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Introduccio6

= La microbiota intestinal esta formada per més de 104 microorganismes que L'objectiu del treball és mostrar com alteracions en la microbiota intestinal
pertanyen a més de 1000 espécies, principalment bacteris. poden desencadenar obesitat i determinar si els probiotics poden o no ajudar

= Els dos filums principals dels bacteris que colonitzen el tracte en el seu tractament.
gastrointestinal sén Bacteroidetes i Firmicutes. .

= S’ha descrit que alteracions en la microbiota intestinal estan relacionades Met0d0|09|a
amb algunes malalties, com és el cas de |'obesitat.

= L’administracié de probiotics pot ser una manera de regular les alteracions
en la microbiota, i per tant una forma de tractar I'obesitat.

La metodologia emprada s’ha basat en una recerca bibliografica d’articles i
revisions.

Microbiota intestinal alterada i obesitat

Alteracions de la microbiota

intestinal
L’dnica alteraci6 en la microbiota intestinal
descrita en individus obesos en comparacié amb
individus prims és:

50% o més Bacteroidetesw

50% o més Firmicutes
El 60% de la microbiota pertany a aquests dos
filums.

Mecanismes microbiota intestinal alterada pot desencadenar obesitat \
Els mecanismes mitjangant els quals una microbiota intestinal alterada pot desencadenar obesitat son:
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m Acitosines proinflamatories:
. IL-1, IL-6, TNF-a i MCP-1
QUé éS un probi(‘)ticf) FIAF: fasted-induced adipocyte factor ; LPL: lipoproteina lipasa; SCFA: acids grassos de cadena curta; AMPK: la

proteina quinasa adenosina monofosfat; Ghrelina (proteina inductora de la gana); PYY: péptid tirosina tirosina i GLP-1:
\péptid similar al glucagé 1 (hormones inductores de la sacietat); LPS: lipopolisacarid, TNF-a: Factor de necrosis tW

Els probiotics sén organismes vius que quan sén
administrats en quantitats adequades, confereixen

alfa i MCP-1: Proteina mondcit quimioatraient 1.

efectes beneficiosos per la salut de I'hoste.
Estudis en ratolins i humans

La gran majoria dels estudis realitzats amb probiotics pel tractament de I'obesitat sén fets en ratolins i d’estudis en humars n’hi ha realment pocs.
Els estudis realitzats administrant probiotics en ratolins obesos, induits per una alta dieta en grasses (HFD de 'angleshigh fat diet), mostren els segiients
resultats en comparar-los amb ratolins obesos no tractats:

Disminucio en el pes / Disminuci6 de la \ Disminuci6é de GLP-1i \/~ Disminucié de la
corporal guanyat concentracio de leptina, PYY i augment de la inflamaci6
Els ratolins HFD tractats amb el probioti i . g e
e GLP-1i ghrelina
menor respecte dels ratolins alimentats La leptina és una hormona Els ratolins HED tractats amb el els nivells d’expressié de
P inhibidora de la gana. En probiotic tenen més concentracio citosines proinflamatories
amb una HFD no tractats. ) ! : h
I'obesitat les altes concentracions d’hormones que redueixen la (IL-1B, IL-6, TNF-a i MCP-1)
d’hormona porten a resisténcia a gana (GLP-1 i PYY) i una dels ratolins HFD tractats
i aguesta. disminuci6 de la concentracié de amb probiotic respecte dels
Els ratolins HFD tractats amb el ghrelina (hormona inductora de la \ ratolins HFD no tractats
probiét_ic tenen una concentrapic’) gana) respecte dels ratolins HFD [fig. modificadaide 21.
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També hi ha pero estudis en ratolins en els que no s’aprecien diferencies en el pes corporal entre els ratolins obesos tractats amb el probidtic i els no tractats.
Els estudis realitzats en humans també mostren reduccions en el pes corporal, en la grassa corporal i en la concentracié de leptina dels individus grassos tractats
amb el probiotic respecte dels no tractats.

Conclusions

/- El tractament amb probiotics del génere Lactobacillus o Bifidobacterium mostra en ratolins disminucions en el pes corporal dels ratolins alimentats amb una HFD i
tractats amb el probiotic, també s’han observat resultats similars en humans obesos.
= Aquestes reduccions poden ser degudes al més baix nivell de leptina dels ratolins HFD tractats amb el probiotic, aixi no es dona l'alta concentraci6 de leptina
tipica d’individus obesos, que genera resisténcia a la leptina i un augment de la gana.
= [’augment en les concentracions de les hormones PYY i GLP-1 i la reducci6 en la hormona ghrelina podrien ser-ne una altre explicacio.
= Els probiotics semblen un prometedor tractament per a I'obesitat. Pero la majoria dels estudis s’han fet en ratolins i d’estudis realitzats en humans n’hi ha molt
pocs. Tot i que el ratoli és genéticament molt similar a nosaltres, pot ser que els resultats no siguin extrapolables, cal doncs fer més estudis en humans per a
\ poder provar la seva eficacia.
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