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Výživové doplnky

Úvod
Imunitný systém je difúzny orgán, ktorý 

je schopný koordinovať imunitnú odpoveď po-
mocou veľkého množstva imunitných buniek, 
solubilných faktorov a transportných molekúl. 
Pri udržiavaní psychického a fyzického zdra-
via je veľmi dôležitá dynamická rovnováha pri 
regulácii metabolických a fyziologických pro-
cesov prostredníctvom nervového, endokrin-
ného a imunitného systému, ktorý je súčasťou 
neuroendokrinno-imunitného informačno-re-
gulačného systému.

Funkciou imunitného systému je ochra-
na proti infekčným zárodkom (vírusy, baktérie, 
huby, prvoky), cudzím a vlastným chorobne 
zmeneným bunkám a ich produktom, získa-
vanie informácii z vnútorného a vonkajšieho 
prostredia a zabezpečovanie obranno-adap-
tačnej odpovede. Je to vlastne systém, ktorý 
nám slúži na rozpoznávanie škodlivého a ne-
škodného, vlastného a cudzieho. Je schopný 
identifikovať nežiaduce zmeny vo vonkajšom 
aj vnútornom prostredí a reagovať na ne. Jeho 
funkcia závisí aj od genetickej výbavy každého 
jedinca a podlieha zložitým a dômyselným re-
gulačným procesom(8).

Imunitnú odolnosť zabezpečuje nešpeci-
fická (prirodzená, vrodená) a špecifická (získa-
ná) imunita. Pri nešpecifickej imunite aktivitu 
nepodmieňuje predchádzajúci kontakt s anti-
génom a nemá imunologickú pamäť. Patria sem 
anatomické štruktúry (koža, sliznice), fyziologické 
systémy (napr. zrážanlivosť krvi), špecializované 
molekuly (komplement, cytokíny) a bunkové 
mechanizmy ( fagocytóza, NK-bunky). Pri vývo-

jovo mladšej, získanej imunite dochádza k akti-
vácii až po styku s určitým antigénom, pričom je 
špecifická, teda reaguje len na určitý antigén, má 
imunologickú pamäť (patria sem T-lymfocyty, 
protilátky, atď.).

Normálne fungujúci imunitný systém vie roz-
poznať vlastné tkanivá a nezasahuje proti nim, 
čo sa nazýva tolerancia. Niekedy túto schopnosť 
stratí a imunitný systém reaguje na vlastné te-
lové bunky, čím spôsobuje ťažké poškodenie 
rozličných orgánov a tkanív – patria sem napr. 
ochorenia, ako sú diabetes I. typu, poruchy štít-
nej žľazy, reumatoidná artritída a  iné, ktoré sú 
vyústením tzv. autoimunitnej odpovede.

Na druhej strane u niektorých ľudí – hy-
persenzitívnych – funguje imunitný systém 
až prehnane a reaguje na látky, ktoré väčšine 
ľudí neškodia. Vyvíja sa u nich alergická reakcia, 
ktorá vyvoláva množstvo rozličných príznakov, 
podľa toho ktorá časť tela je postihnutá – napr. 
alergická nádcha, bronchiálna astma, potravino-
vá alergia, atopický ekzém, atď.

Ďalšou skupinou sú pacienti, u  ktorých 
niektoré súčasti imunitného systému nefun-
gujú správne, alebo celkom chýbajú a vyvíja sa 
imunodeficientné ochorenie – čiže imunitná 
nedostatočnosť. Môže byť buď vrodená, alebo 
môže byť vyústením istých nepriaznivých okol-
ností, ako sú choroba, podvýživa, stres a iné.

Oslabenie imunity a choroby
Čo spôsobuje oslabenie imunity? Alergia, 

poruchy imunity, autoimunitné ochorenia, ale 
aj onkologické choroby sú multifaktoriálne. 
Významnú úlohu tu síce zohrávajú genetické 

faktory, ale dnes sa už vie, že genetika nie je dô-
vodom zvyšujúceho sa výskytu týchto ochorení. 
Existujú dve základné hypotézy, ktoré hovoria 
o tom, ako vonkajšie prostredie ovplyvňuje vý-
skyt alergií a opakovaných infekcií dýchacích 
ciest. V prvom rade sú to nové rizikové faktory, 
často označované ako „západný štýl života“. Patrí 
sem napríklad vplyv domáceho a pracovného 
prostredia, interiérov bytov a budov, znečiste-
nie vonkajšieho prostredia, aktívne aj pasívne 
fajčenie a výživové návyky. Na nárast počtu aler-
gických ochorení paradoxne vplýva aj vyššia ste-
rilita domácností, menší počet detí v rodinách, 
prehnaná a neraz zbytočná liečba antibiotikami. 
Pre zvýšenie imunity a zdravý životný štýl je dô-
ležité, aby deti žili normálne. Teda ani vo veľkej 
špine, ani v sterilite. Už dávno vieme, že deti, 
ktoré vyrastajú na dedine, sú zdravšie, ako tie 
z mesta práve preto, že odmalička prichádzajú 
do styku s najrôznejšími baktériami a ich imu-
nitný systém sa sám nastaví ako treba.

Aké druhy chorôb nám hrozia, ak máme 
oslabenú imunitu? Prevažná väčšina chorôb sú 
multifaktoriálne. Na ich vzniku sa podieľa veľmi 
veľa faktorov, medzi inými aj dysregulácia imu-
nitného systému a prejavia sa len vtedy, keď sa 
poruší ich vzájomná rovnováha. ÚIohou imunity 
je okrem iného aj imunitný dozor nad bunkami 
zmenenými buď infekčným, alergickým, autoi-
munitným alebo onkologickým ochorením. Ak 
dochádza k súčinnosti viacerých faktorov a aj 
oslabeniu imunitného dozoru, krehká rovnováha 
sa poruší a ochorenie prepukne v plnej miere. 
Jedným z prejavov sú recidivujúce a chronické 
infekcie horných dýchacích ciest, urogenitálneho 
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systému, kože, nehojace sa rany a infekčné post
operačné komplikácie.

Betaglukány v prevencii porúch 
imunitnej odpovede

Pri prevencii porúch imunitnej odpove-
de sa pre svoje imunomodulačné pôsobenie 
môžu uplatniť aj niektoré imunostimulačné 
látky, pôsobiace nešpecificky – ako napr. be-
taglukány, ku ktorým patrí aj IMUNOGLUKAN 
P4H®. Predstavuje látku prírodného pôvodu, 
patriacu do skupiny aktívnych polysacharidov. 
Je vlastne unikátnou zmesou alfa a betag-
lukánov ako aj chitosanových a chitínových 
štruktúr, stimulujúcou a  optimalizujúcou 
imunitnú odpoveď. Zdrojom môžu byť steny 
buniek pekárskych kvasníc, zrná niektorých 
obilnín a vyššie huby, ku ktorým patrí aj hliva 
ustricová – Pleurotus ostreatus (obrázok 1). Jej 
účinok je protirakovinový a imunomodulačný 
s pozitívnym vplyvom na imunitný systém ľudí 
aj zvierat (13).

Mechanizmus účinku betaglukánov
Schopnosť betaglukánov aktivovať jed-

notlivé zložky imunitného systému a  tým 
aj modulovať imunitnú odpoveď je závislá 
od dĺžky ich reťazca, stupňa vetvenia ako aj 

terciárnej štruktúry. Vo všeobecnosti možno 
povedať, že betaglukány s veľkou molekulou 
(napr. IMUNOGLUKAN P4H®) majú schopnosť 
priamo aktivovať leukocyty, stimulovať fagocy-
tózu, ako aj produkciu cytokínmov, chemokínov 
a iných zápalových mediátorov (4). Glukány so 
strednou a malou veľkosťou molekuly nie sú 
tak účinné.

Leukocyty (monocyty, makrofágy) a NK-
bunky majú povrchové receptory špecificky 
rozpoznávajúce jednotlivé glukány v závislosti 
na ich koncentrácii a štruktúre, pričom dochá-
dza k ich interakcii (CR3, Dectin-1, TLR, atď.) (18). 
Spomedzi všetkých receptorov treba vyzdvihnúť 
dektín-1, ktorý predstavuje primárny receptor 
pre betaglukány minimálne na povrchu leuko-
cytov a hrá centrálnu úlohu v imunomodulácii 

mediovanej betaglukánmi (5). Aktivuje sa pri 
tom nešpecifická imunitná odpoveď, zvyšuje 
sa fagocytárna aktivita makrofágov a NK buniek, 
aktivuje sa komplement a špecifický imunitný 
systém (5, 9, 15).

Podávanie betaglukánov (napr. IMUNO
GLUKAN P4H®) chráni pred infekciami spôso-
benými tak baktériami, vírusmi, plesňami, ako 
aj protozoami. Liečba dokáže eliminovať počet 
mikroorganizmov, pričom presný mechaniz-
mus účinku nie je doposiaľ objasnený. Ich vplyv 
na imunitný systém je modulačný, čiže dochádza 
tak k stimulácii, ako aj potlačeniu jednotlivých 
imunitných reakcií (12).

Biologické účinky betaglukánov sa preja-
vujú na rôznych úrovniach. Dochádza k:
•	 zvýšeniu efektivity imunitnej odpovede 

na endogénne a exogénne podnety;
•	 zvýšeniu fagocytujúcej aktivity makrofá-

gov;
•	 zvýšeniu aktivity T-cytotoxických lymfocy-

tov a NK buniek, čo môže mať aj antikance-
rogénny efekt;

•	 uvoľneniu primárnych a  sekundárnych 
cytokínov (IL-1β, IL-10, IL-2, Il-6, IL-12, IFN-γ 
a pod.);

•	 zvýšeniu uvoľňovania a aktivity mnohých en-
zýmov (napr. lyzozým, elastáza, kolagenáza...), 

Obrázok 1. Pleurotus ostreatus.

Zdroj: wikimedia.commons.org
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zložiek komplementu a iných signálnych mo-
lekúl (oxid dusnatý a iné nitrozlúčeniny);

•	 aktivácii buniek špecifického imunitného 
systému (T a B bunky) (1).

Možnosť použitia  
IMUNOGLUKAN P4H®

Imunomodulačný účinok glukánov sa preja-
ví v lepšej ochrane pred vírusmi, parazitmi, bak-
tériami a pri záťaži organizmu fyzickým a/alebo 
psychickým stresom, ako aj pri prevencii a pod-
pornej liečbe rakoviny. Okrem spomenutých 
imunomodulačných účinkov, IMUNOGLUKAN 
P4H® znižuje cholesterol, pomáha pri liečbe vy-
sokého krvného tlaku, má pozitívny vplyv na rast 
probiotických kmeňov baktérií v črevnom trakte 
a zlepšuje profil krvných lipidov (11).

V ambulancii praktického lekára je možnosť 
použitia IMUNOGLUKAN P4H® pri recidivujúcich 
infekciách, u rizikových jedincov počas jesene 
a zimy, po vírusových infekciách – infekčná mo-
nonukleóza, varicella, recidivujúce herpesy, afty 
(10), u starších ľudí počas neskorej jesene zimy 
a skorej jari, u pacientov s alergiou a stabilizova-
nými autoimunitnými ochoreniami a u pacien-
tov pred plánovaným chirurgickým zákrokom 
(2, 7, 11, 16).

Podávanie IMUNOGLUKAN P4H®u môže 
efektívne modulovať a upravovať narušenú ho-
meostázu imunitného systému (predovšetkým 
jeho nešpecifickej časti), vznikajúcu ako následok 
intenzívneho telesného zaťaženia aj u vrcholo-
vých športovcov (3).

Užívanie IMUNOGLUKANu P4H®
Z hľadiska užívania sú vhodné kúry v trvaní  

2 – 3 mesiace 1 – 2-krát do roka, alebo krátkodo-
bo pri akútnych infekciách. Sirup je vhodný pre 
deti od 1. do 3. roku života (1 ml/5 kg hmotnosti), 
kapsule sú pre staršie deti (obyčajne 1 kapsula 

denne) a u dospelých je najvýhodnejšie používať 
2 kapsule denne ráno nalačno (18).

Nežiaduce účinky betaglukánov
Vo všeobecnosti možno považovať apli-

káciu betaglukánov za bezpečnú s minimom 
nežiaducich účinkov. Opísaný negatívny účinok 
na gastrointestinálny systém pri kombinovanej 
liečbe betaglukánov s niektorými nesteroidnými 
antiflogistikami (napr. indometacínom) (17) sa 
nepotvrdil. Z kontraindikácií podávania týchto 
prípravkov treba spomenúť potransplantačné 
stavy a tiež užívanie intenzívnej imunosupresív-
nej liečby. Podávanie betaglukánov pacientom 
s imunosupresívnou liečbou by sa malo konzul-
tovať s imunológom (18).

Záver
Betaglukány sú efektívne imunomodulátory 

s mnohými potenciálnymi klinickými aplikáciami. 
Objav tejto skupiny aktívnych látok na prírodnej 
báze s minimom nežiaducich vedľajších účinkov 
je z pohľadu súčasnej medicíny veľmi dôležitý, 
pričom sa opakovane dokázala účinnosť týchto 
prípravkov v liečbe a prevencii viacerých cho-
robných stavov vznikajúcich najmä na podklade 
porúch v imunitnom systéme (14).
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Tlačová správa

Cieľom Fondu GSK je pomáhať tým, ktorí to najviac potrebujú, preto 
sumou 20 000 € podporila spoločnosť v Jesennej výzve 2010 niekoľko 
projektov, ktoré pomáhajú rúcať bariéry a meniť svet k lepšiemu. 

Fond spoločnosti GlaxoSmithKline (GSK) udeľuje každý rok finančné 
granty projektom, ktoré pomáhajú znevýhodneným skupinám začleniť 
sa plnohodnotne a dlhodobo do spoločnosti a zlepšujú kvalitu ich života. 
Do Jesennej výzvy 2010, ktorá bola vyhlásená v septembri, sa prihlásilo 87 
organizácií. Množstvo a charakter žiadostí ukázali veľkú túžbu pomáhať 
a meniť veci v spoločnosti k lepšiemu. Nezávislá výberová komisia nako-
niec rozhodla, že podporu v celkovej sume 20 000 € získa 18 projektov. 

Rozhodujúcim kritériom bol priamy dopad na život zdravotne a sociálne 
znevýhodnených, dlhodobý charakter a kvalita projektov. Do výzvy 
Fondu GSK sa mohli prihlásiť organizácie z celého Slovenska. 

Fond GSK rozdelil v dvoch výzvach v roku 2010 spolu 40 000 €, 
ktoré získalo 43 projektov. Celkovo požiadalo o finančný grant až 169 
organizácií. Spoločnosť GSK považuje za svoje poslanie pomáhať ľuďom 
prežiť život aktívnejšie, cítiť sa lepšie a žiť dlhšie a aj prostredníctvom 
fondu sa snaží vypočuť čo najviac volaní o pomoc, prispieť k skutočným 
pozitívnym zmenám a napĺňať tak motto „Podaj ruku, vráti sa Ti celé 
srdce“. Fond GSK bude v udeľovaní grantov pokračovať aj v roku 2011.

„Podaj ruku, vráti sa Ti celé srdce“


