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OBJETIVOS

5 Heficios de los orobistics

Realizar una revision bibliografica de los beneficios de los probiodticos
para la salud de los seres humanos.

INTRODUCCION

» Revisar la eficacia de los probidticos y sus indicaciones para el
Segun la Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la \ tratamiento de distintas patologias, basada en estudios publicados
Agricultura (FAO/WHO), los probidticos son organismos vivos que, al ingerirlos o e Al es 2f e,
en cantidad suficiente, pueden tener efectos beneficiosos para la salud. \ /
Actualmente, la demanda de probidticos ha crecido exponencialmente debido a AUSENCIA
la continua investigacion que pone de manifiesto los beneficios para la salud de VIRULENCIA Y
sU consumo. / PATOGENICIDAD

. FIABILIDAD Y
MECANISMO DE ACCION ACTIVIDAD DE FACTORES

s B INTRINSECOS
., . . ., e : : ., : , LA CEPA
Ingestion = las cepas a traveés del estomago - adhesion al epitelio intestinal - previenen unién bacterias patogenas. CARAC RI’STICAS
Bacterias - géneros Lactobacillus y Bifidobacterium — produccion acido lactico, acido acético y acido propionico - |
pH y crecimiento de microorganismos patégenos.
Mecanismo de accion alternativo - efecto inmunomodulador sobre |a flora intestinal.
J AUSENCIA DE REQUERIMIENTOS
PERFIL DE ASOCIADOS A SU
RESISTENCIA A PROCESO DE

RESU LTADOS ANTIBIOTICOS FABRICACION

e En el 5-25% de los pacientes.

e Probidticos en pacientes con antibidticos | riesgo un 51% de padecer DAA - no aumento del riesgo de efectos
secundarios.

e Cepas - Lactobacillus rhamnosus GG mas efectivas - seguidas de las de Saccharomyces boulardii.
) * Relacién dosis/efecto - /" dosis de UFC {, riesgo de desarrollar DAA.
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e H.Pylori - gram negativa - gastritis tipo B y ulcera péptica.
e Erradicacion H.pylori - 72% pacientes con triple terapia de antibioticos - 88% suplementados con Lactobacillus.

e Con S.boulardii - tasa de erradicacion 80% = 71% sin el probidtico - 12,9% presentan EA con probioticos - 24,3% sin
probiodticos

)

N e Sintomas del Sl = flatulencia, distension abdominal, hinchazén, dolor abdominal y urgencia a la hora de defecar.
e Dolor abdominal - no se observa mejoria en el grupo de probidticos.

e Hinchazon y flatulencias - No se observan diferencias significativas independientemente de |la dosis, duraciéon del tratamiento
y cepas utilizadas.

) * Otro estudio - grupo de probidticos tasa de respuesta general a los sintomas 53% — grupo de control 27,7%.
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e Consumo de probidticos - disminucidon de sustancias con actividad mutagénica y carcinogénica.
e Efecto preventivo - dosis-dependiente - depende de cepas utilizadas.
e Las bacterias productoras de acido lactico - {, enzimas bacterianas con capacidad mutagénica, genotdxica y de promotores tumorales
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e Flora bacteriana intestinal - esencial en el desarrollo y recurrencia de la Ell.

e Zonas del intestino con mayor presencia de colonias de bacterias - mas afectadas por Ell - los antibiéticos { la actividad
de la enfermedad.

e Un estudio - tasa de remision similar en ambos grupos - tasa de recaida en pacientes con E.coli 33% - 64% sin E.coli.
e Otro estudio - coctel de multiespecies |, n? pacientes con recaidas a un 15% - 100% en los no tratados con el coctel.

— - — -
A ». ¢ Infecciones del tracto urogenital (ITU) = infecciones bacterianas mas frecuentes en la practica clinica.

e La microbiota vaginal - esencial en la prevencién de infeccione.

e Aplicacién semanal via tépica de L.rhamnosus GR-1vy L.fermenterum B-54 - {, n? recurrencias/afiode 6a 1,6 .

e Ciertas cepas - |, adherencia de bacterias patdgenas - Gardnerella vaginalis.

e Ovulo de L.acidophilus 2 veces/dia durante 6 dias = {, sintomas en el 57% de las mujeres > 0% de las tratadas con

,._’4 placebo.
L
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Uso de probidticos en prevencion de DAA { riesgo de padecerla un 51% - no aumento riesgo efectos secundarios. \
Saccharomyces boulardii y Lactobacillus acidophilus - " tasa de erradicacién de H.pylori en el tratamiento conjunto con la triple terapia antibioética.
No hay mejoria por el uso de probioticos en el hinchazéon abdominal y las flatulencias asociadas al sindrome del intestino irritable.

Efectividad de los probidticos en la |, de enzimas, metabolitos y sustancias mutagénicas y carcinogénicas asociadas con cancer.

Algunas cepas de probioticos - beneficios significativos en ratones en tratamiento de la Ell - escasos estudios en humanos.

Lactobacillus = L.acidophilus, L.reuteriiy L.rhamnosus {, significativamente frecuencia de recurrencias vaginitis bacteriana/afo. /
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