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Zivotni styl, dieta a otuZovani a virova onemocnéni
Abstrakt

Tato bakalarska prace je zaméfena na témata zivotniho stylu, dietu a otuzovani a virova
onemocnéni. Vzhledem k neustalym pokrokiim a rozvoji spoleCnosti muzeme
zaznamenavat i narust civilizacnich onemocnéni. Tato prace proto objasni podstatné
faktory, které jsou kliCové v prevenci onemocnéni, podporuji zdravi a jsou

potencionalnimi faktory prodluzujicimi délku Zivota.

Tato témata jsou v teoretické Casti nasledné probirana i1 vice do detailu, vzhledem
k jejich dualezitosti v zivoté kazdého z nas. V praci jsou mimo jiné zahrnuta i témata
tykajici se spanku, racionalni vyzivy, pohybu a dalSiho, v ramci faktora, které hraji

vyznamnou roli v ovliviiovani zdravi lidi a jejich zivota.

V praktické Casti se prace jiz zabyva piipady z praxe — kazdodennim zivotem lidi.
V této Casti se Ctenar dozvi, jak mladi lidé vnimaji pohled na zdravi a jeho podporu
azda sami dodrzuji zasady zdravého zivotniho stylu a racionalniho, zdravého
stravovani. V ramci vyzkumného Setfeni jsou konkrétné rozebirany jidelnicky ziskané
od respondenti a také frekvencni dotazniky mapujici stravovani zkoumanych osob,
zivotni styl a také vyskyt onemocnéni téchto lidi. Tato prace ukazuje a porovnava
odlisnosti zivotniho stylu v ramci dvou zkoumanych skupin — lidi otuzujicich se
a neotuzujicich se. Zjisténé nedostatky jsou rozebirany vice do detailu a jsou zde
ptitomna 1 pfipadna individualni doporuceni pro jednotlivce, nebo celou skupinu, ktera
jsou prevoditelna na S§ir§i vefejnost. Tato doporuceni jsou v souladu s doporucenimi

Svétové zdravotnické organizace, mediciny, ¢i jinych odbornikti v daném oboru.

Klicova slova

Zdravi; zivotni styl; civilizatni onemocnéni; vyzivova doporuceni; strava; nadvaha;

obezita; otuzovani; virova onemocnéni.



Lifestyle, diet and hardening and viral diseases
Abstract

This bachelor's thesis is focused on the topics of lifestyle, diet and hardening, and viral
diseases. Because of the constant progress and development of society, we can also
notice an increase in civilizational diseases. This work will be educational about
essential factors that are key in preventing disease, promoting health and which are

potential life-prolonging factors.

These topics will be more detailed discussed in the theoretical part, due to their
importance in the lives of each of us. Among main topics, the work includes topics
related to sleep, rational nutrition, exercise and more within factors that play a

significant role in influencing people's health and their lives.

In the practical part, the work already deals with cases from practice - everyday life of
people. In this section, reader will learn how young people perceive the view of health
and its support, and whether they themselves follow the principles of a healthy lifestyle
and rational, healthy eating. As a part of the research, respondent’s food menus are
specifically analyzed, as well as frequency questionnaires mapping the people’s diet, the
lifestyle and the occurrence of diseases of these people. This work shows and compares
the differences in lifestyle within the two investigated groups - people who are
hardening and those who are not hardening. The detected shortcomings are discussed in
more detail and there are also possible individual recommendations for individuals or
the whole group that can be transferred to the wider public. These recommendations are
in accordance with the recommendations of the World Health Organization, medicine,

or other experts in the field.

Key words

Health; lifestyle; civilization disease; nutritional recommendations; diet; overweight;

obesity; hardening; viral diseases
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Uvod

Zivotni styl, dieta, otuzovani 1 virova onemocnéni jsou pojmy, se kterymi se v dneSni
dobé setkavame témér denné. S témito terminy se muzeme setkat jak v zivoté
soukromém, tak i nejrizné€jSich vefejnych médiich, at’ uz se jedna o televize, radia

¢i vefejny tisk.

S vyvojem spolecnosti se v dusledku rozvoje ¢im dal cCastéji potykame s rostoucim

poctem civilizaénich a jinych onemocnéni, podminénych mnoha faktory.

Nejcastéji se mizeme setkavat s rostoucim vyskytem obezity, a to uz i u déti raného
véku. Obezita je vyznamny celosvétovy problém a ve 21. stoleti se nachazime dokonce
v tzv. epidemii obezity. ,,Podle poslednich dostupnych evropskych dat z roku 2016 trpi
nadvdhou ¢i obezitou 59 % dospélych a témér tretina déti. (CT24, 2022)

Obezita muze byt pfi¢inou vzniku dalSich onemocnéni, zejména onemocnéni ob&éhové
soustavy vcetné srdce, s komplikaci cévnich pfihod nebo infarktu myokardu. Lidé
s nadvahou ¢i obezitou také Castéji trpi diabetem 2. typu, ktery je v poslednich letech
taktéz na vzestupu, coz tvrdi vedouci Centra podpory vefejného zdravi Statniho
zdravotniho ustavu, lékatka Marie Nejedla. MUDr. Marie Nejedla (2021) uvadi, ze

diabetes postihuje asi 10 % populace a dalsi 2 % lidi o své nemoci zatim nevi.

Lidé ¢im dal vice Casu travi sledovanim televize ¢i socidlnich siti, pfirozeny pohyb
meénime za auta a méstskou hromadnou dopravu. Velka ¢ast z nas travi svou pracovni
dobu sezenim v kancelafi u pocitace. V dnesni dobé neni nic zvlastniho, ze nam obéd
ptiveze kuryrni spolecnost az ,,pod nos®, stejné tak je tomu i s nakupy. Tento rozvoj je
na jednu stranu skvélym usnadnénim kazdodenniho zivota, na druhou stranu nam zivot
z mého pohledu usnadiiuje az moc. V dusledku snizené pohybové aktivity pfibyva osob
s onemocnénimi pohybového aparatu, bolesti zad ¢i ochabovani svalové hmoty

(Machova et al., 2015).

Zrychluje se zpusob zivota a na jedince jsou kladeny vysoké naroky - at' uz v praci,
ve Skole, nebo v soukromém zivoté. Abychom zvladali vSechny povinnosti
kazdodenniho zivota a dokazali zabezpeCit sebe a rodinu, cCasto zapominame

na odpocinek a dostateCny spanek. Proto v ordinacich 1ékafti pfibyva pacienttl trpicich



nejenom zdravotnimi, ale i psychickymi onemocnénimi, kapacity téchto specialistli —

psychologt a psychiatra vSak pomalu ubyvaji.

V poslednich letech se podstatné zvysil zdjem o zdravy zivotni styl, protoze si lidé
zaCinaji uvédomovat vyznam jednotlivych faktor, které hraji roli v prevenci nemoci

a podpory zdravi (Machova et al., 2015).

V této praci bych se tedy chtéla zaméfit na zivotni styl a soucasny stav této
problematiky, v¢etné¢ pohledu mladych lidi na zdravi a jeho podporu, s cimz souvisi
i oblast vyZivy aotuzovani. Vé&fim, ze ma prace da podnét Ctenaiim zamyslet se
nad timto tématem a porovnat doporuceni vztahujici se ke zdravému zivotnimu stylu se
svym zivotnim stylem. Tato prace nabidne na zékladé mych dosavadnich znalosti
a zkuSenosti mozna feSeni vedouci k podpore zdravi, k dosazeni maximalni kvality

zivota a jeho mozného prodluzovani v ramci prevence a podpory zdravi.

V Gvodni casti se zaméfim na faktory zivotniho stylu vetné patologického chovani
v této oblasti. Svou pozornost vénuji také potfebé spanku, zdsadam racionalni vyzivy
¢i potiebé pohybové aktivity a otuzovani. V této teoretické Casti také predstavim néktera

virova onemocnéni, ktera pfimo souviseji s zivotnim stylem.

V névaznosti na teoretickou c¢ast, v praktické Casti predstavim, jiz vySe zminovany
pohled mych vrstevnikii na danou véc a ve vztahu k vysledkim Setfeni dodam svij
subjektivni komentar a individualni doporuceni pro daného jedince, kterd koreluji
s obecnymi doporuCenimi odbornikd. V zavéreCné cCasti této prace celkové shrnu
vysledky vyzkumného Setfeni, na zaklad¢, kterych bude mozné sestavit obecna

doporuceni vyuzitelna i pro Sirokou verejnost.



TEORETICKA CAST
1 Zivotni styl

Pojem zivotni styl mizeme chapat jako soubor dobrovolnych ¢innosti, chovani, hodnot,
presvédCeni ¢i zvykl naseho kazdodenniho zivota, které si kazdy znas vybira
individualné a poté tvoti dohromady celek, jez nazyvame zivotnim stylem. Nelze ho
tedy vnimat pouze jako samostatny bod, ale tyka se mnoha faktori. Rozhodovani vsak
neni zcela svobodné, jelikoz byva Casto podminéno prostiedim, ve kterém jedinec Zije,
rodinnymi zvyklostmi a mize byt limitovano ekonomickou situaci ¢i socialni pozici.
Dalsimi determinanty ovliviiyjicimi rozhodovani v ramci zivotniho stylu mize byt
napfiklad 1 uroven vzdeélani, zameéstnani, pohlavi nebo hodnotova orientace. Budouci
zivotni styl jedince lze tedy ovlivnit vychovou ke zdravému zivotnimu stylu,

realizovanou jiz od utlého détstvi (Machova et al., 2015).
Hamplova (2019) rozdéluje faktory zivotniho stylu na tzv. vnéj$i a vnitini.
Mezi vnéjsi faktory radi:

Ekonomické faktory, které povazuje za zakladni predpoklad pro zaji§téni podminek

pro zdravy zivotni styl,

Socidlni faktory, do kterych se promita vliv spolecnosti a okoli subjektu,
Geografické faktory,

Eticka prislusnost, zejména tradice a zvyklosti socialnich skupin,
Rodinné viivy, které jsou vyznamné zejména v détstvi,

Uroveri védeckého, zejména medicinského poznani, zde 1ze mluvit zeyména o pokrocich

v medicing, které se aplikuji do praxe a dochazi ke zkvalitilovani zdravotni péce,

Pracovni podminky.
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Jako vnitini faktory uvadi:
Psychologické faktory,

Zdravotni stav, vtomto sméru je nutné zminit vrozena a chronickd onemocnéni,

ktera mohou ¢lovéka velmi ovlivnit,
Zdravotni gramotnost, tedy znalosti v oblasti zdravi a zivotniho stylu.

Zivotni styl provazi kazdého z nas jiz od narozeni az po smrt a je jednim z predpokladi
proziti zivota ve zdravi ¢i nemoci, a proto také Casto byva pricinou nasi navstévy Iékare.
Prakticky by se dalo fici, ze podle toho, jak moc si vazime vlastniho zdravi, takovy je

i nas zivotni styl.

Svétova zdravotnicka organizace (WHO, 1946) definuje zdravi jako stav fyzické,
psychické a socialni pohody, nejen nepfitomnosti choroby ¢i vady. Na zakladé této

definice mizeme mluvit o zdravém ¢i nezdravém zivotnim stylu.
1.1 Klasifikace urovné Zivotniho stylu

Podle Celedové a Cevely (2010) mizeme v ramci Zivotniho stylu rozlifovat i Zivotni
styl zpohledu kvalitativniho, kdy hovoifime o tzv. zivotnim zpisobu, nebo
kvantitativniho, ktery se tyka materidlni a ekonomické stranky, a vtomto pfipadé
mluvime o zivotni urovni. Zde vyvstavaji otazky tykajici se korelace mezi vzdélanim
a urovni zivotniho stylu, dale 1 vyspélost nékterych odvétvi, jako naptiklad urover
zdravotnictvi ¢i dostupnost vybranych vyrobkt. Lze tedy fict, Ze zivotni Uroven pfimo
ovlivituje kvalitu Zivotniho stylu. Jak uvadi Celedova a Cevela (2010), tuto kvalitu lze
dokonce méfit, a to tzv. indikatorem kvality zivota — HDI (human development index),
ktery nam zaroven ukazuje stupenn vyspélosti jednotlivych zemi. Tento index se
stanovuje na zakladé tii faktora zohledniujici délku zivota a proziti Zivota ve zdravi,
uroven vzdélani a hmotnou zivotni Groveri. Index nese hodnoty mezi 0-1, kdy hodnotu
nejblize 1 maji nejvyspélejsi staty. Na zaklade toho mizeme rozdélit staty do tii skupin:
na staty svysokou, stfedni a nizkou urovni lidského rozvoje. Ceska republika sice
nedosahuje zivotni urovné, jako je tomu napiiklad v Némecku ¢i Rakousku, ptesto je
tak vyspéla, ze se fadi do prvni skupiny, tedy mezi zemé s vysokou urovni lidského

rozvoje. Hodnoty HDI koreluji i s ostatnimi indikatory, jako naptiklad HDP, coz je
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hodnota, kterd poukazuje na finanéni stranku daného statu, tedy jak je stat ,bohaty.“
., 1o tedy znamend, Ze zemé, které maji vyssi HDI nez HDP, jsou lidsky rozvinutéjsi, nez

by odpovidalo jejich bohatstvi a naopak* (Celedova, Cevela, 2010, s. 52).

Ze soucCasnych statistik vyplyva, ze nejlep$i zivotni uUrovné aktualné dosahuje
Svycarsko, které se v tabulce srovnani HDI umistilo na 1. misté svétového Zebiicku.
K zemim s velmi vysokou Zivotni trovni lze také zafadit jiz zmifiovanou Ceskou
republiku, ktera se nachazi na 32. mist& Zebii¢ku. Pied Ceskou republikou najdeme
Zéland, Finsko, Kanadu & Spanélsko. Naopak k zemim s velmi nizkou Zivotni Grovni
lze obecné zaradit rozvojové zemé 3. svéta. Jako priklad uvadim Etiopii, Ugandu,
Malawi, Haiti, Jemen a na poslednim misté v zebficku kvality zZivota, Severni Stdan

(Human development reports, 2021).
1.2 Soucasny stay

Jak jsem jiz naznacila v ivodu, s rozvojem spolecnosti se posouva i vnimani zivotniho
stylu. Doba se zrychluje, stale se objevuji novéjsi technologie a prostiedky usnadiujici
zivot lidi. Ve 20. stoleti jsme zaznamenali rozmach i v oblasti stavebnictvi, kdy se
neustale provadi a rozsifuje vystavba novych domu a sidlist’. Lidé Casto vedou sedavy
zpusob Zzivota, Casto pracuji v kancelafi u pocitace a vSude se dopravuji auty nebo
hromadnou dopravou. ,.K rozsireni sedavého zpusobu Zivota zasahla i technika, kterd
zbavila c¢lovéka pohybu. Drive jsme uklizeli pomoci rukou, klepali koberce, drhli
podlahu, prali pradlo na valSe — dnes mame vysavace, automatické pracky a mycky
nadobi a dalkové oviadace, které nas zbavuji i minimalniho pohybu. “ (Machova, 2009,

s. 17).

V dnesni uspéchané dobé¢ jsou na clovéka kladeny vysoké naroky orientované na vykon.
Musime vykazovat vynikajici vysledky v praci, ve skole a mnohdy i v soukromém,
rodinném zivoté. Neni ale nic neobvyklého, ze Cloveék klade i sam na sebe vysoké
pozadavky, Casto za ucelem zisku movitych véci, penéz, osobniho postaveni ¢i pocitu
moci. Toto je mnohdy pfic¢inou vzniku stresovych situaci, nedostatku ¢asu na sebe a své
blizké, a naslednych neshod v roding, Casto i s dopadem na déti. Podle statistik

Eurostatu (2015) se rozvadi zhruba kazdé 2. manzelstvi.
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V davnych dobach byl clovék stvotfen tak, aby byl schopny piezit zivot v pfirodé,
zejména aby si dokazal sehnat potravu a ochranil se pred nejriznéjsimi nebezpecimi.
S rozvojem doby se Clovek o tyto zalezitosti nemusi v podstaté starat, protoze vSeho je
dostatek. Doba se posunula tak, ze mizeme dokonce létat i do kosmu, jidlo a nakup si
nechat dovézt pfimo ke dvefim a 1éCit nejriiznéjsi onemocnéni, ktera byla jesté poméme
nedavno nevylécitelnd. Na druhé strané se zacinaji ¢im dal Castéji vyskytovat jina
onemocnéni, ato civilizaéni onemocnéni, ke kterym se fadi kardiovaskularni
onemocnéni, nadory, diabetes, osteoporodza, nadvaha ¢i obezita nebo poruchy pfijmu

potravy (Machova, 2009).

Nejcasteji se vSak vyskyt onemocnéni objevuje v kombinaci genetickych predispozic,
vlivu prostiedi a volby zivotniho stylu. ,.Zatimco viiv prostredi miiZzeme ovlivnit jen
zprostiedkované snahou o minimalizaci, Zivotni styl si volime sami. Proto klademe
tak velky diiraz na viiv Zivotniho stylu jako determinantu zdravi* (Celedova, Cevela,
2010, s. 52). Pokud tedy hovoiime o téchto onemocnénich jako disledku patologického

chovani, mizeme jim tedy predejit prevenci — spravnou zivotospravou.

Utvareni navykl a vzorcu zacina jiz v détstvi. Na téchto aspektech se podileji hlavné
rodiCe, ktefi jdou détem prikladem, a tak by je méli vést ke zdravému zivotnimu stylu

a vhodnému chovani.

Obdobi reprodukéniho veéku, mezi 21. az 44. rokem a 45. az 63. rokem lze mluvit
o kritickych letech pro zdravi. Obdobi mezi 21. a 44. rokem zivota Ize pokladat za 1éta,
kterd maji nejvétsi vliv na to, jak spokojené budeme zit a je to také obdobi, kdy se
pfipravujeme na zdravé stafi. Jako nejCastéj$i uskali téchto let se jevi nezdrava
a nevyvazena strava, ktera miaze vést ke zdravotnim komplikacim (Celedova, Cevela,

2010).

Primémy vek a doba odchodu do dichodu se prodluzuje a nasim zajmem by mélo byt,
abychom tuto dobu prozili co nejkvalitnéji a ve zdravi. Starnuti jako takové s sebou ale
nese i fyziologické zmeény, jako napiiklad zhorSeni zraku, sluchu, atrofii svalové hmoty
¢i slabnuti imunitniho systému. Proto bychom o své zdravi méli dbat co mozna nejlépe,

abychom mohli tyto zmé&ny odsunout co nejvice (Celedova, Cevela, 2010).
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Podle Celedové a Cevely (2010, s. 53) lze tedy charakterizovat Zivotni styl nasledovné:
. Zdravy Zivomi styl se vyznacuje tim, Ze v ném nejsou obsazeny charakteristiky jako

kourenti, alkohol, drogy, ale ani nedostatek pohybu a Spatné mezilidské vztahy “.
1.3 Vybrané piliie Zivotniho stylu
1.3.1  Spanek

Spanek je Cinnost, kterou nezbytné potfebujeme k nasemu zivotu. Je to fyziologicka,
pravidelné se opakujici Cinnost, ktera se stfida se stavy bdélosti — védomim. Jako jeden
z faktord zivotniho stylu nas spanek provazi cely zivot, ale v prub€hu Zivota muzeme
pozorovat jeho zmény jak v délce trvani, potfebé, tak 1 kvalité. Spanek je
charakterizovany jako stav organismu, kdy se naSe védomi prepina do faze odpocinku,
za uCelem ziskani energie, presto 1 ve spanku nas mozek stale funguje a neznamena to

tedy, ze se mozek a telo pfi spanku ,,vypne“ a nic nedélaji (Lederle, 2018).

Nas spanek tidi mozek aktivaci ¢i deaktivaci urcitych mozkovych oblasti. Na zakladé
toho jsme bud’ vzhlru, nebo spime, a tento stav miizeme méfit pfistrojem, nazyvanym
elektroencefalograf, ktery zaznamenava aktivitu mozku. Spankové viny, tedy hloubku
spanku, je pak mozné méfit pomoci metody, ktera se nazyva ,polysomnografie

(Lederle, 2018).

Dle Lederle (2018) ovliviiuji potfebu spat dva mechanismy. Prvnim z nich je potieba
spanku, kterou autorka zjednodusené popisuje tak, ze ¢im déle jsme vzharu, tim vice
potiebujeme spat. Po uspokojeni organismu dostateCnym spankem nasleduje opét stav
bdélosti. Tento proces je fizen nukleosidem adenosinem, ktery se hromadi v mozku pfi
stavu bdélosti a je povazovan za ukazatel ospalosti. Druhym mechanismem jsou vnitini
cirkadianni hodiny, coz je 24hodinovy cyklus, ktery je odpovédny za fadu funkci
naseho organismu, které zahrnuji funkce fyziologické, psychické, a dokonce i procesu,
které ovliviiyji nase chovani — tedy behavioralni. Vnitini hodiny zaji§t'uji synchronizaci
naseho t€la, zejména organt a télesnych bunék. Cirkadianni, nebo také biologické
hodiny, se fidi vnéj§imi podnéty, hlavné dennim svétlem nebo dobou, kdy jime

(Littlehales, 2016).
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Jako zasadni signal je pro nas cirkadianni kod stfidani dne a noci, kdy naSe vnitini
hodiny prostfednictvim hormonu melatoninu pfedavaji informaci celému télu. Sdély;i,

Ze je Cas vstat, nebo naopak spat (Lederle 2018).

Béhem spanku muzeme rozliSovat dveé zakladni spankové faze. Prvni z nich je faze
REM, druhd pak non-REM. Tyto dvé faze se stfidaji pravidelné béhem spanku
v 90 az 120minutovych intervalech. Pokud spime 8 hodin, faze se tedy za noc

prostfidaji ¢tyfikrat az pétkrat (Lederle, 2018).

Délka spanku a jeho potieba je individualni véc, a 1 presto se vSeobecné doporucuje spat
8 hodin. Toto doporuceni vychazi jiz od samotné Svétové zdravotnické organizace
(WHO), nicméne toto Cislo je prumérma doba, kterou lidé naspi, a proto se z ni ziejmé
stala i doba doporuc¢ovana. Délka spanku se odviji od potieb kazdého z nas, nékomu
stati 4 hodiny, jinym nesta¢i ani doporucovanych 8 hodin. Délka se také meni
v prubéhu Zivota a potieba spanku se bude odvijet napfiklad i od naro¢nosti zameéstnani,
sportovni pohybové aktivity, zdravotniho stavu nebo také miry psychického vycerpani

(Lederle, 2018).
1.3.2  Pohybova aktivita

Pohybova aktivita, je dalsi zklicovych faktorQi Zivotniho stylu, které maji ptimy vliv
na nasSe celkové zdravi a kondici. Pohyb, ktery by mél byt soucasti kazdodenniho
zivota, lze povazovat i1 za vyznamny faktor primarni prevence onemocnéni. Ma
pozitivni vliv na nase srdce, celkovou télesnou kondici, pohybovy aparat, zvySuje pocit
duSevni pohody aje i velmi dilezitou soucasti redukénich diet. Stale ale plati, ze
z pohybu bychom méli mit dobry pocit, a proto je vhodné si vybrat pohybovou aktivitu,
ktera nas bude bavit. Mize se jednat o vytrvalostni sporty, jako napiiklad béh
& plavani, sporty silové nebo ,,pouze” as straveny prochazkami v piirodé (Sauerova et

al., 2016).

V moderni spolecnosti je vSak stale ¢astéjsi, ze lidé maji nedostatek pohybu. Tento stav
se nazyva ,hypokineze“. V dusledku hypokineze pfibyva pocet civiliza¢nich chorob,
s nejveét§im zastoupenim kardiovaskuldrnich onemocnéni, dale onemocnéni pohybového
aparatu, chorob zazivaciho ustroji, astma bronchiale a na vzestupu jsou téz psychické

poruchy (Machova et al., 2015).
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Dle Machové et al. (2015, s. 41) je télesna zdatnost dana nasledujicimi slozkami:

- Vytrvalosti neboli aerobni zdatnosti (schopnosti organismu zasobovat tkané
kyslikem)

- Svalovou silou

- Pohyblivosti kloubt, Slach, vazu;

- Koordinaci pohybu (nervosvalovou souhrou)

Pro zdravi ¢loveka je z téchto uvedenych slozek nejvyznamnéjsi slozka vytrvalostni,
jelikoz urCuje funkCnost a vykonnost zivotné dulezitych organt, zejména tedy srdce

a celého krevniho ob&hu a vitalitu plic (Kubatova, 2015).

Vytrvalost mizeme zlepSovat tedy tim, ze se budeme pravidelné vénovat aerobni
¢innosti. Za aerobni c¢innosti jsou povazovany sporty, kde jsou zapojovany velké
svalové skupiny, které pracuji za pfitomnosti kysliku. Muze to byt tedy jiz zmifiovany

b&h, plavani, cyklistika, tanec atp. (Celedova, Cevela, 2010).

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) doporucuje pohybovou aktivitu minimalné
30 minut stfedni intenzity alespoi 5x tydné, nebo alesponn 20-25 minut pohybové
aktivity vysoké intenzity 3x tydné€. Za pohyb stiedni intenzity je povazovan pohyb, pfi
kterém jsme schopni vést konverzaci a je mozné mluvit v kratkych vétach (NZIP,

2023).
1.3.3  Navykové latky

Za patologické chovani v ramci zivotniho stylu by se dalo povazovat chovani, které
nekoreluje se zdravym zivotnim stylem. Cilem nas vSech, by mélo byt udrzovat se
v kondici a podporovat své zdravi. Patologické chovani je tedy takové, které ma naopak
negativni vliv na naSe zdravi a které ho nepodporuje. Dasledkem takového chovani by

mohl byt vznik onemocnéni, pfipadné zkracovani délky zivota az nadhla smrt.

O navykovych latkach by se vSak dalo uvazovat i z hlediska socialniho. V urcitych
spoleCnostech ¢i socialnich skupinach muze byt ,standardem™ uzivani nékterych
navykovych latek a poté by se dalo mluvit o navykovych latkach i jako o prostfedcich
k utvafeni vlastni identity i prislusnosti  k nékteré ze socidlnich skupin.

Za nejrizikovej§i skupinu je mozné povazovat dospivajici a déti, které si svou identitu
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teprve vytvareji a chtéji patfit k néjaké socialni skupiné. ZkusSenosti s drogami v nizkém
véku jsou rizikové hlavné kvuli tomu, ze se uzivatel mize rychleji stat zavislym, a proto
je dulezité dbat na prevenci jiz od utlého détstvi a na pripadné vcasné odhaleni

rizikového chovani (Kraus et al., 2010).
1.3.3.1 Koureni

Koufeni je jeden z nejvyznamnéjSich rizikovych faktorG v ramci zivotniho stylu.
Je pricinou fady onemocnéni, v nejhorsich pfipadech 1 pfedcasnych umrti. Tabakovy
kout obsahuje vice nez 4000 chemickych sloucenin a vice nez 50 z nich jsou latky
prokazatelné karcinogenni. Diky obsahu nikotinu vzniké na cigaretach rychle zavislost

(Koufeni-zabiji, ©2015).

Riziko vzniku karcinomu plic, hrtanu, dutiny ustni atd., je vSak zavislé na mnozstvi
2 2

vykoufenych cigaret béhem dne, na hloubce inhalace koufe a na poctu kurackych let,

pfiCemz nejvyssi riziko vzniku rakoviny je u osob pfi ¢asném zahajeni koufeni

(Machova et al., 2015).

Nikotin obsazeny v cigaretach je navykova latka, ktera se okamzité vstiebava do krve
anasledné do mozku. U kurak(l jeho snizena hladina v krvi zpusobuje abstinencni
ptiznaky, ke kterym patii podrazdénost, Spatna nalada, nutkava touha po cigarete,
nervozita atd. Nikotin také zvySuje krevni tlak, zrychluje Cinnost srdce a zpusobuje
stazeni srdeCnich cév. Toto jsou ucinky nikotinu, které lze povazovat za rizikové
faktory pro vznik kardiovaskularnich onemocnéni, zeyjména ischemické choroby srdecni

nebo infarktu myokardu (Machova et al., 2015).

Za onemocnéni zpusobena koufenim neni ale odpovédny pouze nikotin. DalSimi
Skodlivymi latkami tabakového koure jsou dehty, které se usazuji v plicich a jsou tedy

pficinou rakoviny plic (Machova et al., 2015).

Cigaretovy kout je tedy komplexni karcinogen, ktery se podili na vzniku rakoviny
mnoha dal§ich organu, napfiklad hrtanu, dutiny Gstni, ledvin nebo délozniho Cipku.
Dal8im zdravotnim problémem kufaku je postizeni dutiny Ustni. V disledku koufeni je
prokazany tbytek kostni hmoty v okoli zubt a jejich nasledné viklani (Machova et al.,

2015).
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Nejohrozenéj§i skupinou jsou téhotné zeny, resp. plod a novorozenci. Koufeni béhem
téhotenstvi vede k porucham ristu a vyvoje plodu intrauteruinn€. Dle Machové et al.
(2015) maji déti kuracek prameémé o 200-300 g nizsi porodni hmotnost oproti détem,
jejichz matky v téhotenstvi nekoufily. Mentalni vyvoj téchto déti je opozdén
avyrovnava se az kolem desatého roku ditéte. U kuracek je taktéz zvySeny pocet

samovolnych potratl a vyssi poCet umrti novorozencu.

Podle statistik Statniho zdravotniho tstavu z roku 2021 bylo v Ceské republice 24,4 %
kurakti tabakovych vyrobkil starSich 15 let, coz je o 1,3 % vice nez vroce
predchazejicim. Z dlouhodobého hlediska vSak muzeme pfes malé odchylky
zaznamenat klesajici trend koufeni. V Ceské populaci je vice kurakti muzského pohlavi

— 22 % a 13,3 % kutadek (SZU, 2022).

Koureni vSak ziistava i pfes snizovani prevalence kurakd velkym problémem, ktery
komplikuje zdravi jedinct, a taktéZz ma nepfiznivy ekonomicky dopad nejenom
na rodiny kurakl, nybrz i na celé zdravotnictvi v disledku nakladnéjsi zdravotni péce
kurakt. Inadale by tedy mélo byt prioritou dbat na prevenci koufeni a snahy

o dlouhodobé snizovani poctu kufakd v populaci.
1.3.3.2 Alkohol

,Alkohol je bezbarvd tekutina, kterd vznikd kvasSenim sacharidii. Chemickym sloZenim

Je etanol. “ (Machova et al., 2015, s. 67)

Alkohol ma Siroké vyuziti zejména v potravinafstvi, ale také ve zdravotnictvi, kde se

vyuziva jako rozpoustédlo a antisepticka slozka.

Alkohol se jako ostatni latky vstiebava v tenkém strevé, odkud pronika do tkani
s bohatym prokrvenim. Témito tkanémi — organy, jsou mozek, jatra, plice a ledviny.
Odbourévani probihd za pomoci enzymu alkoholdehydrogenazy, v nejvétSim
metabolickém a detoxika¢nim orgéanu, jatrech. Alkoholova dehydrogenace je velkou
zatézi pro jatra, jelikoz naruSuje zakladni jaterni funkce. Béhem odbouravani alkoholu
jsou vyplavovany vysoké hladiny katecholaminti, které zptisobuji vyCerpani glykogenu
v jatrech, coz muze vést az k hypoglykémii. Kvuali vysokym hladinam téchto hormon,

vznikajicich v dfeni nadledvin, je ovlivnén i metabolismus lipida, kdy se z tukovych
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zasob zacinaji uvolfiovat mastné kyseliny, nasledkem cehoz se v jatrech hromadi

triglyceridy (Machova et al., 2015).

Dlouhodobé nadmérné uzivani alkoholu muze zpuasobit chronickou hepatitidu, steatozu
jater az jaterni cirthozu, pfi které dochazi k prestavbé jaterni tkdn€ v nefunkéni vazivo,
¢imz jatra ztraci svoji schopnost detoxikace. Cirhéza je zavazné onemocnéni, které
muize zpusobit az smrt. U velké Casti alkoholikti dochazi taktéz k patologickym zménam
slinivky bfi$ni a rozvoji chronické pankreatitidy. Nadmérné davky negativné pusobi
i na sliznici zaludku, na které mohou castéji vznikat zalude¢ni viedy, jejichz vznik je
spojen s vys§im vyskytem karcinomu zaludku. Pfi poskozeni sliznice tenkého stieva

dochazi ke snizenému vstfebavani zivin (Stransky et. al., 2019).

Muzeme také zaznamenat, ze velké mnozstvi alkoholikli zanedbava jidlo, a to nejenom
z divodu poskozeni stfevni sliznice, ale i vysoké kalorické hodnoté alkoholu, kdy 1 g
alkoholu = 7,1 kcal. Alkohol kaloricky pokryje energetickou pottebu, ale pfijem stravy
se poté stava nevyvazenym a nékteré ziviny, vitaminy a mineraly se stavaji deficitnimi.

Tento stav muze vést az k aplnému chybeéni zivin — karenci (Machova et al., 2015).

Za prijatelnou denni davku je dle Svétové zdravotnické organice (WHO) povazovano
mnozstvi 10 g 100 % lihu u zen a 20 g 100 % lihu u muza. U Zen tedy prakticky toto
mnozstvi znamena jedno malé 12° pivo, nebo maly panak (0,02), nebo 1 dcl vina.
U muzi je to pak jedno velké 12° pivo, nebo velky panak (0,04), nebo 2 dcl vina.
Rozdilné hodnoty u muzl a Zen jsou dany tim, ze zeny maji pfirozené nizsi mnozstvi

enzymu Stépiciho alkohol — alkoholdehydrogenazy.
1.3.4 Stres a duSevni hygiena

Didaktis (2015, s. 186) charakterizuje stres nasledovné: ,, Stres je stav télesného nebo
psychického pretizeni, ktery vznika, kdyz na ¢lovéka piisobi po dlouhou dobu nadmérné

silny podnét nebo se ocitne v nesnesitelné situaci, jiz se nemiize vyhnout.

Stres zvySuje naroky na Clovéka, ktery se s nim musi ndsledné¢ vyrovnat. Stresové
podnéty mohou vést k rezignaci nebo agresivité, ale kazdy znas ma individualni
odolnost vuci stresu a také je pro kazdého néco jiného vyvolavaCem stresu neboli

stresorem (Didaktis, 2015).
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Stresory jsou negativnimi faktory ovliviiujicimi zdravi a jejich dlouhodobé ptisobeni
muize vést k nemoci. Maji pfimy U¢inek na imunitni, nervovy a endokrinni systém, stres
muze také vyvolat vysoky krevni tlak ¢i zaludecni viedy. T¢€lesné poruchy, u nichz se
predpoklada, ze rozhodujici Ulohu hraji emoce - tedy stres, se nazyvaji

,psychosomatické poruchy“ (Machova, et al., 2015).

Jako efektivni zpusob prevence stresu je dusevni hygiena neboli psychohygiena, ktera
nam pomaha k udrzeni, prohloubeni nebo znovuziskani dusevni rovnovahy a dusevniho
zdravi. Psychohygiena nas ma naucit, jak predchazet psychickému vypéti a pokud
jiz obtize nastaly, jak se s nimi efektivnéji vyporadat. Zahrnuje Siroké oblasti zasad,
tykajici se jednani s lidmi, feSeni konfliktd, zvladani narocnych zivotnich situaci atd.

(Celedové, Cevela, 2010).

Existuje mnoho technik zvladani stresu, které zahrnuji fadu poznatkd a navodu, jak
v takovych situacich postupovat. Mohou jimi byt naptiklad rizna dechova cviceni,

pocitani nebo opusténi mistnosti, kde se nachézi stresovy podnét.
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2 Dieta

Vyziva je nedilnou soucasti zivota lidi, doprovazi nas jiz od prvopocatka a je nezbytna
pro preziti. Stransky at al. (2019, s. 6) definuje vyzivu nasledovné: ,, Jsou to latky riizné
povahy, at uz v tekuté, nebo pevné formé, které doddavaji nasemu télu energii, jsou
zdkladnim stavebnim prvkem vSech bunék, tkdani a orgdmu, a tudiz jsou zakladem Zivotné
dulezitych pochodii.“ Zdrava strava nas chrani pfed podvyzivou a civilizacnimi
chorobami, naopak nezdrava strava muize vést ke zdravotnim rizikim. Abychom témto
rizikim mohli efektivné predchazet, méli bychom se drzet doporuceni a rad v oblasti
spravného stravovani. Tato doporuceni vydavaji spoleCnosti zabyvajici se zdravim
a zdravym zivotnim stylem. Za nejvyznamnéjs§i doporuceni povazuji ty od Spolecnosti
pro vyzivu, ktera vydala praktickd doporuceni ke stravovani pro zdravé osoby, které
slouzi v prevenci civilizaénich onemocnéni. Tento dokument se nazyva , Zdrava 13,
ktery ve tfinacti jasné vystiznych bodech popisuje zaklady raciondlni vyzivy (viz

ptiloha 1). Od téchto doporuceni se odviji i prakticka Cast této prace.

Jako dalsi pomuckou k sestaveni pestrého a kvalitniho jidelnicku by mohla byt
potravinova pyramida, kterda ukazuje, jak velkou cast nasi stravy by mély tvofit
jednotlivé potravinové komodity, pficemz potraviny, resp. voda, které jsou uvedeny
v nejnizsich patrech pyramidy, by v na$i stravé mély tvofit nejvétsi Cast. Naopak
potraviny na vrcholu pyramidy, by v jidelnicku mély byt vyuzivany s opatrnosti
a v menSich mnozstvich, které slouzi pouze jako doplnéni zakladniho jidelnicku.
Potravinova pyramida je proto vhodna pro posouzeni celodenniho jidelnicku. Stejné tak
jako tato prace vychazi ze , Zdravé 13“, je taktéz v souladu s potravinovou pyramidou,

ktera je uvedena v pfilohach (viz ptiloha 2).

Jako obecny ukazatel fyziologické hmotnosti se Casto vyuziva hodnoceni pomoci body
mass indexu (BMI), ktery hodnoti télesnou hmotnost ve vztahu k vysSce dospélého
pacienta / klienta. Narodni zdravotnicky informacni portal (2023) vSak uvadi, ze: ,, BMI
md vSak jen omezeny vyznam, protoZe nevypovida nic o télesné stavbé clovéka.
Napriklad sportovci s vyrazné vyvinutym svalstvem mivaji casto vys$si, nez ,,normdlni*

¢

BMI, prestoze nemaji nadvdahu.
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Index télesné hmotnosti se vypocita nasledovné:

BMI = t&lesna hmotnost (kg) / vyska (m)>

Tabulka €. 1, uvedena nize, znazorfiuje a vysvétluje, jak chapat a kam zaradit zjiSténou
hodnotu BMI:
Tab. ¢. 1 — hodnoty a hodnoceni BMI

BMI Nutricni stav
Pod 18,5 Podvaha
18,5-249 Normalni vaha
25,0-29,9 Predobezita (nadvaha)
30,0 - 34,9 1. tfida obezity
35,0-39,9 2. tfida obezity
Nad 40 3. tfida obezity

Zdroj: Svétova zdravoticka organizace WHO, 2010

Abychom si udrzeli optimalni hmotnost, mél by byt nas energeticky pfijem a vydej
v rovnovaze. Energetickd potfeba se sklada znékolika slozek, a to bazalniho
metabolismu, pohybové aktivity, tvorby tepla, regulace télesné teploty a potieby
v obdobi rustu ¢i nemoci (Stransky et al., 2019).

Bazalni metabolismus vyjadiuje, kolik energie je potfebné k udrzeni zivotnich funkci
v naprostém klidovém stavu organismu. K vypoctu bazalniho metabolismu se vyuzivaji
razné metody, nicméné nejvice vyuzivanou metodou je vypocCet pres Harris-
Bennedictovu rovnici, do které¢ dosazujeme udaje, kterymi jsou veék, vaha (kg) a vyska

(cm). Vysledkem je mnozstvi potfebné energie v kaloriich (kcal).

Rovnice pro vypocet bazalniho metabolismu u zen:
BMR = 655,0955 + (9,5634 x vaha (kg)) + (1,8496 x vyska (cm)) — (4,6756 x v&k) keal
(Harris, Benedict, 1918).

Rovnice pro vypocet bazalniho metabolismu u muzu:
BMR = 66,473 + (13,7516 x véha (kg)) + (5,0033 x vyska (cm)) — (6,755 x v&k) keal
(Harris, Benedict, 1918).
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2.1 Bilkoviny

Bilkoviny neboli proteiny jsou slozité latky s obsahem energie 4,1 kcal / gram, které
maji v organismu mnoho dulezitych funkci. Jsou zakladem bunéénych struktur, hraji
vyznamnou roli v regeneraci a reparaci poskozenych tkani, jsou soucasti protilatek,
uplatiiuji se pii srazeni krve a jsou zakladni latkou pro tvorbu hormont. Bilkoviny jsou
slozeny z aminokyselin (AMK), které mizeme délit na zakladé€ toho, jak jsou pro nas
organismus dulezité, respektive, zda je nas organismus schopny si je sam vytvorit.
Aminokyseliny, které si télo neni schopné vytvofit samo, a tedy je nutné je
pro spravnou funkci organismu dodéavat ve strave, se nazyvaji esencialni, kterych je
celkem 9. Jedna se o aminokyseliny valin, leucin, izoleucin, fenylalaniny, tryptofan,
lysin, methionin, threonin a histidin, ktery je vSak esencialni pouze u déti. Dale muzeme
rozliSovat aminokyseliny semiesencialni, které jsou pro Clovéka esencialni pouze
za urcité podminky, kterou mize byt nemoc ¢i téhotenstvi, a neesencialni AMK, které

organismus syntetizuje saim z jinych aminokyselin (Stransky et al., 2019).

Vyuzitelnost bilkovin je popsana jako schopnost organismu vyuzit danou latku v misté
jejiho pusobeni. Je ovlivnéna fadou faktorti, kam patii naptiklad slozeni a technologicka
uprava stravy nebo koncentrace. Nejcennéjsi bilkoviny najdeme v potravinach
zivoci$ného pavodu, protoze obsahuji esencialni aminokyseliny ve vysSich
koncentracich a vhodnéjsim pomeéru. Nejlépe vyuzitelné bilkoviny obsahuji vejce,

nasleduje veprové, hovézi a dribezi maso a mléko (Stransky et al., 2019).

Stransky et al. (2019, s. 15) uvadi, ze bilkoviny by mély tvofit 8—10 % celkového
energetického piijmu (CEP). Tento podil mé4 odpovidat doporucené denni davce, ktera

je stanovena na 0,8 g / kg télesné hmotnosti u zdravého jedince.

Mnozstvi potiebnych bilkovin se vS§ak méni vzhledem k potfebam a zdravotnimu stavu
jedince. Naptiklad pfi redukcni dieté Spolecnost pro vyzivu (2021) doporucuje drzet se
horni hranice, tedy kolem 35 % CEP, jelikoz by mohlo pfi snizeném piijmu a zvysSené
pohybové aktivité¢ dochazet ke ztraté aktivni télesné hmotnosti, tedy svaloviny. Dal§im
piikladem muze byt renalni insuficience, kdy se doporu¢ené mnozstvi bilkovin snizuje
na 0,6 — 0,8 g/kg nebo téhotenstvi, kdy se potfeba bilkovin naopak od 4. meésice

téhotenstvi zvysuje nejméné o 10 g / den. Pro negativni dopad nadmérného piisunu
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bilkovin vSak neni dostate¢né mnozstvi validnich studii, nicméné pfi vysokém piijmu je
zvySena glomerularni filtrace v ledvinach. ,, Dochdzi ke zvySenému vylucovani vdapniku
moci, které ma za ndsledek negativni vapnikovou bilanci a odvdpnéni kosti a skryva

v sobé nebezpeci tvorby oxalatovych mocovych kamenu. “ (Stransky et al., 2019, s. 15).

Pfi soucasnych poznatcich je dnes stanovena nejvy$si mozna hranice pro piijem

bilkovin na 2 g/ kg / den (Stransky et. al., 2019).
2.2 Sacharidy

Sacharidy jsou chemické latky se stejnym energetickym obsahem jako bilkoviny, tedy
4,1 kcal / gram, které maji v organismu stejné€ jako bilkoviny a tuky, fadu dalezitych
funkci. Jsou predevS§im zdrojem energie pro organismus, ktera je v lidském téle
uplatiiovana bud’ pomoci okamzitého vyuziti energie po pozieni sacharidi, nebo se
sacharidy uchovavaji jako zasobni latky, a to ve formé glykogenu, ukladaného
ve svalech nebo jatrech. Dale se sacharidy podileji na udrzovani hladiny glykémie
v krvi, jsou soucasti n€kterych slozek kaze, pojivové tkané nebo Slach (Stransky et al.,

2019).

Sacharidy muzeme stejné jako bilkoviny délit do jednotlivych skupin, a to podle délky
fetézce. Sacharidy, které se v tenkém stfeve ihned vstiebavaji, a neni nutné jejich dalsi
Stépeni, se nazyvaji monosacharidy, které obsahuji pouze jednu monosacharidovou
jednotku, dale zname disacharidy, slozené ze dvou monosacharidovych jednotek
spojenych glykosidovou vazbou, oligosacharidy s délkou fetézce 2-10 jednotek
a polysacharidy s fetézcem delSim vice nez 10 jednotek. Polysacharidy podléhaji
rozsahlému §tépeni, aby byly vstfebatelné do krevniho obéhu, a tudiz udrzuji hladinu
krevniho cukru (glykémie) v relativné stadlém rozmezi. To, jak rychle vzroste hladina
glykémie po poziti sacharidové potraviny, hodnoti tzv. glykemicky index (GI), ktery
koreluje s délkou jiz zmifiovaného sacharidového fetézce. Cim vy$si je GI, tim rychlejsi
je prestup sacharidi do krevniho fecisté, a tedy hladina glykémie se po poziti této
potraviny zvySuje rychleji. Glykemicky index vSak ovliviiuje mnoho faktort, kam patfi
i obsah vlakniny, bilkovin a tuk®, ale také i technologicky postup piipravy dané
potraviny (Caha, 2021).
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Mnozstvi pfijimanych sacharid je zavislé na mnozstvi pfijimanych bilkovin a tukd,
nicméné by dle DACH (2011) mély tvofit vice nez 50 % CEP, z nichz v nejvétsim
mnozstvi by mély byt obsazeny polysacharidy (Skroby). Jednoduchy, pfidany cukr, by
mél dle doporu¢eni WHO vnasi stravé tvofit maximalné 10 % z celkového
energetického pfijmu, coz odpovida zhruba 50 g jednoduchych cukrti / den (Spolecnost

pro vyzivu, 2012).
2.3 Tuky

Tuky jsou v porovnani s bilkovinami a sacharidy nejvice energeticky bohatou slozkou
potravy, protoze jeden gram tuku obsahuje 9,3 kcal. Funkce tuku je velmi rozmanita.
Vzhledem k jejich energetické hodnoté jsou tuky vyznamnym zdrojem energie, jsou
souCasti bunécnych membran, maji ochrannou funkci ve formé tepelné izolace
a ochrany kuze proti vysychani, jsou nosi¢i vitamind rozpustnych v tucich, jsou

vychozimi materialy pro tvorbu hormonu atd. (Stransky et al., 2019).

Tuky neboli také triglyceridy ¢i triacylglyceroly jsou slozeny z mastnych kyselin
navazanych na glycerol. Na zakladé délky fetézce a nasycenosti mastnych kyselin lze
tuky rozd¢lit na nasycené a nenasycené. Nasycenost mizeme poznat i podle struktury
tuku. Nasycené tuky jsou vétSinou tuhé, kdezto nenasycené tuky se vétSinou vyskytuji

v kapalném skupenstvi (Caha, 2021).

Nasycené mastné kyseliny (MK), které jsou soucasti tuki, jsou pro nas organismus
nepostradatelné, protoze si je t€lo nedokaze samo vytvofit. Jejich vysoky pfijem je vSak
obecné nedoporucovan, protoze mohou mit nepfiznivy vliv na hladinu krevnich lipida,
zejména zvySovani hladiny LDL cholesterolu, ktery muze vést k ukladani latek tukové
povahy (cholesterolu), do stény cév a nasledné vést k dal§im komplikacim, kterou muaze
byt napiiklad aterosklerdza, a tim padem vzrustajici riziko srde¢né-cévnich onemocnéni
vCetné rizika infarktu myokardu. Nasycené tuky cCasto byvaji soucasti vysoce
zpracovanych potravin, napiiklad uzenin, ale také se pfirozené vyskytuji v potravinach

zivoci$ného puvodu, napiiklad mléce, syrech, masle nebo vejcich (NZIP, 2023).

Nenasycené mastné kyseliny (MK) dale rozliSujeme na mononenasycené, které obsahuji
jednu dvojnou vazbu a polynenasycené s vice dvojnymi vazbami. Nekteré z téchto MK

si organismus dokaze syntetizovat, avSak nékteré jsou esencidlni, tzn. musi byt
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pfijimany v potravé. Zdroji nenasycenych MK jsou pfedevsim potraviny rostlinného
puvodu, kterymi jsou napiiklad oleje, nebo ofechy, nicméné nékteré z nenasycenych
mastnych kyselin se nachazi naptiklad i1 v tu¢nych mofiskych rybach. Tuky s obsahem
téchto kyselin maji protektivni vliv na zdravi, protoze pfiznivé ovliviiyji hladinu

krevnich lipida (NZIP, 2023).

Tuky bychom tedy méli konzumovat ve vhodném pomeéru, pricemz vét§i podil by mély
tvofit praveé tuky nenasycené. Nasycené tuky by mély tvofit maximalné 10 % celkového
energetického pfijmu. Dbat bychom méli také na dostatecny pifijem a vhodny pomér

Omega 3 a Omega 6, a to v pomé&ru idealné 1 : 2 (NZIP, 2023).

Celkovy denni piijem tukd by u lidi s mirnou pohybovou aktivitou nemél presahnout
30 % celkového energetického piijmu (CEP). U osob svyssi télesnou aktivitou je
mozné tolerovat pfisun az do 35 % celkového energetického pfijmu, ve vyjimecnych

ptipadech az do vySe 40 % CEP (Stransky et. al., 2019)
2.4 Dalsi zasadni aspekty vyZivy
2.4.1 Vldknina

Vlédknina patii do skupiny rostlinnych latek a na zakladé chemického slozeni se
rozdéluje do dalSich skupin. Vlaknina se svym slozenim fadi k polysacharidim, které
dale jesté rozliSujeme na polysacharidy bez obsahu skrobu (napft. celuléza), rezistentni
Skroby, nestravitelné sacharidy a lignin. Vlakninu muzeme dale délit na rozpustnou
a nerozpustnou, které jsou obé pro nase télo, a zeyména stieva nezbytné (Stransky et al.,

2019).

Rozpustnou vladkninu najdeme predevS§im v duziné ovoce a zeleniny, lusténinach
a obilovinach. VétSina rozpustné vlakniny v tlustém stfeveé fermentuje a v organismu je
vyuzivana pifedev§im jako ,potrava pro stievni bakterie”, tedy tzv. prebiotikum.
Vlédknina na sebe vaze vodu, a tim zvétSuje obsah stolice. ZvétSenim objemu stolice
dochazi ke zvySeni aktivity stfev, a tak je stolice vyluovana rychleji. Vlaknina je tedy
dilezitou slozkou pro vylucovani odpadnich latek, kterymi jsou zejména nestravitelné
zbytky potravy. Funkce rozpustné vlakniny je ale viceCetna, mezi které patfi 1 pozitivni
vliv na hladinu krevnich lipida a glykémie. Pfitomnost vlakniny totiz snizuje rychlost

vstupu glukdzy do krve a uvolniovani energie tedy probiha pozvolnéji. V piipadé lipida
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vaze vlaknina ve stfevé zluCové kyseliny a tim zvySuje vyluCovani cholesterolu
vazaného na zlucové kyseliny, navic také snizuje zpétnou resorpci téchto substrati a tim

se podili na snizovani hladiny cholesterolu (STOB klub, ©2012).

Nerozpustna vlaknina se nachazi hlavné v obalovych castech zrnicek, tedy celozrnnych
vyrobcich, lusténinach, otrubach, ale i v ovoci a zeleniné€. V organismu ma stejné jako
rozpustna vlaknina fadu uloh. Ve stievech vaze tekutinu a nasledné bobtna, Cimz
zvétSuje svij objem, a také zrychluje peristaltiku stfev a pasaz stfevniho obsahu.
Projevem nedostatecného piijmu tohoto typu vlakniny muze byt tedy zacpa. Dalsi
funkci je prodlouzeni pocitu sytosti a zpomaleni pfijmu stravy, snizuje vzestup hladiny

cukru v krvi a zvySuje sekreci slin (Stransky et al., 2019).

Energeticka hodnota vlakniny je 2 kcal / g a smémé hodnoty pro piijem vlakniny
u dospélych osob jsou stanoveny na 30 g / den, avSak denni pfijem byva ve skuteCnosti
Castokrat nizsi. Pomér nerozpustné a rozpustné vlakniny by mél byt 3 : 1 (Stransky et

al., 2019).
2.4.2 Vitaminy

Vitaminy jsou organické slouceniny, které¢ se vyznamné podileji zejména na latkové
vymeéne a hraji vyznam ve vstiebavani. Podileji se na syntéze bilkovin, sacharidi i tuka,
syntéze nukleovych kyselin, hormont, latkové vyméné vody atd. Dle rozpustnosti
rozliSujeme vitaminy rozpustné ve vodeé (B, C) a tucich (A, D, E, K) (Stransky et al.,

2019).

Vitaminy rozpustné v tucich jsou vstfebatelné pouze za predpokladu spravného
fungovani gastrointestinalniho traktu (GIT) a jsou skladovany v jatrech. Vitaminy
rozpustné ve vodé nemohou byt ukladany a jsou vylucovany moci (Mourek et. al.,

2013)

Uplny deficit nékterého vitaminu se nazyva avitaminoza, tento jev je vSak vzacny
a Castgjsi byvaji Castecné nedostatky, které jsou charakterizovany jako hypovitamindzy.
Tyto nedostatky se projevi v omezenych funkcich, v horSich pfipadech ve zhorSeni
celkového stavu organismu. U vitamind jsou proto uvadény doporucené davky, které
jsou standardem pro spravné fungovani lidského téla. Deficity vitamind jsou typictejsi

u seniorské populace, u poruch GITu, ¢i déle trvajici hospitalizaci (Mourek et al., 2013).
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Vitaminy obecné najdeme predev§im v ovoci, zeleniné, mase (vnitfnostech), vejcich

¢1 mléce.

Nize bych rada pfiblizila vitaminy, které byvaji Casto dopliiovany ve formé
potravinovych dopliikti nebo maji pozitivni vliv na imunitni systém, rada bych vsak
podotkla, ze nelze fici, ktery vitamin je nejdilezitéjsi, protoze kazdy z nich plni fadu

nezastupitelnych funkeci:

Vitamin A je ddlezity pro imunitni systém, vyvoj tkani a bun€k a funkci oci. Hlavnim

zdrojem je zelenina bohat4 na -karoten, jatra, mléko nebo vejce (Stransky et al., 2019).

Vitamin D byva ¢asto suplementovan ve formé vitaminu D3 v potravinovych dopliicich,
ktery si ale lidsky organismus dokaze syntetizovat i v kizi, za pfitomnosti UV zafeni.
Vit. D se podili zejména na mineralizaci kosti a je 1 vyznamnym stimuldtorem
imunitniho systému a zlepSuje vrozenou imunitu. Nedostatek se projevi osteomalacii,
v détském véku kiivici. Hlavnim zdrojem jsou tu¢né moiské ryby, zloutek nebo mléko

(Stransky et al., 2019).

Vitamin C je antioxidant, ktery se uplatiiuje v imunitnim systému, je soucasti pojiva,
ovliviiuje latkovou vyménu aminokyselin a je vyhodny pro vstfebavani zeleza,
urychluje hojeni a regeneraci. Potravinami bohatymi na vitamin C jsou hlavné ovoce

a zelenina (Stransky et al., 2019).
2.4.3  Minerdlni latky a stopové prvky

Mineralni latky a stopové prvky jsou anorganické latky, které si clovék sam nedokaze
vytvorfit a jsou pro né€j nezbytné, tzv. esencialni. Potfeba mineralnich latek presahujici
50 mg / den se oznacuji jako ,,makroelementy*. Patii sem sodik, draslik, chlor, vapnik,
fosfor, sira a hoiCik. Potieba stopovych prvku je nizsi a patii sem zelezo, jod, fluor,

zinek, selen, méd’, mangan, chrom, molybden, nikl a kobalt (Stransky et al., 2019).

Nize bych opét rada pfiblizila nékteré mineralni latky, které byvaji Casto dopliiovany

v podobé¢ potravinovych dopliiku, nebo jsou jejich soucasti:

Vapnik se podili pfedevs§im na mineralizaci kosti a zubt, srazeni krve, aktivaci enzymu

a dale také na prenosu nervosvalovych vzruchi. Nedostatek se projevi ubytkem kostni
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hmoty — osteopor6zou. Vapnik najdeme piedev§im v mléce a mlécnych vyrobcich,

v mensi mife také v celozrnnych vyrobcich ¢i lusténinach (Stransky et al., 2019).

Hoicik se taktéz podili na mineralizaci kosti a je soucasti skeletu, je antagonistou
vapniku. Umozniuje svalovou kontrakci, a tak se jeho nedostatek projevi naptiklad
svalovymi kieCemi. Najdeme ho v celozrnnych vyrobcich, lusténinach, ofeSich

a mineralnich vodach (Stransky et al., 2019).

Zelezo je dulezité pro transport kysliku. Nedostatek se projevi chudokrevnosti neboli
anémii, snizenim imunity, Unavou a bledosti. Hojné se vyskytuje v jatrech, mase,

vejcich, rybach a celozrnnych vyrobcich (Stransky et al., 2019).
2.44 Voda a tekutiny

Voda tvori u dospélého Clovéka cca 60 % hmotnosti organismu, u kojenct az 90 %,
a tak je nutné dbat 1 na jeji dostateCny pfijem. Voda se nachazi v kazdé burice, je nutna
k transportu zivin, hormont i enzymu, ale i k odvadéni odpadnich latek ven z téla.
Reguluje teélesnou teplotu, je potrebna k tvorbé bilkovin, je soucasti kloubni tekutiny
a mnoho dalsiho. Tekutina je z organismu vylu¢ovana nékolik cestami, z nichz nejvétsi
mnozstvi je vyluCovano moci, kdy denni diuréza predstavuje asi 1,5 litru, dale kuzi,

plicemi a stolici (Stransky et al., 2019).

Stransky et al. (2019) uvadi smérné hodnoty pro denni pfijem tekutin, které by mély byt
ve vysi 1 ml / kcal, u kojencti dokonce 1,5 ml / kcal. Tyto hodnoty tedy zhruba
odpovidaji doporuceni pro pfijem tekutin, a to 1,5 - 2 litry / den. Prvotnimi pfiznaky
nedostateCného pitného rezimu jsou: dehydratace, zizer, Uinava, nevolnost, ztrata chuti
kjidlu nebo bolest hlavy. V pokrocilejsich stadiich dehydratace muze dojit
az ke kieCovym stavim, otokim jazyka, snizenému objemu krve, mravenceni
v koncetinach, ztizené artikulaci. V extrémnich stavech muze dojit az k zastave srdce,
anurii (zastavé tvorby moci) ¢i porucham védomi, coz jsou zivot ohrozujici stavy

(Stransky et al., 2019)

Pro zajisténi pitného rezimu je nejvhodnéjsi vybirat neslazené vody, bylinkové a ovocné
Caje bez obsahu kofeinu ¢i sladidel. Mineralni vody ¢asto obsahuji fadu mineralnich
latek, zeyména vapnik a hoicik, které mohou pomoci k pokryti denniho pfijmu téchto

zivin. Nevhodné jsou ochucené napoje, které obsahuji vysoké mnozstvi cukru, a tedy
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zvySuji celkovy kaloricky pfijem. V piipadé konzumace slazenych napoja je vhodnéjsi
vybirat 100 % ovocné stavy, které jesté¢ nafedime vodou v poméru 1 : 3 ve prospéch
vody. Takto fedéné Stavy navic kromé vody dodavaji i vitaminy a mineralni latky

(Stransky et al., 2019).

Do pfijmu tekutin neni zapocitavana kava a napoje s obsahem kofeinu, jelikoz kofein
ma diuretické ucinky a po konzumaci, napiiklad 4 salkt kavy, dochazi ke zvySenému
vylucovani vody, a to az o 0,5 litrii, a proto je pfi konzumaci téchto napoja vhodné
ihned dopliiovat tekutiny formou neslazenych vod. Kofein dale také stimuluje centralni
nervovou soustavu — zvysuje koncentraci, vykon a mizi pocit navy, zrychluje tepovou
frekvenci, zvySuje krevni tlak, lipolyzu, télesnou teplotu atd. K t€émto ucinkim dochazi
pfi konzumaci béznych davek kofeinu — do 200 mg. Pfi pravidelné konzumaci dochazi
k adaptaci organismu na tuto latku a tim i snizeni uc¢inku. Nadmeérna konzumace napojt
s kofeinem, napfiklad 5 a vice Salkid kavy denné, zvySuje hladinu cholesterolu
a v tehotenstvi mize vyvolat zpomaleni rastu plodu a snizeni porodni vahy. Tolerance
je vsak velmi rozdilna, avsak diky jeho vlastnostem muze byt pfi pravidelné konzumaci
navykovy. Smémé hodnoty pro pfisun kofeinu jsou proto stanoveny na 300 mg

kofeinu / den (Stransky et. al., 2019).
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3 Otuzovani

Otuzovani se pouziva zejména ke zdokonaleni termoregulac¢niho sytému, tak abychom
1épe snaseli chladnéjsi obdobi roku a nahlé teplotni zmény. Fyziologicka télesna teplota
kolisa mezi 36,4 — 37,4 °C, v zavislosti na ruznych okolnostech, coz je vyhodné pro
organismus a télesné funkce, protoze tento mechanismus zajiStuje optimalni pomér
mezi uzitkem a naklady organismu, nicméné je k tomuto procesu nezbytny neustaly
ptijem potravy. Teplota ovliviiuje metabolismus, ktery se za vysSich teplot zrychluje.
Worseckova (2023, s. 28) tvrdi, ze ovliviiyje transport kysliku: ,, Pasivni vyrovnavdni
stavu kysliku probihd v teplém prostredi rychleji (difuze) a naopak aktivni transport
kysliku prostiednictvim navdzdni na molekuly hemoglobinu se stoupajici télesnou
teplotou klesa“. Na zakladé tohoto mechanismus vyuzivaji sportovci chladici vesty,

které zvySuji vykon pii dlouhodobém zatizeni (Worseckova, 2023).

Nejvétsi vliv ma vSak otuzovani na srdce a cévy. Pfi vystaveni organismu chladu, télo
uzavie tok krve do Zzivotné méné dulezitych casti. Hof (2021, s. 43) ve své knize
pfirovnava cévy ke svalim, které se daji pomoci chladu posilit stejné jako svaly pfi
cviCeni. Pokud jsou cévy prachodné, Clovek pocituje chlad méné a zvysSuje se
i metabolickd uroveni, na zakladé¢ vét§iho mnozstvi hnédého tuku, jehoz funkci je
zahfivat té€lo pomoci spalovani mastnych kyselin a glukézy. Podstatny je i vliv
na mnozstvi bilych krvinek, které se uplatiuji v imunitnim systému jako obranny
mechanismus v pfipadé infekci, bakterii a vird. Na zakladé vyzkumu Thrombosis

foundation (1994) bylo zjisténo, ze lidé, ktefi se otuzuji, jich maji vice (Hof, 2021).
3.1 OtuZovani studenou sprchou

Tato metoda by se dala povazovat za nejjednodus§i a zaroven pro zacateCnika
i nejbezpecn€jsi zpusob, kdy ma télo moznost si postupné zvyknout na nizsi teploty,
nez jsme zvykli. Sprchovani studenou vodou by meélo zacinat nejprve od koncetin
a postupovat postupné na celé télo. Po celou dobu bychom m¢li zhluboka dychat (Hof,

2021).
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3.2 Koupele v ledové vodé

Pred zaCatkem tohoto zpusobu otuzovani by méla zalit pfiprava jiz v 1ét€, nebo
ve studené vodé ve sprSe, kdy mame moznost si zvyknout na postupné klesani teplot.
Pred vstupem do ledové vody by méla predchazet vizualizace a dechové cviceni, kdy
mame moznost se fadné€ duSevné piipravit na vstup do vody. Otuzovani v ledové vode
se nedoporucuje osobam s vysokym krevnim tlakem, srdeCnimi nebo ob&hovymi

obtizemi (Worseckova, 2023).
3.3 OtuZovani studenym viduchem

Tato metoda je taktéz vhodna pro zacateCniky a spociva vtom, Ze namisto noSeni
béznych vrstev obleCeni pouzijeme vrstev méné, diky ¢emuz si télo také bude moci
zvyknout na nizsi teploty, tento zptusob je vyhodny zejména v obdobi od zafi do kvétna

(Worseckova, 2023).
3.4 Sauna

Je metoda otuzovani, kterd je zalozena naopak na vystavovani organismu vysokym
teplotam, zpravidla 45-120 °C. ZlepSuje krevni ob&h, zmiriiuje bolesti svala a kloubt,

zvySuje odolnost organismu, o€istuje organismus od toxini aj. (Zweirchowska, 2019).

Saunovani probihd bez plavek, idealné vleze na lavici, kdy prohfivani organismu
probiha rovnomérné. Po pobytu v sauné nasleduje ochlazeni a odpocinek po dobu 10-15
minut s doplnénim tekutin. Délka pobytu v sauné je individualni nejcasteji 10-15 minut,

stejné jako cyklus saunovani a ochlazeni, nejCastéji 2-3x (Sauna na navsi, 2016).
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4 Virova onemocnéni

Virova onemocnéni jsou vSechna onemocnéni zpusobena viry. Virova infekce se
zpocatku nemusi navenek vibec projevit, a tudiz je rozdil mezi virovym onemocnénim
avirovou infekci. Pred nakazou je mozné se chranit vic¢i nékterym onemocnénim
oc¢kovanim, ale pokud jiz k nakazeni dojde, velka ¢ast virovych onemocnéni sama
vymizi diky imunitnimu systému clovéka. V nékterych pfipadech je ale treba
onemocnéni 1é¢it nebo potlacovat jejich rozvoj antivirotiky, protoze mohou mit maligni

potencial (NZIP, 2023).
4.1 Infekce prendsené vzduSnou cestou
4.1.1 Chripka

,Chripka je sezomni akutni respiracni onemocnéni, u kterého dominuji celkové

priznaky“. (Husa et al., 2019, s. 53).

Diagnostika je mozna na zaklad¢ klinickych projevu, ke kterym patii teploty se zimnici,
bolesti hlavy, svali a kloubu, dale chrapot, ucpany nos a silna tnava. Pii tézkém
prubéhu se muaze u oslabenych jedinci vyvinout aZz v pneumonii, ktera muze prejit

az v plicni edém a koncit smrti (Drnkova, 2019).

Prenasi se vzduchem, pomoci kapének. Inkubacni doba byva 18-72 hodin. Nejtézsi
ptiznaky jsou prvni 3 dny, které postupné ustupuji. Celkové trvani chiipky je asi tyden,
ale nekteré priznaky mohou pretrvavat i nekolik tydnd. Proti chfipce se lze ucinné

chranit ockovanim (Husa, et al., 2019).
4.1.2 Spalnicky

Spalnicky se stejné jako chiipka pfenasi pomoci kapének, kdy cestou infekce je sliznice
dychacich cest a spojivky. V prvnim stadiu se vyskytuji klinické projevy, kterymi jsou
ryma, kasel, teplota a zanét spojivek, pozdéji se na bukalni sliznici objevuji biloSedé
skvrny, tzv. Koplikovy skvrny. V nasledujicim obdobi — exantémovém obdobi — se

~vrwr

a koncetiny. Lécba tohoto onemocnéni je symptomaticka a kvili vysoké nakazlivosti je
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nutna izolace nemocného. Od roku 1969 je v CR povinné zavedené oCkovani (Drnkova,

2019).
4.1.3  Zardénky

Zardénky jsou prenosné stejnym zpusobem jako spalnicky, nicméné klinicky obraz se
li§i. Toto onemocnéni je doprovazeno zvySenou teplotou, zvétSenim krénich uzlin
a na sliznici patra se objevuji drobné krevni vyronky do kize, nazyvané petechie.
Na toto onemocnéni by si mély dat pozor zejména t€hotné Zeny, jelikoz muZze
v 1. trimestru vyvolat i potrat, pozdéji mize vést k predCasnému porodu. U plodu, jehoz
matka byla nakazena timto onemocnénim, miize vzniknout tzv. Greggiv syndrom, ktery
zahrnuje postizeni srdce, oka a sluchu. DéEti maji niz§i porodni hmotnost a Spatné
prospivaji. Létba je op&t symptomaticka za soudasné izolace nemocného. Nyni je v CR
zavedeno povinné ockovani pomoci trivakciny, které chrani pred spalnickami,

zardénkami a ptiusnicemi (Drnkové, 2019).
4.1.4  PriuSnice

Priusnice se prenasi stejné jako zadénky a spalnicky, s pfiznaky horecky a otokem
pfiusnich zlaz, ktery mlze zpisobit az bolesti ucha, nebo bolesti pii jidle. Zavaznou
komplikaci tohoto onemocnéni je meningitida nebo meningoencefalititda. U muzi se
ve velkém mnozstvi vyskytuje postizeni pohlavniho ustroji, které diive mohlo vést
az ke sterilité. Diky moderni mediciné a 1écbé kortikoidy je tato komplikace jiz vzacna.
Stejné tak jako u zardének muze u téhotnych zen dojit k potratu ¢i pred¢asnému porodu.

Jako prevence je zavedeno ockovani pomoci trivakciny (Drnkova, 2019).
4.2 Herpetické infekce
4.2.1 Infekcéni mononukleoza

Onemocnéni, které se vyskytuje pfevazné u adolescenti mezi 15-24 lety, po infekci
zpusobenou slinami infikovaného jedince. Proto se této nemoci také nékdy prezdiva
polibkova nemoc ¢i nemoc zlibani. Zacatek onemocnéni muze byt nahly nebo
pozvolny, pii kterém se objevuje bolest hlavy, svall, nechutenstvi, inava a horecka.
Klinicky se podoba streptokokové anging, ale na rozdil od anginy neodpovida na 1ébu

antibiotiky. Pfi nakaze se oblevuyji 3 typické pifiznaky, do kterych patfi
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pseudomembranozni angina (mandle pokryté oboustrannymi povlaky), kréni
lymfadenopatie (zvétSené uzliny) a hepatosplenomegalie (zvétSeni jater a sleziny).
Diagnostika je mozna na zakladé klinického obrazu, nalezu v krevnim obraze, ale
nejcastéji je vyuzivano sérologického vySetieni a stanoveni protilatek. Inkubacni doba
muize byt 4 dny az 4 tydny a po vyléCeni onemocnéni nechava dlouhodobou imunitu.
Lécba je symptomaticka, s klidovym rezimem a dietou s omezenym piijmem tuka (dieta
¢. 4). Lécba antibiotiky nebo kortikoidy se uplatiiuje pii komplikacich onemocnéni

(Medicina pro praxi, 2008).
4.3 Infekce prendsené krvi
4.3.1 Hepatitida B

Zdrojem nakazy tohoto onemocnéni je nemocny clovek, ktery infekei prenasi zejména
krvi, naptiklad nechranénym pohlavnim stykem, intraven6zné — hlavné u narkomand,
nebo transplacentarné z matky na plod. V pocatecnim stadiu se objevuje nevolnost
a nechutenstvi, fihani, pachut’ v Gstech a bolest kloubt. V akutni fazi lze jiz laboratorné
nebo klinicky diagnostikovat postizeni jater a ikterus, s naslednym rozvojem jaterni
cirhozy a hepatocelularniho karcinomu. Vyskyt onemocnéni je viak v CR nizky diky

povinnému ockovani, zavedeného od roku 2001 (Drnkové, 2019).
4.3.2 Hepatitida C

Virus tohoto typu hepatitidy se pfenasi zejména krvi, v mensi mife pohlavnim stykem.
V dne$ni dob€ je nejrizikov€jsi pro vznik intravendzni narkomanie. Zpocatku toto
onemocnéni probiha velmi mimé az asymptomaticky, a tak byva nalez tohoto
onemocnéni Casto nahodny pii vySetfeni z jiného divodu. Jako hepatitida B mize taktéz

prejit v jaterni cirhozu nebo hepatocelularni karcinom (Drnkova, 2019).
4.3.3  HIV —virus lidského imunodeficitu

HIV je onemocnéni zpusobené viry z Celedi retrovira vyskytujici se ve 2 typech HIV-1
a HIV-2, ale vétSinu onemocnéni vyvolava HIV-1. Pfenos infekce probiha krevni cestou
nebo pohlavnim stykem za pfitomnosti naruseni sliznice nebo kuze, nebo pfenosem
z matky na plod. ,, Virus infikuje predevsim T-lymfocyty s receptory CD4, jejichz pocet
se v pribéhu infekce postupné snizuje “. (Drnkova, 2019, s. 101). V dasledku ubyvani
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poctu CD4 a lymfocyti dochazi k aplnému vycCerpani imunitniho systému, kdy se toto
pozdni stadium infekce oznaCuje jako AIDS. Mezi prvotnim vniknutim viru
do organismu a rozvinutym syndromem je fada let. Na zakladé toho se toto onemocnéni
Cleni do 3 stadii nemoci, koncici jiz zminovanym stadiem AIDS. V prvotnim stadiu se
projevi akutni retrovirovy syndrom, charakteristicky chiipkovymi pfiznaky, které
vymizi béhem 2-3 tydnt a nasleduje obdobi bezpiiznakové, tudiz onemocnéni nemusi
byt vCas rozpoznatelné. Ve stadiu AIDS (cca 8 let od nakazy) je imunitni systém zcela
vycerpan a objevuji se priznaky jako naptiklad horeCka, ubytek na vaze, prijem, anemie
a oportunni infekce. HIV infekci nelze zcela vylécit, 1ze ji pouze zpomalit, v idedlnim
ptipadé jeji rozvoj zastavit, pomoci antiretrovirové 1é¢by. Pfi neléCeni infekce dochézi

u pacientt k umrti zhruba za 11 let od infekce (Navratil, et al., 2017).
4.4 Sexudlné prenosné infekce
4.4.1  Lidsky papilomavirus

Jedna se o nejCast€jsi pohlavné pienosnou infekci, se kterou se v priabéhu Zivota setka
vétSina sexualné aktivnich muzii a zen. U clovéka muize infekci vyvolat asi
120 znamych typt papilomavird, z nichz 14 je hodnocenych jako vysoce rizikové. HPV
infekce muze zpusobit abnormalni zmeény tkani, ze kterych mize vzniknout nadorové
onemocnéni, u zen nejcastéji karcinom deélozniho Cipku, pochvy nebo vulvy, u muza
pak karcinom penisu. Pfi nakazeni nizkorizikovymi typy se infekce projevuje jako
bradavice. VétSina HPV infekce vSak probihd bezpfiznakoveé a po néjaké dobe sama
odezniva. Od roku 2006 je dostupné ockovani vici nékterym typim HPV infekce, kdy

ucinnost proti virim zastoupenych ve vakciné je velmi vysoka (NZIP, 2023).
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PRAKTICKA CAST

S Problematika a vyzkumny cil daného tématu

Cilem této prace bylo zjistit kvalitu zivotniho stylu a stravovaci navyky u lidi
otuzujicich se a neotuzujicich se a porovnat piipadné rozdily v téchto oblastech.
V piipadé, ze se ukazou nedostatky u zkoumanych osob, navrhnout zadouci zmeény

k podpore zdravi jedincti a prevence onemocnéni.

Praktickd c¢ast tedy mapuje zivotni styl a stravovaci navyky lidi otuzujicich se

a neotuzujicich se a tyto dvé zkoumané skupiny nasledné porovnava.
5.1 Stanoveni vyzkumnych otdizek

Pro tuto bakalafskou praci jsem si stanovila tfi vyzkumné otazky, na které jsem se

snazila najit odpoveédi:

O jakych faktorech zivotniho stylu lze uvazovat v souvislosti s vyskytem virovych
a civiliza¢nich onemocnéni?

Jak mladi lidé vnimaji a péstuji své zdravi, jaké kroky k tomu d¢€laji a jaka je kvalita
jejich zivotniho stylu a stravovacich navyka?

Jaka jsou doporuceni zmény zivotniho stylu pro zlepSeni kvality zivota a potencionalni

prodlouzeni délky zivota v rdmci prevence civilizacnich a virovych onemocnéni?
Operacionalizace pojnui:

Faktory zivotniho stylu — faktory zivotniho stylu byly zjistovany na zakladé mnou

vytvoreného frekvencniho dotazniku, ktery se tyka kvality zivota.
Mladi lidé — mladymi lidmi byly v mém vyzkumu oznaceny osoby ve veku 20-30 let.

Kvalita zivotniho stylu — kvalita zivotniho stylu byla zjiStovana pomoci frekvencnich

dotazniku.

Kvalita stravovacich navykd — byla zjiS§téna na zakladé prabézné zapisovaného

24hodinového jidelnicku a frekvencniho dotazniku u kazdého respondenta.
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Doporuceni zmény zivotniho stylu — tato doporuceni byla individualné sestavena pro
jednotlivce a jsou prevoditelna na Sirsi vefejnost. Vzhledem ke studovanému oboru se

tykala predevsim stravovani a zivotniho stylu.

Kvalita zivota — kvalitou zivota rozumime v tomto vyzkumu plné zdravi jedincu, tedy

neuzivani 1ékd a pouzivani jiné 1éCby.
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6 Metodika vyzkumného Setieni

6.1 Metody sbéru dat

Vyzkumného Setfeni se ucastnilo celkem 10 osob ve véku 20-30 let, z nichz se 5 osob
otuzovalo a 5 nikoliv. Nektefi respondenti byli pfimo mi kamaradi, avSak vétSina
respondenti byla neznamych, které jsem ziskala prostiednictvim socialnich siti
(Instagramu). Na této platformé jsem je sama pfimo oslovila a vybirala jsem je zde

na zakladé veku, a poté na skutecnosti, zda se otuzuji, ¢i nikoliv.

Aby tento vyzkum co nejvice vystihoval skute¢ny, realny stav, pouzila jsem 3 metody
sbéru dat. Prvni metodou byl rozhovor s respondenty, pii kterém jsem ziskala udaje,
tykajici se hmotnosti, vySky a véku. Dal§i vyzkumnou metodou bylo pouziti
frekven¢niho dotazniku, diky kterému jsem mohla zjistit kvalitu zivotniho stylu
a stravovaci navyky u zkoumanych osob. Otazky se tykaly riznych oblasti Zivotniho
stylu, kterymi byly napfiklad stravovaci navyky, pohybova aktivita, spanek,
a samoziejmé také vyskyt onemocnéni. Diky této metodé lze zjistit frekvence raznych
situaci a zvyklosti, nebo také 1 mnozstvi konzumace jednotlivych potravin nebo celych
potravinovych skupin. Mnou vytvoreny frekvencni dotaznik jsem pro kazdého
respondenta predem vytiskla, aby mi dotaznik mohl pisemné vyplnit a poté odevzdat.
Dotaznik obsahoval celkem 34 otdzek, které se tykaly zivotniho stylu, stravovani
avyskytu onemocnéni. VsSechny tyto frekvencni dotazniky vcetné odpovéedi

respondent jsou uvedeny v prilohach.

Druhou vyzkumnou metodou byly 24hodinové priabézné zapisované jidelnicky,
a to vCetné gramazi, od vSech respondentti, které mi piiblizily nejenom slozeni stravy,
co se tyCe zastoupeni jednotlivych potravinovych komodit, ale také mnozstvi, poméry
makrozivin ¢ celkovy energeticky piijem stravy za den. Jidelnicky byly na zavér
v ramci dvou zkoumanych skupin zprimeérovany a porovnany z hlediska makrozivin

a energetickych hodnot. Tyto jidelnic¢ky jsou taktéz soucasti priloh.
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6.2 Metody zpracovani a hodnoceni dat

Ze ziskanych udaju od respondentt, kterymi byla jejich hmotnost, vyska a vék jsem
vypocitala BMI a bazalni metabolismus vSech téchto respondentt. Ziskané jidelnicky
byly propocitany v programu Nutriservis Pro, a poté jsem matematickou metodou
trojclenky vypocitala procentualni zastoupeni jednotlivych makrozivin. Data ziskana
pomoci frekvencnich dotaznikd, které mi respondenti po vyplnéni odevzdali, byla
vyhodnocena pro jednotlivce a nasledné porovnana se ziskanymi jidelnicky. Porovnani
se tykalo zejména kvalitativniho slozeni stravy, tedy zda jidelnicky odpovidaji
frekvenénim dotaznikiim. Nasledné jsem frekvencni dotazniky porovnala v ramci

zkoumanych skupin.
6.3 Soubor respondenti

Respondent €. 1: student fyzioterapie, vék 23 let, komplexni sportovec, otuzuje se

koupelemi ve studené vode¢, studenym vzduchem a saunovanim.

Respondentka €. 2: studentka télesné vychovy se zamérenim na vzdélavani, vék 22 let,

zavodnice v powerliftingu, otuzuje se nékolikrat do tydne ranni studenou sprchu.

Respondentka ¢. 3: studentka fyzioterapie, vék 22 let, pfipravuje se na zavody

do kategorie Bikini fitness, otuzuje se studenou sprchu.

Respondentka €. 4: instruktorka kanoistiky, vek 28 let, k otuzovani vyuziva koupele

ve studené vode v ptirodé.

Respondent ¢. 5: instruktor kanoistiky, vék 29 let, k otuzovani vyuziva koupele

ve studené vod¢ a otuzovani studenym vzduchem.

Respondentka ¢. 6: pracuje v kancelaii, vék 24 let, vénuje se fitness tréninku,

a cestovani, chodi na lezeckou sténu a dlouhé prochazky se svym psem, neotuzuje se.

Respondentka ¢. 7: studentka socialni prace, brigadné servirka, vek 23 let, dfive byla
obézni, ale rozhodla se pro zménu zivotniho stylu a stravovacich navykt a nyni se jiz

vénuje fitness tréninku a kondi¢nim sportim, neotuZuje se.

Respondent ¢. 8: fidi¢ kamionu, veék 23 let, vénuje se fitness tréninku, vodnimu polu

a béhu, neotuzuje se.
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Respondentka &. 9: pracuje v kancelafi, vék 29 let, vénuje se fitness a silovému

tréninku, ma rada naro¢néjsi tiry do hor, neotuzuje se.

Respondent &. 10: pracuje ve vyrobé piva, vék 24 let, vénuje se cyklistice

a vytrvalostnim sportim, neotuzuje se.
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7 Vysledky vyzkumného Setieni

7.1 Respondent ¢. 1

Vek: 23 let

Vaha: 83 kg

Vyska: 182 cm

BMI: 24,8 — norma

Bazalni metabolismus: 1 963 kcal

Tabulka. ¢. 2 — celkovy denni pfijem respondenta €. 1

Energie (kcal) 2328
Energie (kJ) 9731
Bilkoviny (g) 134
Tuky (g) 81
Sacharidy (g) 258
Z toho cukry (g) 92
Vlaknina (g) 35
Tekutiny (1) 2.73 Zdroj: vlastni vyzkum

Respondent €. 1 ve frekvencnim dotazniku uvedl, Ze se stravuje formou prerusovanych
pusti s 16hodinami la¢néni. Jeho bazalni metabolismus odpovida 1 963 kcal
a jidelnicek, ktery byl vramci 8hodinové faze jidla rozdélen do 4dennich jidel,
odpovidal dennimu pfijmu 2 328 kcal. Pfijem bilkovin byl 134 g, coz odpovida 23 %
z celkového energetického piijmu (CEP), a to odpovidda mnozstvi 1,6 g / kg. Tuky
zastupovaly v tomto jidelnicku 31 %, sacharidy pak 46 %, z toho jednoduché cukry
tvorily necelych 16 %, avSak mezi jednoduché cukry fadime 1 cukry z ovoce, naptiklad
fruktozu. Doporucena denni davka pro piijem vlakniny byla splnéna, a to pfijmem 35 g.
Respondent ve frekvenénim dotazniku uvedl, ze konzumuje celozrnné vyrobky kazdy
den, cemuz odpovidal i jidelnicek, kdy ke snidani, jako zdroj sacharidl, byl vyuzit
celozrnny chléb, kde najdeme predev§im pravé zminovanou vlakninu a mineralni latky,
jako napftiklad draslik, hoi¢ik nebo siru. V dotazniku jsme se také dozvédéli, ze
konzumace ovoce a zeleniny je u tohoto respondenta béznym zvykem, a to v mnozstvi,
které odpovida vyzivovym doporucenim, tedy 2 porce ovoce a 3 porce zeleniny denné.

Jidelniek tak obsahoval dostatecné mnozstvi ovoce a zeleniny, kterd je vybornym
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zdrojem vitaminu a mineralnich latek. V jidelnicku byly zastoupeny i vhodné druhy
oleju, konkrétné olivovy a Inény, které jsou zdrojem nenasycenych mastnych kyselin,
ato i omega 3, kterou najdeme i v tu¢nych motskych rybach, jako je naptiklad losos,
ktery se v jidelni¢ku tohoto respondenta také vyskytoval. Respondent uvedl, ze ryby
konzumuje nékolikrat tydné. Dalsimi zdroji zivocisnych bilkovin s vysokou biologickou
hodnotou, které se vyskytovaly vtomto jidelnicku, bylo kufeci maso, vejce
a vysokoprocentni Sunka, coz bylo v souladu s frekvencnim dotaznikem, ve kterém bylo
uvedeno, ze konzumuje vejce jako samostatny pokrm nékolikrat tydné, a na otazku
,Jaké maso nebo vyrobky zné preferujes?”, byla zvolena moznost ,libové maso™
a ,,vysokoprocentni masné vyrobky“. Piijem mléénych vyrobkl, které respondent ¢. 1
dle frekven¢niho dotazniku konzumuje 2x denné a vicekrat, byl pokryt Cerstvym syrem
typu Zervé, ktery neobsahuje piilisné mnozstvi soli a zakysanym mléénym vyrobkem —
kefirem. Respondent dale také uvedl, ze konzumuje lusténiny 1x tydné. Ty se ale
v jidelnicku nevyskytovaly, stejné tak jako ofechy, které respondent konzumuje
nekolikrat tydné. Respondent ¢. 1 uziva jako potravinové doplitky Omega 3 mastné
kyseliny a vit. D, protoze si mysli, ze tyto 2 latky jsou v nasi potravé deficitni. Denni
pfijem tekutin byl 2,73 litri, coz dle Stranského et al. 2019, odpovida smérnym
hodnotam pro piijem tekutin, tedy 1 ml / 1 kcal, jak jiz bylo uvedeno v teoretické casti.
Tento respondent ale uvedl, ze pije nejcastéji 1,51-2 litry tekutin denné a preferuje
Cistou vodu, kterou v ramci dne dopliiuje neslazenym c¢ajem ¢i jednim Salkem kavy.
V jidelnicku se nenachéazel alkohol, cukrovinky ani slané snacky, které respondent

konzumuje pouze pfilezitostné.

V otazkach tykajicich se zivotniho stylu bylo zjisténo, ze tento respondent ma ,,sedavé
zameéstnani®, protoze je jesté student a nejCastéji se dopravuje verejnou dopravou nebo
p&sky. Sportuje vice nez 5x tydné, s délkou trvani aktivity v rozmezi 31-60 minut. Cas
na odpocinek si doprava kazdy tyden a délka spanku tohoto respondenta je 7-8 hodin
denné. Tento respondent také pravidelné dochazi na lékaiské prohlidky a v dotazniku
uvedl, ze za posledni rok byl nemocny 1-2x, pfi¢emz se jednalo pouze o nachlazeni
s mirnym prabéhem. Respondent ¢. 1 si mysli, Ze jeho zivotni styl je celkové , spise
zdravy“. Jidelnicek mél vhodné slozeni makrozivin a obsahoval kvalitni potraviny

v souladu s vyzivovymi doporucenimi, frekvencni dotaznik ukazal, ze tento respondent
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se 0 svuj zivotni styl zajima. Z téchto divodd bych zivotni styl, véetné stravovani

tohoto respondenta, celkové zhodnotila jako zdravy.
7.2 Respondentka ¢. 2

Vek: 23 let

Vaha: 76 kg

Vyska: 169 cm

BMI: 26, 6 — nadvaha

Bazalni metabolismus: 1 577 kcal

Tabulka €. 3 — celkovy denni pfijem respondentky €. 2

Energie (kcal) 2 445
Energie (kJ) 10 207
Bilkoviny (g) 170
Tuky (g) 59
Sacharidy (g) 205
Jednoduché cukry (g) 114
Vlaknina (g) 17
Tekutiny (1) 1.95 Zdroj: vlastni vyzkum

BMI respondentky ¢. 2 odpovida hodnoté 26,6, ktera spada do pasma nadvahy. Bazalni
metabolismus této respondentky odpovida 1 577 kcal. Poskytnuty jidelni¢ek odpovidal
po propocitani v Nutriservisu energetické hodnoté 2 445 kcal a byl rozdéleny
do Sdennich jidel, pficemz respondentka ji dle frekvencniho dotazniku 4 denni jidla.
Tato respondentka konzumuje béznou stravu a ve volném cCase se vénuje powerliftingu,
tedy silovému trojboji, pii kterém je zvySena potieba bilkovin, ktera by v tomto pfipadé
mohla byt az 1,7, max. 2 g / kg / B, prakticky tedy 126, max. 152 g B/den. Denni
piijem bilkovin byl ale dokonce 170 g, coz je téméf 28 % z celkového energetického
ptijmu (CEP) a toto mnozstvi odpovida dokonce 2,2 g / kg. Bilkoviny byly Cerpany
hlavn€ z mlécnych vyrobki s vysokym obsahem bilkovin, kterymi byl konkrétné recky
jogurt a Cottage. MIécné vyrobky se tak v jidelnicku vyskytovaly 2x, resp. 3x, kdy
respondentka pila kdvu s mlékem. V ramci bilkovin bylo v tomto jidelnicku ve dvou
dennich chodech zastoupeno kufeci maso (obéd, vecCete), k snidani si respondentka dala
masny vyrobek (debrecinskou peceni) a k odpoledni svafiné méla proteinovy napoj.

Tuky zastupovaly v jidelnicku respondentky 21,7 %, z toho vétSina byla nasycenych,
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které se vyskytovaly hlavné ve zpracovanych potravinach — ¢okoladové tycince a
Cokoladovém muffinu. Z oleji byl vyuzit sluneCnicovy olej, ktery je sice vhodny
k tepelné upravé pii vysokych teplotach, ale nemé tak vhodné slozeni mastnych kyselin
jako napft. olej fepkovy. Sacharidy pak tvorili 48 % a jednoduché cukry 19 % CEP.
Zdrojem sacharidl byly predevsim jiz vySe zmifiované zpracované potraviny, dale bila
houska, ryze, téstoviny a ovoce (banan). Zelenina byla soucasti 3dennich chodd,
pficemz bylo v ramci jedné porce vyuzito vice druhll a vét§iho mnozstvi zeleniny, a tak
tento pfijem spliloval pozadavky na pfisun zeleniny. Ovoce bylo konzumovano pouze
jako 1 porce, a tak by bylo vhodné mnozstvi navysit alespoii na 2 porce denné, které ale

respondentka udajné, dle dotaznikového Setieni, konzumuje.

Slozeni jidelnic¢ku, hlavné z hlediska makrozivin, neodpovida vyzivovym doporucenim,
a tak by byla vhodna jeho tprava, a to i z davodu, ze BMI této respondentky spada jiz
do pasma nadvahy. V jidelnicku bych proto doporucila snizit denni pfijem bilkovin
na maximalné 2 g / kg, coz by snizilo i celkovy energeticky pfijem. Zbytek energie by
bylo vhodné doplnit sacharidy a tuky az do vyse 35 % CEP, které lze v silovém sportu
tolerovat. Doporucend denni davka pro pfijem vlakniny nebyla splnéna, protoze ptfijem
byl pouze 17 g, proto by i zde byla vhodna uprava a navySeni piijmu alespon na
30 g/ den. Vhodnymi zdroji vlakniny by mohly byt napiiklad celozrnné vyrobky, které
v jidelnicku nebyly vyuzity, 1 pfes to, ze respondentka ve frekvenénim dotazniku
uvedla, ze celozrnné vyrobky konzumuje kazdy den. NejCaste&ji pije 2 a vice litri tekutin
denng, prevazné Cisté vody a neslazenych vod. Denni ptijem tekutin byl 1,95 litr, ktery
by dle denniho energetického piijmu bylo tfeba navysit o zhruba 0,5 litra, piipadné
pfijem jesté navysit béhem tréninku. Déle bylo v dotazniku uvedeno, ze uziva Omega 3

a kreatin, ktery ji pry pomaha pii sportovnim vykonu.

Tato respondentka se zavodné veénuje powerliftingu a v ramci frekvencniho dotazniku
uvedla, ze trénuje vice nez 5x tydné s délkou trvani vice nez 90 minut. Regenerace je
dulezita, a proto tato respondentka spi 7-8 hodin a Cas na odpocinek navic si nechava
kazdy tyden. Jako prostfedek prepravy vyuziva nejCastéji auto, anebo chodi pésky.
Pravidelné absolvuje 1ékarské prohlidky a minuly rok byla tato respondentka nemocna
3x, kdy se jednalo o nachlazeni s mirnym prubéhem. Svij zivotni styl oslovena celkoveé

zhodnotila jako ,spiSe zdravy“. Sjejim hodnocenim souhlasim, protoze v ramci
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zivotniho stylu bylo vSe v porfadku. Nedostatky vidim ve stravovani, které bylo tfeba
zlepsit, a poté bychom mohli fici, ze respondentka €. 2 celkové Zije zdravym zivotnim

stylem.
7.3 Respondentka ¢. 3

Vek: 22 let

Vaha: 52,4 kg

Vyska: 163 cm

BMI: 19,6 — norma

Bazalni metabolismus: 1 355 kcal

Tabulka €. 4 — celkovy denni piijem respondentky €. 3

Energie (kcal) 2333
Energie (kJ) 9568
Bilkoviny (g) 160
Tuky (g) 61
Sacharidy (g) 265
Jednoduché cukry (g) 39
Vlaknina (g) 25 .
: Zdroj: viastni vyzkum
Tekutiny (1) 2,8

U této respondentky vySel bazalni metabolismus 1355 kcal. Jidelnicek odpovida
dennimu pfijmu 2 333 kcal, s rozdélenim jidel do 6 porci. Ptijem bilkovin byl 160 g,
coz odpovida 28 % z celkového energetického piijmu (CEP) a mnozstvi dokonce
3 g/ kg/den! Bilkoviny byly Cerpany hlavné z masa, které bylo obsazeno dokonce
ve 3 dennich chodech a respondentka vyuziva hlavné libové maso a vysokoprocentni
Sunky. Respondentka také uvedla, ze ryby konzumuje nékolikrat za mésic, ty ale
v jidelnicku nebyly pfitomny. Dale se v jidelnicku vyskytovaly 2 porce mlécného
vyrobku s vysokym obsahem bilkovin — tvaroh a Eidam 30 %, které ale respondentka
dle dotazniku bézn€ konzumuje 1x denné. Také byl v pomérné velké mife vyuzivan
proteinovy prasek, ktery byl soucasti snidané, jako samostatny napoj a poté jesté jako
soucast jidla po tréninku. DalSim zdrojem kvalitnich bilkovin byla vejce, ktera se
v jidelnicku jako samostatny pokrm vyskytuji nékolikrat tydné. Tuky zastupovaly
v jidelnicku 24 % a tvorily je hlavné ty nasycené. Zdrojem téchto tukd byl kokosovy

olej, ktery obsahuje hlavné nasycené mastné kyseliny (nMK) s dlouhym fetézcem, poté
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byl zdroj nMK také syr Eidam, tuCny tvaroh a vejce. Ofechy udajné respondentka
konzumuje nekolikrat tydné€, avSak v jidelnicku nebyly zastoupeny. Sacharidy tvotily
48 % CEP, ztoho jednoduché cukry tvorily necelych 7 % celkového energetického
ptijmu, a jelikoz jidelnicek této respondentky obsahoval pouze nezpracované potraviny,
jednalo se o jednoduché cukry z ovoce, tedy fruktdozu. Hlavnimi zdroji sacharida byly
komplexni sacharidy — ovesné vlocky, ryze, téstoviny a ryzové chlebicky. Celozrnné
vyrobky respondentka dle frekven¢niho dotazniku nekonzumuje a nebyly tedy ani
soucasti jidelnicku, dale také v dotazniku uvedla, ze zeleninu konzumuje 4-5x denné,
ale v jidelnicku byly obsazeny pouze 3 porce. Jednu z porci tvorilo také avokado, které
bylo vramci jidelnicku vyuzito zejména jako zdroj tuk(l a bylo jedinym zdrojem
nenasycenych mastnych kyselin ve vhodném poméru. Ovoce respondentka konzumuje
dle dotazniku 1x denné, avSak v jidelnicku se vyskytovalo ve dvou dennich porcich —
jako soucast snidan¢€ a také v potréninkovém jidle. I pfesto, ze tento jidelniCek byl
z hlediska slozeni potravin velmi pestry, bohuzel neodpovidal doporucenim pro
rozlozeni makrozivin, kdy nejvét§Sim problémem byl velmi vysoky piijem bilkovin.
I pres to, ze se tato respondentka vénuje posilovani a je velmi aktivni, takto vysoky
pfijem bilkovin je pro organismus nadbyte¢ny a z dlouhodobého hlediska by mohl byt
i rizikovy. Proto bych zde taktéz doporucila upravu jidelnicku, kde by bilkoviny tvoftily
max. 20 % CEP, snaslednym navySenim tuk( a sacharid, které by pokryly
energetickou potfebu. Doporucena denni davka pro pfijem vlakniny byla téméf splnéna,
protoze piijem byl 25 g. Denni pfijem tekutin byl dostateCny, a to 2,8 litri. Tato
respondentka pije nejcastéji vodu. V dotazniku také uvedla, ze suplementuje
multivitamin, vitamin C, Omega 3, vitamin D, multivitamin, zinek, hoicik, kreatin

a glutamin, protoze ji to takto doporucil jeji trenér.

Na zakladé frekvenéniho dotazniku jsme se dozveédéli, ze tato respondentka je byvalou
kutackou, nyni nekoufi a alkohol, nejcastéji vino nebo alkoholické napoje typu Frisco,
pije pfiilezitostné. Nyni sportuje vice nez 5x tydné s délkou trvani 61-90 minut.
Tato respondentka spi vice nez 8 hodin a ¢as na odpocinek navic si nechava kazdy
tyden. Preferuje hlavné chlizi a ve frekvencnim dotazniku uvedla, Zze obCas zapomene
na n¢jakou Iékarskou prohlidku. Nemocna byla minuly rok 1-2x a jednalo se
o nachlazeni s mirnym priabéhem. Respondentka ¢. 3 zhodnotila svij Zivotni styl, vCetné
stravovani, jako zdravy. Ve frekvencnim dotazniku se neobjevily v ramci Zzivotniho
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stylu nedostatky, ale v jidelnicku i dotazniku, které se tykaly stravovani, se nedostatky
objevily. Tato problematika byla vysvétlena vySe, a proto bych zivotni styl této

respondentky zhodnotila celkové jako ,,spisSe zdravy.
7.4 Respondentka ¢. 4

Vek: 28 let

Vaha: 59,1 kg

Vyska: 169 cm

BMI: 20,6 — norma

Bazalni metabolismus: 1 402 kcal

Tabulka €. 5 - celkovy denni pfijem respondentky €. 4

Energie (kcal) 1979
Energie (kJ) 8272
Bilkoviny (g) 67
Tuky (2) 132
Sacharidy (g) 164
Jednoduché cukry (g) 101
Vlaknina (g) 38
Tekutiny (1) 1,85 | Zdroj: viasmi vyzkum

Respondentka ¢. 4 ve frekvenénim dotazniku uvedla, ze se stravuje vegetariansky
formou prerusovanych pustd s 16hodinami lacnéni, pfiCemz konzumuje nejcastéji
3jidla dennég, ale jidelnicek obsahoval 4 mensi jidla a odpovidal dennimu piijmu
1 979 kcal. Bazalni metabolismus této respondentky odpovida 1 402 kcal. Denni pfijem
bilkovin tvofil 15 % CEP a byl ve vysi 67 g, coz odpovida smérnym hodnotam
pro piijem bilkovin. Bilkoviny byly Cerpany pouze z rostlinnych zdrojt, byly vyuzity
potraviny pro vegatariany, napf. sdjové ,mléko”, ¢i Tempeh, coz je sdjovy syr.
Vzhledem k tomu, ze tato respondentka je fyzicky velmi aktivni, a to i v zaméstnani,
domnivam se, ze by bylo vhodné navysit ptijem bilkovin alesponl na 70 g / den, coz by
odpovidalo pfijmu 1,2 g / kg a taktéz celkovy energeticky pfijem, pokud by Slo
oudrzovani hmotnosti. Stavajici jidelniCek, resp. energeticka hodnota, by
z dlouhodobého hlediska pii ¢etnosti a délce pohybové aktivity nemusela byt dostateCna

a vedla by k ubytku télesné hmotnosti. Tuky tvorily v jidelnicku dokonce 53 % a taktéz
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byly Cerpany zrostlinnych zdroji, napfiklad zjiz zminiovaného Tempehu, poté
ze slunecnicovych seminek, které tvofily hlavni ¢ast odpoledni svaciny, z olivového
oleje a byly velkou soucasti obéda, kterym byl lusténinovy — cizrnovy salat s motskou
fasou a zalivkou. Lusténiny, a zejména sdja, tvorily vétSinovou ¢ast jidelnicku
a respondentka udava, ze lusténiny konzumuje nekolikrat tydné. Sacharidy zastupovaly
v jidelnicku pouze 32 %, z toho jednoduché cukry az 20,5 % z celkového energetického
pfijmu, které tvofily hlavné cukry zovoce, které bylo v jidelnicku pfitomno
ve 3 dennich chodech, a to 1 ve vétSim mnozstvi a v jednom pfipadé i jako napoj —
pomerancovy fresh. Ovoce konzumuje respondentka €. 4 nejcastéji 2x denné a zeleninu
4-5x denn¢, ale vtomto piipadé byla zastoupena pouze 2x. Slozeni jidelnicku této
respondentky pfili§ neodpovida vyzivovym doporucenim, a tak by byla vhodna jeho
uprava. V jidelnicku bych mirné navysila jiz zmilovany celkovy energeticky piijem,
zejména z bilkovin, a naopak snizila pfijem tuka na ukor komplexnich sacharidu, které
se vjidelnicku témér nevyskytovaly. Respondentka uvedla, Zze neuziva zadné
potravinové dopliiky, protoze si mysli, ze je to ,,chemie™ a jeji strava je dostateCné
pestra a plnohodnotna. Vzhledem ktomu, ze v jidelnicku nebyla obsazena Zzadna
plnohodnotna bilkovina, napt. maso, nelze tedy mluvit o plnohodnotnosti stravy. Jelikoz
v jidelnicku nebylo maso, neni zde zastoupen ani vitamin B12, ktery najdeme pravé
pouze v mase, nebo v potravinach jim fortifikovanych. Dal§i deficitni latkou v tomto
jidelnicku by mohlo byt i zelezo nebo vapnik. Dlouhodoby deficit téchto latek muze
vést k rozvoji zdravotnich potizi a stim spojenych komplikaci, kterymi muze byt
naptiklad anémie nebo osteoporoza. Piijem tekutin byl 1,85 litri, coz je za normalnich

podminek dostatecné mnozstvi.

Tato respondentka se ve volném cCase i1 zaméstnani veénuje kanoistice, kde je
instruktorkou. V ramci frekvencniho dotazniku oslovena osoba uvedla, ze trénuje vice
nez 5x tydné s délkou trvani vice nez 90 minut, spi vice nez 8 hodin a ¢as na odpocinek
navic si nechava kazdy tyden. Jako prostiedek pfepravy vyuziva nejcastéji hromadnou
dopravu, na pravidelné lékaiské prohlidky nechodi a minuly rok byla 1-2x nemocna.
Slo o nachlazeni s mirnym prabéhem. Tato respondentka by svijj Zivotni styl celkové
zhodnotila jako ,,zdravy“. S jejim hodnocenim pfili§ nesouhlasim. V ramci zivotniho
stylu bylo vSe vice méné v poradku, ale vétsi nedostatky vidim ve stravovani, které je

dle mého nazoru neplnohodnotné jak po energetické strance a slozeni makrozivin,
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tak i po strance kvalitativniho slozeni potravin. Domnivam se, ze vegetarianstvi je smér,
ktery je vhodny, ale musi se s nim ,umét zachazet“. Potraviny v tomto jidelnicku
nebyly vhodné zkombinovany, a tak byl tento priklad jisté deficitni na nékteré
aminokyseliny (AMK) a latky jiz zminéné vySe. Aby byly bilkoviny ve vegetarianské
straveé plnohodnotné, je tfeba kombinovat lusténiny s obilovinami, jelikoz tyto potraviny
obsahuji tzv. limitujici aminokyseliny, které jsou v této potraviné nedostateCné.
U lusténin se jedna o methionin a cystein, u obilovin je to poté lysin. Jelikoz tato
respondentka nedochazi na pravidelné prohlidky, nelze tedy ani zjistit napt. deficity
nekterych latek ¢i pocCateCni faze nékterych onemocnéni. Proto bych doporucila
pravidelné navstévy lékare. Pokud by doslo ke zlepSeni ve slozeni jidelnicku, dal by se

celkové zivotni styl respondentky €. 3 povazovat za zdravy.
7.5 Respondent ¢. 5

Vek: 29 let

Vaha: 59,9 kg

Vyska: 177 cm

BMI: 18,8 —norma

Bazalni metabolismus: 1 580 kcal

Tabulka €. 6 - celkovy denni pfijem respondenta €. 5

Energie (kcal) 2 069
Energie (kJ) 8 648
Bilkoviny (g) 98
Tuky (g) 82
Sacharidy (g) 220
Jednoduché cukry (g) 85
Vlaknina (g) 31
Tekutiny (1) 2.1 | Zdroj: viastni vyzkum

Respondent ¢. 5 se stravuje stylem prerusovanych puasti s rozdé€lenim stravy do 4
dennich jidel. Bazalni metabolismus respondenta €. 5 odpovida 1 580 kcal a jidelnicek
meél energetickou hodnotu 2 069 kcal. Pfijem bilkovin byl 98 g, coz odpovida 19 %
z celkového energetického pfijmu (CEP) a mnozstvi 1,2 g B / den, coz souhlasi
s vyzivovym doporucenim pro piijem bilkovin. Bilkoviny byly cerpany zejména

z kufeciho masa a lososa. Ryby tento respondent dle frekvencniho dotazniku konzumuje
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nékolikrat tydné. Dale byly bilkoviny cerpany také z Eidamu se snizenym obsahem
tuku. Tento respondent uvedl, Ze mlécné vyrobky konzumuje nékolikrat tydné.
V poskytnutém jidelnicku byly 2 porce ,,syrovych® mlécnych vyrobka — polotvrdy syr
Eidam a Cerstvy syr. I pfes to, ze tento respondent se nestravuje alternativné, se jesté
v jeho jidelni¢ku nachazel boravkovy sojovy ,jogurt™, jako nahrada mlécného vyrobku.
Tuky zastupovaly necelych 36 %, pricemz jeho zdroje byly pestré a v jidelnicku se
vyskytovaly tuky jak s pfevahou nasycenych, tak i nenasycenych MK. Jako zdroj tuku
byl vyuzit naptfiklad olivovy olej, Cerstvy syr, nebo losos s vysokym obsahem
polynenasycenych MK - Omega 3, stejné tak pekanové ofechy. Ofechy tento
respondent ji kazdy den a ryby nékolikrat tydné. Sacharidy pak tvorily 45 %,
jednoduché cukry 16 %. Pfijem jednoduchych cukri byl v tomto jidelnicku zejména
ze zpracovanych potravin, kterymi byl naptiklad ochuceny sdjovy vyrobek — | jogurt®,
Spaldova buchta s ovocem a fermentovany napoj , Kombucha“ s malinovou pfichuti.
Jako zdroj komplexnich sacharidi bylo vyuzito Zzitného chleba, ryze ¢i brambor.
Lusténiny se v jidelnic¢ku tohoto respondenta nachazi nekolikrat do mésice, avSak
vtomto poskytnutém jidelniCku zastoupeny nebyly, pokud za zdroj lusténin
nepovazujeme sojovy ,jogurt”, ktery obsahuje pouze malé mnozstvi vysoce zpracované
s0ji. DoporuCena denni davka pro pfijem vlakniny a tekutin byla splnéna. SloZeni
makrozivin v tomto jidelnicku viceméné odpovidalo doporucenim pro rozlozeni
makrozivin a pifijem tekutin a vlakniny. Strava byla velmi pestra a vyuzivany byly
kvalitni zdroje potravin. Za vyznamné&jSi nedostatek by se v tomto piipadé dal
povazovat nadbyteCny pfisun jednoduchych cukra, ktery by jisté Sel snizit

na doporucované mnozstvi do 10 % celkového energetického piijmu.

Na zakladé frekvencniho dotazniku jsme se dozvédeli, ze respondent €. 5 je byvaly
kurak, nyni jiz nekoufi a alkohol nepije vibec. Je instruktorem kanoistiky a tomuto
sportu se aktivné vénuje 4-5x tydné s délkou trvani 61-90 minut. Spi vice nez 8 hodin
acas na odpocinek navic si nechava nekolikrat do meésice. K piepravé vyuziva
predevSim osobni automobil, nebo jezdi na kole ¢i chodi pésky. Ve frekvencnim
dotazniku uvedl, ze obCas zapomene na né&jakou lékairskou prohlidku, ale za posledni
rok nebyl ani jednou nemocny. Svuij zivotni styl vCetné stravovani, by celkove zhodnotil
jako ,spiSe zdravy“. Ve frekvenénim dotazniku se vramci zivotniho stylu, ani

v jidelnicku neobjevily nedostatky, kromé jiz vySe zminénych. Tento respondent
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nekoufi, nepije alkohol, ma vhodné stravovaci navyky, dostatek pohybu i spanku,

a proto bych jeho zivotni styl zhodnotila jako zdravy.
7.6 Respondentka ¢. 6

Vek: 25 let

Vaha: 52,5 kg

Vyska: 168 cm

BMI: 18,4 - norma

Bazalni metabolismus: 1 351 kcal

Tabulka €. 7 - celkovy denni pfijem respondentky €. 6

Energie (kcal) 1812
Energie (kJ) 7574

Bilkoviny (g) 08

Tuky (g) 31

Sacharidy (g) 169

Jednoduché cukry (g) 46

Vlaknina (g) 8.7 | -
Tekutiny (1) 15 Zdroj: viastni vyzkum

Bazalni metabolismus respondentky ¢. 6 odpovidd energetické potiebé 1351 kcal
a jidelni¢ek odpovidal 1 812 kcal. Byl rozdéleny do 4 dennich porci, pficemz tato
respondentka, jako jedina, nesnidala. Energeticky pfijem této respondentky je
dostate¢ny vzhledem k jejimu sedavému zaméstnani, avS§ak po zahrnuti sportovnich
aktivit by mohl byt také nedostateCny, stejné tak, jako tomu bylo v piipadé
respondentky ¢. 4. Prijem bilkovin byl 98 g, cozodpovida 22 % z celkového
energetického piijmu (CEP) a mnozstvi 1,8 g B / den. Nejvice bilkovin bylo zastoupeno
v kritim mase, pouzitém na obéd, poté v proteinovém pudingu a tvarohu, kterého vSak
bylo pouzito pouze malé mnozstvi, jako soucast veCere. Tuky v jidelnicku tvorily témért
39 % a pomér nasycenych a nenasycenych MK nebyl pfili§ vhodny. Tuky v jidelni¢ku
zahrnovaly 1 skryté tuky napf. z donutd, poté byl také pouzit slunecnicovy olej,
¢i maslo. Vhodnym zdrojem tukt, s dobrym pomérem Omega 3 a 6, byly ofechy kesu.
Sacharidy tvoftily také 39 %, a jednoduché cukry pouze 10 %, které byly ziskany hlavné
ze zpracovanych potravin — donutti a mouckového cukru, ktery byl pouzit jako soucast

vecefe. Respondentka uvadi, ze cukrovinky konzumuje pftilezitostné, stejné tak slané
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snacky. Nejvétsim problémem, co se tyCe slozeni jidelnicku, byl naprosto minimalni
pfijem vlakniny, ktery byl pouhych 8,7 gramt, protoze jidelnicek neobsahoval témér
zadné komplexni sacharidy a zadny celozrnny vyrobek, 1 pfesto, Ze tato respondentka
uvedla, ze je konzumuje nekolikrat do tydne. Ovoce bylo pouze soucasti pokrmu — tedy
zpracované a zelenina byla vjidelnicku zastoupena pouze vjedné porci.
Ve frekvencnim dotazniku ale respondentka uvedla, ze ovoce konzumuje 2x denné
a zeleninu 2-3x denn¢. V jidelnicku nebyly lusténiny, ani ryby. Dale mlécné vyrobky
tvorily pouze ¢ast pokrmu — tvaroh soucasti tvarohovych knedlikii a kava s mlékem,
vejce vjidelnicku taktéz nebyly. Mlécné vyrobky a vejce vSak respondentka dle
frekvencniho dotazniku konzumuje nekolikrat do tydne. V tomto jidelnicku by byly
vhodné zmény v rozlozeni makrozivin, kde by tuky tvofily maximalné¢ 30 % CEP
a zbyvajici energii by pokryly komplexni sacharidy, které by navysily i1 pfijem vlakniny
alespori na 30 g / den. Dale by bylo také vhodné omezeni jednoduchych cukrii do 10 %
CEP a taktéz piijem tekutin by bylo vhodné mirné navysit, aby 1 kcal odpovidala 1 ml
tekutin. Tato respondentka nejc¢astéji pije ¢istou vodu a nékolikrat denné kavu. S tim by
mohl souviset vyS$si pfijem kofeinu, ktery je v§ak dle smérnych hodnot bezpecny do 300
mg / den, a to 1 pro t€hotné zeny. Potfebné zmeény by byly i v ramci kvalitativniho
slozeni a volby potravin. Respondentka ¢. 6 jako jedina ze vSech respondentd snida
pouze o vikendech a svij den zahgjila dopoledni svafinou v podobé€ 2 donutd a kavy.
Domnivam se, ze by bylo jist€¢ vhodné&js§i dat si rano snidani, kterd by obsahovala
komplexni sacharidy, zdroj kvalitnich bilkovin a tuku, navic by mohla obsahovat jesté
jednoduché cukry, které by zastupovalo naptiklad ovoce. Snidané by tedy prakticky
mohla vypadat takto: polotucny tvaroh, ovesné vlocky, ovoce, hrst slunecnicovych

seminek, med, kava.

Respondentka ¢. 6 ma sedavé zaméstnani, do kterého se dopravuje vefejnou dopravou.
Ve volném c¢ase se vénuje pohybové aktivité 4-5x tydné, s délkou trvani 31-60 minut
a spi nejGastéji 6-7 hodin. Cas na odpoéinek navic si doptava nékolikrat do mésice.
Pravidelné navstévuje 1ékarské prohlidky, minuly rok byla 3x nemocnd, jednalo se
o nachlazeni a stfevni obtize s mirnym prabéhem. Tato respondentka by svij zivotni
styl celkové zhodnotila jako , spiSe zdravy®. S jejim hodnocenim souhlasim. Nedostatky

byly zejména ve stravovani, které jsem jiz pfiblizila a doporucila zmény, které jsou
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popsany vyse. V tomto pripade jidelni¢ek ani pfili§ neodpovidal dotazniku, mapujicimu

stravovaci zvyklosti.
7.7 Respondentka ¢. 7

Vek: 22 let

Vaha: 83 kg

Vyska: 170 cm

BMI: 29 — nadvaha

Bazalni metabolismus: 1 660 kcal

Tabulka €. 8 - celkovy denni pfijem respondentky ¢. 7

Energie (kcal) 2138
Energie (kJ) 8936
Bilkoviny (g) 130
Tuky (g) 72
Sacharidy (g) 260
Jednoduché cukry (g) 64
Vlaknina (g) 33
Tekutiny (1) 1,76 | Zdroj: viastni vyzkum

BMI této respondentky odpovida hodnoté 29, kterd spada do pasma nadvahy. Tato
respondentka nyni redukuje té€lesnou hmotnost z ptivodnich 90 kg a jeji jidelnicek je
tedy reduk¢ni. Bazalni metabolismus odpovida 1660 kcal a energetickd hodnota
jidelnicku je 2 138 kcal, srozdélenim do 6 dennich jidel. Bilkoviny v jidelnicku
zastupuji 24 % a odpovidaji mnozstvi 1,5 g / kg. VyS§§i piijem bilkovin (maximalné
vSak 2 g / kg / den) lze v redukénich dietach tolerovat, aby nedochazelo ke katabolismu
svalovych bilkovin. Bilkoviny v tomto jidelni¢ku byly Cerpany z plnohodnotnych zdroja
— vysokoprocentni Sunky, kufeciho masa, tuidka, vajec a syrovatkového proteinu. Maso
konzumuje nekolikrat denné a vybird nejCastéji libové a vysokoprocentni masné
vyrobky. Vejce tato respondentka zafazuje nékolikrat tydné a ryby nékolikrat za mésic.
Tuky v jidelnicku tvofily 30 %. MK v nich obsazené byly nasycené i nenasycené a byly
obsazeny piedevs§im v araSidovém masle, olivovém oleji, vejcich, ale také v Cokolade,
viz déale. Sacharidy zaujimaly 46 % CEP, jednoduché cukry pak tvotily 12 % CEP,
které se nachazely ve dvou dennich porcich ovoce, ale poté také ve 2 ¢okoladovych

bonbodnech, které si dala respondentka jako dezert po obédé a ve lzici mouckového
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cukru, ktery byl soucasti mackanych jahod s mlékem, vramci odpoledni svaciny.
Respondentka udava, ze cukrovinky konzumuje kazdy den. Pokud bychom brali
2 ¢okoladové bonbony po obéde jako tyto cukrovinky, pak zde nevidim zadny problém,
protoze mnozstvi je umirnéné a obsahové se vejde do 10 % jednoduchych cukra / den.
Stejné tak u mackanych jahod s pfidanym cukrem se domnivam, ze tento cukr neni
v jidelnicku obsazen na denni bazi, ale jedna se pouze o vyjimku ¢i sezonnost ve vztahu
k jahodam. Zdrojem komplexnich sacharidi byl celozrnny chléb, té€stoviny a celozrnny
rohlik. Jidla byla doplnéna o dostatecné mnozstvi zeleniny, ktera byla rozdélena
do 3 porci, avSak ve vétSim mnozstvi. LuSténiny respondentka udajné konzumuje
nékolikrat za mésic, nicméné soucasti jidelnicku nebyly. Mléné vyrobky byly
v jidelnicku v jedné, resp. ve dvou porcich — mléko jako samostatny pokrm a taveny syr
jako soucast slozeni chodu. Slozeni makrozivin v jidelni¢ku tedy odpovida vyzivovym
doporu¢enim pro redukéni dietu. Denni pfijem vlakniny byl taktéz splnén, a to
v mnozstvi 33 g / den. Vldknina byla Cerpana predevsim ze zeleniny, celozrnnych
vyrobkii a ovesnych vlocek. Pfijem tekutin byl necelych 1,8 litri, ktery odpovida
obecnym pozadavkim na pfijem tekutin, nicméné vzhledem ke kalorické hodnoté
stravy je nedostateCny a piijem by bylo tfeba navysit zhruba o 0,5 litri. Respondentka
pije dle frekvencéniho dotazniku nejCastéji Cistou vodu ¢i neslazené mineralni vody,

které nebyly soucasti jidelnicku.

Respondentka ¢. 7 je studentkou, tudiz pohybu ma ve Skole nedostatek, ale brigadné
pracuje jako servirka, kde ma pohybu vétSinou dost. Do skoly nebo prace dojizdi autem.
Ve volném cCase se vénuje pohybové aktivité 4-5x tydné, s délkou trvani 31-60 minut
a spi nejGast&ji 7-8 hodin. Cas na odpoginek navic si dopiava kazdy tyden. Pravidelnd
chodi na Iékarské prohlidky a minuly rok byla 3x nemocna - jednalo se o nachlazeni
a dale uvedla, ze méla zhorSené alergie, byla pozorovana na hematologii a hife se ji
dychalo pti fyzické aktivité, coz by mohlo byt spojeno 1 s vyssi télesnou hmotnosti.
Tato respondentka uvadi, Ze pije pivo a tvrdy alkohol nékolikrat do mésice a jako jedina
z respondentt koufi né€kolikrat do tydne. Svij zivotni styl celkové zhodnotila jako
,,spise zdravy*. Osobné s jejim hodnocenim spiSe nesouhlasim, protoze velmi negativné
hodnotim pravé kouteni a konzumaci alkoholu. Na druhou stranu hodnotim pozitivné
stravovaci navyky, kdy jidelni¢ek byl krasné pestry a mél vhodné slozeni makrozivin.

Také ocenuji snahu o redukci hmotnosti, dostatek pohybové aktivity a ¢as na odpocinek
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a spanek. Respondentce ¢. 7 bych tedy doporucila piestat koufit a alkohol konzumovat

méné Casto a stiidmé.
7.8 Respondent ¢. 8

Vek: 23 let

Vaha: 86 kg

Vyska: 186 cm

BMI: 25 — norma

Bazalni metabolismus: 2 024 kcal

Tabulka €. 9 - celkovy denni pfijem respondenta ¢. 8

Energie (kcal) 2302
Energie (kJ) 9622
Bilkoviny (g) 135
Tuky (g) 96
Sacharidy (g) 210
Jednoduché cukry (g) 26
Vlaknina (g) 29
Tekutiny (1) 2,15 | Zdroj: viasini vyzkum

Bazalni metabolismus respondenta ¢. 8 odpovida 2 024 kcal a energeticka hodnota
jidelni¢ku je 2 302 kcal. Jidla byla rozdélena do Etyt porci bézné stravy. Vzhledem
k zaméstnani respondenta, ktery je fidicem kamionu, lze prfedpokladat, ze energeticky
vydej v praci neni pfili§ velky, a tudiz je tento energeticky piijem dostateCny. Pokud by
vSak respondent mél vyssi energeticky vydej, bylo by vhodné navysit i ptijem, ktery by
pokryl zvySené naroky organismu. Pfijem bilkovin byl 135 g, coz odpovida 23 %
z celkového energetického piijmu (CEP) a mnozstvi 1,6 g B / den, coz odpovida
vyzivovym doporuenim pro piijem bilkovin. Bilkoviny byly ziskany z proteinu,
polotvrdého syru, kufeciho masa a vysokoprocentni Sunky. Tento respondent tvrdi,
Ze maso a masné vyrobky konzumuje 1x denng, v jidelnicku se vSak objevily 2x. Vejce
byvaji soucasti jidelnic¢ku nékolikrat do tydne, avSak v tomto se neobjevily. Mlécné
vyrobky byly konzumovany 2x, resp. 3x denné — jednou jako soucast dezertu , stfecha‘
ze suSenek Bebe a poté 2 mlécné vyrobky k vecefi. Tuky zastupovaly 37 %.
Nasycenymi MK obsazenymi v tucich bylo pfepusténé maslo, Bebe stfecha, Eidam

aCerstvy syr. Nenasycené MK byly obsazeny v tucich zaraSidového masla

56



a sezamového seminka, které vSak bylo pouzito pouze v minimalnim mnozstvi.
Sacharidy tvorily 41 % energetického pfijmu, jednoduché cukry byly pouze necelych 5
%. Jednoduché cukry byly piijaty v podobé 1 denni porce ovoce, v dezertu a v mensi
mire také v toustovém chlebu a ara§idovém masle, které bylo vyuzito hlavné jako zdroj
kvalitnich tukt. Polysacharidy byly pfijaty z ovesnych vlocek, ryzovych nudli
a vicezrnného chleba, ktery ale neobsahuje takové mnozstvi celych seminek, a tedy
vlakniny a mineralnich latek, jako chléb celozrnny. Lusténiny a ofechy v pfirozené
formé v jidelni¢ku zastoupeny nebyly, respondent je nekonzumuje. Zelenina byla pouze
soucasti obéda, ale pry ji dle frekven¢niho dotazniku konzumuje 2-3x denné. Piijem
tekutin byl splnén mnozstvim 2,15 litrti, tento pfijem tvofila hlavné Cista voda, kterou
respondent pije nejCastéji, dale kavou a energetickym napojem bez kalorii. Pfijem

vlakniny byl témér splnén, a to v mnozstvi 29 gramu.

Tento respondent je fidiCem kamionu, jak jiz bylo zminéno v uvodu této Casti, tudiz
pohybu ma v praci pravdépodobné nedostatek. Do prace se dopravuje autem.
Ve volném Case se vénuje pohybové aktivité 2-3x tydné, s délkou trvani 31-60 minut
a spi nejcastdji méné nez 6. Cas na odpocinek navic si doptava nékolikrat do mésice.
Na pravidelné 1ékaiské prohlidky ob&as zapomene a minuly rok byl nemocny 3x. Slo
o nachlazeni a stfevni problémy. Tento respondent uvadi, ze nekoufi a pije pivo
a alkoholické napoje typu Frisco, prilezitostné. Svij zivotni styl celkové zhodnotil jako
,,spise zdravy®. S timto hodnocenim spiSe nesouhlasim a zivotni styl tohoto respondenta
bych ohodnotila negativnéji, protoze frekvencni dotaznik 1 jidelni¢ek ukazaly jisté
nedostatky. Jidelnicek nem¢l pfili§ vhodné poméry makrozivin, proto by zde byla tfeba
uprava, pii které bych snizila bilkoviny, protoze piijem 1,6 g / kg pii sedavém
zaméstnani a nizké pohybové aktivit€ povazuji za nadbytecny. Tuky bych také snizila,
ato na max. 30 % CEP a zaméfila se i na vhodnéjsi zdroje tuki, s preferenci
nenasycenych MK a vhodny pomér Omega 3 a 6. Zbyvajici energii bych hradila
komplexnimi sacharidy i jednoduchymi cukry z ovoce, aby denni davku ovoce tvorily
alespori 2 porce, coz by navySilo 1 pfijem vlakniny. Pozitivné hodnotim, ze tento
respondent nekoufi a alkohol pije pouze prilezitostn€. Jako dalsi nedostatek v ramci
zdravého zivotniho stylu vidim i malo Casu na odpocinek, tedy kratkou dobu spanku
a dale nedostatek pohybové aktivity. Respondentovi ¢. 8 bych tedy doporucila zejména

pravidelny spanek alespori 7 hodin a vénovat se pohybové aktivité s vysokou intenzitou
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alespont 3x tydné 20-25 minut, nebo 5x tydné stfedni intenzity po dobu alespori

30 minut dle doporuceni.
7.9 Respondentka ¢. 9

Vek: 28 let

Vaha: 84,1 kg

Vyska: 170 cm

BMI: 29 — nadvaha

Bazalni metabolismus: 1 643 kcal

Tabulka €. 10 - celkovy denni piijem respondentky ¢. 9

Energie (kcal) 2550
Energie (kJ) 10320
Bilkoviny (g) s
Tuky (g) o7
Sacharidy (g) 363
Jednoduché cukry (g) 61
Vléknina (g) A Zdroj: viastni vyzkum
Tekutiny (1) 2

Hodnota BMI respondentky ¢. 9 je 29, tedy nadvaha. Bazalni metabolismus této
respondentky je 1643 kcal a energeticky pfijem 2469 kcal z bé&zné stravy. Jidla
v jidelnicku byla rozdélena do 3hlavnich chodii a dvou menSich svacin mezi jidly.
Pfijem bilkovin byl 134 g, cozodpovidd necelym 22 % z celkového energetického
pfijmu (CEP) a mnozstvi 1,6 gB/ den, coz odpovidd vyzivovym doporucenim
pro ptijem bilkovin. Jako zdroj bilkovin bylo vyuzito proteinového produktu, veptrového
masa a libovych parkd. DalSim zdrojem hodnotnych bilkovin jsou vejce, které
respondentka konzumuje nékolikrat tydné, v jidelnicku se vSak nevyskytovaly. Tuky
zastupovaly dokonce 39 % azdrojem byly pfedev§im vysoce zpracované potraviny
s obsahem nasycenych MK. Hlavnimi zdroji tuk( bylo pomazankové maslo, vepiové
maso, toCend zmrzlina, maslo a parky. Sacharidy tedy tvorily také 39 %, jednoduché
cukry ¢inily 10 % CEP a byly nejvice obsazeny v to¢ené zmrzling, kterou respondentka
meéla k odpoledni svaciné. Polysacharidy byly obsazeny zejména v bramborach
a pecivu, které vSak bylo pouzité bézné — ,bilé“, které ma vyssi glykemicky index, nizsi
obsah mineralt a vlakniny oproti peCivu celozrnnému. Rozlozeni makrozivin nebylo
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idealni zejména z hlediska mnozstvi tukl, které byly ve stravé. Tyto tuky nebyly
optimalni ani z hlediska slozeni mastnych kyselin, protoze obsahovaly vysoky podil
nasycenych mastnych kyselin, jak jiz bylo zminéno vySe. Tento jidelni¢ek by proto bylo
tfeba upravit, a to napriklad tak, jak je popsano dale. Vzhledem k tomu, Ze respondentka
chodi pravidelné do fitcentra a lze tedy predpokladat, ze jejim cilem je svalova
hypertrofie, bilkoviny bych v tomto mnozstvi ponechala, maximaln¢ snizila na 20 %
CEP. Zména by se tykala pfedev§$im poméru sacharida a tukt, kdy bych tuky snizila
maximalné na 30 % CEP, coz by snizilo i celkovy energeticky piijem, vzhledem k BMI
respondentky. Zména by se tykala i slozeni tukd a jejich zdrojo. Cast nasycenych
mastnych kyselin, které najdeme predevsim v zivociSnych zdrojich, bych nahradila
nenasycenymi, které se vyskytuji pfevazn€ v potravinach rostlinného ptvodu, napiiklad
v olejich ¢i ofeSich. Zbytek energie by byl doplnén v podobé komplexnich sacharidu,
které by zajistily optimalni pifisun vlakniny a nizsi vzestup glykémie po jidle. Pitny
rezim byl dle obecnych doporuceni dostateCny a tvofila jej predevsim cista voda,
proteinovy napoj a dva Salky kavy s mlékem. Piijem vlakniny nebyl splnén, jelikoz byla
pfijata v mnozstvi pouze 20 gramu. Taktéz pfijem ovoce a zeleniny nebyl dostatecny.
Ovoce bylo soucasti jidelnicku pouze v jedné porci, a navic ve formé grapefruitového
freshe. Ve frekvenénim dotazniku respondentka uvedla, ze ovoce konzumuje pouze
Ix denné, zeleninu méné nez 2x za den. V jidelni¢ku byla zelenina ve dvou porcich —
Ix Cerstva a 1x jako pokrm, kterym byla duSend mrkev s bramborem, pfi¢emz brambor
v tomto piipadé povazuji za piilohu jako zdroj sacharidi, nikoliv primarni zdroj
zeleniny. Ofechy v jidelnicku taktéz zastoupeny nebyly. Mlé¢né vyrobky konzumuje
2x denné a vicekrat, cemuz odpovidal i jidelni¢ek ve kterém mlécnymi vyrobky bylo
pomazankové maslo, 2x denné mléko jako soucast kavy, proteinova krupice a nepiimo

také zmrzlina. V zimnich mésicich dopliuje vitamin D a C, kvili podpofe imunity.

Respondentka ¢. 9 mé sedavé zaméstnani, do kterého se dopravuje vetejnou dopravou
ave volném Case se 4-5x tydné vénuje fitness tréninku s délkou 31-60 minut, chodi
na narocnéjsi tary do hor. Spi nejcastéji 6-7 hodin, ¢as na odpocinek navic si doprava
nékolikrat do mésice. Pravidelné¢ chodi na lékarské prohlidky a minuly rok byla
nemocna 3x. Slo o nachlazeni a virové onemocnéni Covid-19, které mélo dlouhy
prubéh, avSak kvuli povinné izolaci. Ve frekvencnim dotazniku uvadi, ze nekoufi, pije
pivo a tvrdy alkohol n&kolikrat do mésice. Zivotni styl v&etné stravovani bych osobné
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zhodnotila jako ,spiSe nezdravy“, i kdyz respondentka si mysli, ze zije zdravym
zivotnim stylem. Bylo by proto vhodné omezit ¢etnost i mnozstvi konzumovaného

alkoholu a zlepsit stravovaci navyky. Zmény ve stravovani byly navrhnuty vyse.
7.10 Respondent ¢. 10

Vek: 25 let

Vaha: 75,2 kg

Vyska: 186 cm

BMI: 21,7 — norma

Bazalni metabolismus: 1 584 kcal

Tabulka €. 11 - celkovy denni pfijem respondenta ¢. 10

Energie (kcal) 2199
Energie (kJ) 9192
Bilkoviny (g) 73
Tuky (g) 65
Sacharidy (g) 323
Z toho cukry (g) 170
Vlaknina (g) 16
Tekutiny (1) 2,63

Zdroj: vilastni vyzkum

Bazalni metabolismus respondenta ¢. 10 odpovida 1 584 kcal a energetickd hodnota
jidelnicku byla 2 199 kcal. Piijem bilkovin byl 73 g, které odpovidaji 13 % z celkového
energetického piijmu (CEP) a mnozstvi 1 g B / den, coz odpovida vyzivovym
doporucenim pro piijem bilkovin pro béznou populaci. Jidla byla rozdélena do 5 porci.
Bilkoviny byly ziskany z koupené bagety ve fastfoodovém fetézci a syru Eidam s 30 %
tuku. Tuky zastupovaly 26 % CEP, z nichz velké mnozstvi bylo v jiz zmifiované bagete,
Cesnekové pomazance, masle a v menS§im mnozstvi také v syru. Tuky byly tedy
predev§im nasycené, nenasycené tuky byly soucasti tuniakové bagety, ale v malém
mnozstvi, protoze tunak neobsahuje vysoké mnozstvi tukd. Napiiklad ofechy, které
respondent konzumuje néckolikrat do meésice a jsou vhodnym zdrojem
polynenasycenych MK Omega 3, v jidelni¢ku nebyly. Na sacharidy tak ptipadalo 61 %,
jednoduché cukry tvorily az 31 % celkového energetického ptfijmu. Jednoduché cukry

byly pfijaty hlavné v podobé 2 porci ovoce, které jsou dle dotazniku dennim
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standardem, poté také v Coca-Cole, kterou mél respondent jako napoj k obédu, a dale
byly také obsazeny v pfipravku pro zvlastni vyzivu — sportovni vyziva. Jednalo se
o pripravek, ktery se uziva v priabéhu sportovniho vytrvalostniho vykonu a je zdrojem
pouze jednoduchych ,rychlych® cukrt, které rychle doplni energii, aniz by byl zatizen
sportovcuv travici trakt. Komplexni sacharidy se v jidelnicku tohoto respondenta
vyskytovaly malo. Slozeni jidelnicku z hlediska makrozivin bylo optimalni, avSak
vzhledem k pravidelné sportovni aktivité by bylo vhodné mirné€ navysit ptijem bilkovin,
aby nebyla ohrozena regenerace tohoto respondenta. Korekce jidelnicku by byla vhodna
z hlediska mnozstvi pifijimané vlakniny, ktera byla pouze 16 gramu, nizky pifijem
vlakniny byl zejména proto, ze v jidelnicku nebyly zastoupeny celozrnné vyrobky,
i pfes to, ze respondent ve frekvenénim dotazniku uvedl, ze je konzumuje kazdy den.
Zelenina byla konzumovana jako soucast tfech dennich chodd, coz odpovidalo
i frekvencnimu dotazniku tykajicimu se konzumace a zastoupeni potravin v jidelnicku.
Jednoduché cukry, by meély tvofit do 10 % CEP, nicméné vyS$si piijem lze
v tréninkovych dnech tolerovat. Denni pfijem tekutin byl splnén mnozstvim 2,63, resp.
2,15 litra. Prijem tekutin tvofila Cista voda, Cerny Caj a Coca-Cola, kterou vsak
nepovazuji za plnohodnotny zdroj tekutin. Otazka tykajici se suplementace nekterych
latek ukazala, ze tento respondent dopliiuje vitamin D v zimnich mésicich, ddle Omega
3 a pfi sportovnim vykonu uziva beta-alanin, ktery muze pomoci s odbouravanim

kyseliny mlécné ve svalu, a tim pomaha rychlejsi regeneraci.

Respondent ¢. 10 pracuje ve vyrobe, kde ma stfedni pohybovou aktivitu. Do prace
dojizdi na kole nebo chodi pésky, ve volném cCase se vénuje pohybové aktivité 2-3x
tydng, s délkou trvani vice nez 90 minut a spi nejastdji vice nez 8 hodin. Cas na
odpocinek navic si dopfava kazdy tyden. Na pravidelné lékarské prohlidky chodi
pravidelné a minuly rok byl 1-2x nachlazeny s mirnym pribéhem onemocnéni.
Respondent uvadi, ze nekoufi a pfilezitostné€ pije pivo, svij zivotni styl by celkové
zhodnotil jako ,spiSe zdravy®“, s ¢imz souhlasim. Ve frekvencnim dotazniku nebyly
zjistény zavazné nedostatky. Co se tyka stravy, upravila bych pouze slozeni tuku tak,
aby obsahovaly vice nenasycenych mastnych kyselin, i pfes to, ze tento respondent
suplementuje Omega 3 z vyzivovych dopliiki. V netréninkovy den bych také snizila
pfijem jednoduchych cukri, naptiklad ze slazenych limonad typu Coca-Cola. Ve strave
by bylo také tfeba navysit piijem polysacharidd spolu s vlakninou, a to na tkor jiz

61



zminovanych jednoduchych cukri. Respondent ¢. 10 ma, dle doporuceni, dostatek

pohybu, spanku a i odpocinku.
8 Porovnani vysledkii a zkoumanych skupin

V ramci mého vyzkumu bylo zjisténo, ze vétSina respondenti Zije zdravym Zzivotnim
stylem a jejich stravovaci navyky jsou dobré. Na zakladé udaju, kterymi bylo pohlavi,
vyska avaha jsme zjistili, Ze ve skupiné otuzilci se vyskytoval jedinec s nadvahou,
ve skupiné neotuzilych byly 2 osoby. Po propo¢itani jidelnickt v programu Nutriservis
Pro a nasledném zprimeérovani hodnot pro skupinu otuzilych a neotuzilych bylo
zjisténo, ze lidé otuzili konzumovali pramémeé 2 215 kcal, 125 g bilkovin, 79 g tukd,
238 g sacharidi, ztoho cukry byly 85 g a 28 g vlakniny. Poméry jednotlivych
makrozivin byly tedy nasledujici: pfi energetické hodnoté stravy 2 215 kcal bilkoviny
zastupovaly 22 %, tuky tvorily 32 %, sacharidy 43 % a jednoduché cukry Cinily 15 %

z celkového energetického prijmu.

Ve skupin€ neotuzilych osob bylo po propocitani jidelnickt zjiSténo, ze tito lidé
konzumovali primérné 2 192 kcal, 114 g bilkovin, 84 g tukud, 268 g sacharidl, z toho
73 g cukri a 21 g vlakniny. Procentualni zastoupeni makrozivin bylo tedy nasledujici:
bilkoviny tvofily necelych 21 %, tuky témér 35 %, sacharidy zastupovaly 49 %

a jednoduché cukry odpovidaly 13 % celkového energetického pfijmu.

Pfi porovnani téchto skupin v ramci frekvenéniho dotazniku bylo zjisténo, ze ve skupiné
otuzilych se Casto vyskytoval néjaky druh alternativniho stravovani, v naSem piipad¢ to
byly nejcast€ji prerusované pusty a v jednom piipadé vegetarianstvi. Otuzili respondenti
dle frekvencnich dotaznik( jedli nejCastéji 4x denn€, nejméné 3x denné. Krome jedné
respondentky konzumovali 2 denni porce ovoce a minimalné 4 porce zeleniny denné.
Pitny rezim tvoftila pfevazne voda, v mensi mire poté neslazené mineralni vody ¢i dzusy
v mnozstvi minimaln€ 1,51 litrd tekutin denné. Maso nekonzumovala pouze jedna
respondentka, ostatni alespon nékolikrat do tydne s pfevahou libovych mas nebo
masnych vyrobkd, coz byly i nejcastéjsi odpoveédi. Osloveni respondenti zarazovali
celozrnné vyrobky - kromé jedné respondentky, ktera je nekonzumuje. V piipadé
konzumace mléénych vyrobka byly odpovédi téméf u vSech respondentd rozdilné,

a to od nekonzumace az po nejvyssi Cetnost zafazovani — tedy 2x denné. Cetnost
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konzumace ryb byla taktéz rozdilna, kdy ryby byly konzumovany nékolikrat tydné,
nebo na druhou stranu pouze nékolikrat za meésic. Stejna situace byla i1 v pfipade
lusténin, u kterych se vSak castéji vyskytovala odpovéd’, ze je néktefi respondenti
nekonzumuji vibec, pouze v jidelnic¢ku vegetarianky byly zastoupeny ve vétsi mife.
U otazky tykajici se konzumace vajec byly odpovédi jiz obdobné, nebot je respondenti
konzumuji nejcastéji nékolikrat do tydne. Otazka tykajici se konzumace ofecht ukazala,
ze je respondenti konzumuji bud nékolikrat do tydne, nebo kazdy den. Potravinové
dopliiky uzivali 3 respondenti — zejména Omega 3 a vitamin D, néktefi poté jesté
ptidavali dalsi latky podporujici napt. sportovni vykon. V rdmci zkoumani kvality
zivotniho stylu bylo u téchto osob zjisténo, ze spi minimaln€ 7 hodin, nejcastéji vSak
vice nez 8 hodin denné. Do skoly ¢i prace se nejcastéji dopravuji pésky nebo na kole,
ptipadné kombinaci auta & vefejné dopravy a chiize. Zadny z respondentii nyni nekoufi,
alkohol taktéz nepiji, pifipadn€ pouze pfilezitostné alkoholické napoje typu Frisco, nebo
vino. Vétsina respondenti sportuje vice nez 5x tydn€, minimalné 5x s délkou trvani
nejcastéji 61-90 minut, nebo nad 90 minut. Nikdo z otuzilych respondenti nebyl vice
nez 2x za rok nemocny, jeden z téchto respondenti minuly rok dokonce ani nemocny

nebyl.

Ve skupiné neotuzilych osob se vSichni respondenti stravovali bézn¢, taktéz vétSina
respondenti snidala, pouze jedna respondentka nesnidala. Neotuzilci jedli vétSinou
5x denné a konzumovali (dle frekvencniho dotazniku) nejcastéji 1 az 2 porce ovoce
a4az Sporci zeleniny denné. Pitny rezim tvofila pfedev§im voda, stejné jako
u otuzilych, u jednoho respondenta se v odpovédi nachazely i1 slazené napoje (Coca-
cola) ¢i slazeny caj, otuzili respondenti slazené napoje ve frekvencnim dotazniku
neuvedli vibec. Vypité mnozstvi tekutin se u respondenti rozchazelo - jeden
z respondentti pije do 1,5 litrd tekutin, jini 1 nad 2 litry denné. VSichni tito lidé
konzumovali maso nejCastéji v jedné porci denné, 1 kdyz se v nekterych jidelni¢cich
vyskytovalo také ve vice dennich jidlech, a to i ve formé masnych vyrobku, které jsou
taktéz zdroji masa. Porci masa tedy bylo u neotuzilych osob vice a oproti respondentiim
otuzilym bylo konzumovano ve vétSim mnozstvi. Celozmné vyrobky byly u lidi
neotuzilych zatazovany méng&, nejéastéji n&kolikrat do tydne. Cetnost konzumace
mlécnych vyrobku byla v ptipadé lidi neotuzilych rozdilna, ale v této skupiné se nenasel
nikdo, kdo by mlé&né vyrobky nekonzumoval vibec. Cetnost konzumace ryb byla
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u neotuzilct nizsi, a to v mnozstvi odpovidajicim nékolik porci za mésic, ptipadné se
jednalo o prilezitostnou konzumaci. Pouze 2 jedinci ze vSech oslovenych respondentt
konzumovali ryby nékolikrat tydné, stejné€ tak piijem lusténin byl nizky. Pfijem lusténin
byl u lidi neotuzilych byl pouze prilezitostny, pouze jeden ztéchto respondentt
konzumuje lusténiny nékolikrat za mésic. Vejce jsou soucasti jidelnickt neotuzilych
respondenti nejcastéji nékolikrat do tydne, stejné tak jako u otuzilych. Ofechy tito
respondenti (neotuzili) oproti otuzilcim konzumovali méné, a to bud’ prilezitostné,
pfipadné nékolikrat do meésice. Pfijem vitamini a minerall z potravinovych dopliku
néktefi respondenti pokryvali uzivanim multivitaminovych piipravki, stejné jako
uotuzilci seizde objevila suplementace vitaminem D a Omega 3 mastnymi
kyselinami. Otazky tykajici se zivotniho stylu odhalily, ze neotuzilé osoby spi mén¢ nez
lidé otuzili, a to nejCastéji 6-7 hodin. Jeden z respondentd spi dokonce méné€ nez 6 hodin
denné. Jako prostfedek pifepravy vyuzivaji neotuzili respondenti castéji vefejnou
dopravu nebo auto, pouze jeden z respondentd dojizdi do prace na kole, naopak
u otuzilych byla castéji volena chiize nebo kolo. Kromé jedné respondentky, nikdo
z dotazovanych nekoufi. Alkoholické népoje neotuzilci konzumuji Castéji a ve vétSim
mnozstvi oproti otuzilcim. VSichni neotuzili dotazovani uvedli, ze alkohol piji
prilezitostné a ve dvou pripadech konzumuji i1 tvrdy alkohol, ktery se v odpovédich
otuzilych viibec neobjevil. Taktéz Cetnost sportovni aktivity je u neotuzilych osob nizsi,
nebot’ nikdo z nich nesportuje vice nez 5x tydné tak, jako je tomu u otuzilci. Neotuzili
sportuji v rozmezi 2-5x tydné s délkou trvani nejcastéji 31-60 minut, coz je také méné

nez u lidi otuzujicich se, nemocni byli nejcastéji 3x za rok.

V tomto odstavci jesté jednou stru€né shrnu a zopakuji nejvyznamnéjsi rozdily, které
jsem u dvou zkoumanych skupin zjistila. V ramci slozeni makrozivin se vyznamné
rozdily neobjevily, ale lidé, ktefi se neotuzovali, konzumovali niz§i mnozstvi vlakniny
oproti lidem otuzilym. Otuzili 1idé Castéji vyuzivali alternativni metody stravovani,
zejména prerusované pusty a konzumovali méné€ dennich jidel. U neotuzilych osob byla
konzumace ovoce, lusténin, ryb, ofechi a celozrnnych vyrobkl o néco mensi, nez u lidi
otuzuyjicich se, tito lidé také jedli vice dennich porci masa. U obou zkoumanych skupin
byl pfijem mlécnych vyrobkd pfiblizné stejny, totéz se tyka i konzumace vajec.
V zivotnim stylu, do kterého nyni nezahrnu stravovani, se objevily vétsi rozdily, a to
zejména v délce spanku, ktery byl u lidi otuzilych delsi, taktéz Cetnost a délka pohybové
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aktivity byla u téchto lidi vyssi. Otuzili lidé, v porovnani s neotuzilci, také méné Casto
konzumovali alkohol, nekoufili a do Skoly nebo do prace se ¢astéji dopravovali péSky ¢i
na kole. Otuzilci byli maximalné 2x ro€n€ nemocni, zatimco lidé neotuzili byli nemocni

3x zarok.
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DISKUSE

Ve své bakalarské praci jsem se zabyvala hned nékolika tématy, a to zivotnim stylem,
stravovanim, otuzovanim a vyskytem virovych onemocnéni. V této praci jsem se snazila

najit odpovédi na tfi vyzkumné otazky, které jsem si polozila pred zahdjenim Setfeni.

Na vyzkumnou otazku, o jakych faktorech zivotniho stylu lze uvazovat v souvislosti
s vyskytem virovych a civilizacnich onemocnéni bylo provedenym Setfenim zjiSténo,
ze lze uvazovat o péti hlavnich faktorech zivotniho stylu. Mezi tyto hlavni faktory, které
jsem ve své praci formulovala, patfi stravovaci navyky, pohybova aktivita, stres
spolecné se spankem a uzivani navykovych latek. Jini autofi k t€émto faktorim fadi jesté
zivotni prostiedi, které vSak vramci tohoto vyzkumu nebylo zahrnuto, nebot
se v mnoha piipadech jedna o faktor ne zcela ovlivnitelny. Faktory rozebirané v této
praci potvrzuje 1 kvantitativni kohortova studie zroku 2008, ktera se zabyvala
kombinovanym dopadem faktorti Zivotniho stylu na mortalitu. Zde Rob M van Dam et.
al. (2008) zjistili, ze riziko umrtnosti na kardiovaskularni onemocnéni, rakovinu
a vSechny pficiny rostla s rostoucim poctem rizikovych faktort, kterymi bylo koufeni,
nadvaha, nedostatek fyzické aktivity a nezdravé stravovani. Tyto faktory maji tedy vliv
na potencionalni prodlouzeni délky zivota. Vyznamnym faktorem pro vyskyt virovych
onemocnéni je zejména lidsky faktor, nebot’ se vétSina virovych onemocnéni pienasi
kapénkami €i pfimym kontaktem, takze jsou tato onemocnéni pouze v omezené mife
ovlivnitelnd vyzivou, coztvrdi i autor Thirumdas et. al. (2021), ktery na zakladé
vyzkumua s dal§imi autory dospél k zavérim, ze Ziviny pfijaté zpotravy, nebo
potravinové doplitky maji spiSe imunomodulacni efekt a mohou zvysit aktivitu
makrofaga, které se uplatfiuji az pfi imunitni odpovédi. Za riziko nakazy virovym
onemocnénim povazuji tedy v ramci zivotniho stylu zejména rizikové sexualni chovani,
kdy je u velké ¢asti téchto virovych onemocnéni obtizna 1écba a mnohdy jsou nasledky
dozivotni, nebo je dokonce onemocnéni nevylécCitelné. Stejné tak Svétova zdravotnicka
organizace (2022) shledava vyskyt téchto onemocnéni za velmi vysoky a zavazny.
Odhaduje, ze v soucasné dobé trpi HPV infekci celosvétové az 300 milioni Zen
a hepatitidou typu B trpi 296 milionti osob. Statni zdravotni Ustav (2022) udava,
z7e v Ceské republice béhem roku 2022 piibylo 249 novych nakaz virem HIV.
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V této praci jsem také nalezla odpoveéd na vyzkumnou otazku, ktera se tykala vnimani
a podpory zdravi mezi mladymi lidmi. V praktické casti bylo zjisténo, ze téméf vSichni
mi respondenti ve véku od 20-30 let ziji alesponl z vétsi Casti zdravym zivotnim stylem,
ato vCetné stravovani. V praktické casti vSak bylo zjisténo, ze z mého vyzkumného
souboru trpi nadvahou 30 % respondentt, coz odpovida i statistikam z roku 2013, kde je
uvedeno, ze se nadvaha objevuje az u 35 % dospélé populace (NZIP, ©2023). Dale
byla také porovnana skupina lidi otuzilych a neotuzilych, u kterych se objevily zejména
rozdily v zivotnim stylu a déale v preferenci potravin. Lidé otuzili konzumovali vice
vlakniny, celozrmnych vyrobkd, ovoce, lusténin, ryb a ofecht. Nicméné jako celek
konzumovali vSichni mi respondenti ovoce alespoil Ix denné, coz odpovida
i statistickému Setfeni z roku 2017, které se tykalo zdravi a Zivotniho stylu Cechd. Zde
bylo zjisténo, ze alespori jednu porci ovoce denné konzumuje vice nez polovina
zkoumanych osob (Statistika & My, 2018). Mnozstvi konzumované vlakniny bylo nizsi
u lidi neotuzilych, avsak ani u otuzilych pfijimané mnozstvi neodpovidalo doporucenim
pro piijem vlakniny alesponi 30 g / den, které uvadi Spolecnost pro vyzivu (2012)
i Stransky et. al. (2019). Mnozstvi konzumovanych ryb v ramci tydne bylo nedostate¢né
u lidi otuzilych i neotuzilych, pfiCemz pouze 2 z respondentti uvedli, ze konzumuji ryby
nekolikrat do tydne, coz odpovida doporu¢enim Ing. Hany Malkové (©2012),
ze spolecnosti STOB klub, podle nichz bychom méli konzumovat ryby alesponl 2-3x
tydné a také doporucenim uvadénym Narodni zdravotni sluzbou Anglie NHS (2022),
ktera jesté navic dopliiuje, ze jednu tuto porci by mél tvorit tuny druh ryb. Realna
konzumace ryb v Ceské republice je viak nizka, jak jiz bylo zji§téno i v mém vyzkumu
a spotieba ryb byla v roce 2018 dle Ceského statistické ufadu pouze 5,6 kg ryb na osobu
za rok, coz odpovida mnozstvi asi 100 g ryb / tyden, coz je 2-3x méné oproti
vyzivovym doporucenim (STOB klub, © 2012). Stejné tak, jako byl u respondentt
zjistén nedostatecny piijem ryb, 1 pfijem luSténin byl nizky a neshodoval se
s doporu¢enimi Evropské komise (2021), ktera pro Ceskou republiku doporugila
konzumaci alespoii 1 porce lusténin tydné. V mém vyzkumu bylo zjisténo, ze se témito
doporucenimi fidi pouze 2 respondenti. Napfiklad dietni smérnice pro Ameri¢any jesté
vice specifikuji pfijem lusténin, ktery je stanovany dle zptasobu stravovani. Doporuceny
ptijem lusténin na urovni 2 000 kalorii se prevadi na 1 ¥ ekvivalentu $alku tydné pro ty,

kteti se stravuji podle zdravého amerického stylu nebo zdravého sttedomotského stylu,
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a na 3 ekvivalenty Salka tydné pro ty, ktefi se stravuji podle zdravého vegetarianského
zpusobu stravovani (United States, 2015). Konzumace mlécnych vyrobka byla
u respondentl velmi rozdilna, néktefi respondenti konzumovali mnozstvi shodujici
se s doporuc¢enimi popsanymi Spolecnosti pro vyzivu, 2021 — | Zdravou 13* (viz.
priloha 1), ktera doporucuje denni zafazovani mléénych vyrobki. Nektefi respondenti
vSak tato doporuceni nesplnili, protoze néktefi z nich mlécné vyrobky nekonzumuji

vubec.

Doporuceni zmény zivotniho stylu a stravovacich navyka byly individualné sestaveny
na zakladé poskytnutych jidelnickti a frekvencnich dotaznikd od respondenti. Tato
doporuceni v ramci potencionalniho prodlouzeni zivota byla zodpovézena u jednotlivca
v ramci mych komentaid, které reagovaly na odpovédi respondenti ve frekvencnich
dotaznicich a na poskytnuté jidelnicky. V ramci vyzkumného Setfeni se objevily
nedostatky nejCastéji v podobé nedostate¢ného piijmu vlakniny, nevhodnych pomért
makrozivin €1 nedostatecné konzumace jednotlivych potravinovych skupin, jak jsem jiz
zminovala vySe. V nékterych ptipadech byla problémem i nadmérna a Casta konzumace
alkoholu, nebo v jednom piipad¢ také koureni ¢i nedostatecna délka spanku. Globalné
by se tato doporuceni tedy dala shrnout do nékolika zakladnich skupin, které jsou
zaméfeny na prevenci v ramci zivotniho stylu. Jednalo by se zejména o podporu
nekuractvi, snizovani poctu kufakti a umirnéni konzumace alkoholu. V ramci mého
pruzkumu pfijmu alkoholu mezi mladymi lidmi bylo v nékterych piipadech zjisténo,
ze konzumuji velké davky alkoholu pfi jednorazové konzumaci, pficemz se jednalo

(15

konkrétné o nékolik piv a ,panakd“ tvrdého alkoholu. Toto zjisténi je v souladu
i se zpravou Vlady CR (2022), ktera uvadi, ze az 38,5 % mladistvych konzumuje
nadmérné davky alkoholu pfi jedné konzumaci. V ramci doporuceni zmény zivotniho
stylu by bylo obecné¢ vhodné také zvysit pfijem ovoce a zeleniny, mit dostatek
pohybové aktivity, ktera vSak byla u respondenti mého vyzkumu ve vétSin€ pripadu
dostatecna a v souladu s doporu¢enimi Svétové zdravotnicka organizace (WHO), ktera
doporucuje pohybovou aktivitu minimalné 30 minut stfedni intenzity alespon 5x tydne¢,

nebo alespori 20-25 minut pohybové aktivity vysoké intenzity 3x tydné (NZIP, 2023).

Prinosem mé bakalarské prace je zejména formulace faktord, které ovliviiuji nase zdravi

a je urCena k seznameni Ctenafe s popsanou problematikou, a to zejména pro snadnéjsi
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orientaci mezi bézné dostupnymi doporucenimi. V této praci jsou rozebirany konkrétni
ptipady a ptiklady, nasledné jsou sestavena prakticka doporuceni pro jednotlivce, které
vsak lze aplikovat a prevést i na §irsi vefejnost, nebo vlastni osobu. Zaroven muze tato
prace poskytnout podnéty k dal§imu badani, zejména vlivu otuzovani na prevalenci
onemocnéni, Ci preventivni vliv nékterych vitamini proti nakaze virovymi

onemocnénimi.

Pro sviij vyzkum jsem zvolila kvalitativni metody sbéru dat, které sviij acel splnily
a na zaklad€ nich bylo mozné vénovat se tématim a problematice vice do hloubky,
vécné hodnotit ziskané udaje a sestavovat individuéalni doporuceni. Dle mého nazoru by
bylo ale také pfinosné informace vice globalizovat asledovat zkoumané udaje
frekven¢niho dotazniku také kvantitativné — naptiklad procentudlni vyskyt nékterych

jevu v populaci, procentualni zastoupeni osob konzumujicich nékteré potraviny atd.
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ZAVER

Cilem této bakalaiské prace bylo zjistit, o jakych faktorech lze uvazovat v ramci
zivotniho stylu. Které faktory této oblasti jsou pro nase zdravi potencionalné rizikové,
améli bychom se snazit o jejich eliminaci, a které naopak na naSe télo pusobi

protektivnim ucinkem a lze je hodnotit jako faktory prodluzujici délku zivota.

V teoretické Casti této prace byla tato témata detailné rozebrana a Ctenar se zde dozveédél
konkrétni informace z riznych oblasti zivotniho stylu, vCetné stravovani, otuzovani
i virovych onemocnéni. V ¢asti zivotniho stylu byly popsany hlavni faktory ovliviiujici
naSe fyzické nebo psychické zdravi. Vzhledem ke studovanému oboru , Nutricni
terapie” jsem vSak velkou C¢ast pozornosti zaméfila na oblast stravovani, které
je vyznamnym faktorem praveé v prevenci onemocnéni a civilizacnich chorob. V této
casti se tedy nachazi konkrétni informace a zasady z oblasti racionalni vyzivy, které
jsou v souladu s doporucenimi lékaiti, zdravotnickych instituci a jinych odbornikd.
V Casti zameéfené na otuzovani se Ctenaf dozveédél o pozitivnim ucinku na zdravi
i psychiku ¢lovéka, ataké o metodach, které lze vyuzivat k otuzovani. Cast tykajici
se virovych onemocnéni Ctenafe seznamila s konkrétnimi a nejCastéjSimi virovymi

onemocnénimi, jak se projevuji ¢i 1€¢i.

Ke zpracovani praktické Casti bakalarské prace jsem si zvolila kvalitativni vyzkumné
metody zaméfené na zjistovani kvality a postoje k zivotnimu stylu mezi mladymi lidmi
do 30 let. Vyzkumny soubor tvofilo 10 osob, z nichz se 5 osob otuzovalo a 5 osob
se neotuzovalo. K provedeni tohoto vyzkumu bylo vyuzito hned nékolika vyzkumnych
metod. Prvni vyzkumnou metodou byl kratky rozhovor s respondenty, ve kterém jsem
se ucastnikti vyzkumného Setfeni ptala na udaje tykajici se vysky, vahy a véku. Dalsi
vyzkumnou metodou bylo pouziti frekvencniho dotazniku, ktery obsahoval 34 otazek
polozenych za ucelem zjisténi Cetnosti konzumace jednotlivych potravin, nebo celych
potravinovych skupin. Posledni vyzkumnou metodou byly prubézné zapisované
jidelnicky od respondentl, které mi pfiblizily zejména mnozstvi konzumovanych
potravin, energetické hodnoty jidelnicku, celkovy pifijem a rozlozeni makrozivin
¢i piijem vlakniny nebo jednoduchych cukri. V piipadé zjisténych nedostatkti byla
sestavena prakticka a konkrétni doporucCeni pievoditelna S§ir§i vefejnosti. Tato

doporuceni byla sestavena bud’ pro jednotlivce, nebo pro celou skupinu — otuzilych,
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nebo neotuzilych. Obé¢ tyto skupiny byly také vzajemné porovnany a popsany pripadné
odlisnosti v riznych zkoumanych oblastech. Tato prace tedy dava podnét Ctenaifim
k zamysleni, porovnani a zhodnoceni svého Zzivotniho stylu a stravovacich navykt

a nasledn¢ praktické informace ke zlepSeni pfipadné zjisténych nedostatku.
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.g\p vody, slaby ¢aj, ovocné caje a Stavy, nejlépe neslazené nebo fedéne).
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Pokud pijete alkoholické népoje, neprekracujte denni piijem alkoholu

Denné zarazujte mléko a mlééné vyrobky, zejména zakysané (napf. jogurty, | :
umuzii 20 g (200 mlvina, 0,51 piva, 50 ml ihoviny), u Zen poloviéni mnozsti.

zakysané migcné napoje, kefiry): vybirejte si prednostné polotucné.

J

Sledujte prijem tuku, omezte mnozstvi tuku ve skryté formé (tucné

" maso, tuéné masné a mlécné vyrobky, jemné a trvanlivé pecivo s vySSim
obsahem tuku, chipsy, Cokoladové vyrobky) a pfi pripravé pokrm. Prefe- W DANONE
ujte tuky s nizkym obsahem nasycenych mastnych kyselin. Partnerem grafického zpracovani Zdravé 13je Danone. [ ARl

Zdroj: Spole¢nost pro vyzivu, 2021



Priloha 2 — potravinova pyramida
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Zdroj: Narodni zdravotnicky informaéni portal, 2023






