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Introduzione

Tutti conoscono il termine “probiotico”, ma
pochi sono consapevoli dell’importanza che
tale categoria di microrganismi riveste nel
contesto della salute umana, cosi come della
molteplicita di studi che nel corso degli anni
hanno esplorato efficacia clinica, sicurezza e
meccanismi d’azione.

| probiotici, secondo la definizione ufficiale
FAO/WHO (Food and Agriculture Organiza-
tion/ World Health Organization), ripresa dal-
le “Linee Guida su Probiotici e Prebiotici” del
Ministero della Salute italiano (revisione marzo
2018) ', sono “microrganismi vivi che, quando
somministrati in adeguate quantita, apporta-
no un beneficio alla salute dell’ospite” 2. Negli
ultimi anni si € assistito a una forte evoluzio-
ne della ricerca scientifica, anche grazie ad
avanzamenti tecnologici, con un conseguente
aumento delle conoscenze inerenti agli effetti
dei probiotici sulla fisiologia umana. Tra questi
e possibile annoverare: la riduzione di distur-
bi intestinali (costipazione, diarrea e malattie
inflammatorie intestinali), il miglioramento dei
sintomi legati allintolleranza al lattosio, la ri-
duzione dellincidenza e gravita di infezioni,
I'attenuazione di stati depressivi e il migliora-
mento della salute cardio-metabolica. Tali ef-
fetti sono per lo pit mediati dalla modulazione
della comunita microbica residente a livello in-
testinale, pit comunemente nota con il termine
di “microbiota intestinale”, e dalle interazioni
con il sistema immunitario S.

| lattobacilli

Attualmente, insieme ai bifidobatteri, i lattoba-
cilli rappresentano il principale gruppo batteri-
CO a cui appartengono i pit noti € sperimen-
tati ceppi probiotici.

Piu di 200 specie e sottospecie di Lactoba-
cillus sono state isolate da un’ampia gam-
ma di risorse *.

In particolare, i lattobacilli sono abili nel fer-
mentare una grande quantita di substrati che

includono latte, carne e vegetali (es. yogurt,
salame, crauti, ecc.) ° e rappresentano anche
uno dei componenti principali della maggior
parte dei prodotti attualmente in commercio
contenenti probiotici.

Dal 2020 sono stati riclassificati alcuni grup-
pi di batteri in base alle somiglianze tra loro,
aiutando gli scienziati a comprendere meglio
i meccanismi comuni e il modo in cui intera-
giscono con la fisiologia umana.

| batteri del genere Lactobacillus sono stati ri-
assegnati in 25 generi separati, mantenendo
il nome della specie per coerenza. Nei nuovi
generi, quasi tutti i batteri Lactobacillus ini-
ziano ancora con la lettera maiuscola ‘L., in
modo che sia facile riconoscerli con i nomi
abbreviati.

Un esempio di riclassificazione di Lactoba-
cillus: la specie batterica Lactobacillus casei
e stata riclassificata come Lacticaseibacil-
lus paracasei. |l Lacticaseibacillus paracasei
Shirota (LcS) € uno dei ceppi probiotici piu
studiati dalla comunita scientifica e oggetto
di un’ampia letteratura che evidenzia I’effi-
cacia e la sicurezza della sua somministra-
zione (Figura 1).

Lacticaseibacillus paracasei Shirota:
le sue proprieta

Fin dagli anni ‘30, quando ¢ stato seleziona-
to e coltivato in latte per la prima volta dal
microbiologo giapponese Dr. Minoru Shirota
(da cui prende il nome), il ceppo Lacticasei-
bacillus paracasei Shirota (LcS) ha ricevuto
considerevole attenzione per via delle pro-
mettenti caratteristiche tecnologiche e degli
innumerevoli effetti benefici sulla salute (Ta-
bella 1, Figura 2). In particolare, grazie alla
resistenza al succo gastrico e agli acidi bilia-
ri, LcS assunto per via orale riesce a raggiun-
gere indenne lintestino, come confermato
da diversi studi condotti su soggetti sani, sia
adulti che bambini &7,
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Figura 1.
Lacticaseibacillus paracasei Shirota (LcS).

LcS e microbiota instestinale:
cosa dice la letteratura

Diversi studi hanno, inoltre, dimostrato che LcS
€ in grado di modulare positivamente il micro-
biota intestinale, promuovendo la crescita di
microrganismi associati alla salute, come bifi-
dobatteri e lattobacilli ®'>'7, e riducendo quella
di potenziali patogeni, come Clostridium spp.
ed enterobatteri ®1417.18_In particolare, & risulta-
to che I'assunzione di LcS da parte di studenti
sottoposti a stress accademico abbia favorito
la diversita della composizione del microbiota
e la riduzione dei sintomi gastrointestinali 8.

Si ricorda che un maggior livello di diversita &
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riconosciuto come marcatore di intestino sano
(cioé in eubiosi) e, in generale, di un buono
stato di salute. Inoltre, 'assunzione di LcS da
parte di adulti e anziani determina un aumento
della motilita intestinale, favorendo una rego-
lare evacuazione, grazie all’azione degli acidi
grassi a corta catena (principalmente acetato,
propionato e butirrato) 7. Si tratta di meta-
boliti microbici derivanti dalla fermentazione
delle fibre, che svolgono un ruolo chiave e
multifattoriale nella fisiologia umana, in quan-
to coinvolti nella regolazione del metabolismo,
nella modulazione del sistema immunitario e
persino nella regolazione dell’attivita del siste-
ma nervoso centrale ™°.
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Tabella 1.

Studi clinici sugli effetti di Lacticaseibacillus paracasei Shirota in condizioni patologiche e non. Sono stati presi
in considerazione solo gli studi pubblicati a partire dal 2017. Per ogni studio, & descritto il disegno in termini di
popolazione, patologia/disordine, numero dei soggetti arruolati e intervento somministrato, cosi come i principali
risultati clinici e microbiologici (con riferimento al microbiota intestinale se non diversamente specificato).

Popolazione Stato di Numero Intervento Outcome Outcome Bibliografia
salute/ dei soggetti clinico microbiologico
patologia/
disordine
HIV 60 vs 20 LcS 6,5 x 108 CFU/die, J Carico No cambiamenti 97
Bambini (sani) 8 settimane plasmatico di HIV nella frequenza di
1 Cellule T CD4+ | rilevazione di 165/23S
TeTh2 rDNA nel plasma
Volontari sani 49 vs 47 LcS 1 x 10" CFU/die, | Incidenza - 63
(controllo) 12 settimane di infezioni
polmonari
Volontari sani 48 vs 46 LcS 1x 10" CFU/die, | 1 Soddisfazione - 72
(placebo) 11 settimane percepita del
sonno (durante un
periodo di stress
crescente)
Volontari sani 10 LcS1,2x 10°CFU/3 - Placca dentale: 104
volte dig il giorno 1, 1 Veillonella, Kingella
poi 1 volta die, 29 | Leptotrichia
giorni
Volontari sani 20 vs 22 LcS 4 x 10'°CFU/die, | Citochine - 109
(maratoneti) (placebo) 30 giorni pro-infiammatorie,
Adulti pre-maratona infiltrazione di
neutrofili nella
mucosa nasale
+ Citochine
antinfiammatorie,
SlgA, peptidi
antimicrobici
Volontari sani 10 vs9 LcS 3 x 10" CFU/die, | Modulazione delle - 108
(calciatori) (placebo) 8 settimane onde cerebrali teta
e delta
Volontari sani 17 vs18 LcS 4 x 10" CFU/2 1 Resilienza allo - 73
(acqua) volte die +BbrY 1,2 x stress
10°CFU/die + L. factis
1x 10" CFU/die +
S. thermophilus 1 x
10"CFU/die, 28 giorni
Volontari sani 15515 LcS 3 x 10™°CFU/die, | | Livelli di ansia - 75
(giocatori di (placebo) 6 settimane e stress
badminton) 1 Capacita
aerobica

Quaderni di Medicina e Chirurgia
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Popolazione Stato di Numero Intervento Outcome Outcome Bibliografia
salute/ dei soggetti clinico microbiologico
patologia/
disordine
IBS (criteri di | 62 soggetti LcS 10" CFU/die, 1 Frequenza 1 Pseudobutyrivibrio, 21
Roma IIl) 28 giorni di defecazione Roseburia nei soggetti
| Sintomi legati costipati
alla costipazione | | Pseudobutyrivibrio
nei soggetti a rischio
diarroico
IBS-C 1.469 pazienti | LcS 6,5 x 10° CFU/die 1 Frequenza - 22
(metanalisi) 03x 10" CFU/die, di defecazione,
4 settimane movimenti
intestinali,
consistenza
delle feci
Stipsi 16 vs 22 LcS 10" CFU/die, 1 Frequenza - 20
(controllo) 28 giorni di defecazione,
consistenza
delle feci
| Sintomi legati
alla costipazione
AAD/CDAD 181 vs178 | LcS 6,5 x 10°CFU/die, | Incidenza - 42
in pazienti (placebo) 2 settimane di AAD
Adulti ospedalizzati nei pazienti
con lesioni che assumono PPI
spinali
Cirrosi 46 vs 46 LcS 6,5 x 10° CFU/3 1 Citoching - 38
(controllo) volte die, 6 mesi antinfiammatorie
Epatopatia 58 (dose L.cS 100 x 108100 Miglioramento 1 Bifidobacterium, 13
alcolica bassa) vs 54 ml (dose bassa), del metabolismo Lactobacillus
(dose alta) vs | LcS 200 x 108/200 epatico
46 (placebo) ml (dose alta),
vs 20 60 giorni
(controllo)

Sepsi in 35vs37 | LeS+BbrY 10" CFU/ | Incidenza 1 Bifidobacterium, 54
pazienti con (placebo) die + GOS 10 g/die di infezioni Lactobacillus, acetato
ventilazione polmonari, enteriti

assistita

Obesita 48 vs50 LcS>1x 10" CFU/die, | Glicemia - 67

(placebo) 8 settimane alla prima ora
post-carico,

glicoalbumina,
emoglobina

glicata, colesterolo
totale e LDL
Obesita e 44 vs 42 LcS >3 x 108CFU/die | No cambiamenti 1 Bifidobacterium, 68
diabete tipo 2 | (controllo) | +BbrY >3 x108CFU/ significativi Lactobacillus, acetato,
die + GOS 7,5 g/die, | nell'lL-6 (endpoint butirrato
24 settimane primario)
>

Quaderni di Medicina e Chirurgia
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Popolazione Stato di Numero Intervento Outcome Outcome Bibliografia
salute/ dei soggetti clinico microbiologico
patologia/
disordine
Depressione 38 vs 31 LcS 10" CFU/die, J Sintomi t Adlercreutzia, 76
(placebo) 9 settimane depressivi, IL-6 Megasphaera,
Veillonella
| Rikenellaceae_
RCI_gut
_group, Sutterella,
Oscillibacter
Disturbo 18 LeS 8 x 10" CFU/die, | Sintomi La riduzione 74
Adult depre_ssivo 12 settimane depressivi de_i sintomi é_ _
maggiore 0 associata a maggiori
bipolare livelli di actinobacteria
Artrosi del 230 vs231 | LeS>6x10°CFU/2 | hs-CRP - 105
ginocchio (placebo) volte al giorno, Miglioramento
6 mesi degli indici
correlati all’artrosi
e al dolore
Rischio di 254 (basso LeS<3voltea | Rischio di - 65
ipertensione consumo) settimana (basso ipertensione
vs 98 (alto consumo), LeS >3
€onsumo) volte a settimana
(alto consumo)
Volontari sani 44 ys 44 LeS>1,5x% 10" | Numero di - 94
(residenti (placebo) CFU/die, 6 mesi giorni e durata
in case di della febbre
riposo)
Volontari sani 364 LeS1,3x10° CFU/ | 1 Funzione delle - 95
(metanalisi) die, 4 settimane; LcS cellule NK
Anziani 4x10' CFU/die, 3
settimane
CRC rimosso | 128 5109 LcS 3 g/die, J Incidenza - 107
per via (no > 20 anni cumulativa di
endoscopica | estensione al CRC, perdita di
termine dello peso
studio)
Volontari sani | 160 (basso LeS<3voltea - L'alto consumo di LcS 106
€onsumo) settimana (basso ¢ associato a stabilita
vs 58 (alto consumo), LeS = 3 del microbiota
€onsumo) volte a settimana intestinale
(alto consumo)

AAD: diarrea associata alla terapia antibiotica; BbrY: Ceppo Bifidobacterium breve Yakult; CDAD: diarrea associate all'infezione da Clostridioides
difficile; CFU, unita formanti colonia; CRC: cancro del colon-retto; GOS: galatto-oligosaccaridi; HIV: virus dellimmunodeficienza umana; hs-CRP:
proteina C reattiva ad alta sensibilita; IBS, sindrome del colon irritabile; IBS-C: sindrome del colon irritabile con costipazione; IL: interleuchina;
L. lactis: Lactococcus lactis; LcS: Lacticaseibacillus paracasei Shirota; NK, natural killer; PPI: inibitori di pompa protonica; SIgA, immunoglobulina A
secretoria; S. thermophilus: Streptococcus thermophilus.

Quaderni di Medicina e Chirurgia
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Impatto sul microbiota
intestinale:

T Diversita

T Bifidobacterium e Lactobacillus

| Enterobacteriaceze,
Staphylococcus e Clostridium

Miglioramento clinico in
soggetti affetti da disordini
intestinali (stipsi, IBS, IBD,

AAD, CDAD)

Prevenzione delle
infezioni polmonari

Prevenzione dei
disordini metabolici
(diabete,
ipertensione)

Impatto sulla salute
parodontale

Miglioramento delle
prestazioni negli
atleti

Potenziale attivita
anticarcinogenica
(CRC, tumore di
vescica e
mammella)

Modulazione del
sistema immunitario

T attivita cellule Natural Killer

T attivita anti-infiammatorie

Coinvolgimento nel
gut-brain axis (ansia,
stress)

AAD: diarrea associata alla terapia antibiotica; CDAD: diarrea associate all'infezione da Clostridioides difficile; CRC: cancro del
colon-retto; IBD: malattie inflammatorie intestinali; IBS: sindrome del colon irritabile.

Figura 2.

Principali effetti benefici di Lacticaseibacillus paracasei Shirota (LcS) sulla salute umana.

LeS e disordini intestinali:
cosa dice la letteratura

| benefici di LcS sono stati evidenziati anche
nel contesto di diversi disordini intestinali,
quali stipsi, sindrome del colon irritabile e
morbo di Crohn, in termini di miglioramento
dei sintomi intestinali e regolarizzazione della
frequenza di defecazione 292, |'assunzione
di LcS in combinazione con il ceppo Bifi-
dobacterium breve Yakult (BbrY) ha portato
anche al miglioramento dei sintomi di intolle-
ranza al lattosio, un effetto che persisteva per
almeno tre mesi dalla cessazione della som-

Quaderni di Medicina e Chirurgia

ministrazione . Inoltre, miglioramenti delle
lesioni dell’intestino tenue sono stati osservati
in soggetti facenti uso cronico di aspirina,
dopo trattamento prolungato (per piu di tre
mesi) con LcS 3. Leffetto benefico di LcS &
stato altresi osservato in casi di infezione del
tratto gastrointestinale, ad esempio in bam-
bini affetti da enterocolite necrotizzante %, in
pazienti con gastroenterite acuta e in sogget-
ti colonizzati da Helicobacter pylori a livello
gastrico *#%¢_ In caso di cirrosi, I'assunzione
di LcS ha portato anche a un miglioramento
della funzionalita del sistema immunitario, in
termini di ripristino della capacita fagocitica
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dei neutrofili ¥ e di riduzione dei livelli di cito-
chine pro-inflammatorie (quali le interleuchi-
ne lL17a e IL1b) %,

Il ruolo di LcS é stato valutato anche nel con-
testo della diarrea associata alla terapia
antibiotica (AAD), comune complicanza del
trattamento antibiotico, cosi come della diar-
rea associata all’infezione da Clostridioides
difficile (CDAD) *°. In particolare, un trial clini-
co multicentrico ha dimostrato I'efficacia della
somministrazione di LcS nel ridurre il rischio
di sviluppare AAD/CDAD in pazienti sottopo-
sti a terapia antibiotica, rispetto a un gruppo
di controllo #°. Lo stesso risultato & stato os-
servato in pazienti con lesioni spinali, parti-
colarmente suscettibili a tali disordini per via
della lunga ospedalizzazione e dei numerosi
trattamenti farmacologici a cui sono sottopo-
sti 442 Al contrario, uno studio condotto in
pazienti con patologie renali, sottoposti a te-
rapia antibiotica, non ha osservato variazioni
nellincidenza di AAD/CDAD a seguito della
somministrazione di LcS rispetto a un grup-
po placebo #. Tuttavia, come discusso dagli
stessi autori, lo studio era sottodimensionato
e questo potrebbe aver contribuito alla man-
cata rilevazione di differenze tra i gruppi in
analisi. D’altro canto, il consumo di LcS, in
combinazione con il ceppo probiotico BbrY e
i prebiotici galatto-oligosaccaridi (GOS) (ov-
vero in formulazione simbiotica), si € dimo-
strato efficace nel preservare l'integrita del-
la barriera intestinale e nel ridurre il tasso di
complicanze infettive in pazienti con o senza
cirrosi epatica, sottoposti a chirurgia epatica
per la resezione di metastasi tumorali 4. Con
particolare riferimento alla popolazione anzia-
na, che & nota essere ad aumentato rischio
di sviluppare AAD e complicanze secondarie
(ad esempio, disidratazione), la somministra-
zione di LcS e risultata associata a una ridu-
zione della durata di AAD/CDAD in pazienti
ospedalizzati rispetto a un gruppo di control-
lo #46, Inoltre, I'intake di LcS ha contrastato la
diminuzione della biodiversita del microbiota
intestinale tipicamente associata alla terapia

antibiotica, favorendo la crescita di micror-
ganismi benefici come quelli appartenenti
ai generi Bifidobacterium e Lactobacillus *'.
Per quanto riguarda specificatamente le in-
fezioni da C. difficile, 'assunzione giornaliera
di una bevanda di latte scremato fermentato
contenente LcS ha contributo a ridurre signi-
ficativamente l'incidenza di CDAD . Un altro
studio ha dimostrato che I'assunzione conti-
nua di LcS contribuiva anche all'attenuazio-
ne della febbre causata da gastroenterite da
norovirus, mediante “correzione” dello squili-
brio (cioe disbiosi) del microbiota intestinale
dell’anziano (con diminuzione di enterobatteri
e aumento di bifidobatteri e lattobacilli), seb-
bene non fosse in grado di proteggere dall’in-
sorgenza della patologia 4. L'utilizzo di LcS
si € dimostrato generalmente utile per il trat-
tamento di gastroenteriti infettive, causate
sia da agenti virali sia batterici, anche nella
popolazione pediatrica 5'%2. In particolare, in
uno studio di popolazione condotto su 3.758
bambini in India, la somministrazione di LcS
per 12 settimane preveniva I'insorgenza di
diarrea acuta, particolarmente frequente in
questo paese %,

LeS in altri apparati e organi:
cosa dice la letteratura

Utilizzato in combinazione con altri ceppi
probiotici (BbrY) e/o prebiotici (GOS), LcS e
stato, inoltre, in grado di ridurre l'incidenza
di enteriti oltre che di infezioni polmonari in
pazienti con sepsi sottoposti a ventilazione
artificiale, e di modulare la composizione e la
funzionalita del microbiota intestinale, con au-
mento di bifidobatteri, lattobacilli e acidi gras-
si a corta catena 5. Effetti positivi sono stati
osservati anche in pazienti oncologici sotto-
posti a chirurgia epatica, con una riduzione
significativa dell'incidenza di complicanze
post-operatorie dovute a infezioni sistemi-
che %57 cosi come in pazienti con carcinoma
esofageo, con una riduzione dell'insorgenza

Quaderni di Medicina e Chirurgia
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di eventi avversi della chemioterapia median-
te modulazione del microbiota intestinale .
Studi in modelli murini hanno, inoltre, sugge-
rito un effetto di LcS nel contrastare le infe-
zioni da Helycobacter pylori *°. In generale,
LcS pud essere dunqgue ritenuto un prezioso
alleato nel ridurre il rischio di insorgenza di
infezioni, anche respiratorie, in individui sani
e malati, inclusi bambini, atleti, e anziani rico-
verati in casa di cura 46063,

Il ruolo di LcS e stato valutato anche nel
contesto di malattie metaboliche e rischio
cardiovascolare. Uno dei primi lavori risale
al 1995, quando la somministrazione di un
estratto di LcS per due mesi a soggetti an-
ziani ipertesi € stata dimostrata risultare nel
miglioramento di una serie di parametri, quali
pressione, frequenza cardiaca, colestero-
lo totale e glicemia a digiuno %. Piu recen-
temente, il consumo abituale (per 3 volte o
piu a settimana) di latte fermentato conte-
nente LcS da parte della popolazione anzia-
na € stato dimostrato avere anche un ruolo
preventivo nei confronti dei parametri legati
all'ipertensione . Similmente, LcS & stato
suggerito essere utile nella prevenzione di di-
sordini metabolici come il diabete tipo 2 €, in
particolare, nel contrastare I'insorgenza di in-
sulino-resistenza . Con specifico riferimen-
to all'obesita, il consumo di latte fermentato
contenente LcS é risultato associato al mi-
glioramento dei livelli di emoglobina glicata,
glicoalbumina, colesterolo totale e LDL 7. In
soggetti obesi affetti da diabete tipo 2, il con-
sumo di un simbiotico, contenente LcS, BbrY
e GOS, non risultava invece in cambiamenti
nei marcatori di inflammazione ma migliorava
complessivamente I'ambiente intestinale, in
termini di aumentate quantita di bifidobatteri,
lattobacilli e acidi grassi a corta catena .
Inoltre, LcS ha mostrato un interessante po-
tenziale per il trattamento dello stress fisico
e psicologico (come quello correlato alla
sindrome da affaticamento cronico, legato a
impegni accademici o a disturbi del sonno),
con miglioramento dell’'umore e la riduzione
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di stati d’ansia e di sintomi gastrointestinali,
verosimilmente attraverso molteplici intera-
zioni lungo l'ormai assodato asse intesti-
no-cervello 872 Recenti lavori hanno con-
fermato i benefici di LcS anche sul benessere
psichico, specialmente in relazione alla ridu-
zione dello stress e dell’ansia in atleti e stu-
denti universitari, e del miglioramento della
sintomatologia depressiva in pazienti con
depressione e disturbo bipolare 276, Gli ef-
fetti sono risultati associati a una diminuzione
dei livelli di citochine pro-inflammatorie e alla
modulazione del microbiota intestinale, che &
noto influenzare il sistema nervoso e, in parti-
colare, I'asse ipotalamo-ipofisi-surrene attra-
verso la produzione di metaboliti neuroattivi
(come acidi grassi a corta catena e neuro-
trasmettitori) e la stimolazione del rilascio di
ormoni e citochine 7.

LcS é risultato avere un potenziale anche
nel contesto tumorale. Uno studio pilota ha
suggerito un possibile impatto di LcS anche
nei tumori ginecologici, specialmente nel pro-
muovere la clearance di anomalie citologiche
correlate al Papilloma virus 78, Tra i mecca-
nismi coinvolti vi & verosimilmente la modu-
lazione del microbiota intestinale, con ridotta
produzione di metaboliti cancerogeni, quali
quelli derivanti dal metabolismo proteico 781,
Con riferimento alla modulazione del siste-
ma immunitario, gli studi sono coerenti nel
dimostrare un aumento dell’attivita delle cel-
lule Natural Killer (NK) a seguito della som-
ministrazione di LcS in diverse coorti di sog-
getti, adulti e anziani, inclusi fumatori abituali,
per i quali € nota un’associazione inversa tra
attivita delle cellule NK e numero di sigarette
fumate 8%, Si ricorda che le cellule NK sono
di fondamentale importanza nei meccanismi
di immuno-sorveglianza, in quanto coinvolte
nel controllo ed eliminazione di cellule infetta-
te da virus, cosi come di cellule tumorali. Inol-
tre, & stato dimostrato che LcS influenza la
funzionalita di macrofagi, cellule dendritiche
e cellule T, cosi come il pattern di citochine
da essi prodotte, promuovendo un generale
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profilo antinfiammatorio. Verosimilmente, LcS
agisce direttamente sia a livello luminale che
nelle placche di Peyer nella lamina propria
al di sotto della mucosa epiteliale, ma anche
indirettamente, mediante modulazione del
microbiota intestinale #9081 Sulla base del-
le innumerevoli proprieta immunomodulanti,
la somministrazione di LcS € stata proposta
come strategia per il supporto della funzione
immunitaria in adulti 2% e anziani 8%, per-
sino in individui sieropositivi, inclusi i bambi-
ni 190101 e in soggetti con mielopatie virali ®.
Grazie alle proprieta antinfiammatorie, LcS &
stato dimostrato esercitare un ruolo attivo an-
che a livello orale, riducendo episodi di san-
guinamento gengivale, inibendo direttamente
e/o indirettamente la crescita di noti patoge-
ni come Streptococcus mutans e specie di
Candida, e migliorando complessivamente la
salute parodontale %-1%4,

Recentemente, & stato osservato un effetto di
LcS nel ridurre i livelli di proteina C reattiva
(CRP) e quindi di infammazione, anche in
pazienti affetti da osteoartrosi '%°,

Tantissime sono le applicazioni di LcS nella
popolazione anziana, sia come profilassi
abituale che come adiuvante in concomitan-
za delle terapie. Un recente studio in indivi-
dui ricoverati in casa di riposo ha evidenziato
un ridotto tasso di insorgenza di febbre (pari
a quello osservato nella stagione estiva) a
seguito del consumo abituale di LcS duran-
te i sei mesi invernali (da ottobre/novembre
a marzo/aprile); al contrario, i casi di febbre
erano piu del doppio nel gruppo di controllo,
ovvero in coloro che non assumevano LcS,
bensi un placebo %. E stato, inoltre, dimostra-
to che l'utilizzo abituale di LcS stabilizza |l
microbiota intestinale degli individui anziani,
rendendolo meno soggetto a variazioni du-
rante 'arco dell'anno e quindi preservando
I'effetto barriera che esso esercita nei con-
fronti di potenziali patogeni '%. Infine, & sta-
to evidenziato che il consumo di LcS a lun-
go termine (>10 anni) contrasta la perdita di
peso e l'insorgenza di sarcopenia, tipici tratti

di fragilita associati al deterioramento dello
stato di salute dell’anziano %7,

Con specifico riferimento agli atleti, il consumo
di LcS e stato associato a diminuzione dello
stress da prestazione, modulazione del siste-
ma immunitario e un piu veloce recupero dallo
sforzo fisico. In particolare, il suo consumo abi-
tuale risultava nel miglioramento di alcuni para-
metri fisiologici connessi all’ansia (in particolar
modo delle onde cerebrali teta connesse al
rilassamento e di quelle delta connesse all’at-
tenzione) '® e in migliorate risposte del sistema
immunitario post-gara '®. Inoltre, benché non
siano state osservate variazioni nell'incidenza
di infezioni delle vie respiratorie, il consumo
abituale di LcS da parte di atleti universitari
e stato associato a una diminuzione dei livelli
di anticorpi contro virus erpetici come Epstein
Barr virus e citomegalovirus, il che potrebbe
comunque rappresentare un beneficio in ter-
mini di stato immunitario ®. La somministrazio-
ne di LcS ¢ stata dimostrata essere altresi utile
nel controllare i livelli ammoniacali a seguito di
esercizio fisico intenso .

Considerazioni conclusive

Complessivamente, sulla base delle nume-
rose ricerche scientifiche disponibili, si pud
concludere che Lacticaseibacillus paracasei
Shirota & un ceppo ben caratterizzato, in gra-
do di superare la barriera gastrica e giungere
all'intestino vivo.

Caratterizzazioni dettagliate delle attivita di
batteri probiotici, inclusi i meccanismi coin-
volti, sono necessarie per indirizzare la scel-
ta non solo del consumatore, ma anche del
clinico, verso una selezione pit consapevole
del prodotto da assumere/consigliare. Come
ripetutamente dimostrato dalla letteratura, tali
caratterizzazioni non possono prescindere
dalla valutazione da parte del ceppo probio-
tico della capacita di modulazione del micro-
biota intestinale, partner simbiotico dell'orga-
nismo umano, coinvolto in numerose attivita
fondamentali per il nostro benessere.

Quaderni di Medicina e Chirurgia
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