soucasné¢ i déletrvajici pocit nasyceni. Po
poziti potravin s vysokym glykemickym indexem je reakce organismu opacnd — rychlé
zvySeni glykemie a zvySeni produkce inzulinu a kratkodoby pocit sytosti Nase strava by

méla obsahovat dominantné sacharidy s nizSim glykemickym indexem [12], [13], [32].
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Tab. 10 Rozdéleni potravin podle hodnot glykemického indexu (referencni hodnota je
glukoza, GI = 100) [12].

Nizky GI (pod 30)

Stfedni GI (30-70)

Vysoky GI (nad 70)

Citrony, grapefruity,
jahody, ostruziny, rybiz,
brokolice, houby, kvétak,
okurky, papriky, rajcata,
horka ¢okolada, fruktdza,

nahradni sladidla,
mineralky, zeleninova

St'ava, bild kava bez cukru

Ananas, banan, kiwi,
maliny, mandarinky,
brambory, cibule, ¢ervend
fepa, Cesnek, mrkev,
pohanka, ovesné vlocky,
graham, cokolady, nutela,
ovocné dzusy, kakao,

¢ervené a bilé suché vino

SuSené datle, suSené fiky,
bily rohlik, housky,
babovka, koblihy, kolace,
chipsy, cukr, med, vSechny
druhy oplatek, bonbony,
zakusky, limonady, pivo,
sladké vina, likéry, Sumivé

vino

Mineraly musi byt pro zachovani zdravi denné pijimany. Vedle téch, které jsou
doporucovany jako soufast denntho piijmu (viz tabulka 11), musi potrava obsahovat
ipestrou Skalu riznych stopovych prvku. Stopové prvky jsou definovany jako prvky
vyskytyjici se ve tkanich v nepatrnych mnozstvich (fadové v pg). Ke stopovym prvkim
patii napf. Zelezo, jod, fluor, méd’, kobalt, chrom, zinek, selen a dalsi. Vsechny tyto prvky
jsou pro zivot nezbytné. Jejich chybéni se projevuje poruchou metabolismu nebo vznikem

nemoci [12].

Tab. 11 Minerdlni latky a jejich doporuceny prijem [12].

Mineralni latka Doporuceny prijem
Draslik 19-5,6¢
Sodik 1,1-3,3¢g
Chlor 1,7-55¢
Vapnik 0,8-104¢
Fosfor 0,8-1,0g
Magnesium 300-350 mg

Zelezo 10-18 mg

Vitaminy ptedstavuji latky, které mohou posilt nase zdravi Pojem vitamin se nyni
pouziva k oznaceni kazdé organické slozky potravy, kterd je nezbytna pro Zzivot, zdravi

artst a neni zdrojem energie. Pokud chybé&ji, projevuje se nemoc. Nedostatek jediného
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vitaminu mize vazné¢ ohrozt fungovani celého organismu. Vitaminy jsou tedy nezbytné
pro na$i existenci. Lidské télo si nékteré vitaminy nedovede samo vyrobit, proto je musime
piijimat s potravou. Vitaminy vSak nenahrazuji potravu, ani nezvySuyji vykonnost

organismu [12].

Voda je hlavni soucasti vnitintho prostredi organismu. Jeji mnozstvi v téle zavisi na véku,
hmotnosti a pohlavi jedince a mdividudln¢ fyziologicky kolisd v zavislosti na jejim pifjmu
a vydeji. Primémé mnozstvi celkové télni vody u dospélého muze ¢ini asi 70 %, u Zeny
50 % telesné hmotnosti. U déti je podil celkové télni vody na jejich télesné hmotnosti vyssi
a u novorozencl kolisa kolem 70 % [2].

Voda je v organismu uloZzena jednak v bunkach (intracelularni tekutina), jednak mimo
buiky (extracelularni tekutina). Na intracelularni tekutinu pfipadda u muze zhruba 40 %
t€lesné hmotnosti, na extracelularni tekutinu 20 %.

Autofi textu publkovaného na serveru http/www.healthynutritionguide.info/water.htm

[26] shrnuji hlavni funkce vody v organismu nasledovné:

e Jenezbytnd pro udrzeni napné cévniho feciste a tlaku krve v ném.

e Jako hlavni soucast plazmy se nepiimo UcCastni transportu zivin a dychacich plyni k
bunkam.

e Jako =zakladni souCdst moCe a potu participuyje na odstraiiovani produkti
metabolismu a skodlivych latek z organismu.

e Hraje vyznamnou ulohu pfi udrzovani stalé télesné teploty.

e Vymamné pfispiva k resorpci produktl traveni v organismu.

e Zvlhéyje kloubni plochy, usnadiiye Zvykdni a polykéni, ovliviluje respiraci —
zajistuje konstantni vlhkost alveolarniho vzduchu.

e Jako soucast tekutiny ve wnitrnin uchu zabezpecuje pienos zvukového vInéni
K receptivnim buikam ve vnitfnim uchu.

e MozkomiSni mok, jehoz je soucésti, oslabuje piisobeni mechanickych podnétl na

centralni nervovy systém.

S ohledem na vSudypiitomnost vody v organismu a jeji Gcast prakticky ve vSech Zzivotné
dilezitych aktivitich organismu, je pochopitelny poZzadavek na vyrovnanou vodni bilanci.
To znamena, Ze organismus musi nahradit kazdy den zhruba 2000 ml vody — 1000 ml mo¢,
100 ml stolice, 900 ml perspiratio insensibilis (ztrata vody difuzi kiz a dychacimi
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cestami). Na thrad¢ ztrat se podili voda obsazena v potravé (800 ml), voda vznikajici pfi
metabolickych reakcich (300 ml) a pifjem vody pitim (800 ml) [2], [12].

Pravé uvedené udaje jsou pouze orientacni. Skutecné jejich hodnoty u konkrétntho jedince
se od nich pravdépodobn¢ budou liSit, nebot’ budou odrazet momentalni stav organismu
a také slozeni pfijimané potravy — ne vSechny potraviny obsahuji stejné mmnozstvi vody (Vviz

tabulka 12).

Tab. 12 Priklady obsahu vody v potravinach [12].

) Obsah vody _ Obsah vody
Potravina Potravina
(9/100 @) (0/100 @)

Vlasské ofechy 5 Kufeci prsa 71
Rozinky 26 Vatena ryze 73
Dzem 35 banan 74
Chléb 40 jahody 90
Sunka 42-62 Okurka salatova 96,5

3.3.3 Potravinova pyramida

Potravinovd pyramida ukazuje, co vSechno by naSe strava méla obsahovat a ziroven
v jakych pomérech — ¢eho by mélo byt nejvice, ¢eho naopak méné. Pokud zafazujeme do
stravy jednotlivé potravinové skupiny podle tohoto jednoduchého voditka, mame
VvV podstaté zaruCeno, ze strava obsahuje v dostateCném mnozstvi vSe, co je pro zdravi
zddouci, a zarovenl neobsahuje pfili§ mnoho téch slozek, které pii nadmémém piisunu

zdravi neprospivaji [33].

Potravinova pyramida je dobrym voditkem pro sestaveni zdravé stravy. Pfesto vSak tento
ukol mize sphit jenom tehdy, kdyz bude piihlizet k momentdlnfimu zdravotnimu stavu

daného jedince.

V dalsi casti textu proto popiSeme nejdiive potravinovou pyramidu, kterou néktefi autofi
[12] oznacuji jako potravinovou pyramidu pro potfeby primérného, viceméné zdravého
Clovéka, a pak piipojime informaci o potravinové pyramid€, jejimiz autory jsou pracovnici

Fora zdravé vyzivy [24].
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Obr. 4 Potravinova pyramida [23].

V nejniZSim patfe potravinové pyramidy jsou zafazeny potraviny, které tvoii zdklad zdravé
stravy, jednd se o ryz, obiloviny, téstoviny, celozrnné pecivo s vySSim obsahem vlakniny,
ofechy a luSténiny. Ve druhém patfe se nachdzi ovoce a zelenina, ve tietim patfe ZivociSné
potraviny jak masové, tak mlé¢né. Vrchol pyramidy tvofi tuky a sladkosti, které bychom

meli jist jen ve velmi malém mnoZstvi nebo se jim Gplné vyhnout [12].
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Obr. 5 Potravinovd pyramida podle Kunové [24].

Novou potravinovou pyramidu, ktera pii vybéru potravy piihlizi k momentalnimu

zdravotnimu stavu jedince, piedstavila Kunova [24] nasledujicimi slovy:
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,V potravinové pyramidé¢ Foéra zdravé vyzivy jsou potraviny fazeny podle vhodnosti ke
konzumaci v ramci kazdého patra ve sméru zleva doprava. Potraviny umisténé v zikladné
pyramidy jsou doporuCovany jako ty, které by se mély jist nejCastéji a v nejveétSim
mnozstvi. Smérem k vrcholu pyramidy by lidé pii vybéru potravin z jednotlivych pater
meli byt stiidméjsi. Ve S$pici jsou umistény potraviny, bez kterych se lze obejit, proto by se
v jidelhicku mély objevovat jen vyjimecné.

Lidé mohou potraviny z pyramidy vybirat také podle své hmotnosti Jestlize potrebuji
zhubnout, m¢li by volit jidlo z levé casti pyramidy a jist spiSe menSi porce (s vyjimkou
zeleniny, v jeji konzumaci neni tieba se omezovat). Pro bojovniky s nadvahou by méla byt
témet tabu posledni etdz pyramidy (tedy uzeniny, sladkosti, slazené napoje, Zivocisné tuky
atd.). Pokud maji lidé vahu v norm¢, ale chtéji Zit co nejzdravéji, mohou si potravin z levé

Casti pyramidy, tedy t€ch vhodnéjSich, vybirat vétsi mnozstvi.“ [24].

3.3.4 Dietoterapie

Dietoterapie neboli 1é¢ba dietou je vyznamnou soucasti prevence a léCby obezity. Problém
je viak v tom, Ze jen vzacné se podaii udrzet dietni navyky zskané v pribchu lécby trvale.
Lécba dietou bude mit pozitivni efekt jen tehdy, kdyz obézni pacient bude dlouhodobé,
nejlépe celoZivotné dodrzovat dietni opatfeni. Spravnd reduk¢ni dieta musi byt pestra

a rozmanitd, nesmi vést k deficitu Zivin, vitamini a mineralnich latek [30].

Obezita vznikd v disledku poruseni energetické rovnovahy, piijem energie dlouhodobé
prevysuje jeji vydej. Potieba energie je velmi individudlni a ovliviuje ji fada faktorti, napft.
pohlavi, ve€k, mnozstvi svalové hmoty, zdravotni stav, pohybova aktivita. U lehce
pracujicho muze stfedniho veku je doporuCovany denni pifiem 10 MJ. Doporucena
energeticka potieba pro zdravého tézce pracyjiciho mladého muze je ¢ini 14 MJ/den, pro
zdravou seniorku 7 MJ/den. Tyto hodnoty jsou vSak cCasto piekracovany. Sveéd¢i o tom
i fakt, Ze u nas prodané potraviny maji primérnou energetickou hodnotu kolem 12-14 MJ
na jednoho obyvatele za den. Kromé toho také denni vydej energie je podstatné nizsi. Jen
malo lidi dnes chodi pésky, probéhne se nebo cvici Vyrazny pokles pohybové aktivity
pfedstavuje jednu z hlavnich pfi€in piekracovani doporucen¢ho energetického pifjmu
aobezita se tak stavd nejzavaznéjSim onemocnénim souCasné populace. Piesto vSak
obezita mez lidmi vétSinou neni vnimana jako onemocnéni. Jsou na ni dokonce pySni, nic

nedélaji pro jeji léCbu a zdvaznost tohoto onemocnéni si neuvédomuji [1], [6], [19], [20].
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V odbornych publikacich, ale i v popularné naucnych sd€lenich, se setkdvame
S nepfebernym mnozstvim dietnich doporuceni. O jejich obecnou klasifikaci se pokusila
Miillerova [16]. Definovala Sest zplisobt, které mohou vést k redukci hmotnosti:

e Na prvni misto stavi prostou upravu ve slozeni stravy s respektovanim zdravé
vyzivy podle doporuceni WHO.

e Na druhé misto zafadila hypokalorick¢é nutricné vyvazené diety. Tento typ diet
charakterizuyje mirnd kalorickd restrikce vychazejici z odhadu individudlniho
celkového energetického vydeje. Energeticky obsah diet v této skupiné se pohybuje
v rozmezi 5-5,8 MJ pro Zeny a 6,8 MJ pro muze vykonavajici lehkou fyzickou
aktivitu.

e Treti skupinu tvoii nizkoenergetick¢é diety zalozené na potravindich s dennim
energetickym obsahem v rozmezi mez 3,4-5 MJ.

e Ctvrtou skupinu reprezentuji velmi piisné nizkoenergetické diety ve formé
chemicky definovanych diet, jejichz energeticky obsah je nizSi nez 3,4 MJ,
nejCastéji v rozmezi 1,7-2,5 MJ denné. Existuji ve form¢ koktejli nebo praskovych
smési, z nichz si pacienti napoje sami piipravyji a nahrazuji jimi nékteré z jidel

e Patou skupinu tvoii diety pii chirurgické 1€cbé obezity.

e Do posledni, sest¢ skupiny, fadi diety se specifickou podporou funkce tukové tkané
— diety zohlednujici ndividualni genetické dispozice.

Velmi podobnou klasifikaci redukénich diet predlozila i Kocvaiova [30]. Ta vyclenila pét
nasledujicich typa diet:

e Prvni skupinu reprezentuyje nizkoenergetickd dieta se snizenym podilem tukti do
30 %. Je vhodnd pro pacienty s nadvahou nebo leh¢im stupném obezity a také pro
ty, ktefi si chtéji udrzet hmotnostni ubytek navozeny pifedchazejici lécbou.

e Druhou skupinu predstavuje nizkoenergetickd vyvazena dieta s energetickym
obsahem niz§im o 2000—4000 kJ/den.

e Do tfeti skupiny zafadila nizkoenergetickou dietu s obsahem energie maximané
5000-6000 kJ/den (low calory diet, LCD). Dieta je vhodna pro pacienty s t€zSim
stupném obezty nebo pacienty, ktefi jsou v tzv. statické fazi — pacienti, jejichz

energeticky pifjem byl snizen, ale jejich hmotnost se vyrazné neméni.
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e Ke c¢tvrté skupiné patii nizkoenergetickd dieta s velmi nizkym obsahem energie do
3500 kJ/den (very low calory diet, VLCD). Je doporucovéana tém jedincim, kde je
nutnd rychld redukce hmotnosti.

e Patou skupinu reprezentyji hladovky — podava se jen voda, mineralni latky
a vitaminy. S ohledem na mozné komplikace, které je doprovazeji, jsou indikovany
maximaIné¢ jedenkrat za tyden.

Dietni 1écba obémich pifinasi své uspéchy, pokud se podaii navodit a udrzet negativni
energetickou bilanci. Znamend to, Ze vSechna opatfeni, jak dlouhodobd, tak kratkodoba,
musi pfispivat k tomu, Ze pffjem energie v potravé bude mensi nez jeji vydej. I pfitom vSak
dieta musi mit optimalni nutrini slozeni, musi byt chutové pijatelnd a v praxi snadno
dosazitelnd. To vSak samo o sob¢é nestaci Podstatné je, aby obézni mél motivaci
dlouhodobé¢ respektovat a v praxi dodrZovat dieteticka opatfeni, a to nebyva vzdy snadné
[6], [21].

V této souvislosti mne napada, Zze by bylo mnohem snadnéjsi, a také pro ziCastnéného
pijateln¢jsi, vzniku nadvdhy a obezty pifedejit, nez po jejim vzniku dodrzovat nékdy
velmi krutd dieteticka opatieni. Nechce to nic jin¢ho, nez odhodlat se k celkové zméné
dosavadniho Zivotntho stylu a také k dodrzovani zasad zdravé vyzivy. Jejich struény vycet
shrnuje  Vitkova tabulka [21], tabulka 13, kterou piikladdam. Kromé toho pohled na
fotografie ,zdravych jidel“ prezentovanych spolu srecepty, které se nachaz v ptilohach II,
I, 1V, Va VI [13] naznaCuje, ze i konzumaci jidel, které spliuji pozadavky zdravé

vyzivy, by mohly doprovazet poztivni emoce.
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Tab. 13 Zasady zdravé vyzivy [21].

Snazte se o zménu celkového zvotniho stylu, ne pouze o dodrzovani jednotlivych zasad

zdravé vyzivy.

Hlidat si pfijem a vydej kalori, tedy nepfejidat se a snazt se byt maximalné fyzicky

aktivni.

Jist co nejrozmanitéj$i stravu (v Japonsku napiiklad doporucuji alespoin 30 druhi

potravin za den).

Konzumovat stravu obsahujici v priméru 20-35 % tuki zcelkového energetického
pifmu. Jen 7-10 % by mélo byt ve form¢ nasycenych tuki, spotfeba transnasycenych
mastnych kyselin by neméla ptekro¢it 1 % celkového kalorického pifjmu, pifjem
cholesterolu by mél byt pod 300 mg/den. Toho lze dosdhnout omezenim Cerveného masa
a zivo¢isnych tuki, nihradou vysokotuCnych potravin za potraviny s nizkym obsahem
tuku.

Uptednostnit stravu obsahyjici potraviny s komplexnimi sacharidy s vysokym obsahem
vldkniny, jako jsou celozrnny chléb a pecivo, tmava ¢i neloupand ryze, celozmné

cerealie.

Do stravy zahrnovat ovoce a zeleninu v mnozstvi alespont 5x denné (dohromady asi 400—
500 g denn¢).

Maximaln¢ omezit pifiem soli tedy pokud mozno nepfisolovat pokrmy, nejist potraviny
obsahujici velkd mmnozstvi soli nepit minerdlky s vysokym obsahem sodiku.

V soucasnosti se doporucuje nepiekraovat pifjem 2,3 g soli za den.

Jist pravidelné, nejméné 5x denné, nevynechavat snidani.

Hlidat si porce jidla, kterd si naklddame na talii. VétSinou mame tendenci nandat si vice,
nez kolik opravdu potiebujeme i nez kolik nam staci k nasyceni. Jist mén¢ v restauracich,

ale vice si pfipravovat jidlo doma — snime toho méné.

Pit alkohol jen vomezené mife, nebot’ jeho vysoky pifjem mia kromé prokazatelng
Skodlivych U¢inka 1 vyznamny vliv na celkovy pifjem kalorii. Omezt pifjem slazenych

napojt, které se vyznamnou merou mohou podilet na celkovém kalorickém pifjmu.

Byt fyzicky aktivni.
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ZAVER
V ptedlozené bakalafské praci se zabyvam problematikou nadvdhy a obezity, kterou fada

odbornych pracovnikli prdvem povazuje za nemoc 21. stoleti K tomuto oznaCeni obezity

nepochybné piispéla zisténi, ktera heslovit¢ piipominam.

V Evropé se obezita vyskytuje u 10-25 % muzské populace a u 10-30 % Zenské populace,
tzn., 7e postihuje Vice nez 50 % obyvatel Evropy. Ve vétSin€ evropskych zemi doslo

V poslednich deseti letech ke vzestupu prevalence obezity o 10 az 40 %.

Situace v Ceské republice je obdobni. Podle vysledkt longitudinilni epidemiologické
studie obezity piblizné 52 % dospelé populace se pohybuje nad hranici normalni
hmotnosti — 35 % spada do kategorie nadvahy a 17 % spada do kategorie obezity. Nejvétsi
podil na tom maji muzi (60 %, zeny jen 46 %) a starsi idé — ve véku nad 45 let ma

normalni hmotnost jen 30 % lidi.

Texty, které jsem pfii piipravé bakalaiské prace prostudovala, jednoznacné ukazuji, ze
vk a rozvoj obezity a fady dalich chronickych neinfekénich nemoci, K nimz obezita
patfi, je podminén nebo vyrazné ovlivnén civilizaci, zptisobem Zivota, technikou, stresem

nebo zneCiSténim Zzivotniho prostredi.

Obezita predstavuje multifaktoridlni onemocnéni, které postihuyje jedince bez ohledu na
vek, pohlavi a rasu. Na jejim vzniku se podileji faktory biologické, demografické, vlivy
prostiedi a faktory socidlni a ekonomické. Jejich procentudlni zastoupeni v etiopatogenezi
obezity se u kazdého jedince mize liSit. Faktory wnéj$i, zevni Zivotni podminky vSak
sehravaji rozhodujici, integracni ulohu pii vzniku a rozvoji obezity. Genetickd vybava

jedince mize zesilovat nebo oslabovat jejich podil na vzniku obezity.

Vymamnou Ulohu pifi vzniku obezity ma dlouhodoba poztivni energetickd bilance.
Nepomér mezi pifjmem a vydejem energie predstavuje jednu z hlavnich pficin vzniku
obezity. Opakované naruSuje vyrovnanou energetickou bilanci 1 stdle se zvySujici Zivotni
uroven obyvatel, kterd stuptfiuje i jejich naroky na mnozstvi jidla. K rozvoji nadvahy
a obezity pfispiva 1 snizujici se objem 1 mtenzita fyzicky narocné aktivity v pracovni
I mimopracovni dobé.

Pokud pomineme genetickou vybavu jedince, jeho vek a pohlavi, pak jsou to predevSim
dva zikladni faktory — technicky pokrok a s nim souvisejici nezdravy Zivotni styl, které se
podileji na vzniku a nartstu obezity v poslednich desetiletich.
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Obezitu doprovazi tada zdravotnich komplikaci, které vyrazné zhorSuji nemocnost,
umrtnost a také kvalitu Zivota nemocnych. Kromé zdravotnich problémi doprovaz obezitu
1 socialni a ekonomické problémy, které dopadaji nejen na kazdého obézniho, ale také na
celou spolecnost. Negativné ovlivilyji vykonnost ekonomiky, zejména cCasté absence
obéznich v pracovnim procesu z divodu lécby nemoci nebo jejich komplikaci a snizena
produktivita prace souvisejici s jejich zdravotnim stavem. Pii soucasném rozsiteni obezity

v populaci neni tento negativni dopad na vykonnost ekonomiky zanedbatelny.

V souCasné¢ dobé nikdo nepochybuje o tom, Ze chronické neinfekéni nemoci, ke kterym
obezita patfi, piresahly medicinsky ramec a staly se prioritni socioekonomickou
problematikou. S ohledem na tento fakt fada odpovédnych pracovnikli zastdva nazor, ze
zménit  stravovaci navyky populace a jeji souCasny zvotni styl bude méné nakladné
a ucinn¢jsi nez 1écba medikamenty. Jinymi slovy — prevence civilizatnich nemoci se stava
jejich prioritou.

Prevenci Ize obecné charakterizovat jako ¢innost, ktera vede k upevnéni zdravi, zabranéni
vmiku nemoci a k prodlouzeni aktivni délky Zivota. Je proto tieba vrdmci prevence
eliminovat pficiny vznikku a rozvoje nemoci, tj. snizit vliv rizikovych faktordi a zvysit
plisobeni ochrannych faktord. DosaZeni tohoto cile vSak vyzaduje aktivni pfistup
zainteresovanych jedincti, nebot primarni prevence je zaloZzena vyhradné na aktivitaich

samotného jedince, na jeho Zivotnim stylu, na jeho chovani a jeho volbach a rozhodnutich.

Prevence nadvahy a obezity splni sviyj cil, pokud se ji podafi v rdmci kontmualni a odborné
garantované zdravotni edukace obyvatelstva motivovat jedince k sebepéci o své zdravi

a to hlavné v oblasti vyzivy a pohybu.

Vyznamnou ulohu pii prevenci nadvahy a obezty musi vSak sehrat i1 vefejna sprava. Ta by
mela vytvafet a zabezpeCovat antiobezitogenni prostfedi, které by napomahalo rozvoji

zdravého Zivotniho stylu kazdého Clena spole¢nosti.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

BMI

%

CR
CSR

EASO

FABP
Gl
HDL
HDP

IASO

IDL
Kcal
kJ
LBM

LCD

LDL
MJ
SZ0

VLCD

VLDL
WHO

WHR

Body Mass Index, index pro Klasifikaci podvahy, nadvahy a rtznych stupmi
obezity.

Ceska republika.
Ceskoslovenska republika.

European Association for Study of Obesity, Evropskd spoleCnost pro vyzkum
obezity.

Cytoplasmaticky protein vazajici mastnou kyselinu.

Glykemicky index.

High Density Lipoprotemn, lipoprotein o vysoké hustoté.

Hruby domaéci produkt.

International Association for Study of Obesity, Meznarodni spole¢nost pro
vyzkum obezity.

Intermediate Density Lipoprotein, lipoprotein o stfedni hustoté.

Kilokalorie.

Kilojoul.

Lean Body Mass, ¢istd svalova hmota.

Low Calory Diet, nizkoenergetickou dietu s obsahem energic maximalné 5000—
6000 kJ/den.

Low Density Lipoprotein, lipoprotein o nizké hustoté.
Megajoul.
Svétova zdravotnicka organizace.

Very Low Calory Diet, nizkoenergeticka dieta s velmi nizkym obsahem energie
do 3500 kJ/den.

Very Low Density Lipoproteins, lipoproteiny o velmi nizké hustoté.
World Health Organization, Svétova zdravotnicka organizace.

Waits To Hip Ratio, pomér obvodu past a boku.
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PRILOHA P I: KONECNE ZNENI VYZIVOVYCH DOPORUCENI
PRO OBYVATELSTVO CR

Ve veétSin¢ pramyslové vyspélych zemich jsou jiz po desetileti vydavana vyzivova
doporugeni pro obyvatelstvo, ktera jsou prib&mé inovovana. V Ceské republice vydalo
prvni vyZivova doporuteni pod ndzvem ,Sméry vyzvy obyvatelstva CSR* piedsednictvo
Spolecnosti pro racionalni vyzivu (v soucasné dob¢ fungujici pod ndzvem Spolecnost pro
vyzivu) v roce 1986 a v roce 1989 jejich movovanou formu. V roce 1994 byla Radou
vyzivy Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky vypracovana doporudeni o vyzivé
zdravého obyvatelstva ,Jezte zdrave, zjte zdrave“. Od té doby dalsi novace uskutecnéna
nebyla.

Spolecnost pro vyzivu nyni predkladd movovand vyzivovd doporuceni pro obyvatelstvo
Ceské republiky. Jedna se o dokument ve formé uréené pro pracovniky, kteii se zabyvaji
prevenci neinfekénich onemocnéni hromadného vyskytu vyzivou a propagaci spravnych
stravovacich navykl. Nasledn¢ budou tato vyzivova doporuCeni zpracovana do formy

vhodné pro nejsirSi vetejnost.
VyZvova doporuéeni pro obyvatelstvo Ceské republiky

V soudasné dobé pietrvava v Ceské republice vysoky, v fadé pifpadii predéasny, vyskyt
neinfekénich onemocnéni hromadného vyskytu, a to zejména aterosklerozy s riznymi
organovymi komplikacemi, hypertenze, nadorti (pfedevsim plic a tlustého stieva), obezity,
diabetu II. typu, dny, osteopordzy a dalSich chorob, které zvySuji nemocnost a zejména pak
umrtnost nasi populace proti jingm zemim. V fad¢ pfiCin, které vedou k tomuto stavu, ma
nejvetsi vyznam nespravna vyziva.

V nutri¢nich parametrech by mélo byt, v souladu s vyZivovymi cili pro Evropu, které

stanovil Regionalni ufad pro Evropu WHO, dosaZeno nasledujicich zmén:

e upraveni pifimu celkkové energetické davky u jednotlivych populacnich skupin
Vsouvislosti s pohybovym rezimem tak, aby bylo dosazeno rovnovdhy mez jejim
piijmem a vydejem pro udrzeni optimalni télesné hmotnosti v rozmezi BMI 20-25

e snizeni pifjmu tuku u dospélé populace tak, aby celkovy podil tuku v energetickém
pifjmu neptekrocil 30 % optimalni energetické hodnoty (tzn. u lehce pracyjicich

dospélych cca 70 g na den), u vysstho energetického vydeje 35 %



dosazeni podilu nasycenych, monoenovych a polyenovych mastnych kyselin
<1:1,4>0,6 v celkkové davce tuku, poméru mastnych kyseln fady n-6:n-
3 maximaln€ 5:1 a pifjmu trans nenasycenych mastnych kyselin do 2 % celkového
energetického pifjmu

snizeni pifjmu cholesterolu na maximalné 300 mg za den (S optimem 100 mg na
1000 kcal)

snizeni spotieby jednoduchych cukri na maximadlné 10 % celkové energetické
davky (tzn. u dospelych lehce pracujicich cca 60 g na den), pfi zvySeni podilu
polysacharida

snizeni spotfeby kuchynské soli (NaCl) na 5-7 g za den a preferenci pouzivani soli
obohacené jodem

zvySeni pifimu kyseliny askorbové (vitaminu C)na 100 mg denné

zvyseni pifimu vldkniny na 30 g za den

zvySeni pifjmu dalich ochrannych latek jak mneralnich, tak vitaminové povahy
a dalSich pfirodnich nutrientd, které by zajistily odpovidajici antioxidacni aktivitu
adalsi ochranné procesy v organizmu (zejména Zn, Se, Ca, J, Cr, karotend,

vitaminu E, ochrannych latek obsazenych v zeleningé apod.).

K dosaZeni téchto cilii by mélo dojit ve spoti‘ebé potravin k nasledujicim zménam:

snizeni piijmu zivo¢isnych tukli a zvySeni podilu rostlinnych oleji v celkové davce
tuku, z nich pak zejména oleje olivového a fepkového, pokud mozno bez tepeiné
upravy pro zajisténi optimalniho sloZzeni mastnych kyselin pfijimaného tuku

zvySeni spotieby zeleniny a ovoce véetné ofechii (vzhledem k vysokému obsahu
tuku musi byt pifjem ofechli v souladu s pifjmem ostatnich zdroji tuku, aby
nedoSlo k piekroCeni celkového pifjmu tuku) se zetelem k piivodu ochrannych
latek, vyznamnych v prevenci nadorovych 1 kardiovaskularnich onemocnéni, ale
t¢Z ve vztahu ke snizovani piivodu energie a zvySeni obsahu vidkniny ve strave.
Denni piijem zeleniny a ovoce by mél dosahovat az 600 g, vCetné zeleniny tepelné
upravené, piicemz pomér zeleniny a ovoce by mél byt cca 2:1

zvyseni spotieby lusténin  jako bohatého zdroje kvalitnich rostlinnych bilkovin
Snizkym obsahem tuku, nizkym glykemickym indexem a vysokym obsahem
ochrannych latek



zvyseni spotfeby vyrobkli z obilovin s vy$Sim podilem slozek celého zrna z divodl
snizeni pifjmu energie a zvySeni pifjmu ochrannych latek

vyrazné zvyseni spotieby ryb a rybich vyrobkil, zejména motskych, se zetelem
K vyznamnému postaveni této potravinové komodity v interven¢nich nutri¢nich
opatienich v prevenci kardiovaskularnich chorob a chorob z nedostatku jodu

snizeni spotieby zivo¢iSnych potravin s vysokym podilem tuku (napt. veprovy bok,
plnotu¢né mléko a mlécné vyrobky s vysokym obsahem tuku, uzeniny, lahtidkarské
vyrobky, nékteré cukrafské vyrobky, trvanlivé ajemné pecivo apod.)

snizeni spotfeby vajec na cca 200 kust ro¢ng, tj. nejvyse 4 kusy tydné

zajiSténi spravného pitného rezimu, zejména u déti a starych osob, tzn. denni pifjem
minimaln¢ 1,5 az 2 litrd vhodnych druhti napoji (pii zvySené fyzické namaze nebo
zvysené teploté¢ okoli pfiméfené vice) prednostné neslazenych cukrem, nejlépe
S pfirozenou ovocnou slozkou

alkoholické napoje je nutno konzumovat umirnéné, aby denni pifiem alkoholu
neptekro¢il u muzi 30 g (pfibliné 300 ml vina nebo 0,8 1 piva nebo 70 ml
lihoviny), u Zen 20 g (piblizné 200 ml vina nebo 0,5 1 piva nebo 50 ml lihoviny).

V kulinaiské technologii je tfeba se zamérit:

na raciondlni pfipravu stravy, zejména na snizovani ztrat vitamin a jinych
ochrannych latek. Preferovat vafeni a duSeni a zamezt tak zvySenému pifjmu
toxickych produkti vznikajicich pfi smazeni, peCeni a griovani, zejména
upotravin s vyS§im podilem Zivocisnych bilkovin (maso, ryby), a zvySenému
pifimu tuku ze smazenych ¢i fritovanych pokrmt

na preferenci technologii s nizSim mnozstvim piidan¢ho tuku a volit vhodny druh
tuku podle druhu technologického postupu

na zachovani dostate¢ného podilu syrové stravy, zejména zeleniny a ovoce

na zvySeni spotieby zelennovych salatl, zejména s ptidavkem olivového nebo
fepkového oleje, a na rozsifeni sortimentu zeleninovych a lusténinovych pokrmi

na dopliovani stravy vhodnymi dopliky nebo obohacenymi potravinami (napf.
pouzivat stl s jodem) pii ziSténi vyrazného nedostatku nékterych nutriCnich

faktort.



V oblasti vyroby potravin je tfeba:

snizit obsah trans mastnych kyselin v jedlych tucich i ve vyrobcich, kde se jedlé
tuky pouzivaji

snizit obsah cukru v ndpojich a nekterych potravinach, napf. v dzZemech,
kompotech, ale 1 v nékterych druzich peciva, cukraiskych vyrobcich a zmrzliné
rozsfiit sortiment vyrobkil z obilovin s vy$$im podilem slozek celého zrna

udrzet, eventudlné jeSt¢ rozsifit, nabidku mlécnych vyrobkli s nizkym obsahem
mlééného tuku, zejména zakysanych mlécnych vyrobkt

rozsifit nabidku zeleninovych salat, zejména Cerstvych

rozsiiit nabidku lusténin, zejména piipravenych pro rychlou kulindrni Upravu

rozsfiit vybér potravin s nizSim obsahem soli

k vyrobé potravin pouzivat sul s jodem

zajistit  odpovidajici oznaCovani potravin se vSemi informacemi, které jsou

rozhoduyjici pro spotfebitele k usmérfiovani jeho vyzivy.

Zékladnim pozadavkem je samoziejm¢ dosazeni vSech parametrii zdravotni nezivadnosti

potravin a pokrmi pii zachovani principti bezpecnosti potravin.

Je nutno dodrzovat spravny stravovaci rezim: jist pravidené — tfi hlavni denni jidla

s maximdlnim energetickym obsahem pro snidani 20 %, obéd 35 % a veceii 30 %

a dopoledni a odpoledni svac¢inu s maximalné¢ 5-10 energetickymi % a pauzou piiblizné

3 hodiny mezi jednotlivymi dennimi jidly.

Pfi tvorbé jidelnicku je tfeba wve€novat pozornost jak vybéru potravin, tak jejich uprave.

Strava by méla byt dostatecné pestrd a piiméfena veéku, fyzickému zatiZeni a zdravotnimu
stavu [34].



V priloze uvadéné recepty a fotografie na piilohach P I az P VI byly ptevzaty z knihy
Jidlo jako Zivotni styl [13].



PRILOHA P II: RECEPT NAOVESNE LIVANECKY

| NUTRICNI HODNOTY 1 PORCE | PORCE PRO 2 OSOBY

Energie 310 kecal INGREDIENCE:
1302 kJ

Bilkoviny 22 g 4 bikky + 2 cela vejce
Tuky 10¢g 60 g ovesnych vlocek
Sacharidy 3lg 100 ml polotu¢ného mléka
Cholesterol 240 mg Spetka skorice
Vlaknina 39 1 Izicka hnédého cukru
Sodik 260 mg 2 Izice javorového sirupu
POSTUP:

Vejce smichame s cukrem, vlockami, mlékem a skofici Pro kiupavejsi verzi nechte vloCky
celé, mizete také nechat polovinu vcelku a polovinu lehce rozdrtit na jakousi celozrnnou
mouku. Smés naljeme na panev a smaZzime nasucho dozlatova. Polévejte javorovym

sirupem.
TIP: Misto javorového sirupu miizete podavat s jogurtem a Cerstvym lesnim ovocem nebo
jahodami.

VHODNE JAKO SNIDANE




PRILOHA P III: RECEPTNALEDOVY NAPOJ Z ANANASU A

MATY
[ NUTRICNIHODNOTY 1 PORCE | PORCE PRO 2 OSOBY
Energie 91 kcal INGREDIENCE:
382 kJ
Bilkoviny 1lg 500 g ¢erstvého ananasu nakrajeného na kousky
Tuky 059 1 okurka, oloupana a bez seminek
Sacharidy 209 50 ml limetové §tavy (muze byt i citronova)
Cholesterol 0 mg 4 hrnky ledu
Vlaknina 254
Sodik 9mg
POSTUP:

Vsechno, az na led, ddme do mixéru a rozmixujeme na drt. Pomalu pfidavame led, azZ je
rozmixovany i ten. Mlizeme nahradit drti. Naljeme do vychlazenych sklenic.
TIP: Podavejte ozdobené¢ kouskem ananasu a listkem maty.

VHODNE JAKO SVACINA




PRILOHA PIV: RECEPTNASPECIALNI MRKVOVY SALAT
S POMERANCEM

NUTRICNIHODNOTY 1PORCE PORCE PRO 4 OSOBY

Energie 141 kcal INGREDIENCE:
592 kJ
Bilkoviny 39 1 rozdrceny Cesnek
Tuky 99 Nastrouhana ktira a §tava z jednoho pomerance
Sacharidy 119 1 Izice araSidového oleje
Cholesterol 0mg 450 g mrkve nakrdjené na velice jemné nudlicky asi 5—7
cm dlouhé
Vlaknina 69 1 pomeranc
Sodik 69 mg 2-3 lzice jemn¢ posekané petrzelky
40 g nahrubo posekanych vlasskych ofecht
Sul, pept
POSTUP:

Misku vytfeme rozptlenym c¢esnekem. Pak do misy dame pomeran¢ovou kiru, $tavu, sil a
pepf. K surovindm zaSlehdme olej. Pfiddme nastrouhanou mrkev, na kousky nakrajeny
pomerané, petrzelku a ofechy a dobife promichame.

TIP: Podavejte jako lehkou svacinku nebo jako zeleninovou oblohu k masu.

VHODNE JAKO PRILOHA




PRILOHA P V: RECEPT NAPOLNICEKS UZENYM PSTRUHEM

[ NUTRICNIHODNOTY 1 PORCE | PORCE PRO 4 OSOBY
Energie 3431 kcal INGREDIENCE:
1441 kJ
Bilkoviny 279 400 g brambor
Tuky 10g 8 malych rajcat
Sacharidy 34qg 3 mensi Cervené cibule
Cholesterol 64 mg 200 g polnicku
Vlaknina 649 4 filety z uzeného pstruha (po 80g) bez kuze
Sodik 58 mg 2 Izice slunec¢nicového oleje
6 Izic bileho vinného octa
Sul, pepr
POSTUP:

Brambory omyjeme a uvafime. RajCata omyjeme a nakrijime na osminky nebo Ctvrtky.
Cibuli oloupeme a pokrajime na koleCka. Poliek omyjeme a osusime. Filety z pstruha
nakrdjime na menSi obdéhicky. Olej smichdme s octem. Brambory oloupeme a nakréjime
na platky. Polnicek v mise opatrné promichame s rajaty a cibuli Pfiddme nakrajeného
pstruha a platky brambor. Nakonec pokapeme dresinkem z oleje, octa, soli a pepfe.

TIP: Pokud bychom chtéli udélat zilivku o néco pikantnéjsi, mizeme pfidat Izici medu a
dijonské hoi¢ice.

VHODNE JAKO VECERE




PRILOHA P VI: RECEPT NAHOVEZI SVICKOVOU
S CELOZRNNYM KNEDLIKEM

[ NUTRICNIHODNOTY 1 PORCE | PORCE PRO 4 OSOBY
Energie 437 kcal INGREDIENCE:
1836 kJ

Bilkoviny 409 4 porce hovéziho masa (nejlépe svickové, cca 500g)
Tuky 112 ¢ 2 lzice oleje, 1 cibule, 1 mrkev, 1 petrzel, ¥ celeru
Sacharidy 419 1 1 zeleninového vyvaru, bobkovy list, nové koreni
Cholesterol 172 mg Pept, stl
Vlaknina 9¢g Stevia (na oslazeni), ocet, 150 g bilého jogurtu
Sodik 626 mg knedliky:

6 celozrnnych rohlika

1,5 dcl polotu¢ného miéka, 2 vajicka

POSTUP:

Na oleji orestuyjeme cibuli podlijeme vodou, piiddme na Kkosticky nakrajenou nebo
nastrouhanou mrkev, petrzel a celer. Hovézi maso pfedpeCeme nasucho na teflonu a
vlozime do zelenmového vyvaru. Pfidame bobkovy list, nové kofeni a pepif. Po uvafeni
vyndame maso, bobkovy list a omacku rozmixujeme. Vmichame bily jogurt. K dochuceni
mizeme pouzit sil, stevii (misto klasického cukru) a ocet. Tvrdé celozrnné rohliky
nakrajime na kostky a namocfme je do mléka. Pak zrohlku vymackdme mléko. Piidame
Zoutky a vySlehany snih zbilki. Tésto nechame pul hodiny v lednici. Pak wytvarujeme
koule o néco mensi neZ tenisovy micek. Vafime v pafe asi 15 minut. Do knedlikti mizeme
pridat také bylinky, houby nebo Sunku.

TIP: Ozdobte platkem citronu a malym mnoZzstvim brusinek.

VHODNE JAKO OBED




