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MiZeme omezovdnim pfijmu sacharidi skute¢né dosdhnout trvalé zmény hmotnosti a
upravy zdravotniho stavu?

Postaveni nizkosacharidové stravy v Ceské republice

Nizkosacharidovou stravu pod ndzvem ,,pfisnd masita strava“ citoval ve svém dile v kontextu |é¢by
diabetu uz Josef Thomayer v roce 1909, a v ¢eskoslovenské mediciné byla vyuZivdna jako mozZnost
pro obézni a diabetické pacienty jesté v 70. letech 20. stoleti, tedy pfed nastupem tzv. nizkotuéné

viny z USA a Velké Britanie.

Tradi¢né je nizkosacharidova strava ve své ketogenni podobé soucasti terapeutickych nastrojl
neurologickych tymu pti [écbé refraktorni epilepsie (tedy epilepsie, kterou nelze fesit
farmakologicky). Tato moznost je obvykle pacientlm s epilepsii a jejich rodindam zminovana az jako
treti Ci Ctvrtd v poradi, a nékteré informacni letdky v nemocnicich poskytuji o ketogenni stravé zcela
zavadéjici informace.

Aktualné klinicka doporucenich Ceské diabetologické spole¢nosti pro Ié¢bu téhotenské cukrovky
(gestacniho diabetu) zminuji, Ze ,,Strava s vyloucenim pridanych cukrli, omezenim skrobd,
umirnénou konzumaci ovoce a dostate¢nym prijmem kvalitnich tuk, bilkovin a zeleniny vede k lepsi
kompenzaci GDM a zajisti adekvatni vyZivu pro matku i plod bez nutnosti preventivni suplementace
potravinovymi doplriky.” Tato moznost je v praxi vyuzivana podle individudlnich potfeb kontroly
glykémie a tolerance ze strany Zen.

VyuZziti nizkosacharidové stravy mimo oblast téhotenské cukrovky, napf. u nadvahy, obezity,
metabolického syndromu, ¢i v 1écbé diabetu 1. ¢i 2. typu, autoimunitnich a dalSich chronickych
onemocnénich, tak probihd sice v souladu s dostupnymi poznatky z klinickych studii a v souladu s
nékterymi klinickymi doporucenimi v zahranicni, ale zcela mimo ramec ceskych klinickych
doporuceni.
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Nejnovéjsi poznatky o vyhodach a nevyhodach

Nizkosacharidova strava je nyni zkoumana v souvislosti s Ié¢bou nékterych zhoubnych nadoru
mozku, roztrousené sklerdzy, Alzheimerovy choroby a dalSich neurodegenerativnich onemocnéni a
také migrén a deprese. Je zkousena také v Ié¢bé asthma bronchiale, nespecifickych stfevnich zanétq,
nékterych koznich problém(, nap¥. psoriasis, akné nebo jako pomocna Iécba onkologickych
onemocnéni. Zacina se také znovu prosazovat v |écbé obezity, metabolického syndromu a diabetu.

Mezi nevyhody nizkosacharidové stravy patfi mj. chybéjici dlouhodobé epidemiologické ¢i klinické
studie, mensi dostupnost nizkosacharidovych potravin a pokrm( v béZznych obchodech a
restauracich, chybéjici povédomi ve spolecnosti privyklé spisSe vysokému pfijmu sacharidd,
nepochopeni a nedostatek informaci ze strany |ékar( a nutri¢nich terapeutd, a do jisté miry také
relativni obtiZznost ji dodrZzovat dlouhodobéji. Samoziejmé ani nizkosacharidova strava nemusi
vyhovovat kazdému, existuji také kontraindikace.

Realné vysledky v praxi
Pokud strava vyhovuje, vysledky, kterych dosahuji néktefi pacienti, jsou v porovnani s jinymi

stravnimi pristupy vynikajici. Pacienti s DM2 mohou relativné snadno a rychle dosahnout kompletni
remise. Pacienti s DM1 mohou zasadnim zplUsobem a dlouhodobé zlepsit kontrolu glykémie az do



dolniho pasma normoglykémie u zdravych osob, s ¢imzZ souvisi i snizeni davek inzulinu k jidlu i
bazalniho inzulinu. Pacienti trpici obezitou, ktefi dlouhd Iéta marné bojovali s neustdle rostouci
hmotnosti, snadno, rychle a s dlouhodobym efektem snizuji svou hmotnost. U pacientl s epilepsii se
diky ketogenni stravé dafi zasadné omezit pocet a trvani epileptickych zachvat(, u nékterych dochazi
k Uplnému vyléceni. K zdsadnimu zlepseni pribéhu a v nékterych pripadech k dlouhodobé remisi
dochazi i u mnoha dalSich chronickych onemocnéni, véetné symptom? jako je vysoky krevni tlak Ci
dyslipidemie.

Kdy se vyplati sacharidy redukovat a proc?

Pro mnoho terapeutickych oblasti jsou jiZ k dispozici randomizované i nerandomizované
kontrolované studie, nékteré z nich trvajici i dva roky — tedy dobu, béhem které se ofekava vyskyt
zavaznych vedlejsich nebo nezadoucich ucinkd. Jde zejména o obezitu, metabolicky syndrom,
diabetes 2. typu a epilepsii.

Pokud neni dana kontraindikace, mize byt sacharidova restrikce i pres chybéjici oporu v robustnich
klinickych studii dlileZitou moZnosti pro pacienty s mnoha chronickymi (civilizaénimi) onemocnénimi,
a to zejména tam, kde se nedafi onemocnéni zvladat jinymi cestami, anebo pacient nema zajem
uzivat léky.

Mezi nejduleZitéjsi mechanismy Ucinku se obvykle fadi vyrazné zlepseni glykémie a inzulinémie, a
s tim spojenych hormonalnich zmén, které pfispivaji k optimalni hormonalni regulaci metabolismu.

Jaka jsou specifika nizkosacharidové stravy?

V klinickych studiich je obvykle nizkosacharidova strava doporucena bez explicitni kalorické restrikce,
na rozdil od nizkotuc¢né stravy, kde je obvykle nutné pocitat a omezovat kaloricky pfijem. Divodem
je zde vyrazny efekt nizkosacharidové stravy a souvisejicich metabolickych zmén na pocit hladu a
sytosti, a ve vysledku na spontdnni sniZeni pfijmu stravy.

Dalsim specifikem muZe byt jednak velmi vyrazné omezeni konzumace nékterych béznych potravin,
vCetné téch obecné povazovanych za zdravé (ovoce), a naopak zvySend konzumace potravin obecné
povaZovanych za nezdravé (ZivociSné potraviny s vy$Sim obsahem tuku a cholesterolu). S tim souvisi i
nedostatecna podpora ze strany méné informovanych lékar( a nutricnich terapeut(.

Jakym nejcastéjsSim omyllim je tieba se vyhnout?

Asi nejtypictéjsim omylem byva presvédceni, Ze v kontextu nizkosacharidové stravy nezalezi na
kaloriich, tedy Ze ¢lovék je imunni vici termodynamickym zakonlm a nemuze nikdy pfibrat. Z tohoto
nepochopeni pak vyplyva i velka obliba nejriiznéjsich lowcarb dezertl a pochoutek, které nahrazuji
klasické vysokosacharidové dezerty a pochoutky. Tim do miZze dojit k nezamyslenému a zbytecnému
navyseni kalorického ptijmu, k zastaveni redukce hmotnosti, a v horSim pfipadé k nechténému
pfibirdni.

Dalsim velkym omylem je predstava, Ze nizkosacharidova strava je tou jedinou spravnou univerzalné
nejlepsi pro vsechny, a s tim spojené rozdélovani zakladnich a minimalné zpravovanych potravin na
,povolené” a ,zakazané“. Ackoliv seznamy takovych povolenych a zakdzanych potravin mohou
zejména zacatec¢nikim usnadnit orientaci v nizkosacharidovém stravovani, nékdy jsou
interpretovany nespravné a zbyte¢né dogmaticky — ,jablko je nezdravé” apod. Takovy pfistup
soucasné ignoruje fakt, Ze nizkosacharidova strava eliminuje vysoce zpracované potravinarské
produkty.
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