
Zarnu mikrobiota loma alerģijas 
attīstībā jau bērnībā

Pandēmijas varā

Par alerģiju attīstību agrīnā dzīves posmā būs vairākas Nutricia diskusijas. Diskusijas būs par zarnu 
mikrobiota nozīmi agrīnā dzīves posmā, kā arī to, cik svarīga loma ir prebiotiku un probiotiku 
lietošanai uzturā govs piena radītas alerģijas (GPA) profilaksē un ārstēšanā.

Alerģisko slimību izplatība, 
piemēram, pārtikas izraisīta alerģija, 
atopiskā ekzēma, alerģiskais rinīts un 
astma, strauji pieaug visā pasaulē kā 
attīstītajās, tā arī jaunattīstības 
valstīs, skar 30 - 40% iedzīvotāju.1

Visā pasaulē pieaug pārtikas alerģija 
zīdaiņiem.2

GPA ir viena no visbiežāk 
sastopamajām pārtikas izraisītām 

Zarnu mikrobiota un imūnsistēma
70 - 80% organisma imūnšūnu ir 
koncentrēti zarnu traktā, tāpēc 
mikrobiota būtiski ietekmē 
imūnsistemas nobriešanu.5 
Zarnu mikrobiota nodrošina vairākas 
organismam nepieciešamās 
funkcijas, tostarp aizsardzību pret 
kaitīgajiem patogēniem, tādējādi 

Zarnu mikrobiota disbiozes ietekme uz veselību un alerģijas attīstību
Parasti, ja mazulis tiek zīdīts, zarnu 
traktā ir Bifidobacterium sugu 
baktēriju pārsvars. Dzemdību laikā 
un pēc tam ar mātes pienu mazulis 
iegūst šādas baktēriju sugas.11,12 
Vēl mātes pienā ir arī nesagre-
mojamie oligosaharīdi, kurus 
Bifidobacteria sugas baktērijas 
var viegli patērēt. Savukārt 
ķeizargrieziens, antibiotiku lietošana 
un barošana ar mākslīgo piena 
maisījumu var izraisīt šo labvēlīgo 
baktēriju zudumu, kā arī patogēno 
baktēriju izraisītu iekaisuma slimību 

Zarnu mikrobiotu ietekmējošie faktori agrīnā dzīves posmā8-10

• Gestācijas vecums
• Mātes veselība
• Dzemdību veids (vaginālās vai dabiskās dzemdības)
• Uzturs (zīdīšana vai mākslīgais piena maisījums)

alerģijām, ar kurām slimo bērni, un 
skar līdz 5% iedzīvotāju.3 
Lielākā daļa bērnu GPA izslimo līdz 
skolas vecumam, bet arvien lielākam 
skaitam iedzīvotāju var būt paliekoši 
simptomi un laika gaitā var attīstīties 
citi alerģiski simptomi, ko dēvē par 
alerģisko maršu.2-4

Mūsdienās 
alerģijas pārvaldības 
priekšnoteikums ir 

mērķtiecīga iedarbība 
kontrolētā 

mikroorganismu vidē.

Profesors Nikos Papadopoulos, 
bērnu alergologs

stiprinot organisma imunitāti un veic 
būtiskus vielmaiņas uzdevumus.6

Pirmajās 1000 dzīves dienās 
imūnsistēma attīstās ļoti ātri;
radīt un uzturēt līdzsvaru starp zarnu 
mikrobiotu un imūnsistēmu ir 
galvenais priekšnoteikums, lai muzuļi 
būtu veseli.7 

izplatīšanos, no kurām daudzas ir 
Proteobacteria vai Clostridium sugas, 
piem. C. perfringens  un C. di�cile.11,12

Šīs izmaiņas ietekmē meta-
bolizēšanās procesus un zarnu 
mikrobiota aktivitāti, un vēlāk var 
radīt negatīvu ietekmi uz veselību.13

Vairākus klīniskos traucējumus, 
piemēram, astmu, metabolo 
sindromu, sirds un asinsvadu 
slimības  un aptaukošanos saista ar 
zarnu mikrobiotas traucējumiem 
agrīnā dzīves posmā.14 

Vairāki pētījumi ir pierādījuši, ka 
zīdaiņu zarnu mikrobiota saslimšanas 
var aizkavēt orālās tolerances 
attīstību, un savukārt tas lielā mērā 
spēj ietekmēt pārtikas izraisītu 
alerģiju attīstību, piemēram, GPA.15 
Ir pierādīts, ka zīdaiņiem ar pārtikas 
izraistām alerģijām, piemēram, GPA, 
zarnu mikrobiotā ir zems 
bifidobaktēriju un laktobacīļu līmenis, 
salīdzinot ar veseliem mazuļiem, kuri 
saņēmuši mātes pienu.16

Alerģisko slimību attīstību ietekmē 
gan ģenētiskie, gan vides faktori. 
Šiem faktoriem ir būtiska nozīme 
imūnsistēmas un zarnu mikrobiota 
attīstībā.

Zīdaiņiem ar GPA ir 
nozīme ēdienam
Pareiza uztura lietošana mazuļiem ar 
GPA ir labas klīniskās pārvaldības 
daļa.
GPA var būt dažādi simptomi, kas 
var ietekmēt elpceļus, ādu un 
kuņģa-zarnu traktu.
To klasificē pēc dažādiem 
imūnreakcijas veidiem - IgE 
mediētām alerģiskām reakcijām 
(tūlītējām) vai šūnu mediētām/IgE 
nemediētām (aizkavētām) 
alerģiskām reakcijām, kā arī saista ar 
citu alerģiju attīstību.3

Ne vienmēr ir iespējams zīdīt mazuli, 
tāpēc tika pieliktas pūles, rodot 
risinājumus, kā palīdzēt attīstīties 
mikrobiotai tiem zīdaiņiem, kuri tiek 
baroti mākslīgi. Rezultātā vairākiem 
komerciāli pieejamiem mākslīgā 
piena maisījumiem atsevišķi vai kopā 
tika pievienoti prebiotiku 
oligosaharīdi un specifiski probiotiku 
celmi.17,18

Aizvien pieaug to klīnisko 
pierādījumu skaits, kas apliecina 
prebiotiku un probiotiku labvēlīgo 
ietekmi zīdaiņiem ar alerģijas 
attīstības risku, vai kuriem jau ir 
alerģija. Prebiotiku un probiotiku 
pievienošanas mērķis ir tiešā vai 
netiešā veidā ietekmēt audu stāvokli, 
uzlabojot zarnu mikobiotu, kas palīdz 
novērst alerģisku slimību rašanos.19,20

Turpmākā alerģijas pārvaldība pacientiem ar GPA

Homeostāze

Disbioze

Patobiontu 
izplatīšanās

Samazināts dažādo 
sugu skaits

Labvēlīgo baktēriju 
zudums

GPA pārvaldībai ar uztura palīdzību ir govs piena un 
mākslīgo piena maisījumu, kuru sastāvā ir neskartas 
govs piena olbaltumvielas, izslēgšana no uztura. 
Zīdīšana ir zelta standarts zīdaiņu ēdināšanā, taču ne 
vienmēr to saņem visi mazuļi ar GPA. Tāpēc veselības 
aprūpes speciālisti var sniegt norādījumus par 
mākslīgā piena maisījumu, kuru pamatā ir hidrolizētas 
olbaltumvielas vai aminoskābes, iekļaušanu zīdaiņu 
uzturā.
Ta kā alerģija ir saistīta ar zarnu mikrobiotas disbiozi, 
tad prebiotiku un probiotiku pievienošana 
mākslīgajam piena maisījumam zīdaiņiem, kuriem ir 
GPA, ir ļoti pamatota.
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1. attēls. Labvēlīgo baktēriju zudums, patobiontu izplatīšanās un dažādo sugu skaita samazināšanās 
ir saistītas ar disbiozi. Veselīgos un homeostatiskos apstākļos mikrobiota sastāv no daudzveidīgām 
mikroorganismu sugām, kas, kā zināms, veicina saimniekorganisma attīstību un veselību. Tomēr 
šādas vides līdzsvara izjaukšana, piemēram, lietojot antibiotikas vai mainot uzturu, var izraisīt 
mikroorganismu kopienas struktūras traucējumus. Šie traucējumi var izraisīt šo mikroorganismu 
zudumu, kas ir labvēlīgi saimniekorganismam, un pēc tam komensālo baktēriju pārmērīgu 
savairošanos, kas var radīt kaitējumu veselībai.
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Prebiotiku un probiotiku kompleksu dēvē par 
sinbiotikām.
Sinbiotikas veido sinerģiju, kurā prebiotiku komplekss 
selektīvā veidā stimulē probiotisko baktēriju un citu 
bifidogēno baktēriju kolonizēšanās procesu.21

Uzņēmums Nutricia ir pārliecināts, ka prebiotiku, 
probiotiku un sinbiotiku iekļaušana šo zīdaiņu uzturā ir 
pietiekami spēcīgs pamatojums, un ir uzsācis plaša 
mēroga klīnisko pētījumu programmu, lai izpētītu šo 
sastāvdaļu nozīmi GPA profilaksē un ārstēšanā.
Lai labāk izprastu, kā mazuļu uzturs var ietekmēt 
pārtikas alerģiju, Nutricia turpina sadarbību ar 
ekspertiem visā pasaulē.
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• Antibiotiku lietošana
• Diēta
• Gaisa piesārņojums
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