
 

 
 

 
Performance of the new generation of probiotics: a narrative review  
 
Bahar Jafari1, Kiana Kalantar Kashi1, Ava Behrouzi2  
  
1 MSc in Microbiology, Department of Microbiology, TeMS.C., Islamic Azad University, Tehran, Iran  
2 Assistant Professor, Department of Microbiology, TeMS.C., Islamic Azad University, Tehran, Iran  
  

Abstract 
Recently, the importance of human microbiome function in her disease and health has been shown. 
Probiotics are one of the effective factors in creating balancing the gut microbiota. Due to the many 
applications of probiotics in various fields, especially medicine, in order to discover new products, a new 
generation of probiotics including prebiotics, synbiotics and postbiotics were identified. Aspects of the 
function of these compounds are still unknown; therefore, this review article reviewed the general aspects of 
the new generation of probiotics, including explanation of terms, description of mechanisms of action, 
biological activities and their effect in improving human and animal health. Studies show that prebiotics are 
food for probiotics, synbiotics are a combination of probiotics and prebiotics, postbiotics are compounds 
produced by probiotics and parabiotics are inactive microbial cells. Consuming sufficient dose of new 
generation of probiotics leads to a positive effect on the microbiome of the digestive system and the creation 
of ubiiosis, and they lead to the prevention and treatment of many diseases in humans and animals including 
obesity, tooth decay, various cancers, intestinal diseases, etc. despite the fact that the therapeutic effects of 
the new generation of probiotics have been proven in clinical trials, the exact mechanisms of these effects are 
still unknown. Also, due to the lack of stability tests in clinical studies related to the new generation of 
probiotics, it is not possible to issue a definitive opinion regarding their therapeutic effects. 
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  هامروري بر عملكرد نسل جديد پروبيوتيك                                      آزاداسلامي                             دانشگاهپزشكي علوم مجله  /٢

 
 

  دانشگاه آزاد اسلامي پزشكيعلوم جله م
  ١٢تا  ١صفحات ، ١٤٠٥ بهار، ١، شماره ٣٦ ورهد

  

 هاوري بر عملكرد نسل جديد پروبيوتيكرم

  ٢آوا بهروزي، ١كلانتر كاشيكيانا ، ١بهار جعفري
     
  ، ايرانعلوم پزشكي آزاد اسلامي تهران، دانشگاه ازاد اسلامي، تهران احدو ،گروه ميكروبيولوژيكارشناسي ارشد ميكروبيولوژي،  ١
 ن، ايرانعلوم پزشكي آزاد اسلامي تهران، دانشگاه آزاد اسلامي، تهرا داحو ،، گروه ميكروبيولوژي، گروه ميكروبيولوژياستاديار ٢

   كيدهچ
د تعــادل در اخيرا اهميت عملكــرد ميكروبيــوم انســان در بيمــاري و ســلامت او بــه وضــوح نشــان داده شــده اســت. يكــي از عوامــل در ايجــا

 ، در راســتاي كشــفخصوص پزشكيبه ها در صنايع مختلف وتيك. به دليل كاربردهاي گسترده پروبيهستندها ميكروبيوتاي روده، پروبيوتيك
دند. از آنجــايي كــه شــهــا شناســايي بيوتيــكو پســت هابيوتيكها، سينبيوتيكها شامل پريهاي نوين، مشتقات ناشي از پروبيوتيكفرآورده

لــي نســل هــاي كبــر جنبــه ين مقاله، ارائه مرورياهايي از عملكرد اين تركيبات همچنان ناشناخته باقي مانده است؛ لذا هدف از نوشتن جنبه
 ســلامت انســان و هاي زيســتي و اثــر آنهــا در بهبــودهاي عمل، فعاليتها شامل مفهوم سازي اصطلاحات، توصيف مكانيسمجديد پروبيوتيك

ا و هــبــي از پروبيوتيــكهــا تركيكها، سين بيوتيها موادغذايي مصرفي پروبيوتيكدهد، پري بيوتيكمطالعات انجام شده نشان مي. بودحيوان 
 ه مقدار كــافي مصــرفبها زماني كه . نسل جديد پروبيوتيكهستندها شده توسط پروبيوتيك ها تركيبات توليدبيوتيكها و پستپري بيوتيك

ن و حيــوان از هــا در انســايبا تاثير مثبت بر ميكروبيوم دستگاه گوارش و ايجاد يوبيوزيس، منجر به پيشگيري و درمان بسياري از بيمار ،شوند
هــا در ل جديــد پروبيوتيــكشوند. برخلاف اينكه اثرات درماني نسمي ايهاي رودهبيماري و هاجمله چاقي، پوسيدگي دندان، انواعي از سرطان

يــل عــدم لز طرفــي بــه دا هاي دقيق اين اثرات همچنان ناشناخته باقي مانده اســت.آزمايشات باليني ثابت شده است، اما با اين حال مكانيسم
اني آنهــا بــا اثــرات درمــ تــوان بــه طــور قطعــي در ارتبــاطها، نميباليني مرتبط با نسل جديد پروبيوتيك انجام آزمايشات پايداري در مطالعات

  .نظري صادر كرد

   .پروبيوتيك، پري بيوتيك، سين بيوتيك، پست بيوتيك واژگان كليدي:

  

  ١مقدمه
روبيوم انساني بــر ســلامت و بيمــاري كهاي اخير، اهميت ميدر دهه

اي از انسان به وضوح نشــان داده شــده اســت. اكوسيســتم پيچيــده
انــد كــه ها، دستگاه گــوارش انســان را احاطــه كــردهميكروارگانيسم

انــد. بهبــود ســلامت گونــه بــاكتري تشــكيل شــده ١٠٠٠حداقل از 
م انسان از طريق تعديل فعل و انفعالات ميكروبي در ايــن اكوسيســت

گيرد. همچنين اختلال در ميكروبيوتاي روده كــه ديــس صورت مي
 IBDهــا شــامل چــاقي، شود، انــواعي از بيمــاريبيوزيس ناميده مي

                                                
وزي ، آوا بهــر : تهــران، علــوم پزشــكي آزاد اســلامي تهــران، گــروه ميكروبيولــوژيآدرس نويسنده مسـئـول

)email: avabehrouzi696463@iau.ac.ir, ava.behrouzi@gmail.com  ( 

ORCID ID: 0000-0003-2503-9190  
    ٢٥/٣/١٤٠٤: تاريخ دريافت مقاله

  ١٨/٦/١٤٠٤: تاريخ پذيرش مقاله

ــوع يربيمــا( ، اخــتلالات عصــبي، ٢هــاي التهــابي روده)، ديابــت ن
هاي خــاص( ســرطان پــانكراس، هاي قلبي عروقي و سرطانبيماري

هاي كبــدي و ملانــوم)  لسرطان معده، سرطان سينه، سرطان سلو
 ).  ٢، ١( شودرا منجر مي

هــاي درمــاني بــه منظــور تغييــر ديــس بيــوزيس بــه از جمله روش
ــوزيس ــاي  يوبي ــاي روده) اســتفاده از داروه ــادل در ميكروبيوت ( تع
. بــه دليــل عوارضــي كــه ايــن داروهــا در مصــرف اســتمصــنوعي 

ي هــاكردنــد، تمــايلات بــه اســتفاده از روشكننــدگان ايجــاد مــي
ها افزايش پيــدا كــرد. در نتيجــه، چنــدين بيولوژي مانند پروبيوتيك

ــوان  ــه عن ــا ب ــاليني در مــورد اســتفاده از پروبيوتيــك ه ــه ب مطالع
هــا انجــام شــده رويكردي موثر براي درمان يا پيشگيري از بيمــاري

بــه عنــوان  ١٩٦٥هــا نخســتين بــار در ســال ). پروبيوتيــك٣( است
كنــد، رگانيسم ديگر را تحريك مياميكروارگانيسمي كه رشد ميكرو
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 ٣ /و همكاران  بهار جعفري                                                                                                          ١٤٠٥بهار     ١ شماره   ٣٦ دوره

تعريف جامعي توسط ســازمان جهــاني  ٢٠٠١تعريف شدند. در سال
هـــا ارائـــه شـــد و آنهـــا را ) بـــراي پروبيوتيـــكWHO( بهداشـــت

اي معرفي كــرد كــه در صــورت تجــويز بــه هاي زندهميكروارگانيسم
). از ٢( شــوندمقدار كافي، منجر به بهبــود ســلامتي در ميزبــان مــي

ترين جنس هاي باكتري به عنــوان پروبيوتيــك، اخته شدهجمله شن
ــترپتوكوك و از  ــوك، اس ــديوباكتريوم، انتروك ــيلوس، بيفي لاكتوباس

  ).٤(هستند مخمرها جنس ساكارومايسس 
دن هاي اخير با توجه به گســتردگي و پركــاربرد بــومحققان در سال

خصــوص صــنايع پزشــكي، در بــه ها در صنايع مختلــف پروبيوتيك
ــتاي ــك راس ــر پروبيوتي ــاركرد بهت ــراي ك ــلاش ب ــف ت ــا و كش     ه
هــا را شناســايي هاي جديــد، نســل جديــدي از پروبيوتيــكفرآورده

هــا و پســت ها، ســين بيوتيــككردند. اين نسل شامل پري بيوتيك
موادغــذايي غيــر قابــل هضــم "هــا . پــري بيوتيــكاســت هابيوتيك

د تنهســ "تحريك كننده رشد گروهي از باكتري ها در روده بــزرگ
 " هــا). سين بيوتيــك٥( شوندكه منجر به بهبود سلامت ميزبان مي

هــم  هستند كه يك اثر "هاتركيبي از پروبيوتيك ها و پري بيوتيك
) ٦( كننــدافزايي براي افزايش وضعيت سلامت در ميزبان ايجاد مــي

 "نهــاآهاي بي جان يا اجزايــي از ميكروارگانيسم"ها و پست بيوتيك
  ).٨ ،٧( لامتي مفيد هستندسهستند كه براي 

  
  

  
  

نمايي شماتيك از پري بيوتيــك، پروبيوتيــك، ســين بيوتيــك و  .١شكل 
  پست بيوتيك

  
 Narrative)( يــك مطالعــه مــروري روايتــي ،مطالعه حاضــر

review  كه در آن به مروري بر مطالعات باليني انجــام است
جمع . جهت پردازدمي هاي انساني و حيوانيشده روي نمونه

ــاهآو ــرايط، پايگ ــد ش ــات واج ــيري مطالع ــاي الكترونيك  ه
Science Direct ،Pubmed ،Wiley Online Library  و

ــتجوگر ــور جس ــدي  Scholar google موت ــات كلي ــا كلم ب
probiotic ،prebiotic ،postbiotic ،synbiotic  وthe new 

generation of probioticts  مورد بررســي قــرار گرفتنــد. در
قالات واجد شرايط منتشر شده به زبان انگليســي در م، پايان

     .جمع آوري شدند ٢٠٢٥تا  ٢٠٠٠محدوده زماني سال 

  

 هاي نسـل جديدمعـرفي پروبيـوتيـك
اي كــه پروبيوتيــك هاي اخير، علي رغم كاربردهاي گستردهدر سال

ها در زمينه درماني داشتند؛ به دليل نگرانــي بــروز عــوارض جــانبي 
اي، احتمــال هــاي زمينــهو بزرگسالان مبتلا به بيمــاريدر كودكان 

ورود باكتري به خون، تشكيل كلوني پايدار در نــوزادان و جلــوگيري 
هــاي از كلونيزاسيون طبيعي ميكروبيوتا در آنها، همچنــين انتقــال ژن

هــا پــا بــه مقاومت به آنتي بيوتيــك، نســل جديــدي از پروبيوتيــك
هــا و هــا، ســين بيوتيــكيــكت). پــري بيو٧( عرصه ظهور گذاشتند

كــه هســتند ها از شناخته شده ترين انواع ايــن نســل پست بيوتيك
مطالعات متعددي در ارتباط با اثرات پيشگيرانه و درماني آنهــا عليــه 

 ).٤ ،٢( هاي انساني انجام شده استبيماري

  
  هاپري بيـوتيـك
 Gibsonها توســط تعريفي از پري بيوتيك ١٩٩٥اولين بار در سال 

ه ارائه شد و آنها را موادغــذايي غيــر قابــل هضــم كــ Rober froidو 
زرگ هــا در روده بــمنجر به تحريك انتخابي رشد تعدادي از باكتري

هــا بــه پــري بيوتيــك ٢٠٠٤شود، معرفي كرد. در ســال ميزبان مي
دهنــد تغييــرات خاصــي در عنوان اجــزاي انتخــابي كــه اجــازه مــي

گاه گــوارش رخ دهــد، تعريــف تفعاليت يا تركيــب ميكروبيــوم دســ
ــال  ــرانجام در س ــدند. س ــي  ٢٠٠٧ش ــين الملل ــي ب ــن علم انجم

اي ) تعريــف اصــلاح شــدهISAPPبيوتيك هــا (ها و پريپروبيوتيك
 ابل هضــمها را به عنوان اجزاي غذايي غير قارائه داد و پري بيوتيك

ده توصيف كرد كه به طور انتخابي توسط ميكروبيوم ميزبــان اســتفا
  ).٢،٤( براي سلامتي مفيد هستند د وشونمي

ولي هايي با ســاختارهاي مولكــاين اجزاي غذايي عمدتا كربوهيدرات
ل، تــوان بــه اينــولين، لاكتيلــوكه از جملــه آنهــا مــيهستند متنوع 

ــاكاريدها ( ــاكاريدهاFOSفروكتواوليگوس )، GOS( )، گالاكتواوليگوس
)، IMO( ريدهاا)، ايزومالتواوليگوســـاكMOS( مالتواوليگوســـاكاريدها

بــراين  لاكتوساكاروز اشاره كرد. عــلاوه لاكتولوز، سيكلو دكسترين و
يب، ( گوجه فرنگي، ســيب زمينــي، انبــه، مــوز، ســ هاانواعي از ميوه

بيــا، (لو هــا)، حبوبــاتانــواع تــوتو ، گريپ فــروت زپرتقال، سير، پيا
( گندم، جو)، ذرت، ســبزيجات ســبز، كنگــر  نخود و عدس)، غلات

هــاي ككاسني، مارچوبه و دانــه كتــان حــاوي پــري بيوتيــ فرنگي،
ل كه به ايجاد يــك ميكروبيــوم قــوي در روده، تســهيهستند بالقوه 

  ).٤، ٢( كنندجذب مواد مغذي و تقويت سيستم ايمني كمك مي
    هامكانيسـم اثر پري بيـوتيـك

هــاي هــا تحريــك رشــد و فعاليــت بــاكتريهدف اصلي پري بيوتيك
رش ميزبــان و تغييــر ميكروبيوتــاي روده بــه ســمت امفيد دستگاه گو

. بــراي دســتيابي بــه اســتيوبيوزيس ( تعادل در ميكروبيوتــاي روده) 
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  هامروري بر عملكرد نسل جديد پروبيوتيك                                      آزاداسلامي                             دانشگاهپزشكي علوم مجله  /٤

هـاـ داراي ســه ويژگــي اصــلي شــامل بيوتيــكاين هدف تمامي پــري
هــاي روده در پسـتـانداران، قابليــت تخميــر مقاومت نســبت بــه آنــزيم

اســت هــا از باكتريتوسط ميكروبيوتاي روده و تحريك انتخابي برخي 
هــاي گوارشــي ميزبــان ). بنابراين يك پري بيوتيــك توســط آنــزيم٥(

رســد. در آنجــا شــود و بــدون تغييــر بــه روده بــزرگ مــيهضم نمــي
ــــاكتري ــــاكاروليتيك (ب ــــاي س ــــتر ه و  Bifidobacteriumبيش

Lactobacillus از پــري بيوتيــك بــه عنــوان منبــع كــربن و انــرژي (
كنند. به دنبال تخميــر پــري را تخمير مي ناستفاده كرده و به نوعي آ

، اســيدهاي هســتندهــاي غيرقابــل هضــم ها كه كربوهيدراتبيوتيك
ــاه ( ــره كوت اـ زنجي ــد اســيد اســتيك، اســيد SCFAsچــرب بـ ) مانن

شود كه به عنــوان منبــع انــرژي پروپيونيك و اسيد بوتيريك توليد مي
، ر نتيجــهگيــرد. دتوسط ميكروبيوم ميزبــان مــورد اســتفاده قــرار مــي

SCFAs  سبب تقويت رشد ميكروبــي و افــزايش توليــد ميكروبيوتـاـي
  ).٤شود(روده مي

  

  
هــا ها. از آنجايي كــه پــري بيوتيــكمكانيسم عمل پري بيوتيك .٢شكل 

شوند، به صورت دســت نخــورده وارد هاي گوارشي هضم نميتوسط آنزيم
ر مي شــوند. يشوند و در آنجا توسط ميكروبيوم روده، تخممحيط روده مي

 به دنبال تخميــر پــري بيوتيــك هــا، اســيد هــاي چــرب زنجيــره كوتــاه

SCFAs) توليد مي شود كه با تاثير بــر روي مغــز، پــانكراس، كبــد، مغــز (
  شود.استخوان و ماهيچه، بهبود سلامت ميزبان را منجر مي

  
Armah با بررسي اثــر عصــاره محلــول از لپــه و پوشــش  شو همكاران

 Bifidobacteriumهاي يك روزه، فراوانــي نســبي جهدانه نخود بر جو
را در گروه  تيمار  با پوشــش دانــه نخــود كــه داراي  Lactobacillusو 

مقادير بالايي تركيبات زيست فعــال پــري بيــوتيكي اســت، مشــاهده 
و  pHهــا بــه واســطه كـاـهش ). علاوه براين، پــري بيوتيــك٩( كردند

افــزايش انتقــال آنهـاـ از  هــا واسيدي شدن روده، كاهش رشد پــاتوژن
هــا در هايي كــه پــري بيوتيــكشوند. از جمله پاتوژنروده را منجر مي

، Escherichiaتــوان بــه مبــارزه بــا آنهــا تــاثير مثبــت داشــتند؛ مــي
Shigella ،Enterococcus، Turicibacter  وClostridium 

perfringenes البتــه ســاختارمولكولي پــري بيوتيــك ٤( اشاره كــرد .(
بــه اســتفاده از پــري  د نظر و فيزيولوژي ميكروارگانيسم كــه قــادرمور

ــري  ــوب پ ــذاري مطل ــده اثرگ ــين كنن ــد، تعي ــك در روده باش بيوتي
  ). ٥(است ها بيوتيك

هــا و بــه دهد مصــرف پــري بيوتيــكمطالعات انجام شده نشان مي
هــاي دنبــال آن افــزايش ميكروبيوتــاي روده ســبب بهبــود بيمــاري

ان كولوركتال، ســندرم روده تحريــك پــذير و طاي از جمله سرروده
درآزمايشــي كــه  Suzutaniو Ohera). ٥( شــودكوليت اولسراتيو مي

ــر روي  ــاوي  ٢٧ب ــت ح ــرف ماس ــد از مص ــل و بع ــالم قب ــرد س ف
(پــري  (پروبيوتيــك) و فروكتواليگوســاكاريد بيفيديوباكتريوم لانگوم

هــاي بيوتيــك) انجــام دادنــد؛ بــا تجزيــه و تحليــل مقــادير بــاكتري
هفته، تغيير اسيدوتيك، مهــار تكثيــر  ٥پوسيده در مدفوع به مدت 

 باكتري هاي فاســدكننده و افــزايش ســلول هــاي كشــنده طبيعــي
)NK در مــدفوع را مشــاهده كردنــد. آنهــا همچنــين اثــر مهــاري (

SCFAs هــاي (اســيد هــاي چــرب زنجيــره كوتــاه) بــر روي ســلول
كولوركتــال را  ســرطاني كولــون و در نتيجــه جلــوگيري از ســرطان

در آزمايشــي كــه بــر روي  شو همكاران Koleva). ١٠( اثبات كردند
هاي تراريخته مبتلا به كوليت انجام دادنــد دريافتنــد مصــرف موش

گرم به ازاي هر كيلــوگرم وزن بــدن) منجــر  ٨( اي اينولينهفته ١٢
هــا بــه طــور مــداوم، كــاهش تعــداد بــه افــزايش بيفيــديوباكتريوم

ميكروبيوتاي مدفوع و كــاهش التهــاب مــزمن روده كلستريديوم در 
هــاي ســكوم و هاي خود را با كالبد شــكافي بافــتشود. آنها دادهمي

هفتگــي كشــته شــدند و مشــاهده   ١٦هــايي كــه در كولون مــوش
مقادير فراوان بيفيــديوباكتريوم در بافــت مخــاطي ســكوم و كولــون 

و  Azpiroz). در پژوهشــي ديگــر كــه توســط ١١( آنها ثابت كردنــد
سال) با حساسيت بــيش از  ٦٠تا  ١٨( بيمار ٧٩بر روي  شهمكاران

هاي مفيــدي مبنــي بــر اثــرات ســودمند داده ،حد ركتوم انجام شد
SCFOs  ـــاهش ـــاه) در ك ـــر كوت (فروكتواليگوســـاكاريدهاي زنجي

حساسيت ركتوم و تغيير در الگوي ميكروبيوتاي مــدفوع ارائــه شــد. 
ري اتساع ركتــوم و تعــداد دفعــات اتســاع آنها اين كار را با اندازه گي

ـــدت  ـــكم در م ـــد  ٤ش ـــزايش رش ـــد و اف ـــام دادن ـــه انج هفت
Bifidobacterium .عــلاوه  و كاهش اتساع شكم را مشــاهده كردنــد

از آنجــايي كــه ارتبــاط تنگــاتنگي بــين ميكروبيوتــاي روده و  ،براين
اضطراب (به ويژه در بيماران مبتلا به ســندرم روده تحريــك پــذير) 

دارد، در اين پژوهش كاهش چشمگير اضــطراب و افســردگي  وجود
). در واقــع، اثــر ضــد ١٢( در بيماران تحت آزمــايش مشــاهده شــد

-Microbial-Gatها به دليــل وجــود محــور گي پري بيوتيكدافسر

Brain Axis(MGBA) هورمــوني - كه يك مســير ارتبــاطي عصــبي
. شــدباهاي روده و سيســتم عصــبي اســت، مــيدوطرفه بين باكتري
هــاي حســي، روده منجــر بــه انتقــال ســيگنال- محور ميكروبي مغز
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 ٥ /و همكاران  بهار جعفري                                                                                                          ١٤٠٥بهار     ١ شماره   ٣٦ دوره

ترشحي و حركتي از مغز به روده و انتقال سيگنال هاي اثر گذار بــر 
). بــه منظــور بررســي اثــر ضــد ١٣( شوداسترس از روده به مغز مي
هــا، تحقيقــات متعــددي تــاكنون صــورت افسردگي پــري بيوتيــك

ــت. داده ــه اس ــاي گرفت ــو هم Burokasه ــر را در  شارانك ــن اث    اي
رساند. آنها بــه مــدت ســه هاي موش آزمايشگاهي به اثبات ميمدل

هاي نر كه با اسيدهاي چرب زنجيره كوتــاه تغذيــه مــي هفته موش
اجتماعي قــرار دادنــد. بــا انجــام  - شدند را در معرض استرس رواني

آزمايشات متعدد كاهش ترشــح كورتيكوســترون، تركيــب ناشــي از 
ــپ و اســترس و همچ ــان ژن خاصــي در هيپوكام ــين اصــلاح بي ن

). بــا ١٤( هاي تحت درمــان را مشــاهده كردنــدهيپوتالاموس موش
 ٤فرد بزرگسال به مــدت  ٢٤اين حال، نتايج آزمايشاتي كه بر روي 

تغييــري در افســردگي، اســترس يــا اضــطراب  ،هفتــه انجــام شــد
 ).١٥( مشاهده نشد

 ٥٩تــا  ١٨ا رده سني بفرد  ٤٥همچنين نتايج آزمايشي كه بر روي 
ي اي موادغذايي حاوي پــرهفته ٤سال انجام شد، نشان داد مصرف 

 هــا)،ميــوه  بيوتيــك و (غلات كامل، سبزيجات حاوي پري بيوتيك
هــاي ليپيــد مــدفوع و متابوليــت ٤٠تغييرات قابل توجهي در سطح 

ز رژيــم توان گفــت اســتفاده اتريپتوفان را در پي دارد. در نتيجه مي
ز مصــرف غــذاهاي مبتنــي بــر پــري بيوتيــك و جلــوگيري اغذايي 

). بــا ١٦( ناسالم، احتمال كاهش اســترس را در پــي خواهــد داشــت
لــق خها در تغييــرات وجود اين، براي بررسي دقيق اثر پري بيوتيك

 . عــلاوه بــراســتو خوي انساني، نياز به انجــام مطالعــات بيشــتري 
 ل توليــد موســين،يها منجــر بــه تعــدموارد ذكر شده، پري بيوتيك

)، افــزايش ٤( خون، درمــان پوســيدگي دنــدان LDLكاهش سطح 
 )، بهبود جــذب كلســيم و افــزايش تــراكم اســتخوان٩( جذب آهن

)، كاهش قند خــون ناشــتا و افــزايش ١٨( )، كاهش اضافه وزن١٧(
)، كــاهش علائــم حركتــي و ١٩( توليد سرمي گلوكونئــوژنز كبــدي

، تعــديل ســنتز تركيبــات )٢٠( غيرحركتــي بيمــاري پاركينســون
 عصبي ماننــد دوپــامين و ســروتونين و بــه دنبــال آن بهبــود علائــم

   شوند.) مي٢١( اوتيسم
  
   هاكيـوتيـب نيـس

سال پيش به عنوان مخلــوطي  ٣٠اين تركيبات نخستين بار حدود 
ها با تاثير مثبت بر ســلامت ميزبــان، ها و پري بيوتيكاز پروبيوتيك

ــدند. در واقــع  ــي ش ــوند امعرف ــك از پيش ــين بيوتي ــطلاح س ص
بــه معنــاي  "Biotic"و پســوند   "بــا هــم"به معناي  "Syn"يوناني

انجمــن  ٢٠١٩تشــكيل شــده اســت. در ســال  "مربوط به زندگي"
تعريــف جــامعي از  )ISAPP( هــاها و پري بيوتيكعلمي پروبيوتيك

هــاي ها ارائه داد و آنها را مخلــوطي از ميكروارگانيســمسين بيوتيك
ــد ــه طــور انتخــابي توســط ه و سوبزن ســتراها تعريــف كــرد كــه ب

شــوند و ســلامتي ميزبــان را هاي ميزبان استفاده ميميكروارگانيسم
  ).٢٢( در پي دارند

هــا، كهاي مورد استفاده در فرمولاسيون ســين بيوتياكثر پروبيوتيك
ــــه ــــيلوس و گون ــــترپتوكوك، لاكتوباس ــــنس اس ــــايي از ج ه

 يدها يــاي اينــولين، گالاكتواليگوســاكارف. از طراستبيفيديوباكتريوم 
هــاي تــرين پــري بيوتيــكفروكتواليگو ساكاريدها  بــه عنــوان مهــم

). به صــورت ٢٢،٦( شونددخيل در فعاليت سين بيوتيك مطرح مي
توان گفت، هدف اصلي تركيب سين بيوتيك بهبــود بقــاي كلي مي

  ). ٤(است ميكروارگانيسم پروبيوتيك در دستگاه گوارش 
ل ها شامل سين بيوتيــك مكمــل، دو دسته از سين بيوتيكه حاتا ب

. ســين بيوتيــك نــداو سين بيوتيك سينرژيستيك شناســايي شــده
 كــه مســتقلاست مكمل شامل يك پروبيوتيك و يك پري بيوتيك 

 كننــد.براي دستيابي به يك يا چند مزيت ســلامتي كــار مــي از هم
ش بســتري را قــاما در سين بيوتيك سينرژيستيك، پري بيوتيــك ن

تيــك كند كه به طور انتخابي توسط ميكروارگانيســم پروبيوبازي مي
). ٢٢دهــد (مورد استفاده قرار مي گيرد و عملكرد آن را افزايش مــي

ــاوت  ٣شــكل  هــاي ســين بيوتيــك مكمــل و ســين بيوتيــك تف
  دهد.سينرژيستيك را نشان مي

  

  
ــكل  ــاوت .٣ش ــك تف ــين بيوتي ــل و س ــك مكم ــين بيوتي ــاي س ه

پروبيوتيــك (هــا) و  نرژيستيك. سين بيوتيــك مكمــل تركيبــي ازسي
كه براي دســتيابي بــه يــك يــا چنــد مزيــت است (ها)  پري بيوتيك

كننــد. در مطالعــات مربــوط بــه ســين سلامتي با هــم همكــاري مــي
ري هاي مكمل نيازي به نشان دادن نحوه استفاده انتخــابي پــبيوتيك

. امــا در ســين ســتينبيوتيــك توســط ميكروارگانيســم پروبيوتيــك 
 هاي سينرژيستيك يك ميكروارگانيسم كه لزومــا پروبيوتيــكبيوتيك

نيست همراه يك سوبسترا كه لزوما پري بيوتيــك نيســت؛ منجــر بــه 
 شوند. در مطالعــات مربــوطافزايش سلامتي ميزبان به طور خاص مي

بي هاي سينرژيستيك حتما بايد نحوه اســتفاده انتخــابه سين بيوتيك
  .)٢٢مشخص شود ( سوبسترا
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فــرد مبــتلا بــه ســندرم  ٣٨نتايج يك مطالعه تصادفي كه بــر روي 
ن هــا در درمــان ايــتاثير مثبت ســين بيوتيــك ،متابوليك انجام شد
ا رده دهد. در اين مطالعه افراد شركت كننــده بــبيماري را نشان مي

هــاي ســين هفتــه كپســول ٢٨ســال بــه بــالا، بــه مــدت  ١٨سني 
يــون بــاكتري از هفــت ســويه بــه همــراه لمي ٢٠٠بيوتيــك حــاوي 

ر هــساعت پس از صــرف  ٢فروكتواليگو ساكاريد را به صورت روزانه 
هفتــه درمــان،  محاســبه  ٢٨وعده غذايي مصرف كردنــد.  پــس از 

، پارامترهاي مربوط  بــه ســندرم متابوليــك و مقاومــت بــه انســولين
ن كاهش سطح قند خون ناشتا و بهبود مقاومت به انســولين را نشــا

ــر روي ٢٣( داد ــه ب ــين در آزمايشــي مشــابه ك ــار  ٨١). همچن بيم
اي نــان ســين هفتــه ٨ديابتي انجام شد، اثبات كردند كــه مصــرف 

ــار در روز، اثــرات مفيــدي بــر متابوليســم  ٣بيوتيــك بــه ميــزان  ب
  ).٢٤( انسولين در بيماران ديابتي خواهد داشت

تــي در بهــا اثــرات مثبر اساس مطالعات انجام شده ســين بيوتيــك
 و). در آزمايشــي كــه صــفوي ٢٥( اندكاهش وزن از خود نشان داده

تــوده بــدني نمايــه شــركت كننــده داراي  ٧٠بــر روي  شهمكــاران
)BMI ( انجــام  ســاله ١٨تا  ٦با رده سني  ٨٥برابر يا بالاتر از صدك

اي مكمــل ســين بيوتيــك هفتــه ٨متوجه شدند كه مصــرف  ،دادند
ش نســبت دور كمــر بــه دور باســن منجر به كاهش دور كمر و كاه

داري در ه اســت. همچنــين كــاهش معنــيدر شركت كنندگان شد
سطح تــري گليســيريد ســرم و كلســترول كــم چگــال را مشــاهده 

 ). آزمايشات ديگر نيز نشــان دادنــد كــه برخــي از ســين٢٦( كردند
و كــاهش تــوده بــدني در زنــان را  BMIها توانــايي كــاهش بيوتيك

، مطالعاتي كه بر روي موش هــا انجــام شــد ر).همچنين د٢٥( دارند
ــوس،  ــيلوس رامنوس ــاوي لاكتوباس ــك ح ــين بيوتي ــول س محص

ي بيفيديوباكتريوم و اينولين، كاهش سطح كلسترول خــون را در پــ
هــاي آزمايشــات اســلام پرســت و ). بــا ايــن وجــود، داده٤( داشــت
فرد مبــتلا بــه ســندرم متابوليــك، در مــدت  ٣٨بر روي  شهمكاران

كاهشــي در ســطح  ،اي مصــرف مكمــل ســين بيوتيــكهفتــه ٢٨
LDL،HDL، TG و TAG ٢٣(داد نشان ن  را.(  

 ني)، ســ٢٥( كبــد- وجود محــور روده لينشان داده شده است به دل
 مي)، تنظــ٢٣( يالتهــاب نگيگناليســ يرهايمســ ليها با تعدكيوتيب

 نياز جملــه آلانــ يكبــد يهــامي) و كــاهش آنــز٤( يمنيا ستميس
 مــاراني، منجر بــه بهبــود عملكــرد كبــد در ب(ALT) تراسفراز نويآم

نشــان  شــتريب عــاتمطال ).٢٧( شــونديمــ يكبــد بــروزيمبتلا بــه ف
بــه  يجراحــ يها ممكن است ترومــاكيوتيب نيدادند، استفاده از س

دســتگاه گــوارش كــه منجــر بــه عــدم تعــادل  يجراح يتروما ژهيو
ان درمــ طــول جهيشود را كاهش دهند. در نت يدر روده م يكروبيم

   كــاهش  مارســتان،يدر ب يو مــدت زمــان بســتر كيــوتيب يبــا آنتــ
 ريتــازه از شــ يهاخوك يكه بر رو گريد يشي). در آزما٢٨( ابدييم

هــا كيــوتيب يها استفاده از آنتــكيوتيب نيگرفته شده انجام شد، س
ها بــه منظــور كــاهش اثــرات كيوتيب يرا محدود كردند. تاكنون آنت

 شيافــزا زول،يسطح كــورت شين شامل افزاتگرف رياز ش يناش يمنف
هــا خــوكروده، بــه  يكپــارچگيو اخــتلال در  يماريبه ب تيحساس

ــ ــه دل يداده م ــا ب ــشــدند؛ ام ــ لي ــا ينگران ــروز  يه ــه ب ــوط ب     مرب
 يآنتــ ينيگزيبــر جــا يمبنــ يشــيآزما ،يكيوتيــب يآنت يهامقاومت

 گرفته شــده، ريتازه از ش يهاها در خوككيوتيب نيها با سكيوتيب
- از ال يبــينشــان داد مصــرف ترك شيآزمــا نيــا جينتــاانجام شد. 

 ريروز پــس از از شــ ٣٤تــا  كيــوتيب نيدرصــد ســ ٢٠و  نيگلوتــام
  ).٢٩( شود يها، باعث بهبود رشد در آنها مگرفتن خوك

هــا منجــر بــه توســعه كيوتيب نيدهد سينشان م شتريب مطالعات
تگاه لقوه در دســابــ يهــادر روده و مهار پاتوژن ديمف يوتايكروبيم

 رنــدبر سرطان كولوركتــال دا رانهيشگي)، اثر پ٤( شونديگوارش م
را  يو پرتــو درمــان يدرمــان يميشــ ي)، شدت عــوارض جــانب٣٠(

 مبــتلا مــارانيدر ب جانيه مي)، منجر به تنظ٣١( دهنديكاهش م
)، ٣٢( شــونديمــ (ADHD) يفعــال شيبــ يبه اختلال كم تــوجه

را در كودكان خردســال بهبــود  (AD)عودكننده كيآتوپ تيدرمات
 ) و٤( و فســفر ميزيــمن م،ي) و با بهبود جذب كلس٣٣( بخشنديم

 يدنــدان، بهبــود ســلامت دهــان را در پــ يدگياز پوس يريجلوگ
  ).٣٤( دارند

  
  هاـكيـوتيب پسـت

ن . انجمــاســت يپس از زندگ يبه معنا يوناني ياواژه كيوتيب پست
در اواســط ســال  (ISAPP) اهــكيــوتيب يها و پــركيوتيپروب يعلم

ــــت ب ٢٠٢١ ــــوتيپس ــــا را اكي ــــهيه ــــتعر نگون ــــرد: في  ك
هــا هــاي آناي كــه متابوليــتهاي بي جان و غيرزندهميكروارگانيسم«

هــا بــه كيــوتيپســت ب زهامــرو .»اســتبراي سلامتي ميزبان مفيــد 
ســت درواقــع، پ "رفعــاليغ ايــزنده  ريغ يكروبيم يهاسلول"عنوان 

 يو جــزء محصــولات جــانب يعملكرد يريمتخ باتيها ترككيوتيب
 جــهيتن باتيترك نيا گر،يد ي. به نوعهستندها كيوتيپروب كيمتابول

ه دســتگا يهــاســميكروارگانيم يكيمتــابول تيــفعال اي ريتخم نديفرآ
 و بهبــود زبــانيم يدر سلامت يديكه باعث اثرات مفهستند  شگوار

ســت پ ،يشــوند. بــه طــور كلــيروده مــ يهــا وميــكروبيعملكــرد م
ــا يهــا وزن مولكــولكيــوتيب ــد كــه  ينييپ درصــد آنهــا از  ٨٠دارن

 وميــبكرويزنده كــه از م ريغ باتيدرصد آنها از ترك ٢٠و  كيوتيپروب
  ). ٧( شده است ليشوند، تشكيترشح م

 تيــبــر اســاس ســاختار و فعال يهــا در انــواع مختلفــكيوتيب پست
پســت متعدد  يهاكلاس ٤شكل شوند. در  يم يطبقه بند يستيز
  ).٣٥( اندشده يها دسته بندكيوتيب
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 ٧ /و همكاران  بهار جعفري                                                                                                          ١٤٠٥بهار     ١ شماره   ٣٦ دوره

  
كــلاس شــامل اســيدهاي  ٦ها به صورت كلي در پست بيوتيك .٤شكل 

پلــي چرب زنجيره كوتاه، پپتيــدها و پــروتئين هــا، باكتريوســين هــا، اگزو
  گيرند.ساكاريدها، ويتامين ها و اسيدهاي آلي فرار مي

  
 هامكانيسـم عمل پسـت بيـوتيـك

هــا بــه طــور كامــل شــناخته نسل از پروبيوتيــك مكانيسم عمل اين
هــا و رود كه آنهــا نيــز ماننــد پروبيوتيــكنشده است. اما احتمال مي

د ها با تعديل ميكروبيوتــاي روده، تقويــت عملكــرد ســپري بيوتيك
ت بــه صــور ).٢ ،٣٦( شوندروده و تنظيم سيستم ايمني را منجر مي

ده اســت رض شــهــا فــكلي پنج مكانيسم عمل براي پست بيوتيــك
)١:(  
  . تعديل مفيد ميكروبيوتا١

تيــوم هاي آلوده بــه ســيتروباكتر رودناي كه بر روي موشدر مطالعه
ميلــي مــولار مكمــل بــوتيرات منجــر بــه  ١٤٠انجام شــد، مصــرف 

ر دهــا و كــاهش كلســتريديا افزايش لاكنوسپيراسه و پروتئوبــاكتري
 ).٣٧هاي تحت درمان شد (موش

 اپيتليال . افزايش عملكرد سد٢

هــا بــا تنظــيم وضــعيت ســد روده، توانــايي بهبــود پســت بيوتيــك
از  هــاي ترشــح شــده). پــروتئين٣٦( هاي متابوليك را دارندبيماري

يي هــاها و اگزوپلي ساكاريدهاي توليد شده توسط گونــهپروبيوتيك
اهش هاي سيگنال دهي، بــا كــاز بيفيديوباكتريوم از طريق مكانيسم

 ).٣٩ ،٣٨( دهنداپيتليال را افزايش ميالتهاب عملكرد سد 

 هاي ايمني. تعديل پاسخ٣

ســيد اهــا و ليپوتيكوئيك اسيد، ليپو پلي ساكاريدها، ليپــو پــروتئين
هــايي هســتند كــه بــا اتصــال بــه لاكتيك از جمله پســت بيوتيــك

ــده ــايتوكينگيرن ــان س ــي و بي ــاي ايمن ــديل ه ــف، تع ــاي مختل     ه
 ).١( شوندمنجر مي نهاي سيستم ايمني را در ميزباپاسخ

 . تعديل متابوليسم سيستميك٤

اسيدهاي چرب زنجيره كوتــاه ماننــد پروپيونــات حاصــل از تخميــر 
 ميكروبي توانايي بهبود حساســيت بــه انســولين و تحمــل گلــوكز را

ه بــزرگ تواند استرس اكســيداتيو در رود). بوتيرات نيز مي٤٠( دارند
 ). ٤١( را تحت تاثير قرار دهد

  از طريق سيستم عصبي . سيگنال دهي٥

 هــا بــا اثــر بــر رويهــاي توليــد شــده توســط ميكروارگانيســمآنزيم
تواننــد رفتــار و سيستم عصبي روده و سيستم عصــبي مركــزي مــي

ــد ــديل كنن ــات را تع ــان و حيوان ــناختي انس ــرد ش  ). در ١( عملك
محــور  اي نشان داده شد بوتيرات و پروپيونات با فعال ســازيمطالعه

 يــاي متــابوليكي متعــددو القاي گلوكونئوژنز منجر به مزا روده - زمغ
 ).٤٢( شونددر روده مي

هــا دهد پست بيوتيكبه صورت كلي تحقيقات انجام شده نشان مي
 )، اثــر ضــد ســرطاني و ضــد التهــابي٢( كننداز چاقي جلوگيري مي

از  )،٤٣( بخشــند)، فرآينــد بهبــود زخــم را ســرعت مــي٤٢( دارنــد
ــــوگيري مــــيپوســــيدگي  ــــدان جل    )، رشــــد ٢٧( كننــــددن
روز )، بــ٤٤( كننــدهاي پــاتوژن در روده را مهــار مــيميكروارگانيسم

  ) و آلــرژي غــذايي را بهبــود ٤٦ ،٤٥دهنــد (اســهال را كــاهش مــي
تواننــد جــايگزيني ها همچنــين مــي). پست بيوتيك٤٧( بخشندمي

و  Kareemاي كــه ها باشــند. در مطالعــهمناسب براي آنتي بيوتيك
 هــايبه منظور تعيين فعاليت بازدارندگي پست بيوتيــك شرانهمكا

د ســويه لاكتوباســيلوس پلانتــاروم انجــام دادنــ ٦توليد شده توسط 
ز، ســايتوژنهايي ماننــد ليســتريا مونودريافتند با توجه به مهار پاتوژن

ســالمونلا، اشرشــيا كلــي و كلســتريديوم ديفيســيل توســط پســت 
ي تواننــد بــه جــاي آنتــهــا مــيروبيوتيــكها، اين نســل از پبيوتيك
    ).٤٨( ها مورد استفاده قرار بگيرندها در تغذيه دامبيوتيك

  
  بحث
ز اها هاي اخير عوارض احتمالي استفاده از پروبيوتيكدر دهه

و  هاي آلرژيك در نوزادان، سالمندانجمله باكتريمي و واكنش
 تركيبات)، منجر به ظهور ٤( افراد دچار نقص سيستم ايمني

، هابيوتيكها شد. پريجديدي با عنوان نسل جديد پروبيوتيك
ها از جمله اين تركيبات ها و پست بيوتيكسين بيوتيك

 هستند كه مطالعات زيادي در مورد آنها صورت گرفته است
هاي روده، ها مواد غذايي مصرفي باكتري). پري بيوتيك٢(

 ها وپري بيوتيك ها وها تركيبي از پروبيوتيكسين بيوتيك
باشند كه به ها ميها تركيبات توليدي باكتريپست بيوتيك

شوند و براي سلامتي صورت انتخابي توسط ميزبان مصرف مي
 هاي هر كدام از ويژگي ١). جدول ١( مفيد هستند

 دهد.هاي نسل جديد را به صورت مجزا نشان ميپروبيوتيك

ها، بيوتيكهمچنين در راستاي كاهش عوارض جانبي پرو
پزشكي شخصي سازي شده به عنوان راهكاري نوين مطرح 

 . طبق تعريف موسسه ملي بهداشت ايالات متحده آمريكااست
)NIH پزشكي شخصي سازي شده شيوه نوظهور پزشكي است (

  كه از مشخصات ژنتيكي فرد براي هدايت تصميمات 
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 كندمرتبط با پيشگيري، تشخيص و درمان بيماري استفاده مي
هاي ميكروبيوم در ). پزشكي فرد محور با تكيه بر تفاوت٤٩(

هايي مثل ديابت، افراد مختلف و ارتباط ميكروبيوم با بيماري
سرطان و سيروز، رويكرد درماني جديدي در علم پزشكي ايجاد 

ها و رسد به دليل تاثيري كه پروبيوتيككرده است. به نظر مي
دارند، كاربرد  ميزبان نسل جديد آنها در تعديل ميكروبيوم

درماني اين تركيبات در پزشكي فرد محور به عنوان موضوعات 
  ).٥٠( جذاب در سال هاي آينده مورد مطالعه قرار گيرد

ها در با وجود اينكه عملكرد پري، سين و پست بيوتيك
ها در مطالعات متعدد پيشگيري و درمان بسياري از بيماري

ني و حيواني، مورد آزمايش قرار هاي انساباليني بر روي نمونه
هاي پايداري به گرفته است؛ اما به دليل عدم انجام آزمايش

توان در ارتباط با عملكرد درماني آنها نظري صورت قطعي نمي
صادر كرد. چراكه در بسياري از مطالعات باليني انجام شده، 
شركت كنندگان پس از پايان دوره درمان به منظور انجام 

). همچنين ٢٩( اندري نتايج، پيگيري نشدهي پايداهاآزمايش
در تعدادي از آزمايشات باليني انجام شده، عوارض نامطلوبي 

مانند افزايش حركات روده، يبوست، نفخ، اسهال، حالت تهوع و 
شود كه ارتباط دقيق آنها با مصرف حتي باكتريمي ديده مي

 استهاي نسل جديد همچنان موضوعي مورد بحث پروبيوتيك
با اين توصيف، بسياري از محققان صراحتا نياز به  ).١٢(

تر را به منظور  اطمينان از هاي باليني انساني دقيقآزمايش
  ).١٤( اندعملكرد اين تركيبات بيان كرده

هاي دقيقي كه پري توان گفت مكانيسمبه صورت كلي مي
ها از طريق آن ها و پست بيوتيكها، سين بيوتيكبيوتيك

كنند، هنوز به طور كامل ني خود را اعمال ميات درمااثر
مشخص نشده است و به منظور دستيابي به كاربرد موفقيت 

ر تآميز باليني اين تركيبات نياز به انجام تحقيقات گسترده 
هاي حاصل از مطالعات انجام شده . با اين وجود، دادهاست

يجاد ها پتانسيل ادهد كه اين نسل از پروبيوتيكنشان مي
د. هاي بهداشتي را داشته باشنهاي مراقبتانقلابي در سيستم

ها و سين توان با اطمينان گفت كه پري بيوتيكهمچنين مي
ز اها ها پتانسيل زيادي براي پيشگيري و درمان سرطانبيوتيك

 ).٢٣( جمله سرطان روده بزرگ دارند

   هاها و پست بيوتيكبيوتيك ها، سين پيوتيكها با نسل جديد آنها شامل پريمقايسه مزايا و معايب پروبيوتيك: ١جدول 

  پروبيوتيك  پري بيوتيك  سين بيوتيك پست بيوتيك  
          مزايا
)/ پيشگيري و ٢٨، ٦آنتي اكسيدان (  )٤٢ضد سرطان (  

  )٢٤نه رحم (درمان سرطان دها
  )٤پيشگيري و درمان اسهال (  )١٠،٥پيشگيري از سرطان كولوركتال(

  )٢بهبود مشكلات رواني(  )١٣،١٢بهبود افسردگي (  )٢٥تنظيم هيجان (  )٤٣بهبود زخم (  
  )٥١،٤٤ضد ميكروب (  

  
پيشگيري از بيماري كبد چرب غير 

  )٢٢الكلي (
هاي عفوني مبارزه با بيوفيلم  )١٠زا در روده (هاي بيماريمهار تكثير باكتري

)٥١(  
جلوگيري از رشد توده چربي و   )١٨پيشگيري از چاقي (  )٢٨كاهش سطح قند خون ناشتا (  )٢جلوگيري از چاقي (  

  )٥٢آسيب كبدي (
تعديل سيستم ايمني   

)١(  
بهبود جذب كلسيم، منيزيم و فسفر 

)٤(  
  )٥٣تعديل سيستم ايمني (  )١٧بهبود جذب كلسيم (

حفظ هموستاز سيستم   )١٦كاهش استرس (  )٢٤كاهش عوارض شيمي درماني ( )٤٢،٧تهاب (ضد ال  
  )٥٤سروتونين (

ها و عوارض پيشگيري از عفونت  )٤٨بهبود آلرژي غذايي (  
  )٢٢جراحي (

درمان سندرم روده تحريك   )٢١،١٣بهبود علائم اوتيسم (
  )٢٣پذير (

          معايب
زيست تخريب پذير   

  ).٧نيستند (
مطلوب آن تنها در صورت تجويز  اثر

دوز صحيح واحدهاي تشكيل دهنده 
دهد كلني توسط فرد متخصص رخ مي

)٢٥.(  

از آنجايي كه تغييرات ميكروبيوتاي روده را در 
دهد، هاي منفرد انجام ميها و گونهسطح سويه

  ).٤عملكرد آن از قبل قابل پيش بيني نيست (

احتمال وقوع باكتريمي در افراد 
، ٧نقص سسيستم ايمني ( دچار
٥٢(  

ها ممكن باكتريوسين  
است عليه ميكروبيوم 

  ).٢ميزبان عمل كنند (

ساخت آن نياز به مطالعات زياد، 
-طراحي، مدل سازي و فرمولاسيون

  ).٢٢هاي مختلف دارد (

فرآيند توليد آن در مقياس صنعتي پرهزينه 
  ).١٧است (

ضعف حافظه كوتاه مدت و 
دليل رشد  دشواري در تمركز به

  )٧بيش از حد آن در روده (
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 ٩ /و همكاران  بهار جعفري                                                                                                          ١٤٠٥بهار     ١ شماره   ٣٦ دوره

علي رغم تحقيقات گسترده در ارتباط با عملكرد نسل جديد 
هاي انسان، ها در درمان و پيشگيري از بيمارييكپروبيوت

بسياري از اختلالات جسماني ازجمله آلرژي، آسم، رينيت 
 هاي بعد از) و عفونت٦( )، اگزما در بزرگسالان٢٦( آلرژيك

) ٣٣( هاي ويژهعمل جراحي در بيماران بخش مراقبت
  .نداهمچنان مورد مطالعه قرار نگرفته

 هاتركيباتي نظير پاراپروبيوتيك ،دنشان مي دهمطالعات بيشتر ن
ها، ها، سايكوبيوتيك)، ايمونوبيوتيك٥٥( ها)، پروتئوبيوتيك٥٢(

ها، ها، اورال بيوتيكها، درمابيوتيكها، ژروبيوتيكايمونوبيوتيك
 )٥٦( هاها و گاستروبيوتيكها، اوروژينوبيوتيككارديوبيوتيك

ها د پروبيوتيكنسل جدينيز به عنوان تركيبات ديگري از 
  هاي باكتري يا ها سويه. پاراپروبيوتيكهستندمطرح 

اي از اجزاء سلول باكتري هستند كه قابليت حيات مجموعه
هاي پروتئيني هستند ها متابوليتپروتئوبيوتيك ؛)٥٢ندارند (

 شوندها توليد ميكه طي مراحل تخمير توسط پروبيوتيك
اي هستند كه هاي زندهرگانيسمها ميكرواسايكوبيوتيك ؛)٥٥(

هاي روده منجر به درمان بيماري- از طريق محور ميكروبي مغز
هاي ها پروبيوتيك) و ايمونوبيوتيك٥٧( شوندرواني مي- روحي

). تحقيقات انجام شده در ٥٦(هستند اثرگذار بر سيستم ايمني 
اين مطالعه نشان داد تعاريف دقيق و جامعي از ساير تركيبات 

ها ارائه نشده است. لذا نسل جديد پروبيوتيكرده در نامب
تواند به مفهوم سازي و مطالعه در مورد مكانيسم عمل آنها مي

عنوان موضوعي جذاب در تحقيقات آينده مورد بررسي قرار 
   .گيرد
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