
La diarrea es común entre niños y contribuye substancialmente
a la morbimortalidad pediátrica en el mundo. Dada la ubicuidad
de la diarrea infecciosa aguda y sus complicaciones observadas
en niños, las familias y los sistemas de salud aspiran a una tera-
pia que sea segura, relativamente barata y eficaz para mejorar su
evolución.

Durante casi un siglo, los investigadores hipotetizaron que los
cultivos de bacterias vivas tales como los encontrados en el
yogurt, ayudarían a tratar y prevenir la diarrea. El género
bacteriano Lactobacillus, presente en la flora intestinal y peri-
neal humana, se estudió en sus supuestas propiedades
antidiarreicas desde la década de los 60´s, con informes favora-
bles en episodios de diarrea asociada a antibióticos ó a desnutri-
ción, a una condición inmune comprometida o a la exposición
frecuente a patógenos. Los autores informan sobre un meta-aná-
lisis de estudios controlados, sorteados, tipo “doble-ciego” y que
evalúan la hipótesis de que el tratamiento con Lactobacillus
mejora la evolución de los niños con diarrea infecciosa.

Se revisaron estudios disponibles en bases de datos bibliográfi-
cos de fuentes biomédicas, así como otra literatura complemen-
taria o de medicina alternativa y publicada entre 1966 a 2000,
identificando inicialmente 26 estudios, pero solo 9 de ellos lle-
naron los criterios señalados originalmente, para evaluar: efecto
del Lactobacillus sobre la duración y frecuencia de la diarrea.

En los resultados informan que la administración de Lactobacillus
influyó en la reducción de la diarrea en 0.7 dìas y la frecuencia
disminuyó en 1.6 evacuaciones hacia el segundo día de trata-
miento, en comparación con quienes recibieron placebo. Tales
hallazgos sugieren un efecto favorable de Lactobacillus, que sería
aún mas acentuado si se indica por mayor tiempo. También ob-
servaron que ese comportamiento se daría no solo en niños afec-
tados con diarrea por rotavirus, sino secundaria a otros patógenos.

Según este meta-análisis se invocaría el uso contemporáneo de
preparaciones con Lactobacillus, como terapia complementaria
eficaz para reducir la duración y la frecuencia de deposiciones
en niños con diarrea de etiología infecciosa.
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Diversos estudios epidemiológicos demostraron en forma consis-
tente, que la exposición a aeroalergenos se constituye en el factor
ambiental principal para desencadenar asma en niños. Para eva-
luar ello, los autores diseñan un ensayo controlado, aleatorio, no
ciego, en un total de 291 embarazos de alto riesgo (porque los
padres tenían historia probada de atopia), en una clínica de aten-
ción prenatal en Manchester, Inglaterra. Las parejas tenían la refe-
rencia de vivir en ambientes con pocos alergenos y se pretendió
observar si ello reducía el riesgo de asma y trastornos atópicos en
los lactantes.

En esa investigación los “productos o fetos” se sortearon para una
manipulación ambiental en dos grupos, uno con medidas preven-
tivas y otro de control. Tales medidas consistieron en lo siguiente:
1) a los 16 meses de embarazo, las camas de las madres fueron
recubiertas con una tela impermeable a alergenos; 2) durante el
embarazo y luego del parto, los padres disponían de un aspirador
de alta filtración para uso domiciliario; 3) a las 36 semanas de
embarazo, las alfombras se retiraron de los dormitorios de los
lactantes, reemplazándolas con pisos de vinilo; 4) se proveyó a los
padres nueva vestimenta elaborada con material a prueba de
alergenos; 5) se les solicitó a los mismos que limpien las cunas
con agua caliente (a 55º C) con frecuencia semanal; 6) en los otros

ambientes del domicilio, se aplicó benzoato de bencilo a las al-
fombras y mobiliario.

En los resultados informan que, a los doce meses de edad, los
episodios de sibilancias fueron menores en los lactantes someti-
dos a medidas ambientales profilácticas, en comparación con el
grupo control. Sin embargo, las únicas diferencias estadísticamente
significativas se observaron en la reducción de la frecuencia de
ataques de sibilancias con taquipnea, de menor medicación pres-
crita para esos ataques y de la sibilancia secundaria a juego o es-
fuerzo físico.

En conclusión, la manipulación ambiental puede reducir algunos
síntomas respiratorios en el primer año de vida en lactantes de alto
riesgo. Sin embargo, es esencial un seguimiento a mayor plazo
para determinar los efectos de esta intervención sobre alergia o
asma en niños de mayor edad.

Este informe aboga por intervenciones ambientales que preven-
gan crisis de sibilancias en los lactantes, pero la apreciación de ese
signo es subjetiva, está a cargo de los padres con eventuales erro-
res de apreciación y tales medidas influyen hacia un juicio favora-
ble a cargo de los mismos tutores.
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