ABSTRAKT

Komplexni etiopatogeneze idiopatickych stievnich zanéti (IBD) zlstava nejasna,
pfi¢emz jednou z hlavnich pfi¢in se jevi dysregulace slizni¢ni imunity v reakci na specifické
slozky stfevniho mikrobiomu. Tato disertacni prace zkouma potencial fekalni mikrobialni
transplantace (FMT) jako inovativni terapeutické intervence zaméfené na modifikaci
mikrobiomu a ovlivnéni prabehu IBD. FMT, spocivajici v pienosu stolice od zdravého darce
k pacientovi, se ukazala jako vysoce G¢inna v 1é¢bé rekurentni klostridiové kolitidy (CDI), kde
je jiz povazovana za standardni 1é¢ebny postup. Ve vztahu k IBD vsak predstavuje FMT stale
experimentalni metodu, pouZzivanou pievazné v ramci klinickych studii. Sou€asny systematicky
ptehled uvadi, Ze uc¢inek FMT na ulcerozni kolitidu (UC) je proménlivy, jak z hlediska dosaZeni
remise, tak klinické odpovédi. Nedavné randomizované kontrolované studie (RCT) pro UC, a
s tim v souladu i ndmi prezentovand data, ukazuji na mirny az stfedni efekt FMT
v této indikaci. Uginnost FMT ovliviiuje cel4 fada faktorti, zejména spravny vybér darce &i
darct, diverzita jeho mikrobiomu, metody aplikace i frekvence podavani. V piipadé¢ Crohnovy
choroby (CD) jsou data zatim velmi omezena, ale naznacuji maly efekt FMT v této indikaci.
FMT je povazovana za bezpecnou metodu s minimem zavaznych nezadoucich uG¢inkd
za predpokladu striktniho dodrZovani kritérii pro vybér a vysetieni darct.

Na zéklad¢ dosavadnich vysledk Ize konstatovat, Ze FMT predstavuje slibny
a bezpecny terapeuticky pfistup 1é€by UC. Pro definitivni zavéry jsou vSak nezbytné dalsi
rozsahlé, dobfe navrzené studie, které se zaméfi na efektivitu metody v riznych indikacich,
schopnost navodit remisi u IBD, pocet nutnych aplikaci FMT pro dosaZeni tohoto cile,

dlouhodobou bezpecnost a optimalni zptisoby aplikace.



