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Hodnoceni nutri¢niho stavu

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Cile

Zhodnoceni vyzivového stavu Clovéka a populacnich skupin v plném rozsahu: anamnéza,
klinické vySetieni, laboratorni vysetfeni (biochemické, imunologické).

Y“ Kli¢ova slova

Nutri¢ni stav, nutriéni anamnéza, klinické vysetfeni, laboratorni vySetieni,

o Definice

Vyzivovy stav naseho organismu je zavisly pfedevsim kvalit¢ a mnozstvi ptfijimané stravy a
na zdravotnim stavu organismu. Je dany rovnovdhou mezi tim, co pfijmeme, a tim, co
vydame. Nedilnou soucasti hodnoceni nutri¢éniho stavu jsou: anamnéza, antropometricka
meéteni, klinické a biochemické vysSetfeni, které mize byt doplnéno imunologickym
vySetfenim.

@ Anotace a zakladni pojmy

Vyzivovy stav ¢lovéka ma velky vliv na zdravotni stav a mél by byt pravidelné sledovan. Je
zavisly predevS§im kvalit¢ a mnoZzstvi pfijimané stravy a na zdravotnim stavu organismu.
Soucésti hodnoceni nutri¢niho stavu jsou: anamnéza, antropometrickd meéfeni, klinické a
biochemické vysetfeni, které mize byt doplnéno imunologickym vySetfenim. V urcitych
ptipadech se pfistupuje i k dal§im vySetfenim jako je naptiklad denzitometrie pti podezieni na
ktivici u déti apod.

Hodnotit Ize jednotlivce nebo celé skupiny populace, napt. déti, t€hotné a kojici zeny, seniory
apod. Hodnoceni vyzivového stavu populacnich skupin se vyuziva pfi nejriznéjsich studiich.
Anamnéza je rozhovor lékaie Ci jiného odbornika s pacientem, pii kterém pacientovi cilené
klademe otazky tykajici se jeho zdravi. Pfi hodnoceni nutri¢niho stavu je cilem zjistit, zda
strava pacienta obsahuje vSechny zdkladni Ziviny a jiné vyZivové faktory v patficném
mnozstvi a kvalit¢.

Antropometrickd méreni slouzi jako podklad pro morfologickou charakteristiku téla a
télesné¢ho slozeni. Umoziluji hodnotit jedince nebo populacni skupiny ve vztahu k normé ¢i



mezi sebou navzijem. Vyzaduji profesionalni zvladnuti meéficich technik, aby ziskané
vysledky byly pfesné a objektivni. Mezi antropometrické ukazatele stavu vyzivy patii télesna
hmotnost a vyska, télesné obvody a kozni fasy.

Jako orienta¢ni ukazatel nutri¢niho stavu se pouziva Body Mas Index (BMI).
télesna hmotnost (v kg)
vyska (v m) 2

U dospélych BMI pod 18,5 signalizuje podvyzivu, 18,5 — 24,9 je povazovano za normu, 25 —
29,9 signalizuje nadvahu, 30 — 34,9 obezitu I. stupné, 35 — 39,9 obezitu druhého stupné a 40 a
vys$si obezitu tfetiho stupné. Jedna se vSak o orienta¢ni ukazatel, vhodné je doplnit jej o
vySetfeni sloZzeni téla, resp. obsahu tuku v téle. V praxi se nejCastéji provaddi metodami
na principu bioimpedance ¢i kaliperem, v ptipadé vyzkumnych studii 1ze vyuzit také moderni
zobrazovaci metody (magneticka rezonance, DEXA).

Klinické vySetfeni se zaméfuje na vySetfeni piipadnych poruch vyzivy pomoci
somatoskopie, €i jednoduchymi fyzikalnimi vySetfenimi. Pfi télesné prohlidce patrame po
znamkach nedostatecné ¢i nadbytecné vyzivy.

Biochemické vySetfeni pomahd véas odhalit nedostate¢ny ¢i nadbytecny piivod nutrientt.
Hodnoty nutrienti nebo jejich metaboliti lze stanovit v krvi, séru, plazmé, Cervenych
krvinkach, moci apod.

Imunologicka vySetieni vétSinou dopliluji vySetfeni vyzivového stavu, nebot’ pii poruchach
vyzivy je Casto pritomna snizend imunita. Stanovuje se napiiklad pocet lymfocytll nebo se
provadi kozni testy.

o Kontrolni otazky

Pro¢ je dulezité sledovat nutri¢ni stav? Jaké jsou metody zjiStovani vyzivového stavu?

Q Otazky k zamysleni

Jak Casto bychom méli posuzovat nutri¢ni stav ¢lovéka a jednotlivych skupin populace?

% Shrnuti

Ke zhodnoceni vyzivového stavu jedince i populace je zapotiebi znat urcité informace. Mezi
hlavni patfi anamnéza, antropometrickd métfeni a klinickd vySetfeni, které mohou byt
doplnény imunologickym vySetfenim.
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Principy spravné vvzivy

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Cile

Seznamit se se zasadami spravné vyzivy dospélého Clovéka, s zddoucimi opatfenimi ve
spotfeb¢ potravin a jejich kulinarni Giprave a s principy vhodného pitného rezimu

Principy spravné vyzivy velmi dobie shrnuji inovovand Vyzivovad doporuceni pro
obyvatelstvo Ceské republiky Spolecnosti pro vyzivu.
Cile vyzivovych doporuceni:

upraveni pfijmu celkové energetické davky u jednotlivych populacnich skupin
V souvislosti s pohybovym rezimem tak, aby bylo dosazeno rovnovahy mezi jejim
pfijmem a vydejem pro udrzeni optimalni té€lesné hmotnosti u dospélych v rozmezi BMI
18 -25

snizeni ptfijmu tuku u dospé€lé populace tak, aby podil tuku v celkovém energetickém
piijmu nepiekrocil 30 % (70 g) optimalni energetické hodnoty, u vyssiho ptijmu 35 %
pfijem nasycenych mastnych kyselin by mél byt nizsi nez 10 % (cca 20 g) a polyenovych
MK 7 - 10 % z celkového energetického piijmu. Pomér mastnych kyselin fady n-6 : n-3
max.5:1

celkového energetického piijmu (2,5 g/den)

snizeni pfijmu cholesterolu na maximalné 300 mg / den (100 mg / 1000 kcal)

snizeni spotieby pfidanych jednoduchych cukri na max. 10 % celkové energetické davky
(cca 60 g/den pro lehce pracujici dospélé), pti zvyseni podilu polysacharidi

snizeni spotieby kuchynské soli (NaCl) na 5 - 7 g / den, s preferenci soli obohacenou
jodem. Seniofi by mé&li mit piijem soli pod 5 g/ den

zvySeni ptijmu kyseliny askorbové (vitaminu C) na 100 mg denné

zvySeni ptijmu vlakniny na 30 g za den

zvySeni pifijmu dalSich ochrannych latek, jak mineralnich, tak vitaminG a dalSich
nutrientd, které by zajistily odpovidajici antioxidacni aktivitu a dalsi ochranné procesy v
organizmu (Zn, Se, Ca, |, Cr, karoteny, vitaminu E aj.).

Zadouci opatteni ve spotiebé potravin:

snizeni ptijmu Zivoc¢iSnych tukil a zvyseni podilu rostlinnych olej v celkové davce tuku, z
nich zejména oleje olivového a fepkového, pokud mozno bez tepelné upravy

vyrazné omezeni piijmu potravin obsahujicich kokosovy a palmojadrovy tuk a palmovy
olej

zvyseni spotieby zeleniny a ovoce veetné ofechll na 600 g za den, pficemZ pomér zeleniny
aovoce by mél bytcca?2 : 1

zvyseni spotteby lusténin

zvyseni spotteby vyrobki z celozrnnych mouk

preferovat piijem potravin s niz§im glykemickym indexem (méné nez 70) tj. luSténiny,
celozrnné vyrobky, téstoviny, ryze natural

vyrazné zvyseni spotieby ryb a rybich vyrobki, zejména moiskych na cca 400 g/tyden.
Doporucuje se konzumace i tu¢nych ryb

sniZzeni spotfeby potravin zivo¢isného piivodu s vysokym obsahem tuku



e nove bylo vynechano doporuceni k radikédlnimu snizeni spotieby vajec.

Zadouci opatfeni ve spotiebé napoji:

e zajisténi spravného pitného rezimu, zejména u déti a starych osob — denni pifijem min. 1,5
1 vhodnych druhti napoji (piedpoklada se dalsi piijem tekutin ve formé ovoce, zeleniny,
polévek a dalSich potravin), pfi zvySené fyzické ndmaze a vyssi teploté okoli pfiméiené
vice

e vybirat prednostné napoje neslazené cukrem, nejlépe s ptirozenou ovocnou slozkou

e alkoholické népoje je nutno konzumovat umirnéné, aby denni piijem alkoholu nepiekrocil
u dospélych muzi 20 g (ptiblizné 250 ml vina nebo 0,5 1 piva nebo 60 ml lihoviny) a u
dospélych zen 10 g (pfiblizn€ 125 ml vina nebo 0,3 1 piva nebo 30 ml lihoviny).

Zadouci opatieni v kulinarni upravé potravin a pokrmu:

e zabranit ztratam vitamint a jinych ochrannych latek

e preferovat vafeni a duseni pfed peCenim, smazenim a grilovanim, zejména u potravin s
vy$§im podilem zivocisnych bilkovin

preferovat technologie s niz§im podilem ptidaného tuku a volit vhodny druh tuku

zajistit dostatecny podil syrové stravy, zejména zeleniny a ovoce

zvysit spotfebu zeleninovych salati s pridavkem olivového nebo fepkového oleje

rozsifit sortiment pokrmt z tepeln€ upravené zeleniny a z lusténin

doplnovat stravu vhodnymi doplitky nebo obohacenymi potravinami (napi. pouzivat stl s
jodem) pii zjisténi vyrazného nedostatku nékterych nutricnich faktort.

[Iu] Literatura

Vyzivova doporuéeni pro obyvatelstvo Ceské republiky. Spoleénost pro vyzivu, Praha
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Vvziva déti a dospivajicich

G) Casovy rozsah 2 hodiny: 1. hodina — vyziva déti predskolniho a mladsiho $kolniho véku
2. hodina — vyziva déti star§iho Skolniho véku a v obdobi dospivani; rizika spojena s vyzivou
déti (obezita, karence Zivin, alergie a nesndSenlivosti, poruchy piijmu potravy)

Cile .

Ziskat znalosti o vyzivovych ndrocich v obdobi rastu a dospivani a nejcastéjSich poruchach
tohoto veku spojenych s vyzivou.

Y‘ Klic¢ova slova

Vyziva déti a dospivajicich, vyzivové naroky, malnutrice

o Definice

Béhem riistu a dospivani se méni naroky téla na piijem energie a zZivin. Jsou velké rozdily
mezi potiebou malych déti, mladSich a star§ich Skolnich déti a dospivajicich. Mezi Casté


http://www.spolvyziva.cz/

problémy patii zejména malnutrice ve smyslu nadbytecné i nedostate¢né vyzivy, dale také
alergie a nesnasenlivosti potravin i poruchy pfijmu potravy.

@ Anotace a zakladni pojmy

Béhem rlstu a dospivani se méni naroky téla na pfijem energie a zivin (viz tabulka). Denni
potieba energie na kilogram hmotnosti je v obdobi ristu vysokd, mnohem vysSi nez
Vv dospélosti. Nejvyssi je u malych déti, témét 400 kJ/kg, postupné se s piibyvajicim vékem
snizuje a v dospivani dosahuje 2500 — 3000 kJ/kg. Stejné tak naroky na piijem Zzivin (v
piepoctu na kg télesné hmotnosti) jsou v détstvi a dospivani mnohem vyssi nez u dospé€lé
populace. Potteba bilkovin je pro déti ve véku 1-3 roky 1g/kg/den, ve véku 4-14 let ¢ini 0,9
g/kg/den a po 15 roku se u divek snizuje na 0,8 g/kg/den, u chlapct se snizuje na 0,8 g/kg/den
po 18. roku veéku. Podil tukti na procentech celkového energetického ptijmu je u malych déti
nejvyssi (kojenci 50-35 %), od 4 do 14 let 30-35 % a od 15 let 30 %. Sacharidy tvoii u
kojencti asi 45 % celkového piijmu energie a s pfibyvajicim vékem by mély pokryt
minimalné 50 %. Pro déti od 1 roku véku se zda byt pfijatelné doporuceni 10g vlakniny /
1000 kcal.

1-3let 4—6 let
divky chlapci divky chlapci
Energie (kJ) 4400 4700 5800 6400
Bilkoviny (g) | 13 14 17 15
Sacharidy (g) | > 129 > 138 > 171 > 188
Tuky (g) 35-46  37-49 46 - 53 51-59
7-9let 10 — 12 let
divky chlapci divky chlapci
Energie (kJ) 7100 7900 8500 9400
Bilkoviny (g) | 24 24 35 34
Sacharidy (g) | > 209 > 232 > 250 > 276
Tuky (g) 56-65 62-73 67-78 74 — 87
13— 14 let 1518 let
divky chlapci divky chlapci
Energie (kJ) 9400 11200 10500 13000
Bilkoviny (g) | 45 46 46 60
Sacharidy (g) | > 276 > 329 > 308 > 382
Tuky (g) 74 — 87 88-103 | 83 103

Upraveno podle Referencni hodnoty pro prijem Zivin. Spolecnost pro vyzivu 201 1.

Jidelnic¢ek déti ma byt pestry a ve Skolnim véku by mél obsahovat alespon 3 porce zeleniny a
2 porce ovoce dennég, dostatek celozrnnych obilnin, déale polotuéné mlééné vyrobky, libové
maso, ryby, lusténiny, ofechy a kvalitni rostlinné oleje. Omezit je tfeba sladkosti, sladké
napoje, smazené a presolené potraviny, uzeniny a tuéné potraviny. Potfeba tekutin je ve
Skolnim ve&ku 1,8 — 2,8 litru na den (v€etné tekutin z potravin), z toho 1 — 1,5 1 v napojich.
Zakladem je nesycena neslazena pitna voda.

V poslednich letech se v nasi populaci zvysil podil déti s nadvdhou a obezitou, zejména u
Skolnich déti. Vyznamnou roli hraje vyskyt nadmémé hmotnosti v roding: dit€¢ obéznich
rodi¢it ve véku 6-12 let ma vice nez 2x vyssi pravdépodobnost, ze bude také obézni, u
dospivajicich je toto riziko téméef 5x vySS$i. Hlavni pfi¢inou narlstajiciho poctu déti s



nadvéhou a obezitou je zhorSujici se zivotni styl spojeny s nerovnovahou mezi pfijmem a
vydejem energie.

Potravinovymi alergiemi trpi 3-4 % déti. Do 3 let jsou nejCastéjsi alergie na mlécnou
bilkovinu, vaje¢ny bilek a s6ju. Ve skolnim véku je to pak mak, ofechy, arasidy, celer a dalsi.
Jednou z nejCastéjSich pfi¢in problémd po poziti mléka nebo mléénych vyrobkd je
nesnasenlivost mlééného cukru (intolerance laktozy), kterou trpi v ur€ité miie asi 15-20 %
populace Ceské republiky véetng déti.

V obdobi dospivani se mohou vyskytovat poruchy pfijmu potravy. Mezi nejcastéjsi patii
mentélni anorexie a bulimie, zachvatovité prejidani, nove se objevuje bigorexie, orthorexie a
drunkorexie.

o Kontrolni otazky

Jak se méni ndroky na pfijem Zivin a energie v détstvi a dospivani? Jaké jsou hlavni zasady
zdravého stravovani u déti?

Q Otazky k zamysleni

Které¢ ziviny jsou rizikové ve smyslu nadbytku a které ve smyslu nedostatku ve straveé déti a
dospivajicich a jaké jsou projevy nadbytku/deficitu téchto nutrienti?

% Shrnuti

Naroky na pfijem energie a Zivin jsou u déti mnohem vyss§i nez u dospélych (/kg/den). Jejich
optimalni pfijem je pro zdravy rust a vyvoj zasadni. Nedostatek ve smyslu malnutrice a
deficiti jednotlivych nutrienti nebo nadbytek mize vyznamné ovlivnit zdravy vyvoj ditéte.
Jidelnicek déti je tieba také sestavit s ohledem na pfipadné potravni alergie a nesnasenlivosti.
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Vyziva téhotnych a kojicich Zen

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Cile

Ziskat znalosti o potfebach Zivin, mineralnich latek, vitaminl a stopovych prvkl v té¢hotenstvi
a pii kojeni, seznamit se s doporuc¢enimi, kterd se tykaji jednotlivych skupin potravin, hlavni
principy spravné vyzivy v obdobi téhotenstvi a kojeni a ziskani znalosti a praktickych
dovednosti hodnoceni nutri¢niho stavu té¢hotnych a kojicich zen.




Y‘ Kli¢ova slova

Té&hotenstvi, kojeni, hmotnostni pfirtstek, vitaminy, mineralni latky, stopové prvky

@ Anotace a zakladni pojmy

Pro slozity a velmi naro¢ny proces, ktery béhem téhotenstvi v téle zeny probiha, je tieba
bohaté zasobeni vSemi potfebnymi zivinami. Vyvoj plodu mohou ovlivnit nejen stravovaci
navyky Zeny a s nimi souvisejici vyzivovy stav béhem t¢hotenstvi, ale 1 vyzivovy stav Zeny v
dob¢ pted pocetim (v tzv. prekoncepcnim obdobi). Nejen béhem téhotenstvi je nezbytné, aby
se ve stravé vyskytovaly v potiebném mnozstvi vSechny dilezité ziviny — bilkoviny,
sacharidy, tuky, vitaminy a mineralni latky, avsak v tomto obdobi tento pozadavek nabyva
jeste veétsitho vyznamu. NedostateCna vyziva zeny v obdobi téhotenstvi mize vést k poruse
vyvoje plodu, ale také k poruchdm nutriéniho stavu Zeny (napf. anemii, osteopordze,
zubnimu kazu apod.)

Dilezitym orientacnim hlediskem spravného vyvoje t€¢hotenstvi je vahovy ptirastek, ktery by
m¢l ¢init za prvni tfi mésice priblizné 1,5 — 2 kg a v dalsich mésicich asi 400 g za tyden.
Celkovy ptirtistek hmotnosti za té¢hotenstvi ma €init primérné 10-12 kg a zavisi na vychozi
hodnoté BMI - body mass indexu (u obéznich zen by mél byt nizsi). Celkovy energeticky
pfivod neni tfeba v prvnim trimestru zvySovat, od druhého trimestru by mél byt zvySen
ptiblizné o 200 — 300 kcal na den.

Doporuceny ptijem vybranych zivin na den u t¢hotnych (od 4. mésice t¢hotenstvi) a kojicich

zen (Referen¢ni hodnoty pro pfijem zivin, Spole€nost pro vyzivu, Praha 2011)
Zivina jednotka t€hotné Zeny kojici Zeny
bilkoviny g 58 63
tuky % 30-35 30-35
vapnik mg 1000 1000
hot¢ik mg 310 390
zelezo mg 30 20
zinek mg 10 11
jod ug 230 260
vitamin A ug RE* 1200 1400
vitamin D ug 20 20
vitamin E mg tokoferolu 13 17
vitamin B, mg 1,2 1,4
vitamin B, mg 1,5 1,6
vitamin Bg mg 1,9 1,9
vitamin B, ug 3,5 4,0
niacin mg 15 17
kyselina pantothenovd | mg 6,0 6,0
kyselina listova ug 550 450
vitamin C mg 110 150

* RE = retinol ekvivalent

Kyselina listova

Je potiebna pro riist a d€leni bunék, tedy i placenty a plodu, pro zvySeni krvetvorby u matky,
jeji vyznam je vSak nejvice zdiiraziiovan ve vztahu k prevenci vrozenych vyvojovych vad
centralniho nervového systému (napt. anencefalie, spina bifida).



Dobrymi zdroji z potravy jsou napiiklad tmavé zelena zelenina, brokolice, feficha, hrasek,
cizrna, s6ja, mandle ¢i ryze “natural®.

Zelezo

Jen malo Zen mé dostatecné zasoby zeleza pro te€hotenstvi. Zvysené mnozstvi Zeleza je
jednak tfeba pro zvysSenou tvorbu krve matky a tvorbu placenty, ale 1 pro tvorbu krve plodu.
V né¢kterych ptipadech je dokonce tfeba na zdkladé rozhodnuti 1ékate doporucit uzivani
specialnich piipravkl zeleza. Dobrymi zdroji Zeleza z potravy jsou naptiklad maso, luSténiny
¢i zelend zelenina.

Vstiebavani zeleza z rostlinnych zdroji je pomérné nizké, protoze se zde vyskytuji
slouceniny, které jeho vstfebdvani brani, vstiebavani zeleza také zhorSuje soucasna
konzumace Caje Ci kdvy. Naopak vstiebavani zeleza zlepSuje vitamin C — to znamena, ze
pokrmy bohaté na Zelezo je 1épe zapijet st'avou z ovoce ¢i zeleniny nez ¢ajem nebo kavou.

Jod

Jod je dilezity pro spravny vyvoj centrdlni nervové soustavy — mozku a duSevnich funkeci,
je dualezity pro spravnou funkci §titné Zlazy a prevenci strumy.

Dobrymi zdroji jodu jsou motské ryby, motské plody a fasy; dobrym zdrojem mize byt i
mléko a mlééné produkty (zde vSak obsah jodu souvisi s jeho obsahem v potravé dobytka).
Zdrojem jodu v potravé byva 1 jodizovana sill. Nadmérna konzumace soli vSak neni obecné
zadouci, navic v pozd¢jsich stupnich téhotenstvi se mize spolupodilet na rozvoji otokt. Plati
tedy, pokud pouzivame stl, pouzivame jodizovanou, avSak solime s mirou.

Vapnik

Vapnik je dilezity pro tvorbu kosti a zubd, podili se na funkci svalii a nervil. ZvySena
potieba véapniku je zejména ve druhé poloving t€hotenstvi. Hormonalni mechanizmy, které v
lidském téle reguluji vstiebavani vépniku, jeho vstiebadvani béhem tehotenstvi vylepsi az
dvakrat. Neni proto tfeba zvySovat mnohonasobné jeho pfijem. Je-li tedy konzumovana
pestra strava, ktera je v souladu s doporucenimi o potiebné navySeni energie a bilkovin
béhem t€hotenstvi, pokryje i zvySenou potfebu vapniku. Dobrymi zdroji vapniku jsou mléko,
jogurty, syry a jiné mlécné vyrobky. Véapnik se rovnéz nachézi v brokolici, kvétaku, zeli,
kapusté, ¢i so6ji. Pro vyuZitelnost vapniku z rostlinnych zdroji je dalezity obsah §tavelant,
které vyuzitelnost vapniku snizuji, jako je tomu naptiklad u Spendtu a mangoldu.

Vitamin A

Nadmérny piisun vitaminu A b&hem tchotenstvi miZe byt nebezpecny a mulZe zpusobit
poruchy vyvoje plodu, ve vyssSich davkach je vitamin A teratogenni. T€hotna Zena by proto
neméla uzivat jakékoli vitaminové piipravky bez porady se svym lékarem.

Vhodnéjs$i je zaméfit se na ptijem barevné zeleniny a ovoce, ktera obsahuji karotenoidy. Jimi
lze zarucit dostatecny piijem provitaminu A (karotenoidi, pfedevsim beta-karotenu), bez
rizika preddvkovani se vitaminem A, navic z ovoce a zeleniny ziskdme fadu dalSich nutriéné

vyznamnych latek.

Doporuceni:

e jist hodn¢ zeleniny a ovoce (Cerstvé, ale i mrazené, v podobé kompoti a §tav), a to
nejméne petkrat denné (asi 500 g/den)

e konzumovat hodné obilovin — chléb, pecivo, té€stoviny, ryze, pfednostné vybirat
celozrnné vyrobky a jejich varianty,

e vybirat potraviny bohaté na kvalitni bilkoviny — libov¢é a dribezi maso, ryby (alespon dvé
porce tydné, pticemz jedna by méla byt tucna motska ryba), vejce, lusténiny
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e zamg¢fit se na dostateny piijem vldkniny, protoze plisobi preventivné proti zacpe¢;
najdeme ji v celozrnnych obilovinach, zelenin€ a ovoci,

e jist dostatek mléEnych vyrobkd, piipadné mléka — jako jsou jogurty, tvarohy a rizné
druhy syru, které jsou dobrymi zdroji vapniku (ale i bilkovin)

e zejména v poslednim trimestru se vyvarovat nadymavych potravin

e nepit alkoholické napoje, kdvu jen omezené

e provadét duslednou prevenci alimentarnich nakaz (zejména nebezpecna v t¢hotenstvi je
listeridza a toxoplazmoéza — riziko poskozeni plodu)

Vyziva kojicich Zen

Béhem kojeni se tvoii v organizmu Zeny matefské mléko, které by mélo byt nezbytnou
soucasti stravy ditéte. Béhem jeho prvnich Sesti mésici zivota by dokonce mélo byt tim
jedinym, co dité konzumuje. Protoze by mateiské mléko mélo zajistovat jediny zdroj potravy
ditéte, je od ptirody zajisténo i jeho vyvazené slozeni odpovidajici piesné jeho potiebam.
Béhem kojeni, stejné jako béhem tchotenstvi, by Zena méla pfijimat pestrou a vyvazenou
stravu. Protoze matefské mléko predstavuje i zdroj energie, je vcelku logické, ze kojici
matka musi o néco malo piijem energie zvysit. Energetickd potfeba na tvorbu mateiského
mléka piedstavuje asi 2000 kJ (cca 500 kcal) na den béhem prvniho pul roku kojeni. Toto
plati, pokud matka vylu¢né koji béhem doporuovanych prvnich Sesti mésict Zivota ditéte.
V pozd¢jSim obdobi je energetickd naroc¢nost tvorby mléka velmi riznorodé a zévisi na tom,
jak Casto matka své dit€ koji.

Praktické zvySeni pfijmu energie (stejn¢ jako v t€hotenstvi) vSak neni nijak velké, jednak
proto, Ze metabolizmus i nadéale pracuje efektivnéji, nez kdyz Zena neni te¢hotna ¢i kdyz
nekoji, a jednak proto, Ze béhem t&€hotenstvi se v téle budouci matky uklada energie do zasob
Vv podobé¢ tuku. Béhem laktace se dale doporucuje o asi 700 ml zvysit piijem tekutin.

Navic — nadmérné zvySeny energeticky piijem nevede ke zvySeni tvorby mléka. Tvorba
dostate¢ného mnozstvi mléka pietrvava i pii pomémé nizkém energetickém piijmu matky.
To je pozistatek z dob minulych, kdy tak v dob¢ hladu byl zajistén dostatek potravy pro déti.
Pokud chce matka po porodu zhubnout, nedoporucuje se hubnout tésné po porodu a nijak
dramaticky béhem kojeni. Nedoporucuje se hubnout vice nez, 0,5 kg za tyden. Béhem
odbouravani tukovych zasob totiz dochazi i k vyplavovani riznych cizorodych latek, které se
Vv tukové tkani Zeny b&hem jejiho Zivota nahromadily, a ty se po tom dostavaji do mléka
(napft. polychlorované bifenyly).

Mnozstvi matefského mléka se stravou a pitim prakticky neda ovlivnit. Ziviny jako mnozstvi
energie, bilkoviny a mineralni latky jsou v mléku vzdy obsazeny v mnoZstvi piesné
odpovidajicim potfebam ditéte; pokud tedy napiiklad matka nebude pfijimat dostatecné
mnozstvi vapniku ¢i Zeleza, budou vyuzity jeji zasoby — V piipad¢ vapniku kosti a zuby
matky. Je proto tieba, aby strava zeny byla dostatecné pestra.

Kojici Zena by méla také veénovat zvySenou pozornost kvalité tukd, které ji. SloZeni
matefského mléka lze v tomto ohledu castecné ovlivnit a nenasycené¢ omega 3 mastné
kyseliny jsou velmi cenné pro spravny vyvoj mozku ditéte. Je proto vhodné 2x tydné
konzumovat ryby a pouzivat kvalitni rostlinné oleje (naptiklad fepkovy, olivovy, sdjovy).

Je velmi dllezité jist pestie a pravidelné, zaméfit se zejména na pravidelnost stravovani, jist
mensi porce vicekrat denné.



9 Kontrolni otazky

Jaké jsou pozadavky na ptivod hlavnich zivin u t¢hotnych a kojicich zen? Kterym potravinam
by se méla t€¢hotna Zena vyhybat nebo je konzumovat v omezeném mnozstvi a proc?

Q Otazky k zamysleni

Jaké dusledky mize mit nadmérna konzumace alkoholu a kavy v t€hotenstvi?

% Shrnuti

Vyziva t€hotnych a kojicich zen hraje vyznamnou roli v ristu a spravném vyvoji ditéte, jak
V obdobi intrauterinniho ristu, tak po narozeni a v obdobi kojeni. Nedostatecnd vyziva a
nevhodné skladba jidelnicku tak ovliviluje nutri¢ni stav ditéte i matky.

'IJ Literatura

Hrn¢ifova D. Vyziva v t€hotenstvi, kojeni a ve staii — ppt prezentace (www.If3.cuni.cz)
Brazdova, Z.: Vyziva t¢hotnych a kojicich Zen - rukovét. Brno, Vladimir Smrcka, 2004
Kolektiv autorek: Kojeni dar pro zivot, 1.vyd. Praha, Grada Publishing, 1998

Hronek M: Vyziva zeny v obdobich te¢hotenstvi a kojeni. Maxdorf, 2004, 316 s.

Dlouhy, P. Vyziva v t¢hotenstvi. In Provaznik, K., Komarek, L., et al. Manual prevence v
I¢karské praxi — souborné vydani. Praha: Univerzita Karlova - 3. LF / Fortuna, 2004, s. 61-63
Dlouhy P.: Vyziva v t€hotenstvi, SZU Praha / Fortuna, Praha, 1999, 5s.

VvZiva senioru

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Cile

Ziskat znalosti o fyziologickych zménach v organismu v disledku starnuti, o zménach
Vv potiebé jednotlivych Zivin, vitaminG a minerdlnich latek a stopovych prvkil u seniord.
Soucasti tématu je sezndmeni se s metodou vysetieni nutricniho stavu a pouziti specifického
dotazniku (MNA) pro identifikaci rizika malnutrice ve stafi.

Y“ Klic¢ova slova

Nutricni stav seniorl, vapnik, vlaknina, osteoporoza, dotaznik MNA

@ Anotace a zakladni pojmy

Vyziva ve stafi nabyva vyznamu v disledku zmén ve veékové strukture obyvatelstva. Ve
veétsiné naSich zemi piesdhl podil osob starSich 60 let 25 % veskerého obyvatelstva.

Z hlediska vyzivy tvofi seniofi pom&mé velkou rizikovou skupinu obyvatelstva. Rada faktort
ovlivituje ve staii jak pfisun Zivin, tak 1 jejich vyuziti.

Zmény, ke kterym dochézi ve stafi:
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*zména sloZeni téla (redukce svalové hmoty, ochablost, 1 se podil tuku)

*snizend fyzicka aktivita, snizeni bazdlniho metabolismu, tvorby tepla a postprandidlni
termogeneze — | energeticka potieba

| densita kosti — 1 riziko osteopordzy (také z nedostatku Ca, vit. D a nizké pohybové
aktivite)

| obsah vody z 65% na 50%

| pocit zizné — nedostate¢ny piijem tekutin — nedostatecna tvorba slin, vysychani sliznice
dutiny ustni, bolesti hlavy, poruchy koncentrace, zmatenost

atrofie chutovych poharkti — porucha chuti

oslabeni ¢ichovych vjemu

porucha dentice — problémy s kousdnim — odmitani tuzsi stravy (ovoce, zelenina, celozrnné
vyrobky)

zmeéna struktury sliznice jicnu, zaludku a stfev

zpomaleni Stépeni tuki a bilkovin

redukce absorpéni schopnosti stfev — intestinalni malabsorpce

Energetickd potieba

S ohledem na télesnou aktivitu!!!

1600 — 2300 kcal/den (25 — 30 kcal/kg/den); 6900 — 9800 kJ/ den

Bilkoviny: 0,8 — 1 g/kg/den

vysoky pfijem bilkovin — zatézuje ¢innost ledvin, 1 rendlni exkrece Ca, 1 riziko mocovych
kament, mirna metabolicka acidoza

Tuky: omezit ptisun na 30% energie

Sacharidy: dulezity zdroj energie; u seniorit Casto porusena glukozova tolerance, laktozova
intolerance

diilezita je preference sacharidl s nizkym glykemickym indexem

Vitaminy:

Doporucené davky obdobné jako u mladsich v€kovych kategorii

Vit. D 1DDD z 5 pg/den na 10 pg/den (| endogenni tvorba v disledku nizsi

expozice star§ich osob slune¢nimu zareni)

Vit. B12 miize byt snizen v dusledku atrofické gastritidy

Suplementace vitamind se ve staii nedoporucuje obecnég, pouze v piipadé€, Ze celkovy piijem
klesa pod 1 500 kcal/den.

Minerélni latky a stopové prvky

Ca 1000mg/den, pii 1é¢b¢ osteopordzy: 1200 — 1500 mg/den, Fe 10 mg/den

potieba obecné neni zvySena, pouze v n€kterych piipadech (nedostateCny piisun, sniZena
resorpce v dusledku achlorhydrie, gastrektomie, resekce stiev, ztraty krve)

Nutri¢ni faktory snizujici resorpci zeleza, které neni vazané na hemoglobin: taniny, oxalaty,
fytaty, fosfaty, lignin, soli vapniku, kava, salicylaty, antacida, fibraty

Resorpci zvysuje: vitamin C, bilkoviny masa a ryb

Tekutiny: doporuceny piijem: 1,5 —2,0 | /den

VySetieni nutri¢niho stavu seniora

- Klinické vySetfeni (anamnéza + fyzikalni vySetfeni)

- Biochemické a hematologické vySetteni (krev, plasma, sérum, moc)

casné odhaleni malnutrice, hodnoty: adekvéatni, hrani¢ni, deficientni

bilkoviny (albumin, prealbumin, retinol vdazajici protein), cholesterol, triacylglyceridy,
glukoza, pocet lymfocyti

- Antropometrické (somatometricke) vySetfeni




Hmotnost, vyska, BMI, obvod pasu, bokii, paze, lytka, stanoveni mnozstvi tuku a svalt v téle
(bioimpedance, méteni koznich fas, DEXA, CT)

- Nutri¢ni spotieba: zdznamové metody: 3-7 denni jidelni¢ek

Dotaznik Mini-Nutritional Assessment (MNA) — urceny k identifikaci rizika malnutrice u
seniorl -18 otazek uspotfadanych do 4 kategorii:

1. Antropometrickd méfeni (hmotnost, vyska, ztrata hmotnosti, obvod paze a lytka)

2. Vseobecné informace (zvladani béznych dennich cinnosti, medikace, mobilita, vyskyt
demence ¢i deprese)

3. Kratky nutriéni dotaznik (pocet jidel za den, pfijem potravin a tekutin, schopnost se sam
najist)

4. Subjektivni hodnoceni zdravi a stavu vyzivy

oKontrolni otazky
K jakym zméndm dochdzi ve stari? Jaké jsou specifické pozadavky na vyzivu senioru?
Popiste metody vysetiovani a hodnoceni nutri¢niho stavu.

Q Otazky k zamySleni

Jaké jsou pfiiny malnutrice ve stafi?

% Shrnuti

Téma vyziva seniorit se zabyva specifickymi pozadavky na vyZzivu seniord a moznostmi
vysSetfovani a hodnoceni jejich nutri¢niho stavu.

[Iu] Literatura
Dlouhy P., Hrnéitova D. VyZiva vybranych skupin populace. - ppt prezentace
(www.If3.cuni.cz)

Alternativni vyZiva

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Cile

Ziskat znalosti o typech vegetaridnstvi, divodech, které¢ vedou k tomuto zpiisobu vyzivy,
rizicich a pozitivech alternativnich zplisobt stravovani.

Y“ Klicova slova

Vegetarianstvi, veganstvi, zdravotni rizika, zdravotni vyhody

@ Anotace a zakladni pojmy

Termin "alternativni vyziva" nema zcela jednoznacnou napli. Pro n€koho znamend zdravi
prospésnou vyzivu, zbavenou vSech moznych skodlivych latek, jez s sebou piinasi moderni
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civilizace. Pro jiné jsou to rizné zpusoby vyzivy nebo spi§ diety véetné suplement a riznych

piipravka. Alternativni vyziva zahrnuje i stravu pfipravenou z tzv. organickych potravin ¢i

biopotravin, a riizné vice ¢i méné bizarni diety, které k ndm v poslednich letech pronikaji z

mnoha ¢asti svéta.

Motivace, pro¢ lidé voli alternativni vyzivu misto konven¢ni, jsou rizné - od upitimné snahy

zit zdravéji, nezabijet zvifata a nekonzumovat jejich maso, nebo nekonzumovat potraviny

zamofené Skodlivinami prostfedi a zpracované potravindiskym primyslem, po hledani

zlepseni zdravotniho stavu nebo pifimo uzdraveni se z nemoci. Pro jiné je alternativni vyziva

spi§ modni zalezitosti, inspirovanou ptateli a okolim, Casto protest proti vSemu konvencnimu.

Vegetarianstvi

Typy vegetaridanskych diet

- semi- nebo demivegetariani se vyhybaji cervenému masu, maso rybi a dribezi konzumuji
bézné

- lakto-ovo-vegetariani omezuji veskeré maso a toleruji vejce a mléko a mlééné vyrobky

- pesco-vegetariani nejedi kromé ryb zadné maso, jedi mléko, vejce, med

- pollo-vegetariani jedi pouze driibezi maso, vejce, mléko

- vegani zavrhuji produkty pochazejici z t€l zvifat jako maso, mléko, vejce a uznavaji jako
zdroj vyzivy jen produkty rostlinného piivodu.

- frutaridni- jsou zastanci propagujici ¢isté ovocné diety

- vitaridni- vyznavaci veganské stravy, kterd je navic konzumovéna pouze v Syrovém stavu

Zdravotni rizika

Bilkoviny. Nedostatecny je piijem vyhradné rostlinnych bilkovin v obdobi rustu, dospivani,
téhotenstvi a kojeni. N-3 mastné kyseliny - jsou dulezitou soucasti bunénych membran
v mozku. Jsou obsazeny pouze v tucich zivocisného ptivodu, hlavné v rybach. Vegani maji
sice dostate¢nou nabidku kyseliny linolenové pro vznik vysSich n3 kyselin, ale vylouc¢enim
pfijmu zivocisnych tukii je jejich pfijem potravou nulovy. Mohou proto trpét nedostatkem
kyseliny eikosapentaenové a dokosahexaenové. Dulezity je pfijem n3 mastnych kyselin
Vv t¢hotenstvi a béhem laktace, v obdobi vystavby mozkovych struktur plodu a u kojenct.
Mléko matek-veganek obsahuje pouze tfetinu esencidlnich mastnych kyselin oproti matkam
se smiSenou stravou.

Vitamin D a B12 je obsazen pouze v potravinach zivocisného ptivodu. Deficit je popisovan
hlavné u vegani, u kojicich veganek jsou snizené hodnoty v mléce, u lakto- a
laktoovovegetarianii se nedostatek nevyskytuje. U veganll jsou jedinym zdrojem vit. B12
bakterie v dolni ¢asti tenkého stieva. Deficit Zeleza je rizikem veganského a vegetarianského
stravovani déti a dospélych. Z rostlinné potravy se resorbuje 3% Zeleza, ze zivociSnych zdroji
15%. Proto je nedostatek zeleza dvakrat Castéj$i u vegetarianti neZ u omnivort. Resorpci
zeleza brzdi kyselina fytova v obilovinach a s6jovych produktech, ktera reaguje se Zelezem a
tvofi s nim nerozpustné slouceniny. Rostlinna strava obsahuje mélo vdpniku a navic vysoky
ptijem vlakniny, kyseliny oxalové a fytové (z obilovin) snizuje vstiebavani vapniku. Zinek-
vice nez dv¢ tietiny zinku se piijimé ze zivoc¢iSnych zdrojii (maso, vnitfnosti, vejce, moiské
produkty), takze vegani a vegetariani mohou mit snizené hladiny. Resorpci zinku negativné
ovliviiuje dlouhodoba konzumace potravy bohaté na fytaty a vlakninu.

Zdravotni vyhody

Vegetariansky zpusob stravovani spliiuje v plné mife vSeobecné zasady vyzivy v prevenci
srdecné-cévnich onemocnéni, onkologickych nemoci a diabetu. Znamena redukci piijmu tuki
a cholesterolu, omezeni pfijmu zivo€isnych tukii a preferenci tukl rostlinnych, bohatych na
mononenasycené a polynenasycené mastné kyseliny, vyssi piijem zeleniny a ovoce a tim 1
vysSi obsah vlakniny a antioxida¢nich vitamind. Vegetarianstvi jako zptlisob stravovani, ale i
zivotni styl redukuje riziko hypertenze, obezity, hypercholesterolémie, diabetu a




kardiovaskularnich onemocnéni. Pfedpokladem je ovSem rozumné planovani vegetaridnské
stravy, ktera pokud obsahuje mléko a mlécné vyrobky a vejce nebo alespont mléko a mlécné
vyrobky, mtize plnit po nutri¢ni strance potieby jak dospélych tak i déti.

9 Kontrolni otazky

Jaka rizika a pozitiva predstavuje vegetarianstvi ve vyzivé? Jaké nasledky miize mit vegansky
zpusob stravovani pro déti a kojici zeny?

Q Otazky k zamysleni

Jaky druh alternativniho stravovani povazujete za nejméné rizikovy s pfevahou pozitivnich
aspektt?

% Shrnuti

Nejrozsitenéjsi alternativni smér ve vyzivé predstavuje vegetarianstvi. Ma svoje kofeny
Vv ddvné minulosti a v soucasné spoleCnosti si ziskdva stile vice pfizniveld. Umirnéné
laktoovovegetarianstvi ptredstavuje zdravi prospéS$nou alternativu k dneSni stravé, ktera je
ptili§ bohata na energii, nasycené tuky a jednoduché cukry a pfi nedostatku télesného pohybu
je jednim z hlavnich pficin ristu po¢tu obéznich déti i dospélych.

[Iu] Literatura

Provaznik K. a kol.: Manual prevence v 1ékaiské praxi, SZU, 2004
Rambouskova J.: Alternativni vyziva — ppt prezentace (www.If3.cuni.cz)
Hrnc¢ifova D. Alternativni sméry ve vyzivé — ppt prezentace (www.lf3.cuni.cz)

Vybrani onemocnéni ve vztahu k vyZzivé

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Cile

Seznamit se s problematikou chronickych neinfekénich onemocnéni hromadného vyskytu
(ateroskleroza, diabetes, nadory, osteopordza), jejich patogenezi, epidemiologii, moznostmi
prevence.

Y“ Kli¢ova slova

ateroskler6za. Ischemicka choroba srdecni. Metabolicky syndrom, diabetes. Nadory.
Osteopordza. Rizikové faktory. Ochranné faktory ve vyzive.

Aterosklerdza je postiZzeni tepen, které ma charakteristiky chronického fibroproliferativniho
zangtu s aspekty stfadavého onemocnéni. Ve sténach tepen se ukladaji tukové latky, dochézi
ke zmozeni vaziva a hladké svaloviny cévni stény. Vznika ateromovy plat, jehoz disledkem
je ztluSténi stény a zuzeni prisvitu tepny; za urcitych okolnosti miize dojit k jejimu Gplnému
uzavéru. Nejcastéji jsou aterosklerozou postizeny tepny srdecni, mozkové a tepny dolnich
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koncetin. Na vzniku a rozvoji aterosklerézy se podili mnoho faktorii. K neovlivnitelnym
rizikovym patii:

+ vek

* muzské pohlavi

» genetické faktory, resp. pozitivni anamnéza (ICHS, CMP nebo ICHDK u rodict do 60

let)
Mezi ovlivnitelné faktory nalezi:
* Koufeni

» Inzulinova rezistence a hyperizulinismus
* Arterialni hypertenze

 Diabetes mellitus

+ Obezita

* Dyslipoproteinémie

» Hyperhomocysteinémie

* Hyperfibrinogenémie

* Fyzicka inaktivita

* Nutricni faktory

Rada vy3e uvedenych faktort (obezita, hyperinzulinémie, inzulinova rezistence, dyslipidémie,
diabetes nebo porusend glukdézova tolerance, hypertenze) tvoii slozky metabolického
syndromu, ktery v rozvoji aterosklerozy hraje klicovou roli.

Z nutri¢nich faktord se povazuje za rizikovy:

Nadbytecny ptijem energie, nerovnovaha mezi ptijmem a vydejem

Nevhodné spektrum mastnych kyselin ve vyzivé (nadbytek nasycenych mastnych kyselin,
nadbytek trans izomerti mastnych kyselin)

Konzumace potravin s vysokym glykemickym indexem

Vysoky piijem cholesterolu

Vysoky piijem soli

Nadmérny piijem Zeleza?

Nedostatek ochrannych faktort (antioxidantt, vldkniny, n-3 mastnych kyselin)

Odhaduje se, ze priblizn¢ 30 % nadorovych onemocnéni méa néjaky vztah k vyzivé. Do
souvislosti s vyzivou jsou davany zejména nadory tlustého stieva a kone¢niku, dale hltanu,
jicnu, Zaludku, slinivky bfisni a jater. VyZzivové faktory vSak hraji urCitou roli pfi vzniku 1
dal$ich nadort, napft. prsu, vajecnikl a délohy u Zen ¢i prostaty u muzi, nadora plic, ledvin a
mocového mechyie.
Rizikové faktory, souvisejici s vyzivou:

+ Obezita

* Nadmérny piijem tuka?

* Nadmérna konzumace (Cerveného) masa

« Alkohol

* Nadmeérny pfijem soli

* Nevhodné technologické postupy

» Toxické latky ve vyzivé

* Nadmérna teplota jidel a napoji?
Ochranné faktory ve vyzive:

* Vlaknina?

 Vitamin C, E

« Karotenoidy




+ Selen

. Vapnik

* Antioxidacn¢ a detoxikaéné pusobici latky pfirozeného ptivodu (- viz zelenina, ovoce)
* n-3PUFA

» T¢lesnd aktivita

Osteoporéza je onemocnéni kosti, pii némz dochéazi postupné k ubytku kostni hmoty, kosti se
stavaji kiehké a snadno dochdzi k jejich zlomeninam. Onemocnéni se muze rozvijet fadu let
bez vyrazngjsich piiznakd. Casto je prvnim projevem zlomenina (kréku kosti stehenni, zapé&sti
Ci obratle), a to i z nepatrné pfi¢iny (ader, uklouznuti, zakopnuti). Nejveétsi mnozstvi kostni
hmoty mé c¢lovék mezi 20. — 30. rokem zivota, ndsledné¢ jiz dochazi k jejimu ubytku.
Mnozstvi kostni hmoty zévisi na pohlavi a genetickych faktorech, ovSem také na vyzivé a
nalezit¢ pohybové aktivite. Rozvojem osteopordézy jsou nejvice ohrozeny zeny
po menopauze, kdy odpadé ochranny ti¢inek pohlavnich hormonti.
Z nutri¢nich faktora predstavuje riziko:

* Nedostatek vapniku, hot¢iku, fluoridu, vitaminu D

» Nerovnovaha mezi pfijmem vapniku a fosforu (malo vapniku, nadbytek fosforu)

* Nadmérny pfijem alkoholu

9 Kontrolni otazky

Jaké znate neovlivnitelné a ovlivnitelné rizikové faktory, které se uplatiuji pfi vzniku a
rozvoji aterosklerdzy? Jaké druhy tukd (mastnych kyselin) ve vyzivé piispivaji ke vzniku
aterosklerozy? Ve kterych potravinach se nachazeji? Jaké druhy tukli (mastnych kyselin) ve
vyzivé pied aterosklerézou spiSe chrani, jsou-li pfijimany v pfiméfené mife? Ve kterych
potravinach se nachazeji? Pro¢ je vyhodné preferovat potraviny s nizSim glykemickym
indexem? Které slozky vyZivy mohou pfispivat ke vzniku nadorG? Mohou v potravinach
vznikat latky srakovinotvornymi UCinky pifi nevhodném skladovani potravin ¢i jejich
kuchynské tpravé? Uved'te piiklady. Které slozky vyzivy mohou pfed rakovinou chranit?
Vysvétlete, co znamend termin osteopordza. Uved’te alespon 5 faktort, ovlivitujicich vznik
osteopordzy. Jak se vyZiva mliZze uplatnit v prevenci osteoporozy?
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Diety a dietni systém

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Pojem dieta je pouzivan ve vyzivé ve dvojim smyslu. Jednak jako pojem popisujici celkovou
vyzivu za ur¢itou dobu, Castéji pak jako specialni 1é¢ebnou vyzivu.

Jako specidlni 1écebnd vyZziva ma dieta zasadni postaveni v 1écbé fady onemocnéni, dle toho
je pak predpisovana. Obecné pii sestavovani dietniho stravovani mame ptistup restrikéni,
ktery znamena, Ze nékteré slozky potravy omezujeme (napiiklad energeticky obsah,
sacharidy, tuky, bilkoviny, kuchyiiskou stl, drazdivé latky typu koteni, kdva, alkohol), vzacné



dietu o nékteré slozky obohacujeme (napf. o vlakninu, nenasycené mastné kyseliny apod.).
Cast diet ma upravenou konsistenci (tekuta, kasovita).

Pro nemocnicni potieby se dietni systém zjednodusuje, zdsadni je, aby nemocny dostal stravu,
ktera naplni potieby ptfivodu zivin a soucasné odpovida jeho zdravotnimu stavu s omezenimi
naptiklad pii onemocnéni zaludku, Zzlu¢niku, jater, tenkého ¢i tlustého stieva, selhani funkce
ledvin, jater ¢i srdce.

Piehled diet, systém nutri¢ni péCe a nutricni tym jsou stru¢né popsany v piiru¢ce Soucasné
trendy v Kklinické vyZivé a intenzivni metabolické péci, kolektiv autori, IPVZ, 2012, s. 36
-41.

Student
musi umét charakterizovat jednotlivé diety v dietnim systému a principy jejich piisobeni

musi znat doporuceni o slozeni jednotlivych diet z hlediska kvantitativniho a soucasné znat
specifické restrikce typické pro konkrétni diety

musi znat doporuceni pro pfivod zivin u zdravého ¢lovéka vyjadieny v jednotkach (napt kJ, g
¢i mmol/kg hmotnosti a den) zejména u piivodu energie, bilkovin, Na+, K+, vlikniny,
vitaminu C.

Musi znat doporuceni poméru energie piivadéné zakladnimi zivinami ve vyzivé zdravého

Cloveka, tedy pomér sacharidd, tuki a bilkovin.

Enteralni vvziva

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Definice: za enteralni vyzivu je povazovan takovy zpisob vyzivy, ktery k transportu Zivin
do extracelularni tekutiny vyuziva epitelu tenkého stieva. Z tohoto hlediska je bézna
vyZiva enteralni vyZivou.

V uz8im vyznamu se pojem enteralni vyZiva pouziva pro systém nutri¢ni intervence, kterym
pfivadime speciadlné upravené Ziviny casto pomoci sond do gastrointestindlniho traktu.
Ptesnéji se jedna o enteralni umélou vyzZivu.

Prosttedky enteralni vyzivy: polymerni, obsahujici zdkladni makromolekularni formy zivin,
oligomerni, obsahujici jiz nastépené¢ formy zZivin na menS$i molekuly, ale jeSt¢ ne
monomolekularni formy Zivin.

Metody podavani enterani vyZivy.
1. Popijeni —sipping vétsinou jako pridavek k celkové nedostatecnému dietnimu piijmu
2. Sondou zavedenou do zaludku (gastricka), duodena (duodenalni) ¢i jejuna (jejunalni)
3. Gastrostomicky — v moderni dob¢ endoskopicky asistovanou punk¢ni gastrostomii
(PEG — perkutanni endoskopicka gastrostomie)

Student se nauci jednotlivé typy enterdlni umélé vyzivy, metody jejiho podavani, indikace a
kontraindikace enteralni umélé vyzivy, jeji vyhody proti parenteralni vyzivé. Umi popsat
rozdily mezi polymerni a oligomerni vyzivou a vyhody obou pfistupti.
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Parenteralni vvZiva

G) Casovy rozsah 2 hodiny

Definice: parenteralni vyziva je zpusob zaji$téni pfivodu nutri¢nich substratli cestou mimo
gastrointestinalni trakt, v naprosté vét§in¢ podanim do zilniho systému.

Uplna parenteralni vyZiva zajistuje piivod viech Zivin parenteralni cestou tak, aby byly
naplnény nutri¢ni potieby ze sta procent

CasteCna parenteralni vyZiva zajiStuje CasteCny piivod zivin parenteralni cestou, zbytek
zivin do sta procent nutri¢nich potfeb musi byt pfiveden bud’ enteralni vyzivou nebo dietni
stravou.

Podle cesty podani délime parenteralni vyzivu na periferni (podani do periferni zily, vétSinou
zily na horni koncetin€) a centralni (cestou v. jugularis interna, nebo v. subclavia). Do
periferni zily miizeme podavat jen roztoky o mirné zvysSené osmolalité, jinak hrozi riziko

flebitidy.

Prostiedky parenteralni vyzivy: roztoky glukézy, tukové emulze, roztoky aminokyselin,
preparaty obsahujici vitaminy, mineralni latky a stopové prvky.

Technické zajiSténi parenteralni vyZivy: kanyly do centralnich a perifernich Zil, specialni
porty a kanyly pro dlouhodobou parenteralni vyzivu. Pumpy pro parenteralni vyzivu.

Déleni parenteralni vyZivy dle mista aplikace: parenteralni vyziva v intenzivni péci, v péci
o akutn& nemocné a domaci parenteralni vyZziva.
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