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1 UvOD

Ve své praci se zabyvam problematikou ochranragtro niz si myslim,
Ze je v dnesSni da@bvelice aktualni. Toto téma jsem si vybrala z tafiwvodu,
Ze civilizatni nemaoci jsou nejvice rozéhé nemoci a na jejich nasledkymeé zenie
vice nez 33 miliéa lidi. Civilizaéni choroby jsou skupiny onemasn, které
se spojuji pedevsim s Zivotnim stylem moderni doby a Zivotenvéigich néstech.

V prabéhu historie lidstva se lidé snazili zit v souladupsrodou, ale za poslednich
n¢kolik desitek let se Zivotni styl a rytmust$iny lidi radikal@ zmenil. Pramyslova
velkovyroba ovliwuje Zivotni progedi i podminky Zivota. Tradhi strava, tedy
prevazié rostlinna, je vytlaovana kalorickymi potravinami. Potraviny obsahuji
piidatné latky, velké mnozstvi s@licukru a tuku. Jidlo se konzumuje v naginém
mnoZstvi, a to hlavh ve vysglych zemich. Také se neustale zvySuje izt
alkoholu a cigaret. DalSim problémem je dnesSni Rypicky styl Zivota.
Uspichané Zivotni tempo s seboiindSi vSudygitomny stres, proto odpmek,
relaxace a klidny spanek jsou vzacnymi jevy.

Ne vSechny podminky podporujici vznik civilkrach nemoci se daji
ovlivnit. AvSak prevenci tykajici se Upravy Zivoppdvy mize kazdy jednotlivec.
V prevenci je velice dlezitd strava. Diky niz se d& vznikachto onemocEni
zabranit. Lidé vSak tomutocdecky ovienému faktu ne¥i. A dalSim problémem
ve zmeén¢ stravovacich navyk je ten, Ze lidé maji své stravovaci navyky zazite,
nechtji je menit a o zdravé stravsi mysli, Ze neni chutna. Postéghto lidi mohou
vyjadiit slova: Jediny zfisob, jak si uchovati zdravi, je jist, co nechcés,gp nemas
rad a dlat, co se ti nelibi.

Dalezitd je tedy informovanost lidi, Kiesi sami musi uwdomit, Ze deficit
se vyviji postup#, behem roki. Tomuto deficitu se da vSak zabranit konzumovanim
ochranné stravy, coz je takovyt®ob vyzivy, ktery v maximalni mozné faichrani
pied vznikem &ch civilizatnich nemoci, jejichZ rizikovym faktorem je strava.
A proto je hlavnim cilem celé mé prace ukazat lidiiezitost spravného stravovani
a ukazat jim cestu jak se chranit. Tento procdsfiena dlouhou trg ale vysledky

urcité stoji za tu namahu.



2 ZDRAVI A VYCHOVA KE ZDRAVI
2.1 Zakladni pojmy

V antice ¥novali lidé velkou pozornost tomu, ,jak maedzit*. Do tohoto
pojeti moudrého Zisobu Zivota pditio i pojeti zdravi - ,Zit zdra¥ znamenalo ,zit
moude a dobe“. V antice se definovalo zdrawveckym slovem ,ischio®,¢emuz
se rozundlo ,byt zdrav a silny”. Také&ecké ,hygiaio“, které je zndmé z naSeho
terminu hygiena, znamena ,byt zdrav a schopen &iWwdtdnesni dob se mizeme
setkavat s velice pestrym pojetim zdravicktéra pojeti se aziphs soustedi
na zdravi d&la (fyzicky stav ¢lovéka), jina pojeti chapou zdravi jako zboZi
(nag. komeeni pojeti farmakoterapie) a dalSi pojeti chapowavidjako tajemnou
silu, kterou c¢lovék dostava B zrozeni a s niz musi v Zivothospodat
(KRIVOHLAVY, 2001). V knize Joga v dennim Zivoautor uvadi 4 druhy zdravi,
zakladi naSeho Zivota a jehoulézitym faktorem je strava. O duSevnim zdravi
piSe: ,Mysl| a smysly bychom & mit pod kontrolou; zatim nas vSak ovladaji, mist
abychom my ovladali je. K tomu, abychom mohli misihtrolovat, patebujeme
nejdive vnitni analyzu a &Sténi. Negativni mySlenky a strach vyteai
nerovnovahu vdesnych a nerovnych funkcich a stavaji ggipou mnoha nemoci
a utrpeni. Zakladem duSevni pohodyigota mysSleni, vnihi svoboda, spokojenost
a zdravé ssdomi. Proto usilujme vzdy o to, abychortekonali negativni vlastnosti
a smysSleni a postupnrozvinuli pozitivni mysleni a jednani“. Socialnidravi
se chape schopnost bytastny a unit astnymi @init i druhé, coZz znamena
péstovat kontakt a komunikaci s ostatnimi lidnieyeit zodpo¥dnost ve spolmosti
a pracovat pro ni. Je to také schopnost ¢tyad a prozivat Zivot v celé jeho krase.
Hlavni zdsadou duchovniho Zivota a &mre nejvysSim pikazem lidstva vyjailije
z&kon neublizovat chovanim, slovy, mySlenkami g dvodlitba, meditace, mantra,
pozitivni my3leni a tolerance vedou k duchovnimeazd(MAHESVARANANDA,
2006, s. 11, 12). Seedhous (itikdhlavy, 2001) dli zdravi doctyt teorii: Wellnes
povazuje zdravi za idealni stéwveka, jemuz je doie. ,Fittnes" chape zdravi jako
normalni dobré fungovani. DalSi teorie se diva draw jako na zboZzi. A posledni
teorie chape zdravi jakodity druh ,sily* (KRIVOHLAVY, 2001). Asi nejznanjsi

definici zdravi publikovala S#ova zdravotnicka organizace (1946) a definice
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zni: ,Zdravi neni jen absence nemdciporuchy, ale je to komplexni stasldsné,
duSevni i sociélni pohody. Zdravi je fyzickélésné), psychické (duSevni) a socialni
prospivani (blaho)*. S&tova zdravotnicka organizace uvadi ielpled faktoi

a procentni podil vlivu na zdravotni stav, kteryngesledujici: genetika §dicnost)

8 — 10 %, zivotni progedi 8 — 15 %, systém zdravotnicpél0 — 15 %, Zivotni styl
(zpisob zivota) asi 60 %. Tato definice je uéité a pesna, da se ale povazovat
za idealistickou a nerealistickou. Podle definicél@/se da klasifikovat 70-95 %
lidi jako nezdravych (KISLINGER, F. A KOL., KUKLA,., 2008, online).

Muzik a Kregi (1997) uvadi: ,Prvnim i@dpokladem pro zdravi i vychovy
ke zdravi je uvdomit si, jak sami Zijeme, jak vychovavame s¥é d jak se snazime
o prevenci nebo napravu negativnich #liepisobujicich zdravotni oslabeni.
Druhym pedpokladem je vytuat si spravné Zivotni navyky aidledré dodrzovat
preventivni nebo napravnd ofeii. Zaklady pro zdravy Zivot se vyitefl jiZ
od narozeni. Rodovska pée a laska, harmonické rodinné presli, vzdjemna Ucta
a tolerance, nekonfliktni a kamaradské vztahy, wéogprostedi pro vyuziti volného
¢asu, pravidelné pohybovéinnost s dostatmym pobytem v frodé, spravna
vyZiva — to jsou idealni podminky pro zdravy vywijéte. Kazdycloveék by se ngl
nawit uspdadat swj denni a tydenni rezim. Ritkteré neni vedeno kKimérenému
déleni ¢asu mezi povinnosti, zabavu a nezbytnou pohyboudivita, je obvykle
poznamenano na cely Zivot a spravné navyky promadmi vyuZziti volnéhatasu
ziskava jen velmi obti#i (MUZIK, KREJCI, 1997, s. 3). A prd vlastre
vychovavat ke zdravi? ProtoZe zdravi jsme tehdimetli duSevni a fyzickou
pohodu. ProtoZe zdravi je né§i deviza naSeho byti, protoZe byt zdravy je prvni
piedpokladem ke &sti, k Usgchu... Budeme-li zdravi, budeme miét$i Sanci
uskut€novat to, pocem v Zivot touzime. Hazardovat se zdravim, to je jako tuto
Sanci zahodit. Zodp@dny postoj ke zdravi se vyplati, i kdyadk problénim
se zdravim se neda zcela spolehlyhnout (nap. genetické dispozice), nicm&n
rizika a tedy pravépbodobnost, Ze onemocnime lze #kierych gipadech doie
ovlivnit. Zpisobem Zivota rizeme gktera rizika vedouci k onemo&m omeazit,
snizit, potl&it nebo naopak &kterd rizika zvysit. NejsnazSim, néjangjSim
a nejlevijSim preventivnim op&tnim je vychova k zodpeédnosti za viastni zdravi.

Zodpowdnost za zdravi neziskawfovék automaticky, ale vytua ji postupré
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v prab¢hu Zivota schopnosti gdomit si rozdily mezi zdravim a nemoci a posoudit
vyhody zdravi oproti nevyhodam nemoci. A pfaw tuto chvili je nejvySsi Sance
ovlivnit chovani ¢lovéka a formovat jeho postoj ke zdravi pozitivhim ¢sam.
Prevence je prosdek zvy3ujici 3ance jedince na Zivot ve zdra&im dive

se prevence pouzije, tinétéi efekt Ize dekavat (NEDBALOVA, 2008, online).

2.2 Zdravi pro vSechny v 21 stoleti
Zamer programu ,Zdravi pro vSechny v jedenadvacaténiestoprijaty

swtovym spoléenstvim v kétnu 1998, chce realizovat vizi Zdravi pro vSechny,
kterd se zrodila na 8tovém zdravotnickém shrom&id v roce 1977 a kterou
zahdjila Konference v Alma - Atv roce 1978. Zmina vize uéila globalni priority
a deset cifl pro prvni d¢ desetileti jedenadvacatého stoleti, které Jytypoo lidi
na celém sité podminky k dosazeni a udrzeni nejvyssi mozné @radravi Ehem
jejich Zivota. Regionalni program Zdravi pro vSechamodpo¥di na vyzvu Sitové
deklarace zdravi, vyt\id regionalni a narodni strategie na zaklgtbbalni politiky.
Tento program je v souladu s regionalninirakn planem HFA (tj. program hlavnich
aktivit), ktery byl gijat v roce 1991 a poZadoval, aby na regionalnimmowy WHO
pro Evropu v roce 1998 bylarguloZzena obnovena verze této strategieitd®a
deklarace zdravi vyzyvéenské staty, aby podnikly kroky na narodni i mériani
arovni. Tento dokument, Zdravi pro vSechniggklada soubor metod, kterymi Ize
dosahnout lepSi dro¥n zdravi pomoci o¥enych postup vychazejicich
ze spoleénych zkuSenosti Evropského regionu ziskanych veploéth 10 - 15 letech.
Udaje obsazené v této nové politice pro Evropskyore dokladaji zakladni vztahy
mezi zdravim, bidou a socialni soudrznosti. Ukaptifom, jak se zdravi a snahy
o jeho zlepSeni Z&naji povaZzovat zaudezité faktory, které fispivaji k &tSi vnitni
i vzajemné socialni soudrznosti obyvatel tohotomeg,.
Zakladni sotasti programu WHO pro Evropsky region ,ZDRAVI 2E: |

» jeden staly za®r - umoznit vSem, aby doséhli plného zdravotniho paédunc

» dva hlavni cilepro zlepSeni zdravi, sffujici k realizaci stadlého zamu -

ochrana a rozvoj zdravi lidi po jejich cely ZietsniZzeni vyskytu hlavnich

nemoci i Uraié a omezeni stradani, které lidermaseji.
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Eticky zaklad programje tvaien ¥emi zakladnimi hodnotami, které jsou:

zdravi jako zakladni lidské pravo;

ekvita (spravedlnost) ve zdravi a solidarita ginnostech mezi jednotlivymi
zememi i mezi skupinami lidi uvnit jednotlivych zemi, a to detné muzi
a zen,

Gcast a odpogdnost jednotliva, skupin, spol&enstvi i instituci, organizaci

a resorlt za rozvoj zdravi.

Zvoleny bylyc¢tyii zakladni postupy, jejichz smyslem jagpét k realizaci programu

ZDRAVI 21 vyuzitim wdeckych, ekonomickych, socialnich i politickych pudek:

mezirezortni strategi@ostihujici determinanty zdravi a berouci v Uvahu
zdravotni, ekonomické, socialni, kulturni a dal3oloosti a pébézne
hodnotici zdravotni dopadijatych opatent;

piiprava a realizace progranzantienych na zdravotni vysledky disledné
hodnoceni investic do zdravi z hlediska jeji¢mpsu;

integrovana zakladni zdravotnigeézantiena na rodinu a celé spédmstvi
podporovana flexibilnim a citlivym nemognim systémem;

participani zdravotni rozvoj, jehoz prdstdnictvim bude rozvijenacast
vSech, kt&# mohou ke zdravi lidi ispét, nag. rodin, Skol, pracovi§
mistnich spol&enstvi a Uzemnich cdlkpricemz smyslem je posilit spcaieé

rozhodovani, realizaci i odpéanost.

Evropsky region si stanovil 21 konkrétnich tacipro realizaci zagru Zdravi

pro vSechny, které se stanoudiitkem pokroku postupného rozvoje a ochrany zdravi

a snizovani zdravotnich rizik. Osnovu priggpavu zdravotni strategie v Evropském

regionu tvai 21 cili HFA. Tyto cile nejsou zavaznym seznamem, aléi tzaklad

evropské zdravotni strategie. Cile jsou konkretig&olt, k jejichZz naplgni vyzvala

Swtova deklarace zdravi, a jsou vychodiskem realizatravotni strategie ,Zdravi

pro vSechny v jedenadvacatém stoleti. Stanoverié oéspektuji konkrétni

podminky a pdeby Evropského regionu a adekvatma ré reaguji a éekava se,

Ze staty, regiony, #sta a mistni spatenstvi atd. Evropského regionu upravi tyto

cile tak, aby odpovidaly mistnim podminkam,ieb&m a moZnostem (H@IK,
2000, online).
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3 CIVILIZA CNi CHOROBY VE VZTAHU K VYZIV E

Az do 70. let minulého stoleti se odbornici veivyzstarali gedevSim o to,
aby byla vyZiva dostated po kvantitativni strance a aby byl z&stpotebny
piijem kalorii. Kvalitou potravy se nikdof{itiS nezabyval. V prvni polovin
20. stoleti se do obecného psdemi vndil, rychle pronikl a zdomaceh mytus
o bilkovinach, ktery zitazioval nutnost konzumacetgiho mnozstvi bilkovin (vice
nez bylo doopravdy piteba). NejlepSim Zisobem dosahnuti tohoto cile byla vyssi
spoteba masnych vyrolik Po rjakych letech v3ak d&dci a odbornici zjistili,
Ze daleko dleZitejSi je kvalita potravy a Ze p@ba bilkovin je vlasth mensi
nez se pvodre myslelo. Také se zjistilo, Ze problémy se strawau vysglych
zemich spéivaji pra¥ v nadnérné spateke potravin zZiv@isSného [vodu, tuki
a cukru a v naprostém nedostatku rostlinnych prad(dvoce, obilovin a zeleniny).
Na konci minulého stoleti se &a objevovat stale nova prohlaseni @deckych
pracovniki, odborniki v preventivnim lékistvi | ze strany statnich a mezinarodnich
instituci a organizaci, kterad havla ve prosgch vegetarianské stravy atzdziovala
nutnost vyssi speby potravin rostlinného twodu. Napiklad Severoamericka
dieteticka asociace (in Roger, 1995) jiz v roce(L98 své spravuvedla: ,Existuje
¢im dal tim vice ¥deckych dkazi, které potvrzuji pozitivni vztah mezi stravou
na rostlinné bazi a prevencicitych chronickych degenerativnich oneméai)
jako jsou obezita, koronarni nedostaiast, vysoky krevni tlak, cukrovka, rakovina
tlustého gsteva ajiné choroby* (ROGER, 1995). Diehl a kol.ady Ze diky
sklerotickym zm¢nam tepen dostane kazdy den 4 000 Adawii srdeni infarkt,
jedna tetina dosplé populace trpi vysokym krevnim tlakem a dalSicéslidi
jsou kazdoréné¢ ochromeni mrtvici. Nevyvazeny agob Zivota vede k tomu,
Ze se obezita stava epidemickym onemdogm a kazdych 50 sekund
je diagnostikovan novyifpad cukrovky (DIEHL A KOL., 1999). Také Spasky
profesor v oblasti vyzivy Covian (in Roger, 199%)pies veSkeré své kritiky
vegetarianstvi ve své knizika: ,Ve skuténosti ovolaktovegetarianska stravaza
byt z vyzivového hlediska naprosto dostate“ A uznava, Ze dokonce iipns
vegetarianska strava (veganismus)izemn byt pro dosfiého clovéka vhodna
(ROGER, 1995). Ministr zdravotnictvi USA, MUDr. €. Koop (in Diehl a kol.,
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1999) vydal v roce 1988 knihu, ktera shrnuje poanalchézejici z &kolika stovek
epidemiologickych studii. Doklada zde, Zéigpb stravovani dzny v rozvinutych
zemich je hlavni ii¢inou civilizatnich onemoc#ni. Hlavni vinici jsou nasycené
tuky a cholesterol konzumované v nagném mnozstvi. NepSim zdrojem
nasycenych tuk a jedinym zdrojem cholesterolu jsouiepazi potraviny
Zivocisného fivodu, které jsou konzumovany misto potravin bohatya komplexni
sacharidy jako jsou obiloviny, ovoce a zelenina.piNdad riziko ischemické
choroby srdéni u ¢lovéka, jehoz strava zahrnuje maso, vejce acndévyrobky
je asi 50 %. Pokud by tentbovek prestal konzumovat maso, klesne riziko o 15 %.
U vegetariana, ktery nekonzumuje maso, vejce agémél produkty, hodnota klesa
na pouha 4 %. &které studie dokazuiji, Zerfipregetarianském Zgobu stravovani
lze predejit 90 % gipadi mrtvice a 97 % srdaiho infarktu. A prevenci to nekdin
diky vegetaridnské stravize zvratit nap pribéh srd€niho postiZzeni. Riziko
onemocgni rakovinou tlustého &tva, prostaty a prsu je u lidi, dérkonzumujicich
maso, vejce a mé@é vyrobky, 3 — 4 krat vysSi nez u lidi, Ktge konzumuji #idka
nebo vibec. Podle dalSich vyzkudnmaji zeny - vegetarianky s#j$i kosti, riziko
zlomenin je u nich nizsi a starnutim ztraceni &énkostni hmoty. Studie takovych
populaci vegetaridn jako nap. Hunzové, kit se ve zdravi dozivaji vysokéhskw,
jsou v gikrém kontrastu k gizkumim provagnym mezi aljaSskymi Eskymaky,
ktefi jedi pedevSim to, co vylovi z niie a trpi mnoha nemocemi a umiraji mladi
(DIEHL A KOL., 1999).

Ackoli existuje spousta literatury o dietach a spgwuyziw, lidé se jimi
nefidi a nepijimaji Ziviny, které patebuji k fistu, obno¥ tkani a boji proti
onemocgnim. Mnozi lidé trpi obezitou, alefifpm jsou podvyZiveni. V jedné
provedené studii typickych stravovacich navyRmericami (Nutrion Reviews
54 in Ewin, 2001) se ukazalo, Ze jejich strava bbgavyrazg vice kalorii nez fed
deseti lety, ale jencast vSech zdékladnich Zivin, které organismustgmoije.
Americané tedy jedi kalorické, ale nevyzivné potravinyeazbytku civilizovaného
swta je situace velmi podobna. Vysledkem jetstajici vyskyt zhoubnych chorob,
jako je rakovina a ischemickd choroba srde(EWWIN, 2001). U civiliz&nich
chorob nejde jen o problém medicinsky. Tyto nenpiiciaseji tak&adu socialnich

a ekonomickych potizi. Jakaiklad mize slouzit fakt, Ze na jedné stéaje z dani
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dotovana vyrobadkterych nezdravych potravin a na stratfruhé stoupaji naklady
na |&bu chorob, vyskytujicich se prawdiky konzumaci nezdravych potravin
(BUKOVSKY, 1998).

3.1 Kardiovaskularni nemoci a strava

Ateroskleréza je ii¢inou zavaznych onemoéni srdce a cév, které ve svych
dusledcich zkracuji délku lidského Zivota. NejvySshrinost na tyto choroby
je ve vysglych zemich. Nejzavazjsi choroba je infarkt myokardu nebo mozkova
mrtvice (BLATTNA A KOL., 2005). Ateroskler6zu #gobuje nad@rné mnozstvi
tuka a cholesterol zjsobujici tvrdnuti a ucpavanilézitych tepen zasobuijici skig
sval kyslikem. U ateroskler6zy neexistuji Zzadnéovaé signaly az do doby,
kdy jsou jiz srdéni tepny ténsi Uplné ucpané. Nkteri lidé mohou p namaze
pocitovat bolest na prsou (tomutdignaku sefikd angina pektoris), ovSegasto
je prvnim znameni, Ze¢oo neni v ptadku, teprve sraai infarkt. Riblizné jedna
tietina lidi swij prvni infarkt nepezije (DIEHL A KOL., 1999).

Priciny ateroskler6zy nejsou jedegtné. Vyznamnym faktorem tohoto
onemocgni jsou vrozené viohy. Na rozvoji onem@oin se podili nezdravy styl
Zivota, k¢emuziadime pejidani, koteni, stres a malo fyzického pohybuekiera
onemocgni jako cukrovka, obezita nebo hypertenze neb#zpéto nemoci
a jeji rozvoj souvisi se znami tukového metabolismu (BLATTNA, 2005ada
studii prokazala, Ze strava bohata na &@&my tuk a cholesterol zvySuje hladinu
krevniho cholesterolu a tinfippiva ke vzniku srdmiho onemoceni. Naopak strava
s nizkym podilem zZivdSnych tuki a cholesterolu sniZzuje hladinu cholesterolu v krvi
a tim brani rozvoji ateroskler6zy. Tato strava gaapna dokonce aterosklerotické
platy ve sénach tepen rozpoust (DIEHL A KOL., 1999). Husak (1998) uvadi,
Ze lidé, kte&i ze stravy odstrani Zi¢@né potraviny, budou okamé&itmére
postihovani &gmito chorobami. A i lidé, jejichZz cévy jsou jiz \gareé postizeny,
mohou diky zmn¢ stravovani dosahnout zlepSeni stavu svych césddhazejici
tvrzeni dokladaji rozsahlé enhi v USA. Prokézala to néglad i Ornishova studie
jiz v roce 1990. V fipack, Ze bychom celoZivoth dodrZovali spravnou

Zivotospravu, nebezpeinfarktu myokardu klesa jen na 10 %, nebo na Gr¥bzna
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jen dokonce na 1 % seasnécetnosti. | kdybychom zemu Zivotospravy uskutaili

jen cast&ne¢, snizi se riziko. Pokud bychom snizili smiitu Ziv@&iSnych potravin
nacdtvrtinu, nactvrtinu by se snizilo i riziko infarktu myokardu.aké vylokenim
soli ze stravy by se zabraniléstu krevniho tlaku a u lidi postizenych hypertenzi,
by se krevni tlak snizil (HUSAK, 1998).

3.2 Hypertenze a strava

Krevni tlak se udava jako vztah mezi systolickymri (stahu srdce)
a diastolickym (i uvolnéni srdé€niho svalu) tlakem. Udava se v mm Hg (milimetry
rtutového sloupce). Hypertenze znamena pokud je opakovantien systolicky
krevni tlak v hodnat vySSi nez 140 mm Hg nebo diastolicky krevni tlakssi
nez 90 mm Hg. Toto onemosmi se neprojevuje zadnymi zjevnymitiznaky
(proto se také nazyva tichou nemoci),usgbuje zavazné zmy na tepnach
a tepénkach. Prvnim zjevnyniiznakem hypertenze byva mnohdy teprve mrtvice
nebo srdéni infarkt. Ke vzniku hypertenze e gispivat vysoky pijem soli,
obezita, aterosklerotické platky, estrogen a alkoflEHL A KOL., 1999).
Ve zpra¢ WHO (in Roger, 1995) odbornici uvadi: ,Epidemidkdg vyzkumy
systematicky uvafli, Ze krevni tlak vegetariénje nizSi nez nevegetarianl kdyz
neni snadné dit presnou picinu takovychto vysledk vyzkumy naznéuji, Zze utita
slozka produkt ZivocisSného fivodu (pravdpodobré jde o bilkoviny nebo tuky)
muze mit vliv na krevni tlak lidi konzumujicich maaginé potraviny Zivéisnéeho
pavodu.” (ROGER, 1995, s. 119).

3.3 Rakovina a strava

Zhoubné novotvary (maligni nadory) jsou na druhérsg pricin amrti
na s¥té. CR vykazuje vy3$i peet nadorovych onemoeni neZ ostatni staty zapadni
Evropy. Jejich vyskyt neustéle stoupa. Jakilad mize slouzit fakt, Ze roce 2003
byl hlaSen do Narodniho onkologického registru vgkaeyskyt novych nadorovych
onemockni, ktery byl o 70 % u muZa 90 % u Zen vysSi, nez v roce 1980.
Z toho bylo zjid¢no 307 novych onemoeéni u diti a mladistvych (JOUKALOVA A
KOL., 2007). Rakovina z4n4 jako jedind abnormalni hka, kter4d se zme

nekontrolovas mnozit. Skupinydchto burk se formou naddrdostavaji do zdravé
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tkdré a casto se $i do dalSich¢asti €la. Karcinogeny jsou latky, které podporuji
vyvoj rakovinnych budk. Mohou pochazet z potravin, ze vzduchu, nebo do&o
i zevnit téla. U wtSiny karcinogefh miuze dojit ged posSkozenim k neutralizaci,
ale rekdy utaii na buky geneticky material (DNA), a dochazi ke &m. Vyvoj
znatelného nadoru trva roky (CANCER PROJECT, 2@bfine). Diky pokrokm
lékaské wdy je mozné jiz v ranném stadiu odhalizné druhy naddr a |&ba
je progresiveyjsi, ¢imz se vyrazé zvySuje poet lidi, ktgi onemocgni pieziji.
AvSak i pgres tyto pokroky, celkova umrtnost na nadorova ore®o u nas neustale
roste. Kazdytvrty obyvatel CR na rakovinu zeke. Tento stav by se dal oviem
zmenit, kdyby lidé dodrZzovali jednoducha preventivnpadeni. Onemocni
by se tak v 70 — 80 %ipadech ubec nemuselo projevit (DIEHL A KOL., 1999).
Na vzniku rakoviny se procentuélrpodileji nasledujici faktory: potrava
35 %, kouteni 22 %, alkohol 12 %, infekce 10 %&ditnost 7 %, nemoc z povolani
4 %, radioaktivita 3 %, zr&teni 2 %, l1éky 1 %, pmyslové chemikalie 0,5 %,
konzerv&ni latky a barviva v potravinach 0,5 %, a neznariéiny 3 % (DIEHL
A KOL., 1999). Spojitost mezi stravou a rakovinaenhnic nového. V lednu 1892,
Scientific American vytiskl konstatovani, Ze "rakwa je nefastjSi u €ch lidi,
kde grevladaji masoZravé navyky'Cetné wdecké studie ukézaly, Ze rakovina
je mnohemcasgjSi u populace konzumuijici stravu bohatou na masstéaviny,
zejména masa a mnohem radmzné v zemich, kde se ji strava bohatad na obili,
zeleninu a ovoce. Jednim avibda je, Ze potraviny maji vliv nagsobeni hormain
v téle a také na silu imunitniho systému a dalSi faktdatimco ovoce a zelenina
obsahuji celodadu vitamiri, mineréat, antioxidant a rostlinnych latek na ochranu
téla, vyzkumy ukazuji, ze ziwisné produkty obsahuji potencidlrkarcinogenni
latky, které mohou ispét ke zvySeni rizika rakoviny (CANCER PROJECT, 2008,
online). Také Liga proti rakovin (1995) potvrzuje, Ze vyskyt rakoviny stoupa
s rostouci spoebou Ziv@iSnych potravin (tj. s rostouci spebou Ziv@iSnych tuki,
bilkovin a celkové energie stravy zaréya uvadi, Ze velkyifjem bilkovin obec#
podporuje @ist nadorovych buik vzniklych pisobenim jinyckeinitela. A rakovina
neni zdaleka jedinym negativnim zdravotnirislddkem, ktery nadénny piijem
bilkovin zpisobuje (VAGUNDA A KOL., 1995).
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Vegetarianska strava chrarted rakovinou z &kolika nasledujicichid/odu:

1. Strava je bohatd na protirakovinné ochrannéylatkchazejici se pouze
v rostlinnych potravinach (karoten neboli provitami, enzymy inaktivujici
karcinogenni benzopyren, inhibitory proteaz a amdianty).

2. Obsahuje rostlinnou vlakninu, jejiz nedostatek/Smje riziko rakoviny
tlustého steva. Vlaknina absorbuje a odvadi karcinogenni |atkylesterol
a zlwenikové soli.

3. Konzumace tuku je podstétnizsi. Navic rostlinné tuky vSeobe&cabsahuji
nenasycené mastné kyseliny, které maji ochrannérgkovinné @inky
a jsou zdravi prosgne.

4. Strava rostlinného  dwodu neobsahuje karcinogenni latky
jako nap. benzopyren, metylkolantren, nitrity a hormony migkrmovani
dobytka, které jsou obsazeny v mase (ROGER, 1995).

3.4 Obezita a strava

Mezi dosglou populaci je obezita velice vaznym ¢astym problémem.
U vékové skupiny 25 — 64 let je €eské Republice obéznicktima mui a tetina
Zen. Asi nejvice probléins hmotnosti maji vSak Ameéané. S nadvahou bojuje
v USA 36 milioru lidi. Obezita zvySuje riziko té#h kazdého chronického
a degenerativnino onemagn. U obéznich lidi je trojnasobné riziko ischendick
choroby srdéni, ¢tyinasobné riziko hypertenze,étmasobné riziko cukrovky
a zvysené koncentrace cholesterolu v krvi a Setlmds riziko vzniku Zlanikovych
kamerii. Dale se zvySuje riziko rakoviny tlustéhdesta, konéniku, prostaty, prsu,
délohy a vajeénika. A navic trpi obézni jedinci mnoherastji osteoartritidou
(zérety kosti a klould) a bolestmi zad (DIEHL A KOL., 1999). Obezituifeme
roz&tlit do dvou typi. Prvni typ, u 8hoz se tuk uklada do partii hyzdi a stehen,
se nazyva ,hruskovity“. Vyskytuje se hlavm Zen a znazauje ho znama soska
Véstonicka VenuSe. Tento typiqustavuje obvykle menSi riziko. Druhy typ
se nazyva ,jablkovity* (centralni) typ obezity“fgalstavovany postavou Falstaffa,
C0Z je muz s pivnimiithem a pavotima nohama. U tohoto typu neni jiZz stav cév

a srdce nejlepsi, riziko infarktu a mozkove mrtweake, krevni tlak vysoky, stejn
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jako hladina cholesterolu a tiuka brzy se mize objevit také cukrovka 2. typu
(KOVAR, 1998).

Na vzniku obezity se podili vice fakiorMarinik (2007) uvadi, Ze se jedna
o genetické faktory, hladinu klidového energetiakélvydeje, postprandialni
termogenezi, pohybovou aktivitu a dietu. Genetitdédory ovliviiuji obezitu v 55 -
62 %. Hladina klidového energetického vydeje (bdzdetabolismus) je mnozZstvi
energetického fijmu potebné k zachovani zakladnich Zzivotnich funkci. Bazal
metabolismus je zavisly nadi¢nosti, ¥ku, pohlavi, hmotnosti, fyzické akti¥itaj.
apodili se na celkovém vydeji z 55 — 70 %. Pohgbaktivita se podili
na energetickém vydeji maximélnz 20 % (MARTINIK, 2007). Nadvahu a obezitu
muze také zpsobit nejen fejidani se, ale i nedostaté vyzZiva (podvyZiva).
Podvyziva je pravpodobré zpisobena tim, Ze&lovék negijima dostatek vSech
esencialnich prvk vyZivy a tuky nemohou byt efektignspalovany. Bukovsky
(1998) to shrnuje slovy: ,Jime mnoho, ale na Ukaaliky* (BUKOVSKY, 1998).
Americka dietetickd asociace a Kanadsti dietologovadi, Ze v anglické studii
s 4.000 muzi a Zenami byl srovnavan vztah mezizitde a konzumaci masa.
Skupiny osob byly rozfleny na skupinu konzumuijici vSechny druhy masapisku
konzumujici jenom ryby, lakto-ovo-vegetariany a aeyg Pfimérny BMI byl
u laktoovovegetarian a vegafl stravujici se takto nejmén5 let. NizSi BMI
vegetariad je vyswtleno rozdily ve slozeni zivin (méipilkovin, tuki a ZivatiSného
tuku), vysSim Fjmem vldkniny, vySSim ifjmem zeleniny a snizenymiipnem
alkoholu (ANGELS., MESSINA, MELINA, 2005, online)

3.5 Cukrovka a strava

Cukrovka je onemoemi, pi kterém pankreas neni schopna produkovat
hormon inzulin v dostateém mnozstvi. # malém mnoZstvi nebotipprakticky
aplné nepitomnosti inzulinu, je vée tZce zasazen metabolismus vSech hlavnich
slozek stravy (tuk a uhlohydral). Fri cukrovce se glukéza wle, premenéna
z uhlohydrét, hromadi, jeji koncentrace je naghma a dochézi k celkovému
postizeni organismu. Nadbytek glukézyieghazi do m&. Pfi cukrovce
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je také postizen metabosismus tuk téle se hromadi ketokyseliny, jez jsouébp
3kodlivé (HUSAK, 1998).

Existuji # hlavni typy cukrovky: Diabetes I. typu se vyskgu
asi u 5 % nemocnych a jgasto @dicny. PostiZzeni jsou &Sinou hubeni. V de
chybsji z nejiizngjSich Ficin buiky produkujici inzulin, proto jsou nemocni
zcela zavisli na jeho injeékim podavani. Diabetes Il. typu m&R podle odbornik
az epidemicky vyskyt, trpi ji ips 400 tisic nemocnych. Tento typ &astji
vyskytuje ve diednim a vySSim &ku a u lidi s nadvahou. V krvi nemocnych
se vyskytuje dostateé mnozstvi inzulinu, ale Bky trpi snizenou citlivosti
na inzulin, ktery tak nefize zabezp#t dostatény presun glukdzy do buk. Tretim
typem je diabetes¢hotensky, ktery se vyskytuje obvykle&hem druhé poloviny
téhotenstvi a po porodwisinou zmizi. Cukrovka vznika ¥hotenstvicastji u zen,
které vyrazy pribraly na vaze (DIEHL A KOL., 1999). Cukrovka&ipasi jest dalSi
nasledky: retinopatii (poruchy zraku), nefropatipofuchy ledvin), angiopatii
(poskozeni cév) a neuropatii (poSkozeni Apr¢KOVAR, 1998). Redchazet
cukrovce ll. typu Ize nasledujicimi @gpoby: Snizovani hladiny cukru v krvi dietou
nebo inzulinem nebo tabletami. Dostatek pohybélesmné aktivity. Upraveni stravy,
snizeni pijmu energeticky vydatnych pokfma konzumace dostatku vlakniny.
Redukce dlesné hmotnosti. Omezitfigun nasycenych Zi¢@nych tuki (KOVAR,
1998).

3.6 Osteopordza a strava

Osteopordza, nebalidnuti kosti, je nemoc charakterizovana ubytkentrikos
hmoty (organické i mineralni slozky), coz je sp@ennarusenim architektury kosti,
¢imz se zvysSuje riziko zlomenin.afPodni pevné kosti se stavaji tenkiédké
az mekkeé. Osteopordza se vyrazpodili na celkovém gitu zlomenin. Na nésledky
zlomeniny keku stehenni kosti umira¢bem prvniho roku po Urazu okol@&timy
postizenych a asi polovina je invalidizovana a levadkazana na pomoc rodiny
nebo I€ebny pro dlouhodab nemocné. Zlomeniny obrétl byvaji mnohdy
bezbolestné, nicménzpisobuji zkraceni kostrglovéka o 5 — 10 cm a vytveni
hrbu. Osteoporéza nema zptku Zadné zjevnértfznaky, proto se o ni postizni

vétSinou dozedi az ve chvili, kdy dojde ke zlomesinMezi rizikové faktory pat:
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sedavy zpsob Zivota, strava s vysokym podilem bilkovin, @izkadina hormonu
estrogenu, fediasnd menopauza, dlouhodobé uzivani kortikosteridnormori,
konzumace alkoholu a kofeinu a keni (DIEHL A KOL., 1999). Nkteré udaje
ukazuji, Ze osteoporéza je nd&tasta v rozvojovych zemich, kde je strava zaloZena
piedevSim na potravinach rostlinnéhdvpdu. Tyto studie jsou vysledkem Udlaj
0 zlomeninach kgfi, které nejsou spolehlivym faktorem k porovnaostniho zdravi
mezi jednotlivymi narody. Mnoho studii poukazuje fakt, Ze vysoky fijem
bilkovin, predevSim z potravin ziwtsného @vodu, zmisobuje zvySeni exkrece
kalcia a zvysujici se naroky na kalciumivddem je zvySené vyplavovani kyselin
z metabolismu aminokyselin obsahujici siru. Obilgvobsahuji taktéz velky podil
téchto aminokyselin adkteré studie ukazuji, Ze postmenopauzalni Zenysskym
piijmem Zivaisnych bilkovin a nizkym ijmem rostlinnych bilkovin maji vysoky
stupea ztrat kostni hmoty a velmi vysoké riziko zlomef®NGELS., MESSINA,
MELINA, 2005, online). Bukovsky (1998) uvadi: ,Exige dostatek itkazi,
Ze vysoky pijem fosforu a kyseliny fosfoseé (obsazenych zvl@tv mase
a nealkoholickych néapojich jako je cola) zhorSugebavani vapniku ze isva,
podporuje jeho vyléovani mai a tim zgisobuje ztratu pevnosti ztipkosti a netit’
(BUKOVSKY, 1998).
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4 VYZIVA JAKO NEJD ULEZIT EJSI RIZIKOVY FAKTOR

VyZiva je soubor pochdd pri kterych organismus ffjima, zpracovava
a vyuziva potravu, tedy latky nutné &stu, obno¢ a udrzeni funkci organismu.
Rozeznavame latky vyzivné (Ziviny) a latky ochranmé@&aminy, mineralni soli).
Latky piijimané v potra¥ a napojich ovlisiuji vyvoj, rast a funkce orgén VyZziva
zabezpeuje dilezité ulohy v organismu. Dodava Ziviny nutné prorbu a obnovu
tkani v celém organismu, poskytuje energii gmnost organ, je zdrojem tepla
a reguluje dlesnou teplotu, ifivadi latky nutné procinnost orgaf (metabolické
pochody) a systéin (CNS, hormonalni systém, imunitni systém) a jdekita
pro tvorbu zaloznich zdrbjz okamzi¢ nevyuzitelnych sloZzek potravy (FREJ, 2006).

Védecky obor vyZiva, vnikl na konci 18. stoleti. Lidé zabyvali vyzivou
jiz diive v historii a poskytovali rady, jak se nemocnajimstravovat. Prvnim
praktikujicim vyzivdem byl pravdpodobré starowky recky |éka Hippokrates
(460 — 380 p Kr.). O vyzivu se z&aly zajimat statni instituce teprve ve 20. stoleti
a jednim z hlavnich hledisek bylageéo udrZzeni dobré pracovni schopnokivéka,
a tim i jeho zdravi (BLATTNA A KOL., 2005). Z prvopatku byl zajem o vyzivu
doménou mensiny lidi, kiebyli vétSinou oznaovani jako vystedni.Clovek, ktery
se vyhybal potravindm pr@lo Skodlivym a vybiral si to, co je zdravé, nebd by
dokonce vegetarianem, byl nazyvan snobem nebo didzrzdravi prosfsné
potraviny byly v dsledku neznalosti povazovany za obnve nefijatelné.
V powvedomi lidi bylo zakotveno, Ze syrovépryslow nezpracované jidlo, nerbe
byt chutné nebo snesitelné pro normalni konzumegigracovatele potravin
podporovaly z komenich divoda i scElovaci prostedky (SHARON, 1989). VyZiva
a stav obyvatelstva také Uzce souvisi se gpokkymi podminkami Zivota.
Napiklad v obdobi hladu a epidemii byl Zivaiovéka ohrozen fedevsim
infekénimi nemocemi, v dneSni débse objevuji onemoeéni Uzce souvisejici
s civilizatnim procesem i Zsobem naSi vyZzivy. Nadbytek potravyfirasi
nerovnovahu v jejichifijmu a objevuji setzné extréemy nebo dlouhodobé nespravné
stravovaci navyky. Stravovatliovéka neplni jen jeho fyziologické petby, ale ma
i dalSi funkce, jako jsou fpdevSim psychické, socialni a speleské vlivy.
Psychicka stranka vyZivy je spojena ijgmnymi pocity u stravovani, a proto je

dulezita senzoricka jakost stravy, kteraiza gispét k pocitim libosti z gijimané
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potravy, a tim i ke konzumacktgiho mnozstvi potravy. Na pozitek z konzumace
potravin ma vliv i kultura stolovani podtrhujici ziplogickou i spoléenskou
vyznamnost. Spotma konzumace potravin utuzuje zvyky mezi lidmi \dirg,

v riznych zajmovych spotenstvich i v profesnich kolektivech. Konzumace\stra
muze také vést k vychev spol&éenského chovani. Stravovani je i &ast
poznavaciho procesu, kdy stolovani a konzumacevystiarezentuje Kkulturu
(BLATTNA A KOL., 2005).

VyZziva také ovliviuje to, jak vypadame, citime se a pracujeme, zderbe
nervozni, unaveni a pesimigfi anebo radostni, uvaini a aktivni. Ovliviuje
kvalitu naSeho Zivota (SHARON, 1989). Presli a spoléenské klima, ve kterém
Zijleme, na nas gsobi celouradou vlivi, podmiujici naS psychicky a i fyzicky
zdravotni stav. #sobi na nas ale i faktory jakosks a dédicnost, které zmnit
nebo ovlivnit nemzeme. Utité oblasti naSeho zivota vSakuheme usr@rnovat
a vice nebo ménovlivnit. Jednou z nich je #igob vyzivy. Cel&ada studii doklada
skute&nost, Ze mezi vyzivou a nasim zdravim existuje (&kavislost. Nkteré studie
hovai dokonce o 60 — 70% vlivu #apobu vyZivy na kvalitu naseho zdravotniho
stavu. Bi dneSnim usgchaném stylu Zivota je stale je&telatrada €ch, kte&i tomu,
co konzumuiji, nesnuji pozornost. & se jednd o mnozstvi nebo kvalitu jidla,
jedinym kritériem #stavacasto jen chtova strdnka potravin. Hlavnimi chybami
nasi vyzivy je pejidani, pijimani premiry tuku, cukru, soli a kalorii afipmani
nedostatku vitamiiy, mineralh a stopovych prvk U rekterych jedind se niize
objevit ugity paradox, kdy fi vySSim gijmu potravin s vysokym obsahem kalorii
(zejména pradzdné kalorie u sladkych pokymmaji nizSi pijem nezbytnych
vitamini a stopovych prvk a jsou tudiz podvyziveni. Vysledkem je diewa cesta
k oslabovani celého organismu audze se dostavit dkteré onemoacini.

S tim s&asto poji i nebez@é vytvoreni ndvyku na &kterou z oblibenych potravin
nebo pochoutek. Hippokrates kdysi davakl: ,Dovol, aby tvé potraviny byly tvymi
leky, a ne tvé Iéky tvymi potravinami.“ Jeden granevence je vice nez kilogram
leéka, proto by se nejedertlovék mohl €Sit sluSnému zdravotnimu stavu,
kdyby se ¥as vymanil ze svych nezdravych dietetickych zloZvgidogal si takové
pokrmy, které by napomahaly udrZzovat zdravou stgebo vlastniho organismu,

posilovaly jeho imunitni systém, uklidvaly nervovou soustavu a poskytovaly
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nezbytné latky pro zdravatinnost vSech ostatnich orga(MOSKALA IN ROGER,
1995). Lidé by proto #i myslet hlavié na to, Ze spravné stravovani samo ossob
odstrani az 80 % nemociigalevsim nemoci latkovée vymy. Dokonale to vystihuji

slova, kteraiekl jisty klasit, a to, Ze ,naSe denni potrava @ tnej&inngjsi

Vs

vvvvvvvvvv

(JANCA, 1993).

4.1 Pofeba energie a skladba potravy

Dostatek energie z potravy je nutny pro metabalsnobnovu tkani, regulaci
télesné teploty a pohyby svalstva (orgarpohyb tla). Vydej energie je podmin
arovni bazalniho metabolismu, metabolismem pot@¥yzickou aktivitou. Bazalni
metabolismus se zvySujefippravidelném cvieni (WtSi objem svalové hmoty,
kterd je metabolicky aktivni), v nizS§imé¢ku, u mu# atd. Riblizna hodnota
bazalniho metabolismu za 24 hodin je u Zzeny 1 2@0 (6 000 — 6 000 KJ) a u muze
1 600 kcal (6 500 — 7 500 KJ). Fyzicka aktivitarse energetickém vydeji podili
z20- 40 % a vydej teplatipzpracovani potravy asi 10 %. MnoZstvi energie
Vv potrav je ukeno mnozstvim kcal na 100 g, velikosti porce avieeki konzumace
jidla (CasgjSi konzumace meénkalorického jidla). Nejvice energie obsahuje tuk,
nejmeért voda a vlaknina (zelenina, ovoce)ilBzity je i glykemicky index potravin.
Glykemicky index zn& to, jak rychle se potravina obsahujici sachapignmeni
na glukozu a veeba do krevniho aiu. Cim vy3si index, tim rychleji se potravina
vstieba a stimuluje slinivku k vytiovani inzulinu, ktery se snazi dostat cukr
do burgk. Opakovana &asta konzumace potravin s vysokym glykemickym ireaex
vede k velkym vykyum hladiny krevniho cukru (glykémie) aftipnakim
hypoglykémie (FREJ, 2006).
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Tab.: Doporuené hodnoty energetickéhdjmu za 24 hodifFORT, 2007)

Zeny MuZi
ek KJ kcal KJ kcal
19 — 35 let 9200 2200 11000 2630
36 — 50 let 8400 2000 10000 2400
51 - 65 let 7600 1820 8500 2050
Nad 65 let 7100 1670 8000 1910

Néazory na denni energetickyijem ¢loveéka se liSi. Podle americké vyzivové
pyramidy by ndl byt zastoupen z 20 % bilkovin, 30 % @50 % sacharid (FORT,
2007). Optimalni gjem bilkovin, tuki a sacharidl je dan jejich hmotnostnim
pomérem zhruba 1 : 1 : 4. Tyto zakladni Ziviny jsou ngmnym zdrojem energie.
Nejvice energie poskytuji tuky, a to z 1 g 9 kcar (KJ), zatimco bilkoviny
a sacharidy ménnez polovinu, a to 4 kcal (17 KJ). Pro zajimavashergie
vytvérejici se z alkoholu (etanolu), ato z 1 g je 7 K&&8l KJ). Pro vSechny Ziviny
jsou vypracovany ,Vyzivové dopotané davky“ (VDD), které tvid doporieny
denni gijem jednotlivych slozek potravy (BLATTNA A KOL.,GD5).

4.2 Zakladni zZiviny ve vyZzig
Voda

Bez vody nelze Zit. Voda t¥o70 % celkové desné vahyloveka. Voda
je obsazena v lhik&ch, mezibu&inych tekutindch i krevni plazim Voda genasi
ionty a mineraly, regulujekesnou teplotu a umaéanje vylutovani odpadnich latek
maoci. Pro spravné fungovani organismu je nutné udizaxanovahu mezi ijjatym
a vylowenym mnoZzstvim tekutin. Vodwld ztrdci pocenim, ntd a dychanim.
Prijim& se pitim, potravou a mal@st se tvti metabolismem. Velice nebezjpa
je dehydratace (odvodni) zpisobena nap prajmy, pri uzivani diuretik apod.
(FREJ, 2006). Dosty clovek by nmel vypit priblizné 3 litry vody deng
(na 1 kg vahydla — 3 dcl vody) a vifipad, Ze tZce fyzicky pracuje nebo provozuje
nara:ny sport, ndl by vypit vody je& vice. NejvhodySi napojem jetistd voda.
Vhodnym zdrojem tekutiny je i ovoce a zelenina pgnaneloun, okurka) a bylinné
caje (nejlépe sypané). Napoje obsahujici kofeingk@rnycaj a kava) psobi mirr
diureticky (ma@&opudrg) a denni pdebu tekutin jedt zvySuji (EWIN, 2001).
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Nevhodna je také konzumace limonad, jez obsahigboké mnozstvi chemikalii,
jednoduchych cuki, nekdy obsahuji i urdla sladidla a kofein. Také mineralni vody
nejsou vhodné ke kazdodenni konzumaci. Obsahugikyyebsah mineralnich latek,
coz mize nasled# zpasobit zdravotni problémy. DZusy jsou vhodné jerojgdna
sowast fjatych tekutin a je vhodné jgedit vodou.Caj je povazovan za rostlinu
velice uzitgénou i po strance &&bné. Caj obsahuje celé spektrum zajimavych
a zdravi prosgsnych efeki. Pozor vSak n&aj s obsahem kofeinu, ktery odvige
(FORT, 1999).

Bilkoviny

Bilkoviny se podileji na skladbtkani, organ, ale i kosti, vlas, nehfi.
Skladaji se z aminokyselin, neboli ze specifickpai&danychiettzci tvorenych
skladebnymi jednotkami. Bilkoviny lidského organismabsahuji 20 aminokyselin,
z nichz giblizn¢ polovinu dokaZzeme syntetizovat. Ostatni, esenicatinokyseliny,
ziskdva organismus z potravy. #ak nim isoleucin, leucin, lysin, methionin,
fenylalanin, threonin, tryptofan a valin. Histidia arginin, gkdy nazyvaneé
"semi-esencialni”, syntetizujéld pouze v malych mnozstvich. Je pr&&pe gijimat
je téz z vigjSich zdroji. V pripact nedostatku esencialnich aminokyselin, omépi t
tvorbu bilkovin. Celkovy fijem bilkovin ve stra¥ musi odrédZzet minimalni petoné
mnoZzstvi kazdé z esencialnich aminokyselin. Nedtlstgakékoli aminokyseliny
brzdi metabolismus protdin Po utité dol# nedostatku rize dojit k poskozeni
tkani, selhani funkci, které jsou zavislé dianosti enzyni a hormoii tvoienych
bilkovinami (EWIN, 2001). K nejilezit¢jSim funkci bilkovin pdi S€peni potravy
(enzymy), zajisovani hormonalnich pochadv organismu (inzulin, tyroxin),
udrZzovani acidobazické rovnovahy (zejména albumitipnost imunitniho systému.
Bilkoviny jsou obsaZeny v ziwisnych zdrojich (vejce, mléko, syry, maso)
a v rostlinnych zdrojich (lu&biny, obiloviny, dechy a seminka). Nedostatek
bilkovin byva disledkem nedostateeho energetickéhoripmu (bilkoviny se ipi
a slouzi jako zdroj energie), stresu, Zrdn onemocwéni zazivaciho traktu, jater,
krvaceni a onemoeni ledvin. Nedostatek se projevuje ubyvanim svalbméoty,
snizenim odolnosti &¢i nemocim, otoky, chudokrevnosti a &tanim jater
(FREJ, 2006).
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Sacharidy

Sacharidy neboli cukry t¥bprimarni zdroj energie v organismu. V tenkém
sttew se rozkladaji na jednoduché, ieftatelné cukry, v jatrech serepvéi
v glukdzu, ktera slouzi jako okamzity zdroj enerngie organismus. Zasobni glukéza
se nazyva glykogen.iPpotiel® se glykogen rni v jatrech a svalech na glukézu.
Nadbyté&na glukéza se smi a ukladé se v podshuku. Sacharidy se¢t na mono-,
di-, oligo- a polysacharidy. Nejsnaglinjsou z potravy dostupné monosacharidy
(glukdza, fruktoza, falakt6za), nasleéddisacharidy (laktdza, sachardéza a maltoza)
a polysacharidy (3kroby). Skroby se nachéazeji vapatach obsahujici vitaminy B,
mineraly, bilkoviny a vlakninu (obilniny, lu&tiny). Firodni cukr obsahuje ovoce
a zelenina s vitaminem C, beta karotenem, vapnikemozpustnou vlakninou
(FREJ, 2006). Sacharozaéepny cukr) se snadno¢pf, vysledné monosacharidy
se rychle vsebavaji s cilem zvysit hladinu cukru v krviii Baveni Skrobu, jez trva
déle, se do krve po dlouhou dobu uwge stabilni mnozstvi jednoduchych ciukr
Nerafinované slozité di- a polysacharidy jsou oldeedrawjSi nez jednoduché
cukry, protozZe vyvolavaji mensi kolisani hladinkreuv krvi a nasledné vyliovani
nadnérného mnozstvi inzulinu. Navigasto obsahuji dalSi Ziviny jako vitaminy,
stopové prvky a vldkninu. Naproti tomu rafinovarétsaridy (sacharéza, kukény
Skrob), jsou vysoce zpracovan#ésté produkty obsahujicfisty cukr nebo Skrob
bez dalSich Zivin. Sacharidy pagwji uvokovani serotoninu, hormonu tfoi
se v mozku, fenaSeée nervovych vzruan Kromé povzbuzeni nalady ma serotonit
téZ za ukokizeni touhy po jidle. Proto jite-li stravu bohatwa sacharidy, mate brzy
pocit sytosti i pi menSim mnoZstvi jidla. Mate ro¥h mensi sklony ke Spatnym
naladam, protoze nizkd hladina serotoninu je s@mjavs pejidanim a touhou
po sacharidech. Sacharidy také zrychluji metalmiss zvySuji rychlost spalovani
nadbyteénych kalorii a dodavaji pocit vitality (BREWEROVA999).

Tuky

Tuky S€pi enzym lipaza na jednoduché mastné kyseliny zenogo
Zlucovych kyselin, tvéici se v jatrech. Tuk slouZi jako zdsobni a dlowhgdzdroj
energie, poskytuje mastné kyseliny, chraigdpztratami tepla, slouzi kignosu

vitamini rozpustnych v tucich (vitamin A, D, E, K), poskgchranu orgdm,

-28-



podili se na tvorbhormoni a prostaglandiin tvoii burg¢né membrany a strukturu
mozkové tkém, je sowasti struktury bugnych membran, diky nimz se zeesta
vstiebavaji vitaminy rozpustné v tucich, je nezbytmyg piosyntézu a transport
cholesterolu a steroidnich hormionTuky se dli na nasycené mastné kyseliny
(pri pokojové teplo¥ jsou pevné), mononenasycené mastné kyseliny
a polynenasycené mastné kyselinyi (pokojové teplat jsou tekuté). Nasycené
mastné kyseliny (MK) se nachazeji v tukové tkaniav(sadlo, maslo, maso, mléko,
syr). V rostlinnych zdrojich se vyskytuje minimalnminozstvi nasycenych MK,
s vyjimkou kokosového a palmového oleje. Margaraibgahuji vysoké mnozZstvi
nasycenych MK. Tyto MK zvySuji ,Skodlivy* LDL chosterol a tim i riziko
kornakni tepen a srd®é cévnich onemocmi. Mononenasycené MK (olivovy
afepkovy olej, #iSky, seminka) jsou nejzdrgsi, nebd snizuji LDL cholesterol
a neoxiduji jako polynenasycené MK, tim se n#tv&kodlivé volné radikaly.
Polynenasycené MK twd fosfolipidy burgénych membran, reguluji metabolismus
cholesterolu a jsou zdrojem prostagladiBéli se na omega-6 MK a omega-3 MK.
Esencialni MK jsou alfa-linoleova kyselina (zdromega-3 MK) a linolova
a arachidonova kyselina (zdroj omega-6 MK) se nzicha rostlinnych olejich
a snizuji ,Spatny* LDL cholesterol, ale i ,dobry“ DL cholesterol a $ vySSim
piijmu oxiduji s naslednou tvorbou Skodlivych volnycadikali. Omega-3 MK
(v rybach, rybim oleji, laném olej a semenach, vlaSskydiedich) ovliviuji hladinu
cholesterolu minimaky snizuji zastlivost a krevni srazlivost (snizuji riziko infarkt
myokardu). Tyto MK se nachazeji v mozkové a nervek@i (FREJ, 2006).
Omega-3 rybi oleje obsahuji také esencialni Midsz jimiz se Zivi ryby, jeZ je velmi
zdravi prospSna a odbornici proto dopa@uwji konzumaci nejmén300 g ténych ryb
tydné. Rybi tuk snizuje také riziko revmatické artritjdypénky, mrtvice a zaitu
sttev (BREWEROVA, 1999). Tuky jsou koncentrovanym gém kalorii,
protoZze obsahuji téh dvakrat vice energie nez ekvivalentni hmotnostnoistvi
sacharid ¢i proteimi (EWIN, 2001).

Vlaknina
Vlaknina je v podstét tvorena polysacharidy, které jsou gasti sén

rostlinnych bugk, ale travici systénglovéka ji nedovede roz&pit na jednoduché
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cukry, které nize dal spdlit za vzniku energie. Prochazi protdvaaim traktem,
aniz by organismu dodala jakékoli kalorie (EWIN)O2), VIdknina zpomaluje
vsttebavani sachanida snizuje glykemicky index u pokfm Vlaknina urychluje
strevni pasaz, zadrzuje vodiedi stevni obsah), sniZzuje kontakt jede stevni
sttnou. Navozuje pocit sytosti, sniZzuje vyskyt rakgvitiustého stva, misobi
preventivié¢ proti zac@, varixam, hemeroilm a snizuje vyskyt divertikulozy
a mnozstvi Zltovych kyselin. Vlaknina vaze také cholesterol, jeerylouten stolici
Z €la, a tim se snizuje jeho hladina v krviii Pedostatku vlakniny se snizuje
acinnost traviciho Ustroji, a tim mohou vzniknout mreereni jako cukrovka, zacpa,
rakovina tlustého #tva, Zlgdové kameny (FREJ, 2006). Existujicdhormy viakniny,
rozpustnd a nerozpustna. Kazda rostlinna stravaahoips podil rozpustné
I nerozpustné vlakniny, ztay rozdil je vSak v obsahu vlakniny. Rozpustna nia
se zcela rozlozi v procesu bakterialniho kvaSenitlustém stewg, zatimco
nerozpustna vlaknina je vyldena z &la. Rozpustna vliaknina plniakkzitou funkci
v Zaludku a tenkéem igwe, kde z¥tSuje objem stolice, visgbava vodu a urychluje
vyméSovani. Kazdy gram zkonzumované vlakniny zvySujgmbstolice o zhruba
5 g, které tvéi voda a ostatni latky, jako je tuk a dalSi mnoizistkterii, jeZz se mnozi
pii procesu kvaSeni nerozpustné vlakniny. V idealmiipadt vy se n&lo snist
alespa 30 g vlakniny dent (BREWEROVA, 1999). Vldknina je obsazena pouze
v potravinach rostlinnéhotpodu, a to v ovoci, zelenin lus€ninach, @eSich, obili
a obilnych vyrobcich. Dobrymi zdroji nerozpustnékrniny jsou ¥tSina druli
zeleniny a ovoce a celozrnna pSenice. Na rozpustliddaninu jsou bohaté lutiny,
mnohé druhy ovoce a ovesné otruby (SWARNER, 1994).

Vitaminy a mineraly

Nerostné latky, neboli mineraly téioaZz 4 % hmotnosti organismu. T&m
vSechny mineralni latky jsou uloZeny v kostechikéich a mezibuitné tekutir.
Mineraly hraji nenahraditelnou ulohu waldzitych pochodech, nappii prevodu
nervoveého vzruchu, krvetvatpprenosu kysliku a vzniku energieélleré mineraly
je nutné pro zachovani dobrého zdravotniho stajjimat kazdy den v relativn
velkém mnoZstvi (vapnik, draslik fosfor), dalSi erdy st&i prijimat v nepatrnych

davkach (zinek, wf, jod). Nedostatek kterékoli minerélni latky ma ladié
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nasledky. Bebyt&né mineraly jsou vylateny ledvinami nebo &vem. V gipac
selhani regukamich mechanisiy vznikaji problémy. Naipklad selen a zinek jsou
pro zdravi nezbytné, ale ve velkém mnozstvi jsatické. Organismus udrzuje
mnoZzstvi stopovych prikve velmi Kehké rovnovaze. Mineraly jsou ysbavany
z traviciho traktu (EWIN, 2001). Mineraly a stopow#vky (minerdly, kterych
je zapotebi v davkadch menSich nez 100 mg dg¢nriskavame pouze ze stravy,
a jejich mnozstvi v produktech zavisi na kwalpidy, z niz produkt vzeSel
(BREWEROVA, 1999). Pestra strava bylm zarkovat jejich dostaimy prijem.

V nekterych gipadech je mozné uZivat potravni ddgyl (FREJ, 2006). Jelikoz
vitaminy organismus nedokaZe produkovat, musi bytmalych mnoZstvich
ziskavany z potravy. Vifpad nedostatku ¢kterého vitaminu ve stray se objevi
télesné a v &kterych gipadech i mentalniffznaky. Pokud nedostatek vitaminu
nedosadhne kritického stadia, lze fHepivy vyvoj casto zvratit doplénim
chybsjicich Zivin stravou. | f zavaznych zmnach mnohdy zabranim&dnou
vitaminovou |€bou trvalému poSkozeni. Roaadz \tSina vitamim zasahuje
do c&ju, které se netykaji jen jedné tkaki organu, neprojevuje se jejich nedostatek
u vSech osob stejnym agobem. Tento fakt, pekud ztZuje stanoveni spravné
diagndzy, protoze pacienttiphazeji k 1ék#i s potizemi, které se u jednotlivdiSi
ajez by tedy mohly mit na prvni pohled jinéicmy. Vitaminy rozalujeme
do dvou skupin, rozpustné ve voa rozpustné v tucich. Vitaminy rozpustné v tucich
(A, E, D, K) je organismus schopny ukladat deatdy, proto nejsme zavisli
na jejich kazdodennim fijpmu. Vitaminy rozpustné ve veéd které organismus
nevyuZzije, se brzy po M&bani vylodi z tla ven mei ¢i stolici. Z tohoto dvodu

je musime fjimat ve stra¢ den (EWIN, 2001). \étSina vitamit slouzi
jako katalizatory, které usnagfi a zefektiviuji ~metabolické reakce,
jako nap. preména tuki a sachari@l na energii, traveni potravygléni a fst burgk,
obnova poskozenych tkéni, udrZzovani krve v dobréawus boj proti infekcim,
duSevni bdlost, zdrava reprodukce, likvidace Skodlivych vgklleh produki
metabolismu, jako jsou volné radikaly (BREWEROVA9D9).
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4.3 Hidatné latky v potravinach

Lidé jsou souast irody. V €le je zastoupeno mnoho minarde zemské
kary a Zzivin z rostlinnych a zivaSnich zdroj. Proto je logické fedpokladat,
Ze pouze tyto irodni, zdravi prosgné latky, které se vyskytuji Wipode, jsou
vhodné pro lidskou konzumaci. VSechny syntetické&lg} jsou pro naseilb cizi.
Vlivem rozvoje civilizace v 19. stoleti Zala u lidi gevladat mySlenka, Zegsci
mohou pedit pfirodu v jeji schopnosti produkovat potravu. Navigai zaal
zveejiiovat nazor, Zéim vice je potrava ptisténa a zpracovana, tim je bezpgsi,
zdrawjSi a chutgjsi. Z toho vyplyvalo, Ze syrova potrava je zadmoweezdrava.
Proto se potraviny z rostlinnych a zéignych zdroj zataly upravovat (nebo spise
Zneuzivat), a tim se &aa zhorSovat kvalita vyzivy. Chemicky gmnys| zaal
dodavat modernimu potraviskému piimyslu rozmanité ugé piisady,
neboli idatné latky. Mnoho ifisad bylo dodatan¢ shledano Skodlivymi pro lidské
zdravi, a nebo se podilely na vzniku néd@dedaboratornich zvat (SHARON, 1989).
Pridatné latky (aditiva) jsou tedy latky, které sied@vaji do potravin za d@lem
prodlouzeni trvanlivosti, zvyragni nebo obnoveni barvy, zvySeni nebo regulaci
kyselosti, pipadré dodavaji potravindm sladkou ahibez pouZzititepného cukru.
Aditiva zahrnuji antioxidanty, barviva, konzervanfyseliny, travici soli, kyfici
latky, nahradni sladidla, latky zvysagici chu’ nebo aroma, zahtdvadla, Zelirujici
latky, modifikovany Skrob, emulgatory, protispekalky, stabilizatory a lestici
latky. Na otazku, zda-li mohouftigatné latky uSkodit neexistuje jednoZna
odpowd. V zésad je nutné rozdit aditiva do 3 skupin. Prvni skupina zahrnuje
latky prijatelné, kam pdt prirodni aditiva (barviva — extrakt Zervené fepy,
karoteny, chlorofily; lecitiny, karubin, pektinyceli vosk ...) a pirodrg identicka
aditiva, coz jsou aditiva po chemické strance stejako girodni, ale vyrabi
se chemickou cestou. Druha skupina zahrnuje latkgmhodné, ale je8tprijatelné
(nap. E 261, 335, 469 atd.) d&eti skupina zahrnuje latky vyragmegiznivé
(nag. E 102, 226, 512 atd.). Aditivéasto maskuji laciné nahrazky, na coz nas
obvykle miZze wupozornit nizsi, dkdy aZz podeiele nizkd cena vyrobku
(nag. uzeniny), poddele dlouha trvanlivost @které polotovary az 3 roky), vyrazna
a nepirozena barva (barvy lentilek), lesk a €hiNejéastji jsou aditiva obsazena

v drobnych laskominkach (lizatka a jiné ,cucavé”buibky), cukrarenskych
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vyrobcich (zmrzliny, polevy, krémy), uzeninachjegvaenych polotovarech
a zmrazenych hotovych pokrmech. Chceme-li tedywejuragdét, co vSe obsahuje
nade jidlo, musime si haipravit samy ze zakladnich surovin (SYROVY, 2004).
SHARON (1989) proto dopotuje vyzZivu, ktera je v souladu s biologickymi
procesy v dle, kterou nazyva ,biologickou vyzivou“. ,BiologiéK vyZiva znamena
piirodni a zdravy zjsob stravovani, s co nejvysSim obsahem Zivin. Vgiova
doporiuje vSechny firodni potraviny. Je nezbytné, aby potrava neobsdho
pesticidy, hormony, antibiotika a hnojiva. Potrawa n¢la byt ¢erstva a pevazre

vV syrovém stavu, pdfpadt jen minimal@ varend a upravovana. Strava by réanm
obsahovat bily cukr a bilou mouku a vyrobky z n&hptimyslow zpracované
a konzervované potraviny, které obsahuji neb&mpechemikélie a jsou chudé
na @irodni vitaminy a Ziviny. Biologicka strava ma lbgzmanita a ma zabezjmat
vyrovnany pisun vSech Zivin, makroprik i mikroprvka, které jsou pdebné
pro optimalni funkci vSechélesnych pochoil Princip biologické stravy vyplyva
z poteby tla, které patebuje vSechny Ziviny, nachazejici sefwqzené stray
(SHARON, 1989). Toto dopoteni schvaluje také EWIN (2001), kterdka,
Ze je dilezité p@ijimat potravu obsahujici vyvazené dinmiené mnozstvi vSech
Zivin, které jsou ve vyvazeném pém zastoupeny v rostlindch. AvSak mnohym
lidem zelenina a ovoce jako hlavni chotippdaji malo vydatné. &kteri lidé,
ato hlave muzi, ji dokonce odmitaji. Vysledkem jsou zdravotpotize,
kterécast&éné souviseji také s konzumaciteplvaenych potravin a polotovar
Nejcastji, vlivem nedostatkitasu, se lid&€asto stravuji hotovymi jidly zatavenych
ve félii a neu¢domuiji si, Zecerstva brokolice, zeli, Spenat, jablka, ésyervené
bobule ¢i celozrnné potraviny obsahuji takové Ziviny, ktetéoveka zklidni
a zregeneruji. Balené potraviny megstavuji vyvazeny zdroj Zivin, jelikoZztgina

Z nich je pipravena z pimyslow zpracované mouky (ochuzen&adu vyzivnych
latek), zn&ného mnoZstvi saturovanych (nasycenych)iatwuk s piliS velkym
obsahem rafinovaného cukru. Vybornou alternativainto nezdravych a taych
jidel jerostlinna strava, kter4 ske vypada, nadheénvoni, je chutnd a té

neobsahuje Skodlivé nasycené tuky (EWIN, 2001).
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5 DOPORUCENI K OCHRANNE STRAV E

NejstruengjSi  definice ochranné stravy vystihuje Hyppo#kxat vyrok:
.Necht tva strava je tvym Iékem, a neajMék tvoji stravou”. K vymezeni pojmu
do3lo poprvé v roce 1989 v ,ProhlaSeni NirtfijednotyCSSR*, ktera je historicky
prvnim sjednocenim nazZor statnich orgdin s odborniky zagfenymi
jak na konvedni, tak i alternativni zjsob stravovani. Ochrannd stravaize mit
z pohledu popukmich studii variantu vegetarianskou i nevegetakidns
avSakCesky svaz vyzivy a vegetarianstiSV) se na zakl&dhodnoceni hlubsi
analyzy enviromentélnich a socialnich vlivyZivy na zdravi fiklani k nazoru,
Ze jedirt bezmasa varianta ochranné stravy podporuje zdrgém rozsahu tak,
jak je definuje WHO, tedy tak, Ze zdravi je stainéplesné, dusevni a spoknské
spokojenosti a ne jen némmnost &jakého neduhu. ProhlasedSSV k ochranné
stra¥ zni nésledovdr ,NejvyznamijSi vliv na zdravi ma Zivotosprava
(60% - 80%). Jeji hlavni seasti je zfisob stravovani, ktery je zasadnim faktorem
vzniku dvou chorob (srde¢ cévnich a nadorovych onemeai), které jsou ficinou
az 80 % pectasnych umrti v hospotkky vysglych zemich. Pro zodpeédné
individualni i spoléenské rozhodovani o omezeni zdravotnich rizikopenych
stravou chybi v saiasnosti jednozrimé vymezeni takového agobu vyZivy,
ktery v maximalni mozné e chrani ped vznikem &ch civilizatnich nemoci,
jejichz vyznamnym rizikovym faktorem je strava. dal zpisob vyZivy je mozné
nazvat ochrannou stravou. Jeji dodrzovani bylomvyrazré snizovat riziko
onemocgni civilizacnimi chorobami, tzn. vyt¥ét jejich &nnou prevenci
a je zpravidla i nezbytnymiedpokladem pro jejich ugpnou I€bu. Ve vyzig paki
k rizikovym vlivim v prvnifac zvySena konzumace potravin zigného fvodu,
ktera je picinou vysSiho fivodu energie, bilkovin, tuk s nevhodnou skladbou
mastnych kyselin a obsahem cholesterolu, na drinbg pak je gicinou nedostatku
vlakniny, komplexnich polysachatid vitaminu C a dalSich ochrannych latek,
Rizikovym faktorem je i hemové Zelezo obsaZzené gera vysoky obsah vapniku
obsaZzeny v mléce a vyrobcich #j,nktery Zejm¢ souvisi s vysokym vyskytem
zlomenin ve statech s vysokou setwou mléka. Sawasna Urovi prijmu potravin

Zivocisného  @ivodu  jednoznéné souvisi s ndistem  degenerativnich

-34 -



chorob: srdén¢-cévni choroby, rakovina, cukrovka, ledvinové cloyo atd.
Proto za prvtadou zasadu ochranné stravy povazujeme sniZewrh jejpoteby
na bezpénou miru, pipadre jejich Uplné vylodeni. Ochranna strava
je proto modelem igvazie rostlinné stravy, zaloZzené na konzumaci obilovin
prevazie s vyuzitim vSech sloZzek zrna, ovoce, zeleninyS&hin. Sprave sestavena
vegetarianska nebo veganska strava je jeji vhodrasiantou. Ochrannd strava
je v plném rozsahu vhodna po vSechnskowé kategorie &i (od skowkeného
kojeneckého &ku), dosglych, pro €hotné a kojici Zeny i pro sportovce*.
Velmi strukné definice ochranné stravy ma nasledujiyii body:
1. Snizit pijem Zivaiisnych potravin.
2. Zvysit @ijem obilovin gevazrie s vyuzitim vSech slozek zrna a zvysitjgm
zeleniny a ovoce.
Snizit pijem a nahraditts, cukr a chtiové zesilovée.
Zaveést spravny pitny rezim (CSVV, 2009, online).

VyZzivova doporuéeni Spol€nosti pro vyzivu (SpV)

1. SniZzeni fjmu ZiveeiSnych tuki a zvySeni podilu rostlinnych otey celkové
davce tuku, z nich pak zejména oleje olivového tepkového.
Timto opatenim dojde k nizSimu fjmu energie, menSimu obsahu tuk
spravnému postu mastnych kyselin a snizeriijmu cholesterolu.

2. Zvyseni spaeby zeleniny a ova wetns orecht,
¢imz dojde ke zvySeniipmu vitaminu C, zvySeniifimu viakniny a zvySeni
piijmu dalSich ochrannych latek. re@lpokladem zvySeni figmu
doporienych komodit je snizenfipmu ZivatiSnych potravin.

3. ZvySeni spdgeby obilovin a vyrobl z obilovin s vySSim podilem slozek
celého zrna. Timto dojde ke zvySetiijpu viakniny a zvySeniifjmu dalSich
ochrannych latek. | zde jergrpokladem pro zvySeniipnu doporgenych
komodit, snizeniijjmu ZivaiSnych potravin.

4. Vyrazné zvysSeni spatby ryb a rybich vyrobk Toto opateni zpisobi
prevenci proti kardiovaskularnim chorobam z nedkstpddu.

SniZeni spéeby Zivaisnych potravin s vysokym podilem tuku.

6. Snizeni spteby vajec.
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7. ZajiSeni spravného pitného rezimu (SPV, 2009, online)

Zdivodnéni vyzivového opateni
1. Tuky a jejich skladba.

Zivogisné potraviny obsahuji vysoké mnozstvi tuku, timochdhzi
k nadspateb: energie, nespravnému pé&m mastnych kyselin a zvySenémtijmu
cholesterolu. Nasledujici graf ukazuje, Ze 80 %iutuke vyziv pochazi

ze zivaisnych potravin.

Obsah tuk ve stra¥

5%

O Maso, mléko, vejce

15%

B Maslo, sadlo

50% . yd .
O Rostlinné oleje

O Obiloviny, lusténiny,
ovoce, zelenina,
olejnata semena

(RUPRICH A KOL., 1997, onlineCSU, 2006, online)

2. Bilkoviny a jejich skladba.

Podle vyzkumu jsou hip zlomeniny (fraktura v progini strad stehna,
v blizkosti kyelniho kloubu) v gimém vztahu k fijmu ZivaiSnych bilkovin.
Pti metabolismu zivéisSnych bilkovin vznikaji kyseliny naruSujici acidamtickou
rovnovahu a podporuji rozvoj osteoporozy. £igné bilkoviny zgsobuji nadmirné
vyluc¢ovani vapniku mé& a tim zgisobuji jeho nedostatek. Z toho vyplyva, Ze snizeni
spoteby Ziva@isnych potravin a zvySeni speby rostlinnych potravin e vyvolat
ochranny dinek (FRASSETTO, TODD, MORRIS, SEBASTIAN, 2000, o).
Swtova zdravotnickd organizace ve svém Technical Ref@ries 916: Diet,

Nutrition and The Prevention of Chronic Diseasdechézi v roce 2003 ke stejnym
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zawram, ke kterym do3la i Odborna skupina pro nutricBp®™) CSVV jiz v kvétnu
2002. Zavry se tykaji problematiky vapniku, uznéni existeneg@pnikového
paradoxu, kdy dochazi k vysSimu vyskytu zlomenigewmich s vySSimimem
vapniku oproti zemim s jeho nizkyn¥ijmem. Vapnikovy paradox #pobuje
potravin mohou mit nizZ8i fjem vapniku. Dostaljici mnozstvi vapniku
pro dosgléhoclovéka je 400 — 500 mg na den (OSpN navrhuje 400 6§ DalSi
vyznamnou skutaosti je fakt, Ze zvySenitipnmu vapniku nad mez navrhovanou
OSpN i WHO zvySuje poebu gedevsSim higiku. Proto zvySeny ffjlem vapniku
ve stra¥ vegetariafh nad cca 1000 mg za den vede k vigva nedostatku Hdiku
(CSVV, 2002, online; TECHNICAL REPORT SERIES 916, 20@nline, WHO,
2004, online).

3. Ochranné latky (vldknina, antioxidanty, izoflaeidy, bioflavonoidy,
glukosinolaty, polyfenoly, terpeny) (STRATIL, KLEWLS, KUBAN, 2007, online).

Vlaknina je zasadni soast preventivni vyzivy. Urychluje fchod traveniny
zazivacim traktem a brani vzniku zacpy. Zaioye stevni stna kratSi dobu
v kontaktu s moznymi Skodlivinami a jejich trangpar organismu je urychlen.
Doporwenou denni davku 30 g/den Ize ziskat z potravin \agZich problém
(SKVARIL, 2005 online). V organismu se ttffoneustale z velkého mnozstvi latek
tvori volné radikaly. Nejsou nebezpe® ani tak svoji podstatou, jako spiSe v situaci,
kdy organismus neumirgbytek radikal odstranit a zneSkodnit. Radikaly poSkozuji
bunku wetnd jejiho genetického materialu. Urychluji tvorbu péd ZvySené
mnozstvi volnych radikél se tvdi vlivem koueni, piti alkoholu, po ozéni (TV),
konzumaci pepéalenych tuk. A praw antioxidanty omezuginnost volnych radikal
(PAZNOCHT, 2007, online). Hlavni antioxidanty jsodtamin C, vitamin E,
betakarotény, a selen a zinek (SKRW, 2005 online).

Vitamin C je v prevenci proti rakownbezkonkuretni. Ma v €le mnoho
dulezitych funkci. Znamé je jeho upobeni v oblasti infekich nemoci
jako vitaminu, ktery nejvice posiluje imunitni s§st. Vitamin C ale také zpguje
pojivovou tkéd, zlepSuje tedy stav pokozky a cév. Je-li ho v pigrau dostatek,

pomaha odbouravat rakovinotvorné latky nebo jimnbnra destruktivnicinnosti.
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Optimélni davka vitaminu C je 200 mg dénBostatény piijem vitaminu C chrani
pied vSemi druhy n&doby ale nejvyrazgi se jeho preventivni dinky projevuji
v oblasti dutiny Ustni, jicnu, Zaludku, slinivkyidni a konéniku (SKVARIL, 2005

online).

Karoteny (provitaminy vitaminu A) jsouiteZité v prevenci proti rakovin
NejznangjSim a v ovoci a zelenén nejhojrgji se vyskytujicim karotenem je
beta-karoten. Alfa-karoten, proéjp se pouziva i nazev lykopen, se vyskytuje
piedevsSim v rdjatech. Karoteny gsobi jako antioxidanty, zlepSuji schopnosti
imunitniho systému a tim v8im patlgi vznik nadoru. Dlezité jsou zejména

v prevenci rakoviny prsu, plic a tlustéhgesta (SKVARIL, 2005 online).

Vitamin E dold’uje vzajemnou spolupraci ostatnich antioxidant
Vitamin E steji jako ostatni antioxidanty chrani iiky a tkark pred posSkozenim
volnymi radikaly. Jeho pégba je tim ¥tSi, ¢im vySSi mame hladinu cholesterolu
v krvi. Stejré jako u gredchozich vitamit je denni doportend davka 10 mg/den
k plnéni antioxid&nich funkci nedostatea. Vzhledem k jeho schopnostem
i vzhledem k tomu, Ze se vitaminem E nelZedavkovat, doportiwje se davka
desetkrat vySsi, tedy 100 mg/den. Na rozdil odmita C a beta-karotenu
neni jednoduché ziskat z figpzenych zdraj ani davku doporenou,
natoZ optimalni. Situace je jédtorsi, snazime-li se redukovat hmotnost a potyavin
bohaté na vitamin E (tuky,fechy) omezujeme. Omezujeme-li mnoZzstvittukgli
bychom dat pednost rostlinnym, za studena lisovanym iotej(nejvysSi obsah
vitaminu E ma olej z pSetnych klickia). Nezanedbatelny je jeho obsah i v méaku,
sezamovém seminku, soje krine, Spenatu, hlavkovém salatu a celozrnnétiivpe
Nicmére optimalni davku vitaminu E izeme docilit jen zaffspeni potravinovych
dophku. Dostatény piivod tohoto vitaminu snizi pragpdodobnost vzniku zejména
nadon strev a konéniku (kolorektalni karcinom) (SKVARIL, 2005 online).

Sdéja a so6jové potraviny jsou zdrojem latek ze skupizoflavonoidi
(fytoestrogeny). lzoflavonoidy gsobi jako slabé estrogeny, jsou tedyrgzenou
ochranou proti takzva@hormonalg zavislym nadaim, jako je karcinom prsu u Zen
a prostaty u mu¥ u nichz ostatni ochranné faktory nemaji tak veskgkt. Velky

vliv maji i na oblast $ev, bylo zjiS¢no, Ze jsou &nnou prevenci proti vzniku
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kolorektalniho karcinomu. Tyto latkyipobi zarova jako antioxidanty (SKVARIL,
2005 online).

DalSi ochranné latky se v potravinach vyskytujimensich mnoZzstvich,
ale vzajemn se dopiuji a posiluji @&inky ostatnich antioxidafit Bioflavonoidy
jsou barevné latky twici sowkast vSech vysSich rostlin. Jejich zdrojem jsou tedy
ovoce, zelenina, obiloviny, vino&j; sloweniny se sirou - jsou obsazené ve vSech
cibulovitych  druzich zeleniny ¢ésnek, cibule, porek). Kraim silného
protinadorového {sobeni hraji roli i fi snizovani hladiny cholesterolu v Krvi.
Glukosinolaty jsou latky obsaZzené v takzvatigdté zeleni&, zejména virzickové
kapust, kvétaku, brokolici, zeli a kedlubnach. Vysoky obsahi je fedkvickach
a kienu. Polyfenoly jsou protinadoroveé latky a jejichrgem jsoucaj, zelenina,
ovoce a obiloviny. Terpeny se nachazeji v silicicleitrusovych plod, petrzele,
maty, bazalky (SKVRIL, 2005 online).

Selen je minerdlni latka s velkowirnosti, ale s rizikem ipdavkovani.

V oblastech sita, kde je nizky obsah selenu udp (a nasledé& i v potravinach)
byva vyssi vyskyt rakoviny. U nas je vyskyt seleéake nizky a pohodina strava (bilé
petivo, mnoho volnych cukr a tuki) tento nedostatek prohlubuje. Na obsah selenu
jsou bohaté ryby a dary e celozrnné pavo, ofechy,éesnek a cibule. Dopo¥ana
denni davka selenu je 50 az 100 ug/dénuBvani selenu formou dagdi nesmime
piekratovat dopordenou denni davku, protoze pak se jebimKy obraci proti nam
(SKVARIL, 2005 online).

5. Hemové Zelezo obsazené v mase.

Zelezo se vsebava ve form hemové (maso) a fomnehemové (ostatni zdroje).
Sérova hladina Zeleza i ferritinu ma byt optimalNedostatek Zeleza ihe vést

k sideropenické anémii, nadbytek Zeleza v organigmeadnim z rizikovych faktdr
kardiovaskularnich nemoci (SzU). Wsbavani Zeleza je pamé slozity proces,
ktery je ovliviovan fadou faktokh (vstrebatelnost zvySuje kyselina askorbova,
vitamin A, maso a naopak ¥sbatelnost snizuje kyselina fytov&rny ¢aj, vejce,
polyfenoly, fosfaty a vapnik). &Si vliv nez tyto faktory mé ptgba Zeleza
organismem. Nafklad v thotenstvi se vyrazn zvySuje patba Zeleza

a vstebatelnost Zeleza roste s postupujiciehotenstvim. V 12 tydnu 7 %,
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v 24 tydnu 36 % a v 36 tydnu 66%. ¥dvatelnost hemového a nehemového Zeleza
je rozdilna a lisi se také webatelnost nehemového Zeleza v zavislosti na cétkov
sloZzeni stravy. Zasadni vliv na to, abkijgm Zeleza byl optimalni ma regulace
vstrebavani. Organismus ma vSak schopnost regulovatepastebani nehemoveho
Zeleza. Vsebavani hemového Zeleza probihd jinym mechanismemninZnosti
regulace podle zasob Zeleza v organismu. Lidé kaodai maso maji proto obvykle
VEtSi zasoby Zeleza nez vegetariani a t@engispivat ke vzniku kardiovaskularnich
nemoci. Vegetariani maji nizsi zasoby Zeleza v rosgau nez lidé konzumuijici
maso, protoZze vibavani nehemového Zeleza je regulovano.vBgetarianskeé
straw jsou zasoby Zeleza v organismu obvykle dostete vegetarianstvi
neni g@icinou sideropenické anémie. NizSi zasoby Zelé¢edgtavuji ochranny faktor
pied kardiovaskularnimi nemocemi. £awro ochrannou stravu je, Ze maso neni
vhodnym zdrojem Zeleza, protoZze jehoieBévani neumi organismus regulovat.
Vhodnym zdrojem jsou rostliny rostlinnéhdvodu, jejichz vatebavani organismus
reguluje podle svych pib bez vyrazného dlouhodobého viivu latek,
které vstebavani zvysuji nebo naopak snizuji. Ochranna atravduje dostateny
piijem Zeleza (LAVACEK, 2002, online).

Porovnani vyzivového dopordeni CSVV a SpV

Vyzivové dopordeni SpV se lisi od dopateni CSVV ve dvou bodech.
SpV doporguje snizit pijem vajec a snizit spigbu Ziva@isSnych potravin s vysokym
podilem tuku, aleCSVV doporéuje snizit pijem Zivasidnych potravin celkoy
protoZze ochranna strava je modelentevdzrié rostlinné stravy, zaloZené
na konzumaci obilovin fgvazié s vyuzitim vSech slozek zrna, ovoce, zeleniny
a lusenin a jeji vhodnou variantou je spr@wsestavena vegetarianska nebo veganska
strava.

Druha odlisnost je v bodu, kdy SpV dopéuje vyrazné zvySeni sgeby ryb
a rybich vyrobk a odkazuje se na fakt, Ze toto dpaf zmisobi prevenci
proti kardiovaskularnim chorobam z nedostatku jodwsSak Husak (1998)
uvadi: ,V rybach je cholesterol a jsou tam i Zidmé bilkoviny. OB tyto slozky
zvySuji riziko koronarni nemoci sréi@. Jejich dinek vSak tlumi rybi oleje

Ci presrgji feteno polynesaturované (omega-3) mastné kyselinyudPat Uplny
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vegetarian ziadi do stravy ryby, tak si nebezpénfarktu myokardu nepatérevysi.
Pokud si konzument masa a dalSich &isaych potravin maso (héxi, vegové atd.)

nahradi masem rybim, tak si nebedpafarktu myokardu vyrazhsnizi* (HUSAK,
1998).
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6. METODOLOGIE

6.1 Cil prace

Cilem mé prace je @wit souvislost mezi nevhodnou Zivotospravou a vzmike
civilizacnich chorob progednictvim zakladniho vyzkumu o stravovacich nauycic
dotazovanych osob, a to vzhledem k informovanostiz&mu o potraviny,
které dotazovani jedinci konzumuiji.

Z uvedeného cile vyplyvaji nasledujici ukoly:

6.2 Ukoly prace
Vyhledat literarni prameny a provést obsahovouyana
Na zaklad analyzy stanovit cil, akoly a hypotézy.
Sestavit dotaznik.
Distribuovat dotaznik a shromazdit data.
Analyzovat data vyzkumu.
Zpracovat a vyhodnotit ziskané vysledky.

Interpretovat a stanovit z&y.

6.3 Vyzkumné otazky

Vyzkumna otdzka 1: Dotazani si neédemuji souvislosti mezi konzumovanou
stravou a vznikem civilizanich chorob.

Vyzkumna otazka 2: Z hlediska dotazanych se podééad ochranné stravy stravuji

castji zeny.

6.4 Pouzité metody
V ramci metodiky bakak&ké prace byly pouzity nasledujici metody:
Obsahova analyza literatury
Dotaznik stravovacich nav§k/lastni konstrukce —floha 1
Statistické metody pro vyhodnoceni
Pro zmapovani stravovacich nafryka zajmu o potraviny jsem zvolila
dotaznikovou metodu, o které se domnivam, Ze jevér@ovand a umaiije ziskat

mnoho informaci v kratkémfasovém Useku.
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Dotaznik se sklada ze¢asti:
e Vstupni cast — obsahuje informaci o tontim se dotaznik zabyva,
za jakym @elem je distribuovan a pokyny pro vypin.
» Vlastni otazky — obsahuje identifikai Gdaje o respondentovi a tématicky
zaneiené otazky (otaené a uzaené). Otazky jsou logicky sazené.
» Podkovani respondentovi za spolupraci.
Ziskanad data byla ra#tiéna, zpracovana, hodnocena a na zdaklatskanych
vysledki je formulovan zaé vyzkumu. Ze statistickych metod bylo pro intetpe

zjistenych vysledk vyzkumu pouzito procentualni vyjghi.

6.5 Organizace vyzkumného Sééni

Dotaznik stravovacich naviglisem navrhla, poté konzultovala s vedouci prace
a podle navrla upravila. Dotaznik jsem rozdala lidem w&ku od wku 20 let a vySe.
Poté jsem dotazniky vybrala a sama vyhodnotila. \Wakum bylo distribuovano
160 dotaznik v tiStné i elektronické podab U responderit ve wkové skupiw
20 - 29 let jsem preferovala elektronickou formutadoiku, ve w¥kové skupig
30 — 45 let jsem propagovala ¢cliormy dotazniku a pro &ovou skupinu jsem
nad 45 let jsem preferovala formu ¢&$bu. Dotazniky jsem fpdkladala
responderitm bez ohledu na jejich zdravotni stawi Bistribuci jsem se snazila,
aby vyzkumny vzorek obsahoval srovnatelnéctporesponderit, co se tyka
piedevsSim pohlavi a&kové skupiny a zagiovala jsem se i na oblast stépn
dosazeneho vzthni. | g'es mou snahu se mi nepéttaziskat vypliné dotazniky
od mui aZen ve stejném pam a v souvislosti s &kem. U kové skupiny
20 — 29 let nebyl Zadny problém s nedostatkem lch dotaznik. Zeny i muZi
dotazniky ochot# vyplnili, a proto jsem ziskala stejny pémdotaznik od muz
i Zen. Dotazniky jsem distribuovalaggevsim mezi znamé, formou elektronickou
a v tisené forme jsem rozdavala dotaznikygvazrie studentm Jiha@eské univerzity
v Ceskych Budjovicich. Ve wkovych skupinach 30 — 45 let a nad 45 let
se s vyphovanim dotaznik objevil problém. Lidé, zejména muziasto odmitali
dotaznik vyplnit. Myslim si, Ze tento problém rastz toho divodu, Ze se o stravu
zajimaji vice Zeny nez muzi, a tato mySlenka jeouladu s vyzkumnouwasti

bakal&ské prace. Dotazniky jsem statisticky vyhodnotileysledky zobrazila
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pomoci vyseovych a sloupcovych graf pro lepSi nazornost. Vysledky jsem
prezentovala procentu&mebo numericky. Jednotlivé otazky jsou dé@pio slovni

komenté.

6.6 Charakteristika souboru

Dotaznikové Séeni bylo provadno na vzorku populace, ktery byl starSi
dvaceti let ¥etné. Podrobné rozdeni respondeiit podle pohlavi, ¥ku a vzalani
je rozebrano v tabulkdch a grafech niZze. Respondpothazeji pevazri
ze zapadniciCech, a to konkréthz okoli Susice, Klatov a PlZndale z jiznich
Cech, zejména €eskych Budjovic a okoli, a posledni skupina respondent

studenti Jihdeské univerzity, pochazi aanychc¢asti republiky.

Prvni otdzka v zadavaném dotazniku se tykalaly$nosti k muzskému
nebo Zenskému pohlavi. Ze 128 responiddiyio 72 Zen, coZ je 56% a 56 niyz
coZ je 43 %. Ziskané hodnoty jsou pi@ldednost zachyceny v nasledujici tabulce

a grafu.

Tab.¢. 1: Pa’et responderit

MuZzi Zeny
Pocet 56 72
Procento 44,00% 56,00%
Celkem 128,00%

Graf ¢. 1: POCET RESPONDENTU

B muzi
W seny
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Zkoumany vzorek rfizveme rozdit na 3 skupiny podle &ku, respektive
do 6 skupin podle &ku a pohlavi. Prvni skupina jsou lidé véku 20 — 29 let.
Druha skupina jsou lidé veeku 30 — 45 let. Aeti skupina jsou lidé veéku
nad 45 let. V tabulcé. 2 je rozpracovano rozkeni respondeiitdle wWku a pohlavi
do Sesti kategorii. Ziskané hodnoty jsou nasiexthyceny v grafa. 2.

Praimérny vk zkoumaného vzorku je 36 let.tPmerny vék muzi je 34 let

a pimeérny vk Zen je 38 let.

Tab.c¢. 2: Vekové rozvrstveni respondént

Muzi Zeny

Vék 20—291let 30—45 nad45 20-29let 30—-45 nad 45 let

let let let

Pocet 26 15 15 26 23 23

Procento 20,00% 12,00 12,00% 20,00%  18,00%  18,00%

Celkem 100,00%

Graf &. 2: VEKOVE SKUPINY (N = 128, o v&k 36 let)

B muzi 20 — 29 let
B muzi 30 — 45 let
O muzinad 45 let

B seny 20 - 29 let
B seny 30 — 45 let
& Zeny nad 45 let
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Dale mizeme zkoumany vzorek rodd podle stupg dosazeného vzthni
na 4 skupiny. Prvni skupina jsou lidé, ikterystudovali odborné diliste (OU)
nebo stedné odborné dilisté (SOU). Druha skupina jsou lidé, ktevystudovali
sttedni Skolu (SS) neboistni odbornou Skolu (SOS).i€ki skupina jsou lidé,
ktefi vystudovali vy3si odbornou 3kolu (VOS). A posledivrta skupina jsou lidé,
ktefi vystudovali vysokou kolu (VS). V grat 3 je znazorén porrér nejvyssiho

dosazeného vzthni vSech respondenbez ohledu na pohlavi &k

Tab.¢. 3: Stupé dosazeného vakni

Oou, SouU SS, SOS VOS VS
MuZi 13 31 4 8
Zeny 6 32 11 23
Celkem 19 63 15 31
Procento 15,00% 49,00% 12,00% 24,00%

Graf &. 3: VZDELANI (N = 128, o v&k 36 let)

-~

H oy, sou
M sS§, sos
O vos
Bvs
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V tabulce a grafech. 4 je znazorén stupé nejvySsiho dosazeného ekhi

v procentickém zastoupeni, zwas mu a zvlag u Zen.

Tab.¢. 4: Stupé dosazeného veldni (muzi / Zzeny)

MuZi Zeny
OuU, S§, VOS VS O0uU,SoU SsS, VOS VS
SOU SOS SOS
Potet 13 31 4 8 6 32 11 23

Procen 23,00 56,00% 7,00% 14,00% 8,00% 44,00%16,00% 32,00%
to %

Celkem 100,00% 100,00%

Graf &. 4: VZDELANI

(N =56 muzl, g vék 34 let)
80,00%
70,00%
60,00% W 20— 29 let
50,00% B 45 |et
40,00% 8 7 nad 45 let
30,00% »
20,00%

10,00% I ‘ .
0,00% = =

OU, SOUSS, SOS VOS VS

Graf &. 5: VZDELANI
(N=72 zen, g vék 38 let)
70,00%
60,00%

50,00% W 2029 let
40.00% § B 30-451et

¥ nad 45 let
30,00%

20,00%

10,00%
0,00% -,J

OU, SOUSS, SOS  VOS Vs
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7 VYSLEDKY A DISKUZE
Cilem dotazniku bylo a¥it souvislost mezi nevhodnou Zivotospravou

a vznikem civiliz&nich chorob.

Otazka¢. 1: Jakeé znéte civilizai choroby?

Tématu civiliz&nich chorob v teoretickéasti wnuji celou jednu kapitolu.
Jedna se o velmi rozéhé nemoci v populaci a dalo by e, Ze za jejich vznik
si mizeme do utité miry sami. Z celkového ptu 128 respondetfitznalo 65 jeding
cukrovku, z tohoto p&iu bylo 18 mui a 47 zen, hypertenzi vyjmenovalo 55 jedinc
z nichZz bylo 12 muZ a 43 Zen, kardiovaskularni onem&achznalo 59 dotdzanych,
z ¢ehoz bylo 14 muk a 45 Zen. Obezitu vyjmenovalo 66 respon@lentnichz bylo
28 muzi a 38 Zen, rakovinu znalo celkem 61 jedin@ z nich bylo 17 mu#
a 44 zen, dale astma vypsalo 29 dotdzanych, z nigthd 6 muii a 23 Zen
a osteoporézu vyjmenovalo 6 dotazanych a jednajmeee o0 Zeny. V nasledujicich
dvou grafech, rozflenych podle pohlavi, je znazémo, jaké choroby jsou u lidi

nejznangjsi.

Graf ¢ 6. JAKE ZNATE CIVILIZACNI CHOROBY
(N =56 muzd, g vék 34 let)

cukrovka -

hypertenze h

MW 20 - 29 let

kardiovaskularni choroby h B 30 - 45 let

I I nad 45 let

)

0,00% 20,00% 40,00% 60,00%
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Graf & 7. JAKE ZNATE CIVILIZACNi CHOROBY
(N=72 zen, o vék 38 let)

cukrovka *

kardiovaskularni choroby - W 20 - 29 let

M 30 — 45 let

obezita — " nad 45 let

0,00% 20,00% 40,00% 60,00% 80,00% 100,00%

Otazkac. 2: Jite pravidekf?

Pravidelnost obeen nejen ve stravovani, je pro organismus velitieta.
Télo se totiziidi biorytmy, coz je &co jako vnitni hodiny, které se cyklicky opakuji
a fikaji nam, kdy jit spat a vstavat, abychom seiathre, kdy a co jist, abychom
meli energii. Dodrzeni pravidelnostiipstravovani je z hlediska biorythrzasadni.
Télo ma utité energetické naroky, které je peita dodrzovat, aby vSe fungovalo
jak ma. Napiklad rano patbuje &lo dodat spoustu energie, aby se ,nastartovalo”,
a proto bychom i snidat stravu bohatou na sacharidy, bilkovirtyky a veéer
ma €lo minimalni energetické naroky, proto bychonglinkonzumovat jen lehké
jidlo sloZzené nap z bilkoviny a zeleniny. ifebyt&na energie ndjklad ze sacharid
se uklada ve forghtukovych polStéu. Vlivem nepravidelné stravy vSak vznikaji
rizné zdravotni problémy adgobi i na psychiku jedince. Podili se takba
na vzniku obezity a ma vyznamny vliv u lidi trpécikrovkou.

U této otadzky se odpeédi dotazovanych liSi zejména podle pohlavi. Zgraf
je patrné, Ze u muzse pravidelnost ve strawyrazre liSi vzhledem k ¥ku. U Zen
je zZ‘'ejmé, ze pro vSechnii ékové kategorie jeidezita ukita pravidelnost.
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Graf ¢. 8: JITE PRAVIDELNE?
(N =56 muza, g vék 34 let)
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Graf €. 9: JITE PRAVIDELNE?
(N =72 Zen, g vék 38 let)
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60,00%
0,
50,00% M 20- 29 let
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Otazkac. 3: Rejidate se wer?

Vecerni gejidani zfisobuje nedostatek jidlargs den, protoZze pokudld
hladovi, naSe pozornost se zdinje na potravu a dochazi kgpidani véer. Tim vSak
z&ina kolot@, ktery gechazi do dalSiho dne. Kdyz sejim vaer, nemam chtjist
rano, khem dne déle hladovim a jim aZXee Ja osolkihse domnivam, Ze verni

piejidani souvisi i s psychikodtlovéka. Jedinec, ktery neni spokojeny se svym
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Zivotem, neni spokojeny sam se sebou, kompenan®tsl, napti, Uzkostci stres
jidlem. Prostednictvim jidla dochazi kigemnym pocitm, pijemnym chvilim.
AvSak @ijemné pocity mohou vy§tiat pocity provigni a znovu dochazi k uzkosti,
stresu. Navic vlivem werniho gejidani dochazi ke vzniku nadvahy a obezity.

Z vypowdi dotazovanych jediricje z grafu ¥ejmé, Zze u muk zalezi
na Wku, ale vysledky se pohybuji u vSech kategorii okbD %, coz odpovida
polovirg vSech dotazanych mizU Zen ve ¥koveé kategorii 20 — 39 let se rirefida
vecer celkem 61 % dotazanych a ve dvou nasledujicatbgorii se v&er nepejida

71 % zen.

Graf ¢. 10: PREJIDATE SE VECER?

(N =56 muzu, g vék 34 let)
70,00%
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50,00% W20 - 29 let

B 30 - 45 let
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Graf ¢. 11: PREJIDATE SE VECER?

(N=72 Zen, g vék 38 let)
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Otazkag. 4: Trpite zazivacimi potizemi, palenim zahy?

Na tuto otazku tést naprosta #Sina dotazovanych odpéla,
Ze zazivacimi potizemi ani palenim zahy netrpi, mdfiekvapilo. Myslim si totiz,
Ze v dnesni dab je uz téndt ,normalni* Zze se u &sSiny jedindg zazivaci problémy
a paleni Zahy objevuje. Tim spis,ém dal tim &tSi paet lidi ma Spatné stravovaci
navyky a nespravnou Zivotospravu, ale také konzemegdravé jidlo nebo pozZiva
nadnérné mnozstvi alkoholu, coz tyto problémy vyrazovliviuje. DalSimi
piicinami zazivacich potizi je stres, nedostatek pohyb§patny pitny rezim.
Z vysledki grafi proto usuzuji, Ze lidé si zazivaci potize ifiygpusti nebo je necéjt

priznat.

Graf &. 12: TRPITE ZAZIVACIMI POTIZEMI, PALENIM ZAHY?

(N =56 muza, g vék 34 let)
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Graf &. 13;: TRPITE ZAZIVACIMI POTIZEMI, PALENIM ZAHY?

(N=72 Zen, @ vék 38 let)
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Otazkac¢. 5: Jite den® alespa jednu porci zeleniny? (Za jednu porci se povazuje
plna roztahnuté dig)

Zelenina je ve vyzi¥ velice dilezitd. V potra¥ je dilezitym zdrojem
vlakniny, vitamiri a mineral, obsahuje velké mnoZstvi vody a ma velmi nizkou
nutricni hodnotu. Podle potravinové pyramidy by zelemmga tvait celkem 20 %
denniho pijmu, coz je 3 — 5 porci de&dnZ grafi vyplyva, Ze ¥tSina lidi zeleninu
denrg neji. Muzi obeca jedi zeleninu ménhnez Zeny. Pouze 19 % miuge wWkové
skupire 20 — 29 let ji derthalespa jednu porci zeleniny, coZ je nejméne vSech
vékovych skupin. U Zen zavisi denni porce zelening Mku. Zeny v prvnich dvou
kategoriich, tj. do 45 let, jedi zeleninu vicedyk ptimer je 55 %, zehozZ vyplyva,

Ze skoro jen kazda druhd Zena od 20 do 45 let jindezeleninu. Dlezité

je upozornit na to, Ze tyto hodnoty jsou nejvyssi.

Graf ¢. 14: JITE DENNE ALESPON 1 PORCI ZELENINY?

(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf &. 15: JITE DENNE ALESPON 1 PORCI ZELENINY?

(N =72 Zen, g vék 38 let)
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Otazka¢. 6: Jaké druhy zeleniny konzumujete?
Z vysledki grafa vyplyvéa, Zze mezi nejoblib&jsi druhy zeleniny pétu obou
pohlavi a vSech&kovych skupin zejména okurka, ¢aja paprika. Také Ize soudit,

Ze zeny konzumuiji vice drtitzeleniny nez muzi.

Graf &. 16: DRUHY KONZUMOVANE ZELENINY
(N =56 muzu, @ vék 34 let)
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Graf &. 17: DRUHY KONZUMOVANE ZELENINY
(N=72 Zen, g vék 38 let)
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Otazka¢. 7: Kolikrat deng jite zeleninu?

Z grafi lze vyist, Ze ¥tSina respondefit konzumujici den® zeleninu,
konzumuje jednu porci dednCo se tye wkovych skupin a pohlavi, |zé&ci,
Ze jecetnost konzumace zeleniny u nuz Zen vSech &kovych kategorii

v procentualnim zastoupeni podobna.

Graf ¢. 18: CETNOST KONZUMACE ZELENINY
(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf &. 19: CETNOST KONZUMACE ZELENINY
(N =72 Zen, g vék 38 let)
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Otazkac. 8: Jite denhiovoce?

Ovoce je u populace oblibgsi nez zelenina, coz dokazuji i nasledujici
grafy. Stejg jako zelenina, obsahuje ovoce vlakninu, vitaminyiaeraly a vodu.
Obsahuje vSak jeStfruktozu (jednoduchy cukr), a proto ma vysSi emgofou
hodnotu. Z graf je také ¥ejmé, Ze je ovoce oblibg8i u Zen nez u muz
V praméru ji denk ovoce 78 % oslovenych Zen. U nduZe pfimér pohybuje
okolo 43 %.

Graf &. 20: JITE DENNE OVOCE?

(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf ¢. 21: JITE DENNE OVOCE?

(N=72 Zen, g vék 38 let)
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Otéazkac. 9: Jaké druhy ovoce konzumujete?

Asi nejoblibegjSim druhem ovoce u populace je jablko. Myslim si,
Ze je to ovlivieno také naSimi ze@pisnymi podminkami i jeho cenou na trhu. Dale
je velmi oblibeny pomer&na banan. S dnesni nabidkou na trhu si myslim wyber
vSichni, i ti nejnarongjSi jedinci. Ri vyhodnocovani jsem ale bylargkvapena,
Ze respondenti uvéll prevazg znamé druhy ovoce. Jen jeden z dotazovanych
responderit uvedl, Ze konzumuje pomelo a nashi. Usuzovala,js& respondenti
ve wkové kategorii do 45 let budou uvddnére znameé druhy ovoce, jako je papaja,
tamarillo, kaki, granatové jablko i maracuja, ktgedu v dnesSni dab beézné

v nabidce v mnohych supermarketech.

Graf ¢. 22: DRUHY KONZUMOVANEHO OVOCE
(N =56 muzl, g vék 34 let)
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Graf &. 23: DRUHY KONZUMOVANEHO OVOCE
(N =72 zen, g vék 38 let)
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Otazkac. 10: Kolikrat dena jite ovoce?
VétSina dotazanych, kitejedi ovoce den¥) konzumuji jednu porci degn

Dvakréat dena konzumuji ovoce€astji Zeny nez muzi.

Graf &. 24: CETNOST KONZUMACE OVOCE

(N =56 muzl, g vék 34 let)
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Graf &. 25: CETNOST KONZUMACE OVOCE
(N =72 zen, g vk 38 let)
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Otazka ¢. 11: Jite denh potraviny obsahujici vlakninu (obiloviny, celozén
potraviny)?

Vlaknina je ve strav velice dilezitd. Je obsazena pouze v rostlinnych
potravinach. Vlakninu obsahujerquevSim ovoce, zelenina a obilniny. Vlaknina
zabraiuje zacp, sniZzuje hladinu cholesterolu, snizuje riziko raiky tlustého deva
a konéniku a pomahaip redulkeni diet€. Je az alarmujici, jaké vysledkyimesly
grafy. Konzumace vlakniny zalezi ve velké&enna pohlavi. Jen vi{iméru 34 % zen
konzumuje potraviny obsahujici vldkninu. U niug to pimeérné 23 %. Z &chto
vysledii usuzuji, Ze lidé vlakninu konzumuji vestsi mie neZ jakou ukazuji

vysledky grati, ale nejsou si tohoddomi.
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Graf &. 26: JITE DENNE POTRAVINY OBSAHUJICI VLAKNINU?

(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf €. 27: JITE DENNE POTRAVINY OBSAHUJICI VLAKNINU?

(N =72 zen, g vék 38 let)
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Otazka¢. 12: Jite denhmaso a masné produkty?

P¥i zatazovani této otazky do dotazniku, jsem si mysistamuzi jedi maso
a masné produkty vicecastji nez Zeny. Ma dominka se vyhodnocenim vysladk
potvrdila. Dalo by seici, Ze je tu souvislost jiz z préku. Muzi byli lovci a Zzeny
sbéracky plodi. | v dnesSni dob nesmi muidm v kaZzdodennim jideltku chylet
maso, zatimco Zeny vidi rgdna talii zeleninu. V grafech je vid, Ze 60 % mu&

ji denrée maso a u Zen je to m&rpouze 18 % dotazanych.
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Graf ¢. 28: JITE DENNE MASO A MASNE PRODUKTY?

(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf ¢&. 29: JITE DENNE MASO A MASNE PRODUKTY?

(N =72 Zen, g &k 38 let)
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Otazkac¢. 13: Jite denhivyrobky ze ZivéiSnych zdroj (mléko, jogurt, syr, acidofilni
mléko..)?

Vysledky u této otazky jsou u mia Zen podobné. V dméru ji denrg
68 % mui a 56 % Zen. Tytdisla jsou podle mého nazoru celkem vysoka, zejména
pokud siu¥domime, Ze civilizéni choroby souvisi s konzumaci Z&&nych
produkti. Podrobgji se této problematice zabyvam v teoreti¢kéti.
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Graf ¢. 30: JITE DENNE VYROBKY ZE ZIVOCISNYCH ZDROJU?
(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf ¢. 31: JITE DENNE VYROBKY ZE ZIVOCISNYCH ZDROJU?

(N =72 Zen, g ek 38 let)
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Otazkac. 14: Dochucujete hotoveé jidlo soli a palivynréoim?

Pravidelné kazdodenni dochucovani pokrpomoci kdeni jako je peh
chilli a paliva paprika fisobi drazdig¢ a mize mit Skodlivy vliv na sliznici Ustni
dutiny, Zaludku a dalSictasti travici soustavy. Tyto druhy iemi by se rozhodn
nently dostat do stravy di. Koreni ma také vliv na zvySovani krevniho tlaku.

Chlorid sodny hraje v organismu velmileZitou uUlohu. Bsobi na regulaci vody
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ap latkovych vyneénach, v ledvindch se podili na mechanismecktngmno
vstiebavani vody a je soasti kyseliny chlorovodikové, kteractaa traveni bilkovin
v naSem Zzaludku. Sodik hrajeisobi @i pirenosu signdl ze sval a nend,
je stavebnicasti kosti a za pomoci sodiku se glukoza z tenlsdteva vraci zpt
do okzhu. V nadmérném mnozZstvi vSaktgobi na ndS organismus negativbenrg
bychom ngli zkonzumovat 2,4 g soli, coZz odpovida jedee§oveé |Ztce. BZzna
spoteba je ale mnohem vysSiilSe obsazena prakticky ve vSech potravinach,
vyskytuje se v mineralnich vodach,cpei i ovoci. Velky pozor bychom si & dat
na konzervované potraviny a uzeniny, které obsatmagilimitni mnozstvi soli. 8
zadrzuje vodu véte, zabrauje vylwovani odpadnich latek 2la, zhorSuje ekzémy,
zvySuje krevni tlak. Je dokazano, Ze snizenim abssdli v potra¥ dochazi
ke snizeni hypertenze a snizZeni rizika&nde infartkuci mrtvice.

Z grafi je Zejmeé, Ze vysledky této otazky souvigiegevSim s pohlavim
awkem. Obecné Izefici, Ze Zeny pokrmy nedochucuji, a pokud ano,

tak jen 14 % dotazanych. U mudochucuje pokrmy 28 % dotazanych.

Graf &. 32: DOCHUCUJETE HOTOVE JiDLO SOLI A PALIVYM KORENiM?

(N =56 muzu, g vék 34 let)
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Graf ¢. 33: DOCHUCUJETE HOTOVE JiDLO SOL A PALIVYM KORENiM?
(N =72 Zen, @ vk 38 let)
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Otazkac. 15: Jite denhsladkosti?

Bily cukr je vysoce zpracovanyisty produkt bez dalSich Zivin. V cukrové
titiné neboreps, z nichZ je cukr vyram jsou obsazenyékteré vitaminy skupiny B
a mineraly, jako je chrom a zinek, vlaknina a daiginy, ale rafinovanim se vytraci
a Zistava jencista sachardza.iPjeji traveni nutime nas zazivaci systém sahnout
na své zasoby vitamin a mineral, aby byl schopen sachar6zu zpracovat.
Navic jeS¢ dochazi ke zvySenému vylovani inzulinu. Nadbytek cukru épobuje
fadu zdravotnich probléim poSkozuje metabolismus, imunitni systém a zazjvan
zvySuje hladinu cholesterolu, gobuje cukrovku, obezitu, kardiovaskularni
problémy, kvasinkové onemoami, plisrg, prekyseleni organismu, zacpu, kazivost
zuhi, sniZuje schopnost soosténi, zhorSuje pa#t, vyvolava vykyvy nalady
a mizZe byt i gricinou depresi. DalSim problémem je hyperglykémig@olglykémie.
Cukr, ktery snime, ifichdzi gimo do krve, kde dojde ke zvySeni jeho hladiny.
To podniti  slinivku k tvord inzulinu a cukr je rychle viban do tkani.
Za normalnich okolnosti jer@bytek cukru rychle vyuzit. Inzulin se vSak rozidad
daleko pomaleji a tedy jeStnekolik hodin po spdebovani cukru koluje v krvi
a snizuje jeho hladinu a jéStale, pod hladinu jehaigodni. Tim jsou vyvolany
piiznaky hypoglykémie a touha po cukru. Takze vkastmnika z&arovany kruh.

V piipac, Ze se sladkého nedokadzeme vzdatizeme bily cukr nahradit
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nag. medem, bylinkou stévii, javorovym sirupem, sinmpe agavie nebo z jakonu,
obilnym sladenti melasou.

Vysledky potvrdily mé dominky. Fedpokladala jsem, Ze sladkosti
jsou oblibenjSi vice u Zen nez u muzMyslim, Ze je zde souvislost s konzumaci
masa. Domnivam se, Ze &t$iny populace je to tak, Ze muzi gidkonzumuji maso
a zeny maji radSi sladké potraviny. Z gradké vyplyva, Ze konzumace sladkosti
souvisi s ¥kem jedind. Negastji konzumuji sladkosti lidé ve ékové skupir
20 — 29 let. Myslim si, Ze tento vysledek souvisineSni dobou. five, v generaci
moji maminky i bahkiky, byly sladkosti nedostupnym zbozZim. Lidé si &lzsti
dopavali opravdu jen vyjim@né. Dnes vSak existuje nesfminé mnoZstvitznych
laskominek. Navic konzumaci laskominek §epbdporuji reklamy. A lidé sladkosti
kupuji, konzumuji je ve vysokém mnozZzstvi, u lidi @dgevuji zdravotni problémy
anemoci, nap problémy se zazivAdnim, obezita, cukrovka aj., idé |
si ani ffes veSkeré zdravotni problémy rHppusti, Ze je zde souvislost s konzumaci

sladkosti.

Graf ¢. 34: JITE DENNE SLADKOSTI?
(N =56 muzu, o vék 34 let)
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Graf ¢&. 35: JITE DENNE SLADKOSTI?

(N =72 Zen, g ek 38 let)
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Otazkac. 16: Stravujete se v rychlém arstveni typu McDonald, KFC, Hladovy
vokno... ?

Hodnoty vysledi u této otazky m prijemre piekvapily. Z grafi je patrné,
Ze opravdu jen malé procento z responilekbnzumuje potraviny z ¢chto
provozoven. Vyra§ji se zde nezdravé potravinygtsinou polotovary, obsahuijici
vysoké mnozstvi tuk sacharid a pedevsSim fidatnych latek. Potraviny v séb
prakticky neobsahuji prakticky zZadnou vyZzivnou hatdn Stravovani v échto
provozovnach je tedy velice rizikové, ale z drutrérsy je v dnesni dab,moderni”
a propagované. Z uvedenych vyslédaké usuzuji, Ze i vzorek nebyl dostateé¢
vyvazen. Je znamo, Ze seV rychlychc¢eBtvenich stravuje vysoké procento
populace. Jedna se fggevSim o mladSi populaci. Myslim si, Ze pokud
by ve zkoumaném vzorku bylo vice jedinckteti dosahli nejvySSiho vzthni
na OU, SOU a nebo jeditianajici jen zakladni vztani, byly by vysledky Gplk&
jiné. Také se domnivam, Ze se v rychlych¢asbtvenich stravuji ipdevsim
prepubescenti, pubescenti a teetigagerotoze jetenhle Z@sob stravovani,

jak uz jsem zniiovala, ,cool".
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Graf &. 36: STRAVUJETE SE V RYCHLEM OBCERSTVENI?

(N =56 muz(, g vék 34 let)
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Graf €. 37: STRAVUJETE SE V RYCHLEM OBCERSTVENI?

(N =72 Zen, g &k 38 let)
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Otazka¢. 17: Zajimate se o potraviny, které konzumujetehlgdiska nutkdnich
hodnot, pidatnych latek...)?

U této otazky ra prekvapilo to, ze se lidéihs nezajimaji o to, co jedi, jakeé
latky dostavaji do éta. Strava ovliviuje veSkeré funkce nasehoélat
proto je az zarédzejici, Ze se lidé o stravu, o jejalitu, p@iliS nezajimaji.
Pritom na nas v nejzr¢jSich vyrobcichiiha nebezpmi, & uz ve forng pridatnych
latek ¢i z hlediska kvality potravin. Z vysledkvyplyva, Zze muzi se o potraviny
zajimaji fiblizn¢ stejré jako zeny. Armérné 35 % mui se o potraviny nezajima

vibec a 24 % mu#se o potraviny zajima. Zbylych 41 % nfuge v grafu nachazi
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uprosted, coZz znamend, Ze se o to, co konzumuiji, alespchu zajimaji. U Zen

P4

se ptimérné 21 % o konzumované potraviny nezajima a 22 % seyla nad tim,
co zkonzumuiji. Zbylych 57 % Zen se o potraviny @basv malé mife zajima,

coz si ale myslim, neni dostaici.

Graf &. 38: ZAJIMATE SE O POTRAVINY, KTERE KONZUMUJETE?
(N =56 muza, g vék 34 let)
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Graf &. 39: ZAJIMATE SE O POTRAVINY, KTERE KONZUMUJETE?
(N =72 Zen, g &k 38 let)
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Otazka¢. 18: Vite co jsou to @&a“?

Z vysledi grafi je vidét, ze paimérné 18 % mu# nevi, co jsou to ,&ka“
neboli idatné latky. U Zen nevi pouze 4% , to je 1 Zemawkove kategorii
20 — 29 let, co tohle slovo znamena. Co znamendéos|écka® vi, ale nedokaze
definovat ptimérné 28 % mu# a 50 % Zen vSechikovych kategorii. A 53 % muiz

a 48 % Zen vi a dokaze spanyswitlit, co to jsou ,&ka"“.

Graf ¢. 40: VITE, CO JSOU TO "ECKA"?
(N =56 muzu, o vék 34 let)
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Graf ¢. 41: VITE, CO JSOU TO "ECKA"?
(N =72 Zen, g vk 38 let)
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Otazka¢. 19: Znate zasady zdravé stravy?

U této otazky je z gréfznatelné, Ze se o zasady zdravé stravy zajitastii
Zeny. Pamérné jen 11 % dotazanych Zen vSecbkkavych kategorii nevypsalo
do dotazniku ani jednu zasadu zdravé stravy. Uuantazbylo pamérné 26 %

u v8ech ¢kovych kategorii.

Graf &. 42: ZNATE ZASADY ZDRAVE STRAVY?
(N =56 muz, g vék 34 let)
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Graf 6. 43: ZNATE ZASADY ZDRAVE STRAVY?
(N =72 Zen, g &k 38 let)
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Otazkac. 20: Uvel'te zasady zdravé stravy

Ve vys&ovych grafech je znadzo¥no, jaké zasady zdravé stravy dotazovani
jedinci znaji. Respondenti uvedli celkem 11 zasadaw® stravy. Nejznasi
zasadou u obou pohlavi byla pravidelnost, tu vyp3@l% a 79% Zen mutzvSech

-

vékovych kategorii. Druhd n&stji vypisovana zdsada byla nutnost zvySitjem
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zeleniny a ovoce a vlakniny. Tuto zdsadu uvedlo%d6nuzi a 77 % Zen. Dale
napiklad zasadu pestrosti potravy uvedlo pouze 31 %iraR22 % Zen.

V jednom dotazniku se mi velice libilo nasledujigjadreni a naprosto s nim
souhlasim. ,Myslim si, Ze by s#ovék nengl stresovat tim, co ji zdrave, ale jist to,
na co ma chiia od kazdéhod&eo. Tal’ se piSe o samych dietach a bio potravinach,
které jsou pedrazené. Blv Zzadné bio potraviny nebyly a myslim si, Ze selge

zdraw, i kdyZ jsme si doma @las namazali chléb sadlem a Skvarkami.”

Graf €. 44;: ZNATE ZASADY ZDRAVE STRAVY?

(N =56 muzl, @ veék 34 let)
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Graf &. 45: ZNATE ZASADY ZDRAVE STRAVY?

(N =72 Zen, g &k 38 let)
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Otazka¢. 21: Mate diagnostikovanouckterou z nésledujicich nemoci? (vysoky
krevni tlak, obezita, cukrovka, rakovina, infarsteopordza, astma)

Z celkového pétu 128 respondefitma diagnostikovanou¢kterou z &chto
chorob ptimérné 33 % mui a 17 % Zen. Co se tyka jednotlivych skupin,
tak rgjakou chorobu ma diagnostikovanou 5 rinwe wkové kategorii 20 — 29 let,
4 muzi ve ¥kové kategorii 30 — 45 let a 5 mu¥e wkové kategorii nad 45 let.
U Zenskeého pohlavi ma diagnostikovan@ltarou chorobu 5 Zen vekové skupi®
20 — 29 let, 4 Zeny veékové skupig 30 — 45 let a 8 Zen veckove skupir
nad 45 let.

Graf &. 46: MATE DIAGNOSTIKOVAOU NEKTEROU CIVILIZACNi CHOROBU?
(N =56 muzl, g vék 34 let)
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Graf &. 47: MATE DIAGNOSTIKOVAOU NEKTEROU CIVILIZACNI CHOROBU?
(N =72 Zen, g vk 38 let)
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Otazkac. 22: Jaké z nasledujicich nemoci mate diagnosaik®@? (vysoky krevni

tlak, obezita, cukrovka, rakovina, infarkt, osteajza, astma)
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Nejvice respondefitma diagnostikovany vysoky krevni tlak a druhow g
se vyskytujici nemoci je obezita. V grafech je zaemo procentické zastoupeni
téchto nemoci u dotazovanych jedindro vystizgjSi interpretaci, nemoci a pet
nemocnych uvadim: Hypertenzi trpi 3 muzi w&kové skupig 20 — 29 let, 3 muzZi
a2 zeny ve &kové skupig 30 — 45 let a 6 muZza 4 Zeny ve &kové skupig
nad 45 let. Kardiovaskularni choroby jsou diaghmstany u 1 muze a 1 Zeny
ve Wkové skupig nad 45 let. Obezitu maji 2 muzi a 1 Zena ¥&ove skupig
20 — 30 let, 2 muzi veskove skupig 30 — 45 let a 3 muzi veékove skupig
nad 45 let. Cukrovkou trpi 1 muz vekeoveé skupig 30 — 45 let a 3 muZi veskové
skupirg nad 45 let. A astma maji 2 Zzeny veékove skupig 20 — 29 let a 2 Zeny

ve kové skupig 30 — 45 let.

Graf ¢. 48: CIVILIZACNi CHOROBY

(N = 56 muzu, g vk 34 let)
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Graf &. 49: CIVILIZACNi CHOROBY
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Otazka¢. 23: Myslite si, Ze civilizéni choroby souvisi se stravou?

Z grafi je jednoznané, Ze ¥tSina respondefitsouhlasi s tvrzenim, Ze strava
ovliviiuje civilizatni choroby. Jen 1 Zena a 2 muzi vwikavé skupig 20 — 29 let
alZena a 3 muzi vetkoveé skupig nad 45 let a 2 muzi odpéli, Ze civilizacni
choroby se stravou nesouvisi. Jinakimpérné 39 % muh a 52 % Zen vSech
vékovych kategorii odpaidéli, Ze civilizatni choroby se stravou v tité mite
souvisi, ale existuje jeStspousta dalSich fakitinr které tyto nemoci ovliwji.

A 36 % mui a 40 % Zen jednozte uvedlo, Ze civilizani choroby se stravou

souvisi.

Graf &. 50: MYSLITE SI, ZE CIVILIZACNI CHOROBY SOUVISI SE STRAVOU?
(N =56 muzd, g vék 34 let)
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Graf &. 51: MYSLITE SI, ZE CIVILIZACNI CHOROBY SOUVISI SE STRAVOU?

(N =72 zen, g &k 38 let)
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Otazkac. 24: Jste ochotni zénit svij jidelnicek pro zlepSeni VaSeho zdravotniho
stavu?

Tuto posledni otazku jsem do dotaznikiéagila proto, Ze jsem cHa zjistit
jakou roli hraje v zivat lidi jejich vlastni zdravi. Zajimaly &nodpowdi i nazory
Sirokého spektra populace. tBRrné 32 % dotazovanych mtza 44 %
dotazovanych Zen by své stravovaci navykyritnnebo se o to alespopokusili,
ale jen v pipact, Ze by se u nich vyskytly zdravotni problémy. Vpoddich
secasto objevovaly nazory, Zze dokud jsou dotazovatinge zdravi, nemajitsrod
své dosavadni stravovaci navykyémit. Tenhle pistup, jakym lidé Fstupuji
k vlastnimu zdravi, je nezodpiiny a lidé by se #li zamyslet nad tim, co je vlastn
Vv jejich zivog prioritou.

Graf &. 52: JSTE OCHOTNI ZMENIT SVUJ JIDELNICEK PRO ZLEPSENI VASEHO ZDR. STAVU?

(N =56 muzd, g vék 34 let)
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Graf &. 53: JSTE OCHOTNI ZMENIT SV UJ JIDELNICEK PRO ZLEPSENi VASEHO ZDR. STAVU?

(N =72 zen, g vk 38 let)
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Vyzkumna otézkaislo 1 zrila tak, Ze dotazani si netdomuji souvislosti
mezi konzumovanou stravou a vznikem cividiaech chorob. Tato vyzkumna otazka
se nepotvrdila. V otdzce z dotaznikislo 23, jsem se respondémtala na to, zda-li
si mysli, Ze civiliz&ni choroby souvisi se stravou. Pouze 9 % imaz3 % Zen
ze vSech dotdzanych, odgolo ne. Z toho vyplyva, Ze ostatni respondenti
si souvislost mezi stravou a civili@@mi nemocemi usdomuiji.

Vyzkumna otazkaislo 2 tvrdila, Ze z hlediska dotazanych se podisad
ochranné stravy stravu§astji Zzeny. Z vysledk dotaznikového Sini vyplynulo,
Ze se tato vyzkumnd otadzka potvrdila. Vzhledem kup Ze mezi dopoteni
k ochranné stray pati opateni jako snizit fijem ZivaiSnych potravin, zvysit
piijem obilovin, zeleniny a ovoce a snizit a nahraidlitcukr a zesilovée chuti, Zeny
tyto podminky spluji, krom& konzumace sladkosti, veétg@im procentickém
zastoupeni nez muzi. Podr@§Bi rozpracovani této problematiky je uvedeno

ve vysledcich dotaznikového &ati.
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8 ZAVER

Nekteré &ci délaji lidé ze zvyku a newdomuji si, jak svéédesné schrance
ublizuji. Je dokazané, a lidé jsou si tohédemi, Ze cigarety, népnérena
konzumace alkoholdi kofeinu €lu Skodi. AvSak jen malokdo se zamysli nad tim,
jak diky nevhodnym stravovacim nawiyk, které jedinci povaZzuji za zcel&Zmé
a normalni, dlo trpi. Civilizatni choroby pedstavuji v dnesni deébstéle ¢tSi
problém p@edevSim ve vysjych statech. Dalo by seéici, Ze jsou to nemaoci
za nadbytku. Tyto nemoci se mimo jiné podili naimych néakladech
ve zdravotnictvi. Nkteré studie tykajici se ekonomickych asgedezity, kalkuluji
dokonce az s10% celkovych nakiadre zdravotnictvi, coz neni rozhadn
zanedbatelnacastka. K pimym nakladm vSak musime ijpocitat jes¢ dalsi,
negimé naklady, zohladijici nemocnost, invaliditu a umrtnost. Spalast pacienta
na l&b¢ je aktualni politické téma. Se zavedenim poplatie zdravotnictvi
souhlasim zejména z tohdivbdu, Ze lidé si snad jeho priednictvim u¢domi
zodpowdnost za sfj zdravotni stav. Ja osobrale stale zastavam nazor, Zze pokud
jsou lidé zdravi, budou se chovat rizikpbudou jist to, co sami djt a nedojde jim,
Ze claji néco Spatd. To, Ze nebylo vSe v padku, siu¥domi az ve chvili,
kdy prijde zdravotni problém, ale to uz bude p&izBokud se v této fazi rozhodnou
a zneni své stravovaci navyky, bude to jen pro jejictbrdo Jejich zdravotni stav
se mize zlepsit, avSak problém tu jednou uz budéstane. VZzdy je lepSi nemoci
piedchazet, nez nemocié Timto bych chila poukéazat na Vychovu ke zdravi, jako
na obor, ktery ma smysl. Vychova ke zdravi hrajgveté lidi vyznamnou roli. Lidé
musi byt ke zdravi vychovavani, protoze si svéh@wdstale nevazi,ifpom zdravi
je to nejdilezitéjSi a nejcengjsi, co v Zivot mame.

Cilem prace bylo adit souvislost mezi Zivotospravou a civilizdmi
nemocemi. Z vysledkprace vyplynulo, Ze zajem o zdravi, nehraje v t&viali tak
velkou roli, kterou by zaslouZzilo. Na tuto probldika jsem poukazala v praktické
casti prace. Z tohoto poznatku jéepgné, Ze lidé stale jeStnejsou dostated
informovani o interakci mezi stravou a nemocemot®rdoufam, ze ma bakatka
prace bude slouzit jako metodicky material nejem gtudenty Vychovy ke zdravi,
ale také pro Sirokou vejnost. Do budoucna by to mohldingst snizeni vyskytu

civiliza¢nich nemoci.
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10 PRILOHY
Prilohac. 1 - Dotaznik stravovacich navyk

Dobry den,
prosime Vas o vypkni dotazniku. Dotaznik zkoumd& souvislost mezi stwav
a civilizatnimi nemocemi.

Vyzkum je organizovan pro patby zaérecné bakaléské prace studijniho oboru
Vychova ke zdravi na Pedagogické fakultlihateské univerzity v Ceskych
Budgjovicich.

Odpowdi jsou anonymni. Bude dodrzena etika vyzkumu.

Odpovidejte upmng, nejsou spravné a Spatné odgmiv

Dékujeme Vam zd&as straveny vypibvanim dotazniku.
Prejeme hezky den.

Pohlavi

e 7ena

*  muz
Vek (vypiste)
Vzdglani

« QOU, SOU

+ SS,S0S

+ VOS

« VS

1. Jaké znéate civilizai choroby? (vypiste)

2. Jite pravidel? (alespt 5 mensich porci deah

5. ne
6. spiSe ne
7. spiSe ano
8. ano

3. Fejidate se weer?
5. ne
6. ano

4. Trpite zaZivacimi potizemi, palenim zahy
* ne
e ano



5. Jite dentialespa 1 porci zeleniny? (1 porce je plna roztahnutdé)la
8. ne
9. ano
- jaké? (vypiste)
- kolikrat?

6. Jite dentiovoce?

* ne
e ano
- jaké? (vypiste)
- kolikrat?

7. Jite den&ipotraviny osahuijici vlidkninu (obiloviny, celozrnpétraviny)?
* ne

* spiSe ano
* spiSe ne
e ano

8. Jite dentimaso a masné produkty?

* ne
* spiSe ne
e spiSe ano
e ano

9. Jite dentivyrobky ze Ziv@isnych zdroj (mléko, jogurt, syr, acidofilni mléko...)?
* ne

* spiSe ne
* spiSe ano
e ano

10. Dochucujete hotove jidlo soli a palivymiénim?

* ne
* spiSe ne
* spiSe ano
* ano

11. Jite denhisladkosti (suSenkapkolada...)?
* ne
* spiSe ne
e spiSe ano
e ano



12. Stravujete se v rychlém @stveni typu McDonald, KFC...?
* ne

* spiSe ne
* spiSe ano
e ano

13. Zajimate se o potraviny, které konzumujetelédiska nutdnich hodnot,
piidatnych latek, ..)?

* ne
* spiSe ne
* spiSe ano
* ano

14. Vite co jsou to ,g&ka“ ?

* ne
e ano, ale neumim vysitlit
e ano

- vypiste

15. Znate zasady zdravé stravy? (e

16. Mate diagnostikovanowktierou z nasledujicich nemoci? (vysoky krevni tlak,
obezita, cukrovka, rakovina, infarkt, osteoporéma)
* ne
e ano
- jaké? (vypiste)

17. Myslite si, Ze civilizéni choroby souvisi se stravou?

* ne
* spiSe ne
* spiSe ano
* ano

18. Jste ochotni zénit swvij jidelnicek pro zlepSeni VaSeho zdravotniho stavu?
* ne
* spiSe ne
* spiSe ano
* ano



Priloha¢. 2 - Pyramida zdraveé vyzivy
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Prilohaé. 3 — Jidelnfek ochranné stravy pro studenty VS

Snidar¢ Bylinkovy ¢aj s timianem
Kokosova pomazanka z duSenych jablek, Zimutickyier
Sva‘ina Jablko
Po Polévka rajska s pohankou
Obed Spenat se syrem, {gné brambory
Salat ze strouhané mrkve
Svafina Okurkovy salat sedkvickami
Veceie Cockova pastika, topinka, strouhany celer
Snidarg Bylinkovy ¢aj s lfebickem a novym kienim
Makoveé kol&ky z jahel
Sva‘ina Banan
Ut Polévka zelna
Obed Fazolovy gulas, kynuty celozrnny knedlik
Zimni salat
Sva‘ina Zelny salat
Veceie Celerova pomazankacsckou, mrkev
Snidarg Bylinkovy ¢aj s oreganem a skoi
Pastika ze sojovych béptopinka, strouhana petrzel
Sva‘ina Broskev
St | Obed Jahelntek s ovocnou ongkou
Ovocny salat
Svaiina Recky salat
Veceie Pohankova pomazanka na divoko, topinka, kysané zeli
Snidar¢ Bylinkovy ¢aj s majorankou aibbickem
Vlockovy krém s disSky
Svafina Jablko
Smetanova polévka
¢t Obed Zeleninoveé rizoto se seitanem
Michany salat ze syrov&rvenérepy
Sva‘ina Hlavkovy salat
Veceie Hrachova pomazanka s tymianem, mrkev
Snidar¢ Bylinkovy ¢aj s koriandrem a anyzem
Kola¢ s ovocem aidSky
Svaina Hruska
Cockova polévka s kyselym zelim
pa Obed Zeleninové karbanatky, obloha
Kedlubnovy salat s jogurtem
Svaina Trojbarevny paprikovy salat
Veceie Fazolova pastika, topinka, kyselé zeli







