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Vías de entrada MO
• Microaspiración de secreciones 

orofaríngeas
A i ió d t id fá i• Aspiración de contenido esofágico o 
gástrico
Inhalación de aerosoles infectados• Inhalación de aerosoles infectados

• Diseminación vía hematógena desde 
un foco infecciosoun foco infeccioso

• Penetración exógena desde un foco 
infecciosoinfeccioso

• Inoculación directa en la vía aérea del 
paciente intubado por parte del p p p
personal sanitario

• Traslocación bacteriana desde el tracto 
gastrointestinal



Probióticos: Definición

Synbióticos
Prebióticos

Synbióticos
Probióticos



Probióticos: Efectos

• Promueven la 
integridad de la 
barrera de defensa 
intestinal 
reestableciendo la 
permeabilidad 
intestinal

• Modulan la secreción 
• Mantiene la ecología 

normal de la 
intestinal de 
inmunoglobulinas

microflora intestinal
• Efecto antibacterianoEfecto antibacteriano



Probióticos: Uso en pacientes críticos

• 7 estudios en UCI con problemas metodológicos

p

• Lactobacillus plantarun 299vLactobacillus plantarun 299v

Sól 1 t di d t ó d ió• Sólo 1 estudio demostró un reducción 
significativa en la aparición de neumonías

• El resto de trabajos aportan diversos efectos j p
beneficiosos, pero en principio, sin relevancia 
clínica



Probióticos: Seguridad

• Tienen un excelente perfil de 

Probióticos: Seguridad

p
seguridad incluso en 
trasplantados hepáticos y p p y
pacientes portadores del VIH

• En paciente de UCI son 
necesarios más estudios pornecesarios más estudios por 
la posibilidad de que los 
probióticos se conviertan enprobióticos se conviertan en 
patógenos para el paciente



Probióticos: conclusiones

• Tiene numerosas• Tiene numerosas 
mecanismos 
antibacterianos eantibacterianos e 
inmunomoduladores

• Son baratos y fácil de 
d i iadministrar

NO existe suficiente evidencia para usarlos de rutina 
en la prevención de la neumonía nosocomial


