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nosti probiotik se uplatiuji pfi inhibici genotoxicity karcinogent a supresi karcinogenem indukovanych preneoplastickych 1ézi a nadoru.
V profylaxi vaginalnich kandidéz se doporuéuje peroralni podavani kmen( Lactobacillus rhamnosus GR-1 a L. fermentum RC-14, B-54. Da-
le se jevi vhodné kmeny L. brevis CD-2, L. salivarius FV-2, L. gasseriMB 335, L. plantarum, a to v podobé gelovych kapsli (L. plantarum) Ci
vaginalnich tablet (L. gasseri). Kmeny L. acidophilus CRL 1294 a L. salivarius CRL 1328 vykazuji schopnost samoagregace a koagregace
s Candidou. Probiotické kmeny lactobacilla mohou ve vzacnych pfipadech vyvolat bakteriémii a sepsi, a to zejména u imunodeficientnich
pacient( a pacienttl, ktefi prodélali chirurgicky zakrok traviciho traktu. Kmeny, které infekci zplisobily, byly: L. casei a L. rhamnosus.
Klicova slova: probiotika, nadorova onemocnéni, vulvovaginitis, Lactobacillus.

PROBIOTICS IN PROPHYLAXIS AND THERAPY OF TUMOURS AND VULVOVAGINITIS

Probiotics in oncology play the most important role in prophylaxis of pathogenesis of colorectal tumour. Antitumour properties of probio-
tics take part in the inhibition of genotoxicity of carcinogens and suppression of carcinogen-induced preneoplastic lesions and tumours.
In prophylaxis of vaginal candidosis oral application of Lactobacillus rhamnosus GR-1 and L. fermentum FC-14, B-54 is recommended.
Further, L. Brevis CD-2, L. salivarius FV-2, L. gasseri MB 335, L. plantarum appear to be suitable in forms of gel capsules (L. plantarum) or
vaginal tablets (L. gasseri). Strains of L. acidophilus CRL 1294 and L. salivarius CRL 1328 show the ability of selfagregation and coagre-
gation with Candida. Probiotic strains of lactobacillus might in a rare case provoke bacteraemia and sepsis, primarily in inmunodeficient

patients and in patients after surgery of gastrointestinal tract. Strains that caused the infection were L. casei and L. rhamnosus.
Key words: probiotics, tumours, vulvovaginitis, Lactobacillus.
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Probiotika v profylaxi
nddorovych onemocnéni stFeva

Probiotika se dnes bézné vyuzivaji jako soucast
terapie a profylaxe dyspeptickych obtizi, a to zejmé-
na u dysmikrobie navozené dietni chybou ¢&i dysmi-
krobie vzniklé v disledku Ié¢by antibiotiky. Jiz dfive
jsme popsali icinek probiotik v profylaxi a terapii né-
kterych patologii GIT, v&etné jejich antikarcinogen-
nich U¢inkd a jejich mechanizmu preventivniho pu-
sobeni v organizmu (10).

V mnoha studiich na zvifecich modelech bylo
prokazano, ze probiotika brani vzniku a rdstu pre-
kancerdznich 1ézi a nadori. Ojedinélé studie to ne-
potvrdily, coz mohlo byt disledkem malé davky pro-
biotik ¢i doby poddavani probiotika (2). Nékteré z no-
véjSich studii ukazaly, ze urcité smési metabolitl
izolované z fermentovaného mléka maji vyssi po-
tencial deaktivovat etiologicky rizikové faktory kolo-
rektélniho karcinomu (KRK) nez bunécné slozky mi-
kroorganizmi (18). Na zvifecich modelech bylo zji$-
téno, Ze protinadorové vlastnosti probiotik se uplat-
nuji pfi inhibici genotoxicity karcinogen(i a supresi
karcinogenem indukovanych preneoplastickych ézi
a nadord (4). Jednim z mechanizm{ pisobeni pro-
biotik je detoxikace genotoxinu ve stfevé (11). Tento
mechanizmus byl prokdzan napf. pouzitim 1,2-dime-
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thylhydrazinu (DMH), jeZ u potkand indukuje posko-
zeni DNA az vznik KRK (18). Suplementace probiotik
inhibuje rany vyvoj adenomu kolon a vede k redukci
naslednych polypt a tumord u mysi (8).

DalSim Casto pouzivanym karcinogenem je azo-
xymethan (AOM). Podani lyofilizované kultury B. lon-
gum v dieté vedlo k signifikantnimu sniZeni inciden-
ce KRK a také k redukci velikosti nadort u potkan,
snizeni aktivity ornithindekarboxylazy a exprese on-
koproteinu ras-p21. (Singh et al. 1997). Indukci KRK
pomoci AOM inhibovala i synbiotickd kombinace
inulinu obohaceného oligofruktézou (prebiotikum)
a dvou probiotickych kmenii — L. rhamnosus a B.
lactis (6).

Néktefi autofi podporuji nazor, ze protektiv-
ni vliv maji pouze Zzivé kultury mikroorganizma.
Pool-Zobel a jeho kolegové (16) prokazali silné pro-
tektivni ucinek u bakterii L. acidophilus (z bézného
jogurtu), L. gasseri (P79), L. confusus (DSM20196),
Streptococcus thermophilus (NCIM 50083), B. bre-
ve a B. longum (izolovaného z détské stolice) pred
poskozenim DNA N-methyl-N-nitro-N-nitrosoguani-
dinem (MNNG) u kolon potkand. VSechny uvedené
kmeny byly antigenotoxické pfi jedné davce 10" Zi-
vych bunék/kg hmotnosti 8 hodin pfed podanim kar-
cinogenu. Snizeni davky vedlo k snizeni ochranného
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ucinku. Tepelné oSetfeny L. acidophilus neinhiboval
genotoxicitu DMH ani MNNG (16).

Rada klinickych pracovist po uvefejnéni vy-
sledkd z preklinického vyzkumu studovala ucin-
ky probiotik pfimo na lidskych dobrovolnicich.
Hnilobné bakterie jsou dnes povazovény za jeden
z rizikovych faktor( kolorektalni karcinogeneze.
Vice studii prokazalo, Ze bifidobakteria nebo lak-
tobacily potlauii jejich riist a mnoZeni a touto ces-
tou mohou snizit produkci nadorovych promotor(
a prekarcinogenl (9).

Tuk v potravé je povazovan za rizikovy faktor
pro vznik KRK, nebot pfi jeho konzumaci dochézi
ke zvySeni hladin Zlu€ovych kyselin v tlustém stfe-
vé (zvlasté sekundarnich zlu¢ovych kyselin, produ-
kovanych dc¢inkem bakteridlni 7-dehydroxylazy na
primarni Zlu¢ové kyseliny). Bylo prokézéno, ze Ses-
titydenni podavani L. acidophilus pacientim s KRK
vedlo ke snizeni koncentraci rozpustnych zluéovych
kyselin ve stolici (9).

K hodnoceni antikarcinogennich d¢ink( pro-
biotik byly pouzity i epidemiologické studie, kterych
v porovnani s klinickymi bylo relativné méalo. Tyto
studie sledovaly, zda konzumace mléénych vyrob-
kd, jako je jogurt a fermentované mléko obsahuijici
Lactobacillus nebo Bifidobacterium, mize byt spo-
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jena s nizsi incidenci KRK. Vysledky jednotlivych
studii jsou v tomto velice nejednotné a nelze z nich
ucinit jednotny zavér (9).

Lactobacillus v profylaxi
vagindlnich kandidéz

Laktobacily jsou soucasti stfevni mikrofldry, ale
rovnéz vytvareji také pfirozenou vaginalni mikrofldru.
Jejich nedostatek mlze vést ke kaskadé zmén, jejiz
vysledkem je vaginitida. Relapsy jsou spojeny s ne-
Uspésnou snahou vytvofit vaginalni fléru, ve které by
dominovaly laktobacily.

V poslednich letech se ukazuje, Ze vulvovagi-
ndini kandidozy se vyskytuji stéle Castéji a stéle ta-
ké roste pocet infekci zpUsobenych jinymi druhy nez
C. albicans. U zdravé Zeny existuje rovnovéha me-
zi kvasinkami a vaginalnimi obrannymi mechanizmy
(laktobacily, bunétnd a humordlni imunita), které
kontroluji a omezuiji rst kvasinek. Vaginitida tedy
vznikd pfi naru$eni této rovnovahy, coz se mize dit
zvySenim poctu nebo zesilenou virulenci kvasinek.
U nékterych pacient je vSak ur€ujicim faktorem ve-
doucim ke vzniku infekce snizeni obrannych me-
chanizm( ve vaginé (7).

Vagindlni mikrofléra zdravych zen je pfevazné
tvofena bakteriemi produkujicimi kyselinu mléé-
nou. Laktobacily tvofi jakousi bariéru chranici va-
ginu pfed kolonizaci patogeny. Mezi mechanizmy té-
to ochrany patfi adheze k epitelidinim burkam, sa-
moagregace a koagregace. Zda se, ze schopnost
samoagregace laktobacilli je zplsobena peptidem
nebo proteinem citlivym na trypsin. Kmeny L. aci-
dophilus CRL 1294 a L. salivarius CRL 1328 ma-
ji schopnost samoagregace, ale také koagregace
s kandidami. Koagreguijicim faktorem je pravdépo-
dobné peptid na povrchu vaginy a peptid na povrchu
laktobacill, zatimco receptorem na kvasinkach je
cukr. Koagregace laktobacilli a kandid je inhibovéna
po pfidani mandzy, jiné cukry tento u¢inek nemaji.
Faktory zpUsobuiji samo- a koagregaci pouze u agre-
gujicich kmend a nejsou schopny zpisobit agregaci
u neagregujicich kmend rodu Lactobacillus (14).

Kmeny laktobacila
vhodné k profylaxi

Bohuzel ne v8echny kmeny rodu Lactobacillus
jsou ginné proti kandidézam. Uginnost proti kva-
sinkam se posuzuje podle nékolika kritérii. Mezi né
patfi schopnost adheze k lidskym epitelidinim bun-
kam, produkce peroxidu vodiku, jiz zminéna ko-
agregace s patogeny a antimikrobidini aktivita proti
Gardnerella vaginalis a C. albicans. Jako nejvhod-
néjsi se jevi tyto tfi kmeny: Lactobacillus brevis CD2,
L. salivarius FV2a L .gasseri MB335, protoZe adhe-
ruji na epiteliaini buiiky a tim vytésiuiji vaginalni pa-
togeny, produkuiji vysokou hladinu peroxidu vodiku,
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koagreguiji s patogeny a inhibuiji rist Gardnerella va-
ginalis (13).

Italska studie se zabyvala zji$tovanim schopnos-
ti adheze dvou kmen( rodu Lactobacillus k neporu-
Senym burikdm vaginélniho epitelu. Porovnavanymi
kmeny byly Lactobacillus plantarum ve formé mék-
kych gelovych kapsli a Lactobacillus gasseri ve for-
mé vaginalnich tablet. Od 20 pacientek s bakteridlni
vagindzou byly z vaginy odebrany epitelidIni buriky
a jejich suspenze byla promichana s rozpusténou
kapsli nebo tabletou. Vy3si adhezi vykazoval L.
plantarum (105-108 CFU/ vzorek), ktery adheroval
pfevazné v jednotlivym buikam, zatimco L. gasse-
ri adheroval pomoci tvorby malych fetizk( (10>-10*
CFU/ vzorek). L. plantarum tedy lépe kolonizuje va-
ginu a tim ji chrani pfed patogeny (1).

Zda se, ze denni uziti oraini formy nebo po-
uziti vaginalnich Cipkd 1-3krat tydné s kmeny
Lactobacillus rhamnosus GR-1 nebo Lactobacillus
fermentum B-54 zabrafuje rlstu patogend v uro-
genitalnim traktu a snizuje riziko vzniku infekci mo-
¢ovych cest a v pochvé. Studie s Lactobacillus plan-
tarum ukazuji, ze jeho uZiti vyznamné snizuje vyskyt
infekei u pacientu, ktefi podstoupili velké chirurgické
operace (3). L. rhamnosus je vhodny také diky to-
mu, Ze je rezistentni viéi spermiciddm. L. fermentum
produkuje dllezity peroxid vodiku a je aktivni proti
grampozitivnim kok(im (17).

Jogurt jako dobry zdroj laktobacild mdze byt kon-
zumovan a nasledné dojde ke kolonizaci stfev, ne-
bo muze byt pfimo aplikovan do pochvy. Je potfeba
brat zfetel na to, Ze nékteré jogurty jsou vSak chutové
vylepSovany a vysledek poutziti je neefektivni, nebot
mnoho vyrobkd ma vysoky obsah cukru, ktery je pro
kvasinky dobrym zdrojem Zivin. Prevence vzniku kan-
diddzy spociva mimo jiné v omezeni piijmu cukru.

Bezpecnost laktobacili

Probiotické kmeny laktobacill jsou stale ¢as-
t&ji pouzivany pro své prospésné ucinky na zdra-
vi. Infekce zplsobené témito probiotickymi kmeny
se vyskytuji extrémné malo a zatim popsané pfi-
pady se tykaji dospélych. Studie Landa et al. (12)
vSak popisuje pfipady dvou déti, u nichz se po po-
dani probiotik vyvinula bakteriémie a sepse, jez by-
la zplisobena stejnymi kmeny podanymi jako pro-
biotika. VV obou pfipadech se jednalo o Lactobacillus
rhamnosus GG, ktery byl podén k 1é¢bé priijmu za-
pfi¢inéného dlouhodobou Ié¢bou antibiotiky. U obou
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pacientll se vyskytly vysoké horecky, dechova ne-
dostateénost, u prvniho pfipadu endokarditida.
Pfipady této infekce jsou popisovany zejména u imu-
nosupresivnich pacient( (dospélych i déti), takze vi-
rulence laktobacilli je zfejmé nizkd. AvSak u pacien-
td, ktefi prodélali chirurgicky zakrok traviciho traktu,
mize byt poruSena integrita stfev a nasledkem toho
muze dojit k priiniku laktobacild mukézou do krev-
niho feCisté a zplsobit bakteriémii. Tato studie ne-
zpochybrniuje kladné efekty laktobacilli na zdravi do-
spélych i déti, ale upozoriiuje na nepfiznivé Ucinky
(napt. sepse, endokarditida), které mohou nastat ze-
jména u imunosupresivnich pacient( (12).

Dalsi studie popisuje 200 pfipadl infekci spo-
jenych s laktobacily. Hlavnimi pfiznaky onemocné-
ni byly endokarditida, bakteriémie a meningitida.
caseia L. rhamnosus. Mortalita se blizila 30 % a byla
vyznamné spojena s polymikrobni infekci (5).

Laktobacily v profylaxi
ordlni kandidézy

Dal$i zajimavé Setfeni bylo provedeno v Italii.
Autofi studie zjistovali, zda konzumace jogurtu ovliv-
nuje mikrofléru slin. V testovaci skupiné (vék 23-37
let) pacienti dostavali dvakrat denné po dobu osmi
tydnl 125g jogurtu. Ve dvoutydennich intervalech
byly odebirany vzorky slin a zjistovano celkové
mnozstvi zivé flory, ordlnich streptokokd a kandid.
Vysledky méfeni ukazaly, Ze jogurt sice ma uréitou
aktivitu proti mikroflére obsazené ve slinach, ale ne-
doslo k osidleni ust mikroorganizmy z jogurtu (15).

Zavér

Z uvedenych literarnich pramen(i vyplyva, Ze pro-
biotika brani vzniku a rdstu prekanceréznich 1ézi a na-
dor(. Jednim z mechanizmd plsobeni probiotik je de-
toxikace genotoxinli ve stfevé. Dieta s vhodnymi pro-
biotiky ma rovnéz podplrny vyznam v terapii vulvova-
ginitid. Sv{j vyznam maji probiotika pfedevsim z pre-
ventivniho hlediska ¢i u stavii po€inajicich zanétd.
Jako nejvhodnéjsi se jevi tyto tfi kmeny: Lactobacillus
brevis CD2, L. salivarius FV2 a L. gasseri MB335.
Lze vyuzit ordini aplikaci probiotik, ktera se nachazeji
v mnoha preparatech (napf. Probio-fix, Lactobacillus
acidophilus, NB Acidophilus). Otazka pfimé aplikace
jogurtt do vaginy zistava spornou, nebot ochucova-
dla a pfitomnost sacharidd v nékterych jogurtech mo-
hou stav mikrofldry vaginy naopak zhorSovat.
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