Zustante zdravi
po cely Zivot

Opravnik oblibenych omyld u pacientd
s dyslipidemii a se zvysenym kardiovaskularnim rizikem
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Aktualni

hladina
LDL cholesterolu

Cilova hladina LDL
cholesterolu




Mila pacientko, mily paciente,

existuje velké mnozstvi riiznych materialt, které radi vam, pacientim
s vysokymi hladinami krevnich tuku a cholesterolu, jak tyto parametry
ovlivnit. VétSina pravidel je pfitom dobfe znama: omezeni mnozstvi
Zivo€isnych tukl a celkového mnozstvi kalorii ve stravé, snizeni kon-
zumace zejména jednoduchych sacharid(, Gprava nadmérného soleni
a tak bychom mohli pokraCovat. Nechtéli jsme opakovat zndmé prav-
dy, a proto jsme se rozhodli, Ze se pfi pfipravé materialu, ktery pravé
dostavate do rukou, zaméfime na omyly a nejasnosti, jez v této oblasti
panuji. BohuZzel jich neni malo. Problematika totiz neni jednoducha
a orientovat se v mnozstvi nékdy protichiidnych informaci &ini potize
i odbornik(m. Urcité se ndm nepodafi zodpovédét véechny dotazy ani
opravit nejCastéjsi omyly, které vas k tématu napadnou. V&fime ale,
Ze v tomto materialu najdete nové a uziteCné informace umoznujici
dosazeni cile IéCby i vaSich snah — nejen pokles koncentraci krevnich
tuku, ale pfedevsim snizeni rizika cévni pfihody.




Pét omylii
o dieté
Jak jist, aby muj
cholesterol klesal a |3
snizil/a riziko infarktu

Zéakladem zdravi je kromé genetickych predpokladd zdravy Zivotni styl,
ke kterému patfi vyvazeny a pestry jidelni¢ek. Zakladem by mélo byt erstvé
ovoce a zelenina, kvalitni bilkoviny, slozené sacharidy a pfiméfené mnozstvi
vhodnych tukd. Neméné dlileZita je i chut, protoZe na dieté, ktera
nechutna, jedinec dlouho nevydrzi. Pacienti se ¢asto ,chyti* polopravd
a mytd, aby si ospravedinili svdj zplisob stravovani.

Véra Bohacova, DiS., nutricni terapeutka,
mistopfedsedkyné Sekce vyzivy
a nutricni péce




Cholesterol neni tak skodlivy

Zalezi na tom, v jaké souvislosti o cholesterolu mluvime. Cholesterol obsazeny v potra-
vinach opravdu nema u vétsiny pacientli se srdecné-cévnim rizikem (i kdyZ ne bez vy-
jimky u vSech) vyznamny negativni vliv. Pokud ale mluvime o hladiné cholesterolu v krvi,
je to jinak. ZvySené hodnoty jsou vyznamnym rizikovym faktorem nemoci srdce a cév.

Tuky nemusime resit, ,zabijakem” je cukr

| kdyz je nadmérng konzumace cukru a potravin obsahujicich cukr rizikova, mnozstvi

a slozeni tukd v jidelni¢ku hraje zasadni roli v riziku onemocnéni srdce a cév. Jestlize

jime tuk( nadbytek, a to zejména tukl s pfevahou nasycenych mastnych kyselin, zvySu-

jeme si srdedné-cévni riziko. A bohuZel to plati pro primérného Cecha. Pak neni diileZité

jen omezeni nevhodnych tukd v jidelni¢ku, ale zejména to, ¢im je nahradime. Mélo by i E»
tuky ve skladbé jidelnicku, ale jist o to vice cukru (coz se pfi neodbornych zésazich
do jidelnicku stava), je jako ,z louZze pod okap®, mnohdy i hife. Vadi tedy nepfiméfena
konzumace obojiho, at se jedna o cukr, nebo tuk.

Kokosovy tuk jc nejlepsi

Kokosovy tuk je 290 % tvofen nasycenymi mastnymi kyselinami. Nadmérna konzumace
takovych tuki vede ke zvySovani rizika srdené-cévnich onemocnéni. V naem jidelnic-
ku mame mnoho nasycenych mastnych kyselin (jime mnoho Zivocisnych tuku, jemného
a trvanlivého peciva, uzenin, smetanovych vyrobku aj.). Kokosovy tuk ma pozitivni viiv
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v kosmetickém vyuZiti (tedy ,zvenci*), ale pfi pouZiti ,zevniti“ vjznamné podporuje kor-
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naténi tepen (aterosklerézu). Snese vysoké teploty, ale to oleje fepkovy a olivovy také, }'
ov8em ty maji pro nase srde¢né-cévni zdravi daleko vyhodnéjsi sloZeni. : ,&

Nejlepsi je vwhybat se vsem Zivo€iSnym potravinam
Zivotigné potraviny jsou zdrojem tuk{i s pfevahou nasycenych mastnych kyselin, které
je tfeba pro snizeni srde¢né-cévniho rizika omezovat. Zaroveri jsou ale v naSem jidel- «
nicku dulezitym zdrojem kvalitnich bilkovin, nenahraditelnym zdrojem Zeleza, vitaminu

B,, a vapniku. V jidelnicku proto maji své dulezité misto, zejména ty méné tucné. Navic,
nékteré alternativy z rostlinnych zdroju jsou v disledku obsahu nevhodnych tuku riziko-
véj$i (napf. nékteré rostlinné alternativy syrdi ¢i miéka).

Kdyz drzim dietu, nemam sanci
dobfre se najist (pochutnat si)

V pfipadé srdecné-cévnich onemocnéni a jejich nejcastéjSich rizikovych faktort (vysoka
hladina cholesterolu v krvi, vysoky krevni tlak, obezita, cukrovka apod.) se strava upra-
vuje s ohledem na mnoZstvi potravin, vybér vhodnéjSich variant v ramci potravinovych
skupin a jejich kombinaci a zplsob0 Upravy. S tim umi poradit kazdy Sikovny nutri¢ni

terapeut. Pfijemné kulinarni zazitky se nemuseji vylucovat.




Bourani mytu
o pohybu
Jak dobéhnout cholesterol
a utéct infarktu

Obecné doporuceni pro pohybovou aktivitu v ramci kardiovaskularni prevence:
pro zdravé dospélé osoby (napr. jenom se zvySenymi hladinami lipidd, s vysokym
krevnim tlakem) se doporu€uje vénovat minimalné 150 minut tydné pohybové aktivité
vytrvalostniho typu o stfedni intenzité nebo 75 minut tydné aktivité o vysoké intenzité nebo
kombinaci obou. ZvySenim objemu pohybové aktivity na 300 minut pohybové aktivity
vytrvalostniho typu o stfedni intenzité tydné nebo na 150 minut pohybové aktivity
0 vysoké intenzité tydné Ize dosahnout dalSich zdravotnich benefitd. Pohybovou
aktivitu Ize nakumulovat po desetiminutovych ¢asovych Usecich a je doporuéeno
se ji vénovat po vétSinu dni v tydnu. Zda se vam to slozité? Nebojte se, neni.
NiZe je nékolik praktickych doporuceni, ktera by vam méla pomoci zacit
a pitom se vyvarovat se nejcastéjsich omylli a chyb.

MUDr. Vladimir Tuka, Ph.D.,
3. interni klinika VFN a 1. LF UK




Cviceni mé nebavi,
mam k nému odpor

Vztah k pohybu si vytvafime jiz od détstvi, a pokud
nas rodi¢e k pohybu nevedli, mize byt v dospélos-
ti utrpenim. Navic mame genetickou vybavu, ktera
Castecné predurcuje, k jakému typu pohybu budeme
mit vétsi sklony, co ndm plijde Iépe (nékomu jdou Iépe
vytrvalostni aktivity — chlize, béh, plavani, nékomu
spide posilovani). Mozn jste si vSimli, ze v doporu-
Cenich se nehovofi o cviCeni, ale o pohybové aktivité.
Cviceni je jen jednou, a to relativné malou podsku-
pinou pohybové aktivity. Mezi pohybovou aktivitu se
pocitaji také cesta do/z prace (chize, jizda na kole),
domaci préace (u vysavani se Clovék leckdy pékné za-
poti), prace na zahradé atd. Turistika je také velkou
pohybovou aktivitou s tradici v CR, do pohybu se pogi-
taji i takové aktivity jako tanec.

Co lze doporugcit:

& Najdéte si takovou pohybovou aktivitu, ktera
vas bude bavit (nebo vas alespori nebude moc
obtéZovat).

& Reknéte si, pro¢ se pohybu vénujete (je-li cilem
zdravi, pak nemusite ubéhnout maraton).

& Nesrovnavejte se s ostatnimi (mozna nebudete
vykonnostnimi sportovci, ale pro¢ byste nemohli
na konci roku ujit o 1 000 krokt denné vice
nez ted).

Mam denné cvicit 30 minut,
ale dnes mazu jen 5 minut, tak
to nema cenu a vykaslu se na to

Casto se stane, Ze se naplanované pohybové akti-
vité nemizeme vénovat celych 30 minut. V takovém
pfipadé by byla Skoda se na pohyb vykaslat. Nase
télo si ,pamatuje” jakoukoli pohybovou aktivitu,
ale i jakékoli zanedbani pohybu. Stejné jako kdyz
si domluvite hodinu posezeni s pfitelem/pfitelkyni
v kavarné a nestihate, tak jisté i on/ona oceni, kdyz
s nim/s ni prohodite alespon par slov nebo s nim/s ni
stravite alespor 10 minut.

Existuje tajna kouzelna formulka pro pohyb: KPsP -
kazdy pohyb se pocitd. Kdyz budete mit malo ¢asu
a do pohybu se vam nebude chtit, zkuste si fict KPsP
a budou se dit divy.




Je jedno, co cvi€im,

hlavne kdyz cvicim

Nelze hazet dohromady rizné typu pohybové aktivity:
chlzi, béh, brusle, pilates, posilovani, jégu apod. Pro
svaly plati pravidlo specificity, tj. budu-li trénovat vytrva-
lost, bude se mi zlepSovat vytrvalost, a budu-li posilovat,

budou se mi zvétSovat svaly a jejich sila. Jsou tfi hlavni
typy pohybu, které by se mély kombinovat:

& Dynamicky pohyb (vytrvalostni) — chlize, kolo, béh,
plavani, in-line brusle.

& Kontinualni pohyb (stale stejna intenzita).

& Intervalovy pohyb (napf. moderni HITT - high intensity
interval training, ale i mnoho domécich praci).

i Odporovy typ pohybu — posilovani.

& Protahovani - rizné formy strecinku nebo pilates,
j6ga.

& Nejvice dat o prospéSném pusobeni na kardiovas-
kularni systém méame u aktivit vytrvalostniho typu,
kterym bychom se méli vénovat po vétsinu dni. Od-
porovému tréninku (posilovani) by mély byt vénovany
optimalné 2-3 dny v tydnu a protahovani bychom se
méli vénovat nejméné obden.

Jak poznam stredni intenzitu
pohyboveé aktivity?

Stfedni intenzita pohybové aktivity je definovana jako po-
hyb, kdy srdecni frekvence dosahuje 64-76 % maximalni
srdecni frekvence. Pokud se vam to zda krkolomné a ne-
vite, jak si méfit srdeCni frekvenci, tak si Ize orientatné
pomoci jednoduchym ,testem mluveni*:

& Nizka intenzita: mUzu zpivat a bavit se s partnerem
v souvétich.

i Stfedni intenzita: mGzu se bavit v kratkych vétach.

& Vysoka intenzita: mdzu...fict...jedno az... dvé...
slova... mezi nadechnutim.

Pokud se rozhodnete cviit podle tepové frekvence, tak
pozor na stanoveni maximalni tepové frekvence. Je po-
tfeba ji pfimo zmérit testem do maxima (nejlépe spiroer-
gometrii), protoze vSechny rovnice pro jeji vypoCet na za-
kladé véku plati pouze pro celou populaci, a nikoli pro
jednotlivce. Pro jednotlivce mize byt maximalni tepova
frekvence aZ 0 12 tepli pod ¢&i nad vypogitanou hodnotou.



KdyZ evi€im,
nemusim uz uzivat léky

Pohybovéa aktivita je soucasti zdravého Zivotniho stylu
a lidé se zdravym Zivotnim stylem méné Casto uzivaji
Iéky. Nicméné, byt pravidelna pohybova aktivita vyznam-
né snizuje celkové kardiovaskularni riziko a dokaze ¢as-
tecné ovlivnit i jednotlivé rizikové faktory (vysoké hladiny
cholesterolu, vysoky krevni tlak, cukrovku), tak v mnoha
pfipadech se bez specialnich ekl neobejdeme.

Na druhou stranu pravidelnd pohybova aktivita doka-
Ze snizit potfebu poctu 1€k, kupfikladu u hypertenze
0 1-2 tablety. U zvySeného cholesterolu je vliv na hladinu
cholesterolu mensi. Ale i v pfipadé, ze se nepodafi léky
Lodbourat’, se riziko infarktu ¢i mozkové mrtvice pohy-
bem podstatné snizi vzdy.

Kdyz mé boli svaly po cviceni

a uzivam statin, tak je to
nezadouci ucinek [¢ku

Po cviCeni, zejména intenzivnim, dochazi ve svalech
k obnové. Svalova bolest je ochrannym mechanismem,
aby nebyly svaly pretéZovany. Pokud zaroved uzivate
statiny (snizuji hladinu cholesterolu v krvi), mize byt

u nékterych lidi svalova slabost o néco intenzivngjsi. Sta-
va se to méné ¢asto, nez bylo ptivodné uvadéno.




Myty
o uzivani léku
na snizeni hladiny
cholesterolu

Uzivani léciv ke sniZeni hladiny krevniho cholesterolu a dalSich tuk
(pfedevsim tzv. statinCi) patfi mezi zakladni opatieni pfi prevenci infarktu
myokardu, cévni mozkové pfihody a dalSich onemocnéni zapfi¢inénych

aterosklerozou. V Ceské republice tyto Iéky uziva vice nez milion pacientd,
takze pfimou nebo zprostredkovanou zkuSenost s nimi ma témér kazdy.

V nasledujicim textu se podivame na nékteré ,oblibené” omyly, které
v souvislosti s léky ke snizovani hladiny cholesterolu byvaji zmifiovany.

prof. MUDr.vMichaI Vrablik, Ph.D.,
pfedseda Ceské spoleénosti pro
aterosklerozu




Hladina cholesterolu po [ecich klesls,
proto je mohu vysadit

To zcela jisté neni pravda. Vysokou hladinu cholesterolu Ize IéCit, nikoli vSak zcela
vylégit, protoZe si pro ni vétSinou neseme genetickou (vrozenou) viohu. Léky fun-
guji pouze v pfipadé, Ze jsou pfitomny v organismu. Po preruseni Iécby se hladiny
vraceji zpét béhem nékolika dni. Proto je nutné léky uZivat trvale.

Kdyz uzivam statiny,
nemusim dodrzovat zasady diety

DalSi oblibeny omyl. Dietni opatieni pomahaji nejen ke snizovani hladiny chole-
sterolu, ale upravuji i dal$i rizikové faktory aterosklerozy. Jejich ucinek se vzdy
pocita a je pfidatny k Gcinku 1ékd. Takze i pro pacienta, kterému predepisujeme
tablety, ma dodrzovani dietnich a dalSich opatfeni v oblasti Zivotniho stylu zasadni
vyznam.

Bojim se vysoké davky statind

Obavy rozhodné nejsou namisté. Dnes vime, Ze vy$$i davka statind chrani svého
uzivatele U¢innéji nez davka nizsi. Navic vétsina (vzacnych) nezadoucich ucinkd
nema pfimou vazbu na davku podavaného léku a jejich Cetnost pfi vysSich dav-
kach statini nestoupd. Snasite-li dobe pocatecni davky Iéku, pak se zvySovani
davky neni tfeba obavat. Navic, kdyZ se nezadouci U¢inek po zvySeni davky obje-
vi, Ize se vrétit k davce plvodni nebo situaci fesit jinym zptsobem.

Budu-li uzZivat statin dlouhodobé, mize dojit

k nepredvidanym nezadoucim Gcinkim

Skute¢né chceme, aby statiny byly uzivany dlouhodobé; kdyZ se pro né rozhodne-
me, jde o ,doZivotni* rozhodnuti. Neni vSak pravda, Ze by del$i doba uzivani pfina-
Sela rizika souvisejici s délkou lécby. Statiny pouzivame vice nez 30 let a nadale
probiha sledovani jejich bezpe¢nosti. Nemame zadné signaly, Ze by dlouhodoba
expozice statinim méla jakékoli jiné nezadouci Gcinky nez ty, které vzacné vzni-
kaji pfi uzivani kratkodobém.

Statiny jsou nebezpecné

Zasadni omyl, bohuZel opakovany v posledni dobé ¢astéji nez pravdy o pfiznivych
Ucincich téchto Iéku. Statiny patii mezi viibec nejprozkoumané;si léciva a je prav-
da, Ze jako v3echna Ucinna 1éCiva maji i nezadouci ucinky. Jejich vyskyt je viak
nizky a postihuje maximalné desetinu léCenych. VétSina z téchto nezadoucich
Gcinkd je navic pIné vratnych; v pfipadé, Ze se objevi, je vyfeSime Upravou IéEby.
Hodnoceni bezpecnosti I1écby patfi k béZné praxi v ramci sledovani pacientd lé-
¢enych statiny, coz dale omezuje (velmi nizké) riziko spojené s terapii. Souhrnné
statiny patfi mezi nejbezpecnéjsi léky a obavy nejsou namisté.
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