
PR
EB

IO
TICS + PROBIOTICS =

SYNBIOTICS

References:
1. Pawankar R, et al.

Journal of Allergy and Clinical 
Immunology,

et al.
allergic diseases. Allergy, Asthma & Immunology Research, 

et al.
Clinical & Experimental 

Allergy,
et al.

Allergy,
et al.

Journal,
 et al. 

Curr Med Res Opin,

et al, 

Clinical & Experimental Allergy, 

et al.

analysis. J Pediatr Gastroenterol Nutr,
et al.
Curr Opin Allergy Clin Immunol,

et al. Nutr Metab,
et al.

Allergy,
Ann Allergy Asthma 

Immunol, 
et al. Mucosal 

Immunology,
 et al. 

therapy at weaning? Gut, 
et al.

Pediatr Res,
et al.

Br 
J Nutr, 

et al
J Pediatr 

Gastroenterol Nutr,
et al.

J 
Pediatr Gastroenterol Nutr,

et al.
J Allergy Clin Immunol,

et al.

J Pediatr, 
et al.  

et al. 
et al.

Nature Reviews 
Gastroenterology & Hepatology,

et al. 
J Nutr, 

 and lactobacilli 
 

 www.nutriciaresearch.com/allergy/

Live

 It 

  

disease.

 

The importance of early life 

Nutricia presents the second in a three-part series of discussions around 

Early life nutrition has a 
profound effect on a child’s 
immune development, and is 
key to help avoid and alleviate 
future allergic diseases

 

of the most common allergies in infants and young 
children.1
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Varajase ea toitumise tähstus LPVA 
ennetamises ja toitmisravis

See on Nutricia teine artikkel kolmeosalisest seeriast, mis käsitleb allergiaid 
varajases eas. Järgnevalt keskendume varajase ea toitumise tähtsusele, 
kokkupuutumisele allergeenidega ning sellele, millist rolli mängivad pre- ja 
probiootikumid lehmapiimavalguallergia (LPVA) esmases ennetamises ja 
toitmisravis.

Toiduallergia esinemine sageneb  ja 
LPVA on üks kõige sagedamini 
esinevastest allergiatest imiku- ja 
väikelapseeas.1 Moodne elustiil ja 
keskkonnafaktorid on jätnud oma 
panuse toiduallergiate esinemise 
sagenemisse kõikjal maailmas.2,3

Varases eas arenevad imiku 
seedetrakt ja immuunsüsteem 

Toitumise roll varases eas
Toitumisalane toetus varases eas on toiduallergia riski või diagnoosiga imikute ravis väga oluline. 
Rahvusvahelised juhised allergiliste haiguste raviks hõlmavad soovitusi nii esmaseks ennetuseks 
kui toitmisraviks toiduallergiate korral.5,6

Allergiad – kokkupuutumise küsimus?
Kokkupuude allergeenidega varases 
eas mõjutab allergeenspetsiifiliste 
immuunvastuste tekkimist.9 
Vähenenud kokkupuude 
antigeenidega ja immuunsüsteemi 
asjakohase „õpetamise“ 
ebaõnnestumine võib anda oma 
panuse toiduallergiate 
esinemissageduse suurenemisesse.10 
Toiduallergia tekib siis, kui ei arene 

Esmane ennetus
Riskigrupi imikutele, keda ei toideta rinnapiimaga 
soovitatakse  rahvusvaheliste juhiste kohaselt  osaliselt 
hüdrolüüsitud piimasegu.5 Kliinilised uuringud on 
näidanud nende potentsiaalset toimet vähendada 
atoopilise dermatiidi tekkeriski kõrge riskiga imikutel, 
võrrelduna täisvalgul põhinevate piimasegudega.7

Kuid kahjuks ei ühildu erinevate kliiniliste uuringute 
tulemused, mistõttu nende soovituste üle käib debatt 
erinevates riikides.

Toitmisravi
LPVA-ga imikutele, kes ei saa rinnapiima, soovitavad 
eksperdid hüpoallergeenset piimasegu nagu näiteks 
ekstensiivselt hüdrolüüsitud valgul põhinevad 
piimasegud (eHF) ja aminohapetel põhinevad 
piimasegud (AAF). Kuigi eHF sobib enamikule 
LPVA-ga imikutele, siis 10 - 40% patsientidest vajab 
siiski AAF segu.8

kiiresti. Keskkonnafaktorid, nt. 
sünnituse viis, toitumine ja 
antibiootikumide kasutamine 
mõjutavad seda protsessi. 
Seedetrakti mikrobioota 
düsproportsionaalsus, mida tuntakse 
düsbioosina, on üks võimalik 
võtmetegur, mis põhjustab praegust 
allergiaepideemiat.4

Varase ea 
toitumisel on

oluline mõju lapse
immuunsüsteemi arengule 

ja see on võtmeteguriks 
allergiliste haiguste 

vältimiseks ja 
leevendamiseks tulevikus. 
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suukaudne taluvus (aktiivse 
reaktsiooni puudumine manustatud 
lahustuvatele antigeenidele), mis on 
vahendatud seedetraktis asuva 
lümfoidkoe kaudu.11

Mitmed uuringud on näidanud, et 
suukaudset taluvust saab arendada 
toitumisalase sekkumisega, 
kombineerides omavahel madalas 
annuses lehmapiima allergeene ja 

prebiootilisi oligosahhariidide.12,13 
Õiged keskkonnatingimused, kaasa 
arvatud toitumine, toetavad 
optimaalse taluvuse teket, mis 
omakorda tähendab, et 
immuunsüsteem tunnistab valgud 
kahjutuks ning ennetab seega 
ebasoodsat immuunvastust.

Pre- ja probiootikumide roll LPVA korral
Allergiliste haigustega imikutel on 
leitud seedetrakti mikrobioota 
düsbioosi ning bifidobakterite ja 
laktobatsillide vähenemist võrreldes 
tervete, rinnapiimatoidul imikutega.15 
Inimese rinnapiim sisaldab 
oligosahhariide (HMOd), mis omavad 
prebiootilist toimet ning aitavad 
kaasa  seedimata toidu liikumisele 

Mis on prebiootikumid?
Peremeesmikroorganismide 
poolt valikuliselt kasutatav 
substraat, mis on tervisele 
kasulik.24

Mis on probiootikumid?
Elus mikroorganismid, mille 
piisava koguse manustamine on 
peremeesorganismi tervisele 
kasulik.25

Mis on sünbiootikumid?
Pre- ja probiootikumide segu, 
mis mõjutab peremeesorganismi, 
parandades elusate mikroobide 
ellujäämist ja siirdumist 
seedetrakti, stimuleerides 
valikuliselt nende kasvu ja/või 
aktiveerides ühe või piiratud arvu 
tervislike bakterite metabolismi, 
seega parandades üldist 
heaolu.26

LPVA-ga patsientide toitmisravi tulevik
Arvestades:
• Ebatüüpilise mikrobioota seost allergiaga ja mikrobioota võtmerolli immuunsüsteemi küpsemises
• Järjest enam kliinilisi tõendusmaterjale imikutele pre- ja probiootikumide manustamise kohta
• Pre- ja probiootikumide vaegust LPVA imikutel piirangutega eliminatsioonidieedi tõttu 

On tugevaid argumete, et täiendada nii allergia riskiga kui allergia diagnoosiga imikute toidusedelit pre-, pro- või 
sünbiootikumidega.
Nutricial on käimas laiaulatuslik kliiniliste uuringute programm, et uurida nende koostisosade rolli LPVA  
esmases ennetamises ja toitmisravis.
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käärsoolde ja on substraadiks 
toetamaks mikrobioota arengut.16 
Täna me teame ka seda, et inimese 
rinnapiim sisaldab kasulikke 
baktereid nagu bifidobakterid, mis 
varustavad imiku seedetrakti pidevalt 
bakteritega.17 Arvestades nii HMOde 
kui bakterite olemasolu inimese 
rinnapiimas ja nende olulist rolli 
looduslike sünbiootikumidena ning 
teades, et rinnaga toitmine ei ole 
alati võimalik, on otsitud viise, mis 
toetaksid positiivselt mikrobioota 
arengut piimasegu toidul  imikutel, 
lisades toiduvalikusse pre- ja 
probiootikume. Pre- ja 
probiootikumide ülesanne on 
mõjutada immuunsüsteemi otseselt 
või kaudselt seedetrakti mikrobioota 
kaudu, püüdes seega ennetada 
allergilise haiguse teket.18 
Prebiootikumid fermenteeruvad 
jämesooles, stimuleerides nii kasulike 
bakterite kasvu, suurendades 
lühikese ahelaga rasvhapete (SCFA) 
tootmist ja stimuleerides soolestiku 
motoorikat.19 Järjest enam kliinilisi 
andmeid näitavad, et pre- ja 
probiootikumid on kasulikud nii 
allergia riskiga kui allergia 
diagnoosiga imikutele. Hiljutised 
probiootikumide uuringud allergiliste 
laste hulgas on näidanud, et 
probiootikumid toetavad seedetrakti 
terviklikkust ja funktsioneerimist.20,21

Need tulemused näitavad, et 

probiootikumide lisamine võib 
stabiliseerida soolebarjääri 
funktsiooni ja vähendada 
seedesüsteemi sümptomeid 
allergiatega (nt. LPVA-ga) lastel.
Teades pre- ja probiootikumide 
potentsiaalseid kasutegureid, 
soovitas WAO Guideline Panel 
kaaluda pre- ja probiootikumide 
lisamist allergiariskiga imikute 
toitmisse juhul, kui nad ei ole ainult 
rinnapiimatoidul.22,23 Üle kogu 
maailma on kättesaadavad osaliselt 
hüdrolüüsitud valguga piimasegud, 
mis sisaldavad prebiootilisi 
oligosahhariide. Osades riikides on 
kättesaadavad ka pre- ja/või
probiootikumidega 
hüpoallergeensed piimasegud,
mis on mõeldud LPVA diagnoosiga 
imikute toitmisraviks.


