Anotace k disertacni praci z oboru experimentalni chirurgie
Skolenec: MUDr. Toma$ Kopriva
Skolitel: doc. MUDr. Alan Stolz PhD., MBA
Konzultant: prim. MUDr. Filip Pazdirek Ph.D.
prof. MUDr. Ondfej Cinek Ph.D.

Doktorsky studijni program: Experimentalni chirurgie, 2. LF UK Praha

Pracovisté: Chirurgicka klinika 2. LF UK a FN Motol, Fakultni nemocnice Motol

Nazev prace: Stfevni mikrobiom a jeho vliv na pooperacni pribéh u pacientl po resekci stfeva

Podndzev: Zmeéna stievniho mikrobiomu a jeji vliv na riziko vzniku pooperacnich komplikaci u
pacientl po resekci stieva

Uvod: Gastrointestinalni mikrobiom je réiznorody soubor mikroorganizm(, podilejici se vyznamné na
fyziologickych funkcich hostujiciho organizmu. Fermentuji nestravené organické latky z potravy jako
napriklad celuldzu na cukry, které pak mohou byt vyuzZity jako zdroj energie. Napomdhaji
formaci imunitniho systému skrze uvolfiovani metabolickych produktd, které nasledné reguluji
imunitni bunky. Stfevni mikrofléra dale zamezuje rlstu patogennich druh( mikroorganismu a to bud’
jednoduse svou pfitomnosti, nebo aktivni produkci antimikrobialnich latek. Mikrobiom ovliviiuje i
funkci stfeva a proliferaci samotné sliznice dodavanim zdroji energie pro rlst a stimulaci bariérové
funkce. Tento symbioticky vztah mUzZe byt narusen dysbidzou tedy situaci, kdy je sloZzeni mikrobiomu
mimo rovnovahu, coz se mlze podilet na snizené funkéni a imunitni aktivité traviciho traktu.

Hypotéza a cil prace: Vlivem operace a zejména pfedoperacni pfipravy dochazi k vyznamné zméné ve

sloZzeni stfevniho mikrobiomu, kterd se miZe prokazatelné podilet na casnych pooperacnich
komplikacich. Cilem prace je prokazat korelaci mezi zménou mikrobiomu a vznikem ¢&asnych
pooperacnich komplikaci.

Teze: Vlivem mechanické pfipravy stfeva, antibiotické profylaxe a nasledné chirurgického vykonu
dochazi ve stievé k dysmikrobii. Tyto faktory prokazatelné vedou k pomnoZeni rezistentnéjSich
kmenU bakterii. Dochazi k Ubytku prospésnych bakterii, které plsobi na sliznici stfeva protektivné a
podporuji jeji proliferaci. Tato zména muiZe mit za nasledek zvyseni rizika vzniku pooperacnich
komplikaci, jakymi jsou zejména porucha pasaze — paralyticky ileus, infekce v misté chirurgického
vykonu, at povrchova ¢i hlubokova a jeji nejvaznéjsi forma — anastomoticky leak.

Navrh prdce: Vysetfeni zmén v mikrobiomu predoperacné, peroperacné a pooperacné, vliv na vznik
pooperacnich komplikaci v obdobi 30 dni od operace: 1. povrchové infekce v rané, 2. hluboké
infekce- anastomoticky leak, 3. paralyticky ileus v ¢asném pooperacnim pribéhu.

Metodika: V ¢asovém obdobi 3 let bude do vyzkumu zarazeno celkem 200 pacientl podstupuijici
resekci tlustého stfeva. Pfed operaci bude odebran vzorek sliznice rekta, peroperacné vzorek sliznice
Z mista stfevni resekce a nasledné pooperacné bude odebran kontrolni vzorek sliznice z rekta. Vzorky
budou ve spolupraci s Ustavem lékaiské mikrobiologie 2. LF UK a FN Motol a prof. MUDr. Cinkem,
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PhD z Pediatrické kliniky FN Motol komplexné molekularné biologicky vysetfeny pomoci 16S r-RNA
sekvenovani a hmotnostni spektrometrie.

Pacienti budou rozdéleni do 2 skupin — 1. Pacienti s mechanickou pfipravou stfeva, 2. Pacienti bez
mechanické pfipravy stfeva

Nasledné bude zhodnocena zména mikrobiomu v dlisledku mechanické ptipravy stieva a jeji vliv na
pooperaéni pribéh a incidenci pooperacnich komplikaci.

Literatura:

Shogan BD, Chen J, Emilie Duchalais E, et al. Alterations of the Rectal Microbiome Are Associated
with the Development of Postoperative lleus in Patients Undergoing Colorectal Surgery. J
Gastrointest Surg. 2020;24:1663-1672.

Watanabe M, Murakami M, K. Nakao K, et al. Randomized clinical trial of the influence of mechanical
bowel preparation on faecal microflora in patients undergoing colonic cancer resection. Br J Surg.
2010, 97:1791-1797.

Stavrou G, Kotzampassi K. Gut microbiome, surgical complications and probiotics. Ann Gastroenterol.
2017; 30: 45-53.

Guyton KL, Hyman NH, Alverdy JC. Prevention of Perioperative Anastomotic Healing Complications:
Anastomotic Stricture and Anastomotic Leak. Adv Surg. 2016; 1: 129-41.

Bajramagic S, Hodzic E, Mulabdic A, et al. of Probiotics and its Clinical Significance at Surgically
Treated Patients Sufferig from Colorectal Carcinoma. Med Arch. 2019;73:316-320.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Stavrou%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28042237
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kotzampassi%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=28042237
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Guyton%20KL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27520868
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Hyman%20NH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27520868
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Alverdy%20JC%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27520868
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bajramagic%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=31819304
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Hodzic%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=31819304
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mulabdic%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=31819304

