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RESUMEN

En las ultimas 2 décadas la prevalencia del sindrome metabdlico ha aumentado.
Esta condicion incrementa el riesgo de desarrollar enfermedades graves como
cardiopatias, diabetes y accidentes cerebrovasculares. Una intervencion nutricional
oportuna puede resultar beneficiosa para el manejo del sindrome metabdlico, se ha
encontrado estudios sobre los probidticos como alternativa nutricional en la

reduccion de los factores de riesgo.

La finalidad de este estudio fue analizar el efecto o impacto de la suplementacién
con probidticos/simbidticos en los componentes metabdlicos del sindrome
metabdlico en adultos. Con el objetivo de corroborar la finalidad del presente trabajo
se empled la metodologia de nutricion Basada en Evidencia (NuBe), efectuando la
recopilacion de informacion necesaria en Elsevier, PubMed, MDPI, Wiley Online
Library, seleccionando de la totalidad; 12 articulos que al ser analizados tenian los
indicadores necesarios para ser evaluados por CASPE. El estudio titulado “Efficacy
and safety of probiotic and synbiotic supplementation in metabolic syndrome: a
systematic review and meta-analysis” fue el elegido por presentar ante la evaluacion

un nivel de evidencia A lll y un grado de recomendacién FUERTE.

Al realizar el comentario critico del estudio seleccionado se puede determinar que
el agregado con probidticos y simbidticos tiene un efecto significativo en medidas
antropomeétricas como reduccion del peso corporal y perimetro abdominal, como
también una mejora en el panel de lipidos, hipotrigliceridemia, como también
hipoalfalipoproteinemia y mejora de los niveles de glucosa en sangre en pacientes

con sindrome metabdlico, sin incremento de eventos adversos.

Palabras clave: Sindrome metabdlico, estado nutricional, obesidad, sobrepeso,

suplementacién con probidticos.



ABSTRACT

Over the past two decades, the prevalence of metabolic syndrome has increased.
This condition raises the risk of developing serious illnesses such as heart disease,
diabetes, and stroke. Timely nutritional intervention can be beneficial for managing
metabolic syndrome, and studies have found probiotics to be a nutritional alternative

for reducing risk factors.

The aim of this study was to analyze the effect or impact of probiotic/symbiotic
supplementation on the metabolic components of metabolic syndrome in adults. To
corroborate the objective of this work, the Evidence-Based Nutrition (EBN)
methodology was used, compiling the necessary information from Elsevier, PubMed,
MDPI, and Wiley Online Library. From this total, 12 articles were selected that, upon
analysis, met the necessary criteria to be evaluated by the CASP critical appraisal
tool. The study entitled “Efficacy and safety of probiotic and synbiotic
supplementation in metabolic syndrome: a systematic review and meta-analysis”
was selected because it presented a level of evidence A lll and a STRONG

recommendation upon evaluation.

A critical review of the selected study determined that the addition of probiotics and
synbiotics had a significant effect on anthropometric measurements such as
reductions in body weight and abdominal circumference, as well as improvements
in lipid profiles, including hypotriglyceridemia and hyperalphalipoproteinemia, and
improved blood glucose levels in patients with metabolic syndrome, without an

increase in adverse events.

Keywords: Metabolic syndrome, nutritional status, obesity, overweight, probiotic

supplementation.



INTRODUCCION

Se define como sindrome metabdlico a la agrupacién de alteraciones cardio
metabodlicas que se desarrollan juntamente, se consideran a los siguientes
indicadores como: la obesidad visceral o androide, la glucemia elevada o como
también la disminucion de la sensibilidad a la insulina, dislipidemia aterogénico e
hipertension, que al presentarse en conjunto elevarian de manera sinérgica la
facilidad de padecer la diabetes tipo 2, enfermedades cardiacas entre otras. Las
definiciones mas utilizadas provienen de la federacion internacional de diabetes que
estandarizan puntos de corte y criterios de diagnosticos en adultos que facilitan la

comparacioén epidemiolégica como para la practica clinica. (1)(2)

La prevalencia a nivel mundial del sindrome metabdlico es elevada y variable de
acuerdo a las regiones o estados o caracteristicas de la poblacion, en un
metaanalisis reciente estiman que el 12.5% y el 31.4% de los adultos cumplen con
los criterios de diagndstico del sindrome metabdlico. En Sudamérica se encuentra
las zonas con mayor prevalencia reflejando la transicion nutricional. En Peru se
encontraron estudios poblacionales recientes que muestran un impacto
considerable, con cifras elevadas 6 adultos de 10 presentan al menos 3 criterios
para el diagndstico y 1 con los 5 criterios, encontrando que el 16.6% son varones y
34.3% mujeres, notando que aumenta con la edad, los 3 componentes mas
frecuentes son dislipidemia o hipoalfalipoproteinemia, la glucosa alta en sangre, y
la obesidad visceral o también conocido como obesidad androide, evaluaron
también la relacion del sindrome metabdlico con el estado nutricional observando
una relacion directa entre ambos, lo que resalta la relevancia del problema para la

salud publica a nivel nacional. (3-6)

En cuanto a su origen fisiopatolégico esta aun en discusién, Gerald Reaven sugiere
el tratamiento dando la misma importancia a cada uno de los factores de riesgo del
sindrome que enfocarse en todos en general.(1) La obesidad abdominal (sobrepeso
u obesidad), se considera el mas importante y que desencadena los demas
anormalidades del sindrome, por el acumulo de grasa visceral en abdomen sobre
todo en higado, musculo y pancreas, esta formacién de tejido adiposo y sustancias
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quimicas (adipoquinas) conlleva a un estado pro inflamatorio y protrombdtico,
conllevando al desarrollo de insulino resistencia, hiper insulinemia, una adipoquina
en especial la adiponectina esta disminuida, asociada a hipertrigliceridemia,
hipoalfalipoproteinemia (HDL) y presencia de diminutas particulas y densas de LDL
contribuyendo al estado aterotrombdético, (2) ante este escenario y por la presencia
de estudios sobre el efecto de la suplementacion con pro bidticos se plantea como
una estrategia coadyuvante para modular la disbiosis intestinal asociada al
sindrome metabdlico. Los probidticos pueden influir en rutas metabdlicas y procesos
inflamatorios clave, estos pueden elaborar acidos grasos de cadena corta como
también en la transformacion de los acidos biliares, disminucién de la endotoxina
por LPS, preservacion de la integridad de la barrera intestinal, con posibles efectos
positivos sobre la adiposidad visceral, en la insulino resistencia, en la mejora del
metabolismo de las grasas y un mejor control de las presiones arteriales. En la
actualidad se esta volviendo un tema muy difundido e importante acerca del
beneficio que conlleva el consumo de los probidticos - microorganismos vivos entre
ellos bacterias y levaduras, administradas en dosis pertinentes.”. Estos beneficios
contribuyen con la disminucion de la incidencia de factores de riesgo de sindrome
metabdlico, pero también se ha encontrado en estudios una notable mejoria

nutricional del paciente. (7-10)

La evidencia preclinica respalda este planteamiento: en modelos animales
alimentados con dietas altas en grasa, cepas como lactobacillus rhamnosus GG han
demostrado mejorar la sensibilidad a la leptina y la homeostasis energética; otras
intervenciones probiodticas reducen la inflamacién metabdlica, mejoran la resistencia
a la insulina y atenuan la dislipidemia. En humanos, los resultados son
heterogéneos pero alentadores, ensayos clinicos aleatorizados con alimentos o
suplementos probidtico y simbidtico han reportado mejoras en componentes del
sindrome metabdlico como la glucemia en ayudas, LDL, indice de masa corporal y
circunferencia de cintura, aunque existen otros estudios que no hallan beneficios
consistentes sobre la presion arterial. Esto recalca la importancia de factores como

la cepa, la dosis y la duracion de la intervencion con el probiético. (11-14)



Otro metaanalisis reciente confirma reducciones modestas en el IMC, LDL, y la
glucemia, pero sefalan la necesidad de ensayos mas amplios y prolongados que

permitan precisar la magnitud y consistencia de estos efectos. (15-16)

El abordaje nutricional clinico y promocién de habitos alimentarios saludables, esta
tomando cada vez mas importancia dentro del enfoque multidisciplinario de la salud,
en el tratamiento de pacientes con enfermedades metabdlicas, crénico
degenerativas, durante la intervencion dietética nutricional al suplementar con pro
bidticos se lograria mejorar los parametros del sindrome metabdlico como la
glicemia en ayunas, LDL, indice de masa corporal, circunferencia de cintura,
contribuyendo a disminuir la progresién de la enfermedad, mejora de sistema

inmunitario, calidad de vida y bienestar en general.

Este trabajo busca examinar rigurosamente la literatura cientifica vigente para emitir
un comentario critico fundamentado acerca del rol de la suplementacién probidtica
en el tratamiento y control del sindrome metabdlico, al evaluar su impacto en los
resultados de los parametros como la glicemia en ayunas, LDL, indice de masa
corporal, entre otros como el nivel de evidencia y grado de recomendacion del

estudio que apoyen su difusién y uso a nivel clinico.

Para concluir, esta revision critica quedara como evidencia y referencia para
continuar con nuevos estudios del efecto — dosis — seguridad de los probidticos para

la mejora de estos pacientes.



CAPIiTULO I: MARCO METODOLOGICO

1.1 Tipo de investigaciéon

El trabajo corresponde a un estudio secundario, dado que se basa en el analisis
de trabajos cientificos publicados previamente a través de criterios
metodoldgicos y experimentales con el fin de identificar y poder analizar
estudios clinicos de enfoque cuantitativo y/o cualitativo con el propdsito de
contribuir con respuestas a la problematica que se ha formulado a partir de la

evidencia generada en investigaciones primarias.

1.2 Metodologia

b)

El procedimiento para la ejecucion de la investigacion se desarrollara en las
siguientes 5 fases que guio el trayecto de lectura, analisis y critica de la
informacion nutricional de acuerdo a Nutricibn Basada en Evidencias (NuBE)

que ayuda en el trayecto del trabajo:

Planteamiento del interrogante clinico y localizacion exhaustiva de

evidencia:

Se planteo y definid la interrogante con la que se trabajara en el presente
estudio en base a la estrategia PS, sabiendo que (P) es un paciente con una
condicion clinica confirmada y (S) el cuadro clinico con los diferentes factores y
consecuencias asociados. Una vez ya determinada la pregunta se procede con
la busqueda sistematica de literatura cientifica teniendo en cuenta la pregunta

clinica previamente definida y las palabras clave.

Determinar los criterios de elegibilidad y ejecutar el cribado de la literatura

seleccionada:

Los criterios metodolégicos se determinaron previamente para lograr una
correcta clasificacion de estudios teniendo en cuenta la situacion clinica que se

determiné analizar.
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c) Evaluacion metodoldégica, recoleccion de hallazgos y consolidacion de la

evidencia:

Al tener un conjunto de estudios cientificos elegidos, estos se analizaron al

emplear la herramienta de lectura critica CASPe, segun corresponda al tipo de

articulo.

d) De la evidencia a las recomendaciones:

Los estudios cientificos se analizaron con la herramienta de lectura critica

CASPe, se valoraron segun su nivel de evidencia (tabla 1) y su grado de

recomendacion (tabla 2).

Tabla 1. Nivel de Evidencia para evaluacion de los articulos cientificos

Nivel de

Preguntas del CASPe que

. . Tipo de Estudio Clinico debe cumplir con
Evidencia - :
obligatoriamente

Al Ensayo clinico aleatorizado Preguntas del 1 al 11

All Ensayo clinico aleatorizado Preguntas del 1 al 8
Metaanalisis 0 Revision sistematica Preguntas del 1 al 7

B | Ensayo clinico aleatorizado o no | Preguntas del 1 al 3 vy
aleatorizado preguntas 6y 7

Bl Metaanalisis o0 Revision sistematica Preguntas del 1 al 5

B Il Estudios prospectivos de cohorte Preguntas del 1 al 8

Cl Ensayo clinico aleatorizado o no | Preguntas del 1 al 3 vy
aleatorizado pregunta 7

cl Metaanalisis o0 Revision sistematica Preguntas del 1 al 4

cli Estudios prospectivos de cohorte Preguntas del 1 al 6
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Tabla 2. Grado de Recomendacion para evaluar los articulos cientificos

Grado de Estudio clinico y preguntas que deben responder

Recomendacién
Ensayos clinicos aleatorizados que respondan consistentemente
las preguntas 9,10y 11, O

FUERTE Revisiones sistematicas o0 metaanalisis que respondan
consistentemente las preguntas 4y 6, O
Estudios de cohorte, que respondan consistentemente las
preguntas 6y 8

DEBIL Ensayos clinicos aleatorizados o no aleatorizados que

respondan consistentemente la pregunta 7, O

Revisiones sistematicas o0 metaanalisis que respondan
consistentemente la pregunta 6, O

Estudios de cohorte, que respondan consistentemente la
pregunta 8

e) Ejecucion, valoracién y renovacion constante:

Al realizar la busqueda sistematica de estudios cientificos y al seleccionar un

estudio que brinda respuesta a la pregunta clinica, se procede a desarrollar el

comentario critico de acuerdo a la experiencia del profesional y con aval de las

referencias bibliograficas desarrolladas actualmente, con el objeto de reforzar

el tratamiento en el area clinica y tener una evaluacion frecuente garantizando

una renovacion continua al menos cada dos anos.

1.3 Formulacién de la pregunta clinica segun estrategia PS (Poblacién -

Situacién Clinica)

El tipo de poblacion previamente determinado y su condicién clinica, permite

determinar la pregunta clinica, segun la tabla 3.

Tabla 3. Formulacién de la interrogante segun estrategia PS

SUJETO “Adultos con Sindrome Metabdlico”

(paciente)

SITUACION “Suplementacion con probioticos (lactobacillus,
CLINICA bifidobacterium) y simbitticos y su impacto en el Sindrome
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Metabdlico (IMC, perimetro abdominal, glucemia, triglicéridos,
presion arterial)’

Pregunta clinica:
- ¢Cual es el efecto de la suplementacion con probidticos y simbidticos en el
sindrome metabdlico en adultos?

1.4 Viabilidad y pertinencia de la pregunta

La pregunta clinica es pertinente, viable y factible, con el objetivo de tratar el
sindrome metabdlico (conjunto de alteraciones metabdlicos: obesidad
abdominal, hipertrigliceridemia, colesterol HDL bajo, hipertension arterial y las
glicemias altas o resistencia a la insulina). Estas alteraciones representan un
problema de salud publica, debido a que se evidencia un incremento en la
morbilidad/mortalidad asociada con enfermedades crénicas no transmisibles.
Segun estudios epidemioldgicos la obesidad ha mostrado una tendencia
ascendente en relacidon con las otras alteraciones metabdlicas, afectando a la
poblacién adulta y muy probable un impacto significativo en grupos etarios mas
jévenes en los proximos afos, lo que genera el motivo de indagar y generar
evidencia cientifica que genere estrategias preventivas y terapéuticas con la

ingesta de probidticos.

Dada la profusiéon de literatura cientifica actual en el ambito internacional, la
pregunta clinica resulta oportuna y cuenta con el respaldo de una base

documental completa y vigente.
1.5 Metodologia de busqueda de informacion

La busqueda bibliografica a través de estrategias (tabla 5) se realizé al
establecer las palabras clave (tabla 4) la busqueda de articulos cientificos sobre
estudios clinicos se basdé en la respuesta a la pregunta clinica, al usar
buscadores bibliograficos como Google Académico, Elsevier, PubMed, MDPI,
Wiley Online Library.
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Tabla 4. Seleccién de las palabras clave

PALABRA CLAVE | INGLES PORTUGUES IOD-II-glaA SEMEJANTES
Sindrome Metabolic Sindrome RGeS “Obesidad”,
Metabdlico Syndrome | Metabdlica “Alteraciones
Metabdlicas”,
“‘Diabetes
Mellitus”,
“Dislipidemia”,
“Hipertension”.
Componentes Metabolic Componentes | X &Rk %
metabolicos component | metabdlicos
S
Suplementacion Probiotic Suplemento IFEZE4ED | Simbidticos”,
con Probidticos Supplement | Probidtico “Microbioma
ation intestinal”.
Tabla 5. Estrategias de busqueda en las bases de datos
Fecha de Ila el N° articulos | N° articulos
Base de datos N para la .
busqueda . encontrados | seleccionados
busqueda
Pubmed 54 4
Elsevier 68 3
Busqueda en
MDPI 06/07/25 bases  de | 22 1
Wil onii datos virtuales
Viley nline 48 5
Library
Google
Académico 132 2
TOTAL 324 12

Se realiz6 una tabla (tabla 6) con el objeto de recopilar la informacién detallada—

datos bibliograficos, de los articulos cientificos previamente seleccionados en la

tabla 5.
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Tabla 6. Ficha de recoleccién de datos bibliografica

N.°

Autor (es)

Titulo del articulo en
idioma original

Revista, ano;
volumen (numero)

DOI

TingRui Chen, et al.
(17)

Effect of
supplementation with
probiotics or
synbiotics on
cardiovascular  risk
factors in patients with
metabolic syndrome:
a systematic review
and meta-analysis of
randomized clinical
trials

Front. Endocrinol.
2024: 14:1282699.

https://doi.org/1
0.3389/fendo.2
023.1282699

Xinyue Liu, et al.

(18)

Efficacy and safety of
probiotic and
synbiotic
supplementation  in
metabolic syndrome:
a systematic review
and meta-analysis

NMCD.
9104100

2025; 35,

https://doi.org/1
0.1016/j.numec
d.2025.104100

Mohammad-Amin
Zolghadrpour, et al.
(19)

The effect of a new
developed synbiotic
yogurt consumption
on metabolic
syndrome
components in adults
with metabolic
syndrome: a
randomized
controlled clinical trial

Nutrition & Diabetes,
2024:14: 97

https://doi.org/1
0.1038/s41387-
024-00354-7

Rui Xiao, et al.
(20)

A randomised double-
blind placebo-
controlled trial of a
probiotic combination
for manipulating the
gut microbiota and
managing metabolic
syndrome

Food Bioscience,
2024; 59, 104076

https://doi.org/1
0.1016/j.fbio.20
24.104076

Mohammad A. et
al. (21)

Effect of a new
developed synbiotic
yogurt consumption
on metabolic
syndrome

and
(2024)

Nutrition
Diabetes
14:97

https://doi.org/1
0.1038/s41387-
024-00354-7
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https://www.nmcd-journal.com/issue/S0939-4753(25)X0008-9
https://www.nmcd-journal.com/issue/S0939-4753(25)X0008-9
https://doi.org/10.1016/j.numecd.2025.104100
https://doi.org/10.1016/j.numecd.2025.104100
https://doi.org/10.1016/j.numecd.2025.104100
https://www.nature.com/articles/s41387-024-00354-7#auth-Mohammad_Amin-Zolghadrpour-Aff1
https://www.nature.com/articles/s41387-024-00354-7#auth-Mohammad_Amin-Zolghadrpour-Aff1
https://www.nature.com/nutd
https://www.sciencedirect.com/journal/food-bioscience
https://doi.org/10.1016/j.fbio.2024.104076
https://doi.org/10.1016/j.fbio.2024.104076
https://doi.org/10.1016/j.fbio.2024.104076

components in adults

with metabolic
syndrome: a
randomized

controlled clinical trial

Mohammad A. et al.
(22)

Consumption of a

new developed
synbiotic yogurt
improves  oxidative
stress status in adults
with metabolic
syndrome: a
randomized

controlled clinical trial

Scientific
Reports, 2024,
1420333

https://doi.org/1
0.1038/s41598-
024-71264-y

Effect of a Probiotic
and a Synbiotic on
Body Fat Mass, Body
Weight and Traits of
Metabolic Syndrome

Nutrients. 2023 Jul

https://doi.org/1
0.3390/nu1513

Laue Ch. etal. (23) |in Individuals with | _. ]
Abdominal 5;15(13):3039 3039
Overweight: A
Human, Double-Blind,
Randomised,
Controlled Clinical
Study

Hadi Amir, et al.
(24)

Effects of probiotic

supplementation on
anthropometric and
metabolic
characteristics in
adults with metabolic
syndrome: A
systematic review and
meta-analysis of
randomized clinical
trials

Clinical Nutrition,
2021; 40, 7, 4662-
4673

https://doi.org/1
0.1016/j.clnu.20
21.05.027
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https://doi.org/10.1016/j.clnu.2021.05.027
https://doi.org/10.1016/j.clnu.2021.05.027
https://doi.org/10.1016/j.clnu.2021.05.027

Impact of synbiotic
supplementation on
cardiometabolic and

anthropometric
Arabi S. M. et al wiiirl]ces n mgﬂfgﬁz Pharmacological . https://d_oi.org/1
9 (25) syndrome: A Research, 2022; | 0.1016/j.phrs.2
. . 176,106061 022.106061
systematic review and
meta-analysis of
randomized
controlled trials
Effects of synbiotic
diet mousse
containin 1A
.o | TingRui Ch. et al actobacilus Frontiers 2024, 14 - gt’:[spssélgljj]c0|.org/1
. . . endo.2
(27) aCIdoph”US La-5 by 2023 023.1282699
individuals with '
metabolic syndrome:
randomized
controlled trial
Effect of
Bifidobacterium Breve
on Lipid Profile and
Bogy atReducton | Joua of Curten| psicoiorg
11 | Dorn N. et al. (28) 0.59796/jcst.V1

Metabolic Syndrome:
A Randomized,
Double-Blind,
Placebo-Controlled,
Clinical Trial

Technology 2025, 15,
No 3, 114

5N3.2025.114
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https://doi.org/10.1016/j.phrs.2022.106061
https://doi.org/10.1016/j.phrs.2022.106061
https://doi.org/10.1016/j.phrs.2022.106061
https://doi.org/10.3389/fendo.2023.1282699
https://doi.org/10.3389/fendo.2023.1282699
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1.6 Analisis y verificacion de las listas de chequeo especificas

De los articulos cientificos seleccionado (tabla 6) se procede con la evaluacion

de la calidad de la literatura a través de la lista de verificacion de “Critical

Appraisal Skills Programme espafiol” (CASPe) (tabla 7).

Tabla 7. Analisis de los articulos mediante CASPe

N. Titulo del articulo de la Tipo de investigaciéon | Nivel de Grado de
tabla 6 metodoldgica evidencia | recomendacioén
Effect of supplementation | Revisidon sistematica y | Alll FUERTE
with probiotics or synbiotics | Metaanalisis
on cardiovascular  risk
1 factors in patients with
metabolic  syndrome: a
systematic review and meta-
analysis of randomized
clinical trials
Efficacy and safety of | Revision sistematica y | Alll FUERTE
probiotic and  synbiotic | Metaanalisis
5 supplementation in
metabolic  syndrome: a
systematic review and meta-
analysis
3 The effect of a new | Ensayo clinico | Al FUERTE

developed synbiotic yogurt

aleatorizado
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consumption on metabolic
syndrome components in
adults with metabolic
syndrome: a randomized
controlled clinical trial

A randomised double-blind
placebo-controlled trial of a
probiotic combination for
manipulating the gut
microbiota and managing
metabolic syndrome

Ensayo
aleatorizado

clinico

All

DEBIL

Effect of a new developed
synbiotic yogurt
consumption on metabolic
syndrome components in
adults with metabolic
syndrome: a randomized
controlled clinical trial

Ensayo
aleatorizado

clinico

Al

FUERTE

Consumption of a new
developed synbiotic yogurt
improves oxidative stress
status in adults with
metabolic  syndrome: a
randomized controlled
clinical trial

Ensayo
aleatorizado

clinico

All

DEBIL

Effect of a Probiotic and a
Synbiotic on Body Fat Mass,
Body Weight and Traits of
Metabolic  Syndrome in
Individuals with Abdominal
Overweight: A Human,
Double-Blind, Randomised,
Controlled Clinical Study

Ensayo
aleatorizado

clinico

Bl

DEBIL

Effects of probiotic
supplementation on
anthropometric and
metabolic characteristics in
adults with metabolic
syndrome: A systematic
review and meta-analysis of
randomized clinical trials

Revision sistematica y

Metaanalisis

Alll

FUERTE.
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Impact of synbiotic
supplementation on
cardiometabolic and
anthropometric indices in
patients with  metabolic
syndrome: A  systematic
review and meta-analysis of
randomized controlled trials

Revision sistematica y

Metaanalisis

Alll

FUERTE

10

Effects of synbiotic diet
mousse containing
Lactobacillus acidophilus La-
5 by individuals with
metabolic syndrome:
randomized controlled trial

Ensayo
aleatorizado

clinico

Bl

DEBIL

11

Effect of Bifidobacterium
Breve on Lipid Profile and
Body Fat Reduction in
Patients with  Metabolic
Syndrome: A Randomized,
Double-Blind, Placebo-
Controlled, Clinical Trial

Ensayo
aleatorizado

clinico

Bl

DEBIL

12

The efficacy of
Lacticaseibacillus paracasei
MSMC39-1 and
Bifidobacterium animalis TA-
1 probiotics in modulating
gut microbiota and reducing
the risk of the characteristics
of metabolic syndrome: A
randomized, doubleblinded,
placebo-controlled study

Ensayo
aleatorizado

clinico

Bl

DEBIL
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CAPITULO IIl: DESARROLLO DEL COMENTARIO CRITICO

2.1 Articulo seleccionado para revision

a)

f)

Titulo: Efficacy and safety of probiotic and synbiotic supplementation in

metabolic syndrome: a systematic review and meta-analysis
Revisor: Lic. Karla Michelly Fernandez Flores

Institucion: Universidad Norbert Wiener

Direccion para correspondencia: a2022800518@uwiener.edu.pe

Referencia completa del articulo seleccionado para revisidn:
Liu X, Tong Y, Qin J, Zhao Y. Efficacy and safety of probiotic and synbiotic
supplementation in metabolic syndrome: a systematic review and meta-
analysis. Nutr Metab Cardiovasc Dis. 2025 Sep;35(9):104100. Epub 2025
Apr 25. PMID: 40348630.

Resumen del articulo original:

Antecedentes:

Métodos: Se realizo una busqueda sistematica en cuatro repositorios
bibliograficos — Pub Med, Cochrane, Embase y Web of Science — para
identificar ensayos clinicos controlados y aleatorizados publicados hasta la
actualidad. Los desenlaces principales incluyeron las variables
antropomeétricas, los niveles de glucosa, la presion arterial y el perfil lipidico,
mientras que los desenlaces secundarios comprendieron los marcadores
inflamatorios, la funcidn hepatica y otros indicadores metabdlicos. El
metaanalisis se efectud utilizando los programas Review Manager version
5.4 y STATA version 15.0. Luego se procedio al desarrollo del analisis de
sensibilidad y el analisis por subgrupos para determinar la solidez del efecto

y explorar posibles fuentes de heterogeneidad.
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Resultados: Un total de veinticuatro estudios con texto completo cumplieron
los criterios de inclusion, abarcando a 1 186 participantes. El metaanalisis
evidencio una disminucion estadisticamente significativa del peso corporal
(DMP: -0,79 kg; p = 0,001), de la circunferencia de la cintura (DMP: -1,04
cm; p = 0,0007), asi como del colesterol total (DME: -0,14; p = 0,03), los
triglicéridos (DME: -0,25; p = 0,0001), la glucosa en ayunas (DME: -0,20;
p = 0,003) y los niveles de insulina (DME: -0,17; p = 0,03). Asimismo, los
participantes que recibieron probidticos o simbidticos presentaron un
incremento significativo del colesterol asociado a lipoproteinas de alta
densidad (DME: 0,15; p = 0,02). Los analisis por subgrupos sugirieron que
los individuos menores de 50 afos, las intervenciones con una duracién
inferior a 12 semanas y la poblacién asiatica podrian experimentar mayores
beneficios terapéuticos. No se identific6 un aumento significativo en la
incidencia de eventos adversos.
Conclusion: La administracién de probidticos y simbidticos ha demostrado
un efecto beneficioso sobre la composicion corporal, sobre el metabolismo
de los lipidos y de la glucosa en personas con sindrome metabdlico, sin
evidenciar un incremento en la aparicion de eventos adversos. No obstante,
es necesario desarrollar estudios adicionales con mayor rigor metodoldgico
y periodos de seguimiento prolongados que permitan confirmar estos

hallazgos y optimizar las caracteristicas de las intervenciones.
2.2 Juicio clinico fundamentado

El estudio elegido para esta revision: “Efficacy and safety of probiotic and
synbiotic supplementation in metabolic syndrome: a systematic review and meta-
analysis”(18), publicado por Elsevier en 2025, fue desarrollado por dos
investigadores de Pekin-China, personal que pertenece a instituciones
hospitalarias. El trabajo previamente seleccionado y analizado es una revision

sistematica con metaanalisis de estudios clinicos aleatorizados, lo que lo
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posiciona dentro de los niveles mas altos de evidencia cientifica para evaluar

intervenciones terapéuticas (18).

El presente trabajo se realiz6 con el propésito de determinar si la
suplementacién con probidticos y simbidticos — con una duracién promedio de
12 semanas podria generar cambios significativos en adultos con sindrome
metabdlico, asi como influir en mediciones antropométricas, glucosa, presion
arterial, metabolismo lipidico, marcadores inflamatorios o funciéon hepatica. En
total, participaron 1186 personas, aleatorizadas en grupos de intervencion

(n=598) y placebo (n=588), que completaron el estudio en su totalidad (18).

La importancia de esta investigacion radica en la realidad sanitaria actual, una
de esas patologias que esta afectando a la poblacion a nivel mundial, siendo un
problema de salud publica es el sindrome metabdlico, afectando
aproximadamente al 25% de la poblacion. Mas que un conjunto de alteraciones
metabodlicas como hiperglucemia, hipertension o dislipidemia, esta condicidn
incrementa de manera significativa el riesgo de desarrollar enfermedades
cardiovasculares e inflamatorias, duplicando el riesgo de mortalidad general y
triplicando la probabilidad de presentar eventos graves como accidente
cerebrovascular o infarto agudo de miocardio, lo que hace fundamental buscar

nuevas estrategias para su prevencion y tratamiento.

La etiopatogenia del sindrome metabdlico es multifactorial, asociandose
principalmente a una vida sedentaria o un gasto caldrico deficiente y un
consumo alto de macronutrientes principalmente de carbohidratos refinados o
grasas saturadas o trans. Asimismo, intervienen factores genéticos, patrones
de estilo de vida poco saludables y, en afios recientes, se ha reconocido el papel
relevante del microbiota intestinal, cuya alteracion podria contribuir
significativamente a los mecanismos fisiopatolégicos implicados en su

desarrollo y progresion.

En cuanto a los resultados, el metaanalisis muestra que la suplementacion con

probidticos logra disminuir de manera significativa la glucosa en ayunas, los
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triglicéridos y la circunferencia de cintura, ademas de producir una leve mejoria
en el colesterol HDL. Aunque estos cambios son positivos, su magnitud es
relativamente modesta y, por si solos, podrian no generar un impacto clinico
muy fuerte. Sin embargo, al considerar que el sindrome metabdlico requiere un
abordaje multifactorial, incluso mejoras pequefas pueden ser importantes

dentro de un tratamiento integral.

Analizando el punto de metodologia, el estudio corresponde a una revision
sistematica con metaanalisis bien estructurada, con un enfoque a evaluar la
eficacia y seguridad de probidticos y simbidticos en pacientes con sindrome
metabdlico, resaltando que como fortaleza inicial en termino de validez, la
pregunta de investigacion esta bien estructurada, con poblacion definida,

intervencion especifica y con desenlaces clinicamente relevantes,

Entre los ensayos clinicos aleatorizados incluidos, se observéd una considerable
heterogeneidad. Las cepas de probiéticos utilizadas eran muy variadas, con
diferencias en las dosis, la duracion del tratamiento y las combinaciones de
microorganismos. Ademas, los criterios para diagnosticar el sindrome
metabdlico no fueron los mismos en todos los estudios, lo que dificultd la

comparacion de los resultados y limité la consistencia de los efectos reportados.

El estudio seleccionado cuenta con criterios claros y un analisis estadistico
adecuado, pero presenta limitaciones importantes, como la heterogeneidad
clinica, la variabilidad en las intervenciones, posibles sesgos en los estudios
originales y el seguimiento relativamente corto. Estos indicadores que
presentan cierta limitacion nos inducen a analizar cuidadosamente cada punto

y poder reconocer la importancia de los ensayos seleccionados.

Este estudio seleccionado en base a una revisidn sistematica y un metaanalisis
concluye que la modulacion del microbiota intestinal, tiene un efecto benéfico
sobre el conjunto de trastornos simultaneos que se presenta en el sindrome
metabdlico, por ejemplo, al nivelar la glucemia basal, volver a los valores

normales de los triglicéridos, elevar el colesterol HDL a niveles saludables y
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mejorar ciertos marcadores de inflamacion. Los resultados anteriormente
mencionados presentan significancia estadistica, en otras palabras, los
resultados no son drasticamente notables, por ese motivo podria concluir que
no es suficiente para modificar el diagnostico o parar con el avance de la

enfermedad.

Otro punto que se observo acerca de los resultados fue la variacién entre los
diferentes estudios, llegando a la hipétesis que es debido a las diferentes cepas
que utilizaron en su proyectos, la diversidad de dosis que brindaron a su
poblacion en el trayecto de su estudio, de la mayoria se saco un promedio de
12 semanas y otro punto que se analizé y que debid influir en los resultados
seria las caracteristicas de la poblacién segun su origen de procedencia. La
mayoria de los estudios tuvieron un seguimiento a corto plazo, lo que no
permitié resultados del todo fiables del efecto de los probidticos a largo plazo.
En conjunto, los probidticos y simbidticos parecen seguros y prometedores, pero
actualmente deben considerarse como un complemento al tratamiento
convencional y no como una opcion principal para manejar el sindrome

metabdlico.

En cuanto al analisis de seguridad es deficiente la evidencia de los datos con
significancia estadistica en la presencia de incidentes no deseados entre el
grupo de intervencion y de control (RR: 1,92; IC 95 %: 0,86—4,31; p = 0,11; I?=
0 %), del estudio seleccionado solo tres estudios reportaron informacién sobre
eventos adversos, 118 pacientes del grupo de intervencion y 108 del grupo
control siendo un total de 226 participantes en total. Esta muestra limitada de
datos sobre seguridad podria reflejar una falta de reporte de informacion
sistematica de eventos adversos en los ensayos clinicos incluidos, lo que
constituye una limitacion importante del metaanalisis al evaluar el perfil de
seguridad de la modulacién del microbiota intestinal en los participantes con
sindrome metabdlico. Si bien los resultados del estudio concluyen que la
suplementacion podria ser segura se necesitan mas estudios que evaluen y

reporten los efectos adversos para confirmar su perfil de seguridad.

25



Desde el punto de vista clinico y cientifico, este estudio trata un problema
sanitario muy relevante, el sindrome metabdlico eleva notablemente Ila
probabilidad de desencadenar en diabetes tipo 2 y enfermedades
cardiovasculares, que son causas importantes de mortalidad a nivel mundial.
En este contexto, estudiar intervenciones complementarias como los probidticos
y simbidticos es pertinente, especialmente por el creciente interés en como el
microbiota intestinal influye en el metabolismo. Por ello, la tematica del estudio
es actual, innovadora y se alinea con nuevas lineas de investigacion en

medicina metabdlica.

Se destaca el estudio por su practicidad al aplicarlo y por ser un estudio que
muestra de forma breve la evidencia disponible a través de un metaanalisis, si
bien aun es limitado por los resultados modestos evidenciados y al no evidenciar
un analisis de los resultados clinicos importantes como la disminucion de
problemas cardiovasculares o la mortalidad. De todos los estudios
seleccionados y analizados resulta limitante el poder definir recomendaciones
concisas. Por tal motivo la importancia de este estudio se basa en brindar
informacion para otros proyectos y que logren nuevas hipotesis en beneficio de

esta poblacién con este trastorno.

El trabajo seleccionado concluyo resultados que concuerdan con otros estudios
de afos pasados que destacaron los beneficios de los probidticos en los
parametros metabdlicos; como la glucemia basal estable y sobre el perfil
lipidico. Al hacer una busqueda general de articulos, varios de los seleccionados
concluyeron que los Lactobacillus y Bifidobacterium y algunas cepas
especificas de estos grupos mostraron resultados benéficos debido a procesos
internos relacionados con la disminucion de la inflamacion y mejora del equilibrio

de la barrera intestinal.

De la totalidad de los articulos seleccionados se encontraron otros con
diferencias, que recomendaban que los beneficios de los probidticos eran

influenciados por las cepas utilizadas y la duracidon del tratamiento. Otros
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estudios concluyeron que los efectos de la suplementacion no eran clinicamente
significativos en los niveles de colesterol HDL y en los valores de la presion
arterial al no ser permanente. Por tales resultados en los diferentes estudios

seleccionados, el presente trabajo concuerda en los beneficios modestos.

Existen varios aspectos a analizar previo al desarrollo del proyecto como el
microbiota inicial de la poblacion de estudio, ya que esto puede influir en la
respuesta final, generando la necesidad de otras intervenciones con mayor
particularidad, este punto no se analizé en el metaanalisis seleccionado. Para
proximos estudios, en poblacién peruana, su ejecucion deberia de tener en
cuenta la dieta de la poblacién de estudio como también el microbiota intestinal
inicial, el acceso a una suplementacion de calidad y tener en cuenta la relacion
costo — efectividad, definir las cepas a utilizar para poder implementario en el

area clinica con evidencia cientifica.

Para finalizar esta parte, concluyo que el trabajo ejecutado por Xin Yue Liu
mostro su marco metodoldgico adecuado con evidencia actualizada de calidad
moderada que promueve la suplementacion con probidticos y simbidticos en el
tratamiento coadyuvante del sindrome metabdlico. De la mayoria de los
estudios seleccionados y preseleccionados, mostraron que la duracion fue corta
de la suplementacion y las cepas utilizadas fueron variadas lo que no permite
confiabilidad en las conclusiones. Debido a esta evidencia urgen ensayos
clinicos con un tiempo de duracién mayor a 12 semanas, estandarizacion de
cepas Yy un andlisis de resultados clinicos notables, que permitan
recomendaciones consistentes. Ante el analisis critico del estudio actual
evaluado sugiere la suplementacién con probidticos y simbidticos como un

tratamiento coadyuvante, pero no como un tratamiento definitivo.

2.3 Trascendencia e impacto de la evidencia analizada.

Los trabajos elegidos brindan evidencia que corrobora el beneficio de la modulacién

del microbiota intestinal como una terapia complementaria en el tratamiento del

sindrome metabdlico. La glucemia basal normal, disminucion de medidas
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antropomeétricas, y mejora del perfil lipidico (mayor realce en la disminucion de los
triglicéridos) son resultados benéficos que muestran la terapia complementaria con
simbiodticos, debido a que el microbiota intestinal saludable reduce la inflamacion,
mejora la respuesta a la insulina, y hay un mejor metabolismo de las grasas. El
presente estudio apoya y refuerza la investigacion actual con un enfoque de

aplicacion en el tratamiento preventivo y de apoyo al tratamiento principal.

Los resultados analizados también tienen un aporte importante a futuras
investigaciones, teniendo en cuenta que el sindrome metabdlico es una afeccion de
larga duracidn con un tratamiento a largo plazo. Debido a esta condicion, los nuevos
descubrimientos, permite innovar en terapias complementarias naturales de bajo
riesgo, como la mejora del microbiota con la suplementacion con probioticos y
simbidticos, logrando integrarlo como parte de la estrategia terapéutica prolongada.
Si bien se noté que los efectos encontrados resultaron modestos, el perfil de
seguridad resulto favorable y debido al analisis de la consistencia de los resultados
promueve su utilidad como parte integral global, incluyendo dieta, ejercicio y la

medicacion.

2.4 Nivel de evidencia y grado de recomendacion

El articulo que se eligié para el comentario critico obtuvo un nivel de evidencia
alto con un Al y grado de recomendacion Fuerte, siendo este para su analisis,
concluyendo que aun falta mas estudios para validar su efecto benéfico de los

simbidticos y probidticos.
2.5 Respuesta a la pregunta

De acuerdo a la pregunta clinica; ¢ Cual es el efecto de la suplementacion con

probidticos y simbidticos en el sindrome metabdlico en adultos?

De acuerdo con la evidencia sintetizada en la revision sistematica y metaanalisis
realizado por Liu et al. (2025), la suplementacion con probidticos y simbidticos
se asocia con efectos beneficiosos y estadisticamente significativos sobre
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diversos criterios de diagnostico del sindrome metabdlico en poblacion adulta,
teniendo en cuenta que la magnitud del efecto observado es relativamente

moderada.

Del estudio principal, sus resultados muestran que las intervenciones mejoran
los parametros metabdlicos, se destaca la mejoria en el control de glucemias
en ayunas, un mejor metabolismo del perfil lipidico principalmente disminucion
de las concentraciones de triglicéridos y aumento de valores saludables de
colesterol asociado a lipoproteinas de alta densidad (HDL). Otros resultados
favorables destacados en la variabiidad modesta de las medidas
antropométricas como en la reduccion del perimetro abdominal y del indice de

masa corporal.

Tocando el area de la fisiopatologia, los resultados obtenidos del estudio elegido
corroboran la hipétesis que la mejora de la salud del microbiota intestinal tendria
un papel importante en la normalizacién metabdlica, al disminuir la inflamacién
sistémica y mejora de la respuesta a la sensibilidad de la insulina, procesos que

forma parte de la fisiopatologia del sindrome metabdlico.

La suplementacion con probidticos simbidticos se deberia considerar como una
estrategia terapéutica complementaria y eficaz, que podria contribuir en
conjunto con la modificacion de habitos saludables de vida y alimentacion, como
una dieta hipocaldrica y la realizacion constante de ejercicio aerdbicos y
anaerobicos, su ejecucion lograria mejorar los efectos metabdlicos por esta

intervencion.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda:

1.

El uso de cepas y dosis determinadas podria contribuir a una evaluacion con
mejor precision en su impacto de los resultados clinicos obtenidos, con el
objeto de poder considerarlo como una alternativa en la suplementacion con
probioticos y simbidticos en el tratamiento nutricional clinico.

Durante la realizacion del proyecto se analizé los efectos finales de una
suplementacién con probiéticos y simbidticos, debido a esto se recomienda
considerar la duracion del tratamiento, la gran mayoria de trabajos analizados
tuvieron un periodo de 12 semanas, teniendo como base este tiempo se
sugiere tratamientos con mayor duracién para evaluar la adherencia y efectos
a largo plazo.

Mayores trabajos con suplementacién de probidticos con prebidticos (FOS,
o inulina) con el objeto de valorar el efecto de la sinergia y promover otras
alternativas evaluando su eficacia y accesibilidad en las diferentes etapas de
vida.

Generar estudios clinicos con validez externa en poblaciones de
Latinoamérica, promoviendo a la poblaciéon peruana, para verificar si los
efectos benéficos encontrados en poblaciones asiatica se reproducirian en
diferentes etnias, teniendo en cuenta habitos alimenticios de la poblacion,
factores ambientales y genéticos, al evaluar se podra verificar su influencia
en la respuesta a la suplementacion de probidticos — prebioticos o

simbidticos.
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ANEXOS

Evaluacion con la herramienta CASPE: Revisiones sistémicas y metaanalisis

Effect of supplementation with probiotics or synbiotics on cardiovascular risk

factors in patients with metabolic syndrome: a systematic review and meta-

analysis of randomized clinical trials. (17)

1.

¢, Se hizo la revision sobre un tema

claramente definido?

SI

¢Buscaron los autores el tipo de

articulos adecuado?

SI

¢, Crees que estaban incluidos los

estudios importantes y pertinentes?

SI

;Crees que los autores de la
revision han hecho suficiente
esfuerzo para valorar la calidad de

los estudios incluidos?

SI

Si los resultados de los diferentes
estudios han sido mezclados para
obtener un resultado "combinado”,

¢ era razonable hacer eso?

SI

¢, Cual es el resultado global de la

revision?

El estudio concluyo en una reduccion
de colesterol total y LDL, efectos no
significativos en IMC, peso corporal y

presion arterial.

¢Cual es la precision del

resultado/s?

Los resultados permiten ser aplicables

en adultos con sindrome metabdlico.
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8. ¢Se pueden aplicar los resultados | NO
en tu medio?

9. 4Se han considerado todos los | Si
resultados importantes para tomar
la decision?

10. ¢Los beneficios merecen la pena | S|

frente a los perjuicios y costes?

Efficacy and safety of probiotic and synbiotic supplementation in metabolic

syndrome: a systematic review and meta-analysis. (18)

1.

¢ Se hizo la revision sobre un tema

claramente definido?

Sl

¢ Buscaron los autores el tipo de

articulos adecuado?

Sl

¢, Crees que estaban incluidos los

estudios importantes y pertinentes?

SI

¢Crees que los autores de la
revision han hecho suficiente
esfuerzo para valorar la calidad de

los estudios incluidos?

Si los resultados de los diferentes
estudios han sido mezclados para
obtener un resultado "combinado”,

¢ era razonable hacer eso?

SI

¢,Cual es el resultado global de la

revision?

La suplementacion con probidticos vy
simbioticos, mejoro con disminucion del

peso corporal, perimetro abdominal,
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reduccion de ftriglicéridos y colesterol total,
la glucosa en ayunas e insulina disminuyo
y un aumento del colesterol HDL, sin

comprometer la seguridad.

7. ¢Cual

resultado/s?

es la precisiéon del

El trabajo presenta intervalos de confianza
95%,

significativamente moderado la precision

al lo que permite valorar

de los resultados finales.

8. ¢Se pueden aplicar los resultados | S|
en tu medio?

9. ¢Se han considerado todos los | NO
resultados importantes para tomar
la decision?

10. ¢Los beneficios merecen la pena | S|

frente a los perjuicios y costes?

Effects of probiotic supplementation on anthropometric and metabolic

characteristics in adults with metabolic syndrome: A systematic review and meta-

analysis of randomized clinical trials. (24)

1. ¢Se hizo la revisidon sobre un tema | S|
claramente definido?

2. ¢Buscaron los autores el tipo de | S|
articulos adecuado?

3. ¢Crees que estaban incluidos los | SI
estudios importantes y pertinentes?

4. ;Crees que los autores de la| S|
revision han hecho suficiente
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esfuerzo para valorar la calidad de

los estudios incluidos?

5. Si los resultados de los diferentes | SI
estudios han sido mezclados para
obtener un resultado "combinado",
;era razonable hacer eso?
6. ¢Cual es el resultado global de la | Del estudio analizado mostro una
revision? reduccion  significativamente  del
colesterol total
7. ¢Cual es la precision del | Del estudio en menciéon los resultados
resultado/s? son bajos a moderados, ya que a pesar
que muestra IC, estos son amplios y
cercanos al valor nulo.
8. ¢Se pueden aplicar los resultados | Si
en tu medio?
9. 4Se han considerado todos los | Si
resultados importantes para tomar
la decision?
10. ¢Los beneficios merecen la pena | Si

frente a los perjuicios y costes?

Impact of synbiotic supplementation on cardiometabolic and anthropometric
indices in patients with metabolic syndrome: A systematic review and meta-
analysis of randomized controlled trials. (25)

1.

¢, Se hizo la revision sobre un tema

claramente definido?

Sl
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¢Buscaron los autores el tipo de

articulos adecuado?

SI

¢, Crees que estaban incluidos los

estudios importantes y pertinentes?

SI

;Crees que los autores de la
revision han hecho suficiente
esfuerzo para valorar la calidad de

los estudios incluidos?

SI

Si los resultados de los diferentes
estudios han sido mezclados para
obtener un resultado "combinado",

¢era razonable hacer eso?

SI

¢, Cual es el resultado global de la

revision?

Del presente trabajo al revisarlo solo
concluyeron que la suplementaciéon
reduce significativamente el colesterol

total.

¢Cudl es la precision del

resultado/s?

De este metaanalisis la precision de los

resultados es baja a moderada.

¢, Se pueden aplicar los resultados

en tu medio?

Si

. Se han considerado todos los
resultados importantes para tomar

la decisidon?

Si

10.

¢ Los beneficios merecen la pena

frente a los perjuicios y costes?

Si
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Evaluacion con la herramienta CASPE: Ensayos clinicos

The effect of a new developed synbiotic yogurt consumption on metabolic

syndrome components in adults with metabolic syndrome: a randomized

controlled clinical trial. (19)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢Fue aleatoria la asignacién de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢ Cual es la precision de este

efecto?

El presente trabajo muestra una precision

por valores p (p < 0.05 para todos los

desenlaces relevantes) mostrando efectos

estadisticamente significativos moderado

pero no cuantifica la precisién clinica, no

muestra intervalos de confianza lo que no

permite evaluar la exactitud de la

variabilidad del efecto.

I

9. ¢Puede aplicarse estos resultados

en tu medio o poblacion local?

Si
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10. ¢ Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

Si

11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

A randomised double-blind placebo-controlled trial of a probiotic combination for

manipulating the gut microbiota and managing metabolic syndrome. (20)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢Fue aleatoria la asignacion de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢ Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢ Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢Cudl es la precision de este

efecto?

La precision del efecto de este estudio es
limitada a moderada a pesar que muestre
resultados beneficos positivos, ya que no
reporta IC, y el tamafo de la muestra es

pequefo.

9. ¢Puede aplicarse estos resultados

en tu medio o poblacion local?

Si
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10. ¢ Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

No

11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

Effect of a new developed synbiotic yogurt consumption on metabolic syndrome

components in adults with metabolic syndrome: a randomized controlled clinical trial.
(21)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢ Fue aleatoria la asignacién de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢ Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢Cudl es la precisién de este

La precision del efecto del presente

efecto? ensayo es limitada a moderada, ya que no
presenta IC.
9. ¢Puede aplicarse estos resultados Si
i

en tu medio o poblacion local?
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10. ¢ Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

Si

11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

Consumption of a new developed synbiotic yogurt improves oxidative stress

status in adults with metabolic syndrome: a randomized controlled clinical trial.
(22)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢Fue aleatoria la asignacion de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢ Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢Cudl es la precision de este

efecto?

La precision de este estudio es limitada a
moderada, ya que en sus resultados no
presentan IC pero si una muestra valores

P (poder estadistico)

9. ¢Puede aplicarse estos resultados

en tu medio o poblacion local?

Si
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10. ¢ Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

No

11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

Effect of a Probiotic and a Synbiotic on Body Fat Mass, Body Weight and Traits of

Metabolic Syndrome in Individuals with Abdominal Overweight: A Human, Double-Blind,

Randomised, Controlled Clinical Study. (23)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢ Fue aleatoria la asignacién de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢ Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢Cudl es la precisién de este

efecto?

La valoracion de la precisién del estudio
esta limitada, a pesar que los valores p

muestren significancia.

9. ¢Puede aplicarse estos resultados

en tu medio o poblacion local?

Si
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10. ¢ Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

No

11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

Effects of synbiotic diet mousse containing Lactobacillus acidophilus La-5 by

individuals with metabolic syndrome: randomized controlled trial (27)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢Fue aleatoria la asignacion de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢ Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢ Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢Cudl es la precision de este

La falta de IC limita la evaluacion de la

efecto? precision de los resultados
9. ¢Puede aplicarse estos resultados _
en tu medio o poblacion local? Sl
10. ¢ Se tuvieron en cuenta todos los Si

resultados de importancia clinica?
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11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

Effect of Bifidobacterium Breve on Lipid Profile and Body Fat Reduction in

Patients with Metabolic Syndrome: A Randomized, Double-Blind, Placebo-
Controlled, Clinical Trial (28)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

2. ¢Fue aleatoria la asignacion de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢ Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢Cudl es la precisidon de este

efecto?

El estudio no presenta IC en sus

resultados lo que limita la evaluacion de la

precision del efecto.

9. ¢Puede aplicarse estos resultados

en tu medio o poblacion local?

Si

10. ¢, Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

No
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11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si

The efficacy of Lacticaseibacillus paracasei MSMC39-1 and Bifidobacterium animalis

TA-1 probiotics in modulating gut microbiota and reducing the risk of the characteristics

of metabolic syndrome: A randomized, double-blinded, placebo-controlled study (29)

1. ¢Se orienta el ensayo a una

pregunta claramente definida?

Si

2. ¢ Fue aleatoria la asignacién de los

pacientes a los tratamientos?

Si

3. ¢ Fueron adecuadamente
considerados hasta el final del
estudio todos los pacientes que

entraron en él?

Si

4. ;Se mantuvo el cegamiento a: -
Los pacientes? - Los clinicos. - El

personal del estudio.

Si

5. ¢Fueron similares los grupos al

comienzo del ensayo?

Si

6. ¢ Al margen de la intervencion en
estudio los grupos fueron tratados

de igual modo?

Si

7. ¢Es muy grande el efecto del

tratamiento?

No

8. ¢ Cual es la precision de este

efecto?

Los resultados del estudio muestran
estadisticas claras (valores p < 0.05) y
muestran estimaciones de los cambios

entre grupos.

9. ¢Puede aplicarse estos resultados

en tu medio o poblacion local?

Si

10. ¢, Se tuvieron en cuenta todos los

resultados de importancia clinica?

No
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11. ¢ Los beneficios a obtener justifican

los riesgos y los costes?

Si
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Fuentes principales

16% @ Fuentes de Internet
12% ME Publicaciones

18% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Publicacién

Mukesh Yadav, Sunil Kumar, Namita Ashish Singh, Sushil Kumar Upadhyay, Amit ...

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2023-06-05

Internet

pho04.tci-thaijo.org

o Publicacién

Wongsakorn Luangphiphat, Pinidphon Prombutara, Praewpannarai Jamjuree, Ch...

° Publicacién

Fabiana Tannih&o Folconi. "Avaliacdo do efeito do consumo de >i<Bifidobacteriu...

Publicacién

Behrooz Ebrahimzadehkour, Sara Jambarsang, Farzad Karimpour, Seyyed Ebrahi...

° Publicacién

Juan Chen, Yifei Yu, SiYuan Sun, Weiru Yu, Yumei Lei, Chenxu Lu, Jianan Zhai, Feir...

o Publicacién

Tatiana Colombo Pimentel, Whyara Karoline Alimeida da Costa, Delfino Tammy Pr...

“ Publicacién

Andrej Belanci¢, Almir Fajki¢, Yusuf Ziya Sener, Ana Jelakovi¢ et al. "Gut Dysbiosis ...

Publicacién

Yi-Chu Yang, Shih-Chang Chang, Chih-Sheng Hung, Ming-Hung Shen, Ching-Long ...
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