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En la etapa de la vejez se debe considerar el consumo de una
dieta saludable que logre preservar la salud y calidad de vida;
mucho se ha hablado de la susceptibilidad en este grupo de
edad en cuanto al sistema inmunoldgico se refiere por lo que es
necesario mencionar y aclarar cuales son los factores
alimentarios que contribuyen de manera considerable para
mantenerlo en condiciones dptimas’.

Existe evidencia cientifica que conforme avanza la edad los
conteos de subpoblaciones linfocitarias estan disminuidos, asi
como la calidad de su funcién?. En edades avanzadas la ingesta
alimentaria disminuye debido a multiples factores como la
denticion, cambio en el olfato y gusto; por lo tanto la ingesta de
macro y micro nutrimentos como vitaminas, y antioxidantes
como vitaminas E y C ademas de algunos oligoelementos como
zinc, selenio y hierro también se ven disminuidos.

Otros protagonistas que interfieren sobremanera en el sistema
inmune es la disminucion en el consumo de alimentos
funcionales como: fibra dietética, acidos grasos omega-3,
esteroles vegetales, prebidticos y probioticos.

El intestino ha sido considerado como el érgano inmunoldgico
mas grande que tenemos debido a la microbiota que en él
habita, la luz intestinal (equivalente a un campo de futbol)
acumula mas de 100 trillones de microorganismos (10') lo que
equivale a 10 veces el nimero de células que componen una
persona adulta. El intestino humano es, por tanto, un verdadero
ecosistema esencial para la absorcion eficiente de nutrientes y
para el mantenimiento de la salud en general®. Se sabe que en
individuos sanos la microbiota intestinal puede estar
conformada por unas 1,000 especies bacterianas distintas'

En los adultos mayores debido al alto consumo de
medicamentos y/o sindrome de polifarmacia se ven afectados
los niveles de colonizacion y la resistencia bacteriana por lo que
los adultos en esta etapa de la vida se encuentran en una seria
desventaja y se debe recurrir a buscar alternativas alimentarias
que ayuden a fortalecer el crecimiento y equilibrio de ésta y la
salud gastrointestinal.

Una alternativa viable para mantener el equilibrio de Ia
microbiota es el consumo de microorganismos probidticos
mediante leches fermentadas, alimentos funcionales
reconocidos cientificamente por su accion benéfica en la
microbiota. Las cepas bacterianas acido lacticas denominadas
GRAS (Generalmente reconocidas como seguras) segun
informe del grupo de trabajo FAO/OMS; por ejemplo:
Lactobacillus acidophillus rhamnosus GG, Lactobacillus casei
Shirota, Lactobacillus gasseri, Bifidobacterium  bifidum,
Bifidobacterium breve, Sacharomyces boulardii entre otros'.

En la diarrea asociada a consumo de antibidticos existe
evidencia de la eficacia de S. boulardii o L. rhamnosus GG en
adultos o nifios que estan recibiendo antibioticoterapia; existe
también un estudio en el que se encontrd que L casei DN-114
001 es eficaz para evitar diarrea asociada a antibidticos y
aquella provocada por C. difficile en pacientes hospitalizados'.
En un ensayo clinico controlado y aleatorizado; llevado a cabo
en adultos mayores en el que se proporciond leche fermentada
con L casei DN-114 001 y fermentos de yogurt se demostr6 un
efecto adyuvante en la vacunacién contra influenza estacional
aumentando el titulo de anticuerpos, la taza de seroproteccion y
seroconversion en el grupo de ancianos que consumié dicho
probidtico*. Asi mismo Bosch y Cols. Encontraron que el
consumo de L. plantarum CECT 7315/7316 durante tres meses
los ancianos después de la vacunacion contra influenza
incrementaron los niveles de anticuerpos IgA 'y IgG especificos
contra la influenza. Ademas, se observé una tendencia hacia un
incremento en los niveles de anticuerpos IgM especificos contra
la influenza567,

De la mano del consumo de alimentos probidticos se debe
considerar el consumo de prebidticos ya que estos sirven de
alimento para los microorganismos probioticos generando la
proliferacion y crecimiento de los mismos. La inulina ha sido
particularmente estudiada por sus propiedades prebidticas pues
estimula el crecimiento de bifidobacterias y lactobacilos en el
colon mientras disminuye la presencia de oftras bacterias
potencialmente dafinas como E. coli y otras de la especie
Clostridium. Las fuentes alimentarias de inulina son: agave, raiz
de achicoria, alcachofa, raiz de dalia, cebolla, ajo y poro.
Ademas, de que refuerza las funciones inmunoldgicas ante el
cancer, el aumento de la biodisponibilidad de minerales como el
calcio, magnesio y fésforo por lo que podrian mejorar la
densidad dsea y prevenir la osteoporosis, la mejora del
metabolismo de lipidos y de la respuesta glucémica®.

Existe gran evidencia que una dieta rica en grasas saturadas e
hidratos de carbono simples genera una disbiosis y por tanto
una alteracion de la funcién inmune que se manifiesta en
aumento de procesos inflamatorios por lo que se recomienda un
aumento en el consumo de hidratos de carbono complejos que
favorecen la proliferacion de bacterias bifidobacterium e inhiben
a patdgenos potenciales como las enterobacterias: ademas el
alto consumo de fibra dietética ayuda a la disminucion del pH
intestinal el cual impide la reproduccion de bacterias
potencialmente patdgenas como E. coli; el consumo de hidratos
de carbono simples fortalece el incremento de patégenos como
Clostridium perfringens y C. difficile®. Por lo que la
recomendacion estaria dirigida a un consumo elevado de
Hidratos de carbono complejos como frutas y verduras;
cereales integrales y leguminosas.

Existen dos padecimientos frecuentes en los adultos mayores y
que estan muy relacionados entre si, me refiero a la depresién
y la constipacién; en los Ultimos afios se ha estudiado
ampliamente el consumo de probioticos en el tratamiento de
ambos, a continuacién se abordara acerca de cada uno.

Uno de los problemas mentales mas frecuentes en los adultos
mayores es la depresion una enfermedad muy prevalente entre
adultos, y es el segundo trastorno mental mas frecuente en los
centros urbanos de México. Al estudiar este trastorno en
poblacion supuestamente sana, las cifras encontradas llegan
hasta un 16.2% en adultos mayores™.

La idea de que el estado de que el intestino regula nuestro
estado de &nimo se remonta a mas de 100 afos. Muchos
cientificos en el siglo XIX y principios del siglo XX creian que la
acumulacién de desechos en el colon desencadenan un estado
de "auto-intoxicacion", mediante el cual las toxinas producidas
se relacionaban con la depresion, la ansiedad y la psicosis. Los
pacientes fueron tratados con purgas de colon e incluso cirugias
intestinales hasta que estas practicas fueron catalogadas como
charlataneria™.

La investigacion en curso acerca del microbioma humano y el
cerebro nos proporcionara conocimientos mas claros acerca del
impacto que éste tiene en nuestro estado de animo. Se han
tenido grandes progresos en la caracterizacion de las
interacciones bidireccionales entre el sistema nervioso central,
el sistema nervioso entérico, y el tracto gastrointestinal. Existen
estudios que han sugerido un papel destacado para la
microbiota intestinal en estas interacciones intestino-cerebro. La
evidencia actual sugiere que multiples mecanismos, incluyendo
vias endocrinas y neurocrinas, pueden estar implicadas en la
sefializacién de la microbiota a cerebro y que el cerebro a su vez
puede alterar la composicion y el comportamiento microbiano a
través del sistema nervioso auténomo. Hay poca informacion
sobre como estos resultados pueden traducirse en seres
humanos sanos o para estados de enfermedad que afecta el
cerebro.

Falta evidencia que ayude a entender las funciones inmunes
derivadas de la accion microbiana del intesto en la produccion
de compuestos neuroactivos, incluyendo neurotransmisores y
metabolitos que también actian en el cerebro. Estas
interacciones pueden producirse de varias maneras:

compuestos microbianos se comunican a través del nervio vago, que
conecta el cerebro y el tracto digestivo, y los metabolitos derivados de
microorganismos que interactian con el sistema inmunoldgico, que
mantiene su propia comunicacion con el cerebro. Cryan ha publicado
recientemente un estudio en el que dos variedades de
bifidobacterium producido por su laboratorio fueron mas efectivos que
el escitalopram (Lexapro) en el tratamiento de la conducta ansiosa y
depresiva en una cepa de ratones de laboratorio conocido para la
ansiedad patolégica. Aunque Cryan es optimista de que tales
resultados pueden sefalar el camino para el desarrollo de
psychobiotics™.

Un sinnimero de estrategias se han utilizado para estudiar el impacto
de la microbiota en la funcion cerebral y estos incluyen el uso de
antibidticos, tratamientos probidticos, el trasplante de la microbiota
fecal, estudios de infecciones gastrointestinales, y los estudios libres
de gérmenes. Todos estos procedimientos proporcionan evidencia
para apoyar la opinion de que la microbiota puede influir en la quimica
del cerebro y por lo tanto el comportamiento. Los esfuerzos estan
recurriendo a investigar el papel de la microbiota en modelos
animales de la psicopatologia. Esto tiene implicaciones directas para
el desarrollo de estrategias terapéuticas basadas en ‘psychobiotic”
para los trastornos psiquiatricos'.

Logan y Katzman fueron los primeros en proponer el uso de los
probioticos como terapia adyuvante en el tratamiento de la depresion.
Desde entonces, ha habido una acumulacién de datos de ambos
estudios clinicos y preclinicos que apoyan la opinion de que los
probioticos pueden tener un papel en el tratamiento de la depresion.
Sin embargo, es cierto que no todos los probidticos son lo mismo, y
mientras que algunos pueden tener un impacto sobre los
neurotransmisores y el comportamiento, otros no. Después de todo,
cada uno tiene un genoma unico con distintas capacidades para
producir sustancias neuroactivas. Ciertamente, para algunos
pacientes los probidticos serian mucho mas aceptables que el uso
actual de los Inhibidores selectivos de a recaptacion de la serotonina
(ISRS) y otros antidepresivos™.

La constipacién es una queja comun en los adultos mayores. Aunque
no es una consecuencia fisiolégica del envejecimiento normal, es
muy alta la prevalencia debido a varias condiciones como
disminucién de la movilidad, consumo de farmacos, entre otras'.

El transito intestinal lento es un sintoma comun de los trastornos
gastrointestinales funcionales, sobre todo las que implican el
intestino. Terapias destinadas a mejorar los sintomas relacionados
con la disminucién del tiempo del transito intestinal (ITT), tales como
laxantes, son una piedra angular del tratamiento de los trastornos
intestinales-transito lento aunque ningun tratamiento conocido es
altamente eficaz, seguro y rentable. En un estudio de Ouwehand AC
y Cols. Se estudié el consumo de lactitol en combinacién con L.
acidophilus NCFM; después de la intervencion se encontro que el
consumo dos veces al dia puede mejorar algunos marcadores de la
composicion intestinal, composicién de la microbiota y las funciones
de la mucosa.

Los suplementos probidticos en general a corto plazo disminuyen
constantemente ITT con mayores efectos del tratamiento
identificadas en adultos con estrefiimiento o mas y con ciertas cepas
probidticas'. Larry E Miller y Arthur C Ouwehand realizaron una
revision sistematica y meta-analisis sobre este tema y se demostro
que, en general, a corto plazo (10-28 d) la suplementacién con
probioticos es capaz de reducir el tiempo de transito intestinal en
adultos. Se demostré ademas que el efecto del tratamiento de los
probidticos es fuertemente dependiente de: la presencia o ausencia
de estrefiimiento; la edad del sujeto; y cepa probidtica’. En un estudio
en el 2011 por Waller P.A. y Cols; encontraron que la suplementacion
con lactis HNO19 Daily B. es bien tolerado, disminuye el tiempo de
transito intestinal de una manera dependiente de la dosis, y reduce la
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frecuencia de los sintomas Gl funcionales en adultos y que de nueve
sintomas gastrointestinales estudiados, ocho se disminuyeron
significativamente en el grupo de dosis alta y siete disminuyeron con
la dosis baja mientras que con el placebo no disminuyd ninguno, no
se informaron eventos adversos en ningun grupo’®.
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Beneficios por consumo de leches fermentadas

Laboratorio de Microbiologia Sanitaria Investigacion, Centro Universitario de Ciencias
Exactas e Ingenieria, Universidad de Guadalajara

Las leches fermentadas desde la antigiedad han sido consideradas como un alimento muy
importante desde el punto de vista nutricional, con grandes beneficios a la salud documentados a
través de estudios cientificos realizados in vitro, en animales de experimentacion y en humanos.

En la actualidad se consumen mas de 400 productos derivados de la fermentacion de la leche.
Existe una gran diversidad de leches fermentadas en las diferentes regiones y paises del mundo.

Uno de los productos lacteos fermentados mas conocidos es el yogurt. Entre los efectos benéficos
atribuibles al consumo de yogurt y leches fermentadas para la salud humana se reconocen los
siguientes:

Dr. Minoru Shirota

Primeramente la leche, que es rica en proteinas, lactosa, calcio, hierro y vitaminas entre otros
componentes.

Los productos de la fermentacion como el lactato que previene la constipacion e inhibe bacterias
putrefactivas, potencialmente generadoras de compuestos carcinogénicos.

Las peptonas y péptidos que participan en funciones del higado.

Las Bacterias Acido Lacticas (BAL), cuyo uso tradicional ha sido, conferir textura, aroma, sabor,
calidad preservativa, mejorar el valor nutricional y la salud del huésped.

El Codex Alimentarius define a la leche fermentada como un producto lacteo obtenido por medio de
la fermentacion de la leche mediante la accién de microorganismos adecuados, teniendo como
resultado la reduccion del pH. Denotando que los cultivos de microorganismos seran viables, activos
y abundantes en el producto hasta la fecha de duracién minima.

Existen criterios especificos para la seleccion de cultivos microbianos utilizados industrialmente en
la elaboracion de leches fermentadas. Estos criterios se fundamentan en aspectos técnicos,
sensoriales y nutricionales, asi como caracteristicas que le confieren al producto final las bacterias
acido lacticas y los beneficios al consumidor.

Algunas bacterias han sido ampliamente estudiadas con beneficios a la salud, cientificamente
documentados. Estas bacterias se denominan como “probiéticos” cuyos beneficios van mas alla que
los obtenidos desde el punto de vista tecnologicos.

Actualmente las leches fermentadas forman parte de las recomendaciones y guias de una
alimentacion saludable.

Entre los aportes reconocidos se encuentran macro y micro nutrientes con una mayor disponibilidad,
contiene bacterias reconocidas como seguras que favorecen la microbiota intestinal adecuada para
la salud, previniendo diversos trastornos como la osteoporosis, obesidad, hipertension, caries
dental, enfermedades gastrointestinales y cardiovasculares entre otras.

El desarrollo tecnoldgico aplicado en la elaboracién de leches fermentadas ha permitido incrementar
sustancialmente la calidad e inocuidad de los productos lacteos fermentados. Asi mismo los avances
en la investigacion han demostrado nuevos y extraordinarios beneficios a la salud humana.

Dra. Ma Refugio Torres Vitela
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El tracto intestinal humano ha sido colonizado por miles de especies
de bacterias (microbiota) durante la evolucion del hombre.
Actualmente se conoce que los microorganismos intestinales
superan en numero al total de células en el cuerpo humano. Es por
esto que, la microbiota intestinal juega un papel integral en el
metabolismo y sistema inmune del huésped y su plasticidad la

vuelve un blanco terapéutico atractivo para la manipulacion dietética.

En afios recientes se ha puesto al descubierto la relacion estrecha
entre las alteraciones de la microbiota intestinal y la enfermedad
renal crénica (ERC). La ERC se caracteriza por una reduccion lenta
y progresiva de las funciones del rifién, que va alterando la
homeostasis del cuerpo y tiene repercusiones en distintos 6rganos y
sistemas, incluyendo el intestino. Se han observado alteraciones
cuantitativas y cualitativas de la flora intestinal en pacientes con
ERC, caracterizado por una sobrecarga bacteriana, con predominio
de patogenos (clostridia y enterobacterias) y una reduccion en las
bifidobacterias y lactobacilos.

Hasta ahora, se han elucidado dos mecanismos por los que se
produce esta relacion. Por un lado, el bajo consumo de fibra y
liquidos relacionado a las restricciones dietéticas usuales de los
pacientes con ERC, la pobre absorcién de nutrimentos y el transito
colonico lento, promueven el sobrecrecimiento de bacterias, lo que
favorece un aumento de la fermentacion proteolitica y la produccion
de endotoxinas urémicas como indoxil sulfato y p-cresil sulfato. Por
otro lado y aunado a esto, la elevaciéon de urea y otros productos
nitrogenados a causa de la falla renal, incrementa su difusion desde
la sangre hasta el lumen intestinal, en donde es metabolizada por
bacterias ureasa-positivo hasta formar amoniaco e hidroxido de
amonio, causantes de la erosion e inflamacion de la barrera epitelial,
incrementando la translocacion de endotoxinas intestinales al
torrente sanguineo [1,2].

Por mas de 15 afios se ha explorado el uso potencial de probitticos
y prebidticos como estrategia complementaria de tratamiento en
pacientes con ERC. La acumulacion de toxinas urémicas es mayor
conforme la ERC progresa y su retencion se ha asociado con mayor
progresion de la enfermedad asi como con mayor riesgo de
enfermedad cardiovascular, en especial las toxinas p-cresil sulfato e
indoxil sulfato, las cuales son producto del metabolismo microbiano
intestinal.

Por su parte, las fibras prebidticas por su efecto modulador de la
microbiota intestinal han sido utilizadas en pacientes con ERC y han
mostrado efectos benéficos en la reduccion de toxinas urémicas asi
como del estrés oxidativo e inflamacién [3,4,5].

Respecto al efecto de los probidticos, en un estudio piloto para
evaluar el efecto de su suplementacion en pacientes con ERC en
estadios 3 y 4 provenientes de distintos paises (Canada, Argentina,
Nigeria y Estados Unidos), la administracion de una mezcla de
Lactobacillus acidophilus, Bifidobacterium longum y Streptococcus
thermophilus durante 3 meses disminuyd significativamente los
niveles de nitrégeno ureico sérico ademas de mejorar la calidad de
vida [6]. En el mismo sentido, la administracion durante 2 meses de
2 bebidas lacteas fermentadas al dia (Lactobacillus casei Shirota)
logré una disminucién significativa de las concentraciones de urea
sérica en pacientes mexicanos con ERC estadios 3 y 4 [7]. Mas
recientemente, en un ensayo clinico controlado, la administracion de
un simbidtico (inulina, fructo-oligosacaridos y galacto-oligosacaridos
+ 9 cepas de los géneros Lactobacillus, Bifidobacterium 'y
Streptococcus) durante 6 semanas logré una reduccion significativa
de las concentraciones séricas de p-cresil sulfato en todos los
pacientes, sin embargo, en aquellos que no recibieron ningun
antibiotico durante el periodo de estudio, la reduccion fue
significativa tanto para p-cresil sulfato como para indoxil sulfato [8].

En pacientes con ERC terminal, la aplicacion de un tratamiento
sustitutivo de la funcion renal como la didlisis peritoneal o la
hemodidlisis remueven una gran cantidad de solutos toxicos, sin
embargo no todas las toxinas logran ser eliminadas con la misma

eficacia, lo cual se relaciona con mayor riesgo de infecciones y
enfermedad cardiovascular. En distintos estudios en pacientes en
hemodialisis, el uso de algunas cepas de probidticos ha demostrado
disminuir diversas toxinas urémicas. La administracion de una
mezcla de Bifidobacterium infantis, Lactobacillus acidophilus y
Enterococcus faecali, dos veces al dia por cuatro semanas,
disminuyé las concentraciones de indoxil sulfato en sangre y
p-cresol en heces [9]. De la misma manera, el consumo por dos
semanas de Yakult (Lactobacillus casei Shirota) tres veces al dia en
conjunto con galacto-oligosacaridos, disminuy6 significativamente
los niveles de p-cresol sérico [10]. En otro estudio, la suplementacién
con Bifidobacterium longum disminuyo significativamente las
concentraciones séricas de indoxil sulfato (de 4.5 a 3.8 mg/dI) [11].
En pacientes en didlisis peritoneal existe muy poca evidencia del
efecto de los probidticos, sin embargo, se reportd una disminucion
significativa en los niveles de citocinas proinflamatorias (TNFa, IL-5,
IL-6) y endotoxina, un aumento de IL-10 (anti-inflamatoria), asi como
una mejor preservacion de la funcion renal residual, tras la
administracion durante 6 meses de una mezcla de Bifobacterium
bifidum, Bifidobacterium catenulatum, Bifidobacterium longum 'y
Lactobacillus plantarum [12].

Por otro lado, el uso de probioticos también ha mostrado tener
efectos positivos en otras variables de calidad de vida en pacientes
en hemodialisis. En un estudio experimental realizado en México, se
ofrecié un simbiético adicionado con omega 3 y vitaminas (inulina +
Bifidobacterium lactis y Lactobacillus acidophilus) en conjunto con
asesoria nutricional; después de dos meses de intervencién se
evidencidé que su consumo mantuvo el equilibrio de la microbiota
intestinal y condujo al incremento del conteo total de bifidobacterias
[13], ademas se logré una reduccion significativa de la prevalencia
de inflamacién abdominal y constipacion, de los episodios
mensuales de vomitos, acidez y dolor estomacal, asi como de la
gravedad de los mismos [14].

El uso de probioticos no solo tiene efectos benéficos en pacientes
con ERC si no que podria jugar un papel importante en la prevencion
de la propia enfermedad. En un andlisis preliminar de los datos de la
Encuesta Nacional de Salud y Nutricion de los Estados Unidos, el
uso frecuente de yogurt y/o probidticos se asocié con una
disminucion del riesgo de ERC asi como de proteinuria, dejando
clara la necesidad de investigar mas a profundidad los mecanismos
a través de los cuales estos productos alimenticios pueden ejercer
efectos protectores contra la enfermedad renal [15].

Si bien, la reduccion de las toxinas urémicas y marcadores
inflamatorios es uno de los resultados mas importantes en pacientes
con ERC, no existen estudios a largo plazo que evaluen el impacto
de la administracion de prebidticos, probidticos o simbidticos en la
progresion de la enfermedad renal y la mortalidad cardiovascular.

En conclusion, el tratamiento con alimentos y/o suplementos
nutricionales con prebidticos y/o probidticos, podria tener efectos
benéficos en los pacientes con ERC mas allda de la mejora del
sistema inmunolégico y los efectos locales en el intestino,
coadyuvando en la prevencién y tratamiento de la enfermedad y
algunas de sus complicaciones.

Referencias bibliograficas

1

10

1.

12.

13.

14.

15.

. Rossi M, Johnson DW, Campbell KL. The kidney-gut axis: implications for

nutrition care. J Ren Nutr 2015; 25(5): 399-403.

. Ling-Lau W, Kalantar-Zadeh K, Vaziri N. The gut as a source of

Inflammation in chronic kidney disease. Nephron 2015; 130:92-98.

. Chiavaroli, L, Mirrahimi A, Sievenpiper JL, et al. Dietary fiber effects in

chronic kidney disease: a systematic review and meta-analysis of
controlled feeding trials. Eur J Clin Nutr 2014; 69(7): 761-768.

. Salmean YA, Segal MS, Palii SP, Dahl WJ. Fiber supplementation lowers

plasma p-Cresol in chronic kidney disease patients. J Ren Nutr 2015; 25(3):
316-320.

. Xie LM, Ge YY, Huang X, Zhang YQ, Li JX. Effects of fermentable dietary

fiber supplementation on oxidative and inflammatory status in hemodialysis
patients. Int J Clin Exp Med 2015; 8(1): 1363-1369.

. Ranganathan N, Ranganathan P, Friedman EA, et al. Pilot study of probiotic

dietary supplementation for promoting healthy kidney function in patients
with chronic kidney disease. Adv Ther 2010; 27(9): 634-647.

Miranda-Alatriste PV, Urbina-Arronte R, Gomez-Espinosa CO,
Espinosa-Cuevas MA. Effect of probiotics on human blood urea levels in
patients with chronic kidney disease. Nutr Hosp 2014; 29: 582-590.

. Rossi M, Johnson DW, Morrison M, et al. Synbiotics easing renal failure by

improving gut microbiology (SYNERGY): a randomized trial. Clin J Am Soc
Nephrol 2016; 11(2): 223-31.

. Hida M, Aiba Y, Sawamura S, Suzuki N, et al. Inhibition of the acumulation

of uremic toxics in the blood and their precursors in the feces after oral
administration of Lebenin, a lactic acid bacteria preparation, to uremic
patients undergoing hemodialysis. Nephron 1996; 74(2): 349-355.

. Nakabayashi |, Nakamura M, Kawakami K, et al. Effects of synbiotic
treatment on serum level of p-cresol in haemodialysis patients: a
preliminary study. Nephrol Dial Transplant 2011; 26: 1094—1098.

Takayama F, Taki K, Niwa T, et al. Bifidobacterium in gastro-resistant
seamless capsules reduces serum levels of indoxyl sulfate in patients on
hemodialysis. Am J Kidney Dis 2003; 41: S142-S145.

Wang IK, Wu YY, Yang YF, et al. The effect of probiotics on serum levels
of cytokine and endotoxin in peritoneal dialysis patients: a randomized,
double-blind, placebo-controlled trial. Benef Microbes 2015; 6(4):
423-430.

Cruz-Mora J, Martinez-Hernandez NE, Martin del Campo-Lopez F, et al.
Effects of a symbiotic on gut microbiota in Mexican patients with
end-stage renal disease, J Ren Nut, 2014; 24(5): 330-335.

Viramontes-Hoérner D, Marquez-Sandoval F, Martin-del-Campo F, et al.
Effect of a symbiotic gel (Lactobacillus acidophilus + Bifidobacterium
lactis + inulin) on presence and severity of gastrointestinal symptoms in
hemodialysis patients. J Ren Nutr 2015; 25(3): 284-91.

Yacoub R, Kaji D, Patel SN, et al. Association between probiotic and
yogurt consumption and kidney disease: insights from NHANES. Nutr J
2016; 15:10.

.
e '

Probidticos e hipertension

Javier E Garcia de Alba Garcia.*
Ana Leticia Salcedo Rocha *
Julieta E Garcia de Alba Verduzco**
*UISESS

*Nutrihealth SLP.

Introduccion.

La presente comunicacion, pretende mostrar al lector, la relacion
entre los probidticos y la hipertension arterial: Para el efecto, primera-
mente definiremos los conceptos de: probidticos, Hipertension
arterial, para luego hablar de las relaciones que se han investigado
sobre el tema en cuestion.

¢Qué son los probiéticos?

Los probidticos son microorganismos viables que pueden contribuir a
la salud humana, si se consumen de forma regular y en cantidades
apropiadas, ya que promueven la proliferacion de la micro flora
gastrointestinal benéfica. Entre los beneficios documentados estan:
el alivio de la diarrea, del sindrome del intestino irritable, de la
intolerancia a la lactosa y sus propiedades contra las bacterias
patégenas intestinales, asi como el mejoramiento de la inmunidad.
Los microorganismos probidticos, se agrupan en: lactobacilos,
cocobacilos 'y bifidobacterias, todos ellos utilizados como
coadyuvantes alimentarios.

Algo sobre la presion arterial.

De manera general, la presion arterial es el resultado de un complejo
equilibrio entre: el gasto cardiaco, la vasoconstriccion de las arterias
y la viscosidad de la sangre. La presion arterial esta fuertemente
asociada al estilo de vida, donde una dieta: baja en grasas y en
sodio; abundante en frutas y verduras, asi como el ejercicio aerdbico
moderado, influyen positivamente en mantener niveles normales de
la presion arterial. El desequilibrio entre los tres factores sefalados,
provoca hipertension arterial. La cual puede catalogarse, como
primaria y secundaria. La hipertension primaria afecta al 95% de las
personas hipertensas y aunque sus causas permanecen no claras,
se conoce que se asocia a factores de riesgo como la obesidad, la
hiperglucemia, la hiperlipidemia, alteraciones del eje renina-
angiotensina y desbalances en las hormonas sexuales. La hiperten-
sion arterial secundaria, es responsable del 5% restante de personas
hipertensas y es provocada por problemas tales como el embarazo
complicado, la apnea del suefio, ciertas enfermedades renales,
suprarrenales, vasculares e inclusive toxico-medicamentosas. Las
complicaciones de la hipertension arterial, sea primaria o secundaria,
incluyen la enfermedad coronaria, la insuficiencia cardiaca, el
accidente vascular cerebral y la enfermedad renal.

Dada su importancia como problema de salud, la Organizacién
Mundial de la Salud, ha clasificado a la presion arterial, de acuerdo a
su nivel de riesgo:

1.- Normal, se establece como la presion sistélica menor de 120 mm
de Hg y la diastdlica menor de 80 mm de Hg

2.- Prehipertension, cuando la presion sistolica se ubica entre 120 a
139 mm de Hg y la diastélica entre 80 y 89 mm de Hg

3.- Hipertension, cifras iguales o mayores a 140 mm de Hg en la
presion sistélica y de 90 mm de Hg, en la diastdlica.

La relacion probioéticos e hipertensién arterial

Desde el siglo pasado a partir de los estudios del Dr. Shirota, se ha
estudiado de manera creciente el efecto benéfico de un adecuado
consumo de probidticos, en la mejoria de la salud humana, en la
prevencion y en el tratamiento de algunos padecimientos.

Los estudios sobre la relacién probiodticos e hipertension arterial,
originalmente no se dan se realizan de manera directa, sino a través
de la asociacién entre los probioticos y los factores de riesgo para
padecer la enfermedad, pues de alguna manera se habian manejado
hipotesis sobre la accion indirecta de los probidticos en la reduccion
del colesterol, las lipoproteinas de baja densidad, la resistencia a la
insulina, la intolerancia a la glucosa y su posible relacién con el
sistema renina-angiotensina, como a continuacion se resefia.

Colesterol y probioéticos.

Actualmente es bien conocida la relacion directamente
proporcional (correlacién positiva) entre los niveles de presion
arterial y colesterol, sobre todo cuando el colesterol aumenta a
mas de 200 gramos/dl de sangre, o sea cuando existe
hipercolesterolemia.

De acuerdo con esta relacion de riesgo, el hallazgo original de
de Mann y Spencer en 1974, sobre el efecto
hipocolesterolemico del lactobacilo de la leche fermentada,
resulta relevante y mas aun porque este efecto positivo es
verificado posteriormente en mas estudios con diversos
probidticos especificos: Estos resultados, sugieren que la
sintesis y absorcion intestinal del colesterol y la resistencia a la
oxidacion de las lipoproteinas de baja densidad, son
influenciadas por los probidticos, aludiendo varios mecanismos
de accion como: asimilar o ligar a la membrana de estos
microbios benéficos, colesterol o por desconjugar las sales
biliares, en el medio intestinal y/o no permitir su paso al torrente
sanguineo, durante el crecimiento de dichos microorganismos.

Diabetes y probioticos.

La diabetes mellitus tipo Il (DM2) y la hipertension arterial (HA),
son dos padecimientos que pueden ocurrir en un mismo
paciente, debido a que el riego de padecer HA en una persona
con DM2 es 2.5 veces mayor que en una persona sanay es dos
veces mayor tener DM2 en una persona que ya padezca HA.

Las investigaciones realizadas, en diabetes mellitus tipo Il y en
hipertensién arterial, indican que existe un comin denominador
de factores de riesgo y de anormalidades, en estos pacientes,
como: la resistencia a la insulina y la intolerancia a la glucosa
que afectan tejidos organicos, musculo, grasa e higado, condi-
ciones que a su vez incrementan el riesgo de sufrir complicacio-
nes micro y macro-vasculares, en ambos tipos de pacientes.

Si bien existen medicamentos cardio o reno protectores para
enfermos con diabetes e hipertensién, una alternativa higiénica
dietética, con caracter preventivo o modificadora del riesgo de
prehipertension y prediabetes, esta en la administracion de
probidticos, quienes al reducir la hiper-lipidemia disminuyen la
resistencia a la insulina y por lo tanto el riesgo de padecer
alguno de los dos padecimientos (hipertensién o diabetes).
Porque la accién de los probidticos al reducir los factores pro
inflamatorios circulantes en la sangre, que desestabilizan la
funcion de algunos érganos como: el higado, rifién, corazén,
arterias y nervios.

Esta accién antiinflamatoria de los probiéticos (solos o combina-
dos) a dosis de 450 billones por toma. Impide la formacioén de
higado graso, reduce la resistencia a la insulina en el organismo
y reduce la muerte o mal funcién de células beta en el pancreas.

Renina y probiéticos

Tradicionalmente la regulacion de la presion arterial ha sido
atribuida al complejo renina-angiotensina, que involucra a una
enzima (ECA) que convierte el angiotensindgeno en angioten-
sina y cuya inhibicion disminuye la presion arterial.

Estas substancias (péptidos) inhibidoras de la ECA, son produ-
cidos también por los microbios probidticos intestinales, al
fermentar productos derivados de la leche, yogurt y soya efecto
verificado en experimentos de laboratorio y en ensayos clinicos
en humanos durante 12 semanas, utilizando: lactobacilos,
bifidobacterias y lacto-coco-bacilos, observandose en los
sujetos investigados, reducciones de 1 hasta 4 mm de Hg, para
las presiones sistdlica y diastdlica.

Fito estrégenos y probioticos.

La hipertensién arterial también ha sido asociada al desbalance
de las hormonas sexuales, sobre todo durante la menopausia
femenina, al reducirse el efecto protector de los estrogenos.

Los fito estrégenos de los vegetales, presentan una gran simili-
tud bioquimica con los estrégenos humanos, sobre todo por
tener el anillo fendlico que se une a los receptores estrogénicos.

Al efecto los probiéticos al hidrolizar los flavonoides de las
verduras y frutas y producir isoflavonas, pueden sinergizar la
accion fito-estrogénica, consecuencia que ha sido documentada
en las isoflavonas de la proteina de soya, al producirse un
efecto vasodilatador que ha beneficiado a mujeres en etapa de
la menopausia, al simular la dosis de 30 a 50 mg diarios de
estradiol necesario para obtener efectos benéficos, esta conver-
sion de isoflavonas a flavonoides con efecto estrogénicos, se ha
verificado al demostrar una reduccién de hasta un 40% en la
excrecion natural de isoflavonas en orina de personas que
ingieren probioticos, lo cual indica una eficiente absorcién de los
mismos y por ende una accion positiva al reducir cifras de hiper-
tension arterial.

Estudios especificos entre probiéticos e hiperten-
sion arterial.

La investigacion de la relacion Probioticos-Hipertension arterial,
es relativamente reciente y dada la originalidad del tema, los
disefios de estudio se han ido mejorando, para asegurar la
validez y la confiabilidad de los resultados, lo cual da por
resultado que son pocos los estudios cientificamente apropia-
dos. Al efecto nos referiremos a un meta analisis (donde de 19
estudios se seleccionaron 9), realizado por Saman Khales y
colaboradores en 2014, que incluyé investigaciones con diver-
sos probioticos como: lactobacilos, bifido-bacterias, sacha-
romices, entero cocos Yy estreptococos lacticos. Donde se
incluyeron 543 personas investigadas.

Los resultados generales mostraron que en el 88% de los
estudios, se registrd, una reduccion de la Presion Arterial
Diastdlica (PAD) entre 0.9 y 8mm Hg, sin embargo en solo el
22% de los estudios, se efectuaron pruebas s de significancia
estadistica y no determinaron diferencias significativas en la
Presion Arterial Sistélica (PAS).

Como hallazgos especificos se concluyé:

1.- Cuando se utilizaron diversas variedades de probidticos se
encontro, una reduccion de la PAS y la PAD, de 5.79y 2.72
mm Hg, respectivamente.

2.- La duracion y la concentracion minima para obtener efectos
de reduccion en la presion arterial, fueron de: 8 semanas y
de 10" Unidades formadoras de colonias.

3.- En términos generales se considerd una reducciéon promedio
en la PAS de 3.56 mm Hg y en la PAD de 2.38 mm Hg.
Reduccion similar a lo reportado cuando se realiza el control
de la sal con <2 gramos diarios o con las intervenciones con
un entrenamiento de la resistencia.

4.- Aunque es modesto el descenso de la presion arterial, la
disminucion del riesgo de mortalidad cardiovascular
obtenido, se estimé en 22%.

5.- Cabe sefalar que el efecto de los probidticos debe
considerarse no solo en la presion arterial, sino también en
otros factores de riesgo como: los niveles de glucosa,
colesterol, triglicéridos y peso corporal, que a su vez se
relacionan entre ellos, afectando la calidad de vida y los
parametros fisiopatoldgicos intervinientes.

En resumen, los probidticos, ejercen una accién directa e
indirecta sobre los niveles de presion arterial y sus factores de
riesgo, asi como en algunos de los padecimientos que la acom-
pafan, que los hacen recomendables como un complemento
higiénico dietético, para mantener la salud personal.
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