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SLOŽENÍ 
Mezi imunomodulační komponenty těchto 

přípravků patří glutamin, arginin, polynena-

sycené mastné kyseliny řady ω
3
, antioxidační 

vitaminy a stopové prvky ve vyšším množství 

a nukleotidy. 

AMINOKYSELINY
Glutamin je aminokyselina nepostradatelná 

pro udržení střevní bariéry. Slouží jako substrát 

pro enterocyty, regenerující tkáně a lymfatic-

kou tkáň. Za normálních okolností se v těle 

uvolňuje do oběhu vlivem cytokinů a vede 

ke zvýšené regeneraci střevní mukózy a zlep-

šení imunitních funkcí střeva. 

Arginin se v těle tvoří z glutaminu přes mezi-

produkt citrulin, který se vychytává v ledvinách, kde se pak přeměňuje na arginin. Tento děj 

funguje i naopak. Ve střevě je arginin vychytá-

ván a měněn na citrulin. Střevo je tak důležitým 

regulátorem imunity díky ovlivnění hladiny ar-

gininu. Ten imunitu ovlivňuje zvýšením počtu 

lymfocytů a vyšší citlivostí T-lymfocytů vůči 

mitogenům. Při metabolismu argininu vzniká 

molekula NO, jež má vazodilatační účinek, inhi-

buje agregaci destiček a  inhibuje růst nádoro-

vých buněk a bakterií. 1 

MASTNÉ KYSELINY
Polynenasycené mastné kyseliny řady ω

3 

mění fl uiditu buněčných membrán a ovlivňují 

tím reakci antigenu s buněčnými povrchy. Jsou 

navíc prekursory prostaglandinů, které mají 

důležitou úlohu jako mediátory zánětu a při 

stimulaci imunity. 

Nukleotidy zřejmě dodávají potřebné složky 

pro rychle se množící buňky při proliferaci lym-

focytů a regeneraci tkání. 1,2

INDIKACE
Imunomodulační enterální výživa je indikována 

jako nutriční podpora u nemocných se zvýšeným 

rizikem infekce. Nejčastěji se jedná o pacienty 

v předoperační a pooperační péči s vysokým rizi-

kem infekčních komplikací. Jde především o pa-

cienty s rozvinutou podvýživou, eventuálně s při-

druženými chronickými onemocněními. Dále se 

podává po dlouhodobé léčbě ATB, u onkologicky 

nemocných, při chemoterapii, radioterapii, u popá-

leninových stavů a po těžkých úrazech. S výhodou 

se imunomodulační výživy využívá k usnadnění ho-

jení ran u pacientů s proleženinami. Kontraindikací 

těchto přípravků je podání u pacientů v septických 

stavech.3,4

Použití enterální imunomodulační výživy se jeví 

jako perspektivní u pacientů v intenzivní péči, kteří 

mají kvůli relativní imunosupresi zvýšenou vníma-

vost k nosokomiálním infekcím. Hlavní překážkou 

širšího uplatnění specializovaných přípravků je ved-

le vyšší ceny i zdlouhavé experimentální ověřování 

prospěšnosti jejich podání ve vztahu ke klinicky vý-

znamným ukazatelům (mortalita, morbidita, atd.).4
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Přípravky imunomodulační enterální 
výživy jsou sestaveny tak, aby vedle 

nutriční podpory stimulovaly imunitní 
systém. K vývoji imunomodulační enterální 

výživy přispělo poznání, že u pacienta 
v malnutrici či při závažném katabolismu 
se porucha imunity vyvíjí poměrně rychle. 
Je způsobena nedostatečným přívodem 

živin, proteinovou malnutricí, chronickým 
závažným stresem, nebo chyběním 

esenciálních mastných kyselin.1
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Tabulka 1. Vlastnosti registrovaných přípravků imunomodulační enterální výživy 3,5

Název Způsob 
podání

Obsah argininu
(g/100ml)

Obsah glutaminu
(g/100ml)

Obsah vlákniny
(g/100ml)

Obsah laktózy
(g/100ml)

Energie
(Kcal/100ml)

Denní dávka
 (ml)

Cubitan
(vanilka, jahoda, čokoláda)

sipping 1,5 - 0,3 1,6 125 200–600

Cubison enterální 

sonda
0,85 - 1,5 < 0,025 100 2000

Impact oral
(káva, tropické ovoce) 

sipping 1,5 - 3/sáček 1,5/sáček
1200tj.

3000/sáček

Předoperačně 

2–3 sáčky

Náhrada 

celodenní stravy

5 sáčků

Impact enteral enterální 

sonda
1,3 - < 1,0 < 0,01 100 1500

Nutricomp Immun enterální 

sonda
- 1,07 1,33 ? 133 1500

Reconvan
enterální 

sonda
0,67 1,0 - ≤ 0,01 100 1500–2000

Supportan neutral enterální 

sonda
0,23 1,3 1,2 ≤ 0,5 133 500–1000


