Obr. 1. Schéma mozného vplyvu mikrobiému na aterosklerézu
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Butyrdt méze modulovat imunitné odpovede a znizovat aktivitu
matrixovych metaloproteindz, ktoré su zodpovedné za degradaciu
kolagénu v plate. Tymto spésobom SCFA podporuju udrzanie silnej
fibrotickej Ciapky a znizuju riziko ruptury pléatu (7).

Koren a kol. (13) uviedli, Ze bakteridlna DNA v arteridlnych platoch
je podobnd DNA v ¢revnom mikrobidme a baktérie v tychto platoch
mozu suvisiet so stabilitou platov. Karlsson a kol. (14) vykonali metage-
nomicku analyzu, ktord porovndvala nestabilné platy so stabilnymi
platmi a zistili, Ze pacienti s nestabilnymi platmi maju vo vzorkach
stolice nizsi vyskyt Roseburie.

Vplyv jednotlivych baktérii a druhov

Bacteroidetes

Metaanalyzou bol potvrdeny vyznamny pokles kmena Bacteroidetes
pri AS (15). Pokles Bacteroidetes v CM mé vazne zdravotné désledky.

Po prvé, Bacteroidetes sa podielaju na degraddcii nestravitelnych
uhlovodikov v strave a uhlovodikov odvodenych od hostitela zo se-
krétov gastrointestindlneho traktu za vzniku butyratu a acetdtu, ktoré
mo&zu znizovat hladiny lipidov v sére blokovanim syntézy cholesterolu
(16). Okrem toho Bacteroidetes esterifikuju absorbovatelny cholesterol
na koprostanol, neabsorbovatelny sterol vyluc¢ovany stolicou, ¢im sa
znizuje hladina cholesterolu v krvi. Predovietkym sa predpokladd, Zze
vysokd ucinnost metabolizmu cholesterolu na koprostanol znizuje
riziko korondrnej choroby srdca (17).

Po druhé kapsularny polysacharidovy antigén (PSA) Bacteroidetes
je dolezity pri aktivacii imunitnej odpovede zévislej od T-buniek, ktora
moze ovplyvnit vyvoj a homeostazu imunitného systému hostitela
(18). PSA Bacteroidetes podporuje diferencidciu CD4+ (diferenciacny
faktor) T buniek, rovnovéhu populécii Th1 (pomocnd T bunka) a Th2
a diferencidciu regulacnych T buniek (19). Na aterosklerotickom modeli
mysi Yoshida et al. (20) preukdzali, Ze suplementacia mysi s druhmi rodu
Bacteroidetes, a to Bacteroides vulgatus a Bacteroides dorei, zlepsila
endotoxémiu, znizila expresiu a aktivaciu TLR4 a znfZila plazmatické
hladiny proaterogénnych cytokinov, ako su IL-2, IL-4, IL-6, IL-17 A, inter-
feron-y a TNF-a.

Po tretie, niektoré druhy Bacteroides priamo redukuju mikrobialnu
syntézu LPS v fudskom creve, &im znizuju systémovul endotoxémiu
zapojenu do nastupu a progresie aterosklerdzy (19).
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Firmicutes

Zvysena pritomnost baktérif rodu Firmicutes bola spojend s obe-
zitou (21). Tieto baktérie mdzu ovplyvnit metabolizmus lipidov a pris-
pievat k zvysenej absorpcii tukov a cholesterolu. Studie preukézali, ze
nerovnovaha v mikrobiéme, konkrétne zvyseny pomer Firmicutes/
Bacteroidetes, je spojena s vyssim rizikom aterosklerézy, pricom tato
nerovnovaha prispieva k produkcii TMAO (22).

Iné baktérie

Escherichia coli je jednym z najcastejsie detegovanych bakterial-
nych druhov v ¢revnom mikrobidome a je Casto pritomna v AS platoch
(8). Dalej medzi patogény detegované v AS platoch patria napriklad
Prevotella intermedia, ako aj periodontogénne Porphyromonas gingi-
valis a Aggregatibacter actinomycetemcomitans (23).

Analyzou trombov u pacientov so STEMI (infarkt myokardu s ele-
vaciami ST segmentu) (24) Pseudomonas aeruginosa predstavoval
jediny druh, ktory bol signifikantne spojeny s trombom a bol >30x
Castejsi v tromboch ako v arteridlnej krvi (p<0,0001). Boli detegované
celé a neporusené baktérie pritomné ako biofilmové mikrokolénie vo
vybranych tromboch. Infekcia P. aeruginosa a tvorba vaskuldrneho
biofilmou v culprit 1ézidch mozu hrat Ulohu pri STEM, ale kauzalitu je

potrebné urcit dalsim skdmanim.

Liecba

Liecba dysbidzy pri ateroskleréze modze zahinat pouzitie probiotik
a prebiotik na obnovu zdravého CM a znizenie zapalovych markerov
(25). Strava bohatd na vldkninu, ako aj nizkotuc¢né diéty, mdzu podporit
rovnovédhu CM a zlepsit kardiovaskularne zdravie. Fekalna mikrobiélna
transplantécia sa skima ako potencidlna terapia na resetovanie CM
a zniZenie rizika aterosklerdzy.

Liecba modifikujuca ¢revny mikrobiom zvysenim hojnosti prospes-
nych baktérif ako Bifidobacterium a Lactobacillus, ukazala potencial pri
redukcii aterosklerotickych |ézii. Napriklad bolo pozorované, ze sub-
stancie ako gypenosid (26) a metformin (27) znizuju hladiny Firmicutes,
zlepsuju lipidovy profil a potecuju protizapalové reakcie, ¢im zmiernujd
progresiu aterosklerdzy. Tieto zistenia zdérazriuju vyznam udrZiavania
vyvazeného crevného mikrobiomu a naznacuju, ze zameranie sa na
Firmicutes by mohlo byt slubnou stratégiou pri prevencii a liecbe
aterosklerdzy.
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