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Abstrakt

Stale Castéji se setkavame se spoustou protichlidnych
nazorQ o vlivu tuk( a cholesterolu na kardiovaskularni
onemocnéni. Svétova zdravotnicka organizace pub-
likovala dvé pfehledové studie, které sledovaly vliv nasy-
cenych a transmastnych kyselin na hladinu krevnich
lipidd a lipoproteind. Zafazeny byly pouze studie, kde
Ucastnici (nad 17 let) byli povazovani za zdravou populaci
bez poruch lipidového mechanismu a diabetu a u nichz
byla zaru€ena kontrolovana skladba stravy. Vysoky pfi-
jem nasycenych a transmastnych kyselin mél negativni
vliv na lipidovy profil sledovanych subjektl, v€éetné zvy-
Seni hladiny LDL-cholesterolu, ktery je vSeobecné pova-
zovan za rizikovy faktor kardiovaskularnich onemocnéni.

Uvod

Tuky patfi mezi velmi ¢asto diskutovana témata.
V posledni dobé nejde jen o tuky jakozto vyznam-
ny zdroj energie, jejiz pfijem neni pfi sou¢asném Zzi-
votnim stylu vykompenzovan dostate¢nym vydejem.
V médiich se ¢asto mizeme setkat s protichtdnymi
zaveéry, jakym zplUsobem jednotlivé skupiny mast-
nych kyselin ovliviiuji rizika vzniku neinfekénich one-
mocnéni hromadného vyskytu. Mezi €asto diskuto-
vana témata patfi vliv nasycenych mastnych kyselin
na zdravi lidi. V minulosti jsme byli zvykli vidat dopo-
ruéeni omezovat pfijem nasycenych mastnych kyse-
lin a transmastnych kyselin diky jejich negativnimu
vlivu na nékteré rizikové faktory kardiovaskularnich
onemocnéni. Kardiovaskularni onemocnéni jsou nej-
Castéjsi pfiCinou umrti ve vyspélych zemich, pfipada
na né vice nez 50 % vSech umrti. V poslednich letech
se objevovaly nekteré prace, které negativni plso-
beni nasycenych mastnych kyselin z tohoto pohledu
zpochybriovaly. U transmastnych kyselin je Casto dis-
kutovanym tématem, zda transmastné kyseliny pfi-
rodniho pudvodu vznikajici enzymoveé katalyzovanou
hydrogenaci v bachoru pfezvykavcl ovliviiuji hladinu
krevnich lipidd stejnym zpusobem jako transmastné
kyseliny, které vznikaji pfi ¢aste€ném ztuzovani tuku
v ramci pramyslovych technologii.

Informace se ¢asto lisi

Bézny spotiebitel se v problematice mastnych ky-
selin a jejich vlivu na zdravi nevyzna. Nevi, které
mastné kyseliny jsou pro zdravi prospésné a které

naopak pfi nadmérné konzumaci maji u€inky nega-
tivni. Prokazal to, mimo jiné, prizkum obecné pro-
spésné spolecnosti Vim, co jim a piju [1]. Pokud se
navic objevuji informace protichidného charakteru
tykajici se jedné skupiny mastnych kyselin, vyvola-
va to jeSté vétsi zmatek. Rozdilné vysledky studii
jsou Casto zpusobeny jejich uspofadanim a zpraco-
vanim dat.

Tuky konzumujeme jako soucast bézné stravy
a zalezi na tom, co konzumujeme vedle tukd. Uka-
zuje se, ze stejné dulezité je vénovat pozornost
i konzumaci sacharidi. Zvlasté je dalezité, jaké je
ve stravé zastoupeni sloZzenych a jednoduchych
sacharidd. Nadmérna konzumace jednoduchych
sachariddl (cukr() je stejné nezadouci jako vyso-
ky pfijem nasycenych mastnych kyselin. Studie,
které se soustfedily jen na konzumaci nasycenych
mastnych kyselin a nesledovaly vedle toho pfijem
cukrl, mohly timto zplsobem dospét k zavéru, ze
vy8Si konzumace nasycenych mastnych kyselin
nepfedstavuje rizika pro vznik kardiovaskularnich
onemocnéni.

Vysledky mohou ovlivnit i potraviny samotné,
u nichz pasobi synergické nebo antagonické vlivy
jednotlivych zivin nebo slozek vyrobkud. Byly pub-
likovany studie, podle nichz tuk v mléénych vyrob-
cich jako syry a jogurty ovliviiuje nékteré rizikové
faktory méné nez napf. tuk v masle. Mechanismus
neni zcela objasnén. Tyto rozdilné G¢inky jednotli-
vych mléénych vyrobkl na rizika nékterych nein-
fekEnich onemocnéni hromadného vyskytu byvaji
pri¢itany fermenta¢nim procesim v nich probiha-
jicich [2]. Dals§im moznym vysvétlenim mize byt
skute€nost, Zze v pribéhu traveni ¢ast nasycenych
mastnych kyselin tvofi s vapnikem pfitomnym
v mlé¢nych vyrobcich nerozpustna mydla, ktera
odchazeji nevstiebana stfednim traktem z organi-
smu [3]. Organismus tak pfijme méné nasycenych
mastnych kyselin.

Situaci navic komplikuje skute€nost, ze UCinky
nasycenych mastnych kyselin na hladinu krevnich
lipida se lisi v zavislosti na délce jejich uhlovodiko-
vého fetézce. Proto je vzdy dulezité vytvofit proto-
kol klinickych studii zplsobem, ktery zaru€i uplnou
kontrolu nad celkovou stravou. Jediné tak je mozné
odstinit vedlejsi vlivy vyplyvajici z rozmanitosti stra-
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Tabulka I.

Zmeény hladiny krevnich lipida pfi zaméné jednotlivych Zivin na Urovni 1 % z celkové energie
Zameéna zivin Celk. chol. LDL-chol. HDL-chol. Celk./HDL-chol. TAG

[mmol.l"] [mmol.l"] [mmol.I"]. [-] [mmol.l"]

SAFA->MUFA -0,046 -0,042 -0,002 -0,027 -0,004
SAFA>PUFA -0,064 -0,055 -0,005 -0,034 -0,010
SAFA->sach. -0,041 -0,033 -0,010 0,001 0,011
TFA>MUFA -0,027 -0,035 0,010 -0,049 -0,012
TFA>PUFA -0,045 -0,048 0,008 -0,059 -0,017
TFA>SAFA 0,022 0,010 0,013 -0,023 -0,008
TFA->sach. -0,023 -0,026 0,002 -0,024 0,004
iTFA>MUFA -0,027 -0,034 0,010 -0,049 -0,013
iTFA>PUFA -0,045 -0,047 0,008 -0,059 -0,017
iTFA>SAFA 0,022 0,010 0,013 -0,023 -0,009
iTFA->sach. -0,023 -0,043 0,003 -0,024 0,003
rTFA>MUFA -0,041 -0,052 0,008 -0,051 0,008
rTFA>PUFA -0,058 -0,064 0,006 -0,059 0,003
rTFA>SAFA 0,008 -0,007 0,011 -0,022 0,012
rTFA->sach. -0,037 -0,026 0,000 -0,024 0,024

SAFA-nasycené, MUFA-mononenasycené, PUFA-polynenasycené, TFA-transmastné kyseliny, sach.-sacharidy, TAG-triacyl-
glyceroly, i-TFA-transmastné kyseliny plivodem z primyslovych technologii (i=industrialni), r-TFA- transmastné kyseliny pfirod-

niho puvodu (r=ruminantni).

Zelené jsou vyznaceny zmény zadoucim, ¢ervené nezadoucim sméerem. Tu€né jsou zvyrazneény hodnoty statisticky vyznamné
(p<0,001), prolozené (kurzivou) Udaje, kde zhodnoceni statistické vyznamnosti nebylo uvedeno.

vy a jednotlivych potravin konzumovanych jako ce-
lek, coz v kone€ném dusledku maze vyrazné ovliv-
nit vysledky daného vyzkumu. Stejnym zpusobem
je nutno postupovat pfi zpracovani jiz dfive publiko-
vanych studii formou metaanalyz.

Popis a vysledky studii Svétové zdravotnické
organizace (WHO)

WHO publikovala v €ervnu 2016 dvé prehledové
studie zabyvajici se vlivem nasycenych a transmast-
nych kyselin na hladinu krevnich lipidd [4,5]. Obé
studie sledovaly, jak se zméni hladina krevnich li-
pidd v pfipadé jejich zamény za mononenasycené,
polynenasycené a sacharidy. Kromé hladiny celko-
vého cholesterolu byly sledovany i dalSi parametry:
LDL- a HDL-cholesterol, triacylglyceroly, lipoprotei-
ny APO B a APO Al a byly vyhodnocovany pome-
ry celkovy/HDL-cholesterol a LDL/HDL-cholesterol.
Do metaanalyzy byly zahrnuty pouze randomizo-
vané klinické studie s paralelnim nebo prekfizenym
uspofadanim, u nichz byla zaru¢ena kontrolovana
skladba stravy. Obé publikace predstavuji aktuali-
zaci Casto citovanych metaanalyz publikovanych
v roce 2003 a 2010 [6,7].

Do analyz byly zahrnuty studie s intervenci del-
8i nez 13 dni. Pfijem alkoholu a bilkovin byl kon-
stantni, stejné jako i pfijem cholesterolu z potravin.
Studie, jejichz cilem bylo snizeni hmotnosti, byly
vylou€eny. Zafazeny byly pouze studie, kde uc¢ast-
nici (nad 17 let) byli povazovani za zdravou popu-
laci bez poruch lipidového mechanismu a diabetu.
Do analyzy v pfipadé vlivu nasycenych mastnych
kyselin na hladinu krevnich lipidd nebyly zahrnu-

ty studie specialné zaméfené na hydrogenované
tuky, konzumaci omega 3 mastnych kyselin s pro-
dlouzenou délkou fetézce (rybi tuky), studie zaby-
vajici se specialnimi tuky se stfedni délkou fetéz-
ce (MCT) a kyselinou behenovou. Analyza vlivu
transmastnych kyselin na hladinu krevnich lipidd
zahrnovala studie, které mély alespon jednu sku-
pinu se zvySenym pfijmem transmastnych kyselin
puvodem z primyslovych technologii (i-TFA) nebo
pfirodniho pdvodu (r-TFA). Findlni soubor pro na-
sycené mastné kyseliny Cital celkem 84 a pro tran-
smastné kyselin celkem 17 studii.

Vystupem z metaanalyz jsou regresni koeficienty
zmén hladiny sledovanych krevnich lipidd v nadvaz-
nosti na izokalorickou zaménu jednotlivych skupin
mastnych kyselin, pfipadné sacharidd na Urov-
ni 1% pfijmu energie. Zmény hladiny celkového
LDL- a HDL-cholesterolu a triacylglyceroll z obou
studii jsou uvedeny v tab. I. Zaména jednotlivych
skupin mastnych kyselin mé v nékterych pfipadech
opacny uc¢inek na hladinu celkového ¢i LDL- a HDL-
-cholesterolu. Pro posouzeni komplexniho rizika
se z tohoto duvodu sleduje pomér celkového nebo
LDL- k HDL-cholesterolu. Hodnoty poméru celkové-
ho k HDL-cholesterolu jsou rovnéz uvedeny v tab. I.

Vysledky obou studii ukazuji na pozitivni nahra-
du transmastnych kyselin a nasycenych mastnych
cené mastné kyseliny (pfevazné kyselina linolova
a linolenova) oproti mononenasycenym (kyselina
olejova). Pfi zaméné nasycenych mastnych kyselin
nenasycenymi dochazi ke snizeni hladiny HDL-cho-
lesterolu, to je vSak nizSi nez v pfipadé LDL-chole-
sterolu, proto dochazi ke snizeni poméru celkovy/



Tabulka Il.

Zmény hladiny krevnich lipida pfi zaméné sacharidi za jednotlivé skupiny mastnych kyselin na trovni

1 % z celkové energie
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Zameéna zivin Celk. chol. LDL-chol. HDL-chol. Celk./HDL-chol. TAG
[mmol.I"] [mmol.I"] [mmol.I"]. [-] [mmol.I"]
sach.>SAFA 0,045 0,036 0,011 -0,002 -0,012
sach.>MUFA -0,004 -0,009 0,008 -0,029 -0,015
sach->PUFA -0,022 -0,022 0,006 -0,036 -0,021
sach>TFA 0,023 0,026 -0,002 0,024 -0,004

SAFA-nasycené, MUFA-mononenasycené, PUFA-polynenasycené, TFA-transmastné kyseliny, sach.-sacharidy, TAG-triacyl-

glyceroly.

Zeleng jsou vyznaceny zmény zadoucim, ervené nezaddoucim smérem. Tu¢ne jsou zvyraznény hodnoty statisticky vyznam-

né (p<0,001), prolozené (kurzivou) Udaje, kde zhodnoceni statistické vyznamnosti nebylo uvedeno.

Tabulka Ill.

Zmény hladiny krevnich lipidu pfi zaméné sacharid(i za nasycené mastné kyseliny s riznou délkou retézce
na urovni 1% z celkové energie

Zameéna zivin Celk. chol. LDL-chol. HDL-chol. Celk./HDL-chol. TAG
[mmol.lI"] [mmol.I"] [mmol.I"]. [-] [mmol.lI"]
sach.~>C12:0 0,029 0,017 0,019 -0,035 -0,015
sach.>C14:0 0,060 0,044 0,021 -0,009 -0,011
sach.>C16:0 0,041 0,036 0,010 0,006 -0,011
sach.>C18:0 -0,006 -0,003 0,000 -0,002 -0,005

C12:0-kyselina laurova, C14:0-kyselina myristova, C16:0-kyselina palmitova, C18:0-kyselina stearova, sach.-sacharidy.

Zelené jsou vyznaceny zmény zadoucim, Cervené nezadoucim smérem. Tu¢neé jsou zvyraznény hodnoty statisticky vyznam-
né (p<0,001), prolozené (kurzivou) udaje, kde zhodnoceni statistické vyznamnosti nebylo uvedeno.

HDL-cholesterol, coz je ucinek pozitivni. Nahrada
nasycenych mastnych kyselin za sacharidy ovliv-
novala hladinu krevnich lipidi méné. Zpracovavané
studie neposkytly dostatecné velky soubor informa-
ci, ktery by dokazal rozlisit vliv jednotlivych skupin
sacharidl (slozené sacharidy versus cukry) na hla-
dinu krevnich lipidQ, pfestoze to bylo plvodné pla-
novano.

Nahrazeni sacharidd tuky

Jednotlivé skupiny mastnych kyselin ovliviiuji hladi-
nu krevnich lipidd riznym zplsobem, pokud nahradi
ve stravé sacharidy. Regresni koeficienty odvozené
z této zameény jsou uvedeny v tab. Il.

Z vysledku vyplyva, Ze nasycené a transmastné
kyseliny zvySuji hladinu celkového a LDL-choleste-
rolu. Regresni koeficient u nasycenych mastnych
kyselin je dokonce vy$Si nez u transmastnych ky-
selin, coz je odliSné od dfive publikované studie
[6]. Transmastné kyseliny, pokud nahradi sacha-
ridy, jako jediné navic snizuji hladinu HDL-chole-
sterolu a pomér celkovy / HDL-cholesterol. Mono-
nenasycené a polynenasycené kyseliny, které pfi
nédhradé nasycenych kyselin hladinu HDL-chole-
sterolu snizovaly (tab. 1), v pfipadé nahrazeni sa-
charidd ve strave tuto hladinu zvySuji (tab. Il). Ves-
keré mastné kyseliny konzumované misto sachari-
dl snizuji hladinu triacylglycerolli, coz je zadouci
a prospésné.

Pomoci regresnich koeficientd Ize odhadnout, jaké
zmeény krevnich lipidd Ize oCekavat pfi zaméné jed-
notlivych zivin. Do pfisluSnych rovnic pro jednotlivé
krevni lipidy staci dosadit slozeni pfislusného tuku.
Pfiklad rovnice pro posouzeni zmény hladiny LDL-
-cholesterolu pfi konzumaci 20g produktu misto sa-
charidu pfi stejném pfijmu energie:

A LDL-c [mmol.I"] = (0,036 x SAFA — 0,009 x MUFA —
0,022 x PUFA + 0,026 x TFA) x en % faktor

Obsahy mastnych kyselin jsou vyjadfeny v gra-
mech na 100g. Faktor en % prevadi energii v gra-
mech na procenta z energetického pfijmu.

Napfiklad konzumace 20g produktu, 1g tuku pred-
stavuje 9 kcal, denni uvazovany pfijem energie 2000
kcal. En % faktor = 20g x 9 kcal.g//2000 kcal = 0,09.

Obdobnym zpusobem Ize odhadnout i vliv na jiné
krevni lipidy.

Transmastné kyseliny pfirodniho pavodu ver-
sus vzniklé pfi primyslovém zpracovani

Z analyzy vlivu transmastnych kyselin na hla-
dinu krevnich lipida vyplyva, Ze obé skupiny
transmastnych kyselin (jak vzniklé v ramci pramy-
slovych technologii, tak i pfirozené se vyskytujici
v tuku pfezvykavcu) pusobi na krevni lipidy nega-
tivné. Vysledky jasné ukazuji, ze snizeni pfijmu
transmastnych kyselin bez rozliSeni plvodu, stej-
né jako u skupiny transmastnych kyselin vzniklych
v ramci pramyslovych technologii pfi zaméné za mo-
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nonenasycené nebo polynenasycené zlepSuje profil
krevnich lipidi ve smyslu snizeni rizika kardiovasku-
larnich onemocnéni, stejné jako v mensi mife pfi z&-
meéné za sacharidy. Vysledky praci, které se specific-
ky zabyvaly studiem vlivu pfirozené se vyskytujicich
transmastnych kyselin, byly méné statisticky prikaz-
né diky nizSimu poctu kvalitnich studii (publikovany
byly pouze 4 studie). Zmény hladiny krevnich lipidQ pfi
nahrazeni pfirozené se vyskytujicich transmastnych
kyselin stejné jako transmastnych kyselin vzniklych
v ramci prumyslovych technologii mononenasyce-
nymi a polynenasycenymi mastnymi kyselinami byly
orientovany stejnym smérem s vyjimkou U¢inku na tri-
acylglyceroly. Snizeni hladiny LDL-cholesterolu bylo
ve vSech pfipadech statisticky vyznamné.

Vliv délky uhlovodikového fetézce
mastnych kyselin

Studie vlivu nasycenych mastnych kyselin na krev-
ni lipidy rovnéz sledovala, jak se projevi délka uh-
lovodikového fetézce nasycenych mastnych kyselin
na zménach lipidového profilu. Vysledky jsou uvede-
ny v tabulce lIl.

Z vysledku vyplyva, ze pfi zaméné sacharidu
za nasycené mastné kyseliny dochazi u kyseliny
laurové, myristové a palmitové ke zvysSeni hladiny
cholesterolu. Kyselina myristova zvysSuje hladinu
celkového a LDL-cholesterolu nejvice z téchto mast-
nych kyselin. Kyselina myristova a laurova rovneéz
zvySuji hladinu HDL-cholesterolu vice nez kyselina
palmitova, coz je naopak zména pozitivni. Do zmén
v pomeéru celkového a HDL-cholesterolu se promita-
ji opacné ucinky na hladinu celkového a HDL-chole-
sterolu. Pokud se tento pomér snizuje, je to zména
prospésna. K nejvyssimu snizeni poméru celkového
a HDL-cholesterolu dochazi u kyseliny laurové (jako
jediné bylo statisticky vyznamné). Tento efekt byva
v posledni dobé vyuzivan jako argument obhajujici
kokosovy tuk, ktery ma vysoky podil nasycenych
mastnych kyselin okolo 90 %, kde hlavnim zastup-
cem mastnych kyselin je kyselina laurova. Nicméné
i zde plati, Ze polynenasycené a mononenasycené
mastné kyseliny jsou vhodnéjsi nahradou i pro ko-
kosovy tuk. Kyselina palmitova naopak pomér cel-
kovy a HDL-cholesterol zvySuje. Zaména sacharid
za kyselinu stearovou se na vysi hladiny choleste-
rolu pfili§ neprojevi, ani v pfipadé LDL-, tak i HDL-
-cholesterolu, zmény nebyly statisticky vyznamné.
Zameéna sacharidl za vS8echny sledované nasyce-
né mastné kyseliny snizuje hladinu triacylglycerold,
€0z je zména zadouci.

Zaver

Obé metaanalyzy sledujici vliv nasycenych
a transmastnych kyselin na hladinu krevnich lipi-
di prokazaly, ze nejucinnéjsi zménou stravovacich
navykl je jejich nahrazeni pfi nadmérné konzumaci
mastnymi Kyselinami nenasycenymi, polynenasycené
mastné kyseliny jsou vice efektivni. Transmastné ky-

seliny vzniklé pfi enzymové katalyzované hydrogenaci
v téle prezvykavcl ovliviuji krevni lipidy podobné jako
transmastné kyseliny vzniklé pfi ¢asteGném ztuzovani
tukl. Rozdil v bézné stravé je hlavné v konzumovaném
mnozstvi. Vyrobky obsahujici ¢aste¢né ztuzené tuky
mohou obsahovat mnohem vy$Si podil transmastnych
kyselin nez je v masle nebo loji. Lze ofekavat, Zze obé
metaanalyzy budou slouzit jako podklad pro aktualizaci
vyzivovych doporuceni WHO. V posledni dobé se Castéji
objevuiji nazory, Ze misto pouhého omezovani pfijmu na-
sycenych mastnych kyselin by mélo byt doporu¢ovano
jejich nahrazovani mastnymi kyselinami nenasycenymi.
Pfi omezeni pfijmu nasycenych mastnych kyselin a je-
jich zaménou za sacharidy jsou zmény lipidového profilu
nedostate¢né Gc¢inné az nezadouci.
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Abstract

There is so much conflicting information on dietary fat and
cholesterol and heart disease prevention and treatment.
World Health Organization published two systematic re-
views looking for the effect of saturated and trans fatty
acid intake on blood lipids and lipoproteins. Only studies
with apparently healthy adult subjects (aged > 17 years),
who did not suffer from gross disturbance of lipid metabo-
lism or from diabetes and with thorough daily control of
food intake, were selected. High levels of saturated and
trans fatty acid intake have a negative effect on the blood
lipid profile, including elevation of LDL cholesterol, a well-
accepted biomarker for risk of CVD.



