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Přiměřená Výživa je jedním Z předpokladů
zdatnosti. Pro hodnocení výživy se běžně po-
užívá jakožto kritérií hlavních ukazatelů, jako
je kalorická hodnota Stravy, obsah hlavních
živin, některých minerálií a vitamínů. Tato kri-
těria jsou uvedena v tabulkách výživných hod-
not potravin, Vojenských normách a stravních
dávkách, v tabulkách doporučených hodnot
atd.

Bilanci jednotlivých faktorů lze schematicky
znázornit rovnici:

ˇ Příjem potravou: potřeba = stav výživy.
Tímto Schématem jsou dány tři základní Slož-

ky nutričního hodnocení.
Informace o příjmu potravou získáváme zjiš-

t'ováním obsahu živin a přídatných látek ve
Spotřebovaně stravě. V praxi Stanovíme potře-
bu potravin a jejich hodnotu propočtem podle
tabulek, zhodnocením jídelníčku a přímým la-
boratorním rozborem vzorků Stravy.

Potřeba organismu: Stanovení potřeby je ná-
ročně a zůstává vyhraženo výzkumu. je Však
možno opřít Se o údaje z literatury; vodítkem
pro posuzování potřeby jsou doporučeně dávky
živin v CSSR, u útvarů pro praxi lze použít hod-
noty stravních dávek. Pouze u kalorickě hod-
noty byl v průzkumech učiněn pokus Stanovit
energetický výdej, určující potřebu kalorií.
V terénním průzkumu však výsledky této me-
tody nejsou uspokojivě.
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Třetí ukazatel —— stav výživy — je výslednicí
poměru předchozích dvou, údaje o stavu výživy
osob jednotlivými faktory indikují tedy vyvá-
ženost příjmu a potřeby. Informace jsou Získá-
vány klinicko-nutričním vyšetřením kolektivů,
metodami Somatometrickými, biochemickým
stanovením hladin živin, metabolitů a jiných
složek ve tkání a tělesných tekutinách a klinic-
kým vyšetřením změn Způsobených malnutricí.
Tento přístup Sám o sobě může poskytnout
podklady k Závěru o adekvátním stravování. le
proto naší snahou uplatnit hodnocení Stavu vý-
živy osob v průzkumech co nejšíře. Odhalení
nedostatků ve Složení stravy a získání podkla-
dů pro konkrétní návrhy na zlepšení je však
možné pouze na podkladě informací získaných
vyšetřením Spotřeby a kvality Stravy. Ie proto
při průzkumech výživy vyžadováno uplatňování
komplexního přístupu, tj. zkoumání téže otáz-
ky Z různých pohledů, vzájemně se doplňují-
cích a zpřesňujících [7].

Stanovení bezprostředního vlivu nedostatku
některých složek ve stravě na snížení tělesné
Zdatnosti, odolnosti a výkonnosti naráží však
na obtíže; metodika Zjišťování těchto stavů je
náročná. Zdatnost, odolnost a výkonnost jsou
výslednicí různých vlivů a Zjištění podílu nut-
ričního faktoru je v útvarových podmínkách
krajně obtížné. Musíme proto brát v úvahu
v literatuře uváděné vlivy malnutrice.

Výsledky

Kalorická hodnota Stravy:

Při průzkumech u útvarů byla zjišt'ována spo-
třeba stravy tabulkovým propočtem, výsledky
byly u stravní dávky 1. většinou vyšší než
4000 Kal. denně, tedy převyšující nejvyšší do-
poručené dávky v ČSSR, určené horníkům. La-
boratorním rozborem byla Stanovena kalorická
hodnota Skutečně spotřebované stravy okolo
3000 kalorií, odpovídající dávce pro těžce pra-
cující [2]. jedním ze závěrů těchto nesrovna-
loStí je Zjištění vysokých Ztrát při přípravě
Způsobených špatným hospodařením u útvarů.

Při klinickém hodnocení kalorické bilance je
vyšetření Zaměřeno na Stanovení energetických
rezerv v organismu. Tento přístup vychází
Z předpokladu, že při vyrovnané bilanci Se
stav energetických rezerv organismu, repre-
Zentovaný hlavně tukovou tkání, nemění. U ne-
rostoucího organismu by to Znamenalo udržo-
vání tělesné váhy na Stejné výši. Podle těchto
předpokladů by tedy bylo možno hodnotit
adekvátnost kalorické hodnoty stravy sledová-
ním vývoje váhy u vojáků. Potíž však spočívá
v tom, že vojáci Základní Služby jsou ještě v ob-
dobí intenzivního tělesného rozvoje, kdy Se
Zmnožuje jejich aktivní tělesná hmota, takže
zde je váhový přírůstek fyziologický a nelze jej
hodnotit jako důsledek nadměrného přísunu
potravin. Pro hodnocení lze S jistými výhrada-
mi použít Netouškových tabulek normálních
vah [8].

Citlivější metodou Stanovení energetických
rezerv je měření podkožního tuku kožní řasy
[graf 1]. Výsledky našeho měření ukazují, že
obsah tělesného tuku podléhá rovněž v průbě-
hu čaSu změnám [1]. U vojáků základní služby
[19 až 21 let] je poměrně rychlý přírůstek.
Ten pokračuje i v dalším životě aSí do 25. roku
života, kdy Se křivka přírůstku oplošt'uje. Bě-
hem vojenské služby dojde tedy ke zmnožení
tukové tkáně o více než 10 0/0. Na dalším grafu
2 uvádím jako příklad výsledky měření těles-
ného tuku a váhy u jednoho útvaru. V tomto
případě vývoj těchto dvou ukazatelů probíhal
tak, že váha se zvýšila poměrně více než pro-

i TUXU

20]

154

10"

'Ĺ v I v I I I v I ‘v I v r I T 1 Tv r Ï v
20 25 JO 35 LET

Graf 1. Procento celkového tělesného tuku u mužů určené
měřením podkožního tuku

Silná čára — průměr, slabá čára —— SE, přerušovaná ——
SD. Podle Čápové a kol. [1].

cento tuku, tj. váhový přírůstek byl tvořen hlav-
ně aktivní tělesnou hmotou. Zajímavé jsou Změ-
ny u otylých a hubených, kde probíhají tak,
že vývoj Směřuje k průměru a dochází k ho-
mogenizaci Souborů. Změny probíhají přede-
vším v prvním roce Služby. Zvlášť rychlý vá-
hový přírůstek je u hubených, kde útvarové
Apodmínky jsou zřejmě zlepšením proti dřívěj-
šímu stavu a Stimulují tělesný rozvoj. Takovéto
Změny je možno hodnotit jako příznivé a vy-
vozovat Z toho, že kalorická hodnota Stravy
byla v celku úměrná potřebě.

Výsledky Získané dalším měřením přinášejí
doklady o tom, že stoupá počet vojáků S vyš-
ším procentem tuku. Vzestup obezity je pozoro-
ván v celonárodním měřítku a může být jednou
Z příčin Snižující se tělesné Zdatnosti vojáků.
Pokud jde o výživu, uplatňují Se nepříznivě
v tomto Směru nesprávný poměr základních ži-
vin, vysoký obsah glycidů, popřípadě i tuků ve
Srovnání s bílkovinami a celkově vysoká ka-
lorická hodnota Stravy. Z úseku bilance kalo-
rické hodnoty hlavních živin nás tedy Zajímají
u vojáků především dva aspekty, které mají
vztah k jejich zdatnosti. Předně je to vzestup
případů obezity. Ie to Zjev nežádoucí. Otylí
mají Sklon k různým nemocem, zvláště k atero-
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Graf 2. Změny váhy a tělesného tuku v průběhu Základní
vojenské Služby .

Střední Silné čáry: Průměrné hodnoty. Horní dvojice
čar — Změny u souboru „tlustých“. Dolni dvojice čar ~—
Změny u souboru ,,hubenÿch“. Soubory Okrajové jsou
tvořeny jedinci, kteří měli při nástupu procento těles-
ného tuku přesahující průměrnou hodnotu ±1 Sigma.

skleróze, srdečním onemocněním, hypertenzí,
diabetu atd. Tělesná i duševní Výkonnost je ne-
příznivě ovlivňována. U Obézních bylo Zjištěno

VVIzkrácení věku hlavně vyssı úmrtnosti na kar-_
diovaskulárni choroby [10]. Řešení však nespa-
dá pouze do Oblasti výživy, ale i do Oblasti Vý-
cvikuj a tělesné přípravy.

Druhý aspekt na rozdil Od prvniho je Otázka
kalorické a bilkovinné podvýživy. Že i tato
Otázka ještě může existovat, naznačuje existen-
ce jedinců s nízkou váhou a procentem tuku
[graf 2], kteří reagují na vojenské prostředí
rychleji přirůstkem těchto dvou ukazatelů. je
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možný i takový výklad, že jde O jedince podvy-
živené, kteří v lepších Stravovacích podmínkách
vyrovnávají deficit. Tento aspekt by měl být
šíře přešetřen.

M i n e r á l i e

Uvádí se, že ve stravě naši populace je ne-
dostatek vápníku [10]. Při hodnoceni vojenské
stravy Otázka nedostatku vápníku je aktuální
vzhledem k tomu, že je nízká spotřeba mléka
a mléčných výrobků. Průzkumem byl stanoven
Zatím jen obsah kalcia ve stravě. Tabulkově
většinou byl Stanovován obsah nízký [pod
800 Ing), nesplňujici požadavek doporučených
dávek. Laboratorně však byla získána data
O Vyšším Obsahu Ca V potravě [2,6]. Rozřešeni
této Otázky přímým zjištěnim saturáce Organis-
mu Vápníkem zatim nebylo provedeno a Otázka
zůstává Otevřená.

Fosíor a železo byly sledovány rovněž pou-
ze tabulkově a chemickým rozborem Stravy, ná-
lezy vcelku Odpovidaji doporučeným dávkám,
někdy je Zjišt'Ován přebytek fosforu.

Vitaminy
Tyto působky maji pro indikaci hodnoty stra-

vOVáni a Ovlivnění tělesné zdatnosti zvláštní
význam, jim jsme proto věnovali více pozor-
nosti. Nejpodrobněji jsme Se Zabývali Otázkou
zásobeni vitáminem C. Sledovali jsme také
vitamin A a B2 [4].

Vitamin A

Sérová hladina r'etinolu je dobrou informaci
O stavu saturáce a rezerv Organismu. Vzhledem
k tomu, že rezervy retinOlu v Organismu jsou
relativně značné [stačí asi na 1 rok), a že sé-

Graf 3. Vitamin A v Séru u vojáků
Saturace: Plné sloupce —— nedostatečná, šrafované kří-
žem -— nízká, jednoduše šrafované —- přijatelná, prázd-

né - vysoká.
V posádce Stříbro a ÚLZ vyšetřeni důstojníci, v Praze

a Mladé Vojáci základní služby.

Mlada

II 1964

Mladá
Y 1964

Mladí
VII 1964

I ‹ 20 ncgæ g 20—39 »3% Ü 40-100 m3961] > 100 mega;
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rový retinol je úměrný obsahu retinolu v ját-
rech, které jsou jeho hlavním depem, není
hladina v séru závislá na okamžité nabídce
vitamínu A potravou a neindikuje tedy aktuální
příjem, je však dobrým ukazatelem dlouhodobé
bilance vitamínu A. Naše nálezy [graf 3] svědčí
pro to, že Zásobení vojáků retinolem je v prů-
měru přijatelné, je však vidět, že kolektivy
stravované ve vojenských kuchyních jsou hůře
zásobeny. Tak u důstojníků Stravujících Se ve
VZK a doma byla Zjištěna dobrá saturace reti-
nolem. Kolektivy Stravované výhradně ve vo-
jenských kuchyních jsou na tom zřetelně hůře,
a to i skupiny, konzumující relativně bohatou
normu [letci, sportovci). U vojáků základní
služby, stravovaných podle Stravní dávky 1, je
Situace nejhorší. Ve třech postupných Vyšetře-
ních téhož útvaru byl zřejmý přesun k nižším
hladinám Saturace.

Při vyšetřování kolektivů nacházíme však ně-
kdy i jedince S hladinou retinolu nedostateč-
nou, našli jsme je i v Souborech pilotů. Vzhle-
dem k tomu, že nedostatek retinolu Způsobuje
mimo jiné i snížení adaptability a hemeralopii,
což by mohlo mít u některých profesí, jako
např. u pilotů nebo řidičů, katastrofální dů-
Sledky, nelze se Spokojit se Stávající Situaci a
je třeba provádět opatření k zajištění dostateč-
ného obsahu vitamínu A ve Stravě.

Vitamín B2
Tabulkovými propočty byly Získávány často

údaje o nedostatečném obsahu riboflavinu ve
stravě, hlavně v důsledku nízké Spotřeby mlé-
ka a mléčných výrobků“. Biochemickým vyšetře-
ním —- stanovením sekrece riboflavinu močí ——
však byla zjištěna vcelku dobrá Saturace. To,
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vv,že u nás v celonárodním meritku Se nesetká-
váme s příznaky nedostatku riboflavinu, je
vysvětlováno tím, že značná část potřeby ribo-
flavinu je kryta pitím piva. Tato okolnost Se
uplatňuje Zřejmě i na vojně. Z našich Souborů
[ graf 4] nejlépe byli Saturováni sportovci Duk-
ly, ti však brali preparáty riboflavinu. Výborně
saturováni byli důstojníci, rovněž tak piloti.
Při opětovaném vyšetření vojáků základní Služ-
by se Saturace riboflavinem postupně v prů-
běhu vojny zlepšovala.

Vitamín C

Saturace vitamínem C je nejcitlivějším mís-
tem vojenského stravování. Tabulkově jsou
sice získávány údaje, které se pohybují mezi
50——100 mg kyseliny askorbové denní Spotřeby.
Tolik vitamínu C by k saturaci Stačilo, kdyby
ovšem Skutečně ve Stravě byl obsažen. Vysoké
Ztráty však Snižují jeho obsah na zlomek pů-
vodního množství. Chtěli-li bychom vytyčit nor-
mu obsahu Vitamínu C V potravě S ohledem na
tyto ztráty, pak by dostatečným množstvím byla
tabulková hodnota asi 300—500 mg kyseliny
askorbové. Tento požadavek je ovšem nereál-
ný. A tak naše nálezy [graf 5] jsou dokladem
vážného nedostatku vitamínu C. Útvary, kde Se
našla krevní hladina Svědčící pro dostatečný
příjem, jsou v naprosté menšině. Ukazuje Se,
že zde nezáleží ani tak na druhu Stravní dávky,
jako na úrovni hospodaření a technologii pří-
pravy Stravy u Sledovaného útvaru. Karencí
trpí důstojníci, letci, Sportovci i běžné druhy
vojsk [5, 9).

Zásobení vitamínem C mä vÿraznë sezónní
charakter. V první polovině roku od ledna do

Graf 4. Saturace vojáků vitamínem B2 podle vylučování
ríboflavı'nu moči

V posádkách Plzeň, Č. Budějovice a ÚLZ vyšetření dů-
Stojníci, v Praze a Mladé vojáci Zákl. Služby. Rozlišení

Sloupců má Stejný Význam jako v grafu 3.
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června klesá Saturace vitamínem C, v druhé
polovině roku je nabídka Stravou lepší a askor-
bémie Stoupá. Několikrát jsme porovnali hla-
diny vojáků Se Soubory nováčků nebo Zálož-
níků, kteří mají mnohem vyšší hladiny vita-
mínu C než vojáci delší dobu Stravování ve
vojenské kuchyni. Svědčí to pro horší úroveň
zásobení vitamínem C vojáků než v civilním
životě.Ă _

je pochopitelně, že tak značná karence ky-
Seliny askorbové nezůstává bez vlivu na zdra-
votní Stav vojáků. Při našich průzkumech jsme
zjišťovali často Změny dásní. Nedostatek kyse-
liny askorbové Se projevuje patologickými změ-
nami lokalizovanými především v rozsahu ře-
záků a špičáků. Interdentální papily jsou Zdu-
řelé, prosáklé, jejich kontura, normálně vybí-
hající do ostré. špičky, je kapkovitá, Sliznice je
napjatá, hyperemická, její okraj je lemován
více nebo méně ostře ohraničeným červeným
zánětlivým pruhem. Papily často Spontánně při
Sání nebo lehkém tlaku Skleněnou tyčinkou
krvácejí. Význam má frekvence tohoto přízna-
ku. Uvádí Se, že o nedostatku vitamínu C Svědčí
vzestup tohoto příznaku nad 5-10 O/O v kolek-
tivu. U Souboru Sledovaného průběžně celý rok
jsme v říjnu našli popsané změny dásní u 8,6 0/0
a poté v červnu, kdy byla krevní hladina nej-
nižší, u 28,4 0/0. .

Nedostatek vitamínu C nepříznivě ovlivňuje
tělesnou zdatnost a odolnost. Hypovitaminóza
Se projevuje únavností, nechutenstvím, mrzu-
tou náladou, jakékoli zatížení organismu, at'
fyzické či psychické se hůře Snáší, zhoršuje Se
průběh onemocnění vyvolaných původně jiný-

3

Plzeň

VII 1964

Graf 5. Saturace vojáků vitamínem C podle hladiny
kyseünyˇľaskorbové v krvi

V posádkách Stříbro a ÜLZ vyšetřeni důstojníci, u dal-
ších útvarů vojáci základní Služby.

Černé Sloupce - karence vitamínu C, šrafované - hypo-
saturace, prázdné - dobrá saturace

Mladá
II 1964

Mladá
V 1964

Mladá
VII 1964

Ü >0,6mg%

mi příčinami atd. Nedostatek vitamínu C je
u útvarů vážným problémem.

Odstranění nedostatků je možné z části vy-
užitím rezerv tvořených vysokými ztrátami při
přípravě [3]. Zlepšení přípravy Stravy, podá-
vání vhodné zeleniny v Syrovém Stavu a jiná
opatření tohoto druhu nemohou však Stačit
krýt potřebu v první polovině roku, kdy je těch-
to potravin nedostatek. Ovoce [jablka] a často
doporučovaný šípkový čaj poskytují nepatrná
množství vitamínu C. Je nutno uvažovat tedy
o podávání preparátů vitamínu C. Tímto problé-
mem —— fortifikacî stravy a vitamínací -- za-
bývali jsme Se podrobněji v předchozím Sdě-
lení vfle VZL [5].

Stavu výživy vojáků je však dosud věnována
útvarovými lékaři malá pozornost. To, co zde
bylo uvedeno, je jistě dostatečným dokladem
toho, že otázky hygieny výživy nelze odsuno-
vat Stranou. Isou Součástí péče útvarového lé-
kaře o zdatnost a odolnost vojáka. Dvou aspek-
tů by Si měl však útvarový lékař více všímat.
je to jednak Sledování tělesného rozvoje a vý-
skytu obezity, které lze Snadno uskutečnit při
pravidelných zdravotních kontrolách. Bylo by
vhodné doplnit metodiku útvarového lékaře
Stanovením podkožního tuku měřením kožní
řasy. Druhým aspektem je zásobení kyselinou
askorbovou. Kontrola změn na dáSních a zjiš-
tění jejich častějšího výskytu by mělo být im-
pulzem k organizaci vitamínačních akcí. Oba
tyto aspekty by měl mít útvarový lékař na pa-
měti při kontrole jídelníčku, kde má možnost
zasáhnout a odstranit příčiny nedostatků, chro-
nicky Snižujících hodnotu vojenské stravy.
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Souhrn
Při průzkumu Stravování a stavu výživy byly

zjišt'ovány některé nedostatky, které by mohly
negativně ovlivnit zdatnoSt vojáků. Často byl
nacházen nepoměr v obsahu bílkovin, tuků a
glycidů, kde relativně je přebytek glycidů,
event. i tuků, v některých případech je nad-
měrná celková kalorická hodnota stravy. Dů-
Sledkem tohoto nedostatku je přibývání obezi-
ty. Vitamínu A je ve vojenské Stravě mírný
nedostatek - v kolektivech jsou zjišťování je-
dinci S nedostatečnou Saturací. Vitamínem B2
jsou vojáci, Soudě podle vylučování močí, dobře
Saturováni. Opětovně je Zjišťován vážný nedo-
Statek vitamínu C, a to u převážné většiny
útvarů po většinu roku. Vzhledem k nepřízni-
vému ovlivňování Zdatnosti je tento nedostatek
ve výživě nejzávažnější a vyžaduje, aby útva-
roví lékaři sledovali Stav Zásobení vojáků vita-
mínem C a prosazovali opatření ke Zlepšení
jeho přünnL
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