
ÖZET

Probiyotikler insanda sa¤l›kl› etkiler oluflturan, barsak mikrofloras›n› düzenleyerek barsak geçirgenli¤ini ve immuno-
lojik bariyerini olumlu yap›land›ran bakterilerdir. Barsaklarda de¤iflik uyaranlara yan›t sonucu oluflan inflamatuvar yan›t›
da proinflamatuar sitokinlerin sal›n›m›n› azaltarak önlemektedirler.  Yar›m as›rd›r kullan›lmas›na ra¤men etkinli¤i ve etki
mekanizmalar› konusunda yeterli bilgilere ulafl›lamam›flt›r.  Klinik çal›flmalarda besin allerjisi, atopik dermatit, infeksiyona
ve antibiyoti¤e ba¤l› ishallerde etkinli¤i ortaya konulmufltur.
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SUMMARY

Probiotics-Prebiotics: in Health and Disease

Probiotics are cultures of potentially beneficial bacteria that positively affect the host by enhancing the microbial balan-
ce and therefore restore the normal intestinal permeability and gut microecology. They also improve the intestine's immuno-
logical barrier function and reduce the generation of proinflammatory cytokines characteristic of allergic inflammation. They
have been used for almost a century in the management of a variety of medical disorders, usually on the basis of little eviden-
ce. In clinical trials probiotics appear to be useful for the treatment of various clinical conditions such as postinfectious diarr-
hea,  food allergy, atopic dermatitis, and in primary prevention of atopy.
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‹nsan gastrointestinal sisteminde 500’den
fazla say›da bakteri türü bulunmaktad›r(10). Bu
mikroorganizmalar›n ço¤u iyi karakterde olup,
kolonizasyon yeni do¤an döneminde kazan›l›r
ve yaflam boyu sabit kal›r. Bu nedenle do¤um
flekli ve beslenme tipi  bu kolonizasyonun en
önemli belirleyicileridir(10,11). Sa¤l›kl› bireyler-
de florada bulunan zararl› ve yararl› bakteriler
belli bir denge halindedir. Yap›lan çal›flmalar
barsak flora de¤iflikliklerinin infeksiyon, infla-
matuvar ve otoimmun hastal›klara yatk›nl›¤›
artt›rd›¤›n› ortaya koymufltur(3,6,9,11). Bu neden-
le çal›flmalar bu floran›n kona¤› koruyucu yön-
de restorasyonuna yo¤unlaflm›flt›r(4,7-9).

Probiyotikler, sindirim sisteminde belli sa-
y›larda bulunan ve konakç›da yararl› etkiler
oluflturan  canl› mikroorganizmalard›r(3,11).
Probiyotik bakterilerle kolonizasyonun artt›r›l-
mas›n›n, sa¤l›¤› olumlu yönde etkiledi¤ini gös-
teren çal›flmalar giderek artmaktad›r. Probiyo-
tik olarak seçilen bakterilerin, ifllem esnas›nda

ve depolama süresince canl›l›¤›n› korumas› ve
aktif oldu¤u bölgede ço¤alabilmesi tafl›mas› ge-
reken en önemli özelliklerdendir. Bunun yan›
s›ra probiyotik bakteriler patojen olmamal›, tok-
sik metabolitler üretmemeli, genetik aç›dan sta-
bil olmal› ve sa¤l›k üzerinde olumlu etki yapt›-
¤› düflünülen ürünlerde de¤iflim meydana gel-
memelidir(4,7-9,13). Ayr›ca:

• Stabil olma (mide asidi ve safra tuzlar›na
direnç),

• Barsak hücrelerine tutunabilme ve koloni-
ze olabilme,

• Karsinojenik ve patojenik bakterilere anta-
gonist etkili olma,

• Antimikrobiyal maddeler üretme,
• Konakta hastal›klara direnç art›fl› sa¤lama,
• Barsaktaki antibiyotiklerden etkilenmeme,
• Canl› hücrelerde büyük miktarda buluna-

bilme aranan di¤er özelliklerdir.

Bu kriterler çerçevesinde bakteri türlerinin
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say›lar› k›s›tlanm›fl ve sadece baz› bakteri grup-
lar›n›n sufllar› bu koflullar› sa¤layabilmifltir.
Bunlar Lactobacillus, Streptococcus ve Bifidobacte-
rium türleri olmas›na ra¤men di¤er maya ve
bakteri türleri de kullan›lmaktad›r (Bacillus gi-
bi). Laktik asit bakterileri barsaklarda ve birçok
fermente süt ürününde do¤al olarak bulunur. 

Probiyotiklerin etki mekanizmalar› bafll›ca
üç yolla olmaktad›r(4,5,7,13):

1) Patojen ve zararl› bakterilerin say›lar›n›
azaltmak
a) Antimikrobiyal bileflikler üretmeleri
b) Besin elementleri için rekabet etmeleri
c) Kolonizasyon bölgeleri için rekabet et-

meleri
2) Mikrobiyal metobolizmay› (enzimatik

aktiviteyi) de¤ifltirmek 
a) Sindirimi sa¤layan enzimlerin akti-

vasyonunu sa¤lamak 
b) Amonyak, amin veya toksik enzimle-

rin üretiminin azalmas›
c) Barsak duvar›n›n fonksiyonlar›n›n iyi-

lefltirmesi
3) Ba¤›fl›kl›k sistemini iyilefltirmek

a) Antikor düzeyinin artmas›
b) Makrofaj aktivitenin artmas›.

Ayr›ca spesifik laktik asit bakteri sufllar›
ile fermente edilen süt ürünlerinin tüketilmesiy-
le ba¤›fl›kl›¤› art›ran peptidlerin üretiminde ar-
t›fl oldu¤u ve bunlardan baz›lar›n›n antitümör
etkinli¤e sahip olduklar› belirtilmifltir(7). Bifido-
bakterilerin belirli hücre içi bilefliklerinin “im-
munomodülatör” rol oynad›¤›, B.adolescentis
M101-4’ün kuvvetli mitojenik aktivite gösterdi-
¤i ve bu aktivitenin bakteri hücresi parçaland›k-
tan sonra artt›¤› da gösterilmifltir(7).

Probiyotik olarak isimlendirilen  bakterile-
rin selektif olarak büyüme ve geliflmesini sa¤la-
yan, aktivitelerini artt›ran sindirilemiyen kar-
bonhidrat bileflenlerine prebiyotik ad› veril-
mektedir(5,8,13). Prebiyotikler inulin, frukto- ve
galaktosakkarit gibi k›sa zincirli karbonhidrat-
lard›r ve kolon bakterileri için substrat görevi
görürler. Bu besinlerin kolonda fermentasyonu
sonucu laktat, k›sa zincirli ya¤ asitleri, hidrojen
gaz›, karbondioksit ve metan gaz› oluflur(13).
Barsak pH’s›n›n düflmesinin olumlu etkisi yan›

s›ra kolonositlerin beslenmesi ve yenilenmesi
de bu yolla sa¤lanm›fl olur.  Prebiyotik kar›fl›m-
lar özellikle preterm bebeklerde bifidobakterile-
rin  ço¤almas›n› uyarmak, beslenmeye intesti-
nal adaptasyonu sa¤lamak amac›yla kullan›ma
girmifltir. Frukto-oligosakkaritler yap›s›ndaki
prebiyotikler, baflta anne sütü olmak üzere, bir-
çok lifli g›dada (enginar, kereviz, p›rasa, kufl-
konmaz, so¤an, muz gibi) bulunmaktad›r(5).

Probiyotik ve prebiyotiklerin yararlar›
flöyle s›ralanabilir:

1)  Floray› güçlendirerek gastrointestinal sis-
tem infeksiyonlar›na direnç olufltururlar
a) Asid formasyonu ile
b) Antimikrobiyal aktiviteyi üst düzeyde

tutarak
c) Besinler ve reseptörler aç›s›ndan pato-

jen mikroorganizmalarla yar›flarak pa-
tojenlerin mukozal adezyonlar›n› ve
beslenmelerini önlemek

d) Antitoksin üretimi 
2)  ‹mmün fonksiyonlar› güçlendirirler

a) Sekretuvar IgA sal›n›m›n› artt›rarak
b) Fagositozu artt›r›rlar

3) Laktaz› aktive ederek laktoz emilimini
artt›r›rlar

4) Antitümör özellik gösterirler
a) Karsinojenleri ba¤larlar
b) Barsak içerikleri için kompetisyon ya-

parlar
5) Kan lipitlerini azalt›rlar

a) Lipid emilimini engellerler
b) Lipid sentezini azalt›rlar
c) Kolesterolu metabolize ederler

6) Peptidlere karfl› duyarl›l›¤› azalt›r ve böy-
lece atopiyi önlerler.

Probiyotik ve prebiyotik içeren do¤al
ürünlerin veya do¤al ürünlere d›flar›dan ilave
edilerek güçlendirilmifl yo¤urt gibi ürünlerin
yukar›da belirtilen yararlar› aç›s›ndan sa¤l›kl›
beslenme disiplini içinde tüketilmesinde yarar
vard›r. Ancak belirli bir amaca yönelik kulla-
n›mda probiyotik katk›l› g›da ürünlerini kullan-
mak yeterli de¤ildir. Belirli miktarda probiyoti-
¤in parçalanmadan kolona ulaflmas› zorunlulu-
¤u dikkate al›nd›¤›nda ticari preparatlar›n kul-
lan›lmas› daha uygundur(13). Ticari preparatlar
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bakteriyel (Lactobacillus GG) ve non-bakteriyel
(Saccharomyces boulardii) olmak üzere iki çeflit-
tir(12,13). Özellikle immün yetmezli¤i olan pre-
matürelerde, immünosüprese hastalarda bu
ürünleri kullan›rken dikkatli olunmal›d›r.  Bun-
lar›n d›fl›nda özellikle biyoaktif madde özelli¤i
ile ambalajlanm›fl olarak piyasaya sunulan pro-
biyotiklerin kullan›m alanlar› infeksiyöz, toksik
ve antibiyoti¤e ba¤l› ishallerdir(1,2,14).

Pre ve probiyotikler aç›s›ndan en zengin
do¤al ürünün anne sütü  oldu¤unu unutmadan
sa¤l›kl› yaflam amac› ile menülerimizde pro ve
prebiyotiklere yer verilmelidir.

KAYNAKLAR

1. Biller JA, Katz AJ, Flores AF, Buie TM, Gorbach SL: Tre-
atment of recurrent Clostridium difficile colitis with
Lactobacillus GG, J Pediatr  Gastroenterol Nutr
1995;21(2):224-6. 

2. Bleichner G et al: Saccharomyces boulardii diarrhoea in
critically ill tube-fed patients-a multicenter, randomi-
zed, double-blind placebo-controlled trial, Intensive
Care Med 2006;32:517-23. 

3. Fuller R: Probiotics in man and animals, J Appl  Bacteri-
ol 1989;66(5):365-78. 

4. Fuller R: Probiotics and viral infections of the gastroin-
testinal tract, “Probiotics, Applications and Practical As-
pects, 2nd ed.” kitab›nda  s.24-36, Chapman and Hall,
London (1997).

5. Gibson GR, Roberfroid MB: Dietary modulation of the
human colonic microbiota: introducing the concept of
prebiotics, J Nutr 1995;125(6):1401-12. 

6. Haller D, Jobin C: Interaction between resident luminal
bacteria and the host: can a healthy relationship turn so-
ur ? J Pediatr Gastroenterol Nutr 2004;38(2):123-36.

7. Isolauri E: The role of probitics in pediatrics, Curr Pedi-
atr 2004;24:104-9.

8. Isolauri E, Riberiro Hda C, Gibson G et al: Functional fo-
ods and probiotics: Working Group Report of the First
World Cogress of Pediatric Gastroenterology, Hepato-
logy and Nutrition, J Pediatr  Gastroenterol Nutr
2002;35(Suppl 2):S106-9.

9. Kalliomaki M, Salminen S, Arvilommi H, Kero P, Koski-
nen P, Isolauri E: Probiotics in primary prevention of
atopic disease: a randomized placebo-controlled trial,
Lancet 2001;357(9262):1076-9.

10. Mackie RI: Gastrointestinal microbes and host interacti-
ons, “Mackie RI, White BA, Isaacson RE (eds): Gastroin-
testinal Microbiology” kitab›nda s.243-98, Chapman
and Hall, New York (1996).

11. Rook GA, Brunet LR: Microbes, immunoregulation and
the gut, Gut 2005;54(3):317-20.

12. Saavedra JM: Clinical applications of probiotic agents,
Am J Clin Nutr 2001;73(6):1147-51. 

13. Sadler MJ: Functional foods. The consumer, the pro-
ducts and the evidence, “Saltmarsh M, Sadler MJ (eds):
Royal Society of Chemistry” s.99-105, Cambridge (1998).

14. Schaafsma G, Meuling WJ, van Dokkum W, Bouley C:
Effects of a milk product, fermented by Lactobacillus
acidophilus and with fructo-oligosaccharides added on
blood lipids in male volunteers, Eur J Clin Nutr
1998;52(6):436-40.

245


