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Uvod

Zatimco bez jidla prezijeme i mésice, bez vody sotva nékolik dni. Tekutiny jsou soucésti kazdé lidskeé
buiky, probihaji v nich veskeré procesy latkové vymeény. Vodu potfebujeme pro krevni obéh, dychaci
soustavu, travici Ustroji, pro regulaci télesné teploty. BEhem roku primémé vypijeme pres 1000 litrd vody,
béhem dne protece nasimi ledvinami zhruba 180 litrd vody. Krev obsahuije vice nez 80 % vody, kosti
20 %, mozek a svaly 75 %. Celkovy obsah vody v téle zdravého dospélého ¢cloveka se pohybuje mezi
50 a 60 % t&lesné hmotnosti. Jiz pfi ziraté pouhého 1 % zagne t&lo mobilizovat obranné mechanizmy,
pri ziraté 2 % klesa vykonnost a ztrata 5-10 % mize vést az k ob&hovému a metabolickému selhant.
Absolutni nedostatek tekutin je po n&kolika dnech neslucitelny se Zivotem, smrtelny mize byt pokles vody
v t&le 0 20 %.

Institut o pitném reZimu, vodé a hydrataci

Aqualife Insfitute  (www.aquadlifeinstitute.cz) sdruzuje pfedni odborntky a védce zabyvaijici
se hydrataci organizmu, vyzivou a zdravym Zivotnim stylem, ale i vodou jako pifrodnim
zdrojem.  Sleduje  akiudlni  problémy o potfeby ceské spolecnosti v oblasti  vyZivy
a zdravi s dirazem na pitny rezim. Podporuje vé&du a vyzkum tykajici se pitného rezimu
a vlivu pfijmu tekutin na zdravi. Zapojuje se do vzdélavani vefejnosti a publikaéni ginnosti. Svymi aktivitami

se snazf zlepsit pitny rezim, zdravotni stav a kvalitu Zivota Siroké vefejnosti.

Také tato publikace si klade za cil objasnit odborné i laické vefejnosti problematiku pitného rezimu

v&etn& vyvraceni astych mytd a omyld, a prispét tak ke zlepenf drovné hydratace ceské populace.
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1. Tekutiny obecné

Pfijem tekutin je pro lidsky organizmus dolezity ve viech fézich Zivota.
Z&klad kazdého pitného rezimu by méla tvofit voda, idedlné distd
a neupravend, bez pfidanych latek - pfirodni pramenité a slabé nebo
sttedné mineralizovand.
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1.1 Tekutiny, z&klad zdravi

Bez dostatecného mnozsivi fekutin nenf mozné spravné fungovéni a dobrd kondice organizmu. Nedosfatek
tekufin snizuje celkovou vykonnost fyzickou i dusevni, miZe zpdsobovat tnavy, bolesti hlavy, kloubt apod.

PFi jejich dlouhodobém nebo vyznamném nedostatku mohou byt zdravoini potize jesté daleko zavazngjs.

O vodu t&lo pichdzi vyluovanim tekutin kozi a plicemi (40-50 %), mo¢i (50 %) a stolici (3-10 %). Mezi
skupiny nejvice ohrozené nedostatkem tekutin patif déti a staif lidé. Malé déti maj vice mimobuné&nych
tekutin @ naopak mensi objem cirkulujicich tekutin, profo jsou nachylngjsi k jejich ztratam. U starsich lidi mizi
pocit zizn& a s nim i potfeba dopliiovat tekutiny, navic jich ziréceji vice kizi i mo&i nez lidé v produktivnim

véku.

Dehydratace je nejcastéji zplsobena prostym nedostatkem vody v organizmu nebo nedostatkem vody
a sodiku. Projevuje se zizni, bolesti hlavy, tnavou, pocitem suchosti v Gstech, snizenym objemem modi,
hustsi a tmavsi modi, snizenou pruznosti kiZe, zvysenou t&lesnou teplotou, zrychlenym tepem, nevolnosti.
Pricinou dehydratace mohou byt i nékterd onemocnéni, napiiklad ledvin, nebo nemoci spojené se zvracenim
&i projmy. Dlouhodobé zvraceni nebo projem mize zpisobit nejen nedostatek tekutin, ale také minerdlnich

latek, zejména sodiku.
Zasady sprdvného pitného rezimu

Jednordzové velké davky tekutin po mnohahodinovém Ziznéni t&lu nepomdéhaji ani neprospivaji, nedokdéze
je efektivng vyuzit. Pit se ma v probghu celého dne, po mensich davkach, aby s nimi mohl organizmus
hospodarit tak, jak potfebuje. To se tykd aktivni &asti dne. V noci hospodafi organizmus v jiném reZimu
a ma niz3i potrebu tekutin. Rano staci pro doplnéni tekutin zait napojem o objemu asi 0,5 litru. Vy33i mnozstvi
tekutin po ranu vyZzaduje télo v pfipadé spanku s otevienymi sty a nizkou vlhkosti spaci mistnosti, protoze

za t&chto okolnosti spotfebuje tekutin vice.

Mnozstvi tekutin se fidi aktudInimi potfebami jednotlivee. Lisi se podle véku, fyzické aktivity, okolntho prostied;,
zdravotniho stavu. Na zdsobovéni organizmu tekutinami se podili vypité népoje (1200-1500 ml), voda
pfijaté v potravindch (700- 1000 ml) a voda vytvofend v rémci metabolizmu stravy (20-300 ml). Tekufiny
v pofravinach hraji pomé&mé vyznamnou roli a rozhodné se s nimi musi po¢itat - napitklad 3 kg melounu
(hrubé vahy) mohou pokryt i 2 litry tekutin, zatimco pii prevazné suché stravé, jako je maso s prilohou,

knackebrot nebo misli tycinka, musime potiebné tekutiny dopit.

Obecné bychom méli prijmout zhruba tolik tekutin, kolik vymocime. Dobrym pomocnikem je pfitom barva
mogi, kterd by méla byt velmi svéila (tmavd, koncentrovand mo& poukazuje na nedostatecny piny rezim).
Pro dospélého se uvadi doporuceny pifiem tekutin piiblizng 30-35 ml na kazdy kilogram t&lesné hmotnosti
denné. Ani v pifpadé pfijatych tekutin ale neplati, Ze ¢im vice, tim lépe. Pokud se vice potime (sportujeme,
pracujeme v horkém prostredi, slunime se na koupalisti apod.), ztrata tekutin a potfeba jejich doplnéni

je urcité vyssi.
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Kdyz ztrécime s vodou i minerdlni latky, musime je toké spolu s tekutinami t&lu doplnit. Nadmérmny pifiem isté
vody ndm v tomto pfipadé mizZe spide ubliZit nez pomoci. V organizmu se diky ziratém minerdlnich latek
a néslednému zavodnéni bez jejich pridani totiz narudi vodni hospoddfstivi, na jehoz regulaci se d&astni
hlodina sodku, v extrémnich piipadech mdZe dochdzet az k jeho rozvratu s vaznymi ndsledky.
Pokud se potime, organizmus ziréci sodik a jeho koncentrace se jesté vice snizuje (nafedi] pitim &isté
vody. Pfi hodnotdch sodiku pod doporu¢enymi zdravomimi limity se objevuji piiznaky jako bolesti hlavy,
kfece, zmatenost, poruchy chovani. Pfi vyznamné&jsim poklesu koncentrace sodiku v organizmu dochazi
k zavaznym stavim, v dosledku to mdze byt napfiklad i otok mozku nebo plic. Stejné jako nad mnoZstvim

je profo dilezité premyslet i nad slozenim tekutin.

Vsechny ndpoje by mély byt nesladké nebo jen mimé& sladké. Piilis sladké ndapoje tofiz zpomalujf
vyprazdiovani tekutin ze zaludku do tenkého stfeva, kde se odehrava prevazna east vstiebavant tekutin,
a protfo jsou t&lu k dispozici az za delsi dobu. Ve v&tsim mnoZstvi navic neimémé zvy3uji pifiem energie.
Mimé slazené ndpoje si mizeme dopidat bez vycitek svédomi napfiklad pfi sportovani a intenzivngjsim

pohybu nebo fyzické akiivitg, zejména pokud zrovna nic nejime a potfebujeme doplnit energii.

Z&klad pitného rezimu by méla vzdy a u viech tvofit voda. Ale i jednotlivé druhy vody majf své specifika,
ke kterym je dobré v ramci pitného rezimu piihlizet. Vodu je mozné kombinovat s dal3imi ndpoji, nejc¢astéji

s ¢aji, fed&nymi ovocnymi a zeleninovymi $favami nebo fedénymi 100% dZusy.

Voda a kojenci

Pokud je dit& wylu¢né kojeno, nenf potieba mu dodavat dalsi tekutiny, a to ani v letnim obdobi. Nekojenym
détem je mozné, po poradé s lékatem, zacit podévat malé mnozsivi tekutiny po IZickéch po ukoncent
tvrtého mésice Zivota, a to napfiklad pfi vy3si télesné teploté, silném pocent, zrdté chuti k jidlu. Od zagatku
podavani nemléénych pitkimd se tekutiny jiz dopliiovat musi. Nejvhodné&isi je kojeneckd voda, ze které
se pfipravuji i Caje urcené pro dany vék. Kojeneckd voda mé ze viech vod nejpfisn&isi limity pro nezadoucf
latky, v prvni fadé na dusicnany. Také pramenité a pfirodni minerdini vody urcené pro kojence a pifpravu

kojenecké stravy musf spliiovat limity pro kojeneckou vodu.

Voda a déti
Pro déti je nejvhodné&isi kojeneckd, pramenitd a slabg, pifpadné stredné mineralizovand voda. Vhodné jsou
i Caje, piipadné vyrazné fedéné ovocné a zeleninové sfévy. Velmi obezfetni by rodice méli byt v piipadé

slazenych napoju. Jednak z divodu mozného netmémého zvyseni pfijmu cukru a energie, jednak z dovodu
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vychovného. Déti si jiz od batolectho véku utvaii zéklad stravovacich a rezimovych navyks, a pokud

si v fomto obdobfi navyknou na sladkou chuf napojt, budou je vyzadovat stdle.

Voda a téhotné a kojici Zeny

Pitny rezim t&hotnych a kojicich Zen by méla tvorit kojeneckd, neperliva pramenitd nebo slabé a stfedné
mineralizovand voda, doplnénd specidlnimi Eaji pro t&hotné a kojici matky. Z dovodu zvyiené potteby
vapniku je mozné v tomfo Zivolnim obdobi pit ve vétiim mnoZsivi mléko a mlécné ndapoje. Protoze
se v probshu tehotenstvi asto vyskytuji kfece, odbornici doporucuiji dopliiovat télu hoteik, jehoz pifjem

|Ize zvy3it cilenym pitim mineralizovanych vod bohatych na hor¢ik.

Voda a lidé stfedniho véku

Z&kladem pitného rezimu by méla byt pramenitd voda a ddle slabé nebo sttedné mineralizované vody,
kombinované s &aiji, fedénymi 100% dZusy nebo piirodnimi ovocnymi a zeleninovymi sfavami. MnoZstvi
i slozenf doporucenych tekutin je velmi variabilni a zavisi na aktudlnim zdravotnim stavu, ale také na druhu
zaméstndani a dennim rezimu jednotlivce. Lisit se bude napitklod u osob se sedavym zamésmdanim a fyzicky
aktivngjsich pracujicich. Specifické pozadavky pak budou mitlidé pracuijici v horkych ¢i prasnychprovozech,

stejn& jako v provozech chladnych. V neposledni fadé hraje roli i zpdsob traveni volného casu.

Voda a seniofi

Vhodné pro seniory jsou pramenité nebo slabé a sttedné mineralizované vody, doplnéné &aiji, fedénymi
ovocnymi a zeleninovymi $favami nebo fedénymi 100% dzusy. Siln& mineralizované vody by mély byt
konzumovany s piihlédnutim k aktualnimu zdravotnimu stavu. Z dovodu &asté absence pocitu zizné, ktera
déla ze seniord jednu z nejohrozenéisich skupin, pokud jde o dehydrataci, je u starych lidi dolezité védomé

a fizené pravidelné piti.

Voda a sportovci

Sportovni vykony s sebou pfindsi zvydené ndaroky na pifiem tekutin, o to pred vykonem, v jeho probéhu
i po ném. Zatimco pfed sportovni akfivitou by méla byt zakladem pitného rezimu voda, ¢aj apod.
(v podstaté b&zny pitny rezim|, v probéhu vykonu a po ném uz zdlezi na intenzité, délce a misté vykonu
sportovn( akfivity. Béhem zd&t&ze, hlavné pii vyssim poceni a vy33i okolni teploté, se doporucuje nepit
jen vodu, ale pridat i minerdlky (slabg, stfedné &i silné mineralizované), pfipadné napoje obsahujici cukr
(joko zdroj energie pro svalovou &innost). Tuto funkci mohou plnit také specializované ionfové energetické
napoje, jejichz konzumaci by viak mél kazdy sportovec konzultovat s odbornikem. Po zat&zi télo potiebuje
doplnit zejména hoi¢ik, vapnik a draslik, napfiklad cllenym vyb&rem ndpojd obsahujicich tyto minerdlni

latky nebo vhodnou svacinou, pfipadné specializovanymi sportovnimi vyrobky.

Voda a roéni obdobi

V létg, kdy je okolni teplota vy3si, kdyz sportujeme a vice se potime, zirécime vice tekutin. Velké ziraty
tekutin vznikaj i vlivem klimatizace, protoze ochlazeny vzduch v klimatizovanych prostorech je suchy.
Pokud nepfiimame dostatecné mnoZstvi tekutin, organizmus vyvold svymi vnitinimi mechanizmy pocit
zizné a zbrzdi vyluovani vody, predeviim snizi produkci moci a potu. Tim se oviem omezi vylu¢ovani
odpadnich latek z t&la, zvysi se télesnd teplota a dojde k nedostatec¢nému ochlazovani #la, coz mé
v horkych dnech za nasledek Gpal - prehiati organizmu pfi selhani termoregulace. Zékladem letniho

pitného rezimu by méla byt &istd voda a piirodni minerdlni vody (pro doplnéni vypocenych a aktivitami
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spolfebovanych mineralnich latek), doplnéné fedénymi 100% dzusy, ovocnymi a zeleninovymi Stévami
nebo nealkoholickymi nepfislazovanymi michanymi napoji, které dodaiji t&lu potfebné tekutiny a zaroven
mohou byt i dobrym zdrojem vitamind a minerdlnich latek. V horkych dnech nenf vhodné pit bez piisunu

dal3ich tekutin kévu a silny ¢erny ¢aj. Podavané népoje by nemély byt prlis studené.

Stejné naroky na pitny rezim pfind3i i zima, kdy travime hodné casu ve vytdpénych a klimatizovanych
prostorach a organizmus se dehydratuje. Podobné posobi mrazivé povétii. Také piechody z vyhiatého
prostiedi do chladu s sebou pfindsi vice nérokd na termoregulaci. Dostatecny pifiem tekutin je proto
doleZity v zimé& stejn& jako v été. Jediny rozdil je snad v teploté podavanych napoji. V zimé prichdzejf
vice ke slovu ndpoje teplé, kieré zrychli prokrveni a organizmus se po navratu z chlodu do tepla rychleji
rozehfeje. Jen pozor na klasické zahiivaci ndpoje, jako je svafené vino, grog nebo horky punc. V prvni
chvili sice krésné zahteji, jenze poté se psobenim alkoholu roztéhnou cévy a misto toho, abychom
si teplo uchovali, ho za¢neme zfracet. Tepelnd rovnovaha rychle zmizi a ném je za chvili je3té vétsi zima
nez pred vypitim ndpoje na zahtati. Diky 0&inkdm alkoholu navic nemusime chlad tak intenzivné vnimat

a prochladnuti hrozf tim snéze.

Voda a cestovéni

Af uz cestujeme v jakoukoli roeni dobu, stejné joko pravidelny rezim stravovani bychom méli dodrzovat
i pravidelny pfijem tekutin, ktery se prakticky nemusi li3it od toho bé&zného. Jen pii cestovani do zahranici
je dobré pocitat s tim, Ze nemusi byt vzdy k dispozici zdroj vhodnych tekutin k piti. Konzumace vody
a népojd véemé ledu z neprovétenych zdrojd by se nemusela vyplatit. Idedlni jsou v tomto pipadé napoje

balené.

SHRNUTI

Pravidelny a vhodny pitny reZim vyznamné podporuje viechny Zivotné dilezité funkce organizmu,

je nezbytnou souldsti prevence celé fady onemocnéni véetné téch velice zavaznych.

* Dehydratace je nejéastéji zpisobena nedostatkem vody nebo vody a sodiku v organizmu. Projevuje
se zizni, bolesti hlavy, Gnavou, suchosti v Gstech, sniZenym objemem moéi, snizenou pruznosti kize,
zvy3enou t&lesnou teplotou, zrychlenym tepem, nevolnosti.

* Pit se md v probéhu celého dne, po mensich déavkdch, aby s nimi mohl organizmus hospodafit
tak, jok potiebuje. Jednordzové velké davky tekutin po mnohahodinovém Ziznéni télu nepomdhaiji
ani neprospivaiji, organizmus je nedokdéze efektivné vyuzit.

*  Mnozstvi tekutin se Fidi aktudlnimi potfebami jednotlivce. Lisi se podle véku, fyzické aktivity, okolniho
prostiedi, zdravotniho stavu. Obecné se pro dospélého uvadi doporuéeny pfijem tekutin priblizné
30-35 ml/1 kg télesné hmotnosti za den.

* Dobrym ukazatelem je barva moéi, kterd by méla byt velmi svétld - tmavd, koncentrovand mo¢
poukazuje na nedostatecny pitny reZim.

* Na zdsobovani organizmu tekutinami se podili ndpoje (1200-1500 ml), voda v potravinéch
(700-1000 ml) a voda vytvofend v rdmci metabolizmu (20-300 ml).

* Zd4klad kazdého pitného rezimu by méla tvofit voda, idedlné ¢&istd a neupravend,
bez pfidanych chemickych latek - pFirodni pramenitd a slabé nebo stfedné mineralizovand.
Vodu je mozné kombinovat s &aji, fedénymi ovocnymi a zeleninovymi $tdvami nebo fedénymi
100% dzusy, pfipadné dal3imi tekutinami.

*  Spolu s vodou je vyhodné dopliovat t&lu minerdlini latky, které jsou metabolicky nepostradatelné.
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1.2 Neni voda jako voda

Podle pivodu, slozeni a Opravy vody rozlisujeme sedm druhd vody uréené k piti, rozdélenych do dvou
z&kladnich kategorii - voda z vodovodu (kohoutkové) a balend voda. Pozadavky na jakost vody
dodavané vefejnymi vodovody uréuje zakon »O ochrané vefejného zdravic a vyhlaska, kierou se stanovi
»hygienické pozadavky na pitnou a teplou vodu a &etnost a rozsah kontroly pitné vody«. Balend voda je
potravinou a zdravotni i jakostni pozadavky jsou regulovany zakonem »O potravinéche, konkréiné vyhlaskou
»O pozadavcich na jakost a zdravotni nezdvadnost balenych vod a o zpsobu jejich tprave. Pro pifrodni
minerdlni vody a minerdlni vody z pfirodnich lécivych zdrojo pak plati »lazefisky zdkon« a »Vyhléska

o zdrojich a ldzniche.

Pitnd voda z kohoutku

(dle platé legislativy neni klasifikovéna jako potravina)

Z&konem je pitnd voda definovana jako »veskerd voda v pivodnim stavu nebo po Gpravé, kterd je uréena
k piti, vafeni, pifpravé jidel a ndpoju, voda pouZivand v potravindistvi, voda, kterd je uréena k péci o télo,
k cisteni predméto, které svym urcenim prichdzeji do styku s potravinami nebo lidskym t&lem, a k daldim
Gcelom lidské spotieby, a to bez ohledu na jeji ptivod, skupensivi a zplsob jejho dodavénic. Z celkové

spotfeby pitné vody z kohoutku pfitom pouzijeme k piti nebo vafeni pouze necelé 1 %.

Pilnd voda pochdézi z kombinovanych zdrojd povichovych a podzemnich vod a pro splnéni limitd
se upravuje slozitymi technologickymi postupy za pouziti chemikdlii, aby byla pozivatelnd a zdravomné
nezévadnd, nakonec se vétiinou dezinfikuje chlorem, ktery inaktivuje mikrobidIni znecisténi. Povod a kvalitu
vody zjistime pouze na webovych strankach vyrobcd pitné kohoutkové vody. Oviem kvalitu vody ovliviiuje
i kvalita domovnich rozvodi. Ze zastaralych vodovodi se mohou do vody uvolfiovat nebezpecéné latky
(napiiklad olovo, vanad, baryum nebo fenoly), ale vyrobce vody za tyto rozvody nezodpovidd. Dosud
platnd legislativa totiz nenuti dodavatele vody zodpovidat za kvalitu vody aZ u spottebitele, ale pouze

za kvalitu vody za tpravnou.

Balend voda

(dle plamé legislativy je klasifikovéana jako potravina)

Vyhlaska rozdéluje balené vody na kojeneckou, pramenitou, pfirodni minerdlni a pitnou. Kojeneckd,
pramenitd a pifrodni minerdlni voda musi pochdzet z chranéného podzemniho zdroje plvodni Cistoty,
zcela bez chemickych Gprav a dezinfekel. Nelze do ni tedy pridévat bakteriostatické ani jiné latky

(s vyjimkou oxidu uhli¢iteho).

Balend kojeneckd voda se ziskavd z chranéného podzemniho zdroje, jehoz vydatnost, sloZeni, teplota
a ostatni zakladni viastnosti musi byt ustdlené v mezich pfirozeného kolisani. Kojenecka voda spliuje
nejpfisn&jsi hygienické normy, nesmi byt upravovéna zadnym zpdsobem s vyjimkou ozafovani UV zarenim
a sycenf oxidem uhlicitym (v fomto pFipadé musi byt hodnota pH vy33i nez 5). K daldim zasadnim kritériim,
ktera musi tato voda spliiovat, patfi obsah dusi¢nant (max. 10 mg/I) nebo celkovy obsah minerdlnich latek
(nejvyse 500 mg/I).
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Balend pramenitd voda pochdzi z chrénéného podzemniho zdroje, jehoz vydatnost, sloZeni, teplota
a ostatni zakladni viastnosti musi byt ustélené v mezich prirozeného kolisani. Obsah dusiénand nesmi prekrocit

25 mg/l, obsah mineralnich latek moze byt nejvyse 1000 mg/I.

Balend pfirodni minerélini voda obsahuje alespon jeden prvek s prokazatelnymi fyziologickymi u&inky
na lidsky organizmus. Prokazatelnost fyziologickych einkd je jednim ze zdsadnich rozdild mezi minerdlni
a pramenitou vodou. Ale pozor, piirodni minerdini voda ma blahodamé dcinky, nikoliv specifické lécebné

vlastnosti, které maiji minerdini vody z pfirodnich léCivych zdrojt, zabalené do spotiebitelského obalu.

Vyhlaska 423/2001 Sb. ¢lenf pfirodni minerdlni vody z hlediska celkové mineralizace, fi. podle obsahu

rozpusténych pevnych latek (RPL) na:
* velmi slab& mineralizované (obsah RPL do 50 mg/l),
* slab& mineralizované (obsah RPL 50 mg/| oz 500 mg/l),
* stiedn& mineralizované (obsah RPL 500 mg/I az 1500 mg/I),
* siln& mineralizované (obsah RPL 1500 mg/I az 5000 mg/I),

* velmi silné mineralizované (obsah RPL vy33i nez 5000 mg/l).

Vyhlaska 275/2004 Sb. »O pozadavcich na jakost a zdravotni nezavadnost balenych vod a o zpdsobu

iejich Gprave ¢lent pifrodni mineralni vody podle odparku pfi 180 °C do 3 skupin:
* velmi nizky obsah minerdInich latek (obsah RPL jako odparek je nizsi nez 50 mg/l),
* nizky obsah minerdlnich latek (obsah RPL jako odparek je niz& nez 500 mg/I),
* bohatd na minerdlni soli (obsah RPL joko odparek pfi 180 °C je vy3si nez 1500 mg/I).

Balend pitnd voda podléha stejnym pozadavkim na kvalitu joko voda ve vodovodni siti. Na jejf vyrobu
nemusi byt pouZita podzemni voda, Ize ji ziskévat z jakéhokoli voddarenského zdroje a upravovat stejné jako

vodu kohoutkovou.

Minerdlni voda z pfirodniho é&ivého zdroje pochdzi ze zdroji s prokazatelnymi lécivymi Gcinky, kieré se
pouzivail také pii lécebné piiné kufe v Eeskych laznich a vé&Rinou jsou to zdroje silné mineralizované. Definice
lécivého zdroje je dand § 2 odst. 1 zdkona &. 164,/2001 Sb. a podle ni »pfirodnf lécivy zdroj je piirozeng
se vyskytujici mineralni voda, plyn nebo peloid, které maiji viasinost vhodnou pro lécebné vyuZitic. Minerdln
vodou pro lécebné vyuZitl se rozumi pfirozené se vyskytujici podzemni voda pdvodni istoty s obsahem
rozpusténych pevnych latek nejméné 1 g/l nebo s obsahem nejméné 1 g/| rozpusiéného oxidu uhlicitého

nebo s obsahem jiného pro zdravi vyznamného chemického prvku.

Minerdlni vody z pifrodnich é&ivych zdroji jsou specifickym druhem potravin a specifickym druhem vod,
které maif specifické tcinky na lidsky organizmus, nedosahujict intenzity lécivych pfipravkd. Z tohoto divodu
se na né& sice vztahuji prévni predpisy upravujic potfraviny, ale v rozsahu jejich specifickych t&inkd na lidsky

organizmus jsou podfizené zvl&sini pravni Gpravé pifrodnich lécivych zdrojo.

MinerdInivody z pifrodnich lé&ivych zdrojo zabalené do spoftebitelského obalujsou dle § 3 odst. 1 Lazenského
z&kona vytézkem z pfirodniho lécivého zdroje. § 16 odst. 1 pism. k| Lazefského zdkona uklada vzivateli
pifrodniho écivého zdroje povinnost vyznacit na obalu wigzku z piirodniho lé¢ivého zdroje charakteristické

sloZeni, zpUsob uskladnéni, dobu pouziti a dalsi tdaje stanovené vyhléskou ministerstva &. 423,/2001 Sb.

Aqualife Institute, z.0.
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Mezi tyto ddaje patif také upozornéni ve vztahu k pouZiti vytezku. Mélo by pokryvat informace o G&incich
vytézku z pfirodniho lécivého zdroje, kterymi se tento vytéZek lisi od ostatnich napojd, a to jak v pozitivnim,
tak i negativnim smyslu. Obsahovymi mantinely t&chto upozoréni jsou v kazdém pripadé doklad
o chemickém sloZeni, fyzikalnich, mikrobiologickych a radiologickych vlastnostech a odborny posudek,
které jsou dle § 6 odst. 2 pism. c] a d) lazefiského zakona obligatornimi piflohami névrhu na vydani

osvédeeni o pifrodnim lécivém zdroji. Vedle toho musi byt na obalu minerdIni vody z pfirodniho lécivého

zdroje uvedeny veskeré povinné nalezitosti stanovené predpisy o oznacovéni potravin.

Z&kladni ddaje o vodéch

kojeneckd voda chrénény podzem-  celkovy obsah roz  pro pifpravu koje-  nesmi byt chemic-  ano
balena ni zdroj pusténych pevnych  necké sfravy ky upravovand
latek do 500 mg/1, @ k trvalému a dezinfikovang,
niz3i limity i pro so-  piimému poZivani  povoleno pouze
dik, dusiénany aj.,,  viemi skupinami UV zé&teni
slozeni na obalu spoftebiteld
pramenita voda chrénény podzem-  ustdlend vydatost, k trvalému pfimé- nesmi byt chemic-  ano
balend ni zdroj slozen, teplota mu pozivéni d&tmi  ky upravovand
a dal3f z&kladnf i dospelymi a dezinfikovand
vlastnosti
Tl NN chranény podzemni  charakteristicky fyziologické G&inky nesmf byt chemic-  ano
voda balend zdroj s osvéd&enim @ nemé&nny obsah  dané obsahem ky upravovand
zdro]e pFl’rodnl' mine- minerdlnich latek minerdlnich a dezinfikovand
rélni vody, ktery je  a stopovych prvkd, latek, stopovych
uveden v Urednim  sfdalé o zarucené prvkd nebo jinych
véstniku EU sloZeni, uvedené soucdsti umoz-
na obalu Auji pouzitf jako
potraviny
pitnd voda balend [JeielerZ Il rizné slozeni pod-  k piti povolena fyzikalng ano
i povrchovy zdroj  le zdroje, povod chemickd
(napf. i voda vody ani sloZenf Gprava
z vodovodu) nesmf byt na obalu
minerdlni voda chrénény podzem-  obsah rozpus k lecebnym vceldm nesmi byt chemic-  ano
z pfirodniho ni zdroj s osvéd- t&nych pevnych - pitné kute ky upravovand
lé¢ivého zdroje &enim prirodniho latek min. 1 g/I a dezinfikovana
l&&ivého zdroje nebo obsah min.
1 g/1 CO2 nebo
obsah pro zdravi
vyznamného prvku
pitnd voda jakykoli zdroj (po-  rdzné slozeni k piti, vatent, fyzikalng chemick& ne
z vodovodu vichovd, podzemni podle zdroje, pfipravé jidel Gprava
nebo smisend informace a ndpojt, k péci a dezinfekce vétsi-
vodal) o slozenf o t&lo, k ¢igteéni nou chlérem
a Upravé vody piedmét(
zprimérované
za celou zdsobo-
vanou oblast
lokalIni zdroj, vétsi-  nestalé slozeni dle odpovédnosti  vlasini odpovéd- ne

pitnd voda
ze studny

nou mélce jimany

majitele

nost majitele

Aqualife Institute, z.0.
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Pfednosti balenych kojeneckych, pramenitych a pfirodnich minerdlnich vod:

* pochdzi z jasné urcenych chranénych a nekontaminovanych podzemnich zdrojg,

* podminkou pro jejich povolenf je stabilni slozent, které se pravidelné kontroluje,

* od zdroje aZ po hotovy vyrobek maiji povodni bakteriologickou ¢istotu bez chemickych dprav
a dezinfeker,

* isou pofravinou a vziahuje se na né pofravinové prévo, stejné jako na jejich vyrobu, znaceni a kontrolu,

* podléhajf pFisngjsim limitom, napitklad pro obsah dusitand a organickych latek, a z t&chto limitd nenf
mozné udélit vyjimky,

* piirozenou sou¢asti minerdlnich vod jsou latky prospé&sné pro lidsky organizmus,

* stélé slozenf stejné jako povod vody se uvadi na efiketé vyrobku, takZe presné vime, co pijeme,

* vyrobce garantuje kvalitu po celou dobu minimalni trvanlivosti,

* miZzeme si vybrat z riznych druht a znagek podle své chuti, zdravotniho stavu a véku,

* vyrobek mizeme mit kdekoliv a kdykoliv po ruce k zajistént pitného rezimu.

PET (polyethylen tereftalat] je jako obalovy materiagl biologicky inertni, nepfedstavuje zadné riziko
pfi pUsoben( v zazivacim frakiu & na pokozku b&hem manipulace ani pfi inhalaci a je jednim z nejvice
vyhovujicich materiald pro baleni pifrodnich vod. Byl vyitvofen za tcelem potravindiskych obald
a je vyrdbén za velmi istych podminek bez pouziti zmék&ovadel (ftalato), plastifikatord, stabilizatord
a maziv. Pfi jeho vyrobé neni pouzivan Bisfenol A, jak se nékdy mylné uvadi. Stejné jako u ostatnich
materidld, které jsou v kontaktu s potravinami, musi byt PET obaly v souladu se viemi evropskymi
a vnitrostatnimi prévnimi pozadavky. Takové pozadavky zahmuiji hodnoceni jak vychozi suroviny (PET),

tak omezeni migrace soucdsti z obalu do obsahu.
Vznik a pivod pFirodnich minerdlnich vod

MinerdIni vody se tvofi v hloubce od nékolika desitek az po nékolik stovek metrd pod zemi. Z povrchu zemé
voda postupné prostupuie vrstvou hormin, zatimeo ji pfiroda obohacuje o minerdly a pfipadné i CO,, filiruje
a chranf pred vlivy vnéjsiho prostredi. V podzemi takova voda strévi nékolik mésicd, nékdy i stovky a fisice

m0ze byt unikatni svym slozenim a chuti.

Aby tyto zdroje nebyly neuvazené vycerpany, jejich vyuZivani podléhd povoleni a je pifsné limitovano
mnozstvim mozného odbéru vody i minimdlni hladinou ve zdrojich. Kazdy uZzivatel ma povinnost zaijistit
kontinudlni sledovani zdroji, to znamend vybudovat automaticky méfici systém, osadit kalibrované
protokoméry, tlakové a teploti sondy, zabezpecit prenos dat vétiinou pomoct optickych kabelt. Mé&feni
se provadi v pétiviefinovych intervalech a data jsou preddvana Ceskému inspektordtu lézni a ziidel, kiery
sleduje cerpani pirodnich minerdlnich vod a kontroluje dodrzovant stanovenych limitd. Jen na vybudovani
méfictho systému vynalozi uZivatel desitky miliond korun a provoz s tdrzbou systému pak vyzaduje dal3i

stafisicové naklady rocné.
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VZNIK A PUVOD MINERALNICH YOD

A Celé v&ky priroda poskytuje

dokonalou ochranu hlubinnym
pramendm.

Kazdda minerdélini voda
ie unikatni svym slozenim
a chuti.

Voda postupné prostupuje
vrstvou hornin ...

. je dokonale filtrovana
samotnou piirodou a chrénéna
pred vlivy vn&jstho prostied ...

Minerdlnf voda je Gerpéna piimo
z pifrodniho zdroje z hloubky
desftek az stovek metr0.

.. je pfirozen& obohacena
o minerdly a pifrodni CO? ...

Aqualife Institute, z.0.
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Klasifikace a slozeni balenych minerdlnich vod prodévanych v CR

balend voda

Dobrd voda
II'sano

Korunni
Magnesia
Mattoni
Ondrasovka
Hanacka kyselka
Podébradka

Magnesia Extra
Rudolfév pramen
Mlynsky pramen
Bilinska kyselka

Vincentka

Saratica

Zajegickd hotkd

minerdlnich latek. SloZzeni a obsah minerdlnich latek véetné mnoZstvi rozpusténych pevnych latek

slabé& mineralizovand

sttedné& mineralizovand
sttedné& mineralizovand
sttedné mineralizovand
sttedné mineralizovand
sttedné mineralizovand
silné mineralizovana

silné mineralizovana

siln& mineralizovana
silné mineralizovana
velmi silné mineralizovand
velmi silné mineralizovand
velmi silné mineralizovand

velmi silné mineralizovand

7.7 10,6 52
537 4,1 69.4
20 15,9 59,8
156 1,4 37,2
252 14,9 84,7
22,3 1,5 210
67,3 15,3 271
61,8 559 158
minerdlni vody z pfirodniho lé&ivého zdroje v CR
312 2 50,2
143 8,9 279
40,3 95 93,5
42 86 135
14,8 131 231
790 24,3 395
5130 728 586

velmi silné mineralizovand

je vzdy uveden na obalu.

Pro kazdodenni piti u lidi bez rozliseni véku a zdravotniho stavu, ktefi nemusi svou spotiebu

nijok omezovat, jsou vhodné slabé a stfedné mineralizované vody. Mohou je pit jako sou&dst

klasifikace podle mineralizace

SHRNUTI

Pfirodni minerdlni voda mizZe byt rizné mineralizovand, to znamend, Zze mdze mit rizny obsah

obsah vybranych minerdlnich latek (v mg/l)

pfirodni minerdlni vody v CR

kazdodenniho pitného reZimu v rdmci zdravého Zivotniho stylu.

Silné mineralizované vody jsou vhodné pfi velké z&téZi v letnim obdobi nebo pfi sportu, kdy je

treba rychle uhasit pocit Zizné a zdroveri doplnit télu minerdlni latky. Nemély by ale byt jedinym

zdrojem tekutin.

Vedle pfirodnich minerdlnich vod existuji jesté lé&ivé minerdlni vody. Pochdzi ze zdroji

s prokazatelnymi lé&ivymi 0C&inky, &asto silné mineralizovanych. Jejich konzumaci je vhodné

konzultovat s odbornikem.

<0,01
0,013
<0,01
<0,01
0,011
<0,01
<0,01
<0,01

<0,01
<0,01
0,016
<0,01
<0,01
0,083
<0,01

<0,005
<0,005
<0,005
<0,005
<0,005
<0,005
<0,005

0,047

<0,005
0,005
0,022
0,012
7,26
1,24
0,367

12,6
26,1

63,4
4,8

67,9
27,5
243
462

53
?3,6
1650
1750
2388
2090
1770
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1.3 Minerdlni latky prospésné zdravi

Voda je z chemického pohledu roztok obsahujici fadu rozpusténych latek. Ty uréuji fyzikélng chemické
vlastnosti vody a také jeji biologickou hodnotu. K biologicky aktivnim latkam patif zejména sodik, draslik,
hoieik, vapnik a slouceniny fosforu, ale i dal3i prvky v nizkych koncentracich, tzv. stopové prvky nebo

mikroelementy jako selen, zinek, chrom a dalsi.

Zdakladnim prvkem krevni plazmy je sodik, zatimco draslik a hofeik jsou soucasti predevsim nitrobunécného
prostiedi. Rovnovaha mezi vnifinim sloZenim buriky, tekutinou v mezibun&&ném prostoru a krevni plazmou
je zalozena na propustnosti membran a je udrzovéna sloZitymi mechanizmy. Jen diky tomu mdZe organizmus
sprévné reagovat na zdtez, regulovat télesnou teplotu, zprostiedkovévat nervové vedeni, umoziovat

svalové kontrakee, zaijisfovat tvorbu a obnovu skeletu, udrzovat stélé hladiny glukozy a elektrolytd v krvi.

Horéik (Magnesium) hraje zakladni roli ve zprostiedkovéni enzymatickych akfivit, uplatiivie se pii tvorbé
nukleovych kyselin, podili se na mechanizmu svalové kontrakce a regulace napéti stény cév. Sttedoevropska
populace je povazovana za rizikovou z hlediska jeho deficitu - hoieik je soudsti molekuly chlorofylu
a jeho obsah v ném zavisi na slozeni pady. Pri t&lesnych ztratéch tok moZze postupné vznikat jeho nedostatek,
projevujici se tnavou a svalovou slabosti nebo kie¢emi.

Zdroje: potraviny rostlinného ptvodu - listovd zelenina, mék, fazole, séja, liskové a dalsi ofechy, ovesné
vlocky, minerdlni vody (napf. Magnesia, Magnesia Exiral.

Doporuéend denni ddvka: pro dospélého muze 420 mg, pro zenu 320 mg hof¢iku na den.

Draslik (Kalium) je hlavnim nitrobun&cnym kationtem. Svalové buitky obsahuji asi 85 % celkového
t&lesného drasliku, jeho dalsich 6 % je v jatrech a 5-6 % drasliku obsahuji cervené krvinky. Pri katabolickych
pochodech, kam patiiit&zka fyzicka zatéz nebo nemoc, prostupuif ionty drasliku z buiky do mezibun&eného
prostoru a ndsledné se zvysuje jejich koncentrace v plazmé. Naopak pfi anabolickych procesech,
napitklad regeneraci, se draslik vraci do buiky a jeho plazmaticka koncentrace se snizuje. Draslik se podilt
na ¢innosti svald véemné srdce, enzymatickych pochodech zaijistujicich energetiku, a také na obnové bunék
a tvorbé t&lesnych bilkovin. Nizkd hladina drasliku v plazmé miZe postihovat i sportovee pii nedostatecném
hrazenf tekutinovych zirét a je nebezpecnd z hlediska svalovych poruch (slabost, kiece) a poruch srdeéniho
rytmu. Vysokd hladina drasliku zase ohrozuje Zivot srdecnim selhénim a vyskytuje se u lidi se selhavanim
ledvin.

Zdroje: bilé fazole, hrdch, ¢ocka, viasské ofechy, mandle, rozinky, brambory, $pendt, rybiz, susené meruriky,
paprika, raj¢atovd stava, minerdini vody (napf. Podébradka, Mlynsky pramen).

Doporuéend denni ddvka: pro obé pohlavi od 11 let véku 3100 mg drasliku na den.

Vépnik (Calcium) se vyskytuje ve formé& vazané na bilkoviny a ve volné jako dvojmocny kationt. Jeho
biologickd role je dvoji - spolu s fosforem tvofi hlavni stavebnf latku struktury skeletu, je souéasti mnohych
enzym0 a jeho volné ionty se uplatiivji joko zprostiedkovatel fady biologickych procesd, napt. svalovych
kontrakei a srazeni krve. Télesné zasoby vépniku jsou diky jeho obsahu ve skeletu rozsahlé a u zdravého
&lovéka se s nedostatkem jeho biologicky akfivni formy nesetkavame.

Zdroje: zejména mléko a mlécné vyrobky, ddle pak obiliny a nékteré druhy ovoce a zeleniny,

minerdini vody (napf. Ondrésovka, Handckd kyselka).

Aqualife Institute, z.0.

Doporuéend denni ddvka: pro dospélé 1000 mg vépniku na den, pro t8hoiné a kojici zeny 1300 mg,
pro osoby nad 50 let véku 1200 mg.

Sodik (Natrium) je zakladni prvek mezibunéené tekutiny a plazmy, ma za kol predeviim udrzovat
osmoticky tlak a acidobazickou rovnovahu. MnoZstvi sodiku je v rovnovaze s mnoZstvim télesné vody,
na této regulaci se podili slozité hormondlni a nervové mechanizmy. Denni pfiiem a vydej sodiku a vody
predstavuje vyrovnanou bilanci. Profo ztrata tekutin napitklad pocenim vyzaduje hrazenf nikoliv jen &isté
vody, ale také sodiku. V souvislosti s civilizagnimi chorobami, napitklad vysokym krevnim tlakem, se hovofi
o obecn& nadmérné vysokém piijmu sodiku v potravé. Obsah sodiku v pitné vodé i b&znych minerdlnich
vodach viak nepredstavuie riziko predavkovani, a to ani pii piti minerdlek jako nahrady velkych tekutinovych
zirat pii t&lesné aktivité nebo horecce.

Zdroje: kuchyiiskd sil, solené potraviny a potraviny ve slanych nélevech, uzeniny, minerdlni vody z pfirodnich
lécivych zdrojo (jejich konzumaci je vhodné konzultovat s lékarem).

Doporuéend denni ddvka: 6 g soli denné, 1j. 2,4 g sodiku.

SHRNUTI

» Strava by méla byt co nejpestiejsi, aby obsahovala nejen viechny nezbytné Ziviny (bilkoviny,
sacharidy, tuky), ale také dal3i pro Zivot nepostradatelné latky jako vldkninu, vitaminy nebo
minerdlni latky.

*  MinerdlIni latky sice v naprosté vétiing pfipadd neposkytuji energii, bez nich by viak energie
ze stravy nemohla byt vyuZita a byly by naruseny metabolické pochody v organizmu.

*  MinerdIni latky maiji stejné jako ostatni slozky stravy svoje specifické funkce a vice & méné
vyhodné zdroje. Nékteré potraviny jsou na né bohaté, jiné je neobsahuji vibec. Efektivné jimi

zdasobovat télo |ze i prostfednictvim pFirodnich minerdlnich vod.

Aqualife Institute, z.0.
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2. Pitny rezim a zdravi

Pravidelny a vhodny pitny reZzim vyznamné podporuje viechny Zivotné
dilezité funkce nadeho organizmu, je nezbytnou sou&dsti prevence celé
fady onemocnéni véetné téch velice zévaznych.

Aqualife Institute, z.0.

2.1 Pitny rezim a zdravi kosti

Vedle vapniku zodpovidd za pevnost kosti a zubl hoicik, jeden z nejrozsitengsich a nejddlezitgjsich prvkd.
Byl objeven i u primitivnich forem Zivota, hraje klicovou dlohu ve vice nez 300 enzymatickych reakcich
v lidském organizmu a piiblizng 50-60 % je ho obsazeno v kostfe. Deficit hofeiku, af jiz zpdsobeny
nedostatkem ve stravé, nebo poruchou absorpce, poskozuje kost pfimymi nebo nepifmymi efekty, jejichz

spolecnym nasledkem je pak rozvoj osteopenie az osteopordzy.

Deficit hotetku vyrazné stoupd po 45. roce véku, proto se s nim potyké az 40 % Zen v menopauze.
Velmi vyznamny deficit hoteiku byl shledén u & % postmenopauzalnich pacientek, deficit sttedniho stupné
dokonce u 36 % pacientek.! Tyto vysledky jsou podlozeny opakovanymi klinickymi studiemi. Deficit
hot¢iku koresponduje také s vyzkumy provadénymi Stainim zdravotnim Ustavem. V souhrnné zpravé Systém
monitorovani zdravotniho stavu obyvatelstiva CR ve vztahu k Zivotnimu prostfedi (2009) se uvadi, ze Cesi
pfijmou zhruba o 20 % hofeiku méné, nez je doporucend denni davka. V soucasné dobé odpovida denni
potieba hofeiku pro dospélého stfedné t&Zce pracujictho jedince 420 mg na den pro muze a 320 mg
na den pro Zenu. V promyslové rozvinutych zemich se udavd, Ze promérny pifjem hofeiku u muzd odpovida

pouze 320 mg za den a u Zen 228 mg za den.
Stanoveni rizika deficitu hof&iku

Zaskrinutim kladnych odpovédi v dotazniku a sectenim jejich hodnot Ize podle poctu ziskanych bodd zjistit

pravdépodobny (30-50 bodd) nebo velmi pravdépodobny (50 a vice bodt) deficit hor&iku.

OTAZKA ANO

1. Jste pod vyznamnym emo&nim stresem? 2 0]
2. Jste vznétlivy(a) 3 0
3. Jste neklidny(&) az hyperaktivnie 2 0
4. Jste snadno vylekan(a) nenaddalym zvukem nebo svétlem? 4 0
5. Mdte polize se spankem? 2 0
6. Trpite chronickymi bolestmi hlavy nebo migrénami? 3 0
7. Trpite jemnym tfesem nebo zaskuby rukou? 3 0
8. Trpite jemnymi, ém&f nezaznamenatelnymi z&chvévy svald kolem o&f, svald v tvafi nebo jinych 3 0
svalg?

9. Trpite kfeemi svalstva mimo kon&efiny?@ 3 0
10. Mivate kiece v rukach nebo nohach? 3 0
11. Mivéte snadno vyvolatelny davivy reflex@ 4 0
12. Trpite astmatem nebo sennou rymou? 3 0]
13. Trpite rozedmou plic, chronickou bronchitidou nebo dugnostie 2 0
14. Mdte osteopordzu? 5 0]
15. Mél(a) jste nékdy mocovy kédmen? 3 0
16. Trpite chronickym onemocnénim ledvin? 2 0
17. Mdte diabetes? 4 0
18. Mdte zvysenou funkci stitné Zlazy nebo pifstinych t&lisek? 3 0
19. Mdte vysoky krevni flak@ 3 0

" Studii, Deficit magnézia v populaci postmenopauzdinich Zen trpicich osteopenif nebo osteoporézou” proved! Aqualife Institute spolecné s Osteologickym centrem ve Fakulini
nemocnici Hradec Krélové v roce 2016, zocasinilo se i 70 pacientek ve véku 55-85 let, kierym bylo prokézéno snizenf kostni denzity vedouct k osteopenii oz osteoporéze.
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OTAZKA ANO

20. Trpite nepravidelnosti srde¢ntho rytmu?

21. Uzivéte Digoxine

22. Berete n&jaka diuretika (léky podporuijici moceni)?2

23. Uzivdte pravidelng vitamin D2

24. Byl(a) jste lécen(a) v nedévné dobé& ozafovanim nebo vyseffovan(a) na CT2
25. Pijete denné alkoholické napoje?

26. Mél(a) jste n&kdy problém se zavislosti na alkoholu?

27. Pijete vice nez 3 3dlky kavy denn&?

28. Jite denné& sladka jidla?

29. Mivate &asto chuf na sladké nebo &okoladu?

30. Solite vice nez ostatni?

31. Jite jidla typu ,fast food” East&ji nez 1x tydn&?

32. Jite listovou zeleninu nebo &erstvé ovoce méné Easto nez obden?
33. Davate prednost bilému pecivu pred celozmnym?

34. Jite ofechy méné casto nez 2x tydn&?

35. Mate nizkoproteinovou diefu?

36. Mate potize s travenim jidla?

37. Trpite chronickym stfevnim zanstem (ulcerdznf kolitidou, Crohnovou nemoci)?
38. Trpite préjmem nebo zdécpou?

39. Zeny: Trpite &asto premenstruacnim syndromem &i kiecemi béhem menstruace?
40. Zeny: Jste t&hotna?

41. Zeny: Trpéla jste v minulych t&hotenstvich vysokym krevnim flakem?
42. Trpite chronickou tnavou?

43. Trpite asto svalovou slabosti?

44. Prochladnou Vam snadno ruce nebo nohy?

45. Trpite zirdtou citlivosti ve tvafi na rukou nebo nohou?

46. Mdte potize s brnénim &dstf t&la?

47. Jste Easto apaticky(d), bez z&jmu o okolni sv&fe

48. Mate potize s paméti - zapomindnim?

49. Mdte potize se koncentrovat na né&jakou &innost?

50. Trpite nepfim&fenym strachem nebo fisni2

51. Légite se pro deprese?

52. Jste asto dezorientovén(a) v Ease, prostoru?

53. Mate problémy s piizpdsobenim novym situacim?

54. Trpite halucinacemi?

55. Trpite pocity, Ze lidé v okoli Vam ublizujie

56. Mdte casto bledy oblicej2

57 Domnivdte se, Ze trpite ziratou vitality v sexualni oblastie

58. Bylo Vam sdéleno, Ze trpite nizkou hladinou vapniku v krvie

59. Bylo Vam sdéleno, Ze frpite nizkou hladinou drasliku v krvie

60. Uzivate pravidelng doplriky s vapnikem bez pridavku horeiku?
61. Uzivate pravidelng doplitky obsahujici Zelezo nebo zinek bez pridavku horciku?
62. Jste chronicky vystaven(a) pdsobeni fluoridu (zamé&stnani)e

63. Uzivate Easto antibiotika, steroidy, protizanétlivé léky nebo hormony?

Zdroj: Centrum pro vyzkum a vyvoj, Fakultni nemocnice Hradec Krdlové
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Horéik ve stravé

Nedosfatecny piijem hoiciku je disledkem nizdtho obsahu tohoto prvku v potravinach, $patné tpravy
potravy, nezdravého Zivoiniho stylu s konzumaci velkého mnozsivi tukd a cukrd, které zhoriuji vstfebani
a biologickou dostupnost hoieiku. K jeho deficitu v lidském organizmu prispiva také vysoky prijem kofeinu
a alkoholickych népojt, vysokd stresova zatéz a znecisténé vnéjsi prostiedi. Vysledkem je nejen tnavovy
syndrom a svalové kiece, ale i zvySené riziko zdvaznych civilizaénich chorob. Nedostatek horciku
zpUsobuje fadu poruch v oblasti metabolizmu svald, kardiovaskulamiho systému, kostntho metabolizmu
a procesu ziskavani energie. Epidemiologické studie dokazuji vysoky vyskyt kardiovaskulérnich pfihod

a zkraceni Zivota téchto pacientd, u premenopauzdlnich Zen poskozent kosti a rozvoj osteopordzy.

Jednou z cest, jak se chranit pfed projevy nedostatku hofciky, je pravidelné kazdodennf pitf pFirodni minerdlni
vody bohaté na hofeik. Vyzetteni v rémei studie ukazala vyznamné zvy3eni hodnoty hoiciku v krvi u skupiny
osob, které pily mineraIni vodu Magnesia.? Prokdzala se také vysokd biologickd dostupnost hotéiku z této
minerdlni vody. MinerdIni voda se zvysenym obsahem hof¢iku je proto mimofédné vhodnd pro pitny rezim

dospélych i déti, zejména pak pacientt se sklonem k deficitu drasliku, kardiakd, hypertonikd a diabefiko.

SHRNUTI

* Pro ¢&lovéka je hofcik zcela nepostradatelnym prvkem pro ziskdvani energie a pro viechny
reakce, které s preménami energie v téle souvisi, zejména pro funkci svald, prenos vzruchu
a funkce nervové tkdnég, tvorbu tuku a bilkovin v téle, mineralizaci kosti a zubd.

* Pfes velké rozsifeni hof&iku v zevnim prostiedi je jeho nedostatek ve vyzivé v promyslové rozvinutych
zemich velmi Easty a stdle se prohlubuje.

* Deficit hoféiku pfitom snizuje kvalitu Zivota, zvy3uje vyskyt i zdvaznost komplikaci diabetu
a osteoporézy, ohroZuje na Zivoté nemocné trpici srdeénimi a cévnimi chorobami.

* Stabilni rovnovéha mezi pfijmem a vydejem hoféiku i pfi dlouvhodobém poddvani minerdlni vody
Magnesia ukazuje, Ze nedochdzi k pretizeni organizmu touto minerdlni latkou.?

* Nizky obsah sodiku v minerdlni vodé Magnesia zaruéuje malé zatizeni sodikem, pomér
vyluéovéni sodiku do modi zistdvd konstantni, a proto je tato minerdlni voda vhodné

i pro nemocné trpici hypertenzi a kardiovaskul&rnimi chorobami.?

2 Studii ,Hodnocent stavu télesnych zasob hoteiku v populaci a potencidlintho rizika jeho nedostatku” proved! Aqualife Institute spolecné s Centrem pro vyzkum a vyvoj
Fakultni nemocnice Hradec Krdlové v roce 2012, zi¢ashnilo se ji celkem 100 osob ve véku 17-84 let.
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2.2 Pitny rezim a urologické zdravi

Pro sprévnou funkci ledvin a celého mocového Ustroji je nezbytny pravidelny pfijem tekutin. Nedostatecny
pfisun tekutin nedovolf ledviném dostatecné se proplachovat a hrozi vznik ledvinovych kament, ale také
z&nétd mocovych cest i méchyfe. Pfi dostatecném pfijmu tekutin je mo& nafedénd a moceni viasiné ani
nevnimdme, netvolf se kaminky. Koncentrovand mo¢ drazdi mocové cesty a jeji nevhodné pH podporuje
rozvoj bakferiaIni infekce. Ve spojeni s vinem nebo ostrym jidlem vede nefedénd (koncentrovand) moé
k palivému moceni a dalsim pfiznakdm zanétu mocovych cest, prestoze zanét nenf pfitomen. MnozZstvi
tekutin ma vliv na koncentraci a barvu mo¢i. Lékar proto hned poznd, Ze pacient, ktery ve sklenicce prindsi

fmavé oranzovou mo¢, mélo pije.

Kapacita zdravého mocového méchyre se pohybuje od 150 do 350 ml, maximalng 450 ml. Jednorazove
se dd v méchyii udrzet az Q00 ml moéi. S kapacitou mocového méchyie souvisi Eetnost nuceni na mocent.
Pfi malokapacitnim nebo drazdivém méchyii se dostavi nuceni na moceni uz pii naplnéni 100 ml i méng,
tedy pomé&mé casto. Kapacita mocového méchyie je u muzd i Zen stejnd. Kapacitu méchyie nebo pocit
vnimani néplné méchyie viak mohou ovlivnit rizné anatomické nebo endokrinni zmény joko napiiklad
t&hotensivi, pokles panevnich organt v klimakteriu, zv&fsend prostata, nddory v malé panvi. Normdlnf je
do 10 moceni za den (8% b&hem dne, 2% v noci), pfi doporu¢ovaném pfijmu tekutin. Pokud nékdo
chodi mogit &ast&ji, mél by navstivit urologa. Casté mocenf totiz miZe byt pfiznakem nejroznéjsich, nejen

urologickych onemocnéni.

Ledvinové kameny

Hlavnim kolem ledvin je vylu¢ovéni vody a prebytecnych latek v tle (napf. sodiku, drasliku, fosfatd nebo
vapenatych iontd] a zplodin metabolizmu (napt. kyseliny mocové, mocoviny, kreatininu). Vsechny tyto
odpadni latky jsou vylugovény moci. Mezi nejastéjsi onemocnéni ledvin patii z&nétliva onemocnéni,

nadorova onemocnéni, druhotnd postizeni pii cukrovce a onemocnéni ledvinovymi kameny (urolitiGzal).

Urolitidza provazi lidstvo celou jeho historii, v poslednich dvou deké&ddach se viak jeji vyskyt zvysuje!).
Kazdy jedinec v na3f populaci mé v pribéhu svého Zivota asi 12% 3anci onemocnét ledvinovymi kameny.
UrolitiGza ma vysoké riziko recidivy, az v 70 % pacientd se mdZe zopakovat - pravdépodobnost
opakovaného vzniku ledvinového kamene je do jednoho roku od prvntho vyskytu 10% a do deseti let
iz 50%7). Nejcast&jsi vyskyt urolitidzy je v produktivnim véku, vice u muzi nez u Zen, ale nenf vyjimkou ndlez

ledvinového kamene u malych déti ani u pacientd vysstho véku.

Na vzniku urolifigzy se podili mnoho faktord. K t&m nejrizikovéjsim patii nedostatecny prijem tekutin,
nevhodné sloZeni stravy a zvydend koncentrace latek tvoficich ledvinové kameny. Zakladnim pravidlem
prevence je proto dostateény pfijlem vhodnych tekutin, které pomohou nafedit mo¢, a tim vyrazné snizi riziko
uroliiézy. V pifpadé nedostatku tekutin t&lo produkuje moe s vy3si koncentraci odpadnich produktd, z nichz
se mohou tvofit krystaly a nésledné ledvinové kameny. Proto je dolezité dosdhnout denntho vydeje moci
nad 2 I°), diky pravidelnému a vhodnému pitnému rezimu. Dostatecny pifiem tekutin jsou minimalng 2 litry
denné s preferenci vody a minerdlek, vypité v prob&hu celého dne.

I Pearle MS, Goldfarb DS, Assimos DG, Curhan G, Denu-Ciocca CJ, Matlaga BR, ef al. Medical management of kidney siones: AUA guideline. J Ural.

2014;192(2):316-24.; ? Kocvara R, Plasgura P, Petrik A, Louzensky G, Bartonickova K, Dvoracek J. A prospective study of nonmedical prophylaxis after a first kidney
stone. BJU Int. 1999;84(4):393-8.; ¥ Borghi L, Meschi T, Schianchi T, Briganti A, Guerra A, Allegri F, et al. Urine volume: stone risk factor
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Jak dokazuji odborné prace, na prevenci urolitidzy mé pfiznivy efekt voda s obsahem minerdlnich latek®”).
Napfiklad vy3si obsah hoiciku anebo drasliku ve vodé vede k alkalizaci moci a zvysenému vylucovani citrdtu,
branicich vzniku kamend® ). Neni tedy pravda, Ze by minerdlni vody prispivaly ke vzniku ledvinovych kameno.
Ke kazdodennimu piti jsou vhodng&3i pifrodni minerdlky s nizsim a stfednim obsahem minerdlnich latek nez
minerdlky s vysokym obsahem minerdlnich latek'©). Vhodné jsou také ovocné 3favy, zejména pomerancovy
dzus. Nevhodné jsou kolové napoje'] a ndpoje s obsahem cukru'?), které riziko vzniku urolitiazy zvy3uj.
Historicky fradované a mezi pacienty oblibené piti piva nelze pro zabranéni tvorby ledvinovych kamend

doporucit vzhledem k vysokému pifsunu energie, a tim zvydenému vylu¢ovani kyseliny mocové v moci.

Vedle pitného rezimu ma na vznik ledvinovych kament vliv také skladba jidelnicku. Obecné by strava méla
byt sffidmd a pestrd, s optimdlnim pfijmem energie a soli. Nadmémy energeticky pfijem vede k obezitg
a obézni pacienti maji vét3i sklon k tvorbé ledvinovych kamend. K obezité prispivaji také potraviny Zivocisného
pdvodu, obzvlgste tuengisi druhy mas (obsahuji vysoké mnozsivi tukd). Potraviny Zivocisného pdvodu navic
obsahuji i puriny, které zvy3uji podil kyseliny mocové v mogi, rovnéz podporujici vznik ledvinovych kameno.
Sol zposobuje zadrzovani tekutin v t&le, které pak produkuje pfilis koncentrovanou mog, v niz se ledvinové

kameny tvoif snaze.

Nutriéni desatero pro zdravé ledviny:
1. Pijeme minimalné 2 | tekutin denné a pfi nadmémém poceni, zvysené t&lesné namaze,
dlouhodobém pobytu v horkém prostiedi nebo projmu piijem tekutin tmémé zvysime.
2. Pifiem tekutin b&hem dne rovnomé&rné rozdélime do mensich davek (pijeme zhruba
ve 2-3hodinovych infervalech).

w

Pfed spankem vypijeme piiblizné 0,5 I tekutin a tekutiny dopliiujeme i po no&nim mocent.

4. Pijeme predeviim pfirodni vodu bez obsahu cukru a chemickych pridamnych latek (méla by tvofit
polovinu pfijatych tekutin).

5. Do kazdodenniho pitného rezimu zafadime piirodni minerdlky (slabé i stffedné mineralizované vody
mozeme pit dlouhodobé).

6. Pitny rezim by mél byt pestry, proto stfidame i bylinné &aje, ovocné stavy (nejvhodnéjsi je
100% pomerancova) a mléko.

7. Omezime pfijem piva a alkoholu vibec.

8. Stravujeme se stiidmé a rozmanité (idedIn& podle vzoru stfedomofské kuchyng), neprekracujeme
svij optimalni energeticky pifiem (hodnoty BMI by se mély pohybovat v rozmezi 20-25).

9. Ve svém jidelnicku dodrzujeme denni pifiem zivocisnych bilkovin v rozmezi 0,8-1 g/kg télesné
hmotnosti (pfi standardnim dennim rezimu bez zvysené potieby).

10. Omezime také pifiem soli, vénujeme pozomost sloZent potravin (mohou obsahovat sol v podobé

stabilizatoru, konzervantu, dochucovadla nebo barvival.

4 Karagulle O, Smorag U, Candir F, Gundermann G, Jonas U, Becker A, et al. Clinical study on the effect of mineral waters containing bicarbonate on the risk of urinary
stone formation in patients with multiple episodes of CaOx-urolithiasis. World J Urol. 2007;25(3):315-23.; * Trinchieri A, Boccafoschi C, Chisena S, De Angelis M, Seveso M.
[Study of the diurefic efficacy and tolerability of therapy with Rocchetia mineral water in patients with recurrent calcium kidney stones]. Arch lial Urol Androl. 1999,71(2):121-4,;
“IRodgers AL The influence of South African mineral water on reduction of risk of calcium oxalate kidney stone formation. S Afr Med J. 1998;88(4):448-51.; 7' Gutenbrunner
C, Gilsdorf K, Hildebrandt G. [The effect of mineral water containing calcium on supersaturation of urine with calcium oxalate]. Urologe A. 1989;28(1):159.: ® Bertaccini A,
Borghesi M. Indications for a medium mineral high bicarbonate water (Cerelia) in urology. Arch ltal Urol Androl. 2009;81(3):192-4.; 7 Siener R, Jahnen A, Hesse A. Influence
of a mineral water rich in calcium, magnesium and bicarbonate on urine composition and the risk of calcium oxalate crystallization. Eur | Clin Nutr. 2004;58(2):270:6,;
19 Simeoni PG, Barbera G, Battisti A, Battisti P, Frascaro E, Fassino V, et al. Oligomineral versus bicarbonate alkaline water on urinary excretion of solutes in normal subjects.
[TALUAN JOURNAL OF MINERAL AND ELECTROLYTE METABOLISM. 1998;12(3,/4):8790.; 11) Shuster J, Jenkins A, Logan C, Bamnett T, Riehle R, Zackson D, et al. Soft
drink consumption and urinary stone recurrence: a randomized prevention trial. | Clin Epidemiol. 1992;45(8):911-6.; 12) Ferraro PM, Taylor EN, Gambaro G, Curhan GC.
Soda and other beverages and the risk of kidney stones. Clin | Am Soc Nephrol. 2013;8(8):138995.
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Infekce moéovych cest

V &etnosti vyskytu jsou infekce mocovych cest na 2. mist&, hned po infekcich cest dychacich. Prvni mocové infekce
se mohou objevit uz v détském véku. Ve svém Zivoté se s nimi setkdvd kazdd druhé Zena, u 30 % z nich dochdz
k recidivé, u 15 % jsou recidivy asté. MuZi trpi zanéty mocowvych cest spise ve vyssim véku, kdy témé&F srovnai
pocty frpicich Zen. Zanétlivé onemocnéni mocovych cest vyvoldvaii v nasich podminkach bakterie piftomné
v modi nebo tkénich mocovych cest, ostatni pavodci (viry, kvasinky, parazité) se objevuji vzacné. Zénéty mohou
postihnout homi mocové cesty (ledviny), oviem mnohem Easté&ji postihuji dolni mocové cesty (mocovy m&chyr,
mocovou frubici, u muZ0 i prostaty, varle ¢i nadvarle). U Zen byvaji tyto zanéty spojeny s gynekologickymi
infekcemi. Uroinfekci mdZe onemocnét i jinak zdravy lovek, ale astéji onemocni akiualng oslabeny jedinec
nopitklad prochlazenim, obvykle ve spojeni s tnavou a nedostatecnym pitnym reZimem. Piiznaky se mohou
projevit bolesfivym mo&enim, Eastym nucenim na moceni, bolesti v podbfisku a az v 80 % roznou skalou cerveného
zbarveni modi (v dusledku krvaceni sliznice méchyfe postizené zanétem). Nastup problémd byva poméme

rychly, i v i¢du hodin. Nejeastéjsi pricinou je prochlozeni, hned po ném prenos bakterif sexudlnim stykem.

PFi obtiZich hraje doleZitou roli Easté mocent, protoze pomdahd vyplavovat bakterie a omezovat jejich mnozent.
K tomu je nezbytny zvydeny pifiem vhodnych tekutin, diky kierému se zdroveri snizi koncentrace modi, a tim
i drazdéni mocovych cest. Spravny prijem tekutin je takovy, ktery umozni vymocit za 24 hodin 2 litry moce. Vhodné
tekutiny jsou voda, minerdlky a slabé Eaje. Doporucuji se pit i lécivé Eaje se zklidrujicim protizanétlivym efektem,
nopi. hefmdanek, fepik lékatsky, hluchavka, zlatobyl nebo ostropestrec. Pri pretrvavaiicich potiZich je nezbyiné
vyhledat lékaie a onemocnénf Iécit, aby se nevyvinulo v chronickou formu. Zaklad lécby zanétu mocovych cest
tvorf antimikrobidlnf lécba, kerd je bez dostateného pifimu tekutin viak méné efektivni.
a
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SHRNUTI

*  Pitny reZim je nezbytnou soucdsti prevence urologickych, ale i celé fady dalsich onemocnéni, véetné téch velice
zGvaznych. Prijem tekutin md byt raciondlni, tzn. takovy, aby ¢lovék vymogil za 24 hodin 2 litry moéi.

*  Slabé a stfedné mineralizované vody zafadit kazdy den (nejen obé&as) do pitného reZimu déti, adolescentd,
dospélych i seniord - maiji optimdlni sloZeni pro zdravi, na rozdil od vody obsahuji minerdlni létky, které
phispivaji k Upravé minerdlového hospodéistvi organizmu, a pomdhaiji tak zachovdvat zdravé ledviny
a mocové cesty.

*  Koncentrované roztoky jako dZusy a dréZdivé roztoky, napriklad vino, obsahuii kyseliny, které mohou drézdit
mocovy méchyF, ale i sliznici Zaludku, proto je vhodné fedit je vodovu.

e Tvrdy alkohol konzumovat co nejménég, idedlné vibec, protoze podporuje vznik urdtovych kamend
v ledvindch.

*  Pivo miZe byt sou&ésti pitného rezimu, ale v omezeném mnoZstvi (obéas jedno, dvé), protoze kromé alkoholu

doddva télu az prili§ velky objem tekutin, ktery zatéZuje krevni obéh a srdce.
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2.3 Pitny rezim a zdravi kiZe

Koze je orgdn, kiery je v piimém kontakiu s vn&jsim prostfedim a ktery mdZe byt timto prostiedim jak
pfiznivé, tak i nepfiznivé ovliviiovén. Aby kize spravné fungovala, potfebuje jako véfsina bunék a systémo
v organizmu dostatecné mnoZsivi vody neboli hydrataci. V t&le dospélého ¢lovéka tvofi voda zhruba
60 % jeho hmotnosti - 2/3 vody se nachdzi v buiikdch a 1/3 v mezibun&Eném prostoru. Kize obsahuje
6-81vody, pficemz 6 | jije v podkozi, 120 ml v pokozce a 20 ml v rohové vrsivé. Kdyz ma kize vody dost,
ie krasné hladkd a vypnutd, kdyz ma vody mdlo, je povadld a scvrkla. Dehydratovand kize je navic kiehkg,
ma oslabenou bariérovou funkei a jeji buiiky neplni svoji normélni tlohu. To vede k olupovani, Supinatén,
pocitu napéti a unavenému vzhledu, dochdazi k predcasnému starnuti, zvyiuje se riziko alergickych reaket.

Tovdrna na zdravi a krdsu

Koze se vyznacuje velmi vysokou metabolickou akfivitou, to znamend, Ze vyrdbi velké mnozsivi Geinnych
latek. Naptiklad funguije jako zasobdrna tuku, ktery organizmus prob&zné odbouréva a vyuziva jako zdroj
energie. V kiZi se proto neustdle néco fransportuje, a k tomu jsou potieba tekutiny. Kdyz je v kizi tekutin
nedostatek, transport vézne. Navic pfi vyrobé Gcinnych latek vznikaji odpadni produkty, které by v kozi
nemély zistat. To je také tkol vody, sesbirat prosttednictvim lymfy odpadni latky a pres lymfatické cévy
a uzliny je odvést do krevniho ob&hu. Zasadni roli tady hraje voda doddvand t&lu pitnym rezimem,

hydrataéni krémy maiji pouze lokalni teinek na povrchu koZe a s transportem v kizi nepomohou.

Hydrataeni krémy a ostatni hydrataéni piipravky maji pro zdravi a krasu kize také vyznam, ale nejlépe
v kombinaci s pitnym rezimem. KoZi je nuiné zasobovat vodou zevniff, péce zvenku md jiny efekt. Voda
dodévand kizi zvenku se musi dostat pres rohovou vrstvu, a to je pro ni jisty handicap. Buriky kozntho
povrchu totiz chrani lipidova vrstva, kierd pusti vodu dovnitf bunék jen tézko. Diky tomu se nezagneme
rozpousfét, kdyz se ponofime do bazénu - kolem spousta vody, ale hydratace celého t&la veetng kize
ie zanedbatelnd. Pinos krémd spociva vice nez v hydrataci v komplexnim zvlagnovant pleti, které dodavaij

lipidy. Tim zjemfiuji rohovou vrstvu a zdroven podporuiji ochrannou funkci kiize pred vnéjsim prostiedim.

Vodu zevnitt je tireba doddavat koznim bunkam pravidelné. Pri narazovém piti vétsiho mnozsivi vody t&lo tuto
vodu velmi rychle zase vylouei (vymoci) a kozni bufiky z ni t€mé&F nic nemaji. Zatimco pfi dlouhodobém
pravidelném zdsobovani téla vodou si organizmus stihne uloZit vodu do kize, kterd pak tyto zdasoby
vyuziva. Projevi se fo také na jejim vzhledu, a to uz po nékolika dnech. Nejprve se naplni vodou (a rozsifi)
horni i stfednf vrstva kiize, nacez se povrch kiZe vypne, vyhladi a pusobi mladistvéi.
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V pifpadé stamuti kize predstavuje hlavni problém ztrata jejiho objemu s nésledkem propadlych tva,
scvrklé pleti a viditelnych vrések. Pokud je t&lo dostatecné zasobovéno vodou, kize se mnohem déle udrzi
mladistvé svézi a krasnd. PFi spravném pitném rezimu a dostatecném mnozsivi vody v kizi zbytecné
nevznikaiji vrasky, prosté nejsou. Piti vody tedy skutecn& pomahd, nejen opticky, ale i prakticky, vyhladit vrasky

a zpomalit stérnutf pleti.
Studie o vlivu pitného rezimu na stav kizZe

Vliv pravidelného pfijmu vody na kizi zkoumala studie »Ovlivnéni hydratace kize pfi pravidelném pifjmu
pramenité vody Aquilag, jejimz cilem bylo pfinést nezkresleny prehled o vlivu pitného reZimu na rovnovahu

hydratace pokozky i na jeji vzhled.')

Vysledky studie:

o klinické sledovani potvrdilo, Ze pravidelné pit pfirodni pramenité vody Aquila, kterd byla ve studii
pouzita, statisticky vyznamné zvy3uje hydrataci pokozky a skary,

* koZe byla po pravidelné hydrataci méné vysugend, vice vlaénd, hebkda a pruzna oproti prvni kontrolnt
skupiné v proméru u 81,8 % testovanych osob ve druhé skupiné a u 84,8 % osob ve fetf skuping,

* kize byla po pravidelné hydrataci pfi porovnéni méfeni pfed zahdjenim pravidelného piti vody
a po skon&eni experimentu méné vysudend, vice vlagnd, hebkd a pruzné u shodnych paciento,
tedy u 81,8 % testovanych osob ve druhé skupiné a u 84,8 % osob ve fietf skuping,

* 96,9 % jedinct ve druhé skuping a 93,9 % jedinci ve feti skuping mélo v ultirazvukovém vyseffent
pfi poslednim mé&feni oproti prvnimu méfeni pfed zacatkem pit 3irdi hornf (pokozku) a strednf (3karu)
vrstvu kdze v priméru o 11,6 % (od 2,3 do 19,7 %),

* hydratace pomoci koreometrického méfeni se ve druhé a feti skupiné statisticky vyznamné zvysila

po skonceni pitf vody oproti vychozimu stavu na obliceji o 12,7 % a na rukou o 15,1 %.

SHRNUTI

* Aby kdZe sprévné fungovala, potiebuije stejné jako vétsina bunék a systém0 v organizmu dostateéné
mnozstvi vody neboli hydrataci.

* Dehydratovand kize je kiehkd, md oslabenou bariérovou funkci a jeji buiky neplni svoji normdlni
dlohu - to vede k olupovéni, Supinaténi, pocitu napéti, riziku alergickych reakci.

 Zasadni roli hraje voda dodévand télu pitnym reZimem, hydrataéni krémy maiji pouze lokdlni G&inek
na povrchu kiZe a s transportem vody v kiZi nepomohou.

*  Vodu zevniff je tfeba doddévat koznim bufikém pravidelné - pfi ndrazovém piti vétsiho mnoZstvi vody
ji télo velmi rychle vylouéi (vymodi) a koZni bufiky z ni téméf nic nemaiji.

* Pokud je télo dostateéné zdsobovdno vodou, kiZe se mnohem déle udrzi mladistvé svézi a krasné

- piti vody skuteéné pomdhd, nejen opticky, ale i prakticky, vyhladit vrésky a zpomalit stérnuti pleti.

1" Studii »Ovlivnéni hydratace kize pfi pravidelném piijmu pramenité vody Aquila« proved! Aqualife Institute spolecné s kolektivem prof. Pefra Arenbergera
na Dermatovenerologické klinice FNKV v Praze v kv&inu 2017. Do studie bylo zafazeno 100 dobrovolnkd, 89 Zen a 11 muzi s vékovym promérem 42 let,
pricemz 64 % probandd mé&lo suchy nebo extrémné suchy typ kize, 18 % mastny a 18 % normélni. Probandi byli rozdéleni do ffi skupin. Prvnf skupina byla kontrolnf
se 34 osobami, které neménily své potravinové ndvyky béhem celého experimentu. Druhd skupina o velikosti 33 osob vypila v den O b&hem 10 minut 1 litr vody.
Probé&hlo u ni ultrazvukové méfeni tloustky stredni vrstvy kiiZze na standardizovanych mistech a elastficity kiize na stejnych mistech pied pozitim vody a 1 hodinu
po za&dtku piti. Poté tato skupina pokragovala v pravidelném piti 1,5 litru vody navic k béznym potravinovym névykim po dobu 14 dni. V den 7 a 14 bylo
zopakovdno méten!. Treti skupina o velikosti 33 osob vynechala po&dtecni pitny reZim a pila vodu denné po dobu 14 dni se stejnou frekvenci méfenti.
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2.4 Pitny rezim a zdravi zubd

Z&kladnim predpokladem  zdravého chrupu je kvaliini preventivni péce, protoZze prevézné véfiing
onemocné&ni Usini dutiny |ze pfedeiit spravnou Ustni hygienou a zdravou Zivotospravou. Odbornici
zdOraziuji, Ze Cisty zub se v drfivé v&fsing pifpadd sam nezkazi. Nejcast&jsi piicinou vzniku zubniho kazu
je $patné odstrafovany plak, to znamend 3patné isténi zubl. Sprévnd péce o zuby je pritom dilezita uz
od raného détstvi. Prohiesky v Ustni hygien& a omlouvani necisténého détského chrupu se diive ¢i pozdé;i

projevi zubnim kazem. Na zdravi zubd mé& ovsem vyznamny vliv také zpisob stravovani a pitny rezim.

Fakta o zubnim kazu:
*  zubnfkaz ani parodontitida (parodontéza) nejsou dédiénd onemocnéni,
e zubni kaz je nejroziifensjsi lidskou chorobou, postihuje az 80 % populace,
*  preventivni zubni prohlidku v Cesku kazdoroéné neabsolvuje tietina predskolnich a pétina skolnich
déti,
*  zubni kémen je zivrdly bakteridIni povlak na zubu, zpsobuije kazivost zubd a zanétlivé stavy dasni,
* parodontitida za&ing krvacenim désni, konéi ztratou zubu a miZze vést az k infarkty,

*  zdasadni G¢innou obranou pfed zubnim kazem i parodontiidou je spravnd dentdlni hygiena,

e v prevenci zubniho kazu hraje doleZitou roli spravndé vyziva véetné pitného rezimu.

Nejlepsim predpokladem zdravého chrupu ditéte jsou rodice se zdravym ndhledem na Zivot. Kdyz si
rodice necisti zuby a nepovazuji to ve svém Zivoté za dilezité, t&zko naudi &istit zuby své dité. Zkazené
zuby rodicl jsou zndmkou toho, Ze se neumf o svij chrup spravné starat, a protoze se déti uci predeviim

prikladem svych rodi¢o, mivaji i déti téchto rodict zkazené détské zuby.
Ndvod na zdravé zuby

Prevence zubniho kazu a onemocnéni Ustni dutiny ma jednoduchd pravidla. Idedlni je byt k prevenci veden
iz od détstvi. Pravidla jsou jednoduchd i proto, Ze vime, co nasim zubim a Ustim 3kodi. Vime, jak se
pred skodlivymi vlivy chrénit, jak je snizit nebo zcela omezit. Mame k dispozici celou fadu kvalimich,
cenové dostupnych pomicek a piipravko, které dodrzovani preventivnich opatfeni usnadriuji a diky
kterym je prevence velmi G&innd. Tato prevence je viak ndarocnd tim, Ze vyzaduje kazdodenni dislednost.
Tu zakladni, nejucinn&jsi prevenci totiz musi délat kazdy sam, trpélivé a peclivé kazdy den po cely svij

Zivot. Zahmuje 3 zdakladni pilife:

Mechanické &isténi zubd
Velmi dilezité je systematické cisténi zubu, se kterym vyznamné pomohou pravidelné navitévy dentdlni
hygienistky. Doporucuie se zuby peclivé istit dvakrat denné zubnim kartackem a pouZivat pii tom i pomicky

na &isténi mezizubnich prostor (mezizubnf kartacky a dentdlnf nit).
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Vyziva a pitny rezim

Pravdépodobnost vzniku zubniho kazu zvysuje konzumace sladkych jidel a popijeni sladkych napojo
b&hem dne. Neni nutné se sladkosti Upln& vzdat, protoze pro vznik zubniho kazu neni podstatné
mnoZstvi cukru, ale frekvence jeho pfisunu. S ohledem na zubni zdravi je zdsadni rozdil, jestli snime
tabulku ¢okolady najednou, nebo ji uzdibujeme v probéhu celého dne. Obdobou je piti sladkych
napoji. Lepdi je snist nebo vypit néco sladkého najednou, nez misat prob&zné cely den. A vibec
nejlepsi je pit neslazené népoje, kieré by se mély stat zékladem naseho kazdodenniho pitného rezimu.
Vhodnym zdrojem tekutin pro pitny rezim dospélych i déti je pfirodni pramenitd voda, pifrodni slabé

az stredné mineralizovand voda nebo neslazeny &ai.

Fluoridova péce
Ucinnou pomoci proti zubnimu kazu je také fluoridace. Zaiisti ji zubni pasta s fluoridy, u lékate pak néktery
z prostedkd ur¢enych k profesiondlnimu pouziti. U détf se doporucuje pouzivani zubni pasty s fluoridy

odpovidajici véku ditéte, samoziejmé v kombinaci s Gcinnym &isténim zubd.

SHRNUTI

» Cisty zub se ve vét$iné pfipadd sém nezkazi, pfi¢inou vzniku zubniho kazu je $patné odstrafiovany

plak. Alfou a omegou prevence zubniho kazu je proto pravidelné a peclivé ¢isténi zubi kartdekem,
pastou s fluoridy a pomUckami na &idt&ni mezizubnich prostor.

e Sprdvnd péle o zuby je pfitom dilezitd uz od raného détstvi. Pokud se dité nenauéi zdkladnim
ndvykdm Ustni hygieny v &ele s &isténim zubd a Zivotosprdvou, prenese si velmi pravdépodobné
$patné stereotypy do svého dalsiho Zivota.

e Z hlediska pfijmu potravy je pro vznik zubniho kazu nejrizikovéjsi neustaly pfisun cukrg,
tzn. pribézné popijeni slazenych ndpoji nebo uzobévéni sladkosti. Kazdy by se proto mél nauéit

pit &istou vodu, nejlépe pFirodni pramenitou a slab& nebo stfedné mineralizovanou.
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3. Specificky pitny rezim

V uréitych situacich danych vékem, Zivotnim stylem nebo roénim obdobim
je vhodné doplnit pfirodni pramenitou vodu jedté jinymi tekutinami,
které dodaji télu i dilezité minerdlni latky (hofcik, draslik, vapnik)
a dal$i prospésné slozky (vitaminy, cukr jako zdroj rychlé energie).
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3.1 Pitny rezim a déti

Potfeba piijmu tekutin na jednotku hmotnosti je u dét vy3si nez u dospélych a jejich organizmus reaguje
na nedostatek tekutin citlivéji. Nedostatecny pifiem tekutin se u déti rychleji odrézi ve zméndéch vnitiniho
prosffedi, ve zméné poméru cervenych krvinek a plazmy i nasledné dehydrataci. Fyziologicky se snizeny
prijem tekutin projevi pocitem zizn&, kdy mnoZstvi hromadicich se osmoticky aktivnich latek signalizuje mozku
potiebu doplnit tekutiny. U déti, stejn& jako u seniord, viak dochdzi ke snizenému vnimani nebo poruse
pocitu Zizn&. Nedostatec¢nym a nepravidelnym pitim si totiz snizuji svij reflex pocitu zizn& a ve spravnou
chvili nerozpoznaji, kdy jejich télo potiebuje zavodnit. Protoze jejich organizmus md vy3si metabolickou
akfivitu nez dospély organizmus, nezralé funkce ledvin a malé kompenzaéni rezervy, jsou d&ti mnohem

nachylngjsi ke stavu dehydratace, jejiz proces u nich propukne velice rychle, vétsinou v féddu hodin.

Fyziologickd potfeba pFijmu vody (ndpoje + potraviny):

POTREBA VODY

Novorozenci 1.-3. den 30-70 ml/kg/den
Novorozenci 4.-28. den 100-150 ml/kg/den
Kojenci 1.-12. mé&sic 150-120 ml/kg/den
Déti 1-6 let 100-90 ml/kg/den
Déti 7-10 let 85-70 ml/kg/den
D&ti 11-18 let 50-40 ml/kg/den
Dospéli 35 ml/kg/den

Dostateény pFijem tekutin

Uz mind& dehydratace je provazena zhorsenim vykonnosti. Napfiklad u skolnich déti byly v dobé vyuky
prokazany vypadky kratkodobé paméti, horsi koncentrace, snizend schopnost reaktivity na vyu€ovact
proces. Pfi zavazné dehydrataci postupné dochdzi k suchosti sliznic, omezeni tvorby potu a moce, zrychleni

srdeénf &innosti, snizenf krevniho tlaku, selhénf krevniho obé&hu a Zivotnich funkci.

Nepravidelnost v piijmu tekutin je hlavni piicinou, pro¢ se u déti objevuje dehydratace, a to i v pifpads,
kdy za cely den vypiji dostatecné mnoZsivi tekutin. Jako nejvétsi chyba se jevi vynechavéni ndpojd réno
a dopoledne. Dilezité tedy neni jen snidat, ale pofddné se po ranu i napit, protoze ranni pifjem tekutin
ovliviiuje celkovou hydrataci v prib&hu dne. Projevy dehydratace nastavaii pii osmolalité moci vy3si nez
800 mmol/kg (&im niz3i pifjem tekutin, tim vy33i hodnota osmolality mogi). Studie prokézala, Ze nebezpedi
dehydratace se snizuje, pokud déti rano piijmout z ndpojd i potravin cca 250 ml vody, za celé dopoledne
pak priblizng 400 ml vody. Takio spravné nepije polovina déti. Kazdé paté dité se po ranu vibec nenapije,
vice nez 10 % déti se napije pouze ffikrat denné nebo ménékrét za cely den. Jedna pétina déti, které vibec

nesnidajf, nebo se pouze najedf (ale nenapiji), maijf rano mnohem vy33i osmolalitu mo¢i a trpf dehydratact.”

! Studii »Vikendova nutriéni studie pitného rezimu geskych déti ve véku kolem 10 let« proved| Aqualife Institute ve spoluprdci se Spoleénosti pro vyzivu pod vedenim
MUDr. Petra Tlaskala v listopadu 2015 az breznu 2016. Hlavnim predmétem studie bylo zhodnoceni pitného rezimu déti ve véku 9-13 let v rémci vikendu
a ndsledného dne dopolednf skolni dochazky. Studie se Gasinilo 103 zdravych déti, bez chronickych & akutich onemocnénti.
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Hydratace déti v zdvislosti na pFijmu vody ze snidané a svadiny

Osmolalita
mmol/kg

Vysetreni moce

P 2 Ran
Snidané ano

<= 250 ml vody

Dopoledne 21 1159
Snidané Rano 688,5 7170 137 1063
> 250 ml vody

Dopoledne 655,9 670,0 65 1160
Snidané Rano 773,6 800,5 215 1239
a svadina
< 400 ml vody Dopoledne 841,0 850,5 252 1159
Snidané Rano /00,9 /30,0 137 1196
a svadina
> 400 ml vody Dopoledne 688,4 /37,0 65 1160

Pro spravné zavodiiovani organizmu je zarover dolezitd pravidelnost v prijfimant tekutin. Po sklenici by lidé
méli séhnout 3estkrét i vicekrat za den, ne oz pfi pocitu Zizné. To, Ze citime Zized, znamend, ze télu jiz
chybi tekutina a musf si o ni fikat. Pijeme-i tedy, oz kdyZ nés donutf Zize, je to pro nd3 organizmus pozdé.
Vzhledem k tomu, Ze déti pocituji Zizefi pozdé&ji, mize u nich snadno dojit k dehydrataci. Vétsina déti
(65 %) viak pije az tehdy, kdyz pociti zizen. A déti, které pocifuji Zizef, navic piji mén& Easto nez ty, kferé
piil prib&znég, aniz by cekaly na zized."

Vhodné népoje

Fyziologickym potfebam organizmu by mé&l odpovidat i vybér napoid k zaijisténi spravného pitného rezimu.
Vhodnym zdrojem tekutin pro déti je pfirodni pramenitd voda, kterd je Cista, neupravend, velmi kvalini
a neobsahuje piidatng latky. Soucasti kazdodenniho pitného rezimu by mély byt také pifrodni minerdalky,
které doplriuji t&lu dilezité minerdlni latky (napt. horcik, vapnik, draslik a fluor). Nedostatek minerdlnich latek

stejn& joko nedostatek tekutin negativné ovliviiuje kognitivni funkce organizmu.

V probéhu vyucovéni i mimo né&j se jako jeden z faktort rozhoduijicich o tom, po jakém napoji déti sahnout,
ukazuje dostupnost. Kontrolovat by se mél zejména obsah cukrd, kiery je Casto v népojich prehlizen
a podcenovan. Aviak pravé ndpoje jsou u déti vyznamnym zdrojem cukrd. Pres Q0 % déti pije slazené
limonady pravidelng, neceld fietina pak vice nez dvakrét tydng, kazdé dvandcté dite pije limonadu
dokonce kazdy den. Polovina cukr z denniho pfijmu sledovanych déti se do t&la dostane z napojd. Takove
mnozstvi vypitych cukrd predstavuie 10 % celkového denniho energetického pfijmu. Noopak minerdlini
vody nepijf déti asto. Napitklad vodu se sirupem si daijf tinactkrét ¢astéji nez prévé minerdlni vodu. Prijem
minerdlek pfitom pozitivné a pfirozené ovliviiuje bilanci minerdlnich latek, které se u nékterych déti ukazaly

nedostatecné.!!

') Studii »Vikendovd nutriéni studie pitného rezimu ceskych déti ve véku kolem 10 let« proved| Aqualife Institute ve spolupréci se Spole¢nosti pro vyzivu pod vedenim
MUDr. Petra Tlaskala v listopadu 2015 az bfeznu 2016. Hlavnim predmétem studie bylo zhodnocenf pitného rezimu déti ve véku 9-13 let v ramci vikendu
a nésledného dne dopoledni skolni dochazky. Studie se veastnilo 103 zdravych déti, bez chronickych &i akutnich onemocnént.
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PFijem energie z jednoduchych cukri - vikendovy jidelniéek

Sacharidy g/den 226,5 2211 157,5 309,7

Podil sacharidi
na energetickém 50,4 % 51,3 % 42,0 % 558 %
pfijmu %

Cukry (mono 897 84,5 477 135,2

a disacharidy) g/den

Cukry z népojo g/den 427 36,1 10,8 773

Podil cukro z ndpoju
na energetickém 9.4 % 8,6 % 22 %
pfijmu %

SHRNUTI

 Déti, které byly dfive pouceny o pitném rezimu, na tom byly v ohledu hydratace ve viech parametrech
mnohem lépe'), proto je potfeba kldst v&tsi diraz na osvétu jak u déti, tak hlavné u rodics, ktefi by
tyto doleZité informace méli pfedévat détem.

» Déti by mély rdno pfijmout z ndpojd i potravin cca 250 ml vody, za dopoledne (v&etné réna) pak
cca 400 ml vody - rodiée by mély dbdt na to, aby se dité pred odchodem do 3koly dostateéné
napilo.

 Ditétije tfeba pfipominat, ze by se mélo napit nejen pfi obédg, ale i v pribéhu dopoledni a odpoledni
vyuky, minimdlné 6x denné. Rodiée i 3kola by se zdroveri méli zajimat o vybér vhodnych népoji
pro déti s omezovénim konzumace cukrd.

* V neposledni fadé by rodi¢e méli jit svym détem prikladem, protoZze déti rady kopiruji své rodice,
af uZvtom pozitivnim, nebo negativnim - pokud neuvidiv rukou svych rodi¢d nékolikrat denné sklenici

vody, neséhnou po ni ani ony.

!1Studii »Vikendova nutriéni studie pitného rezimu ceskych déti ve véku kolem 10 let« proved| Aqualife Institute ve spolupraci se Spolecnosti pro vyzivu pod vedenim
MUDr. Petra Tléskala v listopadu 2015 az bieznu 2016. Hlavnim pfedmétem studie bylo zhodnoceni pitného rezimu déti ve véku 9-13 let v ramci vikendu
a nésledného dne dopoledni skolni dochdzky. Studie se t&astnilo 103 zdravych déti, bez chronickych &i akutnich onemocnént.

Aqualife Institute, z.0.
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3.2 Pitny rezim a sport

Nedilnou sou¢asti pravidelné pohybové aktivity by m&l byt dostatecny a vhodny pitny reZim, protoZe pracuijict
svaly potiebuji vodu k ochlozovéni, ale také ke stalému piivodu Zivin a odvodu zplodin metabolizmu.
Kazdodenni potfeba tekutin zdravého ¢lovéka se pohybuje podle t&lesné hmommosti okolo 2 litrd
(30-35 ml na 1 kg optimdlni t&lesné hmotnosti a den). Ridi se optimalni t&lesnou hmotnosti, nikoli aktudlni.
To znamend, Ze u osob s nadvdhou a obezitou se mnoZstvi tekutin spocité na t&lesnou hmotnost, kterou
by optimalng mély mit, nikoli kterou momentalng maii. Pod pojmem tekutiny se rozumi veskeré zdroje, tedy
nejen ndpoje, ale i voda z potravin a pokrm{ jako napfiklad z ovoce a zeleniny nebo polévek a salatd.
Samotné ndpoje mohou tvofit zhruba 1,2-1,5 litru na den. Potfeba tekutin vzrista v teplém i studeném,
ale zejména v suchém nebo vétmém prostredi. PFi sportu a pohybu je obecn& potfeba tekufin vys3i.
Ve viech t&chto pifpadech dochazi k odpafovani vody jako moznosti ochlazeni organizmu a je nutné mu ji

doplnit, spolu s minerdlnimi a dalsimi prosp&snymi latkami. Proto nenf jedno, kdy a co pijeme.

Méné ndroéné aktivity (chize v lehkém terénu, lehké domaci prace, méné ndrocné siezdové lyzovani
apod.) - pii t&chto &innostech dopliiujte zejména vodu jako ,médium pro chladig”, obsahujici niz§ mnozstvi
minerdlnich latek. Mezi vhodné népoje patii kojenecké, pramenité a mineralizované vody (Dobrd vodal,
pokud se napitklad kvoli okolni teploté vice potite, je pFinosné pit stfedné& mineralizované vody (Mattoni,
Korunni, Ondrégovka, Il sano). MizZete samozfejmé pit také kohoutkovou vodu, nicméné pro dopliovani
tekutin pii fyzické z&tézi nemusi byt vzdy dobrou volbou, velmi zdlezi na jeji kvalité.

Stfredné ndroéné aktivity (€251 domdci prace, leh&i vylet na bézkach, chize v 1&23im terénu, rychlejsi béh
v lehkém terénu aj.) - pfi t&chto cinnostech, pokud presahuji 40 minut, dopliivjte nejen vodu a minerdlIni
latky prostiednictvim slabé a stfedné mineralizovanych vod, ale také energii. Moznym doplikem pitného
rezimu jsou profo i mimé& slazené minerdlky (do 5 gramd cukru na 100 ml), pfipadné izotonicky nebo
v teplém obdobi hypotonicky ndpoj, ktery pipravite ffeba smichdnim teplého caje ze stfedné mineralizované
vody s frochou soli, medu a citrénu. Pokracuje-li zatéz delsi dobu, pravidelng kazdych 15 minut dopliiujte
minimd&lng 2 dcl tekutin. Mdzete pridat i malou misli tyeinku bez polevy. Pokud je vykon ocekavany (vite,
Ze pOjdete sportovat nebo na vylet), je vhodné pfiméten& zavodnit organizmus jesté pied zacatkem akfivity.
Po skoneeni aktivity pak postupné vypijte alespori pdl litru, lépe viak litr sttedn& mineralizované vody
s vy3§im obsahem hof&iku a drasliku (Magnesia, Mattoni, Korunni), v pifpadé vyrazn&jsi némahy i specialni

regeneracni sportovni nApoj.

Velmi néro&né aktivity (rychly b&h na bézkach, vysokohorska turistika, velmi intenzivni lyzovani na t&zkych
svazich atd.) - pfi dlouhotrvaijicich naroénych aktivitach je velmi dolezité dopliovat vodu, mineralnf latky
i zdroje energie. K tomu slouZi izotonické sportovni népoje s pfidanymi cukry a také siln& mineralizované
vody (Podébradka, Handcka kyselka, Magnesia Exira). Zirdta vody, minerdlnich latek a zaroven velka
spolieba energie po delsi dobu klade velké naroky na organizmus a je naprosto nezbymé dopliiovat
tekutiny i energii pred zacatkem, v prob&hu a samoziejmé i po skonéeni zatéZe. U intenzivnich sportovnich
ginnostf hrozi uz po jedné az jedné a pdl hodiné takovy stuperi dehydratace, ktery mize vyvolat velmi téZzkou

unavu. Po dvou az trech hodinach miZe kombinace intenzivni sportovni zatéze, vy$3i teploty prostred;,

stresu a nedostatku tekutin ohroZovat zdravi, u oslabenych jedinct dokonce Zivot (kardiaci, diabeticil. Ztraty O

tekutin se mohou podle prosttedi pohybovat az okolo dvou litrd za hodinu.

O




Zatimco v lét& mame tendenci pit ndpoje studené, s ohledem na venkovni teploty, v zimé& prefervjeme
napoje teplej3i. Pii provadéni sportovni akfivity uvnitf se teplota napoje samoziejmé fidi teplotou v télocviené,

nikoli venku. Ani v tomto pfipadé by viak ndpoj nemé&l byt extrémné studeny, protoze organizmus

by na né&j reagoval silnym prokrvenim rtd a nosohltanu, coz by mélo za nasledek pocit jesté vétsi zizné

as
b\

nez pred napitim.

PFijem tekutin a pocasi

Dovolend, sportovni aktivity nebo nevinné vyhliZejici prochdzky mohou znamenat v rdzném pocasi rdznou
24167 pro organizmus. | chladiva klimatizace v t&locviéng nebo v auté velmi vysuiuje, stejné jako prostiedr
pretopené. Télo pak odpafuje vodu, aby ochladilo organizmus - v teplém prostredi brani prehféti téla
z venku, pii studeném pocasi jde o stejny princip, jen se potime méné zjevné. Uplnym extrémem (s ohledem
na spotiebu tekutin pfi ochlazovani organizmu) je sportovani bud ve velmi teplém prostredi, nebo naopak
v mrazivém pocasi. V teplém prostredi s vysokou vihkosti vzduchu dochazi nejcastéji ke kolapstim z divodu
neschopnosti odpafovani tekutin a prehiati organizmu. Stejny problém nastane v pfipadé, kdy pfi sportu
ve sfudeném pocasi na sob& mame nedostatecné prodyiné obleceni. Pri venkovnich aktivitach hraje roli

i vété pocasi, protoZe vitr a proudéni vzduchu také zvyiuje ztratu tekutin.

V horkych letnich dnech nevnimame diky proudéni vzduchu pocit horka a mdZeme se velmi rychle prehiat
z nedostatku tekutin obecn& - nejen pii sportovani, ale treba i jen pii slunéni na plazi. Télo pak zirgcf
s tekutinami také minerdlnf latky (moci zejména draslik o potem sodik), které je zapotiebi doplnit spolu
s tekutinami. K tomu se velmi dobie hodi mineralky. Slabé a sffedn& mineralizované vody jsou vhodnou
soucdsti kazdodenntho pitného rezimu, pokud se v Iét& vice potime, vice sportujeme apod., mély by
pfijit na fadu i minerdlky silngé mineralizované, které obsahuji vyznamné&j3i mnozstvi minerdlnich létek
(zejména sodiku). Mezi vhodné ndpoje patii také fedéné piirodni, uméle nepiislazované ovocné

a zeleninové 3favy a Caje.

Tropickd horka se podepisuji nejen na sportovnim, ale i na pracovnim vykonu, af uZ je vykonévan ve vyrobni
hale, nebo v kanceldri. V zajmu kazdého zaméstnavatele je proto zajistit svym zaméstnancdm vhodny
pitny rezim. V letnim horku je povinnosti kromé& obycejné vody zaijistit zamé&stnancim navic tzv. ochranné
ndpoje, kferé maijf t&lu pomoci zvlddnout vedro a vyrovndvat ztraty z nadmémého poceni. Ochrannym
napojem mdze byt minerdlka, iontovy nebo energeticky ndpoj, pifpadné ovocnd &i zeleninova fava, zalezi
na profesi. D&lnici v t&zkém promyslu (svaredi, sklafi, soustruznici aj.) maji na ochranné népoje nérok, pokud
teplota na pracovisti dosdhne 26 °C, zatimco administrativni pracovnici v kanceléfich ochranny napoj

dostanou, pokud teplomér v préci ukaze 34 °C.

Aqualife Institute, z.0.
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Pred z4tézi:

* 2 hodiny pfed zacdtkem zatéze 400-600 ml tekutin,

* nizky pfijem tukd a vldkniny - pro rychlejsi prochod potravy trdvicim traktem a rychlejsi pfechod
energie ze stravy do cilovych bunék,

* vy$si pFijem sacharidg,

* pfiméfené mnozZstvi rychle stravitelnych proteind.

Béhem zd4téze:

* dopliiovéni ztrat tekutin 150-350 ml kazdych 15-20 minut,

* pfisun energie ve formé sacharidd (promérné 30-60 g/h),

* piedevsim v pfipadé, kdy zatéZ trva déle nez 1 hodinu nebo je provozovdna v extrémnich

podminkdch (horko, chlad, vysokd nadmoftskd vyskal).

Po zatézi:

* 450-675 ml tekutin na kazdy 0,5 kg zirdty télesné véhy béhem zatéze,

* pfijem sacharidd k doplnéni svalového glykogenu a zajisténi rychlejsiho zotaveni
(1,5 g/kg béhem prvnich 30 minut, déle kazdé 2 hodiny po dobu 4-6 hodin),

* pfijem aminokyselin a proteind k vystavbé a opravé svalové tkané.

1) Doporugeni odbornych sportovnich a dietologickych spolenosti (American Dietetic Association, Dietitians of Canada and American College of Sports
Medicine), které se usnesly na stanovisku, Ze adekvétni pfijem tekutin pred, béhem a po zatéZi je nezbytny pro zdravi a optimalni fyzicky vykon.

Aqualife Institute, z.0.




Zaver

Publikaci Pitny rezim a jeho vliv na jednotlivé oblasti zdravi I. vytvoiil Aqualife Institute v roce 2019

ve spoluprdaci s odborniky:

Tekutiny, zéklad zdravi
*  Véra Bohacova, DiS., nutrini terapeutka, mistopfedsedkyné Sekce vyZivy a nutriéni péce,
lenka Féra zdravé vyzivy
Neni voda jako voda
* Ing. Jana Jezkovd, balneotechnik, predsedkyné Svazu minerdinich vod
* doc. RNDr. Zbyneék Hrkal, CSc., hydrogeolog, Univerzita Karlova, Pfirodovédeckd fakulta,
Ustav hydrologie, inZenyrské geologie a uzité geofyziky
Minerdlni latky prospésné zdravi
* doc. MUDr. Pavel T&sinsky, vedouct lékar JIMP ve FN Krdlovské Vinohrady,
predseda Spolecnosti klinické vyZivy a intenzivni metabolické péce CLS JEP
*  Véra Bohacova, DiS., nutrieni terapeutka, mistopfedsedkyné Sekce vyZivy a nutriéni péce,
&lenka Féra zdravé vyzivy
Pitny rezim a zdravi kosti
* prof. MUDr. Zden&k Zad¢k, CSc., profesor vnitniho lékafstvi, vedouci Centra pro vyzkum a vyvoj
FN Hradec Krdlové, zakladatel Nadace pro rozvoj v oblasti metabolizmu, vyZivy a gerontologie
Pitny rezim a urologické zdravi
e prim. MUDr. Michaela Matouskova, Centrum komplexni urologické péce Urocentrum Praha,
mistopfedsedkyné Ceské urologické spolecnosti
* as. MUDr. Ales Petitk, Ph.D., Urologické oddgleni Nemocnice Ceské Budgjovice,
Urologické klinika 1. LF UK a VEN Praha
*  Mgr. Miroslava Matgikovd, DiS., Oddgleni nutri¢nich terapeuts VFN Praha
Pitny rezim a zdravi kizZe
* prof. MUDr. Pefr Arenberger, DrSc, MBA, FCMA, prednosta Dermatovenerologické kliniky
FN Krdlovské Vinohrady, prezident Ceské dermatovenerologické spolecnosti
Pitny rezim a zubni zdravi
e MUDr. Hana Zallmannova, zubni lékatka, feditelka Ceského zeleného kiize a projektu Détsky dsmév
* Vendula Jaklovd, DiS., dentélni hygienistka, ¢lenka Asociace dentdlnich hygienistek
Pitny rezim a déti
e MUDr. Petr Tlaskal, CSc., Ustavni nutricni lékat FN Motol, predseda Spolecnosti pro vyZivu
Pitny rezim a sport
*  RNDr. Pavel Suchdanek, nutricni specialista Fitbee se zaméfenim na sportovni vyZivu,

vyzkumny pracovnik IKEM, ¢len Féra zdravé vyzivy

Jménem Aqualife Insfitutu dékuji viem autorim a spolupracovnikim za spoluprdci, ochotu i trpélivost
pii tvorbé tohoto edukacntho materiglu.” Kldra Hdlovd, feditelka Aqualife Institutu, editorka publikace

Pitny rezim a jeho vliv na jednotlivé oblasti zdravi |.
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