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Вступ: Мікробіота кишечника - це сукупність мікроорганізмів, що 

населяють шлунково-кишковий тракт. Вони виконують важливі функції в 

обміні речовин та підтриманні імунного гомеостазу. За останні роки були 

проведені дослідження, які виявили тісний взаємозв'язок між складом 

мікробіоти та розвитком імунних порушень, таких як аутоімунні та алергічні 

захворювання.  

Мета роботи: Метою цього дослідження є комплексний аналіз сучасних 

наукових праць про вплив мікробіоти кишечника на імунну систему людини, а 

також більш детальний розгляд патогенетичних механізмів розвитку імунних 

порушень, які спричинені дисбіозом. 

Матеріали і методи: Для підготовки роботи була розглянута наукова 

література за останні 10 років щодо впливу мікробіоти на імунітет. 

Проаналізовані статті, з міжнародних видань,такі як Nature Reviews 

Immunology, Frontiers in Immunology та Cell.  

 

Результати: Мікробіота кишечника починає формування з народження, 

коли новонароджений отримує перші бактерії з навколишнього середовища, і 

триває протягом усього життя під впливом таких факторів, як харчування, 

антибіотики, хвороби та спосіб життя. Сучасні дослідження підкреслюють 

вирішальне значення мікробіоти для встановлення і підтримки нормальної 

імунної рівноваги, зокрема через її взаємодію з лімфоїдними клітинами. 

• Формування в ранньому віці. Формування мікробіоти розпочинається з 
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моменту народження. Дослідження Arrieta та співавторів (2014) свідчать, що 

метод народження впливає на початковий склад мікробіоти: при природних 

пологах новонароджені отримують мікроби від матері через пологові шляхи, 

тоді як при кесаревому розтині їх мікробіота більше нагадує склад шкіри. Ці 

відмінності можуть позначитися на імунному розвитку дитини, підвищуючи 

ризик розвитку алергічних та аутоімунних захворювань у майбутньому. 

Важливу роль відіграє і грудне вигодовування. Дослідження показують, що 

грудне молоко містить олігосахариди, які стимулюють ріст корисних бактерій, 

як-от Bifidobacteria, і сприяють зміцненню імунної системи.  

• Взаємодія мікробіоти з імунними клітинами. Мікробіота активно 

взаємодіє з імунними клітинами через кишковий епітелій і лімфоїдну тканину, 

пов’язану з кишечником (GALT). Бактерії стимулюють розвиток лімфоцитів, а 

саме Т- і В-клітин. Це є ключовим для адаптивного імунітету. Розглянемо, 

дослідження Belkaid & Hand (2014), яке виявило, що мікробіота може впливати 

на диференціацію регуляторних Т-клітин (Treg). Treg мають функцію 

пригнічувати надмірні імунні реакції та підтримують толерантність імунітету. 

Це запобігає виникненню аутоімунних захворюваннь. Мікробіота також 

активує дендритні клітини, що відповідають за презентацію антигенів та 

активацію Т- і В-клітин. Деякі види бактерій, як-от Lactobacillus та 

Bifidobacterium, сприяють виробленню протизапальних цитокінів (наприклад, 

IL-10), що підтримує толерантну імунну відповідь.  

• Вплив на виробництво цитокінів. Мікробіота регулює виробництво 

про- та протизапальних цитокінів, що визначає характер імунної відповіді. 

Наприклад, мікроорганізми, такі як Bacteroides fragilis, сприяють секреції IL-10 

та TGF-β, які є важливими для підтримки імунної толерантності. У той же час 

дисбіоз може стимулювати виробництво прозапальних цитокінів, таких як IL-1, 

IL-6 та TNF-α, що сприяють хронічним запальним процесам. Дослідження Cani 

та Jordan (2018) показали, що дисбаланс у мікробіоті призводить до порушення 

регуляції цитокінів, що є важливим фактором у розвитку запальних 

захворювань (виразковий коліт і синдром подразненого кишечника). 
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• Вплив мікробіоти на розвиток імунної толерантності. Мікробіота 

відіграє вирішальну роль у навчанні імунної системи розпізнавати «свої» та 

«чужі» антигени, забезпечуючи толерантність до харчових антигенів і 

коменсальних бактерій. Одне з ключових досліджень у цій сфері, проведене 

Hooper та ін. (2012), показало, що коменсальні бактерії сприяють розвитку 

Treg-клітин, які допомагають контролювати надмірну імунну відповідь. Втрата 

мікробної рівноваги може призводити до порушення цього механізму, що веде 

до розвитку алергічних і аутоімунних захворювань. 

 

Дисбіоз — це порушення нормальної мікробної рівноваги в кишечнику.  

• Втрата імунної толерантності. Дослідження Round & Mazmanian (2010) 

показують, що дисбіоз пов'язаний із надмірною активацією прозапальних 

механізмів. Збільшення кількості патогенних мікроорганізмів може активувати 

інфламасоми — білкові комплекси, які запускають виробництво прозапальних 

цитокінів, таких як IL-1β і IL-18. Це призводить до хронічного запалення. 

• Порушення бар'єрної функції кишечника. Мікробіота підтримує 

цілісність епітеліального бар'єру кишечника, який є першою лінією захисту від 

патогенів. При дисбіозі цей бар'єр порушується, що призводить до підвищеної 

проникності стінки кишечника до патогенів - "синдромом дірявого кишечника". 

Це описано у роботах Vaarala (2013), де вказано, що порушення бар'єру 

кишечника може сприяти розвитку таких захворювань, як виразковий коліт, 

синдром подразненого кишечника та навіть деяких системних аутоімунних 

хвороб, включаючи цукровий діабет 1 типу. 

• Активація системного запалення. Дисбіоз також пов'язаний із 

підвищеною активацією системного запалення. Дослідження Tilg & Moschen 

(2014) підтверджують, що при дисбіозі спостерігається підвищений рівень 

циркулюючих ендотоксинів, таких як ліпополісахарид (LPS), який активує 

Toll-подібні рецептори (TLR) на поверхні імунних клітин, стимулюючи 

запальний каскад.  

• Вплив дисбіозу на аутоімунні захворювання. Дисбіоз є фактором ризику 
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розвитку аутоімунних захворювань. Наприклад, у дослідженні Manfredo Vieira 

et al. (2018) було виявлено, що мікроорганізм Enterococcus gallinarum може 

проникати за межі кишечника в печінку та інші органи, що викликає системну 

аутоімунну відповідь у схильних до аутоімунних захворювань осіб.  

• Вплив на нервову систему: вісь "кишечник-мозок". Дисбіоз впливає на 

нервову систему через так звану вісь "кишечник-мозок". Мікробіота здатна 

синтезувати та метаболізувати різні нейротрансмітери, такі як серотонін і 

ГАМК. Порушення в складі мікробіоти може сприяти розвитку неврологічних і 

психіатричних захворювань, таких як депресія, тривожні розлади, аутизм.  

 

Лікувальні підходи для корекції дисбіозу 

• Пробіотики. В дослідженні Sanders et al. (2019) зазначено, що 

пробіотики знижують рівень запальних цитокінів і сприяють активізації 

регуляторних Т-клітин. Також пробіотики можуть бути ефективними при 

профілактиці та лікуванні інфекційних захворювань кишечника, наприклад, 

викликаних Clostridium difficile. Але ефективність пробіотиків залежить від 

конкретного штаму, дозування та тривалості прийому. Наприклад, пробіотики 

на основі Saccharomyces boulardii показали високу ефективність у лікуванні 

антибіотик-асоційованої діареї. 

• Пребіотики. У дослідженнях Gibson et al. (2017) вказано, що поєднання 

пребіотиків з пробіотиками (синбіотики) дає більш стійкий та тривалий ефект у 

корекції дисбіозу, а особливо у пацієнтів з синдромом подразненого 

кишечника. 

• Трансплантація фекальної мікробіоти. Дослідження Cammarota et al. 

(2017) демонструють, що у пацієнтів із рецидивуючими інфекціями C.difficile 

ефективність цього методу може досягати 90%. ТФМ також розглядається як 

перспективний метод для лікування інших хвороб, які пов’язані з дисбіозом, а 

саме запальних захворювань кишечника та метаболічних порушень. 

• Дієта. Дієта, багата на клітковину, фрукти, овочі та ферментовані 

продукти, сприяє росту корисних бактерій. Дослідження De Filippo et al. (2010) 
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показують, що дієти з високим вмістом жирів та цукру асоціюються з 

розвитком дисбіозу та системного запалення. 

• Антибіотики та їх обмежене використання. Необгрунтоване 

використання антибіотиків є однією з головних причин розвитку дисбіозу. 

Тому сьогодні активно обговорюється необхідність раціонального 

використання антибіотиків, щоб мінімізувати їхній негативний вплив на 

мікробіоту кишечника.  

• Фармакологічні засоби, спрямовані на регуляцію мікробіоти. Окрім 

пробіотиків та пребіотиків, існують також новітні фармакологічні підходи, які 

спрямовані на корекцію складу мікробіоти. Одним із таких засобів є 

постбіотики — метаболіти корисних бактерій, які мають позитивний вплив на 

імунну систему та бар'єрну функцію кишечника.  

Дослідження Zolkiewicz et al. (2020) показують, що постбіотики, зокрема 

коротколанцюгові жирні кислоти (SCFAs), знижують рівень запалення та 

покращують бар'єрну функцію кишечника.  

 

Висновки: Узагальнюючи, роль мікробіоти кишечника у формуванні 

імунної системи та її вплив на здоров'я людини є надзвичайно важливими, тому 

потребують детального вивчення для розробки ефективних методів лікування.  
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