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О на ру ше ни ях мик ро би о ты ки шеч ни ка при ко мор бид ной 
па то ло гии и о том, как оп ти ми зи ро вать ме ди ка мен тоз ную 
те ра пию, рас ска зал ди рек тор ГУ «Инсти тут гас т ро эн те ро ло гии 
НАМН Укра и ны» (г. Днеп ро пет ровск), за ве ду ю щий ка фед рой 
гас т ро эн те ро ло гии и те ра пии ФПО ГУ «Днеп ро пет ров ская ме ди-
цин ская ака де мия МЗ Укра и ны», док тор ме ди цин ских на ук, 
про фес сор Юрий Ми ро но вич Сте па нов.  

– В эпо ху ко мор бид нос ти ме та бо ли чес кие на ру ше ния, СД, 
из ме не ние мо то ри ки ки шеч ни ка, за бо ле ва ния пе че ни, под же­
лу доч ной же ле зы, из ме не ния ки шеч ной мик ро би о ты не рас­
смат ри ва ют ся как ло каль ное про яв ле ние то го или ино го па то­
ло ги чес ко го про цес са. В на сто я щее вре мя из вест ны тон кие 
ме ха низ мы, ко то рые объеди ня ют гас т ро эн те ро ло ги чес кую 
па то ло гию с эн док рин ной, из ме не ни я ми ме та бо лиз ма и др., 
а так же вли яют на те че ние за бо ле ва ния.   

К при ме ру, СД мо жет со че тать ся с вто рич ным хро ни чес­
ким пан кре а ти том: ин су ли но пе ния при во дит к сни же нию внеш не сек ре тор ной фун к ции 
под же лу доч ной же ле зы, а ди а бе ти чес кая ан ги о па тия – к фор ми ро ва нию ос т рой и хро ни­
чес кой ише мии под же лу доч ной же ле зы. По ми мо это го, при СД на блю да ют ся на ру ше ние 
жел че об ра зо ва тель ной и жел че вы де ли тель ной фун к ций пе че ни, ги по то ния и ги по ки не зия 
жел ч но го пу зы ря, что соз да ет усло вия для раз ви тия хро ни чес ко го хо ле цис ти та и жел ч но­
ка мен ной бо лез ни. В па рен хи ме пе че ни при этом на блю да ют ся зна чи тель ные ме та бо ли­
чес кие из ме не ния: умень ша ют ся за па сы гли ко ге на, в ге па то ци ты по сту па ет из бы точ ное 
ко ли чес т во жир ных кис лот и ней т раль но го жи ра, в ре зуль та те че го фор ми ру ют ся жи ро вая 
ин филь т ра ция и, как след ст вие, не ал ко голь ная жи ро вая бо лезнь пе че ни. По ра же ние 
ки шеч ни ка от ме ча ет ся прак ти чес ки у по ло ви ны боль ных СД. У 2044% па ци ен тов с СД 
име ют мес то за по ры вслед ст вие ней ро наль ной дис фун к ции тол с той киш ки, ди а рея на блю­
да ет ся у 422% боль ных. Основ ны ми при чи на ми ди а реи при СД яв ля ют ся на ру ше ние 
мо то ри ки ки шеч ни ка, ухуд ше ние жел че от де ле ния и фер мен та тив ной фун к ции под же лу­
доч ной же ле зы, а так же дис би о ти чес кие рас строй ст ва. На ру ше ние мо тор ной фун к ции 
ки шеч ни ка соз да ет усло вия для фор ми ро ва ния син д ро ма из бы точ но го бак те ри аль но го 
рос та (СИБР) в тон кой киш ке (рис. 1).

Та ким об ра зом, фор ми ро ва ние ко мор бид ной па то ло гии яв ля ет ся слож ным мно го фак тор­
ным про цес сом, при ко то ром воз ни ка ет по роч ный круг, ког да на ру ше ние ра бо ты од но го из 
ор га нов пи ще ва ре ния ве дет к ря ду из ме не ний в дру гом. Боль шое зна че ние в фор ми ро ва нии 

па то ло ги чес ких из ме не ний име ет ки шеч ная мик ро фло ра, вос ста нов ле ние ко то рой не об хо ди­
мо уже на ран них эта пах раз ви тия гас т ро эн те ро ло ги чес кой па то ло гии. 

Се го дня с этой це лью са мым пер с пек тив ным на прав ле ни ем при зна но при ме не ние про би о­
ти ков, ко то рые до ка за ли эф фек тив ность в кор рек ции дис би о ти чес ких на ру ше ний. Сре ди раз­
но об ра зия про би о ти ков у вра ча есть воз мож ность вы брать пре па рат с вы со чай шим уров нем 
эф фек тив нос ти на ос но ве кли ни чес ких до ка за тельств – Энте рол®. Энте рол® со дер жит ли о фи­
ли зи ро ван ные Saccharomyces  boulardii  CNCM I745. Эф фек тив ность это го штам ма до ка за на 
ка чес т вен ны ми штаммспе ци фич ны ми кли ни чес ки ми ис сле до ва ни я ми, ме та ана ли за ми, имен­
но он за ре гис т ри ро ван в Инсти ту те Пас те ра в г. Па ри же (Фран ция).

В еже днев ной  прак ти ке мы ши ро ко ис поль зу ем Энте рол® для про фи лак ти ки и кор рек ции 
на ру ше ний ки шеч ной мик ро би о ты, так как он об ла да ет осо бен ны ми, хо ро шо из учен ны ми 
ме ха низ ма ми дей ст вия, ко то рые под твер ж де ны кли ни чес ки ми и эк с пе ри мен таль ны ми дан­
ны ми. Так, Saccharomyces boulardii CNCM I745: 

• за щи ща ет и вос ста нав ли ва ет эн те ро ци ты 
(по вы ше ние син те за по ли ами нов, ди са ха ри даз, 
ко рот ко це по чеч ных жир ных кис лот);

• вос ста нав ли ва ет сли зис тую обо лоч ку ки шеч ни ка 
(нор ма ли за ция про ни ца е мос ти сли зис той обо лоч ки 
ки шеч ни ка, со хра не ние плот ных кон так тов);

• пред у преж да ет рост, ин ва зию, спо соб ст ву ет 
вы ве де нию ши ро ко го спек т ра услов нопа то ген­
ных и па то ген ных мик ро ор га низ мов, ко то рые 
наи бо лее час то вы зы ва ют на ру ше ния мик ро фло­
ры ки шеч ни ка;

• улуч ша ет им мун ную за щи ту и ока зы ва ет про­
ти во вос па ли тель ный эф фект (по вы ша ет уро вень 
IgA, сни жа ет уро вень про вос па ли тель ных ци то ки­
нов, ре гу ли ру ет сиг наль ные пу ти про вос па ли тель­
но го от ве та).

Та ким об ра зом, оче вид но, что Энте рол® об ла да ет 
уни вер саль ны ми ме ха низ ма ми воз дей ст вия на ки шеч-
ную мик ро фло ру, ко то рые важ ны для па ци ен та уже на 
ран них ста ди ях дис би о ти чес ких из ме не ний при за бо-
ле ва ни ях ЖКТ и ко мор бид ной па то ло гии.

Про би о ти ки: до ка за тель ная ме ди ци на го во рит…

Док тор ме ди цин ских на ук, про фес сор ка фед ры внут рен ней 
ме ди ци ны № 1 На ци о наль но го ме ди цин ско го уни вер си те та 
им. А.А. Бо го моль ца (г. Ки ев) Андрей Эду ар до вич До ро фе ев 
пред ста вил дан ные об из ме не ни ях мик ро би о це но за ки шеч­
ни ка и воз мож нос тях его кор рек ции с ис поль зо ва ни ем про­
би о ти ков у боль ных с син д ро мом раз дра жен но го ки шеч ни­
ка (СРК).   

– К со жа ле нию, во всем ми ре рас тет рас прос т ра нен ность 
фун к  ци о наль ных за бо ле ва ний ки шеч ни ка, сре ди ко то рых 
ли ди ру ю щие по зи ции за ни ма ет СРК. Ми ро вая ме ди цин­
ская об щес т вен ность уде ля ет мно го вни ма ния из уче нию 
этой проб ле мы. По ни ма ние па то ге не за, кли ни ки, ди аг нос­
ти ки СРК пе ре хо дит на но вый этап: уста нов ле но на ли чие 
мик ро вос па ли тель ных из ме не ний в сли зис той обо лоч ке 
ки шеч ни ка у боль ных с СРК (Akiho et al., 2010); на по след­
ней гас т ро эн те ро ло ги чес кой не де ле в США об нов ле ны 

Рим ские кри те рии IV, ко то рые бу дут опуб ли ко ва ны в 2016 г.; по яви лись ак ту аль ные дан­
ные об из ме не нии мик ро би о ма у па ци ен тов с этой па то ло ги ей.

Фак то ра ми, пред рас по ла га ю щи ми к раз ви тию СРК, яв ля ют ся стресс, ки шеч ные 
ин фек ции, низ кая фи зи чес кая ак тив ность, ку ре ние, пси хо нев ро ло ги чес кие рас строй­
ства, при ем не ко то рых ме ди ка мен тов, хро ни чес кие за бо ле ва ния мо че по ло вой сис те мы. 
Се го дня в ли те ра ту ре опи са ны пост ин фек ци он ный, стрессин ду ци ро ван ный и али мен­
тар ный ва ри ан ты СРК (WGO, 2009). В па то ге не зе СРК на пер вый план вы хо дят пять 
ос нов ных ком по нен тов (F.G. Mearin, F. Manrique, 2010): пси хо со ма ти чес кие на ру ше ния; 
вис це раль ная ги пер чув ст ви тель ность; дис ре гу ля ция ки шеч ной мо то ри ки; мик ро вос па­
ли тель ные из ме не ния в сли зис той обо лоч ке ки шеч ни ка; из ме не ние ко ли чес т вен но го и 
ка чес т вен но го со ста ва мик ро фло ры. 

Изме не ния в со ста ве мик ро фло ры яв ля ют ся важ ным па то ге не ти чес ким зве ном за бо ле­
ва ний ки шеч ни ка. Ки шеч ная мик ро фло ра вы пол ня ет ме та бо ли чес кую, за щит ную и али­
мен тар ную фун к ции, а имен но: вли яет на кле точ ный рост и диф фе рен ци а цию, син тез 
био ло ги чес ки ак тив ных ве ществ, пе ре ва ри ва ние пи щи. При этом мик ро би о та на хо дит ся 
в не пре рыв ном вза и мо дей ст вии с эн те ро ци та ми, обес пе чи вая ба рье р ную фун к цию, спо­
соб ст вуя за жив ле нию эро зив ных де фек тов и ци топ ро тек ции, осу щес т в ляя транс порт 
пи та тель ных ве ществ, элек т ро ли тов и во ды. У па ци ен тов с СРК от ме ча ют ся из ме не ние 
ко ли чес т вен но го и ка чес т вен но го со ста ва, ме та бо ли чес кой ак тив нос ти ки шеч ной мик ро­
фло ры, а так же СИБР. При этом ин тен сив ность СИБР кор ре ли ру ет с вы ра жен нос тью 
сим п то мов СРК. В кли ни чес кой кар ти не на пер вое мес то вы хо дит аб до ми наль ный бо ле­
вой син д ром; на блю да ют ся ме те о ризм, рас строй ст ва сту ла, эмо ци о наль ная ла биль ность. 
Мик роб ный пей заж у та ких боль ных па то ло ги чес ки из ме нен: час то пре об ла да ет E.  coli 
с нор мо фер мен т ны ми свой ст ва ми, по вы ша ет ся ко ли чес т во гри бов ро да Candida на фо не 
сни же ния об ще го ко ли чес т ва лак то и би фи до бак те рий. СИБР вы яв ля ет ся у 62% па ци ен­
тов с СРК, ча ще у боль ных с ди а ре ей. Эти дан ные яв ля ют ся ос но ва ни ем для то го, что бы 
ре ко мен до вать про би о ти ки с це лью кор рек ции дис би о за в ком п лек с ном ле че нии СРК. 

Сле до ва тель но, учи ты вая со вре мен ные пред став ле ния о па то ге не зе за бо ле ва ния, наи­
боль шую эф фек тив ность мож но ожи дать от пре па ра та Энте рол®, ко то рый по зи тив но 
вли яет на ряд из ме не ний мик роб нотка не во го ком п лек са:

• улуч ша ет вы ра бот ку ко рот ко це поч ечных жир ных кис лот (аль тер на тив ный ис точ ник 
энер гии для эн те ро ци тов); 

• кор ри ги ру ет дис ба ланс меж ду нор маль ной и услов нопа то ген ной мик ро фло рой;
• нор ма ли зу ет про ни ца е мость сли зис той обо лоч ки ки шеч ни ка; 
• умень ша ет вос па ле ние сли зис той обо лоч ки ки шеч ни ка;  
• по вы ша ет ло каль ный им му ни тет.
В не дав ней пуб ли ка ции в «Жур на ле кли ни чес кой и эк с пе ри мен таль ной гас т ро эн те ро­

ло гии» (M.I. More, A. Swidsinskі, 2015) ав то ры объяс ни ли вы со кую эф фек тив ность Энте­
ро ла в про фи лак ти ке и ле че нии на ру ше ний мик ро би о це но за ки шеч ни ка тем, что 
Saccharomyces boulardii соз да ет оп ти маль ные усло вия для соб ст вен ной ки шеч ной мик ро­
фло ры, за щи щая ее от вли я ния па то ге нов и их ток си нов (рис. 2).

Важ ной осо бен нос тью Энте рола, в от ли чие от не ко то рых про би о ти ков на ос но ве бак­
те рий, является то, что сахаромицеты не переносят ге не ти чес кую ин фор ма цию, вклю чая 
устой чи вость к ан ти бак те ри аль ным сред ст вам.

Экспер ты ав то ри тет ных ме ди цин ских ор га ни за ций счи та ют, что эф фек тив ность про­
би о ти чес ких пре па ра тов на пря мую за ви сит от вхо дя щих в их со став бак те ри аль ных 
штам мов. По дав ля ю щее боль шин ст во кли ни чес ких ис сле до ва ний вы пол не но имен но 
с Saccharomyces boulardii CNCM I745 (Энте рол®) и де мон ст ри ру ют эф фек тив ность и без­
опас ность у па ци ен тов с раз лич ной па то ло ги ей ЖКТ.  

В усло ви ях по все днев ной кли ни чес кой прак ти ки ди аг нос ти ро вать ка чес т вен ноко ли чес т-
вен ные из ме не ния мик ро би о ты ки шеч ни ка дос та точ но слож но. По это му в по все днев ной кли-
ни чес кой прак ти ке при вы бо ре про би о ти ка врач мо жет опи рать ся на зна чи мые до ка зан ные, 
а не пред по ла га е мые ме ха низ мы дей ст вия и кли ни чес кие ис сле до ва ния кон к рет но го про би о-
ти чес ко го штам ма. Энте рол® – об ос но ван ный вы бор с по зи ции до ка за тель ной ме ди ци ны и 
кли ни чес кой эф фек тив нос ти.

Рис. 2. Спектр вли я ния Энте ро ла

Рис. 1. Ко мор бид ность у па ци ен та с СД

Во всем мире ученых привлекает тема нарушений кишечной микрофлоры, которые связывают с заболеваниями не только желудочнокишечного 
тракта (ЖКТ), но и сердечнососудистой системы, а также с ожирением, сахарным диабетом (СД), аллергическими, аутоиммунными болезнями 

и др. Исследования последних десятилетий, в которых использовались современные методы диагностики, дали более глубокое  
понимание патогенеза многих патологических состояний и позволили изучить состав и функции микроорганизмов на генетическом уровне. 
На научнопрактической конференции «VIII Украинская гастроэнтерологическая неделя», которая проходила 2425 сентября в г. Днепропетровске, 
роль кишечной микрофлоры при заболеваниях ЖКТ стала одним из наиболее обсуждаемых вопросов. Эксперты в области гастроэнтерологии 
рассмотрели данные доказательной медицины и проанализировали возможности коррекции нарушений микрофлоры кишечника.
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До клад за ве ду ю ще го ка фед рой гос пи таль ной пе ди ат рии 
За по рож ско го го су дар ст вен но го ме ди цин ско го уни вер си те та, 
док то ра ме ди цин ских на ук, про фес со ра Ген на дия Алек сан д ро вича 
Ле жен ко был по свя щен зна че нию про би о ти чес кой под дер ж ки 
ан ти хе ли ко бак тер ной те ра пии. 

– Эти о па то ге не ти чес кая роль H.  pylori в фор ми ро ва нии 
ря да за бо ле ва ний пи ще ва ри тель но го трак та из вес т на уже 
не пер вое де ся ти ле тие, од на ко эф фек тив ная эра ди ка ция дан­
но го воз бу ди те ля до сих пор яв ля ет ся зна чи мой проб ле мой. 
Ре зуль та ты со тен кли ни чес ких ис сле до ва ний и опыт прак ти­
чес ко го при ме не ния ан ти хе ли ко бак тер ной те ра пии го во рят 
о том, что ни од на схе ма ле че ния, ко то рая вклю ча ет два ан ти­
би о ти ка, на се го дняш ний день не га ран ти ру ет ус пеш ной эра­
ди ка ции воз бу ди те ля. С чем это свя за но?

При чи ны не эф фек тив нос ти эра ди ка ци он ной те ра пии раз­
лич ны. К ним сле ду ет от нес ти ин ди ви ду аль ные осо бен нос ти 
мик ро ор га низ ма (ре зис тен т ность штам ма к ан ти бак те ри аль­

ным пре па ра там и ва ри а бель ность его ви ру лен т нос ти), ги пер сек ре тор ные со сто я ния, не пред­
ска зу е мость ин ди ви ду аль но го им мун но го от ве та мак ро ор га низ ма, не кор рек т ное на зна че ние 
ан ти бак те ри аль ных схем, низ кую при вер жен ность па ци ен та к на зна чен но му ле че нию.  

 Одной из са мых зна чи мых проб лем при на зна че нии тра ди ци он ных схем ан ти хе ли ко бак­
тер ной те ра пии яв ля ет ся пе ре но си мость ле че ния. Имен но по боч ные эф фек ты, та кие как 
ди а рея, тош но та, рво та, ме те о ризм, мо гут слу жить при чи ной пре кра ще ния кур са ле че ния, 
на ру ше ния ре жи ма при ема ме ди ка мен тов, умень ше ния их до зи ров ки.

Мо гут ли про би о ти ки улуч шить пе ре но си мость те ра пии и по вы сить ком п лай енс? 
На этот во прос от ве ти ли эк с пер ты Евро пей ской груп пы по из уче нию H. pylori в по след них 

ре ко мен да ци ях по ле че нию хе ли ко бак тер ной ин фек ции – Ма ас т рихт IV. Про ана ли зи ро вав 
дан ные с по зи ций до ка за тель ной ме ди ци ны, уче ные при шли к вы во ду, что толь ко опре де­
лен ные про би о ти ки де мон ст ри ру ют мно го обе ща ю щие ре зуль та ты в ка чес т ве адъюван т ной 
те ра пии для умень ше ния по боч ных эф фек тов ан ти хе ли ко бак тер ной те ра пии.

Ка кой про би о тик наи бо лее эф фек ти вен с по зи ций до ка за тель ной ме ди ци ны? 
В IV Ма ас т рихтcком кон сен су се по ло жи тель ная ре ко мен да ция да на в от но ше нии ис поль­

зо ва ния имен но Saccharomyces boulardii (в Укра и не – Энте рол®) (рис. 3). Ме та ана лиз 5 РКИ, 
ко то рый вклю чил 1307 па ци ен тов, в том чис ле де тей, про де мон ст ри ро вал впе чат ля ю щие 
ре зуль та ты эф фек тив нос ти Saccharomyces  boulardii. До бав ле ние Saccharomyces  boulardii 
к ан ти хе ли ко бак тер ной те ра пии по зво ли ло по вы сить час то ту эра ди ка ции H.  pylori на 13% 
и умень шить час то ту по боч ных эф фек тов во вре мя ле че ния на 5354% (Szajewska, 2010).

Чем объяс ня ет ся вы со кая эф фек тив ность Энте ро ла при ис поль зо ва нии с ан ти бак те ри аль­
ной те ра пи ей? Энте рол® име ет пре иму щес т ва, ко то рые важ ны при на зна че нии ан ти бак те ри­
аль ных пре па ра тов: 

• Saccharomyces boulardii ге не ти чес ки устой чив и не раз ру ша ет ся под дей ст ви ем ан ти би о­
ти ков, по это му Энте рол® ис поль зу ет ся с 1го дня ан ти бак те ри аль ной те ра пии;

• Saccharomyces boulardii не пе ре но сит ге не ти чес кую ин фор ма цию, вклю чая устой чи вость 
к ан ти бак те ри аль ным пре па ра там;

• Saccharomyces boulardii спо соб ст ву ет рос ту соб ст вен ных би фи до и лак то бак те рий, род­
ст вен ных ин ди ви ду аль но му на бо ру штам мов че ло ве ка.

Эти свой ст ва Энте ро ла по зво ля ют по вы сить уро вень эра ди ка ции и умень шить ко ли чес т во 
по боч ных эф фек тов при про ве де нии ан ти хе ли ко бак тер ной те ра пии.

Та ким об ра зом, в кон сен су се Ма ас т рихт IV для эф фек тив ной адъюван т ной те ра пии 
рас смат ри ва ет ся толь ко кон к рет ный про би о ти чес кий штамм. При этом до ка зан ная 
эф фек тив ность опре де лен но го штам ма про би о ти ка не экс тра по ли ру ет ся на про би о ти­
ки в це лом. 

На се го дняш ний день не кор рек тно счи тать, что все про би о ти ки не со мнен но по лез ны, т. к. 
по лез ны ми мо гут быть толь ко от дель ные, при чем не мно го чис лен ные штам мы. Что бы оце­
нить эф фек тив ность и без опас ность про би о ти ка, сле ду ет об ра тить вни ма ние на обя за тель­
ные тре бо ва ния к про би о ти ку.

1. Иден ти фи ка ция штам ма. Бла го при ят ное дей ст вие про би о ти ка яв ля ет ся штаммспе ци фич­
ным и не мо жет быть при ме ни мо к дру гим штам мам. При чем ис поль зо ва ние да же дру го го вспо­
мо га тель но го ве щес т ва в ле кар ст вен ном пре па ра те мо жет при вес ти к то му, что не ко то рые эф фек­
ты не вос про из ве дут ся, на при мер, за счет умень ше ния жиз нес по соб нос ти штам ма (WGO, 2011). 
Так, в Ма ас т рих те IV про ана ли зи ро ва ны ре зуль та ты ме та ана ли зов ис сле до ва ний, в ко то рых 
ис поль зо ва лись лак то ба цил лы. Уче ные не смог ли сде лать вы вод об их эф фек тив нос ти изза то го, 
что дан ные раз но род ны, а в ис сле до ва ни ях пе ре ме ша ны раз ные ви ды и штам мы лак то ба цилл.

2. Без опас ность. Не ре ко мен ду ет ся ис поль зо вать штам мы, ко то рые не по ка за ли эф фек­
тив ность и без опас ность в кли ни чес ких ис сле до ва ни ях. К при ме ру, в по зи ци он ном до ку мен­
те Евро пей ско го об щес т ва дет ской гас т ро эн те ро ло гии, ге па то ло гии и нут ри ци о ло гии 
(ESPGHAN, 2014) ука зан штамм, ко то рый име ет силь ную не га тив ную ре ко мен да цию, – 
Enterococcus faecium SF68. Ока за лось, что про би о ти ки с этим штам мом нель зя ис поль зо вать 
изза проб лем без опас нос ти, он мо жет пе ре но сить ван ко ми цин ре зис тен т ные ге ны.  

3. До ка за тель ст ва кли ни чес кой 
эф фек тив нос ти. Ис сле до ва ния 
про би о ти ков дол ж ны быть 
штаммспе ци фич ны ми, с чет ко 
обо зна чен ной до зи ров кой и дли­
тель нос тью ле че ния. 

По ли ком по нен т ные про би о­
ти чес кие пре па ра ты дол ж ны 
иметь до ка за тель ст ва эф фек тив­
нос ти имен но этой сме си, а не 
от дель но каж до го штам ма, так 
как вза и мо дей ст вие не сколь ких 
штам мов мо жет из ме нить 
эф фек тив ность штам мов, ис сле­
до ван ных по от дель нос ти. К при­
ме ру, по дан ным ESPGHAN 
(2014), мо но ком по нен т ный пре­
па рат Saccharomyces boulardii име­
ет наи выс шую по зи тив ную ре ко­
мен да цию – 1А – при ис поль зо­
ва нии 250750 мг/сут в те че ние 
57 дней в ле че нии ос т ро го 
га стро  эн те ри та. В то же вре мя 
смесь Saccharomyces boulardii с L. acidophilus, L. rhamnosus и B. longum рас смат ри ва ет ся эк с пер та ми 
ESPGHAN как про би о ти чес кий пре па рат с не до ста точ ны ми дан ны ми для ре ко мен да ций. 

4. Ре гис т ра ция про би о ти ка как ле кар ст вен но го пре па ра та. Экспер ты ESPGHAN при шли 
к вы во ду, что ка чес т во про би о ти ков, ко то рые за ре гис т ри ро ва ны как ле кар ст ва, вы ше, чем 
про би о ти чес ких пи ще вых до ба вок.

Зна ние об ще ми ро вых под хо дов к вы бо ру про би о ти ка, объек тив ных дан ных до ка за тель ной 
ме ди ци ны да ет воз мож ность прак ти ку ю ще му вра чу бес прис т рас т но оце нить мно жес т во про би о-
ти чес ких пре па ра тов и сде лать пра виль ный вы бор. Энте рол® со дер жит штамм Saccharomyces 
boulardii CNCM I745, име ет уро вень кли ни чес ких до ка за тельств А, под твер ж ден ную спе ци фич-
ность штам ма, до ка зан ную эф фек тив ность по дан ным кли ни чес ких ис сле до ва ний и ме та ана ли-
зов (L. McFarland, 2010). 
Под го то ви ла Ма рия Ма ко вец кая 

Рис. 3. Рекомендации Маастрихт IV в отношении применения 
Saccharomyces boulardii
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