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Souhrn: Tato bakaléatska prace se zabyva vlivem stravy na mnozstvi tuku v téle.
Popisuje rizika spojend s vys$Sim obsahem tuku se zvlaStnim zaméfenim na
utrobni tuk. Také nabizi ptehled informaci o zdravém stravovani a zdravém
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analyzu jidelnicku studenti FZS v souvislosti s naméfenymi hodnotami

utrobniho tuku.
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UvoD

Obezita se dostava na predni pricky chronickych onemocnéni ceské populace. Je
znamo, ze se nejedna pouze o kosmetickou vadu, je to nemoc, kterd mnohdy vede k
dalSim chorobam a ztéZuje pacientovi Zivot. V souvislosti s obezitou se ¢asto mluvi
o diabetu druhého typu. Jeho vyskyt je spojeny s mnozstvim utrobniho tuku. Ten je
pro nasi praci stézejni. Tento tuk neni tak zndmy jako tuk podkozni, skryva se za
zdanlivé nevinnym ,,vét§im biiskem* nebo ,,pivnim pupkem®. Pro vefejnost jsou

dasledky hromadéni tohoto tuku Casto nezndmé, neuvédomuje si tedy rizika, a ¢asto

nedba na prevenci, kterou byvé zejména tiprava Zivotniho stylu.

Setkavame se také s nehezkym trendem ptibyvani obéznich lidi v populaci
mladych dospélych i mezi détmi. Pfi¢inou mize byt vEétsi dostupnost potravin,
velky vybér, hekticky zivotni styl, stres a zejména Spatné navyky ziskané od rodici.
Je tedy dilezité o tomto tématu mluvit a snazit se, aby si lidé uvédomili, ze strava a

pohyb ovliviiuji vice nez pouze vzhled nasi télesné schranky.

V této praci se zaméifujeme zejména stravovani, zastivame nazor, ze spravna
strava tvoti vét§inovy podil na cilové vaze pacienta, a pokud je doplnéna vhodnym
pohybem, napomaha k idedlnimu sloZeni téla. Problematice télesného sloZeni se
vénujeme okrajoveé, ve druhé kapitole seznamujeme cCtendie se zastoupenim

jednotlivych slozek a jejich vyznamem pro organismus.

Cilem prace je ovéfit, zda maji studenti FZS dobré stravovaci navyky a jak se
jejich Zivotni styl odrazi na stavu jejich téla. Pfedpokladame, Ze jakozto studenti
vysoké Skoly se zdravotnickym zaméfenim jsou znali problematiky stravovani a
maji dostatek informaci o problémech souvisejicich s nadmérnym mnozstvim tuku
v téle. Zaroven si uvédomujeme, Ze jsou velmi specifickou skupinou, studenti
byvaji vystaveni stresu a jejich stravovaci ndvyky jsou nekonzistentni (stravovani v

tydnu na koleji x stravovani o vikendu u rodict).

Toto téma je mi blizké nejen z divodu, Ze se diabetes druhého typu vyskytl v

roding, ale 1 proto, ze ,,vEtsi biiSko* a studentsky Zivot se tykaji me i mych pratel.
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1. STRAVOVANI

Strava je nezbytna pro fyzické i psychické fungovéni jedince. Jeji skladba
by méla odpovidat nejen obecnym vyzivovym pozadavkim, ale také individualnim
potiebam clovéka. Potrava dodava latky nezbytné pro tvorbu, funkci a obnovu
organismu (Pitha, Poledne, 2009). Obsahuje hlavni Ziviny (cukry, tuky, bilkoviny),
vedlejsi nutrienty (vitaminy, mineralni latky) a vodu. Z téchto zdroji ziskava télo
oxidaci energii nezbytnou pro udrZzeni =zakladniho fungovéani organismu,

termoregulaci, fyzickou i dusevni ¢innost a tvorbu zasob (Hfivnova, 2014).

Ve vyzivé je dilezit¢ denni rozloZeni jidel, jeho mnozZstvi a sloZeni. Mezi
kvalitou vyzivy a zdravim je prokdzan tésny vztah, pfiblizné¢ 40 % neinfekénich
onemocnéni souvisi s dlouhodobou nevhodnou vyzivou (Foit, 2004). Stravovani
nesouvisi jen s uspokojovanim fyziologickych potieb organismu, kdy reagujeme
na signaly z hypotalamu, Gpravou stravovacich navykd mohou néktefi lidé feSit
1 psychické zmény. Dale je velmi uzka souvislost 1 se socio-kulturnim prostredim,
ekonomickou situaci ¢i zdravotnim stavem (Hfivnova, 2014). ,,Jidlo nas nejen syti,
ale zdaroven prindsi pozitek a pocit pospolitosti.” (GroBhauser, 2015, s. 8).
Postupnou zménou Zivotniho stylu lidi (méné fyzické prace, vétsi dostupnost jidla,
hekticky zplsob Zivota a s tim souvisejici obliba tzv. ,fastfoodi) je stale
pouze o slozeni jidelni¢ku, ale také o pravidelnost v jidle, ignorovani pocitii hladu
¢1 sytosti a kulinafskou ¢i primyslovou tpravu jednotlivych ingredienci (Hfivnova,

2014).

Aby strava byla pro organismus piinosem, musi se chemicky a mechanicky
pozmenit, rozstépit a nasledn¢ vstrebat. (KlimeSova, Stelzer, 2013). Pro spravné
traveni je nutnd souhra vSech vnitinich organt traviciho systému. At se jedna
o zdravy a funkéni chrup, stfevni motilitu, optimalni stfevni mikrofléru nebo
vstiebavani zivin ovliviiovat psychicky stav jedince nebo dalsi vlivy, jako jsou léky,

infekce, alergeny a podobné (Svacina a kol., 2008). VyvaZzena strava pomaha
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optimalni funkci traviciho traktu, slouzi jako prevence obezity a podvyzivy,

aterosklerdzy a preventivné pusobi proti nadorim (Merkunova, Orel, 2008).

1.1  Zdravé stravovani

V dnes$ni dobé se stile Cast&ji hovoii o zdravém Zivotnim stylu, do které¢ho
zdravé stravovani beze zbytku patii. Vyziva je nezbytna pro fungovani organismu,
a pokud ma ¢lovék spravné sestaveny jidelni¢ek, napomaha také prevenci rtiznych
chorob, pfipadné se stavd soucasti jejich 1é€by. Vzhledem k tomu, ze kazdd zemé
ma jiny styl stravovani, zacala se v Evrop¢ zavadét vyzivova doporuceni. Vyzivové
doporudeni pro obyvatelstvo Ceské republiky ma za cil zejména sniZit celkovy
energeticky pfijem, upravit procentudlni zastoupeni jednotlivych slozek potravy,
zejména snizit pfijem tuk®, jednoduchych cukrii a soli, naopak zvysit obsah

vlakniny, vitaminu C a ochrannych latek (Spole¢nost pro vyzivu, 2012).

Zdravé stravovani neznamena, ze je nutné uplné vytadit n€které potraviny, které
spolecnosti vnimd jako nezdravé. Zalezi na mnoZzstvi téchto potravin, proto
se sestavuji potravinové pyramidy, které napomahaji se v problematice stravovani
orientovat. Zakladnu tvofi voda, zelenina, ovoce, luSténiny a celozrnné pecivo.
Je nutné dodrZovat pitny rezim, denné vypit alespon 2 litry vody, idealné neslazené.
Nevhodné jsou dzusy, slazené limonady a alkoholické napoje. Zeleniny bychom
méli denné snist 400 g, ovoce 200 g. Lepsi je volit ovoce s niz§im obsahem cukru
a konzumovat ho v dopolednich hodinach (Férum zdravé vyzivy, 2013). Pecivo
vybirame celozrnné pro jeho obsah vldkniny a nizs§i glykemicky index. BohuZzel
ne vSechno tmavé pecivo je vhodné, casto se ,zdravé“ hnédé barvy docili

obarvenim klasického pseni¢ného peciva karamelem. (PestryJidelnic¢ek.cz, 2018)

Prvni patro pyramidy tvoii ryby, rostlinné oleje, mlé¢né vyrobky a mléko,
téstoviny a brambory. Ryb by se mély konzumovat dvé porce tydné. Jejich tuk
je z hlediska slozeni mastnych kyselin velmi vhodny, obsahuje esencialni mastné
kyseliny linolovou a linolenovou, a také je zdrojem omega 3 mastnych kyselin,
které jsou podminén¢ esencidlni. Ryby dale obsahuji vitaminy a motské ryby jsou
cennym zdrojem joédu (Dostdlova, 2017). Oleje jsou bohatym zdrojem
energie,vyuzivaji se pro vstfebadvani vitamini rozpustnych v tucich a obsahuji

antioxidanty. Rostlinné oleje by mély tvofit */5 celkového piijmu tukt (Brat, 2017).
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Mléko a mlécné vyrobky jsou dulezitymi slozkami naseho jidelnicku. Jejich
soucasti jsou zdkladni Ziviny, velké mnoZstvi vitaminil, zejména skupiny D, a
minerall, které jsou v idedlnim poméru a dobfe vyuzitelné. Zakysané mlécné
vyrobky také obsahuji probiotika, kterd pomdhaji nejen udrzovat bakteridlni
mikrofléru stfev, ale jejich antimutagenni aktivita pisobi preventivné proti
karcinomu stftev (Chadim, 2011). Téstoviny jsou vhodné jako pfilohy k masu i
samotny pokrm, jsou zdrojem sacharidii, vitaminii skupiny B a mineralnich latek,
zejména fosforu, zeleza a vapniku. Diky obsahu vlékniny jsou vhodné&jsi celozrnné
téstoviny ¢i téstoviny Spaldové a zitné. Zajimat bychom se méli i o zplsob vareni,
téstoviny vaiené ,,al dente* maji nizsi glykemicky index nez rozvatené téstoviny
(Pourova, 2018). Brambory obsahuji sacharidy a vldkninu, vitaminy B, C a
kyselinu listovou. Také z nich ziskdvame antioxidanty, draslik, hot¢ik a zelezo. Z

hlediska energetického piijmu jsou idedlni pfilohou (Vim, co jim, 2013).

Druhé patro tvoii vejce, maso, pecivo, vino a syry. Tyto potraviny bychom méli
do svého jidelnicku zarazovat tid¢eji. Vejce byla z pohledu vyzivy dlouho
zatracovana diky vysokému obsahu cholesterolu, jejich negativni vliv byl ale
vyvracen. Jsou povazovana za vyznamny zdroj vitaminu D, obsahuji také vitaminy
A, B, E a K, minerélni latky a antioxidanty, zejména lutein a zeaxantin. Dilezitou
latkou je také cholin, ktery podporuje vyvoj mozku plodu a novorozence a ptispiva
ke spravnému fungovani nervové soustavy. Z vajec télo Cerpa i dobife vyuzitelné
bilkoviny a esencidlni aminokyseliny (Bartolomé&jova, 2017). Maso je zdrojem
bilkovin, vitamind a minerald. Bilkoviny v mase jsou plnohodnotné, obsahuji
vSechny esencialni aminokyseliny. Masa by se méla vybirat libova, prevazné svétla
— kruti, kufeci, krali¢i. Z Cerveného masa je vhodnéjsi hovézi maso, které je velmi
vyzivné, zajima nas z hlediska velkého mnoZstvi vitamind, predevSim A, C
a vitaminy skupiny B. Vepfové je mén¢ vhodné pro jeho vysoky obsah tuku, ktery
dosahuje 20 % i v libovém mase (PestryJidelni¢ek.cz, 2016). Bilé pecivo neni
z vyzivoveho hlediska pfili§ vhodné pro nizky obsah Zivin, obsah soli, cukru
a vysoky glykemicky index (Rehabilitace.info, 2017). Vztah vyzivy k vinu je
problematicky. Negativni je jeho vysoké energetickd hodnota, nulovy obsah Zivin
a podpora chuti k jidlu. Pozitiva konzumace cerveného vina tvofi antioxidanty

a protektivni latky, vino také plisobi proti vzniku ateroskler6zy (BezHladovéni.cz,
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2015). Syry jsou zdrojem vapniku, fosforu, vitaminu A, D a B2, nalezneme v nich
znacné mnozstvi bilkovin a tukl. Procenta tuku jsou rizna podle typu syru, stejné
tak je nutné sledovat obsah soli. Nejvhodnéjsi jsou Cerstvé syry, vyhybat bychom
se méli tavenym syrim, které¢ obsahuji tavici soli a hodné fosforu (Vim, co jim,

2013).

Na vrcholu pyramidy jsou potraviny, kterym bychom se méli v jidelnicku
vyhybat. Jsou to zejména slazené napoje, cukrovinky, uzeniny, alkohol a zivocisné
tuky. Patii sem také cukr a stl (Férum zdravé vyzivy, 2013). Cukrovinky a slazené
napoje maji obvykle vysoky glykemicky index, velky obsah cukrii a v nékterych
cukrovinkdch najdeme i1 nenasycené tuky. Jejich vysokéd energetickd hodnota
napomahd k zvySovani télesné hmotnosti, Casto také obsahuji uméla barviva
(Vyziva déti, 2006). V uzeninach je velké mnoZstvi tuku, soli a konzervanti, které
mohou Skodit zdravi. Musi se u nich peclivé sledovat slozeni a je vhodné
je konzumovat velmi ziidka (Vyziva déti, 2006). Alkoholické napoje jsou oblibené
zejména kvili jejich vlivu na nervovou soustavu. I kdyz bylo prokdzano, ze mirna
konzumace alkoholu ma preventivni u¢inky na kardiovaskuldrni systém
(BezHladovéni.cz, 2015), vys§i mnoZstvi alkoholu mé jednoznac¢né negativni
ucinky a zejména vysokou energetickou hodnotu (Féorum zdravé vyzivy, 2005).
Zivogisné tuky se hodnoti negativné kvili zastoupeni nasycenych mastnych kyselin
a pf1 nespravném tepelném zpracovani hrozi oxidace cholesterolu, jehoZ pfitomnost
detekujeme v aterosklerotickych platech (Brat, 2017). Cukry by mély byt
konzumovény s obezietnosti a s pfihlédnutim k Zivotnimu stylu jedince. Cukr ma
vysoky glykemicky index a je pohotovym zdrojem energie, kterou méné aktivni
jedinec nezvladne vyuzit. Studie ukazuji, ze zvySena konzumace cukru zpiisobi
nariist hmotnosti, ktery ale souvisi s energetickou nerovnovédhou mezi piijmem
a vydejem. ZvySené mnozstvi cukrl v jidelni€¢ku znaci Spatny Zivotni styl jedince.
Pokud telo hladovi, ¢asto pak prichdzi chut’ na sladké pro rychlé doplnéni chybéjici
energie. Vzhledem k vysokému glykemickému indexu hladina glukézy v krvi
prudce vzroste, télo reaguje vyplavenim inzulinu a glykémie opét rychle klesa, coz
vede k podrazdénosti, pocitu hladu a opétovné chuti na sladké. Ptitom
se nadbytecna energie ukldda na tuk (Gabrovska, Chylkova, 2017). Nadmérna

spotieba soli je v Ceské republice problém. Priméma spotieba soli vice neZ
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dvojnéasobné presahuje doporuceny limit. Sil je sice vyznamnym zdrojem sodiku,
chloru a jodu, ale jeji neumérna spotieba zplisobuje zadrzovani vody v téle, ptispiva
k vysokému krevnimu tlaku (a s tim souvisejicimi kardiovaskuldrnimi poruchami),
zvySuje chut’ k jidlu a spolecné s niz§im piijmem drasliku vede ke vzniku

osteoporozy tim, ze zvysuje vylu¢ovani vapniku z kosti (Vim, co jim, 2014).

Obrazek 1: VyzZivova pyramida Fora zdravé vyzZivy

e VYiime, iy

jezte casto

Zdroj: FORUM ZDRAVE VYZIVY. Potravinovid pyramida. [online]. Praha,
©2018, 2013 [cit. 2018-07-29]. Dostupné z: http://www.fzv.cz/pyramida-fzv/

1.1.1  Stravovaci rezim

Pro udrzeni optimélni télesné hmotnosti je nutnd pravidelnost ve stravovani.
Jidelnicek by se m¢l sklddat z 5 — 6 jidel. Pfi vynechavani jidel dochazi k
hladovéni, na které télo reaguje energetickou tspornosti a potfebou vytvaret zasoby
v podobé tuku. Vznikly pocit hladu poté nuti sahnout po ,,rychlé* energii ve formée
sladkosti ¢i ,,fastfoodi®, které jsou bohaté na energii, ale z nutriéniho hlediska
velmi chudé. V téchto piipadech se pak nedba na pravidla stolovani, ji se ve spéchu,
sousta se dostatecné nerozzvykaji a hlife se tak kontroluje mnozstvi ptijaté potravy.

Pokud se mezi jednotlivymi jidly dodrzuje interval dvou az ¢ty hodin,
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minimalizuje se tim pocit hladu a jeho nasledky. Posledni jidlo by se mélo podavat
2 — 3 hodiny pfed spanim. Jidelnicek by m¢l byt sestaven nejen podle vyZzivovych
doporuceni, ale také by mél odpovidat vydeji. Mén¢ aktivni osoby si mohou
odpustit druhou vecefi, naopak u déti, t€hotnych a sportovcii se druhd veceie

doporucuje. (KlimeSova, Stelzer, 2013; Hiivnova, 2014)

1.1.2  Tepelna uprava potravin
»lepelnou upravou potravin dochazi nejen ke zlepseni stravitelnosti a vyuZiti
Zivin, niceni mikroorganismii, ale také inaktivaci nékterych antinutricnich latek.*
(KlimeSova, Stelzer, 2013, s. 158). Zaroven pii nevhodné tepelné upravé muze dojit

k vzniku karcinogennich latek nebo ke zni€eni nutri¢nich latek.

Duseni a vateni v pare je nejvhodnéjsi tepelnou upravou. Je Setrnd k vitaminim
a jidlo si zachova vétSinu nutrientd. Pii pouziti tlakovych nadob se doba upravy
zkracuje pii soucasném zachovani hodnoty potravin (KlimesSova, Stelzer, 2013).
Vafenim rozumime tepelnou upravu potravin ve vodé pii teploté kolem 100 °C.
Kwvili pritomnosti vody se Casto vyplavi vitaminy rozpustné ve vode¢, stejné tak ¢ast
zivin z potravin odchazi do vody. Vitamin C se pii vafeni ni¢i vice nez pii duseni
v pafe a tlakovém duSeni. Ztraty aminokyselin z hovéziho masa pii vaieni

dosahovaly 100 % u thiaminu a 83 % u riboflavinu (Geissler, Powers, 2011).

Potraviny se pecou nejcastéji pfi teplotach 170 — 230 °C. Pfi pe€eni dochdzi
ke zni¢eni vitaminu C z povrchu potravin, rozpadaji se nékteré aminokyseliny
a pii neSetrném peCeni muze dojit ke vzniku karcinogennich latek. (Geissler,
Powers, 2011) Zalezi také na piipadném mnozstvi piidaného tuku, teploté¢ a dobé

peceni (KlimeSova, Stelzer, 2013).

Smazeni je ze vSech zpiisobli nejméné vhodné. Smazi se v oleji pii teploté 160 —
200 °C. Je nutné vybrat tuk vhodny ke smazeni a nepouzivat ho opakované, jinak
hrozi vyskyt karcinogennich latek. Pfi smazeni se pouzivaji kratS$i Casy nez
u peceni, olej 1épe vede teplo nez vzduch a prosakuje do potravin, zatimco
se odparuje voda, je tedy nutné pocitat s vyssim obsahem tuku. Ztraty vitaminu C
jsou relativni, dochazi k oxidaci na kyselinu dehydroaskorbovou, kterd se muze
opét redukovat na vitamin C. Pfi smazeni masa dochazi k nevratnému zniceni

riboflavinu a thiaminu, ztraty dosahuji od 55 do 72 % (Geissler, Powers, 2011).
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Grilovani je velmi oblibeny druh tepelné upravy. Griluje se salavym teplem,
nejCastéji nad otevienym ohném. Grilované pokrmy maji pfijemné senzorické
vlastnosti, neni nutné ptridavat tuk, ale vysokeé teploty a spalovani dieva/uhli mohou
zpusobit vznik karcinogennich latek. Pfi grilovdni v troub&é nebo pouziti
elektrickych grilti je riziko vzniku karcinogent niz$i. (KlimeSova, Stelzer, 2013).
Kvili vysoké teploté dochazi k niceni vitaminu A a E, riboflavinu, thiaminu

a kyseliny nikotinové (Geissler, Powers, 2012).

1.2 Dietetické chyby
Stravovani se za posledni stoleti radikalné zménilo, v jidelnicku se objevuje stale
vetsi mnozstvi zivoc€iSnych bilkovin a jednoduchych cukri, déale se vyrazné snizila
spotieba zeleniny, obilovin a ryb. Pfijem energie z potravy se Casto ani neblizi
hodnotadm vydané energie (Pitha, Poledne, 2009). Velké mnozstvi tukid ve stravé
je problém z hlediska pfijaté energie. Nenavodi pocit nasyceni, ale z 1 g tuku
vznikd 38 kJ (Hainer a kol., 2011). I pfesto je chyba tuky omezovat, Casto jsou
v nizkotu¢nych vyrobcich nahrazeny jednoduchymi cukry (Hopkins, 2015).
Je vhodné vybirat zejména tuky mononenasycené a polynenasycené (Vitek, 2008).
Ptijem jednoduchych sacharidi s vysokym glykemickym indexem je spojen
s obezitou. Jsou obsaZzeny ve slazenych napojich, ovocnych dzusech, cukru (Vitek,
2008). V Ceské republice doslo ke zlepseni stravovacich navyki, konzumuje se
mén¢ zivociSnych tukli a vepfového a hovéziho masa. Nadale je ale velmi nizky
piijem ovoce a zeleniny, celd dvé procenta obyvatel Ceské republiky ovoce
azeleninu do svého jidelnicku nezatazuje vibec. Vice se vyhybame mléku
a mléénym vyrobkim, coz je povazovano za chybu. Oblibenymi se stavaji sladké
napoje a smazené brambirky. Oboji je z hlediska vyZivy nevhodné (Machova,

Kubétova, 2015).

Nejcastéjsi chybné stravovaci navyky dle Hainera a kol., 2011 jsou piijem
velkého mnozstvi energie, nevhodna skladba jidelnicku, nedodrzovani pitného
rezimu a nepravidelnosti ve stravovani. Dilezité je jist pravideln¢ a mit nutri¢né
vyvazené a energeticky pfiméfené porce. Zdkladem dne je snidané, je tedy
nezéadouci ji vynechat. Pokud se snidan¢ vynechd, nebo neni dostate¢né vyZzivna,

dochazi brzy k pocitu hladu a jeho nasledném uspokojeni ,,prazdnymi kaloriemi‘.
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Obéd by mél byt druhé nejdilezitéjsi jidlo. Pokud nastdva hlad brzy po snidani,
je vhodné si pfipravit svacinu nebo si obéd rozdélit do dvou jidel — napf. prvni obéd
v 10 hodin, druhy ve 14. Timto stylem se télo zdsobuje energii rovnomeérné
a je men$i riziko odpolednich a vecernich dietnich chyb. Diky tomuto rozvrzeni
nebude vecete brana jako nejdilezitéjsi jidlo dne. Velka vecete Casto vznika jako
nasledek nevhodného stravovani pies den. Velké mnoZstvi kalorii pfijatych veer

muze zpusobit nedostatecnou chut’ na snidani. (Clark, 2009)

Problémem jsou také rizné vytvotené ritudly s jidlem, napft. ,,zobani u televize
¢i prohledani lednicky po piichodu doma. Neméli bychom si ani vytvaret ptiliSné
zasoby nebo uchovévat jidlo na jinych mistech, nez v kuchyni (napt. sladkosti
na konferencnim stolku). Stejné tak je dilezité se stravovat pouze u jidelniho stolu
(Krch, 2008). Nevhodné sloZeni jidelnicku tzce souvisi s reklamou, konzumni

spolecnosti, tradicemi a trendem rychlého obcerstveni (Machova, Kubatova, 2015).
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2. SLOZENI TELA

SloZeni téla udava, jaké komponenty a v jakém mnozstvi se v téle vyskytuji.
Lidskeé télo se chemicky sklada z vody, bilkovin, tukti, minerali a sacharidt. Tyto
slozky jsou méfitelné (Dopsaj a kol., 2018). Primérné slozeni téla dle Stiedy, 2009

udava tabulka 1.

Tabulka 1: Slozeni téla

VODA 45 — 70 %
BILKOVINY 17 — 20 %
TUKY 15— 25 %
CUKRY kolem 1 %
SOLI a ostatni |5 %

Zdroj: STREDA, Leos. Univerzita hubnuti, s. 22, 2. vyd. Praha:
www.euroinstitut.eu, 2009. ISBN 978-808-7372-005.

2.1 Tukuprosta hmota
Tukuprostd hmota se sklada z riznych tkani a organii, které maji odliSnou stavbu
1 biologickou aktivitu. Zahrnuje svaly, kostru, vnitini organy a télni tekutiny. Jeji
mnozstvi se meéni s vékem, pohybovou aktivitou, zavisi i na pohlavi a dalSich
vnéjsich 1 vnitinich faktorech (Mareckova, 2010). Tukuprostou hmotu definujeme
jako rozdil mezi celkovou hmotnosti a obsahem tuku. Tvoii ji z 60 % svaly, 25 %
zahrnuje kostru a pojivovou tkan a 15 % vnitini organy. Voda je v tukuprosté hmot¢

zastoupena ze 61 — 82 %. (Pastucha a kol., 2014)

Svaly tvoti az 45 % hmotnosti téla a stejnou mérou se podili na metabolismu
(Dylevsky, 2009). Sval je z chemického hlediska ze 75 % voda, 24 % tvofii
organické latky a 1 % zbyvéa na minerdly. K organickym latkdm patii bilkoviny,
tuky a sacharidy (Ktivankova, 2009). Samotné bilkoviny jsou ve svalu zastoupeny
15 — 20 % (Skolnik, Chernus, 2011). V lidském téle se bilkoviny vyskytuji
v17-20 % (Stteda, 2009). Bilkoviny maji zejména stavebni funkci, zajist'uji
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ipohyb, pomahaji udrzovat homeostdzu, jsou soucasti hormond, enzymi

a jsou nezbytné pii sraZzeni krve (Sharma a kol., 2018).

Sacharidy jsou v téle zastoupeny v 1 % (Stfeda, 2009), zejména ve formé
glukozy v krvi ¢1 zasobniho glykogenu v jatrech a svalech (Merkunova, Orel,

2008). Glukoéza je vyuzivana jako zdroj energie pro svaly (Stfeda, 2009).

Minerall je v téle 5 % (Stieda, 2009). Jsou nezbytné pro strukturu nékterych
organd, pisobi jako kofaktory enzymil a pomahaji udrzovat homeostazu (Sharma
akol.,, 2018). Dean, 2016, na stran¢ 91 uvadi, ze:, Devadesat devet procent
télesného obsahu minerdlu vznikd ze sedmi makro mineralii: sodiku, drasliku,
vapniku, fosforu, chloru, siry a horciku. Zbylé jedno procento sestava z deseti

stopovych prvkii. *

2.1.1 Voda

Voda tvoti 45 — 75 % lidského téla (Streda, 2009). Mnozstvi vody zavisi
na vice faktorech. Obsah vody klesa s vékem, méni se spolu s procentem tuku
a mnoZzstvim svalové hmoty. U obéznich lidi je hodnota niz$i, protoze tuk obsahuje
velmi malo vody (Rokyta, 2015). Voda slouzi napiiklad k rozpousténi latek,
udrzovani homeostazy a transportu latek. Je pro fungovani organismu nezbytna
(Benes a kol., 2015). Vodu pfijimame v népojich, v potravé a 300 ml vody vznika
pfi oxidaci v téle. Ztracime ji moci, kazi, plicemi a stolici. Vypit bychom m¢li

alesponl 1 — 1,5 litru denné (Rokyta, 2015).

V téle se voda vyskytuje intracelularné i1 extracelularné (Rokyta, 2015).
Intracelularni tekutina tvofi pfiblizné 40 % télesné hmotnosti, z toho 30 — 35 %
hmotnosti téla je voda v mekkych tkanich, zejména svalech. Zbytek intracelularni
vody se nachazi v pojivu, chrupavkach a kostech. Extracelularni tekutina
predstavuje 20 % celkové télesné hmotnosti. Skladd se z vody intersticidlni,
zajistujici latkovou vyménu buiiky s zevnim prosttedim, krevni plazmy, neboli
tekutiny intravaskularni, a transceluldrni tekutiny, ktera se nachdzi v tzv. ,tetim
prostoru®. Do této skupiny patifi tekutiny v kloubech a travicim ustroji nebo

mozkomis$ni mok. (Benes a kol., 2015).
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2.2 Tuk

Tuky jsou nedilnou soucasti membran bunck, tvoii hormony a myelinovou
vrstvu nervovych obalti (Skolnik, Chernus, 2011). V téle se vyskytuje ve tfech
hlavnich formach. Cholesterol je sloZkou cytoplazmatické membrany, nékterych
hormonti a je dulezity pro tvorbu vitaminu D a zluci. Je pro funkci téla
nepostradatelny, ale neni nutné ho pfijimat v potravé, je mozné ho syntetizovat
z tuk, sacharid 1 bilkovin. Pfi vy$§im pfijmu nasycenych tukti se zvySuje syntéza
cholesterolu v jatrech a zvySuje se i riziko hromadéni cholesterolu v plaky a rozvoje
ateroskler6zy. Cholesterol je soucasti dvou lipoproteinti, HDL a LDL (Kleiner,
2010). LDL nese 70 % celkového cholesterolu, vznikaji z n¢j malé denzni Castice
LDL, které zptisobuji uklddani cholesterolt v cévach (Zadak, 2008). HDL, ktery
obsahuje méné cholesterolu, je zodpovédny za odbourdvani cholesterolu z cév

a jeho transportu do jater k dal§imu zpracovani (Kleiner, 2010).

Fosfolipidy se ucastni na koagulaci krve a tvoii spolu s cholesterolem bunécné
membrany. Dilezitou roli maji i ve stavbé bun¢k nervového systému véetné mozku
(Kleiner, 2010). Jsou soucasti kloubni tekutiny (synovie) a surfaktantu v plicich

(Liillmann-Rauch, 2012).

Triacylgylceroly jsou zasobni tuky. Jsou uloZeny v adipocytech tukové tkané
a ve svalech (Kleiner, 2010). Tukova tkan je hormonalné aktivni. Vytvaii hormony
navozujici pocit sytosti a také latky protektivni, které chrani cévy, srdce a jiné
organy. Déle mé funkci zasobni, je tepelnou ochranou téla a chrani organy pired
ztukovaténim 1 pfed mechanickymi otfesy. Tyto pozitivni vlivy ma pouze zdrava
tukova tkan. Pokud jsou buiiky tukové tkané zvétSené velkym mnozZstvim tuku,
zaCinaji mit negativni UCinky na zdravi. Vylu€uji hormony zodpovédné
za inzulinorezistenci, dale latky, na které organismus reaguje jako na zanét,
a v neposledni fad€ se tuk zacne ukladat 1 do organti, naptiklad jater, slinivky bfiSni,

svall a cév, kde zptisobuje problémy (Svacina, BretSnajdrova, 2008).

Tukové zasoby jsou koncentrovanym zdrojem energie, neobsahuji vodu.
Jsou ukladény ve formé tukovych polstait (Skolnik, Chernus, 2011). Tuk

se hromadi nejcastéji na stehnech, hyzdich, bfiSe a ramenech, pfesnéjs$i rozmisténi
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tukovych pol§tait je zavislé na pohlavi. U muzi je podil tuku 20 — 25 %, u Zen
05 % vice. Vy$§i procento tuku u zen souvisi se zdsobami energie na téhotenstvi,

matefstvi a laktaci. (Machova, Kubatova, 2015).
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3. OBEZITA

Obezita je nadmérné mnozstvi tukové tkané v téle. U muzi je klasifikovéna
pfi mnozstvi tuku nad 25 % celkové hmotnosti, u Zen nad 30 %. Patii k celosvétové
vyznamnym problémim, pfibyva ji s rlstem zivotni urovné (HoSkové a kol.,2013).
Je to chronicka nemoc zpiisobena nerovnovahou mezi pfijmem a vydejem energie,
kdy pfijem vysoce pfevySuje vydej. Je také rizikovym faktorem pro fadu dalSich

onemocnéni (Streda, 2009).

Dle WHO, 2006, je obezita v Evrop¢ epidemii. Jedna tietina evropanti je obézni,
¢isla se rychle zvysuji a tento trend je znatelny i u déti a adolescentll. 6 % vydajh
na zdravotnictvi souvisi s obezitou a jejimi komplikacemi. V Ceské republice trpi

nadvahou nebo obezitou polovina obyvatel.

Stupné obezity se stanovuji pomoci BMI. Hodnoty BMI 30 — 35 udavaji obezitu
mirnou, hodnoty 35 — 40 znaci stfedni obezitu a nad 40 obezitu tézkou neboli
morbidni. Lidé s timto typem obezity se dozivaji niz§iho véku, Casto nepiekroci
60 let. VySe BMI souvisi se zadvaznosti zdravotniho stavu. Jiz pii BMI 25 — 30, coz
je klasifikovano jako nadvaha, stoupaji rizika onemocnéni souvisejicich s obezitou
(Svacina, BretSnajdrova, 2008). Dle Matoulka, 2016, je BMI pouze orientacni,
pracuje pouze s hmotnosti a vyskou, nezohlediiuje slozeni téla jedince. Je vhodné&;jsi

pouzivat metody, které zméfi télesny tuk v procentech.

Déale se obezita d€li do dvou typt podle mista ukladani tukti na obezitu androidni
a gynoidni, Casto pfirovnavané dle tvaru téla k jablku a hruSce. Androidni obezita
se projevuje postavou typu jablko s vyraznym bfichem a uz§imi boky.
gynoidni obezity je spiSe kosmetickou zalezitosti, pfi hodnotach BMI nad 35
se taktéz vyskytuji rizika jako u obezity androidniho typu (Svacina, BretSnajdrova,

2008).

Tukova tkan obéznich lidi ma patologickou funkci, problémovy je nadbytek

energie a oxidacni stres z nerovnovahy mezi oxidaci tukli a jeho prevodem
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do bun¢k. V takto patologické tukové tkani se poté tvoii zanét, jehoz produkty

Skodi télu, a snizuje se ochrannd funkce tukové tkan¢ (Miillerova, 2014).

3.1 PFiCiny
Obezita je multifaktorialni onemocnéni. Je zplsobena fadou endogennich
1 exogennich Ciniteld, jako je napfiklad genetika, piejidani, snizend télesna aktivita,
stres,... (Svacina, BretSnajdrova, 2008). Jako rizikovy faktor se vyskytuje 1 nadvaha
mén¢ ovoce, zeleniny a potravin bohatych na komplexni sacharidy, naopak jsou
pravidelnou soucasti jejich jidelnicku jednoduché cukry, které jsou v cenové
dostupnych potravinach. Vzd¢elani ovliviiuje zajem o slozeni stravy a zdravy zivotni

styl. Nejsndze ovlivnitelné je stravovani a pohyb (Vitek, 2008).

Dle Svaciny a BretSnajdrové, 2008, je z genetického hlediska nejvetSim
problémem pfitomnost tzv. ,Setrného genu®, ktery byl v minulosti vyhodny pro
preziti hladomort, ale dnes, kdy je hojnost potravy a velmi malo pohybu, se tyto
geny podileji na vzniku obezity (Obrazek 2). Genetickd vybava ovlivituje vznik
obezity ze 40 — 70 %. Obezita mize byt dédi¢na i1 jako soucést syndromu. V téchto

pfipadech ji doprovazi dal$i vrozené vyvojové vady (Hainer a kol., 2011).

Obrizek 2: Setrné geny v historii lidstva

HISTORIE
fetmeé geny
BN ptin vjhodou
malo prejidani

obézni vybaven valky, hladomory
Setrmymi geny

tihli nevybaveni
Setrmymi geny

......

<

SOUCASNOST fetrné geny
midlo pohybu nevyhodou
hodné piejidani

potomci obéznich pieill
potomci Stiklych pfedill fdstednd

Zdroj: SVACINA, Stépan a Alena BRETSNAIDROVA. Jak na obezitu a jeji
komplikace., s. 19, Praha: Grada, 2008. ISBN 978-802-4723-952.

30



vvvvvv

odstranovat pti¢iny. ,, Priimerny prodej potravin je u nas 12 az 14 tisic kilojouli
(kJ) na jednoho obyvatele a den. Vétsine obéznich pritom staci jist néco kolem
Saz 6 tisic kJ denné a nehubnou.” (SvaCina, BretSnajdrova, 2008, s. 20).
Hormondlné¢ podminéna obezita je vzidcnd (Hainer a kol.,, 2011), ale naopak
je obezita ¢asto pti¢inou hormondlnich problémi (Svacina, BretSnajdrova, 2008).
Néktere 1éky mohou ovlivnit tvorbu a regulaci tukové tkané. Nejcastéji vznika jako
nasledek pozitivni energetické bilance, kdy piijem energie pfevySuje jeji vydej

(Hainer a kol., 2011).

3.2 Komplikace
Velké mnozstvi podkozniho tuku a s tim souvisejici nespravnd Zivotosprava

s sebou nese fadu komplikaci (Steda, 2009).

Ohrozeni kardiovaskularnimi chorobami stoupé jiz od hodnot BMI 21 kg/m®.
Zakazdy 1 bod BMI navic riziko stoupd o 9 %. Riziko mozkové mrtvice
se zvySuje o 6 %, vyss§i je pro Zeny nez pro muze. Za hypertenzi vice nez tfi ¢tvrtin
pacientli mize obezita spolu s dalsimi faktory, jako je naptiklad nadbytek soli
(Vitek, 2008). Vysoky krevni tlak souvisi také se stresem, koufenim, konzumaci
alkoholu a fyzickou inaktivitou. Castym problémem je ateroskleréza, kterou
zpusobuje strava bohatd na nasycené tuky spolu s nizkou fyzickou aktivitou. Tim
vznikéd piebytek LDL cholesterolu, ktery se uklada v tepnach. Neprichozi tepny

mohou zptisobit cévni mozkovou piihodu ¢i infarkt myokardu (Stfeda, 2009).

Casté jsou problémy pohybového aparatu, jako napiiklad artroza kloubt
z nadmérného pretizeni nebo bolesti zad. S obezitou souvisi také poruchy plodnosti
nebo onemocnéni tradvicitho systému (Stfreda, 2009), mlze zapfiCinit i vznik
kolorektalniho karcinomu, karcinomu prsu, ledvin nebo délozniho ¢ipku (Fialova,

2007).

Jako zalezitost vzhledu ma vliv i na psychosocidlni stav a casto vyusti

1 v psychiatrické poruchy (Vitek, 2008).

31



Vliv obezity na zdravi se hodnoti podle ztracenych rokl Zivota, YLLs (years
of life lost), kdy se podle BMI a dalSich vlivi, jako je tfeba rasa a koufeni, vypocita
rozdil mezi ocekavanou délkou Zivota a primérnou délkou zivota. Touto metodou
bylo zjiSténo, Ze nadvdha ma negativni vliv na délku Zivota pouze u Zen bilé pleti.
Dalsi metodou hodnoceni je hodnoceni dle roki zivota adjustovanych na kvalitu,
QALYs (quality adjusted life years), které hodnoti zatéZ obezitou (Hainer a kol.,
2011).
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4. ABDOMINALNI OBEZITA

V poslednich letech se v ¢eské populaci zvétSuje obvod pasu (Hainer a kol.,
2011). Problém se netyka pouze Ceské republiky, abdominalni obezitou trpi zhruba
70 % dospélych zen a 50 % muzi v Evrope (Obrazek 3). Oproti gynoidni formé
obezity ma horsi prognézu (Rybka a kol., 2006). Jednim z diivod je ten, ze tukova
tkafi biisni dutiny ma méné receptort pro inzulin neZ podkozni tukova tkan (Stejfa,

2007).

V souvislosti s androidni obezitou se objevil termin ,,0bézni s normalni
hmotnosti* poukazujici na to, Ze i1 clovék s BMI v norm¢é mize mit nebezpecné
zmnozeny tuk ve visceralni oblasti (Svacina, BretSnajdrova, 2003). Az 50 % zen
a 20 % muzi, ktefi maji dle BMI normélni hmotnost, jsou ohrozeni na zdravi kvtli

zmnozenému utrobnimu tuku (Lustig, 2015).

Obrazek 3: Vyskyt nadvahy, obezity a abdominalni obezity u dospélych dle pohlavi
v Evropé.
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Zdroj: MANDOVEC, Antonin. Kardiovaskularni choroby u Zen., s. 51, Praha:
Grada, 2008. ISBN 9788024728070.
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4.1 P¥iciny
Hlavni pfi¢inou je nespravna zivotosprava, pozitivni energetickd bilance,
genetické vlivy, sedavy styl zivota, vysoké mnozstvi hormoni zodpovédnych
za ukladéani tukli a naopak malo hormontl, které tuky rozkladaji (Boutcher, 2014).
Neékdy se uvadi 1 isporny genotyp, ktery ma schopnost v nedostatku Setfit svalovou
hmotu, tudiz se pfi nevhodnych podminkach zachovala svalovina, jejiz bunky
se staly rezistentni k inzulinu a nespotifebovavaly tak glukdézu potiebnéjsi pro

mozek (Svacina, Owen, 2003).

Za zmnoZzenim viscerdlniho tuku mtize stat i dlouhodoba 1écba glukokortikoidy.
Ty navozuji zvySenou syntézu tuku v abdomindlni oblasti. Tukova tkan bfi$ni
oblasti sama produkuje vét§i mnozstvi enzymu potiebného pro syntézu
glukokortikoidl v téle. Je tedy mozné, ze glukokortikoidy vzniklé v tukové tkani

zde znovu pusobi (Hainer a kol., 2011).

Problémem je i reakce nekterych lidi na stres ptejidanim. Pfi stresu se uvoliuje
kortizol, ktery souvisi s ukladanim tuk v abdominalni oblasti. Visceralni obezitu

zpisobuje i chronicky alkoholismus (Hainer a kol., 2011).

4.2 Diagnostika

Nejcastéji se vyuziva se indexu WHR, coz je index poméru obvodu pasu a bok.
Posledni dobou k diagnostice sta¢i pouze obvod pasu, kdy u Zen indikuje
abdominalni obezitu obvod 88 cm a u muzi 102 cm (Stejfa, 2007). U déti

je vyhodngjsi pouzit pomér pas/vyska, kdy riziko stoupa pii poméru 0,6 a vice.

Abdominélni tuk mulzeme zjiStovat pomoci pocitacové tomografie nebo
magnetické rezonance, ale vzhledem k dostupnosti této metody to neni casté,
na rozdil od méfeni s vyuzitim bioelektrické impedance. Timto zplisobem se mé&ii
celkové slozeni téla a centralni tuk se vyhodnocuje softwarove, nebo se pouZzivaji

bfisni elektrody pro méfeni tuku v pase (Hainer a kol., 2011).

4.3 Dopad na zdravi
Abdominalni obezita nese velké riziko Umrti (Hainer a kol.,, 2011).

Je povazovana za hlavni pfi¢inu metabolického syndromu. Pro jeho rozvoj jsou
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klicové hormony produkované patologickou tukovou tkani (Mandovec, 2008).
MuzZe postihnout 1 osoby s normalnim BMI (Hainer a kol., 2011). Kromé slozek
metabolického syndromu, jako je ischemickd choroba srdecni, hypertenze,
hypertriglyceremie, diabetes 2. typu, s mnozstvim utrobniho tuku také souvisi
namahova dusnost, nadory, neplodnost a dalsi problémy (Svacina, BretSnajdrova,

-----

probiha vlekly mirny zanét (Masopust, 2011).

4.3.1 Utrobni tuk a diabetes mellitus 2. typu
Abdominalni obezita je zodpovédna za inzulinovou rezistenci (Stejfa, 2007),
problémem ale neni pouze zhorSeni prostupnosti glukézy do bunék, ale také jeji

neustala tvorba v jatrech (Svacina, BretSnajdrova, 2008).

Cesta k diabetu 2. typu zacina androgenni obezitou (Svacina, BretSnajdrova,
2008). Na 1 kg hmotnosti nad primérné hodnoty piipada zvysené riziko diabetu 2.
typu o 9 % (Rybka a kol., 2006).

Predstupném metabolického syndromu je inzulinova rezistence. K diabetu
2.typu se pacient propracuje pies vSechny slozky metabolického syndromu.
Diabetikem se pacient stdva ve chvili, kdy je poskozena slinivka. Muze to byt
vycerpanim jeji kapacity kvili dlouhodobé nadmérné produkci inzulinu, nebo
znic¢eni bun¢k Langerhansovych ostrivkil vysokym obsahem tuki a glukozy v krvi,

coz na né pravdépodobné plisobi toxicky (Svacina, BretSnajdrova, 2008).

4.4 Prevence alécba
Pohyb ma pro obézniho diabetika vyznam nejen kvili redukci hmotnosti, ale
1 pro zlepSeni citlivosti bun€k na inzulin, kterd se velmi zlepSuje jiz po nékolika

tydnech pravidelného cviceni.

Nemén¢ dualezitd je uprava stravy, kdy je nutné zménit dosud pozitivni
energetickou bilanci v negativni. Pro redukéni diety je dilezité rozdélit si stravu
do 3 — 5 jidel denn¢, aby se piedchdzelo pocitim hladu a veCernimu piejidani.
Stejné tak by méla byt rovnomérné rozdélena pfijatd energie. Strava by méla mit
pozitivni vliv na zdravi. Musi byt pestrd, s dostatkem nutrientl, vyznamné

se omezuji tuky a soli. Je-li to nutné, méni se stravovaci navyky, spolecné
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se zménami denniho rozvrhu a pohybovou aktivitou. Pii ndhodném poruseni diety
musi pacient vytrvat, vhodné je individudlni feSeni diety dle chuti a zvyklosti
pacienta. Nezbytné je dodrzovani pitného rezimu, vyhybani se slazenym napojim
a alkoholu (Svacina, BretSnajdrové, 2008). Diety se pouzivaji nizkoenergetické
s velmi nizkym zastoupenim tukl kvili jejich velké kalorické hodnoté (Rybka

a kol., 2006).

Redukce tuku pii soucasném zachovani svalové hmoty je nejlepsi moznou
prevenci 1 1écbou. Je moznad soucasna 1écba antiobezitiky (Rybka a kol., 2006).
Antiobezitika tlumi chut’ k jidlu nebo blokuji vstiebavani tukd z traviciho traktu

(Svacina, Bret$najdrova, 2008).

Chirurgické feSeni je pro pacienty s BMI nad 40 kg/m’, nebo nad 35 kg/m’
s vaznymi zdravotnimi problémy. Provadi se banddz Zaludku, ta mlze byt fixni
i s moznosti pozdéjsi regulace (Rybka a kol., 2006). Dalsi moznym zakrokem
je tubulizace zaludku. Ta spoc¢iva v chirurgickém upraveni zaludku v uzkou trubici.
Pted planovanou operaci u osob, u kterych se chirurgicky zakrok kvili zdravotnimu
stavu nedoporucuje, se docasné pouzivaji zaludecni balony, které poméhaji zmensit
objem zaludku a redukovat télesnou hmotnost do té doby, nez bude mozné provést
jiny vykon (SvacCina, BretSnajdrova, 2008). MensSi objem zaludku pomahd k
rychlejS§imu zasyceni a mensimu pocitu hladu. Stejné€ jako u 1é€by Gpravou stravy

musi pacient spolupracovat (Rybka a kol., 2006).

S velkou redukci jsou spojeny i kosmetické problémy ve formé pievislé klize,
které je mozno odstranit. Mezi dalsi kosmetické zakroky patii liposukce, kterd pii
androgennim typu obezity nemd Zadné pozitivni vlivy (Svacina, BretSnajdrova,

2008).
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PRAKTICKA CAST
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5. CIL PRACE

V této bakalaiské praci byly stanoveny 2 cile:

Cl1: Zjistit souvislosti mezi Zivotnim stylem studenti FZS a urovni Utrobniho

tuku.

C2: Zhodnotit stravovaci nadvyky student FZS.
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6. VYZKUMNE PROBLEMY

Stanovili jsme si 5 vyzkumnych problému:

P1: Jak souvisi obsah makronutrientu ve stravé s mnozstvim utrobniho tuku?

P2: Jak souvisi velikost bazalniho metabolismu s mnozstvim utrobniho tuku?

P3: Existuje vztah mezi energetickym vydejem a tirovni Gtrobniho tuku?

P4: Odpovida obsah makronutrientli ve stravé vyzivovym doporucenim?

P5: Existuji rozdily ve stravovacich navycich mezi muzi a zenami?

39



7. CHARAKTERISTIKA SOUBORU

Vybér probandi probihal formou snowball sampling. Prvni osloveni byli
zastupci ruznych obortt na FZS, ktefi rozsifili informace o méfeni mezi dalsi
studenty. Vybrany vzorek se dle naseho nazoru nedd povazovat za reprezentativni
pro kvantitativni vyzkum. V souboru jsou zastoupeni muzi i Zeny. Celkem se ndm
podaftilo oslovit a zméfit 23 studentti FZS ve véku 22 — 24 let (toto vékové rozmezi
bylo pfedem stanoveno). Velikost souboru je zavisla na mnozstvi studentii, ktefi
byli na FZS v dobé méieni ptitomni (néktefi studenti neméli vyuku, probihaly
odborné praxe, v potaz bereme i moznou nemocnost). Pro lepsi piehlednost

je charakteristika souboru upravena graficky.

Obrazek 4: Rozdéleni probandii dle pohlavi

Rozdéleni dle pohlavi

Hmuz
M Zena

Zdroj: vlastni

Vyzkumny soubor tvoii 23 student. 61 % (14 osob) vybranych studentl jsou
zeny, zbylych 39 % (9 osob) vypliuji muzi.
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Obrazek 5: Rozdéleni probandii dle véku

Rozdéleni dle véku

17 %

m22
m23
24

Zdroj: vlastni

Vice nez polovina studentd (12 osob, 52 %) je ve veéku 22 let, 23leti jsou
zastoupeni 30 % (7 osob) a nejméné pocetnou skupinu (4 osoby, 17 %) tvofii

probandi ve véku 24 let.
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Obrazek 6: Rozdéleni souboru dle BMI

Rozdéleni dle BMI

W normalni
B nadvaha
obezita

Zdroj: vlastni

Pro blizsi urc¢eni vzorku probandi jsme vybrali hodnotu BMI, ktera je brana jako
ukazatel vyzivového stavu jedincii. VétSina studentt (70 %, 16 osob) ma hodnoty
BMI v normé. Nadvahu ma 26 % studentl (6 osob) a obezitou dle BMI trpi jeden
proband (4 %).
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Obrazek 7: Rozdéleni souboru dle energetické bilance

Rozdéleni dle energetické bilance

W pozitivni
M negativni

Zdroj: vlastni

Ke konkretizaci vybraného souboru slouzi i rozdéleni dle energetické
bilance, které poukazuje na stravovaci ndvyky studentl. Do tohoto vybéru
se dostali pouze probandi, ktefi odevzdali kompletné vyplnény jidelnicek
a pohybovou aktivitu, tj. 19 probandii. S 58 % prevazovala negativni energeticka

bilance (11 osob), zbylych 42 % tvofi osoby s pozitivni energetickou bilanci
(7 osob).

43



8. METODIKA

Prakticka ¢ast je zpracovana jako pilotaz. Tuto metodu jsme zvolili vzhledem k
naroc¢nosti prace s méficim ptistrojem InBody 370, zejména dlouhym ¢asem méfeni
a obtizné manipulaci pfi pienaseni, dalSimi divody byla ¢asova naro¢nost a obtizna
spoluprace se studenty v rdmci dlouhodobého sbéru dat. Podkladem pro nasi praci
jsou data ziskand osobnim méfenim a dotaznikovym formulafem, ktery jsme
vytvoftili specialné pro ucely ziskani jednodennich dat o strave, pitném rezimu a

pohybové aktivité probandu.

Sbér dat probihal v listopadu a prosinci 2018. 27. listopadu probehlo jednodenni
meéieni pomoci ptistroje InBody 370. Tento pfistroj méfi na zakladé segmentové
multi-frekvenéni bioelektrické impedance pomoci ctyt dotykovych elektrod
(2 x ruce, 2 x nohy). Timto méfenim jsme zjistili slozeni téla probandi: télesnou
hmotnost, celkovy tuk, bilkoviny, celkovou vodu, minerdly, visceralni tuk
a intracelularni a extracelularni tekutinu. Tyto hodnoty byly poté zpracovany
programem Body-vision, ktery na zékladé namétfenych hodnot provede analyzu
slozeni téla, rozlozeni hmotnosti, segmentalni analyzu svalli a tuku, déale zjisti

bazalni metabolismus, obvody téla apod.

Ucastnici méfeni dostali formula# na vyplnéni jednodenniho jidelni¢ku, pitného
rezimu a pohybové aktivity. Formuldf obsahoval zakladni udaje (jméno, vék,
pohlavi), dale probandi vypliovali skladbu jednotlivych dennich jidel (snidang,
svacina, obéd, odpoledni svacina, vecete, 2. veCeie), porce vyplilovali v gramech,
pitny rezim v litrech a pohybovou aktivitu za cely den v hodindch a minutach.
Vyplnény formulédf studenti odevzdavali v priabéhu prosince. Z celkového poctu
23 probandil jsme ziskali 19 vyplnénych formuléiti, névratnost je tedy 82,6 %.
Formuléfe byly sparovany s vysledky méfeni a anonymizovany, aby nebylo mozné

probandy zpétné dohledat.

V mésicich lednu a unoru se jidelnicky hodnotily pomoci online programu
kaloricketabulky.cz, ktery zadana jidla pfevede na makronutrienty a energii,

a v zavislosti na hmotnosti, vySce a pohlavi tyto hodnoty ukdze v % doporucené
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denni davky a celkové ptijaté energii. Tento program umi zpracovavat i pohybovou
aktivitu, po zadani dat o pohybové aktivité¢ probanda program vypocita primérny
vydej energie pii této aktivité za zadany cCas u osoby daného pohlavi, vysky

a hmotnosti.

Veskera ziskana data se poté zpracovavala do tabulek a grafii v programu
LibreOffice Calc a vyhledavaly se mozné souvislosti, které by pomohly odpovédét

na vyzkumné problémy.
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9. ANALYZA A INTERPRETACE VYSLEDKU

Obrazek 8: Index WHR v souvislosti s visceralnim tukem

Primérné mnozstvi visceralniho tuku dle indexu WHR
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Zdroj: vlastni

Index WHR se pouziva jako indikator mnozstvi viscerdlniho tuku. V tomto bodu
jsme si ovétovali souvislost mezi hodnotou WHR a primérmym mnozstvim
visceralniho tuku u naSich probandid. Hodnoty byly rozdéleny dle pohlavi.

Mnozstvi Gtrobniho tuku vzrista se zvySujici se hodnotou WHR.
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Obrazek 9: Mnozstvi celkového télesného tuku v souvislosti s visceralnim
tukem

Mnozstvi celkového télesného tuku v souvislosti s
visceralnim tukem
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Zdroj: vlastni

Tento graf zndzorfiuje vzristajici hodnotu primérného mnoZzstvi visceralniho
tuku spolecné se vzrustajicim mnozstvim celkového tuku v téle. Hodnoty utrobniho

tuku vzrastaji spolecné s mnozstvim celkového tuku.
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Obrazek 10: Obsah tuku ve stravé v souvislosti s mnozstvim visceralniho tuku

Obsah tukl ve stravé v souvislosti s mnozstvim
visceralniho tuku
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Zdroj: vlastni

Graf souvislosti obsahu tuki ve stravé s primérnou urovni utrobniho tuku
ukazuje, Ze nejvyssi primérnou uroven Utrobniho tuku jsme naméfili u probandi,
u nichz se mnozstvi tuku v jidelnicku pohybovalo v hodnotach mensich nez 99 %
doporucené denni davky tukd. Rozdil mezi hodnotami < 80 % DDD a 80 — 99 %
DDD je pouze 0,17 cm®. Nejmensi primérny obsah visceralniho tuku nalezneme ve
sloupci 100 — 119 % DDD, kde je primérny obsah viscerdlntho mensi
nez polovicni oproti vySe zminénym hodnotdm. V hodnotach 120 — 199 % DDD
tuktl v jidelni¢ku primémé hodnoty visceralniho tuku vystoupaji na 75,60 cm?,
respektive 72,10 cm?. Rozdil mezi témito hodnotami je 3,5 cm? dle vysledkl
meéteni jsou obé tyto hodnoty brany jako kategorie 8, neni mezi nimi tedy znatelny
rozdil. Pfi vice nez dvojndsobném piekro¢eni doporu¢eného mnozstvi tukil

ve stravé mizeme pozorovat velky pokles primérné hodnoty visceralniho tuku.

Tento graf neobsahuje hodnoty ¢ty probandli z divodu nedodéni jidelnicku.
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Obrazek 11: Obsah sacharidu ve straveé v souvislosti s mnozstvim visceralniho
tuku

Obsah sacharidl ve stravé v souvislosti s mnozstvim
visceralniho tuku
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Zdroj: vlastni

V tomto grafu se hodnoty vyviji odlisné¢ od piedchoziho grafu. Nejvice
visceralniho tuku jsme naméfili u probandd, jejichZ jidelni¢ek obsahoval 60 — 79 %
DDD sacharidli. Primérné hodnoty utrobniho v kategorii < 60 % DDD sacharida
jsou niz$i, nejveétsi propad je u hodnot 80 — 99 % DDD sacharidd. Rozdil je v tomto
pripadé mensi nez polovicni, ale stale vyznamny. Pii vys$Sim pifijmu sacharidi
se primeérné mnozstvi utrobniho tuku snizuje, s kazdou kategorii grafu je pokles
o vice nez 10 cm?, coz dle méfeni odpovidd jednomu bodu v kategorii hodnoty

utrobniho tuku.

Tento graf neobsahuje hodnoty ¢ty probandii z diivodu nedodéni jidelnicku.
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Obrazek 12: Obsah bilkovin ve stravé v souvislosti s mnoZstvim visceralniho
tuku

Obsah bilkovin ve stravé v souvislosti s mnozstvim
visceralniho tuku
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Zdroj: vlastni

Graf bilkovin ma podobny pribéh jako predchozi graf sacharidii (Obrazek 10).
Nejvyssi primérnd hodnota utrobniho tuku je v mnozstvi 60 — 79 % bilkovin.
Probandi v kategorii < 60 % DDD bilkovin maji niz§i primérné hodnoty utrobniho
tuku, ale dle méfeni jsou ob¢ skupiny v kategorii 9, tudiz je rozdil maly. Primérna
hodnota viscerdlniho tuku v kategorii 80 — 99 % DDD bilkovin je vice nez
poloviéni oproti nejvyssi hodnoté v grafu, propad je tedy velmi vyrazny.
V kategorii 100 — 119 % DDD bilkovin primérmné hodnoty viscerdlniho tuku
stoupaji o dvé kategorie (z kategorie 5 na kategorii 7) a poté pozvolné klesaji.

U obsahu bilkovin nad 160 % DDD jsou hodnoty o 3 cm? vys§i neZ nejnizsi

hodnota, oba vysledky jsou dle méteni v paté kategorii Gtrobniho tuku.

Tento graf neobsahuje hodnoty ¢ty probandt z divodu nedodéni jidelnicku.
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Obrazek 13: Hodnoceni jidelni¢ku - Zeny

Hodnoceni jidelnic¢ku
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Zdroj: vlastni

Jidelnicek se hodnotil podle % DDD, kdy jako vyhovujici byly oznaleny
jidelnicky, kde Ziviny dosahovaly 100 % DDD =+ 30 %. Tuto odchylku jsme zvolili
v zavislosti na pouzit¢ metodice. Pitny rezim byl oznacen za vyhovujici, kdyz
piijaté tekutiny dosahovaly hodnoty 1,75 litru a vice. Nejlépe je v jidelnickéach zen
dodrzovano mnozstvi bilkovin (67 %, 8 vyhovujicich jidelnickl) nejvétsi problémy
déla nedostatecné mnozstvi vlakniny (75 %, 9 nevyhovujicich jidelnickt). Pitny
rezim byl vyhovujici u 7 jidelni¢kt (58 %), pfijatelny obsah tukii a sacharidd jsme

nasli v 5 jidelni¢kach (42 %).

Ze 14 probandek dvé nedodaly vyplnéné jidelnicky, nejsou tedy zahrnuty
v grafu.
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Obrazek 14: Hodnoceni jidelni¢ku - muZzi
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Zdroj: vlastni

U jednotlivych zivin byla u hodnoceni pouzita stejna metoda jako u zen —
tj. podle % DDD, kdy jako vyhovujici byly oznaceny jidelnicky, kde Zziviny
dosahovaly 100 % DDD =+ 30 %. Pitny rezim u muza byl vyhovujici, pokud muZzi
ptijali vice nez 2 litry tekutin. Z grafu vyplyva, ze s pitnym reZimem muzi nemaji
problém, vSech 7 jidelnickd (100 %) zahrnovalo vyhovujici mnozstvi tekutin.
Ptijatelny byl v 71 % (5 jidelnickll) pfijem sacharidi, stejné tak mnozstvi bilkovin
ve stravé se v 57 % (4 jidelnicky) nachézi v doporu€enych hodnotach . Ptijem tuki
je u muzli velmi Spatny, pouze dva probandi (29 %) meli vyhovujici hodnoty.
Nedostatecny piijem vlakniny je znatelny u obou pohlavi, u muzi mélo 86 % (6)

probandi nevyhovujici piijem.

Z deviti probandli dva nedodali jidelni¢ek ke zhodnoceni, nejsou tedy zahrnuti

v grafu.
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Obrazek 15: Mnozstvi visceralniho tuku v souvislosti s bazalnim
metabolismem - Zeny
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Zdroj: vlastni

Graf ukazuje, Ze Groven utrobniho tuku naSich probandek roste se zvySujici se
hodnotou bazalniho metabolismu. Vyrazny vykyv tvofi hodnota ve sloupci s BMR

1450 — 1499 kcal. Tato hodnota je vice nez dvojnasobnd oproti hodnoté

Cvwr

pramérmého mnozstvi visceralniho tuku v ¥adu 42,45 cm?, respektive 41 cm?.
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Obrazek

16: Mnozstvi visceralniho tuku v souvislosti s bazalnim

metabolismem - muzi
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Graf souvislosti bazalniho metabolismu s Utrobnim tukem u muzi ukazuje

podobny trend jako u zen. Se zvétSujici se hodnotou bazalniho metabolismu roste

prumérné mnozstvi utrobniho tuku. Propad ve sloupci BMR vétsi nez 2000 kcal

cvwr

1900 — 1949 kcal je tento rozdil téméf 3,5ndsobny. Rozdil mezi témito sloupci je

86,75 cm?, coz odpovida rozdilu v ¥adu deviti kategorii hodnoty visceralniho tuku.
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Obrazek 17: MnoZstvi visceralniho tuku v souvislosti s vydejem energie
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V grafu miZzeme nalézt vzristajici primérné hodnoty ttrobniho tuku spole¢né se
zvySujicim se vydejem energie. Tento trend kon¢i u probandt s vydejem 400 — 499
kcal, poté nasleduje pokles o cca 20 cm? a opétovny vrist primémného mnozstvi
viscerdlniho tuku. V dalSich tfech kategoriich jsou primérmé hodnoty utrobniho
tuku niz$i, pokles je o vice nez polovinu (ve sloupcich 900 — 999 kcal a 1100 —
1199 kcal), respektive o 50,10 cm?* ve sloupci 1400 — 1499 keal, oproti hodnot& ve
s vydejem mens$im nez 200 kcal, nejvyssi naopak probandi s vydejem véetSim nez

1500 kcal.

V tomto grafu nejsou zahrnuty hodnoty 4 probandi, ktefi nedodali vyplnéné

jidelnicky.
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Obrazek 18: Visceralni tuk v souvislosti s energetickou bilanci
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Zdroj: vlastni

V tomto bodu jsme hodnotili mnozstvi visceralniho tuku na zéklad¢ energetické

bilance probandu. V prvnim sloupci, kdy je energeticka bilance nizsi nez -1500 kcal

Cvwr

500 kcal. Uroveti ttrobniho tuku ve sloupcich vice nez 500 kcal a -999 — -500 kcal

se lisi o pouhé 4,12 cm? dle vysledki méfeni jsou tyto hodnoty shodné

v kategorii 8.

V tomto grafu nejsou zahrnuty hodnoty 4 probandt, ktefi nedodali vyplnéné

jidelnicky.
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Obrazek 19: Hodnoty tukii v jidelni¢kach

RozloZeni tuk( v jidelnickach

Podet jidelnickd

Tuky ve stravé (% DDD)

Zdroj: vlastni

Graf ukazuje hodnoty tuki v jednotlivych jidelni¢kach v zavislosti na pohlavi.
Doporuc¢ené hodnoty (80 — 119 % DDD) obsahuji jidelni¢ky 6 probandi (32 %),
ztoho 5 Zen (42 % z Zen) a jednoho muze (14 % z muzi). Pfijem tukd nizsi
nez 80 % DDD jsme vyhodnotili u 5 jidelnickt (26 %), a to u 3 muzd (43 %
z<muzl) a 2 zen (17 % z zen). Velké zastoupeni probandi je také v hodnotach 160
— 199 % DDD. V téchto hodnotach se pohybovaly tuky u 2 muzi (29 % z muzh)
a3 zen (25 % z zZen), celkem tedy u 5 probandi (26 %). Vice nez dvojndsobny
prijem tukii uvadi jeden proband (5,3 % z celku, 14 % z muzi).

V tomto grafu nejsou zaneseny hodnoty 4 probandd, ktefi nedodali jidelnicky.
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Obrazek 20: Hodnoty sacharidu v jidelni¢ckach

Rozlozeni sacharidl v jidelnickach

Pocet jidelnickd

Sacharidy ve stravé (% DDD)

Zdroj: vlastni

V tomto grafu je patrné, ze vys$i pfijem sacharidii neni u muzd problém.
Hodnoty nad 120 % DDD sacharidl v jidelnicku mély 3 zeny (16 % z celku, 25 %
z 7en). Doporucené hodnoty sacharidii (80 — 119 % DDD) obsahovaly celkem
4 jidelnicky (21%), z toho 2 Zeny (17% z Zen) a 2 muzi (29 % z muzi). Nizsi
hodnoty jsme zjistili u 12 probandt (63 %), a to u 5 muzi (71 % z muzi) a 7 Zen

(58 % z zen).

V tomto grafu nejsou zaneseny hodnoty 4 probandt, kteti nedodali jidelnicky.
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Obrazek 21: Hodnoty bilkovin v jidelnickach

Rozlozeni bilkovin v jidelnickach

Pocet jidelnickd

Y

Bilkoviny ve stravé (% DDD)

Zdroj: vlastni

Doporuceni ohledné¢ mnozstvi bilkovin ve stravé (80 — 119 % DDD) splituje
7 probandt (37 %), z toho 5 zen (42 % z Zen) a 2 muzi (29 % z muzi). Vyssi
hodnoty byly vykézany u 4 jidelnicki (21 %), z toho u 2 zen (17 % z Zen) a 2 muzi
(29 % z muzi). Ptijem bilkovin pod 79 % DDD jsme zhodnotili u 8 jidelni¢ka

(42 %), z toho u 5 Zen (42 % z zen) a 3 muzi (43 % z muzi).

V tomto grafu nejsou zaneseny hodnoty 4 probandt, kteti nedodali jidelnicky.
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Obrazek 22: Pocet porci v jidelni¢kach
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Zdroj: vlastni

Nejvétsi mnozstvi probandi (58 %, 12 jidelnickd) mélo jidelnicek rozdélen
do péti dennich jidel. V této kategorii vyrazné¢ dominuji Zeny (67 % z Zen, 8 Zen),
umuzi se takto délily 3 jidelni¢ky (43 % z muzii). Cast&ji se stravuji 3 probandi
(16 %), z toho 2 Zeny (17 % z Z7en) a 1 muz (14 % z muzt). Ctyfi denni jidla
obsahovaly 4 jidelnicky (21 %), a to 2 jidelnicky Zen (17 % z zen) a 2 muzl (29 %

z muzil). 3 X denné¢ se stravuje jeden muz (5 % z celku, 14 % z muzi).
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10. DISKUZE

Pro dosazeni prvniho cile jsme si zvolili vyzkumné problémy P1, P2 a P3.
tuku u hodnot 80 — 99 % DDD (u bilkovin a sacharidid) a 100 — 119 % DDD
(u tuktt). Tento propad mohli zptsobit lidé, ktefi dodrzuji doporucenou skladbu
zivin a jejich stravovaci navyky nepodléhaji vykyvim, coz koresponduje
dlouhodobé¢ vyrovnana energeticka bilance. Zajimavé jsou také nizS$i hodnoty
visceralniho tuku u velkého ptekroceni doporucené denni davky Zivin. Ty mohou
souviset s kratkodobou zménou stravovacich navykd v duasledku stresu, coz
potvrzuje vyzkum Arsiwalla a kol., 2018, dle kterého se mohou vysokoskolsti
studenti vlivem stresu ptejidat, prestoze je znamo, Ze stres tlumi chut’ k jidlu. U
jednotlivych makronutrientli jsme nenalezli pozitivni ani negativni souvislost s
hladinou utrobniho tuku. To se ¢aste¢né shoduje s vyzkumem Brandhagen a kol.,
2012, ktery uvadi, ze u zen nebyly zjiStény asociace prijmu makronutrientl s
abdominalni obezitou. U muzi vSak byla negativni asociace mezi piijmem tukl a
obvodem pasu, v ptfipad¢ bilkovin byl vztah mezi jejich pifijmem a abdomindlni
obezitou pozitivni. Tento vztah se v naSi studii nevyskytl ze dvou duavodu:
nepiedpokladali jsme velky vliv pohlavi a zastoupeni muzi nebylo dostatecné, aby

se mohly tyto vlivy ukazat.

Z grafi (Obrazek 14, 15) mizeme usuzovat, ze pro hodnoty viscerdlniho tuku
jsou lepsi nizsi hodnoty bazalniho metabolismu. Domnivame se, Ze pokles u zen ve
sloupci 1450 — 1499 kcal miZze byt zpisoben neddvnou zménou Zivotniho stylu —
napiiklad redukce hmotnosti a s tim souvisejici zména stravovacich navyki a
zvySeni pohybové aktivity. Keating, 2015 uvadi, Ze zvySeni fyzické aktivity vede k
redukci viscerdlniho tuku, coz potvrzuje nasi domnénku. Souvislost mezi
viscerdlnim tukem a hodnotou bazalniho metabolismu odpovidd vyzkumu Sampath
a kol., 2019, kde je uvedeno, ze hormondlni funkce visceralniho tuku zvySuje
hodnotu bazédlniho metabolismu. Propad u muzi s bazalnim metabolismem nad

2000 kcal je pravdépodobné zplisoben piimérené aktivnimi zdravymi muzi, coz
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koresponduje s informacemi, které uvadi Singh, 2018 na s. 344. Dle prace
Koskové, 2018, se bazalni metabolismus zvySuje s objemem téla 1 s fyzickou
aktivitou. To miize byt odpoveéd’ na rostouci tendenci naseho grafu, zaroven se tim
vysvétluji vySe uvadéné poklesy v mnozstvi visceralniho tuku u vysSich hodnot

BMR.

Vztah mezi energetickym vydejem a hodnotou utrobniho tuku se u naSich
probandt nepotvrdil. Dle studie Vissers a kol., 2013 vede pohybova aktivita i bez
dalsi restrikce kalorii k redukci visceralniho tuku. Také ale zminuje, ze vhodnéjsi je
aktivita ve stiedni az velké zat€zi, na coz jsme se v nasi praci nezaméfili. To spolu s
jednodennim sbérem dat mize vést k nepfesnému vysledku, protoze neni mozné

zohlednit dlouhodobou fyzikou aktivitu.

Druhy cil jsme si piiblizili pomoci vyzkumnych problémti P4 a P5. Z naseho
zjisténi vyplyva, ze se v jidelnickéach studentt ¢astéji vyskytuje nadmérné mnozstvi
tuk, nizké hodnoty sacharidi a bilkoviny studenti FZS konzumuji bud
v optimalnim mnozstvi, nebo nedostate¢né. Dle vyzivovych doporugeni pro CR
(Spolegnost pro vyzivu, 2012) se v Ceské republice nadmémé konzumuji tuky
a piijem vlakniny je podlimitni, coz odpovidd i naSim vysledkim. Ty se ale
neshoduji s praci Prazdkové, 2014, ktera uvadi, ze studenti Mendelovy univerzity
v Brné pfijimaji nadmérné mnozstvi bilkovin a nedostate¢né mnozstvi tukii. Tyto
neshody mohou byt zplisobeny odlisSnym procentudlnim zastoupenim muzl a Zen,
kdy v nasi praci tvori muzi 39 %, a v praci Prazakové, 2014, jsou muzi zastoupeni
16 %. Dale byla pouzita rozdilna metodika, zédkladem této prace je jednodenni sbér
dat, kdezto ve vySe zminéné praci se pouzivaly jidelnicky v ramci Etyf dnd. Dal$im
divodem, pro¢ se tyto prace lisi, mize byt nedostate¢né povédomi o zasadach
zdravého stravovani v nasem vybéru nebo ve vzorku Prazakové, 2014. Vzhledem k
tomu, Ze jsme nezjiStovali informovanost studentli o zdravé vyzive, je tento divod

pouze nepotvrzenou domnénkou.

Cetnost stravovani se mezi pohlavimi lisi. V souladu s vyzivovymi
doporucenimi Spole¢nosti pro vyzivu, 2012 se 5 % az 6 x denné& stravuje 83 % zen
a 57 % muzi. Oproti Zendm nemaji muzi problém s dodrzovanim pitného rezimu.

Muzi také 1épe dodrzuji doporuceny piijem sacharidli, naopak mnozstvi bilkovin
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a tukid ve stravé Castéji vyhovuje u zen. Nedostatecny piijem vlakniny je znatelny
u obou pohlavi, z muzii mélo 86 % probandl podlimitni pfijem, u Zen se jednalo
0 75 %. Vari a kol., 2017, uvadi, ze Zeny konzumuji vice zdrojui vlakniny, ale také
jednoduchych sacharidli. Nejcastéj$Simi dietnimi prohfesky muzi je nadlimitni
pfijem tukti a jidel bohatych na bilkoviny. Tyto vysledky se velmi blizi nami
zjisténym skutecnostem, mizeme tedy potvrdit, Ze rozdily ve stravovani muzi 1 zen
jsou patrné. U obou pohlavi jsou znatelné urcité chyby ve vyzivé, neda se tedy
obecné fici, zda jsou na tom se stravovanim lépe muZi nebo Zeny. Dle statistiky
UZIS CR (Brozovéa a kol., 2003) vychazi 1épe Zeny, z nichz ma 80 % dobré
stravovaci navyky, oproti 65 % u muzl. Také uvadi, ze ve vékové kategorii 15 — 34
let, ve které se nachazi 1 naSi probandi, lidé na zdravé stravovani dbaji nejvice,
zaroven jsou v této kategorii rozdily mezi pohlavimi nejvétsi. S timto tvrzenim
muzeme na zaklad¢ naSich vysledkll souhlasit, rozdily jsou patrné v hodnotach

jednotlivych Zivin 1 v poctu porci.

Zajimavy je také graf energetické bilance (Obrazek 18). V prvnim sloupci,
kde je energeticka bilance nizsi nez -1500 kcal, je hodnota utrobniho tuku nejvyssi.
Vzhledem k tomu, ze jsme nenalezli podobny vyzkum s takovymi hodnotami,
muizeme usuzovat v jednordzovou intenzivni aktivitu. Doporuceny energeticky
deficit je 500 kcal, niz$i hodnoty je vhodné konzultovat s odbornikem (Galloway,
Tyto hodnoty mohou poukazovat na dlouhodobé vyrovnany piijem a vydej energie,
to se shoduje i1 s informacemi od Hill, 2013. Vys§i hodnoty v poslednim sloupci
(vice nez 500 kcal) byly ocekéavané, souvisi s prebytkem energie a jejim ukladanim
v tuk. Podle Hill, 2013, mlZe 1 mala nerovnovaha mezi pfijmem a vydejem vést k

obezité. Tuto nerovnovahu by mohla zvratit pravidelna fyzicka aktivita.

Bylo by vhodné nédmi zjisténé skutecnosti potvrdit ¢i vyvratit pomoci dalsiho
kvantitativniho vyzkumu zaméten¢ho bud’ na studenty FZS, ktefi by (jak je jiz
zminéno v tvodu) méli byt znali problematiky stravovéni, nebot’ souvisi s jejich
odbornym zaméfenim, nebo obecné na studenty vysokych $kol v Ceské republice.
Dle naseho nazoru by nejlepsi vysledky pfineslo dlouhodobé sledovani
stravovacich navykl (naptiklad 1 % tydn€ po dobu 6 meésicli) a slozeni téla (napf.

1 X mésicné). S nasi metodikou je vyzkum pifinosny zejména pro ziskdni obecné

63



predstavy o stravovacich navycich studenti FZS a jejich vyzivovém stavu, dale pro
ovéfeni nékterych souvislosti mezi Zivotnim stylem studentli a mnoZstvim jejich

visceralniho tuku.
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ZAVER

Bakalarska prace se zaméfuje na stravovani a jeho vliv zejména na abdominalni
obezitu. V teoretické Casti Ctenaii poskytuje shrnuti této problematiky, seznamuje
ho s informacemi o zdravém stravovani a sloZeni téla a popisuje vyznam
jednotlivych slozek organismu. Daéle pfiblizuje divody, pro¢ nelze obezitu brat
pouze jako kosmeticky problém, zaméfuje se na prevenci, léCbu 1 mozné
komplikace, a odkryva, jaké dusledky miize pfinést androgenni typ obezity,

zejména poukazuje na jeji souvislost s diabetem druhého typu.

V praktické ¢asti jsme hledali souvislosti mezi Zivotnim stylem studentd FZS
a visceralnim tukem, jehoz velké mnozstvi stoji za abdominalni obezitou. Stanovili
jsme si cile prace a vyzkumné problémy, formou grafii jsme seznamili Ctenare s

nasimi probandy a popsali, jakym zplsobem jsme ziskavali data.

Néami ziskané vysledky jsme poté diskutovali s jinymi vyzkumy a dostupnymi
informacemi. Z této diskuze vyplyva, ze prvni cil (C1) byl dosazen jen caste¢n¢. U
vyzkumného problému P3 jsme nenalezli souvislosti mezi hodnotami tutrobniho
tuku a pohybovou aktivitou, coz je dle zdrojii mylné zjiSténi. Zaroven je nutné
dodat, Ze jsme informace o fyzické aktivité ziskali pouze jako subjektivni vypovédi
probandi, takze se redlny stav miize lisit. ReSeni vyzkumného problému P1 jsme
ziskali pouze ¢aste¢né. U jednotlivych makronutrienti jsme nezjistili souvislosti s
urovni Utrobniho tuku, ale ze ziskanych informaci vyplynulo, Ze je dileZité¢ zejména
dlouhodobé udrzovat doporuc¢ené mnozstvi téchto zivin. Vyzkumny problém P3 byl
vyfesen. Souvislost mezi bazalnim metabolismem studentd a jejich visceralnim
tukem byla v na$i praci prokdzéana, je vSak nutné uvést, ze velikost bazalniho
metabolismu zavisi na vice faktorech. I kdyz se ndm podafilo hodnoty vysvétlit
pomoci dvou téchto faktort (povrch téla a pohybova aktivita), pro blizsi urceni
zavislosti by bylo nutné statistické vyhodnoceni. Dosazeni druhého cile (C2)
hodnotime pozitivné. Na zdkladné¢ vyzkumného problému P4 jsme zhodnotili

stravovaci navyky student FZS a jejich soulad
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s vyzivovym doporuCenim a zjistili jsme, ze jejich nedostatky ve stravovani
odpovidaji ceské populaci. Vyzkumny problém P5 se zabyval vlivem pohlavi na
stravovani. Z naSich vysledki lze vy¢ist, Ze u studenti FZS jsou znatelné rozdily ve
stravovani muzl a zen, coz se potvrdilo i v jinych vyzkumech. Skutec¢nost, ze 30 %
naSich probandli mé vys§i neZ normalni télesnou hmotnost, se da povazovat za
velmi negativni zjisténi. Dale je nutné zminit, Ze hodnota utrobniho tuku by neméla
piesdhnout 100 cm’, pii dosaZeni této hodnoty za¢ind byt nebezpeény pro vnitini
organy. Tato hranice byla u 5 naSich probandi piekroc¢ena. Na zéklad¢ téchto
vysledki bychom studentim i studentkdm FZS doporucili ptehodnotit jejich
stravovaci nadvyky a do svého rozvrhu piidat pohybovou aktivitu. Pfi redukci
hmotnosti je také dileZité nechat si analyzovat parametry, jako je sloZeni téla a
urovenl bazalniho metabolismu s pomoci bioelektrické impedance. Toto méteni je
nutné v prubéhu redukce opakovat, aby se mohlo zhodnotit, zda jedinec zdravé

redukuje tuk, nebo déla chyby a ztraci svaly.
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