Abstrakt

Obezita je chronické multifaktoridlni onemocnéni, které se stdva zavaznym problémem
svétového zdravotnictvi. Prevalence nadvéahy a obezity ve vétSin€ zemi stale stoupa, a to nejen
u dospélych, ale pfedevsim u déti a dospivajicich. Obezita je také prokazatelnym rizikovym
faktorem minimalné¢ c¢trnacti nadorovych onemocnéni, ke kterym se fadi naptiklad néador
zenského prsu, kolorekta, endometria nebo slinivky bfisni.

Cilem bakalatské prace bylo vyhodnotit jidelnicky onkologickych pacientii s nadvahou
nebo obezitou. Posoudit vliv nutri¢ni intervence na télesnou hmotnost a slozeni jidelniho listku.
Konkrétné jsem se zaméfila na ptijem celkového tuku a nasycenych mastnych kyselin.

Prace je rozdélena na dvé Casti. Prvni ¢ést, teoretickd, obsahuje informace o obezitg,
jsou zde popsany mozné mechanismy vzniku nadorti z tukové tkané, jednotliva nadorova
onemocnéni souvisejici s obezitou nebo vztah obezity k recidivé nadorového onemocnéni.

Druha ¢ast, prakticka, popisuje vyzkum, ktery spocival v dotaznikovém Setieni u 40
pacientek a propoctu jidelnich listkd u 12 pacientek. Byl propocitavan piijem celkovych tukt
a nasycenych mastnych kyselin 14 dni pfed intervenci a 14 dni pfi ukonceni intervence.
Vyzkumnou skupinou byly pacientky s nddorem prsu a BMI nad 25 kg/m?.

SAFA byly podle vyzivového frekvencniho dotazniku nejcastéji ziskavany z masa,
tuéného syru, uzenin a sladkosti. Méné pak z lahtidkaiskych vyrobku, jemného a trvanlivého
peciva, slanych pochutin, produktt rychlého obcerstveni a plnotuéného mléka. Byl zjistén vyssi
ptijem u celkovych tukii, primémé o 7,42 + 1,51 % 1 SAFA, primérné o 5,25+ 1,83 %,
nez je udavané doporu¢ované mnozstvi, které pomadha predchazet nezdravému pftirtstku
hmotnosti u dospé€lé populace. Intervence méla vyznamny vliv na snizeni SAFA o0 2,33 %, ale
na celkovy tuk a télesnou hmotnost neméla statisticky vyznamny vliv.
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