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Abstrakt

Nazev:  Myty ve sportovni vyzive

Cile: Cilem prace je definice a rozbor nejfrekventovanéjSich mytl o vyzive, se kterymi
se béZn¢ setkavame na webovych strankach, socialnich sitich, nebo v popularné
naucné literatufe. Nasledné se budu snazit na zakladé reSerSe dostupnych

védeckych poznatki tato tvrzeni potvrdit ¢i vratit.

Metody: ReserSe

Kli¢ova slova: sportovni vyziva, bilkoviny, anabolické okno, jidlo ve ve€ernich hodinach,

protein pred spanim, U¢inky kreatinu, bezlepkova strava, tuky



Abstract

Title: Myths in nutrition

Objectives: The aim of this thesis is to define and analyse the most common myths about
nutrition that are commonly encountered on websites, social networks or in
popular science literature. I will then seek to confirm or refute these claims by

reviewing the available scientific evidence.

Methods: Research

Keywords: sports nutrition, protein, anabolic window, evening meal, protein before bedtime,

effects of creatine, gluten-free diet, fats
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UVOD

Vyziva je dnes jednou z nejvétsich problematik, se kterymi se ¢lovek potyka. Neznalost
lidské vyzivy méd za nésledek fadu modernich onemocnéni (nejznaméjsi je metabolicky
syndrom, charakterizovany zvySenym krevnim tlakem, diabetem, aterosklerézou a
kardiovaskularnimi chorobami obecné). Neddvné systematické vyhodnoceni stravovacich
navykl ve 195 zemich publikované v asopise Lancet ukazuje, ze nevhodné, Spatné stravovaci
navyky jsou celosvétové zodpoveédné za vice umrti nez jakakoli jina rizika, vCetné kouieni
tabaku. Raciondlni strava je Casto tézko dosazitelnym cilem a nedostatek znalosti je velice
limitujici. Ve sportu pak obzvlasté. Kvalitni strava mtize byt klicovym bodem v podavani
maximalnich vykont a také v dosazeni a udrzZeni télesného a dusevniho zdravi. Toto téma jsem

si vybral z divodu mého zajmu o oblast vyzivy a sportu a z divodu dezinformaci a myti, se

kterymi se denné setkavam na internetu, v rodin€, u kamaradu, v praci... zkratka vSude.

Predevsim se stale zvySujicim se trendem fitness roste zajem o adekvatni sportovni
vyzivu a suplementaci. Lidé chodi cvicit a postupné zjist'uji, ze bez fadné stravy vysnénych
vysledkli nedosdhnou. Strava totiZ ve sportu tvoii podstatnou ¢ast predpokladii pro dosazeni
sportovnich vysledkii. Bézny clovék tak voli nejjednodussi a nejpohodlnéjsi volbu zisku
informaci, a to vyhleddvanim na internetu nebo na socialnich sitich. Pfi takovémto prizkumu
¢lovek cCasto shlédne profil svého oblibeného influencera, ¢i jakéhokoliv vzoru a vétSinou se
stane ob¢ti mylnych presvédceni, védecky nepodlozenych fakth a mnohdy naprosto
nespravnych tvrzeni. Neni tomu tak samoziejmé vzdy, v dnes$ni dob€ je mnoho znamych tvari,
které¢ konaji intelektualni osvétu a ¢tenaii poskytuji pravdivé a piinosné informace. Tito lid¢ ale
tvofi naprostou mensinu oproti ostatnim desinformujicim influenceram, ktefi bud’ slepé veri
faktlim, které n€kde cetli a nasledné informace sdili bez jakéhokoliv podkladu, anebo se nechaji
uplatit riznymi spolupracemi, kdy sdili dajné ,,nejlepsi ptipravky na hubnuti* a podobné véci.
Takovato informace je samoziejmé naprosto zcestna a 1ziva, jelikoz neexistuje zaddny zazracny
ptipravek, diky kterému by byl schopen ¢lov€k zhubnout jen tak né€kolik kilo. Mnoho ¢tenait
ale slepé veri vzoru, ktery maji ve svém oblibeném infuencerovi a ptipravek si zakoupi

s vidinou hezké postavy, jiz (pravdépodobné) disponuje dany influencer.
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Nepravdivych a zavadéjicich informaci je kromé socidlnich siti samoziejmé plny
internet. Naleznete spoustu blogti, rddoby odborniki a vS§ech moznych stranek, které vam budou
davat milna fakta a myty jak na bézicim pase. Mezi tyto stranky bohuzel Casto patii i znamé

fitness znacky, potravinové doplitkky apod.

S nartistem z4jmu o vyzivu se rozsifil také trend vyzivovych poradcti. Vyzivovy
poradce je zivnost, kterou lze ziskat bez jakékoliv odborné kvalifikace. To uz vypovida samo
o sobé€. Dnes se kdekdo povazuje za vyzivového poradce a ptitom o vyziveé vi jen uplné zaklady,
nékdy ani ty ne. Je vSak ale 1 mnoho vysokoSkolsky vzdélanych nutricnich terapeutt, a i
vyzivovych poradct se vzdélavacim kurzem. Pokud se Clovek zajima o vyzivu hloubéji a
potiebuje odbornou radu, pak jesté ¢eli pomérné obtiznému vybéru, ke komu jit. Moznosti je
dnes na trhu mnoho a je tfeba od sebe odliSovat vzdélané terapeuty a poradce od Sarlatani bez

vzdélani.

Pro bézného laika je tedy velice obtizné vyznat se ve zméti desinformaci, myta, lakave

znéjicich suplementd (u kterych vSak nebyl nikdy prokazan ucinek) a nevzdélanych poradcti.
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1 Teoreticka vychodiska — problematika myti ve vyZivé

Pro urceni, zda se jedna o mytus, ¢i nikoliv, je tfeba hledat informace v odborné literatufe a
zdvodnit si tvrzeni na zakladé fyziologickych a biochemickych procesti, odehravajicich se
v lidském téle. V této praci jsem se zaméfil na 6 tvrzeni tykajicich se sportovni vyzivy, na jejich
zhodnoceni a pfipadné vyvraceni. Dana tvrzeni jsem hledal v popularné nau¢né literatute, na
webovych strankach, blozich, a pfedevsim na socialnich sitich, kde se takovychto tvrzeni
nachazi z mého pohledu a patrani nejvice. Konkrétné€ se jedna o tato tvrzeni:

e Vysokoproteinové diety dramaticky poSkozuji ledviny

e Anabolické okno aneb po silovém tréninku je tieba do hodiny dostat do téla proteiny,

jinak jsme cvicili zbytecné

e Po 19. hodin€ nesmim jist, jinak pfiberu + konzumace proteinu pied spanim

e Kreatin ma velice negativni dopad na lidsky organismus, je to v podstaté steroid

e Bezlepkova strava je zdravéjsi, vhodnéjsi a ma hubnouci efekt

e Tuky jsou Spatné, musime se jim vyhybat

12



2 Cil a ukoly prace

21 Cil

Cilem této prace je definice a rozbor nejfrekventovangjSich myta o vyzive, se kterymi se bézné
setkavame na webovych strankach, socidlnich sitich, nebo v popularné nauéné literature.
Nésledné se budu snazit na zakladé reSerSe dostupnych védeckych poznatkl tato tvrzeni

potvrdit ¢i vyvratit.
2.2 Ukoly

Analyza popularné nau¢né literatury, socidlnich siti a internetovych stranek
Vybér nejfrekventovanéjSich zavadéjicich tvrzeni
Vyhledéni informaci o daném tvrzeni v odborné literatuie

Rozbor danych tvrzeni a konkrétnich funkci Zivin v lidském téle

A

Potvrzeni ¢i vyvraceni ,,myta* na zaklad¢é odbornych podkladi

13



3 Metodika prace

Dana tvrzeni jsem hledal také na webovych strankach, internetovych blozich a socialnich sitich.
Na socialnich sitich - Instagramu, Tiktoku a Facebooku - jsem tvrzeni, kterd zde jsou rozebrana,
nachdzel jednoznacné nejcastéji. Pro vyhledavani webovych stranek a internetovych blogl
jsem pouzil klicova slova: sportovni vyZiva, myty ve sportovni vyzive, fakta o sportovni vyzive,
maximalni ptijem bilkovin, poSkozeni ledvin v zavislosti na vyssim pfijmu bilkovin, anabolické
okno, po 19. hodiné¢ nesmim jist, u¢inek kreatinu, bezlepkova strava, tuky. Tato kli¢ova slova

jsem opét rizné kombinoval a obménoval synonymy.

K ziskani zdroji odbornych informaci byla pouZita zahrani¢ni i ¢eska literatura. Cerpal jsem
piedevsim z elektronickych vyhledavacich portald, napt. Web of Science, Pubmed a Google
Scholar. Pro vyhledavani na téchto portalech jsem pouzival kli€¢ova slova jako: myths in sport
nutrition, high protein diet effect, kidney damage connected with high protein diet, anabolic
window, after training protein, eating before sleep, protein before sleep, late dinner effect on
body weight, creatine, gluten free diet, all fats are bad, fats physiology apod. Tato slova byla

obménovana synonymy a rizné¢ kombinovana pro nalezeni pottebnych studi.

Vyznamny zajem o vyzivu se projevil vice az v poslednich letech a dostupné literatury a studii
je na toto téma mnoho. Piesto vSak v nékterych ptipadech dodnes nezndme celou pravdu a
nékdy je slozité si udelat uceleny obrazek. U nékterych tvrzeni, které tato prace rozebira, je
stale potfeba udélat dalsi a obsahlejsi vyzkumy, abychom mohli dojit k jednoznaénému zavéru.
Nazory se stale méni a s novymi vyzkumy pfichazeji nové poznatky. Kazdé z tvrzeni je

nicméné rozebrano detailn¢ na zaklad¢ dostupnych a pokud mozno nejnovéjsich zdroji.
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4 Mytus: Vysokoproteinové diety dramaticky poskozuji ledviny

4.1 Bilkoviny

Bilkoviny neboli proteiny jsou jedny ze zakladnich makronutrientd, jez lidské télo potiebuje.
Skladaji se z aminokyselin (AMK). V organismu maji pfedevSim funkci vystavby a udrZeni
télesnych tkani, jsou diilezité pro imunitni systém, jsou soucasti hormona a enzymu nebo
zastavaji také transportni funkci. Ve sportovni vyzivé jsou bilkoviny ale nejdilezitéjsi pro
vystavbu svalové tkan¢ a jeji regeneraci. Dalsi vyznamnou funkci bilkovin v organismu je jejich
katalyticky a funk¢ni dopad, respektive ucast aminokyselin pfijatych stravou na tvorbé
funk¢nich dusikatych latek v naSem organismu. Tim je myslen zéklad pro tvorbu hormon,

vvvvvv

naseho byti a zivota (3).

AMK je 21, s tim, Ze 8 z nich je esencialnich neboli 8 z nich neni schopné lidské télo samo
syntetizovat. Arginin a histidin jsou dvé semiesencialni aminokyseliny, coz znamena, ze lidské
télo je sice umi samo syntetizovat, ale v urcitych fazich vyvoje ¢lovéka je jejich syntéza prili§
pomala pro tvorbu télesnych proteinti. Z toho divodu je dilezité, abychom méli pestrou stravu,
ve které budou obsazeny pokud mozno vSechny esencidlni AMK. Zaroven na rozdil od lipid

a sacharidt lidské té€lo neni schopno proteiny ukladat do zasoby (37).

4.2 Prijem bilkovin

Dle WHO (the World health organisation) je pro béznou populaci denni piijem bilkovin 0,83
g/kg télesné hmotnosti (1). U sportovcl je denni piijem navySen na 1,2 - 1,6 g/kg télesné
hmotnosti. Ve sportu je vyssi pfijem bilkovin nejcastéji spojovan se svalovou hypertrofii, coz
je nejcastéjSim diivodem vyssiho piijmu bilkovin. Silové zaméteni sportovcei, jako jsou tfeba
vzpérali, maji denni piijem bilkovin dokonce aZ 2 - 3 g/kg télesné hmotnosti pro optimalni
budovani svalové hmoty. Ve sportu také bilkoviny zastavaji dilezitou funkci regenerace
svalové tkané a uplatiiuji se pii redukénich dietdch. Vyssi pfijem bilkovin by také mohl mit
efekt zvySeni tolerance na zatéz v tréninku (2). Na obrézku niZe jsou vyobrazena doporuceni

pro jednotlivé skupiny s odliSnym zamétenim.
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DOPORUCENY PRIJEM BILKOVIN

pro optimalizaci zdravi bézna verejnost, —

ochranu svalové hmoty  seniofi a rekrea¢ni 1.2 - 1,6 g/kg
a dobrou regeneraci sportovci

pro maximalni stimulaci ; ann

proteosyntézy a adaptaci SRQLIOVC] =n=m 1.6 -2.2 g/kg
na silovy trénink

pro ochranu svalové ' i

hmoty v kalorickém sportovci — 22-319/kg
deficitu

vhodny obsah bilkovin v P

jednom jidle pro stimulaci sportovci e 0,40 - 0,55 g/kg

proteosvntézv
Obrazek 1 doporuceny denni piijem bilkovin (69)

4.3 Efekt vysokoproteinovych diet na zdravi

S vys$8im piijmem bilkovin byl spojen nézor, Ze dochazi k poskozeni kosti. Vysokoproteinové
diety by ale naopak mohly pozitivné ovliviiovat homeostazu vapniku a kosti prostfednictvim
svych ucinka na absorpci vapniku. Bylo prokdzano, ze vysokoproteinové diety zvysuji sttevni
vstfebavani vapniku (2). Nekteti autofi podporuji hypotézu, ze vysokoproteinové diety mohou
podporovat vstiebavani vapniku a zdravi kosti a rozhodné se vice ptiklani k pozitivhim
ucinkiim nez neprokdzanym negativnim u¢inklim (2). M4 se za to, Ze vy$$i pfisun bilkovin ma
vice sytici efekt, coz ptimo koreluje s podporou ubytku hmotnosti (diky syticimu ucinku a
snizenému piijmu sacharidil), také snizuje rizikové faktory kardiovaskularnich onemocnéni a

zlepsuje télesné slozeni (2).

4.4 Mytus: Vysokoproteinové diety poskozuji ledviny

Tento mytus panuje ve svéteé sportu velice dlouho a Casto se setkate 1 s doktorem, ktery Vam
doporuci vysokoproteinové diety neaplikovat ze zdravotnich davodi, obvykle kviili poSkozeni

ledvin. Tato doporuceni jsou Casto na misté, ale u osob s onemocnénim ledvin ¢i jejich
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oslabenim. Bylo prokazéano, Ze rychlost glomeruldrni filtrace stoupa po zvySeni konzumace
proteind. To by teoreticky mohlo v dlouhodobém hledisku poskodit ledviny. Prokazano to vSak
bylo pouze u osob s urcitou disfunkci ledvin (4). Pro tyto osoby skute¢né vysokoproteinové
diety mohou byt a jsou nebezpecné. Denni doporucena davka bilkovin dle National Kidney
Foundation pro osoby bez dialyzy s chronickym onemocnénim ledvin je niZsi, neZ pro béznou
populaci — 0,6 - 0,7 g/kg télesné hmotnosti (4). Vyssi prijem bilkovin nicméné miize mit
negativni efekt na lidské zdravi, respektive na ledviny, 1 u zdravého ¢lovéka. Bude-li mit
vysokoproteinovou dietu ¢lovek, ktery celé dny pouze sedi a nevykonava zadnou pohybovou
aktivitu, tak nema, jak efektivné vyuzit vyssi piijem bilkovin a mlze ptetizit ledviny a jatra
praci na odstranéni zplodin metabolismu. Pokud ale zajistime vyuziti proteinti adekvatni
pohybovou aktivitou, tak se neni tieba niceho bat a mizeme z vyssSiho pfijmu jen benefitovat
(3). Riziko vysokého ptijmu bilkovin ovSem i tak existuje. Pokud by se zvolil n&jaky velice
nestandartni postup pii rozlozeni makronutrinetd (napft. bilkoviny 80 %, tuky 10 % a sacharidy
10 %) a omezil se timto drasticky pfisun tukl a sacharidi, tak skute¢né hrozi zvySené zatizeni
ledvin, moznost vyssi tvorby ledvinovych kament, zhorSend rovnovaha vapniku apod (38).
Dalsim rizikem je také skokové navyseni piijmu bilkovin (napt. po obdobi hladovéni). Je tedy
dilezité navySovat piijem bilkovin postupné a adekvatné (zvlast u zacate¢nika silového
tréninku, ktefi ¢asto vidi u svych vzort, co a jak jedi, a snazi se jejich jidelni¢ek napodobit, coz
ale vitbec nedava smysl a neni to ani mozné) (37). Nicméné¢ v moment¢, kdy budeme dodrzovat
zdravy pftistup ke tvorbé jidelni¢ku, nebudeme dramaticky omezovat pfisun ostatnich zivin a
nebudeme piisun bilkovin zvySovat skokove o velké mnozstvi, tak nehrozi zadné nebezpeci a

vy$$i ptisun bilkovin je naopak benefitujici.

U nesportujicich jedinct studie ukazuji, Ze ptisun bilkovin ve vysi 1 - 1,5 g/kg télesné hmotnosti
je zcela bezpe¢ny. U sportujicich jedinct piijem bilkovin 1,5 - 2,2 g/kg télesné hmotnosti neméa
zadny negativni zdravotni efekt a naopak pomaha napt. se snizenim télesného tuku, krevnich
triacylglycerolli a krevniho tlaku (39). Nékteré studie dokonce prokazaly, Ze kratkodoby
zvyseny piijem bilkovin u sportovcl v hodnotéch pies 3 g/kg télesné hmotnosti nema negativni
efekt na zdravi (napft. predsoutézni faze ptipravy v kulturistice a fitness) (40). Pfijem bilkovin
do 2,8 g/kg télesné hmotnosti (coz ¢ini kolem 30 - 40 % celkového denniho energetického
pfijmu) zvySuje u sportovcu sytost, termogenezi, prispiva ke spalovani tukl a snizuje celkovy

energeticky ptijem (37).
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Za Ucelem stanoveni G¢inku pifijmu vysokoproteinové diety na funkci ledvin u zdravych
dospélych jedincti byla provedena metaanalyza (5). Vysledky naznacuji neexistujici nebo
pouze minimalni G¢inek vysokoproteinové diety na rychlost glomerularni filtrace u jedinci s
normdlni funkci ledvin. Tato zjiSténi jsou v souladu s prohlaSenimi WHO a Institute of
Medicine o piijmu bilkovin a funkci ledvin. Kromé toho neexistuje Zadna priikazna souvislost,
ktera by ukazovala, ze vysokoproteinové diety néjakym zptisobem vedou k poklesu renalnich
funkci u jinak zdravych osob. Vysokoproteinové diety uzivany za ucelem podpory svalové
hypertrofie béhem silového tréninku, kvalitniho hubnuti pfi energetickém omezeni a udrzovani

svalové hmoty tedy neovliviiuji negativné funkci ledvin (5).

Vyskytuji se nicméné i studie, které se priklani k nazoru, ze vyssi pfijem bilkovin mize byt
negativni, az devastujici. Napftiklad studie The effects of High-protein diets on kidney health
and longevity (6) zminuje negativni disledky vysokoproteinovych diet na ledviny z hlediska
glomerularni hyperfiltrace (obr. 2). Hyperfiltrace mize vést k proteinurii (zvySenému vyskytu
bilkovin v moc¢i, coz ma za nasledek onemocnéni mocového ustroji) nebo k poskozeni ledvin
jako takovych kvuli pfetézovani hyperfiltraci. Studie naznacuje také spojitost
vysokoproteinovych diet s fadou metabolickych komplikaci, které mohou byt Skodlivé pro
zdravi ledvin. Je vSak stale malo dat a poznatki, aby se mohlo ur¢it, zda vyssi ptijem bilkovin
skutecné¢ muze poskodit ledviny (6). Studie tedy poukazuje na mozné negativni nasledky,

nicméné je nepotvrzuje.
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Obrazek 2: Vysoky pfijem bilkovin vede ke zvySeni glomerularni filtrace, coz mize vést ke
glomerularni hyperfiltraci a potencidlné k poskozeni ledvin (6).

4.5 Zavér

S aktualnimi poznatky nelze tedy fici, ze by vysokoproteinové diety poSkozovaly ledviny.
Studie se shoduji a prokazuji zvyseni glomeruldrni filtrace v ledvinach, nicméné neprokazuji
poskozujici efekt. S timto zjiSténim lze tedy vyvratit tvrzeni ,,Vysokoproteinové diety
poskozuji ledviny* a potvrdit, ze se jedna stale o mytus. Pokud budeme dodrzovat racionalni
stravu a nebudeme pfijimat vyloZené nesmyslné nadmérné davky bilkovin denné, tak se neni

tteba bat komplikaci (u ¢loveka, ktery netrpi onemocnénim ledvin).
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5 Mytus: Anabolické okno aneb po silovém tréninku je tfeba do hodiny
dostat do téla proteiny, jinak jsme cvicili zbyte¢né

5.1 Anabolické okno

Anabolické okno je ve sportovnim prostiedi, predevsim ve fitness, velice znamy pojem. Souvisi
s konzumaci proteinovych piipravku po dokonéeni tréninkové jednotky. Tento mytus pochazi
z presvédceni, Ze aby byl trénink efektivni a dosahlo se maximalni svalové hypertrofie, je
potieba okamzité po docviCeni vypit protein ¢i zkonzumovat adekvatni mnozstvi bilkovin ve

strave, jinak by byl efekt cviceni minimalni, ¢i dokonce zadny.

5.2 Anabolické okno a nacasovani zivin

Nacasovani zivin, provozné definované jako spotieba Zivin pii cviceni a kolem négj, bylo
obhajovano jako strategie pro optimalizaci vykonu a svalové orientovanych adaptaci. Podle
makronutrientli ve stravé (7). Nejvice probirany aspekt nacasovani zivin jednoznacn¢ zahrnuje
konzumaci proteintl bezprostfednd po cvi¢eni. Udajné ptiznivé uéinky (zvysena odpovéd
syntézy svalovych proteinil) naasovani proteint jsou zaloZzeny na hypotéze, Ze tzv. ,,anabolické
okno prilezitosti“ existuje pro po tréninkovy anabolismus (8). Pokud chcete vyuzit této
prilezitosti, panuje nazor, ze je od konce tréninku potieba do ptl hodiny (nejpozdéji do hodiny)
zkonzumovat protein pro maximalni syntézu svalovych proteinli a tim padem svalovou
hypertrofii (9). Bylo ptedpokladéno, Ze anabolicka odezva na silovy trénink je otupena, pokud

byl protein pozit po ob&hnuti anabolického okna, a tim padem je zhorSeny nartst svalové hmoty

9).

Na zakladé¢ modernich poznatkil a dikazi vyplyva, Ze nacasovani piijmu proteinu nema na
svalovou hypertrofii zddny nebo téméf Zadny efekt. Tim dilezitym faktorem je celkovy denni
ptijem bilkovin. Vyzkum naznacuje, Ze konzumace bilkovin 1,6 - 2,2 g/kg télesné hmotnosti
za den je nutné pro optimalizaci vysledkl. Anabolické okno pfilezitosti neni tedy zdaleka tak

uzké, jak je Casto povazovano (10).
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Svaly totiz zlstavaji citlivé na ptijem bilkovin nejméné 24 hodin po cvi€eni. Na druhou stranu,
vzhledem k tomu, ze podavani bilkovin bezprostiedné po cviceni pravdépodobné nezhorsi
anabolickou odezvu svalii a mohlo by ji naopak zlepsit, doporucuje se sportoveiim a cviéenclim,
aby v obdobi bezprostfedné po odporovém cvic¢eni konzumovali ur¢ité mnozstvi bilkovin ve
formé jidla nebo dopliiku (12). S tim se poji potréninkové jidlo, které je z hlediska resyntézy
lidsky organismus schopen stravit a vstrebat jest¢ vice bilkovin neZ normalné. Z toho diivodu
by potréninkové jidlo mélo byt nejkvalitnéjsim jidlem dne a nejbohat§im na bilkoviny. Pokud

vvvvvv

pak je pro vas dilezita hlavné vecete (37).

Autofti (11) randomizovali ucastniky, aby dostavali dopln€k stravy osahujici 6 g esencialnich
AMK a 35 g sacharodzy, a to bud’ jednu hodinu, nebo tfi hodiny po silovém tréninku. Hladina
svalové proteosyntézy se v obou piipadech zvySila zhruba o 400 %, z ehoz plyne, Ze

nacasovani nebylo faktorem ovliviiuyjicim reakci po cviceni.

Jini autofi (13) zkoumali u 33 muzl trénovanych ve vzpirani vliv 10 tydnt trvajici podavani
proteinovych doplitkli na silu, vykon a t&lesného slozeni. Uéastnikiim byl nihodn& piidélen
proteinovy doplnék poskytovany bud’ rano a vecer, nebo poskytovany bezprosttedné pied a
bezprostifedné po tréninku. Kromé toho 7 uc€astnikii souhlasilo, ze budou slouzit jako kontrolni
skupina a nebudou uzivat zadny proteinovy ani jiny doplnék stravy. Béhem kazdého testovani
byla u Gcastnikli hodnocena sila (bench press a diep s jednim opakovanim [1RM]), vykon (5
opakovani provedenych na 80 % 1RM v bench pressu i diepu) a télesné slozeni. Vyznamny
hlavni efekt pro vSechny 3 skupiny ve zlepSeni sily byl pozorovan u 1RM bench pressu (120,6
+/- 20,5 kg vs. 125,4 +/- 16,7 kg v 0. tydnu, resp. 10. tydnu testovani) a 1RM diepu (154,5 +/-
28,4 kg vs. 169,0 +/- 25,5 kg v 0. tydnu, resp. 10. tydnu testovani). U dfepu s 1RM a bench
pressu s 1RM vsak nebyly pozorovany zddné vyznamné interakce mezi skupinami (tabulka 1).
Vyznamné hlavni u¢inky byly pozorovany také u vrcholového a primérného vykonu v horni i
dolni casti téla, ale mezi skupinami nebyly pozorovany zadné vyznamné rozdily. V zadné ze
skupin nebyly pozorovany zmény v télesné hmotnosti ani v procentu télesného tuku. Praimérny
denni piijem stravy v tydnech 0 a 10 je uveden v tabulce 2. V zddné skupiné nebyly
zaznamenany signifikantni zmény v piijmu kalorii a mezi skupinami nebyly v téchto

ukazatelich zaznamenany zadné rozdily. SloZeni bilkovin ve stravé se v 10. tydnu vyznamné
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zvysilo jak u skupiny ranni/vecerni piijem, tak u piijmu pfed a po cviceni a sloZeni bilkovin v
jejich straveé bylo v tomto casovém bodé vyznamné vyssi, nez bylo pozorovano u kontroly.
Vyluéovani dusiku moci se od 0. tydne (12,2 + 5,5 g) do 10. tydne (21,8 = 11,2 g) ve vSech
skupinach vyznamné zvysilo, coZ odrazelo vétsi naroky tréninkového programu. Mezi
skupinami vSak nebyly pozorovany zadné rozdily. Kromé& toho méli ucastnici ve vSech
skupinach pozitivni dusikovou bilanci jak v 0. tydnu (18,2 £ 12,6 g), tak v 10. tydnu (12,4 +
12,3 g) a mezi skupinami nebyly pozorovany Zadné signifikantni rozdily.

Zmeény télesné stavby jsou uvedeny v tabulce 3. Béhem 10tydenni studie nedoslo k zadné
vyznamné zméné télesné hmotnosti v Zadné skupiné€ a nebyly pozorovany zadné rozdily mezi
skupinami. Kromée toho nebyly v zadné skupiné zaznamenany vyznamné zmény v procentech
télesné¢ho tuku, tukové hmotnosti nebo télesné hmotnosti. Vysledky této studie tedy nepotvrzuji
hypotézu, Ze ¢asovani bilkovin pfindsi vyznamny piinos pro zlepSeni té¢lesné hmotnosti, sily a

vykonu u zkuSenych sportovct trénujicich odporové (13).

22



Tabulka 1 10 tydnt dlouhy odporovy tréninkovy program (13)
Weeks 1-5 Weeks 5-10

Exercise (Sets X Reps) (Sets X Reps)

Days 1 and 3
high pull — 4 X 4-6
bench press 4 X 8-10 4 X 6-8
incline bench press 3 X 810 3 X 6-8
incline flies 3 X 810 3 X6-8
seated shoulder press 4 X 8-10 —
dumbbell shoulder press/behind-the-neck
shoulder press — 4 X 6-8
lateral raises/dumbbell front raise 3 X 810 3 X 6-8
triceps push-downs 3 X 810 3 X 6-8
triceps push-downs/dumbbell extensions 3 X 810 3 X 6-8
partner neck exercise 2 X 10 3X10

Days 2 and 4
squat 4 X 8-10 4 X 6-8
dead lift/Romanian dead lift 4 X 8-10 3 X 6-8
dumbbell lunge/dumbbell step-ups 3 X 810 3 X 6-8
leg curls 3 X 810 —
standing calf raises 4 X 8-10 3 X 6-8
pull-ups 3 X max
lat pull-down 4 X 8-10 4 X 6-8
seated row 4 X 8-10 4 X 6-8
dumbbell biceps curls 4 X 8-10 4 X 6-8
trunk and abdominal routine 3 X 10 3X10

Poznamka: Tréninkovy program byl rozdélen na ¢Etyfi dny v tydnu, supervizovan pracovniky

laboratofre.
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Tabulka 2 Primérny denni pfijem stravy (13)

Variable Group Week 0 Week 10
kcal a.m./p.m. 2,860 + 864 2,862 = 800
pre—post 3,060 = 1,258 2,738 £ 1,018
control 2,904 = 750 2,919 = 533
kcal/kg body mass a.m./p.m. 28492 28.6+9.0
pre—post 323+132 286+11.4
control 305+95 31.0+ 89
Carbohydrate (g) a.m./p.m. 275+ 98 257 = 85
pre—post 327 £ 134 319+ 124
control 297 = 81 291 = 104
Protein (g) a.m./p.m. 144 + 34 229 + 72%*%
pre—post 175 £ 102 204 = 55
control 157 + 53 146 + 49
Protein (g/kg) a.m./p.m. 1.40 £0.22 228 = 0.78%
pre—post 1.80 £ 0.98 2.16 £0.67
control 1.67 = 0.70 1.58 £0.72
Fat (g) a.m./p.m. 11372 100 = 47
pre—post 115 + 63 81 +33
control 115+ 54 110 =35
% Carbohydrate a.m./p.m. 41.0 £ 13.0 380152
pre—post 472 +10.2 429+ 8.0
control 44.7 £ 15.5 44.1 =135
% Protein a.m./p.m. 208 +4.7 31.5 £ 9.6%F
pre—post 23075 31.6 = 10.7*F
control 245171 18.8 3.6
9% Fat a.m./p.m. 32.1+133 286+11.0
pre—post 27.6 8.1 242x49
control 30.7+15.6 31.0+6.1
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Tabulka 3 Antropometrické a vykonnostni zmény béhem 10 tydnl suplementace bilkovinami

(13)

Variable Group Week 0 Week 10

Body mass (kg) a.m./p.m. 102.3 = 18.9 102.0 = 18.5
pre—post 95.1 =144 96.3 = 14.1
control 100.1 £27.2 100.4 = 27.7

Body fat (%) a.m./p.m. 249 +10.2 23.0=+8.5
pre—post 184+6.3 18.0 = 6.6
control 21.7+97 21.7+82

Lean body mass (kg) a.m./p.m. 75.1+58 712+64
pre—post 77.1 = 8.7 783 8.2
control 76.6 +13.3 77.0=14.3

Fat mass (kg) a.m./p.m. 272 +16.2 248=x13.3
pre—post 18.0+8.5 18.0+8.9
control 235+=17.0 234+ 148

53 Zavér

,Anabolické okno* tedy netrva ¢asto zminovanych 30 - 60 minut, ale dana vyssi anabolicka
odezva pretrvava déle nez 24 hodin. Jedna se tedy o dal$i mytus, se kterym se miiZzete pfedevsim
ve fitness velmi Casto setkat. Dulezitym faktorem je celkovy denni pfijem zivin (v tomto
pripad¢ predevsim bilkovin) a ne konkrétni na¢asovani jednotlivych jidel nebo jestli je dilezité
vypit proteinovy dopln€k ihned po tréninku, ¢i staci az tteba po dvou hodinach. Je vSak nutné
zminit, Ze pro co nejrychlejsi zastaveni katabolickych dé&jl a nastartovani regenerace tkani je
vhodné v blizké dobé po tréninku zkonzumovat jednoduché, rychle stravitelné sacharidy,

doplnéné¢ idedlné 1 o bilkoviny, pokud je to mozné.
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6 Mytus: Po 19. hodiné nesmim jist, jinak priberu + konzumace proteinu
pred spanim

Dalsi tvrzeni, které zde chci rozebrat, slysel asi upln¢ kazdy. Mnoho lidi mi stale tvrdi, ze ve
vecernich hodinach uz nesmi jist, protoze by ztloustli. A pfesvéd¢eni, Zze s odbitim sedmé
hodiny vecerni se veskeré piijaté ziviny méni v nezddouci télesny tuk, je ¢asto nezlomné. A
pritom v mnoha piipadech je konzumace potravin pozde vecer, potazmo pied spankem, velice
uzite¢na a efektivni. U mnoha lidi ma nicméné jejich obava své opodstatnéni a je spravna.
Souvisi se stravovacimi navyky a denni energetickou bilanci. Vezmu-li ku piikladu bézného
obCana pracujiciho v kancelafi a zeptam se ho, jak se v dany den stravoval, tak se ¢asto dozvim,
ze na snidani nem¢l cCas, k obédu mé¢l fastfood a pak se potradné najedl az vecer doma, kde
nadmérnou konzumaci dosahl zna¢ného piejedeni. To pak vede k vyraznému zhorSeni kvality
spanku a fetézicim se problémtim se Spatnym navykem. Spanek je kromé regenerace také uzce
spojen i s efektivni kontrolou hmotnosti (14). Kli€ovy problém je ale samoziejmé v energetické
bilanci, kterou by takovyto obcan mél s nejvétsi pravdépodobnosti pozitivni (diky nedostatku
pohybové aktivity a nevyvazenému piijmu potravin), coZz vede samoziejmé k nartstu télesné

hmotnosti.

6.1 Energeticka bilance

Energeticka bilance je vysledkem rovnovahy mezi pfijmem a vydejem energie. Pokud piijem
energie pievysuje jeji vydej, piebytecnd energie se uklada v télesné tkani (33). V dospélosti
zavisi udrzeni stabilni télesné hmotnosti na tom, zda se energie ziskana z jidla a piti (energeticky
piijem) rovna celkovému energetickému vydeji v pribéhu Casu. Aby doslo ke snizeni télesné
hmotnosti, musi byt energeticky vydej vyssi nez ptijem (tudiz negativni energeticka bilance), a
aby doslo k nartstu hmotnosti, musi byt energeticky piijem vyssi nez vydej (tudiz pozitivni
energetickd bilance) (34). Velmi malé odchylky od energetické rovnovahy, fadové 1 - 2 %
denniho energetického piijmu, mohou vést k velkym dlouhodobym zménam télesné hmotnosti
(~20 kg) (35). Energetickou bilanci 1ze nejlépe posoudit na zdkladé zmén hmotnosti nebo
hmotnosti tuku. Méteni energetického piijmu a vydeje nejsou dostatecné presnd, aby zachytila
malé rozdily, které maji individualni a zdravotni vyznam. Kvalita stravy miiZe pisobit na
energetickou bilanci prostiednictvim slozitych hormondlnich a neurologickych drah, které

ovliviiuji pocit sytosti, a mozna i prostfednictvim dalSich mechanismi (36).
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6.2 Vliv jidla na kvalitu spanku

Jidlo si tedy miizeme doptat i ve ve€ernich hodinach, aniz bychom po ném tloustnuli (pokud
mame vyvazenou energetickou bilanci nebo jsme v kalorickém deficitu). Nicméné po urcité
hodiné bychom skute¢né jist neméli, protoze bychom neméli jit spat s plnym zaludkem (15).
To by pak naruSovalo kvalitu spanku a efektivni kontrolu hmotnosti (14). Autofi (14) zjistili,
7e probandi, ktefi méli kratsi délku spanku nez ostatni, maji zvySené BMI. Tito Gcastnici méli
zvySeny hormon ghrelin a sniZeny hormon leptin. Tento rozdil pravdépodobné zvySoval chut
k jidlu, coz by vysvétlovalo zvyseni BMI. V moderni spole¢nosti, kde je chronické omezovani
spanku bézné a jidlo Siroce dostupné, mohou zmény hormont regulujicich chut’ k jidlu b€hem

zkraceni spanku (nedostatecné kvality spanku) ptispivat k obezité.

Za bézné doporuceni je povazovano zkonzumovat posledni vétsi jidlo dvé az tfi hodiny pred
spankem, aby nam stihlo slehnout a nesli jsme spat s plnym zaludkem. Nicmén¢ kazdy bychom
meéli znat své télo a védét, kdy si co miizeme dat, aby ndm nebylo tézko a spalo se nam dobte.
Kazdy ma naprosto odlisny metabolismus, traveni a kazdému preci jen vyhovuje néco jiného.

Tudiz zde je skute¢né dulezité vnimat své télo a védét, kdy si co mohu ¢i nemohu dat.

6.3 Jidlo pred spankem u sportovcii

U sportovct je jidlo pied spankem casto naopak vitanym a diilezitym benefitem. Malé svacina,
nejcastéji v podobé proteinu v prasku, mize mit velice ptiznivy u€inek na podpofeni regenerace
po sportovnim vykonu a rychlost klidového metabolismu. U sportovct ptijem bilkovin pied
spankem zvysuje rychlost syntézy bilkovin v celém téle a zlepsuje Cistou bilanci bilkovin (16).
Autofi (16) porovnavali dvé skupiny aktivné fyzicky trénujicich muzi, kdy jedné (skupina
PRO) byl podavan pted spankem protein a druhé (skupina PLA) pouze placebo. Mira syntézy
smisenych svalovych bilkovin byla az o 22 % vys$si v experimentu PRO vs. PLA, coz doséhlo

hrani¢ni vyznamnosti.

Skupina autort (17) provedla podobny vyzkum, kdy byli zkouméani sportovci po odporovém
tréninku. Jedna skupina opét dostavala pred spanim protein (40 g kaseinového proteinu), druha
placebo. Vysledky byly podobné, jako v ptedeslé studii. VEtsi dostupnost aminokyselin v
plazmé po poziti bilkovin pfed spanim zlepsila celotélovou bilanci bilkovin béhem noci, coz

umoznilo, aby Cista bilance bilkovin byla kladna. V souladu s tim byla mira syntézy svalovych
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bilkovin béhem nocni regenerace pii piijmu bilkovin pted spankem pfiblizn€ o 22 % vyssi ve
srovnani s placebem. Na zakladé téchto idaji dospéli k zadveéru, Ze piijem bilkovin pted spanim
predstavuje ucinnou dietni strategii pro dals$i zvyseni adaptacni odpovédi kosterniho svalstva
na cviceni rezisten¢niho typu (obr. 3). Na obrazku je vidét, ze ptijem bilkovin stimuluje rychlost
MPS a umoziuje Cisty prirastek svalovych bilkovin (zelené plochy). Beéhem postabsorpénich
podminek mira MPB pievysSuje miru MPS, coz vede k Cisté ztraté svalovych bilkovin (Cervené
oblasti). No¢ni spanek je nejdelSim postabsorpénim obdobim dne (A). Pfijem bilkovin pied
spankem stimuluje rychlost svalové syntézy ptes noc (B), ¢imz zlepSuje regeneraci svalti béhem

noc¢niho spanku (17).
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Obrazek 3 Schematické zndzornéni procesu syntézy svalovych bilkovin (MPS) a odbouravani
svalovych bilkovin (MPB) v pribéhu dne. (17)
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Autofi (18) potvrzuji tyto pozitivni G€inky a zarovein zminuji jesté¢ navic zlepsSeni klidového

metabolismu, coz mize dale napomahat k udrzeni a/nebo zlepSeni télesného slozeni.

6.4 Zavér

Uvodni tvrzeni, Ze po devatenacté hodiné nesmime jist, abychom neztloustnuli, je tedy mytus.
Jist mlizeme nezdvisle na ¢ase. Dilezitou roli hraje energeticka bilance, kterd mé ptimy vliv na
piipadné tloustnuti. V momenté, kdy je energeticka bilance pozitivni, tedy pievazuje
energeticky piijem nad energetickym vydejem, tak dochazi ke zvySeni télesné hmotnosti.
Druhym dilezitym faktorem je kvalita spanku. Neméli bychom usinat s plnym Zaludkem, ¢i
dokonce ptejedeni. M¢li bychom si hlidat, aby posledni jidlo, které zkonzumujeme, bylo
dostate¢né¢ dlouhou dobu pied spankem a nebyla narusena kvalita a délka samotného spanku.
Zaroven pro sportovce je piijem proteini pred spankem (idealné v podobé proteinového prasku,
aby nedoslo k piiliSnému nasyceni) velice ptinosnym benefitem, diky kterému mohou vyrazné
podpofit regeneraci po sportovnim vykonu, svalovou adaptaci nebo tfeba klidovy

metabolismus.

29



7 Mytus: Kreatin ma velice negativni dopad na lidsky organismus, je to
v podstaté steroid

Kreatin monohydrat je nejucinné€jsim doplitkem, ktery je k dispozici sportovctiim pro zlepSeni
vykonu pfi vysoce intenzivnim cviceni a zvySeni svalové hmoty (19). Kreatin je nezbytnym
substratem pro fosfogenni energeticky systém a podili se na regeneraci adenosintrifosfatu
(ATP) béhem vysoce intenzivniho cviceni. Bylo také prokazano, ze suplementace kreatinem
jako takova vede ke zvySené schopnosti prizpiisobit bunécnou produkci ATP potfebam béhem
vysoce intenzivniho a opakovaného intenzivniho cvieni. Za zminku stoji, Ze suplementace
kreatinu je povolena Mezindrodnim olympijskym vyborem, Narodni atletickou asociaci
(NCAA) a profesionalnimi sporty (19). Na mnoha webovych strankdch a mnoha profilech na
socialnich sitich nicmén¢ lze ¢asto narazit na nazor, ze kreatin nici télo, ¢i se jedna snad o
steroid. Toto tvrzeni bylo nicméné vyvraceno a kreatin je v dneSni dobé jeden z nejvice

zkoumanych a realn¢ fungujicich suplementu.

7.1 Kreatin v lidském téle

Kreatin je dusikaty amin, ktery byl objeven v roce 1832. 95 % télesnych zdsob kreatinu se
nachazi v kosternim svalstvu. Celkové mnoZstvi kreatinu v téle se rovna volnému kreatinu plus
fosfokreatinu, coz u ¢loveka vaziciho 70 kg €ini piiblizné 120 g. Exogennimi zdroji kreatinu
jsou zivocisné produkty, jako je Cervené maso a ryby. Bézny pfijem kreatinu v potravé pfi
vSezravé stravé je piiblizné 1 g denné. Endogenni zasoby kreatinu tvofi jatra, ledviny a slinivka
biisni. Endogenni produkce kreatinu je pfi exogenni suplementaci kreatinem sniZena, av§ak po

ukonceni suplementace se endogenni produkce vraci na vychozi troven (29).

Na zakladé obrovské popularity suplementace kreatinem vydala Mezinarodni spolecnost pro
sportovni vyzivu (ISSN) v roce 2017 aktualizované stanovisko k bezpecnosti a ucinnosti
suplementace kreatinem pfi cvi€eni, sportu a v mediciné (27). Tento obsahly dokument poskytl
na diikazech zaloZeny ptehled literatury zkoumajici ucinky suplementace kreatinem na
vykonnost, regeneraci, prevenci zranéni, toleranci cviceni a rehabilitaci, neuroprotekci,
starnuti, klinické¢ a chorobné stavy populace a t€hotenstvi, a predevS§im potvrdil bezpecnost

suplementace kreatinu.
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7.2 Je kreatin anabolickym steroidem?

Ackoliv se mlze zdat, ze suplementace kreatinu miize mit podobné ucinky z fyziologického a
vykonnostniho hlediska jako anabolické steroidy, tak anabolickym steroidem kreatin rozhodné
neni. Vykon a svalovou hypertrofii skute¢né podporuje, ale ve zcela jinych dimenzich nez
anabolické steroidy. Anabolické steroidy jsou syntetickou verzi testosteronu, androgenniho
hormonu, ktery je rovnéz produkovan endogenné u muzli 1 zZen, a pouzivaji se ve spojeni s
odporovym tréninkem s cilem zvysit svalovou hmotu a silu diky zvySeni syntézy svalovych
bilkovin. Toto zvySeni syntézy svalového proteinu je zpiisobeno schopnosti testosteronu
vstupovat do svalové buiiky, vazat se na intraceluldrni androgenni receptor a zvySovat expresi
ruznych svalové specifickych gent (31). Kreatin se ve svalech pieménuje na fosfokreatin, ktery
je regulovan enzymem kreatinkindzou a slouzi k tvorbé intracelularniho adenosintrifosfatu
(ATP) (32). Suplementace kreatinem vSak muze zvysit kapacitu ATP a energii produkovanou
béhem tézkého anaerobniho cviceni, ¢imz se pravdépodobné zvysi svalovy vykon, pocet
opakovani a objem cviceni, coz mtize nasledné ptispét ke svalové vykonnosti a hypertrofii v

prabéhu tréninkového obdobi (27).

Kromé fyziologickych a chemickych odlisnosti je zde i pravni stranka. Anabolické steroidy
jsou léky s jinou chemickou strukturou nez kreatin a patfi mezi kontrolované latky tiidy C,
seznamu III, které jsou regulovany Ufadem pro kontrolu potravin a 1é&iv (FDA) a podléhaji
regulaénim kontrolnim ustanovenim zékona o kontrolovanych latkach, ktery stanovila
Asociace pro kontrolu léciv (DEA). Na druhou stranu kreatin, stejn¢ jako mnoho dalSich
doplnki stravy, dobfe zapada do ramce zakona ,,The Dietary Supplement Health and Education
Act of 1994%, coz je zakon federalni legislativy Spojenych stati americkych, ktery definuje a
reguluje dopliiky stravy Federalnim ufadem pro kontrolu 1é¢iv (FDA) pro spravnou vyrobni
praxi. Drzeni a poddvani anabolickych steroidli bez l¢katského ptedpisu je nezadkonné. Pro

drZeni nebo poziti kreatinu vSak neexistuji Zadné pravni dasledky (29).

7.3 Suplementace kreatinu

Pii bézné stravé, kterd obsahuje 1- 2 g kreatinu denné, jsou zadsoby kreatinu ve svalech

nasyceny pfiblizné z 60 - 80 %. Proto lze vyuZit suplementace kreatinu ve stravé ke zvySeni
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obsahu svalového kreatinu o 20 - 40 % (viz obr. 4.) (27). Suplementace kreatinu je obecné
doporucovana 3 - 5 g denné. Pfi zacatku suplementace je mozné absolvovat tzv. nasycovaci
fazi (20 g nebo 0,3g/kg télesné hmotnosti kreatinu denné po dobu 5 - 7 dni), kdy se vétSimi
davkami kreatinu denné¢ nasyti svaly kreatinem rychleji (26). Nasycovaci faze neni nutna,
nicméng urychli proces transportace a nasyceni kreatinu v téle do bunék. (27,29) Po nasycovaci
fazi nasleduje dlouhodoby protokol, suplementace 3 - 5 g denné€ (26). Nacasovani uzivani
kreatinu neni zcela zdsadni, nicméné byl proveden vyzkum na kulturistech (28), kde se zjistilo,
ze suplementace po tréninku vedla ke zlepSeni svalové hypertrofie. Porovnavany byly dvé
skupiny, pfi€emz prvni skupina suplementovala pied tréninkem a druhd po tréninku. Vyzkum
trval ¢tyfi tydny a vySlo z néj, ze lepSich vysledkli (naristu sily a lepSiho télesného sloZeni)
dosahla druha skupina, ktera suplementovala po cviceni (28). Tato studie vSak neni aktualni,
obsahovala maly vzorek testovanych a byla provedena pouze po kratkou dobu. Existujici idaje
o Casovani suplementace jsou rozporuplné pravdépodobné kvili rozdilnym protokolim
suplementace, vzorkiim populace a tréninkovym protokoliim. V soucasné dobé neni stale
nacasovani podlozeno spolehlivymi ditkazy a nemélo by se povazovat za problém (29). Je tedy

dilezité denné suplementovat, nicméné neni podstatné, v jaky ¢as suplementaci provedete.

Muscle Total Creatine Stores

13 _ 155
140
140 | 120
3 120 | 100
100 |
3 80 |
E 60 |
40 |
20
0
Vegetarian Normal Creatine Loading Creatine Loading
with CHO or
CHO/PRO

Obrazek 4 Ptiblizné hladiny celkového kreatinu ve svalech v mmol/kg susiny svalu uvadéné u
vegetariand, jedinci s normalni stravou a v reakci na zatéz kreatinem s nebo bez sacharidi
(CHO) nebo CHO a bilkovin (PRO) (27).
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7.4 Kreatin a¢innym suplementem

Kreatin je velice u¢innym a oblibenym suplementem u sportovcti na vSech trovnich. Studie
prokézaly, ze suplementace kreatinem v kombinaci s odporovym tréninkem méla vyssi i€¢innost
v tréninku a zvysila svalovou silu a svalovou hmotu (21, 22). Vyhod suplementace kreatinu je
mnoho a na zdklad¢ védeckych poznatki je zde zminim. Primarnim mechanismem ucinka
kreatinu na zvySeni vykonu je pomoc svalovym buitkam produkovat vice energie. Diky
suplementaci kreatinu se zvysi hladina fosfokreatinu ve svalech. Fosfokreatin napomaha ve
tvorb& ATP, které je vyuZzivano rozkladem pro tvorbu energie. Diky suplementaci kreatinovych
dopliki je tedy umoznéno produkovat vice energie, kterd je dodavana svalim béhem cviceni,
a tim padem jsme schopni podat lepsi vykon (23). Dalsi funkci ve svalu je podpora produkce
bilkovin, které tvoti nova svalova vlakna. Suplementaci mizeme zvysit 1 hladinu ristového

faktoru 1, coz je hormon podporujici svalovou hypertrofii (24).

Jedna z nejvétSich vyhod suplementace kreatinu, kterd sportovce k suplementaci naléka, je
zvétSeni objemu svalu. Diky jiz vySe zminénym divodim lze trénovat o néco vice a tvrdéji,
¢imz podpotime svalovy rist. Za narist objemu svalu mohou dva faktory. Prvnim je zvétSeni
zasob télesné vody ve svalu diky kreatinu. Ta €ini nértst cca 0,5 - 2 kg t€lesné hmotnosti (25).
Po vysazeni suplementace tato voda nicméné ze svalu ,,odtece* zpét. Druhym faktorem je
samotna svalova hypertrofie. Tento nartist svalové hmoty zlistane i po vysazeni suplementace

kreatinu.

7.5 Zavér
Z vyse uvedenych informaci tedy jasn¢ vyplyva, Ze kreatin neni zddnym steroidem ani

Skodlivou latkou. Naopak je to jeden z mala suplementt, ktery je u vétSiny populace opravdu

efektivni a uziteCny pro nabirani svalové hmoty, zvyseni sily, zrychleni regenerace apod.
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8 Mytus: Bezlepkova strava je zdravéjsi, vhodnéjsi a ma hubnouci efekt

8.1 Co je tolepek?

Lepek je hlavni zasobni bilkovinou pSeni¢nych zrn. PSeni¢né zrno obsahuje 8 - 15 % bilkovin,
z nichz 10 - 15 % tvoii albumin/globulin a 85 - 90 % lepek (obr. 5). Lepek je slozitd smés
stovek piibuznych, ale odliSnych bilkovin, pfedevSim gliadinu a gluteninu. Rtzné odridy
pSenice se lisi v obsahu bilkovin a ve slozeni a rozloZeni lepkovych bilkovin. Souhrnné se
bilkoviny gliadinu a gluteninu oznacuji jako prolaminy, které predstavuji bilkoviny semen
nerozpustné ve vodé, ale extrahovatelné ve vodném etanolu, a vyznacuji se vysokym obsahem

glutaminu (38 %) a prolinovych zbytkl (20 %) (44).

Lepek je tepelné stabilni a ma schopnost ptisobit jako pojivo a roztahovaci ¢inidlo a bézn¢ se
pouziva jako piisada do zpracovanych potravin pro zlepSeni textury, udrzeni vlhkosti a chuti.
Mezi méné ziejmé zdroje lepku proto patii zpracované maso, rekonstituované motské plody a
vegetarianské nahrazky masa; a jako zahuStovadla, emulgatory nebo zelirujici latky v
cukrovinkach, zmrzlin¢, masle, kotfeni, nddivkach, marinddach a dresincich; a jako plnidla a
povlaky pouzivané v Iécich nebo cukrovinkach. Kromé toho se lepek stale castéji odd€luje od
pSenice (tzv. "vitalni pSeni¢ny lepek") nebo upravuje pro specifické pouziti (tzv. "izolované
pSeni¢né bilkoviny"), aby se zlepsila strukturalni integrita primyslovych pekatskych vyrobkii
a obohatila mouka s nizkym obsahem bilkovin (46).

Predpoklada se, Ze priimérny denni piijem lepku v zdpadni stravé je 5 - 20 g/den a ze se podili
na n¢kolika poruchach. Obiloviny obsahujici lepek (pSenice, Zito, jemen a oves) jsou

dilezitymi zakladnimi potravinami (44).
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Obrazek 5 Priblizné rozdéleni slozek psenice (51).

Lepkové bilkoviny lze rozdélit do podskupin podle klicovych rozdilti, véetné obsahu siry a
molekulové hmotnosti, a dle je klasifikovat podle jejich odliSné primérni struktury na gliadiny
alfa, beta, gama a omega (a, B, ¥ a ®). Jednotlivé lepkové bilkoviny jsou vazany silnymi
kovalentnimi 1 nekovalentnimi silami, které spolu se strukturou a interakci téchto bilkovin

ptispivaji k jedineénym vlastnostem lepku (45).

8.2 Klasifikace poruch souvisejicich s lepkem

Specificka diagnéza stavll souvisejicich s pSenici (vCetné¢ alergie na pSenici, celiakie a

navrhované neceliakalni citlivosti na lepek) se mtize fidit algoritmem uvedenym na Obr. 6.
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Obrazek 6 Klasifikace poruch souvisejicich s lepkem (51).

Celiakie

Celiakie je systémové onemocnéni charakterizované imunitné zprostiedkovanou enteropatii,
ktera je zpuisobena pozitim lepku u geneticky vnimavych jedinct (47). V soucasné dob¢ je
povazovana za celosvétové rozSitené onemocnéni, které postihuje priblizn¢ 0,7 % svétové
populace (48). Klinicky obraz celiakie je velmi variabilni a sahd od malabsorpce pies vyhradné
mimostfevni projevy az po asymptomaticky pribeh. V disledku toho zlstava vétsina pacientl
s celiakii nediagnostikovana, nespravn¢ diagnostikovana nebo je diagndza stanovena se
zna¢nym zpozdénim. Celiakie se diagnostikuje na zakladé kombinace sérologickych nalezt
protilatek souvisejicich s onemocnénim a histologického priikazu viléznich abnormalit ve
vzorcich duodenélni biopsie. Variabilita v histologickém hodnoceni a v diagnostické u¢innosti
nékterych komeréné dostupnych sérologickych testi je vSak stale nepfijatelné vysokd a
potvrzujici testy nejsou v mnoha ¢astech svéta snadno dostupné. V soucasné dobé je jedinou
ucinnou lécbou celiakie celozivotni piisnd bezlepkova dieta. V dodrzovani této diety vsak
pacientim brani fada prekdzek, vcetné nedostatecné dostupnosti, vysokych cen, kiizové
kontaminace a jeji celkové omezujici povahy. K zajisténi dodrzovani bezlepkové diety je nutna
pravidelnd kontrola, ale v protokolech o kontrole jsou patrné znacné rozdily a optimalni

strategie 1éCby onemocnéni neni jasna (47).

Alergie na pSenici
Alergie na pSenici je reakce zprosttedkovana Imunoglobulinem E na nerozpustné gliadiny
pSenice. Pfiznaky se obvykle objevi béhem nékolika minut az hodin po poziti a zahrnuji svédéni

a otok, kozni vyrazku a zivot ohrozujici anafylaxi. Pfiznaky mohou zahrnovat pekatské astma
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a rymu (z vdechnuté mouky), atopickou dermatitidu (z kozni expozice), koptivku (tvorba
koptivky po kontaktu s pSenici) nebo anafylaxi vyvolanou pSenici pii cviceni (pfi konzumaci
pSenice pred intenzivni fyzickou aktivitou). Odhaduje se, ze alergii na pSenici trpi 0,4 %
svétové populace, ptiCemz vétSinu piipadi tvoii deti a vétsSina z nich z alergie na pSenici vyroste

do 6 let veéku (46).

Neceliakalni senzitivita na lepek

Zatimco celiakie je dobfe zndmd, mnoho diskusi zlstava kolem toho, zda mohou bilkoviny
lepku vyvolat ptiznaky u pacientl bez ptiznaki celiakie, tzv. neceliakalni citlivosti na lepek.
Pro potvrzeni diagndzy, mechanismu, prevalence a 1éCby je zapotiebi rozsahly vyzkum. Je vSak
pravdépodobné, ze tento syndrom zahrnuje heterogenni skupinu pacienti, kteti uvadéji fadu
gastrointestinalnich a extraintestinalnich ptiznaku, klinickych anamnéz a charakteristik, a mtize

se vyskytovat pouze u malého poctu osob (49).

8.3 Myty a fakta o konzumaci lepku

Je vhodné obavat se konzumace lepku? Pouze v ptipad€, Ze disponujete nékterym z vyse
zminénych onemocnéni. Netrpite-li zadnou z vyse uvedenych problematik, pak neni ditvod pro
bezlepkovou stravu ¢i vyrazné omezeni konzumace lepku (50). Vyhybani se lepku se v populaci
roz$ifilo kvili pfesvédCeni, Ze bezlepkova dieta je "zdravejsi", nebo kvili vlastnim
diagnostikovanym gastrointestindlnim poruchdm (53). Rapidni nartst bezlepkovych diet a
trendd s nimi spojenych totiz ani nesouvisi s zadnym vysSim vyskytem celiakie, jelikoz vyskyt
celiakie je v populaci stale stejny za poslednich deset let. (50) Hlavnim diivodem narGstu zajmu
o bezlepkové diety jsou totiz moderni trendy udavané zndmymi osobnostmi (64). Zajem o
bezlepkové diety vyrazné stoupl napt. vroce 2011, kdy znamy tenista Novak Djokovic
prohlasil, Ze se stravuje bezlepkové a zarovei vysla v USA kniha Zivot bez pSenice (Wheat
belly). Popularitu dale zvysila o dva roky pozdé€ji vydand kuchaika od herecky Gwyneth
Paltrow (50).
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Obrazek 7 Mira vyhledavani bezlepkovych diet na Google (50).

Popularitu bezlepkovych diet zvysily pfedevsim socidlni sit¢, influencefi a fada nepravdivych
informaci, které byly (a jsou) sdileny, napf. neni pravda, Ze by se obsah lepku v pSenici diky
Slechténi a genetickym modifikacim v poslednim stoleti zdvojnédsobil. Obsah lepku v pSenici je
prakticky stale stejny. Dulezité je zminit, Ze ,,bezlepkovy* neznamend automaticky zdravy.
Clovék se mize velice snadno pfipravit o vyznamny zdroj vldkniny, sacharidi, vitamin B
apod., pokud nahradi béZné potraviny obsahujici lepek za bezlepkové potraviny bez adekvatni
nahrady zivin, o které se tim piipravi. Vytazeni peciva, vlocek a dalSich potravin obsahujicich
lepek a jejich prostd ndhrada za bezlepkové potraviny (které byvaji vétSinou kukufi¢né), je
mnohem méné nutricné hodnotné, protoze bezlepkové potraviny obsahuji mnohem méné

vitamint, vlakniny a mineralnich latek (50).

Nicméné mnozstvi konzumovaného lepku se za poslednich nékolik let vyrazné zvysilo. Mize
za to pfidavani lepku do potravin, kde diive vibec nebyval (napf. keCup, masné vyrobky,
uzeniny, zmrzlina, s6jové omacky apod.). Zaroven kvuli levnéj$im variantdm vyroby peciva
neni pecivo zdaleka tak kvalitni, jak byvalo. Misto dlouhodobé fermentace za pomoci kvasku

jsou uzivany ,,pytlovaci smési“, které zlevni a urychli vyrobu. Kvasek totiz ptirozené ¢ast lepku
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Stépi, a tak je v mnoha druzich peciva vice lepku, nez by byt muselo. Tyto faktory pak vedou
ke zvySeni senzitivity na lepek. Nemiize za to tedy lepek sam jakozto pfirozena slozka nasi
vyzivy, ale zvyseni obsahu lepku ve stravé kviili jeho pfidavani do mnoha potravin a levnéjsi,

ne tak kvalitni vyrobé peciva (50).

8.4 Bezlepkova strava pro zdravé jedince nebo ne?

JelikoZ neexistuji Zddné dikazy o tom, Ze by bezlepkova strava byla zdravéjsi nez normalni,
neni divod se stravovat bezlepkové. SpiSe naopak, bezlepkova strava s sebou nese mnoho
stravou pfipravite. Bezlepkova strava je také obvykle vyrazné finanéné€ nakladnéjsi nez bézna
strava. Diky trendiim a marketingu jednotlivych znacek se na ,,gluten-free (bezlepkové) straveé
vydélavaji nemalé penize a produkty jsou nacenéné velmi vysoce (50). Krom toho existuji i
dukazy, ze dodrzovani bezlepkové stravy u zdravych lidi mize mit naopak negativni vliv na

sttevni mikrobiom a imunitu (52).

Podle autort (54) maji bezlepkové vyrobky spole¢né slozeni surovin, véetné kukufice, ryze,
s0ji, manioku a brambor. Tyto slozky nahrazuji v béZnych vyrobcich obiloviny obsahujici
lepek, jako je pSenice, Zito a jecmen. Celkové maji bezlepkové vyrobky ve srovnani s béznymi
vyrobky vyssi obsah tuku, cukru a sodiku, i kdyz trendy ve slozeni se mohou u jednotlivych
typt vyrobki lisit (55). Studie ukazaly, ze celkovy obsah tuku v bezlepkovém pecivu je
nejméné dvakrat vyssi nez v jeho protéjScich obsahujicich lepek, coz ptispiva k lepSimu pocitu
chuti v tstech téchto vyrobkl (56,57). Naopak se zd4, ze mnohé bezlepkové té€stoviny mayji
vyrazn€ vyssi obsah sacharidl (57) a sodiku (58). Bezlepkové vyrobky jsou také obecné horSim
zdrojem bilkovin a vlakniny (55,56). Glykemicky index bezlepkovych vyrobki se 1isi v
zavislosti na druhu a kvalité pouzitych surovin a také na postupech zpracovani potravin pii
jejich vyrobé (58). Studie hodnotici pfijem stravy pacientl s celiakii na bezlepkové dieté
dospély k podobnym zavériim. Podle autort (59) pacienti s celiakii ve srovnani se zdravymi
dospélymi konzumuji pfi bezlepkové diet¢ vyrazné vyssi mnozstvi tukd a cukrd a nizsi
mnozstvi vldkniny. Podobnd zjisténi uvadéji 1 dalsi vyzkumnici, ktefi uvadéji udaje z
potravinovych zaznamu a dotaznikii od dosp€lych a déti (60,61,62). Je vSak otazkou, zda tento

trend neodrazi spise celkové stravovaci navyky nez samotnou bezlepkovou dietu (60,62).
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8.5 Ma bezlepkova strava hubnouci efekt?

Tvrzeni, ¢ by méla bezlepkova strava hubnouci efekt, nebylo nikdy potvrzeno. Casto je
zminovano ve spojitosti s riznymi piipady redukce hmotnosti, kdy velmi obézni ¢lovek zacal
praktikovat bezlepkovou dietu a razantn¢ zhubl. Toto a mnoho podobnych ptipadii ale nesouvisi
s omezenim konzumace lepku, ale mnoha vysokoenergetickych vyrobk, ve kterych je obsazen
(napft. uzeniny, zmrzlina, fast food apod.). U téchto osob hrala klicovou roli zména Zivotospravy
spojend se zménou jidelniCku, Casto pfidanim pohybové aktivity a mnoha dalSimi faktory
nesouvisejicich s konzumaci lepku (50). Redukce hmotnosti skutecné zavisi na celkové
energetické bilanci, respektive negativni energetické bilanci, jak bylo zminéno jiz vySe v této

praci, nikoliv na vytazeni lepku z jidelnicku.

Nékteré studie naopak naznacuji, ze disledné dodrzovani bezlepkové diety miize vést ke
zvySeni hmotnosti (59,65,66,67). U osob, které maji pti stanoveni diagnoézy podvahu, je
ptiriistek hmotnosti pfi diet€¢ obecné vyraznéjsi a ptiznivéjsi (65,66,67). Presto nékteré dikazy
naznacuji, Ze bez adekvatniho dietniho poradenstvi mohou mit pacienti s celiakii s pocatecni
nadvahou a obezitou pfi bezlepkové dieté zvySend dlouhodobd zdravotni rizika (65,68).
Pacienti s celiakii mohou byt také nachylngjsi k rozvoji metabolického syndromu jiz béhem 1
roku na dieté (68). K nékterym z t€chto zmén mulize pfispivat nutricni nerovnovaha a nedostatky

bezlepkovych vyrobki, jak bylo popsano v piedchozi ¢asti.

8.6 Zavér

Z vyse uvedenych informaci o lepku vyplyva, ze vyrazeni lepku z jidelni¢ku je vhodné pouze
pro osoby s celiakii, alergii na lepek nebo neceliakdlni senzitivitou na lepek. Pro béznou
zdravou populaci to neni v Zddném sméru ptinosné, spiSe naopak nezadouci. Nicméné je tfeba
dbat na racionalni stravu a nekonzumovat zbyte¢né nadbytek potravin, ve kterych lepek je, a
zaroven kupovat kvalitnéjsi pecivo, je-li to mozné. Bezlepkova strava zaroven neni ani nijak
zazrana pfi hubnuti, spiSe ndm muze ptihorsit. Pfi redukci hmotnosti je tfeba dbat na
energetickou bilanci, tedy pomér mezi celkovym dennim pifijmem a celkovym dennim

vydejem.
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9 Mytus: Tuky jsou Spatné, musime se jim vyhybat

V populaci ¢asto panuje nazor, Ze tuky jsou Spatné a ze bychom se jim méli co nejvice vyhybat.
Mnoho lidi automaticky vnima tuk jako néco, po ¢em naberou télesnou hmotnost a povazuji je
za nezdravé a az Skodlivé latky. VétSing€ z nas se pii slové tuk vybavi obézni ¢loveék a mastna

fast food jidla. Ne vSechny tuky jsou ale zdravi Skodlivé, a naopak bychom se bez nich neobesli.

9.1 Co to jsou tuky?

Tuky (neboli lipidy) jsou jednou ze tii hlavnich makroZivin ve vyzivé a tvoii asi 25 - 30 %
energetického kryti naSich potfeb. Ackoliv jsou casto spojovany s riznymi negativnimi
predstavami (obezita apod.), tak v lidském téle zastdvaji mnohé vysoce dulezité a
nenahraditelné funkce. Jednou z hlavnich funkci tukil je samoziejmé nejkoncentrovanégjsi zdroj
energie, pficemz poskytuje zhruba dvojnadsobné mnozstvi energie (z 1 g tuku ziskame 38 klJ)
oproti ostatnim makrozivindm, tedy bilkovindm a sacharidim. Déle jsou tuky dilezité pro
vstfebavani vitamint rozpustnych v tucich (A, D, E, K). Tuky jsou zaroven nejvétsi a hlavni
zasobarnou energie v organismu a na rozdil od sacharidd, které jsou limitovany ukladdnim
pouze na jatra a svaly, tvorba tukovych zasob neni prakticky ni¢im limitovana. To samo o sob&
s sebou nese 1 sva negativa, jelikoz veskera pfebytecna energie je ukladana prave do tukovych
zasob, které nechceme (37). Tuky maji na rozdil od sacharidt také svou esencidlni slozku,
kterou najdeme ve dvou specifickych mastnych kyselinach, kyselin€ linolenové (omega 3) a
kyseling linolové (omega 6) (3). Velice dilezitou funkei je také stavebni a strukturdlni funkce.
Tuky jsou totiz soucasti vSech bunécnych membran v organismu. Builky se v téle stale
obnovuji, a proto je dilezité piijimat v potravé dostatené mnozstvi tukli pro spravnou
funk¢nost. Dalsi diilezitou funkci je funkce ochranna a termoregulacni. Ochranna funkce
pfedstavuje predev§im mechanickou ochranu vnitinich organti vii¢i naraziim a termoregulacni
tvofi tepelnou izolaci lidského téla v procesu termoregulace. Nékteré lipidy obaluji nervy a
tvofi tim jakousi izolaci, ktera zajistuje plynuly tok nervovych vzruchti. Lipidy jsou také
vychozi latkou pro syntézu mnoha dilezitych latek, jako jsou fosfolipidy, ketolatky, steroidni

hormony, glykolipidy, lipoproteiny, Zlucové kyseliny, feromony a prostaglandiny (37).

9.2 Déleni tuku

Tuky lze d¢lit hned nékolika zptsoby. MiiZzeme je dé€lit na zivo€isné a rostlinné, tekuté a pevné,

dle délky mastnych kyselin na kratké SCT (short-chain triglyceride), sttedni MCT (medium-
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chain triglyceride) a dlouhé LCT (long-chain triglyceride). V neposledni fad¢ je Ize délit dle
nasycenosti mastnych kyselin na nasycené, nenasycené (mononenasycené a polynenasycen¢) a
trans-nenasycené. Nasycenost oznacuje, zda se v daném fetézci nachazi dvojna vazba
(nenasycend), ¢i nikoliv (nasycend). O nasycenych tucich vétSinou plati, ze pochazi z Zivocisné

fiSe nebo tukt tropickych palem, zatimco nenasycené pochézi vétsinou z fise rostlinné (37).

TUKY

NASYCENE TUKY NENASYCENE TUKY
uzeniny, fervend maso, palmovy a kokosovy olgj rybi maso, rostlinné oleje, ofechy, seminka
o @
MONONENASYCENE POLYNENASYCENE TRANSMASTNE
omega 9 omega & 3 omega 3 primyslové ztuiené tuky
olivowy, fepkavy fast food, margariny,
a slunednicovy ole, SEZAMOVY ryby, chia a Inénd fevné Eokolady, chipsy
mandle 8 kukudicny olej, seminka, vladske ofachy, polotovary
majonéza, vejce avokado

Obrazek 8 Déleni tuki (74)

U nenasycenych mastnych kyselin pak rozliSujeme pocet dvojnych vazeb.

Mononenasycené mastné kyseliny maji pouze jednu dvojnou vazbu, zatimco polynenasycené
jich maji vice. Pravé u polynenasycenych mastnych kyselin se nachazeji dvé skupiny
esencialnich jiz zminénych MK (mastné kyseliny) — omega-3 a omega-6, kdy ¢isla v nazvu
udavaji pozici prvni dvojné vazby v fetézci, na které konkrétnim uhliku se nachazi (3). Dany
uhlik je oznacovan jako ,,omega“ (37). Omega-3 MK jsou zastoupené piedevsim kyselinou
linolenovou, ktera se vyskytuje hlavné ve Inéném seminku, ofechach a fepkovém oleji. Dalsi
znamé a dilezité omega-3 jsou kyselina eikosapentaenova (EPA) a kyselina dokosahexaenova
(DHA). Ty se nachazeji predev§im v motskych rybach a jsou velmi dilezité pro spravnou
funkci mozku. Omega-6 MK zastupuje predevSim kyselina linolova, nachazejici se hlavné
v rostlinnych olejich (napf. ve slunecnicovém oleji) a v semenech rostlin. Kyselina
arachidonova je dalsi dilezitou omega-6 MK, slouzi jako prekurzor pro biosyntézu dalSich
bioaktivnich latek a vyskytuje se pfedevsim v tuéném mase, vajecnych zloutcich, vnitinostech
a uzeninach (37). U téchto esencialnich MK je kromé¢ jejich ¢astého nedostatku (respektive
ptedevsim nedostatku omega-3) problémem jejich vzajemny pomér. Za zdravy pomér omega-

6 : omega-3 se povazuje 5:1, s idedlem 2:1 (nebo 3:1). Nicmén¢ redlny pomér v bézné zapadni
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strave je az 16:1 (70). S takovou stravou se poji zvySené riziko kardiovaskularnich, nddorovych
a autoimunitnich onemocnéni. Krom béznych doporuceni, jako je vyvarovavat se nasycenym
tukiim a konzumovat spise rostlinné tuky nez zivocisné, je z perspektivy zdravé vyzivy nutné
balancovat rozumny pomér omega-3 a omega-6. Méli bychom se snaZit snizit piijem omeg-6 a
naopak vyrazné zvysit piijjem omega-3. Omega-3 zvySime konzumaci moiskych ryb (alespon
2x tydné), nahrazenim slune¢nicového oleje v kuchyni za fepkovy nebo olivovy (fepkovy na
tepelné upravy, olivovy na studené) a zafazenim ofechil a listové zeleniny do jidelnicku (37).
Vysledky nedavnych studii (70) také potvrzuji, ze zalezi na tom, z ¢eho dané MK pochazi.
Napt. omega-6 z zivocis§ného zdroje (Cervené maso) ma vyssi negativni dopad, nezZ omega-6

z rostlinnych oleju (71).

Nasycené MK maji v celé molekule spojené uhliky jednoduchou vazbou, nenachazi se v nich
ani jedna vazba dvojita. Tyto kyseliny si dokaze télo samo syntetizovat a tvoii nejvétsi podil
v tukovych zasobach. V nasem jidelnicku se nasycené¢ MK vyskytuji ve velkém nadbytku a
také proto jsou povazovany za mén¢ vhodné a zdravé. Mezi nejbeznéjsi nasycené MK patii

kyselina palmitova a kyselina stearova (37).

Poslednim variantou dé€leni dle nasycenosti jsou trans-nenasycené¢ MK. Nenasycené MK se
mohou délit 1 z geometrického hlediska konfigurace dvojnych vazeb. VétSina nenasycenych
MK ma4 konfiguraci cis, coz znamena, Ze oba vodiky na atomech uhliku (mezi kterymi je dvojna
vazba), jsou na stejné stran¢ molekuly MK. MK v konfiguraci cis zaujimaji v membrang vice
prostoru a diky tomu je celd membrana vice fluidni. Druhym typem konfigurace je trans, coz
znamena, ze atomy vodiku na atomech uhliku (mezi kterymi je dvojnd vazba) se vyskytuji na
opacnych stranach molekuly (viz obr.9). Tento typ se vyskytuje ve velmi malém mnozstvi
pfirozené¢ v Cerveném mase, mléku a maslu, a pak zejména v primyslové zpracovanych
vyrobcich (pekérenskych vyrobcich, cukrovinkach, kokosovém a palmojadrovém oleji) (37,
73). Trans-nenasycené MK (TFA) jsou nejSkodlivéjsi z mastnych kyselin. Pfijem TFA totiz
zvysuje hladinu LDL cholesterolu a triacylglycerida v krvi, zvySuje inzulinovou resistenci a
naopak snizuje dulezity HDL cholesterol. TFA tim urychluji proces vzniku ateroskler6zy, jsou
spojeny srozvojem diabetu, zvySuji riziko rozvoje kardiovaskuldrnich onemocnéni a
pravdépodobné piispivaji i k rozvoji nadorovych onemocnéni. Oproti nasycenym MK jsou
TFA jesté daleko skodlivéjsi, jelikoz pronikaji pfimo do stény cév, kde podléhaji oxidaci
(protoZze nemaji dvojnou vazbu) a cévu tim poskozuji (37, 73). Na téma trans-nenasycenych

MK a nasycenych MK byla provedena metaanalyza (77), kterd potvrdila, ze oba typy MK stoji

43



za zvySenym rizikem kardiovaskularnich onemocnéni a rozvoje diabetu druhého typu. Riziko
vysSiho pfijmu trans-nenasycenych MK je skutecné velké a je tieba se zaméfit na jejich
minimalni konzumaci (78).

Nejrizikovejsi jsou pekdrenské vyrobky s obsahem ztuzenych tuki, jako jsou croissanty,
koblihy, kolaCe a trvanlivé pecivo. Dale pak levné ndhrazky cokolddy, susenky, zakusky,
salatové zalivky, chipsy a hranolky, kde TFA vznikaji pfi smazeni a prepalovani olejli. Vedle
vSech téchto produktt se TFA vyskytuji ptirozené v bachoru pezvykavci a proto se v malém
zanedbatelném mnozstvi vyskytuji 1 v jiZz zmin€ném Cerveném mase a mléce. Piijem TFA
bychom tedy m¢li omezit na uplné minimum (pfijem v ramci mléka a Cerveného masa je
zanedbatelny). Doporuceni od svétové zdravotnické organizace je ptijem pod 1 % celkového

energetického piijmu (37).

frans 0

Obrazek 9 Prostorové uspotradani dvojnych vazeb MK (72).

9.3 Metabolismus tuku

V organismu probihaji anabolické i katabolické d&je pifi metabolismu tuk a jsou velmi
dynamické. Hlavnimi procesy metabolismu tukti jsou traveni tukd v potravé, jejich absorpce a
transport do cilovych tkdni, metabolismus v tukové tkani a vlastni spalovani tukii v procesu 3-
oxidace MK. Krom téchto procest jsou neméné diilezité také syntéza MK a triacylglycerola,

syntéza ketolatek a metabolismus cholesterolu (37).
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Traveni tukl zaCina ve vétSi mife az v tenkém stfevé diky zluCovym kyselinam, které
tuky z potravy emulguji a tim je zpfistupni lipdzdm, enzymim $tépicim lipidy. Emulgaci se
z velkych cCastic stavaji malé kapénky a lipadzy jsou pak schopné lipidy Sté€pit. Hlavni ¢ast
traveni tukl je konkrétné na zafatku tenkého stfeva (v duodenu a jejunu) pisobenim
pankreatické $t'avy, obsahujici n€kolik lipolytickych enzymu. NejdilezitéjSim enzymem je
pravé pankreaticka lipaza, ktera je schopnd Stépit rizné mastné kyseliny. DalSim velice
dilezitym enzymem je cholesterolesteraza, ktera ma za ukol stépit MK navazané na cholesterol.

Vhodné je jesté zminit fosfolipidazy, které travi slozené lipidy (37).

Po rozstépeni ZluCovymi kyselinami jsou dvé cesty prechodu MK ptes travici sténu. MK
s kratkym a stiedné dlouhym fetézcem (SCT a MCT) se mohou resorbovat ptimo, bez dalSich
strukturnich zmén a ze stfevni buiiky putuji pfimo do portalové Zily a do jater. MK s dlouhym
fetézcem (LCT) toto vSak nedokazou. Natrdvena smés, obsahujici volné MK,
monoacylglyceroly, cholesterol, vitaminy rozpustné v tucich a fosfolipidy, utvofi spolu se
zlu¢ovymi kyselinami tzv. smésnou micelu. Takovéto micely se nasledné dostanou ve stieveé
do kontaktu s kartdovym lemem stfevni sliznice, diky kterému se micely rozpadnou a jejich
obsah difunduje skrz fosfolipidovou dvojvrstvu membrany dovnitf buiiky stfevni sliznice. Ve
sttevni bunice dochazi k opétovnému spojeni MK s monoacylglyceroly a vznikaji
triacylglyceroly, jez se zabuduji do proteinového obalu (lipoproteinu), zvaného chylomikron.
Konkrétni chylomikrony pak putuji do lymfatického systému a do cilovych tkani, kde jsou
vyuzity. Jak jsou vyuzity, to uz zavisi na zivotnim stylu, aktualnim stavu fyzickych sil,

energetické bilanci apod. (3).

Metabolismus v samotné tukové tkéni je pak velice dynamickym procesem, 1 v piipadé, Ze je
mnozstvi celkového télesného tuku konstantni. V praxi to tedy znamena, ze chytnete-li si kozni
fasu tfeba na bfiSe, tak nedrzite v ruce stejny tuk jako pred mésicem, ackoliv se zda byt kozni
fasa Uplné stejna. V tukové tkani probihaji totiz velice intenzivné anabolické 1 katabolické déje.
Neustale probihd syntéza (anabolismus) 1 degradace neboli lipolyza (katabolismus) zasobnich
triacylgyceroltl (TAG). Pomér mezi syntézou a degradaci zavisi na energetické bilanci. Pokud
je vyrovnana, tak jsou i poméry vyrovnané, pokud pievazuje vydej nad piijmem, pak pfevazuje
katabolismus a hubneme, pokud ptfevazuje pfijem nad vydejem, pak pievazuje anabolismus a
tloustneme. Celkovy metabolismus tuki ovliviiuje také hormon leptin, ktery pii nadbytku tukt

v organismu dava signal k degradaci TAG a ke zpomaleni pfijmu potravy. Zjednodusené
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feceno tedy sniZuje télesnou hmotnost. To ale pfestava fungovat s rostouci obezitou, kdy je

minimalizovana senzitivita leptinovych receptori.

B-oxidace mastnych kyselin neboli spalovani tuki je vlastnim procesem ziskdvani energie
z tukd, at’ uz u MK pochézejicich z TAG v potravé, nebo uvolnénych MK ze zasobni tukové
tkan€. Cely proces probihd vyhradné¢ aerobné, tedy za ptistupu kysliku, jelikoz se déj odehrava
v tésné navaznosti na terminalni dychaci fetézec. Oxidace (metabolizace) MK probiha
v mitochondriich bun€k pfedevsim ve svalovych vldknech a srdci, konkrétné v matrix, ve
vnitini ¢asti mitochondrie. Zde maji vyhodu opét MK s kratkym a sttedné dlouhym fetézcem,
jelikoz jsou schopné do matrix mitochondrie vstoupit sami bez pfenasece. MK s dlouhym
fetézcem k priniku pfes vnitini membranu potiebuji specificky ptenase¢ — karnitin. Podstatou
celého procesu B-oxidace je opakujici se sled reakci, pfi kterém se uhlikovy fetézec MK
zkracuje o 2 uhliky, ze kterych se stane acetyl-CoA. Energeticky vytézek z celého procesu je
obrovsky, jelikoz z kazdé otaCky se ziska 5 ATP a z kazdého vzniklého acetyl-CoA 12 ATP.
Pro srovnani zisku energie tieba z takové glukozy bunka ziskd za anaerobnich podminek pouze
2 ATP. Na druhou stranu to je velice dulezité, jelikoz f-oxidace nemize bez pristupu kysliku
probihat. Rychlost B-oxidace zdvisi na mnozstvi substrati, karnitinu a na aktivité karnitin-
transferdzy a na rychlosti odbéru acetyl-CoA do citratového cyklu. Na B-oxidaci maji také
klic¢ovy vliv hormony. Inzulin proces snizuje (jelikoz vyuziva MK k syntéze TAG misto palent)

a naopak adrenalin a glukagon spalovani MK zvysuji (37).

9.4 Jsou tedy pro nas vSechny tuky nebezpecné?

Z vyse zminénych fakti vyplyva, Ze bez tuki bychom adekvétné zit nemohli. Tuky jsou
nejkoncentrovanéj$im zdroje energie, slouzi zaroven jako zasobdrna energie, jsou soucasti
kazdé buiiky v naSem téle, mozek se sklada az ze 60 % z tukl. Nékteré tuky nam také poskytuji
esencialni MK, které¢ nase télo neni schopné vytvorit. Déle maji tuky roli v regulaci hormoni,
termoregulaci, vstfebavani zivin, inzulinové signalizaci, reprodukci, vstfebavani vitamini A,
D, E a K, maji ochrannou a stavebni funkci a mnoho dalSich, které jiz byly zminény (75, 37).
Na druhou stranu pfi konzumaci tukli bychom méli byt obezietni, tak jako u vSeho. Diilezité je

dodrzovat racionalni stravu. K té mize dopomoci téchto nékolik zédkladnich doporuceni.
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Prvnim doporu€enim je procentudlni zastoupeni. Dle WHO je vhodné konzumovat 25 - 30 %
tuki z celkového denniho piijmu. V Cesku je pramémy denni pijem tukia 35 - 37 %
z celkového energetického piijmu. Mnoho lidi tedy konzumuje nadmérné mnozstvi tuku a je
nutné si hlidat né¢jakou rozumnou miru konzumace, at’ uz z omezeni ptijmu nadbytku energie,
tak z omezeni pfijmu nadbytku tukii. Na druhou stranu opacny extrém, piijem tukd v minimu
(tfeba 15 %) také neni spravny. Déle je tfeba hlidat si pomér mastnych kyselin. B€zny obyvatel
Ceské republiky ma totiZ jednoznaény piebytek nasycenych MK z masa, sadla, vajec a masla,
které chceme spiSe omezit. Idedlni pomér nasyceny MK : mononenasycenych

polynenasycenych je méné jak 1: 1,4 : vice jak 0,6. V praxi tedy pti 30 % celkové denni energie
z tukli by nasycené MK mély tvofit méné jak 10 %, mononenasycené MK cca 14 % a
polynenasycené alesponi 6 %. MK bychom méli ptijimat tedy piedevSim z rostlinnych olejt,
semen, ofechll. Pfijem z masa, vajec apod. je také diilezity, nicméné je nutné tento piijem drzet
v urCitém méfitku ve srovnani s ostatnimi MK, aby nedochazelo k vyrazné nevyrovnanému

rozlozeni s piebytkem nasycenych MK (3, 37).

Nasledné je vhodné se zaméfit na pomér omega-3 a omega-6 MK. Jak jiz bylo vyse uvedeno,
idealni pomér 1:3 dodrzovan neni. Redlny pomér v zapadni stravé je 1:16 (70). Divodem
nedostatku omega-3 MK u bézného ¢eského konzumenta je vétSinou nedostatek motskych ryb
v jidelnicku. Jak omega-3, tak omega-6 MK jsou pfeménovany v tomtéz enzymovém systému
a prebytek jedné zastupuje misto té druhé. Pro nés je dilezita pfeména omega-3 na EPA a DHA
a ty jsou tim zasadnim, co se sleduje jako prevence kardiovaskularnich chorob. Resenim je tedy
omezit mnozstvi potravin bohatych na omega-6 MK, které dominuji v naSem jidelnic¢ku, a zacit
pravidelné konzumovat moiské ryby bohaté na omega-3 MK. WHO doporucuje jist 2 tu¢né
motské ryby tydné pro optimalizaci urovné omega-3 MK (3). Autofi (76) provedli vyzkum na
randomizovanych 7447 lidech s vyS$Sim rizikem kardiovaskuldrniho onemocnéni v 55-80
letech, kterym byla podavana stfedomoiska stravu doplnénd o extra panensky olivovy olej a
ofechy po dobu téméf péti let. Vysledky vedly k podstatnému snizeni rizika kardiovaskularnich

onemocnéni, a to az o 30 % (76).

Poslednim neméné dilezitym doporucenim je snizeni pfijmu trans-nenasycenych MK na
minimum. Jak bylo uvedeno, tak prave tyto MK stoji za fadou zdravotnich komplikaci, zejména
za rozvojem kardiovaskuladrnich onemocnéni, rizikem nddorového bujeni nebo zanétlivym
pusobenim (77). Cilem je tedy tyto tuky eliminovat nebo vyrazn¢ omezit v jidelnicku. To

znamena davat si pozor na prepalovani tukti a oleje, vyhybat se fastfoodiim (fritované potraviny
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jsou nabity trans-nenasycenymi MK az ze 33 % celkového obsahu tukil), nekvalitnim ztuzenym
rostlinnym tuklim, pekarenskym vyrobkiim, levnym nekvalitnim zdkuskiim a dal§im jiz

zminénych potravinam (3, 77, 37, 78).

9.5 Zavér

Pohled na tuky celkové je obecné velice ¢ernobily, pfi jejich zmince si mnoho lidi predstavi
hned néco Spatného. Tuky jsou ale nezbytné pro fungovani naSeho organismu a bez
esencialnich nenasycenych MK bychom se neobesli. Jak je vySe zminéno, tuky maji v lidském
téle celou fadu dilezitych funkei, které zastavaji. Tvrzeni, Ze veskeré tuky jsou Spatné, je tedy
mylné. Jedna se op€t o mytus, kterému ale stale véti mnoho lidi. Na druhou stranu je dilezité
dbat na to, které tuky konzumujeme, dodrZzovat pfiméteny piijem, konzumovat v mensi mife
nasycen¢ MK, dbat na poméry esencidlnich nenasycenych MK a vyhybat se potravinam

obsahujici vEtsi zastoupeni nebezpecnych trans-nenasycenych MK.

48



10 Zavér

Tato prace se zabyva rozborem nejcastéji zminovanych tvrzeni ohledné sportovni vyzivy.
V ptedchozim textu jsem se snazil na zakladé védeckych poznatkii a odborné literatury tato

tvrzeni potvrdit nebo vyvratit.

Veskera tvrzeni, kterd zde byla zminéna, byla vyvracena a jedna se tedy pouze o myty. Na
internetovych strankach, diskusnich portalech, a pfedevsim na socidlnich sitich se ale bohuzel
Casto setkdvame s témito tvrzenimi jakozto s propagovanymi pravdivymi informacemi. Pro
laickou vetejnost mize byt toto Sifeni mylnych informaci az nebezpecné, jelikoz vezmeme-li
v uvahu naptiklad posledni zminény mytus, zZe vSechny tuky jsou $patné, ¢tenaf této informaci
uveti a na zakladeé toho vytadi veSkeré tuky ze svého jidelnicku. V jeho zivoté tak miize nastat
mnoho zminénych probléml, které mohou dané osobé vazné poskodit zdravi. Je tedy skutecné
dilezité odliSovat kvalitni a pfinosné informace od zavadéjicich tvrzeni nevzdélanych radoby

odbornikil, ovéfovat si dana fakta a uvazovat racionalné.

Malo jedinct z laické vetejnosti sdhne po odborné literatuie, coz je zaroven piinos této prace,
ktera téchto n€kolik frekventované pouzivanych tvrzeni popird, vysvétluje, pro¢ se jedna o
pouhé myty a uvadi funkci danych zivin v lidském téle, diky ¢emuz ¢tenat mize pochopit

danou problematiku.
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