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1.Uvod

V této praci bych se chtéla zaméfit na problematiku mnozstvi symptomd, které

doprovazeji metabolicky syndrom / syndrom inzulinové rezistence / syndrom X.

Tyto symptomy a obtize byvaji Casto feSeny zejména syntetickymi 1éCivy, ktera znamenaji

z dlouhodobého hlediska uzivani znacnou zaté€z pro organismus.

V praci se tedy budu zabyvat lé¢ivymi latkami rostlinného ptvodu, které mohou
pacientim s touto diagnoézou ulevit od obtizi spojenych s timto syndromem, nebo dokonce

uplné predejit jeho rozvoji.



2.Clil prace

Sepsanim bakalarské prace bych chtéla vytvofit stru¢nou a prehlednou resersi z védeckych
¢lanki a odbornych publikaci, jez nejsou pro laickou populaci bézn¢ k nahlédnuti. Po
prostudovani téchto zdrojti se pokusim zejména o vytazeni uzite¢nych informaci a zajimavosti
tykajici se problematiky metabolického syndromu ve snaze piiblizit lidem, jichz uz se toto
téma bezprostiedn¢ tyka, nebo by se chtéli dozvédét k prevenci tohoto stile Ccastéji
diagnostikovaného onemocnéni vice, jaké moznosti prevence a ulevy od metabolického

syndromu mohou poskytovat predevsim latky ziskané z rostlinnych zdrojt.



3.Metabolicky syndrom

Na tvod si pojd'me shrnout, co to metabolicky syndrom (MetS) vlastné je — jednd se o
uskupeni symptomu a stavi, které vedou ke vzniku diabetes mellitus II. typu (DM II. typu),
rozvoji kardiovaskularnich onemocnéni (zejm. ischemické choroby srdeéni a mozkové
mrtvice) a dalSich zdravotnich problému. V literatufe se miizeme setkat rovnéz s pojmy
jakymi jsou syndrom inzulinové rezistence, syndrom X a mnohé dal$i. Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) definovala toto onemocnéni jako: ,Patologicky stav, ktery je
charakterizovan abdomindlni obezitou, inzulinovou rezistenci, hypertenzi a hyperlipidémii.*!

(viz Obrazek ¢. [ a Obrazek ¢. I1)

Jelikoz se nejednd o onemocnéni jako takové, ale soubor mnohdy na prvni pohled
nesouvisejicich symptomu, mohou byt i jeho projevy napfi€ pacienty velmi rozmanité. Pfesné
vymezeni MetS tak v praxi neni zrovna jednoduché a do roku 1988, kdy Reaven vyslovil svou
hypotézu o komplexu spole¢né¢ provazanych rizikovych faktorti pfitomnych v diagnéze

pacientli, o MetS nem¢l nikdo ani ponéti.

Teprve podéji se zacali 1ékaii s touto myslenkou, ovSem mnohdy stdle jeste kriticky,
ztotozinovat. Neni ovS§em pochyb, Ze zakladem pro to, aby se na MetS zacalo nahliZet jako na
soubor typickych, spole¢né se vyskytujicich a provazanych symptomt, byla pravé myslenka
Reavena, jenZz popsal souvislost inzulinové rezistence, poruchy tolerance glukézy a
hyperinzulinémie ve zvySeni hladin volnych mastnych kyselin (MK) a triacylglycerolti (TG),
snizeni hladin HDL cholesterolu a vzniku arterialni hypertenze. V dnes$ni dob¢ se diagnostika
opird o soucasny vyskyt alespont 3 z 5 rizikovych faktorti podmiiujicich toto onemocnéni.

Radime sem:

e obvod pasu

e hodnotu TG

e hladinu HDL cholesterolu

e pfitomnost vysokého krevniho tlaku

e hodnotu glykémie?

Ackoliv se metabolickému syndromu d4 do zna¢né miry zabranit, v USA trpi timto
onemocnénim 1 ze 3 dospélych. Plnému rozvoji syndromu piedchazi predevSim obezita,
prediabetes, Casnd hypertenze nebo mirnd hyperlipidémie. Ke zdravotnim obtizim,

zpusobujicim MetS dochazi nejcastéji na zakladé nezdravého zapadniho stylu stravovani a



celkového zpusobu zivota, ¢imz se rozumi zejména strava bohatd na energii, ale chuda na
vlakninu, nedostatek pohybu a stres. A stejn¢ jako se $ifi zépadni styl zivota napfi¢ celym
svétem, $ifi se jim také metabolicky syndrom. V dnesni dobé¢ tak zacina byt toto onemocnéni

globalnim problémem.

V minulosti se symptomy metabolického syndromu povazovaly za typické nemoci stari,
v soucasné¢ dobé se snimi ale setkdvame u ¢im dal mladsi generace. K rozvoji tohoto
syndromu vede cela fada faktora vyplyvajicich pfedevsim z genetické predispozice. Patii sem
také jiz zminény nedostatek télesné aktivity, dale zmény muzskych a zenskych stresovych
hormoni a wvyssi wvek. U pacienti trpicich timto onemocnénim nartstd riziko
rozvoje kardiovaskularnich onemocnéni oproti zdravé populaci az trojnasobné. Syndromem je
zahrnut komplex konkrétnich symptomt, povazovanych za rizikové faktory vzniku obtizi s

kardiovaskularnim, pohybovym nebo vylucovacim systémem a jiz zminéné¢ho DM II. typu.

Pro diagnostiku metabolického syndromu je mimo provedeni zakladnich fyzikéalnich
vySetfeni (méfeni télesné hmotnosti, obvodu pasu nebo krevniho tlaku), Zadouci zjistit také
presnéjsi anamnézu a genetickou zatéz pacienta. Soucasti diagnostiky byva rovnéz laboratorni
vySetfeni vzorku krve, odebraného ke stanoveni hladin glukézy, krevnich lipidu,
cholesterolu, kyseliny mocové nebo zanétlivych markerti, jakymi miZe byt napt. C-reaktivni
protein (CRP). Pro lékafe mohou byt pfinosné také informace o tom, zda se u pacienta
neprojevuje obstrukéni spankova apnoe nebo syndrom polycystickych ovarii. Dale mize byt

vystieni doplnéno jaternimi testy a podobné.

Neni vyjimkou, Ze mezi prvnimi pfiznaky a plnym rozvojem MetS ¢asto uplyne i n€kolik
desitek let. Prave z tohoto diivodu je velmi diilezité odhalit pfipadnou predispozici jiz v raném
stadiu onemocnéni — k tomu mohou dobfe poslouzit pravidelné lékaiské prohlidky. Ke
spolehlivé diagnostice MetS byvaji u pacienta zpravidla vySetfovana urcita kritéria, jeZ jsou
pro spravné odhaleni tohoto onemocnéni zcela zasadni (viz Obréazek €. I).

Mezi prvni z nich si miZzeme dovolit zafadit pfitomnost abdominélni obezity. Jedna se o
piebytecny tuk uloZeny vyhradné v oblasti bficha, ktery je vzhledem ke wvzniku
kardiovaskularnich (KV) onemocnéni podstatné rizikovéjsim faktorem nezli tuk ulozeny
v jinych oblastech téla. Pro diagnostiku pfitomnosti abdominalni obezity je pak prikaznym
faktorem obvod pasu > 102 cm u muzi a > 88 cm u Zen.

Dal§im vyznamnym symptomem je konstant¢ vysoky krevni tlak (tzv. arterialni

hypertenze), jenZ pfi vicero méfenich presahl hranici 140/90 mmHg. Takto vysoky tlak krve



pak muze zpisobovat hromadéni ateromovych plata v tepnach, jeZ mohou nasledné€ napachat
fatalni komplikace.

Tretim, ovSem nemén¢ podstatnym faktorem je vysokd hladina glukézy v krvi (>6,1
mmol/l), jez mlze vést ke vzniku inzulinové rezistence, dal$iho pfibyvani na vaze nebo i
tvorb& krevnich sraZzenin. U MetS se vyskytuji rovnéz zvysSené hladiny triglyceridd (>1,7
mmol/l) a LDL cholesterolu.

Hladiny HDL cholesterolu, jenz napomahé pravé vysoky LDL cholesterol regulovat, jsou
zde naopak nizké (<1,0 mmol/l u Zen a <0,9 mmol/l u muzl). Pokud se ve vyctu téchto
symptomil setkdme se zvySenymi hodnotami alespoii u 3 kritérii, mluvime zde jiz prikazné o

MetS.!3-
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3.1. Hypertenze

Arteridlni hypertenzi fadime k nejcastéjSim kardiovaskuldrnim onemocnénim. Pod timto
pojmem se skryva vysoka hodnota tlaku krve, jenz alespont ve 2 ze 3 meéfeni piesahl jiz
zminénou hranici hodnot 140/90 mmHg. V Ceské republice arterialni hypertenzi trpi asi 40 %
osob do 65 let a téméet 70 % osob starSich 65 let. Pficemz v 90 % piipadl je pfic¢ina takto

vysokého tlaku nezndma.



Hypertenze obecné zvySuje riziko vzniku zrakového poskozeni, infarktu myokardu,
mozkové mrtvice, probléml s paméti, poskozeni ledvin a samoziejmé jiz zminéného
metabolického syndromu. V souvislosti s vysokym krevnim tlakem se Casto setkdvame
s pojmem ,tichy zabijak“, jeho piiznaky jsou totiz nendpadné a mnohdy piehlédnutelné.
Nejcastéji se jedna o bolesti hlavy, buSeni srdce, inavu, bolesti na hrudi, zavraté, dusnost

nebo se dokonce neprojevuje viibec. Disledky tohoto onemocnéni mohou byt ale nezvratné.

Obecnym doporucenim v prevenci arterialni hypertenze je dostatecné mnozstvi spanku a
pohybové aktivity, vyhybani se tabdkovym vyrobktim, alkoholu a stresu, omezeni konzumace
soli a zafazeni zdravé stravy spoleéné se snahou o sniZeni télesné hmotnosti.” K regulaci
vysokého krevniho tlaku je rovnéz doporucovana tzv. nizkotuéna DASH dieta z anglického
ekvivalentu ,,Dietary Approaches to Stop Hypertension diet”, sestavend na podkladech
védeckych studii pfimo pro pacienty trpici arteridlni hypertenzi. Tento dietni program je
zalozen zejména na konzumaci celozrnnych obilovin, lusténin, odtuénénych nebo
nizkotuénych vyrobkl, zeleniny, ovoce a ofechl. Dieta naopak zakazuje slazené népoje,
cervené maso a primyslové zpracované masné vyrobky, jenz prokazatelné hodnoty krevniho

tlaku zvysuji.®

S korekcei arteridlni hypertenze mohou byt ndpomocné také latky pfirodniho pivodu
obsazené naptiklad v Cesneku, petrzeli, hlohu nebo jmeli bilém. Dale miZeme profitovat
z lecitinu nebo komplexu hot¢iku, zinku, vitamin D a C spolecné s kyselinou listovou.

Pomoci miiZe ale rovnéZ akupunktura nebo akupresura.’

3.2. Dyslipidémie

Pod timto pojmem se skryvd metabolicky problém zodpovédny za zvySenou hladinu
celkového cholesterolu. V diagnostice to znamena vys§i hodnoty LDL cholesterolu a
triglyceridii, a naopak niz8i hodnoty HDL cholesterolu. Jedné se takika o nejvyznamnéjsi
rizikovy faktor pro vznik aterosklerdzy, jenz se mize z velké casti podilet na rozvoji KV
chorob. S touto tezi se setkdvame od pribchu Framinghamské studie (1948-1952), kterad
vznikla za ucelem posouzeni genetickych faktorti jako determinant rozvoje srdec¢nich
onemocnéni a prokéazala tak vyskyt dnes jiz dobfe znamych rizikovych faktor, mezi které

miizeme zatadit naptiklad hypertenzi, hyperlipidémii, DM II. typu a mnoho dalgich.!®!!



Dyslipidémie mohou byt Casto zapfiCinény uritym geneticky podminénym defektem,
jako je tomu napft. u familidrni hypercholesterolémie. V tomto ptipadé nedochazi na zékladé
defektu v syntéze LDL receptori k metabolizaci cholesterolu pftijatého potravou, coz vede
v konecném dusledku ke zvySené syntéze cholesterolu v organismu, a tedy i jeho vysSSim
hladinam. K terapii dyslipidémii se vyuziva zejména rezimovych opatieni, jakymi jsou
v prvni fad¢ dieta, dale pak zatazeni pohybové aktivity vedouci k vzestupu HDL cholesterolu
(na zvySeni tohoto typu cholesterolu maji vliv také nizké davky alkoholu), a redukce télesné
hmotnosti (jiz pi1 poklesu na 95% plvodni hmotnosti, dosdhneme prokazatelného zlepSeni

prognodzy dyslipidémie u pacienta).'”

Hlavnim principem dietnich opatfeni at’ uz v prevenci nebo 1é¢bé, je zde omezeni piijmu
zivoci$nych tukil a cholesterolu ve strave, snizeni celkového energetického piijmu pacienta, a
naopak zatazeni rostlinnych tukd. VSeobecnym doporucenim je pak zafazeni ryb a dietniho
masa (kruta, kralik, kufe, zvéfina), ofechti, dostate¢ného mnozstvi zeleniny a ovoce,
odtu¢nénych, nizkotuénych a polotuénych mlécnych vyrobkl, vymeéna jednoduchych
sacharidi za polysacharidy, zvySeni obsahu vldkniny, omezeni alkoholu na 1 davku dennég, a

zejména pak celkovy piijem tukd do 60 g/den a cholesterolu <300 mg/den.

RovnéZ je vhodné sniZzeni celkového energetického pfijmu. Jak bylo jiz v minulosti
prokéazano, u pacientll s diagné6zou DM II. typu a pacientid s MetS dochéazi k nedostatecnému
vstiebavaji cholesterolu ze stravy. Na podkladé sniZzené absorpce ve stieveé si poté télo
generuje tuto latku samo, pricemz celkovy cholesterol ziistdva v normé. Nizkocholesterolova
dieta tak u téchto pacientd nebude mit v 1écbé zdaleka tak ptiznivé vysledky, jako je tomu

v piipadé prevence.'%!2

3.3. Hyperglykémie

MetS jakoZto soubor klinickych, biochemickych a humoralnich zmén zvySujicich riziko
vzniku aterosklerdzy a s ni spojenych komplikaci, se stal v pribéhu let predmétem mnozstvi
dohadt, diskusi, rozli¢nych diagnostickych kritérii a definic. Nicméné nepopiratelnymi a
prikaznymi privodnimi projevy, se kterymi se zdaji byt vSechny strany ve shod¢, se zde jevi

soucasnd ptitomnost inzulinové rezistence, hyperglykémie a hyperinzulinémie. >

Hyperglykémie je ptiznakem vedoucim k rozvoji DM II. typu a KV onemocnéni. Jedna se

o zvySenou hladinu glukézy v krvi, kterd by se za fyziologickych hodnot méla (na la¢no)

[EY



pohybovat pod hodnotou 5,6 mmol/l. Pfi hodnotach do 6,9 mmol/l uzZ mluvime o narusené
glykémii, a ptesahne-li koncentrace glukozy v krvi 7 mmol/l, jedna se jiz zpravidla o DM II.
typu. Hyperglykémie je jednou z hlavnich komorbidit metabolického syndromu, piicemz
v jeji patogenezi hraje zdsadni roli inzulinova rezistence, uplatiiujici se pfi selhavani beta-

bunék.

Pti terapii hyperglykémie se soustfedime zejména na piicinu tento stav vyvoléavajici.
Hladinu glukézy v krvi mtze totiz mimo DM II. typu ovliviiovat také fada dalSich faktort a
s hyperglykémii se tak setkdvame napiiklad po infarktu myokardu, cévni mozkové piihode,
pti tézkych chirurgickych zdkrocich, septickych stavech nebo jinych procesech bezprostfedné
zatézujicich organismus. Mezi ostatni divody zvySené koncentrace glukézy v krvi pak patii
fada 1ékt pusobicich na glukézovy metabolismus, jakymi mohou byt pro piedstavu napf.

kortikoidy, diuretika nebo betablokatory.

Pokud prekroci koncentrace Gle v krvi 10 mmol/l, dojde k jeji filtraci ledvinami, odkud se
poté dostava moci ven z téla. Tento proces vypada sice na prvni pohled jako vitany, ovSem
molekuly Glc na sebe pii odchodu z organismu navazuji rovnéz mineralni latky a vodu, coz se
projevuje nadmérnym mocenim, ziznivosti a ndslednou dehydrataci. Nelécena hyperglykémie
tak vede dfive ¢i pozdéji k poruse rovnovahy vnitiniho prostiedi (homeostazy), ztraté¢ védomi

aZ smrti.'>14

K orienta¢nimu ur¢eni rozsahu poSkozeni metabolismu sacharidli miizeme vyuzit napf.
stanoveni koncentrace glykovaného hemoglobinu (HbAlc) v krvi nebo specidlni ordlni
glukdzovy toleranéni test (OGTT).> Terapie poté spo¢iva predeviim ve zméné Zivotospravy a
dodrzovani diety.'

Jako podpirné drogy zarazujeme rostliny s obsahem boswellové kyseliny (napt. Boswellia
serrata). Boswellia serrata patii do skupiny strom@ produkujicich pryskyfici, ktera je nejvice
znama svou charakteristickou vlini. V této pryskyfici nalezneme mnoZzstvi obsahovych latek
jako jsou silice, rizné sacharidy a dalsi latky, které jsou z lé€ebného hlediska velmi zajimavé

— napt. tetracyklické a pentacyklické triterpeny.

vvvvvv

triterpeny, kam tadime takzvané boswellové kyseliny, které jsou zodpovédné za mnoho
farmakologickych ucinkt. Extrakt z pryskytice Boswellia serrata dokdze potlacit tvorbu
leukotrienlt — pomoci Kkyselin 11-keto-beta-boswellové a acetyl-11-keto-beta-boswellové

dojde k inhibici 5-lipooxygenasy. To ma nésledné vliv na snizeni hladin tumor nekrotizujiciho



faktoru alfa (TNF-alfa) a ostatnich prozanétlivych cytokinl. Dale se boswellové kyseliny
vyznacuji vlivem na pfimou inhibici stfevni motility, terapii zanétd ve stfevech a redukci
edému. Jejich vyuziti nalézdme predevsim u nemoci provazenych zanétlivymi pochody
v organismu, tedy celou $kdlu chronickych onemocnéni.'® V piipadé hypeglykemie, tedy
stavu s vysokou kumulaci Glc v organismu, je protizanétlivy efekt zasadnim pozadavkem na
lé¢ivo. Souhrnné 1ze o ucincich téchto latek fici, ze ovliviluji pfehnané reakce na iritanty

imunitniho systému, kterymi jsou mimo jiné rovnéz zanétlivé markery.!”

3.4. Nadvaha a Obezita

Obezita neboli nadmérné ukladani zasobniho tuku v téle je v dnes$ni dobé nejrozsifené;si
formu nespravné vyzivy (= malnutrice). Ve vét§ing piipadi vznikd na zdkladé¢ nadmérného
ptijmu potravy s vysokou energetickou hodnotou. Vysoka hmotnost poté zatézuje pohybovy
systém a vede naptiklad k osteoartritickym zménadm. Nemensi dopad ma ale také na ob¢hovy

a dychaci systém a je tak obecné spjata s riziky rozvoje mnohych onemocnéni.

V ptipadé racionalni terapie se snazime o zavedeni reduk¢ni diety se snizenym obsahem
kalorii, doporuceni pfevazné rostlinné stravy a zatfazeni pohybové aktivity. Jako pomocna
fytofarmaka se mohou zatfadit rostliny/drogy s laxativnimi ucinky (Fucus vesiculosus,
Cortex frangulae, Folium sennae), diaforetickymi u€inky (Fructus sambuci, Flos sambuci)

nebo diuretickymi u€inky (Radix petroselini, Folium betulae).

K navozeni pocitu plnosti Zaludku, a tedy snaze o ulehceni diety pacienta se doporucuji
tzv. slizové drogy, které maji i pies vysoky obsah sacharidi v podstaté¢ nulovy kaloricky
efekt. Travici enzymy pfitomny v naSem gastrointestindlnim traktu totiz nejsou schopny
rostlinné slizy rozloZit na nutrienty podilejici se na kalorickém pfijmu. DalSim benefitem
tohoto typu drog je pokryti sliznice GIT slizem vytvofenym rostlinou, jenz zabrani
vstfebavani kompartmentl potravy. Mezi drogy s touto schopnosti mizeme tadit napt. Fucus
vesiculosus nebo agar. Takto ,,zablokovand absorp¢ni funkce sliznice® vede v konecném
disledku ke snesitelngjSimu snizeni kalorického pfijmu napf. u pacienta, ktery mize mit na
pocitu plného zaludku psychickou zavislost. Z dlouhodobého hlediska ale ptindsi uzivani
slizovych drog (mimo jiné i laxativ) nevyhnutelné malnutrici. V pfipadech, kdy k obezité
dochazi na psychologickém podklad€, zatazujeme rovnéz rostlinna léciva se zklidiiujicim

ufinkem, jakymi mohou byt naptiklad kozlik lékaisky nebo meduika lékatska (Radix

valerianae, Herba seu folium melissae)."



Je nechvaln¢ znamo, Ze se s vznikem nadvahy a obezity poji cela skala faktorii — roli hraji
nejen genetické predispozice, ale rovnéz onemocnéni spojend s poruchou §titné zlazy,
nevhodné stravovaci nadvyky, stres a mnohé dalsi vlivy (viz Obrazek ¢. II). Zpravidla se ale
jednéd o nadmérné deponovani tuku v téle (u muzi >25 % a u zen >30 % hmotnosti) vzniklé
piedevsim na zaklad¢ kalorické disbalance, tedy pfijmu vysSiho mnoZstvi energie, nez je télo

schopno spotiebovat.

Mnozstvi tuku v téle je d€leno na zéklad¢€ miry zavaznosti do né€kolika urovni. Nadvaha je
pritom povazovana za jakysi predstupenn obezity, kterou mtizeme z kvalitativniho hlediska
rozdélit na obezitu gynoidni, sukldddnim tuku do spodnich partii téla a androidni,

s ukladanim tuku do oblasti bficha.

Vv

vyskytuje se pfevazné u muzu, a laicky feceno, ¢im blize srdci se tuk uklada, tim vyssi rizika
pfindsi. Zejména z tohoto ditvodu je pravé obvod pasu velmi dalezitym parametrem pro
odhaleni miry metabolického zatiZzeni. Pohybuje-li se tato hodnota v rozmezi 80-88 cm u
zeny, a 94-120 cm u muze, bavime se o mirném zdravotnim riziku. Pfekro¢enim horni hranice
tohoto rozmezi se uz pacient vystavuje vysokém riziku vzniku mnohych zdravotnich

komplikaci, MetS nevyjimaje, a je mu tak diirazné¢ doporuc¢ena zména Zivotniho stylu.

Zda se jednd o obezitu androidni ¢i gynoidni dokdaZeme jednoduse rozlisit také z poméru
obvoda pasu ku bokiim, tedy tzv. WHR indexu (,,waist hip ratio*). Na zékladé porovnani
naméfenych hodnot s hodnotami referenénimi (>0,85 pro muze, >0,90 pro Zeny), pak
rozhodneme, zda se jednd o gynoidni ,bezpecnou®, ¢i androidni ,,nebezpecnou* obezitu

s vyznamnym rizikem pro vznik metabolickych komplikaci.'®!?

hmotnost [kg]

Na zékladé podilu tuku v téle Ize dle Indexu télesné hmotnosti (BMI) = —
(vys$ka)? [m]

obezitu klasifikovat do n&kolika stadii, pti¢emz hodnota BMI v rozmezi 18,5 — 25 kg/m? je

povazovana za fyziologickou, tedy idedlni hodnou (viz ).
KLASIFIKACE TELESNE HMOTNOSTI BMI
Podvyziva Do 18,5
Normalni hmotnost 18,5-25

Nadvaha 25-30



Obezita . stupné (mirnd) 30-35
Obezita II. stupné (stfedni) 35-40
Obezita III. stupné (morbidni) >40

Nejpodstatnéj§i prevenci 1 lécbou zaroven je u nemocnych at uz snadvahou
nebo obezitou bezesporu zména zivotniho stylu. Ac¢koliv je u nékterych obéznich pacient
nemozné dosdhnout nizs§i hmotnosti, snazime se upravou kvality a kvantity stravy alespon
ovlivnit prognézu onemocnéni. Za zdarnou lé€bu obezity je obvykle nesprdvné povazovana
pouhd redukce hmotnosti. Na Zebticku o stejné dualezitosti se ale nachazi rovnéz dodrzovani
zasad zdravého zivotniho stylu, zahrnujicitho neodmyslitelné rovnéz pravidelnou pohybovou
aktivitu. Studie, jez se zabyvaly souvislosti hmotnosti s mirou rizik vzniku mnohych
onemocnéni, dospély k zavéru, Zze obézni pacient s kladnym vztahem k fyzické aktivité ma
lepsi prognostické vyhlidky nezli pacient netrpici obezitou a zaroven nevykonavajici Zadnou
pohybovou ¢innost. Doplnénim vhodnych potravin do jidelni¢ku a dodrzovanim celkovych
zasad zdravého stravovani dokdzeme u pacienta navic zajistit prevenci rozvoje aterosklerozy,
DM Il typu, hypertenze, hyperurikémie, dyslipidémie a dalSich komorbidit provazejicich
MetS, pfi¢emz se hmotnost pacienta nemusi nutné¢ pohybovat ve fyziologickych mezich (viz

Obrazek &. 11).!8
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4. Prirodni cesta v prevenci a 1écbé metabolického

syndromu

V dnesni dobé¢ ma MetS pomérmné vysokou prioritu napfi¢ vyzkumnym i medicinskym
odvétvim. Ve snaze o lepsi 1éCebné a preventivni strategie se fada odbornikli zacind stale
Castéji priklanét k hledani 1é¢ivych latek v prirodé. Na rozdil od béznych 1éCiv, kterd se
soustfedi pouze na jeden cil, tedy jeden symptom MetS, piisobi totiz rostlinné latky ve vétSing
piipadii mechanismem, jenz v konecném diisledku vyvolava efekt ovliviiujici vice symptomu
najednou. To davé pacientu moznost uzivat méné preparati, navic pro organismus mnohdy

wev

bezpe&néjsich, neZ by tomu bylo v piipadé b&zné& podavanych syntetickych 1é¢iv.?°

V piirodé se mizeme setkat tfeba s protizanétlivymi ucinky omega-3 mastnych kyselin,
nachazejicich se v rybim tuku, které jsou jiz dlouhou dobu znadmy. To, Ze tyto latky dokézou
zvySovat 1 citlivost kinzulinu, ale uz tak znamé neni. Tento ucinek je s velkou
pravdépodobnosti umoznén proto, ze omega-3 MK funguji jako ligandy receptoru 120,
sptazen¢ho s G proteinem (Gprl20), ktery je ve velkém mnoZstvi produkovan zejména
tukovou tkdni a makrofadgy. K tomu, aby se mohl stat rybi tuk potencidlnim terapeutikem
metabolického syndromu brani vSak jeho klinicky nepraktické mnoZzstvi potiebné k zachovani

chronického agonismu Gpr120.%!

I presto vSak muizeme zatazenim ryb a rybiho tuku do svého jidelniCku obohatit nasi
stravu o tyto velice prospésné mastné kyseliny, a zajistit tak télu latky jeZ mohou byt
napomocné v boji se zanétlivymi procesy a inzulinovou rezistenci. A jelikoZ na podobném
principu, tedy Gc¢inku na Sirs$i spektrum komplikaci MetS, funguje celd fada pfirodnich latek

rostlinného piivodu, pojd'me si ted’ nékteré z nic uvést.

4.1. Rostliny a prirodni latky ovlivnujici metabolicky syndrom

Slozkam obsazenym ve veganské a vegetarianské stravé jsou obecné, na zaklad¢ cetnych
studii, pfipisovany benefity smétujici k 1écbé a prevenci metabolického syndromu. Pravé
jednoduchost potravin, spole¢né s vysokym obsahem zivin a vlakniny tohoto dietniho stylu se

znaéné odliSuje od typické energetické denzité stravy osob, u nichz se MetS projevil.

Neni dosud ovSem zcela objasnéno, zda slozky funguji i samostatné nebo ke své

protektivni funkci potfebuji ostatni komplementy, jez jsou soucasti tohoto komplexniho



zivotniho stylu. Nicméné¢ energeticky chudsi rostlinnéd strava bohata predevSim na zeleninu,

ovoce, lusténiny, ofechy a vldkninu bezesporu dokaze &elit vzniku MetS.?

Rovnéz molekuly v takovéto stravé pritomné, mohou mit piimy i nepiimy efekt nejen na
regulaci metabolismu ale i1 imunitniho systému. Re¢ je zde prfedevSim o generaci

bioaktivnich molekul fytohormonit a kynurenové kyseliné.

w1

ptispivajicich k rozvoji MetS. Vyzivou bohatou na rostlinnou vldkninu muizeme byt
napomocni stievnimu mikrobiomu v produkci kratkych fetézci mastnych kyselin a
sekundarné si tak zajistit prevenci proti kolice, rakoviné stiev a mnoha dal$im onemocnénim.

(viz Obrazek ¢. 111).23
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Fig. 1. Mechanism of MetS.
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Lahevnik Supinaty (Annona squamosa) obsahuje mnoho zajimavych obsahovych latek,
vitaminl 1 minerdlti jako napft. draslik, vitaminy C, B1, B2, vlakninu, silici se zastoupenim

alfa-pinenu, sabinenu a limonenu. Bioaktivni latky se nachédzeji zejména v kiife a semenech,



znichz miZzeme jmenovat napiiklad annonacin, sqamcenin, squamostanin, lepirenin,

tripoxyrollin, uvariamicin, squadiolon, erythrosolamin atp.

Extrakt ze semen ldhevniku Supinatého (Annona squamosa) muze byt vyuzit k vyvolani
apoptdzy rakovinotvornych bunck (na této aktivit¢ se podileji pfedev§im acetogeniny). V
plodech nalezneme derivaty a diterpenoidy kauranu zajist'ujici rostlin¢ protivirové ucinky,
navic bylo zjisténo, Ze extrakt z listi dokaze vylepsit lipidovy profil a vykazuje antioxidacni
aktivitu. Cerstva §t'ava z plodi dokéazala byt i¢inné ve sniZeni celkového cholesterolu az o 46
%, dale plisobi hepatoprotektivné a snizuje riziko vzniku KV onemocnéni. Lahevnik Supinaty

se navic vyznacuje protizanétlivymi ucinky a pozitivn¢ ovliviiuje vazorelaxaci.

Kokosovnik ofechoplody (Cocos nucifera) obsahuje velké mnozstvi mastnych kyselin,
polyfenolii, vitamini (E, K) a minerdlnich latek (vapnik, hor¢ik, Zelezo). Vykazuje
antioxidacni a protizanétlivou aktivitu, diky vysokému obsahu vladkniny dokaze chranit travici
trakt pfed mnozstvim patogentl, snizuje mnozstvi celkového cholesterolu, podili se na regulaci

krevniho tlaku, ptisobi antimikrobialn¢ a tiCastni se rovné€Zz na prevenci proti obezite.

Kujeta hruboploda (Crescentia cujete) je ve Vietnamu bézné uzivana jako stomachikum,
laxativum, antitusikum a expektorans. Mimo jiné se ale vyznacuje téZz antidiabetickym,
protizanétlivym a antioxidacnim u¢inkem, coZ muZe u pacientll s MetS piinést znacné
zlepseni pribéhu onemocnéni. Tato rostlina obsahuje fadu iridoidi, iridoidnich glykosida

(aukubin) a dalSich latek.

Iridoidy obsahuje rovnéz kigélie africkd (Kigelia africana) majici vliv na ochranu ledvin a
redukci télesné hmotnosti. Umi bojovat proti zanétu, mikrobiim, bolesti a pulsobi
antioxida¢nim efektem. Mezi obsahovymi latkami této rostliny nalezneme napt. aldehydy

(norviburtinal, pinnatal) isopinnatal, kigelinol, isokigelinol a dalsi.

Oroxylum indicum je rostlina vykazujici imunomodulacni aktivitu. V jeji struktuie
nalezneme mnozstvi flavonoeidi, zajistujicich protizanétlivy a antioxidacni ucinek. Extrakt
obsahujici flavony, oroxylin A, chrysin a kyselinu urosolovou pilisobi proti rozvoji
rakovinového bujeni. Petrolether a n-butanol obsaZzené v kiife kofenil se navic podileji na
alkoholem poSkozené sliznice Zaludku (napf. Zaludecni viedy). Bylo zjisténo, Ze hlavnim
flavonoidem podilejicim se na tomto proti-viedovém efektu je baikalein obsazen v obou
jmenovanych latkach extrahovanych zklry kofene. Jeho podavanim dosdhneme

srovnatelnych vysledkil jako uzivanim omeprazolu.



Proti rozvoji DM II. typu miizeme vyuzit u¢inkl extraktu z list papéji obecné (Carica
papaya), jez mad mimo schopnosti snizovat hladiny Glc v krvi, rovnéz vliv na regulaci
lipidového profilu a pasobi protektivné i v pfipad¢ oxidacniho stresu. Prokazatelné inhibuje
tvorbu TG, zvySuje hodnoty HDL cholesterolu a dokdze pomoci ve snaze o snizeni hmotnosti.
Déle se podili na redukci lipidové peroxidace, odvraci rozvoj inzulinové rezistence a snizuje
krevni tlak. Mezi bioaktivni latky pfitomné v této rostliné patii zejm. hydroxykyseliny
(kyselina hydroxyskoricova, hydroxycinnamoylchinova), flavonoidy, fenylpropanové
derivaty, kyselina kavova, kyselina p-kumarova, daukosterol, 1-O-kafeoylglycerol, 1-O-

kumaroylglycerol a beta-sitosterol.

Ledvinovnik zapadni (Anacardium occidentale) se svymi plody — keSu ofisky, obsahuje
bioaktivni latky (fytosteroly, tokoferoly a skvalen) plsobici kardioprotektivnim uc¢inkem.
Tyto slozky obsahuji rovnéz pekanové, piniové, para, nebo pistaciové ofechy. V syrovych
jadrech kesu navic nalezneme beta-karoten, lutein, thiamin, kyselinu stearovou, linolovou,
olejovou a zeaxantin. Naslednd uprava kesu ofiskl hladiny téchto bioaktivnich latek vyrazné
snizuje. Ledvinovnik zdpadni se navic vyznauje antioxida¢nimi, hypoglykemickymi,

ucinky.

Karambola obecné (Averrhoa carambola) je tropické ovoce piipominajici v fezu hvézdici.
Analyzou sloZeni byla prokdzana Sirokéd Skala minerali (vapnik, Zelezo, draslik, hor¢ik,
selen, zinek, fosfor, mangan atd), vitamini (C, A, B1, B2, B6, E), aminokyselin,
karotenoidii a dalSich biologicky aktivnich latek. Karambola pomaha pacientim se

snizovanim vysokych hladin Glc (apigenin-6-C-beta-L-fucopyranosid) a krevniho tlaku.

-----

Opuncie mexicka (Opuntia ficus-indica) je jedly kaktus obsahujici vysoké mnoZstvi
vitamint, aminokyselin, minerali, dale betacyaniny, beta-xantiny, betain, indicaxantin,
taurin a dalsi latky zajiStujici opuncii zdravi prospé$né ucinky v 1é€bé MetS, ale 1 jinych
zdravotnich komplikaci. Rostlina se podili na sniZzovani hladin celkového cholesterolu,
antioxida¢nim efektu, plisobi gastroprotektivné, hypoglykemicky, hepatoprotektivné, podili se

na neuroprotektivni aktivité, plisobi protialergicky a dal§imi pfinosnymi vlivy.

-----

efektem. V jeho sloZeni najdeme isoflavony (pentandrin), glukopyranosid, beta-sitosterol,

3-O-beta-D, naftochinon, vavin atp.?

[EY



K 1é¢bé DM 1. typu a udrZzovani optimalni hladiny glykémie v krvi se jiz n¢jakou dobu
vyuziva pozitivnich U¢inka skoficovniku ¢inského a skoficovniku pravého. Za jejich vlivem
na metabolismus glukézy nejspise stoji polyfenolické polymery typu A, obsazené v téchto
rostlindch. In vitro byla prokazana insulin mimeticka aktivita. Skoficové extrakty rovnéz
zlepSuji signalizaci inzulinu na mySich modelech a na zakladé klinickych vyzkumi
provadénych na skupiné pacientii ve vékovém rozmezi od 23 do 79 let, bylo zjisténo, Ze
uzivanim skofice muze dojit mimo sniZzeni glykovaného hemoglobinu také k regulaci
vysokého krevniho tlaku a celkového cholesterolu (hladiny triglyceridi a LDL cholesterolu

byly prokazatelné snizeny).

Extrakt z pelyiikku estragonu, téz zvaného pelyitkku kozalce, obsahujici 6 bioaktivnich
slozek, vykazuje na mySich modelech hypoglykemicky efekt. Mezi tyto slozky patii 4 ald6zo-
reduktazové inhibitory: davidigenin, 4,5-di-O-kafeolchinova Kkyselina, 6-demethoxy-
capillarison, 2’,4’-dihydroxy-4-methoxydihydrochalkon, dile 2’,4’-dihydroxy-4'-

methoxydihydrochalkon a inhibitor proteinové fosfatazy sakuranentin.

Antidiabeticky efekt pelyiiku estragonu je zprostfedkovan prostfednictvim inzulinové
signalni drahy, k jejimuz naruseni dochazi v dusledku inzulinové rezistence, kromé& toho
dochazi kinhibici genové exprese primarniho enzymu (PEPCK = fosfoenol pyruvat

karboxykinasa) zapojeného do produkce glukézy v jatrech.

Hotké okurka ,,Bitter melon* (Momordica charantia) je znama ptedev§im v Asii pro sviij
pozitivni efekt vterapii DM II. typu. Plody obsahuji skupinu triterpenoidi
kukurbitanového typu, steroidnich saponini (charantiny), inzulinu podobné peptidy a
alkaloidy vykazujici hypoglykemickou aktivitu — snizuji TG a LDL cholesterol a plsobici
proti dalSim komplikacim jakymi jsou napt. nefropatie, inzulinova rezistence, katarakta nebo

enteropatie.

Piskavice fecké seno (7Trigonella foenum-graecum) je tradicné pouzivana v Indii a severni
Africe. V dnes$ni dobé se vSak semena této rostliny diky vysokému mnozstvi proteini a
vlakniny rozsifila v kuchynich napfi¢ celym svétem. Jejich Uc¢inek ve snizovani hladiny
cholesterolu a glykemie je pfipisovan mimo aktivni slozky také vysokému obsahu rozpustné
vlakniny, regulujici rychlost vstiebavani potravy. Z gastrointestindln¢ aktivnich slozek
pfitomnych v semenech piskavice mizeme zminit alkaloid trigonelin, ktery se
pravdépodobné podili na regulaci glykosurie a steroidni saponiny, jez mohou podobné jako

vlaknina pfispivat k dlouhodobé&j$imu vstfebavani potravy.

[EY



V klinické studii, kterd trvala 2 tydny byl podavan prasek obsahujici pravé 10 % semen
piskavice dvéma skupindm sledovanych osob. Jedna skupina méla diagnostikovan DM 1I.
typu, druha obsahovala pouze zdravé jedince. U obou skupin doslo po ukonceni studie
k poklesu glykemie o >20 %, a miizeme tedy fici, Ze piskavice fecké seno mé prokazatelné

hypoglykemicky efekt.

V jiné studii, trvajici 8 tydntli, byla podavana semena piskavice namocené v horké vodé
pacientim s diagnozou DM II. typu, vysledky experimentu prokazaly vliv piskavice ve

snizeni hodnot glykémie, TG a VLDL cholesterolu.

Plody brusnice uzkolisté (Vaccinium angustifolium) jsou bohaté zejména na polyfenoly
vyznacujici se vysokou antioxidacni aktivitou (cca 4-5 x vys§i nez u vitamini C a E).
Hypoglykemicky ucinek je pak ptikladdn myrtillinu (delfinidin-3-O-glukosid), anthokyanu
nebo ¢ervenému pigmentu piitomnému predevsim v bobulich. Bylo prokazano, ze piipravek
z brusnic obohaceny o anthokyany (zde byl nejvice zastoupeny malvidin-3-O-glukosid)

snizil hladinu glykémie aZ o 51 %, u¢inek samotného myrtillinu nebyl tak patrny.

Pti podavani jakéhokoli rostlinného ptipravku je dilezita predevsim biologicka dostupnost
— poddnim brusnicové §tavy dojde ke snizeni glykémie a redukci sekrece adiponektinu.
Smichanim §t’avy s pitnou vodou a naslednou biotransformaci bakterii Serratia vaccinii dojde
ale ke zmén€ ulinku. Nechame-li touto biotransformaci projit antokyanové piipravky
z borivek, dosdhneme antiobezitni aktivity, ktera u plodd, jez timto biologickym procesem

neprosly, chybi.

Brusnice byly déale zkoumany na hypotenzni efekt, pficemz bylo zjiSténo ze podavanim 3
% prasku doslo k trvalému zvySeni vazodilatace a snizeni krevniho tlaku. Na tomto ucinku se
pravdépodobné podileji anthokyany delfinidin a cyanidin, které zvysuji aktivitu endotelialni
syntasy NO, ale rovnéZ procyanidinové sloZKky (kondenzované tiisloviny sloZené

z flavonoidnich polymeri), hrajici roli v hypotenznim plisobeni.

Extrakt ze semen vinné révy (Vitis vinifera) je bohaty na polyfenoly (90 % procyanidiny,
7 % polyfenolické latky) a pouzivan byva zejména v prevenci a 1écbé srdecnich ale i dalSich
onemocnéni. /n vivo byl prokédzan hypotenzni efekt a studie provedena roku 2009 dokazala
ucinek na snizeni krevniho tlaku téz u pacientii s diagnostikovanym MetS. Tento efekt je
nejspis zprosttedkovan skrze schopnost semen ptisobit na endotelidlni relaxaci. Mimo to bylo
rovnéZz prokazano pisobeni na snizovani LDL cholesterolu a TG, coZz jsou dalsi rizikové

faktory MetS.

N



S fadou KV onemocnéni si umi vcelku dobie poradit plody, kvéty a zejména pak listy
hlohu. S jejich vyuzitim v [é€bé srdecniho selhdani se mizeme setkat jak ve vychodni, tak
zapadni mediciné. A po prokazaném ucinku v fad€ klinickych studii bylo pouziti listi hlohu
k lécbe srdecniho selhdni dokonce schvaleno némeckou komisi. Z aktivnich latek nalezneme
v hlohu napt. polyfenoly, flavonoidy (hyperosid) nebo procyanidiny, majici zejména
antihypertenzni, hypolipidemicky, hypocholesterolemicky, antioxida¢ni, kardioprotektivni a

rovnéz hepatoprotektivni efekt.

Zam¢él (Hoodia gordonii) je rostlina potlacujici chut k jidlu. V extraktu, jez se vyznacuje
antiobezitnim az anorektickym uc¢inkem, nalezneme vice nez 30 pregnanovych glykosidi,
jez se ztejmé podili na aktivité této rostliny. Vzhledem k nedostate¢nému prozkoumani zde
ale panuje obava o bezpecnost piipravku a jeho sprdvném davkovani. VéEtSina preparatd
v dnesni dob& dostupnych na trhu tak pravdépodobné tuto rostlinu vilbec neobsahuje.?’ (viz

Tabulka €. 11)

Table 1. Selected plant-derived therapeutics and their effects on disease risks associated with metabolic syndrome.

Botanical Scientific name Therapeutic effect
Cinnamon Cinnamomum cassia and Cinnamomum verum MS; $G; VBP: LLDL: ¥1G
Russian tarragon Artemisia dracunculus 1S VG
Bitter melon Momordica charantia TIS; iG; iLDL; VG
Fenugreek Trigonella foenum-graecum NS, 4G, YLDL ¥ TG
Lowbush blueberry Vaccinium angustifolium i«BP; JrG; W
Grape seed Vitis vinifera »LBP,- DL
Hawthorn Crataequs laevigata, Crataegus monogyna, Crataegus curvisepala i:BP,- DL

(Crataegus oxyacantha) and Crataequs tanacetifolia
Hoodia Hoodia gordonii W

BP blood pressure, G blood glucose, IS insulin sensitivity, TG triglycerides, W body weight

Tabulka ¢&. 1120

S fadou pro organismus nebenefitnich stavli si umi dobie poradit seskviterpenové
laktony ziskané z 1é¢ivych rostlin. Tyto latky patii do skupiny terpenoidii a ve své struktute
maji obsaZen gama-laktonovy kruh. Mezi jejich schopnosti patii naptiklad obrana organismu

proti zanétlivym procestim, parazitim, mikroblim, maldrii, proliferaci bunék nebo DM II.



typu. Pravé diky Siroké Skale uplatnéni v 1é€be jsou terpenoidy jiz dlouhd 1éta vyuzivany
v tradi¢ni medicin€ a z nékterych jejich ucinkdi mizeme profitovat také v prevenci rozvoje
MetS. Prikladem rostliny s témito obsahovymi latkami je napt. jakon (Smallanthus
solchifolius). Jedna se o plodinu pochazejici z oblasti And v Jizni Americe, u niz se diky
nizkému glykemickému indexu a vysokému podilu fruktooligosacharida predpokladalo, ze
mize mit vliv naprevenci DM II. typu. Po provedeni vyzkumi byla tato domnénka
potvrzena, a navic se zjistilo, Ze ma rostlina téz blahodarny ucinek v ptipad¢ snizovani hladin
lipida. Jakon tak mtizeme vyuzit v podpote 1écby MetS jednak pro jeho hypoglykemicky a
skupiny seskviterpenovych laktoni pfitomnych v jakonu se jako latky prospésné v
symptomatické 1é¢bé MetS ukazaly predevSim enhydrin a melampolid. Pozdé¢ji bylo
prokazdno ze pravé enhydrin plsobi hypoglykemickym efektem skrze inhibici alfa-

glukosidasy v tenkém stfevé — podili se na ni zejména nenasyceny gama-laktonovy kruh,

-----

Ptibuznou rostlinou jakonu je Smallanthus macroscyphus neboli ,,divoky jakon®, ktery

mimo melampolidu a enhydrinu obsahuje také polymatin A podilejici se rovnéz na

-----

Slunecnice ro¢ni (Helianthus annuus) je u nds, 1 napfi¢ svétem velmi zndmou a
vyuZivanou rostlinou. Mimo zastoupeni v potravinarském primyslu naléza své uplatnéni i
v medicinském prostfedi. Slunecnice dokaze svymi obsahovymi latkami nejen sniZovat
glykemii, ale celkové se podili i na jeji regulaci. Dale redukuje LDL cholesterol a TG, pasobi

hepatoprotektivné a inhibuje lipidovou peroxidaci.

Kostus nadherny (Costus speciosus) je rostlina tradicné uzivand v Asii k 1€€bé pacientl
trpicich DM 1. typu. Kredukci glykémie by méla dle literatury pomoci konzumace jiz
jednoho listu této rostliny denné. A hypoglykemicky efekt byl popsdn rovnéz u extraktu
z kotene. V kostu nalezneme ze skupiny seskviterpenovych laktonti napi. germakrolid,
eremanthin nebo kostunolid. Tyto latky se podileji na snizovani hodnot glykovaného
hemoglobinu a glykemie, LDL cholesterolu, TG, celkového cholesterolu, a naopak zvyseni

plazmatického inzulinu, HDL cholesterolu a tkanového glykogenu. Maji navic vliv na

-----

Oman pravy (Inula helenium) je typickou rostlinou tradi¢niho ¢inského 1é€itelstvi. Svymi

druhy je rozSefen témét po celém svété a v medicin€ nalézd uplatnéni v Sirokém spektru



diagnoz (napi. bronchitida, zanétlivd onemocnéni, hypertenze, obezita, DM II. typu). Diky
hypoglykemické, protizanétlivé, hypolipidemické a antioxidacni aktivit¢ mulze nalézt

uplatnéni také v 1é¢beé MetS a rozsitit tak moznosti vybéru z podptirnych drog v 1é¢bé tohoto

komplexniho onemocnéni.?®

4.1.1. Obsahové latky / extrakty rostlin

V poslednich letech roste zajem populace o prevenci civiliza¢nich chorob, jakymi jsou
zejména vysoky krevni tlak, obezita, hyperglykemie, aterosklerdza a dalsi patologické zmény
provazejici metabolicky syndrom. Tato prevence pak spociva zejména ve zméné formy
stravovani spojené se zafazenim nutri¢nich biomarkeri nezbytnych v boji s timto syndromem.
Zvlastni z4jem si vtomto ohledu zaslouzi zejména skupina Kkarotemoidi a jejich
pteménénych produktli, jez sehrdvaji dulezitou roli naptiklad pii lipolyze, inzulinové
rezistenci nebo adipogenezi. Mimo jiné se muzeme bavit o jejich protizanétlivych a
antioxidacnich ucincich, které jsou v piipad¢ civilizacnich onemocnéni (MetS atp.), vice nez
vitané. Ackoliv se velké mnoZzstvi karotenoidli nachdzi zejména v ovoci a zelening, miizeme
je nalézt také v ostatnich potravinach, kterymi jsou naptiklad vajecny Zzloutek, tuky nebo
oleje. TfebaZe je o karotenoidech znamo, ze slouzi predev§im jako prekurzory pro tvorbu
vitaminu A (retinolu), kyseliny retinové a retinaldehydu, v prevenci MetS jsou podstatné
pravé ostatni, méné znamé produkty. Na zdklad€ porovnani fady studii bylo zjiSténo, Ze
existuje vztah mezi karotenoidy, sérovym vitaminem A a estery retinylu, jeZ pfiznivé
ovliviuji patologie spojené s MetS. V preneseném slova smyslu, pacient s MetS muze
profitovat ze stravy bohaté na rizné typy karotenoidli, pfipadné mize byt takovato strava
vyuZita v prevenci rozvoje tohoto onemocnéni. Zatadime-li do stravy rozmanitou skalu ovoce
a zeleniny bohatych na karotenoidy, dostaneme do téla i fadu prospéSnych antioxidanti, které
mohou byt dokonce zodpovédné za zvySovani hladin karotenoidii v séru. A pravé strava
bohatd na antioxidanty je v prevenci MetS, tedy onemocnéni zvySujiciho markery
oxidativniho stresu, velmi doporucovana. Karotenoidy mohou dale sehravat dilezitou roli
v produkci adipokinli, adipogenezi, biologii tukové tkané, zéanétlivych procesech nebo
inzulinové rezistenci. A neni tedy nerealné, aby se staly klicovymi slozkami v boji s kardio-

metabolickymi onemocné&nimi.?’

Polyfenoly jsou obsahovymi latkami rostlin, jeZ hraji dulezitou roli v mnohych

biologickych a biochemickych procesech. Vyuziti nalézaji predevsim v prevenci DM II. typu,



osteoporozy, neurodegenerativnich onemocnéni a rakoviny. Ve velké mife jsou zastoupeny
predevsim v bobulovinach (ve 100 g ostruzin jich nalezneme ptiblizn¢ 200-300 mg). Dale jich
obsahuje pomérn¢ vysoké mnozstvi kdva, kdy v jednom $alku nalezneme asi 100 mg téchto
latek. A mnozstvi polyfenolickych sloucenin najdeme taktéz v celé skale rtiznych druha

ovoce, zeleniny a dalSich rostlin.

Mnohé flavonoly obsazené v kakaovych bobech (katechiny, epikatechiny,
procyanidiny) prokazateln¢ =zlepSuji funkci endotelu, endotelidlni vazodilataci a
vazokonstrikci, navic redukuji citlivost LDL cholesterolu k oxidaci a ve vysledku snizuji

krevni tlak.

U fady rostlinnych ptipravkl je velmi dilezité determinovat ptesnou lé¢ebnou davku.
Ptikladem toho mohou byt polyfenoly obsazené v ¢aji, jez jsou vyhledavany zejména diky své
antioxidacni aktivité. Bylo zjisténo, ze obsahové latky c¢aje mohou vykazovat rovnéz
prooxidacni aktivitu, a to, jaka vlastnost se v kone¢ném disledku projevi, zavisi pouze na
velikosti 1écebné davky. V ptipadé¢ naduzivani cajovych polyfenolli dojde k poskozeni
jaternich bun¢k volnymi radikaly kysliku. Vysoké mnozstvi nékterych dalSich polyfenolt pak
mohou zpisobovat apoptoézu bunck, poskozeni DNA, nebo dokonce bunécnou smrt. Na stran¢
druhé vsak vyssi davky polyfenolti dokazou zastavit karcinogenni bujeni. Je tedy nesmirné
dilezité¢ definovat piesnou velikost lécebné davky daného piipravku k 1écbé jednotlivych

onemocnéni.

Polyfenoly brani oxidaci LDL cholesterolu, redukuji hladiny celkového cholesterolu, a
zvySuji koncentrace HDL cholesterolu. Jejich anti-ateroskleroticky ucinek je zastoupen
napiiklad lesnimi plody, hroznovym vinem, extra-panenskym olivovym olejem, kakaovymi
boby, ¢ernym a zelenym cajem nebo citrusy. Z polyfenolli maji vliv v prevenci aterosklerozy

konkrétné kyselina tiislova nebo resveratrol.

Jak jiz bylo fec¢eno, nckteré polyfenoly se vyznamné podileji na stimulaci apoptdzy
adipocytt, dale zlepSuji lipolyzu a beta-oxidaci tukd, maji vliv na potlaceni lipogeneze,
inhibici pre-adipocytni diferenciace nebo redukci proliferace adipocytl. To hraje vyznamnou
roli piedevsim v télesném zastoupeni tukd. V mnohych studiich byl tento Uc¢inek potvrzen
napiiklad u polyfenolii obsaZenych v zeleném caji, ktery tak mlZe pravem oznalit jako

rostlinu s anti-obezitnim efektem.

Oxida¢nimu stresu je diky plsobeni okolniho prostfedi v podstaté diive ¢i pozdéji

vystaven kazdy z nas. Mezi vlivy, jez tento stav zplisobuji patii UV zafeni, cigaretovy kouf,
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radiace, zvySujici se vék nebo rtzné patogeneze organismu. Ve snaze o minimalizaci
poskozeni tkani a DNA vznikajici piisobenim volnych radikal kysliku, neni od véci zaradit
do naseho jidelnicku rostliny vyznacujici se antioxidacni aktivitou. I v tomto ptipadé¢ mizeme
pomoc hledat mezi polyfenoly, kde je hlavni slozku s antioxida¢ni aktivitou zejména

karvakrol, hrajici nezastupitelnou roli taktéz v prevenci rakovinového bujeni.

Polyfenoly obsazené ve skofici se podileji na prevenci v rozvoji DM II. typu, zvySuji
inzulinovou citlivost, ptasobi hypolipidemicky a pfiznivé ovliviiuji metabolismus glukozy.
Bylo potvrzeno, ze skoficovy extrakt dokaze redukovat visceralni tuk, snizovat glykémii,
pusobit protektivné na travici Gstroji a byt ndpomocny v boji proti zanétlivym procesim a

rakovinotvornym buikam.

Lignany, flavonoidy, isoflavony a taniny obsazené v plodech datlovniku pravého (tj.
datlich) mohou byt také vyuzity v prevenci a 1é¢bé DM II. typu. Dokazou inhibovat enzymy
zodpovédné za absorpci Glc ve stievé (alfa-amylaza, alfa-glukosiddza), a regulovat tak

hladiny glykémie v krvi. 28

Kurkuma se svymi obsahovymi latkami diferuloylmethanem (zlutym pigment
extrahovany zoddenkil) a kurkuminem se podili na snizovani glykémie a zmirfiovani
disledktt DM II. typu. Ukézalo se, Ze kurkuminové preparaty znatelné zpomaluji poSkozeni
ledvin, ptisobi kardioprotektivné, a navic snizuji fosfolipidy a triglyceridy v krvi (viz Obrazek
¢. V).

A. Protective effects against diabetes and DCM C. Anti-oxidative effects
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FIGURE 7.4 The effect of curcumin in the diabetic patient (Zheng etal., 2018).
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Resveratrol se podili na zlepSeni glukdézového transportu, podporuje glukoézovy
metabolismus s pusobi v prevenci vzniku inzulinové rezistence, ¢imz  snizuje

-----

hladiny inzulinu v krvi.

V listech ¢ajovniku a téz v mnohych dalSich 1é¢ivych rostlinach nalezneme katechiny.
Jedna se o polyfenoly, které svym ucinkem dokézi snizovat hladinu glukézy v krvi, zlepSovat

citlivost na inzulin a snizovat riziko vzniku KV onemocnéni, rakoviny a DM II. typu.

Procyanidin se dle prob&hlych vyzkumi nejspise podili na redukci traveni sacharidd,
a tedy 1 regulaci vstfebavani glukdzové absorpce ve stfevé. Napomahd v prevenci pied
oxida¢nim stresem a podili se na aktivité bunék slinivky bfisni (sekreci inzulinu). Nalezneme
jej vsemenech hroznového vina, kde byl objeven ucinek procyanidinu proti rozvoji

komplikaci spojenych s DM II. typu.

Antocyanidiny jsou znamy pfedevSim svymi protizanétlivymi a antioxida¢nimi
vlastnostmi. Dale zlepSuji produkci inzulinu a zvysuji jeho citlivost, snizuji hladinu TG a
LDL cholesterolu, a naopak zvysuji hladinu apolipoproteintt a HDL cholesterolu. Nalezneme

je napiiklad v bortvkach.

Kafeoylchinova kyselina dokaze regulovat absorpci Glc do krevniho ob¢hu po jidle.
V in vitro studiich byl prokazan inhibi¢ni efekt na enzymy podilejici se na glukoneogenezi, a
tedy schopnost redukovat mnoZstvi glukézy produkované jatry. VyuZiti nalezne tato kyselina

rrrrr

v séru, zvyseni energetického metabolismu a redukci hmotnosti.

Konzumaci s6ji dostdvame do téla davku isoflavonii, jez se diky svému
hypoglykemickému efektu a protektivnimu U¢inku na fadu organt, stavaji prospéSnymi

slozkami v boji proti DM 1I. typu.

Isoflavony si umi poradit s vysokymi hladinami glykemie, inzulinovou rezistenci,
obezitou, zanétlivymi pochody v organismu s ostatnimi komplikacemi objevujicimi se
soubézné s diagnéozou DM II. typu. Budeme-li mluvit konkrétné¢, mizeme zminit v soje
zastoupeny isoflavon puerarin, u néjz bylo mimo vyse jmenované ucinky navic prokdzan
pozitivni vliv v prevenci obtizi tzce spjatych s DM II. typu (tj. KV onemocnéni, nefropatie,

neuropatie nebo retinopatie).?® (viz Obrazek ¢. V)



Polyphenaol Mechanism of action

Curcumin decrease fasting blood glucose and

; weight H .
Resveratrol Controlled level of glucose and insulin

. . resistance
green tca reduction in diastelic blood pressure
. declined HbhALc level
Berberine regulates carbohydrate and fat
metabolism

Quercetin w-glucosidoase inhibition reduced
- cardicometabolic risks

Anthocyanins Controlled level of glucose and insulin
‘resistance :

Cinnamaon Improves hyperlipidemia and glucose
utilization

Capsaicin Controlled level of glucose and insulin
resistance

polyphenols improves glucose metabolism

Extracts of grape seed improved inflammation, declined ROS

flavanol-containing improwve the vascular function

cocoa

Pycnogenol reduce risk factors of cardiovascular
disorders :

Brazilian green propolis Improved diabetic neuroparhies

acacia polyphenol Improved glucose hemostasis

Red wine insulin resistance

whortlebermy Hypozlyeemia a -

high-pelyphenal protect against oxidative stress and

chocolate hvperglycemia

Eugenia punicifolia reduce the jevel of glycosylated

hemoglobin Obrazek ¢. V28

Negativni dopady civilizacnich chorob dokéze velmi dobfe odvracet rovnéz kustovnice
¢inska. Z této rostliny se ke konzumaci uZivaji nejcastéji plody znamé pod nazvem ,,goji‘
obsahujici mnoZstvi jiZ zmiflovanych, pro organismus velmi pfinosnych karotenoidii. Mimo
to v nich nalezneme také rozsahlé spektrum ostatnich biologicky aktivnich latek, zajistujicich
kustovnici tadu blahodarnych ucinkti (protinddorovy, neuro- a hepatoprotektivni,
antimikrobni, adaptogeni nebo antioxidacni). Zejména antioxidacni uc¢inek miZe byt
pfipisovan latkam z fady flavonoeidu, polysacharidi, nebo v rostling pfitomnému vitaminu
E. MnozZstvi zdravi prosp&Snych latek ale nalezneme také v kvétech, listech nebo kufe
z kofen. MlUZeme jmenovat napi. kvercetin, kempferol, myricetin, skopoletin, betain,
atropin, rutin, vitamin C, déle pak cerebrosidy, diterpeny, galaktolipidy nebo steroidy.
Odvar z kiiry kofene kustovnice se miize vyuzit v 1é€bé MetS pro ucinek v regulaci hodnot
glykemie, inzulinové rezistence, vysokého krevniho tlaku nebo celkového lipidového obrazu.
V tradi¢ni ¢inské medicin€ naléza tato rostlina uplatnéni rovnéz v 1é¢be zavrati, bolesti hlavy

a $patného vidéni, unavy, kasle, nevolnosti, neplodnosti nebo udrzeni dlouhové&kosti.?’

Ptiznivy vliv na metabolicky syndrom maji ve vysokych davkach i1 polyfenoly.

Nalezneme je naptiklad v citrusech, sdje (isoflavony) a dalSich potravinach rostlinného



puvodu. Z velké ¢asti zlepSuji metabolismus lipidii a pro predstavu mizeme z této skupiny
jmenovat napf. latky jakymi jsou kvercetin nebo hesperidin.! Polymethoxyflavony ziskané

z ktiry citrusi jsou pak zajimavé predevsim z hlediska jejich schopnosti plisobit proti obezité.

Bylo zjisténo, ze extrakt bohaty na methoxyflavony prokazateln¢ redukuje télesnou
hmotnost a kumulaci tukové tkdn¢ u mysi, kterym byla nasazena strava s vysokym obsahem
tuk. Ve vazbé¢ proteind, regulaci lipidové homeostazy a 1é€bé metabolickych onemocnéni

pak hraje diileZitou roli zejména sterol.*°

Pozitivni vliv polyfenolickych sloudenin obsazenych v rostlinné stravé potvrzuji i
souCasné studie, jez se soustfedily zejména na zatazeni tzv. funkénich potravin a
nutraceutik obsahujicich bioaktivni latky, do stravy pacientl trpicich MetS. Mezi takovéto
bioaktivni latky mlzeme zaradit jiz vySe zminované polyfenoly. Jednd se o chemické
slouCeniny, ptesnéji feCeno produkty sekundarniho metabolismu rostlin, disponujici
pfiznivymi G¢inky v boji proti zanétlivym pochodim v organismu, oxidativnimu stresu a

nadorové aktivité.

Kvercetin je rostlinnym pigmentem, ktery patfi diky svému proslule zndmému
antioxidaénimu u¢inku mezi zatim nevice prostudované biologicky aktivni slozky rostlin.
Nalezneme jej prevazné v listové zeleniné, cibuli kuchyniské, lesnich plodech nebo citrusech.
A bioaktivni Gc¢inek byl zkouman predevsim u aglykonu, tedy kvercetinu bez cukerné slozky.
Tato forma ma prokazatelné¢ schopnost vychytavat volné radikaly kysliku, jez pfi vysSich
mnozstvich v organismu zplsobuji poskozeni tkani. Dale je schopna inhibovat enzymy
cykloxygenasy a C-reaktivni protein, ¢imZ se sekunddrné podili na regulaci zanétlivych
pochodl v téle. Svou schopnosti inhibice enzymu xantinoxidasy navic ovliviluje tvorbu

kyseliny mocCové a naslednou urikémii.

Troxerutin (vitamin P4) je derivitem rutinu vyznacujici se protizanétlivym,
antioxida¢nim, antidiabetickym a protinadorovym ucinkem. Tento derivat je ve srovnani
s rutinem lépe absorbovan v travicim tratu a nalezneme jej naptiklad v pupenech jerlinu
japonského, kavé, ¢aji, ale 1 n€kterych druzich ovoce a zeleniny. Dle provedenych studii bylo
zjiSténo, Ze troxerutin se UCastni na normalizaci glukézového transportéru (GLUT-4),
prostfednictvim kterého je Glc pfenaSena do kosterniho svalstva a je tak zajiSt€no zvySeni
metabolismu glykogenu. Uzivanim troxerutinu dochazi ke sniZeni exprese genl podilejicich

se na syntéze mastnych kyselin a naproti tomu, zvySeni exprese genll podilejicich se na jejich
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odbouravani. V souvislosti s troxerutinem bylo rovnéz spojeno zlepseni inzulinové rezistence

a metabolismu jaternich lipidi.

Hesperidin je rutinosid hesperetinu pfitomny zejména v citrusech a ostatnim ovoci, piip.
zeleningé. Po ptechodu této latky do tlustého stieva dojde pomoci travicich enzymu
k odstépeni jeho cukerné slozky a ve formé aglykonu podléha tadé naslednych
biotransformaci. V krvi pak nalézdme zejména jeho konjugaty (glukuronidy, sulfaty). Tuto
slozku miizeme najit v potravinovych doplicich a 1éCivych ptipravcich urcenych jako
protektiva v terapii cévnich onemocnéni. Na zaklad¢ experimentalnich zkoumani byly u této

latky objeveny téz hypoglykemické, protizanétlivé, antioxidacni a hypolipidemické vlastnosti.

Diosmin se piirozené vyskytuje v kiife citrusii a rostlinach z ¢eledi Rutaceae, mizeme jej
ale ziskat také konverzi hesperidinu. A stejné jako u této latky, i u n€j dochazi po peroralnim
podani k metabolické preméné na aglykon (diosmetin), ktery je nasledné absorbovan
gastrointestinalnim traktem a dale rozkladan na glukuronid. Ve farmakoterapii je vyuzivan
k podpote 1écby chronickych Zilnich onemocnéni a podobné jako v celé fad¢ polyfenolickych
sloucenin se zde setkdvame s protizanétlivymi a antioxidacnimi ucinky. Pomérné nedavnym
experimentem byla u diosminu prokazana hepatoprotektivni funkce a vliv na snizeni

inzulinové rezistence.

Silybin je nejaktivnéj§i sloZkou extraktu silymarinu, jehoZ zdrojem jsou plody
ostropestice marianského (Silybum marianum). Mezi nejvyznamnéjsi vlastnosti silybinu patii
antioxidacni, hypocholesterolemické, hypolipidemické, protivirové a protinddorové ucinky.
Jeho injekéni forma je vyuZzivana ke zmirnéni hepatotoxického vlivu otravy muchomirkou

zelenou (Amanita phalloides).’!

V prevenci MetS byl potvrzen rovnéZ piinos stfedomoiské diety. Na zaklad€ Cetnych
studii bylo zjisténo, ze jiz pouhou suplementaci za studena lisovaného extrapanenského
olivového oleje pacientiim stravujicim se typicky zapadnim stylem, doslo ke sniZeni incidence
hypertenze a MetS. Podobné ucinky jsou pifipsany také kurkuminu, luteolinu nebo dalSim
rostlinnym latkdm. Napiiklad kyselina karnosova je hlavnim bioaktivnim komponentem
rozmarynového extraktu, jenz piiznivé ovliviiuje obezitu a MetS. Ze zminénych poznatkl o
Sttedomotiské dieté tedy mizeme fici, Ze z hlediska zdravi prospéSnych latek zde nalezneme
velké mnozstvi zeleniny (Casto listové), ovoce, celozrnnych obilovin, lusténin, ofechi, jiz
zminény extra panensky olivovy olej, ryby, driibeZz a vino. Tato dieta je tak plna latek

prospésnych v prevenci a 1é€bé MetS. Nalezneme zde bohaté zastoupeni prospé$nych tukii a
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bioaktivnich latek jakymi jsou napt. karotenoidy a beta-karoten (mrkev, paprika, vajecny
zloutek), naringenin (citrusy, raj¢ata), hydroxytyrosol (olivy), lykopen (rajcata). Jedna se o

stravu chudou na pfijem jednoduchych sacharidii a nasycenych MK.

Svymi blahodarnymi u¢inky na symptomy MetS se ukazala také Srucha zelna (Portulaca
oleracea) neboli portuldk. Jednd se o kosmopolitni rostlinu pochazejici ptivodné z tropické a
subtropické oblasti, kterd je hojné¢ vyuzivana v 1écbé degenerativnich onemocnéni (obezita,
dyslipidémie, jaterni choroby). MetS byva cCasto doprovazen oxidativnim stresem (tj.
pritomnost vyssiho mnozstvi radikalt kysliku v organismu, které se podili na poskozeni tkan¢
na bunécné urovni, a to predevSim jaterni). Latky vhodné k 1é¢bé MetS by tak mély mit
ideadlné¢ mimo antioxidacni U¢inky taktéz ucinky hepatoprotektivni, coz u Sruchy uzivané
v 1écbe jaternich chorob urcité nalezneme. Z latek v této rostliné obsazenych, mizeme pfipsat
antioxidacni efekt zejména fenolim a flavonoidiim. Piisobi proti oxidaci a lipidové
peroxidaci adipéznich bun¢k, redukuji aktivitu triglyceridii a snizuji hodnoty cholesterolu

v krvi. A cholesterol snizuji rovnéz ve Sruse nalezené karotenoidy.

V mnohych studiich byl u této rostliny téz prokézan efekt na snizovani hodnot glykemie, a
neni tak divu, Ze je tato rostlina v mnozstvi védeckych publikaci oznacovana za potencialni
lécivo MetS. Salat z listh Sruchy byva tradicné konzumovan v Italii, jedna se tak o dalsi
pomocnou slozku sttedomotské diety. Semena nasla vyuziti v 1é¢bé puchyit a popélenin, ve
vatené formé& maji pak diureticky G¢inek a méla by piisobit rovnéz proti tiplavici. Stava byva
uzivana k podpofe muzskych pohlavnich organii a ucinkuje také proti poceni. Srucha se

ukazala byt ispésna i v boji proti bakteriim, parazitiim a viedim.

Dalsi vyzkumy ukazuji na slibné uc¢inky skofice, vitanie snodarné ,,ashwagandhy", dale
pak galantaminu, (rostlinného alkaloidu ziskaného z nékterych druhii snéZenek a narcist),
jenz redukuje trinitrofenol, leptin a insulin. Strava bohatd na kapsicin, obsaZeny v chilli
paprickach dle nékterych vyzkumi snizuje vyskyt obezity a MetS. Jesenec a trojkiidlec
obsahuji celastrol ptsobici proti obezité, zanétlivym reakcim a nékterym metabolickym

onemocnénim. 83233

4.1.2. Rostliny uzivané jako potraviny

V prevenci vzniku MetS mohou pomoci také nékteré ndpoje nebo potraviny béZné

konzumace. Mezi takovéto pomocniky miizeme tadit ku piikladu kakao, jehoz slozky maji
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schopnost snizovat vysoky krevni tlak a vysoké koncentrace cukru v krvi. Popijenim zeleného
¢aje pak prokazatelné dochdzi ke zlepSeni metabolismu lipidi, snizeni obvodu pasu a poklesu

hodnoty BML!

V ptipad¢ potravin s kladnym u¢inkem v prevenci MetS se pak mizeme setkat
s hruskami, které snizuji vysoky krevni tlak a nalézaji tak uplatnéni v 1é¢bé arteridlni
hypertenze. Doporucuje se zde dokonce specialni dietni rezim, zalozeny na konzumaci tohoto

ovoce, jakozto jediné potraviny (po dobu 2 dni v tydnu).

Existuji rovnéz 1écebné kiry, pfi nichZ se popiji St’ava z hrozni a cili se tak na snizovani
nadvahy a vysokého krevniho tlaku. Mimo jiné plsobi hroznové vino také v obrané proti
slabosti cévniho systému, mnohym koznim onemocnénim a dné. Proti dné a cukrovce se jevi

byt ndpomocné i olivy, jez se navic podileji na podpote funkce ledvin.

Dalsi potravinou blahodarné pisobici na nd$ organismus je ¢esnek, ktery svym slozenim
snizuje hladiny cholesterolu a tuku v krvi. Pravé allicin v ¢esneku obsazeny, totiz zdarné
bojuje s vysokym mnozstvim LDL cholesterolu zptsobujicim kornaténi tepen, a naopak
zvySuje hladinu HDL cholesterolu, jenz proti kornaténi pfimo pisobi. Principem sniZovani
cholesterolu v krvi allicinem je jeho schopnost vazat volné¢ se pohybujici molekuly
cholesterolu v plazmé¢ a nasledné je dostavat ven z organismu. Hladiny vysokého cholesterolu
dokazi snizit 1 G¢inné latky v duziné lilku. Cholin a betain obsazené v Cervené fepé, jsou
prospésné v piipadé¢ odbourdavani tuku uloZeného v jatrech obéznich pacientl. Rostliny,
jakymi jsou napf. koptfivy nebo fazolové lusky, obsahuji glukokininy, které¢ se podili na
podpofe ucinkt inzulinu. Fenykl zlepSuje traveni, paprika zpomaluje kornaténi cév, sdja
redukuje hladiny cholesterolu v krvi a latky obsazené v grapefruitu pisobi antidyskraticky (t;.

odstranuji zbytkové produkty latkové vymeény).

V boji proti toxinim mohou byt z rostlinnych sloZzek ndpomocna napf. jablka, mrkev nebo
tykev. A v podpofe traveni a prevenci onemocnéni jater, ledvin, aterosklerézy nebo dny se
osvedcCily ucinné latky Svestek. Metabolismus obecné podporuji rovnéz obsahové latky ploda

aktinidie lahodné (kiwi), malin, merun¢k, mandarinek nebo dalSiho ovoce.

V podstaté mlizeme fici, Ze nedostatek vlakniny ma az neuvéfitelny podil na vzniku
civilizacnich chorob. V prevenci je tak podstatné zatadit do stravy prave takové potraviny,

v nichz je tato sloZka ve velké mife zastoupena.



Vzhledem k mnohokrat zminénym benefitim rostlinné stravy, at uz z hlediska obsahu
antioxidantti, rostlinné vlakniny nebo jinych Gc¢innych latek, 1ze konstatovat, ze zatazenim
Siroké skaly téchto plodti do naseho jidelnicku dokaZzeme organismu poskytnout pomoc v boji

proti Siroké skale civiliza¢nich chorob.

Mezi nejcastéji diagnostikovand onemocnéni tohoto typu, tedy vznikajici na podkladé
rodinné anamnézy nebo urcitych specifickych zivotnich podminek, patfi zejména nadvaha,
zacpa, hemoroidy, vysoky krevni tlak, kieCové zily, kornaténi cév, zluCové kameny, zanét
slepého stieva, stfevni polypy, predispozice k rakovinam (mj. rakovin¢ stiev), DM II. typu

nebo oslabeni mechanismu detoxikace.?*

Uplatnéni v prevenci prave takovychto onemocnéni mizeme nalézt naptiklad ve skupiné
(v dnes$ni dobé velmi populdrnich) superpotravin, zahrnujicich jahody, maliny, bortvky,
brusinky, rybiz, ostruziny a jim podobné bobuloviny obecné ozna¢ované souhrnnym nazvem
lesni plody. Toto ovoce se svym antioxidanty, vlikninou a bioaktivnimi mikronutrienty
nabitym sloZzenim vyznacuje cetnymi zdravi prospéSnymi vlastnostmi, pfiemz jejich

kaloricka hodnota a glykemicky index jsou minimalni.

Nejvice zastoupenou slozku v bobulovinach tvoii polyfenoly, dile pak antokyany,
ellagotaniny, rostlinné pigmenty flavonoly, flavan-3-ol a kyselina fenolova. Na prvni
pohled neni slozeni téchto plodd ni¢im zvlast’ zajimavé. Takovéto obsahové latky nalezneme i
v mnohych dalSich potravinach, presto jsou praveé tyto bobuloviny svymi mikronutrienty
cenné v obrané¢ naSeho organismu pied vznikem rakoviny, DM II. typu, kardiovaskularnich

onemocnéni nebo poklesem kognitivnich funkci souvisejici se zvySujicim se vékem.

Védci dospéli k zjisténi, Ze rozdil mezi lesnimi plody a ostatnimi potravinami s totoZnymi
obsahovymi latkami spociva nejspiSe v jejich metabolické transformaci. Skrze analyzu télnich
tekutin bylo pozorovédno, Ze konzumaci vice druhl téchto plodi dochazi ke vzajemné
interakci metabolickych procest, pficemz vznikaji rizné rozkladné produkty a celkové také
rozlicné ucinky, nez by byly pfitomny po podani pouze jednoho druhu ovoce. (viz Obrazek

&VI)
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Obrazek ¢. VI3

Napf. po podani borlivek byly v moci a krvi zjiStény zejména delfinidin a malvidin,
dal$imi metabolity pak byly kyselina benzoova, ferulova, katecholova, hipurova a fenyl-

gamma-valerolaktonové derivaty.

U brusinek to byly nalezeny derivaty arabinosidi, glukosidu a galaktosidi peonidinu a
cyanidinu. Po jejich poziti se navic objevily sulfatové konjugiaty katecholli, kyselina

ferulova, kumarova, citramalova a dal$i metabolity.

Ackoliv byly vysoké davky uc€innych latek nalezenych po metabolizaci borivek a
brusinek velice podobné, v pfipadé malin nalézame tyto latky naopak ve velmi nizkych
hladinach. Ve velké mife byl u malin zastoupen pfedev§im 4-(fenylhydroxyfenyl)-2-butanon
se svymi derivaty. Tyto ketony nachdzejici se vyhradné v malinach byly ale objeveny pouze u
zvitat. Po provedeni studie na lidech bylo zjiSténo, Ze dochdzi po konzumaci malin

k metabolizaci na urolitin A-D a kyselinu dimethylellagovou.

Za biomarkery piitomné v jahodach jsou povaZovany pelargonidinové glukuronidy,
urolitiny, furaneol a derivaty ormesifuranu. Po konzumaci ¢erného rybizu byly v té€lnich

tekutinach objeveny Kyselina fenolova, protokatechova a gallova, v ptfipad¢ ostruzin to pak



byly latky podobné jako v piedchozich plodech — tedy derivaty cyanidini a elagitanini (viz
Obrazek ¢. VII).*

a

Table 2. Summary of Proposed Biomarkers of Berry Intake

Berries Suggested BFIs
Blueberries No specific BFIs
Suggested multibiomarker panel:
Hippuric acid
Malvidin glycosides
Cranberries No specific BFIs
Suggested multibiomarker panel:
Peonidin and cyanidin glycosides
ph-y-VL- sulfate and glucuronide conjugates
Raspberries No specific BFIs
Suggested multibiomarker panel:
Raspberry ketone sulfate/glucuronide
Uro A/Uro A gluc
Strawberries No specific BFIs
Suggested multibiomarker panel:
Pel/Pel-3-gluc
Uro A/Uro A-gluc
Furaneol glucuronide/Furaneol sulfate/Mesifurane sulfate
Blackcurrants ~ No specific BFIs or multibiomarker panel available
Blackberries No specific BFIs or multibiomarker panel available
“ph-y-VL: phenyl-y-valerolactone, Uro A: urolithin A, Uro A gluc:
urolithin A glucuronide, Pel: pelargonidin, Pel-3-gluc: pelargonidin-3-
glucuronide.

Obrazek ¢.VII??

V klinické studii trvajici 8 tydni byly zkoumany kardioprotektivni ucinky smeési
bobulovin, jez byly ve 2 porcich denné konzumovany dobrovolniky stfedniho véku, ktefti

v dobé¢ studie neuzivali Zadné 1éky.

Porce bobulovin se sklddala ze 100 g bortivek spole¢né se Stavou a 50 g brusinek. Kazdy
druhy den byla navic pfiddna kaSe ze 100 g cerného rybizu nebo jahod a ve stifidavych dnech
0,7dl $tavy z arénie nebo malin. Ve vysledku byla pozorovana vyznamna inhibice aktivace

krevnich desti¢ek a mirné sniZeni krevniho tlaku.?’

V probéhlych studiich bylo zjisténo, ze existuji aktivni polysacharidové derivaty, jez se
vyznacuji antioxida¢nimi, hypoglykemickymi, hypolipidemickymi, protinddorovymi a
imunomodulacnimi vlastnostmi, pfi¢emz jejich uzivani je zcela bezpetné i1 ve vysSich
davkach. Polysacharidy spolecné s bilkovinami, lipidy a nukleovymi kyselinami tvoii 4
zakladni ziviny potfebné k udrZeni biologickych pochodli v zivych organismech. Jejich
zastoupeni je Siroké napfi¢ rostlinnymi, mikrobidlnimi ale i Zivo¢iSnymi zdroji, a vyznacuji se

nejen skvélou Gcinnosti ale 1 kompatibilitou s fadou bun¢k organismu.
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Biologicka aktivita polysacharidi je odvisld zejména od struktury jejich molekul —
nejvyznamngj$i biologickou aktivitu vykazuji polysacharidy s vyraznym vétvenim, s 13
glykosidickymi vazbami, s vy$§im obsahem glyoxylati nebo s glykosidickou vazbou v beta-
konfiguraci. ZvySeni biologické aktivity navic dosdhneme, vystavime-li molekulu

polysacharidu nékteré z modifikaci (fosforylace, sulfonace, acetylace atp.).

V poslednich letech nalézaji polysacharidy ziskané predevSim z rostlinnych zdroju
uplatnéni v 1écbé metabolickych onemocnéni. Terapeuticky tucinek pak byva casto
zprostiedkovan skrze snizeni chuti k jidlu, redukci zanétlivych reakci, inhibici vstfebavani
tukli z potravy, zabranéni proliferaci a diferenciaci pre-adipocytti, podporou energetického

metabolismu, antioxida¢ni aktivitou apod.

Biologicky aktivni polysacharidy jsou obsazeny naptiklad v lesklokorce lesklé
(Ganoderma lucidum), kde se podileji na zlepSeni metabolismu lipidl v hepatocytech a tedy i
redukci obezity. Déle jsou vysoké davky polysacharidii obsazeny v tmavém cinském caji
Lipuao, kde vyrazné¢ zvySuji aktivitu glutathionperoxidasy a kataldzy v jatrech 1 séru.
Polysacharidy sedoulku (Ophiopogon) mohou snizovat reabsorpci kyseliny zlucové, ¢imz

dochazi ke zlepSovani katabolismu cholesterolu, a tedy i snizovani jeho celkovych hladin.

Polysacharidy pfitomné v zelené slupce vlasskych ofechli se vyznacuji predev§im
hypolipidemickym ucCinkem, diky kterému se zabranuje piibyvani na vaze. Existuji 1
polysacharidy (v fedkvickach, v zelenych rostlinach), jez dokdzou obnovovat mikrobiom,
podilejici se na spravné funkci metabolismu — mizeme je tak vyuZit v prevenci ¢i 1écbé

obezity a mnohych dalSich metabolickych poruch. (viz Tabulka ¢. IV)

Dojde-li k poSkozeni tkdn€ nebo napadeni organismu, dostavi se zanétlivy proces, jez
brani télo napt. pred infekénim agens. Pokud ale zanétliva reakce trva del§i dobu, nastanou
v organismu ur¢ité zmény, které podporuji vznik chronickych onemocnéni (KV onemocnéni,
obezita). Zanétlivy ucinek dokdzou inhibovat polysacharidy pfitomné v palmée kralovské
(Arecastrum romanzoffianum), trsnatci lupenitém (Grifola fondosa), hnédé moiské fase
Sargassum fusiforme, kterd pusobi také hypolipidemicky, orchideji Dendrobium officinale,

imunomodula¢nim efektem.

Potraviny bohaté na polysacharidy (celozrnné vyrobky, lusténiny, ovoce a zelenina) maji

vétSinou nizky glykemicky index a jsou tedy vhodné pro udrZeni normélnich hladin glykemie.



Polysacharidy obsazené v listech Dendrobium officinale umi zvySovat mnozstvi télu
prospésnych bakterii jakymi jsou zejm. Lactobacillus, Bifidobacterium nebo Akkermansia. Na
obnov¢ sttevni mikrofléry maji zasadni podil rovnéz polysacharidy obsazené v semenech
slzovky obecné (Coix lacryma-jobi), hotka okurka (Momordica charantia) dokaze napravovat
posSkozené pankreatick¢ ostrivky pacientli s diagnostikovanym DM II. typu, pulsobi

nefroprotektivné a antioxidacné, zmirfiuje rezisteci k inzulinu a snizuje hladiny lipida v krvi.

Polysacharid obsazeny v Salv¢ji Cervenokofenné vykazuje vysokou miru antioxidacnich
vlastnosti a zvysuje citlivost na inzulin. Kozinec blanity (4stragalus membranaceus) snizuje
hodnotu Glc v krvi a inzulinovou rezistenci, taktéz piisobi ptizniveé na podporu slinivky biisni
a jater, akacie zkroucena (Vachellia tortilis) zvySuje citlivost na inzulin, snizuje glykemii a

zlepSuje hladinu inzulinu. A inzulinovou rezistenci vyrazné zlepsSuje rovnéz andélika ¢inska

(Angelica sinensis).** (viz Tabulka ¢. 111)

ROSTLINNY MATERIAL
Polysacharidy slzovky obecné
(Coix lacryma-jobi)
Polysacharidy horké okurky

(Momordica charantia)

Polysacharidy pohanky tatarské
(Fagopyrum tataricum)

Polysacharidy akacie zkroucené
(Vachellia tortilis)

Polysacharidy kozince blanitého
(Astragalus membranaceus)
Polysacharidy Salvéje ¢ervenokorienné
(Salvia miltiorrhiza)

Tabulka ¢&. TIT**

FYZIOLOGICKY INDEX

IFBG |télesnd hmotnost |sérovy inzulin |TC
TG |LDLc

Jtélesna hmotnost |glykemie | sérovy inzulin
IMDA 1SOD |TC |TG |LDLc 1HDLc
lkreatinin [k. mocova

[té€lesnd hmotnost | HbAlc |inzulin |TC |[TG
|LDLc

lglykemie |HbAlc |[TC |TG finzulin v plazmé
Tinzulin ve slinivce

lglykemie [télesnda hmotnost |inzulinova
sekrece v séru [HbAlc

lglykemie |sérovy inzulin [MDA 1SOD 1CAT

|TG 1GPx 1GSH |GSSG



ROSTLINNY
MATERIAL
Polysacharidy obsazené
v semenech Inu setého

(Linum usitatissimum)

Polysacharidy

v rakytniku
reSetlakovém
(Hippophae rhamnoides)
Polysacharidy morské
rasy kombu

(Laminaria japonica)

Polysacharidy z rasy
wakame

(Undaria pinnatifida)

Polysacharidy

z lesklokorky lesklé
,»Reishi“

(Ganoderma lucidum)
Polysaccharidy ¢inského

¢aje Liupao

Polysacharidy obsazené
v sedoulku

(Ophiopogon)

MIKROBIOM
STREVA

1 Verrucomicrobia

1 Oscillospira
| Allobaculum

1 Akkermansia

1 Bifidobacterium

nezjisténo

| Firmicutes

1Bacteroidetes
1Rikenellaceae
1Bacteroidales
1Bacteroidetes
1Bacteroidetes

| Firmicutes

\Desulfovibrionales

| Clostridia

nezjisténo

nezjisténo

nezjisténo

MK s kratkym

retézcem

1 k. méselna

1 k. propionova

nezjisténo

1k. octova
Tk.propanova

1k. méselna

1 k. octova
1 k. propanova

T k. méselna

nezjisténo

nezjisténo

nezjisténo

FYZIOLOGICKY
INDEX
ITC |TG |LDLc
lglykémie

|TC |TG |LDLc

lsérové lipidy |TC
TG |LDLc MDA

lsérovy TC |TG
JLDLc lsérovy
HDLc |MDA 1SOD
lglykémie |LPS

ITC |TG |LDLc
THDLc |AI |MDA
1G-Px 1SOD

lsérovy TC |TG
|LDLc |[TC |MDA
1G-Px 1CAT

ljaterni TC |Zlucové
kyseliny v  séru
|CDCA |GCA
|GCDCA  |UDCA
laMCA, B MCA,
oMCA



Polysacharidy v zelené 1 Erysipelltrichia 1 k. octova lsérovy TC | TG
slupce vlasskych ofechti  |Lachnospiraceae 1 k. propionova  |LDLc INEFA
(Juglans regia) TRuminococcaceae 1 k. isobutanova THDLc |[MDA 1G-Px
TMuribaculaceae 1 k. méselna 1T-SOD
1 k. valerova
1 MK s kratkym
fetézcem

Tabulka ¢. TV

5.Moznosti prevence a leCby metabolického

syndromu

Jako efektivni vyziva v prevenci obezity, KV onemocnéni nebo jiz zminéného DM II.
typu, je dlouha 1éta doporucovana zejména dieta somezenym piijmem masa, tuki
zivoc¢isného pluvodu a cukru, naopak se doporucuje zvySend konzumace ovoce, zeleniny,

celozrnnych obilnych produktii a nizkotu¢nych mléénych vyrobka.

K prevenci a podpofe v 1é€b&é metabolického syndromu a s nim spfazenych komplikaci
(napt. nevhodny lipidovy profil, vysoky krevni tlak, neuspokojivé hladiny inzulinu nebo
pritomnost volnych radikali kysliku) mohou byt vyuzity i bioaktivni peptidy obsazené
v mléénych proteinech. Dle provedenych studii bylo zjisténo, ze skrze suplementaci téchto
latek vyZivou, mizeme sniZit riziko vzniku obezity, arteridlni hypertenze, aterosklerozy ¢i

DM II. typu.

Mlécné proteiny jsou v prubchu traveni (rovnéz fermentace), rozkladany proteolytickym
systémem bakterii a enzymi, pficemz vyslednymi produkty tohoto rozkladu jsou praveé
bioaktivni peptidy riznych velikosti. Tyto peptidy jsou poté absorbovany ve stievé, odkud se
dostavaji do krevniho fecisté. V krevnim fteciSti pak dochazi prostfednictvim sérovych a
intracelularnich peptidas k jejich rozstépeni na mensi Casti, a v této podobé se dostavaji

k cilovym orgénim, kde plisobi proti symptomim MetS.

Ackoliv se na bioaktivni peptidy rozkladd fada dalSich potravin bohatych na proteiny,
pravé mlécné bilkoviny jsou stale nejlepSim a rovnéz nejprostudovan€jSim prekurzorem

bioaktivnich latek prokazatelné napomocnych v boji proti MetS. Takto ziskané peptidy maji
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totiz mimo jiné napt. schopnost vychytavat volné radikaly mastnych kyselin, ¢imz inhibuji
enzymatickou i neenzymatickou lipidovou peroxidaci a v kone¢ném dtsledku se tak podili na

ochran¢ organismu pied oxidativnim stresem, potazmo ateroskler6zou a vznikem MetS.

Nékteré peptidy s antioxidacnim wG¢inkem mohou byt izolovdny nejen z mléka jako
takového, ale rovnéz z jiz fermentovanych mlécnych vyrobkt. A je-li uz fe¢ o aterosklerdze,
nem¢li bychom opomenout zminit také dysfunkci endotelu, ktera je s timto onemocnénim
neodmyslitelné spjata. Pravé mlécné peptidy se totiz jevi jako prospésné také v obrané tohoto
centralniho elementu, u kterého mohou zlepSovat aktivitu a redukovat tuhost arterii, Ci

dokonce snizovat arterialni tlak.>®

Jak je zjevné z vySe uvedenych informaci, hlavni prevenci MetS je v zasadé¢ zména
zivotniho stylu. Zatfazenim fyzické aktivity dosahneme nejen vyvazeni kalorického piijmu,
ale dojde také tvorbé svalové hmoty, kterd je bohatd na mitochondrie produkujici hormon
irisin, dtlezity v boji proti insulinové rezistenci a jaterni lipogenezi. Na podobném
mechanismu Uc¢inku, tedy stejnych procesech, které se déji pii cvieni funguje 1 Metformin (tj.
1€k, ktery pochdzi zrostliny Galega officinalis — jestfabina lékarska, obsahujici derivat
guanidinu — galegin). Hladiny inzulinu mtize rovnéz ptiznivé ovlivnit dnes velmi popularni

ketodieta, plisobici na generaci beta-bunék pankreatu, produkujicich tento hormon.!

Jak jiz vime, k rozvoji metabolického syndromu pfispiva mnoho faktorti, mezi néz
muzeme zatfadit dlouhodoby stres, diabetes mellitus II. typu, onemocnéni ledvin, jater,
chronickou hypotyreézu, poruchy metabolismu lipidl, cholestdzu a mnohé dal$i. Neni ale
novinkou, Ze MetS dokaZou zpisobit také néktera léCiva — jsou to zejm.
kortikosteroidy, diuretika, beta-blokatory, antidepresiva, neuroleptika a hormony. Pfi¢teme-li
tato 1é¢iva k medikaci tlumici jednotlivée symptomy MetS, dospéjeme k zavéru, ze pacient je
ve vysledku odkazan na nesmirné velké mnozstvi 1€ki, z dlouhodobého hlediska zatéZujici
jeho organismus. Pfitom by se bez vétSiny z nich mohl docela dobte obejit pouhou zménou

ptistupu ke zdravi.

O vznik metabolického syndromu si lidé Casto ,,koleduji* jiz v raném veku. Nespravné
naucené stravovaci navyky, spolecné s ,nezdravym* modelem Zivotniho stylu si vétSinou
neseme od détstvi. To je podstatné pro vznik problémiti s hmotnosti v pozdéjsim véku a s ni
spojenymi riziky, kterymi mohou byt napt. vysoké hodnoty krevniho tlaku (arterialni
hypertenze), zvysené hladiny krevnich lipidii (dyslipidemie) nebo vyssi koncentrace glukozy

v krvi (hyperglykemie). Pfejidanim spole¢né s nedostate¢nou pohybovou aktivitou dochazi k
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trvalému zvySeni glykemie. Ve snaze organismu o jeji snizeni pak dochazi k neustalému
vylucovani inzulinu. A dasledkem tohoto korekéniho systému nastava faze, kdy si organismus
na vyssi koncentrace inzulinu zvykne, a slinivka je tak pro dosazeni optimalniho uc¢inku

nucena produkovat jesté vyssi davky tohoto hormonu (redukujiciho hladiny Glc v krvi).

Postupem casu ale dochdzi k otupéni reakce bunék jaterni, svalové i tukové tkané na
inzulin a nastdva tak snizena citlivost, az rezistence. Citlivost k inzulinu je ale nastésti mozné
poméme rychle obnovit piechodnocenim Zivotniho stylu. U tézkych stadii obezity a
metabolického syndromu se uz ale setkdvame s opacnym jevem, a to snizenému vylucovani

tohoto hormonu.

Z ptedchozich poznatki tedy miiZzeme fici, Ze sekrece inzulinu ve velkém, piedchazi
vzniku MetS a lze zvratit. Komplikacim metabolismu se mizeme do jist¢ miry vyhnout
sttidmou konzumaci zdravé stravy a zafazenim télesné aktivity. Obecné mizeme mezi
nejzéasadnéjSimi preventivnimi opatfenimi vzniku MetS zminit zejm. dietu s niz§im podilem
nasycenych a vys$sim podilem nenasycenych mastnych kyselin, zafazeni vldkniny a pohybové

aktivity, redukce télesné hmotnosti a omezeni alkoholickych napoj.

Nékteré studie poukazuji na souvislost konzumace saturovanych tukt a vznik MetS. Tyto
tuky jsou zastoupené v nejvyssi mife ve stavé vSezraveill, ve vysokém mnozstvi je nalezneme
v syrech, dale hovézim a vepfovém mase, zpracovanych masnych produktech a plnotu¢nych
mlécnych vyrobcich. V zédsadé by mél ale zménu jidelnicku navrhnout dietolog, vhodnou
pohybovou aktivitu rehabilita¢ni specialista a nasledné se miiZze pacient obratit napf. na rady

nutriéniho specialisty nebo fyzioterapeuta.

Nebudou-li preventivni opatfeni dostatecna, je tteba nasadit 1écbu jednotlivych symptomu
prostiednictvim predepsanych 1ékli. Uvedeni metabolismu zpét do rovnovahy nastolenim
pohybového rezimu, zafazenim benefitnich latek a celkovou zménou stravy a zivotniho stylu

je ale bezesporu pro organismus piinosnéj$im fesenim.’

Studie probehlé v poslednich letech dospély k zavéru, ze strava bohata na velké mnozstvi
cerveného masa a masnych vyrobkl je spjata s vy$§imi hodnotami BMI, tedy i vznikem
obezity, jejiz disledkem casto byva vyssi koncentrace glukézy v krvi a vznik inzulinové
rezistence. Nitrosaminy pfitomné v priimysloveé zpracovaném mase maji prokazatelné toxicky
efekt na beta-buniky produkujici insulin a miizeme tak fici, ze strava bohatd na tento typ
potravin je velkym rizikem pro vznik DM II typu. V porovnani primyslové zpracovanych

masnych vyrobkil ma cervené maso sice nizsi podil sodiku, nitrati, kalorii i celkového tuku, a
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dalo by se tak logicky ptfedpokladat, ze dopad na zvysSeni hladiny gluk6ézy nebude tak
markantni. Vysledek studie ale piekvapivé ukézal, ze Cervené maso zvySuje glykémii az
dvojnésobné v porovnani s prumyslové zpracovanymi vyrobky. Diivodem tohoto jevu mize
byt pravé vysoka koncentrace hemového Zeleza. 37 A pravé vzhledem k vysokému obsahu
hemového Zeleza v Cerveném mase se nedoporucuje jeho pfijem pacientim s MetS. Jeho
zvysené zasoby v organismu jsou totiz nepochybné spjaty se snizenou citlivosti na inzulin,

zatimco nizsi zasoby tuto citlivost zlepsSuji.

Nehemové Zelezo, které se nachazi rovnéz ve stravé vegani, je citlivéjsi k zesilovacim a
inhibitorim, a télo je tak dokéaZe Iépe regulovat. 2> Vzhledem k vyfazeni masa, popf. produkti
zivocisného pivodu ve vegetaridnské a veganské straveé, musi byt protein obsazeny v téchto
typech potravin nahrazen jinymi, rostlinnymi zdroji. Touto ndhradou pak byvaji zejména
luSténiny velmi bohaté na vlakninu. A pravé diety bohaté na vlakninu byvaji Casto spjaty

s prevenci vzniku hypertenze, obezity, DM II. typu a dalsich, nejen KV onemocnéni.

Dal$imi podstatné zastoupenymi sloZzkami tohoto typu stravovéni jsou zelenina a ovoce
obsahujici rovnéz vysoké mnozstvi vlakniny, ale také nepieberné mnozstvi potfebnych
antioxidantli, které mohou pomoci napiiklad pti zanétlivych nebo oxidacnich procesech
organismu. >* S pfitomnosti vysokého krevniho tlaku, vy$siho BMI, obezity a mnohych KV

onemocnéni byva ¢asto spojovéan i nedostatek spanku nebo jinak fe¢eno, jeho kratké trvani. 3

Muzeme tedy fici, Ze nejlepSim preventivnim opatienim pred vznikem MetS je kvalitni a
vyvazena strava v idedlnim mnoZstvi, dostatecny spankovy rezim, dostate¢na pohybova
aktivita, absence koufeni, stfidmost v alkoholu a vyhybani se stresu. A v 1écbé tohoto
onemocnéni jsou prospéSné piedevSim antioxidacni a protizanétlivé vlastnosti, spolecné

s obsahem rostlinnych bilkovin, polynenasycenych MK a hydrofobni vldkniny.>!

Ackoliv se v dnesni dobé& setkdvame se stale ¢astéjSim vyskytem obezity, vysokych hladin
glykemie, cholesterolu, TG a dalSich vyznamnych faktori pro rozvoj MetS a jeho néaslednych
komplikaci u déti, v pediatrii je prevence zaloZend na pifijmu predevsim rostlinné stravy dosud
podceniovana. Proto, aby se tento pohled mnohych pediatrii zménil, byla vytvotena studie jejiz
ucastniky tvofila skupina adolescentti, z nichz 60 % trpélo na pocétku studie nadvahou nebo

obezitou.
Na zékladé vytvoteni 3 modelovych indexi:

e PDI = an overall Plant-based Diet Index

=



e hPDI = helathful Plant-based Diet Index
e uPDI = unhealthful Plant-based Diet Index

bylo vytvofeno 18 skupin jidel o podobnych nutri¢nich a kulinafskych hodnotach. Pozdé&ji
doslo k rozdéleni na zdravéjsi variantu (hPDI) slozenou z celozrnnych obilovin, zeleniny,
ovoce, lusténin, ofechd, rostlinnych oleji, kavy a ¢aje. A méné zdravou verzi (uPDI)
zahrnujici ovocné dzusy, cukrem slazené vyrobky a dezerty, pramyslové zpracované
celozrnné vyrobky, brambory, maso, ryby, moiské plody a zivo€isné produkty (vejce,

zivoci$né tuky, mléko a mlécné vyrobky).

Na podkladé téchto indexi a bodového hodnoceni Zivocisnych a rostlinnych vyrobkl
mohly byt po ukonceni studie vyhodnoceny vysledky. Bodovy systém se skladal z pozitivniho
a negativniho pfidélovani bodu, pfi¢emz vSem rostlinnym potravindm (PDI) byly pfidéleny
body pozitivni a zivo¢isSnym potravindm body negativni. U kazdého z ucastniki bylo na konci

studie secteno skore pohybujici se v teoretickém rozsahu 18-90 bodii.

Studii bylo prokdzano, ze se potraviny obsazené v hPDI poji s nizsi pravdépodobnosti
vzniku nezdravé obezity, zatimco potraviny v uPDI naopak zvysuji riziko jejiho vzniku. Bylo
navic zjiSteno, Ze k vy$Simu mnozstvi nezdravych rostlinnych produkti inklinovali
adolescenti touto obezitou jiz trpici. Pro zafazeni ucastnikii do metabolicky zdravych
obéznich (MHO) a metabolicky nezdravych obéznich (MUO) skupin, byly pouzity 2 typy

modeld,

1. model Mezindrodni diabetologické federace IDF (=International Diabetology
Federation)

2. kobinace IDF s HOMA-IR (=Homeostasis model Assessment Insuline Resistacnce)

na jejichz zaklad¢ byly nésledné porovnany vysledky studie v zéavislosti se stravovacimi

rezimy PDI, hPDI a uPDI (viz Obrazek ¢.VIII a Obrazek ¢.IX).

Jelikoz je détskd obezita stale cCastéjSim problémem, je zapotiebi nastolit patfi€nou
strategii v jeji prevenci. Mezi nejucinnéj$i preventivni kroky patii kvalitni strava bohatd na
zdravé rostlinné potraviny, omezeni pifijmu Zzivoc¢iSnych produktd, masa, nezdravych
rostlinnych produkti a zejména pak vzdélavaci a motivacni programy podporujici déti ve

spravném stravovani a zdravém Zivotnim stylu.*
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6. Diskuse a zaver

Protoze se u pacientl s predpokladem vzniku MetS setkavdme piedevSim s osobami
navyklymi na velmi nezdravy Zzivotni zpisob Zivota, musi si pfedev§im kazdy upiimné
odpovédet na otdzku, zda je pro n€j z dlouhodobého hlediska redlnd moznost, aby dokazal od
zékladi zménit své navyky takovym zplisobem, aby odpovidaly zdsaddm zdravého Zivotniho
stylu. S MetS spojené komplikace je totiz v kazdém piipad¢ nutno fesit. Méme zde ovSem na
vybér, jakym zplisobem se o to v konkrétnich pfipadech pokusime. Zaroven ale nesmime
zapomenout, ze ne u kazdého pacienta trpiciho at' uz samotnym MetS nebo jemu
ptedchéazejicimi symptomy, je mozné docilit uzdraveni ,,pouhou* zménou Zivotniho stylu —
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prabéhem, jez neni mozné bez véasné medikace zvratit.

Jidelnicek by mél byt postaven piedevSim na dostatecném mnozstvi rostlinné stravy
bohaté na vlakninu a mnohé protektivni latky (polyfenoly, procyanidiny, karotenoidy apod.)
doplnén o funkéni potraviny, jakymi mohou byt napf. ryby obsahujici omega-3 mastné
kyseliny nebo mlé¢né vyrobky poskytujici télu pfisun bioaktivnich peptidi. Déle je vhodné
pfidani superpotravin (napf. goji) a nutraceutik s bioaktivnimi sloZkami (napt. antioxidanty
obsazené¢ v rostlindich Rosmarinus officinalis, Salvia limbata, Pueraria lobata, Camellia
sinensis, Hibiscus sabdariffa, Plantago lanceolata, Cynara scolymus, Caralluma fimbriata

atd.).*°

Ptirodni latky vhodné k 1écbé MetS mohou pochazet z bylin, ale 1 fas a hub (viz str. 36,
38) a stale ptibyvaji. Vybrané z nich byly ndplni diplomové prace studentky M. Hradecké
(houba Pleurotus sajor-caju a tasa Undaria pinnatifida).*' Vyzkum na latkach ptirodniho
pivodu probiha neustdle - v jednom z experimentll se dospélo k zavéru, Ze pifidanim
silymarinu k n-3 polynenasycenym mastnym kyselinam muZe piisobit pfiznivé a podpofit
tak jejich ucinek. Ackoliv je vliv n-3 polynenasycenych MK na hladiny sérovych nebo
plazmatickych lipoproteini a TAG znam jiz fadu let, studie v nichZ by byl jejich efekt plné
prozkouman v souvislosti se soucasnym podavanim silymarinu, dosud nebyla publikovana.
A na své prozkoumani stale cekaji 1 dalSi kombinace latek, jeZ mohou prostiednictvim

vzajemnych interakci potencovat své Gi¢inky. 4?

V neposledni fad¢ by se méla zafadit i pravidelnd fyzické aktivita a dostate¢ny kvalitni
spanek. Mnozstvi alkoholickych népoji by bylo vhodné zredukovat na 1 davku/den a pacient

by se m¢l (pokud mozno) rovnéz vyhybat stresu, tabaku, primyslové zpracovanym vyrobkiim
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a konzumaci vys$s$iho mnozstvi masa. Jelikoz se v soucasné dob¢ setkdvame se stale CastéjSimi
ptipady obezity v détském véku, na rizika vzniku MetS by bylo vhodné upozoriiovat jiz na
pediatrii. Nejpfinosnéjsi efekt proti rozvoji tohoto rozsahlého syndromu maé totiz pravé

prevence.
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7.Abstrakt

Chrastkova N., Latky rostlinného ptivodu pouzivané v 1é€bé metabolického syndromu

Bakalarska prace 2023/2024, Univerzita Karlova v Praze, Farmaceuticka fakulta v Hradci

Kralové, pocet stran: 64

V piirodé se vyskytuji rostliny sobsahem bioaktivnich latek napf. flavonoidu,
terpenoidl, procyanidind, polysacharidi) vykazujici U¢inky, které priznivé ovliviuji
symptomy doprovazejici metabolicky syndrom. Mnohé z nich nalézaji vyuziti v prevenci pred
samotnym vznikem tohoto onemocnéni a je tedy doporucovano jejich zatazeni do béZzného
jidelni¢ku. V terapii metabolického syndromu jsou dilezit¢ zejména tyto Ucinky:
antioxidacni, protizanétlivy, kardioprotektivni, antihypertenzni, hypolipidemicky a

hypocholesterolemicky efekt. A pravé vybér rostlin s témito ucinky je uveden v mé praci.

Klicova slova: metabolicky syndrom, 1é€ivé rostliny, antioxidanty, bioaktivni latky
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8. Abstract

Chrastkova N., Constituents of plant origin used for the treatment of metabolic

syndrome

Bachelor thesis 2023/2024, Charles University in Prague, Faculty of Pharmacy in Hradec
Kralove, pages: 64

In nature, there are plants containing bioactive substances (e.g. flavonoids, terpenoids,
procyanidins, polysacharides) showing effects that favorably affect the symptoms
accompanying the metabolic syndrome. Many of them find use in the prevention of this
disease itself, and it is therefore recommended to include them in the regular diet. The
following effects are particularly important in the therapy of metabolic syndrome: antioxidant,
anti-inflammatory, cardioprotective, antihypertensive, hypolipidemic and
hypocholesterolemic effects. And it is the selection of plants with these effects that is

presented in my work.

Key words: metabolic syndrome, medicinal plants, antioxidants, bioactive substances
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9. Prehledova

tabulka

k prevenci a 1écbé MetS

ROSTLINA

Akacie zkroucena

Aktinidie lahodna

Andélika ¢inska

Artycok zeleninovy

Bez ¢erny

Bitter melon (horka

okurka)

Brusnice boravka

Brusnice brusinka

Brusnice uzkolista

,»divoka*

Briza bélokora

Cibule kuchynska

Citronik

Cajovnik

ODBORNY NAZEV

Vachellia tortilis

Actinidia deliciosa

Angelica sinensis

Cynara scolymus

Sambucus nigra

Momordica charantia

Vaccinium myrtillus

Vaccinium vitis-idaea

Vaccinium

angustifolium

Betula pendula

Allium cepa

Citrus sp.

Camellia sp.

rostlin  pouzivanych
CELED Viz text
str.
BOBOVITE (Fabaceae) 36
AKTINIDIOVITE
(Actinidiaceace) !
MIRIKOVITE
(Apiaceae) 30
HVEZDNICOVITE
(Asteraceae) “
PIZMOVKOVITE
(Adoxacae) 12
TYKVOVITE
(Cucurbitaceae) 19,36
VRESOVCOVITE 20, 26,
(Ericaceae) 33,34
VRESOVCOVITE 32,33,
(Ericaceae) 34
VRESOVCOVITE 20
(Ericaceae)
BRIZOVITE
(Betulaceae) 12
AMARYLKOVITE
(Amaryllidaceae) 28
24,27,
ROUTOVITE 28, 29,
(Rutaceae) 30, 31,
33
CAJOVNIKOVITE 24, 26,
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Cesnek kuchyiisky

Datlovnik pravy
Fazol obecny

Fenykl obecny

Hliva sajor-caju

Hloh obecny

HruSen obecna

Chaluha bublinata

IbiSek sudansky
Jablon domaci

Jahodnik obecny

Jakon

Jerlin japonsky
Jesenec (zimoker)
Jestrabina lékarska

Jitrocel kopinaty

Jmeli bilé

Kadidlovnik pilovity

Allium sativum

Phoenix dactylifera
Phaseolus vulgaris

Foeniculum vulgare

Pleurotus sajor-caju

Crataegus laevigata

Pyrus communis

Fucus vesiculosus

Hibiscus sabdariffa
Malus domestica

Fragaria vesca

Smallanthus sp.
Sophora japonica
Celastrus

Galega officinalis

Plantago lanceolata

Viscum album

Boswellia serrata

(Theaceae)

AMARYLKOVITE
(Amaryllidaceae)
AREKOVITE
(Arecaceae)
BOBOVITE (Fabaceae)
MIRIKOVITE
(Apiaceae)
HLIVOVITE
(Pleurotaceae)
RUZOVITE (Rosaceac)
RUZOVITE (Rosaceac)
CHALUHOVITE
(Fucaceae)
SLEZOVITE
(Malvaceae)

RUZOVITE (Rosaceac)
RUZOVITE (Rosaceac)

HVEZDNICOVITE
(Asteraceae)
BOBOVITE (Fabaceac)
JESENCOVITE
(Celastraceae)
BOBOVITE (Fabaceae)
JITROCELOVITE
(Plantaginaceae)
SANTALOVITE
(Santalaceae)
BREZULOVITE

(Burseraceae)

28,31,
35, 37,
42

9,31

25

31

31

44

9,21
31

12

44

31
32, 33,
34

22

28

30

39

11, 12
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Kakaovnik

Karambola obecna

Kasie prava

Kigélie africka

Krusina olSova

Kokosovnik ofechoplody

Kombu

Kopriva dvoudoma

Kostus nadherny

Kozinec blanity

Kozlik 1ékarsky

Kudzu

Kujeta hruboploda

Kurkuma dlouha

Kustovnice ¢inska

Lahevnik Supinaty

Lesklokorka leskla

SLEZOVITE

Theobroma
(Malvaceace)
STAVELOVITE
Averrhoa carambola ‘
(Oxalidaceae)
Senna alexandrina (syn. ;
BOBOVITE (Fabaceac)
Cassia senna)
TRUBACOVITE
Kigelia africana ) .
(Bignoniaceae)
RESETLAKOVITE
Rhamnus frangula
(Rhamnaceae)
Cocos nucifera AREKOVITE
(Arecaceae)
MORSKA RASA
Laminaria japonica o
(Laminariaceae)
KOPRIVOVITE
Urtica dioica '
(Urticaceae)
ZAZVOROVITE
Costus speciosus o
(Zingiberaceae)
Astragalus ,
BOBOVITE (Fabaceae)
membranaceus
ZIMOLEZOVITE
Valeriana officinalis o
(Caprifoliaceae)
Pueraria Montana var. ,
BOBOVITE (Fabaceae)
lobata
TRUBACOVITE
Crescentia cujete ) )
(Bignoniaceae)
ZAZVOROVITE
Curcuma longa o
(Zingiberaceae)
LILKOVITE
Lycium barbarum
(Solanaceae)
Annona squamosa LAHEVNIKOVITE
(Annonaceae)

Ganoderma lucidum LESKLOKORKOVITE

24,30

18

17

12

17

37

31

22

35,36

12

44

17

25,29

27,44

16,17

35,37
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»Reishi“
Ledvinovnik zapadni
Len sety

Lilek vejcoplody

Listnatec pichlavy

Medurnika lékarska
Meruiika obecna

Mrkev obecna

Narecis Zluty, bily ...

Olivovnik evropsky

Oman pravy

Opuncie mexicka

Orchidej strombytec

Oresak kralovsky

Ostropestiec mariansky

Ostruzinik malinik

Ostruzinik obecny

Anacardium
occidentale

Linum usitatissimum

Solanum melongena

Caralluma fimbriata

Melissa officinalis
Prunus armeniaca

Daucus carota

Narcissus sp.

Olea europaea

Inula helenium

Opuntia ficus-indica

Dendrobium officinale

Oroxylum indicum

Juglans regia

Silybum marianum

Rubus idaeus

Rubus fruticosus

(Gandodermataceae)

LEDVINOVNIKOVITE

(Anacardiaceae)
LNOVITE (Linaceae)
LILKOVITE
(Solanaceae)
GLEJOVKOVITE
(Asclepiadaceae)
HLUCHAVKOVITE

(Lamiaceae)

RUZOVITE (Rosaceae)

MIRIKOVITE
(Apiaceae)
AMARYLKOVITE
(Amaryllidaceae)
OLIVOVNIKOVITE
(Oleaceae)
HVEZDNICOVITE
(Asteraceae)
KAKTUSOVITE
(Cactaceae)
VSTAVACOVITE
(Orchidaceae)
TRUBACOVITE
(Bignoniaceae)
ORESAKOVITE
(Juglandaceae)
HVEZDNICOVITE

(Asteraceae)

RUZOVITE (Rosaceae)

RUZOVITE (Rosaceac)

24,29,
30, 31

31, 32,
33, 34
24, 32,
33



Palma kralovska

Papaja obecna

Paprika seta

Petrzel zahradni

Piskavice rFecké seno

Pohanka tatarska

Réva vinna

Rozmaryn lékarsky

Rakytnik FeSetlakovy

Rybiz ¢erny

Repa salatova cervena
Sargas vietenovity

Sedoulek

Skoricovnik ¢insky

Skoricovnik pravy
Slivon Svestka

Sluneénice roéni

Arecastrum

romanzoffianum

Carica papaya

Capsicum annuum

Petroselium crispum

Trigonella foenum-

graecum

Fagopyrum tataricum

Vitis vinifera

Rosmarinus officinalis

Hippophae rhamnoides

Ribes nigrum

Beta vulgaris, var.
rubra

Sargassum fusiforme

Ophiopogon

Cinamomum cassia

Cinnamomum verum
Prunus domestica

Helianthus annuus

AREKOVITE
(Arecaceace)
PAPAJOVITE
(Caricaceae)
LILKOVITE
(Solanaceae)
MIRIKOVITE
(Apiaceae)

BOBOVITE (Fabaceac)

RDESNOVITE
(Polygonaceae)

REVOVITE (Vitaceae)

HLUCHAVKOVITE
(Lamiaceae)
HLOSINOVITE
(Elacagnaceae)
MERUZALKOVITE
(Grossulariaceae)
LASKAVCOVITE
(Amaranthaceae)
(Sargassaceae)
CHRESTOVITE
(Aaparagaceac)
VAVRINOVITE
(Lauraceae)
VAVRINOVITE
(Lauraceae)
RUZOVITE (Rosaceae)
HVEZDNICOVITE

(Asteraceae)

35

20, 24,
26, 29,
31

29, 44

37

32, 33,
34

35

35,37

19, 25,
30
31



Slzovka obecna

Snézenka podsnéznik

Séja lustinata

Salvéj ¢ervenokorenna

Salvéj limbata

Srucha zelna (Portulak)

Temnoplodec ¢ernoplody

»cerny jerab*

Trojkridlec

Trsnatec lupenity

Tykev

Vitanie snodarna

»Ashwagandha*

Vinovec pétimuzny

Wakame

Zamél

Coix lacryma-jobi

Galanthus nivalis

Glycine max

Salvia miltiorrhiza

Salvia limbata

Portulaca oleracea L.

Aronia melanocarpa

Tripterygium sp.

Grifola fondosa

Cucurbita sp.

Withania somnifera

(Ceiba pentandra)

Undaria pinnatifida

Hoodia gordonii

LIPNICOVITE
(Poaceae)
AMARYLKOVITE
(Amaryllidaceae)

BOBOVITE (Fabaceac)

HLUCHAVKOVITE
(Lamiaceae)
HLUCHAVKOVITE
(Lamiaceae)
SRUCHOVITE

(Portulacaceae)

RUZOVITE (Rosaceac)

JESENCOVITE
(Celastraceae)
VEJIROVITE
(Meripilaceae)
TYKVOVITE
(Cucurbitaceae)
LILKOVITE
(Solanaceae)
SLEZOVITE
(Malvaceae)
MORSKA RASA
(Alariaceae)
TOJESTOVITE
(Apocynaceae)

26, 27,
31

30

35

31

30

18

37,44

21



10.

Al

apod.
atp.
BMI
CAT
cca
CDCA
CRP
DM II. typu
DNA
FBG
GCA
GCDCA
GIT
G-Px
GSH
GSSG
HbAlc
HDL
HDLc

KV

v

prf.

Abecedni seznam pouzitych zkratek

albumin

a podobn¢

a tak podobné

Basal Metabolic Index ,,Bazalni metabolicky index*
kataldza

cirka

Chenodeoxycholic Acid ,,chenodeoxycholova kyselina*
C-reaktivni protein

Diabetes mellitus II. typu

Deoxyribonucleotic Acid ,,deoxyribonukleova kyselina*
fibrinogen

Glyoxycholic Acid ,,glyoxycholové kyselina®
Glycochenodeoxycholic Acid ,,glykochenodeoxycholovéa kyselina*
gastrointestinalni trakt

Glutation peroxidaza

glutathion

glutation disulfid

Glykovany hemoglobin (Hb)

High Density Lipoprotein ,,vysokodenzitni lipoprotein‘
High Density Lipoprotein ,,vysokodenzitni lipoprotein* cholesterol
kardiovaskularni

piiklad

Ul



prip.
LDL
LDLc
LPS
MCA
MDA
MK
mmHg
MetS
napf.
NEFA
NO
SOD
TC
TG

t].

tzv.
UDCA
USA
Uuv
WHO
WHR

zejm.

piipadné

Low Denisty Lipoprotein ,,nizkodenzitni lipoprotein*

Low Denisty Lipoprotein ,,nizkodenzitni lipoprotein“ cholesterol
Lipopolysacharides ,,lipopolysacharidy*

Muricholic Acid ,,muricholova kyselina“

Malondialdehyd

mastné kyseliny

milimetry sloupce rtutového

metabolicky syndrom

napitiklad

Non-esterified fatty acids ,,neesterifikované mastné kyseliny*
oxid dusnaty

superoxiddismutaza

totalni cholesterol

triglycerol (triacylglycerol) -y

to jest

takzvany/takzvané

Ursodeoxycholic Acid ,,urosodeoxycholova kyselina*

United States of America ,,Spojené staty Americké™
Ultraviolet ,,ultrafialové*

World Health Organisation ,,Svétova zdravotnickd organizace*
Waist-Hip Ratio

zejména
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