
Seedetrakti mikrobioota roll allergia tekkes 
varajases eas

Pandeemia haardes

See on Nutricia esimene artikkel kolmeosalisest seeriast, mis käsitleb allergiaid varajases eas. Need 
artiklid keskenduvad seedetrakti mikrobioota olulisele rollile varajases elueas ning pre- ja 
probiootikumide rollile lehmapiimavalguallergia (LPVA) ennetamises ja ravis.

Allergiahaiguste, nt. toiduallergia, 
atoopiline ekseem, allergiline riniit ja 
astma, esinemissagedus maailmas 
suureneb kiirelt nii arenenud riikides 
kui arenguriikides ja mõjutab 
30 - 40% rahvastikust.1 
Toiduallergia esinemise globaalne 
sagenemine on eriti problemaatiline 
imikueas, kellele jääb selle trendi 
kandev osa.2

Seedetrakti mikrobioota ja immuunsüsteem
Mikroobide omavahelised 
interaktsioonid on immuunsüsteemi 
küpsemise olulised 
käivitusmehhanismid. 
70 - 80% immuunrakkudest asuvad 
seedetraktis.5 
Seedetrakti mikrobioota vahendab 
mitmeid kasulikke funktsioone, kaasa 
arvatud kaitse kahjulike patogeenide 

Seedetrakti mikrobioota düsbioosi mõju tervisele ja 
allergia tekkimisele
Terve rinnapiimatoidul imiku 
seedetraktis domineerivad reeglina  
Bifidobakterite tüved. Need on 
esimesed baktered, mis kantakse 
emalt üle esmalt sünnituse käigus ja 
seejärel rinnapiima kaudu.11,12 
Lisaks bakteritele sisaldab rinnapiim 
ka mitteseeduvaid oligosahhariide, 
mida need samad bifidobakterid 
saavad  kergesti tarbida toiduks. 
Vastupidiselt sellele võivad 
keiserlõikega sünnitus, 
antibiootikumide kasutamine ja 
piimaseguga toitmine viia nende 
kasulike bakterite vähenemisele ning 

Seedetrakti mikrobiootat varajases eas mõjutavad8-10

• Gestatsioonivanus
• Raseduskeskkond (ema)
• Sünnituse viis (vaginaalne sünnitus või keisrilõige)
• Toitmine (rinnapiim või piimasegu)

LPVA on üks sagedasemaid lapseea 
toiduallergiaid, mis mõjutab kuni 5% 
rahvastikust.3 
Kuigi enamik LPVA-ga imikuid 
kasvab sellest kooliajaks välja, võib 
järjest suuremal hulgal lastel esineda 
püsivaid sümptomeid või areneda aja 
jooksul teisi allergilisi haigusi nagu 
näitab allergia marss.2-4

Täna on allergia 
ravi võtmeteguriks 

eesmärgipärane 
kokkupuude kontrollitud 
mikroobses keskkonnas.
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eest, organismi immuunsüsteemi 
kaitsemehhanismide tugevdamine ja 
eluliselt oluliste metaboolsete 
ülesannete täitmine.6 
Esimese 1000 elupäeva jooksul 
areneb immuunsüsteem kiiresti; 
seedetrakti mikrobioota ja 
immuunsüsteemi tasakaalu 
arenemine ja säilitamine on tervise 

põhjustada võimalikku põletikku 
tekitavate patobiontide hulga 
suurenemist, millest mitmed on 
erinevad proteobakterid 
või klostriidid, nt. C. perfringens ja 
C. di�cile.11,12 
Need põhjustavad muutusi 
ainevahetuses ja seedetrakti 
mikrobioota aktiivsuses ning võivad 
mõjutada tervist hilisemas elus.13

Seedetrakti mikrobioota häireid 
varases elus on seostatud mitmete 
kliiniliste probleemidega nagu astma, 
metaboolne sündroom, 

kardiovaskulaarsed haigused ja 
rasvumine.14 
Mitmed uuringud on näidanud, et 
seedetrakti mikrobioota 
ebasoovitavad muutused imikueas 
võivad aeglustada suukaudse 
tolerantsuse teket ja see  omab 
olulist rolli toiduallergia, nt. LPVA 
tekkes.15 
Toiduallergia puhul (nt. LPVA-ga 
imik) on seedetrakti mikrobiootas 
bifidobakterite ja laktobatsillide hulk 
väiksem võrreldes tervete, 
rinnapiimatoidul imikutega.16

seisukohalt väga oluline, eriti imiku- 
ja lapseeas.7 
Allergiliste haiguste teket mõjutavad 
nii geneetilised kui keskkonna 
faktorid, aga ka ülekanne emalt 
lootele. See etendab olulist rolli 
immuunsüsteemi ja seedetrakti 
mikrobioota arengus.

LPVA-ga imiku 
toitmine
Toit on LPVA-ga imikute ravi oluline 
osa.
LPVA korral võib esineda erinevaid 
sümptomeid, mis mõjutavad 
hingamisteid, nahka ja 
seedeelundkonda. Reaktsioon 
jaguneb immuunvastuse järgi IgE 
vahendatud (kiire) või raku 
vahendatud / mitte IgE vahendatud 
(hiline) reaktsiooniks ning neid 
seostatakse teiste ka allergiate 
tekkega.3

Teades, et rinnapiimaga toitmine ei 
ole alati võimalik, on otsitud 
võimalusi kuidas toetada 
mikrobioota arengut piimasegu 
toidul imikutel. Selle tulemusel on 
mitmetele imiku spetsiaalsetele 
toitesegudele lisatud prebiootilisi 
oligosahhariide ja konkreetset tüüpi 
probiootikume, nii eraldi kui 
kombineerituna.17,18

Järjest enam kliinilisi andmeid 
näitavad, et pre- ja probiootikumid 
on kasulikud nii allergia riskiga kui 
allergia diagnoosiga imikutele. Pre- ja 
probiootikumide eesmärk on 
mõjutada koe olekut otseselt või 
kaudselt, seedetrakti mikrobioota 
kaudu, püüdes seega ennetada 
allergilise haiguse teket.19,20

LPVA ravi tulevikus

Homöostaas

Düsbioos

Patobiondi hulga 
suurenemine

Mitmekesisuse 
vähenemine

Kasulike mikroobide 
hulga vähenemine

LPVA -ga imikute ravi tugisambaks on lehmapiima ja 
lehmapiimavalgul põhinevate imiku piimasegude 
vältimine. Rinnapiimaga toitmine on imiku toitmise 
kuldseks standardiks, kuid kõik LPVA-ga imikud 
rinnapiima ei saa. Sel juhul kirjutab arst välja 
spetsiaalse ravitoidu, mis sisaldab hüdrolüüsitud 
valku või vabu aminohappeid. 
Kuna on teada, et allergia korral esineb seedetrakti 
mikrobioota düsbioosi, siis on see mõjuvaks 
põhjuseks, et lisada LPVA-ga imikute piimasegudesse 
nii pre- kui probiootilisi komponente. Pre- ja 
probiootikumide segu nimetatakse sünbiootikumiks.
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Joon. 1. Düsbioosi korral väheneb kasulike bakterite hulk, suureneb patobiontide arv ja väheneb 
mikrobiaalne mitmekesisus. Tervislike ja homöostaatiliste tingimuste korral koosneb mikrobioota 
mitmekesisest organismidest, mis on peremeesorganismi arengule ja tervisele kasulikud. Kuid
 keskkonnamõjud nagu antibiootikumide kasutamine või toitumine võivad mikroobse koosluse 
struktuuri rikkuda. See võib põhjustada peremeesorganismile kasulike organismide vähenemist 
ning sellele järgnevat potentsiaalselt kahjulike organismide liigset kasvu.
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Sünbiootikumid – see on sünergia, kus prebiootilised 
komponendid stimuleerivad valikuliselt probiootiliste 
bakterite ja teiste bifidogeensete bakterite 
kolonisatsiooni.21

Nutricia usub, et pre-, pro- ja sünbiootikumide 
lisamine selliste  imikute toitu on kindlasti 
põhjendatud ning on alustanud laiaulatusliku kliinilise 
uuringuga, et selgitada nende komponentide rolli 
LPVA esmases ennetamises ja ravis.
Nutricia teeb koostööd maailma juhtivate 
ekspertidega, et veelgi sügavamalt mõista toitumise 
mõju toiduallergiates.
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• Antibiootikumide kasutamine
• Toitumine
• Õhusaaste
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