Oponentsky posudek k diplomové praci
Bc. Jan Sazavsky
Makrobiotika — plnohodnotnd forma stravovani?

Predlozené praci nelze upfit zajem a nadseni, je z ni pfimo Citelné, Ze diplomant je
zfejmé silnym vyznavacem makrobiotiky. BohuZel a snad i v disledku téchto souvislosti se
jedna o praci nekritickou.

Diplomant ve valné vétsiné pripadd vychazi z popularizujici literatury a nikoliv
z relevantnich periodik vénujicich se problematice vyzivy. Pokud by tak ucinil, byl by mozna
prekvapen, kolik zcela protichtdnych ndlezd k vyroklim jemu citovanych autord se ve
svétovém pisemnictvi nachazi. Diplomova prace ma byt pokusem o kriticky rozbor dané
problematiky se zohlednénim rznych uhl{ pohledu a nikoliv citovanim stoupencid jednoho
sméru. Za doslova nevhodné pro DP jsou pak vyroky typu: subtropické plodiny rostou za
mési¢niho svitu (str. 17), zaneseni chutovych pohark( extrémni stravou (str. 19), rychla
energie, ktera rychle vyprcha (str. 23), vykradaji jeho mineralni zasoby potfebné na
neutralizaci (str. 26) apod. Celd fada tvrzeni, ktera by si zasluhovala odborné zd(ivodnéni, je
popsana zcela bagatelizujicim zpisobem napt. MISO obsahujici zna¢né mnozstvi enzymd,
které zabranuji vysoké kyselosti krve (str. 15), olej udrzuje télesnou teplotu (str. 18), strava
s nizkym obsahem bilkovin zpUsobuje, Ze buriky se mnozi pomaleji a Ze v enzymovém
komplexu se odehraje mnoho zmén, které snizi jeho aktivitu (str. 27). V pribéhu obhajoby
prosim o detailni vysvétleni fyziologickych ¢i biochemickych mechanism.

Dle originalniho a frekventované citovaného textu Campbell (2006) se schéma na str.
25 tyka nikoli vztahu pfijmu Zivocisnych bilkovin, ale pfijmu ZivociSného tuku a umrti na
rakovinu prsu. Navic se v plvodnim textu jedna o odkaz na ,, jakéhosi“ Prof. Carrolla, bohuzel
bez uvedeni nutnych referenci. Podobné odkazy a tvrzeni, u kterych je nemozné ovérit
metodiku sbéru dat, vedou k desinterpretacim. Campbellova kniha The China Study je
popularizujicim americkym bestsellerem a nikoliv kritickou praci, o kterou by se mél
diplomant opirat. Pokud vsak ano, mél by v kazdém pripadé vyuzit primarni citace, jsou-li
v textu nabidnuty.

V DP se docitam o vyznamu ,regionalni potraviny“, coz je koncept, ktery se objevuje
v mnoha vyZivovych konceptech. S nejvétsi pravdépodobnosti s nim nelze nesouhlasit, nebot
dostupné potraviny a Zivotni podminky mély v pribéhu evoluce nezpochybnitelny vliv na
adaptaci lidského druhu. Dikazni jsou mnohé dil¢i adaptace, které se projevily odliSnou
expresi nékterych gen( a rozsifenim nékterych mutaci (pfikladem je gen pro laktdzu a
souvisejici laktdzova perzistence nebo gen pro apolipoprotein E a jeho ,,cholesterol udrzujici
alela E4“). Zatimco u zeleniny diplomant tento aspekt opakované zdlraziuje, v pfipadé
morskych plodi a ryb ¢i rozmanitych mofskych fas a sdji taktné mlci. Jak se s timto faktem
vyporadava makrobiotika u vnitrozemc, ktefi nikdy v historii neméli pristup k mori?



Termin metoda kvot je nepresny, z metodologie je znama metoda kvotniho vybéru,
které se tyka detailniho definovani parametr( pro vybér jednotlivych ¢leni vyzkumného
souboru. Tento predpoklad vsak neni naplnén, viz strana 40. Co predstavuje napf. kritérium
morské rasy, kondimenty nebo pickles? Znamena to, Ze kazdy proband musel spinit zarazeni
uvedenych potravin do jidelnicku? Kolikrat a v jakém mnozZstvi za den, tyden, rok? Jaka je
vlastné charakteristika souboru, nevime nic o hmotnosti, vysce, télesné kompozici ¢i dalsich
parametrech? Tyto Udaje povazuji za zasadni i vzhledem k uréeni individualnich hodnot
energetického vydeje. Moznd by z téchto parametra vyplynulo, Ze energetické naroky
sledovanych probandd jsou mnohem nizsi, nez je pramér populace. K témto ivahdm mé
vede predevsim skutec¢nost, Ze BMI sledované skupiny se pohyboval v rozmezi 17,9 — 21.
Pfitom hodnoty pod 18,5 jsou bézné oznacovany za podvyZivu a jsou asociovany s celou
fadou degenerativnich onemocnéni. Neni potom srovnavani energetickych narokd somaticky
podprimérnych a vékové nehomogennich jedincl s primérem populace silné zavadéjici?

AC mam k predlozené DP silné vyhrady, ocenuji predevsim usili, které diplomant praci
vénoval. Z tohoto dlvodu doporucuji DP podstoupit k obhajobé. Apeluji vsak na diplomanta,
aby se dlsledné pfipravil na diskuzi v rdmci uvedenych pfipominek i na zodpovézeni
nasledujicich otazek:

1. Ve védecké literature existuje mnoho praci, které asociuji prijem glutenu s kolitidou,
kardiovaskularnimi chorobami, celiakii, malabsorpci, autoimunitnimi onemocnénimi
Stitné Zlazy, hypotyredzou, dermatitidou a celou fadou dalSich chorob (na vyzadani
doloZzim). Gluten je jednou z potravin, kterd u populace nej¢astéji zvySuje imunoglobuliny
G (1gG), které mohou byt plvodcem stimulace bazofil(i nebo histaminu Zirnymi burikami.
Tento stav je béZné oznacovan za potravinou intoleranci. K privodnim jeviim patfi
komplikace gastrointestinalni (plynatost, nadymani, bolest bficha, prijem, zacpa),
neurologické (migrény, bolesti hlavy, zamlZzené vidéni, hyperaktivita, deprese), somatické
(unava, bolest kloub), imunitni (infekce), respiratorni (chronicka ryma, vlhky nos),
dermatologické (vyrazka, kopfivka). Po vynechani alergenni potraviny z jidelni¢ku se
zdravotni stav ve vétsiné pripad(l zlepsuje. Jak se k témto souvislostem stavi
makrobiotika, jejiz zrniny s obsahem glutenu tvofi vyznamnou ¢ast jidelnicku?

2. Cholesterol je pro télo esencialni latka, ktera je soucasti veskerych bunéénych membran
a zakladem steroidnich hormon(. Jeho nedostatecné hladiny jsou asociovany s poklesem
testosteronu u muz(i a estrogentl u Zen. Sportovci, ktefi snizili pfijem cholesterolu, méli
prokazatelné nizsi prir(istky sily a zhorSenou regeneraci v disledku poklesu
proanabolického testosteronu. Pravé pokles steroidnich hormon( a jejich prekurzor( je
dale povaZovan za jeden z klicovych faktor( starnuti. Adaptace biochemickych systémf
¢lovéka napf. jiz zminovany gen pro APOE nebo gen pro CETP zietelné dokladaji, ze se
pfiroda snazi zabranit poklesu cholesterolu u téch populaci, které maji jeho nizky pfijem
ze stravy. Povazujete nulovy pfijem cholesterolu z hlediska zdravi za vyhovujici? Proc?
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