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Suplementacja probiotykami, naturalnie wystepujacymi w wielu mlecznych napojéw fermentowanych, zyskuje coraz
wieksze zainteresowanie w s$rodowisku sportowym. Wigze sie z promocjg zdrowia, poprawg jakosci treningu
i zwiekszeniem wydolnosci organizmu. U sportowcéw biorgcych udziat w dtugotrwatych zawodach wytrzymato-
Sciowych, takich jak maratony, triathlony czy wyscigi kolarskie, czesto wystepujg dolegliwosci zotgdkowo-jelitowe
[14]. Objawy takie jak nudnosci, skurcze, wzdecia czy biegunka moga wynikac¢ z redystrybucji przeptywu krwi z
narzgdow trzewnych do krgzenia obwodowego w celu obnizenia temperatury ciata. Zjawisko to moze prowadzi¢ do
hipoperfuzji trzewnej, co stanowi prawdopodobny mechanizm zaburzen funkcjonowania jelit [17,18]. Dodatkowo
intensywne ruchy jelit podczas biegu mogg sprzyjac nasileniu objawdw ze strony uktadu pokarmowego [7]. Na ryzyko
wystgpienia problemdw jelitowych wptywa réwniez kombinacja czynnikdw, takich jak dtugotrwaty wysitek fizyczny,
wymagajgce warunki srodowiskowe oraz sposdb spozywania ptyndw i sktadnikéw odzywczych [6]. Suplementacja
probiotykami, wspierana odpowiednio dobrang dietg — obejmujgcg m.in. dobrze tolerowane pokarmy i napoje oraz
unikanie potraw pikantnych — moze okazac¢ sie korzystna dla sportowcow z historig problemoéw zotgdkowo-
jelitowych. Aby jednak uzyskaé¢ pozytywne efekty, konieczne jest odpowiednie dobranie dawki oraz czasu trwania
suplementacji. Metaanalizy wskazujg na skuteczne dawki w zakresie od 10° do 10'° jednostek tworzgcych kolonie na
mililitr (CFU/ml) [13]. Niektére preparaty dostepne na rynku zawierajag 10-25 miliardéw CFU, a jedno z badan
wykazato pozytywne efekty przy dawce 45 miliardéw CFU [15].

W ostatnich latach obserwuje sie tendencje do tworzenia wieloszczepowych preparatdw probiotycznych, czesto
wzbogaconych o prebiotyki lub inne bioaktywne sktadniki. Juz siedmiodniowa suplementacja moze prowadzi¢ do
zauwazalnych zmian w sktadzie mikrobiomu jelitowego [13]. Probiotyki, bedace gtéwnie bakteriami kwasu
mlekowego, dostepne sg komercyjnie w formie kapsutek, proszku lub w wybranych produktach mlecznych, takich jak
jogurty, kefiry czy fermentowane mleko. Poszczegdlne szczepy probiotyczne rdznig sie zdolnoscig do kolonizowania
przewodu pokarmowego, skutecznoscig kliniczng oraz zakresem i intensywnoscig korzystnych efektdw zdrowotnych
w roznych grupach populacji [5]. W ostatnim czasie rosnie zainteresowanie wykorzystaniem probiotykdéw
w profilaktyce choréb uktadu oddechowego, zwtaszcza przeziebien. W badaniach dotyczacych suplementacji
probiotykdw u sportowcow i osdb aktynych fizycznie najczesciej wykorzystywane szczepy pochodzg z gatunkow
Lactobacillus casei, L. fermentum, L. acidophilus oraz L. rhamnosus, ktére wystepujg w fermentowanych napojach
mlecznych, tj. jogurtach, kefirach, maslance oraz w serach dojrzewajacych i swiezych. Uczestnicy badan, ktdrzy
przyjmowali probiotyki przez okres miesigca, odnotowali ponad dwukrotnie mniejszg liczbe dni z objawami ze strony
uktadu oddechowego w poréwnaniu z grupy placebo. Dodatkowo, epizody chorobowe wystepujace w czasie
suplementacji charakteryzowaty sie tagodniejszym przebiegiem. Z punktu widzenia immunologii jelita petnia
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kluczowg funkcje w obronie organizmu przed infekcjami oraz w utrzymaniu rownowagi bton $luzowych [9, 12].
Naturalne systemy ochronne na powierzchni bton $luzowych wyscietajgcych drogi oddechowe (szczegdlnie jame
ustng i gardto) oraz przewdd pokarmowy, chronig organizm przed powszechnymi drobnoustrojami
chorobotwdrczymi. Jednak podczas dtugotrwatego lub intensywnego wysitku fizycznego integralnosé tych bton
moze zosta¢ zaburzona, co zwieksza ryzyko wystgpienia typowych dolegliwosci zotgdkowo-jelitowych, takich jak
nudnosci, wzdecia, skurcze, bdle brzucha, biegunka czy nawet krwawienie [2]. Probiotyki mogg wzmacniac
komunikacje miedzy ukfadem odpornosciowym gospodarza a bakteriami komensalnymi w jelitach (czyli
bakteriami naturalnie zyjagcymi w jelitach), co przynosi obopdlne korzysci. Istotng role w utrzymaniu homeostazy
btony s$luzowej odgrywajg krétkotanncuchowe kwasy ttuszczowe wytwarzane przez mikroorganizmy, zwtaszcza
kwas mastowy w jelicie grubym, ktéry wptywa na proces odnowy nabtonka oraz stymuluje powstawanie
limfocytéw T regulatorowych [4].

Poza uktadem pokarmowym probiotyki wykazujg dziatanie immunomodulujgce poprzez wspdlny uktad
odpornosciowy bton sluzowych. Komoérki odpornosciowe pochodzace z miejsc indukcji, takich jak kepki Peyera
w jelitach, moga przemieszcza¢ sie na inne powierzchnie bfton $luzowych po kontakcie z komdrkami
prezentujgcymi antygen [1]. Analizujgc mechanizm dziatania probiotykéw na poprawe funkcjonowania uktadu
oddechowego, badania na modelach zwierzecych wykazaty, ze komérki Treg (komorki T regulatorowe) w obrebie
drog oddechowych odgrywajg kluczowa role w regulacji odpowiedzi immunologicznej bton sluzowych [10].
Nieprawidtowa reakcja immunologiczna moze wynika¢ z nadmiernej odpowiedzi prozapalnej na sktadniki
bakteryjne, z ostabionej funkcji regulacyjnej uktadu odpornosciowego lub z jednoczesnego wystgpienia obu tych
zjawisk [16]. Z tego wzgledu probiotyki mogg stanowi¢ skuteczng strategie zywieniowg, pomagajgca korygowac
nieprawidtowe reakcje immunologiczne. Sportowcy decydujgcy sie na suplementacje probiotykami powinni
podejmowacd takie decyzje w sposdb sSwiadomy i we wspodtpracy z lekarzem. Zardwno lekarze, jak i dietetycy
powinni posiada¢ aktualng wiedze na temat zastosowan, dawek oraz potencjalnych przeciwwskazan zwigzanych
z przyjmowaniem probiotykdw, tak, aby dostosowac¢ suplementacje do indywidualnych potrzeb kazdego
sportowca.

Stosowanie probiotykéw nalezy traktowa¢ jako element kompleksowej oceny diety, pamietajac,
ze podstawowym zrdodtem sktadnikow odzywczych powinny by¢ produkty petnowartosciowe, a nie suplementy.
Nadmierne promowanie suplementacji wsréd mtodych sportowcéw moze prowadzi¢ do przeceniania jej
znaczenia kosztem wtasciwego treningu i zbilansowanego odzywiania [3]. Dla bezpieczenstwa zaleca sie
korzystanie wytgcznie z suplementéw pochodzacych z wiarygodnych, sprawdzonych Zrédet, aby unikngé ryzyka
zanieczyszczenn, mogacych prowadzi¢ do naruszenia przepiséw antydopingowych [11]. Na rynku dostepne s3
réozne formy probiotykdw — od tabletek i kapsutek, przez proszki do napojéw, po zelki do zucia wzbogacone
o kultury bakterii — co pozwala dopasowac forme suplementacji do indywidualnych preferenc;ji [8].
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