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Roztrousena skler6za mozkomisni (RS) je chronické zanétlivé a neurodegenerativni onemocnéni centralni nervové soustavy. Je
charakterizovano ztratou homeostatickych regulaci imunity a zesilenou aktivitou jak vrozené imunity, tak abnormalni polarizaci
imunoregulacnich subset T lymfocytl Th17 a Th1 spolu s abnormalnim plisobenim B lymfocytu. V klinické praxi jsou pouzivana
[é¢iva, kterd ucinné zasahuji do rliznych cild v rdmci poskozujiciho zanétu. Jejich efekt mize byt zesilen vhodnym Zivotnim sty-
lem nemocnych s RS. Jednoduse Ize modulovat poskozujici zanét prostfednictvim optimalni vyzivy. Daraz by mél byt kladen na
pozitivni ovlivnéni stfevni mikrobioty. Ve stravé by mély byt dostupné viechny slozky, které pozitivné moduluji zanétlivou reakci.
Jmenovité jde pfedevsim o vitamin D, vitaminy skupiny B, vitamin C, dale vicenenasycené mastné kyseliny, prebiotika, probiotika
a latky rostlinného pavodu charakteru polyfenold.

Klicova slova: roztrousena skler6za mozkomisni, poskozujici zanét, neurodegenerace, vyziva, mikrobiota, vitaminy, mastné
kyseliny, prebiotika, probiotika, polyfenoly.

Natural course of multiple sclerosis could be positively intervened by optimal nutrition

Multiple sclerosis (MS) is a chronic inflammatory and neurodegenerative disorder of the central nervous systeme. It is charac-
terized by the loss of the homeostatic regulations of the immune systeme comprising both innate and specific T cell mediated
immunity resulting in the abnormal functional polarisation of T cells into Th17 and Th1 subsets together with the participation of
abnormal B cells. Drugs used in clinical practice are targeting different steps of the inflammatory immunopathological process.
The effect of this treatment could be enhanced by the optimal life style of MS patients. The inflammation in MS patients could
be simply targeted by optimal nutrition. The special emphasize should be paid to the optimalisation of the gut microbiota. The
nutrition should be enriched for all components modulating inflammation in MS patients. These comprise vitamine D, vitamine
B, vitamine C, polyunsaturated fatty acids, prebiotics, probiotics and the substances of herbal origin, especially polyphenols.

Key words: multiple sclerosis, inflammation, neurodegeneration, nutrition, microbiota, vitamins, fatty acids, prebiotics, probiotics,
polyphenols.

Uvod

Roztrousena skleroza mozkomisni (RS)
je chronické zanétlivé a neurodegenerativni
onemocnéni centralni nervové soustavy. V jeji
patogenezi se vyznamnou mérou uplatiuje
poskozujici zanét. | pfes mimofadné dlouholeté
usili je etiopatogeneze RS popséna pouze z ¢asti.
Je zfejmé, Ze se jednd o multifaktoridlnf onemoc-
néni, ve kterém sehrava relativné mensi Ulohu
genetickd predispozice (Parnell et Booth 2017).

Z nezndmych dlvodU je u nemocnych s RS pro-
lomena tolerance vlastnich struktur. Specificka
imunitnf reakce je namifena predevsim proti
obalovym strukturdm nervovych vldken, napf.
myelinovému basickému proteinu. V soucas-
nosti je vsak ziejmé, Ze aktivaci specifické Ta B
lymfocytarni imunity musi pfedchéazet aktivace
vrozené imunity spolu s pfispénim integralnich
bunécnych struktur CNS, pfedevsim astrocy-
td, oligodendrocytd i neurond. Ddvodem pro

odpovéed vrozené imunity jsou jednak pod-
néty zprostredkované infekénimi agens, které
predstavuji vzory PAMP (Pathogen Associated
Molecular Patterns), jednak vzory vnitifniho
poskozeni oznacované jako DAMP (Damage
Associated Molecular Patterns). Podnéty DAMP/
PAMP jsou rozpozndvany imunocyty i burnka-
mi CNS neimunitni povahy prostfednictvim
receptorl PRR (Pattern Recognition Receptors).
Nésleduje aktivace nitrobunécnych signalnich
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drah, kterd po sestavenf signalisomu vede k ak-
tivaci transkrip¢nich faktort (NFkB) a bunéc-
nych kindz MAPK (Mitogen Associated Phospho
Kinase). Vysledkem je pfepis nékolika set gend,
které koduji plsobky s obecné prozénétlivymi
ucinky. Vy3e popsané procesy lze dobfe stu-
dovat na zvitecim modelu EAE (Experimental
Autoimmune Encephalitis). Je vsak nemozné
nalézt tyto kofeny poskozujictho zanétu v kli-
nické praxi (Ransohoff et Brown, 2012). Jedna
se o souhru neblahych okolnosti, které zméni
individualnf imunitni reaktivitu tak, Zze jsou ztra-
ceny homeostatické regulace, které maji udrzet
pod kontrolou zanétlivou reakci. Vysledkem je
sebezesilujici poskozujici zanétliva reakce, kterd
v dlsledku destruuje CNS. Abnormalni imunitn{
reaktivita u nemocnych s RS je odpovédna i za
omezenou dostupnost ¢i absenci fyziologickych
podnétd, které imunocyty normalné poskytujf
strukturdm CNS v podobé rdstovych faktord,
napf. BDNF (Brain Derived Neurotrofic Factor).
Vlysledkem jsou neurodegenerativni procesy.
Jesté v neddvné minulosti jsme chybné oddé-
lovali ¢asné faze onemocnéni RS, ve které mél
dominovat poskozujici zanét a procesy neurode-
generace pusobily pouze omezené. V pozdéjsi
fazi mély zanétlivé procesy utlumovat a naopak,
procesy neurodegenerace zesilovaly. Tato pfed-
stava je pfekondna. Dnes vime, Ze zanétlivé pro-
cesy i neurodegenerace plsobi soucasné a jako
takové jsou v rlizné mite ovliviiovany terapeutic-
kymi zsahy (Dargahi et Katsara, 2017).

V patogenezi RS se nepochybné uplatiujf
faktory vnejsiho svéta. Skodlivé mohou pd-
sobit xenobiotika pfitomna ve vdechovaném
vzduchu. Jde napfiklad o $kodliviny charakteru
nanocastic vznikajicich pfi spalovani uhlovodik
(Morimoto et Izumi, 2014). Mnozstvi skodlivin je
zasadné vyssi u kurakd. Jsou epidemiologické
doklady zvy3eného rizika rozvoje RS u kufdkd.
Pfimo i zprostiedkované pUsobi vyziva. Jedna
se 0 mozné negativni pUsobeni xenobiotik v ni
pfitomnych. Pfinejmensim srovnatelné jsou
dopady vyzivy na stfevni mikrobiotu. Ta za
normalnich podminek pfispivé k bariérovym
funkcim stfevni sliznice a moduluje slizni¢nii sys-
témovou imunitu. Je zde funkeni propojeni mezi
travici trubicf, enterickym nervovym systémem
a centralnim nervovym systémem zajistované
jednak pfimou komunikaci prostfednictvim ner-
vovych vlaken, jednak transportem biologicky
aktivnich pdsobkd mezi CNS a travicim traktem

zprostiedkovanych krvia u nemocnych s RS vy-
znamné ovlivnénych stavem krevné mozkové
bariéry. Zatim co vétsinu nezadoucich faktord
vnéjsiho prostifedi nemizeme na individudini
drovni vyznamné ovlivnit, mizeme sami jas-
né rozhodnout o kvalitativnim i kvantitativnim
sloZenf nasf stravy. Prostfednictvim optimalni
vyzivy Ize ovlivnit funkce viech télnich soustay,
veetné imunitni. Dale se pokusime o stru¢ny po-
pis, jak pozitivné u nemocnych s RS intervenovat
vyzivou (Kempuraj et Thangavel, 2016).

Modulace imunitni soustavy
vyzivou u nemocnych s RS

Pfijem potravy, jeji metabolizmus a vyu-
Zitl je nutnou podminkou fungovani zivého
organizmu. | kdyz to na prvni pohled nenf
patrné, imunitni odpovéd jako soucast obran-
ného zanétu je kvalitativnimi i kvantitativnimi
parametry vyzivy vyzna¢né modulovana. Je
zde zfetelné anatomické i funkeni propojenti
mezi CNS a travici soustavou. Vysledkem je za
normalnich okolnosti pfisna regulace pfijmu
potravy zprostfedkovana peptidovymi media-
tory, napf. ghreliny, leptinem. Pffjem a zpraco-
vani potravy musi odradzet momentalnf priority
organizmu. Je typické, Ze pfi akutnf zanétlivé
reakci, vyvolané napf. infekci, dochazi k neu-
ropsychickym zménam, které zahrnuji napft.
nechutenstvi. To je sou&asti celkové adaptacni
reakce téla na zatéZ ozna¢ovanou jako ,sickness
behavior”. Odrazi skute¢nost, Ze télo postupuje
zcela Ucelové (teleologicky), tj. Ze v situaci, ktera
vyzaduje rychlou mobilizaci zdrojd na obranu,
neplytvd energii na metabolizmus Zivin a mobi-
lizuje bezprostfedni télesné rezervy (Matarese
et Procaccini, 2008).

Slozenf stravy kazdého ¢lovéka je vysoce
individualni. Dostupnost potravy v rozvinutych
zemich ma bohuzel za nasledek nerovnovéahu
mezi energetickym pffjmem a vydejem Usti-
cf v nadvdhu az obezitu se viemi negativnimi
dopady na télo. Fyziologicky by strava ¢lovéka
méla byt tvofena prevahou potravin rostlinného
plvodu. Potrava zivocisného plvodu by méla
tento zaklad vhodnym zplsobem doplfovat.
Neuvazené pfemrsténi na kazdou z téchto stran
je pro imunitni odpoveéd nezadouci a Skodlivé.
PFijem sacharidl je obvykle dostate¢ny a vykon
imunitni soustavy neomezuje. Sacharidy jsou
rychle mobilizovatelnym zdrojem energie, ktery
imunitnf systém ¢lovéka vyuziva.
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Optimalni fungovani viech télnich soustav
a predevsim CNS, vyzaduje dostatecny pifjem
zivocidnych bilkovin. To platf jasné pro imunitni
systém. V proteinech jsou obsazeny zakladni
stavebni kameny, tj. aminokyseliny. Nékteré
z nich jsou esencidlnf a jejich zdrojem jsou
pouze potraviny ZivocisSného plvodu. Stejné
plati i pro nukleotidy a nékteré stopové prvky.
Zé&kladnim rysem imunitni soustavy je rychla
bunécna proliferace a diferenciace. Ta neni bez
bilkovin a dalsich slozek potravy zivocisného
plvodu mozna. Zivocisné potrava obsahuje
také pro télo nejdostupnéjsi minerdly, napt.
vapnik v mléce, zinek a selen v ¢erveném mase
a vnitfnostech. Biologicky vyznam vapniku je
ohromny. Zahrnuje nejenom kostni tkan, ale
vapnik pusobf jako signdlni molekula prakticky
pfi vsech zZivotnich procesech v burice. Zatim
relativné nedocenéna je uloha zinku. Zinek je
pro své unikatni atomarni vlastnosti soucasti
aktivnich center nékolika set enzymd, které se
uplatiuji ve véech metabolickych procesech
v nasem téle. Je nezastupitelny v procesech rep-
likace DNAi v proteosyntéze bilkovin. Vyznamné
moduluje bunéc¢né slozky vrozené i specific-
ké imunity. Zesiluje pfirozené obranné bariéry
zprostredkované epitelovymi a koznimi povrchy
(Nie et He, 2018).

Bohuzel, pfedevsim prostrednictvim inter-
netu, ale dokonce i informacnimi kanaly zamé-
fenymi na nemocné s RS, se $iff ni¢im nepod-
lozené informace, ze moznou pfi¢inou vzniku
a rozvoje RS je konzumace mléka a mlécnych
vyrobkd. Opfraji se o jednoduché projekce, které
dokladaji, ze nejvyssi incidence a prevalence
RS je v oblastech, kde je nejvyssi konzumace
mléka a mlécnych vyrobkd. Opomenuta je pfi-
tom skutecnost, ze v téchto oblastech ziji lidé
evropského plvodu, pro které je konzumace
mléka a mlécnych vyrobkd historicky typicka.
Tyto ndzory v zadném pfipadé nejsou opfeny
o pficinnou souvislost, kterd by doloZila, Ze tato
sloZka nasf stravy je rizikova s ohledem na RS.
V populaci evropského plvodu, véetné ¢eského
etnika, je zanedbatelny vyskyt nesnasenlivosti
laktozy ¢i alergie na slozky kravského mléka.
S vyjimkou téchto osob vsichni profitujeme
z konzumace mléka a mlé¢nych vyrobkd, pro-
toZe obsahuji nejkvalitngjsi Zivocisnou bilkovi-
nu v optimdlni kombinaci s mlé¢nym cukrem,
mlécnymi tuky a pfedevsim minerdly, vapnikem

a dalsimi (Ingram et Mulcare, 2009).
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Energeticky nejbohatsim substratem jsou
tuky. V ndvaznosti na jejich molekularnf stavbu
jsou zasadni odlisnosti v jejich biologické hod-
noté pro télo. Zde az donedavna byly zfetelné
preferovany vicenenasycené mastné kyseliny
rostlinného i Zivoc¢isného plvodu. Jejich pro-
stfednictvim Ize U¢inné zasahovat do zanétlivé
reakce, jak jesté bude uvedeno dale. Nyni po-
citujeme zménu ve vnimani nasycenych tukd
Zivocisného plvodu, které byly jesté donedavna
zcela zatracovany. Nyni jsou nékteré pozitiv-
ni vlastnosti téchto tukd, zvlasté pro regulace
imunitnf soustavy, znovu docenovany. Nejvice
informaci o schopnosti tukl modulovat zanétli-
vou reakci, madme o vicenenasycenych w-3 (a-li-
nolenova kyselina) a w-6 (y-linoleova kyselina)
mastnych kyselindch. Pro zajisténi metabolic-
kych potfeb i pro modulaciimunitniho systému,
nasde télo potfebuje w-3 i w-6 mastné kyseliny
v optimalnim poméru. Bohuzel, ve stravé béz-
ného ¢lovéka nyni vysoce pfevazuji rostlinné
oleje obsahujici w-6 mastné kyseliny. Ty se vy-
skytuji ve spotiebiteli nezaslouzené preferova-
nych rostlinnych olejich, napf. slune¢nicovém,
sojovém. Tyto mastné kyseliny jsou metaboli-
zovany v draze kyseliny arachidonové a davaji
vznik plsobkdm s prozénétlivymi Ucinky, napr.
prozanétlivym prostaglandindm a leukotriendim.
Mastné kyseliny w-3 jsou metabolizovény na
docosahexaenovou kyselinu (DHA), kterd je ne-
zbytna pro funkci a reparace mozku. V dalsich
metabolickych krocich vzniké prostaglandin
E3 a tromboxan. Oba tyto mediatory tlumf{ po-
Skozujici zanétlivou reakci a pozitivné modulujf
obranny zénét. Zdrojem w-3 mastnych kyselin
je tuk nékterych moftskych ryb obsazeny napt.
v mase lososa, sardinek, sledt a v nejvyssi mife
v jatrech tresky dostupnych v konzervéch. Ti,
kteff nemajf v oblibé mofské ryby, mohou w-3
mastné kyseliny konzumovat v olejich vétsiny
orecht (vlasské). Bohatym zdrojem jsou semena
Inu nebo Inény olej. Malo se vi, Ze pro zdravi
nejcennéjsi profil mastnych kyselin ma z bézné
pouzivanych oleji olej fepkovy. Obsahuje ve
vysoké mife i zmifiované w-3 mastné kyseliny. Za
nutri¢né pfinejmensim nevyhodné az Skodlivé
mUzeme povazovat konzumaci ztuzenych tukd
rostlinného pavodu.

Nase strava musf obsahovat dostatecné
spektrum i mnozstvi vitamind. Nékteré z nich
maji dalekosahlé dopady na funkci imunitnf
soustavy. Nejvice dokladl v tomto sméru ma-
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me o vitaminu C. Ten pUsobi pfedevsim jako
soucdst antioxidacnich systémut bunék a podili
se na odstranovani oxida¢niho stresu. Oxidacni
stres je pravdépodobné nejvyznamnéjsi pfici-
nou vzniku vzor( vnitiniho poskozeni DAMP.
Mimoftadné jsou dopady oxidacniho stresu ve
strukturdch CNS, pfedevsim neuronech boha-
tych na mitochondrie, ve kterych probiha oxida-
tivni fosforylace. CNS je mimoradné bohatd na
lipidové struktury, které jsou v oxida¢nim stresu
peroxidovany. Vitamin C posiluje bariérové funk-
ce sliznic a kGize. Vyznamné ovlivriuje nékteré
slozky vrozené imunity, pfedevsim dendritické
bunky. V nich tlumf signdini cesty vedouci k tvor-
bé prozénétlivych pasobkd. V rdamci T lymfocytd
stimuluje preferenc¢ni vyzravani subsetu Treg
s komplexnimi homeostatickymi Ucinky. Lze
tedy ocekavat, Ze dostatecny pfijem vitaminu C
nemocnymi s RS bude pozitivné zasahovat do
poskozujiciho zanétu, protoze stimulaci subsetu
Treg T lymfocytl budou negativné regulova-
ny subsety Th17 a Thi, které jsou povazovany
za podstatnou soucdst poskozujiciho zanétu
u nemocnych s RS.

Vitaminy skupiny B se podilejf na biosyntéze
nukleovych kyselin, oxidativni fosforylaci, zasa-
huji do metabolizmu protein(, lipidd i sacharidd.
Vitaminy skupiny B, thiamin (8,), riboflavin (B)),
niacin (B,), kyselina panthotenova (B,), pyridoxin
(B, kyselina listové (B,) a kobalamin (B,,), jsou
naprosto nezastupitelné pro biologii mozku
a nervovych tkanf jako celku. Pfingjmensim im-
plicitné zasahujf do regulaci imunitni odpovédi,
napf. na Urovni diferenciace imunocytl v kostni
dreni a do funkénich aktivit viech slozek imunity.
Zdrojem vitaminQ skupiny B je maso, pfedevsim
Cervené, vnitfnosti. Nachazeji se také v nékterych
potravinach rostlinného plvodu, predevsim
v obalech obilnych zrn, napf. v malo vymleté
celozrnné mouce, otrubach, ofechach apod.

Lipofilni vitaminy, napf. vitamin A a vitamin D,
zasahuji do regulace obranného i poskozujiciho
zanétu pravdépodobné nejvyznamnéji. Vitamin
A tlumi polarizaci do subsetd Th1 a Thi7.
Naopak, podporuje polarizaci do subsetu Treg,
tlumiciho v RS poskozujici aktivity subsetu Th17
a subsetu Th2, ktery kontroluje termindini dife-
renciaci B lymfocytl stimulovanych antigenem
v plazmatické bunky a plsobf antagonisticky
vUci aktivité subsetu Thl. Prokazatelné zvysuje
tvorbu sekre¢niho imunoglobulinu IgA. Vitamin
D je pravdépodobné nejkomplexnéjsi vitamin,
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codojeho plsobeni naimunitni odpovéd. Velmi
zjednodusené mUzeme konstatovat, ze aktivni
forma vitaminu D, 1,25 dihydroxikalcitriol, zesiluje
bariérové funkce epitel a kliZe. Zesiluje tvorbu
antimikrobidlnich peptidl tvorenych epitelo-
vymi burikami a keratinocyty. Tlumf regulacné
nezadouci polarizaci smérem k subsetdm Thi
a Th17 za soucasné zvysené polarizace k regulac-
nim Treg. Stejné pasobf funkeni presmyk u mak-
rofagl od prozénétlivého fenotypu Mia k M2c.
Vlivem vitaminu D je vimunocytech regulovan
prepis cca 900 gend, jejichz produkty se podilejf
v obranném zanétu.

Vitaminu D je vénovana mimofadna pozor-
nost s ohledem na jeho Ulohu v metabolizmu
kostni hmoty. V nasi populaci je samozfejmostf,
Ze je vitamin D suplementovéan téhotnym a ko-
jicim zendm. Je bézné doplnovén kojencim
a batolatdm. To je samoziejmé velmi zaddoudi,
protoze pripadnéa karence vitaminu D v ¢as-
nych obdobich Zivota vede k nezvratnym zmé-
nadm s negativnimi dopady na kosti i imunitu.
Bohuzel, daleko mensi pozornost je vénovana
obsahu vitaminu D a jeho prekurzord ve stravé
zdravych dospélych. Lze konstatovat, Ze strava
bézného ¢loveka u nds neobsahuje v dostatec-
né mife samotny vitamin D nebo prekurzory
vitaminu D, ze kterych za spolupUsobeni ledvin,
jater a keratinocytl kiize metabolizujeme aktivni
vitamin D, §j. 1,25 dihydroxikalcitriol. Je to vysle-
dek desetileti trvajicich zdravotnich doporucent,
které s cilem pozitivné ovlivnit metabolizmus
lipidC a preventovat tak rozvoj aterosklerozy
jako nej¢astéjsi pFiciny nemocf srdce a obéhové
soustavy, doslova zakazovala konzumaci vajec,
masla, tu¢ného mléka a tu¢nych syrd. Timto,
7 pohledu prevence kardiovaskularnich nemoci
pozitivnim dietnim opatfenim, vsak nase popu-
lace ztratila pfirozeny a nejvydatnéjsi zdroj vita-
minu D a dalSich nutri¢né vyznamnych sloZek.
Je smutné, Ze pfi dotazu do laické verejnosti,
kde budou hledat vitamin D, prakticky vsichni
uvedou rybi olej, trescijatra, tu¢né morskeé ryby.
Az na vyjimky opomijejf skute¢nost, ze v nasem
bézném jidelnicku jsou nejvydatnéjsimi zdroji
vitaminu D vy3e uvedené Zivocisné potraviny.
Vysledkem je, Ze u zdravé dospélé populace
a ve zvysené mife u lidf vy3siho véku, od cca 60
let je nedostate¢ny pfijem vitaminu D v potraveé.
Navic je zndmo, ze pro konkrétni biokonverzi
prekurzord vitaminu D prijatych v potravé v ke-
ratinocytech, je zapotfebi plsobeni UV svétla.
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V nasich zemépisnych 3itkdch by bézné stacila
expozice kiize obli¢eje slunecnimu svitu, aby
tento metabolicky krok byl realizovan. Bohuzel,
prevence vzniku rakoviny kdze vlivem UV zafenf
slune¢niho svétla, vede k nadmérnému pouziva-
nf protektivnich latek pohlcujicich UV svétlo, kte-
ré jsou bézné i soucasti denni kosmetiky. Tak je
navic narusena prirozena tvorba aktivnich forem
vitaminu D z prekurzor( pfijimanych v potrave.

Nedostatek vitaminu D je prokazatelny u ne-
mocnych s fadou patologif, ve kterych sehrava
Ulohu poskozujici zdnét, véetné RS. Prijem vita-
minu D musi byt u nemocnych s RS dostatecny,
aby aktivni formy vitaminu D mohly pfispét k ho-
meostatickym regulacim poskozujiciho zanétu.
Vhodnd skladba stravy, obsahujicf v dostate¢né
mite prekurzory vitaminu D, by u nemocnych
s RS méla byt pravidelné doplhovéna vhod-
nymi léCivy s obsahem aktivni formy vitaminu
D. Timto zplsobem Ize prokazatelné pozitivné
ovlivnit aktivitu poskozujictho zanétu a zesilit
pozitivni efekty standardni [écby RS (Alwarawrah
et Kiernan 2018).

Prebiotika, probiotika,
prirozena mikrobiota, moznost
modulace u nemocnych s RS

V soucasnosti za¢indme docernovat vyznam
pfirozené mikrobioty travici trubice pro regulace
slizni¢nii systémové imunity, pozitivni metabo-
lické efekty i pfimy a zprostfedkovany vliv na
nervovou soustavu, véetné mozku. Pfirozené
osidlenf stfeva probiha fyziologicky v ¢asném
obdobi po narozeni. Podminkou je kojeni matef-
skym mlékem. Pouze matefské mléko obsahuje
tzv. prebiotické oligosacharidy, které jsou pro
¢lovéka bezprostfedné nutri¢né nevyuZitelné.
Enzymaticky aparat ¢loveka totiz neni schopen
tyto cukry rozkladat. Pfitom tvofi podstatnou
¢ast matefského mléka, ve kterém dominuje
predevsim ¢asné po porodu. Prebiotické cukry
matefského mléka stimuluji fyziologické osidlent
stfeva, které je podminkou pro udrzeni bariéro-
vych funkci stfevni sliznice. Stfevni mikrobiota je
ovlivnéna zafazenim pevné stravy kojenému di-
téti, ke kterému ma dojit ne dfive nez ukonceny
4. mésic a ne pozdéji nez 6. mésic véku. Plynuly
pfechod na pevnou stravu vede k nastaventi
fyziologické stievni mikrobioty kazdého jedince,
kterou si za normalnich okolnosti udrzi po cely
zivot. Doslova ur¢i individudIni charakteristiky
imunitni, tj. zanétlivé odpovédi i metabolické pa-

rametry jedince. Je prokdzéno, Ze u nemocnych
s RS, stejné jako u jinych imunopatologickych
onemocnéni, je stfevni mikrobiota kvalitativ-
né i kvantitativné abnormalni pfi porovnani se
zdravymi jedinci. Obecné je zde tendence ke
snizovani druhové diverzity s pfesmykem k pa-
togennim bakteriim. Hovofime o tzv. dysbidze.
U lidi s RS nemzeme rozhodnout, zda se jed-
na o pficinu nebo nasledek patofyziologickych
procest. Mdzeme se v3ak pokusit ovlivnit stfevni
mikrobiotu prostfednictvim vhodné zvolené
stravy, pfipadné s pouzitim potravnich doplnkd
(Colpitts et Kasper 2017).

Prebiotické oligosacharidy se nachézeji ve
stravé rostlinného plvodu jako tzv. rozpust-
na vldknina. Nejbohatsimi zdroji prebiotik jsou
Cesnek, cibule, lusténiny, celozrnnd mouka, otru-
by, topinambury. Prebiotické cukry pfijimané
s potravou jsou Vv tlustém stfevé metabolizo-
vany stfevni mikrobiotou za vzniku plynt. To
je i dlivod, pro¢ mnozi lidé tyto nutricné velmi
cenné potraviny rostlinného plvodu odmitaji.
Zapominaji, ze urcitd mira plynatosti, kterd je-
jich konzumaci logicky provazi a je spolecensky
malo pfijatelnd, svéd¢i pro zdravou a optimalné
stimulovanou stfevni mikrobiotu. Méli bychom
si jasné uvédomit zdravotni benefity rostlinnych
potravin obsahujicich prebiotika. Nejenom Ze
optimalizujf stfevni metabolizmus, usnadnujf
také vyprazdnovani, coz je u nemocnych s RS
béznym problémem. Zprostfedkované zasahuijf
homeostaticky i do bariérovych funkci streva,
protoze stimulujf stfevni mikrobiotu k tvorbé
mastnych kyselin s kratkymi fetézci, které jsou
hlavnim zdrojem energie epitelovych bunék.
Optimalizaci spektra mastnych kyselin s kratky-
mi fetézci pozitivné zasahuiji i do funkci mozku.
V neposledni fadé prebiotiky optimalizovana
stfevni mikrobiota zasahuje regulacné do posko-
zujictho zanétu u nemocnych s RS, pfedevsim
stimulaci subsetu Treg T lymfocytd.

Fyziologické funkce stfevni mikrobioty jsou
dale pozitivné ovlivnény potravou, kterd obsa-
huje tzv. probiotika. Probiotika jsou definovana
jako zdravi prospésné mikroorganizmy, které
jsou pfijimany s potravou (Azad et Sarker 2018).
Nejbohatsim pfirozenym zdrojem probiotickych
mikroorganizmd jsou zkvasené mlécné vyrobky,
napf. jogurt, keffr, tvaroh, Zin¢ice, podmasli a dals.
Pro vSechny tyto potraviny je typické pfirozend
pritomnost bakterii mlé¢ného kvaseni z rodl

Lactobacillus, Bifidobacterium a Streptococcus
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s probiotickymi vlastnostmi. K dispozici médme
stale se rozsitujici spektrum potravnich doplikd
s vlastnostmi probiotik. AZ na vyjimku pfedsta-
vovanou kvasinkou Saccharomyces boulardii se
vzdy jednd o bakterie nékolika vybranych rodu.
Kromé jiz nahofe zminénych jde o specifické
izoldty Escherichia coli a nékteré dal3i bakterie.
Pro vechny mikroorganizmy deklarované jako
probiotika by mély byt k dispozici experimental-
nf dlkazy, Ze vlastnosti probiotik skute¢né majf.
Predevsim by mély byt schopny prezit velmi
agresivni prostfedf na vstupu do travicf trubice,
tj. adaptovat se na Zivotni podminky v Zaludku
a tenkém stfevé prepnutim do stresové regulace
genU. Probiotika by se méla alespor prechodné
udrZet a pomnofZit jako soucast normalnf stfevni
mikrobioty ¢lovéka. S cilem dosdhnout téchto
vlastnostijsou nejnovéji konstruovana probiotika
ve formatu biofilmu. Probiotika prokazatelné po-
zitivné modulujf stfevni mikrobiotu. Jejich ucinek
je zfetelny v situacich, kdy je stfevni mikrobiota
narusena, napt. plsobenim antibiotik. Jsou dopo-
rucovdna jako feseni vedlejsich efektd lécby an-
tibiotiky. Preventivné i akutné mohou probiotika
lécebné ovlivnit stfevni dysbidzu provazejici prd-
jmovitd onemocnéni.V experimentu na zvifatech
a s fadou dtikazl z klinické praxe je dolozeno, ze
pozitivni zasah do stfevni mikrobioty, zprostfed-
kovany probiotickymi mikroorganizmy, mze
bréanit rozvoji poskozujiciho zanétu. U pacientd
s jiz probihajicim imunopatologickym onemoc-
nénim mohou probiotika pozitivné modulovat
poskozujici zanét. Tak tomu je i u nemocnych
s RS. Probiotika ovliviuji i stfevni fyziologii, vy-
prazdnovani stfeva. Mohou tvofit plsobky, které
piimo nebo zprostfedkované ovliviuji entericky
nervovy systém i struktury CNS. V nasi potrave
se probiotika, vedle jiz zminénych zkvasenych
mlécnych vyrobkd, vyskytuji v mlécné kvasené
zelening, napt. kvaseném zeli apod. Jsou soucasti
kvalitnich zrajicich masnych vyrobkd, konkrétné
fermentovanych saldm a Sunek (Tremlett et
Bauer 2017, Vieira et Fukumori ,2016).

Pro Uplnost dodavame, Ze k dispozici jsou ve
formé potravnich doplnkd kombinace prebio-
tickych cukrl a probiotickych mikroorganizmd.
Tyto potravni dopliiky oznacujeme jako synbio-
tika. Spojujf v sobé pfirozené vlastnosti prebiotik
a probiotik. V této formé jsou schopny pravdé-
podobné Ucinnéji pozitivné ovlivnit stfevni mik-
robiotu s bezprostfednimi i zprostfedkovanymi
Ucinky na obranny i poskozujicf zanét.
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Zcela neddvno byl védecky docenén nutric-
ni vyznam zkvasenych mléc¢nych produktl, ve
kterych jsou bakterie mlécného kvadeni usmrce-
ny Setrnou sterilizaci. Tyto produkty oznacujeme
jako postbiotika. Stru¢né Ize fici, Ze v sobé nesou
pozitivni nutri¢nf tcinky fermentovaného mléka,
ve kterém jsou Iépe dostupné ¢aste¢né natra-
vené bilkoviny a ve kterych je kvasenim snizeno
mnozstvi mlécného cukruy, laktézy. Jsou oboha-
ceny o produkty mlé¢ného kvaseni, pfedeviim
vitaminy a fadu bioaktivnich substanci produko-
vanych bakteriemi mlé¢ného kvaseni. Obsahuji
samozfejmé také celd téla Setrné usmrcenych
bakteridlnich kultur, kterd si zachovavaji rozsahlé
imunomodulacnf tcinky na slizni¢nf i systémo-

vou imunitu (Tsilingiri et Rescigno 2013).

Biologicky aktivni latky
rostlinného plivodu
moduluji poskozujici zanét
u nemocnych s RS

Po celou evoluci byl ¢lovék ve své stravé
masivné exponovan biologicky aktivnim latkam
pfitomnym pfedevsim v rostlindch nebo hou-
bach. Tyto latky jsou soucastf tradi¢ni mediciny
véech etnik. U moderniho ¢lovéka, s ohledem
na tempo Zivota a predevsim dostupnost Ucin-
néjsich farmak, tento zpUsob modulace ustoupil
do pozadi. Je to viak na skodu. Z nesmirné palety
biologicky aktivnich latek ve stravé rostlinného
plvodu zminime pouze polyfenoly.V soucasnosti
je chemicky definovano cca 6000 pfirodnich latek
charakteru polyfenold (Sujuan et Hongmei 2018).
U mnohych z nich mdme odvéké dikazy jejich
pozitivniho vlivu na zdravi jako celek a imunitu
zvlasté. Patii mezi né polyfenoly obsazené v zele-
ném Caji (katechin) i polyfenoly slupek cervenych
hrozn( (resveratrol). Obecné Ize fici, ze viechny
barevné slozky rostlinného plvodu v sobé tyto
polyfenoly obsahuji. Az donedavna jsme neméli
vysvétleni, jak je zprostfedkovan blahodarny uci-
nek rostlinnych polyfenoll na ¢lovéka. Nyni je
doloZeno, Ze jednim z mechanizm( je stimulace
transkripcniho faktoru Nrf-2. Ten je po vazbé rost-
linnych polyfenold translokovan do jadra buriky.
Zde ve spolupraci s dalsimi molekulami stimu-
luje prepis cca 1000 gend, které kéduji plsobky
obecné s protizanétlivymi, antioxidacnimi a deto-
xika¢nimi Ucinky. Tyto dlikazy jasné dokladaji, ze
nase strava by méla v dostatecné mite v prevaze
obsahovat slozky rostlinného pdvodu (Battino et
Giampieri 2018).
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Nevyvazena strava,
obezita, stravovaci ,myty”
u nemocnych s RS

Zijeme ve spolecnosti, kde je potrava naprosto
dostupnd. Nejsme prakticky omezeni ve vybé-
ru slozeni nasi potravy finan¢nimi moznostmi.
Naopak, vétsina lidi mize preferovat energeticky
bohatou stravu zivocisného plvodu pred stravou
rostlinného plvodu. To je pro vétsinu lidi nezdravy
trend, protoZe nase evoluéni nastavenije jing. Zivot
moderniho ¢loveka je navic stale vice spojen se
snizenou fyzickou aktivitou. Fyzicka aktivita méze
byt dale snizena z objektivnich pficin i u lidi s RS.
Vysledkem nerovnovéhy mezi pifjmem a vydejem
energie je nadvaha ¢i dokonce obezita. Nebudeme
popisovat negativni metabolické dopady tohoto
stavu, které vedou ke zvyseni rizika kardiovaskular-
nich onemocnéni, hypertenze a cukrovky Il. typu.
Zduraznime, Ze hypertrofovana tukova tkéan, pre-
devsim lokalizovana v bfisni oblasti a v jatrech, je
abnorméiné vydatnym zdrojem prozanétlivych
medidtord, adipokind. Hypertrofovand tukova tkan
obsahuje ve zvysené mite abnormainé funkeéné
polarizované makrofagy, které jsou rovnéz zdro-
jem prozanétlivych cytoking, napr. TNFaq, IL-13,
IL-6 a chemokinC. Mélo by byt zékladnim cilem
kazdého nemocného s RS, aby si udrzel normalni
vahu. Pohybové omezeni, které nékteré nemocné
s RS provazi, nesmi vést k nadvéze, protoze ddsled-
kem by bylo zesfleni aktivity poskozujictho zanétu.
Dosahnout toho Ize Upravou jidelnicku a fyzickou
aktivitou podle moznosti kazdého (Fulop et Larbi
2018; Statovci et Aguilera 2017).

Na internetu lze stale ¢astéji nalézat ,dobre
minéné rady’, jak zlepsit kvalitu Zivota nemoc-
nych s RS. Tyto rady jsou obvykle nekvalifikované
a jejich dodrzovani mze mit dokonce negativ-
ni dopady na zdravi. O ,Skodlivosti* kravského
mléka a mlécnych produktl jsme jiz hovofili.
Casté jsou rady, Ze poskozujici zanét u nemoc-
nych s RS je tfeba ,vyhladovét”. Doporucuje se
striktni omezeni stravy Zivocisného plvoduy,
masa, vajec, mléka. Zadouci by podle téchto
,odbornikd” mélo byt vegetaridnstvi &ijesté Iépe
veganstvi. Nic z toho neplati. Jidelni¢ek kazdé-
ho pacienta s RS by mél byt zcela individualnf,
odrdzet momentélni i dlouhodoby zdravotni
stav. Musf obsahovat v optimélnich kvalitativnich
i kvantitativnich pomeérech viechny zakladni
Ziviny, stopové prvky i vitaminy. To u vegetaria-
nl ¢i veganl neni mozné. Omezeni nadmérné

konzumace potravy zivocisného plvodu, ma-
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sa, nasycenych tukU a jejich ¢aste¢nd nahrada
rostlinnymi slozkami je nepochybné Zadouci
i unemocnych s RS. Mdzeme tak normalizovat
stfevni dysbidzu, pozitivné modulovat slizni¢-
ni i systémovou imunitu s homeostatickymi
dopady na poskozujici zanét. Bezprostiednim
efektern mUze byt zlepseni vyprazdrovani strev.

Z3kladem je pro nemocné s RS optimalizace
jejich jidelnicku, jak jsme doporucili vyse. Neméli
by nekriticky podléhat doporucenim, Ze nedo-
statky v jidelnicku Ize kompenzovat vitaminovymi
preparaty a rlznymi potravnimi dopliky. Ty by
meély byt pouze doplrikem zdravé stravy. U nékte-
rych z nich hrozi i riziko nezddoucich ucinkd. Za
zcela Skodlivé Ize povazovat ,zarucené” postupy,
kdy ma byt travici trakt ,detoxikovan” pomoci
substanci MMS (Miracle Mineral Solutions). Tyto
postupy jsou jednoznacné zdravi skodlivé a z je-
jich pouzitf Zddny nemocny s RS nebude profi-
tovat. V rdmci laické verejnosti se Sifi nekriticky
informace, ze zdravotni stav pacientd s imunopa-
tologickymi onemocnénimi mdze byt pozitivne
ovlivnén ,svépomocnou” transplantaci fekalni mi-
krobioty od zdravého jedince. Efekt téchto postu-
pU zatim nebyl u nemocnych s RS jednoznacné
dolozen. Jejich realizace, i pokud odmyslime od
znacné nechutnosti celého procesu, spocivajiciho
v pozitf vykall ddrce, je rizikové pfedevsim s ohle-
dem na prenos infekci. Podobné zatim nemame
ddikazy, ze by poziti vajicek stfevnich parazitd,
nebo samotnych parazitl, pfindselo nemocnym
s RS zdravotni benefity. Stejné nesmysiné jsou
zarucené rady, ze RS je zplsobena pfitomnosti
parazitarnich agens v mozku, detekovatelnych
tzv. zapery, kterd je zapottebi pomoci antiparazitik
eliminovat (Westfall et Lomis 2017).

Zaver

Je nepochybné, Ze kvalitu Zivota i Zivotni oe-
kdvani Ize u nemocnych s RS, ktefi jsou fadnée
léceni kvalifikovanymi specialisty, neurology, zvy-
Sit jednoduchymi zasahy do stravovani. Nékteré
moznosti, jak uzpUsobit jidelnicek tak, aby omezil
poskozujici zanét u nemocnych s RS a stimuloval
reparacni procesy v mozku, jsme uvedli. To s vé-
domim, Ze se vzdy jedna o vysoce individudIni
rozhodnuti, které reflektuje danost kazdého ne-
mocného s RS. Optimalizace stravovani nemoc-
nych s RS by méla byt soucasti komplexni péce

(Ma et Guo 2018; Krejsek et Andrys 2016).
Prdce byla podportena projektem LF UK
Hradec Krdlové Progres Q40/10.
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