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Sobre mi… 
 

Formación 
Doctor en ciencias biomédicas (UCM) 

Máster Oficial en Condicionantes genéticos, Nutricionales y 
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 MICROBIOMA 



-M.O. vs humans  x 10 cells  
-M.O. vs humans  genes x 150 

- Nearly 1,5-2 kg (1 kg in large intestine) 
- 590,000 genes (50 % comunes entre indiviuos)  

METAGENÓMICA  MICROBIOMA 
 

Análisis genómico de todo el microorganismos en un nicho particular 
  



Fermentación de carbohidratos y absorción 

Biotransformación de los xenobióticos 

Efectos tróficos 

Represión de los microbios patógenos 

crecimiento 

Inmunidad 

Balance de energía 

Síntesis de compuestos bioactivos 

Prevención de enfermedades 

Dr. Hervé Blottiere 

INRA  

Dr. Francisco Güarner 

Vall D´Hebron 
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Retos y oportunidades 

Haro C, et Al, 2016 
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¿Predicción de enfermedad en 
esclerodermia con la microbiota? 

Dr. Ismael San Mauro Martín. 
Congreso Nacional Esclerodermia  (Zaragoza 2018) 



Dr. Ismael San Mauro Martín. 
Congreso Nacional Esclerodermia  (Zaragoza 2018) 

Mapeado de 
microbiota en 
esclerodermia 



Diferencias de microbiota en esclerodermia 

Dr. Ismael San Mauro Martín. 
Congreso Nacional Esclerodermia  (Zaragoza 2018) 
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Gut-Brain Axis 



14 

Mecanismo Explicación 

Alteración de la 

permeabilidad intestinal 

Ciertas infecciones o factores estresantes pueden alterar la barrera intestinal. Esto está 

presente no sólo en enfermedades gastrointestinales, sino también en psiquiátricas 

(depresión o síndrome de fatiga crónica). Según algunos estudios, la administración de 

probióticos como L. salivarus, L. farciminis o B. fragilis puede revertir esta permeabilidad 

alterada. 

Alteración de la 

composición de la 

microbiota 

La alteración de la microbiota puede regular la función de la barrera intestinal, reducir la 

inflamación o estimular la respuesta inmune. 

Activación inmunológica 

La microbiota ejerce efectos directos en el sistema inmune, que a su vez está relacionado 

también de forma bidireccional con el SNC, por ejemplo, en la producción de enzimas 

proinflamatorias que afectan directamente a la barrera cerebral. 

Vía neural 

El nervio vago regula distintas funciones vitales y la microbiota puede inducir señales 

por vía vagal al SNC. 

Metabolismo del 

triptófano 

La microbiota puede alterar la concentración de la kynureinina (precursor del 

triptófano para la síntesis de la serotonina). 

Respuesta hormonal 

gastrointestinal 

La microbiota puede estimular la producción de péptidos hormonales 

gastrointestinales. 

Metabolitos bacterianos 

Los metabolitos bacterianos pueden atravesar la barrera gastrointestinal e interaccionar 

con las células neuronales estimulando el SNC. 

Mecanismos por los que la microbiota puede alterar las funciones del SNC 



Amit H. Sachdev. Ther 

Adv Chronic Dis. 2013; 

  

Bures J, World J 

Gastroenterol 2010  





Gluten y Dietas sin gluten 
- Opción terapéutica en Celiaquía.  

- A considerar en autoinmunes.  
 - Nuevas aproximaciones y entidades: sensibilidad a gluten no 
celiaquía.  



Leaky Gut & Tight Juntions  “permeabilidad y función cremallera” 
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Comité científico de Dr. Schär 
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Gemma Castillejo - Gastroenteróloga pediátrica 

 

 

 

Ismael San Mauro Martín - Experto en nutrición 

 

 

 

Federico Argüelles Arias - Especialista en aparato digestivo 

Catassi 

Fasano 





Small Intestinal Bacterial Overgrowth  (SIBO) 

Sobrecrecimiento bacteriano 

21 

Permeabilidad 

Migración 



SIBO 
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 Histamina y DAO 

Vía de la DAO 

Vía de degradación por la 
Histamina-N-MetilTransferasa 

(HMT o HNMT) 



¿Qué causa la acumulación de la histamina? 



Paciente 1 

SÍNTOMA INICIO POSTERIOR 

 Media semanas 
5y6 

Migraña 5 
Diario. Invalida 

0 

Cansancio y Fatiga 8 
Diariamente. Invalida 

1 

Dolores musculares 6 
Diariamente 

2 

Dolor abdominal 5 1 

Meteorismo 5 2 

Acidez  6 2 

Calambres 7 
Diariamente 

0 



Paciente 2 
SÍNTOMA INICIO POSTERIOR 

Media semanas 
7y8 

Migraña 8 
Frecuencia en 

aumento 

2 

Cansancio y Fatiga 6 
Diariamente. Invalida  

2,6 

Dolores musculares 7 
Diariamente. Invalida 

4.07 

Dolor abdominal 9. Puntualmente. 
Invalida 

1 

Meteorismo 5. Ocasional 1,64 

Acidez  7. Frecuentemente 0 

Calambres 7 
Diariamente. Invalida 

2,42 



Paciente 3 

SÍNTOMA INICIO POSTERIOR 

Media semanas 
7y8 

Migraña 5 0,57 

Cansancio y Fatiga 9 
Diariamente. Invalida  

9  
*Algunas semanas si 
aprecia disminución 

Dolores musculares 7-8.Invalida 7,2 

Dolor abdominal 7 0,42 

Acidez  5 0 

Calambres Diariamente 6,64 



FUTUROS PASOS… 
 

TRATAMIENTOS MÁS GLOBALES, MAYOR 
NÚMERO DE PACIENTES, NUEVOS 

ENFOQUES.. 



GRACIAS 
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