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Introduccion

El microbiota intestinal se le atribuye al conjunto de bacterias que conviven en el
huésped en estado normal sin causar enfermedad; por lo tanto, a las especies que
conforman este microbiota se le conoce como microorganismos comensales.

Desde el siglo XV, se describi6 la presencia de microorganismos en el tubo
gastrointestinal, pero fue hasta que se origino la biologia molecular cuando se logré un
mejor conocimiento de la funcion y la composicion del ecosistema gastrointestinal, el
cual contribuye de manera importante para los procesos de digestion y absorcion de
sustratos de la dieta, asi como para las funciones inmunolodgicas y protectoras de la
microbiota gastrointestinal en cada organismo, lo que resulta esencial para comprender
su participacion en el tratamiento y en la prevencion de multiples enfermedades (1).

La complejidad de las funciones del microbiota gastrointestinal permiten considerarla
como un o6rgano que se adquiere inmediatamente al nacimiento. Dentro del Gtero, el
feto tiene un aparato digestivo virtualmente estéril; su colonizacion inicia con el
microbiota desde los primeros momentos del nacimiento (1).

Definicion y funcion del microbiota intestinal en el neonato

La microbiota en el ser humano se define a partir de las primeras colonizaciones que
adquiere el intestino del neonato, ésta puede ser influenciada por diferentes factores
como la via de nacimiento, ya sea por parto natural o por cesarea. De tal manera, que
la microbiota adquirida por cualquiera de las dos vias puede causar diferencias en las
funciones nutricionales y del sistema inmunitario del neonato que puedan contribuir a
variaciones en la fisiologia normal o predisposicion a alguna enfermedad. Los neonatos
nacidos via vaginal adquieren la microbiota inicial de la vagina y las heces de la madre,
mientras que los nacidos por cesarea al no estar expuestos a la microbiota materna
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tienen una colonizacion intestinal tardia. Siendo la microbiota de los bebés nacidos por
parto vaginal la que brinda mayor proteccion a la salud (2).

Se ha encontrado que la via vaginal brinda una funcién defensora, reduciendo la
proliferacion de agentes patdgenos, proporcionando una flora intestinal con mayor
funcion benéfica, predominan bacterias como Acinetobacter sp, Bifidobacterium sp,
Staphylococcus sp (5). Los nacidos por cesarea presentan un mayor grupo de bacterias
Citrobacter sp, Escherichia coli, Clostridium difficile, son mas susceptibles a presentar
alergias y asma. Se ha visto que esta via modifica el microbiota intestinal durante mas
de 6 meses postparto (2,4).

Adquisicion del microbiota intestinal

El microbiota intestinal es el ecosistema microbiano del intestino, el cual incluye
especies nativas que colonizan permanentemente el tracto gastrointestinal y una serie
variable de microorganismos vivos que se encuentran transitoriamente en el tubo
digestivo. Las bacterias nativas se adquieren al nacer y durante el primer ano de vida,
mientras que las bacterias en transito se adquieren continuamente a través de los
alimentos, bebidas u otras fuentes (3).

No obstante, mientras dura el embarazo el lumen intestinal es estéril y tiene una baja
tension de oxigeno, ya que el que recibe, lo hace a través de la placenta. Asimismo, el
recién nacido comienza a tener una flora a partir del microbiota fecal materna; las
primeras bacterias que llegan al colon son enterobacterias microaerofilas, las cuales
consumen el escaso oxigeno restante en el lumen intestinal y producen un ambiente
favorable para el desarrollo de los anaerobios (3).

Los serotipos de Escherichia coli que aparecen en la boca del recién nacidos por via
vaginal inmediatamente después del parto, se encuentran en las heces fecales de la
madre. Sin embargo, en los nacidos por cesarea la colonizacion tiene lugar por
microrganismos aislados de la madre (3,5).

La microbiota intestinal de los recién nacidos que reciben lactancia materna exclusiva
esta dominada por Bifidobacterias durante la primera semana con una proporcion de la
familia Enterobacteriacea. Respecto a los alimentados con leche de formula con mayor
presencia de las familias Enterobactericeae y Enterococcus (3,5). De tal manera, que la
leche humana provee al lactante de factores inmunologicos, como inmunoglobulinas,
citosinas, probioticos y prebioticos, que modulan la colonizacion de los microorganismos
(4,6).

Diferencias en la microbiota y riesgo para enfermedades

Aun cuando el microbiota intestinal cambia con el paso de los anos, el medio ambiente,
el microbiota materno durante el parto y la alimentacidon al seno materno parecen
permanecer como factores muy importantes en el desarrollo del microbiota en el futuro
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(8). Sin embargo, se han encontrado que las alteraciones en la microbiota intestinal
preceden a la presencia de enfermedades.

La prevalencia de enfermedades alergénicas y el incremento que se ha observado en los
altimos anos, no sélo aumenta en los nacimientos via cesarea, sino otros factores tales
como la disminucion de la alimentacion con la leche materna, el uso temprano de
antibioticos (incluido los perinatales) y factores relacionados con la higiene, donde los
ninos se ven cada vez menos expuestos a agentes infecciosos por vivir en un ambiente
denominado mas limpio; se han visto involucrados en una modificacion del desarrollo
normal de la microbiota, lo que predispone ain mas a la presencia de enfermedades de
la funcion gastrointestinal (enfermedad inflamatoria intestinal) como el sindrome de

intestino irritable e incluso la obesidad (1).

Tabla 1. Funcion del microbiota intestinal

Funcion del microbiota intestinal

Desarrollo de un
sistema inmunitario
adaptativo

Desde el nacimiento colabora en el desarrollo del sistema
inmunitario, las interacciones entre microorganismos,
epitelio y linfoides intestinales son multiples, continuos,
de forma que remodelan los mecanismos locales vy
sistémicos de la inmunidad.

Funcion defensiva o de
barrera

Metabolismo de
nutrientes

En el microbiota existe un equilibrio entre las poblaciones
bacterianas dominantes y aquellas subdominantes, cuando
este equilibrio es adecuado actlia como una barrera que
impide la multiplicacion de patdgenos en el desarrollo de
patologias gastrointestinales.

Interviene en la transformacion de fibra dietética o
mucopolisacaridos en azucares simples y acidos grasos de
cadena corta.

Modulacion del
crecimiento y
diferenciacion de
células epiteliales

Interviene en la transformacion de carcindgenos
potenciales como los compuestos N-nitroso y aminas
heterociclicas y la activacion de compuestos bioactivos
como los fitoestrogenos.

Sintesis de proteinas

Interviene en la produccion de vitaminas K, Bz, Bs,
tiamina, acido folico y acido nicotinico. Ademas, participa
en el metabolismo y recirculacion de acidos biliares.

Aumenta la
biodisponibilidad de
algunos minerales

Calcio, hierro, cobre, zinc.

Regulacién del
metabolismo
energético del
organismo

Participa en el almacenamiento de la grasa en los
adipocitos; el microbiota en bebés obesos esta alterada.
El contenido en grasa de la dieta es un factor que puede
alterar la composicion de la microbiota a través del
aumento de las concentraciones plasmaticas de
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lipopolisacaridos y el desarrollo de un estado
proinflamatorio que facilita la aparicion de resistencia
insulinica.

Adaptado de Salinas de Reigosa (2013) (3).

Colonizacion intestinal

La presencia de bacterias procedentes de la microbiota intestinal y cutanea de origen
materno en tejidos placentarios, demuestra la transferencia microbioldégica materno-
fetal (6).

El microbiota intestinal se comienza a establecer desde el nacimiento. En su desarrollo
influyen varios factores, entre los cuales la via de parto (natural o cesarea), el tipo de
alimentacion del recién nacido, la edad del destete y el inicio de la alimentacion
complementaria, asimismo el uso de antibioticos en la madre o en el nifo (1,6). Se inicia
la colonizacidn intestinal del neonato, en la que priman los microorganismos anaerobios
facultativos, como: enterobacterias y lactobacilos, seguidos por otros anaerobios no
facultativos, como bifidobacterium, bacteroides y clostridium (6).

Un parto por via vaginal favorece la adquisiciéon de microorganismos maternos de la
region perianal, en cambio, cuando el nacimiento se produce a través de cesarea, la
exposicion a estos microorganismos maternos es minima (6).

Factores que influencian el desarrollo del microbiota intestinal en recién nacidos
Se han identificado 3 factores claves: tasas de cesarea, uso de antibiéticos, y patrones
de alimentacion (2,7). De los tres factores se le da prioridad al primer factor en una
comparacion con el parto natural (por via vaginal) (7).

1. Partos por cesarea: se ha observado que un incremento en los nacimientos por via
cesarea, lo cual altera la colonizacion del microbiota intestinal del recién nacido ya que
impide la exposicién directa y el contacto con el microbiota materno. Por ende, las
bacterias intestinales de los bebés nacidos por cesarea difieren de los nacidos por via
vaginal. A pesar de que solo algunos microbios colonizaran de forma permanente al
lactante, la exposicion inicial es fundamental para el desarrollo apropiado del
ecosistema del microbiota adulto (Tabla 1).
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Tabla 1. Microorganismos identificados en parto vaginal o cesarea o en el
desarrollo de la microbiota en nifos.

Tipo de | Microorganismos identificados

parto

Vaginal | e Bacterias acido-lacticas desde la microbiota vaginal materna como:
Lactobacillus, Prevotella y Sneadia spp.

¢ En la microbiota fecal de nacidos por parto vaginal, se encuentran los
géneros Bacteroides, Bifidobacterium, Parabacteroides y
Escherichia/Shigella.

Cesarea | e Bacterias precursoras en nacimientos por cesarea son similares a la
flora de la piel materna, tales como: Staphylococcus, Corynebacterium
y Propionibacterium spp.

e Existe un enriquecimiento de bacterias similares a las encontradas en
la piel y la via oral, ademas de bacterias ambientales presentes durante
el nacimiento como: Enterobacter hormaechei, Haemophilus,
Staphylococcus, Streptococcus y Veillonella)

Adaptado de Serrano et al., 2016 (2).

2. Los antibioticos: el uso de antibioticos cambia la composicion del microbiota
intestinal hacia una mayor abundancia de Proteobacteria al reducir ain mas las
poblaciones de Bifidobacterium. Los antibioticos en los primeros dias de vida retrasan
la colonizacion por bidifobacterias en el intestino. La disminucion de la cantidad de
bifidobacterias y el aumento de Firmicuites especificos, incluidos los diferentes grupos
de clases de Clostridia, como los miembros  de las  familias
Ruminococcaceae y Lachnospiraceae. se han asociado con el desarrollo y la aparicion de
enfermedades alérgicas (9).

En los primeros anos de vida, la disbiosis (alteraciones de la microbiota intestinal y la
despuesta adversa del hospedero a estos cambios) de la madre puede conducir a la
transferencia materno-fetal y afectar la adquisicion inicial de la microbiota intestinal,
con posibles consecuencias a corto y largo plazo. (9) Se han propuesto cuatro tipos de
disbiosis microbianas asociadas al uso de antibiéticos: la pérdida de un taxén clave, la
pérdida de diversidad, cambios en la capacidad metabdlica, y el crecimiento de
patogenos. Por consecuencia, los cambios agudos en la composicion del microbiota
asociado con los antibioticos pueden llevar a enfermedades, ya sea por pérdida de
taxones relevantes, que son claves en mantener un balance en el microbiota, y su
impacto asociado en el desarrollo del sistema inmune, o por una pérdida significativa
de la biodiversidad (2).

3. Patrones de alimentacion: La composicion inicial del microbiota, basada
principalmente en la ruta de parto, es transitoria y es profundamente modificada por
los patrones de alimentacion (2). Asimismo, la alimentacion resulta ser un elemento
fundamental en la simbiosis entre la microbiota y hospedador, condicionando y
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modulando el establecimiento del microbiota intestinal en el nifio, y su estructura y
funcionalidad en el adulto.

La leche humana contiene su propio microbiota caracterizada por la predominancia de
Proteobacterias y Firmicutes, prebioticos (por ej., oligosacaridos de la leche humana)
y factores antimicrobianos (por ejemplo, slgA, lactoferrina, lisozima). Las fuentes
potenciales de bacterias presentes en la leche humana corresponden al intestino
materno (via éntero-mamaria), el microbiota de la piel del pecho y el microbiota oral
del lactante (2).

La composicion de la leche humana es también influenciada por la edad gestacional
(altas concentraciones de citoquinas e inmunoglobulinas), el peso de la madre y la
lactancia temprana tras el parto en comparacion con etapas de lactancia posteriores

Conclusion

La composicion de la microbiota intestinal del neonato depende de la interaccion entre
diferentes factores. Los factores que influyen en el desarrollo de la microbiota en el
recién nacido son: tipo de parto (cesarea o vaginal), uso de antibidticos y patrones de
alimentacion. El tipo de parto modifica el establecimiento de la microbiota intestinal,
es uno de los factores mas decisivos para la colonizacion intestinal del neonato, ya que
existe contacto directo con el tracto genitourinario y digestivo de la madre. La
microbiota intestinal de los recién nacidos por cesarea parece ser menos diversa
comparada con los nifos nacidos por via vaginal. Las alteraciones en los patrones de
colonizacién bacteriana se asocian a un mayor riesgo de desarrollar ciertas
enfermedades, incluidas obesidad y enfermedades alérgicas. En el caso del parto por
via vaginal brinda una funcién defensora, reduciendo la proliferacion de agentes
patogenos y proporcionando un microbiota intestinal con mayor funcion benéfica. Los
nacidos por cesarea son mas susceptibles a presentar enfermedades como alergias y
asma.
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