Mechanizmus ucinku probiotik na imunitny systém.
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Pozitivny vplyv réznych mikroorganizmov na zdravie ¢loveka je znamy uz
zZ prehistorickych dob. Napriklad v zdsadéach tradi¢nej indickej mediciny sa spominaju
mlie¢ne vyrobky a niektoré d’alsie druhy potravin ako zéklad zdravej vyzivy. Az
systematickym vyskumom baktérii v 19. a 20. storoci sa polozili zaklady studia fyziologie
¢revnej mikroflory, kde bol medznikom urcite objav Theodora Eschericha z roku 1885 ktory
popisal Bacterium Coli (neskor Escherichia coli).

Baktérie mlie¢neho kvasenia (BMK) tvoria hlavnu reprezentaciu tzv. probiotickych
kultar, ktoré pozname pod réznymi oznaceniami na vyrobkoch ako napriklad Bifidus aktiv,
Bifidus esensis alebo L casei immunitas. Blahodarné posobenie tychto kultir konzumovanych
V potrave pritom nie je ani zd’aleka iba v mieste traviaceho traktu, ale preukazatel'ne posobia
na celkovy imunitny stav. V zasade mozno konstatovat,, ze obdobne ako na organizmus
cloveka pdsobia tieto probiotika aj na organizmus zvierat. Mechanizmy, ktorymi baktérie
mliecneho kvasenia ovplyvituju celkové imunitné reakcie sa poktisime popisat’ v nasledujuce;j
Casti.

Povrchy sliznic tvoria najvyznamnejsiu bariéru organizmu pred vstupom r6znych
podnetov. Celkova sty&na plocha sliznic je okolo 300 m? o je 100 krat viac nez plocha koZe
(1). Z tohto dévodu ma imunitny systém sliznic kI'i¢ové postavenie v obranyschopnosti
jedinca. Lymfaticky systém ¢reva pritom pocas Zivota spracuje informacie asi zo 100 — 200
ton potravy (1). Podmienkou pdsobenia probiotik na slizni¢nt imunitu je ich adherencia
a kolonizacia ¢revnej sliznice a to predovsetkym kontakt s tzv. M-bunkami (microfloid cells).
Tieto st totiz v izkom kontakte s bunkami lymfatickych folikulov @ masivnym pohlcovanim
antigénov s ich naslednym ,,predavanim* do folikulov indukuju slizni€nt imunitnua reakciu.
BMK majt vysoku adheren¢nu schopnost’, ¢o dokazuji pokusy s kmenmi Lactobacillus
acidophillu Lal, Bifidobacterium bifidum Bb 12 a mnoho d’alsich (2). Niektoré laktobacily
taktiez preukazatelne indukuji syntézu mRNA viacerych génov v epitelovych bunkach ¢reva
(3). Dalsou zlozkou ¢revnej slizni¢nej imunity su vol'né intraepitelové T-lymfocyty, ktoré sa
zOcastnuju imunitnej odpovede produkciou lymfokinov (T-helper) resp. potlacaju prehnanti
imunitn odozvu (alergie) na niektoré antigénne zloZky potravy (T-supressor). Okrem toho su
sucast’'ou ¢revnej sliznice v lamina propria mucosae aj B-lymfocyty produkujtice protilatky
IgA, menej IgM a najmenej 1gG. Imunitné reakcie v traviacom trakte nespocivaju iba
V miestnej odpovedi, ale migraciou buniek lymfatickou a krvnou cestou do ostatnych sliznic
organizmu zabezpe€uju fungovanie tzv. spolo¢ného slizni¢ného imunitného systému.
Fyziologicka ¢revnd mikroflora, ktort vyznamne saturuji probiotikd, vykondva stistavny
tréning imunitného sytému ¢reva zvySovanim fagocytarnej schopnosti makrofagov (4),
stimulaciou IgA produkujucich lymfocytov a zvySovanim produkcie cytokinov (IL-6 a i.),
ktoré aktivuju recirkulaciu lymfocytov spat’ do sliznic (3).

Jednym z vyznamnych protiinfekénych mechanizmov probiotickych baktérii
(laktobacilov, E. coli) je redukcia tzv. bakterialnej translokacie. Bakterialna translokacia je
dej, pri ktorom baktérie prestupuju stenou traviaceho traktu do lymfatického systému
a nasledne ich prienik do réznych Casti tela (5). Miera translokécie je ovplyvnena na jednej
strane bakteridlnym agens a na strane druhej na antibakterialnej aktivite organizmu. Do istej
miery je tento dej fyziologicky, no do patologickej podoby sa dostava pri Sokovych stavoch,
malnutriciach, obstruk¢nom iktere alebo pri niektorych terapidch (lieky timiace motilitu Creva
a pod.) Pri experimentoch s modelovym navodenim zvysenej bakterialnej translokacie



(zIcovou obstrukciou) sa preukazali vyrazné terapeutické ucinky niektorych kmenov E. coli
a laktobacilov (6).

Okrem priameho vplyvu na imunitné reakcie v sliznici sa probiotické mikroorganizmy
podiel’aju na ochrane crevného ekosystému pred prienikom a pomnozenim neziaducich
mikroorganizmov. Je to predovsetkym:

1. produkciou niektorych antibakterialnych latok a faktorov (bakteriocinov) ako aj
svojim hlavnym produktom — kyselinou mlie¢nou (aj Kys. propionovou, maslovou),
ktora upravuje pH, ¢im vytvara nevhodné podmienky pre niektoré patogény.

2. utilizaciou rovnakych substratov ako patogénna mikroflora pri vacsej schopnosti
pomnozovania

3. receptorovou blokaciou t.zn. obsadzovanim rovnakych vizobnych miest na sliznici,
ktoré sluzia rovnako pre vidzby patogénnych mikroorganizmov

Pozorované boli evodentné selektivne ucinky proti zastupcom Shigella spp. (7),
Clostridium difficile (8), Campylobacter spp. (9) a Salmonella spp. (10)
Pouzivanie probiotik v humannej medicine je uz beznou sucast’ou prevencie aj terapie,
no dava perspektivne moznosti aj v pripade nahrady antibiotik vo vyzive zvierat a to nie len
Z pohl'adu zachovania funkcii ¢reva, ale aj s oh'adom na produkciu potravinarskych surovin
napriklad pre vyrobu funkénych potravin. Prirodzenymi zdrojmi probiotickych
mikroorganizmov pre ¢loveka st prave potraviny zivoc¢isneho pdvodu, ktoré obsahuju
probiotika ako stcast’ prirodzenej mikroflory (BMK v mlieku a pod.). Vyhodou tychto
zdrojov je prirodzena symbidza mikroorganizmov a ich substratov - prebiotik, ktoré su
podmienkou pre ich kone¢né uplatnenie v ¢reve konzumenta. Druhou moznostou je
pridavanie probiotickych kultur do potravinarskych vyrobkov a tieto technologie si vyZaduju
hl'adanie optiméalnych symbiotickych vzt'ahov medzi probiotikom a jeho nosi¢om. Ako
perspektivne sa javia experimenty vyuzivajuce vlakninu nielen z hl'adiska jej pasaz
stimulujucej funkcie, ale hlavne ako vehikula mlie¢nych baktérii a prebiotika (obr. 1 a 2).
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Obrazok 1 SEM Lactobacillus acidophilus adherovany na Castice jabénej vlakniny (Foto
Holko 1., Janéik D.)

Obrazok 2 SEM Bifidobacterium longum adherované na ¢asticiach jabl¢nej vlakniny (Foto
Holko I., Janc¢ik D.)




