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Вступ. Історично молозиво вважалось незрілою порцією материнського 
молока, якої позбувалися зціджуванням. Перші наукові підтвердження 
імунологічної цінності колоструму з’явились у другій половині ХХ ст.; згодом 
більш фундаментальні дослідження лягли в основу формування глобальної 
концепції раннього прикладання [1]. На сьогодні доведено, що перша година 
після народження є вирішальною в імунному програмуванні новонародженого, 
зокрема, через найвищу сприйнятливість кишкового епітелію до антигенів 
молока [2]. Згідно з останніми оцінками Всесвітньої організації охорони здоров’я 
(ВООЗ) та Дитячого фонду Організації Об’єднаних Націй (ЮНІСЕФ), більше 
половини новонароджених у світі не прикладають до грудей упродовж першої 
години після народження [3]. Через ряд організаційних перешкод та низький 
рівень обізнаності медичних працівників у багатьох закладах охорони здоров’я 
досі нехтують правилами першого контакту матері й дитини. Таким чином, 
ретельний огляд механізмів впливу колоструму на кишковий імунний гомеостаз 
має практичне значення для підтримки грудного вигодовування як інструменту 
первинної профілактики інфекцій і порушень мікробіоти новонародженого.  

Мета. Дослідити механізми впливу колоструму та раннього прикладання до 
грудей на формування слизового імунітету й мікробіоти кишківника 
новонародженого. 

https://zakon.rada.gov.ua/rada/show/v0869282-21
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Матеріали та методи. Аналіз інформації, отриманої з медичних 
наукометричних баз даних. 

Результати та їх обговорення. Колострум виробляється молочними залозами 
матері протягом останніх днів вагітності та перших 2-5 днів після пологів і є 
густим, невеликим за об’ємом секретом із найвищою за весь період лактації 
концентрацією імунологічно й біологічно активних компонентів. До його складу 
входять захисні білки (секреторний IgA, IgG та IgМ, лактоферин, лізоцим), 
цитокіни (IL-10, IL-6), лейкоцити (макрофаги, нейтрофіли, лімфоцити), фактори 
росту (EGF, IGF-1, TGF-β), гормони (інсулін, кортизол, пролактин, лептин), 
ферменти з антиоксидантною активністю (каталаза, пероксидаза, 
глутатіонпероксидаза), олігосахариди грудного молока, а також живі бактерії 
родів Bifidobacterium і Lactobacillus [4]. 

Надходження перерахованих вище компонентів молозива до кишківника 
здійснює одночасно кілька місцевих і системних впливів. Передусім, факторами 
росту (EGF, IGF-1, TGF-β) реалізується формування кишкового бар’єра шляхом 
стимуляції дозрівання епітеліоцитів, посилення щільних контактів і продукції 
слизу. У той же час секреторний IgA молока обволікає слизову кишечника та 
забезпечує незапальну імунну відповідь, несприйнятливу до місцевих антигенів. 
Крім отриманого пасивного захисту, формується й активний місцевий: під впливом 
сигнальної молекули TGF-β у Пейєрових бляшках відбувається диференціація В-
лімфоцитів до IgA-секретуючих плазмоцитів. Не менш важливою функцією TGF-β 
є індукція регуляторних Т-лімфоцитів, що пригнічують надмірні запальні реакції, 
встановлюючи оральну толерантність до харчових антигенів і коменсалів [4, 5]. Ще 
однією перевагою колоструму є передача материнської молочної мікробіоти разом 
з олігосахаридами – поживним субстратом для Bifidobacterium і Lactobacillus, що 
сприяє колонізації кишківника безпечними й симбіотичними штамами. Цікавими є 
дослідження Sitarik А et al.; Morita Y et al. щодо регуляторної ролі TGF-β в цьому 
процесі. Автори демонструють, що вищі рівні TGF-β асоційовані з ширшим та 
якіснішим таксономічним різноманіттям мікробіотного складу кишківника та 
меншим ризиком розвитку алергій [6, 7]. 

Крім отримання колоструму як такого, важливу роль відіграє також раннє 
прикладання до грудей. Контакт «шкіра до шкіри» та стимуляція молочних залоз 
запускають вивільнення окситоцину й пролактину матері, що сприяє продукції 
молозива й налагоджує майбутній лактаційний режим. Щодо «заселення» 
кишківника флорою з молока та ареол, затримка прикладання асоціюється з 
ризиками дисбіозу, некротизуючого ентероколіту, алергій та неонатальних 
інфекцій через переважання госпітальних і патогенних штамів (Staphylococcus, 
Enterobacteriaceae) [8]. 

Висновки. Сучасні уявлення стосовно раннього прикладання до грудей та 
користі колоструму у становленні кишкового імунітету ґрунтуються на його 
бар’єрній, імуномодуляторній функціях, а також участі у відтворенні здорової 
мікробіоти. Раннє прикладання забезпечує своєчасне надходження біоактивних 
компонентів колоструму в пік сприйнятливості до них кишківника 
новонародженого. Порушення цієї взаємодії (пізнє прикладання або 
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неможливість грудного вигодовування) пов’язане з менш задовільним 
формуванням кишкового імунного гомеостазу та підвищеними ризиками 
колонізації слизової госпітальними або патогенними штамами. 
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