7. Rozdily v ucincich
cerveneho a bileho vina

Pfes jednoznacny ndzor, Ze piti malého mnoZzstvi jakéhokoliv alkoholu, ale
predevs§im vina, md pfiznivy dopad na vznik a rozvoj aterosklerézy, a tim i na
srde¢ni infarkt a mozkovou mrtvici, zlstdva stdle oteviena otazka, jestli je sku-
tecné piti cerveného vina prospésnéjsi nez piti vina bilého. Bilé vino na rozdil
od ¢erveného md pouze minimdlni mnozstvi polyfenoll a jeho antioxida¢ni ka-
pacita je ve srovnani s cervenym vinem velmi nizkd. Antioxidantd epikatechinu
a quercetinu je v cerveném viné desetkrat vice nez v bilém.

Dutivodem, proc€ je v ¢erveném viné vice antioxidantd, je to, Ze se pii vyrobé
¢erveného vina ponechdvd slupka hroznu po ur¢itou dobu fermentovat. Je to
praveé vinnd slupka, kterd obsahuje flavonoidy. Bilé vino neztstdva pfi fermen-
taci na slupkdch, a proto v ném schdzeji flavonoidy. MnozZstvi flavonoidd ovsem
nezdvisi zcela pouze na barvé vina a technologii zpracovani vinnych hroznd, ale
je ovlivnén také ptidou, na které hrozny vyrostly, a na dalSich faktorech, jako je
napt. filtrace vina. Filtraci vina se mdZe odstranit 50 az 70 % flavonoidi. Mnoz-
stvi fenolovych latek koreluje s mnozstvim taninu ve ving. Cim vétsi mnozstvi
taninu vino obsahuje, tim vétsi mnozstvi polyfenolli v ném lze prokdzat. Také
suchd vina obsahuji vice flavonoidii nez vina méné sucha.

V Némecku byl studovdn vliv piti bilého vina v mnozstvi 0,5 g alkoholu na
kg télesné hmotnosti po dobu 4 tydnt. Bilé vino vyznamné sniZilo jak LDL
cholesterol, tak fibrinogen a krevni cukr ve srovndni se skupinou abstinentu.

V leto$nim roce se objevil ve vyznamném odborném Iékaiském casopise
vysledek vyzkumu vztahu mezi pitim malého mnozstvi alkoholu a rizikem sr-
dec¢niho infarktu u velké skupiny pies 38 000 muzd, zaméstnanych ve zdravot-
nictvi. Sledovani probihalo béhem dvandcti let od roku 1986 do roku 1998. Au-
tofi zjistili celkem 1418 piipadl srdecniho infarktu, ktery neskoncil smrti
postizené osoby, nebo vedl k smrti. Obdobné jako v ptedchozich pracich byli
srdecnim infarktem nejvice postiZeni abstinenti. Pfi piti malého mnozZstvi jaké-
hokoliv druhu alkoholu riziko umrti na srde¢ni infarkt klesalo. Riziko srde¢niho
infarktu vSak bylo vyznamné mensi pfi piti bilého nez ¢erveného vina. U Cerve-
ného vina sice poklesla hodnota rizika srde¢niho infarktu pfi pitf 15,0 g nebo
vice alkoholu denné, a to jesté pronikavéji nez pfi piti bilého vina, avSak statis-
tickd vyznamnost poklesu byla jednozna¢né vétsi u bilého nez u cerveného vina.
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ho vina mohly vyplyvat z toho, Ze pfi analyze nebyly brany v potaz rizné ved-
lejsi rizikové faktory, které mohly hodnoceni vina ovlivnit.

Tato reprezentativni studie snad zbavi Cervené vino jeho mytd, které mu
v ochrané proti srde¢nimu infarktu pfisuzovali hlavné Francouzi. Nenf totiZ jas-
né, jestli doporucovani cerveného vina ve Francii nemélo spiSe poslouzit odbytu
jeho velkého mnozstvi, produkovaného ve Francii. Kromé toho miZe mit ¢ervené
i bilé zahrani¢ni vino jiné vlastnosti, neZ md vino vyprodukované u nds. Ddle se
na jeho vlivu na vznik srde¢niho infarktu midZe podilet fada dalsich faktord, napfi-
klad frekvence piti, piti spolu s jidlem, denni obdobi, ve kterém jsme zvykli popi-
jet, sloZeni stravy a celkovy zivotni styl. Také az 280 rizikovych faktort ateroskle-
rézy miiZe riznym zpisobem ovlivnit pisobeni bilého a ¢erveného vina.

V nasi vlastni studii jsme chtéli porovnat vliv bilého a ¢erveného vina do-
mdciho plivodu na vybrané rizikové faktory aterosklerdzy. Chtéli jsme zjistit,
zda bude mit piti bilého a ¢erveného moravského vina obdobny ochranny vliv
proti srde¢nimu infarktu, jaky se popisuje u zahrani¢nich zejména Cervenych
vin. U zahrani¢nich vin hraje rozhodujici roli mezi ochrannymi mechanismy,
které ptisobi piti vina vzestup HDL cholesterolu. V nékterych studiich byl pro-
kdzan také mirny pokles LDL cholesterolu nebo celkového cholesterolu po piti
obou druhii vin. Mé&fili jsme rovnéZz hladinu triglyceridd, o které nékteré studie
uvadéji, Ze po piti alkoholu stoupd. Mezi mechanismy tcinku piti alkoholu na
vznik srdecniho infarktu se v posledni dobé zatadil také vliv na srdzeni krve
a na tvorbu sraZenin, které ucpdvaji korondrni artérie. Nékteré studie prokazuji
pokles plasmatického fibrinogenu po konzumaci alkoholu, ktery by mohl branit
vzniku krevnich sraZenin a srde¢niho infarktu. Proto jsme zatadili analyzu hla-
diny fibrinogenu mezi ndmi vySetfované metody. Piti alkoholu, zv1asté ve vét-
$im mnozstvi, vede ke zvyseni krevniho tlaku. Z téchto divodu jsme hledali
odpovéd na vliv mirného piti vina na vysi krevniho tlaku. V posledni dob¢ se
uvddi, Ze piti alkoholu miZe byt spojeno se zvysenou citlivosti na inzulin. Proto
jsme sledovali dc¢inek piti vina na krevnf glukézu. U vSech osob, zafazenych do
studie, jsme se chtéli piesvédcit o jejich jaternich funkcich pied a po testovani
vinem. Neocekdvali jsme, Ze pfidavek malého mnozstvi vina zvysi energeticky
prisun natolik, aby se projevil vzestupem télesné hmotnosti, presto jsme sledo-
vané osoby zvdzili, zméfili a vypocetli index télesné hmotnosti BMI.

Do sledovaného souboru jsme zaradili padesat muzi, ktef{ jsou zaméstnan-
ci Ceskych drah. Jejich primérny vék byl 40 rokd. Ze souboru byli vyfazeni
muzi s obezitou (BMI = 30 kg/m?), abstinenti a vegetaridni, muZi s hypertenzi,
diabetici, osoby s akutnim infektem, chronickym onemocnénim, ddle pacienti
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na medikament6zni 1é¢be a s postizenim jaterni funkce. Vyhodou souboru byla
celodenni namatkové kontrolovand abstinence zaméstnanci Ceskych drah pii
pobytu v préci a ddle skutecnost, Ze piti vina u testovanych osob nebylo obvyk-
1€. V souboru bylo 36 % kutdkd.

K testovdni jsme pouZili nejprve bilé moravské vino, kterym bylo Veltlinské
zelené ze znojemské oblasti (Znovin Znojmo, a. s.), ro¢nik 1999. Podle chemic-
kého rozboru bylo ve viné 11,48 obj. % alkoholu a 2,25 g/l veskerého cukru.
Filtrovanych kyselin bylo 5,7 g/l a kyseliny sific¢ité 67 ml/l. Vino mélo pH 3,59,
zadné kvasinky, plisné nebo bakterie. Za rok jsme pak ve stejném casovém ob-
dobi testovali cervené Svatovavfinecké vino. Svatovaviinecké bylo rovnéz
z ro¢niku 1999 a pochdzelo z Jaroslavic (Znovin Znojmo, a. s.). Celkem obsa-
hovalo 11,52 obj. % alkoholu, 3,20 g/l ve$kerého cukru, kyselin bylo celkem
6,25 g/l a veskerd kyselina sificitd byla v tomto vin¢ obsazena v 67 ml/l. Hodnota
pH byla 3,60. Rovnéz toto vino nemélo zZadné kvasinky, plisné¢ nebo bakterie.

Test spocival ve vypiti poloviny ldhve vina za den, tj. 375 ml vina neboli
40,2 g alkoholu denné. Konzumace vina probéhla vZzdy béhem vecete po celo-
denni abstinenci. Konzumovanou stravu jsme Zddnym zptisobem neovliviiovali.
Pro test jsme vybrali konec kvétna, kdy se dalo predpokladat, Ze strava nebyla
deficitni ani s ohledem na vitaminy, ani ostatni latky.

Na zacdtku testu jsme pacienta podrobné klinicky vySetfili, zméfili a zvazi-
li. Déle jsme zméfili krevni tlak a odebrali vzorek krve. Po dvou tydnech pfisly
testované osoby na kontrolu celkového stavu a na zjis$téni tolerance pravidelné
davky alkoholu. Zdroven dostaly vino na zbyvajicich 14 dni. Na konci celého
Ctyftydenniho obdobi testovdni vina jsme je znovu klinicky vySetfili, dotazem
zjistili sndSenlivost denni davky 40,2 g alkoholu, zméfili jsme jim krevni tlak,
zvazili jsme je a zméfili jejich vySku. Nakonec jsme jim odebrali krev a porov-
nali vysledky s prvnim méfenim pied zapocetim konzumace vina.

Tab. 3 Vliv denniho piti 375 ml bilého a cerveného vina
na plasmatické lipidy

CHOLESTEROL mmol/I
Méreni Celkovy HDL Volny HDL LDL  Triglyceridy
Bilé Cervené Bilé Cervené Bilé Cervené Bilé Cervené Bilé Cervené
Pfed pittm 56 48 1,17 1,28 0,17 0,22 3,3 2,7 2,1 20
Po piti 49 49 1,25 1,20 0,20 0,20 3,3 29 23 20
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Kazdodenni piti bilého vina nezménilo vyznamné celkovy ani LDL chole-
sterol (tab. 3). Celkovy cholesterol se po ¢tyftydenni konzumaci u Svatovavii-
neckého vina rovnéZ nezménil. K statisticky vyznamnému zvySeni doslo u bilé-
ho vina v hodnotdch celkového HDL z 1,17 na hodnotu 1,25 mmol/l. K jesté
vyznamnéjsimu vzestupu doslo u hladiny volného HDL cholesterolu. U cerve-
ného vina na rozdil od bilého vSak HDL cholesterol misto vzestupu naopak
nepatrné poklesl, obdobné jako hodnota volného HDL cholesterolu. Naproti tomu
farktu, se mezi prvnim a druhym vySetfenim nezménil. Jak HDL cholesterol
celkovy, tak HDL cholesterol volny se pti druhém odbéru po ukonceni piti sta-
tisticky vyznamné neliSily od prvniho odbéru. Koncentrace triglyceridi se
u bilého vina zvySila pouze zcela nevyznamné z 2,1 na 2,3 mmol/l a u Cervené-
ho ziistala hodnota stejnd 2,0 mmol/l pied i po piti.

Telesnd hmotnost po Ctyftydennim piti bilého vina nevyznamné poklesla
z hodnoty 86,5 kg na 85,7 kg. U ¢erveného vina byl rovnéz zaznamendn nepatr-
ny pokles o 0,3 kg. Hodnota BMI se pohybovala v rozmez{ mirné nadvahy jiz
na zacdtku vySetfenf a byla stejnd u skupiny, kterd pila bilé, nebo ¢ervené vino.
Na konci piti se hodnota nepatrné sniZzila u bilého vina z 26,8 na 26,6 kg/m?
a u Cerveného zistala na 26,8 kg/m? i na konci ¢tyftydenni konzumace Cervené-
ho vina (tab. 4).

Systolicky krevni tlak se pfi piti bilého vina pii druhém vySetieni proti vySet-
feni kontrolnimu nezménil. Také nepatrny pokles systolického tlaku na konci vy-
Setfeni u Cerveného vina byl statisticky nevyznamny. VSechny hodnoty se v priméru
pohybovaly v rozmezi normdlnich hodnot systolického tlaku. Diastolicky tlak
poklesl ze 78,0 mm Hg na 76 mm Hg u vina bilého a u ¢erveného vina z 80,4 mm
Hgna 78,5 mm Hg. Obé tyto zmény byly statisticky zcela nevyznamné, a miizeme
tudiz konstatovat, Ze pitim vina se krevni tlak nezménil (tab. 4).

Tab. 4 Vliv denniho piti 375 ml bilého a cerveného vina
na BMI a krevni tlak

Meéreni Télesna hmotnost BMI Krevni tlak mm Hg
kg kg/m? systolicky diastolicky
Bilé Cervené Bilé Cervené  Bilé Cervené Bilé  Cervené
Pied pitim 86,5 859 26,8 26,8 123,4 126,1 78,0 80,4
Po piti 85,7 856 26,6 268 1234 1241 76,7 78,5
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Primérnd hodnota glukdzy byla jak pred, tak po testovani piti vina v rozmezi
normdlnich hodnot. U bilého vina z hladiny 4,46 mmol/l nepatrné stoupla na
4,77 mmol/l. U ¢erveného naopak hodnota pii konecném vySetfeni poné¢kud
poklesla z 5,0 mmol/l na 4,95 mmol/l (tab. 5). Testovani jaternitho enzymu ALT
neukdzalo po ¢tyftydennim piti vina Zadné poSkozeni jaterniho parenchymu ani
u bilého, ani u cerveného vina (tab. 5). Zajimavé zmény jsme zjistili pfi testova-
ni fibrinogenu. Po ¢tyitydennim piti bilého vina hodnota statisticky velmi vy-
znamné poklesla. Na konci ¢tyitydenniho piti bylo v krvi 3,35 g/l fibrinogenu
oproti 3,77 g/l, které jsme naméfili u bilého vina pred zacdtkem piti. U ¢ervené-
ho vina jsme rovnéz zaznamenali pokles fibrinogenu na konci testovéni, av§ak
tento pokles nebyl statisticky vyznamny (tab. 5).

Tab. 5 Vliv denniho piti 375 ml bilého a cerveného vina
na fibrinogen, glukézu a ALT

Méreni Fibrinogen g/I Glukoza mmol/I ALT ukat/l
Bilé Cervené Bilé Cervené Bilé Cervené

Pfed pitim 3,77 2,77 4,46 5,00 0,60 0,71

Po piti 335 2,73 477 495 059 0,77

Zavery, plynouci z prvni Ceské studie kazdodenniho piti malého mnoZstv{
bilého a ¢erveného vina, mizeme shrnout nasledovné. Bilé moravské vino md
jednoznacné piiznivy vliv na rizikové faktory aterosklerdzy, a tim na vyskyt
i imrtnost na srdecni infarkt a mozkovou mrtvici. ZvySuje hodnotu celkového
i volného HDL cholesterolu a snizuje hladinu fibrinogenu. U ¢erveného vina
nebyl tento ochranny efekt patrny. Zda je to otdzka toho, Ze moravské cervené
vino je ve svych ucincich na rizikové faktory srde¢niho infarktu a aterosklerézy
horsi nez bilé, nebo zda Cervené vino vyZaduje delsi dobu testovdni a Ctyfi tyd-
ny je na testovani velmi kratkd doba, zlstava otevienou otdzkou. Bylo pro nds
prekvapenim, Ze u bilého vina doslo k pfiznivym zméndm i po tak kratké dobé.
Je mozné, 7e tato doba nestaci pro testovani moravského Svatovaviineckého
vina. Mohl by na to ukazovat pokles hladiny fibrinogenu, ktery jsme nasli u cer-
veného vina za dal$i ¢tyfi tydny po skonceni testu jiz bez poddvani vina. Testo-
vané osoby vylucuji, Ze by spontdnné zménily protokol. Tvrdi, Ze dodrZovaly
pravidelny kazdodenni rezim piti jak cerveného, tak bilého vina.

D4 se predpoklddat, Ze pfiznivy vliv bude mit nejen piti Veltlinského zele-
ného produkovaného Znovinem, a. s., ale obdobny efekt mlizeme ocekdvat



Rozdily v ucincich cerveného a bilého vina " 100
[ 1]
[}

u vSech druht bilého vina z jizni Moravy. Pfiznivy efekt ¢erveného vina nebyl
u moravského vina prokdzan. Mezi pfiznivé ucinky piti vina patii sniZzeni hladi-
ny fibrinogenu, které bylo prokdzano na konci ¢tyitydenniho obdobi kazdoden-
niho piti bilého vina a pfi kontrolnim vySetfeni za Ctyfi tydny po ukonceni pitné
kiry u vina ¢erveného. Ptiznivy vliv byl pozorovan pii kazdodennim piti bilé-
ho, ale ne ¢erveného vina. Vliv na zvySeni hladin HDL cholesterolt (celkového
i volného) a na sniZeni hladiny fibrinogenu byl pozorovan pouze pfi piti bilého
vina po vecernim jidle po celodenni abstinenci. Nebyly naméfeny Zddné zmény
LDL a celkového cholesterolu nebo triglyceridi, glukdzy, jaternich enzymd, krev-
niho tlaku, ani télesné hmotnosti nebo indexu télesné hmotnosti.

Zaver

Piti bileho moravského vina neni v ochrané proti srdecnimu infarktu hor-
§t nez piti bilého vina ze zahranic¢i. Moravské bilé vino ovliviiuje priznivé né-
které rizikové faktory aterosklerozy, zejména zvySuje HDL cholesterol celkovy

i volny a snizZuje hladinu fibrinogenu. U ¢erveného moravského vina jsme tento
priznivy efekt nenasli.



