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Summary:

Technical and technological progress has changed the production methods of
agricultural products and has decreased the overall production costs. Eager reliance on
chemical agents and genetic engineering has led to the emergence of risks concerning even
traditional food products. Therefore, it is becoming increasingly common to return to the
traditional production methods involving the use of biological agents, with the aim to restore a
healthy lifestyle and sustainability. This requires a new approach and new solutions developed
cooperatively by “soil doctors”, i.e. farmers and environmental scientists, vets and medical
doctors. Human health is a reflection of the health of the ecosystem. Fertile soil is essential
for the health of plants, animals and humans. Probiotics, prebiotics, bacteriophages and plant
extracts exhibit a vast potential as natural technologies that are environment-, animal- and
human-friendly. Probiotics are live microorganisms that, if used in proper quantities,
favorably affect health. In order for a microorganism to be named a probiotic, a series of tests
has to be run to confirm its safety, resistance to difficult conditions in the gastrointestinal tract
and a clearly beneficial impact on health. The location and activity of probiotics is mainly
associated with the large intestine. The beneficial effect of probiotics depends on the strain
and dose. The most important of their actions is maintaining homeostasis of the intestinal
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microflora, which prevents diseases of the gastrointestinal tract and contributes to well-being.
The correct balance in the quantity of microorganisms is crucial for host defense and
sustained health. Clinical and experimental studies provide evidence of the effectiveness of
using probiotics in both prophylaxis and treatment of many diseases. However, further
research is necessary to confirm the effects of probiotics and, perhaps by means of genetic
engineering, to select new strains endowed with clinically confirmed probiotic properties and

free of adverse reactions.

Keywords: biologization, probiotics, health

Obecnie mieszkancy Polski Oceniajg stan swojego zdrowia za umiarkowanie lepszy
niz jeszcze kilka lat temu na co wskazujg ostatnie dane Gtownego Urzedu Statystycznego (1).
Jednym z czynnikéw, ktory wptywa na taka ocene jest korzystna dla zdrowia zmiana stylu
zycia wielu Polakow. Obserwuje si¢, ze znaczna mieszkancéw Polski jest bardziej aktywna
fizycznie 1 jest zainteresowana racjonalnym zywieniem poprzez zmian¢ sposobu zywienia
oraz lepsza jakos¢ spozywanej zywno$ci. Dowodem posrednim na zmiang¢ zachowania
Polakéw w stosunku do wtasnego zdrowia jest wydatek 1,54 mld ztotych na zakup czesto o
watpliwej jakosci i korzystnym dziataniu dla cztowieka suplementow diety (1). Ze
stwierdzeniem Hipokratesa, Ze pozywienie powinno sta¢ si¢ naszym lekarstwem, a lekarstwo
pozywieniem wigze si¢ pewna idea zwana ,,JJednym Zdrowiem?”, ktora staje si¢ ponownie
aktualna. ,,Jedno Zdrowie” to koncepcja, ktora podkresla wzajemne relacje i zaleznoSci
migdzy zdrowotno$cig ludzi, dobrostanem zwierzat i kondycja $rodowiska naturalnego
(2,3,4). Szybki rozwoj gospodarczy w krajach Europy Zachodniej sprzyja rozwojowi
nowoczesnego rolnictwa. Postep techniczny i technologiczny zmienit metody wytwarzania
produktow rolniczych i obnizyt ogolne koszty ich produkcji (2). Fascynacja chemizacja oraz
inzynieria genetyczng doprowadzily jednak do pojawianie si¢ zagrozen, nawet dla
tradycyjnych produktow zywnosciowych. Dlatego coraz czegsciej wraca si¢ do wytwarzania
zywno$ci metodami tradycyjnymi z zastosowania biologizacji — odnowa zdrowego zZycia i w
zgodzie z naturg. Do tego potrzebne jest nowe podejscie i nowe rozwigzane we wspotpracy
»lekarzy gleby” — rolnikéw i ekologow z lekarzami weterynarii i lekarzami medycyny.
Zdrowie cztowieka jest odbiciem zdrowia ekosystemu. Bez Zyznej gleby nie bedzie zdrowych

ro$lin, zdrowych zwierzat i ludzi. Probiotyki, prebiotyki, bakteriofagi, wyciagi roslinne to
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olbrzymi potencjat naturalnych, przyjaznych wobec srodowiska, zwierzat i ludzi technologii
(2,5,6).

Probiotyki sg to zywe mikroorganizmy, ktére po podaniu w odpowiednich ilo$ciach,
przynoszg korzysci dla zdrowia gospodarza (7,8,9). Definicja probiotyku podkresla jego trzy
istotne wiasciwosci a mianowicie: zywotno$¢ drobnoustrojow, liczbe lub ich ilo$¢ oraz
korzystny wplyw na zdrowie gospodarza (10).  Probiotycznymi mikroorganizmami
najczesciej stosowanymi w zywieniu czlowieka sa szczepy nalezace do rodzaju Lactobacillus,
Bifidobacterium, Enterococcus, a takze szczepy z rodzaju Propionibacterium oraz drozdze,

takie jak Saccharomyces boulardii (11,12).

Rare
Strain-specific effects
= Neurological effects
= Immunological effects
= Endocrinological effects
= Production of specific bioactives

Frequent
Species-level effects
= Vitamin synthesis = Bile salt metabolism
= Direct antagonism = Enzymatic activity

= Gut barrier reinforcement = Neutralization of carcinogens

Widespread
Among studied probiotics

= Colonization resistance = Normalization of perturbed microbiota
= Acid and SCFA production = Increased turnover of enterocytes
= Regulation of intestinal transit = Competitive exclusion of pathogens

Ryc. 1 Possible distribution of mechanisms among probiotics. Zrédlo: “ Expert consensus document: The
International Scientific Association for Probiotics and Prebiotics consensus statement on the scope and

appropriate use of the term probiotic.

Wykazano cztery nastgpujace mechanizmy Korzystnego oddziatywana probiotykow na
organizm gospodarza: eliminacja drobnoustrojow chorobotworczych poprzez konkurencj¢ o
sktadniki odzywcze 1 miejsca przylegania, poprawa funkcji bariery nabtonkowej btony
Sluzowej, immunomodulacja oraz wptyw na inne narzady organizmu dzigki wytwarzanym
przez system immunologiczny i nerwowy przewodu pokarmowego biologicznie czynnym
zwigzkom (13,14).
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Z Kkolei za prebiotyk uwazamy substancj¢ obecng lub wprowadzang do pozywienia W
celu stymulacji rozwoju prawidlowej flory jelit, poprawiajaca w ten sposdb zdrowie.
Prebiotyk charakteryzuje si¢ tym, ze: nie ulega trawieniu, bo jest odporny na dziatanie soku
zotadkowego 1 enzymow proteolitycznych, nie wchtania si¢ w blizszej czgsci przewodu
pokarmowego, ulega fermentacji w przewodzie pokarmowym gospodarza za sprawg dzialania
mikroflory jelitowej a w procesie tym powstaja korzystne dla gospodarza krotkotancuchowe
kwasy thuszczowe (10,15). Najczesciej stosowanymi prebiotykami sa: polisacharydy i
oligosacharydy - inulina, fruktooligosacharydy zawarte w ro$linach, takich jak szparagi,
karczochy, cykoria, cebula, mannanooligosacharydy oraz laktuloza— polimer fruktozo-
glukozowy powstajacy podczas przemian laktozy (16,17). Potaczenie prebiotyku
I probiotyku w jednym preparacie nazywa si¢ symbiotykiem. Czgsto podawane sg razem w
zwigzku z ich synergistycznym dziataniem w celu przywrdcenia prawidtowej flory jelitowej.
W synbiotyku najczesciej sktadnik prebiotyczny selektywnie promuje sktadnik probiotyczny,
np. prebiotyk — oligofruktoza stymuluje wzrost i namnazanie w przewodzie pokarmowym
bakterie z rodzaju Bifidobacterium, mleko matki zawiera fruktooligosacharydy i nuklotydy,

ktore z kolei sprzyjaja rozwojowi bakterii kwasu mlekowego (16,18,19).

W celu wuporzadkowania burzliwie zalewajacej nas si¢ wiedzy, potrzeby
doprecyzowania podstawowych poje¢ i definicji oraz ulatwienia w komunikowaniu sig
pomigdzy wszystkimi  zainteresowanymi  Migdzynarodowe Towarzystwo Naukowe
Probiotykow i Prebiotykéw (ISAPP) co kilka lat w ramach konsensusu przedstawia swoje
ustalenia dotyczace probiotykow i prebiotykéw. Ostatnie z nich dotyczace miedzy innymi
niektorych podstawowych spraw brzmia nastgpujaco: jesli w danej Zywnosci obecne s3
bakterie probiotyczne w ilo$ci 10° jednostek tworzacych kolonie (CFU) na porcjg, moga by¢
uznane za produkt spozywczy zawierajacych probiotyki, z kolei suplementy diety i $rodki
spozywcze zawierajace korzystne dla zdrowia mikroorganizmy, ktore nie spelniajg w/w
wymogu, uwazane za zywno$¢ zawierajacg zywe i aktywne kultury bakterii (10). Dla
przyktadu jogurt powstaje po dodaniu do mleka dwoch gatunkow bakterii: Lactobacillus
bulgaricus 1 Streptococcus thermophilus. Jogurt probiotyczny musi zawieraé tez szczepy
pateczek kwasu mlekowego, ktore w badaniach klinicznych maja udowodnione dziatanie
prozdrowotne np. poprawiaja odpornos¢ czy prace jelit (20,21,22). Warunkiem, aby taki
produkt spozywczy nazywac probiotyczny powinien on zawiera¢ co najmniej 10 milionéw
zywych komorek bakteryjnych w 1 ml. Wigkszo$¢ jogurtéw nie spetnia tych kryteriow, wiec

nie mogg by¢ uznawane jako probiotyk poprawiajacy stan zdrowia gospodarza (23).
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Coraz popularniejszy zabieg jakim jest przeszczep mikrobioty jelitowej traktowany

jako przeszczep zawiesiny katu zdrowego cztowieka do jelita cztowieka chorego.

Live cultures
E

+ +

Probiotic Not probiotic

S T O S e W S

i, Pmbimici - o || Probiotic Definedé Pobiotc | Probitc | Femented foods | Uncened conortey
Pmﬁm medical me};‘c plﬂgl;]igtrgs animal || microbial | dietary || infant || with undefined || including faecal
foods ‘ feed consortia || supplement || formula | |microbial content. |microbiota transplant

Ryc. 2 Overall framework for probiotic products. Zrédto: “ Expert consensus document: The International
Scientific Association for Probiotics and Prebiotics consensus statement on the scope and appropriate use of the
term probiotic.

Procedura ta nie powinna by¢ traktowana jako probiotyk, poniewaz moze zawierac
nieznang liczbg bakterii nie sklasyfikowanych, a takze grzyby, pasozyty i wirusy. Wykazano
potrzebe uzyskania wynikow z dobrze zaprojektowanych randomizowanych badan
kontrolnych aby okresli¢ 1 zatwierdzi¢ protokol przeszczepu mikrobioty jelitowej, aby
zachowa¢ wszelkie bezpieczenstwo oraz dlugoterminows skuteczno$¢ (24). Natomiast
mechanizmy dziatania przebadanych probiotykéw sa wielokierunkowe i zostaly opisane w
odniesieniu do rodzaju, gatunku i szczepu danej bakterii i polegaja one na: zwigkszeniu
odpornosci na kolonizacje, normalizacji zmienionej mikroflory jelitowej, promowaniu
konkurencyjnosci w wykluczeniu czynnikow chorobotwoérczych, zwiekszaniu produkcji
kwasow tluszczowych o krétkim tancuchu, regulacji pracy jelit i zwigkszaniu odnowy
enterocytow (13,14). Wyniki badan wskazuja, ze probiotyki oferuja szeroki zakres
potencjalnych korzysci zdrowotnych. Jednak pozytywne skutki mozna przypisa¢ jedynie

szczepowi lub szczepom badanych bakterii, a nie catemu gatunkowi (12).

Generalnie  wszystkie  probiotyki  wptywaja na  ekosystem  jelitowy
poprzez stymulowanie odpornosci swoistej 1 mechanizmy nieswoiste zwigzane ze $luzowka
poprzez antagonizm i konkurencj¢ z potencjalnymi patogenami (12,25). Zwigzek dotyczacy

utrzymania zarowno prawidtowej jelitowej flory bakteryjnej jak i odpornosci co jest bardzo
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skomplikowane, a dziatanie probiotykow w tym uktadzie moze zaleze¢ od szczepu
probiotyku lub tez indywidualnej wrazliwosci gospodarza (10). Korzystny wplyw
probiotykéw na zdrowie gospodarza musi by¢ wykazany w kontrolowanych badaniach
klinicznych przy zachowaniu nast¢pujacych zasad: efekty ich dziatania powinny by¢ badane u
osobnikow tego samego gatunku, dlatego skuteczno$¢ wptywu probiotykéw na zdrowie ludzi
powinna by¢ oceniona w kontrolowanych badaniach klinicznych, ktére sg ztotym
standardem w celu uzyskania najwyzszych dowodow naukowych odnoszacych si¢ do
zastosowania zywnos$ci (produkt spozywczy zawierajgcy probiotyk), produktu biologicznego
(probiotyk) jako leku w postepowaniu medycznym. Nalezy zauwazy¢, ze korzystny wptyw
probiotykéw wykazany u zwierzat nie moze by¢ ekstrapolowany na ludzi, jak rowniez
korzystne dziatanie probiotycznego szczepu bakterii obserwowane w okreslonej populacji np.
u dzieci nie moze zosta¢ bezposrednio przeniesione na grup¢ dorostych lub bedaca w
okreslonym stanie fizjologicznym np. kobiet w cigzy. Skutki zdrowotne stosowanego
probiotyku nalezy dokumentowa¢ z uwzglednieniem konkretnego szczepu, ktory jest
podawany w produkcie. Fakty dotyczace korzysci zdrowotnych dotyczacych zdrowia
wynikajace z zastosowania szczepow probiotycznych powinny by¢ udowodnione w rzetelnie
zaprojektowanym badaniu klinicznym. Konieczne jest wykonanie go w oparciu o starannie
dobrane metody statystyczne, ktore udowodnia, ze doustne podawanie konkretnego szczepu
probiotyku jest skuteczne i korzystne dla zdrowia lub leczenia okre$lonej choroby. Dowody 0
korzystnym dziataniu probiotykow maja zastosowanie wylacznie do konkretnego szczepu
probiotycznego i oparte sa o wczesniej wspomniane badania kliniczne, metaanalizy i
systematyczne przeglady badan opartych na dowodach, dlatego w badaniach obowigzuje
nastepujace zasada: nie mozna ekstrapolowa¢ wynikéw badan na inne szczepy tego samego
gatunku lub rézne sytuacje kliniczne np. przy zastosowaniu Lactobacillus plantarum szczep
299v wykazano poprawg¢ w leczeniu zespotu jelita drazliwego (IBS), podczas gdy L.
plantarum MF1298 wrecz  nasilal objawy u pacjentow z IBS . Podobnie, podanie
Lactobacillus rhamnosus GG (LGG) jest skuteczne w zapobieganiu niepozadanego dziatania
antybiotyku na przewod pokarmowy (biegunka), ale nie jest skuteczne w leczeniu

antybiotykiem zakazenia drog moczowych (26,27,28,29).

Ogolnie mozna stwierdzi¢, ze probiotyki sa bezpieczne i nie stwarzaja zagrozenia dla
zdrowia ludzi. Dowody dotyczace tej opinii sg nastepujace: testowane probiotyki w badaniach
klinicznych byty dobrze tolerowane przez ludzi i opisywano jedynie niewielkie niepozadane

dziatania takie jak: bole brzucha, wzdecia oraz nadmiar gazéw jelitowych, mikroorganizmy,
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ktore nie zostaly przetestowane w badaniach klinicznych nie powinny by¢ nazywane
probiotykami, poniewaz nie ma dowodoéw na ich korzystny wptyw na zdrowie

W literaturze wystepuja doniesienia o bakteriemii 1 funganemii zwigzane]
ze stosowania probiotykdw u noworodkéw 1 pacjentow z niedoborami odpornosciowym
(7,30). i. Wiasciwosci promujace zdrowie oraz zapobieganie i leczenie przy uzyciu
probiotykéw, probiotykdow i prebiotykow oraz symbiotykéw dotychczas oceniano w: ostrej
biegunce zakaznej, biegunce poantybiotykowej, nieswoistych zapaleniach jelit, zaparciach u
dzieci i dorostych, zespole jelita drazliwego, zakazeniu bakterig Helicobacter pylori (31,32),
nietolerancji laktozy, otytosci, cukrzycy typu 2, chorobie nowotworowej, zakazeniu drég
moczowych, celiakii, alergii na pokarmy, chorobach os$rodkowego uktadu nerwowego,
zespole rozrostu bakteryjnego i grzybiczego jelita cienkiego (10,25,26,33,34,35).

Wiele pytan w koncepcji probiozy pozostaje wcigz bez odpowiedzi. Nie
wiadomo, jaki ekosystem jelitowy jest korzystny dla ludzi w réznych przedzialach
wiekowych (noworodka, dziecka, czlowieka dorostego czy starszego), jakie jest dopuszczalne
zréznicowanie rodzajowe/gatunkowe mikroflory, ktore nie powodowatyby jeszcze zakldcen
funkcjonowania jelit, jakie gatunki w obrebie wystepujacych rodzajow sa korzystne oraz czy
réznorodno$¢ (zmienno$¢) gatunkowa jest pozadana dla czlowieka. Nie ma rowniez pelnej
odpowiedzi na pytanie, jakie jest miejsce bytowania réznych szczepdéw probiotycznych w
ekosystemie jelitowym, jak trwale kolonizujg przewdd pokarmowy oraz czy interakcje
miedzy autochtonicznymi bakteriami jelitowymi a szczepami probiotycznymi sg
indywidualne dla poszczegolnych ludzi, czy tez obowigzuja tu generalne zasady. Dalsze
badania nad probiotykami powinny wykaza¢, czy moga by¢ one stosowane w profilaktyce
roznych chorob, jak dlugo moga by¢ stosowane, czy jest mozliwe ich przedawkowanie badz
zastosowanie w sposob nieprawidtowy. Ponadto badania musza wskazaé, ktore szczepy
probiotyczne zapobiegaja okreSlonym schorzeniom. Badania kliniczne ludzi musza
potwierdzi¢ korzystne dziatanie probiotykow na zdrowie czlowieka. Nieliczne szczepy
probiotyczne zostaly poddane ocenie w prawidtowo zaplanowanych badaniach klinicznych,
dlatego istnieje potrzeba ich kontynuacji. Pod uwage powinny by¢ wziete, poza tym takie
czynniki, jak standaryzacja warunkow przeprowadzanego eksperymentu, indywidualny wzor
zespolu mikroorganizméw kazdego cztowieka, ustalenie optymalnej dawki probiotyku.
Obecne 1 przyszte zastosowania kliniczne probiotykdw oceniane na podstawie poziomu
skutecznoS$ci. Zakres zastosowan probiotykow na podstawie medycyny opartej na faktach
mozemy obecnie okresli¢ jako silny w ostrym zapaleniu Zzotadka i jelit, biegunce zwiazanej z

stosowaniem antybiotykow; jako sredni w reakcjach alergicznych, szczegdlnie atopowym
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zapaleniu skory; jako obiecujgcy w zakazeniu drog oddechowych u dzieci, prochnicy zebow,
eliminacji nosicielstwa nosowych patogendow, zapobieganiu nawrotowemu zapaleniu jelit
zwigzanemu z Clostridium difficile, nieswoistych zapaleniach jelit; jako potencjalne do
przysziego zastosowania w reumatoidalnym zapalenie stawow, zespole jelita drazliwego,
zapobieganiu nowotworom, alkoholowym uszkodzeniu watroby, cukrzycy, chorobie

przeszczep przeciwko gospodarzowi (12,37).
Podsumowanie

Probiotyki to Zzywe mikoorganizmy, ktére podawane w odpowiednich ilosciach
korzystnie oddziatuja na zdrowie. Aby dany mikroorganizm modgl nosi¢ miano probiotyku
musi przej$¢ szereg badan, majacych na celu potwierdzenie jego bezpieczenstwa, odpornosci
na trudne warunki panujace w przewodzie pokarmowym oraz skutecznego oddzialywania
prozdrowotnego. Lokalizacja oraz aktywnos$¢ probiotykdéw zwigzana jest gtownie z jelitem
grubym. Aktywno$¢ prozdrowotna probiotykow zalezy od szczepu oraz dawki.
Najwazniejszym ich dziataniem jest zapewnienie homeostazy mikroflory jelitowej, co
zapobiega chorobom uktadu pokarmowego i warunkuje dobre samopoczucie. Prawidiowe
proporcje mikrobiontow przewodu pokarmowego sg sprawa kluczowa dla obrony organizmu i
zachowania zdrowia. Badania kliniczne i do$wiadczalne dostarczajag dowodow na skutecznosé
stosowania probiotykow zarowno w profilaktyce jak i terapii wielu schorzen. Niezbedne sa
jednak dalsze badania naukowe potwierdzajace dziatania probiotykéw oraz badania, by¢
moze z wykorzystaniem metod inzZynierii genetycznej, w celu wyselekcjonowania nowych
szczepOw o cechach probiotycznych, pozbawionych dziatan niepozadanych i o potwierdzonej

skutecznos$ci dziatania klinicznego.
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