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Člověk denně v průměru vyloučí asi 2,5 litru vody močí, stolicí, dýcháním i kůží. 
Organismus však musí mít vyrovnanou vodní bilanci a tak, aby tyto ztráty uhradil, musí vodu 
přijímat. Asi třetina litru „nové“ vody se denně vytvoří v těle metabolickou činností, vody 
vázané v potravě přijmeme asi 900 ml. To znamená, že zbytek (asi 1,5 litru) musíme do těla 
dodat přímo ve formě tekutin. Každý den, po celý život. Za 70 let to představuje 40 tisíc litrů 
vody (tekutin). 

Kvalita těchto tekutin a jejich průběžný příjem ve správném množství jsou důležitým 
předpokladem zachování zdraví, duševní pohody i pracovní výkonnosti. Tento článek by měl 
pomoci lidem, kteří se zajímají o své zdraví nebo o zdraví svých bližních či zaměstnanců, jak 
zdravě naplňovat pitný režim a orientovat se ve všudypřítomné reklamě na „nejlepší“, 
„nejchutnější“, „nejzdravější“ či „nejpřírodnější“ nápoje a vody, které bychom si (podle 
reklamy) měli dopřávat každý den v co největším množství. 
 
Proč vlastně pít? 

Dostatek tekutin zajišťuje nejen látkovou výměnu a dobrou funkci ledvin čili 
vylučování škodlivých látek, které v těle vznikají. Umožňuje také plnou výkonnost doslova 
všech ostatních orgánů, tělesných i duševních funkcí a v neposlední řadě stojí i podpora 
normálního vzhledu pokožky. Naopak nedostatek vody v organismu (tzv. dehydratace) 
způsobuje problémy akutní i chronické povahy. 

Akutními příznaky mírné dehydratace jsou bolesti hlavy, únava a malátnost, pokles 
fyzické a duševní výkonnosti včetně poklesu koncentrace. Ztráta tekutin na úrovni 2 % 
tělesné hmotnosti představuje ztrátu až 20 % výkonu. U dětí se tak snižuje schopnost sledovat 
vyučování, což může nepříznivě ovlivnit jejich školní výsledky. Při 5 % dehydrataci již hrozí 
přehřátí, oběhové selhání a šok. 

Mírný, ale dlouhodobý nedostatek tekutin, který v denním shonu mnohdy ani 
neregistrujeme, pak může mít za následek i vážné zdravotní poruchy. Vedle opakované 
bolesti hlavy nebo zácpy může docházet k poruchám funkce ledvin a vzniku ledvinových a 
močových kamenů. Dehydratací se také zvyšuje riziko vzniku infekce močových cest, zánětu 
slepého střeva, některých druhů rakoviny (např. rekta a močového měchýře) i 
kardiovaskulárních chorob. Navíc se předpokládá, že i řada jiných tzv. civilizačních chorob je 
důsledkem nesprávné životosprávy včetně nedostatku tekutin, resp. že některé civilizační 
choroby jsou buď prvním příznakem nebo následkem trvalé mírné dehydratace. 
 
Kolik pít? 

V některých reklamních, populárních i odborně se tvářících textech se lze dočíst, že 
každý by měl denně vypít nejméně 2 až 3 nebo dokonce 3 až 4 litry vody (tekutin), což je ale 
pro většinu populace nesprávné a neadekvátně nadsazené doporučení, které možná platí „ve 
špičkách“ (extrémně horké dny nebo velká fyzická zátěž), ale ne v běžném životě. 

Potřeba tekutin je přísně individuální záležitost (!), která záleží na mnoha vnějších i 
vnitřních faktorech – např. na tělesné hmotnosti, věku a pohlaví, složení a množství stravy 
(obsah vody, soli, bílkovin a kalorií), tělesné aktivitě, teplotě a vlhkosti prostředí včetně 
proudění vzduchu, druhu oblečení a teplotě těla, aktuálním zdravotním stavu, zavodnění 
organismu atd. 
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Každý člověk má svou optimální potřebu volných tekutin, která se navíc v čase mění. 
Tato potřeba se může pohybovat od méně než jednoho litru za den (u člověka se sedavým 
zaměstnáním, který konzumuje převážně zeleninová, obilninová a luštěninová jídla s nízkým 
obsahem soli) až po několik litrů za den (u člověka, který konzumuje příliš slanou i sladkou 
stravu s malým obsahem tekutin a vysokým obsahem energie a fyzicky intenzivně pracuje, 
sportuje nebo se pohybuje v horkém prostředí). U druhé kategorie pak může denní potřeba 
přesáhnout třeba i pět litrů. Každý si musí nalézt (resp. stále nalézat) své optimální 
množství tekutin! 

Na potřebu pití nás může upozornit žízeň, ale je dobré vědět, že žízeň není časnou 
známkou potřeby vody, protože se objevuje až v okamžiku 1-2% dehydratace. Pocit žízně se 
navíc snižuje ve vyšším věku. Na druhou stranu zvýšený pocit žízně může být i příznakem 
některých chorob (např. cukrovky) a existuje i tzv. návyková žízeň, která nemusí být 
známkou potřeby tekutin. 

Vyšší riziko dehydratace je u malých dětí, které mají malý objem celkové tělesné vody 
(CTV) a běžné denní ztráty představují jeho značný podíl, a u starých lidí, u nichž se objem 
CTV rovněž snižuje, zhoršuje se schopnost ledvin vstřebávat vodu a pocit žízně bývá oslaben. 
Při hledání individuální potřeby tekutin se můžeme opřít o několik základních příznaků. 
Příznakem nedostatku tekutin je vedle pocitu žízně také sucho v ústech, oschlé rty a jazyk, 
malé množství tmavě žluté moči, tendence k zácpě, škytavka při jídle, tlak v okolí žaludku 
nebo suchá pokožka. Naopak příznaky nadbytku tekutin jsou: časté močení (zvláště v noci), 
klidové pocení v normálních teplotních podmínkách, vlhké ruce či nohy, bolestivost bodu 
vzadu uprostřed lýtka (při stisku prstem). 

I když nedostatek tekutin se pojí s více riziky, je nutné říci, že ani jejich stálý nadbytek 
– tedy pití výrazně vyššího množství tekutin než tělo potřebuje – není pro organismus zdravý. 
Dochází tím k přetěžování ledvin a srdce, což může postupně vést k oslabování až selhávání 
jejich funkcí. 
 
Co vlastně pít? 

I když nejzdravějším nápojem je čistá voda, člověk si může bez obav dopřávat 
pestřejší skladbu nápojů. Je však nutné preferovat vhodné nápoje a omezovat spotřebu 
nevhodných a zacházet opatrně s těmi nápoji, které mohou být podmíněně vhodné či 
nevhodné podle toho, kolik a jak často je pijeme. 
 
Vhodné nápoje 

Ke stálému pití pro osoby bez rozlišení věku a zdravotního stavu jsou nejvhodnější 
čisté vody – pitné z vodovodu (studny) nebo balené kojenecké, pramenité a slabě 
mineralizované přírodní minerální vody bez oxidu uhličitého. Tyto vody lze konzumovat bez 
omezení množství úměrně k potřebám organismu. Podrobnosti o balených vodách jsou 
uvedeny v dokumentu Rady spotřebitelům balených vod na www.szu.cz/chzp/voda/. 

U pitné vody z vodovodu má dnes spotřebitel řadu práv, o kterých často ani neví. Má 
např. právo získat od vodárny aktuální výsledky kvality vody nebo informaci, jaké látky se 
k úpravě používají. Pokud voda, která je jinak pod pravidelnou kontrolou, v některém 
ukazateli nevyhovuje a hygienický orgán dočasně udělí výjimku, musí být spotřebitel o této 
skutečnosti informován a rovněž o tom, nevyplývají-li z ní nějaká omezení konzumace (např. 
pro kojence či těhotné ženy). Obecně lze říci, že pitná voda z veřejných vodovodů má v ČR 
velmi dobrou kvalitu. Je však pravdou, že ne všude a vždy jsou plně vyhovující i její pach 
nebo chuť.  

K vhodným nápojům patří též vodou ředěné ovocné a zeleninové šťávy, neslazené a 
ne moc silné čaje (vhodné jsou zvláště zelené) nebo nápoje z praženého obilí. Bylinné čaje, 
pokud nejde o cílenou léčbu, by se měly pít raději slabé a je vhodné je střídat. 
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Omezená konzumace – nápoje podmíněně vhodné 

Minerální vody středně a silně mineralizované nejsou vhodné jako základ pitného 
režimu ani je nelze pít při určitých poruchách zdravotního stavu (např. minerálky s vyšším 
obsahem solí by neměli pít lidé s hypertenzí, oběhovými problémy, ledvinovými kameny 
apod.). Naproti tomu některé minerální vody mohou být u některých nemocí prospěšné nebo 
vhodným zdrojem některých esenciálních prvků. Jako léčivé nebo podpůrně léčivé se však 
užívají v časově omezených kůrách, nikoliv trvale. Minerální vody jsou pro své chuťové 
vlastnosti někdy vyhledávány a oblíbeny, ale trvalá konzumace středně a silně 
mineralizovaných vod představuje již zvýšené riziko vysokého tlaku, ledvinových, močových 
a žlučových kamenů, některých kloubních chorob, těhotenských komplikací nebo poruch 
fyzického vývoje u dětí. Denní příjem středně mineralizovaných vod by tedy v průměru 
neměl přesáhnout 0,5 litru; příjem silně mineralizovaných vod by měl být ještě nižší. Vhodné 
je minerální vody, kterými pitný režim doplňujeme, střídat.  

Vody sycené oxidem uhličitým jsou oblíbeným osvěžujícím nápojem, ale jejich 
zdravotní nevýhody převažují nad výhodami a proto by neměly být konzumovány pravidelně, 
ale jen omezeně a výjimečně. Uhličité přírodní minerální vody (kyselky) lze, tam kde je to 
potřeba, cíleně využít k posílení diurézy (tvorby moči) nebo k obecnému povzbuzení funkce 
trávicího ústrojí – v dávkování dle doporučení lékaře. Ale na druhou stranu perlivé vody 
mohou způsobit žaludeční a trávicí obtíže a tzv. Roemheldův syndrom (bolesti na hrudníku 
imitující infarkt), zvyšují dýchací a tepovou frekvenci, způsobují posun k acidóze 
(překyselení) krve. Navíc jich nelze vypít moc najednou a mají diuretické vlastnosti, takže 
rozhodně nejsou ideálním nápojem k úhradě chybějících tekutin.  

Mléko a kakao jsou spíše tekutou výživou než nápojem a jejich vypité množství by se 
nemělo počítat do potřebného denního objemu tekutin. 
 
Nevhodné nápoje 

K nápojům, kterým bychom se měli vyhýbat nebo je konzumovat jen velmi 
výjimečně, patří především různé „soft drinky“: limonády, kolové nápoje, ochucené minerální 
vody, energetické nápoje, nektary apod. Důvodem je cukr, který jen zvyšuje pocit žízně, a 
jeho „prázdné kalorie“; dále umělá sladidla, z nichž některá zvyšují chuť k jídlu, nebo oxid 
uhličitý, který spolu organickými kyselinami (ochucovadla) poškozuje zubní sklovinu a má i 
další nevýhody uvedené výše. Kofein v kolových nápojích je diuretikum (zvyšuje tvorbu 
moči, takže se více tekutin z těla odvede, než by se mělo vypitím nápoje získat). Je to také 
lehce návyková látka, která vede k hyperaktivitě u dětí. Kyselina fosforečná, která je rovněž 
součástí kolových nápojů, pravděpodobně zvyšuje riziko osteoporózy. 

Káva (kofein) a alkoholické nápoje nejsou součástí pitného režimu (nelze je počítat do 
potřebného denního objemu tekutin), mohou být pouze chuťovým doplňkem stravy. 
Rozhodně by se měly užívat s mírou. Ani zdravý dospělý člověk by neměl vypít denně víc 
než 0,5 litru piva nebo 0,2 litru vína. Káva by se měla pít se sklenicí čisté vody. 
 
Zvláštnosti pitného režimu 

• Pro „zdravou“ hydrataci není důležitý jen příjem tekutin a jejich složení, ale i složení 
stravy. 

• Je nutné pít v průběhu celého dne a to již od rána (šálek čaje či kávy nestačí uhradit 
noční ztráty vody). Člověk není velbloud, aby se napil jednou denně do zásoby. Je 
potřeba regulovat spotřebu tekutin podle aktuální zátěže a potřeby. 

• Nejvhodnější tekutiny pro horké počasí jsou čistá voda nebo nakyslé či nahořklé 
nápoje. Sladké a přechlazené nápoje zvyšují pocit žízně. 
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• Voda pro kojence. Pokud pitná voda z vodovodu (studny) odpovídá všem 
požadavkům na pitnou vodu, je bezpečná i pro kojence. Kojenecká voda balená 
představuje určitý nadstandard a vyšší stupeň kvality, protože limity jsou stanoveny 
mnohem přísněji než u pitné vody. Minerální vody středně a silně mineralizované by 
se kojencům neměly vůbec dávat. 

• U vrcholového sportu a některých náročných profesí může být nutné do sortimentu 
zařadit i zvláštní druhy nápojů – iontové, obohacené, energetické, proteinové apod. U 
normální populace je příjem takových nápojů zbytečný a ve větším množství může být 
dokonce škodlivý. 

• Pitný režim při léčení řady chorob má určité zvláštnosti – je potřeba zvýšit nebo jindy 
naopak omezit celkový příjem tekutin, některé vody a nápoje mohou být využity jako 
podpůrná léčba, ale jiné mohou být přísně kontraindikovány. Některé nápoje a 
minerální vody mají s léky různé interakce. O tom všem je vhodné se poradit 
s ošetřujícím lékařem. 
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