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В статье приведены краткие исторические сведения, классификация и требования к пребиотикам. Показана клиническая эффективность галакто>, фрук>
тоолигосахаридов, инулина, мальтодекстрина, пищевых волокон и необходимость их использования для лечения и профилактики функциональных рас>
стройств кишечника. Приведены данные о необходимости использования пребиотиков как одного из основных компонентов симбиотических комплексов. 
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Здоровье ребенка во многом зависит от
состояния микробной экологической

системы организма, которая выполняет широ�
кий спектр жизненно важных функций, влияя
на пищеварение, иммунитет, синтез ряда био�
логически активных веществ и т.д.

Более 100 лет тому назад выдающийся уче�
ный, лауреат Нобелевской премии И.И. Мечни�
ков предположил, что молочнокислые бактерии
благотворно влияют на здоровье человека. Это
относится, прежде всего, к кисломолочным про�
дуктам, полученным при сквашивании молока
болгарской палочкой — Lactobacillus bulgaricus.

В дальнейшем роль нормальной микро�
флоры в жизнедеятельности организма была
подтверждена Анри Тиссьером (Институт
Пастера), который из кала грудного ребенка
выделил бифидумбактерию и рекомендовал ее
вводить младенцам при диарее.

В 60�е годы ХХ в. живые непатогенные
микроорганизмы, которые оказывали положи�
тельное влияние на организм человека, стали
называть пробиотиками. Разработаны требова�
ния для определения статуса пробиотика:
точная идентификация, отсутствие патогенных

и токсигенных свойств, устойчивость к дей�
ствию желудочного сока и желчи, наличие спо�
собности адгезии к эпителию, длительность
персистенции в кишечнике, антагонизм к пато�
генам, положительное влияние на иммунитет,
генетическая стабильность и др.

Определены функции пробиотических
бактерий: барьерная, метаболическая, синтети�
ческая (синтез витаминов группы В: В1, В2, В3,
В6, В12, витамина К), иммуномодулирующая,
штаммоспецифическая активность, продукция
бактериоцинов, угнетение колонизации патоге�
нов, снижение уровня холестерина, в результа�
те чего их широко начали использовать для
лечения различных заболеваний у детей —
диареи, запора, аллергических заболеваний,
инфекции дыхательных и мочевыводящих
путей, обеспечении гомеостаза организма
и приэпителиальной биологической пленки.

В группу пробиотиков включены: бифидум�
бактерии, лактобациллы, дрожжевые микроор�
ганизмы Saccharomyces cerevisiae, некоторые
штаммы апатогенной кишечной палочки. Про�
биотики входят в состав различных пищевых
продуктов и добавок, лекарственных препаратов.
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Для обеспечения жизнедеятельности про�
биотических штаммов необходимы питательные
вещества, которые избирательно стимулируют
рост и метаболическую активность полезных
человеку бактерий. Поиск веществ, которые сти�
мулируют их пролиферацию, привел к обнару�
жению бифидогенных факторов и появлению
термина «пребиотик», который был введен
в обиход G. Gibson и M. Robertroid в 1995 г. [15].

Одними из первых бифидогенных факторов,
стимулирующих развитие бифидобактерий
в кишечнике ребенка, были неконьюгиро�
ванные гликаны (фукозилированные и сиали�
зированные), которые обнаружены в женском
молоке и определены как олигосахариды
грудного молока [3]. В настоящее время извест�
но около тысячи различных видов олигосаха�
ридов женского молока.

Термином «пребиотик» в разных странах
обозначают различные понятия. Европейским
агентством по безопасности продуктов питания
(European Food Safety Authority, EFSA),
Продовольственной и сельскохозяйственной
организацией Объединенной Нации (Food and
Agriculture Organization, FAO), а также Всемир�
ной организацией здравоохранения (ВОЗ)
термин «пребиотики» используется для обоз�
начения пищевых компонентов для коррекции
изменений микробиоты, которые приносят
пользу здоровью хозяина [23].

В Российской Федерации, в соответствии
с ГОСТ Р 52349–2005, «пребиотик» определяет�
ся как «продукт пищевой», а также «физиологи�
чески функциональный ингредиент в виде веще�
ства или комплекса веществ, обеспечивающий
при систематическом употреблении в пищу
человека в составе пищевых продуктов, благо�
приятное воздействие на организм в результате
избирательной стимуляции роста и/или повы�
шения биологической активности нормальной
микрофлоры кишечника» [6].

Экспертами Международной научной ассо�
циации пробиотиков и пребиотиков (Interna�
tional Scientific Association for Probiotics and
Prebiotics, ISAPP) в 2017 г. предложено новое
определение термина: «пребиотик — субстрат,
который селективно используется микроорга�
низмами хозяина, что обеспечивает пользу
для его здоровья» [6,14]. Пребиотиком считает�
ся любое вещество, в том числе и неуглевод�
ного происхождения. Спектр его действия
более широкий и связан не только с положи�
тельным влиянием в желудочно�кишечном
тракте на стимуляцию роста нормальной
микрофлоры, угнетение патогенов, но и на
другие функции, такие как кардиометаболизм
за счет снижения уровня липопротеидов крови,
синтеза короткоцепочных жирных кислот.
Способствует абсорбции ионов Са, Mg, Fe,
повышая биодоступность минеральных ве�
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ществ и улучшая активность костной системы.
Положительно влияют на психическое здо�
ровье, улучшая функцию головного мозга
и когнитивное развитие за счет метаболитов.
А также стимулируют функцию иммунной
системы — синтез IgA, модуляция цитокинов.

Классификация пребиотиков
Единой классификации пребиотиков не

существует, а основным критерием происхожде�
ния является химическое строение их молекул.
До недавнего времени к пребиотикам относили
только вещества углеродной природы, преи�
мущественно олигосахариды (непереваривае�
мые короткоцепочные углеводы). Затем пере�
чень пребиотиков был значительно расширен,
и к ним стали относить также вещества белковой
природы (аминокислоты), витамины, низко�
молекулярные ненасыщенные жирные кислоты,
антиоксиданты, пектины и др.

Происхождение пребиотиков может быть
природным (натуральным) и искусственным.
Природное происхождение имеют инулин,
пектин, соевые олигосахариды. Синтетические
пребиотики — это производные лактозы, лакту�
лоза, галактоолигосахариды (ГОС), лактид
и др., для которых используется сырье живот�
ного происхождения.

На рисунке показана одна из классифика�
ций пребиотиков, основанная на их химиче�
ской структуре [6].

В другой классификации систематизи�
рованы бифидогенные олигосахариды, отли�
чающиеся длиной цепочек мономеров и их
химической структурой. Выделяют 12 клас�
сов: галактоолигосахариды (ГОС), лактулоза,
лактосахароза, фруктоолигосахариды (ФОС),
палатинозоолигосахариды, гликозилсахароза,
мальтоолигосахариды, изомальтоолигосаха�
риды, циклодекстрины, соевые олигосаха�
риды, гентиоолигосахариды, ксилоолигосаха�
риды [21].

При выборе симбиотических препаратов
у детей с лечебной и профилактической целью
следует учитывать требования, которые
предъявляются к пребиотикам: не гидролизи�
роваться пищеварительными ферментами и не
всасываться в верхних отделах желудочно�
кишечного тракта; являться селективным
субстратом для одного или нескольких родов
полезных бактерий; обладать способностью
изменять баланс кишечной микрофлоры
в сторону более благоприятного для организма
хозяина состава; индуцировать полезные
эффекты не только на уровне желудочно�

кишечного тракта, но и на уровне организма
в целом (системный эффект).

Галакто! и фруктоолигосахариды
Галакто� и фруктоолигосахариды (ГОС/

ФОС) являются наиболее востребованными
пребиотиками, входят в состав некоторых сим�
биотиков — препаратов, содержащих одновре�
менно пробиотик и пребиотик, оказывающий
синергизм к соответствующему виду бактерий,
например: Лактимак форте, фермент Флор
Джуниор и др.

В настоящее время достаточно хорошо изучен
комплекс ГОС/ФОС, который входит в состав
молочных адаптированных смесей и обладает
бифидогенным эффектом. Учеными голландско�
го научного центра Numico Researeng разработана
оригинальная пробиотическая смесь, состоящая
из короткоцепочных ГОС (90%) и длинноцепо�
чечных ФОС (10%). Входящие в состав смеси
олигосахариды не расщепляются ферментами
желудка, поджелудочной железы, компонентами
желчи и в не измененном виде достигают толсто�
го кишечника, где происходит их ферментация
бифидобактериями, стимуляция их роста и
сопутствующих лактобацилл. Кроме бифидоген�
ного эффекта комплекс ГОС/ФОС нормализует
частоту и консистенцию стула у детей с функцио�
нальными нарушениями пищеварения, увеличи�
вает выработку секреторного IgA [4, 11,16,22,26].
Указанный выше комплекс, имитирующий влия�
ние олигосахаридов грудного молока, рекомендо�
ван для добавления в адаптированные детские
смеси Европейским агентством по безопасности
продуктов питания (European Food Safety Autho�
rity, EFSA) [12]. 

Современные адаптированные молочные
смеси для вскармливания детей, обогащенные
пребиотиками ГОС/ФОС, выпускаются таки�
ми компаниями, как «Нестле» (NAN тройной
комфорт, Nestogen�1), «Нутриция» (Нутрилон
1, 2, 3, 4 с пронутра плюс, Нутрилон гипоаллер�
генный, кисломолочный, комфорт и др.).
Кроме указанных выше смесей, содержащих
двухкомпонентные пребиотики (ГОС/ФОС),
на рынке Украины также присутствуют молоч�
ные смеси, содержащие только один пребиотик:
ГОС — компания «Ніb» (комфорт, комбиотик
НА), олигосахариды — «Фрисо» (Фрисолак
голд, Фрисовом, Фрисонен).

При клинической оценке эффективности
пребиотиков (ГОС/ФОС), используемых для
обогащения смесей, установлено положи�
тельное их влияние для устранения функцио�
нальных нарушений пищеварения [5,22].
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Стул у младенцев становился чаще и мягче,
уменьшалась его плотность, и по консистенции
приближался к стулу детей, находящихся на
грудном вскармливании. При этом также про�
исходила нормализация количества бифидо�
и лактобактерий, зависящая от дозы пребиотика.

Результаты других исследований показали,
что у детей с минимальными гастроинте�
стинальными нарушениями, находящихся
на искусственном вскармливании, был уста�
новлен положительный эффект при употребле�
нии смесей, обогащенных ГОС и ФОС [25].
Наблюдалось уменьшение частоты кишечных
колик, снижение эпизодов срыгивания.

Данные метаанализа, приведенные Комите�
том по питанию ESPGHAN, подтвердили поло�
жительное влияние смесей, обогащенных
пребиотиками, на характер стула и его частоту,
снижение рН кала и отсутствие негативного
влияния на рост здоровых младенцев [10].
Комитет по питанию также сделал заключение
о дифференцированном подходе к оценке эффек�
тивности и безопасности разных пребиотиков. 

Особого внимания заслуживает использова�
ние в рационе детей других продуктов питания —
каш, обогащенных пребиотиками. Как показа�
ли результаты двойного плацебо�контролируе�
мого исследования в основной группе — здоро�
вые дети, получавшие кашу с олигофруктозой
и инулином в течении 4 недель, — титры
поствакцинальных коревых антител выросли
в 6,6 раза, в то время как в группе сравнения —
дети, получавшие кашу без пребиотиков, —
увеличение титров было только в 4,6 раза [13].

Результаты еще одного исследования по
изучению эффективности употребления про�
дуктов прикорма, обогащенных ГОС и инули�
ном у детей на искусственном вскармливании,
показали увеличение количества бифидобакте�
рий в кишечнике [27,28]. 

Инулин
Кроме ГОС и ФОС широкое применение

в пищевой промышленности получил инулин,
который является одним из самых изученных
пребиотиков. Нативный инулин в наибольшем
количестве содержится в экстракте из корней
цикория, клубней топинамбура, клубней и корней
георгины, артишока и одуванчика. Наряду с ФОС
и олигофруктозой он входит в группу фруктанов�
пребиотиков, являясь полимером Д�фруктозы.
При частичном ферментативном гидролизе ину�
лина образуется олигомер олигофруктоза.

Инулин и олигофруктоза увеличивают
абсорбцию магния, железа, меди, цинка, вита�

мина D3. Снижают концентрацию холестерина
и глюкозы крови. Доказано, что прием инулина,
обогащенного олигофруктозой, значительно
повышает усвоение кальция, благоприятно влия�
ет на минерализацию, плотность, рост, резорбцию
и ремоделирование костной ткани [2]. 

Инулин не переваривается в верхних отде�
лах пищеварительного тракта, транзитом про�
ходит в толстый кишечник, где гидролизуется
микробными ферментами до моносахаридов
с последующим образованием короткоцепочеч�
ных жирных кислот, являющихся субстратом
для жизнедеятельности бифидогенных бак�
терий. Обладает трофическим действием
и служит дополнительным источником энер�
гии для эпителиальных клеток слизистой обо�
лочки толстого кишечника; обладает эффектом
прямого связывания патогенов, способствует
смещению рН кала в кислую сторону; оказывая
действие на рецепторы толстой кишки, уси�
ливает перистальтику. Этот пребиотик взаи�
модействует с рецепторами клеток иммуно�
генеза (дендритными клетками, Т� и В�лимфо�
цитами пееровых бляшек), участвует в синтезе
противовоспалительных цитокинов, влияет
на содержание интерлейкина�10, простаглан�
дина Е2, иммуноглобулина Е и А.

Проведено исследование по изучению дей�
ствия инулина, который использовался для
обогащения адаптированных молочных смесей
при вскармливании детей до трех месяцев.
Установлено его положительное влияние на
характер стула и увеличение содержания
бифидо� и лактобактерий [18,19].

В качестве пребиотической добавки инулин
также применяется для изготовления каш
(молочная, овсяная, гречневая, рисовая)
компании «Hero» (Швейцария), «Прогресс»
(Россия). Является составной частью детских
чаев, витаминных комплексов, печенья, фрук�
товых пюре («Hero», Швейцария).

Результаты исследований по изучению
эффективности каш, обогащенных инулином,
у детей в возрасте 6–12 мес. со склонностью
к запорам, показали, что употребление этого
продукта привело к нормализации стула —
он стал самостоятельным и ежедневным [20].

В последнее время на фармацевтическом
рынке Украины появились симбиотические
многокомпонентные препараты, которые
имеют разный состав пробиотических штаммов
полезной микрофлоры человека вместе
в пребиотиком инулином: Ротабиотик, Опефе�
ра и др.
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В составе симбиотика Ротабиотик пробио�
тические компоненты представлены лакто�
и бифидобактериями: Lactobaccillus bulgaricus,
Lactobaccillus acidophilus, Bifidobacterium ssp.
(B. bifidum, B. longum, B. infantis), а также
Streptococcus thermophiles. 

Streptococcus thermophilus способствует улуч�
шению переваривания и всасывания лактозы
за счет наличия фермента — β�галактозидазы,
уплотнению биопленки на эпителии кишечной
стенки, стимулирует рост бифидобактерий,
подавляет рост кишечной палочки с пато�
генными свойствами, а также способствует
снижению холестерина и повышению иммуно�
стимулирующего эффекта путем синтеза экзо�
полисахаридов.

Lactobacillus acidophilus стойкая к действию
желудочного сока, желчи, обладает адгезивны�
ми свойствами по отношению к эпителию
кишечника, способствует восстановлению
барьерной функции слизистой, продуцирует
бактериоцины, подавляющие рост и развитие
патогенных микроорганизмов, в том числе
метициллин�резистентный Staphylococcus au!
reus (MRSA) и Clostridium defficile, проявляет
антитоксичный эффект по отношению к рота�
вирусной инфекции, а также стимулирует
фагоцитарную активность нейтрофилов,
продукцию секреторного IgA и интерферона. 

Lactobacillus bulgaricus в симбиозе с дру�
гими бактериями выделяет антибактериаль�
ные, детоксицирующие, антисклеротические,
противораковые вещества, способствует
регуляции состава микрофлоры кишечника,
повышает фагоцитоз чужеродных микробов,
за счет образования молочной кислоты
препятствует размножению патогенных и
условно�патогенных микроорганизмов, E. coli,
стрептококка, стимулирует выработку В�лим�
фоцитов.

Bifidobacterium bifidum подавляет размноже�
ние патогенной, гнилостной и газообразующей
микрофлоры, нейтрализует токсины, прини�
мает участие в пищеварении, синтезе витами�
нов, нормализации обмена микроэлементов,
особенно кальция, железа, проявляет иммуно�
стимулирующую активность.

Bifidobacterium infantis стойкая к действию
желчных кислот, способствует нормализации
нормального состава микрофлоры кишечника,
и уровня провоспалительных цитокинов.

Bifidobacterium longum угнетает рост пато�
генных бактерий, обладает противовоспали�
тельными свойствами. Заселяя организм ребен�

ка в первые часы после рождения, способствует
формированию устойчивого иммунитета. Сни�
жает уровень холестерина, положительно влияя
на работу печени и почек у пациентов с гиперхо�
лестеринемией. Участвует в выработке витамина
В7 (биотина). Снижает частоту развития али�
ментарных аллергических реакций у детей.

Для оценки эффективности симбиотика
Ротабиотик нами проведено изучение его дей�
ствия у детей с ювенильным ревматоидным
артритом (ЮРА), преимущественно суставной
формой, и активностью заболевания І–ІІ ст.
с наличием дисбиотических нарушений микро�
биоты толстого кишечника. Основными клини�
ческими проявлениями диспептического
синдрома были: снижение аппетита, периоди�
ческая боль в животе, метеоризм, запор. 

При бактериологическом исследовании
фекалий у 29 детей с ЮРА дисбиоз I–III ст.
за счет снижения количества лактобактерий
<106 КОЕ, бифидобактерий <107 КОЕ выявлен
у больше половины пациентов. Также обнару�
жено повышение содержания условно�патоген�
ной и патогенной микрофлоры —
грибов рода Candida, гемолитических и плаз�
мокоагулирующих стафилококков, Klebsiella
pneumoniae, Enterococcus faecium, Escherichia coli
с измененными ферментативными свойствами
и Proteus mirabilis по сравнению с нормой.

Всем детям проводилась коррекция выявлен�
ных изменений микробиоты путем добавления
Ротабиотика к базисной терапии ревматоидного
артрита у детей. Курс лечения составлял 25 дней.
При повторном обследовании после лечения
установлена положительная динамика за счет
устранений клинических проявлений дисбиоза
и нормализации микробиоты кишечника.

Лактулоза
К классическим пребиотикам относится

лактулоза — дисахарид, синтезируемый из
галактозы и фруктозы. Лактулоза, являясь син�
тетическим дисахаридом, применяется как
лекарственный препарат для лечения запоров
и печеночной энцефалопатии. Пребиотическая
олигофруктоза присутствует во многих пище�
вых продуктах — пшеница, лук, чеснок, бананы.

В организме человека нет фермента, кото�
рый расщепляет лактулозу, поэтому она в не
измененном виде достигает толстой кишки,
где избирательно стимулирует рост нормаль�
ной микрофлоры кишечника (бифидо�, лакто�
бактерии). Является пищевым материалом
для бифидобактерий, снижает рН в толстом
кишечнике, связывая воду, способствует раз�
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мягчению фекалий, нейтрализует токсические
метаболиты — аммиак, скатол, индол, образую�
щиеся в процессе пищеварения, способствует
абсорбции минералов (магний, кальций, желе�
зо, цинк, медь).

С помощью бифидобактерий разлагается
до короткоцепочных жирных кислот, стимули�
рует функцию печени, предотвращает образо�
вание камней в печеночном тракте. Также
используется в терапии почечной недоста�
точности, связывая азотистые шлаки в кишеч�
нике и уменьшая время прохождения пищи
по желудочно�кишечному тракту.

В Украине препараты лактулозы под пред�
ставлены под различными названиями — Дуфа�
лак, Нормазе, Медулак, Лактусан,  она входит в
состав таких симбиотиков, как Лабилакт.

Мальтодекстрин
Последние десятилетия внимание исследо�

вателей было привлечено к использованию
мальтодекстрина как пребиотического продук�
та. Мальтодекстрин как химическое соедине�
ние состоит из глюкозы (0–50%), декстрина
(0–70%), мальтозы (19–85%).

Декстрины — это группа низкомолекулярных
углеводов, образующихся при гидролизе крах�
мала α�амилазой слюны и поджелудочной желе�
зы. Имеют такую же формулу, как и крахмал, но
более короткую длину цепей. Ферментация
крахмала может осуществляться также некото�
рыми бактериями, например, Bacillus macerans,
с образованием циклических декстринов,
используемых в промышленности в качестве
водорастворимого клея, в пищевой промы�
шленности как загустителя, в фармацевтиче�
ских препаратах как связывающего вещества.

Мальтоза является солодовым сахаром
(в переводе с латинского maltum — сахар).
Это природный дисахарид, построенный двумя
остатками Д�глюкозы, соединенными между
собой. Мальтозу получают в результате броже�
ния солода злаковых культур — пшеницы, ржи,
риса, овса. Она богата минералами и витаминами.

Мальтодекстрин нетоксичен, не расщепля�
ется желудочным соком, не вызывает аллерги�
ческих реакций. Часто используется в детском
питании, улучшая моторику желудочно�
кишечного тракта, насыщая глюкозой орга�
низм ребенка. Его действия похожи на пище�
вые волокна, которые препятствуют запорам.
Мальтодекстрин снижает уровень холестерина
крови. Полезен спортсменам, особенно профес�
сиональным бегунам, как энергетический
продукт, длительно поступающий в кровь,

а также при игре в теннис, плавание. Следует
помнить, что разовое поступление большого
количества мальтодекстрина может вызвать
быстрое повышение инсулина крови.

Мальтодекстрин образует защитный слой на
раневой поверхности, нормализуя грануляцию
ткани, что важно в хирургической практике [1]. 

Одним из главных направлений использова�
ния мальтодекстрина является применение этого
олигосахарида для оптимизации симбиотических
отношений с пробиотическими штаммами [24].
Установлено, что совместное применение маль�
тодекстрина и кислотоустойчивого штамма
Lactobacillus acidophilus оптимизировали in vitro
симбиотические отношения пробиотика и пре�
биотика. В других исследованиях было показано
влияние концентрации мальтодекстрина на рост
культуры Lactobacillus acidophilus [17].

Добавление мальтодекстрина при производ�
стве биойогурта с низким содержанием жира
повышает жизнеспособность пробиотических
штаммов (Lactobacillus acidophilus, Bifidobacte!
rium bifidum) и органолептические свойства
конечного продукта в течении всего периода
хранения, что рекомендуется для использо�
вания в промышленном производстве.

При вскармливании грудных детей, как
здоровых, так и с функциональными наруше�
ниями пищеварения, применяются адаптиро�
ванные молочные смеси, в состав которых
входят пребиотические волокна ГОС/ФОС
и мальтоза (Нутрилон�2, пепти, амино,
комфорт, антирефлюкс). Наличие в смесях
двух пребиотических веществ значительно
усиливает их влияние на нормальную микро�
флору кишечника у детей.

Мальтодекстрин также входит в состав
молочных смесей для вскармливания здоровых
детей компании «Friso» (Фрисолак�1, 2, 3).

Оптимизация симбиотических связей до�
стигается путем совместного применения про�
биотика Lactobacillus acidophilus с добавкой
двух пребиотиков — ГОС и мальтодекстрина
[24]. Показана способность выживания и роста
лактобацилл в кислой среде. При использо�
вании другого штамма Lactobacillus casei
в сочетании с ФОС, мальтодекстрином и поли�
ненасыщенными кислотами усиливался эф�
фект пробиотических микроорганизмов в тон�
ком кишечнике, а наличие ФОС оказывало
положительное пребиотическое действие в тол�
стой кишке.

В результате экспериментальных исследова�
ний на поросятах установлен положительный
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эффект в группе, получавшей комплекс Lacto!
bacillus paracasei с мальтодекстрином, за счет
уменьшения количества Escherichia coli, кло�
стридий, энтеробактерий, которые колонизи�
ровали слизистую оболочку кишечника гното�
биотических животных, увеличение количе�
ства лакто� и бифидобактерий по сравнению с
контрольной группой, не получавшей сим�
биотический комплекс. Установлен также сти�
мулирующий эффект полиненасыщенных жир�
ных кислот на увеличение количества Lactobacil!
lus paracasei [9]. 

При сравнительной оценке мальтодекстри�
на, лактулозы выявлена более значительная
устойчивость их в модельной среде желудка
in vitro по сравнению с инулином [8]. Результа�
ты исследований свидетельствовали о том, что
пребиотик мальтодекстрин в комбинации
с пробиотическими штаммами является
эффективным продуктом для конструирования
различных симбиотиков.

Установлено положительное влияние пре�
биотика мальтодекстрина в сочетании с различ�
ными лактобациллами (Lactobacillus acidophilus,
Lactobacillus bulgaricus, Lactobacillus rhamnosus),
бифидобактериями, пропионобактериями на
повышение их жизнеспособности и увеличение
срока хранения конечного продукта, что важно
при конструировании симбиотика [7].

В настоящее время в Украине реализуется
несколько симбиотиков, содержащих мальто�
декстрин: Пробиолог, Пробиланс для детей и др.

Пищевые волокна
К пребиотикам также относятся пищевые

волокна (полисахариды). Различают три груп�
пы пищевых волокон:

1. Ферментируются бактериями полностью:
— пектин (содержится в овощах и фруктах);
— камеди — водорастворимые клеящиеся

полисахариды, состоящие из глюкозы, галакто�
зы, маннозы, арабинозы, рамнозы;

— слизь — полисахариды из семян льна, мор�
ских водорослей;

— гемицеллюлоза злаковых и кукурузных
растений;

2. Ферментируются бактериями частично
(целлюлоза, гемицеллюлоза).

3. Не ферментируются бактериями (ликнин).
Пищевые волокна (клетчатка) — это веще�

ства растительного происхождения, входящие
в состав фруктов, овощей, злаков и др., которые
не перевариваются и не усваиваются организ�
мом, не содержат минералов, витаминов и дру�
гих питательных веществ. Разделяются на:

— растворимые, которые впитывают воду
и увеличиваются в объеме. Попадая в организм,
вызывают чувство насыщения при заполнении
желудка. Содержатся в яблоках, апельсинах,
картофеле, моркови, овсе, ячмене, фасоли.

— нерастворимые — почти не впитывают
воду и не изменяются в объеме. Попадая
в кишечник человека, стимулируют его работу,
ускоряя выведение остатков пищи. Содержатся
в отрубях, цельном зерне.

Пищевые волокна не всасываются в тонком
кишечнике и достигают толстого кишечника
в не измененном виде. Регулирует перисталь�
тику кишечника за счет усиления его моторики
и увеличения объема стула. Являются суб�
стратом для микрофлоры кишечника, стимули�
руя ее рост.

Адсорбируют желчные кислоты, регулируя
их обратное всасывание. Нормализуют среду
обитания нормофлоры кишечника, способствуя
росту бифидо� и лактобактерий. Значительное
количество пищевых волокон используется
микрофлорой толстого кишечника для своей
жизнедеятельности.

Пищевые волокна обладают антиканцеро�
генным эффектом, препятствуя развитию рака
кишечника. 

Благодаря высоким абсорбционным свой�
ствам и антиоксидантной активности способ�
ствуют выведению токсинов из организма.

Формируют гелеобразные структуры, уско�
ряют опорожнение желудка и прохождение
пищи через кишечный тракт.

Пищевые волокна могут содержать как
крахмальные, так и некрахмальные полисаха�
риды. Последние содержат целлюлозу. Могут
также быть нецеллюлозные полисахариды,
среди которых различают гемицеллюлозу,
пектины, камеди, слизь, декстрины. 

Клетчатка необходима для улучшения работы
кишечника, стимуляции роста микрофлоры. Она
снижает уровень сахара и холестерина крови.

Целлюлоза — один из самых распростра�
ненных полисахаридов. Является главной
составляющей клеточных стенок растений,
обуславливая их прочность и эластичность.
В организме целлюлоза не расщепляется фер�
ментами желудочно�кишечного тракта (амила�
зой, мальтазой).

Гемицеллюлоза — это собирательное назва�
ние неперевариваемых полисахаридов, обнару�
женных в клеточных мембранах растений.
Состоит из разных моносахаридов, содержится
во многих фруктах, овощах и злаках. В кишеч�
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нике, впитывая влагу, набухает и создает чув�
ство насыщения. Содержащаяся в овсяных
отрубях гемицеллюлоза способствует регуляр�
ным испражнениям, предотвращая запоры.
Является бифидогенным фактором.

Пектины — полисахариды, содержащиеся
в овощах и фруктах. Широко используются
в кондитерской промышленности. Обладают
сорбирующими свойствами, выводят из
организма радионуклиды, тяжелые металлы,
служат питательным веществом для микро�
биоты кишечника, увеличивая синтез вита�
минов группы В, фолиевой кислоты. Явля�
ются источником калия. Оказывают диу�
ретическое действие, нормализуют моторную
функцию желудочно�кишечного тракта и
желчных путей.

Следует отметить, что в настоящее время
используются многие рафинированные пище�
вые продукты, не содержащие пищевых волокон,
что отрицательно сказывается на процессах
пищеварения, функциональной активности
желудочно�кишечного тракта. Недостаток пище�
вых волокон в рационе детей можно компенси�
ровать путем употребления отрубей (пшенич�
ных, ржаных, овсяных). Хорошим источником
клетчатки являются сухофрукты, хлеб грубого
помола с отрубями. 

Выводы
На сегодня доказано положительное влия�

ние пребиотиков на различные функции орга�
низма, в первую очередь на количественный
и качественный состав микробиоты кишеч�
ника. Это способствует нормальному функцио�
нированию иммунной, пищеварительной
системы, метаболической активности, что
в конечном итоге может быть использовано для
профилактики заболеваний кишечного тракта,
дыхательной системы и др.

Выбор пребиотических продуктов должен
быть основан на доказательности, а также
учитывать пребиотическую активность (изби�
рательное стимулирование бифидо� и лакто�
бактерий) и технологические свойства для
изготовления продукции.

Требует дальнейшей разработки оценка
эффективности применения пищевых волокон
растительного происхождения с профилакти�
ческой целью у детей.

Появление на рынке новых симбиотиков
с различными пробиотическими штаммами
и пребиотическими веществами диктует необхо�
димость изучения показаний для их примене�
ния с оценкой эффективности и безопасности.
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