Autoimunitné choroby

Autoimunitné choroby vznikaju ako désledok porusenej funkcie imunitného systému, ktory
nedokaze spravne rozliSit medzi ,vlastnymi“ a ,cudzimi“ antigénmi. Mal¢ mnozstva
autoprotilaitok vznikaji aj v normalnych fyziologickych podmienkach, st stéastou
fyziologickej regulacie normalnych imunitnych mechanizmov, podielaji sa na likvidacii
starych, opotrebovanych alebo inak poskodenych vlastnych buniek. Tieto fyziologické
protilatky maju zvycajne IgM izotyp a nizku afinitu na Specificky antigén. Na poskodzovani
vlastnych buniek a na vyvoji autoimunitnej choroby sa uplatiiuji najmi autoprotilatky
izotypu IgG s vysokou afinitou pre antigén. Pre tto svoju patologicku funkciu si vyzaduja
eSte spolupdsobenie dalSich faktorov ako ich mnoZstvo a Specifickost, geneticki
predispoziciu, pohlavie, vyskyt urcitych infekcii a d’alSie.

Klinické priznaky autoimunitného ochorenia (r6zne stupne zapalovej reakcie) sposobuju
hlavne stdle sa tvoriace autoprotilatky, imunokomplexy obsahujice autoantigény,
autoreaktivne cytotoxické alebo pomocné T-lymfocyty, ktoré spistaja v organizme zéapalové
procesy. Kazdy z tychto faktorov méZe mat’ prevladajiicu ulohu pri urcitej chorobe alebo sa
ich G€¢inky méZu synergicky spojit’ alebo maja len diagnostickti funkciu. Medzi dnes zndme
a pomerne Casto a stale viac sa vyskytujice autoimunitné choroby patria: systémovy lupus
erytematosus, reumatoidnd artritida, systémova sklerodermia, Crohnova choroba, ulcerdzna
kolitida, diabetes mellitus I. typu, sclerosis multiplex, vitiligo, reumaticka horacka, Guillain-
Barréovho sysndrom (GBS), autizmus, myastenia gravis, Sjogrenov syndrom a dalSie
(Ferencik a kol. 2004). Vsetky sa prejavuju zépalovymi procesmi na niektorych alebo na
viacerych orgdnoch postihnutého jedinca.

Zakladnou lieCbou autoimunitnych chordb je podavanie protizapalovych lieCiv. Pouzivaja
sa nesteroidné protizdpalové lieCiva (NSAID), kortikosteroidy (glukokortikoidy) aj iné
imunosupresivne latky — jedna z najnovsich je anti TNF (anti tumor nekrotizujuci faktor).
Dlhodobé pouZivanie tychto lieiv ma aj mnohé vedlajsie neziaduce ucinky. Zatial’ najmenej
zistenych vedlajSich neziaducich uc¢inkov ma pouzivanie kyseliny acetylsalicylovej, ktora
patri k nesteroidnym antiflogistikam. DIhodobé pouzivanie kortikosteroidov vedie k zvySenej
vnimavosti na infekcie a celkovej imunosupresii. Pri dlhodobom pouZzivani anti TNF sa mdze
vyvinat’ plicna arteriarna hypertenzia, ktora si vyzaduje d’alSiu liecbu a aj r6zne nadorové
ochorenia (Mikloskova a kol. 2007). Preto pouzivanie imunosupresivnych lickov musi byt
vel'mi zodpovedne zvazené a uplatiované len v nevyhnutnych pripadoch. O to vac¢si doraz
by mal byt’ kladeny na prevenciu vzniku autoimunitnych ochoreni.

Nakol'ko pri€iny vzniku tychto ochoreni nie su presne zndme aj prevencia nie je
jednoznacéna. Podla literarnych tidajov najvac¢si vplyv na vznik autoimunitnej choroby ma
genetickd predispozicia jedinca. Aby sa choroba prejavila, st pravdepodobne nutné d’alSie
faktory, ktoré podporia zdedenu predispoziciu ku vzniku ochorenia.

Skoro vSetky zndme autoimunitné choroby sa vyskytuju viac u Zien ako u muzov (3:1).
Casto sa autoimunitnd choroba objavi v stvislosti s prvou menstrudciou, s pouZivanim
hormonalnej antikoncepcie alebo u Zien po porode. Estrogény zodpovedaji za to, Ze imunitny
systém Zien sa povazuje za ,,0¢innejSi* zvlaSt v antiinfek¢nej obrane ako imunitny systém
muZov, aktivnejSie odpoveda na antigénne stimuly, ¢o tiez robi Zeny odolnejSimi, ale pri
nadmernom aktivovani za spoluti€asti viacerych faktorov sa méze vyvinit' aj autoimunitné
ochorenie.

Jednym z moznych podporujucich faktorov pre vznik autoiminnej choroby je vakcindcia.
Je isté, Ze rozSirenie ockovania hlavne v Styridsiatich rokoch minulého storocia zachréanilo
miliony zivotov a zlikvidovalo niektoré ndkazlivé choroby, ktoré decimovali T'udstvo.
V ostatnych rokoch sa v odbornej literatire objavuji prace o moznych vedlajSich



nepriaznivych U¢inkoch vakcin. Zatial' nie su jednoznacné dokazy o tom, ¢i komercné
vakciny maji takéto nepriaznivé ucinky. Niektoré prace uvadzaju, ze vakcinacia je
neurotoxicka, schopna vyvolat' poskodenie nervového tkaniva prejavujuceho sa v réznych
poskodeniach nervov a mozgu! Zatial' sa zda byt najpravdepodobnejsi, ale jednoznacne
nedokazany, suvis medzi vakcinou proti osypkam a vznikom autizmu, medzi chripkovou
vakcinou a vyskytom Guillain-Barréovho syndrému (postihnutie periférneho nervstva), medzi
vakcinou proti hepatitide B a roztrusenou sklerézou (Ferencik a kol. 2004). Vela vakcin
obsahuje myelin. Myelin je bielkovina, ktora v organizme obaluje nervové vlakna.
Organizmus nasledkom vakcindcie moze zacat’ vytvarat protilatky proti myelinu, ¢o nasledne
vedie k poskodeniu nervovych tkaniv (Hirte 2002).

Kazdou vakcinou st do organizmu zvécsa injekéne vpravované cudzorodé bielkoviny -
antigény virusov, baktérii ale 1 antigény bunkovych kulttr a tkaniv, na ktorych sa vakcina¢né
kmene mnozia, aj dalSie sucasti vakciny — adjuvantné latky, konzervaéné latky,
antimikrobialne latky, ktoré sa do vakcin ddvaji umyselne alebo si tam nihodne —
kontaminuju vakcinu. VSetky tieto latky provokuji imunitny systém jedinca k mnohym
imunologickym reakciam, aj k tvorbe protilatok. Pri antivirusovej a antibakteridlnej
imunologickej odpovedi sa tvoria hlavne imunoglobuliny IgG triedy, ale organizmus reaguje
na vSetky zlozky vakciny rozne, v zavislosti aj od svojej genetickej predispozicie. Thiomersal
je konzervac¢na latka, ktora sa dava skoro do vSetkych vakcin, obsahuje 49,6% ortute.
Zluceniny ortuti uz v minimalnych koncentraciach vel'mi negativne ovplyviiujii imunitny
systém, menia rovnovazny stav regulacnych mechanizmov v imunitnom systéme a posuvaju
ho smerom k zvySenej nachylnosti na autoimunitné a alergické choroby.

Je zname, ze Clovek ma geneticky potencial na prijatie nespocetného mnoZzstva antigénov,
ale prirodzenym spdsobom - to je cestou traviaceho traktu, ktory predstavuje najvacsiu
styéni plochu medzi vonkajSim a vnatornym prostredim. Sliznica traviaceho traktu je
najviacsi imunologicky organ. Dalou prirodzenou cestou kontaktu antigénov s organizmom je
neporuseny povrch koze a sliznice dychacieho a urogenitalneho systému. Vpravovanie
antigénov parenteralne je z hladiska fylogenetického vyvoja  neprirodzené a moze
sposobovat’ u jedincov s aktivnej$im imunitnym systémom alebo so zdedenou predispoziciou
(napr. na poruchy latkovej vymeny a pod.) nepredvidané reakcie.

Pravdepodobne d’alsim faktorom, ktory sa moze podielat’ na vzniku autoimunitného
ochorenia ana stale CastejSom vyskyte tychto chorob v civilizovanych krajinach je vysoka
chemickd kontaminacia prostredia a stravy. Mnohé chemické latky, ktoré sa pouzivaju na
ochranu rastlin (pesticidy), na liecbu chordb l'udi aj zvierat (antibiotikd, chemoterapeutika,
hormony...), na konzervovanie a stabilizovanie potravy, niektoré Cistiace a dezinfekcné
prostriedky a pod. mézu tieZ menit’ imunitné reakcie organizmu a ,,drdzdit* ho smerom
k sice mozno pomaly sa vyvijajucim ale neziaducim reakciam. Nadmerné pouZivanie
chemickych latok spdsobuje narusenie tisickami rokov sa vyvijajucej ekologickej rovnovahy
medzi mikroorganizmami a makroorganizmami a medzi jednotlivymi mikroorganizmami
navzajom, ¢o vel'mi negativne vplyva na vSetky imunologické reakcie l'udi aj zvierat (Kuchta
a kol. 2006).

Na zédklade tychto poznatkov sa dd povedat, ze prevencia vzniku a prejavu
autoimunitného ochorenia ma byt zaloZzend na minimalizovani pouZivania podporujucich
faktorov, ktoré clovek ovplyvnit moéze. Je to zvaZenie potreby viacerych vakcinacii
a pouzivania hormondlnej antikoncepcie. Uprednostiiovanie alternativnych alebo pdvodnych
sposobov prevencie a liecby (homeopatia, Caje, rastlinné pripravky, probiotikd, prebiotika,
potenie, zabaly, Uprava stravy, kl'ud...) ochoreni ako angina, nddcha, hnacka, virusové
infekcie dychacieho systému a pod. Homeopatickd medicina sa priklana k nazoru, ze by sa
malo vakcinovat’ len proti tetanu, zaSkrtu, detskej obrne a proti tuberkuldze. Po ostatnych
ockovaniach vznika vicSie nebezpefenstvo nasledkov, zatazuji organizmus zvIast u deti,



ktoré maji zdedenu alebo ziskant poruchu latkovej vymeny (napr. cukrovku a pod.). Tieto
deti znaSaju ockovanie — vpravenie cudzej bielkoviny ovel'a horsie ako zdravé. Stale CastejSie
sa U deti pozoruju poruchy spravania — hyperaktivny syndrom alebo psychoorganicky
syndrom, Co je tiez porucha latkovej vymeny. Vakcindciou sa tieto ochorenia mézu zhorsit
alebo sa mézu vyprovokovat. Rovnako sa zvySuje vyskyt neurodermatitidy, ktora sa tiez
moze prejavit’ ako nasledok vakcindcie. Vakcinacia proti chripke je zbyto¢nd. Prevencia aj
liecba vécsiny infekénych ochoreni sa d4 dobre zvladnut' aj bez vakcinacie (Rosivalova,
1990).

Je zistené, ze l'udia ktori aktivne v detstve prekonali detské choroby - osypky a mums st
pocas zivota odolnej§i voCi infekciam aj proti nadorovym chorobam. Imunita ziskana
vakcindciou nie je rovnocennd imunite ziskanej po prirodzenom prekonani choroby! Su
obavy, ze siCasnym vakcinaénym programom proti osypkam sa moZe naruSit prirodzeny
priebeh vyskytu ndkazy u obyvatel'stva, a ze moze dojst k nebezpecnym epidémiam tohto
ochorenia hlavne v rizikovych skupinach u kojencov a u dospelych T'udi (Hirte 2002).
Priklad moéZeme najst vo veterinarnej medicine pri oCkovani psov proti psinke. Po
viacroénom ockovani psov doSlo k situacii, Ze pouZivany vakcinacny kmenl uZ nebol
dostatoéne ucinny, nakolko nasledkom nekompletnej imunitnej odpovede vakcinovanych
psov doSlo k zvyrazneniu patologickych vlastnosti terénneho virusu a vyskytu letdlnych
ochoreni S$teniat aj dospelych psov. Psinkovy virus patri do rovnakej skupiny ako virus
osypok l'udi.

Dalsou moZnou prevenciou je zmena Zivotného §tylu, stravovacich navykov smerom ku
konzumacii cCerstvych potravin bez pritomnosti rezidui chemickych latok,  plnych
prirodzenych vitaminov, aktivnych enzymov, prirodzenych stavebnych latok, mineralnych
latok a symbiotickych mikroorganizmov. Potraviny, ktoré sa ¢o najrychlejSie dostant z pola,
chlieva, dvora ¢i zahrady na stol konzumenta. Konzumacia Cerstvych mliekarenskych hlavne
kyslomlie¢nych vyrobkov, Cerstvej kvasenej zeleniny. Vylucit' zo stravy vyrobky s obsahom
chemickych konzervacnych, stabilizacnych a chut’ upravujucich latok aj farbiv.

Dnes sa opit’ za¢ina sledovat’ vplyv prirodzenej ¢revnej mikroflory a vyznam probiotik
na zdravie Cloveka aj zvierat. Vysledky poukazuji na to, ze probiotikd sa daju vyuzit
V prevecii aj pri lieCbe viacerych autoimunitnych ochoreni ako Crohnova choroba, ulcerdzna

kolitida, peCeniova encefalopatia, reuma, dermatologické ochorenia a d’alSie (Zbofil a kol.
2005, Kuchta a kol. 2006).
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