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    Úvod

    Musím se k něčemu přiznat: jsem obtloustlej línej flákač. Miluju pivo a fastfood a občas si před dveřmi hospody dám natajňačku cigáro. Už si ani nepamatuju, kdy naposled jsem vypil míň než čtrnáct jednotek alkoholu za týden. Mám průkazku do fitka, ale využívám ji jen zřídka. Po práci se většinou zhroutím s brambůrkama u televize. Občas jedu autem do obchodu, kam bych snadno mohl dojít pěšky – většinou abych si koupil pivo. Užívám léky, které drží pod kontrolou můj krevní tlak, a můj BMI mě řadí do kategorie „nadváha“. Lifestylový guru, jak se patří, viďte?

    Jenže to není všechno. Za poslední rok jsem ujel na kole skoro 2000 kilometrů a uběhl ekvivalent patnácti maratonů. Pětkrát denně spořádám svou porci ovoce a zeleniny, dodržuju pitný režim, hlídám si příjem soli a nejím maso. Pravidelně se postím, chodím plavat do venkovního bazénu, provozuju pilates, a místo abych se do své kanceláře nechal vyvézt výtahem, šlapu těch osm pater po schodech. A navzdory všem mým zlozvykům se zdá, že tyhle dobré návyky vyhrávají. Je mi padesát, ale nedávno mi změřili, že můj „biologický věk“ je pětačtyřicet. Jsem živoucí důkaz, že člověk nemusí být posedlý cvičením a zdravým životním stylem, a přesto může být rozumně zdravý a v kondici.

    Jaké je mé tajemství? Jsem novinář píšící o vědě, mám vzdělání v oblasti biochemie a většinu svého dospělého života jsem strávil tím, že jsem se snažil držet krok s vývojem biomedicíny a psal o něm články pro laické publikum. Díky tomu jsem schopný náležitě posoudit tvrzení týkající se výživy, cvičení či třeba potravinových doplňků v souvislosti se zdravím. Senzacechtivý titulek poznám na míle daleko, dokážu vycítit, co je pouhá módní vlna, a oddělit fakta od výmyslů.

    A to, co vím, uvádím do praxe. Netvrdím, že jsem vymyslel nejzdravější životní styl a ideální fitness režim; žiju však zdravým, přesto nepříliš omezujícím způsobem založeným na důkazech. A to je cílem této knihy: dát vám sílu, abyste žili také tak. A když říkám „dát vám sílu“, myslím to vážně. Pevné zdraví je něco, o co by měl usilovat každý z nás, protože opak – chatrné zdraví – není příliš příjemný a nakonec vás zabije.

    Vědět, co má člověk dělat, není snadné. Biomedicína kráčí stále vpřed – proto se také dnes běžně dožíváme kmetovských věků a těšíme se lepšímu zdraví než naši prarodiče. Ale s přibývajícími vědomostmi přichází i jejich vyšší komplexnost a riziko, že jimi budeme zahlceni. O naši pozornost soupeří více rad než kdykoli v minulosti, ovšem ne vždycky pocházejí od naprosto hodnověrných zdrojů.

    Mým cílem je udělat v tom zmatku trochu pořádek. Shromáždil jsem nejnovější a nejspolehlivější výzkumy a dal dohromady užitečné a snadno aplikovatelné rady týkající se všech zásadních témat: budeme mluvit o výživě, dietách, hubnutí, pitném režimu, cvičení, prevenci nemocí, spánku a stárnutí. Mezitím vám vysvětlím základní vědecké poznatky, vyvrátím pár zažitých mýtů, naučím vás kriticky posuzovat tvrzení a protitvrzení a pomůžu vám prokouknout bombastické novinové titulky. Berte to jako manuál zdravého životního stylu.

    Máte-li konkrétní cíle jako třeba zhubnout, vylepšit svůj jídelníček, dostat se do formy, lépe spát nebo se dozvědět, které potravinové doplňky a „superpotraviny“ opravdu stojí za ty peníze, naleznete tu pár rad. Ale tato kniha je více než jen suma svých částí. Ve zdravovědě se ujala mantra, že je potřeba zvážit „celý soubor důkazů“. A přesně to dostanete – zevrubný a vědecky podložený návod pro zdravější, aktivnější a snad i delší život.

    

    Podobná tvrzení samozřejmě předkládá spousta dalších autorů. Svět je plný rad, co byste měli jíst a pít, jak zůstat fit, jak lépe spát a déle žít. Ale většina jich je založena pouze na mýtech, zbožných přáních a nevědeckých blábolech.

    I těmito radami se můžete řídit, jestli chcete. Anebo můžete vložit důvěru v lidi, jejichž posláním je zkoumat, co opravdu funguje – totiž ve vědce. Na každou celebritu s patentem na rozum připadají stovky výživových specialistů, fyziologů, expertů na spánek a biomedicínských výzkumníků, kteří dělají skutečnou vědeckou práci a své poznatky transformují do praktických rad. V magazínech tištěných na drahém papíře nebo na wellness blozích se o nich nedočtete, v televizi je neuvidíte – objevují se většinou jen na stránkách seriózních vědeckých časopisů, dbajících na preciznost. Ale pokud opravdu máte zájem žít déle, zdravěji a spokojeněji, přesně tyhle věci potřebujete znát.

    Nejprve ale jedno varování. Navzdory všemu, co vám bude vykládat spousta samozvaných guruů, cesta ke zdraví, dobré kondici a pohodě není jednoduchá ani není snadné se jí držet. Vědecké poznatky jsou často nejisté, navzájem si odporují nebo se z nich jen obtížně vyvozují konkrétní rady. Změna životního stylu nevyhnutelně vyžaduje nějakou tu snahu, pevnou vůli a sebeobětování. Pokud se poohlížíte po snadných a rychlých řešeních, tato kniha pro vás není. (Ale než ji odložíte a půjdete nějaké to snadné a rychlé řešení hledat, dovolte mi vás – zadarmo – upozornit, že každý, kdo vám bude nějaké nabízet, vás bude mít za hlupáka a bude se z vás snažit vytáhnout peníze.) Nedejte se odradit vyhlídkou, že budete muset přinášet oběti. I špetka snahy může mít značný efekt. A dokonce i pouhé vědomí, že nějaká rada je založena na kvalitních vědeckých výzkumech, může člověka motivovat k činům.

    Právě to také odlišuje tuto knihu od jiných podobných. Učinit rozhodnutí, že svůj život změníte k lepšímu, je snadné; opravdu ho změnit je náročné. Všichni si v lednu dáváme předsevzetí, a jen co přijde únor, zase z běžeckého pásu slezem. Ale znovu: věda nám může pomoci. Pochopení, jak funguje vůle a motivace, jak se formují návyky a jak to všechno můžeme využít ve svůj prospěch, je velkou součástí boje.

    A já vám slibuju, že se vám to vyplatí. Život máte jenom jeden a každým dnem se o něco zkracuje. Jestli jste rádi naživu a v pohodě a chcete tu pobýt ještě chvíli, toto je kniha pro vás.

    Jak odlišit fakta od bludů

    Než se vrhneme na hlavní chod v podobě pevného zdraví, bude dobré dát si jako předkrm rychlokurz statistiky – vědy o tom, jak ze syrových dat vyvodit správné závěry. Trocha matematiky nám totiž může pomoci prokouknout senzacechtivý titulek.

    Vezměte si například tvrzení, že pojídání multivitaminových doplňků pomáhá předcházet rakovině. Abychom zjistili, jestli to tak opravdu je, musíme provést experiment, v němž jedna skupina bude brát multivitamin a ta druhá ne. Po nějakém čase se podíváme, kolik případů rakoviny se v obou skupinách objevilo. To jsou naše hrubá data. Chceme-li je přetvořit ve vědecky platné závěry, potřebujeme je prohnat statistickou ždímačkou.

    Možná si říkáte, že pokud se ve skupině lidí, kteří multivitamin nebrali, objeví více případů rakoviny, máme důkaz pro naše tvrzení. Tak to však není – výsledky mohou být dílem náhody. Abychom to vyloučili, musíme znát tzv. statistickou významnost rozdílů mezi oběma skupinami. Pro její výpočet existuje matematický vzorec, kterým se ovšem tady a teď nemusíme zabývat. Stačí nám vědět zhruba tolik, že výsledek bude číslo mezi 0 a 1.

    Aby se dal výsledek považovat za statisticky významný, musí toto číslo být nejméně 0,95. To znamená, že s pětadevadesátiprocentní pravděpodobností není dílem náhody, a tedy že odráží skutečný stav věcí.

    Některé studie si kladou i vyšší práh 0,99, ale 0,95 je běžné minimum. Je ovšem třeba zdůraznit, co toto číslo ve skutečnosti znamená: existuje pravděpodobnost jedna ku dvaceti, že jde o náhodu. To je důvod, proč je potřeba hned několik úspěšných klinických studií, než schvalovací úřady přesvědčíte, že váš lék je skutečně účinný.

    Dokonce i když je výsledek jistý na 99 procent, existuje jednoprocentní šance, že se mýlí. Ale to není důvod všechny vědecké objevy zavrhnout. Jistota 99 procent znamená přesně to, co vás auto­maticky napadne: je velice pravděpodobné, že dané zjištění opravdu platí.

    Statistická významnost ovšem není všechno. Druhý tip zní: podívejte se na velikost vzorku, tedy na počet lidí, kteří se studie účastnili. Čím větší vzorek, tím větší je pravděpodobnost, že výsledky budou správné. Je to podobné, jako když házíte mincí. Z pěti pokusů vám může čtyřikrát padnout panna a jednou orel, ale jen hlupák by z toho usuzoval, že pravděpodobnost výhry panny je 0,8. Házejte tou mincí dál, řekněme stokrát, a (za předpokladu, že mince není cinknutá) počáteční statistický šum se vyruší a objeví se pravděpodobnost mnohem bližší padesáti procentům.

    Velké vzorky jsou také potřeba, abychom odhalili drobné rozdíly mezi intervencí a nečinností. Jestliže měla nutriční studie velice nízký počet účastníků, řekněme dvacet, ale i třeba padesát, berte její výsledky s velkou rezervou.

    Ovšem nejdůležitější číslo, které se ze statistické analýzy vynoří, je riziko. V našem případě by to bylo riziko, které podstupujete, když multivitaminy brát nebudete, v porovnání s rizikem, když je přijímat budete.

    Ale pojďme si ukázat ještě jeden příklad. Řekněme, že narazíte na zjištění, že u žen, které používají pudr, je o 40 procent vyšší pravděpodobnost výskytu rakoviny vaječníků. To je děsivé, viďte? Takový objev je snadné interpretovat (nebo překroutit) tak, že každá žena, která denně používá pudr, se vystavuje čtyřicetiprocentnímu riziku vzniku rakoviny vaječníků.

    Tak to ale není, protože oněch 40 procent je „relativní riziko“ – riziko navíc, které podstupujete, když používáte pudr. Tento údaj nám nic neřekne, pokud neznáme absolutní riziko, tedy jak pravděpodobné je, že dostanete rakovinu vaječníků, když pudr ne­po­uží­vá­te. Tohle číslo je zhruba 27 ku 100 000 neboli 0,027 procenta. Čtyřicetiprocentní nárůst ho tedy zvýší na 38 ku 100 000. Není to úplně zanedbatelné, ale také nic, kvůli čemu by bylo třeba panikařit.

    Podobná jednoduchá pravidla se vám mohou hodit pokaždé, když uvidíte nějaké tvrzení ohánějící se statistikou. Mají svá omezení – nedovedou například odhalit, že někdo svá data pečlivě protřídil a vybral si jen to, co se mu hodilo, nebo si s čísly trochu pohrál. Ale je to dobrý první krok při rozpoznávání bohapustých lží od statistiky.

    

    
      Tato kniha je zamýšlena pouze jako informační příručka a rozhodně by neměla být vaším jediným zdrojem medicínských rad. Pokud máte nějaké zdravotní obtíže, měli byste se obrátit na svého praktického lékaře. S ním byste také měli probrat všechny zamýšlené změny jídelníčku nebo cvičebního režimu, především pokud máte nějaká dlouhotrvající zdravotní omezení.
    

  
    Pravda o jídle

    Ve filmu Woodyho Allena Spáč z roku 1973 je slavná scéna, v níž dva vědci v roce 2173 debatují o dietních doporučeních v pozdním 20. století. „Chcete mi říct, že neměli žádný tuk na smažení, steaky, šlehačkové dorty, čokoládovou polevu?“ ptá se jeden z nich nevěřícně. „Tyhle věci oni pokládali za nezdravé,“ odpovídá druhý. „Pravý opak toho, co víme dnes.“

    „Neuvěřitelné,“ opáčí ten první.

    My to za neuvěřitelné ještě nepovažujeme, ale fritování a šlehačkové dorty nám pomalu začínají připadat mnohem méně nezdravé než kdysi. V posledních několika letech se pohled na nasycené tuky – tradičního vyvrhele každého pokrmu – dočkal zásadního přehodnocení.

    A nejde jen o tuky. Začátek 21. století probíhal ve znamení rozmachu dietologie a nečekaných převratů. Téměř všechno, co jsme si mysleli, že víme, bylo zpochybněno, něco z toho dokonce vyvráceno. Celé skupiny potravin kdysi považovaných za nezdravé byly rehabilitovány – a naopak.

    To je pravděpodobně známá písnička pro každého, kdo sleduje nejnovější trendy v oblasti výživy a zdraví a jehož cílem je správně se stravovat. Zkrátka je v tom zmatek. Doporučení se z nějakého důvodu pořád dokola mění, takže si člověk nakonec vůbec není jistý, jestli konzumuje ty správné věci.

    Jedna věc nicméně zůstává bez jakýchkoliv pochyb. Jsme to, co jíme. Naše strava podstatně ovlivňuje naše zdraví a je základem zdravého životního stylu. Tato kapitola vás seznámí s nejnovějšími poznatky o některých hlavních skupinách potravin a živin – od tuků a cukru až po sůl, maso, mléko, mléčné výrobky a lepek. Na závěr přidáme pár rad, které je dobré si zapamatovat.

    Ale nejprve jedno varování. Věda o výživě jen zřídka přináší definitivní odpovědi a dělat ji správně je náročné. Zacílení na jednu konkrétní skupinu potravin – řekněme tuky nebo vlákninu – nám neposkytne komplexní pohled na to, čím se živíme během celého života a jak spolu jednotlivá jídla interagují, a chybí pak i pohled na ostatní faktory životosprávy; ty si rozebereme v následujících kapitolách.

    Rozložit si naši složitou dietu na jednotlivé složky je nicméně užitečný výchozí bod pro porozumění vztahu mezi stravou a zdravím a také základ oficiálních doporučení. Začněme se skupinou, která je možná ze všech nejzajímavější a s níž se také pojí nejvíce mýtů a nepochopení: s tuky.

  
    Pravda o tucích

    Po desetiletí byla základem dietních rad zásada, že tuky jsou zlo: že jsou nejen nepřítelem štíhlého pasu, ale také ucpávají cévy a způsobují problémy se srdcem. Pro popis tradiční anglické snídaně, která se topí v mastnotě, se ujala fráze „infarkt na talíři“. Představa, že nacpávání se podobnými pochoutkami vede k infarktu, je ve většině z nás pevně zakořeněná; je to pravděpodobně nejrozšířenější rada ohledně stravování, kterou kdy někdo vyslovil.

    O tom, že tučné jídlo přispívá k obezitě, není pochyb – tuky mají ze všech skupin pokrmů nejvyšší hustotu kalorií. Obezita pak je rizikovým faktorem mnohých onemocnění včetně potíží se srdcem. Ale představa, že nasycené tuky přímo způsobují infarkt, se v poslední době rozplývá jako hrudka sádla na rozpálené pánvi.

    Co je tuk?

    Tuky jsou složité organické molekuly, které hrají v těle mnoho různých rolí – mimo jiné fungují jako zásobárna energie a jsou součástí buněčných membrán. Molekula tuku se skládá ze tří mastných kyselin navázaných na molekulu glycerolu. Takové skupině se říká triglycerid. Mastných kyselin existují desítky druhů a každá má trochu jiné vlastnosti.

    Většinu mastných kyselin tvoří dlouhý řetězec atomů uhlíku a na ně navázané atomy vodíku. Nasycené mastné kyseliny v tom­to řetězci nemají mezi atomy uhlíku žádné dvojné vazby – to znamená, že obsahují maximální možné množství vodíku: jsou nasycené. Nenasycené mastné kyseliny mají alespoň jednu dvojnou vazbu. Mastné kyseliny s více než jednou dvojnou vazbou se ­nazývají ­polynenasycené – a toto slovo se často objevuje na etiketách jako synonymum ke „zdravé“.

    Triglyceridům obsahujícím pouze nasycené mastné kyseliny se také říká nasycené a těm, které v sobě mají jednu nebo více kyselin s dvojnou vazbou, zase nenasycené. Základní pravidlo zní, že čím více je tuk nenasycený, tím je pro člověka lepší – ačkoli i tato zásada bývá často zpochybňována. Ovšem co se týče kalorií, není v nich žádný rozdíl: nasycené tuky obsahují stejně tolik energie na jeden gram jako tuky nenasycené.

    Živočišné tuky bývají spíše nasycené, zatímco ty rostlinné jsou většinou nenasycené. Ale to je jen hrubé zjednodušení. Maso, mléko a mléčné výrobky obsahují nenasycené tuky a na druhou stranu v zelenině najdeme i nasycené tuky. Některé rostlinné tuky – především palmový a kokosový olej a kakaové máslo, které se používá pro výrobu čokolády – mají více nasycených tuků než hovězí nebo vepřové sádlo.

    A co cholesterol? Přísně vzato cholesterol mezi tuky nepatří. Ale je spolu s nimi zahrnut do kategorie lipidů, což znamená, že mají nějaké společné znaky. Ani tuky, ani cholesterol například nejsou rozpustné ve vodě. A cholesterol je základním pojítkem mezi tuky v potravě a srdečními chorobami. Na rozdíl od nasycených tuků ho najdeme téměř výhradně v živočišných produktech: v mase, rybách, mořských plodech, mléce a vejcích. Omezení množství cholesterolu v potravě nemá nijak zásadní přímý vliv na hladiny cholesterolu v krvi, ale může pomoci nepřímo, protože když se budete vyhýbat jídlům bohatým na cholesterol, většinou zároveň omezíte i příjem nasycených tuků.

    
    Nasycené tuky: kamarád, nebo nepřítel?

    Nasycené tuky najdeme ve většině jídel, ale ve větším množství je obsahují především maso a mléčné výrobky, ale také koláče, sušenky, pečivo, čokoláda, avokáda či palmový a kokosový olej. Názor, že jejich požívání přímo zvyšuje riziko srdečních onemocnění, je v oblasti zdravé výživy pevně zakořeněný už od 70. let. Doporučuje se, abychom raději dali přednost nenasyceným tukům v zelenině a mořských plodech.

    Tato rada vychází z poměrně děsivých počtů obětí kardiovaskulárních onemocnění (což je zastřešující termín pro nemoci srdce a cév včetně infarktu, mrtvice, srdečního selhání a anginy pectoris). Kardiovaskulární onemocnění jsou podle Světové zdravotnické orga­nizace (World Health Organization, WHO) celosvětově nejčas­tější příčinou smrti: ročně mají na svědomí více než sedmnáct milionů lidí, což je třetina všech úmrtí. Předpokládá se, že do roku 2030 toto číslo vzroste na třiadvacet milionů ročně.

    Podle oficiálního doporučení ve Spojených státech by tuky u dospělých neměly tvořit více než 30 procent celkového příjmu energie; z nasycených tuků bychom pak měli přijímat maximálně 10 procent kalorií. Pro člověka, který sní doporučených 2500 kalorií denně, to zhruba odpovídá 500 gramů mletého hovězího (obsahujícího 12 procent tuku), 130 gramům sýra čedar nebo 55 gramům másla. Ve Velké Británii je doporučení ohledně nasycených tuků stejné: ne více než 10 procent celkového příjmu kalorií. To ani zdaleka není nedosažitelný cíl: průměrný člověk může spořádat celou třiceticentimetrovou pizzu s feferonkami a ještě mu zbyde místo na zmrzlinu, než tuhle hranici prolomí. Přesto však průměrný dospělý v USA i v Británii pravidelně konzumuje více nasycených tuků, než je doporučeno.

    A bývalo to ještě horší. Od 50. do pozdních 70. let představovaly ve Spojených státech i v Británii tuky více než 40 procent přijímaných kalorií.[1] Ale jak přibývalo varovných zpráv, lidé na Západě začali některé složky potravy, jako například máslo nebo hovězí maso, omezovat. Trh zareagoval a v regálech se začaly objevovat nízkotučné sušenky, zákusky a pomazánky.

    A počet úmrtí na srdeční choroby se začal uspokojivě snižovat. V roce 1961 měla ve Velké Británii ischemická choroba srdeční na svědomí více než polovinu všech úmrtí; nyní je to méně než třetina (ačkoli kardiovaskulární onemocnění jsou celosvětově stále nejčastější příčinou smrti). Ovšem jestli je to díky změnám jídelníčku, nedokážeme posoudit. Obrovský pokrok od té doby udělala i medicína, a to v oblasti jak léčby, tak prevence. A přestože spotřeba tuku klesla, obezita a s ní spojené nemoci na ústupu nejsou.

    Abychom si dokázali udělat představu, jak nasycené tuky v potravě ovlivňují naše zdraví, musíme pochopit, jak s nimi naše tělo zachází a jak se tento přístup liší od ostatních druhů tuků.

    Když sníme tuk (ten ze skupiny triglyceridů), putuje do tenkého střeva, kde je rozložen na jednotlivé součásti – mastné kyseliny a glycerol. Ty jsou vstřebány do buněk lemujících střevní stěnu, zabaleny do kuliček spolu s cholesterolem a proteiny a vyslány do krevního oběhu. Tyhle drobné balíčky se nazývají lipoproteiny a umožňují dopravit ve vodě nerozpustné tuky a cholesterol (souhrnně označované jako lipidy) tam, kde jsou v těle zrovna potřeba.

    Čím více tuků sníme, tím vyšší máme hladiny lipoproteinů v krvi. A právě tady podle všeobecně přijímaného názoru začínají zdravotní problémy.

    Existují dva hlavní druhy lipoproteinů: s vysokou a nízkou hustotou. Lipoproteiny s nízkou hustotou (low-density lipoproteins, LDL) jsou často označovány jako „zlý cholesterol“, ačkoli obsahují více než jen cholesterol. Pro tělo jsou špatné, protože mohou ulpívat na vnitřních stěnách cév, z čehož vznikají usazeniny známé jako aterosklerotické plaky. Ty zužují cévy a snižují jejich pružnost, a tak zvyšují riziko jejich ucpání krevní sraženinou. Tento stav se nazývá ateroskleróza – lidově se mu říká kornatění cév – a je základní příčinou mnoha kardiovaskulárních onemocnění.

    Ze všech možných druhů tuků v potravě hladiny špatného cholesterolu nejvíce zvyšují nasycené tuky. Na množství cholesterolu, které sníte, paradoxně až tolik nezáleží. Zlou pověst získal proto, že se nachází v živočišné stravě, která často bývá bohatá také na nasycené tuky.

    Lipoproteiny s vysokou hustotou (high-density lipoproteins, HDL) neboli „dobrý cholesterol“ na druhou stranu pomáhají před cévním plakem chránit. Podle tradičních představ hladiny HDL zvyšuje konzumace jídel s vysokým obsahem nenasycených tuků nebo rozpustné vlákniny – například celozrnného pečiva, ovoce a zeleniny. Toto je ve zkratce takzvaná tuková hypotéza (někdy také nazývaná cholesterolová či lipidová), pravděpodobně nejrozšířenější myšlenka v historii lidského uvažování o správné výživě a úhelný kámen středomořské kuchyně (viz Pravda o zdravé stravě).

    V poslední době však konsenzus ohledně nasycených tuků začíná slábnout – ačkoli oficiální dietní doporučení se zatím nezměnila. Pochybnosti se začaly pokradmu objevovat zhruba před deseti lety, když vědci shromáždili výsledky jednadvaceti dietologických studií, které po mnoho let sledovaly téměř 350 000 lidí. Jejich metaanalýza nenašla „žádný signifikantní důkaz“, který by představu, že nasycené tuky zvyšují riziko srdečních onemocnění, podporoval.[2]

    O několik let později se ještě větší analýza vrátila k výsledkům dvaasedmdesáti studií zahrnujících celkem 640 000 lidí v osmnácti zemích.[3] Ani ta dosavadní hypotézy nepodpořila a autoři konstatovali, že „zásady zdravé výživy (…) možná bude potřeba přehodnotit“.

    O těchto zpochybněních se psalo ledaskde a často s velkým gustem. Mnozí novináři si je vyložili jako svolení nacpávat se nasycenými tuky. Jedna titulní stránka magazínu Time v roce 2014 hlásala: „Jezte máslo.“

    Můžeme tedy staré rady bezpečně ignorovat? Odpovědí je alespoň prozatím důrazné ne. Jiné analýzy, kterým už však nebylo věnováno tolik pozornosti, totiž existenci souvislosti mezi nasycenými tuky a srdečními chorobami podpořily. Mnoho důkazů přináší také výzkumy na zvířatech, jejichž jídelníček se dá upravovat a kontrolovat mnohem přísněji než u lidí. Takové studie opakovaně ukazují, že konzumace nasycených tuků způsobuje zvýšené hladiny špatného cholesterolu a kornatění cév.

    Výsledky vrhající stín pochybností na tradiční názory mohly ovlivnit jiné faktory. Je možné, že u člověka, který žije ničím neomezený běžný život, závisí riziko vzniku srdečního onemocnění na spoustě jiných věcí než jen na vyváženém příjmu nasycených a nenasycených tuků. Faktory jako nedostatek pohybu, množství vypitého alkoholu a tělesná hmotnost mohou zkrátka být mnohem významnější než příjem tuků.

    Další klíčovou otázkou může být, čím lidé nasycené tuky ve své potravě nahradili. Až příliš často – ať už vědomě, nebo nevědomě – velký výpadek v příjmu kalorií zkrátka kompenzujeme něčím jiným. Problém je, že to „něco jiného“ obvykle znamená rafinované sacharidy, především cukry, které přidáváme do jídla namísto tuku. Toto nahrává sílící domněnce, že skutečným padouchem je cukr (viz kapitolu o cukru).

    A pak jsou tady transmastné kyseliny vytvořené potravinářskými chemiky, aby nahradily živočišné tuky jako například sádlo. Vyrábí se chemickou modifikací rostlinných olejů tak, aby při pokojové teplotě zůstaly tuhé. Protože jsou nenasycené, byly označeny za „zdravé“ a potravinářský průmysl je začal cpát do všemožných výrobků jako dortíky nebo pomazánky. Také chemické vlastnosti transmastných kyselin výrobcům potravin vyhovují: jsou velice odolné proti žluknutí, takže prodlužují trvanlivost potravin. V oblibě je mají rovněž restaurace, protože transmastné kyseliny mohou být opakovaně ohřáty a zchlazeny, aniž se jejich chemické vazby rozpadnou.

    Později se nicméně ukázalo, že transmastné kyseliny způsobují srdeční choroby. Existují spolehlivé důkazy, že zvyšují hladinu LDL cholesterolu (toho špatného) a naopak snižují hladinu HDL cholesterolu (toho dobrého), a tak způsobují kornatění cév. V roce 2002 došla Národní akademie věd Spojených států (US National Academy of Sciences) k závěru, že jediné bezpečné množství transmastných kyselin v potravě je nula.

    Výše zmíněné metaanalýzy tedy možná prostě jen ukázaly, že přínosy vyřazení nasycených tuků z jídelníčku byly vyrušeny jejich nahrazením cukry a transmastnými kyselinami. Objevují se ovšem i zjištění, že působení nasycených tuků a LDL je mnohem složitější, než jsme si mysleli.

    Ke všem LDL dnes přistupujeme stejně, ale některé studie naznačují, že hodit je všechny do jednoho pytle byla chyba. Obecně se nyní uznává, že LDL se vyskytují ve dvou typech – jeden druh je velký a nadýchaný, druhý menší a kompaktnější. Se srdečními chorobami jsou silně spojeny především ty druhé, zatímco ty načechranější se zdají být mnohem méně škodlivé. Zásadní je, že konzumace nasycených tuků zvedá hladinu načechraných LDL. A co je ještě důležitější: některé výzkumy ukazují, že hladinu těch malých (to znamená těch hodně zlých) LDL zdvihá strava s nízkým obsahem tuků, ale vysokým podílem sacharidů, především pak cukrů.

    Proč mohou být menší LDL částice nebezpečnější? Na své cestě krevním řečištěm se LDL postupně vážou na buňky, a jsou tak vyřazovány z oběhu. Teorie je taková, že menší částice se zachytávají obtížněji, a proto zůstávají v krvi déle – a čím delší dobu v ní kolují, tím vyšší je pravděpodobnost, že způsobí nějakou škodu. Navíc se snáze mění na svou oxidovanou formu, která je považovaná za nebezpečnější. A konečně: menších částic je zkrátka při stejné hladině cholesterolu více. A více částic LDL znamená vyšší riziko poškození cév.

    Už se v tom ztrácíte? Ono to ale ještě není všechno. Ne všechny nasycené tuky jsou stejné. Studie z roku 2012 zjistila, že zatímco konzumace velkého množství nasycených tuků v mase riziko srdečních chorob zvyšuje, odpovídající množství nasycených tuků pocházejících z mléčných výrobků ho snižuje.[4] Výzkumníci vypočítali, že když omezíme příjem kalorií z masných nasycených tuků o pouhá dvě procenta a nahradíme je nasycenými tuky z mléčných výrobků, snížíme nebezpečí vzniku infarktu či mrtvice o 25 procent. To zní jako celkem bezproblémově dosažitelná rada – ovšem ještě se do výměny masa za mléčné výrobky nehrňte. Kdyby nic jiného, spousta mléčných výrobků – především pak sýry – obsahuje vysoké množství kalorií a soli.

    Tím se opět dostáváme k tradičnímu problému dietologie. Výzkum ohledně jedné složky výživy může poskytnout zavádějící zjednodušený obrázek. Lidé nejedí nasycené tuky; lidé jedí potraviny obsahující směs nasycených, nenasycených a polynenasycených tuků a spousty dalších živin. Vyčlenit z celého tohoto komplexního bufetu vliv jedné konkrétní složky je velice složité.

    Z tohoto a dalších důvodů by bylo předčasné usuzovat, že nasycené tuky jsou nevinné; než budeme moci přepsat učebnice zdravé výživy, je zapotřebí provést mnoho dalších výzkumů. Takže nutriční libertariáni sice mohou vesele plácnout na rošt tučný steak a jako dezert si nachystat šlehačkový dortík s čokoládovou polevou, ale rady dietologů ze 70. let stále platí – prozatím. Jinými slovy, steak a máslo mohou být součástí zdravého jídelníčku. Jen to s nimi nepřehánějte.

  
    Pravda o omega-3 mastných kyselinách

    Existuje přinejmenším jedna skupina tuků, kterých by každý z nás měl chtít přijímat co nejvíce: omega-3. Tato skupina mastných kyselin je pro naše zdraví naprosto zásadní. Jsou klíčovou složkou buněčných membrán a mají široké spektrum benefitů včetně ochrany před kardiovaskulárními chorobami a rakovinou.

    Omega-3 mastné kyseliny jsou obvykle spojovány s rybím tukem, ale to je tak trochu mýtus. Nejdůležitější z nich se nazývá kyselina alfa-linolenová (alpha-linolenic acid, ALA) a naše tělo si ji nedokáže vyrobit, musíme ji přijímat v potravě. V rybách ji ovšem nenajdeme. Nejlepším zdrojem jsou chia semínka, kiwi, vlašské ořechy, lněná semínka, řepkový a sójový olej a mořské řasy. Hodně jí obsahuje také listová zelenina.

    Další dvě opravdu důležité omega-3 mastné kyseliny jsou kyselina eikosapentaenová (eicosapentaenoic acid, EPA) a dokosahexaenová (docosahexaenoic acid, DHA). Obě si tělo umí vyrobit z ALA, ale je to neefektivní a často to nestačí. Obě také mohou být přijímány v živočišné stravě, především v rybím tuku. Značné množství EPA a DHA produkují mořské řasy a tyto mastné kyseliny se pak hromadí v mořském potravním řetězci; nejvyšší koncentrace jich proto najdeme v dravých rybách, jako jsou makrely nebo tuňáci.

    Pro všechny tři zmíněné omega-3 mastné kyseliny platí, že jejich příjem u dospělé populace v USA a v Británii je hluboko pod doporučeným množstvím – zejména proto, že spousta lidí jí jen velmi málo olejnatých ryb nebo vůbec žádné. Omega-3 mastné kyseliny jsou pravděpodobně jedinou živinou, jejíž nedostatek je v západním světě naprosto běžný.

    Špatná zpráva je, že změny ve způsobu chovu některých ryb způsobují pokles koncentrace omega-3 mastných kyselin v jejich tělech. Polovina celosvětové spotřeby ryb dnes pochází z rybích farem, ovšem nutriční profil ryb z umělých chovů se liší od ryb ve volné přírodě. Divoký losos je kupříkladu výborným zdrojem omega-3 mastných kyselin, protože se živí menšími rybkami, jež se zase krmí řasami bohatými na omega-3 mastné kyseliny. Ale ryby v umělých chovech jsou čím dál častěji krmeny rostlinnou stravou, takže se množství omega-3 mastných kyselin v jejich tuku snižuje.

    Do mnohých jídel jsou omega-3 mastné kyseliny uměle přidávány, aby výrobci uspokojili poptávku zákazníků, kteří si jejich příjem hlídají (a aby nás nalákali ke koupi, samozřejmě). Ale zdá se, že potraviny s přidanými omega-3 mastnými kyselinami z nějakého důvodu nepřinášejí stejné zdravotní benefity jako ty, které omega-3 mastné kyseliny obsahují přirozeně.

    Je také potřeba přistupovat obezřetně k potravinovým doplňkům s omega-3 mastnými kyselinami a ke kapslím s rybím tukem, které se chvástají jejich vysokým obsahem. Nejnovější výzkumy naznačují, že na rozdíl od konzumace opravdových ryb nemají tyto doplňky žádný vliv na snižování rizika výskytu srdečních onemocnění (více o potravinových doplňcích s omega-3 mastnými kyselinami viz Rybí olej).

    Jedinou další esenciální mastnou kyselinou kromě ALA je kyselina linolová. Ta patří do skupiny omega-6 mastných kyselin a nachází se v hojném množství v rostlinných olejích. S dostatečným příjmem této kyseliny nemíváme problém – ba co víc, často je naopak potíž s jejím nadbytkem. Zdá se totiž, že příliš mnoho omega-6 mastných kyselin v potravě má negativní vliv na zpracovávání omega-3 mastných kyselin, takže se snižují jejich příznivé účinky.

    V rybách s omezeným příjmem omega-3 mastných kyselin v potravě paradoxně stoupá obsah omega-6 mastných kyselin. Jinými slovy, když budete konzumovat příliš mnoho rostlinného oleje a ryb z umělých chovů, vašemu zdraví to neprospěje. O tom se příliš často nemluví. Ale jako v mnoha jiných oblastech týkajících se zdravé výživy ani tady věda prozatím nedospěla k jednoznačnému závěru, a když se budete soustředit jen na jednu složku potravy, pravděpodobně si přivodíte problémy někde jinde. Nejlepší je jíst hodně zeleniny, omezit všechny tuky – což je dobrý nápad i z mnoha jiných důvodů – a snažit se vyhledávat pouze ryby ulovené ve volné přírodě, ne ty z rybích farem.

  
    Pravda o sacharidech a cukru

    Diskuse o nasycených tucích se dotýká také další skupiny živin, jejichž reputaci zdánlivě zpečetil výzkum ve 20. století – ačkoli v opačném gardu.

    Když člověk omezí příjem nasycených tuků, odvrácenou stranou obvykle bývá kompenzace jídly plnými škrobu. Někteří lékaři však dnes doporučují pravý opak: lidé, kteří touží zhubnout, by se měli přestat starat o tuky a raději by měli omezit škroby. Pokud jim budeme věřit, měli bychom se mít na pozoru nikoliv před tuky, ale před sacharidy. Z brambor, chleba, těstovin a rýže – dokonce i z jejich celozrnných variant – tloustneme, způsobují infarkty a cukrovku 2. typu. Může to vážně být pravda?

    Co je sacharid?

    Škroby jsou součástí větší skupiny živin nazývané sacharidy (v minulosti se jim říkalo také uhlovodany nebo karbohydráty). To je rozmanitá parta, do níž patří všechno od jednoduchých cukrů, jako je glukóza, po tuhou, nestravitelnou vlákninu. Jedno ale mají společné: sestávají prakticky výhradně z řetězců molekul cukru.

    Velkou roli ovšem hraje, o které cukry přesně jde, kolik jich je a jak jsou vzájemně spojeny. Sacharidy se v zásadě dělí na dva druhy: jednoduché a složené. Jednoduché sacharidy obsahují pouze jednu nebo dvě molekuly cukru – to je například glukóza nebo fruktóza, které najdeme v ovoci. Krystalový cukr, sacharóza, je jednoduchý cukr tvořený jednou molekulou glukózy a jednou molekulou fruktózy. Složené sacharidy naproti tomu obsahují tři až stovky cukrových jednotek spojených dohromady. Většina složených sacharidů v naší stravě jsou škroby – dlouhé řetězce glukózových molekul propojených v rozvětveném řetězci.

    Neshody o sacharidech

    Dlouhá desetiletí se doporučovalo, aby se člověk zasytil složenými sacharidy, tedy především chlebem, těstovinami, bramborami a rýží. Příručky v Británii, Spojených státech a Austrálii například nabádaly, aby tyto pokrmy tvořily přibližně třetinu jídelníčku. Doporučené množství bylo šest až jedenáct porcí denně – více než u jakékoliv jiné skupiny živin. Tato rada byla založena na představě z minulého století, s níž jsme se na těchto stránkách již setkali – mám na mysli lipidovou hypotézu, která tvrdí, že potraviny bohaté na nasycené tuky jsou hlavní příčinou kardiovaskulárních onemocnění. Od 50. let se tato teorie promítala do oficiálních výživových směrnic, které doporučovaly dát přednost libovějšímu masu, odtučněnému mléku a margarínu a zaplnit si břicha škrobem.

    Průměrná tělesná hmotnost však dál rostla, stejně jako množství souvisejících problémů jako například cukrovky 2. typu. Ve Velké Británii, USA a Austrálii trpí zhruba dvě třetiny populace nadváhou, nebo jsou přímo obézní.

    V raných nultých letech byla tato zakořeněná představa vážně nabourána vzrůstající popularitou diet omezujících sacharidy a preferujících tuky, především Atkinsovy diety. Ta říká, že se máte vzdát těstovin a rýže a začít si plnit břicha masem, máslem a smetanou. Lékaři varovali, že to nemůže fungovat a že pojídáním takové spousty nasycených tuků si koledujeme o infarkt.

    Výzkum však ukázal pravý opak. Jedna studie přímo porovnávala 156 žen, které dodržovaly buď Atkinsovu, nebo standardní nízkotučnou dietu.[5] Ty první po roce zhubly mnohem razantněji a měly lepší tlak a hladiny cholesterolu než ženy na nízkotučné dietě.

    Jiná studie rozdělila zhruba 300 žen mezi třiceti a padesáti lety trpících nadváhou do několika skupin. První dodržovala Atkinsovu dietu, ostatní tři jednu z dalších populárních metod: zónovou dietu, která také omezuje příjem sacharidů, ale ne tolik jako Atkinsova; LEARN dietu preferující sacharidy oproti tukům; a Ornishovu dietu, extrémně nízkotučný program.

    Po roce všechny ženy zhubly. Ty na Atkinsově dietě shodily v průměru více než účastnice v ostatních programech: 4,7 kila, zatímco ženy na zónové dietě zhubly o 1,6 kila, ty dodržující systém LEARN shodily 2,6 kila a ty na Ornishově dietě 2,2 kila. Statisticky významný rozdíl však byl pouze mezi ženami na Atkinsově a zónové dietě.[6]

    Co za tím může být? Obvyklé vysvětlení je, že tuky a bílkoviny člověka zasytí více a na delší dobu, takže Atkinsova dieta je vlastně jen poněkud paradoxní způsob, jak omezit příjem kalorií. Na této domněnce jistě něco bude, ale není to celá pravda. Klíčovým faktorem může být nikoliv zvýšený příjem tuků a bílkovin, ale omezený příjem škrobových sacharidů. Dobře míněnou snahou přimět lidi, aby jedli méně tuků, je možná dietologové nechtěně přiměli jíst více cukrů.

    Na jedné věci se shodnou všichni – nadměrné množství cukru v potravě zdravé rozhodně není (viz kapitolu o přidaných cukrech). Ovšem škrob je v podstatě tvořen dlouhými řetězci molekul cukrů, které se ve střevech rychle rozkládají na jednoduché cukry, především glukózu. Tyto molekuly pak přes střevní stěnu vstupují přímo do krve. Pro tělo je to stejné, jako byste jedli rovnou čistý cukr.

    Jedna porce obyčejné bílé rýže vám například zvedne hladinu cukru v krvi zhruba stejně jako deset čajových lžiček krystalového cukru. Totéž platí pro misku kukuřičných lupínků (bez přidaného cukru) nebo jednu bagetu. Nárůst množství cukru v krvi probudí slinivku a ta vypustí inzulin, hormon, který způsobuje, že cukry vstupují dovnitř buněk a tam jsou přeměněny na tuk. Sacharidy jsou tedy cukry i tuky zároveň.

    Dokonce i nerafinované sacharidy, jimž se říká také celozrnné, zvedají hladinu cukru v krvi, i když pravda méně než ty rafinované. Krajíc celozrnného chleba vám zvýší hladinu cukru zhruba stejně jako tři čajové lžičky krystalového cukru. Brambory pečené ve slupce pak odpovídají devíti lžičkám – ovšem jak rychle jsou tyto cukry vstřebány, záleží na tom, s čím brambory jíte: tuky a bílkoviny rychlost zpracování snižují.

    Vypouštění inzulinu za účelem regulace hladiny cukru v krvi je naprosto přirozený metabolický proces, má však své limity. Když se do krve dostane příliš mnoho glukózy najednou, ochromí schopnost těla se s ní vypořádat. A to si během času vybírá svou daň. Slinivka pracuje čím dál urputněji, aby do krve napumpovala odpovídající množství inzulinu, ale časem se unaví. Neustálý příval inzulinu také způsobuje, že se buňky vůči němu stávají odolnějšími. Tato kombinace vyčerpané slinivky a rezistence vůči inzulinu se může vyvinout v cukrovku 2. typu.

    Odolnost vůči inzulinu také podle všeho hraje větší roli v případě srdečních chorob, než jsme si mysleli. Jedna nedávná studie zjistila, že u mužů zvyšuje riziko infarktu více než vysoký krevní tlak, vysoký cholesterol nebo nadváha.[7]

    Základní pravidlo zní, že čím složitější sacharid, tím lépe, protože se z něj cukry do krve uvolňují pomaleji. A jak přesně zjistíme, které potraviny bohaté na sacharidy jsou pro nás nejlepší? Jedním ukazatelem je glykemický index (GI). Ten popisuje, jak rychle sacharidy ovlivňují hladinu cukru v krvi v porovnání s čistou glukózou, která má GI rovných 100. Živiny z potravin s vysokým GI (nad 70), jako jsou vařené loupané brambory (89) nebo bageta (95), ­vstupují do krve rychle a vyvolávají prudké zvýšení hladiny cukru. Z potravin s nízkým nebo středním GI (55–70) jako například celozrnný chléb se glukóza uvolňuje pomaleji. Právě zde má kořeny módní obliba celozrnných těstovin a pečiva, hnědé rýže, vloček s obsahem otrub či ovoce a zeleniny bohatých na vlákninu.

    Glykemický index však může být zavádějící, protože nic neříká o absolutním množství sacharidů v potravinách. I jídla s nízkým GI nám mohou skokově zvednout hladinu cukru v krvi; na druhé straně například vařená mrkev má vysoký GI, ale obsahuje tak málo cukru, že na jeho množství v krvi nemá téměř žádný vliv – má nízkou „glykemickou nálož“. To platí obecně pro ovoce, zeleninu, libové maso a obilniny. Nízkou glykemickou nálož mají také tuky. Mnoho dietologů dnes považuje glykemickou nálož potravin za klíčovou hodnotu.

    Nastal tedy čas zgruntu přepsat příručky správného stravování? Pravděpodobně ne. Stále platí, že škrobové sacharidy jsou zdravější volbou než tuky, ačkoli důkazy již nemají tak pevné základy, jak se kdysi zdálo.

    Možná se nyní nad tím množstvím podrobností drbete na hlavě a přemýšlíte, co tedy má vlastně člověk správně jíst. Pokud se chce vyhnout jak tukům, tak sacharidům, moc věcí na výběr mu nezbývá. Ti umírněnější mohou vypustit nasycené tuky, přidané cukry a rafinované sacharidy – a zůstane jim v zásadě vysoce olejnatá středomořská kuchyně bohatá na celozrnné potraviny, ryby, ovoce a zeleninu, ořechy a rostlinné oleje.

    Další možností podepřenou jistými důkazy – ačkoli většinou vědecky neověřenými – je umírněná verze Atkinsovy diety. Omezte potraviny s vysokým obsahem škrobu, jezte hodně neškrobové zeleniny a ovoce a dalších plodů s nízkým podílem cukru, jako jsou třeba borůvky nebo maliny. Sacharidy nahraďte masem, rybami, plno­tučnými mléčnými výrobky, vejci a ořechy. Lidé, kteří toto dodržují, tvrdí, že jsou méně hladoví a zároveň hubnou. Krevní testy ukazují, že jejich tělo dokáže lépe regulovat množství cukru v krvi, mají lepší tlak i hladinu cholesterolu.

    A to všechno se možná děje díky jednomu druhu sacharidu, který jsme doposud opomíjeli: vláknina, z velké části nestravitelný základní stavební prvek ovoce, zeleniny a obilnin, zpomaluje vstřebávání cukrů ve střevech a zabraňuje tak prudkým vzestupům jejich hladin v krvi. Zdravá strava tedy nejenže obsahuje málo rafinovaných sacharidů, jako jsou cukr, bílá mouka nebo alkohol, ale je zároveň bohatá na vlákninu.

    Jedovaté brambory?

    Je tu ještě jeden motiv, proč omezit sacharidy: mohou být karcinogenní. Možná jste slyšeli radu, že se máte vyhýbat pečeným bramborám. Důvodem je látka zvaná akrylamid.

    V průmyslovém prostředí je akrylamid klasifikován jako vysoce nebezpečná látka. V seznamu Mezinárodní agentury pro výzkum rakoviny (International Agency for Research on Cancer, IARC) je hodnocen jako pravděpodobný karcinogen.

    Akrylamid se do žádného jídla nepřidává ani ho nenajdeme v syrových potravinách. Vzniká při vaření, konkrétně při procesu zvaném Maillardova reakce, který probíhá mezi bílkovinami a cukry při teplotách nad 120 °C. Výsledkem této reakce je směs tisíců různých chemických látek, které dodávají mnohým jídlům upraveným dohněda jejich lákavou chuť. Akrylamid však rozhodně lákavý není: v těle se mění na další sloučeninu – glykamid, který se může navázat na DNA a způsobovat mutace. Výzkumy na zvířatech jasně ukazují, že akrylamid způsobuje všemožné druhy rakoviny.

    Při opékání potravin s vysokým obsahem škrobu jako například brambor vzniká mimořádně vysoké množství akrylamidu – a tady se vracíme ke zmíněnému varování před pečenými bramborami. Dalším zdrojem akrylamidu je chléb a především pak topinky. Může se vyskytnout také ve snídaňových cereáliích, sušenkách a kávě.

    Účinky akrylamidu na člověka se zkoumají jen obtížně. Nemáme důvod si myslet, že naši DNA nepoškozuje, ovšem určit přesnou míru rizika je těžké. Pravděpodobně však bledne v porovnání s dalšími obecně známými faktory přispívajícími ke vzniku rakoviny, jako jsou kouření, obezita a alkohol. Pracovníci v potravinářském průmyslu jsou často vystaveni vysokému množství akrylamidu, ale rakovina se u nich ve zvýšené míře nevyskytuje.

    Chcete-li omezit příjem akrylamidu na minimum, vyhýbejte se bramborovým lupínkům, hranolkům a sušenkám – ty jsou jeho hlavním zdrojem, a navíc obsahují vysoké množství cukru a tuku. Britská Agentura pro potravinové standardy (Food Standards Agency) doporučuje při smažení, pečení, opékání a grilování potravin bohatých na škroby úpravu dozlatova, nikoli dohněda. Máte-li brambory raději tmavší a křupavé, alespoň je nejezte příliš často.

    Další cestou, jak snížit množství přijímaného akrylamidu, je neuchovávat brambory v lednici. Při nízkých teplotách totiž enzym zvaný invertáza rozkládá sacharózu na glukózu a fruktózu, které pak při vaření mohou vytvořit akrylamid. Zmrazené jídlo toto riziko nepřináší, protože při velice nízkých teplotách se sacharóza neštěpí.

    Brambory také můžete před grilováním nebo smažením blanšírovat. Díky tomu se z nich vyplaví polovina cukrů a výsledné množství akrylamidu v nich bude nižší.

  
Pravda o přidaných cukrech

Představte si, že sedíte u stolu a před sebou máte cukřenku, čajovou lžičku a sklenici vody. Otevřete cukřenku a přidáte do vody lžičku cukru. Potom ještě jednu a další a další, až jich máte ve sklenici dvacet. Vypili byste to?

Takový nápoj by nejspíš přišel nechutně sladký i tomu nejmlsnějšímu dítěti. Ovšem právě takové množství cukru za dnešek pravděpodobně spořádáte, aniž si to vůbec uvědomíte. A zítra zas.

Co je to přidaný cukr?

Přidané nebo také volné se říká cukrům přidávaným do potravin a nápojů (ať už výrobcem, nebo vámi samotnými) a rovněž všem cukrům, které se nacházejí v ovocných šťávách a džusech, medu, javorovém sirupu a podobně.

Výrobci do potravin většinou přidávají buď bílý cukr, tedy sacharózu, nebo kukuřičný sirup s vysokým obsahem fruktózy. Sacharó­zu tvoří jedna molekula glukózy a jedna molekula fruktózy; při zažívání se jejich vzájemná vazba rozštěpí. Kukuřičný sirup je směs glukózy a fruktózy; často se říká, že je nezdravější než sacharóza, ale vědci se dnes povětšinou shodnou, že v tomto ohledu v nich není žádný rozdíl.

Spočítat, kolik volných cukrů člověk v potravě přijímá, je obtížné. Štítky s výživovými údaji nerozlišují mezi cukrem přidaným a tím, který se v potravinách vyskytuje přirozeně, a zalátat tuto díru v předpisech nikdo v potravinářském průmyslu nespěchá.

Úhlavní nepřítel našeho zdraví?

Kdysi cukr býval luxusní ingrediencí, vyhrazenou jen pro zvláštní příležitosti. V posledních letech se však stal velkou a čím dál zásadnější součástí našich jídelníčků. V jakýchkoli zpracovaných ­potravinách, které jíte, byste pravděpodobně našli přidaný cukr. Tři čtvrtiny balených potravin prodaných v amerických supermarketech obsahují cukr přidaný při výrobě. Najdeme ho i tam, kde by ho člověk nečekal: v toustovém chlebu, salátových dresincích, polévkách, omáčkách a podobně. Spoustu přidaného cukru běžně obsahují nízkotučné produkty.

Asi málokdo se se mnou bude chtít přít, když řeknu, že tolik cukru nám nejspíš příliš neprospívá. Dnes je však v kurzu hanět cukr jako největšího padoucha: je prý stejně špatný jako tuk – a dokonce možná ještě horší – a je hlavní příčinou obezity, srdečních chorob a cukrovky 2. typu. Někteří vědci dokonce tvrdí, že cukr je toxický nebo návykový.

Světová zdravotnická organizace nás nabádá, abychom jeho příjem zásadně omezili; v roce 2017 vydala doporučení, že by dospělí i děti měli zkrouhnout příjem „volných cukrů“ na méně než desetinu celkového příjmu energie, ideálně pod pět procent. To by znamenalo omezit jejich současnou spotřebu o dvě třetiny – na zhruba osm čajových lžiček denně pro muže a šest lžiček pro ženy. Mnoho zemí včetně Británie zavedlo nějakou formu „daně z cukru“, aby lidi motivovaly ke snížení jeho spotřeby. Ale je cukr opravdu tak špatný? Nebo je to všechno jen bouře ve sklenici vody – s dvojnásobnou dávkou sirupu, prosím?



	
	


	
		Vážení čtenáři, právě jste dočetli ukázku z knihy Tahle kniha vám možná zachrání život.

		Pokud se Vám ukázka líbila, na našem webu si můžete zakoupit celou knihu.
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