Отчет о применении биологически активной добавки «биовестин-лакто» в терапии детей первого года жизни с дисбиозом кишечника.

Установлено, что дисбактериоз, характеризующийся дефицитом (менее 107 к.о.е./г) или отсутствием бифидо- и лактобактерий и нарушениями аэробной микрофлоры, наблюдается не только при кишечных инфекциях Он является патологическим фактором кишечных расстройств при заболеваниях, инфекционной природы (длительные кишечные дисфункции у детей, полипы, энтероколиты).

Дисбактериоз можно рассматривать также, как состояние, отягощающее течение сепсиса, пневмонии и других гнойно-воспалительных заболеваний у детей раннего возраста. Частота расстройств функций ЖКТ, белкового, минерального обменов находится в прямой зависимости от состояния микробиоценоза.

Высокая степень риска развития дисбактериоза кишечника с элиминацией бифкдо- и лактофлоры отмечена с перевода младенцев на раннее искусственное вскармливание, а также при длительном введении в организм антибиотиков.

Нами обследовано более 50 детей с диагнозами: диспепсия, колиэнтериты и энтериты, аллергические состояния и гнойно-септические заболевания новорожденных.

Проведенный анализ показал в 50% случаев полное отсутствие бифидо- и лактобактерий при увеличении содержания условно-патогенных энтеробактерий протея, энтеробаюгсра, клебсиелл, цитобактера. Реже выявлено резкое снижение общего количества нормальных эшерйхнй до единичных экземпляров.

Проведенные нами исследования показали необходимость применения пробиотиков. Этим детям был предложен жидкий концентрат бифидобактерий и лактобактерий «Биовестин-Лакто», производимый фирмой «Био-Веста» (Новосибирск).

Под наблюдением находились более 50 детей 1-го года жизни . Препарат назначался:

детям от 0 до 3 месяцев в дозе 2 мл х 3 раза в день в течение 30 дней;
детям от 3 месяцев до 1 года в дозе 3 мл х 3 раза в день в течение 30 дней.

Во время приема препарата практически у всех детей отмечалось улучшение состояния. Дети становились спокойнее, исчезали жалобы на понос, запор» вздутие в животе.

При бактериологическом обследовании фекалий после курса «Биовестина-Лакто», увеличивается содержание бифидобактерий до 108 – 109 к.о.е./г и лактобактерий до 106 -107' к.о.е./г, исчезает гемолитическая Микрофлора, условно-патогенные грамотрицательные палочки (представители рода Proteus, Klebsiella, Citrobacter, Pseudomonas). Снижается уровень обнаружения золотистых стафилококков.

Все эти факторы послужили показанием к применению «Биовестин-Лакто».
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