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S pfirozenou obranyschopnosti jsme na tom
hure nez nasi predkové. To vsak viibec nezna-
mena, zZe jde o néjaké fatum, nebot imunitu Ize
vcelku jednoduse trénovat. Jak fika odborny
asistent PharmDr. Petr Jilek, CSc., z Farmaceu-
tické fakulty Univerzity Karlovy v Hradci Kra-
lové, stejné jako u sportu i zde je dulezité zacit
brzy.

Vase monografie o imunologii vysla
poctvrté a s podtitulem Imunologie
strucné, jasné, prehledné. Jak byste
strucné, jasné a prehledné vyjadril,
v ¢em je nejvétsi posun mezi prvnim
a poslednim vydanim?

Ucebnice imunologie je opravdu stru¢na,
uvadi vétsinou zakladni poznatky, které byly
znamy jiz pred prvnim vydanim v roce 2002.
Nicméné doplnil jsem informace z teorii, kte-
ré zacaly byt od té doby vieobecné pfijimany
a hlavné praxi potvrzovany. Slo pfedeviim o
poznani zplsobu, jakym davno zndmé burky
tzv. pfirozené imunity — neutrofily, monocy-

Brambory se prdvé vyordvaiji: fyzickd prdce, kontakt se zvifaty a nechemizované potraviny v poddni Petra Jilka, jeho.otce a koné Breda.

ty, makrofagy, dendritické bunky - reagujf
na pritomnost poskozujicich mikrobl v téle.
Jako zacinajici ucitel imunologie jsem byl na
rozpacich, kdyz jsem popisoval zac¢atek fago-
cytdzy, likvidaci mikrobd jejich pohlcenim a
strdvenim, a nevéda co fici, vice méné ve vy-
kladu preskakoval zpUsob, jak fagocyt pozna
to, co ma pohltit a kdy skutecné k pohlcenf
dojde. Réd jsem proto do vykladu i u¢ebni-
ce zafadil teorii o molekuldch podobnych
receptortim Toll. Ty byly plvodné nalezeny u
musek octomilek. Dnes vime, ze i obratlovci
maji analogické receptory (TLR), jimiz jejich
fagocyty i dalsi buriky rozezndvaji struktury
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typické pouze pro mikroby, buné¢nou sténu
bakterif, glukany, typické motivy DNA a dalsi.
Mikroby jsou i pro bunky pfirozené imunity
rozeznatelné, ne sice presné, specificky, ale
dostatecné spolehlivé, aby bylo mozné ozna-
¢it mikroba jako cosi, co je ,stranger”. S tim
souvisi teorie vyuZivajici slova ,danger”: ro-
zeznani mikroba zavisi na okolnostech, kon-
textu, kdy se tak déje. Pokud je mikrob zazna-
mendn v situaci, kdy poskozuje télo hostitele,
tedy kdyz jsou ptitomny latky uvolnéné ze
zabijenych bunék, napf. bilkoviny tepelného
soku, pak je reakce pfirozené imunity inten-
zivnéjsi. Poskozujici mikrob je daleko nebez-
pecnéjsi nez mikrob tfeba ze skupiny patoge-
nd, ktery v danou chvili neskodi. Diky nazna-
¢enym poznatklim mdzeme vysvétlovat Uci-
nek 1ékad, které pUsobi prostrednictvim TLR.
Jde napt. o polybakteridlni imunomodulato-
ry, glukany nebo probiotika. Dal3f zajimavou
,novinkou” v poslednim vydani ucebnice je
teorie o tzv. neutrofilovych pastich. Neutrofily
poméhajf likvidovat mikroby mj. tak, ze ze své
jaderné DNA vytvoli trojrozmérnou sit, past,
v niz mikroby uviznou a ztraceji tak virulenci
a posléze zivot.



Co dnes studenty na imunologii nejvice zajima?

Studenti jsou zavaleni fadou studijnich povinnosti,
stavaji se z nich spiSe posluchaci a sbératelé kreditU.
Méam vyhodu, Zze na zadkladni povinny kurs imunologie
na FaF UK v Hradci Kralové navazuje volitelny predmét
imunofarmakologie, kde je pfilezitost rozebrat praktic-
ké vyuziti poznatkl imunologie. Zde se setkdvam s do-
tazy na zdravotni problémy student( a jejich blizkych,
letos byly asi nejcastéjsim tématem otazky povinného
ockovani. Samozfejmé Ze studenti pfinadseji i témata
zminovana v médiich, napf. lé¢bu kmenovymi bun-
kami. A¢ nerad, musim vétsinou informace uvadét na
pravou miru.

Kde vsude vidite dopady obrovského nartstu
poznatkt o imunité v poslednich desetiletich?

Imunologie je veédni obor, jehoz poznatky jsou vel-
mi rychle zavadény do zdravotnické praxe. Nékdy praxe
teorii i predbéhne: prvni virus byl popséan asi 150 let po-
tom, co bylo zavedeno ockovani virem vakcinie. Ostatné
ockovani, jako prinik poznatkl mikrobiologie a imuno-
logie, pfedstavuje nejvétsi Uspéch zdravotnictvi. Mysle-
me na desitky milion’ Zivot( téch z nds, kdo by zemfeli
na nemoci, proti nimz se ockuje a které uz ani nezname.
Pokud se podivdme na imunofarmaka, pak v oblasti imu-
nosuprese zdaleka nenf dosazeno ideélu. Dosud se nedafi
navodit stav tzv. imunologické tolerance, pfi niz imunita
neodmitd vlastni tkdné jako pfi autoagresivnich choro-
bach nebo tkdné transplantované. | pfesto jsou k dispo-
zici takovd imunosupresiva, jimiz Ize i¢inné 1é¢it pacienty
s nemocemi z autoimunity a chranit transplantované tka-
né a organy. Uzasné vykony transplantacnich chirurgt by
bez soucasnych imunosupresiv nemeély smysl. Pokud jde
o dalsi poznatky z imunologie, pak si dnesnf zdravotnictvi
neumime predstavit bez rdstovych faktord podporujicich
krvetvorbu, cytokinG stimulujicich protinddorovou imuni-
tu, interferonu beta pfi lé¢bé roztrousené sklerdzy (aniz
bychom s urcitosti védéli, jaky je mechanismus Gcinku)
nebo Siroké palety monoklondlnich protildtek. V dobé,
kdy jsem s imunologif zac¢inal, se rodily poznatky, které
jsou zakladem dnesnf praxe.

Rysuje se podle vas vimunologii néjaky velky,
pralomovy objev?

Nejsem vizionar, navic slovo prllom si pfivlastnili po-
litici. Pokud jde o ,pralom” imunologie do zdravotnické
praxe, pfal bych si jesté prozit situaci, pfi niz v roce 1980
bylo na seminéfi v Lékarském domé ozndmeno: ,Nesto-
vice neexistuji’” Nasledoval potlesk vsedé, nebyl ani raut,
ani ohnostroj. Ale o mne nejde, pralomovy objev bych
pral tém, kdo s nim pfijdou, jako zadostiucinéni za jejich
praci a hlavné tém, kterym pom0ze. Nevim, zda se néco
takového ,revoluc¢niho” stane, ale s jistotou vim, ze pro-
biha evoluce, v niz se postupné uplatiuji objevy, které
média halasné neoslavuji, které presto prindseji pokrok
v lé¢bé fady nemoci, prodluzuji Zivot spolu se zvysova-
nim jeho kvality.
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Vezmeme-li v potaz praktické aspekty va-
Seho oboru, co obranyschopnost dnesni
populace nejvice podlamuje? Klonite se

k hygienické hypotéze, Ze slabnuti pFiro-
zené obranyschopnosti a nastup alergii
Ize pricitat modernité, tedy ustupu od
farmaiského zpusobu Zivota, nebo je to
podle vas zatim jen spekulace?

Na tuto otazku najdeme fadu odpovédi. Pro jed-
noduchost bych vysel z konstatovani jednoho faktu a
jedné analogie. Asi pfijmeme skutecnost, ze diky vyspélé
zdravotnické péci je na tom nase, tedy ceskd a evropska
populace s imunitou hife nez nasi predkové pred 100
lety nebo nasi soucasnici zijici dosud s ,nedostatec¢nou”
zdravotnickou péci. Musime predpokladat, ze se ponékud
zhorsuje genofond: diky o¢kovani a antibiotikdm prezivajf
ti, které by infekéni nemoci zahubily. Tuto skute¢nost asi
do doby, neZ se budou ,opravovat geny*, pfilis nezméni-
me. Horsi imunitu bychom méli pfedpoklddat i u téch,
kdo majf,spravny genotyp” zkombinovany z genl predkd
,zdravych jako fipa”

Proc?

ProtoZze obecné chybf trénink imunity. Téméf vsichni
jako pro vyssi télesnou zdatnost. Vétsinou tento potencidl
neuplatriujeme, imunita je malo vytézovana, nebot od na-
rozenf je dité,,udrzovéno v cistoté” Chybi mikroby z doma-
ctho prostredinebo od domestikovanych zvifat, s nimiz nasi
predkové, darci nasich gen(, od zacatku neolitu zili. Vzdyt
jesté pred 100 lety byly i v Praze kralikédrny ¢i kurniky, jesté
pred 30 lety jsme pili symbolicky pasterované mléko pfi-
nasejici mikrobiotu kravin a kysnouci béhem péar dnli na
tvaroh. Toto bychom mohli pfirovnat k tréninku vieobecné
télesné zdatnosti, jako je napf. lezeni po stromech, chiize
do vice ¢i méné vzdalené skoly, pomoc rodi¢tim pfi praci
atd. Nasi imunité se nedostava jesté jiného tréninku, nez je
konfrontace se,$pinou”. Jde o absenci nebo aspor redukci
zavaznych infekénich nemoci, které provazely nase predky.
My jsme chranéni ockovanim, coz je velmi Gcinny trénink
proti dané nemoci, ne viak proti ostatnim, jsme chranéni
antibiotiky, kterd kontakt s mikroby, a tedy i trénink zkra-
cuji, jsme chranéni hygienickymi opatfenimi, kterd k nam
mikroby nepustf, jako jsou,nezdvadné” potraviny, izolovani
nemocni, dezinfekce. Této situaci se zacalo fikat hygienic-
kd hypotéza, ale presnéji stav vystihuje pojem hypotéza
mikrobidlné-depriva¢ni. Deprivovand, nerovnomeérné tré-
novana imunita mdze mit problémy s ,béznym” infektem,
zatimco lidé s dostate¢nym tréninkem potize nemaji. Ana-
logicky, clovék jezdici viude a vzdy autem md problém ujit,
natoz ubéhnout 20 km, zatimco trénovany bézec s touto
vzdalenosti problém nema, ba dokonce ma z béhu potése-
ni. Abychom uzavreli analogii tréninkd, poloZzme si otdzku,
kdy zacit? V obou pfipadech brzo, postupné soustavné. To-
tiz postupné zatézovani v détstvi vybuduje zdatnost, kterd
funguje i v dospélosti — u imunity se tézko dokazuje, ale
potkame-li fyzicky zdatného penzistu, je to nejspis ten, kdo
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soustavné v détstvi a mladi sportoval, zatimco ten, kdo si nechal budo-
vani kondice az na penzi, nebude celozivotnimu sportovci stacit.

Lze v tomto ohledu dat néjaka prakticka doporuceni?

Prijmeme-li vyse uvedenou hypotézu jako vychodisko pro udrzovani
¢i zlepsovani imunity, pak je na misté otazka, jak se s deprivaci vyrovnat.
MU0zeme romanticky doporucovat zZivot na farmé, kde jsou déti imunitné
nejlépe konstituované, maji napr. nejméné alergii; realisti¢téjsi vsak bude
Zivot s domacim mazlickem, opusténi kultu ¢istoty, minimalizace poda-
vanf antibiotik, nezatézovani imunity kosmetikou a xenobiotiky obecné,
pouzivani,sofistikované Spiny” ve formé pfirozenych (jogurty) ¢i farma-
ceutickych probiotik. Abych uklidnil ty, kdoz farmu holt nemaji, musim
jako ten, kdo v selském staveni vyrlistal a neustéle se tam vraci, uvést, ze
selské déti jsou na tom Iépe statisticky, maji napr. nizsi riziko alergie, ale
i mezi nimi jsou napf. tézci astmatici nebo ekzematici. Mezi,méstskymi”
détmi je pofdd spousta téch, které problémy nemaji.

Kladete ve vyuce diiraz i na zpusoby, jak faktory oslabu-
jici nasi obranyschopnost eliminovat?

Abych pravdu fekl, par informaci o imunosupresi jako vedlejsim
Ucinku predevsim cytostatické 1écby nebo o imunomodula¢nim efektu
stresu ¢i malnutrice studenti dostavaji. Na druhou stranu si fikdme, Ze
se dosud neobjevila latka fatédIné poskozujici imunity, tak jak to zndme
u viru HIV ¢i jadernych havarii. Je to ostatné dlvod, pro¢ imunotoxicita
nového Iéku nenf povinné hodnocena, oproti tfeba teratogenite.

Jak nahlizite z imunofarmakologického pohledu na
téma parenteralné podavaného vitaminu C?

S touto problematikou jsem se mohl sezndmit diky seminafi
spole¢nosti Edukafarm, na némz vystoupila spoluautorka tohoto po-
stupu, americkd Iékarka Jeanne A. Drisko, pUsobici na University of
Kansas School of Medicine. Jde o zcela racionélni, experimentalnimi
a klinickymi daty ovéreny postup s jasné definovanou terapeutickou,
nebo spise paliativni hodnotou. V zadném pfipadé nejde o zazracny
lék, jak publikovala média. Ted jde nejspis o to, aby se tento typ tera-
pie etabloval.

Zajimavou skupinou imunomodulujicich latek jsou glu-
kany, které jsou dokonce v Japonsku registrovany pro
své protinadorové ucinky jako lécivé pripravky. U nas se
zacina imunoglukan vyuzit v komplementarnich pfistu-
pech v onkologii. Jak nahlizite na tuto oblast imunomo-
dulacnich latek?

S glukany, jako ldtkami s vysokym imunomodula¢nim potencia-
lem, jsem se sezndmil témér pred 30 lety, kdy na kongresu v Kosicich
referovali o jejich Ucincich japonsti kolegové. Hovorili predevsim o
lentinanu a schizofilanu, resp. o jejich dobrych terapeutickych vy-
sledcich u onkologickych pacientd. Mezitim se objevila spousta pracf
popisujicich jednak mechanismus ucinku, ktery je zprostfedkovan
patrné burkami pfirozené imunity, a to prostfednictvim receptort
podobnych molekuldm Toll, zminénym vyse. Ceska a slovenskd vy-
zkumna pracovisté se snazila o pripravu, testovani a klinické uplatné-
ni predevsim kvasinkovych glukan(. Jejich imunostimula¢ni, a diky
tomu i protinaddorovy Ucinek je nesporny. Pro¢ tedy nenf registrovany
pripravek k dispozici? Pokud si — bez zéruky — pamatuji ze seminard o
této problematice, je moznou pfi¢inou technologicky problém glu-
kanU tkvici v jejich slozité strukture. Glukany maji rdzné konformace,
z nichz jen nékterd je Uc¢inna, zatimco jing, byt izolovand naprosto
stejnymi metodami, nefunguje. At stoji za absenci glukand mezi
registrovanymi pfipravky uvedeny didvod nebo Uplné jiny, je tfeba

doufat, Ze se néjaky pripravek s obdobnou terapeutickou hodnotou
objevi. Uvédomme si, ze vétsina onkologickych terapii mize posko-
zovat imunitu. Napfiklad cytostatika tlumi i mnozeni imunocytl, po-
dobné ozafovani, rozsahla onkologicka chirurgie pdsobi krevni ztraty,
vsechny terapie jsou doprovézeny stresem. Navic se musime obdvat,
7e nekteré naddorové bunky odolaji chemoterapii, nebudou zniceny
ozafovanim nebo zlstanou neodstranény chirurgem. Ve viech téch-
to situacich by méla byt pacientova imunita v dobré kondici, aby pre-
desla pripadnym infekénim komplikacim a aby dokézala ,zbytkové”
nadorové struktury znicit. V této situaci ma imunofarmakologie mélo
co nabidnout a praveé ucinné glukany by mohly byt uzite¢né. Ovsem i
pro,bézny zivot" téch, koho suzuji v dtsledku mirného imunodeficitu
opakované infekty respiracni, by se velmi hodil dalsi imunostimula¢ni
pfipravek.

V dobé alergii prichazi ke slovu SIT - systémova aler-
genova imunoterapie, navozujici toleranci imunitniho
systému vuci alergeniim. Tento koncept je télu blizky,
protoze se nejedna o inhibi¢ni procesy, ale o regula¢ni
mechanismy v ramci imunity. Jaka je dle vas perspekti-
va téchto imunologickych smérau?

Pouziti SIT (nebo téz SAIT) ma vice nez 110letou tradici, v jejim
piipadé opét praxe zasadné predesla teorii. Dle sou¢asného poznéni
je tento zpUsob feseni alergickych problémU opodstatnény a ucin-
ny. V principu jde o imunizaci alergenem, ktery plsobi pacientovy
obtize. Cilem je tvorba protildtek proti alergenu, které ovsem alergii
nezprostredkovavaji, ale naopak tlumi. Alergické obtize vyvoldvaji
protilatky ze tfidy IgE, pomoci SAIT se snazime vyvolat tvorbu pro-
tildtek ze tridy 1gG. Tyto protildtky vazou alergen. Takto zachyceny
alergen se nemuze vazat s protildtkami tfidy IgE, které se nachazeji
na povrchu zirnych bunék a zpdsobuji uvolnéni granul s histaminem.
Cim je SAIT G¢inngjsl, tim vice protildtek IgG pacient mé4, tim vice
alergenu vychytaji, tim méné ho zlstane pro degranulaci zirnych bu-
nék zprostredkovanou IgE. Dalsim efektem SAIT je zména nastavenf
imunitniho systému. Vlivem SAIT by se mély aktivovat mechanismy
imunni reaktivity fizené lymfocyty Th1, zatimco vétev imunity fizend
lymfocyty Th2, by méla byt ponékud potlacena. Obé vétve imunity,
tedy bunky a jejich produkty, funguji na principu jin—jang. U alergikd
jsou v nerovnovaze, prevlada proalergicka vétev Th2, tfeba proto, ze
Th1 byla méné trénovana, jak jsem zminil dfive. Shrneme-li, pak SAIT
je dlouhotrvajici, nicméné kauzalnf Ié¢ba. Farmaceuti, ktefi pacien-
tam vydavaji antialergika, by méli o této terapii informovat tak, aby se
posilila adherence k této dlouhodobé, vysledky pozvolna pfinasejict
lécbeé.

Co byste vzkazal kolegiim Iékarniktim, ktefi jsou kazdo-
denné vystavovani dotazim na imunopfipravky?

Pokud by mél farmaceut hovorit s pacienty o podpore imunity ,z
lékarny” pak Ize cosi nabidnout, resp. doporucit k predepsani. Nelze
Cekat, ze by léky zésadné vyresily mirny, le¢ manifestni imunodeficit,
jenz ma hluboké a spletité koreny. Navic, léky, které by podporovaly
imunitu, mizf. Pamétnikdm pripomindm Impulsin, Levamisol, Immo-
din nebo thymové hormony. Mdme polybakteridlni imunomodula-
tory, jsou rostlinna léciva (Echinacea), probiotika, izoprinosin nebo jiz
zminované glukany. Pokud ovsem neodstranime pficiny imunodefi-
citd v zivotnim stylu a prosttedi, pak mnoho nezmzeme (stejné jako
si nepomuzeme ke zdatnému télu konzumaci svalotvornych pfiprav-
ki bez pohybu). Imunita je ovsem nadana zna¢nou sebeobnovnou
silou, kterd se uplatni, pokud poskozujici faktory odstranime nebo
omezime.V tom je nadéje.
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