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ABSTRAKT

Mira rozvoje sekundarnich pohlavnich znakii by mohla byt voditkem k
imunokompetenci jedince. T¢lesny pach by mohl ¢astecné slouzit jako jeden z téchto
znakl, ktery poskytuje dulezité informace o potencialnim partnerovi i u lidi. Hlavnim
cilem diplomové prace bylo testovat vztah mezi reaktivitou imunitniho systému a
kvalitou télesného pachu u clovéka. Empiricka Cést studie sestavala ze sbéru vzorka
télesného pachu od 21 muzi ve veéku 18-40 let pfed a 14 dni po vakcinaci proti
hepatitidé A a B (Twinrix) a meningokoku (Menveo). Krevni vzorky participanti byly
odebrany ttikrat pro stanoveni hladin IgG a IgM protilatek (jako markerti reaktivity
imunitniho systému), testosteronu, kortizolu a CRP. V druhé ¢asti studie probéhlo
hodnoceni vzorki télesného pachu 88 zenami ve véku 18-40 let z hlediska atraktivity,
intenzity a zdravi. V kontrastu s nasim ocekavanim nebyl nalezen zadny statisticky
vyznamny vztah mezi hladinami protilatek po vakcinaci a hodnocenou atraktivitou a
zdravim télesného pachu. Ziroven nebyla nalezena zadnd signifikantni zména
v hodnoceni télesného pachu a v hladinach testosteronu a kortizolu pted a po ockovani.
Byl vSak zjistén negativni vztah mezi CRP a hodnocenou atraktivitou a zdravim
télesného pachu. Vysledky této studie naznacuji, ze télesny pach nemusi odrazet
adaptivni slozku imunitni odpovédi. Budouci studie zpracovévajici toto téma by se
proto mély zaméfit i na dalsi sloZky imunitniho systému a zejména sledovat imunitni

odpovéd’ a odebirat télesny pach kratce po vakcinaci, €i jiné stimulaci imunity.

Kli¢ova slova
¢ich, télesny pach, zdravotni stav, atraktivita, imunitni systém

ABSTRACT

It was previously proposed that expression of secondary sexual characteristics may
provide cues to individual’s immunocompetence. Body odour could partly serve as one
of such characteristics, which provides crucial information about potential partner even
in humans. The main aim of the diploma thesis was to test a relationship between body
odour quality and reactivity of immune system. In empirical part of the study we
collected body odour samples from 21 men aged between 18-40 years before and two
weeks after the vaccination against hepatitis A and B (Twinrix) and meningococcus
(Menveo). The participant’s blood samples were obtained three times to determine

levels of IgG and IgM antibodies (markers of reactivity of immune system),



testosterone, cortisol and CRP levels. In the second part of the study, a panel of 88
female raters aged 18—40 assessed body odour samples for their attractiveness, intensity
and healthiness. In contrast to our expectations, we found no significant association
between levels of antibodies induced by vaccination and perceived body odour
attractiveness and health. Simultaneously, there were no significant changes in body
odour ratings, neither in levels of testosterone and cortisol ratings, before and after the
vaccination. However, we found a negative association between CRP and rated body
odour attractiveness and health. Results of this study suggest that body odour may not
reflect the adaptive component of the immune response. Therefore, future studies on
this topic should aim on other components of the immune system and in particular to
assess the immune response and to take body odour shortly after vaccination, or after

other stimulation of immunity.
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1. Uvop

Dilezitost olfaktorické komunikace mizeme u ¢lovéka sledovat v mnoha mezilidskych
interakcich, naptiklad mezi matkou a ditétem nebo pii vybéru partnera. T€lesny pach je
zna¢n€ individualni a specificky, ovliviiovan genetickymi i enviromentalnimi faktory,
mezi nez patii strava, hormondlni zmény, emociondlni a také zdravotni stav. T¢lesny
pach tak maze slouzit nejen jako voditko k aktudlnimu zdravotnimu stavu, dle né¢hoz je
jedinci umoznéno vyhnout se infikovanému organismu, ale také by mohl odkazovat

k imunokompetenci.

V kontextu pohlavniho vybéru je mozné ocekavat preference pro imunokompetentni
jedince, kteti tak mohou ptedat tyto vlastnosti potomkim (lepsi schopnost vypotadat se
s tlaky prostiedi, zejména parazitaci). Zaroven je vyssi Sance, ze bude tento jedinec
rezistentnéj§i vuci okolnim patogentim, a bude se tak moct podilet na piipadné
rodi¢ovské péci. K rozpoznavani velkého spektra 1 kmenil stejného druhu patogenu
pfispivd hlavni histokompatibilni komplex (MHC). Ptedchozi studie ukazuji, ze u
savel, veéetné Cloveka, existuje preference pro vyssi heterozygotnost u potencialniho
partnera, coz muze svéd¢ito snaze docilit diverzifikovanéjsi vybavy alel MHC u
potomstva. Rlznorodéjsi alely MHC u heterozygotli posléze rozhoduji o tom, zdali
dany antigen, s kterym se jedinec setkd, bude rozeznan. Imunitni systém mimo
rozeznani antigenu ma jesté dalsi dalezité funkce, a témi jsou zejména optimalni reakce
na hrozbu a jeji eliminace. K tomu organismu slouZi kombinace nespecifické a
specifické imunity, zarovenl spolupracujici bunéénd a humordlni komponenta
imunitniho systému. Jejich dostate¢na reaktivita rozhoduje o tom, zdali bude hrozba
uspeésné a rychle eliminovana. Imunokompetence tak sestavd ze schopnosti rozeznat,

odolavat a kontrolovat patogeny.

Imunokompetence u c¢lovéka je studovana vétSinou v souvislosti s atraktivitou tvare,
zejmeéna jeji symetrii, kdy jedinci s nizS§i fluktuaéni asymetrii jsou hodnoceni jako
atraktivnéjsi (Thornhill & Gangestad, 1999). Piedchozi studie vSak také ukazuji, ze tvar
jedinct s reaktivn€j$im imunitnim systémem, méfenym na zékladé hladin protilatek
proti hepatitidé B, byla hodnocena opacnym pohlavim jako atraktivnéjsi (Rantala et al.,
2012). Vzhledem k tomu, ze piredpokladame, ze télesny pach by mohl slouzit jako znak

urcujici kvalitu (odkazujici na aktudlni zdravi 1 imunokompetenci jedince), obdobné



jako tvaf, mohla by zde existovat podobnd souvislost. Tedy atraktivni télesny pach
muzeme ocekavat spiSe u zdravych a imunitné odolnéjsSich jedincl, protoze mohou
energii organismu investovat pravé do kvality percepcné zaznamenatelnych znakd.
Cilem této diplomové prace je otestovat mozny vztah mezi reaktivitou imunitniho
systému, méfenou na zakladé¢ humoralni odpovédi adaptivniho imunitniho systému —
protilatek, a kvalitou télesného pachu. Piedpokladem je, Zze jedinci s reaktivnéjSim
imunitnim systémem, tj. vyS$§imi hladinami protilatek po vakcinaci, budou hodnoceni

opac¢nym pohlavim jako atraktivnéjsi a zdravéjsi.

Prvni ¢ast prace je literarni reSersi, v které jsou v prvni kapitole probirany mechanismy
fungovani imunitniho systému a imunokompetence. Jednotlivé funkce imunitniho
systému vSak nejsou probirany do vétSich detaild, nebot” toto téma je mimo rozsah mé
diplomové prace a primarni funkei kapitoly je spiSe ¢tenafe uvést do dané problematiky.
V souvislosti s imunokompetenci jsou zmiflovany studie provadéné zejména na ptacich,
plazech a caste¢né také savcich, jez sleduji, zdali jsou nékteré morfologické
charakteristiky markerem imunokompetence. Tyto vyzkumy jsou vyuzivany jako
srovnani ke studiim provadénych na lidech. V této kapitole jsou také zminény hypotézy,
napf. hypotéza imunokompetencniho hendikepu, kterd zahrnuje steroidni hormony —
testosteron a kortizol a jejich vliv na imunitni funkce. Druha kapitola literarni reSerSe se
zamé&fuje na télesny pach — jeho vznik a faktory ho ovlivityjici. Jednotlivé genetické a
enviromentalni faktory jsou nastinény ptehledove, nebot’ jsou to témata sama o sobé
velmi obsdhla a jejich detailni analyza opét presahuje rozsah této prace. Zabyvam se
jimi tedy ramcové, abych stanovila teoretické souvislosti smétujici k hlavnimu tématu

této prace.

Dalsi kapitoly uz jsou vénované empirické Casti, nejdfive metodice, v které je
rozpracovany kompletni vyzkumny postup. Poté se vénuji vysledkim, na které navazuje
diskuze, jez na zaklad¢ cila a predpokladi uvedenych v metodice, interpretuje vystupy
z nasbiranych dat. V ramci diskuze jsou také zminény nedostatky a limitace samotné
studie, které doplituji doporuceni pro budouci vyzkumy. V Gplném zévéru prace jsou
pfiloZzeny pftilohy, které sestavaji z dotazniki, které byly vyzivany v praktické casti

diplomové préce.



TEORETICKA CAST
2. IMUNITNI SYSTEM A IMUNOKOMPETENCE

Té€lesny imunitni systém obratlovcil je slozen ze dvou slozek — vrozené a adaptivni,
které spolupracuji v obrané¢ proti patogenim. Zaroven ob¢ imunitni slozky maji
k dispozici bunécné a humoralni komponenty, jez se v riznych mirach vyznamné podili
na komplexni odpovédi organismu. Efektivita imunitniho systému tak definuje odolnost
proti onemocnénim a schopnost branit se proti infekénim organismiim. Imunitni systém
musi byt schopen efektivné rozeznat ptitomnost patogent, adekvatné na hrozbu

zareagovat a eliminovat ji.

Vrozeny imunitni systém je fylogeneticky star§i a poskytuje prvotni linii obrany proti
patogennim organismim, které jsou ve své struktufe velmi variabilni a vysoce
proménlivi. Jejich rozeznidvani umoZznuje vrozené imunité proteinovd rodina PRR
receptord, které jsou zaméfené na molekularni strukturni motivy zvané PAMPs
(Medzhitov & Janeway, 2000). PRRs maji vysokou afinitu a nizkou specifitu, proto jsou
idealnimi pravé v primarni obran¢€. Nejznaméj$imi receptory v ramci této rodiny jsou
ziejmé Toll-like receptory, které se zamétuji na specifické ligandy patogenti, zaroven
iniciuji zanétlivé procesy a dal§i imunitni odpovédi (Janeway & Medzhitov, 2002).
Mezi bunky vrozené imunity patfi makrofagy, dendritické bunky, zirné bunky,
granulocyty a NK cytotoxické buiky. Avsak v boji proti patogentim nefiguruje pouze
bunécnd imunita, ale také humoralni slozka, residualni mikroflora a anatomické bariéry
(kGize, hlen, fasinky). Humorélni slozka vrozeného imunitniho systému obsahuje
obranné latky ve formé& napiiklad lysozymu, laktoferrinu, pepsinu a zejména
komplementového systému (Stanley, 2002). Proteiny obsazené v komplementu mohou
patogenni organismy oznacit k fagocytoze, ¢i penetrovat membranu bakterii a zptsobit

jejich lyzi.

Adaptivni imunitni systém se vyskytuje prvné u Celistnatych obratloved, je tedy
fylogeneticky mlad$i. Vyuziti nalézd zejména v pozdé&jSich fazich boje s patogeny,
adaptivni imunita buduje vlastni antigenni pamét’, aby mohla pfi opakovaném setkani s
patogenem aktivovat rychlejsi a efektivnéj$i obranu. Bunky adaptivni imunity jsou

T-lymfocyty, které dozravaji v brzliku, a B-lymfocyty vznikajici v kostni dfeni, odkud
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se dostavaji do sekundarnich lymfoidnich organt (lymfatické uzliny, slezina), kde se
setkavaji s antigeny (Bonilla & Oettgen, 2010). T-lymfocyty, které jako naivni
prichazeji do brzliku, zde podstupuji nejen zminované zrani, ale také diferenciaci na
pomocné a cytoxické T-bunky. Zaroven interaguji s dentritickymi a fagocytujicimi
buiikami, coz je dilezité predevSim pro rozezndvani cizorodych struktur od téch
vlastnich — autoreaktivni T-lymfocyty tak mohou byt zavcas zneSkodnény (Kappler
et al., 1987). Pro adaptivni imunitu je, vzhledem k jejim destruktivhim moznostem
cilené likvidace patogent, dulezité umét rozeznat vlastni struktury od cizorodych. Tuto
funkci plni predev§im hlavni histokompatibilni komplex (MHC), ktery vaze antigen a
zprostifedkovava kontakt s T-lymfocyty. Dulezité jsou zejména molekuly 1. tfidy, které
jsou pfitomné na vSech somatickych jadernych buiikach, kde prezentuji imunitnimu
systému peptidy organismu vlastni, jez jsou tolerovany cytoxickymi T-lymfocyty —
¢emuz byly pravé nauceny v brzliku. Pokud vSak dojde k napadeni bunky naptiklad
virem, jsou prezentovany také endogenni peptidy patogenu, které mohou byt specificky
rozeznany receptory TCR naleZicim T-bunikam. Molekuly II. tfidy jsou exprimovany na
vSech antigen prezentujicich bunkach (dentritické buiiky, magrofagy, B-lymfocyty), kde
vystavuji imunitnimu systému exogenni peptidy (Monaco, 1992). MHC komplex je
navic jeden znejpolymorfnéjSich systému vibec, coz zajiStuje velkou variabilitu
rozeznavanych patogenii v populaci. Mimo bunky adaptivni imunity zde hraje roli také
humoralni sloZka, ktera obsahuje protilatky tvofené B-lymfocyty, vazici se na antigen a
zpusobujici jeho nasledné zneSkodnéni. Protilatky obaluji mikroorganismy a zabraiuji
jim napadeni buné€k, zaroven usnadiiuji fagocytézu makrofagy. AvSak zejména
spoluprace obou systémi, jak vrozené, tak adaptivni, je klicova pro adekvatni odpovéd’

na riznorodé spektrum antigeni (Stanley, 2002).

Autoinfekéni adaptivni imunita ma riznorodé strategie pifi  boji s parazity
extracelularnimi ¢i intraceluldrnimi. Vzhledem k tomu, ze rizné subpopulace T-
lymfocyth maji odlisné funkce, mohou diky zpétné¢ vazbé vyuzit cilenou odpovéd.
Pomocné T bunky typu 1 (Thl) pomahaji vyvolavat zanét, spolupracuji tak s
cytoxickymi T-lymfocyty (Tc) na zneskodilovani intraceluldrnich paraziti (napf. vird).
Naopak pomocné T-buiiky typu 2 (Th2) umoziuji B-lymfocytlim tvorbu protilatek a
jsou tak spole¢né idealnimi v boji proti extracelularnim parazitim (Mosmann et al.,

1986; Hoftejsi et al., 1998).



Vramci imunitniho systému probihd komunikace mezi jednotlivymi slozkami
prostfednictvim signalnich molekul ¢i pfimym kontaktem mezi buiikami. Patrné témi
nejznamejSimi signalnimi molekulami jsou cytokiny, jinak také nazyvany tkanové
hormony, které jsou proteinové povahy. Ovliviuji aktivaci imunitni odpovédi, toleranci
k vlastnim bunkam, smétuji buiikky do mista probihajici infekce apod. Jejich vnitini
skupinou jsou interleukiny, které ovliviuji nejcastéji vyvoj fagocytujicich bunck a
lymfocytt, hraji roli tedy ve vrozené i adaptivni imunité€. Jedna se zejména o interleukin
IL-4, ktery hraje roli ve vyvoji Th2 lymfocytia. Ty se podileji na obran¢ proti
extracelularnim parazitim a podporuji piesmyk IgM protilatek na IgG (Hsieh et al,
1992). Mezi prozéanétlivé interleukiny mizeme fadit kuptikladu IL-1 ¢i 2, které
ovliviiuji zahdjeni imunitni odpovédi a aktivaci bunck; mezi tlumivé naopak IL-10 (ma
vliv na tlumeni IFN-y, ktery napoméaha diferenciaci T-bun&k v Thl) ¢i IL-13 (Mizel,
1989; Hoftejsi et al., 1998). Dalsi podskupinou cytokinii jsou interferony, které maji
protivirové ucinky, naptiklad piispivaji k aktivaci NK bunck, ¢i stimuluji apoptozu
buiiky prostfednictvim aktivace p53. Dale se do této skupiny fadi rGstové faktory,
kolonie stimulujici faktory, nekrotizujici faktory a chemokiny (Dinarello, 2000).
Signalnimi molekulami imunitniho systému jsou také eikosanoidy, zejména

prostanglandiny a leukotrieny, oxid dusnaty a mnoho dalSich.

2.1. BEHAVIORALNI IMUNITNI SYSTEM

Mimo télesny imunitni systém, ktery jiZ brani organismus pifed probihajici hrozbou,
existuje také takzvany behaviordlni imunitni systém. Ten je schopen aktivovat fady
mechanism, které vedou k detekci nemocnych jedinct (¢i jinych potencidlnich ohnisek
patogenil), nésledné psychologické reakci a vyhybani se moznostem nakazeni.
Behavioralni imunitni systém tak miiZze uSetfit energii, ktera by jinak musela byt
vloZena do imunitnich reakci jiz pfi napadeni antigenem (Shaller & Park, 2011). Tento
mechanismus je sledovan zejména u socialnich druhti Zivoc¢icht, které maji vyssi riziko
nakazy ve vyssich populacnich hustotach (Altizer et al., 2003). Behavioralni imunitni
systém je pomérn¢ dobfe zdokumentovan u savcid, zejména hlodavel (Kavaliers,
Choleris & Pfaff, 2005), ale také byl testovan u ¢lovéka v kombinaci se subjektivnim
hodnocenim znechuceni (disgust) a télesnou imunitni reakci (Schaller et al., 2011). At
uz olfaktorickd voditka u hlodavel, ¢i vizudlni u lidi, ukazuje se, Ze behaviordlni

imunitni systém je zpiisob ochrany proti nakazeni — vyhnuti se infikovanému jedinci



(v€etn¢ jeho ostatkli, exkretli apod.), nebo pfipraveni imunitniho systému k mozné

kontaminaci pii kontaktu.

Efektivni imunitni systém, v kterém spolupracuji vSechny jeho slozky spravné a chrani
organismus pied okolnimi patogeny, je ovlivnén mnoha faktory. At uz se jedna o stav
vyzivy (Chandra & Newberne, 1977), psychicky stav ve spojeni se stresem (Calabrese,
Kling & Gold, 1987) ¢i genetické variace v dil€ich vlastnostech imunitniho systému (pf.

Kurtz & Sauer, 1999).

2.2. IMUNOKOMPETENCE

Imunokompetence, tedy schopnost imunitniho systému odpovidat adektvatné na
antigeny, mize byt mimo jiné také vyznamnym znakem, ktery je v pohlavnim vybéru
preferovan. O genetické kvalité a celkové kondici, kterd souvisi s imunitou, mohou byt
konspecific¢ti jedinci opa¢ného pohlavi informovéni signaly ¢i voditky spojenymi

s percepéné zaznamenatelnymi znaky, at’ uz vizualné, akusticky ¢i olfaktoricky.

Nejedna se tedy pouze o aktivni obranu proti ndkaze, ale také o vybér partnera
s kvalitnim imunitnim systémem. Hypotéza dobrych gend predpoklada, ze urcity znak
je signalem kvality samce, ktery mohou zdédit jeho potomci, proto by mél byt
vyhodnym partnerem (Hamilton & Zuk 1982). Respektive jedinec, ktery si je schopen
vytvofit a udrzet extravagantni kvalitni znaky, tak by zaroven mohl mit i efektivni
imunitni systém, ktery je schopen branit organismus pfed cizorodymi antigeny a snizit
tak naklady na ptipadnou infekci (Andersson & Simmons, 2006; Owens & Wilson,
1999). Celkova kondice je tedy schopnost mobilizovat energii a/nebo zdroje urcitym
smérem. Pokud by organismus byl napadeny parazity, signaly kvality by
pravdépodobné byly snizeny, aby energie mohla byt preferencéné lokalizovana do

imunitnich reakeci.

Dulezitym faktorem, ktery ovliviiuje schopnost imunitniho systému adekvatné
odpovidat na mnozstvi antigend, je jeho ko-evoluce pravé s patogeny. Vyvazovani mezi
virulenci daného patogenu, tj. individualni schopnosti zpiisobovat onemocnéni,
pfipadn€ organismus usmrtit, a rezistenci hostitele (Schulenburg et al, 2009).

Dulezitymi geny, které hraji roli v obran¢ proti velkému spektru patogent, jejich



mnozstvi ¢i riznym kmentim stejné¢ho druhu, jsou geny hlavniho histokompatibilniho
komplexu (MHC) (Klein & Figuerora, 1986). Vysoky polymorfismus v populaci a
zaroven urcita preference pro MHC odlisné partnery (pf. Yamazaki et al., 1976; Potts,
Manning & Wakeland, 1991; Wedekind et al., 1995 — vice viz podkapitola 3.1.), by
mohla  poukazovat na snahu dosahovat co nejvy$si  heterozygotnosti
u potomkill, aby byla zajiSténa co nejvyssi rezistence proti rdznorodym patogeniim.
Tendence dosahovani urcité miry heterozygotnosti u potomkt vSak muize byt ovlivnéna
také prostfedim — tam, kde hrozi vyssi riziko ndkazy vétsim spektrem patogent, bude
tendence vyssi. Naopak v prostiedi, kde jsou organismy ohrozeny jen tizkou skupinou
patogent, vyplati se ziejmé& preference ke specifické¢ alele MHC, ktera je spojena
s rezistenci proti urcitému patogenu (Wegner, Reusch & Kalbe, 2003). Hlavni
histokompatibilni komplex a polymorfismus v jeho rdmci mize byt tak ukazkou snahy

o optimalizaci imunokompetence.

Imunokompetentni jedinci obecné jsou schopni efektivniho rozeznavéani patogenii a
nasledné na né odpovidajicim zplisobem reagovat. Na ptacich studiich se naptiklad
ukazuje, ze vyssi hladiny karotenoidi u zebficek pestrych (Taeniopygia guttata)
prijimané z potravy (lutein a zeaxanthin) u samct determinuji vyraznéjsi zabarveni pefi,
které je samicemi preferovano. Zaroven karotenoidy ovliviiuji efektivitu imunitniho
systému, tedy ¢im vice karotenoidil, tim vyssi imunokompetence (Blount et al., 2003;
McGraw & Ardia, 2003; Bendich, 1989). Na vliv karoteinoidi ukazuje také studie
Faivre a kol. (2003), kdy barva zobaku, kterd je determinovéna pravé mnoZzstvim
karotenoidd, v zavislosti na aktivaci imunitniho systému prosla zménou u kosa cerného
(Turdus merula). Ztrata sytosti zbarveni je spojovana s lokaci karotenoidii do
imunitnich reakci, coz ukazuje na piimé spojeni sekundarnich pohlavnich znaka
s imunitou u ptakt. U zvifat, zejména u dimorfnich ptakli, mize imunokompetenci
prozrazovat hlavné zbarveni pefi a ornamentli; u ¢lovéka je vSak jednim z voditek

imunokompetence oblice;j.

Lidskd tvar poskytuje ostatnim ¢leniim populace riznorodé informace, které souvisi
s aktualni 1 dlouhodobou kondici. Znakem kvalitnich genti by tak mohla byt symetrie
(resp. nizka fluktuacni asymetrie), kterd pozitivné koreluje s hodnocenou atraktivitou
tvare (Scheib, Gangestad & Thornhill, 1999; Thornhill & Gangestad, 1999). Nékteré

studie také poukazuji na to, Ze v muzské tvafi miZe byt znakem imunokompetence
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maskulinita, pf. Siroké Celist, nebot’ se jedna o znaky spojené s testosteronem a mély by
byt opacnym pohlavim hodnoceny jako atraktivnéjsi (Grammer & Thornhill, 1994;
Little et al., 2001). Prestoze vSak symetrie tvare je obecné preferovand, maskulinita
souvisi s vice faktory — hodnocenim vlastni atraktivity u zen a také, zdali se jedna o
vybér potencidlniho partnera pro dlouhodoby ¢i kratkodoby vztah (Little et al., 2001).
Mimo jin¢ ukazatelem dobrych gend také muize byt naptiklad hlas, ktery je u muzi
preferovan hlubsi a poukazuje téz na velikost téla dan¢ho jedince (Evans, Neave &
Wakelin, 2005). Obdobné informace o imunokompetenci jedince vSak miize poskytovat
i télesny pach. Naptiklad télesny pach hodnoceny z tricek symetrictéjSich muzi byl
zenami oznaCovan jako atraktivnéj$i (Thornhill & Gangestad, 1999), vice viz

podkapitola 2.2.3.

Imunokompetence je tak jednim z dulezitych znakd, které jsou v pohlavnim vybéru
preferovany. AvSak k odhaleni efektivity imunitniho systému je potieba signald c¢i
voditek, které mohou byt percepéné zaznamenatelné opacnym pohlavim. Mezi
imunitnim systémem a zprostfedkovanim znaktl, které mohou na imunokompetenci
odkazovat, tak stoji jesté endokrinni systém, zejména jeho produkty - testosteron a

kortizol.

2.2.1. HYPOTEZA IMUNOKOMPETENCNIHO HENDIKEPU

Jak jiz bylo zminéno vySe, ofekava se, ze pii napadeni organismu patogeny, ziejmé
dochézi k preferen¢ni lokalizaci energie do imunitnich reakci — ktera mize byt jinak
investovana do signalizace ¢i reprodukce apod. S lokalizaci energie souvisi hypotéza
imunokompetencniho hendikepu, ktera predpoklada, Ze testosteron zvySuje kvalitu
sekundérnich pohlavnich znak, ale snizuje efektivitu imunitniho systému — zplisobuje
imunosupresi (Folstad & Karter 1992). Vyssi hladina testosteronu zplisobuje vysokou
kvalitu sekundarné pohlavnich znaki, ale ohrozuje organismus vétSim napadenim
patogeny, proto si jen velmi kvalitni samci mohou dovolit signalizovat vyrazné znaky,
aniz by utrpéli vyznamné zvySenou Sanci nakazy. Tato hypotéza spojuje ideu teorie
dobrych genli — zejména v souvislosti rezistence proti parazitim (Hamilton & Zuk
1982) a zaroven také hypotézu hendikepu, kterd vypovida o tom, Ze vyssi signalizace
epigamnich znakil je vyvaZend urcitym hendikepem — vtomto pfipadé sniZenou

imunitni odpovédi (Zahavi, 1975). Hypotéza imunokompeten¢niho hendikepu zaroven



predpokladd, Ze neni mozné v signalizaci podvadét, nebot” by méné kvalitni jedinci

riskovali vysokou miru parazitace.

Testosteron ma zjevny vliv na imunitni systém, na coz poukazuje fada studii. Supresivni
efekt androgent je patrny jiz jen pii pohledu na rozdily mezi pohlavimi, samci jsou
zpravidla nachylnéjsi k infekénim chorobam, samice oproti tomu trpi vice
autoimunitnimi onemocnénimi (Lockshin, 2006). U ¢lovéka v prvnim ptilroce zivota
pifevazuje mira preziti u Zen, nebot’ muzi jsou nachylnéjsi k virovym respiracnim
onemocnénim a infekcim spojenych se Staphylococcus aureus. Ukazuje se, ze je to
zpusobeno nizsi aktivitou dendritickych bun¢k, zejména v disledku narastu androgenti
v brzkém détstvi u muzii (Wang et al., 2012). Pfi experimentdlnim zvySeni hladiny
testosteronu ve vejcich sttizlika zahradniho (Troglodytes aedon) méla narozena mlad’ata
niz§i kozni imunitni reakce na patogeny, nezli mladdata z vajec experimentilné
netknutych (Clairardin et al.,, 2011). U mysi bylo zjisténo, Ze kastrovani prepubertalni
samci jsou méné nachylni k infekénim onemocnénim, naopak samice injikované
testosteronem jsou odolngj$i proti autoimunitnim chorobam, typu lupus (Roubinian

etal., 1977, 1978).

Testosteron ziejm& maé urcity supresivni U€inek na vrozenou i adaptivni imunitu,
zejména pak na kliC¢ové bunééné komponenty (Trigunaite, Dimo & Jergensen, 2015).
Nejen, ze negativné ovliviiuje velikost brzliku (Grossman, 1985) a dalSich lymfatickych
tkadni (Weinstein et al., 1984), ale také se jeho vliv ukazuje naptiklad ve snizeném poctu
T-lymfocytil, nebot’ by v nich testosteron mohl zvySovat miru apoptézy (McMurray et
al., 2001). Neni sice jisté, zdali se lisi pocty B-lymfocytt v disledku vlivu testosteronu,
tvorba protilatek je vSak pod vlivem tohoto androgenu snizend (Kanda et al., 1996).
Také se ukazuje, Ze testosteron ma inhibicni vliv na funkci neutrofili — tvorbu
reaktivnich radikalt kysliku (Marin et al., 2010). Vysledky testujici samotnou hypotézu
imunokompetencniho hendikepu se vSak ve vysledcich lisi. Zaroveil se ale nemusi
jednat pouze o to, Ze testosteron je imunosupresivni, ale miize mit také vliv na chovani
samctl, v jehoz disledku se s vétSi pravdépodobnosti nakazi (Klein, 2000). Hypotéza
imunokompetenc¢niho hendikepu byla podpotena ve studiich provadénych na ptéacich,
rybach a zejména na plazech. Napiiklad u jeStérky obecné (Lacerta agilis) dochazelo
v disledku expozice testosteronem u samcii ke snizeni vahy, vétsi mobilite, kterd vedla

vV

také k vy$Simu reprodukénimu tspéchu a k vyssi mife napadeni ektoparazity oproti
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kontrolnim jedincim (Olsson et al., 2000). Podporu hypotézy poskytuje také studie
provadéna na koljuskach ttiostnych (Gasterosteus aculeatus), kdy byl samcim do
Vysledky poukazuji, ze experimentalné upraveni samci méli vice ornamentt, ale méli
snizenou vrozenou imunitu (Kurtz et al., 2007). Avsak dals$i vyzkum na na leguancich
(Sceloporus jarrovi) poukazuje na to, ze testosteron miize mit odlisny vliv na rtizné
parazity. U ektoparazitii dochazi sice ke zvySeni napadeni v souvislosti s vyssi hladinou
testosteronu, avSak u endoparazitii byl vztah negativni ¢i zadny (Fuxjager et al., 2011).
U vlastovek obecnych (Hirundo rustica) bylo zjisténo, ze samci s implantovanym
testosteronem maji del$i ocasni pera, niz$i miru protilaitek a také nizs$i vyskyt
ektoparazitli, tedy jejich Sance na pteziti do dal$i sezény je vySSi oproti samcim
s krat§im ocasnim pefim (Saino ef al., 1995). Ve studii Buchanana et al. (2003) bylo
zjisténo, ze samci vrabce domaciho (Passer domesticus) se zvySenym testosteronem
maji méné protilatek, nezli kontrolni jedinci; jiny efekt na imunitni funkce vSak nebyl
prokazan. Dalsi z vyzkuml na stejném druhu vSak ukazal, Ze testosteron neovlivnil
imunitni reakci na injikovany phytohaemagglutinin (lecitin ze semen fazole zahradni),
nybrz §lo o sezénni vykyvy v souvislosti s reprodukénim obdobim (Greenman et al.,

2005).

U cloveka je vétSina studii s tématikou hypotézy imunokompeten¢niho hendikepu
zaméfena na jedince s ur€itym genetickym nebo hormonéalnim onemocnénim, pf. terapie
testosteronem u pacientti s Klineferterovym syndromem (Kocar et al., 2000). Vyzkum
Nowaka a kol. (2018) vSak testuje vice komponent imunitniho systému po ockovani
proti chiipce pod vlivem testosteronu. Ukazalo se, Ze vliv tohoto androgenu u ¢lovéka
nemusi byt tak vysoky — nema vliv na funkci neutrofili (oproti vyzkumu Marin ef al.,

2010) a také nemél souvislost s mnoZstvim T- ani B-lymfocyt (Nowak ef al., 2018).

Prestoze vysledky experimentalnich studii poukazuji z valné €asti na to, Ze testosteron
ovlivituje imunitni funkce, meta-analyza tohoto fenoménu (Roberts et al., 2004) ukazuje
na to, Ze testosteron sdm o sobé takovy vliv mit nemusi. Efekt testosteronu dle plivodni
hypotézy imunokompetencniho hendikepu se dal pozorovat zejména na studiich
provadénych na plazech a pouze v pfipadé ektoparaziti. Zaroven také bylo z analyzy
zjiSténo, Ze samci s experimentalné zvySenym testosteronem maji dokonce vice

leukocytl. Piestoze vSak v ¢asti experimentalnich studii se vliv testosteronu na imunitni
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funkce ukazuje, v meta-analyze, kterd zpracovavala i1 korelacni studie, se signifikantni

souvislost neukazala (Foo et al., 2017).

Testosteron tedy nemusi byt sdm o sobé Cinitelem, ktery je pfimou spojnici mezi
imunokompetenci, signalizaci kvalitnich sekundarnich pohlavnich znakli a zaroven
zpusobujici imunosupresi. V1liv mohou mit také stresové hormony — kortikosteron
(u cloveéka zejména kortizol), ke zméné jejichz hladin v organismu miize dochazet
v souvislosti se zménami v hladinach testosteronu, na coz bylo poukazano ve studii
provadéné opét u vrabce domdaciho (Passer domesticus) (Evans, Goldsmith, & Norris,
2000). S obdobnym tvrzenim ptichdzi také Meller (1995), dle ng vztah mezi
sekunddrnimi  pohlavnimi znaky, parazity a imunitni odpovédi ovliviiuji

glukokortikoidy.

2.2.2. HYPOTEZA IMUNOKOMPETENCNIHO HENDIKEPU SPOJENA SE
STRESEM
Ptestoze presny mechanismus ovlivnéni imunitniho systému testosteronem a kortizolem
(ptip. kortikosteronem) neni znam, ptedpoklada se, ze oba hormony budou mit vliv na
volbu partnera. U cloveéka byla tato hypotéza studovana na zékladé hodnoceni
atraktivity tvaii. V jedné ze studii byly sestaveny skupiny muzi, kteti méli vysoky ¢i
nizky testosteron a vysoky ¢i nizky kortizol, poté byly vytvofeny kompozitni snimky
kombinaci hladin obou hormonii. Zeny signifikantné preferovaly tvafe muzi s nizkym
kortizolem, u testosteronu se zddné preference neukazaly (Moore et al., 2011a). Tato
studie byla nasledné zreplikovana za pouZiti jinych vzorkd, ve které se opét potvrdila
preference pro tvafe muzi s nizkym kortizolem, coz poukazuje na to, ze vnimanou
atraktivitu u ¢lovéka mohou modulovat také glukokortikoidy, nejen androgeny, jez jsou

spojovany s maskulinitou a dominanci (Moore et al., 2011Db).

Pfimou souvislost mezi imunitnim systémem, atraktivitou lidské tvare a vySe
uvedenymi hormony, ukazuje studie Rantaly a kol. (2012). Po o¢kovani proti hepatitidé
B byl sledovan nartst protilatek v organismu, testosteron pozitivné koreloval s imunitni
reakci a testosteron 1 hodnocend atraktivita tvafe byla vyS$i u muzl s nizkym
kortizolem. Testosteron tak zfejmé neni pfimym imunosupresivnim Ccinitelem, ale
pusobi neptimo pies zvySeni stresovych hormonti. Navic testosteron sdim o sob& miize

Vv

naopak pusobit jako zesilova¢ imunitniho systému, protoze jedinci s vysSi hladinou
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testosteronu maji lepsi ptistup ke zdrojim, diky své dominanci, a mohou tak byt

v disledku toho v lepsi kondici (Evans, Goldsmith, & Norris, 2000).

V experimentalni studii provadéné na zebiickach (Taeniopygia guttata) se ukazalo, ze
jedinci s vysokym testosteronem a kortikosteronem maji nejvyssi protilatkovou
odpovéd’ na injikovany patogen (Roberts et al., 2007). Avsak neni jisté, jestli k takové
reakci dochazi i1 ve volné ptirodé, nebot’ experimentalni zvyseni testosteronu u jedincu
s nizkymi hodnotami tohoto androgenu, mize byt stresujici a dochéazi tak k nartstu
kortikosteronu. Naopak bylo poukazdno na to, Ze napiiklad u potkanii zvySeny

kortikosteron snizuje hladiny testosteronu (Sankar et al., 2000).

Vétsina studii, které testuji imunokompetenci v souvislosti s glukokortikoidy a/nebo
hodnocenim atraktivity, jsou zaloZzené na hodnoceni tvari ¢i téla — zejména symetrie.
Rada studii ale poukazuje i na daleZitost Gichu v mezilidské komunikaci (Havlicek et
al., 2008), l1ze tedy predpokladat, Ze télesny pach miize byt také velmi podstatny v ramci

reprodukce u ¢loveéka, potazmo vybéru partnera s efektivnim imunitnim systémem.

2.2.3. TELESNY PACH A IMUNOKOMPETENCE

Chemické slouceniny vylucované organismem jsou nositelem dileZitych informaci o
daném jedinci (viz kapitola 3.). Feromony mnoha zivociSnych druhii by tak mohly
slouzit také jako ukazatele imunokompetence. Dostupné studie, které vSak testuji vliv
feromont na pohlavni vybér v souvislosti s efektivitou imunitniho systému, jsou
provadéné pouze na hmyzu, zejména na potemniku moucném (Tenebrio molitor)
(Rantala e/ al., 2002; Rantala, Vainikka & Kortet, 2003). Imunitni systém hmyzu je
vSak odliSny od imunitniho systému obratlovci, respektive chybi zde uplné adaptivni
slozka imunitniho systému a jejich obrana sestava zejména z enkapsulace, nodulace,
fagocytozy, koagulace nebo fenoloxidazové kaskady — melanizace (Gonzalez-Santoyo
& Cordoba-Aguilar, 2012). U obratlovcil byl v souvislosti s télesnych pachem testovan
spiSe aktudlni zdravotni stav — vybér zdravého €i parazitovaného potencidlniho partnera

— nikoliv v§ak imunokompetence.

U cloveéka je télesny pach také jednim z markerti zdravotniho stavu, a zfejmé
1 imunokompetence. Zejména pro Zeny je v kontextu pohlavniho vybéru dilezity

télesny pach prot&jsku (Herz & Cahill, 1997), oproti muzim, ktefi naopak preferuji
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spiSe vizudlni stimuly (Havlicek er al, 2008). Sensitivita zen k olfaktorickym
informacim muze byt ¢asteén¢ adaptivnim krokem pfi vybéru partnera, nebot’ tvorba
samicich gamet, energetické naklady v téhotenstvi a na kojeni jsou mnohem vyssi, nezli
jsou celkové naklady samcii vlozené do rozmnozovani (Trivers, 1972). Vyssi citlivost
¢ichu u zen se vSak nevztahuje pouze na lidské pachy, nybrz se ukazuje i v jiny
kontextech — u kvétin, parfémt apod. (Havlicek et al., 2008). Zaroven je také nutné
poznamenat, ze pohlavni vybér u Clov€éka neni jednostranny, vzhledem k vysokym

investicim — zejména do rodic¢ovské péce — u obou pohlavi.

Predmétem této diplomové prace je tedy testovani mozné souvislosti mezi reaktivitou
imunitniho systému — sloZkou celkové imunokompetence — a kvalitou télesného pachu.
Jednd se tak o prvni studii, kterd testuje olfaktorickou komunikaci ve vztahu
k humoralni odpovédi imunitniho systému. Evidence z vyzkumu by mohla pfispét
k objasnéni, zdali télesny pach mize byt pouzit jako voditko k imunokompetenci u

¢lovéka.
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3. TELESNY PACH A FAKTORY OVLIVNUJICI JEHO KVALITU

Cela tada zivocichi, vcetné¢ ¢loveéka, produkuje specificky télesny pach, ktery muize
poskytovat mnozstvi informaci o konkrétnim jedinci. U Clovéka je individuélni pach do
jisté miry staly — geneticky podminény (Schaal & Porter, 1991; Penn et al., 2007),
avSak mohou ho ovliviiovat mnohé faktory, naptiklad menstruacni cyklus (Singh &
Bronstad 2001), emocionalni stav (Ackerl et al,. 2002), strava (Zuniga et al., 2017) ¢i
zdravotni stav (Moshkin et al., 2012).

Té€lesny pach u ¢loveéka vznikd sekreci pachovych latek z apokrinnich, ekrinnich a
mazovych 714z na povrch kiize. Posledni zminéné - mazové zlazy pokryvaji ve znaéném
mnozstvi celé télo kromé dlani a chodidel, pficemz jejich funkce spociva v tvoteni
mazu, ktery je tvofen smésici triglyceridi, mastnych kyselin, cholesterolu, skvalenu
apod. (Pappas, 2009). Ten zabranuje vysouSeni pokozky a zajistuje jeji ochranu pied
vnéj§imi vlivy. Mazové zlazy jsou alveolarniho a holokrinniho typu (tj. buiiky cestuji do
sttedové Casti vacku a pozvolna se preméiuji v maz) a jsou vazany na vlasovy folikul,
s kterym tvoii funkéni jednotku (Zouboulis, 2004). Jejich produkce je fizena
endokrinng, zejména androgeny a hormony hypofyzy (Thody & Shuster, 1989), ale také
neuronalné, naptiklad v ptipadé¢ hospodatfeni s vodou, kdy zvySend produkce mazu
pfispiva k niz§i mife evaporace (Guertin, 2016). Spole¢né s produkty ekrinnich zlaz
vytvati ochrannou lipidovou vrstvu na povrchu kiize (Shelmire, 1959). Jejich pocet je
béhem zivota staly, avSak s vékem se méni jejich velikost a produkce, jez je

ovliviiovana ptedevsim pravé androgeny (Zouboulis, 2004; Pochi et al., 1979).

Ekrinni Zlazy se vyskytuji po celém téle, avSak v nejvyssi hustoté se nachazeji na
dlanich, chodidlech, ¢ele a zadech; jejich hlavni funkci je ochlazovani organismu pfi
vyssich teplotdch ¢i pfi zvySené fyzické aktivité. Jednd se o jednoduché stocené
tubuldzni Zlazy, které jsou uloZené v dermis a jejich Usti se nachdzi na povrchu
pokozky. Nejsou vazany na vlasovy folikul a inervovany jsou nervovymi vldkny
sympatiku (Cui & Schlessinger, 2015). Produkovany sekret se sklada pfevazné z vody,
chloridu sodného a dalSich elektrolyti (Hurley, 2001). Na povrch téla jsou v potu také
vylu€ované protilatky tfidy IgA (Okada ef al., 1988) a antimikrobidlni peptidy, napf.
dermicin (Schittek et al., 2001), které napomdhaji lokalni imunité. Mimo nutnosti

termoregulace jsou ekrinni Zlazy stimulovany také emociondlnim stavem jedince —
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napiiklad pii stresu, nervozit¢ a hnévu se jejich produkce zvysSuje v fadu nékolika
sekund pod vlivem sympatiku (Stattkus, 2006). Svou produkci také poskytuji vhodné
prostiedi pro kozni mikrobiom. Pocet a aktivita ekrinnich zldz se b&hem zivota
vyznamné nemeéni (Wilke et al., 2007), avSak u muzti v dospivani o néco narasta jejich

produkce (Rees & Shuster, 1981).

Apokrinni zlazy se oproti pfedchozim vyskytuji pouze na nékterych mistech na téle —
v axille, na prsnich bradavkach (Montgomeryho zlazky), na oc¢nich vickach (Mollovy
zlazy), ve vné€j$im zvukovodu a v oblasti genitalii, vCetné perinea. Jedna se o tubuldrni
zlazy, u nichz pfi sekreci dochazi k odlucovani apikalnich ¢asti bun¢k, které se stavaji
soucasti sekretu. Jsou vazany na vlasovy folikul a své Gsti maji nad vyvodem mazovych
zlaz (Charles, 1959). Produkuji sekret bohaty na karboxylové kyseliny a dal$i organické
latky, které jsou vyznamné prave pti tvorb¢ télesného pachu. Jejich vyvoj a produkce
jsou zavislé na pohlavnich hormonech, apokrinni zlazy zacinaji byt aktivni az v puberté.
Li8i se mezi pohlavimi svou velikosti, u muzii byvaji zpravidla vétsi, ale v nékterych
pfipadech jich mohou mit Zeny vice (Doty, 1981). Zaroven u Zen jejich aktivita po
menopauze klesa, sc¢imz také souvisi jejich zmensSovani, degenerace. Produkce
apokrinnich zlaz se lisi i v pribéhu menstrua¢niho cyklu, pficemz u muzi k zadnym
takovym zméndm nedochazi (Groscurth, 2002; Shelley & Hurley, 1952). Obdobné¢ jako
ekrinni Zlazy jsou také aktivovany emociondlnimi stimuly, naptiklad strachem nebo

sexualnim vzrusenim (Kuno, 1956; Stattkus, 2006; Pause et al., 2012).

Mimo tfi jiZ jmenované kozni zlazy, byl nalezen jeSt¢ dalSi typ potnich zlaz -
apoekrinni. Maji charakteristiky apokrinnich, stejné tak ekrinnich 714z, proto byly
vyclenény do vlastni kategorie. Nachazi se v nejvysSich hustotach v axile a v oblasti
genitalii, pfiCemz se vyvijeji az v prubéhu puberty z ekrinnich 714z (Sato, Leidal, &

Sato, 1987).

Kozni Zlazy v oblasti podpazi jsou hlavnim zdrojem individudlniho télesného pachu
u clovéka. Axilla se tak povazuje za nejdilezitéj$i oblast v kontextu mezilidské
chemické komunikace (Weller, 1998). AvSak Zlazami vyluCované latky jsou primarné
bez zapachu a az v disledku jejich metabolické pfemény kozni mikroflérou ziskavaji
charaktericky pach (Shelley et al,1953; Leyden et al., 1981). Toto mikrobidlni

spolecCenstvo se skladd zejména z grampozitivnich bakterii rodi Corynebacterium,
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Propionibacterium, Staphylococcus, Micrococcus a kvasinek rodu Malassezia. Jejich
zastoupeni a hustota se 1i$i mezi pohlavimi — muzi maji tradicné intenzivnéjsi a silngjsi
pach, nebot’ je u nich nalézéna zpravidla vyssi hustota korynobakterii a u Zen jsou
naopak vice dominantni mikrokoky (Jackman & Noble, 1983). Podobné¢ zmény jsou
zaznamenatelné také v prubéhu dospivani. Z détského zastoupeni prevazné statylokok,
které jsou spojovany spiSe se slabsim pachem, zacinaji v puberté axillarni oblast
invadovat vySe zminéné korynobakterie a propionibakterie (Cogen et al., 2008).
Zastoupeni dil¢ich rodt kozni mikroflory také muze kolisat v Case, a to 1 v pribehu
ro¢nich obdobi. Slozeni mikrobidlniho spoleCenstva je tedy znacné individudlni a

podléha mnohym vyse uvedenym faktorim (Leyden ef al., 1981).

Mezi organické latky, které jsou koznim mikrobiomem pieménovany z bezpachych
sloucenin na pachové, patii zejména mastné karboxylové kyseliny (VFA) a steroidy. Ze
studii provadéjicich chemickou analyzu pomoci plynové chromatografie vyplyva, ze
jedny

kratkymi az stfedné dlouhymi uhlikatymi fetézci C,-Cjg (Zeng et al., 1991). Jmenovité
se jedna prevazné o 3-methyl-2-hexenovou kyselinu a chemicky obdobnou 3-hydroxy-
3-metyl-hexenovou kyselinu. AvSak v axilarnim potu se vyskytuji také dalsi kyseliny -
izomaselna, izovalerova, propionova a 2-methylmaselna (James at al., 2004). Tyto latky
jsou kovaletn¢ vazany ke glutaminu, s kterym jsou piendSeny na povrch kiize a zde
Stépeny bakteriemi prevdzné zrodu Corynebacterium (Natsch et al., 2003). Z latek
steroidni povahy, které utvareji télesny pach, jsou nejvice zndmé 16-androsteny.
Konkrétné se jednd hlavné o androstenon, androstenol a androstadienon. Percepéné
jsou zaznamenatelné jako piZmovité, az mocovité. Tyto slouceniny byly dfive,
s nejvyssi pravdépodobnosti myln€, povazovany za lidské feromony a jejich efekt byl
v minulych desetileti spiSe nadhodnocovan (Wyatt, 2015). Zaroven prekurzory téchto
pachovych latek — zejména 16-androstenon neni schopna mikroflora ve vétsing ptipadi
metabolizovat (Austin & Ellis, 2003). Mimo mastnych karboxylovych kyselin a latek
steroidni povahy, jsou dulezitou slozkou utvaiejici télesny pach také sulfanylalkanoly.
Nejvyznamnéjsi je ziejmée 3-sulfanylhexan-1-ol, ktery v zavislosti na jeho chiralité, ma

charakteristicky pach cibule nebo ovoce (Troccaz et al., 2004; Natsch et al., 2004).
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Zaroven je télesny pach zavisly také na v&ku, nebot” u starSich lidi nartstad koncentrace
nonenalu (Haze et al., 2001) a nonanalu (Gallagher et al., 2008). Tyto slouceniny se
pravdépodobné podileji na zménach v Cichovém vniméni starych lidi, ktefi byvaji
spolehlivé rozeznavani od mladSich skupin pouze na zaklad¢ olfaktorické diskriminace

(Mitro et al., 2012).

T¢lesny pach u ¢loveéka vznika diky komplexni interakci koznich zlaz a jejich sekreci,
ktera je nasledné metabolizovana kozni mikroflérou. Avsak kvalitativni 1 kvantitativni
rozdily v produkovanych slouceninach a zmény ve skladbé mikroflory jsou ovlivnéné
fadou genetickych i enviromentalnich faktort, které maji ve vysledku vliv na vnimanou

kvalitu télesného pachu.

3.1. GENETICKE FAKTORY OVLIVNUJICI TELESNY PACH

Pachovy podpis, jak jinak nazyvdme charakteristicky télesny pach, je pro kazdého
individualni a poskytuje zna¢né mnozstvi informaci o daném jedinci. Cela fada téchto
,voditek™ individuality je geneticky dana a zéroven tak udrzuje konstantni stabilitu

télesného pachu.

Jeden z hlavnich faktor ovliviujicich télesny pach, ktery je geneticky podminény, je
pohlavi. Cela fada studii poukazuje na to, Ze Zeny a muZi jsou odlisné citit, jsou odlisné
hodnoceni. Olfaktorické rozliSovani na zakladé€ tricek neznamych jedincii potvrdilo
schopnost rozeznavat mezi jednotlivymi pohlavimi; pach muzi byl hodnocen jako vice
pizmovity a Zensky spiSe jako sladky (Russell, 1976). Obdobné vysledky potvrdily dalsi
studie, naptiklad 1 mezikulturné (Schleid ef al., 1981), kdy muZzsky pach byl hodnocen
jako méné piijemny. Hodnoceni piijemnosti zadroven negativné koreluje s intenzitou,
kterd u muzi byva vyznamné vyssi (Doty et al, 1978). Tyto rozdily jsou také

podpoteny rozdilnou mikroflérou v axilarni oblasti, jak jiZ bylo zminéno vyse.

Genetické faktory ovliviiyjici télesny pach se vSak neomezuji pouze na pohlavi, ale
zejména se soustied’uji na piibuzenstvi a podobnosti monozygotnich dvojcat.
Monozygoticka dvojcata byla rozeznavana od neptibuznych jedincii spolehlivé nejenom
psim ¢ichem (Settle et al., 1994; Pinc et al., 2011), ale také 1idé je byli schopni k sobé&
piifazovat s obdobnou uspésnosti jako duplikovany vzorek od jednoho jedince (Roberts

et al., 2005). Zaroven monozygoticka dvojcata hodnocena lidmi zila oddélené, aby se
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mohla vyloucit podoba télesného pachu na zakladé stejnych stravovacich navyk.
Taktéz z chemickych analyz vyplyvd, Zze vyluCované slouceniny, zejména mastné
karboxylové kyseliny, maji u monozygotnich dvojcat velmi podobné koncentrace

prekurzorti (Kuhn & Nasch, 2009).

Podobnost télesného pachu vsak neexistuje pouze u jednovajecnych dvojcat, ale také
obecné

u blizce piibuznych. Rada studii poukazuje na to, Ze v rAmci rodiny jsou jedinci schopni
se vzajemné rozeznavat, napiiklad matky a sourozenci s vysokou pravdépodobnosti
rozeznavali své dité/sourozence od vzorkil télesného pachu neptibuznych jedinct
(Porter and Moore, 1981). Stejné tak sourozenci, ktefi od sebe zili oddéleni - tudiz byl
eliminovan mozny efekt stejné stravy — se byli schopni na zdklad¢ télesného pachu
vzajemné poznat oproti nepfibuznému jedinci ve stejném véku (Porter et al., 1986). U
nepiibuznych blizkych jedincii, jako jsou napiiklad manzelé, nebyl tento vysledek
nalezen (Porter et al, 1985). Rozezndvani vlastnich pfibuznych na zaklad¢
olfaktorickych voditek by mohlo byt vyhodné zhlediska zamezeni inbreedingu
(Weisfeld et al., 2003) a z pohledu ptibuzenského altruismu.

Clovék je schopen nejen rozeznavéani rodinnych piislusniki, ale také dokaze vybrat
vzorek svého vlastniho télesného pachu mezi ostatnimi vzorky (Rusell, 1976; Hold &
Schleidt 1977). Navic jsme schopni naucit se rozezndvat télesny pach partnera
v disledku vzajemné blizkosti (pf. Schleidt, 1980), uspéSnost se zda vSak nizsi, nez u
rozpoznavani ptibuznych (Porter et al., 1985). Prestoze jsme tedy schopni naucit se
olfaktoricky rozeznavat i nepiibuzné blizké jedince, vyhledavani genetické podobnosti

u rodinnych pfislusnikil se jevi jako evolué¢né adaptivnéjsi z vyse uvedenych ditvodi.

Mnoho studii také poukazuje na to, zZe jsme schopni ¢ichem zaznamenat variabilitu
v genech hlavniho histokompatibilniho komplexu (MHC), u lidi jinak oznaovaného
jako HLA. Tento komplex méa vyznamnou roli v imunitnich reakcich jako hlavni
antigenni systém, nebot’ se podili na prezentaci peptidii z nitra buiiky, které jsou bud’
rozeznavany jako vlastni, nebo naopak nalezici cizorodému antigenu. Diky této
schopnostt MHC I prezentace antigennich peptida je posléze schopen imunitni systém
nalezité zareagovat prostfednictvim T-lymfocytd (Trowsdale, 2011). Zastoupeni alel
hlavniho histokompatibilniho komplexu je tedy zodpovédné za to, zdali bude zrovna

dany antigen rozpoznan, proto je diverzita v ramci MHC v populaci velmi zadouci. Tato
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variabilita vSak nemlze byt vysvétlena pouze jako ndhodny fenomén, ktery byl schopen
se samovoln¢ vyvinout az do takto vysoké trovné polymorfismu (Havlicek & Roberts,
2009). Variabilitu v MHC je mozné vysvétlit vyhodou heterozygotnich jedinci, ktera je
dana kodominantni dédi¢nosti, tj. proteinové produkty obou typt alel jsou exkrimovany
stejnocenné (Hedrick, 2002). Tito jedinci tak maji vice typi funkénich receptort,
schopnych prezentace vétsiho spektra antigennich peptida. Této hypotéze odpovida rada
studii, které byly provadény zejména na hlodavcich, v nichz se ukazuje preference pro
jedince s odlisnym typem MHC (Yamazaki et al., 1976, 1979; Penn, 2002). Nemusi se
vSak jednat pouze o cilené pfedavani vyhodnych genetickych predispozic MHC
potomstvu, ale také o zabranéni inbreedingu — jedinec s odliSnymi geny nebude
ptibuzny (Potts et al., 1994). Také v casti studii provadénych na lidech byla nalezena
preference pro jedince s odliSnym MHC na zdklad€ Cichu, a to u Zen neuZivajicich
antikoncepci, 1 u muzti (Wedekind et al., 1995, Wedeking & Fiiri, 1997). Proti tomu
stoji ¢ast praci, v kterych nebyla tato preference jednoznacné nalezena (Jacob et al.,
2002; Santos et al., 2005; Probst et al., 2017) , avSak ukazalo se napiiklad, Ze nezadané
zeny preferuji muze se stejnym a zadané Zeny s odliSnym MHC (Roberts ef al., 2008).
Toto zjisténi muze poukazovat na snahu ziskat kvalitni genetickou vybavou pro
potomstvo pii mimoparovych svazcich. Dale se ukazuje, ze lidé s obdobnym MHC
preferuji také stejné slozky parfému (Milinski & Wedekind, 2001; Hammerli,
Schweisgut & Kaegi, 2012), coz by mohlo souviset s tendenci dopliiovat a zesilovat
charakteristiky vlastniho télesné pachu s pomoci parfémi (Lenochova et al., 2012;
Allen, Havli¢ek, & Roberts, 2015).

Metanalyza, které se zabyvala roli MHC pfi pohlavnim vybéru, ukazuje, ze napfic¢
taxony od ryb aZ po savce — mimo ¢lov€ka — existuje zejména u samic mirna preference
pro diverzitu v MHC, resp. patrné snaha o zvySeni heterozygotnosti u potomku. Efekt
nepodobnosti MHC pfi vybéru partnera se vSak ukazuje jako velmi maly (Kamiya et al.,
2014). U cloveka a primati se ukazuje obdobny trend, tedy preference pro diverzitu
v MHC u potencidlniho partnera - efekt heterozygotnosti, nikoliv vSak pro MHC
nepodobnost, kde byl vysledek metanalyzy nesignifikantni; navic nebyl zjiStén ani vliv
hormonalni antikoncepce na preference v MHC (Winternitz et al., 2017). Odlisny typ
MHC tak nemusi byt spojeny s preferenci k partnerovi, nybrz se miiZze jednat spiSe o
snahu nalézt jedince s diverzifikovanéj§imi alelami hlavniho histokompatibilniho

komplexu.

19



Dal§im zndmym genem, ktery ovliviiuje kvalitu télesného pachu, je ABCC11. Tento
gen je exprimovan mimo jiné také v axilarnich koznich zlazach. Ma vliv na odliSnou
intenzitu pachu v rdmci etnik, pouze v disledku jedno-nukleotidového polymorfismu.
V Asii je bézna zaména 538G — A v ramci tohoto genu, diky ¢emuz zde lidé témét
ztraceji vyrazny axilarni pach, nebot’ jsou u nich redukované vyluCované pachové
prekurzory. Ziejmé v disledku pohlavniho vybéru je pak v Asii ztracena nadale alela G,
spojovana naopak s etniky v Africe, které maji velmi intenzivni a méné piijemny
télesny pach, ¢i v Evropé (Martin et al., 2010). Zaroven je také alela G spojovana
s vyssi incidenci vzniku osmidrézy — tj. nadmérné potivosti spojené s nepifijemnym

pachem (Ren et al., 2017).

Individualita a stabilita télesného pachu, kterd je udana v zékladu pravé genetickymi
faktory, je podpofena také studii Penn et al. (2007). Z chemické analyzy provadéné
plynovou chromatografii byla nalezena fada sloucenin ptitomnych vzdy konzistentn¢ u
daného jedince po nékolik sbéri, kdy vyzkum probihal. Toto zjiSténi potvrzuje, Ze

télesny pach je u kazdého ¢lovéka obdobné specificky jako otisk prsti.

3.2. ENVIROMENTALNI FAKTORY OVLIVNUJICI TELESNY PACH

Mimo geny kvalitu télesného pachu ovliviiuje dalsi spektrum faktord. Ty byvaji znacné
variabilni a proménlivé v ¢ase. Avsak jejich vliv se ¢asto neda Gpln€ oddélit od faktori
genetickych; vzajemné interakce v plném rozsahu nejsou znamy. Napiiklad vliv stravy
je povazovan za jeden z nejvyssich, nebot’ cviceni psi byli schopni rozliSit jednovaje¢na
dvojcata stravujici se rizné, avSak nikoliv pokud méli stejnou stravu (Hepper, 1988).

Genetické faktory tak mohou byt vyznamné ovliviiovany témi enviromentalnimi.

3.2.1. STRAVA

Prvnim vyznamnym faktorem, ktery ovliviiuje télesny pach je strava. Ten muze byt
zaznamenatelny nejen z dechu po zkonzumovani ur€ité potraviny, ale také se mulze
odrazit ve kvalité¢ axildrniho pachu po metabolickém zpracovani. Napiiklad zvySena
konzumace cerveného masa negativné ovlivituje hodnocenou atraktivitu a piijemnost
vzorkl télesného pachu (Havli¢ek, & Lenochova, 2006). Naopak u cesneku, prestoze
z dechu vétSinou neni hodnocen pozitivné, pii odebrani vzorku z podpazi, je télesny
pach clovéka po jeho konzumaci hodnocen jako piijemnégjsi (Fialovd, Roberts &

Havlicek, 2016).
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Studie Zuniga a kol. (2017) poukazuje na dal$i vliv stravy na piijemnost télesného
pachu, u jedinct, ktefi meéli vysSi piijem ovoce a zeleniny (tj. zvySeny pfisun
karoteinoidli, méteno spektrofotometrem na kiizi) byl télesny pach hodnocen jako
pfijemnéjsi. Zaroven maso, vejce a tofu byly také spojeny s vys$§im hodnocenim
ptijemnosti, oproti sacharidiim, které naopak byly hodnoceny vice negativné (Zuniga et
al., 2017). Nesourodost ve vysledcich ohledné¢ konzumace masa miize byt déna
mnozstvim, které méli participanti snist — Havlicek a Lenochova (2006) podavali urcity
pridél masa, jenz byl vyssi, nezli ve studii Zuniga a kol. (2017), kde naopak nebyl
pfijem experimentalné zvySovan, jen zaznamenavan do dotazniku. Konzumace masa tak

muze mit spiSe vliv na té€lesny pach v zévislosti na davce, ktera je ve stravé pfijimana.

Stravovaci navyky mohou v kontextu pohlavniho vybéru odkazovat na pfistup jedince
ke kvalitnim zdrojim. Muzeme predpokladat tedy, ze jedinci s kvalitngjSimi
stravovacimi ndvyky, by méli byt preferovani, oproti tém, ktefi pfijimaji méné vyzivné

jidlo.

3.2.2. REPRODUKCNI STAV

V télesném pachu se také ziejmée odrazi reprodukéni stav, ktery souvisi s hormonalnimi
zménami. PrestoZze vysledky v této oblasti nejsou konzistentni, ukazuje se, ze vzorky
télesn¢ho pachu Zen v pribehu fertilniho obdobi — zejména ovulace — jsou hodnoceny
muZi jako pfitazlivéjsi a piijemné;si (Singh & Bronstad 2001; Havlicek er al., 2006,
Haselton & Gindersleeve, 2016). Zaroven to nejsou jediné hormonalni zmény, které
jsou zaznamenatelné ¢ichem, nebot’ v puberté, kdy se aktivuji apokrinni Zlazy, diky
nariistu hladin pohlavnich hormoni, se vyznamné méni télesny pach na vyraznéjsi. Ke
zméné u Zen dochazi také po menopauze, kdy jejich pach byl hodnocen podobné jako
ten muzsky (Chen & Haviland-Jones, 1999). Hormondalni zmény v priibéhu téhotenstvi
a jejich nasledny efekt na télesny pach mohou mit také vliv na podporu rodi¢ovské péce
a ochranu ze strany otce. Napiiklad vzorky télesného pachu Zen v druhém trimestru

byly hodnoceny muzi jako nejptijemnéjsi (Lenochova & Havlicek, 2011).

3.2.3. EMOCIONALNI STAV

Mimo hormonaélni zmény a stravu se v télesném pachu mize odrazet také emocionalni

stav. Studie Ackerl et al. (2002) poukazala na to, ze lidé jsou schopni zaznamenat
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z odebranych vzorkl pachu strach a uzkost po sledovani hororovych filmt. Obdobnych
vysledkt doséhl také dalsi vyzkum, kdy tcastnici studie sledovali komedie a hororové
filmy, pii kterych jim byl opét odebiran télesny pach. Hodnotitelé posléze roziazovali
pachy pomérné uspésné dle toho, zdali se jim zdaji odebirané pod vlivem strachu ¢i
radosti. V této studii se také ukazuje, Ze Zeny jsou pravdépodobné vice vnimavé
Haviland-Jones 2000). Zaroven také télesny pach odebiran pfi stresové situaci, resp. pii
¢ekani na zkousku, aktivoval u hodnoticich mozkova centra spojend s empatii —

fusiformni gyrus, insulu, cingularni ktiru (Prehn-Kristensen et al., 2009).

Ukazuje se také, Ze emocni stav miize byt pfenaSen z jedince, od kterého byly sbirany
vzorky télesné viiné po sledovéani videi evokujicich strach ¢i znechuceni (disgust), a
mezi jedincem ¢ichajicim tyto vzorky. U vzorkl po sledovani strachovych videi byl u
hodnotitelii zaznamenan vyraz podobny vydéSeni a u vzorkdi po sledovani
znechucujicich videi naopak spiSe vyrazy znechuceni. Tyto vysledky naznacuji, Ze se
emoc¢ni vylazeni miize skrz olfaktorickou komunikaci ptenaset (de Groot et al., 2012).
Ve studii, kterd zaznamenavala ulekové reakce - mrknuti oCnich vicek, se tato mira
zvysila pfi C¢ichani télesného pachu sbiraného pied stresujici zkouskou, oproti sbéru po
fyzické namaze. Ulekova reakce pii Cichani t&lesného pachu spojenym s uzkosti &i
stresem miiZze pusobit jako pfiprava organismu na piipadné nebezpeci (Prehn et al.,
2006). Take reakce na télesny pach spojeny s uzkosti zvySoval ulekovou reakci vice u
socidln¢ uzkostn¢jSich jedincl (Adolph, Meister a & Pause, 2013; Pause et al., 2010).
Ptenos emocniho vylazeni, pfedevsim strachu, byl zesilen, pokud jedinec byl vystaven
strachovému télesnému pachu a zdroven hororovému snimku. Pii multimodalni

percepci tak doslo k vyssi expresivité strachu. (de Groot et al., 2014b).

Z vyse uvedenych vysledku je tedy patrné, Ze v télesném pachu je mozné zaznamenat
emociondlni stav, zejména podvédomé a pfenosem vylazeni, pficemz je zesilovan,

pokud je k pachu pfi¢lenén kontext.

3.2.4. ZDRAVOTNI STAV

Dal$im vyznamnym faktorem, ktery ma vliv na kvalitu télesného pachu je aktualni

zdravotni stav. U socidlné zijicich druhtt miZzeme ptedpokladat existenci percepcni
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adaptace k markerim zdravotniho stavu, nebot’ jsou parazitarni nakazou ohrozeni vice
nez organismy solitérni (Altizer et al., 2003). Jako voditka zdravi mohou slouzit
sekundarni pohlavni znaky, které jsou vice rozvinuté v ptipad¢, ze je jedinec zdravy a
nemusi energii vkladat do boje s parazity (Hamilton & Zuk, 1982; Grafen 1990).
Kvalita téchto znakd mulze byt vnimana konspecifickymi jedinci jednak vizudlné,
auditorné ¢i také olfaktoricky. T¢€lesny pach v diskriminaci nemocnych a zdravych
jedinci mize byt obzvlast' ufinny, nebot’ se jedinec receptivni k urcitym voditkim
nemusi s nemocnym jedincem vubec setkat. PoCinaje oCichavanim moci napiiklad u
hlodavct, az po vstup ¢lovéka do mistnosti, kde se predtim nachazel jiny ¢lovék — jeho
télesny pach zde zpravidla zlstava. Rozpozndni mozného nemocného jedince je
vyhodné hned z n¢kolika diivodii — omezeni kontaktu snizi moZznost pfenosu patogenu
(Able, 1996); v ptfipadé¢ vybéru partnera také pravdépodobné pfispéje preference
zdravého jedince k vyss$i rezistenci u budouciho potomstva (Hamilton & Zuk, 1982;
Zuk et al., 1995) a nakonec také zdravy partner s vyssi pravdépodobnosti prispéje do

rodi¢ovské péce vEtsi investici nezli ten nemocny (Kirkpatrick & Ryan, 1991).

Ve studich provadénych na tfadé¢ druhd savci se ukazuje snizend preference pro
nemocné jedince, vcetné averznich reakci a zvySené analgesie (napi. Kavaliers &
Colwell, 1995a, b; Penn & Potts, 1998; Klein ef al., 1999; Zala et al., 2004; Arakawa et
al., 2010). Behaviordlni obranny mechanismus, nejvice zkoumany na hlodavcich,
funguje na principu neuromodula¢nich mechanismt, kdy dochézi naptiklad ke snizeni
analgesie, ktera v jinych kontextech byva soucasti stresovych, ohrozujicich situaci
(Kavaliers et al., 2000). Jedinec se poté mize rozhodnout, také v zavislosti na délce
expozice podnétu, zdali zvoli aktivni obranu — nej¢astéji utek, nebo pasivni znehybnéni.
Zaroven vsak tyto mechanismy s nartstem opiodnich latek v organismu mohou slouZit
jako pfipravna faze pro mozné nakazeni (Sacerdote, Limiroli & Gaspani, 2013). Byt
v laboratornich podminkéach maji testovani jedinci tendenci se vyhybat télesnému pachu
nemocnych, na ktery jsou sledovany i odpovidajici fyziologické reakce, v pfirozenych
podminkach miize byt situace odlisSna. Ve studii Zala a kol. (2015) bylo zjisténo, Ze
receptivita samic mysi (Mus musculus) k nemocnym samciim nebyla snizend, ptestoze

preference byla vyssi ke zdravym jedinciim.

U c¢loveka se tento behavioralni obranny menchanismus zkouma az v poslednich letech,

avSak dostupné studie ukazuji, Ze na zaklad¢ olfaktorickych voditek jsou schopni i lidé
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rozeznat jedince aktualné nemocného kapavkou (Moshkin ef al., 2012), ¢i jedince
s aktivovanou imunitni odpoveédi na bakteridlni endotoxin (Olsson ef al., 2014). Také se
ukazuje, ze cCichani ,,nemocného* télesného pachu ovliviiuje negativné hodnoceni
atraktivity tvari (Regenbogen et al,2017). Olfaktorickd voditka mohou tedy slouzit

k podvédomému vyhybani se nemocnym, k modulovéani nejen mezilidského kontaktu.

Ke zménam télesného pachu u Clovéka miize dochazet v disledku infekénich chorob
zn¢kolika divodi. Muze se zmeénit skladba kozni mikroflory, coz v konecném
dasledku mtze prispét ke zménam samotného télesného pachu (Penn & Potts, 1998).
Jako vedlejsi produkt infekce mize dochazet ke zménam hladiny steroidnich hormont —
zejména testosteronu a kortizolu. Pokles testosteronu muze souviset s preferencni
lokalizaci energie do imunitnich reakci, misto sekundarnich pohlavnich znaki, u
kterych ovliviiuje jejich vnimanou kvalitu/atraktivitu (Wedekind & Folstad, 1994). Také
casto dochazi k naristu glukokortikoidnich stresovych hormont — u ¢loveéka kortizolu
(pt. Reichenberg ef al. 2001); avSak napt. ve studii Moshkin a kol. (2012) ke zménam
v hladinéch kortizolu nedochazelo. Pouze zménami v hladinach stresovych hormont tak
nelze vysvétlit zménu ve vnimani télesného pachu. V posledni dobé
nejpravdépodobnéjs§im divodem zmény télesného pachu jsou procesy spojené
s aktivovanim imunitniho systému, nebot’ k vnimané zméné dochazi i v ptipadé injikace
bakteridlniho endotoxinu lipopolysacharidu (LPS) — tedy bez pfitomnosti pfimého
parazita a zaroven bez vétSich oscilaci ve steroidnich hormonech (Olsson ef al., 2014;

Rantala et al., 2006).

Télesny pach tedy v konci ovliviiuje Siroké spektrum faktorii, které mohou slouzit jako
vyznaéné ukazatele stavu (at’ uz reprodukéniho, emocionélniho ¢i zdravotniho) a kvality
jedince, nejen v kontextu pohlavniho vybéru. Olfaktoricka komunikace u ¢loveka je tak
sice vétSinou podvédoma — napiiklad vnimame piijemnost télesného pachu daného
jedince, ale uz si to nespojujeme s napiiklad vhodnym MHC u potencialniho partnera

(Pause, 2012) - nepostrada vsak svou diilezitost.
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EMPIRICKA CAST

. MATERIAL A METODIKA

4.1. CiLE

Hlavnim cilem mé diplomové prace bylo otestovat souvislost mezi reaktivitou
imunitniho systému, méfenou prostfednictvim zmén v hladinach protilatek, a
kvalitou télesného pachu u muza. Jako marker reaktivity imunitniho systému byly
zvoleny tfidy protilatek IgG a IgM v reakci na vakcinaci proti hepatitidé A/B a
meningokoku, nebot’ odpoveéd protilatek je uzitecnym a vyuzitelnym markerem
funkce imunitniho systému (Burns & Gallagher, 2010). Zarovenl byl tento marker
reaktivity imunitniho systému (protilatky anti-HBs — proti Zloutence typu B) vyuzit

uspesné ve studiich zabyvajicich se atraktivitou tvaie (Rantala ef al., 2012).

Dal$im cilem bylo zjistit vliv individudlnich rozdild v hladinach steroidnich
hormont — kortizolu a testosteronu. Tyto hormony mohou ovliviiovat reaktivitu
imunitniho systému (pf. Kanda et al., 1996; Rantala et al., 2012) a také mit vliv na

kvalitu télesného pachu. (Rantala et al., 2006; Thornhill ef al., 2013).

Sekundarné bylo cilem také zjistit, zdali se li§i télesny pach muzi pted a po
ockovani, nebot’ Ize oclekavat, Ze aktivace imunitniho systému v disledku
vakcinace, by mohla mit vliv na percep¢ni vnimani télesného pachu. Ockovani by

mohlo zplisobovat u konspecifickych jedincti dojem ,,nemocnosti.

4.2. HYPOTEZY

V souvislosti s hlavnim cilem studie ocekdvame, ze télesny pach jedinci
s reaktivnéj$im imunitnim systémem, tedy vys$Simi hladinami protilatek, bude
hodnocen jako atraktivng$i. Tito jedinci by mohli vykazovat znamky lepsi
imunokompetence, pravé diky vyssi reaktivité¢ na antigeny. Té€lesny pach by mohl
byt voditkem, ktery pomahd zvolit partnera, jenZ vykazuje vyS§i znaky

imunokompetence.

Ocekavame také, ze by mohlo dochézet ke zméndm v hladindch testosteronu a

kortizolu v souvislosti s aktivaci imunitni odpovédi. Tento trend sice nebyl sledovan

25



ve stavu po vakcinaci, avSak naptiklad po aktivaci imunitniho systému bakteridlnimi
endotoxiny dochdzelo k nariistim hladin kortizolu (Grigoleit et al., 2011). Pokles
odpovédi (Folstad & Karter, 1992). V protikladu jsou vSak studie, v kterych pii
onemocnéni ¢€i pfi  aktivaci imunitniho systému k signifikantnim zménam
v hladinach testosteronu a kortizolu ovSem nedochazelo (Rantala et al., 2006;
Moshkin et al., 2012). Radi bychom do rozporuplnych vysledka ptedchozich studii

vnesli dalsi zjisténi o téchto steroidnich hormonech.

3. Dale predpokladame, Ze jedinci po vakcinaci budou hodnoceni jako mén¢ atraktivni
v porovnani se stavem pied ockovanim. V disledku aktivace imunitniho systému
muze dochazet k percepénim zménam podobnych jako u infikovanych jedinct, které
jsou u fady druhti savcti — véetné Clovéka — méné preferovany (pt. Olsson et al.,

2014; Moshkin ef al., 2012; Penn & Potts, 1998).

4.3. METODY

Tato diplomova prace, kterd se zaméfuje na testovani souvislosti reaktivity imunitniho
systému a kvality télesného pachu, je soucasti vétsi studie, ktera v této souvislosti
zahrnuje dale také vizualni a akustickou modalitu. Sbér vzorki tak nebyl omezen pouze
na télesny pach, ale od naSich participantli jsme ziskavali také fotografie tvaire a
nahravky hlast, vzdy pied a po oCkovani. Studie je rozdélena do dvou &asti, v prvni

byly ziskany stimuly a v druh¢ bylo posléze provedeno jejich hodnoceni.

V casti orientované na olfaktorickou modalitu, kterd je hlavnim zamétfenim této prace,
jsme ziskali vzorky té€lesného pachu od muzi pfed a dva tydny po ockovani proti
hepatitidé A/B (Twinrix) a meningokoku (Menveo). Participantim byla tfikrat odebrana
krev pro moznost sledovani dynamiky protilatek, testosteronu, kortizolu a také C-
reaktivniho proteinu (CRP), jakozto markeru akutni faze zanétlivych procesii. Vzorky
télesného pachu byly posléze ohodnoceny Zenami z hlediska atraktivity, intenzity a
zdravi. Vysledné hedonické hodnoceni bylo nésledné porovnano s vysledky

laboratornich testa.
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Kompletni studie zaméfena na vSechny tii modality byla jesté pfed zpracovanim dat
preregistrovana na osf.io. Projekt byl schvalen v plném rozsahu etickou komisi

Ptirodovédecké fakulty Univerzity Karlovy v Praze (¢. schvaleni - 2016/20).

4.3.1. SOUBOR OSOB - STIMULY

Dobrovolnici, kteti méli zdjem se studie zGcastnit, byli nabirdni prostfednictvim
inzerovanych letdCkl na nasténkach univerzity ¢i na internetu. VSichni byli informovani
o prubéhu studie, aniz by jim byl prozrazen hlavni cil prace; zaroven méli moznost
odstoupit bez udani divodu kdykoliv béhem vyzkumného procesu. Jesté pied zahajenim
studie vSichni podepsali informovany souhlas, ve kterém byli opétovné sezndmeni

s pribéhem studie.

Prestoze cilem bylo ziskat 30 darct télesného pachu, vzhledem k provedené analyze sily
testu na zakladé predchozich studii (pf. Moshkin ef al., 2012; Regenbogen et al., 2017,
Henderson et al., 2017), konecny soubor participanti z logistickych divodi cital 21
muzi ve véku 18-40 let (M = 26,2; SD = 4,62). Jednalo se o nekuiaky, neuzivajici
zadnou medikaci, neholici si podpazi a nesméli byt alespon v poslednich 10 letech
ockovani proti hepatitidé A/B a meningokoku. Tato hranice ockovanosti byla stanovena
na zékladé¢ doporucenych laboratornich kontrol protilatek a/nebo doporuceni na
zesilovaci vakcinacni davku (pf. Shepard et al., 2006). Kdyby byly hladiny protilatek
vysoké jesté pfed nasi experimentalni vakcinaci, nebylo by mozné smysluplné sledovat

miru imunitni odpovédi na oc¢kovaci latky.

Participanti byli po absolvovani celé studie odménéni c¢istkou 400,- K¢ a byla jim
uhrazena prvni o€kovaci davka proti hepatitidé A/B (Twinrix) a meningokoku
(Menveo). Dalsi doockovani, které je doporu¢ené pro kompletni imunizaci zejména u
hepatitidy, jsme nepoZadovali, nebot’ na to studie uZ nebyla dale zaméfena. Aplikace

zbylych davek byla uZ pouze na uvazeni participantd, mimo nas dosah.

4.3.2. PRUBEH STUDIE - STIMULY

Studie probihala ve spolupraci se zdravotnickym personalem, s ohledem na procedury
zahrnujici stanoveni anamnézy, ockovani a odbéry krve. Stanoveni anamnézy a

vakcinace spole¢né s prvnim odbérem krve probihaly v ordinaci spolupracujici 1ékatky
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MUDr. N. Kocnarové, zbylé dva odbéry krve byly zajistény v laboratoti Prevedig, kde

byly vzorky rovnéz analyzovény.

Kazdy participant byl jeden az tfi dny pfed vakcinaci pozvan k ndm do laboratoie
etologie cloveka, kde podepsal nejprve informovany souhlas a poté vyplnil kraticky
anamnesticky dotaznik (Priloha A), ktery mél zmapovat obecné zdravi a bézné obtize
(napf. bolesti hlavy, respira¢ni onemocnéni, bolesti zad, nevolnosti, i miru sportovnich
aktivit). Poté byly pofizeny fotografie jejich tvafi za standardizovanych podminek
(Ttebicky et al., 2016). Vedle fotografovani tvare, byla také métena barva pokozky
obliceje spektrofotometrem (Stephen et al., 2011). Nahravky hlasi byly pofizovany
v tiché mistnosti za standardizovanych podminek (viz Sebesta et al., 2017). Vyuziti
vizudlnich a akustickych stimulll je v§ak mimo rozsah této prace. Dale byla provedena
télesna analyza na osobni vaze Tanita BC-601, ktera zobrazuje nejen hmotnost, ale také
5 segmentarnich hodnot — pro ob¢ paze, nohy i trup (procento télesné¢ho tuku a svalovou
hmotu). Fungovani vahy je zalozeno na odporu vodivosti jednotlivych tkdni, tedy
metodou bioelektrické impedance pies elektrody, na kterych jedinec bos stoji a drzi je v
kterd muze pusobit imunosupresivné (Pawlowski et al., 2017). Vyska byla zméfena
antropometrem, kdy kazdy participant vzdy stal vzpiimene bez bot zady ke zdi; jako
mérny bod slouZzil vertex na temeni hlavy. Na zavér byl vSem pfedan experimentalni
bali¢ek pro odbér télesného pachu i1 s pisemnymi instrukcemi, které byly jeSté ustné

zopakovany.

V den navstévy lékate, byli participanti pozvani na sedmou hodinu ranni do ordinace.
Nejprve byli Gstné dotazani na anamnézu, poté prob¢hl odbér 10 ml vendzni krve pro
zjisténi bazalnich hladin protilatek, testosteronu, kortizolu a CRP. Nakonec byli naraz
ockovani proti hepatitidé A/B vakcinou Twinrix a proti meningokoku vakcinou

Menveo.

V rozsahu 11 az 13 dni po ockovani byli participanti opét pozvani do laboratofe
etologie Cloveéka, kde probéhlo opakované vazeni, fotografovani tvare, méfeni barvy
pokozky, nahravani hlasu a pfedani dalSiho experimentalniho balicku pro odbér
télesného pachu. VSe probihalo identicky s prvnim méfenim, jen jiZ nebyla znovu

méiena vySka. Jeden az tfi dny (pfesné 14 dni po oCkovani) poté participanti na sedmou
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hodinu ranni dorazili do laboratofe Prevedig, kde jim bylo odebrano 10 ml venozni krve
pro zjisténi hladin protilatek, testosteronu, kortizolu a CRP. Posledni odbér krve pak
probihal 30 dni po vakcinaci opét v laboratofi Prevedig, kde zaroven vyplnili druhy
kraticky zdravotni dotaznik, abychom zjistili, zdali se objevily naptiklad obtize spojené
s o¢kovanim (bolesti po vpichu, zarudnuti mista, teplota apod.). Participanti byli posléze
odménéni za Gcast a obdrzeli debriefingové letaky (Priloha C) s hlavnimi cili naseho

vyzkumu.

4.3.2.1. SBER TELESNEHO PACHU

Sbér télesného pachu probihal vzdy ptes noc po dobu 12 hodin (Havlicek et al., 2011)
pfed vakcinaci pro stanoveni bazédlnich hodnot a poté 14 dni po vakcinaci, kdy
oc¢ekavame pritomnost obou tfid protilatek v séru (pt. de Paula, 2012) a jiz rozvinutou
imunitni odpovéd’. Kazdy participant obdrzel pii navstéveé laboratote etologie cloveka
experimentalni balicek, v kterém mél k dispozici vatové polstaiky do obou podpazi,
neparfémované mydlo, textilni pasku a ¢isté bavinéné tricko. Pfed samotnym sbérem
byli participanti pozaddani o dodrZzovani dvoudenni ,,diety*, pii které¢ se méli vyhybat
aromatickym potravindm (pf. velmi kofenénym pokrmim, ¢esneku, plisnovému syru,
majonéze apod.), které mohou ovlivitovat télesny pach; stejn¢ tak neméli provozovat
zadné fyzicky namahavé aktivity (napf. jogging, aerobic). Tyto vyzadované podminky
jsou standardni a byly uspeSné vyuzivany u fady ptredchozich studii (Havlicek &
Lenochova, 2006; Lenochova ef al., 2009).

Samotny odbér télesného pachu probihal tak, Ze si vzdy vecer participanti méli umyt
ob¢ podpazi neparfémovanym mydlem a nasledné si na misto upevnit vatové polstarky,
hrubou stranou k axile, textilni paskou. Poté si méli navléknout bilé bavinéné tricko,
aby se zabranilo pfipadné kontaminaci pachy z okoli. V podminkach bylo dale uvedeno,
aby se vyhybali spani s partnerem ¢i mazlickem v jedné posteli. Rano po probuzeni méli
vatové polstarky sundat a umistit do pfipravenych uzaviratelnych sacku, které byly
oznaceny pro levé a pravé podpazi. U lékafe ¢i v laboratofi Prevedig nam vzorky
predali, ty byly docasné¢ umistény do pienosného chladiciho boxu a po doruceni na
fakultu zamrazeny v — 20°C, aby nedochazelo k degradaci pachovych vzorkl
(Lenochova, Roberts & Havlicek, 2008). Kazdy vzorek byl oznaen identifikanénim
kodem daného participanta. Casové schéma priibéhu sbéru stimuli télesného pachu viz

Obr. 1.
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Po kazdém odevzdani vzorku télesného pachu byli participanti pozadani o vyplnéni po-
sbérového dotazniku (Priloha B), ktery mél kontrolovat dodrzovani dvoudenni ,,diety*.
Byli v ném tazani naptiklad na to, zdali jedli pokrm obsahujici potraviny ovliviiujici

télesny pach, ¢i jestli uzivali parfémovany kosmeticky prostiedek.

2 dny pi‘ed vakcinaci
dva dny "diety" pfed kazdym 1 den pred vakeinaci
sbérem télesného foceni tvare I., méteni télesného

noc pi‘ed vakcinaci
sbér télesného pachu I (12 h

pachu(vyhybat se kofenénym, slozeni 1., predani pFes noc na vatové politarky)

ostrym jidlim, alkoholu; vyssi experimentalniho balicku
fyzické zatézi)
.

v den vakcinace

14 dni po vakcinaci
sbér télesného pachu II., foceni

30 dni po vakcinaci

zdravotni prohlidka,
odbér krve 1., vakcinace proti
hepatitidé A/B a meningokoku

odbér krve III.

tvare II., méfeni télesného
slozeni LI, odbér krve II.

Obr. 1 Casové schéma sbéru stimuli

4.3.2.2. CHARAKTERISTIKA VAKCIN

Jako vakciny jsme zvolili Twinrix Adult a Menveo, které jsou v Ceské republice snadno
dostupné a mohou se ockovat spolecné, napiiklad pfi vycestovani, soub&ézné podani je
v ptibalovém letdku vakcin povoleno. Zaroven jsme zvolili vakciny proti virovému a
bakterialnimu onemocnéni, aby doSlo idedln¢ ke stimulaci vice slozek imunitniho
systému (vrozené, adaptivni i humoralni a buné¢né). Imunitni odpoveéd’ na vakcinaci
byva kombinaci humoralni a bunécné imunitni odpovédi, prestoze pievazuje vétsinou ta
humoralni (Amanna et al., 2007). Nejprve dochazi k tvorbé protilatek tiidy IgM, které
jsou po néckolika dnech nahrazovany specifictéjSimi protilatkami tfidy IgG po
1zotypovém piesmyku. Druhy typ protildtek v organismu pietrvava, pokud je zakladni
ockovani kompletni a aZ po nékolika letech séroprotekce, kdy hladina protilatek klesne
pod protektivni mez, je podana posilujici ockovaci davka (Delves, Martin, Burton &
Roitt, 2017; Hotejsi et al., 1998). Pfi opakovaném setkdni se s danym antigenem,
dochazi k diferenciaci pamétovych B-bun€ék do plasmocytd, které zahaji okamzitou
produkci specifickych protilatek (Siegrist, 2008). Efektivita a uCinnost vakcinace je

vSak vzdy zévisla na konkrétnim jedinci, ur¢ité procento populace jsou navic tzv. non-
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respondenti, ktefi na vakcinaci viilbec nereaguji — naptiklad u hepatitidy B se jedna az o

10% (Sjogren, 2005).

Nami zvolené Menveo je konjugovana tetravakcina, ktera poskytuje ochranu proti
¢tyfem meningokovym séroskupindm A, C, W135 a Y. Vakcina¢ni imunogeny jsou
tvofeny oligasacharidy vSech uvedenych skupin Neisseriae meningitidis, navic obsahuji
konjugovany protein, ktery pomaha s aktivaci pomocnych T-bungk, které jsou nezbytné
pro naslednou aktivaci B-bun¢k a imunologické paméti. Vakcina se vyuziva k aktivni
imunizaci dospélych, mladistvych i déti od 2 let. Menveo se podava intramuskuldrné —
preferencné do deltového svalu, jedna vakcinaéni davka (0,5 ml) ma perzistenci 3-5 let,
po jejimiz uplynuti se doporucuje ptreockovéani posilujici davkou. NejcastéjSimi
vedlej§imi ucinky v ramci klinickych studii byly bolesti spojené s Cervenani v misté

vpichu a bolesti hlavy (Menveo - ptibalovy letak, 2018).

Twinrix Adult je kombinovand vakcina, poskytujici ochranu proti hepatitidé typu A a B.
Vakcinaéni imunogeny jsou tvofeny smichanim inaktivovaného viru hepatitidy A (HA)
a povrchového antigenu viru hepatitidy B (HbsAg), které¢ jsou oddélené vazany na
hydroxid hlinity a fosfore¢nan hlinity. Tato vakcina se pouziva k imunizaci dospélych a
mladistvych star§ich 16 let. Davka Twinrixu (1 ml) se poddva instramuskularné —
preferencné opét do deltového svalu (v naSem piipadé€ do druhé ruky, nezli bylo podano
Menveo). Kompletni imunizace je navozena po tiech davkach, které jsou podavany v 0,
1 a 6 mésici; preockovani €1 alespont kontrola protilatek se doporucuje po 10-15 letech
od absolvovani standardni zdkladni imunizace. Nejcast¢jSimi vedlejSimi ucinky, které se
ukazaly v klinickych studiich, jsou opé€t bolesti v misté vpichu s Cervenanim a zvysSena

unava (Twinrix — piibalovy letak, 2018).

4.3.2.3. LABORATORNI ANALYZY

V laboratofi jsme nechéavali analyzovat tii krevni vzorky od kazdého participanta,
abychom mohli zaznamenat piipadnou zménu v méfenych protilatkach, testosteronu,
kortizolu a CRP kratce pfed vakcinaci, 14 dni a 30 dni po oc€kovani. Po
dopraveni/odebrani byly vSechny vzorky stoCeny a zamrazeny pii -80°C (az -200°C),

aby posléze mohly byt analyzovany.
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4.3.2.3.1. LABORATORNI ANALYZA PROTILATEK A CRP

VysSetfované protilatky proti hepatitidé A jsou rozdélené na protilatky celkové
(AntiHAV total), které jsou smési IgG i IgM, a protilatky pouze typu IgM (AntiHAV
IgM). VysSetfuji se ze séra po odbéru venozni krve a probihd na principu
elektrochemiluminiscence - elektrochemiluminiscen¢ni imunoanalyzy Elecsys (Park et
al., 2013). Jedna se o béznou a citlivou laboratorni metodu na vysetfovani protilatek ¢i
antigenl ve vzorku, pii které se vyuziva znaceni rutheniovym chelatem, diky némuz je
zprosttedkovana svételna emise (Stern, 2016). Tento princip je vyuZzivan
imunologickymi analyzatory, které jsou vétSinou plné automatické. Dochazi nejdiive
k inkubaci vzorku, v kterém se vazou anti-HAV na antigen HAV, nacez jsou pfidany
protilatky znacené rutheniovym cheldtem a ty obsadi zbylad vazebna mista pro antigen
HAV. Cely komplex je posléze zachycen na povrch elektrody, kde probéhne diky napéti
chemiluminiscencni emise fotonll. Vysledky jsou méfeny z kalibracni kiivky ze
spektrofotometru (Debad ef al., 2004). V naSem piipad¢ lze ocekéavat, ze Anti-HAV
budou pozitivni, Anti-HAV IgM naopak negativni. U IgM nedochézi k ptesazeni 35
IU/1, ktery je hrani¢ni mezi negativnim a pozitivnim screeningovym vysetienim. Pokud
by byly v séru pfitomné i IgM protilatky ve vyssi hladiné, jednalo by se o akutni
hepatitidu A, nikoliv post-vakcina¢ni stav (Anti- HAV v séru — Prevedig — laboratorni

pfirucka).

U hepatitidy B jsou nejcastéji vySetfované protilatky Anti-Hbs (pfedevsim IgG), které
jsou zacilené na povrchovy antigen tohoto viru (HbsAg). Opét jsou vySetfovany ze séra
po odbéru vendzni krve; probihd obdobné jako vySe uvedené na principu
elektrochemiluminiscence - elektrochemiluminiscencni  imunoanalyzy Elecsys
(Louisirirotchanakul et al., 2010). Pouze jsou pfi prvotni inkubaci ve vzorku v reakci
Anti-HBs protilatky a jiz znaceny HBsAg rutheniovym cheldtem (Debad et al., 2004).
Ocekavame pozitivni vysledek Anti-Hbs po vakcinaci, ptestoZze dochazi pouze u zhruba
46% ockovanych po mésici od vakcinace k dosaZeni ochranné meze protilatek (Usonis
et al., 1986). Dostate¢na imunizace je jiz u hodnot 100-1000 IU/IL, ptestoze idedlni je
ptesazeni 1000 IU/1, kde se kontrola protildtek doporucuje po zhruba 3 letech (Anti-Hbs

v séru — Prevedig — laboratorni ptirucka).
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U meningokoku byly vySetfovany protilatky Anti-Mnk — IgG vSech séroskupin A, C,
WI135 a Y. I zde vysetieni probihalo ze séra po odbéru vendzni krve, metodou
enzymové imunoanalyzy (ELISA), ktera je jednou ze zékladnich metod pro stanoveni
protilatek v séru. Reakce probihd mezi antigenem na specialni desticce a protilatkou
pfitomnou v séru pacienta, dochazi k inkubaci. Poté se ptidavaji jest¢ sekundarni
protilatky, které jsou znafeny a navazuji se na primdrni protilatky s antigenem.
Chromogenni substrat, ktery se na zavér piida a necha se nastépit, zpisobuje barevnou
odezvu, ktera je svou intenzitou meéfenou spetrofotometricky Umérna mnozstvi
protilatek participanta (Belo, Farhat & Gaspari, 2010). Jako dostatecnd odezva se
povazuje dosazeni titru (stupné nafedéni séra, kdy jest¢ protilatky reaguji s antigeny)

alespon 1:4, idealné vSak ve vétsSim poméru (Borrow et al., 2001).

Jako posledni byl v laboratofi analyzovano CRP, jakoZzto protein akutni faze zanétlivych
procesti v organismu, pii kterych je zvySovan az tisicinasobn¢ u bakteridlnich infekci.
Vysetfovan je metodou imunoturbidimetrie, ve které jsou malé ¢astice s antisérem CRP
vreakci se sérem participanta za tvorby turbiditi — zdkalu, ktery je potom méfen
spektrofotometrem. V zavislosti na intenzité a rozptylu svétla skrze zakal, lze stanovit
koncentraci sledované latky (Dolezalova et al., 1995). Pokud by doslo k vzristu C-
reaktivniho proteinu v organismu po vakcinaci, jednd se pouze o kritkodoby a
pfechodny stav, ktery by v naSem piipadé po 14 dnech jiz nemél byt zvySen — alespon
ne v disledku o¢kovani. Referen¢ni mez u zdravého ¢lovéka se pohybuje od 0 do 7,5

mg/l (CRP v séru — Prevedig — laboratorni ptirucka).

4.3.2.3.2. LABORATORNI ANALYZA HORMONU

Z dostupnych krevnich vzorkli byl také analyzovan testosteron ze séra metodou
chemiluminiscence (CLIA), kdy dochazi k uvoliiovani energie formou svétla z reakce
mezi testosteronem, polyklonalnimi anti-testosteronovymi protilatkami a Casto jesté
urc¢itou stopovaci latkou (tracer) (Luppa et al, 1997). Do smési je ptidavan luminol
nebo izoluminol a peroxid vodiku, se substratem pak dochdzi k reakci. Peroxidasa,
kterou je znacen jeden z imunoreaktantli, napomahd vzniku aminoftalatového dianionu,
ktery z excitovaného stavu na zakladni uroven vyzafuje svétlo, jez je posléze
spektroftometricky meteno (Kim et al., 1995). VSechny tii vzorky krve byly odebirany
kolem sedmé hodiny ranni, aby nedos$lo ke zkresleni v diisledku cirkadidlnich rytmi,

nebot’ testosteron béhem dne osciluje (Reinberg et al., 1975). Jako referencni mez se u
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dosp€lych muzi udava 1,75-7,81 ug/l (Testosteron v séru — Prevedig — laboratorni

ptirucka).

Kortizol ze séra byl analyzovan na principu elektrochemiluminiscence. Probiha opét
obdobné, jak jiz bylo uvedeno u protilditek — vzorek je inkubovan se specifickou
protilatkou proti kortizolu se znacenim rutheniovym chelatem. Opét bylo nutné dbat na
odbér ve stejném cCase, nebot’ 1 stresovy hormon prochazi zménami v hladinach béhem
dne, nejvyssi byva rano a az o polovinu nizsi veCer (Weitzman et al., 1983; Tsigos &
Chrousos, 2002). Referencni mez u zdravého ¢loveéka se pohybuje po cely zivot 170-

550 nmol/l (Kortizol v séru — Prevedig — laboratorni ptirucka).

Porovnanim vzdy tii dil¢ich hodnot u vSech analyzovanych latek jsme byli schopni
mapovat dynamiku sledovanych proménnych, pficemz zména od bazalniho stavu po
nejvyssi nartist je pro nas nezavislou proménou, kterd byla porovnavana s hedonickym

hodnocenim atraktivity, intenzity a zdravi.

4.3.3. SOUBOR OSOB - HODNOTITELE

Zajemkyné o hodnoceni télesného pachu (spole¢né s fotografiemi tvari a nahravkami
hlasti) byly nabirany prostfednictvim inzerovanych leta¢kl na nasténkach univerzity, na
internetu a osobné. VSechny zZeny byly jesté pfed zahdjenim informovany o pribéhu
studie, aniZ by jim byl prozrazen hlavni cil vyzkumu. Pfed samotnym hodnocenim
kazda hodnotitelka podepsala informovany souhlas, v kterém byla opét sezndmena se

svym Ukolem a charakterem studie.

Hodnoceni se zucastnilo celkem 88 Zen ve veku 18-40 let (M = 22,87; SD = 2,85), které
neuzivaly hormonalni antikoncepci a nemély Za4dné onemocnéni, které by ovlivilovalo
¢ich. Fazi menstruacniho cyklu, kterd miiZze mit vliv na ¢ichové preference, budeme
kontrolovat pomoci dotazniku (Gangestad & Thornhill, 1998). Po hodnoceni
participantky vyplnily dotaznik zamétfeny na zdkladni demografické udaje a Cichové

schopnosti.

Hodnoceni probihalo ve dvou terminech, pficemz prvniho se zucastnilo 43 Zen a
druhého 45 Zen, jedna se tedy o mezisubjektovy design studie. Hodnotitelky byly

odménény za Gcast ve vyzkumu ¢astkou 200,- K¢&.
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4.3.4. PRUBEH STUDIE - HODNOCENI

Vzhledem k poctu stimula (celkem 42) je bylo potieba rozdélit do dvou setli, aby se
omezil vliv ¢ichové adaptace a unavy. Fotografie a nahravky hlast byly této skutecnosti
podfizeny, aby mohly participantky z jedné skupiny vzdy hodnotit kazdého muze

jedenkrat ve v§ech modalitach, pfed nebo po ockovani.

Sety, tj. vjakém ze dvou terminu bude urcity vzorek pied ¢i po ockovani, byly pied
hodnocenim rozdéleny randomizaci. Kazda hodnotitelka tak hodnotila pouze jeden
vzorek télesného pachu od kazdého darce, pted nebo po vakcinaci na zdkladé zminéné
predpiipravené randomizace. Jeden set tak ¢ital 21 vzorka té€lesného pachu, mezi nimiz
byly navic pfimichany 3 vzorky kontrolni, které sestavaly z nenoSené¢ho vatového
polstaiku; celkem tedy bylo pti kazdém sezeni celkové 24 vzorki, ale téch s télesnych

pachem jen 21.

Hodnoceni vzorkli télesnych pachl, které byly rozmraZeny alespont hodinu pted
prichodem prvni participantky, probéhlo v tiché a vétrané mistnosti. Vzorky byly
umistény do tmavych 500 ml prachovnic, které byly vzdy oznaceny kdédem vzorku
odlisnym od identifikacniho kodu darce stimulu. Vzorky byly hodnoceny na 7 stupnové
verbalné zakotvené Skéle z hlediska atraktivity (1 — zcela neatraktivni, 7 — velmi
atraktivni), intenzity (1 — velmi slaby, 7 — velmi silny) a zdravi (1 — zcela nezdravy, 7 —
velmi zdravy). Tato metodika hodnoceni se osvédCila v ramci ptedchozich studii
provadénych ¢leny skupiny etologie ¢lov€ka (napt. Havlicek et al., 2005; Havlicek &
Lenochova, 2006). Stimuly byly prezentovany v randomizovaném pofadi, aby
nedochazelo ke zkresleni hodnoceni a vZdy po 8 vzorcich byly participantky vyzvany
k odpocinku, aby nedochdzelo k ptilisné unavé ¢ichového epitelu a adaptaci. Mezitim se
mohly drobné obcerstvit nebo jit hodnotit ostatni modality — atraktivitu tvafi a hlast. K
vypliiovani demografického dotazniku spole¢né s udaji o menstruacnim cyklu bylo

vyuzito online sluzby pro sbér dat Qualtrics.

4.4. ANALYZA DAT

Studie ma experimentdlni charakter, vzhledem k manipulacim v hladinach protilatek
ockovanim. Prvni ¢ast vyzkumu — sbér stimulii — mé vnitrosubjektovy design, vzhledem

k k tomu, Ze od kazdého participanta byly ziskany vzorky jak pted, tak 1 po vakcinaci.
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Druha cast — hodnoceni — mé& mezisubjektovy design, nebot’ kazdy vzorek (pied a po)
od jednoho muZze hodnotila jind Zena. Nezavislymi (manipulovanymi) proménnymi jsou
v nasem pripad¢ zmény ve stavu pied a po ockovani, tedy protilatek (Anti-HAV, Anti-
HBs a Anti-Mnk) a steroidnich hormont. Zavislymi proménnymi jsou naopak

hodnoceni atraktivity, intenzity a zdravi zprimérované ke kazdému participantovi.

Vzhledem k tomu, ze u protilatek Anti-HBs nebyla zaznamenana u vice nez poloviny
participanti zména, tj. 33% m¢clo dostate¢nou ochrannou hladinu protilatek jiz pted

ockovanim a 24% byli non-respondenti, byla tato data vyfazena z analyz.

VSechny statistické analyzy probihaly v IBM SPSS Statistics verze 25. Po Gpravé dat —
jejich pteskupeni a zprimérovani hodnoceni byla nejprve zkontrolovéna jejich
normalita. Vyuzit ktomu byl Shapiriv-Wilkiiv. a Kolmogoroviv-Smirnoviv
(jednovybérovy) test, v kterych sledujeme, zdali hodnota p neni nizs§i nez 0,05 —
v takovém piipad¢ dany soubor nema normalni rozlozeni. Zejména Shapirav-Wilkiv
test je doporucovany pro N<50, ¢emuz naS soubor dat s N=21 odpovidal (Elliot &
Woodward, 2007). Navic byly sestaveny histogramy pro vSechna data, abychom mohly

sledovat jejich rozlozeni také graficky.

Na zaklad¢ rozloZeni dat jsme posléze provadéli korelaci jednotlivych hodnoceni.
Vzhledem k tomu, Ze se mezi nimi vyskytovala 1 data s nenormalnim rozlozenim,
presnéji primérné hodnoceni intenzity pted (p = 0,049) i po (p = 0,017) vakcinaci, byl
pfi korelaci vyuZzit Spearmantiiv koeficient — neparametricka obdoba testu. Hladina
signifikance byla stanovena na p<0,05. Déle byly porovnany hodnoceni kazdé dimenze

pfed a po vakcinaci pomoci parového t-testu.

Ke zjisténi vztahu mezi hodnocenim atraktivity, intenzity, zdravi a rozdilii v hladinach
protilatek, tj. stavem pifed vakcinaci a 30 dni po vakcinaci, byla vyuzita jednorazova
linearni regrese. Také jsme sledovali kolinearitu, aby nepiesahla hodnotu 0,8. Vzhledem
k tomu, Ze zmény v hladinach protilatek nemaji normalni rozloZeni, kontrola prob&hla

jeste korelaci se Spearmanovym koeficientem.

Ptipadné zmény v hladindch testosteronu a kortizolu jsme sledovali ANOVOU

s opakovanym meétfenim. Byla zvolena Bonferroniho metoda mnohondsobného
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porovnavani, ktera probihd post-hoc. Souvislost mezi hormony, CRP a dil¢imi
hodnocenimi atraktivity, intenzity a zdravi byly opét zkorelovany, pro jejich normalni
rozlozeni byl vyuzit Pearsoniv koeficient. Kontrola vlivnych bodl probihala ptes
»leverage® a Cookovy distance, které ukazaly odlehlé hodnoty, jez by mohly

potencidlné ovliviiovat vyslednou signifikanci (Fields, 2013).
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5. VYSLEDKY

5.1. ROZLOZENI DAT V SOUBORU

Testy na normalitu dat byly provedeny dva - Shapiro-Wilktiv a Kolmogorov-Smirnoviv

test (K-S test). Jejich souhrnné vysledky Ize vidét nize v tabulce (Tabulka 1).

Zvyraznéné hodnoty se vyznacuji nenormalnim rozlozenim, v dalSich analyzach na to

byl bran zietel a byly vyuzivany neparametrické obdoby testli pro zamezeni zkresleni

vysledkil v disledku poruseni podminek daného testu.

Testy Normality
K-S test Shapirtiv-Wilkiv test
N p S N P
atraktivita pfed vakcinaci 0,137 21 0,200 0,967 21 0,663
atraktivita po vakcinaci 0,170 21 0,116 0,915 21 0,070
intenzita pfed vakcinaci 0,185 21 0,060 0,908 21 0,049
intenzita po vakcinaci 0,179 21 0,078 0,884 21 0,017
zdravi pred vakcinaci 0,096 21 0,200 0,980 21 0,932
zdravi po vakcinaci 0,197 21 0,033 0,920 21 0,087
kortizol pred vakcinaci 0,113 21 0,200 0,972 21 0,785
kortizol 14 dni po vakcinaci 0,128 21 0,200 0,936 21 0,184
kortizol 30 dni po vakcinaci 0,094 21 0,200 0,971 21 0,753
testosteron pred vakcinaci 0,162 21 0,153 0,953 21 0,385
testosteron 14 dni po vakcinaci 0,167 21 0,128 0,952 21 0,365
testosteron 30 dni po vakcinaci 0,151 21 0,200 0,915 21 0,067
Anti-Mnk zména 0,244 21 0,002 0,790 21 0,000
Anti-HAV zména 0,203 21 0,023 0,857 21 0,006
CRP zména 0,186 21 0,056 0,926 21 0,112

Tabulka 1: Souhrnné vysledky Shapiro-Wilkova a Kolmogorov-Smirnovova testu normality

5.2. SOUVISLOST MEZI HODNOCENIMI ATRAKTIVITY, INTENZITY A ZDRAVi

TELESNEHO PACHU

Do analyzy vstupovaly hodnoceni (N = 21) pramérné atraktivity pied vakcinaci (M =

3,33; SD = 0,76), pramérné atraktivity po vakcinaci (M = 3,64; SD = 0,84), primérné

intenzity pied vakcinaci (M = 4,37; SD = 1,10), primérné intenzity po vakcinaci

(M=4,15; SD=1,19), primérného hodnoceného zdravi pted vakcinaci (M = 3,98, SD =

0,63) a primérmého hodnoceného zdravi po vakcinaci (M = 4,23; SD = 0,64).
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Neparametrickd Spearmanova korela¢ni analyza ukézala, ze hodnoceni atraktivity

signifikantné koreluje s hodnocenim zdravi pted vakcinaci (p = 0,883; p < 0,001) i po

vakcinaci (p = 0,921; p < 0,001). Naopak ob¢ proménné negativné koreluji s intenzitou

pied vakcinaci — atraktivita (p = -0,830; p < 0,001), zdravi (p =-0,710; p < 0,001); i po
vakcinaci - atraktivita (p = -0,504; p = 0,020), zdravi (p = -0,519; p = 0,016). Shrnuti

vysledku korelaci je nize v bodovych grafech (Graf 1-3).
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Graf 1: Vztah mezi hodnocenim primérné atraktivity a zdravi pred (vievo) a po vakcinaci (vpravo)
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Graf 3: Vztah mezi hodnocenim priimérné intenzity a zdravi pred (vlevo) a po vakcinaci (vpravo)

5.3. TESTOVANi ZMEN MEZI HODNOCENIMI ATRAKTIVITY, INTENZITY A ZDRAVI
PRED A PO VAKCINACI

Ke zjisténi, zdali se od sebe primérnd hodnoceni atraktivity a zdravi lisi pfed a po
vakcinaci, tj. pokud dochazi ke zméné vnimani télesného pachu v disledku aktivace
imunitni odpovédi, byl pouzit parovy t-test. U atraktivity (t(20) = 1,698; p = 0,105), ani
zdravi (t(20) = 1,743; p = 0,97) se neukazal signifikantni rozdil v hodnoceni v dasledku
aktivace imunitniho systému (Graf 4-5; Tabulka 2). V ptipadé intenzity, kde byla
normalita dat naruSena, byla vyuZita nepamarametrickd obdoba t-testu — Wilcoxonlv
dvoupérovy test. Ani u intenzity Z = 1,130; p = 0,259 se neukazal signifikantni rozdil
v hodnoceni pied a po vakcinaci (Graf 6). Na zakladé téchto vysledki mizeme soudit,
ze po vakcinaci se hedonické hodnoceni télesného pachu vyznamné nelisi od stavu pred

vakcinaci.

50

4.0

3,0

hodnoceni atraktivity

2,0

umérné

Pr

Atraktivita pfed vakcinaci Atraktivita po vakcinaci

Chybové usecky: 95% konfidenEni intervaly

Graf'4: Prumérna atraktivita pred a po vakcinaci — aktivaci imunitniho systému

40



50

w -~
[=] o

Primeérné hodnoceni zdravi
_l\.)
=

Zdravi pfed vakcinaci

Chyhbové Usecky: 95% konfidenéni interval

Zdravi po vakcinaci

Graf 5: Priimérné zdravi pred a po vakcinaci — aktivaci imunitniho systému

zdravi po vakcinaci

Parovy t-test
Std. chyba %l
M sSD praméru Spodni Horni t df p
Par 1 Atr:;{;:‘tg"gg e o | 0304 | 0820 0,179 0677 | 0070 | 1698 20 0,105
Pér 2 el 0,249 | 0,656 0,143 0548 | 0,049 1,743 20 0,097

Tabulka 2: Vysledky t-testu — priumérny rozdil v hodnoceni atraktivity a zdravi télesného pachu pred a po vakcinaci

5.4. VLIV MiRY REAKTIVITY IMUNITNIHO SYSTEMU NA KVALITU TELESNEHO
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Graf 6: Primérna intenzita pred a po vakcinaci — aktivaci imunitniho systému

PACHU

K otestovani souvislosti mezi reaktivitou imunitniho systému a kvalitou télesného

pachu, byly porovnavany nartsty v hladinach protilatek proti hepatitidé A a proti
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meningokoku s bazalnimi hodnocenimi télesného pachu. Do analyzy tedy vstupovaly
rozdily protilatek Anti-HAV (M =-1,069; SD = 1,008) a Anti-Mnk (M = 14,581; SD =
17,378) pted a 30 dni po ockovani spole¢né s hodnocenimi atraktivity, intenzity a zdravi
télesn¢ho pachu pred vakcinaci. Byla vyuzita linedrni regrese, a kontrola probéhla jeste
kombinaci s neparametrickou korelaci. Linearni regrese neodhalila signifikantni vztah
mezi zménami v hladinach protilatek a primérnou atraktivitou pted vakcinaci (F(2, 18)
= 0,219; p = 0,806; R? = 0,024). Signifikantni vztah nebyl nalezen ani v piipadg, Ze
zavislou proménnou byla ve vztahu primérnd intenzita pied vakcinaci (F(2, 18) =
0,716; p = 0,502; R?= 0,074). V ptipad¢ zavislé proménné primérného hodnoceného
zdravi pfed vakcinaci obdobné¢ jako v pfedchozich pifipadech nebyl nalezen
signifikantni vztah (F(2, 18) = 0,321; p = 0,730; R*= 0,034). Jak jiz bylo zminéno vyse,
kontrola probéhla jesté¢ neparametrickou Spearmanovou korelacni analyzou, vzhledem
ke vstupu hladin protilatek se zamitnutou normalitou dat do analyz. Neukazala se zde
zadna signifikantni souvislost mezi hodnocenimi pied vakcinaci a zménami v hladinach

protilatek (Tabulka 3).

Korelaéni tabulka
Anti-HAW Anti-Mnk
Atraktivita pred vakcinac Korelacni koeficient 0,016 -0,105
p 0,044 0,650
Intenzita pred vakcinaci Korelacni koeficient 0,012 0,151
p 0,958 0515
Zdravi pred vakcinaci Korelaéni koeficient 0,102 -0,023
p 0,660 0,922

Tabulka 3: Neparametrické Spearmanovy korelace mezi atraktivitou, intenzitou a hodnocenym zdravim télesného
pachu ziskaného pred vakcinaci a hladinami protilatek

Vysledky tedy mtizeme shrnout tak, ze aktivace imunitniho systému a jeho reaktivita

meéfend hladinami protilatek, nema vliv na hedonickou kvalitu télesného pachu.

5.5. TESTOVANI ZMEN V HLADINACH STEROIDNICH HORMONU V ZAVISLOSTI NA
AKTIVACI IMUNITNIHO SYSTEMU

K zjisténi vztahu mezi aktivaci imunitniho systému a steroidnimi hormony byla vyuzita
ANOVA s opakovanymi métenimi, kdy do ni vstupovaly vzdy tfi hodnoty hladin
kortizolu a testosteronu. Kortizol pied vakcinaci (M = 470,95; SD = 91,43), 14 dni po

42



vakcinaci (M = 477,81; SD = 84,85) a 30 dni po vakcinaci (M = 450,52; SD = 94,14)
(Graf'7); také testosteron pred vakcinaci (M =4,33; SD = 1,23), 14 dni po vakcinaci (M
=4,12; SD = 1,06) a 30 dni po vakcinaci (M = 4,21; SD = 1,09) (Graf 8). Ptedpoklad
pro vyuziti testu byl zhodnocen na zaklad€ normality dat a vysledkt Mauchlyho testu
sféricity, u kortizolu ¥*(2) = 5, 288; p = 0,071; u testosteronu ¥*(2) = 2,963; p = 0,227.
Vzhledem k tomu, Ze neni narusend sféricita dat (hodnota p neni nizsi nez 0,05), neni
nutné provadét a sledovat Zadné korekce. ANOVA neodhalila Zadny signifikantni vztah
v ramci kortizolu (F(2,40) = 0,797; p = 0,458); ani v piipad¢ testosteronu (F(2,40) =
0,818; p = 0,449). Na zéklad¢ téchto vysledkii mizeme fici, ze v disledku aktivace
imunitniho systému ockovanim, nedochdzi k signifikantnim zménam v hladinach

kortizolu a testosteronu.
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Graf 7: Priimérné hodnoty hladin kortizolu v krvi — pred vakcinaci, 14 dni poté a 30 dni po vakcinaci
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K otestovani vztahu mezi zménami v hladinach protilaitek Anti-HAV a Anti-Mnk a
bazalni hladinou testosteronu a kortizolu byla opét vyuzita Spearmanova korelacni
analyza, s ohledem na rozlozeni dat u protilatek. Ani zde nebyl nalezen signifikantni
vztah — mezi kortizolem a AntiHAV protilatkami (p = 0,315; p = 0,164), mezi
kortizolem a AntiMnk protilatkami (p = 0,075; p = 0,746) (Graf 9), mezi testosteronem
a AntiHAV protilatkami (p = 0,080; p = 0,730) a mezi testosteronem a Anti-Mnk
protilatkami (p = 0,009; p = 0,969) (Graf 10).
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Graf 9: Vztah mezi kortizolem a protildtkami proti hepatitidé A (Anti-HAV) a meningokoku (Anti-Mnk)
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Graf 10 : Vztah mezi testosteronem a protilatkami proti hepatitidé A (Anti-HAV) a meningokoku (Anti-Mnk)

5.6. SOUVISLOST MEZI KVALITOU TELESNEHO PACHU A STEROIDNIMI
HORMONY A HODNOTAMI CRP

K testovani moznych souvislosti mezi hedonickymi hodnocenimi kvality télesné¢ho

pachu (atraktivita, intenzita, zdravi) a testosteronem, kortizolem a CRP byla s ohledem
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na normalni rozloZeni dat pouzita parametrickd Pearsonova korelacni analyza. Od kazdé
proménné do analyzy vstupovaly pouze bazélni stavy pied vakcinaci, abychom mohli
zaznamenat pifipadny vztah bez vlivu aktivace imunitniho systému v disledku
vakcinace. Byla zjiSténa signifikantni negativni korelace mezi hodnocenim atraktivity a
hladin CRP (M = 1,32; SD = 1,31, r = - 0,503, p = 0,020) (Graf 11). Obdobné jsme
zjistili signifikantni negativni korelaci u hodnoceni zdravi a hladin CRP (r =- 0,522, p =
0,015) (Graf 12); a naopak pozitivni korelaci u intenzity a hladin CRP (r = 0,473, p =
0,030) (Graf 13). Dale byla zjisténa pozitivni korelace mezi hodnocenim zdravi a
kortizolem (r = 0,459, p = 0,036) (Graf 14). Jako posledni signifikantni vysledek se
ukdzal negativni vztah mezi hladinami CRP a testosteronem (r=- 0,443, p=0,044) (Graf
15).

Vzhledem k odhlehlym hodnotdm vSak byly vysledky kontrolovany za pomoci
Cookovych vzdalenosti a ,leverages®, data od dvou participantil tak byla vyfazena
z analyzy a poté byla opétovné€ provedena korela¢ni analyza. U intenzity — s ohledem na
zamitnutou normalitu dat — byla provedena Spearmanova korelacni analyza, kterad
neodhalila zadny signifikantni vysledek. Po tupravach zistaly signifikantni pouze
negativni korelace hodnoceni atraktivity a hladin CRP (r = - 0,460, p = 0,047) (Graf
11) a zdravi a hladin CRP (r = - 0,522, p = 0,022) (Graf 12). Z vysledkil tak miizeme
soudit, Ze spolu negativné koreluje hodnocend atraktivita a zdravi télesného pachu

s hladinami CRP.
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Graf 11: Vztah mezi hodnocenim atraktivity a CRP v bazdInim stavu, tj. pred vakcinaci; nalevo pred korekci, vpravo
po korekci odlehlych bodii
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Graf 12: Vztah mezi hodnocenim zdravi a CRP v bazdlnim stavu, tj. pred vakcinaci; nalevo pred korekci, vpravo po
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Graf 13: Vztah mezi hodnocenim intenzity a CRP v bazdInim stavu, tj. pred vakcinaci; nalevo pred korekci, vpravo po
korekci odlehlych bodd
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Graf 14: Vztah mezi hodnocenim zdravi a hladinami kortizolu v bazdInim stavu, tj. pfed vakcinaci; nalevo pred
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6. DISKUZE

6.1. SOUVISLOST MEZI REAKTIVITOU IMUNITNIHO SYSTEMU A KVALITOU
TELESNEHO PACHU
Hlavnim cilem této diplomové prace bylo otestovat vztah mezi reaktivitou imunitniho
systému a atraktivitou, intenzitou a zdravim télesného pachu. Ocekavali jsme, Ze télesny
pach jedinct s reaktivnéj$im imunitnim systémem — méfeny na zéklad¢ hladin protilatek
po ockovani — bude hodnocen jako atraktivnéjsi. V kontrastu s nasim ocekavanim jsme
vSak nezjistili statisticky vyznamny vztah mezi reaktivitou imunitniho systému a
kvalitou télesného pachu. Mira narGstu protilatek proti hepatitidé A, ani proti
meningokoku, nesouvisela s hodnocenou atraktivitou, intenzitou a zdravim. Vzhledem
k tomu, Ze se jednd o prvni studii, ktera zpracovdva téma imunoreaktivity, méfené
mnozstvim protilatek po vakcinaci, v souvislosti s percepénim hodnocenim télesného
pachu, lze praci porovnat zejména s vyzkumy zpracovavajicimi danou problematiku na
lidskych tvafich. Reaktivita imunitniho systému, méfend nardGstem protilatek po
vakcinaci proti hepatitidé B, vykazovala pozitivni souvislost s hodnocenou atraktivitou
tvafe (Rantala ef al., 2012) — ¢im vice protilaitek Anti-HbS, tim atraktivnéjsi tvar.
Zaroven byly také sledovany hladiny testosteronu a kortizolu, u nichz se ukazal téz
signifikantni vliv na hodnocenou atraktivitu. Testosteron predikoval atraktivitu tvare
velmi silné zejména u muzl s nizkym kortizolem. Vyzkum Rantaly a kol. (2012) tak
ukazuje provazanost hodnocené atraktivity muzskych tvaii s imunokompetenci a takeé
evidenci pro hypotézu imunokompetenéniho hendikepu spojenou se stresem. Vliv
reaktivity imunitniho systému na télesny pach se vSak neukdzal;, miZe byt tedy spiSe
slaby. Pfedpoklad, Ze by télesny znak mohl byt jeden z nepfimych markerd
imunokompetence je postaven na znalosti, Ze probihajici infekce jsou percepcné
zaznamenatelné 1 olfaktoricky. Probihajici zanét snizuje atraktivitu télesného pachu,
nemocni jedinci jsou tak méné preferovani. Atraktivnéjsi télesny pach by tak méli mit
zejména jedinci, ktefi nemusi neustale aktivovat komplexni imunitni odpovéd, ale jsou
schopni patogeny rozeznat a eliminovat co nejdiive. Energie organismu tak nemusi byt
vycerpavana dlouhou obranou, ale miize byt vlozena jako investice do pohlavniho

vybéru.

Ve studiich provadénych na savcich v souvislosti s t€lesnym pachem je vétSinou diraz

kladen na aktualni zdravotni stav, tedy jedné se vétSinou o preference k pachu zdravych
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jedinct oproti pachu téch infikovanych (ptf. Kavaliers & Colwell, 1995a; Klein et al.,
1999; Zala et al., 2004). Piedpokladdme vSak dle hypotézy dobrych genl, ze
imunokompetence je dulezitym ukazatelem kvality jedince, které jsou signalizovany
dobie vyvinutymi sekundarnimi pohlavnimi znaky (Hamilton & Zuk, 1982), mezi néz
muzou castecné patfit i nékteré slozky télesného pachu (Blaustein ef al., 1981). Z n¢j
jsou napftiklad hlodavei schopni rozlisit jedince s nepodobnym MHC, jenz tak miize
prispét k efektivnéj§imu rozpoznani vicero antigent u potomstva diky odlisSnym alelam
(Yamazaki et al., 1976, 1979; Penn, 2002). Zdali vSak existuje preference télesné¢ho
pachu jedinct s efektivnéjSim imunitnim systémem, méfenym na zakladé bunéénych ¢i
humorélnich slozek, neni zndmo. Ve zvifecich studiich je vétSinou imunokompetence
méfend pres parazitdrni ndloz organismu — ta vSak nereflektuje, jak je dany jedinec
schopen se s ndkazou vypotadat (Penn & Potts, 1998). Maximalni odpovéd’ imunitniho
systému vSak zaroveil nemusi byt Zadouci, nebot’ musi existovat optimalizace mezi
efektivitou eliminace patogenu a zdroveil omezeni imunopatologii. Imunokompetentni
jedince by tak mél byt schopen vyvazovat imunitni odpovédi, aby nepodstupoval

dlouhou vy€erpévajici ndkazu, ale také aby omezil vedlejsi Gi€inky imunitniho systému.

Imunokompetence u ¢loveka, jak bylo zminéno vysSe, je vétSinou testovana praveé v
souvislosti s lidskou tvafi a jeji symetrii. Predpoklada se, Ze nizké fluktuaéni asymetrie
poukazuje na vyvojovou stabilitu, potazmo kvalitni genetickou vybavu, kterou by tak
mohli potencialni partnefi ptedat svému potomstvu (Watson & Thornhill 1994;
Grammer & Thornhill 1994). Ve vnimani vyvojové stability a imunokompetence muze
mit velkou roli vedle vizudlni percepce také ta olfaktoricka, idealng;ji jejich kombinace —
multimodalni percepce podnétu. Ukazuje se, Ze ¢im je atraktivngj$i tvar, v souvislosti se
lidské tvate a jeji hodnoceni mize také télesny pach vyznamné modulovat — zesilovat
aktivitu v odpovidajici neurondlnich sitich (Regenbogen et al., 2017). Respektive
kombinaci sledovanim tvafe a vnimanim télesného pachu nemocného jedince lze

dosdhnout silngjsi reakce — nizsi preference a tim moznosti vyhnuti se takovému jedinci.

Absence vztahu mezi reaktivitou imunitniho systému muiZe souviset s tim, ze pouze
olfaktoricka modalita sama o sob¢ nemusi byt dostatecné citlivd. Vizualni modalita
muze v tomto piipad€ poskytovat vice relevantni informace a olfaktoricka modalita ji

tak mize spiSe podporovat a modulovat, jak bylo zminéno vyse.
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Diskrepance ve vysledcich mezi olfaktorickou a vizudlni modalitou mize byt také
zpusobena tim, ze lidskd tvaf a jeji symetrie (nejcastéji spojovana prave
s imunokompetenci jedince) je znak pomeérné staly v Case, avSak télesny pach je
ovlivilovan mnoha enviromentalnimi faktory, viz kapitola 2. Tyto drobné zmény, které
jsou spojovany s vyluCovanymi latkami a mikroflérou, mohou zastinit vnimatelnou
atraktivitu souvisejici s imunokompetenci. Soucasti imunokompetence je vSak také
variabilita v ramci MHC, nebot’ napomaha obrané proti SirSimu spektru patogent.
Respektive preferovana heterozygotnost MHC u partnera, jez byva na zaklad¢ télesného
pachu pomérné dobfe rozeznavana, mize slouzit k podpoie vyssi heterozygotnosti i u
potomkili (Winternitz ef al., 2017). V soucasnosti v§ak neni jasné, jestli se jedna pouze o
preferenci heterozygotnosti vdzanou specificky k MHC, nebo jde spiSe o obecnou

preferenci k heterozygotnim jedinctim.

Dal$im z moznych diivodi, pro¢ jsme nezjistili souvislosti kvality télesného pachu a
reaktivity imunitniho systému, mize byt také ddno sledovanim pouze hladin protilatek.
Prestoze bylo cilem stimulovat imunitni systém ockovanim proti bakteridlnimu i
virovému onemocnéni, sledovani pouze protilatek poskytuje pouze omezeny obrazek o
funk¢énosti imunitniho systému. Pii pfipadné replikaci studie by se mélo zaméfit na vice
komponent imunitniho systému, sledovat naptiklad i buné¢éné slozky (T-lymfocyty, B-
lymfocyty, makrofagy, neutrofilni granulocyty) a cytokiny (Nowak et al, 2018).
Naptiklad ve studii Phalane a kol. (2017) byly sledovany cytokiny (IL-10, 6, 2, 8, 4,
GM-CSF, IFN-y a TNF-a) a CRP po stimulaci imunitni odpovédi lipopolysacharidem
ve vztahu k atraktivit¢ a zdravi tvafe spolecné se symetrii, barvou pokozky a
primé&rnosti tvare u africkych muzi. Byla zji$téna pozitivni korelace mezi imunitni
odpovédi (rozdil narastd cytokind pred a po stimulaci imunity) a atraktivitou a zdravim
hodnocenym z tvéate. Dale bylo zjisténo, Ze jedinci s vyS$Sim narGistem cytokin maji
vice zlutou plet, coz souvisi s mnozstvim karotenoidi (Phalane et al., 2017). Pokles
zlutosti pleti je obecné spojovan s niz§im hodnocenim atraktivity tvare (Henderson et
al., 2017; Stephen et al, 2009a). Protilatkova odpovéd’ se sice ukazuje jako
dostatecnym markerem imunitni odpovédi, nebot” odrazi spolupracujici sit” imunitniho
systému — chemokiny nasmérované buiiky prezentujici antigeny (APC) cizorodé latky
prezentuji T-lymfocytim, které se mohou aktivovat a proliferovat. Poté jsou schopny

aktivovat B-lymfocyty, jeZ se mohou diferencovat v plazmatické bunky a vytvafet
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protilatky, které tak predstavuji produkt celé kaskddy (Burns & Gallagher, 2010).
Protilatkova odpovéd’ tak mtize byt dostatecnym markerem imunitni odpovédi v piipadé
percepce tvaii (Rantala et al., 2012), ale nemusi tomu tak byt v ptipadé télesného pachu.
Proto by bylo v budoucnu vyhodnéjsi, nezamétovat se pouze na tento finalni produkt
kaskddy imunitnich reakci, ale méfit i dalsi vySe zminéné slozky, které mohou

poskytnout $irsi vypovédni hodnotu.

6.2. VLIV INDIVIDUALNICH ROZDILU STEROIDNICH HORMONU

Je mozné predpokladat, ze by testosteron mél v souvislosti s aktivaci imunitniho
systému klesat, vzhledem k jeho imunosupresivité a preferenénimu vyuziti energie do
imunitni odpovédi (Folstad & Karter, 1992). U kortizolu by naopak dochazet k vzestupu
s ohledem na pfipravu organismu k pfipadné infekci a funkci akutniho stresu jako
podpoie imunitniho systému (Elenkov & Chrousos, 1999; Dhabhar & Mcewen, 1997),
analyza naSich dat vSak ani tento predpoklad nepodpoftila. V ptipad¢ steroidnich
hormont jsme tedy ocekavali zménu v jejich hladindch v souvislosti s vakcinaci.
Nenalezli jsme vSak statisticky signifikantni zménu ve steroidnich hormonech 14 dni,
ani 30 dni po ockovani. Nas vysledek je ve shodé se studiemi, v kterych téz nebyly
nenalezeny zmény v testosteronu a kortizolu v disledku onemocnéni ¢i aktivace

imunitni odpovédi ve vztahu k hodnocené piijemnosti télesného pachu (pf. Moshkin et

al., 2012).

Je vSak mozZné, Ze ke zménam hladin testosteronu a kortizolu mohlo dojit jen v rdmci
nékolika prvnich dni po ockovani vreakci na cizorody antigen (Shattuck &
Muehlenbein, 2015), pfi¢emZ po 14 dnech se mohly hladiny hormont vratit do svych
ptvodnich hodnot. Rozhodné by tak v budoucnu bylo Zadouci méfit hladiny hormonti
vicekrat, zejména v prvnich dnech po vakcinaci, coz mize byt umoznéno odebiranim
slin (Vining et al., 1983; Pedrycz & Kaczerska, 2014). Tato metoda je pro participanty
zaroven pohodlngjsi a vysledky by mély byt srovnatelné s hormony zjiStovanymi

z krve, pokud neni pouzivan k odb&ru bavinény material (Shirtcliff et al., 2001).

Navic ani korelacni analyza zmén protilatek a testosteronu ¢i kortizolu nezjistila
statisticky vyznamnou souvislost. Na zaklad¢ naSich vysledkd nemiZeme fici, Ze by
testosteron m¢l vyznacnou imunosupresivni funkci na hladiny protilatek, jako tomu

bylo kuptikladu ve vyzkumu Kanda a kol (1996). NasSe vysledky se neshoduji ani
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s Rantalou a kol. (2012), ktefi naopak po vakcinaci proti hepatitidé B nalezli pozitivni
souvislost mezi testosteronem a protilatkami Anti-Hbs. Nas§ vysledek tak spise
podporuje zjisténi, Ze testosteron nijak vyrazné¢ neovliviiuje adaptivni imunitni
odpoveéd’, jako tomu bylo také ve studii testujici vliv testosteronu na efektivitu oCkovani

proti chiipce (Nowak et al., 2018).

6.3. ZMENA TELESNEHO PACHU V DUSLEDKU OCKOVANI

Dalsim cilem nas$i studie bylo otestovat zmény atraktivity télesného pachu v disledku
ockovani. Oc¢ekavali jsme, Ze po ockovani bude télesny pach muzi hodnocen jako méné
atraktivni v porovnanim obdobim ptfed ockovanim. Vakcinace zde méla slouzit jako
simulace ,,nemocnosti, zejména v kombinaci ockovacich latek proti bakteridlnimu i
virovému onemocnéni, aby doslo k vyssi stimulaci imunitniho systému. Vakcinace vSak
v nasi studii zfejm¢ nebyla dostate¢nym stimulem, aby ovlivnila télesny pach, coz
ukazuje nés dalsi vysledek. V nasem vzorku se vyznamné nelisi hodnoceni atraktivity,
intenzity ani zdravi pfed a po ockovani. Piestoze odbér télesného pachu po vakcinaci
probihal po 14 dnech, kdy jsou protilatky IgG v organismu jiZz v dostatecné mife
(McMahon et al., 2009; Clemens et al., 1995), ke zménam kvality télesného pachu
muze dochazet diive. Naptiklad ve studii, v niz byl imunitni systém darcti pachovych
vzorkd stimulovdn bakteridlnim lipopolysacharidem, probihal odbér télesného pachu
kratce po injikaci — po dobu 4 hodin (Olsson et al., 2014). V té€lesném pachu se tak
muze odrazet spiSe vliv nespecifické imunitni odpovédi a zéanétlivych procesu,

métenych pfitomnosti a mnozstvim prozanétlivych interleukind (Beutler, 2009).

Také studie provadéné na hlodavcich ukazuji, Ze pfi vpraveni cizorodého antigenu, pf.
hemocyaninu, atraktivita t€lesného pachu klesa zahy a po par dnech se obnovuje, oproti
piimé parazitdrni nadkaze, ktera se naopak projevi v pachu az po nékolika dnech
(Kavaliers et al., 1997; Gerlinskaya et al., 2012). Kombinace LPS, protizanétlivého IL-
10 a naopak prozanétlivého IL-1B poukazuji na to, Ze chemické podnéty spojené se
zménou télesného pachu mohou byt zplisobeny pravé zanétlivymi procesy v organismu
(Arakawa et al., 2010). Cekat na rozvinuti protilatkové odpovédi tak nemusi byt
v ptipad¢ télesného pachu adekvatni, ale pravdépodobné by dochazelo ke zménam
kvality pachu spiSe v horizontu maximalné nékolika dni po ocfkovéani. SpiSe nez
dlouhodobéjsi voditko, mize byt tedy télesny pach brzkym markerem zdravotniho

stavu, respektive infekce. Metabolické zmény souvisejici se zanétlivymi procesy, se
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mohou odrézet v t€lesném pachu jen po urcéitou dobu, a i zde je mozné, ze po 14 dnech
jiz bylo na zaznamendni takové zmény pozdé¢. Jak jiz bylo avizovano v kapitole
zabyvajici se zménami hormont, ke kontrole zmén v télesném pachu a s nim spojenymi
piipadnymi jevy, by odbéry pachu i kve (pfipadné slin) musely probéhnout vicekrat a
diive. Vzhledem k tomu, Ze neexistuji studie, zpracovavajici efekt vakcinace na télesny
pach, jednd se jen o domnénky a doporuceni, odvozené od podobnych vyzkumi
(Shattuck & Muehlenbein, 2015; Olsson et al., 2014) a studiich provadénych na
hlodavcich.

6.4. OSTATNI VYSLEDKY

Dalsim vysledekm studie je nalezeni souvislosti mezi hodnocenim atraktivity, intenzity
a zdravi télesného pachu. Dle ptfedpokladii silny pozitivni vztah mezi vnimanou
atraktivitou a zdravim muize poukazovat na to, ze v pohlavnim vybéru jsou preferovani
zdravi jedinci (Penn & Potts, 1998; Moshkin ef al., 2012). Obdobné se ve studii Olssona
a kol. (2014) ukézalo, Ze spolu vysoce pozitivné koreluje pfijemnost a zdravi, pticemz
pfijemnost a atraktivita jsou od sebe ¢asto nerozliSitelné dimenze. Naopak hodnocené
zdravi 1 atraktivita signifikantné negativné koreluji s intenzitou. Na negativni vztah
mezi intenzitou a atraktivitou pfitom v hodnoceni télesného pachu poukazuji i jiné
studie (pf. Havlicek et al., 2006; Fialova, Roberts & Havlicek, 2016). Provéazanost
dil¢ich hodnoceni je tak v souladu s naSimi piedpoklady. Vhodnéj§im feSenim by bylo,
kdyby mohly byt jednotlivé dimenze hodnoceny zvlast, nikoliv naraz (tj. hodnocenim
vSech $§kal — atraktivity, intenzity a zdravi — u kazdého vzorku), nebot’ mize dochazet
k vzijemnému ovliviiovani hodnoticich §kéal. Uvedeny postup se vSak stietava
s logistickymi limitacemi, nebot’ by to v praxi znamenalo zvysit pocet participantl az
nckolikandsobn€, coz je nejen Casoveé narocné, ale také to znamend mozné zhorSeni

kvality hodnocenych vzorkd, protoze u nich dochazi k degradaci organismy.

PrestoZe se nejednalo o primarni cil studie, byla nalezena negativni korelace mezi
atraktivitou, zdravim a C-reaktivnim proteinem v bazalnim stavu, tj. pted o¢kovanim.
Vzhledem k normélnim, nezvySenym hodnotdm CRP bychom spiSe neocekavali Zadny
vyznamny vztah. U ¢lovéka jehoz hladina CRP je pod 10 pg/ml, je jeho stav oznacovan
jako klinicky nevyznamny. V naSem vzorku se bazalni hladiny CRP pohybovaly mezi
0,2 az po 5,3 pg/ml (M = 1,32). Az 90% populace ma hodnoty nizsi nez 3 pg/ml a 99%

niz8i nez 10 pg/ml bez akutnich zanétlivych procesti. Minimalni nartist nad normu miize
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také souviset s obezitou (Reeves, 2007), coz vSak zfejm¢ nebyl ten piipad v nasem
vzorku. AvSak i drobné nuance mohou byt spojené s mensimi chronickymi zanéty, které
v organismu probihaji bez povsSimnuti, ¢i dokonce i jinymi zdravotnimi problémy, jez
nejsou primarné spojené se zanéty (Black, Kushner & Samols, 2004). I mirné zvysené
hladiny tohoto proteinu mohou znacit vyssi riziko kardiovaskularnich chorob (Ridker et
al., 2002), riziko metabolického syndromu i rakovinu stiev (Black, Kushner & Samols,
2004). Zaroven se také ukazuje, Ze na hodnoty CRP, jakozto celkového zdravotniho
stavu, ma vliv také psychicky stav jedince — lidé s SirSi socialni siti a sezdani maji

obecné nizsi hodnoty CRP (Kiecolt-Glaser et al., 2009).

Tato studie je tak vibec prvni, kterd sledovala vztah mezi CRP a hedonickym
hodnocenim télesného pachu. CRP je zaroven silné provazano s interleukinem 6 (IL-6)
(Pepys & Hirschfield, 2003), ktery byl sledovan napiiklad ve studii Olssona a kol.
(2014) po stimulaci imunitniho systému lipopolysacharidem. ZvySena hladina tohoto
prozanétlivého cytokinu odkazuje také na zanétlivé procesy v organismu, dlouhodobé
poté miiZze ukazovat na sepsi, ptipadné organové selhavani (Pinsky ef al., 1993). CRP a
IL-6 se tak mohou piekryvat a jsou oba vyuzitelné jako markery zanétlivych zmén.
Avsak v naSich vysledcich se ukdzala souvislost s klinicky nevyznamnymi hodnotami
CRP bez jakékoliv stimulace imunitniho systému, respektive néas tento vystup miize
sméfovat k tomu, Ze by télesny pach mohl byt voditkem i k menSim chronickym
zanétim. S timto tvrzenim je vSak potieba nakladat opatrng, nebot’ je nejdiive nutné
ovéftit jej dalSimi studiemi, které se budou primarné zamérovat na vztah télesného pachu

a CRP.

Dale jsme zjistili nesignifikantni trendy, které ukézaly pozitivni korela¢ni vztah mezi
CRP a intenzitou télesného pachu. To mlze byt spojeno se zvySovanim télesné teploty a
posléze potfebou organismus ochlazovat — zvySi se mira potivosti a sni intenzita
télesného pachu (Doty, 1975). Naopak pii indukci nemocnosti lipopolysacharidem se
ukdzalo, ze prestoze je télesny pach participantli intenzivnéjsi, poti se dokonce méné
(Olsson et al., 2014). ZvySeni hodnoceni intenzity télesného pachu tak pravdépodobné
neni nutn¢ spojeno s vyssi potivosti, ale urcité vedlejsi metabolické produkty organismu
vznikajici v disledku menSich lokélnich infekci mohou ovliviiovat kvantitativné latky

obsazené v potu, potazmo se miZe meénit kozni mikrofléra (Penn & Potts, 1998).
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Zaroven vSak zatim nezname odpovéd na otadzku, z kterych potnich Zlaz jsou latky

spojené s infekci produkovany.

Nasledujicim trendem, ktery se v nasich vysledcich ukazal, byl negativni vztah mezi
testosteronem a CRP. Jak bylo zminéno vyse, i jen lehce zvySené CRP, v ramci klinicky
nevyznamnych hodnot, mize byt zpltisobeno mens$imi lokalnimi zénéty v ramci
organismu. Pokles hladiny testosteronu v disledku aktivace imunitni odpovédi byl
zdokumentovan u mysi (pt. Allen et al., 2004) 1 potkana (pt. Takumi et al., 2011) a je
soucasti hypotézy imunokompetenéniho hendikepu (Folstad & Karter 1992). Nemusi se
jednat o pokles v dusledku potlaceni jeho imunosupresivniho ucinku, vzhledem k tomu,
ze ten muze byt siln¢ nadhodnocen (viz Nowak et al., 2018; Roberts et al., 2004; Foo et
al., 2017), ale vnasem pitipadé mlze jit o uritou rovnovéhu mezi vyznamné

nezvysSenymi hladinami testosteronu a CRP.

Dal$im naSim vysledkem je trend pozitivni korelace mezi hodnocenim zdravi a
kortizolem. Ptestoze je trvale zvySeny kortizol nad normu casto spojovan s chronickym
stresem, ktery organismus oslabuje (Herbert & Cohen, 1993; Segerstrom & Miller,
2004), mirné zvySeni kortizolu v ramci klinicky nevyznamnych mezi muize byt
prospesny. Nejen, Ze se podili na pfipraveé organismu na akutni stres a umoznuje tak
reakci boj nebo utek — 1 naptiklad zvySenim krevniho tlaku a glukoneogenezi — ale také
ma vliv na renalni funkce (Connell et al., 1987), ovliviluje metabolismus lipida
(Brindley, 1995), ale také pisobi jako tlumi¢ pfiznakti zanétl, aby nedoslo jesté
k vétsimu poskozeni tkané (Barnes et al, 1993). Mirné zvySena hodnota kortizolu
v ramci normalnich mezi, které se pohybuji zejména v rannich hodinach mezi 170-550
nmol/l (ve€er byva niz8i) (Tsigos & Chrousos, 2002), mlze byt organismu prospésna.
V nasem vzorku se bazalni hladiny kortizolu pohybovaly mezi 282 aZ po 662 nmol/l (M
= 470,95). I drobné¢ nuance v kortizolu tak nasledné mohou ovlivnit hedonické
hodnoceni télesného pachu. Ve studiich zamétenych na atraktivitu tvari se ukazalo, ze
zeny preferuji tvafe muzl s nizkou hladinou kortizolu v organismu (Moore ef al., 2011
a,b). V souvislosti s imunitnim systémem bylo objeveno, ze atraktivita tvafe byla vyssi
u muzl s nizkym kortizolem, coz souviselo s vyssi hladinou testosteronu a zaroven
vy$§i protilatkovou imunitni odpovédi na vakcinu proti hepatitidé B (Rantala et al.,
2012). Prestoze u zen se neukézala souvislost s atraktivitou a imunitni odpovédi na

vakcinu proti hepatitidé B, vysokd hladina kortizolu v krvi predikovala nizsi
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hodnocenou atraktivitu Zenské tvare (Rantala ez al., 2013). V dalsi studii vSak souvislost
mezi atraktivitou Zenské tvaie a hladin kortizolu nebyla nalezena (Han et al., 2016).
Presto vSak muzeme piedpokladat, ze vyssi hladina kortizolu je spojena se stresem,
ktery negativné ovliviiuje zdravi, véetné¢ imunitnich funkci (Glaser & Kiecolt-Glaser,

2005).

Zejména nesignifikantni vysledky, které vykazovaly trend, by mély byt interpretovany
spiSe opatrné. Je potieba se na tyto souvislosti zamétit 1 v dalSich studiich, nejlépe

s vétSim vzorkem participanttl.

6.5. LIMITACE STUDIE

Nejvétsi limitaci prace, je bezesporu velikost souboru darct télesného pachu. Je mozné,
ze nekteré asociace jsou relativné slabé a nase studie neméla dostatecnou silu to zjistit.
To mize byt zpisobeno pravé nasSim malym vzorkem, piestoze je srovnatelny
s obdobnymi studiemi (pf. Regenbogen et al., 2017; Henderson et al., 2017). Studie
zabyvajici se vztahem atraktivity tvafe a imunokompetenci byla postavena na vétSim
souboru participantii (Rantala et al, 2012). Mala statisticka sila tak také mohla zastfit
mozny efekt vlivu imunitni odpovédi stimulované vakcinaci na télesny pach.
Z logistickych divodl vSak nebylo v omezeném casovém horizontu mozno nabrat tolik
muzi, kteti spliiovali vSechny podminky studie. Ty byly, po n€kolika neuspésnych
pokusech rekrutovat dostatecny pocet participantli, zmirnény z uplného neockovani na
neockovani na nami avizované onemocnéni alesponi po dobu 10 let. Toto rozhodnuti
bylo ucinéno na zakladé obeznameni, ze v ¢eské populaci je jen mensi procento lidi,
kteti nebyli ockovani zejména proti hepatitidé B — navic od roku 2001 je okovani pro
déti povinné (viz okovaci kalendat 2018 — Ministerstvo zdravotnictvi CR). Aviak
prestoze nékteré studie uvadéji perzistenci protilatek v organismu po dobu minimalné 5
let s doporucenim, ze alesponi po 10 letech by se méla ptrekontrolovat ochranné hladina
protilatek (West & Calandra, 1996; Shepard et al., 2006); longitunidlni vyzkum ukézal,
ze az 66% ockovanych mélo po 22 letech stdle dostate¢nou hladinu protilatek
(McMahon et al., 2009). Vzhledem k nizkému poctu participant a niz$i hranici pro
neockovani v podminkach, jsme posléze museli vytadit Anti-Hbs z analyz. Vakcinace je
nezli vyuziti lipopolysacharidi. AvSak nejidealnéjsi je, pokud jsou participanti ve studii

uplné neockovani a k antigenu tak naivni (Rantala et al., 2012). V budoucich studiich
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by bylo vhodnéjsi volit vakeiny, kterymi neni populace tak proockovana, aby nebylo
nutné cast dat vyradit. V neposledni fadé by bylo zadouci sledovat vice komponent
imunitniho systému a neomezovat se pouze na protilatky, jak bylo zminéno vyse

v diskuzi.
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7. ZAVER

Ve své diplomové praci jsem testovala moznou souvislost mezi reaktivitou imunitniho
systému, méfenou na zakladé mnozstvi protilatek po vakcinaci proti hepatitidé A/B a
meningokoku, a kvalitou télesného pachu. Piedpokladali jsme, ze jedinci, kteii budou
mit veétsi nartst protilatek, tj. silngjs$i odezvu imunitniho systému, budou hodnoceni jako
atraktivnéjsi a zdravéjSi. Respektive, ze télesny pach miize slouzit také jako voditko
imunokompetence, vzhledem ktomu, ze milZze poskytovat mnozstvi dulezitych
informaci o potencidlnim partnerovi. Atraktivni pach si tak mohou dovolit jen ti jedinci,
ktefi nemusi neustdle investovat energii do aktivace komplexni imunitni obrany.
Z vysledki vsak vyplyva, ze mezi ndrGstem protilatek a hodnocenou atraktivitou,
intenzitou a zdravim télesného pachu neni Zadny statisticky vyznamny vztah. To mize
byt zpisobeno mensim vzorkem (N= 21) (avSak porovnatelnym s obdobnymi studiemi),
nebo zaméfenim pouze na humordlni odpovéd’ adaptivni imunity a nesledovanim

ostatnich komponent imunitniho systému, jez mohou mit vyssi vypovédni hodnotu.

Sledované steroidni hormony — testosteron a kortizol — mohou ovliviiovat imunitni
odpovéd’ (€ast studii poukazuje na to, Ze testosteron miize mit imunosupresivni ucinky
(Folstad & Karter 1992; Trigunaite, Dimo & Jergensen, 2015)); avSak také mize byt
jeho vliv modulovan hladinou kortizolu v organismu (Mpgller, 1995; Moore et al,
2011a,b), stejné jako télesny pach (Rantala et al, 2006) a v mnoha studiich byla
zaznamenana jejich zména v souvislosti s aktivaci imunitniho systému. V tomto
vyzkumu v$ak zadna signifikantni individualni zména nebyla zaznamenana. V dusledku
sledovani protilatek byl zvolen odbér krve a té€lesného pachu az 14 dni po vakcinaci,
kdy uz hormony mohou byt na svych bazéalnich hladinach. Pokud ke zmén¢ v reakci na
vakcinaci dochazi, déje se to pravdépodobné kratce po ockovani v souvislosti s prvotni

imunitni odpoveédi.

Obdobné nebyla nalezena statisticky vyznamna zména v hodnoceni atraktivity pfed a po
vakcinaci, ktera je spojovana s aktivaci imunitniho systému a jeho vlivu na télesny
pach. Toto zjisténi mize op€t souviset se sledovanim pouze protilatek, u nichz se ¢ekalo
na jejich rozvinuti 14 dni po vakcinaci. Ke zméné€ vnimani télesného pachu by mohlo
dochézet spiSe kratce po indukci imunitni odpovédi na antigen, na coZ odkazuji dalsi

studie pracujici s injikaci lipopolysacharidi (pt. Olsson ef al., 2014).
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Zajimavym zjiSténim byla signifikantni negativni korelace mezi hodnocenou
atraktivitou, zdravim a namefenym CRP v bazalnim stavu. Vzhledem k tomu, ze zZadna
predchozi studie netestovala tuto souvislost, je nutné evidenci podpofit jeste dalSimi
vyzkumy. Vysvétleni bychom vSak mohli nalézt v probihajicich lokalnich zéanétech,
jejichz metabolické produkty se mohou odrazet v télesném pachu a nasledné byt

vnimatelné ostatnimi jedinci.

Studie v rdmci mé diplomové prace se zabyvala doposud velmi opomijenym odvétvim
lidské etologie, nebot’ vétSina studii zaméfena na Cich u Clovéka je medicinského
charakteru. V poslednich letech se behaviordlni oblast vyzkumu olfaktorické
komunikace u lidi slibné rozviji a tato studie je tak dalSi evidenci k porozuméni
pohlavniho vybéru u ¢loveka, ktery je zejména u zen do zna¢né miry ovlivnén télesnym
pachem potencialniho partnera (Herz & Cahill, 1997; Havlicek et al., 2008). Navic
propojenim vysledkii zriznych sledovanych modalit (vizudlni, olfaktorickou,
akustickou) bude mozné sledovat, kterd ma nejvétsi vliv na pohlavni vybér v kontextu

imunitni obrany a imunokompetence.
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PRILOHA A

Etologie
Clovéka

Dotaznik na obecné zdravi

ID: DATUM:

Prosim zhodnotte, jak ¢asto trpite nasledujicimi obtizemi

1. Bolesti hlavy

] ] | ]
Méné nez jednou za rok Jednou za rok Dvakrat rocné Jednou mésicné
2. Ryma
] ] ] ]
Méné nez jednou za rok Jednou za rok Dvakrat rocné Jednou mésicné

3. Nauzea, nevolnosti
o i i i
Méné nez jednou za rok Jednou za rok Dvakrat rocné Jednou mésicné

4. Bolestisvall a kfece
m] o o i
Méné neZ jednou za rok Jednou za rok Dvakrat rocné Jednou mésicné

5. Bolest v krku nebo kasel
m] | o o
Méné neZ jednou za rok Jednou za rok Dvakrat rocné Jednou mésicné

6. Bolestizad
] mi mi mi
Méné nezZ jednou za rok Jednou za rok Dvakrat ro¢né Jednou mésicné

7. Nervozita, chvéni

m] o o o
Méné neZ jednou za rok Jednou za rok Dvakrat rocné Jednou mésicné
8. Vénujete se néjakym sportovnim aktivitdm Ne Ano

Pokud ano, prosim upresnéte:

o
Castgji

o
Castgji

o
Castgji

0
Castéji

O
Castéji

o
Castgji

O
Castéji
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9. Jak Casto se vénujete sportovnim aktivitam?

o | i i o
Jednou za rok Méné neZ jednou za mésic  Jednou za mésic  Jednou tydné Castégji

Dékujeme za vads cas!

II
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Prosime, uvadéjte do dotazniku pouze pravdivé udaje. Pokud nechcete na
nékterou z otdzek odpovidat, radéji ji preskoCte, nezli byste odpovidal nepravdive.
Dotaznik je zcela anonymni, tj. veskeré¢ udaje budou spojovany pouze s vasim ID,
nikoliv jménem. VSechny ziskané informace budou vyuzity pouze k védeckym ucelim
a nebudou poskytovany tfetim strandm.

2. Jak velka byla obec, ve které jste prevazné vyrustal/zil do 15 let?

v obci nad 1 milion obyvatel v obci s 10 tisici az 30 tisici obyvateli
v obci se 100 tisici az 1 milionem obyvatel v obci se 3 tisici az 10 tisici obyvateli
v obci s 50 tisici az 100 tisici obyvateli v obci s 1 tisicem az 3 tisici obyvateli

v obci se 30 tisici aZ 50 tisici obyvateli v obci do 1 tisice obyvatel

3. Jak velka je obec, ve které ZIJETE nyni?

v obci nad 1 milion obyvatel v obci s 10 tisici az 30 tisici obyvateli
v obci se 100 tisici az 1 milionem obyvatel v obci se 3 tisici az 10 tisici obyvateli
v obci s 50 tisici az 100 tisici obyvateli v obci s 1 tisicem az 3 tisici obyvateli

v obci se 30 tisici az 50 tisici obyvateli v obci do 1 tisice obyvatel

III



PRIiLOHA B

4. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

neukoncené zakladni vzdélani nebo zakladni
vzdélani

vyssi odborné vzdélani (Dis.)

stifedni odborné (bez maturity)

bakala¥ské (Bc., BcA.)

uplné stfedni (s maturitou)

magisterské (Ing., MUDr., JUDr., PhDr., Mgr., aj.)

nastavbové studium (vcetné pomaturitniho
studia)

doktorské (Ph.D., ThD., DrSc., CSc.)

5. Jaké je Vase zaméstnani (uvedte ndzev pozice, kterou vykondvdte, napriklad instalatér,
manaZerka; pokud studujete, uvedte ndzev oboru, napriklad andragogika; pokud
studujete i pracujete, uvedte jak pozici, kterou vykondvdte, tak obor, ktery studujete)?

pracuji (do pole vepiste pozici)

studuji (do pole vepiste obor)

pracuji a studuji (do pole vepiste pozici a obor)

V soucasnosti nepracuji ani nestuduji

6. Koufite? ANO — NE (Pokud ano, kolik cigaret denné?

7. Koufil jste béhem poslednich 48 hodin?

ANO - NE

8. Kouii n€kdo, s nimz Zijete ve spolecné domacnosti? ANO — NE

9. Jedl jste behem poslednich 48 hodin pokrm obsahujici cibuli, ¢esnek, ocet, chilli,

pept, feferonky, plisiové a zrajici syry, fedkvicky, zeli, majonézu, naklddané

ryby, kysané mlécné vyrobky?

ANO

— NE

o Pokud ano, které ingredience a v jakém mnozstvi:
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10. P1il jste poslednich 48 hodin alkohol nebo uzival jinou drogu (nezahrnuje ¢aj ani
kavu)?  ANO - NE
o Pokud ano, které¢ a v jakém mnozstvi:

11. M¢l jste béhem poslednich 48 hodin zvySenou fyzickou aktivitu? ANO -

NE

o Pokud ano, o jakou aktivitu §lo, jak dlouho a ktery den ,,diety* byla provadéna?

12. Pouzival jste béhem poslednich 48 hodin deodorant, antiperspirant, parfém,
vodu po holeni, sprchovy gel nebo parfémované mydlo? = ANO - NE

o Pokud ano, o jaky produkt se jednalo a pouzil jste ho prvni nebo druhy den
,diety™?

13. Pouzivate bézn¢ deodorant, antiperspirant nebo parfém?  ANO — NE

o Pokud ano, jak Casto a uved’te znacku
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14. Uzivate pravideln¢ néjaké I1éky? ANO — NE

o Pokud ano, jaké?

15. Trpite n€jakymi dermatologickymi potizemi? ANO — NE

o Pokud ano, jakymi a kde na téle?

16. Je Vam vlastni pach piijemny?

Velmi nepfijemny

1

2

Velmi ptijemny

17. Povazujete vlastni pach za atraktivni pro jiné osoby?

Rozhodné ne 1 2 3 4 5 Rozhodnég ano
18. Myslite si, Ze jste pro zeny atraktivni?
Ne 1 2 3 4 5 Ano
19. Jaka je hustota vaSeho ochlupeni v podpazi?
Velmi fidka 1 2 3 4 5 Velmi husta
20. Jak moc se potite v podpazi?
Vibec 1 2 3 4 5 Velmi

VI
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21. Holite se v podpazi? ANO - NE
o Pokud ano, kdy jste se holil naposledy?

22. Jaka je vaSe sexualni orientace?

Heterosexualni 1 2 3 4 5 6 7 Homosexualni

23. Mate v soucasné dob¢ partnera/partnerku?  ANO — NE
24. Spal jste dnes v noci s partnerem/partnerkou v jedné posteli? ANO — NE
25. Mél jste v poslednich 24 hodinach pohlavni styk? ANO — NE
26. Spal jste dnes v noci s doméacim mazlickem v jedné posteli? ANO — NE
27. Absolvoval jste v posledni dobé pobyt u mofte ¢i na horach (tj. s vyssi mirou
slune¢niho svitu)?
ANO - NE
o Pokud ano, kdy? (napft. pted tydnem, pied dvéma mésici)
28. Chodite pravidelné do solaria? ANO — NE
o Pokud ano, jak ¢asto? (napt. 1 x tydné, 1 x mési¢n¢)

29. Pouzivate samoopalovaci krém? ANO — NE

o Pokud ano, jak ¢asto? (napt. 1 x tydné, 1 x mési¢n¢)

VI
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30. Travite bézné vEtsi cast dne venku? ANO — NE
31. Konzumujete zeleninu (Zlutou, Cervenou, oranzovou), smoothies ¢i doplnky
stravy s beta-karotenem?
o Pokud ano, kter¢ a jak ¢asto? (napft. 1 x tydné€, 1 x mésicn¢)

Dékujeme za spolupraci!

VIII
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STUDIE SOUVISLOSTI REAKTIVITY
IMUNITNIHO SYSTEMU A ATRAKTIVITY

Dobry den,

timto Vam dékujeme za ucast v nasem vyzkumu, jehoz cilem je testovat, zda existuje
vztah mezi reaktivitou imunitniho systému a atraktivitou. V pfedchozich studiich se
ukazalo, ze vzhledem ke genetickym zakladiim je télesna viné ¢lovéka individualni a
pomérné konstantni v ¢ase. Rovnéz je vsak ovlivilovana riznymi faktory, mezi néz patii
stravovaci navyky, hormonélni zmény, ale také zdravotni stav. Podobné je také lidsky
oblicej zdrojem informaci o pomérné stabilnich charakteristikach jako je vek ¢i pohlavi,
ovSem faktory jako slozeni stravy ¢i zdravi jeho vzhled do jisté miry ovliviiuji taktéz.
V nasi studii se zaméfujeme pravé na zdravotni stav a s nim souvisejici efektivitu
imunitniho systému — tj. odolnosti proti patogenim a schopnosti vypotadat se
s ptipadnym onemocnénim. Té¢lesnd vin€ a lidskd tvaf by totiz mohly byt jednim
z ukazatell zdravi a kvalitni genetické vybavy pfi vybéru potencidlniho partnera. U fady
druhii savcu se tato souvislost ukazuje, ale u clovéka je toto téma zatim velmi malo
studované. Proto chceme v naSem vyzkumu zjistit, zda budou télesna viiné¢ a oblicej
muzl s efektivnéjSim imunitnim systémem Zenami hodnoceny jako atraktivné;si.

Za timto ucelem jsme od Vas ziskali vzorky télesné¢ ving, standardizované
fotografie obliceje a byla Vam odebrana krev po ocCkovani proti meningokoku a
hepatitidé typu A a B. Vzorky télesné viin¢ poté bude hodnotit skupina zen z hlediska
jejich atraktivity, pfijemnosti, zdravi a intenzity a fotografie ohledné jejich atraktivity a
zdravi. Z vysledki, které ziskdme z hodnoceni Zen a laboratornich analyz vzorkli na
hladiny protilatek v krvi budeme moci zjistit, zda existuje vztah mezi atraktivitou a
kvalitou imunitniho systému.

Tato studie je realizovana v ramci diplomovych praci na Katedfe zoologie na
Ptirodovédecké fakult¢ a Katedie obecné antropologie na Fakult¢ humanitnich studii

Univerzity Karlovy. V pfipadé jakychkoliv dotazii nebo piipominek kontaktujte

IX
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Dagmar  Schwambergovou a  Zanetu Sldmovou na emailové adrese

vyzkum.imunita@email.cz nebo na telefonu 607 634 145.

Dékujeme za spolupréaci!

Bc. Dagmar Schwambergova, Be. Zaneta Slamova, Mgr. Jitka Fialova, doc. Jan
Havli¢ek, Ph.D.



