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Osnova — hlavni body

= OVOd (cil, determinanty zdravi, vyznam prevence a intervencni modifikace Zivotniho stylu)
= Systém obecnych preventivnich prohlidek v CR

= VySetrovaci metody
= Obecna osobni a zdravotni anamnéza
= Anamnestické zjist'ovani zivotniho stylu
VyZivové zvyklosti
Pohybova aktivita

Koureni
Alkohol

= Objektivni vySetfeni a méreni
VyZivovy stav - antropometrie
Fyzicka kondice
Krevni tlak
Biochemické vysSetreni

= Obecné platna doporuceni na principech EBD
= \/yZivova doporuceni
= Doporuceni pohybové aktivity
= Doporuceni pro prevenci kardiovaskularnich onemocnéni
= Doporuceni pro prevenci rakoviny

= Metody intervence, Prace s motivaci, techniky v poradenstvi
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Zakonem dany obsah preventivni prohlidky

= Vlyhlaska ¢. 70/2012 Sb."Vyhlaska o preventivnich prohlidkach"
= + VYHLASKA ze dne 21. zafi 2016, kterou se méni vyhlaska ¢. 70/2012 Sb

§ 1 - Druhy preventivnich prohlidek a poskytovatelé, kteri je provadéji
§ 2 - Obsah a casové rozmezi vSeobecné preventivni prohlidky

§ 3 - § 7- Obsah a Casové rozmezi vSeobecné preventivni prohlidky déti

181 -Druhy preventivnich prohlidek a poskytovatelé, ktefri je provadéji

a) vSeobecné praktické Iékarstvi (,vSeobecna preventivni prohlidka™),

b) praktické lékarstvi pro déti a dorost (,,vSeobecna preventivni prohlidka déti"),
c) zubni lékafstvi (,zubni preventivni prohlidka"),

d) gynekologie a porodnictvi (,gynekologicka preventivni prohlidka").
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Obsah a casové rozmezi vseobecné preventivni prohlidky

VSeobecna preventivni prohlidka se provadi vzdy jednou za 2 roky, zpravidla po uplynuti 23 mésicl po provedeni posledni
vSeobecné preventivni prohlidky. Obsahem vSeobecné preventivni prohlidky je:

a) Anamnéza
= Doplnéni vCetné socialni, se zamérenim na zmeény, rizikové faktory a profesionalni rizika
= U RA dlraz na: KVN, plicni, hypertenze, DM, poruchy metabolismu tukd, nadory, zavislosti

b) Kontrola ockovani

c) Kompletni fyzikalni vysetreni
= TK, BMI, orientacné zrak
= Onkol. prevence

Zhodnoceni rizik z hlediska RA,OA a PA, vysetieni klize, pti podezieni per rectum, u muzl pfi pozit. RA nebo
jinych znamkach vysetf. varlat

Zeny od 25 let pfi pozitivni RA nebo jinych rizikovych faktorech klin. vy3etieni prsé, pouceni o
samovysetrovani

d) Vysetreni mocCi diagnostickym papirkem

e) Kontrola a zhodnoceni vysledkili predepsanych prevent. vysetreni

1) Chol, HDL, LDL, TGA - v 18, 30, 40, 50 a 60 letech

2) Glykemie — v 18 a dale ve 30, a od 40 ve 2letych intervalech od posledniho
3) EKG - ve 40, dale ctyrleté intervaly

4) Okultni krvaceni od 50 let, od 55 moZno nahradit kolonoskopii 1x za 10 let

5) Zeny nad 45r. — vysledek mamografie ne starsi nez 2 roky
6) Sérovy kreatinin a odhad glomerularni filtrace u pac. S DM, hypertenzi nebo KV komplikacemi nad 50 r. ve
4letych intervalech
MUNI
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Cile poradenstvi:

= Snizit riziko vzniku onemocnéni (primarni prevence)

= Zlepsit aktualni fyzicky stav - télesné sloZeni — obezita, TK, cholesterol,
glykemie, kondice, imunita...

= Pokusit se pripadné pre-patologicke faze resit nefarmakologicky

= U jiz existujicich onemocnéni snizit potrebu Iék a zlepsit stav, zabranit
progresi

Kdo a kdy poradenstvi poskytuje

= Prakticky vSeobecny lékar
= V ramci vSeobecné preventivni prohlidky
= V ramci jakéhokoliv terapeutického kontaktu s pacientem

= Jakykoliv odborny lékar
= V ramci léCby (a prevence — prim., sekund., terc.)

=
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Obor ,Medicina zivotniho stylu" — Lifestyle medicine

V navaznosti na stavajici definici definuje American College of Lifestyle Medicine, Australian Lifestyle Medicine Association a
European Lifestyle Medicine Organization (ELMO) Medicinu Zivotniho stylu - Lifestyle Medicine (LM) takto:

= Medicina zivotniho stylu je odvétvi mediciny zalozené na diikazech (EBM), ve které se
vyuzivaji komplexni zmény zivotniho stylu (vCetné vyzZivy, fyzické aktivity, zvladani stresu,
socialni podpory a expozice zivotnimu prostredi) k prevenci, Iécbé a zvraceni progrese
chronickych onemocnéni pomoci reseni jejich zakladnich pricin.

= Intervence v oblasti Zivotniho stylu zahrnuiji:
» screening hodnoceni zdravotnich rizik,
» poradenstvi v oblasti zmény zdravotniho chovani
> a klinické aplikace Uprav Zivotniho stylu.

= Medicina zivotniho stylu je interdisciplinarni obor verejného a environmentalniho zdravi,
vnitfniho Iékarstvi, psychosocialnich véd, neurovéd a biologie.

= Mezi hlavni principy LM patri preventivni strategie, které se zabyvaji zivotnimi navyky,
zakladnimi biologickymi pri¢inami a patofyziologii spolecnou pro LRD - lifestyle related
diseases, onemocnéni souvisejici se zivotnim style (napf. nizky stupen systémového zanétu,
dysregulovana stresova osa, metabolické dysfunkce atd.).

= LM vytvari propojeni nejlepsich aspektl verejného zdravi a konvencni klinické mediciny.

= Medicina zivotniho stylu je Casto predepisovana ve spojeni s farmakoterapii a jinymi
formami terapie
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Jak postupovat - kroky

Vyhodnotit

= Ziskat rizikovy profil - vysSetfit a zhodnotit zivotni styl a rizika dana klinickym
stavem

Informovat

= Individualni rizikovy profil - vySetrit a zhodnotit zivotni styl a biologicka
rizika dotyného, informovat jej o ném

= Efekt a vyznam zivotniho stylu jako determinanty zdravi
Doporucit a motivovat, stanovit cile

= Obecné platna populacni doporuceni — guidelines (vyZiva, pohybova
aktivita, alkohol)

= Individualizovand doporuceni dle zdravotniho stavu a aktudiniho ZS jedince
= Motivacni techniky

Sledovat, kontrolovat, pomahat

= Monitoring progresu a efektu, podpora compliance

=
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Determinanty celkového zdravi

- Individualni chovani (z.s.)
. Genetika

Socialni okolnosti
. Environmentalni faktory

. Zdravotni péce

Source: We Can Do Better—Improving the Health of the American Peaple, The New Englond Journal of Medicine, September 2007
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Determinanty zdravi vs vydaje

Determinants

Access to care: 6%

Genetics: 20%

Socioeconomic and
physical
environments:
22%

Healthy
behaviors:
37%

Interactions among
determinants:
15%

National health expenditures:
$2.6 trillion

Medical services:
20%

Healthy behaviors: 9%
Other: 1%

https://www.publichealthpost.org/databyte/public-health-spending-mismatch/
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Determinanty zdravi vs vydaje

What Makes What We Spend
Us Hec:lthy On Being Healthy

§ M ss.
'

MEDICAL
SERVICES

ENVIRONMENT 20°%
HEALTHY BEHAVIORS

507

= a

HEALTHY BEHAVIORS 4%

- - - -
evdhedbeddbe
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Faktory zivotniho stylu — behavioralni determinanty zdravi

Postoje, nazory (prfesvedceni), zivotni styl

= Koureni

= VyZiva — vyzivové chovani

= Pohybova aktivita

= Alkohol

= Nedovolené uzivani drog

= Osobni hygiena, umyvani rukou
= Socialni kontakty

= Prace

= Zvladani stresu
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= Sexualni aktivita
= Spanek, spankové navyky
= Chovani ohledné expozice slunci

= Chovani v silnicnim provozu
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Anamneéza

RA — rodinna:

= Rodinny vyskyt predcasného KVO (def. jako fatalni nebo nefatalni KVO u

pribuznych I.st., u muzl pred 55r, u Zen pred 65r.

= DM
= Obezita
= Rakovina

OA — osobni /zdravotni:

= \/Sechna soucasha onemocheéni
= Léky

Dédi se nejen genetické
dispozice, ale také
zivotni styl!

= Zdravotni omezeni (vC. diet, omezeni pohybu apod. )

SA — socialni
PA — pracovni

ZS — Zivotni styl

= Patii rovnéz do ,anamnézy" (je zjistovan retrospektivné)
= Vénuje se mu podrobné cely tento seminar

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

==
me
o=



Koureni — dopady na zdravi

Koureni je nejsilnéjsim rizikovym faktorem pro:
» Rakovinu

- Kardiovaskularni nemoci

« Chronické respiracni nemoci

+ Koureni je nejsilnéjsim ovlivnitelnym determinantem zdravi

o

« Koureni je zodpovédné za 50% vSech Umrti, jimz Ize zabranit u kuraku
« Kufak ztrati v préiméru 10 let Zivota

Mira zatéze nemocemi, zpuisobené 20 hlavnimi rizikovymi faktory pro obé pohlavi, vyjadiena jako procento ztracenych let
zivota (DALY - Disability-Adjusted Life Years ) v UK 2010 Lancet 2013; 381: 997-1020

Chronické respiracni nemoci  Kardiovaskularni nemoci Rakovina

Tobacco smoking (including second-hand smoke) ]
High blood pressure

High body-mass index

Physical inactivity and low physical activity
Alcohol use | (D B
Diet low in fruits |
High total cholesterol ]
Diet low in nuts and seeds |

High fasting plasma glucose

Diet high in sodium
Drug use
Ambient particulate matter pollution

Diet low in vegetables
Diet high in processed meat ]
Diet low in seafood omega-3 fatty acids ]
Diet low in fibre |
Occupational low back pain ]
Diet low in whole grains ]

Diet low in polyunsaturated fatty acids ]

Lead exposure

- Negativni procento u alkoholu je ochranny
Gcinek mirného uzivani alkoholu na
_ ischemickou chorobu srdecni a diabetes.

Il Cancer Il HIV/AIDS and tuberculosis
3 Cardiovascular and X Diarrhoea, lower respiratory
| circulatory diseases infections, and other common
1 Chronic respiratory infectious diseases
diseases [ Neglected tropical diseases
[ Cirrhosis and malaria
[ Digestive diseases I Maternal disorders

[ Neurological disorders [ Neonatal disorders
3 Mental and behavioural [ Nutritional deficiencies

disorders [ Other communicable diseases
Il Diabetes, urogenital, I Transport injuries
blood, and endocrine X Unintentional injuries

I Musculoskeletal disorders [ Intentional injuries
= Other non-communicable

O =1mny Bpp T = =~ uan - I e ==~ ..
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Stav kuractvi pacienta — kategorie, zjist'ovani

Ptat se: ZjiStovani kurackého stavu pacienta a pasivni expozice

= Aktivni koureni (first-hand smoke, main stream)

Kolik cigaret vykoufite primérné béhem dne?*
V kolika letech jste zacal(a) pravidelné kourit?
Zkousel jste nékdy zanechat koureni?

Jaka byla nejdelsi doba, po kterou jste vydrzel(a) nevykourit ani 1 cigaretu denné?

*Tabulka:
Definice kufactvi podle WHO:

Kategorie

Kritérium

Soucasny kurak:
Kazdodenni kurak
(dfive ,Pravidelny kurak")

e >1 cigareta /den

Soucasny kurdk:
Prilezitostny kurak
(angl. ,Someday smaoker®, dfive
Occasional smoker™)

¢ <1 cigareta /den
« Vykouril nejméné 100 cigaret/Zivot, koufi nyni,
ale ne kazdy den

« B&hem svého Zivota vykouril alespon 100 cigaret,

gﬂ?fléi)kwék ale v dobé rozhovoru nekoufi (= jiz prestal koufit)
 Nekouri jiz nejméné 6 mésicti
Nekukak o Nikdy nekouril

nebo
« Vykoufil <100 cigaret za cely Zivot

= Pasivni koureni (expozice), ETS — Environmental Tobacco Smoke
SHS (Second Hand Smoke, side stream)

V zaméstnani
Rodinni prislusnici

Jinde (pratelé, znami ...)

THS (Third Hand Smoke)

Z materiall v prostfedi — nabytek, omitky, latky, koberce, plasty
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Koureni — doporuceny postup pro Iékare pri kontaktu s kurakem v ordinaci

5A (5P) metoda - pro strategii odvykani koufeni pro rutinni praxi

A-Ask P-Ptat se Pri kazdé prilezitosti systematicky zjiStujte, zda
je dotycny kurak.

A-Advise | P-Poradit | Jednoznacné nut'te vSechny kuraky, aby prestali.

A-Assess | P-Posoudit | UrCete miru zavislosti a pripravenosti osoby na
zanechani koureni,

A-Assist P-Pomoci Dohodnéte se na strategii pro odvykani koureni,
vCetné stanoveni data ukonceni, poradenstvi v
oblasti chovani a farmakologické podpory.

A-Arrange | P-Planovat | Sjednejte harmonogram nasledného sledovani.

=
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Fagerstr&mflv test nikotinové zavislosti (FTND) Fagerstrom Test of Nicotine Dependence

Zas"krtne"te@ u kazde otazky jednu odpovéd’
Do 5 minut | O 3 E_?_g” I_: neplést s
.. L , . - Fagerstrom
1. | Jak brzy po probuzeni si zapalite svou prvni Za 6-30 minut | O 2 ToIerancg
cigaretu? Za31-60 minut | 0 1 Questionnaire
Po 60 minutach | OO0 0 (9 otazek).
2. | Je pro vas obtizné nekoufrit v mistech, kde neni Ano | O 1 FTND je novéjsi a
koureni dovoleno? NelO o lepsi.
3. | Kterou cigaretu byste nerad postradal? Prvnirano | L1 1
Kteroukoli jinou | [J o0
0-10 |00 o
4. | Kolik cigaret denné kourite? 11-20 | O 1
21-30 | O 2
3lavice | 3
5. | Koufrite castéji béhem dopoledne? Ano | L 1
Ne | O o
6. | Kourite, i kdyz jste nemocen a upoutan na Itizko? Ano | LI 1
Ne | o
Celkové skore
Hodnoceni: Body | Stupern zavislosti
0-2 Velmi nizkd nebo zadnéa zavislost
3-4 Nizka zavislost https://www.adiktologie.cz/file/143/fagerstromu
v-test-nikotinove-zavislosti-cz.pdf
5 Stfedni zavislost
6-7 Vysoka zavislost mu
Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU 8-10 | Velmi vysoka zavislost M E
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Farmakologicka pomoc pfi odvykani koureni

Pouzit po selhani rad, povzbuzeni a motivacni intervence, nebo navic k nim

e Existuji silné dlikazy pro ucinnost kratké intervence s radami, jak prestat koufit, vSechny typy nikotinové substitu¢ni terapie (NRT), bupropion,
vareniclin a pro vyssi Gcinnost 1ékli v kombinaci, s vyjimkou NRT plus vareniclin.

e Nejucinnéjsi jsou kratké intervence plus pomoc s odvykanim pomoci IéCby zavislosti a nasledna podpora.

e Elektronické cigarety (e-cigarety) mohou pomoci pfi odvykani koureni, ale mély by se na né vztahovat stejna marketingova omezeni jako cigarety.

e Pasivni sekundarni koufeni je spojeno se znacnym rizikem a je tfeba chranit nekuraky

Nahradni nikotinova terapie — NNT (NRT, Nicotine Replacement Therapy)
= Substituce nikotinu ke zmirnéni abstinencnich priznakd

= R{zné formy NRT: Zvykacka, transdermalni nikotinové naplasti, nosni sprej, inhalator, sublingvalni tablety

Bupropion (antidepresant, obchodné Zyban)
= Inhibitor zpétného vychytavani noradrenalinu a dopaminu (NDRI), ktery ma antidepresivni plisobeni a snizuje abstinencni
pfiznaky v priibéhu odvykani koureni.
= Bupropion diky zvySeni hladiny dopaminu a noradrenalinu potlacuje bazeni (craving) a abstinencni priznaky po odnéti
nikotinu.

Vareniclin (parciaini agonista nikotinovych receptordl, obchodné& Champix)
= Parcialni agonista acetylcholin-nikotinovych receptord, ktery snizuje chut’ na cigaretu i ostatni abstinencni pfiznaky z
nedostatku nikotinu (agonisticky Ucinek) a soucasné blokuje ucinek nikotinu na mozek (antagonisticky Ucinek)
= Agonisticka aktivita vareniclinu zmirfiuje abstinencni pfiznaky nedostatku nikotinu a jeho antagonisticka funkce snizuje
pocit uspokojeni z koureni a tim kurakovu vazbu na cigaretu

Kombinace
= Nejcastéjsi kombinaci je nikotinova naplast s nékterou z Ustnich forem nikotinu, dale bupropion a nikotin ¢i bupropion a
vareniclin.
= Vareniclin s nikotinem je mozné rovnéz kombinovat, zejména u silné zavislych, je ale treba zvazit, ze kompetuji o stejné
receptory.

Dalsi metody
= Individudini i skupinové behavioralni intervence pomahaji kurakdim prestat koufit. Podpora partnera a rodiny
jednotlivce je ddlezita.
= Nejsou k dispozici Zadné spolehlivé Gidaje o tom, ze akupunktura, akupresura, laserova terapie, hypnoterapie nebo
elektrostimulace by byly Gc¢inné pfi odvykani koureni. MUNTI
Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU MED
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Hodnoceni individualnich vyzivovych zvyklosti, vyzivové spotreby

Pozn.: Probrano jiZ dfive v OPZ II — téma ,,Hodnoceni vyZivovych zvyklosti" — zopakujte si, vyuZijte studijni materidly OPZ IT

Retrospektivni metody:

= \lyzivova anamnéza (vyzivové zvyklosti)
= 24-hod. recall prijmu potravy
= FFQ — frekvencni potravinovy dotaznik

= Kratké metody, skore (napr. Nutricni skore WHO)

Prospektivni metody:

= Nejpresnéjsi, ale priliS narocné (nékolikadenni zaznam stravy,
dvojité porce...).

= Pro bézné lékarské vysetreni prakticky nejsou pouzitelné.

=
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Vyzivova anamnéza

= Priklad vhodné struktury vyzivové anamnézy a prislusného formulare:

Pohlavi:

Vék (roky):

Vyska (cm):

Télesna hmotnost (kg):

Ukazatel Popis Zhodnoceni
1 | BMI: kg/m?
2 | Historie zmény

hmotnosti

3 | Potravinové alergie
Potravinové intolerance

4 | Obvyklé stravovaci
zvyklosti,
vC. alternativnich

zpUsobu stravovani napt.
vegetaridnstvi

4 | Dieta terapeuticka —dle
Dietniho systému CR

napf. diabetickd, bezlepkova,
Settici aj.

6 Chut k jidlu Odpor kjidlu O....... 5. 10 norma
Soucasny pfijem stravy | 0 - 100% obvyklého pfijmu:
Dyspeptické potize %

7 | Lékové interakce

8 | Dopliky stravy

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Rychlé hodnoceni vyzivy

Priklad vyuziti 24 hod. recallu a ruéniho zpracovani prevodem na pocéty porci v potravinovych skupinach a

porovnani s FBDG:

FORMU LAR Veskeré zmény, rozmnoZovani a §ifeni této tisko-

- r r viny i jakékoli jeji ¢asti podléhaji vyslovnému po-
NA RYC H LE HODNOC ENI VYZIVY voleni autorky. Zneuziti je hodnoceno jako poruse-
© Prof. MUDr. Zuzana Brazdova, DrSc. ni autorskych prav, ktera jsou chranéna ze zakona.

Ustav preventivniho lékafstvi LF Masarykovy univerzity Brno Graficky zpracoval Vladimir Smréka, 2002.

Identifikaéni &islo: ....oooviieiii, Vék: ..... rok(l Pohlavi: muz @ iena Datum: ....................
Zaznam vyzivové spotieby za poslednich 24 hodin  vysetreni:
Jidlo/napoj (kazdou poloZku radé&ji zvlast) MnozZstvi
snidané
6.
pfesnidavka 4 B
./ .
obéd / \
1,
svacina
vecere

A RNl B e

CO JE TO JEDNA PORCE (pomducka k hodnoceni poétu porci):

. obilniny: 1 krajic chleba (60 g) nebo 1 rohlik & 1 miska ovesnych viotek nebo 1 kope&ek vafenych t&stovin &i ryZe cca 125 g
. zelenina: 100 g kus papriky, mrkve, cca 2 rajéata nebo miska salatu, cca 125 g brambor

. ovoce: 1 jablko, pomerané, banan cca 100 g, 1 miska jahod, rybizu nebo borlivek, sklenice ovocné Stavy nefedéné vodou
. mléko a mlé&né vyrobky: 1 sklenice mléka, 1 kelimek jogurtu cca 200 ml, 55 g primérného syra

. maso, dribez, ryby... : 80 g rybiho, dribeZiho &i jiného masa, 2 varené bilky, 1 miska séjovych bobi nebo cocky...

. ostatni: 10 g cukru, 10 g tuku (Pozor — i skrytych!}

D WN =

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Nutricni skore WHO

Nutri¢ni skore podle WHO
Zhodnotte své stravovadni v ramci posledniho 1 dne (za kaZdou odpovéd ANO dejte 1 bod.

Body
1. Byly ve stravé nejméné 3 porce obilnin, téstovin, peciva, nebo ryze?
2. Byly ve stravé nejméné 3 porce zeleniny (celkem 300g)?
3. Byly nejméné 2 porce syrové?
4. Byly ve stravé nejméné 2 porce ovoce (celkem 200g)?
5. Byla nejméné 1 porce syrova?
6. Byly v ramci kaZdé potravinové skupiny konzumovany rtizné (tj. nejenom
stejné) potraviny?
7. | Mély svaciny a jidla konzumovana mimo hlavni jidla kromé energie také |
néjakou jinou vyZivovou hodnotu (napf. vitaminy, mineraini latky, bilkoviny apod.)?
8. Byly konzumovany/den nejméné 2 porce mléka, mléénych vyrobka?
9. Byla konzumovana alespon 1 porce ze skupiny ryb, dribeze, masa nebo
lusténin atp.?
10. | Byly vybrany pievainé netucéné, libové nebo nizkotucné alternativy

pokrmu?

Co je to jedna porce pro jednotlivé potravinové skupiny (pomicka k hodnoceni poctu porci):
1.

Obilniny: 1 krajic chleba (60g) nebo 1 rohlik ¢i 1 miska ovesnych vlocek nebo 1 kopecek varenych
téstovin CiryZecca 125 g

Zelenina: 100g kus papriky nebo mrkve nebo cca 2 raj¢ata nebo miska salatu

Ovoce: 1 jablko, pomerané nebo banan cca 100 g nebo 1 miska jahod, rybizu nebo borlvek nebo
sklenice ovocné $tavy nefedéné vodou

Miéko a mlééné vyrobky: 1 sklenice mléka nebo 1 kelimek jogurtu cca 200 ml nebo 55 g
prameérného syra

Maso, dribei, ryby...: 80 g rybiho, dribeziho ¢i jiného masa nebo 2 varené bilky nebo 1 miska
sojovych bobt nebo ¢ocky

Ostatni: 10 g cukru nebo tuku (pozor —i skrytych)

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

Podstata:
= 10 jednoduchych otazek ANO-
NE

» Za kazdé ANO — 1 bod

= Hodnoti zejména pestrost a
vyvazenost — adekvatni
zastoupeni hlavnich slozek

Hodnoceni:

10 bodi: Vase vyziva je vyborna, zcela v
poradku! Bude velmi vhodné stravovat se
podle stejnych zasad jako doposud.

9 az 7 bodi: V kvalité stravy jsou jesté
rezervy, ale nebude pfilis obtizné udélat
pozitivni zmény k tomu, aby vyziva byla
Uplné bez chyb.

6 az 4 body: Vyziva neni z hlediska
kvality dostatecna. Je zapotiebi vétsich
zmén, aby bylo mozné hodnotit ji alespor
jako dostatecnou.

3 az 0 bodi: Zcela nedostatecna kvalita
vyZivy, nutna okamzita a razantni naprava.
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NutriPro — software pro hodnoceni 24-hod recallu/zaznamu

= Zadavaji udaje ze 24hod
recallu/zaznamu

= Zadavaji se jidla/potraviny
a mnozstvi

= Prepis je relativné pracny,
narocny

= Software neni zdarma —
financné narocny

= Vysledek je podrobny a v
zavislosti za zadanych
datech presny

Datum 11.7.2018 .
Klient klient 2 nutrl
Zakladni prehled

Energie |Sacharidy| Cukry Tuky Sat. tuky | Bilkoviny | Vlaknina | Cholest. | Vapnik Vit.C

Pramér | 3120keal | 37699 | 538qg | 721g | 167g | 23689 | 339qg |8417mg| 7621 mg|201,7mg

22 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

DDD/Cil| 167% | 164% 65 % 115 % OK 504 % OK 281% 76 % 202 %
= Hodnoty na kilogram hmotnosti
Zelezo | Sodik | Draslik | Fosfor | Hofgik
Pramér | 20 mg | 1758 mg | 5960 mg | 2980 mg | 589 mg Hodnoty Referencni
Bilkoviny na kg 0,8-15gkg
DDD/Cil| 132% | OK 298% | 426% | 196 %
Energie na kg 25 - 35 kealkg

RozloZeni energie 154 ke 19 7 keal, 19 /4 keal RozloZeni energie v jidlech

Sacharidy: 48 %

Druha Vecere: 20 %

§ |Ostatni*: 1%
Svadina odpoledne: 14 %

[Fuky: 21%]

* Ostatni zahrnuje alkohol, polyoly, viakninu a organicke kyseliny

Kategorie podle hmotnosti Kategorie podle energie

Miéko a syry: 5 %

Miéko a syry: 11 %

Ostatni: 4 %

Ostatni: 11 %

[Eeenine: 3%

Ovoce: 10 %
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ma

o=



Ukazka vysledku hodnoceni pomoci starsi PC aplikace ,, Preventivni vysetreni™*

*Aplikace vznikla na nasem pracovisti a byla vyuzivana dlouha Iéta pro praktické preventivni poradenstvi, ve vyuce a

V mnohych intervencnich programech (projekty podpory zdravi — PPZ). Slouzila k hodnoceni nejen vyzivy, ale celého komplexniho
vysetreni

HODNOCENIVYZIVOVYCH ZVYKLOSTI

Potravinovd pyramida piedstavuje idedlni slofeni kaidodenni stravy a jejih o mnoZstvi vyjadieného v porcich.

Jméno: Jana Novakova
Vék: 38 r.
VySetfeni dne: 15.12.2019

Maso, ryhy, vejce a luSténiny

Zelenina Ovoce

Obiloviny a obilninové vyrobky

Skupina potravin S’fmeé”y . \{md”y . Dosazend Doporuceni
pocet porci |pocet porci| procenta
Obiloviny a obilninové vyrobky 3,8 50 76 Zvysit spotiebu
Zelenina 2,7 4,0 68 Zvy§it spotiebu
Ovoce 3,3 3,0 111
Mléko a mlééné vyrobky 1,8 2,0 88
Maso, ryby, vejce a lusténiny 1,9 15 124 Omezit spotiebu
Ostatni - volné tuky a sladkosti 1,9 0,5 376 Omezit spotiebu
>>>Porce davek jsou uvedeny v mnoZstvi najeden den. IUI I\I I
Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU M E D
Autor: Jindfich Fiala
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Zakladni formy referencnich hodnot a doporuceni ohledné vyzivy

Dietary Reference Values)
= Numerické referencni hodnoty pro denni prijem jednotlivych Zivin (dle skupin podle pohlavi,

= Jiné vyskytujici se mozné nazvy:
DDD - Doporucené denni davky
RDI — Recommended Dietary Intake
RDA — Recommended Dietary Allowances
GDA* - Guideline Daily Amount * Jde o znadeni potravin

= Konkrétni aktuaini dokumenty:
~Referencni hodnoty pro prijem Zivin". Spolecnost pro vyZivu, Praha 2011, 1.vyd. - preklad dévek DACH
(Némecko, Rakousko, Svycarsko)
Evropské vyzivové referencni davky - EFSA

= Verbalni vyzivova doporuceni — navody, u nichZ nejde primarné o kvantitativni ukazatele, ale spise
jde o smérnice ke zméné spotieby. Mohou byt pro odborniky i pro laiky.

» Aktudini priklady: 5
Vyzivova doporuceni pro obyvatelstvo Ceské republiky (Spolecnost pro vyzivu, 2012) 4

- - @g\g

= Transformace do prakticky pouzitelné (laicky) slovni (popf. grafické) formy, pracujici s celymi potravinami a
potravinovymi skupinami. ,Preklad" pro bézné obyvatele, vychazi z DRV i védeckych poznatkd.

" Pokus prevést dikazni zakladnu tykajici se vztahll mezi potravinami, stravovacimi navyky a zdravim do
konkrétnich, kulturné vhodnych a proveditelnych doporuceni.

==
me
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Zdrava trinactka - vyzivova doporuceni pro obyvatelstvo

Spolecnost pro vyzZivu 2021 https://www.vyzivaspol.cz/zdrava-trinactka-strucna-vyzivova-doporuceni-pro-obyvatelstvo

10.

11.

12.

13.

25

Udrzujte si primérenou stalou télesnou hmotnost charakterizovanou BMI (18,5-25,0) kg/m2 a obvodem
pasu nejvyse 94 cm u muzt a 80 cm u Zen.

Denné se pohybuijte alespori 30 minut napf. rychlou chizi nebo cvicenim.
Jezte pestrou stravu, rozdélenou do 3-5 dennich jidel, nevynechavejte snidani.

Konzumuijte dostate¢né mnozstvi zeleniny (syrové i varené) a ovoce, denné alespon 400 g (zeleniny 2x vice nez ovoce)
rozdélené do vice porci; nezapominejte konzumovat mensi mnozstvi orechd.

Z obilovin preferujte celozrnné vyrobky a nezapominejte na lusténiny (alespon 1x tydné).
Jezte ryby a rybi vyrobky alespon 2x tydné.

Denné zarazujte mléko a mlécné vyrobky, zejména zakysané (napf. jogurty, zakysané mlécné napoje, kefiry); vybirejte
si prednostné polotucné.

Sledujte prijem tuku, omezte mnozstvi tuku ve skryté formé (tu¢né maso, tu¢né masné a mlécné vyrobky, jemné a
trvanlivé pecivo s vysSim obsahem tuku, chipsy, ¢okoladové vyrobky) a pfi pripravé pokrmd. Preferujte tuky s nizkym
obsahem nasycenych mastnych kyselin.

Snizujte prijem cukru, zejména ve formeé slazenych napojl, sladkosti, dzemd, slazenych mlécnych vyrobkd a zmrzliny.

Omezuijte prijem kuchyniské soli a potravin s vysSim obsahem soli (slané uzeniny, rybi vyrobky, syry, chipsy, solené
tyCinky a orechy), nepfrisolujte hotové pokrmy.

Predchazejte ndkazam a otravam z potravin spravnym zachazenim s potravinami pri nakupu, uskladnéni a pripravé
pokrmd; pfi tepelném zpracovani davejte prednost Setrnym zplsoblim, omezte smazeni a grilovani. Dbejte na peclivé
myti rukou pred jidlem.

Nezapominejte na pitny rezim, denné vypijte minimalné 1,5 | tekutin (voda, slabé az stfedné mineralizované neperlivé
mineralni vody, slaby Caj, ovocné Caje a Stavy, nejlépe neslazené nebo fedeéné).

Pokud pijete alkoholické napoje, neprekracujte denni prijem alkoholu u muz 20 g (200 ml vina, 0,5 1 piva, 50 ml
lihoviny), u zen polovi¢ni mnoZstvi. MU I

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU MED
Autor: Jindfich Fiala
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FBDG - Doporuceni zalozena na skupinach potravin Food Based Dietary Guidelines

= Jednoducha sdéleni ohledné zdravého stravovani zamérené na Sirokou verejnost
= Udavaji, jaké potraviny (skupiny potravin), nikoli Ziviny, by mél ¢lovék konzumovat, a tvori
zakladni rdmec pro planovani jidel nebo dennich jidelnickd.
= Charakteristika podle Svetové zdravotnické organizace (WHO):
= lyjadreni principl osvéty ve vyzivé prevazné formou potravin,
= Urceno k pouziti jednotlivci z rad Siroké verejnosti,

= Pokud vyjadreni neni provedeno pouze formou potravin, je psano jazykem, ktery obsahuje
co nejméné odbornych termint z oblasti nutricni védy.

= Doporuceni FBDG se vyhybaji pouziti Ciselného vyjadreni doporuceného mnozstvi zivin (napr.

doporucenych dennich davek) nebo cilli pro populaci, ale zajistuji praktické vysvétleni téchto
stravovacich doporuceni jednotlivelim v populaci.

= Potraviny jsou do potravinovych skupin rozdéleny na zékladé podobného nutricniho slozeni

= Zohlednuji kulturni zvyky, nabozenstvi, prostredi dané zemé, dostupnost potravin...

= Cil? Rozvijet a upevnovat zdravi lidi = populace — vyvazena, primérena a pestra strava

=
me

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
26 Autor: Jindfich Fiala

=



Graficka vyzivova doporuceni v CR - Potravinova pyramida

Potravinova pyramida v CR existuje fadu let. Nejnize jsou zafazeny potraviny, které by mély byt konzumovany v nejvétsim mnoZstvi (obiloviny, téstoviny, ryze, petivo). — 3
az 6 porci denné. Uprostied je zelenina (3-5 porci) a ovoce (2-4 porce). Nad nimi jsou zafazeny ryby, dribez, maso, masné vyrobky, vejce, lusténiny a skorapkové plody (1
az 3 porce denné) a mléko a mlécné vyrobky (2 az 3 porce denné), pritom 3 az 4 porce denné u dospivajicich, teéhotnych a kojicich zen. Nejméné by se mély konzumovat

tuky, stl, cukry ve formé sladkosti.

Sil, tuky, cukry:

¢
R

0-2 porce

y

Mléko a mlécné
vyrobky: 2-3
porce

Maso, drtlibez,
ryby, vejce,
lusténiny,

Zelenina:
3-5 porci

f’c@'; LT NG
' = ‘4 v ah- | U
t;@z}‘ SLop?

Obiloviny, téstoviny ryze, pecivo: 3-6 porci denné

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
27 Autor: Jindfich Fiala

Definice porce pro jednotlivé potravinové
skupiny:

1. Obiloviny, téstoviny, ryze, pecivo:
1 krajic chleba (60g) nebo 1 rohlik ¢i 1
miska ovesnych vio¢ek nebo 1 kopecek
varenych téstovin Ci ryze cca 125 g

2. Zelenina:
100g kus papriky nebo mrkve nebo cca 2
rajCata nebo miska salatu

3. Ovoce:

1 jablko, pomeranc¢ nebo banan cca 100
g nebo 1 miska jahod, rybizu nebo
borlivek nebo sklenice ovocné stavy
neredéné vodou

4. Mléko a mlécné vyrobky:
1 sklenice mléka nebo 1 kelimek jogurtu
cca 200 ml nebo 55 g primérného syra

5. Maso, driibez, ryby...: 80 g rybiho,
drlbeziho ¢i jiného masa nebo 2 varené
bilky nebo 1 miska sdjovych bobd nebo
Cocky

6. Ostatni:

10 g cukru nebo tuku (pozor — i
skrytych)

==
me



Vyzivova pyramida NZIP

https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy

o TRAVINY
SLOUZTCT K OCHUCEN

[ELENINA

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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POTRAVINY
BORATENA BELKOVINY
AOfECHy

OBILOVINY



https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy
https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy
https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy
https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy
https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy
https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy
https://www.nzip.cz/clanek/173-zasady-spravne-vyzivy

Vyzivova pyramida pro moderni Cesko — Spolegnost pro vyZivu 2021

VYZIVOVA PYRAMIDA PRO MODERNI CESKO o |

: : Doporu¢ent: " mmwwmmwmmmwmmMWﬂ

" m celamnch oblovin nebo et =
mm -mm  mitnjch nebo rostinnjch produld) nebo ovoce. Snate 5@ whjbel

Doporutent:
- MASO, Doparudant: Jadna denni porce: 100 g tepelna upravensho MNNEOLE‘IE' -2 Izitkcy pridand Lk oleje,
VEJCE 3;31 mmfﬁmw&wm TUKY, ORECHY A SEMENA 30 gotech nebosemen dannd

Rostiinne oleje, olechy a semena jsou zdrojom nenasycenych a vicenenasycenych (potynanasycenyeh)
mastnych kysalin (omaga 3, omega 6, omega 9), ktend jsou diletitg v prevenc onamocnanl srdos a céy, Tuky
(mastne kyseliry) jsou nezbytne pro vsthebdvani vitamind A ©, E, K VWhybejte se tukdm s plevahou nasyce-
nyeh mastmych kyselin, kieré Jsou pro nase srdoe a covy rizikove, napt. kokosowy ¢ palmovy 1uk. Pokud
chcame poulit tuk na namazani padiva, modete zafazovat | méslo. Nezspomedte veak, 2e tuk e enenge-
ticky bohaty, proto musi byt phijem jeho zdroj0 primeteny, Do studens kuchyné midems pousit frepko-
i nebo kvelitni olivowy olej (za studena isovanyl, do tepls kuchyné ole] faplowy.

LUSTENINY obeaenych v potravinach)

Maso, ryby, vajos, lustdniny jsou hlavmim zdrojemn bilkovin, Maso wybirejie [bove. Alespod dvakeat
rydng zafazufte ryoy, Vihodnd je sifidal ryby sladkovodni | mofska. Whnite se 2ejména promyslow
FPIACOVANGMIU Mmasl (napd, jemné a tnanivl salanmy, kiobdsy apod.). Uzeniny by misly byt v delnicku
wijimetnd napl. v podobé Sunky (2de se zaméfte reiména na vidsd podil liboveho masa a nizsl
obssh solll. Maso nemusl byt zafezovdno kabdy den v bezmasych dnech doplifte bilkoving
Il usténinami. Ty jsou takeé dobrym zdrofem bilkovin | viskniny, v jidelnitku s mohou

objevovet kaidy dan (alsspon 2-3x tyonal, Lusténimy zatazujte va formé hiswnich pakemi, Doporutent:
nebo napt. pomazének. Pro zvisen stravitelnost je vhodng namatent nebo klitan! lussénin ! MLECNE 2-3 poroe Jodna poree: 250 mi mléks
\hodné jsou totks, fazole, saja, hrach nebo clzma. Viejee jsou zdrojem velmd levaliin VYROBKY il nabo jogurt, nabo 30 g sy

billowiny, ale take wku (vajecry Houtsk. Nemusits se jsfich konzumace bat, proto | e

zatazujte pro zpesthen jideinitk Miséné vjrobky sou pledeviim 2drojem vépniku, bilkovin. Fermentovand wroblky obsahyji

take mikroorganismy prospésng pro nase zadivénd, Vbirejte zeiména polatutng mistnd
wiobky. Z mistnyeh wrobkd | rostlinaych aliemativ se snadte vyhbinat ty bez piidansho
cukru. Pro zpestieni jideiniti mazete sshnout po restinnd alermath, napk. sojowm
ndpajl 8 fermentovandm wrobku, Z nich vybirejie produkiy cbohacend o vapnik
a vilamin D. Tyto rastlinng aliernativy mohow wyulit | osoby, kiend s ohledem na
prokazans zdravotni divody nemahou konzumovat miako,

., PECIVO, Doporudant 3-5 porce denné

" BRAMBORY | ieaehiots
nebo RYZE | nebo 200 gbrambor,

OVOCEA | Dopomuten:
slespon 5 poroi,
ZELENINA | toe 400600 g cennd

Zalaning by mitla volil 3 pofoe & ovooe 2 porce, Jedna pors
ocpovica safecng velkemu kusu nebo jecng hstl
Ovoes a sebanina jsou drojer iilkniny, vody, vitarming minenl-
nich litek astopoweh pryka, antiordcant(L Vhodn je stiicat e
Exanvy ovooe | zelaniny, pRtems soutist kabdého Jdla by mata
by priv Zelening neba ovocs, Hlevnid ovoos j@ ki dojem
piivoeend 5o vyskytujicich cukn, i 2 toho divodu doponatu-
M konZUMCat SpISE DVoOS CErstv e v podobs napl.
d2usy, susantho ovoce, kompoil nebovetsiho mnodshd
mbavansho ovoce ve fome smoothies”. Vhodné e
pouti zeleninu & ovocs dersnve, ale | mredend &
tepeing oprecovand, nefisps plipravens na pabe,

Petivo, brambory nebo rife jsou zdrojem komplexnich
sachardd, stejné jeko dalgl oblloviny (pohanks, kuskus]
&l wimobky z nich (éstoviny apod). Jednd e2 o wyznammy
zdm| energle. Wybirgjte zejména wrobky z celozmnych
obilovin, které majl wyidi obash viaknim, mineralnich
latel. Zafadit do teto skupiny mizeme | ovesnd /
viodky, ovesns kage nebo snidanove cersalis, zde //
s2 mimo fing zamétta take na obsah pfideného

cukns /

/f aby redochdzeio bk velke ztrt vitamind,

A

Daléi tekutiny jsou pijimany Pitny rezim by méla rvoft 2ejméns vode. Zatadf mazeme ke, : Sadik |e piirozenou soudstl mal viech polravin, v nagem Jidalnit je nepostradsiely.
PITNY Doporutent: | g potravinemi bahem dne, neochucend neparlvé minaréini vody fslabé minerallzovend), SUL | 4o5 g denné Cags0 g plijimame nadbytek ve forme soll Proto pilis nedosolults ji2 hotowe pokmmy, 2ejme-
REZIM min.1,5 1 pitrry reim j& individusini, (aj, zaleninove Stavy a 100 % dius, najlépe fedéns vodou, na ne jedsé phed ochutnanim. Defte pazor ne obsah soll v sprech, sunce a fimjch uzeninach.

denné 2awisl take na okolni teplots
&l fyzicks aktivite.
Pokuied pijets alkohollcks napals, nephekeatufta denal pijam CUKR Doporucent Gukra z8jména sladke potraviny [sou velmi cblibans, Nadbytek & rizikovy

afkoholu - u muU2i 20 g (200 mivina, 0,51 piva, 50 mi Bhoviny, """'-5?*'“::“" grami | L estup téleand hmctnosti. Obsah (phidanahol cukru Fiidelte napt.
u 2en polovieni mnazsti, denné """-] Piidamich | | e enaich comdilich nebo misénych viraboich s phidanym cukrem.

Vybirejte vyrobky, kieré jsou setme k pfirodé a jejich vyroba je udrzitelna. www.vyzivaspol.cz Neudélate chybu, pokud budete konzumovat vyrabky s probiotiky, coz zdravi prospééné
' ' bakterie, které kultivuji stfevni mllmblo:..l cloveka. ol i



Priklady grafickych FBDG rtiznych zemi

Germany
DGE-Ernahrungskreis (nutrition circle)

US My Plate

B®

Austria
Die 6sterreichische Ernahrungspyramide
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Food Guide
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Swiss Food Pyramid Czech Food Pyramid

UK — Eatwell guide (2016)
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Eatwell
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UK — Eatwell Guide

Check the label on
packaged foods

Each serving (150g) contains

_tow || tow f ko )|

of an adult's reference intake
Typical values (as sold) per 100g: 697k.J/ 167kcal

Choose foods lower
in fat, salt and sugars

Eat less often and
in small amounts

© bogn

Eatwell Guide

Use the Eatwell Guide to help you get a balance of healthier and more sustainable food.
It shows how much of what you eat overall should come from each food group.

o
S0

Chopped
tomatoes

s

Potatoes

S ang
’ Wee!f Lgses' 2 portions of sustainably
o0 megp ' Of which s oily. Eat less

Source: Public Health England in association with the Welsh government, Food Standards Scotland and the Food Standards Agency in Northern Ireland

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU

Autor: Jindfich Fiala

° °
Per day T 2000kcal I‘ 2500kcal = ALL FOOD + ALL DRINKS

Water, lower fat
milk, sugar-free
drinks including
tea and coffee
all count.

Limit fruit juice
and/or smoothies
to a total of
150ml a day.

Oil & spreads

Choose unsaturated oils
and use in small amounts

® Crown copyright 2016
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Norwegian dietary guidelines

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
32 Autor: Jindfich Fiala
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Nutricni informace — oznacovani potravin

(Nutrition declaration)

= Povinné nutricni udaje zahrnuiji:
Energetickou hodnotu
Mnozstvi tuku, nasycenych tukd, sacharidd, cukrd, bilkovin a soli

g i Povolena vyzivova
(Nutrition claim) tvrzeni: W

7 . ’ , 7 g7 v 7 g7 v . v . N|’Zk),/ obsah Cukrfl
= Jakekoli tvrzeni, ktere uvadi, predpoklada nebo naznacuje, ze potravina Nizky obsah tuku

ma zvIastni prospésné vyzivové vlastnosti v dlisledku:

O

O

Vysoky obsah vlakniny

) o ) ~ AV Vysoky obsah omega 3
Energie (kaloricke hodnoty) — poskytuje ve snizenem nebo zvysenem MK

mnozstvi
Zivin - poskytuje ve snizeném nebo zvySeném mnozstvi

o

. Povolena zdravotni
(Health claim) e

= Jakékoli tvrzeni o vztahu mezi potravinou a zdravim @ il B e el
pro normalni rust a

Komise schvaluje rlizna zdravotni tvrzeni za predpokladu, Ze jsou zalozena vyvoj kosti u déti."
na védeckych dlkazech a Ze je spotrebitel snadno pochopi. Evropsky Ufad o "3éd pFispiva k

v . I sy , o o normalnimu fungovani
pro bezpecnost potravin (EFSA) odpovida za hodnoceni vedeckych dukazu ST ST

na podporu zdravotnich tvrzeni
Nafizeni (ES) ¢. 1924/2006
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Znaceni GDA — doporucené denni mnozstvi (Guideline Daily Amounts)

« Znaceni GDA poskytuje spottebitelim
detailni informace o obsahu energie, Zivin a
dalsich latek (cukrli, nasycenych mastnych
kyselin a sodiku) v jedné porci potravin Ci
napojl a jeho podilu na doporuceném
dennim mnozstvi.

« Tyto informace jsou uvadéné v ikonach

(nutrinich bublinach), umisténych na predni
nebo jiné strané obalu

Znaceni GDA je:

= na prvni pohled jasna informace o obsahu
energie,

= procenty vyjadreny podil doporuceného
denniho mnozstvi energie, cukrd, tukd,
nasycenych mastnych kyselin a sodiku,
obsazeny v presné stanoveném mnozstvi
vyrobku,

= jednotny standard znaceni potravin a napojd,
pouzivany potravinarskymi vyrobci dobrovolné

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala
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Predni strana obalu 1 porce (30 g)
V hlavnim zorném poli, to je vétsinou na predni strané obalu vy- cal
. . . sy . . . 5 1 porce (30 g)

robku, je v ikoné (nutricni bubliné) uvedena informace o mnoz 134 predstavuje 134 keal,
stvi energie obsazené v presné definované porci, ktera se muize coZ odpovida 7 %

. i e . . . i . doporuéeného denniha
u riznych vyrobkd lisit (napfiklad 30g u ¢okoladovych tycinek mnozstvi (GDA)

P P . I 0, lého &lovéka.

nebo 250ml u napoju), a podil této energie na doporuceném 7% pro dospéiého Elovéka
dennim mnozstvi vyjadfeny v procentech. GDA dospélého

Zadni strana obalu

Obvykle mimo oblast hlavniho zorného pole, to je vétiinou na zadni, pfipadné na boéni strané vy-
robku, jsou pak ve formé ikon (nutricnich bublin) nebo tabulky kromé energie pfehledné sefazeny
viechny dlleZité Ziviny a dalsi latky (bilkoviny, sacharidy, cukry, tuky, nasycené mastné kyseliny, sodik,
vlaknina) a jejich procentualni podil na doporuc¢eném dennim mnozstvi.

KaZdd porce 30 g vyrobku obsahuje

Kiokalorie ~ Cukry Tuky o' Sodik

kyseliny
134kecal 999 88g 569 0,027g
7% 1% 13% 28% 1%

doporuéeného denniho mnoZstvi pro dospélé.

Dalsi nutri¢ni udaje

Znaceni GDA je dobrovolné a vyrobci ho nemusi na obalech potravin a napoji uvadét. Ve stanove-
nych pfipadech jsou viak ze zakona povinni uvadét na obalech svych vyrobkd jiné nutri¢ni znaceni,
a to doporucenou denni davku (DDD). Tento Gdaj musi byt vyjadifeny na 100g nebo 100 ml potraviny
¢i ndpoje a setkate se s nim na viech vyrobcich, na jejichz obalu je uvedeno tak zvané vyzivové tvrzeni
(napriklad s nizkym obsahem tukd, s vysokym obsahem bilkovin apod.) a v pripadech stanovenych
predpisem. Uvadi se bud zakladni tidaje o energetické hodnoté a obsahu bilkovin, sacharidi a tukd,
nebo rozsitené o informace o obsahu cukrd, nasycenych mastnych kyselin, viakniny a sodiku, pfipad-
né také vitamin( a minerdlnich latek, pokud jsou ve vyrobku pfitomné ve vyznamném mnoZstvi (to je
15% doporucené denni davky a vice).
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A4 A4 1 4
Stred omors ka strava https://www.medicalnewstoday.com/articles/149090.php#diet

Stfedomorska strava neni jedinou dietou, ale spiSe stravovacim vzorcem, ktery vychazi z jidelni¢ku jihoevropskych zemi. Dlraz je kladen
na rostlinné potraviny, olivovy olej, ryby, dribez, fazole a obiloviny

= Tato strava spojuje b&zné druhy potravin a zdravé navyky z tradic nékolika riznych region(, véetné& Recka, Spanélska, jizni Francie,
Portugalska a Italie.

regionech

= Hlavni slozky této stravy zahrnuji Cerstvé ovoce a zeleninu, nenasycené tuky, mastné ryby, mirny pfijem mléénych vyrobki a nizkou
spotifebu masa a pfidaného cukru. Studie spojuji tyto faktory s pozitivnimi zdravotnimi vysledky.

= Neexistuje jednotna definice stfredomoiské stravy Typické slozky ve stiedomorské strave:

Zelenina: Rajcata, paprika, cibule, lilek, cuketa, okurka, listova

Mezi hIavni sloiky Mediterranean Diet lena leni dalgi
zelena zelenina a dalsi.
stredomorske stravy patri: enramee o Y . 5 5 _
Denni konzumace zeleniny i g Ovoce: Meloun, jablka, merunky, broskve, pomerance a citrony
: - - e atd.
ovoce, celozrnnych obilovin a gg@ﬁﬁ- st

zdravych tukd. Lusténiny: Fazole, ¢ocka a cizrna.

Orechy a semena: Mandle, vlasské orechy, slunecnicova

+ Kazdotydenni prijem ryb, seminka a ke&u ofiky.

dribeze, fazoli a vajec. ] - L
Nenasyceny tuk: olivovy olej, slunecnicovy olej, olivy a
« Mirné porce mléénych avokado.

vyrobkd. MIécné vyrobky: Syr a jogurt jsou hlavni mlé¢né vyrobky.

Cerealie: Jedna se vétSinou o celozrnné vyrobky a zahrnuji

- Omezeny prijem cerveného € € -elozrt Y
psenici a ryzi s chlebem doprovazejicim mnoho jidel.

masa.
. 0 v . Ryby: Sardinky a jiné tu¢né ryby, stejné jako Ustfice a jiné
* Spolu s jidlem zduraznuje makkysi.
stredomorska strava potrebu
travit cas jidlem s rodinou a

fyzickou aktivitou.

Driibez: Kure nebo krita.

Daily Physical Activity & Eating with Family

Vejce: Kureci, kfepeli a kachni vejce.

MEDITERRANEAN DIET

Napoje: Voda, miZe se pit ¢ervené vino s mirou

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU Definition of the Mediterranean Diet: A Literature Review: Nutrients 2015 7(11):9139-9153 https://www.ncbi.nim.nih.gov/pmc/articles/PMC4663587 -
Autor: Jindfich Fiala
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Rlizné podoby pyramidy stredomorské stravy

Optimal Traditional Mediterranean Diet
Preliminary Concept r ~ —
T vy e o i e e Ol T e Do e he ‘ Mediterranean Diet Pyramid

traditkans of Crete cinca 1 structured of 1993 mutrition nesearch. . i cptimal e healt 9
e o Do it A contemporary approach la delicious, héaltiny eating
Portugal. Southern France, North Africa (esp. Morocco and Tumisia), Turkey, as well as parts of the Middle East = -
lesp. Lushancn and Syria). The geography of the diet is chosely tied 1o the waditional areas of olive cultivation i

the Mediterranean, regian. This i inessied anky aad is pabjact A

Hlavni principy:

K Uspéchu stfedomorské stravy prispiva nejen
jidlo, ale také pohled na Zivot. Kromé zaméreni
na rostlinné potraviny je nezbytna také
filozofie, ktera zdlraznuje nasledujici:

A FEW TIMES PER MONTH
o0 st e e i

X FE TIMES PER WEEK

Dive 0il awd Dives?
1
(Jd Cheese, Yogurt b sther Dairy Products

1993 B 2018

* Umirnénost a rozmanitost ; 4 Vel T T
- Zivot v souladu s prirodou ﬂ‘ / i e \ § <.\ :
+ Vazime si vztahii s ostatnimi, véetné / - _— \ Re s @R B | B
sdileni jidla a uzivani si povidani u Pt~ " o =
Breads and Grains, including Pasta, Rice, Couscous, / 5 - o ™ -
Stolu / Palenta, and Bulgur \ j&f‘ -

e e ,
- 7y Vam r 4] Physically
« Aktivni zivotni styl, ale odpocinek po =
/4 bt the s of b sl el
jidle - iy EN
rancan dier, ol fa can be s high s rwwed fa i al(l’(lw?
ey SRt o) o E SR P i it of S B g ».;‘“;:“ it

. @ et
Mediterranean S

Occasion or A L e
Poultry, eggs, cheese, & yogurt & Sweets
Diet Pyramld @ e e et Anans ot B
@ Ooffd
Weekly in Diary. Egas.
@ Fish & seafood §

Choese, Pouty
e Himes per week Few senings e
) f O-Q
o

& vequr:
< 5 3 A‘@ PN\ & Sealood
Weekly ? ‘é)/ ;% g

Drink water

Daily Beverage
Recommendations:

)

Monthly moderate parions
6 Glasses of Water

@

@

Fruilts, vegetables, grains.
(mostly whole), olive ofl,
eans, nuts, legumes &

b
& seeds, herbs & spices
Base every meal on
@ these foods

Wihole Grains, &

Bread, Beans, 58

L egumes. Nuts &
Fomte £

Winein & ”3 GHEESE & YOGURT \

moderation
@“ owveol GO (,\

FRUITS BEANS, VEGETABLES

LEGUMES & .

@ & NUTS

/4 s 0y bt
BREAD, PASTA, RICE, COUSCOUS,POLENTA,
OTHER WHOLE GRAINS & POTATCES X

% ~ VN ,’5'

Daily Physical Actlwty }\'

# 2000 Oldways Preservation & Exchange Trust

Daily Physical Activity & Eating with Family

MEDITERRANEAN DIET

<2
gﬂrﬁnns
WEETS | EAT
<2 pontions
WEEKLY meat A Den
i < 1 portion
consumption il s
1-2portions | 24 porions
POULTRY | EGH
2 portions FISH, 22 i
TEISRELLAISH || PSS DRINK WINE

"SoEiaLaND
HERBS, SPICES,
i affv'f GARLIC, ONIONS RELIGIOUS
DAILY TRADITIONS
consumption
3portions> | 34 potions
MILK & DMNVPWDUCN OUVE OIL

nlt ""s @ o% wars

I FRUGALITY | i

TRADITIONS |

| LOCAL FOOD

Mediterranean Diet

swsets, red meat ! D
dairy. eggs,
poultry

.e”,.-‘,ﬁ £ s
=
vigvuhlws. - daily

ceraals, beans,
oy
maz, ST
= E o

MAIN i‘ *2porises || ons |
MEALS pofi pd b snnu wmuu:s

DRINK WATER

E

& 1rmeD 7

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Stiredomorsky zplisob stravovani (SZS) ve vztahu k imrtnosti a nemocnosti

Vysledky systematickych prehled a meta-analyz!:

| celkové umrtnosti (8-9 %)
| umrtnosti na KVO (9-10 %)

| incidence nadorovych onemocnéni (4-6 %)

>
>
>
> | incidence kognitivnich onemocnéni (Parkinsonova/Alzheimerova ch.) (13%)
> | rizika rozvoje metabolického syndromu, obezity a DM II (31 %)

>

| rizika rozvoje deprese (32 %)

SZS v doporucenich napr.: WHO, European Society of Cardiology: ESC Guidelines 2019, USDA Dietary
Guidelines 2015-2020, The Canadian Cardiovascular Society Dyslipidemia Guidelines 2016...

1 https://www.dietitians.ca/Downloads/Public/09---Mediterranean-Diet-Toolkit/18-12-19-DC-Mediterranean-Diet-Toolkit.aspx
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Alternativni stravovani

Zahrnuje Vylucuje MozZné prinosy MozZna rizika
Veganstvi Obiloviny, rostlinné oleje, | VSechny Zivocisné Obvykle vyssi prijem Riziko deficitu Ca, Fe, Zn,
ofechy, semena, lusténiny, | produkty (maso, driibez, ovoce a zeleniny, vyssi vit D, vit B12
ovoce, zelenina ryby, vejce, ml. vyrobky, prijem nasycenych MK,
med) energie
Makrobiotika | Celozrnné vyrobky (hnéda = Cervené maso, veprové, Vyssi pfijem ovoce, Riziko deficitu vit D, B12 a
ryZe, jeCmen, oves, Zito, drlibez, vétsina ryb, zeleniny, vlakniny Ca
pohanka), bilé ryby, Zivocisné tuky, vejce, ml.
sojové produkty, lusténiny, | vyrobky, rafinované cukry
zelenina, orechy a a potraviny se sladidly a
semena, zeleny ¢aj aditivy, alkohol
Ketogenni Maso, driibez, ryby, R{zna Uroven restrikce Omezeni pfijmu cukrd Nedostatek ovoce a
masné vyrobky, mlécné sacharid{, obecné: cukry, zeleniny, vlakniny, vyssi
vyrobky, zelenina s nizkym | obiloviny, lusténiny, prijem nasycenych MK,
mnozstvim sacharidd, tuky | mléko, ovoce, hliznata riziko deficitu vit D, Ca,
a oleje, orechy, malé zelenina elektrolytd, riziko
mnoZstvi ovoce nefrolithiazy
Raw Vse tepelné neupravené, | Tepelné upraveneé Nedochazi ke snizovani Riziko nedostatku vit B12,
max. teplota 42-45°C, potraviny obsahu nutricné cennych | bilkovin, Fe, Ca, omega3
syrové ovoce a zelenina, latek tepelnou Upravou, MK, horsi stravitelnost
syroveé orechy, obiloviny, nizsi pfijem tukd a vyssi syrove stravy, nizsi
klicky, rasy prijem viakniny vstrebatelnost, mikrobialni
riziko
Paleo Variabilni, ale obecné: Lusténiny, obiloviny, VysSSi pfijem celozrnnych Riziko nedostatku vit D, Ca

libové maso, ryby, ovoce,
zelenina (kromé brambor
a kukurice) a Zivocisné
produkty (vejce, ryby,
mofrské plody)

mlécné vyrobky, cukry,
pridana sll, kava, alkohol,
priimyslové zpracované
potraviny

potravin, ovoce a zeleniny

a I, vylucuje dilezité
skupiny potravin

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU

Autor: Jindfich Fiala
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Srovnani riznych zplisobli stravovani a jejich vliv na zdravotni ukazatele

Snizeni rizika Redukce A1C Snizeni rizika Redukce Snizeni TK
diabetu (Glykovany Hb) KVN hmotnosti

Stredomorska strava v v v
Vegetarianska a v v v
veganska strava
Nizko-sacharidova v v v
dieta
Nizkotuéna dieta v v
Velmi nizkotuéna v v
dieta
DASH dieta v v v
Paleo dieta

Zdroje:

Random Clinical Trials (RCTs), Meta-Analyses, Observational Studies, hon-randomized single-arm studies, cohort studies
Nutrition Therapy for Adults with Diabetes or Prediabetes: A consensus Report

Evert et al Diabetes Care Apr 2019

39 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Dopady konzumace alkoholu na zdravi

DALY- Ztracena léta Zivota v dlisledku nemoci (Disability-Adjusted Life-Years) pFipadajici na alkohol (2016):

Central Europe : Western Europe:

Albania, Bosnia and Herzegovina, Andorra, Austria, Belgium, Cyprus, Denmark, | Cardlovascplardlseases_ _ = erhosns» » [ Diabetes _
Bulgaria, Croatia, Czech Republic,  Finland, France, Germany, Greece, Iceland, Ireland, [ Lower respiratory tract infections [ Pancreatitis I Tuberculosis
ﬂulng?jryllz Maceqonéarb“ﬂon;?HEQI;O/ Israel, Italy, Luxembourg, Malta, Netherlands, [ Alcohol use disorders = Neoplasms [ Epilepsy

oland, Romania, >erbia, Slovakia, Norway, Portugal, Spain, Sweden, Stockholm, 3 . . P . . P
Slovenia Sweden, Switzerland, United Kingdom 3 Self-harm and interpersonal violence [ Transport injuries = Unintentional injuries
Eastern Europe:

Belarus, Estonia, Latvia, Lithuania, Moldova,

Russia, Ukraine R P . " . .
Kardiovaskularni nemoci Cirh6za rancreatitis Poruchy uzivani alohou  Rakovina Urazy

Central Europe :I

Western Europe —l

Eastern Europe | L B B D L

North America | B
Global | [
1 T T T T T |
=20 0 20 40 60 80 100
DALYs attributable to alcohol use (%) Lancet Psychiatry 2018; 5: 987-1012

Hlavni nemoci zpisobované alkoholem:

. o Vékové standardizované DALY na 100 000 lidi pripadajici na alkohol:
1) Kardiovaskularni (ICHS, Hypertenze, Mrtvice,

Arytmie, kardiomyopatie) —— Toi Mediterranean
2) Rakovina (usta, hitan, hrtan, jicen, Zaludek, Ukraine 4488 E;Zﬁe ﬁ;ﬁ

jatra, kolorektum, prs) e 2797 Greece | 1004
3) Cirhéza Croat | 2135 ay | e e i
4) Poruchy souvisejici s uzivanim alkoholu ;IS\;I:: 1991 Nordic; z“:“e"a“d :Zi
5) Pankreatida Slovenia 1636 E'g:]amn:rk 1 221 USA 1179

Czech Republic | 1633

Sweden 951

Norway 698 IUI U N I
E
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Zdravotni problémy spojené s uzivanim alkoholu

Dle MKN-10 (ICD-10):

F10 — Nemoci spojené s uzivanim alkoholu (Alcohol related disorders)
F10.2 Alkoholova zavislost (Alcohol dependence)

F10.1 Skodlivé uzivéni alkoholu (Harmful alcohol use, alcohol abuse)

A) Alkoholova zavislost

Syndrom zavislosti na alkoholu je shluk kognitivnich, behavioralnich a fyziologickych symptomd. Diagndza zavislosti by méla byt
ucinéna pouze v pripadé, ze v predchozich dvanacti mésicich se projevily alespon 3 z nasleduijicich priznaka:
e Silna touha nebo pocit nutkani k piti (craving)

e Potize s kontrolou piti z hlediska zacatku, ukonceni nebo Urovné uzivani (mnozstvi); somaticky abstinencni stav, kdyz uzivani
alkoholu prestalo nebo bylo snizeno, nebo pouziti alkoholu ke zmirnéni nebo vylouceni abstinencnich priznakd;

e Postupné zanedbavani alternativnich potéSeni nebo zajm@ z d@vodu pozivani alkoholu;
e Pokracuijici pouzivani i pres jasné dikazy o skodlivych dlsledcich.

B) Zdravotni poskozeni

» ProtoZe zneuzivani alkoholu miZze zpUsobit zdravotni Gjmu bez pritomnosti zavislosti, zavedla ICD-10 do nomenklatury
pojem Skodlivé uzivani.

= Tato kategorie se tyka zdravotnich nebo souvisejicich typl poskozeni, protoze icelem MKN je klasifikovat nemoci, zranéni a
priciny smrti.

= Skodlivé uzivani je definovano jako zplsob piti, ktery jiz poskozuje zdravi. Poskozeni mize byt bud’ fyzické (napr.
poskozeni jater zplsobené chronickym pitim) nebo mentalni (napf. depresivni epizody sekundarni po piti).

Poznamka: Ve skutecnosti je somatické poskozeni mnohem castéjsi (a zplisobené nizsimi davkami),
nez poskozeni vykazana jako dg. F10.1 — vzhledem k atributivhimu prispéni k nemocem jako rakovina,
KVN apod.!

=
me

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

=



Co je rizikové piti, co je jiz skodlivé piti

Dle WHO:

Rizikové piti (rizikova spotreba alkoholu): Takova spotfeba nebo charakter piti, pfi niz nejspise
dojde k poskozeni, budou-li tyto navyky pokracovat. (*20-40 g/den Zeny, 40-60 g/den muzi)

Ve

Skodlivé piti: Piti alkoholu takového rozsahu, Ze poskozuje zdravi, fyzické nebo dusevni. (Pravidelng >40

g denné u Zen, >60 g u muzd).

Narozové cCi epizodické piti (binge drinking): >60 g pfi jedné prilezitosti

*Vetsina autorit a doporuceni v
soucasnoti nastavuje prisnéjsi
limity, viz nize

Terminy popisujici rizikové piti
o Rizikové piti pfi jedné prilezitosti (single occasion drinking)
o Epizodické tézké piti, ,tahy" (binge drinking)

e Nadmérna celkova pravidelna konzumace (heavy, extreme drinking)

Stanoveni rizikovosti:

¢ Pro dlouhodobou konzumaci

e Pro velikost jednorazové davky ( =pfi jedné prilezitosti)
e Pro vzorec piti

Riziko pravidelné dlouhodobé konzumace:
= WHO:

Kritérium rizikovosti 1 davky
= Obecné definovano jako davka, ktera zvysi krevni

Rizikové piti: 20-40 g/den Zeny, 40-60 g/den muzi
Skodlivé piti: >40 g denné u Zen, >60 g u muzd
Riziko rakoviny:
V soucasnosti se doporucuje nepit alkohol, nejsou stanovovany
Zadné limitni hodnoty, protoZze riziko je bezprahové, i malé
mnozstvi alkoholu zvysuje riziko alespon nékterych nadord.
Nejcastéji uvadéné obecné tydenni limity:
Drive: muzi 21 jednotek/tyden, zeny 14 j/tyden
Dnes: muzi 14 jednotek/tyden, Zeny 7 jednotek/tyden

NIAA (The National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism).

Ne vic nez 4 drinky v jeden den a ne vice nez 14 drink za tyden -
muzi véku 65 a mladsi

Ne vic nez 3 drinky/den a ne vic nez 7 drink{i/tyden — zeny a muzi
+65
Némecko: 12g/den Zeny a 24g/den muzi, nejméné 2 dny v tydnu
bez alkoholu

koncentraci (BAC) na Uroven intoxikace
To zaroven odpovida definici ,binge drinking"
Za hranici intoxikace je povazovano 0,08 BAC (0,8
%o00)
Odpovida to vypiti cca 4-5 jednotek alkoholu.
Priklad:
U 80kg muze 5 jednotek (210g = 50g) vede k BAC 0,87 %o
U 70 kg Zeny 4 jednotky (410g = 40g) vede k 0,98 %o)

Obsah alkoholu v krvi ale ve skutecnosti velmi vyrazné

zavisi na fadé faktord (télesné hmotnosti, pohlavi, obsahu
vody v téle a dalsich)

V gramech je nejcastéji uvadéna hodnota 50-60 g (to
se bere i jako kritérium pro binge drinking)

V UK 6-8 jednotek (maji ale 1 Unit= 8g), v USA 3 a 4
jednotky

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Alkohol — screening uzivani

A) Identifikace problémfl SpOjEI‘IVCh s alkoholem (problémové piti, zavislost, poruchy zplsobené

uzivanim alkoholu)
Jednoduché kratké dotazniky — detekcni testy:

= CAGE

Vystup pro A:

» Cut down, Angry, Guilty, Eye opener .

= AUDIT

+ Alcohol Use Disorder Identification Test
(Test pro identifikaci poruch zplsobenych uzivanim alkoholu)

Skoring ukazuijici riziko nebo
stupen zavislosti, nebo miru
problémd spojenych s alkoholem
(k detekci ,alkoholikl" nebo
potencialnich alkoholik{)

= SASQ
+ Single Alcohol Screening Question

B) Kvantifikace konzumace (jakékoliv, i mirné)
Riizné metodické pristupy zjist'ovani:

= Prosta frekvence — (SF Simple Frequency, Quantified Frequency) — pouha
frekvence konzumace alkoholu, bez mnozstvi

» Kvantifikovana frekvence - QF, BSQF (Beverage Specific Quantified
Frequency) — frekvence s mnozstvim, zpravidla zvIast’ pro jednotlivé typy alkoholu

» Graduovana frekvence - cr (Graduated Frequency) — nejprve se zjisti
nejvyssi vypité mnozstvi + jeho frekvence ve sledovaném obdobi (napf. 1 rok). Dale
dotazy na postupné se snizujici mnozstvi + jejich frekvence.

. TVdenni recall - WR (Weekly Recall) — zjistovéani konzumace alkoholu (ndpoj
+ mnozstvi) v jednotlivych dnech uplynulého tyden, soucet a vyjadreni v jednotkach
/tyden

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Vystup pro B:

« Mnozstvi vypitého alkoholu
jednotkach nebo
gramech/tyden;

. Castost konzumace

\

presahuijici 5 (4) jednotky/den
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Dotaznik CAGE (Cut down, Angry, Guilty, Eye opener)

Dotaznik byl vytvoren pro identifikaci problémd s alkoholem. Je vyuzivan v |ékarské, odetfovatelské a adiktologické praxi.

1) Citil(a) jste nékdy potrebu své piti snizit?

= C (Cut) - Have you ever felt your ought to cut down on your drinking?

2) Nastvali vas lidé ve vasem okoli tim, ze kritizuji vase piti?
= A (Annoyed) - Have people annoyed you by criticizing your drinking?

3) Mél(a) jste nékdy kvtili piti Spatné pocity nebo pocity viny?
= G (Guilty) - Have you ever felt bad or guilty about your drinking?

4) Pil(a) jste nékdy alkohol ihned po ranu, abyste se uklidnil(a) nebo se
zbavil(a) kocoviny?
= E - (Eye opener) - Have you ever had a drink first thing in the morning to steady your nerves or get rid of a

hangover ?
Kazda kladna odpovéd = 1 bod

Skore 1:
Dlikaz o ohroZeni, potieba dalsi klinické zkousky, pokladani dopliiujicich otazek na mnoZzstvi alkoholu,

frekvenci piti alkoholu atd.

Skore 2:
Podezreni, Ze by se o zavislost mohlo jednat, potreba dalsi klinické zkousky nebo doporuceni ke

specialistovi

Skore 3 a vice:
Vlysoka mira pravdépodobnosti, Ze je Clovék na alkoholu zavisly, doporuceni navstévy specialisty a lécby

I
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AUDIT - Alcohol Use Disorder Identification Test (Test pro identifikaci poruch zpiisobenych uZivanim alkoholu)

AUDIT je test vyvinuty WHO. AUDIT-C spociva v prvnich 3 otazkach celého 10-poloZkového AUDIT (vznik v USA) a AUDIT 3 spociva pouze v binge drinking otazce, tj. tfeti otdzce plvodniho AUDIT. (bing drinking = epizodické,
flamové piti)

U kaZdé otdzky oznacte kirizkem moZnost, kterd nejvice vystihuje Vasi odpovéd. \Hodnoceni:
Otazky 0 1 ) 3 4 - 0-7 — Nizké riziko
- 8-15 — Rizikové piti
1. Jak casto se napijete né&jakého . Jednou mésiéné | Dva - a% Etyfi- Dva- az CryFikrat nebo Lo < P
alkoholického népoje? Nikdy | ebo méni Zasto | krét mésiend | thkeat tydng | vicekrét tydna 16-19 —Vysoke riziko (skodlive piti)
- 20+ — Problémove piti, pravdépodobna zavislost
2. Kolik sklenic alkoholického napoje _ _
si date v typicky den, kdy néco pijete? | 1nebo2 3 nebo 4 5nebo 6 7nebo8 | 10 nebo vice Hodnoceni AUDIT-C (3 otazky):
(oznatte pocet sklenic alk. ndpoje) * 0-4 — Nizké riziko
. - . + 5-7 — ZvySenérr.
3. Jak Casto vypijete Ctyfi nebo vice Mén ne Denn&nebo VY i
sklenic alkoholického napoje prijedné Nikdy | . . v o | Kaidymeésic | Kaidytyden | .. . * 8-10 - Vysoke r.
o jednou mésicné témér denné L, .
prileZitosti? * >10 - Zavislost
4. Jak ¢asto béhem posledniho roku Mén nes Denn neb
) o e ) éné ne? e e enné nebo
jste ZVJIStIVa, %e I.'IEJStt?' schc:pen/schop- Nikdy jednou mésigné Kazdy mésic | Kazdy tyden temet dennd
na prestat pit, jakmile zacnete?
Body v AUDITu Typy konzumentd
5. Jak ¢asto béhem posledniho roku
jste nebyl/a kvili piti schopen/schop- Sné ne? g
jste nebyl/ P openfschop- | g | MenEnel L mesic | Kadytyden | DEMMENebo
na udélat to, co se od vas normalné jednou mésiéné témér denné o § )
v , 5 R Problémové piti, pravdépodobna
otekavalo? 20 bf’du zavislost na alkoholu
avice
6. Jak ¢asto béhem posledniho roku
jste se potieboval/a napit hned réno, . Méné nez e s Denné nebo
. Nikd . . .+ | Kaidy mésic | Kaidy tyden . ay Y i ym rizi-
abyste se dostal do formy po nadmeér- v jednou mésiéné v v téméF denné 16 a3 19 bod K""Z“'“e:e“; (“S‘LZ‘;"I“:Z :Ii:}
ném piti predesly den?
v ' ) ikové piti
7. Jak ¢asto béhem posledniho roku Ménd nes Denné neb Rizikové it
. . o - ; €né neZ VR v enné nebo 8 2% 15 bod
Jstve me!/a p(.)(flt viny nebo vycitek Nikdy jednou mésicné Kazdy mésic | Kazdy tyden temat dennd
svédomi po piti?
Umirnéni
8. Jak casto se béhem posledniho konzument
ku stalo, Ze jste si nebyl/a schopen/ Méné nez Denné nebo 0az7 2 abstinent
ro , 28] Y P Nikdy | . . | Kazdymésic | Kaidytyden | .~ " bodd
schopna vzpomenout, co se stalo jednou mésicné témer denné
predesly den vecler, protoze jste pil/a?
9. Utrpél/a jste Vy nebo nékdo jiny’ Ano, ale r?e Ano, béh,em Problémové piti, pravdépodobna zdvislost na alkoholu
, B v . Ne Vv posledmm poslednlho Velmi pravdépodobné jde o zdvislost, Zddouc je vySetfeni u lékare se specializaci
uraz v disledku Vaseho pltl? roce roku na zdvislosti nebo psychiatra, nutnd specializovand lécha.
Konzumenti s vysokym rizikem (Skodlivé piti)
x ¥ X N g Konzumenti v tomto pdsmu jsou ve vysokém riziku rozvoje zdravotné neZddoucich
10. Mél nékdo z Vadich prlbuznych x dsledkii piti, Doporuceny postup je kratka intervence se sledovdnim (opakovany
vs R - Ano, ale ne Ano, héhem S e L
nebo prate| nebo |1ékar Vyhrady kvali , ; mativaéni rozhovor, poskytnuti svépomacné brozury atp.).
. . , M Ne v poslednim posledniho o
Vasemu piti nebo Vam doporucoval s Rizikové piti ) )
roce roku Pro tyto konzumenty je vhodna krdtkd rada v rozsahu 5 aZ 10 minut. 5 odkazem na

45 pitim prestat?

svépomocné materidly.




SASQ - Single Alcohol Screening Question

Test spocivajici v pouhé jedné otazce:

SASQ:

Kdy jste naposledy vypil(a) - muzi 5, Zzeny 4 drinky (alkoholickych
napojti) v jednom dni?

Drink = 10 g etylalkoholu (malé pivo, 100 ml vina)

Hodnoceni: Za pozitivni odpovéd’ se povazuje Casovy Udaj kratSi nez 3 mésice

M SASQ (= Modifikovany SASQ):

M SASQ je predstavovan jednou otazkou z testu AUDIT (3. otazkou). Podstata je tedy

UK: Binge drinking is having over 8 units in a
Velmi podobna jako u plvodniho SASQ. Test byl vyvinut pro pouZiti na pohotovosti.

single session for men and over 6 units per
women. Ale UK jednotka alkoholu = 8 g!)

Otazka Bodovani Vysledné
0 1 2 3 4 2O

Jak casto jste v poslednim Nikdy Méné nez Kazdy Kazdy Denné

roce vypil(a) 4 nebo vice jednou meésic tyden nebo

sklenic alkoholického napoje meésicné témeér

pri jedné prilezitosti? denné

UK: (alcohol unit = 8g)

r 14 - -
Questions :c';“r * 0-1: Nizke riziko
0 1 3 =
r v 14 vwv7rs - -
How often have you had 6 or more units if Less Daily or ° 2-4: Zvysene nebo Vy55| r|Z|kO
female, or 8 or more if male, on a single Never than Monthly Weekly almost
occasion in the last year? monthly daily

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Scoring system

M SASQ hodnoceni:

- 2 a vice: M-SASQ pozitivni,
vysoké riziko
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Kvantifikace alkoholu — pojem alkoholova jednotka

Pojem alkoholova jednotka (alcohol unit, one drink):
» Slouzi k jednoduchému vyjadrovani mnozstvi etanolu — ekvivalent urcitého mnozstvi
« Odpovida obsahu etanolu v g v obvykle servirovaném objemu pro jednotlivé druhy alkoholickych napojl

- Neni mezinarodni shoda — viz tab. vpravo Definice jednotky alkoholu (v gramech)

v jednotlivych zemich:

= Australie: 8- 10 g

Vyjadrovani obsahu alkoholu v napojich: - USA: 12 g, 14 g Country Nomber of grams
 ABV (Alcohol by Volume) — objemovy obsah alkoholu v % = Japonsko 23.5 g Austria 20
« ABW (Alcohol by Weight) — hmotnostni obsah alkoholu v g " CR 10g, 129, 169 Croatia 109, 149
* Proof — spec. pro lihoviny - 100° Proof = 57.15 % ABV (Stfelny prach namogeny v rumu nehofi, pokud Czech Republic 169
ABV rumu < 57.15 % ABV) Denmark 129
Pfevod ABV na ABW: ABW (g) = ABV (ml) x 0,789 Estonia 109
Napf. 330 ml 5% piva = 3,3 x5x 0,789 = 13 g Finland 129
France 109
1 sklenice piva (0,3 L) = 1 sklenka vina (1 dcl) = 1 sklenicka destilatu (30ml) = 1 jednotka (10g), 1 ,drink” Germany 10g, 129
. Greece 109, 169
Pivo: 0 = P o Hungary 109, 149
Kategorie piva — | Priklad konkrétniho piva ABV | Etanol (g) | Etanol (g) | Etanol (g)
typické (%) vO5L vo4L | vO3L Iceland 89, 129
Vyéepni (10°) 10° Branik, Bernard... 3,8 15,0 12,0 9,0 Ireland 109
Starobrno — vycepni 4,0 16,0 12,6 9,6 Italy 129
Gambrinus - vyCepni 4,1 16,2 12,9 9,7 Latvia 129
11° (Jedendctka) | Starobrno11° Medium svatly lezak 4,7 18,5 14,8 11,1 Lithuania 109
4,8 18,9 ].5,1 1]_,4 Luxembourg 129
12° (,Dvanactka") | Pilsner Urquell — svétly leZak 4,4 17,4 13,9 10,4 Malta 8g, 109
Vétsina ,dvanéctek” 5,0 19,5 15,6 11,7 Netherlands 109
Gambrinus - patron 5,2 20,5 16,4 12,3 Norway 129, 159
6,0 23,5 18,9 14,0 Poland 109
i i Portugal 109
Vino: Lihoviny: Romania 129
Typ ABV (%) | Alkohol (g) | Alkohol (g) ABV (%) | Alkohol (g) | Alkohol (g) | Alkohol (g) Slovenia 109
v 1 dcl ve 2 dcl 0 U 2559m| v 4905“'“ v '15?8'“' Spain 109
Burcgk 4 (1-7 3,2 6,4 d 4 ' Swed
u (1-7) ' ' 35 6,9 11,0 13,8 weeen 129
Vino 11 8,7 17,4 38 7,5 12,0 15,0 Switzerland 109, 129
12 9,5 19,0 40 7,9 12,6 15,8 United Kingdom 8g
13 10,3 20,6 42 8,3 13,2 16,6
14 11,0 22,0 45 8,9 14,2 17,8 MUNI
50 9,9 15,8 19,8 l\/' E D
Dezertni vino 15-20 11,8-158 | 23,6-31,6 70 13,8 22,1 27,6




Alkohol — kvantifikace konzumace

A) Frekvence:

Jak Casto pijete néjaky alkoholicky napoj? (pivo, vino, lihoviny)

Nikd Nékolikrat |  1-2x 3-4x | 1-2x | 3-4x | 5-6x Ix
Y| rocné | mésicné| mésicné| tydné | tydné | tydné | denné
[Jo 11 (]2 []3 (14 s e 17
- gm - , 1 jednotka
B) Kvantifikace konzumace v jednotkach: =10 g etanolu
1 davka 1 davka presnéji Davek
orientacné (cca 10g cistého alkoholu) tydnée
Pivo | ellaiee P?vo 12°: 1 deiavka = 0.25 | (0.5 | = 2 davky)
Pivo 10°: 1 davka = 0.33 1 (0.51 = 1.5 davky)
Vino 1 sklenka 1dcl
Lihoviny | 1 mal4 sklenitka 20 L U el vl Sl
(destiléty) velke stamprle 0.5 dcl = 2 davky
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Biochemické markery vysoké konzumace alkoholu

Krevni vysetreni:

= CDT - karbohydrat deficientni transferrin
V soucasnosti nejvhodnéjsi ukazatel — nejvyssi dg validita:
= vysoka specifita (80-95 %)
= pruzné reaguje na aktualni zmény prijmu alkoholu

Jaterni enzymy (sérové transaminazy):
= GGT (GMT) - gama glutamyl transferaza

= AST - aspartat aminotransferaza

= ALT - alamino transferaza

Dalsi:

= MCV - stredni objem erytrocytu
= HDL-C

= Addukty acetaldehydu

Screening abuzu alkoholu (Wohl 2003):

Abtizus alkoholu Alkoholicka zavislost

Senzitivita % | Specificita % | Senzitivita % | Specificita %
AST 10.30 veétsi nez 90 33-55 vétsi nez 90
GGT 20-50 55-100 60-90 55-100
MCV 20-30 64-100 40-50 64-100
CDT 26-62 veétsi nez 90 65-95 vétsi nez 90

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Casové intervaly laboratornich markerd pri

chronickém abuzu a v obdobi abstinence (woni,
Trunecka a Spicak, 2003):

Marker Zvyseni po abuzu | Normalizace pri abstinenci
CDT 2 tydny 2-3 tydny
GGT 5 tydnl 5 tydnl
MCV 6 tydnt 2-3 mésice
MUN
MED




Hodnoceni pohybové aktivity

Probréno jiZ v OPZ II (6.semestr v ramci tématu "Hodnoceni pohybové aktivity”

= Dotazniky

« Jsou nejrozsitenéjsi metodou hodnoceni PA,
zavisi na schopnosti participant vybavit si
minulé aktivity (recall ability)

» Zazna MY (provadéné vysetfovanymi) Nastroje pro hodnoceni pohybové aktivity a jejich relativni pozice na kontinuu
vr y s proveditelnosti / platnosti:

= Prime pozorovani A

4 - \ N .
Pristroje: ® _ Diaries Report-based

v @ Self-reports
= Krokomery
= Akcelerometry
@ Pedometers Monitor-based

= Monitory srdecni (tepove) Measures
frekvence

= Komplexnéjsi senzory

@ HR Monitors

@ Accelerometers

Feasibility

@ Direct Observation

VeV

Slozitéjsi hodnoceni (zpravidla pro e @ it Ciiormetty
védecke ucely) Measures

» kalorimetrie,
= dvojité-znacena voda

@® Doubly-labeled Water

Validity

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3915355/

Physical Activity: The Secret—Not So Secret—to Prevent and Revert Metabolic Dysregulation in People of All Sizes. November 2019, Mayo Clinic Proceedings 94(11):2164-2165,
DOI:10.1016/j.mayocp.2019.09.018

=

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

=
mea
o=



Dotaznik IPAQ (International Physical Activity Questionnaire)

IPAQ je jeden z nejcastéji uzivanych dotaznik pro hodnoceni urovné pohybové aktivity v uplynulém obdobi

« Intenzivni fyzické
aktivity se vztahuji na
¢innosti, které vyzaduji
velkou fyzickou namahu
a nuti vas dychat
mnohem vice, nez je
obvyklé.

* Mirné aktivity oznacuji
¢innosti, které vyzaduji
mirnou fyzickou namahu
a zpUsobuji, Ze se vam
dycha o néco obtizné&;ji

IPAQ — short
Dotaznik pohybové aktivity v poslednich 7 dnech

Intenzivni pohybova aktivita:

1. V kolika dnech, béhem poslednich 7 dn(, jste provadél/a intenzivni pohybovou aktivitu, napfiklad zvedani
tézkych bremen, kopani (ryti), aerobik nebo rychlou jizdu na kole?

dnii v tydnu

2. Kolik casu jste obvykle stravil/a pfi intenzivni pohybové aktivité v jednom z téchto dnl (v prdméru za jeden
den)?
hodin denné

minut denné

Mirna pohybovou aktivita:

nez obvykle 3. V kolika dnech, béhem poslednich 7 dnd, jste provadél/a mirnou pohybovou aktivitu, napfiklad noseni
leh¢ich bfemen, jizdu na kole b&Znou rychlosti nebo ¢tyfhru v tenise? Nezahrnuijte chizi.
dnti v tydnu
4. Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a pfi mirné pohybové aktivité v jednom z téchto dni (v priméru za jeden den)?
hodin denné
minut denné
5. V kolika dnech, béhem poslednich 7 dnti, jste chodil/a nepretrzité alespon 10 minut?
dnii v tydnu
6. Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a chiizi v jednom z téchto dnl (v prdméru za jeden den)?
hodin denné
minut denné
7. Kolik ¢asu denné jste obvykle stravil/a sezenim v pracovnich dnech (v priméru za jeden pracovni den)?
MUNI
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Vyhodnoceni dotazniku IPAQ-short

. 2tz 7 Pro vyhodnoceni (kategorie PAL i skore
A) Kontinuaini skore MET/min/tydné jsou dostupné aplikace, které je

Vyjadfeno jako MET-min tydné = Groven MET x pocet dni/tyden x minuty/den po vioZeni dat provedou automaticky.
Celkové MET-min/tyden = soucet za chlizi, mirnou a intenzivni PA

MET je nasobkem odhadovaného klidového vydeje energie Priklad vypoctu — kazda aktivita 5 dni v tydnu, 30 min/den:

(irovné metabolismu)! Aktivita MET Pocet Minuty MET-min/tyden
dnf /den
MET prirazené aktivitam: Chiize 33 (x| 5 |x| 30 |= 495
+ Chiize = 3,3 MET Mirna 40 (x| 5 |[x| 30 |= 600
« Mirna (moderate) intenzita = 4,0 MET Intenzivni |80 |x| 5 |x| 30 |= 1200
° Vy50ké (Vigorous) intenzita = 8,0 MET SOUCET | = 2 295
B) Kategoriélni skore Useky aktivity trvajici méné nez 10 minut se

- — nezapocitavaji!
1) Vysoka = aktivni, HEPA-(iroven (Health-Enhancing Physical Activity)
Jakékoli z nasledujicich 2 kriterii- C\‘Illﬂ je mo3né spinit kategorii , Vyso k3"

” -

« Intenzivni PA nejméné 3 dny v tydnu, akumulujici (navrsujici) alespon 1 500 Met-minut

tydné + Jen chiize — 130 min denné (3.3. x7 x 130 = 3003
« Jen mirna aktivita — 110 min denné (4 x7 x 110
» Jakakoliv jina kombinace aktivit (intenzivni, mirna, chlize) akumulujici nejméné 3 000 = 3080)

Met/minut tydné « Ekvivalent v krocich: nejméné 12 500 krokii

2) Mirna = minimalné (dostateéné) aktivni, dosahujici doporucené minimum /den

Kterekoliv z nasledujicich 3 kritérii:

» 3 nebo vice dni intenzivni aktivity nejméné 20 minut denné (= 480) HEPA (Uroven (Health-Enhancing Physical

Activity), ktera je aktivnéjsi kategorii: Lidé, kteri:
« 5 a vice dnii aktivity stFedni intenzity a/nebo chlize alespofi 30 minut denné (495) - prekracuji minimalni doporuceni tykajici se
fyzické aktivity v oblasti vefejného zdravi a

* 5 nebo vice dnii jakékoli kombinace chize, stfedné intenzivni nebo intenzivni aktivity « hromadi dostatek aktivity pro zdravy

dosahuijici minimalné alespori 600 MET-minut / tyden. Zivotni styl.

3) Nizka = nedostatecné aktivni, neaktivni
* Neni uvadéna Zadna aktivita

Cut-off pro stfedni (bazalni) kategorii v krocich:

» N&jaka aktivita je uvddéna, ale nestadi na splnéni kategorii 1 nebo 2. nejmeéné 5 000 krokd / den TS

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU MED
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WHO Doporuceni ohledné pohybové aktivity a sedavého chovani 2020

Doporuceni WHO pro télesnou aktivitu a sedavé chovani 2020 nahrazuji pokyny z roku 2010 a
jsou zaloZzeny na nejnovéjsim pokroku v diikazech pro vybrana chovani a souvisejici zdravotni dlsledky.

Samostatna doporuceni pro skupiny: WHO GUIDELINES ON

= Déti a adolescenti (5-17r.) PHYSICAL ACTIVITY AND
Dospéli (18 — 64r.) SEDENTARY BEHAVIOUR

Téhotné a zeny po porodu (postpartum)
Dospéli a starsi dospéli s chronickymi
onemocnénimi (18r. a vice)

Déti a dospivajici (5-17r.) a dospéli (18r. a vice)
se zdravotnim postizenim

Pro kazdou skupinu dvoji doporuceni:
= Doporuceni pohybové aktivity
= Doporuceni ohledné sedavého chovani

Obsahly dokument o 74 str. + reference + prilohy,
podrobny popis véetné dikazt — podkladd pro
doporuceni a navodd pro implementaci. Dostupné ke

v s o %Y, World Health
stazeni na strankach WHO \‘A@B"O&;niz:ﬁon

https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128
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Bylo zkoumano, zda doporucena pohybova
aktivita priznivé ovlivhuje zdravi. Pro posouzeni
ucinkd pohybové aktivity a sedavého chovani
byly stanoveny nasledujici zdravotni vystupy

k hodnoceni:

Snizena umrtnost ze vSech pficin a pricin
(kardiovaskularni onemocnéni a rakovina);

Snizeny vyskyt kardiovaskularnich onemocnéni;
Rakovina (mistné specificka);
Diabetes typu 2;

ZlepsSena fyzicka zdatnost (napr. kardiorespiracni,
motoricky vyvoj, svalova zdatnost);

LepSi kardiometabolické zdravi (napr. krevni tlak,
dyslipidémie, glukdza, inzulinova rezistence);

Zdravi kosti;

Dusevni zdravi (napf. snizeni depresivnich priznakd,

sebelcty, symptomU Uzkosti, ADHD);

Zlepsené kognitivni vysledky (napr. akademicky
vykon, vykonna funkce);

Snizena adipozita.

Rovnéz byly vzaty v Uvahu nezadouci Ucinky (napf.
zranéni a poskozeni zdravi).

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

PI/ECO - Population, Intervention/Exposure,
Comparison, Outcome

Podle systému P/ECO - populace, intervence /
expozice, srovnani, vysledek (Population,
Intervention/Exposure, Comparison, Outcome)
vytvoreny kliCoveé otazky. KliCove otazky reSené pro
kazdou subpopulaci jsou shrnuty nasledovné:

Pro fyzickou aktivitu:
A. Jaka je souvislost mezi fyzickou aktivitou a
vysledky souvisejicimi se zdravim?

b. Existuje asociace davka-odpovéd’ (objem, trvani,
frekvence, intenzita)?

C. LiSi se asociace podle typu nebo domény fyzické
aktivity?

Pro sedavé chovani:
A. Jaka je souvislost mezi sedavym chovanim a
vysledky souvisejicimi se zdravim?

b. Existuje asociace davka-odpovéd’ (celkovy objem,
frekvence, doba trvani a intenzita preruseni)?

C. Lisi se asociace podle typu a domény sedavého
chovani?

d. Pouze u dospélych: Upravuje fyzicka aktivita vliv
sedavého chovani na Umrtnost?
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WHO Doporuceni ohledné pohybové aktivity a sedavého chovani 2020

K hodnoceni jistoty diikaz{ pro kazdy PI/ECO
byla pouzita metoda GRADE (Grading of

Recommendations Assessment, Development and

Evaluation) s prihlédnutim k nasledujicim
kritériim: Design studie; riziko bias; shodnost
ucinku; neprimost; presnost Ucinku; a dalsi

omezeni, véetné publikacniho bias a faktor{ pro
aktualizaci dikaz (velikost Ucinku, vztah davka-
ucinek a efekt matoucich faktor( (confounders).

Jistota diikazi pro kazdy vysledek:

(resp. pro kazdé doporuceni)

Vysoka

Velka jistota, Ze skutecny ucinek leZi blizko
odhadu Gcinku.

Stredni

Stiedni jistota v odhadu Ucinku: Skutecny
ucinek bude pravdépodobné blizky odhadu
Ucinku, ale existuje moznost, Ze je
podstatné odlisny.

Nizka

Divéra v odhad ucinku je omezena:
Skuteény Gcinek se méiZze podstatné ligit od
odhadovaného Ucinku.

Velmi nizka

Velmi mala dlvéra v odhad Gdinku:
Skutecny Ucinek se pravdépodobné bude
podstatné liSit od odhadu G¢inku.

Pro generovani konkrétnich doporuceni byl pouzit ramec GRADE
Evidence to Decisions (EtD). Ramec pouziva explicitni kritéria pro
generovani obecnych doporuceni s ohledem na diikazy vyzkumu,
jistotu dikaz( a, je-li to pozadovano, odborny nazor a aktualni
znalosti z pohledu cilové populace. Bere so do Uvahy pomér mezi

dtkazy o zadoucich a nezadoucich vysledcich, celkova jistota
dtkazd, relativnimi hodnotami uvnitf cilové populace ohledné

Zadoucich a nezadoucich vysledkd, moznosti vyuziti zdroji (Gvahy
o nakladech), potencidlni dopady na nerovnosti v oblasti zdravi.
Prijatelnost a proveditelnost doporuceni

Celkova sila doporuceni:

Silné Panel je presvédcen, ze zadouci
Ucinky dodrzovani doporuceni
prevazuji nad nezadoucimi Ucinky.

Podminecné | Panel dospél k zavéru, ze zadouci

ucinky dodrzovani doporuceni
pravdépodobné prevazuji nad
nezadoucimi Ucinky, ale nejsou
presvédceni.

= U kazdé sady jsou v Uvodu shrnuty zdravotni ddsledky spojené s pohybovou aktivitou a sedavym chovanim.

= Je poskytnuta sada prohlaseni o osvédcenych postupech (good practice), které dale objasniuji, jak mlze cilova populace

bezpecné splnit doporuceni. nejsou sama o sobé ,,odstupfiovanymi doporucenimi®, ale jsou odvozena z védeckych dlkazl a z

praktickych tvah.
= U kazdé sady doporuceni je uveden souhrn podptrnych védeckych dlikazl strukturovany podle tii otazek PI/ECO; 1) dikazy o

souvislostech se zdravotnimi vysledky,2) souhrn diikazd o vztahu davka-odpovéd'. 3) Souhrn dikazl o vztazich mezi rdznymi

typy nebo doménami expozice a zdravotnimi vysledky.

55 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU

Autor: Jindfich Fiala

MUNI
MED



Pohybova aktivita a sedavého chovani — vybrané zakladni pojmy a kategorie

Metabolicky ekvivalent (MET)

Metabolicky ekvivalent je fyziologickym méritkem vyjadrujicim intenzitu fyzickych aktivit. Jeden MET je
energeticky ekvivalent vynaloZeny jednotlivcem v klidu.

Pohybova aktivity nizké intenzity:

VV/

vydeje klidu pro danou osobu. To mlZe zahrnovat pomalou chlizi, koupani nebo jiné nahodné Cinnosti, které
nevedou k podstatnému zvyseni srdecni frekvence nebo dechové frekvence.

Pohybova aktivita stredni intenzity:

V absolutnim méfitku se stredni intenzitou rozumi pohybova aktivita, ktera se provadi mezi 3-6nasobkem
intenzity odpocinku (3 - 6 MET). Vzhledem k osobni kapacité jednotlivce je pohybova aktivita se stredni
intenzitou obvykle 5 nebo 6 na stupnici 0-10.

Pohybovy aktivita vysoké intenzity:

V absolutnim méritku se vysoka intenzita tyka pohybové aktivity provadéné pri 6 nebo vice METS. Na skale
vzhledem k osobnim schopnostem jednotlivce je pohybova aktivita s s vysokou intenzitou obvykle 7 nebo 8 na
stupnici od 0-10.

Aktivita posilovani svalli

Pohybova aktivita a cviceni, ktera zvysuiji silu kosternich sval(, vytrvalost a hmotnost kosterniho svalstva (napr.
silovy trénink, odporovy trénink nebo silové-vytrvalostni svalova cviceni.

Sedavé chovani

Jakékoli bdélé chovani charakterizované vydejem energie 1,5 METS nebo nizSim pri sezeni, naklanéni nebo
lezeni. VétSina kancelarskych praci u stolu, Fizeni automobilu a sledovani televize jsou priklady sedavého
chovani; mohou se vztahovat také na osoby, které nejsou schopny stat, napriklad na vozickare.
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WHO Doporuceni ohledné pohybové aktivity a sedavého chovani 2020

Zavislost ucinku na davce:

N

Health and fitness benefits @
N

Recommended

L L L L L N

Sedentary 150

rd

300
Weekly physical activity (minutes)

« Existuji dikazy stfedni jistoty, Zze vztah mezi sedavym
chovanim a vSemi pfi¢inami Umrtnost, kardiovaskularni
onemocnéni a umrtnost na rakovinu se lisi podle mnozstvi
pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity.

« VySSi mnozstvi aktivity stfedni az vysoké intenzity mize
zmirnit Skodlivé dopady sedavého chovani na zdravi.

Tvar krivky zavislosti odpovédi na davce
naznacuje, Ze neexistuje prahova hodnota
pro pfinos a nejvétsi prinosy jsou patrné
na dolnim konci krivky zavislosti odpovédi
na davce.

Kfivocara inverzni asociace je uvadéna
konzistentné a napfi¢ studiemi
vyuzivajicimi rzné miry fyzické aktivity

Vztah mezi Grovnémi sedavého
chovani a pohybovou aktivitou:

- ——
-

oV
e .

More sedentary time

—l

\
1

(-0

rd
More physical activity 1/W\r

Na zakladé téchto dlikazd bylo stanoveno, Ze vyssi Urovné pohybové aktivity se stfedni az vysokou intenzitou
by mély byt doporuceny pro ty jednotlivce, ktefi maji vysoké Urovné sedavého chovani, nebot’ to miize zmirnit
- vyvazit skodlivost sedavého chovani.
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Déti a adolescenti (véku 5-17r.)

U déti a dospivajicich poskytuje fyzicka aktivita vyhody pro nasledujici zdravotni vysledky: zlepsSeni fyzické zdatnosti
(kardiorespiracni a svalova zdatnost), kardiometabolické zdravi (krevni tlak, dyslipidémie, glukdza a inzulinova rezistence),
zdravi kosti, kognitivni vysledky (studijni vykonnost, vykonové funkce), dusevni zdravi (snizené priznaky deprese); a

sniZzena adipozita. .
Doporucuje se:

At least Déti a dospivajici by méli provadét alespoin priimérné 60 minut denné
. pohybovou aktivitu stredni az vysoké intenzity, prevazné aerobni, v
pribéhu celého tydne.

moderate- to vigorous-intensity
physical activity across the week;
most of this physical activity
should be aerobic.

Wi

Intenzivni aerobni aktivity, stejné jako ty, které posiluji svaly a
kosti, by mély byt zalenény alespon 3 dny v tydnu
Silné doporuceni, stfedni dukazy jistoty

minutes a day Silné doporuéeni, stredni dukazy jistoty

On at least

=3

days a week

vigorous-intensity aerobic activities,
as well as those that strengthen muscle
and bone should be incorporated.

-

+ Délat néjakou fyzickou aktivitu je lepSi nez délat nic.

nabizeji rozmanitost a odpovidaji jejich véku a schopnostem.

» Pokud déti a dospivajici nesplfiuji doporuceni, provadéni jakékoliv pohybové aktivity prospiva jejich zdravi.
+ Déti a dospivajici by méli zacit s malym mnozstvim fyzické aktivity a postupné zvySovat frekvenci, intenzitu a trvani v prabéhu ¢asu.
« Je dllezité poskytnout vSem détem a dospivajicim bezpecné a spravedlivé pfilezitosti a povzbudit je k U€asti na fyzickych aktivitach, které jsou zabavné,

U déti a dospivajicich je vyssi mnoZstvi sedavého chovani spojeno s nasledujicimi Spatnymi zdravotnimi vysledky: zvySena adipozita; horsi kardiometabolické

zdravi, kondice, chovani / prosocialni chovani; a zkraceni doby spanku

Doporucuje se, aby:

Déti a dospivajici by méli omezit mnozstvi Casu
straveného sezenim, zejména mnozstvi rekreacniho
casu u obrazovky. Silné doporuceni, stfedni dukazy jistoty

58 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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LIMIT

the amount of time
spent being sedentary,
particularly recreational
screen time.

-
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Dospéli (véku 18-64)

U dospélych poskytuje fyzicka aktivita vyhody pro nasledujici zdravotni vysledky: lepSi Gmrtnost ze vSech pricin,
kardiovaskularni imrtnost, hypertenze, urcité druhy nador(?, diabetes 2.typu, dusevni zdravi (snizené priznaky

Uzkosti a deprese); kognitivni zdravi a spanek; ukazatele nadvahy a obezity (télesny tuk).
IMistné specifické rakoviny: mocového méchyre,
prsu, tlustého stfeva, endometria, adenokarcinom
jicnu, zaludek a ledviny.

Doporucuje se, aby:

Vsichni dospéli by méli provadét pravidelnou pohybovou aktivitu.

Silné doporuceni, mirné dikazy jistoty

Dospéli by méli vykonavat alespon 150-300
minut aerobni fyzické aktivity stredni (mirné)
intenzity; nebo nejméné 75-150 minut intenzivni
aerobni fyzicka aktivity; nebo ekvivalentni
kombinaci aktivity mirné a vysoké aktivity v
prubéhu celého tydne, pro vyznamny pfinos pro

zdravi. Silné doporuceni, mirné dukazy jistoty

For additional health benefits:
On at least
Dol .
muscle-strengthening
activities at moderate
or greater intensity that
involve all major muscle

dayS groups.

a week

W
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150 ©

300

minutes

moderate-intensity
aerobic physical
activity

-

at least

75
<150

minutes

vigorous-intensity
aerobic physical
activity

_\,\N\,_

or an equivalent combination throughout the week

Dospéli by také méli provadét svalové
posilovaci aktivity stfredni nebo vétsi
intenzity, zahrnujici vSechny hlavni
svalové skupiny, v pribéhu 2 nebo vice
dni v tydnu, protoze tyto poskytuji dalsi

zdravotni benefity.

Silné doporucéeni, mirné dukazy jistoty
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Dospéli (véku 18-64)

e For additional health benefits: > Dospéli mohou zvysit stiedni intenzitu
more than more than . . .. - , L
aerobni fyzickou aktivity stfedni (mirné)
300 or 150 intenzity na vice nez 300 minut; nebo
minutes minutes pro.vz_adet vice 'n(_az 150_m|nut aerobru
moderate-intensity vigorous-intensity akt“"ty VySOke 'ntenZ|ty; nebo ekvivalent
aerobic physical aerobic physical kombinace stredni a intenzivni aktivity v
activity activity 0w , . s .
prubéhu tydne pro dalSi prinos pro zdravi.
W~ Win-
or an equivalent combination throughout the week Podminéné doporuceni, mirné dikazy jistoty

« Délat alespori néjakou fyzickou aktivitu je lepSi nez nic.
» Pokud dospéli tato doporuCeni nesplfiuji, provadéni alespon néjaké pohybové aktivity prosp€je jejich zdravi.
» Dospéli by méli zaCit s malym mnoZstvim fyzické aktivity a postupné zvySovat frekvenci, intenzitu a délku v Case.

Doporucuje se, aby:

> Dospéli by méli omezit mnozstvi Casu straveného LIMIT
sezenim. Nahrazeni sezeni pohybovou aktivitou the amount of time
jakékoli intenzity (v€etné lehké) poskytuje spent being sedentary
zdravotni prinos. W v
Silné doporuceni, mirné dikazy jistoty
» Ke snizeni Skodlivych uéinku vysoké urovné REPLACE
sedavého chovani na zdravi, dospéli by se méli with more physical
.. P , .. - ., . activity of any intensity
snazit provadét vic, nez jen doporucéené urovneé (including light intensity). !
pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity. A S
Silné doporuceni, mirné dukazy jistoty v
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Starsi dospéli (véku 65 a starsi)

61

U starsich dospélych poskytuje fyzicka aktivita vyhody nasledujicim zdravotnim vysledk@im: zlepsena umrtnost ze vsech

pricin, Umrtnost na kardiovaskularni onemocnéni, vyskyt hypertenze, vyskyt rakoviny specifické pro dané misto, vyskyt
cukrovky typu 2, dusevni zdravi (snizené priznaky Uzkosti a deprese), kognitivni zdravi a spanek; mohou se také zlepsit

opatfeni adipozity. U starSich dospélych pomaha fyzicka aktivita predchazet padiim a Uraz@m souvisejicim s pady a

poklesu zdravi kosti a funkcnich schopnosti.

Doporucuje se: Vsichni starsi dospéli by méli pravidelné provadét pohybovou aktivitu

Silné doporuceni, stfedni dikazy jistoty

Starsi dospéli by méli vykonavat alespon 150-300 minut
aerobni fyzické aktivity stredni intenzity; nebo alespon 75—
150 minut aerobni pohybové aktivita vysoké intenzity; nebo
ekvivalentni kombinaci aktivity stfedni a vysoké intenzity
aktivity cely tyden, pro podstatné zdravotni vyhody.

Silné doporuceni, stfedni dikazy jistoty

For additional health benefits:
On at least

muscle-
strengthening
activities at
moderate or greater

d ays intensity that

a week muscle groups.

At least

150 ©
300

minutes

moderate-intensity
aerobic physical
activity

-

at least

75
=150

minutes

vigorous-intensity
aerobic physical
activity

-

or an equivalent combination throughout the week

Starsi dospéli by také méli provadét aktivity posilujici svaly
involve all major stredni nebo vyssi intenzity, které zahrnuji vSechny hlavni
svalové skupiny, 2 nebo vice dni v tydnu, protoze poskytuji

Wi~
dalsi zdravotni vyhody Silné doporudeni, stfedni diikazy jistoty
On at least
(-}
varied z e . - 7 - . v 7 - w e , gw
multicomponent Vn ramci tyden'nl fyZ|vcke akt|V|t¥ by stars_l <_:IospeI| [nellnprmv/at_:let

physical activity that riznorodou viceslozkovou fyzickou aktivitu, ktera zduraznuje
emphasizes functional

balanee and strength funkéni rovnovahu a silovy trénink se stfedni nebo vétsi

days training at moderate
a week or greater intensity.

intenzitou, 3 nebo vice dni v tydnu, aby se zvysila funkéni

kapacita a zabranilo padim. siné doporuceni, stredni dikazy jistoty

_‘!W‘,_
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Starsi dospéli (véku 65 a starsi)

e For additional health benefits:

more than

300

minutes

moderate-intensity

aerobic physical
activity

allis

©150

minutes

vigorous-intensity
aerobic physical
activity

_‘l‘N"_

or an equivalent combination throughout the week

Starsi dospéli mohou navysit aerobni
pohybovou aktivity stifedni intenzity na vice nez
300 minut; nebo provadeét vice nez 150 minut
aerobni fyzické aktivity s vysokou intenzitou;
nebo ekvivalentni kombinaci aktivity stredni a
vysoké intenzity aktivita v probéhu celého tydne,

pro dalSi prinosy pro zdravi.
Podminecné doporucéeni, dukazy stiedni jistoty

» Délat néjakou fyzickou aktivitu je lepsi nez délat nic.

» Pokud starsi dospéli nesplnuji doporucéeni, bude mit néjaka fyzicka aktivita pfinos pro zdravi.

» Stardi dospéli by méli zacit s malym mnozZstvim fyzické aktivity a postupné ¢asem zvySovat frekvenci, intenzitu a trvani.

+ StarSi dospéli by méli byt fyzicky aktivni, jak to jejich funkéni schopnosti umozriuiji, a pfizpasobit svou Uroven usili o fyzickou aktivitu
relativni urovni své fyzické zdatnosti.

U starsich dospélych je vysSi mnozstvi sedavého chovani spojeno s nasledujicimi Spatnymi zdravotnimi vysledky: dmrtnost ze vSech pficin,
umrtnost na kardiovaskularni onemocnéni a Umrtnost na rakovinu a vyskyt kardiovaskularnich onemocnéni, rakovina a vyskyt cukrovky

typu 2.

Doporucuje se:

Starsi dospéli by méli omezit mnozstvi ¢asu straveného
sezenim. Nahrazeni Casu traveného sezenim pohybovou
aktivitou jakékoli intenzity (vcetné lehké intenzity) poskytuje

Silné doporuceni, dukazy sfedni jistoty

zdravotni vyhody.

Ke snizeni skodlivych ucinki vysokych arovni sedavého
chovani na zdravi by se starsi dospéli méli snazit provadét
vice nez jen doporucené urovné pohybové aktivity se stredni
az vysokou intenzitou.
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Silné doporuceni, dukazy stfedni jistoty " S5

LIMIT

spent being sedentary A

the amount of time

REPLACE

with more physical
activity of any intensity
(including light intensity).

==
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Téhotné a Zeny po porodu
‘t U téhotnych a poporodnich Zen poskytuje fyzicka aktivita béhem téhotenstvi a po porodu vyhody pro nasledujici

prinosy pro zdravi matek a plodd: snizené riziko preeklampsie, gestacni hypertenze, gestacniho diabetu,
nadmérného gestacniho pribyvani na vaze, komplikaci pfi porodu a poporodni deprese, a méné novorozeneckych
komplikaci, zadné nepfiznivé Ucinky na porodni hmotnost; a zadné zvySeni rizika mrtvé narozenych déti.

Pro vSechny téhotné a Zzeny po porodu bez kontraindikace se doporucuje:

Béhem téhotenstvi a po porodu se vénujte pravidelné fyzické aktivité.
Silné doporuceni, dukazy stfedni jistoty

Provadéjte alespon 150 minut aerobni

Lttt pohybové aktivity stfedni intenzity
po cely tyden pro vyznamné prinosy pro
. zdravi. Silné doporuéeni, dikazy stfedni jistoty
minutes
a week

Zacélente rozmanité aerobni a posilovaci
aktivity. PFinosem muze byt i jemné
protazeni. Silné doporudeni, dukazy stiedni jistoty

moderate-intensity
aerobic physical activity

-

Navic:

Zeny, které se pred téhotenstvim obvykle zabyvaly intenzivni aerobni
aktivitou nebo byly fyzicky aktivni, mohou v téchto aktivitach
pokracovat i béhem téhotenstvi a po porodu.

Silné doporuceni, dukazy stfedni jistoty

==
meae
o=
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Téhotné a Zeny po porodu

« Délat néjakou fyzickou aktivitu je
lepSi nez nedélat nic.

* Pokud téhotné a Zeny po porodu
doporuceni nesplfuji, provadéni
néjaké pohybové aktivity prospéje
jejich zdravi.

+ Téhotné a Zeny po porodu by mély
zacit s malym mnozstvim
pohybové aktivity a postupné
Casem zvySovat frekvenci,
intenzitu a trvani.

» Cuviceni svalll panevniho dna Ize
provadét kazdy den, aby se sniZilo
riziko moc€ové inkontinence.

Vyvaruijte se fyzické aktivity pfi
nadmeérném horku, zejmeéna pfi vysoké
vlhkosti.

Zustante hydratovani pitnou vodou pfed, ¢
béhem a po fyzické aktivité.

Vyvarujte se ucasti na ¢innostech, které
zahrnuiji fyzicky kontakt; pfedstavuji
vysoké riziko padu; nebo by mohly
omezit okysli¢ovani (napfiklad aktivity ve
vysoké nadmofrské vysce, pokud obvykle
nezijete ve vysoké nadmorské vysce).
Po prvnim trimestru t€hotenstvi se
vyvarujte aktivit v poloze na zadech.

Pfi zvaZovani atletickych soutézi nebo
cvi¢eni vyznamné nad doporuc¢enymi

DalSi bezpeénostni opatfeni pro téhotné zeny pfri fyzické aktivité jsou:

pokyny by téhotné zeny mély vyhledavat
dohled u specializovaného
poskytovatele zdravotni péce.

Téhotné Zeny by mély byt informovany
poskytovatelem zdravotni péce o
znamkach nebezpedi, které je
upozorfiuji na to, kdy maji pfestat; nebo
omezit fyzickou aktivitu a v pfipadé, ze k
nim dojde, okamzité se poradit s
kvalifikovanym poskytovatelem zdravotni
péce.

V pfipadé porodu cisafskym fezem se k
fyzické aktivité vracejte postupné po
porodu a po konzultaci s poskytovatelem
zdravotni péce.

U téhotnych a poporodnich Zen, stejné jako u vSech dospélych, je vys§Si mnozstvi sedaveho chovani spojeno s
nasledujicimi Spatnymi zdravotnimi vysledky: umrtnost ze vSech pfi€in, umrtnost na kardiovaskularni onemocnéni
a umrtnost na rakovinu a vyskyt kardiovaskularnich onemocnéni, rakovina a vyskyt cukrovky typu 2

LIMIT

the amount of time
spent being sedentary

-

/18

v
REPLACE

with physical activity
of any intensity
lincluding light intensity).

_‘W,_
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Doporucuje se:

Téhotné a Zeny po porodu by mély omezit dobu stravenou
sedavym chovanim. Nahrazeni sedavého casu pohybovou
aktivitou jakékoli intenzity (vcetné lehké intenzity)

poskytuje zdravotni vyhody.

Silné doporuceni, dikazy nizké jistoty

ma
o=

==




Dospéli a starsi dospéli s chronickymi onemocnénimi (18r. a vice)
Pohybova aktivita mlze pfinést zdravotni vyhody dospélym a starSim dospélym, ktefi Ziji s nasledujicimi chronickymi stavy:
u pacientll, ktefi prezili rakovinu - fyzicka aktivita zlepsuje Umrtnost ze vSech pricin, specifickou Gmrtnost na rakovinu a
riziko recidivy rakoviny nebo druhé primarni rakoviny; pro lidi s hypertenzi - pohybova aktivita zlepSuje Umrtnost na
kardiovaskularni onemocnéni, progresi onemocnéni, télesné funkce, kvalitu Zivota souvisejici se zdravim; pro lidi s
diabetem typu 2 - pohybova aktivita snizuje miru Umrtnosti na kardiovaskularni onemocnéni a ukazatele progrese
onemocnéni; a pro lidi Zijici s HIV — pohybova aktivita aktivita mze zlepsit fyzickou zdatnost a dusevni zdravi (snizené
priznaky Uzkosti a deprese) a nema nepriznivy vliv na progresi onemocnéni (pocet CD4! a virova zatéz) nebo slozeni téla.

Ipomocné T lymfocyty

Doporucuje se:
VSichni dospéli a starsi dospéli s vyse uvedenymi chronickymi stavy by se méli pravidelné vénovat pohybové aktivité.
Silné doporuceni, dikazy stredni jistoty
At least at least I - I - . . , . -
150 é 75 Dospéli a starsi dospéli s témito chronickymi stavy by méli

vykonavat alespon 150-300 minut aerobni pohybové aktivity stredni

t°300 t°.|50 intenzity; nebo alespoii 75-150 minut aerobni pohybové aktivity
T L vysoké intenzity; nebo ekvivalentni kombinace aktivity stfedni a
moderate-intensity vigorous-intensity
2o oeic physical 2eroRic physical intenzivni intenzity po cely tyden pro podstatné zdravotni vyhody.
i . Silné doporuceni, dukazy stredni jistoty
For additional health benefits:
or an equivalent combination throughout the week On at least
o d V' - v d r d - - r - i d - l I
Dospéli a starsi dospéli s témito chronickymi stavy by méli e eming
také provadét ¢innosti na posileni svalu stredni nebo vétsi activitiesat
- = y e w - - - modaerate or greater
intenzity, které zahrnuji vSechny hlavni svalové skupiny 2 nebo days Intersity that
, , - v .r v - , i I 1} j
vice dni v tydnu, protoze tyto poskytuji dal$i vyhody. Weak! o et
Silné doporuceni, dukazy stfedni jistoty
| On at least W
varied
pmhl;'ggggg;:ﬁ;tthat V ramci tydenni fyzické aktivity by starsi dospéli s témito
emphasizes functional chronickymi stavy méli provadét riznou viceslozkovou fyzickou
alance and streng .. L o - L . , , .
dayi training at moderate aktivitu, ktera klade diraz na funkéni rovnovahu a silovy trénink se
a weekK or greater intensity. . , . v . . , . , P
. stredni nebo veétsi intenzitou 3 nebo vice dni v tydnu, aby se zvysila
funkéni kapacita a zabranilo padim. MUNI
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Dospéli a starsi dospéli s chronickymi onemocnénimi (18r. a vice)

. . Pokud to neni kontraindikovano, dospéli a starsi
For additional health benefits: Y .. . L. .
more than more than dospeli s temito chronickymi stavy mohou zvysit
300 éD 150 aerobni fyzickou aktivitu se stredni intenzitou na
vice nez 300 minut; nebo vykonejte vice nez 150
minutes minutes minut aerobni fyzické aktivity s intenzivni
moderate-intensi vigorous-intensit . . . . . . .
aerobic physical v aegrobic physical v intenzitou; nebo ekvivalentni kombinace aktivity
activity actlvity stiedni a intenzivni intenzity po cely tyden pro

Wi W dalSi pfinosy pro zdravi. Podminéné doporuceni, stredni dikazy jistc
or an equivalent combination throughout the week

« Pokud nejsou schopni spinit vySe uvedena doporuceni, dospéli pracovnikem a pozadat o radu ohledné typd a mnozstvi
s témito chronickymi stavy by se méli zamérit na fyzickou aktivity odpovidajici jejich individualnim potfebam,
aktivitu podle svych schopnosti. schopnostem, funkénim omezenim / komplikacim, 1ékim a
- Dospéli s témito chronickymi stavy by méli zacit s malym celkovému lecebnému planu.
mnozstvim fyzické aktivity a postupné ¢asem zvySovat « Lékarska vdle pred cvicenim je obecné zbytecna u jedincll bez
frekvenci, intenzitu a trvani. kontraindikaci pred zahajenim fyzické aktivity s mirnou nebo
- Dospéli s témito chronickymi onemocnénimi by se méli poradit Stredni intenzitou, ktera neprekracuje pozadavky na rychlou
s odbornikem na fyzickou aktivitu nebo se zdravotnickym chlizi nebo kazdodenni Zivot.

Pro prezivajici rakovinu, a dospélé s hypertenzi, diabetem typu
2 a HIV se doporucuje se: LIMIT
the amount of time

Starsi dospéli by méli omezit mnozstvi Cas straveny sezenim. spent belng sedentary A
Nahrazeni casu traveneho sezenim pohybovou aktivitou e

jakékoli intenzity (vcetné lehké intenzity) poskytuje zdravotni
vyhody. Silné doporudeni, dukazy stfedni jisi

Aby se pomohlo snizit skodlivé ucinky vysokych trovni REPLACE

sedavého chovani na zdravi, méli by se dospéli a starsi dospéli ;‘Q:I!lift'ﬁ;-‘::ﬁ:;:'nsity
s chronickymi onemocnénimi snazit délat vice nez doporucené (including light intensity).
urovné fyzické aktivity se stredni az vysokou intenzitou. - >
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Déti a adolescenti (5—17 r.) se zdravotnim postiZzenim

Mnoho zdravotnich prinos( télesné aktivity pro déti a dospivajici, jak jsou uvedeny v Casti vyse, se také tyka déti a
dospivajicich se zdravotnim postizenim. Mezi dalSi vyhody télesné aktivity pro zdravi lidi se zdravotnim postizenim patfi: lepSi
poznavani u jedincl s nemocemi nebo poruchami, které zhorsuji kognitivni funkce, véetné poruchy pozornosti / hyperaktivity
(ADHD); u déti s mentalnim postizenim miZe dojit ke zlepseni fyzické funkce.

At least

°60

minutes a day

moderate- to vigorous-intensity
physical activity across the week;
most of this physical activity
should be aerobic.

"JW\"

On at least

=3

days a week

vigorous-intensity aerobic activities,
as well as those that strengthen muscle
and bone should be incorporated.

Wi
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Doporucuje se, aby:
Déti a dospivajici se zdravotnim postizenim by méli

provadét alespon priumérné 60 minut prevazné aerobni
pohybové aktivity stredni az vysoké intenzity denné, po
cely tyden.

Silné doporuceni, mirné dikazy jistoty

Aerobni aktivity s vysokou intenzitou, stejné
jako ty, které posiluji svaly a kosti, by mély byt
zarazeny alespon 3 dny v tydnu.

Silné doporuceni, mirné dikazy jistoty

==
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Déti a adolescenti (5—17 r.) se zdravotnim postiZzenim

» Délat alespori néjakou fyzickou aktivitu je lepSi nez nedélat zadnou.

» Pokud déti a dospivajici se zdravotnim postizenim tato doporu€eni nesplnuji, bude mit provadéni jakékoliv
pohybové aktivity pfinos pro zdravi.

» Déti a dospivajici se zdravotnim postiZzenim by méli zacit s malym mnozZstvim fyzické aktivity a postupné
Casem zvySovat frekvenci, intenzitu a trvani.

* Neexistuji zadna velka rizika pro déti a dospivajici se zdravotnim postizenim, ktefi se vénuji fyzické aktivité,
pokud je pfimérena jejich individualni urovni pohybové aktivity, zdravotnimu stavu a fyzickym funkcim; a
pfinosy pro zdravi pfevazuji nad riziky.

» Déti a dospivajici se zdravotnim postizenim mozna budou muset konzultovat zdravotnického pracovnika

nebo jiného odbornika na pohybové a aktivity a zdravotni postizeni, aby jim pomohl urCit druh a rozsah
aktivity, ktera je pro né vhodna.

U déti a dospivajicich je vysSi mnozstvi sedavého chovani spojeno s nasledujicimi Spatnymi
zdravotnimi vysledky: zvySena adipozita; horSi kardiometabolické zdravi, kondice a chovani /
prosocialni chovani; a zkraceni doby spanku.

Doporucuje se, aby: LIMIT

Déti a dospivajici se zdravotnim
postiZzenim by méli omezit dobu the amount of time
stravenou sezenim, zejména mnozstvi spent being sedentary,
Casu straveného rekreacnim particularly recreational
sledovanim obrazovky. screen time.

Silné doporuceni, diikazy nizké jistoty -\I\N\r

==
me
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Dospéli (18 a vice rokti) se zdravotnim postizenim

Mnoho zdravotnich pFinos( fyzické aktivity pro dospélé, jak je uvedeno v Casti vyse, se tyka i dospélych s postizenim. Mezi
dalSi prinosy fyzické aktivity pro vysledky v oblasti zdravi pro osoby se zdravotnim postizenim patfi nasledujici: pro
dospélé s roztrousenou sklerézou - zlepsené fyzické funkce a fyzicka, dusevni a socialni oblast kvality Zivota
souvisejici se zdravim; pro osoby s poranénim michy - zlepsena funkce chlize, svalova sila a funkce hornich koncetin;
a lepsi kvalita Zivota souvisejici se zdravim; u jedincti s chorobami nebo poruchami, které zhorsuji kognitivni
funkce - zlepseni fyzické funkce a poznavani (u jedincll s Parkinsonovou chorobou a osob s anamnézou cévni mozkové
prihody); pfiznivé Gcinky na poznani; a mlze zlepSit kvalitu Zivota (u dospélych se schizofrenii); a mize zlepsit fyzické
funkce (u dospélych s mentalnim postizenim); a zlepSuje kvalitu Zivota (u dospélych s velkou klinickou depresi).

v

Doporucuje se, aby:
Vsichni dospéli lidé se zdravotnim postizenim by se méli pravidelné vénovat pohybové aktivité.
Silné doporuceni, diukazy stfedni jistoty

.ﬂ At least | atleast Dospéli lidé se zdravotnim postizenim by méli vykonavat
or

150 .75 alespon 150-300 minut aerobni pohybové aktivity stredni

intenzity; nebo alespon 75-150 minut aerobni pohybové

t0300 t0.|50 aktivity vysoké intenzity; nebo ekvivalentni kombinace

aktivity stredni a vysoké intenzity po cely tyden pro

minutes minutes R, ;

moderate-intensity vigorous-intensity pOdStatne prinosy pro zdravi.

aerobic physical aerobic physical

activity activity Silné doporuceni, dikazy stfedni jistoty
W Wi

. —_— For additional health benefits:
or an equivalent combination throughout the week
On at least

- y 4 r -w r v - l l
Dospéli lidé se zdravotnim postizenim by méli 2 | A
muscle-strengthening

také provadet aktivity na posileni svalu stredni activities at moderate

nebo vétsi intenzity, které zahrnuji vSechny or greater intensity

hlavni svalové skupiny 2 nebo vice dni v tydnu that involve all
piny y ’ days major muscle

protoze poskytuji dalSi zdravotni vyhody. a week groups.
Silné doporuceni, dukazy stredni jistoty

==
mee
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Dospéli (18 a vice rokti) se zdravotnim postizenim

| Onatleast V ramci tydenni fyzické aktivity by starsi dospéli lidé se zdravotnim postizenim
varied multicomponent méli provadét riznou viceslozkovou fyzickou aktivitu, ktera klade dliraz na
physical activity that funkéni rovnovahu a silovy trénink se stfedni nebo vétsi intenzitou 3 nebo vice
emphasizes functional ; i . L.

balance and strength dni v tydnu, aby se zlepsila funkéni

dayS S e kapacita a zabranit padam. For additional health benefits:

or greater more than more than
a week intensity.

Silné doporuéeni, dukazy stredni jistot:
> 300 @150

minutes minutes
Dospéli lidé se zdravotnim postizenim mohou zvysit aerobni fyzickou moderate-intensity |  vigorous-
. . - P . , - . . . , v aerobic physical intensity aerobic
aktivitu stredni intenzity na vice nez 300 minut; nebo vykonejte vice nez activity physical Attty
150 minut aerobni fyzické aktivity s intenzivni intenzitou; nebo " A

ekvivalentni kombinace aktivity stfedni a intenzivni intenzity po cely
tyden pro dalsi prinosy pro zdravi. Podminecné doporuceni, dikazy stredni jistoty

or an equivalent combination throughout the week

* Délat néjakou fyzickou aktivitu je lepSi nez délat nic. které se vénuiji fyzické aktivité, pokud je to vhodné pro aktualni

« Pokud dospéli lidé se zdravotnim postizenim tato doporuéeni uroven fyzické aktivity, zdravotni stav a fyzicke funkce; a kdyz
nespliuji, pfinese to néjaka fyzicka aktivita pfinosy pro zdravi. prinosy pro zdravi pfevazi rizika.
- Dospéli se zdravotnim postizenim by méli zagit s malym mnozstvim * Dospéli lidé se zdravotnim postizenim mozna budou muset

fyzické aktivity a postupné zvySovat frekvenci, intenzitu a trvani v konzultovat zdravotnického pracovnika nebo jiného odbornika na
prubéhu &asu. télesné aktivity a zdravotné postizené, aby jim pomohli urcit druh a

rozsah aktivity pro né vhodné.

* Neexistuji zadna velka rizika pro dospélé osoby se zdravotnim

ostizenim,
P U dospélych je vy8Si mnozstvi sedavého chovani spojeno s nasledujicimi Spatnymi zdravotnimi vysledky: umrtnost ze vSech

pri€in, umrtnost na kardiovaskularni onemocnéni a umrtnost na rakovinu a vyskyt kardiovaskularnich onemocnéni, rakoviny a

DoporuBUfEoy&y iR 2.

Dospéli lidé se zdravotnim postizenim by méli omezit dobu stravenou LIMIT
, , , “ . .. . ) . the amount of time
_sedavym pc:v:hybve!*n. Nar_1razer3| sedavého Casu fyZ|ckc’>u ’akt|V|tou jakékoli spent being sedentary
intenzity (véetné intenzity svétla) poskytuje zdravotni vyhody. e
Silné doporuceni, dikazy nizké jistoty

Aby se pomohlo snizit Skodlivé ucinky vysoké urovné sedavého chovani na REPLACE

zdravi, méli by se dospéli lidé se zdravotnim postizenim zaméfit na vice nez ‘;‘gmlf:;°;§ap:ﬁ"‘t=:'nmy

doporucené urovné fyzické aktivity se stredni az intenzivni intenzitou. (including light intensity] mun
70 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU Silné doporuceni, diikazy nizké jistoty - = MED
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Doporucené antropometrické parametry

= Hmotnost, Vyska — BMI

= Obvod bricha (pasu)

= Procento télesného tuku (BFP) (méFeno bioimpedanci)

=

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala
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BMI - klasifikace

Klasifikace BMI (kg/m2)
Hlavni déleni (cut-offs) Pridatné déleni
Podvaha < 18,50 < 18,50
Zavaind podvaha < 16,00 < 16,00
Stredni podvaha 16,00 -16,99 16,00 -16,99
Mirna podvaha 17,00 - 18,49 17,00 - 18,49

BMI = hmotnost (kg) / vy$ka (m?)

Normalni rozmeazi

18,50 - 24,99

18,50 - 22,99

23,00 - 24,99

Nadvaha > 25,00 > 25,00

. 25,00-27,49
Pre-obezita 25,00 - 29,99

27,50-29,99

Obezita 230,00 > 30,00
Obezita I. stupné 30,00 — 34,99 30,00 -32,49
32,50-34,99
Obezita Il. stupné 35,00 - 39,99 35,00 - 37,99
37,50-39,99

Obezita lll. stupné > 40,00 > 40,00

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Procento télesného tuku - diagnosticka kritéria (Cut-offs)

U procenta télesného tuku (PBF) nejsou diagnosticka kritéria tak jednoznacna, jako u BMI. Dosud neexistuje zadna obecna shoda
a neexistuji zadné zavazné referencni hodnoty vydané naptiklad WHO. Rdzné zdroje a rlizna doporuceni se proto mohou lisit.
Nize jsou uvedeny hodnoty, které se jevi jako nejvhodnéjsi pro bézné praktické pouziti. Pro srovnani je nize uvedena tabulka,
ukazujici odpovidajici hodnoty PBF pfi riiznych hodnotach BMI. Dale uvadime referencni hodnoty, které pouziva Inbody -
Biospace. Uplné dole jsou pak priklady nékterych dalich referencnich rozsahd, podle réiznych zdrojd.

= Diagnosticka kritéria pro mérené % télesného tuku (optimalni varianta k praktickému vyuziti):

Normalni (zdravé) <20 <30
Zvysené (overfat) 20- 25 30-35

Nadmérné (obezita) > 25 > 35

Oliveros E, Somers V, Sochor O, Goel K, Lopez-Jimenez F: The concept of normal weight obesity. Progress in cardiovascular diseases, 2014, 56, 426-433

= Hodnoty pozivané v pristrojich Inbody - Biospace:

Biospace: Doporucené rozmezi: muzi 10 — 20 % (standard 15), Zeny 18 — 28 (standard 23)

= Zmérené hodnoty % télesného tuku odpovidajici béZnym hranicim dle BMI: (Gaiagher et al.)

L N B

<25 25-30 > 30

<20 % 20— 25 % > 25%
% tuku Zeny <32% 32-38% > 38 %

v 4 s Y4 Age
n — » g /i
Nektere ostatni — pro srovnani  srreeee e a1 Kinatic: it/ human , - R
ACE -(American Council on Exercise - ACE (2009) What are the guidelines for percentage of body fat loss? . IS EEEEE This is an excerpt from Sport Nutrition, SscundEdmnn byAskeszuksndrup PhD, and Michael Glesmn PhD
American Council on Exercise (ACE). Ask the Expert Blog. December 2, 2009, o L w0 n% L = 0% 33 b - S0%  Table 13.1 Body fat percentagesfor males and females and their classification
Men Women Males Females Rating
oo Bedy fot sanges for san 5-10 3-15 Athletic
Essential fat 2-5% 10-13% T ———— 11-14 16-23 Good
| O e —— 3 [ Aok
Athletes 6-13% 14-20% 21-24 31-36 Overweight
o% E 0 15 20 25% 0% 35 40 asx 0%
Fitness 14-17% | 21-24% . o :Zﬂh >3|7 Obese
Table 13.2A Body fat percentage for the average population
U h q dravi [P Te24% | 2531% L | L= Ce=m] e Uptod 5 s
Stav oc rany a po pory zdravi Females 14-21% 15-23% 16-25%
Autor: Jindfich Fiala Dhess e S WMales 315% 11-17% 12.19%




Bioimpedancni méreni télesného slozeni — Inbody S10 (Biospace)

Pro mé&feni télesného sloZeni v souc¢asné dobé pouzivdme na UOPZ (kromé jinych zafizeni BIA) vysoce kvalitni
8kanalovy (8 méficich bod) multifrekvencni Inbody S10.

Télesny tuk - %, kg

Kosterni svalstvo - %, kg

Voda (%, |) — celkova, extracelularni a intracelularni

Hmota mineralnich latek - osealni +non-osealni frakce

Abdominalni tukova tkan

, Segmentalni analyza
Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Vysledkova zprava pristroje Inbody S10

BOdy Comp OSfﬁOn Ana"y Sis # Mineral Mass is estimated

Compartments Unit Measured Normal Range Total Body Water | Soft Lean Mass | Fat Free Mass Weight

Intracellular Water t 233 20.6 ~25.2 233 38.4
Extracellular Water € 15.1 12.6 ~15.4 15.1 ' 49.1 51.8
Protein Mass kg 10.1 89~10.9 10.1 ’ 61.3
Mineral Mass kg 3.29 3.10 ~ 3.80 328  leseos 267
Body Fat Mass kg 9.9 T l—~142 9.5
i s e EETTEE 0 TS
i gl Measured  Normal Range 55 70 8 100 115 130 145 160 175 190 %
Weight kg 613 503~ 681  me— |3
70 80 90 100 110 120 130 140 150 160 %
Skeletal Muscle Mass kg 28.4 25.1 ~30.7 ——— = ) 8 4
40 80 80 100 160 220 280 340 400 460 %
Body Fat Mass kg 9.5 7.1~14.2 ———— )5
0 5 10 15 20 25 20 35 40 45
Percent Body Fat % 15.6 10.0 ~ 20.0 —— — ]| 5.6
1rD ‘|I5 ‘IIB 2]2 213 3TU 3[5 4:0 4I5 5lﬂ
BMI ke/m? 228  185~23.0 | —— ) 8

. . Access Location
Segmental Lean Analysis - LocuionorPaniysis | e

Segment Unit Measured ~ Normal Range 4 60 8 100 115 130 145 160 175 190 %
Right Arm kg 3.08 2.38~3.22 _.._._._._ 3.08 . l . ‘

40 60 8 100 115 130 145 180 175 190 %
Left Arm kg 3.09 238~322  ee———————300 0000

70 80 9 100 110 120 130 140 150 160 %
Trunk kg 24.0 20.3~248 ———— 24.0 . . . :

70 80 9 100 110 120 130 140 150 160 %
Right Leg® kg 7.99 7.02 ~ 8.58 o ——— 7.9 . | , ‘

70 8 9 100 100 120 130 140 150 160 %
Left Leg kg 8.01 7.02 ~ 8.58 e —— S ) |
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Obvod bricha

I S N i
m <94 94 - 102 > 102
< 80 80 - 88 > 88

Kde mérit: Uplatnit pfipadné etnicky specifické hodnoty:

Ethnic specific values for waist circumference

Nodomina crumfaence Country / Ethnic group

\

it Europids*

In the USA, the ATP Il values ( 102 cm male;
88 cm female) are likely to continue to be

used for clinical purposes

~ South Asians Male 90 cm
Based on a Chinese , Malay and Asian-Indian | Female | 80 cm

* the midpoint between population

the lower border of the rib cage
d the ili

and the iliac crest Chinese Male 90 e
Female 80 cm
Japanese** Male 90 cm
Kde mérit: Female |80cm

V pase na umbilikalni drovni Ethnic South and Central Americans Use South Asian recommendations until
(pFes pupek) more specific data are available
Dle WHO: Stfed vzdalenosti

S e Use European data until more specific
mezi poslednim hmatatelnym data are available
Zebrem a vrcholem hiebene EMME ( Arab) populations Use South Asian recommendations
kyc€elni kosti (crista iliaca) until more specific data are available

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Obvod bricha

Korelace obvodu bficha s abdominalnim tukem (a Interpretaéni nastrahy pfi pouziti WHR:
metabolickym rizikem):

Klamava informace pfi hodnoceni zmén WHR u Zeny v pridbéhu 20 let

Front
Waist / - h \ / - >
[ J 20 years
—}..
' -~ > - >
Back Hip \
J L
T Ve BMI =24 BMI =35
by 5D e Waist =80cm Waist =100 cm
2 Hip =100 cm Hip =125¢cm
g 200 Waist:hip ratio = 0.80 Waist:hip ratio = 0.80
.L__RE
g 150
<2 cﬂ fﬂ?\
100
50 More k
\ | weight [
I above \J (j
—— Waist —
% 60 80 100 120 140 e A % y
— [ te—More
Waist circumference (cm) | weight
b ¥ below
waist
Apple shape Apple shape  Pear shape
, i Després J P, Lemieux |, Prud'homme D: Treatment of obesity: need to focus on high risk abdominally I\II U I\I I
Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU obese patients. BMJ. 2001 Mar 24;322(7288):716-20 MED

Autor: Jindfich Fiala



Metabolicky syndrom

= Metabolicky syndrom je shluk nejméné tfi z péti nasledujicich zdravotnich stavl: abdominalni obezita, vysoky

krevni tlak, vysoky krevni cukr, vysoka hladina triglycerid( v séru a nizka hladina lipoprotein{ s vysokou hustotou

(HDL).

= Metabolicky syndrom je spojen s rizikem vzniku kardiovaskularnich chorob a diabetu 2. typu

Definice dle IDF (International Diabetes Federation) - 2005

Jedinec s metabolickym syndromem musi mit:

Centralni obezitu (definovanou jako obvod bficha dle etnicky specifickych

hodnot) - Evropané > 280 /394 cm (USA 88/102)
+ alespon 2 z nasledujicich kritérii:

Zvyseneé triacylgylceroly

> 1,7 mmol/I (150 mg/dl)
Nebo specificka Ié¢ba pro tuto odchylku

Snizeny HDL cholesterol

< 1,03 mmol/I (40 mg/dl) u muzi
< 1,29 mmol/I (50 mg/dl) u Zen
Nebo specificka |é¢ba pro tuto odchylku

Zvyseny TK

Systol. TK > 130 nebo diast TK = 85 mm/Hg
Nebo lécba jiz diagnostikované hypertenze

ZvysSena glykemie na lacno

> 5,6 mmol/I

Nebo jiz diagnostikovany diabetes 2.typu
(PFi hladiné nad 5,6 je silné indikovany OGGT, ale ne
nezbytny pro potvrzeni tohoto syndromu)

Pokud je BMI >30 kg/m?, Ize pfedpokladat centraini obezitu a obvod bficha se nemusi méfit

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Krevni tlak

Definice a klasifikace TK dle méreni v ordinaci:

Kategoric STK

Optimalni TK <120
Normalni TK 120-129

Vysoky normalni TK 130-139 Pre-high blood

pressure

Hypertenze
stupen 1 (mirna) 140-159 90-99
stupen 2 (stredné zavazna) 160-179 100-109
stupen 3 (zavazna) = 180 >110 704
40 50 60 70 80 90100

Systolic (top number)

Izolovana systolicka hypertenze > 140 <90 Diastolic (bottom numberl

Hodnoty TK uzivané k definici hypertenze pfi riznych typech méreni:
STK (mm Hg) DTK (mm Hg)

TK
TK v domacich podminkach

ABPM
prumér za 24 hod.
prumér v denni dobé
prumér v nocni dobé

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Age reader — hodnoceni produktil glykace jako markeru rizika KVN a diabetu

Princip méreni

AGEreader je neinvazivni vysetreni, které vyuziva UV zareni ultrafialové
svétlo k excitaci autofluorescence v lidské kozni tkani.
Autofluorescence pochazi z rovné konecnych produktl pokrocilé
glykace (Advanced Glycation Endproducts - AGE). Méreni AGE
poskytuje okamzitou predpovéd’ kardiovaskularniho rizika (béhem 12s)

AgeReader identifikuje:
= ZvySené kardiovaskularni riziko

= Riziko (dlsledky) diabetu a rovnéz metabolicky syndrom syndromem

= Vcasné odhaleni (diabetickych) pacientd s rizikem rozvoje
kardiovaskularnich komplikaci

= Jedince se zvySenou Urovni AGE pro zlepSeni péce o kizi a
zpomaleni starnuti

'
N [ ]|
3_

0 20 40 60 80
Normal group: No CV risk
Risk group [: Limited increase of CV risk
Risk group IlI: Increased CV risk M U |\| I
80 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU [ Risk group ll: Definite CV risk MED
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AGEreader vysledkova zprava (kardiovaskularniho rizika)

Name: Josef Novak Exam date: 23.10.2019

Date of birth: 01.01.1959

Age: 60 @
READER

i Know their risk
Patient ID: 001 now eir ris

Cardiovascular Risk Report

Cardiovascular Risk Report { \W
f—

Cardiovascular risk factors are conditions or habits that raise

your risk of cardiovascular disease and events. There are

traditional and innovative cardiovascular risk factors known. 3 1
This cardiovascular risk report provides an overview of L)
selected cardiovascular risk factors with special attention for

the AGE Reader measurement result. O

Risk Factor Measurement results
Previous Current
23.10.2019 23.10.2019
-
AGE kS >

Smoker e ' @ @
Diabetes es '

LDL cholesterol 7 “°

Systolic blood pressure e e @ @
Pulse wave velocity ' )

" HEnN L]

©O00C606 0

1

Excellent  Very Good Fair Poor Previous  Current
good results results
AGE Reader result Notes

. The AGE Reader measurement result is 2,9 or above. This indicates a definitely
Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU high cardiovascular risk. It is recommended that other cardiovascular risk

81 R . factors should be assessed and treated, with low threshold and target values
Autor: Jindfich Fiala for starting or intensifying treatment.
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Biochemické markery

Reflotron™:

» Moznost okamzitého vyhodnoceni plazmatickych
parametrl pfimo ordinace béhem vysetreni a
poradenstvi

= Celkovy cholesterol
= HDL-chol

= Triacylglyceroly

« Glykémie

= Moznost okamzitého vyhodnoceni plazmatickych parametrl pfimo
v ordinace béhem vysSetieni a poradenstvi

= Stadi naneseni presného malého mnozstvi krve (32ul) na testovaci
prouzek a vlozeni do pristroje

= Je mozné zvolit kapilarni (z prstu) ¢i Zilni odbér

= Vysledek je za 2 minuty

82 Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
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Validizované testy hodnoceni nutricniho stavu z hlediska podvyzivy (starsi lide,
hospitalizovani pacienti)

= Tyto testy jsou velmi vhodné pro pouziti u seniorl, kde je riziko podvyzivy obecné
znacné zvyseno.

= Zde je nékolik testu, které byly testovany a ovéfeny na citlivost a specificitu a jsou
standardizovany a doporuc€eny pro celosvétové pouziti v téchto indikacich:

= NRS 2002 - Nutritional Risk Screening
s SGA - Subjective Global Assessment
s MUST - Malnutrition Universal Screening Tool

m MNA - Mini Nutritional Assessment

==
me
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MNA
(Mini Nutritional

Assessment)

Ustav ochrany a podpory zdravi LF MU
Autor: Jindfich Fiala

Vyplrite ¢ast Screening tim, Ze doplnite pfisluSnou hodnotu do ramefku. Hodnoty seftéte. Je-li vysledek 11 nebo méné, pokrafujte v ¢asti

Hodnoceni.

Screening

A

SniZil se pfijem potravy u pacienta za uplynulé 3 mésice

vlivem nechutenstvi, zaZivacich problému

(véetné potizi se Zvykanim nebo polykanim)?

0 = zévaZné nechutenstvifvyrazné sniZeni pfijmu stravy
1 = mimé nechutenstvifmimé sniZeni pfijmu stravy

2 = Zadné nechutenstvi/bez sniZeni pfijmu stravy

[

Kolik pinohodnotnych jidel ji pacient denné?
0 =1 jidlo

Ubytek vahy za posledni 3 mésice
0 = Ubytek vahy vétsi neZ 3 kg
1=nevi

2 = Ubytek vahy mezi 1 a 3 kg

3 = Zadny Ubytek vahy

Mobilita

0 = upoutany na IiZko nebo invalidni vozik — imobilni

1 = schopen vstat z IGZka/invalid. voziku, chiize pouze s
dopomoci

2 = samostatna chlze bez omezeni

[

1=2jidla
2 =3jidla [
Vybrané hodnoty pro prijem bilkovin:
«  Alespoii jedna porce miéEnych vyrobki
(mieko, syr, jogurt) denné anog neQd
*  Dvé nebo vice porci lusténin nebo vajec
tydné anoQd neQ
s Maso, ryby nebo dribez kazdy den ano.O0 nen

0,0 =je-li odpovéd ano pouze 1x
0,5 = je-li odpovéd 2x ano
1,0 = je-li odpovéd 3x ano

0.0

Konzumuje pacient dvé nebo vice porci ovoce anebo
zeleniny denné?

0=ne 1=ano

Trpél pacient béhem uplynulych 3 mésicu psychickym
stresem nebo zavaZnym onemochénim
D=ano 2=ne

]

Neuropsychické poruchy nebo obtize
0 = vazna demence nebo deprese

1 =mima demence

2 = Zadné psychické problémy

O

Kolik tekutin (voda, dzus, kava, &aj, mléko, ...) vypije
pacient za den?

0,0 = méné neZ 3 Salky

0,5=3aZ53akd

1,0 = vice nezZ 5 Zalkd

ol

Body Mass Index (BMI) = (vaha v kg) / (vyska v m)”
0 = BMI niZ5i neZ 19

1 =BMI od 19 a nizsi nez 21

2 = BMI od 21 a niZ5i nez 23

3 = BMI 23 nebo vyssi

Prijem stravy

0 = pacienta je nutné krmit

1 = pacient se naji s dopomoci

2 = pacient se naji zcela samostatné

O

Jak hodnoti svuj stav vyzivy pacient?

0 = hodnoti se jako podvyZiveny

1 = neni si jisty stavem vyZivy

2 = hodnoti svij stav vwZivy jako bez probléma

OJ

Vysledek Screeningu = souéet bodi

(mezisoucet max. 14 bod))

12 a7 14 bod(:
8 aZ 11 bodi:
0 aZ 7 bodd:

normalni vyZivovy stav
v riziku podvyZivy
podwyZiveny/a

Pro obsahlejsi vySetfeni pokratujte s otazkami G-R

Hodnoceni

V porovnani se svymi vrstevniky, jak vnima pacient svij

zdravotni stav?
0,0 = ne tak dobry

0.5 = nevi
1,0 = stejné dobry
2,0 = lepsi

0.0

Stredni obvod paze v cm (meéri se ve stfedu vzdalenosti

mezi akromialnim vybézkem lopatky a loketnim vybézkem
na nedeminantni konéetiné — na levé u pravaka a naopak)

0,0 = mensi nez 21
0,5=21az22
1,0 = 22 nebo vétsi

il

Obvod Iytka v cm (méfi se v nejsirsim misté)
0 = mensinez 31
1= 31 nebo vétsi

O

G Zije pacient samostatné (nikeliv v socialnim nebo
zdravotnickém zafizeni, napf. domov pro seniory,
nemochice, LDN)
1=ne_ 0=ano ]

H UzZiva pacient vice nez 3 pfedepsané Iéky denné
O=ne 1=ano D

I Prolezeniny nebo koZni defekty
O=ne 1=ano O]

Ref.: Vellas B, Villars H, Abellan G, et al. Overview of the MNAE — Its History

and Challenges. J Mut Health
Aging 2006; 10:456-485. Rubenstein LZ, Harker JO, Salva A, Guigoz Y.,
Vellas B. Screening for Undernutrition

in Geratric Practice: Developing the Short-Fom Mini Mutritional Assessment

(MMA-SF). J. Geront 2001; 58A:

M366-277. Guigoz Y. The Mini-Mutritional Assessment (MMA®) Review of
the Literature — What does it tell us?

J. Mutr Health Aging 2008; 10:486-487.
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Pro vice informaci: www.mna-elderly.com

Hodnoceni — soucéet (max. 16 bodd)
Vysledek Screeningu
Celkoveé hodnoceni — soucet

Hodnota miry podvyzivy

24 a7 30 bodd O normalni vyZivovy stav
17 az 23,5 bodd v riziku podvyZivy
Méné nez 17 bodu L] podvyZiveny/a

[
0.0

o W]



