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Uvod

Téma své diplomové prace Saturace Ceské populace jodem
jsem si vybrala na zakladé svého zajmu o tuto problematiku,
protoze si myslim, ze vyznam jodu v organismu je veliky, a proto

jsem se o této problematice touzila dozvédét néco vic.



1 Saturace ceské populace jodem

1.1 Jod

1.1.1 Obecné chemické vlastnosti jodu

Jod je vzacny nekovovy prvek, ktery se v prirodé vyskytuje
pouze ve slouceninach. Byl objeven roku 1811 francouzskym
chemikem Barnardem Courtoisem. Jod tvori Sedocervené lesklé
Supiny a jiz za pokojové teploty sublimuje za vzniku jedovatych
hnédofialovych par. Patfi k halogendm do VII. A skupiny

v periodické soustavé prvkd. [1]

1.1.2 Obecné biologické vlastnosti jodu

Jod je nezbytny pro cdinnost stitné zldzy. V organismu se
vyskytuje v nepatrné mnozstvi ve formé jodidu ve stitné Zlaze.
V oblastech s prirozené nizkym vyskytem, kde v prostredi, tedy
v pUd& a nasledné v potravinach, je jodu nedostatek, se jeho
slouceniny pridavaji do kuchynské soli. Jod patfi mezi benefitni
prvky.

Benefitni prvky jsou prvky jak esencidlni tak i prvky, u nichz
nebyla esencialita zatim dostatecné prokazana, ale které maji na

organismus pfriznivy vliv.[2]

1.2 Lidské télo a jod

Lidské télo nedokaze skladovat velké mnozstvi jodu, proto prisun
jodu do organismu clovéka musi byt pravidelny v nezbytném
mnozstvi béhem celého Zivota. Hlavnim organem, ktery jod
kumuluje je stitna zlaza. Mnozstvi jodu zde postaci zhruba na
100 dni.



1.3 Metabolismus jodu

Do zivého organismu se jod dostava prirozenou cestou tj.
potravou, vodou a z ovzdusi. Jod prijimany v potravé je priblizné
za hodinu vstreban z tenkého streva. Anorganické slouceniny
jsou v jatrech preménény na organické ionty, které jsou
dopraveny do §titné Zlazy. Stitnd zldza pomoci jodidové pumpy
vychytava jodidy. Tento proces probiha aktivnim mechanismem
a koncentrace jodu ve stitné zlaze je priblizne 30krat vyssi nez
v krevni plazmé&. Oxidace jodidl na volny jod probihd za pomoci
enzymu, kdy oxidac¢né spoji s tyrozylové zbytky na molekule
tyreoglobulinu. Nasledné se vytvari monojodtyrosin a
dijodtyrosin, ty se dale navzajem spojuji a davaji vznik
hormondm tyroninu (T3) a tyroxinu (T4). Hormony jsou dale
skladovany v koloidu a podle metabolickych potrfeb vylucovany

do krevniho recisté.[3]

1.4 Zdroje jodu

1.4.1 Zdroje jodu obecné

Hlavnim zdrojem jodu jsou potraviny rostlinného a ZivocisSného
plvodu. Av8ak nerozumnéa antropogenni ¢innost vede k narudeni
ekologické rovnovahy, v disledku &ehoZ se vyrazné snizil obsah
jodu v okolnim prostredi. Pokud je obsah jodu v povrchovych
vodach a pddé maly, pak i koncentrace jodu v rostlindch a
zivocisich bude nedostate¢nd. Disledkem je deficit jodu.

V pudach a rostlindch vétsiny biochemickych zén (poustni,
horské, neCernozemni), kam lze zaradit vSechny staty vychodni a
stfedni Evropy véetné Ceské republiky, je jod obsaZzen v
nedostatecném mnozstvi. Na celém svété je nedostatkem jodu

postizena asi jedna miliarda osob. [4]
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1.4.2 Zdroje jodu v potravindch v Ceské republice

Nejvice je jod obsazen v morskych rybach a plodech more.
Potfebnou tydenni davku jodu by mély zajistit alespon dva

pokrmy z motskych ryb nebo plodd tydné.

Tabulka 1 Obsah jodu v potravinach

botraving Obsah jédu | Uhrada DDD
[Hg/1009] 200 pg [%]
Makrela uzena 145 73
Rybi filé mrazené 21 -77 11 - 39
Losos 200 100
Hanacka kyselka 16 8
Vincentka 659 330
Mléko plnotucné 5-19 2-9
Taveny syr Apetito 18 9
Eidamska cihla 11 5
Bily jogurt smetanovy 9 4
Rohlik obycejny 2 1
Chléb 31 16
Vejce 18 9
Brambory 0,4 0,2

Zdroj: MUDr. L. Rysava PhD., www.rodina.cz

Vysvétlivky: DDD = denni doporucena davka

Mléko a mlécné vyrobky jsou vyznamnym zdrojem jodu jednak
z dlvodu vlastniho obsahu jodu v mléce, ale hlavné pouZivanim

jodované kuchyfiské soli vyrobci pfi vyrobé té&chto produktd. [6]
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Tabulka 2 Obsah jodu v syrech

Skupina Druh syru Obsah jodu
[Mg/1009]
Madeland 45% 56
Polotvrdé Eidam 45% 32
Eidam 30% 30
Mozzarella 63
JihoCeska niva 57
Lucina 52
Cottage 36
Mékké Blatacké zlato 33
Sedlc¢ansky hermelin 31
Romadur 21
Balkansky syr 19
Kral syr( hermelin 19
Javor 32
Smetanito - aktive 29
Maratonec 26
Tavend Smetanito - se Sunkou 24
Vesela krava -
lahodny 23
Jihoceské lipno - light 18
s Ca a vlakninou

Zdroj: &lanek: Obsah a Hodnoceni vybranych nutrietd v syrech, MUDr. L.

RySava PhD., Bc. V. Janasova

V Ceské republice je vSeobecné nedostatek jodu v pfirozené

potravé. Proto, aby se zabranilo nezddoucim G&inkim vyvolanym

jeho

nedostatkem,

jodiduje se u nas v Ceské republice
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kuchyriskd sll. Obsah jodu v jednom kilogramu kuchyfiské soli je
priblizné 20 - 34 mg ve formé jodidu draselného.

Obohacovani potravin jodem je oSetreno vyhlaskou Ministerstva
Zdravotnictvi ¢. 446/2004, kterou se stanovi pozadavky na
dopliky stravy a na obohacovani potravin potravnimi doplrky.

Viz priloha €. 1

1.4.3 Obsah jodu v potravindch ve svété

Tabulka 3 Jod v mléce z deviti evropskych zemi

5 ) Mnozstvi jodu
Zeme Produkt Mléko
[Mg/1]
Kocian UHT 93
Polsko Ekomleko UHT 90
Hej! UHT 86
H-VOLL-MILCH UHT 130
. Minus L UHT 137
Nemecko
Die leichte Much UHT 93
Becel pro-activ UHT 159
Rachels organic UHT 345
Velka Britanie | Semi skimmed UHT 305
Soya UHT 332
_ Winny UHT 192
Francie
LAIT demi-écremé | UHT 221
CAMPINA LAIT
Belgie o, , UHT 158
demi-écremeé
M-Drink UHT 79
Svycarsko Milch Lait Latte UHT 86
Drink UHT 106
Rakousko
Die leichte Much Pasterizo 84
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Frihsticks Milch vané
Ja! Natdrlich Pasterizo 93
Halbfet Milch vané
. Pasterizo
NOM rastem Milch ] 45
vané
Polotucné mlieko UHT 243
MILLI UHT 310
Slovensko TESCO mlieko UHT 227
Horské mlieko
, UHT 180
polotucné
Tatra mléko
) | UHT 421
trvanlive lahodné
Trvanlivé mléko
o UHT 538
odtucnéne
JihoCeské mléko
Cesko polotu¢né UHT 601
trvanlivé
Lahodné jihoceské | Pasterizo
. ] 413
polotucné vane
Lahodné jizni Pasterizo
) . ) 387
mléko plnotucneé vane

Zdroj: ¢asopis Science and practice/Wissenshaft und praxis, autofi: L. Rysava,

Obsah jodu ve 27 vybranych druzich mléka se pohyboval
vrozmezi 79 - 601 pg/l. Nejvy3si priUmérné hodnoty byly
nalezeny v mléce z Ceské Republiky a Velké Britédnie, naopak
nejnizéi hodnoty byly nalezeny v mléce z Polska a Svycarska.

Doporuceny prijem mléka tj., dvé porce o 400ml dennég, pokryva

J. Kubacova, M. Stransky

doporucenou denni spotfebu jodu z 15 - 95%.
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Obsah jodu v mléce ve vybranych evropskych zemi je rlzny,
presto mléko prispiva prokazatelné k saturaci populace timto

stopovym prvkem. [8]

Tabulka 4 MnozZstvi doporucené denni davky jodu obsaZené ve 400 ml mléka

e Prﬁmérn}'l obsah DD [%]
jodu v mlece [pg/l]
Cesko 472 95
Velka Britanie 325 65
Slovensko 240 48
Francie 207 41
Belgie 158 32
Némecko 130 26
Polsko 90 18
Svycarsko 90 18
Rakousko 74 15

Zdroj: ¢asopis Science and practice/Wissenshaft und praxis, autofi: L. Rysava,
J. Kubaclova, M. Stransky
Vysvétlivky: DDD = denni doporucena davka

1.5 Funkce jodu

1.5.1 Funkce jodu obecné

Funkce jodu (jeho hormonl) spo&ivd ve zvySovani spotfeby
kysliku v prib&hu oxida¢nich reakci. Prostfednictvim tohoto
univerzalniho mechanismu jod ovliviuje imunitni, nervovou a
cévni soustavu. Jodova aktivace oxidacnich reakci normalizuje
obranné reakce organismu, a to jak proti infekci, tak prakticky

proti véem stresdm.
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1.5.2 Funkce jodu v détstvi

Jod ma také zasadni roli v raném rlstu a vyvoji organg,
predevsim mozku, zejména v obdobi nitrodéloZzniho vyvoje plodu
a prvniho roku zivota ditéte. V détstvi ma jod nezastupitelnou

roli pFfi vyzravani nerovové soustavy a inteligen¢niho vyvoje.

1.5.3 Funkce jodu v obdobi reprodukénim, téhotenstvi a

kojeni
Zeny v reproduktivnim véku jsou jednou z nejzranitelnéjsich
skupin. Jod je pro Zeny v reproduktivnim véku duleZity pro
schopnost donosit plod a nasledné zajisti spravnou funkci stitné
zlazy ditéte po narozeni. Jod zajiStuje i schopnost otéhotnét a

zabrani spontannimu potratu v téhotenstuvi.

1.5.4 Funkce jodu v dospélosti

V dospélosti ovliviiuje jod hlavné cinnost stitné Zzlazy a tim
produkci jejich hormonQ. Jod ovliviiuje UGnavnost, pracovni
nasazeni, obranyschopnost organismu, plodnost u muz{ i Zen.
Hladiny jodu ovliviuji koncentraci, reflexy, télesnou hmotnost,
plodnost muzl i Zen, sexudlni aktivitu. Jod pozitivhé ovliviiuje

imunitni systém clovéka.
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Tabulka 5 Doporucené denni davky jodu

Kojenci 50 - 80 ug

Predskolni déti 100 - 120 ug
Mladsi skolni déti 120 - 140 ug
Starsi skolni déti 150 - 180 ug

Dospivajici 200 pg
Dospéli 200ug
Téhotné zeny 230 pg
Kojici matky 260 ug

Zdroj: MUDr. L. RySava PhD., www.rodina.cz

1.6 Nedostatek jodu

Vyrazny nedostatek jodu - jodopenie zpUsobuje zvétdeni $titné
Zlazy a v tézkych pripadech vede az k poruse jeji funkce a

kretenismu u deti.

1.6.1 Nedostatek jodu obecné

Nedostatek jodu se projevi poruenou funkci $titné Zlazy. Stitnd
Zlaza je zlaza s vnitrni sekreci. To znamena, Ze jeji produkty -
hormony tyroxin a trijodtyronin jsou vylu¢ovany primo do
krevniho Feclisté a ovliviiuji tak rlzné pochody, které v
organismu probihaji. Zajistuji spravny rlst, vyvoj a regeneraci
vdech tkani a organd, ovliviiuji predevsim funkci mozku, svald,
nervd a organd slouZicich k rozmnoZovani, reguluji metabolismus
a energetickou spotfebu bunék, podporuji teplotni rezim
organismu a reguluji srdecni tep.

K tvorb& hormond $titna Zlaza potfebuje jod, ktery je vychytavan
z krve. Tento stopovy prvek tvorfi asi 60% objemu

produkovanych hormond. Jod ovliviiuje vSechny Zivé procesy,
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U¢astni se vdech Zivotn& dllezitych procesd v organismu. Je
7 7 v . . N o 7 . 7
prokazano, ze jod neutralizuje pusobeni radiace, ma

antimikrobialni, antivirové a protiplisnové (fungicidni) vlastnosti.

1.6.2 Nedostatek jodu u déti

Pri nedostatku jodu u plodu a kojence dochazi k poskozeni
vyvoje centralni nervové soustavy, negativhé se ovliviuje
7 7 o 7 7 ’ . Jé . v O v Jé
spravny rust a vyzravani lidského organizmu, coz muze vést k
poskozeni inteligenéniho vyvoje a ke vzniku tzv. kretenismu,
ktery se nékdy odhali az ve Skolnim véku. Nedostatek jodu se
O v . rv Vd Vé V4 . WV v, v7s . .
muze tedy projevovat snizenim IQ, mirnymi Ci vetsimi poruchami
ueni u déti, uUnavou, tloustnutim, sklonem k depresim,

poruchami sexualniho vyvoje.

1.6.3 Nedostatek jodu u Zen v reprodukénim obdobi,

téhotenstvi a obdobi kojeni

Pri nedostatku jodu u Zen se vyskytuji poruchy menstrua¢niho
cyklu, problémy s otéhotnénim a téhotenstvim.

Pokud pFi deficitu jodu a nedostatku tyroidnich hormontd Zena
otéhotni, existuje velka pravdépodobnost, Ze nedokaze donosit
dité do lékarem urceného terminu porodu. Pokud vsSak matka
dité donosi do stanoveného terminu, dité bude mit nedostatek
tyroidnich hormond stejné jako jeho matka. Odsud pochdzeji
vSechny poruchy vyvoje z nedostatku jodu, které sledujeme u
novorozenat. Pokud ma matka v obdobi kojeni deficit jodu, bude

nejspise deficitem trpét i jeji dité.
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1.6.4 Nedostatek jodu u dospélych

S deficitem jodu v organizmu mohou souviset poruchy
soustredéni, zpomalené reflexy, pocit chladu v koncetinach,
ldmavé nehty, bolesti a kiece svall, suchd kiZe, zacpa, u Zen
poruchy menstruaéniho cyklu, problémy s téhotenstvim, u muzd
poruchy plodnosti, tedy pfiznaky, se kterymi mnozi z nas ani
lékafe nevyhleddvaji. Nedostatek jodu muZe nepfiznivé ovlivnit

imunitu.

1.7 Drsledky nedostatku jodu — shrnuti

Mezi nejzavaznéjsi poruchy z nedostatku jodu se uvadéji poruchy

stitné zlazy a mentalni retardace tzv. kretenismus u déti. [9]

Tabulka 6 Nejéastéjsi disledky nedostatku jodu

Stadium Zivota Dasledek

Potrat

Predc¢asny porod

Vrozené vady

Plod Zvysena perinatalni umrtnost

ZvysSena novorozenecka umrtnost

Kretenismus

Psychomotorickd zaostalost

Novorozenecka struma
Novorozenec

Novorozenecky hypothyreoidismus

Struma

- | Juvenilni hypothyroidismus
Deti a dospivajici

Poskozené mentalni funkce

Opozdény psychicky vyvoj

Dospéli Struma s komplikacemi
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Hypothyroidismus

Poskozené mentalni funkce

Zdroj: FAO/WHO expert consultation on human vitamin and mineral

reguirements, Chapter 12

Struma

Struma je viditelnd nebo hmatna stitna zlaza. Velikost se urcuje
ultrasonografickym vysetrenim, kdy normalni velikost u muze je
do 22ml a u Zeny do 18ml. Nedostatkem jodu vznika struma
endemicka, coz je terminus technicus pro strumu postihujici vice
nez 10% obyvatel urcitého Uzemi. Endemicka struma vznika pfi
nedostatecném prijmu jodu pod 150mg ze den. U strumy
z nedostatku jodu vézne produkce hormonu &titné Zlazy, tim se
zvy$uje produkce TSH z hypofyzy a tento hormon zplsobi
zvétSeni zlazy. Klinickymi projevy mohou byt lokalni potize

vyplyvajici z Utlaku okolnich struktur.

Hypothyreoza
Hypothyreoza je snizeni funkce stitné Zlazy s nedostatecnou
sekreci hormonu. Hlavnim projevem hypothyreozy je myxedém

(tzn. nahromadéni hlenovych latek v podkoznim vazivu).

Kretenismus:

Kretenismus je onemocnéni projevujici se pfi snizené c&innosti
stitné zlazy v raném détstvi. Pokud neni onemocnéni vcas
|éCeno, projevuje se narusenim télesného vyvoje, tj. malym

vzristem a dusevni zaostalosti.
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1.8 Alergie najod

Alergie na jod se miZe vyskytovat jak samostatné, tak jako
soucast nékterych onemocnéni. Ve velkém procentu ptipadd se
tato alergie vyskytuje u pacientl s diagnézou Duhringovy
choroby.Duhringova choroba (Dermatitis herpetiformis Duhring)
je to autoimunitni onemocnéni, které se projevuje
nesnasenlivosti lepku ve stravé, nemoc muze mit dva projevy,
bud’ celiakalni sprue, coz se projevuje stfevnimi potizemi, nebo
herpetiformni dermatitida, kterda se projevuje vyskytem
svédivych puchyfkd na téle, oba tyto projevy se mohou
vyskytnout také soucasné. Toto onemocnéni neni vylécitelné a
jedinou terapii je vylouceni lepku ze stravy. Tato souvislost
nebyla dosud védecky vysvétlena. Obecné by se dalo fici, ze by
se mohlo predejit vzniku alergie na jod konzumaci potravin a
pouzivanim surovin s prirodnim zdrojem joédu - solit morskou
soli, pouzivat morské rasy a jist ryby. Méné vhodné a obezretné
by mélo byt pouzivani surovin a potravin s ,prdmyslové"
zpracovanym a nasledné doplnénym jédem - sdl kamenn4,
jogurty, multivitaminy apod. Velice pravdépodobné vyrobou jodu
oxidaci dojde ke zméné jeho struktury, kterd je pro senzitivni

organismus rozpoznatelnd a hife ,zpracovatelna".

1.9 Nadbytek jodu

Nadmeérny privod jodu je definovan jako jodurie vyssi nez 300
Mg/l. Pravdépodobné se zdrava stitna zldza vyrovna s privodem
jodu az 500-1000 pg denné. V nasi populaci je 5% lidi, ktefi jsou
nachylni k onemocnénim stitné zlazy. V téchto pripadech, by
nadbytec¢ny prijem jodu mohl vyvolat problémy. Nicméné
choroby &titné Z2lazy, které by byly zplsobeny nadbytednym

privodem jodu, zatim nebyly védecky potvrzeny.
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2 Historie jodové profylaxe

Ceskd republika je regionem, ve kterém je historicky snizen
privod jodu v prirozené potravé obyvatelstva. Situace nedostatku
jodu v prirozené potravé se zacala resSit kolem roku 1950,
pridavanim jodidd do kuchyriské soli. Na za¢atku devadesatych
let minulého stoleti se zacal opét objevovat jodovy deficit
v populaci, proto byla zfizena Mezirezortni komise pro reseni
jodového deficitu (MKID), kterd vznikla pfi Statnim zdravotnim
Ustavu v Praze v roce 1995. Celosvétové se nedostatkem jodu
zabyva Mezinarodni komise pro regulaci poruch z nedostatku
jodu (International Council for Iodine Deficiency Disorders -
ICCIDD). V roce 1995 byl jodovy deficit zjistén prevazné u déti,
v roce 2002 se nedostatek jodu projevil hlavné u dospélé
populace (asi 40%). Komise (MKID) se setkava nékolikrat do
roka a vydava doporuceni, kterymi reaguje a aktualni situaci
v jodové profylaxi, napr. ze kromé kuchynské soli se budou
obohacovat jodem i jiné potraviny (jodovand sdl i pro
potravinafsky primysl a obohaceni nékterych soudasti détskych
vyZziv) . Za objektivni dikazy Urovné saturace jodem je méfeni

jodu vylouc¢eného moci, hladiny TSH a objem stitné zlazy. [12]
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3 Jodurie

To, zda je pfijem jodu v populaci dostateény, se zjistuje
nejéasté&ji sledovanim obsahu jodu (jodidl) v modi, tedy tzv.
jodurii. Jodurie je vyznamnym indikatorem saturace organismu
jodem. Jeji hladina je 80 - 90 % denni spotreby jodu tj.
minimalné 120 pg/l modi u dospélych a u déti 80 pg/l. Jod se
také vylucuje stolici, potem a dechem, ale daleko méné nez
modi.[13]

Tabulka 7 Kriteria hodnoceni saturace jodem

Jodurie [pg/I] Saturace DUsledek

nad 100 normalni riziko O

50-99 lehka jodopenie struma, poruchy vyvoje
20-49 zavazna jodopenie struma, hypothyreosa
pod 20 tézka jodopenie Dtto + kretenismus

Zdroj: Sbornik VIII. Konference u pfileZitosti Dne jodu
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4 Biologicky monitoring jodu

Biologicky monitoring (Subsystém 5) probiha na Statnim
zdravotnim Ustavu v ramci Systému monitorovani zdravotniho
stavu obyvatelstva Ceské republiky ve vztahu k Zivotnimu
prostiredi. Vychazi z usneseni vlady Ceské republiky &. 369/1991.
V rutinnim provozu je od roku 1994.

Biologicky monitoring se zabyva systematickym sledovanim
xenobiotik, jejich metabolitl ¢&i dal$ich biomarkerl, prokazatelné
souvisejicich s exposici ze Zivotniho prostredi. V ramci tohoto
projektu se tyto latky sleduji v télnich tekutinach a tkanich
profesionalné neexponované populace: dospéli darci krve (krev,
moc, sérum), kojici matky (materské mléko), détska populace
(krev, moc¢, vlasy).

V letech 1994 - 2003 probihal biologicky monitoring v BenesSové,
Plzni, Usti nad Labem a Zd4ru nad Sazavou. V roce 2005 byla
zapocCata II. etapa biologického monitoringu. Mezi sledované
oblasti patfi Praha, Liberec, Ostrava, Kromériz a Uherské

Hradisté (viz mapa). [14]
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Obrazek 1 Mapa sledovanych oblasti v rémci Subsystému 5 - Biologického

monitoringu

() 1. etapa biologického monitoringu (1994.2003)

' Il. etapa hiologického moniteringu (od roku 2005)

Benesov

@ Kroméiiz

Uherské Hradisté

Poznamka: Dalsi projekty, které se zabyvaly sledovanim jodu jak u populace,
tak v potravinéch, jsou napf.: PouZivani soli s jodem pri vyrobé potravin v CR
- spoluprace se SZPI a SVS, Monitorovani 147 téhotnych v regionu Frydek-
Mistek a Olomouc, Projekt Danone (2001) a dalsi. Dale viz pFiloha

4.1 Vysledky biologického monitoringu jodu

V ramci Biologického monitoringu byla jodurie u dospélych
sledovana v letech 1995, 1996, 2000 a 2005, u déti pak v letech
1996, 1997, 1999, 2000 a 2006.
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Tabulka 8 Jodurie u dospélych v letech 1995, 1996 a 2000

Rok 1995 1996 2000
Polet vzork( 193 261 99
Aritmeticky prGmé&r jodurie | 114 pg/I | 108 pg/I | 137 pg/I
Median jodurie 85 ug/l | 86 pg/l | 130 pg/l
Kvo,90 188 199 243
Kvo,95 227 265 276

Zdroj: Clédnek: Monitorovéni zdravotniho stavu populace ve vztahu

k prostfedi. Autori: Benes B., Cernd M., Batériovd A., Smid J.

Tabulka 9 Jodurie u déti v letech 1996, 1997, 1999 a 2000

Rok 1996 1997 1999 2000
Pocet vzorkd 150 176 393 100
Arit. primé&r jodurie | 161 pg/l | 232 pg/l| 220 pg/l | 240 pg/l
Median jodurie 146 pg/l | 203 ug/l| 202 ug/l | 220 ug/l
Kvo,90 248 417 366 392
Kvo,95 294 464 407 486

Zdroj: Cldnek: Monitorovani zdravotniho stavu populace ve vztahu

k prostredi. Autofi: Benes B., Cernd M., Batdriova A., Smid J.

Tabulka 10 Procentuaini rozdéleni jodurie u dospélych a déti

< 50 50-99,9 | 100-299 | >= 300
[bg/l] [bg/l] [bg/l] [bg/l]

Dospéli 1995/96 33,9 41,9 23,1 0,9
Dospéli 2000 12,1 21,2 62,6 4,0
Déti 1996 1,3 20,7 72,7 5,3
Déti 2000 1,0 8,0 62,0 29,0

Zdroj: Cldnek: Monitorovéni zdravotniho stavu populace ve vztahu

k prostfedi. Autofi: Benes B., Cernd M., Batériovd A., Smid J.

- 25 -




Tabulka 11 Jodurie u dospélych v roce 2005 a déti v roce 2006

Rok Dospéli 2005 | Déti 2006
Pocet vzorkd 278 388
Aritmeticky pramér jodurie 249 114
Median jodurie 251 117
Kvo,90 467 323
Kvo,95 549 401

Zdroj:

SZU - Vyroéni zprava 2006 a 2007

Tabulka 12 Procentualni rozdéleni jodurie u dospélych a déti

<50 50-99,9 | 100-299 | >=300

[Ha/l] [Hg/l] [Hg/l] [Hg/l]
Dospéli 2005 0,36 3,96 61,15 34,53
Dé&ti 2006 14,43 26,29 46,9 12,37

Zdroj: Data SZU - Subsystém 5 — biologicky monitoring, 2005 a 2006
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Porovnani jodurie u dosp élych v roce 1995 a 2005

180

160
140 0 Rok 1995
@ Rok 2005

120

100

80

60

20

<50 50 - 99 100-299 >300

V roce 1995 byly lokality: Usti nad Labem

v vrv

V roce 2005 byly lokality:Praha, Liberec, Ostrava, Kromériz, Uherské Hradisté

Porovnanijodurie ud éti v roce 1996 a 2006

200

180

160
0 Rok 1996
120
100
80
60

40

20

<50 50 - 99 100-299 >300

V roce 1996 byly lokality:Benesov, Plzeri, Zd4r nad Sdzavou

V roce 2006 byly lokality: Praha, Liberec, Ostrava, Kromériz, Uherské Hradisté
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Zhodnoceni stavu jodové situace z vy$e uvedenych grafd a
tabulek:

Déti: U ceskych déti se saturace jodem od roku 1996 do roku
2006 zménila k horSimu. Zatimco v roce 1996 byla zavazna
jodopenie zjisténa jen u 1,3% (2 déti ze 150), v roce 2006 se
zvySil pocet déti s jodurii pod 50 pg/l na 14,4% (55 déti z 388).
Pod optimalnimi hladinami saturace, coz je rozmezi pod 50 pg/I
do 99 pg/l , se vroce 1996 vyskytovalo 22% (33 z 150) déti
v roce 2006 uz to bylo 30,7% (119 z 388) déti. V roce 1996 se
72,7% (108 z 150) déti pohybovalo v hodnotach jodurie od 100
hg/l do 299 ug/l, coz jsou optimalni hodnoty, v roce 2006 se do
tohoto rozmezi veslo jen 46,9% (182 z 388) déti. Hypersaturace
jodem pfri jodurii nad 300 pg/l byla zaznamenana v roce 1996 u
5,3% déti (8 z 150), v roce 2006 to bylo jiz 12,3% déti (47 z
388). Z téchto Udajd je zfejmé, Ze se zvySuje procento déti,
které je postizeno zavaznou jodopenii a také se zvysSuje procento
déti které je hypersaturovano, naopak se snizuji pocty déti, kteri
dosahuji optimalnich saturaci (100 pg/l - 299 ug/l).

Dospéli: U dospélych se saturace jodem od roku 1995 do roku
2005 zménila k lepSimu. Zatimco v roce 1995 byla zavazna
jodopenie zjisténa u 33,9% (65 z 193) dospélych roce 2005 byl
zaznamenan pokles zavazné jodopenie na 0,4% (1 z 278). Pod
optimalnimi hladinami saturace, coz je rozmezi pod 50 ug/l do
99 ug/l, se vroce 1995 vyskytovalo 75,8% (146 z 193)
dospélych v roce 2005 uz to bylo jen 4,3% (12 z 278) dospélych.
V roce 1995 se 23,1% (44 z 193) dospélych pohybovalo
v hodnotach jodurie od 100 pg/l do 299 pg/l, coz jsou optimalni
hodnoty, v roce 2005 se do tohoto rozmezi veslo 61,15% (169 z

278) dospélych. Hypersaturace jodem pfi jodurii nad 300 pg/I
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byla zaznamenana v roce 1995 jen u 0,9% (1 z 193) dospélych,
v roce 2005 to bylo jiz 34,53% (96 z 278) dospélych. Z téchto
Udajl je zfejmé, Ze se zmenduje procento dospélych, ktefi jsou
postizeni zavaznou jodopenii a zvysSuje se procento dospélych,
ktefi jsou hypersaturovani. Dobrou zpravou je, ze optimalni
saturace Ceské dospélé populace se zvysuje, za deset let stoupla
0 38%.
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5 Situace jodové deficience ve svété

Postizeni mozku vlivem nedostatku jodu je jeden z nejlépe
prevenci odstranitelny pripad v souCasné dobé na svété.
V soucasné dobé trpi nedostatkem jodu okolo dvou miliard lidi ze
130 zemi. Jodidovanou sl ma dnes k disposici ptiblizné 70 %

domacnosti. [15]

Obrazek 2 Procento domacnosti s pfistupem k jodidované soli

Fercentage of Households with Access {0 lodized Salt

- Acsumed =30%. - 36 - BI%

VA coss or abowve [ ]35% or below
[ ]70% -aw% [ ]unknown

Zdroj:ICCIDD
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5.1 Jodova saturace a programy pro jeji kontrolu v Zapadni a Centralni Evropé

Tabulka 13 Jodova saturace a programy pro jeji kontrolu v Zapadni a Centralni Evropé

Ionizovana Sdl Monitoring
= N
S £ 8 § -
> 3 % "(7; O + ‘E
33 > E 88 |28%5 |8 = |3
© C Q = c's 5 o3 2 c “© 5
— 0 C— o c ODc o ‘O o O (Ol % o >SS0 | =
= 5 o - = 0 X © 5 Exc B — ||| o>|(9>
3| 89|52 |88| 282 |shgF|¥2|5E|8g|Re
s | S2 | N | az =0 > Al ng|lI|><
Albanie 3.54 <50 N 25,KI U U U U
98-
Rakousko 8.17 A Nep 20,KI 95 P A A N
120
Belgie 10.27 80 N KI,NaI,KIO3 10 N N N
Bosna a
_ 3.96 102 A Pov. 20-30,KI 100 A A A
Hercegovina
Bulharsko 7.62 111 A Pov. 19-32,KI 90 A A A
Chorvatsko 4.39 140 A Pov. 20-30,KI 90
Kypr 0.77 120 N KI N N N
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Ceské Rep. 10.26 | 126 A Nep. | 20-34,KIO3 90 A A A
Dansko 5.37 ~60 Pov. 8-13,KI 100 A A A
Finsko 5.18 164 N Nep. 21-26,KI >90 A A A
83-
Francie 59.77 A Nep. 10-15,Nal 55 A N N U
120
Némecko 83.25 88 N Nep. 20,KI1I03 84 A A A u
y 84-
Recko 10.65 N Nep. 40-60,KI 18 N N N N
160
Madarsko 10.07 | <100 Nep. 15,KIO3
Island 0.28 U U
Irsko 3.88 80 25,KI
55-
Italie 57.72 N 30,KI 3 P P P P
142
Lucembursko 0.45 U N U U N N N N
Makedonie 2.05 164 A Pov. | 20-30,KIO3 100 A A A P
Holandsko 16.07 155 A Pov. 50,KI 65 N N N N
Norsko 4.52 ~200 N Nep. U,KI U N N N N
Polsko 38.63 187 A Pov. 20-40,KI 90 A A A P
Portugalsko 10.08 110 A Pov. 20,KI U N N N N
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60-

Rumunsko 22.32 Pov. | 15-25,KIO3 25
100
) 36-
Slovenska Rep. 5.42 Pov. 19,KIO3 85
144
Slovinsko 1.93 83 Nep. 20-30,KI u
" . 51-
Spanelsko 40.01 100 16
69,KI,KIO3
Svédsko 8.88 | 0-150 Nep. 50,KI U
Svycarsko 7.30 | 115 Nep. 20,KI 94

Zdroj: ICCIDD

Vysvétlivky: A - ano, N - Ne, U - nejisty, P — pravdépodobny

- 33 -




Tabulka 14 Jodova saturace v zapadni a centralni Evropé

Deficience Adekvatni saturace Pravdepodobna
saturace

Albanie Rakousko Island

Belgie Bosna Lucembursko

Dansko Bulharsko Norsko

Francie Chorvatsko Svédsko

Némecko Kypr

Recko Ceskd Republika

Madarsko Finsko

Irsko Makedonie

Italie Holandsko

Rumunsko Polsko

Slovinsko Portugalsko

Turecko Slovenska Republika

Spanélsko Svycarsko

Jugoslavie Velka Britanie

Montenegro Srbsko

Bélorusko

Rusko

Estonsko

Litva

Zdroj: ICCIDD

5.2 Situace jodové deficience v Africe

V Africe usla v poslednich 15 letech veliky kus cesty v boji proti
jodové deficienci. V Africe Zije 800 milionl lidi tj. 15 % svétové
populace. V soucCasné dobé ma dobrou jodovou saturaci 23 zemi

z 50, nicméné v téchto 23 zemi zije 59 % africké populace. [15]
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Tabulka 15 Jodova saturace ve vybranych statech Afriky

TéZzky deficit

Gambie

Sierra Leone

Stredni deficit

Etiopie

Guinea

Sudan

Senegal

Mirny deficit

Mauretanie

Mosambik

Zambie

Pravdépodobny deficit

Angola

Burundi

Mys Canaveral

Cad

Komoros

Kongo

Papua Nova Guinea

Ghana

Lesotho

Maroko

Niger

Somalsko

Pravdépodobna saturace

Botswana

Egypt

Adekvatni saturace

Algerie

Benin

Kamerun

Kena

Madagaskar

Nigérie
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Rwanda

Togo

Uganda

Zimbabwe

Nejista saturace

Mali

Zapadni Sahara

Zdroj: ICCIDD

5.3 Situace jodové deficience v Americe

Tabulka 16 Jodova saturace ve vybranych statech Ameriky

TéZzky deficit

Stredni deficit

Haiti

Dominikanska republika

Mirny deficit

Bolivie

Guatemala

Kuba

Pravdépodobny deficit

Guayana

Adekvatni saturace

Ekvador

Peru

Venezuela

Panama

USA

Paraguay

Uruguay

Pravdépodobna saturace

Argentina

Brazilie

Kolumbie

Belize

El Salvador
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Honduras

Nikaragua

Kanada

Mexiko

Costa Rica

Nejista saturace Chile

Zdroj: ICCIDD

5.4 Situace jodové deficience v Asii a Pacifiku

Tabulka 17 Jodova saturace ve vybranych statech Asie a Pacifiku

Tézky deficit -

Indie

Azerbajdzan

L Kazachstan
Stredni deficit

Tajikistan

Uzbekistan

Kyrgistan

Mongolsko

o Novy Zéland
Mirny deficit

Filipiny

Maledivy

Pravdépodobny deficit Severni Korea

Australie

Laos

Papua Nova Guinea

Malajsie

Indonésie

Kambodza

Vietham

Fiji
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Bangladés

Myanmar

Nepal

Sri Lanka

Pravdépodobna saturace

Singapur

Jizni Korea

Arménie

Adekvatni saturace

Bhatan

Cina

Thajsko

Nejista saturace

Zdroj: ICCIDD

5.5 Situace jodové deficience na Sttednim Vychodé

Tabulka 18 Jodova saturace ve vybranych statech Stfedniho Vychodu

T&Zky deficit

Stredni deficit

Pakistan

Mirny deficit

SAE

Pravdépodobny deficit

Afghanistan

Irak

Saudska Arabie

Syrie

Pravdépodobna saturace

Bahrain

Oman

Katar

Jemen

Adekvatni saturace

Iran

Jordansko
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Nejista saturace Kuwait

Zdroj: ICCIDD

5.6 Situace jodové deficience v Ceské republice

V Ceské republice ¢&itd populace 10,4 miliond obyvatel, z toho
15,7% jsou déti pod patnact let. V Ceské republice ma pFistup
k jodidované soli 100% domacnosti. Jodidovana sdl je pouZivana
i vyrobci potravin i vyrobci krmiv pro zvér. Pri jodisaci soli se
pouziva jodi¢nan draselny (KIOs). V jednom kilogramu soli je
obsazeno 20 - 34 mg jodi¢nanu draselného. Median jodurie je
126 ug/l. Ceskd republika polohou patfi také mezi endemické
oblasti, kde je riziko vzniku onemocnéni vlivem nedostatku jodu,
avsak diky vice nez 40tileté profylaxi jodidovanou soli se v CR

nevyskytuje tézka struma ani stredné tézka struma. [16]

5.7 Situace jodové deficience na Slovensku

Slovenska populace ¢&itd 5,42 miliond obyvatel z toho 18,3% jsou
déti pod patnact let. Na Slovensku ma 85% domacnosti pristup
k jodidované soli. Jodidovana sdl je pouzivana i vyrobci potravin.
Pri jodisaci soli se pouziva jodi¢nan draselny (KIOs), v jednom
kilogramu soli je obsazeno 19 mg jodi¢nanu draselného.
Primérnd jodurie se zde pohybuje 136 - 144 pg/l. Prizkum
obecné populace v této oblasti, kde je endemicky nedostatek
jodu, a proto je zde vysSSi riziko moznosti vzniku jodidové
deficience, se problémy se stitnou zlazou vlivem nedostatku jodu
vyskytovaly u 5,2% déti pod 13 let.[16]
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5.8 Situace jodové deficience v USA

Tabulka 19 Mediany saturace jodem ve vybrané Casti populace a véku v USA

Jodurie median [ug/I1]

Léta 1988 - 94 | 2001 - 2002 | 2003 - 2004
Déti 6 — 11 let 237 249 229
Téhotné zeny 141 173 181
Zeny v reprodukénim

. 127 132 131
veku
VSe 6 let a vyse 145 168 160

Zdroj: http://www.iccidd.org/media/IDD%20Newsletter/2007-
present/IDD%20NL%20November%202008. pdf

5.9 Situace jodové deficience v Rusku

Endemicka struma je v Rusku zndma po staleti, avSak sledovani
populace na zakladé méfeni &titné Zladzy v dUsledku vyskytu
strumy, bylo zahdjeno v padesatych letech 20. stoleti. Byly
vysledovany regiony s vysokym vyskytem strumy, ve kterych
byla suplementace jodem narizena vladnimi rozhodnutimi.
Saturace jodem byla sledovana zdravotnickymi jednotkami (anti
- struma dispensarni organ) a hygienickymi stanicemi. Tyto
organy byly zfizeny ministerstvem zdravotnictvi. Laxnosti a
uvolnénim systému se procenta populace se strumou zacaly opét
zvySovat v osmdesatych letech dvacatého stoleti. Diky opatienim

se tato situace zacala v devadesatych letech opét zlepsSovat.

Ruska populace ¢&itd 145 miliond obyvatel, z toho 16,7% jsou
déti pod patnact let. V Rusku ma 12 - 28% domacnosti pristup
k jodidované soli. Pfi jodisaci soli se pouziva jodi¢nan draselny
(KIOs3), v jednom kilogramu soli je obsazeno 40 + 15 mg

jodi¢nanu draselného. Primérnd jodurie se zde pohybuje 20 - 95
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Hg/l. Vyskyt onemocnéni sStitné zlazy vlivem nedostatku jodu se
zde vyskytuje 10 - 50%. V Rusku se saturace jodem

v poslednich letech zlepSuje.[15]

Tabulka 20 Prevalence strumy a median jodurie ve vybranych regionech v
Rusku

Region Vyskyt strumy [%] Median jodurie [pg/I]
Rok studie 1991 - 99 | 2000 - 05 | 1991 - 99 | 2000 - 05
Moskevsky 12 - 29 3-17 25 - 83 77 - 121
Bélohradsky 8-13 12 - 16 74 - 136 58 - 61
Komijsky 6-15 7 - 30 52 - 160 43 - 108
Volgogradsky 4 -16 9-16 16 - 65 58 - 96
Krasnodarsky 10 - 23 0-8 48 - 57 38 - 129
Tatarstansky 48 4-12 77 47 - 89
Kirovsky 14 - 28 18 - 37 56 - 78 52 - 84

Zdroj:http://www.iccidd.org/media/IDD%20Newsletter/2007-
present/IDD%20Newsletter%20May%202008.pdf

5.10 Situace jodové deficience v Ciné

Cina dosahla prevratného Uspéchu v prevenci jodové deficience
masivnim programem jodisace soli. PInych 94% obyvatel Ciny
ma pristup k jodidované soli, nicméné zbylych 6% znamena
600 000 déti, kteri pfi narozeni jsou ohrozeni komplikacemi
plynoucimi z nedostatku jodu. Mezi oblasti, které nejsou
dostatec¢né zasobovany jodidovanou soli, patfi severni a zapadni
Cina véetné Tibetu. V Ciné se do jednoho kilogramu soli pridava
40mg jodidu draselného.[16]
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Tabulka 21 Jodurie vybranych skupin obyvatel v Ciné

Skupina obyvatel Jodurie median [ug/I1]
Predskolni déti 145
Skolni dé&ti 229
Zeny v reprodukénim véku 220
Téhotné zeny 179
Kojici zeny 191

Zdroj: ICCIDD

Tabulka 22 Vysledky ndrodniho monitoringu jodu v Ciné

Indikatory 1995 [ 1997 | 1999 | 2002 | 2005
Median jodurie u déti 164 | 330 | 306 | 241 | 246
Déti s jodurii pod 50 pg/l [%] 13 4 3 6 6
Struma sonograficky [ %] - 9.6 8 5.6 4

Zdroj: ICCIDD
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6 Vyhodnoceni

V nésledujicich bodech jsou shrnuty nejdlleZit&jsi poznatky, ke
kterym jsem se dopracovala béhem vypracovani diplomové

prace.

6.1 Vyhodnoceni saturace jodem v Ceské Republice

Analyzou nasbiranych dat jsem zjistila, Ze v roce 1995/96 mélo
jodurii od 50 pg/l - 299 pg/l 65% dospélé populace, coz
predstavuje vyhovujici hodnoty. Vice jak 34% dospélych
obyvatel mélo jodurii pod 50 ug/l, coz je tézka jodopenie, pfi
které hrozi vazné problémy se Stithou zlazou. Jodurii nad 300
Mg/l jsem zjistila jen u 0,9% dospélé populace. Median jodurie
v roce 1995/96 byl 85 ug/I.

Do roku 2000 se vyhovujici jodurie, tj. 50 pg/l - 299 ug/l,
zvySila na 83% a tézka jodopenie se snizila z 34% na 12,1%.
Nadmérny prisun jodu mélo v roce 2000 4% dospélé populace a
median jodurie byl 130 pg/I.

V roce 2005 byla tézka jodopenie zjisténa jen u 0,36% dospélé
populace, normalni saturaci jodu meélo 65% populace, ale také
jsem zjistila, ze median jodurie klesl na 117 ug/l, coz je ale stale
normalni hodnota. TaktéZ jsem zjistila strmy narlst populace
s jodurii nad 300 pg/l ze 4% z roku 2000 na 34% v roce 2005.
Tento strmy narlst byl pravdépodobné& zplsoben rozsifenim
jodisace soli, nadmérnym privodem vyZivovych doplik{

v populaci a v neposledni radé také edukaci obyvatelstva.
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Jodurie dosp élych v roce 2005

>50 pg/l
1%

>300 pg/l
34%

50 pg/l — 299 g/l
65%

@ >50 pg/l @50 pg/l — 299 pg/l O >300 pg/l

Stav jodové saturace u déti v roce 1996 byl velmi dobry. Celych
93% déti mélo vyhovujici saturaci (50 ug/l — 299 ug/l), median
jodurie v détské populaci byl 146 pg/l. Pouhé 1,3% déti mélo
tézky nedostatek jodu a 5,3% déti mélo nadmérny privod jodu.
V roce 2000 mélo nedostatecny prisun jodu 1,0% déti, snizilo se
procento déti s normalni saturaci, ta dosahovala 70%. Strmy
narlst jsem zaznamenala v oblasti nadmérného pfivodu jodu,
kde jsem zjistila, ze je 29% détské populace, ktera ma jodurii
nad 300 pg/l. Median jodurie se zvysil na 220 pg/I.

Vroce 2006 mélo vyhovujici saturaci jédu 73% déti,
nedostatecnda saturace se zvySila na 14,43% a nadmérna

saturace byla zjisténa u 12.37% déti, median jodurie byl 117

Hg/l.
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Jodurie d éti v roce 2006
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6.2 Porovnani saturace v Ceské Republice a ve svété

Studiem jodovych situaci ve vybranych zemich a na kontinentech
jsem dosla k presvédceni, Ze saturace ceské populace je na
velmi vysoké Urovni. Prdimérnd jodurie je v CR - 226 ug/l, coz
jsou data zroku 2005. Podle ICCIDD z roku 2002 v Ceské
Republice byla primérnd saturace - 126 pg/l, na Slovensku -
136 pg/l, v Rusku - 20 - 95 pg/l, v Ciné pFiblizné 150 - 220
Mg/l, v USA priblizné 130 - 150 ug/l. Z hlediska dostupnosti
jodidované soli pro domacnosti jsem pri blizSim sledovanim
vybranych statd dospéla kté&mto vysledkim: Nejvys&i
dostupnosti nad 90% domacnosti s pristupem k jodidované soli
doséhla Ceska republika a USA, dostupnost kolem 90% ma Cina,
dostupnosti 70 - 89% ma Slovensko a Rusko dosahlo z téchto
vybranych statl nejniz&i dostupnosti jodidované soli 35% a nize.
Data jsou brana z ICCIDD a jsou zroku 2007. Saturace na
jednotlivych kontinentech je bud dostalujici u statl, ktefi jsou
ekonomicky vyspélejsi, maji stabilni politickou situaci a utvoreny

zdravotni systém. U politicky a ekonomicky nestabilnich statd je
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saturace jodem zpravidla nedostacujici a objevuji se z toho

plynouci komplikace.
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7 Zavér

Vysledky mé analyzy ukazuji, Zze saturace ceské populace jodem
je na velmi vysoké urovni a to ve srovnani se saturaci ve svéte.
Ceskd Republika se timto Fadi kvyspélym  statim
S propracovanymi preventivnimi programy.

Ze zjisténych dat z nékolika poslednich let je vidét, ze se
saturace jodem neustale zlepSuje, a =zaroven stoupad pocet
hypersaturovanych obyvatel. Vlastni hypersaturace zdravym
lidem neuskodi, ale lidem se sklonem k onemocnénim se Stitnou
7ldzou miZe hypersaturace vyvolat vznik zavaZnych
onemocnéni. Vzhledem ke geografickému umisténi nasi zemé si
myslim, Ze je ddlezité nadale jodidovat kuchyriskou sdl.
Zastavenim jodisace soli by, se objevily nemoci spojené
s jodovou deficienci, které byly za padesat let jodisace
vymyceny, proto vyzdvihuji uzitecnost prace Mezirezortni komise
pro reSeni jodového deficitu (MKID).

Statni zdravotni Ustavu (SzU) provadi dlouhodoby biologicky
monitoring ohledné jodové saturace, ktery je, dle mého nazoru,
z dlouhodobého hlediska nepostradatelny, protoze je nutné
neustale sledovat saturaci a reagovat na vykyvy viz deficience
dospélych v r. 1995 nebo hypersaturace u déti a dospélych
v r.2005/2006.

Sledovanim saturace ceské populace jodem se také zabyval pan
Dr. Kvicala, ktery provadél vyzkum v téchto regionech Usti nad

Labem, Vsetin, JindfichGv Hradec, Znojmo. [17]
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8 Souhrn

Saturace cCeské populace jodem se neustdle zlepsSuje a jeji
uroven dosahuje svétové Spicky. V poslednich letech se mirné
zvySil poCet obyvatel, ktefi maji jodu nedostatek a naopak i
znaény prebytek. Ve srovndni s ostatnimi staty, ma Ceska
republika saturaci jednu z nejlepsSich. Veliky vyznam pro saturaci
je uzakonéni obohacovani soli jodem a pouziti této sole nejen
v domacnostech, ale i pri vyrobé potravin, hlavné peciva, a pfi
vyrobé krmnych smési pro zvirata. Mezirezortni komise pro
reSeni jodového deficitu (MKID), ve které se setkavaji odbornici
na tuto problematiku, vydava doporuceni k reseni aktualni
jodové situace. Biologicky monitoring pribézné sleduje jodovou
saturaci napri¢ obyvatelstvem a republikou, je nezastupitelny pro
informovanost odborné verejnosti o aktudlnim stavu jodové

saturace.
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9 Summary

The iodine saturation in Czech population is steadily improving
and reaches the highest world’s norms.

In recent years the increasing number of inhabitancy suffering
from the lack of iodine and on the other hand inhabitance with
iodine redundancy has appeared.

In comparison with other countries is the Czech Republic on the
top positions concerning iodine saturation.

Significant shift has revealed with an enactment of enriching and
using iodine salt not only in households but also in food-stuff
industry.

Recommendation on solving actual iodine situation are set by
interdepartmental committee (MKID - Mezirezortni komise pro
reSeni jodového deficitu) composed of specialist in the question
of iodine saturation.

Unreplaceable influence over foreknowledge of experts has also
biomonitoring which continuously keeps tabs on iodine saturation

aross the population.
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12 Piilohy

Pfiloha 1: Cast vyhldsky MZ CR & 446/2004 Sb, kterou se
stanovi pozadavky na dopliky stravy a obohacovani potravin.

Priloha 2: Projekty zamérené a biologicky monitoring jodu

12.1 Vyhlaska

Vyhlaska, kterou se stanovi pozadavky na dopliky stravy a na
obohacovani potravin potravnimi doplnky

Ministerstvo zdravotnictvi stanovi podle § 19 odst. 1 pism. a) a j)
zakona €. 110/1997 Sb. , o potravinach a tabakovych vyrobcich
a o zmé&né a doplnéni nékterych souvisejicich zakonl, ve znéni
zakona ¢. 306/2000 Sb. , zakona ¢. 146/2002 Sb. a zakona ¢.
316/2004 Sb. , (dale jen "zakon"):

§ 1 Predmeét Upravy

(1) Tato vyhlaska v souladu s pravem Evropskych spolecenstvil)
stanovi pozadavky na dopliky stravy2) a na obohacovani
potravin potravnimi doplnky2) .

(2) Tato vyhlaska se nevztahuje na léciva3) .

§7

(5) Obohacovani jedlé soli jédem se provadi tak, aby obsah jédu
vyjadieny jako prvek nebyl niz& neZz 20 mg . kg?' a zaroven

nebyl vy&&i nez 34 mg . kg™ jedlé soli.

Tato vyhlaska nabyva ucinnosti dnem 1. srpna 2004.

12.2 Projekty zaméfené na biologicky monitoringu jodu

Grant IGA (1997- 1999)
Intervencni program komunitni
Monitoring - obsah soli jodu v potravindch (sGl, pekaFské,

mastné vyrobky)
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PZZ (1999-2000)

Intervencni program

Pouzivani soli s jodem pFi vyrobé potravin v CR - spolupréace se
SZPI a SVS

Monitorovani 147 téhotnych v regionu Frydek-Mistek a Olomouc
Projekt Danone (2001)

- Jodurie 578 déti ve véku 10-12let v 11 regionech CR

Spec. monitoring zdrav. stavu obyvatel v ostravsko-karvinské

oblasti ve vztahu k zivotnimu prostredi (2002)

- Jodurie 208 osob ve veéku 18 let v Ostravé a Karviné
PZZ (2002-2004)

Plosna realisace preventivniho programu

Pouzivani soli s jodem pfi vyrobé potravin v CR se SZPI a SVP
- srovnavaci Setreni

Obsah jodu v soli a v mléce v distribucni siti

Jodurie 416 téhotnych v 8 regionech CR

Sjednocovani kvality laboratornich stanoveni

[14]
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