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Elpceļu infekciju izraisītāji
Elpceļu infekcijas ir plaši izplatītas pri-

mārās aprūpes un ģimenes ārstu praksēs, jo 
ir visbiežāk diagnosticētās slimības. Elpceļu 
infekcijas izraisa dažādas baktērijas, vīrusi, 
retāk raugi un citas sēnes. Biežākie elpceļu 
infekciju izraisītāji ir Haemophilus influen­
zae, Streptococcus pneumoniae, Moraxella 
catarrhalis, Staphylococcus aureus, Strep­
tococcus pyogenes, Klebsiella pneumoniae. 
Šīs baktērijas ir biežākās bakteriālās pnei-
monijas un bronhīta izraisītājas. S. pyoge­
nes un S. aureus izraisa arī faringītu un la-
ringītu. M. catarrhalis, S. pneumoniae un 
H. influenzae var būt iesaistīti otīta patoģe-
nēzē. [1,2,3] 

Bakteriāla elpceļu infekcija ir bieži sasto-
pama komplikācija pēc primārās infekcijas 
ar elpceļu vīrusiem, piemēram, gripas vīru-
siem, rinovīrusiem, koronavīrusiem. Jāuz­
sver, ka nereti smaga slimības gaita un aug-
sta mirstība ir raksturīga tieši pēc vīrusu in-
fekcijām sekojošajām bakteriālām saslimša-
nām, īpaši pneimonijai. Piemēram, 1918., 
1957. un 2009. gada gripas pandēmiju lai-
kā lielākā daļa smago saslimšanu un nāves 
gadījumu cēlonis bija sekundāra bakteriāla 
pneimonija, ko izraisīja baktērijas S. pne­
umoniae, S. aureus, S. pyogenes un H. in­
fluenzae. Pastāv dažādi mehānismi, kā vī-
rusu infekcijas veicina bakteriālo infekciju 
attīstību elpceļos. Vīrusu izraisītie bojājumi 
elpceļu epitēlijā atvieglo baktēriju piesaistī-
šanos un audu kolonizāciju. Tajā pašā laikā 
vīrusa infekcijas radītās izmaiņas imūnajā 
atbildē, piemēram, citokīnu un citu signāl-
molekulu ekspresijā, alveolāro makrofāgu 
dzīvotspējā un funkcionalitātē, samazina or-
ganisma spējas cīnīties ar patogēnu. [4,5,6] 

Antibiotikas un jaunu 
antimikrobiālu līdzekļu 
meklējumi

Bez medikamentiem, kas atvieglo slimī-
bas simptomus, piemēram, klepu, drudzi, 

elpceļu infekciju, terapijā plaši izmanto anti-
biotikas. Dažādām antibiotikām ir atšķirīgi 
iedarbības mehānismi. Penicilīnu un cefalo-
sporīnu grupas antibiotikas, kā arī vankomi-
cīns bloķē baktēriju šūnas sieniņas sintēzi. 
Aminoglikozīdi, tetraciklīni, makrolīdi, hlo-
ramfenikols un klindamicīns iedarbojas uz 
baktēriju ribosomām un kavē proteīnu sintē-
zi. Kvinoloni un rifamicīns iejaucas nukleīn-
skābju sintēzē. Sulfonamīdi inhibē šūnai ne-
pieciešamās folskābes sintēzi. Elpceļu infek-
ciju gadījumā visbiežāk izmantotās antibioti-
kas ir amoksicilīns, amoksiklāvs (amoksicilī-
na un klavulānskābes kombinācija), azitro-
micīns un klaritromicīns. Lai arī ir pieeja-
mas dažādu grupu antibiotikas ar atšķirī-
giem iedarbības mehānismiem, problēmas 
esošo antibiotiku izmantošanā rada arvien 
pieaugošā antibiotiku rezistence. Multi­
rezistentu baktēriju celmu sastopamība lielā 
mērā ir neatbilstošas antibiotiku lietošanas 
rezultāts. Nepieciešamība iedarboties uz šā-
diem multirezistentiem infekciju izraisītā-
jiem, kā arī jaunu patogēnu parādīšanās liek 
gan pārvērtēt antibiotiku izvēli un lietošanas 
nepieciešamību, gan veicina jaunu antimik-
robiālu savienojumu meklējumus. [7]

Perspektīvs jaunu antimikrobiālu produk-
tu avots ir augu valsts. Īpaša interese ir par 
augu sekundārajiem metabolītiem – speci-
fiskiem bioloģiski aktīviem savienojumiem. 
Pie šādiem savienojumiem pieder galveno-
kārt flavonoīdi, tanīni, alkaloīdi, terpenoīdi, 
kvinoni. Šādi savienojumi vai nu attīrītā vei-
dā, vai ekstraktu formā ir viegli iegūstami no 
ārstniecības un pārtikā izmantojamiem au-
giem. Katrā no šīm grupām jau šobrīd ir 
raksturoti pat vairāki tūkstoši augu valstī sa-
stopamu savienojumu un pēdējās desmitga-
dēs veikts būtisks ieguldījums to bioloģiskās 
aktivitātes izpētē. Lielai daļai savienojumu 
vai to maisījumu ir pierādīta antimikrobiāla 
aktivitāte, nereti šādiem ekstraktiem piemīt 
arī spēcīga antioksidatīva un pretiekaisuma 
iedarbība. Augu izcelsmes izejvielu antimik-
robiālā aktivitāte ir interesanta arī ar to, ka, 

atšķirībā no antibiotikām, tikai retos gadīju-
mos ir novērota rezistences veidošanās pret 
augu sekundārajiem metabolītiem. Dažādu 
augu izcelsmes antimikrobiālo savienojumu 
iedarbības mehānismi joprojām tiek pētīti. 
Zināms, ka augu sekundārie metabolīti gal-
venokārt iedarbojas uz šūnas membrānu, to 
bojājot. Taču vairāki pētījumi norāda arī uz 
spēju traucēt nukleīnskābju sintēzi, kavēt 
baktēriju pamatvielmaiņu, koagulēt citoplaz-
mas komponentus, traucēt starpšūnu komu-
nikāciju, īpaši – saistībā ar biofilmu veidoša-
nu. Augu ekstraktus varētu izmantot arī at-
sevišķu infekciju profilaksē vai ārstēšanā, 
taču augstākas efektivitātes sasniegšanai 
nereti tiek veidotas dažādu augu izejvielu 
kombinācijas. Vairākiem augu izcelsmes an-
timikrobiālajiem savienojumiem ir raksturo-
ta sinerģija ar antibiotikām, līdz ar to tie var 
tikt lietoti kombinācijā ar standarta antibio-
tiku terapiju, nodrošinot augstāku efektivitā-
ti. [8,9,10] 

Kas ir Goimmune Strong 
sastāvā un kā tas iedarbojas

Goimmune Strong izstrādē tika izmanto-
tas gan jau uzkrātās zināšanas par augu iz-
celsmes antimikrobiāliem un pretiekaisuma 
savienojumiem, gan veikta plaša testēšana, 
lai atrastu iedarbīgāko izejvielu kombināciju. 
Ņemot vērā plašo izplatību, Goimmune 
Strong ir mērķēts aizsardzībai pret elpceļu 
infekcijām. Šī iemesla dēļ produkta izstrādē 
testēšanai tika izvēlēti mikroorganismi, kas 
visbiežāk izraisa šīs infekcijas – S. pneumo­
niae, S. aureus, M. catarrhalis, K. pneumo­
niae, H. influenzae. Produkta kompozīcijā, 
atlasot un savstarpēji kombinējot efektīvā-
kās izejvielas, ir iekļauts olīvu lapu eks-
trakts, sārtās tabebujas mizas ekstrakts, 
Brazīlijas zaļais propoliss, kā arī cinks un 
organiskais selēns.

Olīvu (Olea europaea) lapas ir bagātas ar 
bioloģiski aktīviem savienojumiem, īpaši fla-
vonoīdiem, tanīniem. Olīvu lapu ekstrakts ir 
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spēcīgs antioksidants, kam piemīt pretiekai-
suma iedarbība un hipoglikēmiska aktivitā-
te. Dominējošie savienojumi olīvu lapās ir 
kvercitīns, oleuropeīns, rutīns, luteolīns un 
to atvasinājumi. [11,12,13] Antimikrobiālā 
iedarbība pret patogēniem, tajā skaitā, pret 
S. aureus un metilicīna rezistento S. au­
reus, olīvu lapu ekstraktam aprakstīta jau 
iepriekš. [14,15,16] Olīvu lapu ekstrakta 
sastāvā esošajam oleuropeīnam piemīt arī 
pretvīrusu aktivitāte, tajā skaitā pret elpceļu 
infekcijas izraisošiem vīrusiem. [17,18] 
Olīvu ekstraktos sastopamajai elenolskābei 
raksturīga iedarbība pret rinovīrusiem, her-
pes vīrusiem, dažādu tipu gripas un paragri-
pas vīrusiem. Antivīrusu aktivitāte tiek īste-
nota ar dažādu iedarbības mehānismu 
starpniecību – olīvu ekstraktu sastāvā eso-
šās bioloģiski aktīvās vielas spēj inhibēt vī-
rusu replikāciju, traucēt vīrusu daļiņu veido-
šanos un izkļūšanu no inficētajām šūnām, 
neitralizēt vīrusu transkriptāzes un proteā-
zes. [19]

Dienvidamerikā sastopamā koka sārtās 
tabebujas (Tabebuia avellanedae) mizai da-
žādos pētījumos ir parādīta antifungāla, an-
tibakteriāla, pretvīrusu un pretiekaisuma ie-
darbība. Bioloģiskā aktivitāte tiek pamatota 
ar augsto saponīnu, flavonoīdu, kumarīnu 
un kvinonu klātbūtni. Specifisku savienoju-
mu, lapahola un beta-lapahola, klātbūtne 
tiek saistīta tieši ar augstu antimikrobiālu 
aktivitāti, tajā skaitā arī pret multirezisten-
tiem S. aureus celmiem. [20,21] Sārtās ta-
bebujas mizas ekstraktvielām ir aprakstīta 
arī vīrusus inaktivējoša iedarbība, bloķējot 
enzīmus, kas iesaistīti vīrusu nukleīnskābju 
replikācijā. [22,23] 

Brazīlijas zaļais propoliss ir bišu pro-
dukts, ko bites iegūst no augu sveķiem. To 
iegūst tikai vienā Brazīlijas reģionā lietus se-
zonas laikā no lauka rozmarīna. Tieši lauka 
rozmarīna sveķi un hlorofilu saturošie jaunie 
dzinumi, kā arī pilnībā neatvērušās mazās 
lapiņas piešķir īpašo zaļā propolisa krāsu un 
smaržu, nosaka ķīmisko sastāvu un tā īpašī-
bas. Tas ir bagāts ar flavonoīdiem, fenilpro-
panoīdiem, fenolskābju atvasinājumiem, 
terpēniem, vitamīniem un aminoskābēm, 

bet galvenais komponents ir fenolskābes ar-
tepilīns C. Minētā aktīvā viela nav sastopa-
ma Eiropas bišu vāktajā propolisā. 
Artepilīnam C pierādīta stipra antibakteriāla 
aktivitāte, kā arī pretiekaisuma efekts ma-
zās koncentrācijās. Propolisam ir pierādīta 
iedarbība pret dažādiem baktēriju un sēņu 
izcelsmes infekciju izraisītājiem. Zaļajā pro-
polisā augstās koncentrācijās sastopamie 
kafijskābes atvasinājumi un fenilpropanoīdi 
atbild par tā augsto antioksidatīvo aktivitāti. 
Zaļā propolisa antimikrobiālā aktivitāte ir 
saistīta ar spēju traucēt mikroorganismu 
nukleīnskābju sintēzi. Propoliss pastiprina 
antibiotiku iedarbību. Ar vairākām antibioti-
kām (hloramfenikolu, tetraciklīnu, neomicī-
nu) tam ir novērota sinerģija. [24] Pro­
polisam un tā ekstraktiem ir aprakstīta arī 
pretvīrusu iedarbība. Ekstrakti un attīrīta 
propolisa sastāvā esošas vielas ir aktīvas 
pret 1. tipa herpes vīrusu, kā arī dažādiem 
rinovīrusiem, adenovīrusiem, koronavīru-
siem. [25,26,27] Galvenie savienojumi, kas 
nodrošina antivīrusu iedarbību, ir flavonoīdi. 
Tie gan kavē vīrusu iekļūšanu šūnā, gan in-
hibē replikāciju. [28] 

Cinkam un organiskajam selēnam ir bū-
tiska loma normālas imūnsistēmas funkciju 
nodrošināšanā, kas palīdz pasargāt organis-
mu no patogēniem. Cinkam bez pozitīvas 
ietekmes uz imūnsistēmu piemīt arī tieša 
pretvīrusu iedarbība, piemēram, pret gripas 
vīrusiem. [29] Arvien vairāk tiek uzsvērta 
selēna loma organisma aizsargspēju stipri-
nāšanā pret elpceļu vīrusiem. [30,31] 

Produkta izstrādes laikā veiktie antimikro-
biālās iedarbības pētījumi, kas veikti Pārtikas 
drošības, dzīvnieku veselības un vides zināt-
niskajā institūtā „BIOR” [32] un Latvijas 
Universitātes Bioloģijas fakultātes 
Mikrobioloģijas un biotehnoloģijas katedrā 
[33], parāda, ka tieši ekstraktu, minerālvielu 
un Brazīlijas zaļā propolisa kombinācijai pie-
mīt augstākā aktivitāte, nevis atsevišķi kā-
dam no kompozīcijas komponentiem. Kom­
binācijai ir pierādīta spēja inhibēt S. aureus, 
K. pneumoniae, S. pneumoniae un H. 
influenzae – baktericīdu iedarbību in vitro tā 
uzrāda jau pie koncentrācijas, kas ir vairākas 

1. tabula
Goimmune Strong sastāvā esošās aktīvo vielu kombinācijas antimikrobiālā 
aktivitāte

Mikroorganismu kultūra

Staphylococcus 
aureus

Klebsiella 
pneumoniae

Moraxella 
catarrhalis

Haemophilus 
influenzae

Streptococcus 
pneumoniae

MIC MBC MIC MBC MIC MBC MIC MBC MIC MBC

0,78 
mg/ml

1,56 
mg/ml

12,5 
mg/ml

12,5 
mg/ml

>50 
mg/ml

>50  
mg/ml

3,13 
mg/ml

12,5 
mg/ml

1,56 
mg/ml

1,56  
mg/ml

MIC – minimālā inhibējošā koncentrācija, MBC – minimālā baktericīdā koncentrācija
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reizes zemāka nekā vienā kapsulā iekļautai 
devai (kompozīcijas antimikrobiālo aktivitāti 
raksturojoši dati apkopoti 1. tabulā).

Visaugstākā aktivitāte kombinācijai ir 
pret S. aureus un S. pneumoniae. Tas pie-
rāda dažādo izejvielu sinerģisko un iedarbī-
bu pastiprinošo efektu. Svarīgi, ka produkta 
kompozīcijai ir novērtēta arī sinerģija ar elp-
ceļu infekciju gadījumos plaši izmantotajām 
antibiotikām – klaritromicīnu, amoksiklāvu 
un azitromicīnu. Visu trīs antibiotiku gadīju-
mā sinerģisks efekts novērots pret H. influ­
enzae. Pret S. aureus sinerģija konstatēta ar 

klaritromicīnu un azitromicīnu. Sinerģiju 
raksturojošie frakcionēto inhibējošo koncen-
trāciju indeksi (FICI – fractional inhibitory 
concentration index) un to vērtību interpre-
tācija norādīta 2. tabulā. 

Pētījumu rezultāti apliecina Goimmune 
Strong augsto antimikrobiālo aktivitāti pret 
elpceļu infekcijas izraisošām baktērijām, 
turklāt iedarbība pret diviem no biežākajiem 
infekciju izraisītājiem ir sinerģiska ar šo in-
fekciju gadījumos izmantotajām antibioti-
kām. Jāuzsver, ka produkta kompozīcijā iz-
mantotajām izejvielām ir zinātniskajos pētī-

jumos pierādīta spēcīga antioksidatīva, pret-
vīrusu un pretiekaisuma iedarbība. 

Rezumējot, Goimmune Strong kompozī-
cijai piemīt četri būtiski efekti, lai novērstu 
elpceļu vīrusu infekcijas, to bakteriālas kom-
plikācijas un mazinātu izpausmes infekcijas 
laikā: imūnstimulējošs, pretvīrusu, antibak-
teriāls efekts un sinerģija ar antibiotikām, ko 
lieto elpceļu bakteriālo infekciju ārstēšanai.

Pētījumu rezultātu 
pielietojums praksē: 
	 Goimmune Strong var lietot elpceļu vīru-

su infekciju profilaksei un ātrākai veselī-
bas atgūšanai saslimšanas gadījumā; 

	 bakteriālo komplikāciju gadījumā, lietojot 
antibiotikas un Goimmune Strong, kom-
pozīcija var sniegt papildus antibakte­
riālo iedarbību, pateicoties tās sinerģis-
kajam efektam. Tā ir Goimmune Strong 
pievienotā vērtība ātrākam atveseļošanās 
procesam;

	 dabas antibakteriālo vielu lietošana ir 
viena no iespējamajām stratēģijām, lai 
mazinātu pārmērīgu antibiotiku lietošanu 
un mikroorganismu rezistences attīstību 
populācijā.

2. tabula

Goimmune Strong sastāvā esošās aktīvo vielu kombinācijas sinerģijas ar 
antibiotikām novērtējums. FICI – frakcionētais inhibējošās koncentrācijas indekss; 
rezultāti interpretēti, izmantojot trīs atšķirīgas metodes.

Mikroorganismu kultūra

Antibiotika

Staphylococcus aureus Klebsiella pneumoniae Haemophilus influenzae

FICI Interpretācija FICI Interpretācija FICI Interpretācija

Azitromicīns 0,28 Sinerģijaa,b,c 1,50 Nav mijiedarbībasa,b,c 0,37 Sinerģijaa,b,c

Klaritromicīns 0,09 Sinerģijaa,b,c 0,53
Aditīvs efektsa;  
nav mijiedarbībasb; 
sinerģijac

0,38 Sinerģijaa,b,c

Amoksiklāvs 1,00
Aditīvsa,  
komutatīvs efektsc; 
nav mijiedarbībasb

1,00
Aditīvsa,  
komutatīvs efektsc; 
nav mijiedarbībasb

0,38 Sinerģijaa,b,c

a EUCAST, 2000 [34]; b Odds FC, 2003 [35]; c Fratini F. et al. 2017 [36].
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