Nadbytek soli Skodi dgtem i dospElym

Koncem listopadu 2013 prébla vCR podruhé masmediélni akce pod shora uvedenym mézve
v anglické verznd Czech Salt Awareness Week 201Rasledujici text shrnuje podstatna data tykajici
se problematiky, ktera patmimochodem mezi nejtezitéjSi Ukoly navrhované a sledované WHO. To
bylo i divodem, Ze shora uvedena akce phid s podporoeské kancet® WHO, Ministerstva zdra-
votnictvi a Statniho zdravotniho Ustavu.

1. Ve vysglych zemich je asi u 1/3 populareyseny krevni tlak (hypertenzg, v CR jsou posledni
Gdaje jest vySSi, nap u muii je hypertenzeiftomna asi u poloviny dosgfych muzi a asi 35%
dosgglych Zen. NajasgjSi pricinou nemocnosti a umrti u dag@ populace jsoghoroby srdce a
cév, u nichje hypertenze povazovana za jeden z nejvyznar§8ich rizikovych faktor .

2. Jiz dlouho je znamyztah mezi zvySenym pijmem soli a hypertenzi V historii lidstva byl fi-
jem soli podstaté nizSi nez dnes {pd vice nez 5000 lety se pohyboval okolo 1g/osanl)d
Dnes se WCR odhaduje pfijem soli okolo 14-15g soli/osobu a defffitom Swtova zdravotnic-
ka organizace- WHO- doporuéuje prijem okolo 5g soli/den!

3. Atak i u nds zbyiné vysoky gijem soli vyznama zvySuje riziko komplikaci hypertenze #ep
devsim nahlych mozkovychiipod (mozkova mrtvice), mérg, ale i tak vyznam#) riziko srde-
nich koronarnich ihod (infarkt). Rizikovi jsou gedevsim jedinci, u kterych je jiz vyznamn
krevni tlak (TK) zvySen.

4. Pokatky hypertenze je ¥eba hledat jiz v ditském wku, to je divod, pr@& se dnes problemati-
kou zabyvaji i pediatt Studie provedené ve spolupraci mezi Zdragegacialni fakultou
v Ceskych Budjovicich aCeskou pediatrickou spafeosti ukazaly, Ze zvI&St dorosteni obou
pohlavi jecasto gitomen ,vysoce normalni“ krevni tlak (dnes se pwéazovrez nazvu prehyper-
tenze) nebo dokonce jiz jasna hypertenze. V obiipagech je zvySeny TKasto spojen
s nadvahou nebo obezitou. Percentilové grafy panboeni TK jsou saiésti ilohy Zdravotni-
ho a @ékovaciho piikaze di¢te a mladistvého. Bfit krevni tlak u d@ti a hlavré dorostu se doporu-
¢uje predevsim v rodinach, kde jéiftomna hypertenze u radi a prarodii, event. sourozeiic

5. Studie provedené ¢R (Statni zdravotni Ustav) prokazaly, Eelospélych osob se konzumace
soli dnes pohybuje okolo 14-15g/de Evrops je jeSt vySSi spdteba soli jen v Turecku (pokud
bereme v Uvahu, Z&ast zem je v Evrog), dale pak v Mdarsku, Chorvatsku a Makedonii.
V fads evropskych zemi je ale speba soli na osobu polawii! BohuZel, VCR i u déti denni
piijem soli vyznamré pirekracuje doporu¢ené normy, plati to i u jedinai v prvnich letech Zi-
vota. Naprosta #tSina ditské populace tedy dostava vice soli, nez je d@eo ZvySena dodav-
ka soli vyvolava pocit zizha u dti prfi dneSni oblik raiznych napaj typu ,soft drinks*
s vysokym obsahem cukru vede ke zvySené kaloriokidvte a tim k nadvaze az ob&z& obe-
zZita predstavuje vedle nadrmirného pirijmu soli dalSi nezavisly rizikovy faktor pro hyperten-
zZi!

6. Nejvice soli Fijimame v potravinach, které kupujeme v obchodechdsi okolo 75%, denni
dodavky), mozna pekvapi, Zze znmacast soli je nap obsaZzena v gesu! Pouze mensi dodavka
je dana pidavkem soli p vareni a pi dosolovani jidel doma.

Piiklady potravin se zvySenym obsahem sol§unka, uzeniny, polévky v praskipsy, rohliky a
housky (zvlast posypané je8tnavic soli!), slané tynky, mandle, kuktice, lupinky,fada sy
(napr. balkdnsky typ, niva, atd.). Také&tgina nabidek tzv. fast-foad které jsou tak oblibené
nejen u dosglych, ale i u dti, nabizi produkty s vysokym obsahem soli. V posielolé se ece
jen nskteréretszce snazi dodavku soli redukovat (MacDonald (itlaj@0%).Retszce také inzeru-
ji, Ze zakaznik rive pozadat n&po nesolené hranolkyketba pro dit Bylo by ale teba to skut&
né owvérovat, zpravy ze zahratiiuvadji, Ze fast-foody uvashé mnozstvi Zivin a soliasto neod-
povida skuténosti.

7. Swtova zdravotnickd organizace (WHO) v posledni dobintenzivné upozotiuje na problém
vysoké konzumace soli ve vydjch zemich. Zada jednotlivé zémaby na etiketach potravi-
naiskych vyrobka byl standardné uvadén nejen obsah kalorii, podil Zivin, ale i mnozZstvob-
sazené soli v gramech;oz podporuje samégine i Evropska unie. Pokud je v ozfei uveden
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obsah sodiku v g nebo mg, jela jej nasobit indexem cca 2.4, abychom se ddstafjranim
soli!

8. Vradk vysplych zemi secilenymi masmedialnimi kamparémi podarilo snizit pFijem soli a
tim i riziko shora uvedenych nemoci a jejich kompkaci. Mezi ty mér znamékomplikace
provazejici vysoky p@ijem soli patéi i nadory Zaludku, onemocrni ledvin a osteopordoza
(Fidnuti kosti).

9. NaSe pozvani k tydenni akdadbytek soli Skodidlem i dosplym poradané Ministerstvem zdra-
votnictvi aCeskou kanceld WHO posledni tyden v listopadu 2013
prijal profesor Graham McGregor (London), ktery se problematikou hypertenze dlouhatiob
zabyva. Organizuje kampampozotujici na zbytén¢ vysokou konzumaci soli ve Velké Britanii
(UK) i jinde ve s¥té: Consensus Action on Salt and Health (CASH) a Wédtion on Salt and
Health (WASH). Cilenymi kamp&mi podporovanymi viadou se pada v UK snizit gijem soli
na cca 8.1g/osobu/den. Jehtegnaska v Lékakém domd méla nazev Blood Pressure and
Salt: The Silent Killers - Time for Action”

10.Studie provedené vramci Zdravétrsocialni fakulty WCeskych Budjovicich u dorostenic
s vysoce normalnim TKp(ehypertenzi) ukazaly, zdze i béhem kratké doby dietnimi opatie-
nimi (tzv. DASH dieta) vyznamré TK sniZzit. Celoswtové se doportuje tato dieta DASHz an-
glickéhoDietary Approach to Stop Hypertension = Dietnimi @atifenimi zastavit hypertenzi).
Na internetu si rizete najitadu odkait, uvadime jeden jaka‘iklad:
www.tlukotsrdce.cz/vyziva-a-recepty/co-znamena-diatdash-aneb-jak-krotit-krevni-tlak-
bez-pilulek

11. Statni zdravotni Ustav oti®vbrzy svou webovou strankaww.mene-solit.cz,
kde bude moZno najfadu dalSich informaci,cetre zprav WHO, zkuSenosti s omezovani kon-
zumace soli ze zahraij atd.

Shrnuti:

Vysoky pifiem soli v oblasti 14- 15 g/osobu/den prokdzany @R nepochybré zvy3uje vy-
znamr riziko hypertenze a tim i jejich komplikaci, napt. mozkové mrtvice a infarktu. Nej-
vySSi riziko je u jedinai, ktefi jiz maji krevni tlak vyznamné zvySeny.

Nadmérny prijem sodiku (natria), ktery tvai 40% slozeni kuchiské soli,je do uréité miry
vyvazovan zvySenym pijmem drasliku (kalia). Draslik je obsaZenipdevsim v zelentha ovoci,
tedy diety typu DASH zvysuji jeho dodavku a seasre vedou k niZsi kalorické dodavce, snizuje
se tak i riziko obezityA obezita je dalSim rizikovym faktorem hypertenze stejné jako nedosta-
tek pohybu, koureni a nadnérny konzum alkoholu.

ZkuSenosti ze zahrafliukazuji, Ze pokusy snizit v populaci vgsh zemi gijem soli znamenaji
.béh na dlouhou tn&. Profesor Graham McGregor (London) prednasel v Praze pro odborniky,
ale &astnil se dne 26. 11. 2013 i tiskové konferencetdkt vedl ministr MUDr. Martin Holcat,
MBA. McGregor ukazal, Ze kampai cilena na laickou véejnost a aktivni jednéni s potravi-
narskymi firmami za pomoci vlady a parlamentu ve VelkéBritanii vedly k vyznamnému sni-
Zeni konzumace soliJeji spatebana osobu/den klesla z 9.5 to 8.1 g (pokles o 15d), na hod-
noty skoro polovini ve srovnani se seasnou situaci ¢R. Ve Velké Britanii to znamena vy-
znamné snizeni rizika ndhlych mozkovydéthpd (mrtvic) a koronarnichriihod (infark).

Ukolem lékaiti, odbornika na vyzivu, pracovniki ve veejném stravovani, rezortu minister-
stva zdravotnictvi, zemédélstvi, viady a parlamentu CR musi byt v blizké budoucnosti pede-
v8im podpora snah o postupné sniZzovani obsahu selkomeréné dodavanych potravinach To
nasi zemi dopotiwje WHO a zkuSenosti z Velké BritAnie ukazuji, Ze $niZzovat obsah soli po-
stupré. Naopak narazové vyznamné snizeni soli v potrahirgvysuje riziko, Ze populace zvykla
na vysoky pijem soli by takové potraviny jer4ko tolerovala, coz by se saniepné vyrobaim
potravin vibec nelibilo.



Podstatné je i dlouhodobé informovani laické vejnosti, Ze il je sice Zivotg dilezita, ale
v pfiméieném mnoZzstvi- a jeji ssasny konzum 'R dopordené mnoZstvi vyznanirpiekraiuje
nejen u dosgych, ale i u dti. Pediati musi upozatovat na toZe pokud si dité zvykne v Utlém
véku na zvySeny Fijem soli, vznika skut&né ,zavislost na slaném*,déti pak vyZzaduji vSe, co je
hodre slané, pesolené.

Pritom je teba stale zittaziovat i dalSi rizikové faktory prispivajici k hypertenzi (ktera bohu-
Zel z&ina jiz v dolg, kdy o jedince jestpeiuji pediati!) a reSitvysoky vyskyt nadvahy/obezity u
déti i dospélych, zvysit pohybovou aktivitu a omezit koweni a nadng&rnou konzumaci alkoho-
lu.

Na internetu mohou zajemci naléatlu sdleni o vztahu fijmu soli a TK.Rada z nich zpochyfuje fakt,
Ze zvySeny fijem soli vede k hypertenzi. K nedorozémvede i fakt, Ze udkterych jediné skut&né zvy-
Seny ijem soli ovliviiuje TK jen malo, také u zdravych TK kles4 po oméz#fvodu soli jen maloNa
druhé straé alefada studii prokazuje vyznamny pokles krevniho tlakw piipadech, kdy tento
je uz zvySeny (hypertenze).

A i zdanlivé maly pokles TK v rozsahu rékolika mmHg je jiZz spojen s vyznamnym snizenim
rizika mrtvice a infarktu.

Metaanalytické studie ukazaly, Ze i kratSi dobaemii fijmu soli o cca 4.5 g/den (u nas by to znamenalo
konzum cca 10 g soli/osobu/denjize v budoucnu sniZzit riziko amrti na mrtvici o ce#6 a riziko infarktu
0 cca 9% u jedincs jiz gitomnou hypertenzi, vyznamni kdyZz meég, se sniZuje i toto riziko u osob
s normalnim krevnim tlakem. 8dni publikované WHO v roce 2013 v renomovaném alursMJ konsta-
tuje za¥rem: Je vysoce piikazné, Ze snizeni fijmu sodiku (soli) sniZzuje krevni tlak a pfitom neméa
Zadny neptiznivy vliv na hladiny krevnich tuki, katecholamini (ty naopak zvysuji krevni tlak) a led-
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mrtvice) a fatalnich koronarnich ptihod (infarkt). Vzhledem k tomu, Zze ¢R je hypertenze iftomna
témei ve 45% populace (u mskoro polovina populace, u Zen ,jen" asi 35%), alogicke, Ze tégt po-
lovina populace riive z omezeni vysokéhaipnu soli €Zit.

A nakonec si je Feba polozit nasledujici otazky desitky tisic let ve vyvoji lidské populace byl
piijem soli nesmiré nizky, okolo 2 grarivden. V této souvislosti je konzuréch 14-15 gram so-
li/den vCR Udaj, ktery pece musi zarazit! V Evréppati Cesi v konzumaci soli mezi $ampiony, i
kdyZ nikoliv medailisty (viz vySe).itlame-li k tomu fakt, ZeifliS mnoho soli vede k pocitu Zign
kud uz ne absolutnimi i.!) A déti piji samozejmg casto eslazené napoje se zbyngmi kalo-
riemi, coz vede k obezita ta zase k hypertenzi.

NasSe pohadka &l nad zlato je pravdiva v tom, Ze bez soli by nebgl Zivota, pro udrzovani
Zivotnich procedi je nenahraditelnd, ale ffitom musi platit i zde — vSeho s mirou!! A tato mi
ra je bohuzel vCeské republice vyznam# prekraéovana a proto je logické, Ze nastal ,time for
action®.

Za Ceskou pediatrickou spolénost zpracoval
Prof. MUDr. Jan Janda, CSc.
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