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Olovo je prirozena kontaminujici latka v zivotnim prostfedi, ale jeho vSudyptitomnost je
vysledkem pifedevSsim antropogenni ¢innosti. V' minulosti se olovo pouzivalo ve
vodovodnich trubkach, natérech, v benzinu jako aditivum.

Lidské populace je vystavena olovu prostfednictvim potravin, vody, vzduchu, ptidy a prachu.
Hlavnim zdrojem expozice jsou potraviny. Pro déti muze byt dulezitym ptispévatelem také
ptijem pudy a prachu. Olovo se hromadi v téle, ptedevs$im v kostte.

Olovo je toxicka latka. Mezinarodni agentura pro vyzkum rakoviny (IARC) klasifikovala v
roce 2006 anorganické olovo jako pravdépodobné karcinogenni pro ¢lovéka (skupina 2A).
Vzhledem k jeho dlouhému polocasu rozpadu v téle (v krvi piiblizné¢ 30 dni, v kostech mezi
10 a 30 lety) je pii zvazovani toxicity nejvice znepokojiva chronicka toxicita olova, ktera je
potencidlnim rizikem pro lidské zdravi. Hlavnim cilovym organem toxicity olova je centralni
nervovy systém. U dospélych bylo zjist€no, Ze neurotoxicita spojena s olovem ovliviluje
centralni zpracovani informaci a kratkodobou pamét, mize zpusobit psychické problémy a
narusit ruéni zruénost. Rada diikazii ukazuje, Ze vyvijejici se mozek je mnohem zranitelngjsi
vuci neurotoxicité olova nez zraly mozek. U dospélych byla identifikovana souvislost mezi
koncentraci olova v krvi a zvySenym systolickym krevnim tlakem a také chronickym
onemocnénim ledvin.

V Evropé byla, od sedmdesatych let minulého stoleti, u¢inéna legislativni opatieni vedouci k
odstranéni olova z lakd, benzinu, plechovek a vodovodniho potrubi. Olovnaty benzin byl
zakazan od roku 2000.

Limitni expozi¢ni hodnoty pro olovo byly né€kolikrat zménény na zdklad€ novych poznatki.
Evropsky utad pro bezpecnost potravin (EFSA) v r. 2010 dospél zavéru, ze dosud pouzivany
provizorni tolerovatelny tydenni pfivod (PTWI) stanoveny JECFA/FAO/WHO ve vysi 25
ug/kg te€lesné hmotnosti a tyden neni vhodny vzhledem ktomu, ze neexistuje dikaz o
existenci prahové davky pro urcité u¢inky olova na organismus. Alternativné byly stanoveny
limity referencni davky (BMDL) pro 1% a 10% miru rizika. Miru rizika je pak vhodné
hodnotit pomoci MoOE (Margins of Exposure — hrani¢ni expozice, ktera naznacuje miru
zdravotnich obav z ptitomnosti ur¢ité latky v potravinach, aniz by bylo kvantifikovano riziko;

mize pomoci managerim rizik definovat pfipadné kroky nutné k tomu, aby expozice
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takovym latkdm byla udrzovana na co nejnizsi urovni). CONTAM Panel EFSA urcil jako
kritické ucinky olova pro hodnoceni zdravotniho rizika vyvojovou neurotoxicitu u déti, u
dospélych pak nefrotoxicitu a vliv na systolicky tlak. Pro stanoveni MoE byly odvozeny
nasledujici hodnoty BMDL: pro ucinky na kardiovaskuldrni systém u dosp€lé populace
BMDLy; ve vysi 1,5 ug / kg thm. / den, z hlediska nefrotoxicity bylo pro dospélou populaci
stanoveno BMDL;, ve vysi 0,63 ug / kg t.hm. / den, pro hodnoceni neurotoxicity u déti
BMDLy; na tirovni 0,5 ug / kg t.hm. / den.

Jod je halogen, existuje jako aniont v nékolika oxidacnich stavech (jodid, jodi¢nan, jodistan)
Jodidy a jodi¢nany se vyskytuji vSudypfitomné ve vyvielych horninach a piadach, uvolnuji se
zvétravanim a erozi, vyluhuji destovou vodou do povrchové vody a mote. V mnoha oblastech
svéta se v pudé, vlivem téchto procest, koncentrace jodu postupné minimalizuje. Volny
elementarni jod se odpafuje do atmosféry a se srazkami se dostane na zemsky povrch. Jodidy
se v mofi hromadi v mofskych organismech, zatimco na zemi malé mnozstvi jédu absorbuji
rostliny, které nasledné pozivaji bylozZravci.

J6d je nezbytnou Zivinou pro savce, nutnou jako nepostradatelny strukturalni a funkéni prvek
hormon §titné zlazy. Prostfednictvim téchto hormonti mé jod vyznamnou roli v metabolismu,
ktery pfinasi energii a v expresi gent, které ovlivituji mnoho fyziologickych funkci, véetné
embryogeneze a riastu, dale vyvoj neurologickych a kognitivnich funkei, coz je kritické
hlavné u déti. Hlavnim zdrojem jodu pro ¢lovéka je voda a potraviny. V mnoha zemich,
vcetné nekterych evropskych, je stile identifikovan nedostatek jodu. Védci se obavaji, Ze az
50 % vSech novorozenci v Evropé nedosdhne plného kognitivniho potencidlu z divodu
nedostatku jodu. Béhem té€hotenstvi maji Zeny vyrazné vyssi potiebu jodu, ktera ale ¢asto neni
zajisté€na jejich normalni stravou. Dokonce 1 mirny nedostatek jodu ohrozuje déti poruchami
neurokognitivnich funkci a snizenim Q. Zatimco mirné snizeni 1Q negativné ovliviiuje
jedince, ktefi mohou mit problémy s ucenim a nerealizuji svilij plny intelektualni potencial,
Pro hodnoceni dietarni expozice jodu lze pouzit Al (Adequate Intake; EFSA, 2014), avSak
adekvatnost piivodu lze hodnotit pouze omezené. Pokud je stfedni hodnota pfivodu
Vv populacni skupin€ vyssi nez Al pak lze pfivod povazovat za adekvatni. V opaéném piipadé
nelze hodnoceni provést. K hodnoceni adekvatnosti ptivodu v populaci lze také vyuzit
americkou referenéni hodnotu EAR (Estimated Average Requirements; IOM, 2001), ktera
svym formatem vyhovuje pro tento ucel. Dale lze ptivod jodu porovnat s hodnotami UL
(Tolerable Upper Intake Level; EFSA, 2006 a IOM, 2001).

Oba prvky, olovo i jod, tedy ovliviiuji vyvoj mozku a jeho kognitivni funkce. Ze statistik
i médii je patrné, Ze uvedené problémy v populaci CR existuji. Piibyva déti, které se maji

problémy ve Skole, pii srovnavacich testech s détmi z jinych zemich, nedosahujeme zcela



vyhovujicich vysledki a pod. Jednou z pfi¢in mize byt expozice olovu i mozny nedostatek
jodu.

Ptedevsim téhotné Zeny by si mély uvédomovat jak se chranit pfed expozici olovu i jak
naplnit doporuc¢enou davku jodu, jehoz potieba je v obdobi t€hotenstvi vyssi.

K eliminaci uvedenych problému pfispivaji mnohé iniciativy. U kontaminanti je to legislativa
a dislednd kontrola, problematiku jodu v CR sleduje Mezirezortni komise pro FeSeni
jodového deficitu, na trovni EU V soucasnosti vznikla tzv. , Krakovska deklarace®, ktera
definuje opatieni potfebna k odstranéni jodového deficitu prostfednictvim grantu EU v ramci
Horizont 2020 pod nazvem ,,EUthyroid* (z CR participuje Endokrinologicky Gstav).

Jednim z opatfeni, na které je kladen diraz, je systematicky monitoring.

V ramci monitoringu dietarni expozice je sledovan trend dietarni expozice olovu i jodu od r.
1994. Vysledky pro primérnou populaci jsou Vv podstaté vyhovujici. Dle MOE, zjisténého na
zékladé¢ vysledkli za obdobi 2016-2017, pii hodnoceni dietarni expozice olovu u déti,
negativni efekt nelze vyloucit, pficemz pocet postizenych déti neni zatim mozné odhadnout.

Pti hodnoceni obvyklého ptivodu jodu, vysledky z posledniho monitorovaciho obdobi ukazuji

nizkou prevalenci u déti.

Data z monitoringu dietarni expozice jsou dadle vyuzivana pro hodnoceni zdravotnich rizik,
jsou na jejich zéklad€ provadény dalsi dil¢i studie. V ptipadé olova byla v ramci feSeni grantu
EFSA ,,TDS-Exposure® zjistovana korelace mezi dietarni expozici a obsahem Pb v krvi —
vysledky biologického monitoringu. Statni veterindrni spravé (SVS) byly provedeno
hodnoceni zdravotniho rizika, kterym bylo dosazeno zastaveni distribuce zvétiny a vyrobku
zni kontaminované Pb; ve spolupraci se SVS byla provedena studie masa zvétiny
obsahujiciho Pb broky a posouzena riiznd moZznost kontaminace v zavislosti na vzdalenosti od
vsttelu. Olovu bylo také tfeba vénovat zvySenou pozornost pii realizaci ,,Studie obsahu
nutrienttt v pokmech ze $kolniho stravovani“. Obsah olova v jedné jideln¢ ptekrocil hodnotu
toxikologického limitu pfepocteného na den a v 5 jidelnach bylo piekroceno 35 %. V téchto
pfipadech byl nejvyznamnéj$im zdrojem olova napoj. Je tedy tfeba vénovat pozornost
materidlu a kvalité nadobi (otlu¢ené smalty) a vybéru bylinnych caj.

Vedle pravidelného studia spotifebniho koSe potravin v ramci monitoringu dietarni expozice,
byl jod také sledovan ve vyse uvedené studii $kolniho stravovani. Opakované se potvrdilo, ze
dietarni expozice jodu je z pohledu doporuceni pomérné vyhovujici, az na okraje distribuce
piivodu. Pii tomto detailnéjSim pohledu je patrné, Ze dospivajici divky od 11 do 17 let z ¢asti
mohou trpét nedostatkem jodu (skupina divek 11 — 14 let z 6 % a divky ve véku 15 — 17 let
pak z 23%). Naopak mala cast déti (asi 1%) od 4 do 10 let svym pifivodem jodu piekracuji

nejvyssi tolerovatelnou hladinu (UL).



Zakladnim zdrojem jodu je mléko a mléné vyrobky. Problematickda je vtomto smeéru
nestabilni koncentrace jodu obsazend v mléce. Zasadni roli pii piivodu jodu ze Skolnich
ob&dd hraje stl. Zadouci je snizit mnoZstvi soli ve §kolnich ob&dech, i tak by ale bylo

dosazeno adekvatniho podilu pfivodu jodu.

Tato prdce je také podpoiena MZ CR — RVO (Statni zdravotni ustav — SZU, 75010330)



