PEDIATRIE

Vitamin

Vitamin C je jednim ze zdkladnich
prvkii vyzivy a pro clovéka predsta-
vuje nenahraditelnou Idtku, kterd
hraje zdsadni roli ve vsech etapdch
jeho Zivota. Plisobenim na genom
i pro svou epigenetickou roli ovliv-
nuje vyvoj i zdravotni stav ve vsech
etapdch prenatdlniho a postnatadl-
niho vyvoje.

Vyznam vitaminu C
pro detsky organismus

Ma zadsadnf vliv i na rozmanité funkce imunitniho
systému. Je kofaktorem fady enzym( katalyzujicich
vyznamné reakce v oblasti biosyntézy nepostra-
datelnych latek (napt. neurotransmiterd, karnitinu,
kolagenu). Je jednim z nejvyznamnéjsich antioxi-
dantd, ktery chrani tkdné pred oxidativnim stresem
a mé tedy i protizanétlivy ucinek. Jeho dostatecnd
hladina je proto ddlezitd pro prevenci mnoha chro-
nickych zanétlivych onemocnéni. Deficit vitaminu
C ohrozuje zdsadné zdravi ¢lovéka a je prekvapivé
¢asty i v rozvinutych zemich. Fyziologickd potreba
vitaminu C se méni s vékem, od 50 mg/den u novo-
rozenct po 100 mg/den v dospivani a dospélosti.
Tato potteba se zvysuje pfi fadé stavd, napt. fyzické
a psychické ndmaze, pfi infekénich a zanétlivych
onemocneénich, pfi chorobach spojenych s oxida-
tivnim stresem, v rekonvalescenci, pfi hojeni ran a
jinych stavech. Proto je tfeba dbéat o dostate¢nou
dodavku vitaminu C ve vhodné davce a formé, kterd
by zajistila jeho optimalni biologickou dostupnost.

Charakteristika

Vitamin C (kyselina L-askorbovd, askorbét) je ve
vodé rozpustné latka a organismus si nevytvari jeho
vyssi dlouhodobé zésoby, proto je tfeba jeho pravi-
delny pfisun. Vétsi zasoby vitaminu C jsou v jatrech,
svalech a cirkulujicich krevnich burikach, prede-
v3im erytrocytech. Clovéku (stejné jako dalsim pri-
matim) chybi enzym L-gulonolaktonoxidédza, bez
kterého nemdze probéhnout tvorba vitaminu C z
glukdzy. Proto musime vitamin C pfijimat v potravé
nebo suplementaci. V lidském téle z kyseliny askor-
bové redukci vznikd jeji inaktivni forma a na aktivni
se pfemeénuje intraceluldrné za Ucasti glutathionu.
Vitamin C ma v organismu mnoho vitédlné dilezi-
tych roli, jejichz ¢ast postupné uvedeme v nésledu-
jicim textu.

Vitamin C a antioxidac¢ni ochrana tkani

Vitamin C je jednim z nejvyznamnéjsich antioxi-
dantl. Ma zasadni vyznam pro ochranu tkéni pred
skodlivym pUsobenim reaktivnich sloucenin kysliku
(ROS, reactive oxygen species). Reaktivni slouceniny
kysliku vznikaji v pribéhu metabolickych procesd
v lidském téle, ale i diky pUsobeni znecisténého
zevniho prostredi, zejména ovzdusi, vlivem zéfeni,

chemickych latek, napt. pesticidd, ozénu, ale i kou-
fenf. Do skupiny reaktivnich sloucenin kysliku patf
volné kyslikové radikaly (slouceniny kysliku obsahu-
jici neparovy elektron, diky némuz jsou vysoce reak-
tivni) a dalsi latky (napriklad peroxid vodiku), ze kte-
rych mohou kyslikové radikaly vznikat. Kdyz nejsou
tyto reaktivni ltky v dostatecné mife neutralizova-
ny (tj. pokud vznikd nerovnovaha mezi mnozstvim
volnych radikald i jejich metabolitl a schopnosti
organismu je odbourdvat), vznikd oxidativni stres
a v jeho dUsledku chronicky zdnét nizkého stupné,
ktery je etiologickym faktorem fady onemocnén.

Typickou situaci, v niz vznikd oxidativni stres, je
nedostatek vitaminu C. Vitamin C svou schopnosti
preddvat elektrony chrani ddlezité biologické mo-
lekuly (proteiny, lipidy, sacharidy, nukleové kyseliny,
koenzymy) pted poskozenim ROS (ale i pfed po-
skozenim toxiny a Skodlivymi environmentalnimi
faktory) a je dulezitym preventivnim faktorem. An-
tioxida¢ni plsobeni vitaminu C ma vyznam nejen
v pribéhu zanétlivého procesu, pfi kterém se reak-
tivni radikdly tvofi ve zvysené mite, ale i v prevenci
chorob, v jejichZ etiologii oxidativni stres a chronic-
ky zanét hrajf vyznamnou roli, napt. kardiovaskular-
nich anebo onkologickych onemocnént.’

Vitamin C a biosyntéza
nepostradatelnych latek

Nezastupitelnd je role vitaminu C v pribéhu tvor-
by mnoha latek potiebnych pro fyziologickou funk-
ci vsech systému. Prikladem takové latky je zakladnf
slozka pojivové tkané - kolagen. Vitamin C je kofak-
torem enzymd lysylhydroxyldzy a prolylhydroxylazy,
potfebnych pro syntézu kolagenu, resp. formovani
jeho tercidrni struktury. Kolagen je dUlezity nejen
jako slozka pohybového aparétu, ale i jako soucést
bazalni membrany cév. Klasické priznaky skorbutu
jsou vyvolany predevsim nedostate¢nou tvorbou
kolagenu.

Vitamin C je i kofaktorem hydroxyladz potfebnych
pro syntézu karnitinu, latky nezbytné pro transport
mastnych kyselin do mitochondrif; pfispiva tim k
zakladni mitochondridIni funkci — produkci ener-
gie. K dalsim 1&tkdm, pro jejichz tvorbu je vitamin
C nezbytny, patii nékteré hormony, napfiklad korti-
kosteroidy, katecholaminy (adrenalin, noradrenalin,
dopamin), vasopresin (dUlezity pro kardiovaskularni



Typickou situaci, v niz vznika oxi-
dativni stres, je nedostatek vita-
minu C. Tento vitamin svou schop-
nosti predavat elektrony chrani
dilezité biologické molekuly.

regulace v prlibéhu zdvaznych infekci) a dalsi vitélné dule-
Zité latky.?

Vitamin C a regulace
genomu a epigenomu

Genetickd informace organismu (genom) je ulozena v
DNA. Jednotkami genetické informace jsou geny (syno-
nymum pro konkrétni isek DNA a pro vlohu), podle nichz
se vytvaii podoba organismu - fenotyp. Gen se prepise v
procesu transkripce do odpovidajici mRNA, kterd slouZ
jako prenasec informace k ribozomdm, na kterych probiha
translace (tvorba primarni struktury bilkovin podle zdzna-
mu v mRNA). Pro adekvétni regulaci genomu je potrebny i
vitamin C, ktery je napf. kofaktorem enzym (monooxyge-
néz a dioxygendz), které zajistuji hydroxylaci transkripcnich
faktor( a ovliviujf jejich prostiednictvim transkripci gend.

Teprve neddvno byla objevena vyznamnd role vita-
minu C v epigenetice, tedy zméndch v expresi gent (a
tedy obvykle i ve fenotypu), které nejsou zplsobeny
zménou nukleotidové sekvence DNA. Dnes je zndmo, ze
viechny geny jednotlivce nejsou trvale exprimovany (tj.
aktivni), ale jejich exprese se spousti v ,pravy cas', napt.
v ur¢ité dobé vyvoje organismu. To zajistuje tzv. epigenom,
tj. biochemické zmény DNA a histon(, které reguluji ex-
presi jednotlivych genU jiz prenatdlné i dale béhem Zivota.
Tyto modifikace genomu probihaji pomoci transkripcnich
aktivit genli (metylaci a demetylaci bazi DNA, modifikaci
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histond prostrednictvim acetylace, metylace, fosforylace,
ubiquitinace) a postranskripcni aktivity genli (RNA interfe-
renci, RNAJ). Pro epigenetické procesy je potfebnd aktivita
tzv. TET enzymU (ten-eleven translocation dioxygenaz, kte-
ré plsobi demetylaci DNA), a tzv. histon demetyldz. Epi-
genetické mechanismy ovliviiuji program nitrodélozniho
vyvoje lidského embrya a plodu.

Vitamin C jako koenzym TET enzym0 ovliviuje ge-
novou expresi v primordidinich zarode¢nych bunkach
(tedy prekurzorech pohlavnich bunék) i v kmenovych
burikdch. Nedostatek vitaminu C mdZe vést ke vzniku
vyvojovych poruch (napfiklad defektl neurdini trubice,
tedy vrozenych vad mozku, michy a patefe) a zvyse-
nému riziku predc¢asného porodu.’ Zvysené naroky na
dostatek askorbatu béhem embryondlniho a fetalniho
vyvoje vedou casto k deficitu vitaminu C u téhotnych
zen, hlavné v pozdnich fazich gravidity (tento deficit je
pfitomen pfiblizné u tfetiny téhotnych). Deficit askor-
batu u matky vede sekunddrné ke snizené dostupnosti
askorbatu u plodu, coz mze mit ddsledky pro jeho vy-
voj. Z toho vyplyvéd potfeba dostate¢né suplementace
vitaminu C béhem téhotenstvi.?

Jiz v ranych fézich postnatalniho vyvoje mize deficit as-
korbdtu vést k vyznamnym vyvojovym vadam, napfiiklad v
oblasti nervového systému, vcetné CNS, narusend muize
byt napf. myelinizace nerv(i? Z vysledk( studif jednoznac-
né vyplyva, Ze vitamin C méa dulezitou epigenetickou roli
béhem celého Zivota a pfi jeho nedostatku mohou byt epi-
genetické procesy naruseny, coz muize vést ke vzniku vro-
zenych vad a fadé riznych chorob v postnatalnim vyvoji.

Vitamin C a imunita

Pred vice nez 50 lety bylo prokdzano, Ze vitamin C ovliv-
nuje aktivitu imunitniho systému, zvIasté funkci imunitnich
bunék. Imunitnf systém je souhrn mechanism0 zajistuji-
cich integritu organismu rozeznavanim a likvidac cizich
¢i vlastnich, ale potencidlné skodlivych struktur. Projevuje
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PEDIATRIE

Deficit vitaminu C ma za nasledek oslabeni imunity a zvy-
seny sklon k infekcim. Navic samotna infekcni onemocné-
ni zvysuji naroky organismu na prisun vitaminu C.

se obranyschopnosti organismu, ale na druhou
stranu i autotoleranci. Rozeznavéme podle spe-
cifity a vyvoje dva druhy imunitnich mechanis-
m, nespecifickou a specifickou imunitni odpo-
ved, které Uzce spolupracuji na mnoha urovnich.

Nespecifickd imunita, nazyvand také nea-
daptivni, vrozen3, je evolucné starsi. Na pfitom-
nost Skodliviny reaguje okamzité. Skldda se z
humoradini slozky (komplementu, interferond,
koagula¢niho systému) a slozky bunécné (naptr.
fagocytd, zirnych bunék, NK bunék). Tato slozka
imunity neni zameérena na likvidaci specifického
antigenu. Radime sem i bariérové funkce téla,
napf. kdzi, sliznice (obecné struktury zabranujici
proniknutf cizorodych ¢astic do organismu).

Specifickd imunita, téz adaptivni, ziskand, je
evolu¢né mladsi. Mechanismy této imunity se
rozvijeji postupné a v ndvaznosti na mechanis-
my imunity nespecifické (pfedevsim fagocyté-
zy), tedy s urcitym zdrzenim, a jsou namifeny
proti pfesné definovanému antigenu na zakladé
jeho rozpoznani (imunologickd pamét). K sloz-
kam specifické imunity patfi B a T lymfoycyty a
imunoglobuliny.

Bariérova funkce

Soucasti nespecifické imunity je bariérova
funkce téla - struktury zabranujici proniknutf ci-
zorodych ¢astic do organismu — povrch kize a
sliznic, pohyb fasinek, tvorba hlenu ad. Jednou
z prvnich ,mechanickych bariér" organismu je

klize, kterd chrani organismus pred vnéjsimi vli-
vy, ale i bakteriemi a viry. Keratinocyty, zakladni
slozka epidermis, potrebuji pro svou funkci do-
state¢né vysokou hladinu vitaminu C. Pfi nedo-
statku askorbdtu se zhorsuje navic i hojenf ran
a tvorba kolagenu v dermaélnich fibroblastech,
jelikoz askorbdt funguje jako kofaktor hydroxy-
ldzy nutné pro stabilizaci kolagenu. Vitamin C
zlepsuje bariérovou funkci klize i jeji obranys-
chopnost podporou syntézy lipid(.

Dalsi bariérovou vrstvu organismu predstavu-
ji sliznice. I v nich hraje vitamin C svou roli, jak
ukazaly studie, v nichz suplementace vitaminu C
zlepsovala antiinfekéni funkci epitelu dychacich
cest. K mechanismu tohoto Ucinku patfi napf.
zvysovani exprese proteinl zajistujicich tzv. tés-
na spojeni (tight junctions) bunék epitelu.?

Funkce leukocytu

Leukocyty, napf. neutrofily (fagocyty), mono-
cyty, B-lymfocyty a T-lymfocyty aktivné akumu-
luji vitamin C a jeho nitrobunéc¢né koncentrace
je az stondsobné vyssinez plazmaticka. V prabe-
hu fagocytdzy, na jejimz mechanismu se podilf
oxidativni vzplanuti, jsou neutrofily schopné
jesté zvysit svou nitrobunécnou koncentraci
askorbatu predevsim influxem jeho oxidované
formy - dehydroaskorbatu (DHA), ktery je intra-
celuldrné redukovan na askorbat. Tato akumu-
lace chrani leukocyty pred poskozenim ROS
vznikajicimi v pribéhu fagocytdzy a oxidativ-

niho stresu. BEhem fagocytdzy je intraceluldrni
askorbat v neutrofilech spotfebovavén a je nut-
no opét zajistit jeho pfisun. Askorbat pomaha i
regeneraci dalsich intraceluldrnich antioxidantd,
napf. vitaminu E. Dostate¢nd hladina vitaminu C
v neutrofilech hraje tak roli i v antioxidac¢ni a pro-
tizanétlivé ochrané tkani. Askorbat ddle snizuje
aktivaci prozdnétlivych molekul jako je nukledrni
faktor kappa B (NF-kappa B) v neutrofilech i dal-
sich prozénétlivych bunkach.?

Infiltrace tkani postizenych infekci neutrofily
(chemotaxe) je dominantnim znakem zéné-
tu, ktery je nejstarsi fyziologickou obrannou
reakci organismu — zénétu. Tato forma zéné-
tu se proto oznacuje jako neutrofilni zanét.
Aktivita neutrofilll je zavisld na intraceluldrni
hladiné askorbatu. Jeho deficit vede k nedo-
state¢né chemotaxi neutrofilll do infikova-
nych tkéni. Studie u pacientl s rekurentnimi
infekcemi (které jsou obvykle doprovézeny
deficitem askorbétu) ukézaly, Zze chemotaxi ne-
utrofilll Ize obnovit suplementaci vitaminu C
v fadu gramu. | u novorozencd se suspektni
sepsi suplementace vyssich déavek vitaminu C
vyrazné zlepsila chemotaxi neutrofil(. Podavani
vysokych davek vitaminu C se osveédcilo i u ge-
neticky podminénych poruch funkce neutrofild
(napt. u chronické granulomatézni nemoci), kdy
zvysuje snizenou chemotaxi a vede ke zlepseni
zdravotniho stavu pacient(.”

Vlastni protizanétlivou aktivitou neutrofild
je fagocytdza patogenl. Po pohlceni pato-
genu c¢i cizorodé castice neutrofily vytvareji
fagozom, ktery splyne s lysozomem a vznikne
tak fagolysozom, jehoz enzymy a ROS likviduji
patogen. Cely proces fagocytdzy je zavisly na
dostupnosti vitaminu C, coz bylo prokdzénoiv
klinickych studiich, napf. u osob s deficitem as-
korbatu a snizenou schopnosti fagocytézy se
tatofunkce po suplementacizlepsilaazo20%.*
U pacientl s recidivujicimi infekcemi se po
podavani vysokych (gramovych) davek fago-
cytdza zvysila.?

Poté, co neutrofily v infikovanych tkanich spl-
ni svou funkci fagocytézy a zniceni bakteridlnich
agens, probéhne jejich apoptéza a odklizeni z
postizené oblasti. To zajistuji makrofagy, jimiz jsou
vycerpané neutrofily fagocytovény a tim konci
akutni zénétlivd odpovéd. Makrofagy tak brani
prechodu zénétu do chronicity a poskozeni tka-

podporovan vitaminem C. Pri deficitu vitaminu C
(napriklad u pacientl se zavaznymi infekcemi) je
tento proces oslaben. Nneutrofily, u kterych ne-
probéhla apoptéza, podléhaji nekrdze, uvolriuji
latky, jeZ poskozuiji okolni tkar a rozviji se chronic-
ky zadnét. MUze dojit i k tzv. NETéze. NET (neutro-
phil extracellular traps, neutrofilové extraceluldmi



pasti) jsou sité vidken DNA, histonl a enzymd zachycuijici
patogeny, ale v pribéhu akutni infekce pfi deficitu askorba-
tu, véak mohou pUsobit negativné a vést k poskozenf tkanf
a selhani celych organd. Studie ukdzaly, Ze tento negativni
Ucinek NET6zy neutrofild mlze byt omezen zvysenym pfi-
sunem vitaminu C2

U pacientd s pneumoniemi a tuberkulézou vitamin
C urychluje apoptézu bunék, coz miazeme sledovat pfi
vysetfeni bronchoalveoldrni lavdze a omezuje rozsah za-
nétlivé infiltrace snizenim poctu sekvestrovanych neutro-
fild. B-lymfocyty a T-lymfocyty (obdobné jako fagocyty)
akumuluji vysoké hladiny vitaminu C. Askorbdt urych-
luje proliferaci B-lymfocytd a T-lymfocytt i jejich funkce,
predevsim svym ochrannym antioxidac¢nim pdsobenim.
Viysledkem je zvyseni aktivity téchto bunék, véetné vyssi
produkce protildtek podtfidy 1gG2. Obdobny ochranny
vliv askorbdtu se projevuje i u NK bunék (natural killers), u
kterych podporuje proliferaci a diferenciaci.?

Mediatory imunitniho
systému

Cytokiny reguluji intenzitu a trvani imunitni odpovédi
stimulaci a inhibicf proliferace rdznych bunék nebo sekre-
ce protildtek ¢i jinych cytokinG témito burkami. Vitamin
C ma v regulaci exprese a ptsobenf cytokint komplexni
roli. Potlacuje produkci prozanétlivych cytokin a podpo-
ruje tvorbu protizénétlivych cytokint v rlznych burikdch
(v¢etné napt. mikroglii v CNS). Ma& prospésny vliv i na
dalsi medidtory zanétu a imunitni odpovédi. Prikladem
mUZe byt histamin, medidtor produkovany bazofily, Zirny-
mi burikami a plazmocyty. Histamin na pocatku zanétlivé
odpovédi zvysuje vazodilataci a kapildrni permeability,
coz v pribéhu alergické reakce vede k rozvoji alergickych
ptiznakd. Studie ukézaly, ze snizend hladina vitaminu C je
spojena se zvysenou produkci histaminu. Nekteré klinické
studie ukézaly, ze suplementace vitaminu C v fadu gramt
snizila u alergikd hladinu histaminu.?

Infekce

Deficit vitaminu C ma za nésledek oslabeni imunity a
zvydeny sklon k infekcim. Navic samotnd infekéni one-
mocnéni (ndsledkem zvysené spotfeby vitaminu diky in-
tenzivnéjsim metabolickym a zanétlivym procesim) zvy-
Suji ndroky organismu na pffsun vitaminu C. Proto oproti
béznym profylaktickym davkam jsou pozadavky na jeho
suplementaci jako soucdsti Iécby infek¢nich onemocnéni
podstatné vyssi?

Vitamin C a alergie

Alergie je nepfiméfend reakce imunitniho systému na
latky, se kterymi se bézné setkdvdme v nasem prostiedi.
Alergeny jsou vétsinou latky bilkovinné povahy. Alergické
reakce Ize odliSovat podle poruchy imunitnich mechanis-
mU, které alergii zpUsobily. Alergie se mize projevit rdz-
nymi zpUsoby, od senné rymy, pres bronchidini astma az
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po Zivot ohrozujici anafylakticky Sok.V pribéhu alergické
reakce I. typu Casné precitlivélosti dochdzi po vazbé aler-
genu na specifické protildtky na povrchu Zirnych bunék
k uvolnéni histaminu s rozvojem typickych pfiznakd.
| projevy a tizi téchto onemocnéni ovliviuje vitamin C, ne-
jen svym vlivem na pfehnanou alergickou reakci imunity,
degranulaci zirnych bunék, ale i na indukci histidin dekar-
boxyldzy ptsobenim ROS béhem alergického zdnétu a
doprovézejiciho oxidativniho stresu.

Keratinocyty, zakladni slozka
epidermis, potiebuji pro svou
funkci dostatecné vysokou
hladinu vitaminu C.

Béhem exacerbace alergického zdnétu se zvysuje pro-
dukce ROS diky aktivité NADPH-oxiddzy v membrané
fagolysozomdlnich vackd (zminénych drive) neutrofil(,
makrofadgl a eozinofilll a rozviji se oxidativni stres. V této
souvislosti je zajimavé, ze NADPH-oxiddza je obsazena i
v pylech, coz pravdépodobné hraje roli ve vzniku zdnétu
dychacich cest u alergikd po kontaktu s pyly. Jak ukézal
napfiklad vyzkum molekuldrnich redoxnich mechanism
u pacientd s bronchidlnim astmatem, i v prlibéhu chronic-
kého eozinofilniho zanétu u astmatikl je zvysen oxidativ-
ni stres, ktery ovliviiuje tiZi pfiznakl i imunopatologickych
mechanismu astmatu.® U pacientd s bronchidlnim astma-
tem snizuje bronchidlni hyperreaktivitu, snizuje frekvenci
zachvatd, zlepsuje prlchodnost dychacich cest® Protoze
alergickd onemocnéni ¢asto doprovazi deficit askorbatu,
vitamin C (ve vyssich davkach a pfimérené formé, ktera
zajisti dostatecnou biologickou dostupnost) diky svému
antioxidativnimu a protizanétlivému pdsobeni mize pfi-
spét ke snizenf tize exacerbaci alergickych onemocnéni®

Nékteré dalsi role vitaminu C

Vitamin C md v organismu i fadu dalsich roli, napf. neu-
romodulacni roli v CNS, v cholinergni, dopaminergni a GA-
BAergni transmisi a v ochrané pfed neurodegenerativnimi
chorobami, pfi kterych je tento pfenos narusen a pii jejichz
vzniku hraje vysokou roli oxidativni stres. Vitamin C je déle
potrebny pro transformaci cholesterolu na zluc¢ové kyseliny.
Je nutny pro biotransformaci xenobiotik a tim pro detoxikaci
organismu. Kromé toho vitamin C hraje vyznamnou ulohu v
metabolismu Zeleza — ovliviiuje jeho resorpci ze stfeva a mo-
bilizaci; vyznamneé tim ovliviiuje prenos kysliku v organismu.

Uvéadime nékolik dalsich ucinkd vitaminu C, potvrze-
nych v epidemiologickych studiich: vitamin C blokuje
tvorbu kancerogennich amint a snizuje tim riziko onko-
logickych onemocnéni zazivaciho traktu, snizuje riziko
kancerogenniho pUsobeni infekce Helicobacter pylori a
metaplazii zaludecni sliznice. Pisobi antiaterogenné, sni-
7uje adhezi trombocytd na cévni endotel a zvysuje hla-
dinu HDL cholesterolu, snizuje riziko ischemické choroby
srdecni. Snizuje riziko vzniku katarakty.
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Vyskyt deficitu vitaminu C

Jak vyplyva z uvedenych poznatkd, vitamin
C mé pro organismus zasadni a mnohostranny
efekt ve vsech fazich jeho existence. Jeho do-
state¢nd hladina je nenahraditelnym predpokla-
dem pro adekvatni vyvoj jiz od prenataini faze,
v pribéhu détstvi a dospivani a pro udrzeni
homeostézy a funkce vsech systémU organismu
béhem celého Zivota.” Fyziologické koncentrace
vitaminu C odpovidd hodnotdm vyssim nez 28
mikromol{/l, pasmo suboptimalnich hodnot se
nachézi mezi 11 a 28 mikromoly/| a jako deficit
se oznacuji hodnoty pod 11 mikromol(/I. Rada
studii ukazala, ze deficit vitaminu C je pomérné
Casty i v rozvinutych zemich. Jak ukdzal jeden z
prizkum, az pétina Evropand nemé dostatecny
ptijem vitaminu C.° Studie z roku 2009 ukdzala,
Ze tretina kanadské populace ma suboptimalni
hladinu vitaminu C, 14 % osob mé& hodnoty v
pasmu deficitu a v Uhrnu téméf polovina popu-
lace mé snizenou hladinu vitaminu C. U pacien-
td s deficitem vitaminu C byla zjisténd i zvysena
koncentrace C-reaktivniho proteinu, coz sveédci
pro soucasné probihajici zénétlivy proces s oxi-
dativnim stresem. V jiné studii'® se ukézalo, ze
15-20 % Ameri¢anC trpi subklinickym pokle-
sem a 10 % zavaznym deficitem askorbatu. Tedy
celkem tretina populace USA md nedostatek
vitaminu C, coz koreluje se vzestupem marke-
rd zédnétu a rlznymi patologickymi stavy, napr.
nadvédhou a hypertenzi, resp. metabolickym
syndromem. Hlavnimi faktory vzniku snizené
hladiny vitaminu C je strava chuda na vitami-
ny a narlst vyskytu chronickych zanétlivych a
metabolickych  onemocnéni doprovazenych
oxidativnim stresem, kterd pfispivaji ke zvysené
spotfebé vitaminu C v organismu a poklesu jeho
systémové hladiny.

Vitamin C a ovlivnéni
chronického zanétu

Rlzny stupen snizené hladiny vitaminu C u
¢lovéka (ktery maze i nemusi mit klasickou po-
dobu skorbutu) vyznamné ohrozuje celou fadu
zékladnich funkci organismu. Deficit vitaminu
C vede k pfebytku ROS v organismu a rozvoji
oxidativniho stresu. Oxidativni stres poskozuje
tkdné a je pricinou onemocnéni, jejichz pod-
kladem je chronicky zénétlivy proces. Askorbat
se pfi nich akumuluje v zanicené tkéni na ukor
systémové hladiny, snizuje se kapacita pro jeho
regeneraci a déle se prohlubuje jeho systémovy
deficit.

Snizend hladina vitaminu C negativné ovliv-
nuje funkci rdznych systémut veetné CNS, kar-
diovaskuldrniho systému, imunity, inhibuje de-

toxikacni funkci jater. Byl prokdzan vztah mezi
deficitem vitaminu C, oxidativnim stresem a
zvysenim hladiny marker( zanétu. Snizeni hla-
diny askorbdtu zvysuje riziko vzniku kardiovas-
kuldrnich onemocnéni (napf. hypertenze), respi-
ra¢nich chorob, diabetu a mortality z jakychkoli
pricin.!"13 Deficit vitaminu C se mUze déle pro-
jevit napf. snizenou funkci imunity (zvysenou
vnimavosti k infekcim), poruchami hojenf ran,
snizenou toleranci stresu, depresivni poruchou,
zanétlivd revmatickd onemocnéni a alergie. U
téchto onemocnéni je oxidativni stres zprvu
etiologickym faktorem, ale jeho trvani prohlubu-
je defecit vitaminu C i v disledku zvysené spo-
treby askorbétu v pribéhu chronického zénétu,
ktery je soucdsti patogeneze téchto chorob.
Chronicky zdnét predstavuje rizikovy faktor i pro
vznik onkologickych onemocnéni.!*'¢

Askorbat urychluje
proliferaci B-lymfocytii
a T-lymfocytii i jejich
funkce, predevsim svym
ochrannym antioxida¢-
nim pilisobenim.

Tézky dlouhodoby deficit vitaminu C se pro-
jevuje jako skorbut. Jedna se o potencialné fa-
talni onemocnéni, charakterizované postizenim
kolagenovych struktur, poruchou imunity a na-
chylnosti k zdvaznym infek¢nim onemocnénim,
které pak (ndsledkem zénétlivych zmeén a zvy-
senych metabolickych pozadavk() dale vycer-
pavaji zasoby askorbdtu.” Postupné dochazi ke
ztrdté pruznosti cév, ke krvaceni do kdze, sliznic
a kloubt, pod periost. Kojenci a malé déti ne-
prospivaji, objevuje se neklid, anémie, porucha
osifikace a stav oznacovany jako hemoragicka
rachitida. Proto na klasicky skorbut navazovaly
obvykle infekeni epidemie; nejsou vyjimkou pfi-
znaky skorbutu navazujici na respiracni infekce.
Nizkd hladina kyseliny askorbové v séru predsta-
vuje tedy skrytou hrozbu, kterd se nemusi pro-
jevovat klasickymi priznaky skorbutu, ale mdze
vést ke vzniku fady chronickych onemocnéni, v
jejichz etiologii hraje roli oxidativni stres a chro-
nicky zanét, v¢etné onkologickych.™> '

Moznosti zjisténi deficitu
vitaminu C

Pfi posuzovani deficitu vitaminu C nestaci
sledovat jen klinické priznaky. Symptomy se
obvykle objevuji az pfi velmi nizké plazmatické

koncentraci vitaminu C pod11 mikromolG/I.
Z hlediska prevence zivaznych onemocnéni
spojenych s oxidativnim stresem se za zadouci
povazuji hodnoty >50 mikromol(/I. Pred roz-
hodnutim o potfebé a formé suplementace
vitaminu C je optimalni zjistit, zda pacient ob-
jektivné trpi deficitem askorbdtu. Pro orientacni
zjistén deficitu je k dispozici dostupnd a poho-
dind metoda orienta¢niho stanoveni deficitu
pomoci vysetfeni koncentrace vitaminu C v
moci. Na nasem trhu jsou dostupné indikatoro-
vé prouzky Uro C Kontrol, umoznujici orientacni
stanoveni hladiny kyseliny askorbové v moci na
principu reakce chelata¢niho ¢inidla s kovovym
jontem a barevnym indikdtorem, ktery reaguje
umérné hladiné vitaminu C zménou barevné-
ho odstinu. Tato zmeéna se porovna s barevnou
stupnici s uvedenymi hodnotami koncentraci
vitaminu C. Zjisténa koncentrace podava orien-
ta¢ni informaci o pfipadném deficitu ¢i saturaci
kyseliny askorbové v organismu.'”

Kompenzace deficitu:
suplementace

Potfeba a zdroje vitaminu C

Zabezpeceni dostate¢né koncentrace vi-
taminu C v tkanich chrani organismus pred
negativnimi dopady oxidativniho poskozeni
a naslednym vznikem patologickych zmén.
V CR se doporucuji tyto preventivni denni davky
pro détsky a dorostovy vék (v rdmci prevence
deficitu): 0-4 mésice: 50 mg, 4-12 mésicl: 55 mg,
1-4 roky: 60 mg, 4-7 rokd: 70 mg, 7-10 rokd: 80
mg, 10-13 rokd: 90 mg, od 13 let 100 mg. Dennf
davka 100 mg se doporucuje v rdmci prevence i
v dospélosti, u gravidnich Zzen 110 mg, u kojicich
Zen 150 mg. V pribéhu adolescence, pfi zvyse-
né fyzické a psychické zatézi, béhem infekenich
onemocneéni, pfi anémii, neprospivani, nechu-
tenstvi, pfi hojeni ran a obecné u onemocnéni
spojenych s oxidativnim stresem, u aktivnich i
pasivnich kurakd, déle pfi uzivani nékterych lé-
¢iv, napf. salicylatd, kortikoidd, perordlnich kon-
traceptiv se denni potreba zvysuje az o 100 %.

Pro novorozence a ¢aste¢né i mladsi batolata
je optimalnim zdrojem askorbatu materské mlé-
ko. Obsah askorbatu v mléku se odviji od pfijmu
vitaminu C matkou, ale jeho obsah s délkou
kojeni postupné klesa. Kravské mléko vitamin C
obsahuje v minimalnim mnozstvi (pfiblizné 1,7
mg/100 ml). Déti, které nemohou byt nebo ne-
jsou kojeny, dostavajf jako ndhradu matefského
miléka kojeneckou formuli (ndhradni kojeneckou
mlécnou vyZivu). V souc¢asnosti vyrdbénd mléka
ur¢end k ndhradni vyZivé musi byt podle smér-
nic EU fortifikované vitaminem C v mnozZstvi
nejméné 4,8 mg/100 ml. Tato minimalni hod-



nota je pomeérné nizkd. Vhodnost suplementace je dana
obsahem vitaminu v konkrétnim typu mléka. V ndsledné
vyzivé, obvykle poddvané od 6. mésice Zivota, je pro zdra-
vé dité optimalnim zdrojem vitaminu C smiSend strava s
dostate¢nou konzumaci Cerstvého ovoce a zeleniny. V
dostupné stravé obsahuji nejvic vitaminu C rybiz cerny,
brokolice, citrusové plody, sipky a cerstva listova zelenina.
Zalezi vsak na pfipravé, nebot vitamin C reaguje citlivé na
vzduch, teplo a vlhkost. Proto se varem, skladovanim (hlav-
né za pfistupu svétla), zpracovanim (krjenim, strouhdnim
apod.) vyrazné snizuje, a to az 0 56 %,'® a proto je vhodna
také jeho suplementace ve formé doplriku stravy.

Zajisténi dostatecné biologické
dostupnosti vitaminu C

Suplementace vitaminu C béznymi peroralnimi forma-
mi je velmi obtizng, jelikoz vy3si perordiné podané davky
se vzhledem k omezené kapacité stfevnich transportérd
(SVCTT1, SVCT2) nevstrebévaji idedlné do krevni plazmy a
jsou vylouceny stolici z organismu. Pro saturaci vy3si po-
tfeby vitaminu C v situacich zvysenych narok( na organi-
smus a souvisejici ohrozeni oxidativnim stresem (napf. u
déti s vyssi citlivosti k infekcim a alergiim), je vhodna nova,
lipozomalni forma vitaminu C, kterd se vyznacuje podstat-
né dokonalejsim vstfebavanim podané davky. V lipozomu
je vitamin C obalen vrstvou pfirodnich fosfolipidd, tedy
molekul, z nichzZ jsou utvoreny i buné¢né membrany lid-
ského organismu. Proto je lipozomdlni obal vniman stievni
burikou jako télu vlastni a jeho vstiebavéani do krve nenf
omezovano stievnimi transportéry, které limituji vstieba-
vani bézenych perorélnich forem vcetné forem s postup-
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nym uvolnovéanim. Lipozomdln{ vitamin C se absorbuje
dvoji cestou: je vychytavan Peyerovymi platy stfevni stény
(prostrednictvim epitelidinich M-bunék, které jsou soucas-
tf slizni¢ntho imunitniho systému) a vedle toho zejména
prostrednictvim enterocytl, odkud je transportovan lym-
fatickym systémem. Lipozomdlni vitamin C tak zajistuje
vyssi biologickou dostupnost tohoto vitaminu pro antioxi-
dac¢ni kapacitu, imunitni, nervovy a dalsi systémy.

Dalsi moznosti podani vyssich davek tak, aby byla za-
jisténa vysokd systémova hladina, je intravendzni podani,
nicméné tato forma neni dostupnéd tak jako forma per-
ordini. K zabezpeceni protizanétlivého efektu askorbatu
u chorob spojenych s vysokym oxidativnim stresem je
zapotrebi vyrazné navyseni sérové hladiny askorbatu, do-
sazitelné intravendznim podanim déavek v fddu grami.””
Napf. u onkologickych onemocnéni svym antioxida¢nim,
ochrannym pUsobenim na zdravé tkané vede vyrazné zvy-
Senf koncentrace vitaminu C v séru k vyznamné redukci
toxicity zakladnf protinddorové terapie a ke zvysenf kvality
jejich Zivota.®

Bezpecnost zalezi na podané formé

Pokud jde o bezpecnost podané kyseliny askorbové
u zdravych jedinct (tj. osob bez anamnézy urolitidzy a
s normalni funkci ledvin), existuji v odborné verejnos-
ti obavy, ze vysoké déavky vitaminu C mohou pfindset
zvysené riziko urolitidzy. Oviem ve studiich zamérenych
na bezpecnost,?'*¢ bylo poddvani intravendznich infuzi
vysokoddvkovaného vitaminu C pacienty velmi dobre
snaseno, zvysené riziko vzniku urolitidzy se u nich ne-
projevilo. Lze to potvrdit vysledky farmakokinetickych
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studii, respektive omezenou kapacitou trans-
portérll pro vstrebavani askorbdtu ze streva,
jelikoz nevstrebany askorbat pfi podéani vyso-
kych davek béznych peroralnich forem vitami-
nu C zGstdva nevstfeband kyselina askorbova
ve stfevé, v jehoz zasaditém prostredi se mize
ménit na oxaldt, jenZ po svém vstfebani zvy-
suje riziko vzniku hyperoxalurie. Na trhu jsou
volné prodejné rdzné kombinované pfipravky
s obsahem vitaminu C a za rizikové musime
na zdkladé uvedenych poznatkl povazovat
rzné ,formule” pro sportovce a upozornit na
predavkovani timto typem pfipravkl, které
obsahuji az 1100 gramd vitaminu C v kapsli.
PerordIni podavani obycejného vitaminu C
ve vysokych davkach je proto rizikovéjsi, nez
je tomu v pfipadé lipozomdlinf a intravendzni
aplikace, pfi kterych je obchédzeno zdsadité
prostiedi stfeva. Jinymi slovy feceno, uvedeny
nezddouci Ucinek se de facto netykd peroral-
ni lipozomalni formy (vstfebava se pres lym-
faticky systém do krevni plazmy) a nitrozilni
formy, nebot obé formy obchézeji zisadité
prostiedi stfeva, pficemz z krevni plazmy se
vitamin C jiz pfesunuje do bunék (v zavislosti
na mire deplece askorbatu v téchto burnkach).
Maximalni koncentrace dosahuje askorbat v
neuronech a nékterych imunitnich burkach,
v plazmé zlstéva jen zbytkovd koncentrace
asborbatu, ktery se vylouci ledvinami vétsinou
v nezménéné formé, coz z podstaty nemUze
vést k riziku vzniku hyperoxalurie. Zajimava je
posledni prace z roku 2018, kterd poukazuje
na pfinosny vliv vitaminu C na ledviny; dokla-
da fakt, ze kyselina askorbova jako antioxidant
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snizuje miru oxidativniho stresu a hladiny
ADMA (asymetrického dimethylargininu) u
pacientd s chronickym onemocnénim ledvin.
Prave oxidativni stres a zanét jsou ¢astym pro-
blémem u pacientl s chronickym rendlnim
onemocnénim; pfispivajf k rozvoji aterosklerd-
zy a zvyseni rizika kardiovaskuldrnich pfihod u
téchto pacient’.”

Vitamin C v kombinacich

Vitamin C je na trhu nabizen v fadé rlznych
vice ¢i méné raciondlnich kombinaci s dalsimi
slozkami. Za raciondlIni Ize povazovat napf. pfi-
pravek obsahujici kombinaci lipozomaln{ formy
vitaminu C s hydroenzymatickym extraktem ze
Sipku. Lipozomalni forma vitaminu C umoznuje,
jak je uvedeno vyse, dosazeni podstatné vys-
3i biologické dostupnosti pro tkdné. Extrakt ze
Sipku (Rosa canina) vedle kyseliny askorbové (je-
jimZ je nejvydatnéjsim prirodnim zdrojem) obsa-
huje fadu farmakologicky ucinnych komponent.

Dulezity je obsah flavonoidd, které brani oxi-
daci vitaminu C, udrzujf jej tak v aktivni formé a
zvysuji tim jeho stabilitu. Mezi obsahové latky
extraktu patfi dale vitamin A, E, K, vitaminy sku-
piny B, vépnik, Zelezo, hot¢ik, fosfor a dalsi mine-
raly. Latky obsazené v extraktu Sipku maji fadu
dalsich podplrnych ucinkd vitaminu C. Pfispi-
vaji k normalni funkci imunity (jak bunécné, tak
humoralni). Dadlezitou slozkou s antioxidac¢ni a
protizanétlivou aktivitou jsou polyfenoly a karo-
tenoidy, které prispivajf k synergickému antioxi-
dacnimu Ucinku a hrajf ddleZitou roli v prevenci
onemocneni, v jejichZ etiologii hraje roli oxida-

tivni stres, v¢etné napt. alergického astmatu.®
Studie prokazaly, Ze extrakt ze Sipku podpo-
ruje normalni funkci kardiovaskuldrniho systé-
mu napt. tim, Ze pfispiva k normalizaci hladiny
triglyceridd. Pro kardiovaskularni prevenci je
také vyznamné zjisténi, Ze extrakt ze ipku ma
antiobeziticky ucinek (flavonoid tilirosid ovliv-
nuje expresi klicovych transkripénich faktord
dulezitych v lipogenezi). V souvislosti s kardio-
vaskularni prevenci je dulezité zjisténi, ze ex-
trakt ze Sipku md vliv na snizenf glykémie a do-
konce extrakt mtze pUsobit jako rlstovy faktor
pro pankreatické beta-buriky.?2* Klinickou stu-
dif byl prokdzan antibakterialni icinek sipkové-
ho extraktu, ktery napf. snizoval vyskyt infekci
mocového traktu*> Mnohostranné prospésné
ucinky sipkového extraktu jsou tak vysledkem
spolec¢ného synergického plsobeni celé fady
komponent. K tc¢inkim extraktu z Rosa canina
uvadi na svych strankdch Statni zdravotni Ustav
v souladu se stanoviskem Evropského dradu
pro bezpec¢nost potravin (EFSA) tyto vlastnosti:
antioxida¢ni Ucinek, podpora pfirozené obra-
nyschopnosti a odolnosti organismu, normalnf
funkce imunity, nervového, kardiovaskularniho,
dychaciho, mocového a zazivaciho systému.*

Zavér

Vitamin C je pro clovéka nepostradatelna
l&tka, kterd ovliviiuje vyvoj a zdravotni stav or-
ganismu od prenatalni faze, po celé détstvi, do-
spivani i béhem dospélého Zivota. Ma zasadnfi
vliv na genom i epigenetiku, brani vzniku vy-
vojovych vad, je nezbytny zejména pro funkci
imunity, nervovy a kardiovaskuldrnf systém a
antioxida¢ni ochranu organismu. Je kofakto-
rem fady enzym katalyzujicich biosyntézu ne-
postradatelnych latek, plsobi protizanétlivé a
jeho dostatec¢nd hladina je ddlezitd pro preven-
ci mnoha onemocnéni, v jejichz etiologii hraje
roli oxidativni stres a chronicky zdnét. Deficit
vitaminu C mé proto vyrazné negativni disled-
ky. Vyskyt tohoto deficitu je prekvapivé casty i
v rozvinutych zemich. Onemocnéni spojend s
oxidativnim stresem déle tento deficit zvysuji.
Proto je tfeba dbat v kazdém veku o zajisténi
dostate¢né davky vitaminu C. U¢inky vitaminu
C podporuje a rozsifuje kombinace s extraktem
ze Sipku. Vyhodna pro détsky i dospély vék je
lipozomdlni forma pfipravku, kterd umoznuje
(oproti béZznym perordlnim ptipravkiim) pod-
statné dokonalejsi vstfebavani a dosazeni do-
state¢né vysoké systémové dostupnosti kyseli-
ny askorbové.



