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RESUMEN

Los pacientes que reciben hemodialisis por afecciones renales son propensos al
desbalance del microbioma intestinal vinculado a una condicién proinflamatoria, en
consecuencia, se formula la interrogante: s Cual es el efecto de la suplementacién
oral con probidticos en los marcadores de inflamacién (PCR) de adultos con ERC
en hemodialisis? La presente exploracion clasificada como secundaria, tuvo como
objetivo identificar la evidencia cientifica para responder la pregunta clinica de
investigacion. Aplicando el meétodo NuBE. Exploracion realizada a través de
PUBMED, SCIENCE DIRECT, MEDLINE, y SCIELO, localizando 22 publicaciones;
se seleccionaron 12 evaluados con CASPE. Finalmente, se eligioé el Ensayo Clinico
Aleatorizado titulado “Efectos de la suplementacion con simbidticos y probidticos
sobre los niveles séricos de endotoxinas, anticuerpos contra la proteina de choque
térmico 70 y marcadores inflamatorios en pacientes en hemodialisis: un ensayo
controlado aleatorizado, doble ciego” con un nivel de confiabilidad "Al" vy
recomendacion "FUERTE". El analisis exhaustivo refiere que la intervencion durante
12 semanas con dosis para el grupo de probidticos [n =23; 5 g de probidticos, 15 g
de maltodextrina. Mostraron resultados no significativos en los marcadores de
inflamacion PCR. Siendo probiéticos n=23 con nivel de hs-CRP: basal 5741.9 (
1782.2) ng/ml, final 5366.4 (+ 1901.6) ng/ml y cambio promedio -375.5 (+ 1198.8)

ng/ml. No fue estadisticamente significativo (p = 0.14).

Palabras clave: Probitticos, proteina c-reactiva, terapia de reemplazo renal

continuo, insuficiencia renal croénica.



ABSTRACT

Patients who receive hemodialysis for kidney conditions are prone to the imbalance
of the intestinal microbiome linked to a proinflammatory condition, consequently, the
question arises: What is the effect of oral supplementation with probiotics on markers
of inflammation (CRP) of adults with CKD on hemodialysis? The present exploration,
classified as secondary, aimed to identify the scientific evidence to answer the
clinical research question. Applying the NuBE method. Exploration carried out
through PUBMED, SCIENCE DIRECT, MEDLINE, and SCIELO, locating 22
publications; 12 evaluated with CASPE were selected. Finally, the Randomized
Clinical Trial entitled "Effects of synbiotic and probiotic supplementation on serum
endotoxin levels, heat shock protein 70 antibodies and inflammatory markers in
hemodialysis patients: a randomized, double-blind controlled trial" with a reliability
level of "Al" and recommendation "STRONG" was chosen. The exhaustive analysis
refers to the intervention for 12 weeks with doses for the probiotic group [n =23;5 g
of probiotics, 15 g of maltodextrin. They showed non-significant results in PCR
markers of inflammation. Probiotics were n=23 with hs-CRP level: baseline 5741.9
(£ 1782.2) ng/ml, final 5366.4 (+ 1901.6) ng/ml and mean change -375.5 (£ 1198.8)

ng/ml. It was not statistically significant (p = 0.14).

Keywords: Probiotics, c-reactive protein, continuous renal replacement therapy,

chronic renal failure.



INTRODUCCION

Los pacientes que reciben hemodialisis por afecciones renales son propensos al
desbalance del microbioma intestinal vinculado a una condicién proinflamatoria, que
incrementa la probabilidad de problemas cardiovasculares. (1) Los probioticos son
organismos modificados genéticamente o naturales, con el propédsito de incrementar

la cantidad de simbiontes en el colon y proporcionar un beneficio para la salud.(2)

En el Peru, la prevalencia de pacientes en hemodialisis ha experimentado un
incremento gradual con 2,543 pacientes (392 pmpa) en el afio 1998 hasta llegar a
11,552 pacientes (916 pmpa) en 2022 segun RENDES.(3) A nivel mundial se estima

que 4.902 y 7.083 millones de personas necesitan terapia de reemplazo renal.(4)

La nutricibn juega un papel crucial en el estado patolégico ya que estan
estrechamente vinculadas con la inflamacion sistémica y otras complicaciones, las
tacticas nutricionales como la suplementacién con probiéticos brindan un camino

alentador para disminuir la inflamacion, y factores de riesgo cardiovascular.(5)

La relevancia nutricional de estas intervenciones reside en su capacidad para
corregir la disbiosis intestinal, disminuir los niveles de citocinas inflamatorias como
la Proteina C Reactiva (PCR), y optimizar diversos parametros metabdlicos,

aumentando el bienestar y oportunidades de salud.(6)

Este estudio se sustenta en realizar una critica fundamentada recurriendo a estudios
cientificos que impulse la investigacion en torno a la suplementacion con
probidticos, para futuras decisiones de tratamiento clinico nutricional. Posee
literatura segun metodologia NUBE y evalua estudios clinicos con herramienta
CASPE, permitiendo conocer la evidencia solida que generen aportes a la practica

clinica profesional.

La finalidad de la revision critica fue encontrar evidencia cientifica que respalden la
suplementacién con probidticos y su efecto en los marcadores de inflamacion (PCR)
de adultos con ERC que reciben hemodialisis. Esta revision facilitara la identificacion

y ejecucion de intervenciones adecuadas.
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CAPITULO I: METODOLOGIA

1.1 Clase de estudio

Este es un tipo de investigacidn secundaria que consiste en el analisis riguroso
de articulos de investigacion originales (cuantitativos y/o cualitativos), utilizando
fundamentos cientificos y operacionales, con el propdsito de responder a una
pregunta especifica que ya ha sido tratada previamente por la investigaciéon

primaria.

1.2 Metodologia

Seguira las 5 etapas de la Nutricion con base en la Evidencia (NuBE) con la

intencidn de promover la lectura analitica.

Formulacion de la interrogante y busqueda metédica: En la cual se
organiza y define la interrogante clinica asociada a la tactica PS, donde
(S) representa el perfil clinico de un paciente considerando tanto las causas
como los efectos, y (P) describe al paciente con la afeccionya
diagnosticada. Seguido de la busqueda metdédica de material cientifico

utilizando palabras clave que provienen de la interrogante.

Para la exploracion bibliografica se emplearon buscadores especializados en
literatura académica como: Google Académico, BASE, Dimensiums, ERIC,
iISEEK, JURN.

En el caso de busqueda metddica se utilizd bases de datos como: Pubmed,

Science Direct, Redalyc, Scielo, Dialnet, Scopus, Lilacs, Latindex.

Criterios de seleccion de articulos: Se basaron en la situacion clinica ya

establecida.

Lectura critica y recopilacion de informacién: A través del uso del Programa
de Habilidades en Lectura Critica CASPE se evalu6 cada articulo cientifico

seleccionado, conforme a la clase de investigacion fundada.
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d) Categorizacion de evidencias y recomendaciones: Los articulos cientificos
evaluados por CASPE se clasifican con un nivel de evidencia (tabla 1) y un

grado de recomendacion (tabla 2) para cada uno.

Tabla 1. Nivel de Evidencia

Clase Preguntas Nivel

Estudio clinico aleatorizado 1al7 A1
Estudlq clinico aleatorizado o no 1al3y6al7 B1
aleatorizado

Estudlq clinico aleatorizado o no 1al3y7 c1
aleatorizado

Metaanalisis o Revision sistematica 1al7 A2
Metaanalisis o Revision sistematica 1al5 B2
Metaanalisis o Revision sistematica 1al4 C2
Estudios prosp. de cohorte 1al8 B3
Estudios prosp. de cohorte 1al6 C3

Tabla 2. Fuerza de recomendacion

Fuerza de Estudios evaluados
recomendacion

e Estudios clinicos aleatorizados y/o no aleatorizados: 7.
DEBIL e Revisiones sistematicas y/o metaanalisis: 6.
e Estudios de cohorte: 8.

e Estudios clinicos aleatorizados: 7 y 8.
FUERTE e Revisiones sistematicas o metaanalisis: 4 y 6.
e Estudios de cohorte: 6y 8.

e) El proceso implica la busqueda metddica de literatura cientifica y la seleccién
de los estudios mas relevantes que aborden la pregunta central de la practica
clinica. Posteriormente, se elabora una opinidon fundamentada o una
recomendacion que esta respaldada por referencias bibliograficas actualizadas
y vigentes. Este conocimiento validado se utiliza directamente para guiar la
atencion al paciente, permitiendo la evaluacion continua de los resultados y la

actualizacion constante de la practica profesional.
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1.3 Generacion de la interrogante segun estrategia PS

Se identificé el tipo de paciente y la situacién clinica para estructurar la

interrogante, descrito en la tabla 3.

Tabla 3. Estructura de formulacion de la Interrogante

POBLACION OBJETIVO PERFIL CLINICO
Pacientes adultos con ERC | Suplementacion oral con probidticos y marcadores de
eh hemodialisis inflamacion (PCR)

La interrogante es:
- ¢Cual es el efecto de la suplementacion oral con probidticos en los marcadores
de inflamacién (PCR) de pacientes adultos con ERC en hemodialisis?

1.4 Factibilidad y conveniencia de la interrogante

La pregunta de investigacion es relevante y oportuna porque aborda la
enfermedad renal cronica (ERC), una patologia cuya incidencia clinica esta en
aumento a nivel global. Ademas, es viable y bien fundamentada porque existe
una amplia base de estudios clinicos internacionales y literatura cientifica

completa que permite examinar el tema con profundidad.
1.5 Metodologia de busqueda de informacion

Para realizar la busqueda bibliografica se describe las palabras clave (tabla 4),
las estrategias de busqueda (tabla 5) y se ejecuta la busqueda de articulos
cientificos que responda la interrogante, usando motores de busqueda
bibliografica como Google Académico, BASE, ERIC, iSEEK, JURN.

Tras el hallazgo de trabajos de investigacion, se efectué puntual y
minuciosamente la busqueda metoddica de los articulos, empleando como banco
de datos a Pubmed, Scopus, Science Direct, Scielo, Lilacs, Latindex, Dialnet,

Redalyc.

Tabla 4. Seleccion de palabras clave
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PALABRAS

CLAVE INGLES PORTUGUES | FRANCES SIMILARES
Probidticos Probiotics Probioticos Probiotiques | Probiotico
Proteina C
Reactiva
Proteina C- C-Reactive Proteina Protéine de Alta
Reactiva Protein CReativa Creactive Sensibilidad
hs-CRP
hsCRP
Hemodiafiltracion
Terapia de Continuous | Terapia de Thérapie de Venovenosa
Reemplazo Renal Substituigéo P Continua
remplacement s
Renal Replacement | Renal rénal continue Hemodialisis
Continuo Therapy Continua Veno-
Venosa Continua
Enfermedad
Cronica del
L A , Rifon
Insuficiencia Renal Insuficiéncia Insuffisance
- . Enfermedad
Renal Insufficiency, | Renal rénale o
- ) . : Crénica Renal
Crénica Chronic Crénica chronique
Enfermedad
Renal
Crénica
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Tabla 5. Estrategias de busqueda

Estratedia Fecha Base de datos Articulos Articulos
g consultada ubicados Elegidos
Busqueda en 07/06/2025 Pubmed 14 9
las bases de
datos 06/06/2025 Science direct 8 3
TOTAL 22 12

Al seleccionarse los articulos cientificos de las bases de datos descritos en la

(tabla 5), se desarrolla la ficha de recoleccion de informacién de articulos que

se detallan en la (tabla 6).

Tabla 6. Ficha de recoleccién de datos bibliografica

Revista
Articulo Autor (ano, vol. | Idioma DOI Tactica
nro.)
El impacto del
tratamiento simbidtico
en los niveles de toxinas . .
o . Revista de N Extracci
urémicas de origen L o 10.1053/j.jrn | |
Mitrovi¢ nutricion on de
intestinal, la inflamacion .2022.07.00
. _ M, et al. Renal Ingles datos
y el microbioma 8
. . . (7) (2023, 33, dela
intestinal de pacientes
2) web
con enfermedad renal
cronica: un ensayo
aleatorizado.
Uso de probioticos en . Revista 10.1590/217 .
_ de Araujo, . Extracci
pacientes con Brasileia | Portugu 5-8239-
et al. on de
enfermedad renal de és JBN-2022-
o o (1) ) datos
cronica en hemodialisis: Nefrologia 0021en
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https://doi.org/10.1053/j.jrn.2022.07.008
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2022.07.008
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2022.07.008
https://doi.org/10.1590/2175-8239-JBN-2022-0021en
https://doi.org/10.1590/2175-8239-JBN-2022-0021en
https://doi.org/10.1590/2175-8239-JBN-2022-0021en
https://doi.org/10.1590/2175-8239-JBN-2022-0021en

un ensayo clinico (2023, 45, de la
aleatorizado. 2) web
La eficacia de la
suplementacién con
. Revista de N Extracci
probidticos que 10.1053/.jrn
Lim P, et nutricion on de
contienen Lactobacillus .2020.07.00
o al. Renal Ingles datos
en hemodialisis: ensayo 2
. (8) (2021, 31, de la
aleatorizado, doble-
. 2) web
ciego, controlado con
placebo.
Efectos de la
suplementacién con
simbidticos y probidticos
sobre los niveles séricos
de endotoxinas, Probiotico
. Extracci
anticuerpos contra la ) s 10.1007/s12
) Haghighat ) on de
proteina de choque Proteinas 602-018-
_ N, et al. o Ingles datos
térmico 70 y antimicrob 9509-5
(5) . de la
marcadores de ianas
web
inflamacién en (2020, 12,
pacientes que reciben 1)
hemodialisis: un ensayo
controlado aleatorizado,
doble ciego
Efectos de la Revista
suplementacion Internacio _ Extracci
o . . 10.1016/j.nu )
simbidtica sobre las Mirzaeian nal de on de
t.2019.1107
toxinas urémicas unidas | S, etal. Ciencias Ingles 13 datos
a proteinas derivadas (9) Aplicadas T de la
de la microbiota, la y Basicas web
inflamacion sistémica y de la
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https://doi.org/10.1053/j.jrn.2020.07.002
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2020.07.002
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2020.07.002
https://doi.org/10.1007/s12602-018-9509-5
https://doi.org/10.1007/s12602-018-9509-5
https://doi.org/10.1007/s12602-018-9509-5
https://doi.org/10.1016/j.nut.2019.110713
https://doi.org/10.1016/j.nut.2019.110713
https://doi.org/10.1016/j.nut.2019.110713

los parametros

Nutricion

bioquimicos en (2020, 73)
pacientes que reciben
hemodialisis: ensayo
clinico aleatorizado,
doble-ciego, controlado
con placebo.
Revista de N Extracci
. 10.1083/j.jrn | |
_ Borges N, | nutricion on de
Suplementacion con .2017.06.01
o et al. Renal Ingles datos
probidticos en la ERC. 0
(2) (2018, 28, dela
1) web
La suplementacion con
Extracci
probidticos en pacientes . . Kidney 10.1016/.ki
_ . Soleimani _ on de
diabéticos en Internation nt.2016.09.0
o A, etal. Ingles datos
hemodialisis tiene al (2017, 40
o (10) de la
efectos metabdlicos 91, 2)
- web
beneficiosos.
Efecto de un gel
simbiotico
( Lactobacillus _ .
_ ) - . Revista de Extracci
acidophilus + Bifidobact | Viramonte . N
, , . . nutricion 10.1053/j.jrn | o6n de
erium lactis + Inulina) s-Horner,
_ Renal Ingles | .2014.09.00 | datos
sobre la presencia y et al.
(2015, 25, 8 de la
gravedad de sintomas (11)
_ _ 3) web
gastrointestinales en
pacientes en
hemodialisis.
Probidticos, prebidticos Chen C, | Revistade 10.1053/L.jrn | Extracci
y simbidticos para et al, nutricion Ingles | .2022.04.00 | 6nde
personas en tratamiento (12) Renal 1 datos
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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://doi.org/10.1016/j.kint.2016.09.040
https://doi.org/10.1016/j.kint.2016.09.040
https://doi.org/10.1016/j.kint.2016.09.040
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2014.09.008
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2014.09.008
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2014.09.008
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2022.04.001
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2022.04.001
https://doi.org/10.1053/j.jrn.2022.04.001

de dialisis: revision (2023, 33, de la
sistematica y 1) web
metaanalisis de
ensayos controlados
aleatorizados.
Los probidticos mejoran
la funcién renal, la o Extracci
o . Insuficienc 10.1080/088 |
glucosa, los lipidos, la Dai Y, et on de
. _ ia Renal 6022X.2022
inflamacion y el estrés al. Ingles datos
o (2022, 44, 2079522
oxidativo en la (13) 0 de la
enfermedad renal web
diabética
Efectos de los
simbidticos, probidticos,
o Revista de Extracci
prebioticos, sobre o _ )
. o Nguyen T, | Medicina 10.3390/icm | 6n de
toxinas urémicas,
_ . . et al. Clinica Ingles 10194456 datos
inflamacion y estrés
o . (14) (2021, 10, dela
oxidativo en pacientes
_ 19) web
que reciben
hemodialisis
Efectos de las
preparaciones
L Biotecnolo .
probiodticas sobre las ) 10.2174/138 | Extracci
ia
citocinas inflamatorias LiuT, et 9 9201021666 | on de
Farmacéu
en personas con al. _ Ingles | 2011191240 | datos
tica Actual
enfermedad renal (6) 58 de la
(2021, 22,
cronica: revision web
10)

sistematica y

metaanalisis

1.6 Analisis y verificacidn de las listas de chequeo especificas
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https://doi.org/10.1080/0886022x.2022.2079522
https://doi.org/10.1080/0886022x.2022.2079522
https://doi.org/10.1080/0886022x.2022.2079522
https://doi.org/10.3390/jcm10194456
https://doi.org/10.3390/jcm10194456
https://doi.org/10.2174/1389201021666201119124058
https://doi.org/10.2174/1389201021666201119124058
https://doi.org/10.2174/1389201021666201119124058
https://doi.org/10.2174/1389201021666201119124058

A partir de los articulos cientificos seleccionados (tabla 6) se evalua la calidad

de la literatura mediante la lista de chequeo de “Critical Appraisal Skills
Programme Espana” (CASPe) (tabla 7).

Tabla 7. Analisis de articulos - CASPE

Articulo

Investigacion
metodoldgica

Evaluacion
de calidad

Evidencia

Recomendacion

El impacto del tratamiento
simbidtico en los niveles de
toxinas urémicas de origen
intestinal, la inflamacién y el
microbioma intestinal de
pacientes con enfermedad
renal cronica: un ensayo
aleatorizado.

Ensayo clinico
aleatorizado

CASPE

A1

DEBIL

Uso de probidticos en
pacientes con enfermedad
renal crénica en hemodialisis:
un ensayo clinico
aleatorizado.

Ensayo clinico
aleatorizado

CASPE

B1

FUERTE

La eficacia de la
suplementacion con
probidticos que contienen
Lactobacillus en
hemodialisis: ensayo
aleatorizado, doble-ciego,
controlado con placebo.

Ensayo clinico
aleatorizado

CASPE

A1

FUERTE

Efectos de la suplementacion
con simbidticos y probioticos
sobre los niveles séricos de
endotoxinas, anticuerpos
contra la proteina de choque
térmico 70 y marcadores de
inflamacion en pacientes que
reciben hemodialisis: un
ensayo controlado
aleatorizado, doble ciego

Ensayo clinico
aleatorizado

CASPE

A1

FUERTE

Efectos de la suplementacion
simbidtica sobre las toxinas
urémicas unidas a proteinas
derivadas de la microbiota, la
inflamacion sistémica y los
parametros bioquimicos en

Ensayo clinico
aleatorizado

CASPE

A1

FUERTE
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pacientes que reciben
hemodialisis: ensayo clinico
aleatorizado, doble-ciego,
controlado con placebo.

Suplementacién con

Ensayo clinico

probidticos en la enfermedad aleatorizado CASPE A1 FUERTE
renal cronica

La suplementacion con

p!'obi’é.ticos en paci.e’n.tejs Ensayo clinico

diabéticos en hemodialisis aleatorizado CASPE A1 FUERTE
tiene efectos metabdlicos

beneficiosos.

Efecto de un gel simbidtico

(Lactobacillus

acidophilus + Bifidobacterium Ensayo clinico

lactis + Inulina) sobre la aleatorizado CASPE A1 FUERTE
presencia y gravedad de

sintomas gastrointestinales

en pacientes en hemodialisis.

Probidticos, prebidticos vy

simbidticos para personas en Metaanalisis o

tratamiento de dialisis: rev CASPE AD FUERTE
revision sistematica y sistemética

metaanalisis de ensayos

controlados aleatorizados.

Los probidticos mejoran la

funcién renal, la glucosa, los | Metaanalisis o

lipidos, la inflamacion y el rev. CASPE A2 FUERTE
estrés oxidativo en la| sistematica

enfermedad renal diabética

Efectos de los simbidticos,
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renal cronica: revision
sistematica y metaanalisis

CAPITULO II: DESARROLLO DEL COMENTARIO CRITICO
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2.1 Articulo para revision

a)

f)

Encabezamiento: Efectos de suplementacion con simbidticos y probidticos
sobre los niveles séricos de endotoxinas, anticuerpos contra la proteina de
choque térmico 70 y marcadores de inflamacion en pacientes que reciben

hemodialisis: ensayo controlado aleatorizado, doble-ciego.

Critico: Erika Coaquira Apaza

Organizacion: Universidad Norbert Wiener, Lima-Peru

Direccion para mensajeria electronica: a2024803516@uwiener.edu.pe
Referencia del articulo seleccionado:

Haghighat N, Mohammadshahi M, Shayanpour S, Haghighizadeh MH.
Effects of Synbiotics and Probiotics Supplementation on Serum Levels of
Endotoxin, Heat Shock Protein 70 Antibodies and Inflammatory Markers in
Hemodialysis Patients: a Randomized Double-Blinded Controlled Trial.
Probiotics & Antimicro Prot. marzo de 2020;12(1):144-51.

Sintesis originaria del articulo:

La finalidad de esta investigacion fue determinar los efectos de la
suplementacién con probidticos y simbidticos sobre varios marcadores

biolégicos en pacientes sometidos a hemodialisis (HD).

El estudio es un ensayo aleatorizado, doble-ciego, controlado con placebo.
75 pacientes en hemodialisis que cumplen con los criterios de elegibilidad
que se asignaron aleatoriamente, la intervencion fue de 12 semanas a uno
de los tres brazos: simbitticos [n = 23; 15 g de prebidticos, 5 g de polvo
probidtico que contiene Lactobacillus acidophilus T16, Bifidobacterium lactis
BIA-6, Bifidobacterium bifidum BIA-6, y Bifidobacterium longum LAF -5 (2,7
x 10 7 UFC/g cada uno)], probidticos [ n = 23; 5 g de probidticos como en

el grupo simbidtico con 15 g de maltodextrina en el sobre como placebo] y
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placebo [ n = 19; 20 g de maltodextrina en el sobre]. Se recogieron sangre
y heces al inicio y después de la intervencion. Se midieron los niveles
séricos de proteina C reactiva de alta sensibilidad (hs-CRP), interleucina-6,
endotoxina y anticuerpos anti-proteina de choque térmico 70 (anti-HSP70).
El numero de colonias fecales se determin6 utilizando el método de

recuento en placa.

El nivel sérico medio de hs-CRP, anti-HSP70 y endotoxina disminuy6
significativamente entre los grupos ( p = 0,007, p = 0,037 y p = 0,036,
respectivamente). En el grupo simbidtico, los cambios medios en PCR-us e
IL-6 fueron significativamente menores que en el grupo placebo (p < 0,001
y p <0,001, respectivamente) y el grupo probidtico (p =0,011yp =0,008,
respectivamente). Los cambios medios en el anti-HSP70 en los grupos
simbidtico y probidtico difirieron de los del grupo placebo (p =0,002yp =

0,013, respectivamente).

La administracion de simbiéticos fue mas eficaz que la de probioticos para
mejorar los marcadores inflamatorios, las endotoxinas y los niveles séricos
de anti-HSP70.

2.2 Comentario Critico

El articulo de revisidon tiene como objetivo principal explorar los efectos de la
suplementacién con simbioticos y probidticos en los niveles séricos de
marcadores de inflamacién, endotoxinas y anticuerpos anti-HSP70 en pacientes
en hemodialisis (HD). El valor de esta investigacion se encuentra en la
importancia del desequilibrio de la microbiota intestinal y la inflamacién crénica
como factor de riesgo cardiovascular, siendo esta la principal causa de

mortalidad en individuos que reciben tratamiento de hemodialisis.

Por lo tanto, el estudio busca responder la interrogante ¢ Cual es el efecto de la

suplementacién con probiodticos y simbidticos en los niveles séricos de
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marcadores de inflamacién, endotoxinas y anticuerpos anti-HSP70 en pacientes

en hemodialisis (HD)?

Los autores emplearon un disefio metodolégico de ensayo aleatorio, doble
ciego y controlado con placebo. La integracion de estas metodologias es
considerada el “estandar de oro” para evaluar la efectividad del tratamiento, ya
que ofrece una evidencia mas concluyente a una relacion causa — efecto. Esto

resulta siendo relevante para el propdsito de esta investigacion.

La investigacion se desarrollo en el centro de didlisis de la Universidad de
Ciencias Médicas de Ahvaz en una poblacion homogénea en sus caracteristicas
basales. Especificamente, la muestra consistio en 75 pacientes estables en
hemodialisis de entre 30 y 65 afos que cumplian los criterios estrictos de

inclusion y exclusion; 10 se retiraron y 65 pacientes completaron el estudio.

Emplearon una mezcla de examenes bioquimicos, fluidos corporales y
muestras fecales junto con encuestas estandarizadas y procedimientos de
suplementacion meticulosamente supervisado y cegado para recopilar datos de

manera objetiva y completa.

Para analizar los datos recolectados, aplicaron: La prueba de Kolmogorov—
Smirnov en la distribucion de las variables, prueba de Levene para determinar
la igualdad de varianza, comparacion pareada post-hoc de Bonferroni para
comparar los cambios entre los grupos, prueba t de Student para muestras
pareadas, ANOVA de medidas repetidas y software SPSS 19.0.

El disefio muestra una validez interna solida debido a su enfoque aleatorio,
doble ciego y la inclusidon de un placebo, ademas de la uniformidad de los
grupos al principio del estudio. Por otro lado, la validez externa presenta ciertas
limitaciones debido a la particularidad de la muestra y la composicion de los
suplementos. La validez de constructo es fuerte en relacion a los
biomarcadores, aunque tiene una limitacion aceptada en el analisis de la

microbiota. Por ultimo, la validez estadistica es fuerte en su uso de aplicacion
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de métodos, con una posible restriccion en el poder estadistico causado por la

duracion de la investigacion.

Los hallazgos son aplicables a pacientes en hemodialisis que poseen
caracteristicas clinicas y demograficas similares a las de los participantes del
estudio, y que emplearian las mismas mezclas y cantidades de suplementos.
Asi, la representatividad de la muestra se restringe a un subgrupo especifico de

pacientes en hemodialisis.

Los Instrumentos utilizados para medir los marcadores bioquimicos (anti-
HSP70, hs-CRP, IL-6, endotoxinas) fueron apropiados, empleando kits ELISA
comerciales con coeficientes de variabilidad que indican buena consistencia.
Las herramientas de evaluacién de sintomas gastrointestinales (GSRS), ingesta
de alimentos (R24) y actividad fisica (IPAC) son procedimientos estandar en
estudios clinicos. No obstante, el analisis del microbiota fecal mediante el
conteo de colonias sugiere que no fue tan completa o precisa como otros

métodos mas modernos.

Las pruebas estadisticas se aplicaron correctamente en funciéon de la
distribucion y varianza de los datos, ya que fueron coherentes con los objetivos
del estudio y el tipo de datos. A pesar de la limitacion mencionada en el poder
estadistico para la deteccion de cambios debido a la corta duracion del estudio,

esto se relaciona con la habilidad del estudio para identificar un efecto real.

El estudio proporciona evidencia que la administracion durante 12 semanas de
simbidticos, compuesto por probidticos (Lactobacillus acidophilus,
Bifidobacteria lactis, bifidobacteria bifidum y bifidobacteria longum) 5g, 4 veces
al dia + prebidticos (fructooligosacaridos, galactooligosacaridos e inulina) 15g.
Disminuyé significativamente el hs-CRP (p=0.005) lo que podria disminuir los
factores de riesgo cardiovascular, en comparacién con el grupo probiético y

placebo que no fue tan efectiva para disminuir los niveles de hs-CRP.
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Las limitaciones en los métodos utilizados para analizar el microbioma y la
duracion del estudio podrian haber influido en la identificacion y descripcion de
manera exhaustiva los efectos de los probidticos particularmente en relacion
con la hs-CRP, subestimando un posible impacto a largo plazo o mas

significativo.

Los investigadores concluyen que la intervencion con simbidticos es mas
eficiente que los probidticos para mejorar los niveles séricos de marcadores de
inflamacién como la proteina C reactiva de alta sensibilidad hs-CRP, e IL6,

endotoxinas y anti HSP70.

Los hallazgos de este estudio coinciden con otras investigaciones en pacientes
con HD. Por ejemplo, Borges y colaboradores (2018) notaron que tres meses
de suministro de probidticos no tuvieron efecto en los niveles de hs-CRP e IL-6
en personas con HD. De manera parecida con un ensayo clinico
aleatorizado y controlado (ECA) doble ciego, que busca determinar los efectos
de la suplementacién simbidtica sobre los niveles séricos de sulfato de indoxilo,
fenol, la inflamacién y los parametros bioquimicos en pacientes en HD, sin

embargo, los analisis intergrupales no fueron significativos.
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2.3 Importancia de los resultados

La implicancia mas clara es que la suplementacién con simbioticos podria ser
una tactica nutricional ventajosa para los pacientes sometidos a hemodialisis
(HD). La investigacion revel6 que el uso de simbidticos resultdé mas eficaz que
la administracion de probidticos por si mismo en la optimizacién de indicadores

inflamatorios, endotoxinas y anticuerpos anti-HSP70 en suero.

Su aplicacion principal es orientar la practica clinica actual hacia la precaucion
respecto a este beneficio potencial y dirigir la investigacion futura para explorar
si otras intervenciones o enfoques de modulacibn de la microbiota

podrian ser efectivos para combatir la inflamacién en esta poblacion vulnerable
2.4 Nivel de evidencia y grado de recomendacion

Segun la trayectoria laboral, se consider6 apropiado establecer una clasificacion
del grado de evidencia y nivel de recomendacién, teniendo en cuenta que el
grado de evidencia se relaciona con las interrogantes del 1 al 11 y que el nivel

de recomendacion se clasifique como Fuerte.

El articulo escogido para el analisis critico mostré un nivel de evidencia alto,
clasificado como “Al”, y un grado de recomendacion “Fuerte”, por lo que se optd
por examinar cuidadosamente todas las secciones del documento y enlazarlas

con la respuesta que brindaria a la pregunta clinica formulada al inicio.
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2.5 Respuesta a la pregunta

De acuerdo a la pregunta clinica formulada ;Cual es el efecto de la
suplementacién oral con probiéticos en los marcadores de inflamacion (PCR)

de pacientes adultos con ERC en hemodialisis?

El ensayo clinico seleccionado reporta que no existen pruebas suficientes para
determinar la efectividad de la suplementacion oral con probiéticos en los
marcadores de inflamacién (PCR) de pacientes adultos con ERC en
hemodialisis. La intervencion durante 12 semanas con dosis para el grupo de
probidticos [n =23; 5 g de probidticos 4 veces al dia, 15 g de maltodextrina.
Mostraron resultados no significativos en los marcadores de inflamacion PCR.
Siendo probiodticos n=23 con nivel de hs-CRP: basal 5741.9 (£ 1782.2) ng/ml,
final 5366.4 (x 1901.6) ng/ml y cambio promedio -375.5 (+ 1198.8) ng/ml. A
pesar de que la suplementacion con probidticos muestra una disminucién de la

hs-CPR, este resultado no es estadisticamente significativo (p = 0.14).
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RECOMENDACIONES

Se recomienda:

1.

Considerar ensayos mas prolongados y explorar diferentes dosis/cepas de
probidticos, fortalecer las posibles limitaciones como tamafo de muestra
pequefio, sesgos de seleccidn, o problemas en la medicién puede ayudar a

explicar la falta de significancia.

Examinar métodos mas avanzados, que permita obtener un perfil detallado y

exacto de los cambios en la microbiota en respuesta a la suplementacion.

Llevar a cabo mas estudios para esclarecer los mecanismos especificos
mediante los cuales los probidticos y/o simbidticos disminuyen los
marcadores inflamatorios y comprender mejor los mecanismos de accion y

optimizar las intervenciones.

Evaluar un conjunto mas amplio de marcadores inflamatorios y resultados
clinicos para pacientes en hemodialisis, como eventos cardiovasculares a

largo plazo, dada la relacion de la inflamacion crénica con esta patologia.
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ANEXO N.° 01

FORMULARIO DE LA PREGUNTA SEGUN EL ESQUEMA PS

POBLACION (P)

SITUACION CLINICA (S)

pregunta clinica formulada:
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ANEXO N.° 02

LISTAS DE CHEQUEO DE LOS ARTICULOS SELECCIONADOS SEGUN CASPE

Tipo de Lista de
Nivel de Grado de
N.° Titulo del articulo investigacion | P1 | P2 | P3 (P4 | P5|P6 | P7 | P8 | P9 | P10 | P11 | Total | chequeo
evidencia | recomendacioén
metodolégica empleada
El impacto del tratamiento
simbiotico en los niveles de toxinas
urémicas de origen intestinal, la
inflamacién y el microbioma CASPE
Lo . Ensayo
intestinal de pacientes con o
enfermedad renal cronica: un Chm.co
ensayo aleatorizado aleatorizado | 2 | 2 |2 |2 |2 2|2 [0]0]| 2 2 18 Al DEBIL
Uso de probidticos en pacientes con
- Ensayo
enfermedad renal crénica en o CASPE
hemodialisis: un ensayo clinico Chm'CO
aleatorizado aleatorizado | 2 | 2 |2 |0 (2|2 |2 (2|0 2 2 18 BI FUERTE
La eficacia de la suplementacion
con probidticos que contienen
Lactobaci.lrlu.s .€I'1 pacientes en Ensayo CASPE
hemodialisis: un ensayo 0
aleatorizado, doble ciego y CllIll.CO
controlado con placebo aleatorizado | 2 | 2 |2 |2 |2 |2 |2 [2]|0] 2 2 20 Al FUERTE
Efectos de la suplementacion con
simbioticos y probioticos sobre los
niveles séricos de endotoxinas,
anticuerpps (.:ontra la proteina de CASPE
choque térmico 70 y marcadores
. . ) Ensayo
inflamatorios en pacientes en 2
hemodialisis: un ensayo controlado CllIll.CO
aleatorizado, doble ciego aleatorizado | 2 | 2 |2 |2 |2 |22 [2]|0] 2 2 20 Al FUERTE
Efectos de la suplementacion
simbidtica sobre las toxinas Ensavo
urémicas unidas a proteinas . ,y CASPE
derivadas de la microbiota, la Chm‘co
inflamacién sistémica y los aleatorizado | 2 | 2 (2 |2 |2 |2 (2|20 2] 2] 20 Al FUERTE

parametros bioquimicos en




pacientes en hemodidlisis: un
ensayo clinico aleatorizado, doble
ciego y controlado con placebo
Suplementacion con probidticos en
la enfermedad renal crénica: un Ensayo
ensayo doble ciego, aleatorizado y clinico CASPE
controlado con placebo aleatorizado | 2 | 2 |2 |2 (2|2 |2 (2]|0] 2| 2 | 20 Al FUERTE
La suplementacion con probidticos
en pacientes diabéticos en EI?S?YO
hemodidlisis tiene efectos clinico CASPE
metabélicos beneficiosos aleatorizado | 2 | 2 |2 |2 |2 |2 |22 0| 2 2 20 Al FUERTE
Efecto de un gel simbidtico
( Lactobacillus
acidophilus + Bifidobacterium
lactis + Inulina) sobr(? la presencia y Ensayo CASPE
gravedad de sintomas o
gastrointestinales en pacientes en clinico
hemodiélisis aleatorizado | 2 | 2 [ 2 |2 |2 |2 (2|20 2] 2] 20 Al FUERTE
No - . _ Tipode Listade | \;ie) ge Grado de
. itulo del articulo |nvestlga’c|_on P1 | P2 |P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10 | P11 | Total chequeo evidencia | recomendacion
metodolégica empleada
Probioticos, prebidticos y
simbioticos para pacientes en
dialisis: una revision sistematica | Metaanalisis o CASPE
y un metaanalisis de ensayos revision
controlados aleatorios sistematica. 20212121212 |2]0]2 2 18 All FUERTE
Los probioticos mejoran la
funcion renal, la glucosa, los
lipidos, la inflamacion y el
estrés oxidativo en la CASPE
enfermedad renal diabética: una | Metaanalisis o
revision sistematica y un revision
metanalisis sistematica. 21212 (212 ]|2|20]2 2 18 All FUERTE
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Efectos de los probidticos,
prebidticos y simbidticos sobre
las toxinas urémicas, la
inflamacion y el estrés

oxidativo en pacientes en CASPE
hemodialisis: una revision
sistematica y un metaanalisis de | Metaanalisis o
ensayos controlados revision
aleatorizados sistematica. 18 All FUERTE
Efectos de las preparaciones
probioticas sobre las citocinas
inflamatorias en paC}erlltes con . CASPE
enfermedad renal cronica: una Metaanalisis o
revision sistematica y un revision
metanalisis sistematica. 18 All FUERTE
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