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Aliviar los síntomas del síndrome del intestino irritable no depende de una 
solución única; la clave reside en atender las vivencias del niño para coordinar 
esfuerzos con sus padres y con los médicos en busca de la mejor respuesta.

EL SÍNDROME DEL INTESTINO IRRITABLE
EN NIÑOS Y ADOLESCENTES

¿SABÍA QUE...? 2,3

prevalencia mundial 
del SII en el grupo de edad 

de 4 a 18 años

5,8%
Es uno de los trastornos 

más frecuentes de la interacción
cerebro-intestino (TICI)

en niños mayores de 4 años

El síndrome del intestino irritable (SII) es un trastorno funcional del intestino que se caracteriza 
por la presencia de dolor abdominal recurrente y cambios en los hábitos intestinales, 

sin que se observen anomalías estructurales. A menudo se acompaña de niveles elevados de 
estrés o ansiedad y puede estar relacionado con alteraciones en la microbiota intestinal. 11

¿Qué es el síndrome del intestino irritable 
y cuál es la influencia de la microbiota intestinal?

CÓMO ALIVIAR LOS SÍNTOMAS Y MEJORAR LA CALIDAD DE VIDA 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11

Según las directrices internacionales de la ESPGHAN/NASPGHAN

dieta rica en fibra
y prebióticos

estilo de vida saludable
buena hidratación, alimentación 

regular y actividad física

intervenciones psicoterapéuticas
Terapia cognitivo-conductual (TCC), hipnosis,

terapia psicodinámica, relajación, etc.,
para el apoyo psicológico a largo plazo

NOVEDADES
enfoques prometedores 

Estimulación nerviosa 
eléctrica transcutánea (ENET),

cápsulas de menta

determinados
probióticos

cepas específicas

medicación
específica

Alteración de los hábitos 
intestinales (frecuencia 

y/o consistencia de las heces)

Dolor abdominal
recurrente

Distensión
abdominal

¿CUÁLES SON LAS MANIFESTACIONES DEL SII? 4

Alta prevalencia
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Mayor prevalencia 
en los niños 

de 8 a 12 años
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worry, abuse

Niños cuyas madres padecían:
-Diabetes gestacional

-Hipertensión inducida 
por el embarazo
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de gastroenteritis
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comida picante
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FACTORES ASOCIADOS CON EL SII 4

ALTERACIONES DE CIERTOS 
MECANISMOS BIOLÓGICOS 4

PUEDE OBSERVARSE UN DESEQUILIBRIO
DE LA MICROBIOTA INTESTINAL (DISBIOSIS) 4

La disbiosis puede influir en los mecanismos 
implicados en el SII: permeabilidad intestinal, 
función cerebral, sistema nervioso entérico, 
motilidad gastrointestinal, dolor visceral.

eubiosis

niños sanos

disbiosis

niños con SII

vs

Hipersensibilidad intestinal
ciertas sensaciones normales

pueden resultar dolorosas o molestas

Tránsito intestinal irregular
(estreñimiento, diarrea o ambos)

Alteración de la comunicación
 entre el intestino y el cerebro

el cerebro amplifica las señales intestinales

Infección e inflamación
inflamación leve, inflamación

tras una infección digestiva

eje intestino-cerebro

Para más información sobre la microbiota, consulte 
www.biocodexmicrobiotainstitute.com
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