Vyuziti bakterialnich lyzati ve
stomatologii

Dentivac® Neo je dopInék stravy vyrabény
nejmodernéjsimi biotechnologickymi a puri-
fika¢nimi technologiemi. Obsahuje unikatni
kombinaci z bakteridlnich kmend, které jsou
nejcastéjsimi puvodci zubniho kazu a pa-
rodontéz. Patii k nim Streptococcus mutans,
Actinomyces viscosus, Porphyromonas gingi-
valis, Aggregatibacter actinomycetemcomi-
tans a Propionibacterium acnes. Je obohacen
i ovitamin C.

Tento BL se uzivd vzdy 1 tableta denné po
dobu 10 dni, poté 20 dni vynechat a opét se
uziva 1 tableta denné po dobu 10 dni, nasledné
opét 20 dni vynechat a opét uzivat 1 tabletu
denné po dobu 10 dni. Tableta se uziva nejlépe
rano po jidle a po vycisténi zubl. Tableta se
necha volné rozpustit v Ustech (3-5 min) a sliny
s rozpusténym pfipravkem se nékolikrat prova-
leji v celé dutiné Ustni. Po dobu zhruba 1 hodiny
po uziti tablety se nedoporucuje vyplach ust.

V rdmci Ustni hygieny Ize vyuzit i vyse jme-
novany doplnék stravy Candivac®, ktery pfiz-
nivé ovliviiuje nejen kandiddzy v urogenitélni
oblasti u Zen a muz{, ale také ordini kandiddzy.

Limity vyuziti bakterialnich
lyzath

Imunostimulace bakteridlnimi lyzaty ma
urcita omezeni. Dllezity je zde vék pacienta,
a proto je treba dbat opatrnosti pfi pouzivani
bakteridlnich lyzatd u pacientl s nezralym
imunitnim systémem. Imunostimula¢ni |é¢-
ba by méla byt podavéana ve specifickych
intervalech potfebnych pro regeneraci imu-
nitniho systému, protoZe sled zmén pozo-
rovanych pfti laboratornich analyzach v pri-
béhu imunostimulace naznacuje pocatec¢ni
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petentnich bunék. Vzhledem k mechanismu
ucinku lyzatu, ktery napodobuje antigen,
by se bakteridlni lyzaty nemély pouzivat
v pribéhu infekce nebo bezprostiedné po
ni. Nadmérné pouzivani bakteridlnich lyzata
muze vést k imunosupresi. Pfi rozhodovani
o zahdjeni imunostimulacni 1é¢by je velmi
dulezité vhodné zvolit typ imunostimulac-
ni latky, jeji davku a délku Ié¢by, aby lécba
nevedla k paradoxni imunosupresi. Kazda
imunotropni lé¢ba by méla odpovidat pato-
logii, véku pacienta a predevsim kompetenci
imunitniho systému. Kazdému rozhodnuti
o zahdjeni imunoterapie by mélo idedlné
predchazet posouzeni kvantitativni a funkc-
ni u¢innosti imunitniho systému a lé¢ba by
méla byt monitorovédna pomoci klinického
hodnoceni a imunodiagnostickych testu.

Bezpecnost bakterialnich lyzata
Metaanalyza provedend Del-Rio-Navarro
a kol. (15) neodhalila statisticky vyznamné roz-
dily ve vyskytu nezadoucich ucinkd mezi sku-
pinami lé¢enymi bakteridlnim lyzatem a place-
bem. Mezi nejcastéji hldsené nezaddouci ucinky
patfily vyrazka a zvraceni, nevolnost, bolesti
bficha a prijem. Schaad a kol. v systematic-
kém prehledu dostupné literatury (16) odhadli
vyskyt nezadoucich G¢inkd na drovni 17,7 %
ve skupiné lé¢ené imunomodulaéni latkou
a 18,2 % ve skupiné s placebem, pficemz ne-
byla pozorovana zadnd pfima souvislost mezi
podavanim lyzatu a rozvojem piiznak. Nebyly
pozorovany zadné zdvazné Zivot ohrozujici
nezadouci Gcinky, stejné jako nebyla zjisténa
23dna souvislost mezi uzivanim bakteridlnich
lyzat(i a vyskytem autoimunitnich onemocnéni
(17). Prilezitostné nezadouci Ucinky pozorované
v pribéhu Iécby bakteridlnim lyzatem byly
pozorovany také po podani jinych léciv puso-
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AKTUALNI TRENDY VE VYUZITT BAKTERIALNICH LYZATU

bicich pfiznivé na imunitni systém, tj. vakcin;
tyto pfiznaky jsou obvykle pozorovany, kdyz
je imunitni systém natolik oslaben, Ze je v ném

inaktivovanym patogenem vyvolan zénét.

Zaver

Objasnéni mechanisma ucinku BL piispiva
k jejich Sirokému vyuziti v rdmci recidivujicich
infekci, ale i jako 1ékl se zna¢nym imunogen-
nim potencidlem. Smés antigennich struktur
v BL je z hlediska imunogennosti ucinnéjsi
nez lyzaty jednotlivych bakteridlnich kmenu.
Potvrzuje se rovnéz, Ze tyto smési maji nejen
pfimy imunogenni Ucinek, ale i zna¢ny ad-
juvantni ucinek pfi navozovani imunitni reakce
nejen proti bakterialni infekci, ale i proti jinym
patogendm (kvasinkdm, plisnim, viriim), ale
i v obranné reakci proti nadortim ¢i alergiim.

Peroralniimunomodulaéni pfipravky jsou
ucinné pfi prevenci a Ié¢bé akutnich i opako-
vanych infekci hornich cest dychacich u détské
i dospélé populace. Bakteridlni lyzaty se lisi
chemickym slozenim, zplsobem pfipravy,
davkovanim a zplsobem podani a vékem po-
uziti u détskych pacientt. Obvykle velmi dob-
ra snasenlivost |é¢iv s ob¢asnymi nezaddoucimi
Ucinky nizkého stupné a vysokd tc¢innost po-
tvrzena v klinickych studiich podporuji pouzi-
vani BL u pacientt viech vékovych kategorii,
zejména pied obdobim zvy3ené nemocnosti.
BL zvys3uji imunoprotekci a imunitu, snizuji
pocet recidiv a vyskyt infekci, snizuji intenzitu
ptiznakd, zkracuji dobu trvani pyrexie spojené
s infekci a snizuji pocet infekci vyzadujicich an-
tibiotickou lé¢bu. U typickych akutnich bakte-
ridInich infekci by vSak BL nemély nahrazovat
vhodnou antibiotickou lé¢bu.

Spravna indikace i nacasovani podavani
vede ke zvyseni jejich uzite¢nosti nejen z hle-
diska klinického, ale i ekonomického.
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