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Priblizne 70 % imunitného systému je lokalizovanych v gastrointestindlnom trakte. Sekrécia slinnych Zliaz a sekréty traviacich organov,
ako aj Crevna fléra (probiotikd) a prijimana vlaknina (prebiotikd) su vefmi délezité pre spravnu a optimalnu funkciu celého traviaceho
traktu. Ukazuje sa pozitivny vplyv probiotickych baktérii na funkciu imunitného systému, a to prostrednictvom niekolkych moleku-
larnych mechanizmov. Pre- a probiotikd nam pondukaju lie€bu a ochranu pred roznymi endemickymi a aktitnymi ochoreniami. Termin
probiotika bol pévodne pouzivany len pre oralne uzivané mliene baktérie, dnes vSak je zname, ze prospesné su aj iné kmene baktérii.
Terminom prebiotika oznaCujeme zlozky potravy, najma rastlinnu vlakninu, konzumované a v traviacom trakte vyuzivané ako substrat
pre fermentaciu. Je mozné, ze zvySeny pocet novovzniknutych zapalovych ochoreni, alergickych stavov, obezity, koronéarnej choroby
srdca a karcinémov v zapadnych krajinach ma tzky vztah so zniZzenou konzumaciou pro- a prebiotik v potrave. Tento élanok pontika
prehlad aktualnych informacii o moznosti vyuzitia pro- a prebiotik v klinickej praxi.
KFucové slova: vyziva, probiotika, prebiotika, prevencia.

THE ROLE OF PREBIOTICS AND PROBIOTICS IN CLINICAL NUTRITION OF GERIATRIC PATIENTS

Approximately 70 % of the immune system is localized in the gastrointestinal tract. The saliva and gastrointestinal secretions, as well
as flora (probiotics) and supplied fibres (prebiotics), are important for optimal functionof the whole gastrointestinal tract. Probiotic
bacteria have been shown have a positive impact on the immune system through several molecular mechanisms. Pre-, probiotics offer
both protection against and cure of a variety of endemic and acute diseases. The term ‘probiotic’ was originally designed to describe
what has been regarded as ‘health-promoting’ lactobacils, when supplied orally. However, nowadays are also other families of bacteria
recognised as useful. The term ‘prebiotics’ was given to the foods, mainly plant fibres, consumed and used by the gut flora as a sub-
strate for fermentation. It can be possible, that increases in inflammatory conditions in general, allergic conditions, obesity, coronary
heart disease, and cancers in the western world are in tight correlation the decreased consumption of probiotics and prebiotics. This
review summarizes the present information about clinical applications of pro- and prebiotics in clinical practice.
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Uvod

Ludské telo s vonkaj$im prostredim komuni-
kuje priblizne na ploche 400 m?. KoZa predstavuje
vSak len asi 2 m?, najvacsi kontakt s vonkajsim
prostredim je prostrednictvom gastrointestinal-
neho traktu a epitelu respiraéného traktu. Vsetky
vonkajSie povrchy fudského tela, snad okrem naj-
distalnej$ich Casti respiraéného traktu su kolonizo-
vané mikrobialnou flérou, mikroorganizmami ziju-
cimi v symbidze s ich hostitefom. Tieto organizmy
najcastejSie oznaCujeme ako komenzaly.

Mikréby a rastliny maju vyvinuty sofistikovany
obranny systém, ktory je v mnohych ohladoch ove-
la doslednejsi ako nas fudsky. Najviac potravy, ktord
prijimame, pochadza z rastlin, iné priamo ¢i uz ne-
priamo zo zvierat. AvSak prirodzend potrava (Cerstvé
ovocie a zelenina) st bohatym zdrojom mikroorganiz-
mov a v mnohych pripadoch su fermentované mikrobi-
alnymi enzymami eSte pred naSou konzuméciou (1).

Fermentované zlozky potravy boli jej déleZitou
zlozkou pocCas celej doby ludskej evoltcie a v mnohych
kultdrach predstavuju fermentované potraviny stéle
klu¢ovu zlozku stravy. Nasi predkovia ¢asto skladovali
svoju potravu nalozenu v soli pocas niekofkych tyzdiov
az mesiacov. Jedlo, ktoré tak nasledne pozivali, obsa-
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hovalo velké mnoZstvo baktérii, ktoré sa tak nasledne
dostali do fudského zazivacieho traktu. Dnes mozno
odhadnUt, Ze nasi paleoliticki predkovia konzumovali
priblizne o miliardu baktérif viac, nez sa nachadza dnes
v nasej zépadnej diéte. Ako dosledok toho je, ze nasi
predkovia mali pestrejSiu a bohatSiu mikrobidlnu floru,
neZ mame my dnes pri naSom klasickom stravovani.
Podobné rozdiely si pozorované aj dnes, ked' Crev-
na fléra fudi konzumujdcich rézne druhy ,zépadnych®
diét je porovnavand s fudmi Zijdcimi v primitivnejSich
podmienkach, ktori poZivaju velké mnozstvo Cerstvej
surovej zeleniny a ovocia. Paleolitickd strava a dne$né
Lprimitivne” druhy stravovania, ktoré pouzivaju rézne
etnické skupiny fudi po celom svete su zalozené na
surovej rastlinnej strave a dosledkom toho obsahuju
velké mnoZstvo vidkniny, zlozky potravy doleZitej pre
Cloveka, ale aj pre ¢revnu fléru (2, 3). Dnesna globalna
epidémia rozvoja chronickych choréb je Uzko spéta
s redukciou prijmu rastlinnej potravy a rastlinnych
produktov, ovocia a zeleniny. Tato asocidcia je pria-
mo aplikovatelna pre ochorenia ako je ateroskleréza
a aterosklerotickd choroba srdca, rozne druhy rakoviny
a druhy typ diabetu. U inych ochorenti, ktoré nie su pria-
mo asociovatelné zo zmenami nutriénych navykov, ako
je napriklad Alzheimerova demencia alebo polycystic-
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ké ovaria, sa objavuju isté ndznaky moznej spojitosti
s redukciou prijmu rastlinnej potravy (1).

Probiotikd a prebiotika
Terminom probiotikd oznaCujeme Zivé mikrobi-
alne zlozky potravy, ktoré su prospesné pre zdravie
jedinca. Podobne je termin prebiotika pouzivany na
oznacenie zlozZiek stravy, prevazne rastlinnej viakni-
ny, konzumovanej a nasledne vyuzivanej érevnou
flérou ako substrat pre fermentéaciu. Kombinované
produkty potravy obsahuijtce probiotiké ako aj pre-
biotika su oznacované ako synbiotika.
Ako prebiotikum méZze byt oznacena zlozka po-
travy ak spifia nasledujlice tri kritéria (4):
*  substrat nesmie byt hydrolyzovany alebo absor-
bovany v Zaludku alebo tenkom éreve,
*  musi byt selektivna pre komenzalnu floru v hru-
bom ¢reve a podporovat jej rast,
*  musi alterovaf mikrofloru k indukcii prospesnych
luminalnych/systémovych efektov u hosta.

Duadlny princip mechanizmu trédvenia

Zazivanie zavisi na dvoch principialne odliSnych,
ale rovnako délezitych traviacich systémoch. Najviac
preskumany systém je zalozeny na enzymatickych
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Tabufka 1. Jednotlivé druhy vlakniny podfa klasifika-

cie American Association of Cereal Chemists (podfa
19).

Bezskrobové polysacharidy

Celuléza

Hemiceluléza

Arabinoxylany

Arabinogalaktany

Polyfruktézy

Inulin

Oligofruktany

Galaktooligosacharidy

Gumy

Arabskd guma

Pektiny

Analogické uhfohydraty
Nestravitelné dextriny

Rezistentné maltodextriny
Rezistentné dextriny

Syntetizované zliceniny uhfohydratov
Polydextréza

Metylceluléza

Hydroxypropylmetyl celuléza
Rezistentné Skroby

Lignin

Latky asociované s bezSkrobovymi polysacha-
ridmi a rastlinné komplexy ligninu
Vosky

Kutin

Saponiny

Suberin

Tanin

reakciach. Je pritomny na vSetkych Urovniach gastroin-
testinélneho traktu a je vyrazne sekretoricky bohaty, pri-
blizne 10 litrov za der: sliny (2,5 1), Zalido¢na $tava (2,5
l), 2I¢ (0,5 1), pankreaticka $tava (1,5 1) a Grevna sekrécia
(tenké Crevo 1,0 I, hrubé Crevo 5,0 I). Tato sekretoricka
funkcia je esenciélna pre travenie potravy, ale rovnako je
doleZita pre svoju vyznamnu Ulohu vimunitnej a protiza-
palovej odpovedi (imunoglobuliny, laktoferin, lyzozymy,
fibronektin...). Zarover tu dochédza k produkcii mucinu,
ktory je velmi dolezity ako matrix a ochrana pre ¢revnu
fléru, ale aj ako substrat pre fermentdciu a ako potrava
pre Crevné baktérie. Sekréty, obzvlast sliny obsahuju
velmi dolezité rastové faktory, ako je epidermalny ras-
tovy faktor. Odstranenie slinnych Zliaz vedie k gastro-
intestinalnej ulceracii, zIému hojeniu rén a redukovaniu
regeneracnej schopnosti organov, najma pecene.
Druhy traviaci systém, ktory nie je vSak natolko
preskimany, je zalozeny na 1 aZ 2 kg baktériach Ziju-
cich v ¢reve. Tieto baktérie rozkladajui enzymatickymi
pochodmi nerozlozené Casti prijatej potravy, ktoré
dosiahnu v procese travenia hrubé ¢revo viac menej
v nedotknutej forme. V skupine zloZiek potravy, ktora
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Tabuflka 2. Molekularne efekty probiotik (podfa 20).

Vseobecné efekty

Produkcia nutricientov a antioxidantov
Produkcia rastovych a koagulacnych faktorov
Aktivacia MALT systému

Modulécia imunitnej odpovede CD4 + T buniek
Podpora antioxidacnych procesov

Kontrola potencialne patogénnych mikroorga-
nizmov

Redukcia produkcie endotoxinov
Redukcia mutagenicity
Humoralne efekty

Stimulécia produkcie IgA
Inhibicia produkcie IgE
Stimulécia produkcie NO
Modulécia cytokinovej odpovede
Celulérne efekty

Stimuldcia funkcii makrofagov
Stimulécia aktivity NK buniek
Podpora rastu a regeneracnych schopnosti
Podpora apoptézy

je metabolizovand mikrobidlnym enzymami sa naché-
dzaju nespracované zlozky Eerstvej zeleniny a ovo-
cia, strukoviny, koreniové hluzy, ale tiez ceredlie. Tato
potrava je Casto tiez nazyvana ako kolonicka strava.

Komplex proteinov tiez predstavuje dolezity
zdroj fermentdcie, pricom hlavnymi zdrojmi tychto
proteinov st pankreaticka $tava a priblizne pol ki-
logramu mukdzy gastrointestindlneho traktu, kto-
rd je kazdodenne nahradzovana. Obe zlozky, ako
pankreaticka $tava, tak aj zvySky apoptotickych
buniek mukdzy su nasledne fermentované ko-
menzalnou flérou a jednotlivé molekularne kom-
ponenty su absorbované a recyklované (3, 4, 5).

AvSak dalSie ulohy Crevnej fléry a jej vyznam
ostavaju nadalej neobjasnené a nie su ete zname ani
vSetky metabolické a imunogénne funkcie tychto bak-
térii. Ich vyznam je v8ak mozné urcit aj na zaklade ich
poctu v fudskom organizme, ktory predstavuje priblizne
10" mikrobidlnych buniek, ¢o je priblizne 10— 20-krat
viac, nez je celkovy pocet vetkych eukaryotickych
buniek celého tela (10%). Dominantnymi mikrobidlnymi
rodmi su Bacteroides, Bifidobacterium, Clostridium,
Enterococcus, Eubacterium, Fusobacterium, Pep-
tostreptococcus, Ruminococcus, Lactobacillusa Esche-
richia. NajdoleZitejsimi druhmi su vidkninu fermentujtice
rastlinné, ako Lactobacillus plantarum, Lactobacillus
rhamnosus a Lactobacillus paracasei ssp. Paracaseii
a mliecne laktobacily Lactobacillus casei, Lactobacillus
reuteria Lactobacillus acidophilus (6, 7, 8).
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Vyznam viakniny ako
najdolezitejSieho prebiotika

Vlaknina v potrave je zjednodu$ene zvyCajne
klasifikovana do troch skupin:

*  rozpustnd vidknina, ako su pektiny a rozne gumy,
* nerozpustnd vlaknina, ako napriklad celuléza,
o zmieSany typ vldkniny, ako napriklad otruby.

NajddlezitejSou spolocnou charakteristikou vSetkych
troch skupin je, Ze su rezistentné na ucinok hydrolytic-
kych enzymov trviaceho traktu, ¢o z nich robi vhodny
substrat pre mikrobidlnu fermentaciu v nizsich Castiach
zazivacieho traktu. Rozpustnd vidknina tvori dolezity
zdroj bakteridlnej fermentécie a mikrobiélnej produkcie
nutricientov, antioxidantov, vitaminov, rastovych a inych
dolezitych faktorov. Doteraz bol hlavny zaujem sustrede-
ny na produkciu réznych mastnych kyselin s kratkym re-
tazcom a fermentacnych produktov ako st vodik, metén
a CO,. Avdak pritomnost ostatnych nutricientov - rézne
bioaktivne aminokyseliny, polyaminy, antioxidanty a roz-
ne rastové faktory — je minimalne rovnako dolezita (8, 9).

Tabutka 1 presnejSie opisuje jednotlivé zlozky viak-
niny v beZnych jedlach rastlinnej povahy. Tieto jednotlivé
druhy vidkniny mozeme ngjst v rdznych druhoch plodov,
semien, orechovastrukovin. Odporu¢ené denné minimal-
ne mnozstvo vikniny je priblizne 30 - 35 g/24 h, ¢o zhru-
ba koreSponduje s prijmom 0,5 kg ovocia alebo zeleniny,
alebo ako sa zvykne CastejSie uvadzaf, s 5 - 8 porciami
Cerstvej zeleniny a ovocia za jeden def. Dodnes vSak
neexistuje precizne odporucenie o potrebnom mnoZstve
vi&kniny prijatej v akitnom alebo chronickom chorobnom
stave. Mnoho nutricionistov sa zhoduje v ndzore, ze den-
ny prijem viakniny v potrave je nedostatoény vo vSetkych
zépadnych krajindch, obzvlast v socioekonomicky slab-
Sich vrstvach obyvatelstva a v skupine geriatrickych
pacientov. Podla jednej americkej Stidie je priememy
prijem vidkniny priblizne 14 -15 g/den, ¢o predstavuje
ani nie polovicu odporucenej minimainej davky viakniny
a o je vyrazne vzdialené od mnozstva substratu 60 — 80
g/den potrebného k udrzaniu ¢revne;j fldry predstavuijticej
10" mikroorganizmov potrebnych pre zdravé a dobre fun-
gujuce fudskeé hrubé érevo. MnozZstvo obyvatelov zapad-
nych krajin ma problém pri tomto nedostato¢nom prijme
vlakniny udrziavat prirodzent ¢revnu fiéru, ¢o nakoniec
rezultuje v progresii réznych ochoreni (10, 11).

Ako bolo uvedené vysSie, dolezitym zdrojom
vidkniny je denny prijem ovocia a zeleniny, strukovin,
korefiovych hiiz, ceredlii, avSak aj so suplementaciou
vldkniny navyse v chorobnych stavoch a u geriatrickych
pacientov. Velké mnozstvo réznych druhov vidkniny je
dnes vyuzivané v odbore Klinickej vyZivy ako prebiotic-
ké suplementy, s najvacsim dérazom na vyuzitie betag-
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lukénov (napr. ovos), pektinov, rezistentnych Skrobov,
glykomananov a roznych druhov oligosacharidov. Vela
tychto prebiotik nie je len prekurzorom fermentacie, ale
maju aj iné doleZité bioaktivne vlastnosti. Pektin je na-
priklad silny antioxidant, dolezity ochranny faktor muké-
zy (pseudomucin) a tiez nosi¢ a ochrana komenzélne;
flory pri transporte z Ustnej dutiny do Creva. Rezistentné

Skroby (napr. kukuricny Skrob) sa poslednu dobu uka-

zujui ako dobré vehikulum pre transport laktobacilov cez

kyslé prostredie horného GIT-u. Je pozorovand silnd
adherencia Bifidobacterium spp. na Skrobové granuly,
¢o rezultuje vo zvySenom prezivani suplementovanych

probiotickych baktérif (12).

V poslednej dekade vyslo najavo, ze skupina tzv.
nestravitelnych oligosacharidov (NOD) hra dolezitu nut-
riény Ulohu. Tato vlaknina, ktora sa nachadza v rastli-
néch ako su arti¢oky, cibula, cesnak, banany, séja a iné
strukoviny, je v znaéne nedostatoénom mnozstve (1 - 4
g/den) prijimand va¢sinou zapadnej populacie, no a to
obzviast seniormi a detmi. Nedavnymi $tidiami bolo
dokumentované, ze NOD ma velky potencial k Uprave
zdravotného stavu chorého jedinca prostrednictvom
niekofkych mechanizmov (13, 14):

o zvySuje poCet a metabolicku aktivitu intestinal-
nej mikrofldry (prebidza),

e stimuluje ¢revnu peristaltiku,

» stimuluje absorpciu mineralov (obzvlast kalcia
a magnézia), a tym moze oddialit progresiu os-
teoporotickych zmien.

Je pravdepodobné, Ze niekolko stoviek tisic, ak nie
milidnov synbiotickych latok je uvolfiovanych mikrobidl-
nou fermentéciou a nasledne absorbovanych Crevnou
stenou. V skupine tychto latok sa nachadzaju rozne
mastné kyseliny s kratkym ale aj dihym retazcom, ami-
nokyseliny, peptidy, polyaminy, uhfohydraty, vitaminy
amnozstvo antioxidantov a fytosterolov. Bolo identifiko-
vanych viac ako 4 000 rastlinnych flavonoidov, priblizne
600 karotenoidov a niektoré z nich maju priblizne de-
safnasobne vy$§i antioxidacny potencial ako vitamin C
a E. Navyse pocas fermenta¢ného procesu sa v ¢reve
uvolfiuje celd séria rastovych faktorov, koagulacnych
faktorov a rézne druhy signélnych molekul ako st napri-
klad cytokinom podobné bakteridine mediatory (2, 14).

Klinicky vyznam probiotik
a prebiotik

Probiotika a tiez prebiotika prijimané perordine
maju schopnost indukovat celti sériu molekularnych
efektov (tabulka 2).

Je dobre dokumentované, Ze prebiotika a pro-
biotika redukuju prestup toxinov z ¢revného limenu

a tiez brania nadmernému premnoZzenia potencidine
patogénnych mikroorganizmov nachadzajlcich sa
v Creve. Je znamych niekolko potencialnych mecha-
nizmov Ucinku, ako napriklad vplyv na adherenciu pa-
togénov, ovplyvnenie funkcie makrofagov, elimincia
toxinov, ktoré mdzu pdsobif preventivne na infekcie
spdsobené patogénnymi kmenmi (15, 16, 17, 18).

Zaver

Probiotikéd a prebiotikd nemozno povazovat za
vSeliek. AvSak konzumdcia dostatoéného mnozstva
probiotickych baktérii a vidkniny predstavuje délezi-
tu sucast nasej diéty uz miliony rokov a je tomu len
50 az 100 rokov odkedy je mnozstvo tychto synbiotik
v nasej strave dramaticky znizené. Nemozno vylu¢it,
Ze prave toto zniZenie prijmu probiotik a prebiotik ma
negativny dopad na nase zdravie a ze zvySenie prijmu
tychto velmi déleZitych zloZiek potravy mdze vyznam-
ne ovplyvnit zdravie kazdého jedinca, a to obzviast
geriatrickych a chronicky chorych pacientov (1).

Zostava faktom, Ze najviac chori pacienti dosta-
vaju najhorsiu stravu. Oblast klinickej vyzivy dnes
pontika kriticky chorym pacientom na jednotkach in-
tenzivnej starostlivosti a oddeleniach intenzivnej me-
diciny mnozstvo orgénovo $pecifickej a substratovo
definovanej potravy. Realita vSak vyrazne zaostéva
za modernou farmakodietetikou a metddy klinickej
vyzivy zostavaju nadalej znacne primitivne. Aktualny
stav vyuzivania lieGebnej vyZivy v geriatrickej a kli-
nickej medicine je este horsi a dietetika je stale od-
slivana na okraj zaujmu a nepovazovana za stcast
lieCby a mnozstvo pacientov, najma geriatrickych, je
zafazovanych polypragmaziou, pricom by v $pecific-
kych pripadov pomohla tprava dietetickych navykov
s dostatoénym a erudovanym vysvetlenim zo strany
oSetrujuceho persondlu a implementécia dietetic-
kych pripravkov s pre- a probiotickymi zlozkami do
manazmentu lieCby chronickych a akutnych stavov.
Ddlezitym faktom, ktory moze tieto zavery podpo-
rovaf je, Ze vySe 60 % buniek imunitného systému
sa nachadza v gastroinstestindlnom trakte, a preto
dostato¢né vyZziva enterocytov z limenu Ereva s pri-
meranym prijmom synbiotik dokdze maximalizovat
imunitnt odpoved organizmu a modulovat zépalovu
reakciu, ¢i lokalnu alebo systémovu.
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SANOFI PASTEUR PODAVA ZIADOST O EUROPSKE
SCHVALOVANIE PRVEJ VAKCINY PROTI SEZONNEJ
CHRIPKE PODAVANEJ INTRADERMALNYM

MIKROVPICHOM

Lyon (Francuzsko), 13. 2. 2008

tlacova sprava

Spolocnost sanofi aventis Pharma Slovakia s.r.o.
dnes oznamila, ze podala Ziadost o eurépske povo-
lenie na uvedenie na trh pre lieky pre prvd vakcinu
proti chripke aplikovatelnu inovativnou formou sys-
tému intradermalneho (ID) mikrovpichu. Tato Ziadost
bola prijata na schvalenie Europskou agenttrou pre
lieCiva (European Medicines Agency — EMEA).

Klinické testy, s ucastou viac nez 7 000 dospe-
lych a starSich dcastnikov, dokazali bezpecnost
a schopnost tejto novej ID vakciny proti sezdnnej
chripke vytvorit imtinnu reakeiu.

ID vakcina dosiahla medzi testovanymi ucastni-
kmi Studie lepSiu uroven seroprotektivnej imunitnej
reakcie proti vSetkym testovanym typom chripky
v porovnani so Standardnou intramuskuldarnou vak-
cinaciou (IM) chripky'2.

Lmunitny systém md s vekom tendenciu slab-
nut. Starsi ludia sa stdvaju nielen citlivejsimi na
infekcie ale tiez slabsie reagujuci na ockovanie.”
povedal Robert Booy, MD, jeden z riaditelov Narod-
ného centra pre vyskum a dohlad nad imunizaciou
(National Centre for Immunisation Research and
Surveillance — NCIRS) v australskom Sydney. , Starsi
ludia pri nakazeni virusom chripky nemusia byt
schopni vytvorenia adekvdtnej imunitnej reakcie ¢o
v dosledku znamenad, ze zostdvaju vystaveni vdaznej-
$im komplikdcidm zapricinenym chripkou. Z tohto
dévodu vyvstava velka potreba zvysenia imunitnej
reakcie na ockovanie pre ludi starsich ako 60 rokov.
Vysledky ukazuju, Ze tdto nova ockovacia vakcina je
schopna efektivne zabezpecit lepsiu imunnu reakciu
prave tejto vekovej skupiny,”— dodal Prof. Booy.

Ockovanie pomocou cesty intradermalneho
vpichu si vyzaduje aplikaciu ockovacej vakciny do
dermalnej vrstvy koze. Vdaka vysokej koncentracii
Specidlnych imunitnych buniek v tejto vrstve koze
a ich schopnosti efektivne stimulovat imunitnti od-
poved poskytuje ID ockovanie priamy a efektivny
pristup do imunitného systému.

Nova intradermalna (ID) vakcina od Sanofi
Pasteur prekonala technické prekazky, ktoré v mi-
nulosti obmedzovali tuto cestu aplikacie a poskyto-
vali spolahlivu intradermalnu imunizéciu proti chrip-
ke®#. Tieto nové moznosti sa otvoril vdaka novému,
[ahko pouzitelnému, pred-plnenému mikroinjekéné-
mu systému, vyvinutému v spolupraci s obchodnym
partnerom Sanofi Pasteur —BD (Becton, Dickinson
and Company). Tenka ihla mikroinjekného systému
mé dizku iba 1,5 mm, ¢o zabezpeCuje minimalne
invazivnu formu ockovania a zaistuje, Ze antigén je
permanentne usadeny v dermalnej vrstve koze*.

Sezonny prehfad chripky
Chripka ako choroba zapri€inend vysoko infek¢-
nym virusom sa fahko $iri z osoby na osobu hlav-

Referencie:

ne v pripade ak nakazeny jednotlivec kasle alebo
kycha. Podlfa Svetovej zdravotnickej organizacie
(WHO) v kazdorocnej epidémii chripky je 5 az 15 %
populdcie nakazenych infekciou hornych dychacich
ciest. Hospitalizacia a smrt nastava hlavne vo vyso-
ko rizikovych skupindch (starsi ludia, ludia s chro-
nickymi tazkostami/ochoreniami). Aj ked'je to mozné
iba tazko zhodnotit odhaduie sa, Ze takéto kazdoro¢-
né epidémie sa celosvetovo tykaju troch az piatich
milidnov fudi vo forme tazkého ochorenia a okolo
300000 az 500 000 fudi vo forme smrtefnych pripa-
dové. Vacsina pripadov smrti sposobenej chripkou
v rozvinutych krajindch sa vyskytuje u obyvatelstva
nad vekovou hranicou 65 rokov.

Sanofi Pasteur ako popredna svetova spoloc-
nost vo vyskume, vyvoji a vyrobe ockovacich vakein
proti chripke pracuje na vyvoji novych a lepSich vak-
cin pre zachranu zivotov fudi. V roku 2006 vyrobila
spolo¢nost viac nez 170 milidnov davok vakein proti
sezonnej chripke. O¢kovacie vakciny Sanofi Pasteur
Vaxigrip® a Fluzone® st licencované vo viac nez 100
krajinach sveta.
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