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Probiotika jsou preparaty obsahujici Zivé bakterie, které prokazatelné pozitivné ovliviiuji zdravotni stav ¢lovéka, jsou-li podany v do-
state¢ném mnozstvi. V soucasné dobé jsou probiotika podavana v riznych indikacich, v ambulantni sféfe i v nemocnicich, ¢asto bez
vétsich znalosti o jejich ucincich. Prakticti Iékafi by méli doporucit podani probiotik predevsim u pacientd lé¢enych antibiotiky, dale
u pacientl se zacpou, prijmem, dyspeptickymi obtizemi, chronickymi infekcemi, systémovou mykézou a jejimi komplikacemi, lépe
v prevenci nez lé¢bé postantibiotické dysmikrobie. V téchto indikacich jsou uzivany rtizné kmeny bakterii (Lactobacilli, Bifidobacteria,
Streptococcus thermophilus, Escherichia coli (Nissle 1917), Bacillus subtilis) nebo kvasinka (Saccharomyces boullardii). Je doporuceno, aby
byla uzivana probiotika, u nichz byl prokazan pozitivni efekt v provedenych klinickych studiich.
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Probiotics at practitioners

Probiotics are living bacterias positively influenced health status of man giving in sufficient amount. Today there are widely given by
physicians in ambulatory tract or in inpatients departments. Practitioners should recommend probiotics to patients treated by antibiot-
ics, in patients with constipation, diarrhoe, dyspepsia, chronic infections, mycotic complications, better in prevention, than treatment of
postantibiotic dysmikrobia. There are used various bacterias (mostly Lactobacilli, Bifidobacteria, Streptococcus thermophilus, Escherichia
coli (Nissle 1917), Bacillus subtilis) or yeasts (Saccharomyces boullardii). There is recommended to use probiotics with positive effect in

clinical studies.

Key words: probiotics, practitioners, postantibiotic dysmikrobia, dyspepsia.

Uvod

Strevni mikrofléru, presnéji mikrofléru travi-
ciho traktu, musime chdpat jako komplexnf mi-
krobidlni ekosystém, ve kterém bakterie (a dalsf
mikrobi — napfiklad kvasinky &i viry) vzajemné
kompetuji o potravu a prostor k preZiti, o vzdus-
ny kyslik, a zaroveri se nachézeji v symbidze
a vzajemné kooperaci - napiiklad aerobni bakte-
rie spotiebovavaji kyslik a anaerobni bakterie tak
maji vhodné prostiedi k existenci.

Predpoklada se, Ze tento ekosystém zahrnuje
500-1000 rtznych bakteridInich druhd, z nichz
60-80% se prozatim nepodafilo vykultivovat
a o jejich existenci vime pouze diky vysetreni
genetického materidlu stolice a stfevnf slizni-
ce pomoci PCR. Cést téchto bakterif je vézana
v oblasti stfevnf stény, pfipadné stfevniho hle-
nu, a do stolice prakticky nepfechazi. MnoZstvi
bakterif je slozité predstavitelné, télo ¢lovéka
osidluje 10™-10" bakterif, coz je 10x vice nez
pocet bunek lidského téla, pocet bakteridlnich
genU je dokonce 100x vyssi nez je pocet genli
lidskych.

V trdvicim traktu clovéka Ziji jak saprofytic-
ké bakterie, tak bakterie patogennf ¢i potenci-
ondlné patogenni. Jejich patogenita se ménf
v zavislosti na jejich mnozstvi, virulenci, stavu or-
ganizmu, predevsim stavu stfevni bariéry aimu-
nitnfho systému, sloZenf dalsich bakterif stfevnf
mikrofléry. Pojmy saprofytizmus, patogenita

a potenciondlni patogenita odvozujeme od vza-
jemného ovlivnéni stfevni mikroflory a lidského
organizmu a jejich vztahu. Tento vztah mdze byt
pro organizmus jak pozitivni, tak neutrdlni, tak
vyslovené negativni. Piikladem mdze byt infekce
Salmonella enterica, kdy dochézi ke vzniku infeke-
niho onemocnénia prdjmu, proto ji oznacujeme
za patogenni. Potenciondlné patogenni bakterie,
které s hostitelem mohou za normélnich okol-
nostf zit v symbidze, mohou zpUsobit vyrazné
problémy a tézka infekéni onemocnéni pfi osla-
beni organizmu. Saprofytické bakterie vstupujf
do symbidzy s hostitelem, vyuzivaji substraty,
které nenf hostitel schopen vyuzit, a produkujf
plsobky dllezité pro udrzeni fyziologickych
pochodd hostitele. Prikladem mohou byt sa-
charolytické bakterie, které vyuzivaji sacharido-
vych zbytkd, které organizmus nespotfebuje,
vcetné sacharidd nestravitelnych, tzn. vidkniny.
Produkuji kratké mastné kyseliny (short chain
fatty acids — SCFA), acetdt, acetacetat, propionat
a butyrdt, z nichz &ast slouZf jako substrat pro
kolonocyty, ostatn{ po vstfebani jako energe-
ticky substrat pro hostitele (pfedevsim acetat).
Strevni mikrofléra produkuje i vitamin K a vitami-
ny fady B, vstupuje do metabolizmu Zlu¢ovych
kyselin a cholesterolu.

O slozeni stfevni mikroflory se rozhoduje
jiz kratce po narozeni, pfi prachodu porodnimi
cestami dochazf k osidlenf stfeva novorozence
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bakteriemi, které dité napolyka v pribéhu po-
rodu. Proto pfi porodu cisafskym fezem muze
dojit ke zcela odlisnému osidleni stfeva. Také
matefské mléko obsahuje substraty pro stfevnf
bakterie (bifidogenni komplex), podle nékte-
rych autord dokonce obsahuje bakterie, které
se pak té7 podili na osidleni tenkého i tlustého
stfeva. | proto je kojeni tak dilezité, a v pfipadé
vynucené umélé détské vyzivy je vhodné podat
preparaty s pre- nebo probiotiky. V prabéhu
Zivota se stfevni mikrofléra méni na podkladé
dietnich zvyklosti, medikamentézni 1écby, pfi-
padné dalsich okolnosti, nicméné tyto zmény
nejsou nijak zésadni. Mikrofléra na strané dru-
hé ovliviuje hostitele, resp. jeho nachylnost
k onemocnénim ¢&i imunitnf odpovéd celého
organizmu.

Definice pojmu

Jako probiotikum oznacujeme zivy mikro-
bidlni dodatek stravy, ktery pfi podéani v dosta-
te¢ném mnozstvi prospésné ovliviuje hostitele
zlepsenim jeho stfevni mikrobidlnf bilance.

Dalsimi latkami, které mohou ovlivnit sloZeni
bakteridlni flory traviciho traktu jsou:

Antibiotikum - tak jsou nazyvany latky, bud
prirodniho nebo dnes téz syntetického pdvoduy,
které plsobi proti bakteriim. Latky, které plso-
bi proti bakteriim a byly syntetického plvodu,
se dffve nazyvaly chemoterapeutika.
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Eubiotikum — oznacujeme tak latky, kte-
ré hubf bakterie patogennf (nej¢astéji prave
v travicim traktu) a pfitom nepusobi na bak-
terie prospésné hostiteli (nebo alespon méné
vyrazne).

Prebiotikum — timto pojmem, ktery se ¢as-
to plete s probiotikem, jsou oznacovany latky,
které slouzi jako substrat pro télu prospésnou
bakteridIni floru (at uz se jedna o bakterie vlastni
nebo probiotické bakterie dodané v nadbytku
zvenci). K prebiotiklim patfi polysacharidy, které
se v trdvicim traktu hostitele netravi viibec nebo
jen omezené, napfiklad rezistentni Skrob nebo
vldknina.

Symbiotikum - oznacuje kombinaci probio-
tickych bakterii s jejich substrdtem — prebioti-
kem - v 1 preparatu.

Xenobiotikum - je to latka lidskému orga-
nizmu cizi, kterd kromé jiného vstupuje do inter-
ference se stievni mikroflérou, pocitame k nim
napfiklad konzervanty, Iéky apod.

Na strevni mikrofloru zéroven pusobi stra-
va, resp. jejf slozeni, mnozstvi xenobiotik, bilko-
vinnych zbytkl ¢i naopak mnozstvi sacharido-
vych zbytkd.

Predpoklad ucinku
probiotickych bakterii

Predpoklada se, ze ve vétsiné pfipadd pro-
biotické bakterie nekolonizuji travici trakt hosti-
tele trvale, proto je vhodné podavat je dlouho-
dobé nebo trvale, nebo alespori do doby, kdy
jsou upraveny stravovaci navyky.

Probiotické bakterie plsobi na zdravotni
stav hostitele bud svou vlastni pfitomnosti —
to znamena tim, Ze vytésnuji bakterie pato-

gennf nebo potencionélné patogenni (bud

rGstem, tvorbou kyselych plsobkd, které zmeé-
ni prostfedf k zivotu téchto bakterii, pfipad-
né tvorbou antimikrobidlnich latek, kompetici
o potravu apod.), nebo upravou prostredi,
které pak zvyhodnuje rist stfevni mikrofléry
jiz pfitomné v travicim traktu, kterd psobi po-
zitivné na zdravotni stav hostitele. Dal$f moz-
nosti prospésného plsobeni probiotickych
bakterii je tvorba vitamind ¢i dalsich ptisobki
prospésnych pro hostitele, jako jsou napfiklad
SCFA (mastné kyseliny s kratkym fetézcem),
které slouzf jako substrat pro burky tlustého
stfeva (kolonocyty).

K probiotiklim se nepocitaji jen bakterie,
prestoze to byla podstata plvodni definice, ale
ucinek byl prokazan i u kvasinky Saccharomyces
Boullardi, jejiz u¢innost byla studiemi prokazana
u idiopatickych stfevnich zanétd, prdjmu détf
apod.

Zdkladni kritériem pro to, abychom bak-
terie mohli oznacit jako probiotické, jsou na-
sledujict:

1. Nesmi byt patogenni ani toxické (hostiteli
nesmi skodit samotné bakterie ani latky, kte-
ré produkujf).

2. Musi byt technicky vyuzitelné. Znamena to,
7e bakterie musi zUstat Zivé, resp. ve formé,
ze které se mohou pomnozit. Pokud se jedna
o potraviny, pfi potravinarské vyrobé, nesmi
byt vyrobky s pridavkem probiotické flory
chutové ani jinymi viastnostmi horsi nez
konvencni vyrobky bez pfftomnosti probio-
tickych bakterif. Probiotickd u¢innost musf
byt zachovana do konce zaru¢ni doby.

3. Priprichodu trdvicim traktem musi pro-
biotické bakterie odolat nepfiznivym pod-
minkdm, kterym jsou vystaveny (je nutné,
aby prekonaly plsobenf kyseliny chloro-
vodikové v zaludku a Zlucovych kyselin,
proteolytickych enzym slinivky bfisnf a ly-
sozymu v tenkém stieve). Toho se dosahuje
dostate¢nym mnozstvim bakterii, pfipad-
né dalsi Upravou preparatu ¢i potraviny.
Zakysany mlécny vyrobek napfiklad tvoff
dokonalou matrix k tomu, aby probiotické
bakterie byly ochrdnény a mély dostatek
substratu k rdstu.

4. Pouzité kmeny musi prokazatelné pozitivné
ovliviiovat zdravotni stav hostitele.

Probiotické bakterie ptisobi na hostitele
pozitivné z ndsledujicich divodu:

1. Obnovenifyziologické rovnovdhy strevni
mikrofléry ¢ijeji nastoleni. Pisobenim télu
cizich latek (xenobiotik) dochazi k poruse
rovnovéhy strevni mikrofléry. Jedna se na-
priklad o Iéky, konzervanty, barviva, pestici-
dy v potravé apod. K porudeni fyziologické
rovnovahy stfevni mikrofléry mize dochézet
i pfi nespravném zivotnim stylu nebo ne-
spravnych vyzivovych navycich.

2. Probiotika redukuji mnoZstvi hnilobnych
bakterii v lidském strevé. Hnilobné bakterie
v travicim traktu vyuzivaji zbytky pfedeviim
zivocisnych bilkovin, zvlasté u lidi, ktefi kon-
zumujf stravu s malym mnozstvim vidkniny
a velkym mnozstvim zivocisnych bilkovin.
Hnilobné bakterie tvori latky, které jsou
potencionalné kancerogenni (napft. rlzné
biogenni aminy, fenoly), resp. jsou schopné
konvertovat prokancerogeny v lumen tra-
viciho traktu na kancerogeny (nitrosaminy,
sekundarnf Zlucové kyseliny). Pfi pfevaze
sacharolytickych bakterif dochazf ke snizeni
mnozstvi kancerogenl touto cestou. Této
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pfevahy mizeme dosahnout Upravou stra-
vy — pfedevsim zvysenim mnozstvi vldkniny
ve strave, snizenfim mnozstvi Zivocisnych
bilkovin, predevsim tu¢nych, pfipadné kon-
zumaci preparatl obsahujici probiotické
bakterie.

Probiotika dokdZou obnovit pfirozenou
stfevni mikrofldru, kterd byla poni¢ena pfi
|é¢bé chemoterapeutiky ¢i Sirokospektry-
mi antibiotiky. Nejucinnéjsi jsou v prevenci
vzniku postantibiotickych kolitid, pridani
probiotickych bakterii k é¢bé antibiotiky
zabrani stfevni dysmikrobii (pfemnozent
Clostririum difficile) dfive, nez dojde ke vzni-
ku Zivot ohrozujici pseudomembrandzni
kolitidly.

Laktobacily jsou schopné stépit mlécny
cukr (laktdzu) pomoci beta-galaktosidazy
a tim mohou pfiznivé ovlivnit klinicky stav
pacientd s laktézovou intoleranci. Objevujf
se viak téZ prace, které vyuzivajf této vlast-
nosti laktobacild pfi pfipraveé nizko- ¢i bez-
laktézovych vyrobkd in vitro. Podobné prace
jiz vznikajf pfi zkoumani Ucinku takovych
bakterii na $tépenf gliadinovych zbytk{
a ukazuji tak na moZnou cestu pfipravy
bezlepkové diety i pfi pouziti zékladnich
obilovin, jako jsou psenice, Zito ¢i je¢men.
Priznivy Ucinek probiotik na zdravotni stav
hostitele mUze byt zplsoben téz regulaci
hladiny cholesterolu. Probiotické bakte-
rie premenuji v tenkém streve cholesterol
na neucinny koprostanol, tim pomahaji sni-
Zit hladinu sérového cholesterolu. Nejlepsiho
efektu dosahujf pfi Upraveé stravovacich na-
vykl hostitele.

Stfevni bakterie (v¢etné probiotickych)
jsou schopny ovlivnit pfirozenou imunitu
hostitele stimulaci imunitniho systému
(GALT v tenkém strevé). K této stimulaci
dochazf pfi pfijmu bakterif ve stravé v tré-
vicim traktu, antigen prezentujici bunky
a bunky imunitniho systému jsou nuceny
kazdou takovou bakterii ,kontrolovat” a tim
se zvysuje aktivita imunitniho systému, kte-
ré potom muze pUsobit i proti ostatnim
bakteriim.

Znamy je pfiznivy vliv sacharolytickych
bakterii na vstrebdvdni minerdlu, prede-
vsim vstrebavani vapniku.

Bakterie stfevni mikrofléry produkuji vita-
miny fady B (8, B, B,aB,,
listové a pantothenovad) a vitamin K, proto

niacin, kyselina

je zvl&sté u pacientd, kteri maji peroralni
antikoagula¢nf 1é¢bu nutny stabilni pfivod
vldkniny a opatrnost pfi antibiotické lé¢bé.
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Probiotika v klinické praxi,
v rukou praktického lékare

Probiotika si nasla v pribéhu doby své misto
v prevenci a lé¢bé chorob a chorobnych stavd,
u kterych Ize predpokladat pricinu v dysmikrobii,
at jiz na podkladé genetickych dispozic, Spat-
nych dietnich navykd, medikamentézni [é¢by
¢iinfekénich onemocnéni. Také snizend funkce
imunitniho systému, zvIasté u chronickych one-
mocnéni, mdze byt vhodnou indikaci k tomu,
abychom se stav pokusili ovlivnit podanim pro-
biotickych bakterif.

Je dUlezité si uvédomit, Ze probiotika jsou
lepsim nastrojem pro prevenci onemocnént,
pfipadné jako doplnék Ié¢by nez v samostatné
lé¢bé. Jako priklad muze slouzit postantibioticka
kolitida, kdy preventivni podani probiotik pfi
|écbé antibiotiky dokaze zabranit jejimu vzniku
a klesa riziko vzniku jeji nejtézsi formy — pseu-
domembrandzni kolitidy. Lécba leh¢ich forem
postantibiotické dysmikrobie mUZze spocivat
v aplikaci probiotik, v [é¢bé pseudomembrandz-
ni kolitidy vsak s lé¢bou samotnymi probiotic-
kymi bakteriemi nevystac¢ime a musime vyuzit
cflené aplikace antibiotik.

V praxi se uzivaji bud preparaty s jednim
bakteridlnim kmenem - jednoslozkové, uzi-
vaji se Escherichia coli Nissle 1917, Lactobacillus
reuteri, L. rhamnosus, L. casei, L. bulgaricus,
Lactobacillus GG, L. plantarum, L. acidophilus,
Bacillus subtilis, Bifidobacterium longum ¢i breve,
B. infantis, dale napt. Leuconostoc mesenteroides,
Streptococcus thermophilus a dalsi, pouziva se ta-
ké kvasinka Saccharomyces boulardii.

Kombinované preparéty obsahuji rizné
kmeny Lactobacilli, Bifidobacteriae, Streptococcus,
pfipadné dalsich, tyto preparaty ¢asto obsahujf
i prebioticky substrat, nékteré preparaty napfi-
klad i vitaminy apod.

Lékarska obec se plné neshoduje na tom,
zda jsou vhodnéjsi jednoslozkové i viceslozkové
probiotické preparaty. Argumentem pro jedno-
slozkové je to, Ze je vice znamo o jejich genomu,
jejich Ucincich, ze neni zndmo, jak se budou
ovliviiovat jednotlivé kmeny probiotickych
bakterii. V souvislosti s tim pUsobi Usmévne,
Ze v potaz nenfi brana dieta pacientd a pfipad-
ny pfisun bakterif stravou. Argumentem proti
jednoslozkovym prepardtlim, zvIasté tém, které
jsou bez pritomnosti prebiotika ¢i jiné matrix,
je ten, Zze vzhledem ke genetickym dispozicim
mUze kazdy hostitel jinak tolerovat, resp. vyuzit
benefitu rlznych bakterii. Proto viceslozkové
preparaty maji vétsi sanci ovlivnit hostitele.
Dalsi, ne zcela jednoznacné chapanou, proble-
matikou je i forma, ve které jsou probiotické

bakterie podavéany pacientlim ¢ilidem obecné.

BéZnou domneénkou je, Ze probiotika ve formé

lékd ¢i potravin pro zvIastni [ékafské ucely, jsou

uc¢inngjsi, nez probiotické bakterie ve funkenich
potravindch, napfiklad v zakysanych mlécnych
vyrobcich. Neni tomu tak, a napfiklad studie
recentné provedena se samostatné podava-
nou probiotickou flérou Bifidobacterium animalis
lactis versus jogurtl Activie obsahujicich tutéz
floru, vyznéla jednoznacné pro podavéani kom-
pletni potraviny s bakteriemi mlécného kvasent

i probiotickymi bakteriemi, mlé¢né matrix, proti

izolované kultufe stejnych bakterii ve stejném

mnozstvi jako v jogurtech.
Jaké jsou tedy indikace podani probiotik
praktickym Iékafem?

1. Béznym standardem by se méla stat aplikace
probiotickych bakterif pfi uzivani antibiotik.

2. Pfivzniku dyspeptickych obtiZi — napfiklad
prajm0 — by se mélo v prvé fadé zacit s 1é¢-
bou probiotiky, teprve pokud trvé prdjmo-
vité onemocnéni déle, je vhodné odebrat
stolici na kultivaci a citlivost a do vysledku
uzivat probiotika. Probiotiky bychom méli za-
hajit téZ lécbu drazdivého tracniku. Podobné
by mél prakticky Iékaf zacit s |é¢bou zacpy,
pokud nejsou pfftomny piiznaky typické pro
zévazné onemocnéni (krev ve stolici, bolesti
bficha apod.).

3. Podobné je tomu i u komplikaci zécpy -
u pacientl s divertikulézou tracniku, pfi-
padné u pacientl s hemoroidy, kdy péce
o stolici s mékkou konzistenci je zasadni
lé¢ebnou modalitou.

4. Prakticky lékaf by mél probiotika doporu-
Cit pfi cestovan( do zahranicf jako prevenci
vzniku cestovatelského prajmu.

5. Probiotika jsou ucinna pfi chronickych in-
fekcich hornich cest dychacich, pfipadné
u chronickych infekci mocovych cest.

Probiotika u chorob
zpusobenych infekci

Probiotika si nasla své misto pfi [é¢bé
infek¢nich prdjmovych onemocnéni, at uz
bakteridlnich, kde jsou vétsinou vhodna
v suplementdrni 1é¢bé, tak virovych prdjma.
Prokdzana byla Uc¢innost a zkraceni doby pra-
jmovych stolic u rotavirovych prdjmd détf
pfi 1é¢bé Saccharomyces boulardii i laktobaci-
10. Lactobacily jsou s Uspéchem uzivany téz
u pacientl s prajmy pfi HIV/AIDS, pfi nosi¢stvi
Salmonely a dalsich. Prvni studie byly provede-
ny s Lactobacilly pfi lécbé giardidzy.

Probiotika jsou Uspésna v prevenci cestova-
telskych prajm i jako Uspésny doplnék pfijejich
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|é¢bé a vzhledem k minimu nezidoucich ucinkd
¢irizik jsou jiz hojné vyuzivéna.

V mediciné se vyuziva efektu probiotickych
bakterii v prevenci infeké¢nich komplikaci réz-
nych onemocnéni, at se jiz jedna o prevenci
vzniku cholangoitidy u operacf atrézie Zluco-
vych cest (L. rhamnosus) nebo sniZeni rezistence
Pseudomonas aeruginosa a Staphylococcus aureus
na antibiotika u pacientl s cystickou fibrézou
(L. acidophillus). U déti jsou probiotické bakterie
uzivany u nedonosenych déti v prevenci nekro-
tizujici enterokolitidy (NEC).

Vyrazny efekt maji probiotické bakterie (at jiz
v monoterapii ¢i pfi uzivani smési kmen probi-
otickych bakterii) v prevenci postantibiotickych
zmeén stfevni mikrofléry, resp. mikroflory i v dal-
sich oblastech (napfiklad vaginaini dysmikrobie,
resp. mykadzy). Pii uzivani laktobacilC ¢i smésnych
probiotik v prébéhu antibiotické lé¢by ¢&i po nf
se vyrazné snizuje frekvence postantibiotické
kolitidy zpUsobené superinfekci Clostridium diffi-
cile, efekt maji probiotika i pfi pridani k Ié¢bé to-
hoto onemocnéni antibiotiky (zkracuji lécbu).
Metaanalyzy vsak nepotvrzuji efekt probiotik
v samostatné 1écbé této modality. Probiotika
jsou uZivana téz v prevenci i 1é¢bé chronickych
infekci hornich cest dychacich ¢i recidivujicich
mocovych infekci, jsou uzivana v prevenci a léché
systémové mykdzy, piipadné v prevenci a léché
keratokonjunktivitidy ¢i zubniho kazu.

Gastroenterologicka problematika

V gastroenterologii jsou probiotika uzivana
uonemocnéni sdruzenych se zménou frekvence
vyprazdriovéni, at jiz u prdjma, zacpy ci jejich
kombinace riizné etiologie. Uspé&$na jsou u z&-
cpy i jejich komplikaci, napf. v prevenci i lé¢bé
divertikulozy ¢&i divertikulitidy. Probiotika jsou
uzivéna u pacientl se syndromem drazdivé-
ho tra¢niku (IBS - irritable bowel syndrome),
vzhledem k absenci zavaznych komplikaci jsou
uzivana v prvnifadé, pfipadné v kombinaci s dal-
$imi skupinami lékd. V metaanalyzach vsak bylo
velmi obtiZzné vyhledat spravné designované
studie, ve kterych by bylo mozné efekt probiotik
prokazat, velmi vyrazny efekt méa lé¢ba pomoci
Bifidobacterium infantis.

Laktobacily i smésné prepardty se uzi-
vaji v kombinaci s eradika¢ni lé¢bou infekce
Helicobacter pylori, pfipadné pfi jeho pfitomnosti
pridani probiotik vede k omezenf klinické symp-
tomatologie i v pfipadé, ze nedojde k eradikaci.
Takto byly vyuzity dokonce i funkéni potraviny
obsahujici Lactobacillus casei (Actimel), jejich
podavani détem sniZilo symptomatologii, kterou
udavaly pfi infekci Helicobacterem pylori.



Také laktdzova intolerance je vhodnou
indikaci k podavani preparatl s laktobacily,
jejich nékteré kmeny laktézu pfimo utilizuji.
Aplikace téchto probiotik snizf klinickou symp-
tomatologii, pfipadné zvysi toleranci mlécnych
vyrobk(. Uspéch mélo i pridani laktobacil u pa-
cientl se syndromem kratkého stfeva, doslo
ke zlepseni absorpce minerdll i Zivin v tenkém
stfeve, efekt byl prokdzan predevsim u pacientl
se zachovanym tracnikem.

Probiotika jsou uzivana u pacientl s idiopa-
tickymi stfevnimi zanéty, indikacni spektrum je
zde siroké, vzhledem k pfedpokladu etiopato-
genetické souvislosti s poruchami strevni mik-
roflory. Jejich Ucinek byl prokazén ve studiich
se smesnym preparatem (VSL3), pokud byl po-
davén pacientdim s ulcerdzni kolitidou po pro-
veden{ proktokolektomie a ileopouchanalni
anastomazy. U pacientd lé¢enych probiotiky
byla signifikantné nizsi frekvence pouchitidy,
jejf tize a prbéh. Smésnd probiotika i samot-
né kmeny probiotickych bakterii byla uzivana
i v indikaci udrzeni remise Crohnovy choroby
a ulcerézni kolitidy po chirurgické ¢i medikamen-
tézni1é¢bé relapsu. Studie byly provadény pre-
devsim s preparaty obsahujicimi Escherichia coli
Nissle 1917, kdy Uspésnost 1é¢by nebyla rozdilna
od udrzovaci lé¢by preparaty 5-ASA. Jednotlivé
studie prokazovaly téz Uc¢innost smésnych
preparatl probiotickych bakterii (napf. VSL3,
Probioflora, Ecologic a dalsi preparaty), pfipad-
né kvasinek (Saccharomyces boulardii) v udrzeni
remise Crohnovy choroby ¢i ulcerdzni kolitidy.
Metaanalyzy vsak tento trend nepotvrzuji a je-
jich zavér nepodporuje doporuceni monotera-
pie probiotiky v této indikaci. Jejich pfidani viak
zkracuje dobu 1é¢by relapsu a prodluzuje remisi
Crohnovy choroby i ulceréznf kolitidy.

Probiotika — at uz laktobacily, smésné pro-
biotika nebo E. coli Nissle — se uzivaji v prevenci
vzniku spontanni bakteridIni peritonitidy u pa-
cientd s dekompenzaci jaterniho onemocnént
se vznikem ascitu. ZvI&sté v pripadé selhanf jater
je velmi dUleZitd prevence bakteridlni transloka-
ce predevsim z divodu selhdni dalsiho stupné
bakteridIni kontroly ze stfevniho lumen. Dalsi
studie byly publikovény u pacientl s transplan-
taci jater.

Prevence alergickych projevu
Na podkladé hygienické hypotézy docha-
zi pti snizeni stimulace organizmu rozmanitou

bakteridlni flérou ke vzniku jinych typd imunitni
reakce, at uz alergické ¢i vzniku autoimunitnf
reakce. Proto se zda pfidani probiotik logickou
alternativou prevenci alergickych onemocnénti
u pacientl s alergickou vlohou. Pfi ¢asném po-
dani probiotickych bakterii dochazi ke snizenf
rizika alergické reakce, napfiklad atopického ek-
zému ¢i atopické dermatitidy, zndmé z naseho
pisemnictvi (E. coli) nebo z praci finskych autord
(Lactobacillus reuteri). Probiotika se uzivajf jak
v kojeneckém, tak v détském i v dospélém veku,
nejvyssi efekt je vsak u nejmladsich vékovych
kategorif a z(stava u velkého mnozstvi pacien-
td do dospélosti, efekt pfi podavéani probiotik
v dospélém véku je zpochybrovan.

Podobnym zpdsobem Ize ovlivnit ¢etnost
obtizi pacientl s artritidou ¢i spondylartritidou
pfi podanf probiotickych bakterii.

Dalsi moznosti aplikace probiotik

Probiotika se uZivaji i v dalsich indikacich —
sacharolytické bakterie vstupuiji do metabolizmu
cholesterolu a Zlucovych kyselin, tim brani vzni-
ku cholecystolitidzy, snizuji hladinu cholestero-
lu, tim plsobf v prevenci aterosklerdzy a ische-
mické choroby srdecnf ¢i dolnich koncetin.

Recentni vyzkumy posuzuji vliv stfevni mi-
krofléry na absorpci a metabolizmus nutrientd,
predpokladé se tedy, ze pridani probiotickych
bakterii by mohlo vést k interferenci s pfitom-
nou mikroflérou u pacientd s obezitou a dalsimi
civiliza¢nimi chorobami.

Doporuceni k vybéru preparatu
aindikace probiotik praktickym
lékaitim

Vétsina Iékafl by si prala mit v rukou ndvod,
pfi jakych stavech podat jaké probiotika, v jaké
davce apod.

Neni to vzdy zcela mozné, ale je dllezité
rozlisit stavy, ve kterych je Ucinek probiotik pro-
kézén, a stavy, kdy tento prikaz nebyl proveden.
Daéle je nutné si uvedomit, Ze rozdil dvou kme-
nd bakterie Lactobacillus se lisi podobné jako
velryba a kiecek, proto nenf mozné automatic-
ky zameénovat jejich Ucinek. Nékteré z téchto
kmen( maiji vy3si tcinnost beta-galaktozidazy
a vice Stépflaktozu, jiné majf vétsiimunogenicitu
a vice stimulujf imunitn{ systém, jiné jsou lépe
vybaveny k likvidaci patogennich bakteri, jiné
vyrdbéji vice SCFA apod. Konkrétni preparaty
se mohou pochopitelné lisit ve svém ucinku,

Prehledové ¢ldnky

i pokud obsahuji stejny kmen bakterif. Dilezité
je proto patrat po provedenych studifch a pre-
paratu, ktery k nim byl vyuzit.

Castym omylem je pfedstava, Ze probiotické
bakterie obsazené v kapslich maji vétsi ucinek
nez ty, které jsou obsazeny v sypané formé nebo
dokonce ve funkénich potravindch — zakysa-
nych mlécnych vyrobcich. Zasadnf je pfitomnost
kmene s prokdzanou Ucinnosti, ktery je pfito-
men v dostate¢ném mnozstvi, nikoliv forma,
ve které je podavan.

Vyhodou probiotik je i to, Ze je mozné je
podavat i v indikacich, kde jejich Uc¢innost ne-
ni prokdzéna ve vysokém procentu, napfiklad
u pacientd se syndromem drazdivého tracniku,
vzhledem k tomu, ze maji velmi mélo nezddou-
cich Ucinkd, resp. pokud ano, jedna se o neza-
vazné projevy — jako je napt. nadyman.

|dedInf je jejich podani v prevenci — napfi-
klad cestovatelského prdjmu, v pribéhu aplikace
antibiotik, v probihajicich epidemiich prijmu
a podobné.

Zaveér

Modulace stfevni mikrofléry se stala v po-
slednich 20 letech uznavanou modalitou vyu-
Zivanou v mnohych oblastech mediciny i zdra-
vého zivotniho stylu. Kazdd nova metoda ci
modalita si musf najit své misto v terapeutickém
algoritmu, ani podavani probiotik neni mozné
povazovat za vselék, ktery je mozné podavat
u véech onemocnénf s vysokou mirou Ucinku.
Pomoci dalsich studif je nutné vybrat vhodné
bakteridlni kmeny, jednotlivé preparaty, kte-
ré maji prokazatelny (a opakovatelny) ucinek
na nékteré z onemocnénf a odlisit ty probiotic-
ké bakterie, pffpadné konkrétni vyrobky, které
skute¢né majf Ucinek, od téch, které se vezou
na viné zvyseného zajmu.
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