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Abstrakt

Pitny rezim pro seniory z pohledu sortimentu a ro¢niho obdobi.

Tato diplomova prace je zaméfena na zakladni informace o vyznamu pitného
rezimu zejména u osob vyssiho véku a na vlastni problematiku pitného rezimu senioril
Vv kolektivnich zafizenich.

Teoreticka ¢ast prace obsahuje informace o procesu starnuti organizmu,
vyznamu pitného rezimu ve stafi, zdravotnich dusledcich pii jeho nedodrzovani a o
specifikach pitného rezimu ve staii a v horkém a chladném obdobi. Jednotlivé kapitoly
se vénuji druhiim pitnych vod a jejich slozkdm, jednotlivym typtim ndpoji a jejich
vhodnosti pro seniorskou populaci.

Praktickd cast analyzuje vysledky zvyzkumu provaddéného s pomoci
anonymnich dotazniki v domovech pro seniory a v léfebnach pro dlouhodobé
nemocné. Tyto dotazniky byly zaméfeny na frekvenci, mnoZstvi a sortiment
konzumovanych napoji v jednotlivych obdobich roku a na informovanost seniord o
pitném rezimu a také na zdravotni stav seniora.

Dotaznikové Setfeni dokazuje, Ze seniofi jsou velmi dobfe informovani o
zasadach pitného rezimu, casto vSak jsou limitovani financni strankou nebo absenci
sobé&stacnosti.



Abstract

Senior’s drinkable regime considerin the product assortment and
particukular season.

This diploma work is aimed at the basic information about the importance of the
drinkable regime especially at elderly people and at the topic of the drinkable regime at
seniors in collective facilities in general.

The theoretical part contents information about the process of human organism
ageing and about the importance of the drinkable regime in senior age. It solves health
consequences while the drinkable regime is not being kept sufficiently and it specifies
the drinkable regime in senior age during hot and colder periods of the year. In
particular chapters there are specified different kinds of water, their elements, particular
parts of beverages and their pertinence for the senior population.

The practical part analyses the results of the research that was performed by
means of anonymous questionnaires in the facilities for seniors and in hospitals for
patients under long-term treatment. These questionnaires are aimed at the frequency,
amount and the assortment of the consumed beverages in particular periods of the year
and it should reveal if the seniors are well informed about the drinkable regime in
connection with their health condition.

The research has proved that seniors are sufficiently informed about the
principles of the drinkable regime but they are often limited by the financial situation or
by the level of their self-support.
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UvVOoD

Problém pitného rezimu neni novym tématem, pfesto Se mu V soucasné dobé¢
vénuje velkd pozornost.. Zajimaji se o n¢j védci, 1ékari a lidé, kteti zajistuji pitny rezim
Vv praxi, v riznych zafizenich spole¢ného stravovani od matefskych $kol az po domovy
pro seniory, ale také vefejnost a nejriiznéjsi firmy.

V minulosti i v dnesni dob¢ je otazka pitného rezimu stale zamétena hlavné na
populacni skupiny malych déti a starSich osob. Pokud maji déti zodpovédné rodice,
kteti sleduji jejich pitny rezim, zabezpecuji jim dostatecny piijem tekutin. U seniori je
nebezpedi veétsi., protoze jeden z disledkli zmén v organismu ve stafi, je i ztrata pocitu
zizné. Tento signal je velmi dilezity, protoze télo ohlaSuje mirny stupent dehydratace a
nutnost doplnéni tekutin. Navic, se ve starSim v€ku ptidruzuji dals$i problémy, které
seniora naopak nuti k niz§imu pfijmu tekutin. Jde naptiklad o inkontinenci.

Pokud jiz senior pije, vétSinou konzumuje pouze jeden druh mineralky, ktery
neni cenové¢ narocny, dale ¢asto konzumuji chutové vyraznéjsi napoje, jako jsou sladké
limonady nebo piji vodu z kohoutku se sladkymi sirupy, coz nepfiznivé ovliviiuje jejich
zdravotni stav, pokud trpi napfiklad diabetem, vysokym tlakem nebo ob&hovymi
potizemi.

Optimalni je ndpoje stiidat a nekonzumovat pouze jeden druh. V dneSni dobé
neni problém si vybrat vhodny ndpoj. Na trhu je jich velké mnoZstvi. Nejen v zim¢, kdy
jsme v pietopenych bytech, je nutné dodrzovat optimalni pitny rezim. Ale zejména
Vv letnich mésicich, kdy se hodn€ pohybujeme, a plisobi na nas vysoka okolni teplota, je
tteba dbat na pitny rezim opravdu disledné.

Clovék vydrzi bez stravy az nékolik tydnt, ale bez tekutin je to pouze par
desitek hodin.



1.SOUCASNY STAV

Konzumace tekutin je dualezitd v kazdém veéku a obzvlasté ve stafi. Télo
zaznamenava pfirozeny ubytek vody v organismu. A proto je nutné pfijimat tekutiny i
bez pocitu zizné. Coz je velmi zasadni praveé pro seniory, ktefi tento pocit vnimaji méné.
(27);

1.1 Problematika stari

Starnuti a stafi je ur€ovano mnoha faktory, pfedev§im jde o vlivy genetické a
vlivy prostiedi. Starnuti se samoziejmé dotykéa hlavné sféry psychologické, somatické a
socialni. VSechny tyto oblasti se do sebe prolinaji a tak urcuji kone¢ny a celkovy obraz

piirozeného starnuti ¢lovéka.(29)

1.1.1 Psychické starnuti

Osobnostni rysy kazdého starého clovéka je velmi tézké vystihnout, protoZe

kazdy se utvati v odlisnych socialnich a spolecenskych podminkach.(27)

Dulezita je hlavné osobnost, protoze ¢lovék musi byt vzdy posuzovan jako
psychologicky celek. Obvykle se méni funkéni schopnosti, jako je napf. poznavaci
schopnost (vnimani, pamét, predstavy).(29) Nejobecnéjsi charakteristika starnuti je
zpomaleni psychické €innosti. Nejvétsi roly zde hraje podil na sniZeni rychlosti reakce,
které maji centrdlni procesy spojené se zpracovanim situace a s rozhodovanim o
zpusobu reakce. (27) Také dochazi ke zménam motivace. Senior uz nedéla to ¢i ono
ocekavanym zplusobem. Prevlada hlavné touha po soukromi a pohodli. Pozdéji se

objevuyji 1 zmény paméti a u€eni. Hlfe se v paméti udrzuji nové poznatky, jména.
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Ozivuji si vSak staré¢ vzpominky. A také ubyva koncentrace. U normélniho stati nechybi

rozvaha, soudnost a moudrost. Spise se zlepSuje stalost v nazorech a vztazich.(29)

1.1.2 Somatické starnuti

Dochazi ke zpomaleni a oslabeni vétSiny regulacnich funkei., poklesu imunity a
zvySena tvorba autoprotilatek. Také se objevuje zpomaleni psychomotorického tempa a
vedeni vzruchd. ZhorSuji se smysly jako je zrak, sluch, ¢ich, chut’ a hmat. Ubyva aktivni
telesné hmoty, celkové vody v téle a kostni hmoty.(29) Napt. po 40 dnech pohybového
klidu dochazi ke ztrat¢ az 50% kostni tkédné. (27) Také dochédzi k omezovani kloubni
pohyblivosti, nasleduje i pokles rychlosti a obratnosti. Samoziejmé klesa i vytrvalost.
(27)

Nedostatky ve smyslovém vnimani mohou vyvolavat rizné emocni problémy,

jde napf. o depresi, uzkost, ale i o vybusnost star§iho ¢lovéka.(27)

Mnoho seniorii nevnima své potize jako chorobu, ale casto je chapou jako

pfirozeny projev starnuti. (27)

1.1.3 Socialni starnuti

V okamziku, kdy si ¢lovek uvédomi, ze starne, zaCina proces jeho reakce a
adaptace na stari. Vzdy je dilezity hlavné pribeh jeho celého Zivota. Zakladnim bodem
uspésné adaptace na stafi je najit si nejvhodnéjSi vztah mezi zdiraznovanim
vyhovujicich aktiv na stran¢ jedné a postupné uvoliiovani se z aktivit na strané

druhé.(29)
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V socidlnim kontaktu se nejhlife odrazi ubytek sluchu, komplikace vyvolava i
zhor$eni zraku, nékdy i ¢ichu. Clovék pak nema okamzZitou kontrolu napt. nad osobni

hygienou. (27)

Kazdy stary Clovék je soucasti spolecnosti, ktera by ho méla piijimat jako
ptirozenou realitu.(29) Odbornici se shoduji, ze stary ¢lovék pokud nema né&jaké
zabranujici zdravotni potize, mél by i nadéle zlistat aktivnim a mit sviij perspektivni
program. ,,Odchod* z aktivniho zivota by se m¢l dit pouze na zékladé dobrovolného

rozhodnuti a podle principu postoupnosti.(29)
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1.2 Voda v organismu

Zivot je neoddélitelné spjat s vodou. Je vychozim i koneénym produktem mnoha
biochemickych reakci. Slouzi jako rozpustidlo, transportni prostiedek, vyrovnava

teplotu, ochlazuje a atd. (7)

Lidsky organismus obsahuje vice nez 50% vody s ohledem na pohlavi. Dospély
muz ma cca 60% vody, dosp€la Zena ma cca 50% a kojenec cca 70%. Denni obrat vody
je u dospélého okolo 6% telesné tekutiny. Nejvyssi vydej vody je samoziejmeé moci

(1440 ml), dale ktzi (550 ml), plicemi (500 ml) a stolici (160 ml).(6)

Tekutina plni v organismu fadu velmi dulezitych funkci. Slouzi nam jako
stavebni material, je to zdkladni soucast kazdé bunky, umoziuje transport Zivin,
hormont a enzymii. Také je to transportni prosttedek pro odpadni produkty latkové
vymény. Je hlavni soucasti zazivacich enzymu. Podili se na tvorbé bilkovin a také na

Stépeni Skrobl. A v neposledni fade¢ prispiva k regulaci télesné teploty.(6)

1.2.1 Rozdeéleni tekutin v organismu

Z primérného celkového obsahu vody v téle ptipada 64% veSkeré tekutiny na
intracelularni prostor. Jde tedy 0 intraceluldrni tekutinu neboli nitrobunéénou, ktera se
nachazi uvnitt bunék. A 36% veskeré tekutiny ptipada na extracelularni prostor, neboli
mimobunécny. Extracelularni tekutina se rozliSuje na mezibunécnou tekutinu (tkanovy

mok), tekutinu proudici v cévach (krev) a mizu (lymfu).(7)

Intracelularni tekutina obsahuje velké mnozstvi ionti K+(draseln¢), méné Mg +
(hotec¢naté) a PO43-(fosfore¢nanové). Dominantnim kationtem u extracelularni tekutiny

je sodik Na+ , aniontem chlor Cl-, dale bikarbonat a bilkoviny.(7)
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1.2.2 Nezbytnost dodrzovani pitného rezimu

Dostatek tekutin zajistuje lidskému organismu latkovou vyménu, umoziuje
vylucovani Skodlivych latek z organismu, umoziuje plynulou vykonnost ostatnich
organd, télesnych i dusevnich funkci a také se samoziejmé podili na normalnim vzhledu

pokozky. Naopak nedostatek tekutin v organismu zpusobuje tzv. dehydrataci. (8)

Né&kolikadenni nedostatek vody miiZze zpiisobit az smrt. Slouzi v naSich télech
jako rozpoustédlo pro vétSinu latek, probiha v ni mnoho energetickych reakei, je
dobrym tepelnym izolantem a také udrzuje stalost vnitiniho prostfedi, tzv. homeostazu.
Jelikoz je voda nestlacitelna, udava strukturu a tvar téla prostiednictvim tzv. turgoru.

Jde o vnitrobunéény tlak vody opatfovaného pro télesné tkané. (17)
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1.3 Voda

Voda je jednou z nejvyznamnéjSich slozek nasi planety. V pfirod¢ se vyskytuje
V kapalném, pevném a plynném skupenstvi soucasné. Prispiva k cirkulaci Castic na
zemském povrchu. Bez vody by Zivot, poc¢inaje rostlinami a konce ¢lovékem, zemrtel.

(10).

Voda je nezbytnad pro vSechny zivotni procesy. Zajistuje transport potiebnych
zivin do konkrétnich tkéni a organii, udrzuje objem krve a také pomahd regulovat
télesnou teplotu. Vodu lidské organismy ziskdvaji z potravin a napoji a malé mnozstvi,

asi 0,5 litru, se vytvofi pfi metabolickych procesech. (18)

1.3.1 Pitnd voda

Pravidelny pfisun dostate¢ného mnozstvi pitné vody je jednou ze zdkladnich
fyziologickych a hygienickych potieb lidského téla. Je podminkou pro spravné
fungovani vSech procest v lidském téle, ale také prispiva k dusevni rovnovaze a pohodé
¢loveéka.(8) Jde o vodu v plivodnim stavu nebo po upravé. Slouzi hlavné k piti, vareni,
ptiprave jidel a napoji. Hojné€ se vyuZiva v potravinaistvi, k ¢isténi pfedmétii a k dal§im
uceltim lidské potteby jako je napf. osobni hygiena a to bez ohledu na jeji skupenstvi,

puvod nebo zplisob doddvani.(9)

Dilezitym faktorem je jeji kvalita. Pokud nesplituje hygienické pozadavky,
muze zpusobovat rizné zdravotni problémy, které mohou byt bud akutni nebo
chronické. U zadné vody nelze vyloucit riziko spojené s kvalitou vody. At se jedna o

vodu z vodovodu, studny nebo vodu upravenou néjakym zatizenim nebo vodu balenou.

(8)
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Zdrojem pitné vody pro lidsky organismus jsou kromé napoji nebo tekutych
pokrmu i nékteré pevné potraviny, jako je napiiklad zelenina, ktera obsahuje nejvice

vody, a to az 98%, ovoce (90%) a maso (az 75%).(9)

Potieba tekutin je velice individualni, protoze zalezi na mnoha faktorech. D¢li se
na vnitini a vnéjsi faktory. Do téchto dvou skupin Ize zahrnout t€lesnou hmotnost, vék,
pohlavi, slozeni a mnozstvi stravy, t€lesnou aktivitu, teplotu prostiedi, druh obleceni a

také aktualni zdravotni stav.(9)
Hlava II. zékona o ochran¢ vetejného zdravi, §3 tika ze:

Pitnou vodou je veskera voda v ptivodnim stavu nebo po uUprave, kterd je urcena
K piti, vafeni, piipravé jidel a napojui, voda pouzivana v potravinafstvi, voda, ktera je
uréena k péci o télo, k CiSténi pfedméth, které svym uréenim piihdzeji do styku
S potravinami nebo lidskym télem, a k dal§im ucelim lidské spotieby, a to bez ohledu

na jeji puvod, skupenstvi a ptvod jejiho dodavani. (31)

1.3.2 Balenad voda

Existuji celkem ctyfi druhy balenych vod. Balena ptfirodni mineralni voda,

balena pramenita voda, balena kojenecka voda a balena pitna voda.(9)

Balena ptirodni mineralni voda je vyrobek ze zdrojl pfirodnich mineralnich vod.
Jde o podzemni vodu, ktera je mikrobiologicky nezédvadna, vyvéra z jednoho nebo vice
zdroji. Velmi se liSi od bézné pitné vody, a to svou povahou danou obsahem
mineralnich latek, stopovych prvkl nebo jinych slozek. Balena pfirodni mineralni voda
je povazovana za napoj. Hodnoti se podle jeji celkové mineralizace. Jde o velmi slabé
mineralizovanou vodu, slabé mineralizovanou, stfedné mineralizovanou, silné

mineralizovanou a velmi siln€¢ mineralizovanou vodu.(9)
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Balena pramenita voda se ziskdva z podzemniho zdroje. Je vhodna k trvalému

uzivani détmi 1 dospélymi. (9)

Balena kojenecka voda je vyrobek z podzemniho chranéného zdroje. Pouziva se
na vyrobu kojenecké stravy. Mohou ji trvale pozivat vSechny skupiny obyvatel. Jsou
zde kladeny piisné pozadavky na zdravotni nezavadnost. (9) Na obale musi byt uvedeno
krom¢ povinnych informaci pro vSechny druhy balenych vod i charakteristické slozeni
vody s analyty minimaln¢ v rozsahu uvedeném ve vyhlasce. Jde napiiklad o obsah
rozpusténych pevnych latek jako je vapnik, sodik, dusi¢nanti a atd. Pokud je voda
sycena, musi byt na obale uveden obsah CO, a také informace o nutnosti odstranéni CO,

varem. Pouze pokud obsahuje vice nez 0,5g/1 CO,, (11)

Balena pitna voda se ziskava ze smiSeného nebo povrchového zdroje. Jde o

potravinu, a proto podléha rezimu zakona o potravinach. (9)

1.3.3 Sycend versus nesycend balend voda

Sycenéd voda neboli sodovka vznikd rozpusténim oxidu uhli¢itého ve vodé za
vzniku disociované kyseliny uhli¢ité. CO, se da z vody odstranit varem. CO, se do vody
dodéava z divodu jeho konzervacnich Uc¢inkt. Také diky nému dochazi k pomalejSimu
mnozeni mikroorganismui. Je tedy stalej$i pti skladovani nez voda balend nesycena.
Jednim z hlavnich dtvodu je ale chut. Pokud je konzumovana nasycena voda, nelze
rozeznat horsi kvalitu vody a také pocit rychlejSiho odstranéni Zizn¢ a osvéZeni, protoZe
rychleji zpiisobi prokrveni sliznic zazivaciho traktu. Také ale mize dojit k ptekyseleni

zaludku, podrazdéni, zvySeni krevniho tlaku nebo tepové frekvence. (12)

Toto vSe poukazuje na upfednostnéni nesycené vody oproti sycené. Zdravy
¢lovék by mél vypit maximalné 1 litr za den sycené vody. Kardiaci, diabetici, t¢hotné
Zeny nebo kojenci by ji neméli pit viibec. Balena voda je ale velmi dulezita v oblastech

s horsi kvalitou pitné vody. Vzdy se musi dbat na jeji skladovani. (12)
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1.4 Pitny reZim

Jde o nezbytné a pravidelné dopliovani tekutin. Pfijem by mél byt v pribéhu celého
dne vyvazeny a plynuly. Mezi pfijmem a vydejem je nezbytné zachovavat rovnovahu
s ohledem na zdravi. Proto je velice dulezité naudit se piijimat tekutiny pravidelné. Na
rozdil od malych déti totiz dospéli a obzvlaste stati lidé nepocit'uji tak Casto zizei.
Podle odhadt Svétové zdravotnické organizace je Spatny pitny rezim pii¢inou az 6%
vSech nemoci lidstva, a to z divodu jak $patné kvality tekutin, tak jejich nedostate¢ného

piijmu.(1)

Clovék by mél denné piijmout asi 2,5 litru tekutin. Je to pouze orientatni hodnota,
protoze potfebné mnozstvi se lisi podle véku, pohlavi, fyzické namahy, ale i pocasi.

Proto bychom méli v horkém pocasi nebo pfi fyzicky naro¢né praci pit daleko vice. (1)

U pitného rezimu je dulezité pamatovat na uskali narazové konzumace tekutin, ktera
muze zpusobit prevodnéni organismu. Jednd se o stav, kdy jsou nadmérné zatizeny
ledviny, srdce a i dal$i organy. Ve vyjime¢nych pfipadech mize dojit i k jejich selhani.

@)

Clovék vylou¢i primémé asi 2,5 litru vody denng. JelikoZ je nutné zachovévat
vyvazenou vodni bilanci, tak musi organismus pfijmout odpovidajici mnozstvi tekutin.
Zhruba 900 mililitr vody se ziskava ze zkonzumovanych potravin. Zbytek, tedy 1,5
litru, je nezbytné vypit. Velmi zélezi i jaké mineraly a jaké mnozstvi se jich v

konzumované vod¢ nachazi.(2)
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1.4.1 Pitny rezim ve stari

Piijjem tekutin je velmi dulezity v kazdém véku, zejména pak ve staii, kdy
dochazi k pfirozenému ubytku tekutin. Je velice dulezité tekutiny piijimat i bez pocitu
zizné, coz je nesmirn¢ dulezité praveé u starSich osob, ktefi tento pocit vnimaji daleko

méné.(3)

Pocit zizn€ je nejlepsi regulator pfisunu tekutin. Stafi lidé proto maji Casto
problémy s nedostate¢nym piijmem tekutin. Mize dochazek ke snizené tvorbé slin,
vysychani sliznice dutiny ustni, bolestem hlavy, porucham koncentrace a zmatenosti.
Také klesa tvorba a koncentrace alfa-amylazy (ptyalinu) ve slinach a dochazi ke

zpomaleni Stépeni komplexnich sacharidi. (6)

Dodrzovani spravného pitného rezimu ve staii je dulezitym faktorem v udrZeni
dobré télesné kondice V kterékoli rocni dobé.(3) V tomto veéku se doporuceny denni
ptijem tekutin pohybuje mezi 1,5 — 2,0 litry. Je to pouze individualni, protoze zalezi na
mnoha faktorech, jako je napfiklad zevni teplota, vlhkost vzduchu, nadmoiska vyska,

télesnd aktivita, ptisun kuchyiiské soli, horecce, priijmu nebo zvraceni. (6)

Je doporucovano pit vice rano a dopoledne, protoze jsou z energetického
hlediska cisticim obdobim organismu. Dale neni vhodné pit béhem jidla a po jidle,
protoze dochazi kftedéni zaludecnich §tav a jejich uCinnost se tim sniZuje.

Nedoporucuje se pit velmi chladné nebo naopak velmi horké népoje (13)

U Zen po klimakteriu a u muzii po 65. roce dochazi k velkym zménam, které se
tykaji také vodniho hospodafstvi a které ovlivituji i fadu fyziologickych funkci. SniZzuje
se obsah intracelularni a extracelularni tekutiny. Timto procesem jsou daleko vice
postizeny Zeny. NedostateCny pfisun tekutin miZze sniZovat télesnou vykonnost,
modifikovat tc¢inek 1¢ékt, zvySovat riziko pro obstipaci, infekci mocCovych cest a také

ovliviovat regulaci télesné teploty. (6)

19



1.4.2 Pitny rezim v horkém obdobi

Horké pocasi mize zpisobit jakékoli potize a to predevsim osobam star§im 65
let, détem do 4 let, t€hotnym Zenam, kojicim ¢i zvlasté drobnym Zenam, dlouhodobé
nemocnym a také lidem, ktefi jsou léeni nékterymi 1éky (napf. na depresi, nespavost
apod.) Na vysoké teploty télo reaguje pocenim, kterym se tak ochlazuje. Poceni je tedy
jistym druhem vnitini klimatizace, pfi kterém se ale vylucuje velké mnozstvi tekutin a

potiebnych mineralnich latek z téla. (4)

Nejvhodnéjsimi napoji jsou Cistd voda stfidavé s mineralkou pro hrazeni ztrat
soli. Dale stfidat druhy mineralek, chlazeny slaby ¢aj (ovocny, zeleny, bylinkovy) a
ovocné dzusy fedit vodou. V horkém pocasi je dilezité se vyhybat alkoholu a népojim
S kofeinem, protoze velmi dehydratuji (odvodnuji). Také jsou nevhodné pieslazené a
velmi chlazené napoje. Ty mohou vést k zalude¢nim kie¢im. Doporucuje se vypit 2-4
sklenice vody kaZdou hodinu pii télesné aktivité. Pfi pobytu v klimatizovanych
mistnostech je velmi nutné myslet na ztraty tekutin dychdnim suchého vzduchu a hradit

je zvySenym piijmem tekutin.(4)

1.4.3 Pitny rezim v chladném obdobi

| v zimnich mésicich je velmi dilezity pitny reZim. Mnoho seniorQ travi velkou
¢ast svého Casu v pretopenych nebo klimatizovanych mistnostech. Zejména obdobi
okolo Vanoc se seniofi nevhodné stravuji. Pfevazuje velice nevhodna a
prekombinovana skladba pitného rezimu. Casto se to projevi vy3si unavenosti, nizsi
vykonnosti, bolestmi hlavy az stavy migrendzniho typu s moznymi svalovymi kieCemi.
Samoziejmé ani strava neni v tomto obdobi dobfe vyvazena. Hlavné z hlediska vodniho
a iontového minerdlniho sloZzeni. Mnoho lidi nekonzumuje tolik ovoce a zeleniny jako
naptiklad v 1ét¢ a nedostavuje se takovy pocit zizn€. V tomto obdobi dodavaji mineralni

vody organismu dostatek tekutin a mineralnich latek, které hraji velice duleZitou roli
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v metabolickych reakcich ¢loveka. I v zimnich mésicich mohou seniofi zatadit do svého

pitného rezimu také cerné a zelené caje. Piipojit se mohou také fedéné ovocné §t'avy.(5)
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1.5 Nedostatek tekutin

Nedostatek tekutin neboli dehydratace ohrozuje psychicky i fyzicky vykon.
Muze zhorSovat zdravotni stav jedince, ale 1 pribeh onemocnéni. Po dvou az Ctyiech
dnech neni organismus schopen vyloucit odpadni latky. Za¢ind zahusténi krve a dochazi
k selhani krevniho ob&hu. (6) Ztraty tekutin z téla se dé&ji ochlazovanim organismu
(pocenim), dychanim, mluvenim, ale i moc¢i a stolici. Rozdil mezi pfijmem a vydejem
tekutin béhem dne je u neaktivniho ¢lovéka 1,5 litru az 2 litry tekutin, zbyvajici 0,5 litru

dopliuji potraviny, které maji vyssi obsah vody (ovoce a zelenina).
Nedostatek tekutin také zpisobuje problémy akutni i chronické povahy.

Akutnimi pfiznaky pii mirné dehydrataci jsou bolesti hlavy, inava a malatnost,
pokles fyzické i dusevni vykonnosti véetné poklesu koncentrace. Mirny, ale dlouhodoby
nedostatek tekutin, pak miize mit za nasledek i vazné zdravotni poruchy. Vedle
opakované bolesti hlavy nebo zacpy miize také dochazet k porucham funkce ledvin a ke
vzniku ledvinovych a mocovych kament. Také se zvySuje riziko vzniku infekce
mocovych cest, zancétu slepého stieva 1 kardiovaskularnich chorob. Navic se
pfedpokladéd 1 tfada jinych civilizacnich onemocnéni v disledku Spatné Zivotospravy

vcetné nedostatku tekutin.(8)

Pii ztraté 1-5% tekutin ¢loveék pocit'uje zizen, omezeni pohyblivosti, ztratu chuti
K jidlu, unavu, zvysenou ¢innost srdce, zvySenou télesnou teplotu a nevolnost. Ztrata 6-
10% tekutin se projevuje zavratémi, bolestmi hlavy, dychacimi obtiZemi, mraven¢enim
Vv koncetinach, poruchami rovnovahy, zvySenou viskozitou krve a ztizenou artikulaci.
Pokud dojde ke ztrat¢ 11-20% tekutin mohou se objevit kieCe, otok jazyka, poruchy
polykani, nedoslychavost, neostré¢ vidéni, ztrata citu kiize, anurie (zastava moceni)

Vv nejhors$im piipad¢ i zastava srdce. (6)

Pravidelna a také spravna konzumace vhodnych tekutin je podminkou pro

zvladani kazdodennich pracovnich povinnosti a kvalitniho sportovniho vykonu. (17)
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1.6 Nadbytek tekutin

Jde 0 tzv. pfevodnéni, které se odborné nazyva hyperhydratace. Vznika, pokud
Clovek piijme ve velmi kratké dobé vice nez 7 litra ¢isté vody. Mize dojit az ke vzniku
otravy bezsolutovou vodou. Jsou vsak, ale situace, kdy je relativni nadbytek tekutin
nutny. Napf. pfi sportu, po ukonceni naro¢né fyzické aktivity. Jde o objem az 5 litrt
tekutin denné. Dale pfi kojeni, protoze dostate¢ny ptijem tekutin je podminkou kvality a
délky kojeni. Také pii redukci véhy, jelikoZ nadbytek cist¢é vody obohacené jen
nékterymi vybranymi minerdly, jako je hoifc¢ik a draslik, musi byt vrovnovaze

s fyzickou zatézi. (14)
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1.7 Zakladni mineralni latky

Mineralni latky jsou pro lidsky organismus jako stavebni hmota, material,
z n¢hoz se vytvareji tkané (kosti, zuby). Uplatiuji se ale také ve funk¢nich systémech,
napf. pfi nervosvalovém pienosu. (15) Radime je spole¢né se stopovymi prvky mezi
anorganické soucasti potravy. Od organickych latek v potravé se lisi tim, zZe je
organismus nemuize vytvaifet a ani nemohou byt spotifebovany, pouze vylouceny
z organismu. V téle se pak nachazi ve form¢ iontti nebo soli ¢i jako soucast organickych
sloucenin. Dnes je identifikovano 50 rGznych mineralnich latek a stopovych prvki,
které jsou pro télo velmi dulezité a musi byt obsazeny v konzumované potrave.(6)
Clovek potiebuje nékolik set miligramd téchto mineralnich latek denné. Samoziejmé

potiebny piijem zavisi na pohlavi, véku a nékterych fyziologickych funkcich. (16)

Latky, jejichz potfeba ptresahuje 50 miligramti za den, se oznacuji jako
mikroelementy. Patii sem vapnik, sodik, draslik, chlorid, fosfor, hoi¢ik a sira. Ke
stopovym prvkim se fadi zelezo, jod, fluorid, zinek, selen, mangan, chrom, molybden,

kobalt a nikl.(6)

Vapnik, fosfor a horcik jsou velice dulezité pro rist a udrzeni pevnych kosti.
Draslik, sodik a chlor ur€uji skladbu télnich tekutin a udrzuji jejich stabilitu. (17)
Ve vysSich davkach je zapotiebi hlavné véapnik, hotc¢ik fosfor, draslik, sodik, chlor a
sira, kterych je zapotiebi vice nez 100 miligramii denng. Z pohledu vyzivy miize
dochazet k problémim pii nedostatku vapniku a hoiciku a pii nadbytku sodiku a
fosforu. V nizSich davkach je nutné pfijimat zelezo, zinek, méd’, mangan, jod,

molybden, selen, fluor, chrom a kobalt. Jde o davky niz§i nez 100 miligramti denné.(15)

Biologické funkce mineralnich latek a stopovych prvkl jsou dllezité napt.
K udrzeni prostupnosti bunéénych membran, k transformaci energie a Kk jejimu vyuziti.
Také reguluji a udrzuji osmoticky tlak, zprosttedkovavaji rozpustnost koloidnich latek

(bilkovin), jsou soucésti enzymovych systémd, reguluji acidobazickou rovnovahu. Jsou
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soucCasti i1 biologicky ucinnych latek jako jsou hormony, enzymy, hemoglobin,
myoglobin a zlu¢. Jsou soucasti i intra- a extracelularni tekutiny. Maji také detoxikacni

a antioxidacni ucinek. (6)

1.7.1 Vapnik (kalcium)

vvvvvv

se na tvorb¢ kosti a zubt, ale 1 na fad€ fyziologickych procesu jako je srazlivost krve
nebo pfenos nervosvalovych impulzi. Doporu¢ené mnozstvi je okolo 1000 miligrami
denné. Dokonce u muzi nad 65 let je to az 1500 miligramti denné. Nedostatek vapniku
pak mize vést k osteopordze. Nejvice jsou ohrozeny déti, Zeny, hlavné pokud

nespravnym zpusobem snizuji nadvahu.(15)

Nejlepsi zdroje vapniku jsou Zivo€i$né potraviny, protoze vapnik z nich je dobie
vyuzitelny. Vapnik z rostlinnych potravin se uz vyuziva hute. (15) Nejlepsimi zdroji
vapniku jsou mlécné vyrobky, mléko, celozrnné obiloviny, lusténiny, nékteré druhy

zeleniny (brokolice, porek), pitna voda.(6)

1.7.2 Sodik (natrium)

Sodik (natrium) je soucasti extracelularni tekutiny, pfispiva k regulovani osmotického
tlaku, acidobazické rovnovahy a drdzdivosti svali. Také se podili na regulaci télesné

tekutiny a je soucasti zazivacich §t'av.(6)

Nekteré potraviny obsahuji sodik (natrium) nebo dokonce sul, ale ¢asto jen ve
velmi malém mnozstvi. Velké mnozstvi sodiku ve formé kuchynské soli ziskavame
hlavné z potravin, k nimz byl chlorid sodny zamérné ptidan. Denni primérna spotieba

soli je asi 12gramu, pfi¢emz polovina tohoto mnozstvi by stadila. ZvySena spotieba
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sodiku vyvolava vysoky krevni tlak, coz je jeden zrizikovych faktort
kardiovaskularnich chorob.(18) Dale muze zpusobovat nadbyte¢né zadrzovani vody
Vv téle, které casto komplikuje zamérnou redukci hmotnosti. (15) Navyk na slanou chut’

1ze ziskat snadno, ale huf se ho zbavuje. (18)

Potraviny, které maji vysoky obsah sodiku, jsou napi. pe¢ivo, uzeniny, tvrdé a
tavené syry, instantni polévky a nékteré minerdlky. Naopak malo sodiku obsahuje

ovoce, Cerstva zelenina, mlé¢né vyrobky a maso.(15)

1.7.3 Horcik (magnesium)

Hot¢ik (magnesium) je velice dulezity pro ¢innost srdce a krevni ob¢h, proto pfi
jeho nedostatku se mize objevit bolest za hrudni kosti. Také mlze dochazet k prijmtm,
zvraceni nebo az k zalude¢nim kiecim. Objevit se milZe i unava, bolesti hlavy, vykyvy
nalad a celkovy diskomfort. (15) Hoi¢ik je soucasti skeletu a svaloviny, extracelularni

tekutiny, aktivace enzymovych pochodu, latkové vymeény a hlavné bilkovin. (6)

Je obsazen hlavné v potravinach rostlinného ptivodu, jako je zelenina, celozrnné
obiloviny, mléko a jeho produkty, driibez, jogurty, ryby, brambory, so6ja, pomerance,
banany, zrnkova kava a ¢aj. Optimalni denni piijem hot¢iku je 350 miligraml pro muZze

a 300 miligrami pro Zeny.(6)

1.7.4 Draslik (kalium)

Draslik (kalium) je soucasti intracelularni tekutiny, pfispiva k regulaci
osmotickych poméra a acidobazické rovnovahy. Hraje velmi dalezitou roli ve vodnim
hospodaistvi a pii rastu bunék. Nedostatek drasliku se mlize projevit poruchami funkce

hladkého a pti¢né pruhovaného svalstva. Nachazi se hlavné v rostlinnych zdrojich jako
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je zvlasteé zelenina a ovoce (napf. bandny) a brambory. Denné by ¢lovék mél pifijmout
2000 miligramd. (6) Organismus se S$patné vyrovnava s jeho nedostatkem, ale i

nadbytkem. Problémy se mohou objevit u diabetikii, onkologickych pacienta

s chorobami srdce, ledvin a jater.(15)
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1.8 Napoje

V dnesni dobé¢, kdy se pouzivaji pii vyrobé Spickové technologie, by mély byt
prodavané napoje piinosem pro nas organismus. Opak je ale pravdou a mnoho z nich
muze byt velkym zdravotnim problémem. Mnohé napoje dnesni doby jsou barveny,

ochucovany, stabilizovany a chemicky konzervovany.(19)

Velice rychly nartst spotteby balenych vod je ve vyspélych zemich povazovan
za novy socidlné-kulturni jev pfelomu 20. a 21. stoleti, ktery ma rtzné pfiCiny
i dasledky. Pro spotiebitele je velice dulezité, aby si byl védom vSech vyhod a rizik.
Aby se pfi jejich nakupovani rozhodoval na zédklad¢ dostate¢nych informaci a ne pouze

jen z reklamnich doporuceni. (20)

Napoju je Siroky sortiment, ktery se lisi cenou, kvalitou a obsahem. Napoje
délime na alkoholické a nealkoholické. Do téchto dvou skupin mtzeme zafadit vodu
z vodovodni sité, stolni a kojenecké vody, minerdlni vody, kavu, ¢aj, dzusy, mléko a

mlécné napoje, vino a pivo.(19)

I kdyz je nejvhodnéjsi pit pouze Cistou vodu, obcas si miizeme doptat i pestiejsi
skladbu napojl. Je vSak nutné vybirat si pouze vhodné napoje a omezit spotiebu téch

méné¢ vhodnych. (8)
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1.9 Vhodné napoje

v

Nejvhodnéjsi je jiz zminovana Cista voda, bud’ z vodovodni sité, studny, balena
kojenecka voda, pramenité a slabé mineralizované ptirodni mineralni vody bez oxidu
uhlic¢itého a to bez ohledu na vék a zdravotni stav. Tyto vody Ize konzumovat bez
jakéhokoli omezeni, pouze s ohledem na individudlni potfebu organismu. Lze fici, Ze
pitna voda z vodovodu ma v Ceské republice velmi dobrou kvalitu. Ne v$ak viude je

pln€ vyhovujici v disledku jejiho pachu nebo chuti. (8)

K vhodnym ndpojim muiZeme zafadit neslazené a ne moc silné caje, fedéné

ovocné a zeleninové §t'avy a napoje z prazeného obili. (8)

1.9.1 Caj

Caj je na prvnim misté mezi napoji s kofeinem v zemich vychodu. Naopak kéava,
také s vysokym obsahem kofeinu, je na prvnim mist€ v zdpadnich zemich. Udava se, ze
po Cisté vode je nejrozsifenéj$im napojem nasi planety. Také vstoupil do historie daleko

diive nez kava. Oproti kavé byly u Caje prokazany spise zdravi prospésné ucinky (21)

Latky obsazené v €aji jsou polyfenoly, flavonoidy, katechiny, theogallin a
kofein. V malém mnozstvi obsahuje bilkoviny, sacharidy, lipidy, karotenoidy,
organické kyseliny a mineraly. (21) V bézném salku c¢aje je obsazeno obvykle kolem 40
miligram kofeinu, coZ je mén¢ nez v kave. Ve slabsich ¢ajich je obsah jesté nizsi. Za

zdravi neSkodné se povazuje denni pfijem kofeinu okolo 300 miligramti. (16)

Caj je jiz dlouha léta spojovan se zlep$enim krevniho ob&hu, zvysenim odolnosti
vici nemocim a vylu¢ovanim Skodlivych latek z téla. V posledni dobé byly prokazany

jeho priznivé antioxida¢ni uc¢inky v procesu starnuti a degenerativnich chorobach. (16)
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Byly také rozpoznany jeho preventivni ucinky, pfedev§sim vic¢i naddorovému
bujeni, srdecné¢ cévnim chorobam a pro zdravi chrupu. Caj ¢i jeho slozky prokézaly

ucinnost ve vsech tfech fazich u n¢kolika typt rakoviny. (16)

Doporuéena denni spotfeba cCaje, at’ uz zeleného nebo cerného z hlediska

preventivniho pfinosu, je neomezena. Nejucinnéjsi je zeleny ¢aj. Z hlediska prevence

zubniho kazu by ¢aj nemé¢l byt slazeny. (16)

1.9.2 DzZusy

Dzusy jsou zafazeny mezi zdravé népoje z divodu obsahu velkého mnozstvi
vitaminu C, karotend, vitaminu E a kyseliny listové. Také obsahuji mnoho latek
s antioxida¢nim efektem, coz plati pro dzusy vyraznych barev. Velkym nedostatkem u
dZust je jejich vysoka energetickd hodnota, dand obsahem cukrt. (15) Pod ndzvem dZus
se totiz mnohdy skryvaji napoje, které¢ nemaji s dzusem nic spole¢ného. Obsahuji pouze
20-25% ovocné stavy, jsou tedéné vodou, dochucovany a doslazovany. Skute¢nym
dZzusem jsou pouze 100% ovocné Stavy. (19) Idedlni je Cerstvé vylisovana Stava
z kvalitniho zdravého ovoce. Ale nedoporucuje se je pit jako jedinou tekutinu, protoze
fad¢ lidem déla problém kyselé jizni ovoce. Ziskanou $tavu z ovoce je dobré zfedit na
dvojnéasobek ptivodniho objemu stolni vodou. Vhodné jsou i 100% ovocné dzusy, které
ale nejsou doslazovany. Pfed konzumaci je opét dobré je ziedit na dvojnasobek

puvodniho objemu stolni vodou. (14)

Je dobré si vybirat dzusy, do kterych neni pfidavan fepny cukr. Ve 200
mililitrech stoprocentniho pomeran¢ového dzusu se skryva 5 kostek cukru. Na 1 litr to

je pouze o 2 kostky cukru mén¢, nez ve stejném mnozstvi coca-coly. (26)
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1.10 Méné vhodné napoje

1.10.71 Mineralni vody

Do skupiny méné vhodnych ndpoji se fadi minerdlni vody stfedné a silné
mineralizované, vody sycené oxidem uhli¢itym, mléko a kakao. Mineralni vody nejsou
vhodné jako zdklad pitného rezimu, protoze je nelze pit pfi urCitych poruchéich
zdravotniho stavu. Naptiklad minerdlni vody s vys$im obsahem soli nejsou vhodné pro
lidi s vysokym tlakem, ob&hovymi problémy a ledvinovymi kameny. Nékteré mineralni
vody se vyuZzivaji v Casov€ omezené 1€¢bé, protoze mohou byt zdrojem nékterych

esencialnich prvki. (8)

Denni pfijem stfedné¢ mineralizované vody by nemél piesdhnout 0,5 litru a
ptijem silné¢ mineralizovanych vod by mél byt jesté¢ nizsi, protoze pii jejich trvalé
konzumaci mize dochazek k hypertenzi, mocovym, ledvinovym a zlucovym kamentm,

kloubnim chorobam nebo porucham fyziologického vyvoje déti. (8)

1.10.2 Vody sycené oxidem uhlicitym

Vody sycené oxidem uhli¢itym maji vice nevyhod neZ vyhod. Proto by mély byt
konzumovany vyjime¢né a omezen¢. Mohou zptisobit Zalude¢ni a travici potiZe, zvySuji
dychaci a tepovou frekvenci. Maji diuretické vlastnosti, proto nejsou idealnim napojem

k thradé chybgjicich tekutin. (8)
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1.11 Nevhodné napoje

Do skupiny nevhodnych népoji se tfadi limonady, kolové napoje, ochucené
mineralni vody, energetické napoje, nektary, pivo a vino. Proto je vhodné se jim
vyhybat nebo je konzumovat pouze vyjimeéné Obsahuji velké mnozstvi cukru,
prazdnych kalorii a uméla sladidla, ktera zvySuji chut k jidlu. Vétsina z nich obsahuje

také oxid uhli¢ity, ktery spolu s kyselinami mize poskozovat zubni sklovinu.(8)

1.11.1 Kolové napoje

Kolové napoje obsahuji kofein, ktery ptsobi jako diuretikum. Podporuji
zvysenou tvorbu modi, proto lovék vic tekutiny vylougi, nez ptijme. Casto se uvadi, ze
jde také o navykovou latku, po které jsou déti hyperaktivni.(8) Kolové napoje obsahuji
kyselinu fosfore¢nou, ktera zplisobuje inik vapniku z organismu. Proto pokud dochazi
k pravidelné konzumaci téchto napoju, zvySuje se riziko vzniku osteopordzy. (15)
Kyselina fosfore¢na se pouziva k leptani zubl v 1ékarstvi a k leptani kovl. Lidé pijici
kolové napoje maji Casto zuby poSkozené zubnim kazem, protoze bakterie, které jsou
obsazeny v plaku naSich zubi, se zivi cukrem. Zajimavosti je, ze metabolity kyseliny
fosfore¢né nejsou vyluCovany jen v moci, ale 1 pokozkou a proto dochédzi ke

specifickému zapachu od potu pijaka. (23)

Castou jsou prodavany ve formé light. Tyto napoje jsou slazené vétsinou

aspartamem. Jsou sice lepsi volbou, ale pfijatych aditiv se lidské télo nezbavi.(15)

Jeden litr kolového napoje skryva az 108 gramt cukru, tedy vice nez 27 kostek
cukru. Vhodné¢jsi varianta kolového napoje je ceska Kofola. Kofein sice obsahuje, ale

ma o tfetinu méné cukru a neobsahuje kyselinu fosfore¢nou.(26)

32



1.11.2 Energetickeé napoje

Energetické napoje se staly v posledni dob¢ velmi popularni. Jejich postupujici
vyvoj a stale stoupajici prodej je pouze disledek touhy byt stale svézi a vykonny.
V zahrani¢i jsou nazyvany jako energy drinks, které skryvaji legalni alternativu lehkym
drogam. Prili§ se jim to ale nedafi, protoze pfisna legislativa jim neumoznuje dostat se
do volného prodeje, proto po objektivnim posouzeni vykazuji podobné ucinky jako

nékteré 1éky. V tomto piipade konkrétné psychofarmaka.(24)

Tyto napoje jsou velmi oblibené u dospivajicich mladych lidi, kteti hojné
navstévuji diskotéky. Ale i u studentti vysokych Skol, béhem zkouSkového obdobi.
Studium do pozdnich no¢nich hodin, kdy se uc¢i na zkousky, vede mladistvé ke
konzumaci energetickych ndpojli, protoze potiebuji vydrzet psychickou zatéz.
Nadmérna konzumace téchto napoji muze vést az k poruchdm spanku, buseni srdce a
k uzkostnym stavim. Casto byva konzumace energetickych napojti spojovana i

s rizikem vzniku zavislosti na alkoholu.(25)

Energetické napoje se od béznych limonad liSi nejen pfidanym syntetickym
kofeinem, ale hlavné pfidavkem jedné z aminokyselin, taurinem. Déle specifickou
latkou, kterd se nazyva inositol, nékolika vybranymi vitaminy a v ojedinélych ptipadech
také smési bylinnych extraktli, dodavajicich specifické latky, které stimuluji nasi
nervovou soustavu. Nazyvaji se adoptogeny.(24) Jsou slozeny celkové z vody, fepného
cukru, kyseliny citrénové, kofeinu a guarany. Nékdy byvaji 1 doplnény o vitamin B.
Opét se u téchto napoju vyskytuje velmi vysoky obsah cukru. Jedno baleni obsahuje 22
— 50 gramu cukru. Energeticka hodnota je tedy 390 — 900 kJ. N¢které jsou uz i ve

variant¢ light, ale 1 pfesto by nemély byt soucasti pitného rezimu. (15)

Pravidelna konzumace téchto napoji nema v podstaté¢ zadny uzitek, jediné, co

konzument zisk4, je urcité navyk na kofein. Paradoxem je, zZe sortiment téchto napoji se

oy e
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limonad s pfidavkem kofeinu a dospéli v tom pokracuji konzumaci jak kofeinovych

limonad, tak kavy. (24)
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1.12 Kava

Kava a alkoholické napoje nejsou soucasti pitného rezimu, nelze je pocitat do
pottebného denniho objemu tekutin. Jsou pouze takovym chutovym doplitkem nasi

stravy.(8)

Otazky o Skodlivosti nebo neskodnosti provazeji piti kavy jiz dlouha I1éta.
Ptiznivei kdvy se ptaji na své zdravi dodnes. Také se dnes vyskytuji lidé, kteti kévu
odmitaji z dvodu tvah o jeji Skodlivosti. Proto se mnoho lidi zabyva plsobenim kavy.
Kofein ma totiz vyrazné Ucinky na lidsky organismus, pije se ve velkém mnozstvi a ve
velkém geografickém prostoru. Stale ale neni vyfeSena otazky prospéchu ¢i

neprospéchu piti kavy.(21)

1.12.1 Kofein

Kofein je nejen obsazen vkavé, ale také v c¢aji, kakau, cokolade,
nealkoholickych napojich a i v ne€kterych 1écich. (21) M4 schopnost navazat se na
adenosin, tedy latku, kterou si mozek vytvaii v okamziku unavy nebo pied spanim.
Adenosin se napojuje na receptory mozkovych bunck a zptsobuje vyrazné zpomaleni
nervové aktivity. Také ma schopnost rozsifovat mozkové cévy, které 1 pfi zpomalené
srdecni aktivité zajiStuji dostatecny pfisun kysliku. Chemickéd struktura je velmi
podobna té adenosinové. Kofein se navaZe na jeho misto a zablokuje tak receptory a tim
nasledné¢ oddali nastup spanku. Naopak u cév v mozku kofein zpisobuje jejich
stahovani. ZvySena mozkova cinnost aktivuje nadledvinky, které za¢nou produkovat
hormon adrenalin. Ten aktivuje organismus, kdy dochéazi k prohloubeni dychani,
zrychleni srde¢ni Cinnosti a stdhnuti cév na povrchu téla. Tim dojde ke zvySenému
krevnimu zasobeni svalll a nésledné 1 zvySeni krevniho tlaku. Tim se za¢ne rychleji

odbourdvat zasobni cukr ve svalech, tedy zadsobovani svalu glukézou. Tzn., ze kofein
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zvySuje efektivnost tvorby glukoézy ze zasobnich latek a vyrazn€ tim prodluzuje

pusobeni adrenalinu a hlavn¢ i aktivitu organismu.(27)

Také navozuje pocit Stésti a spokojenosti, protoze zvySuje koncentraci
dopaminu. Zpusobuje rychlejsi a jasn€jsi mysleni a rovnéz i lepsi koordinaci pohybt

téla.(27)

Prazena, jemné mleta kdva obsahuje asi 40 — 130 miligramt kofeinu, u kavy
instantni je to asi 20 — 120 miligrami na Salek. Samoziejmé zalezi, jak je kava silnd a
jestli jde o 8alky velké nebo malé. Dalsim zdrojem kofeinu je ¢aj. Salek, do kterého se
vejde asi jeden a pil decilitru ¢aje, obsahuje okolo 30 miligramu kofeinu. V $alcich, kde

byl pouzit instantni sackovy ¢aj, je okolo 20 miligrami kofeinu.(21)

Dal$im zdrojem kofeinu jsou naptiklad kolové napoje, kakao a cokolddové

cukrovinky.(21)
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1.13 Alkoholické napoje

Konzumace alkoholu provazi nase lidstvo dlouha 1éta, uz od jeho pocatku. Jeho
vysoka konzumace byla zaznamenana hlavné v druhé poloving dvacatého stoleti. Ceska
republika se fadi na prvni mista v zebficku konzumace alkoholickych népoja.
Z evropskych statistik vyplyva, ze zvlast€ u mladé generace je kazdé Ctvrté umrti
v souvislosti s alkoholem. Nasledky pravidelné konzumace, hlavné u dospélé populace,
zvySuji riziko vzniku zévislosti na alkoholu, zdravotnich problémii a socidlnich

dopadi.(28)

Alkohol ma na lidsky organismus rizné ucinky. Z fyziologického hlediska je
velmi dulezity jeho vysoky energeticky obsah, jeho nezadouci vliv na resorpci mnoha
esencidlnich zivin v tenkém stfevé a také mozné zmény ve stravovacich zvyklostech pfi

nadmérné konzumaci. (6)

Alkohol je v lidském téle vyuzit hlavné jako zdroj energie, a to z 95%. Zbylych
5% se ho vylou¢i moc¢i, potem a dechem. Nejvyssi energeticky obsah maji destilaty.

Obsahuji az 2 400 kcal na 1 litr.(6)

Malé¢ mnozstvi alkoholu piisobi na organismus povzbudivé, podporuje tvorbu
zaludec¢nich $tav a tim zvySuje 1 chut’ k jidlu. Nevolnost a n¢kdy 1 poruchy statiky po
poziti alkoholu jsou zpiisobeny drazdénim sliznice zaludku a také vlivem na organ
rovnovahy ve vnitinim uchu. Uz malé mnozstvi alkoholu zpiisobuje snizeni svalové
vykonnosti. Na nervovy systém plsobi alkohol povzbudivé, ale 1 tlumivé. Proto pii
stoupajici koncentraci v krvi dochazi k porucham chiize, koordinace a prodlouzeni doby

reakce na zevni podnéty.(6)

Poskozeni lidského organismu je dano hlavné mnozstvim (objemem) alkoholu a
také dobou, kdy se za¢ne s jeho konzumaci. U mladych lidi, ktefi za¢inaji konzumovat
alkohol ve velmi nizkém véku, se velmi zvySuje riziko vzniku zdvislosti a také

poskozeni organismu. (28)

37



Koncentrace alkoholu pfes 1,4 %o v krvi se hodnoti jako otrava alkoholem, ktera

uz narusuje védomi tak siln€, Ze osoba uz neni vliibec zodpovédna za své chovani.(6)

Piimy ucinek alkoholu se projevuje hlavné zménami na biologickych
membranach. Také ovliviiuje jejich propustnost, pfipadné¢ i mezibunécné interakce

s moznym vznikem malnutrice.(28)

Nasledky dlouhodobé konzumace alkoholu mohou zpusobit poruchy latkové
vymény, jako je napf. zvySend tvorba mastnych kyselin a triglyceridl, coz vede ke
zvySené akumulaci tuku v jaternich buiikach. DalSim problémem mulize byt snizeni
glukoneogeneze, ktera vede k hypoglykémii neboli snizenému obsahu krevniho cukru.
Velmi se zvysuje riziko vzniku funkénich poruch organti. Dochazi k ztuénéni jater,
chronickému zanétu a nekroze jater. Alkoholické napoje drazdi sliznici zaludku. Vse
muze vést az k zanétu nebo zaludecnimu viedu a rakoving. Také drazdi sliznici tenkého
stteva a tak dochédzi k poruchdm vstfebavani téméf vSech Zivin. ZvySuje ztraty
mineralnich latek a stopovych prvkii moc¢i a tak dochdzi k poruSe rovnovahy intra- a

extracelularni tekutiny. (6)

1.13.1 Vino

Obsah energie u bilého vina je 700 kcal na jeden litr a 650 kcal na jeden litr
Cerveného vina. (6) Vino obsahuje i1 antioxidanty jako je napf. kvercetin, rutin a
kyselinu skotficovou. (15) V mnoha publikacich se uvadi, Ze vino ma spiSe prospésny
vliv na lidsky organismus, protoze obsahuje i velkou fadu vitamind, minerald, enzymt a
aminokyselin. Vétsinou obsahuje okolo 8 — 20% alkoholu. Z mnoha vyzkumu vyplyva,
ze ptfimétena konzumace kvalitniho a hlavné ptirodniho vina zlepSuje traveni, zvySuje
sekreci Zlu€i, snizuje hladinu cholesterolu v krvi, podporuje ¢Einnost ledvin a Zlaz
svnitini sekreci a upravuje nizky krevni tlak. Casto piisobi na organismus

antidepresivné a uklidiiuje.(19)
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1.13.2 Pivo

Pivo je Casto vyzdvihovano pro svlij obsah vitamina skupiny B. Tyto vitaminy
jsou ale obsazeny pouze v nefiltrovaném pivu, nebo jeSté spiSe v pivovarskych
kvasnicich, nikoli v bézném toceném nebo lahvovém. Také obsahuje latky, které
zvysuji chut’ k jidlu, proto se piti piva nedoporucuje lidem, ktefi maji problémy s véhou.
Energetickd hodnota piva je okolo 134 — 215 kJ na 100 mililitrd.(15) Kromé& alkoholu
obsahuje 2000 dalsich latek.(19)

Rozumna konzumace piva ma priznivy vliv na snizeni vyskytu
kardiovaskularnich onemocnéni, podporuje sekreci zluce a piiznivé ovliviiuje traveni.
Velmi dobfe také tlumi Zizeni. Nemélo by ale byt konzumovéno ve velké mife. Pro
muze jsou to 3 az 4 piva za tyden, pro Zeny méné. Pokud dochazi k nadmérné
konzumaci tohoto néapoje, mize dochdzet k problémim s jatry, slinivkou bfisni,

zaludkem a také nadmérnd konzumace zvysuje riziko nékterych nadort.(19)
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2. CIL PRACE A HYPOTEZY

2.1 Cil prace

Cilem prace je zjistit rozdily v pitném rezimu seniorti v zavislosti na sortimentu

napoji a roénim obdobi.

2.2 Hypotézy

Hypotéza I — Seniofi si neuvédomuji nezbytnost dodrzovani pitného rezimu.

Hypotéza 2 — Existuje rozdil v sortimentu napoji konzumovanych seniory v rizném

obdobi roku.

Hypotéza 3 — Seniofi jsou v pitném rezimu limitovani zdravotnim stavem.
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3.METODIKA

3.1 Kvantitativni vyzkum

Prace byla vypracovana na podkladé anonymnich dotaznikl rozdanych
v domové pro seniory U Hvizdala v Ceskych Budg&ovicich a v lé¢ebnach pro
dlouhodobé nemocné v Jindfichové Hradci a Ceskych Budgjovicich. Dotaznik
obsahoval zdkladni otazky, které se tykaly pohlavi, véku a zafizeni ve kterém seniofi
ziji. Dale zde byly uvedeny otazky mapujici pitny rezim seniord, zaméiené predevsim

na mnozstvi, frekvenci a druh konzumovanych napojt.

3.2 Charakteristika zkoumaného souboru

Sledovany soubor tvofilo celkem 80 seniorl. 40 dotaznikii bylo rozdano
v domové pro seniory U Hvizdala v Ceskych Bud&jovicich a dalich 40 bylo rozdano
v lécebné pro dlouhodobé nemocné v Jindfichové Hradci a v 1écebné pro dlouhodobé

nemocné v Ceskych Budé&jovicich.
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4.VYSLEDKY

Otazka 1: Pohlavi senioru

Dotaznikového Setfeni se zacastnilo celkem 80 seniort. Z toho bylo osloveno 10

muzl a 30 Zen z domova pro seniory a 25 muzil a 15 Zen z lé€ebny pro dlouhodobé

nemocné.
Graf ¢.: Pohlavi respondentti
Emuz MZena
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domov pro seniory lécebna dlouhodobé nemocnych

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otdazka ¢.2: Typ pobytového zatizeni respondentti

Z grafu ¢.2 lze vycist, ze soubor respondentii Z domova pro seniory tvofilo 40

seniort a z 1écebny dlouhodobé nemocnych tvotilo 40 seniord.

Graf ¢.2: Typ pobytového zafizeni respondentu

B domov pro seniory M lécebna dlouhodobé nemocnych

40
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20
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0
domov pro seniory lécebna dlouhodobeé
nemocnych

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢.3: Vekova struktura souboru respondentti

V domové pro seniory bylo osloveno 26 seniori ve véku 80 let a vice, 12
seniorl ve veéku 75 — 79 let a dale 1 senior ve véku 70 — 74let a 1 senior ve véku mezi
65 — 69 lety.

V 1é€ebnach pro dlouhodobé nemocné bylo osloveno 28 seniort ve véku 80 let a

vice a 13 seniort ve véku mezi 74 — 79 lety.

Graf ¢.3: Vékova struktura souboru respondentu

B domov pro seniory W lécebna dlouhohdobé nemacnych
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Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢.4: Kolik tekutin denné vypijete

Z této otazky je patrné, ze celkem 42,5% respondentii, v domové pro seniory,
vypije za den vice nez 1 litr tekutin. Dale 37,5% respondentt uvedlo, ze za den vypije
vice nez 2 litry tekutin a 12,5% respondentti vypije za den méné nez 1 litr tekutin.

Z vysledku je patrné, ze celkem 47,5% seniord Vv 1é¢ebné pro dlouhodobé
nemocné vypije méné nez 1 litr za den. Dale 40% respondentl uvedlo, Ze za den vypije

vice nez 1 litr tekutin a 12,5% respondentt vypije za den vice nez 2 litry tekutin.

Graf. 4: Pitny rezim senior Graf. 4: Pitny rezim senior
W domov pro seniory |écebna dlouhodohé nemocnych
Graf.¢ 4: Pitny reZim seniort
41,25%
45% -~
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10% 1 2,75%
59 0% / 0%
A A
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nevim ménénezl vicenezllitr vicenez?2 vicenez 3 vicenez 4
litr litry litry litry
Zdroj: vlastni vyzkum Zdroj: vlastni vyzkum

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢.5: Pijete, jen kdyz mate Zizen nebo pribézné

W

Na tuto otazku odpovédélo celkem 40% respondentii z domova pro seniory, Ze

piji, 1 kdyz zizen nemaji. DalSich 32,5% seniort pije i kdyz zizen nema, ale nuti se do

piti. A 27,5% respondenttl pije, jen kdyz ma zizei.

Na tuto otazku odpovédélo celkem 57,5% seniori z lé€ebny pro dlouhodobé

nemocné, Ze piji, jen kdyZ maji Zizen. DalSich 42,5% seniort pije 1 kdyZ Zizefi nema.

Graf €.5: Pitny reZim seniordl
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Graf &.5: Pitny reZim seniord
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Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢.6: Pocitujete nekdy zizen

Celkem 47,5% respondentti z domova pro seniory pocituje zizen nékolikrat
denné, 27,5% seniori pocituje zizen maximaln¢ jednou denné a 25% seniord zizen
nepocituje.

Celkem 67,5% respondenti z 1é¢ebny pro dlouhodobé nemocné pocituje zizen
nékolikrat denné, 20% seniord pocituje Zizeit maximalné jednou denné a 12,5% seniorti

Zizen nepocit’uje.

Graf ¢.6: Pocit Zizné Graf ¢.6: Pocit Zizné
W domov pro seniory W lécebna dlouhodobé nemocnych
/. /
s 7/ 0/
7 Y
w 600%
ws 0 /
a 1
wi v S /
"/ 0% 7,
w7 S y )
% 00% g
ne ano, nékolikrdt denné  ano, maximalng jecnou ne ano, nékolikrdt denné  ano, maximalné jednou
denné denné
Zdroj: vlastni vyzkum Zdroj: vlastni vyzkum
Graf €.6: Pocit Zizné
5 o,
60,00% -
50,00% -
40,00% -
o,
3 O,DD% N 1 'v)
20,00% -
10,00% -
0,00%
ne ano, nékolikrat ano, maximalné
denng jednou denné

Zdroj: vlastni vyzkum

47



Otazka ¢.7: Myslite si, ze dodrzujete spravny pitny rezim

Z odpovédi na tuto otazku vyplyva, ze 42,5% respondentii, z domova pro
seniory, si mysli, ze dodrzuje spravny pitny rezim. 37,5% respondentli si mysli, ze
pouze obcas dodrzuje spravny pitny rezim, 15% seniorQ si mysli, ze nedodrzuji spravny
pitny rezim a 5% seniorit odpovédé€lo, Ze nevi, zda dodrZuji spravny pitny reZim.

Z odpovédi na tuto otazku vyplyva, ze 37,5% respondentd, zlécebny pro
dlouhodobé nemocné nevi, zda dodrzuji spravny pitny rezim. 25% respondentil si mysli,
ze pouze obcas dodrzuji spravny pitny rezim, 22,5% seniord si mysli, ze dodrzuji

spravny pitny rezim a 15% seniort odpovédélo, ze nedodrzuji spravny pitny rezim.

Graf ¢.7: Nazory na dodriovani vlastniho pitného reimu
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Graf ¢.7: Nazory na dodrzovani vlastniho pitného rezimu
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Otazka ¢.8: Vite, kolik ma vypit zdravy ¢lovek - senior

Celkem 70% respondentd z domova pro seniory odpovédélo, ze zdravy ¢lovek

ma vypit vice nez 2 litry tekutin za den, dalSich 20% seniorti odpovédélo, ze zdravy

¢loveék mé vypit vice nez 1 litr tekutin za den a 10% si mysli, Ze zdravy ¢lovék ma vypit

vice nez 3 litry tekutin za den.

Celkem 60% senioru z lé¢ebny pro dlouhodobé nemocné odpovédélo, ze zdravy

¢lovék ma vypit méné nez 1 litr tekutin za den, dalSich 25% seniori odpovédélo, Ze

nevi, kolik mé vypit tekutin zdravy clovek, 7,5% si mysli, Ze zdravy ¢lovék ma vypit

vice nez llitry tekutin a 7,5% si mysli, ze mé& zdravy Clovék vypit vice nez 2 litry

tekutin za den.

Graf ¢.8: VEdomosti o pitném rezimu seniorl
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Graf €.8: Védomosti o pitném reZimu seniort
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Zdroj:Otazka ¢.9: Pijete jednorazove ¢i prubézné béhem dne

Z odpoveédi na tuto otazku je patrné, ze celych 92,5% respondentti z domova pro
seniory pije prubézn¢ béhem dne i mimo hlavni jidla a 7,5% seniorti pije jenom
Kk hlavnimu jidlu.

Z odpovédi na tuto otdzku je patrné, Ze celych 90% respondentli z l1é¢ebny pro
dlouhodobé nemocné pije prubézné¢ béhem dne 1 mimo hlavni jidla a 10% seniort pije

jenom k hlavnimu jidlu.

Graf €.9: Pitny reZim béhem dne Graf €.9: Pitny reZim béhem dne
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Otdazka ¢.10: Jaké si myslite, ze jsou komplikace dehydratace

Celkem 42,5% respondentti zdomova pro seniory si mysli, ze komplikacemi
dehydratace jsou tnava, bolesti hlavy a zhorSena koncentrace, 25% seniorii si mysli, ze
komplikaci je poskozeni mocovych cest, 17,5% si mysli, Ze mize dojit k selhani ledvin
a stejny pocet seniorl, 7,5%, si mysli, Ze komplikacemi je snizeny koZni turgor a
ovlivnéni kardiovaskularniho systému.

Celkem 52,5% respondentt z 1é¢ebny pro dlouhodobé nemocné si mysli, ze
komplikaci dehydratace je poskozeni mocovych cest, 32,5% seniort si mysli, Ze
komplikacemi jsou unava, bolesti hlavy a zhorSend koncentrace a 15% si mysli, Ze

muze dojit k ovlivnéni kardiovaskularniho systému.

Graf ¢.10: Nézory na disledky $patného pitného rezimu seniord Graf ¢.10: Nézory na disledky $patného pitného rezimu seniorl
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Graf €.10: Nazory na dusledky Spatného pitného rezimu seniord
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Otdzka ¢.11: Myslite si, ze mlizete pit bez poskozeni zdravi mineralni vodu cely den

Celkem 57,5% respondentli z domova pro seniory si mysli, Ze nemlzou pit
minerdlni vodu bez poskozeni zdravi cely den, 22,5% seniord nevi, zda mohou pit
mineralni vodu cely den a 20% seniort si mysli, ze mohou pit mineralni vodu cely den
bez poskozeni zdravi.

Celkem 47,5% respondentil z 1écebny pro dlouhodob& nemocné nevi, zda mohou
pit mineralni vodu cely den bez poskozeni zdravi, 27,5% seniorii si mysli, Ze nemohou
pit mineralni vodu cely den a 25% seniort si mysli, ze mohou pit mineralni vodu cely

den bez poskozeni zdravi.

Graf ¢.11: Nazory na vhodnost piti mineralni vody Graf ¢.11: Ndzory na vhodnost piti minerini vody
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Graf €.11: Nazory na vhodnost piti mineralni vody

50,0% -

40,0% -

30,0% -
20,0% -

10,0% -

0,0%
ano ne nevim

Zdroj: vlastni téma

52



Otazka ¢. 12: Myslite si, ze ¢erna kava je vhodny napoj k doplnéni tekutin

Celkem 72,5% respondentit v domové pro seniory si mysli, ze ¢erna kava neni
vhodny népoje k doplnéni tekutin, 20% seniorti si mysli, ze ¢ernd kdva je vhodny napoj
k doplnéni tekutin a 7,5% seniorl nevi, zda ¢erna kava je vhodny néapoj k doplnéni
tekutin.

Doplnujici graf 'k otazce ¢.12A: jestlize jste v pfedchozi otazce zvolili odpovéd’ ne

Na tuto otazku odpovidali pouze seniofi, kteti v pfedchozi otazce odpoveédéli, ze
¢erna kava neni vhodny ndpoj k doplnéni tekutin. Celkem na ni odpovédélo 72,5%
dotdzanych. Celkem 47,5% respondentii z domova pro seniory odpovédélo, Ze ¢erna
kava neni vhodny ndpoj k doplnéni tekutin, protoze zplisobuje CastéjSi moceni a
odvodnuje organismus. A 25% seniorti si mysli, Ze Cernd kava neni vhodny napoj

k doplnéni tekutin, protoze zptisobuje nespavost.

Graf ¢.12: Ndzory na vhodnost piti cerné kdvy Graf €.12A: Dlivody nevhodnosti piti ¢erné kavy
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Otazka ¢.12: Myslite si, Ze ¢erna kava je vhodny népoj k doplnéni tekutin

Celkem 40% respondentu v 1é¢ebné pro dlouhodobé nemocné si mysli, Ze ¢erna
kava neni vhodny napoje k doplnéni tekutin, 30% seniorit si mysli, Zze ¢ernd kava je
vhodny ndpoj k doplnéni tekutin a 30% seniori nevi, zda cerna kava je vhodny napoj
k doplnéni tekutin.

Doplnujici graf k otazce ¢.12A: jestlize jste v predchozi otdzce zvolili odpovéd ne,

vysvétlete proc ne

Na tuto otazku odpovidali pouze seniofi, kteti v pfedchozi otazce odpoveédéli, ze
¢ernd kava neni vhodny népoj k doplnéni tekutin. Celkem na ni odpovédélo 40%
dotazanych. Celkem 37,5% respondentli zléCebny pro dlouhodobé nemocné
odpovédélo, ze Cernd kava neni vhodny ndpoj k doplnéni tekutin, protoze zpusobuje
Cast€j$i moceni a odvodiiuje organismus. A 2,5% seniort si mysli, Ze ¢erna kava neni

vhodny napoj k doplnéni tekutin, protoze zpiisobuje nespavost

Graf €.12: Ndzory na vhodnost piti ¢erné kivy Graf ¢.12A: Dlivedy nevhodnosti piti éerné kavy
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Spolecny graf kotazce ¢. 12 a 124 (za obé skupiny seniori, z lécebny dlouhodobé

nemocnych a domova pro seniory)

Graf €.12: Nazory na vhodnost piti cerné kdvy
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Otazka ¢.13: Myslite si, ze koncentrované dzusy jsou vhodnym napojem k doplnéni

tekutin

Celkem 67,5% respondentli z domova pro seniory si mysli, Ze koncentrované
dzusy nejsou vhodnym napojem k doplnéni tekutin. Celkem 20% seniort si mysli, ze
koncentrované dzusy jsou vhodnym néapojem k doplnéni tekutin a 12,5% seniorti
odpovédelo, ze nevi.

Z odpovédi na tuto otazku je patrné, ze celkem 52,5% respondentli z 1écebny pro
dlouhodobé nemocné si mysli, ze koncentrované dzusy nejsou vhodnym néapojem
k doplnéni tekutin. Celkem 27,5% seniord odpovédélo, ze nevi a 20% seniord si mysli,

ze koncentrované dZusy jsou vhodnym napojem k doplnéni tekutin.

Graf €.13: Nazory na vhodnost piti koncentrovanych Graf ¢.13: Nazory na vhodnost piti koncentrovanych
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Graf €.13: Ndzory na vhodnost piti koncentrovanych dzusti seniory
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Otdazka ¢.14: Ovliviluje Vas pii vybéru napoje jeho chut

napoje ovliviiuje chut, 32,5% seniort pfi vyberu napoje chut’ neovlivituje a 5% seniorti

Celkem 62,5% respondentli z domova pro seniory odpovédélo, Ze je pfi vybéru

nevi, zda je ovliviiuje chut’ pti vybéru napoje.

nemocné, Ze je pii vybéru ndpoje ovliviiuje chut, 30% seniort nevi, zda je pfi vybéru

Pfi dotazovani odpovédélo 50% respondenti zlécebny pro dlouhodobé

napoje ovlivituje chut’ a 20% seniort neovliviiuje pii vybéru napoje chut’.
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Otazka ¢.15: Ovliviluje Vas pii vybéru napoje cena

Celkem 57,5% respondentd z domova pro seniory neovlivituje pii vybéru napoje
cena a 42,5% seniorti ovliviiuje pii vybéru napoje cena.
Celkem 70% seniort z 1é¢ebny pro dlouhodobé nemocné neovlivituje pii vybéru

napoje cena a30% seniorl ovliviiuje pii vybéru napoje cena.

Graf €.15: Vybér napoje podle ceny Graf €.15: Vybér napoje podle ceny
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Graf €.15: Vybér napoje podle chuti
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Otazka ¢.16: Ovliviiuje Vas pii vybéru napoje reklama

Celych 92,5% respondentii z domova pro seniory odpovédé€lo, Ze je neovliviiuje
reklama pii vybéru napoji, 5% seniorti ovliviiuje reklama pti vybéru napoji a 2,5%
seniorl nevi, zda je ovliviiuje reklama pfi vyberu napoja.

Celych 60% seniorti z lé€ebny pro dlouhodobé nemocné odpovédélo, Ze je
neovliviiuje reklama pii vybéru ndpojii a 40% seniord nevi, zda je pii vybéru napojl

ovliviiyje reklama.

Graf €.16: Vybér napoje podle reklamy Graf €.16: Vybér napoje podle reklamy
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Graf €.16: Vybér napoje podle reklamy
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Otdazka ¢.17: Ovliviluje Vas pii vybéru napoje slozeni napoje

Celkem 50% respondentit z domova pro seniory odpovédélo, ze je neovliviiuje
pii vybéru napoje jeho slozeni, 42,5% seniort ovlivituje slozeni napoje pii jeho vybéru
a 7,5% seniord nevi, zda je ovliviiuje slozeni napoje pii jeho vyberu.

Celkem 95% seniorti z 1é€ebny pro dlouhodob& nemocné neovliviiuje sloZeni pii

vybéru napoji a 5% seniortl ovliviiuje sloZeni napoje pii jeho vybéru.

Graf €.17: Vybér ndpoje podle slozeni ndpoje Graf ¢.17: Vybér ndpoje podle slozeni napoje
mdomov pro seniory H |écebna dlouhodobé nemocnych
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Graf €.17: Vybér napoje podle sloZeni napoje
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Otazka ¢.18: Ovliviluje Vas pii vybéru napoje vzhled napoje

Z odpovédi na tuto otazku vyplyva, ze celych 95% respondentii z domova pro
seniory neovlivituje pfi vybéru napoje jeho vzhled a 5% seniort ovliviiuje vzhled
napoje pii jeho vybéru.

Z odpovédi na tuto otazku vyplyva, ze 67,5% seniorti v 1é€ebné pro dlouhodobé
nemocné neovliviiuje vzhled napoje pii jeho vybéru, 30% seniorti nevi, zda je ovlivituje

pii vyberu napoje jeho vzhled a 2,5% seniorti ovlivituje vhled népoje pii vybéru napoje.

Graf ¢.18: Vybér ndpoje podle vzhledu Graf ¢.18: Vybér ndpoje podle vzhledu
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Graf €.18: Vybér napoje podle vzhledu
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Otazka ¢.19: Jaky druh napoje pijete nejcastéji béhem dne

Seniofi zde mohli uvést vice druhti napoji, které nejcastéji piji béhem dne.
Z tohoto grafu je patrné, Ze na prvnim misté v pitném rezimu je pitna voda (u 29
respondentti zdomova pro seniory a 18 seniort z Ié¢ebny dlouhodobé nemocnych). Na
druhém misté je ¢erny Caj (u 16 seniorti z domova pro seniory a u 23 senioru z 1é¢ebny
pro dlouhodob¢é nemocné). Na dal$im misté je ovocny ¢aj (u 20 seniortt z domova pro
seniory a u 13 seniort z lé¢ebny dlouhodobé nemocnych). Dale nasleduje mineralni
voda (u 12 seniori z domova pro seniory a u 10 seniori z léebny pro dlouhodobé
nemocné) a kava (u 7 seniori zdomova pro seniory a u 8 seniorti z lééebny pro
dlouhodobé nemocné). A na poslednim misté¢ je voda se Stdvou (u 5 respondentli

Z domova pro seniory a u 2 seniort z léebny pro dlouhodobé nemocné).

Graf ¢.19: Nejcastéji konzumovany napoj u seniori

domov pro seniory | lé¢ebna dlouhodobé nemocnych | celkem
voda 29 18 47
mineralni voda 12 10 22
kava 7 8 15
cerny ¢aj 16 23 39
ovocny ¢aj 20 13 33
zeleny Caj 8 1 9
slazené limonady 0 0 0
dZusy 0 0 0
voda se stavou 5 2 7
jiné 0 0 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf €.19: Nejéastéji konzumovany napoj u seniorll

m domov pro seniory m |éCebna dlohodobé nemocnych

Zdroj:vlastni vyzkum
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Otdazka ¢.20: Pijete vétSinou napoje

Respondenti z domova pro seniory odpovédéli, ze nejéastéji piji neslazené
napoje (a to celych 75% dotazanych) dalSich 25% seniord odpovédelo, Ze piji obcas
slazené napoje.

Seniofi z lé€ebny pro dlouhodobé nemocné odpovédéli, Ze nejastéji piji
neslazené napoje (a to celych 77,5% dotazanych) dalSich 22,5% seniorit odpovédélo, ze

piji obcas slazené néapoje.

Graf ¢.20: Nejcastéji konzumované ndpoje u seniort Graf £.20: Nejcastéji konzumované napoje u seniort
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Graf €.20: Nej¢astéji konzumované napoje u seniori
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Otazka ¢.21: Jaky druh népoje uptednostiujete v zimnich mésicich

Na tuto otazku odpovidali respondenti z domova pro seniory, Ze nejcastéji
v zimnich mésicich upfednostituji rovnomérné oba dva typy napoji, teplé i studené (a to
47,5% dotazanych), 42,5% seniorti upfednostituji v zimnich mésicich teplé napoje a
10% seniorti uptednostiiuji v zimnich mésicich studené napoje.

Na tuto otazku odpovidali respondenti z lé€ebny pro dlouhodobé nemocné, ze

nejcastéji v zimnich mésicich uptednostituji teplé napoje (a to 97,5% dotazanych) a

2,5% seniort uptfednostiiuji v zimnich mésicich studené napoje.

Graf €.21: Druh ndpoje upfednostiiovany seniory v
zimnich mésicich
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Graf €.21: Druh napoje upfednostriovany seniory v
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Otazka ¢.22: Jaky napoj uptednostitujete v zimnich mésicich

Z tohoto grafu je patrné, ze seniofi upiednostiiuji v zimnich mésicich ovocny ¢aj
(u 23 respondenti zdomova pro seniory a 30 seniort zléCebny dlouhodobé
nemocnych). Na druhém misté je ¢erny ¢aj (u 13 respondentti z domova pro seniory a u
32 seniora z léCebny pro dlouhodobé nemocné). Na dalsim misté je bild kava (u 12
respondenti z domova pro seniory a u 15 seniort z lécebny dlouhodobé nemocnych).
Dale nasleduje pitna voda (u 20 respondent zdomova pro seniory a u 1 seniora
z 1é¢ebny pro dlouhodobé nemocné) a Cerna kava (u 6 respondentit zdomova pro
seniory a u 12 seniord z lécebny pro dlouhodobé nemocné). Minerdlni voda (u 8
respondentll z domova pro seniory a u 2 senioril z 1écebny pro dlouhodobé nemocné).,
zeleny ¢aj (u 7 respondentti z domova pro seniory a 1 seniora z lé¢ebny dlouhodobé
nemocnych) a na ptedposlednich mistech je voda se Stavou, slazené limonady a dzusy.

Graf ¢.22: Druh ndpoje uprednostiiovany v zimnich mésicich

domov pro seniory |é¢ebna dlouhodobé nemocnych celkem
voda 20 1 21
mineralni voda 8 2 10
¢erna kava 6 12 18
bild kava 12 15 27
cerny €aj 13 32 45
ovocny c¢aj 23 30 53
zeleny €aj 7 1 0
slazené limonady 1 1 2
dZusy 1 1 2
voda se $tavou 6 0 6
jiné 0 0 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf €.22: Druh napoje uprednostiiovany seniory v
zimnich mésicich
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Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka ¢.23: Jaky druh népoje upiednostiiujete Vv letnich mésicich

Na tuto otazku odpovidali respondenti z domova pro seniory, Ze nejcastéji
Vv letnich mésicich uptednostiuji studené napoje (a to 52,5% dotazanych), 35% seniorti

uptednostiuje V letnich mésicich rovnomérné oboji typ napoji, teplé i studené a 12,5%

seniorl upfednostiiuji v letnich mésicich teplé napoje.

Na tuto otazku odpovidali respondenti z lé€ebny pro dlouhodobé nemocné, ze
nejcastéji v letnich mésicich upfednostiuji studené napoje (a to 57,5% dotazanych),

30% seniorti upfednostiiuje v letnich mésicich rovnomémné oboji typ napoja, teplé i

studené a 13% seniori upfednostiiuji v letnich mésicich teplé napoje.

Graf ¢.23: Druh napoje upfednostriovany seniory v
letnich mésicich
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Graf €.23: Druh ndpoje upfednostriovany seniory v
letnich mésicich
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Otazka ¢.24: Jaky napoj uptednostitujete v letnich mésicich

Z tohoto grafu je patrné, ze seniofi upfednostiuji v letnich mésicich pitnou vodu
(u 27 respondenti zdomova pro seniory a 28 senior zléebny dlouhodobé
nemocnych). Na druhém misté je ovocny ¢aj (u 15 respondentd z domova pro seniory a
u 18 seniorti z 1éCebny pro dlouhodobé nemocné). Na dalSim misté je mineralni voda (u
15 respondentli z domova pro seniory a u 12 seniori z Ié¢ebny dlouhodobé nemocnych)
a Cerny ¢aj (u 8 respondentl z domova pro seniory a u 19 seniora z lééebny pro
dlouhodobé nemocné). Voda se $tavou (u 16 respondentti z domova pro seniory). A na

poslednich mistech je zeleny ¢aj, bila kava a ¢erna kava.

Graf ¢.24: Druh napoje upiednostiiovany seniory v letnich mésicich

domov pro seniory |écebna dlouhodobé nemocnych celkem

voda 27 28 55
minerdlni voda 15 12 27
cernd kava 2 0

bila kdva

cerny caj 8 19 27
ovocny ¢aj 15 18 33
zeleny €aj 9 0 9
slazené limonady 0

dZusy 2 0 2
voda se stavou 16 0 16
jiné 0 0 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf €.24: Druh ndpoje upfednostiovany seniory v
letnich mésicich
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Otazka ¢.25: Kolik hrnka ¢erné kavy denné vypijete

Z celkového poctu dotdzanych, v domové pro seniory, odpovédélo celkem
52,5% respondentli, ze za den vypiji 1 hrnek kavy, 35% seniori uvedlo, ze kavu
nekonzumuji a 12,5% seniort pije 2 az 3 hrnky za den.

Celkem 57,5% senioru z lécebny dlouhodobé nemocnych uvedlo, ze kavu
nekonzumuji, 25% seniortt odpovédé€lo, ze piji 1 hrnek kavy denné a 17,5% seniorti

konzumuji 2 az 3 hrnky za den.

Graf €.25: MnoZstvi erné kdvy zkonzumované seniory za Graf ¢.25: Mnoistvi cerné kavy zkonzumované seniory za
den den
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Graf €.25: MnozZstvi Cerné kavy zkonzumované seniory za
den
46,25%
50,00% -
38,75%
40,00% -
30,00% -
o,
20,00% - 15%
10,00% -
0%
A
0,00%
zadnou 1 hrnek 2-3 hrnky 4 a vice hrnkd

Zdroj: vlastni vyzkum

68



Otazka ¢ 26: Kolik hrnki bil¢ kdvy denné vypijete

Celkem 47,5% respondenti z domova pro seniory odpovédélo, Ze nekonzumuji
bilou kévu, 45% seniord piji 1 hrnek bilé¢ kavy za den, 2 az 3 hrnky bilé kavy pije 5%
seniorti a 4 a vice hrnku za den pije 2,5% senior.

Celkem 55% seniord zlécebny dlouhodobé nemocnych odpovédélo, ze
nekonzumuyji bilou kavu, 25% seniori konzumuje 2 az 3 hrnky bilé kavy za den a 20%

seniortl vypije 1 hrnek bilé kavy za den.

Graf €.26: Mnoistvi bilé kavy zkonzumované seniory za
den
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Graf €.26: MnoZstvi bilé kavy zkonzumované seniory za
den
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Otazka ¢.27: Kolik 0,5 litru (=1 lahev) alkoholického piva vypijete za tyden

Celkem 62,5% respondentti z domova pro seniory odpovédé€lo, ze nekonzumuji
alkoholické pivo, 22,5% seniort vypije 1 x 0,5 litru alkoholického piva za tyden, 10%

seniort vypije 2x0,5 litru alkoholického piva za tyden a 5% seniort vypije 3x0,5 litru

alkoholického piva za tyden.

Vsech 40 dotazanych v 1écebné pro dlouhodobé nemocné odpovédélo, ze

nekonzumuji alkoholické pivo.

Graf ¢.27: Mnoistvi alkoholického piva zkonzumovaného
seniory za tyden
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Graf ¢.27: Mnoistvi alkoholického piva zkonzumovaného
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Graf ¢.27: Mnoistvi alkoholického piva zkonzumovaného
seniory za tyden
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Otazka ¢. 28: Kolik decilitrii/ litrii vina vypijete za tyden

Celkem 90% seniortt z lécebny pro dlouhodobé nemocné odpovédélo, ze
nekonzumuji vino, 5% seniorti vypije 1 x 0,5 litru vina za tyden, 2,5% seniorii vypije
2x0,5 litru vina za tyden a 2,5% seniort vypije 3x0,5 litru vina za tyden.

Vsech 40 dotdzanych v lécebné pro dlouhodobé nemocné odpovédélo, ze

nekonzumuji vino.

Graf ¢.28: Mnoistvi vina zkonzumovaného seniory za Graf ¢.28: Mnoistvi vina zkonzumovaného seniory za
tyden tyden
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Graf €.28: MnoZstvi vina zkonzumovaného seniory za
tyden
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Otazka ¢.29: Kolik ,,tvrdého* alkoholu vypijete za tyden

Celkem 92,5% respondentli z domova pro seniory odpovédé€lo, ze nekonzumuji

tvrdy alkohol, 5% seniorti vypije 2 az 3 malé panaky tvrdého alkoholu za tyden a 2,5%

seniortl vypije 1 malého pandka tvrdého alkoholu za tyden.

Vsech 40 dotazanych v 1écebné pro dlouhodobé nemocné odpovédélo, ze

nekonzumuyji tvrdy alkohol.

Graf ¢.29: Mnozstvi zkonzumovaného tvrdého alkoholu
seniory za tyden
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Graf €.29: Mnoistvi zkonzumovaného tvrdého alkoholu
seniory za tyden

_96,25%
100,00% -

80,00% -

60,00% -

40,00% -
20,00% - 1 20 2. 594 0o
1,25Y% 0%

0,00%

zadny 1 maly panak 2-3 male 4 a vice
pandky panakd

Zdroj: vlastni vyzkum




Otazka ¢. 30: Jste diabetik (mate diagnostikovanou cukrovku)

Z grafu je patrné, ze u 30% respondentid, z domova pro seniory, byla
diagnostikovana cukrovka a u 70% seniord ne.

Dale nasledovaly dvé otazky tykajici se 1éeni a vyhybani se slazenym napojam.
Celkem 20% respondentit z domova pro seniory se 1é¢i prasky, 7,5% seniort se 1€¢i
pouze dietou a 2,5% si injekéné aplikuje inzulin (viz. graf ¢.30A4).

Celkem 17,5% seniort se snazi vyhybat slazenym napoju, ale ne vzdy se jim to

daii a 12,5% seniord se vyhyba disledné slazenym napoju (viz. graf ¢. 30B).

Graf ¢.30: Diabetes mellitus u seniorl
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Dopliujici graf k otazce ¢.30B jestlize jste diabetik, vyhybate se dlsledné¢ vSem

slazenym napojim

Graf ¢.30 B: Dodrzovéni omezeni pfi cukrovce
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Otazka ¢.30: Jste diabetik (mate diagnostikovanou cukrovku)

Z grafu je patrné, ze u 52,5% seniord, z lé€ebny dlouhodob& nemocnych, byla
diagnostikovana cukrovka a u 47,5% senioru ne.
Déle nasledovaly dvé otazky tykajici se léCeni a vyhybani se slazenym napojam.
Celkem 30% respondent z 1é¢ebny dlouhodobé nemocnych se 1é¢i pouze dietou,
17,5% senioru se 1é¢i prasky a 5% si injekéné aplikuje inzulin (viz. graf ¢.304).

Celkem 30% senioru se snazi vyhybat slazenym napoju, ale ne vzdy se jim to

dafi a 22,5% seniort se vyhyba disledné slazenym napoju (viz. graf ¢. 30B).

Graf ¢.30: Diabetes mellitus u senior( Graf ¢.30 A:Lécbha cukrovky u seniori
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Doplijici otazka ke grafu ¢.30B jestlize jste diabetik, vyhybéte se disledné vSem

slazenym napojim

Graf €.30 B: DodrZovéni omezeni pfi cukrovce
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Spolecny graf K otdzce ¢. 30, 304 a 30B (za obé skupiny seniorii, z lécebny dlouhodobé

nemocnych a domova pro seniory)

Graf €.30: Diabetes mellitus u seniort
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Graf €.30 B: DodrZzovani omezeni pfi cukrovce
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Otazka ¢.31: Mate n&jaké jiné onemocnéni kromé cukrovky, které omezuje Vas pitny

rezim

Z grafu je patrné, ze 85% respondentli nemé diagnostikovéano jiné onemocnéni,
krom¢ cukrovky, které by omezovalo jejich pitny rezim. Dalsich 15% mé onemocnéni,
kter¢ by mohlo omezovat jejich pitny rezim (u 10% seniord jde o onemocnéni
kardiovaskularniho systému a u 5% seniortl jde o onemocnéni zazivaciho traktu — viz.

graf¢. 314)

Doplnujict graf k otazce ¢. 31jestlize ano, napiste jaké onemocnéni

10% seniorli omezuje v pitném reZimu onemocnéni kardiovaskularniho systému

a 5% seniorti omezuje onemocnéni zazivaciho traktu.

Graf €.31: PFitomnost onemocnéni omezujici pitny reZim Graf €.31A: Onemocnéni omezujici pitny reZim seniordl
seniorli
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Otazka ¢. 31: Mate n&jaké jiné onemocnéni kromé cukrovky, které omezuje Vas pitny

rezim

Zgrafu je patrné, ze zadny ze 40 seniorl nema diagnostikovano jiné

onemocnéni, kromé cukrovky, které by néjak omezovalo jejich pitny rezim.

Graf ¢.31: Pfitomnost onemocnéni omezujici pitny rezim
senioru

W lé¢ebna dlouhodobé nemocnych

Zdroj: vlastni vyzkum
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Spolecny graf kotazce ¢. 31 a 314 (za obé skupiny seniori, z lécebny dlouhodobé

nemocnych a domova pro seniory)

Graf ¢.31: Pfitomnost onemocnéni omezujici pitny rezim
seniord

100,0% -

80,0% -

60,0%

40,0%

20,0%

0,0%
ano ne

Zdroj: vlastni vyzkum

Graf €.31A: Onemocnéni omezujici pitny reZzim seniorud

0,

10% A

8% -

6% -

4%

2% - 0%

0%

kardiovaskularniho mocového systému zazZivaciho systému
systému

Zdroj: vlastni vyzkum

79



5. DISKUZE

Cilem této diplomové prace bylo zjistit rozdily v pitném rezimu seniorQ
Vv zavislosti na sortimentu a ro¢nim obdobi. Respondenti byli rozdéleni do dvou skupin.
Na jedné strané byli seniofi z domova pro seniory U hvizdala v Ceskych Budgjovicich a
na strané druhé seniofi z 1é¢eben pro dlouhodob& nemocné v Ceskych Budgjovicich a
Jindfichové Hradci.

Iniciaéni otazky v dotaznikovém Setfeni se tykaly zjisténi zdkladnich 0daji o
pohlavi, véku a zafizeni, ve kterém dotazovani Ziji. Vyzkumu se zucastnilo celkem 80
seniortl. Celkem 40 respondenti z domova pro seniory a 40 respondentt z 1é¢ebny pro
dlouhodobé nemocné. Celkem 10 muzt a 30 Zen z domova pro seniory a 25 muzt a 15
zen z 1écebny pro dlouhodobé nemocné. Nejvétsi pocet dotazovanych tvofili seniofi ve
véku 80 let a vice. Déle pak seniofi ve véku 74 az 79 let.

Nasledujici otazky jiz mapovaly vlastni pitny rezim seniort. Pouze 41,25%
seniorll konzumuje vice nez 1 litr tekutin za den, coz neni dostate¢né mnozstvi. Svym
zjisténim jsem v souladu s vysledky vyzkumu realizovaném na souboru 80 respondentti
ve studii (Turek, 2002), Ze seniofi piji velmi malo a mé¢li by dle konsenzu odbornik,
vypit vice nez 2 litry tekutin za den. Dokonce méné nez 1 litr tekutin za den vypije 30%
seniort a pouze 25% dotazanych odpovédélo na tuto otazku, ze za den vypiji vice, nez 2
litry tekutin. Dale pak 2,75% seniorti vypije dokonce vice, nez 3 litry tekutin za den.
VétSina seniord v domové pro seniory si zajiStuji tekutiny sami, dle svych mozZnosti
nebo jsou jim obstaravany jejich rodinami. Naopak seniofi v 1é¢ebnach pro dlouhodobé
nemocné jsou zavisli pouze na oSetiujicim personalu.(30)

Celkem 42,5% seniorii ze sledovaného souboru zodpovéde€lo, ze piji, jen kdyz
maji zizen. Naopak 57,5% Seniort pije, 1 kdyZ Zizen nema.

Na otdzku tykajici se pocitu Zizn¢ béhem dne 57,5% seniorid odpovédélo, ze
pocituje Zizet dokonce nékolikrat denné, coz jsem u dotazovanych ptedpokladala.

Dalsich 23,75% seniorli pocituje Zizen maximalné jednou denné a 18,75% seniorli
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nepocituji zizen bcéhem dne. Tento vysledek se shoduje s vysledky dalsiho
publikovaného vyzkumu (OSancova, 1998), Ze potieba tekutin u seniord neni
signalizovana pocitem zizné.(20)

Nékteré otazky mapovaly nadzory, piipadné znalosti seniorti o pitném rezimu ve
staii. Celych 32,5% seniord si mysli, ze dodrzuji spravny vlastni pitny rezim a skoro
stejny pocet seniorll, a to 31,25% si mysli, Ze ho dodrzuji pouze obcas. Celych 36%
seniorit odpovédelo, ze si uvédomuji, ze nedodrzuji spravny pitny rezim a nebo, Ze
nevédi, zda ho dodrzuji spravné.

Co se tyce védomosti o pitném rezimu, dotdzanych seniort spravné odpovédélo,
ze zdravy ¢lovék ma vypit vice, nez 2 litry tekutin denné, pouze 38,75% dotazanych.
Jelikoz jde o spravnou odpovéd, tak si myslim, Ze dneSni seniofi se moc dobie
neorientuji v zasadach pitného rezimu. Dalsi velkd cast dotdzanych, celych 30%,
odpovédéla na tuto otazku, Ze zdravy ¢loveék by mél vypit méné, nez 1litr tekutin, coz je
samoziejmé nespravna odpoveéd’. Celkem 13,75% seniord si mysli, ze mame vypit vice
nez 1 litr tekutin za den a 12,5% viibec odpoveéd nezna.

Vysledky analyzy otdzky rezimu piti béhem dne byly pot&Sujici, 91,25% seniorti
pije prubézné¢ béhem dne a to i mimo hlavni jidla. Pouze 8,75% seniorti pije jen
k hlavnimu jidlu, jako je snidang, obéd a vecete.

Znalostni otdzka se také tykala moznych komplikaci dehydratace. Celkem
38,75% seniort odpovedélo, Ze komplikaci dehydratace je poSkozeni mocovych cest a
skoro stejné mnozstvi seniort, 37,5%, si mysli, Ze komplikaci je unava, bolesti hlavy a
zhorSend koncentrace. Zbyly pocet seniorit odpovédel, ze komplikacemi dehydratace
jsou snizeny kozni turgor, selhdni ledvin a ovlivnéni kardiovaskularniho systému.

Vyzkum sledoval i vhodnost piti mineralnich vod po cely den. Z celého souboru
respondentl pouze 42,5% senioril vi, Ze nemohou pit minerdlni vodu cely den, coz je ne
ptili§ pozitivni zjisténi, protoze vétSina seniorti se domniva, ze mohou pit mineralni
vodu cely den, bez poskozeni zdravi.

Z hlediska spektra konzumovanych napoju byla pozornost vénovana i
problematice piti cerné kavy seniory. Vyzkum mapoval védomosti seniora tykajici se

vhodnosti piti ¢erné kavy jako doplnéni sprdvného pitného rezimu a piipadnych
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dasledkd pti jeji konzumaci. Spravné odpovédélo celkem 56,25% seniort, ze ¢erna
kava neni vhodny napoj k doplnéni spravného pitného rezimu. Toto neni pfili§ pozitivni
zjisténi, nebot’ ¢erna kdva ma dehydratacni ucinky a jeji konzumace ve vyS§im mnozstvi
by vedla naopak k dehydrataci seniort, pokud by nebyla doplnéna vys$im piijmem
jinych nealkoholickych tekutin. Védomosti o nevhodnosti ¢erné kavy jako zdroje
tekutin do organizmu by méli védét téméf vsichni seniofi. Ctvrtina seniort ze souboru,
tedy 25% senioru si mysli, Ze ¢erna kava je vhodny napoj k doplnéni spravného pitného
rezimu a 18,75% seniori nevi. Zde se jevi nutnost zvysit znalosti seniorlt o
dehydratacnim ucinku ¢erné kavy a jeji nevhodnosti jako zdroje doplnéni tekutin. Na
toto navazovala dal$i otdzka, kde odpovidali pouze ti seniofi, ktefi v pfedchozi otazce
odpovédéli, ze Cernd kéva neni vhodny napoj k doplnéni spravného pitného rezimu.
V dotaznikovém Setfeni byly mapovany védomosti senioril, pro¢ kédvu nelze zatadit do
pitného rezimu. Pouze menSina seniorti, 42,5%. na toto odpovédéla spravné, ze
zpusobuje Castéjsi moceni a tim odvodnuje organismus. Dehydrata¢ni G¢inky kavy jsou
prokazané (Panek, 2002). (22) Zbylych 13,75% seniori odpovédélo, ze zpisobuje
nespavost.

Dalsi otazkou, ktera mapovala védomosti seniori o spektru vhodnych a
nevhodnych napojt pro seniory byla, zda jsou koncentrované dzusy vhodnym napojem
k doplnéni tekutin. Zde maji seniofi asi nejvice jasno, protoze celych 60% odpovédélo,
Ze nejsou vhodnym napojem k doplnéni tekutin. A stejné mnoZstvi seniorti 20% a 20%
bud’ nevi, a nebo si mysli, ze koncentrované¢ dzusy miizeme zatradit jako vhodny napoj
k doplnéni tekutin.

Dalsich nékolik otazek bylo zaméfeno na vybér napojii. Ulohou vyzkumu bylo
zjistit, zda si seniofi vybiraji napoje podle chuti, ceny, reklamy, slozeni nebo podle
vzhledu. Celych 63,75% seniori uvedlo do dotazniku, Ze si napoj nevybiraji podle
chuti, coz lIze pfisoudit jejich omezenym moznostem pii nakupu napoju, ktery ve
vétsin¢ pripadii obstarava rodina seniora nebo naopak V lIécebnach pro dlouhodobé
nemocné jsou seniofi odkdzani pouze na tekutiny, které jim zajisti oSetfujici personal.
Naopak 36,25% seniorti ovlivituje pii vybéru chut’. Dalsi otdzka se tykala vlivu reklamy

pii vybéru napoje. Z odpovédi jsem nebyla viibec pirekvapend a moje oCekavani se
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potvrdilo, protoze celych 76,25% odpovédélo, ze je reklama nijak neovlivituje pii
vybéru napoje. DalSich 21,25% seniorti odpovédé€lo, ze nevi, zda je pii vybéru napoje
ovlivituje reklama. Tedy reklamou jsou seniofi v piipadé vybéru napoji ovliviiovani
minimaln¢. Toto spiSe pfisuzuji nezdjmu seniori o komeréni pramysl. Vysledky
analyzy otazky zamétfené na slozeni néapojl, jestli si ho podle né&j seniofi vybiraji,
nebyly ptekvapivé. Celych 72,5% seniori si nevybird napoj podle jeho slozeni a pouze
23,75% ano. Posledni otazka byla zamétena na vzhled ndpoje a vysledky pro mé nebyly
opét nijak prekvapivé, nebot 81,25% seniorii neovliviiuje vzhled napoje pii jeho
vybéru.

Zajimava otazka z dotaznikového Setieni zaméfend na nejcastéji konzumovany
napoj u seniorl. Celkem 47 dotazanych z 80 odpovédélo, Ze nejcastéji konzumuji
pitnou vodu. Myslim si, Ze je to zplisobeno jejich finan¢nimi 1 pohybovymi moznostmi.
Daéle nejcastéji konzumuji ¢erny ¢aj (39 seniorti), ovocny ¢aj (33 seniord), mineralni
vodu (22 seniorit), kavu (15 seniorl), zeleny ¢aj (9 seniortl) a vodu se $tavou (7
seniortl). Piti Gisté pitné vody seniory je zdravi prospéiné, jeji kvalita je v Ceské
republice na velmi dobré trovni. (Kozisek, 2005) (13)

Také mne velmi zajimala konzumace slazenych napoju seniory. Respondenti
méli do dotazniku uvést, zda castéji konzumuji slazené nebo neslazené napoje.
Odpovédi mné velice mile prekvapily, protoze jsem ¢ekala opacéné vysledky. Celkem
76,25% seniorli odpovédelo, ze konzumuji neslazené napoje a 23,75% konzumuje
slazené napoje.

Dalsi ¢tyfi otazky byly zaméfeny na napoje, které seniofi nejcastéji konzumuji
vV zimnich a letnich mésicich. V zimnich mésicich seniofi nejcasteji uptednostiuji teplé
napoje (celkem 70% seniortr), ptedevsim §lo o ovocny ¢aj (53 seniortl), Cerny Caj (45
senioril) a bilou kavu (27 seniorti). Zbylych 23,75% seniorii pije rovhomérné oboji typ
napoji, teplé i studené. V letnich mésicich seniofi rad¢ji uptednostiiuji studené napoje, a
to celych 55% seniorti. Nejcastéji konzumuji pitnou vodu (55 senioril), ovocny ¢aj (33
seniorll), shodné mineralni vodu a ¢erny ¢aj (27 seniort) a vodu se Stavou (16 seniortt).

Ptekvapivy byl vysledek analyzy mapujici mnoZstvi vypité ¢erné kavy za den.

Velmi mé piekvapilo, Ze téméf polovina osob ze souboru, celkem 46,25%, nepije vibec
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¢ernou kavu. Jeden hrnek za den zkonzumuje 38,75% seniord a jenom 15% seniort
zkonzumuje 2 az 3 hrnky Cerné kavy za den.

Obdobna byla otazka, ktera se tykala mnozstvi zkonzumované bilé kavy za den.
Opét me prekvapilo, ze celkem 51,25% seniorti nepije bilou kavu, 32,5% seniorii pouze
jeden hrnek bilé kavy za den a 15% uvedlo, ze zkonzumuji 2 az 3 hrnky bilé kdvy za
den. U téchto dvou otazek jsem cekala, Ze konzumace bilé kavy bude u senior daleko
vyssi. Toto pfisuzuji zejména v pripad¢ seniort z léCebny pro dlouhodobé nemocné
zavislosti na personalu, jakou kavu a jak Casto ji senioriim pfinesou.

Vyzkum mapoval téz konzumaci alkoholu seniorskou populaci. Zajimala mné
konzumace alkoholického piva, vina a tvrdého alkoholu. U seniort, kteti ziji v 1é¢ebné
pro dlouhodobé nemocné, jsem piepokladala nulovou kontumaci a mé ocekavani se
vyplnilo. Proto zde budu interpretovat pouze vysledky respondenti z domova pro
seniory.

Analyza konzumace alkoholické piva za tyden dopadla tak, Ze celych 62,5%
seniorl vilbec nekonzumuje alkoholické pivo, 22,5% seniorti zkonzumuje pouze jedno
0,5 litrové alkoholické pivo za tyden, 10% seniorli zkonzumuje dvé 0,5 litrova piva a
pouze 5% seniort zkonzumuje tfi 0,5 litrova piva za tyden. Vysledky pro mé nejsou
nijak ptekvapive, protoze jsem obdobné piedpokladala.

Dalsi otazka mapovala konzumaci vina za tyden. Velka vétSina respondentd
z domova pro seniory odpovédéla, Ze viibec nekonzumuji vino. Pouze 5% seniorl
zkonzumuje okolo 0,5 litru vina za tyden a dale 2,5% seniorti zkonzumuje dvé 0,5
litrova vina za tyden a 2,5% Senior zkonzumuje tii 0,5 litrova vina za tyden.

Co se tyce konzumace ,,tvrdého* alkoholu, vysledky nebyly nijak prekvapivé.
Celych 92,5% respondentli z domova pro seniory nekonzumuje zadny tvrdy alkohol,
pouze 5% seniori konzumuje 2 az 3 malé panaky za tyden a pouze 2,5% senioru
zkonzumuje jednoho malého pandka za tyden.

Posledni dvé otdzky v mém dotaznikovém Setfeni se zabyvaly zdravotnim
stavem seniortl. Zajimala mé cukrovka a néktera jind onemocnéni, ktera by né¢jak mohla

omezovat jejich pitny rezim.
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K zdravotnimu stavu seniord se vztahovaly dvé dopliujici otdzky. Napied mné
zajimalo, zda jim byla diagnostikovdna cukrovka nebo ne. Celych 58,75% odpovédélo,
ze cukrovku nemad, naproti tomu 41,25% seniort ptiznalo, Ze jim byla diagnostikovéna.
V dalsi otazce 30A méli seniofi odpovedét, jak se 1é¢i. Celkem 18,75% seniori se 1€¢i
pouze dietou, 18,75% seniord se 1é¢i 1€ky a 3,75% seniort si aplikuje injekéné inzulin.
Na toto navazovala otdzka 30B, zda se dusledn¢ vyhybaji vSem slazenym napoju.
Vysledky mé nepotésily, protoze 23,75% senioril se snazi vyhybat slazenym napojim,
samoziejmé ne vzdy se jim to podaii a pouhych 17,5% seniorti odpovédélo, ze se
vyhybaji disledné slazenym napojim.

Posledni otdzka z mého dotaznikového Setieni se tykala, zda seniofi maji néjaké
jiné onemocnéni, kromé& cukrovky, které by néjak omezovalo jejich pitny rezim.
Celkem 92,5% seniorti odpovédélo, Zze nemaji zadné onemocnéni, které by je v pitném
rezimu omezovalo. Pouze 7,5% seniorti odpovédélo, ze takové onemocnéni maji a proto
odpovidali na dalsi navazujici otazku 32A. Celkem 10% seniord odpovédélo, ze v jejich
pitném rezimu je omezuje onemocnéni kardiovaskuldrniho systému a 5% seniorl

odpovédélo, Ze je omezuje onemocnéni zazivaciho traktu.
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6.ZAVER

Cilem této diplomové prace bylo zjistit rozdily v pitném rezimu seniort
Vv zavislosti na sortimentu napoji a ro¢nim obdobi. Price méla zmapovat znalosti
seniorit 0 dodrzovani pitného rezimu, rozdily v sortimentu néapoji, které seniofi
konzumuji a také zjistit, zda jsou seniofi né&jak limitovani zdravotnim stavem
vV dodrzovani pitného rezimu. Spole¢né scilem byly stanoveny i tfi souvisejici
hypotézy.

Prvni hypotéza zni: ,,Seniofi si neuvédomuji nezbytnost dodrzovani pitného
rezimu®. Z otazky ¢.4 je patrné, Ze seniofi nejcastéji konzumuji vice nez 1 litr tekutin za
den, coz je velmi malo. S timto souvisela i1 otazka ¢.8, kde m¢li seniofi odpovidat, kolik
ma vypit zdravy ¢lovek tekutin za den. I kdyz sami seniofi vétSinou konzumuji pouze
vice nez 1 litr tekutin za den, tak vétSina z nich odpovédéla spravné, ze zdravy ¢loveék
ma vypit vice nez 2 litry tekutin za den. Z tohoto vyplyva, ze si seniofi uvédomuji
nezbytnost dodrzovani pitného rezimu, ale vétSinou se jim nedafi toto dodrzet. Proto je
nutné hypotézu zamitnout.

Druhd hypotéza se tykala mapovani existence rozdild v sortimentu néapoji
konzumovanych seniory v rizném obdobi roku. V otdzce ¢.21 a 22 seniofi odpovidali,
ze nejcastéji v zimnich mésicich konzumuji hlavné teplé napoje, pfedevSim ovocny €aj.
Coz je pochopitelné, protoze patii k napojiim, které seniofi piji velmi Casto. V otdzce
¢.23 a 24 se jednalo naopak o letni mésice. Seniofi v 1été¢ nejcastéji konzumuji studené
napoje, prevazné §lo o pitnou vodu, kterou zaroven piji nejcastéji béhem celého roku.
Z danych vysledki je patrné, Ze mohu hypotézu potvrdit.

Tteti hypotéza zni: ,,Seniofi jsou v pitném rezimu limitovani zdravotnim
stavem®. S touto hypotézou souvisela otazka ¢.30 a jeji dv€ doplnujici otazky, které se
tykaly cukrovky u seniorii. VétSina senior vSak odpovédéla, ze jim nebyla
diagnostikovana cukrovka. Naopak seniofi s diagnostikovanou cukrovkou méli
dodatecné& odpovidat na dopliyjici otdzku €.30A, z které je patrné, Ze se nejcasteji 16¢i
Iéky a dietou. Pouze né€kolik seniort si injekéné aplikuje inzulin. Na toto navazovala
jeste doplnujici otazka ¢.30B, ktera bohuzel odhalila, ze Cast seniori se sice snazi
dasledné vyhybat slazenym népojt, ale ne vzdy uspeésne. Také s timto souvisela otazka
¢.20, ktera zjiStovala konzumaci slazenych a neslazenych néapoji seniory. VétSina
seniord odpovédéla, Ze nejcastéji konzumuji neslazené napoje, coz je v poradku. V dalsi
otazce €.31, ktera se tykala této hypotézy, jsem zjiStovala, zda maji seniofi n&jaké jiné
onemocnéni, které omezuje jejich pitny rezim. VétSina dotazovanych odpovédéla, ze
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nemaji jiné onemocnéni, které by je omezovalo v jejich pitném rezimu, a pfesto znacna
¢ast z nich zadouci pitny rezim nedodrzuje. Z diivodu téchto odpovédi, musim hypotézu
zamitnout.

Cil této diplomové prace byl podle mého ndzoru splnén.

V teoretické Casti jsem se snazila zmapovat problematiku pitného rezimu.
Zamg¢fila jsem se hlavné na pitnou vodu, rizné druhy napoji vhodnych i nevhodnych ro
seniory v ramci pitného rezimu. VSechny pouzité literarni zdroje jsem uvedla v zavéru
své diplomové prace.

V praktické ¢asti prace, kterd byla zhotovena pomoci mého vyzkumu, jsem dosla
K nazoru, ze dnesni seniofi jsou velmi informovani o zasadach pitného rezimu. Coz mné
velice mile prekvapilo a zaroven i potésilo. Déle jsem z provedené¢ho vyzkumu zjistila,
ze seniofi preferuji nejCastéji neslazené napoje, predevSim obycejnou pitnou vodu.
Tento vysledek jsem necekala, protoze jsem si myslela, ze vétSina seniori konzumuje
nejcastéji slazené mineralni vody.

Pii mé vyzkumné préci jsem si vSimla zdsadnich rozdilii v obstardvani napoji a
jejich nasledné konzumaci. Seniofi z 1é¢ebny pro dlouhodobé nemocné, jsou odkazani
pfevazné na pomoc oSetiujictho personalu. Zajist'uji jim veSkeré tekutiny a také jim
pomahaji pfi jejich konzumaci. Ve vétsing piipadi je napoj ¢asto jednotvarny a stale se
opakujici. Naopak v domové pro seniory si vétSina obyvatelii napoje zajistuje
samostatné a nebo jsou jim obstaravany jejich rodinami.

Z postiehll a vysledkt z mého vyzkumného Setieni jsem ziskala dojem, Ze by se
méla vénovat velkd pozornost pitnému rezimu seniorti a v pfipadé nizkého denniho
prijmu tekutin, se snazit o napravu a lepsi zajisténi vétsi rozmanitosti napojl, predevsim
u seniortt v léCebnach pro dlouhodobé nemocné, coZ vyzaduje zejména edukaci
oSettujiciho personalu.
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9. PRILOHY

DOTAZNIK

Jmenuji se Michala Svobodova a studuji Zdravotné socidlni fakultu v Ceskych
Bud¢jovicich. Pracuji na diplomové praci na téma: ,,Pitny rezim pro seniory z pohledu
sortimentu a ro¢niho obdobi“. Chtéla bych Vés timto poprosit o vyplnéni tohoto
dotazniku.

Dotaznik je anonymni a ziskané udaje budou pouzity jen pro ucely této prace.

1.Jste:
a) Zzena
b) muz

2.V jakém zafizeni nyni Zijete:
a) lé¢ebna dlouhodobé nemocnych

b) diim pro seniory (,,domov diichodcti*)

3.Kolik je Vam let:

a) 65 — 69 let
b) 70 — 74 let
C) 75— 79 let

d) 80 let a vice

4 Kolik tekutin denné vypijete:
a) nevim

b) méné nez 1 litr

C) vice nez 1 litr

d) vice nez 2 litry

e) vice nez 3 litry

f) vice nez 4 litry

5.Pijete jen kdyZ mate zizen nebo pribézné:
a) piji jen kdyz mam zizen

b) piji 1 kdyz zizeti nemam

6.Pocit'ujete nekdy zizen:
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a) ne
b) ano, nékolikrat denné
¢) ano, maximaln¢ jednou denn¢

7. Myslite si, Ze dodrzujete spravny pitny rezim:
a) ano, myslim, ze dodrzuji

b) obcas

¢) nedodrzuji

d) nevim

8.Vite, kolik ma vypit zdravy ¢loveék tekutin denné :
a) nevim

b) méné nez 1 litr

C) vice nez 1 litr

d) vice nez 2 litry

e) vice nez 3 litry

f) vice nez 4 litry

9.Pijete jednorazove ¢i prubézné béhem dne:
a) piji jenom Kk hlavnimu jidlu (tedy snidani, ob&édu a veceii)
b) piji pribézné behem dne i mimo hlavni jidla

10.Jaké si myslite, Ze jsou komplikace dehydratace:

a) Unava, bolesti hlavy, zhorSenéa koncentrace

b) snizeny kozni turgor (zhorSena elasticita ktize)

¢) selhani ledvin

d) ovlivnéni kardiovaskuldrniho aparatu (sniZeni krevniho tlaku, infarkt)
e) poskozeni mocovych cest (kameny, infekce mocovych cest)

11.Myslite si, ze miizete pit bez poskozeni zdravi mineralni vodu cely den :
a) ano

b) ne

¢) nevim

12.Myslite si, ze ¢erna kava je vhodny napoj k doplnéni tekutin:
a) ano

b) ne

¢) nevim
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.....jestlize jste zvolili v otazce ¢.12 odpoveéd NE, vysvétlete pro¢ ne:

a) protoze ¢erna kava zpisobuje Castej$i moceni a odvodnuje organizmus
b) zplisobuje nespavost

¢) zpuisobuje bolesti zaludku

13.Myslite si, ze koncentrované dzusy jsou vhodnym napojem k doplnéni tekutin:
a) ano
b) ne

¢) nevim

14.0vlivituje Vas pii vybéru napoje jeho chut’ :
a) ano
b) ne

¢) nevim

15.0vliviiuje Vas pii vybéru napoje cena:
a) ano
b) ne

¢) nevim

16.0Ovliviiuje Vas pii vybéru napoje reklama:
a) ano
b) ne

¢) nevim

17.0vliviiuje Vas pii vybéru napoje sloZeni napoje:
a) ano
b) ne

¢) nevim

18.0vliviiuje Vs pii vybéru népoje vzhled napoje:
a) ano
b) ne

¢) nevim

19.Jaky druh napoje nejéastéji pijete béhem celého roku :
a) vodu

b) mineralni vodu

¢) kavu
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d) ¢erny ¢aj
€) ovocny ¢aj
f) zeleny Caj

g) slazené limonady (pf. Kofola, Coca Cola, Fanta, Sprite, ..

h) dzusy
1) vodu se stavou
j)jiné.....

20.Pijete vétSinou napoje:
a) slazené
b) neslazené

21.Jaky druh napoje uprednostiiujete v zimnich mésicich:
a) teplé

b) studené

¢) piji rovnomeérné oboji typ napoju, teplé i studené

22 .Jaky napoj uprednostiiujete v zimnich mésicich:
a) voda

b) mineralni voda

¢) ¢erna kava

d) bila kava

e) ¢erny ¢aj

f) ovocny ¢aj

g) zeleny Caj

h) slazené limonady (pt. Kofola, Coca Cola, Fanta, Sprite, ..

1) dzusy
j) voda se stavou

23.Jaky druh napoje uprednostiiujete v letnich mésicich:
a) teplé

b) studené

¢) piji rovnomérné oboji typ ndpoji, teplé i1 studené

24.Jaky napoj uprednostiiujete v letnich mésicich:
a) voda

b) mineralni voda

¢) ¢erna kava
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d) bila kéva

e) ¢erny Caj

f) ovocny Caj

g) zeleny Caj

h) slazené limonady (pt. Kofola, Coca Cola, Fanta, Sprite, ...)
1) dzusy

j) $t'ava s vodou

25.Kolik hrnkii ¢erné kavy denné vypijete:
a) zadnou

b) 1 hrnek

c) 2— 3 hrnky

d) 4 a vice hrnkt

26.Kolik hrnki bilé kavy denné vypijete:
a) zadnou

b) 1 hrnek

c) 2— 3 hrnky

d) 4 a vice hrnk

27.Kolik 0,5 litru (=1 lahev) alkoholického piva vypijete za tyden:
a) zadné

¢) 1 x 0,5 litru

d) 2 x 0,5 litru

e) 3 x 0,5litru a vice

28.Kolik decilitrti / litrGi vina vypijete za tyden:
a) zadné

b) 2 dcl(decilitrt)

¢) 3 dcl (decilitrit)

d) 0,5 litru

e) 1 litr a vice

29 Kolik ,,tvrdého* alkoholu vypijete za tyden:
a) zadné

b) 1 maly panak

€)2-3 malé panaky

d)4 a vice malych panaki
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30.Jste diabetik ( mate diagnostikovanou cukrovku) :
a) ano
b) ne

.....jestlize ano, lécite se:

a) pouze dietou

b) prasky

¢) injek¢énim podanim inzulinu

.....jestlize jste diabetik, vyhybate se disledné v§em slazenym napojim?
a) ano, vyhybam se dasledné,

b) snazim se vyhybat, ale ne vzdy

¢) omezeni pftili§ nedodrzuji,

31.Mate n¢jaké jiné onemocnéni kromé cukrovky, které omezuje Vas pitny rezim?
a) ano
b) ne

...jestlize ano, napiste jaké onemocnéni:
a)kardiovaskularniho systému
b)mocového systému

c¢)zazivaciho systému
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