VYCHOVA KE ZDRAVI

ZDRAVI

Puvodni vyznam slova zdravi - celek (v Fectiné i latiné), holismus, holistické pojeti zdravi (whole - celek),
jako organismus, jako spolecnost (viz. Kfivohlavy J.: Psychologie zdravi, Portal 2001)

Pojeti zdravi
- Antika - "ischio" - byt zdrav a silny (fec.)
- " hygiaino" - byt zdrav a schopen zivota (fec.)
- " holokteria" - dokonalé zdravi (fec.)
- " kalokagathia" - fyzicky krasny, vyvazenost télesna a dusevni (fec.)
- "sothein" - 3 vyznamy - 1. Zachranit ¢lovéka, 2. Pomoci ¢lovéku, aby byl celym Clovekem,
3. Uzdravit nemocného Clovéka (lat.)
"Salom" - celé zdravi + vnitini klid a mir (hebrejstina)
- "nirvava" (budhismus)

Prehled teorii zdravi (David Seedhous - 1995)

1. Teorie, které povazuji zdravi za idealni stav clovéka, jemuz je dobie (wellnes)
Teorie, které chapou zdravi jako fitness - normalni fungovani

Teorie, které se divaji na zdravi jako zbozi

Teorie, které chapou zdravi jako ur€ity druh sily
(viz. Kfivohlavy J.: Psychologie zdravi, Portdl 2001)
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Definice zdravi:
WHO (World Healt Organization) - jedna z instituci patfici pod OSN, sidlo Zeneva, ufadovna pro Evropu
Kodan, nejde o organizaci zdravotnikl, Svétova zdravotnicka organizace - neni vystizny preklad

1946 - Zdravi je stav, kdy je clovéku naprosto dobfe, a to jak fyzicky, tak psychicky i socialn€. Neni to jen
nepfitomnost nemoci nebo neduzivosti.

Soucasna nejcastéji uvadéna definice (WHO):

Zdravi je stav uplné télesné, dusevni a socialni pohody, ne pouze neptfitomnost nemoci nebo vady. (nové
duchovni rovina)

(Healts is state of comlete physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease and
infirmity.)

Determinanty zdravi

Zdravi je ovliviiovano (podminovano) celou skalou zevnich a vnitfnich faktoru, které plisobi samostatné nebo
spolecné, vzajemné se posiluji ¢i oslabuji nebo rusi. Spole¢né urcuji zdravotni stav, pocit pohody a
spokojenosti a také délku a kvalitu zivota.

Determinanty zdravi
- vnitfni vlivy - neovlivnitelné (geneticky zaklad, vrozené dispozice, vék, pohlavi)
- vngjsi vlivy - ovlivnitelné (zivotni styl, zivotni prostiedi, 1ékarska péce)

Zivotni styl, zpiisob Zivota

- S§irsi hledisko jakékoli chovani cloveka

- determinant zdravi - vnéjsi vlivy

- zdravy zivotni styl, zdravy zpusob Zivota (zpusob zivota, zivotni styl, ktery podporuje zdravi)
Prvky zivotniho stylu:

- vyziva (vyzivové chovani)

- pohybova aktivita

- koufeni (aktivni 1 pasivni)

- konzumace alkoholu (alkoholismus)

- stress, psychosocialni faktory



- sexualni chovani

- konzumace drog (drogové zavislosti)

- hygienické navyky (vztah k infekénim chorobam)
- prace a pracovni podminky

- relaxace, odpocinek

Pusobeni faktoru zivotniho stylu na zdravi:

- rizikové faktory - vliv, ktery zvysuje riziko ur¢itého onemocnéni, zvysuje pravdépodobnost, ze ¢lovék po
urcité dobé expozice onemocni

- ochranny, protektivni faktor - snizuje pravdépodobnost vzniku urcitého onemocnéni, do jisté miry chrani
pfed onemocnénim, zvysuje odolnost organismu

Podle epidemiologickych studii zdravi nejvice ovliviuje:
1. Nevhodny zpusob Zivota (50 - 60%)

- kuractvi

- energeticky neprimérena a nevhodné slozena vyziva
- nizka pohybova aktivita

- nadmérna psychicka zatéz spojena se stresem

- nadmérny konzum alkoholu

- drogové zavislosti

- nevhodné sexualni chovani

2. Zivotni a pracovni prostiedi (10 - 20%)

3. Nespravné ¢i nevhodné zamérena lékarska péce (10%)

Zlepseni zdravotniho stavu = vyrazna zména zivotniho stylu
- docilit pozitivnich zmén ve vyzivovych zvyklostech

- vyrazné snizit prevalenci kufactvi

- zvysit podil télesné aktivity

- dodrzovat zasady bezpecného sexualniho chovani

- zamgéfit se na prevenci zavislosti

Zebiicek faktora dle vyznamu, kterym se podileji na imrti (podle WHO):
1. koufeni

2. nadmérna konzumace alkoholu
3. nadvaha

4. pracovni rizika
5. nedostatek zeleniny a ovoce ve vyzivé
6. chudoba

7. nezameéstnanost

8. zavislost na drogach

9. dopravni urazy

10. nedostatek pohybu

11. pfemira zivocisnych tukt ve vyziveé
12. exhalace v ovzdusi

Zdravy zpusob zivota zahrnuje:

- vyrovnany a pravidelny denni rezim (dodrzovani zasad zdravé zivotospravy, dostatek spanku v
klidném prosttedi - déti nejméné 10 hodin, pravidelné stravovani - Skrat denn¢)

- dostatek pohybové aktivity (sportovani, pohybové hry v pfirod€, venku 1 v mistnosti, zdravotni a
relaxacni cviCeni, kazdodenni pobyt venku, aktivni formy vyuzivani volného Casu, omezeni vysedavani u
televize a pocitace)

- pestrou, plnohodnotnou a vyvazenou vyzivu (zejména dbat na dostatek ovoce a zeleniny ve strave -
nejlépe pii kazdém dennim jidle, tzn. Skrat denné€ v kazdém ro¢nim obdobi, denné zatfazovat do
jidelni¢ku mléko a mlécné vyrobky, snazit se omezovat pfilis tucnd, slana a sladka jidla)

- pravidelny pitny rezim (denni piijem tekutin by mél Cinit u dospélého Cloveka asi 2,5 litr(i ve formé
nealkoholickych napojli, déti by mély denné vypit asi 1,5 - 2,5 litry tekutin)



- dodrzovani zasad osobni hygieny (kazdodenni péce o Cistotu celého téla, odévu, obuvi; dodrzovani
hygieny po pouziti WC, vzdy pred jidlem a po pfichodu domu)

- ochrana pred nakazlivymi nemocemi (vyména vzduchu v mistnostech - vétrani; disledné dodrzovani
hygieny pfi styku s nakazlivymi nemocemi napt. chfipka, zloutenka, salmonela)

- co nejmensi styk se Skodlivinami prostredi (ochrana zivotniho prostfedi, udrzovani poradku a Cistoty
doma 1 v okoli domu; také napf. dbat na ochranu pii dlouhém pobytu na pfimém slunci)

- ochrana pred trazy (Gprava prostor pro bezpeény provoz, pohyb a hru; naucit se znat  vlastni
moznosti a nepfeceriovat své sily; dopravni vychova)

- odpovédné chovani v nejriuznéjsich zivotnich situacich (napt. odpovédné sexualni chovani, odpoveédné
rodi¢ovské chovani)

- odolnost vuci Skodlivym vliviim a navykam (nekoufit, neuzivat drogy, nepit vétsi mnozstvi alkoholu)

- duSevni pohodu (snazit se predchazet stresovym a konfliktnim situacim)

- pohodu v mezilidskych vztazich

ZDRAVOTNI STAV OBYVATEL CESKE REPUBLIKY

Jaké nemoci predstavuji pro nasi populaci nejvétsi zdravotni problém?
v" Co je nejcastéj$imi pri¢inami umrti?

v" Co je nejcastéjsimi pri¢inami nemocnosti ?

v" Co nejCastéji a nejvice snizuje kvalitu zivota?

Pfi hodnoceni zdravotniho stavu jsou pouzivany vyrazy:

- Prevalence - pocet piipadt urcité nemoci v dané populaci a Case

- Incidence - pocet novych pripadii onemocnéni vzniklych za urcitou dobu v dané populaci

- Morbidita (nemocnost) - pocet onemocnéni z definovaného poctu populace za urcitou dobu, frekvence
nemoci v populaci

- Mortalita (Aimrtnost) - pocet umrti z definovaného poctu populace za urcitou dobu

- Natalita (porodnost) - pocet narozeni z definovaného poctu obyvatel za urcitou dobu

- Letalita (smrtnost) - poCet zemielych z nemocnych urcitou chorobou

- Stredni délka zivota - vypocCteny udaj udavajici pravdépodobnou délku doziti narozenych v daném roce,
vychazi ze specifické imrtnosti

- Novorozenecka amrtnost - amrtnost zivé narozenych déti do 28 dnt

Demografické udaje
Trendy ve vyvoji svétové populace
- prirozeny prirastek svéta (r.2000) - 1,14
- 6,3 miliard lidi na svété (kazdy rok pfibyva 78 miliont - 95% z rozvojovych zemi)
- unosnost planety 14 miliard
- demograficka pfeména: mlada populace — starnouci populace
- stabilni vyvoj populace — uhrnna mira plodnosti (fertility) - 2,1
1995 - 2000 - svét 2,83 - ocekava se celosvétovy pokles
(Evropa - 1,4; Amerika - 2,01; rozvojové zem¢ 3; CR - 1,13)
- stfedni délka Zivota (r. 2000) - 65 let
(Afrika - 49 a klesa, Evropa a USA - 77; Japonsko - 81)
- zeny se dozivaji 0 5 - 8 let vice
- veékova struktura obyvatelstva - méni se struktura tzv. zavislého obyvatelstva (-15, 60+)

Demograficka situace v CR (2002)

- 8. rok pokles poctu obyvatel (10 203 269)

- nizké porodnost (mirné zvyseni - silné ro¢niky zen kolem 25 let)

- 1/4 déti se narodila mimo manzelstvi

- pozitivni trend v poCtu potratd (28 850), historické minimum (o 5%)

- pocet zemielych je 5. rok srovnatelny, prevazuji kardiovaskularni nemoci
- novorozenecka a kojenecka umrtnost (jedna z nejnizsi v EU)



Strredni délka zivota

- udava pocet let, které ma nadéji prozit osoba praveé x -leta pfi imrtnosti ve sledovaném obdobi
- vroce 2000 dosahla v CR stfedni délka pii narozeni u muzd 71,6 let, u Zzen 78,3

- stfedni délka zivota muzi je trvale nizsi nez stiedni délka zen (pramér 7,2)

- stfedni délka Zivota je v CR roste, je stale nizsi nez nejnizsi hodnota v EU (Portugalsko)

- za Evropskymi zemémi s nejvyssi stfedni délkou zivota zaostavaji muzi o 5-6 let, zeny o 4-5 let
- ze zemi stfedni a vychodni Evropy - 2. misto (po Slovinsku)

Nejcastéjsi priciny amrti

- umrtnost - zakladni ukazatel zdravi spole¢nosti

- pravidelny pokles umrtnosti zapo&al v CR v roce 1990
1. kardiovaskularni onemocnéni (r. 2002 - 52,8 %)
2. novotvary (r. 2002 - 26,7 %)
3. poranéni a otravy (r. 2002 - 6,3 %)

VNITRNI DETERMINANTY ZDRAVI — GENETICKE FAKTORY

VYZIVA

- vnéj$i faktor prostredi, uplatiluje se pti vzniku, ale i prevenci onemocnéni
- nevhodna vyziva se vyznamné podili na vzniku civilizacnich onemocnéni a na imrtnosti

Vyziva ve vztahu K civiliza¢nim nemocem je typicka:

1.

2.

nadmérnym energetickym pfijmem, vysokym piijmem tukd (nasycenych), cholesterolu,
rafinovaného cukru, soli, alkoholu

nedostatkem nenasycenych mastnych kyselin, komplexnich sacharidi a vlakniny, vitamina a
mineralt

Nepriznivy vliv na zdravi se projevuje:

1.

W

zivocisné tuky (nasycené) a cholesterol zvySuji hladinu cholesterolu v krvi a podili se proto na
vzniku aterosklerdzy, a jejich organovych projevt (ischemicka choroba srdce a cév, nejznameéjsim
projevem je infarkt myokardu a cévni mozkova ptihoda)

vysoky energeticky prijem, vysoky prijem zZivociSnych tukii a nizky prijem vlakniny jsou
spojovany s rizikem rakoviny tlustého stfeva a konecniku, prsu, délohy a vajecnikt

vysoky prijem soli je spojovan se vznikem vysokého krevniho tlaku, rakoviny zaludku
nadmérny energeticky prijem je spojovan s obezitou, ktera je soucasné rizikovym faktorem
srdecné-cévnich onemocnéni, cévni onemocnéni mozku, diabetes mellitus II. typu, zhorSuje
kloubni obtize, zubni kaz

nedostate¢nou konzumaci ovoce a zeleniny se snizuje ochranny (protektivni) u€inek vitaminu
C, A, E u rakovinového bujeni

Usmérnénim vyzivy lze pfimo ovlivnit:

hypercholesterolémii

nadvahu, obezitu

hyperglykémii (zvySenou hladinu krevniho cukru)
diabetes mellitus

castecneé:

hypertenzi

ischemickou chorobu srde¢ni

néktera nadorova onemocnéni

Dva extrémy vyzivy:



1. nadbytek potravy (nevhodna skladba, nadbytek zivin) - Evropa a Sev. Amerika — civiliza¢ni
nemoci (obezita, zubni kaz, cukrovka, srdecné cévni onemocnéni, nadorova onemocnéni)
2. nedostatek potravy (nedostatek zakladnich zivin, vitamint, mineral) — zejména rozvojové
zemé, vyspelé zeme CasteCné — chronicka podvyziva
- bilkoviny — onemocnéni kwashiorkor
- B1 (thiamin) — onemocnéni beri —beri
- B12 (kobalamin) — chudokrevnost
- niacin (vit. PP) — onemocnéni pellagra
- A —Seroslepost
- D - kiivice
- vapnik - osteoporoza
- zelezo — chudokrevnost
- jod - struma
Pozn.. Na snizeni nemocnosti a umrtnosti na nemoci srdce a cév ve vyspelych zemich svéta se podilelo
zejména ovlivnéni vyzivy a dalSich faktord (koufenti).

Zasady zdravé vyzivy
Vyznam vyzivy — tvorba tepla, energie, udrzuje organismus v dobrém stavu, (u déti rast)

Biologicky hodnotna strava:
obsahuje ziviny (bilkoviny, sacharidy, tuky, vitaminy, mineralni latky) a vodu

Potravinova pyramida
Vyvazena strava se da dobfe vyjadfit modelem pyramidy, ktera se sklada z 6 casti. Zakladnu tvofi potraviny,
které tvoti zaklad jidelnicku. Naopak vrchol pyramidy znazorfiuje potraviny a pochutiny, kterym bychom se
méli spiSe vyhybat. U kazdé skupiny je doporucena konzumace vyjadiena v tzv. jednotkovych porcich.
Skupiny potravin:
1. Obiloviny, téstoviny, pecivo (3 - 6 porci)
Zelenina (3 - 5 porci)
Ovoce (2 - 4 porce)
Mléko a mlécné vyrobky (2 -3 porce)
Ryby, driibez, maso, vejce, lusténiny (1 - 2 porce)
Sul, tuky, cukry (jen stiidmé)

Nk W

Desatero zasad zdravé vyzivy

1. Jezme pestie a rozmanité.
Jezme hodné ovoce a zeleniny, hlavné syrové.
Vybirejme si stravu bohatou na obilninové vyrobky.
Vyhybejme se potravinam, které obsahuji zivoc€i§né tuky a cholesterol, davejme prednost rostlinnym
olejum.
5. Bud'me stfidmi pti konzumaci cukru, sladkosti a slazenych napoju.
6. Nedosolujme si hotové pokrmy, stl a solené potraviny pouzivejme jen zcela vyjimecné.
7. Mgjme denné v jidelni¢ku netucné nebo nizkotu¢né mlééné vyrobky a mléko.
8
9.
1
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Jezme denné kvalitni zdroje bilkovin (driibezi nebo rybi maso, lusténiny)
Pijme denné alespori 2 litry tekutin.
0. Neptejidejme se ani nehladovime. Jezme prave tolik, aby naSe hmotnost byla stale pfimérena.

6 zakladnich slozek potravin (ziviny + voda):
- sacharidy
- bilkoviny
- tuky
- vitaminy
- mineralni latky
- voda



3 hlavni funkce:
e dodavaji energii
e stavi a udrzuji télesné tkané
e reguluji télesné funkce
ENERGIE
- energil télu dodavaji pouze sacharidy, bilkoviny, tuky
- urcujici faktory potieby energie jsou: velikost téla, rast, fyzicka aktivita, vék, pohlavi, teplota
prostredi, téhotenstvi a dalsi
- dulezita dlouhodoba rovnovaha mezi pfijmem a vydejem energii

Pfijem energie
- pfi §tépeni zivin z potravy (oxidace, spalovani) se uvoliiuje energie (ziviny jsou v téle Stépeny za
soucCasné premény kysliku na oxid uhli¢ity a vodu)
- metabolismus sacharidu, tuka a bilkovin
- energeticka hodnota zivin — pfi Stépeni 1 g sacharidi ziskame 4 keal = 17 kJ

1 g bilkovin 4 kcal =17 kJ
1 g tuku 9 kcal =38 kJ
(1 g etanolu 7 kcal =29 kJ)
Jednotky energie pouzivané ve vyzivé
- kilokalorie (kcal)
- kiloJoul (kJ)

- 1kcal=4, 1868 kJ

Bazalni metabolismus

- energie bazalniho metabolismu — potfebna energie k udrzeni zdkladnich zivotnich funkci pfi uplném
télesném 1 duSevnim klidu

- (EBM - 70 kg muz ast 7250 kJ = 1740 kcal, zena — méné — 6700 kJ = 1600 kcal)

- vypocet pro dospélé podle Harrise — Benediktovych rovnic
muzi:
EBM (kcal/24hod) = 66 + (13,8 x hmotnost v kg) + (5 x vyska v cm) — (6,8 x v&k)
Zeny:
EBM (kcal/24hod) = 655 + (9,6 x hmotnost v kg) + (1,85x vyska v cm) — (4,7 x v€k)

pt.: EBM = 655 + (9,6 x 60) + (1,85 x 176) — (4,7 x 29) = 1420 kcal = 6000 kJ

Energeticky vydej
- pravidelny pohyb
- sedavé aktivity (TV, PC, video, Skola, zaméstnani) zvy$i energeticky vydej maximalné o 30% oproti
EBM

BILKOVINY

- nepostradatelna zivina

- fce: vystavba novych bunék a tkani, obnova starych, stavebni kameny protilatek, hormont a enzymi,
soucast vetsiny télesnych tekutin, jediny zdroj dusiku, také zdroj energie

- bilkoviny jsou tvofeny aminokyselinami — celkem 22 (spojenych do dlouhych trojrozmérnych
fetézcl)

- hodnota bilkovin ve vyzivée je dana sestavou aminokyselin — 10 aminokyselin pro déti a 8 pro
dospélé je nezbytnych = esencidlnich = nepostradatelnych — tyto aminokyseliny nedokaze lidsky
organismus v ramci latkové pfemény pripravit (isoleucin, leucin, methionin, fenylalanin, treonin,
tryptofan, valin, pro déti navic arginin a histidin)

- bilkoviny s vysokou biologickou hodnotou maji vSechny nezbytné aminokyseliny, jsou velmi
kvalitni (zdroj: mléko, syry, vejce, maso, ryby, sojové boby)

- postradatelné (neesencialni) aminokyseliny umi nase télo vytvofit z jinych aminokyselin

- doporuceny prijem: dospéli — 0,75g/kg/den, Skolni déti — 1g/kg/den,



pro spravny pfisun nezbytnych aminokyselin se doporucuje, aby 1/3 denni davky bilkovin méla
vysokou biologickou hodnotu

SACHARIDY

- cukry, glycidy, uhlovodany, uhlohydraty

- nejdualezitéjsi a nejrychlejsi zdroj energie, stavebni slozka bunek

- déleni z hlediska vyzivy:
1. stravitelné — zdroj energie, tvorba molekul lidského organismu
2. nestravitelné - vlaknina

- sacharidy jako produkt rostlin (vznik pfi fotosyntéze)

- sacharidy zivociSného ptivodu — mlécny cukr — laktdza

Stravitelné sacharidy

monosacharidy (jednoduché cukry) — glukoza, galaktoza, fruktoza

- disacharidy - sachar6za, maltoza, laktoza

- polysacharidy — skroby (obsahuji 3000 molekul jednoduchych cukrit)

- doporuceny ptijem — 60 % energetického pfijmu clovéka

- cukr na slazeni — disacharid (sachardza) — v CR roéni spotieba kolem 40 kg na osobu, doporuéeni 17
kg, denn€ bychom nem¢li snist vice nez 45 g cukru, konzumujeme asi 110 g

- nadbytek fepného cukru zvysuje riziko obezity, kazivost zubq, riziko diabetu

Nestravitelné sacharidy - vlaknina

- vlakninou nazyvame slozky potravy rostlinného ptivodu, které nejsou §tépitelné travicimi enzymy
¢lovéka, jsou tedy nestravitelné a nevyuzitelné jako zdroj energie a zivin

- zivoCi$né potraviny vlakninu neobsahuji

-z chemického hlediska jde o polysacharidy (celuloza, hemicelulozy, pektiny,...)

- rozpustna vlaknina — vaze vodu a bobtna — pfiznivy vliv na metabolismus cukri a tukd

- nerozpustna — zrychluje prichod traveniny stfevem

- vyznam vlakniny: zpomaluje vyprazdinovani zaludku, zpomaluje traveni a vstfebavani sacharida
(prevence obezity 1 1éCba), zvétsuje stievni obsah — urychluje peristaltiku stfev (prevence rakoviny),
snizuje vstrebavani tukt a hladinu cholesterolu

- denni doporu¢ena davka: min. 30 g (v CR 10-20 g)

TUKY

- vyznam: nejvétsi zdroj energie, nezbytné pro funkci bunéénych membran, tvorbu kiize, produkci
hormont, pfenaseci a rozpoustédla vitaminu, dlouhotrvajici sytivost, zasoba energie, tepelny izolator

- zékladni stavebni jednotkou jsou mastné kyseliny (nasycené MK — maji pouze jednoduché vazby
mezi atomy uhliku, nenasycené MK — kyseliny s 1 nebo vice dvojitymi vazbami)

- nasycené MK — télo si je dokéaze vyrobit samo, zdroj energie, pevné skupenstvi

- nenasycené MK (esencialni) — nenahraditelné, kyselina olejova, linolovéa, linoleova — kapalné
skupenstvi - organismus z nich vytvari kyseliny dalezité pro spravnou funkci Sedé mozkové kiry,
zrakového ustroji, nervového systému, pohlavnich zlaz

- nedostatek nenasycenych MK — porucha biochemickych pochodu, snasivosti cév, krevni srazlivosti,
zanétlivé pochody — zdroj rostlinné oleje a motské ryby

- zivocCisné tuky — velké mnozstvi nasycenych MK a cholesterolu (sadlo, maslo, 1))

- nejcennéjsi zivoc¢isny tuk — obsazeny v rybim mase — nejbohatsi zdroj nékterych nenasycenych
mastnych kyselin — ochrana proti srde¢nimu infarktu

- rostlinné oleje — velka prevaha nenasycenych MK, neobsahuji cholesterol, (lecitin — ochrana proti
ukladani)

- pomeérné zastoupeni tukti by nemélo prekrocCit 30 % celkové energetické davky (pt.
z doporucenych 9200 kJ by to bylo 2760 kJ z tuku, coz je asi 75 g tuku)

- v CR tuk zastoupen v celkové energetické davce 36 — 40 %, % tuky Zivo&isné

- denné bychom méli snist 1 1zici rostlinného oleje a 35 g rybiho masa denné€ neboli 2 -3 rybi pokrmy
tydné (tj. 13 kg na rok)



nadbytek tuku zptisobuje obezitu, napomaha zvysovani hladiny cholesterolu, ma vliv na
arterosklerozu, souvisi se zhoubnymi nadory tlustého stfeva a konecniku

Cholesterol

je prirozena latka, ktera se nachazi ve vSech tkanich zivoci§ného ptivodu

je nezbytny pro normalni funkci nervové tkang, tvorbu zluc¢i a hormont

denni potfeba cholesterolu je asi 600 mg, pficemz si t€lo minimalné 400 mg vytvaii samo v jatrech
cholesterol je nerozpustny v krevnim séru

vy$$i hladina cholesterolu v krvi zvySuje riziko aterosklerdzy a srde¢né cévnich nemoci (uklada se do
platt uvnitf cév a postupné cévy zanasi)

denni doporucena davka cholesterolu by neméla prekrocit 300 mg

hladinu cholesterolu v krvi je mozné snizovat spravnou vyzivou a celkovou zivotospravou (vitamin C,
vlaknina, lecitin, nenasycené mastné kyseliny, fyzicka aktivita)

(vyzivou mizeme ovlivnit 20% pokles cholesterolu, hladina cholesterolu v krvi je asi z 20 %
determinovana geneticky)

Cholesterol (mmol/l) a KV riziko

vék bez rizika mirné riziko vysoké riziko
20-29 <52 52-5,7 > 5,7
30-39 <57 57-6,2 > 6,2
> 40 <6,2 6,2 —6,7 > 6,7
- u déti ideal pod 4,4 (asi 49% déti)
- rizikovy nad 5,2 (20% déti)
Pozn.

- v krvi koluje cholesterol vazan v molekulach lipoproteidu

- tzv. hodny cholesterol — lipidy o vysoké hustoté (high density lipoproteins) — HDL (> 1 mmol/l)

- tzv. zly cholesterol — lipidy o nizké hustoté (low density lipoproteins ) — LDL (< 3 mmol/l)

- (T —glyceridy < 2)

VODA

- je nejdulezitéjsi soucast vyzivy, protoze zprostiedkovava funkce ostatnich jejich slozek (rozpoustédio,
transportni prostiedek, udrzuje télesnou teplotu, vsttebavani, presun latek z krve do tkani, vylu¢ovani
odpadnich latek ledvinami, metabolismus)

- voda ma nejvétsi podil na celkové télesné hmotnosti, celkové mnozstvi vody zavisi na véku
(novorozenec — 75% vody, dospéli — 60% vody, staii — 50% vody)

- ptijem vody musi byt v rovnovaze s vydejem vody

- ptijem vody — napoje, potrava, mala cast metabolismem zivin

- vydej vody — moci (1500 — 2000 ml denn¢), dychanim (400 ml denn€), potem (500 ml denn¢), stolici
(100 ml denn¢) — celkem 2, 5 1 u dospélého ¢loveka

- pfivylouceni vice vody nez je pfijem — odvodnéni — dehydratace (jiz ztraty 2 % télesné vody — tj. asi
0,8 1 vede poklesu vykonu, ztrata 15 — 30 % je smrtelnd)

- prijem tekutin je fizen pocitem ziznég, zizen je fyziologicky stav, ktery loveéku signalizuje vétsi
ubytek vody z organismu, regulatorem pocitu zizné€ je zahusténi krve (zvySeny osmoticky tlak
télesnych tekutin)

- denni ptijem tekutin by mél Cinit u dospélého Cloveka asi 2,51 ve formé napoju, déti by mély vypit
denné 1,5 — 2 1 tekutin

- déti velmi Spatné snasi pocit zizné, potiebuji vice vody k poméru télesné vahy nez dospéli (nedostatek
tekutin se u déti projevuje unavou, malatnosti, spavosti a bolestmi hlavy)

- dalezité je doplnovani tekutin i v dobé skolniho vyucovani

- vhodné napoje — teplota, mnozstvi cukru, pidatné latky (kofein, chinin, barviva, konzervacni latky)

VITAMINY

organicke slouceniny, kazdy ma chemicky nazev (pro zjednoduseni oznacujeme velkymi pismeny)



vitaminy jsou pro ¢lovéka nezbytné esencialni:
o reguluji stavbu a obnovu bun¢k
o pomahaji regulovat chemické reakce
o podporuyji zdravi, kladné ovliviiuji proces starnuti, pomahaji predchazet nemocem

vitaminy délime dle rozpustnosti na vitaminy rozpustné v tucich (A, D, E, K) a vitaminy rozpustné

ve vodé (C a vit. skupiny B)

vitaminy rozpustné v tucich se mohou ukladat do zasoby obvykle na nékolik mésict (A, D), pii

nadmérném piijmu (farmakologické preparaty) maze dojit k predavkovani az poskozeni zdravi

vitaminy rozpustné ve vodé se do zasoby neukladaji nebo jen ve velmi malém mnozstvi a na nékolik
dni, k poskozeni zdravi pfi velkém pfijmu nedochazi (pfebytecné jsou vylouceny moci)

vzdy se doporucuje prijem vitamint (i mineralu) potravou, né suplementaci pomoci multivitamint

(Iékova forma by méla byt pouze nedoporuceni lékare)

Vitamin A (retinol)

- podporuje rast, zajiStuje normalni funkci kiiZe a sliznice, podporuje tvorbu zrakovych barviv a
tim zvySuje schopnost vidéni za Sera, je protiinfek¢nim vitaminem, chrani buné¢né membrany —
snizuje riziko nadorovych bujeni

- zdroj: jatra, mléko a mlécné vyrobky, ryby, vejce nebo ve formé B-karotenu v mrkvi, v listové
zelening, brokolici a v zluté nebo ¢ervené zbarvenych plodech (merutiky, kukufice, rajcata,
paprika, dyn¢)

- doporucenou denni davku predstavuje zhruba 1 vétsi mrkev, misa zeleného hrasku, kostka syru
nebo 1,75 1 mléka

- pfiznakem nedostatku je sucha a drsna kiize a zhorSené vidéni (Seroslepost)
pfi vysokém piijmu vitaminu A miZze dojit k otrave

Vltamln D (kalciferol)

- nezbytny pro hospodareni téla s vapnikem, pro spravny vyvoj kosti a zubt, dulezity pro dobry
stav kiize

- vyznamnym zdrojem vitaminu je slunecni zafeni (kryje 80% potieby), rybi tuk, vaje¢ny zloutek,
jatra, mléko, maslo

- nedostatek u déti zptuisobuje kfivici (rachitis), u dospélych — méknuti kosti (osteomalacie)

Vitamin E (tokoferol)

- ma antioxidacni vlastnosti (tzn. chrani lidské bunky pfed ucinky volnych radikali, které poskozuji
membrany bunek a mohou pocinat nadorova bujeni), pomaha pii odbouravani skodlivych latek
z t€la, ma vyznam pro latkovou vymeénu, pfizniveé pasobi na plodnost, zpomaluje starnuti bunék a
tkani, zlepSuje hojeni

- nejbohatSim zdrojem jsou obilné klicky a nakliené obili, olejnata semena, rostlinné oleje, listova
zelenina

Vitamin K (fytochinon)

- protikrvacivy — nezbytny pro normalni krevni srazlivost

- zdrojem je listova zelenina, lusténiny, brambory, jatra, vejce, mléko

- produkce stfevnich baktérii kryje asi polovinu potieby

Vitaminy skupiny B

- pomoc pii metabolismu bilkovin, sacharidi a tuka
B1 (thiamin) — je nezbytny pro uvoliovani energie ze sacharidd, nutny pro rust a normalni ¢innost
nervove soustavy, pomaha udrzovat svalové napéti; jeho zdrojem jsou celozrnné obiloviny,
neloupana ryze, lusténiny, kvasnice, mlé¢né produkty
B2 (riboflavin) — dulezity pro normalni ¢innost télesnych bunék, je zapojen do metabolismu
bilkovin, mastnych kyselin a sacharidii, ma vyznam pro rust a ochranu pied infekci; vyskyt je
Siroky — maso, ryby, mléko, vejce, obilniny, lusténiny, kvasnice, zelenina
Bs (riboflavin) — dilezity jako soucast enzymu a pro metabolismus bilkovin a tukl, nezbytny pro
tvorbu hemoglobinu; zdrojem jsou obilné klicky, celozrnné obiloviny, kvasnice, lusténiny, ryby,
maso vejce, mléko, n€které druhy zeleniny
PP (niacin) — nezbytny pro zdravou kiizi, sliznici a nervovou ¢innost, ovliviiuje vyuziti bilkovin,
mastnych kyselin a sacharidi, dulezity pro rast; zdrojem jsou lusténiny, maso, dribez, ryby,
vnitinosti , kvasnice



B12 (kobalamin) — nezbytny pro tvorbu ¢ervenych krvinek a pro spravnou funkci nervové
soustavy, v téle se ucastni metabolismu aminokyselin; vyskytuje se pouze v potravinach
zivoci$ného puvodu (nedostatek pii veganskeé strave - chudokrevnost)

kyselina listova — nezbytna pro tvorbu Cervenych krvinek, dulezita v téhotenstvi, v potrave se
vyskytuje pomérné malo, dobrym zdrojem je tmava listova zelenina, vnitfnosti, ofechy, vejce,
celozrnné obiloviny a lusténiny (aktivitu kyseliny listové snizuji latky obsazené v cigaretovém
kouft)

biotin — podili se na aktivité¢ enzymu, nezbytny pro normalni funkci nervového systému, ovliviiuje
metabolismus mastnych kyselin a tim také funkci kize (produkce stievni mikroflorou)

kyselina pantotenova — umoziuje funkci rozlicnych enzymu, dalezity pro spravnou funkci kize,
nadledvinek, imunitniho systému, plodnost

Vitamin C (kyselina askorbova)

- udrzuje pruznost cévnich stén, podporuje obranyschopnost organismu, ptisobi proti infekcim a
unave, zlepSuje hojeni ran, pisobi protistresove, napomaha krvetvorbé a ptisobi jako neacinnéjsi
antioxidant (ma protinddorovy ucinek)

- doporucena denni davka je pro déti 50 — 90 mg a pro dospélé 75 — 100 mg (neSkodi, dodame-li
télu vice, az 500 mg)

- piijem vitaminu C je obvykle u obyvatel CR nizky (asi ¥ doporu¢ené davky)

- zdrojem je ovoce a zelenina, zejména — paprika, Cerny rybiz, kiwi, jahody, petrzelova nat, kien,
citrusové plody

- vitamin C je velmi nestabilni a pfi bézné kuchyriské tipravé jsou jeho ztraty az 60 %

- absolutni nedostatek zpusobuje nemoc zvanou kurdéje

MINERALNI LATKY

- anorganické latky (nutny pfijem potravou)

- dalezité funkce v organismu — stavebni kameny, rovnovaha vnitiniho prostfedi, soucast hormont a
enzymu

Vapnik (Ca — kalcium)

- nejhojnéjsi mineral v téle (1,0 — 1,3 kg), ucastni se stavby kosti a zubl, umoziuje cinnost srdecniho
svalu, je nezbytny pfi srazeni krve

- zdrojem vapniku jsou mléko a mlécné vyrobky (z rostlinnych zdroji je mala vstiebatelnost)

- nedostatek vapniku zptisobuje osteoporozu

Hor¢ik (Mg — magnesium)

- ddlezity pro stavbu kosti, nervosvalovou drazdivost, enzymovou aktivitu a nezbytny pro syntézu
bilkovin, tukt, sacharidli a nukleovych kyselin

- zdrojem jsou zejména zelené Casti rostlin, obiloviny,lusténiny, semena

Zelezo (Fe)

- nezbytné pro tvorbu Cervenych krvinek (nedostatek se projevuje chudokrevnosti - anémii, zeny maji
vy$si pottebu zeleza nez muzi)

- hlavnim zdrojem je maso a vnitfnosti, mén¢ vejce, lusténiny a zelenina

Jod (I)

- zivotné dulezity pro tvorbu hormont §titné zlazy, které reguluji latkovou preménu v téle

- hlavnim zdrojem jsou moiské ryby a dalsi produkty mote, obohacena kuchynska stl jodidem
draselnym

Sodik a chlor (kuchynska sul)

- NaCl ma v lidském téle nékolik dalezitych funkci, ovliviiuje osmoticky tlak télesnych tekutin, objem
krevni plazmy a mezibunéénych tekutin, udrzuje rovnovahu kyselin a zasad, molekuly sodiku jsou
nutné k aktivaci nékterych enzymu a k fizeni nervovych impulst, chlor pouziva organismus ke tvorbé
kyseliny chlorovodikové (HCI) v zaludku

- zdrojem je predevsim kuchyriska sl a to pfimo nebo jako sil obsazena v potravinach

- denni potieba soli je dana jeji rovnovahou v t&le a neméla by prekrogit 5 grama (v CR je denni
spotieba soli 12 -17 g)

- nadbytek soli zpiisobuje vysoky krevni tlak, zvysuje riziko kardiovaskularnich nemoci a prispiva ke
vzniku nadort zaludku



PORUCHY PRIJMU POTRAVY

OBEZITA (OTYLOST)

- civilizacni nemoc, rizikovy faktor

- chronické onemocnéni, pravdépodobné nejstarsi metabolicka porucha

- nejcastési forma poruchy vyzivy

- postihuje dospélé 1 déti — zdravotni problém lidstva, ktery nabyva charakteru epidemie

Definice

- obezita je nadmérné hromadéni tuku v téle, ktery vede ke zvySeni télesné hmotnosti

- dasledek dlouhodobé nerovnovahy mezi ptijmem a vydejem energie
(Pokud je pfivod energie potravou vyssi nez vydej, uklada se piebytecna energie ve formeé tuku. Tuk se
v téle uklada do tukovych bunék, jejich nejvétsi koncentrace je v podkozi. Tukové buriky se zvetSuji nebo
se zvySuje jejich pocet. Nejvetsi schopnost mnozeni maji tukové buriky v 1. roce zivota a v obdobi
puberty.)

Vznik obezity
- neni jednotny nazor na podil dédi¢nosti a vné€jsich faktor(i na vznik obezity
- prokazatelny je vztah mezi obéznimi rodici a détmi s nadvahou popt. obezitou

Hodnoceni obezity:
1. BMI - Body Mass Index - index télesné hmotnosti

BMI =m/ v?
m = hmotnost [kg]
v = vySka postavy [m]
Podvaha Primérena vaha Nadvaha Obezita
Muzi do 20 20 -25 25-30 vice nez 30
2eny do 18,5 18,5-24 24 - 29 vice nez 29

Stanoveni pfimérené hmotnosti

m =23 x v?

pozn. nejvhodnéjsi index pro posouzeni hmotnostné vyskového vztahu po ukonceni puberty, u déti
slouzi pouze jako orientacni ukazatel, neplati pro sportovce

2. Broctv index - vyska v cm — 100 = pfiméfena hmotnost v kg
3. Percentilové grafy, tabulky - pomér hmotnosti k vySce, v souvislostech s vékem ditéte

4. WHR index (Whist Hip Ratio) - pomér obvodu pasu a bokt
WHR = pas /boky
rizikovy WHR muzi > 0,95 (1)
rizikovy WHR zeny > 0,85
Hodnoceni typu distribuce tuku dle WHR

Spise periferni Vyrovnana Spise centralni Centralni -

rizikovy

Muzi do 0,85 0,85-0,90 0,90 — 0,95 nad 0,95

Zeny do 0,75 0,75 -0,80 0,80 - 0,85 nad 0,85

5. Obvod pasu
Zvysené riziko Vysoké riziko
Muzi od 94 cm nad 102 cm
Zeny od 80 cm nad 88 cm




6. Mefteni tloustky kozni fasy, podkozniho tuku

Vyskyt obezity

- v CR celkem 66 % muzi a 54 % zen ve véku od 20 do 65 let trpi nadvahou nebo obezitou (Centrum pro
diagnostiku a lécbu obezity, 1999)

- obezita postihuje kolem 17 % muzt a 21 % Zen

- obezita v détstvi se za poslednich 10 let ztrojnasobila (na celém svété), v CR nadvaha — 7-8 % déti,
obezita — 6 — 7 % déti (celkem 13 - 15 %)

- prevalence obezity stoupa
pt. Svédsko z 3 % na 18 %, v USA dvakrat vice obéznich nez v EU

Dva typy obezity:
1. abdominalni (androidni) - muzsky typ obezity (tuk se uklada do oblasti bfisni, rychleji se uvoltiuje) --
rizikovy faktor arterosklerozy
2. gynoidni (panevni) - Zensky typ obezity (tuk se uklada do oblasti bokt, stehen — uvolfiuje se pomaleji,
zasoba pro te€hotenstvi)
(u Zen po klimaktérium hromadéni tuku abdominaln¢)

Zdravotni rizika

--- zalezi na stupni obezity a na rozlozeni tuku v téle

- Dbolesti zad a kloubtl, osteoartroza (degenerativni zmény patete, kycli, kolen)

- kardiovaskularni nemoci, vysoky krevni tlak (hypertenze), vysoka hladina cholesterolu
(hypercholesterolémie), cévné mozkové ptihody, nemoci cév dolnich koncetin

- zvySeny vyskyt nékterych druht rakoviny, poruchy latkové premény sacharida (az diabetes mellitus typu
II), dna

- gynekologické problémy, neplodnost, zlu¢nikové kameny, kyla

- syndrom spankové apnoe (opakované kratké zastavy dychani ve spanku)

U obéznich je:

- riziko vzniku hypertenze 2 -3 x vySsi

- riziko vzniku karcinomu délohy — 3 x vyssi

- riziko umrti na KVO o vice nez 50 % vyssi

- riziko vzniku cukrovky vice nez 3 x vyssi (u BMI nad 35 stoupa na 90 %)

- u mladych muzi s tézkou obezitou 12 x v€tsi riziko tmrti

- 2 x delsi pracovni neschopnost a invalidita

I Po redukci hmotnosti se vyrazné snizuji komplikace vyplyvajici z aterosklerotickych zmén cév.

Lécba obezity

- obezita musi byt lécena

- zékladem 1écby — tprava jidelnic¢ku (dieta), zvySeni pohybové aktivity, zména zivotospravy
- medikamtozni 1écba

- chirurgicka 1écba

Prevence obezity
- détstvi

Skola a obézni déti
- Casté problémy v kolektivu

Pozn.
www.obezita.cz/stob

PORYCHY PRiJMU POTRAVY (PPP)

e Mentdlni anorexie, mentdlni bulimie — pojmy se spoleCnym jmenovatelem:



zavazné psychosomatické onemocnéni, porucha osobnosti.
» Psychogenni porucha (tj. vylouceni organické pticiny), spo€ivajici v pouzivani jidla k , feSeni
emocnich problému ¢i neutéSenych emocnich stavi.
» V popredi poruchy:
* manipulativni zachazeni s jidlem, extrémni zaujeti v§im, co s jidlem souvisi, jidlo prestava
byt normalni soucasti zivota, ale stava se jeho hlavni naplni.
» problém kontroly a sebekontroly,
» problematicky vztah k sobé: celkove narusené sebepojeti, narusené télové schéma ve
spojeni s extrémnim zaujetim télem, jeho vzhledem a patologickym strachem ze
ztloustnuti, tedy 1 v§im, co souvisi s jidlem, télesnou vahou apod.

Vymezeni (ICD-10), charakteristika pomoci symptomu

Mentalni anorexie (struc¢né: patologicka touha po §tihlosti,

1. Ubytek vahy o 15% oproti normalni hmotnosti (nebo BMI je rovno nebo méné 17,5)

2. Chovani je nutkavé zaméfeno na redukci hmotnosti: dieta (event. odmitani jidel ,,po kterych se tloustne*),
obvykle spojend s nadmérnym cvi¢enim, vyprovokované zvraceni, uzivani projimadel, anorektik a
diuretik, mtze piejit do uplného odmitani potravy.

3. Specificka psychopatologie: zkreslena pfedstava o vlastnim téle (bez ohledu na vyhublost pocit tloustky),
nékdy natolik zkreslena, ze télo uz neni ani chapano jako soucast vlastni osobnosti, ale jako cizi objekt,
ktery je na obtiz. Nemocny si sam sob¢ ukladéa za povinnost mit nizkou vahu.

e Mentalni bulimie (stru¢né: neodolatelna touha po jidle, Casto je v anamnéze mentalni anorexie!)

1. Opakované zachvaty piejidani, které nemocny neni schopen ovladat a ji i pfesto, ze uz nepocituje hlad,
epizody konzumace velkych davek jidla béhem kratké doby.

2. Po zachvatech , zravosti* nasleduje nutkava potieba se potravy zbavit jakymkoli zptisobem a co
nejrychleji (zvraceni, pouziti projimadel a nasledné hladovéni do dal§iho zachvatu).

3. Chorobny strach z tloustky a nepfimefené hodnoceni vlastniho téla spojené s precefiovanim jeho
hmostnosti ¢i proporci.

Prubéh PPP

Mentalni anorexie (vyskyt nejcastéji ve véku 14 — 18)

Prubeh byva pozvolny: tendence dodrzovat (pfisnou) dietu, nadmérné cvicit. .., zpocCatku se nejevi jako
porucha. Zestihleni — nékdy pozitivni hodnoceni — posilujici impuls. Pocit vyjimecnosti, nadtazenosti (,,néco
dokazu, nejsem jako ostatni...*). Dal§i hubnuti — nepfiméfenost zacina byt okoli jasna, ale... zaCinajici
anorektiCky se chovaji podobné jako zacinajici narkomani: bagatelizace zavaznosti takového jednani,
popirani potizi, n€kdy — pocit nadfazenosti... Dalsi ubytek vahy — vyCerpani organismu — tnava,
podrazdénost, uzkost, deprese (syndrom hladovéni), bolesti bficha, hlavy, poruchy spanku. Osobnostné:
izolace, stazeni ze soc. kontaktd. 30 — 50% MA se pozdéji vyvine do bulimie (event. tzv. kombinovana
forma). U MA nebezpeci umrti!! (az 5% postizenych!!)

Mentalni bulimie (vyskyt u starSich divek 17 — 25, n€kdy 1 pozdé&ji)

Obvykle vyvolana vétsi psychosocialni zatézi, priabéh plynuly, postupné se nemocni dostavaji do stadia, kdy
nemoc silné narusuje jejich zivot. Nedovedou se normalné najist: bud’ hladovi nebo se precpou, obycejné jedi
tajné, stejné tak se tajné€ zbavuji potravy (STUD!). Doc¢asna uleva: zbaveni se snédeného jidla — nasleduje
pocit hnusu, hanby..., emocionalni napéti ...zvySuje se.... najezeni — kontraregulacni efekt - a opét
ptrejezeni (,,bludny kruh®).

Rizikové faktory PPP

Sociokulturni:

» . Styl doby*“ - kulturni stereotyp, pfili§ zduraziujici zenskou krasu — idealem je Stihlost, chapana jako
synonymum zenské krasy — medialni produkce!!: rusi hranici mezi fikci a skute¢nosti (modelky —
predstavitelky , normy*). Pfitom télesna atraktivita ma (zeyjména v urcitém veéku) vysokou socialni
hodnotu!!

Paradox: primérné divky jsou ¢im dal tim vétsi a vic vazi x ideal krasy tenduje k ¢im dal tim veétci

Stihlosti, navic v adolescenci se méni postava opacnym smérem, nez je ,,zadouci®.

» Dietni primysl, komer¢ni dietni programy, klamava nabidka , mizete jist a pfitom si udrzite vahu*
apod.

» Kontrast mezi pfebytkem jidla (hypermarkety...) a nedostatkem jinde (,.tfeti svét™)



Rodinné:

» Pouzivani jidla jako ,,vychovného nastroje (jidlo se az pfiliS ,,propoji s emocemi‘), nuceni k jidlu
event. dojidani (kdyz uz dit€ nema hlad), pfiliSna rodicovska KONTROLA nad pfijimanim potravy
ditétem muze vést k tomu, Ze se dité nedostatecné nauci kontrolovat samo!

» ,Socialni dédi¢nost” — velmi ¢asto matky (¢i jini rod. pfislu§nici) nemocnych s PPP maji s pfijmem
potravy také problémy - socialni u€eni — nauceni se urcitych vzorcti chovani, napf. , dieta je normalni*
— Casto v rodin€ problémy s obezitou

» Nedostatecné vyjadfovani emoci a snizend schopnost oteviené fesit konflikty v rodiné (tendence
vyjadrovani emoci a feSeni konfliktt , jinak*, patologicky...)

» Vychova orientovana na vykon, hodnoceni, ocenéni ,,za néco” a ne ,,jen tak* (nedostava se tzv.
bezpodminecné pfijeti), kontrola pfevazuje nad emocni blizkosti a podporou...to vede k pfiliSné
zavislosti na minéni druhych, naruseny sebeobraz, kiehka rovnovaha: podle ,soc.zrcadla®, vzdaluje se
tzv.,pravé ja“od, falesného ja*

Osobnostni: (zCasti vyplyva z rodinnych rizikovych faktort)

» Nemocné jsou napadné bezproblémovosti, konformitou, potiebou nevybocovat z normy a co nejlépe
plnit veskera socialni ocekavani — tendence prezentovat se pozadovanym zptsobem, podléhaji ve
zvySené mife socialnimu tlaku: vlivu obecné uznavanych vzorcu a autorit.

» Obrovska snaha po dosazeni uznani, diraz na vykon, potieba sebepotvrzovani uspéchem a
pozitivnim hodnocenim.

» Byvaji sv€domité az perfekcionistické, vétSinou nadprimérné inteligentni, uspésné ve skole, nejisté,
maji snizené sebevédomi (sebevédomi se u nich odviji od potvrzeni okolim), jsou zvySené
sebekritické, byvaji rigidni (nedostatek kreativity, kritického mysleni) a Casto jim chybi smysl pro
humor (!), nestoji o nové podnéty ... nedostatek pocitu sebejistoty posiluje potiebu sebekontroly

» U bulimie navic: impulsivita a neschopnost sebeovladani, takze i kdyz kladou diiraz na sebekontrolu,
nedovedou to.

Vyvojové psychologické souvislosti PPP

Ve véku, kdy problémy s PPP zacinaji — separac¢né-individuaéni problém — neschopnost se
odpout(av)at od primarni rodiny pfirozenym zptisobem — vyvazovat se ze zavislosti na ni, pole, na kterém
se odpoutavani d&je, je: JIDLO (resp. manipulace s jidlem) — prostor, ve kterém se snazi vymanit,
,prostor pro sebe“ — _toto si kontroluji ja“. ..

Vek, ve kterém je dulezité: upevnéni vlastni identity, Zenské role, akceptace sexuality — pro
anorektic¢ku (i jeji rodinu) jde o mimotadné tézké vyvojoveé ukoly.

Socialné psychologické souvislosti, prevence PPP

»

»

»

Poruchy PP jsou natolik , nelogické®, nepochopitelné, ze okoli nemocného: tendence k bagatelizaci potizi
s PP (domluva, ,,rozumné argumenty*, povazuji poruchu za , zlozvyk®, , hloupost™) — zadny efekt — nékdy
nastupuji (z bezmoci) drasticka rozhodnuti: nuceni k jidlu, nasilné krmeni, zavrhovani nemocné... - to
situaci zhorSuje.

Vztahy lidi k nemocnému PPP obvykle: ambivalentni (snaha pomoci, zarovei zlost, ze si sam Skodi, ale i
odpor k nékterym praktikam pii PPP)... Casto se stava, ze Clovék s PPP byva opoustén prateli (chova se
,,divné“, neda si fict...) — riziko socialni izolace.

Porucha ptijmu potravy je zdvazna psychicka porucha, apelovani na ,,zdravy rozum* nepomaha, jen
prohlubuje konflikty, pfesto blizky cloveék, popt. nékdo, kdo se setka s PPP u svych klienti nebo svérenct
(napt. UCITELY!) neni bezmocny.

o Predevsim je dalezité si poruchy v§imnout, rozpoznat ji (resp. rozpoznat nepiiméfenost
zachazeni s jidlem),

o lze se pokusit oznacit véci pravymi jmény — dat najevo, ze vam na nemocné zalezi, ze je
v ohrozeni a ze o ni mate strach,

o dulezité je rozumét (alespon na urcité urovni) onemocnéni, védét, o co se jedna — a védet, kde
lze najit pomoc,

o nabidka pomoci, nikoli jeji vahucovani (v krajnim ptipadé u MA je ovSem potieba zaridit
Iékarskou péci i proti vili nemocné, 5%... 1)



o nebyt pro nemocnou ,,psychoterapeutem* (diilezité pro ucitele! — nezaplétat se ve snaze
pomoci zakyni do pseudoterapeutického vztahu — napt. kontrolovat, jestli snédla svacinu
apod.),

» Nespecificka (kauzalni) prevence ve §kole

o Atmosféra duvéry (zak citi, ze miZze za uCitelem pfijit s problémem — at” uz svym nebo
s obavou o zdravi spoluzacky).

o Vychova ke kritickému mysleni - nespecificky: diskuse, moznost vyjadrit vlastni nazor,
FORMATIVNI zpisob vyuky oproti transmisivnimu, jasné vyjadfovani postoji (,, Dospély
nevychovavd dité tim, co rika, ale tim, jaky je“ — C.G.Jung) apod., specificky: napt. analyza
reklam...

o Orientace na samostatné mysleni zaku, kreativitu, na cestu k dosazeni vysledku oproti
jednostrannému darazu na vykon a pouhy vysledek Cinnosti, procesu. ..

» Specificka prevence
o V nékterych predmétech — RV, Vychova ke zdravi, Bi apod. jako tématicky okruh ¢i jeho
soucast (napf. v ramci seznamovani zaku s problematikou zavislosti)

www.pppinfo.cz
www.anabell.cz
http://mujweb.cz/zdravi/ppp

KOURENI

www.hormart.cz/koureni
www.nekurak.cz
www.dokurte.cz

Koufeni tabaku vazné poskozuje zdravi!

Umrtnost na nasledky koufeni — celosvétové

- na nasledky koufeni umira 50% kurak,

-z nich polovina pfed€asné (ztraci 20 -25 let zivota)

1990 — 3 miliony lidi na svété

2000 — 4 miliony lidi

2003 — 4, 83 miliony lidi

(pokud se budou pocty kurakt zvySovat souCasnym tempem v roce 2020 zemie na nasledky koufeni 10
miliona lidi)

tzn. na zemi zemie na nasledky koufeni 560 lidi kazdou hodinu, 13 400 lidi kazdy den a 4,8 miliont za rok

Umrtnost na nasledky kou¥eni v CR
ro¢né — 23 000 lidi

tydne — 500 lidi

denné — 65 lidi

Slozeni cigaretového koure
- obsahuje vice nez 4000 slozek
nejméné 200 je prudce jedovatych
50 z nich jsou zname kancerogeny
zakladni soucasti cigaretového koufe jsou: nikotin, dehet, oxid uhelnaty, amoniak, nitrosaminy,
formaldehyd, kyanid, arzenik, t€zké kovy (Cd, Pb), dioxiny a dalsi
Nikotin
- jevysoce navykova psychoaktivni latka (farmakologicky a behavioralni proces determinujici vznik
zavislosti je u tabaku podobny jako u heroinu a kokainu)



Dehet

Oxid u

Pozn.

za 10 vtefin po vdechnuti se nikotin dostava do mozku

v prvni fazi pisobi nikotin stimulacné a pak prechazi do faze mirného Gtlumu

nikotin vyvolava zavislost, ktera kuraka nuti, aby udrzoval hladinu nikotinu na potiebné urovni

k abstinen¢nim pfiznakiim patfi nervozita, neschopnost soustiedit se, deprese, podrazdénost, nutkava
touha po cigareté

nikotin zptisobuje zrychleni ¢innosti srdce, stazeni srdeCnich cév, vysoky krevni tlak, zvyseni obsahu
mastnych kyselin v krvi, pokles hormonu estrogenu

zavislost na nikotinu je stav, ktery nuti ¢clovéka koufit i pfes znalosti zdravotnich nasledka a usili
prestat, nejde o nedostatek viile nebo o poruchu osobnosti, ale o progresivni, chronické a recidivujici
onemocnéni Dg. F 17

nikotin je rovnéz prudky jed (smrtelnou davku predstavuje jiz pouhych 60 mg latky aplikované do
zily)

dehet je nejnebezpecnéjsi soucast tabakového koure
v podobé aerosolu se pii jeho vdechnuti dostavaji hluboko do plic, kde se ukladaji a ochromuji
samocistici schopnost dychacich cest a poskozuji plicni sklipky
jsou pfi¢inou vzniku rakoviny a chronickych plicnich onemocnéni
helnaty
se pevné vaze na Cervené krvinky a zabranuje jim v pfenosu kysliku ke tkanim

!!! Pricinou toho, Ze lidé potiebuji cigaretu je nikotin, vyvolavajici zavislost. Divodem toho, Ze na nasledky
koufeni umiraji jsou pfedevsim dehty.

Zdravotni nasledky koureni

- ovlivilyje negativné témét vSechny organy a tkané lidského téla

- prispiva prokazateln€ ke vzniku cca 25 nemoci

- jerizikovym faktorem pro vznik onemocnéni srdce, cévni mozkové piihody, onemocnéni
perifernich cév, rakoviny plic a dalSich organd, chronického zanétu pradusek, rozedmy plic,
vyvojovych poruch plodu, zvysuje kazivost zubt, ma nepfiznivy vliv na pokozku a hojeni ran

- snizuje vstiebavani nékterych vitamint

- komplikuje reprodukci

Epidemie kouieni v CR

vetSina kurakt zacala koufit pred 18 rokem véku (zavislost na koufeni je pediatricky problém)
v CR koufi asi 1/3 dospélé populace

vek muzi zeny
15-19 19 % 15 %
20 - 24 30 % 26 %
25-34 36 % 26 %
35-44 29 % 25 %
45 - 54 37 % 18 %
55-60 33 % 14 %

Prestat kourit se vyplati

Stadia

j1z za 36 hodin se hladina CO v krvi vrati na normalni hodnotu, za tyden se zlep§i dychani, rozsiti se
zOzené cévy a zacne se snizovat akutni nebezpeci infarktu myokardu, po 3 mésicich se zvysi funkce
plic 0 30 %, po 5 letech se snizi riziko infarktu na 2, za 10 let se priblizi k nekurakim, také riziko
rakoviny plic bude po 10 letech nizsi

vétsina kurakua, kteti prekrocili davku 100 cigaret, ma abstinencni priznaky

75 — 80 % kurakut by chtélo prestat koufit

30 — 35 % se o to pokusi

5 —10 % se to podafti

progrese zavislosti je vét§i v mladém veku

koureni



ptipravné — formovani piedstavy

inicialni — vykoufeni prvni cigarety

experimentalni — opakovani pokust

utvrzeni navyku — pravidelné kouteni, vznik zavislosti

bl s

Faktory ovliviiujici zaéatky koureni
- kopirovani vzoru (i ucitelé jsou dilezitymi vzory)
- reklama
- dostupnost kufiva
- osobnostni vlastnosti
- socialni vztahy
- neznalost nasledkt
- neznalost odmitnuti
- ovladani hmotnosti
- subjektivni pfiznivé ucinky koureni

Pasivni koureni

- vzduch znecistény tabakovym koutfem (ETC)

- hofici cigareta kromé hlavniho proudu produkuje proud vedlejsi, v némz je obsah zplodin
mnohonasobné& vyssi

- nekurak, ktery stravi hodinu v siln€ zakoufeném prostiedi, vdechne takové mnozstvi skodlivin,
jakoby vykoufil 15 cigaret (nejvice jsou ohrozeny déti)

- expozice ETC — mize byt pfi¢inou nahlého umrti kojenct, zanétu stredniho ucha, vzniku astmatu,
castych onemocnéni dychacich cest

Opatreni k omezovani kuractvi
- zakaz reklamy (od roku 2003)
- vyhlaska zakazujici kouteni ve vSech prostorach skol a Skolskych zatizeni
- zvySeni ceny, dani
- dasledné dodrzovat zakaz prodeje cigaret détem do 18 let
- ochrana prav nekurakt
- pomoc kutrakam prestat koufit
- vychova ke zdravi (jiz od MS)



