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enterocytov kolonocytov bariérovej funkcia
funkcie ¢reva

BUTISAN_ je uréeny na diétny reZim os6b od doviseného
7. roku zivota pri:

e syndrome drazdivého creva (IBS)
e ochoreniach criev zapalového p6vodu (IBD)

e chronickej a chronicky recidivujucej bolesti brucha 2 s o

e enteritide po chemoterapii a / alebo radioterapii POSTBIOTI KA-N OVA,,E RA
e nedostatocnom prisune vlakniny alebo bezzvyskovej diéte BIOAKTIVNYCH ZLOZIEK
e zapche, naduvani, akutnej hnacke rézneho pévodu

e pooperachnej starostlivosti o traviaci trakt

naruseni rovhovahy crevného mikrobiomu
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Syndréom drazdivého creva (IBS) je casté funkéné ochorenie
traviaceho traktu, charakterizované bolestou brucha, naduva-
nim a zmenami v stolici. Pri¢ina nie je Uplne objasnena avsak
predpoklada sa suvis s dysbiézou, poruchamislizni¢nej bariéry
Creva a chronického zapalu nizkej intenzity. Doterajsie Stddie
naznacujd, Ze probiotikd mozu zmiernit priznaky IBS, avSak
stale chyba systematicky dékaz o ich Gc¢innosti napriec rézny-
mi podtypmi IBS. Osobitna pozornost sa pripisuje mastnym ky-
selinam s kratkym retazcom (SCFA), ktoré maju protizapalové
Gcinky a posilfiuji bariérovu funkciu ¢revnej mukozy. Butyrat
zohrava klicovd Glohu pri udrZiavani integrity Crevnej sliznice.
Cielom tejto studie bolo preskiimat vplyv probiotik zvysSujicich
hladiny SCFA na symptdmy IBS a ¢revnu bariéru.

Metody

Jedna sa o dvojito zaslepend, randomizovand, placebom kon-
trolovanu Studiu. Zaradenych bolo 120 pacientov s réznymi
podtypmi IBS podla Rimskych kritérii IV. Intervencia trvala
12 tyzdiov s 4-tyzdiiovym follow-up. Probiotikd obsahovali
zmes rodov Lactobacillus a Bifidobacterium (Chr. Hansen, Dan-
sko), podavali sa dvakrat denne. Hlavnymi sledovanymi para-
metrami boli zmeny v zadvaznosti symptémov (IBS-SSS), hla-
diny SCFA (acetat, propionat, butyrat), ¢revna permeabilita
(L/M pomer) a zapalové markery. V oboch ramenach stidie sa
kontrolovalo dodrziavanie diéty s nizkym obsahom FODMAP
a pohybova aktivita.

Vysledky

0d 8. tyzdna doslo v probiotickej skupine k vyraznému zlepse-
niu symptomov oproti placebu, pri¢om rozdiely boli Statistic-
ky vyznamné. Po 12 tyZdrioch sa signifikantne zvysili hladiny

IBS A FENOMEN KRiZOVEHO KRMENIA - PRVE KLINICKE DOKAZY

SCFA, najma butyratu (graf), ktory sa ukazal ako najviac spo-
jeny s ulavou od symptémov (R = 0,43, p = 0,002). Zlepsila sa
¢revna priepustnost (pokles L/M pomeru) a stupli koncentracie
okludinu, klaudinu-1 a zonulinu, ¢o sved¢i o obnove bariérovej
funkcie Creva. Zapalové markery ako CRP, IL-6, TNF-a a kalpro-
tektin sa vyrazne zniZili, ¢o naznaduje modulaciu imunitnej
odpovede. Analyza podskupin potvrdila tUcinnost intervencie
napriec vietkymi podtypmi IBS.

Zavery

Preukéazalo sa, Ze probiotika produkujlce SCFA (najma butyrat)
znamenali vyznamny klinicky prinos u pacientov s IBS, neza-
visle od podtypu. Zvysenie hladin butyratu Gzko stviselo so
zlepSenim symptémov, obnovou Crevnej bariéry a redukciou
zapalovych procesov. Butyrat zlepsuje integritu epitelu cez
posilnenie tesnych spojeni, ¢im brani prenikaniu patogénov a
toxinov.
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€O VIEME O PROBLEMATIKE?

« IBS (syndrom drazdivého Creva) je multifaktoridlne ochore-
nie, pri ktorom hra dlohu ¢revna dysbidza

« SCFA, predovsetkym butyrat, si zndme svojimi priaznivymi
Gcinkami na ¢revnu sliznicu - dodavajd energiu enterocytom
(kolonocytom), reguluju zépal a posilfiuji tesné spojenia

¢O NOVE PRINASA CLANOK?

. Tato studia systematicky prepojila podavanie probiotik
a nasledné zvysenie hladin SCFA, najméa butyratu, s klinic-
kym zlepsenim IBS a obnovou Crevnej bariéry, ¢im prehlbuje
porozumenie mechanizmu ucinku probiotik a otvara cestu
k cielenej liecbe IBS

« Znizenie zapalovych markerov (CRP, IL-6, TNF-a, kalprote-

ktin) potvrdzuje imunitnd moduléciu v prospech tolerancie

KOMENTAR AUTORA:

Stidia potvrdila na klinickej Grovni fenomén krizového
kfmenia

»Administracia probiotik » zvySenie hladin SCFA
(butyrat) » zlepSenie bariérovej funkcie ¢reva »
zmiernenie symptomov IBS nezavisle od typu

ako potencialnu kauzalnu liecebnd drahu. Intervencia
bola dobre tolerovana s vysokou mierou adherencie
probandov.
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POSTBIOTIKA - NOVA ERA BIOAKTIVNYCH ZLOZIEK V ZDRAVi

Postbiotika v kontexte ,,biotik*
a vznik nového pohladu

Po desatrociach vyskumu, ktory sa primarne zameriaval na Zzivé
mikroorganizmy (probiotikd) a substraty podporujice ich rast
(prebiotika), sa pozornost vedeckej komunity a priemyslu prestva
k latkam, ktoré tieto mikroorganizmy vytvaraji. V ramci rodiny
biotik predstavuju postbiotika najnovsieho ¢lena a st definované
ako latky odvodené od mikroorganizmov, ktoré uz nie su Zivé.
Zaujem o nezivotaschopné mikrobidlne zlozky vzrastol najmé
kvéli obmedzeniam spojenym so zivymi probiotikami, ako su ne-
stabilna Zivotaschopnost v hotovych produktoch a obavy z preno-
su génov rezistencie na antibiotika alebo potencidlne infekcie u
rizikovych pacientov. Zistilo sa, Ze zdravotné vyhody nepochadza-
ju len zo Zivych baktérii, ale aj z ich bioaktivnych zloZiek a metabo-
litov. Tento posun je vnimany ako ,posun paradigmy vo vyskume
mikrobidmu¢,

Boj o terminologicky konsenzus

a defini¢né kritéria ISAPP

Oblast nezivotaschopnych bidt bola dlho poznacena termino-

logickym chaosom. Pred rokom 2021 sa pre neZivotaschopné

mikroorganizmy, ktoré vykazuju fyziologické ucinky, pouZivalo

mnoho nekonzistentnych terminov, ako napriklad paraprobio-

tika, metabiotika, ,ghost probiotics* (duchovia probiotik) alebo

tyndalizované/tepelne usmrtené probiotika.

P6vodny pojem ,postbiotikum® (navrhnuty v rokoch 2009 - 2013)

oznacoval iba latky uvolnené alebo produkované metabolickou

aktivitou mikroorganizmu, ktoré mali priaznivy Gc¢inok. Napro-

ti tomu, paraprobiotika boli pévodne definované ako nezivo-

taschopné mikrobidlne bunky (intaktné alebo rozbité).

Kvoli tejto pretrvavajlcej nejednotnosti v definiciach sa Medzi-

narodna vedecka asociacia pre probiotika a prebiotika (ISAPP) v

roku 2021 snazila zaviest jednotny konsenzus.

Kluéova definicia ISAPP:

Postbiotikum je ,,pripravok neZivych mikroorganizmov a/ale-

bo ich zloZiek, ktoré poskytuju zdravotny prinos hostitelovi*.

Podla tejto definicie ISAPP st postbiotika:

« Pripravok: Formulacia (vratane mikrobidlnej biomasy, matri-
ce a metddy inaktivacie) je dolezita.

KOMENTAR AUTORA:

Postbiotika predstavuju logicky vyvoj v oblasti biotik
- sU to stabilné, bezpecné a technologicky jednoduch-
Sie pouZzitelné formy mikrobialnych zloZiek, ktoré po-
skytuju klinicky vyznamné Gcinky aj bez pritomnosti
zivych baktérii. Ich rastlci vyznam prameni z toho, Ze
mnohé benefity probiotik su sprostredkované prave
mikrobialnymi komponentmi a nie Zivotaschopnostou
samotného kmena. Konsenzus ISAPP konecne prinie-
sol jasnu definiciu a odstranil terminologicky chaos,
¢im polozil zaklad pre seridzny vedecky aj komercny
rozvoj. Vdaka bezpecnostnému profilu a multifunkc-
nym Gcinkom sa postbiotika stavaju klicovym nastro-
jom modernej mikrobialnej intervencie.

o Zlozky: M6Zu zahfnat intaktné neZivé bunky, bunkové frag-
menty (napr. pili, zlozky bunkovej steny).

 Metabolity: Purifikované mikrobiadlne metabolity (napr. krat-
ke retazce mastnych kyselin - SCFA, organické kyseliny) a vak-
ciny, ktoré samotné nie su postbiotika. Tieto by mali byt po-
menované existujicou chemickou nomenklattrou.

Komercné vyhody a multifunkéné

ucinky postbiotik

Hlavnou vyhodou postbiotik oproti probiotikam je ich zvysena
stabilita a bezpecnost.

Stabilita a Technoldgia: Postbiotika sa lahsie skladuju, prepravuju
a zacleriuju do produktov, pretoze st odolné voci teplote, vlhkosti
a podmienkam spracovania. NevyZaduju udrziavanie chladiaceho
retazca, ¢o im poskytuje dlhsiu trvanlivost (az do 5 rokov). Tieto
technologické vyhody ulahcuji ich masovd vyrobu a integraciu
do funkénych potravin, napojov, krmiv pre zvierata a lieCiv.
Bezpecnost a klinické vyuzitie: Neziva povaha postbiotik eliminu-
je riziko bakteriémie, fungémie, sepsy a horizontalneho prenosu
génov rezistencie na antibiotika, ktoré su (aj ked zriedkavé) spoje-
né so Zivymi probiotikami. Preto st postbiotika vnimané ako bez-
pecnejsia alternativa pre zranitelné populacie, ako st imunokom-
promitovani pacienti, kriticky chori jedinci alebo novorodenci.
Postbiotika vykonavaju svoje funkcie prostrednictvom réznoro-
dych bioaktivnych zloZiek vratane extracelularnych polysachari-
dov, zloZiek bunkovej steny (ako st peptidoglykany, lipoteichoo-
vé kyseliny) a metabolitov. Tieto zlozky maju pleiotropné ucinky,
vratane imunomodulacnych, protizapalovych, antioxidacnych a
antiproliferacnych vlastnosti.

Postbiotika posobia na hostitela réznymi mechanizmami, ktoré sa
mozu Ciastocne prekryvat s cinkami probiotik. Medzi hlavné me-
chanizmy patri modulécia lokélnej a systémovej imunitnej odpo-
vede, posilnenie ¢revnej bariéry a modulacia metabolickych drah.
Ich aplikacie sa pritom neobmedzuji len na gastrointestindlny
trakt, ale zahfiaju aj kozu, Ustnu dutinu a urogenitalny trakt.

Autor ¢lanku

PharmbDr. Filip Max, PhD.

Referencie:
Liang, B.and Xing, D., 2023. The current and future perspectives of postbiotics.
Probiotics and Antimicrobial proteins, 15(6), pp.1626-1643.

Aggarwal, S., Sabharwal, V., Kaushik, P, Joshi, A, Aayushi, A. and Suri, M.,
2022. Postbiotics: From emerging concept to application. Frontiers in Sustain-
able Food Systems, 6, p.887642.

Aguilar-Toald, J.E., Arioli, S., Behare, P, Belzer, C., Berni Canani, R., Chatel, J.M.,
Dauria, E., de Freitas, M.Q., Elinav, E., Esmerino, EA. and Garcia, H.S., 2021.
Postbiotics—When simplification fails to clarify. Nature Reviews Gastroenter-
ology & Hepatology, 18(11), pp.825-826.

Vinderola, G., Sanders, M.E. and Salminen, S., 2022. The concept of postbiotics.
Foods, 11(8), p.1077.

ProbicNEWS




