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;Que son los
Probioticos?

Los probidticos son microorganismos vivos que, al ser
agregados como suplemento en la dieta, afectan de forma
benéfica al desarrollo de la microbiota intestinal. Ademds, se
les atribuye una participacién activa en la homeostasis.

La microbiota intestinal es muy importante para los humanos,
yad que provee de importantes estimulos a la respuesta inmune,
innata y adaptativa. Otra funcidn de los probidticos, es la de
generar interacciones metabdlicas que fomenten un equilibrio
bioldgico.




Mecanismos
de accion

En los mecanismos de homeostasis, el sistema digestivo tiene
la funcidn de procesar los alimentos para: obtener una mejor
absorcidn de los nutrientes (macronutrientes, micronutrientes
y oligonutrientes), protegernos de infecciones y dar soporte al
sistema inmune.

Investigaciones han demostrado que la microbiota actua en
tres niveles dentro del cuerpo humano:

interacciones microbio-microbio (nivel 1).

interacciones microbio- epitelio intestinal (nivel 2).
interacciones sistema inmune-microbio (nivel 3).

Como se observa en la Figura 1.
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Daily_PRO"

Suplemento olimenticio eén polvo

a base de vitamings y probidticos.

Daily_PRO

eMejoran la microbiota intestinal.

e1 sobre de Daily_PRO contiene los mismos probidticos
que 250 mil yogures*. Ademds, no contiene azucar o
|dcteos.

e\arias presentaciones, elaboradas para cada etapa de
la vida.

eProbidticos multiespecie y multicadena.

eEmpaque de grado médico que garantiza la calidad del
producto.

Presentacion

Daily_PRO -15 Caja con 30 sobres de
Daily_PRO +15 2g cada uno
Daily_PRO +50
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Usos Medicos

Diarrea y/o
estrenimiento

Los probidticos han demostrado
disminuir la duracién e intensidad en
diarrea de origen viral. De acuerdo a
un estudio publicado en el American
Journal of Clinical Nutrition, el uso de
probidticosayudaa:disminuireltiempo
de trdnsito intestinal, normalizar la
frecuencia en las evacuaciones vy
mejorar su consistencia.

Cabe destacar que, estos beneficios
son mayores cuando los probidticos
contienen Bifidobaterium lactis, cepa
presente en las tres presentaciones
de Daily_PRO.

Sindrome del
intestino irritable o
colon irritable

La etiologia del sindrome de
intestino irritable (IBS) refiere causas
multifactoriales: alteraciones en la
motilidad intestinal, sobrecrecimiento
de bacterias no deseadas, inflamacidon
microscoépica, hipersensibilidad
visceral, alteraciones en el ¢gje
intestino-cerebro; ademds de factores
genéticos y ambientales.

Relacionado con esto, el uso de
probidticos ha demostrado generar
una  recuperacién  gradual de
la microbiota. Lo cual, ayuda a



mantener el epitelio intestinal sano,
tener una mejor motilidad intestinal
y alterar positivamente los patrones
de fermentacién dentro del coldn;
disminuyendo la inflamacién, las
flatulencias y el dolor.

Los resultados comienzan a percibirse
a las 2 semanas y el pico de mejoria
se presenta en la octava semana.
Ademds, se sugiere realizar cambios
en la dieta para un efecto en el largo
plazo.

Post-antibioticos

y otros
medicamentos
Ingerir probidticos es una forma

eficaz de restaurar la microbiota
intestinal después de un tratamiento
con antibioticos. Dado que, el uso de
antibidéticos reduce drdsticamente
la  microbiota intestinal, la cual
puede tardar hasta 7 meses en
recuperarse. Esto trae al paciente
otras consecuencias negativas: en el
corto plazo, diarreas postantibidticos;
y a largo plazo, afecciones al
metabolismo, desarrollo de
alergias o sensibilidad a alimentos,
enfermedades autoinmunes y crénico
degenerativas.

Este mismo efecto, también se
presenta con medicamentos como
la metformina, los anticonceptivos
orales y los inhibidores de la bomba
de protones.

Obesidad y
desordenes
metabolicos

En diferentes estudios, se ha
encontradoquelamicrobiotaintestinal
es diferente en adultos obesos y no
obesos. En el caso de los adultos
obesos, suele ser considerablemente
mds pobre, lo que los predispone a:
mayor acumulacion de tejido adiposo,
mayor resistencia a la insuling,
dislipidemias y fenotipo inflamatorio.

Ademds, se demostrd que la misma
carencia de una microbiota intestinal
sana, los lleva a acumular mds peso
con el tiempo.

Los probidticos, al promover una
microbiota  diversa, contribuyen
a mantener un peso adecuado vy
disminuyen la predisposicion a
enfermedades crdnico degenerativas
relacionadas con el sobrepeso.
Serecomiendacombinarelconsumode
probidticos con una dieta equilibrada
rica en vegetales y frutas.

Alergias /

Infecciones
recurrentes o
recidivantes

Los probidticos tienen una interaccién
muy importante con el sistema

inmunoldgico. Pues inducen cambios
enelfenotipodelascélulasdendriticas
y en sus funciones, lo que favorece la
senalizacién de diferentes vias que
involucran a las células T, las células
NK'y los macréfagos alveolares.

El uso de probidticos se ha
incrementado en relacion a
diversos padecimientos que
involucran al sistema inmunoldgico,
como: infecciones recurrentes vy
enfermedades alérgicas; en eccemas
y atiopias en recién nacidos (cuando
se administran durante el embarazo
y al nacer); en rinitis alérgicas, donde
disminuyelaseveridaddelos sintomas
y la dosis de medicamentos; y en
casos de asma, donde protege contra
infecciones respiratorias y disminuye
el numero de hospitalizaciones.



Esquemas

terapéuticos

PADECIMIENTOS DIRECTAMENTE LIGADOS AL INTESTINO

Diarrea infecciosa

1 sobre / diario

durante 30 dias (3,5,7 6 14
dias a la par del tratamiento
médico y los dias restantes
post-tratamiento).

Diarrea asociada a
antibioticos

1 sobre / diario

1 mes inmediatamente
después de tomar algun
antibidtico.

Estrenimiento

1 sobre / diario

durante 4 meses.

Enfermedad inflamatoria
intestinal

1 Sobre / 2 veces al dia

durante 3 meses.

Colitis ulcerativa,
Enfermedad de Crohn

1 Sobre / 3 veces al dia

durante 3 meses.

Pacientes con anastomosis
ileal-anal (prevencion de
Pouchitis)

2 Sobres / diarios antes de
la cirugia.

2 sobres / diarios pasando
la cirugia durante 3
meses*

1 mes antes de la cirugia.

Calico infantil

1 sobre / diario

durante 3 meses.




PADECIMIENTOS NO LIGADOS AL INTESTINO

Mejorar el sistema
inmune.

1 sobre / diario

durante 3 meses.

Profilaxis infecciones de
vias respiratorias altas.

1 sobre / diario

durante 3 meses.

Profilaxis infecciones de
vias urogenitales.

1 sobre / diario

durante 3 meses.

Asma/ Alergia / Atopia.

1 sobre / diario

durante 4 meses.

Sindrome metabdlico /
Diabetes Mellitus tipo 2

1 sobre / diario

durante 3 meses.

Desordenes del eje
intestino-cerebro
(depresion ansiedad).

1 sobre / diario

durante 3 meses.

Autismo

1 sobre / diario

durante 4 meses.




Modo de administracion

Verter el contenido de un sobre de Daily-Pro en medio vaso
con agua a temperatura ambiente. Dejar en reposo por 10
minutos. Revolver hasta obtener una mezcla homogénea.
Ingerir inmediatamente.

De preferencia, tomar en ayuno o dos horas después de haber
ingerido algun alimento.

Efectos secundarios

Su uso durante el embarazo y lactancia debe ser bajo
supervisiéon médica.

No se recomienda en personas sensibles a los componentes
de la formula.

Interacciones medicamentosas y de otro género
La literatura no refiere ningdn efecto antagdnico con otros
medicamentos.

Puede interactuar sinérgicamente con otros
inmunomoduladores o inmunoestimulantes, como: lisados

bacterianos, derivados de timosinas y lactoferrina.
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