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Streszczenie

W ostatnich latach coraz wiecej badan naukowych skupia sie na zwigzku mikrobioty jelitowej z funkcjonowa-
niem organizmu ludzkiego. Celem niniejszego artykutu jest usystematyzowanie dynamicznie zmieniajgcego
sie stanu wiedzy na temat mikrobiomu ludzkiego. Okazuje sie, ze dysbioza stanowi istotny czynnik ryzyka
nie tylko choréb zapalnych w obrebie jelit, ale réwniez szeregu choréb cywilizacyjnych, jak m.in. otytos¢,
cukrzyca, alergie, choroby nowotworowe i autoimmunizacyjne, a takze zaburzenia psychiczne. Istnieje
szereg czynnikéw ryzyka wystapienia dysbiozy. Niektére z nich sa niezalezne od naszej woli, inne mozemy
modyfikowad. Najistotniejsze z nich, tj. dieta, antybiotyki, stres, dodatki do Zzywnosci, etc., zostaly oméwione
w artykule.

Stowa kluczowe: mikrobiota, dysbioza, probiotyki

Abstract

In recent years, more and more scientific research focuses on the relationship between intestinal microbiota
and human body functioning. The aim of this article is to systematize the dynamically changing state of
knowledge about the human microbiome. It turns out that dysbiosis is an important risk factor not only
for inflammatory diseases in the intestines, but also for a number of civilization diseases, such as obesity,
diabetes, allergies, cancer and autoimmune diseases, as well as mental disorders. There are a number of risk
factors of dysbiosis. Some of them are independent of our will, while the others can be modify by us. The most
important of them, i.e. diet, antibiotics, stress, food additives, etc., are discussed in the article.

Key words: microbiota, dysbiosis, probiotics

Wstep

Mimo iz komensalne drobnoustroje bytuja
zaréowno w S$rodowisku, jak i w organizmie
czlowieka od poczatkéw jego istnienia, wcigz
wiemy na ich temat stosunkowo niewiele. Do
niedawna sadzono, ze pierwszy kontakt z bak-
teriami nastepuje dopiero w momencie porodu.
Obecnie wiadomo, ze plyn owodniowy nie jest
tworem sterylnym i juz w okresie prenatalnym
mikrobiota matki wplywa na ksztaltowanie sie

uktadu immunologicznego ptodu. Juz od chwili
poczecia, a nawet w okresie je poprzedzajacym,
rozpoczyna sie programowanie metaboliczne,
ktérego nadzwyczaj istotnym elementem jest
prawidlowy stan mikrobioty jelitowej [10]. Cho¢
bardzo ciezko jest okresli¢ sklad ,zdrowego”
mikrobiomu, mozna zaobserwowa¢ prawidtowo-
$ci zwigzane z korzystnym dlugofalowym wply-
wem na zdrowie. Profil mikrobiologiczny jelit
r6zni sie w zaleznoéci od m.in. rodzaju porodu,
sposobu karmienia, srodowiska zycia, wieku oraz
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innych zmiennych, na ktére nie mamy wptywu.

Istnieje jednak szereg czynnikéw, ktére podlegaja

naszej woli, za$ w niniejszym artykule zostana

omoéwione najistotniejsze z nich, tj.:

+ prawidlowa dieta, bogata w pro- i prebiotyki

+ unikanie Zzywnos$ci wysokoprzetworzonej

+ unikanie zbednej antybiotykoterapii

+ zapewnienie dziecku kontaktu z mikrobiotg
najblizszego otoczenia

+ umiejetne zarzadzanie stresem

Prawidlowy sklad mikrobioty jelitowej ma
kluczowe znaczenie dla zachowania zdrowia
fizycznego, jak i psychicznego. Wykazano szereg
korzysci wynikajacych z kolonizacji jelit sym-
biotycznymi gatunkami bakterii, wiele mecha-
nizméw wcigz jest badanych, ale juz mozna
wyr6zni¢ konkretne szczepy odpowiedzialne za
poszczegélne funkcje niezbedne dla prawidto-
wego funkcjonowania organizmu [8]. A zatem,
ludzki mikrobiom stanowi coraz powszechniej-
szy przedmiot badan i te najnowsze doniesienia
naukowe zostang przyblizone w niniejszym arty-

kule.

Rola mikrobiomu w organizmie
czlowieka

Bakterie pojawily sie na Ziemina dlugo przed tym,
zanim nastaly warunki sprzyjajace rozwojowi
jakiejkolwiek innej formy zycia. Wg niektérych
badaczy to wlasnie dzieki ich symbiozie z orga-
nizmami wyzszymi proces ewolucji przyspieszyt,
co nie mialoby miejsca dzieki zastudze jedynie
losowych mutacji [16]. Wbrew aktualnym przez
lata twierdzeniom jakoby ludzki ptyn owodniowy
byt sterylny, okazuje sie, ze mikroorganizmy
oddzialuja na pléd juz w okresie prenatalnym,
poddajac ksztattujacy sie uktad immunologiczny
swoistemu treningowi. Podczas porodu nato-
miast nastepuje pierwszy etap kolonizacji orga-
nizmu noworodka. Istnieje wiele czynnikéw
wplywajacych na ksztattowanie mikrobioty jeli-
towej noworodka, a pézniej niemowlecia. S3 to
miedzy innymi rodzaj porodu, a takze sposéb
karmienia. W mleku matki znajduje sie bowiem
miedzy innymi czynnik wzrostu BB wspiera-

jacy kolonizacje jelit przez Lactobacillus bifidus
i Bifidobacterium [11].

Mimo iz sktad mikrobiomu ludzkiego ré6zni sie
osobniczo zaleznie od szeregu czynnikéw, takich
jak wiek, masa ciala, $§rodowisko, dieta, stan
zdrowia, stres, etc., udato sie wyodrebni¢ pewne
cechy wspdlne, charakterystyczne dla ludzkiej
mikrobioty jelitowej [13]. Ponadto, zauwazono, ze
réznorodnos¢ mikrobiologiczna organizmu ludz-
kiego spada wprost proporcjonalnie do stopnia
uprzemysltowienia kraju, w ktérym dana osoba
zyje. Rowniez spos6b zywienia stanowi kluczowy
czynnik réznicujacy sklad mikrobioty - im mniej
urozmaicona dieta tym mniejsza réznorodnosé
gatunkowa mikroorganizméw bytujacych w jeli-
cie. Jak wspomniano wczesniej, réwniez warunki
okoloporodowe, takie jak czas i rodzaj porodu czy
spos6b karmienia, ale réwniez dieta ciezarnej
maja wplyw na stan mikroflory jelit [1,9].

Uznano, ze dysbioza stanowi czynnik ryzyka
nie tylko dolegliwo$ci ze strony uktadu pokarmo-
wego, ale jej konsekwencje maja dtugoterminowy
wplyw na caly organizm. Zwigzana jest z takimi
jednostkami chorobowymi, jak m.in. stwardnie-
nie rozsiane, cukrzyca, autyzm, astma, choroby
alergiczne i nowotworowe [12]. U 0séb otytych
obserwuje sie obnizong réznorodnos¢ gatunkowa
mikrobioty jelitowej, natomiast u kobiet obarczo-
nych zwiekszonym ryzykiem infekcji bakteryj-
nych uktadu moczowo-plciowego wystepuje zbyt
wysokie zréznicowanie mikroflory pochwy [7].

Szczepy probiotyczne

Organizmludzkijest zasiedlany przez setkigatun-
kéw drobnoustrojéw. Niektoére z nich to bakterie
symbiotyczne, produkujace korzystne dla zdro-
wia substancje, inne za$ stanowia mikroorgani-
zmy komensalne, nie wywierajace ani pozytyw-
nego, ani negatywnego wplywu na gospodarza.
W niesprzyjajacych warunkach (np. pod wpty-
wem dzialania antybiotykéw lub w warunkach
chronicznego stresu) niektdre z nich moga nad-
miernie sie rozprzestrzenic i ujawni¢ patogenne
dziatanie. Ponadto, jelita zdrowego czlowieka
sa réwniez siedliskiem dla szeregu gatunkow
zaklasyfikowanych przez PATRIC jako bakterie
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chorobotwdrcze. Kluczem do zachowania zdro-
wia jest wiec utrzymanie réwnowagi pomiedzy
gatunkami prozdrowotnymi a tymi potencjalnie
patogennymi [7].

Trzon mikrobioty jelitowej sklada sie z bak-
terii kwasu mlekowego, takich jak m.in. L. acido-
philus, B. bifidum czy S. thermophilus. 1% stano-
wia Enterococcus oraz niepatogenne Escherichia
coli, natomiast do pozostalych 9% naleza m.in.:
Staphylococci, Clostridia oraz grzyby. Dolegliwosci
ukladu pokarmowego wywolywane m.in. przez
nadmierny rozrost patogennej mikroflory moga
przyczyniac sie do uszkodzenia kosmkow jelito-
wych oraz wzrostu przepuszczalnosci $cian jelita,
a co za tym idzie - do wzrostu zapadalnosci na
biegunki rotawirusowe [8].

Mianem probiotyku okresla sie zywe drob-
noustroje, ktére wprowadzone w odpowiedniej
iloéci wywotluja pozytywny, udokumentowany
wplyw na gospodarza. Szczepy, ktérych przeciw-
biegunkowe dziatanie zostalo szczegdlnie dobrze
udokumentowane, ograniczaja wzrost patoge-
néw poprzez utrudnianie im przyczepiania sie
do nablonka jelit. Sg to L. rhamnosus GG oraz
LC 705, Lactobacillus casei, L. casei Shirota oraz
Lactobacillus johnsonii LJI. W obrebie zotadka
natomiast, antagonistycznie do H. pylori dzialaja
L. reuteri, L. salivarius oraz Bacillus subtilis [8].

Intensywnym badaniom naukowym poddano
réwniez wplyw mikroorganizméw probiotycz-
nych na ryzyko wystapienia oraz dietoterapie
nadwrazliwoséci pokarmowych. Alergie pokar-
mowe IgE zalezne, angazujace uklad odporno-
Sciowy organizmu, zwigzane s3 bezsprzecznie
ze stanem mikrobioty jelitowej. Wskutek wzro-
stu stezenia cytokin przeciwzapalnych u matek
dzieci z grupy ryzyka, suplementowanych
zaréwno podczas ciazy, jak laktacji, mozna bylo
zapobiec wystgpieniu alergii u dziecka. Z kolei
u oséb, u ktoérych alergia juz sie rozwineta,
skuteczna okazala sie dzialajaca wielotorowo
mieszanka szczepéw z rodzaju Lactobacillus
i Bifidobacterium. Bakterie te, zmniejszajg ilos¢
IgE w surowicy, ograniczaja przepuszczalnosé
bariery jelitowej oraz ekspresje genéw odpowie-
dzialnych za alergie, a takze zwiekszaja aktyw-
no$¢ komoérek NK (natural killer) oraz liczbe
limfocytow Ty

Innego typu nadwrazliwo$¢, nazywana réw-
niez nietolerancja pokarmows, zwigzana jest
z niedoborem lub brakiem okreslonego enzymu
trawiennego. Tutaj réwniez pomocne moga oka-
za¢ sie probiotyki, jako ze jedna z ich funk-
cji jest wlasnie synteza niniejszych zwiazkow.
Szczegbtowo zostalo to przebadane u 0séb z nie-
doborem laktazy (alaktazjg), u ktérych dzieki
regularnemu spozywaniu jogurtéw probiotycz-
nych, stezenie f-galaktozydazy w jelicie cienkim
wzroslo, co wigzalo sie bezposrednio z poprawa
zdolnosci trawiennych [13].

Jak wczesniej wspomniano, organizm zawsze
dazy do homeostazy, ktéra jest gwarantem jego
prawidlowej funkcji. Duza role w tym procesie
odgrywa mikrobiota jelitowa. Probiotyki, dzieki
syntezie zwigzkéw antybakteryjnych, substan-
¢ji antymutagennych oraz immunosupresyjnych
skutecznie chroniag organizm przed antygenami
oraz patogenami. Ponadto, konkurujg z drobno-
ustrojami chorobotwérczymi o sktadniki odzyw-
cze oraz miejsce na nablonku jelit, zwiekszajac
adhezje do $ciany jelita. Namnazaja sie szybko
tworzac biofilm, a takze wplywaja na sekrecje
przeciwcial IgA oraz stymuluja procesy fagocy-
tozy [11,13].

Inng cecha bakterii probiotycznych jest
wytwarzanie zwigzkéw antykarcynogennych,
za$ w badaniach, w ktérych chorym podawano
okreslone szczepy, wykazano hamowanie rozro-
stu guza oraz wzmocnienie odpowiedzi immu-
nologicznej przeciw zmienionym nowotworowo
komérkom, zwlaszcza w przypadku raka jelita
grubego oraz pecherza moczowego [20].

Probiotyki, bedace gltéwnym (70%) Zrédiem
energii dla kolonocytéw, moga leczy¢ kandydoze
oraz prochnice zebéw, usprawniaja dzialanie
ukladu immunologicznego, a takze poprawiaja
wchlanianie witamin i skladnikéw mineralnych,
syntetyzujac rowniez niektére z nich (m.in. wita-
miny z grupy B - w tym B12 oraz K). Poza witami-
nami, bakterie biorg réwniez udzial w produkcji
aminokwaséw, kwaséw organicznych oraz enzy-
moéw trawiennych, koenzymu A, Q, NAD i NADP.
Prawidlowy skiad mikroflory chroni przed tok-
synami wnikajacymi do organizmu przez uklad
pokarmowy, jak nitrozoaminy, aflatoksyny, azo-
barwniki oraz szkodliwe metabolity produkowane
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Tabela 1. Whasciwosci wybranych gatunkéw probiotycznych [8]

DZIALANIE

GATUNEK

stymulacja ukfadu immunologicznego

L. acidophilus, L. casei, L. plantarum, L. delbrueckii,
L. rhamnosus, L. johnsonii

réownowazenie sktadu mikrobiologicznego jelita

L. acidophilus, L. casei, B. bifidum, B. breve, L. reuteri

zmniejszenie aktywnosci enzymaow katu

L. acidophilus, L. casei, L. gasseri, L., delbrueckii

antynowotworowe

L. acidophilus, L. casei, L. gasseri, L., delbrueckii, L. plantarum,
B. infantis, B. adolescentis, B. bifidum, B. longum, B. breve

przeciwdziatanie biegunkom podréznych

S. boulardi, kompozycja L. acidophilus, B. bifidum, Streptococcus
thermophilus oraz L. bulgaricus

przeciwwirusowe

L. rhamnosus, B. bifidum, L. casei

przeciwdziatanie schorzeniom wywotywanym przez C. difficile

L.rhamnosus, S. bulgaricus, S. boulardi, kombinacja L. casei
z Str. thermophilus oraz L. bulgaricus

przeciwdziatanie biegunkom o réznej etiologii

L. acidophilus, L. rhamnosus, B. bifidum, L. casei, B. breve,
L. bulgaricus, B. longum

fagodzenie objawéw choroby Lesniowskiego-Crohn'a

L. rhamnosus

przeciwwrzodowe

B. bifidum, B. breve, L. johnsonii,

leczenie zapar¢

L. acidophilus, L. casei, L. rhamnosus

wrzodziejgce zapalenie jelita grubego

L. acidophilus, L. rhamnosus GG

przeciw H. pylori

B. bifidum, L. casei, kompozycja L. acidophilus z B. lactis

przez patogenne drobnoustroje. Dzieki zwieksze-
niu wchlaniania wapnia przeciwdzialaja osteopo-
rozie, ale réwniez chronig uktad moczowo-plciowy
przed infekcjami, a takze uktad pokarmowy przed
wystapieniem biegunki czy zapar¢. Sa pomocne
w terapii choréb ukladu sercowo-naczyniowego,
nowotwordéw, miazdzycy, cukrzycy, a nawet zaka-
zenia wirusem HIV [13]. Ograniczaja wchlania-
nie frakeji LDL cholesterolu oraz zwiekszaja jego
wydalanie, przez co jego stezenie we krwi spada.
Obnizaja ci$nienie krwi, stymuluja metabolizm
aminokwasoéw, za$ dzieki produkcji kwaséw orga-
nicznych obnizajg kwasowo$¢ tredci jelitowe;.

Coraz wiecej doniesien naukowych zwigza-
nych jest réwniez z wzajemnym oddziatywaniem
stanu mikrobiomu i dobrostanu psychicznego,
w ktérego zachowaniu majg pomédc tak zwane
psychobiotyki [18]. Niektére z udowodnionych
naukowo dziatan probiotykéw przedstawiono
w Tabeli 1.

Prebiotyki i synbiotyki

Probiotykoterapia, choc¢by najintensywniejsza,
nie bedzie zwieniczona sukcesem, jezeli do organi-

zmu nie zostang dostarczone réwniez prebiotyki.
Sa to niestrawne przez enzymy ludzkiego uktadu
pokarmowego sktadniki zywnosci, fermentowane
dopiero w jelicie grubym przy udziale bakte-
rii komensalnych. Otrzymuje sie je syntetycznie
badz ze zrédel naturalnych, jak np. czosnek,
cebula, karczochy, pszenica, banany (niedojrzate)
czy szparagi bogate w inuline, skrobie oporna
coraz fruktooligosacharydy. Natomiast syntetycz-
nie produkowanymi prebiotykami beda cyklo-
dekstryny, laktosacharoza czy tez, powszech-
nie wykorzystywana w terapii zapar¢, laktuloza.
Dzieki obecnosci prebiotykéw obniza sie kalo-
ryczno$¢ positku, zwieksza sie przyswajalnosé
wapnia, za$ objawy wrzodéw zotadka, grzybicy
pochwy czy nietolerancji pokarmowych ostabiaja
sie. Ponadto, inulina obniza stezenie cholesterolu
catkowitego oraz VLDL, a takze TG we krwi [8].
Kombinacja probiotyku z prebiotykiem to
zkolei synbiotyk, ktéry z punktu widzenia réwno-
wagi mikrobioty jelitowej okazuje sie najskutecz-
niejszy. Synbiotyki obnizaja stezenie szkodliwych
metabolitéw, neutralizuja dzialanie substancji
rakotwdrczych, ograniczaja rozrost patogennej
mikroflory i wspomagaja leczenie watroby oraz
zapobiegaja biegunkom i zaparciom [13].
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Dieta a mikrobiota jelitowa

Jednym z najistotniejszych czynnikéw ksztalto-
wania mikrobiomu jest sposéb zywienia. Znamy
okoto 30 000 jadalnych gatunkéw roélin, podczas
gdy aktualnie uzywa sie ich jedynie ok. 150. Co
gorsza, podstawe produkcji zywnoéci stanowi
jedynie 5 gatunkéw zwierzat oraz 12 gatun-
kow roslin. Epidemia choréb cywilizacyjnych
zwigzana jest m.in. ze zmniejszeniem rézno-
rodnosci dietetycznej spoleczenstw zachodnich,
a co za tym idzie réwniez zubozeniem mikro-
bioty jelitowej. Wszystko, co spozywamy trafia
ostatecznie do jelita, gdzie przeksztalcane jest
do czasteczek, ktére nastepnie, wchlaniane do
krwi, wplywaja na funkcjonowanie organizmu.
Powszechnie stosowana wysokoweglowodanowa
oraz wysokotluszczowa, a przede wszystkim
wysokoprzetworzona dieta pozbawia prozdro-
wotne bakterie niezbednych do namnazania sie
substratéw. Dlatego populacje symbiotycznych
mikroorganizméw maleja, a poglebiajacy sie stan
dysbiozy prowadzi do szeregu choréb, w tym
otylosci [6,21].

Wiemy juz, ze okres do ok. 2-3 roku zycia jest
kluczowy z punktu widzenia ksztaltowania pra-
widlowych nawykéw zywieniowych oraz przy-
sztego zdrowia. Jednak programowanie metabo-
liczne rozpoczyna sie na dtugo przed tym, zanim
noworodek przyjdzie na §wiat. Wykazano, ze na
przyszly stan mikrobioty jelitowej dziecka ma

Flora jelitowa przed antybiotykoterapig
Intestinal flora prior to antibiotic therapy

1,19 16%

wplyw dieta matki nie tylko w okresie prenatal-
nym, ale réwniez w okresie prekoncepcyjnym.
Niekorzystne zmiany w sktadzie mikrobiologicz-
nym u dzieci utrzymuja sie nawet do konca 1 roku
zycia i moga wplywaé m.in. na zaburzenia odpor-
noéci [2,9,10].

Antybiotyki

Naduzywanie antybiotykéw i innych lekéw
jest niestety zjawiskiem powszechnym, nawet
u dzieci i niemowlat. Szczegdlnie szkodliwe sa
antybiotykio szerokim spektrum dziatania, ktére
negatywnie wplywaja na ksztaltujacy sie jeszcze
mikrobiom. Stosowane antybiotykéw podczas
cigzy oraz we wczesnym dziecinstwie wigze
sie ze wzrostem ryzyka alergii, a takze nabyciu
gendéw opornoéci na leki. [1,5,17]. Na Rycinie 1.
przedstawiono zmiany w skladzie mikrobioty
jelitowej, jakie nastepuja po wdrozeniu antybio-
tykoterapii. Nalezy przy tym pamietaé, ze poza
faktyczna antybiotykoterapia, czlowiek nara-
zony jest réwniez na nieswiadome spozywanie
pozostatosci lekéw w miesie oraz roslinach.
Zgodnie z aktualnymi wytycznymi, dozwolone
ilosci lekéw stosowanych w hodowli sa na tyle
niskie, ze nie wplywaja znaczaco na ich stezenie
we krwi dorosltego czlowieka. Nalezy jednak
pamietac o tym, ze nie bierze sie pod uwage ich
wplywu na mikrobiote, a takze organizmy oséb

Flora jelitowa po antybiotykoterapig
Intestinal flora after antibiotic therapy

0,2%

Firmicutes

Bacteroidetes

Proteobacteria

Pozostate
Other

Rycina 1. Zréznicowanie mikrobioty jelit przed oraz bezposrednio po antybiotykoterapii [15]
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o obnizonej odpornosci, oséb starszych, kobiet
w ciazy czy dzieci [6,8].

Hipoteza higieniczna a alergie

W poszukiwaniu przyczyn rosnacej opornosci
bakterii na antybiotyki, gwaltownego wzrostu
zachorowan na choroby alergiczne oraz coraz
powszechniej wystepujacych zaburzen odpor-
noéci naukowcy wysnuli jakis czas temu tak
zwana hipoteze higieniczng. Zaklada ona, zZe
wychowanie w sterylnych warunkach negatyw-
nie wplywa na ksztaltowanie sie odpornosci
dziecka. Kontakt z mikroorganizmami wystepu-
jacymi w najblizszym $rodowisku jest niezbedny
dla wytrenowania komoérek odpornosciowych,
odpowiedzialnych za odréznianie patogenéw od
nieszkodliwych czasteczek. Dlatego tez dzieci
z rodzin wielodzietnych posiadajacych zwierzeta
domowe, a takze mieszkajagce w okolicy tere-
néw zielonych posiadajg bardziej zr6znicowana
mikrobiote, nie tylko jelitowa, ale réwniez skory,
a w konsekwencji - s3 mniej podatne na wyste-
powanie alergii. Niestety, hipoteza ta jest czesto
falszywie interpretowana jako zacheta do ograni-
czenia higieny osobistej czy tez celowej ekspozy-
¢ji na choroby dzieciece. Nalezy rozr6zni¢ te dwa
podejscia [1].

Dodatki do zywnosci

Do zywnos$ci przetworzonej dodawane s3 r6z-
nego rodzaju substancje, majace na celu poprawe
smaku, konsystencji, czy tez przedtuzenia trwa-
todci finalnego produktu. Teoretycznie zwigzki
te, w dopuszczonych do obrotu dawkach, nie
moga negatywnie wplywac na organizm konsu-
menta. Jednakze rynek spozywczy w Polsce nie
jest wystarczajaco kontrolowany pod wzgledem
zgodnosci rzeczywistej zawartosci produktu ze
sktadem deklarowanym przez producenta na ety-
kiecie. Jak wykazal opublikowany ostatnio przez
Najwyzsza Izbe kontroli raport, az 14% prébek
poddanych analizie, byto niezgodnych z dekla-
racja producenta, pod wzgledem jakosciowym i/
lub jakosciowym. Ponadto, przy ustalaniu wyzej

wspomnianych norm nie bierze sie pod uwage
kumulacji tych substancji w organizmie czlo-
wieka spozywajacego wiele takich produktéw.
Zgodnie z szacunkami NIK, w ciaggu jednego tylko
dnia jeste$my w stanie dostarczy¢ do organizmu
nawet 80 réznych dodatkéw do zywnosci [14].
I w konicu, co nie mniej istotne, nie ustala sie ich
potencjalnego wplywu na mikrobiote jelitows,
dla ktdrej sa to czasteczki obce, mogace powodo-
waé nadwrazliwosci pokarmowe oraz mikrostany
zapalne. Przykladami takich substancji sa m.in.
maltodekstryna, karagenina, karboksymetylo-
celuloza czy powszechnie stosowana (réwniez
w preparatach mleka modyfikowanego) guma
ksantanowa. Przewlekly stan zapalny moze pro-
wadzi¢ nie tylko do choréb w obrebie jelita, jak
choroba Le$niowskiego-Crohna, wrzodziejace
zapalenie jelita grubego (WZJG) czy zespét jelita
drazliwego (IBS), ale réwniez do zespolu metabo-
licznego oraz choréb autoimmunologicznych [19].

Stres i psychobiotyki

Ostatnim z omawianych czynnikéw ryzyka dys-
biozy, jakkolwiek nie najmniej istotnym jest stres.
Choé wzajemny wplyw jelitimézgu wciaz podlega
intensywnym badaniom naukowym, wiadomo
juz, ze wczesne zaburzenia mikrobioty jelitowe;j
zwigzane m.in. z warunkami okotoporodowymi,
sposobem karmienia w okresie niemowlecym,
a takze ekspozycja na leki moga wplywacé na
poziom i reakcje na stres w pézniejszym zyciu.
Badania na zwierzetach wykazaly, ze wczesna
separacja od matki, jak réwniez przewlekly stres
prowadza do dysbiozy jelitowej, rozszczelnienia
bariery jelitowej, a takze zaburzen w endogenne;j
syntezie tryptofanu, dopaminy oraz serotoniny.
Skutkiem tego moze by¢ podwyzszone steze-
nie kortyzolu, a takze zachowania depresyjne
ilekowe [4].

Obecnie trwaja badania nad szczepami bak-
teryjnymi pomocnymi w réwnowazeniu mikro-
bioty jelitowej, jako ze u pacjentéw z zaburze-
niami depresyjnymi obserwuje sie nieprawidtowy
stosunek liczebno$ci Proteobacteria, Bacteroidetes,
i Actinobacteria do Firmicutes. Jednym z takich
szczepow, zdefiniowanych jako psychobiotyki,
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ma by¢ L. rhamnosus, ale réwniez Bifidobacterium
longum oraz Lactobacillus helveticus [3,4].

Podsumowanie

Podsumowujac, wiadomo juz jak istotnym
elementem z punktu widzenia zdrowia czlo-
wieka jest mikrobiota uktadu pokarmowego.
Mikroorganizmy stanowig nawet do 1,5 kg masy
ludzkiego ciala, zas sktad gatunkowy uzalezniony
jest od szeregu czynnikéw. Czes¢ z nich jest od
nas niezalezna, inne z kolei mozemy modyfi-
kowac. Wszystkie uktady ludzkiego organizmu
daza do homeostazy. To samo dzieje sie z mikro-

biomem. W zdrowym przewodzie pokarmowym
bytuja zaréwno mikroorganizmy symbiotyczne,
jak i potencjalnie patogenne. I jest to stan jak
najbardziej prawidlowy. Kluczem do zachowania
zdrowia jest réwnowaga pomiedzy populacjami
jednych i drugich. W przeciwnym razie dochodzi
do dysbiozy jelitowej, a ta wigze sie z podwyzsze-
niem ryzyka szeregu schorzen, a takze choréb
psychicznych. Unikajac czynnikéw zaburzajacych
sktad mikrobiomu oraz stosujac srodki wspiera-
jace namnazanie sie pozytecznych bakterii (jak
na przyklad dieta bogatoresztkowa czy okresowa
probiotykoterapia) mozna przywr6ci¢ réznorod-
no$¢ mikrobiologiczng organizmu i przekazaé ja
kolejnym pokoleniom.
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