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A probiotikus kefir hatasa a széklet mikroflérara

Effect of the probiotic kefir on the fecal microflora
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Aim: To investigate the effect of a four-week-long consumption of a special Hungarian probiotic agent (Biofir®) on the faecal microflora in
human healthy subjects. Methods: The effect of a special Hungarian probiotic kefir (Biofir ®), with 106/cm3 initial germ number, was studi-
ed in 4 weeks, prospective and randomized study in 120 healthy volunteers (71 females, 49 males) on the faecal microflora. The traditional
Russian type kefir was applied as control. The various germ groups and pH values were determined on 2nd, 4th and 6th weeks. Results: the
number of all microbes increased during 4 weeks’ probiotic treatment. The increase in number was 4.3 fold in the control group, while its
value was 6.8 fold in the group which consumed Biofir. The probiotic kefir caused the multiplication of the probiotic flora, meanwhile the
undesired bacteria multiplied in the control group. No significant change was found in the pH values of the faeces in both groups. Conclu-
sion: The Hungarian probiotic kefir (Biofir®) is capable of promoting the multiplication of the probiotic bacterial flora in the large bowel.

1. Bevezetés — Introduction

Az emberi bélflorat 400-500 fajba sorolhato, 10" szamu bak-
térium alkotja, amely tizszer tobb, mint szervezetiink 0sszes
sejtje. A bélflora néhany baktériuma potencialisan karos lehet,
mint a Clostridiumok, Proteus és Pseudomonas aeruginosa,
mig mas baktériumok, pl. a Bifidobacteriumok és a Lacto-
bacillusok, az tgynevezett probiotikus torzsek, kedvezdek a
szervezet szamara (1.2.). A vastagbél mikrofloraja fontos
szereppel bir a gazdaszervezet életében. A flora dsszetétele az
életiink soran gyakran megvaltozhat, mégis csaknem allando-
nak mondhatd. A vastagbélben é16 a sajat 6koszisztéma altal
meghatarozott egyensulyi allapotban €16 apatogén, patogén és
potencialisan patogén mikroorganizmusok nemcsak lokalis,
de az egész szervezetet érintd metabolikus és immunologiai
folyamatokban részt vesznek (3.4.).

Egyes torzsek olyan metabolitokat termelnek, amelyek
antibakterialis hatastiak, pl. rovid szénlanct zsirsavakat,
bakteriocineket. A mikrofléra és a nyalkahartya sejtek ko-
zotti kapcsolat eredményeképpen megvaltozhat bizonyos
mucosalis gének expresszioja, megndhet a cytokin felszaba-
dulds, valtozhat a nyalkahartya proliferacidja és jelentds
hatassal van a bél asszocialt lymphoid szdvetre, amely a
szervezet legnagyobb immunszerve, s amely tartalmazza az
ellenanyag-termel6 sejtek 80 szazalékat. (5.9.). Egyes bakté-
rium torzsek képesek javitani a nyalkahartya barrier funk-
ciojat, fokozzak a B-sejt-differencialodast, valamint az IgA-
szekréciot (4.6.).

Az egyre szaporod6 adatok birtokaban felmeriilt az
igény a taplalékok probiotikummal, prebiotikummal és a
kettd egyiittesével, szinbiotikummal vald dusitasara. A pro-
biotikumok a bélcsatornaban €16 apatogén, a szervezet sza-

mara jotékony hatast, €16 baktériumok, amelyek szerepet
toltenek be az egészség megdrzésében (10.11.). A prebioti-
kumok elsésorban a ndvényi taplalékaink emészthetetlen
alkotorészei: nagyrészt oligoszacharidok, amelyek elésegitik
a probiotikus baktériumtdrzsek szaporodasat, novekedését
¢s hatékonysagat a vastagbélben.

Napjainkban sokféle probiotikus baktérium valt ismertté,
de a gyogyitasban val6 felhasznalasukat korlatozottd teszi,
hogy a hatékony probiotikumnak véaltozatlan formaban kell
athaladnia a gyomor savas pH-jan, ellenallni az epe és has-
nyal emésztésének, majd tapadnia kell valamely bélfali sejt
felszinéhez. A megtapadt probiotikum élettartama rovid,
néhdny naptdl, néhany hétig tart, altalaban csak a rendszeres
bevitelt kovetd rovid idotartamig. A kolonizalddd probio-
tikumok vetélkednek a tobbi mikroorganizmussal a tap-
anyagokért és a megfeleld kotédési helyekért. Azok a
probiotikumok, amelyek akar atmenetileg is képesek koloni-
zalodni, fejtik csak ki a megfeleld immunologiai hatast
(1.7.8.). A leghatasosabb ¢s legismertebb probiotikum tor-
zsek laboratoriumi és klinikai hatékonysdgat mar szamos
vizsgalatban igazoltadk vilagszerte. Els6sorban a savanyu
tejtermékekbdl és a bélrendszerbdl nyert probiotikumok
keriilnek felhasznalasra. Koziiliik a legtobbet vizsgalt a
Lactobacillus torzsek kiilonbozé fajtai, a Streptococcus
thermophilus, a Bifidobaktériumok, a Saccharomyces
boulardii, de bizonyos feltételek kozott a bél mikroflora mas
torzsei, igy az E.coli is alkalmazhaté probiotikumként
(13.14.). Hogy az egyes probiotikus tdrzsek alkalmasak
lehessenek az egészséget 6rz6 és javitd Un. funkcionalis
élelmiszerek eldallitasara, szamos feltételnek kell megfelel-
niiik (15.16.).
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Salminen (10.) 1995-ben az alabbi technikai koévetelmé-
nyeket fogalmazta meg a hatékony probiotikus baktériu-
mokkal szemben (10.17.18.):

- az¢letképesség megtartasa
- afermentacio6 utani jo6 iz és aroma
- enyhe savassag a tarolas soran
- acolonizacios képesség megdrzése az élelmiszer-
technologiai eljarasok és a tarolas soran
- ajo tarolasi stabilitas kialakitasa
- stabilitas a fagyasztva szaritas vagy mas szaritési fo-
lyamatok soran
- atodrzs pontos és biztos meghatarozasa
- dozis-fiiggd hatasok
Jelen vizsgalatunk célja az volt, hogy elemezziik a hagyoma-
nyos modon eldallitott Gn. orosz tipusi- és a Magyar Tejgaz-
dasagi Kisérleti Intézet altal kifejlesztett (exopoli-szacharidot
termeld) termophil térzsekbdl allo probiotikus tejsavbaktéri-
um kultaraval késziilt kefir, a ,,Biofir®” 4 hetes fogyasztasa-
nak hatasat a széklet mikroflorara.

2. Anyag és médszer — Material and method

A vizsgalatokat etikai bizottsagi engedélyezés utan 120
egészséges Onkéntes egyén bevonasaval kezdtiik meg, koz-
tiik 71 volt a né, 49 a férfi, életkoruk 18-59 év kozott volt. A
vizsgalatba bevalasztas alapkritériuma volt, hogy az egyé-
nek a vizsgalati periddus el6tt 2 honappal semmiféle anti-
biotikumot ne szedjenek.

A résztvevoket random-szerien 2 csoportba osztottuk.
Hatvanan koziiliik 4 hétig probiotikus kefirt, hatvan f6 ha-
gyomanyos orosz tipusu kefirt fogyasztott.

A kefirek Osszetétele (1. tAblazat):

Kefir: Kontroll készitmény.

Zsirtartalom: 3,5%. Hagyomanyos orosz-tipust készitmény,
fagyasztott kefirkultira koncentratum felhasznalasaval,
habarassal készitve.

Kezd§ sejt szam 10%/cm’.

Biofir®: Probiotikus 1j kisérleti kefir.

Zsirtartalom 3,5% Aludttej kefir kultira és Symbiolact-1
kultura habarassal készitett keveréke. Keverési arany 1: 1.
Kezdé sejt szam 10%cm’.

1. tablazat Table 1

A kefir és a Biofir® eltéré Lactobacillus, Streptococcus vala-
mint éleszté tartalma

The content of the Lactobacillus, Streptococcus and yeast
in the kefir and Biofir®

Kefir - Kontroll készitmén . ®

Kefir — controll product ' Biofir®
Lactobacillus 0,15 Lactobacillus 1,48
Streptococcus 165,0 Streptococcus 227,50
Elesztd (yeast) 0,4 Eleszt6(yeast) 0,18

A vizsgalat elott a résztvevoktol vért, vizeletet és széklet
mintat vettiink steril széklet tartalyba rutin laboratériumi
vizsgalatok, valamint a széklet mikroflora vizsgalata célja-
bol. A vizsgalatot 6 héten keresztiil folytattuk, ezalatt stan-
dard diétat irtunk eld, 2000-2200 kcal energia, 90-95 g fe-
hérje, 65-70 g zsir, 260-300 g szénhidrat tartalommal, amely
mentes volt savanyu tejtermékektdl és mas probiotikus
¢lelmiszerekt6l. A diéta betartasat dietetikus rendszeresen
ellendrizte. Ezt kdvetden a résztvevok kontroll csoportja 4
héten keresztiil napi 0,5 1 orosz tipust kefirt, a vizsgalati
személyek 0,5 1 probiotikus kefirt fogyasztottak.

A széklet mintavételt a 2. és 4., majd a 6. héten megis-
mételtiik. A vér laboratdriumi vizsgalatat szir6 jelleggel a 4.
héten végeztiik el Gjra. A steril tartalyba vett székletmintakat
4°C alatt taroltuk, 4-6 oran beliil a Magyar Tejgazdasagi
Kutato Intézet pécsi részlegének mikrobiologiai laboratori-
umaba keriiltek, ahol a kiilonboz6 csiracsoportok kimutata-
sat nemzetkozileg elfogadott taptalajokon végezték el (2.
tablazat). A mikrofléra meghatarozasa mellett vizsgaltak a
széklet pH-jat is.

Statisztikai analizis: A vizsgalati adatok értékelésénél az
egyes eredmények atlagat, szazalékos valtozasat vizsgaltuk.
A kiilonbségek meghatarozasara, - tekintettel az dnkontrol-
los vizsgalatra — egymintas T probat hasznaltuk, a két cso-
port dsszehasonlitasahoz kétmintas T probat alkalmaztunk.

3. Eredmények — Results

A székletek mikroflorajanak elemzése soran a leglényegesebb
kérdés volt, hogy a két kefir fogyasztasa hogyan hatott az
elsédlegesen  probiotikusnak  mondhaté  Streptococcus,
Lactobacillus és Bifidobaktérium nemzetségek tagjainak
szamara az 0sszcsiraszamon beliil.

2. tablazat

A székletmintakbol vizsgalt csiracsoportok és a kimutatasukra alkalmazott taptalajok

Germ groups and cultures used to determine them

Table 2

Kimutatott csiracsoport
Detected germ groups

Alkalmazott taptalaj
Used solution for bacterial cultures

Osszes csira (each germ group)

Plate Count Skim Milk Agar

Sztreptokokkuszok M-17-agar Terzaghi szerint

Laktobacilluszok MRS-agar De Man, Rogosa és Sharpe szerint
Bifidobaktériumok MGLP modositott Garche Agar
Bakterioideszek Anaerob Blood Agar Base CDC szerint
Kéliformok Violet Red Bile (VRB) Agar

Escherichia (E.) coli

Lauryl Sulfate Broth
Eosin Methylene-blue Lactose Sucrose (EMB) Agar

Enterobaktériumok
- laktoz-pozitiv (lactose positive)
- laktéz-negativ (lactose negative)

Violet Red Bile Dextrose (VRBD) Agar Mossel szerint
Hektoen Enteric Agar

Enterokokkuszok

Citrate Azide Tween Carbonate (CATC) Agar Base

Anaerob sporasok (anaerobe spored)

Reinforced Clostridial Agar
Anaerobic Agar Brewer szerint

Eleszték és penészek (yeasts and blights)

Yeast Extract Glucose Chloramphenicol (YGC) Agar
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3. tablazat Table 3
A teszt-tejtermékek fogyasztasanak hatasa a részvevék székletmintainak lényegi mikroflérajara
a 4 hetes klinikai vizsgalat soran
Effect of the consumption of the test dairy products on the essential microflora
of the participants’ faeces sample in the course of the 4-week clinical investigation
Székletmintak csiraszam-értékei
Fogyasztott teszt-tejtermék | Személyek szama, f6 Csiracsoport Egység | The rate of the germ group numbers in the defecation samples
Consumed dairy product Number of persons Germ group Unit 0 | 2 | 4
hét utan (after...weeks
Osszcsiraszam 10%g 10585 7862 45125
Each germ group
(Aerob+anaerob) Index 1.0 0.7 43
10%g 220 374 285
Hagyomanyos orosz-tipusi - Streptococcus Index 10 17 13
kefir (Kontroll) 5 2 ’ 2
60 - Lactobacillus 10"/g 226 37 164
Conventional Russian-like Index 1,0 0.2 0.7
kefir - Bifidobacterium 10%g 300 197 759
Index 1,0 0,4 1,5
6
Probiotikus egyiittesen llr?dc/j( 914g %Oéﬁ 112(;8
Probiotic alltogether > 2 >
9 Arany, % 8.9 77 27
Osszcsiraszam 10%g 4360 38278 29785
Each germ group
(Aerob+anaerob) Index 1.0 8.8 6.8
- Streptococcus 10%g 134 593 930
Probiotikus Biofir® In(%ex 1,0 4.4 6,9
(Kisérleti) ) . 10°/g 78 81 96
60 Lactobacillus Tndox 10 1.0 12
Probiotic Biofir®- sample . . 10°g 342 3723 20414
- Bifidobacterium Tndex 1.0 10.9 597
6
Probiotikus egyiittesen 107g 354 4397 21440
Probiotic alltogether Index 1,0 7.9 38,7
Arany, % 12,7 11,5 72,0

Eredményeink (3. tablazat) azt mutattdk, hogy mind a ha-
gyomanyos orosz tipust kefirt fogyaszté kontroll, mind a
probiotikus Biofir®-t fogyasztd vizsgalati csoport székleté-
ben a 4 hetes rendszeres fogyasztas hatasara megndvekedett
az Osszes mikrobak szama. A kontroll csoportban 4,3-szoros,
a Biofir®-t fogyasztd csoportban 6,8-szoros mértékii ndve-
kedés volt lathato. Igen 1ényeges kiilonbség azonban, hogy
mig a probiotikus kefirt fogyasztoknal a novekedést a
probiotikus baktérium flora megszaporodasa okozta, addig a
kontroll csoportnal a nemkivanatos baktériumok szaporod-
tak el. Ez utdbbi csoportban a 4. hét végén a probiotikus
mikrobak aranya 8,9%-r6l 2,7%-ra csokkent, mig a vizsga-
lati csoportban 12,7%-r6l 72%-ra novekedett. Az Osszes
probiotikus csiran beliil a Biofir® hatasara legnagyobb
mértékben (59,7-szer) a Bifidobaktérium, kevésbé a Strepto-
coccus nemzetség alkotdi ndttek (6,8-szorosra) mig a
Lactobacillusok szdma (indexe) lényegében nem valtozott.
Nem tapasztaltunk szignifikdns valtozast a széklet pH-ban
egyik csoportban sem, az atlagosan 6,56-6,74 kozott volt.

A 4 hetes kefir fogyasztasi periddus utan a résztvevok 2
hétig még az eldirt diétat fogyasztottdk, de semmiféle
probiotikus élelmiszert nem vettek magukhoz. A 6. héten
megismételtiik a széklet mikroflora vizsgalatat, eredménye-
ink azt mutattdk, hogy mind az Osszcsiraszam, mind a
probiotikus csirak szdma mindkét csoportban visszatért a
kiindulasi értékekre.

4. Megbeszélés — Discussion

Az a tény, hogy a kiilonb6z6 orvosi kezelések sulyos karo-
sodast idézhetnek el6 az emberi szervezet probiotikus flora-
jéban egyre inkabb az érdeklodés kozéppontjaba keriil. A
kezelések — antibiotikumok, cytostatikumok, irradiatio —

mellett hasonld karosodashoz vezet a normal flora megfeleld
tapanyagokkal val6 ellatasanak hianya is. Szamos kontrollalt
vizsgélat eredményei igazoltdk, hogy a kiilonbozd
probiotikus torzsek képesek leroviditeni a Rota virus kival-
totta és mas gasztroenteritiszek lefolyasat, kronikus gyulla-
dasos bélbetegségek esetén is beszamoltak a probiotikumok
kedvezé hatasarél. A hatds ezekben az esetekben a
probiotikus bélflora proteolytikus aktivitasaval lehet kapcso-
latos, amely révén elsegiti az enteralis antigének lebonta-
mértékét, segiti a bél mucosalis barrierjének normalis mi-
kodését, normalizalja az intestinalis permeabilitast és fokoz-
za a mucosalis IgA termelédését is (19.21.). Legtijabban a
figyelem kozéppontjaba kertilt a vastagbélflora és az allergi-
as, valamint atopias betegségek kozotti kapcesolat is. A bél
egészséges mikrofloraja gatolja a specifikus IgE termelést
is, amely gatolja az allergias reakciok kialakulasat (19.22.).

Ismert probiotikus hatds egyes baktériumok béta
galaktozidaze termelése, amely laktéz intolerancia esetén a
hasznalatukat kivanatossa €s elonydssé teszi. A fekal enzimek
aktivitasanak csokkentése, a fekaltoxinok visszaszoritisa az
egészséges bélflora kovetkezménye, amely jelentds tényezo a
vastagbélrak megel6zésében is.

Az egészséges Dbélflora fenntartasaban és helyreal-
litaisaban fontos szerepet toltenek be a prebiotikumok, ame-
lyek szamos névényi taplalékunk alkotoelemei, oligoszacha-
ridok, amelyek kedvezd hatast gyakorolnak a gazdaszerve-
zetre azaltal, hogy szelektiven fokozzak a probiotikus bakté-
riumok szaporodasat és aktivitasat a vastagbélben, amelyet
ezek a baktériumok energia-forrasként hasznalnak fel.

A kiilonbozo élelmiszeripari termékekben a probiotikus
mikroorganizmusokat és a prebiotikumokat gyakran egylitt
alkalmazzak.
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A jelen vizsgalatunkban hasznalt egyik probiotikus baktéri-
umtdrzs, a Streptococcus thermophilus rendelkezik nyalka-
termeld képességgel. A termelt nyalka egy poliszacharid,
amely prebiotikumként szolgdl mas probiotikus torzsek
szamara is. Emellett noveli a vele késziilt élelmiszerek el-
tarthatosagat, meggatolja azok savanyodasi folyamatat.
Vizsgalataink egyértelmiien bizonyitékat adtak, hogy a
probiotikus kefir a Biofir® képes eclésegiteni a vastagbél
probiotikus flordjanak elszaporodasat a fogyasztas idején,
igy a kapott eredményeink alapjan minden tekintetben meg-
felel a funkcionalis élelmiszer fogalméanak. Alkalmazasa
potencialis lehetdséget biztosithat a hagyomanyos orvosi és
taplalkozasterapian tal kiilonb6z6 akut és kronikus gyulla-
dasos betegségek, taplalkozasi allergiak megel6zésében és
kezelésében egyarant. A késdbbiek soran tovabbi bizonyité-
kokat kivanunk szolgaltatni az altalunk vizsgalt probiotikus
torzsek kiilonbozo korképekben kimutathato hatasara.

Kdszonetnyilvanitas

A vizsgalatok elvégzését az OMFB 110/2000 palyazat
anyagi fedezete biztositotta, a nyujtott tamogatasért eziton
is koszonetet mondunk.
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