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Probiotica worden een steeds bekender product in de supermarkt. De consument is op de hoogte

van de werking van probiotica in geval van diarree en obstipatieklachten. Een interessantere

werking blijft echter nog relatief onderbelicht: probiotica stimuleren het immuunsysteem.
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initiéren en begeleiden van klinisch onderzoek met probiotica

e belangrijkste functie van voeding is het leveren

van voldoende nutriénten en energie. Naast deze
functie is de sensorische aard, zoals smaak, kleur en geur,
een niet te onderschatten factor. Sinds enige tijd is er
een groeiende interesse voor een derde functie ontstaan.
Er komen namelijk steeds meer voedingsproducten op
de markt waarvan geclaimd wordt dat ze fysiologische
systemen kunnen verbeteren, de zogenaamde functionele
voedingsmiddelen. Een voorbeeld van deze functionele
voedingsmiddelen zijn de probiotica.
Een probioticum is een voedingsmiddel met levende bac-
terién dat, wanneer het in voldoende hoeveelheden gecon-
sumeerd wordt, een gunstig effect heeft op de gezondheid
van de consument. De gunstige effecten van probiotica
bestrijken een breed gebied waarvan preventie en behan-
deling van diarree en obstipatie het bekendst is.
Het interessantste effect van probiotica ligt in het bein-
vloeden van het immuunsysteem. In dit artikel zal een
aantal resultaten van onderzoeken naar de relatie tussen
probiotica en het immuunsysteem beschreven worden.

PROBIOTICA EN IMMUUNSYSTEEM

Uit verschillende onderzoeken is gebleken dat probiotica
het defensiemechanisme van de gastheer kunnen ver-
sterken. Probiotica beinvloeden de niet-immunologische
darmdefensie door de stabilisering van de darmflora, maar
verbeteren (1), wordt door probiotica ook de humorale
immuunrespons waardoor ze de immunologische barriere
van de darm versterken (2,3). Verder zijn probiotica betrok-
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ken bij het stimuleren van de niet-specifieke weerstand
tegen microbiéle pathogenen (4,5) en bij het moduleren
van de immuunrespons van de gastheer waarbij vooral de
mogelijkheid om hypersensitiviteitsreacties te verminderen
van belang is (6,7).

NIET-SPECIFIEKE IMMUNOMODULATIE

Het oraal toedienen van bepaalde lactobacillen kan de
niet-specifieke weerstand van de gastheer tegen microbiéle
pathogenen verbeteren en helpen bij het verwijderen van
pathogenen uit de darm.

Lactobacillus casei activeert de productie van macrofagen
(4) en na inname van Lactobacillus acidophilus werd bij
mensen een verbeterde fagocytose waargenomen. De fago-
cytose (8) is verantwoordelijk voor een vroege activatie
van de ontstekingsrespons waarbij de fagocyten toxische
verbindingen produceren. Deze activiteit leidt tot het
rekruteren van immunocompetente cellen en de ontwikke-
ling van de ontstekingsreactie.

Het is interessant te zien dat probiotische bacterién in staat
zijn om de fagocytose in verschillende richtingen te modu-
leren bij gezonde en allergische personen. Bij gezonde
personen is er een immuunstimulerend effect meetbaar,
terwijl bij allergische personen de ontstekingsreactie wordt
gedempt. Probiotica zorgen dus voor (9) een verbeterde
immuunrespons en een verhoogde weerstand bij gezonde
personen. Bij allergische personen kunnen de negatieve
effecten van een te sterk reagerend immuunsysteem juist
verminderd worden.

SPECIFIEKE EFFECTEN OP DE IMMUUNRESPONS
Probiotica kunnen specifiek worden ingezet bij de modu-
lering van de immuunrespons van de gastheer. Zo is
bekend dat Bifidobacterium bifidum de antilichaamreactie
tegen ovalbumine kan versterken (10) en bij muizen werd
stimulatie van de IgA-respons tegen choleratoxine door
Bifidobacterium breve waargenomen (11).

Kinderen met acute rotavirusdiarree, die L. rhamnosus GG
kregen toegediend, vertoonden een toename van de voor
rotavirussen specifieke antilichaamproducerende cellen uit
de IgA-klasse (3).
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In het geval van koemelkallergie werd ook een specifieke
regulatie waargenomen door het gebruik van probiotica.

Koemelkallergie bij kinderen wordt met een IgE-reactie
geassocieerd. Ook een vertraagde hypersensitiviteitsreactie
tegen de koemelkeiwitten en een slechte ontwikkeling van
de lokale IgA-respons zijn factoren die van belang zijn. Dit
leidt tot de ontwikkeling van atopische dermatitis. Wanneer
deze kinderen een eliminatiedieet met probiotica krijgen,
leidt dit tot een significante verbetering van het klinisch
verloop van de atopische dermatitis (12).

De darmflora is betrokken bij het verwerken van voedselan-
tigenen. Bepaalde bacteriesoorten kunnen peptiden vormen
uit de eiwitten uit ons voedsel. Deze peptiden zijn in staat
onze immuunrespons te ‘triggeren’, bijvoorbeeld de pepti-
den die ontstaan door de afbraak van koemelkcaseine. Deze
peptiden hebben een remmend effect op de lymfocytenpro-
liferatie bij gezonde personen en worden gevormd door de
invloed van proteases uit probiotica (13).

CONCLUSIE

Het verbeteren van de endogene defensiebarriere van de
darm is een van de mechanismen die ten grondslag liggen
aan de werking van probiotica. De niet-immunologische
defensie in de darm wordt onder andere verbeterd door
normalisatie van de permeabiliteit van de darm, door
een veranderde darmflora en waarschijnlijk door een
verbetering van de IgA-respons en vermindering van de
ontstekingsrespons.

Veel probiotische effecten worden veroorzaakt door de
immuunregulatie, in het bijzonder door de controle van
de balans tussen pro- en anti-inflammatoire cytokines. Uit
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verschillende studies blijkt dat probiotica immunomodula-
toire effecten kunnen hebben, hetgeen leidt tot adjuvante
en anti-inflammatoire eigenschappen. Er zijn verschillen
in de regulerende effecten van probiotica geobserveerd bij
gezonde personen en patiénten.

Om meer kennis te verkrijgen van de specifieke immu-
nomodulatoire eigenschappen van probiotica moeten
klinische studies in grote groepen uitgevoerd worden.
Zulk onderzoek zal uiteindelijk leiden tot informatie over
welk probioticum bij welke aandoening bij welke personen
gebruikt kan worden. Ook kunnen deze studies verdere
onderbouwing leveren voor de aanname dat ook gezonde
personen baat hebben bij de inname van probiotica door-
dat zij minder snel ziek worden (14,15).

Hans van Schijndel
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