Summary

The Lactobacterials Diversity and their
Role in Maintaining Optimal Intestinal
Function of the Digestive Tract

It is established that various types of lactic
acid bacteria fulfilling a significant role
are specific for the human digestive tract
depending on age. The negative changes in
the intestinal functional status correlate with
a decrease in time of the quantitative and
qualitative indices of lactic acid bacteria in
the intestinal flora. Here are highlighted the
vulnerable age periods related to the nega-
tive changes in the lactic acid bacteria spe-
cies and numerical value: the early postnatal
period and over the age of 50. It was found
that maintaining an optimal functional status
of the intestine requires specific prophylactic
and therapeutic uses of bacteria.
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Pe3zome

Paznoobpazuue nakmodaxkmepuii nu-
WiesapuUmMenbHo20 MpPaKma u ux poib 6
noOOepIHcanuu ORMUMAILHO20 PYHKYUO-
HAIbHO20 CIMamyca KuuieyHuKa

Hokazano, yumo 0ns nuwesapumenbHo20
MPAKMa 4e06eKa 8 PA3HbIX 603PACTNAX Xa-
PaKkmepHvl paziuynbie 8UObl 1aKmobaxme-
PUtl, KOMopwle BLINOTHAIOM BAICHYIO POlb.
Hsmenenue ghynxkyuonanvnozo cmamyca
KUWEUHUKA 8 OMPUYAMETbHOM HANPAeiie-
HUU COOMBEMCMBYEeNn MOMEHINY CHUICEHUSL
aakmobaxmepuil, ux KOIUYECMBEHHBIX U
KauecmeeHHbIX nokazamenetl ¢ KUUEeUHOM
cooepoicumom. Bviu natidenvt yszeumole
803pacmmble nepuoObl, COOMEEMCmMaYIoujie
He2amuHOMY USMEHEHUIO YUCTIEHHO20 3HA-
YeHUus U008 NaKmobaxmepuii: paHHuil
nocnepooogoil nepuod u nocie 50-mu
nem. Bvino yecmanosneno, umo noooep-
Jicanue onMUMaIbHO20 (PYHKYUOHATILHOO
COCMOSIHUSL KUUEUHOT MUKDODIOPBL Mpe-
byem Oaxmepuo-npo@puiakmuyeckux u
baxmepuo-mepanesmuieckux mep.

Knwuesvie cnosa: naxmobaxmepuu,
nuweeapumenbublii. mpaxkm, KuuleyHas
Mmuxpoghnopa.
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Actualitatea temei

Actualmente interesul savantilor fata de lactobacterii este in
crestere. Acest fapt este confirmat prin analiza detaliatd a surselor
bibliografice existente prin prizma interactiunii lactobacteriilor
cu alte genuri de microorganisme [7, 24] si rolului acestora in
activitatea vitala a macroorganismului, care este indiscutabil [1,
5,9, 13,17, 18]. Importanta foarte mare a acestor bacterii consta
in faptul ca ele indeplinesc si un rol semnificativ in imunitate,
care in majoritate se datoreaza proprietatilor adezive sporite [2,
11,12,15].

Studiind informatia din literaturd, s-a constatat ca lactobac-
teriile sunt obligatorii pentru tubul digestiv uman si cel animal,
reflecta o influentd inhibitoare asupra procesului de multiplicare
ulterioara a agentilor microbieni sau a reprezentantilor microbieni
din genurile Escherichia, Proteus, Clostridium, Staphylococcus etc.,
fiind concomitent considerati conditional patogeni, cauzatori
ai putrefactiei sau maladiilor inflamatorii si caracteristici florei
microbiene tranzitorii [1, 5, 9, 13]. De aceea, atentia maximala a
cercetatorilor afost orientata spre bacteriile nominalizate, aderate
la mucoasa tubului digestiv, sau la cele ce contacteaza cu celu-
lele lui epiteliale [9,20]. Aceasta informatie este confirmata prin
exemplul analizei genului Lactobacillus, care in determinatorul
Bergy 1984 a fost prezentat de 25 de specii de lactobacterii, iar
in cel din 2005 - de 153 de specii. Mai detaliat acest gen este
descris de noi in 2010, fiind demonstrat faptul ca doar 12 specii
dintre ele sunt obligative tubului digestiv uman si celui animal
(L. acidophilus, L. salivarius, L. lactis, L. plantarum, L. fermentum, L.
cellobiosus, L. helveticus, L. antry, L. casei, L. brevis, L. leichmanii si
L. coryniformis), ceea ce constituie circa 7,84% [6].

Daca pana in anul 1997 unii reprezentanti ai microorganis-
melor in forma de coci (grupul D) erau considerati ca apartenenti
ai unui gen Streptococcus, apoi actualmente acestia includ o
specie din genul Streptococcus (S. thermophilus), doua din genul
Lactococcus (L. lactis, L. cremoris) si doua din genul Enterococcus
(E. fecalis si E. faecium). Astfel de microorganisme sunt utilizate
pe larg la fabricarea produselor lactate fermentate, pretioase
pentru alimentatia populatiei [4, 16, 19, 25], pentru ca prezenta
lactobacteriilor cu proprietati probiotice este strict necesara in
tubul digestiv [3, 21]. Tn baza acestor date, a fost rational de atras
atentia la faptul ca lactobacteriile sunt reprezentante ale 4 genuri:
Lactobacillus, Enterococcus, Lactococcus si Leuconostoc, care sunt
atribuite la grupurile 17 si 19 [6].

Majoritatea surselor de informatie ne comunica despre fap-
tul ca lactobacterile au proprietdti probiotice si pot fi propuse in
calitate de stimulatori biologici, avand influenta pozitiva asupra
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organismului datorita particularitatilor lor specifice si
proprietatilor utile (antagoniste, adezive, de sinteza
etc)[1,5,9, 13].

Cele expuse au stat la baza profilaxiei si trata-
mentului multor stari patologice intestinale, inclusiv
dismicrobismului si disfunctiilor diareice, si au argu-
mentat recomandarea lactobacteriilor in acest scop
(14,17, 23, 26, 27].

Rezultatele investigatiilor noastre precedente au
confirmat ca speciile de lactobacterii obligative tubu-
lui digestiv au actiune de combatere a reprezentantilor
florei microbiene intestinale din genurile: Escherichia,
Proteus, Clostrdium, Staphylococcus etc. [24].

Din cele expuse reiese ca prezenta lactobacte-
riilor in tubul digestiv uman in numar optim, specific
anumitor varste, este un factor pozitiv. Acest postulat
aargumentat faptul necesitatatii obtinerii noilor date
despre diversitatea lactobacteriilor si despre rolul
speciilor obligative tubului digestiv in mentinerea
statusului functional intestinal optim.

Materiale si metode

in calitate de material de cercetare a servit
continutul intestinal uman (al copiilor de 1-3 ani si
maturilor dupa 50 de ani — perioade cu raspandire
larga a dismicrobismului intestinal). Pe parcursul
procesului investigational s-au studiat mostrele de
continut intestinal acumulate de la subiecti sanatosi
si de la persoane cu disfunctii intestinale diareice.

Izolarea monotulpinilor de lactobacterii pentru
identificare si investigarea indicilor lor cantitativi si
calitativi s-a efectuat conform metodelor microbio-
logice clasice, prin inocularea mostrelor de continut
intestinal acumulat la diferite varste diluate de 1a10”
pana la 10°pe medii nutritive elective pentru ficare
gen de bacterii in parte. Denumirea si componenta
lor este reflectata in lucrarile noastre precedente,
iar identificarea monotulpinilor izolate s-a realizat
conform determinatorului Bergy 1984 [24].

Subiectii practic sanatosi au locuit in conditii
urbane de domiciliu, iar cei cu disfunctii intestinale
diareice s-au aflat in conditii spitalicesti municipale.

Rezultate

In procesul investigational, au fost izolate 157
de monotulpini de microorganisme vii, care s-au
supus identificdrii. Conform rezultatelor obtinute,
78 din ele s-au atribuit la genul Lactobacillus, 12 -
Streptococcus; 6 — Lactococcus si 14 - Enterococcus.
Deci, s-a reusit izolarea a 66,76% de lactobacterii cu
diferentierea respectiva de 49,7%; 4,35%; 3,80% si
8,91%.

Rezultatele analizei microbiologice a mostrelor
de continut intestinal acumulat de la copii cu divers
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status functional intestinal la varstele de 1, 2 si 3 ani
sunt reflectate in tabelul 1.

Analizand datele tabelului 1, obtinute de la co-
piii clinic sanatosi, observam ca indicii cantitativi ai
lactobacteriilor sunt in functie de categoria copiilor
si scad spre varsta de 3 ani. Concomitent, trebuie de
mentionat ca din 4 genuri de lactobacterii numai
genului Lactobacillus i revine cea mai mare valoare
numerica, apoi urmeaza Streptococcus, Enterococcus
si cea mai mica - genului Lactococcus.

Tabloul numeric al lactobacteriilor este destul
de schimbat la copiii cu disfunctii intestinale diareice.
in acest caz prevaleaza microorganismele genului
Enterococcus, apoi urmeaza Lactobacillus, Strepto-
coccus si Lactococcus, adicd este modificat echilibrul
ecologic sanogen al bacteriocenozei intestinale. De
aceeq, starea patologica a ultimei este consideratd in
calitate de cauza a aparitiei si dezvoltarii disfunctiilor
diareice de tip general (fara diferentierea etiologiei
lor bacteriene).

Rezultatele obtinute in experiente pe copii de
varsta frageda au argumentat repetarea lor in orga-
nismul uman matur, mai ales dupa 50 de ani. S-au
divizat 2 loturi cu statut adecvat celui al copiilor, adi-
ca Ifiind clinic sanatosi si Il - cu disfunctii intestinale
diareice. In dinamica de varsta (la 50, 55 si 60 ani) s-au
supus analizarii microbiologice mostrele de continut
intestinal in scopul evidentierii indicilor cantitativi ai
lactobacteriilor, apartinand diverselor genuri. Datele
studiului sunt reflectate in tabelul 2.

Din tabelul 2 reiese ca in tubul digestiv uman
matur, clinic sanatos, convietuiesc toate genurile
nominalizate de lactobacterii, iar indicii lor cantitativi
difera. La maturii de 50 de ani primul loc il ocupa
genul Lactobacillus, al doilea - Enterococcus, al treilea
— Lactococcus si al patrulea — Streptococcus. Pe cand
dupa 50 de ani tabloul numeric al lactobacteriilor
suferd unele schimbari, de exemplu: lactobacilii si
enterococii se observa intr-o cantitate mai mica
respectiv cu 15,83 5i 11,52% la 55 de ani, iar la 60 de
ani numarul acestora a scazut cu 16,85% si 13,36%.
Concomitent streptococii si lactococii s-au schim-
bat cu locurile: primii au ocupat locul trei si ultimii
- patru.

Anlizand datele tabelului 2 referitor la lotul Il
trebuie de mentionat ca in tubul digestiv al matu-
rilor cu simptoame de disfunctii intestinale diareice
valorile numerice ale microorganismelor din genul
Lactobacillus se diminueaza in medie cu 46,97%, iar
Enterococcus cresc cu 16,58%. Calitativ ultimul gen
este prezentat in majoritate de specia coditionat
patogena Enterococcus fecalis, iar la subiectii clinic
sanatosi — de specia Enterococcus faecium. Nu mai
putin important este faptul ca lactobacteriile ge-
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Tabelul 1

Indicii cantitativi ai lactobacteriilor in continutul intestinal la copiii de diferitd vdrsta

. Genul Cantitatea de celule microbiene la 1g de continut intestinal, logaritmi
Categoria . o oo .. .
- microorga- zecimali, conform varstei copiilor, ani
copiilor .
nismelor 1 2 3
Lactobacillus 8,72+0,12 7,65+0,14 7,17+£0,11
I — clinic Streptococcus 6,17+0,13 5,54+0,15 5,38+0,12
sanatosi Lactococcus 4,20+0,15 3,72+0,11 3,64+0,14
Enterococcus 5,34+0,14 4,85+0,10 4,77+0,16
II-cu Lactobacillus 3,84+0,16 3,59+0,19 3,49+0,17
disfunctii Streptococcus 3,53+0,18 2,47+0,17 2,30+0,19
intestinale Lactococcus 2,71+0,17 2,38+0,18 2,20+0,16
diareice Enterococcus 6,85+0,21 5,90+0,15 5,65+0,18
Tabelul 2
Indicii cantitativi ai lactobacteriilor in continutul intestinal la maturi de diferitd vdrstd
. Genul Cantitatea de celule microbiene la 1g de continut intestinal, logaritmi
Categoria . - L . .
matuvilor microorga- zecimali, conform vdrstei maturilor, ani
nismelor 50 55 60
Lactobacillus 7,77+£0,15 6,54+0,12 6,46 £0,14
I- Streptococcus 1,64+0,14 5,54+0,13 5,38+0,15
clinic sanatosi Lactococcus 2,38+0,12 2,13+0,10 1,90+0,13
Enterococcus 6,51+0,13 5,76+0,14 5,64+0,12
II - Lactobacillus 3,65 0,17 3,45+0,20 3,32+0,19
cu disfunctii Streptococcus 0 0 0
intestinale Lactococcus 0 0 0
diareice Enterococcus 7,59+0,23 7,90+0,17 8,38+0,21

nurilor Streptococcus si Lactococcus la pacientii cu
disfunctii diareice nu se evidentiau. Datele obtinute
in rezultatul investigatiilor continutului intestinal
uman matur ne-au permis sa conchidem ca dupa
50 de ani se mareste riscul aparitiei si dezvoltarii
disfunctiilor intestinale diareice, care ulterior se
complica din cauza multiplicarii intensive a microor-
ganismelor conditionat patogene in general si lacto-
bacteriilor speciei Enterococcus fecalis in special.

Asadar, rezultatele obtinute au argumentat
rolul determinator al speciilor de lactobacterii obli-
gative tubului digestiv in mentinerea statusului lui
functional la nivel optim si pot servi ca baza pentru
recomandarea masurilor de optimizare a indicilor
cantitativi si calitativi ai lactobacteriilor la copiii cu
varsta pana la 3 ani si la maturi, mai ales dupa 50
de ani.

Discutii

Informatia existenta in majoritate este dedicata
genului Lactobacillus. Studiind datele bibliografice
prin prisma diverselor specii de lactobacterii, n-am
reusit sa ne facem o opinie justa despre ele. Numai
efectuarea cercetarilor stiintifice in cauza au argu-
mentat posibilitatea si rationalitatea recomandarii
masurilor eficiente de reducere a riscului aparitiei
maladiilor diareice, inclusiv disfunctiilor de etiologie
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nedeterminata la copiii cu varsta pana la 3 ani sila
maturii dupa 50 de ani.

Concluzii:

1. A fost constatat faptul ca in continutul intes-
tinal uman la diferite varste sunt prezente diverse
genuri de lactobacterii (Lactobacillus, Streptococcus,
Lactococcus si Enterococcus).

2.Indicii cantitativi ai lactobacteriilor sunt speci-
fici si labili, in functie de starea functionala a tubului
digestiv (sanatoasa sau patologica).

3. Perioadele de activitate vitala timpurie post-
natala si cea de dupa 50 ani pot fi considerate ca cele
derisc privind aparitia si dezvoltarea dismicrobismu-
lui si disfunctiilor intestinale diareice, fiindca riscul se
mareste proportional cu cresterea varstei, dar este
mai pronuntat tocmai in aceste perioade.
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