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Vyziva a stravovani v téhotenstvi
Abstrakt

Bakalarska prace s nazvem , Vyziva a stravovani v téhotenstvi” se zabyva definici
téhotenstvi, vyzivou pied pocetim, energetickou potfebou a vahovym pfiristkem v
téhotenstvi, vyzivou béhem gravidity, alternativnimi sméry ve vyzivé beéhem téhotenstvi
a navykovymi latkami v t€hotenstvi. Vyziva je nezbytnou soucasti spravného prabéhu
téhotenstvi, a je potfebna ke spravnému vyvoji plodu. V téhotenstvi je nutné se vyhybat
nékterym latkam, jako je naptiklad alkohol a tézké kovy v dravych rybach, protoze mohou

mit negativni vliv na celé te¢hotenstvi, zenu a dité.

V této praci byly stanoveny dva cile. Prvnim cilem bylo zjistit, jaka je informovanost
téhotnych zen o vyzivé a druhym cilem bylo zjistit, jak se t¢hotné zeny béhem téhotenstvi
stravuji. Prvni cil byl dosazen pomoci kvantitativniho vyzkumu, konkrétné skrze
dotaznikovou metodu a druhy cil byl dosazen sbérem a analyzou jidelnickti od deseti

téhotnych respondentek. Dotaznikového Setfeni se zacCastnilo celkem 128 te€hotnych zen.
Prostrednictvim vyzkumu bylo zjisténo, Ze se respondentky o vyzivé v t€hotenstvi nejvice
informuji na internetu a nejméné informaci ziskavaji od nutri¢niho terapeuta a lékare. V
jidelniccich bylo zafazovano malo ovoce a zeleniny, a naopak bylo zarfazovano hodné
mlécnych vyrobki.

Vyziva je nezbytnou soucasti celého zivota a to i v téhotenstvi. Proto by bylo vhodné
téhotné zeny o vyzivé vice informovat napiiklad prostfednictvim prednasek

poskytovanych nutri¢nim terapeutem.

Klicova slova:

Vyziva; stravovani; informovanost; t€hotenstvi; hmotnostni pfirtstek



Nutrition and alimentation in pregnancy

Abstract

The bachelor thesis entitled "Nutrition and Alimentation in pregnancy" deals with the
definition of pregnancy, nutrition before conception, energy requirements and weight
gain in pregnancy, nutrition during pregnancy, alternative directions in nutrition during
pregnancy and addictive substances in pregnancy. Nutrition is an essential part of the
proper course of pregnancy and is needed for proper fetal development. Certain
substances such as alcohol and heavy metals in predatory fish should be avoided during
pregnancy as they can have a negative effect on the whole pregnancy, the woman and the

baby.

In this work, two objectives were set. The first objective was to find out the nutritional
awareness of pregnant women and the second objective was to find out how pregnant
women eat during pregnancy. The first objective was achieved through quantitative
research, specifically through the questionnaire method and the second objective was
achieved by collecting and analyzing dietary intake from ten pregnant respondents. A

total of 128 pregnant women participated in the questionnaire survey.

Through the research, it was found that the respondents get most information about
nutrition in pregnancy from the internet and least information from a dietitian, lectures or
from television and radio. Few fruits and vegetables were included in the diet, and on the

contrary, a lot of dairy products were included.

Nutrition is an essential part of life and also of pregnancy. It would therefore be advisable
to inform pregnant women more about nutrition, for example through lectures given by a

dietitian.

Keywords:

Nutrition; alimentation; awareness; pregnancy; weight gain
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Uvod

Tehotenstvi je stav, kdy se vyviji novy Zzivot. Proto je dilezité téhotné zené 1 ditéti
poskytnout adekvatni vyzivu z hlediska kvality 1 kvantity. Vyziva v téhotenstvi je rovnéz
dulezita pro spravnou prevenci proti onemocnénim, jako napiiklad gestac¢ni diabetes

mellitus, fetalni alkoholovy syndrom nebo rizné neuralni vady.

Teoreticka ¢ast mé prace nejdiive vysvétluje pojem gravidita, poté se vénuje vyzive pred
pocetim, vyzivou v tehotenstvi, alternativnimi sméry ve vyzivé a v neposledni rade
rizikovym vlivim v téhotenstvi, kdy je nutné se vyhnout skodlivym ¢initelim jako je
napiiklad alkohol, koureni nebo drogy. V praktické Casti je uveden rozbor odpovédi z

dotazniku a analyza jidelnicku.

V mé bakalarské praci jsem si stanovila dva cile. Prvnim cilem bylo zjistit, jaka je
informovanost téhotnych zen o vyzivé. Druhy cil se zaobira tim, jak se t¢hotné zeny
behem tehotenstvi stravuji. Cile budou zjistovany kvantitativnim vyzkumem pomoci
dotaznikového Setfeni. Rovnéz budu analyzovat zapis tydenniho jidelnicku t€hotnych zen
a hodnotit, zdali jsou jidelnicky adekvatni z hlediska pfijmu zivin. Zaméfim se na to, jestli

jsou nékteré ziviny nebo potraviny v nadbytku ¢i nedostatku.

Toto téma jsem si vybrala, protoze je stale aktualni a dle mého nazoru je dulezité védet,
jak se co nejlépe a nejkvalitnéji behem gravidity stravovat, nebot’ vyziva v téhotenstvi

vyznamné ovliviiuje zdravotni stav matky 1 plodu.



1 Teoreticka ¢ast

1.1 Gravidita

Gravidita neboli téhotenstvi je obdobi, které trva zhruba 280 dnti. V pfepoctu na tydny je
to 40 tydnu plus O dnu. Piipadn€ se t€hotenstvi udava jako doba, ktera trva 10 lunarnich
mesica. Gravidita se ¢leni do tfech obdobi — piesnéji feCeno trimestrii. Prvni trimestr trva
do 12 tydnt, druhy do 28 tydni a posledni tieti trimestr je od 28 tydnd do terminu porodu
(Hajek et al., 2014). Téhotenstvi vznika spojenim spermie a vajicka. K oplozeni obvykle

dochazi ve vejcovodu (Roztocil et al., 2020).

Dle Slezakové et al. (2017) se te€hotenstvi diagnostikuje tfemi zptsoby. Prvnim
zpusobem je ultrasonografické vySetieni, které se provadi pomoci vaginalni sondy. Dalsi
zpusob diagnostiky téhotenstvi je takzvany prukaz choriogonadotropniho hormonu
(hCG) zjistuyjici se bud’ z moci nebo z krve. Tento zptisob nam potvrdi nebo vyvrati, zdali
je zena téhotna, ale neukaze, jestli se plod vyviji nitro nebo mimodélozné. Posledni
moznosti, kterou autorka uvadi je gynekologické vaginalni vySeteni (Slezdkova et al.,

2017).

Ptiznaky gravidity jsou rozdélené na ti1 druhy — nejisté, pravdépodobné a jisté. Nejistymi
pfiznaky mohou trpét i Zeny, které nejsou té¢hotné a nelze se na né tedy stoprocentné
spolehnout. Do této skupiny se fadi naptiklad zavrate, ¢astéj§i moceni, slinéni, zmény
nalady, zvraceni nebo unava (Gregora a Veleminsky, 2017). Dle Roztocila et al. (2020)
také mezi nejisté pfiznaky patfi vynechani menstrua¢niho cyklu nebo vyskyt strii.
Pravdépodobné priznaky téhotenstvi jsou spojeny se zménami na pohlavnich organech,
jako je nafialovélé zbarveni delozni sliznice, zvétSeni biicha, zvétseni prsou a vytékani
kolostra z prsou. A pro jisté znamky gravidity je typicky prukaz plodu v déloze ci
napiiklad zachyceni tlukotu srdce pres bfisni sténu (Gregora a Veleminsky, 2017). Dale
se mezi jisté znamky gravidity fadi provedeni riznych diagnostickych metod jako

napfiklad pouziti ultrazvuku (Roztocil et al., 2020).
1.2 Vyiziva pred pocetim

V prekoncepc¢ni fazi je zapotiebi dodrzovat vyzivové zvyklosti, které jsou dulezité pro
spravny vyvoj plodu (Sharma, 2018). Z hlediska pfijmu potravy je nutné klast velky diraz

na dostate¢né mnozstvi makro a mikronutrientd, jejichz optimalni pfisun v obdobi pred



pocetim vyrazné redukuje vyskyt vrozenych vyvojovych vad jako naptiklad rozstép patra
nebo defekty mocového traktu. Potfebné mikronutrienty ovliviiujici spravny vyvoj plodu

jsou kyselina listova (vitamin Bo), zelezo, vapnik a zinek (Hronek a BareSova, 2012).

Kyselina listova je nezbytny mikronutrient, jehoz nedostatek v prekoncepcnim obdobi je
spojovan s poruchami nervové soustavy novorozencti (Sharma, 2018). Zenam je
doporucovano zalit pfijimat kyselinu listovou minimalné¢ 4 tydny pied pocetim
az do prvnich 12 tydnt v t€hotenstvi (Stransky et al., 2019). Dle Stranského a Stranské
(2019) je doporuCeny piijem kyseliny listové 550 pg za den. Evropsky turad pro
bezpecnost potravin (EFSA) dokonce uvadi, ze se hodnota pfijmu vitaminu By pohybuje
mezi 630-680 ug (Wiley, 2017). Mezi nej¢astejsi zdroje kyseliny listové fadime jatra,

$penat nebo ovesné vlocky (Hronek, 2021).

Pti deficitu zeleza v prekoncepcni fazi t€hotenstvi mize dochéazet k chorobam jako je
napiiklad chudokrevnost neboli anémie (Hronek a Baresova, 2012). Proto je nutné dbat
na dostateCny piijem zeleza, ktery je pfiblizné 30 mg/den (Stransky a Stranska, 2019).
Zelezo piijimame i z potravy, a to nejéastdji v masu, vejcich, jatrech, celozmnych

obilovinach, ovesnych vlockach, ¢okoladé nebo v lusténinach (Stransky et al., 2019).

Pro spravnou funkci a optimélni hustotu kostni tkané je potfeba piijimat dostatecné
mnozstvi vapniku. Pokud t€hotna Zena nepfijima dostate¢né mnozstvi vapniku v téle, tak
mize dochazet k odvapriovani kosti. DoporuCeny pfisun vapniku by se mél
v prekoncepcni fazi pohybovat mezi 800-1000 mg za den (Hronek, 2021). Kromé
dostate¢ného pfijimani kalcia je nezbytné omezit konzumaci alkoholu a drog. Doporucuje
se vynechat kavu nebo pit maximalné 4 Salky kavy denn€, nebot’ konzumace vice jak
4 salkd kavy denné zvySuje moznost prodlouzeni otéhotnéni az o 11 % (Hronek a

Baresova, 2012).
1.3 Energeticka poti‘eba a vahovy prirustek

Energeticka potreba téhotné zeny se standardni hmotnosti se pohybuje piiblizné mezi
2400-2800 kcal, coz zhruba orientacné ¢ini 40 kcal/kg hmotnosti/den (Roztocil, 2017).
Jednotliva energeticka potieba pro t€hotnou Zenu se také odviji podle toho, jaka byla jeji
t&lesna hmotnost v obdobi pied otdhotnénim. Zenam s nadvahou se doporuGuje piijimat
24 kcal/kg za den a obézni zeny by mély piijimat 18 kcal/kg denné (Stransky et al., 2019).

Nezletilym zenam, zenam s podvahou ¢i Zenam trpici malnutrici je doporu¢ovano navysit
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energeticky pfijem. Pokud je energeticky pfisun nedostateCny, tak muze dochazet ke
zménam ovliviiujicim negativné plod — riziko potratu, predcasny porod ¢i zpozdény vyvoj

plodu. Ovsem prili§ny pfisun energie rovnéz neni vhodny (Pafizek, 2015).

Pro téhotné je typické, ze dochazi k narastu jejich t€lesné hmotnosti, coz je zapii¢inéno
nasledujicimi faktory: placenta, zvétSeni prsou a délohy, zvySenim objemu krve ¢i
velikost plodu (Hronek a BareSova, 2012). Vahovy pfirastek rovnéz ovliviiuje narast
tukové tkané zeny v prekoncepcnim obdobi. Jestlize ma Zena nizké BMI, je na misté
zvy§it jeji hmotnost béhem gravidity (Hronek, 2021). Dle Stranského et al. (2019) muze
byt u Zen s podvahou prirtstek hmotnosti az 18 kg, u Zen s normalni hmotnosti do 16 kg,
dale pak u zen s nadvahou do 9 kg, a u obéznich zen pohybovat nanejvys okolo 9 kg.
Béhem druhého a tretiho trimestru by se u Zen s normalni hmotnosti mél hmotnostni
ptirGstek pohybovat okolo 0,4 kg/tyden. Zeny s nadvahou by mély piibirat maximaln&
0,3 kg/tyden a Zeny s podvahou 0,5 kg za tyden (Sharma, 2018). Jestlize je pfirtistek na
hmotnosti niz§i, tak se muze naskytnout nebezpeci v podobé predéasného porodu a nizké
porodni hmotnosti ditéte. Divodem muze byt koufeni, nevolnosti rano, nechutenstvi ¢i
poruchy pfijmu potravy jako jsou naptiklad anorexie nebo bulimie. Naopak vysoky
hmotnostni narast zvysuje riziko vzniku obezity a gestacniho diabetu mellitu jak u zeny,
tak u plodu. Bez ohledu na vys$i pfijmu vitaminu Bg maji obézni zeny vys§i sklony

k vyskytu rozstépové vady neuralni trubice u plodu (Hronek, 2021).
1.4 Vyziva béhem gravidity

Vyziva v téhotenstvi je stejné jako v jinych obdobich zivota tvofena potravinami
obsahujici tfi zakladni slozky. Mezi zakladni slozky potravy fadime bilkoviny, sacharidy
a tuky. Tyto ziviny obsahuji energii a jejich denni piijem v téhotenstvi se pohybuje okolo
50 % polysacharidi, 30 % tukd (z toho jedna tietina by méla byt tvofena
polynenasycenymi mastnymi kyselinami) a 20 % bilkovin (Ktepelka, 2020).

1.4.1 Sacharidy

Sacharidy jsou pro organismus primarnim zdrojem energie a jsou i rezervni slozkou ve
formé glykogenu (Dylevsky, 2019). Energeticka hodnota jednoho gramu sacharidu je
17 kJ (Panek a Chrpova, 2021). Zakladnim monosacharidem o jedné monosacharidové
jednotce je glukoza, ktera je dulezita pro spravnou funkci nékterych organt jako

napiiklad mozek nebo ledviny (Hronek a BareSova, 2012; Panek a Chrpova, 2021). Dale
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se mezi monosacharidy fadi galaktéza nachazejici se v mlééném cukru a ribdza ¢i
deoxyriboza, které jsou soucasti nukleovych kyselin. Dvé az deset monosacharidovych
jednotek obsahuji oligosacharidy jejichz zastupci jsou maltéza, sacharoza, laktdza
a trehaloza. Maltozu nalezneme ve sladovém cukru, ktery obsahuje v obilny slad.
Sacharéza se vyskytuje v fepném nebo titinovém cukru, a to konkrétné ve sladkém
pecivu, ochucenych mléénych vyrobcich ¢i v napojich. Laktézu nalezneme v mlécném
cukru, mléénych vyrobcich €i v potravinach obsahujicich mléko a trehaldza se nachazi
v houbach ¢i medu. Posledni skupinou sacharidi jsou polysacharidy neboli komplexni
sacharidy, jenz se déli na stravitelné a nestravitelné. Mezi stravitelné fadime Skrob, ktery
se hojné vyskytuje v obilovinach, lusténinach a okopaninach. Typickymi zastupci pro
nestravitelné polysacharidy jsou celuldza, pektin, gumy, slizy, inulin €i chitin a jejich

souhrnny nazev je oznaCovan terminem vlaknina (Panek a Chrpova, 2021).

Dle Gregory a Veleminského (2020) by téhotné zeny mély ve svém jidelnicku
upfednostiiovat potraviny bohaté na vlakninu vyskytujici se v ovoci a zelening,
bramborach, celozrnnych obilovinach a lusténinach. Vlaknina hraje dilezitou funkci ve
snizeni vyskytu zacpy ¢i snizeni vysoké hladiny lipida v krevnim fecisti. S dostateCnou
konzumaci vlakniny je rovnéz nutno dodrzovat pitny rezim (Stransky et al., 2019).

Doporucena denni davka vlakniny je 30 gramt (Hronek a BareSova, 2012).

Ve spojitosti s graviditou by meéla byt omezena konzumace sladkych pokrmu
a sladkych limonad. Jejich nadméma konzumace mize zapficinit vzestup hmotnosti ¢i
dokonce riziko vzniku cukrovky 2. typu (Hronek, 2021). Maximalni denni mnozstvi
piijmu jednoduchych cukrt se limituje na 50-60 gramt za den (Stransky et al., 2019).
Naopak nedostatek sacharidi se projevuje vykyvy hladiny glukozy v krvi a poklesem

pozornosti (Hronek a BareSova, 2012).
1.4.2 Proteiny

Proteiny jsou zéakladni stavebni jednotkou organismu. Skladaji se z aminokyselin
(Dylevsky, 2019). Energeticka hodnota jednoho gramu proteind je 17 kJ (Panek a
Chrpova, 2021). Jednim z druhtt aminokyselin jsou tak zvané esencialni neboli nezbytné
aminokyseliny, které si na$ lidsky organismus neumi sam vytvofit, a proto je dulezité je

pfijimat potravou (Sharma, 2018).
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Denni pfijem bilkovin se pohybuje okolo 1 g/kg télesné hmotnosti (Hronek a Baresova,
2012). Od 4. mésice tehotenstvi se navysuje potieba bilkovin o 10 gramt (Stransky et al.,
2019). Zakladni stavebni slozkou jsou aminokyseliny, které t€hotna potfebuje z divodu
vyvoje tkani plodu a také pro zvétSovani ne€kterych organi zeny, jako napftiklad prsa ¢i
déloha (Hronek a BareSova, 2012). Optimalni pfijem proteini podporuje spravny rust
plodu, a naopak omezeni piijmu bilkovin zpisobuje snizenou porodni hmotnost
novorozence (Patizek, 2015). Z 50-70 % by mély byt v jidelnicku zastoupeny bilkoviny
zivoci$ného puvodu (Stransky et al., 2019).

Mezi dulezité zdroje proteint napfiklad fadime maso (pfevazné libové hovézi nebo teleci,
dribez), ryby a mlécné vyrobky. T€hotnym Zzenam je rovnéz Casto doporucovano
konzumovat mlécné vyrobky, jako naptiklad tvaroh nebo jogurt, a naopak se vyhnout

uzeninam (Hajek et al., 2014).
1.4.3 Tuky

Tuky jsou jeden ze zakladnich makronutrientd a jejich funkce je hlavné energeticka
a stavebni, nebot’ jsou soucasti membran butiky (Dylevsky, 2019). Také se v nich
rozpou$ti nékteré vitaminy (A,D,E,K) a maji mechanickou a termickou funkci.

Energeticka hodnota jednoho gramu tuku je 38 kJ (Panek a Chrpova, 2021).

Pro t€hotnou zenu je dulezité dbat i na dostateCny piisun tukti a esencialnich mastnych
kyselin, jez jsou potieba k adekvatnimu vyvoji nervové tkané (hlavné mozku) plodu
(Parizek, 2015). Mnozstvi tuku v jidelni¢ku pro téhotnou zenu se pohybuje v rozmezi

mezi 60 az 80 gramy za den (Roztocil, 2017).

Polynenasycené esencialni mastné kyseliny (PUFA) dokosahexaenova (DHA)
a eikosapentaenova (EPA) jsou potfebné pro spravny vyvoj plodu. Dokosahexaenova
mastna kyselina pozitivné ovliviiuje zrakovou ¢innost novorozenci do 12 mésict véku
(Nevrla a Maté&jova, 2015). Dale jsou esencialni mastné kyseliny pro lidské t€lo velmi
dulezité, vzhledem k tomu, Ze se podili na tvorbé hormond, pozitivn€ ovliviiuji imunitu,
zamezuji tvorbé zanétu, a také zabranuji riziku vzniku pfed¢asného porodu ¢i nizké
porodni hmotnosti novorozence (Brat, 2018; Hronek, 2021). V dnesni dobé& jsou dopliiky
stravy obohacovany o PUFA, ale je vhodnéjsi je pfijimat ze stravy (Nevrla a Matéjova,
2015). Tyto esencialni mastné kyseliny ziskame napfiklad pfijmem z rostlinnych olejt,

tucnych ryb, zloutku ¢i libového masa. Pro t€¢hotné je nevhodné konzumovat potraviny

13



obsahujici takzvané transmastné kyseliny, kvuli riziku pfed¢asného porodu. Jejich vyskyt
byl dfive hojné zastoupen v margarinech (Pafizek, 2015). V dneSni dobé je vyskyt

transmastnych kyselin v margarinech téméf nulovy (Brat, 2018).

Dulezitou soucasti tuklii je také cholesterol, jehoz pfijem bé&hem gravidity neni
doporucovano nijak radikalné snizovat. Je totiz potfebny ke spravnému vyvoji plodu,
takze vysSSi hladina cholesterolu v krvi téhotné neni zdravi Skodliva. Nicméné je

nevhodné navysit piijem potravin obsahujicich zivo€isny tuk (Patizek, 2015).
1.4.4 Vitaminy

Vitaminy jsou dulezité organické slouCeniny, pro néz je typicke, ze si je télo neumi samo
vytvorit. V malém mnoZstvi si nas§ organismus muiZe vytvofit vitamin K pomoci stfevniho
mikrobiomu a vitamin D ze slunecniho zafeni. Z tohoto duvodu je velmi dulezité
vitaminy pfijimat skrze potravu (Kohout et al., 2019). Pti nedostatecném piijmu vitamint
vznikaji rizna onemocnéni organismu. Stav vyvolany nedostatkem néjakého vitaminu se
nazyva hypovitamindéza a naprosty nedostatek vitaminu je oznaovan terminem
avitaminoza (Gregora a Veleminsky, 2020). Béhem gravidity je nezbytné cilit na
dostateCny piisun vSech vitaminl, které¢ho lze docilit pestrym stravovanim (Pafizek,
2015). Ovsem nevhodné uchovavani a technologicka Gprava miize snizit vyskyt vitamintu

v pokrmech (Gregora a Veleminsky, 2020).
Vitamin A

Vitamin A je lipofilni vitamin, jehoz hyper- 1 hypovitaminoza mohou vazné narusit vyvoj
plodu. Hypovitamindza mize béhem t€hotenstvi zptsobovat poruchy pohlavnich organti
¢i vysychani rohovky a spojivky oka plodu (Hendrychova a Maly, 2013).
Hypervitaminoza vitaminu A naopak muze zpusobit pifedCasné ukonCeni ristu mozku
nebo vrozené vady zvukovodu (Stransky et al., 2019). Vitamin A se nachéazi v mlécnych
vyrobcich, jatrech, vejcich, masu, rybach a rybich olejich, ovoci a zelenin€ (Sharma,
2018). Ve druhém a tfetim trimestru téhotenstvi by mél byt vitamin A dostatecné
suplementovan, a to v davce 1,1 mg/den, ovSem v prvnim trimestru se nedoporucuje
pfisun vysokého mnozstvi vitaminu A, protoZze na plod muZze pusobit teratogenné
(Stransky a Stranska, 2019; Stransky et al., 2019). Krepelka (2020) ovSem uvadi, ze
suplementace vitaminu A je doporu¢ovana pouze v rozvojovych zemich, kde je Casto

pfijem tohoto vitaminu nizky. Dle autora jsou také nevhodné doplilky stravy, které
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obsahuji vitamin A ve vysSich davkach nez 1500 pg. Autor rovnéz uvadi, ze muize
predavkovani vitaminem A nastat v ptipadé¢, pokud by c¢lovék konzumoval nadmérné

mnozstvi zvitecich jater (Kfepelka, 2020).
Vitamin D

Vitamin D ma mnoho funkeci, z nichz je nejdilezitéjsi udrzovani hladiny fosforu a kalcia
v krevnim fecisti, a také ovliviiuje imunitni systém plodu. Vitamin D se vlivem
ultrafialového zateni tvoii v kazi (Gregora a Veleminsky, 2020). Kromé letnich mésicti
hrozi riziko deficitu vitaminu D, proto je potteba jej dopliovat. Mezi potravinové zdroje
vitaminu D se fadi losos, rybi olej, kakao nebo i v malém mnozstvi vejce (Hronek, 2021).
U téhotnych je doporu¢ovany denni piijem vitaminu D 20 ug (Stransky a Stranska, 2019).
Dle Evropského utadu pro bezpecnost potravin je doporucena denni davka vitaminu D
pro téhotnou zenu 15 pg, coz je v porovnani se Stranskym a Stranskou (2019) méné

(Wiley, 2016).
Vitamin K

Vitamin K je potifebny pro spravnou srazlivost krve a také ma obrannou funkci proti
vnitfnimu krvaceni. Rovnéz ma podil na metabolismus pojivové tkané ¢i kosti. Jeho
nedostatek je pomérné neobvykly, ale muze se projevovat zvracenim (Hronek a BareSova,
2012). V potravinach jej nalezneme v listové zelening, fepkovém a sdjovém oleji, mléku,
masu, rybach, obilovinach a obilnych klic¢ich (Stransky et al., 2019). Stransky a Stranska

(2019) uvadi, ze by me¢la téhotna zena pfijimat 60 pg za den.
Vitaminy rady B

Nejdalezit€jsi skupinou vitamind v t€hotenstvi jsou vitaminy fady B. Jsou totiz nezbytné
pro spravny vyvoj mozku ditéte (Gregora a Veleminsky, 2020). Jejich nedostatek se
mimo jiné projevuje poruchou zazivani ¢i poruchou rustu plodu. Naopak jednim ze
symptomu hypervitamindzy muze byt nadvaha téhotné a plodu (Hronek a BareSova,
2012). NejvyznamnéjSimi vitaminy ze skupiny B jsou vitamin B1, vitamin B2, vitamin

B6, vitamin B12 a vitamin B9 (Gregora a Veleminsky, 2020).

Nejdalezit€jsim vitaminem z této fady je vitamin B9 neboli kyselina listova, ponévadz
pfevazné v prvnim trimestru ovliviiuje nejen nervovou soustavu plodu, ale také i jeho

kardiovaskularni soustavu ¢i soustavu opérnou. Dostate¢né mnozstvi kyseliny listové ma
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rovnéz vliv na téhotnou zenu, protoze ji chrani pfed téhotenskou chudokrevnosti
(Hendrychova a Maly, 2013). Mezi benefity kyseliny listové rovnéz patii zamezeni
predcasného porodu ¢i potratu a snizeni rizika vzniku nizké porodni hmotnosti plodu.
Pokud by téhotna zena suplementovala nadbytecné mnozstvi kyseliny listové, tak muze
mit problémy s nespavosti a potize se zazivacim traktem, a dokonce se u ni mohou objevit
duSevni poruchy (Hronek a BareSova, 2012). Spolecné s kyselinou listovou je
doporucovano suplementovat cholin. Cholin je esencialni latka, kterd je v t€hotenstvi
potfebna pro normalni ¢innost mozku plodu (Kfepelka, 2020). V téhotenstvi je nutné
navysit dostatecné mnozstvi cholinu, protoze dochazi k intenzivnéj§imu bunécnému
déleni a také k membranové syntéze. Denni piijem cholinu pro t€hotné Zeny je 450 mg
za den (Mlezivova a Calda, 2021). V potravinach se cholin nachéazi hlavné v zivocisnych
produktech jako je napfiklad maso a mlécné vyrobky. Nejvice cholinu se nachazi
v kurecich jatrech, lososu a vejcich. V rostlinnych potravinach je obsah cholinu nizky,
proto je t¢hotnym vegetariankam doporucovano cholin suplementovat (Faridova, 2016;

Mlezivova a Calda, 2021).

Thiamin neboli vitamin B1 zamezuje Gnaveé a zlepSuje zazivani. Naopak jeho nedostatek
se projevuje poruchou spanku ¢i melancholii (Gregora a Veleminsky, 2020). Thiamin se
vyskytuje v potravinach jako jsou lusténiny, maso, jatra, brambory a celozrnné obiloviny.

Jeho piijem pro t€hotnou zenu se pohybuje v rozmezi 1,2-1,3 mg (Stransky et al., 2019).

Vitamin B2 neboli riboflavin ulehCuje spalovani cukri a ucCastni se riznych
metabolickych pochodi (Gregora a Veleminsky, 2020). Riboflavin v potravinovych
zdrojich nalezneme v jatrech, ovesnych vlockach ¢i kvasnicich. Jeho doporucena denni

davka je pfiblizné 1,3-1,4 mg (Stransky a Stranska, 2019).

Pyridoxin (vitamin B6) se podobné jako riboflavin podili na spravném chodu
metabolismu a také ovliviiuje tvorbu zlucovych kyselin, hemoglobinu a tkafiovych
hormont. Nedostatek tohoto vitaminu se projevuje zménami na kazi, edémy meékkych
tkani a jeho hypovitaminoza mize mit vliv na vznik gestacniho diabetu mellitu nebo na
zvySeni krevniho tlaku béhem gravidity (Hronek a BareSova, 2012). Jeho zdroje v potrave
je kufeci maso, ryby, brambory, banany ¢i psSeni¢né klicky. Denni doporucena davka
pyridoxinu je v rozmezi 1,2 az 2 mg, ale u t€hotné zeny je doporucovano navysit pfijem

0 0,7 mg (Stransky a Stranska, 2019).
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Vitamin B12 (kobalamin) je nezbytny pro spravnou c¢innost nervového systému
aucastni se tvorby krve. Jeho nedostatek se projevuje zpomalenym délenim krvetvornych
bunék a mlze dochazet kchudokrevnosti (Hronek a BareSova, 2012).
Zajeho nejdulezité]si zdroj se povazuji jatra, v nichz je kobalamin bohat€ zastoupen. Dale
vitamin B12 nalezneme napfiklad v rybach, vejcich nebo syrech a jeho doporucena denni

davka pro tehotnou zenu je 3,5 ug za den (Stransky a Stranska, 2019).
1.4.5 Minerdlni latky a stopové prvky

Mineralni latky a stopové prvky jsou dilezitou anorganickou slozkou v lidském téle.
Oproti organickym latkam si je na$ organismus neumi vyrobit. Rozdil mezi mineralni
latkou a stopovym prvkem je pouze v denni davce, ktera je potiebna pro spravny chod
organismu (Stransky et al., 2019). Mezi stopové prvky spojené s téhotenstvim fadime
zelezo, zinek, jod a selen. Mezi mineralni latky, které jsou potfebné v dobé gravidity,

fadime vapnik a hoi¢ik (Gregora a Veleminsky, 2020).
Zelezo

Zelezo je potiebné pro mnoho metabolickych pochodii a pro pienos kysliku. Dostateéné
mnozstvi zeleza ovliviiuje tvorbu erytrocytd a tim se zamezuje chudokrevnosti, ktera se
u téhotné projevuje tnavou nebo bolesti hlavy (Novotna a Calda, 2016). Dlouhotrvajici
nadmérny piijem zeleza muze zapfiCinit travici obtize ¢i muze negativné ovliviiovat
vyvoj plodu (Hronek a Baresova, 2012). Dle Stranského a Stranské (2019) je denni piijem
zeleza pro téhotnou Zenu 30 mg, protoze se navySuje potieba zeleza pro placentu, plod
a pro zvySeni objemu krve matky. Tato denni davka je pro t€hotnou zenu oproti net¢hotné
vy$si, a proto je na misté Zelezo suplementovat (Stransky a Stranska, 2019). Zelezo
mizeme pfijimat z potravinovych zdroji  jako napiiklad Zloutek, jatra

a libové maso (Pafizek, 2015).
Zinek

Zinek mé pro t€hotnou zenu mnoho funkci jako naptiklad spravna €innost imunitniho
systému, zaceleni ran a zamezuje nevolnosti (Gregora a Veleminsky, 2020). S jeho
nedostateCnym piijmem muze vzniknout riziko potratu, porod novorozence se snizenou
télesnou hmotnosti nebo nedostatecna funkce délohy (Hronek a BareSova, 2012).
Doporucovany denni pfijem zinku je 7 mg, ovSem od 4. mésice t€¢hotenstvi se jeho pfijem

navysSuje o 3 mg/den tedy na 10 mg/den (Stransky a Stranska, 2019). Dle EFSA (2014)
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je doporucovany piijem zinku stanoven na 12 mg/den. Je tedy o trochu vyS$si, nez dle
Stranského a Stranské (2019) (Wiley, 2014). Mezi zdroje zinku v potravinach fadime
dyniova seminka, mlééné vyrobky ¢i kakao (Hronek, 2021).

Jod

V téhotenstvi je velka produkce hormont stitné zlazy, a proto je potieba navysit pfijem
jodu (Limanova, 2015). Hormony §titné Zlazy jsou pro plod velmi dilezZité, nebot se
podili na spravném vyvoji nervové soustavy, a to hlavné smyslt (Hronek a BareSova,
2012). Mezi mozné piiznaky pii nedostatku jodu patii predCasny porod, potrat, zvyseny
krevni tlak, unahlené vylouceni placenty ¢i struma (Limanova, 2015; Stransky et al.,
2019). Doporuceny denni pfijem jodu pro téhotnou zenu je 200-230 pg
(Stransky a Stranska, 2019). Dle Evropského ufadu pro bezpecnost potravin (2014) je
denni pfijem jodu pro gravidni zenu stanoven na 200 pg. Jod nalezneme v potravinach

jako naptiklad moftské ryby, mléko, vejce a zelenina (Gregora a Veleminsky, 2020).
Selen

Selen je v téhotenstvi potfebny, protoze slouzi jako vyznamny antioxidant, a také se
podili na likvidaci volnych kyslikovych radikalt (Hronek a BareSova, 2012). Jeho denni
ptijem pro zenu je stanoven na 60 pg (Stransky a Stranska, 2019). Selen se vyskytuje ve
vejcich, moiskych plodech, kukufici, chiestu a celozrnnych obilovinach

(Gregora a Veleminsky, 2020).
Vdpnik

Vapnik je dalezity pro spravny vyvoj kosti plodu. Pro matku je ptijem kalcia rovnéz velmi
potiebny, protoze jinak hrozi, ze bude plod Cerpat kalcium z jejich kosti a zubt. Také ma
preventivni ucinky proti kie¢im a hypertenzi (Sharma, 2018; Lastovickova, 2022).
Vstiebavani kalcia je béhem gravidity az dvojnasobné, ale je nutné, aby téhotna piijimala
dostate¢né mnozstvi vitaminu D, ktery pomaha ukladat kalcium do kosti (Sharma, 2018;
Stransky a Stranska, 2019). Nedostatek muze vyvolat komplikace v podobé€ rozvijejici se
osteoporozy, nespavost, podrazdénost, depresivni stavy ¢i dokonce zubni kazivost. Jeho
potfeba se navySuje ve 3. trimestru téhotenstvi, jelikoz dochazi k tvorbé skeletu plodu
(Hronek a BareSova, 2012). V potravinach vapnik nalezneme v brokolici, maku,
vlasskych ofechéach, sardinkéch, a hlavné v mléénych vyrobcich (Lastovickova, 2022).

Hronek (2021) doporucuje, aby t€hotné ve svém jidelnicku preferovaly zakysané mlééné
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vyrobky, protoze snizuji nebezpeci vyskytu zanétu vulvy a pochvy a také zabranuji
vyskytu astmatickych a alergickych komplikaci. Dale Hronek (2021) uvadi, ze ptijem
potravin obsahujicich probiotické kultury, zamezuje nadvaze a pomaha snizovat
hmotnost po porodu. Pfijem vapniku pro téhotné mladsi 19 let se pohybuje okolo 1200
mg/den a u zen starSich 19 let je pfijem nizsi, a to konkrétné¢ 1000 mg vapniku/den
(Stransky a Stranska, 2019). Kladensky (2017) dokonce tvrdi, ze by méla t€hotna zena
pfijimat 1300 mg vapniku/den.

Horcik

Tento mikronutrient je dulezity pro vyvoj ditéte, protoze podporuje spravné déleni bunek
pii rastu délohy a plod (Jelinkova a Jugova, 2021). Rovnéz je potfebny pro spravné
prokrvovani a okysliCovani plodu. Také pozitivné ovliviiuje nervovou a pohybovou
soustavu. Pfi nedostatku magnézia mize dochazet ke $patné funkci placenty a maze byt
spojovan s vy$sim rizikem vzniku potratu (Hronek a BareSova, 2012). Nalezneme jej
v listové zelenin€, ofechach, jablkach, kli¢ich, rybach, lusténinach a v celozrnnych
obilovinach (Gregora a Veleminsky, 2020). Ve tfetim trimestru je piijem magnézia vyssi,
protoze si jej plod uklada v hodnotach mezi 5-7,5 mg. Denni piijem je pro téhotnou zZenu

stanoven na 310 mg/den (Stransky a Stranska, 2019).
1.4.6 Pitny rezim

Pitny rezim je v gravidité navySen, nebot’ se zvysuje objem télnich tekutin t€hotné zeny
(Gregora a Veleminsky, 2020). Mezi dalsi dilezité funkce, na kterych se tekutiny
vyznamné podili je metabolismus a odvod jeho zplodin, transport zivin, udrzeni télesné
teploty diky odpafovani vody zpokozky, a v neposledni fadé tekutiny obsahuji
rozpusténé mineralni latky potfebné pro spravnou funkci organismu (Hronek a BareSova,
2012). Dle Krepelky (2020) je doporuceny piijem tekutin pro t€hotnou zenu 2,3 litrGi za
den. Voda se ziskava i z potravinovych zdroju, a proto je celkovy piijem tekutin okolo
3 litri denné (Kiepelka, 2020). Hronek a BareSova (2012) uvadi, Ze idealni pfijem vody
za den je 35 mililitrd na kilogram télesné hmotnosti a piijem z tekutin by mél byt 1500

ml, coz je o 800 mililitri mén€, nez doporucuje Kiepelka (2020).

Nedostatek tekutin zptsobuje tunavu, obstipaci, dehydrataci a snizeni psychické

i fyzické funkce. Naopak nadmeérny pfijem tekutin muze byt pficinou pro vznik edému
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a také zpusobuje vyssi tvorbu moc¢i, coz ma za nasledek nadmérné vyluCovani vitamina

a mineralnich latek (Hronek a BareSova, 2012).

Doporucené napoje v t€hotenstvi jsou balené neslazené neperlivé vody, ¢aje (ovocné
nebo bylinkové — medurka, tfezalka, kopfiva, jitrocel a mésicek), chlazené nizkotucné
mléko a neslazené limonady bez kofeinu (Gregora a Veleminsky, 2020). Naopak se
nedoporucuje pit napoje obsahujici kofein jako je naptiklad kdva nebo Coca-Cola. Mimo
jiné, Coca-Cola obsahuje kyselinu fosforecnou, ktera se podili na odvapiiovani kosti. Dale
se nedoporucuje pit alkohol podilejici se na vzniku fetalniho alkoholového syndromu,

potratu a nizké hmotnosti po porodu (Hronek a BareSova, 2012).
1.5 Alternativni sméry ve vyzivé béhem téhotenstvi

Alternativni zplsob stravovani ma rozdilna vyzivova specifika nez normalni racionalni
strava. Proto, aby alternativni vyziva odpovidala nutri¢nim doporucenim, je vhodné, aby
konzumenti meéli alespori zakladni védomosti o vyzivé, a pripadné je konzultovali se
specialistou na vyzivu jako je napiiklad nutricni terapeut. Jinak muze dochazet
k nedostatecnému zastoupeni zivin v naSem organismu. Pokud ale dodrzujeme
doporuceni, ktera se vztahuji k jednotlivym alternativnim smérim, tak mohou mit
i z mens$i Casti pozitivni vliv na nas zdravotni stav naptiklad ve smyslu prevence a 1écby

civilizacnich chorob (Kudlova, 2021; Ruzi¢kova a Kohout, 2021).
1.5.1 Vegetarianstvi

Vegetarianstvi je alternativni vyzivovy smér, ktery se zameétuje na konzumaci rostlinnych
potravin jako jsou obiloviny, lusténiny, ofechy, semena, zelenina a ovoce. V jidelnicku
vegetariana nenajdeme zivocisné potraviny jako maso, vyrobky z masa, korysi, mékkysi
a ryby (Sebastiani et al., 2019). Vegetarianstvi se rozdéluje do nekolika skupin jako
napiiklad lakto-ovo-vegetarianstvi, veganstvi, raw food nebo fruitarianstvi. Tyto
jednotlivé druhy vegetarianstvi jsou odlisné v konzumaci zivo€iSnych produkti.
V piipadé lakto-ovo-vegetariani je povoleno konzumovat vyrobky z mléka a vajec, ale
naproti tomu u veganu neni povoleno konzumovat zadné zivoci§né vyrobky (Pawlak,
2017). Pro vegetarianstvi je rovnéz charakteristické, ze se zabyva jakosti potravin
(nejlépe z ekologickych zdrojii) a technologickou tpravou. Lidé stravujici se alternativné
preferuji potraviny, které jsou nejlépe domaci a Casto se vyskytuji jen v urcité rocni dobe

(Stransky et al., 2019).
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Pro téhotné vegetarianky je nutné, aby se stravovaly vyvazené a pestie s dostateCnym
mnozstvim zivin jako napfiklad polynenasycené mastné kyseliny s dlouhym fetézcem,
vitamin B, zinek, zZelezo, kalciferol a kalcium, které sice rostlinné produkty obsahuyji, ale
vaze se na ruznorodé kyseliny a jeho dostupnost z rostlinnych potravin je obtizna.
Karence téchto latek je u t€hotnych vegetarianek docela vysoka a je dulezité, aby davaly
pozor na jejich dostateCny piijem (Hronek a BareSova, 2012; Sharma, 2018). Parizek
(2015) doporucuje t€hotnym vegetariankdm pifi konzumaci potravin z takzvanych
nemlécnych zdroji jako napiiklad sdjové napoje, ofisky ¢i lusSténiny jeSté navic
suplementovat vapnik ve formé tablet v davce 300 mg za den. Dale autor uvadi, ze je
v téhotenstvi velmi dulezité dbat na dostateCny piijem energie, a také se zaméfit na
vhodné kombinovani rostlinnych bilkovin pfevazné z lusténin a obilovin. Pokud nebude
organismus t€hotné vegetarianky spravné zasobeny potiebnymi bilkovinami, tak muze
dochazet k poskozeni a poruse vyvoje plodu. Proto je na misté navysit piijem mlécnych
vyrobku, lusténin a vyrobku ze sdji (Hanakova et al., 2015; Pafizek, 2015). Dalsi
negativum stravovani se vegetarianskym zpusobem v téhotenstvi mize byt podprumérna
hmotnost a nedostate¢na funkce imunitniho systému ditéte po porodu (Hanakova et al.,

2015).
1.5.2 Veganstvi

V piipadé€ veganu, ktefi se zivi pouze rostlinnou stravou hrozi zvysené riziko nedostatku
vitaminu B12, ktery lze ziskat pouze z zivoci$né stravy (Hronek a BareSova, 2012).
Ovsem Jancekova et al. (2019) uvadi, ze mensi mnozstvi kobalaminu obsahuji potraviny,
které jsou fortifikované o tento vitamin. Mezi tyto fortifikované potraviny patii rostlinné
napoje nebo snidatiové cerealie. Dale autorka spole¢né se Stranskym et al. (2019) uvadi,
ze kyselinu listovou muzeme naleznout v houbach, tempehu a listové zelening.
Nedostatek vitaminu B12 se u téhotnych veganek miize projevovat otoky nebo zvysenym
krevnim tlakem. U novorozence nedostatek kobalaminu zpasobuje neurologické
vyvojové vady, maly obvod hlavy, opozdénou funkci fe¢i nebo dokonce poruchu piijmu
potravy — nejcastéji anorexii (JanCekova et al., 2019; Stransky et al., 2019). Proto je
nezbytné, aby téhotné veganky suplementovaly vitamin B12 prostiednictvim doplika
stravy. Dale je u gravidnich zen stravujicich se vegansky zvySena pravdépodobnost
nedostate¢ného piijmu Zeleza, ktery muze vyustit az v chudokrevnost (Avnon et al.,

2020). S veganstvim muze souviset i nedostateCny piijem jodu, ale také dokonce
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i nedostate¢ny pfijem vitaminu D, jejichz zdroje jsou opét prevazné zivoc¢i§né produkty

(Winter, 2019).
1.6 Navykové latky v téhotenstvi

Konzumace a uzivani rizikovych latek jako naptiklad alkohol, koufeni nebo drogy miize
mit pro matku a dit€ velmi negativni nasledky v podobé zdravotnich a socidlnich

komplikaci (Miovsky, 2020) .
1.6.1 Koufeni

Koufeni ma Spatny vliv na fertilitu a graviditu Zen, protoze kouf z cigaret obsahuje
Skodlivé latky, které jsou nebezpecné jak pro plod, tak i pro matku. Mezi nasledky koufeni
u matky patii naptiklad porucha menstruace, snizena plodnost, pred¢asné klimakterium,
vetsi pravdépodobnost potrati v raném stadiu t€hotenstvi, vznik mimodélozniho

téhotenstvi a snizend tvorba matetského mléka (Adamcova, 2017).

U déti kufaCek se muazou vyskytnout vrozené vyvojové vady srdce, mocCového
a pohlavniho ustroji ¢ dokonce miize i vzniknout rozstép patra. Cerstvé narozené déti
kuracek také mohou mit niz§i porodni hmotnost a rovnéz maji vyssi pravdépodobnost
vzniku syndromu nahlého umrti kojence (SIDS). Koufeni mize vazné poskodit respiracni
ustroji novorozence a vyvolat chronické zanétlivé onemocnéni dychacich cest.
V pozdé€jsim veku ditéte se mohou vyskytovat rizné poruchy funkci organismu. Mezi
tyto poruchy napiiklad tadime poSkozeni pohlavniho systému a kardiovaskularni
soustavy, vznik cukrovky 2. typu, otylost, vznik tumort a porucha chovani (Adamcova
et al., 2015). S koufenim v téhotenstvi se poji termin fetalni tabadkovy syndrom, coz
znamena Skodlivé pusobeni tabakového koufe na plod, ktery se projevuje napiiklad
nizkou porodni hmotnosti, malym obvodem hlavy nebo mensi porodni délkou. Projevem
fetalniho alkoholového syndromu je snizend nutrice plodu a nizky obsah kysliku
ve tkanich, protoze nikotin se dostane prostfednictvim krve matky pfes placentu az do
cévniho tecisté plodu. V cévnim fecisti plodu dochazi ke snizenému dodavani kysliku
a zivin do organt, a také dochazi k pomalejSimu odstranovani zplodin latkové premeény

(Sidova a Stastna, 2015).
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1.6.2 Alkohol

Alkohol je latka obsahujici etylalkohol, jenz mé otupujici ucinek na smysly (Miovsky,
2020). Prijem alkoholu v téhotenstvi je pro t€hotnou matku i pro plod velmi skodlivy,
protoze ma toxické vlastnosti. Také zpusobuje rizné vrozené vyvojové vady, které se
projevuji zménami tvaru v oblieji, opozdénym vyvojem nebo poruchou chovani
(Stransky et al., 2019). Nékteré studie dospély k zavéru, ze prenatalni expozice niz§imi
davkami alkoholu je skutecné negativné spojena s vyvojem duSevniho zdravi v détstvi

(Niclasen, 2013).

Pokud téhotna matka dlouhodobé konzumuje nadmérné mnozstvi alkoholu, tak u ditéte
vznika tak zvany fetalni alkoholovy syndrom (FAS) (Stransky et al., 2019). Ten se
napiiklad projevuje  opozdénym  télesnym radstem, vadami na  obliceji
a neuropsychologickymi poruchami (Miovsky, 2020). Pii nadmérné konzumaci alkoholu
muze rovnéz dojit k nedostatku zivin, ktery ma vliv na fadu poruch u ditéte (Stransky et
al., 2019). V Tuzemsku se kazdy rok narodi 300 novorozencu, kterym je diagnostikovan
fetalni alkoholovy syndrom a také se rocné narodi 3 000 déti, u nichz se vyskytuje

porucha fetalniho alkoholového spektra (Bartak a Jarmanova, 2021).
1.6.3 Drogy

S uzivanim drog v téhotenstvi se vyskytuje mnoho rizik, které maji zasadni vliv na vyvoj
plodu. Mezi tato rizika fadime napfiklad umrtnost plodu, vznik vrozenych vyvojovych
vad, poskozeni mozku, nedostateCny télesny rist nebo predCasny porod.
U novorozenct hrozi vznik abstinen¢nich symptomi, které je potieba 1écit. Déti, jejichz
matky bé&hem téhotenstvi uzivaly drogy, jsou ¢asto béhem novorozeneckého obdobi
nemocné (Sedlackova a Zizkova, 2007). Drogy mohou t&hotnym Zenam zptsobit zanéty
porodnich cest, chudokrevnost ¢i unahleny unik plodové vody (Kostiuk, 2013). Jestlize
téhotna matka uziva drogy skrze injekCni stiikacky, tak se vystavuje velkému riziku

prenosu viru HIV a hepatitidy na dité (Miovsky, 2020).

Kostiuk (2013) uvadi, ze pokud téhotna zena nadmérné uziva marihuanu, tak se mize
projevit opozdény rust plodu. Drogy zpusobujici halucinaéni stavy, jako napiiklad LSD
poskozuji opérny systém a centralni nervovou soustavu plodu. Pfijem kokainu u t€hotné

zeny zuzuje cévy, které jsou lokalizované mezi délohou a placentou. Uzivani pervitinu
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muze byt pfi¢inou nedostate¢ného rustu plodu nebo predcasného odlouceni placenty

(Kostiuk, 2013).
1.6.4 Kofein

Kofein je stabilni alkaloid vyskytujici se nejen v kaveé, ale 1 v kakaovych bobech, ¢aji
nebo kolovych a energetickych napojich. Mezi jeho funkce se fadi zlepSeni mysleni
a télesné koordinace (Calda, 2015). Nadmérny piijem kofeinu zptusobuje zvySenou
tepovou frekvenci a tvorbu moci, hypertenzi nebo v nékterych ptipadech i srde¢ni arytmii
(Hronek a BareSova, 2012). Jeden Salek napoje z mleté zrnkové kavy (150 mililitrd)
obsahuje pfiblizné 85 mg, z instantni kdvy 60 mg a Salek kavy bez kofeinu obsahuje
pfiblizné 4 mg kofeinu. Sklenice nealkoholického kofeinového napoje (200 mililitri)
obsahuje 20-60 miligraml kofeinu. Dospély Evropan pfijme v pruméru 200 mg kofeinu
za den nejCastéji prostfednictvim konzumace kavy, Caje nebo energetickych napoja

(Calda, 2015).

Kofein na plod pusobi nepfiznivé, protoze prochazi skrze bariéru mezi plodem
a placentou, tim padem se zvySuje tepova frekvence plodu, a nastava neklid plodu
(Hronek a Baresova, 2012). Dalsim problémem je vylouceni kofeinu z téla plodu, které
trva piiblizné 5-6 hodin. U dospélého Cloveka vylouceni kofeinu z téla trva ptiblizné
3 hodiny, coz je o polovinu méné nez u plodu (Calda, 2015). Casté piti kavy muize
zpusobit nizkou porodni hmotnost nebo v horSich pfipadech predcasny porod plodu
(Hronek a BareSova, 2012). Proto je b€hem gravidity doporuc¢ovano konzumovat kofein

do 200 miligramt denné, coz piiblizné€ odpovida 1-2 salkiim kavy (Calda, 2015).
1.7 Mikrobiilni kontaminace potravin a toxické latky v potravinach
1.7.1 Mikrobialni kontaminace potravin

Zena je béhem gravidity velmi nachylna k potravinovym nékazam. Proto je nutnost
vhodné a dostateCné oSetfit potraviny, které by mohly byt kontaminované patogennimi
mikroorganismy (Palanova et al., 2016). Stransky et al. (2019) uvadi, ze mezi
nejobvyklej§i patogenni mikroorganismy v potravinach, které mohou ohrozit t€hotnou

zenu a jeji plod jsou toxoplazmodza a listeridza.

Toxoplazméza je onemocnéni, které zpusobuje prvok Toxoplasma gondii. NejCastéjS§im

hostitelem tohoto prvoka je kocka domaci. Mezihostitelem toxoplasmy gondii je ¢lovek,
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u néhoz po dobu ¢trnacti dnti probiha inkubace. Jsou ¢tyfi moznosti, jak maze lidsky
organismus toto onemocnéni ziskat. Prvni zpiisob je kontaminace hliny na zahonech
koci¢imi exkrementy. Dal§i moznosti je obsah bradyzoiti neboli klidovych forem
toxoplasmy, které se nejcastéji vyskytuji v krali¢im nebo skopovém mase. Proto je nutné
maso dostateCné tepelné upravovat. Treti zptsob nastava pfi transplantaci organu, a to
u osob s nizkou imunitou, které ziskaji transplantovany organ, jehoz cysta obsahuje
toxoplasmu gondii. Poslednim zptisobem kontaminace je pfenos toxoplazmy na téhotnou
zenu jesté v pregravidni dobé nebo v gravidité (Kodym a Geleneky, 2012). Ackoliv je
beéhem tfetiho trimestru onemocnéni toxoplazmoézou nejvice nebezpecné, tak se béhem
téhotenstvi riziko poSkozeni plodu snizuje. U 10 % nakazenych plodu se vyskytuji
symptomy jako hepatitida, zanét myokardu a plic, vapenna loziska v mozku nebo
nadmérné hromadéni mozkomiSniho moku v komorach mozku. Prevazna cast
novorozencl nema zadné piiznaky, ale pozdé€ji Casto dochazi k porucham vyvoje
a smyslu (Stransky et al., 2019). Mezi prevenci toxoplazmoézy fadime opatieni jako
napfiklad myti ovoce a zeleniny, myti rukou po praci na zahradé
a po zachazeni se syrovym masem. Také nesmime nezapomenout na dostatecnou
tepelnou upravu masa a mléka, které by meély byt upravované v teplotach nad 70 stupit
Celsia. Na zacatku téhotenstvi je téhotnym zenam doporucovano podstoupit krevni testy

na mozny vyskyt toxoplazmoézy (Palanova et al., 2016).

Listeridza je onemocnéni vyznacujici se konzumaci potravin, které jsou kontaminovany
bakterii Listeria monocytogenes. Tuto bakterii muzeme nalézt v pude ¢i ve vodé a jejim
prenaseCem jsou nejCastéji zvirata u kterych se tato nemoc nijak zvlast' neprojevuje.
Listeria monocytogenes se prevazné vyskytuje v potravinach jako naptiklad maso, ryby
a motské plody, mléko a mlé¢né vyrobky bez pasterizace nebo potraviny polotovarového
typu jako jsou parky, pastiky a mékké syry (Foltynova, 2014). Pro téhotné je toto
onemocnéni rizikové, nebot muze nastat celkova infekce plodu, ktera zptisobuje porod ¢i
potrat mrtvého ditéte. Potrat nastava ve druhém nebo ve tfetim trimestru téhotenstvi

(Palanova et al., 2016).
1.7.2  Toxické ldatky v potravindch

Dle Stranského et al. (2019) jsou pro tehotnou zenu velmi toxické latky, které se nachazi
v dravych rybach. Mezi dravé ryby fadime zraloka, mecouna, makrelu, sumce, candata

nebo okouna (Hronek a BareSova, 2012). Tento druh ryb miiZze obsahovat tézké kovy jako
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je naptiklad rtut’, jejiz ptijem by mél byt maximalné 1,6 ug na kilogram télesné hmotnosti.
Proto se téhotnym zenam doporucuje konzumovat ryby s mensSim mnozstvim rtuti
(pstruh, filé z tresky, sled’, losos, anCovicky) priblizné jednou az dvakrat za tyden. Déle
je doporucovano se vyvarovat konzumaci mecouna, zraloka nebo candata (Stransky et

al., 2019).
1.8 Gestacni diabetes mellitus

Gestacni diabetes mellitus neboli t€hotenska cukrovka je onemocnéni, u kterého dochézi
k poruse latkové vymény glukédzy. NejCastéji vznika ve druhé poloviné gravidity
a samovoln€ odezni v Sestinedéli (Krej¢i, 2016; Krystynik et al., 2018). Toto onemocnéni
postihuje az pétinu t€hotnych zen a ¢asto se vyskytuje i u zen, které maji vrozené sklony
k diabetu (Krej¢i, 2016). Téhotenskou cukrovku 1é¢i a monitoruje diabetolog

(Karen a Svacina, 2020).

Co se tyka patofyziologie gestatniho diabetu mellitu, na pocatku té€hotenstvi vzrista
inzulinova senzitivita, coz ma za nasledek utilizaci glukozy do tukové tkan€, v niz
glukoza slouzi jako zasobarna energie pro dalSi Casti gravidity. Pro konec prvniho
trimestru je typické, Zze diky placentarnim hormonim jako napftiklad estrogen,
progesteron, kortizol nebo leptin, se postupné zvysuje rezistence tkani na hormon inzulin.
Poté inzulinova rezistence vyvrcholuje az ve tfetim trimestru (Goldmannova et al., 2019).
Nasledkem inzulinové rezistence je prenos zivin z potravy a tukovych zasob pres placentu
ke plodu. Béhem Sestinedéli dochazi k poklesu hladiny t€hotenskych hormont a zlepsi se
tak tolerance glukozy v krevnim fegisti. Zenam, kterym nebyl diagnostikovan gestaéni
diabetes mellitus, je snizeny ucinek inzulinu vyrovnan jeho pifiméfené zvysenou
produkci, coz mé& za nasledek zamezit zvySeni hladiny  glukdzy
v krvi (Krej¢i, 2016). Zvysena koncentrace glukozy v krvi béhem té€hotenstvi mize
zpusobovat zrychleny rust plodu a jeho vysokou hmotnost. Matka je vystavovana rizikim
jako napriklad zvySeny krevni tlak, pfedCasny porod nebo poranéni béhem porodu

(Krystynik et al., 2018).

Diagnostika a screening téhotenské cukrovky se provadi u vSech téhotnych zen vyjma
téch, kterym byla cukrovka diagnostikovana jiz pred ot€hotnénim. Screening neni spojen
s komplikacemi v tehotenstvi (Krystynik et al., 2018; Karen a Svacina, 2020). Prvni faze
screeningu v t€hotenstvi se provadi do 14. tydne gravidity pomoci vySetfeni hladiny

glukozy v krvi nalacno. V této fazi je gestacni diabetes mellitus diagnostikovan, jestlize
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ma téhotna zena hladinu glukozy v krvi nalacno opakované vyS$si, nez je hodnota
5,1 mmol/litr a poté jiz neni nutné dale provadet dalsi fazi screeningu (Karen a Svacina,
2020). Druha faze gesta¢niho screeningu se provadi béhem 24.-28. tydne téhotenstvi.
Této Casti se ucastni pouze zeny, u kterych byla prvni faze screeningu negativni. Pokud
je hladina gluko6zy v krvi nala¢no nizsi nez 5,1 mmol/litr, tak se provadi tfibodovy oralni
glukoézovy tolerancni test (Karen a Svacina, 2020). Oralni glukézovy toleranéni test
(oGTT) je charakterizovan jako roztok 75 g glukozy, kdy se stanovuje hladina glykémie
nala¢no v 60. a 120. minuté po konzumaci roztoku (Krystynik et al., 2018). U vysledku
vy$siho nez 5,1 mmol/l v 60. minuté, je diagnostikovan gestacni diabetes mellitus a neni
potieba absolvovat dal§i oGTT. Tehotenska cukrovka by byla diagnostikovana
i v pripadé, pokud by byl jeden vysledek hladiny glykémie vys$si nez 5,1 mmol/litr a druhy
vysledek by vychazel mén€ nez 5,1 mmol/l. Béhem té€hotenstvi mize i mimo jiné
propuknout zjevny diabetes mellitus, pro nejz jsou typické hodnoty odpovidajici
hodnotam diabetu, ktery se vyskytuje v celé populaci. Hodnoty zjevného diabetu mellitu
jsou stanoveny na vice nez 7 mmol/litr nalacno nebo vice jak 11,1 mmol/l ve 120 minuté

oralniho glukézového tolerancniho testu (Karen a Svacina, 2020).

Lécba gestaCniho diabetu mellitu se feSi dvéma zpusoby. Tim prvnim je
nefarmakologicka 1écba, ktera spocCiva v tpravé stravovacich navyka v podobé diabetické
diety a zafazeni adekvatni fyzické aktivity (Krejci et al., 2018). Nefarmakologicka 1écba
muiize pomoci zlepsit kompenzaci gestacniho diabetu mellitu az u 90 % téhotnych zen
(Krejci et al., 2018). Diabeticka dieta se stanovuje dle BMI pred otéhotnénim, télesné
aktivity a nartstu hmotnosti v téhotenstvi. Je zalozena na principu snizeni denniho
pfisunu sacharidi na 250-300 gramti a u obéznich Zen na 225 gramt denné (Krej¢i, 2016).
Dle Hronka a BareSové (2012) se doporucuje konzumovat stravu Sestkrat denné v podobé
potravin bohatych na vlakninu, ktera zptsobuje nizsi narust glykémie po jidle. Dale autofi
uvadi, Ze je nutno omezit pfijem sacharidd s vysokym glykemickym indexem jako
naprtiklad slazené napoje, cukr, med, nadmeérny piijem ovoce hlavné v podobé& dzusu ¢i
sladkosti (Hronek a BareSova, 2012). Téhotné diabeticky by se také mély vyvarovat
potravindm obsahujici nevhodné tuky jako naptiklad sladké a slané pochutiny,
pekarenské vyrobky ¢i uzeniny, a misto nich upfednostiiovat kvalitnési tuky, které se
nachazi v avokadu, ofechach ¢i v raznych rostlinnych olejich. V diabetické dieté by
nem¢l byt opomijen piijem bilkovin napiiklad v podob€ vajec, ryb a mlécnych vyrobka

(preferovat zakysané). Nahradni sladidla se zenam s téhotenskou cukrovkou
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nedoporucuyji z divodu nedostatecného mnozstvi informaci o bezpecném ucinku umélych

sladidel na vyvoj plodu (Krejci et al., 2018).

Pokud nefarmakologicky zptsob neni v 1é¢bé t€hotenské cukrovky tcinny, tak nastava
druhy zpisob, a tim je 1écba farmakologicka (Krystynik et al., 2018). Farmakologicka
1écba se stanovuje 1 v piipadé, jestlize jsou hodnoty glukézy v krevnim fecisti Castokrat
vy$si nez doporuCované hodnoty (Krej¢i et al., 2018). Farmakologickou 1écbu lze
praktikovat pomoci inzulinu nebo peroralni antidiabetické 1écby. Lécba inzulinem byla
dfive hojné vyuzivana z diivodu jeho dobrého ucinku béhem kontroly hladiny glukozy
v krvi, a také kvili nizkému ohrozeni plodu. Negativem v 1écb¢ inzulinem je naptiklad
injekeni aplikace, pfi niz je nutnd edukace a dobrd kooperace s pacientkou. Lécba
inzulinem je také spojovana s vétSim rizikem snizené hladiny glukézy v krvi, a nékdy
i dokonce s vy§si hmotnosti gravidnich Zen. NejCastéjSim peroralnim antidiabetikem je
1ék metformin, ktery je bezpecny i1 pro téhotné zeny s gestaCnim diabetem mellitem.
Oproti 1écbe inzulinem se mezi jeho piednosti fadi podani per os, dobra snasSenlivost
a niz§i vydaje na 1écbu. Metformin zplsobuje nizsi riziko hypoglykemie novorozence
a niz§i hmotnostni prirastek t€hotné Zeny. Pokud ale dochazi k hyperglykémiim, tak je
Casto lécba metforminem malo Gc¢inna, a je potieba zah4jit [é¢bu pomoci inzulinu. Lécba
se zpravidla ukoncuje priblizné 48 hodin po porodu. Cilem 1écby tohoto onemocnéni je
zamezeni potizi, které jsou spojovany s nelécenou zvysenou hladinou glukézy v krevnim

fecisti jako napfiklad diabetické fetopatie (Krystynik et al., 2018).
1.9 Pohyb v téhotenstvi

Pohyb je v dilezitou soudasti téhotenstvi. Zeny, které v t&hotenstvi neprovozuji zadnou
fyzickou aktivitu maji obvykle Spatnou mobilitu a vyS§i télesnou hmotnost
(Gregora a Veleminsky, 2020). Dle Hudakové a Kopacikové (2017) je pohyb
v téhotenstvi velmi doporucovan, ale je dulezité, aby zeny, které pied otéhotnénim
zadnou fyzickou aktivitu nevykonavaly, byly v t€hotenstvi s pohybem velmi obezietné.
Dale autorky uvadéji, ze vybér pohybové aktivity pro téhotné je velmi individualni a mély
by ji konzultovat s gynekologem, ptfipadné s fitness trenérem, ktery ma kvalifikaci
(Hudékova a Kopagikova, 2017). Zenam, které trpi hypertenzi, nedostatkem Zeleza
v krvi,  poruchou  stitné  zlazy neni  pohybova  aktivita  doporuCovéana

(Gregora a Veleminsky, 2020).
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Mezi vhodné pohybové aktivity se prevazné fadi aerobni cviCeni, mezi které patii
napfiklad jogging, chize ¢i plavani. Aerobni aktivita se doporucuje hlavné z divodu
snizeni Unavy, udrzovani glykémie v optimalnich hodnotach, spalovani kalorii a podpory
spanku (Gregora a Veleminsky, 2020). Déale se mezi vhodné pohybové aktivity
v té¢hotenstvi fadi gravidjoga, t€hotenska gymnastika, pomalejsi jizda na kole a pilates.
Nevhodné sportovni aktivity v téhotenstvi jsou kupfikladu na koni, kanoistika nebo
potapéni (Hudakova a Kopacikova, 2017). V dne$ni dobé je i nabidka raznych
prenatalnich kurzti urCenych ke cviceni t€hotnych pod dohledem porodni asistentky

(Gregora a Veleminsky, 2020).

Pohyb by mél byt pravidelny se zaméfenim na vSechny Casti té€la a zprvu preferovat
pomalejsi pohyb. Téhotna zena vykonavajici fyzickou aktivitu pravideln€, by méla
prizpusobit svij jidelnicek tak, aby byl energeticky bohatsi a nezapominat na pravidelny
pitny rezim. Neni doporuCovano cvicit nalacno, takze by t€hotna zena méla pul hodiny
pfed vykondvanim  fyzické aktivity zkonzumovat né&aké mensi jidlo

(Gregora a Veleminsky, 2020).
1.10 Obecna vyzivova doporuceni v téhotenstvi

V téhotenstvi je velmi dulezita pestra a nutricné plnohodnotna strava, ktera obsahuje
dostateCny piijem vSech makronutrienti, mineralnich latek a vitamind, ponévadz pestra
strava je potfebna pro spravny prubéh gravidity. Stravovani se rozdéleno do 3-5 jidel za
den, kdy nejvyssi procentualni zastoupeni pfijmu energie ma obéd (35 %), dale vecete
(30 %), snidané (20 %) a svacina, jez obsahuje maximalne 5-10 % energetického piijmu

(Hronek a BareSova, 2012).

V téhotenstvi by se mél zcela eliminovat piijem alkoholu, nikotinu a dalSich navykovych
latek (viz Kapitola 1.6) (Kiepelka, 2020). Dle Hronka (2021) by t¢hotna ze svého
jidelni¢ku méla vyloucit uzeniny, které jsou moznym zdrojem karcinogennich latek a dale
také syrové ryby, nedovafené maso, syrova vejce a korySe, kvuli moznému vyskytu
mikrobialni kontaminace. Autor také uvadi, ze je na mist¢ omezit sladka jidla v¢etné
limonad a snizit piijem chloridu sodného a koteni (Hronek, 2021). Rovnéz je potieba
omezit piijem kofeinu na nejvyse 2-3 §alky kavy denné, a také napoje obsahujici chinin
(Stransky et al., 2019). Techotné zeny by se mély také vyvarovat pitné vodé, ktera je
kontaminovana, plisiovym syram, 1é¢iviim, koufeni, potravinam s aditivy, ztuzenym
tukiim, sladkym limonadam a sladkym pokrmim nebo nékterym bylinnym ¢ajim
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obsahujicim latky, které negativné ovliviiuji vyvoj plodu. Mezi rizikové byliny se fadi
jalovec, Safran, rozmaryn lékaisky, petrzel kofenova a hofc¢icné seminko. Proto je

doporucovano pit t¢hotenské caje z lékaren (Hronek a BareSova, 2012).

Mezi jednotlivymi jidly by méla byt pauza zhruba 3 hodiny. Také je dulezité, aby t€hotna
nehladovéla, nebot nasledkem hladovéni poté muze nastat nadmérna konzumace vysoce
kalorickych potravin. Informace o vyzivé se doporuCuje Cerpat z odbornych zdroju,
a naopak se vyvarovat faktim z riznych webovych stranek ¢i ¢asopist, kde mohou byt

doporuceni o stravovani v téhotenstvi nepravdivé (Hronek a BareSova, 2012).

Co se tyka vyzivovych doporuceni v téhotenstvi, které jsou zaméfeny na konkrétni
potraviny, Hronek a Baresova (2012) doporucuji t€hotnym zenam konzumovat nedravé
moiské ryby (viz kapitola 1.7.2). Dale autofi doporucuji t€hotnym zendm konzumovat
libové dostatecné tepeln€ upravené maso jako napiiklad kralici, krtti, hovézi, nebo teleci.
Také je do jidelnicek vhodné doplnit vejci v tepelné upraveném stavu, celozrnnym
pecivem, téstovinami, bramborami, Cerstvym ovocem nebo zeleninou a ofechy. Téhotné
zeny by také nemély zapominat na konzumaci mléénych vyrobkl, nejlépe
fermentovanych, ponévadz fermentaci se snizuje vyskyt alergii na bilkovinu kravského
mléka (Hronek a BareSova, 2012). Mezi fermentované mlécné vyrobky se naptiklad radi
jogurt nebo kefir (Stransky et al., 2019). Vhodné je i zarazovat lusténiny, ale jen jednou
az dvakrat tydné, nebot’ lusténiny mohou zpusobovat nadymani. Pro to, aby lusténiny
nebyly nadymavé se doporucuje je zalit horkou vodou na dvé minuty, nasledné horkou
vodu slit a macet je ve studené vodé. Lusténiny je lepsi vafit s kofenim jako naptiklad
tymian, majoranka nebo bazalka, ponévadz kofeni snizuje nadymavy ucinek lusténin

(Hronek a BareSova, 2012).
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2  Vyzkumna Cast

2.1 Cile prace
1) Zjistit, jaka je informovanost t€hotnych zen o vyzive.

2) Zjistit, jak se t€hotné Zeny béhem tehotenstvi stravuyji.

2.2 Vyzkumné otazky
1) Jaka je informovanost t€hotnych zen o vyzive?

2) Jak se téhotné zeny béhem téhotenstvi stravuji?

2.3 Operacionalizace pojmu

Vyziva: Veskeré nutrienty, které Clovék prijima v tekuté ¢i pevné formé a které jsou

dulezité pro budovani a obnovu organt (Stransky et al., 2019).

Téhotenstvi: Gravidita neboli téhotenstvi je obdobi, které trva zhruba 280 dnt a vznika

spojenim spermie s vajickem (Roztocil et al., 2020).

Informovanost: Mnozstvi informaci, které maji lidé k dispozici a mohou je dale S§ifit

(Tomek, 2017).
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3 Metodika vyzkumu

3.1 Pouzita metodika

Vyzkum k bakalaiské praci byl proveden pomoci kvantitativni metody. Data byla
posbirana prostifednictvim anonymniho dotaznikového Setfeni a sbéru tydennich

jidelnicka.
3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvori 128 t€éhotnych zen ze vSech tii trimestra téhotenstvi ve véku od

18 do 43 let z celé Ceské republiky.

Dotaznik dohromady vyplnilo 128 téhotnych Zen a zapis individualnich jidelnicka byl

proveden deseti t€hotnymi zenami.
3.3 Sbér dat

Data byla sbirana od konce ledna 2023 do bfezna 2023 prostfednictvim online
anonymniho dotazniku vytvorenych v programu Google forms. Dotaznik byl Sifen
osobnim zptisobem a pro vétsi poCet respondentt pies socialni sité. Jidelni¢ky vypliovaly

téhotné Zeny, které jsem osobn¢ kontaktovala
3.4 Analyza dat

Data z dotaznikového Setfeni byla analyzovana pomoci programu Microsoft Excel, kde
byly jednotlivé otazky zpracované do graft. Pro zapis jidelnickt byla vytvorena specialni
tabulka v programu MS Word (viz prtiloha ¢.2), kam jednotlivé respondentky

individualné zapisovaly jejich denni pfijem stravy.

Jidelnicky byly zpracovany v programu Nutriservis Professional, v némz byl vyhodnocen
pfijem energie a jednotlivych nutrientd. Pro propocet jidelnickl a nastaveni spravného
energetického piijmu ziskaného z vypoctu podle Harris-Benedictovy rovnice byly
pouzity hodnoty od Stranského et al. (2019) a EFSA (2019). V Harris-Benedictovo
rovnici bylo pocitano s hmotnosti pred otehotnénim. Stransky et al. (2019) doporucuje v
téhotenstvi navysit energeticky prijem o 250 kcal/den vice az od 2. trimestru. Oproti tomu
EFSA (2019) doporucuje zvysit denni energeticky piijem od 1. trimestru o 70 kcal, ve 2.
trimestru o 260 kcal a ve 3. trimestru o 500 kcal. Co se tyka bilkovin, nejprve byl jejich
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denni pfijem stanoven na 0,8 g/kg télesné hmotnosti. OvSem v jednotlivych fazich
téhotenstvi je potfeba ptijem bilkovin navysit, a proto Stransky et al. (2019) doporucuje
od 4. mésice téhotenstvi navysit denni pfijem bilkovin o 10 g, a naopak EFSA (2019)
doporucuje piijem bilkovin navysit uz v 1. trimestru o 1 g, ve 2. trimestru o 9 g a ve 3.
trimestru o 23 g. Faktor aktivity byl urCen dle vlastniho uvéazeni prostrednictvim podkladu

informaci z Referencnich hodnot pro pfijem zivin.
3.5 Popis dotazniku

V dotazniku (viz pfiloha ¢. 1) bylo celkem 27 otdzek, 15 z nich uzavienych s vybérem
pouze jedné moznosti, 4 polouzaviené s vybérem zvice moznosti a 8 otazek bylo
otevienych s moznosti vypsani vlastni odpovédi. 23 otazek bylo povinnych a 4 otazky
nepovinné. Respondentky nejprve musely uvést svij vék, hmotnost, vysku a tyden jejich
téhotenstvi, ve kterém byl dotaznik vypliiovan. Dale se v dotazniku nachazely otazky,
které se zabyvaji frekvenci stravovani, hmotnostnim pfirdstkem od zacatku t€hotenstvi,
uzivanim doplikt stravy, zpasobem stravovani, pitnym rezimem, onemocnénim
spojenych s vyzivou (celiakie, alergie, intolerance atd.) a otazky zabyvajici se gestatnim
diabetem, koufenim a konzumaci alkoholu v téhotenstvi, konzumaci ovoce, zeleniny, ryb,
mléénych vyrobka a poté sportovni aktivitou. V neposledni fadé byly v dotazniku otazky
tykajici se toho, zdali zeny béhem gravidity zacaly nebo naopak prestaly konzumovat
néjakou konkrétni potravinu. Zavérecna otazka byla zamétend na zdroje, odkud t€hotné

zeny Cerpaji informace o vyzive.
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4 Vysledky

Tuto kapitolu tvori dvé Casti. Prvni Cast se zabyva analyzou a vyhodnocenim dat
z dotaznikového Setfeni od 128 respondentek, a druha cast se tykéd analyzy tydennich

jidelnicki.
4.1.1 Vyhodnoceni dotazniku

Otazka €. 1 - Vék respondentek

V grafu byly respondentky rozde€leny do Ctyt vékovych kategorii. NejpocCetnéjsi kategorii
0 39 respondentkach bylo vékové rozmezi mezi 26. az 30. rokem. Druhou nejpocetnéjsi
skupinou bylo rozmezi od 18. az 25. roku, téchto respondentek bylo 37. Tteti nejvetsi
skupinou bylo vékové rozmezi od 31 do 35 let, tuto odpoveéd’ vyplnilo 31 respondentek.
Posledni skupinou bylo vékové rozmezi respondentek mezi 36-43 rokem. Téchto

respondentek bylo 21.

Kolik Vam je let?

39

45
40 37
35
30
25
20
15
10

Pocet respondentek

Veék
m18-25let m26-30let m31-35let m36-43let

Obrazek ¢. 1: Rozdé€leni respondentek dle vékovych kategorii (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 2 — Tvden téhotenstvi

V ramci vyzkumu mne zajimalo, v jakém tydnu téhotenstvi se respondentky nachazi.
Graf jsem opét rozdélila do 8 sloupct vzdy po péti tydnech téhotenstvi. Nejvice (21)
respondentek bylo v rozmezi mezi 31. az 35. tydnem. Poté nésledovala skupina mezi
16. - 20. tydnem, kde bylo celkem 20 odpovédi. Mezi 6. - 10. tydnem bylo 19 téhotnych,
a poté nasleduje rozmezi od 36. do 40. tydnu, které Citalo 18 respondentek. V rozmezi od

11. do 15. tydnu bylo 17 respondentek a od 21. do 25. tydnu téhotenstvi bylo 15
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respondentek. Mezi 26. — 30. tydnem bylo 14 respondentek. Pouze 4 respondentky byly
v 3. — 5. tydnu téhotenstvi.

V kolikatém tydnu téhotenstvi jste?
25

21

20

19 20
17
15
15
10
5 4
., 1R

m3.-51%t m6.-10.tt 11.-15.1tm 16.- 20. tt
m 21, -25 ttm 26.-30.ttm 31. - 35. ttm 36. - 40. t

18

Pocet respondentek

Obrazek ¢. 2: Rozdé€leni respondentek dle tydnu téhotenstvi (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 3 — Denni frekvence stravovani

U této otazky jsem zjistovala, kolikrat denné se respondentky stravuji. Nejvice
respondentek (54) uvedlo, Ze se stravuje 5x denné. Déle nasledovalo 38 respondentek
stravujici se 4x denn¢, 3x denné se stravovalo 17 respondentek, 6 x denné a vice 12
respondentek. 6x denné se stravuje 5 respondentek. Nejméné respondentek (2) uvedlo, ze

se stravuje pouze 2x denn¢.

Kolikrat denné se stravujete?

60 54

a
o

38

N
o

17

12
. B =
A — -

m2x denné m3xdenné m4xdenné m5xdenné m6xdenné m6xdenné a vice

Pocet respondentek
N w
o o

-
o

Obrazek ¢. 3: Denni frekvence stravovani (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 4 — Hmotnostni prirustek

Tato otazka se zabyva prirastkem hmotnosti od zacatku téhotenstvi. V 1. trimestru
ptibralo 1-10 kg 28 respondentek a 11-25 kg 2 respondentky. Ve druhém trimestru 42
respondentek pfibralo 1-10 kg a 6 respondentek pribralo 11-25 kg. Ve tietim trimestru 24
respondentek pfibralo 1-10 kg a 26 respondentek pfibralo 11-25 kg.

Jaky je Vas hmotnostni pfirtstek od zacatku

téhotenstvi?
50
42

40

30 28

20
10
2
0 S -

m 1. trimestr (1-10 kg) ®1. trimestr (11-25 kg) = 2. trimestr (1-10 kg)
m 2. trimestr (11-25 kg) m 3. trimestr (1-10 kg) m 3. trimestr (11-25 kg)

Pocet respondentek

Obrazek ¢. 4: Hmotnostni pfiristek (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka €. 5 — Uzivani dopliku stravy

V této otazce se zaméiuji na uzivani doplinki stravy v t€hotenstvi. V této otazce bylo
mozné zaskrtnout vice odpovédi. Nejvice respondentek (63) uvedlo, ze uzivaji kyselinu
listovou. Druhym nejuzivané€j$im doplitkem stravy byl vitamin C (43 respondentek), dale
hot¢ik (32), vitamin D (31), Femibion (29) a zelezo (26). 15 respondentek uvedlo, ze
uziva vitaminy skupiny B a 13 respondentek se fadi do kategorie ,,jiné”, kam napftiklad
uvedly, ze uzivaji rybi tuk nebo laktobacily. Dvé skupiny o stejném poctu 11

respondentek uzivaly kalcium a GS Mamavit. Zbylych 5 respondentek uzivalo zinek.
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Pouzivate BEHEM t&hotenstvi n&jaké doplniky stravy
(vitaminy, mineralni latky...) ?

m Femibion
70 63 m Vitamin C
x 60 Vitamin D
= 50 43 = Vitamin B
g 40 37 30 m Horcéik
2 30 29 26 m Zelezo
[
= Zinek
= 15 "
>§ 20 5 1111 13 m Vapnik
10
- l =B . = GS Mamavit

o

mKyselina listova
m Ostatni

Obrazek ¢. 5: Uzivani doplikt stravy (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 6 — Typ stravovani

Otazka €. 6 se zabyva typem stravovani. Cilem této otazky bylo zjistit, zda respondentky
konzumuji vSechny potraviny nebo jestli vynechéavaji urcity typ potravin — stravuji se
alternativné. 92 % respondentek odpovédélo, ze konzumuje vSechny druhy potravin,
6 % respondentek se stravovalo vegetarianskym zpusobem a 2 % téhotnych byly

veganky.

Konzumujete vS§echny druhy potravin, respektive
nestravujete se alternativné?

2%

®m ANO, konzumuji vSe

m NE (jsem VEGETARIAN =
nekonzumuji maso, ale
konzumuji mlé€né vyrobky
a vejce)

NE (jsem VEGAN =
nekonzumuji zadné
zivocisné potraviny)

Obrazek ¢. 6: Typ stravovani (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 7 — Pitny rezim

Cilem této otazky bylo zjistit, jaky je pitny rezim respondentek za den. Nejvice
respondentek (49) odpovédélo, ze denné pfijmou 1-1,5 litru tekutin, dale pak 43
respondentek uvedlo, ze pfijme 1,5-2 litry tekutin za den, 21 respondentek 2-2.5 litru
denné, 8 respondentek pfijme do 1 litru tekutin denné. Nejméné respondentek (7) pfijme

2,5 litru a vice tekutin za den.

Kolik tekutin za den vypijete?
60

50

49
43

40 mdo 1|

mi-15]|
30 o 15-21
20 m2-25]|
0 8 . 7 m 2.5avicel
, 1N [

Obrazek ¢. 7: Pitny rezim (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 8 — Typy napoju

Tato otazka se zabyva konkrétnimi typy napoju, které t€hotné nejcastéji konzumuji.
V této otazce bylo mozné zaskrtnout vice odpovédi. 107 respondentek uvedlo, ze
konzumuje hlavné vodu, 77 respondentek Caj, 46 dzus, 40 mineralni vodu bez pfichuti,
30 ochucenou mineralni vodu, 22 kavu a 21 t€hotnych limonadu. 5 respondentek zaskrtlo
jesté navic moznost ,jiné“, kde nejCastéji uvedly typy napoji jako napriklad Stava

s vodou ¢i1 Fruitisimo.
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Jaké napoje béhem téhotenstvi nejCastéji

pijete?

= 200
=
35 107
§ 77
3, ] — L1 e
[e]
o = Voda

mDZus

Limonada (Fanta, Sprite, Coca-Cola atd.)
mKava
mCaj

= Mineralni voda (Magnézie, Klastorna Kalcia, Gemerka,...)
m Ochucena mineralni voda (napf. citronova Mattoni)

Obrazek ¢. 8: Typy napoju (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 9 - Onemocnéni spojena s vyzivou

V této otazce jsem zjistovala, jestli respondentky trpi néjakym onemocnénim spojenym

svyzivou. 92 % respondentek netrpi zadnym onemocnénim spojenym s Vyzivou

a potfebou omezovat vybér potravin. Dale pak 3 % respondentek ma alergie na urcité

druhy potravin. Nej¢astéj§imi alergiemi na potraviny byly alergie na rizné druhy ovoce

(kiwi, jahody ¢i citrusy). 2 % respondentek mély laktozovou intoleranci a rovnéz 2 %

respondentek trpéla dalSimi jinymi onemocnénimi spojenymi s vyzivou jako napiiklad

zanét tlustého stfeva nebo histaminova intolerance. Pouhé 1 % respondentek trpélo

celiakii.

Trpite néjakym onemocnénim spojenym s vyzivou
jako napriklad celiakie nebo laktézova

intolerance? Pokud ano, prosim uvedte jakym.
1% 2% 2%
‘o

3%

mNe mAlergie na potraviny Celiakie mLaktozova intolerance mJiné

Obrazek €. 9: Onemocnéni spojena s vyzivou (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka €. 10 — Gestacéni diabetes mellitus

Otazka ¢. 12 se zabyva tim, jestli byla respondentkdm diagnostikovana téhotenska
cukrovka. Vysledky jsou nasledujici: 67 respondentek bylo na zakladé¢ vySetieni zdravo,
38 respondentek =zatim je§t€ nepodstoupilo vySetfeni, 19 respondentkam byl
diagnostikovan gestacni diabetes v prub€hu téhotenstvi a 4 respondentky trpi diabetem
mellitem uz delsi dobu, to znamena, ze jim jiz pfed otéhotnénim byl diagnostikovan urcity

typ diabetu.

Byla Vam diagnostikovana téhotenska cukrovka?

100
67

50 38
19

4
0 - I

B ANO, byla mi diagnostikovana téhotenska cukrovka v pribéhu tohoto
téhotenstvi

m Cukrovkou trpim uz del$i dobu, tj. i pfed t€hotenstvim (napf. Diabetes 1. nebo
2. typu)
NE, zatim jsem nepodstoupila vySetfeni na t€hotenskou cukrovku

Pocet respondentek

mNE, na zakladé vySetreni jsem zdrava

Obrazek ¢. 10: Gestacni diabetes mellitus (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 11 — Denni konzumace kavy

Zde bylo cilem zjistit, kolik Salku kavy za den respondentky zkonzumuji. Nejvice (63)
respondentek v dotazniku vyplnilo, Zze kavu vibec nekonzumuje. 35 respondentek
odpovédélo, ze konzumuje 1 Salek denné, 20 respondentek spadd do kategorie
,Jiné“, kde naptiklad odpovédély, ze konzumuji 3 Salky kavy tydné nebo dale pak
napfiklad kavu konzumuji 1x za mésic. 8 respondentek uvedlo, ze konzumuji 2 Salky

kavy denné a zbylé 2 respondentky kavu konzumuji 3x za den.
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Pokud béhem téhotenstvi konzumujete
kavu, tak kolik vypijete Salki denné?
70

63
60
50
40 35
30
20
20
: —

m 1 Salek denné m2 Salky denné m 3 Salky denné mKavu vibec nekonzumuji m Jiné

Pocet respondentek

Obrazek ¢. 11: Denni konzumace kavy (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 12 — Koureni v téhotenstvi

Tato otazka se zabyvala koufenim v téhotenstvi. 77 % tehotnych odpovédélo, ze nekouft,
dale pak 16 % téhotnych uvedlo, ze dfive kourily, ale s t€hotenstvim koufit prestaly.
5 % kouii v t€hotenstvi prilezitostné a zbylé 2 % téhotnych kouifi béhem gravidity

pravidelné.

Kourite béhem téhotenstvi?

2%

59% ®m Ano, pravidelné

\16% ® Ano, pfileZitostng

Drive ano, ale s
téhotenstvim jsem
prestala

mNe

Obrazek ¢. 12: Koufeni v t€hotenstvi (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 13 — Konzumace alkoholu v téhotenstvi

V otazce €. 13 jsem zjiStovala, zda respondentky konzumuji alkohol béhem téhotenstvi.
89 % z celkového poctu jich odpovédélo, ze alkohol nekonzumuji. 9 % uvedlo, ze alkohol

konzumuje piilezitostné a 2 % téhotnych alkohol konzumuje pravidelné.

Konzumujete alkohol béhem téhotenstvi?

2%
9%

mANO, pravidelné mANO, prilezitostné NE

Obrazek ¢. 13: Konzumace alkoholu v t€hotenstvi (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 14 — Konzumace ovoce

V otazce €. 14 mé zajimalo, zda respondentky do svého jidelnicku zafazuji ovoce, a jak
Casto ovoce konzumuji. 45 % respondentek uvedlo, ze konzumuji 1 porci ovoce denng,
28 % respondentek konzumuje 2 porce ovoce denné, 14 % téhotnych zafazuje 2 a vice

porci denné. Zbylych 13 % respondentek do svého jidelnicku ovoce viibec nezatazuje.

Zarazujete do svého jidelni¢ku
pravidelné ovoce?

mANO, 1 porcidenné mANO, 2 porce denné mANO, 2 a vice porci denné mNE

Obrazek ¢. 14: Konzumace ovoce (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 15 — Konzumace zeleniny

V otazce €. 15 bylo hlavnim cilem zjistit, jestli respondentky do svého jidelnicku zatazuji
zeleninu, a jak ¢asto zeleninu konzumuji. Nejvice respondentek (43 %) konzumuje pouze
1 porci zeleniny denné€, 25 % respondentek konzumuje 2 porce zeleniny denné a 21 %
respondentek za den zkonzumuje 2 a vice porci. 11 % téhotnych zen zeleninu do svého

jidelnicku viibec nezatrazuje.

Zarazujete do svého jidelni¢ku
pravidelné zeleninu?

mANO, 1 porci denné mANO, 2 porce denné = ANO, 2 a vice porci denné mNE

Obrazek ¢. 15: Konzumace zeleniny (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 16 — Konzumace ryb

Zde bylo zistovano, kolikrat za tyden respondentky konzumuji ryby.
44 % respondentek ryby do svého jidelniCku zafazuje méné nez Ix za tyden,
23 % ryby vibec nekonzumuje, 20 % konzumuje pouze 1 porci tydné. Dale pak 9 %
dotazovanych konzumuje 2 porce za tyden a nejméné respondentek (4 %) do svého

jidelnicku zatazuje 2 a vice porci tydné.
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Konzumujete ryby?

mANO, Méné nez 1x tydné mANO, 1 porci tydné
ANO, 2 porce tydné mANO, 2 a vice porci tydné
mNE

Obrazek ¢. 16: Konzumace ryb (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 17 — Konzumace mléénvch vyvrobku

Otazka ¢. 17 se zaméfuje na denni konzumaci mléénych vyrobkt. Nejvice dotazovanych
(34 %) konzumuje 1 porci mlécnych vyrobkt za den. O 1 % méné (33 %) konzumuje
2 porce mlécnych vyrobkt denn€, dale pak 16 % zatfazuje 2 a vice porci za den a stejné
procento respondentek (16 %) konzumuje méné nez 1 porci mlécnych vyrobkt za den.

Pouhé 1 % dotazovanych mlécné vyrobky do svého jidelni¢ku vibec nezatrazuje.

Konzumujete mlééné vyrobky (jogurty, mléko,
kefir, syry)?

1%

mANO, 1 porci denné m ANO, 2 a vice porci denné
ANO, 2 porce denné mMéné nez 1 denné
mNE

Obrazek ¢. 17: Konzumace mlécnych vyrobka (zdroj: vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 18 — Sportovni aktivita

Tato otazka se vénovala sportovni aktivité v t€hotenstvi. 59 % respondentek uvedlo, ze
behem téhotenstvi neprovozuji zadnou sportovni aktivitu. 18 % téhotnych provozovalo
chtzi a 9 % respondentek bylo zafazeno do kategorie ,,jiné“. Do této kategorie spadaly
sportovni aktivity jako napftiklad jizda na rotopedu, lehké posilovani, cviceni na mici,
cviCeni na cross trenazeru, béh nebo cyklistika. Déale 8 % respondentek cvicilo

téhotenskou jogu a zbylych 6 % provozovalo plavani.

Vénujete se néjaké sportovni
aktivité?

meNE mJiné ANO, Chizi ®ANO, Plavani ®ANO, Téhotenské joze

Obrazek ¢. 18: Konkrétni druhy sportovnich aktivit (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 19 — Tvdenni frekvence sportovni aktivity

V této otazce bylo hlavnim cilem zjistit, jak dlouho, a jak Casto dana pohybova aktivita
trva. 1x tydné 1 hodinu se pohybu vénuje 13 respondentek. 2x tydné 1 hodinu se pohybuje
9 respondentek a 2x tydné 2 hodiny 1 respondentka. 3x tydné 1 hodinu 6 respondentek.
4x tydné 1 hodinu 4 respondentky, 4x tydné 2 hodiny 2 respondentky. 5x tydné 1 hodinu
2 respondentky a 6x tydné 1 hodinu 3 respondentky. 7x tydné 1 hodinu se sportovni

aktivité vénuje 7 respondentek.
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Jak €asto a jak dlouho uvedena sportovni aktivita
14 trva?

12 m 1x tydné, do 1 hodiny
m 2x tydné, do 1 hodiny

2x tydné, do 2 hodin

10

©

m 3x tydné, do 1 hodiny

13
9
7
6 m 4x tydné, do 1 hodiny
4 m4x tydné, do 2 hodin
3 m 5x tydné, do 1 hodiny
2 2 2
| m6x tydné, do 1 hodiny
0 . . . m 7x tydné, do 1 hodiny

Obrazek ¢. 19: Tydenni frekvence sportovni aktivity (zdroj: vlastni vyzkum)

»

N

N

Otazka ¢. 20 — Potraviny, které respondentky béhem téhotenstvi prestaly jist

Otazka ¢. 20 se zaméfuje na potraviny zpusobujici nevolnost a dalsi rizné travici obtize
v té¢hotenstvi. 60 % respondentek odpovédélo, ze nema problém s zadnou konkrétni
potravinou. 16 % dotazovanych v téhotenstvi piestalo konzumovat maso a vyrobky z ng;.
6 % respondentek prestalo konzumovat mlé¢né vyrobky, 5 % respondentek ze svého
jidelnicku vyradilo ochucovadla (pfevazné pikantni), a zbylé 4 % prestaly pit napoje
v podobé¢ kavy, dzusti a Coca-Coly. Zbylych 9 % respondentek se fadi do kategorie ,,jiné".

Do této kategorie napiiklad patii sladkosti, vejce, olivy, kvétak ¢i rizné smazené pokrmy.

Je néjaka potravina, kterou jste béhem téhotenstvi
prestala jist (potravina zpusobovala nevolnost atd.) ?

5%

mZadnad mMaso MIé€né vyrobky mQOchucovadla ®mNapoje mJiné

Obrazek ¢. 20: Potraviny, které respondentky béhem téhotenstvi pfestaly jist (zdroj:

vlastni vyzkum)
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Otazka ¢. 21 — Potraviny, které respondentky zacaly konzumovat az béhem

téhotenstvi

Otazka €. 21 zjistuyje, jestli respondentky béhem tehotenstvi zaaly konzumovat né€jakou
potravinu, kterou pted graviditou nikdy nejedly. Nejvétsi mnozstvi respondentek (74 %)
uvedlo, Zze zadnou novou potravinu nezaCalo v téhotenstvi konzumovat.
7 % respondentek uvedlo, ze v téhotenstvi zacalo konzumovat riizné druhy ovoce
a zeleniny jako napfiklad brokolice, meloun nebo rajcata. DalSich 7 % respondentek
uvedlo, ze zacalo konzumovat kyselé potraviny jako napfiklad kyselé okurky a zeli.
Posledni skupina o stejném mnozstvi respondentek (7 %) byla zarazena do kategorie
,,Jiné”, kam nejcasteji spadalo musli, Cokolada a kopr. Pouze 5 % respondentek zacalo

v téhotenstvi konzumovat maso a vyrobky z néj.

Je néjaka potravina, kterou jste nikdy nejedla a
zacala jste ji konzumovat az v téhotenstvi?

m Z4dn4a mKyselé (okurky, zeli) = Ovoce a zelenina mMaso a vyrobky z néj m Jiné

Obrazek €. 21: Potraviny, které respondentky zacaly konzumovat az béhem téhotenstvi

(zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 22 — Informovanost respondentek o vvzivé

Otazka ¢. 22 se zabyva informovanosti t€hotnych zen o vyzive. V této otazce bylo mozné
zaSkrtnout vice odpovédi. Nejvice (31 %) respondentek uvedlo, ze informace o stravovani
v téhotenstvi ziskavaji z internetu, dale pak 14 % respondentek uvedlo, ze informace
Cerpaji z knih, 13 % respondentek ziskava informace od rodiny nebo pratel. Dalsi dvé
skupiny o stejném mnozstvi respondentek (12 %) informace ziskavaji bud’ od 1ékate nebo
spadaji do kategorie ,,jiné”, kam napfiklad uvedly, ze informace o vyzivé Cerpaji

napiiklad od porodni asistentky. 8 % respondentek Cerpaji informace z Casopisu. Posledni
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3 skupiny o stejném procentudlnim zastoupeni (3 %) respondentek informace Cerpa bud’

od nutri¢niho terapeuta nebo z prednasek ¢i z televize a radia.

Odkud Cerpate informace, jak se stravovat v
téhotenstvi?

31%

12% 129 14% 13%
8%
30/0 . 30/0 30/0 .
[ [
m TV/Radio Od lékare mJiné
Od NT m Z ¢asopisu mZ knih

mZ pifednaSek  mOd rodiny/pratel mZ internetu

Obrazek ¢. 22: Informovanost respondentek o vyzive (zdroj: vlastni vyzkum)

Otazka ¢. 23 - Suplementace kyseliny listové pred otéhotnénim

V této otazce bylo hlavnim kli¢ovym bodem zjistit, zdali t¢hotné zeny suplementovaly
kyselinu listovou pred zacatkem téhotenstvi. 60 % Zen pred otéhotnim kyselinu listovou
nesuplementovalo, a naopak 40 % respondentek kyselinu listovou pfed otéhotnénim

suplementovalo.
4.2 Vyhodnoceni jidelnicku

Respondentka ¢.1

Vék: 35 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 72 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 78 kg
Vyska: 177 cm

Tyden téhotenstvi: 36

Faktor télesné aktivity: 1,5

BMI pied otéhotnénim: 23 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 1 - Denni a primérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

¢. 1)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vliknina Pohybova
(kcal) (kJ) (® (® () () aktivita

2 km
1.den 1760 7350 196 60 82 8,3
chuze

1468 6122 174 74 52 4,5

4 km
3. den 1253 5230 125 68 52 2.5
chuze

m 1552 6499 212 65 49 5
1730 7235 254 61 51 6,8

2 km
1568 6551 209 56 52 4
chuze
4 km
7. den 1975 8243 188 71 107 18
chuze

Prumérny
prijem
1615 6747 194 63 64 6,5

Zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 750 kcal (BMR 2250 kcal; FA = 1,5; + 500 kcal dle doporuceni EFSA (2019)

pro 3. trimestr t€hotenstvi)
Sacharidy: 345 g
Tuky (30 %): 92 ¢

Bilkoviny: 136 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred ote¢hotnénim + 28 g dle doporuceni
EFSA pro 3. trimestr)

Doporuceny prijem energie a Zivin (Stransky et al., 2019):

49



Energie: 2500 kcal (BMR = 2250 kcal; FA = 1,5; + 250 kcal dle doporuceni Stranského
et al. (2019) od 2. trimestru)

Sacharidy: 369 g
Tuky (30 %): 83 g

Bilkoviny: 68 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pie otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) od 4. mésice tehotenstvi)

Dle doporuceni EFSA (2019) by mé¢la respondentka ¢. 1 pfijmout 345 g sacharidi, a
naopak dle doporuceni Stranského et al. (2019) by mél byt denni piijem sacharidi 369 g.
Respondentka primérné piijala 194 g sacharidi, coz je oproti doporuc¢enim EFSA (2019)
a Stranského et al. (2019) méné. Co se tyka prumérného tydenniho piijmu vlakniny,
respondentka pfijme 6,5 g. Nejvice vlakniny respondentka prtijala 7. den (18 g). OvSem

pfisun vlakniny je i tak nedostatecny.

Realny prumérny ptijmem tuku za tyden Cini 64 g. Tato hodnota je nizsi, nez doporucuje
Stransky et al. (2019) (83 g/den) a EFSA (2019) (92 g/den)

Realny praimérny piijem bilkovin za tyden Cini 63 g. Tato hodnota je opét velmi blizka
hodnoté¢ 68 g/den dle Stranského et al. (2019), a naopak je nizkd v porovnani

s doporuc¢enim EFSA (2019) (85 g/den).

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelnicku 7 1. dne:

Snidané: Cokoladovy muffin, téhotensky &aj

Presnidavka: Jablko, mléko

Obéd: Losos se smetanou, varené brambory, voda s citronem
Svacina: Mandarinka, voda

Vecere: Cerealni kaiserka, zervé, cherry rajcata, voda

Respondentka do tohoto konkrétniho dne zaradila rybu, coz je v téhotenstvi velmi
zadouci. Do jidelni¢ku byly zafazeny 2 porce ovoce a 1 porce zeleniny. Zeleniny je malo,
takze je na misté navySit denni pfijem zeleniny na 2-3 porce. Ovoce a zelenina jsou
dilezitym zdrojem vlakniny, vitamint a mineralnich latek. Ke snidani bych doporucila k

cokoladovému muffinu ptidat napt. mlécny vyrobek (jako zdroj bilkovin). A ke svaciné
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bych kromé mandarinky rovnéz doporucila zatadit zdroj bilkovin. Pitny rezim je

optimalni a konkrétni napoje jsou vhodné zvolené.

Co se tyka celkového tydenniho jidelnicku, respondentce obCas k nékterym chodtm chybi
zafadit ovoce ¢i zeleninu, anebo ma naopak nejcastéji ke svaciné ¢i presnidavce jen ovoce
nebo zeleninu bez zadné dalsi potraviny. V tomto piipadé bych k ovoci ¢i zeleniné
zafadila jesté¢ néjakou daldi potravinu bohatou na bilkoviny. Velkym pozitivem
v jidelnicku je Casty vyskyt celozrnného peciva. Dalsim pozitivem v jidelnicku je zafazeni
ryb 2x za tyden. Jednou ve formé& hlavniho chodu (Losos se smetanou a vafenymi
bramborami), a podruhé ve formé€ pomazanky s knickebrotem a salatovou okurkou.
Pouze jednou byl v jidelni¢ku uveden zdroj lusténin (Cockova polévka). Na druhou stranu
vzhledem ke stadiu téhotenstvi je to pochopitelné, protoze by nadmérmy piijem lusténin
mohl respondentce zptisobovat nadymani, paleni zahy apod. Do jidelnicku byly kazdy
den zafazeny mlécné vyrobky ve formé jogurti, smetany a mléka. Pitny rezim byl

nejcasteji v podobe vody nebo tehotenského Caje.

Respondentka €. 2

Vék: 40 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 70 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 85 kg
Vyska: 165 cm

Tyden téhotenstvi: 11

Faktor télesné aktivity: 1,3

BMI pied otéhotnénim: 27 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 2 - Denni a praimémy piijem energie a zZivin, pohybova aktivita (respondentka

&.2)

Energie Energie  Sacharidy Bilkoviny Tuky VIiknina  pohybova

(kcal) (kJ) (g (g (g (g aktivita
2279 9491 309 83 74 9
2254 9420 265 89 90 8
5 km
1959 8201 240 106 63 5
chuze
1966 8212 201 75 91 15
1814 7599 232 66 65 10
3 km
1738 7253 120 85 102 6
chuze
1363 5669 110 62 75 3
prijem Zzivin I 7678 211 80 81 8

za tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 1 555 kcal (BMR = 1485 kcal; FA = 1,3; + 70 kcal dle doporuceni EFSA pro 1.

trimestr tehotenstvi)
Sacharidy: 215 g
Tuky (30 %): 52 ¢

Bilkoviny: 57 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pted otehotnénim + 1 g dle doporuceni EFSA

pro 1. trimestr)
Doporuceny prijem energie a Zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 1485 kcal (BMR = 1485 kcal; FA = 1,3; v 1. trimestru se dle Stranského et al.
(2019) energie nezvysuje)

52



Sacharidy: 204 g
Tuky (30 %): 49 ¢

Bilkoviny: 56 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pifed ote¢hotnénim; v 1. trimestru se dle

Stranského et al. (2019) piijem bilkovin nezvysuje)

Dle doporuceni EFSA (2019) by meéla respondentka ¢. 2 pfijmout 215 g sacharidd,
a naopak dle doporuceni Stranského et al. (2019) by mél byt denni piijem sacharidi 204
gramu. Primérny realny pfijem sacharidii za tyden byl 211 g, coz je téméf stejna hodnota
(215 g), jako uvadi doporuceni EFSA (2019). Co se tyka primémého piijmu vlakniny za
tyden, respondentka primémé piijme 8 g. Nejvice vlakniny respondentka pfijala 4. den
(15 g). Ovsem tento piisun vlakniny je i tak nedostatecny.

Realny primémy piijmem tukt za tyden Cini 81 g. Tato hodnota je vysoka a neodpovida
ani jednomu z vySe uvedenych doporuceni. Podle doporuceni Stranského et al. (2019) je

denni pfisun tukl stanoven na 49 gramu a dle doporuceni EFSA (2019) je denni piijem

tuk® nastaven na 52 gramu. Proto je potieba denni piisun tukt zredukovat.

Realny primérny piijem bilkovin za tyden Cini 80 g. Tato hodnota je opét vyssi, nez je

uvedeno v doporucenich dle EFSA (2019) a Stranského et al. (2019).

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelni¢ku ze 2. dne:

Snidané: Banan, kava s mlékem, sklenice mléka
Presnidavka: Mandarinka, banan, voda

Obéd: Sojovy rohlik, voda se §tavou

Svacina: Cerealni kaiserka, Sunka veprova dusena, voda
Vecere: Chléb, klobasa, pomerancovy dzus

V tomto konkrétnim dnu respondentka viibec nekonzumovala zadnou zeleninu, a naopak
dopoledne zaradila jen ovoce. Pouze banan a mléko k snidani je dle mého nazoru
nedostateCné, a proto bych k snidani doporucila pridat jest€ navic napiiklad ovesné
vlo¢ky (jako zdroj sacharidi). K presnidavce bych respondentce doporucila pridat mlécny
vyrobek, ku ptikladu kefirové mléko (jako zdroj bilkovin). K obédu je pouze sdjovy

rohlik velmi malo, protoze zde chybi zdroj bilkovin a tukd. Proto je na misté k rohliku
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napiiklad jesté napiiklad pridat kuteci platek (jako zdroj bilkovin), a k tomu navic ptidat
zeleninovy salat. Ke svaciné bych k cerealni kaiserce a dusené veptové Sunce doporucila
navic zaradit zeleninu. Co se tyka vecCefe, tak je na misté vyradit klobasu, ktera je nejen
zdrojem tuka a cholesterolu, ale i chloridu sodného, jehoZz nadmérna konzumace je
(nejen) v tehotenstvi nezadouci. Misto klobasy je vhodné doporucit libovejsi maso nebo

libovéjsi Sunku. I zde je absence zeleniny.

Je dulezité podotknout, ze v nékterych dnech respondentka vynechavala snidané
a presnidavky. V tydennim jidelnicku se velmi Casto vyskytovala kaloricka jidla, jako
napiiklad smazeny syr, pochoutkovy salat, matesy, Sunkovy chlebicek ¢i klobasa.
Respondentka méla k obédu obcas jen pecivo bez dalsi potraviny. V jednotlivych dennich
chodech byla ojedinéle zafazovana zelenina, a ovoce bylo zafazovano 2-3 x denné.
Lusténiny do jidelnicku respondentka viibec nezaradila a ryby se za cely tyden vyskytuji
pouze jednou v podobé matesi. Mlécné vyrobky byly nejcast€ji zafazovany v podobé
mléka nebo syru Eidam. Co se tykd pitného rezimu, tak nejcastéji byla zarazovana

samotna voda, pfipadné voda se §tavou ¢i ovocny dzus.

Respondentka ¢.3

Vék: 25 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 54 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 66 kg
Vyska: 170 cm

Tyden téhotenstvi: 35

Faktor télesné aktivity: 1,5

BMI pied otéhotnénim: 19 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 3 - Denni a primérny piijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

&.3)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vlaknina Pohybova
(kcal) (kJ) () () () () aktivita

Chuze 2
1.den 1884 7 888 280 46 61 20
km
Chuze 2
2.den 3190 10587 536 76 74 9
km
Chuze 2
3. den 2157 5938 344 54 60 11 .

Chuaze 2
2 095 8758 241 106 82 11
km
Chuze 2
2419 10079 137 156 104 10
km
Chuaze 2
2391 10011 257 67 110 8
km
Chuze 2
2667 11200 464 88 47 10
km
Prumérny
prijem
2401 9209 323 85 77 11

Zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 543 kcal (BMR = 2043 kcal; FA = 1,5; + 500 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 3. trimestr t€hotenstvi)

Sacharidy: 374 g
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Tuky (30 %): 85 g

Bilkoviny: 71 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 28 g dle doporuceni
EFSA (2019) pro 3. trimestr)

Doporuceny prijem energie a zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 293 kcal (BMR = 2043 kcal; FA = 1,5; + 250 kcal dle doporuc¢eni Stranského
et al. (2019) pro 3. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 348 g
Tuky (30 %): 76 g

Bilkoviny: 53 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 3. trimestr)

Dle doporuceni EFSA (2019) by meéla respondentka ¢. 3 pfijmout 374 g sacharidd,
a naopak dle doporuceni Stranského et al. (2019) by mél byt denni piijem sacharida
stanoven na 348 gramu. Primérny realny pfijem sacharidu za tyden byl 323 g. Tato
hodnota je jen o 25 gramu niz§i, nez doporucuje Stransky et al. (2019). Co se tyka
prumérného tydenniho pfijmu vlakniny, respondentka pfijme 11 g. Nejvice vlakniny

respondentka pfijala 1. den (20 g). OvSem tento pfisun vlakniny je 1 tak nedostatecny.

Realny pramérny piijmem tukd za tyden Cini 77 g. Tato hodnota je jen o 1 gram niZ§i,
nez doporucuje Stransky et al. (2019). Dle doporuceni EFSA (2019) je hodnota 77 g

nizka, nebot’ doporucuje az 85 gramu tuku za den.

Realny priméry pfijem bilkovin za tyden Cini 85 g. Tato hodnota je vyssi, nez je uvedeno
v doporucenich dle EFSA (2019) (71 g/den) a Stranského et al. (2019)
(53 g/den).

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelnicku ze 4. dne:

Snidané: Ovesna kaSe s ofechy, banan, mléko

Presnidavka: Hroznové vino s musli ty¢inkou, téhotensky caj

Obéd: Losos s dynovo-bramborovou kasi, zelenina (okurka, rajce, fedkvicka), voda
Svacina: Houska s maslem, syrem a ledovym salatem, voda
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Vecere: Chléb s maslem a lososovou pomazankou, ovocny Caj

Kromé vecete byla ke kazdému chodu zafazena porce zeleniny nebo ovoce, coz je velké
pozitivum. Dal§im pozitivem je zafazeni ryby a rybi pomazanky (losos a lososova
pomazanka). Mlécné vyrobky jsou také hojné zastoupeny nejcastéji v podobé mléka
a syru. Jen k ptfesnidavce bych respondentce doporucila k misli ty€ince a hroznovému
vinu zafadit navic zdroj bilkovin (napfiklad jogurt). Pitny rezim nejcastéji tvorila voda

nebo ¢aj.

Co se tyka jidelnicku za cely tyden, skoro u kazdého denniho chodu vyskytuje ovoce ¢i
zelenina, i pies respondent&inu alergii na riizné druhy ovoce (pfevazné citrusy). Casto se
v jidelnicku wvyskytuji pekarenské vyrobky (pecivo a sladké dezerty). Minimalné
Ix denné lze v jidelnicku nalézt mlécné vyrobky. Lusténiny respondentka nezaradila ani
jednou za cely tyden. Ryby byly za cely tyden zafazeny dvakrat v podobé lososa se

zeleninovym pyré a zeleninou a v podobé lososové pomazanky.

Respondentka ¢.4

Vék: 34 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 64 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 74 kg
Vyska: 157 cm

Tyden téhotenstvi: 30

Faktor télesné aktivity: 1,7

BMI pied otéhotnénim: 26 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 4 - Denni a pramérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

&.4)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vlaknina Pohybova

(kcal) kJ) (2 (& (& (2 aktivita

Chuze
2895 12159 418 95 84 28

8 km

Chuze
3273 13705 419 148 63 38

5 km

Chuze
2489 10372 250 143 60 11

10 km

Chuze
2617 11049 253 157 83 18

10 km

Chuze
2 067 8 643 226 84 90 12

12 km

Chuze
3413 14 384 644 85 47 45

12 km

Chuze
2 143 8 947 300 80 65 13

6 km

2672 11213 353 113 70 26

Zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 858 kcal (BMR = 2358 kcal; FA = 1,7; + 500 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 3. trimestr t€hotenstvi)

Sacharidy: 421 g

Tuky (30 %): 95 g
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Bilkoviny: 79 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pfed ote¢hotnénim + 28 g dle doporuceni
EFSA (2019) pro 3. trimestr)

Doporuceny prijem energie a zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 608 kcal (BMR = 2358 kcal; FA =1,7; + 250 kcal dle doporu¢eni Stranského
et al. (2019) pro 3. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 400 g
Tuky (30 %): 85 g

Bilkoviny: 61 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 3. trimestr)

Dle doporuceni EFSA (2019) by méla respondentka ¢. 4 pfijmout 421 g sacharidd,
a naopak dle Stranského et al. (2019) je denni pfijem sacharidd stanoven na 400 gramu.
Pramémy realny pfijem sacharidi za tyden byl 353 g/den. Tato hodnota je o 47 gramt
niz$i, nez doporucuje Stransky et al. (2019). Respondentka pfijme o 68 g sacharidi mén¢,
nez uvadi doporuceni EFSA (2019). Co se tyka primérného tydenniho pfijmu vlakniny,
respondentka primémé piijme 26 g. Tyto hodnoty jsou adekvatni a odpovidaji

doporu¢enym hodnotam. Nejvice vlakniny respondentka pfijala 6. den (45 g).
Realny primérny piijmem tukd za tyden Cini 70 g. Tato hodnota je o 15 g niZsi, nez
doporucuje Stransky et al. (2019) a 0 25 g nizsi, nez uvadi doporuceni EFSA (2019).

Realny primeérny piijem bilkovin za tyden Cini 113 g. Tato hodnota je téméf dvojnasobné
vys$si, nez uvadi Stransky et al. (2019) (61g/den). Podle doporuc¢eni EFSA (2019) by mél
prumérny piijem bilkovin za den Cinit 79 g/den, coz je také podstatné nizsi ptijem oproti

realité.

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelnicku ze 7. dne:

Snidané: Bily jogurt s miisli, horka ¢okolada (+ 2 1zicky cukru)

Presnidavka: Tucny tvaroh s marmeladou, voda

Obéd: Téstoviny s Cesnekem, suSenymi rajcaty a bazalkovym pestem, voda s citronem

Svacina: Kukufi¢ny krekr, syr gouda, paprika, kedlubna, voda
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Vecere: Topinky — Lucina, Cesnek, keCup, ovocny ¢aj

V tomto dnu respondentka ani jednou nezaradila zadnou porci ovoce. Zelenina se zde
vyskytuje pouze jednou, a to v podobé papriky a kedlubny k odpoledni svaciné.
K piesnidavce bych respondentce doporucila misto marmelady zafadit ovoce a pridat
naptiklad ovesné vloCky jako zdroj sacharidu, ktery v pfesnidavce chybi. Tu¢ny tvaroh je
lep§i nahradit tvarohem polotu¢nym nebo nizkotu¢nym. Jelikoz ma ale respondentka
nedostateCny piijem tukd v jidelni¢ku, tak je v tomto pfipadé tuény tvaroh vhodné
zvolenou potravinou. Na ob&d chybi zafadit zdroj bilkovin (napf. maso). Co se tyka
odpoledni svaciny, tak je vhodnéj§i nahradit kukufi¢ny krekr celozrnnym pecivem, z
divodu vysokého glykemického indexu, ktery kukufiény krekr obsahuje. Jinak je
zastoupeni potravin na odpoledni svacinu adekvatni. K vecefi jsou dle mého nazoru
topinky nevhodné, kvili jejich vysSimu zastoupeni tuku, ktery v sobé mimo jiné skryva
1 Lucina. V tomto dennim chodu chybi zelenina. V pitném rezimu neni vhodné k horkeé

cokoladé navic pridavat cukr, ale jinak je vybér napoju za cely den vhodny.

V celkovém tydennim jidelnicku je Casto jen 1 porce zeleniny denné. Ovoce je v
jidelnicku zafazeno Castéji (2x denné). Mlécné vyrobky respondentka do jidelnicku
zatazuje kazdy den v podobé tvarohu, bilého jogurtu nebo syru gouda. Lusténiny byly v
jidelnicku 2x tydné (polévka z Cervené Cocky, fazole s rajCaty a vejcem). Respondentka
pouze jednou za cely tyden do jidelni¢ku zatadila rybu. V jidelni¢ku se také obcas ke
svacing vyskytovalo jen ovoce bez zadné potraviny bohaté na bilkoviny (napf. mlécny
vyrobek). Pitny rezim je pravidelny a nejCastéji respondentka zatazovala vodu nebo ¢aj.

Velkym pozitivem je konzumace kavy bez kofeinu.

Respondentka ¢.5

Vék: 33 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 57 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 68 kg
Vyska: 165 cm

Tyden téhotenstvi: 30

Faktor télesné aktivity: 1,5
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BMI pied otéhotnénim: 21 kg/m?>

1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 5 - Denni a primérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

&.5)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky VIiknina Pohybova
(kcal) (kJ) (2 (8) () () aktivita

Chaze 4,5
1.den 2373 9955 390 73 69 30
km
2403 10074 379 71 65 10

Chaze 4,2
3. den 1707 7188 234 69 51 4
km
m 1805 7585 195 87 66 6
2052 8608 370 46 37 5
m 2193 9196 327 58 71 11
1 hodina

7. den 1458 6272 239 45 35 4 t&hotenské
jogy

Prumérny

prijem

1999 8411 305 64 56 9

Zivin za
tyden
Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 516 kcal (BMR = 2016 kcal; FA = 1,5; + 500 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 3: trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 366 g

Tuky (30 %): 84 g
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Bilkoviny: 74 g (0,8 g /kg télesné hmotnosti pfed otéhotnénim + 28 g B dle doporucenti
EFSA (2019) pro 3. trimestr)

Doporuceny prijem energie a zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 266 kcal (BMR = 2016 kcal; FA = 1,5; + 250 kcal dle doporuceni Stranského
et al. (2019) pro 3. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 341 g
Tuky (30 %): 76 g

Bilkoviny: 56 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 3. trimestr téhotenstvi)

Dle doporu¢eni EFSA (2019) by méla respondentka ¢. 5 denné pfijmout 366 g sacharidi,
a naopak dle Stranského et al. (2019) je denni pfijem sacharidd stanoven na 341 gramu.
Primeérny realny piijem sacharidii za tyden byl 305 g. Tato hodnota je blizsi stanovenému
mnozstvi sacharidi podle Stranského et al. (2019). Co se tyka primérného tydenniho
ptijmu vlékniny, respondentka pfijme 9 g. Toto mnozstvi neni dostate¢né, a optimalni

pfisun vlakniny za den respondentka splnila pouze 1. den (30 gramu).

Realny primérny piijmem tukd za tyden Cini 56 g. Tato hodnota je o 20 g niZsi, nez
doporucuje Stransky et al. (2019) a o 28 g nizsi, nez uvadi EFSA (2019).

Realny primérny pfijem bilkovin za tyden Cini 64 g. V piipade Stranského et al. (2019)
je toto mnozstvi vétsi, nez je uvedeno, a naopak oproti hodnotam z EFSA (2019) je realny

prumérny piijem bilkovin nizky.

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelni¢ku z 5. dne:

Snidané: Pohankova kaSe, rozinky, med, ovocny Caj
Presnidavka: Kobliha s marmeladou

Obéd: Smazené zampiony, vafené brambory, tatarka, Kofola
Svacina: Banan, voda

Vecere: Kukutfi¢né lupinky s mlékem, voda
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Tento den bylo do jidelni¢ku pouze jedenkrat zafazeno ovoce a zelenina se za cely den v
jidelnicku nevyskytuje ani jednou. Proto je vhodné navysit pfijem zeleniny alespori
0 2-3 porce denné. Kobliha s marmeladou k presnidavce neni uplné vhodnou volbou,
protoze obsahuje velké mnozstvi kalorii. Obéd tvoii smazené zampiony s bramborami
a varenou tatarkou. Toto jidlo je také pomémé dost nevhodné a kalorické. K odpoledni
svaciné by bylo dobré, aby k bananu byl pfidan zdroj bilkovin (napf. mlécny vyrobek).
Vecete obsahuje jen kukufi¢né lupinky s mlékem, coz je pokrm, ktery je spiSe vhodnéjsi
ke snidani. Z diivodu vysokého glykemického indexu kukufi¢nych lupinkd je na misté
nahradit lupinky za jiny zdroj sacharidu jako napiiklad ovesné vlocky, jejichz glykemicky
index je niz$i, a navic jsou vybornym zdrojem vlakniny. V tomto konkrétnim dnu je
v pitném rezimu jednou zafazena Kofola, coz neni dobry zdroj tekutin (vysoké mnozstvi
cukru a glukézo-fruktézového sirupu), ale na druhou stranu respondentka nejcastéji pila

vodu a ovocny Caj, které jsou dobrou volbou v pitném rezimu.

V tydennim jidelnicku Casto opét v nékterych chodech chybélo zatfazeni ovoce nebo
zeleniny. VétSinou byly tyto potraviny zafazovany jen 1-2 x denné€ a Casteji respondentka
konzumovala ovoce. Mlé¢né vyrobky se vyskytovaly hojné a byly zafazovany 1 - 2x
denné v podobé jogurtd, syrt a mléka. Lusténiny respondentka zatadila pouze jednou za
cely tyden. Ryby se v jidelnicku nevyskytovaly ani jednou. Do pitného rezimu byla
zafazovana voda nebo ovocny ¢aj a spise ziidka se v pitném rezimu objevovala Kofola.

Za cely tyden nebyla kava konzumovana ani jednou.

Respondentka ¢.6

Vék: 29 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 85 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 98 kg
Vyska: 170 cm

Tyden téhotenstvi: 23

Faktor télesné aktivity: 1,5

BMI pied otéhotnénim: 29 kg/m?>

1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:
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Tabulka €. 6 - Denni a primérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

&.6)

Energie  Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vliknina Pohybova
(kcal) (kJ) () (® (® (2 aktivita

Chuze 2
1.den 1370 5719 175 35 55 2 o

2019 8458 229 67 90 5

Chuze 2
3. den 2 491 10 443 373 56 84 17 o

m 1707 7126 308 34 37 10

Chuze 2
5. den 1418 5931 210 37 47 7
km
m 1168 4874 179 20 40 3
Chuze 2
7. den 2001 8381 326 50 50 % o

Prumérny

prijem Zivin [RKLY 7276 257 43 57 6

za tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 902 kcal (BMR = 2462 kcal; FA = 1,5; + 260 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2: trimestr té¢hotenstvi)

Sacharidy: 431 g
Tuky (30 %): 97 g

Bilkoviny: 77 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pted otehotnénim + 9 g dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr t€hotenstvi)

Doporuceny prijem energie a zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 712 kcal (BMR = 2462 kcal; FA = 1,5; + 250 kcal dle doporuc¢eni Stranského
et al. (2019) pro 2. trimestr t¢hotenstvi)
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Sacharidy: 397 g
Tuky (30 %): 90 g

Bilkoviny: 78 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pied téhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 2. trimestr téhotenstvi)

Dle doporuceni EFSA (2019) by meéla respondentka ¢. 6 pfijmout 431 g sacharidd,
a naopak dle doporuceni Stranského et al. (2019) je denni piijem sacharidi stanoven na
397 gramt. Primémy realny pifijem sacharidi za tyden byl 257 g. Tato hodnota je oproti
doporucenym hodnotam velmi nizka, a proto je potieba piijem sacharidi navysit. Co se
tyka primérného tydenniho piijmu vlakniny, respondentka pfijme 6 g. Toto mnozstvi
neni dostate¢né a nejvice vlakniny (17 g) respondentka piijala 3. den. I tak toto mnozstvi

neodpovida doporu¢enym hodnotam.
Realny primeérny piijmem tukl za tyden ¢ini 57 g. Mnozstvi tuku odpovidajici hodnotam
dle Stranského et al. (2019) (90 g) a dle EFSA (2019) (97 g) se piiblizilo pouze 2. den

(90 g). Jinak je mnozstvi tuku v ostatnich dnech niz$i, nez je doporu€ovano.

Realny primérny piijem bilkovin za tyden Cini 43 g. Toto mnozstvi je oproti doporucenim
niz§i, takze je potieba denni pfijem bilkovin navySit. Nejvice bilkovin respondentka
ptijala 2. den (67 g), ale i tak je to mén¢, nez doporucuji Stransky et al. (2019) (78 g/den)
a EFSA (2019) (77 g/den).

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelnicku ze 7. dne:

Snidané: Cini Minis s mlékem, Ovocny Caj
Presnidavka:

Obéd: Hovézi po burgundsku, brambory, Voda se stavou
Svacina: Skoficova rolka, mandarinka, Voda se stavou
Vecere: Hermelin, skoficova rolka, Vinea

V tomto konkrétnim dnu nebyla ani jednou zafazena zadna porce zeleniny a ovoce
(mandarinka) bylo zafazeno pouze jednou k odpoledni svacin€. Ceredlie Cini Minis ke
snidani obsahuji velké mnozstvi cukru, a proto bych je z jidelnicku uplné vytadila. Tento

sladky produkt je vhodné&jsi vymeénit naptiklad za ovesnou kasi se skofici
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a Cerstvym ovocem (napf. jablko). Presnidavku respondentka zcela vynechala, ale i v
tomto dennim chodu by méla byt zastoupena néjaka potravina jako naptiklad kombinace
mlécného vyrobku a ovoce. Obéd byl dle mého nazoru zvoleny vhodné€, protoze je
vyvazeny z hlediska zastoupeni makronutrientd. K odpoledni svaciné je skoficova rolka
méné vhodnou potravinou, nebot je vyrobena z kynutého tésta, které by se v jidelnicku
mélo objevovat jen ziidka. Kromé skoficové rolky a mandarinky bych do jidelnicku
zafadila opét né&jakou potravinu bohatou na bilkoviny (napf. tvaroh). K vecefi
respondentka zatadila hermelin a skoficovou rolku. Dle mého nazoru jsou tyto potraviny
k vecefi zvolené nevhodng, protoze obsahuji velké mnozstvi kalorii a neni zde zafazeno
vubec zadné ovoce ani zelenina. Respondentka do pitného rezimu Casto zafazovala napoje
obsahujici cukr (Voda se stavou, Vinea). Misto toho je vhodné&jsi voda s ovocem (napf.

citron, pomeranc) a bylinkami (napt. mata) nebo neslazeny caj.

Jidelnicek za cely tyden byl relativné pestry, ale respondentka mnohokrat vynechéavala
denni chody (nejCastéji presnidavku nebo odpoledni svacinu). Ovoce a zelenina se v
jidelni¢ku vyskytovaly jen velmi minimaln€ nebo viilbec. Mlécné vyrobky respondentka
konzumovala jen jedenkrat za den, nejCastéji v podob€ mléka, syri a smetany. Lusténiny
a ryby se v jidelnicku nevyskytuji ani jednou. Respondentka ¢asto konzumovala sladké
potraviny — sladkosti a sladké dezerty jako napiiklad Nutella, Puncovy fez, Vafle,
skoticové rolky anebo rybizovy kol4a¢. Do pitného rezimu byla nejcastéji zafazovana
samotnd voda, anebo 1 voda se §t'ava. Kava se v jidelnicku za cely tyden vyskytuje pouze

dvakrat.

Respondentka ¢.7

Vék: 30 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 59 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 68 kg
Vyska: 164 cm

Tyden téhotenstvi: 20

Faktor télesné aktivity: 1,7

BMI pied otéhotnénim: 22 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka ¢. 7 - Denni pramérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

&.7)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vliknina Pohybova
(kea)  (kJ) (® (® (® (® aktivita

Chuze 15
1926 8 096 305 59 40 9 )
minut

Gravidjoga
30 minut
2.den 1240 5168 207 45 28 16
Chuze 2
km

Chuze 3
1823 7627 249 67 58 11 o

Chiize 4
2831 11896 380 92 102 16
km
1603 6690 158 60 81 2
Chiize 30
3046 12806 496 97 69 10 ,
minut
Chiize 5
1841 7689 263 64 59 30
km
Prumérny
L 5044 8567 294 69 62 13

zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle FEvropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 599 kcal (BMR = 2339 kcal; FA = 1,7; + 260 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr t€hotenstvi)

Sacharidy: 399 g

Tuky (30 %): 87 g

67



Bilkoviny: 56 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pted otehotnénim + 9 g dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr)

Doporuceny prijem energie a Zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 589 kcal (BMR = 2339 kcal; FA =1,7; + 250 kcal dle doporu€eni Stranského
et al. (2019) pro 2. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 396 g
Tuky (30 %): 86 g

Bilkoviny: 57 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 2. trimestr téhotenstvi)

Dle doporu¢eni EFSA (2019) by méla respondentka ¢. 7 denné pfijmout 399 g sacharida,
a naopak dle Stranského et al. (2019) je denni pfijem sacharidd stanoven na 396 gramu.
Primémy piijem sacharidd za tyden byl 294 g. Tato hodnota je oproti doporucenym
hodnotam témér o 100 gramu niz§i, a proto je potieba piijem sacharidi navysit. Co se
tyka primérného tydenniho piijmu vlakniny, respondentka pifijme 13 g. Toto mnozstvi
neni dostatecné, ale 7. den respondentka piijala 30 gramu a tato hodnota je dle doporuceni

adekvatni.

Realny primérny pfijmem tukia za tyden Cini 62 gramt. V porovnani s doporucenimi od
Stranského et al. (2019) a EFSA (2019) je toto mnozstvi nizsi. Pouze 5. den je 81 gramt
tukt velmi blizké hodnoté 86 grami dle Stranského et al. (2019).

Realny primérny pfijem bilkovin za tyden Cini 69 gramu. Tato hodnota je o vice jak 10

g vys$si, nez doporucuji oba zdroje.

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelnicku ze 3. dne:

Snidané: Bily jogurt s vlo€kami a meruiikovou marmeladou, ¢aj pro téhotné
Presnidavka: Banan, kiwi, Gemerka (mineralni voda)

Obéd: Vlockova polévka, kutfeci maso s ryzi a zeleninovym salatem, voda
Svacina: Sezamové suSenky, kefirové mléko

Vecere: Chléb ve vajicku, paprika, voda
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Snidané je relativné vyvazena, akorat by bylo vhodnéjsi misto merurikové marmelady
zatadit Cerstvé ovoce. Presnidavka je bohatd na ovoce, ale chybi zde zdroj bilkovin, proto
je na misté k ovoci doporucit opét n€jaky zdroj bilkovin (naptiklad bily jogurt). Obéd je
pestry, a jsou v ném zastoupeny vSechny makronutrienty plus porce zeleniny navic.
K odpoledni svaciné respondentka zaradila sezamové suSenky a kefirové mléko vhodnou
volbou, ale jesté je dobré také navic zaradit ovoce ¢i zeleninu. Chléb ve vajicku k veceti
je pomeérné kaloricky pokrm a na noc pred spankem i hafe stravitelny. Proto by jej bylo
lepsi nahradit chlebem s uvafenym vajickem nebo vejce k vecefi vilbec nezarazovat,
a misto néj ke chlebu dat syr, Sunku nebo pomazanku. V pitném rezimu byla prevazné
zastoupena voda (kohoutkova i mineralni Gemerka, ktera je bohata na kalcium) anebo Caj

pro tehotné. Tyto napoje jsou v t€hotenstvi vhodné.

Celkovy jidelnic¢ek za tyden byl velmi pestry, a respondentka konzumovala vice ovoce
nez zeleniny. Ta obCas k nékterym dennim chodim chybéla. MIécné vyrobky
respondentka zafazovala kazdy den nejCastéji v podobé zakysanych vyrobku jako
napiiklad kefir nebo bily jogurt. Lusténiny v jidelnicku nebyly za cely tyden zafazeny ani
jednou. Ryby respondentka méla pouze jednou (Spagety se Spenatem a lososem). Pitny
rezim nejcastéji tvorila kohoutkova, ale 1 mineralni voda. Kava byla konzumovana pouze

2x za cely tyden. Respondentka radéji misto kavy preferovala ¢aj pro téhotné.

Respondentka ¢. 8

Vék: 35 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 69 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 72 kg
Vyska: 175 cm

Tyden téhotenstvi: 20

Faktor télesné aktivity: 1,7

BMI pied otéhotnénim: 22 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 8 - Denni a primérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

¢.8)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vlaknina Pohybova
(kea)  (kJ) (® (® (® (® aktivita

Chuze 2
1.den 1 806 7 551 232 79 50 5
km
Chuze 3
2.den 2 153 9011 292 100 68 14
km
Chuze 5
3. den 1727 7 234 244 84 50 20 .

Chuaze 3
1930 8073 289 57 57 8
km
Chuze 5
2 254 9 444 282 98 100 7
km
Chuze 5
1782 7 464 303 60 45 11
km
Chuaze 3
1712 7 200 255 83 48 16
km
Primérny
prijem
1 909 7997 271 80 60 11

Zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle FEvropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 756 kcal (BMR = 2496 kcal; FA = 1,7; + 260 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr t€hotenstvi

Sacharidy: 418 g

Tuky (30 %): 92 ¢
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Bilkoviny: 64 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pted otehotnénim + 9 g dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr)

Doporuceny prijem energie a zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 746 kcal (BMR = 2496 kcal; FA = 1,7; + 250 kcal dle doporuceni Stranského
et al. (2019) pro 2. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 416 g
Tuky (30 %): 92 ¢

Bilkoviny: 65 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 2. trimestr).

Dle doporuceni EFSA (2019) by méla respondentka ¢. 8 pfijmout 418 g sacharidi, a dle
Stranského et al. (2019) je denni pfijem sacharidi stanoven na 416 gramt. Primérny
pfijem sacharidi za tyden Cinil 271 g. Ani jednou za cely tyden se pfijaté mnoZzstvi
sacharida nepfiblizuje doporuc¢enym hodnotam dle Stranského et al. (2019) a dle EFSA
(2019). Co se tyka prumeérného tydenniho ptijmu vlakniny, respondentka pfijme 11 g.
Nejvice vlakniny (20 g) respondentka pifijala 3. den, ale 1 toto mnozstvi neodpovida

mnozstvi, které je doporucovano.

Realny primérny pfijmem tukia za tyden Cini 60 gramt. V porovnani s doporucenimi od
Stranského et al. (2019) a EFSA (2019) je toto mnozstvi o 32 graml nizsi. Pouze
5. den se respondentce podafilo pfijmout 100 gramu tuku, coz je o 8 gramu vice, nez je

doporucovano Stranskym et al. (2019) a EFSA (2019).

Realny primérmy piijem bilkovin za tyden ¢ini 80 gramu. Tato hodnota je o vice jak

15 g vy$si, nez doporucuji oba zdroje.

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelnicku ze 2. dne:

Snidané: Celozrnny chléb s Lucinou, krati Sunkou a eidamem, kedlubna, voda

a bylinkovy caj
Presnidavka: Bananky v cokoladé, slazeny Cerny cCaj

Obéd: Vlockova polévka se zeleninou, grilované kufeci prso, salat Coleslaw, voda
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Svacina: Celozrnna rozinkova brioska, merunkova marmelada, slazena kava
Vecere: Salat s raj¢aty a mozzarellou, toastovy chléb, jable¢ny dzus fedény vodou

Respondentka v tomto dnu ani jednou nezaradila zddnou porci ovoce. Naopak zelenina
je v tomto dnu zafazena dokonce tiikrat. Snidané je dle mého nazoru vyvazena. Misto
banankd v Cokoladé k presnidavce by bylo vhodnéjsi zaradit klasicky banan, a k tomu
malé mnozstvi vysokoprocentni cokolady a mlécny vyrobek (napft. jogurt). Merutikovou
marmeladu k celozrnné brioSce ke svacin€é by bylo vhodnéj§i nahradit Cerstvymi
merufikami nebo jinym druhem ovoce. Vecefe je dle mého nazoru vyvazena. Co se tyka
pitného rezimu, respondentka sladi kavu a €aj, coz neni uplné€ zaddouci. Na druhou stranu
je pozitivem, Ze je jableCny dzus nafedén vodou. Ostatni zastoupené denni chody v pitném

rezimu tvofi voda a bylinkovy Caj.

V nékterych dnech respondentka viibec nekonzumovala zadnou porci ovoce, ale spise
zatazovala zeleninu 2-3x denné. Mlé¢né vyrobky se v jidelniCku vyskytuji 1-2x denné
nejCastéji v podobé jogurtu, syru nebo Cottage. Lusténiny se vibec za cely tyden v
jidelniku nevyskytuji. Casto se za cely tyden vyskytuji celozrnné pekai'ské vyrobky, coz
je urcité velkym pozitivem. Ryby respondentka za cely tyden konzumovala tfikrat, a to v
podobé peceného lososa s gratinovanymi bramborami, tuidku se zeleninovym salatem
a v podobé makrelové pomazanky. Do pitného rezimu byla ¢asto zafazovana voda, Caj

(Cerny a tehotensky), kava, ale 1 dokonce nealkoholické pivo.

Respondentka ¢. 9

Vék: 27 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 55 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 67 kg
Vyska: 169 cm

Tyden téhotenstvi: 33

Faktor télesné aktivity: 1,5

BMI pied otéhotnénim: 19 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka €. 9 - Denni a primérny pfijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

&.9)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vlaknina Pohybova

(kcal) kJ) (2 (g (g (2 aktivita
Chuaze
3123 13508 418 83 135 11
1,5 km
Chuze
1774 7 366 215 55 88 13
2 km
Chuaze
2906 12154 414 104 102 28
1,5 km
Chuze
2489 10425 330 86 87 8
1 km
Chuaze
3085 12904 433 117 100 20
2 km
Chuze
1777 7416 221 85 64 24
1,5 km
2 349 9 803 306 73 93 11
Prumérny
prijem
2517 10511 334 86 98 16

Zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 540 kcal (BMR = 2040 kcal; FA = 1,5; + 500 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 3: trimestr)

Sacharidy: 373 g
Tuky (30 %): 85 g

Bilkoviny: 72 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 28 g dle doporuceni
EFSA (2019) pro 3. trimestr)
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Doporuceny prijem energie a zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 290 kcal (BMR = 2040 kcal; FA = 1,5; + 250 kcal dle doporuceni Stranského
et al. (2019) pro 3. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 347 g
Tuky (30 %): 76 g

Bilkoviny: 54 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 3. trimestr téhotenstvi)

Dle doporuceni EFSA (2019) by méla respondentka ¢. 9 za den piijmout 373 g sacharidu
a dle Stranského et al. (2019) je denni piijem sacharidi stanoven na 347 gramu. Primérny
pfijem sacharidii za tyden Cinil 334 g. Toto mnozstvi je spiSe bliz§i hodnoté dle
Stranského et al. (2019). Co se tyka primérného tydenniho pfijmu vlakniny, respondentka
pfijme 16 g. Nejvice vlakniny (28 g) respondentka ptijala 3. den. Tato hodnota odpovida

doporucenim.

Realny primérny pfijmem tukia za tyden Cini 98 gramut. V porovnani s doporucenimi od
Stranského et al. (2019) (76 g/den) a EFSA (2019) (85 g/den) je toto mnozstvi

nadbytecné.

Redlny prumérny piijem bilkovin za tyden Cini 86 gramt. Tato hodnota je oproti

Stranskému et al. 2019 (54 g/den) a EFSA (2019) (72 g/den) vySsi.

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelni¢ku ze 2. dne:
Snidané: Domaci buchta, vla§ské ofechy, merutikovy zakys, téhotensky €aj s citronem

Presnidavka: Bobik smetanovy krém Cokolada vanilka, voda s domacim rakytnikovym

sirupem
Obéd: Zeleninovy vyvar s ryzi
Svacina: Opecené topinky na sucho, maslo, Sunka, fedkvicky, salatova okurka, hroznové

vino, vla§ské ofechy, t€hotensky Caj

Vecere: Spagety, rajcatova omacka s mrkvi a Cervenou ¢ockou, t€hotensky Caj
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V kazdém dennim chodu je zafazeno vét§i mnozstvi potravin. Ke snidani respondentka
zafadila doméaci buchtu, vlasské ofechy a merunikovy zakys. Dle mého néazoru je
v domaci buchté a merutikovém zakysu mnoho skrytého cukru. Meruiikovy zakys by bylo
vhodnéj§i nahradit zakysem neochucenym, a k nému pfidat ovoce. K presnidavce
respondentka zaradila smetanového Bobika. Tento produkt také obsahuje velké mnozstvi
cukru, a proto je lepsi jej nahradit naptiklad neochucenym tvarohem s ovocem. K ob&du
respondentka méla pouze zeleninovy vyvar s ryzi. OvSem, kdyz se podivame na
odpoledni svacinu, tak je docela vydatna a mohla by byt klidné zafazena misto obéda.
Pozitivem je, ze respondentka opékala topinky na sucho a také sem piidala dva druhy
zeleniny (salatova okurka, fedkvicky) a ovoce (hroznové vino). Vecere je vhodné
zvolena, nebot’ obsahuje lusténiny a zeleninu (mrkev). V tomto dnu respondentka Casto
zatazovala ofechy. Co se tyka pitného rezimu, nejcastéji byl zafazovan téhotensky ¢aj a

voda s domécim rakytnikovym sirupem.

Celkovy tydenni jidelni¢ek byl velmi pestry a kazdy chod obsahoval velké mnozstvi
potravin. Téméf ke kazdému chodu bylo zatazeno ovoce nebo zelenina. Kazdy den se v
jidelnicku vyskytovaly mlécné vyrobky v podobé tvarohu, syru, ale i zakysané mlécné
vyrobky. Lusténiny se v jidelni¢ku za cely tyden vyskytovaly dvakrat. Jednou v podobé
Spaget s Cervenou ¢ockou a raj¢atovou omackou a podruhé v podobé raj¢atové omacky s
mrkvi a pSeni¢no-zitnym chlebem. Ryba se v jidelnicku za cely tyden vyskytuje pouze
jednou, a to v podobé lososu s té€stovinovym salatem. Pitny rezim je pravidelny a
nejcastéji byl tvofen vodou s citronem, ¢ajem pro t€hotné nebo vodou s rakytnikovym

sirupem. Kava byla nahrazena Carem.

Respondentka ¢. 10

Vék: 28 let

Hmotnost pred otéhotnénim: 64 kg
Hmotnost v téhotenstvi: 70 kg
Vyska: 163 cm

Tyden téhotenstvi: 23

Faktor télesné aktivity: 1,6

BMI pied otéhotnénim: 21 kg/m?>
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1) Zhodnoceni jidelni¢ku dle energie a zivin:

Tabulka ¢. 10 - Denni prumérny piijem energie a zivin, pohybova aktivita (respondentka

¢. 10)

Energie Energie Sacharidy Bilkoviny Tuky Vlaknina Pohybova
(kea)  (kJ) (® (® (® (® aktivita

Chuze 3
1.den 1 544 6 470 199 71 50 10
km
Chuze 4
2.den 3299 13576 564 99 58 11
km
Chuze 4
3. den 1286 5380 209 53 38 17 .

Chuaze 3
2207 9263 226 115 98 9
km
Chuze 4
1 686 7 064 220 80 56 6
km
Chuze 5
2230 9352 311 72 66 25
km
Chuze 5
1434 7171 216 91 57 6
km
Primérny
prijem
1945 8 325 278 83 61 12

Zivin za

tyden

Zdroj: vlastni vyzkum

Doporuceny prijem energie a zivin dle Evropského uradu pro bezpecnost potravin

(EFSA, 2019):

Energie: 2 550 kcal (BMR = 2290 kcal; FA = 1,6; + 260 kcal dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr t€hotenstvi)

Sacharidy: 386 g

Tuky (30 %): 85 g
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Bilkoviny: 60 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pted otehotnénim + 9 g dle doporuceni EFSA
(2019) pro 2. trimestr t€hotenstvi)

Doporuceny prijem energie a Zivin (Stransky et al., 2019):

Energie: 2 540 kcal (0,8 g/kg télesné hmotnosti pied otéhotnénim + 250 kcal dle
doporuceni Stranského et al. (2019) pro 2. trimestr t¢hotenstvi)

Sacharidy: 384 g
Tuky (30 %): 85 g

Bilkoviny: 61 g (0,8 g/kg télesné hmotnosti pred otéhotnénim + 10 g dle doporuceni
Stranského et al. (2019) pro 2. trimestr)

Dle doporuceni EFSA (2019) by méla respondentka ¢. 9 pfijmout 386 g sacharidi a dle
Stranského et al. (2019) je denni pfijem sacharidli stanoven na 384 gramd. Primeérny
pfijem sacharida za tyden Cinil 278 g. Toto mnozstvi je o vice jak 100 g nizsi, nez uvadi
Stransky et al. (2019) a EFSA (2019). Co se tyka pramérného tydenniho piijmu vlakniny,
respondentka ptijme 12 g. Nejvice vlakniny (25 g) respondentka pfijala 6. den, coz uz je

relativné dostacujici mnozstvi.

Redlny primémy piijmem tukl za tyden Cini 61 gram. Mnozstvi tukll za den ale
Stranského et al. (2019) a EFSA (2019) je totozné (85 g/den) a je vyssi, nez respondentka
prumérn€ piijme.

Realny priumérny piijem bilkovin za tyden Cini 83 grami. Tato hodnota je oproti

Stranskému et al. 2019 (61 g/den) a EFSA (2019) (60 g/den) vySsi.

2) Zhodnoceni jidelni¢ku dle pestrosti

Priklad jidelni¢ku z 1. dne:
Snidané: Bily jogurt, banan, kava
Presnidavka: Jablko, voda

Obéd: Kufteci vyvar, ptirodni kufeci platek s gratinovanymi bramborami, okurka, ovocny

dzus
Svacina: Domaci babovka, voda

Vecere: Dievorubecky chléb s Lucinou a krati Sunkou, voda
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Ke snidani mé¢la respondentka bily jogurt s bandnem. K tomuto chodu bych jesté ptidala
potravinu bohatou na sacharidy (napf. ovesné vlocky). K presnidavce je kromé jablka
vhodné zatadit n€jakou dalsi potravinou bohatou na bilkoviny (napt. mléény vyrobek).
Obéd je dle mého ndzoru vyvazeny a velké plus je zarfazeni zeleniny (okurka).
K odpoledni svac¢iné bych respondentce doporucila k domaci babovce pridat ovoce a také
néjaky zdroj bilkovin (napf. mléény vyrobek). K vecefi chybi porce zelenina a misto
klasické Luciny, ktera je pomérné tucna je lepsi zaradit naptiklad variantu Lucina Skyr,
kterd je i navic dobrym zdrojem bilkovin. Pitny rezim nejvice tvofila voda, ale také

1 ovocny dzus nebo kava.

Tydenni jidelni¢ek byl velmi pestry, ale ob¢as respondentka zafazovala malo zeleniny
a ovoce. Mlécné vyrobky se v jidelnicku vyskytovaly pomérmé ¢asto v podobé Luciny,
platkového syru nebo bilého jogurtu. Lusténiny se za cely tyden v jidelnicku nevyskytuji
ani jednou. Ryby byly zatfazeny pouze jednou ve formé tuidkové pomazanky. Pitny rezim
byl pravidelny nej¢astéji zastoupen vodou nebo ovocnym dzusem. Respondentka obcas

zatadila i1 kavu.
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5 Diskuse

Prvnim cilem mé bakalarské prace bylo zjistit, jakd je informovanost té¢hotnych zen

o vyzive. Ve druhém cili bylo zji§tovano, jak se t€hotné zeny béhem tehotenstvi stravuji.

Dotaznik byl vyplnén celkem 128 respondentkami a zapis tydennich jidelnickd byl
proveden 10 respondentkami. Pro vyzkumné Setfeni jsem pouzila metodu kvantitativniho
vyzkumu. Dotazniky byly vypracovany v online programu ,,Google Forms” a pro
propocet tydennich jidelnicka byl pouzit program , Nutriservis Professional”. Ovsem
hodnoty z tohoto programu mohou byt obc¢as zkreslujici, protoze nékteré respondentky
ve svém jidelni¢ku zapomnély zaznamenavat pifesné mnozstvi zkonzumovanych potravin
(uvedly napt. 1 porce/l kus apod.), a proto jsou gramaze u nékterych potravin

odhadované.

Co se tyka prvniho cile, ktery se zabyva informovanosti téhotnych zen o vyzive, tak ze
zpracovanych dotaznikd vyplyva, ze nejvice respondentek (31 %) ziskava informace
z internetu, a naopak nejméné respondentek (12 %) ziskava informace od Iékare,
nutri¢niho terapeuta ¢i z prednasek a radia (3 %), coz se odrazi i v samotném vybéru
potravin a skladbé jidelnickd, a také v odpovédich na otazky v dotazniku. VétSina
respondentek si pravdépodobné neuvédomuje, ze vybér potravin a zakladni znalosti
o vyzivé v téhotenstvi maji zasadni vliv na vyvoj plodu a zdravotni stav matky. Jestlize
by byly respondentky spravné informovany, tak by véde€ly, ze je spravné suplementovat
vitamin D, ktery je dilezity pro udrzovani hladiny fosforu a kalcia v krevnim fecisti
a také ovliviiuje imunitni systém plodu (Gregora a Veleminsky, 2020). Vitamin D
suplementovalo pouze 31 respondentek (24 %) ze 128, a je nutno podotknout, Ze tento
dotaznik respondentky vypliiovaly v zimnich mésicich, kdy je suplementace vitaminu D
obzvlast’ potteba. Dle vyzkumu, ktery provedl Abbasian et al. (2016) bylo prokazano, ze
nedostatek vitaminu D je pfitomen az u 60,2 % téhotnych zen. OvSem dopliovani
vitaminu D po dobu 3 mésict u téhotnych Zen s jeho nedostatkem prokazatelné zlepSuje

zdravi plodu na zakladé vySetieni fetalni biometrie (Donel et al., 2023).

Dostatecna informovanost je dalezita i pied ot€hotnénim, nebot’ je Zenam doporuc¢ovano
zaCit pfijimat kyselinu listovou minimalné 4 tydny prfed pocetim a pokracovat az do
prvnich 12 tydnu v téhotenstvi (Stransky et al., 2019). Z mého vyzkumu vyplyva, zZe
pouze 40 % respondentek suplementovalo kyselinu listovou pfed otéhotnénim. Dle

Toivonen et al. (2018) byla suplementace kyseliny listové v pregradivité na rdznych
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kontinentech nasledujici: v Severni Americe suplementovalo folat az 51 % Zen, v Evropé
78 % zen, témér 46 % v Asii, 34 % na Blizkém vychodg, 39 % v Australii a Novém
Zélandu a 0 % v Africe. Z tohoto vyzkumu je patrné, ze suplementace kyseliny listové je
pred otéhotnénim po celém svété velmi riznoroda, a mnoho Zzen nemusi pfijimat
dostate¢né mnozstvi kyseliny listové, kterd ovliviiuje vznik neuralnich poruch plodu

(Toivonen et al., 2018).

V dalsi otazce tykajici se informovanosti jsem se respondentek dotazovala, zda
konzumuji vSechny druhy potravin nebo voli alternativni stravu. 92 % respondentek
konzumovalo vSechny druhy potravin, ale 6 % respondentek se stravovalo
vegetarianskym zpusobem a 2 % respondentek byly veganky. Hronek a BareSova (2012)
uvadi, ze pokud se t€hotna vegetarianka stravuje vyvazené a pestre, piijima dostate¢né
mnozstvi zivin jako napiiklad polynenasycené mastné kyseliny s dlouhym fetézcem,
vitaminy skupiny B, zinek, zelezo, kalciferol a kalcium, tak je v tomto piipadé
vegetarianstvi relativné vhodnou alternativou i v t€hotenstvi. OvSem je velmi dulezité si
piijem téchto nezbytné dulezitych nutrientd pohlidat (Hronek a BareSova, 2012). Horsi
variantou je veganstvi, nebot’ je pravdépodobné, ze téhotné veganky nebudou mit
napiiklad nedostatek vitaminu B12, jez mize mit za nasledek vznik preeklampsie,
opakované potraty nebo pred¢asny porod, a také nedostatek kalcia, které je potfebné pro
vyvoj a rast skeletu plodu (Hronek a BareSova, 2012; Jancekova et al., 2019). Uz jenom
kvuli t€émto zavaznym komplikacim by mély byt veganky dostate¢né informovany o tom,
ze veganstvi neni vhodnym typem stravovani béhem téhotenstvi a mély by do jidelnicku

zaCit zafazovat zivoc¢i§né produkty minimaln€ v podobé vajec a mlécnych vyrobku.

21 respondentek konzumovalo slazené limonady naptiklad v podobé Fanty, Sprite nebo
Coca-Coly a 30 respondentek konzumovalo ochucenou mineralni vodu jako napfiklad
citronovou Mattoni atd. Pokud by byly tyto respondentky dostate¢né informovany, tak by
tyto napoje z pitného rezimu zcela vyradily, nebot’ v t€hotenstvi Casto vznika gestacni
diabetes mellitus, ktery postihuje az pétinu t€hotnych zen a Casto se vyskytuje 1 u zen,
které maji vrozené sklony k diabetu (Krejci, 2016). Proto je na misté nahradit tyto slazené
napoje jinymi neslazenymi alternativami jako napiiklad neslazeny ¢aj nebo voda s

citronem a matou.

Dale jsem se zaméfila na konzumaci alkoholu v téhotenstvi. 89 % respondentek v

téhotenstvi alkohol vibec nekonzumuje, ale 9 % téhotnych konzumuje alkohol v
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téhotenstvi prilezitostné a 2 % pravidelné. Téchto 11 % respondentek neni zieymé spravne
informovano a pravdépodobné si respondentky nejsou védomy, ze konzumace alkoholu
v téhotenstvi miize mit velmi vazné nasledky. Mezi tyto nasledky patfi vrozené vyvojové
vady, které se projevuji zménami tvaru v obliceji, opozdénym vyvojem nebo poruchou
chovani a pokud téhotna matka dlouhodobé konzumuje nadmérné mnozstvi alkoholu, tak

u ditéte vznika fetalni alkoholovy syndrom (FAS) (Stransky et al., 2019).

Dal§im cilem bylo zjistit, jak se t€hotné Zeny stravuji. Pro zjisténi jsem pouzila jidelnicky
od deseti respondentek, které jsem nasledné propocitavala a porovnavala s doporu¢enimi

od Stranského et al. (2019) a EFSA (2019).

Dle vyhodnoceni energetického pfijmu vSech deseti respondentek bylo zjisténo, ze
prumérny piijem sacharidi se podle vysledkt u vSech 10 respondentek pohyboval od
45-61 %. Doporuceny pfijem sacharidu je alespori 50 % (Panek a Chrpova, 2021). Této
hodnoty dosahlo 8 respondentek. Zbylé dvé respondentky piijimaly méné, nez 50 %
sacharidi. V porovnani s vypocitanym piijmem sacharidi dle doporuCeni od EFSA
(2019) a Stranského et al. (2019) pfijimala vétSina respondentek mén¢ sacharidu, nez je

doporu€ovano.

Doporuceny piijem vlakniny je stanoven na minimalné¢ 30 graml denné (Stransky a
Stranska, 2019). EFSA (2010) ovSem dodava, ze optimalni pfijem vlakniny je
akceptovatelny uz od 25 g denné. Primérny tydenni pfijem vlakniny se pohyboval mezi
6-26 g. U deviti respondentek byl tento pfijem nedostatecny. Pouze respondentka ¢. 4,

meéla primérny denni piijem vlakniny 26 gramd, ktery odpovida hodnotam EFSA (2010).

Primeérmy pfijem tukd se u vSech pohyboval v rozmezi od 24 % do 38 %. Dle Panka
a Chrpové (2021) by se ptijem tukt pohybovat mezi 30-35 %. Pét respondentek pfijimalo
méné tuku, nez je doporucovano a dvé respondentky pfijimaly vice nez 35 % tuku. Sedm
respondentek piijimalo méné tuku, nez stanovuje EFSA (2019) a Stransky et al. (2019).
Jedna respondentka pfijala v praméru vice tuku, nez je doporuCovano a pouze dvé
respondentky piijaly dost podobné mnozstvi, jako doporucuji oba zdroje.

Pramémy pfijem bilkovin se u vSech 10 respondentek pohyboval od 14 do 17 %. Pfijem
bilkovin se v priméru pohybuje v rozmezi nejméné 15-20 % (Halbrstatova, 2018).
7 respondentek pfijimalo vice bilkovin, nez bylo stanoveno dle EFSA (2019)
a Stranského et al. (2019). 2 respondentky pfijaly méné bilkovin, nez vyplyva z
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doporucenich a jedna respondentka pfijala vice bilkovin, nez uvadi Stransky et al. (2019),

ale soucasné pfijala méné bilkovin, nez doporucuje EFSA (2019).

Co se tyka zarazovani konkrétnich potravin do jidelni¢ku, prvnim podstatnym zjisténim
bylo nedostatecné zarazovani ovoce a zeleniny k jednotlivym dennim chodim. WHO
(2020) doporucuje piijimat minimaln€ 5 porci ovoce a zeleniny denné. Realita je takova,

ze respondentky pfijimaly téméf o polovinu ovoce a zeleniny méné, néz je doporu¢ovano.

Vsech deset respondentek pravidelné konzumovalo minimaln€ jednu porci mléného
vyrobku denné. Hronek a BareSova (2012) doporucuji téhotnym zenam konzumovat

mlécné vyrobky, nebot’ jsou vybornym zdrojem vapniku.

Pouze 4 respondentky do svého jidelnicku zatadily lusténiny. Doporuceny piijem lusténin
je 1-2x tydné, ale je nutno podotknout, ze lusténiny obsahuji latky zptsobujici flatulenci
(Hronek a BareSova, 2012). Proto mohou byt lusténiny t€hotnymi rad¢€ji vynechavany.
Ryby do svého jidelnicku zatadilo 8 respondentek, které ryby nejcastéji konzumovaly 1x
tydné. Stransky et al. (2019) doporucuje v téhotenstvi ryby konzumovat pravidelné.
Spolecnost pro vyzivu (2021) doporucuje konzumovat ryby a vyrobky z nich minimalné
2x tydné.

Je nutné podotknout, ze v téhotenstvi se mohou ménit chutové preference, a proto se

jidelnicky téhotnych zen mohou obcas zdat zkreslené.
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6 Zavér

V bakalarské praci byly stanoveny dva cile. V prvnim cili bylo zjistovano, jaka je
informovanost t¢hotnych zen o vyziveé. Druhy cil zjis§toval, jak se téhotné zeny béhem
téhotenstvi stravuji. Jednotlivé cile byly naplnény zodpovézenim na otazky v dotazniku

a analyzou jidelnick pomoci programu , Nutriservis Professional”.

V ramci mého vyzkumu jsem zjistila, ze se té€hotné zeny nejvice informuji o vyzivé na
internetu a nejmén¢ od nutri¢niho terapeuta, 1ékare a z prednasek a radia. Na internetu je
spoustu neprovéfenych informaci o vyzive, kvuli kterym se mohou téhotné zeny Spatné
stravovat. Na druhou stranu i internet muaze byt také dobrym zdrojem informaci o vyzive,
ovSem jen pokud t€hotné zeny Cerpaji informace z odbornych zdroja. Ale nejlepsi
zarukou je ziskavani informaci o vyzivé v t€éhotenstvi od odbornikt jako je 1ékai nebo

nutricni terapeut.

Neékteré zeny do svého jidelnicku zatazovaly potraviny, které by se v téhotenstvi mély
vyskytovat minimaln€. Téhotné Zeny stravujici se alternativné by mély byt velmi
obezietné, aby meély dostateCny piisun vSech nutrienti. Neékteré respondentky
nesuplementovaly vitaminy a mineralni latky, jez se v téhotenstvi a pted téhotenstvim

suplementovat doporucuji.

Vsechny respondentky mély v jidelnicku zafazeno mélo ovoce a zeleniny. S tim souvisi
i prumérny piijem vlakniny za tyden, ktery byl az na jednu respondentku nedostacujici.
S vlakninou souvisi 1 konzumace lusténin, které byly do jidelnic¢ku zakomponovany
pouze Ctyfmi respondentkami. Zde je ov§em nutné brat na zfetel, ze lusténiny nejsou pfili§
oblibenou potravinou, nebot mohou zpisobovat nadymani, coz mize v téhotenstvi
zpusobovat diskomfort. Po konzultaci s nutri¢nim terapeutem lze doporucit zaradit jiny
druh lusténin, nebo je v mensim mnozstvi zakomponovat do pokrmu, kde se nadymavy

udinek snizi.

Zasadnim problémem ve vSech jidelniccich byl nedostatek ovoce a zeleniny. Nekteré
respondentky Casto zafazovaly sladkd nebo tu¢na jidla. Ve vSech jidelniccich byly
pravidelné zarazovany mlécné vyrobky. Jinak byly jidelnicky relativné pestré

a plnohodnotné.

Vysledky a doporuceni, kterd vychazi z této bakalarské prace mohou byt napomocna

vSem téhotnym zendm nebo zenam, které planuji t€hotenstvi. Ziskané poznatky by také
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mohly rozsifit znalosti zdravotnického personalu nebo studentti nutriéni terapie, ktefi se
touto problematikou zabyvaji. Proto je dualezité, aby byla informovanost t€hotnych Zen

0 vyzive, co nejvyssi a nejkvalitné;si.

Zavérem je nutné podotknout, ze i v t€hotenstvi je dilezité, aby stravovani bylo pestré
a stfidmé. Aneb jak fika jedno staré latinské pfislovi: ,,Modicus cibi, medicus sibi”,

to jest: ,,Stfidmy v jidle, sam sobé& Iékarem”.
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8 Seznam zkratek

BMI — Index télesné hmotnosti (z anglického Body mass index)

BMR - Bazalni metabolicky vydej (z anglického Basal metabolic rate)
DHA - Kyselina dokosahexaenova (z anglického Docosahexaenoic acid)

EFSA — Evropsky ufad pro bezpecnost potravin (z anglického European Food Safety
Authority)

EPA — Kyselina eikosapentaenova (z anglického Eicosapentaenoic acid)

FA — Faktor aktivity

FAS — Fetalni alkoholovy syndrom

hCG — Choriogonadotropin (z anglického Human chorionic gonadotropin)

LSD - Diethylamind kyseliny lysergové (z némeckého Lysergsdurediethylamid)
oGTT — Oralni glukézovy toleranéni test

PUFA - Polynenasycené mastné kyseliny (z anglického Polyunsaturated fatty acids)
SIDS - Syndrom nahlého umrti kojence (z anglického Sudden infant death syndrome)

WHO - Svétova zdravotnicka organizace (z anglického World health organization)
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Priloha €. 1 - Dotaznikové Setteni k bakalarské praci
Milé nastavajici maminky,

jsem studentkou 3. ro¢niku oboru Nutri¢ni terapie na Zdravotné socialni fakulté
JihoGeské univerzity v Ceskych Bud&ovicich. Rada bych Vas pozadala o vyplnéni
dotazniku, ktery slouzi ke zpracovani mé bakalarské prace, jejimz tématem je Vyziva a
stravovani v téhotenstvi. Dotaznik je ZCELA anonymni a poslouZzi pouze pro vyzkum do

mé bakalarské prace. Dotaznik Vam zabere nékolik minut.
Velice Vam dekuji za Vas Cas straveny nad timto dotaznikem.
Petra Stépankova

1. Kolik Vam je let?

5. Kolikrat denné se stravujete?
O Ix denné
O 2x denné
O 3x denné
O 4x denné

O 5x denné



O 6x denné a vice

6. Jaky je Vas nynéjsi pFirustek hmotnosti od zac¢atku téhotenstvi?

O 1-5kg

O 5-10kg

O 10-15kg

O 15-20kg

O 20-25kg

O Vicenez 25 kg

7. Pouzivate béhem téhotenstvi néjaké dopliiky stravy (vitaminy, min. latky...)?

O Vitamin C

O Vitamin D

O Vitamin B

O Hoftcik (Magnézium)

O Zelezo

O Zinek

O Vapnik

O GlobiFer forte

O GS Mamavit

O Kiyselina listova (vit. BY)

O Jiné:



8. Konzumovala jste pred zacatkem téhotenstvi kyselinu listovou (vitamin B9)?
O ANO

O NE

9. Konzumujete v§echny druhy potravin, resp. nestravujete se alternativné?
O ANO, konzumuji vse

O NE (jsem VEGETARIAN = nekonzumuji maso, ale konzumuji mlé&né vyrobky

a vejce)

O NE (jsem VEGAN = nekonzumuji zadné zivo€isné potraviny)
10. Kolik tekutin denné priblizné vypijete?

O Meéné néz 1 litr

O 1-1,5 litru

O 1,52 litry

O 2-2,5 litru

O Vice, nez 2,5 litru za den

O Jiné:
11. Jaké napoje béhem téhotenstvi nejcastéji pijete?

O Voda

O Dzus

O Limonada (Fanta, Sprite, Coca-Cola atd.)

O Kava

v

O Cy



O Mineralni voda (Megnézie, Klastorna Kalcia, Gemerka,...)
O Ochucené mineralni voda (napf. citronova Mattoni)
O Jiné:

12. Trpite néjakym onemocnéni spojenym s vyzivou jako napriklad celiakie nebo

laktézova intolerance? Pokud ano, prosim uved’te jakym.
O NE
O Jiné:

13. Byla Vam diagnostikovana téhotenska cukrovka?
O ANQO, byla mi diagnostikovana téhot. cukrovka v pribéhu tohoto t€hotenstvi
O Cukrovkou trpim uz delsi dobu, tj. 1 pfed t€hotenstvim (napt. DM1 nebo DM2)
O NE, zatim jsem nepodstoupila vysetfeni na téhotenskou cukrovku

O NE, Na zakladé€ vysetteni jsem zdrava

14. Pokud béhem téhotenstvi konzumujete kavu, tak kolik vypijete Salku denné?
O 1 séalek kavy denné
O 2 salky kavy denné
O 3 salky kavy denné
O Kavu vibec nekonzumuji
O Jiné:
15. Kourite béhem téhotenstvi?
O ANO, pravidelné

O ANQO, piilezitostné



O Diive ANO, ale s tehotenstvim jsem prestala

O NE

16. Konzumujete alkohol béhem téhotenstvi?

O ANO, pravidelné

O ANO, prilezitostné

O NE

17. Konzumujete béhem téhotenstvi ovoce a zeleninu?

O ANO

O NE

18. Zarazujete to svého jidelnicku pravidelné ovoce?

O ANO, 1 porci denné

O ANQO, 2 porce denné

O ANO, 2 avice porci denné

O NE

19. Zarazujete do svého jidelnicku pravidelné zeleninu?

O ANQO, 1 porci denné

O ANQO, 2 porce denné

O ANO, 2 avice porci denné

O NE



20. Konzumujete ryby?

O ANO, méné nez 1x tydné

O ANQO, 1 porci tydné

O ANO, 2 porce tydné

O ANO, 2 avice porci tydné

O NE

21. Konzumujete mlé¢né vyrobky (jogurty, mléko, kefir, syry, ...)?

O Meéné, nez 1x denné

O ANQO, 1 porci denné

O ANO, 2 porce denn¢

O ANO, 2 avice porci denné

O NE

22. Vénujete se v téhotenstvi pravidelné néjaké sportovni aktivité?

O ANO

O NE

23. Pokud jste v predchozi otazce zaskrtla odpovéd” ANO, tak jaké konkrétni

sportovni aktivité se vénujete?



26. Je néjaka potravina, kterou jste nikdy nejedla a zacala jste ji konzumovat az

v téhotenstvi?

27. Odkud &erpate informace, jak se stravovat v t€hotenstvi?
O Zinternetu
O Zknih
O Z Casopisu
O Televize/Radio
O Od rodiny/pratel
O Z prednasek pro verejnost
O 0Od lékare
O Od nutri¢niho terapeuta

O Jiné:



Priloha €. 2 - Tabulka pro zapis tydenniho jidelnicku

Zapis tvdenniho jidelnicku pro téhotné Zeny

Hmotnost:

Vyska:

Vék:

Tyden téhotenstvi:

Vzorovy jidelnicek Pitny rezim
1 celozrnn){ rohlik 250 mil ovocného
Snidané 10 g mdsla caje + 1 Eicka
2 platky syru Eidam (40 g)
. cukru
4 cherry rajcata
Svadin 1 banan (120 g) 500 ml vody s
vacma Bily jogurt Hollandia (150 g) citronem
Kureci prso syrové (100 g)
Ryze varena (180 g) 400 ml vody
Obéd V> papriky 100 ml kavy s
300 ml dynové polévky mlékem
Svacina Musli ty¢inka Emco (40 g) 500 ml vody
Veder Mrkvova pomazanka domdci (50 g) | Pomerancovy dzus
ecere 2 pldtky kvaskového chleba (2 x 50 g) 500 ml

Pohybova aktivita: Rychld chiize 4 km




