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2. Introduccio

Constantment sentim a la televisio, llegim a les revistes, als anuncis... coses sobre els prebiotics, els
probidtics i els aliments funcionals. Pero qué en sabem realment? Fins a quin punt tot el que ens diuen
és cert? O fins a quin punt la informacio és prou fiable?

Els meus objectius al realitzar aquest treball sén els segiients:

= En primer lloc resoldre els dubtes plantejats i donar una idea molt clara i senzilla de que sén
realment aquests elements.

= Ensegon lloc fer conéixer quines son les seves aplicacions i com podem fer-ne us al nostre dia
a dia.

Per tal d’aconseguir-ho, realitzaré una xerrada basada en el contingut d’aquesta memoria. Pretenc,
doncs, que després d’assistir a la xerrada, la gent pugui ser objectiva i critica davant la quantitat
d’informaci6 a la qual estem exposats constantment pels mitjans de comunicacié i que es puguin
prendre decisions amb criteri i saber qué és el que ens estem prenent.

2.1 Definicions

Segons la FAO i la OMS, els probiotics son microorganismes vius que quan s’administren en
quantitats adequades confereixen un benefici per la salut de ’hoste (Saad et al., 2013).

Els microorganismes probiotics utilitzats en aliments han de ser capagos de sobreviure al pas per
I’intesti; és a dir, resistir als sucs gastrics i biliars. A més, han de poder proliferar i colonitzar el tracte
digestiu.

Un altre requisit indispensable per a la seva utilitzacio és que siguin segurs i efectius durant tota la
vida util del producte on es troben.

Les espécies més utilitzades com a probiotics en aliments son Lactobacillus i Bifidobacterium, en
ocasions també s’utilitza Saccharomyces.

Els prebiotics son ingredients alimentaris no digeribles que afecten beneficiosament 1’hoste estimulant
selectivament el creixement i/0 activitat d’una o varies espécies bacterianes ja residents al colon
(Gibson & Roberfroid, 1995). Aquesta definicid va ser actualitzada pels mateixos 1’any 2007, i els van
definir com “ingredients fermentats selectivament que permeten canvis especifics tant en la
composicié com en I’activitat de la microbiota gastrointestinal, i confereixen efectes beneficiosos pel
benestar i salut de I’hoste”.

Els ingredients utilitzats com a prebiotics en aliments son galactooligosacarids (GOS),
fructooligosacarids (FOS) i inulina.

Es indispensable que els prebidtics siguin: no carcindgens, no digeribles, poc calorics, i estimuladors
dels creixement i desenvolupament de la flora gastrointestinal.
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Aquests oligosacarids es poden obtenir mitjangant un procés quimic o un procés enzimatic amb
glicosiltransferases.

En aquest article es parla tnicament dels efectes beneficiosos per la salut del consumidor, pero s’ha
observat que un excés de fructooligosacarids prebiotics pot comportar alguns problemes de
flatulencies degut a la seva fermentacio per altres microorganismes no beneficiosos.

Es tracta d’una combinacié de microorganismes probiotics i ingredients prebiotics amb la finalitat
d’augmentar la superviveéncia i ’activitat dels microorganismes probiotics.

Es defineixen com aquells aliments que es consumeixen com a part d’una dieta normal i contenen
components biologicament actius que confereixen efectes beneficiosos per ’estat de benestar i salut, o
la reducci6 del risc d’una malaltia. Alguns exemples son aliments que contenen determinats minerals,
vitamines o fibres alimentaries, o aliments als quals se’ls ha addicionat substancies biologicament
actives, com per exemple: fitoquimics i altres antioxidants, i els probiotics.

Alguns exemples d’aliments funcionals son: llets enriquides amb acids grassos omega-3, iogurts
enriquits amb calci, llets fermentades amb bacteris probiotics, sucs enriquits amb vitamines i minerals,
cereals fortificats amb fibra i minerals, pa enriquit amb acid folic, i molts d’altres.
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3. Interes social, educatiu i divulgatiu

3.1 Probiotics

S’ha demostrat que els microorganismes probiotics tenen 1’habilitat de millorar resultats clinics en
front a malalties agudes i croniques, mitjancant la modulacié de les respostes del sistema
immunolodgic. L’efecte immuno- modulador pot ser mediat pel refor¢ de la barrera intestinal, fent que
la translocacid bacteriana a través de 1’epiteli i 1’activacido de la posterior cascada inflamatoria es
redueixin.

S’han fet diversos estudis que fan evident una relacio entre la ingesti6 de probidtics i una major
resisténcia a les malalties infeccioses, degut a 1’efecte d’aquests, sobre els marcadors d’immunitat.

La microbiota és el component més important de defensa de la barrera intestinal, ja que influeix en el
manteniment i la resposta immunologica, aixi com la resposta a antigens. A més, algunes espécies de
microorganismes tenen la capacitat d’alliberar petits péptids que desencadenen les reaccions en
cascada del sistema immunologic (Duerkop et al., 2009).

Aquesta induccio de la tolerancia i la resposta a I’estimul antigénic maduren al teixit limfatic
gastrointestinal, de manera que el prepara per produir IgA (immunoglobulines A) en resposta a
I’antigen. L’estimulaci6 de les IgA comenga amb el naixement i s’ha vist que els nadons nascuts per
via natural, presenten un major nombre d’aquestes immunoglobulines que els nascuts per cesaria
(Tahiri et al., 2003).

Una soca en concret de Bifidobacterium lactis HN019 pot millorar les funcions immunes no
especifiques, és a dir, la proliferacié de leucocits, I'augment de la produccio de fagocits i la produccid
de citocines pro- inflamatories. Diversos estudis mostren que I’administracio de les soques
probidtiques de B. lactis HNO19 a voluntaris sans, van provocar un augment dels seus leucocits en
sang periférica i de les cél-lules assassines naturals (NK); els quals estan actius davant la destruccié de
tumors i destrucci¢ viral (Arunachalam et al., 2001).

La combinaci6 de diverses especies probiotiques de Lactobacillus, ha resultat efica¢ per tractar la
dermatitis atopica en nens (Rosenfeldt et al., 2003).

La diarrea és una de les patologies més comunes en els humans; té lloc en un 20% dels pacients que
prenen antibiotics (Marteau et al., 2002). Se sap que els antibiotics poden afectar negativament la
microbiota propia de 1’organisme del pacient, comprometre la resisténcia i afavorir el creixement de
microorganismes patogens. Es freqiient també la diarrea infecciosa, o la diarrea a causa d’un rotavirus
(aquesta incident sobretot en espais tancats com escoles o0 vaixells).

Hi ha diversos estudis que mostren I’eficacia de 1’administracié de diverses soques probiotiques en el
tractament de diarrea infecciosa, diarrea induida per rotavirus (Allen et al., 2010) aixi com en la
diarrea associada a I’is d’antibiotics.
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Diversos experiments han proporcionat una base cientifica al potencial Us de probiotics contra el
sindrome de ’intesti irritable (Barbara et al., 2005), el qual es caracteritza per una inflamacio cronica
0 recurrent de la mucosa. Es coneix que aquesta pot ser induida per una gastroenteritis bacteriana, i
gue pot comportar canvis qualitatius en la flora bacteriana i una disminucié de la funcié immunitaria
(Quigley, 2007; Ivison & Steiner, 2008).

Alguns dels simptomes d’aquesta malaltia que s’han vist reduits amb el subministrament de probidtics,
son: distensio abdominal, flatuléncies i restrenyiment (Brenner et al., 2009). En general 1’espécie que
sembla mostrar més eficacia és Bifidobacterium, la qual proporciona un efecte antiinflamatori i
modula la motilitat (Agrawal et al., 2009).

Un altre aspecte de gran interés és el possible efecte dels probiotics sobre el cancer colorectal. Se sap
que hi ha microorganismes que donen Iloc a metabolits toxics o carcinogens, perod no s’han identificat.
En canvi, se sap que les soques de Bifidobacterium i Lactobacillus, no donen lloc a aquest tipus de
metabolits. S’han fet estudis per veure la seva capacitat de modular beneficiosament els biomarcadors
de cancer colorectal.

L’activitat enzimatica d’alguns dels bacteris de D’intesti s’ha vist implicada en la conversid de
components de la dieta en metabolits toxics o carcinogens. Per contra, s’ha demostrat I’eficacia de
probiotics administrats com a productes lactis fermentats per reduir el risc de formacié d’aquests
adenomes al colon.

3.2 Prebiotics

La gastroenteritis aguda és una malaltia que ens afecta a tots i cadascun de nosaltres en un moment o
altre. Generalment es deu a la ingesta d’aigua o aliments contaminats amb microorganismes patogens
i/0 les seves toxines.

Els patogens poden créixer dins el tracte gastrointestinal i envair els diferents teixits de 1’hoste, o bé
secretar toxines als aliments abans que aquests siguin ingerits. Aixd donara lloc a una disfuncié de la
mucosa intestinal causant nausees, vomits i diarrees.

S’ha pogut demostrar amb diferents estudis que 1’augment dels nivells de microorganismes
beneficiosos pel tracte gastrointestinal aixi com un correcte estat immunologic, confereixen una millor
proteccioé a I’organisme de I’hoste; aixo s’aconsegueix amb la introduccié d’ingredients prebiotics als
aliments (Al-Sheraji et al., 2013).

Molts dels patogens intestinal utilitzen monosacarids o seqiiéncies d’oligosacarids curts com a
receptors, aixo és el primer pas del procés de colonitzacio (Al-Sheraji et al., 2013). El fet que els
prebiotics incorporin aquestes seqiiéncies d’oligosacarid permet que els patogens s uneixin a ells i no
siguin absorbits per la mucosa intestinal.

S’ha demostrat la utilitzacié d’ingredients prebiotics per tal de millorar el sistema immunologic dels
consumidors. Aquests ingredients i els metabolits de la seva fermentacid, entren en contacte amb el
teixit limfoide del sistema gastrointestinal (GALT), que compren bona part del sistema immune de
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I’intesti. La preseéncia d’aquests, afavoreix el correcte funcionament i desenvolupament del GALT
(Scheppach et al., 1992).

Les respostes de defensa innates poden ser activades a través de la interaccid de les fraccions de sucre
dels ingredients prebiotics, amb els receptors innats de la membrana plasmatica de les cél-lules de
I’hoste (Arnold et al., 2006).

El consum de prebidtics fa variar la microbiota intestinal, la qual cosa pot intervenir també en la
modulacié immunologica, mitjangant: (i) la interaccid dels acids grassos de cadena curta obtinguts de
la fermentaci6 dels prebiotics, (ii) la interaccié directa dels bacteris acid lactic, els desenvolupament
dels quals es veu afavorit amb els prebiotics, o (iii) la interacci6 de la paret cel-lular bacteriana o
components citoplasmatics amb les cel-lules de D’intesti, per modular finalment la produccié de
mucina (moc que cobreix la barrera gastrointestinal amb la funcié de proteccié d’aquesta) (Serban,
2014).

Tot i I’aveng de les terapies, els cancers del tracte gastrointestinal (cancer de colon i cancer d’estomac)
son els més comuns (Bazuro et al., 2008). Es considera que sén malalties en les quals hi intervenen
multiples factors: genétics, epigenétics, immunologogics, ambientals, dieta i ritme de vida... tots
interaccionen amb la microbiota del tracte gastrointestinal, alterant-ne els seus perfils i funcions,
durant la formacid i el creixement dels tumors (Serban, 2014).

L’administracié de prebiotics s’ha mostrat efectiva per disminuir 1’activitat de 1’enzim que té la
capacitat d’alterar la informacid genctica cel-lular; I’enzim genotoxic. S’ha demostrat en humans, que
la complementacié de la dieta amb GOS, déna lloc a una reduccié de I’activador metabdlic de
substancies carcinogenes (nitroreductasa) i dels nivells dels productes derivats de proteolisi i
desaminacid, i marcadors de putrefaccié (indol i acid isovaléric) (Ito et al., 1990).

Un altre fet que s’ha observat ha estat la preséncia de butirat fecal en la reducci6 del cancer. El butirat
és quimiopreventiu en la carcinogénesis ( Scheppach & Weiler, 2004), i ajuda a mantenir un epiteli sa
(Topping & Clifton, 2001). Hi ha diversos processos cel-lulars que es veuen afectats per la preséncia
de butirat, ja que té un paper important en la interaccié amb el DNA i les proteines que 1’envolten.
Aguests processos son: la induccié de la mort cel-lular (apoptosi) i un augment en la del poder per
desencadenar una reaccié immunologica (immunogenocitat) de les cél-lules canceroses com a
conseqiiencia d’un augment de 1’expressié de proteines en la superficie de les cel-lules (Bornet et al.,
2002).

Els prebiotics també poden tenir un efecte sobre la regulacio dels lipids, hi ha diverses hipotesis sobre
quins mecanismes intervenen, pero encara no s’han definit completament.

S’han fet estudis amb rates diabéetiques, els resultats dels quals poden extrapolar-se als humans, i s’ha
observat que els XOS (xilooligosacarids) reemplacen els sucres simples de la dieta. Aixo fa disminuir
els nivells de colesterol seric i de triglicerids, els quals sén elevats en rates diabétiques. Per un altre
costat, els triglicérids del fetge van augmentar a un nivell comparable amb el de les rates sanes
(Imaizumi et al., 1991).
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S’ha vist també que els FOS poden reduir els nivells de lipids en sang (Bornet et al., 2002; Roberfroid,
2002). Aixo s’atribueix a la inhibicié d’un enzim lipogénic del fetge com a resultat del propionat
produit a partir de la fermentacio6 dels prebiotics duta a terme pels microorganismes de I’intesti.

Per ara, els resultats observats son en subjectes que pateixen hiperlipidémia, pero no s’ha vist aquesta
reduccio en els nivells de lipids en sang en subjectes sans (Bornet et al., 2002).

L’absorcié de minerals com el calci i el magnesi és indispensable per una correcta estructura 0ssia,
I’augment de la seva absorcio pot prevenir problemes com per exemple osteoporosi.

S’han fet diversos estudis amb animals que mostren un augment de 1’absorcié d’aquests minerals a
conseqiiéncia de I’addicio de GOS a la dieta (Chonan, et al., 2001), una complementacio de la dieta
amb FOS o inulina també resulten efectives en I’augment de 1’absorcio (Roberforid, 2002).

En joves adolescents, una combinacio de diferents prebiotics a la dieta, incrementa 1’absorcio de calci
i la mineralitzacio ossia durant el creixement (Bosscher, et al., 2006).

Diversos estudis parlen de I’interés dels hidrats de carboni no digeribles (prebiotics) per controlar la
obesitat i els metabolits relacionats amb els trastorns del pes.

Roberfroid et al., (2010) van exposar un estudi que recolzava els prebiotics per controlar la ingesta
d’aliments, la massa de greix corporal i el guany de pes. En primer lloc es van fer estudis amb
rosegadors i es va veure que aquests després de I’administracio de prebiotics, disminuien el seu
percentatge de greix. Aquest fet es va associar amb la reduccié del factor energia per ingesta
d’aliments, ja que els prebiotics han de ser per definicié poc calorics, i en la secrecio de péptids
induida per aquests ingredients, que regulen la ingesta d’aliments i I’homeostasi energética (Chaudhri
et al., 2008; Knauf et al., 2005).

Hi ha estudis amb humans que corroboren els resultats obtinguts amb subjectes animals. En humans
saludables, la ingesta d’ingredients prebiotics de cadena curta, incrementa favorablement la secrecid
de péptids que indueixen el senyal de sacietat, reduint aixi la gana i el menjar ansiosament; aixo fa
disminuir I’energia per ingesta un 10% (Cani et al., 2006). Aquesta modulacié de 1’energia per ingesta
i la secrecié de senyals de sacietat, es deu a ’augment de la microbiota intestinal de fermentacid
induida per la preséncia de prebiotics (Cani et al., 2009).

Experiments amb humans obesos, també han mostrat la relacid entre la ingesta de prebiotics de cadena
curta amb la secrecid de senyals de sacietat, la reduccié de massa de greix corporal i una disminucio
de ’augment de pes (Cani et al., 2009).

3.3 Mecanismes d’accio dels probiotics i els prebiotics
Fins I’actualitat s’han descrit una série de mecanismes d’accié per mitja dels quals els probiotics
actuen a I’organisme de 1’hoste; son els que s’expliquen a continuacio.

En primer lloc, la competéncia amb els microorganismes patogens per utilitzar els nutrients de la dieta
com a substrats de creixement, de manera que impedeixen el desenvolupament dels altres. Tambg,
duen a terme bioconversions, per exemple, poden convertir els sucres en altres productes derivats de la



Que sén i que en sabem dels prebidtics i els probiotics? UnB

fermentacid. Produeixen substancies de creixement per altres microorganismes beneficiosos, de forma
que n’afavoreixen el seu desenvolupament i a la vegada, comprometen el creixement i
desenvolupament dels microorganismes patogens. Duen a terme relacions d’antagonisme directe amb
les bacterocines, impedint ’accid6 d’aquestes. A més, presenten una exclusidé competitiva amb
microorganismes patdogens pels llocs d’uni6. Milloren la funci6 de barrera del tracte gastrointestinal, ja
que en tot moment faciliten la supervivéncia i desenvolupament de la microbiota beneficiosa per
I’organisme. Per ultim, redueixen la inflamacid i estimulen la resposta immunologica innata.

1. Competition for nutrients

and prebiotics :% } 4. Direct antagonism
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B S )
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2. Bioconversions 3. Production of
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R AaAnaanA dadl B0 -‘-,--‘?g».(, ™ T
) ~~ o W

6. Barrier _ Neutrophil recruitment
l‘
\
L)

function

Enhanced innate immunity

IL-10

Pel qué fa als prebiotics, no s’han descrit els mecanismes d’accio; fins I’actualitat el que es coneix és
gue estimulen el desenvolupament i proliferacid dels microorganismes probidtics, i que degut a la seva
naturalesa, confereixen els beneficis esmentats anteriorment.
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4. Ambit, metodologia d’aplicacio |
millores esperades?

4.1 Ambit d’aplicacié

Aquest article va enfocat a persones de mitjana edat, ja que considero que sén els qui poden prendre
més consciencia i segons quin tipus de decisions ja no només per a la seva vida guotidiana, sind també
en el cas que tinguin a carrec seu menors o ancians.

4.2 Metodologia d’aplicacio

Per tal de fer la divulgacio del contingut d’aquesta memoria he realitzat una xerrada. El vocabulari ha
estat adaptat i s’han definit una séric de conceptes basics per tal que tothom pogués seguir
I’explicacio.

Abans d’iniciar la xerrada es va dur a terme la realitzacié d’un qiiestionari als assistents. L’objectiu
d’aquest qlestionari €s obtenir una visi6 del grau de coneixement d’aquest grup de poblacio sobre els
conceptes dels quals tracta aquest treball.

A continuacid, es va dur a terme la xerrada amb un vocabulari adaptat i definint una série de conceptes
basics per tal que el public pogués seguir I’explicacid i captar el missatge, amb ’objectiu final de
donar una informacio clara i concisa del que son realment els probiotics i els prebiotics, i quina és la
seva funci6 dins el nostre organisme.

Per acabar, vaig lliurar de nou el qliestionari als assistents, per valorar si la divulgacio havia estat
efectiva, i si havia assolit els objectius plantejats a 1’inici del projecte.

El questionari lliurat és el segient:

= S06n el mateix els probidtic que els prebiotic?
- Si
- No
= Que son els probiotics?
- Aliments que tenen efectes beneficiosos per la salut.
- Microorganismes beneficiosos per la microbiota de I’organisme.
- Ingredients que s’afegeixen als aliments per afavorir el creixement i desenvolupament
de la microbiota beneficiosa per 1’organisme.
= Que son els prebidtics?
- Aliments que tenen efectes beneficiosos per la salut.
- Microorganismes beneficiosos per la microbiota de 1’organisme.
- Ingredients que s’afegeixen als aliments per afavorir el creixement i desenvolupament
de la microbiota beneficiosa per 1’organisme.
= Quins d’aquests efectes sobre la salut consideres que son ocasionats per la ingesta de
probiotics?
- Modulacié del sistema immunologic.
- Prevencio de cancer.
- Absorci6 de minerals.

11
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- Prevencio i/o millora de problemes gastrointestinals.
- Millora del metabolisme dels greixos i manteniment del pes.
= Quins d’aquests efectes sobre la salut consideres que son ocasionats per la ingesta de
prebiotics?
- Modulaci6 del sistema immunologic.
- Prevencio de cancer.
- Absorci6 de minerals.
- Prevencio i/o millora de problemes gastrointestinals.
- Millora del metabolisme dels greixos i manteniment del pes.

= Que és un aliment funcional?
- Un aliment que presenta efectes beneficiosos per la salut del consumidor.
- Unaliment que porta probiotics i/o prebidtics.
- Unaliment que no té calories.

A I’annex I, s’hi troben els punts tractats a la conferéncia, aixi com els resultats del qiiestionari abans i
després de la mateixa.

4.3 Millores esperades

L’objectiu és poder augmentar el grau de coneixement i el nivell d’informacié d’aquests aspectes, els
quals poden resultar de gran ajuda en segons quines situacions de la vida quotidiana. | fer que la gent
després d’aixd pugui ser critica i objectiva davant la gran massa d’informaci6 a la qual s’exposen al
dia a dia.

A I’annex I es mostren les conclusions extretes a partir dels glestionaris lliurats durant la sessié de
divulgacid.
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6. Annexos

6.4. Presentacio realitzada el dia 14 d’abril a la conferéencia

O Dofinicions

Probit

O Qwirs ¢ utilitzond

O Qs cendiciors han do complie?
O Qwire ofoctes tonon por lo salei
Prebist

PROBIOTICS, PREBIOTICS | S

=

ALIMENTS FUNCIONALS 0 Quine wfockas tanan por la sied

Exomples d'alimonts funcionals amb probiotics i/'o probidtics
Aidn Bowch Formcndox
14 dabsil do 2014

Introduccié Introduccid
I —
Prabidtics Simbidtics
0 50n microecrgonismas vivs que gquan s'odministron on 0550 uro combinacdd do microorganisma  probidtic |
quantitats adequodes donan un boncfici per lo nostra ingredient prebistic amb lo finalitar d augmentar la
vl suparvivencia i 'odivitat  dels  microorganismas
’ probidtics.
Aliment funcienal
O Son |ngrn|:|uu1‘r=_ alimentaris _n-n dlgnnhln:_ que  Gns 0 Aliments qus oz con ixon com a part d'una dista
ofecten benoficiosament  astimulant selectivamont al normal | contensn componsnts bisldgicamant octivs qus
croixoment ifo ocivitat d'una o varies ospdcios confercizon sfectes benafidiosos per Mestar da boncstar
bocterianes jo residents o linfesti | conforsizen ofectos i salt, o lo redwcds del risc d'wna malalfia, o mas de
bencficiosos pel nostre benestar i sahet. «cobrir les necassitats rutricionals de individu.

Prebidtics

Probiotics
T

Probidtics

(uins s'utilizend Efectes beneficiosos per la salut:

o Lodobacilus spp. O Efgctas immaunc- movdulodors

O Bifidobocferivm spp. O Millora de problemes gostrointestinals
O Socharomyces spo.

wins requeriments tenend

O Han do sobreviure al pas par lintest; sucs ghstrics i
biliars.

O Han de sor segurs i efectivs durant tofa la vida il dal

producte on a5 troben.
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Prebidtics Prebidtics
T
Cwing s'utilitzend
0 {alocooligosocarids
O Fructooligosacdrids

Efectes beneficiosos per la salut:
O Estimuladors da la flora intastinal

O Immaumic- modulodors
O Irlirea

Cuins requeriments han de complir?

O Me carcinagenics O Facilitan 'absorcé da minarals
O Mo digaribles

O Pravoencio de cancer

O Afgvoraizen ol metabolismes dals graixos

O P caldrics O Marteniment dal pas

O Estimulodors del ogizement | dessrvolupament do la
flora gastroinfesfinal

Exemples d’aliments funcionals amb
robidtics i/o prebiotics

MOLTES GRACIES A TOTSHI

6.5. Resultats del guestionari

Son el mateix els probiotics que els
prebiotics?

mSi =No

96,8% 100,0%

3.2% 0,0%

Abans Després
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Que son els probiotics?
= Aliments que tenen efectes beneficiosos per la salut

= Microorganismes beneficiosos per l'organisme de I'hoste

Ingredients que s'afegeixen als aliments per afavorir el creixement i desenvolupament de la

microbiota beneficiosa per l'organisme 90,3%
0,
4BA% 35704
12,9% 0
4—0- o 0.0%
Abans Després

Que son els prebiotics?
= Aliments que tenen efectes beneficiosos per la salut

= Microorganismes beneficiosos per la microbiota de I'organisme

Ingredients que s’afegeixen als aliments per afavorir el creixement i desenvolupament de la
microbiota beneficiosa per I’organisme 93,6%

29,0% 32,6% 38,7%

I N o 227
' I

Abans Després

Quins d’aquests efectes sobre la salut
consideres que son ocasionats per la ingesta
i ha e de probiotics?

respostes correctes.
= Modulacié del sistema immunologic
= Prevencio de cancer
Absorci6 de minerals
= Prevenci6 i/o millora de problemes gastrointestinals
= Millora del metabolisme dels greixos i manteniment del pes

67,7% 74,2% 71,0% 77,4%
. . 42,0% 45,2%
19,4% 19,4% 6.5% . 6.5%
Abans Després
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Quins d’aquests efectes sobre la salut
consideres que son ocasionats per la ingesta
*Totes les respostes de pr6bi(\)t|C57

son correctes.
Modulaci6 del sistema immunologic

Prevencio de cancer

Absorci6 de minerals

Prevencid i/o millora de problemes gastrointestinals

Millora del metabolisme dels greixos i manteniment del pes

% 74,2% .
484% 41,9% 452% 452% 41,9% 67.7% 6 64,5% 64,5% 67,7%

Abans Després

Queé és un aliment funcional?

Un aliment que a més de cobrir les necessitats nutricionals, presenta efectes beneficiosos per la
salut del consumidor

Un aliment que porta probiotics i/o prebiotics

Un aliment que no té calories

61,3% 71,0%
32,3% 29,0%
6,5% 0,0%
Abans Després
6.6. Conclusions

Al convidar els assistents a la conferéncia, me’n vaig adonar de la intriga i I’ interés dels consumidors
per aquest tema, ja que reben informacid de diversos mitjans, i no saben fins a quin punt aquesta és
certa 0 no... I’assisténcia va ser un exit (n=30 persones).

Al llarg de la xerrada, va tornar a veure’s reflectit I’interés, ja que el grau de participacio dels
assistents, fent preguntes i comentant el que els havia explicat, va ser molt elevat. A més, al comparar
els resultats del quiestionari abans i després de la conferéncia, s’observa un augment considerable del
coneixement respecte els temes tractats.

Després de tot, puc a afirmar que la divulgacid ha estat efectiva, ja que el percentatge d’encerts ha
augmentat en totes les questions, i per tant, he assolit els objectius que em vaig marcar al iniciar el
projecte.

A més, sento una satisfaccié personal per tal d’haver-ho fet d’haver-ho fet possible.
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