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Mili ¢tenari,

vitame vas u podzimniho vydani naseho
Ctvrtletniku, ve kterém opét prinasime
inspirativni i odborné pohledy z oblasti
genetiky, prevence a zdravého Zivotniho
stylu. Tentokrat zaciname rozhovorem

s nasim vazenym CEO Bc. Viktorem
Furmanem, MBA, ktery se s vami podéli
0 svou vizi rozvoje GHC Genetics a o to,
jak vidi budoucnost genetické diagnostiky
i jeji roli v moderni mediciné.

Z odbornych témat se milzete tésit na
¢lanek prim. MUDr. Martina Schwarze,
Ph.D., z PRENETu, vénovany lokalizované
neurofibromatdze v mozaice -
komplexnimu onemocnéni, které otevira
nové otazky v oblasti diagnostiky i léCby.
MUDr. Petronela Tomc¢ova pfinasi uceleny
pohled na soucasny stav a perspektivy
reprodukéni genetiky a v rubrice Novinky
v genetice se dozvite o nejnovéjsim
pokroku a smérech, které formuji tento
rychle se vyvijejici obor.

Protoze v GHC Genetics vnimame zdravi
v Sirsich souvislostech, nechybi ani
prispévek zaméreny na zivotni styl.

Ing. Veronika FiSnerova vam pfiblizi,
pro¢ je pravidelny pohyb jednim z kli¢G

k dlouhovékosti a jak mlze pozitivné
ovlivnit nejen télo, ale i mysl.

Dékujeme, Ze jste s nami, a vérime,
ze vam nové cCislo nabidne zajimavé
informace.

S pfanim pfijemného Cteni
Zuzana Cervenkova
Obchodn/i reditelka
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Bc. Viktor Furman,

MBA, je vykonny
reditel spolecnosti
GHC Genetics, jedné

z nejvyznamnéjsich
genetickych laboratorf
v Ceské republice. Ve
firmé pUsobi od jejiho
zaloZeni v roce 2007

a dosud zastdavd pozici
Jjednatele/CEQ.

Bc. Viktor Furman, MBA

®

Velmi si vazim tohoto ocenéni,
které vypovida o obrovském kusu
odvedené prace vSech v GHC
GENETICS. Hodnoticim kritériem
bylo vice faktord, ale tim hlavnim
bylo posouzeni vSech procesu

a nastavenych laboratornich
postupl v ramci nasi akreditované
laboratore, kde jsme prokazali,

Ze jsme schopni obstat nejen

v konkurenci ¢eskych laboratofi, ale
i v méritku celoevropském.

©,

Mam-Li hovofit o dni pracovnim, tak
by se snad mohlo zdat, ze pracovni
den feditele je nécim vyjimecny a ze
mohu sedét v feditelském kresle

s pocitem, ze jsme Spickou ve svém
oboru, a neni tak jiz dalsich cild &i
vyzev. Opak je ale pravdou, pravé
nase Uspéchy a fakt, Ze jsme jednim
z lidrG ve svém oboru, nas zavazuje
jesté k tvrdsi praci a plnéni kazdého,

i toho nejmensiho detailu. Kazdy den
je sam o sobé vyzvou k tomu, aby
nase spoleCnost rostla, zavadéla nové
procesy a nasim klientdm, smluvnim
partnerdm a predevsim i lékardm,
ktefi v davéfe v nade zafizeni k ndm
zasilaji své pacienty, pfinasela nejen
dnes, ale i v budoucich letech
naprosto bezchybny a dokonaly servis.

@

GHC Genetics je akreditovana
Ceskym institutem pro akreditaci jako
zdravotnicka laborator dle normy CSN
EN ISO 15189 a certifikovana podle
CSN EN ISO 9001 a CSN EN I1SO/

IEC 27001. Akreditace je zavrsenim
fady zavedenych procesu, které

musi tvofit smysluplné a bezchybné
provazany celek, ktery je garanci,

ze prace laboratore je profesionalni

a s maximalni mirou jistoty
bezchybna. Zjednodusené tak lze fict,
ze pokud je laborator akreditovana,
prokazuje tim fakt, ze je dlvéryhodna
a zodpovédné pracujici.

©,

GHC Genetics neustale rozsifuje

své portfolio testl a analyz, které
zahrnuji prediktivni genetiku,
analyzu stfevniho mikrobiomu

a specialni genetické testy zamérené
na reprodukéni zdravi, metabolismus
a dalSi oblasti.

Jsem hrdy na to, ze jsme jako
jedna z prvnich laboratofi v CR
zavedli v minulych mésicich
farmakogenetické testovani. Z praxe
lékard, ktefi s ndmi v tomto oboru
spolupracuji, mam velmi dobré
odezvy, a je tak pro mé uspokojivé,
Ze jsme zavedli dalsi test, ktery
opravdu pomaha. Diky nastaveni
spravného davkovani farmak
dochazi k vyrazné lepsim vysledkdim
léCby, ktera dokud nebyla nasim
testem nastavena tzv. ,na miru®
pacienta, nezabirala ¢i selhavala.
Pokud bych ale mél v odpoveédi
zminit veskeré nové testy a sméry,
kterymi se chceme v dalsi ¢innosti
naseho ZZ zabyvat a které chceme
zavadeét, obavam se, ze by na to
prostor uréeny pro tento rozhovor
jednoznacné nestacil. Tésim se na
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vSe, co budeme realizovat, a kdo Ccte nas
casopis, tak se o tom vcéas dozvi.

Jakym zpusobem spolupracujete
@ s lékaFi a zdravotnickymi

zafFizenimi?

Nezli odpovim na tuto otazku, dovoluji si
podékovat véem lékaflm a zdravotnickym
zarizenim, ktefi s nami spolupracuji a touto
spolupraci vkladaji do nas ddvéru, a osobné se
zavazuji, ze udelam vse pro to, aby spoluprace
s nami byla vzdy profesionalni, kvalitni

a s prinosem jak pro lekare, tak predevsim pro
jejich pacienty. Vzhledem k tomu, ze s nami
spolupracuje velka rada fakultnich pracovist

a tisice lékaru, jde o opravdu velky zavazek.
Spoluprace spociva jak v servisu, ktery vSem,
kdo s nami spolupracuji, poskytujeme, az po
garanci, ze se k nim dostanou vzdy vysledky
pozadovanych testl vcas a v bezchybné
formé. Soucasti této garance je i to, Zze se
sverenymi citlivymi daty je nakladano tak,
aby v zadném pripadé nedoslo k jejich uniku,
¢i snad dokonce zneuziti. Do bezpecnosti
uchovavani dat investujeme desitky milionl
korun a i tim deklarujeme, Ze spoluprace

s nami je nejen profesionalni, ale i bezpecna.

Jakeé vyzvy vidite v oblasti etiky
a informovaného souhlasu pfi
poskytovani genetickych testu
samoplatcim?

Obecneé vzato, etika v genetickém testovani je
celosvétové velkym tématem. Jde o nesmirne
dynamicky obor a nové moznosti genetického
testovani uz dnes umi nabidnout rfadu testd,
které jsou z mého pohledu na hranég, ci by
dokoncemohly byt za hranou etiky. Proto téma
etiky a dalsi kultivace tohoto oboru vnimam jako
neodmyslitelnou soucast nasi cinnosti a jako
vyznamny poskytovatel téchto sluzeb se aktivné
podilime na priprave, navrzich a kultivaci rozsahu
a smérd v oboru genetického testovani, ve
spolupraci s odbornymi spole¢nostmi a autoritami,
které maji toto nastaveni ve svém poslani.

Jaké technologie a metody
vyuzivate ve vasi laboratofi pro
zajisténi presnosti a spolehlivosti

genetickych analyz?

Laborator GHC GENETICS je vybavena
nejmodernéjsimi technologiemi, které jsou nyni pro
laboratorni testovani v oboru molekularni genetiky
k dispozici. Modernizace a obména pfistroju je
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nikdy nekoncici proces, ktery je u nas jednou z priorit.
Mame-li byt ve svém oboru stale na $pici a byt i vzorem
jinym laboratorim, pak musime byt i technologicky na
té nejvyssi Urovni, a ja si dovolim Fici, Ze jsme. Nedavno
byl za mnou na navstévé kolega z jedné renomované US
laboratore a byl jsem potéseny, kdyz mi po prohlidce
naseho technického zazemi sdélil, ze vybaveni nasich
laboratofi spliuje ta nejprisnéjsi celosvétova méritka.

Jakeé jsou hlavni vyhody zapojeni

@ genetického testovani do preventivni

mediciny z pohledu pacienta i lékaie?

Genetické testovani pfineslo v radé medicinskych
oborU jiz dnes doslova revoluci k pfistupu v é¢bé
pacientl a fady zavaznych onemocnéni. Personifikace
a individualizace léCby nas bude v budoucich letech
provazet ¢im dal tim vice a jsem presvédceny, ze
jednoho dne bude genetické testovani nedilnou
soucasti zdravotni péce napfic véemi lékarskymi obory.
Rozvoj a poznani v tomto oboru je neskutecné, a i kdyz
je treba velké obezretnosti, kdy a jaka poznani lze
prenaset z vyzkumného prostredi do bézné medicinské
praxe, je tento rozvoj doslova dechberouci.

Organismus kazdého z nas je rozli¢ny v mnoha
ohledech, a proto individualizace lécby a prechod od
standardnich, tzv. tabulkovych postupl v prevenci
onemocnéni ¢i samotné léCbé je cestou, jak si udrzet
zdravi a kvalitu Zivota mnohem déle, nez je dnes
primérna délka doziti. Jiz dnes genetika dokaze mnohé
a kdo je zodpovédny ke svému zdravi a ma opravdovy
zajem o prevenci svého zdravotniho stavu, mél by
jednoznadné jiz dnes genetické testovani brat vazné

a zaradit jej mezi dalSi preventivni vySetieni.

Kdybyste se neorientoval na
genetiku a zdravotnictvi, v jakém
oboru byste si dokazal predstavit

svou profesni drahu?

Genetika a zdravotnictvi je ma takzvana
~srdcovka“ bez které si svlj profesni zivot
neumim prestavit. Do tohoto odvétvi mé pfivedl
a nadchl mé pro néj prof. William Didden,
kterému jsem za to velmi vdécny a nebyt jeho,
dnes bych se pravdépodobné vénoval nécemu
Uplné jinému. Samoziejmé mé ale zajimaji i jina
odvétvi. V poslednim obdobi se napf. angazuji

v odvétvi energetiky, kde spole¢né s kolegy
pfipravujeme neméné ambiciozni projekt,

jako bylo kdysi zaloZzeni GHC GENETICS. Jde

o projekt celoevropského vyznamu a vérim,

ze vedle zdravotnictvi, které je a jisté zlstane
jednickou v mém profesnim smérovani, mé bude
i tento projekt bude naplnovat.

Mate néjaké osvédéené zpusoby, jak
@ »Vypnout“ po naroéném pracovnim

dni? Sport, cestovani, konicky?

Mam krasnou a velkou rodinu, Citajici vitalni

a aktivni rodice, skvélou manzelku, pét
UZasnych déti a tfi vnoucata. | kdyZ by se tak
mohlo zdat, Ze to bude dalsi ,,zaprah“ opak je
pravdou. Je to pravé to, co mé Cini stastnym.
Ve spojeni s dobrymi prateli, cestovanim, ale

i nemalou davkou sportovniho nadseni a vyzZiti
je tak prepnuti timto mimopracovnim smeérem
pravé tim mym nejlepsim ventilem.
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MAVOSTI OD NAS
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Na nasich webovych strankach najdete nové Al asistentku E
Gennie, kterda je pfipravena odpovidat na vase dotazy
ohledné genetickych testl a souvisejicich sluzeb GHC Genetics.

Zajima vas, pro koho je ktery test vhodny, co vSechno zjistite z DNA nebo jak
probihda odbér? Zeptejte se Gennie! Funguje 24/7 a je navrzena tak, aby vam
rychle a srozumitelné poskytla véechny potfebné informace.

Vyzkousejte ji hned na www.ghcgenetics.cz.

Celosvétové je kolorektalni karcinom (CRC) smrtelnym onemocnénim, jehoz umrtnost je na druhém misté
mezi rakovinami, i kdyz jeho vyskyt je na tfetim misté. Véasna detekce CRC je kliCova a je spojena se
zlepSenymi vysledky preziti.

U kolorektalniho karcinomu v raném stadiu byly hlaseny Cetné epigenetické zmeény v podobé metylace
DNA.

Screeningovy test pro diagnostiku kolorektalniho karcinomu z krve pacienta je zaloZzen na detekci
biomarkerl spojenych s pritomnosti kolorektalniho karcinomu a prekanceroznich lézi. Detekce pfitomnosti
metylace genl Septin 9, SDC2, BCAT1 pomoci vysoce citlivé metody Real-Time PCR.

V laboratofi GHC GENETICS se nové zavadi technologie
nanoporového sekvenovani od firmy Oxforde Nanopore
Technologies, kterd umozniuje dlouhé Cteni mikrobialniho
i lidského genomu v realném case.

Novy sekvenator MinION je revolucni pfenosny sekvenator
treti generace, ktery vazi pouze 90 g a svou velikosti je
podobny mobilnimu telefonu. V nasi laboratofi bude nové
slouzit pro analyzu stfevniho a oralniho mikrobiomu.
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KAZUISTIKA: Lokalizovana neurofibromatoza
v mozaice (LMN)

MUDr. Martin Schwarz, MBA

Lokalizovana neurofibromatéza v mozaice (LMN), znama také jako segmentalni neurofibromatéza
nebo neurofibromatdza typu V podle Riccardiho klasifikace, je jednou z nejméné ¢astych
genodermatdz z rodiny neurofibromatéz. LMN vznika v dUsledku postzygotického somatického
mozaicismu v genu NF1. Je mozaikovym c¢lenem skupiny nemoci patficich pod neurofibromatoézu
1 (NFT; MIM: 162200). Preferovanéjsim terminem pro tento stav je ,lokalizovana neurofibromatoéza
v mozaice® na rozdil od mozaikové neurofibromatdzy 1, ktera neni omezena na konkrétni segment
téla, nebo od germinalni neurofibromatdzy 1, kterd nahodné postihuje pouze jeden segment.
Pojmy ,segmentalni neurofibromatdza“ a ,mozaikova neurofibromatoéza“ jsou klinickymi lékari
pouzivany pomeérné volné, coz nadale zhorsuje tento nozologicky problém a jeho diagnostiku.
Klasicka definice LMN popisuje stav jako café au lait skvrny (CALM) a/nebo neurofibromy
prfitomné pouze v jednom jednostranném segmentu téla, obvykle povrchové. Distribuce CALM
obecné sleduje Blaschkovy linie. Vzhledem k diskrétnimu klinickému obrazu je mnoho pripadd
bez jasné diagndzy. V literatufe byly klinicky popsany stovky pfipadd LMN u dospélych a desitky
pripadd détské LMN. AvSak pouze nékolik jedincl podstoupilo genetické testovani, napf. pouze

15 z dospélych pacientd zminénych ve studii Garcia-Romero et al. (1) podstoupilo molekularné
genetické testovani na pritomnost patogennich variant v genu NF71. DalSich osm pacientd testovali
Marwaha et al. (2) a dalsi pripady byly hlaseny jednotlivé (viz napf. (3-5)).

Na nase pracovisté byla odeslana 65leta pacientka pro mnohocetné neurofibromy na pravém
rameni (Obrazek 1). Dva podobné nodularni vyristky byly také pfitomny na jejim nose, i kdyz ani
jeden nebyl histologicky ani geneticky vySetren. V této fazi nebyly detekovany zadné CALM nebo
jiné priznaky souvisejici s NF1. Rodinna anamnéza byla bezvyznamna a pacientka méla dvé zdraveé
déti bez zjevnych znamek NF1. Lischovy uzliky nebyly detekovany pfi oftalmologickém vysetreni.
Nasledné byla provedena kozni excize jednoho z nodull a vzorek tkané 15 x 10 x 5 mm vcéetné
podezrelého neurofibromu 5 x 5 mm byl indikovan k histologickému vysetfeni. Histologické
vySetfeni potvrdilo diagndézu neurofibromu (Obrazek 2).

DNA pro molekularné genetickou diagnostiku byla izolovana ze vzork( tkané z formalin-fixed
paraffin-embedded (FFPE) blo¢kl ze dvou mist, tj. samotného neurofibromu a ¢asti zdravé klze
sousedici s neurofibromem. Také jsme izolovali DNA z lymfocytl periferni krve pacientky a bunék
bukalni sliznice pomoci standardnich postupd extrakce DNA.

Nejprve jsme analyzovali DNA z lymfocytl periferni krve, abychom detekovali germinalni patogenni
varianty. Cilené MPS genu NF7 bylo provedeno na platformé MiSeq a data byla analyzovana pomoci
softwaru SOPHIA DDM. DNA lymfocytl periferni krve neodhalila zadné patogenni varianty v genu NF1
(tfidy IV-V). Dale jsme analyzovali DNA extrahovanou z vyfiznutého neurofibromu pomoci stejného
analytického pfistupu. Sekvenacni data byla analyzovana pomoci bioinformatického softwaru
FinalistDX. Vzorek neurofibromu byl také analyzovan pomoci MLPA (kity PO81-NF7 a PO82-NFT). Ve
vzorku z neurofibromu byla nalezena heterozygotni patogenni varianta NM_001042492.2: ¢.7549C>T,
p.(Arg2517*) genu NF7 u 13 % Cteni. Varianta byla vyhodnocena jako tfida 5 (patogenni) podle kritérii
ACMG klasifikace. Tato varianta byla dfive popsana jako patogenni u sporadickych i familiarnich
pripadd NF7 a jako ,,somaticka“ varianta v biopsiich. Dale jsme pomoci MLPA detekovali snizeni
vySek pikd odpovidajicich exondm 3, 5, 6, 7, 9, 11, 15, 16, 21, 23, 24, 25 a 56 genu NFI1. To by mohlo
predstavovat mozaikové somatické heterozygotni delece v urcité podskupiné bunék vzorku. Toto
zjisténi je v souladu s Knudsonovou hypotézou ,dvou zasah@“ Ztrata heterozygotnosti na zakladé
delece je béZnym nalezem u neoplazii souvisejicich s NF1. Nami nalezené varianty byly nasledné
cilené vySetreny z DNA z lymfocytl periferni krve a bukalniho stéru Sangerovym sekvenovanim

a metodou MLPA, kde nebyly nalezeny. Pokusili jsme se analyzovat DNA z pfilehlé nenadorové tkané
resekatu ze vzorku neurofibromu. Nanestésti izolace DNA z FFPE blo¢ku neposkytla adekvatni
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mnozstvi DNA dostatecné kvality a analyza nemohla byt Uspésné dokoncena. Dospéli jsme k zavéru,
Ze tyto nalezy jsou kauzalni pro pozorované LMN u nasi pacientky.

Bialelické NF71 patogenni varianty byly nalezeny pouze v neoplastické tkani, silné podporuji
diagnézu LMN. Vzhledem k tomu, ze mozaikové formy NF7 mohou postihovat gonady, predstavuje
takovyto nalez riziko NF7 pro potomky pacientd. Proto je klicové molekularné geneticky
diagnostikovat pacienty s LMN, aby bylo mozné poskytnout jim spravné reprodukéni genetické
poradenstvi. Pokud je podezieni na mozaikovou formu NF7, lokalizovanou nebo ne, vySetreni
lymfocytd periferni krve ¢asto nedokaze identifikovat kauzalni variantu, protoze postzygotické
varianty jsou pfitomny pouze ve specifické podskupiné bunék pacienta. V tomto ohledu by

mélo nasledovat molekuldrné genetické vysetieni dalSich tkani. Diagnosticky prekryv mezi
lokalizovanou mozaikovou NFT a mozaikovou NF7 komplikuje vysSetrovani, resSerse literatury

a klinickou interpretaci ¢i interpretaci nalezenych variant. Publikaci identifikujicich patogenni
varianty u LMN prostrfednictvim MPS je stale pouze malé mnozstvi. Ko et al. prezentovali
pacienta diagnostikovaného pomoci podobného postupu, jako byl nas (4). Garcia-Romero et al.
popsali étyfi pacienty s mozaikovou NF7, ktefi podstoupili testovani postizené tkané a lymfocytd
periferni krve; v jednom pfipadé byla varianta nalezena pouze v postizené tkani a ve tfech
pripadech byla nalezena v obou tkanich (1). Zda se jednalo o lokalizovanou formu onemocnéni,
nebylo specifikovano. Maertens et al. popsali dalsiho pacienta s mozaikovou NF7 (ackoli ne
lokalizovanou), u kterého byly vy$etfeny réizné tkané, véetné vlast, moci a bukalniho stéru,

a v rGznych tkanich byla v rdzné mire nalezena kauzalni varianta (6). U pacientd popsanych
Marwaha et al. a Freret et al. byly v nemocné tkani identifikovany varianty prvniho i druhého
zasahu, ale ne v lymfocytech periferni krve (2,7). U jiného pacienta popsaného Marwaha et al.
byla vy$etfena nepigmentovana klze nad plexiformnim neurofibromem, ale nebyla zji§téna Zzadna
patogenni varianta. Hlavnim omezenim vétsiny téchto studii bylo, Zze zdrava tkan kolem postizené
oblasti nebyla testovana; studie tedy predpokladaji, Ze identifikovana varianta v nemocné tkani
byla pfitomna i v celém segmentu pacientova téla, tedy jak ve zdravych, tak v postizenych
bunkach. Pokud byla takto detekovana pouze jedna varianta, mohlo by to vést k chybnému
genetickému poradenstvi pfi hodnoceni rizika u potomkd v disledku gonadalni mozaiky, tj.
problém vznika tehdy, pokud se varianta nalezena v tumoru pouzije v preimplantacni/prenatalni
diagnostice k vylouceni rizika NF1, ale pfitom se ve skutecnosti jednalo o variantu druhého, ne
prvniho zasahu. Proto je dalezité vy$etfovat zdravou i nemocnou tkan k identifikaci pfipadnych
mozaikovych forem.

Z nasich dat vsak nelze udélat jednoznacny zavér, ktera z nasich zjiSténych SNV a CNV byla
variantou prvniho nebo druhého zasahu. Nechtéli jsme pacientku dale a zbytecné stresovat
tim, Ze bychom ji po klinickém stanoveni diagnozy pozadali o dalsi vicenasobné kozni biopsie.
Navic vime, Ze jeji déti nejsou nemocné, a neni proto potfebné ji iatrogenizovat. Dalsi kriticky
bod ke zvazeni souvisi s onkologickou prevenci u neurofibromatézy. V tomto ohledu je riziko
novotvard u LMN podobné jako u pacientd s NF7 s typickou formou onemocnéni. Zeny-prenadedky
zarodeCnych patogennich variant NFT maji vySsi celozivotni riziko rakoviny prsu, a proto by mély
mit zvysSenou preventivni pédi, napf. pravidelny mamograficky screening. Vzhledem k tomu, ze
kozni léze LMN jsou Casto pritomny na hrudniku a bfiSe, navrhujeme onkologicky screening
pacientek s LMN, obdobny jako u nositelek zarodecné patogenni varianty NF7, tj. s pouzitim
nejnovéjsich doporuceni NCCN, s pfihlédnutim na pfisluSnou rodinnou anamnézu.
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Reprodukéni genetika je odvétvim
klinické genetiky, které se integruje

s reprodukéni medicinou. Ulohou
reprodukéni genetiky je jednak prispét
k objasnéni etiologie reprodukénich
poruch u sterilnich a infertilnich parg,
vycisleni rizika rekurence pripadného
dédiéného onemocnéni v rodiné

a pomoci pardm dospét k tomu,

co je cilem samotné genetiky — mit
zdravé dité. Reprodukéni genetika

se dostava do popredi soucasné
mediciny predevsim diky rozvoji
cytogenetickych a molekularné
genetickych metod, nasledkem

¢ehoz lze tyto metody vyuzit v rutinni
klinické praxi a napomahat tak

k rozsifeni diagnostického procesu.
Prekoncepéni a prenatalni péce
véetné metod preimplantacniho
genetického testovani je kazdym
dnem dostupnéjsi. S navysujicim se
poctem molekularné genetickych
analyz narGstaji poznatky o lidském
genomu a o sekvenci gend a vytvari
tyto metodiky jesté dokonalejsi.

V ambulanci reprodukéni genetiky

se potkavame s pary, které resi
diagnostikovanou sterilitu nebo
infertilitu, ale i s pary, které nejsou
primarné neplodné, pouze chtéji

v ramci prekoncepcniho vysetreni
znat své pripadné genetické riziko.
Spektrum indikovanych vysetreni se
v tomto pfipadé mize liit v zavislosti
na osobni a rodinné anamnéze
partnerd, tedy dlvodu genetické
konzultace. KdyZ je do ambulance
klinické genetiky odeslan par, ktery
je po opakovanych téhotenskych
ztratach nebo ma diagnostikovanou
sterilitu, je u obou partner(
indikovano vysetreni karyotypu

k vylouceni numerické nebo strukturni
chromozomalni aberace. V pripadé
oligozoospermie nebo azoospermie

u muze se provadi i molekularné
genetické vysSetreni oblasti AZF
chromozomu Y a nejcastéjsich
populacné specifickych mutaci v genu

pro cystickou fibrozu. U pacientek

s pred¢asnym ovarialnim selhanim je
doporuceno vysetreni prenasecstvi
pre-/mutace v genu FMRT pro syndrom
fragilniho chromozomu X (FRAXA).
Vysetreni klinicky vyznamnych
hereditarnich trombofilii u Zen po
opakovanych téhotenskych ztratach
neni sice dle aktualnich doporuceni
Ceské hematologické spoleénosti

jiz rutinné doporuceno*, nicméné

s ohledem na rizikovou osobni

a rodinnou anamnézu pacientky a na
zakladé stale platného doporuceného
postupu spolecnosti lékarské
genetiky toto vySetreni pacientkam
doporucujeme.

Indikace genetického vySetreni u pard,
které zadaji o prekoncepcni genetickou
konzultaci z d@vodu rizikové osobni
nebo rodinné anamnézy, zavisi od typu
vrozené vady, hereditarniho onemocnéni
nebo predispozice, ktera se v rodiné
vyskytuje. Nutno ale poznamenat,

ze i v roding, kde neni znamo zadné
geneticky podminéné onemocnéni, se
muze dédit vloha pro rozvoj dédi¢né
nemoci. V tomto pfipadé se mize jednat
o autosomalné recesivni dédi¢nost, kdy
onemocnéni je zplsobeno genovymi
mutacemi zdédénymi od obou rodi¢d —
zdravych prenagecd. Uvadi se, ze kazdy
¢lovék je prenasecem vlohy pro rozvoj
asi 1-5 autosomalné recesivnich chorob.

V nasi laboratofi GHC GENETICS
nabizime od roku 2022 prekoncepcni
panel gen — Reproscreen, ktery se
sklada z 26 nejcastéjsich recesivné
dédi¢nych onemocnéni, mezi néz
patfi napriklad cysticka fibroza,
nesyndromova hluchota, Smith-Lemli-
Opitzav syndrom, fenylketonurie,
spinalni muskularni atrofie a dalsi.
Soucasti analyzy je rovnéz detekce
hereditarnich trombofilii, které jsou
spojeny s rizikem vzniku trombozy,
téhotenskych komplikaci véetné ztrat.
Zahrnuje analyzu geneticky
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podminenych poruch plodnesti u muzd i zen

a geneticky podminénych poruch ve folatovém
cyklu. Pfed zahajenim molekularné genetického
vySetreni je partnerm doporucena geneticka
konzultace s klinickym genetikem, na které je
partnerdim vysvétlen rozsah a limitace vySetreni,
jsou pouceni o rizicich a doporucenich v pripadé
zachytu kauzalni mutace. Jestlize jsou oba
partneri nosici kauzalni mutace v genu pro stejné
autosomalné recesivni onemocnéni, maji riziko
25 %, ze jejich dité zdédi obé mutace tohoto
genu a zaroven dojde ke klinické manifestaci
onemocnéni. Takovému paru je nabidnuta
metoda asistované reprodukce s vyuzitim
preimplantacniho genetického testovani nebo
pripadné cilené prenatalni vysetreni, kdyz se jedna
o graviditu po spontanni koncepci.

Molekularné genetické vysetreni prekoncepcniho
panelu Reproscreen probiha na panelu NextSeq

550/Aviti, Panel Sequence Capture Genscan
(Roche) design V8 metodou masivniho
paralelniho sekvenovani (MPS) a Copy number
variation analyzy (CNV), kterd umoznuje detekci
rozsahlych intragenovych deleci a duplikaci
postihujicich celé exony gend. Molekularné
genetické vysetreni gend SMNT a SMN2 probiha
i metodou MLPA. V pripadé detekce kauzalni
mutace v genu CFTR pro cystickou fibrozu je
nasledné u druhého partnera ve stejném genu
kromé analyzy MPS a CNV jesté doplnéna
metoda MLPA (Multiplex Ligation-dependent
Probe Amplification). Kdyz jsou oba partnefi
prenaseci ve stejném genu, provadime

u obou partner( verifikaci nalezu z druhého
nezavislého odbéru. Laboratorni analyza
probiha obvykle 2-3 mésice. Po ukonceni
vySetfeni je partnerdm v ramci zavéreéné
genetické konzultace interpretovan vysledek

a vydana zavérecna zprava.
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KAZUISTIKY

Od roku 2022, kdy jsme zah4jili molekularné
genetickou analyzu Reproscreen, byla v nasich
laboratofich molekularni genetiky provedena
analyza prekoncepéniho panelu genll Reproscreen

u 274 vzorkd. Jednalo se predev$im o pary, ale

i o jednotlivce, ktefi zadali o vySetreni v ramci
planovani gravidity, stejné tak i pary v lécbé
neplodnosti, které byly pred asistovanou reprodukci.
U vétSiny parl nebyla prokazana shoda v nosi¢stvi
mutace ve stejném autosomalné recesivnim

genu. V tomto pripadé je nalez srozumitelné
vysveétlen, partnefi jsou pouceni o rezidualnim

riziku onemocnéni a je doporuceno prediktivni
molekularné genetické vysetreni kauzalni mutace

u pfibuznych, predevsim ve fertilnim véku. Pravé
prediktivni genetické vy$etreni u pribuznych mdze
byt vyznamné pro genetickou prognozu vyskytu
konkrétniho onemocnéni v rodiné. V nemalém poctu
vzorkl bylo zachyceno i nosi¢stvi mutace v genech
pro stejné autosomalné recesivni onemocnéni

u obou partnerl. V téchto pripadech jiz postupujeme
individualné v zavislosti na typu konkrétni mutace

a na pripadné klinické manifestaci onemocnéni.

KAZUISTIKA 1:

U nepfibuznych partnert bylo v ramci genetické
konzultace pro diagnostikovanou sekundarni sterilitu
indikovano vysetreni karyotypu a molekularné
genetické vysetreni prekoncepcéniho panelu gend
Reproscreen. Molekularné geneticka analyza
detekovala u obou partnerd pfitomnost patogenni
mutace c.35del genu GJB2 v heterozygotnim stavu.
Tato mutace je nejcastéjsi pricinou autosomalné
recesivné dédic¢né kongenitalni hluchoty (OMIM
#220290 Deafness, autosomal recessive 1A; DFNB1A),
frekvence heterozygotd v nasi populaci je pfiblizné
1/30. Oba partnefi byli tedy prenaseci tohoto
onemocnéni a pro jejich spole¢né potomky platilo
riziko 25 %, ze zdédi obé mutace tohoto genu, a tak
by se manifestovala kongenitalni porucha sluchu.
Partnefi se rozhodli pro asistovanou reprodukci

s vyuzitim preimplantacniho genetického testovani
(PGT-M). V ramci pfipravy k PGT-M jsme na nasem
pracoviéti jesté vysetfili dceru a rodi¢e partner(.

KAZUISTIKA 2:

U zdravé mladé Zeny bylo na jeji vlastni zadost
provedeno molekularné genetické vysetreni
prekoncepcniho panelu Reproscreen, v ramci kterého
byly u probandky detekovany v heterozygotnim stavu
kauzalni mutace v genech DHCR7 a ABCA4. Kauzalni
bialelické mutace v genu DHCR?7 jsou asociovany

s rozvojem Smith-Lemli-Opitzova syndromu (OMIM

#270400 SLOS). Klinické projevy tohoto syndromu jsou
znacné variabilni od stfedné tézkého dysmorfismu

s mirnou mentalni retardaci (SLO 1) aZ po intrauterinni
umrti, popripadé umrti v raném véku plodu se SLO
syndromem (SLO Il). Patogenni mutace v genu ABCA4
jsou asociovany se Stargardtovou chorobou (OMIM

# 248200 Stragardt disease; STGD1), coz je vzacné
oc¢ni onemocnéni charakterizované postupnou ztratou
centralniho zrakového pole, ktera se vétsinou rozviji

v prvnich dvou dekadach Zivota. V obou pripadech

je v nasi populaci uvadéna incidence onemocnéni

asi 1/10 000 a frekvence nosic¢l je priblizné 1/50.
Probandka byla tedy zdravou prenaseckou Smith-
Lemli-Opitzova syndromu a Stargardtovy choroby.
Probandce byl nalez vysvétlen a v ramci prekoncepcni
péce ji bylo nabidnuto molekularné genetické
vySetfeni celé sekvence genl DHCR7 a ABCA4 u jejiho
partnera. Nasledné molekularné genetické vysetreni
partnera rovnéz prokazalo pritomnost patogennich
mutaci ve stejnych genech. Oba partnefi byli tedy
zdravi prenaseci téchto nemoci a pro jejich spolecné
potomky platilo riziko 25 %, ze by mohli byt postizeni
Smith-Lemli-Opitz syndromem, a riziko

25 %, ze by se u nich mohla projevit Stargardtova
choroba. Partnerdm byla nabidnuta moznost
asistované reprodukce s vyuzitim PGT-M nebo cilena
prenatalni diagnostika.

ZAVER:

Vzhledem k vyznamnym pokrokdm v genetice za
posledni dekadu dochazi k vyraznému narlstu
genetickych analyz. Geneticka diagnostika je
dostupnéjsi, presnéjsi a rychlejsi. Prekoncepcni
genetické testovani nabyva na své popularité

i vzhledem k tomu, ze se v populaci navysuje vék
planovani gravidity a partnefi chtéji znat a nasledné
minimalizovat pripadné riziko pro své potombky.
Neexistuje jeden univerzalni test, kterym bychom
zjistili vlohy pro vSechny geneticky podminéné nemoci.
Nicméné v soucasnosti jiz mizeme nabidnout
vysetreni, které odhali mozné riziko pro rozvoj téch
onemocnéni, ktera se v nasi populaci Castéji vyskytuji.
Nutno dodat, ze i v pfipadé, kdy partnefi jiz maji
jedno nebo vice zdravych déti, nelze zcela vyloucit,

Ze partnefi nejsou prenaseci geneticky podminéného
autosomalné recesivniho onemocnéni. Prekoncepcni
genetické vysetreni je proto vhodné pro kazdého, kdo
planuje zalozeni rodiny.

3 KOMPLETNi SEZNAM

% TESTOVANYCH GENU
ZDE KE STAZENi
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Genetika je fascinujici oblast, ktera se neustale
vyviji a pfinasi nové objevy a technologie.

V poslednich letech jsme svédky ohromného
pokroku v genetickém vyzkumu, coz ma zasadni
vliv na medicinu, zemédélstvi, ekologii a mnoho
dalSich oblasti. V tomto ¢lanku se zamérime na
nékteré z aktualnich novinek a trendl v genetice.

1. CRISPR-CAS9: REVOLUCE V GENETICKEM
INZENYRSTVi

Jednim z nejzasadnéjsich pokrokl v oblasti genetiky
v poslednich letech je technologie CRISPR-Cas9.
Tento nastroj umoznuje védclim presné a efektivné
upravovat DNA v zivych organismech. CRISPR-

Cas9 funguje jako molekularni nGzky, které mohou
~Stfihnout” specifické ¢asti genetického materialu

a nahradit je novymi sekvencemi.

V roce 2020 byla tato technologie ocenéna
Nobelovou cenou za chemii, coz jen podtrhuje jeji
vyznam. CRISPR-Cas9 nabizi obrovsky potencial

v LléCbé genetickych nemoci, jako je cysticka fibrdza,
srpkovita anémie nebo Duchennova muskularni
dystrofie. Umozriuje védclm opravovat mutace

v genech pfimo na urovni DNA, coz by v budoucnu
mohlo vést k trvalym a Ucinnym lé¢bam nékterych
genetickych poruch.

V soucasnosti se CRISPR-Cas9 vyuziva nejen

v medicing, ale i v zemédélstvi, kde pomaha vytvaret
plodiny odolné vi¢éi $kldclm a nemocem nebo

s lepSimi nutri¢nimi vlastnostmi. Technologii se

ale nevyhybaji ani etické otazky, zejména v oblasti
Upravy lidskych embryi. Pfesto se CRISPR-Cas9
povazuje za jednu z nejvétsich védeckych revoluci
poslednich let.

2. GENOMOVA MEDICINA A PERSONALIZOVANA
LECBA

V oblasti mediciny se stale vice prosazuje trend
personalizované léCby, kterd vyuziva genetické
informace k vytvareni individualnich terapeutickych
pristupU. Personalizovana medicina je zaloZzena na
analyze genetického profilu pacienta a vyuzivani
téchto informaci k urceni nejvhodnéjsi léCby.

Genomové sekvenovani se stalo klicovym nastrojem
v diagnostice a léCbé genetickych onemocnéni.

V poslednich letech se vyrazné zlevnilo a zjednodusilo
sekvenovani lidského genomu, coZz umoznuje Sirokému
spektru pacientl ziskat pfistup ke genetickym testdm.
Lékari mohou diky témto testdm presnéji uréit
predispozice k uréitym nemocem, jako jsou rakovina,
kardiovaskularni onemocnéni nebo neurodegenerativni
poruchy.

Diky genomovému mapovani se mohou identifikovat
genetické mutace, které mohou ovlivnit odpovéd
pacienta na konkrétni léky. To umoznuje vybér efektivni
terapie a minimalizuje riziko nezadoucich Gginkd. Tento
pfistup se jiz pouziva napriklad pfi léCbé rakoviny, kdy
je mozné zacilit lé¢bu na konkrétni genetické zmény

v rakovinnych burikach.

3. EPIGENETIKA: JAK PROSTREDIi OVLIVNUJE
GENETIKU

Epigenetika je oblast, kterd zkouma, jak vnéjsi
faktory mohou ovlivnit expresi genl bez zmény
samotné DNA. To znamena3, ze faktory jako vyziva,
stres, toxiny nebo znecdisténi mohou mit vliv na to,
jak se geny aktivuji nebo deaktivuji.

V poslednich letech se epigenetika stala klicovym
zamérenim védeckého vyzkumu, protoze ukazuje,

jak nase prostredi a zivotni styl mohou ovlivnit nase
zdravi a dédi¢nost. Epigenetické zmény mohou ovlivnit
nejen jednotlivce, ale i nasledujici generace. Napfriklad
pokud rodice zazivaji extrémni stres, mohou se u jejich
potomkU projevovat epigenetické zmény, které mohou
mit dlouhodoby dopad na jejich zdravi.

Epigenetika ma velky potencial pro vyvoj novych
terapeutickych strategii. Mnohé nemoci, véetné
rakoviny, kardiovaskularnich onemocnéni

a neurologickych poruch, mohou mit epigenetické
souvislosti, coZ otevira nové moznosti pro vyvoj
lékU, které by cilily na epigenetické mechanismy
a zménily patologické procesy.

4. GENETIKA A UMELA INTELIGENCE (Al)

Vysetreni KIR/HLA-C nabizi novy pohled na
imunologické priciny neplodnosti a selhani
implantace. | kdyz se jedna o relativné novy smér
v reprodukcni imunologii, vysledky naznacuji, ze
geneticka inkompatibilita mezi matkou a embryem
v oblasti KIR/HLA-C mize hrat klicovou roli
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v uspéchu téhotenstvi. V¢asna diagnostika

téchto imunogenetickych faktord muize pomoci
individualizovat lé€bu a zvysit Sanci na Uspésné
téhotenstvi. Dalsi vyzkum by se mél zaméfit na
komplexni hodnoceni imunogenetického profilu,
vySetreni mikrobiomu délohy, epigenetickych zmén
a dalsi vysetfeni, kterda by mohla dat vice informaci
pro potrfeby personalizované léCby a zvyseni
Uspésnosti metod asistované reprodukce, zejména
u vysoce rizikovych skupin pacientek.

5. GENETICKE TESTOVANi A PREVENCE

Jednim z vyznamnych trendd v genetice je rozvoj
genetického testovani, které pomaha identifikovat
genetické predispozice k riznym nemocem

a porucham. Tato testovani jsou stale dostupnéjsi
a mnohem presnéjsi nez drive. Lidé si mohou
nechat otestovat nejen genetické riziko pro
onemocnéni, ale i svou reakci na rGzné léky, coz
jim umozni prizpUsobit svdj zZivotni styl a léCbu.

Napriklad genetické testy mohou identifikovat riziko
vzniku rakoviny prsu, vaje¢nikd nebo kolorektalniho

karcinomu na zakladé mutaci v genech BRCAT a BRCA2.

Testy na kardiovaskularni onemocnéni pomahaji
pacientdim pfizpUsobit Zivotni styl, aby minimalizovali
riziko srde¢nich onemocnéni.

Testovani neni pouze nastrojem pro diagnostiku,
ale také pro prevenci. Na zakladé vysledkd testd
mohou lékaFi navrhnout preventivni opatreni nebo
prizpUsobit screeningové programy, coz mdze vést
k v€asné detekci a lepsimu zvladani nemoci.

6. GENETIKA V ZEMEDELSTVi: GENETICKY
MODIFIKOVANE PLODINY

Genetika hraje klicovou roli i v zemédélstvi,
zejména ve vyvoji geneticky modifikovanych (GM)
plodin. V soucasnosti se genetické inzenyrstvi
vyuziva k vytvareni plodin, které jsou odolné vaci
gkddclm, nemocem nebo suchu. Tyto plodiny
mohou pomoci zvysit zemédeélskou produktivitu

a zajistit potravinovou bezpecnost v oblastech, kde
jsou podminky pro péstovani potravin naro¢né.

Napriklad geneticky modifikované plodiny, jako je
Bt kukufice, byly vyvinuty tak, aby obsahovaly geny
pro produkci bilkovin, které odpuzuji $kidce. To
snizuje potrebu chemickych pesticidl a zvySuje
vynosy. Genetické inzenyrstvi mUze také pomoci
pri vytvareni plodin s vy$si nutriéni hodnotou, jako
jsou plodiny obohacené o vitaminy nebo mineraly.

Pokud jde o genetické modifikace, stale existuje
rada etickych a ekologickych otazek, napfriklad
co se tyce vlivu na biodiverzitu nebo mozné

rezistence §kldcl. Pfesto genetické inZzenyrstvi
v zemédélstvi zGstava dlilezitym nastrojem pro
zajisténi potravinové bezpecnosti.

7. ZAVER: BUDOUCNOST GENETIKY

Novinky v genetice ukazuji obrovsky potencial
pro zlepseni lidského zdravi, ochranu zivotniho
prostredi a zajiSténi potravinové bezpecnosti.
Pokrok v technologiich, jako je CRISPR, genetické
testovani, personalizovana medicina a vyuzivani
umélé inteligence, prinasi nové moznosti pro
diagnostiku a lé¢bu nemoci, stejné jako pro vyvoj
novych a udrzitelnych zplsobU vyroby potravin.

Nicméné jakykoliv pokrok v genetice pfinasi i nové
vyzvy. Etické otazky, ochrana soukromi a bezpecnost
genetickych informaci, stejné jako potencialni
ekologické dusledky genetickych modifikaci jsou
otazkami, které je tfeba resit v budoucnu. Genetika
bude i nadale kli¢ovou oblasti védeckého vyzkumu

a technologického rozvoje, ktera bude mit zasadni
dopad na nasi budoucnost.
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POHYB
JAKO KLiC

K DLOUHOVEKOSTI

Pravidelny pohyb patfi mezi nejucinnéjsi zplisoby,
jak zpomalit starnuti a prodlouzit aktivni Zivot.
Odborné studie potvrzuji, ze fyzicka aktivita

zpomaluje biologické starnuti bunék, snizuje riziko

chronickych onemocnéni, jako jsou cukrovka nebo
kardiovaskularni choroby, a soucasné podporuje
zdravi mozku i celkovou psychickou pohodu.

Lide, kteri se pravidelné hybou, maji nejen nizsi
riziko pred¢asného umrti, ale také si déle udrzuji
sobéstacnost a vitalitu.

Neexistuje pritom jeden univerzalni typ pohybu,
ktery by byl vhodny pro véechny. RGzné formy cviceni
prinaseji rizné benefity a je idealni je kombinovat.
Aerobni aktivita, jako je chlize, béh, plavani nebo
cyklistika, podporuje zdravi srdce a cév, zlepSuje
metabolismus a celkovou vytrvalost. Pro vétsinu
dospélych se doporucuje alespor 150 minut mirné
aktivity tydné, pricemz uz i kratsi intervaly, treba

jen nékolik minut denné — mohou mit vyrazny vliv
na zdravi a délku Zivota. Béh poskytuje rychlejsi
kardiovaskularni zlepseni, zatimco chlze je Setrnéjsi
k pohybovému aparatu a dostupna prakticky vsem.

Neméné dilezity je silovy trénink. Ten je zasadni
zejména ve strednim a vyssim véku, kdy pfirozené
dochazi k ubytku svalové hmoty a oslabovani kosti.
Posilovani pomaha udrzovat svalovou silu, zlepsuje
stabilitu, podporuje hustotu kosti a vyznamné snizuje
riziko padd i metabolickych onemocnéni. Uz 30-60
minut silového cvi¢eni tydné dokaze podle vyzkuma
snizit riziko umrti 0 10-20 %.

S vékem roste vyznam také cviceni zaméreného
na rovnovahu a flexibilitu. Jéga, Tai Chi nebo

jednoduché balancéni cviky pomahaji predchazet
paddm, udrzovat pohyblivost kloubd a zajistuji,

L)

ze i v pozdéjsSim véku zlstava ¢lovék sobéstacény.
Funkéni cviceni, jako jsou dfepy, chiize se zatézi
nebo balanc¢ni cviky, pak dokazou efektivné spojit
prvky sily, mobility a koordinace a jsou vyhodna
pro véechny vékové skupiny.

Zajimavou roli hraji také sporty, které maji socialni
rozmér, napriklad tenis, badminton nebo tymové
aktivity. Ty nejenze podporuji fyzické zdravi, ale
diky spolecenskym vazbam prospivaji i dusevni
pohodé, coz je dalsi klicovy faktor dlouhovékosti.
Inspirativni jsou priklady senior(, ktefi si dokazali
své oblibené sporty prizplsobit — napfiklad
vymeénili cyklistiku v terénu za stacionarni kolo

a diky tomu si udrzuji kondici i radost z pohybu.

Pro dlouhodoby pfinos je dulezité nepristupovat
k pohybu jako k povinnosti, ale hledat aktivity,
které clovéka bavi. Radost a motivace jsou totiz
klicem k pravidelnosti. Zaroven je vhodné zacinat
postupné, i maly krok, napriklad kazdodenni
svizna prochazka, prinasi znatelné zdravotni
benefity. Nejlepsich vysledkd dosahuiji ti, ktefi
kombinuji vice typd pohybu: aerobni, silovy,
balanéni i flexibilni.

Zaénéte pomalymi, kontrolovanymi pohyby, napfiklad lehkou chizi
na misté nebo otockami hlavy a ramen. Dbejte na hluboké dychani

a poslouchejte své télo, abyste predesli pretizeni. Cvicte pravidelné,
nékolikrat tydné, pro lepsi protazeni a udrzeni flexibility.
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7E SVETA GENETIKY

RYCHLY KREVNi TEST PRO URYCHLENI
DIAGNOSTIKY VZACNYCH GENETICKYCH
ONEMOCNENi U NOVOROZENCU

Védci na University of Melbourne vyvinuli novy krevni test, ktery dokaze
rychleji diagnostikovat vzacna geneticka onemocnéni u novorozencd. Misto
invazivnich postupl (napf. svalové biopsie) analyzuje proteomy specifickych
krevnich bunék. Vysledky lze ziskat uz do tfi dnd, diagnosticka Uspé&snost
by se mohla zvysit ze soucasnych 30-50 % az na 50-70 %, a to za podobné
naklady. Pouzitelnost je prinejmensim u poloviny z témér 7 000 zndmych
vzacnych genetickych onemocnéni.

PERSONALIZOVANA GENOVA TERAPIE
CRISPR-CAS9 PRO KOJENCE
S JATERNi PORUCHOU

V Pensylvanii Uspésné podali prvni personalizovanou genovou terapii CRISPRCas9
u kojence trpiciho vzacnou a zivot ohrozujici poruchou mocovinového cyklu. Mutace
v jaternich bunkach byla opravena a dité vykazovalo vyrazné zlepseni — zlepsenou
schopnost travit bilkoviny a odolavat infekcim, ¢imz se potencialné vyhnulo rizikové
transplantaci jater. Tato lé¢ba je oznaCovana jako vyznamna ,proof of concept®
precizni mediciny.

Limity: Jde o jediny pfipad; vyZzaduje odborné sledovani
do budoucna a generalizace na dalsi tkané nebo
onemocnéni bude naroéna.




TIPY A TRIKY NA ZDRAVY ZIVOTNIi STYL

JE MATCHA
PRECENOVANA, NEBO

~y - ~y
ZAZRACNA?
Matcha je jemny praskovy japonsky ¢aj vyrobeny
z nejmladsich listl, péstovanych ve stinénych podminkach,
coz zvysuje obsah chlorofylu, antioxidantd a teaninu,
podporujiciho uvolnéni a soustredéni. Je bohata na
katechiny, antioxidanty, které pomahaji neutralizovat volné
radikaly a snizuji riziko chronickych onemocnéni, jako jsou
srdecni choroby nebo rakovina. Diky kofeinu a teaninu
zvysuje pozornost a soustiedéni bez negativniho povzbuzeni,
prispiva také k podpore metabolismu a hubnuti diky
termogennim vlastnostem.

Ackoliv je matcha velmi popularni a ¢asto prezentovana
jako superpotravina, je dilezité ji uzivat stfidmé. Nadmérna
konzumace kofeinu nebo antioxidantd mdze mit negativni
ucinky, napriklad na Zaludek nebo spanek. Na trhu jsou
dostupné i levnéjsi varianty s nizsi kvalitou, které mohou
obsahovat pesticidy nebo jiné skodlivé latky. Proto je dobré
vybirat kvalitni produkty a vnimat matchu jako doplnék
zdravého Zivotniho stylu, nikoliv jako zazrac¢ny lék.

uvolnéni

@ a soustiredéni

zvysuje
pozornost

neutralizuje volné @ podpora

radikaly metabolismu
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No... manzelka mé
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Co tento test pomiize odhalit?
Tento test pomaha zjistit, zda se na zubech nachazeji agresivni kyselinotvorné bakterie, které prispivaji
vyznamné ke vzniku zubniho kazu. Testované mikroorganismy tvofi odolny biofilm (zubni plak), ktery je
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