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K OTÁZCE VITAMINIZACE KYSELINOU ASKORBOVOU
NÁRAZOVÝMI DÂVKAMI

Pplk. MUDr. Dušan HUTÄK a ing. Ctibor PERLÍN
Vojenský ústav hygieny, emidemiologie a mikrobiologie

Nedostatek vitamínu C ve vojenské stravě po
větší část roku nás vedl k tomu, abychom se
blíže Zabývali otázkami vitaminizace a fortifi-
kace stravy vitamínem C [Huták, Krýsa a kol.,
1966.] V Současné době není však možno pře-
klenout celé Období nedostatku tak, aby v celo-
armádním měřítku byl deficit vitamínu C vy-
rovnán. Vitaminizační akce se provádějí větši-
nou jednorázově u útvarů ohrožených infekční-
mi nemocemi nebo vystavených většímu fyzic-
kému Zatížení podáním jedné tuby Celaskonu
[20 tablet à 100 mg kyseliny askorbové).

Při předchozích průzkumech jsme narazili
na otázku doznívání Saturace vitamínem C. je
Známo, že při podávání velmi vysokých dávek
vitamínu C dochází k určitým změnám v meta-
bolismu vitamínu C [Mašek a Hrubá, 1962], re-
Spektive že organismus využívá kyseliny askor-
bové ve vyšších dávkách jako glycidového ener-
getického Zdroje (Abt, Schuching a Enns, 1963].

Tyto Změny vnucují Otázku, Zda nedochází
k návyku na určitou hladinu příjmu tak, že po
jejím snížení se spotřebovává větší množství
vitamínu C a vyčerpávají Se tak rychleji Zásoby.
Podle některých našich nálezů, například při
pokusu se Saturací vitamíznem C [Huták, Krýˇsa
a kol., 1966] podávaným v čaji, nebo při Sledo-
vání rozdílu v askorbémii u 'nováčků a vojáků
2. ročníku [Huták, 1964], jsme Zjistili určité pří-

VV)Znaky dlouhodobého přetrvávání vyssi krevní
hladiny vitamínu C u původně lépe saturova-
ných souborů při stejném Stravování.

V této práci jsme si chtěli ověřit vývoj askor-
bémie Saturovaného kolektivu ve srovnání
S kontrolním souborem.

Metodika a výsledky
Saturační pokus proběhl Od 13. dubna do

31. června 1967. Pokusný i kontrolní Soubor tvo-
řili vojáci v Základní Službě Stravování podle
Základní normy —- stravni dávky 1. Pokusný
soubor tvořilo 15 osob, kontrolní 13 osob. PO-
kusný Soubor byl saturován 1500 mg kyseliny'
askorbové na osobu, tato dávka byla zkonzuıno-
vána během 3 dnů. Hladina vitamínu C v celé
krvi byla Zjišt'ována před Zahájením saturace
a během pokusu u obou souborů v pravidelných
týdenních intervalech, mezi 7. a 8. vyšetřením,
na Závěr pokusu byl interval čtrnáctidenní.

Maximální absence při jednotlivých vyšetře-
ních činila 3 osoby u obou souborů [8. vyšetře-
ní), průměrná absence byla 1 osoba. jedna oso-
ba kontrolního souboru byla po 2. vyšetření vy-
řazena pro nemoc.

Hladina vitamínu C v celé krvi po deprotei-
naci kyselinou trichloroctovou byla Stanovena
dinitrofenylhydrazinovou metodou podle Roe a
Kuethera [1943].
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Průběh vyrovnávání krevních hladin kyseliny askorbové
pokusného souboru (-~---] po jednorázové dávce vita-

mínu C' se souborem kontrolním [———-—]
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Výsledky průběhu saturace jsou přehledně
uvedeny v tabulce a vyrovnání hladin obou Sou-
borů je patrno Z grafu.

Postupný pokles hladin u kontrolního Souboru
během celého pokusu Svědčí o tom, že Strava
obsahovala nedostatečné množství vitamínu C.
Výchozí hodnota askorbémie kontrolního Sou-
boru Svědčila pro lehkou hyposaturaci vitamí-
nem C a postupně klesala, v posledních třech
Vyšetřeních, tj. 6.-9. týden pokusu, klesla na
hodnoty Svědčící o značném nedostatku vitamí-
nu C v příjmu. Podle těchto krevních hladin lze
Soudit, že příjem vitamínu C v potravě činil asi
20-30 mg denně. Týden po zahájení Saturace
[4 dny po jejim ukončení] byla krevní hladina
u pokusného Souboru v .průměru 1,02 mg 0/o.
V následujících 4 týdnech Se krevní hladina
udržovala poměrně vysoko a Svědčila o tom, že
organismus je Stále dobře zásoben vitamínem
C. Při 6. vyšetření byl zjištěn prudký pokles
krevní hladiny vitamínu C, avšak stále ještě
Zůstala statisticky významně vyšší než u kon-
trolního souboru. Při posledních dvou vyšetře-

Průbëh askorbémie u pokusného a kontrolního souboru
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ních rozdíl mezi oběma Soubory nebyl již Sta-
tisticky významný, krevní hladina pokusného
Souboru byla o něco vyšší než hladina kontrol-
ního Souboru, trend hladin obou souborů byl
však Stejný.

Diskuse

V organismu, plně Saturovaném vitamínem C,
jsou celkem asi 3 g vitaminu C (Goldsmith,
1961 a j.]. Teoreticky vzato, při Spotřebě 70 mg
vitamínu C denně by toto množství stačilo asi
na 43 dnů, ovšem při Snižování rezerv Se také
postupně Snižuje Spotřeba, takže příznaky avi-
taminózy Se projeví za 120-140 dní [Medical
Research Council, 1953]. Při převodu dobře Sa-
turovaného organismu na karenční dietu do-
chází k poklesu krevní hladiny na nulové hod-
noty během 10—14 dnů [BeSSey, 1954]. Lze oče-
kávat, že při částečném, třebaže nedostatečném
přívodu vitamínu C“ Stravou Se pokles krevní
hladiny oddálí.

Uvedené výsledky doplňují naše úvahy o for-
tifikaci Stravy vitamínem C, kdy v Zimním a
jarním období obsah vitamínu C v potravě je
zhruba Stejný jako u kontrolního souboru v na-
šem pokuse. Tento pokus rozšiřuje naše dřívější
poznatky [Huták, Krýsa a kol., 1966] a vede

nás kv Závěru, že není bezpodmínečně nutné
provádět fortifikaci Stravy vitamínem C v ce-
lém období nedostatku, nýbrž je možno —— je-li
to z organizačních nebo ekonomických důvodů
výhodnější —— fortifikovat stravu nárazově nebo
ve čtrnáctidenních až mesıcních obdobích s pře-
Stávkami 3—4 týdnů.

Závěr

Na základě Srovnání askorbémie Souboru Sa-
turovaného jednorázově poměrně vysokou dáv-
kou vitamínu C [krevnî hladina po Saturaci
okolo 1 mg~0/0] Se souborem kontrolním, který
nebyl Saturován, přičemž oba Soubory byly bě-
hem pokusu na nedostatečné úrovni příjmu ky-

Pokusný soubor Kontrolní Soubor
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0,406
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0,003164
0,001816
0,001978
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0,000770
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0,154
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0,096
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Seliny askorbové Stravou, se ukazuje, že jedno-
rázová dávka postačuje k udržení poměrně do-
bré krevní hladiny vitamínu C nad 0,5 mg 0/0 při
nedostatečném příjmu po dobu 4 týdnů. V ob-
dobí nedostatečného přívodu vitamínu C Stra-
vou není tedy nutné provádět fortifikaci stravy
nebo vitaminizaci průběžně, ale plně dostačuje
nárazová saturace Vyššími dávkami S přestáv-
kami 3-4 týdnů. Obavy, že organismus bude na
jednorázové vysoké dávky vitamínu C reagovat
nepříznivě ve smyslu vyšší spotřeby i v dalším
období nedostatku, se nepotvrdily.

Souhrn

Byl Sledován průběh askorbémie kolektivu Saturo-
vaného během tří dnů nárazovou dávkou 1500 mg
vitamínu C. Při nedostatečném přívodu vitamínu C
stravou Se krevní hladina vitamínu C udržela 4 týdny
nad 0,5 mg %, teprve v 6. týdnu po saturaci došlo
k výraznému poklesu krevní hladiny vitamínu C.
Ukazuje se, že fortifikaci stravy nebo vitaminaci lze

V období nedostatku provádět nárazově vyššími dáv-
kami vitamínu C S přestávkami 3-4 týdnů bez ne-

ˇˇJbezpečí vypěstování návyku na Vyssı dávky kyseli-
ny askorbové.
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