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Zanct o it fyziologiekyn oces. kterym organizmus udrzuje
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Vyvolavajici pri¢iny
zanétlivé reakce

~V/
-~ AS
» mechanickeé (trauma, tlak)

> fy21kaln1 (popaleni, ozareni)

» chemické (poleptani)
» endo genni (krevni vyron, nekroza, apod.)
» biolo gleé (bakterie, plisné, viry, paraziti)

» imunoalteracni (imunokomplexy)



Co je ukolem zanétlivé reakce ?

» likvidace vyvolavajici pfi¢iny
» lokalizace zanétlivych déjti na misto poske
» podpora specifické imunitni odpovédi

» destrukce a odstranéni poskozené tkané

» regenerace poskozené tkané
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Ve chvili "d/ JSOUNVYEErpany. moznosti akutni

zar Ii[]l/d [ | \ Git VyVelavajiCl pricinu &

Z0jit poSkOZET &1 adntegrum, precha:

zanet do chronick _ého Stadia.

Agresivita vyvolz’wajici prici nunologi
________ - neschopnost dlouhodobé zvladat

resp. pgu‘ur_lum;m! >h _,r);![(')gé_ﬁ i negativni biologicke a fyzikalni vlivy
- chronicka traumatizace majici tendenci narusit integritu
. jejic‘ ‘kombinace sliznicni 1 podslizni¢ni bari€ry.

7

Takto nastolena nova rovnovaha je ale obvykle
doprovazena rtizné rychlou tkanovou destrukci
plsobenou pretrvavajici pritomnosti vyvolavajici priciny
tak i metabolickymi produkty vlastni zanétlivé reakce:
- granulocyty, makrofagy,
- prozanétlivé cytokiny, TGF beta

- exprese adheznich molekul (ICAM 1)
- zmeéna pomeru Th1/Th2




Chronicky

> ;1!'~)/;'tf y Yo (IL-1, IL-6, IL-10, TN alfa)amediétory (PGE2)
ZPUSOEbUjIfprogresi zanctlive reakce
-
,,,,, camn je poskozovana neu ;_re 1lnimi1 granulocyty
;t_!i'[l‘u,'u\,'il_r_l‘.m Komplementem

[0 Vede K destrukci 'flnw‘_'_r!_l tkané s tvorbou trhlin ve
spojovac I_r_ Cpitelu

il

k tvorb€ gingiy é,l 10 ¢

obotu s naslednou bakterialni
Ini oblasti

proliferaci vV subgingiy

v dasledku vysoké koncentrace IL-1beta a PGE2 jsou
aktivovany osteoklasty s naslednou resorpci kosti
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Okalniobranyschopnosti =
= progrese infekce

Y intersticialni tekutiny a jeji transport a
unik cestou nejmensiho odporu/gingivalni chobot

zvysene napeti okraju rany



Normalnistav. | \ Otok

Vzdalenost mensi 200 um

normalni funkce bunék omezena funkce bunék

az zastava a odumirani
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Jak snizit virulenci mikrobidlnim agens
resp. parodontalnich patogenii?



Proteazy

aplikoyane sysicmove/lokalne

gicke ucinky jsou odob¢ prostudovany
plikaci nemaji zasadngysi

q!

Jejich vlivu na zanétliva onemocnéni mékkych tkani

dutiny ustni a parodontu zatim nebyla v klinické praxi
vénovana vetSi pozornost.



Oro-dental”

5 have been used In

oral tryg .Wnd chymotrypsin in
nd that these

infections. Used as a mouthwash, the
I
children and young adults [101, 102].

Shahid S. Role of Systemic Enzymes in Infections.
WebmedCentral Complementary Medicine 2011;2(11):WMC002495



Skin and soft tissue inféc i

debridement of wound and.i
for prevention and manageme
> 'mes as wound debridement

5
In-urea-chlorophyllin,

romelain, nd bacterial collagenase has
be n¢ y Investigated for use in wound bed

preparat n[ y

Bromelain scores over collagenase in efficacy and safety
as a wound debridement agent[113].

Shahid S. Role of Systemic Enzymes in Infections.
WebmedCentral Complementary Medicine 2011;2(11):WMC002495




Self-limiting Carig

with proteolytiC &

leralized dentin covered
/able by proteolytic

‘4.» ‘

>

The ar int of ti ue removed with the current
proteol xgents ranked as follows:
<pepsin<collagenase<NaOClI.

American Journal of Dentistry, Vol. 21, No. 5, October, 2008



CLINICAL SIGNIF

S ineselexpeniments:demonstrated the potential of
Qroteolytic enzymesito remove carious tissue. NaOCl

nadteusimilar errect.

‘Summarizing these IQS}IS together with additional

Informationtfromsthe literature, the enzymatic approach

and NaOCI have the potential to preserve tooth tissue.
\ s

The specificity of enzyme action makes enzymes an

attractive alternative to chemo-mechanical therapy.

American Journal of Dentistry, Vol. 21, No. 5, October, 2008






Klinické efek

‘—_‘-o—-

Gi¢inky/® 8 10,11, 12, 13)

t(4) zpruchodnéni mikrocirkulace

i‘;[‘ tu 1 tr()mbOCYtu( )zlepsem fluidity

<

Seni reologickych v astn'bstl krve, lymfty

A}

a intersticial:

11ho pre toru?
efe kt VEh | ku Ia(l’ ) zvySeni prostupnosti jinych latek do tkani a télnich tekutin

analgeticky G¢inek(’: 10. 11, 12)



Osetieni edému
proteolytickyn

n Eingriffen mit proteolytischen
1991. S-5

~0pIS StudIe: Y
30 pacienti 7ch k extrakci retinov H.J' hizubt moudrosti z dolni Celisti bylo zafazeno do
randomizovane dvojite zasiepene klinicke studie 3/1/ edovany sub]ektlvnl obtize (potize pii

polykani, nu!,_.u\, ost a zvetsen ), prub¢ch hojeni rany, vzdalenost hrany fezaku a
odchylka stredni linie prdmaximalnin i _' ist, tloustka mukoperiostalniho laloku, laboratorni

-

mar ,(er/ zanetu - CRPF
Pripravek s ;J | eN 7 mu v&etné trypsinu a bromelainu uZivali 2 dny pied a 7 dni

......

Vyko r)l:wp_)o- _,IL Ty [CZ1m.

Vysledky: .

Rozdily namérenych hodnot mezi pacienty uzivajicimi verum a placebo skupinou byly
statisticky vyznamné ve prospéch #ﬂnové skupiny.

Hodnoty CRP, FW a alfalantitrypsinu vykazovaly v enzymové skupiné¢ mensSi vzestup (nizsi
uroven systéemove zanétlivé reakce) a rychlejsi normalizaci.

Rychleji probihalo hojeni rany a vyskytlo se méné komplikaci.



80 pacientu S extrakci ,,zubu moudrosti“ dostavalo
2 dny pred operaci a 7 dni po operaci

sm¢s proteolytickych enzymi p.o. nebo placeba
Vinzenz (1991)




Ovlivnéni 1munokc
vlastnich t

(munomodulace)

aktivity slozek bunck
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regulace proau @ a degradace cytokinti
: '_(\,1"1:54, I(JP‘ ‘N y

regulace exprgb adheznich molekul
CD4, CD44, CD54, CD80, CD 106

vliv na clearance patogennich imunokomplext



nd Zystopyelitiden mit hydrolytischen Enzymen.

If Thrombusbildung und Thrombolyse.
), Farghali H, eds. Zakladni a aplikovana

:¢bé a profylaxi potraumatickych a poopera¢nich
=
45-49.

Drugs Exptl. Clin. Res. 1978;4(1):45-48

10. Navratilova B et al. Soucasné moznosti vyuziti systémové enzymoterapie ve stomatologii
(pfedbézna studie), Miniinvazivni terapie 1998;3:106-109

11. Németh T. Zkusenosti s podavanim Phlogenzymu ve stomatochirurgii. Systémova enzymoterapie
v praxi. Praha 24. — 25. 5. 2002, Praha

12. Vinzenz K. Odembehandlung bei zahnchirurgischen Eingriffen mit hydrolytischen Enzymen.
Chirurgische Zahnheilkunde 1991;7: 1053-1064

13. Wood GR et al: Sequential effects of an oral enzyme combination with rutosid in different in vitro
and in vivo models of inflammation. Int J Immunother 1997; 13: 139-145






antiseptik/desinficiencii



Bakterialni

loci proteindz v experimentu in vitro.

)4

'~ Standardnifimetodikou, or;ujjy;mou*“ﬁ pro ustni
mikfobiologii VUS, byly sledovany meyrﬁstubakteriélni
kultury Zapritemnosti proteinaz — trypsinu, resp. bromelainu a

€j1ich Smesl. F»tr(_‘;rmug} v koncentraci 0,1-0,2 % inhibuje nasténny

rist bakterialnikultusy v prabehu 2. — 5. hodiny, resp. v intervalu

3.-6. hoo ainy i L'r{,lb"

Ap\llkace b o.q;,

najit klinické uplatnéni pri kontrole bakterialniho infektu

intuélné v kombinaci s trypsinem, miize
v pripadech, kdy adherence na cilove tkanove povrchy a schopnost
nasténneho rustu jsou hlavnimi znaky patogenity dan¢ho

mikrobialniho druhu.



L °
Mikrobiél:
z*nes on Bacteria:
erapie, 2004)
ByiiStudovan vliv papainu, trypsinu a enzymove smeési

Na (VOruubiofilmu grampozitivnimi a gramnegativnimi

________ or
paKteriemi.

- Bylo prokézéno, e e zymy 1nhibuji tvorbu biofilmu.
Kdyz jsou aplikovany k formovanym biofilmim, enzymy
potencuji efekt antibiotik na bakterie.

ZvySeny antimikrobialni efekt riznych nepifibuznych
antibiotik nebyl spojen se zmeénou citlivosti bakterii, ale
byl pravdépodobné vysledkem vyssi biodostupnosti
antibiotik v ptitomnosti enzymiui.



absorbance

1,04

0,81

0,51

0,31

0,0

ZvySeni ucinnosti antibiotik
Synergismus trypsinu a kanamycinu na bakterii E. coli

méieny pomoci piistroje Bioscreen C

Escherichia coli
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kontrola rstu
—X— kanamycin 1 ug/ml + trypsin 5 mg/ml
kanamycin 5 pg/ml + trypsin 5 mg/ml

kanamycin 100 ug/ml
X— kanamycin 1 pg/ml
kanamycin 5 pg/mi




absorbance

ZvySeni ucinnosti antibiotik

Synergismus trypsinu a kanamycinu na bakterii P. aeruginosa

1,0 -

0,8 1

0,5 1

0,3 -

0,0

méieny pomoci piistroje Bioscreen C
Pseudomonas aeruginosa
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5 10 &as (hod) 15 20 25

kontrola rastu kanamycin 100 ug/mi

=X kanamycin 1 pyg/ml + trpysin 5 mg/ml x— kanamycin 1 ug/ml

kanamycin 5 pg/ml + trypsin 5 mg/ml kanamycin 5 pg/ml




absorbance

0,8 -

0,6

0,4 -

0,2

0,0

Zvyseni ucinnosti antibiotik
Syntergismus trypsinu a vancomycinu na bakterii S. aureus
méieny pomoci piistroje Bioscreen C

Staphylococcus aureus
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kontrola rdstu vancomycin 100 ug/mi

—=x==vancomycin 0,5 pg/ml + trypsin 5 mg/ml ==x=— vancomycin 0,5 pg/ml




ZkusSenosti S podavanim enzmov
ve stomatochirurgii

195.5.2002, Praha

urgicke extrakce a resekce kofenovych hroti.
p0 dobu 6—7dni.

otoky byly menSi a rychleji ustupovaly,

polykaci potize byly méné Casté a mirnéjsi nezZ u kontrolni skupiny.
Po aplikaci implantati mohli tito pacienti nosit zubni nahrady jiZ druhy den po

vykonu.



Zubni pasta
s PE

Zubni pasta
bez PE



(PE = proteolyticke

zubni pasty =

3

Chlorhexidin 0,06%

Chlorhexidin 0,12%



Jak funguji proteolyticke €
ErColi)
(PE = proteolytickeieit




Jak funguji proteolytické 2z

ErColi)

(PE = proteolytick

Ustni fgel h

T

» 0,035

— Ustni gel s chlorhexidinem
0,15%

»

o - Ustni gel s chlorhexidinem
0,5%



Podminky kladené
pro ustni hygienu a%
obsahujici proteolyticke ¢

1vita vody
> nizSi obsah vapniku



Podminky kladené &
pro ustni hygienu &%

obsahuyjici proteolyticke

PO aplikacidomiutiny Gstnf jsou aktivovany
-

7 (optim g',_l_ﬂc kt“ vitu PE)

> Vodne prostredi (sliny)

» pr

> vysoky obsah vapniku



Kdy efektivng uzi

s proteolytick

pblasti dutiny ustni - akutni, chronické nebo
[ec1divujict(gmagnatidy, parodontitidy, mukozitidy — véetné poradiacnich)
iné

~ stomatitidyA@fiozni), abscesy a

-

pooperacni stavy (r PO ext rak .'h zubu, resekcich kofenovych hrott,
po nasazeni zubnich 1;r_r_|_plm tatt a dalsi)

pourazoveé stavy
zanétlivé komplikace

stavy spojen¢ s otokem v dutiné astni



> SIRA@ 0

béleni

ni bakterialni atvorbvplaku
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tivostl a krvacivosti







