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La L-lisina es un suplemento nutricional que contiene el L-isdmero
biolégicamente activo del aminoacido lisina. Tiene un efecto potencial
antiviral, antiosteoporético, cardiovascular e hipolipemiante, aunque se
necesitan mas estudios en humanos. Promueve, ademas, la absorcién de
CM calcio y es esencial para la produccién de carnitina y la formacion de colageno.
Comité de También se ha descrito un potencial efecto beneficioso frente a la mucositis,
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contribuyendo a mejorar la funcion tisular y la funciéon inmunitaria.

USO CLIiNICO

* Usos como complemento alimenticio (A). Alimento para usos médicos especiales para el
manejo dietético de lactantes, nifios y adultos con trastornos que requieran un aporte adicional
de L-lisina.

e Profilaxis del herpes labial (E: off label). Se ha sugerido la utilidad de suplementos de lisina en
la profilaxis del herpes labial.

Lisinuria con intolerancia a proteinas (LIP):

En la lisinuria con intolerancia a proteinas, se produce una reabsorcidon intestinal disminuida y una
pérdida renal excesiva de lisina, arginina y ornitina, causada por un defecto en el transporte de los
aminoacidos catidnicos en la membrana de las células epiteliales del intestino y de los tubulos
renales. Como consecuencia de la malabsorcién de lisina, se produce un defecto en la sintesis
proteica y del metabolismo del colageno, en tanto que la malabsorcién de ornitina y arginina, por
alteracion en el ciclo de la urea, induce hipermoniemia.

La suplementacion con citrulina a dosis bajas restaura parcialmente la funcién del ciclo de la urea,
pero no corrige la deficiencia cronica de lisina. La suplementacion con dosis bajas de hidrocloruro de
lisina oral ha demostrado ser beneficiosa y segura en pacientes con LIP, sin causar hiperamoniemia, y
mejorar las concentraciones de lisina plasmaticas en estos pacientes. El efecto de este suplemento
sobre la densidad dsea, el crecimiento o las alteraciones inmunolégicas frecuentes en estos pacientes
no se ha establecido.

DOSIS Y PAUTAS DE ADMINISTRACION

e Suplemento nutricional: 500-1500 mg al dia por via oral.

e Lisinuria con intolerancia a proteinas (LIP): dosis empleada de 20-30 mg/kg/dia repartida en 3-4
dosis por via oral.

* Profilaxis herpes labial: dosis >3 g/dia. Una revision de los estudios realizados concluye que a
dosis bajas (<1 g/dia) son ineficaces para la profilaxis o tratamiento de las lesiones orales por
virus Herpes simple, en tanto que dosis superiores a 3 g/dia si parecen inducir una mejoria
subjetiva y una disminucion de la frecuencia de recurrencia de las lesiones. Se necesitan mas
estudios aleatorizados y controlados para determinar su eficacia y la minima dosis eficaz.

Administracién: Es conveniente ingerir la lisina en ayunas junto con agua o zumo de frutas para
mejorar su absorcion. Ingerir preferiblemente media hora antes de cualquier comida.
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CONTRAINDICACIONES

« Individuos con hiperlisinemia asi como pacientes con enfermedades renales o hepaticas y que
puedan tener alergia o hipersensibilidad a algin componente de la férmula.

* No se recomienda su uso durante el embarazo y la lactancia. Datos iniciales sugieren que el
suplemento de lisina en combinacién con suplementos vitaminicos y de hierro puede aumentar
los niveles de hemoglobina en mujeres gestantes.

PRECAUCIONES

¢ Si bien existen resultados contradictorios, en estudios animales el suplemento con lisina ha
aumentado los niveles de colesterol por lo que su empleo en pacientes con hipercolesterolemia
debe ser valorado.

* No debe tomarse junto con alimentos ricos en proteinas ya que la presencia simultdnea de
otros aminoacidos puede dificultar la absorcién de la L-lisina.

EFECTOS SECUNDARIOS

No hay datos especificos en pacientes pediatricos.

Se han descrito trastornos gastrointestinales como nauseas, diarrea y dolor abdominal, disfuncién
renal y un caso de sindrome de Fanconi con nefritis intersticial tras suplementacién con lisina durante
un periodo de 5 afos.

INTERACCIONES FARMACOLOGICAS

 El uso concomitante de suplementos de calcio puede asociar aumento de la absorcion y
disminucién de la eliminacién de calcio.

e La toxicidad de la lisina aumenta en pacientes que reciban concomitantemente
aminoglicésidos.

DATOS FARMACEUTICOS

Presentaciones comerciales: L-lisina. Laboratorio Nutricia. Aporta 1,53 g de nitrégeno por 10 g de
producto y 2,24 kcal/g. No contiene proteina lactea, gluten, lactosa, fructosa ni sacarosa.
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La informacion disponible en cada una de las fichas del Pediamécum ha sido revisada por
el Comité de Medicamentos de la Asociacidon Espanola de Pediatria y se sustenta en la
bibliografia citada. Estas fichas no deben sustituir en ningun caso a las aprobadas para
cada medicamento por la Agencia Espanola del Medicamento y Productos Sanitarios
(AEMPS) o la Agencia Europea del Medicamento (EMA).



