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Microbiota e patologie/sindromi

de Vos WM. Nutr Rev 2012 



Probiotici: evidenze eterogenee

Effetti dipendenti da specie e ceppo batterico

Interazioni tra specie?Ceppo non sempre 
specificatospecificato

Efficacia 
dose-dipendente

Bias studi clinici: 
- valutazione outcomes
- durata del trattamento
- durata del follow-up

Insufficiente 
standardizzazione 

delle etichette



Inoltre …

Eur J Pediatr 2014



Principali specie e Principali specie e Principali specie e Principali specie e 
ceppi di comune ceppi di comune 

impiegoimpiego

Ghoshal UC. J 
Gastroenterol 
Hepatol 2018



Probiotici: meccanismi d’azione



Evidence-based medicine



Diarrea da antibiotici 

2015

• 23 studi clinici (3938 partecipanti, tra o e 18 anni)
• Probiotici (Lactobacilli spp., Bifidobacterium spp., Streptococcus

spp., or Saccharomyces boulardii) da soli o in associazione,
contemporaneamente alla terapia antibiotica (3-30 gg)



- 54% 

Implications for practice

Moderate quality evidence suggests a protective effect of probiotics in preventingModerate quality evidence suggests a protective effect of probiotics in preventing
antibiotic-associated diarrhea (AAD)

Among the various probiotics evaluated, evidence suggests that Lactobacillus
rhamnosus or Saccharomyces boulardii at 5 to 40 billion colony forming
units/day may be appropriate in otherwise healthy children.

Serious adverse events have been observed in severely debilitated or immuno-
compromised children with underlying risk factors including central venous
catheter use and disorders associated with bacterial/fungal translocation. Until
further research has been conducted, probiotic use should be avoided in
pediatric populations at risk for adverse events.



Diarrea da Clostridium difficile  

2017

• 31 studi clinici (8672 partecipanti, adulti e bambini in terapia
antibiotica)

• Durata del trattamento con probiotici (da soli o in associazione):
almeno per tutta la durata della terapia antibiotica ( in alcuni
casi fino a 7 gg dopo)



Diarrea da Clostridium difficile  

Implications for practice

• Moderate quality evidence
supports a large protective
effect for probiotics (e.g. S.

- 60%

effect for probiotics (e.g. S.
boulardii or L. acidophilus plus
L casei at a dose of 10 to 50
billion CFUs per day) in
preventing Clostridium difficile
associated diarrhea.

• The short-term use of
probiotics appear to be safe
and effective when used as an
adjunct to antibiotics in
immunocompetent patients



Infezione da Helicobacter pylori 

Gut 2017



• Lactobacillus
• Saccharomyces boulardii

per almeno 2 settimane 
LV Z. Exp Ther Med 2015

• Lactobacillus
• Bifidobacterium
• Saccharomyces boulardii

Efficacia correlata alla riduzione 
degli effetti collaterali (nausea, 
diarrea) della terapia eradicante, 
più che ad effetti diretti



Colon irritabile: disbiosi

(un quadro proinfiammatorio)

Rodinõ-Janeiro BK. Adv Ther 2018



IBS: effetti dei probiotici

Ford AC. Am. J. Gastroenterol. 2014

- superiorità delle combinazioni rispetto a singoli probiotici
- effetti dei singoli probiotici:
• Lactobacillus migliora flatulenza
• Bifidobacterium migliora dolore addominale
• Escherichia e Streptococcus riducono la persistenza dei sintomi
- non si conoscono dose e durata del trattamento ottimali 



Malattie infiammatorie 

croniche intestinali: patogenesi

Eom T. 
J Microbiol 2018 



IBD: disbiosi

Nishida A. Clin J Gastroenterol 2018



Aliment Pharmacol Ther. 2017

Nessuna efficacia nell’induzione della remissione nella RCU in fase attiva 
(vs 5-ASA o placebo)



Mardini HE. Inflamm Bowel Dis 2014

Efficacia di VSL#3 ad alte dosi (3.6 × 1012 CFU/d), ad integrazione del
trattamento standard, sull’induzione della remissione clinica nelle
forme di RCU di grado lieve-moderato: 43.8 % vs 24.8% (p=0.006)

VSL#3:VSL#3:
4 4 LactobacilliLactobacilli

3 3 BifidobacteriaBifidobacteria
1 1 StreptococcusStreptococcus


