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RESUMEN 

 

Cuando se proporcionan en las cantidades adecuadas, la suplementación con 

probióticos, microorganismos vivos, brinda beneficios a la salud del huésped, al 

disminuir la producción de toxinas urémicas y evitar el avance de la ERC.   Esta 

segunda investigación denominada "Revisión crítica: "Resultado de la suplementación 

con probióticos en toxinas urémicas en pacientes con ERC", se creó para entender el 

beneficio de los probióticos en la disminución de las toxinas urémicas. Se plantea la 

interrogante clínica ¿Qué impacto tiene la suplementación con probióticos en las 

toxinas urémicas en pacientes con ERC?  Aplica el enfoque de Nutrición Basada en 

Evidencia (NuBE). La recopilación de información se obtuvo de PUBMED, LILACS 

COCHRANE LIBRARY, obteniendo 48 publicaciones. De esto, 10 publicaciones han 

pasado a ser evaluados mediante el instrumento CASPE.  Después de esto, fue 

seleccionado Ensayo Clínico Aleatorizado denominado "Suplementación con 

probióticos en la enfermedad renal crónica: un ensayo doble ciego, aleatorizado y 

controlado con placebo", basándose en la práctica del experto. El estudio crítico 

sugiere inferir que la suplementación con probióticos no logro disminuir las toxinas 

urémicas y los marcadores de inflamación. Así pues, es necesario seleccionar con 

cautela la terapia con probióticos en pacientes con HD. Es indispensable llevar a cabo 

más estudios que abordan el tratamiento con probióticos en individuos con enfermedad 

renal crónica.   

 

Palabras clave: Enfermedad Renal Crónica, Probióticos, Toxinas urémicas, 

Suplementación 
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ABSTRACT 

When provided in adequate amounts, supplementation with probiotics, live 

microorganisms, provides health benefits to the host by decreasing the production of 

uremic toxins and preventing the progression of CKD. This second research called 

"Critical review: "Outcome of probiotic supplementation on uremic toxins in patients 

with CKD" was created to understand the benefit of probiotics in reducing uremic toxins. 

The clinical question is raised: What impact does probiotic supplementation have on 

uremic toxins in patients with CKD? It applies the Evidence-Based Nutrition (NuBE) 

approach. The information collection was obtained from PUBMED, LILACS 

COCHRANE LIBRARY, obtaining 48 publications. Of this, 10 publications have been 

evaluated using the CASPE instrument. After this, a Randomized Clinical Trial called 

"Probiotic supplementation in chronic kidney disease: a double-blind, randomized, 

placebo-controlled trial" was selected, based on the expert's practice. The critical study 

suggests inferring that probiotic supplementation failed to reduce uremic toxins and 

inflammation markers. Therefore, it is necessary to select probiotic therapy in HD 

patients with caution. Further studies addressing probiotic treatment in individuals with 

chronic kidney disease are essential. 

 

Keywords: Chronic Kidney Disease, Probiotics, Uremic toxins, Supplementation 
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INTRODUCCIÓN 

La Enfermedad Renal Crónica (ERC) es una enfermedad que altera la función para 

eliminar los residuos sanguíneos, provocando la acumulación de toxinas urémicas que 

pueden provocar inflamación y otras complicaciones (1). Según los datos 

epidemiológicos disponibles se estima que la cifra de prevalencia mundial de la 

Enfermedad Renal crónica (ERC) es del 9,1% (2). No obstante, estos datos pueden 

fluctuar en distintos países y zonas. En Perú, en ciertas zonas puede alcanzar el 16%. 

Adicionalmente, el Ministerio de Salud de Perú comunicó que cerca del 11% de los 

habitantes del país sufre de una ERC. (3) Los probióticos son microorganismos vivos 

capaces de equilibrar la flora intestinal y disminuir la inflamación. En pacientes con 

patología renal crónica, la suplementación con probióticos puede ser relevante para 

disminuir las toxinas urémicas y potenciar la disbiosis intestinal. Esto tiene el potencial 

de disminuir la inflamación para mejorar la calidad de vida de los pacientes. (4), No 

obstante, no todas las investigaciones han hallado una disminución considerable en 

los niveles de toxinas urémicas tras la suplementación con probióticos (1) Es necesario 

más estudio para establecer la dosis ideal y la duración del tratamiento con probióticos 

en pacientes con patología renal crónica. (5) Este estudio se basa en realizar un 

análisis crítico de los estudios científicos con el propósito de incentivar la investigación 

de los expertos en salud sobre la revisión de impacto de la suplementación con 

probióticos en las toxinas urémicas en pacientes con enfermedad renal, en la 

búsqueda de estrategias para poner en marcha intervenciones a tiempo. Resultado de 

relevancia metodológica NuBE de los estudios, Evaluando a través de la metodológica 

científica utilizando el CASPE, datos que respondan a la pregunta clínica, y comprobar 

si los probióticos aplicado en la practicas es eficaz y brinda resultados mas destacados 

que los alcanzados previamente. El propósito era evidenciar que la suplementación 

con probióticos puede ser factible para disminuir la generación de toxinas urémicas en 

personas con enfermedad renal crónica. 

Finalmente, este análisis facilitará la realización de más estudios acerca del impacto 

de los probióticos en la disminución de las toxinas urémicas. 
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CAPITULO I: MARCO METODOLÓGICO  

 

1.1  Tipo de investigación 

La investigación es secundaria, a causa del proceso de análisis de la bibliografía 

científica fundamentada en directrices metodológicas y experimentales que elige 

investigaciones cuantitativas y/o cualitativas, con el objetivo de responder a una 

interrogante propuesta, antes tratado por una investigación primario. 

1.2 Metodología 

El estudio se desarrollará en 5 etapas de la Nutrición Basada en Evidencias (NuBE) 

para fomentar la formación de una investigación critica:  

a) Formular la interrogante clínica y realizar una búsqueda sistemática: Se 

efectuó la organización y profundidad del asunto clínico relacionado con la 

estrategia PS, en la que (S) hace referencia a la condición clínica relacionada y 

asociados a un tipo de paciente (P) con una enfermedad diagnosticada. 

Además, se llevó a cabo una revisión sistematizada de la biografía científica 

asociada a términos clave que provienen de la pregunta clínica. 

Después, se realizó una búsqueda metódica utilizando como base de datos a 

Pubmed, Lilacs y Scielo. 

b) Definir los criterios de pertinencia para escoger los estudios: se 

instauraron los estándares para la elección inicial de las investigaciones, 

basados en la situación clínica especifica.  

c) Revisión analítica, extracción de datos y recopilacion: aplicando el 

programa CASPE, Se llevó a cabo una valoración cada artículo escogido 

previamente basándose en el tipo de estudio que se publicó. 
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d) Pasar de las pruebas (evidencias) a las recomendaciones: los trabajos 

científicos que han sido evaluados por CASPE se valoran teniendo en cuenta 

el Nivel de evidencia (tabla 1) y un nivel de recomendación (tabla 2) para cada 

uno de estos. 

 Tabla1. Nivel de evidencia para evaluación  

Nivel de 

Evidencia 

Preguntas obtenidas 

obligatoriamente 
Tipo 

AI Interrogante de 1 hasta 7 Ensayo clínico aleatorizado 

AII Interrogante de 1 hasta 7 Revisión sistemática o Metaanálisis  

BI 
Interrogante de 1 hasta 3 e 

interrogantes 6 y 7 

Ensayo clínico aleatorizado o no 

aleatorizado 

BII Interrogantes de 1 hasta 5 Revisión sistemática o Metaanálisis 

BIII Interrogantes de 1 al 8 Estudios prospectivos de cohorte 

CI 
Interrogantes de 1 hasta 3 e 

interrogante 7 

Ensayo clínico aleatorizado o no 

aleatorizado 

CII Interrogante de 1 hasta 4 Metaanálisis o Revisión sistemática 

CIII Interrogante de 1 hasta 6 Estudios prospectivos de cohorte 

 

Tabla 2. Grado de recomendación para evaluación de los artículos científicos  

Recomendación Trabajos evaluados 

DEBIL Ensayos clínicos aleatorizados o no aleatorizados que respondan 

consistentemente la interrogante 7, o 

Metaanálisis o Revisiones sistemáticas que contesten 

adecuadamente la interrogante 6, o 

Estudios de cohorte, que contesten adecuadamente la interrogante 

8 
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FUERTE 

Ensayos clínicos aleatorizados que contesten adecuadamente las 

interrogantes 7 y 8, o 

Metaanálisis o Revisiones sistemáticas que contesten 

adecuadamente las interrogantes 4 y 6, o 

Estudios de cohorte, que contesten adecuadamente las 

interrogantes 6 y 8 

 

e) Implementación, revisión y renovación constante: Según el estudio 

sistémico de la bibliografía científica y la elección de un articulo que trate el 

tema clínico, se realizó el análisis crítico fundamentado en la experiencia laboral 

y en fuentes actuales. Para el uso en la práctica clínica, es necesario su 

comprobación constante todos los años. 

1.3 Formulación de la interrogante clínica según estrategia PS (Población-

Situación Clínica): Se determinó el tipo de paciente y su estado clínico para 

organizar la interrogante clínica, tal como se detalla en la tabla 3. 

 

Tabla 3. Elaboración de la interrogante clínica de acuerdo con la estrategia PS 

 

SITUACIÓN CLÍNICA POBLACIÓN 

(Paciente) 

INTERROGANTE CLÍNICA 

Suplementación y 

toxinas urémicas  

Pacientes adultos 

con enfermedad 

renal 

¿Cuál es el efecto de la 

suplementación con los 

probióticos en toxinas urémicas 

en pacientes en ERC? 
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1.4 Viabilidad y pertinacia de la pregunta: La interrogante es relevante ya que 

contamos con diversas investigaciones clínicos realizados a nivel global, 

proporcionando una base bibliográfica completa sobre el tema. 

1.5  Metodología de Búsqueda de Información 

Para llevar a cabo la búsqueda bibliográfica, se detallan las palabras clave (tabla 4), 

las estrategias de búsqueda (tabla 5) y se inicia la búsqueda de artículos científicos 

que aborden la interrogante clínica, utilizando motores de búsqueda bibliográfica como 

Google Académico. 

Luego de encontrar los estudios científicos se procedió a una pesquisa metódica y 

constante y no recurrente de los artículos, empleando como bases de datos Pubmed, 

Lilacs y Scielo. 

 

Tabla 4. Selección de palabras clave 

PALABRAS 

CLAVE 
SIMILARES PORTUGUÉS INGLÉS 

OTRO IDIOMA 

Enfermedad 

renal crónica 

Enfermedad 

del riñón 

Doenca renal Kidney 
Disease 

chronic 

Insuffisance 

renale chronique 

Probióticos - probióticos probiotics Probiotique 

Toxinas 

urémicas  

-  Toxinas 

urêmicas 

Uremic toxins Uramisichen 

toxinen 

Suplementación - Suplementação suplementation Supplementation 
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Tabla 5. Estrategias de búsqueda en las bases de datos 

 

Fecha de 

consulta 

Base de 

datos 

Estrategia 

para la 

búsqueda 

N° trabajos 

elegidos 

N° trabajos 

hallados 

25/7/2020 Pubmed 

Investigación 

de información 

Internet, 

virtuales 

7 19 

30/7/2022 

Biblioteca 

virtual en 

salud 

3 11 

30/07/2023 SCIELO 1 6 

TOTAL 36 10 

 

Tras la selección de los trabajos científicos de las bases de datos mencionadas en la 

tabla 5, se llevó a cabo la elaboración de una ficha de recopilación bibliográfica que 

incluye los datos de cada artículo (tabla 6). 

 

Tabla6.  Ficha de recolección de datos bibliográficos 

Título del artículo Autor (es) Enlace Idioma 

Revista 

(año, 

volumen, 

número) 

Método 

Efecto de los probióticos 

sobre la microbiota intestinal 

de pacientes en 

hemodialisis: un ensayo 

aleatorizado 

Liu, S. et 

al 

(6)  

doi.org/10.10

07/s00394-

020-02207-2         

https://doi.org/1

0.1038/s41598-

023-28440-3 

Inglés 

Revista 

Europea de 

Nutrición 

Pub, febrero 

2020, vol29 

Recolección 
de la web 
 

https://doi.org/10.1038/s41598-023-28440-3
https://doi.org/10.1038/s41598-023-28440-3
https://doi.org/10.1038/s41598-023-28440-3


15 
 

 

Dieta baja en proteinas 
suplementada con 
probioticos para la 
modulacion de la microbiota 
en pacientes con 
enfermedad renal cronica 
avanzada (ProLowCKD): 
Resultados de un ensayo 

aleatorizado controlado con 

pllacebo 

De Mauri 

 

(7) 

10.3390/nu14
081637 

 

Inglés 

Nutrientes 
.14 de abril 

de 2022; 14 , 

8 

Recolección 

de la web 

Suplementación con 

probióticos en la 

enfermedad renal crónica: 

un ensayo doble ciego, 

aletorizado y controlado con 

placebo 

Borges et. 

al 

(8) 

  

DOI: 10.1053
/j.jrn.2017.06.
010 

 

Inglés  

Journal of 

Renal 

Nutritio

n 2018 

ene;28(1):2
8- 36. 

Recolección 

web 

Eficacia de la 

suplementación con 

probioticos en la enfermedad 

renal crónica: una revision 

sistemática y un metanálisis 

Linpei et al 

(9) 

https://doi.org

/10.1159/000

494677   

 

 

 

Inglés  

 

 

 

 

 

 

KidneyBld 

Press Res 

 
.2018;43(5)
:16 

23-1635 

 

 

Recolección 

web 

 

 

 

 

 

 

Los simbióticos alivian la 

insuficiencia renal al mejorar 

la microbiología intestinal 

(SYNERGY): un ensayo 

aleatorizado 

Rossi M et 

al 

(10)  

https://pub 

med.ncbi.n 

lm.nih.gov/ 

26772193       

 

 

Inglés 

Clinical 
Journal of 
the 
American 
Society of 
Nephrolog
y 

 
.2016 5 de 

 

 

Recolección 

web  

https://doi.org/10.3390/nu14081637
https://doi.org/10.3390/nu14081637
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Borges%2BNA&cauthor_id=28888762
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2017.06.010
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2017.06.010
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2017.06.010
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Jia%2BL&cauthor_id=30380555
https://doi.org/10.1159/000494677
https://doi.org/10.1159/000494677
https://doi.org/10.1159/000494677
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febrero; 11 
(2): 

223 

Suplementación con 

prebióticos, probioticos y 

simbioticos en la enfermedad 

renal cronica: una revision 

sistemica y un metanalisis   

Mcfarlane 
et al 

(11) 

https://pub 

med.ncbi.n 

lm.nih.gov/ 

30366767/    

 

 

Inglés 

Journal 
of Renal 
Nutrition 
. 2019 
May;29(3):
209- 220. 

 

 

 

Recolección  

web 

Efectos de los probióticos 

sobre la inflamación y las 

toxinas urémicas en 

pacientes en dialysis: una 

revision sistemica y un 

metanálisis 

  
Thongpra
yoo n et al 
(12) 

https://doi.org

/10.3390/jcm1

0194456 

 

 

Inglés 

 

 

 

Journal of 

Clinical 

2019 

febrero, 10 , 

4556 

 

 

Recolección 

web 

 

 

 

Efecto de Lactobacillus 

Rhamnosus sobre las 

toxinas urémicas séricas 

(fenol y p- cresol) en 

pacientes en hemodiálisis: 

ensayo clínico aleatorizado 

doble ciego 

Eidi et al 
(13) 

https://doi.org

/10.1016/j.cln

esp.2018.08.

010 

 

 

 

Inglés 

 

Clinical 
Nutrition 
ESPEN 
2018 
28:158-164 

 

 

Recolección 

web 

 

 

Efecto de la suplementación 

con probióticos sobre los 

niveles de toxinas urémicas 

en pacientes con ERC sin 

diálisis 

Mafra D. et 
al 
(14) 

 

 

doi:10.33 

90/jcm101 

94456      

 

inglés 

 

 

Journal of 

Clinical 

Medicine 

2021, 9-28. 

Recolección 

web 

Efecto de los probióticos 

sobre los niveles de la urea 

en sangre humana en 

Alatriste et 
al 
(15) 

 

 

DOI:10.33 
05/nh.2014 
.29.3.7179 

 

 

Inglés 

 

Nutricion 
Hospitalari
a 

 

 

Recolección 

web  

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=McFarlane%2BC&cauthor_id=30366767
https://doi.org/10.3390/jcm10194456
https://doi.org/10.3390/jcm10194456
https://doi.org/10.3390/jcm10194456
https://doi.org/10.1016/j.clnesp.2018.08.010
https://doi.org/10.1016/j.clnesp.2018.08.010
https://doi.org/10.1016/j.clnesp.2018.08.010
https://doi.org/10.1016/j.clnesp.2018.08.010
https://doi.org/10.3390%2Fjcm10194456
https://doi.org/10.3390%2Fjcm10194456
https://doi.org/10.3390%2Fjcm10194456
https://doi.org/10.3305/nh.2014.29.3.7179
https://doi.org/10.3305/nh.2014.29.3.7179
https://doi.org/10.3305/nh.2014.29.3.7179
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1.6 Análisis y verificación de las listas de chequeo específicas 

Basándose en los artículos científicos escogidos (tabla 6) se mide la calidad de la 

literatura a través de la lista de revisiones del "Programa de Habilidades de Evaluación 

Critique España" (CASPe) (tabla 7). 

Tabla 7. Análisis de los artículos mediante la lista de chequeo CASPE 

Nombre del estudio   

Lista de 
chequeo 
emplead

a 

Grado de 
recomend

ación 

Tipo de 
investigaci

ón 
metodológi

ca 

Nivel 
de 

evidenc
ia 

Efecto de los probioticos sobre la 

microbiota intestinal de pacientes 

en hemodialisis: un ensayo 

aleatorizado 

CASPe FUERTE Ensayo 

clínico 

aleatorizado 

BI 

Dieta baja en proteinas 

suplementada con probioticos 

para la modulación de la 

microbiota en pacientes con 

enfermedad renal cronica 

avanzada (ProLowCKD): 

Resultados de un ensayo 

aleatorizado controlado con 

placebo 

CASPe DEBIL Ensayo 

clínico 

aleatorizado 

CI 

Suplementación con probióticos 

en la enfermedad renal crónica: 

un ensayo doble ciego, 

 

CASPe 

 

FUERTE 

 

 

 

AI 

pacientes con insuficiencia 

renal crónica. 

 2014 Mar 

29(3):582-

90. 
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aletorizado y controlado con 

placebo 

Ensayo 

clínico 

aleatorizado 

Eficacia de la suplementación con 

probióticos en la enfermedad 

renal crónica: una revision 

sistemática y un metanálisis 

CASPe DEBIL Metaanálisis C III 

Los simbióticos alivian la 

insuficiencia renal al mejorar la 

microbiología intestinal 

(SYNERGY): un ensayo 

aleatorizado 

CASPe DEBIL Ensayo 

controlado 

aleatorizado 

C I 

Suplementación con prebióticos, 

probióticos y simbioticos en la 

enfermedad renal cronica: una 

revision sistematica y un 

metanalisis 

CASPe FUERTE Metaanálisis CII 

Efectos de los probióticos sobre 

la inflamación y las toxinas 

urémicas en pacientes en 

dialysis: una revision sistemica y 

un metanálisis 

CASPe FUERTE Metaanálisis CI 

Efecto de Lactobacillus 

Rhamnosus sobre las toxinas 

urémicas séricas (fenol y p- 

cresol ) en pacientes en 

hemodiálisis: ensayo clínico 

aleatorizado doble ciego 

CASPe DEBIL Ensayo 

clínico 

aleatorizado 

CI 

Efecto de la suplementación con 

probióticos sobre los niveles de 

toxinas urémicas en pacientes 

CASPe DEBIL Ensayo 

clínico 

aleatorizado 

C I 



19 
 

con ERC sin diálisis 

Efecto de los probióticos sobre los 

niveles de la urea en sangre 

humana en pacientes con 

insuficiencia renal crónica. 

CASPe FUERTE Ensayo 

clínico 

A I 

CAPÍTULO II: DESARROLLO DEL COMENTARIO CRÍTICO 

 

2.1 Articulo para revisión  

a) Título: " Probiotic Supplementation in Chronic Kidney Disease: A Double-

blind, Randomized, Placebo-controlled Trial" 

 
b) Revisor: Gabriela Frida Galarza Barzola 

 

c) Institución:  Universidad Norbert Wiener, provincia y departamento de Lima 

Perú 

 

d) Correo para correspondencia: a2022804803@uwiener.edu.pe  

 

e) Bibliografía completa del estudio elegido para revisión: 

 

Borges, N. A., Carmo, F. L., Stockler-Pinto, M. B., de Brito, J. S., Dolenga, C. J., 

Ferreira, D. C., Nakao, L. S., Rosado, A., Fouque, D., & Mafra, D. (2018). Probiotic 

Supplementation in Chronic Kidney Disease: A Double-blind, Randomized, Placebo-

controlled Trial. Journal of renal nutrition: the official journal of the Council on Renal 

Nutrition of the National Kidney Foundation, 28(1), 28–36. Disponible en: 

https://doi.org/10.1053/j.jrn.2017.06.010 

 

f) Resumen del artículo original: 
 

Objetivo: propósito de la investigación era examinar los impactos del consumo  de 

mailto:a2022804803@uwiener.edu.pe
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2017.06.010
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probióticos   en el perfil de la microbiota  intestinal reducción de toxinas urémicas  y 

los indicadores inflamatorios  que se obtienen en pacientes con Enfermedad Renal 

Crónica, que son sometidos a hemodiálisis de preservación. 

 

Diseño y métodos: Este fue un análisis aleatorio, de doble ciego, supervisado con 

placebo. Se asigno a 46 pacientes con HD que recibieron uno de dos tratamientos: 

probióticos(n=23); estreptococos thermophilus, lactobacilos acidophilus y 

bifidialongum con 90 millones de unidades formadoras de colonias diarias) o placebo 

(n=23) cada día durante periodo de 3 meses.  

 

Se tomaron sangre y heces al comienzo de la investigación y posteriormente a la 

intervención. Los indicadores de inflamación (proteína C reactiva e interleucina -6) 

fueron evaluados a través de un ensayo inmunoenzimatico.  Se registraron las 

concentraciones de toxinas urémicas en el plasma (sulfato de indoxilo, sulfato de p-

cresil y acido indol-3-acetico) mediante una cromatografía liquida de alta resolución 

de fase reversa. Los parámetros habituales de laboratorio se evaluaron a través de 

metodología calorimétrica para establecer el pH de las excreciones. 

 Resultados: Dieciséis pacientes permanecieron en el grupo de probióticos (11 

hombres, 53,6± 11,0 años, 25,3 ± 4,6 kg/m 2 ) y 17 grupo placebo (10 hombres, 50,3 

± 8,5 años, 25,2 ± 5,7 kg/m 2). Después de la suplementación con probióticos hubo 

un aumento significativo de la urea sérica, potasio y sulfato de indoxilo (de 31,2 ± 15,9 

a 36,5 ± 15,0 mg/dL, P = 0,02). El pH fecal se redujo de 7,2 ± 0,8 a 6,5± 0,5 (P = 

0,01). Estos parámetros no cambiaron significativamente en el grupo placebo. Se 

exhibieron cambios en el porcentaje delta (Δ)entre grupos sin que se observaran 

diferencias estadísticas. Los marcadores inflamatorios y el perfil intestinal no se vieron 

alterados por la suplementación. 

Conclusiones: La suplementación con probióticos no consiguió disminuir las toxinas 

urémicas y los indicadores de inflamación.  Así pues, es necesario seleccionar con 

precaución en pacientes con HD. Es necesario realizar más investigaciones que traten 

el tratamiento con probióticos en pacientes con enfermedad renal crónica. 
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2.2 Comentario Crítico 

El artículo escogido, denominado " suplementación con Probiótica en Chronic Kidney 

Disease: "Un Trial Doble-blind, Randomizado, Controlado por Placebo", sostiene que 

los pacientes con patología renal crónica experimentan cambios en el microbiota 

intestinal que favorecen la producción de toxinas urémicas. Así pues, la meta es 

evaluar el impacto del consumo de probióticos (como suplemento) en la producción 

de toxinas urémicas como el indol-3-acido, ácido acético, sulfato de indoxilo y p-cresil, 

que causan inflamación y estrés oxidativo. 

El estudio aplicó un diseño aleatorio, de ciego doble y controlado con un placebo. Se 

designó a cuarenta y seis pacientes que fueron sometidos a hemodiálisis para recibir 

uno de dos tratamientos: una dosis diaria de probióticos o un placebo. 

En esta investigación, la dosis de suplemento probiótico fue de 3 cápsulas diarias 

durante un periodo de 3 meses. Cada cápsula alberga 30 mil millones de bacterias 

vivas, entre las que se incluyen Streptococcus thermophilus, Lactobacillus acidophilus 

y Bifidobacterium longum, lo que resulta en un total de 90 mil millones de unidades 

formadoras de colonias (UFC) diarias. 

En relación a la definición de probióticos mencionado en la introducción del estudio, 

es contradictorio la respuesta de la suplementación con probióticos, esto se ve 

expresado en los resultados del estudio. 

En el debate de resultados, también se observa un incremento notable en los niveles 

de indoxil sulfato (IS) en el plasma después de la suplementación con probióticos. 

Esto podría deberse a una mejor permeabilidad de la barrera intestinal que facilita una 

difusión más efectiva de las toxinas urémicas desde el lumen intestinal hasta el flujo 

sanguíneo. A diferencia de las otras toxinas examinadas (p-CS e IAA), no se 

observaron alteraciones relevantes. En cuanto a la Suplementación con probióticos 

en pacientes con patología renal crónica, los autores proponen que la terapia con 

probióticos debe ser evaluada con prudencia en pacientes sometidos a hemodiálisis, 
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ya que los resultados no respaldan su empleo como una intervención efectiva para 

disminuir las toxinas urémicas. 

El escritor finaliza afirmando que la suplementación con probióticos no demostró 

ventajas y podría causar efectos negativos en personas con diagnóstico médico de 

enfermedad renal crónica que reciben hemodiálisis, se debe realizar más estudios 

antes de sugerir su aplicación en este grupo de personas. 

En contraste, en un estudio clínico aleatorio, controlado y doble ciego, 42 pacientes 

fueron tratados con probióticos (Lactobacillus Rhamnosus) durante 4 semanas. La 

investigación evidenció que los probióticos podrían representar un objetivo alentador 

en pacientes que reciben hemodiálisis, ya que poseen la habilidad de reducir las 

toxinas fenólicas urémicas en la sangre de esta población.  

Se subraya la importancia de llevar a cabo más investigaciones para investigar el rol 

de los probióticos en la enfermedad renal crónica, lo que indica la necesidad de 

examinar diversas formulaciones, dosis y periodos de tratamiento para comprender 

de manera más profunda su posible impacto en esta población. 

 

2.3  Importancia de los resultados 

Los hallazgos en pacientes con enfermedad renal crónica que consume 

suplementación con Probióticos son vitales para comprender su efecto en la salud y la 

gestión de esta afección. A continuación, se destacan los aspectos más relevantes de 

los resultados obtenidos en el estudio. 

La suplementación probiótica en pacientes con enfermedad renal crónica (ERC) 

evidencio un efecto adverso en los niveles de toxina urémicas, específicamente en las 

toxinas urémicas como el indoxil sulfato. 

Los niveles de indoxil sulfato también mostraron un incremento, de 31,2 mg/dL a 36,5 

mg/dL (P = 0,02). 
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 Este resultado indica que la suplementación no solo fue ineficaz, sino que pudo haber 

exacerbado la acumulación de toxinas urémicas. 

 

2.4  Nivel de evidencia y grado de recomendación: 

Con la formación académica, se consideró adecuado establecer una catalogación del 

nivel de pruebas y el grado de recomendación, considerando como factores cruciales 

que el nivel de pruebas tenga relación con las interrogantes 7, 8 y el grado de 

recomendación 

La investigación elegida para valoración crítica demostró un elevado nivel de pruebas 

como AI y un destacado nivel de recomendación. Por lo tanto, se seleccionó para 

valorar correctamente el documento y vincularla con la respuesta que plantea la 

interrogante clínica al inicio. 

2.5 Respuesta a la Interrogante 

Según la interrogante ¿Cuál es el efecto de la suplementación con probióticos en 

toxinas urémicas en pacientes con ERC?  

El estudio clínico aleatorio escogido para contestar la interrogante de investigación 

indica que hay suficientes ensayos para evaluar el impacto de suplementación con 

probióticos (estreptococos thermophilus, Lactobacillus acidophilus y bifidobacteria 

longum), en una cantidad de 3 capsulas. Cada capsula de probiótico albergaba a 30 

mil millones de bacterias vivas, lo que equivale a 90 mil millones de unidades 

formadoras de colonias (UFC) duranteun lapso de 3 meses. Demostró aumento 

significativo de los niveles plasmáticos de la toxina urémica; indoxil sulfato (IS) inicio 

con 31,2 +-15.9 y al finalizar presento 36,5+- 15  , tras la suplementación con 

probióticos, mientras que los niveles de toxinas urémicas (p-cresil sulfato inicio con 

50,4+- 29 después de suplementación con probióticos con 46,3+-32,7 ,  indol-3-acético 

inicio 451+- 280 después de la suplementación 456,8 +- 199) con un nivel de confianza 
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de 95% no logró disminuir ni aumentar la producción de toxinas urémicas en un 

paciente  con enfermedad renal crónica. 

 

 

 

 

 

 

RECOMENDACIONES 

 

Se recomienda: 

1.- Es importante publicar los detalles de la investigación para que se beneficien de 

los hallazgos y puedan construir sobre ellos. Compartir el conocimiento generado; es 

importante para compartir el conocimiento generado; la difusión permite que otros 

investigadores se beneficien de los hallazgos y puedan construir sobre ellos.  

2.- En pacientes con ERC se debe tener en cuenta cuando y que tipo de probióticos 

se administran para disminuir la producción de toxinas urémicas y evitar riesgo de 

enfermedad cardiovascular. 

3.- Se necesita más investigación para determinar en qué casos los probióticos si 

contribuyen en la reducción de toxinas urémicas, la dosis óptima y la duración del 

tratamiento con probióticos en pacientes con ERC. 

4.- Es importante realizar, más investigaciones que evalúen diferentes formulaciones, 

dosis y duraciones de tratamiento con probióticos. Esto es fundamental para identificar 

si existen condiciones bajo las cuales los probióticos podrían ser beneficiosos para los 

pacientes con enfermedad renal crónica. 
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