CASQPIS LEKARU CESKYCH, 137, 1998, &, 11

 PREHLEDNY CLANEK

TRANS FORMY MASTNYCH KYSELIN VE VYZIVE
A JEJICH MOZNA RIZIKA PRO ZDRAVI

- 1 w
P. Dlouhy, ‘M. Andél
Oddélent v]aiz"ivy Centra preventivaiho lékafstvi, 3. LF UK, Praha
Il interni klinika 3. LF UK a FNKV, Praha

SOUHRN

Trans formy mastnych kyselin je obecné pouZivany ndzev pro nenasycené mastné kyseliny, majicf alespoit jednu
dvojnou vazbu v kenfiguraci trans, Zdrojem v potravé jsou nékteré potraviny Zivociiného plivedu, zejména ale
zinfené tuky a vyrobky je obsahujicl, Zvyend pozomost se vénuje témto latkim piedeviim pro podezieni, Ze jsou
rizikovym faktorem ischemické choroby srdednf. Autofi v prehledném Eldnku referuji o chemil, zdrojich ve vyZive,
ptedpoklddaném pfijmu a ucincich trans forem mastnych kyselin v organismu )

Klitovd slova: trans izomery mastnych kyselin, ztuZené tuky, aterosklerdza, ischemickd choroba srdaénf, epide-
mioclogie.

SUMMARY

Dlouhy, P, Andél, M.: Trans Farry Aclds in the Diet and their Possible Health Risks

Trans fatty acids are unsaturated fatty acids which have at least one double bond in the trans configuration. Their
dietary source are some foods of animal origin, but in particular hardened fats and products which contain them.
Increased attention is paid to these substances in particular because they are suspected to act as risk factors for
ischaemic heart disease. The authors discuss in the submitted review the chemistry, dietary sources, estimated intake

and effects of trans fatty acids in the organism.
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UvOD A ZAKLADNI
POJMY. CHEMIE

Mastné kyseliny jsou alifatické nerozv&tvené sleufeniny
s jednou karboxylovou skupinou v molekule. 8 glycerolem
tvofi estery - podle poétu mastnych kyselin monoacylglycero-
ly, diacylglyceroly a triacylglyceroly - neutrdlni tuky, Na stav-
bé molekuly tukd se piitom mohou podilet dvg i tfi rlizné
mastné kyseliny.

Mastné kyseliny charakterizuje: a) poget atomil uhltku v mo-
Iekule, b) poget a poloha dvojnych vazeb v molekule, ¢) konfi-
gurace dvojné vazby (geometrickd izometrie). Podle podtu
atomi uhiiku v molekule miZeme mastné kyseliny rozdélit na
krétké {do C 4), stfedné dlouhé (C 6 - C 12), dlouhé (C 14 - C
20) a velmi dlouhé (C 22 a del$i). V piirozenych tucich se
vitdinou vyskytuji mastné kyseliny se sudym podtem uhiikd,
coZ souvisf § mechanismem jejich biosyntézy. Podle pottu
dvojnych vazeb v molekule se mastné kyseliny tradiZng d&l
(tab. 1 a 2) na nasycené {neobsahuji dvojné vazby}, nenasycené
monoeenové (jedna dvojnd vazba) a nenasycené di-, tri- a poly-
enové (dvé, th a vice dvojnych vazeb). DéileZitd je 1 poloha (4.
mezi kterymi dvéma uhliky v fetdzci je dvojnd vazba lokalizo-
véna) a konfigurace (cis, trans). Nenasycenou mastnou kyseli-
nu formélné mizeme odvodit od ptisluiné kyseliny nasycené
odstranénim dvou atomit vodiku na sousednich uhlicich v mo-
lekule a vytvofenim dvojné vazby mezi témito uhliky, Zbyva-
jici atomy vodiku pak mohou - zjednodudeng fedenoc - byt na
téZe strané molekuly (konfigurace cis) nebo kaZdy na opalné
stran& (trans) (obr, 1).

Tah. 1. Mastné kyseliny nasycené

POSET UHLIKU TRIVIALNI NAZEV  SYSTEMATICKY NAZEV
kys. maselna kys. butanova
Kys. kapronova kys. hexanova
kys. kaprylova kys. oktanova
kys. kaprinova kys. dekanova
kys. laurova kys. dodekanova
kys. myristova kys. tetradekanova
kys. palmitova kys. hexadekanova
kys. stearova kys. oktadekanova
kys. arachova kys. eikosanova
kys. behenova kys. dokosanova
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Obr. 1. Kenfigurace dvojné vazby cis (vlevo) a trans (vpravo)

Ptitomnost dvoiné vazby v poloze cis vyznamné ménf tvar
molekuly (zakfiveni fetézce, resp. jeho vychyleni z osy), za-
timco vazba v poloze trans nemd na vzhied molekuly vyrazngj-
§ vliv a molekula se tak vice podobd nasycené kyseling. z niz
je odvozena.
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Tab. 2. Nenasycené mastné kyseliny (cis formy)

PO&ET UHLIKU DVOJNE VAZBY.

pofet poloha

10 1 c9 kys.
12 1 c9 kys.
14 1 (o] kys.
16 1 co Kys.
18 1 co Kys.
22 1 c13 Kys.
18 2 €9,G12 kys.
18 3 ¢9,C12,C18 kys.
18 3 C6,C9,C12 kys.
20 4 C§5C8,C11,C14 kys.
20 5 CHC8,C11,C14,C17

22 6 C4,07,C10,C13,C16,G 19

NAZEV TRIVIALNI

NAZEV SYSTEMATICKY

kaprolejova kys. 9 - decenova

laurolejova kys. 9 - dodecenova

myristolejova kys. 9 - tetradecenova

palmitolejova kys. 8 - hexadecenova

olejova kys. 9 - oktadecenova

erukova kys. 13 - dokosaenava

linalova kys. 9, 12 - oktadekadienova

a-linolenova Kys. 9, 12, 15 - oktadekatrienova

y-linclenova kys. 6, 9, 12 - oktadekatrienova

arachidonava kys. 5, 8, 11, 14 - eikosatetraenova
kys, 5, 8, 11, 14, 17 - eikosapentaenova
kys. 4, 7, 10, 13, 16, 19 - dokosahexaenovi

Konfigurace pfisluiné dvojné vazby se vyjadfuje v ndzvn slovem cis nebe
trans. Tak napf. Z ndzvu kyselina cis-9-oktadecenovi lze vytist, Ze dotyéad
mastnd kyselina ma 18 uhliki a 1 dvojnou vazbu mezi 9. a 10. uhlikem,
v konfiguraci cis. Konfigurace cis je v pfirozené se vyskymjicich tucich
tastdj¥i, nékdy se proto v ndzvu ani vyslovng neoznaduje (tab. 2).

Kromé ndzvu se mohou mastné kyseliny popsat i kddem, znadieim polo-
ku dvojné vazby, konfiguraci, poéet uhlikd v molekule a pecet dvojnych
vageb, papf, 9 trans C 18 : § pro kyselino elaidovou.

Na délce fetdzce, podtu a izometrii dvojnych vazeb zdvisi
vyznamné fyzikdlng-chemické vlastnosti mastnych kyselin.
Bod tdni obecné stoupd s délkou fetézee nasycenych masinych
kyselin a klesd s rostoue{m poétem dvojnych vazeb nenasyce-
nych mastnych kyselin, pfitom viak izomery trans maji vy3s(
bod tdni neZ izomery cis.

Bod tdni kyseliny stearové je 69,6 °C, kyseliny olejové
13,4 °C a kyseliny elaidové (trans izomer kys. olejové)
44,0 *C. V piipadé 9 trans 12 trans C 18:2 je bod tdni 28 °C,
v pHpadé 9 trans 12 cis C 18:2 se uvidi bod tdni 11,9 °C.
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Obr. 2. Kyselina elaidova {kys. trans 9-oktadecenovd)

ZDROJE TRANS FOREM
MASTNYCH KYSELIN
V POTRAVE

Trans formy masinych kyselin (ddle jen TFA - trans fatty
acids) venikaji pfirozené Einnosti mikroorganism@ v zaZ{va-
cim trakiu pfeZvykaved a jsou obsazeny v tuku téchto zvifat,
tzn, i v mase a masnych vyrobeich, v mléce, mléénych vyrob-
cich, mdsle apod. Obsah TFA se uddvd mezi 2 - 9 g na 100 g
Zivogiiného tuku. Britst{ autofi (1} odhaduji, Ze z téchto zdrojl
nepochdzi vice jak tfetina celkového denniho p#vodu TFA.
Jednd se o smé&s izomer@, hlavné transmonoenovych kyselin,
s délkou fetdzee [4 - 18 uhlikid, Mezi hlaval komponenty patfi
trans -~ 9, trans - 10 a zejména trans - 11 izomery C 18:1. Ve
zprdvé komise American Society for Clinical Nutrition a Ame-
rican Institute of Nutrition (4} se uvddi obsah TFA v tuku

*Mann (52) oviem zm'iﬁuje obsah 5 - 75 % celkového tuku.

pfeZvykavci v rozmezf 4 - 11 %, za hlavni TFA v mléce, mdsle
a hovézim tuku se povaZuje - ve shod& s vy8e uvedenym - 11
trans C 18:1. TFA byly nalezeny i v tuku koz, vysoké zvéie
a va¢natcl. Popsdna byla pfitomnost TFA v nékterych rostlin-
nych druzich (4} véetné grandtovych jablek - 9 cis, 11 trans, 13
cis C 18:3.

VELE ¢dst dennfho piivodu TFA pochdz{ ze ztuZenych tuki
a vyrobki je obsahujicich. Principem ztuZovéni za bé&Zné tep-
loty tekutych tukidl je katalytickd hydrogenace, tj. vysyceni
nenasycenych vazeb mastnych kyselin {v pfirozené poloze cis)
vodikem pfi vy§si teploté a tlaku a za piHtomnosti katalyzatoru.
ZtuZend tuky se pouZivaji k v¥robé margaring, stoprocentnich
tukd, shorteningd aj. Tyto produkty se pak podle typu uplatiinjé
ve studené &1 teplé kuchyni, anebo sloui jako suroviny pro
dalif potravindfskou vyrobu.

Pii ztuZovdni tukil oviem v precesu tzv. parcidlni hydrogena-
ce vznikaj{ TFA - dojde ke geometrické izomeraci, tedy nena-
sycend vazba konvertuje z pfirozené se vyskytujici polohy cis
do polohy trans. ZtuZené tuky a vyrobky z nich pak obsahuji
rizné velké procento TFA, napt. v USA se uddvd 15 - 25 %
(4y*. Ve Velké Britdnii se z rostlinnych olejil pouZivaji pro
ztuFovini nejéastdji sojovy, fepkavy a sluneénicovy olej (1)
Napi. hydrogenovany sojovy olej miZe obsahovat 30 - 50 %
TFA, pfiemi se vét§inou jednd o trans monoenové kyseliny
s délkou Yetézce 18 uhlikii (C 18). Dvojnd vazba piitom miZe
byt v rGzné pozici, nejéastdji se jednd o 9 trans, 10 trans, 11
trans a 12 trans izomery C 18:1. Obsah dienovych mastnych
kyselin (cis, trans a trans, cis) je podstatné nizsi. Pestiejdl
spektrum TFA je ve ztuzenych rybich olejich - nejvetdi dil TFA
piipada na trans-monoenové C [6 - C 22 TFA, rGzny je obsah
cis, trans, trans, cis a trans-trans dienovych TFA. Hydrogeno-
vapé tybi oleje se viak pouzivaji méné Zasto v porovnani
s rostlinnymi.

Pfalzgraf a spol. {2) zjiétovali sloZeni mastnych kyselin
v tuku u 197 vzorkd riznych potravin. TFA éinily v pfipadé
mléka a mléZnych vyrobkl 1,9 - 7,9 %, masa pFezvykaved 2,0
- 10,6 %, vepfového tuku pod 0,5 % (a protoZe uzeniny a dal§f
masné vyrobky obsahuji vétiinou vepfovy tuk, byl aZ na vy-
jimky obsah TFA i v t&chto vyrobeich pomé&rné nizky). Oviem
ve vyrobcich, které obsahuji hydrogenované oleje, autofi uda-
vaji zastoupeni TFA v rozsahu 0 - 34,9 %. Stender a spol. (3}
uddvaji, Ze TEA tvo¥i 0 - 30 % mastnych kyselin v margarinech
v Didnsku. Obsah TFA v margarinech ve Velké Britdnii se udd-
vd od 0.4 g do 18 g na 100 g vyrobku (1), Nékteré prameny,
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shrouté ve zpravé BNF (British Nutrition Foundation) viak
uddvaji trochu odli$né tidaje o cbsahu TFA v poZivatindch (viz
téZ tab. 3).

Tab. 3. Obsah TFA v nékterych potravindch ve Velké Britdnii
(vysledky National Diet and Nutrition Survey Programme,
1994 - podle BNF: Trans Fatty Acids, London, 1995)

POTRAVINA TRANS FORMY MK g/100 g vifrobku
Maslo 3,8
Mékké margariny 52-981
Tvrdé margariny . 12,4
Pomazénkové tuky (spreads) 25-45
Cleie o -67
Beefburger 0.8
Hamburger 0,5
Biskvity, susenky 0,2-34
Cokoladovy dort 71
Chipsy a7

Pritmérny obsah TFA ve vybranych poZivatindch (vyjidfeno
jako procento celkového tuku) v USA (5) shrnuje tabulka 4.
Zajimavé jsou zmény obsahu TFA v nékterych poZivatindch,
k nim% do3lo v relativng neddvné dob&. Willett a spol. (12)
napf. pfipominaji, 2e od roku 1989 ve fast-food restauracich
namisto loje (3 - 5 % TFA) se vice pouZivaji hydrogenované
rostlinné oleje (cca 30 % TFA) a obsah TFA v pomfritech
stoupl na 24 - 35 % mastnych kyselin.

Tab. 4. Primérny obsah TFA ve vybranych polravindiskych
produktech v USA podle (5)

POTRAVINA TRANS C18:1 TFA CELKEM
% celkového % calkoyého
tuku tuku
Margarin tvrdy 241 27,0
Margarin mékky 14,4 17,3
Sharteningy {podle typu) 14,5 19,6
338 37,4
Sugenky, keksy {podie typu) 9,6 11,0
15,0 18,4
Oleje (podle typu) 0.8 1,6
8,0 11,9
Chigh 6,8 8,4
Hamburger 3,6 3,9
Chipsy, pomfrity 10 12,7
Maslo 29 3.5
Mléke 21 3,0
Maso hovézi {syroveé, libové) 3,2 4,0
Maso vepfove (syrové, libové) 0,2 0,2
Maso kufeci (syrovs, libové) 0.9 1,3

Porovndni obsahu TFA v nékterych domadcich a zahraniénich
vyrobeich tukového priimyslu publikovali Schwarz a Novdk
{6) (tab. 5, 6 a 7). Pro \iplnost nutno ptipomenout, ¥e jen stopy
TFA vyrobei deklaruii i v daliim produktu tukového primyslu
na souéasném ¢eském trhu, rostlinném tuku Flora.

Podle Boatelly a spol. (7) ¢ini primérny obsah trans C 18:1
v matefském mléce ve Spantlsku 0,95 % viech mastnych ky-
selin, obsah dalSich trans izomerd C 18 je podstatné niZii
{trans, trans C 18:2 0,07 %, cis, trans C 18:2 0,11 % a trans, cis
C 18:2 0,11 %). Obsah TFA v matefském mléce je menii nes
v zemich s vysokou spotfebou hydrogenovanych olejd - zdvisf
totiZ na typech tukdl nebo olejli v dietd kojici matky. Autofi
poukazuji na skuteénost, ze spotfeba rostlinnych oleji ve Spa-
nélsku &ini 24,3 kg/osobu/rok, mdsla 0,5 kg a margarini
1,4 kg, zatimco tfeba Kanada vykazuje spotfebu rostlinnych
olejll 5 kg/osobu/rok, mdsla 4 kg a margarind 6,5 kg &i Ddnsko

14 kg rostlinnych olejit, 7,8 kg mdsla a 17,5 kg margarind.
Autofi rovnéZ uvadeéji, Ze nalezend hodnoty TFA v mateiském
mléce jsou niZdi neZ jejich obsah v umélé kojenecké vyZivé ve
Spanélskn (0,16 - 4,5 % celkovych mastnych kyselin). Koletz-
ko a spol. (13) uddvaji obsah TFA v lipidech matefského mléka
v Némecku 4,4 %, Chen a spol, (14} v Kanadé 7,2 %. Zavis-
lost mezi dietou matky a obsahem TFA v mliéce prokazuji
Chappell a spol. (15).

Tah. 5. Obsah trans forem mastnych kyselin v pomazankovych
margarinech (podle Schwarze a Novika, 1990)

NAZEV PUVOD ROK VYROBY TRANS
FORMY MK
v % tuku

Alfa CR 1992 21,6
Alfa CR 1995 16,3
Alfa plus CR 1996 st
Becel [n] 1989 st
Deli Reform D 1992 3,4
Homa Gold D 1988 213
Juno CR 1985 25,8
Juno 2 CR(STZ s.p) 1089 18,8
Juno 2 ER {Mila s.p.} 1988 20,6
Lukana &R 1993 23,1
Planta Marg. CH 1990 233
Petra D 1981 12,0
Rama ¢R 1893 24.8
Rama D 1891 11,2
Rama AU 1991 21,5
Sluna CH 1993 29,6
Summar NL 1693 241

Tab. 6. Obsah trans forem mastnych kyselin v kuchyfiskych mar-
garinech (podle Schwarze a Novaka, 1996)

NAZEV PUOVOD ROK VYROBY TRANS FORMY
MK v % tuku

Astra NL 1985 0
Rifamant YU 1989 28,3
Hera CR 1990 25,8
Hera (o] ] 1993 29,2
Krona GB 1991 st
Lukana CR 1994 42,2
Margarina Coop t 1995 o

Olma Chef B 1991 39,1
Palmarin D 1985 29,9
Perla ¢R 1994 30,4
Rama HUJ 1988 34,7
Rama AU 1991 23,9
Sluna ¢R 1995 28,9
Stella éR 1995 287
Vitello &R 1985 27,8

Tab, 7. Obsah trans forem mastnych kyselin v nizkoenergetic-
kych margarinech {podle Schwarze a Novaka, 1996}

NAZEV PUVOD ROKVYROBY TRANS FORMY
MK v % tuku

Becel Light NL 1989 st
Cama DDR 1980 0,6
Diana &R 1995 17,0
Halbfettmargarin D 1989 26,1
Latta D 1988 11,9
Minarine Al 1989 22,7
Perta GR 1995 10,4
Summer + NL 1992 17,5
Stork Light Blen GB 1981 34,6
Tepper Halvarine NL 1991 64,6
Vitaline Light GB 1991 st
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" DENNI PRIVOD TRANS FOREM
MASTNYCH KYSELIN

Priimérny denni pfivod TFA (trans C [8:1) v Némecku &inil
podle Steinharta (8) 3,4 g u Zen a 4,1 g u muZd. Ve Spanélsku
uvddéji Boatella a spol. (9) primérny denni piijjem TFA 2,4
glosobu. V Ddnsku (3) byl v roce 1991 denni piived TFA
z margarind v priméru 2,5 g/osobu a pro cca 150 000 Ddnd
nad 5 g/osobu/den. Stender a spol. (3) doporuéuji maximdlné
snizit piivod TFA. Toho lze dosdhnout snizenim mnoZstvi tuku
v diet® a zdroveii snfZenim obsahu TFA ve viech margarinech
{pod 5 %). Denn{ pfijem TFA rostlinného plivodu by tak nemél
pfesahnout 2 g/osabu, Britdii autofi (1) porovndvali vysledky
nékolika spotiebnich studii. Podle idajii z National Food Sur-
vey &inil pfivod TFA v roce 1988 3,0 g, v roce 1990 4,6 g
a v roce 1992 4,8 g. Total Diet Study z roku 1991 odhadla
denni pfivod z riiznych potravin ve Velké Britdnii na 3,6 g TFA
(tj. cca 1,7 % celkového energetického piivodu), nejvice
z tukil, mléka a mlé&nych vyrobkt. Piitom z uvedeného celko-
vého mnoZstvi TFA pfipadalo 2,61 g/den na trans izomery
C 16:1 a C 18:1, 0,24 g/den na izomery C 20:1 a C 22:],
0,58 g/den na C 18:2 a 0,14 g/den na C 18:3 a C 20:2. Podle
jiné studie z let 1986/1987 (The Dietary and Nutritional Sur-
vey of British Adults), do niZ bylo zafazeno 2000 osob véku 16
- 64 let, byl primémy pfivod u muzb 56 g/den a u Zen
4,00 g/den, tj. kolem 2 % celkového energetického ptivodu.
Odlisné vysledky je moZno vysvétlit pouZitim riznych meto-
dik. V USA (4. 5, [, 49, 50} se spotieba TFA z rostlinnych
a Zivogidnych zdroji odhaduje na 8,1 - 12,8 g/osobu/den. Hlav-
nimi zdroji jsou hydrogenované rostlinné oleje, které pfedsta-
vuji 80 - 90 % TFA v amerncké vyzivé (4). Mann (52) se
Zmifuje, Ze pramérny pifjem TFA v USA je 12 - 20 g. Pfi
kvantifikaci pfivodu TFA s pomoci frekvenénich dotaznikd
oviem vychdzi niz$i odhad - podle rdznych pracf 2,6 - 3,8
g/den (5, 46, 51}. Na dietni piivod TFA lze usuzovat i z jejich
obsahu v tukové tkdni Elovéka. Na zdkladé stanoveni kompo-
zice tukové tkdné se pak odhaduje, Ze TFA celkem tvoff cca
8 % celkového tuku ve vy¥Zivé Ameri¢ant (resp. TFA z parci-
dIn€ hydrogenovanych rostlinnych olejd 7 % celkového dietni-
ho tuku) (3).

VYZNAM TRANS FOREM
MASTNYCH KYSELIN
V PATOFYZIOLOGII

¥V tad2 praef zahranignich autord se naznaduje, ¢ TFA mo-
hou byt viznamnym rizikovym faktorem aterogeneze, resp.
ischemické choroby srdetni. Mann {52) uvddi, Ze epidemie
ischemické choroby srdedni zapo&ala ve 20. letech tohoto sto-
leti a v USA dosahla vrcholu kolem roku 1970. Pfitom vEtsi
mnoZstvi TFA se objevilo v dietd po roce 1912 v dasledku
objevu a vyroby hydrogenovanych tukfi, schopnych konkuro-
vat maslu a sadlu. K velkému zvySeni jejich spotfeby doglo
zejména po roce 1940, Jind autofi (5) se viak domnivaji, Ze
produkty hydrogenace zprvu nepfedstavovaly vydatnéjii zdroj
TFA (smés tiplné hydrogenovaného bavinfkového oleje a rafi-
novaného bavlnikového oleje) a obsah TFA se v nich zvy&il az
v 30, letech (parcidlng hydrogenované tuky). Mann (52) si
ddle viimad skutenosti, Ze vy38i vyskyt kardiovaskuldmich
onemocnéni je popisovin v severoevropskych zemich (kde je
také vy3% spotfeba parcidlng hydrogenovanych tukfll, resp.
TFA) v porovndni se zem&mi mediterdnni oblasti (kde je hlav-
nim zdrojem tuku ve vy¥Zive olivevy olej a pfijem TFA je nizky).
Tzv. . francouzsky paradox® méZe byt tedy vysviilen

i omezenym pouZivinim parcidlné hydrogenovanych tukd
v potravé,

Na souvislost mezi obsahem TFA v lidské adipézni tkd-
ni a vyskytem ischemické choroby srdeénf upozornili jiZ diive
Thomas a spol. (42, 43, 44). Dosti zajimavé vysledky pifinesia
dal3i prace Thomase a spol. (45), v niZ zjiftovali obsah TEA
u 136 osob ve Velké Britdnii, zemielych na ischemickou cho-
robu srdeéni, a n 95 osob, zemtelych z jinych pfi€in (case -
control study). U ,ptipadd” byly ziift&ny signifikaning vy3&i
hladiny trans 16:1 (Zivodiného pivodu?), ale nikoliv trans
18:1 (ztuZené tuky).

Siguel a Leman {10} vkazuji, Ze pacienti s angiograficky
prokdzanau korondmi 1ézi maji v porovodn] s kontroint skupi-
nou zvydené plazmatické hiadiny TFA (celkové TFA 1,38 %
proti 1,11 %, p < 0,003; trans C 16:1 0,40 % proti 0.31 %,
p<0,001; trans C 18:2 0,28 % proti 0.22 %, p < 0,007). Pfitom
hladiny HDL cholesterolu korelovaly negativné, zatimco tri-
glyceridy, celkovy cholesterol a LDL cholesterol pozitivné
s hladinou trans C 16:1 a podobné i trans C 18:2.

Vysledky dalii studie ptipadi a kontrol publikovali Ascherio
a spol. (46). Do studie bylo zafazeno 239 osob s infarktem
myockardu a 282 asob jako kontrolni skupina. Pfived TFA byl
kvantifikovan pomoci frekvendniho dotazniku. Byla prokdzd-
na souvislost mezi pfjmem TFA (resp. margarind) a rizikem
infarktu myokardu, i kdy# zdvislost mezi ddvkou a ifinkem
neni zcela jasnd, Naproti tomu Aro a spol. (47) porovndvali
koncentraci trans 18:1 v tukové tkdni u 671 osob s infarktem
myokardu a 1 717 osob bez této diagndzy a nezjistili signifi-
kantni rozdily. Roberts a spol. (48) porovndvali koncentraci
trans 18:1 a trans 18:2 v tukové tkdni u 66 zemielych na srded-
ni onemocnéni a u 286 Zivych zdravych csob. Vysiedkem bylo
zjiiténi, Ze trans |8:2 nemaji vztah k riziku ischemické choro-
by srdeéni, zatimco vy8$ koncentrace trans 18:1 je dokonce
snizuji.

Hypotézu, Ze ptljem TFA z hydrogenovanych rostlinnych
olejil zvy$uje riziko korondrniho onemocnéni, ale podporuji
vysledky velké prospektivni epidemiologicks studie, kierou
prezentwii Willett a spol. {12). Autofi spodéitali piijem TFA
z dietnich dotaznikil 85 095 Zen, zafazenych do Nurses” Heaith
Study, bez diagndzy ischemické choroby srdeéni, iktu, diabetu
a hypercholesterolémie v roce 1980. Soubor byl rozdélendo 5
skupin (kvintily) podle velikosti pfivodu TFA. Béhem 8 ndsle-
dujicich let se objevila 431 pfipadi novych kardiovaskuldrich
onemecnéni. Piivod TFA piitom kereloval s vyskytem koro-
ndrnich onemocnéni - po zohlednéni véku a celkového energe-
tického piivodu bylo relativnf riziko ve skuping s nejvy3&im
pifvodem viidi skuping s nejniz&im pfivodem TFA 1,50 (85 %
CI 1,12 - 2,00). Relativni riziko se v¥razné neméni ani po
zohlednéni daliich standardnich rizikovych faktord ischemic-
ké choroby srdeéni, pfijmu tuku v dieté a viivan{ muitivitami-
novych prepardtd. Je§t& vyraznéjii ascciace mezi pfivodem
TFA a ischemickou chorobou srdedni byly nalezeny u 69 181
Zen, u kterych v pribéhu pfedchozich deseti let (1970 - 1980)
nedosle k vyrazngjdim zméndm ve spotfeb& margarind. Rela-
tival viziko (nejvy3si versus nejniZsi kvintil) pak &inilo 1,67
{95 % CI 1,05 - 2,66). Nutno ale zdiiraznit, Ze nalezené souvis-
losti mezi pfivodem TFA a incidenci korondrnich onemocnéni
plati pro celkové TFA a trans izomery z rostlinnych zdroifl,
zatimco v pfipadé izomerl z Zivodiinych zdrojll jsou asociace
s vyskytem ischemické choroby srdeéni negativni. Na tento
nesoutad poukazuji britdti auto#i (1) s fm, Ze nejsou experi-
mentdlné potvrzené ditkazy o rozdilnosti biologického efektu
TFA z pfirozenych Zivodiinych zdroji a ztnZenych rostlinnych
olejit, Za daldi nedostatek se povaiuje skutedénost, Ze studie
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byla provedena na vyselektovangé populaéni skupiné Zen, a vy-
sledky tudiZ nelze automaticky aplikovat na jiné populain{
skupiny, resp. celou populaci, V této souvislosti nutno brét
v ivahu i moZnost, Ze velikost pi{jmu TFA funguje jako urcity
ukazatel socioekonomického stavu (levngjsf margarin = vice
TFA) &i nezdravého Zivotniho stylu. TFA by dokonce mohly
byt faktorem, ktery pfispivd ke zndmym odliSnostem v riziku
ischemické choroby srdeéni u riiznych socidlnich skupin.

Judd a spol. (16) zkoumali efekt nenasycenych cis, nenasy-
cenych trans a nasycenych mastnych kyselin v experimentdlni
studii u 29 muZi a 29 Zen. Ugastnikiim studie byly poddviny
nésledujic{ diety: a) dieta s vy§§im obsahem SFA (16,2 % ener-
gie kyseliny laurova, myristovd, palmitovd, 11 % energie kys.
olejova, 0,7 % energie TFA), b) dieta s vy38im obsahem kys.
olejové (10,6 % energie kys. laurovd, myristovd a palmitovd,
16,7 % energie kys. olejovd, 0,7 % energie TFA), ¢) dieta
$ omezenym obsahemn TFA (9,9 % energie kyseliny laurova,
myristovd a palmitovd, 14,1 % energie kys. olejovd, 3.8 %
energie TFA), d) dieta s vysokym obsahem TFA (9,5 % energie
kys. lavrovd, myristovd a palmitovd, 11,4 % energie kys. ole-
jovd, 6,6 % energie TFA), TFA byly tvotfeny z vice jak 98 %
izomery trans C18:1. Viechny diety byly sestaveny tak, aby
tuk hradil 39 - 40 % energetického pifvodu. Po 6 tydnech byly
nalezeny ndsledujic{ zmény v sérovych liptdech a lipoprotei-
nech: v porovondni s dietou, bohatou na kys. olejovou, byl za-
znamendn vzestup celkového cholesterolu o 0,20 mmol/l
(3,8 %) po dieté s omezenym mnoZstvim TFA, o (,26 mmol/l
(4,9 %) po dieté s vysokym obsahem TFA a o 0,35 mmol/]
(6,7 %) po diet® s vysiim obsahem SFA. Podobné tendence
vykazovaly hladiny LDL cholesterolu - v porovndni s dieteu,
bohatou na kKys. olejovoun, bylo zaznamendno zvygeni o 0,2
mmol/l (6 %) po dietd s omezenym mnoZstvim TFA, 0 0,26
mmol/l {1,7 %} po dieté s vysokym obsahem TFA a o 0.3
mmol/l (9,0 %) po dieté s vysokym obsahem SFA. HDL cho-
lesterol nebyl signifikantné zménén po dieté s omezenym ob-
sabem TFA v porovndni s dietou s vysokym cbsahem kyseliny
olejové, K signifikantnimu sniZzeni HDE cholesterolu viak do-
§lo po diet& s vysokym obsahem TFA (sniZeni o 0,04 mmoel/,
resp. 2,8 %). Po dietg bohaté na SFA byly hiadiny HDL cho-
lesterolu naopak zvygeny o 0,05 mmol/l (3,5 %).

Wood a spol. {11 prokdzali neptiznivy déinek diety, obsahu-
jlci tvrdé margariny (29 % TFA) v porovnéni s dietou, obsahu-
jlei mékké margariny (bez TFA) na hladiny krevnich lipid{.
Nejvyssi hladiny celkového a LDL cholesterolu byly zjistény
po dieté obsahujici maslo, niZsf po dieté obsahujici mdslo +
s mékkymi margariny. Hladiny HDL cholesterolu nebyly sig-
nifikantné zménény.

Mensink a Katan (17} poddvali 34 Zepdm a 25 muidm 3
rizné diety: a) s vysokym obsahem SFA (SFA 19.4 %, kys.
olejova 12,8 %, TFA |,8 %, PUFA 3,4 %, v proceniu celkové-
ho energetického pifvodu), b s vysokym cbsahem TFA, pfede-
viim trans C 18:1 {(SFA 10,0 %, kys. olejovd 12,6 %, TFA
11,0 %, PUFA 4,6 %, v procentu celkového energetického pii-
vodu), ¢) 5 vysokym obsahem kyseliny olejové (SFA 9,5 %,
kys. clejovd 23,0 %, TFA 0 %, PUFA 4,6 %, v procentu celko-
vého energetického pifvadu), kaZdou po dobu 3 tydnfl v riz-
ném pofadi. Po dieté bohaté na kys. olejovou byly nalezeny
ndsledujici primé&mé sérové hladiny cholesterolu: celkovy
cholesterol 4,46 mmol/l, LDL cholesterol 2,67 mmol/l, HDL
cholesterol [,42 mmol/l. V porovodni s touto dietou byly za-
znameniny ndsledujfei zmény: zvydeni hladiny celkového cho-
lesterolu po dieté s TFA o 0,26 mmol/l a po diel& s SFA o 0,54
mmolf]l, zvyieni hiadiny LDL cholesterolu po dieté s TFA

o 0,37 mmol/]l a po dieté s SFA o 0,47 mmol/], snffeni HDL
cholesterolu o 0,17 mmol/l po dieté s TFA; po dieté bohaté na
SFA ke zméné hladiny HDL cholesterolu nedodlo. Poméry
LDL/HDL cholesterolu a celkovy cholesterol/HDL choleste-
rol autofi uvadeji 2,02, resp. 3,31 (po dietd s pfevahou Kys.
olejové), 2,34, resp. 3,68 (po dieté s vy¥fim obsahem SFA)
a 2,58, resp. 3,96 (po dieté s vysokym obsahem TFA). Mensink
a spol. {17) uzaviraji, #&¢ TFA maji hypercholesterolemicky
uéin (zvyieni celkového a LDL cholesterclu) v porovndni
s kyselinou olejovou, men¥{ viak neZ SFA. Nepfiznivé ufinky
TFA jsou ale nakonec vy$$i nebo pfinejmeniim stejnd veliké
jako SFA, protoze TFA na rozdil od nich snizuji hladinu HDL
cholesterolu (viz pomér hladin LDL/HDL cholesterolu).

Lichtenstein a spol. {18) ve své studii prokazuji, Ze hydro-
genace sniZuje hypocholesterolemicky efekt rostlinnych
oleji.

Zock a Katan (20) porovndvali efekt TFA, kys. stearové
a kys. linolové na sérové Hpidy a lipoproteiny. Studie se u€ast-
nilo 26 muzh a 30 Zen. Byly jim poddvdny postupné 3 diety
v rizném pofadi, kazdd 3 tydny: a) dieta s vysokym obsahem
kys. linolové hradila celkovy energeticky pfijem z 12 % kys.
linolovou, 2.8 % kys. stearovou a 0,1 % TFA, b) dieta 5 vyso-
kym cbsahem kys. stearové hradila 3,9 % celkového energetic-
kého pifvodu kys. linolovou, 11,8 % kys. stearovou a 0,3 %
TFA, c) dieta 5 vysokym obsahem TFA (3,8 % energie kys.
linolovd, 3,0 % kys. stearova, 7,7 % TFA, pfedev¥m kys. ela-
idavd). Viechny diety mély stejnou energetickou hodnotu
a obsah cholesterolu. Tuky hradily cca 40 % energetického
piivodu. FEfekt jednotlivych diet na hladiny sérovych lipidd
a lipoproteinQ ukazuje tabulka 8.

Tab. 8. Sérové hladiny cholesterolu a triglyceridd po experimen-
tilnich dietdch podle Zocka a Katana, 1992 (20}

DIETA DIETA DIETA

BOHATA BOHATA  BOHATA
NA KYS, NA KYS. NA
LINOLOVOU STEAROVOU  TFA
Celk, cholesterol  mmol/l 4,74 4,89 4,90
LDL cholesterol  mimeol/l 2,83 3,eo 3,07
HEOL cholesterol  mmol/ 1,47 1,41 1,37
Triglyceridy mmol/t 0,95 1,04 1,00

Autofi  konstatuji, Ze dieta s vy§§im obsahem TFA
signifikantné zvyiuje LDL cholesterol a sniZzuje HDL choles-
terol v porovnan{ s dietou, bohatou na kys. linolovou.

Néiolik stariich metabolickych studif, pfehledné shrnutych
v {3), rovnéZ popisuje, 7e nahrada pfirodnich olejii v diet€ oleji
hydrogenovanymi vede ke zvy$eni hladin celkovéha cholesterolu
u pekusnych osob, oviem niZiimu ne? po tucich saturavanych.

Nestel a spol. (21) porovnévaji efekt diet, bohatych na kys.
olejovou, palmitovou a elaidovou, na hiadinu sérovych lipidi
u 27 hypercholesterclemickych muzd. V porovndni s dietou
s vyiiim obsahem kys. olejové se celkovy cholesterol, resp.
LDL cholesterol, zvyiil o 0,36 mmol/l po dieté bohaté na kys.
elaidovou, zatimco HDL cholesterol se nezménil, Obdobné
zvyieni celkovéhe a LDL cholesterolu bylo zaznamendno po
dieté s vy§iim obsahem kys. palmitové, HDL cholesterol se
v tomio piipadé zvyiil o 0,1 mmol/l.

Nékteré studie prokazuji zvydeni hladiny lipoproteinu Lp(a)
po trans mastnych kyselindch v dieté, jenZ je obecng povalo-
vén za rizikovy faktor ischemické choroby srdecni. Mensink
a spel. (22) uvadEji, Ze TFA v dietd signifikantné zvySuji séro-
vé hladiny lipopreteinu Lp(a) v porovadni s kys. olejevou.
jakoz i linolovou nebo TFA. Zvydeni hladiny lipoproteinu
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Lp(a) po TFA popisuje i Nestel a spol. (21}, naproti tomu
Lichtenstein a spol. (18) takovy efekt neprokdzali.

The Report of the British Nutrition Foundation {1) shrnuje
vysledky riznych metabolickych studif. Ve zprivé se konstatu-
je, e TFA (trans C 18:1) zvy3uji hladinu LDL cholesterolu
v porovndni s kys. olejovou nebo linelovou a snizujf hladinu
HDL cholesterolu v porovndni s kys. olejovou, linclovou
a SFA., Teoreticky ka#dé 1% zvygeni pfivodu TFA na vikor kys.
olejové by mohlo vést ke zvyieni hladiny LDL cholesteroln
a cca 0,040 mmol/l a snifeni hladiny HDL cholesterolu
o 0,013 mmol/l. TFA maji v porovndn{ s SFA odlisny efekt na
hladinu HDL cholesterolu (SFA ji zvyduji, TFA sniZuji), ale
podobny déinek na hladinu LDL cholesteralu. RovnéZ se ve
zpravE pfipousti skuteénost, Ze¢ TFA mohou zvyZovat hladiny
lipoproteinu Lp(a). Pongkud zdrZenlivéjdi jsou v hodnoceni
vysledkd rliznych metabolickych studii ameri&ti autofi (3),
zvldsté pak co se tyée ddinkd TFA na hladinu HDL cholestero-
lu a lipoproteinu Lp(a). Uvadgji ddle, Ze TFA (resp. ztuZené
tuky) v dieté sice zvyduji LDL cholesterol, ale jen pokud na-
hrazuji cis-nenasycené kyseliny (resp. nehydrogenované, pfi-
rozené oleje). V porovnan{ se SFA (napt. mislo, sddlo, nékterd
rostlinnd mdsla a oleje s vy$§im obsahem SFA) hladinu LDL
cholesterolu spi%e sniZuji. Pfitom v potravé se hydrogenované
tuky zpravidla uplatiiuji jako nahrada pro tradiénf tuky s vys-
5im obsahem SFA, nikoliv ale jako nidhrada rostiinnych oleji.
Tento ndzor vyjadfuje i Pokomy (23). Ten také namitd, Ze
v experimentélnich dietdch byl pifli§ vysoky obsah TFA.

Mechanismus, jakym TFA ovliviuji sérové lipopreteiny neni
bezpetné prokdzdn. Mann (52) se snaZi dokdzat hypotézu, Ze
TFA naruiujf funkei LDL receptori. Pritom za prdh, po jehoi
piekrodeni dochdzi k naruienf lipoproteinového metabolismu,
povaZuje denni pii{jem 10 g TFA. Ziroveti podotykd, Ze existu-
e jistd variabilita podle toho, zda TFA jsou uklddiny do zdsob
nebo vyuZity k prici. Ameriéti autofi (3) oviem vliv TFA (resp.
O trans C 18:1) na aktivitu LDL receptoru popiraji. Abbey
a spol. {53) prokazuji, Ze kys. elaidovd zvyiuje aktivitu CETP
v plazmé v porovndni s kys. olejovou.

PresvedZivé ditkazy o aterogennich vlastnostech TFA nepfi-
nesly experimentdin{ prdce na zvifatech {1, 5, 39, 40, 41).
Vysledky pokusd na krdlicich, vepfich a opicich ukazuji zpra-
vidla jen nevyznamné zmény ve vyskytu a tiZi aterosklerdzy
po dieté s nehydrogenovanymi rostlinnymi oleji oproti dieté
s oleji hydrogenovanymi s vysokym obsahem TFA.

Britdti autofi {1) pfipominaji, #e byla popsdna lipidéza myo-
kardu u faboratornich zvitat po diet& s vysokym obsahem par-
ciélné hydrogenovanych rybich olejd. Pivodcem toxického
efektu byly pravdépodobné cis i trans mononenasycené mast-
né kyseliny s diouhym fetézcem (C20, C22). K uvedenému
postizen{ ale doflo pH pEivodu t&chto litek v mnoZstvi, které
podstatné pievySuje jejich pfijem b&Znou britskou dietou.

Mann (52) se zmifiuje, e TFA mohou interferovat s receplo-
rem pro inzulin a hrit tak jistou roli v patogenezi diabetes
mellitus IL typu.

Vliv sloZeni mastnych kyselin v dieté na hodnotu krevniho
taku v normotenznich muZi a Zen studovall Zock a spol. (24).
Porovnivali icinek diety, bohaté na kys. linolovou v porovnani
s dietami s vysokym obsahern TFA nebo kys. stearové. Nebyly
zjistény signifikantni rozdily v hodnotich systolického a dia-
stolického tlaku po jednotlivych dietdch. Iz diivéjsi price Men-
sinka a spol. (25) vyplyvd, Ze TFA nemajl vliv na hodnoiu
krevnibo tlaku,

Koletzko (26) naznaduje, Je vlivem TFA miZe dojil ke zhor-
$enl metabolismu esenciiinich mastnych kyselin & nepifznivé-
mu ovlivinén{ porodni vihy u nedenolenych déti, a nastoluje

tak otdzku rizikovosti vysokého dietniho piivedn TFA v t¢ho-
tenstvi a perinatilnim obdobi. Ve vzorcich plazmy, odebra-
nych 29 nedonofenym détem (primérnd porodni viha 1700 g,
délka pestace 33,6 tydne), ve 4. dni Zivota bylo stanoveno
sloZeni mastnych kyselin. Ukdzalo se, Ze trans C 18:1 a celko-
vé TFA inverzné koreluji s polynenasycenymi n-3 a n-6 mast-
nymi kyselinami s dlouhym fetézcem, jakoZ i 5 pomeéry kys.
dokosahexaenovi/kys. alfa-linolenovd a kys. arachidano-
vi/kys. linotovd. TFA také negativng korelovaly s porodni vi-
hou plodu. Podle britskych autordi (1) ale nejsou dikazy, Ze by
zems 5 vysokou spotfebou TFA vykazovaly niZsf porodni vahu
déti. Jendryczko a spol. (27) oviem popisuji vy5$i htadiny TFA
v plazmé u 23 Zen, rodicich pfed pldnovanym terminem, v po-
rovndni s 21 Zenami, rodicimi v normdlnim terminu. TFA ne-
gativog korelovaly s délkou gestace i s porodni vdhou plodu.

Rada daliich autord se zabyvd TFA ve vztahu k nddorovym
onemocnénim. Nekteré stardi price (28, 29) na zdkladé expe-
rimentu na zvitatech dokazuji, Ze TFA mohou byt promotory
onkogeneze, jsou jim viak vytykdny metodické nedostatky
{30). Z tady dal$ich experimenti na zvifatech vyplyvd, Ze TFA
nepfedstavuji v&t¥f riziko pro vznik tumordl v porovadn{ s cis
izomery mastnyeh kyselin (31, 32, 33, 34, 35).

Na souvislost mezi incidenci tumord tlustého stfeva, prsu
a prostaty a spotfebou ztuZenych tukd v rdznych &dstech USA
upozornili Enig a spol. (37). Proti tomu se viak namitd, Ze
uvedend studie nebrala zietel na daldi zndmé rizikové faktory.
Rozdily ve spotfebé toti? také odriZeil jiné aspekty Zivotniho
stylu, které koreluji s danymi chorobami (1). London a spol.
(38) se snazili (ve studii pfipadtt a kontrol) dokdzat zdvisiost
mezi obsahem TFA v podkoZni tukové tkini (coZ ddajné pos-
kytne lepsi obraz o jejich dietnim pfivedu nei dotaznikové
metody) a vyskytem karcinomu a proliferativnich benignich
1ézi prsu. Do studie bylo zafazeno 380 Zen s karcinomem, 176
Zen s proliferativnim benignim onemocnénim prsu; 397 Zen
tvofilo kontrolni skupinu, Ofekdvané zédvislosti nebyly prokd-
zdny a autoft konstatuji, Ze TFA nejsou vyznamngjiim riziko-
vym faktorem malignich a benignich chorob prsu. Epidemio-
logickeé studie. které se zabyvaji vztahy mezi dietnim pfivodem
tuku a vyskytem nddord prsu, prostaty a kelorektdlniho karci-
normu, shrnuii Ip a Marshall (30). Podle nich v soucasng dobé
nejsou ditkazy, e pfivod TFA souvisi s vy$8im rizikem téchto
onemocnéni. K podobnému zdvéru dodla i zprava BNF (1).

ZAVER

Jako trans formy mastnych kyselin (TFA) se oznaduji izome-
ry nenasycenych mastnych kyselin, majici alespofl jednu vaz-
bu v poloze trans. Dietni pfivod se uddvd v riiznych zemich
a podle riznych autord od 2,4 do 20 glosobu/den. Hlavnimi
zdroji v potravé jsou ztufené rostlinné nebo rybi tuky a vyrob-
ky je obsahujici (margariny, shorteningy, tzn. i smaZend jidla,
rlizné pedivo, sulenky, oplatky, dorty), v mensi mite mlény
tuk (mdslo, mléko a mlééné vyrobky) a hovézi maso. Velkd
pozornost se vénuje TFA zejména pro podezien, Ze jsou jed-
nim z rizikovych faktord ischemické choroby srdeéni. Epide-
miologickd studie, zkoumajici zdvislost mezi vyskytem [CHS
a piivadem TFA, piindieji fadu metodologickych problémi
{véetné piesné kvantifikace dietniho piivodu TFA) a nevyzni-
vaji zcela jednoznacné. TFA (resp. trans C 18:1) zvySuji hladi-
nu LDL cholesterolu v porovaini s kyselinou olejovou &i line-
lovou. V porovndni s SFA {resp. kys. laurovou, myristovou
a palmitovou} oviem zvyiuji hladinu LDL cholesterolu spife
méné nebo obdobné. Hlzdinu HDL cholesterolu TFA sniZuji,
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a to v porovndni s kys. olejovou, linolovou i SFA. Nékteré pri-
ce dokazujf, Ze TFA zvy3uji i hladinu lipoproteinu Lp(a), kiery
je obecné povaZovin za rizikovy faktor kardiovaskuldmich
conemocnéni. Nebyl prokdzdn vliv TFA pa hodnoty krevniho
tlaku. V soufasné dob& rovnéZ nejsou pfesv&déivé dikazy
o tom, Ze by TFA pfedstavovaly vy33i riziko pro vznik nddoro-
vych onemocnén{ v porovndvni s jinymi mastnymi kyselina-
mi. Diskutuje se viak o moiném nepfiznivém vlivu TFA na
plod a novorozence.
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Graham, J. D., Wiener, J. B. (Eds.):
RISK VS. RISK - TRADEOFFS IN
PROTECTING HEALTH AND
THE ENVIRONMENT

Cambridge (Massachusetts), London (En-
glund), Harvard University Press 1997, 337 5., 12
obr, {3 tab., formdr 155 x 233 mm, broiované,
cena 12,50 GBP. ISBN 0-674-7730G7-1.

Prvni z editord této knihy je pfedsedou a druhy
¢lenem poradnihe vyboru centra pro analyzu rizi-
ka pti harvardské univerzit®, Text sestivd z 11
kapitol s touto tematikou: konfrontace kompro-
mish rizika, estrogenovd terapie v menopauze,
lé&ba klozapinem u pacientd trpicich schizofre-
nti, jez sami nejsou schopni rozhodnout o své
lecbe, oprdvnéni k fizeni motorovych vozidel
u star§ich }di, dspory benzinu a zdchrana lid-
skych Zivotl, konzumace ryb obsahujicich karci-
nogenni ldtky, chlerovdni pitné vody spojené
s karcinogennim rizikem, recyklace olova, regu-
lace pouZivdni pesticidd, ockrana globalniho Zi-
votniho prostfedi proti ibytku stratosférickéhe
czonn a celkového oteplovin{, fefeni kompromi-
56 rizika. Kazdd lidska ¢innost je spojena s riiz-
nymi riziky - smiZeni nebo vyleuteni jedncho
rizika je doprovédzeno zvyienim jiného jiZ znaimé-
ho rizika nebo vinikem rizika nového. Casto
jsme nuceni k dvahdm, jak se vyhnout vyznam-

nym rizikm a jak minimalizovat riziko celkové.
Ma celospoletenské vrovni miZe mit zpfisnéni
pfedpiséi o ochrang Zivetniho prostfedi za ndsle-
dek sniZeni nékterych environmentdlnich rizik,
ale rovnéz zvySeni jinych, nebo piesun rizik do
jinych eblasti; napf. redukee zneéiSténi veduchu
milfe mit za ndsledek v&18 produkci pevnych
odpadfl, ochrana zdkaznika miZe pfenést rizika
na zamé&stpance firem, zdkaz jedné fdtky miZe
povzbudit pouZivini jing, jest& nebezpednéjsi 14t-
ky atd. Pii fefeni téchto rozpornych situaci je
nutnd peélivd analyza rizik z odbornych i etic-
kych hledisek vyisiujici v kompromisni rozhod-
nuti. V jednotlivych kapitoldch zabyvaiicich se
zmingnymi tématy je demonstrovina sloZitost a
machatvdrnost phistup@ poufivanych v tomto
ohledu v demokratické spole&nosti.

Podrobnéji zminime obsah kapitoly o estroge-
nové terapii v menepauze, Chronicky nedostate’c
estrogenu md v tomto obdobi pro Zeny nepfiznivé
genitourindmi uéinky, miZe vést k esteoperdze
& vEtiimu vyskytu onemocnéni srdce o cév ve
srovndni s muZi téhoZ véku. Podavidni estrogenu
sniZujici dmrtnost v disledku ostecpordzy a one-
mocnéni srdee je na druhé strané spojeno s rizi-
kem rakoviny endometria a prsu. Rizike nddoru
endometrip se zvviuie u Zen ve vEku 30 let léce-
nych estrogenem po debu deli neZ pét let sedm-
kit af osmkrdl; v témie v€ku zvyiuje dlouheda-
bd légba estrogenem riziko nédorn prsu ve zbyva-
jicim obdobi Ziveta z 10,2 na 13 %. Statistické
hodnoceni sice ukazuje, Ze odekdvand doba Zivo-
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ta se u Zen lécenych estrogenem prodiuZuje o 20
aZ 30 %, to ale nemus{ pfesvédéit nékleré Zeny
obdvajici se zvy§eného rizika rakoviny prsu. Vét-
Sina Zen ddvd pFednost sniZent rizika onemocnéni
kostf a srdce a zlepSené kvalité Zivota pii védomi
pongkud zvyieného rizika vyskytu zhoubnych
nidorid. Peukazuje se na to, Ze zatim nebyly pro-
vedeny komplexni systematické studie, které by
sledovaly rejen piiznivé vysledky poddvin{ es-
trogeny, ale také viechny potencidlni vediejii
aéinky.

Autofi zdiirazfinji ne analyze konkrétnich situ-
aci v lékafstvi, vyZiveé, dopravé, energetice a
ochrang zivotniho prostiedi, Ze probiém rizika je
nutné studovat holisticky, &. nikoliv izolovang,
ale v kontextu viech souvislosti. Rozhodovini
musi vychdzet z kvantitativnich informaci
o drovaich rizik, nikoliv z dohadd, senzacechti-
vosti a tlaku zdjmovych skupin. V tomto sméru je
kritizovdna vidda USA, Ze nezajisiuje dostatedn
moniterovani drovni a trendd rizik pro zdravi,
bezpeénost a Zivotni prostied - nemd zatim 24d-
ny systém pro posuzovini ,eavironmentdlnich
indikdlord®. Text se opira o témeaf 700 citaci z od-
borné literatury a dennibe tisku, je plipojen rej-
stifk najen vécny, ale i jmenny. Kniha podngcuje
ngjen k ndrodnim, ale i mezindrodnim diskusim
o diileZité prablematice vystiZené v jejim titulu.

Viiclav Huddk, 796 01 Prostéjov, Sdrka 24
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DISKUSNI PRISPEVKY K PUBLIKACI

P. DLOUHY M. ANDEL. »TRANS FORMY MASTNYCH KYSELIN
VE VYZIVE A JEJICH MOZNA RIZIKA PRO ZDRAVI«

Cas. Lék. ¢es., 137, 1998, &. 11, 5. 336-337

VidZeny pane 3éfredaktore,

v & 11/98 byl publikovin piehledny &ldnek
o zdrojich a vyznamu trans forem mastnych ky-
selin (Dlouhy, Andsl). Autofi velmi systematic-
ky a vBcn& rozebiraji chemdi vzniku transkonfi-
gurace v fetézci mastnyeh kyselin, hlavni zdroje
jejich pHjmu a uvaddE} pomérné rozsdhly pfehled
publikovanych praci o moZném patofyziologic-
kém plscbenf. Na zdvér vicné konstatuji, Ze zvy-
eny pfijem trans forem mastnych kyselin zvy3u-
je koncentraci LDL cholesteralu a sniZuje kon-
centraci KDL cholesterolu, co? evidentnd repre-
zentuje negativnf dietni viiv. V prdci jsou také
pfevzaté tabulky o cbsahn trans forem mastnych
kyselin ve vybranych margarinech v nds a v za-
hranitf.

Protole jde o velmi ditle¥iion praktickou otdz-
ku souvisejici s dietni intervenci hypercholeste-
rolémie, kterd se opakovang vraci na edbarnych
zaseddnich a v postgradudinich kurzech, rddi by-
chom se k publikovanému &ldnky vyjadiiii. Ne-
gativai vliv trans forem mastnych kyselin se
uplatiiuje tehdy, kdy? jejich zastoupeni v celko-
vych tucich je vyrazag vysoké (20 - 30 %), nebo
je jejich pifjern mimofdadny (publikace meta-ana-
lyzy z pracovifté prof. M. Katana 2 Holandska
v prici chybf, pfestoZe vysledky autor prezento-
val na sympoziu v Praze piesné pred rokem).
Z tohote dhlu pohledn je nutné zdiraznit, Ze pub-
likované pfevzaté udaje jsou star§iho data a ne-
odpovidaif ani zdaleka sondasnému stavu vyrob-
kit zastoupenych na nafem trhu, Margarin Alfa
plus (uvedeny autory), ale také Rama, FloraaPer-
ia jsou vyrdbény novymi technologiemi, pfi kte-
rych ke vzniku trans forem mastnych kyselin
nedochdzi, a tedy viechny tyto margariny majf
zastoupeni mastnych kyselin identické s rostlin-
nym tukem, ze kterého jsou vyrobeny. V dietnich
doparugenich pacientdm s hypercholesterolémii
(ale i pro celou populaci) je tedy ndhrada mdsla
t¥mito mékkymi pomazinkovymi margariny nes-
mitné ditleZitou souddsti, To samoziejmeé nic ne-
ménf na skutefnosti, #& bychom méli varovat
piacienty pfed zvyienou spotfebou trans forem
mastnych kyselin ve formé nejriznjiich sudenek
a oplatek, které jsou jejich hlavnim zdrojem
v soudasné primérmné deské dietd.

Doe. Ing. Rudolf Poledne, CSc.,
IKEM, Praha

Prof. MUDr, Jaroslav Simon, DrSc.,
Prterni klinika LF, Plzedi

Viieny pane profesore,
dovolte, abych touto cestou reagoval ma &idnek
wItans formy mastnych kyseliny ve vy¥ivé a je-
jich moZnad rizika pro zdravi® uvetejnény v &isle
11/137/1998 Vafeho dasopisu. Jako jeden z moZ-
nych zdrojd woheo Kyselin uvAdf i rostlinné tuky,
které nade spolednost vyrdbi. Tato tvrzenf vychd-
zej{ z velmi 7astarai}?ch idaji a neodpovidaji
skutenosti.

Jak jistd vite, transformm ané rastné kyseliny
byly a zistdvaiji souddsii lidského jidelnitku. Na-

lezli hychom je v tak b8Znych potravindch jako
je mdsto, syr, hovézi nebo skopové maso. Nicmé-
né vyzkumy prednich svétovych odbornfkd, které
nake spoletnost petlive sleduje, pfed Easem pro-
kdzaly, Ze transformované mastné kyseliny mo-
hou nepiiznivd ovliviiovat hiadinu cholesterclu
podobng jeko jejich pfibuzné - nasycené mastné
kyseliny.

Z tohoto divadu spoleénost Unilever vyvinula
technologicky postup, ktery umoZnil v¥robu rost-
linnych tuki bez transformovanych mastnych ky-
selin. Priznivy pinos nadich vyrobkd pro adravi
spotlebiteld se tfm nepochybng zvydil. Zddny
z rostlinnych ki spoleénosti Unilever, tj. znad-
ky Rama, Perla nebo Flora - proto transformované
mastiné kyseliny neobsahuje.

Dovolle je§t pro dplnost podatknout, Ze rost-
linné tuky oznatované v uvedeném &ldnku jako
zahraniéni v¥robky jsou vyribény v Cechdch ze
surovin domdetho plvodu.

PovaZujeme wito informaci za diileZitou pro
teskon odbornou vefejnost, kierd V¥ fasopis
jisté pozorné sleduje. Velice bychom protouvitali
uvefejngni tohoto dopisu na jeho strdnkich.
V pipadé potfeby Vém rddi poskytneme dalsf
informace.

Ladistay Cervenka,
Unileversr. o.,
186 21 Praha &,

Thdmova 8

Odpovéd na dopis p. L. Cervenky

V nafem &ldnku (1) o trans forméch mastnych
kyselin (ddle jen TFA) jsou probrany jednotlivé
zdroje téchto litek ve vy¥ive, zminény jsou po-
chopitein? i potraviny Zivoti¥ného phvodu (tuk
masa pieZvykaved, mdslo atd.). Je viak zfejmé,
Fe k nejvyznamnji{im expoziénim zdrojim ndle-
#{ parciflng hydrogenované tuky, resp. vyrobky
potravindfského primysiu a pokrmy je obsahujfef.

Domnivdme se, e tabulky tykajici se obsahu
TFA ve vybranych margarinech, resp. dalfich
praduktech tukovéhe primysly, v na¥em Eldnku
jsou dobfe srozumitelné - u jednotlivych vyrobkd
je ditsledn® uvddéna zemd pivodu i rok viroby,
aby se pfedeSlo pffpadnym zdméndm a nedore-
zuménim. V dob& pHpravy 2 odesldni rukopisu
nageho &ldnku redakei Cas, Lék. des., tedy na jafe
1997, jsme plevzali a citovali ddaje o obsahu
TFA v margarinech z &ldnku (2), ktery se objevil
v ptedchozfm roce, tedy pomérné recentnfho.

Velmi acehujeme, 2 firma Unilever CR se
sna¥{ sni¥it z4té¥ populace trans formami mast-
nych kyselin a fe v jejich v¥robeich (napt. Flora,
Rama a Perla) ji# je dnes jen miniméln{ obsah
TFA. Tutoe skuteEnost potvrzuji i nade vlastni,
recentnf analyzy - jejich vysledky jsme prezento-
vali odborné vefejnosti napt. na konferenci Ate-
rosklerdza 98 v dervenci letoniho roku (3).

Literatora:

1. Dlouhy, P., Andél, M.: Trans formy mast-
nych kyselin ve vyZivé a jejich moZnd rizika pro

(90)

zdravi, Cas, Lék. ges., 137, 1998, 5. 330-337, -
2. Schwarz, W., Novdk, B.: Trans kyseliny
v margarinech. Vy%. a Potr, 31, 1596, 5. 137-
139, - 3. Tvrzicks, E., Dlouhy, P, Stafikovd,
B. et al.: Stanoveni pojohovych izomerd mast-
nych kyselin v potravinovych tucich. Sbornik
z konference Aterosklerdza - diagnostika, 16&ba,
prevence, Ceskd Trebovd, 1998, s. 48-50,

MUDr. Pavel Dlouhy,
Odd. wiivy CPL, 3. LF UK,
100 00 Praha 10, Ruskd 87

Odpovéd na dopis prof. MUDr. J. Simona,
DrSc. a doc, Ing. R. Poledne, CSc.

Domnivdme se, e peoblemasice déink{ trans
forem mastnych kyselin (déle jen TEFA) na lidsky
arganismus byl v Bldnku (1) vEnovén dostatetny
prostor. Zv1dité byly prabriny epidemiologicke
studie 1 klinické studie, které se tykaly veztahu
expozice TFA a rizika ischemické choroby srded-
nf, resp. zmén hladin lipoproteiné a zéviry meta-
analyz, publikované ve zprdvé British Nutrition
Foundation (2 a zprdvé panelu expertd, publiko-
vané v Amer, J. Clin. Nutr, (3). Vysledky meta-
analyzy z pracoviits prof. Katana - prof, Simon
a doc. Poledne zfejmé majl na mysli prdci Zocka
a Katana (4) - se v &lankn objevit nemohly, nebot
jeho rukopis byl plipraven a redakci Casopisu
18kaflh Ceskych odesldn ji¥ na jafe 1997, Nicmé-
né citovand price i ptedndika prof. Katana na
semindfi , Ulcha nenasycenych mastnych kyselin
v litkové vyménd" v Praze rozhednd nejsou
v rozporu s ndmi prezentovanym ndhledem na
problematiku TFA. Dle Zocka a Katana se riziko
kardiovaskuldrniho onemocnéni sniZuje pii na-
hrazeni mésla ve yyiive mékkymi margariny
s nizkym obsahem TFA, ale nevidi piinos v nd-
hrad? mdsla tvrdymi margarfay s vysokym obsa-
hem TFA.

V nadem &ldnku nen{ ani zminka o tom, ¥e mds-
lo nemd byt nahrazovdno ve vyzvé mékigmi
margariny s nizkym obsahem TFA, Mislo, tesp.
mlé&ny tuk ostatné také uvddime jako jeden ze
zdrojll TFA, naopak v Elénku zmifujeme nékters
margariny, kterd obsahujf jen mald mnofstvi TFA
- vedle vyrobku Alfa plus také Floru. Udaje v ta-
bulkdch, tykajici se obsahu TFA v dalich mar-
garinech, jsme pfevzali z literatury, pramen po-
chizi z roku 1996 a je tadn# citovdr (5). Aby
nedo§io k pfipadnému nedorozuméni (napi. kvili
mo#né inovaci vyrobki, oznaden{ jingho vyrobku
stejnym ndzvem apod.), & kaZdého vyrobku je
uvedena i zemé pivodu a rok vyroby. Je samo-
zfejmé chvdlyhodné, #e nékteff vyrobei - s ohle-
dem na ptinejmen$im potenciondlné nepiiznivé
idinky TFA - se sna#{ obsah TFA ve svych pro-
duktech omezovat, Napt. firma Unilever CR
v mezidobi zménila technelogii, a tak i vyrobky
Rama, Rama mdslovd & Perla dnes obsahuji jen
minimdini mnoZstvi TFA, co ji¥ potvrznif t vy-
sledky nadich analyz.
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Iak je z ¢linku také patrné, domnivdme se
shodng s autory dopisu redakei, ¥e v soudas-
né dobé¢ jsou v¥znamnym zdrojem trans fo-
rem mastnych kyselin suienky a dali{ potra-
vindfské vyrobky, k jejichZ vyrobé byl poukit
zinZeny (uk. ‘
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CHARTA PRAY DETT I NEHMDCNIC!

1. Déti majf bjt do nemocnice pfijimény jen tehdy, pokud pée, kterou vyzaduji, nemisze byt stejné dobe poskyinuta v domécim
ofetfovéni nebo pfi ambulantnim dochéazeni.

2. Déti v nemocnici maji mit pravo na neustaly kontakt se svymi rediéi o sourozenci.
Tam, kde je to mozné, mélo by se redi¢éum dostat pomoci a povzbuzent k tomu, aby
s ditstem v nemocnici zostali. Aby se na pédi o své dits mohli podilet, mé&li by rodice
byt ping informovéni o chodu oddgleni a povzbuzovéni k aktivni GZasti na ném.

3. Déti a/nebo jejich rodice maji préve na informace v takové pedobs, jaké odpovida
jejich véku o chépdni. Museji mit zérovef mognost ofeviend hovofit o svych

potiebéch s persondlem.

4. Déti a/nebo jejich rodige maji préve poudend se podilet na vetkerém rozhodovani
ohledné zdravotni péce, které je jim poskytovana. Kazdé dité musi byt chrénéno
ped viemi zékroky, které pro jeho 16¢bu nejsou nezbyiné, a pied zbytegnymi tkony
podniknutymi pro zmirnéni jeho fyzického nebo emociondlntho rozrusent.

5. 5 détmi se musf zachazet s taktem a pochopenim a neustdle musi byt respektovéno

jefich soukromi.

6. Défem se musi dostévat péde nalezité skolensho persondlu, kiery si e plng védom fyzickych i emaciondlnich potfeb dti

kazdé vekové skupiny.

7. Déti maji mit moZnost nosit své viastni obls&eni a mit 5 sebou v nemocnici své véci.

8. O diti ma byt pedovana spoleén s jinymi détmi téZe vékové skupiny.
9. D&t maji byt v prosttedi, které je zafizeno a vybaveno tak, aby odpovidalo jejich vyvojovym patfebém a pozadavkim,
a aby zdrovef vyhovovalo uznanym bezpe#nosiim pravidiim a zésadém péce o dité.
10. D&t ma;i mit plnou piileZitost ke hie, odpoéinku o vzdéléni, pFizpisobenou jejich viky a zdravotnimy stavu,

Tento dokument vychdzi z textu Charty prav détskych pacient organizace “National Association for the Welfare of Children
in Hospitol” (NAWCH) se sidlem v Londyné. Preklad zdrojového textu pofidila Nadace Kiicek se svolenim téfo organizace.
Materidl v fomto znéni podpotila Centrdini etickd komise pfi Ministershvu zdravotnictvi CR.
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