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Anotace

Bakalatska prace je rozvrhnuta do 3 ¢asti, prvni je vénovana obecné dietologii a
sepsani pravidel této problematiky. Jsou zde uvedeny jak metody (pravidla), tak 1 data
(diety) potfebné pro vytvoreni systému. Druha ¢ast je pak vénovana obecnému nahledu
expertnich systémul. Zejména jak se expertni systém chova, jeho vlastnosti a mozné

realizovani. Tato ¢ast bakalaiské prace slouzi tedy jako obecny popis funkci.

Cilem této prace bylo seznamit se s problematikou mozného nasazeni expertnich
systémt v dietologii. Vysledkem této prace je navrh a zrealizovani modelového
expertniho systému, ktery dokaze spravné klasifikovat pacienty, piedev§im s nadvahou
a obezitou, a radit jim pfi jejich potizich spojenych s neodbornym stravovanim a
vyvojem hmotnosti. Vysledny navrzeny systém ma za tkol identifikovat relevantni a
pro rozhodovaci proces nezbytné charakteristiky pacienta a sbirané informace spravné
zaklasifikovat. Podle expertnich znalosti spocitat a odvodit z téchto informaci znalosti
nové v podobé navrzeni optimalniho piijmu energie, minimalniho mnozstvi potiebnych
bilkovin a dal$ich nutrientl. Pro ostatni onemocnéni, u kterych jsou dulezité dietni
rezimy a preference a eliminace konkrétnich potravin a pokrmi jsou navrzena pravidla
jejich vybéru z potravinovych databazi nutricniho slozeni, coz by pacientu umoznilo

znalostni podporu zadouciho chovani pii sestavovani individudlnich diet pacientem.



Abstract

This thesis is divided into three sections. The first one concerns dietology and
principles of the problem. The methods and data needed for system creation are
mentioned here as well. The second section is dedicated to the theory of expert systems,
especially expert system behavior. Its properties and realization is described in
particular. This part of the thesis can be called a general description of the functions

used.

The aim of this study was to get familiar with the problems of possible
deployment of expert systems in dietetics. The result of this work is the design and
realization of a model of expert system that could correctly classify patients, especially
overweight and obese, and advise them of their problems related to improper diet and
weight development. The resulting proposed system is intended to identify the
characteristics of the patient that are relevant and necessary for the decision making
process, and classify correctly the gathered information. Using this information and
expert knowledge, it will calculate and derive new knowledge in the form of a design
for optimal energy intake, the minimum required amount of protein and other nutrients.
For other diseases, for which dietary regimes, preferences, and the elimination of
specific foods and dishes are important, rules are designed for their selection from food
nutrient composition databases, which would allow patients to support the desired

behavior when making this individual diet.
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1 Uvod

Expertni systémy v dietologii mohou vyznamnym zplisobem pomoci
zdravotnickym pracovnikiim i jejich pacientim pfi zkvalitiovani navrhl 1écebné vyzivy
- jak pfi sestavovani individualnich plani umélé vyzivy, tak pfi jejich prubézném
vyhodnocovani s naslednou korekci a optimalizaci doporuceni a také pii kontrole
dodrzovani doporuéenych rezimovych opatieni pacientem. Navic mohou propojovat
uroven porozuméni mezi znalostmi experta (dietolog, nutri¢ni terapeut) a jejich pfijeti a
nauceni se pacientem. Z druhé strany aplikace programt zalozenych na expertnich
systétmech zvySuje autonomii a vlastni rozhodovani pacienta a ulehcuje praci
zdravotnickych pracovnikl. K tomu je zapotiebi znalosti od expertii a vyzkumnych

pracovnikl zabyvajici se touto problematikou.

Stravovani je totiZz celosvétovym problémem lidstva a pfedstavuje realnou
hrozbu ohrozZeni a postizeni velké ¢asti populace. Ta se pak kvuli obezité ve vyspélych
Castech zemckoule, nebo naopak kvuli podvyzivé v rozvojovych statech stava
neschopnou pracovat a zatézuje spoleCensky systém. Jenom vydaje v Ceské republice
na hospitalizace a uzdraveni obéznich lidi jdou do stovek milion korun ro¢né. Navic
téZzce obézni maji kromé zdravotnich problémi také fyzickd omezeni a nemohou
zastavat vSechny prace. Napfiklad nemohou vykonavat préaci, na kterou byli
pripravovani v letech studia a tim stat pfichazi o dan¢ a naopak musi daného pacienta

Vv mnohém piipadé dotovat socialnimi davkami.

V soucasné dobé existuji nutricni programy, které v propojeni s databiazemi
nutriéniho slozeni potravin dokazi stanovit hodnoty zakladnich nutrientd pro dany
jidelnicek, v€etné stanoveni trojpoméru zakladnich zivin (lipidy, proteiny, sacharidy). U
nutrinich programti zaméfenych na obezitu jsou doporuceni neindividualizovana,
doporucované energetické hodnoty fixni. VétSina téchto programii kromé véku, pohlavi
a fyzické aktivity nezohlednuje dalsi individualni parametry pacienta, jako je vyvoj
hmotnosti v ¢ase, pritomné dalsi choroby, stupeni obezity, apod. Toto v§e v dnesni dobé

provadéji ptimo 1idsti experti — 1¢€kafi a nutricni terapeuti.



Cilem této prace je snaha navrhnout a vytvofit expertni systém, ktery by
v idedlnim ptipadé¢ dokéazal nahradit praci lidského experta v této problematice.
Dlouhodob¢jsim zamérem, ktery piesahuje ramce této prace, je znalosti obsazené v bazi
znalosti vyvinutého expertniho systému nakonec zaclenit a implementovat v nékterém
ze stavajicich nutri¢nich programu vyuzivaném v nemocnicich. Z tohoto davodu je
,vedlejsim™ podcilem  prace vytvofit bazi znalosti expertniho systému ve vhodné
reprezentaci a potiebné datové struktury ve vhodném formatu tak, aby se daly vyuzit
pro implementaci ve stavajicich nutri¢nich programech. Dlouhodobéj$i motivaci prace

je tedy rozsifeni stavajicich nutri¢nich programu o dietologicky modul.



2 DIETOLOGIE

2.1 Uvod do dietologie

Dietologie je véda, kterd se zabyva optimalizaci vyzivy jak zdravych lidi s cilem
predchazeni nemocem (prevence), tak vyzivou nemocnych (klinicka dietologie) s cilem
dosahnout 1écebného ¢i alespont podpiirného a ochranného ucinku vyzivy na zdravotni

stav.

Klinicka vyziva je interdisciplindrni obor, kdy nutri¢ni intervence vytvari
optimalni podminky pro vlastni obranné mechanizmy, autoregulaci a ve svych

dasledcich i prosttedi pro uspéch cilené 1écby.

Klinicka vyziva spo€ivda za prvé ve standardizovanych dietach, za druhé

Vv individualnich dietdch a za tfeti v um¢lé vyzive.

Standardizované diety jsou uZivany vV nemocnicich a jejich popis vcetné indikaci

vyplyvajicich z konkrétnich onemocnéni je popsan v Dietnim systému [1].

Klinické dietologie se pfedevsim zabyva sestavovanim planti individudlnich diet
u pacientll s komplikovanymi nemocemi. Na jejich sestavovani se podileji jak 1ékafi,
tak nutricni terapeuti, kteti na zdkladé svych znalosti 1 klinickych zkuSenosti pfi
sestavovani  jednotlivych individudlnich pland  vychazi jak z vyZivovych
narokt konkrétniho onemocnéni, tak také ze stavajiciho nutri¢niho stavu jedince i z jeho
individudlnich moZnosti obstaravat si, pfijimat a vyuZivat stravu travicim traktem.
Zohlednuje se pfitom také individualni metabolicky obrat organismu a individudlni
ztraty zivin a to nejen stolici (napf. pfi prijmovitych onemocnénich), tak také
ledvinami, kiizi, piStélemi, sekrety apod. Po sestaveni individudlniho planu diety je
tieba pacienta stale edukovat v otazkach vyzivy obecné i z hlediska vlastniho 1é¢ebného
vyzivového planu. Dale je tfeba pacienta kontrolovat, tzn. zjiStovat jeho compliance
S lé€ebnym vyZivovym planem a na podkladé vysledkl pravidelného monitorovani jeho
vyzivového stavu léCebny plan neustdle upravovat tak, aby vysledkem byly co
nejpiizniveéj§i parametry vnitiniho prostiedi a zdravotniho stavu jedince, tj. aby bylo
dosazeno fyziologickych hodnot proménnych charakterizujicich vnitini homeostazu

jedince a jeho zdravotni stav.



Zakladnim cilem umélé vyzivy je zajistit piivod zivin a tekutin tém skupindm
nemocnych, kteti nemohou, nechtéji nebo nesméji pfijimat béznou stravu v aktudlné
nutném mnozstvi i sloZzeni obvyklou cestou. Jeji hlavni soucasti je enteralni vyziva, tedy

vyZziva zajiStovana ,,potravinami pro zvlastni lékatské ucely*.
V dietologiii existuje nékolik zplisobi vyzivy a to:

1. Podle formy podavané vyzivy
2. Podle zptisobu podéni vyzivy
3. Podle miry individualizace diety

Podle formy podavané vyzivy:

a) Pouze stravou — jednotlivymi potravinami, pokrmy a napoji

b) Stravou doplnénou o ,,dietni potraviny pro zvlastni 1ékatské ucely*

C) Vyzivou zaloZzenou na dietnich potravinich pro zvlastni Iékaiské ucely
doplnénou stravou

d) Vyzivou spocivajici pouze na dietnich potravinach pro zvlastni 1ékatské ucely

e) Zalozenou na lékové form¢ infuznich emulzi a roztoki

Podle zplisobu podéni vyzivy:

a) Stravu pfijimanou nebo podavanou usty — ,,per os*
b) Enteralni (podavanou usty (sipping), do zaludku, tenkého stieva — duodena a
jejuna)

c) Parenteralni (podavanou do periferni nebo centralni zily)

Podle miry individualizace diety

a) Standardni diety
b) Specialni diety
¢) Individualizované postupy, vybérova strava

d) Uméla vyziva



2.2 Nutri¢ni skladba stravy

Vyziva ¢lovéka ptivadi organismu vodu energii, a potfebné nutrienty, tedy
ziviny které jsou dulezité pro udrzeni zivota. Energeticka potfeba se odviji od
energetického vydeje, ktery zahrnuje jak potieby na fyzickou aktivitu, utilizaci Zivin,
tak naroky bazalniho metabolismu, tedy energie potiebné pro udrzeni télesné teploty,
energie na rast a obnovu tkdni, tak néarokli pro vlastni bunécny metabolismus a
zachovani homeostazy vnitiniho prostiedi. Ziviny lze délit na makronutrienty, nositele
energie. Jde o bilkoviny (proteiny), tuky (lipidy) a jednoduché a slozené cukry
(sacharidy). Mikronutrienty jsou ve vyzivé predstavovany vitaminy, mineralnimi
latkami a stopovymi prvky. Ve vyzivé se dale nachdzi nestravitelnd vldknina stravy,

fytochemické latky a probiotika [2]. Nezbytny je také denni pfivod vody.

Davky zivin, které ¢lovek denné potiebuje, jsou odvozeny od fyziologickych
potieb Cloveka. Jejich velikost je zavisla na véku, pohlavi a fyzické aktivité zdravého

¢lovéka. Jednotliva onemocnéni mohou velikost davek jednotlivych Zivin ménit.

Doporuceni ve formé dennich potifeb energie a nutrieti jsou koncipovana
jednotlivymi institucemi odlisn€ a podle toho také rizné oznacovana, od ,,vyzZivovych
doporuc¢enych davek™ az k,populacnimu referen¢nimu piivodu“ (,,recommended
dietary intake, recommended dietary allowances, population reference intake atd.) [3],
[4]. V zésad¢ jsou pfi jejich tvorbé uplatiovany dvé zakladni filosofie. Jedna se snazi o
vyty¢eni optimalni davky energie a jednotlivych nutrientd urcenych jednotlivym
popula¢nim skupinam. Druhy pfistup definuje doporuovany energeticky piijem,
odvozeny zodhadu energetické potieby odpovidajici energetickému vydeji,
stanovenému na podkladé¢ vypoctu klidového energetického vydeje korigovaného
odpovidajici Grovni fyzické aktivity. Z hlediska jednotlivych nutrienti pak definuje
pouze davku nutrientu, kterd je potfebnd k pokryti fyziologickych potfeb a nazyva ji
jako davku referencni [4]. Je definovana jako hodnota nutrientu, kterd pokryje
fyziologické potteby u 97,5 % vékem a pohlavim definované populacni skupiny.
Z hlediska vyzivy jedince, neni pod touto hodnotou nutrientu jistota, Ze davka je pro
konkrétniho jedince dostatecnd. Z hlediska populacni skupiny je tedy davkou
referen¢ni. Nad touto hodnotou je oblast tzv. bezpe¢ného ordlniho piijmu, kterd je u
nékterych nutrieti omezena tzv. hornim limitem (upper limit), nad kterym zacinaji

nezadouci U¢inky nadbyte¢ného ptivodu nutrientu.
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K zdkladnim  mezinarodnim dokumentim, které se zabyvaji nutricnimi
doporucenimi patti: WHO/FAO (Report 916, Diet, nutrition and the prevention of
chronic disease, Zeneva 2003), [5] ktery definuje pozadované vzijemné zastoupeni
makronutrientli, vcéetné¢ jednotlivych tiid mastnych kyselin ve formé jejich
procentudlniho zastoupeni v celkovém energetickém piivodu, definuje i doporucovany

denni ptivod vlakniny a cholesterolu.

Druhym stézejnim dokumentem je dokument Védeckého vyboru pro potraviny
Evropské unie (SCF, 1993) [4], ktery stanovi doporu¢ovany piijem energie a populacni
referenCni pfijmy jednotlivych mikronutrienti. Tato doporuceni jsou stanovena pro
zdravé osoby s primdrnim cilem zabranéni projevu deficitu, nikoli tedy zajiSténi
optimalni vyzivy sohledem na chronické civilizaéni choroby. Z nutrientl jsou
stanoveny doporuceni pro proteiny, esencidlni aminokyseliny, lipidy, esencidlni mastné
kyseliny, jednoduché cukry a polysacharidy, vldkninu, sodik, draslik, hoi¢ik, vapnik,

fosfor, vitaminy rozpustné ve vodé, rozpustné v tucich, stopové prvky.

V Ceské republice byly Spolednosti pro vyzivu pievzaty referenéni davky
spole¢nosti pro vyzivu zemi Némecka, Rakouska a Svycarska, oznadované také jako
davky DACH. Spole¢nost pro vyzivu je pielozila a vydala pod nazvem: Vyzivové
doporucéené davky: Referen¢ni hodnoty pro piijem zivin [6]. Tykaji se doporuceni pro

zdravé osoby.

Potfeby energie a jednotlivych nutrientll jsou zménény za patologickych stavi.
Jednotliva onemocnéni maji své specifické potieby, navic modifikované nutri¢énim a

imunitnim stavem nemocného, dobou trvani a mirou aktivity nemoci [7].

2.2 Dietni systém: Systém standardnich diet

Vychazi zprimérnych nutricnich potieb dospélého ¢loveka ¢i veékem
charakterizovanych jednotlivych obdobi détského véku pii jednotlivych zakladnich
onemocnénich. Tyto standardni diety jsou popsdny dennim nutricnim obsahem,
dovolenymi ¢i zakdzanymi potravinami, zplsobem zpracovani surovin a zplsobl

ptipravy pokrmu v¢etné jednotlivych receptur pomoci tzv. ,,Dietniho systému® [8].



Riizné nemocnice mohou mit tento dietni systém odlisny, vétSinou vSak vychézi
ze stavajiciho dietniho systému z roku 1983 a z jeho Gpravy z toku 1991 [1]. Jedna se o
standardni a specidlni diety a jejich kasSovité upravy, neslané uUpravy, bezlakt6zové

formy ¢i bezezbytkové formy.

Dieta OS- ¢ajova (0S-C)

Indikace: nemoznost piijmu per os (parenteralni a enteralni vyziva)

Dieta OS polévka (OS-P)

Energie (E) 3370 kJ, 800 kcal, Bilkoviny (B) 23 g, Tuky (T) 9 g, Sacharidy (S)161 g
Indikace: pooperacéni strava po operaci v krajiné btisni
Nefyziologickd, mechanicky a chemicky Setfici.

Snidané (Sn): piSkoty, Obéd (Ob): polévka 4S, Vecete (VE): polévka Nutricie

Dieta OS kase (0OS-K)

E 5360 kJ, 1280 kcal, B359, T 139, S 253 ¢g
Indikace: pfechod z OS —P, pooperacni strava po operaci v krajing biisni.

Nefyziologicka, mechanicky a chemicky Setfici.

Dieta 2 Setfici
Energie 9500 kJ, 2270 kcal, B80g, T70g,S320¢g

Indikace: u nemocnych s viedovou chorobou, poruchami traveni, u nemocnych
s febriliemi, kde je tfeba nedrazdiva forma vyzivy. Dieta je chemicky a mechanicky

Setrici.



Dieta 3 normdlni strava

E 9500 kJ, 2270 kcal, B80 g, T70g,S 320 g
Indikace: bézna racionalni dieta, ktera dostaCuje vétsing pacientd.

Dieta je vhodna i pro starsi déti.

Dieta 3 vegetarianska

E 9500 kJ, 2270 kcal, B80g, T709,S320¢g
U nemocnych, ktefi odmitaji maso. Dieta obsahuje mléko, mlécné vyrobky a vejce.

Dieta 4S s vylouéenim volného tuku

E 8000 kJ, 1900 kcal, B35g, T20 g, S 370 g

Indikace: akutni onemocnéni jater- hepatitis, u nemocnych s pankreatitidou na pocatku
realimentace, u nemocnych s akutni cholecystitidou v obdobi realimentace. Dieta je

nefyziologicka, nelze ji podavat dlouhodobé.

Ma omezeny vybér potravin a nizky obsah proteini.

Dieta 4 s omezenim tuku

E 9500 kJ, 2270 kcal, B80 g, T559, S 3609

Indikace: jako prechod =zdiety 4S. U nemocnych v pokrocilej§im stadiu
rekonvalescence. Vhodnd u chronické pankreatitidy, hepatopatie a cholecystopatie.

Dieta Setficiho charakteru.



Dieta 6 nizkobilkovinna

E 9500 kJ, 2270 kcal, B50g, T70g, S 3509
Indikace: chronické selhavani ledvin rizné etiologie, nefroticky syndrom.

Ma Settici upravu, obsahuje davku soli.

Dieta 8 redukéni s omezenim cholesterolu

E 5300 kJ, 1260 kcal, B 759, T40g,S 1509

Indikace: u obezity, u hyperlipoproteinemii, u diabetu IL. typu s obezitou. U inzulinem

lécenych diabetikl s nizkou energetickou potiebou.
Dieta ma svaciny (ovoce, mléko) i druhou vecefi.
Dieta 8/500 kcal E 2100 kJ, 500 kcal, B50g, T 15g,S50¢

Monstrozni obezita, misto hladovky

Dieta 9S diabetickd $etfici

E 8700kJ, 2100 kcal, B80g, T559,5320¢
Indikace: diabetes mellitus, komplikovany poruchami zazivaciho traktu rizné etiologie.

Dieta je chemicky a mechanicky Setfici.

Dieta 9 diabeticka

E 9500 kJ, 2270 kcal, B80g, T709,S320¢g

Indikace. Diabetes mellitus.



Dieta 11 vyzivna

E 12000 kJ , 2870 kcal, B 1059, T 80 g, S 420 g.
Indikace: U pacientd vyzadujicich vyssi energeticky piivod bez Setfici Gpravy.

Dieta je odvozena od diety €. 3.

Dieta 12 batoleci (od 1.5 do 3 let)

E 8400 kJ, 2000 kcal, B 50 g, T 50 g, S 340

Indikace: raciondlni dieta s vy$§im obsahem vitaminu C (ovoce), s vyloucenim ostrych

jidel. Jde o dietu, ktera obsahuje jidla lehce stravitelna, mékkd, nendro¢na na kousani.

Dieta 13 détska

E 9500 kJ, 2270 kcal, B80g, T 70 g, S 3209

Indikace: strava pro déti od 3 do 14 let, pokud nevyzaduji zvlastni dietu.

Dieta vybérova

E 12000 kJ, 2870 kcal, B 105 g, T 80 g, s 420 g . Snidan¢ jsou odvozeny od diety €. 2.

Indikace: U nemocnych, ktefi nepotiebuji Zadnou specialni dietu, ale kteti potiebuji co

vvvvv

Dieta bezlepkova

E 9500 kJ, 2270 kcal, B80 g, T 70 g, S 320g

Indikace: nemocni, ktefi nesnaseji lepek obsazeny v obili- pfi celiakii, sprue.
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Dieta dialyzacéni

E 12000 kJ, 2870 keal, B 105 g, T 80 g, S 420 g, P < 1300 mg

Indikace: pacienti 1é¢eni hemodialyzou, peritonedlni dialyzou, u nemocnych po
transplantaci ledviny v ¢asnych stadiich.

Jde o vysoce bilkovinnou, energeticky bohatou dietu s nizkym obsahem fosforu.

Vétsina téchto standardizovanych diet je popsana pro jakou skupinu onemocnéni
a Vvjakém stadiu onemocnéni jsou vhodna. Dale jsou specifikovany technologické
postupy vhodné pii piipravé pokrmt konkrétni diety, vhodné a zakazované potraviny,

vcetné nutricniho a energetického obsahu.

Ptikladem je uveden popis diety €. 4. a diety redukéni €. 8, které byly modelove

rozpracovany ve vypracovaném expertnim systému.

2.3 Vlastni expertni systém: Modul zaméreny na dietologii v 1écbé
obezity dospélych

2.3.1 Zdivodnéni vybéru:

Obezita je chorobou 21. stoleti, jiz na konci 20. stoleti dosdhla rozméri
pandemie a stala se celosvétové jednou z hlavnich pfi¢in Umrtnosti a pracovni
neschopnosti [9]. Svétova zdravotnicka organizace odhaduje, Zze az 44 % diabetes
mellitus 2. typu, 23 % ischemické choroby srde¢ni a kolem 7- 41 % urcitych nadort
pfipada a je zpusobeno obezitou a nadvahou [10]. Pocet obéznich lidi celosvétove
stoupl z 200 miliéont v 1995 na 300 miliént v roce 2000. Zaroven se odhaduje, ze az 10
% Skolnich déti, tedy kolem155 miliond trpi obezitou a nadvahou, obéznich déti je
kolem 30 - 45 miliont. Ceska republika patii mezi zemé s nejvyssim zastoupenim
obéznich v Evropé. V roce 2013 je obéznich 20% dospélé ¢eské populace a dalsich 30-
40% trpi nadvdhou. Obezita predstavuje chronické onemocnéni, které spolecné se
v poslednich tfech desetileti dochdzi k dramatickému nérGstu jeho prevalence

v populaci z divodu nezdravého Zivotniho stylu.
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Obezita je choroba, kterd je charakterizovand zmnozenim télesné tukové tkané v
organismu nad 25 % télesné hmotnosti u dospélych muzl a nad 35 % télesné hmotnosti
u Zen [11]. Pii svém zmnozeni se stava tukova tkan pro svého nositele nevyhodnou. Na
stran¢ jedné mechanicky zatézuje svou hmotnosti celkovy staticky a dynamicky aparat
Clovéka, brani plnému nadechu, na strané druhé pfi svém zmnozeni se projevuje
metabolickymi komplikacemi, které zhorSuji kvalitu zivota a zkracuji délku Zivota

srde¢né cévnimi komplikacemi a nadorovymi onemocnénimi [12].

Svétova zdravotnickd organizace (SZO) pouziva standartni hmotnostni index
(body mass index, BMI) jako zakladni kritérium pro diagnostiku obezity. BMI se
stanovi z rovnice hmotnost (kg)/vyska (m)? [13]. U déti se vychazi z distribuce hodnot
BMI vztazenych k véku a pohlavi ditéte [14], [15]. Za nadvahu se povazuji hodnoty 90.
az 96.9 percentilu distribuce BMI, za obezitu hodnoty 97. az 100. percentilu rozlozeni
hodnot [16]. Pasma BMI charakterizujici hmotnost u dospélych a s nimi spojena rizika
jsou udana v tabulce, vydané SZO (viz pfiloha: tab. 1 Kategorie BMI dospélych a

zdravotni riziko).

2.3.2 Znalostni podklady pro expertni systém: Modul zaméieny na dietologii v 1é¢bé
obezity dospélych.

Zakladem pro 1écbu obezity a nadvahy dietoterapii je stanoveni optimalniho
energetického piijmu. Zde je odlisny pfistup v zavislosti na pohlavi, véku pacienta,

fyzické aktivité pacienta, vySce pacienta, vychozi hmotnosti a jejiho vyvoje.

Cilem lécby obezity je dosaZeni nejen realné stanoveného cile prosté vahové redukce,
ale soucasn¢ také 1écba komorbidit a pfedchazeni opétnému nardstu hmotnosti po
vahové redukci. Za optimalni rychlost vahové redukce se povazuje primérny tydenni
pokles hmotnosti 0 0,5-1 kg. Béhem 6 mésicti 1é¢by je u obéznich na dietnich rezimech
redln¢ dosahovédno a zdroven spojeno s jednoznaéné prokazatelnym zdravotnim
zlepSenim sniZzeni hmotnosti o 5-15 % inicialni hmotnosti. Po dosaZeni této redukce je
vSak nezbytné dal§i sledovani pacienta a jeho pravidelné kontroly, které rovnéz
prokazatelné¢ zvySuji pravdépodobnost, Ze si pacient dokdze svoji vahovou redukci
udrzet v delSim casovém horizontu. Béhem téchto kontrol je tifeba pfizptisobovat

energetické davky redln¢ dosahovanym vysledkim zmény télesné hmotnosti.
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Primarni u téchto diet je krom¢ omezeni energie také pokryti fyziologickych potieb
esencidlnich zivin (bilkovin, polyenovych mastnych kyselin, mineralt a vitaminQ) pfi

limitovaném pfijmu energie.

Vyvinuty expertni systém vypocitava velikost zddouci denni potfeby energie se
zohlednénim pohlavi, véku pacienta a trovné¢ jeho fyzické aktivity, jeho vychozi

hmotnosti a jejiho vyvoje.

2.3.3 Potieba energie

Podle doporu¢eni SCF EU neni davka pro energii na rozdil od ostatnich
nutrientl stanovena ve formé referen¢niho populacniho piijmu, ale tzv. primérné
potieby (average requirement) pro populacni skupinu [4]. Je vyjadiena v MJ pro
prislusnou vékovou skupinu a pohlavi, pro kazdy rok véku az do 17 let, zvlast’ pro
divky a chlapce. Pro dospélé jsou davky vyjadieny ve vekovych skupinach 18-59, 60-
74, 75 a vice let a to v kategoriich lehkd, stfedni a tézka fyzickd aktivita ve formatu
vyjadieni a) bez pozadované z hlediska dlouhodobého udrzeni zdravi protektivni irovné
fyzické aktivity, b) s pozadovanou protektivni tirovni fyzické aktivity a to vzdy ve dvou
dalsich provedeni: 1. Pro optimélni Body Mass Index (BMI, vypocitany jako télesna
hmotnost v kilogramech délena druhou mocninou télesné vysky uvedenou v metrech,
(=22) a pro limitni BMI (=25). Navic lze pro kazdou v€kovou skupinu a pohlavi najit
primérnou hodnotu, zaloZenou na rozloZeni fyzické zatéze ve v€kovych skupinéach.
Davka je vzdy odvozena z energetického vydeje, spocitaného na podkladé primérné
télesné velikosti a sloZeni v pfislusnych v€kem a pohlavim definovanych popula¢nich
skupinach s kalkulaci ristovych potfeb a vyjadienim z hlediska riznych urovni fyzické
aktivity. Jde tedy o takovy energeticky pifijem z potravin, ktery je ekvivalentni
energetickému vydeji tak, aby to bylo v souladu s dlouhodobé udrzenym dobrym

zdravim.

Vypocty jsou reprodukovatelné, lze je pouzit jako doporucené pro osoby

wvrwe

aktivitou.
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V piipad¢ nadvahy, nezapfi¢inéné vysokou fyzickou aktivitou, se nejcastéji
aplikuji hypokalorické nutricné vyvazené diety, charakterizované mirnou kalorickou
restrikci, zpravidla vypocitanou podle odhadu individualniho celkového energetického
vydeje, snizenou o 2,5 MJ (600 kcal). Vychazi se tedy opét zrovnic vypoctu
energetického vydeje pro osoby s normalni hmotnosti, které se povazuji jako referencni
k idealnimu stavu, za ktery je mozno povazovat energetickou potfebu odvozenou pro
idealni hmotnost (odvozené pii dané télesné vysce z BMI=22), nebo limitni (pfi dané
télesné vySce z BMI=25). V ptipad¢ neuspokojivé rychlosti vahové tGpravy je mozno
tuto davku energie snizit o dal§ich 2.5 MJ denné, pfi trvajicim nepfiznivém vyvoji

hmotnosti na fixni pfijem hypokalorické diety o obsahu 5 MJ [12], [17].

V ptipad¢ nadvahy zapii¢inéné nadmérnou muskulaturou pii vysoké fyzické
aktivité, kterd se muize vyskytovat u muzii, vychdzi vypocet potieby energie bez

korekce hmotnosti vypoctiim, které jsou urceny pro pasmo normy BMI.

V piipadé obezity se nejcastéji se indikuji diety o energetickém obsahu 5 MJ
(1200 kcal) pro zeny a muze s pfevazujici lehkou nebo stfedné tézkou fyzickou
aktivitou. Pro muze s tézkou fyzickou aktivitou pak redukéni diety maji energeticky
obsah 6,5 MJ (1600 kcal). Tyto energetické davky je tieba upravovat podle vyvoje

hmotnosti v daném ¢asovém obdobi.

BMI >=18.5 and <24.9, pak pro energeticky vydej (EE) plati:

télesna hmotnost (BW). PAL = hodnota faktoru pro fyzickou aktivitu

~

Zeny

18-29.9 let: 60-74.9 let;

EE = (BW*0.0615+2.08)*PAL EE = (BW*0.0386+2.88)*PAL
30-59.9 let: 75 let:

EE = (BW*0.0364+3.47)*PAL EE = (BW*0.041+2.61)*PAL
Muzi:

18-29.9 let: 30-59.9 let:

EE = (BW*0.064+2.84)*PAL EE = (BW*0.0485+3.67)*PAL
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60 — 74.9 let: 75 let a vice:
EE = (BW*0.0499+2.93)*PAL EE = (BW*0.035+3.43)*PAL

Ze stanoveni celkové potieby lze odvodit podle vyzivovych standardi
navrzenych Védeckym vyborem pro potraviny pii EU v kombinaci s dokumentem
WHO 916 z roku 2003 zastoupeni makronutrienti a mikronutrientd, jejichz dostate¢ny
pfijem k pokryti fyziologickych funkci je definovan tzv. populacnim referencnim

piijmem [4], [5] (viz ptiloha tab. 2 Vyzivova doporuceni EU pro dospélé ).

Dalsi pravidla, kterd lze uzit pfi vystavbé dietologickych expertnich systémi
jsou vyzivova doporuceni zalozena na poctu pfislusSnych porci z jednotlivych
potravinovych skupin [18]. Pfi¢emz se definuje velikost porce pro piislusnou kategorii
stravnikd. Tento pfistup lze aplikovat i pro vystavbu a navrhy jednodennich jidelnicka
pacientll expertnim systémem (viz pfiloha tab. 3. Zasady skladby jednodenniho

jidelni¢ku hypokalorické nutriéné vyvazené diety).

2.3.4 Dieta €. 4 — s omezenim tuku

Indikace: Dieta se podava pii chronickém zéanétu Zlucéniku, pifi Zlucovych
kamenech a na pfechodnou dobu po operaci zlu¢niku; po odeznéni vétSich potizi pti
akutnim zanétu zlu¢niku. Dale nemocnym po infekéni Zloutence, pfi chronickém zanétu
slinivky bfisni, po odeznéni vétSich potiZi pfi akutnim zanétu slinivky bfisni. A také pfi
sttevni dyspepsii a stfevnim kataru v dob¢ uklidiiovani, kdy uz nemocny nema velké
prajmy.

Popis diety: Obsah tuku je snizen. Je omezovan zejména vajecny Zloutek, maslo,
maslové krémy, tuéné pokrmy, prorostld masa, vnitfnosti, tuéné syry, majonéza,
uzeniny, zmrzlina, smazené a piepalené pokrmy, drazdivé koteni, pokrmy zahust'ované

jiskou. Podle nesnasenlivosti (netolerance pacienta) i mléko.
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Povolované technologické upravy jsou:

- Vareni, duseni, peceni v pafe, v konvektomatu, v alobalu, v mikrovinné troubé.

- Maso se opéka nasucho, podléva netu¢nym vyvarem z kosti, zeleniny nebo vodou.
- Zahustovani pokrmil nasucho oprazenou moukou.

- Vhodny tuk se ptidava az do hotovych pokrmi.

(viz ptiloha tab. 4. Ptiklady zakazanych a doporuc¢ovanych potravin v dieté ¢. 4 ).

2.3.4 Dieta ¢. 8 - reduk¢ni

Indikace: dieta se podava u obezity, zejména komplikované hypertenzi,
dyslipidemii, s diabetes mellitus Il. typu s obezitou, obéznich nemocnych se srde¢né

cévnimi onemocnénimi.

Dieta ma nutricni obsah 5 MIJ, obsahuje 75 g bilkovin, 40 g tukd a 150 g

sacharidi. Ma svadiny (ovoce, mléko) i druhou vecefi.

(viz ptiloha tab. 5. Piiklady zakazanych a doporu¢ovanych potravin v dieté ¢. 8 ).

Doporucuje se alespoii 300 g zeleniny a zeleninovych salatl denné, alesponi 200
g nepiili§ sladkého ovoce, 5 ks drobnych ofechil ¢i semen, 1-2 porce nizkotu¢nych nebo
netuénych mléénych vyrobkl ( netuény tvaroh, nizkotuc¢né syry, netu¢né jogurty),
alespoii 1 porce libového masa nebo ostatnich kvalitnich zdrojl bilkovin, z pe€iva a

pfiloh poloviéni mnozstvi obvyklych porci, k piti neslazené, nekalorické napoje.
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2.4 Zavér k dietologii.

Tato kapitola slouzi jako ptehled vSech pouzitych pravidel, uzitych v nasem
systému. VSechna data, informace a fakta jsou v této kapitole popsany a slouzi nasemu
systému jako bdze znalosti. CO je to baze znalosti, stejné¢ tak jako popis a pouziti

pravidel a znalosti se dozvime v dalsi kapitole: EXPERTNI SYSTEM - OBECNE.

Expertni systémy spojuji znalostni databaze s databazemi nutri¢niho slozeni
jednotlivych potravin a pokrmi. Dokazi vybirat vhodné potraviny, eliminovat
Z hlediska konkrétni diety zakdzané potraviny pii vybéru a tvorbé individualnich
nutricnich plant. VSechny tyto pfistupy vyvijené a rozpracovavané pomoci expertnich
systémi se daji aplikovat na jiz vyvinuté nutri¢ni softwary. Mezi nejvyznamnéjsi z nich

na ¢eském trhu patfi software NutriDan [19].
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3 EXPERTNI SYSTEM - OBECNE

3.1 Seznameni s expertnim systémem
Expertnim systéemem (ES) rozumime v kybernetice pocitaCovy program, ktery simuluje

usuzovani lidského experta. Expertni systém zahrnuje:
BD — baze dat
BZ — baze znalosti
IM — inferen¢ni usuzovaci mechanismus

Slouzi tedy jako nahrada experta — ¢loveéka, popiipadé pomaha expertovi — ¢loveéku.
Expertni Systémy tedy mohou byt nasazovany v podstaté¢ vsSude, kde to jejich
implementace dovoluje.Piikladem jsou: R1/XCON - Konfigurace pocitaci DEC,
Drilling Advisor — Radce ropnych vrtd — EIf Aquitaine of France, Cooker Advisor —

Rédce ve sterilizanim procesu potravin, nebo Lending Advisor — finan¢nictvi a Gvéry.
Efektivni nasazeni je tam, kde lidskému expertovi trva vyfesit ilohu pfiblizn¢ 15 minut.
Takova slozitost problematiky ma pak takovou miru, Ze je vhodna pro efektivni

nasazeni ES.

Pokud budeme srovnavat ES a ¢loveka — experta, pak dostaneme nasledujici vysledky:

ES Clovék

Dostupnost v ¢ase okamzita -

Dostupnost v misté vSude -

Bezpeénost vyssi -

Smrtelnost - +

Vykonnost konstantni proménliva
Rychlost konstantni proménliva

Cena vysoka nakupni z hlediska ¢asu drazsi
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3.2 Charakteristiky expertniho systému

3.2.1 Struktura Expertniho Systému

Struktura expertniho systému je dana bdzi znalosti (BZ) — to je Cast expertniho
systému, ktera obsahuje oborové znalosti jako jsou konkrétni data naptiklad v dietologii
ohledné slozeni potravin. Dale je dana pracovni paméti (PP). Tou se rozumi bdze dat
(BD) a to je c¢ast expertniho systému, kterd obsahuje konkrétni fakta o dané feSené
uloze. Fakta (data) mohou byt jak vloZena uzivatelem napiiklad pfimo do programu,
z databaze, tak mohou byt odvozena inferencnim mechanismem (IM) béhem cinosti
expertniho systému. inferen¢ni mechanismus je ¢ast expertniho systému, kterd srovnava
fakta z pracovni paméti se znalostmi v bazi znalosti za u¢elem nalezeni zavéru fesen¢ho

problému.

Dalsimi dvémi ¢astmi je vysvetlovaci mechanismus(VM), jehoz tkolem je
zduvodnit nalezené feSeni a interface (Cesky rozhrani) (I). Struktura expertniho systému

je znazornéna na obrazku 1.

BZ

VM [« IM [€=2> | [¢&1>

Obrazek 1: Struktura expertniho systému
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Vztah mezi znalostmi a informaci je zndzornén na obrazku 2. Metaznaloti
rozumime V podstaté znalost o znalostech a znalosti samotnou rozumime v expertnich

systémech piepis, jak nakladat s informacemi.

metaznalosti

znalosti
informace
data

Sum

Obrazek 2: Diagram rozloZeni struktury védéni expertniho systému

3.2.2 Vyvojové faze Expertniho Systému

Vyvoj expertniho systému mizeme znazornit pomoci schéma (Obrazek 3: schéma
expertniho systému), kde prvnim krokem je odhad aplikovatelnosti expertniho systému
v dané oblasti. Zde se zkouma proveditelnost, Spravnost nasazeni, definuje se okruh
problému a definuji se napiiklad zdroje znalosti, jako jsou ¢lovék — expert, rizné
piiruky a zpravy.... Déle to je ziskavani informaci — znalosti. Je to jeden z hlavnich
problému pii tvorbé expertnich systému (viz celd prvni kapitola). Znalosti totiz museji
byt dostatecné¢ veliké a obsahlé a zvlasté u vybranych systému jsou tézko

zformulovatelné.

Po téchto krocich se ptistupuje k samotnému ndvrhu. To znamend zvolit nejlepsi
zpusob reprezentace znalosti a definovani zakladnich struktur baze znalosti (BZ) a
definovani metody prace se znalostmi (IM) [BZ + IM vybér SoftWare]. Prototyp
expertniho systému slouzi jako vstup do iteratniho vyvojového cyklu. Posléze
pfistupujeme K testovani, na zakladé kterého dopliujeme znalosti a tim modifikujeme
navrh systému. Testovani by mélo probihat za dozoru experta a ve spolupraci
suzivatelem. Po té se pfistupuje k vyhodnoceni a dokumentaci. Ta je predevSim
vytvafena pro uZzivatele, ale zdroven by méla vést 1 jako voditko pro pfipadné zmény,
upravy a modifikace systému — to znamend i pro samotného vyvojare. Zkracené by
mela obsahovat: slovnik znalosti, procedury feseni a definice struktury ES a strategie
IM (dekompozice na dil¢i baze znalosti, kazda s jakym jinym mechanismem inference,

roxr

jak jsou dil¢i baze znalosti fizeny, jak je fizen celek) [20].

20



Zdokumentovany systém se musi neustale spravovat (udrzovat). V zacatcich
systému v ostrém provozu se mize znovu testovat, nicméné spravné navrzeny expertni
systém se dokdze sam obnénit a ziskava naptiklad dal$i znalosti pii samotném chodu

programu. Expertni systém se totiz neustale uci.

Odhad h [terativni proces:
p()iadavky - stavba prO[Otypu
S - testovani
Ziskdvani znalosti |e - modifikace
znalosti ES vznika jako vedlejsi produkt
4 porozuméni dané problematice.
Névrh “—
struktura
Testovani
vyhodnoceni l
Dokumentace
produkll
Udrzba

Obrazek 3: schéma expertniho systému

3.3 Reprezentace znalosti

V této podkapitole se vénujeme kratce pozornost tomu, co to viibec znalost
znamena. Znalosti v kybernetice ale i jinde rozumime abstraktni pojem ptedstavujici
individuélni porozumnéni danému problému — oboru coZ defacto znamend porozumnéni
oblasti pfedmétu. Obor je pak dobfe vymezend ¢ast daného problému, predmétu, dané
¢asti odveétvi primyslu ale 1 spolecnosti apod. Proto je na misté otdzka, jak spravné a jak
vibec zachytit a ulozit/ zaznamenat znalost. K tomuto ucelu je uréena metoda

Reprezentace znalosti — metoda uZzivand k zakodovéani znalosti do bdze znalosti
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expertniho systému. Musime si fici, ze kdyby existovala jedna obecna a vzdy fungujici
metoda, bylo by v celé této problematice velmi uleh¢ena prace, nicméné bohuzel zadna
obecna metoda, jak znalosti dobie a hlavné spravné zakddovat neexistuje. Na otazku
pro¢ se snadno odpovi a to tak, Ze kazda tiloha vyzadujici znalosti oboru, at’ uz ve
spoleCnosti, v fizeni (prumyslu), ve financ¢nictvi, v zemédélstvi ¢i ve vesmiru, musi
obecné mit 1 jiny navrh celkového systému a jiné typy znalosti. Ty rozliSujeme v prvé
fad¢ na exaktni a nepresné, dale podle priority na: nutné, dilezité¢, malo dilezité,
nepotfebné (mohou systém zpomalit, v horSim pfipad¢ dokonce nasmérovat Spatnym
smérem) a na typové: procedurdlni, deklarativni, metaznalosti, heuristické znalosti,
strukturdlni znalosti. O metaznalostech jsme se zminili jiz vySe. Pod pojmem
proceduralni pravidla si pfedstavujeme konkrétni pravidla, strategie, procedury,

strategie.

Zpisob reprezentace znalosti mlze byt pouzito: pravidla, ramce, sémantické

sité, logické site....

Deklarativni znalosti se rozumi pojmy, objekty a fakta. Heuristické znalosti jsou
znalosti tak fikajic splacané na koleni — vycucané z palce. Kone¢n¢ strukturalni znalosti
jsou soubory pravidel, vztahy mezi pojmy a objekty a tvofi celkovy model expertniho

systému.

Jako ptiklad heuristické znalosti, ¢i faktu povazujeme naptiklad to, Ze n¢kdo o
nékom fekne, Ze je vysoky. Kdyz je nekdo vyssi, je jeste¢ ve srovnani s novym
doty¢nym piivodni stale vysoky? A co kdyz naopak budeme mit jen o malinko niz§iho
Cloveka, ten jiz bude nizky? Kde ptesné lezi hranice a od jaké hranice vySky kdo spada
do jaké kategorie? Touto probematikou se zabyva fuzzy logika. Ta umoZuje pracovat
jak s metodami reprezentace pro nejednoznané tvrzeni, tak i s metodami uvazovani,
které tato nepfesna a nejednoznaéna tvrzeni vyuzivaji. Tato logika pouziva pojem fuzzy
mnoziny: klasicka teorie mnozin kazdému prvku univerza ptifadi bud’ prvek dané
mnoziny (s absolutni urcitosti), anebo prvek jejiho dopliku (také s absolutni urcitosti).
Fuzzy (nezfetelnd) mnozina vSak nema presné hranice a proto obecné¢ nelze prvek
univerzalni mnoziny jednoznané¢ priradit bud’ k mnoziné nebo k jejimu doplnku. Pro
kazdou fuzzy mnozinu je proto zavedena i tzv. funkce pfislusnosti, ktera kazdému
prvku univerza pritadi vahu jakési naSi duveéry (tzv. stupen ptislusnosti) v to, Ze tento

prvek je prvkem dané fuzzy mnoZiny. Jinou formou uvaZovéani za nepfesnosti je
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naptiklad pouziti ¢initele jistoty (Certainty factor - CF). Jeho vyznam je na obrazku 4.
Dalsimi zplisoby uvazovani za neurcitosti je Bayestv pfistup ¢i Dempster, Shaferova

teorie....

Jistotu pravdivosti faktu vyjadfujeme pomoci &initele jistoty (CF = Certainty Factor)

hodnota CF:
-1.0 0 +1.0

urcité neplati nevime urcité plati

Obrazek 4: Znazornéni FUZZY logiky

Rozdil mezi klasckymi mnozinami a fuzzy mnozinami pro ptiklad s vysokym

Clovékem si lze také predstavit takto: [20]

nizky normdln{ vysoky nizky normdaln{ vysoky

vyikavem
>

klasické mnoZiny fuzzy mnoZiny

3.3.1 Pravidla

Pravila jsou nejéastéjSim zplisobem reprezentace znalosti expertnich systémi.
Pomoci pravidel se systém dostava z jednoho stavu do jiného. Pravidlo muze volat
procedury, volat program (i naptiklad externi), ménit a modifikovat fakta na zakladé

jinych novéjsich fakta.

Pravidlo si muzeme ptedstavit jako reprezentaci znalosti, jez udava vztah mezi
vstupni informaci a informaci vystupni. Ta se v ptipad€, Ze vstupni informace je znama,

stane také znamou.
Jako typy pravidel si vypiSme minimaln¢ tyto:

vzajemny vztah — IF paciet ma BMI vyssi nez je mez THEN paciet mé& nadvahu

23



piikaz — IF pacient m4 alergii na lepek THEN vyfad’ z jidelnicku diety s pSenici
doporucené — IF pacient nema rad $penat THEN dej pacientovi vybrat jinou ptilohu

strategie — IF pfijem nového pacienta THEN zkontroluj, jestli mame dostatek volnych

ltzek

Metapravidla — pravidla o pravidlech

Metapravidlo - IF pacient ma zazivaci bolesti bficha AND vySetieni stfeva je v poradku
THEN vysetti zaludek

BZ1  BZ2 BZ
nemoce nemaoce
strevo Faludek
metapravidla Kz
tabule

Obrazek 5 Tabule

Spoluprace nékolika bazi znalosi je mnozina nékolika mechanismt, z nichz

nejznaméjsi je princip tabule. Tabule je misto v pracovni paméti ktera se rovnd bazi dat,

ve které si jednotlivé baze znalosti vyménuji informace.

Dale se v expertnich systémech daji pouzit sémantické sité, ¢i ramce, avsSak ty
VvV programu (tfeti kapitola) pouzivame pouze okrajové a pasivné a proto se jim v této

¢asti nevénujeme.
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3.4 Usuzovaci mechanismus systému

Tato kapitola je pro kazdy jedine¢ny expertni systém systém velice dilezita,
proto ji vénujeme nékolik fadkt. Zptisob mezi uvazovanim ¢lovéka, tak jak chape svét a
“usudkem* pocitaCe je totiz zcela odlisny. Zatimco Clovék nepotiebuje k Zivotu presné
exaktni informace, v pocitaovém svété nelze néco presné nedefinovat. | fuzzy logika je
vlastn€ zalozena na jasnych principech a mezich, které si zadefinujeme. Expertni systém
aplikovany v dietologii bude muset mit piesné znalosti od zdrojt - expertti doktora jenz
piesné informace mnohdy nepodavaji. Uvazovani ¢lovéka je proces prace s n¢jakymi
znalostmi, aktudlnimi, pfichozimi, ¢i vydedukovanymi fakty. Pochopenim zplsobu

uvazovani ¢lovéka je mozno definovat strategii feSeni lohy usuzovani v pocitaci.

3.4.1 Uvazovani ¢lovéka

Seznamme se s t€émito pojmy [20]:
Fakt - je néjaké tvrzeni, o kterém tvrdime, Ze je spravné a plati
Vyrok - nabyva hodnoty 0 a 1 - pravda ¢i nepravda .
Axiom - je pravdivy vyrok.

Dedukce - jestlize plati n¢jaky jev a plati, ze je-li tento jev splnén pak plati i druhy jev,
znamena Ze plati oba jevy. (Plati-li A a plati A— B, pak plati i B). Clovék umi

dedukovat. Piklad: jestliZe prsi a ja nemam destnik - nejspiSe zmoknu.

Indukce - Plati-li jev pro Xy, X, ..., X, pak muzeme Fici, ze plati pro Vx; a tedy i jev

plati pro Xp+1, Xn+2....

Abdukce - inverzni jev k dedukci - plati-li druhy jev a plati-li, ze je-li prvni jev splnén,
pak také plati druhy, plati oba jevy. (Plati-li B a plati A — B, pak platii A). V podstaté

muZzeme fici, ze je to logicky nespravny tsudek.

Analogie - pro ¢loveka je vytvareni analogie jednoduché diky zkuSenostem. Posléze

pouzivd analogicky model k tomu, aby porozumnél néjaké situaci nebo napitiklad
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objektu. Na zakladé analogie pak vétsinou hledd stejné rys mezi dvéma

situacemi/objekty, nebo naopak odlisnosti.

Heuristika - tento jev mtizeme u ¢lovéka jednoduse popsat jako selsky rozum. Takovyto
zdravy rozum se opira vice o dobry usudek (dobré minéni), nez o exaktni logiku a mtze

v mnoha piipadech efektivné fesit problém. AvSak takovyto piistup je pro pocita¢ velice

komplikovany.
Dedukce je zaloZzena na takzvaném pravidlu modus ponens.

Pravidlo modus ponens [A A (A — B)] — B c¢esky pravidlo vynéti, je odvozovaci
pravidlo. Je to zaklad argumentace a dokazovani ve vyrokové logice a fika, ze jestlize

plati jev A a také vime, Ze plati "z A vyplyva B", pak plati1 "B".

Rezoluce a nerezoluce se pouzivaji na odvozovani popiipadé dokazovani hypotéz. Na

rozdil od rezoluce si nerezoluce pamatuje, co je piedpokladem a co zavérem.

3.4.2 Inference

Interferenci rozumime proces prace expertniho systému, ktery vyuziva
(zpracovava) znalosti a fakta v pracovni paméti k odvozeni zavéru. Je to tedy proces

uzivany expertnim systémem k vyvozeni nové neznadmé informace z informace znamé.

Vyvstavaji vSak otdzky, jak spravné prohledavat bazi znalosti, jaké pravidlo
vybrat, ¢i jaké otdzky klast uzivateli? Poptipadé se jeSt€ muzeme zeptat, jak novée
vyvozena informace ovlivni prochdzeni baze znalosti? Prohleddvani urcitého prostoru

se vénuje cela cast kybernetiky - at’ uz se jedna o prohledavani databazi, souborti, matic

a vektord, stromul....

V expetnich systémech zaloZenych pfedevSim na pravidlech se feSi a nasledné
prohleddva rGznymi metodami (do Sitky, do hloubky, apod.) pomoci dopiedného
fetézeni (DR) & zpétného fetézeni (ZR). V naSem systému vyuZivame doptedného
fetézeni, ale vysvétlime si ob¢ varianty a jejich rozdily, vyhody a nevyhody a moznosti

pouziti.

26



3.4.2.1 Zpétné retézeni

Zpétné fetzeni se pouziva v piipad¢€, Ze se snazime ovéfit jednu ¢i vice hypotéz.

Je to hledani fizené cilem. Pouziva se zde princip rezoluce a odpovidd prohledavani

stavového prostoru do hloubky.

Zpétné tetézeni je inferencni strategie, kterd se snazi dokazat hypotézu (potazmo

cil) sbiranim informaci a fakti, mohou byt vyuzity pravidly, jez podporuji dokazovanou

hypotézu.

© ... ¢l = hypotéza (plati &i neplati ?7)

A K

O O

S0 ©

Pti postupu zpétného fetézeni se zacne dliikazem cile:

1)

2)

3)

4)

Ovéfime, zda cil jiz neni dokazén v praovni paméti, popiipadé neni-li jiz
dokdzan jinou bazi znalosti. Pokud’ je dokazan, ptejdeme k dokazovani dalSiho
cile. Pokud jiz dalsi cil neexistu, pak skon¢ime
V bazi znalosti hledame takova pravidla, ze jejich zavér je totozny s
dokazovanym cilem - cilova pravidla.
Najdou-li se takova pravidla, podivame se na jejich predpoklad, zda-li je
V pracovni paméti:
a. predpoklad je v pracovni paméti - pravidla aktivujeme, jejich zavery pak
jdou do pracovni pamti a jdeme na krok 1)
b. ptedpoklad neni v pracovni paméti - predpoklad prohlasime za novy cil
(podcil) a jdeme na krok 1
Paklize se v bazi znalosti nenajdou pravidla z kroku (2) takova, aby jejich zaveér
byl totozny s dokazovanym cilem (podcilem), cil se stavd takzvanym
primitivem, to jest tvrzeni které neni podporované zadnym pravidlem v bazi

znalosti. Systém se pak zepta na primitivum samotného uzivatele.
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Kdyz uzivatel odpovi, ze primitivum plati - pak se dané pravidlo aktivuje. Ddme
primitivum do pracovni paméti a prejdeme na krok (1).

Jestlize primitivum neplati, pak cil ziistane nedokazan (,,negace primitiva“ se
zapiSe do pracovni paméti) a prejdeme na krok (1) (budeme dokazovat dalsi cil).

Nasleduje schéma zpétného fetézeni:

START

mdm dokdzat jeste

STOP dalsf neotestovand

clle?

vyber dalstho
neotestovaného cile

1v B
pravulla, pepchy
whiver jo cilem'?

cfl se stava primitivem=
dotaz uzivateli

odpovéd — PP

N

(odpoved’ +) — cfl otestovin

Jaou W (dilEd)
predpoklady pravidia
spinény (jsou v PPY?

aktivace pravidla
zivér — PP cfl otestovin

31

W predpoklad (digf) se
stavd novym cliem

32

Obrazek 6: Schéma zpétného retézeni
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Pro ptedstavivost viz Obrazek 9: Piiklad vhodny pro dopiedné fetézeni

3.4.2.2 Dopredné retézeni

Dopiedné fetzeni je inferenéni strategie, ktera za¢ind mnozinou znamych fakta.
Nasledné se odvozuji nova fakta pouzitim pravidel, jejichz ptedpoklady odpovidaji
znamym faktim, a pokracuje se v tomto procesu, dokud neni odvozeny cilovy stav nebo
jiz neexistuji pravidla, ktera maji predpoklad vyhovujici faktim. Jedna se tedy o
metodu, kdy se nejdiive nashromdzdi vSechna mozna data od uzivatele (veSkeré
informace), jez nam uzivatel systému muze poskytnout a az nakonec Se usuzuje na
mozny zavér. Jako piiklad mizeme uvést 1ékare, ktery naptiklad sbira informace o
symptomech néjaké nemoci od pacienta - poklada pacientovi otazky, provadi testy a
vySetfeni apod. Dopiedné fetézeni vychazi z pravidla modus ponens. Nekdy se fika
dopifednému fetézeni také hledani ftizené daty. Dopiedné fetézeni odpovida

prohledévani stavového prostoru do Siiky.
Proces probihé néasledovné:
Inicializace: zadné pravidlo neni aktivni ani nebylo aktivni.

1) Systém se zacne uzivatele vyptavat - tyto informace od uzivatele se zapisi do PP
(pracovni paméti).

2) Prohleda se baze znalosti a to od Gplného zacatku po kazdém dotazu (v kazdém
kroku terace) a najde poptipadé najdou se prvni (v extrémnim piipad€ vSechny)
pravidlo/pravidla, které maji vyhovujici pfedpoklad k faktliim v pracovni paméti
a které doposud nebylo aktivni. Pokd se v tomto kroku zadné pravidlo nenajde
(druhy extrém) piejde se na krok (4). Jinak se vybere jedno pravidlo a to podle
zvolené rozhodovaci strategie.

3) Pravidlo se aktivuje, tj. jeho zavér se prida do racovni paméti a oznaci se, ze
bylo aktivovano.

4) Pokud se pravidlo pfi prohledavani baze znalosti nenajde, pak proces skongi.

Doptedné fetézeni je pouzito v algoritmu systému této prace.
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Schéma procesu viz. nasledujici obrazek:

sbher dat
data — PP

Nalezeni 1 (viech) pravidla
(pravidel), jehoZ (jejichz)
*piedpoklad (v) je (jsou) vPP a
jeZ (jenZ) nebylo (a) dosud aktivni

nalezeno pravidlo
(alespor: jedno
pravidlo)

STOP

nalezen cil . »| STOP

Vybereme pravidlo ze viech

nalezenych podle strategie

A 4
Aktivace pravidla
zivér — PP

nahozen flag
aktivity

Obrazek 7: schéma dopiedného Fetézeni
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Pro ptedstavivost viz Obrazek 8: Piiklad vhodny pro dopiedné fetézeni

Obrazek 8: Piiklad vhodny pro dopi‘edné Fetézeni

/
4?b\

J.b&&gx

Obrazek 9: priklad pro zpétné Fetézeni

%
b\

Vysvétlivky:

q ra

@ =cil
@ =list=data
od uzZivatele
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3.5 Shrnuti expertnich systému

Na zavér této kapitoly si tedy shrime poznatky o expertnich systémech. Expertni
systém pracuje se znalostmi, které jsou vétSinou ziskané od ¢lovéka — experta. To je
obvykle nejstézejnéjsi Cast celého procesu — ziskani, prevedeni, spravné zformulovani a
implementovani znalosti a metaznalosti (metaznalosti - Vpfipadé, Zze jsou
reprezentovany pravidly - chapeme soubory pravidel, kdy se ma jak a jaké pravidlo
pouzit apod.). Musime si uvédomit, ze v procesu tvorby expertniho systému nejsou
zapojeni jenom znalostni inZenyfi (vyvojafi, programatofi, analytici), ale pfedev§im
experti z dané problematiky (v dietologii to jsou nutri¢ni terapeuti, interni doktofi -
popiipadé€ i chirurgové, sestry.....). Ziskavani informaci od téchto lidi a jejich pfevedeni
do formalniho zapisu tak, aby mu byl schopen porozumét i pocitac je do jisté miry stale
uméni. Na jedné strané sice existuje mnozstvi zpisobu, postupti a metod, jak expertni
systémy navrhovat a vytvaret, nicméné na stran¢ druhé zadna metoda neni univerzalni
na vSechny pfipady a v naSem konkrétnim ptipadé se na exaktnim odladéni a spravném
nasazeni pravidel mnohdy neshodnou ani samotni experti - 1ékafi. A pfeci nakonec si
také musime uvédomit, Ze cely systém vytvaiime hlavné pro koncového uzivatele, ktery
by mél danému systému alespoil z ¢asti rozumét a chépat, jak alesponi n€které vybrané
zékladni véci nutné pro chod systému funguji. Hlavné se jednd o definici pfistupu
k systému uzivatelem, specifikovani vysvétlovaciho mechanismu, specifikovani utilit a
definovani formy vystupu — ma-li to byt databaze, tabulka, text, ¢islo....? Poptipadé

néco jiného.

Seznameni uZivatele a hlavné piiprava samotného systému (odladéni a
prizptisobeni pro vSechny mozné piipady - ,,robustnost‘‘) je posledni, nicméné neméné

dulezitou ¢asti dobie fungujiciho systému, jakozto celku.

32



4 EXPERTNI DIETOLOGICKY SYSTEM (realizace programu)

V této kapitole shrneme poznatky z pfedchozich dvou kapitol a vyuzijeme jich
pro vysledek této prace. Vlastné se jedna o spojeni dvou ptredchozich kapitol, kdyz
druhou kapitolu (informace o expertnich systémech) aplikujeme na prvni (oborové
znalosti - z oboru dietologie). Prvni kapitolu tedy definuje nasi bazi pravidel a

informaci, kterou jiz umime spravné pouzit, diky druhé kapitole.

4.1 Prostredi ReSolver 32

ReSolver 32 je po¢itatovy program vytvofeny spoleénosti MULTILOGIC ™ a je
uren pro navrh a realizaci Expertnich systémi. Jedna se o program, ve kterém je
mozno zapisovat, uklddat a vytvafet nové =znalosti - pravidla a pouzivat je
v rozhodovani. Informace (fakta) se bud’ zadavaji uzivatelem za b&hu programu -
program se sam dotazuje dle pfedem nadefinovanych otazek a uklada si odpovédi, nebo
se informace daji nacitat z externiho zdroje. Tento program pouZijeme k navrhu a

zrealizovani naseho systému.

MULTILOGIC

32 Bit with windows 95/NT

©1907 = 95 WultiLogde, Inc.

ALL rights reserved,

Multilegic, Multiloaic Logo,

and Resolver are trademarks of

Maltilegic, Tnc.
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4.2 Struktura naseho expertniho systému

Nas systém sestava ze dvou ¢asti programu. Prvni ¢ast je urcena pro pacienty
bez omezeni traviciho traktu. Tato ¢ast méa za kol zjistit a ulozit vSechny dostupné
informace (fakta) o pacientovi. Program tvofi 5 zakladnich otazek - tyto otazky jsou
polozeny vzdy, déle program mé 6 dodate¢nych (podle zaklasifikovani dle pfedeslych
péti) a dale to je okolo dalSich 10 znalostnich procedur, jez odvozuji nova fakta
(naptiklad v nejjednodussim piipadé z informaci o vaze a vySce vypocte BMI, pokud to
je moc vysoké, prepoCte se na doporucené, vypocet doporucené denni davky

energie....). Tato ¢ast tedy predstavuje ziskani a zpracovani informaci pro ¢ast druhou.

Ve druhé ¢asti systému se shrnou poznatky, zejména jakou nemoci dany pacient
trpi a provadi se analyza jeho navoleného jidelni¢ku. Program ma za ukol pacientovi
radit (pomahat) pfi vybéru spravnych potravin. Nutnou casti tohoto programu je pak
databaze potravin (v bakalaiské praci budeme mit k dispozici pouze ukazkovou cast
obsahujici cca 200 polozek - potravin), kterd je pro ucely programu ulozena v .csv
souboru. V budoucnu program necha uzivatele zadat dle jeho vybéru potravinu, na
kterou ma chut a nasledné mu ji zhodnoti - doporu¢i, nedoporuci, ¢i zakaze.
Momentalné mu vSak konkrétné navoli pevné danou dietu, pouze s ohledem na jeho

doporuceny denni piijem energie.

4.2.1 Popis naseho expertniho systému

Jak jiz vime z druhé kapitoly, struktura obecného expertniho systému je déana
bazi znalosti (BZ) — 10 je ta ¢ast expertniho systému, ktera obsahuje oborové znalosti
jako jsou konkrétni znalosti naptiklad v dietologii ohledné sloZeni potravin. V nasem

ptipad¢ jsou podpofeny databazi potravin a jejich nutri¢nich hodnot.

Dale je dana pracovni paméti (PP) - bdze dat (BD) a to je cast naseho
expertniho systému, ktera obsahuje konkrétni fakta o dané feSené uloze. Fakta (data)
jsou vkladédna do programu ReSolver 32 uZivatelem. Znalosti jsou reprezentovany

mnozinou zhruba 200 pravidel.
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Pii prohledavani baze znalosti je pouzito dopfedného fetézeni. Pred prvni
otazkou (pohlavi), se klade otazka pro onemocnéni traviciho traktu - mozné omezeni dle
diet. Tato ¢ast je tvofena 5 zakladnimi otazkami a dale asi 6ti dodatkovymi otazkami.
Zékladni otazky jsou poporad¢: Pohlavi, BMI - program se sam pta na vysku a vahu,
nasledné vypocéte BMI a ulozi, vék a fyzickou aktivitu - ta je dana tabulkou pro lehkou,
sttedni a tézkou pro kazdé pohlavi ( jiz zakomponovana v systému). Na vSechny tyto

otazky se systém pta pifimo uzivatele.

Fakta mohou byt samoziejmé vedle ptimého vkladani uzivatelem pi¥imo do béhu
programu, mohou také byt nacitana z databdze - na to se systém teprve pfipravi
V budouci ¢asti zpracovani. Pro ucely této bakalarské prace jsou vkladana pomoci
formulait samotného systému. Pfedmétem dalSiho rozSifeni muze byt nacitani
napiiklad osobnich karet pacientli. Nova fakta jsou vnaSem systému odvozena
informacnim mechanismem (IM) a to béhem ¢inosti expertniho systému. Zopakujme, Ze
informa¢ni mechanismus je ¢ast expertniho systému, ktera srovnava fakta z pracovni

paméti se znalostmi v bazi znalosti za ii¢elem nalezeni zavéru feSené¢ho problému.

Nejdulezitéjsi otazky si popiSeme pro pochopeni programu, jSou to:

1) jaké je vase pohlavi?

2) Jaka je Vase vaha

3) Jaka je vase vyska

4) Jaka je vase fyzicka bézna zatéz (PAL)
5) Zadejte Vas vek

6) Cvicite aktivné (zavodné sportujete)?
7) Jaka byla vaSe vaha pted 6-ti mésici?

8) Trpite n&jakymi travicimi omezenimi?
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Otdzka 1: Jaké je vase pohlavi?

Otazku ohledné pohlavi jsem zafadil na pocatek programu. ReSolver se na
pohlavi zepta jiz pii prvni otazce (muze predchazet nultd otazka - ohledné¢ omezeni
traviciho traktu, viz dale). Tuto strategii jsem zvolil hlavné pro to, ze mohu snadnéji
odliSovat a vyhodnocovat zakladni skupinu zen a muzi. Mnozina pravidel pro muze ma
podobnou strukturu jako zeny, avsak jsou vyjimky. Zatimco v ¢asti pro tézkou fyzickou
aktivitu jsou pomalu hubnouci Zeny rovnou zafazeny do skupiny ,radikalni* snizeni
pfijmu energie, u muzii se muze stat (s vetsi pravdépodobnosti), ze ve své podstaté
hubnou, ale kvili namahavé fyzické aktivit¢ maji narist svalové hmoty. V téchto
konkrétnich ptipadech je stupeil neurcitosti pomérné veliky a posilame tyto pacienty na
blizsi vySetieni. Program se zepta uZivatele, ktery vybere ze dvou moznosti: Zena nebo

muz a nasméruje se do prislusné ¢asti.

Ask Question
Select ONLY ONE value:

Jakeé je Vase pohlavi?

1: Zena
2. muZ

Help OK

Obrazek 10: Otazka systému 1
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Jaké je Vase m ! <=[BMI] <185 >
# pohlavi? [POCETNI_
M is given the
[BMI_VYZ|
YSKAI[\

18.5 <= [BMI] <
24.9

Obrazek 11: Realizace otazky 1 ReSolverem

Otdzka 2: Jakd je Vase vaha? (pro vypocet BMI)

Nasleduji otazky pro jisténi BMI. Tyto otazky jsou uréeny pro roziazeni daného
pohlavi na skupiny: podvyZivené, normalni, s nadvahou a obézni. Reslover se nejdiive
zepta na vahu - v kilogramech a posléze na vySku - v centimetrech. Tuto hodnotu vysky
vSak pfimo nepouziva, nybrz si ptepocitd do zakladnich jednotek [metry] novou vysku,
kterou posléze pouzije v rovnici: Véha/Vyska®. Starou proménou (VYSKA v_CM) pak
jesté mize pouzit ve vybranych piipadech na pfepocitani idealniho BMI - tedy
takového, podle kterého se nasledn¢ bude Vypoéitévat optimélni dopoméené davka
spravnych jednotkéch. Vice o vypoctu BMI viz prvni kapitola, podkapitola: ,,Vlastni

expertni systém: Modul zaméteny na dietologii v 1é€bé€ obezity dospélych*
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Ask Variable
Please input a value for the variable between 1 and 300

Jaka je vase vaha? (kg)

Help oK

Obrazek 12: Otazka systému 2

Otdzka 3: Jakd je Vase vyska? (pro vypocet BMI)

Jiz vysvétleno v ptfedchozim odstavei. Mzeme pouze dodat, Ze vyplnénim této

otazky se rozbiha vypocet BMI podle piedepsané rovnice.

Ask Variable
Please input a value for the variable between 0 and 300

jaka je vase vyska v cm?

Help | ©OK |

Obrazek 13: Otazka systému 3
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g 1 <= [BMI] < 185

18.5 <= [BMI] <
249

1l

Obrazek 14: Realizace otazek 2 a 3 ReSolverem

Otdzka 4: Jakad je Vase fyzicka aktivita?

Dotaz na PAL - (Physical activity Level) - ¢esky fyzickou aktivitu pokladam
poté, co program obdrzel hodnoty nutné pro vypocet BMI, piipadné optiméalniho BMI.
Odpovéd’ je vSak pro kazdou skupinu (vékovou a samoziejmé pohlavi) jina. Tedy Ze
zada-li Zena ve veéku 18 - 29.9 let, Ze ma vysokou fyzickou aktivitu a k tomu nésleduje
dodatecna otazka, ze jesté k tomu sportuje, stanovi se PAL na 1,82 [bez rozméru],
kdezto u té samé vékové skupiny s vysokou PAL, ale neaktivné sportujici - nehraje
zavodné sport, se stanovi na 1,73. Samoziejm¢ pak pacienti s lehéimi fyzickymi
aktivitami (odvijené jsou piedev§im podle prace pacienta V kazdodennim Zivote), maji
niz8i hodnotu. U muza jsou fyzické aktivity o néco vétsi - piedpoklada se, ze maji vétsi
zatéz. Pozn.: v tomto kroku se vSak jesté¢ zadné nové rozhodnuti neprovadi (nestanovi)
pfislusna hodnota. Na tu jeSté potiebujeme znat tfeti indikaci a tou je, jak jsem jiz

naznacil, vékova skupina (viz dalsi otazka).
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Ask Question

Select ONE OR MORE values:
Jaka je vase fyzicka aktivita?

1:
2. stfedni
3. téZka

lehka

Help

OK

Obrazek 15: Otazka systému 4

Jaka je vaSe
@ fyzicka aktivita?

lehka

Jaka je vase

stredni

Jaka je vase
# fyzicka aktivita?
tézka

# fyzicka aktivita?

Obrazek 16: Realizace otazky 4 ReSolverem
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Otdzka 5: Jaky je Vds vék?

Odpoveéd na v poradi patou otazku ,,.Zadejte Vas veék* je v programu rozdélena
(pravidla v prvni kapitole) na 18 az 29.9 let, 30 az 59.9 let, 60 az 74.9 a 75 a star$i. Pro
kazdou vékovou skupinu se totiz pocitd jinym zpusobem energeticky piijjem (viz
pravidla dietologie: Vlastni expertni systém: Modul zaméieny na dietologii v 1écbé
obezity dospélych). Zde uzivatel zada svoji vékovou skupinu, ktera je dulezita pro dalsi
vypocty. V budoucnu se vSak takto pevné ukotvené hranice zméni a mély by byt
jemnéjsi - tedy rozdélit tuto ¢ast pfimo na jednotlivé roky pacienta. (Nyni mé pacient
V 59.9 letech piili$ jiné vypocty piijmu energie, nez-li Cerstvy 60-ti lety, z jinak stejné

skupiny -PAL, pohlavi, BMI, Vyska a vaha...).

Ask Question
Select ONLY ONE value:

Zadejte vas vék
18-299
30-599
60-749
75 avice let

AwnNa

Help OK

Obrazek 17: Otazka systému 5
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Zadejte vas vék

+2.888)" [PAL] given the value
[VAHA]*0.75

»| [PAllisgiven |p| [E WDEJis |p w [ cpimalni hm_— ,-
8- 29,9 [ _UCNEDNE] m given the value [PROTEIN_MINI Confidence=
1.56 ([VAHAJ*0.0615| (H M_LEVEL]is 8
+2.08)" [PAL] given the value
[VAHAJ*0.75
»| [PAlisgiven || [E WDEJis |p w [l optimalni hm - ,-
M the value = given the value [PROTEIN_MINI Confidence=
1.56 ([VAHA]*0.0364| (M M_LEVEL]Iis 8
+3.47)" [PAL] given the value
[VAHAJ*0.75
»| [PALjisgiven || [E.VYDEJis |m » [l optimaini hm_- ,-
M the value m given the value [PROTEIN_MINI Confidence=
1.56 (IVAHA]"0.0386| (M M_LEVEL]is 8
»
56

P Zadejte vas vék [PAL] is given  |p [E.VYDEJ]is | » [l optimalni hm. - p.-
EY 154 ([l the value m given the value [PROTEIN_MINI Confidence=
1. ([VAHA]*0.041+| |H M_LEVEL]is 8

2.61)* [PAL] given the value
[VAHA]*0.75

Obrazek 18: realizace otazky 5 ReSolverem

Otdzka 6: Cvicite aktivné (zdavodné sportujete)?

V této otazce je doupfesnéna fyzickd aktivita s ohledem na konkrétni vék.
Jelikoz jiz je tato otdzka pouze dodatkova - to znamena netykd se vSech skupin
(naptiklad jiz neni vztahovana pro nejstar$i skupinu obou pohlavi a nékteré vybrané
skupiny s vékem 60 - 74.9 let. (pacienti - zeny s nizkou fyzickou aktivitou.... ) nemusi
byt uvedena vzdy pfi kazdém seanci. Program tuto otdzku vibec nemusi pouzit. A
pokud ji pouzije mize byt poloZena v rizném misté seance (muze byt bud’ pted, nebo za

nasledujici otazkou....).
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Ask Question
Select ONE OR. MORE values:

Cvigite aktivné (sportujete v ramci
klubu/zavodné?)

1: Ano stale hraji/cviéim aktivné
alespon 3x do tydne

2. Ne, popfipadé jen vyjimeéné, ale ne
zavodné

Help oK

Obrazek 19: Otazka systému 6

Otdzka 7: Jaka byla vase vdaha pied 6-ti mésici?

V dalsi dodatkové otazce se pacienta ptdme na prab¢h jeho vahy za poledni pul
roku. Tato otazka je dulezitd v ptipadé, ze pacient jiz je ve spraveé lékait, ale nedaii se
mu hubnout, poptfipadé hubne pfili§ pomalu. V takovychto ptipadech se ptikroci
K razantng&j$im opatfenim, jako je snizeni energetické davky na den, poptipadé rovnou
stanovena (i s ohledem na fyzickou aktivitu) na 5[MIJ] (pro Zeny), ¢i na 6,4[MJ] (pro

muze).
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Ask Question
Select ONE OR MORE values:

Jaka byla vase vaha pred 6 mésici?

1: NiZ5i - tedy jsem pfibral/a

2. Vyrazné vySSi - tedy jsem zhubl/a o
vice jak 5%

3. Vy3&i ale ne o mnoho (moje vaha je
pribliZzné stejna)

Help OK

Obrazek 20: Otazka systému 7

Otdzka 8: trpite néjakymi travicimi omezenimi?

Tato otazka je pokladana vzdy. Jedna se totiZ o to, ze jak jiz bylo uvedeno mame
systém rozdélen na 2 ¢asti. Prvni Cast je pro zdravé pacienty, druhd pak pro pacienty
nemocné a tato otdzka nam urcuje, do které ¢asti systém spadne. Paklize uzivatel odpovi
na otazku zaporné¢ - tedy nema zadné omezeni traviciho traktu (nema predepsanou
zadnou dietu), bude systém pracovat s ReSolverem, v opa¢ném piipad¢é s druhym

programem, ktery vybere konkrétni dietu pro jeho omezeni.

Zde se tedy urcuje, zda se spusti druha ¢ast naseho systému, ¢i nikoli. Paklize je
odpovéd’ na tuto otazku kladnd, nésleduje seznam chronickych nemoci. Tyto nemoci
maji predepsané dané diety (viz. diety v prvni kapitole) a ke kazdé nemoci je vybrana ta
dieta, aby vyhovovala jednak této nemoci a jednak aby byla splnéna denni davka
pfisunu energie a minimalniho mnozstvi protein. Ta je uréena ReSolverem pomoci

pravidel a informaci (z otazek), jeZ jsme si zde ukézali.
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4.3 Mozné Vysledky

Pokud jiz tedy vime, jak jaké otdzky pracuji a jak jsou fazeny mizeme si ukazat
cvicny priklad. V této kapitole tedy budeme simulovat uzivatele, ktefi se budou na
systému zkouset a budou chtit poradit. Od systému muzou ocekavat doporucenou denni
davku energie a minimalni objem proteini. Budeme tedy napi. predstirat, ze jsme 35ti
letd zena, pracujici jako sekretarka (kdy veskerou pracovni dobu prosedi v kancelati),
s vahou 80[kg] a vyskou 169[cm] a za posledniho pal roku s nam nedafi efektivné
hubnout. Aktivni sport nedélame. Potfebujeme znat naSi doporucenou denni davku
energie.

ReSolver spustime pres aplikaci run. Po ivodnim okné se objevi prvni otdzka na
omezeni stravy. Paklize zaddme, Ze jsme zdravi, je prib¢j jiz shodny s ptedchozi
kapitolou. Konkrétné zadame: na otazce s pohlavim vybereme, Ze jsme Zena. Vahu
zadame 80[kg], a vySku 169[cm]. Déle vybereme z moznosti lehké denni aktivity a vék
mezi 30 a 59.9 lety. Nasledn¢ se nds program zeptd na dopliujici otdzku, zda aktivné
sportuje. Zadame-li, Ze ne, pouze vyjimecné, dotaZze se nas systém na otazku, jak to
snami vypadalo pfed pll rokem. Zvolime moznost, Ze jsme mirné zhubli, ale ne o

mnoho. Po té ReSolver vypise zjisténé informace, které se mohou upravit.

Rule 72 - TREE2:72 : TRUE

IF: ﬂ Done
Jakeé je VaSe pohlavi? Zena

and ([BMI] >= 30) AND ([BMI] <= _ Source |
250)

and Jaka je vaSe fyzicka aktivita?
lehka Help

and Zadejte vas vék 30 - 59,9

and Cvicite aktivngé (sportujete v ramci
klubu/zavodné?) Ne, popfipadé
jen vyjimecné, ale ne zavodné

and Jaka byla vase vaha pred 6
mésici? VyS5i ale ne o mnoho
(moje vaha je priblizné stejna)

< Prev Next >

v |

Obriazek 21: Vypsani pouzitych podminek pravidla
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Paklize je vSe v potadku, vypocte nam vysledky, konkrétné si je ulozi do proménnych a

vypise vyslednou zpravu:

,Jste na spravné cesté v ochrané svého zdravi, muzZete byt vSak jesté
uspésnejsi ve vahové redukci, pokud snizite Vas energeticky pfijem podle
navrhu a budete pravidelné cviCit. Jestlize trpite chronickym onemocnénim, pak
Zadejte radu od sveho oSetfujiciho Iékafe ohledné pro Vas vhodného typu
fyzické aktivity a jeji optimalni doby trvani. V pfipadé, Ze netrpite chronickym
onemocnénim, pak postupné zvySujte uroven fyzické zatéZze a dobu jejiho
trvani az na optimalnich 40 minut stfedné tézké fyzické aktivity 4x tydné. Druh
fyzické aktivity je VaS$i volbou, ale upfednostiiovany by mély byt dynamické
aerobni aktivity jako je chlze, jizda na kole, podle Vasich moznosti i dzoging,

plavani, béh.."

Rule 72 - TREE2:72 : TRUE

IF ﬂ Done
Jaké je Vase pohlavi? Zena
_ _ Source
and ([BMI] >= 30) AND ([BMI] <= 250)
and Jaka je vase fyzicka aktivita? lehka
and Zadejte vas vék 30 - 59,9

and Cvicite aktivngé (sportujete v ramci
klubu/zavodné?) Ne, popripadé jen
vyjimecné, ale ne zavodné

and Jaka byla vase vaha pred 6 mésici?
VyS5i ale ne o mnoho (moje vaha je
priblizné stejna)

THEN:
[PAL] IS GIVEN THE VALUE 1 42

and [POCETNI_VAHA] IS GIVEN THE
VALUE 22*[VYSKA] [VYSKA]

and [E. VYDEJ] IS GIVEN THE VALUE 5

and [PROTEIN_MINIM_LEVEL] IS
GIVEN THE VALUE
[POCETNI_VAHA]*0.75

and Pomalé hubnuti - Confidence=7/10

<{ Prev Next >

dil

Help

v |

i

Obrazek 22: Pouziti pravidla a urééni pripadnych hodnot
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Fyzicka aktivita byla nastavena na 5[{MIJ] a byl proveden vypocet optimalni vahy
= 62,8 [kg]. Od tohoto se odviji vypocet energetického piisunu potravin. Ten je ale pro
takovyto piipad implicitné nastaven na 5[MJ]/den a minimdalni pfisun proteinli je

47,12[g/kg] vahy.

Dalsim ptikladem bude muz. Bude mu mezi 18 a 29.9 lety, vazit bude 90 [kg] a
meéfit 169[cm]. Bude pracovat jako malii pokoji a bude to ¢len volejbalové federace -
hra¢ krajského ptreboru. Tomuto muzi se jiz v minulém mésici podafilo znatelné

zhubnout.

Rule 178 - FINAL:178 : TRUE

IF: ﬂ Done

Mate néjaké omezeni stravy? Ne, nemam
predepsanu Zadnou dietu Source
and Jaké je Vase pohlavi? muz
and ([BMI] == 30) AND ([BMI] <= 250)
and Jaka je vase fyzicka akiivita? stredni
and Zadejte vas vék 18- 299
and Cvitite aktivné (sportujete v ramci
klubu/zavodné?) Ano stale hraji/cviéim
aktivné alespoii 3x do tydne
and Jaka byla vase vaha pred 6 mésici?
Vyrazné vySsi - tedy jsem zhubl/a o vice
jak 5%
THEN:
[PAL] IS GIVEN THE VALUE 1.78
and [POCETNI_VAHA] IS GIVEN THE VALUE
24 9* [WVAHA]* [VAHA]
and [E. VYDEJ] IS GIVEN THE VALUE
([POCETNI_VAHA]*0.064+2.84)*1 .55
and [PROTEIN MINIM LEVEL] 1S GIVEN
THE VALUE [POCETNI_VAHA]*0.75
and zména K lepsimu - nadvaha -
Confidence=6/10

dik

Help

v |

< Prev Next >

i

Obrazek 23: MozZné pouZiti konkrétniho pravidla
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Vyhodnoceni systému pak dle experta této problematiky (l¢kate zabyvajici se
preventivni medicinou v oboru obezity) pracuje systém spravné. To znamend ze dokaze
spravn¢ zaradit pacienta do spravné skupiny, vypocitat mu spravny denni piijem energie

a dokaze stanovit minimalni potiebné mnozstvi proteind.

Na konec této kapitoly si uvedeme jesté piiklad, paklize zadame v programu
také onemocnéni. Pokud uzivatel na zacatku spusténé procedury programu odpovi na
prvni otazku kladné - tedy ze ma zdravotni omezeni (naptiklad mé zanét zaludku, coz
Mu zamezuje jist vybrané potraviny). Pak se program zeptd na druh onemocnéni,
Vv nasem piipadé na konkrétni onemocnéni a podle odpoveédi mu piifadime dietu (viz
diety v prvni kapitole). Podle této diety se nasledné vybere omezujici mnozina potravin,

kterou program pacientovi navrhne.

Prvni ¢ast jiz nebudeme znovu popisovat.

Rule 160 - TREE2:160 : TRUE

IF: i‘ Done
Jake je VasSe pohlavi? muz

and ([BMI] >= 24 9) AND ([BMI] < 30) SIIES

and Jaka je vaSe fyzicka akfivita? tézka

and Zadejte vas vék 30-599

and Cvicite aktivné (sportujete v ramci klubu/zavodné?) Ne,
popiipadé jen vyjime&né, ale ne zavodné

and Jaka byla vaSe vaha pred 6 mésici? VySsiale ne o
mnoho (moje vaha je priblizné stejna)

THEN:
[PAL] IS GIVEN THE VALUE 2 01

and [POCETNI_VAHA] IS GIVEN THE VALUE
22 VY SKA] [VYSKA]

and [E. VYDEJ]IS GIVEN THE VALUE
([POCETNI_VAHA]*0 0485+3 67)*[PAL]

and [PROTEIN_MINIM_LEVEL] IS GIVEN THE VALUE
[POCETNI_VAHAJ*0.75

and Pomalé hubnuti - Confidence=7/10

dil:

Help

< Prev Next >

Obrazek 24: mozné pouziti dalSiho pravidla
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V druhé ¢asti zvolime prvni mozZnost - tedy napiiklad smyslena osoba bude mit

chronicky zanét zlu¢niku.

Ask Question
Select ONE OR. MORE values:

jaké mate travici omezeni?
1: chronicky zanét Zluéniku ﬂ
. Zlu€ové kameny

2

3. jsem po infekéni Zloutence

4: jsem po operaci Zluéniku

5. mam chronicky zanét slinivky brisni

6: mam stfevni dyspepsii

7. jsem po strevnim kataru

8. mam hypertenzi

9: mam dyslipidemii

10: mam diabetes mellitus I1. typu s ﬂ

Help | ©OK |

Obrazek 25: Otazka systému na omezeni stravy

Po zadani ur¢i systém nasi chorobu a nasadi nam dietu ¢islo 4. Tato dieta je

popséna v prvni kapitole (nebudeme zde jiz vypisovat).
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Rule 205 - NEMOCNYTREE:1 : TRUE

IF ﬂ Done
jaké mate travici omezeni? chronicky
zanét Zlugniku source
THEN:
DIETA: 4 - s omezenim tuku Obsah tuku
je sniZen. Je omezovan zejména vajeény Help

Zloutek, maslo, masloveé krémy, tuéné
pokrmy, prorostla masa, vnitinosti, tuéné
syry, majongza, uzeniny, zmrzlina,
smazené a prepaleng pokrmy, drazdivé
koreni, pokrmy zahuStované jiSkou.
Podle nesnasenlivosti (netolerance
pacienta) i mliéko. - Confidence=8/10

v

< Prev Next >

Obrazek 26: Mozné pouziti pravidla p¥i nemoci

Na uplny zavér nam ReSolver vypise vysledky a celkovou zpravu:

Confidence

DIETA: 4 - s omezenim tuku Obsah tuku je sniZen. Je omezovan zeména vajegny Zioutek, maslo, maslové krémy, tuéné pokrmy, prorostid masa, vnitfnosti, tuéné syry, majonéza i‘m
uzeniny, zmrzlina, smaZené a pfepdlené pokrmy, dréZdivé kofeni, pokrmy zahu3tované jiskou. Podle nesnaSenlivosti (netolerance pacienta) i mléko

How
7 Pomalé hubnuti
Zadejte va3 vék 30 - 59,9 _Rerun |
Jaké je VaSe pohlavi? muz All ‘
vaSe spocitané BMI = 29.83941
Hel
Jaka e vase vaha? (kg) = 110 _Help |

Vas doporuceny energeticky vydej = 10.282811

Vase fyzicka aktivita = 2.01

Vas minimalni prijem proteind je [g]: = 30.8256

jaka je vase vyska v ? [cm] = 192

Obrazek 27: Vysledna zprava systému

4.4 Vyhodnoceni

K otestovani jsme systému predlozili 10 realnych klinickych pacientd. Takovéto

testy se vyhodnocuji pod dohledem experta, ktery urc¢i, zda jsou vysledky spravné. U

vSech

téchto 10 pacient dospél systém ke stejnému zéavéru, jako expert. Pii jiz

vymyslenych testovacich pfipadii 9 z 10 pacienti proslo shodné se doporucenim
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experta. Drobné odchylky jednoho pacienta byly zptisobeny vékem. Ten byl vyssi nez
75 let. Témto pacientim jiz 1ékafi neradi hubnout, nybrz zachovat si sviij zavedeny
standard vyzivy. Jinymi slovy feCeno nedoporucuji trapit pacienty v pokroc¢ilém veéku
restrikénimi dietami. V tomto piipadé tedy budeme brat vysledné doporuceni systému
pouze za orientacni hodnotu, kterou pacient miize a nemusi dodrzovat. Zavér odbornika
Vv problematice byl takovy, Ze systém dostatecné v dobré mife napodobuje experta
(simuluje) na danou problematiku a tedy pracuje spravné. Pro nalezeni vSech drobnych
odchylek by vsak bylo nutné provadét okolo tisice simula¢nich odlisnych piipadi. Pro
kazdou nemoc, jez mame v databazi (prvni kapitola), by bylo nutno provést pies 200
odlisnych simulaci. Toto jiz vSak bude pfedmétem dalsi Casti programu, jeZ jiz neni

cilem bakalatské prace.
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Vysledek:

6. Tyto vysledky byly

¢.

Vysledky systému jsou pfrilozeny v tabulce

klinické

oddéleni

i

douc

7w e

¢ vyZivy, ve

r

konzultovany s expertem Vv oblasti klinick

cené

dietologic FN Plzen Jaroslavou Kreuzbergovou, DiS. Takto stanovené doporu

avneé.

r

hodnoty systémem jsou dle experta spr.
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Tabulka €. 6 - vysledky systému
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5 Zaver

Cilem této prace bylo:

1)

2)

3)

Seznamit se se zasadami klinické dietologie a prostudovani literatury navrhu
a vyvoje expertnich systémi.

Navrhnout a vytvofit expertni systém pro klinickou dietologii se zamétenim
na obezitu, vybrané metabolické choroby a nemoci traviciho traktu.
Vyhodnotit ¢innost systému na realnych klinickych datech a porovnani

s doporucenim experta v dané problematice.

Dosazeno bylo nasledujicich vysledku:

1)

2)

3)

4)

Ziskani informaci a znalosti o dané problematice z oboru Iékafstvi -
dietologie.

Vytvotfeni expertniho systému, se zaméfenim na metabolické choroby a
nemoci traviciho trktu.

Vyhodnoceni na klinickych datech a ovéfeni spravné cinnosti systému
expertem v této problematice.

Ziskéani pravidel (baze znalosti) nutnou pro sestaveni expertniho systému
v dietologii Vv takové podob&, aby bylo mozno ji pouzit pro rozsifeni

stavajicich nutricnich programii.

Dle vyse uvedeného bylo dosaZeno vSech stanovenych cilii prace.

Zhodnoceni na datech / expertem:

Vysledek systému byl totozny s doporucenim experta.
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Na zdkladé¢ dosud provedenych vyhodnoceni mizeme predpokladat, ze baze
znalosti dostatecné obnasi a zohlediiuje znalosti lidského experta - I¢kate a miize
vyhovovat potfebam obezitologickych a dietologickych ordinaci. V dalsi praci
predpokladdme provedeni testl a vyhodnoceni na Sirsi kontrolni skupiné pacientt.
Zaroven bude po konzultaci s lékafi zvazena moznost pouziti ,,neostrych® hranic
Vv definici expertnich pravidel, napt. pouzitim teorie fuzzy mnozin a fuzzy logiky. (Na
tomto misté je tieba zdiraznit, ze dosavadni doporuceni Iékaiti se striktn¢ drzela
pevného a ostrého rozdéleni hodnot jednotlivych veliCin do jednotlivych intervali
(z matematického pohledu tvoticich uplny disjuktni rozklad mnoziny vSech piipustnych
hodnot dané veli¢iny)). Dlouhodobym cilem budouci prace je pak implementace
vytvofené a odzkouSené baze znalosti do vybraného nutriéniho programu za ucelem
stanoveni doporu¢enych hodnot nutrientl a skladby potravin v zavislosti na zdravotnim

stavu konkrétniho pacienta.

Vysledkem této prace je expertni systém, tedy soubor znalosti, ktery na zakladé
informaci od uzivatele dokéaze klasifikovat konkrétniho pacienta do jeho konkrétni

skupiny, coz se d¢je s dostate¢né velkou piesnosti.
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7 Prilohy

Prehled tabulek:

1. Tabulka 1: Kategorie BMI dospélych a zdravotni riziko tab. 1 (str. 57).
2. Tabulka 2. Vyzivova doporuéeni EU pro dospélé (str. 58).

3. Tabulka 3: Zasady skladby jednodenniho jidelni¢ku hypokalorické nutri¢né
vyvazené diety (str 60).

4. Tabulka 4: Piiklady zakazanych a doporu¢ovanych potravin v dieté ¢. 4 (str. 61).
5. Tabulka 5: Ptiklady zakazanych a doporuc¢ovanych potravin v dieté ¢. 8 (str. 63).

6. Tabulka 6. - vysledky vytvoteného Systému (str. 52).

Tabulka 1: Kategorie BMI dospélych a zdravotni riziko

BMI Kategorie Zdravotni riziko
<185 podvaha zvysené
18,5-24,9 normalni rozmezi minimalni
25,0-29,9 nadvéha zvysené
30,0-34,9 obezita 1. stupné vysoké
35,0-39,9 obezita 2. stupné vysoké

> 40 obezita 3. stupné velmi vysoké
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Tabulka 2: Vyzivova doporuceni EU pro dospélé

MuZi Zeny
energie (MJ/d) 11,3 8,5
protein (g) PRI 0,75 g/kg*
vitamin A (ng) PRI 700 600
vitamin D (ug) ARI 0-10
vitamin E (mg) PRI 0,4 mg alfa TE/PMK
riboflavin (mg) PRI 1,6 1,3
niacin (mg niacin ekv.) PRI 1,6 mg NE/MJ
thiamin (mg) PRI 100/M)J
pantothenova kyselina (mg) ARI 3-12
vitamin Bg PRI 15 ug/g proteinu
vitamin By, (ug) PRI 1,4
biotin (ug) AR 15-100
kyselina listova (ug) PRI 200
vitamin C (mg) PRI 45
vapnik (mg) PRI 700
fosfor (mg) PRI 550
horcik (mg) ARI 150-500
sodik (mg) ARI 575-3500
draslik (mg) PRI 3100
Zelezo (mg) PRI 9 16
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zinek (mg) PRI 9,5 7
méd' (mg) PRI 1,1

selen (ug) PRI 55

jod (pg) PRI 130

mangan (mg) ARI 1-10

n-3 PMK (% energie) PRI 0,5

n-6 PMK (% energie) PRI 2

* maximalni idealni télesné hmotnosti; PRI — popula¢ni referenéni ptijem, Eqv —

ekvivalent, ARI — Acceptable Range of Intake, TE — tokoferolovy ekvivalent, NE —

niacinovy ekvivalent; U Zen, kde ddvka neni uvedena, je shodna s davkou pro muze.
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Tabulka 3: Zasady skladby jednodenniho jidelni¢ku hypokalorické nutri¢né vyvazené

diety
Tuky do 30 % CE s nejvétsim zastoupenim MMK a
pomérem 1 : 4 PMK n-3 ku n-6
Bilkoviny 20 % CE = 1-2 porce potravinovych | = 0,8 g bilkoviny/1 kg optimalni
zdrojl bilkovin télesné hmotnosti
(1 porce = 80 g cerveného masa,
125 g drlbeziho ¢i rybiho masa)
Zelenina alespori 300 g
Ovoce 200 g

Ptilohy (téstoviny,
brambory,

knedliky, ryze)

poloviéni mnoZstvi béZnych porci

MIlécné vyrobky

nizkotucné 1-2 porce denné (pfiklad
1 porce = 200 ml mléka ¢i jogurtu,

30 g syra)

Pitny rezim

alespori 2000 ml

hrazeny zejména nekalorickymi

tekutinami
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Tabulka 4: Priklady zakazanych a doporucovanych potravin v dieté ¢. 4

Potraviny

Zakazané

Doporucené

Masa, driabez,

Tucna masa, vnitinosti, uzeniny

Libova masa — kure, krdta, kralik,

uzeniny véetné parkl hovézi, teleci. Sunka kriti ¢
veprova
Ryby Uhof¥, losos, makrela, sled, ryby Treska, filé, kapr, pstruh
v oleji
Tuky Sadlo, slanina, majonéza, tu¢né Rostlinné oleje, rostlinné tuky,
dresinky, tatarska omacka maslo
Vejce Jen do pokrmu

Mléko, mlécné

vyrobky

S vysSim obsahem tuku, smetana,

pikantni syry

Nizkotucné syry do 30 % T,
nizkotucny tvaroh a jogurt, mléko

dol1,5%T

Obilniny, pecivo

Linecké, listkové, oplatky s
naplnémi a cokoladou, celozrnné

pecivo, kynuté pecivo

Bilé pecivo, piskoty

Prilohy Hranolky, lusténiny, opecené Brambory, téstoviny, ryze, knedliky
brambory nekyprené drozdim
Zelenina Kapusta, zeli, brokolice, kvétak, Mrkev, hlavkovy salat, Spenat,

paprika, okurka, fedkvicky, cibule,

cesnek, lusténiny

Cinské zeli, pdérek

Ovoce, ofechy

Rybiz, ostruziny, jahody, kiwi, fiky,

datle, orfechy, kokos, mak

Jablka, broskve, meruniky, banany,

tresné

Napoje Alkoholické vcetné piva, zrnkova Caje, i ovocné, slabé kakao,
kava, sycené vody meltova kava, fedéné stavy
Koreni Ostré, horcice, kecup, ocet, silné Zelena patzitka, kopr, oregano,

61




vyvary z masoxu, maggi

bazalka, libecek, skofice, vanilka,

citronova $tava

Pfiprava pokrml

Smazeni, opékani na tuku, jiska,

nakladani do oleje, octa

Vareni, duseni, peceni bez tuku,
zahustovani bez tuku — moukou
oprazenou nasucho, lisovanym

bramborem apod.
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Tabulka 5: Priklady zakazanych a doporucovanych potravin v dieté ¢. 8

Potraviny

Zakazané

Doporucené

Masa, driabez,

Tuénd masa, uzend masa, uzeniny

Libova masa — kufre, kruta, kralik,

uzeniny véetné parku, pastiky, jelita, hovézi, teleci. Sunka krati ¢
tlacenky, sekana a mleta masa veprova

Pokrmy a Kalorické potraviny a pokrmy Ryby: Treska, filé, kapr, pstruh,

potraviny rychlého obcerstveni — losos, makrela, sled’
hamburgery apod.

Tuky Sadlo, slanina, tu¢né dresinky, Rostlinné oleje
tatarska omacka, maslo

Vejce Majonézy Jen do pokrmu

Mléko, mlécné

vyrobky

S vys$sim obsahem tuku, smetana,
tuéné nebo uzené syry, smetanové
nebo sladké jogurty, smetanové

dezerty

Nizkotucné syry do30 % T,
nizkotucny tvaroh a jogurt, mléko

dol1,5%T

Obilniny, pecivo

Sladké jemné pecivo, listkové,
linecké, bilé pecivo, s naplnémia

¢okoladou

Celozrnné pecivo, suchary,

knackebrot,

Sladkosti Zakusky, oplatky, dorty, a dalsi
sladkosti
Prilohy Hranolky, opec¢ené brambory Povolované ale v polovi¢nich
smazené Cipsy apod. porcich: brambory, téstoviny, ryze
Zelenina Smazend zelenina Zelenina syrova, uvarena v pare,

varena. Lusténiny.

Ovoce, ofechy

Kompotované slazené ovoce,
susené ovoce, kandované ovoce,

dZusy

Méné sladké ovoce, v omezeném
mnozstvi ofechy, fiky, datle,

orechy, kokos, mak
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Napoje

Slazené ndpoje, alkoholické véetné

piva, energetické napoje

Pitna voda, Caje, i ovocné, minerani
vody, slabé kakao, meltova kava,

s v

fedéné stavy

Pfiprava pokrml

Smazeni, opékani na tuku, jiska,

nakladani do oleje, octa

Vareni, duseni, peceni bez tuku,

zahus$tovani bez tuku
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