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Abstrakt

Bakalarska prace se zabyva laktézovou intoleranci a jejim dietnim feSenim. Prace
je rozdélena na dvé ¢&asti, teoretickou a praktickou ¢ast.

Teoretickd cast charakterizuje laktdézovou intoleranci, popsana je napfiklad
patofyziologie, vyskyt, klinicky obraz, diagnostika, komplikace, terapie a také je zde
vénovana kapitola mléku a jeho vyznam predevsim pro déti. Velkd ¢ast teoretické ¢asti je
vénovana dietnimu fesSeni. Je zde popsana tolerance laktdzy, zdkladni principy diety
nizkolaktézové a bezlaktézové, prehledné v tabulkach je uveden obsah laktézy v mléénych
vyrobcich i informace o skryté laktoze. Také je popsan vybér potravin, které Ize
konzumovat pfi laktézové intoleranci — potraviny pfirozené neobsahujici laktézu,
potraviny se snizenym obsahem laktdzy a bezlaktdzové a alternativni potraviny. Soucasti

teoretické ¢asti jsou i vyZivova doporuceni v rdmci laktdzové intolerance.

Prakticka ¢ast se zabyva informovanosti laické verejnosti o laktézové intoleranci.
Cilem bylo zjistit, zda respondenti znaji zakladni charakteristiku onemocnéni, moznosti
stravovani pfi laktézové intoleranci, komplikace spojené s timto onemocnénim a také zda
konzumuji mléko a mlécné vyrobky. Vysledky byly zjistovany kvantitativnim vyzkumem
pomoci dotazniku. Zjistila jsem, Ze respondenti znaji charakteristiku a komplikace
laktézové intolerance. Nedostatek informaci byl ve stravovani, predevSim v
moznosti konzumace mléka a mléénych vyrobkd. 45,1 % respondent(l uvedlo, Ze lidé
s laktézovou intoleranci mohou konzumovat pouze bezlaktézové vyrobky, mléko a mlécné
vyrobky nemohou, jen 39,2 % respondentt uvedlo, Ze mléko a mlé¢né vyrobky mohou
konzumovat dle individualni snasenlivosti. Respondenti konzumovali mléko a mlécné
vyrobky pravidelné.

Podle vysledkd vyzkumu se zvysSuje povédomost o laktézové intoleranci mezi
laickou verejnosti, ale ohledné stravovani informace chybéji.

Klicova slova: laktdza, laktaza, laktozova intolerance, bezlaktézova dieta, mléko



Abstract

This bachelor thesis deals with lactose intolerance and dietary solutions. The work
is divided into a theoretical and practical part.

The theoretical part describes lactose intolerance, for example pathophysiology,
incidence, clinical presentation, diagnosis, complications and treatment. The importance
of drinking milk for children is explained in the chapter called Milk. The theoretical part is
mainly devoted to dietary solutions. Lactose tolerance and principles of a low- lactose
diet and lactose-free diet are described there. The table below contains an overview of
common dairy products, including their hidden lactose value. Food which should be
eatten, if lactose intolerance appears is described in the food section. This section is
divided into naturally lactose free, reduced lactose and lactose free and alternative foods.
The theoretical part also includes nutrition recommendations in cases of lactose
intolerance.

The practical part is about public knowledge of lactose intolerance. The aim was to
determine if the respondents were familiar with the basic characteristics of the disease,
with dining options for people with lactose intolerance, complications associated with the
disease and whether they consume milk and dairy products or not. The result was
obtained by quantitative research using questionnaires. The research showed that
respondents knew the characteristics and complications of lactose intolerance — however
some were confused about diatary restrictions, especially about the consumtion of milk
and dairy products. 45,1 % of them said that people with lactose intolerance can consume
only lactose free products and not the dairy products. Another 39,2 % of respondents
thought that it depended on individual tolerance. All respondents consumed milk and
dairy products regularly.

It seems that the awarness of lactose intolerance among the public is increasing,
however according to the research we still suffer from lack of information.

Keywords: lactose, lactase, lactose intolerance, lactose-free diet, milk
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Uvod

Bakaldrska prace se vénuje laktézové intoleranci a problémech s ni spojené. Toto
téma mé zaujalo uZ jen ztoho dlvodu, Ze neni tak zndmé, jako napfiklad jiny typ
malabsorpéniho syndromu — celiakie. Pfitom laktéza, ale i mléko samotné, poskytuje
spousty vyhod pro ty, ktefi mohou laktézu bez problému pfijimat. Napfiklad laktdza
vyrazné nezvysuje krevni cukr, ma nizkou kariogenitu, pomaha vstfebavat vapnik a dalsi
mineralni latky a lze pouzZit i jeji projimavé ucinky. Mléko je zdrojem kvalitnich bilkovin,
ale predevsim vapniku véetné dalSich mineralnich latek a vitamind.

s v s

V teoretické ¢asti se zaméruji nejen na charakteristiku onemocnéni, typy laktézové
intolerance, dusledky, vyskyt, patofyziologii, pribéh apod. Také jsem jednu kapitolu
vénovala mléku — jeho sloZzeni a vyznamu predevSim pro déti. Pravé mléko je jediny
primarni zdroj laktézy. Dale se zminuji o alergii na bilkovinu kravského mléka, jelikoz
spolec¢nym Cinitelem je kravské mléko a mlzZe dojit k zaméné téchto dvou onemocnéni.
Nicméné spole¢né je jen mléko a mechanizmus, Cinitelé ale nakonec i pfiznaky jsou
odlisné. Pfedevsim se ale vénuji dietnimu feSeni této problematiky, véetné vyZivovych
doporuceni v ramci laktézové intolerance. Terapie pomoci diety je velmi individualni,
zalezi na daném pacientovi, nicméné zakladni pravidla jsou stejnd. DodrZet, aby dieta byla
plnohodnotnd po strance energetické, ddle pak makronutrientd i mikronutrientl —
zejména vapniku. Z nedostatku vapniku plyne nejvétsi komplikace laktézové intolerance,
coz je osteopordza.

Prakticka cast je soustfedéna na informovanost laické vefejnosti o laktdzové
intoleranci. Presnéji chci zjistit, zda laickd verejnost - tedy dotazovani respondenti, znaji
zakladni charakteristiku onemocnéni, moZnosti stravovani pfi laktézové intoleranci,
komplikace spojené s timto onemocnénim a také zda konzumuji mléko a mlééné vyrobky.
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Teoreticka cast

1. Laktdézova intolerance
1.1. Charakteristika onemocnéni

Laktdézova intolerance neboli nesnasenlivost mlééného cukru je vlastné
malabsorpce disacharidu laktézy, jenZ je zplisobena deficitem enzymu laktazy ve stfevnich
enterocytech. (Jirdsek, 2006)

»Nesnasenlivost mléka je jednim z nejcastéjSich onemocnéni traviciho traktu
(intolerance mlé¢ného cukru - laktdzy — laktazovad insuficience — Ci deficience).” (Svacdina &
BretSnajdrova, 2008a, s. 119)

1.2. Laktoza

Laktéza, laicky mléény cukr, je disacharid, tvofen dvéma molekulami
monosacharidli - glukézou a galaktézou. Tyto monosacharidy jsou po rozstépeni
absorbovany v tenkém stfevé. Mezi molekulami glukézou a galaktdzou je B-glykosidova
vazba. Jedinym zdrojem laktézy je mléko savch. Pouze u tulené — a to Ivouna
kalifornského se laktéza v mléce nevyskytuje. Laktdza je tedy obsazena v mléku a
mlécnych vyrobcich, pfipadné v dalSich potravinach, do kterych bylo mléko poutzito.
(Fritzscheova, 2015; Frihauf & Szitanyi, 2013; Mattar, Mazo & Carrilho, 2012; Misselwitz
et al., 2013; Stransky & Rysavd, 2010)

Prvni pisemny zaznam o laktéze je zroku 1615 a postaral se o néj Fabrizio
Bartoletti, jenz byl italsky Iékaf. Pozdéji, v osmnactém stoleti, je laktéza znama pro své
ucinky proti kie¢im a bolestem. (Stransky & Rys$ava, 2010)

Z laktdzy, diky Stépeni v tlustém stfevé, vznika kyselina mlécna. Kyselina mlécna
zpusobuje kyselejsi pH a diky tomu zabranuje rlstu patogennich mikroorganismd a
naopak ve stfevé pomaha rlstu patogent Zadoucich, jako jsou napfiklad laktobacily. Diky
kyseliné mlééné se zlepsuje i vyuZitelnost vapniku. (Stransky & Rysava, 2010)

Vyznam laktdézy spociva i v projimavych Ucincich. Kyselina mlécna vznikld
rozStépenim laktdzy v tlustém stfevu mimo jiné vaZze vodu a zrychluje peristaltiku, ¢ehoz
se s vyhodou vyuzivad naptiklad u téhotnych Zen. Ale i diabeticky pacient mize vyuZivat
vyhod laktdzy, protoze krevni cukr se po poziti mléka a mléénych vyrobkl vyrazné
nezvysSuje. (Stransky & Rysava, 2010)

Diskutovanym tématem je vliv laktdézy na zubni kaz. Podle Stranského a Rysavé
(2010) ma mlécny cukr kariogenitu nizkou. Bakterie zpUsobujici zubni kaz diky pH
nevyuZziji plné laktdzu.
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1.3. Laktaza

Laktaza nebo také B-galaktozidaza je enzym, ktery svym plsobenim Stépi laktdzu
a to na glukodzu a galaktézu. Nachazi se ve sliznici tenkého strfeva a tvorba je podminéna
geneticky. Laktdza je pfitomna uZz u plodu, kde postupné dozravd do aktivni formy (34.
tyden gravidity). Vzhledem ke stravé je laktdza vysoce aktivni u kojenych déti, postupné
ale klesa v ramci nizsi konzumace mléka. (Deng, Misselwitz, Dai & Fox, 2015; Kovar( &
Kndpkova, 2013; Ledvina, Stoklasova & Cerman, 2011; Stransky & Rysavd, 2010)

Aktivita laktazy se odlisuje i v ramci lidskych ras. Napfriklad bila rasa se vyznacuje
aktivitou vysokou v pribéhu Zivota. Pokud je ptic¢inou nizsi aktivity laktazy nizky obsah
laktdzového proteinu ve stfevni sliznici, dostateény pfisun laktdzy aktivitu nezvysi.
(Stransky & Rysava, 2010)

Aktivita laktazy se da zvysSit diky konzumaci laktézy v potravé. Existuje jesté
laktdza bakterialni, ktera je odliSna od lidské. Ta se vyskytuje v bakteriich mlécného
kvaseni. Je to také enzym a je obsazeny napfiklad v tzv. ,Zivych jogurtech”. (Ledvina et al.,
2011; Stransky & Rysava, 2010)

1.4. Laktozova intolerance a alergie na bilkovinu
kravského mléka

Laktdzova intolerance a alergie na bilkovinu kravského mléka jsou dvé naprosto
odliSna onemocnéni. Laickd verejnost se miZe domnivat, Ze se jednd o totéz. Pfitom
jedinou spoleénou véci v téchto problematikach je mléko. V tabulce €. 1 uvadim souhrnné
hlavni charakteristiky obou problematik.

Tabulka ¢. 1: Charakteristika LI a ABKM (upraveno podle Fritzscheovd, 2015; Frihauf,
2000a; Frihauf, 2011; Frihauf & Szitanyi, 2013)

LAKTOZOVA INTOLERANCE ABKM

Vyvolavaci impuls Laktéza z mléka savci Bilkoviny z kravského mléka
Fyziologicka reakce Laktéza je laktdzou rozstépena  Vyvoldna tvorba protilatek-
reakce antigen -protilatka
Patofyziologicka reakce Nestravena laktéza se hromadi Alergicka reakce, IgE nemusi
ve stfevech byt
Pfiznaky Prevazné travici obtize Gastrointenstinalni, respiracni,
v zavislosti na mnozstvi kozni, koliky, anafylakticky Sok
— vyvolany jiz po minimalnim
mnoZstvi

Z tabulky je jasné vidét rozdil. Obé nemoci jsou vyvolany jinym Ccinitelem - u
laktozové intolerance je to laktéza z mléka savcli, u ABKM jsou vyvolavajicim Cinitelem
bilkoviny z mléka kravského.
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U ABKM se jedna o alergickou reakci a to na jednu pfipadné vice bilkovin
kravského mléka. NejcastéjsSimi bilkovinami kravského mléka zpUsobujici alergii jsou [-
laktoglobulin, laktalbumin, bovinni gamaglobulin, bovinni albumin. (Friihauf, 2000a)

Ptiznaky u ABKM zasahuji do nékolika organovych systém(. Z travicich potizi se objevuje
napfiklad zvraceni, prljem nebo zacpa. ZkoZnich projevi se vyskytuje atopicka
dermatitida ¢i exantém. Dale se objevuje napfiklad ryma ale i chronicky kasel. Z celkovych
projevl jsou nejvyznamnéjsi koliky a anafylakticky Sok. KdyZ se tedy porovnaji ptiznaky
ABKM a laktézové intolerance, u které se vyskytuji predevsim obtize travici, je vidén dalsi
rozdil. (Frihauf, 2000a; Frihauf, 2011; Frihauf & Szitanyi, 2013)

Vyznamny rozdil mezi ABKM a laktézovou intoleranci je i vramci terapie. U
ABKM se kompletné eliminuje kravské mléko a vyrobky zné&j. Vramci podobné
antigenicity se nedoporucuje u téchto pacientl podavat ani mléko kozi pfipadné ovci. U
laktozové intolerance jsou individualné snaseny zvlasté fermentované mlécné vyrobky a
je tedy pouze tfeba najit individualni snasenlivou hranici. (Nevoral, 2013d)

Obé onemocnéni se daji relativné snadno odlisit a je potfeba je odliSovat kvili
odlisné terapii a potfebam pacientu.

1.5. Mléko

K problematice laktézové intolerance bezesporu patfi mléko — jakoZzto jediny
primarni zdroj laktézy. Bez mléka by nebyla laktéza a bez laktézy zase laktdzova
intolerance.

1.5.1. Slozeni

Z hlavnich Zivin je nevyznamnéjsi obsah vysoce bioologicky aktivnich bilkovin,
které obsahuji vSechny esencidlni aminokyseliny. Kromé kaseinu a laktalbuminu, cozZ jsou
hlavni mlé¢né bilkoviny, mléko obsahuje i imunoglobuliny. (Stransky & Rysava, 2010)

Co se tyce vitaminQ, tak v mléce lIze nalézt vitaminy rozpustné v tucich i ve vodé.
Z vitaminU rozpustnych v tucich se jedna o vitamin A, D a E. Tyto vitaminy jsou viceméné
stabilni. Vitaminy rozpustné ve vodé jsou sniZzovany diky zpracovani a skladovani mléka.
Jedna se o vitaminy skupiny B a to predevsim vitamin B, a By,. (Kudlovd, 2012; Stransky &
Rysavad, 2010;)

V mléce je i vyznamny obsah mineralnich latek a to hlavné vapniku. Vapnik je
vyuzivan v zavislosti na spravném pomeéru k fosfatim. V mléce je pomér vyhodny a
v Ceské republice je vapnik z potravy ziskavan a7 z 60 % pravé z mléka a dalsich mléénych
vyrobkud. Z dalSich minerdlnich latek je i vyznamny obsah fosforu, hof¢iku a drasliku.
Stopové prvky jsou v mléce zastoupeny kobaltem, manganem, médi a zinkem. (Kudlova,
2012; Stransky & Rysavd, 2010)
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1.5.2. Vyznam mléka a mlé¢nych vyrobki pro déti obecné

Mléko a mlécné vyrobky z hlediska potravinové skupiny nutricné charakterizuje
protein, vapnik, vitaminy A, D a B skupiny — hlavné B, a B1;. Konzumace mléka a mlé¢nych
vyrobku je v détstvi dllezita predevsim z hlediska kvalitniho zdroje vépniku. Vzhledem
k tomu, Ze vdpnik se do kosti uklada v détském véku a ve véku dospélém zase naopak
dochazi kjeho ubytku, slouzi dostate¢na konzumace mléka a mlécnych vyrobku
preventivné proti osteopordze ale i rachitidé a osteomaldcii ve spolupraci s dalSimi
faktory. (Kudlova, 2009a)

Pokud se mléko a mlééné vyrobky konzumuji pravidelné a v dostate¢ném
mnozstvi, poskytuji détem a pozdéji i dospélym nejen vapnik ale i esencidlni — nezbytné
aminokyseliny, vitamin A, vitaminy skupiny B a to zejména vitamin B, a vitamin B, a
v neposledni rfadé i zinek a jod. Mléko a mlééné vyrobky by tedy mély byt naprostou
samoziejmosti v kazdém jidelni¢ku. Pokud u déti nebude v pravidelném jidelnicku mléko a
mlécné vyrobky zatazeny, muize dochazet k poruchdam vyvoje a dlleZitych fyziologickych
funkci. (Kudlova, 2009a)

1.5.3. Vyznam materského mléka pro kojence

Matefské mléko ma specifické sloZeni a je brano jako nejlepsi potravina pro vyzivu
kojencu. SloZeni se méni v zavislosti na danych potfebach ditéte. Obecné ale materské
mléko a kojeni zajistuje ditéti zvyhodnéni po strance vyzivové, imunologické, zajistuje
spravny vyvoj ditéte a dale i psychologické a sociadlni vyhody. Materské mléko se podle
aktudlniho slozeni déli na kolostrum, prechodové mléko a mléko zralé. (Ballard &
Morrow, 2013; Kudlova & Slamova, 2009)

Rozdilny obsah popisuji v tabulce €. 2. Vybrané jsou pouze nékteré zakladni slozky.

Tabulka €. 2 : SloZzeni matefského mléka (upraveno podle Friihauf, 2000b)

Kolostrum Pfechodné mléko Zralé mléko
Cukr g/100ml 5,7 6,6 7,0
Bilkovina g/100ml 2,0 1,4 1,1
Tuk g/100ml 2,6 3,5 3,9
Kcal /100ml 46 58 63

40-50 % energie pro plné kojené dité zajistuje laktdza spolu s dalSimi sacharidy.
Diky laktdze se také |épe vstrebava vapnik, fosfor a Zelezo. (Paulova, 2013)

Pokud dité nemuze byt kojeno, podavd se uméld vyziva. Nutno ale podotknout,
Ze unikatni sloZzeni matefského mléka uméla vyziva nema a ani neposkytuje vyse uvedené
vyhody ditéte kojeného materskym mlékem. (Kudlova & Slamova, 2009)

Na trhu je kdispozici i kojenecka mlécna vyzZiva pro zvlastni Gcely. Jedna se
napriklad o mléka a pfipravky pro nedonosené déti a déti s nizkou porodni hmotnosti,
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pocateéni mléka ze sdji, mléka se snizenou antigenicitou, mléka bez laktdézy nebo se
snizenym mnozstvim laktozy pfipadné mléka antirefluxovd. (Nevoral, 2013d)

1.5.4. Vyznam mléka pro déti malé, piredskolni a Skolni

Mléko a mlécné vyrobky ve vékovém obdobi 2-3 roky by mély tvofit 3-4 porce.
Velikost priimérné porce je 120-150 ml mléka, 100 g jogurtu, 25-30 g syra. Ve vékovém
obdobi 4-6 let maji mléko a mlééné vyrobky tvofit pocetné 2-3 porce. Velikostné je jedna
porce mléka 150 ml, jogurtu 150 g a syru 30 g. (Kudlova & Slamova, 2009)

1.5.5. Myty o mléce

Mléko je velmi casto opredeno nejrliznéjsSimi myty. Tézko fFici, kde se vzaly,
nicméné nejhlavnéjsi a nejcastéjsi myty uvadim vtabulce ¢. 3 a knim i pravdivd
vysvétleni.

Tabulka €. 3: Myty o mléce (upraveno podle Stransky & Rysava, 2010)

Mytus Pravda

Mléko zahlenuje Textura mlééného tuku vytvari jemny povlak
v Ustech (zejména na jazyku) a také v krku,
tento povlak miZe byt vniman praveé jako hlen

Tepelné opracované mléko je bez Zivin Mlécna bilkovina se tepelnym opracovanim
neméni
Obsah Ca, vit. A, B, je téZ nezménén

Miléko zpusobuje lakt6zovou intoleranci Laktézova intolerance vznika diky nizké aktivité
enzymu laktazy

Mléko zpUsobuje alergii na bilkovinu Alergie je imunologickd reakce, reakce je

kravského mléka zplsobena diky bilkovinam v kravském mléku
ale mléko samotné alergii nezplsobuje

Trvanlivé mléko obsahuje konzervanty Mléko je legislativné chranéno a nemdize

obsahovat konzervanty

Miléko je moc tucné a obsahuje hodné kalorii Polotu¢né mléko obsahuje ve 100 ml 46 kcal,
1,5 g tuku

Miléko zpUlsobuje osteoporéozu Mléko a mlécné vyrobky svym zdrojem vapniku
naopak mohou vzniku osteopordzy zabranit

Vapnik lze ziskat z jinych potravin tak proc pit Ano, vapnik lze ziskat napriklad ze zeleniny, ale
mléko kvuli kyseliné listové je vyuzitelnost nizsi, navic
lakt6za pomaha vstrebat vapnik a dalsi latky

1.5.6. Materské mléko versus mléko ostatnich savcu

Jak jiz bylo zminéno, materské mléko ma velmi specifické slozeni, které se méni
v zavislosti na potfebach ditéte (viz tabulka ¢. 2 — sloZzeni materfského mléka). Stejné tak
mléka ostatnich savcl jsou svym sloZzenim zcela jedine¢na pro dany druh. Zdrojem laktézy
jsou ale mléka vsech savcl. Doris Fritzscheovd ve své knize Intolerance laktézy uvadi, Ze
jediny savec na svété, jehoz mléko neobsahuje laktozu, je mléko tulené.
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V Ceské republice se ze sav¢ich mlék nejvice konzumuje mléko kravské. V tabulce

€. 4 proto uvadim porovnani slozeni mléka matefského s kravskym. Obsah laktdzy je vyssi

ve zralém materském mléce.

Tabulka €. 4: Porovnani slozeni kravského mléka a mateiského (upraveno podle Frihauf,

2000b)
[ Obsah lstek v mléce Miléko kravské Zralé mateiské mléko
Laktéza v g/100 g 4,6 7
Bilkovina g/100 g 3,3 1,1
Tuky g/100 g 3,6 3,2
Syrovatka % 18 60
Energie kcal/100 g 67 46-96

V tabulce €. 5 zobrazuji obsah laktdzy u vybranych savéich mlék. Nejvice laktdzy je

obsazeno v mléce kobylim a to az 6,2 g/100 g.

Tabulka €. 5: Obsah laktézy v savéim mléku (upraveno podle Fritzscheovd, 2015)

| Druh mléka Obsah laktézy ( g/100 g)

Kozi 4,0-4,9
Ovci 4,3-5,2
Kobyli 6,2
Bavoli 49

1.5.7. Mlécné vyrobky

Fermentované mlécné vyrobky se z mléka ziskavaji pomoci laktobacilli, coZ jsou

Zivé bakterie mlééného kvaseni. Vyznamnou roli zde hraje enzym B — galaktozidaza, ktery

v tenkém stfevé pomaha hydrolyze laktdzy. Diky fermentaci se tak z laktdzy tvofi kyselina

mléénd, kterd mimo jiné i podporuje lepsi vyuziti vdpniku. Laktdza je tedy ve

fermentovanych mlécnych vyrobcich znacné snizena — a to az o 25-30 %. Tento fakt je

dllezity pro lidi trpici laktézovou intoleranci, protoZze zakysané mlécné vyrobky jsou u nich

I[épe snaseny. Co se tyce obsahu Zivin, nachazi se zde stejné jako v mléce. Cenény jsou i

vyrobky, jenZ obsahuji probiotika — napf. jogurty. Probiotika podporuji spravné slozeni

mikrofléry ve stfevnim traktu a podle nékterych studii i pomahaji lidem s intoleranci
laktozy. (Kudlova, 2009a; Stransky & Rysava, 2010)

Syry jsou velkd skupina mléénych vyrobku, ze kterych se ziskdvaji bilkoviny,

z mineralnich latek je vyznamny obsah vdapniku, ale i zinku a hofciku. Dale obsahuji

vitaminy A, D, E a také vitaminy skupiny B. Syry je mozné délit na tvrdé, mékké, plisnové a

tavené. Kazda tato skupina je specificka vyrobou a samozrfejmé i slozenim. Z vyZivové

stranky je dulezita vyroba tavenych syrli pomoci tavenych soli, diky nimz je vyuzitelnost

vapniku nizsi. (Kudlova, 2009a)
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1.6. Typy laktozové intolerance

Typy laktézové intolerance se déli na dvé vétsi skupiny a to na primarni deficit
laktazy a sekundarni deficit laktazy.

1.6.1. Primarni deficit laktazy
V této skupiné se vyskytuji 3 mozné formy onemocnéni:

e ,Malabsorpce laktdzy s vrozenym deficitem laktazy
e Malabsorpce laktdzy s pozdnim deficitem laktazy
e Pfechodny nedostatek laktdzy u nedonosenych déti“ (Nevoral, 2012a, s. 333-334)

Malabsorpce laktdzy s vrozenym deficitem laktazy je onemocnéni velmi vzacné.
Jednd se o autozomalné recesivni dédi¢nost. Poprvé byla popsana v roce 1959 Holzelem.
Onemocnéni se projevuje kratce po narozeni — po podani mléka ditéti. Nasleduje prdjem
s kyselym pH a pénivého charakteru. Postupem casu dochazi k metabolické aciddze, dité
je dehydratované a zaroven neprospiva. Pomoci vysSetfeni molekuldrné genetického
mdZeme onemocnéni prokazat. Cast&jsi je nonsens mutace (Y1390X), ale existuji i dalsi
Ctyri vzacnéjsi mutace. (Frihauf & Szitanyi, 2013; Nevoral, 2012a; Nevoral, 2013c)

Malabsorpce laktézy s pozdnim deficitem laktazy, neboli také adultni
hypolaktazie, je onemocnéni dédicné a to autozomalné recesivné. Onemocnéni se
manifestuje od détstvi po dospélost a poklesla aktivita enzymu odpovida fyziologickému
procesu. Vyskyt adultni hypolaktazie je velmi odlisny. U jihovychodnich Asiat( je to az 100
%, u Afroameri¢n( je vyskyt také vysoky —az 80 %, kdezto u Evropant typu kavkavzkského
je to jen 20-25 %. TranskripCni regulace exprese genu LCT nejvyznamnéji ovliviuje
laktdzovou aktivitu. Genotypizace polymorfismi C/T-13910 a G/A-22018 slouZi
k diferenciaci a charakteristice laktdzové intolerance. (Nevoral, 2012a; Nevoral, 2013c)

Pfechodny nedostatek laktdzy u nedonoSenych déti - az do 36. gestacniho tydne
se objevuje ponékud nizka aktivita enzymu laktazy. (Nevoral, 2012a; Nevoral, 2013c)

1.6.2. Sekundarni deficit laktazy

Sekundarni deficit laktazy je castéjsi onemocnéni. Vznikd na podkladé jiného
onemocnéni, a to nejcastéji onemocnéni tenkého streva, presnéji atrofii klk( sliznice
tenkého streva. Jedna se o tato onemocnéni:

e PrUjmové chronické onemocnéni u déti
e Stfevni zanétlivé chronické onemocnéni
e Celiakalni sprue

e Alergie nebo intolerance na potraviny

¢ Imunodefektni onemocnéni

16



e Infekce stiev

e Syndrom kratkého streva

e Malnutrice (marasmus ¢i kwashiorkor)

e Poskozena sliznice u novorozencu ¢i kojencl
e Mukovisciddza (Cysticka fibréza)

e Crohnova nemoc

e Resekce / stomie stfeva

e Lécba chemoterapii, radiace

(Frihauf, 2011; Nevoral, 2013c)
1.7. Vyskyt laktozové intolerance
Vyskyt vykazuje znacné populacni rozdily — viz nize obrazek €. 1.

Obrazek €. 1: Celosvétovy vyskyt LI (Sahi, 1974)

Lactose Intolerance
91-100%

81-90%
71-80%
61-70%
51-60%
41-50%
3L-40%
21-30%
11-20%
1-10%
0%
NoData

Primarni nedostatek laktdzy ma pouze 3 % evropskych obyvatel. U naSich
sousedl v Némecku trpi adultni laktézovou intoleranci 15-20 % obyvatel, coZ v pfepoctu
znamend zhruba 12-16 milionu lidi trpicich laktézovou intoleranci. Naopak u obyvatel
mimo Evropu se primarni nedostatek laktazy vyskytuje Castéji. AZ 95 % Asiatl a az 75 %
¢ernoch trpi adultnim deficitem. (Fritzscheovd, 2015; Frihauf & Szitanyi, 2013; Svacina &
BretSnajdrova, 2008a)
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Ne vidy ale musi potize po poziti mléka ¢i mlécnych vyrobkd znamenat
nedostateCnost laktazy. Uvadi se, Zze az 30 % v celé populaci ma sice problémy po poziti
mléka, nicméné je to z divodu obsahu Zivin v daném druhu mléku. Pro tyto lidi je mléko
jen hure stravitelné, ale nejednd se o intoleranci laktézy. (Svacina & BretSnajdrova,
2008b)

Sekundarni typ laktazové nedostatecnosti je Castéjsi. Vyskytuje se napfriklad
s Crohnovou chorobou nebo s celiakii. (Frihauf & Szitanyi; 2013; Nevoral, 2013c)

Naproti tomu vrozeny typ laktdzové nedostateénosti je nesmirné vzacny.
(Muntau, 2014)

1.8. Patofyziologie

Laktdéza vtenkém stfevé neni rozStépena enzymem laktdzou na glukdézu a
galaktézu. Nerozstépena laktdza na sebe osmoticky vdZze vodu, dochazi k distenzi stfeva a
zvySuje se také peristaltika. Vtlustém strevé je zvySenda fermentace laktézy diky
bakteriim, zvySend produkce mastnych kyselin s kratkym retézcem zvySuje osmoticky
efekt. Poté vznikd vodnaty prujem. pH stolice je kyselé. (Frihauf & Szitanyi, 2013;
Stransky & Rysavd, 2010; Zavoral & Venerova, 2007)

1.9. Klinicky obraz

Napadnéjsi symptomy jsou obecné vidény u malych déti nez u dospélych.
Symptomy zavisi jednak na celkové zatézi laktézou a jednak na mnoistvi a aktivité
enzymu laktazy ve sliznici tenkého stfeva. Priznaky laktdézové intolerance se objevuji
individualné v zavislosti na pfijmu potravy, obvykle se objevuji v ¢asovém intervalu 30
minut az 2 hodiny po poZziti mléka ¢i mlécnych vyrobk( s obsahem laktdzy. (Fritzscheova,
2015; Frihauf & Szitanyi, 2013)

Typickymi symptomy jsou nadymani, flatulence, borborygmy, pocit tihy v bfise,
bolesti bficha a vodnata stolice. (Friihauf, 2011)

Nespecifické symptomy u laktézové intolerance nemusi byt vidy vazany jen na
travici trakt. Jedna se o vzacné pfipady typu bolesti hlavy, pocit zmlacenosti, poruchy
spanku, bolesti kloub(, bolesti svall ¢i poruchy koncentrace. Pfic¢ina téchto priznak( neni
zcela objasnéna. Nicméné se predpoklada vliv metabolickych produktd bakterii, které jsou
toxické. Velké mnozstvi laktézy dostdvajici se do distdlni ¢asti stfeva dava pravé vznik
témto toxickym produktl. (Fritzscheova, 2015; Mattar et al.,, 2012; Svacdina &
Bretsnajdrovd, 2008a)
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1.10. Diagnostika

Stanoveni diagndzy zavisi na anamnéze a dalSich testech, prevainé neinvazivnich.
Prehled diagnostickych vysetreni:

e Stravovaci anamnéza

e Zatézové testy

e Glykemicka kfivka

e Stanoveni H; ve vydechovaném vzduchu

e pH stolice

e Enterobiopsie - histochemické vysetfeni

e Genovy test

(Frahauf & Szitanyi, 2013; Kholova, 2001; Kovari & Knapkova, 2013; Misselwitz et
al., 2013; Nevoral, 2013c)

Z diagnostického hlediska je nejdllezitéjsi  stravovaci  anamnéza.
Z anamnestickych udaju lze vycist problémy pacientll po konzumaci mléka a mlécnych
vyrobk(. Doba projevd je, jak jsem jiz zminfiovala vysSe, individualni, zpravidla se vyskytuji
po 30 minutdch az 2 hodindch po poziti mléka a mléénych vyrobk(. Projevy jsou vyrazné;jsi
u mléka, u zakysanych mlécnych vyrobk( je tolerance pacientl s laktézovou intoleranci
vy$si. (Friahauf & Szitanyi, 2013)

Zatézové testy se radi k zakladnim diagnostickym testlim. Po podani 50 g laktozy
rozpusténé ve vodé se sleduje reakce organismu vySetfovaného. Tato metoda je financné
nendrocna. (Kovarl & Kndpkova, 2013)

Dalsim diagnostickym vySetfenim je laktdézovy tolerancéni test. Test spociva
v podani laktdzy pacientovi, ktery je nala¢no. MnoZstvi podané laktézy se odviji od vahy
pacienta — 2 g/kg hmotnosti, maximalné se vSak podava 50 g. Jesté pred samotnym
podanim se stanovi glykemie v krvi. Nasledné se pak glykemie stanovuje kazidych 30
minut a to po dobu 2 hodin. U zdravého pacienta by v kapilarni krvi byla koncentrace nad
1,1 mmol/I a ve vendzni krvi nad 1,4 mmol/I. U pacienta trpiciho laktézovou intoleranci je
glykemicka krivka plocha. Kvili opakovanym krevnim odbériim a také faleSné normalnich
vysledk(l je toto vySetfeni nahrazovano H, dechovym testem. (Frihauf & Szitanyi, 2013;
Nevoral, 2013b)

Dechové testy vySetfuji vzduch, jenz je vydechnut na konci expiria. Pokud se
vysetfuje kojenec, pouZije se maska C¢i sonda, kterd je zavedena k prechodu
nazofaryngedlnimu. Nasledné se vyuzije injekéni stfikacky a odsdava se s dechem
vydechovany vzduch. Pokud jsou déti starsi a spolupracuji, vzduch se ziskava do sacku,
kontejneru pfipadné do méficiho pfistroje s pomoci hlubokého vydechu. (Nevoral, 2013a)
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H, dechovy test se kromé vySetfeni malabsorpce laktézy pouziva na zjisténi
malabsorpce fruktdzy, bakteridlniho prerdstani v tenkém strevé, prokazovani produkce
H,, na uréeni orocekalniho tranzitniho casu ¢i kurceni deficitu sacharazy- izomaltazy.
(Nevoral, 2013a)

H, dechovy test vyuziva principu vzniku volného H,. Ten vznikd ve strevé diky
bakteriim fermentujici sacharidy. Diky dif(izi se asi 20 % H, dostane do krve a je
vydechnuto jiz béhem 5 minut. Nutno fici, Ze u nékterych lidi dechovy test nelze provést.
Jednd se asi 0 5-25 % a tito lidé maji stfevni bakterie neprodukujici H,. (Nevoral, 2013a)

U laéného pacienta bude zakladni hodnota H, pod 10 ppm. Pokud pacienti pfed
vySetfenim nala¢no nebyli nebo pokud konzumovali sacharidy téZce stravitelné, bude
bazalni hodnota zvy$ena — tedy nad 10 ppm. (Nevoral, 2013a)

Spolu s mérenim vydechovaného H, se v pfripadé vysSetfeni na laktézovou
intoleranci sleduji jeji typické ptiznaky - napfiklad nadymani a prGjem. (Nevoral, 2013a)

FaleSné negativni ndlez se mlze objevit pfi opozdéném vyprazdnovani Zaludku,
protoZe koncentrace H, stoupne pozdéji. Naopak faleSné pozitivni test zpUsobi, Ze
koncentrace H, stoupne brzy. Toto se stava, napfiklad pokud je hygiena Ustni dutiny
nevyhovujici - nedostatecna, Spatné provedena. (Nevoral, 2013a)

Zvyse uvedeného tedy vyplyvd, Ze mlze dojit k nespravnym vysledkdm, at uz
falesSné negativni popripadé falesné pozitivni. Dfive byl test hojné vyuZivan, podle
Nevorala se v praxi pfi podezieni na intoleranci laktézy mize pouzit test eliminacni. U
podezielého pacienta se laktdza ze stravy vyloudi na dva tydny. Nasleduje test expoziéni.
Jak uz z ndzvu vyplyva, test obsahuje stravu s laktézou. (Nevoral, 2013a)

Toto vySetieni je nejcastéji pouzivané. (Frihauf & Szitanyi, 2013)

Charakteristické pro laktézovou intoleranci (ale i malabsorpce jinych sacharid()
je nizké pH stolice. Snizené pH je diky bakteriim, které nevstfebanou laktézu v tlustém
stfevé zméni na laktdt a mastné kyseliny. Ve stolici je pak moZno nalézt vyssi obsah
organickych kyselin a jiz zmifiované nizké pH. pH stolice Ize vySetfit pomoci indikaéniho
papirku. Fyziologickd hodnota pH je u plné kojenych kojencli celkem nizkd — mUze byt i
4,5. pH v rozmezi 6,5-7,5 se fyziologicky vyskytuje u déti starSich. Pro laktézovou
intoleranci (ale i malabsorpci jinych sacharid(l) svéd¢i hodnota pH pod 5,5, s vyjimkou
kojenct, kteti maji fyziologické pH stolice nizsi. (Frihauf & Szitanyi, 2013; Nevoral, 2013f)

Dopliujicim vySetfeni k hodnoté pH stolice k diagnostice laktézové intolerance je
priakaz latek redukujicich ve stolici. Laktdza je redukujici cukr a jeji prakaz se vySettuje
Fehlingovym Ccinidlem semikvantitativné. Patologickd hodnota je vyssi nez 0,5 %.
Antibiotika jako peniciliny a cefalosporiny nebo vyssi pfijem vitaminu C mohou zpUsobit
hodnoty faleSné pozitivni. Naopak hodnoty faleSné negativni jsou pozorovany u vzorku
dlouho skladovaného. (Nevoral, 2013f)

Enzym laktazu je moZné vysetfovat i pomoci histochemického vysetreni, pricemz
je nutny vzorek sliznice ztenkého stfeva. Vyznam histochemického vysSetfeni spociva
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zejména v diferencidlni diagnostice a to malabsorpéniho syndromu. (Frihauf & Szitanyi,
2013; Kholova, 2001)

Vzorek je nutné odebrat z prvni jejundlni klicky. Jelikoz je potfeba zachovat
enzymy aktivni, je nutné vySetfovani tkané nijak nefixované a hluboce zmrazené. Podle
rychlosti zmrazeni se odviji ndsledné strukturdlni obraz. (Kholova, 2001)

Kryostatovymi fezy se vlaboratofi dale sdanym vzorkem pracuje. Poté se
v laboratofi vzorek postfixuje v Bakeroveé tekutiné. (Kholova, 2001)

Indikace ke genovému testu k vySetfeni na laktézovou intoleranci jsou travici
obtiZe po potravinach s obsahem laktdzy, nebo pokud chceme odlisit primarni typ od typu
sekunddarniho. Dalsi indikaci k testu je patologicky toleranéni laktézovy test ¢i pozitivni
dechovy H, test, pfipadné osteopordza. Vysetreni se provadi z nesrazlivé periferni krve a
pacient pred odbérem nemusi byt nala¢no. Transkripéni regulace exprese genu LCT je
hlavni faktor, jenz ovliviuje aktivitu enzymu laktdzy. Pomoci genotypizace lIze jednoduse
diferenciovat a charakterizovat laktézovou intoleranci. (Imalab s. r. 0., 2009)

1.11. Diferencialni diagnostika

V diagnostice je dulezité rozlisit laktézovou intoleranci od alergie na bilkovinu
kravského mléka a také od drazdivého tracniku. (Jirasek, 2006)

Je pottreba také rozliSit primdarni a sekundarni typ laktézové intolerance. (Mattar
etal., 2012)

1.12. Terapie

U¢inna forma 1é¢by je zaloZena ve snizovani pfijmu laktézy. Laktéza je obsaZena
v mléce a v mléénych vyrobcich a v dalSich potravinach ¢i napfiklad v lécich, do kterych je
pridavana pfi vyrobé. Nutno fici, Ze sndsenlivost laktdzy je velmi individualni a je dalezité
pristupovat ke kazdému pacientovi zvlast. Obecné lze fici, Ze terapie spociva v |éCebné
dieté, kdy se vylucuji mléko a mlééné vyrobky a je tfeba najit hranici snasenlivosti. MIéko
a mlécné vyrobky jsou velmi cennym zdrojem vapniku, proto je dulezité vapnik doplnovat
z jinych zdroja.

Existuji i prepardty enzymu laktazy, jez se pfidavaji do mléka a mlé¢nych vyrobk.

Nékteré zdroje uvadi i mozné pouziti probiotik v terapii laktézové intolerance.
Probiotika — v pfekladu znamend ,pro Zivot”, jsou preparaty s Zivymi mikroorganismy-
bakteriemi. Probiotika jsou doplnky stravy s pfiznivym vlivem na bakterialni rovnovahu ve
stfevech a pozitivné mlzou ucinkovat na lidsky organismus. K usnadnéni traveni laktézy
jsou vhodné tyto kmeny probiotickych bakterii: Lactobacillus acidophilus, Lactobacillus
bulgaricus a Streptococcus thermophillus. (Frihauf, 2011; Sliva & Minarik, 2009)
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Naproti tomu prebiotika nejsou Zivé organismy, je to vlastné nestravitelna ¢ast
potravy slouZici jako potrava pravé pro stfevni bakterie. Nejcastéji se jedna o
oligosacharidy. (Sliva & Minarik, 2009)

V souCasné dobé jiz existuji i synbiotika, ktera obsahuji jak prebiotika tak
probiotika. Tedy takové dva v jednom. (Sliva & Minarik, 2009)

Dietnimu feSeni laktézové intoleranci se vénuji v druhé kapitole této prace.

1.13. Komplikace laktozové intolerance

Laktdzova intolerance pacientovi muze zpUsobovat i jiné problémy, nezli typické
zazivaci.
Muze zhorSovat kupftikladu ulcerézni kolitidu. (Frihauf & Szitanyi, 2013)
Kasper a Burghardt (2015) ve své knize uvadi, Ze se Castéji vyskytuje u onemocnéni
drazdivym tracnikem.

Nejvyznamnéjsi komplikaci je bezesporu nedostatek vapniku ve stravé. Problém
spociva ve dvou zakladnich vécech. Prvni je, Ze zdrojem vapniku predevsim v détstvi jsou
mléko a mlécné vyrobky. Pti laktézové intoleranci je ale pfijem mléka a mlécnych vyrobki
omezen, dllezité je tedy prijem vapniku nahradit. Druhd véc je podpora laktozy ve
vstfebdvani a to nejen vapniku ale i dalSich minerdlnich a stopovych latek jako je
napfiklad mangan, Zelezo, horcik, nebo zinek. (Frihauf & Szitanyi, 2013)

Pfi laktézové intoleranci se doporucuje povést denzitometrii pfi véku kolem 50 let
a celkové je doporuceno kontrolovat stav skeletu. (Svacina & BretSnajdrova, 2008a)

Pfi laktézové intoleranci je také velmi duleZité provést serologické vysetfeni na
celiakii. Tyto dvé nemoci se mohou vyskytovat soucasné. (Nevoral, 2012a)

2. Dietni reseni laktozové intolerance

Laktézova intolerance je nemoc, u které je dieta neboli terapie vyZivou na misté.
Dieta s omezenim pfijmu laktdzy ¢i bezlaktézova je v podstaté jedina ucinnd forma lécby
laktézové intolerance, samoziejmé s moznosti pouziti napfiklad enzymovych preparat(
laktazy Ci probiotik.

2.1. Tolerance laktdzy

Mezi toleranci a intoleranci laktozy je velmi tenkd hranice. Dulezité je tuto hranici
u kazdého pacienta individudlné najit. (Svacina & BretSnajdrova, 2008b)

V praxi se v podstaté rozliSuji tfi stupné laktézové sndsenlivosti. Pro lepsi pfehled
uvadim nize tabulku €. 6.
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Tabulka €. 6: Stupné snasenlivosti laktézy (upraveno podle Fritzscheova, 2015; Svacina &
BretSnajdrova, 2008b)

SNASENLIVOST LAKTOZY Mnoistvi laktézy dennév g Pfepocet na ml mléka
Mala Méné nez 5 Cca 20-85

Stredni 6-11 Cca 100-220

Vysoka 12-15 Cca 250

Stupné laktdzové intolerance jsou orientacni, protoze néktefi pacienti snesou bez
potizi i vétsi mnoZstvi, nez je 15 g laktdzy. (Svacina & Bretsnajdrova, 2008b)

Stupen nebo také hranice tolerance lze zjistit pomoci expozi¢nich testl, kdy se
nejdrive laktdza zcela eliminuje a poté dochazi k expozici laktdzy a sleduje se, u jakého
mnozstvi podané laktdzy je pacient zcela bez klinickych pfiznak(l a u kterého mnozstvi
laktézy se objevuji klinické pfiznaky a potiZe spojené s pozitim laktdzy.

Sndsenlivost laktdzy u pacientl samoziejmé zavisi na nékolika bodech. Napfiklad
se jednd se o mnoistvi laktazy produkované vtenkém stfevé. Tomuto problému se
podrobnéji vénuji v podkapitolach 2. 2. a 2. 3.

Dal$im bodem pro snasenlivost laktézy je volba mléka a mléénych vyrobkd.
Z mlécnych vyrobk( se obecné Iépe toleruji vyrobky fermentované, coz je hned z nékolika
dlvodu. Jednak se zakysané mlécné vyrobky vyrabi za pomoci Zivych bakterii mlééného
kvaseni s obsahem enzymu mikrobidlni B-galaktozidazy. B-galaktozidaza se dostane pres
ZaludeCni pasaz a diky tomu poté pomdhd vtenkém stfevé hydrolyzovat laktdzu.
Samoziejmé tento proces je zavisly naptiklad na neporuseném bunécném obalu
mikroorganismU, ktery tak chrani B-galaktoziddzu pred porusenim v Zaludku. DalSim
dlivodem, pro¢ se fermentované mlécné vyrobky lépe sndaseji, je jejich prodlouzena
stfevni pasdz a tim déle pUsobi intestindlni B-galaktoziddza. A v neposledni fadé je
dllezity i fakt, Ze fermentované mlécné vyrobky obsahuji méné laktdzy a to aZ o cca 30 %.
Pokud se fermentované mlécné vyrobky konzumuji dlouhodobé, pozitivné ovliviuji
mikrofloru v tlustém stfevé, je pozorovan pokles obtizi pacienta a intestinalni laktazova
aktivita je tim pozitivné stimulovana. (Stransky & Rysava,2010; Vesa, Marteau & Korpela,
2000)

Posledni bod, na kterém je zdavisld tolerance laktézy, je konzumace potravin
s laktézou béhem dne. Aby se tedy nevyskytly zaZivaci problémy v souvislosti s pfijmem
potravin obsahujicich laktézu, je vhodné denni davku laktézy rozdélit béhem celého dne.
Pro pacienty je tedy dulezité, aby védéli, kolik laktdzy obsahuji mlé¢né vyrobky, cemuz se
vénuji v podkapitole 2.5.
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2.2. Faktory zvySujici toleranci laktozy

Toleranci laktdzy u pacienta lze zvysit za pomoci nékolika faktor(i. Nékteré faktory
se ale ovlivnit nedaji.

Prehled faktord zvysujici toleranci laktdzy:

e ,pritomnost a stupen aktivity laktazy

e jeji mala davka

e potravinovy zdroj pomalu opoustéjici zaludek

e neporusend mikrofldra tlustého streva

e relativné nizky vék pacienta” (Kovart & Kndpkova, 2013, s. 34)

Stupen aktivity laktazy lIze do jisté miry ovlivnit. Preparaty s obsahem enzymu
laktazy jsou vhodné pro pacienty s nizkou aktivitou laktazy. Na trhu se vyskytuji v hojném
mnozstvi a lze je k usnadnéni pouzivat a tim pfispét k aktivité laktazy ve strevé. Tyto
preparaty obsahuji substituci P-galaktozidazy, kterda se ziskala z mikroorganismu.
Preparaty nejéastéji obsahuji B-galaktoziddzu z Kluyveromyces lactis nebo z Aspergyllus
oryzae. Kluyveromyces lactis je nejucinnéjsi pfi teploté 37 °C a pfi pH, jenZ je neutrdlni.
Aspergyllus oryzae je naopak nejucinnéjsi pri teploté 50 °C a v kyselém pH. Pfipravky se
pridavaji do mléka a mlécnych vyrobkl vtekuté formé, pripadné se uZivaji
prostrednictvim tablet. (Kasper & Burghardt, 2015)

Aktivitu laktdzy lze také zvysit konzumaci potravy s laktézou. (Ledvina et al., 2011)

Mala davka laktdzy prijimana ve stravé byla zmifovana vyse. Jakmile pacient zna
stupen sndasenlivosti, mél by se naucit, jaké mlécné vyrobky si mlze dovolit a vjakém
mnozstvi. Je tedy dllezZité pacienty (nebo rodice détskych pacientl) naucit orientovat se
v etiketach, aby si posléze i sami dokazali zjistit, zda v daném vyrobku laktéza je nebo
neni.

Zdrojem laktézy, ktery pomalu opousti Zaludek, jsou fermentované mlééné
vyrobky. Zatéz stfeva je pozvolna. B-galaktoziddza obsazend v téchto vyrobcich se dostava
pres Zaludek a poté pomaha hydrolyzovat v tenkém streveé laktdzu. V dnesni dobé existuje
na trhu nespocet téchto vyrobkl a je jen potieba, aby pacient nasel chutnou variantu
pravé pro néj.

Také je mozné mléko napfriklad osladit ¢i do néj pfidat ¢okoladu, pfipadné do caje
pridat mléko nebo mléko nafedit jinou tekutinou. Toto také zpomaluje opousténi potravy
z zaludku a pfrispivd k lepSimu traveni laktozy. (Fri¢, Dvorak & Nevoral, 1999; Frihauf &
Szitanyi, 2013; Vesa et al., 2000)

Neporusend mikrofléra tlustého stfeva — spravné sloZeni mikroorganisma ve
stfevech je velmi dllezZité k traveni a zajisténi pohody ¢lovéka. Bifidobakterie a laktobacily
jsou pak vyznamné z hlediska usnadnéni traveni laktézy. Tyto bakterie se mlzou podavat
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ve formé probiotik (Zivych bakterii) a prebiotik (oligosacharid( slouZicich jako potrava pro
ony bakterie). SloZeni stfevniho mikrobiomu se samoziejmé méni v zavislosti na véku a
vyzivé. Kojeny novorozenec bude mit prevahu bifidobakterii a laktobacilt, déti uméle
Zivené budou mit mikrobiom pestrejsi. V prvnim az v druhém roce se utvafi mikrobiom
dospélého typu. (Nevoral, 2013e)

V détstvi byva aktivita laktdzy fyziologicky vyssi neZli v dospélosti, nicméné vék
pacienta se ovlivnit neda.

Stejné tak nemulzeme ovlivnit pritomnost laktdzy jako takové, jako napftiklad u
vrozeného deficitu.

2.3. Faktory snizujici toleranci laktozy
Stejné jako faktory zvysujici toleranci laktdzy jsou faktory toleranci snizujici:

e ,nepfitomnost, pfipadné nizky stupen aktivity laktazy

e jeji vysoka davka

e potravinovy zdroj rychleji opoustéjici zaludek

e porusend mikrofldra tlustého streva

e relativné vysoky vék pacienta” (Kovarl & Kndpkova, 2013, s. 34)

Faktorem sniZujicim toleranci laktézy je nepfitomnost laktdzy (vrozeny deficit) Ci
jeji nedostatecna aktivita. Jak jsem jiz zmifovala vySe, enzym laktaza Stépi laktdzu a
pokud je laktazy malo nebo je nizka aktivita, laktéza nebude rozstépena, a naopak bude
zpUsobovat ony problémy.

Pokud pacient zkonzumuje vysokou davku laktdzy, nedostateéné mnozstvi
aktivni laktdzy ji nedokaze hydrolyzovat a nerozstépenad laktéza se hromadi ve stfevech,
kde dochazi ke zvySenému osmotickému tlaku, nasati tekutiny a naslednym prajmam,
vzniku plyniim H, a CO,. Proto je témto pacientim doporucovano si davku denniho
mnozstvi povolené laktézy rovnomérné rozdélit. (Fritzscheovd, 2015; Ledvina et al., 2011)

Potraviny, které obsahuji laktézu a opousti Zaludek rychleji, neobsahuji
bakteridlni B-galaktoziddzu a nepomahaji tedy travit laktdzu. Tyto bakterie obsahuji pouze
fermentované mlééné vyrobky. Ostatni mlééné vyrobky a mléko jsou tedy pro pacienty
s laktézovou intoleranci hlre stravitelné. (Fritzscheova, 2015; Kovara & Knapkova, 2013)

Porusena mikrofléra také snizuje toleranci laktdzy, protoze normalné bakterie
laktézu pomahaji rozstépit. Pokud je tedy mikrofldra narusena, laktéza se nerozstépi.

Relativné vysoky vék je opét faktor neovlivnitelny. Ve stari dochazi fyziologicky
k niZsi aktivité laktazy.
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2.4. Dieta nizkolaktdzova a bezlaktozova

Dieta nizkolakt6zova i bezlaktdozova je velmi individudlni. Nelze dietu tvofit podle
néjakého spole¢ného schématu. U kazdého pacienta je nutné znat pomyslnou hranici
snasenlivosti laktézy. Pokud ji zname, dietu neni tézké pfripravit. Tato pomysina
snasenlivost laktdzy pak zavisi na laktaze ve stfevé. (Satrova, 2007)

Ve své podstaté jde o ¢astec¢nou ¢i Uplnou eliminaci mléka a mlécnych vyrobk(
Zivocisného plivodu — tedy o mléka savci. Rostlinnd mléka laktézu neobsahuji. Obsah
laktozy v jednotlivych mléénych vyrobcich se ale velmi rlzni a kaidy pacient snasi
mnozstvi laktdzy a mlécné vyrobky celkové odlisné. Je snaha zachovat alespori minimalni
prijem mlécnych vyrobkd, pokud to tedy jde.

Dietni opatfeni u laktézové intolerance zavisi i na zdravotnim stavu pacienta.
V akutnich stadiich se dieta pripravuje jako Setfici, v klidnych stadiich Setfici byt nemusi,
nicméné se rozdéluje do 3 skupin. Prvni skupina — dieta bez mléka, kdy se eliminuje
mléko, jakozto napoj. MIécné vyrobky byvaji dobre tolerovany. Pro lepsi toleranci
mlécnych vyrobkl je lze podavat s jinymi potravinami. Druhou skupinou je dieta bez
mléka i mléénych vyrobk(. Jak uZz z ndzvu vyplyvd, pacienti nepfijimaji ani mléko ani
mlééné vyrobky. A posledni, tfeti skupinou je dieta Cisté bezlaktézovd, coZi znamend
eliminaci mléka, veskerych mléénych vyrobk( véetné masla. U této skupiny se pouZivaji
specidlni potraviny — bezlaktdézové, alternativni potraviny ¢&i enzymatické pfripravky.
(Satrova, 2007)

Mléko a mlécné vyrobky jsou pro nds zdrojem kvalitnich bilkovin, vitaminG a
minerall — zejména vapniku.

V kazdém véku, ale zejména pravé u déti, je dllezité prijem vapniku nahradit
z jinych zdroju. Vépnik se napfiklad vyskytuje v maku, zeleniné ¢i lusténindch. Pokud je
pitna voda z kohoutku dostatec¢né tvrda, tak muize byt zdrojem i pitna voda.

Jako zdroj kvalitnich bilkovin lze pouzit z ZivocisSnych produktli maso a vejce.
Z produktt rostlinnych jsou vyznamnym zdrojem lusténiny. Obiloviny také mohou hradit
urcity pfijem bilkovin na den.

Je také velmi dllezZité pacienty upozornit na skrytou laktézu v potravinach,
ve kterych by ji ¢asto necekali. Kromé skupiny potravin mléko a mlé¢né vyrobky se laktdza
muZe objevovat v mase a uzeninach, nejrdznéjsich instantnich vyrobcich, v polotovarech,
pekarenskych vyrobcich, cukrovinkach, pomazankach, ve smésich kofeni nebo tfeba
v lécich.

Stravovani v restauracich je pro pacienty napf. ve Skolnich letech také slozité.
Nyni je podle legislativy nutné znacit alergeny a mléko je alergen. Laktézova intolerance
samoziejmé neni alergie na mléko, nicméné pacienty tato informace muize alespon
upozornit na obsah mléka v hotovém jidle. Dale se lze samoziejmé informovat pfimo u
personalu. V klasickych ¢eskych restauracich se specialni bezlaktézova (nizkolaktézova)
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jidla nevafi. Samozifejmé zdlezi na stupni tolerance laktdzy, takie néktefi pacienti
v restauracich béznd jidla s obsahem laktdzy snaseji, jini ne.

Skolni stravovani jiz ¢asto také nabizi moZnost vafit pokrmy dietni, bez laktézy.
Byla novelizovana vyhlaska ¢. 107/2005 Sb., o Skolnim stravovani, z ¢ehoZ vyplyva, Ze
Skola zajistit dietni stravovani mliZe, ale nemusi. Minimalné dovoluji alespon ohtev jidla,
které bylo pfipraveno doma.
Pokud Skola nabizi alespoi moZnost ohfevu doneseného jidla, je to urcité velké
plus pro nemocné dité. Jednak ma teplé jidlo béhem dne, ale i obédva spolecné se svymi
vrstevniky, coz pomahd k upevnéni vztahl mezi nimi.

Nejvice se nemoznost konzumovat mléko bezesporu tyka kojenct a malych déti.
Zvlasté u kojencu je to problém, protoze kojenci by méli byt plné kojeni do Sesti mésic(.
Po ukonleném Sestém mésici je doporuceno zavadét prikrmy, nicméné kojit se
doporucuje podle potfeby ditéte.

Pokud ma novorozenec (kojenec) laktézovou intoleranci, existuje naptiklad
pocatecni vyZiva ze sdji. Tato vyziva neobsahuje laktdzu, protoZe v séje se nevyskytuje.
Tato vyZiva je obohacena aminokyselinami jako je methionin, cystein, taurin, karnitin,
ddle minerdlnimi latkami jako je vapnik a Zelezo a také stopovymi prvky a vitaminy. Séjova
kojeneckd vyZiva se nedoporucuje podavat zdravym kojencim, jenz mUZou pfijimat
laktozu. Nicméné je Casto jesSté vyuzivana u déti vegetarianll. Také je potfeba zminit, Ze
sojova mléka v obchodech nejsou urcena pro kojence a nemély by se tedy jako pocatecni
mlécna vyZiva pouzivat. (Nevoral, 2013d)

Mléka se snizenym obsahem laktdzy jsou charakterizovany jako pfripravky
lécebné a to s obsahem laktdzy nizkym ¢i Zadnym. Laktdza je u téchto vyrobkl hrazena
maltodextriny.

Kasper a Burghardt ve své knize uvadi postup na test snasenlivosti. Zadind se
s dietou Cisté bezlaktdzovou a poté se privod laktdzy zvysuje o 1 g kazdy den a zjistuje se
mnoZstvi schopné pacientem tolerovat. Klasifikace diety bezlaktdézové je do 1 g laktdzy za
den a 8-10 g laktdzy za den je dieta nizkolaktdzova. (Kasper & Burghardt, 2015)

U nepfilis tézké laktozové intolerance Ize s vyhodou pouZzit metodu na zvyseni
tolerance. Privod laktdzy se denné zvysSuje a postupné se tak mikrobidlni flora v tlustém
stfevé adaptuje na vyssi privod laktdzy. (Kasper & Burghardt, 2015)

Technologicka Uprava a zasady diety u akutnich stav(i maji charakter 3etfici. Setfici
dieta nesmi zatéZovat travici trakt a naopak ma ulehcovat travicimu Ustroji proces traveni.
To znamend, Ze strava musi byt pfipravovana tak, aby nezatéZovala travici trakt
z mechanického, chemického a tepelného hlediska. Strava tedy musi byt dobre
stravitelna, bez faktor(, jeZ zvySuji sekreci travicich stav a pokrm nesmi byt pfilis teply i
studeny. (Satrova, 2007)
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Pokud pacient nema zadné problémy, strava nemusi byt pfipravovana ve formé
Setfici. (Satrova, 2007)

Pokud je ve stravé dostatecné hrazen vapnik zjinych zdroji nezli z mléka a
mlécnych vyrobkd, dieta je klasifikovana jako plnohodnotna. Mléko je i zdrojem kvalitnich
bilkovin, ovSsem nahrazeni kvalitni bilkoviny nebyva problém. RovnéZ vitaminy se daji
hradit celkem lehce z dalSich zdroju.

2.5. Obsah laktozy ve vybranych mlécnych vyrobcich

Obsah laktdzy se v jednotlivych mléénych vyrobcich celkem lisi. NiZe v tabulce ¢.
7 uvadim obsah laktézy ve vybranych mléénych vyrobcich, v tabulce €. 8 uvadim obsah
laktézy ve vyrobcich ze suseného mléka a v tabulce ¢. 9 uvadim obsah laktdzy v syrech.
Tyto udaje mohou pacientlim usnadnit orientaci v mlécnych vyrobcich. Obsah laktdzy se
ale samoziejmé mze odliSovat v zavislosti na vyrobci, Udaje v tabulkach jsou orientacni.

Tabulka €. 7: Obsah laktézy ve vybranych mléénych vyrobcich (upraveno podle
Fritzscheova, 2015; Kovaia & Knapkova, 2013; Satrova, 2007)

[ NAZEV MLEENEHO VYROBKU MNOZSTVi LAKTOZY VE /100 g
Maslo 0,3
Podmasli 4,7
Syrovatka 4,8
Kefir 4,2
Smetana 10 %tuku 4,05
Smetana 30 % tuku 3,25
Kysela smetana 10 % tuku 3,45
Zakysana smetana 10 % tuku 0,1
Tvaroh nizkotucny 3,2
Tvaroh polotucny 3,2
Tvaroh tucny 2,8
Tvaroh tvrdy 6,2
Tvaroh mékky 4,8
Jogurt 0,1 % tuku 3,64
Jogurt 1,5 -1,8 % tuku 3,28
Jogurt 3,5 % tuku 3,19
Jogurt ovocny 0,1 % tuku 2,98
Jogurt ovocny 1,5 % tuku 3,11
Jogurt ovocny 3,8 % tuku 3,08
Mascarpone 80 % tuku 3,6
Smetana do kavy 12 % tuku 0,1
Kondenzované mléko 7,5 % tuku 9,3
Kondenzované slazené miéko 10,2
Michané syrovatkové napoje 5,2
Cokoladové mléko 1,5 % tuku 0,1
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Tabulka ¢. 8: Obsah laktézy ve vyrobcich ze suSeného miléka (upraveno podle
Fritzscheovd, 2015; Kovarl & Knapkovad, 2013)

Vyrobky z mléka suseného Mnozstvi laktozy ve 100 g
Syrovatka v prasku 65,9
Susené mléko v prasku plnotucné 38,7
Podmasli v prasku 42,1

v

Tabulka ¢. 9: Obsah laktézy v syrech (upraveno podle Fritzscheova, 2015; Kasper &
Burghardt, 2015; Kovait & Knapkova, 2013; Satrova, 2007)

‘ Nazev syru Mnozstvi laktézy ve 100 g

Eidam 1,8

Feta 1,0

Emental 2,2

Gouda 45 % tuku Stopové mnoZstvi
Camembert 30 %, 40 % tuku Stopové mnozstvi
Camembert 45 % tuku 0,1

Brie, 50 % tuku 0,1

Gorgonzola 48 % tuku Stopové mnoZstvi
Parmezan, 32 % tuku 0,06

Romadur 2,5

Niva 0,8

Rokfor, 52 % tuku Stopové mnozstvi
Mozzarella 40-50 % tuku 3

Mozzarella 50 % tuku (z btivoliho mléka) 3

Romadur 20-30 % tuku Stopové mnozstvi
Taveny syr 0,8

Zervé 1,8

2.6. Skryta laktoza

Laktdza se sice pfirozené vyskytuje v mléku a mléénych vyrobcich — samoziejmé
vrozdilném mnozZstvi, tudiz teoreticky by se stacilo jen vyhybat mléku a mléénym
vyrobklim. Mléko se ale ¢asto pouzivd na vyrobu dalSich potravin, nemlécnych. Je
pomérné znamé, Ze se napriklad mléko nebo syrovatka pouZiva pfi peceni nékterého
peciva, ale uvédomit si, Ze pfi konzumaci peciva tedy ¢lovék konzumuje i laktézu uz je
slozitéjsi. Stejné tak je duleZité si uvédomit, Ze mléko, mlécné vyrobky ¢i laktdza se Casto
pouzivaji jako pfisady a to ¢asto i do skupin potravin, v kterych by to mnozi ani necekali.

Laktdza je pouzivana diky dobrym fyziologickym vlastnostem. (Vesa et al., 2000)

Podle zakona o oznacovani potravin a tabakovych vyrobk( musi byt nyni alergeny,
mezi néZ patfi i mléko, uvedeny na obalu i v restauracich. Pro pacienty s laktézovou
intoleranci slouzi informace o obsahu mléka v daném vyrobku informativné, Zze mléko
pouzito bylo a tudiz konzumace dané potraviny by pfipadné podle stupné tolerance
mohla vyvolat nepfijemné ucinky. Mnozstvi mléka pfidaného ve vyrobku ale uvedeno byt
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nemusi. Obecné ovsem plati, Ze pfisada, které je ve vyrobku nejvice, je uvedena na
prvnim miste.

Je nutné si uvédomit a pacienty upozornit, Ze laktéza se vyskytuje v rdznych
formach mléka. Nejriznéjsi formy prisad z mléka zobrazuji v tabulce €. 10.

Tabulka €. 10: Pfisady z mléka (upraveno podle Fritzscheovd, 2015)

Formy prisad z mléka

MIlécny cukr Syrovatka

Laktéza Syrovatka v prasku
MIléko (plnotucné, polotucné, nizkotucné) Sladka syrovatka
Kravské, kozi, ovéi mléko (a dalSich savcti) Susena sladka syrovatka
Susené mléko Kysela syrovatka

Miéko bez smetany Susena kysela syrovatka
Kondenzované mléko Syrovatkovy koncentrat
Zahusténé mléko Syrovatkovy sirup
MIécné derivaty MIécna susina bez obsahu tuku
MIécna susina Hydrolyzovana syrovatka
Podmasli Smetana

Maslo Susena smetana

Jogurt Zakysana smetana
Jogurtovy konfekt Kysela smetana
Cokolada Sladka smetana
Cokolada v prasku Syrova pfichut

Maslovy olej Syrovy prasek

Ztabulky ¢. 10 tedy vyplyvd, Ze druhl pfisad zmléka je opravdu hodné.
Pacientlim a rodicim détskych pacientld je tfeba vysvétlit dllezitost sledovani oball
vyrobk(i, protoze tyto prisady se vyskytuji v nejraznéjSich komercné vyrabénych
potravinach. Drobnou nevyhodou je umisténi tabulky se sloZzenim a také pismo. Mnozi
lidé snadno popisky pfehlédnout. Informace o sloZeni navic byvaji ¢asto ukryty v zadnich
Castech oball eventudlné pod zdhybem oball a podobné. Poté uZ je na pacientovi ¢i na
rodicich pacienta, jak peclivé bude Cist obaly a také jak na dané vyrobky bude reagovat,
protoze jak jiz bylo zminéno, tolerance je velmi individudlni.

Pokud na mlécném vyrobku neni mnoiZstvi laktézy uvedeno, lze se orientovat
podle mnoiZstvi sacharid(. Pokud je tedy mléény vyrobek bez dalSich pfidanych slozek,
které sacharidy také obsahuji (napt. ovoce), bude udané mnoiZstvi sacharid(i odpovidat
mnozstvi laktoze. (Fritzscheova, 2015)

NiZe jsou jesté uvedeny skupiny potravin, v nichZ se laktdza casto vyskytuje:

e Cukrovinky: ¢okolada, ¢okoladova poleva, ¢okoladové susenky, pralinky, nugat,
cukrovi, susenky, sladké tycéinky, bonbony napf. karamelové ¢i smetanové,
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ofisky a seminka v ¢okolddé, ofiSky a seminka v cokoladové polevé, ofisky a
seminka v jogurtové polevé, ofiskovo-nugatové krémy

e Masné vyrobky: Sunka, salam, parky, burty, konzervované nebo nakladdané
maso a uzeniny, konzervované ryby ¢i ryby v omackach

e Pekarenské vyrobky a ceredlni: chléb, koblihy, loupak, trhanec, kolace, Zemle,
vafle, palacinky, livance, moucniky, muffiny, misli, ceredlie, snidafiové ceredlie

e Slané vyrobky: bramburky, precliky

e Instantni vyrobky: instantni krémy, instantni polévky, instantni smési v prasku
(na knedliky, na bramborovou kasi, na palacinky, na dezerty, na perniky a dalsi
smési na peceni a vareni)

e Polotovary: pizza, mrazena masa, mrazené pecivo k rozpékani

e Konzervované vyrobky: masové konzervy, rybi konzervy

e Hotové zdlivky a omacky: grilovaci omacky, majonézy, tatarské omacky

e Dalsi pfisady: kofenici smési, aromata, zahustovadla, pojiva

e Mlécné produkty: pudink, michané ndpoje, mlécny shake, bila kava, syrové
vyrobky, zmrzlina, nanuky, maslo, margariny, mrazené krémy, pomazankova
masla, pomazankové krémy

e Dalsi vyrobky: ledova kava, ledova cokolada, salaty na pultech supermarkett
(syrové, jogurtové - zelny s jogurtem atd.)

e Jidla v restauracich a jidelnach, které se ¢asto vafi: kynuté ovocné knedliky,
ryzovy nakyp, krupicovd kaSe, ovesna kasSe, bramborova kaSe, houskové
knedliky, krémové polévky), polévka zahusténd jisSkou, smetanové omacky-
svickova, segedinsky gulads a dalsi omacky s mlékem ¢&i smetanou

Laktéza se ale také cCasto priddva do nejriznéjsich lékl. Pacienti s laktézovou
intoleranci (nebo rodice détskych pacientd) tedy musi sledovat a peclivé Cist pribalové
letaky jednotlivych IéCiv. Nize vtabulce ¢. 11 uvadim prehled vybranych Iék(, které
obsahuji laktézu:

Tabulka €. 11: Léky s obsahem laktézy (upraveno podle Ptibalové letdky k [ékim a
|éCivym pripravkiim, 2015)

Skupina Nazev léku

ACE Inhibitory Monopril 20mg

Agonisté serotoninovych receptort Sumatriptan Actavis 50mg

Analgetika APO-Oxycodon 5/10/20/80mg
Famosan 20/40mg

Antacida Helicid 10 /20 Zentiva
Ortanol 20mg

Antiepileptika Gabator 300mg/400mg
Rivotril 0,5/2,0 mg

Antihistaminikum Flonidan 10mg tablety
Dithiaden
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Skupina Nazev léku

ATB Fromilid uno

Nitrofurantoin - ratiopharm
B-1- selektivni blokator Acecor 400
Blokatory kalciovych kanalt Plendil ER

Cordipin XL
Bronchodilatacni Symbicort Turbuhaler
Expectorancia, mukolytika ACC 100

Flavamed effervescent
Oralni kontraceptivum Daylette

Yosefinne
Parasympatolytika Uroxal 5mg

2.7. Vybér potravin

Pacienti s laktézovou intoleranci si vybiraji potraviny podle svého individualniho
stupné tolerance mlé¢ného cukru. Mohou volit potraviny pfirozené neobsahuijici laktozu,
potraviny specidlni nizkolaktézové a bezlaktdézové, ptripadné mohou volit potraviny
alternativni. Dulezité je, aby sledovali etikety se slozenim daného vyrobku a pfipadné
odhalili laktézu skrytou.

2.7.1. Potraviny prirozené neobsahujici laktézu

Jak jsem jiz nékolikrat zmifovala, laktdézu pfirozené obsahuje pouze savci mléko
(véetné materského) a mlécné vyrobky. Mléko se ale pfiddva do potravinovych vyrobk
béhem technologického zpracovani a proto je dlleZité sledovat sloZeni jednotlivych
potravinovych vyrobk.

Nyni uvedu skupiny potravin, jenz laktézu pfirozené neobsahuji, které lidé
s laktézovou intoleranci mohou bez problému konzumovat, a také uvedu zakladni
charakteristiku potravinovych skupin a zdkladni potraviny, které do nich patfi.

Podle obecné platného rozdéleni délime potraviny na potraviny Zivoc¢isSného
pavodu a rostlinného plivodu.

Z potravin ZivociSného pavodu laktézu prirozené neobsahuje maso, ryby a vejce.
e Maso

Mysleno je maso teplokrevnych zvifat jako napfiklad maso hovézi, veprové,
skopové, drubezi a kralici. Masné vyrobky jiz ale laktézu obsahovat mohou a tak je
dllezité sledovat obsah vyrobku pfipadné se ptat v obchodé asistentl prodeje. Pokud je
ale maso koupeno jako takové, jisté se v ném laktdza nevyskytuje.

SloZzeni masa zavisi na mnoha faktorech od zplsobu chovu aZz po konecné
zpracovani na jatkach. Obecné ale zhlavnich Zivin poskytuje bilkoviny a tuk, zato
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sacharidy se v mase témér nevyskytuji. Z vitamini maso obsahuje Bi,, z mineralnich a
stopovych latek je to Zelezo, horcik, zinek, méd, fosfor a draslik. (Kudlova, 2009a)

* Ryby

Ryby poskytuji kvalitni bilkoviny a v podstaté srovnatelny obsah minerdlnich
latek. Rybi maso mUzZeme rozdélit na maso bilé a ¢ervené. Bilé maso ma napfiklad pstruh
nebo candat a toto maso je charakteristické hlavné nizkym obsahem tuku. Naproti tomu
jsou zdrojem omega-3-polynenasycenych mastnych kyselin. Tuéné maso ryb spolu
s rybimi jatry obsahuje vitamin A a vitamin D. (Kudlova, 2009a)

Pro pacienty s laktdézovou intoleranci je jisté vyznamny zdroj vapniku z malych
kosti u konzervovanych ryb, ale je dllezité sledovat sloZeni, protoze konzervované ryby
v konzervé mohou obsahovat laktézu. (Frihauf & Szitanyi, 2013; Kudlova, 2009a)

e Vejce

Vejce obsahuje velké mnozstvi Zivin. Ve Zloutku jsou fosfolipidy, které obsahuji
polynenasycené mastné kyseliny a cholesterol. V bilku se nachdzi avidin.
Vejce mGzeme konzumovat slepici, kiepeléi nebo tfeba pstrosi.

Z potravin rostlinného plvodu laktézu pfirozené neobsahuji obiloviny, lusténiny,
brambory, zelenina, ovoce, houby, olejniny, cukr, sl a kofeni.

e Obiloviny

Obiloviny jsou velka skupina potravin, do kterych patfi psSenice, oves, jeCmen,
Zito, ryze, kukufrice, pohanka ¢i proso. Vyzivova hodnota obilovin je zhruba stejnd. Obsah
bilkovin je 7-14 %, 75 % sacharid( a 2-7 % tuku. Nutno ale fici, Ze bilkovina v obilovinach
neni plnohodnotna, napriklad u psSenice chybi aminokyselina lysin a u kukufice a
nékterych dalSich obilovin chybi i aminokyselina tryptofan. (Kudlovd, 2009a)

Obzvlasté u celozrnnych obilovin je vyznamny obsah vldkniny, vitamin( skupiny
B, vitamin E, vapniku, hotciku, Zeleza, zinku a drasliku. (Kudlovd, 2009a)

Vyrobky z obilovin je uZz ale tfeba hlidat ohledné obsahu laktézy. Vyrobky
z obilovin pfirozené laktézu neobsahujici jsou napfiklad ovesné vlocky, obilné vlocky,
bulgur ¢i kuskus.

e Lusténiny

Lusténiny obsahuji bilkoviny s vysokou biologickou hodnotou, ale nejsou
plnohodnotné. Na rozdil od obilovin ovsem obsahuji esencidlni aminokyseliny lysin a
tryptofan, neobsahuji ale cystein a methionin. Pokud se kombinuji s obilovinami, obsah
aminokyselin se navzajem vykompenzuje. Dale lusténiny obsahuji cca 55 % sacharid(,
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v zavislosti na dané lusténiné. Obsah tuku je nizky, jen sdja a arasidy obsahuji tuku vice.
(Kudlova, 2009a)

Vyznamny je obsah vdapniku, Zeleza, kyseliny listové, fosforu a vitaminl B
skupiny, nicméné nejsou tak dobie vyuZitelné jako zZivocisnych produktd. (Kudlova,
2009a)

e Brambory a dalsi Skrobnaté plody

Brambory obsahuji $krob a v Ceské republice jsou vyznamnym zdrojem vitaminu
C. Mezi dalsi $krobnaté plodiny se Fadi sladké brambory, maniok ¢i jam, ale v Ceské
republice se pfiliS§ nekonzumuji. Brambory a ostatni Skrobnaté plodiny jsou predevsim
zdrojem energie.

e Zelenina

Zelenina z obecného hlediska obsahuje vysoké mnoZstvi vody, malo tuku, malo
bilkovin a vétsSina druhl zeleniny je charakterizovana velkym obsahem vitamin(. Jedna se
hlavné o vitamin C. Z hlediska vyzZivy je i cenéna pro obsah vlakniny.

Zelenina se déli do nékolika skupin:

a) Listova —salaty, Spenat, cekanka, rebarbora, rukola
b) Kostalova — brokolice, kvétdak, kapusta, zeli, feficha, kedlubny
c) Korenova — petrzel, mrkev, celer, brambory, fedkvicky, redkev
d) Plodova — paprika, okurky, rajcata, cuketa, tykev, meloun
e) Luskovd —zelené fazolky, hrasek
f) Klasy — kukurice
g) Naté — petrzelka, kopr
h) Cibulova — Cesnek, cibule, pazitka, por
i) DuZnaté vyhonky —bambus, chiest
(Kudlova, 2009a)

e Ovoce
Rovnéz ovoce délime do nékolika skupin:

a) Peckové — merunky, broskve, Svestky

b) Jadrové — hrusky, jablka, miSpule, kdoule

c) Bobulové — angrest, hrozny, rybiz, borlvky, brusinky, Sipky, maliny, ostruZiny,
jahody

d) Skorapkové — ofechy — liskové, vlasské, kesu, kokosovy ofech

e) Plody tropl a subtropll — kiwi, ananas, bandn, avokado, fiky, granatové jablko, lici,
mango, maracuja, olivy, papdja, citrusy — pomerance, grepy, citrén, limetky,
mandarinky, pomelo
(Kudlova, 2009a)
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Ovoce, stejné jako zelenina, obsahuje také velké mnoZstvi vody, minimum tukl a
bilkovin. Vyznamny je obsah vitaminl a predevsim vitaminu C, vitaminy B skupiny,
karotenoidy, latek minerdlnich a také vlakniny. Toto ale neplati pro ovoce skorapkové,
které naopak obsahuje minimum vody, zato obsah tuk( je vysoky — az 60-65 % ale
prevazuji cenéné nenasycené mastné kyseliny. | obsah bilkovin je u skofapkového ovoce o
néco vyssi. (Kudlova, 2009a)

e Houby

Houby obsahuji vitaminy B skupiny, dalsi vitaminy a mineralni latky. Z hlediska
obsahu tukl jsou velmi vyhodné — jeho obsah je témér zanedbatelny. Zanedbatelny je i
obsah sacharid(l a bilkovin, v houbach je kolem 3 %. (Kudlovd, 2009a)

Mezi jedlé houby patfi napfiklad: bedla, hliva, hfib, klouzek, kozdk, pecarka
(zampion), pychavka, smrz, vaclavka.

Do skupiny hub se fadi i kvasinky Saccharomyces cerevisiae Hansen neboli
drozdi. Obsahuji bilkoviny a vitaminy a to predevsim vitaminy B skupiny. (Kudlova, 2009a)

e Olejniny

K olejninam fadime napfiklad semena makova, Inénd, slunecnicova, dynova,
horcicna ¢i sezamova. (Kudlova, 2009a)

Charakteristicky pro tuto skupinu je vyssi obsah tukl s nenasycenymi mastnymi
kyselinami, ale také obsah pfirodnich antioxidantl. Samotna semena laktézu neobsahuiji,
pokud se pridavaji do vyrobkU je potieba hlidat sloZeni celého vyrobku.

Z olejnin se dale vyrabi rostlinné oleje. V Ceské republice se nejvice pouziva olej
fepkovy, slunecnicovy, olivovy, eventudlné i sojovy. Tyto oleje také laktézu pfirozené
neobsahuiji.

e VV¢eli med a cukr

Vceli med se skladd ze tfi zakladnich slozek, a to zfruktdzy, jez je nejvice
zastoupend, dale zglukézy a nejmensi zastoupeni mda sachardéza. Med byvad cenén
predevsim diky vitamindm, minerdlnim latkdm a esencidlnim aminokyselindm. (Kudlova,
2009a)

Cukr je z hlediska slozeni definovan pouze jako sachardza — cukr fepny, javorovy,
titinovy. Cukr mlizZeme rozdélit na cukr bily a hnédy. Bily cukr je v podstaté jen zdroj
energie. Hnédy cukr obsahuje kolem 2 % mineralnich latek, nicméné z hlediska vyZivy je
toto mnozstvi bezvyznamné. (Kudlovd, 2009a)

e Sul a koreni

Cista sll je samoziejmé bez obsahu laktézy. Sl se ale €asto pfidava do jinych
potravin a ty uz laktézu obsahovat mohou.
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Kofenim jsou mysleny ¢asti rostlin, které slouzi k dochuceni jidla. Jednd se
naptiklad o kmin, nové kofeni, pepf, vanilku, zdzvor, petrzel, majoranku, bazalku,
oregano, bobkovy list, majoranku, hrebicek ¢i safran. (Kudlovd, 2009a)

e Napoje

Napoje rozdélujeme na nealkoholické a alkoholické. Mezi nealkoholické napoje
fadime vodu, 100 % ovocné a zeleninové stavy a ndpoje, ¢aj zeleny, ¢erny, ovocny a
bylinny a kdvu. (Kudlova, 2009a)

Mezi napoje alkoholické pak patfi pivo, vino a destilaty.

VysSe uvedené potraviny mléény cukr pfirozené neobsahuji a jejich konzumace
pacientl s laktézovou intoleranci je tedy bez problému. Je potieba si dat ale pozor na
pramyslové vyrabéné potraviny ztéchto surovin. U nich uz riziko vyskytu laktézy
samoziejmé je.

Ze struéné nutricni charakteristiky jednotlivych potravinovych skupin vyplyva, Ze
vyfazeni mléka a mléénych vyrobkl neni v obsahu hlavnich Zivin, vitamind a minerdld
(vapniku) takovy problém. Pokud je strava vyvdzend a obsahuje kvalitni bilkoviny z jinych
zdroju, napfriklad z masa a kontroluje se pfijem vapniku, je strava po nutri¢ni strance zcela
vyhovuijici a v Zddném pripadé se nejedna o dietu neplnohodnotnou.

2.7.2. Potraviny se snizenym obsahem laktézy a potraviny
bezlaktozové

V souéasné dobé se jiz vyrabéji i potraviny se snizenym obsahem laktézy a
potraviny bezlaktézové.

Tyto potraviny jsou definované jako potraviny urcené pro zvlastni vyZivu a to
Ministerstvem zdravotnictvi Ceské republiky pFedpisem ¢&. 54/2004 Sbirky. (Kudlova,
2009a)

»Potraviny s nizkym obsahem laktézy nebo bez laktézy — potraviny s nizkym
obsahem laktdzy obsahuji nejvyse 1 g laktdézy ve 100 g nebo 100 ml potraviny ve stavu
urceném ke spotrebé. Potraviny bezlaktézové obsahuji nejvyse 10 mg laktdzy ve 100 g
nebo 100 ml potraviny ve stavu urCeném ke spotfebé a ve kterych je pfitomnost volné
galaktdzy vylouéena. Tyto potraviny jsou uréeny pro osoby s poruchami pfemény latkové,
potravinovymi alergiemi nebo intolerancemi a narusenymi funkcemi organ(.” (Kudlova,
20093, s. 85)

Pokud trpi laktézovou intoleranci kojenec, k dispozici je také specidlni vyzZiva.
Jednd se o zvlastni druh kojenecké vyzivy, taktézZ jsou definované jako potraviny uréené
pro zvlaétni vyzivu Ministerstvem zdravotnictvi Ceské republiky, pfedpisem ¢&. 54 /2004
Sbirky. Jednd se o mléka, kterd maji obsah laktézy nizky, pfipadné o vyZivu, jenZ je na
séjové bazi. (Kudlova, 2009a)
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V Ceské republice se daji tyto potraviny zakoupit ve velkych supermarketech typu
Albert, Tesco, Globus nebo Billa a v nejriznéjSich prodejndch zdravé vyzivy. Pravé
prodejen zdravé vyZivy je na internetu mnoho a spousta z nich tyto vyrobky nabizi.

Vyrobky bez laktézy nemaji jednotné oznaceni. Na etiketé bezlaktézového
(nizkolaktézového) vyrobku se nachdazi naptiklad oznacdeni ,LACTOSE FREE“, ,LACTO
ZERO“, ,MINUS L“, ,LAKTOZA STOP“, ,FREE FROM“ obrazek pfedkrtnutého mléka,
preskrtnuty obrazek kravy, ¢i pfeskrtnuty obrazek baleni mléka.

Bezlaktézové mlééné vyrobky dostupné v Ceské republice jsou nejéastdji téchto
znaéek: Meggle, Ehrmann, Heinrichsthaler, Minus L, Moravia, Tesco Free from, Madeta.
Pfehled vybranych znaéek a mléénych vyrobkd a vyrobkd, které jsou k dostani v CR,
uvadim v tabulce €. 12. Druhy mléénych vyrobkd jsem ziskala v supermarketech Tesco,
Albert a Globus dne 16. 10. 2015.

Tabulka €. 12: Bezlakt6zové mlécné vyrobky (zdroj: Tesco, Albert, Globus, 16. 10. 2015)

Znacka vyrobku Miécny vyrobek bezlaktézovy

Bezlaktdzové mléko

Meggle Lactose Free Bezlaktdzova smetana na vareni
Bezlaktdzova smetana ke Slehani
Jogurt bezlaktézovy 3,8 % tuku
Jogurt bezlaktézovy (vanilkova prichut,
s viSnémi, s jahodami, malina, straciatella,
broskev a maracuja)
Puding bezlaktézovy (vanilkovy, cokoladovy)
Cerstvy syr (bezlaktézovy)
Maslo se snizenym obsahem tuku 82 %
Podmasli bezlaktézové
Zakysana smetana 24 % tuku bezlaktdzova
Bezlaktdézovy jogurt bily 1,5 %
Bezlaktézovy puding se Slehackou (vanilkovy,
cokoladovy)
Bezlaktézovy jemny puding (Cokoladovy,

Minus L vanilkovy)
Bezlaktézova smetanova pomazanka
Bezlaktézové maslo s rostlinnym tukem
Bezlaktézovy smetanovy krém s bylinkami
Bezlaktézovy syr Balkan
Bezlaktézovy syr Cotagge
Bezlaktézovy syr Emental
Bezlaktézovy syr Mascarpone
Bezlaktézovy syr maslovy
Bezlaktézovy syr Mozzarella

Ehrmann Lacto Zero dezert z tvarohového vyrobku (15 %
jahodové slozky, 15 % slozky broskev maracuja,
15 % visniové slozky, s kousky cokolady 3 %)
Gouda 48 % tuku s nizkym obsahem laktézy
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Znacka vyrobku
Heinrichsthaler

Miécny vyrobek bezlaktézovy
Tilsiter 45 % tuku polotvrdy syr s nizkym
obsahem laktézy

Moravia

Jogurt finského typu se snizenym obsahem
laktozy

Albert Free From

Cerstvé mléko bezlaktézové 1,5 % tuku

Bezlaktozové maslo

Smetana ke Slehani bez laktézy 36 % tuku

Zakysana smetana bez laktozy

Jogurt vanilkovy bez laktézy

Jogurt visnovy bez laktozy

Madeta

Jihoceské pomazankové maslo (bez laktozy)

Bezlaktézové vyrobky nemuseji byt jen mlééné vyrobky. Vyrabéji se i ostatni

druhy potravin, nicméné jejich zastoupeni na ¢eském trhu neni nijak rozsahlé. V tabulce €.

13 uvadim nékteré druhy potravin v bezlaktézovém provedeni, jen7 je moiné v Ceské
republice sehnat. Data byla sbirdna v supermarketech Tesco, Globus, Albert dne 16. 10.

2015.

Tabulka €. 13: Potraviny v bezlakt6zovém provedeni (zdroj: Tesco, Globus, Albert, 16. 10.

2015)

MINUS L

| ZNACKA VYROBKU NAZEV VYROBKU

Bezlaktozova cokolada mlécna

Bezlaktdzovy liskoofiskovy krém

Bezlaktdzové susenky s cokoladovym krémem

Susenka s ofiSkovym krémem a bezlaktézovou
mlécnou ¢okoladou

Bezlaktdzové susenky ,,Mifnonky“

Bezlaktézové susenky maslové polomacené

Bezlaktdzové cappucino ¢cokoladové

Tesco Free From

Instantni ovesna kase

Smés susenych vlocek a suseného ovoce

Cokoladové ceredlie

Medové krouzky

Labeta Instantni détska kase

Schar Balené pecivo (rtizné druhy napf. sladké rohliky,
bily chléb, cerealni chléb atd.)

Nature Line Diacoca (kakaovo-kokosova)

Alnavit Balené pecivo (rizné druhy)

NiZe uvadim grafické porovnani obsahu vapniku ve vybranych mlé¢nych vyrobcich,

kde jsem vybrala zékladni mlééné potraviny. Porovnavdm vidy dvojice v bezlaktézovém

provedeni a vyrobky klasické, které laktézu normalné obsahuiji.
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Graf €. 1: Obsah vapniku ve vybranych mlécnych vyrobcich (zdroj: informace z obalt)

Obsah vapniku ve vybranych mlécnych
vyrobcich (v mg)

1180
1029

M Bez laktozy M Klasicky

517
450

366

190
170 155 140 90 106 120

20,8 20,8

Maslo Jogurt bily Jogurt ovocnySmetana30%  Tvaroh  Ementdl45 % Mozzarella
plnotucény tuku

Pro srovnani jesté uvedu nutricni hodnoty u vybranych mléénych vyrobki
bezlaktézovych a klasickych — viz nize tabulka €. 14.

Tabulka €. 14: Nutri¢ni hodnoty u mlécnych vyrobkt (zdroj: informace z obalu)

| VYROBEK DRUH ENERGIE  BILKOVINY TUKY  SACHARIDY VAPNIK
MASLO bezlaktézové 743 0,6 82 0,7 20,8
klasické 748 0,7 82,58 0,52 20,8
JOGURT BILY  bezlaktézovy 72 4,3 3,8 5,1 170
klasicky 63 3,5 3,8 3,8 125
JOGRUT bezlaktézovy 99 3,6 3,2 14,0 140
OVOCNY klasicky 9% 5 3 10 190
SMETANA bezlaktozova 293,2 2,3 30 3,4 90
30 % klasickd 288 2,5 30 3,2 106
PUDING bezlaktézovy 125 3,2 5 16,7 /
COKOLADOVY  klasicky 118 2,2 3,1 19,5 /
TVAROH bezlaktézovy 144 9,3 9,9 4,3 120
PLNOTUCNY  klasicky 132 9 9 3,8 366
EMENTAL bezlaktézovy 386 29 27,9 0,1 1029
45 % TUKU klasicky 386 27,8 29,3 0,5 1180
MOZZARELLA  bezlaktézovd 242 19 18 1 450
klasickd 280 19,42 21,6 2,22 517
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2.7.3. Alternativni potraviny

Alternativnimi potravinami pro pacienty slaktézovou intoleranci rozumime
predevsim ty, které nahrazuji mléko, mlécné vyrobky. Jedna se o rostlinna mléka ¢i napoje
— kokosové, ryzové, makové, sdjové, mandlové, ovesné, liskoofiskové nebo pohankové.
Déle se jednd o sojové napoje s rlznymi prichutémi (jahodovy, ¢okoladovy, vanilkovy,
cervené ovoce) a na ¢eském trhu se vyskytuje i specidlni sdjové mléko urcené pfimo pro
déti. Ze soji se vyrabi i alternativy k mléénym dezertdm — sdjovy dezert (rlizné prichuté).
Dokonce existuje i alternativa ke smetané — mizZe byt na bazi séjové, kokosové nebo
ryzové.

V obchodech u téchto vyrobk( byva oznaceni, Ze se jedna o ,alternativu mlééného
vyrobku“. VétSinou jsou v prodejndch umistény v blizkosti bezlaktézovych vyrobkl Cci
v oddélenich zdrava vyziva nebo specidlni potraviny.

Pro porovnani uvadim nutri¢ni hodnoty séjového napoje (Alpro), nutri¢ni hodnoty
mléka bezlaktézového (Meggle) a nutri¢ni hodnoty mléka kravského (Kunin) — viz nize
tabulka ¢. 15.

Tabulka €. 15: Nutri¢ni hodnoty séjového napoje, bezlaktézového a kravského mléka

(zdroj: informace z oball)

SLOZKA SOJOVY NAPOJ BEZLAKTOZOVE KRAVSKE MLEKO
MLEKO 1,5 % TUKU

KCAL/100 ml 39 48 46

BiLKOVINY 3,0 3,4 3,3

g/100 ml

SACHARIDY 2,5 4,9 4,9

g/100 ml

TUK g/100 ml 1,8 1,5 1,5

VAPNIK 120 120 120

mg/100 ml

Tabulka tedy ukazuje, Ze nejvétSi energetickou hodnotu obsahuje mléko
bezlaktézové a nejmensi naopak sdjovy ndpoj. Obsah bilkovin je u vSech druhl vyrobki
zhruba stejny. DllezZité je ale zminit, Ze bilkovina kravského mléka je plnohodnotna na
rozdil od bilkoviny séjové. Obsah sacharidi je v podstaté vyrovnany mimo sdéjového
nadpoje. Je to dano jinym obsahem sacharidl. MnoZstvi tuku je viceméné vyrovnané.
Obsah vapniku je sice stejny, je ale dllezité fici, Ze vapnik se z mléka sdjového plné
nevyuzije, na rozdil od ostatnich. Séjové napoje jsou c&asto vapnikem ale i dalSimi
mineralnimi [dtkami uméle obohacovany.

Ackoliv je sdja cenéna pro obsah dulezitych Zivin — predevsim se jednd o kvalitni
bilkovinu (ma dobrou biologickou hodnotu, ikdyZz jsou neplnohodnotné) ale i vitaminy B
skupiny a minerdlni latky (véetné vapniku), tak se pravidelnd konzumace predevsim
malym détem nedoporucuje. Dlvod(, proc se séja nedoporucuje, je vice, napfiklad je to
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diky antinutricnim Iatkdm. Nahradni kojenecka vyziva se vyrabi na bazi séji, rozhodné neni
totéz co sdjové mléko béziné dostupné v obchodech. (Vyziva déti, 2013)

Séjovych vyrobk( vyrabénych jako nahrada za mléko a mlécné vyrobky existuje
velké mnozstvi. Nize uvadim priklady alternativnich potravin vyrobenych ze sdéji.

e Séjovy ndpoj (mléko)

e Séjovy ndpoj ochuceny (¢okolddovy, vanilkovy apod.)
e SOjova smetana

e Séjové jogurty (bily, ovocny)

e SOjové dezerty

e Sojovy syr —tofu

Na trhu jsou k dispozici i jiné rostlinné napoje a dalsi vyrobky, nevyrabéné ze sdji.
Obsah zakladnich Zivin v ostatnich rostlinnych napojich uvadim v tabulce €. 16. Jedna se o
vyrobky Alpro a je nutné fici, Ze obsah Zivin se muze liSit v zavislosti na vyrobci a
technologickém postupu vyroby.

Tabulka €. 16: Obsah Zivin v rostlinnych napojich (zdroj: informace z obal(i)

~ s

SLOZKA OVESNY MANDLOVY  KOKOSOVY LiSKOORISKOVY
NAPOJ NAPOJ NAPOJ NAPOJ

KCAL /100 ml 43 47 24 20 29

BILKOVINY 0,3 0,1 0,5 0,1 0,4

g/ 100 mi

SACHARIDY 7,0 9,5 3 2,7 3,1

g/100 ml

TUK g/100ml 1,3 1 1,1 0,9 1,6

Pacienti s laktézovou intoleranci tedy maji nékolik moZnosti, jak nahradit klasické
mléko a mlécné vyrobky a vyrobky, kde se pouziva mléko.

2.8. Tipy, triky a recepty v ramci diety

Co se tyce tipl a trikl a predevsim praktickych rad v ramci diety pro pacienty
s laktézovou intoleranci, tak je jich nékolik. Jakmile je zjiSténa bezpeéna hranice pfFijmu
mléka a mléénych vyrobkd, ktera nezplsobuje problémy, je vhodné tuto hranici
dodrZovat a nezatéZovat télo vyssSimi ddvkami mlééného cukru.

Zaradit do jidelnicku kvalitni bilkoviny — napfiklad z masa, ryb, vajec atd. Kromé
bilkovin je dulezité konzumovat potraviny s obsahem vapniku, jako jsou obiloviny,
lusténiny, ovoce a zelenina. Je také vhodné zjistit si tvrdost pitné vody v domacnosti. Pitna
voda z kohoutku také mize byt dobrym zdrojem vapniku, plati ¢im tvrdsi tim lepsi.

Svyhodou Ize konzumovat potraviny bezlaktézové ¢i nizkolaktdézové. Kromé
bezlaktézovych a nizkolaktézovych vyrobk( lze volit i potraviny alternativni — napfiklad
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rostlinna mléka jako je ryZové, kokosové, mandlové apod. Recepty na domadci rostlinnd
mléka uvadim nize.

Lépe tolerované mlécné vyrobky jsou vyrobky fermentované, dale syry ale i mléko
s Cokoladou ¢i mléko oslazené (naptiklad medem). (Friihauf & Szitanyi, 2013)

Bezlaktdzova dieta Ci nizkolaktazova je velmi individualni — coz uz jsem ale ostatné
nékolikrat zminovala. Proto pacienti snaseji rozdilna mnoiZstvi laktézy a konzumuiji
rozdilné potraviny srliznym obsahem laktézy. (Frihauf & Szitanyi, 2013; Kovaru &
Kndpkova, 2013)

e Domaci ryZzové mléko /ndpoj

Suroviny: 80-100 g jakékoliv ryze, 1 litr vody studené, cukr (je moiné pouzit
jakykoliv — bily, tftinovy, med....), sll- Spetka

Postup: Nejdfive uvafim ryZi ve vrouci osolené vodé — cca 20 minut. Poté do
uvarené ryze naliji litr studené vody a mixuji. Do rozmixovaného napoje pfiddm cukr nebo
med, zamicham a necham vychladnout.

e Domaci mandlové mléko /napoje

Suroviny: 100 g neloupanych mandli, 1 litr vody, cukr (jakykoliv nebo med)

Postup: Mandle nejprve pfedem namocim- alespon na 1 den. Po namoceni mandle
oplachnu, pfiliji k nim litr vody a nasledné mixuji. Poté rozmixovanou smés precedim a dle
chuti pfisladim cukrem ¢i medem.

e Domaci kokosové mléko/napoj

Suroviny: 400 g suSeného nastrouhaného kokosu, 1 litr vody
Postup: Kokos smicham s vodou a rozmixuji. Poté rozmixovanou smés precedim
pres sito.

e Domaci ovesné mléko/napoj

Suroviny: 80 g ovesnych vlocek, 1 litr vody, cukr (jakykoliv, pfipadné med)

Postup: Nejprve ovesné vloéky necham pres noc namocené ve vodé. Poté
namocené vlocky s vodou rozmixuji. Rozmixovanou smés precedim a ochutim dle chuti
cukrem ¢i medem.

e Domaci séjové mléko /napoj

Suroviny: 80-100 g séjovych bobd, 1 litr vody, Spetku soli, cukr (jakykoliv, pfipadné
med)

Postup: Séjové boby nejdfive nechdm namocené pres noc ve vodé. Poté precedim
a priliji knim litr vody nové. Boby svodou vafim 20-30 minut. Poté uvarenou smés
precedim, pfidam sl a cukr dle chuti.
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Recepty na domadci rostlinnd mléka/napoje jsou jednoducha a rychla. Vyhodou
domacich rostlinnych mlék je i jejich financni stranka. Vyjdou levnéji, neZli rostlinnd mléka
koupend v obchodech a predevsim s jistotou vite, co obsahuiji.

Co se tyCe ostatnich jidel a pfipravy, aby pokrmy byly vhodné pro pacienty
s laktézovou intoleranci, tak v podstaté jde o jednoduchou zdménu klasického mléka a
mlécnych vyrobkud (jako napf. smetany) za bezlaktézové varianty. Pouzit se daji i mléka
rostlinnd a samozirejmé potraviny pfirozené neobsahujici laktézu.

Vtabulce ¢. 17, 18, a 19 uvadim pfriklady vzorovych jidelni¢kl pro pacienty s
bezlaktézovou dietou.

Tabulka €. 17: Vzorovy jidelnicek €. 1 (upraveno podle Kovarl & Knapkova, 2013)

Snidané Caj, chléb s cizrnovou pomazénkou, ¢ervend paprika

Presnidavka Pomeranc

Obéd Zeleninova polévka s jahlami, veprové maso, dusena ryZe, mrkvovy salat
s jablky

Svacina Bila kava s ryZovym mlékem, makovy kolacek

Vecere Volské oko s dusenym Spenatem a varenymi bramborami

Tabulka €. 18: Vzorovy jidelnicek €. 2 (upraveno podle Kovari & Knapkova, 2013)
Druh denniho jidla Pokrmy

Snidané Kakao z bezlaktézového mléka, babovka

Presnidavka Kiwi

Obéd Polévka hovézi spohankou, rajskd omacka shovézim masem a
téstovinami

Svacina Rohlik, bezlaktézové maslo, bezlaktézovy emental, okurka

Vecere Zapecené brambory s bezlatézovou mozzarelou, zeleninou a ¢esnekem,
cervena fepa

Tabulka €. 19: Vzorovy jidelnicek €. 3 (upraveno podle Kovari & Knapkova, 2013)

Druh denniho jidla Pokrmy

Snidané Caj, chléb s bezlaktézovym maslem, $unkou a rajéetem

Presnidavka Jablko

Obéd Pérkova polévka, pecené kure na Zampionech, dusena ryZze, hlavkovy
salat

Svacina Bezlaktézovy ovocny jogurt, rohlik

Vecere Chléb s bezlaktézovou syrovou pomazankou, rajéatovy salat

2.9. Financ¢ni narocnost

Zdravotni pojistovny nepfispivaji na bezlaktézovou dietu. Bezlaktézové potraviny
jsou potraviny specidlni, cenové vyjdou drdz nezli normalni potraviny. NiZe je uvedeno
srovnani cen potravin pro pacienty s bezlaktézovou intoleranci a potravin béznych.
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Srovnani cen probéhlo ve tfech vétsich supermarketech — v Tescu, Albertu a Globusu.
V Tescu byl vybér bezlaktézového mléka a mlécnych vyrobku nejvétsi, v Globusu byl vybér
o néco mensi. V Albertu bylo zastoupeni téchto vyrobk( nejmensi. Srovnani probihalo dne
26. 10. 2015, takZe ceny byly aktudlni ktomuto datu. V kazdém obchodé jsem vybrala
nékolik vyrobk( bezlaktézovych a normalnich.

e Tesco

Graf €. 2: Ceny mlécénych vyrobku 1 (zdroj supermarket Tesco — sbér dat 26. 10. 2015)

Ceny mlécnych vyrobkt v supermarketu
Tesco (v K¢)

M Bezlaktézové B Normalni 69,9

44,9
34,9

39,9
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24,9
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13,9 15,9 ' 14,9
II I 9.’9 II -

Mléko  Smetana Zakysand Bilyjogurt Ovocny  Dezert Puding Maslo Gouda
30 % smetana jogurt tvarohovy

e Globus

Graf ¢. 3: Ceny mlécnych vyrobkii 2 (zdroj supermarket Globus — sbér dat 26. 10. 2015)

Ceny mlécnych vyrobkti v supermarketu
Globus (v Kc)
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e Albert

Graf €. 4: Ceny mlécénych vyrobkt 3 (zdroj supermarket Albert — sbér dat 26. 10. 2015)

Ceny mlécnych vyrobkti v supermarketu
Albert (v Kc)

M Bezlaktézové M Normalni

28 27 26,9

Mléko Maslo Smetana ke Zakysana  Jogurt vanilkovy Jogurt visSnovy
Slehani smetana

3. Vyzivova doporuceni v ramci laktozové
intolerance

Jak jiz bylo zminéno, nizkolaktézovda nebo bezlaktézova dieta je v podstaté
plnohodnotna, pokud je zajistén predevsim jiny zdroj vapniku, dale kvalitnich bilkovin a
také vitaminU a ostatnich mineral(.

Kvalitni bilkovinu Ize pfijimat konzumaci predevSim masa a ryb. Kvalitni bilkoviny
Ize ziskat i z vajec a vhodnou kombinaci lusténin s obilovinami.

Plati, Ze hlavné u malych déti a dospivajicich je narok na prijem bilkovin vyssi neZli
u dospélych. (Svacina & BretSnajdrova, 2008b)

Prehled potreby bilkovin v zavislosti na véku uvadim v tabulce ¢. 20.

Tabulka €. 20: Potieba bilkovin (upraveno podle Nevoral, 2013d, s. 434)

0-3 4-11 1-3 4-6 7-9 10-12 13-14 15-18
mésice mésicl roky let let let let Let
Mnozstvi
bilkovin 2,0-2,2 1,2-1,6 1,2 1,1 1,0 1,0 1,0 0,9-0,8
g/kg
hmotnosti
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Z tabulky lze vycist, Ze nejvyssi potieba bilkovin je u novorozenct, vyssi je pak do
tri let a poté se potfeba sniZzuje. Mezi patnactym a osmnactym rokem uZ je potfeba
zhruba stejna jako pro dospélého ¢lovéka — ta je zhruba 0,8 g/kg hmotnosti.

3.1 Vapnik v ramci diety

Vapnik z potravy je pfijiman predevsim z mléka a mléénych vyrobk(, proto jsou
pacienti slaktdézovou intoleranci ohroZeni nejvice nedostatkem vapniku. Dieta
samoziejmé zalezi na mife intolerance pacienta, ale pokud je to moziné (u vétsSiny
pacientll to mozné je) se mlécné vyrobky konzumuji vramci snasenlivosti. Nejvétsi
komplikaci delSiho nedostatku vapniku ve stravé a tedy i celé laktdézové tolerance je
osteoporéza. (Frihauf & Szitanyi, 2013)

Vapnik je vorganismu bud vdzan pevné a to vsystému kosternim a nebo je
mobilni. Nejvétsi ¢ast — 99,9 % je vazan pevné a pouhé 0,1 % je mobilni v plazmé
v ionizované formé. (Kasper & Burghardt, 2015)

Vapnik, hlavné tedy ten ionizovany, je dulezity pro spravnou srazlivost krve, podili
se na enzymovych pochodech, svalové kontrakci a také mda vyznam ve spravném
fungovani membran. (Kasper & Burghardt, 2015)

V séru je koncentrace vapniku cca 2 mmol/l. Koncentrace vapniku ale zavisi mimo
jiné na regulacnich mechanismech, mezi které patfi vapnik pfijimany v potravé,
vstfebdvani vapniku ze strfeva diky vitaminu D, presun vapniku z kosti a také ukladani
vapniku do kosti v pfitomnosti vitaminu D a parathormonu a také konecné vylouceni
vapniku, coz se déje ledvinami. (Kasper & Burghardt, 2015)

Vstrebavani vapniku z traviciho Ustroji se déje za pomoci vitaminu D ale také
pomoci pasivniho transportu. Vitamin D se u¢astni vstiebavani vapniku v tenkém stfevé —
v jeho proximalnich ¢astech. Pasivni transport je zavisly na koncentraci vapniku v lumenu
stfeva a fyziologicky déj probihd v ramci celé délky stfeva a to i v tlustém strevé. (Kasper
& Burghardt, 2015)

,Relativni podil resorbovaného vapniku se pfi zvysujici koncentraci vapniku ve
stfevé snizuje. Ddle se resorpce vapniku sniZuje se zvysujicim se vékem.” (Kasper &
Burghardt, 2015, s. 65).

3.1.1. Doporucené mnozstvi vapniku v détstvi

Doporuéené mnoizstvi pfijmu vapniku v détstvi se lisi v zavislosti na véku. Pfehled
uvadim v tabulce €. 21.

Tabulka €. 21: Doporucené mnoizstvi vapniku (upraveno podle Nevoral, 2012b)

0-3 4-11 1-3 4-6 7-9 10-12 13-14 15-18
mésice mésicd roky let let let let let
Mnozstvi
vapniku 500 500 600 700 800 900 1000 1000
mg/ den
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Ztabulky je zfejmé, Ze ndroky na pfijem vapniku potravou se zvySuji Umérné
s vékem. Zatimco pro novorozence je doporuceny pfijem 500 mg na den, pro mladistvé
starsi 15 let je doporuceny ptijem dvojndsobny. 1000 mg vapniku je doporucena davka
pro dospélé.

,Dostatecny pfijem vapniku a vitaminu D je nezbytny pro dosaZzeni geneticky
determinovaného maxima kostni hmoty b&hem dospivani.” (Stépdn, 2010, s. 111)

Proces ukladani vapniku do kosti chrani pred vznikem osteopordzy ve starSim
véku. (Kudlova, 2009b)

Pti laktozové intoleranci je tedy dllezité hlidat soucasné pfijem vapniku ale i
vitaminu D. Vitamin D je nejdlleZitéjsi Cinitel v podpore vstfebdvani vapniku. Jakozto
vitamin rozpustny v tucich se jeho nedostatek projevi pfi poruseném vstrebavani tukl —
napfiklad pfi prajmech. Diky nedostatku vitaminu D tedy muiZe dojit k poruchdm
vstiebavani vapniku. (Necas, 2009)

3.1.2. MoZnosti hrazeni vapniku

Pacienti s laktézovou intoleranci mohou vapnik hradit z bezlaktézovych mléénych
vyrobk(, kde napfiklad u bezlaktézového mléka je obsah vapniku na 100 ml az 120 mg,
coz je vlastné stejné mnozstvi jako u mléka kravského.

DalSimi zdroji jsou napfiklad obiloviny - pfedevsim celozrnné vyrobky, lusténiny,
ovoce, zelenina, bylinky a pokud je pitnd voda z kohoutku dostatec¢né tvrda, pak je
zdrojem i ta. (Kudlova, 2009b)

e Obiloviny

V obilovinach se vapnik, ale i dalS$i mineraly, vyskytuji ve vnéjSich vrstvach zrna a
také v klicku obilnim. Z tohoto dlivodu je celozrnnd mouka vice cenéna nezli mouka bila.
V celozrnné mouce jsou minerdly a stopové prvky vice zachovany. (Stransky & Rysava,
2010)

Pro pacienty slaktdzovou intoleranci je tedy vyhodnéjsi preferovat celozrnné
vyrobky, pokud to tedy umozZnuje jejich zdravotni stav. Pfehled vybranych obilovin
s obsahem vapniku uvadim v tabulce €. 22.

Tabulka €. 22: Obsah vapniku v obilovinach (upraveno podle Stransky & Rysava, 2010)

Obilovina OVES POHANKA JECMEN PSENICE  RYZE PROSO
Mnoistvi

vapniku 80 75 40 25 25 20

v mg/100

g
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Nejvice vapniku obsahuje oves a pohanka, nejméné proso, ryze a pSenice. Ve
vyrobcich z obilovin je obsah vapniku rlzny. Zalezi nejen na dané obiloving, ale také na
jejim zpracovani.

Naptiklad miska ovesnych vlocek (30 g) poskytuje 17 mg vapniku, miska suseného
musli 23 mg vapniku.

e Lusténiny

Lusténiny obvykle také obsahuji celkem hodné vapniku. Prehled vybranych
lusténin s obsahem vapniku zobrazuji v tabulce ¢. 23.

Tabulka €. 23: Obsah vapniku v lusténinach (upraveno podle Fritzscheovd, 2015)

LUSTENINA SOJOVE BOBY BiLE FAZOLE CIZRNA
Mnozstvi vapniku 201,3 113,3 124
v mg / 100g

e Ovoce

Prehled obsahu vapniku ve vybraném ovoci uvadim nize v tabulce €. 24.

Tabulka €. 24: Obsah vapniku v ovoci (upraveno podle Fritzscheovd, 2015)

| ovoce POMERANCE  BANANY JAHODY MALINY FiKY
Mnoistvi
vapniku vmg 42 8 24 40 54
/100 g
e Zelenina

Prehled obsahu vapniku ve vybrané zeleniné uvadim nize v tabulce €. 25.

Tabulka €. 25: Obsah vapniku v zeleniné (upraveno podle Fritzscheovd, 2015)

ZELENE
ZELENINA SPENAT BROKOLICE KEDLUBNA FAZOLOVE RAPIKATY FENYKL KADERAVA
LUSKY CELER KAPUSTA
Mnozstvi
vapniku 117 58 68 56 80 109 212
v mg/
100 g

e Bylinky

Také bylinky mohou byt zdrojem vapniku. Jen je nutné si uvédomit, Ze normalni
porce bylinek v jidle je zhruba 10-20 mg a mnozstvi uvedené nize v tabulce €. 26 je na 100

g.

48



Tabulka €. 26: Obsah vapniku v bylinkach (upraveno podle Fritzscheovd, 2015)

Bylinka PAZITKA PETRZEL RERICHA
Mnoistvi vapniku
vmg /100 g 130 180 215

e Voda

Pitnd voda z kohoutku, pokud je dostate¢né tvrdd, mlze byt také dobrym zdrojem
vapniku. Tvrdost vody je dana pfitomnosti vicemocnych kationtl kovl — kov( alkalickych
zemin. Jedna se tedy o vapnik, ale i hotc¢ik a dalsi prvky. (Kudlova, 2009b)

Také nékteré mineralni vody jsou bohatym zdrojem vapniku. Minerdlnich vod je
k dispozici velka spousta, je vhodné sledovat sloZeni a jednotlivé druhy stfidat.
Nedoporucuje se dlouhodobé konzumovat jen jeden druh minerdlnich vod.

Zvyse uvedenych skupin vapnik hradit lze, zmléka je ale vyuzitelny nejvice.
Dlvodem jsou naptiklad oxaldty jenz vyuziti vapniku snizuji. Oxalaty se vykytuji napfriklad
ve Spenatu, rebarbore ale i v ¢erném ¢&aji. Dalsi latkou, kterd v téle vytvari nevstrebatelny
komplex s vapnikem, je fytin. Fytin takto pusobici je obsazen v obili, nevyskytuje se vsak
v kukufici a v ovsu. Horsi vyuziti vapniku z potravy je jesté zplsobeno balastnimi latkami,
které obsahuji velké mnozstvi kyseliny uronové. (Kasper & Burghardt, 2015)

3.2. Vitaminy a mineralni latky v ramci diety

V dieté nizkolaktézové ¢i bezlaktézové je dllezité hlidat prijem i dalSich
mineralnich latek (nejenom vapniku) a také vitaminQ, jez se ziskdvaji z mléka a mlécnych
vyrobku. Jedna se predevsim o vitamin A, D, E a vitaminy skupiny B — hlavné vitamin B, a
B1>. Z mineralnich latek je dllezité hlidat kromé vapniku zejména ptijem horciku, fosforu a
zinku.

B- karoten je provitamin vitaminu A. Vitamin A ma vyznam ve spravném fungovani
sliznic a kliZze, podili se na ristu organismu a je i dllezity v rdmci vidéni. Nedostatek lze
pozorovat ve formé, poruchy vidéni a to Serosleposti aZ slepoty, snizeni imunity a
v poruchach kize. (Kudlova, 2009b; Stransky & Rysava, 2010)

Vitamin D je velmi dlleZity v procesu vstfebavani, ale i celkovém metabolismu
dvou vyznamnych prvkl — védpniku a fosforu. Nedostatek vitaminu D vede predevsim
v détstvi k rachitidé a pozdéji k osteopordze. (Kudlova, 2009b)

Vitamin B, md vyznam ve vyméné latkové a vyskytuje se venzymech a
koenzymech. Nedostatek se projevuje jako chudokrevnost, nejriznéjsi slizni¢ni a kozni
zmény Ci bolavy ustni koutek. (Kudlova, 2009b; Stransky & Rysava, 2010)

Vitamin Bg ma funkci v nervovém systému, podili se na tvorbé krevniho barviva
hemoglobinu a také na latkové preméné. Nedostatek vitaminu Bg se projevuje
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chudokrevnosti, zménami na sliznici a kGzi ptipadné i neurologickymi poruchami.
(Kudlova, 2009b; Stransky & Rysava, 2010)

Vitamin E ochranuje krevni tuky prfed oxidaci a ma vyznam ve zlepSeni imunitniho
systému. Nedostatek vitamin(Q u clovéka v podstaté nehrozi, projevoval by se napfiklad
zvySenou oxidaci krevnich tukd. (Stransky & Rysava, 2010)

Horcik se ucastni enzymatickych pochodd, snizuje nervosvalovou drazdivost a je
také vyznamny pro akci srde¢ni. Nedostatek horciku mlze vést k tetanii. (Kudlova, 2009b;
Stransky & Rysavd, 2010)

Zinek se ucastni enzymatickych reakci, vyskytuje se vinzulinu a je souddsti
imunitniho systému. Nedostatek zinku se projevuje padanim vlasl, prGjmy, Spatnym
hojenim ran ¢i snizenou funkci imunitniho systému. (Kudlovd, 2009b; Stransky & Rysava,
2010)

Fosfor je soucasti ATP, vyskytuje se v nukleovych kyselinach, v membranach bunék
a s vapnikem je soucast zubu a také skeletu. (Kudlova, 2009b; Stransky & Rysava, 2010)

3.2.1. Doporucena mnozstvi vitamini a minerali v détstvi

Doporucené mnozstvi vitamind a minerdld se lisi v zavislosti na véku. Prehled
vybranych vitaminl a minerdld uvadim v tabulce ¢. 27. Jednd se o vybrané vitaminy a
mineraly, dllezité v problematice laktézové intolerance - jejich zdrojem je mléko Ci
mlécné vyrobky (napf. syry).

Tabulka ¢. 27: Doporuc¢ena mnoistvi vitamini a minerali (upraveno podle
Nevoral, 2012b; Nevoral, 2013d; Stransky & Rysava, 2010)

0-3 4-11 1-3 4-6 10-12 13-14 15-18
mésice  mésici  roky let let let

VITAMIN A

(v mg 1,1muzi 1,1

ekvivalentu 0,5 0,5 0,6 0,7 0,8 0,9 1,0 Zeny muzi

retinolu/den) 0,9
Zeny

VITAMIND v 10 10 5 5 5 5 5 5

ug /den

VITAMIN B, 1,4muzi 1,5muzi 1,8

V mg/den 0,3 0,5 0,8 1,1 1,2 1,3%eny 1,47eny muii
1,7
Zeny

VITAMIN Bg

v mg/den 0,3 0,6 0,9 1,2 1,4 1,6 muzi 1,8muii 2,1

1,5Zeny 1,6Zieny muzi

1,8
Zeny

VITAMIN E 6 muzi 10 muzi 13 muzi 14 muzi 15 muzi

v mg/den 3 4 S5Zeny 8 9 Zeny 11Zeny 12Z7eny 12 zZeny

(odhad)
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0-3 4-11

mésice mésicu

HORCIK 230 400

v mg/den 40 60 80 120 170 muzi 310 muzi
250 350
Zeny Zeny

ZINEK 5 5 7 10 11 12 15 muzi 15 muzi

v mg/den 12 zeny 12 Zeny

FOSFOR 120 300 500 600 800 1250 1250 1250

v mg/den

DRASLIK

v mg/den -

odhad min. 400 650 1000 1400 1600 1700 1900 2000

pfisun

3.2.2. Moznosti hrazeni vitaminu a mineralu

Vitamin A je moZné prijimat z vajec, jater ¢i rybiho oleje. B karoten, jakoZto
provitamin vitaminu A lze ziskat z ovoce, listové zeleniny a Cervené a Zluté zeleniny.
(Kudlova, 2009b; Stransky & Rysava, 2010)

Vitamin D se nachazi vrybim tuku a oleji, v mofskych rybach, ve Zloutku,
v houbdch a v kvasnicich. Mimo to se tvofi i diky slunecnimu zafeni z provitaminu.
DuleZitost vitaminu D spociva predevsim v regulaci vapniku a fosforu. (Kudlova, 2009b;
Stransky & Rysava, 2010)

Vitamin B, se vykytuje v mase, rybdach, jatrech, ledvinach, vejcich, drozdi,
celozrnnych obilovinach, obilnych klickdch a ofechach. (Kudlova, 2009b; Stransky &
Rysava, 2010)

Vitamin B¢ se da ziskat z masa, ryb, jater, ledvin, Zloutku, celozrnnych produktd,
brambor, mrkve, lusténin a také z banana. (Kudlovd, 2009b; Muntau, 2014; Stransky &
Rysava, 2010)

Vitamin E je mozné pfijimat z klicki pSenice a Zita, dale z rostlinnych olej(i, vajec,
ovesnych vlocek, listové zeleniny, ofechd, fazoli, hrachu a ze Zloutk(. (Kudlova, 2009b;
Muntau, 2014; Stransky & Rysava, 2010)

Horcik se nachdzi v drlbezi, jatrech, rybdch, celozrnnych obilovinach, sdje,
bandnech, pomerancich, bramborach, zeleniné, kavé zrnkové nebo v ¢aji. (Kudlova,
2009b; Stransky & Rysavd, 2010)

Zinek je mozné ziskat z masa, vnitfnosti, ryb, vajec, celozrnnych obilovin a lusténin.
(Kudlova, 2009b; Stransky & Rysava, 2010)

Fosfor se vyskytuje v podstaté ve vSech potravinach. Ale pfedevsim v masnych
vyrobcich a vyznamnym zdrojem jsou potraviny, u kterych byl fosfor a fosfaty pouzity jako
aditiva. (Kudlovd, 2009b; Stransky & Rysavd, 2010)

Draslik se nachazi hlavné v zeleniné, ovoci nebo lusténinach. (Kudlova, 2009b)
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Prakticka cast

4. Cile praktické casti

V prfedeslé teoretické casti bylo cilem charakterizovat problematiku laktézové
intolerance a popsat moznosti dietniho reSeni. Vramci vyzkumné casti mé bakalarské
prace bylo obecnym cilem zjistit pomoci dotaznikové studie informovanost laické
verejnosti o problematice laktézova intolerance.

Cil 1: Zjistit, zda dotazovani respondenti znaji zakladni charakteristiku laktdzové
intolerance.

Cil 2: Zjisti, zda dotazovani respondenti znaji moZnosti stravovani pfi laktézové
intoleranci.

Cil 3: Zjistit, zda dotazovani respondenti znaji komplikace laktézové intolerance.

Cil 4: Zjistit, zda dotazovani respondenti konzumuji mléko a mlécné vyrobky.

5. Hypotézy
Na zakladé cili vyzkumné casti jsem si zvolila 4 hypotézy:

Hypotéza 1: Predpokladam, Ze alespon 40 % respondentl bude védét typické priznaky
laktozové intolerance.

Hypotéza 2: Predpokladam, Ze alespon 30 % respondentl bude znat moznosti stravovani
pfi laktézové intoleranci.

Hypotéza 3: Predpoklddam, Ze vétSina respondentli bude védét komplikace spojené
s laktézovou intoleranci.

Hypotéza 4: Predpokladdm, Ze pokud respondenti mléko nekonzumuiji, je to z divodu
travicich potizi po jeho konzumaci.

6. Metodika sbéru a zpracovani dat

Vyzkum probihal pomoci dotaznikového Setfeni. Dotaznik byl anonymni,
dobrovolny. Celkem obsahoval 20 otazek véetné jedné podotazky. Soucasti dotazniku byly
i otdzky identifikacni, jez charakterizovaly vyzkumny soubor. Také zde byla jedna otdzka
filtracni, protoZe dotaznik byl uréeny pro laickou verejnost bez vzdélani v oboru vyZiva
Clovéka. Do dotazniku jsem zahrnula i otazky tykajici se konzumace mléka a mléénych
vyrobk(. Pfed zahdjenim vyzkumu jsem jesté provadéla zkuSebni predvyzkum.

Vyzkum probihal od 1. 11. 2015 do 31. 1. 2016. Dotaznik jsem vyhotovila ve dvou
variantach — klasické pisemné formé a také ve formé online — pfes webovou stranku
www.survio.cz. Vytisténé dotazniky jsem rozdavala znamym v mém okoli, dale v ulicich
mést Pardubic a Prahy. Odkaz na online verzi jsem zasilala pomoci socialnich siti. Vyplnéni
dotazniku trvalo primérné 15 minut. Celkem jsem tedy distribuovala 120 dotaznikl a zpét
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se mi jich vratilo také 120, navratnost byla 100 %. Nicméné 15 dotaznik( nebylo plné
vyplnéno a 3 dotazovani méli vzdélani v oboru. Tyto dotazniky tedy byly vyfazeny a
celkem jsem pracovala se 102 dotazniky.

Dotazniky jsem zpracovala a sesbirana data vyhodnotila pomoci MS Office Excel.
Vysledky jsem ndasledné zanesla do tabulek a graf(i. Vysledky jsou zaznamenany
v absolutni cetnosti a také vrelativni cetnosti (%). Relativni cetnost (%) jsem
zaokrouhlovala na jedno desetinné Cislo, tudiz soucet relativni ¢etnosti (%) nemusi byt
vzdy 100 %. Pfi zaokrouhlovani jsem se fidila matematickym vzorcem pro zaokrouhlovani,
tedy cisla 1-4 jsem zaokrouhlovala smérem dol( a ¢isla 5-9 smérem nahoru.

7. Charakteristika souboru

Celkem jsem pracovala se 102 platnymi dotazniky. Respondenti museli byt laicka
verejnost — bez vzdélani v oboru vyZiva ¢lovéka, coz bylo také podminkou pro zarazeni do
mého vyzkumu. Toto bylo zajisténo diky filtracni otdzce. Pomoci identifikacnich otazek,
které charakterizuji dany soubor, jsem zjistila pohlavi, vék, nejvyssi vzdélani a zda nékdo
zrodiny netrpi laktézovou intoleranci. Podrobné zpracovani filtracni otazky a otazek
charakterizujici vyzkumny soubor - viz nize - tabulky ¢. 28, 29, 30, 31,32 agrafy ¢. 5, 6, 7,
8, 9.

Otazka ¢. 3: Mate vzdélani voboru vyZivy clovéka? (lékaF nutricionista, nutri¢ni
terapeut, vyzivovy poradce apod.)?

a)Ano b) Ne

Tabulka €. 28: Vzdélani v oboru

Vzdélani Absolutni cetnost Relativni cetnost (%)
Ano 3 2,9

Ne 102 97,1

Celkem 105 100 %

Graf €. 5: Vzdélani v oboru

120,0% .t
Vzdélani v oboru 97 1%
100,0% ’
80,0%
60,0%
40,0%
20,0%
2,9%
0,0% (|
Ano Ne
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Tato otazka byla otdzkou filtracni. Ze vSech respondentl — 105 (100 %) oznacilo, Ze
ma vzdélani v oboru celkem 3 (2,9 %) respondenti. Tyto dotazniky byly vyrazeny, protoze
dotaznik byl urceny laické verejnosti bez vzdélani v oboru. 102 (97,1 %) respondentu
oznacilo, Ze vzdélani v oboru nema. Téchto 102 dotazovanych respondentt bylo zafazeno
do mého vyzkumu.

Otazka €. 1: Pohlavi:

Tabulka €. 29: Pohlavi respondentt

Pohlavi Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%) ‘
Zena 61 59,8

Muz 41 40,2

Celkem 102 100 %

Graf €. 6: Pohlavi respondent

70,0% s o
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59,8%
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10,0%

0,0%

Zeny

Z celkového poctu respondentl — 102 (100 %) se dotaznikového Setfeni zucéastnilo
61 (59,8 %) Zen a 41 (40,2 %) muzd.

Otazka €. 3: Vas vék

Tabulka €. 30: Vék respondentt

Vék Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)

18-29 let 50 49,0
30- 39 let 14 13,7
40 - 49 let 15 14,7
50 - 59 let 17 16,7
60 a vice let 6 5,9
Celkem 102 100 %




Graf €. 7: Vék respondentu
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Z celkového poctu respondentl 102 (100 %), bylo 50 (49 %) respondentl ve
vékovém rozmezi 18 — 29 let. Tato vékovd skupina byla nejpocetnéjsi. 17 (16,7 %)
respondentd se fadilo do vékového rozmezi 50 — 59 let, 15 (14,7 %) respondentl se
nachazelo v rozmezi let 40 — 49 let, 14 (13,7 %) respondentl bylo v rozmezi 30 — 39 let.
Nejméné pocetnou vékovou skupinou bylo rozmezi let 60 a vice, kde se nachazelo pouze
6 (5,9 %) respondentd.

vvs

Otazka €. 4: Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

a) Zakladni b) Vyuceni c) Maturita d) Vysokoskolské

vvs

Tabulka €. 31: Nejvyssi dosazené vzdélani respondentu

Nejvyssi vzdélani Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%)
Zakladni 5 4,9

Vyuceni 35 34,3

Maturita 48 47,1

Vysokoskolské 14 13,7

Celkem 102 100 %

Graf . 8: Nejvyssi dosazené vzdélani respondent

Nejvyssi dosazené vzdélani

50,0% 47,1%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%

0,0%

Zakladni Vyuceni Maturita Vysokoskolské
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Ze 102 (100 %) respondentd mélo nejvétsi zastoupeni — 48 (47,1 %) respondentu
s maturitnim vzdélanim. Dale se vyzkumu Ucastnilo 35 (34,3 %) respondent(l s vyucenim,
14 (13,7 %) respondentl vysokoskolak(i a 5 (4,9 %) respondentd mélo vzdélani zakladni.

sv 7

Otazka ¢. 6: Trpi nékdo zrodiny laktézovou intoleranci (nesnasenlivosti mlécného
cukru)?

a) Ano b) Ne c) Nevim

Tabulka €. 32: Nemoc v rodiné

Nemoc v rodiné Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
Ano 3 2,9

Ne 83 81,4

Nevim 16 15,7

Celkem 102 100 %

Graf €. 9: Nemoc v rodiné
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Vyzkumného Setfeni se zucastnilo 83 (81,4 %) respondent(, u nichz laktézovou
intoleranci v rodiné nikdo netrpél. 16 (15,7 %) respondentl odpovédélo, Zze nevédi, zda
laktézovou intoleranci trpi nékdo zrodiny. A jen 3 (2,9 %) z celkovych 102 (100 %)
respondentl oznacilo, Ze nemoci trpi nékdo z rodiny.
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8. Vysledky vyzkumu
Otazka €. 5: Laktozova intolerance (neboli nesnasenlivost mlééného cukru) znamena?

a) Alergie na mléko b) Neschopnost travit mléény cukr c) Alergie na mléko a laktézova
intolerance je totéz

Tabulka €. 33: Laktdzova intolerance znamena

Laktdzova intolerance Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%)
Alergie na mléko g 8,8

Neschopnost travit mlécny 73 71,6

cukr

Alergie na mléko a 20 19,6

laktézova intolerance je

totéz

Celkem 102 100 %

Graf €. 10: Laktdzova intolerance znamena
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V této otadzce byla pouze jedna spravna odpovéd — moznost b) neschopnost trévit
mlécény cukr. Tuto moZnost zvolila pfevazna vétsina respondentli — 73 (71,6 %). V grafu je
tato odpovéd znazornéna zelenou barvou. Spatnou odpovédi tedy byla moinost c) alergie
na mléko a laktézova intolerance je totéz, kterou oznacilo 20 (19,6 %) respondent(. Dalsi
Spatnou odpovédi byla mozZnost a) alergie na mléko, jenZ byla oznacena pouze 9 (8,8 %)
respondenty. Spatné odpovédi jsou v grafu znazornény &ervenou barvou.
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Otazka ¢€. 7: Jaké jsou typické projevy laktézové intolerance? (vice spravnych odpovédi)

a) Nadymani b) Plynatost c) Paleni jazyka d) Prljem e) Bolesti bficha f) Rozostfené
vidéni

Tabulka €. 34: Typické projevy laktézové intolerance

Absolutni ¢etnost Relativni cetnost ( %) ]

Nadymani 62 60,8

Plynatost 51 50,0

Paleni jazyka 9 8,8

Prijem 80 78,4

Bolesti bricha 83 81,4

Rozostiené vidéni 3 2,9

Celkem 288 /

Graf €. 11: Typické projevy laktézové intolerance
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Na tuto otdzku mohli respondenti odpovidat formou vice spravnych odpovédi.
Uvadim pouze ¢etnost zaznamenanych jednotlivych odpovédi, protoze soucet celkovych
odpovédi je 288, ale respondentl odpovidalo 102 (100 %). Spravné odpovédi jsou v grafu
znazornény zelenou barvou, jedna se tedy o moZznost a) nadymani, b) plynatost, d) prdjem
a moznost e) bolesti bricha. Nejcastéjsi zaznamenanou odpovédi byla moznost e) bolesti
bficha, kterou oznacilo celkem 83 (81,4 %) respondentl. Druhou nejc¢asté;jsi odpovédi byla
moznost d) prQjem, jenZ byla oznacena 80 (78,4 %) respondenty. MoZnost a) nadymani
uvedlo 62 (60,8 %) respondentl a posledni sprdvnou odpovéd — moznost b) plynatost
oznatilo 51 (50 %) respondent(i. Spatnymi odpovédmi byly moznosti c) péleni jazyka a f)
rozostfené vidéni, znazornéné v grafu ¢ervenou barvou. Moznost c) paleni jazyka oznacilo
9 (8,8 %) respondentl a moznost f) rozostrené vidéni uvedli 3 (2,9 %) respondenti.
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Otazka €. 8: Jaké jsou zdroje laktozy (mlééného cukru)? (vice spravnych odpovédi)

a) Materské mléko b) Kravské mléko c) Kozi mléko d) Ovéi mléko e) Blvoli mléko f)
Séjové mléko

Tabulka €. 35: Zdroje laktézy

Zdroj laktozy Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%)
Matei'ské mléko 55 53,9

Kravské mléko 95 93,1

Kozi mléko 66 64,7

Ovci mléko 69 67,6

Btivoli mléko 60 58,8

Sojové mléko 11 10,8

Celkem 356 /

Graf €. 12: Zdroje laktézy
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Na tuto otdzku mohli respondenti odpovidat formou vice spravnych odpovédi.
Uvadim pouze ¢etnost zaznamenanych jednotlivych odpovédi, protoze soucet celkovych
odpovédi je 356, ale respondentl odpovidalo 102 (100 %). Sprdvné odpovédi jsou v grafu
znazornény zelenou barvou, jedna se o moznost a) materské mléko, b) kravské mléko, c)
kozi mléko, d) ov¢i mléko a mozZnost e) blvoli mléko. Nejcastéji byla oznacena odpovéd b)
kravské mléko, tu tedy uvedlo jako sprdvnou odpovéd 95 (93,1 %) respondent(l. MoZnost
d) ovéi mléko, jsem zaznamenala u 69 (67,6 %) dotazovanych. Celkem 66 (64,7 %)
respondentld uvedlo jako sprdvnou odpovéd mozZnost c) kozi mléko a 60 (58,8 %)
respondentd oznacilo moznost e) blvoli mléko. Jedinou Spatnou odpovédi byla moZnost
e) séjové mléko, kterou oznacilo pouze 11 (10,8 %) dotazovanych. Tato odpovéd je
v grafu znazornéna ¢ervenou barvou.
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Otazka ¢. 9: Laktéza (mléény cukr) se dale muaZe vyskytovat v? (vice spravnych
odpovédi)

a) Ovoce a zelenina b) Masné vyrobky c) Med d) Pekdrenské vyrobky e) Léky

Tabulka €. 36: Skryta laktoza

Vyskyt laktozy Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%) \
Ovoce a zelenina 16 15,7

Masné vyrobky 51 50,0

Med 21 20,6

Pekarenské vyrobky 90 88,2

Léky 50 49,0

Celkem 228 /

Graf €. 13: Skryta laktoza
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Na tuto otdzku mohli respondenti odpovidat formou vice spravnych odpovédi.
Uvadim pouze ¢etnost zaznamenanych jednotlivych odpovédi, protoze soucet celkovych
odpovédi je 228, ale respondentl odpovidalo 102 (100 %). Spravné odpovédi jsou v grafu
zndzornény zelenou barvou, je to tedy moznost b) masné vyrobky, d) pekarenské vyrobky
a moznost e) léky. MozZnost d) byla nej¢astéjsi, celkem ji oznacilo 90 (88,2 %)
respondentl. MoZnost b) masné vyrobky, byla oznacena 51 (50 %) respondenty. Posledni
spravnou odpovédi byla moznost e) Iéky, kterou uvedlo 50 (49 %) respondentd. Spatnymi
odpovédmi byly moZnosti a) ovoce a zelenina a moznost c) med, zndzornéné v grafu
Cervenou barvou. 21 (20,6 %) dotazovanych oznacilo moznost c) med a 16 (15,7 %)
respondentl uvedlo moZnost a) ovoce a zelenina.
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Otazka €. 10: Lidé trpici laktézovou intoleranci jsou nejvice ohrozeni?

a) Nedostatek Zeleza b) Nedostatek vapniku c) Nedostatek médi d) Nejsou ni¢im
ohrozZeni

Tabulka €. 37: Ohrozeni z laktézové intolerance

‘ Ohrozeni Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
Nedostatek Zeleza 4 3,9
Nedostatek vapniku 94 92,2
Nedostatek médi 1 1
Nejsou ni¢im ohroZeni 3 2,9
Celkem 102 100 %

Graf ¢. 14: Ohrozeni z laktozové intolerance
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V této otdzce byla pouze jedna spravna odpovéd — moznost b) nedostatek
vapniku. Tuto moZnost zvolila pfevdind vétsina respondentd, celkem tedy 94 (92,2 %) ze
102 (100 %) dotazovanych. V grafu je tato sprdvna odpovéd znazornéna zelenou barvou.
Spatnymi odpové&dmi byly moznosti a) nedostatek Zeleza, c) nedostatek médi a moznost
d) nejsou ni¢im ohroZeni. Tyto Spatné odpovédi jsou v grafu zndzornény ¢ervenou barvou.
MozZnost a) nedostatek Zeleza zvolili 4 (3,9 %) respondenti. MozZnost d) nejsou nicim
ohroZeni, oznacili 3 (2,9 %) respondenti a pouze 1 (1 %) respondent uvedl mozZnost c)
nedostatek médi.

Otazka ¢. 11: Lidé trpici laktézovou intoleranci mohou konzumovat: (vice spravnych
odpovédi)

a) Sojové mléko b) Kozi mléko neomezené c) Zakysané mlécné vyrobky dle individudlni
snasenlivosti d) Kokosové mléko
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Tabulka €. 38: Povolené potraviny

Mohou konzumovat Absolutni cetnost Relativni cetnost ( %)

Sojové mléko 87 85,3
Kozi mléko neomezené 22 21,6
Zakysané mlécné 36 35,3

vyrobky dle individudlni

snasenlivosti

Kokosové mléko 66 64,7
Celkem 211 /

Graf €. 15: Povolené potraviny
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Na tuto otdzku mohli respondenti odpovidat formou vice spravnych odpovédi.
Uvadim pouze Cetnost zaznamenanych jednotlivych odpovédi, protoZe soucet celkovych
odpovédi je 211, ale respondentl odpovidalo 102 (100 %). Spravné odpovédi jsou v grafu
zndzornény zelenou barvou, jednd se o moznost a) séjové mléko, c) zakysané mlécné
vyrobky dle individudIni snasenlivosti a moznost d) kokosové mléko. Nej¢astéjsi odpovédi
byla moZnost a) séjové mléko, kterou uvedlo 87 (85,3 %) dotazovanych. MozZnost d)
kokosové mléko oznacilo 66 (64,7 %) respondent(l. Posledni sprdvnou odpovéd, moznost
c) zakysané mlécné vyrobky dle individudini sndasSenlivosti, oznacilo 36 (35,3 %)
respondentl. Spatnou odpovédi byla pouze moznost b) kozi mléko neomezené, jei je
v grafu znazornéna cervenou barvou. Tuto odpovéd oznacilo 22 (21,6 %) respondent(.

Otazka €. 12: Lakt6zova intolerance se vyskytuje:

a) Pouze v détstvi b) Pouze v dospélosti c) MlzZe se vyskytnout i v détstvi i v dospélosti
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Tabulka €. 39: Vyskyt laktézové intolerance

. Vyskyt lakt6zové Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%)
intolerance
Pouze v détstvi 6 5,9
Pouze v dospélosti 3 2,9
MuzZe se vyskytnout i 93 91,2
v détstvi i v dospélosti
Celkem 102 100 %

Graf €. 16: Vyskyt laktézové intolerance
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V této otazce byla pouze jedna spravna odpovéd — moznost c) mlze se vyskytnout
i vdétstvi i vdospélosti. Tato sprdvnad odpovéd je v grafu zndzornéna zelenou barvou a
oznacilo ji celkem 93 (91,2 %) dotazovanych, tedy prevaina vétSina ze 102 (100 %)
dotazovanych respondentl. Spatnymi odpovédmi, které jsou vgrafu znazornény
cervenou barvou, jsou moznosti a) pouze v détstvi a c) pouze v dospélosti. MoZnost a)
pouze v détstvi oznacilo 6 (5,9 %) respondentll a moZnost b) pouze v dospélosti oznacili 3
(2,9 %) respondenti.

Otazka €. 13: Laktozova intolerance je nejvice rozsifena:
a) V Africe a Asii b) V Ceské republice c) Ve Velké Britanii

Tabulka €. 40: RozSifeni laktozové intolerance

[ RozsiFeni laktozové Absolutni cetnost Relativni cetnost (%)
intolerance
V Africe a Asii 74 72,5
V Ceské republice 7 6,9
Ve Velké Britanii 21 20,6
Celkem 102 100 %

63



v rv

Graf ¢. 17: RozSireni laktozové intolerance
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V této otdzce byla pouze jedna sprdvna odpovéd — moznost a) v Africe a Asii. Tuto
moznost zvolilo 74 (72,1 %) respondentl z celkového poctu 102 (100 %) respondentd.
Spravna odpovéd je vgrafu zndzornéna zelenou barvou. Spatnymi odpovédmi byly
moznosti b) v Ceské republice a c) Ve Velké Britanii, zndzornéné v grafu barvou ¢ervenou.
Moznost c) Ve Velké Britanii oznacilo 21 (20,6 %) respondentd. Moznost b) V Ceské
republice, uvedlo 7 (6,9 %) respondentd.

Otazka €. 14: Lidé s lakt6ézovou intoleranci

a) Nemohou viibec konzumovat mléko a mlécné vyrobky b) Mohou konzumovat mléko a
mlécné vyrobky dle individudlni sndsenlivosti c¢) Mohou konzumovat jen bezlaktézové
vyrobky, mléko a mlécné vyrobky nemohou

Tabulka €. 41: Lidé s laktézovou intoleranci

[ Lidé s laktézovou intoleranci Absolutni cetnost Relativni cetnost (%)
Nemohou vlibec konzumovat 16 15,7
mléko a mlécné vyrobky
Mohou konzumovat miéko a 40 39,2

mlécné vyrobky dle
individualni snasenlivosti

Mohou konzumovat jen 46 45,1
bezlaktézové vyrobky, mléko
a mlécné vyrobky nemohou

Celkem 102 100 %
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Graf €. 18: Lidé s laktézovou intoleranci
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V této otdzce byla pouze jedna spravna odpovéd — moZznost b) Mohou

konzumovat mléko a mlécné vyrobky podle individualni snasenlivosti. Tato spravna
odpovéd je v grafu zndazornéna zelenou barvou. Celkem ji oznacilo 40 (39,2 %) z celkové
102 (100 %) dotazovanych. Spatnou odpovédi byla moinost a) Nemohou vibec
konzumovat mléko a mlécné vyrobky a také moZnost c¢) Mohou konzumovat jen
bezlaktézové vyrobky, mléko a mlé¢né vyrobky nemohou. Spatné odpovédi jsou v grafu
zndzornény cervenou barvou. Nejcastéjsi odpovéd byla moZznost ¢) Mohou konzumovat
jen bezlaktézové vyrobky, mléko a mlécné vyrobky nemohou, kterou oznacilo 46 (45,1 %)
dotazovanych. MoZnost a) Nemohou vibec konzumovat mléko a mlécné vyrobky, byla
oznacena 16 (15,7 %) respondenty.

Otazka €. 15: Setkali jste se nékdy v obchodé s vyrobky bezlaktézovymi?

a) Ano b) Ne c) Nevim

Tabulka €. 42: Setkani s vyrobky v obchodé

Setkani s vyrobky v Absolutni ¢etnost Relativni cetnost (%)
obchodé

Ano 41 40,2

Ne 15 14,7

Nevim 46 45,1

Celkem 102 100 %
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Graf €. 19: Setkani s vyrobky v obchodé
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U této otazky jsem nehodnotila sprdvné a Spatné odpovédi, protoze se jednd o
subjektivni skutecnost. Z celkového poctu 102 (100 %) dotazovanych respondentl se
v obchodé setkalo s bezlaktézovymi vyrobky celkem 41 (40,2 %) dotazovanych. 15 (14,7
%) respondentll se svyrobky bezlatéozovymi nesetkalo a 46 (45,1 %) respondentu
odpovédélo, Ze nevédi, zda se s vyrobky setkali.

Otazka ¢. 16: Komplikaci laktézové intolerance muze byt:
a) Neni zadna komplikace b) Infarkt myokardu c) Osteopordza

Tabulka €. 43: Komplikace laktézové intolerance

Komplikace laktézové Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
intolerance

Neni Zadna komplikace 10 9,8

Infarkt myokardu 6 5,9

Osteopordza 86 84,3

Celkem 102 100 %

Graf €. 20: Komplikace laktézové intolerance
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V této otazce byla pouze jedna spravna odpovéd — moZnost c) osteopordza.
Celkem ji oznacilo 86 (84,3 %) dotazovanych a to z celkového poctu 102 (100 %). Tato
spravna odpovéd je v grafu znazornéna zelenou barvou. Spatnou odpovédi byla moznost
a) neni z4dna komplikace a moznost b) infarkt myokardu. Spatné odpovédi jsou v grafu
znadzornény cervenou barvou. MozZnost a) neni zddna komplikace, oznacilo 10 (9,8 %)
respondentl. Moznost b) infarkt myokardu oznacilo 6 (5,9 %) respondentu.

Otazka €. 17: Jak ¢asto konzumujete mléko?
a) Denné b) 3x—5x denné c) 1x tydné d) 1x mésicné e) MIéko nekonzumuiji

Tabulka €. 44: Frekvence konzumace mléka

Frekvence konzumace Absolutni cetnost Relativni cetnost (%)
mléka

Denné 24 23,5

3x — 5x tydné 33 32,4

1x tydné 19 18,6

1x mésicné 5 4,9

Miéko nekonzumuiji 21 20,6

Celkem 102 100 %

Graf €. 21: Frekvence konzumace mléka
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U této otazky jsem nehodnotila sprdvné a Spatné odpovédi, protoze se jednd o
subjektivni skutec¢nost. Z celkového poctu 102 (100 %) dotazovanych respondent( jich 33
(32,4 %) respondentl mléko konzumuje 3x -5x tydné. Denné mléko konzumuje 24 (23,5
%) respondentd. 19 (18,6 %) dotazovanych uvedlo, Zze mléko konzumuje 1x tydné a 5 (4,9
%) dotazovanych ho konzumuje 1x mési¢né. Celkem 21 (20,6 %) dotazovanych uvedlo, Ze
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mléko nekonzumuje. Tito respondenti, ktefi uvedli, Ze mléko nekonzumuji, méli vyplnit
k této otazce podotazku. Ostatnich respondentl se podotazka netykala a pokracovali na
otazku ¢. 18.

Podotazka k otazce ¢. 17: Pokud jste na otazku ¢. 17 odpovédél(a) za e) mléko
nekonzumuji, proc?

a) Nechutna mi b) Mléko neni zdravé c) Po konzumaci mléka mam nepfijemné trévici
potize d) Nevim

Tabulka €. 45: Davod nekonzumovani mléka

Duvod nekonzumovani Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
mléka

Nechutna mi 11 52,4

Miéko neni zdravé 1 4,8

Po konzumaci mléka mam 7 33,3

nepfijemné travici potize

Nevim 2 9,5

Celkem 21 100 %

Graf €. 22: Divod nekonzumovani mléka
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Tato otazka byla vytvorena jako podotazka k otazce €. 17. Podminkou k odpovédi
bylo oznaceni v otdzce €. 17 moznosti s opovédi — ,mléko nekonzumuji®. Ackoliv tuto
moznost oznacilo 21 dotazovanych, k této otdzce jsem zaznamenala celkem 23 odpovédi.
Pfi podrobnéjSim prohlédnuti dotaznikd jsem zjistila, Ze 2 respondenti na tuto otdzku
odpovédéli, prestoze nesplnili podminku k moZnosti ji vyplnit. Rozhodla jsem se tedy tyto
2 respondenty nezaradit do hodnoceni této podotazky. Konecny pocet respondentli pro
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hodnoceni této podotdzky je 21 (100 %). Nejéastéjsi divod proc respondenti nekonzumuiji
mléko je ten, Ze jim nechutnd. Takto odpovédélo celkem 11 (52,4 %) respondentd. Jako
druhy nejcastéjsi divod jsem zaznamenala to, Ze po konzumaci mléka maji nepfijemné
travici potize. Tuto odpovéd oznacilo 7 (33,3 %) dotazovanych. 2 (9,5 %) respondenti
oznacili jako dlvod, pro¢ nepiji mléko moznost d) nevim. A jen 1 (4,8 %) respondent
oznacil moznost b) mléko neni zdravé.

Otazka €. 18: Mléko je pro nas zdrojem (vice spravnych odpovédi)

a) Kvalitnich bilkovin b) Minerdlnich Iatek a vitamind c) Mléko v obchodech obsahuje
konzervanty a vSech dUlezitych latek je tepelnym zpracovdnim zbaveno

Tabulka €. 46: Mléko obsahuje

[ Mléko obsahuje Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
Kvalitni bilkoviny 71 69,6
Mineralni latky a vitaminy 50 49,0

Miéko v obchodech obsahuje

konzervanty a vSech 33 32,4
dilezZitych latek je tepelnym

zpracovanim zbaveno

Celkem 154 /

Graf €. 23: Mléko obsahuje
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Na tuto otdzku mohli respondenti odpovidat formou vice spravnych odpovédi.
Uvadim tedy pouze cetnost zaznamenanych jednotlivych odpovédi, protoZe soucet
celkovych odpovédi je 154, ale respondent( odpovidalo 102 (100 %). Sprdvné odpovédi
jsou v grafu zndzornény zelenou barvou, jedna se o moznost a) kvalitni bilkoviny a
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moznost b) mineralni latky a vitaminy. Nejc¢astéjSi odpovédi byla moZnost a) kvalitni
bilkoviny, kterou uvedlo 71 (69,6 %) respondentl. Moznost b) minerdlni latky a vitaminy,
byla oznadena celkem 50 (49,0 %) respondenty. Jedinou Spatnou odpovédi byla odpovéd
c) mléko vobchodech obsahuje konzervanty a vsech dulezitych latek je tepelnym
zpracovanim zbaveno. Tato odpovéd je v grafu zndzornéna cervenou barvou a oznacilo ji
celkem 33 (32,4 %) respondentd.

Otazka €. 19: Jak ¢asto konzumujete mlécné vyrobky?

a) Denné b) 3x— 5y tydné c) 1x tydné d) 1x mésicné e) Mlécné vyrobky nekonzumuiji

Tabulka €. 47: Frekvence konzumace mlécnych vyrobki

Frekvence konzumace Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
mlécnych vyrobk

Denné 40 39,2

3x — 5x tydné 47 46,1

1x tydné 10 9,8

1x mésicné 2 2

MIlécné vyrobky 3 2,9

nekonzumuji

Celkem 102 100 %

Graf €. 24: Frekvence konzumace mléénych vyrobka
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U této otdzky jsem nehodnotila sprdvné a Spatné odpovédi, protoze se jednd o
subjektivni skute¢nost. Z celkového poctu 102 (100 %) dotazovanych respondentd 47
(46,1 %) konzumuje mlécné vyrobky 3x -5x tydné. 40 (39,2 %) respondent(i konzumuje
mlééné vyrobky denné. 1x tydné je konzumuje 10 (9,8 %) respondentd. 2 (2 %)
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respondenti uvedli, Ze mlé¢éné vyrobky konzumuji 1x mési¢né a 3 (2,9 %) respondenti
mlécné vyrobky nekonzumuiji.

Otazka €. 20: Jaké mlécné vyrobky preferujete? (vice moznych odpovédi)

a) Jogurty b) Tvarohy c) Tvrdé syry d) Tavené syry e) Mékké syry f) Kefiry g) Maslo h)
Mlécné vyrobky nekonzumuji

Tabulka ¢. 48: Preference mlécnych vyrobka

Preference mlécnych Absolutni cetnost Relativni Cetnost (%)
vyrobka

Jogurty 86 84,3
Tvarohy 63 61,8
Tvrdé syry 76 74,5
Tavené syry 35 34,3
Mékké syry 37 36,3
Kefiry 34 33,3
Maslo 63 61,8
MIécné vyrobky 5 4,9
nekonzumuji

Celkem 399 /

Graf €. 25: Preference mlécnych vyrobkd
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Na tuto otdzku mohli respondenti odpovidat formou vice spravnych odpovédi.
Uvadim tedy pouze cetnost zaznamenanych jednotlivych odpovédi, protoZe soucet
celkovych odpovédi je 399, ale respondent( odpovidalo 102 (100 %). U této otdzky jsem
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nehodnotila sprdvné a Spatné odpovédi, protoZze se jednd o subjektivni skutecnost.
Z celkového poctu 102 (100 %) dotazovanych respondentl jich 86 (84,3 %) preferuje
jogurty. 76 (74,5 %) respondentU uvedlo, Ze preferuji konzumaci tvrdych syrQ. Tvarohy a
maslo preferuje stejné mnoZstvi dotazovanych respondentld — 63 (61,8 %). Mékké syry
oznacilo celkem 37 (36,3 %) respondentli. Konzumaci tavenych syri uvedlo celkem 35
(34,3 %) dotazovanych. Kefiry preferuje z dotazovanych 34 (33,3 %) respondent(. U této
otazky 5 respondent(l uvedlo, Ze mlé¢né vyrobky nekonzumuji, ackoliv u predeslé je tato
moznost odpovédi také a oznadena byla pouze tfemi respondenty. Pfi podrobnéjsim
prohlédnuti dotaznikl jsem zjistila, Ze dva respondenti u této 20. otazky oznacili
jednotlivé mlééné vyrobky i moznost ,,mlééné vyrobky nekonzumuji“. Domnivam se tedy,
Ze dotazovani respondenti pfi vyplnéni dotaznikl pospichali a radné si neprecetli
nabizené odpovédi a to i s ohledem na to, Ze se jednalo o posledni otdzku v dotazniku, ale
také fakt, Ze v predeslé otdzce jeden respondent oznacil, Ze mlééné vyrobky konzumuje
denné a druhy respondent oznacil frekvenci konzumace mléénych vyrobku 3x-5x denné.
Z téchto davodl bych jako konecné mnoiZstvi respondentdll, ktefi nekonzumuji mlééné
vyrobky, uvedla 3.

9. Vyhodnoceni hypotéz

Hypotéza 1: Predpokladam, Ze alespon 40 % respondentl bude védét typické priznaky
laktozové intolerance.

Hypotéza se potvrdila.

K vyhodnoceni této hypotézy jsem vyuZzila otazku €. 7.

Votadzce ¢. 7 se respondentl ptam, jaké jsou typické projevy laktézové
intolerance. U této otazky byla mozZnost vice odpovédi, proto kazdou odpovéd hodnotim
zvlast, viz tabulka ¢. 34 a graf ¢. 11. Spravnymi odpovédmi byly nadymani, plynatost,
prijem a bolesti bficha. Kazdou tuto odpovéd oznadilo alesport 40 % dotazovanych —
nadymani 60,8 %, dotazovanych, plynatost 50 % dotazovanych, prljem 78,4 %
dotazovanych a bolesti bficha 81,4 % dotazovanych. Spatnymi odpovédmi byly dvé
moznosti a to paleni jazyka, které oznacilo 8,8 % dotazovanych a také rozostfené vidéni,
jez bylo oznaceno 2,9 % respondentd.

Hypotéza 2: Predpokladdm, Ze alespon 30 % respondentl bude znat moznosti stravovani
pfi laktézové intoleranci.

Hypotéza se potvrdila.

K vyhodnoceni této hypotézy jsem vyuZila otazku €. 8, 9, 11 a 14.

V otdzce €. 8 se dotazovanych ptam, jaké jsou zdroje laktozy. Tuto otazku jsem
vyuZila, jelikoZz respondenti maji urcit, vjakém mléce se laktdéza vyskytuje a lze tedy
vyvodit, zda dané mléko mohou lidé s laktézovou intoleranci konzumovat nebo ne. U této
otdzky byla moZnost vice odpovédi, viz tabulka ¢. 35 a graf €. 12. Spravnymi odpovédmi
byly mléko materské, kravské, kozi, ov¢i a bavoli. Kazdou tuto odpovéd oznadilo alespon
30 % dotazovanych — materské mléko 53,9 % dotazovanych, kravské mléko 93,1 %
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dotazovanych, kozi mléko 64,7 % dotazovanych, ov¢i mléko 67,6 % dotazovanych a bavoli
mléko 58,8 % dotazovanych. Spatnou odpovédi bylo mléko séjové, to ale uvedlo pouze
10,8 % respondentu. Celkem odpovidalo 102 (100 %) dotazovanych.

Otdzka ¢. 9 rtesSi problém skryté laktézy, tedy kde vSude se muZe laktéza
vyskytovat. U této otazky byla mozZnost vice odpovédi, viz tabulka ¢. 36 a graf ¢. 13.
Spravnymi odpovédmi byly masné vyrobky, pekarenské vyrobky a léky. Kazdou tuto
odpovéd oznacilo alespon 30 % dotazovanych — masné vyrobky 50,0 % dotazovanych,
pekdarenské vyrobky 88,2 % dotazovanych a léky 49,0 % dotazovanych. Spatnou odpovédi
byla mozZnost ovoce a zelenina — oznacena 15,7 % respondenty a moznost med, kterou
oznacilo 20,6 % respondentd.

Otdazka €. 11 resi, co lidé s laktézovou intoleranci mohou konkrétné konzumovat. U
této otazky byla mozZnost vice odpovédi, viz tabulka ¢. 38 a graf €. 15. a odpovidalo na ni
vSech 102 (100 %) respondent(l. Mezi spravné odpovédi patfilo séjové mléko, zakysané
mlééné vyrobky dle individualni snasenlivosti a kokosové mléko. Kazdou tuto odpovéd
oznaCilo alespori 30 % dotazovanych — sdjové mléko 85,3 % dotazovanych, zakysané
mlécné vyrobky dle individualni snasenlivosti 35,3 % dotazovanych a kokosové mléko 64,7
% dotazovanych. Spatnou odpovédi byla moZnost — kozi mléko neomezené, kterou
oznacilo 21,6 % respondentu.

Otazka ¢. 14 také pojednavd o tom, co lidé slaktézovou intoleranci mohou
konzumovat. Spravnou odpovédi bylo, Ze lidé slaktézovou intoleranci mohou
konzumovat mléko a mlééné vyrobky dle individualni snasenlivosti. Takto odpovédélo
39,2 % respondentd, tedy také alespofi 30 % dotazovanych. Spatnou odpovédi bylo, e
nemohou vibec konzumovat mléko a mlécné vyrobky, jez oznalilo celkem 15,7 %
dotazovanych. A Spatnou odpovédi byla i moznost posledni — mohou konzumovat jen
bezlaktézové vyrobky, mléko a mlécné vyrobky nemohou, kterou oznacilo 45,1 %
dotazovanych. Podrobné zpracovani této otdzky viz graf ¢. 18 a tabulka ¢. 41.

Hypotéza 3: Predpoklddam, Ze vétSina respondentll bude védét komplikace spojené
s laktézovou intoleranci.

Hypotéza se potvrdila.

K vyhodnoceni této hypotézy jsem vyuZila otazku €. 10 a otazku €. 16.

V otazce €. 10 se respondentl ptdm, ¢im jsou lidé s laktdézovou intoleranci nejvice
ohroZeni. Podrobné zpracovani této otazky viz tabulka €. 37 a graf €. 14. Pfevazna vétsina
dotazovanych 94 (92,2 %) z celkovych 102 (100 %) odpovédéla, Ze tito lidé jsou nejvice
ohroZeni nedostatkem vapniku. 4 (3,9 %) dotazovany uvedli, Ze jsou ohroZeni
nedostatkem Zeleza. Podle 3 (2,9 %) respondent( lidé trpici laktézovou intoleranci nejsou
ohroZeni ni¢im. A pouze 1 (1 %) respondent uved|, Ze ohroZeni vyplyva z nedostatku médi.

Otazka ¢. 16 se zabyva jiz konkrétni komplikaci - onemocnénim. Podrobné
zpracovani této otdzky viz tabulka €. 43 a graf ¢. 20. Vétsina dotazovanych 86 (84,3 %)
z celkovych 102 (100 %) uvedla, Ze komplikaci laktézové intolerance muzie byt
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osteopordza. Podle 10 (9,8 %) respondentd lidé trpici laktézovou intoleranci nemaji
zadnou komplikaci. Infarkt myokardu jako komplikaci uvedlo 6 (5,9 %) dotazovanych.

Hypotéza 4: Pfedpokladam, Ze pokud respondenti mléko nekonzumuiji, je to z divodu
travicich potizi po jeho konzumaci.

Hypotéza se nepotvrdila.

K vyhodnoceni této hypotézy jsem vyuzila otdzku &. 17 a podotdzku k otazce €. 17, viz
tabulky €. 44, 45 a grafy €. 21 a 22.

Mléko nekonzumuje 21 (20,6 %) respondentl z celkového poctu 102 (100 %)
dotazovanych. Nicméné jen 7 (33,3 %) dotazovanych uvedlo, Ze mléko nekonzumuiji
z dlvodu nepfijemnych trdvicich potizi po jeho konzumaci. Nejc¢astéjsi odpovédi byla ta,
Zze dotazovanym respondentim mléko nechutna. Takto odpovédélo 11 (52,4 %)
respondentd. 2 (9,5 %) dotazovani nevédéli, pro¢ mléko nekonzumuji a pouze 1 (4,8 %)
respondent uvedl, Ze mléko neni zdravé a proto ho tedy nekonzumuje.

10. Diskuze

Ve vyzkumné ¢&asti mé bakaldrské prace bylo cilem zjistit informovanost laické
verejnosti o laktézové intoleranci, tedy, zda dotazovani respondenti znaji zakladni
charakteristiku laktézové intolerance, moznosti stravovani a komplikace laktdzové
intolerance, a také zjistit, zda dotazovani respondenti konzumuji mléko a mlééné vyrobky.
Na zdkladé téchto cili byly vytvoreny 4 hypotézy. Tyto hypotézy jsem vyhodnotila
v predchozi kapitole, viz kapitola €. 9.

Vyzkum jsem provadéla pomoci dotazniku. Dotaznik byl dobrovolny, anonymni,
jehoz soucasti byla otazka filtracni, ve které jsem se respondent(l ptala, zda maji vzdélani
v oboru vyZiva ¢lovéka ¢i podobném. Z tohoto dlivodu jsem musela 3 dotazniky vyradit.
Celkem jsem tedy pracovala se 102 dotazniky (100 %).

V dotazniku byly zafazeny i otazky identifika¢ni, které charakterizovaly vyzkumny
soubor — podrobné zpracovani téchto otazek viz kapitola €. 7.

Ze 102 respondentl bylo 61 Zen a 41 muzl. Dotazovani méli nejcastéji vzdélani
maturitni — 48 respondentl a vyuceni — 35 respondentl. Nejvice respondentl bylo
z vékové skupiny 18 -29 let a to 50 respondentl. Nejméné pak z vékové skupiny 60 a vice
let — 6 respondent(l. Dale mé zajimalo, zda mezi dotazovanymi jsou respondenti, u nichz
nékdo z rodiny trpi laktézovou intoleranci. PGvodné jsem chtéla odpovédi rozdélit na dvé
skupiny, a to na ty dotazniky, kde z rodiny nékdo trpi laktézovou intoleranci a druhou
skupinou méla byt skupina, kde neni laktdézova intolerance, ¢i respondenti nevédi, zda
touto nemoci nékdo z rodiny trpi. Nicméné respondenti s laktézovou intoleranci v rodiné
byli pouze 3 a tak jsem od této mozZnosti upustila.
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Vyhodnoceni cil(:

Cil 1: Zjistit, zda dotazovani respondenti znaji zakladni charakteristiku laktozové
intolerance.
K vyhodnoceni tohoto cile jsem vyuzila otazky €. 5, 7, 12, 13, podrobné zpracovani viz
kapitola €. 8.

VétsSina dotazovanych — 71,6 % uvedlo, Ze laktézovd intolerance znamend
neschopnost travit mlécny cukr. Tento vysledek ale muize mirné zkreslovat skutecnost,
protoZe v zadani maji respondenti v zavorce uvedené vysvétleni: Laktdzova intolerance
(neboli nesnasenlivost mlé¢ného cukru). Je to ztoho divodu, Ze kdyZ jsem provadéla
zkuSebni predvyzkum, kdy jsem cvicné rozdala 10 dotaznikl, a ndsledné jsem se
dotazovanych ptala, jaky maji jako laickd verejnost nazor na tento dotaznik, tak 7 z nich
mi sdélilo, Ze neméli tuseni, co laktézova intolerance znamend a uvitali by néjaky cesky
nazev. Rozhodla jsem se tedy o vysvétleni nékterych pojm0 v zadani otazek.

Celkem 81,4 % dotazovanych uvedlo jako typicky projev bolesti bficha. O néco
méné - 78,4 % dotazovanych oznacilo jako typicky pribéh prdjem. Nadymani uvedlo
celkem 60,8 % respondentll a posledni sprdvnou odpovédi byla plynatost, jez byla
oznacena celkem 50,0 % respondent(l. Jen 8,8 % respondentl uvedlo paleni jazyka a 2,9
% respondentl rozostfené vidéni. V prevdiné vétSiné tedy respondenti odpovidali
spravné.

To, Ze se laktézova intolerance muze vyskytnout i v détstvi i v dospélosti védélo
91,2 % respondentd.

Laktézova intolerance je nejvice rozSifena v Africe a Asii, coz uvedlo 72,5 %
dotazovanych.

Z téchto vysledkld se domnivam, Ze vétSina dotazovanych ma zéakladni znalosti o
problematice laktézova intolerance.

Cil 2: Zjistit, zda dotazovani respondenti znaji moznosti stravovani pfi laktozové
intoleranci.
K vyhodnoceni tohoto cile jsem vyuzila otazky €. 8, 9, 11, 14, 15, podrobné zpracovani viz
kapitola €. 8.

Skutecnost, Ze se laktéza vyskytuje napfiklad v mléku kravském, matefském, kozim
¢i bavolim védélo pres 50 % dotazovanych. Nejcastéjsi odpovédi bylo kravské mléko.

Skrytou laktézu respondenti nejcastéji uvadéli v pekarenskych vyrobcich,
v masnych vyrobcich a lécich ji oznacovali méné. Vyskyt laktézy v medu uvedlo dokonce
20,6 % respondent.

Podle mého ndazoru je pozitivni, Ze dotazovani respondenti zhruba védi, Ze lidé
s laktézovou intoleranci mohou konzumovat mléka rostlinna — séjové mléko a kokosové
mléko byly v moznostech u jedné z otazek a obé dvé oznacilo pres 50 % dotazovanych.
Ackoliv sdéjové mléko bylo oznadovano castéji nez mléko kokosové. Problémem pro
dotazované respondenty — alespon z mého pohledu s ohledem na vysledky vyzkumu -
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bylo to, zda lidé mohou konzumovat mléko a mlééné vyrobky nebo nemohou. U jedné z
otazek jsem méla jednu zmoZnosti zakysané mlécné vyrobky dle individualni
snasenlivosti. Tuto odpovéd ale oznalilo pouze 35,3 % dotazovanych, vétsSina
dotazovanych v této otdzce oznadovala pouze mléka rostlinna. V dalsi z otazek, 45,1 %
respondentd uvedlo, Ze lidé slaktézovou intoleranci mohou konzumovat pouze
bezlaktdézové vyrobky, mléko a mlécné vyrobky nemohou. Pouze 39,2 % respondentl
odpovédélo, Ze konzumovat mléko a mlécné vyrobky mohou dle individualni
snasenlivosti.

V obchodé se svyrobky bezlaktézovymi setkalo 40,2 % respondentd. 45,1 %
respondentd nevédélo, zda tyto vyrobky nékde vidélo, a 14,7 % respondentl se s témito
vyrobky v obchodé nikdy nesetkalo.

Z uvedeného vyplyva, Ze dotazovani respondenti prevainé védéli zdroj laktdzy -
mléka savcl, nicméné vétSinou nevédéli, Zze mléka savcl mohou lidé slaktézovou
intoleranci konzumovat dle individudlni snasenlivosti. Moznost konzumovat rostlinna
mléka pri laktdézové intoleranci respondenti také vétSinou védéli. Skrytou laktézu
v potravinach oznacilo spravné vzdy alespon 30 % dotazovanych.

Cil 3: Zjistit, zda dotazovani respondenti znaji komplikace laktézové intolerance.
K vyhodnoceni tohoto cile jsem vyuZila otazky ¢. 10 a 16, podrobné zpracovani viz kapitola
¢. 8.

Lidé s laktdézovou intoleranci jsou nejvice ohroZeni osteopordzou, kterd vznika
z nedostatku vapniku. Prevazna vétSina dotazovanych — 92,2 % dotazovanych skutec¢né
oznaCila, Ze lidé slaktdézovou intoleranci jsou ohroZeni nedostatkem vapniku. 3,9 %
dotazovanych uvedlo ohroZeni z nedostatku Zeleza, 2,9 % respondentl uvedlo, Ze tito lidé
nejsou ni¢im ohrozeni. Jen 1 % - 1 respondent uvedl jako ohrozeni nedostatek médi.

84,3 % uvedlo jako komplikaci laktozové intolerance osteoporézu. 9,8 % u této
otazky odpovédélo moznosti - neni Zadna komplikace souvisejici s laktdzovou intoleranci a
5,9 % respondentld mylné uvedlo jako komplikaci infarkt myokardu.

Z uvedeného vyplyva nasledujici - prevdind vétsina respondentl vi, Ze ohroZeni je
z nedostatku vapniku, z ¢ehoz plyne findIni komplikace - osteopordza.

Cil 4: Zjistit, zda dotazovani respondenti konzumuji mléko a mlécné vyrobky.
K vyhodnoceni tohoto cile jsem vyuZila otazky €. 17, 18, 19 a 20, podrobné zpracovani viz
kapitola €. 8.

Dotazovani respondenti nejcastéji konzumuji mléko 3x -5x tydné — celkem 32,4 %
dotazovanych. 23,5 % respondentli mléko konzumuje denné. 18,6 % dotazovanych
preferuje konzumaci 1x tydné a 4,9 % respondentd 1x mésicné. Nicméné mléko
nekonzumuje viibec 20,6 % - 21 respondentu. Nejcastéjsi divod nekonzumovani mléka u
téchto respondentl bylo to, Ze jim mléko nechutnd — 11 respondentl. 7 dotazovanych
uvedlo jako divod nekonzumovani mléka nepfijemné trdvici potize po poziti mléka, 2
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respondenti nevédéli, pro¢ nekonzumuji mléko a 1 respondent uvedl, Ze mléko neni
zdravé.

Mlécné vyrobky konzumuji respondenti nejCastéji také 3x -5x tydné — 46,1 %
dotazovanych. 39,2 % dotazovanych je konzumuje denné, 2 % dotazovanych jednou za
mésic a 2,9 % dotazovanych mlécné vyrobky nekonzumuje.

Co se tyce preference jednotlivych mlé¢nych vyrobkd, tak nejcastéji respondenti
konzumuiji jogurty - 84,3 % dotazovanych, dale tvrdé syry 74,5 % dotazovanych, tvarohy a
maslo konzumuje stejné mnozstvi dotazovanych - 61,8 %. Mékké syry preferuje 36,3 %
dotazovanych, tavené syry 34,3 % respondentll a kefiry 33,3 % respondent(l. 4,9 %
respondentl uvedlo, Ze mlécné vyrobky nekonzumuje.

Také jsem vramci tohoto cile zaradila otdazku ohledné sloZzeni mléka — proc
konzumovat mléko. Dotazovani respondenti nej¢astéji uvedli, Ze mléko obsahuje kvalitni
bilkoviny — 69,6 % respondent(. O néco méné — 49 % uvedlo, Ze mléko obsahuje vitaminy
a mineralni latky. A 32,4 % dotazovanych si mylné myslelo, Zze mléko v obchodech
obsahuje konzervanty a vSech dulezZitych latek je tepelnym zpracovanim zbaveno.

Z uvedeného vyplyva nasledujici - vétSina respondentl mléko a mlécné vyrobky
konzumuje, a vétSina i pravidelné. Vyznam mléka je podle respondentl predevsim
v bilkovindch, méné pak oznacilo vitaminy a mineraly a pres 30 % dotazovanych si mysli,
Zze mléko v obchodech obsahuje konzervanty a vsSech dulezitych latek je tepelnym
zpracovanim zbaveno — coz je ale mytus.

11. Zavér

Cilem teoretické casti mé bakalarské prace bylo popsat problematiku laktézové
intolerance — charakteristiku onemocnéni, typy laktdézové intolerance, vyskyt,
patofyziologii, klinicky obraz, diagnostiku, terapii, komplikace atd. Také jsem zaradila
kapitolu o mléku, jakoZto jedinym primarnim zdroji laktézy. PfedevSim jsem se ale
vénovala v teoretické ¢asti dietnimu feseni, protozZe to je prace nutri¢niho terapeuta.

Cilem praktické c¢asti bylo zjistit informovanost laické verejnosti o laktézové
intoleranci — tedy, zda respondenti znaji zakladni charakteristiku onemocnéni, moznosti
stravovani pfi laktdézové intoleranci, komplikace spojené s timto onemocnénim a také zda
konzumuji mléko a mlécné vyrobky.

Vysledky vyzkumné ¢asti bakalarské prace ukazuji, Ze dotazovani respondenti znaji
zakladni charakteristiku onemocnéni. Také velmi dobfe védéli komplikace spojené
s laktézovou intoleranci. Co se tyCe stravovani, tak zde jiz byla situace horsi. Dotazovani
respondenti sice vétSinou védeéli, Ze lidé slaktdézovou intoleranci mohou konzumovat
mléka rostlinna, nicméné to, Ze mohou konzumovat i dle individualni snasenlivosti mléko
a mlééné vyrobky vétSinou nevédéli. Coz ale podle mého ndzoru neni nic zvlastniho,
koneckoncl ptala jsem se laické verejnosti bez vzdélani v oboru vyziva ¢lovéka.
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Dale jsem vyzkumem zjistila, Ze respondenti konzumuji mléko a mlééné vyrobky vcelku
pravidelné. Mléko nekonzumovalo 21 respondent(, z nichZz vétSina kvali tomu, Ze jim
mléko nechutna.

Tyto vysledky poukazuji na zvySujici se povédomost o laktézové intoleranci mezi
verejnosti, nicméné v oblasti stravovani védomosti chybéji. Pokud tedy nékdo trpi
laktézovou intoleranci, mél by vyhledat odbornika, napf. pravé nutricniho terapeuta,
ktery ma na takového pacienta nejen dostatek ¢asu, ale také mu v ramci edukace ptipravi
jidelnicek. Jidelni¢éek pro néj na miru, tak aby byl plnohodnotny nejen po strance
energetické, ale také po strance zastoupeni viech makronutrientll — zejména bilkovin, a
samoziejmé i mikronutrientld — predevsim vapniku. Vapnik je obzvlasté dalezité hlidat pfi
takovémto onemocnéni v détstvi.

Pokud se jesté vratim k laické verejnosti, myslim, Ze by neuskodilo dat napriklad
informacni leta¢ky do ordinaci praktickych Iékar(, zejména pak pediatr(, s jednoduchymi
a vystiznymi informacemi o této problematice. Pfipomenout v nich, pro¢ je pro vyzZivu
Clovéka mléko a mlécné vyrobky dulezité, uvést rozdily mezi laktézovou intoleranci a
alergii na bilkovinu kravského mléka a také co délat, pokud maji podezfeni na tato
onemocnéni.
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Seznam zkratek

ABKM - alergie na bilkovinu kravského mléka
Apod. - a podobné

ATB - antibiotika

Atd. - a tak dale

ATP - adenosintrifosfat
Ca - vapnik

Cca - cirka

CO; - oxid uhlicity

¢. - Cislo

CR - Ceska republika

H, - vodik

IgE - imunoglubulin E

LI - laktézova intolerance
min. - minimalné

napf. - napfriklad

s. - strana
Sb. - shirky
str. - strana

Tzv. - takzvaneé

vit. - vitamin
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Prilohy
Priloha A - Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Katefina Bartova a jsem studentkou 3. rocniku oboru nutri¢ni terapeut na 1.If UK
v Praze. Ve své bakalarské praci se zabyvam informovanosti verejnosti o problematice laktézové
intolerance. Prosim Vas o vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik je anonymni a ziskané udaje budou
slouZit pouze pro ucely mé bakalarské prace. Dotaznik je ur¢eny dospélé laické verejnosti, ktera
nema vzdélani v oboru vyziva ¢lovéka.

Mockrat dékuji za Vas cas straveny pfi vyplnéni dotazniku.

1. Jste iena / muZ
2. Vasvék..........
3. Mate vzdélani v oboru vyZivy clovéka? (lékaf nutricionista, nutricni terapeut, vyZivovy
poradce apod.)
a) Ano
b) Ne
4. Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
a) Zakladni
b) Vyuceni
c) Maturita
d) Vysokoskolské
5. Laktézova intolerance (neboli nesnasenlivost mlééného cukru) znamena:
a) Alergii na mléko
b) Neschopnost travit mlécny cukr
c) Alergie na mléko a laktdzova intolerance je totéz
6. Trpi nékdo z rodiny laktézovou intoleranci (nesnasenlivosti mlééného cukru)?
a) Ano
b) Ne
c) Nevim
7. Jaké jsou typické projevy laktozové intolerance?(vice spravnych odpovédi)
a) Nadymani
b) Plynatost
c) Palenijazyka
d) Prdjem
e) Bolesti bficha
f) Rozostifené vidéni
8. Jaké jsou zdroje laktozy (mlécného cukru)? (vice spravnych odpovédi)
a) Materské mléko
b) Kravské mléko
c) Kozi mléko
d) Ovci mléko

e) Blvoli mléko
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

f) Sdéjové mléko

Laktoza (mlécny cukr) se dale muiZe vyskytovat v?(vice spravnych odpovédi)
a) Ovoci a zeleniné
b) Masnych vyrobcich
c) Medu
d) Pekarenskych vyrobcich
e) Lécich
Lidé trpici laktézovou intoleranci jsou nejvice ohrozeni?
a) Nedostatkem Zeleza
b) Nedostatkem vapniku
c) Nedostatkem médi
d) Nejsou ni¢im ohrozeni
Lidé trpici laktézovou intoleranci mohou konzumovat:(vice spravnych odpovédi)
a) Sdjové mléko
b) Kozi mléko neomezené
c) Zakysané mlécné vyrobky podle individualni snasenlivosti
d) Kokosové mléko
Laktézova intolerance se vyskytuje:
a) Pouzev détstvi
b) Pouze v dospélosti
c) Mdze se vyskytnout i v détstvi i v dospélosti
Laktdzova intolerance je nejvice rozsifena:
a) V Africe a Asii
b) V Ceské republice
c) Ve Velké Britanii
Lidé s laktézovou intoleranci
a) Nemohou viibec konzumovat mléko a mlécné vyrobky
b) Mohou konzumovat mléko a mlécné vyrobky podle individuaini snasenlivosti
c¢) Mohou konzumovat pouze bezlaktézové vyrobky, mléko a mlécné vyrobky nemohou
Setkali jste se nékdy v obchodé s vyrobky bezlakt6zovymi?
a) Ano
b) Ne
c) Nevim
Komplikaci laktézové intolerance muze byt:
a) Neni zadnda komplikace
b) Infarkt myokardu
c) Osteopordza
Jak ¢asto konzumujete mléko?
a) Denné
b) 3x-5xtydné
c) 1xtydné
d) 1x mésicné
e) Miléko nekonzumuji
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a)
b)
c)
d)

> Pokud jste na otazku €. 17 odpovédél(a) za e ) mléko nekonzumuji, pro¢?
Nechutna mi

Mléko neni zdravé

Po konzumaci mléka mam neprijemné travici potize

Nevim

18. Mléko je pro nas zdrojem (vice spravnych odpovédi)

a)
b)
c)

Kvalitnich bilkovin

Mineralnich latek a vitamin(

Mléko v obchodech obsahuje konzervanty a vSech dulezitych latek je tepelnym
zpracovanim zbaveno

19. Jak casto konzumujete mlécné vyrobky?

a)
b)
c)
d)
e)

Denné

3x-5x tydné

1x tydné

1x mésicné

Mlécné vyrobky nekonzumuiji

20. Jaké mlécné vyrobky preferujete? (vice moznych odpovédi)

a)
b)
c)
d)
e)
f)
8)
h)

Jogurty

Tvarohy

Tvrdé syry

Tavené syry

Mékké syry

Kefiry

Maslo

Mlécné vyrobky nekonzumuiji
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EVIDENCE VYPUJCEK

Prohlaseni:

Beru na védomi, Ze odevzdanim této zdvérecné prace poskytuji svoleni ke

zverejnéni a k pljcovani této zavérecné prace za predpokladu, Ze kazdy, kdo tuto praci

pouzije pro svou prednaskovou nebo publikacni aktivitu, se zavazuje, Ze bude tento zdroj

informaci radné citovat.

V Praze, 29. 4. 2016

v seznamu pouzité literatury.

P R R RN

Jako uzivatel potvrzuji svym podpisem, Ze budu tuto préci fadné citovat

Jméno

Ustav/
pracovisté

Datum

Podpis
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