Abstrakt:

Uvod: Obezita je vyznamnym zdravotnim problémem, ktery ovliviuje celkové zdravi jedince.
Bariatrickd metabolicka chirurgie ma v porovnani s konzervativni terapii nejvétsi vyznam a
trvaly dopad na snizeni hmotnosti. Nevyhodou je fakt, ze Casto vede k fad¢ nutri¢nich
nedostatkl vyzadujici dlouhodobou suplementaci.

Cil: Cilem diplomové prace je zmapovat ptivod nutrientil ve stravé bariatrickych pacientt pil
roku a rok od zékroku. Vyzkum je primarné zaméten na ptivod vitaminu D a vapniku stravou,
dale jsou hodnoceny laboratorni hladiny vitaminu D, parathormonu a vapniku. Okrajové jsou

posuzovany laboratorni hodnoty pied operaci, jelikoz je znamo, Ze nedostatecné hladiny se

ey e

Metodika: Vyzkumny soubor se sklada z 30 respondentd, ktefi jsou Sest mésici (M6) a jeden
rok (Y1) od zékroku. Vitamin D a vapnik jsou vyhodnocovany z tiidennich jidelnich zaznam,
které respondenti po dobu alesponi jednoho tydne zapisovali. Data laboratornich hodnot pro
vyzkum byla pouzita ze zdravotnické dokumentace nemocni¢niho informacniho systému.
Z dokumentace byly vybrany hodnotici parametry pro vitamin D — 25(OH)D (limitni hladina
byla stanovena na >30 ng/ml). Pro zhodnoceni koncentrace parathormonu bylo definovano
rozmezi 1,58-6,03 pmol/l, vapniku 2,00-2,75 (mmol/l). Zajimalo nas, zda profil sledovanych
parametrd je rozdilny podle typu zakroku, délky doby operace a zda byly deficience zjistény
jesté pred operaci. Kontrolni skupinu tvofilo 30 pacienti dochazejicich do obezitologické
ambulance, ktefi nepodstoupili bariatrickou operaci. U této skupiny byl hodnocen piivod
vitaminu D a vapniku ze zapisovanych tfidennich jidelnich zaznamt. Vzhledem k tomu, ze
sérové hladiny vitaminu D a vapniku nejsou standartné u nebariatrickych osob hodnoceny,
cilem kontrolni skupiny bylo pouze zhodnoceni dietarniho pfivodu zminénych zivin.

Vysledky: Ve vyzkumném souboru je prumérny piivod vitaminu D stravou 3,12 ug (£3,91) a
vapniku 645,2 mg (£252,11). Ve skupiné M6 byl stanoven prumérny piivod vitaminu D stravou
2,28 pg (£2,13) a vapniku 737,46 mg (+245,75). U souboru Y1 byl primérny pfivod vitaminu
D 3,76 pg (£2,83) a vapniku 574,65 mg (+240,22). Kontrolni skupina nevykazovala lepsi profil
saturace mikronutrientl, primérny pifivod vitaminu D ¢&ita 2,52 ng (+1,44) a vapniku 606,76
mg (£318,74). Zadn4 skupina tedy nesplnila stanovené doporuéené denni davky. Deficience se
objevila i u zkoumanych laboratornich parametri. Deficience 25(OH)D byla zjisténa u 60 %
respondentl. Hodnoty sérového véapniku a parathormonu byly v normé u vSech respondenti.
Statisticka zavislost podle délky doby od operace byla objevena u hodnoty vapniku. Také byla
potvrzena zména laboratornich hodnot 25(OH)D pied a po operaci. Ostatni stanovené hypotézy
nebyly potvrzeny.



Zavér: Vysledky potvrzuji nedostateény ptivod vitaminu D a vapniku stravou napfi¢ celym
bariatrickym i kontrolnim souborem. Z toho vyplyva dusledna edukace nejen pacienti
bariatrické metabolické chirurgie, ale i Siroké vefejnosti, aby se predeSlo piipadnym

deficiencim jiz pied planovanou operaci.



