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. Qué es la D-manosa y cémo actiia?

La D-manosa es un azucar simple, sin ningn papel metabolico
importante, que se produce de manera natural en diversas frutas.
Tras su ingesta es absorbida de manera inmediata y se elimina
rapidamente a través de la orina, sin metabolizar.

La adhesion de las bacterias al urotelio es el factor mas
importante en la patogenia de las infecciones del tracto urinario.
La principal bacteria causante de estas infecciones es E. coli
cuyas fimbrias mayoritarias, las estructuras responsables de la
adhesion, son sensibles a la manosa.

Al ingerir D-manosa aumentamos su presencia en la orina, por
lo que saturamos las fimbrias tipo I de E. coli y bloqueamos su
capacidad de adhesion al urotelio. Este es el mecanismo que
permite evitar las infecciones y es ahi donde radica la capacidad
profilactica de la manosa.

. Tiene eficacia demostrada?

Hay ensayos clinicos que avalan su eficacia. Es especialmente
relevante un ensayo clinico con 308 mujeres con ITU recurrentes:
103 recibieron profilaxis con 2 gramos de D-manosa, 103
recibieron profilaxis con 50 mg diarios de nitrofurantoinay 102 no
recibieron profilaxis alguna. En este estudio la D-manosa ofrecio
tasas de eficacia en la recurrencia similares a la nitrofurantoina
(sin diferencia significativa) sin los efectos secundarios de la
misma (World J Urol 2014:32:79-84).

En otro ensayo se compard su efecto profilactico frente a la
combinacion trimetoprim/sulfametoxazol en 60 pacientes; se vio
que el tiempo de recurrencia en pacientes tratados con D-manosa
fue 4 veces mayor que en los pacientes tratados con antibiotico
(Journal of Clinical Urology 2014, Vol. 7(3) 208-213).

. Qué ventaja tiene la D-manosa frente a otras alternativas?
Al centrar su efecto en la adhesion de E. coli al urotelio
(bloqueando las fimbrias tipo I, que son las mayoritarias) la
D-manosa es mucho mas eficaz que el resto de productos del
mercado. Los productos a base de arandano, los probidticos, las
vacunas... siguen estrategias diferentes, con resultados variables.

Por otro lado en estos momentos en los que la sociedad esta
tomando conciencia del problema que suponen las resistencias a
antibioticos el hecho de poder contar con una alternativa eficaz y
segura a la profilaxis con antibidticos es de gran ayuda. Ademas la
manosa evita los efectos secundarios que los antibidticos tienen,
especialmente en tratamientos profilacticos prolongados.

. Qué ventajas tiene la formula de liberacién modificada?

El principal inconveniente de la manosa es que se absorbe y
eliminarapidamente. Recurriendo auna formulacion de liberacion
prolongada garantizamos una presencia constante en orina, lo
que permite mantener su efecto antiadherente frente a E. coli.

En un reciente estudio (RITUMAN) se ha comparado la
efectividad de dos formas de liberacion prolongada: una contenia
manosa y la otra proantocianidinas (el componente activo del
arandano rojo). El grupo tratado con manosa obtuvo menos
recurrencias y tuvo un mayor tiempo libre de enfermedad que el
grupo tratado con PAC (Arch. Esp. Urol. 2018; 71 (2): 169-177).

Esta contraindicada en alguna poblacién?

No: debido a que la manosa practicamente no se metaboliza
es por ello apta incluso para pacientes diabéticos ya que no va a
suponer un incremento en los niveles de glucosa en sangre.
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