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Summary

The intestinal content unanimously at different ages are quantitative indices highlight sour depending on functional status of the
digestive tract (basically healthy or dismicrobism). Membership is given on the species, the percentage and the antagonistic activity
specific Sour human digestive tract, children and adults at different ages. It warns the recommendation and use rationality in practice
bacterioprophiylactic sour and bacterioterapie. The study included only specific species at certain times of the digestive tract according

to age and functional bowel disorders etiologia.

Rezumat

In continutul intestinal uman, la diverse vrste, sunt evidentiati indicii cantitativi ai bifidobacteriilor in dependenta de starea functionala
a tubului digestiv (practic sandtoasa sau dismicrobism). Este data apartenenta de specie, cota procentuald si activitatea antagonista a
bifidobacteriilor specifice tubului digestiv uman, al copiilor si maturilor, la diferite varste.

Se atentioneaza rationalitatea recomandarii si utilizarii bifidobacteriilor in practica pentru bacterioprofilactica si bacterioterapie. Studiul
a cuprins doar specii specifice tubului digestiv la anumite perioade de varsta siin conformitate cu etiologia dereglarilor functionale ale

intestinului.

Introducere

Relatérile anterioare denota ca flora microbiani a tractului
gastrointestinal uman si animal, in perioada timpurie postna-
tald, se caracterizeaza printr-o diversitate de bacterii obligative
si facultative, atat aerobe, cit si anaerobe, care indeplinesc un
rol important in activitatea vitald a macroorganismului [21].
Proprietitile specifice ale tuturor reprezentantilor obligativi
ai bacteriocenozei tractului gastrointestinal uman determina
functiile de bazé ale acesteia (de protectie, imunostimulatoare,
imunomodulatoare, metabolica etc. [2,4,9,11,12,21,23,27 ].

Se considerd cé bifidobacteriile actioneaza pozitiv asupra
organismului in crestere, datoritd proprietatilor lor de a sinte-
tiza substante biologic active de tipul enzimelor, aminoacizilor,
proteinelor si vitaminelor (tiaminei, riboflavinei, piridoxinei,
ciancobalaminei, vitaminei K, acizilor: folic, nicotinic, panto-

teic s.a.). Cele sintetizate de bifidobacterii actioneaza pozitiv
asupra procesului de dezvoltare a reactiei imunologice, mai
ales, de formare a anticorpilor [1, 5, 6, 10, 13].

Actualmente se considera ca exista circa 20 de specii de
bifidobacterii, insa numai cateva dintre ele constituie flora
microbiana intestinald umana (Bifidobacterium bifidum,
B.longum, B.adolescentis, B.breve si B.infantis) [16, 17, 19].

In cea mai mare parte a surselor bibliografice analizate se
afirmd cé in tubul digestiv uman de toate varstele mai des a fost
prezentd numai specia B.bifidum. La majoritatea indivizilor
examinati in conditiile spitalicesti s-a constatat ca la copiii
sugari aceasta specie persista in 70% dintre cazurile investigate,
iar la cei de 4-5 ani - numai in 40% cazuri. Acest argument a
stat la baza recomandarii bifidobacteriilor spre includere in
componenta unor preparate si adaosuri si alimentare de actiune
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probiotica predestinate copiilor si maturilor de diverse varste.
[7, 14, 15, 18, 20, 24, 26, 27].

Necatand la faptul cé in editia a 9-a a determinatorului Bergy
(1997) existd descrierea acestui gen de bacterii, totusi ea este
limitatd, iar din considerentele necesitului metodelor speciale
pentru aprovizionarea conditiilor de anaerobioz strict si de
studiere a metabolismului lor, lipseste si diferentierea speciilor
de bacterii ale genului Bifidobacterium [ 28 ].

In mod experimental a fost constatat ca produsele tipice ale
metabolismului, formate in procesul vital al bifidobacteriilor,
sunt acizii: lactic, acetic s.a. Acestia, in mare masura, contribuie
la diminuarea pH-lui pand la 4,0-3,8 u.c. si inhibarea multipli-
carii microorganismelor de putrefactie, conditional patogene si
patogene, fiind sensibile la reactia mediului caracteristic tubului
digestiv [10, 19, 25, 26].

Concomitent, se atrage atentia sila faptul ca bifidobacteriile
contribuie si la reducerea esentiald a procesului de canceroge-
nezd, provocat de toxinele reprezentantilor facultativi ai florei
microbiene intestinale [ 8 ].

Din cele expuse reiese cd datoritd numarului mare de pro-
prietati utile, bifidobacteriile sunt principala componenta a
bacteriocenozei tubului digestiv uman si animal in perioada
timpurie a ontogenezei postnatale.

In baza bibliografiei studiate s-a considerat rational de a
determina cantitatea de celule vii din genul Bifidobacterium
la 1gr. de continut intestinal, iar scopul principal al prezentei
lucriri a fost de a evidentia speciile de bifidobacterii specifice
pentru tubul digestiv uman la diverse varste.

Metode si materiale

In calitate de material au servit mostrele de continut in-
testinal acumulat de la copii cu vérsta intre 3-16 si maturi de
20-70 ani. Toti copiii si maturii, de la care s-a analizat conti-
nutul intestinal, au fost divizati in patru loturi: Primul a inclus
subiecti practic sdnétosi; II — cu dismicrobism compensat;
III - cu dismicrobism subcompensat; IV - cu disfunctii dia-
reice de etiologie nedeterminatd. Asemenea categorii au fost
determinate de cétre medicii clinicisti. Mostrele acumulate au
fost supuse diludrii zecimale (10" - 10'°) si studiate in conditii
strict anaerobe, conform metodelor microbiologice clasice.
Studierea acestora a prevazut numdrarea coloniilor pe cutii Petri
obtinute dupa inocularea mostrelor de continut intestinal pe
mediu nutritiv Blaurock (electiv numai pentru bifidobacterii),
utilizdnd dilutiile respective si incubarea la temperatura de
3701)yC[10].

Rezultate si discutii

Datele obtinute in rezultatul investigatiilor stiintifice a con-
tinutului intestinal acumulat de la copii si maturi de diverse
varste sunt relatate in tabelul 1.

Analizand indicii cantitativi ai bifidobacteriilor, obtinuti la
investigatiile microbiologice a continutului intestinal uman la
diverse varste, reflectati in tabelul 1, s-a constatat cd acestia
difera si in mare masurd sunt in functie de statusul functional
al tubului digestiv. Daci la subiectii practic sanatosi (lotul I)
indicii cantitativi ai bifidobacteriilor sunt mai avansati, apoi la
cei cu simptoame de dismicrobism (compensat si subcompen-
sat) si disfunctii intestinale diareice ei diminueaza la general,
dar mai pronuntat la maturi cu varsta peste 50 ani. Consideram
important sa mentiondm ca la maturi, chiar si la cei practic sa-
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nétosi, cantitatea bifidobacteriilor este considerabil mai mica ca
la copiii cu varsta intre 3-8 ani. Aceasta e confirmata prin faptul
cé de la 20 pana la 50 ani nivelul numeric al bifidobacteriilor
se gaseste in limitele de 8,54 si 8,13, iar la 3-8 ani cantitatea
lor a fost de 9,65-9,17 log al numarului de celule vii la 1gr. de
continut intestinal. In continuare, la varsta de 55-70 ani, indicii
lor cantitativi diminueaza cu mult mai rapid (dela 7,49 pandla
5,20 log al numarului de celule vii la 1gr. de continut intestinal).
Probabil aceastd perioada poate fi numita ca foarte vulnerabild
pentru activitatea vitald, pentru ca tocmai ei i revine cea mai
mare cantitate de disfunctii intestinale diareice.

Tabelul 1
Indicii cantitativi ai bifidobacteriilor
in continutul intestinal uman la diverse varste
Varsta, Loturile
ani | Il I IV
3-4 9,65+0,13 7,53+0,18 5,23+0,21 3,38+0,24
5-6 9,59+0,10 7,84+0,15 5,77+0,22 3,90+0,26
7-8 9,17+0,14 7,38+0,17 5,70+0,25 4,20+0,21
9-10 8,92+0,13 7,69+0,13 5,53+0,24 4,59+0,22
11-12 8,87+0,12 7,1140,12 5,61+0,23 4,76x0,21
13-14 8,76+0,11 6,68+0,16 5,07+0,26 4,17%0,24
15-16 8,49+0,15 6,46+0,11 4,77%0,20 3,98+0,19
20 8,54+0,14 5,43%0,16 4,38+0,22 2,88+0,24
30 8,38+0,13 6,88+0,19 4,30+0,21 2,64+0,26
40 8,17+0,15 6,64+0,17 4,23+0,23 2,32+0,24
50 8,13+0,12 6,25+0,18 3,92+0,22 2,17+0,25
55 7,49+0,16 5,59+0,20 3,77+0,24 1,9040,26
60 6,23+0,18 5,32+0,21 3,32+0,26 1,76+0,21
65 5,90+0,17 4,65+0,23 2,70£0,25 1,54+0,30
70 5,20+0,19 4,23£0,25 2,53+0,27 1,20+0,28

Nota: Loturile: I - subiecti practic sandtosi; II - cu dismicrobism
compensat; 111 - cu dismicrobism subcompensat;
IV - cu disfunctii diareice de etiologie nedeterminatd.

Pentru realizarea cercetirilor urmatoare, din mostrele de
continut intestinal uman (varsta de 3-50 ani) s-au izolat 235 de
tulpini de microorganisme, presupuse ca bifidobacterii. Dintre
acestea 127 erau specifice copiilor si 108 - maturilor de diversa
varstd. Dupa identificarea acestora s-a constatat cé toate tulpi-
nile studiate conform proprietatilor morfologice, biochimice
si fiziologice au fost atribuite la genul Bifidobacterium si cinci
specii ale lui, fiind urmatoarele: Bifidobacterium bifidum, B.
infantis, B. longum, B. breve si B. adolescentis.

In continuare s-a determinat cota procentuald a fiecirei
specii de bifidobacterii dintre cele nominalizate cu obtinerea
rezultatelor incluse in tabelul 2.

Analiza datelor tabelului a evidentiat cd cea mai mare
cantitate de monotulpini izolate au apartinut speciei Bifido-
bacterium bifidum (83); pe locul doi s-a aflat B. longum (72);
apoi B. breve (37), B. infantis (31) si B. adolescentis (12).
Cele nominalizate au alcituit respectiv 35,31; 30,63; 15,74;
13,19 5i 5,10% fata de numarul tulpinilor studiate in cadrul
genului Bifidobacterium (235). Concomitent s-a depistat
céd in tubul digestiv al copiilor bifidobacteriile au ocupat
0 cotd mai mare comparativ cu cea la maturi. Studierea
comparativa a tulpinilor izolate a demonstrat diferentierea
cotei lor in felul urmator: Specia de bifidobacterii B. infantis
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Tabelul 2
Cota microorganismelor genului Bifidobacterium izolate din continutul intestinal al copiilor si maturilor de diversa varsta
Denumirea speciilor de Numarul tulpinilor Nurr!arul t.u Ipinilor preze!\te " cgn;mutul Cota fiecdrei specii, %
bifidobacterii supuse studierii - intestinal t.lman la diverse v'a rote - " -
la copii de 0-16 ani la maturi de 20-70 ani la copii la maturi
B. bifidum 83 49 34 59,03 40,97
B.infantis 31 31 0 100,00 0
B.longum 72 39 33 54,16 45,84
B.breve 37 21 16 56,75 43,25
B.adolescentis 12 0 12 0 100,00
Tabelul 3
Activitatea antagonistd a microorganismelor unor specii ale genului Bifidobacterium
Numarul tulpinilor Coeficientul de combatere a microbilor-test, %
Denumirea speciilor de cercetate Tulpinile de microbi, utilizate ca test de referinta
Pitdobactert S_fma deizolare - E. coli 11 P.vulgaris 65 Cl.dificileae 28 S.aureus 209
copii maturi
B_bifid 49 29,10 37,63 25,57 27,59
oam 34 19,25 2840 2,15 580
B.infantis 31 30,45 39,04 26,00 33,42
39 28,39 35,74 30,24 27,15
B.longum
33 25,19 30,43 26,39 23,72
21 22,15 25,72 24,17 26,65
B.breve
16 20,24 21,60 22,35 23,47
B.adolescentis 12 18,43 19,57 20,18 21,27

s-a evidentiat numai la copii, iar B. adolescentis - la maturi;
B.bifidum la copii a fost cea mai numeroasa, constituind
59,03%, iar la maturi — 40,97%; B. breve - 56,75 si 43,25; B.
longum - 54,16 si 45,84% fatd de numadrul tulpinilor studiate
in cadrul speciei in cauza.

Fiindcd bifidobacteriilor i revine rolul de protectie a tubu-
lui digestiv impotriva colonizérii acestuia cu microorganisme
conditionat patogene sau patogene noi am atras atentie si la
proprietatile antagoniste ale monotulpinilor de bifidobacterii.
S-a determinat coeficientul lor de combatere a microbilor-test
din genurile Escherichia, Proteus, Clostridium si Staphylococ-
cus, pentru ca reprezentantii acestor genuri sunt considerati
drept cauzanti ai maladiilor intestinale diareice. Rezultatele
obtinute s-au demonstrat in tabelul 3.

Datele tabelului 3 denota ca activitatea antagonista a bifido-
bacteriilor difera intre specii si in dependenta de sursa izolarii
acestora. Cel mai inalt coeficient de combatere a tuturor micro-
bilor-test utilizati se observi la specia Bifidobacterium infantis,
atingdnd nivelul de 26,00 - 39,04%. Al doilea loc i revine
speciei B. bifidum, al treilea — B.longum, al patrulea — B.breve
si al cincilea — B.adolescentis. Concomitent este important de
mentionat ca tulpinile de bifidobacterii izolate de la copii au

demonstrat o activitate antagonistd mai pronuntatd, comparativ
cu cele obtinute de la maturi. Probabil ca asemenea fenomen
poate fi argumentat prin faptul adaptarii speciilor de bifidobac-
terii testate fatd de reprezentantii genurilor de microorganisme
Escherichia, Proteus, Clostridium si Staphylococcus (utilizate
in calitate de microbi-test), care au persistat in tubul digestiv
al oamenilor maturi pe parcursul vietii.

Concluzii

1. In procesul investigational a fost constatati specificita-
tea bifidobacteriilor izolate din continutul intestinal uman la
diverse varste, exprimata prin: reprezentanta lor de specie cu
cota procentuala si activitatea antagonistd fatd de microbii-test,
tiind specifice.

2. Cele evidentiate confirmé pe deplin rationalitatea uti-
lizarii diverselor tulpini de bifidobacterii cu consideratia, nu
numai apartenentei lor de specie, ci si specificitatii acestora
pentru varsta respectiva.

3. Utilizarea bifidobacteriilor in cazul cand reprezentantii
florei microbiene intestinale de categorie conditionat patogena
sau patogena contribuie la dezvoltarea dereglarilor functionale
ale tubului digestiv uman cu simptoame diareice.
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