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Abstrakt

Predlozend bakalarska praca poukazuje na problematiku detskej hyperaktivity, Cize
syndromu ADHD. Prvé cCast’ charakterizuje toto ochorenie, jeho symptomy a teodrie pricin
vzniku hyperaktivity. Opisuje vyskyt ochorenia a charakteristické prejavy typické pre deti
s ADHD. Dalej sa praca zaobera jednou z moznych pri¢inou vzniku hyperaktivity, a to
vyzivou. Poukazuje na moznosti vzniku syndromu sposobenych nadmernou konzumaciou
potravin obsahujucich salicylaty a potravinové aditiva a na ich vS§eobecnu nebezpecnost’ na
Pudsky organizmus. Informuje o0 oznacovani farbiv, Co sa pod tymto oznacenim skryva
a ktoré z potravinovych farbiv predstavuju najvacsie riziko pre vznik ADHD. Inymi
Z moznosti zapricinujucich toto ochorenie preberajucich v praci su potravinova alergia
a sacharidy. Prave potravinova alergia sa v sucasnosti ukazuje ako casty Startér
hyperaktivity a aj vacsSina deti trpiacich ADHD vykazuje prejavy potravinovej alergie ¢i
neznasanlivost’ na potraviny. Preto by sa deti pri prvych priznakoch mali nechat’ vySetrit’
na potravinovu alergiu, ¢i neznaSanlivost. Cukor je v tejto problematike stale otazkou, no
podobne ako pri ostatnych vyskumoch aj tu je vdcSina sponzorovana prave koncernami,
ktoré vyrabaju sladké napoje a iné pochutiny. Nésledne praca podava navrhy moznosti
liecby pomocou farmaceutik, psychoterapie, ¢i najnovsiecho spésobu EEG biofeedbacku,
ale predovSetkym odstranenim rizikovych potravin zo stravy dietata. Aj vyskumy
poukazuju na zlepSenie syndromov ochorenia po zavedeni takejto liecby a deti nemusia
byt’ vystavené neziaducim uc¢inkov lieCby pomocou farmaceuticky lieciv. Posledna Cast’ je
zamerana na zasady pri predchddzani, ¢i liecbe ochorenia a spravnu vyZivu deti, na
postupy, ktoré rodicia a iné osoby v blizkosti deti maju dodrziavat’ pri zavedeni rezimu

zdravej vyzivy. Po ich zavedeni tak m6Zu pozorovat’ pozitivne zmeny na spravani deti.
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Abstract

This thesis points out to the issue of children’s hyperactivity, the so-called ADHD
syndrome. In the first part of the text the disease is characterised along with its symptomes,
and theories of the causes of hyperactivity are presented. The occurence of the disease and
the characteristic symptoms typical for children suffering of ADHD are described. The
thesis further deals with one of the possible causes of hyperactivity, the nutrition habits. It
points out to the possibilities of developing the syndrome due to over-consumption of food
products containing salicylates and food additives, and their general risks for the human
body. It also informs about the nomenclature of the colour agents, what their particualr
names mean, and which of them pose the biggest risk for developing ADHD. The causes
of ADHD further include food allergies and sacharides. Food allergies currently proves to
be a frequently-mentioned cause behind ADHD. Most children suffering of ADHD show
symptoms of food allergies of food intolerance. That is why children should be examined
for food allergies already after the first slight syptoms appear. Sugar remains a question
too, but research of the causes of hyperactivity is sponsored by transnational companies
who produce sweet soft drinks and sweets. The thesis presents proposals for healing of
ADHD with pharmaceuticals, psychotherapy, or the most recent tool, the EEG feedback,
but most of all by removing the risky food products from the diet of the child. Results of
several research projects also show improvement in symptomes after adjusting the diet, the
benefit of which is that children don’t need to be exposed to the undesired effects of the
treatment through pharmaceuticals. The last part of the paper focuses on the rules for
preventing and treating the disease and for healthy diet of children, which brings positive

effects on the behaviour of the children.

Key words: hyperactivity, ADHD, diet, additives, sugar, food allergy
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Uvod

Hyperaktivita bola definovana ako zachvatova porucha. Tvori ju skupina symptémov,
ktoré st charakteristické vyS$Sim stupiiom aktivity a su Casto spdjané s poskodenim mozgu.
K zakladnym charakteristikim ADHD patria predovsetkym nepozornost’, hyperaktivita a
impulzivita. Ked’ze sa tieto symptomy moézu vyskytnut’ aj u zdravych deti avSak v mensej
miere, alebo tieto moézu vyplyvat’ z iného ochorenia, je velmi dolezité, aby bolo dieta
dokladne vysetrené a kvalifikovany odbornik stanovil diagnézu. Diagnostikovatt ADHD je
komplexny proces, ktory je zalozeny na historii ADHD v rodine, pocte a pretrvavani
symptomov a na miere do akej priznaky obmedzuji kazdodenné fungovanie pacienta.
Navyse, je potrebné urobit’ fyzické vySetrenie a vyhodnotit’ informacie ziskané od
viacerych l'udi preto, aby sa vylu¢ili iné mozné pri¢iny symptémov.

Deti s tymto emocionalnym ochorenim majii vyrazné problémy prispdsobit’ sa
Skolskym pravidlam, maju zIl¢é pracovné vysledky a problémy sa prejavuju aj v domacom
prostredi. Niekedy st deti natol'’ko ovplyviiované ochorenim, Ze aj rodi€ia a ucitelia, ako aj
deti samotné potrebuji pomoc. Je vel'mi naro¢né pre rodica a ucitel’a, aby vedel ako o
najlepSie zaobchadzat’ a starat’ sa o diet’a s problémom hyperaktivity.

Pred vySe 30. rokmi sa predpokladalo, ze hyperaktivita suvisiaca s poruchami uéenia
je spdsobena pridavkami umelych farbiv do potravin, ako aj s konzumaciou niektorych
druhov ovocia a zeleniny obsahujucich salicylaty a cukor. Odvtedy sa tucty vedcov
zaoberali testovanim tychto hypotéz, ale dokazy su stale protichodné. Je mnoho teérii 0
tom, ze niektoré farbiva a konzervacné latky zapri¢inuju hyperaktivitu deti. Vieme aj, ze ak
rodi¢ia vylucit tieto latky zo stravy, symptomy sa vyrazne zlepsili a diet’a sa malo celkovo
lepsSie. Psychostimulacné lieky, ako je amfetamin a metylfenidat, sa bezne vyuzivaju na
potlacenie symptomov, ale podstatu ochorenia nelie€ia. Obl'uba tychto liekov vedie k
rasticim obavdm ohl'adom mozného zneuZivania, ako aj nedostatku informacii o moznych
dlhodobych nasledkoch. Pocas 70. rokov 20. storoCia sa vo vedeckej literatare uvadzalo, ze
u 30 az 50 percent hyperaktivnych deti doslo k zlepSeniu ich stavu, ked’ im bola podavana
strava, ktord neobsahovala umelé farbiva a salicylaty (salicylaty sa prirodzene vyskytuja v
ovoci a zelenine, napriklad v jablkdch, cereSniach, hrozne, pomarancoch alebo
paradajkach. Dalsi vedci testovali takiito stravu, ako aj pridavanie roznych aditiv pocas 70.
a 80. rokov, pricom dosiahli r6zne vysledky — niektori preukazali velky vplyv stravy na

spravanie, u inych sa tento efekt ukazal byt’ len nepatrny.



Doteraz  vedci nedali konecni odpoved” ohladom vplyvu umelych farbiv v
potravindch na ADHD. Aj napriek tomu je pre tych, ktori sa chcti vyvarovat’ konzumacii
umelych farbiv, ich pritomnost’ deklarovana na obale vyrobku. Uvazuje sa aj o vplyve
inych faktorov na vznik a priebeh syndromu ADHD — u niektorych deti s ADHD bol
zaznamenany nedostato¢ny prijem vysSich mastnych kyselin zo skupiny omega 3 alebo
omega 6. Mnoho rodi¢ov a ucitelov je presvedcenych o tom, ze existuje suvislost’ medzi
stravou a ADHD — zrejme osoby, ktoré su neustale v blizkosti deti, m6zu lepSie postrehnat’
také vplyvy stravy, ktoré nemozno zaznamenat pocas klinického vyskumu. Je potrebné
pokracovat v dalSom vyskume potencidlne negativneho dopadu vybranych zloziek

potravin na spravanie deti.



1 CIEL, PRACE

Cielom bakalarskej prace ,,Hyperaktivita a vyziva“ bolo poukédzat’ na stale viac
prezentovani moznost’ liecby hyperaktiviti deti pomocou zmeny stravovania. Chceli sme
prezentovat’ zmeny stravovacich navykov ¢i uz vynechanim rizikovych zloziek potravy,
alebo pridanim chybajucich zloziek a jej nasledne pozitivne posobenie na stav diet’a.

Prvé kapitola mala oboznamit’ s hyperaktivitou, ¢ize syndromom ADHD. Poukazat’ na
typické prejavy deti, pri¢iny vzniku ochorenia a mozné riefenia pre lie¢bu. Dalej praca
poukazuje na vyzivu, ako spOsob eliminacie symptomov. RieSi sucasny problém
potravinovych aditiv a ich nevhodné pdsobenie na organizmus cloveka, potravinovi
alergiu, ¢i neznasanlivost' a cukor ako najpravdepodobnejsie rizika pre vznik ADHD.
Nasledne bolo ulohou navrhnut sposoby lieCby pomocou farmaceutik, psychoterapie
a predovsetkym vyradenim rizikovych potravin z jedélnicka deti. Moznym spdsobom

liecby je aj zvysenie urcitych zivin v potrave, ¢o je podlozené vedeckymi Stadiami.
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2  MATERIAL A METODY

Bakalarska praca ,Hyperaktivita avyziva“ vznikla nastudovanim domaécej
a zahrani¢nej literatury, informacii a poznatkov zinternetu aich pretvorenim do
kompilacnej prace, pri pouziti vlastnych navrhov.
Pri spracovani prace sme postupovali:
> Najskor sme navrhli predbezny obsah prace, priCom sme vyuzivali dostupné
informacie k danej problematike.
> Nasledujacim krokom bolo zhromazd'ovanie literatiry, a to vlastnym hladanim

Vv kniZniciach, na internete a vo vlastnych zdrojoch.

» Nakoniec sme ziskané informécie pouzili pri Stylizacii jednotlivych kapitol.
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3. Vysledky prace - Stadia o saasnom stave rieSenej

problematiky

3.1 Syndrom ADHD/ADD

ADHD je formou Specifickej poruchy chovania, ktord sposobuje problémy vo
vzdelavani dietata aje Casto vnimana ako bariéra v zivotnej ceste dietata k dospelosti
(Vojtova, 2008).

Prvy lekér, ktory sa zaujimal o vztah poruch chovania alahkych mozgovych
poskodeni bo belgicky psychiater J. Guislain, zijuci v prvej polovici 19. storocia. Ale
termin hyperkineticky syndrom po prvy krat v historii vyslovil Nemec Hoffman a to v roku
1845 (Novak, 2003).

Podl'a Traina je ADHD psychiatricka diagnoza, ktora sa vztahuje na deti ale aj
dospelych s vaznymi socialnymi a kognitivnimi problémami (1997).

Hiperkinetickd porucha, ¢ ADHD (z anglického ndzvu attention deficit
hyperactivitydisorder) je porucha pozornosti, sprevadzand hyperaktivitou. Najvacsi vyskyt
ma v detstve, pricom v 75% prechadza do adolescencie a v dospelosti perzistuje v 50%
(Adamik, 2010). Je oznacovana za chorobu so skorym zaciatkom. Objavuje sa v prvych
siedmich rokoch Zzivota dietata. Charakteristickym znakom je chybanie dostatocnej
motivacie a vytrvalosti, so sklonom menit’ ¢innost’ bez ukon¢enia. Aby mohla byt ADHD
diagnostikovand, poruchy musia byt zjavné pred siedmim rokom Zivota, musia pretrvavat’
aspon Sest mesiacov astav nesmie byt spdsobeny inou psychickou poruchou ako je
tizkostna porucha alebo schizofrénia (Suba, 2009).

Podobny termin, ktory sa v stvislosti s ADHD pouZiva je ADD. Je to tieZ porucha
pozornosti, ale uz nesprevadzana hyperaktivitou. Deti s ADD st I'ahko rozptyliteIné, maji
problém so ststredenim a zameranim pozornosti podobne ako deti S ADHD. Rozdiel je, Ze
tieto deti v triede nevyrusuju, neuputavaji na seba pozornost, ¢o je tipické pre deti so
syndromom ADHD. Prave kvo6li tomu sa im ¢asto nevenuje pozornost’ a nie je im podana
spravna liecba. Tieto dva terminy sa velmi casto zamiefiaji a aj napriek odliSnej
charakteristike sa povazuju za zhodné, €o nie je spravne (Riefova, 2007).

Pre ADHD nachadzame aj iné oznacenia. ESte stale sa mozeme stretnit’ s pojmami

LMD- l'ahkd mozgové dysfunkcia, LDE- I'ahka detska encefalopatia, hyperaktivny alebo
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hypoaktivny syndrom, & hyperkineticky, hipokineticky syndrom. Vo Svajéiarsku je bezné
oznacenie POS (psychoorganicky syndrém).V stcasnosti sa aj u nas najcastejSie pouziva
termin syndrom poruchy pozornosti spojeny s hyperaktivitou (ADHD) alebo syndrom

poruchy pozornosti bez hyperaktivity (ADD) (Jucovicova, 2007).

3.1.1 Vyskyt ADHD/ADD

Odhadovany vyskyt ADHD a ADD syndromu sa velmi odliSuje podl'a toho, aku
studiu Citate a aky sa pouzije pristup. Odbornici odhaduju, ze postihnutych je 3 az 10
percent deti Skolského veku, pricom odbornd literatira najéastejSie uvadza hodnoty 3 az 5
percent. Vel'mi pravdepodobne vSak ide o podcenenie vyskytu vzhladom na to, Ze
u dievéat sa ADD mnohokrat nerozpozna. ADHD sa vd¢Smi objavuje u chlapcov.
U dievcat sa CastejSie objavuje porucha pozornosti bez hyperaktivity (Riefova, 2007).

Niektoré novsie Stadie vsak preukdzali rovnaky pomer vyskytu pri obidvoch
pohlaviach (Drtikova, 2007).

3.1.2 Typické prejavy chovania pre deti s poruchou pozornosti

Pre deti trpiace poruchou pozornosti su typické ur€ité Crty spravania, podl'a ktorych je
mozné poruchu diagnostikovat’. Ako sa dieta vyvija a prechadza vekom adolescencie az
do dospelosti, tak aj niektoré ¢rty sa menia a vyvijaji v inych urovniach.

Porucha sa u dietata prejavuje vysokou mierou aktivity. Vyzera to, Ze je v neustalom
pohybe, nenechd v pokoji ruky ani nohy, neustéle sa s nie¢im hra a prechadza po triede.
Okrem toho je pozorovatel'na impulzivita a malé sebaovladanie. Dieta sa nemozZe dockat,
az na neho pride rada, &asto skaée do re¢i inym, vyrusuje, nadmerne rozprava. Casto u nich
dochddza k zraneniam, pri zapdjani do fyzicky nebezpecnych aktivit, bez toho aby si
dopredu premysleli néasledky. Problémom je dalej prechod k inej Cinnosti, agresivne
chovanie, neprimerane silnd reakcia aj na drobné podnety, ¢i mald sebalcta a zna¢na
frustrovanost’. Barkley (1990) tvrdi, ze 50 az 60 % deti okrem uvadzaného syndromu trpi
aj inou poruchou ucenia, ktord ju sprevadza, pripadne ich moze byt viac. A aj ked’ tieto
deti nie su menej inteligentné, dosahuju horsie vysledky v Skole. Riziko $kolského zlyhania
je tu dvakrat az trikrat vysSie ako u ostatnej populacie.

Nie vSetky priznaky su typické pre kazdé dieta a aj ich stupen sa moZe menit. Kazdé
dieta je jedine¢na bytost' avykazuje ini kombindciu prejavov. Je vSak dolezité si

13



uvedomit, Ze v detstve je ktorykol'vek z tychto prejavov chovania v danej vyvojovej faze
do istej miere normdlny. Pokial’ sa vSak u dietat’a pozoruje takéto chovanie prili§ Casto
v obdobi, kedy je to z vyvojového hladiska neprimerané, potom pravdepodobne ide
0 problémové dieta, pre ktoré bude treba zabezpecit’ pomoc a vhodné opatrenia (Riefova,
2007).

U adolescentov ADHD stazuje priebeh puberty, schopnost’ verbalne vyjadrovat’ city
a emocie, nastavaju problémy v socialnej interakcii. TaZsie prijimaju zodpovednost, ktora
vyplyva z prichddzajicej samostatnosti, podceniuji sa. Hrozi experimentovanie
s alkoholom, cigaretami a drogami. Typické su problémy so $kolou a nasledné problémy
s hl'adanim prace pre nedokoncené vzdelanie.

Porucha je ¢asto chronicka a v 50 % ma vplyv aj na dospelych jedincov. Jej vplyv nie
je taky rusSivy ako v detstve. Rozptylenost’ a nepokoj sa bud’ celkom vytratia alebo sa
prenest do inych oblasti zivota. Dochadza k emo¢nému stresu, frustracii a zlej nélade.
Casto sa objavuju partnerské nezhody, rozvody, ¢ porusovanie spoloéenskych noriem. Je

zvySené riziko uzivania alkoholu a s tym spojené riziko autonehody alebo iné¢ho poranenia

(Suba, 2009).

3.1.3 Pri¢iny syndromu ADHD/ADD

Presné priciny nie st v sucasnosti zname. Lekari, ale aj iny odbornici ziskavaju stale
nové informacie o tom, ako funguje mozog a ¢o ovplyvituje pozornost’ a u¢enie. Podobne
ako u inych portich, ani tu nie je mozné urcit’ jednozna¢nt pri¢inu.

Pri¢in vzniku ADHD/ADD u dietata moze byt viac. Medzi najdoleZitejSie moZeme

zaradit’:

Genetické priciny

e Biologické pri¢iny

e Spravanie matky pocas tehotenstva
e Kovy vo vakcinach a v prostredi

e Strava diet'ata

14



3.1.3.1 Genetické priciny

ADHD sa v niektorych rodinach vyskytuje opakovane. Vyskum sa zameriava hlavne na
studie dvojciat, adopcné a rodinné Stadie.

Stadie poukazujt na vyssi vyskyt ADHD u prvostupiiovych pribuznych ako u ostatnej
populacie v pomere 24 ku 6 %. Podobné rozdiely su zjavné aj u druhostupiiovych
pribuznych. Adopcéné Studie potvrdzuju, ze ADHD je pritomny u 18 % biologickych
rodi¢ov deti s ADHD, v porovnani s vyskytom 6 % u adoptivnych rodiov. A Stadie
dvojic¢iek potvrdzuju 50 % zhodu ADHD u monozygotnych aviac ako 30 % zhodu
u dizygotnych dvojiciek (Suba, 2009).

3.1.3.2 Biologické/fyziologické priciny

Vela lekarov popisuje tuto poruchu ako neurologicku, postihujicu prave tu oblast’
mozgu, ktora spractiva impulzy a podiel'a sa na schopnosti koncentracie. Chyba nastane, ak
sa naru$i funkcia prenasacov signalov medzi neurébnmi, tzv. neurotransmitérmi.
Neurotransmitery ako dopamin, serotonin, norepinefrin sa podielaji na naSom mysleni,
emocidch, schopnosti koncentrovat sa. Ak su tieto chemické latky nefunkcné, tak
dochadza ku chybam v psychickych pochodoch a k porucham chovania. Predpoklada sa, ze
aj Pudia s ADHD maju tychto prenasacov nedostatok (Skvorova, 2008).

Nézor, ku ktorému sa priklana vacSina odbornikov na svete, je prave to, Ze za poruchy
spravania su zodpovedné oslabenie nervovej sustavy a drobné poSkodenia. Stihlasia s tym
psycholdgovia, psychiatri, neurologovia. Detom je nasledne po stanoveni tejto diagnozy
prave tymito odbornikmi stanovend farmakologicka liecba. Takéto radikalne rieSenie pri

malych detoch, ak existuju aj iné mozné pri¢iny vzniku syndromu, nemusi byt spravna.

3.1.3.3 Spravanie matky pocas tehotenstva a komplikacie v tehotenstve

Niektori odbornici zdiel'ajii nazor, ze hyperaktivita je spdsobena poskodenim mozgu
pri poérode. Vela §tidii skiimalo tento vztah, ale nebol objaveny priamy dokaz (Skvorova,
2008).

Inou pri¢inou moéze byt’ uzivanie drog ¢i alkoholu v obdobi tehotenstva. U vel'a deti
narodenych matkdm s takymto problémom boli zistené neurologické poSkodenia

a objavuju sa u nich prejavy typické pre poruchy chovania. Vedecky vyskum vsak napriek
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tomu priamy vztah medzi vystavenim plodu drogdm a syndromom ADD nepreukazal
(Riefova, 2003).

3.1.3.4 Kovy Vv oc¢kovacich vakcinach a v prostredi

V sucasnosti sa ohl'adom tejto problematiky vel'a hovori aj o latkach obsiahnutych
v o¢kovacich sérach.

Ortut’ a olovo su latky bezne pouzivané v ockovacich vakcinach. Dr. David Ayoub,
Specialista na pridavné latky a konzervanty pouzivane vo vakcinach sa vela rokov
intenzivne zaoberal ortutou (thimerosal) v o¢kovacich latkach a jej vplyvom na ADHD
a iné choroby. Vystavenie deti ortuti sa vyrazne zniZilo, odkedy bola eliminovana z portch
U jednodavkovych ampuliek véacsiny z detskych vakcin. AvSak miera vyskytu poruch
nad’alej vyrazne réastla. To mnohych viedlo k zaverom, Ze ortut’ nie je problémom.
Kazdopadne, zatial’ ¢o pouzitie ortute klesalo, pouzitie hlinikovych prisad rastlo. Uznavany
odbornik na vyzivu, ktory sa zaobera toxicitou priemyselného hlinika urobilprofily toxicity
u stredoskolakov, ktori mali ADHD. Podla jeho odhadov sa u90 % deti v jednej
konkrétnej Skole vyvinul ADHD v priebehu jedného roka, pricom ich profily toxicity
ukazovali vysoké mnozstva hlinika. Priemerny obsah hlinika v jednej vakcine sa pohybuje
medzi 200 a 400 pg. Ostatné ho obsahuju menej, napr. Prevenar obsahuje 125 pg hlinika.
Problém zhorSuje fakt, Ze vela deti je zaockovanych viacerymi vakcinami naraz. V
dosledku toho deti dostavaju hlinik v koncentraciach ktoré su 10- az 20-krat vysSie ako u
ortuti.

Niektoré z vakcin obsahujuce hlinik:

» Hepatitida A

» Hepatitida B

» D T a P (zaskrt, tetanus, Cierny kasel’)
» Pneumokoky ( Pepelova 2010)

Mnohé ockovacie latky spdsobuju alergie ainé ochorenia a v mnohych znich sa

objavuje ortut’ ¢i hlinik, preto je dobré sa informovat’, ktoré oCkovania st naozaj nutné.
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3.1.3.5 VyZiva deti

Spojovanie priznakov ADHD s uritym zloZenim stravy a s alergiami na jedlo stale
vyvolava v lekarskych kruhoch spory. Této tedria ma vel'a zastancov ale aj odporcov. Stale
prebieha mnozstvo vyskumov, ktoré tito tedriu vyvracaju alebo potvrdzuju, no vysledky
nie su jednoznacné (Riefova, 1999).

Nasa praca sa v nasledujucich kapitolach bude zameriavat’ prave na skupinu pricin

vzniku ADHD podsobenim stravy.
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3.2 Vplyv vyzivy na hyperaktivitu

Pred viac ako tridsiatimi rokmi bola po prvykrat vyslovena myslienka, ze povod
detskej hyperaktivity méze byt ovplyvilovany syntetickymi potravinovymi farbivami
a niektorymi druhmi ovocia a zeleniny, ktoré obsahuju soli kyseliny salicilovej. Vedci
vykonali mnozstvo vyskumov, ale tato hypotézu nepotvrdili, no ani nevyvratili.
Zastancovia tejto tedrie odporacaju pokracovat’ v d’alSom vyskume. Podl'a nich pokrok
brzdia obmedzené poznatky o ADHD, ako aj nedostatok Standardne pouzitelnych
diagnostickych postupov. Napriklad mnoho deti trpiacich ADHD ma alergiu na potraviny
aaj samotné potravinové alergie mozu spdsobit’ problémy v spravani. Je mozné, Ze
niektoré deti s diagn6zou ADHD tak netrpia primarne prave touto poruchou (The European
Food Information Counsil, 2007).

V réznych vedeckych pracach sa pouzivaji znaéne rozdielne spdsoby posudzovania
vplyvu vyzivy. V niektorych sa testuje strava ako celok, v inych len jednotlivé zlozky. Pri
niektorych sa konkrétne zlozky zamerne pridavaju, pri inych zase odstranuja, pri
niektorych sa testy uskutoc¢niuji na det'och ktoré su citlivé na urcité potraviny, pri inych na
detoch s vychovnymi problémami alebo so syndromom ADHD (Cruz, 2006).

Doteraz vedci nedali kone¢nti odpoved’ na otdzku vplyvu umelych farbiv a salicylatov
Vv potravinach na ADHD. Mnohy ucitelia a rodic¢ia su o tomto vzt'ahu vSak presvedceny. Je
mozné, ze osoby sneustdlym kontaktom s dietatom mozu takéto vplyvy potravy
postrehnut’ lepSie nez kratko trvajuce klinické testy. Preto je potrebné pokracovat
v dalSom vyskume potencialne negativneho dopadu vybranych zloziek potravy na

spravanie deti (The European Food Information Counsil, 2007).

3.2.1 Salicylaty

Salicylaty patria k najstar§im lieCivam a dodnes maju zachovany terapeuticky vyznam.
Napriek tomu st neustalym predmetom zaujmu lekarskej praxe. To sa tyka predovSetkym
kyseliny acetylsalicylovej, ktora patri k najCastejSie pouzivanym lie€ivam. Vysledky
experimentalnych vyskumov a klinickych pozorovani priniesli mnoho novych poznatkov
0 mechanizme ich uCinku a 0 zdsahoch do metabolizmu Tl'udského organizmu, najma

detského.
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Mimoriadne dodlezité su otazky tykajuce sa toxickych a vedlaj§ich neziaducich
ucinkov tejto skupiny lieiv na malé deti, a to pre ich Siroké atazko kontrolovatelné
uzivanie (Galanda, 1991).

Zakladom Struktiry salicylatov je kyselina salicylova (Obr.1). Je to biely prasok zle
rozpustny vo vode a dobre v alkohole. Kyselina salicylova a jej sodna sol’ st konzerva¢né
latky nachédzajuce sa v prirode vo forme volnej ale aj esterovo viazanej. Je sucastou

mnohych kozmetickych pripravkov, pre jej priaznivé ucinky na plet’ (Davidek, 1983).

COOH

OH

Obr 1 Kyselina salicylova

Derivaty kyseliny salicylovej mozno rozdelit na estery ziskané substituciou
karboxylovej skupiny (napr. metylsalicylan), estery ziskané substiticiou hydroxylovej
skupiny (napr. kyselina acetylsalicylova) asoli kyseliny salicylovej (napr. salicylan
sodny). Substituciou na karboxylovej alebo hydroxylovej skupine sa meni iba ucinnost’,
toxicita alebo tolerancia latky (Galanda, 1991).

Utinky salicylanov na funkciu organizmu zdravého alebo chorého sii mnohostranné
a komplexné.
Salicylany su najCastejSie pouZivanym analgetikom. Nemaji na bolest’ taky silny

vplyv ako narkotické analgetkdi morfinového charakteru, a preto sa pouZzivaju iba pri
bolestiach miernej$ej intenzity. Ma tlmiaci u&inok pri bolesti kibov, hlavy, zubov a svalov.

Dal3ou vyznamnou vlastnostou tychto latok je znizovanie teploty tela, pri horackach.
Normalnu teplotu tela v§ak znizuje len mélo (Galanda, 1991).

Davky salicyldtov nachadzajucich sa v liekoch st mnohonédsobne vysSie ako pri
salicylatoch pochadzajtcich z jedla. ZvySeny obsah salicylatov v liekoch by mali sledovat’
hlavne l'udia, ktori trpia precitlivenostou na aspirin (Perry, 1996).

Prirodzene sa salicylaty vyskytuji v zelenine, ovoci, koreni a v inych druhoch rastlin

ako latky s ochrannym ucinkom na organizmus. Pri konzumacii 400 — 500 g ovocia
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a zeleniny denne, méze dojst’ k takému prijmu kyseliny acetylsalicylovej, ktoré moze
vyvolat’ neziaduce nasledky (Ambulancia klinickej vyzivy, 2011).

Pri ¢astom konzumovani tychto potravin dosahuje hladina salycilatov v krvi hodnoty
ako pri uzivani niz§ich davok aspirinu. Na ich obsah v potravine ma tiez vplyv spdsob
osetrovania rastlin pocas pestovania. Napriklad chemicky neoSetrena zelenina ma vyssi

obsah salicylatov ako neosetrend zelenina (Morgan, 2003).

3.2.2 Potravinarske aditiva

Nie st novym vyndlezom. UZ pred naSim letopoCtom sa pomocou rdoznych latok
uchovévali potraviny a pozornost’ sa venovala aj vzhladu ¢i chuti potravin. Egyptania
pouzivali ochucujuce latky a farbivd, Rimania dusi¢nan, farbivad a korenie. Niektoré
z tychto latok dnes pouzivanych ako aditiva boli povodne vel'mi drahé a mohli si ich
dovolit’ len bohati (Kvasnic¢kova, 2008).

V prvej polovici dvadsiateho storocia bola objavena rada novych zlucenin, ktoré plnili
funkciu potravinovych aditiv aich cena bola uz nizSia. Prikladom prvych zamerne
vyrabanych aditiv su farbiva pridavané do syrov, emulgatory do margarinov, pekarsky
prasok do zmesi na pecivo a zelirujice prostriedky do dZzemu. Behom dvadsiateho storocia
sa charakter potravin zmenil. Potraviny povodne konzumované skor v surovom stave sa
zacali podstatne viac opracovavat. Vznikla potreba dlhSieho uchovania potravin. Najskor
i8lo len o odozvu na industrializciu, no neskor si spotrebitelia privykli na velky vyber
potravin pocas celého roku, nezavisle od sezony, alebo regionalnej dostupnosti. Zmenou
zivotného $tylu sa zvySuje zaujem o potraviny k okamzitej konzumacii, alebo len z kratkou
dobou pripravy. Proces vyroby a skladovania takychto potravin si vyzaduje pridavok
roznych chemickych latok, ktoré zabezpeCujii bezpecnost’ a zachovavaji vyzivoveé
hodnoty. Prostrednictvom potravinarskych aditiv je moZzné dosiahnut’ aj vysSiu chutnost’
a atraktivnost’. V skutocnosti by rada potravin, s ktorymi sa bezne stretdvame, bez aditiv

vobec nemohla existovat’ (Kvasni¢kova, 2008).
Zaradenie aditiv podla E- kédu

Farbiva E 100- 180: vylepSuji vzhl'ad suroviny a kone¢ného vyrobku, zvySuji dojem
kvality a prijemnej chuti. Pouzivaju sa napr. pri vyrobe cukroviniek, cukrarenskych
vyrobkov, konzervovaného ovocia. Prikladom je kurkumin, lykopén z paradajok, lutein zo

7itka.
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Konzervacné prostriedky E 200- 252: predlzuji dobu trvanlivosti potravinarskych
vyrobkov. Napr. kyselina sorbova, benzoové, ktoré sa aj prirodzene nachadzaju v

niektorych potravinach.

Prostriedky na okyslenie E 260- 297: zabezpeCuji primerant kyslost’ vyrobkov a

zaroven ho Ciasto¢ne konzervuju. Prikladom je kyselina octova, mliecna.

Antioxidacéné latky E 300- 385: zabranuju neziaducej oxidacii tukov kyslikom zo
vzduchu, posobia ako stabilizatory. Konzervuju a predlzuju trvanlivost’ a kvalitu vyrobku.

Typickym antioxidantom je vitamin E, C, patri sem aj lecitin, laktat.

Zahust'ujuce a Zelirovacie latky E 406- 422: latky vacSinou rastlinného poévodu, maju
v potravinach viazat’ vodu. Tieto podporuju travenie, ale vo vyssich davkach posobia ako

prehanadlo.

Emulgatory E 432-495: umoziiuju vznik emulzie z dvoch latok, napr. vody a tuku.
Patria sem napr. pektiny ¢i celuldza. Latky podporuju travenie, ale vysoké davky mozu

vyvolat’ hnacku a poruchy traviaceho traktu.

Aditiva E 500-585: patri sem napr. aj neSkodné soda bikarbona ¢i kypriaci praSok do

peciva.

Latky zvyraziiujiice chut’ové vlastnosti 620-940: do tejto skupiny patri napr. znamy

glutamat so6dny, alebo prirodny karbamid, ktory sa pridava do Zuvaciek.

Sladidla 950-1200: su to syntetické latky bez kalorii (Béderova, 2007).

Detsky organizmus je vel'mi citlivy na vonkajSie podnety a predpoklada sa, ze prave
udeti sa neziaduce uUcCinky pridavnych latok moZu prejavit v najvdcSej miere. Deti
v pomere ku svojej vahe skonzumuju viacej potravy ako dospely clovek. Ich vnuatorné
orgadny sa teda musia vyrovnat s relativne vys$Simi davkami pridavnych latok. Zakon
o tychto latkach berie ohl'ad na deti len v stvislosti s detskou vyzivou. Tam je ich
pritomnost’ drasticky obmedzend. Zakon sa vSak d’alej nijako zvlaSt nezameriava na
pritomnost’ potravinarskych aditiv v d’al§ich potravinach konzumovanych prevazne detmi
a vyrobcami preferovanymi ako urcené pre deti. Tieto potraviny moézu obsahovat’ rovnaké
latky av rovnakom mnozstve ako potraviny urcené dospelym. Sladkosti zafarbuje
mnoZstvo syntetickych farbiv, pretoze farba vyrobok predava. Cim je to Ziarivejsie a menej

prirodzené, tym to diet’a viacej pritahuje (Vrbova, 2001).
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S pridavnymi latkami je ¢asto spojovand prave detska hyperaktivita. Niektori lekari sa
domnievaju, ze v urcitych pripadoch moze byt hyperaktivita zhorSovana ¢i dokonca aj
vyvolana potravinarskymi aditivami. PredovSetkym farbivami, konzervacnymi
a aromatickymi latkami (Vrbova, 2007).

Jeden z najnovsich vyskumov udéava informacie o tom, Zze potraviny mozu obsahovat’
farbiva, ktoré ohrozuju hlavne zdravé deti. Tato Stidia uvadza vplyv konzumacie Siestich
syntetickych potravinarskych farbiv a benzoanu sodného na zvySenu hyperaktivitu pri
trojroénych detoch a detoch vo vekovej skupine 8- 9 rokov. V ramci Stidie odbornici
skamali ucinky syntetickych potravinovych farbiv velmi casto pritomnych
Vv cukrovinkach, ale tiez v nealkoholickych napojoch, alebo v zmrzlindch. Ide teda

0 typické detské pochutky (Mc Cann, 2007).
Legislativa aditiv na Slovensku

Podra udajov Statnej veterinarnej a potravinovej spravy Slovenskej republiky (SVPS)
najviac nedostatkov bolo zistenych v oznacovani vyrobkov, a to pre neuvedenie spravneho
nazvu vyrobku, pre obsah sice povolené¢ho, avSak neoznacené¢ho farbiva. PrekroCenie
povoleného obsahu resp. nepovolené pouzitie cudzorodych aditivnych latok a to kyseliny
benzoovej, jej soli, syntetickych farbiv, ¢i nahradnych sladidiel bolo zistené v 15
pripadoch. Tak ako aj v minulosti, iSlo predovSetkym o prekrocenie povoleného mnozstva
nahradnych sladidiel. V tomto roku zatial' z vyhodnotenych vzoriek bolo zistené pouZitie
nepovolenych farbiv, alebo ich neoznacCenie na obale, alebo prekrocenie maximalne
povoleného mnozstva v 62 pripadoch. NajcastejsSie iSlo o nealkoholické népoje, trvanlivé
pecivo a cukrovinky (Pachlo, 2011).

Relativne novinkou na poli aditiv, konkrétnejSie farbiv, je poziadavka vyplyvajica z
nariadenia Eurépskeho Parlamentu a Rady (ES) ¢. 1333/2008 o pridavnych latkach. Jej
hlavnym dopadom pre vyrobcov potravin, je povinnost’ uvadzat upozornenie 0 obsahu
niektorych farbiv (tzv. azofarbiv) a o ich moZnom vplyve na pozornost’ deti.
Inkriminovana Sestica farbiv sa najcastejSie pouZiva pri vyrobe bonbonov, zelé, Zuvaciek,
snackov alebo lupienkov. V uradnom vestniku Eurdpskej tnie vyslo dna 26. 3. 2010
nariadenie Komisie (EU) & 257/2010, ktorym sa ustanovuje program schvéalenych
pridavnych latok v potravinach v sulade s nariadenim Europskeho parlamentu a Rady (ES)
¢. 1333/2008 o pridavnych latkach v potravindch. Uvedené nariadenie sa tyka aj
o0znacovania niektorych potravindrskych farbiv, a to konkrétne E 102 (tartrazin), E 104

(chinolinova ZzItd), E 110 (zIta SY), E 122 (azorubin), E 124 (koSenilova ¢ervena), E 129
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(Cervena allura), v pripade pouzitia ktorych prevadzkovatel’ potravinarskeho podniku musi
na obal umiestnit’ upozornenie, ze tieto farbiva ,,m0zu nepriaznivo ovplyviiovat’ ¢innost’ a
pozornost’ deti®.

V prospech ochrany zdravia Vyskumy na poli aditiv prinasaji nové objavy takmer ma
dennej baze. Pre legislativu je nel'ahkou ulohou regulovat’ ich pouzivanie a oznacovanie v
prospech ochrany zdravia spotrebitela. Zaroven je na spotrebitelovi, do akej miery
akceptuje potraviny s obsahom pridavnych latok (Nariadenie komisie EU ¢.257/2010,
2010).

HACSG (The Hyperactive CHildren Support Group)

V roku 1977 bola vo Velkej Britanii zalozena neziskova organizacia HACSG. Tato
organizacia poskytuje pomoc a podporu rodindm s hyperaktivnymi detmi. Podporuje
vyskum tohto syndromu a svoje poznatky rozsiruje medzi Siroka verejnost. HACSG veri,
ze detska hyperaktivita je spojena s konzumaciou nevhodnych potravinarskych aditiv

(Vrbova, 2001).

3.2.2.1 Farbiva najcéastejSie spajané s ADHD

Zoznam potravinovych aditiv, ktoré su podozrivé zo zhorSovania syndromu ADHD
podla Vrbovej (2011):
e E 102: Tatrazin

Potravinarske farbivo zltej farby ¢islo 4. Neziaduce reakcie tato latka
vyvolava predovSetkym u osdb citlivych na aspirin a u astmatikov.
V Cechach a na Slovensku je toto farbivo dovolené.
MozZny vyskyt. jogurty, dezerty, pekarske a mlieCne vyrobky, sypké zmesi
napojov v prasku (Tang), cukrovinky, zmrzlina, Zuvacky.

e E 104: Chinelinova Zltd
Potravinarske farbivo Zltej farby cCislo 13.
MoZny vyskyt: Nealko napoje (Mirinda Pomarancova), cukrovinky
(bonbony Bonpari, Lipo, Haribo, Starburst, lentilky).

o E110: Ziti SY
Potravinarske farbivo zIté <¢islo 3. Toto farbivo je oblibené
u vyrobcov detskych cukroviniek. Moze vyvolat' alergické reakcie,
koprivku a astmatické zachvaty u citlivych Iudi. Toto farbivo je v Cechach
a na Slovensku dovolené.
MozZny vyskyt. nealkoholické néapoje (Lift broskynovy a malina, Mirinda
pomaranc), alkoholické napoje, mliecne vyrobky (jogurt Prince Kuzelnik
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E 120:

E 122

E 124:

E 131:

E 211-

Danone, pudingovy krém so S$l'ahackou Olma, vanilkovy a cokoladovy
termix), multivitaminy.

Kosenila, kyselina karminovd, karminy

Prirodné cervené farbivo, ktoré sa pouziva na vyrobu cukroviniek ale
stretnut’ sa s nimi mézeme aj v kozmetickom priemysle, ako napriklad raze,
otné tiene. Latky obsiahnuté vtomto farbive su schopné vyvolat
anafylakticky $ok. V Cechach a na Slovensku je povolené.

MozZny vyskyt. cukrovinky (lentilky, bonbony Bonpari), jogurt (Yoplait,
Prince Kuzelnik Danone), zmrzlina (Scholler), Zuvacky (napr. Huba Buba),
instantné polievky (Vitana), alkoholické a nealkoholické napoje (Campari).

: Azorubin

Potravinarske farbivo cervené ¢islo 3
Mozny vyskyt: nealkoholické napoje (Lift malina), alkoholické napoje (likér
Garone a vinny puné KB LIKER), marcipan, Zelé, konzervované ovocie.

Ponceau 4R

Syntetické farbivo, jasne Cervenej farby, sa najcastejSie vyuziva na farbenie
sladkosti pre deti. Moze vyvolat reakcie u astmatikov. V Cechach ana
Slovensku je toto farbivo povolené.

Mozny vyskyt. nealkoholické napoje (hroznové vino Lift a energy drink
Erektus), cukrovinky (bonbony Bonpari, Lipo, Haribo, Starburst a lentilky).

Patentnda modra V

-Potravinarske farbivo modrej farby. V medicine sa pouZiva na vySetrenie
lymfatickych uzlin.

MoZny vyskyt. jogurt (Prince Kuzelnik od Danone), bonboény Haribo,
lentilky.

213: Kyselina benzoovd a benzodty

- Patri sem kyslina benzoova a jej soli. Méze vyvolat’ neziaduce alergické
reakcie a astmu. V Cesku a na Slovensku je povolena.

Mozny vyskyt. ovocné dzlisy, majonézy, horCice, omacky, keCupy, nealko
napoje (napr. Mirinda) (Vrbova, 2001).

3.2.2.2 Fosfore¢nany

Forforecnany patria popri mliecnej bielkovine k pridavnym latkam, ktoré sa

kofola a i.

V potravinarskom priemysle pouzivaju najcastejSie. Nachadzaji sa hlavne v tych

potravindch, ktoré jeme Casto a vo velkej miere. Su to chleby, pe€iva, Zemle, udeniny,

24



Vicsina pekarov pouziva na svoje pekarenské vyrobky hotové mucne zmesi, ktoré sa
uz len zamies$aji s vodou, pripadne kvasnicami. Tieto zmesi obsahuju pomocné pridavné
latky ato su Casto prave zluCeniny fosfatu. V udenindch su fosforecnany preto, aby
udenina ostala vlac¢na a nestracala vodu, kokakole dodavaju spolu s cukrom pikantn
sladkokyslu chut’ (Sulzberger, 2008).

O fosfatovych soliach sa zacalo diskutovat v 80. rokoch minulého storocia ako
0 aktivatoroch hyperaktivity. Fosfor je sucastou adenozin- fosfatu, ktory v I'udskom
organizme funguje ako nositel’ energie. Preto sa zdalo logické, Ze privela fosforu médze
u l'udi citlivych na tato latku viest’ k nepokoju. Je potrebné si v§imat’ aj zluceniny fosforu,
ktoré sa pridavaju do potravy dodatoc¢ne, a ktoré az potom vytvoria fosfaty. Takéto latky
najdeme v priemyselne spracovanych jogurtoch, pudingoch, tavenych syroch, tvarohoch,

saldmach a v napojoch ako kola alebo kakao (Zittlau, 2005).

3.2.2.3 Glutamat

Glutamat je latka zvyraznujica chut’. O jeho spojeni s neznaSanlivost'ou ako migréna,
bolesti hlavy, busenie srdca, nespavost’ existuju pocetné vyskumy. Jeho vysoké mnozstvo
V potravinach sa spaja aj s hyperaktivitou. U nas sa pridava glutamat vo vel’kom mnozstve
ako aditivum do hotovych vyrobkov pod oznacenim ,,zvyraziiova¢ chuti (E 620- 625),
takZe v jednom jedle mdZeme prijat’ niekol’ko gramov.

Kyselinu glutamov si telo dokéze vyrobit’ samo. Posobi v mozgu vylu¢ne ako budivy
(excitacny) neurotransmitér. V mozgu je enzym, ktorého pésobenim sa kyselina glutamova
meni na Kyselinu y- aminomaslovi. Tato pdsobi zase na vzruchy tlmivo. Enzym, ktory
meni budiva kyselinu glutimovl na tlmiacu aminomaslovll, obsahuje ako najdoleZitejsi
stavebny prvok vitamin Bg (pyridoxin). Preto prisun vitaminu Bg patri k lieCeniu
hyperaktivity. Problém je vtom, Ze korenené zmesi obsahuju prili§ vela. Ak ho deti
konzumujt vel'a, m6Zu u nich nastat’ problémy prave s nervovou ststavou- podrazdenost,

nervozita, depresia, bolesti hlavy a potom hyperaktivita (Sulzberger, 2008).

3.2.3 Vplyv sacharidov na hyperaktivitu

Sacharidy poskytuju organizmu energiu. Pre telo si najlepSim okamzitym zdrojom
energie. Nadbytok sa ukladd v peceni ako glykogén a v pripade potreby sa uvolnuje

a dodava energiu pre metabolické pochody a pre ¢innost’ svalov. Sacharidy tvoria 50- 60 %
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energetickej hodnoty stravy. Podl'a chemického zlozenia sa delia na monosacharidy
(jednoduché cukry), oligosacharidy a polysacharidy. Monosacharidy a oligosacharidy sa
oznacuju spoloénym nazvom cukry, pretoze maja vel'a podobnych vlastnosti a casto sladkt
chut’ (Kubicova, 2004).

Cukri st v poslednom obdobi ¢asto spajané s problematikou hyperaktivitou, pre ich
obl'ubu medzi detmi. U zdravych deti, ktoré mali navyk na vysoky prijem cukrov, boli
pozorované urcit¢ poruchy bdelosti. Deti diagnostikované ako nepokojné, agresivne
S narusenou pozornostou vyrazne preferovali cukor. Toto zistenie bolo potvrdené aj
vypoved’ami matiek. V inych pozorovaniach sa hyperaktivne deti neodliSovali od zdravych
Vv celkovom prijme potravy, ale ich spotreba cukrov mala pozitivny vztah k nepokoju
ainym poruchdm v chovani. U psychiatricky lieCenych deti cukor skor zvySoval nez
znizoval prejavy deviantného chovania. Klinické pozorovania naznacili zvySenl agresivitu
U deti s vysokou konzumadciou cukru. Tieto pozorovania vSak nepodali vysvetlenie, ¢i si
deti wvybrali cukor pre jeho upokojujuce ucinky, alebo pre udrzanie svojho
naprogramovaného typu chovania. Niektor¢ Stidie zase opacne podavaju informacie skor
0 tlmiacich ucinkoch sacharidov (Fraiikova, 2003).

Tymito nalezmi nebol vycéerpany zaujem psychologov o sacharidy. V poslednych
rokoch sa opét’ vracia problém vzajomného vzt'ahu cukrov a hyperaktivity, predovSetkym
vo vzt'ahu k ndhrade cukru umelymi sladidlami. Nalezy empirickych §tadii u deti svedcia
skor o tom, Ze ich hyperaktivita nema vztah k prijmu cukru a umelé sladidla ako aspartam
su uplne bezpetné. Mnohé ztychto S§tidii vSak trpia metodickymi nedostatkami.
Testovanie byva jednorazové alebo kratkodobé, pocet subjektov je nedostatocny. Bolo
poukdzané aj na to, ze vysoké davky cukru moézu vytlacit' niektoré minerdlne latky,
vitaminy a aminokyseliny potrebné pre mozgové funkcie. Dolezité je opakovane
pripomentt, Ze podobne ako pri potravinovych aditivach aj pri cukroch stt mnohé projekty
a Studie financované koncernami produkujucimi umelé sladidla ¢i cukrovinky (Frankova,
2006).

Hyperaktivne deti reaguju Casto precitlivene na sladidla. Dieta zvyc€ajne reaguje len na
urcité sladidlo, pricom iné dieta ho znasa. Zda sa, Ze najlepSie sa zndSa sacharin. Vyskumy
ukazali ocividné poOsobenie aspartimu na nervovy systém. Su zname pripady, kedy
aspartam vyvolal epileptické zachvaty. Deti a mladistvi po malinovkach s obsahom
aspartamu dostavali zachvaty Zravosti a boli naozaj zavisli na tychto napojoch. Taktiez pri
pravidelnej konzumaécii bola pozorovana zmena hyperaktivity na depresiu s ¢astou Uinavou,

placom a stavmi uzkosti. Zlozky aspartamu, fenylalanin a kyselina asparagova, pdsobia na
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latkovi vymenu mozgovych buniek, ¢o je pre citlivé deti o€ividne skodlivé (Sulzberger,
2008).

Medzi najrozsirenejSie sladidlo na Slovensku patri Aspartan. Aspartam je technicky
nazov pre nahradné sladidlo obchodnej znacky Nutra sweet. V potravinach je Casto skryty
pod nenapadnou vetou ,,obsahuje zdroj fenylalaninu* alebo kédom potravinového aditiva
E951. Bol ndhodne objaveny v roku 1965, pri testovani nového lieku na liecbu
zalido¢nych vredov, chemikom Jamesom Schlatterom. Aspartam sa vyraba chemickou
syntézou, zluc¢enim troch latok: kyseliny asparagovej, fenylalaninu a metanolu. Najskor
bolo dovolené jeho pouzivanie len v suchych potravinach, lebo rozpusteny v tukoch sa
rozklada. Neskor sa vSak schvalilo pouzivanie aspatramu aj v sytenych napojoch. Nizke
pH V nich sice spomal’'uje rozklad aspartdmu, ale nie tplne.

Aspartam je neslavne zodpovedny za vyskyt velkej vacsiny (75 %) z neziaducich
reakcii na vSetky potravinové aditiva registrované organizédciou FDA. Mnoho z tychto
reakcii je vel'mi vaznych zahriiujucich zachvaty a priamo stvisiace umrtia (Nutraceutica,
2009).

Na zaklade vsetkych sktsok bol schvaleny zodpovednymi medzinarodnymi organmi
(FAO/WHO, Vybor pre potravinarske aditiva - JEFCA a FDA) ako bezpecné sladidlo na
vSeobecné pouzivanie vratane diabetikov, tehotnych a dojciacich Zien i deti vo viac nez 90
krajindch po celom svete. Je zretelné, ze aj tu si dva tabory l'udi. Jedny doveruju
aspartdimu ako vhodnému abezpetnému sladidlu, druhy viom vidia velké
nebezpecenstvo pre zdravie. Bez ohl'adu na akékol'vek tvrdenia zo strany FDA vel'a I'udi
potvrdilo, Ze mali zdravotné problémy sposobené pozivanim aspartamu. ZvI1ast
nebezpecny je pre deti.

Ovel’a bezpecnejsSie su ovocie a Cerstve Stavy. Takéto pozivatiny st prirodzene sladké
aj bez umelych sladidiel a poskytuji organizmu vel’a Zivin potrebnych pre zdravie (Balch,

1998).

3.2.3.1 Hypoglykémia

Hladina cukru v krvi urcuje, ¢i sa citime dobre, ¢i mézeme mysliet, ¢i disponujeme
dostatkom energie a mézeme sa ststredit’ v praci. Hypoglykémia je stav, kedy dochadza
k abnormalnemu zniZeniu hladiny gluk6zy v krvi. NajcastejSia pri¢ina je nadmerna

produkcia inzulinu, ktory reguluje hladinu cukru v krvi. Inzulin umoziuje transport
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glukézy z krvi do buniek a taktiez syntézu glukozy v peceni. Inzulin sa vylucuje po
kazdom jedle obsahujucom sacharidy. VSetky sacharidy pri traveni nakoniec skonc¢ia vo
forme jednoduchych cukrov. Cim je sacharid stravitelnejsi, tym rychlejsie sa zmeni na
cukor. Tato premena je pomalSia u celozrnného chleba, strukovin, ¢i zeleniny (Bukovsky,
2009).

Zvysenie krvného cukru pdsobenim roznych potravin sa meria tzv. glykemickym
indexom. Cim viac stpne hladina krvného cukru po nejakom jedle, tym viac inzulinu sa
musi vylucit’ a 0 to hlbsie klesne. K poklesu dochédza zvycajne po dvoch hodinach. Ak
klesne po takomto vystupe vel'mi hlboko, nastane hypoglikémia, teda znizenie mnozstva
krvného cukru. Stav sa prejavuje psychickymi a telesnymi symptomami ako je studeny pot,
busenie srdca, poruchy vnimania a koncentracie, duSevna zmaétenost’, strach, nepokoj,
depresia a iné d’alsie.

Mnoho zo symptdémov je obzvlast’ ¢astych prave u hyperaktivnych deti a takéto deti st
aj priamo zavislé na sladkostiach. Podobne ako pri 'ud’och s nadvahou, ktori ¢asto trpia na
hypoglykémiu, existuje aj u hyperaktivnych deti cela Skala reakcii na pokles hladiny cukru
v krvi. Niektori reaguju uz pri slabom poklese spominanymi symptomami, ini odolévaja
dlhsie. Ak dieta trpi hypoglykémiou, je nutné strazit' vyzivu so silnym obmedzenim
sacharidov. Predovsetkym sa treba zriect’ rafinovanych sacharidov, ako je biela muka

a vyrobky z nej a taktiez sladkosti (Sulzberger, 2008).

3.2.4 Feingoldov program pre hyperaktivne deti

Dr Benjamin Feingold bol prvym ¢lovekom, ktory podporoval nazor, ze potraviny
obsahujuce salicilaty by mohli byt’ zodpovedné za pri¢inou ADHD. Feingold sa zameriaval
na potravinarske pridavné latky, ktoré su v zasade ¢okol'vek, ¢o priroda nevytvorila sama
v potrave (Kane, 2004).

Feingoldov program, ¢i Feingoldova diéta, ako sa Casto krat uvadza, sa pouziva na
eliminaciu salicylatov zo stravy. Spomedzi salicyldtov sa Specidlne zameriava na
elimindciu aditiv zo stravy hyperaktivnych deti. Medzi problematické vyrobky obsahujuce
chemické salicylaty patria niektoré druhy kozmetiky, ktoré su taktiez v rdmci Feinlingovho
programu zakéazané. Feingoldov program nie je urceny len pre deti trpiace syndromom
hyperaktivity, ale méze byt napomocny 'ud’om trpiacim alergickymi reakciami ¢i astmou

(Feingold Assosiation of United States).
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Vo Feingoldovom programe su zo stravy vylucené tieto aditiva:

e Farbiva: Feingold tvrdi, Ze umelé farbiva su zodpovedné za 40 az 50 percent
hyperaktivity u deti. Podl'a neho najacinnejSou formou liecby hyperaktivity by
bolo pripravit a podavat detom potraviny, ktoré by boli bez tychto latok (Kane,
2004net).

e Dochucovacie latky

e Antioxidanty: kyselina askorbova, estery vys$ich mastnych kyselin s kyselinou
salicilovou, alfa, gama, delta tokoferol, butylhydroxyanisol, butylhydroxytoluén,
terciarni butylhydrochinén

e Konzervacné latky: siric¢itany, dusi¢nany, dusitany, L-glutaman sodny

e Nahradné sladidla: aspartam

Samotny program je rozdeleny do dvoch faz. Obe tieto etapy su zalozené na principe
odstranenia niektorych potravin alebo pridavnych latok z potravy.

V prvej faze jedld obsahuju vSetky umelé farbiva a prichute. Tato faza zahfna aj
eliminaciu troch antioxida¢nych konzervaénych latok zo stravy dietata. Patri medzi ne
butylhydroxyanisol, butylhydroxytoluén, terciarny butylhydrochinon.

V druhej faze st z potravy odstranené vsetky druhy ovocia a zeleniny, ktoré obsahuje
vysoké mnozstvo prirodzene sa vyskytujicich salicylatov. Medzi takéto plody patria
mandle. Aspirin je tiez ¢lenom tejto skupiny a musi byt’ odstraneny zo stravy ako aj ostatné
lieky ktoré obsahuju kyselinu acetylsalicylovl. AvSak je mozné potraviny z fazy 2 znovu
zaviest do stravy po dosiahnutie urcitého stupnia Feingoldovho programu (Feingold
Assosiation of United States).

Zo zaciatku bol lekarskou komunitou Feingoldov program braty vel'mi vaZne. Avsak,
vroku 1980 nadédcia Nutrition Foundation dorazne odmietla Feingoldove hypotézy
a dospela k zaveru, ze pouzivané pridavné latky v potravinarskom priemysle su absolutne
bezpecné. Treba vSak dodat,, ze nadacia bola zalozend a financovana spolo¢nost'ami Coca
Cola, Life Saver a inym gigantmi potravinarskeho priemyslu. Tieto dokazy stoja v ostrom
kontraste so 60 % deti, u ktorych doSlo dramaticky k zlepSeniu ich stavu po odstraneni

pridavnych latok z ich stravy (Kane, 2004).
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3.2.5 Hyperaktivita a potravinova alergia (neznasanlivost’)

Podrla odbornikov trpia deti mnohymi alergiami, ¢i Uz potravinovymi alebo inymi. Tie
potom maju nepriaznivy vplyv na ucenie. Medzi potraviny, ktoré mozu zhor$it' ucenie
a zvysit’ hyperaktivitu patri cukor, mlieko, kukurica, vajcia, muka, ¢okolada a citrusové
plody (Lerner, 2006).

V zasade, kazd4 potravina a kazdd prirodna latka je schopnd vyvolat alergiu. Je
zaujimavé, ze v kazdej zemi vyvoldva najviac alergii potravina, ktord sa tam konzumuje
V najva¢Som mnozstve. Su to vzdy bielkoviny, ktoré posobia ako alergény. V Eurdpe
vagsinu alergii vyvolavaju mlieko, vajcia apSenica. Dokonca eSte uplne kojeni
novorodenci reaguju nepriamo alergicky na bielkovinu kravského mlieka v podobe
brusnych kfcov, ¢i chripkou. Priznaky zmiznu, ak matka prestane jest’ mlie¢ne vyrobky.

Mnoho hyperaktivnych deti reaguje alergicky po uziti pSenice. Hlavna pri¢ina je
v alergii na pSeni¢né bielkoviny. O neznaSanlivosti gluténu, teda celiakii hovorime, ked’ sa
alergicka reakcia objavy aj pri inych druhoch obilnin. V tychto pripadoch je nutné drzat’
prisnu bezlepkovu diétu.

Deti trpiace hyperaktivitou maju Casto poruchy travenia. Trpia bolestami brucha,
naduvanim, hnackami. Tieto poruchy moézu viest' k zmenSeniu absorpcie, ¢ize len mala
cast’ vyzivnych latok, vitaminov, mineralii prejde do krvi. Vicsia ¢ast’ odchadza nevyuzita
stolicou z tela von a tym vznika vlastna nedostato¢nost’ (Sulzberger, 2008).

Alergia je neprimerana reakcia imunitného systému organizmu na faktor, ktory je za
normalnych okolnosti neSkodny. Imunitny systém je vysoko komplexny obranny
mechanizmus, ktory nam umoZiuje bojovat’ s infekciami. Funguje na principe identifikacie
,votrelca®“. Nasledne aktivuje biele krvinky, ktoré s cudzou latkou v organizme bojujt.
U niektorych I'udi v§ak dochadza k chybnej identifikacii netoxického subjektu ako cudzej
latky a biele krvinky reaguju tak, Zze spdsobia organizmu viacej Skody ako ,,votrelec*.
Vsetky alergické reakcie st preto sami o sebe chorobami (Balch, 1998).

Diagnostika potravinovej alergie patri aj napriek viacerym diagnostickym moznostiam
stale medzi komplikované kapitoly imunoalergolégie a gastroenterologie detského veku.
Mala by byt realizovana v spolupraci imunoalergdloga, gastroenterologa a v niektorych
pripadoch aj dermatologa. Klinickd diagnéza je stanovena na zaklade vysledkov
jednotlivych standardizovanych diagnostickych metod in vivo aj in vitro, avsak ani jedna
z nich nema pri negativnom vysledku 100 % schopnost’ potravinova alergiu definitivne
vylucit (Jesenak, 2007).
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K najcastejSim alergénom z potravinarskej oblasti patri ¢okolada, mliecne vyrobky,
vajce, morské zivoCichy, jahody apsenica. Potravinova alergia a potravinova
neznaSanlivost’ nie je to isté. V pripade potravinovej neznasanlivosti ide o neschopnost’
stravit’ urCitt potravinu z dovodov absencie enzymu alebo skupiny enzymov. Potravinova
alergia vSak vznika, az ked’ imunitny systém vytvori reakciu protilatok na prijat
potravinu. Nie vSetky alergické reakcie sa prejavia hned’, ich prejavy sa mozu ukéazat
postupne. Cerebralna alergia spdsobuje opuchy mozgovych plien. Indikatorom cerebralnej
alergie moze byt bolest’ hlavy, nasilnicke a agresivne reakcie (Balch, 1998).

Ak st alergény potvrdené, je potrebné urobit’ vSetko preto, aby bolo dieta pred nimi
uchranené. Vo vicsine pripadov prislo po odstraneni alergénov zo stravy k zlepseniu stavu
deti s ADHD (Sulzberger, 2008).

Jeden z mala vyskumov venujtcich sa tejto problematike bol vykonany v roku 1997
v Austrélii v ingtitate pre zdravie dietata. Vyskum skumal zmeny mozgovych vin pri
konzumadcii potravin na ktoré boli deti alergické. Vysledky podporuji teériu ze
potravinova alergia ma vplyv na prejavy spravania u deti s ADHD. Napriek tomu, Ze bola
populacna Stidia mala, nalezy poukazuji na zaujimavé otazky. Ak je ADHD skutocne
spdsobené alergiou na potraviny, moze byt tato porucha liecena stravou (Pauli, 2009).

K podobnym vysledkom dospela aj ina stidia. Podla jej vysledkov je elimina¢na diéta
cennym nastrojom na zistenie, ¢i je ADHD vyvolana potravinami. V skupine skimanych
deti, priSlo prdve po zavedeni eliminacnej diéty k vyraznému zlepSeniu symptomov
(Pelsser, 2011).

Traviaca ststava dietata je klIG€om k jeho mentalnemu rozvoju. V niektorych
pripadoch rodi¢ia moZno nespomenu traviacu sustavu deti, ale ak sa ich na to niekto
priamo spyta, vymenuju mnozstvo traviacich problémov. Podla nej je vSetky choroby
vratane syndromu ADHD zacinaji v ¢revach. Kolika, nafukovanie, hnacky, zépcha,
a mnoh¢ dalSie prejavy st mnohokrat pozorované aj u hyperaktivnych deti. Lekari ¢asto
vysvetluju tieto stavy ako nasledok pacientovych nevhodnych stravovacich navykov
aviace] ich neskima. Ked sa vSak takymto detom nastavy terapeuticky program
zahffiajlici odstranenie nevhodnych potravin zo stravy, ich stav sa vyrazne zlepsi

(Campbell- McBride, 2010).
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3.3 Liecba hyperaktivity

Na pomoc Tudom sADHD existuje rada lieCebnych postupov, opatreni
a pedagogicko- psychologickych intervencii. Aj niekol’ko znamich I'udi ako J. F. Kennedy,
¢1 Winston Churchil trpeli tymto syndromom. Je len potrebné najst’ spdsob lieCby, ktory by
fungoval. Tak ako je pri stanoveni diagnézy potrebna spolupraca mnozstva l'udi, potrebuje
aj stanovenie terapeutického planu ,,timovy* pristup. Terapeuticky tym tvori vySetrujici
lekar, rodinny prakticky lekar, triedna ucitel’ka, Skolsky poradca, Specialne sluzby,
psychologovia, SirsSia rodina, zaujmové organizacie a organizacie na podporu deti s ADHD
(Munden, 2008).

Skolsky poraca vystudoval psychologiu a ma $pecializaciu v oboroch, kde sa stika
psycholédgia s vzdeldvanim a vychovou. Mo6zu testovat’ deti s cielom zistit' problémy,
vykonavat’ poradenské sluzby pre ucitelov a deti. Je taktiez kI'icovou osobou pri zavedeni
vhodnych pristupov a opatreni.

Specialna pomoc detom su centra na pomoc defom s problematickym chovanim.
Moézu prakticky poradit’ ako sa ma s problematickym dietatom zachadzat'. Tieto sluzby
maju rozne pomenovanie, ale uditelia a rodicia sa k nim obracaju, ked’ maji problém.

Psychologovia na rozdiel od lekarov nepredpisuju vac¢Sinou na somatické ochorenia
ziadne lieky. Su to vysoko kvalifikovany odbornici, ktori sa Specializuji na zvladnutie
psychickych a psychologickych problémov bez medikamentov. Mézu stcasne pontknut
pomoc aradu detom arodindm s ADHD. Pouzivaju rbézne techniky pracujlice
s myslienkami, pocitmi, chovanim, sebadoverou.

Sirsia rodina je najddlezitejsi komponent timu. Niektori rodi¢ia sa spo¢iatku zdrahajt
vyhl'adat’ pomoc zo strachu, Ze ich buda ostatni povazovat' za zlych rodi¢ov. Casto sa
potom stava, Ze vzapiti stanovenia diagndzy a zahdjenia terapie pochopi aj celd SirSia
verejnost’, Ze dieta s ADHD a jeho rodicia su vlastne obetami lieciteI'nej poruchy.

Organizacie na podporu deti s ADHD. V stcasnosti vyvija svojou ¢innost’ niekol’ko
podpornych organizacii. Z nich mnohé st nezavislé, iné sa v§ak pridruzuji k jednej alebo
viac celoStatnym organizaciam. Na celoStatnej Girovni sa snazia tieto skupiny pracovat’ tak,
aby sa problém ADHD dostal do politickych programov, usporaduvaji velké konferencie
a schodzky otvorené odbornikom a rodicom. Ich cielom je rozsirit povedomie o ADHD
a pribuznych ochoreniach a skvalitnit’ moznosti, ktoré st mladym 'ud'om s ADHD aich

rodinam ponukané (Munden, 2008).
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Ako uz bolo spominané, existuju rdzne terapeutické pristupy z roéznych hladisk.
Psychiatri a psychologovia trvaji na tom, ze hyperaktivita by mala byt lieCena
psychoterapiou, predovSetkym terapiou chovania. Vacsina lekarov predpisuje len Ritalin,
zatial’ ¢o mnozstvo matiek a privrzencov prirodného liecitel'stva nedaju dopustit’ na zmeny
vo vyzive. Je dolezité zdoraznit, ze jednotlivé terapeutické postupy mozno kombinovat

a tato kombindcia je niekedy vel'mi zmysluplna (Sulzberger, 2008).

3.3.1 Farmakoterapia pri ADHD

Farmakoterapia je len jednym z mnozstva opatreni, ktoré vedu k zlepSeniu schopnosti
dietata v Skole aVvbeznom zivote prospievat a pracovat. V zivote jedincov s ADD/
ADHD vsSak farmakoterapia modze mat rozhodujuci vyznam. Pre rodiCov vSak
rozhodovanie ohl'adom tohto sposobu liecby nebyva jednoduché. Stava sa, Ze sa tymto
rozhodovanim trapia a ¢asto sa podavaniu lickom celé roky vyhybaji. Ziadny rodi¢ si
nepraje aby bolo jeho dieta na praskoch. Preto sa ¢asto farmakoldgie boja a jej vyuZzivanie
si vyc¢itaju. Rozhodnutie ¢i dieta bude dostavat lieky, zavisi predovSetkym na dohode
rodicov s lekarom (Riefova, 2007).

Pre deti so stredne tazkou atazkou poruchou moéze uzivanie liekov znamenat
skutoni zmenu v chovani, mysleni, v schopnosti uc¢it’ sa avo vztahu k inym l'udom.
U deti s miernymi priznakmi je vhodnejSie zvazit najprv kombindciu psychologickych,
Specidlnopedagogickych a inych dostupnych opatreni. Lekari sa niekedy moézu pri ur€ovani
liecebného postupu mylit. Ak sa nepreukdze Gc€innost’ liecby, nemalo by sa branit' vo
vyuziti inych alternativnych postupov. Ak lekar dietatu predpiSe lieky, musi si s nim
pohovorit’ on alebo rodicia, pre€o by malo zacat’ lieky brat. Deti maju strach, niektoré
dokonca mo6zu mat” dojem, Ze dostali liek pretoze neposluchali alebo urobili nieco zlé.
Liec¢bu potom povazujl za trest, nie za nieco ¢o im mdze pomdct’ (Munden, 2008).

Pri liecbe ADHD sa beZne pouzivaju dve hlavné kategorie liekov: psychostimulaty
a tricyklické antidepresiva.

Psychostimulaty predstavuji najcastejSie pouzivany typ liekov pri odstranovani,
pripadne eliminacii priznakov syndromu ADHD. Patri medzi nich predovSetkym
methylfenidat Ritalin a dexamfetamin Dexatrin. Ide o derivaty amfetaminu, ktoré by mali
byt pri spravnom uzivani bezpecné a u¢inné. S to najcastejSie predpisované lieky pri

ADHD a ich tcinky st skimané mnozstvo rokov. Predpoklada sa, ze tieto lieky v mozgu
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posiliiuju prendsace sygnalov medzi neurénmi (neurotransmitéry), ¢o umoziuje dietatu
lepSie sa sustredit’ a mierni stupen aktivity.

Stadie poukazujii konkrétne na Ritalin ajeho schopnost zvySovat extracelularny
dopamin v mozgu. Ovplyviiuje neurénové prenasace, zlepSuje pozornost’ a zniZuje
roztrzitost’. Zosilnuje slabé signaly dopaminu u jedincov s ADHD (Volkow, 2001).

Casto byva nutné, aby bola dietatu podana dodato¢na davka lieku v $kole, pretoze
ucinky lieku sa vytracaji po niekol’kych hodinach (Riefova, 2007).

Tricyklické antidepresiva ma taktiez predpoklad posiliiovania prenasacov signalov
medzi neurénmi v mozgu. Tieto lieky sa Casto predpisuju predovsetkym detom, ktoré
stimulaéné prostriedky uzivat nemdzu, alebo prejavujii sucasne aj znaky klinickej
depresie. Pri ich uZivani sa vlastne ,,zabijii dve muchy jednou ranou®, pretoze sa zmiernia
priznaky hyperaktivity, Uzkosti a depresie. Ktejto kategérii liekov patri: inpramin
(Tofranil), desiprinim (Norpranim) a amytriptylen (Elavil). Pri tychto liekoch sa
terapeuticky ucinok dostavi po dvoch az troch tyzdnoch (Riefova, 2007).

Asi 30 % deti s ADHD liecenych stimuléciou sa citelnej ul'avy od priznakov poruchy
nedockd. PredovSetkym u deti, kde sa ADHD vyskytuje stcasne s tizkostou alebo
depresiou nie je reakcia na stimuldciu a symptomy sa mézu aj zhorsit’. Niektoré tricyklické
antidepresiva ucinne znizuju kl'acové symptomy ADHD, aj ked’ nie tak efektivne ako
vhodna stimulécia. ZlepSuji naladu, upravuji hyperaktivitu, ale prave pre ich sedativne
ucinky neskvalitiiuji proces u€enia. Ak sa zvazuje tento typ lieCby, musi sa prijat’ riziko,
ze sa porucha nelieci najacinnej$Sim spdsobom. Tieto lieky sa nemetabolizuju tak rychlo
ako psychostimulaty. Majui celodennu Gi€innost’ a preto je nutné ich uzivat’ len jedenkrat za

den, pred spanim (Munden, 2008).

3.3.1.1 Negativa spojené s farmagologickou lieCbou

Ritalin je najcastejSie pouzivanym lieckom pri ADHD. Znizuje hyperaktivitu,
impulzivnost a zvySuje rozsah pozornosti. Deti si menej agresivne, zacinaji byt
poslusnejsie a reaguji na prikazy a zédkazy. No ma aj negativa, ktoré mnohokrat prevySuji

pozitivne G¢inky a rodi¢ je nutny detom ich vysadit. Medzi tieto nevhodné U¢inky patri:

» Nespavost™ Problém nastava predovsetkym ak bola davka podana prilis
neskoro. Poslednd davka by sa mala uzit' najneskor pred Stvrtou hodinou

poobede.
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» Nechutenstvo: Stimulant sa pouziva aj ako prostriedok na schudnutie, pretoze
znizuje chut’ k jedlu. To vSak pri detoch sa ADHD nie je prioritou. Je nutné
sledovat’ vahu diet’ata, aby bolo vSetko v poriadku (Munden, 2008).

» Menej casté ucinky: Uzivanie Ritalinu mdze vyvolat u deti tiky vo forme
grimas, kaslania a inych hlasovych prejavov. Objavuje sa nervozita, depresia,

bolesti brucha, hlavy, malatnost’, sucho v ustach a iné.

Pri detoch uzivajucich Ritalin sa odporuca vykonavat’ kazdych Sest’ mesiacov odbery
krvi, kontrolu vysky a vahy, krvného tlaku (Riefova, 2007) .

Jedna zo stadii poukazuje na dlhodobé neurochemické nasledky pri uzivani Ritalinu.
Pokusy na potkanoch dokézali Strukturalne zmeny pri dlhodobom podavani lieku. Ritalin
tak ma vplyv na neurochemické procesy v mozgu a moze sposobit’ zmeny v spravani aj
v dospelosti, ak sa bude uzivat' dlhodobo. Stale viac vyskumov sa zaobera prave tymto
problémom (Gray, 2007).

Dalsou témou na zamyslenie je fakt, Ze Ritalin je vlastne droga, s podobnymi
ucinkami ako kokain. To je aj jeden z najhlavnejSich dévodov, pre¢o rodi¢ia vahaju pri
rozhodovani ¢i je vhodné ho podéavat’ ich detom.

Tricyklické antidepresiva st druhé najcastejSie pouzivané lieky pri ADHD. Podobne
ako Ritalil aj pri nich st pozorované neziaduce G¢inky. Tie zahriiuju pocity sucha v Gstach,
zapchu, vyrazky, zmitenost, ubytok vahy, bolesti hlavy, neprijemné pocity v oblasti
brucha, srde¢nu arytmiu, trachykardiu (Munden, 2008).

3.3.2 Psychoterapia- behavioralna terapia pri ADHD

Rodicia st pri liecbe deti sa hyperaktivitou vel'mi doleZitym komponentom. Véc¢Sina
z nich rada privita praktickdl pomoc a napady, ktoré by naozaj fungovali a ul'ah¢ili zivot im
aj ich detom.

Techniky vyuzivané k vycviku rodi€ov pracuju predovsetkym so samotnymi rodi¢mi,
nie priamo s detmi. Terapeut najskor zistuje celkovy rozsah a podstatu problémov, ako
vznikli aako sa snimi doteraz vyrovnavali. Potom sa zo Skaly psychickych postupov
vyberie vyhovujuci pre konkrétnu rodinu. Novy pristup ¢asto vyvolava odmietavé reakcie.
Rodicia uvadzaji, ze chovanie deti sa po zahajeni terapie zhorSuje, no vSetko sa zlepsi

¢asom, ak rodi¢ia dodrzuju stanovené postupy (Munden, 2008).
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Behavioralna terapia je zaloZend na vyuzivani principu uenia k ziskaniu Ziaducich
reakcii a vzorcov chovania vymenou za neziaduce. Ide o techniku ¢im d’alej tym viac
pouzivanu pri liecbe mnohych réznych duSevnych problémov. Vhodne prisposobena moze
byt s uspechom pouzita aj u deti s ADHD (Munden, 2008).

Taktiez aj silne pretazeny rodi¢ia, predovSetkym matky, niekedy potrebuju
terapeuticku pomoc. Hyperaktivne diet’a spotrebuje vSetku matkinu silu, energiu. Vyzaduje
neustalu starostlivost. To mnohokrat moze zasiahnut' psychicky stav rodicov ale aj
surodencov. Ti maju pocit krivdy, pretoZze im sa tak rodi¢ia nevenuju z nedostatku Casu

a energie (Sulzberger, 2008).

3.3.3 EEG neurofeedback

Neurofeedback je momentalne jednou z najnovsich a uspesnych foriem liecby nie len
hyperaktivity. Je zaloZzend na praci s mozgom. Umoziuje regulaciu mozgovej aktivity
pomocou EEG zariadenia a Specialneho pocitacového softvéru. Mozgova aktivita vo
vybranej oblasti sa zobrazuje do parametrov poéitadovej hry. Ziaduca aktivita mozgu je
prostrednictvom uspechu v hre posiliiovand tak dlho, kym si clovek spdsob regulacie
zapamaita a osvoji. Tak dochadza k normalizacii patologickej aktivity.

Stadia poukazuje na zlepsenie syndromov hyperaktivy. Rodi¢ia aj ugitelia pozorovali
u deti zvySent pozornost’, pokojnost’. Deti boli ststredenejSie a 'ahsie sa s nimi pracovalo

(Rabiner, 2009).

3.3.4 Strava a vyzivové doplnky

Je dokazané, Ze napriklad nedostatok vitaminov skupiny B vyvolava poruchy mozgu
a centralnej nervovej ststavy. Vitaminy B, biotin a kyselina listova st latky dolezité pre
upokojenie nervového systému, riadenie emo¢nej hladiny a nervové zatazenie. AZ z ich
pomocou mdze mozog fungovat’ spravne. PredovSetkym tzv. neurotropné (posobiace na
nervy) vitaminy B1, B6, B12 hraji najdolezitejsiu ulohu aj u hyperaktivnych det'och.

Vitamin Bl chyba mnohym l'ud’'om. Je vyznamny pri premene cukrov, teda ¢im viacej
cukrov zjeme, tym viacej vitaminu potrebujeme. Nachadza sa predovsetkym v celozrnnych
vyrobkoch a mise. Pri jeho nedostatku sa objavuju aj u zdravych 'udi priznaky ako tnava,
nedostatok pozornosti, podrazdenost’- dobre zname pri hyperaktivnych detoch (Sulzberger,
2008).
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Vitamin B6 je taktiez dolezity pre dobre funkcie mozgu. Casto byva nedostatkovym
vitaminom. V novej Stadii sa zistilo, ze pri liecbe ADHD moéze vyrazne prispiet
k zlep$eniu stavu doplnenim horéika a vitaminu B6 do stravy. Stadie sa zaéastnilo 40 deti,
ktorym boli podavané zvysené davky horc¢ika a vitaminu. Na konci vedci zistili, ze horc¢ik
a vitamin B6 vyrazne upravili klinické priznaky ochorenia. Ked potom nésledne davky
znizili, priznaky sa vratili (Mousain-Bosc, 2006).

Vitamin B12 sa podstatne podiel'a na tvorbe krvi a nervovej ¢innosti. Jeho nedostatok
sposobuje neuropsychiatrické poruchy. Objavuje sa hlavne u deti zivenych vegetariansky
(Sulzberger, 2008).

Vitaminy C je medzi vitaminmi Spi¢ka. Ma zasadny vplyv na imunitny systém, hlavne
pri alergiach a telesnej namahe. Stadia potvrdila celkove znizené skore hyperaktivity pri
uzivani alfa-linolénovej kyseliny vo forme 'anového oleja a vitaminu C (Joshi, 2005).

Vitamin E patri s vitaminmi C a A K najdolezitejsim antioxidantom. Nachadza sa
v rastlinnych olejoch a orieskoch, ale predovsetkym v tuénych rabach. Pripisuju sa mu
priaznivé U¢inky na lie€bu spolu s omega- 3 mastnymi kyselinami pri konzumacii rybieho
oleja.

Omega- 3 mastné kyseliny su velmi dolezit¢é pre vyvoj mozgu ajeho funkcie.
Pribudaji dokazy, ze jeho nedostatok prispieva k psychickym poruchdm. Vyskum
zamerany na ich ovplyviiovanie symptdémov ADHD dospel k zdverom, Ze st vyznamnym
prvkom dopliiiajicim §tandardnt lie¢bu. Jeho uZivanie zmierfiuje priznaky spojené
s hyperaktivitou (Richardson, 2006).

Minerdlne latky a stopové prvky maju na latkovii vymenu rovnako podstatny vplyv.
U hyperaktivnych det’'och je to predovsetkym:

» horcik
» vapnik
» zelezo
> zinok
> selén

Tieto mineralne latky su v priamom vzt'ahu k priznakom hyperaktivity. Prvé tri ale
taktiez patria k takzvanym zéasaditym mineralnym latkam. St nutné pre vyrovnanie pomeru
medzi kyselinami a zasadami. Skusenosti poukazuji na znizovanie prekyslenosti
podavanim zasaditych latok. Tym sa preukédzatelne zlepSuje celd latkova vymena.
Hyperaktivne deti maju Casto nedostatok horcika, ddlezitého pri prenose nervovych

vzruchov. Viapnik preukazatelne upokojuje prostrednictvom svalového a celkového
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uvol'nenia. Zelezo je potrebné pri tvorbe neurotransmitérov. Zinok a selén maji vyznamné

postavenie pri tvorbe imunity (Sulzberger, 2008).

K vyraznému zlepSeniu dochadza aj pri vynechani potravin sposobujucich potravinové

alergie a hypoglykémiu (vid’. kap. 3.2).
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3.4 Zakladné opatrenia pri ADHD

Dnes uz je uznavand skutocnost, ze vyziva ovplyviiuje nés telesny a dusevny stav.
Terapeuti a lekari orientovany na prirodna lieCbu vplyv vyzivy na chorobu, pripadne na
uzdravovanie telesnych symptémov uz davno objavili azapojili ich do liecebnych
procesov. Vyziva ma vplyv aj na psychické zmeny. Uplne zretelne je to vidiet na
konzumacii alkoholu. To Ze aj iné, Uplne normdlne potraviny moézu mat za nasledok
poruchy chovania a alergie, je relativne novy poznatok (Sulzberger, 2008).

Uz vroku 1928 bolo uverejnené pozorovanie, podla ktorého dokézu deti dobre
regulovat’ svoje energetické potreby prijmom vhodnej stravy. Musi im vSak byt dana
moznost’ spontanneho vyberu z normélnych, zdravych jedal. Za normalnych okolnosti, ak
sa detom nepodavaju rozne sladkosti a pochutiny, dieta je zdravé anie je dospelymi
nitené¢ k nadmernému prijmu potravy, malo by byt samo schopné regulovat prijem
potravy. Prijima jej len tol’ko, aby pokryvala prirodzené denné energetické potreby. Je vSak
treba zase zopakovat, ze tGto vrodent regulaénti schopnost’ je velmi l'ahké narusit’ uz
v rannom veku nevhodnymi nutriénymi praktikami a zvyklostami ziskanymi od rodi¢ov

a inych dospelych osdb, ktoré by im mali byt vzorom (Fratikova, 2003).

3.4.1 Média- reklama

Okolo 4-5 roku uz dieta Gplne a vedome vnima svet okolo seba so vSetkymi podnetmi.
Medzi tie patri aj intenzivna reklama na potraviny, ktoré¢ bohuzial’ nie vzdy zodpovedaju
zdravej vyzive. Ako potom predchadzat’ bojom pri regaloch so sladkostami?

NajdolezitejSie je detom pontkat iné alternativy zdbavy ako je vysedavanie pri
televizii. Dalej je dobré detom este v predstihu (skor ako vyrazite do obchodu) vysvetlit,
¢o sa skryva za reklamou a snahou vyrobcov €o najviac zarobit. Detom sa nedavaju
sladkosti za odmenu, ani pri snahe ich utisit’. Dlhodobejsi i¢inok ma uréite spolo¢ny vylet
alebo hra. Poprosit’ treba aj pribuznych aby deti sladkostami nerozmaznavali. Na druhej
strane vSak detom ochutnanie takychto potravin nezakazujeme, radSej im nendpadne
pontkame iné pochutky (nakrajané ovocie, mlieéne kokteily, zeleninové hamburger a i.)

(Illkova, 2009).
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3.5 Zasady vyzivy pri ADHD

V predchéadzajicich kapitolach sa nachadzaji vedecké dokazy arozne skusenosti,
ktoré poukazuju na negativny, Ci pozitivny vplyv potravin a zivin na chovanie deti. Pre
zopakovanie eSte raz zhrnieme potraviny, ktoré zretelne mozu vyvolat’ u hyperaktivnych
deti poruchy chovania. U viac ako 20 % testovanych deti sa zistilo, Ze:

» farbiva a konzervacné latky
kravské mlieko, syry
¢okolada
hroznové vino
pSenica
citrusové plody

vajicka

YV V V V V V VY

arasidy
» Sunka

vyvolavaji ndpadné chovanie. Ked boli provokujice substancie vynechané,
ovplyvnilo to chovanie asi u80 % hyperaktivnych deti, pricom sa poruchy u tretiny
pripadov normalizovali a u dvoch tretin vyrazne zlepsili. Nie vSetky deti vSak reaguji na
potraviny rovnako silne. Takzvana individualna neznasanlivost je velka (Sulzberger,
2008).

Zmena stravovania je vzdy zdsadné opatrenie, ktoré sa u deti zo zaciatku presadzuje
len vel'mi tazko. Tento program zostaveny v bodoch je pomdckou, ako zdravé stravovanie

doma zaviest’:

1. Z psychologickych aj praktickych dovodov je dobré varit’ pre celi rodinu
rovnaké jedlo. Citlivé reakcie sa vyskytuji nie len uc¢lenov rodiny
S napadnym chovanim. Mozno sa z niektorého prisneho, vybusného otca,
Z otravnej, migrénami trpiacej matky a z niektorého hadavého strodenca
stane prijemny, vesely clovek.

2. Treba si uvedomit, Ze zmena stravovania by skutone mala byt
stopercentne dodrziavand. Pochybenim sa stane vSetka snaha zbytocna. Aj
mala pochitka moze vratit’ vSetky prejavy naspat’.

3. Informovanie vsetkych 0sob o zmene stravovania je vel'mi dolezité (starych

rodicov, vychovavatel’ky, susedy).
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4. Je vhodné celt rodinu prehovorit’ k ¢asovo vymedzenému vstupnému
pokusu asi tak na 4 tyzdne aodmenit ich za spoluprdcu nejakym
mimoriadnym poteSenim, napriklad vyletmi, ¢i hrami.

5. Na zmenu stravovania sa treba dokladne pripravit. Vyplati sa mat’ na
zacCiatku vsetky potrebné veci nakupené a pripravené.

6. Vsetky zakazané potraviny z kuchyne a komory odstranit’.

7. Urobit si zoznam receptov, ktoré rodine najviac chutia.

8. Urobit’ si zoznam rychlych jedal, ktoré je mozné okamzite pripravit pri
nedostatku ¢asu a zoznam surovin si pripevnit’ na chladnicku.

9. Ak je dostatok Casu, je dobré navarit’ a napiect’ do zasoby a zamrazit’ to. Je

to dolezité hlavne pri sladkostiach a peciva (Sulzberger, 2008).

Pri vybere surovin je zdkladom vyhybat' sa vSetkym polotovarom a hotovym
vyrobkom, pri nakupe sledovat’ vsetky pridavné latky a vyhybat’ sa im, uprednostit’ erstvé
sezonne potraviny a orientovat’ sa podl'a moznosti na bioprodukty (Sulzberger, 2008).

Potom uz len sta¢i pozorovat, ako sa stav dieta postupne zlepSuje ato je

zadost'u¢inenim pre vsetkych rodicov.
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4 Navrh na vyuzitie vysledkov

Doteraz eSte nebola uplne pochopena a vysvetlena celd problematika poruchy ADHD.
K mnohym omylom a zavadzaniu nas zviedli aj stadie, ktoré na tito tému existovali a
existuju dodnes. Este aj dnes verime ze stimulancie s najicinnejSou liecbou pri poruchach
deti s ADHD. Preto je potrebné osvojit’ si aj iny pohl'ad na liecbu ADHD deti, ktori nemusi
hned’ v prvom rade pocitat’ s lieckmi.

Navrhovali by sme davat’ vac¢si pozor prave na to, o dieta konzumuje. Deti s ADHD
Casto trpia potravinovymi alergiami. Je dblezité podrobit’ diet’a testom na alergiu hned’ pri
pozorovani prvych priznakov hyperaktivity. Ak sa alergén zisti, treba ho vynechat zo
stravy dietata. Rodi¢ia mnohokrat pri vynechani alergénov moézu pozorovat zlepSenie
stavu. K podobnym vysledkom ¢asto dochadza aj pri znizeni konzumacie sladenych
produktov, cukroviniek, napojov ¢i inych produktov obsahujicich cukor a potravinové
aditiva.

Mnoh¢é Studie poukazali aj na lieCebné Uc€inky niektorych zivin, predovSetkym
vitaminov skupiny B, mineralnych latok, ¢i aminokyselin na deti s touto poruchou. Preto
by sme chceli d’alej navrhnit’ obohatenie stravy deti tymito zlozkami potravy. Prave tieto
ziviny byvaju casto u deti s hyperaktivitou limitujiice a ich zvySenym prijmom v Strave sa
ich stav zlepsi.

Kedze je velmi tazké dieta odnaucit od konzumacie neziaducich potravin, je
potrebné vytvorit’ presny navrh stravovania, do ktoré¢ho sa zapoji celd rodina. Ak sa zmeni
jedalny listok diet’at’a, vynechaju sa nevhodné zlozky stravy, alergény vac¢sinou ddjde aj
k zlepSeniu stavu dietat’a a K spokojnosti celej rodiny. Zmena jedalneho listka a zivotného
Stylu deti nie je len sposobom liecby, ale navySe aj prijemnym obohatenim celého

rodinného Zivota.
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5 Zaver

Hyperaktivita je v sucasnosti jednou z najviac rozSirenych porich deti. Zat'azuje
nielen diet’a, ale aj celi rodinu. ADHD deti su nepokojné, nevedia sa sustredit’, zhorSuju sa
ich vykony v Skole a vztahy s okolitym prostredim. Vedl sa nekone¢né debaty o tom, ¢o
ju sposobuje, Co je pricinou aako ju lieCit. Aj zdravé deti sa mdézu prejavovat’ ako
hyperaktivne, pritom je to len bezna aktivnost typicka pre deti. Je dolezit¢ ADHD spravne
diagnostikovat. Exituje niekol’ko moznych pri¢in vzniku ADHD. Podla lekarov je
najpravdepodobnejSia genetickd pricina, ¢i fyziologické poruchy mozgu a ako jedinu
moznost’ liecby vidia v liekoch ako Ritalin. Samozrejme s aj iné mnohé alternativne
sposoby ako psychoterapia, ¢i najnovsie EEG biofeedback. V sucasnosti sa vSak stale viac
dostava do popredia ako pri¢ina ale aj sposob liecby strava.

Dnesné deti sa stravuju nie prili§ vzorovym spdsobom. Maju k dispozicii stale sa
rozsirujuci sortiment sladkosti, népojov ainych pochutin, ktoré svojim zlozenim
nezodpovedajui potrebdm dietat’a na vyzivu. Obsahuju mnozstvo pridavnych latok, ktoré
maju zlepsit’ ich senzoricku hodnotu, ale vo vysledku prevySuju zakladné Ziviny, ktoré by
dieta malo v prvom rade konzumovat’. Skusenosti rodi¢ov s hyperaktivnymi detmi hovoria
0 vyraznom zlepSeni stavu dietata, po obmedzeni, alebo vyluceni tychto pochutin zo
stravy. Aj sucasna legislativa sa uz niektorymi najviac ohrozujucimi aditivami zaobera.
Podobne je na tom aj cukor a sladidla. Ziadna $tadia eSte s uréitostou nepotvrdila vplyv
cukru na ADHD, no je nutné opit podotknut, kto je vicSinou jednym zo sponzorov
takychto vyskumov. St to prave vyrobcovia spominanych pochutin.

Deti trpiace syndromom ADHD vicsinou sucasne trpia aj potravinovymi alergiami, ¢i
neznaSanlivostou na potraviny. Ak sa alergia zisti a alergén sa z potravy vyluci, opat’
dochadza k zlepSeniu stavu dietata. Aj niektoré Stidie potvrdzuji vztah potravinovej
alergie ¢i neznasanlivosti na ADHD. Vyskumy dokazuju zniZzeny prejav az stratu
syndrémov pri zmene stravovacich navykov.

Vyziva vo forme Zivin, predovSetkym vitaminov a minerdlov moZe mat’ podobu aj
konkrétneho lieiva. Stadie poukazuji na moznost’ lie¢by pouzitim vitaminov
predovsetkym skupiny B, ale aj C, E, omega- 3 mastnymi kyselinami, ¢i minerdlnymi
latkami. Prave tie st Casto limitujiice v organizme ADHD deti.

Je len na rodicoch, ¢i si zvolia cestu farmakologickej liecby a vystavuju deti
neziaducim ucinkov, alebo vysktSaji zmenit stravovacie navyky abudi postupne

pozorovat’ zlepSenie stavu diet’at’a.
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