Stopove prvky
O




anorganické soucasti potravy, jejichZ obsah v tkani
nepresahuje 50 ppm

esencialni v mnozstvi < 50 mg/den

Prokazané biochemické funkce



Prehled stopovych prvku

9,




Vliv na funkei stitné zlazy (vychytani z krve ve
formé jodicnanu a zabudovani do folikuli SZ)

Soucast tyreoidalnich hormonu (T4 a T3)
Vliv na energeticky metabolismus (S, T, B)

Dilezity pro vyvoj kognitivnich a neurologickych
funkeci

Téhotenstvi — spravny vyvoj plodu, CNS, vliv na IQ

ditéte -
&




Obsah jodu v téle dosp€lého cca 10-20 mg 2 z toho
8-15 mg se nachazi ve stitné Zlaze

Vyluéovani ledvinami

Jodurie — odpad jodu moc¢i 2 metoda pro posouzeni
dostatecné saturace jodem

Rizikové skupiny: tehotné, kojici Zeny, déti a
dospivajici



DDD jodu (DACH)
O

Kojenci 0-3 mésice 40
Kojenci 4-11 mésict 80
Déti 1-3 roky 100
Déti 4-6 let 120
Déti 7-9 let 140
Déti 10-12 let 180
Déti 13-14 let 200
Dospivajici a dospé€li 15-50 let 200
Dospéli 51 a vice let 180
Téhotné 230
Kojici 260




Dle WHO (2007) jsou v riziku nedostatku jodu az
dvé miliardy obyvatel svétové populace.

Tolerovatelny horni limit privodu 1 mg (WHO)
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Autoimunitni pfi¢ina poruchy funkce SZ
Nedostatek jodu v potrave

111111

Poruchy energetického metabolismu

Struma, hypotyre6za

Endemicky kretenismus

Déti: porucha vyvoje CNS, kretenismus, snizeneé 1Q

Tehotné: potrat, predéasny porod, VVV, poskozeni
mozku plodu a CNS



Riziko vzniku jodem indukované strumy

Vznik tyreotoxikézy (vysoké hladiny hormont Stitné
zlazy)

Nekolikanasobneé vyssi privod jodu z potravy

Asiaté — vyssi konzumace morskych produkti
(morské rasy)



Morské ryby, rasy, korysi
Mleko, mlécné vyrobky, syry
Mineralni vody

Chléb a pecivo

Tehotné a kojici: suplementace doplnky stravy s
obsahem jodu

Rizny geologicky vyskyt jodu




Jodizace soli (obsah jodu v soli 20-34 mg/kg)
Na Slovensku je jodizace soli dana legislativné

V CR zéleZi na vyrobci, zda pouZije sl obohacenou o
jod

Jodizuje se 1 stil morska



Patri pod Statni zdravotni Gstav

Od r. 1995 realizuje a organizuje opatirent
k trvale udrzitelnému stavu eliminace
chorob z nedostatku jédu v CR dle kriterii
Mezinarodni rady pro sledovani chorob

z nedostatku jodu Svétové zdravotnickeé
organizace (ICCIDD WHO)

Odbornici z resortu zdravotnictvi, zemedélstvi a
vyrobci potravin



tzv. antinutricni latky
Piisobi na vznik strumy, nebo snizeni funkce SZ

SniZzuji vychytavani jodu
Piisobi na zpracovani jodu a nasledné tvorbu a

uvolnovani hormonu stitné zlazy

Prirozene v brukvovité zelening, zeli, kapuste



prispiva k normalnim rozpoznavacim funkcim
prispiva k normalnimu energetickému metabolismu

prispiva k normalni ¢innosti nervové soustavy
prispiva k udrzeni normalniho stavu pokozky

prispiva k normalni tvorbé hormont stitné zZlazy a k
normalni ¢innosti stitné zlazy



Dulezity pro enzymatické a imunitni reakce
Selenocystein soucasti selenoproteinu

Selenoprotein-P a jiné selenoproteiny — antioxidacni
vlastnosti

Glutathionperoxidazy — bunécény antioxidacni
system
Dejodaza — aktivace prohormonu T4 na aktivni T3

Thioredoxinreduktaza — ovlivnéni transkripénich
faktoru —proliferace a diferenciace bune€k



DDD selenu (DACH)

Kojenci 0-3 mésice 5-15

Kojenci 4-11 mésici 7-30

Déti 1-3 roky 10-40
Déti 4-6 let 15-45
Déti 7-9 let 20-50
Déti 10-14 let 25-60
Dospivajici a dospéli 30-70
Tehotné a kojici 30-70

* Dospéli v praiméru 55 ug




Horni hranice pro privod selenu (EFSA) 300 ug/den

Vyssi privod cca 200 ug/den (onkologicka 1écba) —
stimulace imunity

V/V

Terapeuticka Sire selenu je tizka

Toxicita — zazivaci potize, nauzea, ztrata vlast,
nehti, kozni 1éze, abnormality NS



Kardiomyopatie (Keshanova choroba) — pri nizSim
prijmu nez 10 ug/den

Parenteralni vyziva bez Se — poruchy svalovych
funkei

Psychicka deprese, izkost, zmatenost




Zdroje selenu

O

» Obsah Se v potravinach zavisi na obsahu Se v pudé
* Ryby, morské produkty, maso, vnitrnosti

» Para orechy

» Finsko — obohacovani hnojiv o selen




prispiva k normalni spermatogenezi
prispiva k udrZeni normalniho stavu vlast

prispiva k udrzeni normalniho stavu nehtt
prispiva k normalni funkeci imunitniho systému

prispiva k normalni ¢innosti stitné Zlazy
prispiva k ochrané bunék pred oxidativnim stresem
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V téle ve formé fluorapatitu (Cas(PO4)sF) @
Funkce v mineralizaci kosti a zubu

Prokazany antikariogenni ticinek

V kostech a zubech je jeho koncentrace kolem 200-
2000 mg/kg

Zvy$uje odolnost proti ptisobeni kyselin v DU a
remineralizaci primarnich 1ézi

V mekkych tkanich vliv na enzymaticke reakce
Vyskyt zaleZi na obsahu fluoru v pudé




DDD fluor (DACH)

Kojenci 0-3 meésice 0,25

Kojenci 4-11 mésicu 0,5

Déti 1-3 roky 0,7

Déti 4-9 let 1,1

Déti 10-12 let 2.0

Déti a dospivajici 13-18 let M: 3,2 7:2.9
Dospéli 19-65 let (>65 let) M: 3,8 7: 3,1
Téhotné a kojici Zeny 3,1




Nedostatek a nadbytek fluoru

Nedostatek Nadbytek

» SniZena kvalita kosti ¢ Zubni fluoréza
—> nevratny proces —

» Mensi pevnost zubni ilgxlzrny Ivlla zubech —

sklovin belave, zlute az
Y zlutohnedé

» ZvySena kazivost zubu » Vznik v dobé ’
mineralizace trvalého
chrupu




Zubni pasta (pokud je polknuta) - nebezpeci
zejména u deti — ¢isténi zubti pod dohledem rodict a
mnozstvi pasty velikosti jednoho hrasku

Cerny ¢aj
Morské ryby
Sul obohacena o fluor




Drive celoplo$na fluoridace vody

nevyhoda: fluor je nejdulezitéjsi pri vyvoji a
prorezavani trvaleho chrupu

Potize s davkovanim fluoru

Dospéla populace tolik fluoru nepotrebuje



fluorid prispiva k zachovani mineralizace zubu




Soucast velkého mnoZstvi metaloenzymiu

Zasahuje do metabolismu zeleza

Soucast ceruloplazminu - transportni protein pro
med (katalyzuje oxidaci Fe2+ na Fe3+)

Priumeérny obsah v téle 80-100 mg



DDD meédi (DACH)

Kojenci 0-3 meésice 0,2-0,6
Kojenci 4-11 mésictu 0,6-0,7
Deéti 1-6 let 0,5-1,0
Déti 7-14 let 1,0-1,5

Dospivajici a dospéli 1,0-1,5




* Vnitrnosti, ryby, korysi

» Orechy, kakao, cokolada, kava, caj

» Lusténiny, ovoce, zelenina




prispiva k udrzeni normalniho stavu pojivovych
tkani

prispiva k normalnimu energetickému metabolismu
prispiva k normalni ¢innosti nervové soustavy

prispiva k normalni pigmentaci vlasu



prispiva k normalnimu prenosu zZeleza v téle
prispiva k normalni pigmentaci pokozky
prispiva k normalni funkeci imunitniho systému

prispiva k ochrané bunek pred oxidativnim stresem



Soucast metaloenzymu (pyruvatkarboxylaza, Mn-
superoxiddismutaza, glykosyltransferaza)

Aktivace enzymu i nespecificky
Antioxidacni vlastnosti
Metabolismus sacharidi

Dilezity pro dobry stav kosti a pojiva
Spravna funkce CNS (suplementace u
onemocnéni NS)

Obsah Mn v lidském t€le cca 10-40 mg



DDD mangan (DACH)

Kojenci 4-11 mésictu 0,6-1,0
Déti 1-3 roky 1,0-1,5

Déti 4-6 let 1,5-2,0
Déti 7-9 let 2,0-3,0
Déti 10-14 let 2,0-5,0
Dospivajici a dospéli 2,0-5,0




Nedostatek a nadbytek manganu

Nedostatek Nadbytek

» Deficit popsan ojedinele » Ve vysokych davkach
pouze pri plné PV toxicky

» Prah toxicity neni urcen

» U jinych Zivocisnych

druhti: » Otravy potravinami
> zpomaleni riistu obsahujici mangan nejsou
- poskozeni skeletu znamy
- omezeni reprodukcénich » Pri dlouhodobé umelé
funkei vyZivé déti (i.v. Mn, Cu a
- neurologické poruchy 7n) pozorovany
- poruchy metabolismu tuki neurologické poruchy

a sacharidu




 Potraviny rostlinného ptivodu maji obsah Vyééi nez
potraviny ZivocisSné T

» Lusténiny, obiloviny, orechy
» Spenat, bortivky, ¢aj, porek, hlavkovy salat




prispiva k normalnimu energetickému metabolismu
prispiva k udrZeni normalniho stavu kosti
prispiva k normalni tvorbe pojivovych tkani

prispiva k ochrané bunek pred oxidativnim stresem



Soucast xantinoxidazy, sulfidoxidazy a
aldehydoxidazy

Diskutovan je kariostaticky efekt



DDD molybdenu (DACH)

O

DDD pg/den

Kojenci 0-3 mésice 7
Kojenci 4-11 mésictu 20-40
Déti 1-3 roky 25-50
Déti 4-6 let 30-75
Déti 7-9 let 40-80
Déti 10-14 let 50-100
Dospivajici a dospéli 50-100

EFSA odvozuje na zaklad€ horni hranice pro prijem
molybdenu v hodnoté 0,01 mg/kg/den absolutni horni
hranici ve vysi 0,6 mg/den




Nedostatek a nadbytek molybdenu

__________________________________________________________________________________________ @

Nedostatek Nadbytek

* Symptomy deficitu » Extrémné vysoky
pozorovany jen pii PV pfijem (10-15 mg/den)
» Naruseni metabolismu diskutovan z hlediska

nukleotidiu, AMK <0kl vod ooh
obsahujicich siru grlgna u podobnyc
ne

» Funkéni poruchy nervi a
mozku

* Vzacna vrozena porucha  « Pdsobi na zvysené
metabolismu molybdenu
postihuje molybden-
pterinovy kofaktor

renalni vylucovani
medi




Zdroje molybdenu
O
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» prispiva k normalnimu metabolismu sirnych
aminokyselin

trividini nazev: L-cystein trividlni ndzev: L-methionin

systematickg ndzev: L-2-amino-3-merkapto-

systematicky ndzev: L-2-amino-4-methylthio-

propionova kyselina
zkratka: Cys nebo C
MW. 121,16
K 8,65
pPK4 1,71

madselna kyselina
zkratka: Met nebo M
MW. 149,21
K 10,65
pK 4 2,28
pPK 5 9,21
pl 5,74

coo®

PK 5 8,27

pK, 10,78
pl 5,02




Role v metabolismu sacharidi, proteint i lipidi
Vliv na hormonalni regulaci (kortizol, inzulin)

Interakce chromu se stitnou Zlazou (doposud
dostate¢né neprozkoumana)



DDD pro chrom (DACH)

()
Kojenci 0-3 meésice 1-10
Kojenci 4-11 mésictu 20-40
Déti 1-3 roky 20-60
Déti 4-6 let 20-80
Déti 7-14 let 20-100
Dospivajici a dospéli 30-100

« WHO udava potrebu Cr 20 ug/den — zajistuje vsechny
fyziologické funkce, ale nevytvari se rezervy.

» Pro vytvoreni zasob se odhaduje prijem chromu pro
dospe€lé 30-100 ug/den.




Nedostatek a nadbytek chromu

Nedostatek Nadbytek

» Pouze pri dlouhodobé
parenteralni vyzivé

» Hyperglykemie,
hyperlipidemie, sniZeni
hmotnosti

» Periferni neuropatie

» Ataxie

» Ani pri obvyklé davce
prijmu chromu 200
ug/den nebyly
pozorovany zadne
odchylky

» Toxicita trojmocného
chromu je nizka

» Sestimocny chrom
(pouzivany v prumyslu)
je karcinogenni




» Maso, jatra, vejce
» Ovesné vlocky, rajcata, hlavkovy salat

» Kakao, houby

L ol
¥

.




prispiva k normalnimu metabolismu makrozivin

prispiva k udrzeni normalni hladiny glukézy v krvi



Soucasti vitaminu B12 (esencialni pro B12)
Deficit Bi12 nelze vyrovnat privodem kobaltu
Miize nespecificky aktivovat mnoho enzymiu
Uloha pri tvorbé erytropoetinu

Inhibuje oxidaci v kostni dreni

DDD (DACH) neni stanoveno

Vyssi prijem anorganického Co — poskozeni
myokardu
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