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Strategie di modulazione del Microbiota Umano

Agenti trofici intestinali, Prebiotici e Probiotici
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PENSATE AD UN ECOSISTEMA PROSPERO!
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IL MICROBIOTA UMANO

500 - 10.000.000 specie differenti di microorganismi che 
realizzano una vera simbiosi con l'ospite stesso.

Nell’intestino umano sono riconosciuti cinque filum batterici 
prevalenti:

I. Bacteroidetes: Prevotella, Bacteroides, Alistipes, 
Porphyromonas

II. Firmicutes: Blautia, Coprococcus, Dialister, 
Lachnospiraceae, Faecalibacterium, Roseburia, 
Ruminococcus, Clostridia, Lactobacillus, Enterococcus, 
Streptococcus

III. Actinobacteria: Bifidobacterium, Actinomices, Slackia,

IV. Verrucomicrobia: Akkermansia,

V. Proteobacteria: Desulfovibrio, Enterobacter, Oxalobacter, 
Pseudomonas, Salmonella, Klebisellia, Escherichia-
shigella

Shreiner A et al. 2015 

Il microbiota di ogni individuo ha una sua specifica 
“impronta digitale batterica”. Esiste tuttavia un core di 

almeno 57 specie batteriche che può essere 
considerato comune a tutti.
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NETWORKS TROFICI NELL’INTESTINO CRASSO  
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Glutamine has been reported to
enhance intestinal and whole-body
growth, to promote enterocyte
proliferation and survival, and to
regulate intestinal barrier
function in injury, infection,
weaning stress, and other catabolic
conditions.

Wang, B., Wu, G., Zhou, Z. et al. Glutamine and intestinal barrier function. Amino 
Acids 47, 2143–2154 (2015). https://doi.org/10.1007/s00726-014-1773-4
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Lamming DW, Wood JG, Sinclair DA. Small molecules that regulate lifespan: evidence
for xenohormesis. Molecular Microbiology (2004)

“ The xenohormesis hypothesis”: organisms have evolved to respond to 

stress signaling molecules produced by other species in their environment.

Curcumina
Resveratrolo
Quercetina
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Curcuma longa Polygonum cuspidatum Camellia sinensis
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Curcumina Nanomicellare
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Solubilità in acqua
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Bifidobacteria
Lactobacillus acidophilus

Slackia equolifaciens
Adlercreutzia equolifaciens
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500 mg flavonoidi/die  soggetti sani

1000 mg flavonoidi/die  soggetti a rischio
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PROBIOTICS

An October 2001 report by the World Health 
Organization (WHO) defines probiotics as

live microorganisms that, when 
administered in adequate amounts, confer a 

health benefit on the host.

https://en.wikipedia.org/wiki/World_Health_Organization
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Nomenclatura dei Batteri Probiotici

Genere Specie Ceppo

Lactobacillus rhamnosus LGG®
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GASTRORESISTENZA

• I probiotici per poter svolgere la loro funzione  devono arrivare vivi e 
vitali a livello intestinale: il passaggio attraverso l’ambiente acido dello 
stomaco è cruciale.

• Come molte caratteristiche, anche la resistenza al pH acido è CEPPO-
SPECIFICA: mediamente però solo il 10-25% della carica assunta è in 
grado di sopravvivere, raggiungendo l’intestino. 

• La sopravvivenza dei probiotici può essere aumentata in fase di 
produzione con la tecnica della microincapsulazione: un coating
protettivo, spesso con matrici polisaccaridiche, gastroresistente a pH 
acidi in grado di dissolversi solo a pH >6.5-7.0, tipico dell’ambiente 
intestinale 

• In questo modo si riesce a aumentare il tasso di sopravvivenza (fino al 
90%) e la stabilità, incrementando la performance  d’utilizzo del 
probiotico. 
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L’insieme di meccanismi che
permettono al sistema
immunitario di non reagire a
stimoli di quest’ultimo tipo va
sotto il nome di tolleranza
immunitaria.

Diet, Exercise and 
pre-probiotics

Meccanismi d’azione dei probiotici
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Some research shows that the bacteria strains most likely to 
help are Lactobacillus rhamnosus GG LGG®, Lactobacillus reuteri, 
and the probiotic yeast Saccharomyces boulardii, although other 
strains might be useful. A mix of a few different probiotics may 
also treat this type of diarrhea.
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ANTIBIOTICO FASE CRITICA

4-8 settimane

↓ Diversità Microbica

Microbiota pre-antibiotico
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Plant-based Nutraceuticals
(Curcuma longa, Polygonum
cuspidatum, Camelia sinensis…)

Probiotics: High scientific
literatures and a personalized
approach

Strategies to Boost our Gut and Systemic Health

Genetic background (STAT6, HLA 
family, FoxP3, CD14, filaggrin, 
LCT, MCM6, MTHFR, ABCB1, etc…

Vitamins and Minerals, 
Omega 3

Microbiota 
analysis
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SUPPORTO ALLA TERAPIA ANTIBIOTICA:
- L. rhamnosus, L.paracasei (durante l’antibiotico e 30-60 giorni dopo
- Quercetina 250-500 mg (colazione per 1 mese durante e post antibiotico)
- Omega 3  600 mg - 1g (azione anti-infiammatoria durante e  prebiotica post antibiotico)

SUPPORTO A PROBLEMATICHE AUTOIMMUNI INTESTINALI:

- L. acidophilus, L. rhamnosus, L.paracasei, B.lactis (integrazione basale)
- Curcumina nanomicelle 80 mg (cicli di 3 mesi o secondo necessità)
- Omega 3 fosfolipidi 1g (la sera a cena ogni giorno )
- Spirulina 2g (a colazione almeno 3 mesi consecutivi)

SUPPORTO IN CASO DI LEAKY GUT SYNDROME O IBS:

- L. acidophilus, L. rhamnosus, L.paracasei, B.lactis (integrazione basale)
- Curcumina nanomicelle 40 mg (nei periodi di acutizzazione della patologia)
- Omega 3 fosfolipidi 1g (la sera a cena ogni giorno )
- Glutammina 1g (lontano dai pasti la sera)

PROTOCOLLI INTEGRATIVI MANTENIMENTO DELLA SALUTE INTESTINALE
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BENESSERE EPATO-INTESTINALE:

- L. acidophilus, L. rhamnosus, L.paracasei, B.lactis (1-2 mesi fino a 3 volte l’anno)
- Enzimi digestivi (15 gg/1 mese o al bisogno; > 60 anni anche periodi lunghi)
- Complesso B attivo (uso giornaliero al mattino a colazione)
- Chlorella pyrenoidosa 1g (cicli di 3 mesi 2/3 volte l’anno)

BENESSERE METABOLICO E PREBIOTICO:

- L. acidophilus, L. rhamnosus, L.paracasei, B.lactis (1-2 mesi fino a 3 volte l’anno)
- Resveratrolo 100-200 mg (3 mesi fino a 2 volte l’anno)
- Omega 3 fosfolipidi 500 – 1g (3-4 mesi fino a 2 volte l’anno)
- Quercetina 250 -500 mg (2-3 mesi fino a 3 volte l’anno)

FISIOLOGICA FUNZIONE DEL SISTEMA IMMUNITARIO INTESTINALE:

- Glutammina 500 mg (4-6 mesi fino a 2 volte l’anno)
- Curcumina nanomicellare 40 mg (2-3 mesi fino a 3 volte l’anno)
- L.plantarum, L.paracasei (3-4 mesi fino a 3 volte l’anno)

PROTOCOLLI INTEGRATIVI MANTENIMENTO DELLA SALUTE INTESTINALE



Diapositiva 28

AGENTI TROFICI (Glutammina, Vitamina A) 

PREBIOTICI (polifenoli, psillio, omega 3)

PROBIOTICI (lattobacilli, bifidobatteri),  Vitamine B

ENZIMI DIGESTIVI 

FOUNDATIONAL HEALTH
Nutraceutici chiave per la salute GI

IMMUNOMODULATORI
(vitD, probiotici specifici)


