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Úvod

Ketogenní dieta se stává v poslední době velmi oblíbenou a medializovanou intervencí. Její efekty na metabolismus 
však nejsou příliš detailně prozkoumány. V naší práci jsme se zaměřili na efekty izokalorické ketogenní diety a 
následné realimentace na insulinovou senzitivitu a hladiny adipokinů.

Metody

Studie se zúčastnilo 22 žen s obezitou (věk 
36,4 ± 5,9, BMI 36,1 ± 3,8), které podstoupily 
jeden měsíc isokalorické ketogenní diety (1,5 
x REE, <50 g sacharidů, 15 % bílkovin, 70-77 
% tuků), a následně dvoudenní realimentaci 
sacharidovou stravou (60 % sacharidů, 15 % 
bílkovin, 25 % tuků). Kalorický obsah 
ketogenní stravy byl každé účastnici 
kalkulován individuálně dle hodnot nepřímé 
kalorimetrie, monitorace pohybové aktivity a 
záznamu jídelníčku. Před zahájením 
ketogenní diety, po jejím ukončení a po 2 
dnech realimentace byly měřeny 
antropometrické a biochemické parametry, 
byl proveden glukózový toleranční test 
(OGTT), nepřímá kalorimetrie a biopsie 
tukové tkáně.

Výsledky

Antropometrická data

Insulinová sensitivita

Data  v tabulkách jsou vyjádřena jako průměr +/- směrodatná odchylka; statistická měření  byla 
provedena v GraphPad (verze 9.0) - RM one-way ANOVA s Tukey post-hoc analýzou (* - signifikance 
změny vůči bazální hodnotě, # - signifikance změny hodnot refeedingu vůči hodnotám po KETO)

Závěry

Naše výsledky naznačují pozitivní vliv ketogenní diety na adipozitu a inzulinovou senzitivitu u subjektů s obezitou, 
ovšem otázkou zůstává udržitelnost těchto zlepšení po přechodu na sacharidovou stravu.
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