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Uvod

Z kazdodenni klinické praxe vime, Ze nase pacientky
maji mnohdy velmi zkreslené ptedstavy o fungovani jejich
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organismu, o piinosech a rizicich 1é¢by zejména hormonalni
a o zdravotnich rizicich obecné.

Podléhani nepravdivym informacim z nevhodnych in-
formacnich zdroji, ale i obecné zkreslené predstavy, pak
mohou byt zdrojem komunikacnich problémii mezi 1éka-
fem a pacientkou. Ty vedou k vzajemnému nepochopeni
a ptipravuji ob¢ strany o drahocenny cas.

S cilem odhalit nazory nasich Zen na nékteré aspekty
obdobi piechodu si Forum zdravé vyzivy (FZV) objednalo
u agentury STENMARK studii.

Design studie

V prubéehu listopadu 2016 bylo osloveno 507 zen ve
véku 45-65 let. Dotazovani bylo realizovano v ramci on-
line dotazovani s reprezentativnim vzorkem ceské populace
zen podle véku, vzdélani, velikosti obce, regionu, piijmu
domacnosti a poctu ¢lentt domacnosti.
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Zenam bylo polozeno 29 otazek ohledné Zivotniho
stylu, stravovani a kardiovaskularniho rizika a z nich 13 se
vénovalo uzivani hormontl a urogenitalni atrofii.

Ceho se Zeny boji?

Nejvice znepokojujici je pro samotné zeny podle pru-
zkumu rakovina prsu (40,4 %), fyzické ptiznaky jako
navaly horka (39,8 %), psychické pfiznaky jako vykyvy
nalad (37,9 %), teprve potom obezita (36,7 %), osteopordza
(34,1 %) a nemoci srdce a cév (30,8 %).

Nemoci srdce a cév, které jsou u nas stale nejcastéjsi
pri¢inou umrti, se tak dostavaji az na Sestou pficku obav
zen v obdobi ptechodu. Je pravda, ze rizikovéjsi skupinou
jsou muzi — ale pouze do veku 55 let, poté je zeny dohani.
I kdyz se poCty snizuji, na tato onemocnéni u nas umira pii-
blizn¢ 43 % muzl a 47 % zen. V nizs$im véku postihuji
nemoci srdce a cév casteji muze, po 55. roce véku vsak zeny
,,skore® s muzi vyrovnavaji a v koneéném souctu na tato
onemocnéni umiraji castéji nez muzi.

Ve vysledku umira na srde¢né-cévni onemocnéni vice
zen nez muzi. Meznikem vyrazného vzestupu rizika
srdecnich a cévnich onemocnéni je u Zen zfejmé meno-
pauza. V sou€asné dobé vime, ze v procesu aterosklerdzy se
stiidaji obdobi klidu a obdobi aktivity (progrese). Pravé za-
chyceni obdobi aktivity a 1écba v této periodé mize byt nej-

Tab. 1: Vysledky prizkumu agentury STENMARK.

ucinngjsi metodou, jak proces aterosklerdzy stabilizovat ¢i
zcela zastavit. Jednou z takovych period je pravdépodobné
obdobi ptechodu do menopauzy.

Témeét 92 % z tazanych Zen zna svij krevni tlak, ale
hladinu cholesterolu v krvi zna uz jen néco malo pies 38 %
zen a glykémii (hladinu cukru v krvi) jesté¢ méné, necelych
38 %. To koresponduje s tim, Ze nejcastéji zeny povazuji za
hlavniho vinika nemoci srdce a cév Spatnou zivotospravu
(52,3 %) nebo nedostatek pohybu (41,6 %). Koufeni vnima
v tomto sméru jako velmi rizikové pouze necelych 33 %
respondentek a vysoky krevni tlak, zvySeny cholesterol
a cukr v krvi dokonce jen 14,2 %.

Kde Zeny ¢erpaji informace?

Z prazkumu vyplyva, ze pouze lehce pies 22 % zen ma
nejvice informaci tykajicich se problematiky zdravi v ob-
dobi menopauzy a po ni od svého oSetfujiciho 1ékare. Nej-
vice jich Cerpaji z internetu (41,6 %). Doporuceni ale 1ékati
zenam davaji, a to v necelych 70 %, nejcasteji se jedna o gy-
nekology (61,5 %) (Tab. 1).

Co pro sebe mohou Zeny udélat?

Obdobi ptechodu do menopauzy a ptiblizné 8 let po ni
se jevi jako nejvhodnéjsi doba k intervenci. Ta vSak nezna-

Celkem
% N
1. Jaka onemocnéni nebo potize v mozné souvislosti s menopauzou Vas nejvice znepokojuji?
* Rakovina prsu 40,4 205
* Rakovina délozniho ¢ipku 272 138
* Srdeéné-cévni onemocnéni — infarkt, mrtvice 30,8 156
* Fyzické priznaky (napf. navaly horka) 39,8 202
* Psychické ptiznaky (napf. vykyvy nalad) 37,9 192
* Osteopordza 34,1 173
» Rakovina vaje¢nikt 14,6 74
e Obezita 36,7 186
e Zvysena hladina cholesterolu v krvi 7.5 38
¢ Cukrovka 13,0 66
* Vysoky krevni tlak 17,9 91
* Total N 507
2. Jak byste fesila/fesite priznaky/obtize spojené s menopauzou?
« Upravou stravy a Zivotospravy 44,0 223
* Uzivanim 1€kt — hormony, antidepresiva 17,9 91
* Dopliikovou (alternativni) 1é¢bou — rostlinné volné prodejné piipravky 33,7 171
» Zvysenim fyzické aktivity 18,7 95
* Nijak, necham to pfirodé 25,4 129
« Jinak, jak? Vypiste: 1,8 9
* Total N 507
3. Odkud mate nejvice informaci tykajicich se problematiky zdravi v obdobi menopauzy a po ni?
* Od znamych, ptibuznych 26,2 133
* Z tisténych médii 16,6 84
 Z radia, televize 8,5 43
 Z internetu 41,6 211
* Z odbornych publikaci 19,9 101
« Z4dné informace nemam 10,3 52
* Od svého osetiujiciho lékate 221 112
* Total N 507
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4. Jaky lékar Vam daval rady doporuceni tykajici se menopauzy a zdravi v tomto obdobi
* Prakticky lékaft 13,6 69
* Gynekolog 61,5 312
* Endokrinolog 3,0 15
* Ortoped 1,0 5)
« Zadny 1ékaf mi rady ned4val 32,1 163
* Jiny specialista 3,6 18
* Total N 507
5. Mizete uvést, jaka doporuceni Vam nekdy néjaky 1ékat v souvislosti s menopauzou dal?
* Zdravé strava (obecn¢) 42.0 213
* Vice cvidit 19,1 97
¢ Zhubnout 2183 108
* Pfestat koufit 16,6 84
* Hormonalni substitu¢ni terapie/lécba 243 123
» SamovysSetieni prsu jako prevence rakoviny prsu 44,8 227
* Testy na karcinom, konkrétni? 9,1 46
» Kontrolovat hladinu cholesterolu v krvi 14,4 73
» Jist nizkotuéné potraviny 4,9 25
» Jist vice s0ji 1,4 7/
» Jist vice zdrojt vapniku 20,1 102
« Z4dné rady od 1ékafe v souvislosti s menopauzou 24,5 124
* Jiné rady 1,6 8
* Total N 507
6. Chodite na pravidelné 1ékatské prohlidky? Ne 8,543
* Ano 91,5 464
* Total N 507
6a. Pro¢ nechodite na pravidelné prohlidky?
* Nechci chodit/nevéfim doktorim 30,2 13
* Jsem zdravéd/chodim jen pfi obtizich 34,9 15
* Nedostatek ¢asu/dlouha ¢ekaci doba 16,3 7
* Jiné 11,6 5
* Nevim 7,0 3
* Total N 43
6b. Ke komu chodite na pravidelné 1ékatské prohlidky?
* Prakticky lékaf 82,1 380
* Gynekolog 89,0 412
* Alergolog 10,8 50
* Endokrinolog 16,4 76
* Ortoped 14,3 66
« Jiny specialista 30,9 143
* Total N 463
6b. K jakému jinému specialistovi chodite na pravidelné prohlidky?
» Zubat 35,0 50
* O¢ni 7,0 10
* Neurolog/neurochirurg 17,5 25
* Internista 12,6 18
+ Kardiolog 8,4 12
* Diabetolog 9,8 14
* Onkolog 12,6 18
* Revmatolog 10,5 15
* Plicni 1ékat 7,0 10
* Psychiatr 7,0 10
* Jiné 9,8 14
* Total N 143
7. Znate svuj krevni tlak?
* Ne 8,5 43
* Ano 91,5 464
* Total N 507
8. Znéte svou hladinu cholesterolu v krvi?
* Ne 63,9 324
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* Ano 36,1 183
* Total N 507
9. Znate svou glykémii (hladinu cukru v krvi)?
* Ne 60,4 306
* Ano 39,6 201
* Total N 507
10. Koutite?
* Ne 71,4 362
* Ano 28,6 145
* Total N 507
10a. Jak dlouho koufite?
e Méneé nez 11 let 4.8 7
e 11-20 let 20,0 29
¢ 21-30 let 29,7 43
* 3140 let 33,1 48
* Vice nez 40 let 97 14
* Nevim/nepamatuji si 2,8 4
* Total N 145
11. Snidate?
* Nikdy 43 22
* Obcas 27,0 137
* Vzdy 68,6 348
* Total N 507
12. Kolik dennich jidel obvykle jite (v¢. svacinek)?
* Jedno jidlo denné : 0,4 2
* 2-3 jidla denné 20155 109
* 4-5 jidel denné 66,9 339
* Vice nez 5 jidel denné 10,7 54
¢ Jim nepravidelné 0,6 3
* Total N 507
13. Jaky typ zaméstnani mate?
* Pfevazné sedavé 34,9 177
 Pfevazné chodim v interiéru 17,4 88
 Pfevazné chodim venku 2,6 13
* Prevazné jezdim autem 1,0 5
* Nepracuji 32,0 162
* Pfevazné stojim (napft. kadetnice, prodavacka...) 12,2 62
* Total N 507
14. Mate néjakou pohybovou aktivitu?
* Ano, pravidelnou 27,8 141
* Ano, ob¢asnou 55.2 280
* Ne, nemam zadnou 17,0 86
* Total N 507
15. Kolik ¢asu tydné primeéme veénujete pohybovym aktivitim (véetné chtize)?
* 0-3 hodin za tyden 29,8 151
* 4-10 hodin za tyden 48,9 248
* Vice nez 10 hodin za tyden 21,3 108
* Total N 507
16. Jaky je podle Vés nejvétsi vinik srde¢né-cévnich onemocnéni?
* Nedostatek pohybu 41,6 164
« Spatna Zivotosprava/strava 52,3 206
» Koufeni 32.5 128
* Stres/psychika 24,1 95
* Genetika 9,1 36
* Obezita 35,5 140
* Vysoky tlak/cholesterol/cukr 14,2 56
* Alkohol 5,6 22
* Jiné 5.8 23
* Nevim 0,3 1
* Total N 394
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mena polykani tablet, ale spiSe vyraznou upravu zivotniho
stylu — abstinenci koufeni, véts§i pohybovou aktivitu
a vhodné slozeni jidelni¢ku. Cim dfive zanou zeny s ozdra-

vovanim své zivotospravy, tim 1épe.

Ozdravénim navykd mohou eliminovat jak zdravotni
riziko, tak nepiijemné pravodni projevy piechodu, vy-

znamnou roli v zivotospravé zen v obdobi menopauzy se-
hrava zména chutovych preferenci (i chuti k jidlu sa-
motné), kterou mizeme pfirovnat k chutim v t€hotenstvi.

Na rozdil od téhotenstvi trvajiciho necely rok vsak piechod

vota Zeny.

Tab. 2: Dietni doporuceni pro Zeny v perimenopauze.

Diilezita slozka

Denni
mnozstvi

a doba po ném casto predstavuje tfetinu celkové délky zi-

Nejvhodnéjsi
zdroje

jidelni¢ku/stravy
Tekutiny

35 ml/kg
optimalni
télesné
hmotnosti a den

Dostatek tekutin je dulezity pro veskeré télesné
metabolické pochody.

Voda, ovocné ¢aje, slabé
a stfedné mineralizované
vody, fedéné ovocné

a zeleninové Stavy.

Kwvalitni zdroje

1 g/kg optimalni

Pro zachovani svaloviny je tfeba konzumovat

Libové maso vcetné ryb,

mastné kyseliny

bilkovin télesné dostate¢né mnozstvi kvalitnich bilkovin. A to nejen | méné tuéné mlécné
hmotnosti a den | v pfipadé redukce télesné hmotnosti. vyrobky, vejce, lusténiny
Naptiklad 100 g veptové kyty obsahuje 15 g bilkovin, 100 g kutecich prisou 19 g.

Vicenenasycené |10-15 gzaden |Vicenenasycené mastné kyseliny n-6 (omega 6) Rostlinné oleje,

a n-3 (a omega 3) pomahaji udrzovat srdecné-cévni
systém zdravy. Nedostatek nekterych

roztiratelné rostlinné
tuky, ryby, ofechy,

vicenenasycenych mastnych kyselin se projevuje seminka.
mimo jiné suchou kiazi, zhorSenou kvalitou vlast
a nehtd, depresemi.
Napiiklad 20 g fepkového oleje obsahuje cca 6 g vicenenasycenych mastnych kyselin.
Vlaknina 25-30 g za den |Podporuje traveni a ma ptiznivy vliv na peristaltiku | Celozrnné vyrobky,
stiev. Pomaha snizovat hladinu cholesterolu v krvi. | obilniny, luSténiny,
Jeji mnozstvi je tieba zvySovat postupné a nezbytny |zelenina, ovoce
je soucasny dostatecny ptijem tekutin.
Naptiklad porce ovesnych vloéek obsahuje 2,5 g vlakniny, jablko 3 g, maly platek celozrnného
zitného chleba 4
Vapnik 8001200 mg Prevence osteopordzy, jejiz riziko se vyrazné zvysuje | Mléko a mlécné vyrobky,
za den spolu se ztratou produkce estrogenu. Véapnik se dobfe|zejména tvrdé syry
vstiebava ve spanku, jeho zdroje je tedy vyhodné a tvaroh, sardinky.
konzumovat odpoledne nebo vecer.
Napiiklad 100 g tvrdého syra obsahuje 800 mg vapniku.
Vitamin D Min. 5-10 pg Je dulezity pro vstfebavani/vyuzitelnost vapniku. Pravidelny pohyb na
za den slunicku, ryby,
roztiratelné rostlinné
tuky, dalsi vitaminem D
obohacené potraviny
Napfiklad 120 g lososa obsahuje 19,6 ug vitaminu D.
Vitamin E Min. 10-15 mg |Dulezity jako antioxidant, ktery pomaha v téle Rostlinné oleje, mandle,
za den bojovat proti $kodlivym volnym radikalim. roztiratelné rostlinné tuky.
Napiiklad 50 g mandli obsahuje 12,5 mg vitaminu E.
Vitaminy Snizuji vykyvy nalad, maji antioxidacni ucinky, Denni prijem zajisti
skupiny B umoziuji traveni Zivin. pestra a vyvazena strava.
Fytoestrogeny Dokazi ¢astecné kompenzovat pokles hormonalni Séjové boby, sdjové

hladiny spojeny s menopauzou. Potlacuji nepfijemné
vedlejsi ptriznaky pfechodu (ndvaly horka, poceni,
vysychani sliznic).

,,maso®, tofu.

Rostlinné steroly

1,5-2,4 g za den

Pokud se hladina cholesterolu pohybuje nad

5 mmol/l, je vyhodné konzumovat vyssi davku
rostlinnych sterolt, o kterych bylo klinicky prokéazano,
ze pii pravidelné konzumaci optimalniho mnozstvi
denné snizuji hladinu cholesterolu v priméru

0 7-10 % v prabéhu t#i tydnd.

Obohaceny rostlinny
roztiratelny tuk — jiné
zdroje jsou nedostatecné

30 g obohaceného rostlinného roztiratelného tuku (nebo 425 ks rajcat nebo 150 ks jablek).




Jidelnicek zen v obdobi pfechodu by mél byt pestry,
vyvazeny, bez zbytecnych excest a reakci na rizné modni
viny, s dirazem na slozky, které jsou u zen v tomto obdobi
velmi dulezité, ale bohuzel ¢asto opomijené. Jedna se ze-
jména o kvalitni zdroje bilkovin v podobé masa a mléénych
vyrobkd, kvalitni tuky s pfevahou nenasycenych mastnych
kyselin, vlakninu v podobé zeleniny, ovoce, lusténin a ce-
lozrnnych vyrobku. Velmi dilezity je dostate¢ny ptijem
vapniku v podobé mléka a mlécnych vyrobki, ptipadné sar-
dinek, vitaminu D, E a skupiny B.

Pomaha i pravidelna konzumace s6jovych vyrobku
jako zdroju fytoestrogent, pti zvySené hladiné cholesterolu
v krvi také rostlinnych sterolii. V ptipadé soucasnych zdra-
votnich potizi je rozumnéjsi konzultovat pravu zivoto-
spravy s odbornikem (Tab. 2).

Zaveér

Divodd, pro¢ by se zeny mély starat nejen o své blizké,
ale také o sebe a svoje zdravi, je vice nez dost. Cim diive
zacnou s ozdravovanim svého zivotniho stylu, tim Iépe —

idealné jeste¢ v dobe, kdy si pfiliS rizik neuvédomuji, tedy
okolo 40. roku veku.

Ozdraveni navykl pomize eliminovat privodni pro-
jevy ptechodu, vyznamné snizit rizikové faktory srdec¢né-
cévnich onemocnéni nebo osteoporézy a v konecném
disledku zlepsit kvalitu zivota i prodlouzit jeho délku.

Rizikovym faktem je, ze nejvice informaci ziskavaji
zeny z internetu a to ve 42 %.

Celkova zivotosprava zeny v piechodu do menopauzy
(1épe jesté diive) by méla byt idealné s absenci koufeni a za-
méfena na pravidelnou pohybovou aktivitu, takovou vsak
dodrzuje jen 28 % zen ve véku 4565 let.
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