Probioteka

Efekty stosowania probiotykéw przed zabiegiem
transplantacji watroby
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1. Tytul, autorzy, afiliacje, pismo

Efekty stosowania probiotykow przed zabiegiem transplantacji watroby

Randomizowane badanie kliniczne, z zastosowaniem podwdjnie slepej préby, kontrolowane
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2. Wstep

« Pacjenci po transplantacji sg szczegdlnie narazeni na zakazenia oraz Smiertelnos¢ pooperacyjna.

- Coraz wiecej danych swiadczy o zaleznosci pomiedzy mikrobiota jelitowa a funkcjonowaniem watroby.
Zaburzenia mikrobioty powoduja uszkodzenia funkgji bariery krew-jelito, co prowadzi do przedostawania sie
toksyn z krazeniem wrotnym do watroby, a to z kolei moze stymulowac rozwdj stanu zapalnego, sttuszczenia
watroby itd.

+ Ze wzgledu na istniejacy zwigzek miedzy jelitem a watroba sugeruje sie, ze poprawa sktadu mikrobioty jelitowej
moze uchronié przeszczepiony organ przed dysfunkcjg wynikajaca z zaburzenia bariery jelitowej.

Mikrobiota jelita wptywa na funkcjonowanie watroby.

3. Cel pracy

Gtéwnym celem pracy byta ocena wptywu podawania probiotyku wieloszczepowego na $miertelnos¢ pooperacyjng
i czestos¢ infekcji po transplantacji. Dodatkowo w pracy sprawdzano biochemiczng czynno$¢ watroby po
transplantacji, Smiertelnos¢ w czasie oczekiwania na przeszczep oraz wystepowanie zakazen przed operacja.

4, Materiati metody

Badanie przeprowadzono w Katedrze i Klinice Chirurgii Ogolnej, Transplantacyjnej i Watroby Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego - czotowym osrodku transplantologii watroby w Polsce. Grupe badana stanowito 55
pacjentow oczekujacych na przeszczep watroby, jednak do analizy wigczono 44 osoby. Byli to pacjenci oczekujacy
na przeszczep watroby z powodu marskosci watroby o ustalonej etiologii. Z badania wykluczono pacjentéw
z rozpoznanym nowotworem, zakazeniem HIV, aktywng infekcja, mukowiscydoza, niewydolnoscia nerek lub
leczonych imunnosupresyjnie przed transplantacja. Osoby zakwalifilkowane do badania losowo przydzielono do
nastepujacych grup:

- |- przyjmowata probiotyk w dawce 3 x 10° CFU (jednostek tworzacych kolonie);

- Il - otrzymywata placebo.

W badaniu zastosowano 4 szczepy bakterii probiotycznych: Lactococcus lactis Rosell® - 1058 (50%), Lactobacillus
casei Rosell® — 215 (25%), Lactobacillus helveticus Rosell® - 52 (12,5%) oraz Bifidobacterium bifidum Rosell® — 71
(12,5%)* (szczepy te wchodzg w sktad produktu Sanprobi® 4 Enteric). Probiotyk podawano raz dziennie po $niadaniu,
do czasu wykonania przeszczepu przez okres: < 2 tygodni (n = 4), 2-10 tygodni (n = 9) lub > 10 tygodni (n = 11).
W grupie otrzymujacej placebo liczba oséb w danych okresach wynosita odpowiednio:n =4, n =14 orazn = 8.




5. Najwazniejsze wyniki

« Wystepowanie infekcji w ciggu 30 dni po zabiegu wynosito 4,8% (n = 1/21) w grupie badanej oraz 34,8% (n = 8/23)
w grupie przyjmujacej placebo (p = 0,002). Wystepowanie infekcji w okresie 90 dni po przeszczepie nie zwiekszyto
sie w grupie probiotycznej, natomiast w grupie placebo wzrosto 0 47,8% (n=11/23, p = 0,02).

« W grupie pacjentéw stosujacych probiotyk przed transplantacjg zauwazono istotnie mniejsze stezenie bilirubiny
(p = 0,01) oraz istotnie szybsze zmniejszanie sie aktywnosci aminotransferaz po przeszczepie (p = 0,03)
w poréwnaniu z grupa placebo.

« Podawanie probiotyku nie wptyneto na smiertelno$¢ po operacji.

« Analizie mikrobioty przed operacjg i po niej poddano n = 10 0s6b z grupy interwencyjnej i n = 6 z grupy placebo.
Obserwowano istotny wzrost ilosci bakterii z rodzaju Bacteroides po okresie suplementacji w poréwnaniu z dniem
rozpoczecia interwencji oraz istotny wzrost Enterococcus po okresie suplementacji w poréwnaniu z grupg placebo.

6. Wnioski

Stosowanie probiotyku wieloszczepowego (Sanprobi® 4 Enteric) przed przeszczepem watroby zmniejszyto
czestosci infekcji oraz poprawito funkcjonowanie przeszczepionej watroby.

* W literaturze przedmiotu uzywa sie rowniez innych oznaczen podanych tu szczepéw probiotycznych: Lactococcus lactis PB411, Lactobacillus
casei PB121, Lactobacillus acidophilus PB111 oraz Bidobacterium bidum PB211.
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