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PATOFYZIOLOGIE VYZIVY

poruchy fraveni a metabolismu
poruchy zpUsobené nevhodnou vyzivou

poruchy zpusobené nedostatecnou pohybovou
aktivitou — nepomér energetického priimu a vydeje




NADVYZIVA, PODVYZIVA

1. Prijem energie (urCité ziviny nebo skupiny zivin) po delsi
dobu podstatne vyssinez je freba pro bazdlni
metabolismus - NADVYZIVA

2. Prijem energie po delsi dobu podstatné nizsi, nez
vyzaduje bazdlni metabolismus — PODVYZIVA




NADVYZIVA

- Tento stav muze zpusobit nékolik faktoru

1. Nadmérny prijem energie (tuky, cukry, alkohol)

2. Nedostatecny vydej energie (nedostatek pohybu)

3. Metabolické poruchy (nedostatek néktery
digestivnich enzymU, poruchy regulace
metabolismu, choroby stitné zlazy,...)

4. Nadbytek nékterych Zivin (pfijem vit. A,D,B-
komplexu, Se, Nq, ...)




NADVYZIVA

- Détsky vék — velké mnozstvi energie x mdlo pohybu

- Zeny - gravidita, kojeni

- Zeny —zmény v hormondlnim cyklu (klimakterium)

- Muzi - pribyvajici vék — mezi 40 — 50 rokem




OBEZITA

Faktory vyvoldavajici obezitu:

- Odchylky regulace CNS
- Porucha termoregulace

- Hormonalni odchylky ( metabolickd hypothyreosal)

- Hyperfagie

- Dobrd adaptace na snizeny prijem stravy

- Adaptace na prijem toxickych latek (nikotin, etanol)
- Souvislost s graviditou

- Vliv stresu




HODNOCEN| OBEZITY

1. Hodnoceni dle Brocy:

Hmotnost = vyska (cm) - 100

- jednoduché, ale nepresne

2. BMI (body mass index)

Hmotnost = hmotnost (kg)/vyska vm 2

- hodnoceni koreluje s hodnocenim postavy a rozlozenim
télesného tuku, zaroven bere v uvahu pohlavi




HODNOCENI| BMI

VYPOCTENE VYSLEDNE
HODNOTY HODNOCENI
Pod 18,5 » Podvdha

» Normdlni vdha

18,5 -24.5 =» Nadvdha
25-29,9 » QObezita

B » Vysokd obezita
S=2n » Klinickd oberzita
35 -39.9 (morbidni obezita)

40 a vice




Obvod pasu

» Obvod pasu pro stanoveni zdravotnino rizika obezity —
vyznamnejsi
» /eny —norma —80 cm (88 cm - riziko stoupd)

» Muzi—norma - 94 cm (102 cm siganlizuje obezitu)




ROZSIRENI OBEZITY

- vsoucasnosti v CR — 50% populace obézni

- znepokojivd obezita u_déti — zakldddni adipocyty —
vznik tézké obezity v dospélosti

- RIZIKOVA OBEZITA — hmotnost je 0 20-30% vyssi ne7 je
optimdlni hmotnost dle BMI — vétsi nemocnost, kratsi
vek

- oberzita dle télesného typu — abdominalni obezita =
nejrizikové;jsi !l







REDUKCNI DIETY

1. Kratkodobé - radikdlni, maji vétsinou pouze
prechodny Ucinek — ziskani novych stravovacich
ndAvyky, pozor na navrdceni a jesté zvyseni hmotnosti

2. Dlouhodobé — mnohem mirnégjsi, pozvolné snizovdani
hmotnosti




PO/ADAVKY NA REDUKCNI
DIETU

—
.

Dostatek vody
Snizeni energetické prijmu — kolem 30%
Dodrzeni prisunu zivin v doporucenych ddavkdch

Chufoveé prijatelnd, pestrd

Nesmi vyvoldavat po delsi dobu hlad a unavu
Cenove dostupna, priprava casove nendrocnd
Navodit zvyklosti pacienta — dodrzovani

Psychicky zaddouci — mit cil, védét proc?

B G A WO

ZlepsSovani zdravotniho stavu — motivace pacienta




DUSLEDKY NESPRAVNE
DODR/OVANE REDUKCNI DIETY

1. PSYCHICKE - vyvoldavaiji odpor k jidlu (bulimie,
anorexie), rychlé a radikalni snizeni télesné hmotnosti
a s fim spojené problémy

2. FYZIOLOGICKE - nezgjisténi dostate&ného piisunu
vitamin®O a minerdlnich latek — Unava, anemie,
nachylnost k infekcim, u zen — hormonalni problémy

- dlouhodobé dusledky — nebezpecné u déti a
dospivajicich




OBEZITA U DETI|




PODVYZIVA

- dUsledek nedostatecného prijmu energie nebo
nékteré ziviny Ci skupiny zivin

1. Vyskyt jako patologicky stav — zména spotreby
nékteré ziviny

2. U starych osob — vysoké stdri — sklerdéza, osamélé
osoby

3. Nespravné aplikované redukéni diety — 30-70% osob,
které dodrzuji nekontrolovatelné redukcni diety




PODVYZIVA

- podvyziva se projevi nedostatkem téchto vyzivovych
faktorU:

a) Vitaminu (thiamin, riboflavin, vit. C, A)
b) Minerdlt (Ca, Fe, |, Se, F)

c) Esencialnich faktord (kyselina linolenovd, lysin,
methionin, tryptofan)

d) Proteinu

e) Energie




PODVYZIVA V ,
ROZVOJOVYCH ZEMICH

- nedostatek energie doprovazen nedostatkem
bilkovin a vitaminu (zejmena B komplex)

- U défi tento nedostatek vyvolavd onemocnéni
KWASHIORKOR

- nedostatek hygieny, informovanosti

- nedostatek zakladnich potravin

- choroby bakteridini a zpUsobené prvoky

- materidlové ztraty Zivin pfi pripravé pokrmu —
aini 30-50% o PHPIRTEYE R




KWASHIORKOR

Na ditéti jsou patrné duSevni zmény: spavost, apatie, nebo
naopak podrazdénost.
Postupné se zpomaluje rust ditéte, je celkové zeslablé,

a oloky a je nachylné na infekce.
Na prvni pohled je patrna ochablost svalstva. Pacienti sou€asné
trpi parazitarnimi infekcemi.
Otoky postihuji i vnitfni organy a otok tvare muze na zacatku
klamné naznacCovat dobry stav vyzivy. Charakteristické jsou i
zmeény kuze, s Castymi pigmentacemi v mistech, ktera jsou
vystavena tlaku a drazdeni. Zavazné jsou také poruchy vnitfniho
prostredi.
V konecném stadiu se objevuji poruchy védomi, bezvédomi a
smrt.


https://cs.wikipedia.org/wiki/Apatie
https://cs.wikipedia.org/wiki/Ed%C3%A9m
https://cs.wikipedia.org/wiki/Infek%C4%8Dn%C3%AD_onemocn%C4%9Bn%C3%AD

Otoky tvare a
vhitfnich orgdnu




BULIMIE

- porucha prijmu potravy — psychickd porucha
- projevy: nadmeérné prejiddani s naslednym a
opakovanym zvracenim

- stfidd se obdobi hladovéni, prejidani se, uzivani
projimadel a odvodnujicich prostredku

- vyskyt: zejména divky mezi 13 — 18 rokem, nejsou
vyjimkou zeny ve vyssim véku a muzi




BULIMIE

- dusledky:

- poleptdni zubni skloviny a sliznice jicnu

- alkaléza a sodikovda deplece

- zmeény na sliznici zaludku

- kardiologické problémy — opakovand deplece iontu
Na, K, Cl

- psychické problémy spojené s depresemi




HARMFUL EFFECTS
DEPRESSION, ¢
SEIZU

BULIMIE







MENTALN] ANOREXIE

psychickd porucha — porucha prijmu pofravy
odmitani potravy a vysokad télesnd akfivita

priciny: partner, okoli (televize, Casopisy) — tzv. idedl
krdsy

- vyskyt: nejcastéji Zeny a divky — cca 3% populace
- dusledky:

- hormondlni rozvrat — u zen vymizeni menstruace az
sterilita

- afrofie svalstva a dalsich vnitfnich orgdnu
- vypaddavdni vlasy, problém s nehty a kOzi




MENTALN] ANOREXIE

- psychické problémy: deprese, neurotické a histerické
stavy, sebeposkozovani

- postupné vymizeni klkO tenkého streva a vymizeni
funkce enterocytu

- pokles télesné hmotnosti pod 30 kg — ohrozeni zivota -
smrt










LECBA ANOREXIE

- velice obtiznd (psychiatrické kliniky)
- prevence — mit rad a vazit si sam sebe
- pravidelny prisun pestré stravy

- vytvoreni stravovacich ndvykU

Velice nebezpeéné onemocnéni, nebof jim trpi jiZ
osmileté divky!ll Viiv reklamy!!!




