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RESUMEN

Los Probidticos son microorganismos vivos que cuando se
administran en cantidades adecuadas confieren un benefi-
cio para la salud. Los mds utilizados son las cepas de lacto-
bacilos y bifidobacterias. Bifidobacterium infantis es un géne-
ro de bacterias gram-positivas, anaerdbicas, no méviles, con
frecuencia ramificadas. Son uno de los mayores géneros de
bacterias saproéfitas de la flora intestinal. El objetivo de este
articulo de revision es dar a conocer la necesidad de mas in-
vestigacion basica y estudios epidemioldgicos que avalen el
uso de probidticos en tratamientos de enfermedades derma-
tolégicas como la Psoriasis. Esta fue una revision narrativa, no
sistematica, centrada en literatura primaria, seleccionada de
una busqueda en las bases de datos de PubMed y Actas Der-
mosifiliograficas. Los términos claves que se usaron fueron los
siguientes: “probidticos”, “bifidobacterium infantis”. Los re-
sultados fueron complementados con literatura secundaria
(libros y capitulos de libros).

PALABRAS CLAVES: probidticos, psoriasis, bifidobacterias, tra-
tamiento.

ABSTRACT

Probiotics are live microorganisms that when administered
in adequate amounts confer a health benefit. The most used
are strains of lactobacilli and bifidobacteria. Bifidobacterium
infantisis a genus of gram-positive, anaerobic, non-mobile,
often branched bacteria. They are one of the largest gener a
of saprophytic bacteria of the intestinal flora. The objective
of this review article is to raise a wareness of the need for
more basic research and epidemiological studies that reduce
the use of probiotics in treatments of dermatological diseases
such as Psoriasis. This was a narrative, non-systematic review,
focused on primary literature, selected from a search in the
data bases of PubMed and Dermosifiliographic Records. The
key terms that were used were the following: “probiotics”, “bi-
fidobacterium infantis”. The results were complemented with
secondary literature (books and book chapters).
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INTRODUCCION

Los Probidticos son microorganismos vivos que cuando se
administran en cantidades adecuadas confieren un beneficio

para la salud. Los mas utilizados son las cepas de lactobacilos
y bifidobacterias.!

El posible efecto de los probidticos es que pueden alterar la
composicién microbiana intestinal directamente; o bien ac-
tuar indirectamente por efectos sobre los productos micro-
bianos, los productos del huésped o los componentes de los
alimentos, o por la modulacién del sistema inmune del hués-
ped.?

Bifidobacterium es un género de bacterias gram-positi-
vas, anaerodbicas, no moviles, con frecuencia ramificadas. Es
uno de los mayores géneros de bacterias saprdfitas de la flo-
ra intestinal. Las encontramos habitando intestinos y cavidad
oral de nifios y adultos. Produce dcidos (lactico y acético) que
pueden ayudar a prevenir el crecimiento o la colonizacién de
bacterias dafiinas en el colon.

Al Bifidobacterium infantis se le atribuye numerosas aplicacio-
nes clinicas tales como: aumento de la inmunidad, reduccién
de sintomas en el sindrome del colon irritable.

Presenta efectos adversos: Reacciones alérgicas, distension y
malestar abdominal, diarrea, estrefiimiento e interacciones
con otros farmacos.

Existen dos nombres comerciales de venta libre en nuestro
pais: B. infantis 35624 y B. infantis M-63.

Durante las ultimas dos décadas, la psoriasis se ha considera-
do como una enfermedad impulsada por células T.2 Podria ser
causada por anormalidades en el sistema inmune adaptativo
(células T) y en las funciones inmunes innatas de las células
epidérmicas residentes.

Los primeros cambios son los procesos inflamatorios en la
dermis, después se producen las transformaciones psoridsicas
en la epidermis (hiperparaqueratosis, papilomatosis que se
traducen en descamacidn gruesa y amiantacea).*

La psoriasis se considera una enfermedad prototipo de células
T auxiliares tipo 1 (Th1). Se observan mayores cantidades de
citocinas Th1 (IFN-y e IL-2). Las citocinas inmunes innatas IL-
1, IL-6 y TNF-a estan reguladas positivamente en la piel pso-
ridsica. TNF-a es una citocina particularmente relevante y su
importancia se destaca por la eficacia terapéutica del trata-
miento anti-TNF-a.®



Se analizaron las siguientes publicaciones:

Publicacién en revista “Gutmicrobes” bajo el nombre “Bifido-
bacterium infantis 35624 modula los procesos inflamatorios
del huésped mas alla de los intestinos”

Participaron el Instituto Suizo de Investigacion de Alergia y
Asma, Departamento de Dermatologia de Irlanda, Centro Far-
macéutico Alimentario, Departamento de Medicina de Irlan-
da.

En este estudio, se evalué el impacto de la administracion oral
de B. infantis 35624 durante 6 a 8 semanas con biomarcado-
res inflamatorios y niveles de citocinas en plasma en pacientes
con colitis ulcerosa(CU) (n = 22), sindrome de fatiga cronica
(SFC) (n = 48) y psoriasis (n = 26) en tres estudios aleatorios
separados, doble ciego e intervenciones controladas con pla-
cebo.

De los cuales eran pacientes con psoriasis un total de vein-
tiséis pacientes masculinos y femeninos de edad entre 18 y
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60 afios con placa cronica leve a moderada; psoriasis con un
indice de severidad del drea de psoriasis (PASI) <16. Su funda-
mento es que la microbiota intestinal influye en el desarrollo y
mantenimiento, no solo de la mucosa intestinal sino también
de la respuesta inmune sistémica. Esto eleva la perspectiva
terapéutica de modificar la respuesta inmune sistémica por
microbios entéricos.

La administracion de B. infantis 35624 se asocié con una sig-
nificativa reduccion de biomarcadores proinflamatorios (PCR,
TNF-a e 1l-6 ) en plasma en pacientes con psoriasis.(Fig. 1) y

(Fig. 2)

En la semana 6-8, el 75% de Los pacientes con psoriasis pre-
sentaron niveles disminuidos de PCR, TNF-a e 1I-6, cuando se
alimentan con B. infantis 35624. En contraste, solo el 7% de
los pacientes que recibieron placebo.

Algunas limitaciones de este estudio: el valor de “n” bajo, sin
embargo se logré demostrar significativamente. La dosis efec-
tiva de medicamento no esta clara. En este estudio, no esta

Tabla 1. B. Infantis 35624 por
via oral induce una reduccion
en los niveles absolutos de PCR
en la mayoria de los pacientes
con trastorno inflamatorio en
comparacion con los pacien-
tes que recibieron placebo.
Bifidobacterium infantis 35624
modulates host inflammatory
processes beyond the gut. Gut
Microbes4:4,325-339;July/
August 2013;©2013 Landes

2.07 (1.05-4.77)

3.02 (1.52-9.72)
2.89 (2.02 - 5.36)

Chronic fatigue B. infantis
syndrome
Placebo CRP
Psoriasis B. infantis CRP
Placebo CRP
Ulcerative colitis  B. infantis CRP
Placebo CRP

2.68 (1.33 —4.33)
3.81 (1.67 — 10.66)
8.91 (1.18 — 50.94)

*Results expressed as median (interquartile rangers).

Psoriasis B. Infantis IL-6

Placebo IL-6
Chronic fatigue B. Infantis IL-6
syndrome

Placebo IL-6
Ulcerative colitis B. Infantis IL-6

Placebo IL-6
Psoriasis B. Infantis TNF-a

Placebo TNF-a
Chronic fatigue B. Infantis TNF-a
syndrome

Placebo TNF-a
Ulcerative colitis B. Infantis TNF-a

Placebo TNF-a

1.62 (1.05 — 2.96)
1.73 (1.32 - 2.78)
0.73 (0.60 — 0.96)

0.85 (0.70 — 1.21)
2.17 (1.05 — 3.96)
3.28 (1.05 — 4.95)
8.20 (7.12 — 11.05)
7.06 (6.48 — 8.10)
7.50 (6.42 — 7.85)

8.01 (6.07 — 8.90)
9.38 (7.49 — 9.84)
6.82 (5.75 — 9.22)

Results expressed as median (interquartile ranges)

3.55 (2.46 — 5.79)
1.82 (0.83 — 15.18)
36.20 (3.26 — 86.14)

1.48 (0.94 — 1.93)
1.42 (1.12 - 2.47)
0.66 (0.50 — 0.85)

0.92 (0.83 — 1.27)
1.98 (1.29 — 2.60)
5.57 (1.39 — 7.96)
7.67 (6.57 — 8.43)
7.40 (6.35-8.919
6.82 (5.75 — 9.22)

8.36 (6.88 — 9.84)
7.12 (8.77 — 9.84)
7.03 (5.48 — 9.18)
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Tabla 2. B. Infantis 35624 por via
oral induce una reduccién en los
niveles absolutos de IL-6 y TNF-a
en pacientes con trastornos infla-
matorios en comparacion con los
pacientes que recibieron placebo.
Bifidobacterium infantis 35624
modulates host inflammatory
processes beyond the gut. Gut
Microbes4:4,325-339;July/Au-
gust 2013;©2013 Landes Bios-

cience




REVISION

claro si las mejoras bioquimicas fueron acompafiadas de me-
joras clinicas ya que no hay clasificacion de la gravedad de la
enfermedad.

Revision sistematica: “Evidencia para el uso de suplementos
con probidticos, prebidticos, o simbidticos para la prevencion
y el tratamiento de enfermedades dermatoldgicas en adultos”

Se realizd una busqueda en Ovid MEDLINE, Registro Cochrane
Central de ensayos controlados y bases de datos electrénicos
EMBASE del 1 de enero de 1946 al 11 de Enero de 2017, como
resultado de 315 articulos, 12 cumplieron con los criterios de
inclusion.

Se demostré que los probidticos: mejoran la dermatitis atdpi-
ca en 6/9 estudios; un estudio en psoriasis demostro que me-
jora marcadores inflamatorios (ya citado); y un estudio sugirié
que los probidticos podrian usarse como coadyuvantes en te-
rapia en el tratamiento del acné. Otro estudio recomendd su
uso para cicatrizaciones.

Esta revision demostré que hay una limitada cantidad de in-
vestigacion sobre el uso de probidticos, y que es necesario
realizar estudios a mayor escala antes de realizar cualquier
recomendacion.

Articulo de opinidén en la Revista Actas Dermosifiliograficas
2009, JC Moreno — servicio de Dermatologia, Hospital Reina
Sofia, Cordoba, Espaiia, el cual concluye que el pequefio nu-
mero de estudios realizados muestra que los probidticos son
utiles en tal circunstancia dermatoldgica: prevencion o alivio
de procesos atdpicos en nifios.

CONCLUSIONES

Se necesita mas investigacion basica y estudios epidemiologi-
cos para indicar probidticos en el tratamiento de enfermeda-
des dermatoldgicas como la psoriasis.

Quedan preguntas sin aclarar: éen qué medida los efectos de
una cepa bacteriana especifica son similares a los de otras
cepas, incluso de la misma especie?; élos efectos inmunoes-
timulantes de los probidticos en estudios in vitro pueden ser
divergentes de los observados in vivo?

Por tanto, no podemos sugerir la administracion de probidti-
cos durante el embarazo, la lactancia y la infancia para la pre-
vencién del eccema (Grado 2C). Si hay insistencia de parte de
los padres, esto debe ser discutido en todos los enfoques.

Si bien los rapidos aumentos en el uso médico de probidticos
han confirmado su excelente perfil de seguridad, los datos de
seguridad a largo plazo son limitados. Es importante dar a co-
nocer a pacientes la relacion de probidticos con infecciones y
otros efectos secundarios graves en individuos inmunocom-
prometidos.
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