and Nutrition Examination Survey), provedena v letech 2003-2004
ve Spojenych statech, hladina pod 28 pmol/I se vyskytuje u téméf
20 % déti a dospivajicich ve vekové skupiné 6-19 let (19). Zasadni vliv
na hladinu vitaminu C majf i prodéldvana onemocnéni, predevsim
chronicka, spojend s prozdnétlivym stavem, napfiklad infekénf choro-
by. Jak ukézal v roce 2021 publikovany vyzkum saturace vitaminem C
u Ceskych hospitalizovanych déti, pfiblizné tfi ctvrtiny vysetfovanych
déti hospitalizovanych predevsim pro zanétlivd onemocnéni dychacich
cest, gastrointestinalniho traktu a ledvin mélo deficit vitaminu C (20).

Jak orientacné zjistit deficit vitaminu C

Laboratorni méfeni hladiny vitaminu C v séru kapalinovou chroma-
tografif je ndro¢né na pristrojové vybavenia u nds se bézné neprovadi.
Pro orientacni stanoveni saturace organismu je vhodnym voditkem
orientacni metoda stanoven{ koncentrace vitaminu C v modi, ktera
je v Ceské republice dostupna ve formé indikatorovych prouzk( Uro
CKontrol (InPharm, CR). Tato metoda je zalozena na principu indiké-
toru, meniciho barevny odstin Umérné hladiné vitaminu C; odstin se
porovnava s barevnou stupnici. Hladina vitaminu C v modi je Umérna
celkové saturaci organismu vitaminem C a na zakladé této informace

je mozno pfiméfené davkovat potfebnou suplementaci.

Suplementace vitaminu C, vyhody lipozomalni
formy

Jak bylo uvedeno, vyskyt nedostatecné saturace organismu vita-
minem C je ¢asty. Obecna pravidla doporucenych dennich davek (do
veku 4 mésicd 50 mg, od 4 do 12 mésict 55 mg, od 1 do 4 let 60 mg,
4-7 let 70mg, 7-10 let 80 mg, 10-13 let 90 mg, od 13 let 100 mg, u do-
spelych 100 mg, u gravidnich 110 mg, u kojicich zen 150 mg) neberou
v Uvahu znac¢nou frekvenci deficitu vitaminu C ve vsech veékovych
skupinach, ani dalsi faktory, které snizuji hladinu askorbatu v organismu.
K témto faktorlm patii naptiklad obdobf dospivani, zvysena spotreba
vitaminu psychickou a fyzickou z&tézi, neprospivani, nechutenstvi,
zénétlivé a infekeni choroby. Zdrojem vitaminu C by méla byt primarné
vyZiva, pfedevsim syrové ovoce a zelenina (u kojenych déti je dllezity
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a imunitniho systému

Vyznam vitaminu C v prevenci poruch nervc

dostatecny pfijem vitaminu C matkou). Vhodnym fesenim je zjisteni
individualni potreby vitaminu (umoznuji ji zminéné detekeni prouzky
pro orientacni stanoveni koncentrace v moci) a v piipadé deficitu
doplnénf stravy suplementaci ve formé vhodnych doplnkd stravy,
davkovanych na zakladé prlibézné kontroly koncentrace v moci. Jak
ukazaly farmakoekonomické studie, vstiebavani béznych perorélnich
forem vitaminu C je omezeno kapacitou stfevnich transportnich mo-
lekul. Pro kompenzaci deficitu, v obdobi psychické ¢i fyzické zatéze i
v rizikovych obdobich, napfiklad zvyseném ohrozeniinfekty, je vhodné
zvolit lipozomdlini formu (napf. piipravky fady Lipo-GAskor, jejichz balent
obsahuje také zminéné detekeni prouzky Uro GKontrol). Vstrebavani
lipozomalnich forem, diky odlisnému mechanismu absorpce (pfes
Peyerovy plaky, enterocyty a lymfaticky systém), je podstatné vyssi,
coz umoznuje dosazeni vetsf biologické dostupnosti pro buriky a tim
i zajisténti fyziologické funkce vsech systémdi.

Zaveér

Pro lidsky organismus ma vitamin C nenahraditelny vyznam.
Nejvyssi mnozstvi potiebuje pro svou funkci nervovy a imunitnf
systém, a proto je dostatecné zdsobeni timto vitaminem pro pre-
venci poruch funkce téchto systému zvlasté dilezité. Vitamin C
ovliviiuje rozvoj mozku, zajistuje jeho antioxida¢ni ochranu, tvorbu
myelinovych pochev a mozkovych cév, syntézu neuromoduldtord
a prenos signall. Dlouhodoby nedostatek vitaminu C mlze vést ke
strukturalnim zménam a funkénim poruchdm mozku a rozvoji neu-
ropsychiatrickych onemocnéni. Pokud jde o imunitni systém, zajistuje
vitamin C spravné fungovanf slozky vrozené i adaptivni, bakterialnf
a antivirové obranyschopnosti. Proto mé dostatecny pffjem vitaminu
Ci pro imunitu zasadni vyznam. Pomérné prekvapivym zjisténim je,
7e deficit tohoto vitaminu se vyskytuje velmi ¢asto i v rozvinutych
zemich. Suplementace by se méla fidit individualni potfebou, kterou
|ze Zjistit orienta¢nim vysetifenim hladiny vitaminu v moci. Pro doplrio-
vani chybéjiciho vitaminu je vyhodné lipozomalni forma, umoznujict
dostatec¢nou dostupnost pro viechny systémy, vcetné nervového
a imunitniho, které askorbat nejvic potrebuiji.
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