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Autofi se snazi popsat Ulohu mikroelementt v seniu, pfic¢iny a disledky jejich deficitu. Stopové prvky sehravaji v organizmu vyznamnou
roli v fadé biochemickych, imunologickych pochodu. Jejich deficit zpisobuje poskozeni vedouci ke zhorseni nejen stavajicich patolo-

gickych procesu ve stafi, ale je pfi¢inou vzniku dalSich, neméné vyznamnych pro starnouci organizmus.
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The authors try to describe the role of microelements in senior citizens, causes and consequences of thein deficiency. Trace elements play

an important role in the body in a series of biochemical, immunological processes. Thein deficienty cause damane leading to deteriora-
tion not only the existing pathological processes in old age, but the cause of other, equally important for the aging organism.
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Mikroelementy podobné jako vitaminy se-
hrévajf ve stari vyznamnou roli pro funkci biolo-
gickych procest. Tato role je ¢asto velice podce-
novana a mnohdy jsou disledky jejich deficitu
feseny jinymi léky, které viastné nefesi pficinu
tkanového poskozeni. Klasickymi mikroelementy
jsou napf. zelezo, jod, selen, vapnik, ne zcela
prozkoumanymijsou ultramikroelementy — napf.
mangan, molybden, fluor, nikl, kilemik apod.

Mikroelementy patfi mezi ochranné systé-
my béhem celého Zivota, ve stafi predevsim.
Dochézi totiz ke snizovani schopnosti reparace
poskozeni bunék a molekul, k jejich spotrebo-
van{ ¢innosti nahromadénych volnych radika-
10. Lze pozorovat ¢astéjsi poskozeni proteind,
lipoproteint, DNA, snizenf nizkomolekuldrnich
antioxidant0, zvyseni procesu sulfonace, chlo-
race, deaminace bilkovin, oxidace tryptofanu,
snizeni aktivace proteazomu, eliminujiciho
oxidované proteiny, zmény antioxidacni rov-
novahy. Stafim stoupd vlivem cytokin pomer
Cu-Zn ve smyslu snizenf protektivniho Ucinku
v(¢i oxida¢nimu stresu. Objevuje se nedostatek
magnezia, selenu, zinku. Naopak napf. hladina
Zeleza (katalyzétor tvorby kyslikovych radikald)
byva zvysena u nékterych patologickych stavi —
napt.v mozku — v oblasti frontalni mozkové klry
u Alzheimerovy choroby. U této choroby viddme
naopak snizenou hladinu zinku jako soucast
antioxidac¢nich mechanizm (1).

Deficit téchto elementd je ve stéff pomér-
né castym jevem. Mdze nastat vlivem involuc-
nich zmén, kdy byva sniZzena samotna resorpce
téchto latek. Kromé toho chybfi pestrost stravy.

Dlvodem byvé Spatnd socioekonomickd situace
v roding, zdravotni stav partnerky, ktera jidlo
pfipravuje. Ne zcela ojedinélou pficinou je tzv.
oddalovani ztraty spolecenské role v rodiné od-
mitanim vyuziti rdznych forem pomoci ve stra-
vovani. Zeptat se na to, jak se senior stravuje,
jak pestre, zda je denni obména jidla apod., ma
velky vyznam v odstranéni karence nejen mikro-
elementl. MUze se tak zabranit vzniku cetnych
komplikacf spojenych se zakladni chorobou.

Zajimavé je ovlivnéni hladiny stopovych
prvkU léky. Zatimco jen velmi mdlo vitamind,
minerdli a aminokyselin uZivanych v béznych
dennich ddvkdch nepriznivé ovliviiuje ptisobe-
nilékd, naopak mnoho Iéku zplisobuje deficit
vitamind, minerdli a dalsich Zivin. Antacida
zpUsobuji deficit vapniku. Acylpyrin rovnéz. Léky
na snizovani cholesterolu mohou snizit zéso-
by Zeleza v organizmu. Kortikosteroidy snizuji
hladinu zinku. Chinolonova antibiotika narusujf
vstiebavani Zeleza a zinku. Antiepileptika jako
karbamazepin, fenytoin, fenobarbital nebo pri-
midon snizuji hladinu médi a zinku. Lék na lé¢bu
artritidy D-penicillamin mdze snizit vstrebavani
zinku, Zeleza i dalsich minerdlt. Hormonalni an-
tikoncepce mUze snizit hladinu médi, zeleza,
zinku. Alkohol zpUsobuje ztraty zeleza, selenu,
zinku, hof¢iku i dalsich daleZitych Zivin. Alkoholici
konzumujici vino a whisky majf relativné vyso-
kou hladinu toxického kadmia, stoupajici pfi
nizké hladiné zinku. Kofein (obsahuje jej vétsina
lékd proti nachlazeni) brani vstrebavani zeleza
a vapniku. Mdze vést k nedostatku zinku. Tabak
muze zpUsobit deficit vapniku.
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Pficinou nedostatku ve staff je nedostatec-
ny pfisun a krvaceni do GIT pfi abuzu analgetik
a NSA, sekundarnf absorpce pfi achlorhydrii pfi
atrofické gastritidé, nedostatecna Zaludecni
sekrece, antacida, atrofie zalude¢ni sliznice,
zmeéna dietnich ndvykd — jako odmitani masa.
Zelezo ovliviuje transport kysliku v organizmu.
Jeho nedostatek se ¢asto projevuje u Zen, které
drZi redukeni diety. Chudokrevnost v ddsledku
nizkého obsahu Zeleza v pfijimané potravé je
mnohdy pfi¢inou velmi $patného psychické-
ho stavu. Obecné se v oblasti vyzivy rozezna-
vaji dvé formy Zeleza: hemové a nehemové.
Hemové Zelezo je obsazeno v cerveném mase
a krvi, kde tvoff sou¢dst myoglobinu a hemo-
globinu. Jejich funkci je pfenos a vazba kysliku
v organizmu. Po uvolnéni z potravinové matrice
funguje skupina hemu jako ochrana pred inter-
akci's jinymi slozkami potraviny a udrZuje atom
Zeleza v zaZivacim traktu v rozpustné formé az
do jeho absorpce povrchem stfevnich bunék
(2). Naproti tomu nehemové Zelezo je ve stiev-
nim systému velmi mélo rozpustné a snadno
reaguje s dalsimi slozkami potravy (3). Z téchto
ddvodu je burikami vyuzit jen maly podil ne-
hemového Zeleza. Maso, které obsahuje dobre
vyuzitelné Zelezo, zlepSuje absorpci Zeleza i z ji-
nych potravin (4). VyuZitelnost Zeleza rovneéz
zvysuje (dva az trikrat) pridavek vitaminu C (5).
Z hlediska antioxida¢ni rovnovéhy je vsak tfeba
uvést, Ze zelezo ve spolecnosti s vitaminem C
vytvafi spolu s H,0, fentonovou reakci volny
kyslikovy radikal (1).



Potraviny s vysokym obsahem Zeleza jsou
napf. kufecf jatra, hovézi, kufeci i vepfové maso,
tundk, Spendt, brokolice, hrach, ovesné vlocky,
kukufri¢né lupinky, kvasnice, pseni¢né klicky a ce-
lozrnny chléb.

Jedna se o prvek, ktery ma vyznam pro
stabilizaci membran, ¢innost fady enzym(, pre-
devsim proteosyntézy. Dale ovliviiuje imunitni
reakce, hojenf a reparace tkéni. Je potifebny
napf. ve staff pro tvorbu alkoholdehydrogena-
zy. Pfi nedostatku zinku dochazf k hyperplazii
a keratinizaci epitelovych bunék sliznice dutiny
ustni. V disledku toho ¢lovek ztraci chutové
pocity. Pfi nedostatku zinku se ztraci ¢ich. Ma
vliv na tvorbu pojivové tkané, kloubnich obald,
kvalitu kGze, ovliviiuje vyuziti vitaminu ocnf
sitnici. Je inhibi¢nim faktorem vyvoje katarak-
ty. PYi deficitu zinku dochazi k zdnétlim kdze
kolem Ust, v okoli konecniku a akralnich par-
tiich téla — rukou, nohou. Je jednim z faktor(
ovliviujici regeneraci nervl pfi poskozeni. Ma
vyznam pro posflenf imunitnich reakci pfi vi-
rovém onemocnéni. Zajistuje rovnovahu cuk-
ru v krvi. Uplatiuje se rovnéz pfi tvorbé fady
hormond jako testosteronu, progesteronu. Pfi
jeho nedostatku je zvysend chut na sladké po-
krmy. Byva snizeny u nddorovych onemocnénti
a Alzheimerovy choroby (1).

Absorpce klesd s veékem. Stejné jako u mlad-
sich jedinc ma velky vyznam specificky pro-
tein metalothionein. Ten se uplatfiuje i u jinych
stopovych prvk{, napt. u médi. Zvysenym pfi-
vodem zinku v nutri¢nich doplicich tak mdze
dochdzet k vzdjemnému vytésnéni, snizené ab-
sorpci medi z potravy, ev. k jeji depleci. Je viak
treba uvést, ze plazmatickd koncentrace zinku
neodpovida celotélové zasobé (6). Zdrojem
zinku mezi potravinami jsou predevsim Ustfi-
ce (v tkénich Ustfic dosahuje obsah zinku vice
nez 1000 mg/kq). Velké mnozstvi tohoto kovu
obsahuji krevety, sledi, makrely, jatra a maso
zvitat, vejce, houby, obiloviny, vlasské ofechy,
tykvova semena a sezamové semena. V mas-
nych produktech je vstiebatelnost zinku vyssi
nez v rostlinnych produktech, protoze rostlinna
kyselina sluCuje zinek a ostatni mineraly, menf
je na nevstiebatelné slouceniny, které prekdzi
jejich vstrebani v tenkém stievé. Zinek se rych-
le vylu¢uje z organizmu pfi fyzickém, emoci-
ondlnim nebo chemickém stresu. Na vyuziti
tohoto kovu v organizmu je nezbytné dosta-
te¢né mnozstvi zaludecnf kyseliny. S vékem
se mnozstvi vylucované kyseliny snizuje, coz
samoziejmé vede k deficitu zinku.

Absorpce a rovnovédha médi se s vékem
neméni. Je obsazena v fadé enzym0. Ucastni
se na prenosu kysliku v burikdch, v superoxid-
dismutdze zhaseni volnych kyslikovych radikald.
Uplathuje se pfi tvorbé vazivové tkdné, metabo-
lizmu Zeleza, cholesterolu, glukézy a tvorbé me-
latoninu. Deficit se projevuje anemif nereagujicf
na pfisun Zeleza a kyseliny listové. Pfivodem Ze-
leza se dokonce mUze tento typ anemie zhorsit.
Dalsim projevem deficitu je sedivéni a zména
struktury vlast (7). Deficit médi pozorujeme
rovnéz u Parkinsonovy choroby (8).

Pfirodnim zdrojem médi je hovézi a teleci
maso, ledvinky, jatra, pivovarské kvasnice, hrach,
svestky, morské ryby, listova zelenina.

Je to nepostradatelny prvek pro ziskavanf
energie a vsech reakci souvisejicich s preménou
energie. Ovliviuje elektrickou potenci mem-
bran, bunék, nervd i vsech télesnych tkani, pre-
devsim svalovych a nervovych. Hoicik je také
nutny k zajisténf rovnovahy aiontové vyme-
ny vapniku, sodiku, drasliku a fosforu, déle téz
k vyuZiti vitaminu C. Vyznamné se magnezium
uplatiiuje u imunologickych reakci, predevsim
v regulaci prozénétlivych cytokinl — zejména
uvolfiovanf interleukinu-1. Nedostatek magne-
Zia je spojen s tvorbou tumor nekrotizujiciho
faktoru alfa (TNF-a). Déle se uplatiiuje i pfi syn-
téze cholesterolu. Zlepsuje pamétové funkce
a dusevni vykonnost. Ovliviuje sréZlivost krve,
normalizuje krevni obéh a svalovou ¢innost
srdce. Pomaha eliminovat svalové kiece. Tlumf
migrenozni bolesti hlavy. Normalizuje hladinu
cholesterolu v krvi, zvySuje odolnost organizmu
vlci infekeim.

Metabolizmus hofciku je spjat s metaboliz-
mem kalcia a vitaminu D. Ten reguluje absorpci
magnézia ve streve. Nizkd intraceluldrni koncen-
trace hof¢iku i kalcia vede k uvolnénf parathor-
monu z pfistitnych télisek, coz vede k reabsorpci
hof¢iku v ledvinnych tubulech. Navic parathor-
mon zajistuje rychlejsi dostupnost hot¢iku z kos-
ti a podporuje vstrebavani horciku ze streva.
Z toho pohledu je dostatecny privod hoiciku
nutny pro udrzeni normalni latkové pfemény
v kostech podobné jako vapnik (9).

Pfrodnim zdrojem hofciku jsou lusténiny,
listova zelenina, brambory, ovoce, liskové ofe-
chy, mandle, sojové boby, pohanka. Nedostatek
magnézia ve staff byva zplsoben snizenym
pfivodem magnézia potravou, zhorsenou ab-
sorpci magnézia z traviciho traktu nebo zvy-
denou ztratou pfi snizujici se vykonnosti ledvin
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starnutim a vlivem lékd. Pfi nedostatku hot¢iku
v organizmu se mohou objevovat svalové kiece,
osteopordza, poruchy vidéni, Unava, télesna
slabost, podrazdénost, dezorientace, halucinace,
migréna, paleni zahy, arytmie, zvyseni hladiny tu-
kd v krvi, padanfvlast a lomivost nehtd, bolesti
kloubU, dasni. Pfi nedostatku drasliku je nutné
provést soubézné substituci hof¢iku. Dochazf
k tomu casto pfi terapii diuretiky (6).

Selen je stopovy prvek nezbytny pro lidsky
imunitni systém, je souc¢asti ochranného antio-
xida¢nfho systému. V plazmé je nejvice selenu
v selenoproteinu P, v glutathionperoxidaze okolo
9% je vézan na albumin. Jeho hladina v krvi ne-
musi vyjadfovat situaci ve tkdnich. Vstiebatelnost
selenu je zlepsena pfi pfitomnosti dostatecného
mnozstvi bilkovin, vitaminu E, A, C v potrave.
Resorpci snizuje vétsi pfisun vldkniny, zinek,
kadmium, rtut (10). Je silnym antioxidantem.
Selen si ziskal pozornost predevsim v boji proti
rakoviné. Pétiletd americké studie provadéna
na Cornellové univerzité a univerzité v Arizoné
ukdzala, Ze denni uzivani 200 ug selenu vedlo
k nizsimu vyskytu rakoviny prostaty o 63 pro-
cent, k nizsimu vyskytu rakoviny tlustého stieva
0 58 procent, rakoviny plic 0 46 procent a k po-
klesu umrti na rakovinu vibec o 39 procent
(11). Podle jinych studif se zda byt selen slibny
v prevenci rakoviny vaje¢nikd, déloznfho hrdla,
konec¢niku, mocového meéchyre, jicnu, slinivky
a jater stejné jako v prevenci leukémie. Studie
u pacientd s rakovinou ukazaly, ze u lidi s nejnizsi
hladinou selenu v krvi se vyvinulo vice tumord,
bylo u nich vétsf riziko recidivy onemocnéni,
sffeni rakovinného procesu a kratsi doba prezitf
nez u lidi, jejichZ hladina selenu v krvi byla vy-
soka. Selen rovnéZ snizuje riziko tvorby krevnich
srazenin a tim i vyskyt srde¢nich a mozkovych
pfihod. V kombinaci s léky je vhodné pouzit
selen jako soucést lécby nadorl (12).

Selen se mUZe uplatnit v prevenci katarakty
a makuldrnfidegenerace. Je Zivotné dlleZity pro
pfeménu hormonu stitné zlazy, z méné aktivni
formy — T4 ve formu aktivni — T3. Stitné Zlaza
disponuje vzhledem ke své hmotnosti ze viech
organt nejvyssim mnozstvim selenu (1-3 ppm).
Je jednou z nejvyse poloZzenych tkanf v hierar-
chii dodavek selenu v pfipadé jeho snizeného
pFjmu — vyssi pfednost uz ma pouze nervova
tkdn. Zajimavy je opakované pozorovany silny
pokles obsahu selenu ve stitné Zldze zasazené
malignim bujenim (7).

Selen je také dulezity pro dobry stav imunit-
niho systému, poméhd v obrané organizmu pro-
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Tabulka 1. RDA (Recommended Dietary Allowance) — mikroelementy a stopové prvky (13)

Mineral RDA pro vék = 50 let (denni davka) Duvod pro zménu RDA
zelezo 10 mg pro zeny
14 mg pro muze
zinek 12 mg pro zeny
15 mg pro muze
méd 2-3 mg pro muze i zeny
selen 55 ug pro zeny
75 Ug pro muze
chrom 50-250 ug ve stéfi potieba snizena
horcik 280-350 mg nizky pfivod nevede k deficitu

ti bakteridlni a virové infekci. Jeho Gcinky mohou
mit vyznam pfi lé¢bé herpetického viru.

Nizkd hladina se nachdzi u revmatického
postizeni kloubU, svalovych slabosti, u nékterych
zhoubnych onemocnéni - jako stitné zIazy, pan-
kreatu, tlustého stfeva, kardiomyopatii, pfi po-
skozenfimunity, poruchach fagocytarni funkce
(2). Nékteré poznatky ukazujf, Ze selen je dleZity
pro ¢innost CNS. Nizké hladiny u seniorl byly
statisticky vyznamneé spojeny s poklesem kogni-
tivnich schopnosti, pfedevsim u Alzheimerovy
choroby (4).

Doplnénf selenu potravou umoznuje obo-
haceni jidelni¢ku motskymi rybami, ofechy, vniti-
nostmi, tmavym pecivem, mlékem, z ndpoju
predevsim cCajem — na selen bohatsi je zeleny,
nékterymi druhy cerveného vina aj), nebo su-
plementacf vhodnym pfipravkem, ktery obsa-
huje selen v dobfe vstfebatelné a organizmem
zuzitkovatelné formé. Podle poslednich studif
se ukazuje, ze antikancerogenni efekt selenu

se uplatiuje pfi davkach 200 pg/den (7), coz
je vysoko nad doporucenou dennf davkou (ta-
bulka 1).

Chrom se uplatnuje pfedevsim v ovlivnéni
aktivity inzulinu a metabolizmu lipoproteind.
Sestimocny chrom podporuje lipoperoxidaci.
Ma kancerogenni vlastnosti. Trojmocny chrom
naopak lipoperoxidaci snizuje, neni kancero-
genni a zvysuje utilizaci glukdzy a ovliviiuje
metabolizmus lipoproteidl — predevsim HDL
cholesterolu (1).

Pfirodni zdroje chromu jsou ryby, dary more,
drdibez, vnitfnosti, lusténiny, ryze, celozrnné obil-
niny a pecivo, obilné klicky, brambory, Svestky,
orechy, pivovarské kvasnice.
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