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Wprowadzenie
Wpływ diety i niektórych bakterii na zdrowie znany jest od ponad stu lat. Przez ostatnie dekady znacznie wzrosła wiedza na temat tych oddziaływań. Wyłoniono ponadto związek specyficznych składników żywności ze zdrowiem. Opierając się na tej wiedzy jesteśmy w stanie coraz dokładniej opracowywać nowe, zdrowsze produkty żywnościowe, zmniejszając przez to ryzyko rozwoju licznych przewlekłych lub zakaźnych chorób. Żywność opracowana w tym celu zwana jest często żywnością funkcjonalną lub żywnością projektowaną. Są to tradycyjne produkty żywnościowe zmodyfikowane w taki sposób, aby przynosiły konkretne korzyści zdrowotne, których nie przynoszą produkty niemodyfikowane. Największą grupą produktów żywności funkcjonalnej są produkty żywności probiotycznej, prebiotycznej i synbiotycznej. Tego rodzaju żywność wytwarzana jest w celu ulepszenia mikroflory jelit a przez to ludzkiego zdrowia.

Probiotyki zawarte w żywności probiotycznej są definiowane jako żywe składniki żywności, które mają dobroczynny wpływ na florę bakteryjną jelit i zdrowie człowieka. Tymi żywymi mikroorganizmami są najczęściej bakterie z rodzaju Lactobacillus oraz Bifidobacterium. Pierwszymi produktami probiotycznymi na rynku Europejskim były fermentowane produkty mleczne, jednak obecnie istnieje więcej równych typów produktów żywnościowych, jak na przykład produkty mięsne, napoje oraz żywność fermentowana w ogóle.

Prebiotyki zawarte w żywności prebiotycznej są definiowane jako składniki żywności, które są odporne na trawienie przez enzymy ssaków w górnym odcinku układu pokarmowego, docierają do okrężnicy w stanie nienaruszonym i stymulują namnażanie specyficznych dobroczynnych organizmów flory jelitowej. Najczęściej stosowanymi w żywnosci prebiotykami są tak zwane oligosacharydy, jak na przykład frukto-oligosachrydy, galakto-oligosacharydy lub laktuloza. Obecnie występują w wielu rodzajach produktów, jak na przykład w produktach mlecznych, pieczywie, makaronach oraz produktach mięsnych.

Synbiotyki są składnikami, które łączą proiotyki i prebiotyki i są spotykane w szczególności w produktach mlecznych.

W celu poszerzenia naszej wiedzy na temat dobroczynnego oddziaływania żywności funkcjonalnej oraz poprawy jakości życia obywateli Unii Europejskiej, w projektach 4 i 5 Programu Unii Europejskiej duży nacisk kładzie się na odżywianie i zdrowie. Z tego powodu prowadzonych jest ponad 12 dużych projektów badawczych poświeconych pre-, pro- oraz synbiotykom i zdrowiu jelit.

Celem tego raportu syntetycznego Flair-Flow Europe jest poinformowanie przemysłu Europejskiego o tej podgrupie projektów oraz zwiększenie wykorzystywania wyników badań do opracowywania nowych, zdrowszych produktów żywnościowych. 

Mikroflora przewodu pokarmowego
Po spożyciu pokarmu następuje ogromna liczba procesów, w szczególności rozpad składników żywnościowych oraz wchłanianie substancji odżywczych w jelicie cienkim. Treść pokarmowa z jelita cienkiego rozchodzi się do różnych części jelita grubego: jelita ślepego, okrężnicy wstępującej, przejściowej i zstępującej, jelita krętego, odbytnicy oraz odbytu (Ryc. 1). W okrężnicy przeważającymi procesami są fermentacja i wchłanianie wody oraz składników odżywczych. Z tego powodu mikroflora okrężnicy ma duże znaczenie dla działania przewodu pokarmowego oraz dostarczania substancji odżywczych.
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Ryc.1. Układ pokarmowy człowieka widziany od przodu

http://www.teachnet.ie/farmnet/Digestive.htm
Flora bakteryjna jelit składa się z kompleksowego zbiorowiska mikroorganizmów (około 400 różnych gatunków bakterii). Liczba bakterii waha się między 103/ml w żołądku i 104/ml w jelicie cienkim a 1012/ml w okrężnicy.

W części górnej okrężnicy flora bakteryjna okrężnicy obejmuje głównie beztlenowce fakultatywne (enterobakterie, bakterie z grupy ziarnaki, gronkowce, bakterie kwasu mlekowego, bakterie propionowe oraz laseczki), zaś w części niższej bakterie te zastępowane są przez ścisłe beztlenowce (np. bakteroidy, Bifidobacterium, Eubacterium, Peptococci, Fusobacetrium i Clostridium).

Rolą flory bakteryjnej okrężnicy jest fermentowanie tych substancji dostarczanych przy pomocy diety, które nie mogą zostać strawione w jelicie cienkim. Obejmują one skrobię oporną, nieskrobiowe polisacharydy (błonnik pokarmowy), oligosacharydy, białka itp. W organizmie typowego dorosłego człowieka około 60-80 g trawionego każdego dnia pokarmu dociera do okrężnicy i jest częściowo rozkładane drogą fermentacji do kwasu mlekowego i krótkołańcuchowych kwasów tłuszczowych (SCFA), głównie octan, propionian oraz maślan, jak również dwutlenek węgla, wodór , metan, związki fenolowe, aminy oraz amoniak. Kwas mlekowy oraz kwasy SCFA wytwarzane są przeważnie w pierwszej części jelita grubego (okrężnica wstępująca) podczas gdy związki fenolowe i azotowe w okrężnicy zstępującej i krętej, gdzie rozwijają się wiele różne zaburzenia układu pokarmowego, jak np. rak okrężnicy oraz owrzodzenia.

Krótkołańcuchowe kwasy tłuszczowe  wytwarzane podczas fermentacji mają znaczący wpływ na organizm przez miejscowe dostarczanie energii do komórek nabłonkowych okrężnicy, obniżanie pH, zwiększanie wchłaniania wapnia, żelaza oraz magnezu oraz dobroczynne oddziaływania metabolizmu glukozy i białek w wątrobie.

W ciągu życia zmienia się skład mikroflory bakteryjnej jelit. Układ pokarmowy jest po urodzeniu sterylnym środowiskiem, zaś kolonizacja bakterii zaczyna się podczas porodu. Początkowymi bakteriami w okrężnicy są beztlenowce fakultatywne takie jak Escherichia coli oraz ziarniaki. Te pierwsze bakterie powodują przemianę materii ścieżek tlenowych w jelitach, przez co przystosowują warunki środowiskowe dla ścisłych beztlenowców. Bakterie, które później kolonizują się w jelitach zależą w dużej mierze od sposobu karmienia noworodka. U noworodków karmionych piersią przeważającym rodzajem bakterii są bifidobakterie, podczas gdy u noworodków karmionych sztucznie występuje bardziej złożona flora bakteryjna: bifidobakterie oraz bakterie z rodzaju Bacterioides, Clostridium i Streptococcus .

Po raz kolejny flora bakteryjna jelit zmienia się podczas starzenia. U osób starszych zmniejsza się liczba lub następuje zanik bifidobakterii, podczas gdy wzrasta liczba bakterii kwasu mlekowego, enterobakterii oraz Clostridium. Takie zmiany mogą prowadzić do zjawisk patogenicznych i toksycznych, raka oraz zaburzeń pracy wątroby.

Duża liczba chorób jest ściśle związana z florą bakteryjną jelit. Zaliczyć do nich można (za: Steer i in., Nutrition Research Reviews (2000), 13, 229-254):
Zespół jelita drażliwego
Dotyka blisko 20% ogólnej populacji. Do objawów zaliczyć można nadmierna ilość gazów, wzdęcia a także zmiany w czynnościach jelit oraz w składzie mikroflory bakteryjnej. Obniża się ilość form coli, bakterii kwasu mlekowego oraz bifidobakterii, zaś zwiększa się wydzielanie gazów.

Nieswoiste zapalenie jelit (IBD)
Dwie główne choroby: choroba Crohna oraz wrzodziejące zapalenie jelit dotykają do dwóch milionów ludzi na całym świecie. Objawy to często zaburzenia pracy jelit oraz  zapalenie błony śluzowej. Obserwuje się także zmniejszoną liczbę bakterii z rodzaju Lactobacillus oraz Bifidobacterium oraz zwiększoną liczbę ziarniaków beztlenowych oraz bakterii redukujących siarczany.
Rak okrężnicy

Przypuszcza się, że pochodzenie raka okrężnicy i odbytu jest bakteryjne, zaś kilka produktów metabolizmu jest rakotwórczych lub toksycznych (nitrosaminy, drugorzędowe kwasy żółciowe, aminy heterocykliczne, związki fenolowe i indolowe, nitrowane policykliczne wodorowęglany aromatyczne, związki azotu i amoniaku). Pod wpływem wielu enzymów bakteryjnych wytwarzane są wspomniane produkty rakotwórcze, jednak bakterie kwasu mlekowego i bifidobakterie ich nie wytwarzają. Wygląda na to, że organizmy produkujące krótkołańcuchowe kwasy tłuszczowe wstrzymują wytwarzanie produktów rakotwórczych poprzez osłabienie działania enzymów.
Zapalenie żołądka i jelita cienkiego
Ta choroba jest powodowana spożywaniem pokarmów skażonych organizmami patogenicznymi lub ich toksynami. Patogeny obejmują Schigellae, Salmonellae, Listeria, Yersinia, Campylobacter, E. coli, Vbrio oraz Clostridium perfringens.

Flora bakteryjna jelit stanowi silną barierę, a bakterie wytwarzające kwasy SCFA, np. Bifidobacterium oraz Lactobacillus, mogą powstrzymywać wzrost patogenów.

Niemowlęce zgorzelinowa zapalenie jelit
Odpowiedzialna za około 10% wszystkich zejść śmiertelnych u niemowląt z bardzo niską waga urodzeniową. Objawami są uszkodzenia śluzówki, kolonizacja bakterii oraz gwałtowny wzrost ilości gazów.

Rzekomobłoniaste zapalenie jelita grubego 

Uznany za związany z antybiotykami colitis. Jest prawie wyłącznie spotykany w przypadku styczności ze środkami do zwalczania drobnoustrojów, zaś główną przyczyną jest Clostridium difficile wytwarzająca dwie silne toksyny.

Odma pęcherzykowa jelit
Zaburzenie w składzie mikroflory powodujące wytwarzanie 5 do 10 razy więcej gazu więcej niż zwykle.

Nawet jeśli dalecy jesteśmy od zrozumienia ważności flory okrężnicy dla zdrowego funkcjonowania przewodu pokarmowego, dobrostanu fizycznego i wielu chorób, wiele badań wykazuje ważną rolę w szczególności Bifidobacetrium oraz Lactobacillus. Ogromna większość badań wskazuje na wpływ na zaparcia, biegunki, układ odpornościowy, nowotwory oraz wchłanianie składników mineralnych (ryc. 2)

Prebiotyki
Prebiotyki są niestrawnymi składnikami pożywienia które korzystnie wpływają na organizm poprzez wybiórcze pobudzanie wzrostu jednej lub ograniczonej liczby bakterii w jelicie grubym. Jak dotąd wszystkie komercyjne prebiotyki są węglowodanami, przeważnie oligosacharydami np. fruktooligosacharydami lub pewnymi polisacharydami. Bakterie z jelitowe, których wzrost jest stymulowany to Bifidobacterium i/lub Lacobacillus.

Niestrawny charakter prebiotyków jest cechą łączącą je z błonnikiem pokarmowym, jednak ich funkcje fizjologiczne są często inne. Stąd prebiotyki wybiórczo stymulują wzrost i jednocześnie zdolne są do ograniczania wzrostu wielu patogennych bakterii obecnych we florze bakteryjnej, ponieważ mogą one wykorzystywać składnik prebiotyczny do wzrostu w ograniczonym zakresie lub w ogóle.
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Ryc.2. Oddziaływanie fizjologiczne bifidobakterii

Z tego powodu zasada działania prebiotyków oparta jest na wybiórczej stymulacji tych mikroorganizmów jelitowych, które są zdolne do rozkładania (hydrolizy) prebiotyków do monomerów wodorowęglanowych i wykorzystania ich do wzrostu.

Większość stosowanych obecnie prebiotyków występuje naturalnie w produktach roślinnych, a wiele z nich jest dostępnych jako składniki pożywienia stosowane w żywności funkcjonalnej (tabela 1).
Tabela 1. Ważne oligosacharydy dostępne komercyjnie
Za: Playne, M.J. i in., Bulletin of the IDF 313, 10-22
	Oligosacharydy
	Produkcja w tonach (1995)

	Fruktooligosacharydy (FOS)

Galaktooligosacharydy (GOS)

Izomaltooligsacharydy (IOS)

Xylooligosacharydy (XOS)

Oligosacharydy sojowe (SOS)

Glikozylosukroza (GS)

Laktosukroza (LS)

Laktuloza (LA)

Palatinooligosacharydy (PAO)

Maltooligosacharydy (MOS)
	12 000

15 000

11 000

300

2 000

4 000

1 600

20 000

5 000

10 000


Nawet jeśli w badaniach udokumentowano działanie prebiotyczne wielu z wymienionych w tabeli 1 oligosacharydów (np. FOS, GOS, LA, IOS, SOS, XOS), w badaniach z udziałem ludzi najpełniej dowiedziono skuteczności fruktooligosacharydów (FOS).

FOS są hydrolizowane i trawione w jelicie grubym przez te bakterie, które wytwarzają enzym (-fruktozydazę, a przez to stymulują wzrost niektórych Bifidobakterii  (np. infantis i adolescentis, jednak nie bifidum) i Lactobacillus, a także hamują wzrost wielu patogenów np. Clostridium, Veillonella, E. coli oraz Klebsiella. To działanie zostało udokumentowane w 10 badaniach z udziałem ludzi, w których stosowano placebo. Badania te wykazały typowy wzrost Bifidobakterium o czynnik 10 po spożyciu od 1 do 20 gramów FOS na dzień. W niektórych badaniach zaleca się spożycie minimum 4 do 7-8 g dziennie. Nie zaleca się spożywania ponad 20-30 gramów dziennie ze względu na działanie gazotwórcze i przeczyszczające FOS.

Niektóre badania z udziałem ludzi wykazały ponadto poprawę ogólnych funkcji jelitowych, złagodzenie zaparć oraz biegunek, a także lepszą kontrolę nad patogenami. Ponadto obiecujące są wyniki badań z udziałem ludzi i zwierząt dotyczące wchłaniania składników mineralnych, w szczególności wapnia i magnezu przy wzmożonym wytwarzaniu kwasu w jelicie grubym. Takie oddziaływanie może pozytywnie wpływać na ryzyko osteoporozy i podwyższać odporność kości.

Dodatkowo liczne badania nad zwierzętami wykazują przeciwnowotworowe działanie FOS, ich wpływ na poprawę pracy wątroby, poprawę działania układu odpornościowego, choroby układu krążenia oraz cukrzycę. Jednakże potrzebne są duże badania interwencyjne z udziałem ludzi, aby w pełni udokumentować to działanie.

Prebiotyki są obecnie stosowane w wielu produktach żywnościowych w Europie np. w produktach mlecznych, żywności dla dzieci oraz w pieczywie, jednak możliwe są również inne sposoby ich zastosowania:

· Napoje

· Produkty mleczne

· Produkty mączne

· Pieczywo

· Pasty

· Wędliny

· Produkty mięsne

· Żywność dla niemowląt zastępująca mleko matki

· Produkty zbożowe

· Zupy

· Wyroby cukiernicze, przekąski, desery.

Szacuje się, że na całym rynku europejskim żywność funkcjonalna (włączając w to żywność wzbogacaną witaminami i minerałami) wynosi 9 mln na rok (2002), zaś 46% tej ilości stanowią funkcjonalne produkty mleczne. Największą kategorię w produktach mlecznych stanowią pro-, pre- i synbiotyki.

Probiotyki
Probiotyki są żywymi mikroorganizmami, które jeśli są spożywane w określonych ilościach wykazują dobroczynne działanie zdrowotne poza podstawowym odżywianiem. 

Wszystkie znane bakterie probiotyczne należą do grupy zwanej bakteriami kwasu mlekowego, które w tym kontekście obejmują gatunki Lactococcus, Lactobacillus, Streptococcus, Leuconostoc, Pediococcus, Bifidobacterium oraz Enterococcus. Wśród wymienionych, tylko niektóre szczepy Lactobacillus, Bifidobacterium oraz Enterococcus dostępne są nich w handlu jako żywność probiotyczna, jednak także inne szczepy postrzegane są jako probiotyczne, np. Lactococcus, Streptococcus, Leuconostoc, Pediococcus (tabela 2)
Tabela 2 Niektóre główne szczepy probiotyczne dostępne w handlu 
L=Lactobacillus; B=Bifidobacerium
	Szczep
	Producent

	L. acidophilus NCFM
	Rhodia Inc.

	L. acidophilus DDS-1
	Nebraska Cultures

	L. acidophilus SBT-2062
	Snow Brand Milk Products

	L. acidophilus LA-1/LA-5
	Chr. Hansen

	L. casei Shirota
	Yakult

	L. casei Immunitas
	Danone

	L. fermentum RC-14
	Urex Biotach

	L. Johnsonie La1/Lj1
	Nestle

	L. paracasei CRL 431
	Chr. Hansen

	L. renteri SD 2112/MM2
	Biogaia

	L. plantarum
	Probi AB

	L. rhamnosus GG
	Valio

	L. rhamnosus GR-1
	Urex Biotach

	L. rhamnosus 271
	Probi AB

	L. rhamnosus LB 21
	Essum AB

	L. salivarius UCC 118
	University College Cork

	L. lactis L 1A
	Essum AB

	B. lactis B6-12
	Chr. Hansen

	B. longum BB 536
	Mrinaja Milk Industry

	B. longum SBT-2928
	Snow Brand Milk Products

	B. breve
	Yakult

	Enterococcus faecium
	Arla Foods


Aby bakterie można było uznać za probiotyczne, muszą one spełniać następujące kryteria:

· Być bezpieczne (np. pochodzenia ludzkiego i niepatogenne)

· Być odporne na przetwarzanie technologiczne oraz wywierać minimalny wpływ na jakość sensoryczną żywności probiotycznej
· Być odporne na przejście przez układ pokarmowy (kwasotę układu pokarmowego oraz kwasy żółciowe)

· Przylegać do tkanki nabłonkowej jelit oraz posiadać zdolność wzrostu\

· Zapewniać korzyści zdrowotne
Organizm probiotyczny musi dotrzeć do jelit, w szczególności do okrężnicy, w odpowiedniej ilości na porcję, w celu wywarcia znacznego wpływu na florę bakteryjną; często za minimalną liczbę uznaje się 108/g.

Nasza wiedza o probiotykach poszerza się bardzo szybko dzięki wielu badaniom klinicznm, w szczególności dotyczy ona wpływu na zaparcia, biegunki, raka okrężnicy, patogenów żywnościowych, system odpornościowy, choroby układu krążenia (cholesterol w surowicy), upośledzone wchłanianie laktozy oraz wrzody żołądka (tabela 3)
Żywność probiotyczna jest stale wzrastającym towarem we wszystkich krajach Europejskich, a jej wartość rynkowa jest często szacowana na 1 milion EURO z którego 605 stanowią probiotyczne produkty mleczne. Obserwuje się trendy wzrostowe idące w parze z udokumentowanymi dobroczynnymi oddziaływaniami zdrowotnymi oraz zrozumieniu mechanizmów zdrowotnych i rosnącej akceptacji roszczeń zdrowotnych wielu krajach Europejskich. Oczekuje się że ta tendencja będzie szczególnie sprzyjała wprowadzaniu na rynek europejski w najbliższych latach nie-mlecznych produktów probiotycznych oraz wielu napojów i fermentowanych produktów żywności probiotycznej.

Tabela 3 Potwierdzone oddziaływanie bakterii probiotycznych
	Potwierdzone oddziaływanie
	Szczepy bakterii


	Modulacja systemu odpornościowego
Zrównoważenie flory bakteryjnej jelit
Redukcja kancerogenów (enzymy)
Przeciwdziałanie nowotworom
Zapobieganie biegunce spowodowanej podróżą
Zapobieganie biegunce spowodowanej przez rotawirus

Zapobieganie biegunce spowodowanej przez Cl. Difficile
Zapobieganie innym biegunkom
	L. acidophilus, L. casei, L. plantarum, 
L. delbrueckii, L. rhamnosus
L. acidophilus, L. casei, Bifidobacterium bifidum

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

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

Saccharomyces spp., mieszanina 
L. acidophilus, B. longum, Streptococcus thermophilus, L. bulgaricus
L. rhamnosus, B. bifidum

L. rhamnosus, S. spp

L. acidophilus, L. rhamnosus, B. bifidum


Ukończone lub trwające badania w Unii Europejskiej
Poniżej przestawiamy krótkie streszczenie projektów europejskich realizowanych w ramach programów FAIR lub Quality Of Life (QoL) związanych z pre-, pro- i synbiotykami i ich wpływem na zdrowie. Zainteresowani mogą uzyskać dalsze informacje kontaktując się z koordynatorami projektów badawczych lub reprezentantami krajowymi Flair-Flow Europe.

4 program ramowy (FAIR)

Flora bakteryjna: dobroczynne i szkodliwe wpływy na równowagę żywieniową organizmu gospodarza

FAIR-98-4230

Dr Tuomo Karjalainen (e-mail: tuomo.karjalainen@cep.u-psud.fr)

Celem tego projektu Fair Concerted Action jest koordynacja badań europejskich oraz określenie kierunku tych badań w zakresie ekologii flory jelitowej , w którym to obszarze występują braki wiedzy o kluczowym znaczeniu dla ludzkiego zdrowia i dobrostanu.

Głównymi obszarami badań są:

· Interakcje bakteryjno-dietetyczne z naciskiem na metabolity bakteryjne;

· Interakcje między bakteriami a organizmem gospodarza z naciskiem na mechanizmy kolonizacji i reakcje odpornościową;

· Interakcje bakterie-bakterie z naciskiem na mechanizmy blokujące kolonizację.

W projekcie uczestniczyło 70 partnerów z 13 krajów Europejskich.

Wyniki tej Concerted Action są opisane w Microbial Ecology in Health and Disease, suplement 2/2000, 1-262 i są oparte na przeglądzie literatury naukowej z każdego wymienionego wyżej zakresu. Ta ważna pozycja książkowa odzwierciedla stan literatury fachowej na takie tematy jak np. badania z udziałem ludzi nad probiotykami i zdrowiem; wpływ komponentów żywnościowych na florę bakteryjna jelita grubego, wpływ pre- i probiotyków na system odpornościowy, zapalenia i nowotwory; kolonizacja użytecznych organizmów i obrona przed kolonizacją organizmów patogenicznych; czynności metaboliczne flory bakteryjnej okrężnicy, toksyny wewnętrzne i białka przeciwbakteryjne.

Opracowanie i zastosowanie molekularnego podejścia do ludzkiej flory jelitowej w diecie i zdrowiu

FAIR-CT97-3035

Prof. Michael Blaut (Blaut@www.dife.de)

www.dife.de/dife/studien/blaut/develop.htm
Jak dotąd określenie czynników kontrolujących i wpływających na skład ludzkiej flory jelitowej oraz skutecznego wdrażania kierowania mikroflorą (włączając w to prebiotyki i probiotyki) jest poważnie ograniczone poprzez nieadekwatność obecnie stosowanych metod wpływania na skład mikroflory. Metody tradycyjne są pracochłonne i prawie całkowicie oparte na podejściu fenotypowym, które nie są wiarygodne i brakuje im mocy rozdzielczej  koniecznej do analizy całości mikroflory ludzkiego jelita. Jednak ostatnie postępy w metodach genetycznych włączając w to technikę wzmacniania łańcucha polimerazy (PCR) zwiększyły możliwości uzyskiwania znacznie bardziej szczegółowych informacji na temat ludzkiej flory jelitowej.

Główne wyniki obejmują:

· utworzenie bazy danych 16S-RNA obejmującej ponad 270 mikroorganizmów obecnych w ludzkich jelitach 

· charakterystykę różnorodności mikrobiologicznej u kilku ochotników, często z nowymi
i zaskakującymi informacjami na temat składu mikroflory

· wzór 75 nowych próbników oligonukleotydowych

Celem tego projektu FAIR było dalsze opracowywania i zastosowanie genetycznych metod molekularnych dla jakościowego i ilościowego monitorowania ludzkiej flory jelitowej oraz wpływu na nią pro- i prebiotyków. Genetyczna metoda molekularna została oparta na sekwencji analiza/identyfikacja nukletotydu 16S-RNA u mikroorganizmów w przewodzie pokarmowym.

Nowe dodatki do żywności oraz bioaktywne komponenty z mleka dla innowacyjnego projektowania składników odżywczych

FAIR-CT97-3142 (NOFA)

Dr Joachim J. Schmitt (Joachim.Schmitt@milupa.de)

Poza dostarczaniem energii i składników odżywczych ludzkie mleko ma inne dobroczynne wpływy na niemowlęta. Obejmują one wspomaganie rozwoju zdrowego środowiska jelitowego oraz ochronę przed infekcjami. Nie wiadomo dokładnie, które składniki mleka zapewniają te korzyści. Pośród różnych składników ludzkiego mleka oligosacharydy nie mające wartości odżywczej są jednym z najważniejszych kandydatów pośredniczącym w dobroczynnym wpływie mleka matki na noworodki. Mleko matki zawiera kilka tysięcy oligosacharydów – wolnych lub związanych z białkami lub tłuszczami – od 10 g do mniej niż 10 mg na litr, a zidentyfikowano strukturalnie mniej niż sto z tych związków.

Celem tego projektu FAIR jest umożliwienie produkcji na dużą skalę tych bioaktywnych oligosacharydów poprzez:

· identyfikację oligosacharydów w mleku ludzkim jak również w mleku krowim, owczym i kozim

· identyfikacja związków odpowiedzialnych za pośrednictwo w obserwowanych dobroczynnych wpływach oraz określenie związku funkcji z budową

· opracowanie strategii produkcji i syntezy w celu wzbogacenia żywności funkcjonalnej

Nowe metodologie badania diety i dojrzewania jelit we wczesnym życiu.

FAIR-CT97-3181 (MEDIGUT)

Dr Christiane Edwards (cae1n@clinmed.gla.ac.uk)

www.gla.ac.uk/departments/humannutrition/medigut/medaims.html
Udowodniono, ze dzieci karmione piersią maja bardziej zróżnicowaną florę bakteryjną okrężnicy niż dzieci karmione sztucznie. Sądzi się że ta flora dogłębnie wpływa na dobrostan, występowanie infekcji układu pokarmowego, stany zapalne, układ odpornościowy i wreszcie predyspozycje do chorób w dorosłości.

U dzieci karmionych piersią we florze okrężnicy dominują bifidobakterie i bakterie kwasu mlekowego oraz produkty ich metabolizmu czyli kwas octowy i mlekowy, podczas gdy u dzieci karmionych sztucznie występuje więcej enterobakterii, bakteriodes oraz metabolicznego kwasu propionowego.

W celu udoskonalenia żywności dla niemowląt odstawionych od piersi celem ukończonego projektu FAIR było opracowanie 3 nowych modeli , które umożliwią szczegółową ocenę składników żywności dla niemowląt:

· model in vitro stałej kultury

· model flory ludzkiej wprowadzonej szczurom

· model in vitro do badania przywierania i przemieszczania się bakterii

Poprzez pomiar mirooganizmów w kale (przy użyciu nowego próbnika mRNA), ważnych produktów metabolizmu bakterii oraz aktywności enzymów u 75 dzieci karmionych piersią oraz u 75 dzieci karmionych sztucznie.

Wyniki tej grupy badań można znaleźć na stronie internetowej oraz w literaturze.

Mechanizmy molekularne odporności na kolonizację Cl. difficile oraz Cl. perfringens
FAIR-CT95-0433

Dr Tuomo Karjalainen (e-mail: tuomo.karjalainen@cep.u-psud.fr)

Bakterie Clostridium difficile oraz Clostridium perfringens są potencjalnie patogenne w ludzkich jelitach i przedstawiają główny publiczny problem zdrowotny i ekonomiczny w Europie.

Zapobieganie wzrostowi tych organizmów w układzie pokarmowym można osiągnąć poprzez produkcję in situ substancji przeciwbakteryjnej z Ruminococcus gravus (zwanej ruminokocyną) lub wstrzymywanie przez normalną florę bakteryjną.

Celem tego projektu FAIR było dalsze opracowanie mechanizmów wstrzymywania wzrostu clostridiów oraz kolonizacji w komórkach nabłonkowych jelit oraz opracowanie doustnych szczepionek lub zapobiegawczych formuł przeciwbakteryjnych lub leczenia.

Szczepionki będą albo antygenami w kapsułkach albo rekombinacją bakterii kwasu mlekowego wytwarzających przeciwciała dla clostridiów. Szczep bakteryjny produkujacy ruminokocynę mógłby być stosowany jako probiotyk dodawany do żywnosci.

Demonstracja funkcjonalności odżywczej żywności probiotycznej

FAIR-CT96-1028 (PROBDEMO)

Prof. Tiina Mattila-Sanddholm (tiina.mattila-sandholm@vtt.fi)

http://www.vtt.fi/bel/new/rovaniemi.backr.htm
Bakterie probiotyczne takie jak bakterie kwasu mlekowego i bifidobakterie są coraz częściej stosowane w produktach mlecznych i innych produktach żywnościowych ze względu na swoje korzyści zdrowotne. Ich wpływ na florę okrężnicy został powszechnie uznany podczas gdy dobroczynny wpływ na zdrowie podlega surowym i ścisłym badaniom klinicznym. 

Celem ukończonego projektu FAIR było zademonstrowanie wpływu wyselekcjonowanych probiotyków na florę bakteryjną jelit oraz zdrowie ludzkie poprzez właściwie kontrolowane kliniczne badania pilotażowe z udziałem ludzi.

Wyniki tych badań zostały opublikowane w Trends in Food Science and Technology, 1999, 10 (12), 383-430.

Bakterie probiotyczne wyselekcjonowane dla ludzi do badań klinicznych to: Lactobacillus johnosonii La1, Lactobacillus paracasei subsp. paracasei F19, Lactobacillus rhamnosus GG, Lactobacillus salivarus UCC 118 oraz Bifidobacterium lactis Bb12.

Główne rezultaty to:

· Poszerzona wiedza na temat fermentacji kultur probiotycznych, ich przeżycie w żywności, zastosowanie kultur wspierających (np. S. thermophilus) oraz ich wpływ na smak i teksturę.

· Poszerzona wiedza odnośnie wpływu specyficznych szczepów probiotycznych na markery oraz punkt końcowy podwójnie ślepych badań z udziałem ludzi z użyciem placebo, w szczególności związanych z wypryskami atopowymi, biegunką, infekcjami dróg oddechowych, działaniem systemu odpornościowego, chorobą Crohna oraz aktywnością Helicobacter pylori w przewodzie pokarmowym. 

· Opracowanie modelu in vitro dla badań porównawczych na właściwości przywierania szczepów probiotycznych przy użyciu komórek nabłonkowych ludzkiego jelita.

5 RPOGRAM RAMOWY (QUALITY OF LIFE)

Synbiotyki a zapobieganie nowotworom u ludzi

QLK-1999-00346 (SYNCAN)

Dr Jan Van Loo  (jan.van.loo@orafti.com)

http://www.syncan.com
W kilku badaniach dowiedziono, że zarówno pro- i prebiotyki ja i ich kombinacja (sybnbiotyki) mogą zmniejszać występowanie nowotworu okrężnicy, który początkowo rozwija się w okrężnicy dystalnej (ostatnia część układu pokarmowego miedzy okrężnicą i odbytnicą). Jednakże większość badań byłą przeprowadzana na modelach zwierzęcych i stąd potrzeba przeprowadzenia dużych badań interwencyjnych lub potencjalnych koniecznych dla dokumentacji.

Celem tego zapoczątkowanego projektu QoL jest ocena potencjalnych działań synbiotyków zapobiegających nowotworom u ludzkich ochotników. Aby osiągnąć ten cel realizowana będzie następująca strategia:

· Identyfikacja kombinacji synbiotyków, które wykazują największe korzyści dla ekosystemu okrężnicy przy zastosowaniu techniki fermentacji in vitro;

· Potwierdzenie przeciwnowotworowego działania najbardziej obiecującej kombinacji synbiotyków na ustalonym dla rozwoju nowotworu okrężnicy modelu zwierzęcym;

· Doskonalenie grupy biomarkerów odpowiednich do zastosowania w badaniach interwencyjnych na ludziach nad synbiotykami i ryzykiem wystąpienia nowotworu okrężnicy i odbytnicy (CRC – colorectal cancer) oraz ustalenie warunków przechowywania i transportu próbki do badań;

· Zdobycie wglądu w mechanizmy będące podstawą przeciwnowotworowego działania w modelu szczurzym;

· Ocena badanych osób (pacjentów z gruczolakiem) przy zastosowaniu biomarkerów testowanych na modelu szczurzym.

Probiotyki a zaburzenia układu pokarmowego – kontrolowane próby na pacjentach z Unii Europejskiej

QLK1-2000-00563 (PROGID)

Prof. Fergus Shanahan (nfbc@ucc.ie)

http://www.vtt.fi/virtual/proeuhealth/consumerplatform/project3/index.htm
Celem tego projektu QoL zapoczątkowanego w roku 2001 jest przedstawienie 2 długoterminowych przeprowadzanych na duża skalę losowych prób klinicznych podwójnie ślepych z użyciem placebo nad działaniem 2 probiotycznych szczepów bakteryjnych w chorobie zapalenia jelita grubego. Wcześniejsze badania wykazały pozytywne działanie probiotyków w chorobie zaplenia jelita grubego, chorobie Crohna oraz owrzodzeniu okrężnicy odnośnie związku z nowotworami okrężnicy. Z tego powodu w poprzednich projektach PROBDEMO szczepy probiotyczne L.salivarius UCC118 oraz B. longum infantis UCC35624 wykazywały dobroczynne oddziaływanie u myszy i ludzi na nieswoiste zapalenie jelit (IBD). Probiotyki znacząco łagodziły objawy choroby u myszy oraz poprawiały samopoczucie u większości pacjentów (ludzi). 

Żywność funkcjonalna przeciwko nowotworom okrężnicy – opracowanie oznaczania opartego na genomach i proteomach

QLK-1999-00706 (FFACC)

Według naukowców uczestniczących w tym projekcie QoL nowotworom okrężnicy i odbytnicy można w dużej mierze zapobiegać a jednym z najbardziej skutecznych środków obniżania ryzyka jest zastosowanie odpowiedniej diety. W ostatnich latach poczyniono wiele wysiłku w kierunku określenia aktywnych składników diety obniżających ryzyko nowotworu, zrozumienia mechanizmu zapobiegania nowotworom, udzielania lepszego doradztwa żywieniowego aby obniżyć zagrożenie nowotworem oraz zaprojektowania żywności funkcjonalnej mającej na celu ograniczenie występowania nowotworu.

Celem tego projektu jest określenie sposobu oznaczania biologicznego genomicznych i proteomicznych zmian w komórkach okrężnicy i odbytnicy, w celu określenia składników żywności przeznaczonych do zapobiegania rozwojowi lub postępowi nowotworu okrężnicy i odbytnicy.

Żywność funkcjonalna, flora bakteryjna jelit a zdrowe starzenie się

QLK1-2000-00067 (CROWNALIFE)

Dr Joël Doré (Joel.Dore@diamant.jouy.inra.fr)

Jest powszechnie wiadomo, ze mikroflora okrężnicy podlega radykalnym zmianom od noworodka, poprzez człowieka dorosłego aż do osoby starszej.

Przypuszcza się, że ten fakt wpływa na zdrowie i samopoczucie.

Cele tego zapoczątkowanego projektu QoL to:

· Określenie strukturalnych i funkcjonalnych zmian flory jelitowej w trakcie starzenia na terenie Europy

· Uwiarygodnienie zapobiegawczych strategii żywieniowych opartych na żywności funkcjonalnej mającej na celu regenerowanie i utrzymywanie zdrowej flory jelitowej u osób starszych.

Grupa projektów: Żywność, funkcjonowanie przewodu pokarmowego oraz zdrowie człowieka

PROEUHEALTH, Grupa projektów QoL 

Prof. Tiina Mattila-Sanddholm (tiina.mattila-sandholm@vtt.fi)

http://proeuhealth.vtt.fi
Niedawno rozpoczęta grupa projektów QoL jednoczy 42 partnerów badawczych z 12 krajów Europy w celu pozyskania większej wiedzy na temat roli mikroflory jelitowej dla ludzkiego zdrowia i chorób oraz opracowania nowych produktów żywności funkcjonalnej i sposobów leczenia. W skład grupy wchodzi 5 uzupełniających się projektów europejskich. Zajmują się one wszystkimi aspektami opracowywania nowych produktów żywności probiotycznej. 
Te projekty to:

1. Opracowanie i zastosowania wysokowydajnych metod molekularnych do badania ludzkiej mikroflory bakteryjnej w związku z dietą i zdrowiem.

Celem jest opracowanie zaawansowanych, zautomatyzowanych metod molekularnych do monitorowania reakcji składu ludzkiej mikroflory jelitowej oraz ekspresji genowej. Dalszym celem jest zastosowanie tych metod do badania związków miedzy składem mikroflory, dietą a zdrowiem.

Koordynator projektu: Prof. Michael Blaut (Blaut@www.dife.de)

Nr projektu: QLKI-2000-00108 (MICROBE DIAGNOSTICS)

2. Szczepy probiotyczne o zaprojektowanych właściwościach zdrowotnych

Celem tego projektu jest zbadanie mechanizmów molekularnych wpływających na reakcję układu odpornościowego człowieka w szczególności na:

· Zapalenia jak na przykład nieswoiste zapalenie jelit (IBD)
· Infekcje takie jak te powodowane przez rotawirusy i Helicobacter pylori
Koordynator projektu: Annick Mercenier (annick.mercenier@pasteur-lille.fr)

Nr projektu: QLK1-2000-00146 (DEPROHEALTH)

3. Probiotyki a zaburzenia przewodu pokarmowego – kontrolowane próby na pacjentach z Unii Europejskiej

Patrz projekt PROGID powyżej.

Koordynator projektu: Prof. Fergus Shanahan (nfbc@ucc.ie)

Nr projektu: QLKI-2000-00563

4. Żywność funkcjonalna, flora bakteryjna jelit a zdrowe starzenie się

patrz projekt CROWNALIFE powyżej.

Koordynator projektu: Dr Joël Doré (Joel.Dore@diamant.jouy.inra.fr)

Nr projektu: QLK1-2000-00067

5. Wzbogacanie odżywcze probiotyków i prebiotyków: aspekty technologiczne przeżywalności, stabilności, funkcjonalnosci mikroorganizmów oraz ich funckji prebiotycznej.

Celem tego projketu QoL jest zbadanie optmylanego przetwarzania i preparowania w celu utrzymania stabilnosci i funkcjonalnosci probiotyków, jak również wzbogaconych prebiotyków i kombinacji sybiotyków.

Koordynator projektu: dr Dietrich Knorr (Knorr@TU-Berlin.de)

Nr projektu:QLK1-2000-00042 (PROTECH)

Nr ISBN: 2-7380-1008-3
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