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Zdravotni gramotnost populace v prevenci alimentarnich nakaz

Abstrakt

Bakalafska prace s nazvem ,,Zdravotni gramotnost populace v prevenci alimentarnich

nakaz* se zabyva nakazami alimentarniho ptivodu a jejich prevenci.

Teoretickd ¢ast obsahuje charakteristiku, rozdéleni alimentdrnich nakaz, definice a
podrobny popis vybranych onemocnéni. V dal§i Casti jsou popsané pfi¢iny vzniku
alimentarnich nakaz a jejich rozdéleni do tfi skupin: nedostatecnd osobni hygiena,
mnozeni mikroorganismii a kontaminace. Déle je popsana bezpe¢nost potravin a
dilezitost hygienickych opatieni, smérnic a pravnich norem, které je potieba znat pfi
pfedchazeni témto onemocnénim. Posledni Cast bakaldiské prace definuje povinnosti

pracovnikl ve stravovacim provozu.

Pfedmétem zkoumani praktické ¢asti je zdravotni gramotnost pracovnikli uzavienych a
otevienych hromadnych stravovacich provozi, kteii se podileji na ptiprave stravy, a tedy
pracuji v ¢innostech epidemiologicky zavaznych dle zdkona o ochrané vefejného zdravi.
Prizkum mapuje jejich znalosti o spravnych hygienickych postupech pii pfiprave,
distribuci a uchovavani pokrmi. Druhou ¢ast praktické ¢asti tvofi analyza jidelnickt z

vybranych zafizeni a jejich rozbor v aplikaci NutriServis.

Z vysledkt vyplynulo, ze zdravotni gramotnost v prevenci alimentarnich nakaz je dobra.
Maji piehled o Cinnostech epidemiologicky zavaznych, terminech a zékonech, které
s nimi souviseji. V oblasti osobni a provozni hygieny, dodrzovani pravidel pfi ptipravé
stravy a o institucich zabyvajicich se napt. vzniklymi epidemiemi alimentarnich nakaz,

maji tito respondenti opet dobry piehled.

Druhéd c¢ast bakalafské prace byla zaméfena na vyhodnoceni tydenniho jidelnicku a
analyzu potencidlnich rizik vzniku alimentdrnich ndkaz. Doslo ke zji$téni, Ze nejveétsim
rizikem by mohlo byt nedostatecné tepelné upravené maso, masné vyrobky, vejce a

neomyté ovoce a zelenina.
Kli¢ova slova:

Alimentarni ndkazy; prevence; hygiena; ¢innosti epidemiologicky zdvazné; bezpecnost

potravin; povinnosti pracovnikd;



Population health literacy in the prevention of foodborne diseases

Abstract

The bachelor thesis called "Health literacy of the population in the prevention of
foodborne diseases" deals with diseases caused by food contaminated with

microorganisms and their prevention.

The theoretical part includes characteristics, distribution of foodborne diseases,
definitions and detailed description of selected diseases. The next section describes the
causes of foodborne infections and their classification into three groups: poor personal
hygiene, multiplication of micro-organisms and contamination. Food safety and the
importance of hygiene measures, guidelines and legal standards that need to be known in
order to prevent these diseases are also described. The last part of the bachelor thesis

defines the duties of food service workers.

The subject of research of the practical part is the health literacy of workers in closed and
open mass catering establishments who are involved in the preparation of food and
therefore work in activities of epidemiological importance according to the Public Health
Protection Act. The survey maps their knowledge of good hygiene practices in food
preparation, distribution and storage. The second part of the practical part consists of the
analysis of menus from selected establishments and their analysis in the NutriServis

application.

The results showed that health literacy in preventing foodborne infections is good. They
are aware of epidemiologically relevant activities, terms and laws related to them. Again,
these respondents have a good understanding of personal and operational hygiene,
compliance with food preparation rules, and institutions dealing with, for example,

emerging epidemics of alimentary diseases.

The second part of the bachelor thesis focused on the evaluation of the weekly menu and
the analysis of potential risks of foodborne illnesses. It was concluded that undercooked

meat, meat products, eggs and unwashed fruit and vegetables could be the greatest risks.
Keywords:

Alimentary diseases; prevention; hygiene; activities of epidemiological concern; food

safety; duties of workers;
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UVOD

Alimentarni ndkazy patii mezi ¢asta onemocnéni v Ceské republice. Jedna se o nakazy
pfenasené prostiednictvim vody nebo potravinami, které jsou kontaminované ptislusnym
mikroorganismem vyvoldvajicim dané onemocnéni. U téchto alimentarnich infekci
dominuje ptenos fekaln€ oralni cestou. DileZitou roli hraje tzv. , lidsky faktor a Castéji
se tyto nakazy objevuji v kolektivech velkého poctu lidi, kde dochazi k problémim
s dodrZzovanim osobni a provozni hygieny pfi ptiprave a distribuci stravy. Tudiz je prace
zamétfena na hromadné stravovaci sluzby, kterymi jsou nemocnice, domovy seniort,

Skoly, Skolky, restaurace apod.

Soucasti prace je charakteristika alimentdrnich ndkaz, jejich rozdéleni a popis
konkrétnich zastupct.. Prace poukazuje na dilezitost prevence souvisejici s provozni
hygienou, bezpecnosti potravin a také na pfedchdzeni jejich vzniku zavedenim uc¢innych

protiepidemickych opatieni.

V soucasnosti fadime mezi infekce epidemiologicky zavazné prevazné akutni prijmova
onemocnéni bakteridlniho i virového ptivodu, nasledovédna alimentarnimi toxoinfekcemi.
Hlavnimi zastupci jsou jiz po mnoho let salmoneléza a kampylobakteridza, pti¢emz v
hromadnych stravovacich provozech hraji téz velikou roli jiz zmifované otravy

Z potravin.

Abychom se vyvarovali alimentarnim ndkazam, je nutné dodrzovat bezpe€nostni opatieni
zabrafujici kontaminaci potravin patogennimi agens. Nezbytné je disledné zavadéni a
vyuzivani syst¢ému HACCP, spolecné se zpracovanim a zavadénim prvkl spravné
hygienické praxe s dirazem na dostate¢nou osobni hygienu, provozni hygienu, a prevenci

rizika mikrobidlni kontaminace.

Teoreticka ¢ast seznamuje vefejnost, a piedev§im pracovniky hromadnych stravovacich

sluzeb, s problematikou alimentdrnich nakaz i s pfedchazenim jejich vzniku.

Cilem praktické ¢asti bakalatské prace je prozkoumdni znalosti zminénych pracovnika
hromadnych stravovacich sluzeb (nemocnic, skolek, skol, domovl dichodct apod.) o
alimentarnich nakazach, jejich prevenci, bezpecnosti potravin, syst¢tmu HACCP a

zasadach osobni ¢i provozni hygieny.



Druhou sekci praktické €asti tvofi analyza tydennich jidelni¢kd z vybranych zatizeni,
v nichz jsem se soustfedila na vyhledani kritickych bodd pro vznik alimentarnich

onemocnéni.
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1 TEORETICKA CAST
1.1. Alimentarni onemocnéni

Alimentarni onemocnéni jsou onemocnéni, ktera vznikaji v disledku poziti potraviny,
kterd byla cestou pienosu piicinného agens. Jako pfi¢inné agens oznacujeme patogenni
mikroorganismus nebo toxin vznikajici pfi ristu a mnozeni mikroorganismu v potraving.
Pri¢innou agens muze byt toxicka latka pfirozené se vyskytujici v potraving ¢i takova,
kterd se do potraviny dostala nechténé, vznikla pfi vyrobnim procesu, zpracovani,
skladovani ¢i pfipravé stravy. Etiologickym agens mize byt i parazit (Bezpecnost

potravin, 2023).

Dle podrobné studie zabyvajici se rostoucimi trendy onemocnéni z potravin v USA
vyplyvé, Ze k roku 2023 bylo zdokumentovano pfiblizn€ 31 riiznych patogent, jenz
zpusobuji epidemie onemocnéni z potravin. K rostoucim trendiim, a tedy zvySenému
vyskytu onemocnéni z potravin vyznamné pfispivaji klimatické zmény a rizné
zemédé€lské postupy. StéZejni postaveni v pfi¢inadch vzniku téchto nakaz vSak maji
diisledky nedostatecné tepelné upravené a zkonzumované potraviny zejména zivocisného

puvodu (Nazir et al., 2023).

Infekce pfenaSené potravinami se v populaci vyskytuji stale castéji a v soucasnosti
pfedstavuji vaznou hrozbu pro vefejné zdravi na celém svété. V jejich duasledku
kazdoroénd onemocni vice nez 600 miliond lidi. Siroka $kala patogennich
mikroorganisml je schopna infikovat potravinaiské vyrobky v pribéhu vyrobniho a
zpracovatelského procesu i v pribehu skladovani a prepravy pred konzumaci (Elbehiry

et al., 2023).
1.2.  Soucasny stav

Svétova zdravotnicka organizace vydala v kvétnu roku 2022 ¢lanek, ve kterém odhaduje,
ze 600 miliond lidi, tedy témét kazdy desaty ¢lovek na svété, roéné onemocni ndkazou
po konzumaci kontaminovanych potravin a z tohoto poctu 420 000 lidi kazdoro¢né
zemie. (World Health Organization, 2022). Ve stejném roce byla zvefejnéna zprava
Evropskym uradem pro bezpecnost potravin (EFSA) a Evropskym centrem pro prevenci
a kontrolu nemoci (ECDC), zaznamendvajici ndkazy z potravin ve dvaceti sedmi

Clenskych statech Evropské unie. Vysledkem bylo zjisténi, Ze v tomto roce onemocnélo
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48 605 1idi, z toho 2 783 bylo hospitalizovano a 64 piipadi mélo za néasledek tmrti
(Whitworth, 2023).

Statni zdravotni Gstav (SZU) zaznamenaval vyskyt vybranych hlasenych infekei v Ceské
republice, a to v obdobi od ledna do prosince roku 2023. Z této analyzy vyplyva, Ze
nejvice hlaSenych ptipadld se tykalo kampylobakteridzy, a to 13 632 piipadi. Dale
salmoneldzy s 7 706 piipady a virovych stfevnich infekci se 7 418 piipady (SZU, 2024).

1.3. Rozdéleni alimentarnich nakaz

Obecné muze byt onemocnéni z potravin zplisobeno biologickymi Ciniteli, mezi které
patii ve vzestupném potadi podle velikosti viry, bakterie, prvoci a dal$i parazité. A dale
také chemickymi Ciniteli, jimiz jsou napfiklad toxiny produkované nékterymi druhy

bakterii (Schmidt et al., 2021).

Pro tuto bakalarskou praci a charakteristiku vybranych alimentarnich ndkaz bylo zvoleno
nasledujici rozdé€leni. Prijmova onemocnéni virového piivodu, kam se fadi rotavirové a
noravirové infekce. Mezi virova alimentarni onemocnéni lze zatadit 1 virovou hepatitidu
A a virovou hepatitidu E. Alimentdrni ndkazy bakteridlniho plivodu, které maji
mnohocetné  zastoupeni v podobé salmonelozy, bfiSniho tyfu, paratyfu,
kampylobakteridzy, shigelozy, cholery, infekci vyvolanych Escherichia coli a listeriozy.
Dale se jedna o alimentdrni intoxikace, napf. stafylokokovou enterotoxikézu, intoxikace
vyvolané Clostridiem difficile ¢i Clostridiem botulinum — botulismus. Posledni skupinou

jsou parazitarni nakazy, mezi které patii toxoplazmoza, teniozy a askaridoza.
1.3.1. Virova onemocnéni

Virové gastroenteritidy piedstavuji celosvétovy zdravotni problém. V letech 2018-2022
dominovaly v Ceské republice rotavirové (51 %) a noravirové (31 %) gastroenteritidy,
které ztohoto diivodu budou dale podrobnéji popsany (Spackova et al., 2023).
Gastroenteritida, spole¢né s hepatitidou, jsou nejcastéji hlasenymi virovymi nakazami
pfenosnymi potravinami (Azizi, 2019). Dle Statniho zdravotniho tstavu v diivéjSich
letech dominoval vyskyt virové hepatitidy A nad virovou hepatitidou E. V roce 2021
doslo k znaénému poklesu ptipadti VHA, kdy v roce 2023 se na tizemi Ceské republiky
vyskytlo 66 ptipadii, oproti tomu v roce 2016 Slo 0 930 ptipadi. Piipady virové hepatitidy
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E naopak vzrostly, a to na 684 k roku 2023, kdezto v letech 2014-2022 se v priméru
pohybovaly okolo 300 piipadii za rok (SZU, 2024).

Rotavirové infekce

Rotavirus je nejcastéjsi pricinou akutni gastroenteritidy na svété (LeClair, 2023). Podle
Mezinarodniho vyboru pro taxonomii virtt (ICTV) lze rotaviry rozdélit do 7 riznych
skupin (od A do G) a také do 4 specifickych podskupin v rdmci skupiny A. Skupiny A-C
se vyskytuji jak u lidi, tak u zvifat, zatimco rotaviry skupin D-G jsou omezeny vyhradné
na zvifata (Méstrovié, 2019). Cetnost infekce je na celém svété podobna, nicméngd
smrtelnd infekce je pravdépodobnéjsi v rozvojovych oblastech s nizkymi piijmy. To je
podle vSeho druhotné zplisobeno nedostatkem zdravotnickych zafizeni, zvySenou mirou
podvyzivy a nedostate¢nym zavedenim hygienickych opatfeni (Crawford, 2017). Tyto

wev

nejcastéji postizeny deti v kojeneckém a batolecim veéku. (Lukéas & Hoch, 2018).

Zdrojem infekce byvaji lidé ¢i zvifata. Inkubaéni doba onemocnéni se pohybuje mezi 1-
3 dny (Hamplové, 2022). Virus se do téla dostava sty a k jeho replikaci dochazi v epitelu
tenkého stieva. Nasledné se ve velké koncentraci vylucuje do stolice nakazenych osob.
K pfenosu tedy dochazi fekalné-ordlni cestou, a to jak pfi blizkém kontaktu mezi

osobami, tak i prostfednictvim vehikul (napt. hracek) (Cortese, 2021).
Norovirové infekce

Piivodei norovirovych infekci jsou RNA viry. Zdrojem ndkazy je ¢loveék. K prenosu
dochazi pfimo fekalné-oralni cestou, ale i nepfimo prostfednictvim kontaminované vody
a potravin. Inkubacni doba tohoto onemocnéni je 12-48 hodin (Hamplova, 2022).
Onemocnéni se vyskytuje celosvétove a celorocné. Postihuje vSechny vékové skupiny,
ale predevSim star$i déti a dospélé. K hromadnym vyskytim dochézi v nemocnicich,
zafizenich socialni péce, Skolach ¢i na hromadnych akcich (Centers for Disease Control
and Prevention, 2023; Hamplovd, 2022). U zdravé populace je norovirova nakaza
samovolné probihajici infekei s pomérné klidnym prabéhem. Vétsina lidi se zotavi béhem
5 az 10 dni. Onemocnéni ma piesto kazdoro¢né za nasledek tisice navstév pohotovosti a
hospitalizaci kvili zptisobenym komplikacim, kterymi jsou tézké dehydratace, spojené

s nedostatkem elektrolytd (Capece, 2023).
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Virova hepatitida A (VHA)

VHA je zanétlivé onemocnéni jater, které je zpiisobené virem hepatitidy A. Virus se Sifi
tehdy, kdyz nakazena (a neockovand) osoba pozie potravu nebo vodu, kterd je
kontaminovana vykaly nakazené osoby. Onemocnéni Uzce souvisi s nedostate¢nou
hygienou a také ordlné-analnim sexem (WHO, 2023). Virus je endemicky v zemich
s nizkymi pfijmy, kde jsou Spatné hygienické a sociodemografické podminky. ZlepSeni
hygienickych podminek v téchto zemich, které snizuje vyskyt infekci HAV, mize
vyspélych zemi je vysoce vnimavé k HAV a pfi Sifeni viru v disledku globalizace,
zvySeného cestovani ¢i pfevozu potravin, miize dojit k rozsdhlym epidemiim (Migueres

et al., 2021).

Inkubaéni doba se pohybuje vrozmezi mezi 14-50 dny, pfiCemz vnimavost je
vSeobecna a postinfekéni imunita je celozivotni. Také ockovani zajistuje dlouhodobou

imunitu (Hamplova, 2022).
Virova hepatitida E (VHE)

Virus hepatitidy E patiici do ¢eledi Hepaviridae je celosvétove nejcastéjsi pricinou akutni
virové hepatitidy. VétSina infekei HEV probihd asymptomaticky a vede ke spontannimu
vymizeni viru z organizmu. Mohou se objevovat gastrointestindlni, chiipkové ¢i kloubni
ptiznaky. V ojedinélych ptipadech infekce prechazi do chronicity a mize skoncit az smrti

(Aslan & Balaban, 2020).

Zdrojem infekci jsou Clovek a zvifata. Zvifata prenasejici HEV, kterd maji vliv na lidské
zdravi, jsou omezengj$i (napf. divoka prasata a jeleni). Existuji udaje, které naznacuji, ze
roli mohou hrat i dal$i zivocichové, véetné kralikl, velbloudl a mékkyst. AvsSak

skute¢nym priméarnim hostitelem HEV je prase (Journal of Hepatology, 2018).

K pfenosu dochazi fekalné-ordlni cestou. Inkubaéni doba je pomérné dlouha, a to v
rozmezi 2-8 tydnd. Vnimavost je vSeobecna, pficemz dozivotni imunita neni jednoznacné

dokézana (Statni veterinarni sprava, 2024).
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1.3.2. Bakterialni onemocnéni

Bakterie jsou ptivodci dvou tfetin onemocnéni ¢lovéka z potravin na celém svéteé, pricemz
vysokd zatéz je v rozvojovych zemich. Potraviny a potravinové produkty zivocisného
puvodu jsou hlavnim prostiedkem pfenosu — maso, mlécné vyrobky a vejce. Salmonella,
Campylobacter, L. monocytogenes a E. coli jsou hlavni zoonotické bakterialni patogeny,
kteti zpusobuji onemocnéni a Umrti v souvislosti s kontaminovanymi potravinami.

(Abebe et al., 2020).
Salmonelloza

Piivodcem tohoto onemocnéni jsou gramnegativni bakterie rodu Salmonella z celedi
Enterobacteriaceae. Bakterie rodu Salmonella maji na svédomi dvé onemocnéni liSici se
svymi ptiznaky, a to salmonelovou enteritidu (salmoneldzu) a bfisni tyfus (Murray et al.,

2016; Statni veterinarni sprava, 2024).

V Ceské republice se nejvice vyskytuje S. enteritidis, pro niz je ¢lovék specifickym
hostitelem. Salmonela osidluje travici trakt zivocichl, do kterého se dostava fekalné
zneCiSténymi potravinami, vodou a kontaminovanym Zivotnim prosttedim (Hamplova,

2022).

Bylo popsano vice nez 2 500 sérotypti salmonel (napt. Salmonella typhi, paratyphi A,
paratyphi B a paratyphi C). Salmonely lze rozdélit na tyfoidni, které zptisobuji bfisni
tyfus a paratyfus, a netyfoidni sérotypy, které zptisobuji jina lidskd onemocnéni, typicky

akutni prjmy (Plumb et al., 2023).
Netyfoidni salmonely

Klinickym pfiznakem vyvolanym netyfovymi sérotypy salmonel je priijem. Salmonelovy
prijem Casto odezni sam, ptri¢emz jeho trvani nepfesahuje tyden. Prijem Casto doprovazi
nevolnost, bolest hlavy ¢i zvraceni. V n¢kterych ptipadech miZe nastat komplikovany
klinicky obraz charakterizovany dlouhotrvajicimi horeckami, salmonelovou artritidou ¢i
osteomyelitidou (Emerging and Acute Infectious Disease Guidlines, 2022; Orsagova,
2021). Priznaky tohoto onemocnéni se obvykle objevuji 6 az 72 hodin po konzumaci

kontaminovanych potravin. (WHO, 2018).
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Invazivni netyfoidni salmonela je patogen objevujici se typicky v subsaharské Africe.
Onemocnéni je Casté v raném véku a u osob s HIV, nedavno prodélanou malarii a
podvyzivou. Clovék miize byt dillezitym rezervoarem ptislusnych kmentl. V postizenych
komunitéach je bézné dlouhodobé vylucovani stolici jak po infekci, tak po onemocnéni.
(Crump et al., 2023). Salmonela se vyskytuje ve stievech domécich zvitat a ptakt (napf.

driibez, prasata ¢i holubi) (Lukéas & Hoch, 2018).
Tyfoidni salmonely — BFiSni tyfus

Bfisni tyfus je systémové onemocnéni vyvolané organismy Salmonella typhi a
Salmonella paratyphi (Bhandari et al., 2022). Mezi pfiznaky patii bolest hlavy, casto
doprovéazena bolestmi bticha, kaslem, delirii a zacpovitou stolici (Hamplova, 2022;
Rozsypal, 2023). Ptenos je stejny jako u netyfoidnich salmoneléz, a to fekaln€ ordlni
cestou prostiednictvim kontaminované vody, nedostate¢né tepelné¢ upravenymi
potravinami a obecné Spatnymi hygienickymi podminkami. Hlavnimi zdroji salmonel
jsou driibez, vejce a vzacné zelvy (Wang et al., 2020). Odhaduje se, ze biisni tyfus
zpusobuje 9,9 az 24,2 milionu ptipadi a 75 000 az 208 000 tmrti ro¢n¢. Ze studie s
nazvem ,,Bfemeno bii$niho tyfu v zemich s nizkymi a sttednimi piijmy: Ptistup zaloZzeny
na metaregresi vyplynulo, Ze v zemich s nizkou nezaméstnanosti se kazdorocné
vyskytne 17,8 milionu pfipadii bfiSniho tyfu. Nejvyssi vyskyt bfisniho tyfu je ve stiedni
Africe, nasledovany Asii. Vyskyt obvykle vrcholi ve vékové skuping 2-4 let (Antillon et
al., 2017). Onemocnéni ma dvé faze. Prvni ¢asnd bakteriemicka faze trvajici 24 az 72
hodin je asymptomatickd a prechodnd, kdezto v sekundarni bakteriemické fazi se

projevuji klinické ptiznaky onemocnéni (Bhandari et al., 2022).
Kampylobakterioza

Kampylobakteriéza je akutni prijmové onemocnéni. Jednd se o gastroenteritidu
doprovéazenou horeckou a kolikovitymi bolestmi bficha. Plivodcem tohoto onemocnéni
jsou termotolerantni kampylobakterie. Campylobacter jejuni je z epidemiologického
hlediska nejvyznamnéjs$i, nebot v Evropé zplisobuje vice nez 80 % humadannich
kampylobakteri6z. Dal§im vyznamnym zastupcem je Campylobacter coli, ktery je
diagnostikovan v 8 % piipadl (Statni veterindrni sprava, 2024). Svétova zdravotnicka
organizace uvadi celosvétovy vyskyt infekei u lidi, v rozmezi 44 az 93 ptipadt na 10 000

obyvatel. (Kemper & Hansel, 2023). Infekce zpiisobené C. jejuni mohou mit riiznou
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zavaznost, od mirnych a samovolné probihajicich prijmi az po hemoragickou kolitidu a
n¢kdy i meningitidu a bakteriemii. Infekce vyvolané C. jejuni jsou také spojeny s mnoha
sekundarnimi komplikacemi, jako je autoimunitni neuropatie a zanétlivé onemocnéni
stiev (Igwaran & Okoh, 2019). Zdrojem onemocnéni jsou teplokrevné zvirata, domaci
zvitata i ptaci. Zdroj predstavuje také clov€k vylucujici bakterie stolici.
Kampylobakteriozy vyvolané C. coli jsou Casto spojovany s prasaty, jelikoz jsou jejich
hlavnim rezervoarem (Tedersoo et al., 2023). Inkubacni doba se pohybuje v rozmezi 2-

11 dnu (Starek, 2023).
Listerioza

Potravinovy patogen Listeria monocytogenes je puvodcem lidské listeridozy, zavazného
onemocnéni, které je nebezpecné zejména pro star$i osoby, t¢hotné Zeny a novorozence.
Ptestoze je tato infekce pomérné vzéacna, je Casto spojena s vyznamnou umrtnosti, ktera
celosvétové dosahuje 20-30 %. Proto ma tento mikroorganismus vyznamny dopad na

bezpecnost potravin (Osek et al., 2022).

Listeria monocytogenes zpusobuje gastroenteritidy, postihuje centrdlni nervovou

soustavu a v fad€ ptipadl vyvolava spontanni potraty (Ambrozova, 2024).

Inkubaéni doba se pohybuje okolo 2-3 tydnil a u t¢hotnych Zen mize trvat i delsi dobu.
Zdrojem onemocnéni je nemocny ¢lovek ¢i zvife. K pienosu dochazi alimentarni cestou,
napiiklad pii konzumaci nedostateéné tepeln¢ upravené potraviny, typickym piikladem
jsou meékkeé syry ¢i mléko (Ambrozova, 2024; SzU, 2019). Vnimavost je v§eobecnd, vyssi
je u novorozencu a imunologicky oslabenych osob (seniofi, diabetici, t€hotné Zeny ¢i

osoby s nadorovym onemocnénim) (Hamplova, 2022).
Infekce vyvolané Escherichia coli

Escherichia coli (E. coli) je gramnegativni bacil, ktery je pivodcem mnoha prijmovych
onemocnéni, véetné cestovniho prijmu a uplavice. E. coli je nejcastéj§im patogenem
vedoucim k nekomplikované cystitid¢ a vede také k dalsSim mimostfevnim onemocnénim,
véetné¢ pneumonie, bakteriémie a biiSnich infekci, jako je spontanni bakteridlni
peritonitida. RozliSujeme nékolik forem: ETEC — enterotoxickd E. coli, kterd je
pivodcem prijmovych infekci EPEC — enteropatogenni E. coli, kterd vyvolava prijmy u

novorozencl, které Casto obsahuji pfimési krve. Charakterizovana je nepfitomnosti
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horecky. EIEC — enteroinvazivni E. coli se svymi projevy podoba tiplavici a ve stolici je
znaéné¢ mnozstvi hlenu a krve (Schindler, 2010). Dale VTEC a EHEC -
enterohemoragické, které u déti i dospélych vyvolavaji mirné prijmy az hemoragickou
kolitidu. Toto onemocnéni muze koncit az smrti, diky hemolyticko-uremickému
syndromu a trombotickému trombocytopenickému syndromu (Hamplova, 2022). E. coli
je soucasti stfevni flory tlustého stieva a vyskytuje se také na podlahach nemocnic a
zafizeni dlouhodobé péce. E. coli je nejbéznéjsi gramnegativni bakterii v lidském
gastrointestinalnim traktu a v tomto prostiedi postradéa virulenci. Pokud se vSak E. coli
vyskytuje mimo stfevni trakt, mize zptisobovat zna¢né komplikace (Mueller & Tainter,
2023). Zdrojem infekce je ¢lovek, hospodaiska zvirata (hovézi dobytek, kozy, ovce) a
také divoka zvitata. Pfi pfenosu se uplatituji kontaminované predmeéty, voda a potraviny.
Typicky je fekalné-oralni pienos (Hamplova, 2022). Inkubacni doba, prub¢h a misto
infekce se projevuje dle dané kategorie onemocnéni. Napiiklad EHEC, tedy
enterohemoragickd E. coli, se vyskytuje v tlustém stieveé, kde dochazi k destrukci
mikroklkli. Pribéh onemocnéni je charakterizovan vodnatym krvavym prijmem,
kieCemi, zvracenim az hemolyticko-uremickym syndromem s mikroangiopatickou

hemolytickou anémii (Zemli¢kova, 2019).
1.3.3. Alimentarni intoxikace

Alimentarni intoxikace jsou onemocnéni vyvoland bakterialnimi enterotoxiny (Lukas &
Toxiny jsou také pfirozenou soucasti pfirodnich latek, naptiklad nékterych rostlin. Dalsi
kategorii zptisobujici alimentarni intoxikace jsou chemické latky a jedy, témi jsou Cistici
prostiedky, pesticidy, dezinfekéni prostiedky a kovy. Viry a parazité tato onemocnéni

nezpusobuji (Erkmen & Bozoglu, 2016).

Nejvyssiho vyskytu alimentarnich intoxikaci v Ceské republice za poslednich deset bylo
dosazeno v roce 2015, a to 794 ptipadd. Nejmensi vyskyt byl v roce 2017, pouhé 3
ptipady. Posledni idaje, vydané pro rok 2023, zaznamenaly 63 piipadi alimentarnich

intoxikaci (SZU, 2024).
Stafylokokova enterotoxikoza

Staphylococcus aureus produkuje silné enterotoxiny, které po poziti kontaminovanych

potravin zpUsobuji otravu. Otrava potravinami zptisobend stafylokokovymi enterotoxiny

18



(SE) je sice samovoln¢ probihajici, ale je akutni a celosvétoveé jednou z nejcastéjSich
intoxikaci potravinami (Morris & Vugia, 2021). Otrava jidlem zptisobena stafylokoky se
vyznacuje ndhlym nastupem nevolnosti, zvracenim a Zaludecnimi kiecCemi. VétSina lidi
ma také prijem. Piiznaky se obvykle objevi do 30 minut az 8 hodin po konzumaci
potraviny ¢i vody obsahujici stafylokokovy toxin. Pfiznaky vymizi cca za 1 den. Zavazné
onemocnéni je vzacné a k prenosu zjedné osoby na druhou nedochazi (Centers for

Disease Control and Prevention, 2023).
Intoxikace vyvolané Clostridium difficile

Clostridium difficile je grampozitivni, sporotvorny anaerobni bacil, ktery je Siroce
roz§iten ve stievnim traktu lidi, zvifat a v zivotnim prostfedi. K pfenosu tohoto patogenu
dochazi fekalné-oralni cestou a mezi nejvyznamnéjsi rizikové faktory patii antibioticka
terapie, stafi a pobyt v nemocnici nebo v peCovatelském domé (Czepiel et al., 2019).
Zdrojem infekce je lovek. Ke vzniku onemocnéni dochazi mezi 4-10 dnem po zahéjeni

antibiotické 1écby, pfi¢emz vnimavost je vSeobecna (Hamplova, 2022).
Intoxikace Clostridium botulinum — botulismus

Clostridium botulinum je sporotvorna pohyblivad tyCinka produkujici jednu z nejvice
toxickych latek — botulotoxin. Tento toxin se navaze na neuromuskularni ploténky
parasympatiku a zplUsobi chabé parézy a paralyzy nervového systému a
gastrointestinalniho traktu (Schindler, 2010). Klostridie se vyskytuji po celém svéte, a to
v pudé, vode a stfevnim traktu zvirat (Hamplova, 2022). Klostridia bézné se vyskytujici
ve vykalech zvitat (napf. koni) se dostavaji do vnéjSiho prostiedi a pti hnojeni poli pak
do zeméd¢lské pudy (kontaminace péstované plodiny). Botulotoxin je Casto nazyvan
klobasovym jedem, jelikoz Casto dochdzi k ndkaze pii domaci vyrobé klobas ze strev
zvitat, kterd obsahuji klostridiové bakterie. K ndkaze muze dojit pii nedostatecné
sterilizaci konzerv, kde se spory mohou mnozit (Drnkova, 2019). Toto onemocnéni je
v soucasnosti pomérné vzacné. Dle publikaci Statnim zdravotnim ustavem mezi lety 2008
az 2019 bylo hlaseno 9 piipadi (Ambrozova, 2019). Od roku 2020 do roku 2023 byly
hlageny 2 p¥ipady botulismu, a to pouze v roce 2022 (SZU, 2024).

Inkubaéni doba tohoto onemocnéni je 12-72 hodin, pfi¢emz vnimavost je vSeobecnd a
zavaznost onemocnéni si odviji od velikosti infek¢ni davky, spolecné s rychlosti zahdjeni

1écby (Hamplova, 2022).
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1.3.4. Parazitarni nakazy

Parazit je organismus, ktery Zije na téle nebo uvnitf téla svého hostitele. Timto zptisobem
se zivi a hostitele tim poSkozuje (Melter & Malmgren, 2014). Mezi onemocnéni parazity

fadime toxoplazmozu, tenidzy ¢i askaridozu.
Toxoplazmoza

Toxoplazméza je onemocnéni zplsobené prvokem Toxoplasma gondii, coz je
nitrobunécny parazit savci. Definitivnim hostitelem jsou kockovité Selmy, které masivné
vylucuji oocysty do prostiedi (Drnkova, 2019). Kroku 2021 byla toxoplasmou
infikovana jedna tietina lidské populace na svété. Patogeneze 7. gondii se u jednotlivych
pacientii liS§i. Akutni forma onemocnéni se rozviji nckolik dni po infekci a je
asymptomatickd u vice nez 80 % imunokompetentnich jedinct. U zbyvajicich pacientt
se mohou mimo jiné projevovat celkové piiznaky podobné chiipce, horecka, myalgie a

zadni kréni adenopatie (Hajj et al., 2021). Inkubacni doba je 5 az 23 dni. Onemocnéni je

wewr

Teniozy

Taeniaza je stfevni infekce zpiisobend nejcastéji tfemi druhy tasemnic: Taenia solium
(tasemnice veptova), Taenia saginata (tasemnice hovézi) a Taenia asiatica (WHO,
2022). Tasemnice je plochy Cerv méftici az nékolik metri. Sklad4d se z hlavicky a
¢lankovitého té€la. Mlze zpisobit jak dyspeptické potize, nechutenstvi, tak naopak i

zvySené chuté k jidlu (Drnkova, 2019).

K nékaze tasemnici dochdzi, kdyz ¢lovek sni syrové nebo nedostatecné tepelné upravené
infikované vepfové, teleci ¢i hovézi maso nebo maso nedostatecné tepelné
opracovavanych infikovanych sladkovodnich ryb nebo také fekalné-oralni cestou
z ¢loveka na ¢lovéka (Hamplova, 2022). Obvykla inkubaéni doba se pohybuje v rozmezi
10-12 tydnt, avSak pfiznaky cysticerkdzy zplsobené 7. solium se mohou objevit za

n¢kolik tydnt az 10 let od ndkazy (Starek, 2023).
Askaridoza
Ascaris lumbricoides (Skrkavka détska), ptivodce askaridzy, je nejCastéj$im parazitickym

cervem u lidi. Askaridoza mize byt asymptomaticka, zplisobuje pouze podvyzivu a
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zpomaleni ristu, nebo se miize projevovat bolestmi bficha, nevolnosti, zvracenim,
nadyménim a prijmem (Corvino & Harrall, 2023). Onemocnéni se vyskytuje na celém
svété, pficemz vnimavost je vSeobecna a k ndkaze dochdzi prostfednictvim potravin
kontaminovanych piidou, ktera obsahuje vajicka. Cast&jsi viak je fekalné-oralni pienos

rukama kontaminovanyma vajicky parazita (Hamplova, 2022).
1.4.  Priciny vzniku alimentarnich nakaz
Pfi¢inou vzniku alimentarnich nékaz jsou obvykle nésledujici faktory:

1. Nedostatecnd osobni a provozni hygiena
2. Mnozeni mikroorganismu v prostiedi

3. Kontaminace
1.4.1. Nedostate¢na osobni hygiena

Mikroorganismy, které zptsobuji alimentarni nakazy, se vyskytuji na pokozce rukou,
hlavy, ale také uvnitt zazivaciho traktu. Dodrzovani osobnich hygienickych pravidel a
postupti vede k prevenci Sifeni infekci (Kachlova & Plevova, 2023). Nedodrzovani
pravidel osobni hygieny ¢asto vede ke kontaminaci potravin, jejich naslednému mnozeni

a vyvolani pfislusnych onemocnéni (Janotova, 2014).
1.4.2. MnoZeni mikroorganismu v prostiedi

Faktory, které nejcastéji ovliviiuji mnozeni mikroorganismil, jsou teplota a ¢as. Optimalni
podminky pro jejich rist se pohybuji mezi 15 °C az 50 °C. K zabranéni jejich rastu je
potieba zkratit ¢as mezi pifipravou a vydejem pokrml a dodrzovat spravné teplotni

podminky jak pfi skladovani, tak pfi technologické Gpravé potravin (Janotova, 2014).
1.4.3. Kontaminace

Kontaminace je charakterizovana Skodlivymi latkami, které ptedstavuji zdravotni riziko
pro spotiebitele. MiiZze nastat pfi vyrobé€ ¢i zpracovani potravin, které¢ se mizou dostat do
kontaktu s mikroorganismy, pfedméty a piirozené¢ se vyskytujicimi nebo uméle

vyrobenymi latkami.

Nebezpeci z potravin rozeznavame chemicka (napf. solanin v bramborach, zmékcovadla,

tézké kovy), fyzikalni (napt. kosti, sponky, omitka) a biologicka, kterd jsou zptisobena
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zivymi organismy vyvoldvajicimi alimentarni nakazy (napf. salmonelézu,

kampylobakteriézu) (Bezpecnost potravin, 2024).
1.5. Prevence

K vyvarovanim se alimentarnim ndkazam, tedy nemocem z potravin, maji pracovnici ve
stravovacich sluzbach i vyrobci, spotiebitelé a prodejci, konkrétni povinnosti. Tyto

nakazy jsou totiz preventabilni.

Prevence je proces, kterym dochdzi ke snizovani rizikovych faktor a tim k mensSimu

vyskytu onemocnéni v populaci a nasledné niz8i morbidité a mortalité¢ (Sovova, 2023).

V dneSni dobé jsme obecné obeznameni schybami v dodrZzovani zékladnich
preventivnich opatfeni: voda, kterd nespliiuje kritéria vody pitné a je pouZzivéana k ¢isténi
a zpracovani potravin, pouzivani Spatnych postupt pfi vyrobé potravin, nevhodné
skladovani a manipulace s potravinami vcetné¢ manipulace infikovanych pracovnika
s potravinami a kfizové kontaminace potravin. Tyto problémy mohou byt spojeny s
nedostateCnymi nebo Spatn€¢ prosazovanymi regulacnimi normami a nedodrzovanim

ptedpisii v potravinaiském odvétvi (Todd, 2020).

V névaznosti na tyto nedostatky WHO vytvofila deset zlatych pravidel souvisejicich
s predchdzenim chybam pfi manipulaci s potravinami (2024). Stejnd pravidla uvadi

Tucek a Slamova (2018).
Témito pravidly jsou:

Spravny vybér potravin
Tepelna Gprava jidla

V¢asna konzumace

Peclivé skladovani potravin
Dtikladné ohtivani potravin
Zabranéni kiizové kontaminace
Opakované myti rukou

Udrzovani ¢istych kuchyiiskych povrchii

A S R S

Ochrana potravin pied hmyzem, hlodavci a jinymi Zivocichy

10. Pouzivani nezdvadné vody
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Tabulka €. 1: Deset zlatych pravidel dle WHO

Spravny vybér potravin

Vybirat zdravotn€ nezdvadné potraviny.

Tepelna Gprava jidla

Dtkladné tepeln¢ upravujte potraviny, aby doslo ke
zniceni patogent. Teplota ve vSech ¢asti potraviny

musi dosédhnout alespoii 70 °C po dobu 10 minut.

Vasna konzumace

Snazte se jist vafené potraviny ihned. Tim se

minimalizuje nebezpe¢i mnozeni mikroorganisma.

Peclivé skladovani potravin

Upftednostiiujte spravné uchovavani tepelné
upravenych potravin. To je pfi teplotach vyssich nez

60 °C, nebo v teplotach nizsich nez 10 °C.

Dtikladné ohtivéani potravin

Dtikladné ohtati opét znamena dosazeni vSech ¢asti

pokrmu alespon 70 °C.

Zabranéni kiizové

kontaminace

Bezpecné uvarené potraviny nesmi piijit do kontaktu
se syrovymi potravinami. Zabrani se tak kontaminaci

bezpecné potraviny.

Opakované myti rukou

Dtkladné si myjte ruce pted ptipravou jidla, behem

pfipravy ¢i po pouziti toalety.

Udrzovani ¢istych

kuchynskych povrcht

Dtkladné myti kuchynskych povrchii zabrani

jakémukoliv mnozeni choroboplodnych zarodki.

Chraiite potraviny pred
hmyzem, hlodavci a jinymi

zivoCichy

Zvitata jsou Castymi pfenaseci mikroorganismi
zpuisobujicich alimentarni ndkazy. Pamatujte na
bezpecné skladovani — nejlépe v uzavienych

nadobach.

Pouzivani nezavadné vody

Pouzivejte zdravotné nezavadnou vodu — pitnou

vodu. Jak pro piti, tak pro pfipravu pokrmd.

(WHO, 2024)
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1.6. Bezpecnost potravin

Bezpecnost potravin (BP) je material majici za cil sjednoceni postupi pii zajistovani BP
v celé EU (Bezpeénost potravin, 2024). Od roku 2001 jsou v Ceské republice zakladnimi
fidicimi dokumenty v oblasti bezpe€nosti potravin strategie bezpecnosti potravin. Dne
29.3.2021 byla schvalena usnesenim vlady Ceské republiky jiz Sesta strategie. Tou je
Strategie bezpecnosti potravin a vyzivy 2030. Mezi hlavni cile této strategie patii zajiSténi
vyroby a uvadéni pouze bezpecnych a kvalitnich potravin na trh, dale poskytovani
ovétenych informaci o potravindch, posileni ochrany spotiebiteld a podpora efektivni

spoluprace mezi zapojenymi organizacemi a subjekty (Ministerstvo zemédé€lstvi, 2021).

Bezpeénost potravin maji na starosti organy Ceské republiky, které patii pod Ministerstvo
zemédé€lstvi a Ministerstvo zdravotnictvi. Orgény ochrany vefejného zdravi jsou
Ministerstvo zdravotnictvi a krajské hygienické stanice. Pod Ministerstvo zeméd¢lstvi
spada Statni zeméd¢lska a potravinaiska inspekce, spole¢né se Statni veterindrni spravou
(Janotova, 2014). Tyto organy maji za cil dozorovat predchazeni rizikim, ktera
prostfednictvim zivotniho prostfedi hrozi ¢lovéku a zvitatiim (napt. ndkazy z potravin) a
zaruCit legalni jednani v obchodu s krmivy a potravinami ¢i chranit zajmy spotiebitelti

(Ministerstvo zeméedélstvi, 2021).
1.7.  Platna legislativa ve vztahu k ochrané verejného zdravi

Potravinova legislativa zahrnuje Siroké spektrum pravnich predpist, které se dotykaji
potravin. Pojima pfedpisy fesici problematiku celého potravinového fetézce od produkce
potravinafskych surovin, pfes jejich zpracovani, distribuci az po prodej spotiebiteli.
Predpisy reguluji kvalitu potravin, ochranu zdravi populace, ochranu Zivotniho prostiedi
a hospodaiské a finan¢ni zaleZitosti (Bezpecnost potravin, 2024). Platné legislativa ve
vztahu k ochrané vetejného zdravi zahrnuje pravni predpisy Evropské unie a dale pravni

predpisy Ceské republiky.
Pravni piedpisy Evropské unie (EU)

Zakladni sbirkou piedpistit EU je Utedni véstnik EU. Jedna se o véstnik pro préavni akty
EU, ufedni informace organil, instituci, agentur a jinych subjekti EU (Evropské

spoleCenstvi, 2024).

Zakladnim ptedpisem v oblasti potravinového prava je Natizeni Evropského parlamentu
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a Rady (ES) ¢ 178/2002, kterym se stanovi obecné zdsady a pozadavky potravinového
prava, zrizuje se Evropsky urad pro bezpecnost potravin a stanovi se postupy tykajici se

bezpecnosti potravin (Evropské spolecenstvi, 2024).
Prdvni pitedpisy Ceské republiky (CR)

V Ceské republice, stejné jako v ostatnich ¢lenskych statech EU, plati narodni pravni
pfedpisy a pravni piedpisy EU, pficemz evropska legislativa je nadfazena narodni
legislativé (Bezpe&nost potravin, 2024). Oblast bezpe&nosti potravin v CR pokryvaji

nasledujici zakony.

Zakon ¢. 110/1997 Sb., o potravinach a tabdkovych vyrobcich a o zméne a doplnéni

nékterych souvisejicich zdakonii, v platném znéni (Ceské republika,1997).
Ceska republika (1997):

(1) Tento zékon zapracovava piislusné predpisy Evropské unie a upravuje v navaznosti
na pfimo pouzitelné piedpisy Evropské unie povinnosti provozovatele potravinaiského
podniku, vyrobce, dovozce, maloobchodniho prodejce a distributora tabakovych vyrobki
a vyrobkil souvisejicich s tabakovymi vyrobky a upravuje statni dozor nad dodrzovanim
povinnosti vyplyvajicich z tohoto zékona a z ptimo pouzitelnych piedpistt Evropské unie.
(2) Tento zakon se nevztahuje na pitnou vodu s vyjimkou pitné vody, kterou provozovatel
potravinaifského podniku uvadi na trh nebo kterou pouziva v jakékoli fazi vyroby,
zpracovani nebo distribuce potravin podle ¢l. 3 bodu 16 natizeni Evropského parlamentu

a Rady (ES) ¢. 178/2002.

Dal8im z potravinovych zékoni je zdkon ¢. 166/1999 Sb., o veterinarni péci a o zmeéné
nekterych souvisejicich zakonu (veterindrni zdakon), v platném znéni (Ceska republika,

1999).
Ceska republika (1999):

Stanovi pozadavky veterindrni péce na chov a zdravi zvifat a na zivo€isné produkty,
upravuje prava a povinnosti fyzickych a prévnickych osob, soustavu, plsobnost a
pravomoc organtl vykonavajicich statni spravu v oblasti veterinarni péce, jakoz i n¢které

odborné veterinarni ¢innosti a jejich vykon.
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Zakon ¢. 258/2000 Sb., ochrané verejného zdravi, v platném znéni. Provadécim pravnim
predpisem je vyhlaska ¢. 252/2004 Sb., kterou se stanovi hygienické pozadavky na pitnou
a teplou vodu a cetnost a rozsah kontroly pitné vody, a také vyhlasku ¢. 306/2012 Sb., o
podminkach predchdzeni vzniku a Sifeni infekcnich onemocnéni a o hygienickych
pozadavcich na provoz zdravotnickych zarizeni a ustavii socidalni péce, kterou jsou
pracovnici hromadného stravovani povinni dodrzovat (Ceskd republika, 2020;

Ministerstvo zdravotnictvi 2004; Ministerstvo zdravotnictvi 2012).
1.8. Hygiena

Hygiena je Iékafsky obor zabyvajici se ochranou a podporou vefejného zdravi
(Hamplova, 2022). Jeji snahou je ptredchazeni nemocem, coz ji fadi do kategorie primarni

prevence (Tucek, 2018).

Hygienu lze rozdélit do nékolika podobort, a to na obecnou a specidlni, kterd se nasledné
déli na komunalni hygienu, hygienu vyzivy a pfedmétti bézného uzivani, hygienu prace

a hygienu déti a dorostu (Spole¢nost pro vyzivu, 2015).

Pracovnici oboru Hygiena obecna a komunalni vykonévaji statni zdravotni dozor nad
dodrZzovanim povinnosti stanovenymi piedpisy k ochrané vetejného zdravi, napf.

zasobovani pitnou vodou, bazény, ochranou pied hlukem apod (Hamplova, 2022).

DalSim oborem je Hygiena vyzivy a pfedméti bézného uzivani, jejiz pracovnici sleduji
vliv vyZivy na zdravi populace a dale sleduji bezpecnost potravin (Hamplova, 2022).
Obecné se zabyvaji ochranou potravin pfed rizikem kontaminace mikroorganismy a
cizorodymi latkami, spolecné se zabranénim mnozeni mikroorganismi, které¢ by mohly
ohrozit zdravi konzumenta. Tyka se také vyfazeni zkazenych potravin a zni¢eni patogent

tepelnym zpracovanim a dodrzenim stanovenych postupt (Tucek & Slamova, 2018).
1.8.1. Hygienické pozadavky na provozovny stravovacich sluzeb

Provozovny stravovacich sluzeb (zatizeni, kde se vyrabi, pfipravuji, uvadeji do obéhu a
konzumuji potraviny a pokrmy: nemocnice, restaurace apod.) jsou povinny dodrzovat
spravnou vyrobni praxi vychazejici z platnych pravnich predpisii a zasad (Tucek, 2018).
Tyka se natizeni (ES) ¢. 852/2004 o hygiene potravin a konkrétné vyhlasky ¢. 137/2004

Sb. Vyhlaska o hygienickych pozadavcich na stravovaci sluzby a o zasadach osobni a

26



provozni hygieny pri cinnostech epidemiologicky zavaznych (Evropské spolecenstvi

2004; Ministerstvo zdravotnictvi, 2004).
Hazard Analysis Critical Control Points (HACCP)

Dtlezitou soucasti pravidel sprdvné vyrobni a hygienické praxe je systétm HACCP
(Hazard Analysis Critical Control Point) neboli systém kritickych bodt (Tucek, 2018).
Tento systém je preventivni, vede k vCasné identifikaci nebezpeci, ¢imz dochazi
k ptfedchazeni poskozeni zdravi spotiebitele. Provozovateli slouzi k vyty€eni kritickych
bodi, kdy mize dojit ke kontaminaci potravin a produkti béhem vyroby. OSetienim
kontrolovatelnymi postupy a odstranénim rizikovych mist dojde k zajisténi bezpecnosti
pokrmu. Kli¢em systému jsou pifiméfené rozsdhlé znalosti pracovniki (Hygienicka

stanice hlavniho mésta Prahy, 2021). Tento systém ma 7 bodi:

1. Analyza nebezpeci: identifikace a hodnoceni potencialnich nebezpeci, kterd by

mohla ovlivnit bezpe¢nost potravin.

2. Identifikace kritickych kontrolnich bodi: urceni boda, fazi a operaci v procesu,

kde 1ze nebezpeci eliminovat ¢i snizit na pfijatelnou Groven.

3. Stanoveni kritickych limitd: definovani maximalnich a/nebo minimalnich hodnot,

aby doslo k zabranéni, eliminovani nebo sniZzeni nebezpeci na pfijatelnou troven.

4. Stanoveni monitorovacich postupli: vytvofeni postupli a monitorovacich

prostiedki.

5. Stanoveni napravnych opatfeni: pfijeti opatieni, pokud neni kriticky kontrolni bod

pod kontrolou.

6. Stanoveni procedur ovéfovani: vytvoreni aktivit, které stanovi, ze HACCP systém

funguje spravné (vcetné auditti, produktovych testi nebo kontrol dokumentace).

7. Dokumentace a zdznamy: udrzovani zaznami a dokumentace, kterd doklada
spravné fungovani systému (vcetné zdznaml o monitorovani, korektivnich

opatieni a oveéfovani) (Ministerstvo zemedélstvi, 2024).
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1.8.2. Povinnosti pracovniki ve stravovacim provozu

S prevenci alimentarnich nédkaz izce souvisi dodrZzovani danych povinnosti pracovniky
ve stravovacim provozu. Pracovnici, ktefi pfichazeji do styku s potravinami, musi byt
zdravotn¢ zpusobili, byt fadné pouceni o znalostech o ochran¢ vetejného zdravi a do
¢ervna roku 2023 museli vlastnit potravinaisky (zdravotni) prikaz. Tato povinnost byla
zrusena zadkonem ¢.167/2023 Sb., kterym se meni zakon ¢.258/2000 Sb., o ochrané
verejného zdravi a o zmené nékterych souvisejicich zakoni, ve znéni pozdejsich predpisti,
a dalsi souvisejici zakony. Doslo tedy k odebrani povinnosti mit zdravotni pritkkaz pro
fyzické osoby, které ptichazeji pfi pracovnich ¢innostech ve stravovacich sluzbach do

kontaktu s potravinami (Ceska republika, 2023).

Pracovnici jsou dle zminované vyhlasky ¢ 137/2004 Sb., povinni dodrzovat zasady
osobni hygieny, mezi které patii peCovani o télesnou Cistotu, myti rukou, noseni Cistych
osobnich ochrannych prostiedkil: pracovni odév, obuv, pokryvku hlavy. Dale neopoustét
provozovnu v pribéhu pracovni doby v pracovnim odévu a obuvi, vyloucit nehygienické
chovani (napf. uprava nehtti), oddéleni pracovniho odévu od obcanského odévu

(Ministerstvo zdravotnictvi, 2004).
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2 PRAKTICKA CAST

2.1. Cile prace

Cilem prace je prizkum znalosti populace ohledn¢ alimentarnich ndkaz, a to konkrétné
pracovnikl v ¢innostech epidemiologicky zdvaznych, tedy v hromadnych stravovacich
provozech, ktefi se podileji na pfipravé stravy (zaméstnanci nemocnic, domovi pro
seniory, Skol arestauraci). Soucasné se zaméfit na jejich znalosti v oblasti prevence
vzniku a $ifeni téchto ndkaz a znalosti zasad osobni a provozni hygieny. Dale ziskat
ptehled o jejich znalostech instituci a pravnich norem, které s pfedchazenim alimentarnim

nakazam souviseji.

DalSim cilem této prace je vyhodnoceni potencialnich rizik vzniku alimentarnich nakaz

z jidelnicku vybraného zatizeni — Nemocnice Hofovice.
2.2. Vyzkumné otazky

Jaka je zdravotni gramotnost pracovnikii v ¢innostech epidemiologicky zavaznych v
prevenci alimentarnich nékaz? Znaji tito pracovnici zdsady prevence alimentarnich
nakaz? Jsou obezndmeni, a tudiz i dodrzuji povinnosti tykajici se zdsad hygienické
ptipravy a distribuce stravy? Jaké jsou nejvétsi rizika vzniku alimentdrnich nakaz dle

analyzy jidelniho listku vybraného zatizeni?
2.3. Operacionalizace pojmil
Alimentarni nakazy

Jak je jiz zminéno v teoretické Casti préci, alimentarni onemocnéni jsou onemocnéni,
kterd vznikaji v disledku poziti potraviny, ktera byla cestou pfenosu pfi¢inného agens

(Bezpecnost potravin, 2023).
Cinnosti epidemiologicky zdvainé

Zdkon ¢. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi, ve znéni pozdéjsich predpisii (Ceska
republika, 2000) definuje pro Upravu ochrany vefejného zdravi ¢innosti epidemiologicky
zavazné. Za Cinnosti epidemiologicky zdvazné oznacujeme podle § 19 tohoto zakonu
provozovani stravovacich sluzeb, vyrobu potravin, uvadéni potravin do ob&hu, vyrobu

kosmetickych ptipravkil, provozovani tpraven vod a vodovodu, provozovani holi¢stvi,
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kadetnictvi, pedikury, manikury, soldria, kosmetickych, masérskych, regeneracnich nebo
rekondic¢nich sluzeb, provozovani zivnosti, pfi niz je porusovéana integrita kize (Ceska

republika, 2000).

v rv

KiiZova kontaminace

Je pojem, ktery oznacuje ptenos Skodlivych patogennich mikroorganismil z mista jejich
ptirozeného vyskytu (napft. ze syrového masa), na nekontaminovanou potravinu, ktera

neni nasledné tepeln€ upravend (WHO, 2024).
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3 METODIKA

3.1. Metodika prace

Pro vyzkum v bakalafské prace s ndzvem ,,Zdravotni gramotnost populace v prevenci
alimentarnich ndkaz*, byla pouZita kvantitativni metoda sbéru dat. K ziskani informaci o
znalostech respondentll byl vytvofen anonymni dotaznik, ktery obsahoval 24 otazek.
Respondenti, konkrétné pracovnici v hromadném stravovacim systému, zodpovédéli
otazky, které se tykaly dané problematiky, a to na povédomi v oblasti prevence vzniku a
Sifeni téchto nadkaz a znalosti zdsad osobni a provozni hygieny. Déle ziskat piehled o
jejich znalostech instituci a pravnich norem, které s ptedchazenim alimentarnim ndkazdm

souviseji.

Soucasti vyzkumu byl také rozbor tydenniho jidelni€¢ku z vybraného pracovisté —
Nemocnice Hofovice. V jidelni¢ku byla identifikovéana rizika pro vznik alimentarnich
nakaz, nasledné doslo k jeho vloZeni do programu NutriServis, v kterém byl propocten z

hlediska energie a Zivin.
3.2. Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo 161 respondentt, kteti pracuji ¢i v dob& vyzkumu pracovali
v hromadném stravovacim systému uzaviené¢ho ¢i oteviené¢ho typu. Do vyzkumu byli
zafazeni muzi i zeny bez ve€kového omezeni. Respondenti byli osloveni prevazné
prostiednictvim vedoucich nutri¢nich terapeutt ptisluSného zatizeni ¢i prostfednictvim

telefonniho kontaktu.

Vyzkumné zazemi tvofilo celkem 6 nemocnic, 1 1é¢ebné zatizeni, 4 zékladni a matetské
Skoly, 2 domovy pro seniory, 3 zafizeni restauraniho typu a 2 kavarny/cukrarny.
Dohromady byli zapojeni respondenti z 18 zafizeni, z nichz 2 zafizeni (kavarna v Praze

a Tébofte) si neptala, aby byl uvadén jejich nazev.

Zde je seznam danych zafizeni: Nemocnice Ceské Budgjovice, Nemocnice Hofovice,
Fakultni nemocnice v Motole, Oblastni nemocnice Pribram, Rehabilitacni Nemocnice
Beroun, Masarykova nemocnice Rakovnik, Olivova détskd 1écebna, mateiska Skolka
NEMO, Zakladni skola Praskolesy, Zéakladni Skola Komarov, Pedagogické lyceum

Beroun, Domov Na Vysluni — Hotfovice, Domov pro seniory Maj — Ceské Bud¢jovice,
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restaurace Podnikk, Vykvét bistro namésti, Vykvét bistro kopecek, kavarna/cukrarna

Tabor (anonymni), kavarna/cukrarna Praha (anonymni)
3.3. Sbér dat

Vyzkumné Setfeni této bakalafské prace probihalo 4 mésice, v obdobi od prosince roku
2023 do bifezna roku 2024. V daném terminu byly rozdany anonymni ti§téné dotazniky

ve vybranych zafizeni, které byly nasledné vyplnény jejich pracovniky.
Tydenni jidelnicek byl poskytnut vybranym pracovistém — Nemocnice Hofovice.
3.4. Analyza dat

Data z dotaznikového Setfeni byla analyzovana pomoci programu Microsoft Excel,
ve kterém byly jednotlivé odpovédi analyzovany a nasledné zpracovany do podoby grafi
a tabulek. Vybrany tydenni jidelnic¢ek byl vloZen a zpracovéan v programu NutriServis
Professional, v némz byl vyhodnocen piijem energie a jednotlivych nutrientt. Jidelni¢ek
byl nésledné podrobné rozebran z hlediska prevence alimentarnich nakaz. Byly vytyceny

kritické body a potencialni rizika pro vznik alimentarnich nakaz.
3.5. Popis dotazniku

Dotaznik tvotilo celkem 24 otazek. VSechny otazky byly uzaviené s jednou ¢i vice
moznych spravnych odpovédi. Respondenti nejprve vypliiovali udaje o jejich pohlavi a
véku. Dale uvedli, zda pracuji v zafizeni uzavieného ¢i otevieného typu, pticemz v dalsi
otazce konkretizovali dané zafizeni (restaurace, domov pro seniory apod.), coz bylo
podminkou pro zafazeni do vyzkumu. Pokracovalo vypliovani otdzek tykajicich se
prevence alimentarnich nakaz, informaci o hygiené, cinnostech epidemiologicky
zavaznych, zakonech a vyhlaskach tykajicich se potravin, stravovani, osobni a provozni

hygieny apod.
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4 VYSLEDKY VYZKUMU

Zde jsou uvedeny vysledky odpovédi respondentii na jednotlivé otazky v dotazniku. A

Soucasné v zavéru je pfilozen rozbor jidelniho listku.

4.1. Vysledky dotaznikového Seti‘eni u respondentii zaiizeni hromadného stravovani

Obrazek €. 1: Pohlavi respondentii

Pohlavi respondentt

= Zeny

= muzi

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Prvni otdzka dotaznikového Setfeni zjiStovala pohlavi respondentli (obrazek ¢. 1).

Z obrazku vyplyva, Ze ze 161 respondentii se jednalo v 73 % o Zeny a 27 % o muze.
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Obrazek ¢&. 2: Vek respondentii

Vék respondentti

1%

= 17 ¢i méné

= 18-29

= 30-39
40-49

= 50-59

= 60 a vyse

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Druhy obrazek je zaméten na vek respondenti. Nejméné bylo respondentli z vékové
hranice rovné nebo mensi 17 let, a to 1 %. Ve vékovém rozmezi 18-29 let bylo zarazeno
19 % respondentd, 21 % ve véku 30-39 let, nejvyssi pocet respondentti byl ve veéku 40-
49 let — 25 %. Respondentii ve vékové kategorii 50-59 let se nachazelo 22 % a ve véku

60 let a vice pouze 12 %
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Obrazek €. 3: Uzavreny ¢i otevieny typ stravovani

Uzavteny ¢i otevieny typ stravovani

= uzavieny typ

= otevieny typ

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Otazka ¢. 3 zjiStovala, zda respondenti pracuji v uzavieném ¢i otevieném typu
stravovacich sluzeb. Z dotaznikového Seteni bylo zjisténo, ze vétSina respondentt, a to

88 %, pracuje v uzavieném typu a pouze 12 % v otevieném typu stravovacich sluzeb.
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Obrazek €. 4: Typ stravovaciho zarizeni

Typ stravovaciho zatizeni

= Restaurace

3%

v

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

= Cukrama
= Rychlé obcerstveni typu fast
food

= Lazkové zdravotnické
zatizeni

= Predskolni a Skolni stravovani

= Domov pro seniory

V otazce €. 4 respondenti uptesiiovali, o jaky typ stravovaci sluzby se jedna, tudiz kde
jsou zaméstnani. Nejméné respondentii odpovédélo, ze pracuje v rychlém obcerstveni
typu fast food (1 %), 3 % respondentl je zaméstnano v cukrarné, 7 % v predSkolnim a
Skolnim stravovani, 9 % v restauraci, 10 % v domové pro seniory. Nejvice respondentli

(70 %) pracuje v lizkovém zdravotnickém zatizeni.

Tabulka €. 2: Otevieny a uzavreny typ stravovacich sluzeb

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023
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Obrazek ¢. 5: Doba zaméstnani

Doba zaméstnani

®= Méné nez 1 rok
u 2-4 roky
= 5-10 let

=11 let a vice

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

V otazce ¢islo 5 byli respondenti dotazovani na to, jak dlouho v daném zatizeni pracuji.
Celkem 15 % respondentl je zaméstnano méné nez 1 rok, 28 % respondentt 2-4 roky,
nejvice respondentti (31 %) v rozmezi 5-10 let a 26 % pracuje v daném zatizeni 11 let a

vice.
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Obrazek €. 6: Termin alimentarni nakazy

Termin alimentarni nakazy
m pienos ndkazy pomoci kapének
prenos nakazy prostfednictvim pidy
m pienos nakazy z matky na dité

pfenos nékazy kontaminovanou vodou ¢i
potravinou

142

23

10
5 3
e o 1]
Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

V Sesté otazce respondenti odpovidali na otazku, co znamend termin ,alimentarni
nakazy“. Celkem bylo zaznamenano 183 odpovédi, jelikoz 22 respondentli nespravné
zakrouzkovalo vice odpovédi. Moznost a) pfenos nakazy pomoci kapének zaznamenalo
10 respondentti, b) pfenos nakazy prostiednictvim piidy vybralo 5 respondentd, ¢) pfenos
nakazy z matky na dit€ uvedli 3 respondenti, d) pfenos nakazy kontaminovanou vodou ¢i
potravinami zaznamenalo nejvice respondentli — 142, e) pienos nakazy prostfednictvim

¢lenovcl (hmyz, rozto¢i apod.) oznacilo 23 respondentd.

Spravnou odpovédi byla moznost e), kterou zvolilo 142 respondent, ale 22 z nich
zakrouzkovalo vice moznosti (a to dve). Z toho vyplyva, ze 130 respondentt (80,75 %)

zvolilo jedinou spravnou odpovéd.
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Obrazek €. 7: Onemocnéni z potravin

Onemocnéni z potravin

= ano, jednou
= ano, opakované
=ne

nepamatuji si

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

V otéazce €. 7 respondenti odpovidali na to, zda onemocnéli ndkazou z potravin. Z grafu
vyplyva, Ze 14 % respondenti si nepamatuje, zda ndkazou onemocnéli, 15 % respondentti
onemocnélo opakované, 18 % pouze jednou a nejvice (53 %) respondentt nikdy ndkazou

z potravin neonemocnélo.

Z téchto odpovédi je ziejmé, ze pouze 53 ze 161 respondentii (1/3) za sviij Zzivot

onemocnéla ndkazou z potravin.
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Tabulka €. 3: Druh ndkazy z potravin

20

33

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Pokud respondenti v otazce €. 7 vybrali odpovéd’ ,,ano, jednou ¢i ,,ano, opakovang*.

V otéazce €. 8 uptesnili, o jakou ndkazu z potravin se jednalo.

Jednalo se celkem o 53 respondentil, pficemz odpovédi bylo zaznamenano 64, jelikoz
nekolik respondentt zakrouzkovalo vice moznosti — onemocnélo ndkazami rlizného typu.
Z tabulky vyplyv4, ze zaddny zrespondenti neonemocnél stafylokokovou
enterotoxikdzou, botulizmem, Zloutenkou typu A, Zloutenkou typu B a jinym

onemocnéni, které nebylo jednou z moznosti.
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Obrazek €. 8: Vybrand alimentarni onemocnéni

Vybrané alimentarni onemocnéni

= Salmoneloza

= Priijmové onemocnéni

= Kampylobakterioza
Uplavice

= Rotaviry

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Tento obrazek znazoriiuje onemocnéni, kterymi onemocnélo 64 respondentii (viz
tabulka). Nejvice se jednalo o priijmové onemocnéni s neurcitym ptivodem (52 %), velké
zastoupeni meéla 1 salmoneléoza (31 %), kampylobakteriozou onemocnélo 9 %
respondentli, uplavici 5 % respondentti a 3 % respondentii prodé€lalo onemocnéni

zpiisobené rotaviry.
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Obrazek €. 9: Pravidla prevence alimentarnich nakaz

Pravidla prevence alimentarnich nakaz
140
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moznost a) moznost b) moznost ¢) moznost d) moznost )

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

V otazce ¢. 9 méli respondenti moznost vybéru z vice spravnych odpovédi. Zde
odpovidali na otazku, co fadime mezi pravidla prevence alimentarnich ndkaz. Moznost
a) Pouzivani stejného prkénka a stejnych kuchyfiskych nastrojii pii manipulaci se
syrovym a uvafenym masem, zvolilo 30 respondentli. Moznost b) Dodrzovani pouze
osobni hygieny, zvolilo 22 respondentll. Nejvyssi pocet byl u moznost ¢) Myti rukou pred
kazdou manipulaci se stravou, po pouziti toalety a po uklidu, a to 118. Moznost d)
Pouzivani vzdy jen pitné vody, zajisténi dokonalého povareni a propeceni potravin,
pouzivani zdravotn€ nezavadnych potravin, zakrouzkovalo 104 respondenti. Moznost ¢)
Dodrzovéani doporucenych technologickych postuptt a platnych pravnich norem pro

oblast stravovacich provozu, zvolilo 113 respondent.

Celkem bylo tedy zaznamendno 387 odpovédi, pfiCemz spravné odpovedi tvorily
moznosti ¢) d) e). Ze 161 respondentli zvolilo vSechny tfi spravné odpovédi 75 z nich,

coz se rovna 46,58 %.

42



Obrazek €. 10: Termin HACCP

Termin HACCP

2%_\2%

= moznost a)
= moznost b)
= MoZnost c)

moznost d)

= Moznost €)

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

U otéazky ¢. 10 méli respondenti na vybér z péti moznosti. Moznost a) Systém, ktery se
zamétuje na vycet kritickych bodu pii vyrobnim ¢i jiném procesu v potravinaistvi, zvolilo
nejvice respondentt, a to 83 %. Moznost b) Systém, ktery se zamétuje pouze na hygienu
potravin, zaskrtlo 4 % respondentli, moznost c¢) Zkratka pro orgdny statni spravy
kontrolujici veskeré potravinové vyrobky v celé CR, 9 % respondentii. Moznost d)
Zkratka pro spravni Ufad, ktery ma za tikol vykon statniho zdravotniho dozoru v ochrané
a podpote vetejného zdravi, 2 % respondentli a stejn¢ % ziskala moznost e) Zkratka pro

jednotny evropsky systém rychlého varovani pro nebezpeci potravin.

Spravnou odpovéd’ — moznost a), vybralo 133 respondenti (82,6 %)
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Obrazek €. 11: Pojem krizova kontaminace

Pojem kiiZova kontaminace
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Otazka €. 11 zahrnovala vybér ze Ctyt riznych odpovédi. Respondenti byli dotazovani na
znalost pojmu , kiiZova kontaminace*? MoZnost a) Kontaminace zptisobend zamérnym
pridavanim konzervacénich latek, které prodluzuji trvanlivost potravin, zvolil pouze 1
respondent. Moznost b) Kontaminace zplisobena latkami zneciSt'ujicimi Zivotni prostiedsi,
které kontaminuji potraviny v disledku znecisténi vody ¢i pidy, zvolilo celkem 27
respondentti. Moznost c¢) Kontaminace agrochemikaliemi (napf. pesticidy), jejichz
rezidua mohou zstat v potravinach, vybralo 7 respondentii. Nejvice respondentt (131)
zvolilo moznost d) Pfenos bakterii z mista jejich ptirozené¢ho vyskytu (napt. ze syrového
masa), na nekontaminovanou potravinu, kterd neni nasledné tepeln¢ upravovana, ale 6
z nich zvolilo zarovei i jinou z odpovédi, tudiz jedinou spravnou odpoveéd zvolilo 125

z nich (77,60 %).
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Obriazek & 12: Skoleni

Skoleni

1%

pravidelné

\6 % = Ano, §koleni absolvuji

= Ano, jednou jsem $koleni
absolvoval/a

= Ne, moznost $koleni byla,
ale osobn¢ jsem ho
neabsolvoval/a

Ne, Skoleni v mém
pracovi$ti neprobiha

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setieni, 2023

V otazce ¢islo 12 respondenti odpovidali, zda absolvovali Skoleni osobni a provozni
hygieny pro pracovniky v potravinaistvi. Vétsina respondentt (73 %) Skoleni absolvuje
pravidelné ¢i jej absolvovala alesponi jednou (20 %). U 6 % respondentii nedoslo ke
Skoleni, jelikoz v jejich pracovisti neni Skoleni zajisténo. Zbylé 1 % respondentti skoleni

neabsolvovalo, pfestoze méli tuto moznost.

45



Obrazek ¢. 13: Kdo ved! skoleni

Kdo vedl skoleni

= Vedouci pracovnik
zafizeni
= Externi pracovnik

= Spolupracovnik

Nikdo mé neskolil

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Obrazek 14 znazornuje, kdo respondenty Skolil v prevenci alimentarnich ndkaz. Nejvice
(53 %) respondentti skolil vedouci pracovnik zafizeni, ve kterém jsou zaméstnani, 35 %
bylo Skoleno externim pracovnikem, ktery je ktomu zptsobily a 4 % skolil

spolupracovnik. Zbytek respondentti (7 %) nebylo proskoleno.
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Obrazek €. 14: Co by melo skoleni o hygiené obsahovat

Co by mélo skoleni o hygiené obsahovat

0%

= Platna hygienicka
legislativa, znaceni
potravin a alergend,
pozadavky na vykon
¢innosti epidemiologicky
zavaznych, alimentarni
nékazy, osobni a provozni
hygiena, zéklady systému
HACCP

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Obrazek €. 14 znazornuje odpovédi na otazku, ,,Co by melo spravné skoleni, dle narizeni
(ES) ¢.852/2004 o hygiené potravin obsahovat“? Respondenti méli na vybér ze tii
moznosti a to a) Platna hygienicka legislativa, znaceni potravin a alergend, pozadavky na
vykon ¢innosti epidemiologicky zavaznych, alimentdrni nakazy, osobni a provozni
hygiena, zaklady sytému HACCP, kterou zvolili vSichni respondenti (100 %). MozZnost
b) Receptury pro zdravou vyzivu, a moznost ¢) Pouze informace o prevenci alimentarnich

nakaz, tudiz nezvolil zadny z respondentt.
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Obrazek &. 15: Cinnosti epidemiologicky zdavazné
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uvadéni potravin do ob&hu
a provozovani upraven vod
a vodovodl

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

V otéazce €. 15 méli respondenti oznacit, co spada pod ¢innosti epidemiologicky zavazné.
Moznost a) Pouze provozovani stravovacich sluzeb, oznacilo 16 respondenti. Moznost
b) Pouze provozovani upraven vod a vodovodii, oznacil pouze 1 respondent. VétSina

(153) respondentil zvolila moznost ¢) Provozovani stravovacich sluzeb, vyroba potravin,

uvadeéni potravin do obéhu a provozovani tipraven vod a vodovodd.

U této otazky byla jedna spravna odpovéd’ — moznost ¢). Zaznamenano bylo dohromady

171 odpovédi, pticemz 144 z nich zvolilo pouze moznost c). Z toho vyplyva, ze 89,44 %

respondentli odpovédelo spravng.
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Obrazek €. 16: Potravinarsky prikaz

Potravinatsky prikaz

= Ano, je to povinné

= Ano, ale pouze pro
vedouciho zafizeni

59 % N
Ne, od ¢ervence roku

2023 byla tato povinnost
\ zrusena

1%

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Obrazek ¢. 16 znazoriiuje odpovédi na otdzku tykajici se podminky vlastnéni
potravinaiského prikazu pro vykon ¢innosti epidemiologicky zavaznych. Moznost a)
Ano, ale pouze pro vedouciho zatfizeni, vybral pouze 1 respondent (1 %). Moznost b)
Ano, je to povinné, zvolilo 65 z respondentd (40 %) a moznost ¢) Ne, od cervence roku

2023 byla tato povinnost zrusena, zvolilo 95 respondentti, coz je 59 %.
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Obrazek ¢. 17: Zakon 258/2000 Sb.

Zakon 258/2000 Sb.

= Pouze hygienické
pozadavky na zivotni
prostiedi

= 10 krokd, jak byt zdrav

Hygienické pozadavky na
provoz zdravotnickych

85 % zafizeni, definici ¢innosti
epidemiologicky zavaznych

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Dotaz ohledn¢ informaci, které 1ze nalézt v zakonu 258/2000 Sb. O ochrané vetejného
zdravi, zodpovédélo 13 % respondentii pomoci moznosti a) Pouze hygienické pozadavky
na zivotni prostfedi. Nejméné (2 %) zvolenou odpovédi byla moznost b) 10 kroki, jak
byt zdrav. VétSina respondentt (85,10 %) vybrala moznost ¢) Hygienické pozadavky na
provoz zdravotnickych zatizeni, definici ¢innosti epidemiologicky zavaznych, coz byla

spravna odpoved.

50



Obrazek €. 18: Instituce kontrolujici dodrzovani hygienickych zasad
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Ministerstvo  Statni zdravotni Krajské Soukromé osoby

zdravotnictvi ustav hygienické s opravnénim ke
stanice statni kontrole v
potravinafstvi

Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Tento obrazek zndzornuje odpovédi na otazku, kteti odborni pracovnici, které instituce
kontroluji dodrzovani hygienickych zasad jako prevenci alimentarnich nakaz pfi pfiprave
a vydeji stravy ve vefejném stravovani. Odpovédi u této otazky bylo 172, jelikoz 11
respondentli zvolilo 2 odpovédi. MozZnost a) Ministerstvo zdravotnictvi, zakrouzkovalo
24 respondentll, moznost b) Statniho zdravotniho ustavu zvolilo 12 respondentti. Moznost
c) Krajskych hygienickych stanic, byla nejcastéjsi odpovéd’, kterou zvolilo 129

z dotazovanych respondentd. Nejméné respondentd (7) odpovédélo moznosti c)

Soukromé osoby s opravnénim ke statni kontrole v potravinatstvi.

Pouze spravnou odpovédét oznacilo 122 respondenttl, coz je 75,77 %.
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Obrazek €. 19: Povinnosti provozovatele stravovacich sluzeb

Povinnosti provozovatele stravovacich sluzeb
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Obrazek ¢. 19 znazornuje odpovédi respondentli ohledné povinnosti provozovatele
stravovacich sluzeb v ramci prevence alimentdrnich ndkaz. Moznost a) K vyrobé a
ptipravé pokrmi pouzivat jen latky, suroviny, polotovary a potraviny, které vyhovuji
pozadavkiim a latky, suroviny, polotovary a potraviny skladovat za podminek
stanovenych pravnimi ptedpisy, zakrouzkovalo 117 respondentii. MoZnost b) Dodrzovat
ptedpisy Evropské unie pro vyrobu, pfipravu, rozvoz, piepravu, znaceni, skladovani a
uvadéni pokrmi na trh, vybralo 70 respondenti. Moznost ¢) Zajistit, aby podavané
pokrmy mély odpovidajici smyslové vlastnosti a spliiovaly vyzivové pozadavky podle
skupiny spotiebitell, pro které jsou urceny, zvolilo 32 respondentil. Posledni moznost d)
Pouze zajistit, aby stravnikiim strava vyhovovala po strance chutové a aby podavané

stravy bylo dostate¢né mnozstvi, zvolilo nejméné respondentti (5).

U této otazky byly tii spravné odpovédi — moznost a), b), ¢). Kombinaci téchto tii

odpovédi vybralo pouze 16 respondentt (9,94 %).
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Obrazek €. 20: Pokrmy nevydané ve lhiité

Pokrmy nevydané ve lhité
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Otazka ¢. 20 byla zamétena na skladovani pokrmd, které nejsou vydané ve lhuté, k tomu
uréené. Zda v ramci prevence alimentarnich ndkaz tyto pokrmy a) Lze déle skladovat, 1x
opakované ohfat a v ptipad¢€ potieby i zmrazit, b) Lze skladovat, opakované ohtivat dle
potfeby a dodatecné zchlazovat nebo zamrazovat, ¢) Nelze dale skladovat, ale Ize je
dodate¢n¢ zmrazit, d) Nelze dale skladovat, opakované ohtivat ani dodatecné zchlazovat
nebo zmrazovat. Z grafu 20 vyplyva, Ze moznost a) zvolilo 4 % respondentli, moznost b)
jeden z respondentii, moznost c) 10 % respondentd. Naprosta vétSina (86 %) zvolila

moznost d), ktera je spravnou odpovédi.

Z toho vyplyva, ze 86 % respondentll odpovédélo spravné.
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Obrazek €. 21: Co je povoleno v zarizeni hromadného stravovani

Co je povoleno v zatizeni hromadného stravovani
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

U této otazky respondenti odpovidali na to, co je v zafizeni hromadného stravovani
povoleno. Moznost a) Prechovavani predmétli nesouvisejicich s vykonem pracovni
¢innosti v prostorach manipulace s potravinami a produkty, vybralo 4 % z respondentt.
Moznost b) Piipusténi vstupu nepovolanych osob do prostor manipulace s potravinami a
produkty, zvolil pouze 1 respondent (1 %). MoZnost ¢) Pro tklid pouzivani jen mycich,
Cisticich a dezinfekénich prostfedkl, které jsou urCeny pro potravinaistvi, ze 161
dotazovanych respondentii, zvolilo 149 znich moZnost a moznost d) Koufeni v
prostorach manipulace s potravinami a produkty a v prostorach, kde se myje nadobi, byla

vybrana 2 % respondentti.

Jedina spravna odpovéd’ byla moznost c), kterou oznacilo 92,5 % respondentii.
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Obrazek €. 22: Prevence alimentarnich nakaz
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

Zde respondenti odpovidali, co je v rdmci prevence alimentarnich ndkaz mozné ¢i se
naopak nesmi. Na vybér bylo ze Ctyf moznosti, a to moznost a) Je mozné opousténi
provozovny v prubéhu pracovni doby v pracovnim odévu a v pracovni obuvi, tato
moznost ziskala nejméné odpovédi, zvolil ji pouze 1 respondent. Moznost b) Je nutné
pecovat o télesnou Cistotu a pred zapocetim vlastni prace, pti pfechodu z necisté prace na
Cistou (naptiklad uklid, hrubd ptiprava), po pouziti zachodu, po manipulaci s odpady a
pti kazdém znecisténi si umyt ruce v teplé vode s pouzitim vhodného myciho, popiipade
dezinfekéniho prostfedku, vybralo nejvice respondenttl, a to 152. Moznost ¢) Je mozné
koufit a upravovat si vlasy a nehty v provozovné spole¢ného stravovani, ale pouze mimo
dobu vydeje stravy, zakrouzkovali 4 respondenti a moznost d) Je nutné udrZzovani
pracovniho odévu v Cistoté a jeho vyménovani podle potieby v pribé¢hu smény, celkem

51 z respondentt.

Odpovédi bylo zaznamenano celkem 208, jelikoz respondenti méli moznost vybéru vice
moznosti. U této otazky byly spravnou odpovédi moznost b) a d). Kombinaci téchto

odpovédi vybralo pouze 46 respondentti (28,57 %).
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Obrazek €. 23: Teplota vydavanych pokrmii

Teplota vydavanych pokrmt
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

U otazky ¢. 23 respondenti vybirali, za jaké teploty se, v rdmci prevence alimentarnich
nakaz, teplé pokrmy uvadéji do obchu tak, aby se dostaly ke spotiebiteli, co nejdiive.
Moznost a) + 50 stupna C, vybrali 3 % respondentli. Moznost b) + 60 stupiiii C, vybralo
29 % respondentii. Moznost ¢) + 70 stupnii C, byla nejcastéjsi (54 %). Moznost d) + 80
stupiii C, urcilo 14 % respondentd.

Spravnou odpovédi byla moznost b), kterou zvolilo 46 respondentt (28,57 %).
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Obrazek €. 24: Instituce resici problém vzniklé epidemie alimentdrni nakazy
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Zdroj: vlastni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni, 2023

U otazky €. 24 bylo na vybér z péti moznych odpovédi. Respondenti byli dotazovani na
to, které¢ instituce fesi problém, kdyz dojde ke vzniku epidemie alimentarni ndkazy ve
stravovacim provozu. Celkem bylo zaznamendno 176 odpovédi, jelikoz 15 respondentli
zvolilo zakrouzkovalo 2 odpovédi. Moznost a) Ministerstvo zdravotnictvi, zvolilo 17
respondentl. Moznost b) Ministerstvo zeméd¢€lstvi zvolili 2 respondenti. MoZnost c)
Statni zdravotni tstav zvolilo 14 respondentd. Moznost d) Mistn¢ pfislusné krajské
hygienické stanice, zvolilo nejvice respondentil, a to celkem 130. Moznost c) Statni

zem&délska a potravinatska inspekce, zvolilo 13 respondentd.

Spravnou odpovéd’ — moznost d), vybralo 130 respondentt, ale 10 z nich soucasné zvolilo

i odpovéd’ jinou, tudiz spravné odpoveédélo 120 respondentti (74,53 %).
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4.2. Rozbor jidelni¢ki a vytyceni potencialnich rizik alimentarnich nakaz

V nésledujici casti bakalafské prace je rozebran jidelnicek poskytnuty z Hotovické
nemocnice. Jednd se o tydenni jidelnicek pro pacienty s dietou ¢.3, kterd by dle
Metodického doporuceni pro zajiSténi stravy a nutri€ni péce, méla byt rozdélena na dietu
zakladni ve zdravi a na dietu pfi vzniku malnutrice (Ministerstvo zdravotnictvi, 2020;
Kohout et. al, 2021). Hofovick4 nemocnice se timto doporuc¢enim jesté nefidi, proto budu

ve své praci dietu nazyvat diive pouzivanym nézvem, a to dieta raciondlni.

4.3. Vypocet doporuceného denniho prijmu energie a Zivin pro typického pacienta

Dle metodického doporuc¢eni Ministerstva zdravotnictvi je vhodné urcit typického
dospélého pacienta v daném zafizeni. Vychazet by se mé¢lo z analyzy hospitalizovanych
pacientii. Hodnoti se hmotnost, pohlavi, vék a diagnéza (Ministerstvo zdravotnictvi,
2020). V situaci, kdy v daném zafizeni nedoslo k takovéto analyze a propoctu, lze
vychazet zudaji UZIS: primérny vék hospitalizovanych vroce 2018 byl 69 let,
primérnd vyska a hmotnost muzl ve vékové kategorii 65-74 let byla 171,1 cm a 84,5 kg,
primérnd vyska a hmotnost Zen ve vékové kategorii 65-74 let Cinila 163,6 cm a 75,9 kg

(2018).

Pro stanoveni energetické potieby typického pacienta je nutné stanovit hodnotu bazalniho
metabolismu (BMR) napf. dle Harris-Benedictovy rovnice. Dulezity je termicky efekt
stravy (TDE), ktery tvoti 10 %, dale faktor fyzické ¢i pohybové aktivity (PAL) a faktor
onemocnéni (Kohout et. al, 2021). Doporuc¢end hodnota pro imobilni pacienty je PAL 1,2

a pro mobilni PAL 1,4 (Ministerstvo zdravotnictvi, 2020).
Zde je jeji ukazka s vlozenymi tidaji typickych pacienti dle UZIS (2018):

- BMR (muzi) = 66,473 + (13,7516 x 84,5 kg) + (5,0033 x 171,1 cm) - (6,755 x 69
let)

- BMR (Zeny) = 655,0955 + (9,5634 x 75,9 kg) + (1,8496 x 163,6 cm) - (4,6756 x
69 let)

Celkovy energeticky vydej ziskame tak, ze vynasobenim BMR hodnotu faktorem fyzické

aktivity, faktorem onemocnéni a pfipoc¢itame termicky efekt stravy.

- TDEE (muze) = 1611 x 1,3 x 1 =2094,3 + 209,43 = 2303,7 kcal / 9629,5 kJ
- TDEE (zeny) =1351x 1,3x 1=1756,3 + 175,63 =1931,9/8075,5 kJ
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Tabulka €. 4: Denni doporuceny prijem energie pro typického pacienta

84,5 kg 75,9 kg

171,1 cm 163,6 cm
69 let 69 let
1611 kcal 1351 kceal
1,3 1,3
10 % 10 %

1

2303 kcal /
9629,5 kJ

1931,9 kcal /
8075,5kJ

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi, 2020

Po stanoveni denniho pfijmu energie je pro nas dilezité stanoveni denni davky bilkovin,

tukd a sacharidd (Ministerstvo zdravotnictvi, 2020).

Tabulka €. 5: Denni doporucena davka Zivin

Zdravi dospéli 0,8 g/kg télesné
(18-64 let) hmotnosti

Zdravi seniofi 1,0-1,2 g/kg telesné
(> 65 let) hmotnosti

Akutné a chronicky | 1,2-1,5 g/kg télesné

nemocni dospéli hmotnosti

<35 % celkového energetického piijmu

45-60 % celkového energetického piijmu

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi, 2020
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4.4. Udaje z tydenniho jidelni¢ku Ho¥ovické nemocnice

Tabulka &. 6: Udaje z tydenniho jidelnicku Horovické nemocnice

1962,08 7848,22

1893,58 6735,3 60,3 67,44 199,68
1791,96 7477,71 62,28 71,76 219,6
1755,2 7384,65 80,57 56 218,63
1972,42 7239,86 76,68 109,99 146,83
1925,03 7316,83 78,55 57,98 272,43
1822,6 7655,75 74,91 44,51 280,57

Zdroj: vlastni vyzkum — NutriServis

4.5. Primérné tydenni hodnoty z jidelnicku Horovické nemocnice

Tabulka €. 7: Priimeérné tydenni hodnoty z jidelnicku Horovické nemocnice

1874,71

7379,76 100 %
79,4 18 %
67,24 35%

223,28 47 %

Zdroj: vlastni vyzkum — NutriServis

Pokud srovname hodnoty pro typického pacienta (viz tabulka ¢. 5) a primérné hodnoty,
které vySly zrozboru tydenniho jidelnicku Hotovické nemocnice (tabulka &. 7),
dostaneme rozdil 243,35 kalorii. Jelikoz primér hodnot pro typického pacienta (muze a
zenu) je 2117,45 kalorii a primér z tydennich udaji Hotfovické nemocnice je 1874,71

kalorii.

Z toho vyplyva, ze denni energeticky pfijem pacienti Hofovické nemocnice je mirné

snizeny.
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4.6. Potencialni rizika vzniku alimentarnich nakaz

V teoretické Casti této bakalaiské prace je jiz zmiflovano, ze alimentarni ndkazy jsou
nakazy z kontaminovanych potravin a vody. NejcastéjSimi zdroji infekci je dribez,
hovézi dobytek, prasata a syrovd vejce. Nejprve dojde ke kontaktu potraviny
s mikroorganismem a nasledné nejcastéji oralné fekalni cestou k ptenosu do lidského
organismu. V tabulce jsou ¢ervené¢ vyznaceny rizikové potraviny. U téchto potravin hrozi
pfi nedostatecné tepelné upravé ¢i kiizové kontaminaci riziko vzniku alimentdrnich

nakaz.

Problém mitize také nastat pii nedostatecném dodrzovéni pravidel osobni a provozni
hygieny, neznalosti pravidel, kterd se museji dodrzovat pii pfipravé a vydeji stravy,

neznalosti HACCPu apod.

Tabulka €. 8: Potencialni rizika vzniku alimentarnich nakaz — pondeli

Rajska polévka
s ryzi
Rohlik Rizoto
Veprova
s maslem a s kufecim
) pecené
vanilkovym Jablko masem a
. s bramborovym
lipankem strouhanym
knedlikem a
syrem
hlavkovym
zelim

Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotovické nemocnice

Tabulka €. 9: Potencialni rizika vzniku alimentdrnich ndakaz — utery

Bramborova

Celozrnné

pecivo polévka Krupicova
s maslem, Banan kase s maslem
Kure na
ramou a a kakaem

paprice s ryzi
medem

Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotovické nemocnice
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Tabulka ¢. 10: Potencialni rizika vzniku alimentarnich nakaz — stireda

Mrkvova
polévka
Houska
Treska .
s maslem a ; | Hovézi gulas s
i Mandarinka s bramborami
jahodovym chlebem
s petrzeli,
dzemem
maslem a
majonézou
Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotovické nemocnice
Tabulka €. 11: Potencialni rizika vzniku alimentarnich nakaz — ctvrtek
Fazolova
polévka
Bulgur Zapecené
Kobliha s mrkvi, brambory se
Jablko ; _
s dzemem Zampiony, zeleninou,
kutecim vejcem a tofu
masem a
syrem

Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotovické nemocnice

Tabulka €. 12: Potencialni rizika vzniku alimentarnich nakaz — patek

Celozrnny
rohlik

s maslem a

veprovou

Sunkou

Banan

Kufteci vyvar

Dukatové
buchticky s

krémem

Vajecna
omeleta se
salamem a
syrem,
zeleninova

obloha

Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotovické nemocnice
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Tabulka ¢. 13: Potencialni rizika vzniku alimentdarnich nakaz — sobota

Polévka

dynova

Koprova Rybi
Rohlik a
) Pomeran¢ omacka, pomazanka s
ovocny jogurt
hovézi plec a chlebem

houskovy
knedlik

Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotfovické nemocnice

Tabulka €. 14: Potencialni rizika vzniku alimentarnich nakaz — nedeéle

Hovézi vyvar
Téstoviny se Veka se
Vanocka Hruska syrovo- Slehanym
smetanovou tvarohem
oméackou

Zdroj: vlastni vyzkum — jidelnicek z Hotovické nemocnice

Z téchto zdznamil jasné vyplyva, Ze nejvetsi potencialni rizika vzniku bakteridlnich
alimentarnich ndkaz z tydenniho jidelnicku by mohla byt pfi nedostate¢né provedené
tepelné Upravé hoveéziho a kufeciho masa. Dale hrozi bakteridlni ndkaza z uzenin ¢i
syrovych nebo nedostateéné uvarenych vajec. Nedostatecné tepelné neopracované maso,

zejména vepiové, mize byt také rizikové z hlediska pienosu viru hepatitidy E.

Méné casto dochazi k ndkazadm z potravin prostiednictvim tepelné nezpracovaného, a
predevsim fadn€ neomytého ovoce a zeleniny. K nejvyznamnéjSim viriim, které se jimi

§ifi, patii noroviry a virus hepatitidy A. (SZPI, 2020).
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S DISKUSE

Cilem bakalatské prace byl prizkum znalosti populace ohledn¢ alimentarnich ndkaz, a to
konkrétn¢  pracovnikli v ¢innostech  epidemiologicky  zavaznych, tedy v
hromadnych stravovacich provozech, kteti se podileji na pfipravé stravy (zaméstnanci
nemocnic, domovi pro seniory, Skol a restauraci). Zamérem bylo se zaméfit na jejich
znalosti v oblasti prevence vzniku a §ifeni téchto nédkaz a znalosti zasad osobni a provozni
hygieny. Déle ziskat pfehled o jejich znalostech instituci a pravnich norem, které
s predchdzenim alimentarnim nékazdm souviseji. DalSim cilem bylo vyhodnoceni

potencialnich rizik vzniku alimentarnich ndkaz z jidelni¢ku vybraného zatizeni.

Prvni ¢ast vyzkumu se tykala rozboru odpovédi z dotaznikli. Dotaznikové Setfeni
obsahovalo 24 otazek. Otdzky zjiStovaly pohlavi, v&k, typ stravovaciho sytému —
uzavieny a otevieny, zda respondenti onemocnéli ndkazou z potravin, zda byli fadné

Skoleni.

Z vysledki prvni ¢asti dotaznikli vyplyva, Ze vice dotazovanych bylo Zen (73 %) a méné
muzl (27 %). Nejpocetnéjsi byl vék v rozmezi 4049 let (25 %), ve vékové kategorii 50—
59 let bylo 22 %, ve véku 30-39 let 21 %, ve vé€ku 18-29 let 19 %, ve véku 60 a vyse 12
% a nejméné (1 %) ve véku 17 ¢i méng. Naprostd vétSina (88 %) respondentd je
zaméstnana v uzavieném typu stravovacich sluzeb, pficemz 70 % znich pracuje
v lizkovém zdravotnickém zatizeni, 10 % v domov¢ pro seniory a 7 % v predSkolnim a
Skolnim stravovani. Respondenti, ktefi jsou zaméstnani v otevieném typu stravovacich
sluzeb (13 %) odpovidali nasledovné: 9 % je zaméstnano v restauraci, 3 % v cukrarné a
1 % vrychlém obcerstveni typu fast food. Z dotazovanych respondenti je 15 %
zaméstnano méné nez 1 rok, 26 % respondentt 11 let a vice, 28 % respondentti 2-4 roky
a nejvice respondentil (31 %) pracuje v rozmezi 5-10 let. Z dotazovanych respondentt
bylo 145 tadné proskoleno, pfevazné vedoucim pracovnikem (59,3 %), externim

pracovnikem (36,6 %) ¢i spolupracovnikem (4,1 %).

Respondenti byli dotazovani ohledné nakaz z potravin, z nichzZ onemocnéla zhruba 1/3
(53) respondentt (33 %). Nejcastejsi vybranou odpovédi bylo priijmové onemocnéni
sneur¢enym puvodcem (33 respondentl), diale onemocnéni salmoneléozou a
kampylobakteriézou. UZIS uvadi, Ze pravé kampylobakteriéza a salmoneléza byly v CR
nejcastejSimi humannimi ndkazami v letech 2017-2021 (2022). Stejné tomu bylo v od

ledna do prosince roku 2023 (SZU, 2024).
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Dale byly zjiStovany jejich znalosti ohledné alimentdrnich ndkaz, cinnostech
epidemiologicky zavaznych, osobni a provozni hygien¢, prevenci, instituci a vybranych

zakonu.

V casti dotazniku zaméfené prevazné na gramotnost v Cinnostech epidemiologicky
zavaznych v prevenci alimentarnich nédkaz respondenti nejprve odpovidali, co znamena
termin ,,alimentarni ndkazy*. Zde 130 respondentti (80,75 %) zvolilo spravnou odpovéd'.
Piehled o tom, co znamena termin ,,HACCP* ma 133 respondentii (82,60 %), jelikoz
vybrali jedinou spravnou odpovéd, a to Ze se jedna o systém, ktery se zaméfuje na vycet
kritickych bodli pfi vyrobnim ¢i jiném procesu v potravinaistvi. Znalosti systému
kritickych hodnot je velice dtlezité, jelikoz pouze koncova kontrola a nasledny dohled
nad zpracovanim potravin mohou zarucit absolutni bezpecnost potravin. V procesu
zpracovani je obzvlasté dualezité piisn¢ identifikovat a vyhodnocovat rizika pro

bezpecnost potravin (Shi et al).

Dal$im terminem byla ,kiizovd kontaminace“, kde opét jedinou spravnou odpovéd
zvolilo nejvice respondentd, a to 125 (77, 60 %). Znalost terminu kifizové kontaminace
souhlasi s vysledky prace od Vinklerové, kterd uvadi, ze respondenti znaji tuto zésadu a
jeji vyznam a uplatiuji v bézném zivoté (2013). Oproti tomu Prazmova uvadi, Ze vétsSina
dospélé populace nema povédomi o kiizové kontaminaci nebo ji dokonce porusuje

(2009).

Spravné znalosti ohledné toho, co spada pod ¢innosti epidemiologicky zdvazné ma 144
respondentti (89,44 %), jelikoz zakrouzkovali spravnou odpoveéd’. Odpovédi bylo, ze pod
¢innosti epidemiologicky zavazné fadime provozovani stravovacich sluzeb, vyrobu

potravin, uvadéni potravin do ob¢hu a provozovani upraven vod a vodovodu.

Znalosti obsahu zakona 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi, méa 137 respondentli
(85 %). Respondenti védi, ze vném najdeme hygienické pozadavky na provoz
zdravotnickych zafizeni, definici innosti epidemiologicky zavaznych (Ceska republika,
2000). Zda je povinné vlastnit potravinaisky prikaz pro vykon ¢innosti epidemiologicky
zavaznych, vi 65 respondentl (59 %). Tito respondenti jsou si védomi, ze od Cervence

roku 2023 byla tato povinnost zruSena.

Povinnosti provozovatele stravovacich sluzeb zahrnuji pouzivani k vyrobé a ptipravé
pokrmt jen latek, surovin, polotovarii a potravin, které vyhovuji pozadavkim a latky,

suroviny, polotovary a potraviny skladovat za podminek stanovenych pravnimi ptedpisy.
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Dale dodrzovat piedpisy Evropské unie pro vyrobu, pfipravu, rozvoz, ptepravu, znaceni,
skladovani a uvadéni pokrml na trh a také zajisténi, aby podavané pokrmy meély
odpovidajici smyslové vlastnosti a spliiovaly vyzivové pozadavky podle skupin

spottebitell. Spravné odpovédi vybralo pouze 16 respondentti (9,94 %).

Dalsi sekce dotazniku zjiStovala znalosti pracovnikil v oblasti prevence. Dle Kachlové a
Plevové je dodrzovani osobnich a hygienickych pravidel a postupli G€innym zptsobem
k prevenci $ifeni infekci (2023). Pfi zjiStovani znalosti ohledné toho, co fadime mezi
pravidla prevence alimentarnich nékaz, bylo zji§téno, Ze pouze 75 respondentli (46,6 %)
si jsou védomi dulezitosti myti rukou pfed kazdou manipulaci se stravou, po pouziti
toalety a po uklidu. Ve studii J. Hajkové bylo stouto zasadou obeznameno 88 %
respondentt (2018). Respondenti soucasné zaradili jako zasady prevence alimentarnich
nakaz pouzivani vzdy jen pitné vody, zajiSténi dokonalého povareni a propeceni potravin,
pouzivani zdravotné¢ nezavadnych potravin. Dale dodrzovani doporucenych

technologickych postupti a platnych pravnich norem pro oblast stravovacich provozu.

Prevence alimentarnich nédkaz zahrnuje znalosti o tom, co se smi a nesmi pii pfipraveé
stravy dé¢lat. Naprosta vétSina, a to 149 (92,5 %) respondentt si je védoma, ze musi
pouzivat pro tklid jen mycich, ¢isticich a dezinfekénich prostiedk, které jsou ureny pro
potravinafstvi. Z hlediska toho, co je v ramci prevence alimentirnich ndkaz mozné a
nemozné, vybralo pouze 46 respondentli (28,57 %) dvé spravné odpovédi. Je nutné
pecovat o télesnou Cistotu a pied zapocetim vlastni prace, pti prechodu z necisté prace na
Cistou (naptiklad uklid, hrubd ptiprava), po pouziti zachodu, po manipulaci s odpady a
pti kazdém znecisténi si umyt ruce v teplé vode s pouzitim vhodného myciho, popiipade
dezinfekéniho prosttedku, vybralo nejvice respondentti. Druhou spravnou odpovédi bylo,
ze je nutné udrzovat pracovni odév v Cistoté a vyménovat ho podle potieby v pritbé¢hu
smény. Todd ve studii uvadi, ze populace je obecné obezndmena s dodrzovanim
zakladnich preventivnich opatieni a soucasné nedélda chyby (2020). Odpovédi
dotazovanych respondentil tento vyrok vyvraci, jelikoz doslo ke zjisténi, Ze jejich znalosti

jsou nedostate¢né.

Pokud by doslo ke vzniku epidemie alimentarnich nakaz, tak tento problém budou fesit
mistné piislusné krajské hygienické stanice. K této otazce se vyjadiilo 120 respondentti

(74,5 %) spravné.
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Posledni ¢ast dotazniku byla soustfedéna na dodrzovani povinnosti tykajicich se zdsad
hygienické piipravy a distribuce stravy. Nejprve respondenti odpovidali, co by mélo
obsahovat $koleni o hygien&. Spravné odpovédélo viech 161 respondenttl. Skoleni by
mélo obsahovat znalosti o platné hygienické legislativé, znaceni potravin a alergent,
pozadavcich na vykon ¢innosti epidemiologicky zavaznych, alimentdrnich nakazach,

osobni a provozni hygiené, zdkladech sytému HACCP.

Vopraci S. Selingerové bylo prokazéno, Ze zaméstnanci restauracnich zafizeni
(hromadného stravovani) dodrzuji hygienické zasady vice nez laicka vefejnost, tudiz maji
dobré znalosti v tomto odvétvi (2013). Dotaznikové Setfeni této bakalaiské prace a

odpovéd’ na otazku, co by mélo skoleni o hygien¢ obsahovat, tento vysledek potvrzuje.

Piehled o institucich, které kontroluji dodrZzovani hygienickych zasad, méa 129
respondentt (80,1 %). Kontrolu provadéji odborni pracovnici Krajskych hygienickych
stanic. Riitova uvadi, Ze ¢innosti organizaci, které¢ se podileji na ochrané vetejného zdravi,
je velice pfinosna a dulezita, tudiz je nezbytné, aby se zaméstnanci stravovacich sluzeb

dobfe orientovali v jejich ptisobnosti (Rltova, 2023).

O tom, co se d¢je s pokrmy, které nejsou vydany ve lhite k tomu uréené, se vyjadrilo 138
respondentt (86 %) spravné. Vedi, Ze tyto pokrmy nelze skladovat, opakované ohiivat

ani dodate¢né zchlazovat nebo zamrazovat.

Znalost o teploté vydavanych pokrmt, kterd musi byt u teplych pokrmit + 60 °C, ma
pouze 46 respondentti (28,6 %). U této otazky vétSina respondentli odpovédéla Spatné,
lze se domnivat, Ze nespravné pochopili otazku, jelikoz pokrmy, které se vydavaji, maji
teploty okolo 70-80°C. Respondenti si pravdépodobné nejsou védomi pouze minimalni

hodnoty, kterou teply pokrm musi spliiovat.

Druhou ¢ést prizkumné ¢asti prace tvofilo zpracovani a analyza tydenniho jidelnicku
poskytnutého Hofovickou nemocnici. Vyplynulo, Ze nejvétSimi potencidlnimi riziky
vzniku alimentérnich ndkaz by mohla byt nespravné provedena tepelné tiprava hovéziho
a kufeciho masa. Dale hrozi ndkaza zuzenin ¢i syrovych vajec, kterd by mohla byt
kontaminovana. Spackova uvadi, Ze nejéastéj§imi nakazami v letech 2017 az 2021 byly
kampylobakterioza a salmoneléza (2022). K t€émto onemocnénim dochdzi prave
prostfednictvim kontaminovaného masa a vajec, ktera nejsou fadné tepelné opracovany.
Evropsky utad pro bezpecnost potravin a Evropské centrum pro prevenci a kontrolu

nemoci potvrzuje, Ze skutecné nejcastéji dochdzi k ndkazam z vajec, vaje€nych vyrobkt
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a smiSenych potravin (masné vyrobky) (EFSA, 2022). V poslednich letech stoupa vyskyt
hepatitidy E, kdy nejcastéjsi cestou prenosu je nedostatecné tepelné opracované vepiové

maso (SZU, 2022).

K ndkazam z potravin mize dojit i z neomytého ovoce a zeleniny, a to pomoci virt, které

se jimi $ifi. Mezi tyto viry patfi noroviry a virus hepatitidy A. (SZPI, 2020).

68



6 ZAVER
Hlavnim cilem bakaléaiské prace s ndzvem ,,Zdravotni gramotnost populace v prevenci
alimentarnich nakaz“ bylo zmapovani a nasledné zhodnoceni znalosti zaméstnanct

hromadnych stravovacich sluzeb. Pro naplnéni stanovenych cilii byl pouzit kvantitativni

vyzkum.

V teoretické ¢asti prace jsem se zamcfila na definice alimentarnich nakaz a popis
vybranych zastupct a pfi€iny jejich vzniku. Prace poukazuje na nezbytnost znalosti v
oblastech prevence, hygieny, konceptu bezpecnosti potravin, platné legislativy ve vztahu

k ochrané vetfejného zdravi a také na povinnosti pracovnikil ve stravovacim provozu.

Dle vysledkt z dotaznikového Setieni, bylo dosazeni pfedem danych cilii, konkrétné Ze
zdravotni gramotnost pracovnikil v ¢innostech epidemiologicky zadvaznych byla dobra, a
to s nadprimérnym vysledkem, ktery se pohyboval okolo 66,50 %. Ukazalo se, zZe
respondenti maji prehled o tom, co znamenaji terminy: ,,alimentarni ndkazy*, ,HACCP*
¢i ,kiizovad kontaminace®. Velice dobfe se orientuji vtom, co spada pod cinnosti
epidemiologicky zdvazné, dale maji dobré povédomi o zdkonu €. 258/2000 Sb., o ochrané
verejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zdkonii (Ceska republika, 2000).
Problém nastal u otazky, kde méli za ukol oznacit, co spada pod povinnosti provozovatele

stravovacich sluzeb, kde byla uspésnost pouze 9,94 %.

Odpovédi respondentl na otazky, které byly zaméfeny pouze na prevenci alimentarnich
nakaz — osobni a provozni hygiena, dodrzovani pravidel pfi pfiprave stravy ¢i instituce
feSici vzniklé epidemie alimentarnich nakaz, byly opét dobré. Primér spravnych

odpovédi tykajicich se prevence alimentarnich nakaz byl 60,54 %.

Treti cast dotaznikového Setfeni zjiStovala znalosti ohledné hygieny pfi pfipravé a

distribuci stravy. Zde dosahli respondenti priméru 73,7 %.

Druhéd c¢ast bakalafské prace byla zaméfena na vyhodnoceni tydenniho jidelnicku a
analyzu potencidlnich rizik vzniku alimentdrnich ndkaz. Doslo ke zji$téni, Ze nejvétsim

rizikem by mohlo byt nedostatecné tepelné upravené maso, masné vyrobky a vejce.

Bakalafska prace piinaSi pohled na problematiku epidemii alimentarnich nakaz.
Poukazuje na duilezitost dodrZzovani spravnych preventivnich opatieni, dodrzovani osobni

a provozni hygieny, vyuzivani znalosti v oblasti systému kritickych kontrolnich bodl pfi
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pfipravé a distribuci pokrml. Tato prace by méla zvySit povédomi zaméstnanct
stravovacich sluzeb o této problematice a muize byt uzitecnd pro vedouci nutricni
terapeuty ve stravovacich provozech ¢i pro Séfkuchare, ktefi maji za kol zajistit, aby

pracovnici ve stravovacich provozech znali a pln€ vyuzivali téchto znalosti.

Rozbor jidelnicku mize pomoci pii pfipravé stravy. Poukazuje na nejproblematicté;si

potraviny, které mohou zpiisobit epidemii alimentarnich nakaz.
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Prilohy

Priloha €. 1: Dotaznik pro zaméstnance hromadnych stravovacich sluzeb

Zdravotni gramotnost populace v prevenci alimentarnich nakaz
Dobry den,
Chtéla bych Vas poprosit o vyplnéni nasledujiciho dotazniku.

Jsem studentka 3.roéniku oboru Nutriéni terapie na Jihoteské univerzité v Ceskych
Budg&jovicich. Dotaznik mi slouZzi jako podklad pfi zjiStovani gramotnosti populace v
prevenci alimentarnich nédkaz. Tento dotaznik je zcela anonymni a vysledky slouzi pouze

pro ucely bakalatské prace.
Velice d¢kuji za V4as Cas.
Dotaznik:

Viditeln¢ oznacte odpoveéd, nejlépe prosim zakrouzkovanim spravné odpovédi. U

n¢kterych otdzek mize byt spravné vice odpovédi.

1. Jaké je VaSe pohlavi?

o Zena

o Muz

2. Jaky je Vas vék?

o 17 ¢iméné

o 18-29
o 30-39
o 40-49
o 50-59

o 60avyse
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3. Pracujete v zaFizeni spole¢ného stravovani uzavireného (napft. Skolni,
nemocni¢ni, domov seniori apod.) ¢i otevireného (restaurace, jidelny pro

verfejnost) typu?

o Uzavieného typu

o Otevieného typu

4. Vyberte konkrétné o jaké zarizeni se jedna, kde pracujete:

o Restaurace

o Cukrarna

o Rychlé obcerstveni typu fast food
o Luazkové zdravotnické zafizeni

o Predskolni a skolni stravovani

o Domov pro seniory

5. Jak dlouho v tomto zaFizeni pracujete?

o Meéné nez 1 rok
o 2-4roky
o 5-10let

o 11 letavice

6. Vite, co znamena pojem alimentarni nakazy?

o Pfenos nakazy pomoci kapének

o Pfenos nakazy prostfednictvim plidy

o Pfenos nakazy z matky na dité

o Pfenos nakazy kontaminovanou vodou ¢i potravinou

o Pfenos nakazy prostfednictvim ¢lenovci (hmyz, roztoc¢i apod.)
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7. Onemocnél/a jste nékdy nakazou z potravin?

o Ano, jednou
o Ano, opakované
o Ne

o Nepamatuji si

8. Jestlize ano, o jaky druh nakazy se jednalo? (Jestli, jste odpovédél/a na

otazku ¢.7 ,,Ne ¢i nepamatuji si*, tak na otazku ¢.8 neodpovidejte.)

o Salmoneloza

o Priymové onemocnéni s neur¢enym ptivodcem
o Kampylobakteriéza

o Uplavice

o Stafylokokova enterotoxikoza

o Botulizmus

o Zloutenka typu A

o Zloutenka typu E

o Rotaviry

o Jiné—uvedte..........o

9. Co radime mezi pravidla prevence alimentarnich nakaz?

o Pouzivani stejného prkénka a stejnych kuchyniskych néstroji pii
manipulaci se syrovym a uvafenym masem

o Dodrzovani pouze osobni hygieny

o Myti rukou pted kazdou manipulaci se stravou, po pouZiti toalety a po
uklidu

o Pouzivani vzdy jen pitné vody, zajiSténi dokonalého povateni a
propeceni potravin, pouzivani zdravotn¢€ nezdvadnych potravin

o Dodrzovani doporucenych technologickych postupii a platnych pravnich

norem pro oblast stravovacich provozl
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10. Vite, co znamena termin HACCP?

©)

Systém, ktery se zaméfuje na vycet kritickych boda pti vyrobnim ¢i

jiném procesu v potravinafstvi

o Systém, ktery se zaméfuje pouze na hygienu potravin

o Zkratka pro orgény statni spravy kontrolujici veSkeré potraviny a
potravinové vyrobky v celé CR

o Zkratka pro spravni ufad, ktery ma za tikol vykon statniho zdravotniho
dozoru v ochrané a podpote vefejného zdravi

o Zkratka pro jednotny evropsky systém rychlého varovani pro nebezpecné

potraviny

11. Vite, co znamena termin ,,kiiZova kontaminace“?

o Kontaminace zplisobena zdmérnym ptidavanim konzervacnich latek,
které prodluzuji trvanlivost potravin

o Kontaminace zplisobena latkami zneciSt'ujicimi Zivotni prostiedi, které
kontaminuji potraviny v disledku znecisténi vody ¢i pady

o Kontaminace agrochemikaliemi (napf. pesticidy), jejichz rezidua mohou
zUstat v potravinach

o Pfenos bakterii z mista jejich ptirozené¢ho vyskytu (napf. ze syrového
masa), na nekontaminovanou potravinu, ktera neni nasledné tepelné

upravovana

12. Absolvoval/a jste Skoleni osobni a provozni hygieny pro pracovniky

v potravinarstvi?

o Ano, Skoleni absolvuji pravidelné
o Ano, jednou jsem Skoleni absolvoval/a
o Ne, moznost Skoleni byla, ale osobn¢ jsem ho neabsolvoval/a

o Ne, Skoleni v mém pracovisti neprobiha
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13. Kdo Vs $kolil v prevenci alimentarnich nakaz?

o Vedouci pracovnik zafizeni, v kterém pracuji

o Externi pracovnik zptisobily k tomuto Skoleni (napf. pracovnik Krajské
hygienické stanice apod.)

o Spolupracovnik

o Nikdo mé neskolil

14. Co by mélo spravné Skoleni, dle narizeni (ES) ¢.852/2004 o hygiené potravin

obsahovat?

o Platnd hygienicka legislativa, znaceni potravin a alergenii, pozadavky na
vykon ¢innosti epidemiologicky zdvaznych, alimentarni nakazy, osobni a
provozni hygiena, zdklady systému HACCP

o Receptury pro zdravou vyzivu

o Pouze informace o prevenci alimentarnich nakaz

15. Oznacte, co spada pod ¢innosti epidemiologicky zavazné:

o Pouze provozovani stravovacich sluzeb
o Pouze provozovani upraven vod a vodovodl
o Provozovani stravovacich sluzeb, vyroba potravin, uvadéni potravin do

ob&hu a provozovani tpraven vod a vodovodii

16. Je podminkou pro vykon ¢innosti epidemiologicky zavaznych vlastnit

potravinarsky prikaz?

o Ano, je to povinné
o Ano, ale pouze pro vedouciho zatizeni

o Ne, od ¢ervence roku 2023 byla tato povinnost zruSena
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17. Co najdeme v ziakonu 258/2000 Sb. O ochrané verejného zdravi?

o Pouze hygienické pozadavky na Zivotni a pracovni prostiedi
o 10 krokd, jak byt zdrav
o Hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zafizeni, definici

¢innosti epidemiologicky zavaznych

18. Odborni pracovnici, které instituce kontroluji dodrZovani hygienickych
zasad jako prevenci alimentarnich nakaz p¥i pripravé a vydeji stravy ve

vefejném stravovani?

o Ministerstva zdravotnictvi
o Statniho zdravotniho tGstavu
o Krajskych hygienickych stanic

o Soukromé osoby s opravnénim ke statni kontrole v potravinaistvi

19. V ramci prevence alimentarnich nakaz je provozovatel stravovaci sluzby

povinen:

o K vyrob¢ a ptipravé pokrmi pouzivat jen latky, suroviny, polotovary a
potraviny, které vyhovuji pozadavkiim a latky, suroviny, polotovary a
potraviny skladovat za podminek stanovenych pravnimi pfedpisy

o Dodrzovat piedpisy Evropské unie pro vyrobu, pfipravu, rozvoz,
pfepravu, znaceni, skladovani a uvadéni pokrmii na trh

o Zajistit, aby podavané pokrmy mély odpovidajici smyslové vlastnosti a
splilovaly vyzivové pozadavky podle skupiny spotiebitelll, pro které jsou
urcéeny

o Pouze zajistit, aby stravnikiim strava vyhovovala po strance chutové a

aby podéavané stravy bylo dostatecné mnozstvi
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20. V ramci prevence alimentarnich ndkaz pokrmy nevydané ve lhiité, ktera
byla urcena osobou provozujici stravovaci sluzby v ramci postupi

zaloZenych na zasadach kritickych bodii:

o Lze déle skladovat, 1x opakované ohtét a v pfipad¢ potieby i zmrazit

o Lze skladovat, opakované ohtivat dle potieby a dodatecné zchlazovat
nebo zamrazovat

o Nelze déle skladovat, ale 1ze je dodatecné zmrazit

o Nelze déle skladovat, opakované ohiivat ani dodate¢né zchlazovat nebo

zmrazovat

21. V zarizenich hromadného stravovani je povoleno:

o Prechovavani predméti nesouvisejicich s vykonem pracovni ¢innosti v
prostorach manipulace s potravinami a produkty

o Pfipusténi vstupu nepovolanych osob do prostor manipulace s
potravinami a produkty

o Pro tklid pouzivani jen mycich, €isticich a dezinfek¢nich prostiedki,
které jsou ur€eny pro potravinarstvi

o Koufeni v prostorach manipulace s potravinami a produkty a v

prostorach, kde se myje nddobi

22.V ramci prevence alimentarnich nakaz:

o Je mozné opousténi provozovny v prubéhu pracovni doby v pracovnim
odévu a v pracovni obuvi

o Je nutné pecovat o télesnou Cistotu a pred zapocetim vlastni prace, pti
pfechodu z necisté prace na Cistou (naptiklad tklid, hruba ptiprava), po
pouziti zdchodu, po manipulaci s odpady a pfi kazdém znec€iSténi si umyt
ruce v teplé vodé s pouzitim vhodného myciho, poptipad¢ dezinfekéniho

prostiedku
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o Je mozné koufit a upravovat si vlasy a nehty v provozovné spole¢ného
stravovani, ale pouze mimo dobu vydeje stravy
o Je nutné udrzovani pracovniho odévu v €istoté a jeho vyménovani podle

potfeby v priabéhu smény

23. V ramci prevence alimentarnich nakaz se teplé pokrmy uvadéji do
obéhu, tak aby se dostaly ke spotrebiteli co nejdrive, a to za teploty

nejméné:

o + 50 stupiiti C
o +60 stupni C
o +70 stupni C
o +80 stupni C

24. Pracovnici, které instituce FeSi problém vzniklé epidemie alimentarni

nakazy ve stravovacim provozu a narizuji protiepidemicka opatreni?

o Ministerstva zdravotnictvi

o Ministerstva zeméd¢lstvi

o Statniho zdravotniho ustavu

o Mistné pfislusné krajské hygienické stanice

o Statni zemé&délské a potravinaiské inspekce
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Ptiloha &. 2: Tydenni jidelnicek z Horovické nemocnice

Nutriservis

JIDELNICEK HOROVICE

Mnozstvi

849
130 ml

20g

150 g

150 g
100 g
200g

3009

200g
120g

2049

Nazev

Rohlik
Lipanek Vanilka

Maslo

Jablko

Veprova pecené
zeli hlavkové
Bramborovy knedlik

Polévka rajska s ryzi $J

HP RyZe vafena
kure pecené

Eidam 45%

Soucet za dany den

Pomér ziskané energie

Mnozstvi

849
109
109

20g

Nazev

Celozrnné pecivo
Maslo
Rama

Med

https://www.nutriservis.cz/tabulka/195349/basic

Energie Energie
[kcal] [k3]
631,98 2 635,36
241,08 101,36
240,5 1006,2
150,4 617,8
85 [
85 6]
750,5 3136,66
280,5 1173
18 77
296 1238,66
156 648
494,6 2 076,2
252 1062
174 7272
68,6 287
1962,08 7 848,22
100 % 100 %
Energie Energie
[kcal] [k3]
447,88 859,4
241,08 6]
752 3089
66,4 278,1
65,2 2724
121,5 510

93

Bilkoviny

[g]

17,98
8,23
9,62

0,13
0,56
0,56
63,93
51

12
9,33

24

40

4,8

30

52
122,47

27 %

Bilkoviny

]|

8,38
8,23

0,07

0,08

1,8

02.04.2024 20:34

Tuky Sacharidy

[g] [g]
34,05 66,76
3 483
14,3 18,46
16,64 0
0,6 19
0,6 19
16,37 87,27
75 0
0,2 55
2,67 58,67
6 231
12,02 52,2
0,8 52
6 0
522 0,2
63,04 225,23
31% 42 %

Tuky Sacharidy

[al [al
17,37 16,48
1,55 0
832 0
75 0
0 16,48
0,3 32,7
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Nutriservis

150 g

1509
200g

3009

250 g
10g

59

Banan

HP Kufe na paprice
Ryze

HP Bramborova polévka

krupicova kase
Maslo

kakao

Soucet za dany den

Pomér ziskané energie

Mnozstvi

1M0g
20g

2049

150 g

100 g
2009
29
300g
2049

109

1 porce

140 g

Nazev

Houska
Maslo

Jahodovy dZzem

Mandarinka

Treska filé

vafené brambory bez slupky
Petrzel, nat

mrkvova polévka

Majonéza

Maslo

HP hovézi gulas CD

Chléb Sumava

https://www.nutriservis.cz/tabulka/195349/basic

1215
861,5
2205

242

399

462,7
3725
75,2

15
1893,58

100 %

Energie
[kcal]

475
2772
150,4

474

73,5
73,5
613,68
69

170

1,08
1524

146

75,2

629,78
288,18

341,6

94

510
3 497
927
896

1674

1868,9
1560

3089

6 735,3

100 %

Energie
[k3]

1978,9
1162,7
617,8
198,4
313,5
3135
2550,22
288
708
4,52
640,8
600

308,9

2 635,09
1207,09

1428

37,8
24,6
54

7,8

12,32
1,25

0,07

60,3

15%

Bilkoviny
[9]

6,94
6,7
013

01
1,05
1,05

21,48

16,5
34

0,09

0,22

0,07

32,81
21,61

mn2

02.04.2024 20:34

0,3 32,7
33,35 99,9
1,25 4,5
0,2 46,8
21,9 48,6
16,42 50,6
75 50
8,32 0
0,6 0,6
67,44 199,68
38% 47 %

Tuky Sacharidy

[al [l
17,69 72,09
099 60,61
16,64 0
0,06 1,48
0,45 15,15
0,45 15,15
33,23 53,29
03 0
02 372
0,01 021
84 15,6
16 028
832 0
20,39 79,07
18,57 879
1,82 70,28
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Nutriservis

Soucet za dany den

Pomér ziskané energie

Mnozstvi

140 g

150 g

100 g

1 porce
50¢g
159
300g

150 g

250 g

5049

Nazev

Kobliha cukrarska

Jablko

Kufeci dusené maso
Zampiony na masle
Mrkev dusena
Eidam 30% t.v.s.
Fazolova polévka

HP Bulgur vareny

HP Brambory zapecené se zeleninou

Tofu

Soucet za dany den

Pomér ziskané energie

Mnozstvi

849

20g

80g

150 g

Nazev

Celozrnné pecivo

Maslo

Sunka vepFova od kosti

Banan

https://www.nutriservis.cz/tabulka/195349/basic

1791,96

100 %

Energie
[kcal]

569,8
569,8
94,5
94,5
734,4
169
131,95
205
39,45
237

136,5

356,5
315
41,5
1755,2

100 %

Energie
[kcal]

535,48
241,08
150,4
144
121,5

121,5

95

7 477,

100 %

Energie
[k3]

2388,4
23884
420

420

3 070,75
709
548,25
85,5

165

993

570

1505,5
13175
188

7 384,65

100 %

Energie
k3]

1221

617,8
6032
510

510

62,28

14 %

Bilkoviny
[al

9,1

91
0,56
0,55
52,99
27,29
4,2
0,45
4,54
12

4,5

17,92
135
442
80,57

19 %

Bilkoviny
[g]

21,16
8,23
0,13

12,8

71,76

36 %

Tuky
[g]

23,52
2352
0,6
06
25,24
6,71
12,7
0]

2,28

0,45

29 %

Tuky
[al

28,1
155
16,64
9,92
0,3

03

02.04.2024 20:34

219,6

50 %

Sacharidy
[a]

71,12
7112
19,43
19,42
70,39
0

0,68

0,21
36

28,5

57,69
56,75
0,94
218,63

52%

Sacharidy
[g]

0,64
0
0
0,64
32,7

32,7
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Nutriservis

02.04.2024 20:34

846,14 3 546,56 23,49 45,18 109,06
3009 HP Buchti¢ky dukatové s krémem rcp 731,54 3 066,56 18,99 24,18 109,06
300 ml HP Kufeci vyvar 14,6 480 4.5 21 o]
469,3 1962,3 30,23 36,4 4,43
200 g HP Vajec¢na omeleta 344 1438 21,2 27,8 2
80g Okurka 10,4 44 0,48 0,16 1,45
309 Rajce 57 243 0,28 0,06 0,78
2049 Lovecky saldam 40,6 169 3,06 316 0]
20g Eidam 45% 68,6 287 52 522 0,2
Soucet za dany den 1972,42 7 239,86 76,68 109,99 146,83
Pomér ziskané energie 100 % 100 % 18 % 58 % 24 %
Energie Energie Bilkoviny Tuky Sacharidy

Mnozstvi Nazev [keal] [a] [o] [a]
395,58 1657,86 14,08 7,01 71,55
849 Rohlik 241,08 101,36 8,23 31 48,3
150 g Jogurt ovocny 2.5% T 154,5 0646,5 5,85 39 2325
67,5 288 1,5 0,3 12,38
150 g Pomeran¢ 67,5 288 15 0,3 12,38
972,35 3322,97 41,37 39,65 112,62
300 ml polévka dynova 180 (o] 3 12 16,2
209 Zakysana smetana 378 156,4 0,55 36 0,69
1 porce Koprova omacka VFN 239,35 1004,57 6,78 10,75 28,33
160 g Houskovy knedlik 339,2 1424 1,04 2,7 67,2
100 g Hoveézi plec 176 738 20 10,6 0,2
489,6 2048 21,6 11,02 75,88
1409 Chléb Sumava 3416 1428 1,2 1,82 70,28
80g Rybi pomazanka 148 620 10,4 9,2 56
Soucet za dany den 1925,03 7 316,83 78,55 57,98 272,43

https://www.nutriservis.cz/tabulka/195349/basic
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Nutriservis

Pomér ziskané energie

Mnozstvi

1209

100 g

150 g

100 g

3009

1209

1 porce

Nazev

Vanocka kupovana

Hruska

Téstoviny

syrovd omacka se smetanou

Hoveézi vyvar

Veka

Slehany tvaroh

Soucet za dany den

Pomér ziskané energie

Jidelnicek byl vygenerovan v aplikaci

https://www.nutriservis.cz/tabulka/195349/basic

100 %

Energie
[kcal]

435,6
435,6
62

62
864,5
541,5
203

120

460,5
334,8
1257
1822,6

100 %

97

100 %

Energie
k3]

1824
1824
259
259

3 647,55
2296,5
850

501

1925,25
14016
523,65

7 655,75

100 %

18 %

Bilkoviny

8,64
8,64
0,47
0,47

39,8

26
10,44
15,56
74,91

17 %

30 %

Tuky
[a]

12,12
12,12
0,29
0,29
27

3

15

51
12
39
44,51

2%

02.04.2024 20:34

52%

Sacharidy

72,96

72,96

77,21
71,76
544
280,57

61 %
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