astreKit

Test de aliento para el diagnéstico
del sobrecrecimiento bacteriano




La técnica mas completa para el diagnéstico
del )

:QUE ES?

El es un trastorno de malabsorcién caracterizado por la alteracién
cualitativa o cuantitativa de la microbiota que coloniza el tracto digestivo. En la region del intestino
delgado normalmente existe una flora bacteriana muy limitada (10* UFC/ml fluido aspirado) en
comparacion con el intestino grueso (10° UFC/ml). Sin embargo, cuando bacterias caracteristicas
de otras regiones del tracto digestivo proliferan anormalmente en otras areas, pueden dafar la
mucosa intestinal y/o el borde en cepillo de los enterocitos, provocando una interferencia con la
digestidn y absorcion de nutrientes @,

Dependiendo de la zona donde aparezca y de las caracteristicas del nos
encontramos distintos tipos de trastornos ©:

(Small Intestinal Bacterial Overgrowth) es la aparicién de una microbiota anormal en el
, generalmente tipica del intestino grueso o de la regién orofaringea.
- (Small Intestinal Methanogenic Overgrowth) se caracteriza por la aparicion de flora
metandgena (Archaeas) en el :
(Large Intestinal Bacterial Overgrowth) es la proliferaciéon anormal de la microbiota del

(Large intestinal Methanogenic Overgrowth) indica un crecimiento de bacterias metandgenas
(Archaeas) en el

La etiologia del es complejay esta asociada con trastornos de los mecanismos
antibacterianos endogenos (aclorhidria, insuficiencia pancreética exocrina, inmunodeficiencias, etc.),
anomalias anatémicas (obstruccion del intestino delgado, diverticulos, fistulas, cirugias, etc.) y/o trastornos
de la motilidad intestinal (esclerodermia, neuropatia diabética, enteropatia post-radiacién, etc.) @,

Los sintomas relacionados con estos trastornos son inespecificos y variados, dependiendo de la funcién
del tramo intestinal afectado, las condiciones predisponentes del paciente y/o el tipo de microbiota
implicada:

Diarrea Dolor abdominal
Distension abdominal Malabsorcion
Meteorismo Desnutricion y pérdida de peso
Borborigmos Esteatorrea
La prevalencia del , Y en especial del , varia considerablemente

dependiendo del contexto clinico de los pacientes, habiéndose descrito su presencia desde un 8-44% en
pacientes diabéticos hasta mas de un 90% en pancreatitis crénica o fibromialgia ®. En poblacién pediétrica,
se han observado prevalencias desde 9% en nifios tratados con IBPs hasta 90% en aquellos con dolor
abdominal crénico ®. Sin embargo, se cree que son trastornos infradiagnosticados en la poblacién
general.



DIAGNOSTICO CON GASTRO-KIT

CASTRO-KIT es un test in vitro para el
diagnostico del sobrecrecimiento bacteriano
de tipo SIBO, SIMO y LIMO, utilizando como
sustrato recomendado lactitol, si bien la prueba
puede realizarse también con lactulosa. El
mecanismo de accién es similar: estos sustratos
no son metabolizados en el intestino delgado, por
lo que pasan intactos hasta el intestino grueso,
donde las bacterias colénicas los fermentan,
generando dcidos grasos de cadena corta (AGCC),
y gases de hidrégeno (H,) y/o metano (CH,). Estos
gases difunden desde la luz intestinal al torrente
sanquineo, alcanzando los pulmones y siendo
liberados con el aire espirado durante la respiracion
©, El test también puede realizarse con glucosa, que
normalmente es absorbida en el duodeno, por lo
que solo puede emplearse para el diagndstico de
SIBO proximal.

VENTAJAS DE GASTRO-KIT
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\H CASTRO-KIT permite la medida de la concentracién de H, y CH, en el aliento del paciente tras la
administracion de lactitol, lactulosa o glucosa, usando como referencia la concentracién de CO,. Cuando
se produce una cierta elevacion de estas concentraciones con respecto al valor basal en determinados
momentos tras |la administracion del sustrato, se considera que existe sobrecrecimiento bacteriano.

El método de referencia para el diagndstico del sobrecrecimiento bacteriano es la prueba de aliento para
la medida de la concentracién de los gases H,y CH, © porque:

- No es invasivo, es mas rapido y mas econdmico que el aspirado y posterior cultivo de fluido intestinal.
- Es mas fiable, especifico y reproducible que el diagndstico mediante restriccion dietética.
- Resulta en un menor ndimero de falsos negativos y falsos positivos que otros test de aliento, por

el triple analisis gaseoso.

- Permite |a identificacion de tres tipos de sobrecrecimiento, a diferencia de los test de aliento

basados Unicamente en H,.

PROTOCOLO DE REALIZACION DE GASTRO-KIT

\H Debe realizarse en presencia de personal cualificado.

® 5 Recoger la muestra

-3 \ﬁ,«—%- pre-dosis (BASAL)

Esperar 25 minutos

Gastrekit

Administrar una
dosis de sustrato

de 0,5 g/kg de peso,
hasta un maximo
de 10 g, disueltos

el 250 ml de agua

Recoger una muestra
post-dosis (POST)
cada 25 min, durante
175 min

© i i

Identificacién de muestras
y envio para andlisis




GastreKit

El kit incluye:

8 tubos para recogida de
muestra de aliento (1BASAL y 7 POST)

2 tubos flexibles
Etiquetas identificativas

Instrucciones de uso

Solicite su sobre de lactitol monohidrato (10 g)

VENTAJAS
PARA EL MEDICO

Fiabilidad y reproducibilidad
Alta sensibilidad y especificidad
Facilidad de uso

Apto para uso en pediatria ©
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VENTAJAS
PARA EL PACIENTE

No invasivo

Mayor comodidad

Mayor rapidez de diagndstico
Alta tolerancia
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