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Resumen

Introduccion: Existen numerosos test para el diagndstico de H. pylori, tanto invasivos como no
invasivos. La estrategia “test and treat” ha demostrado su eficacia en la practica clinica.

Objetivos: Evaluar los métodos diagndsticos empleados en Europa, tanto para el diagndstico inicial
como para la confirmacién de la erradicacion de H. pylori.

Métodos: Estudio multicéntrico, internacional, observacional de practica clinica de
gastroenterdlogos europeos; con datos recogidos en el Registro Europeo de H. pylori (Hp-EuReg)
entre 2013 y 2021. Se incluyeron paises con mas de 100 registros para el analisis. Se evaluo el uso
de cada test diagndstico como frecuencias absolutas y relativas.

Resultados: Se incluyeron 34.920 pacientes de 20 paises (edad media 51 afios; 61% mujeres). Para
el diagndstico inicial se realizaron pruebas invasivas en 19.801 casos (71%), no invasivas en 11.369
(41%) y ambas en 3.437 (12%), siendo los test mas frecuentemente empleados la histologia (n =
11.885, 43%), el test rapido de la ureasa (TRU) (n = 10.636; 38%) y el test del aliento (TAU) (n =
7.577; 27%). En pacientes > 50 afios, se indic6 un test invasivo en 11.179 (77%) pacientes y en < 50
anos en 8.603 (65%). La proporcion de uso de métodos invasivos oscilé entre 29% y 99% en 50 afios
(tabla). Se realizo cultivo en 3.986 casos (11%), principalmente en tratamientos de rescate (15%).
Las pruebas empleadas para evaluar la erradicacion fueron no invasivas en 32.540 casos (93%),
siendo la mas frecuente el TAU (n = 32.540; 78%). En 2.983 pacientes (9%) se realizé gastroscopia e
histologia (n = 1.887; 5%) y TRU (n = 1.223; 4%).



Tabla 1. Métodos invasivos empleados para el diagndstico inicial de la
infeccién por H. pylori en funcion de la edad.

n pacientes con test n pacientes <50 afios con n pacientes 250 afios con

Pais invasivo/N total test invasivo/N total test invasivo/N total
pacientes (%) pacientes <50 (%) pacientes 250 (%)
UAzerbaiyan | 565/570 (99,1) 382/386 (99,0) 183/184 (99,5)
ICroacia | 277/338(82,0) 70/99 (70,7) 207/239 (86,6)
‘Francia  101/107 (94,4) 46/49 (93,9) 55/58 (94,8)
‘Alemania | 101/132(76,5) 40/55 (72,7) 61/77 (79,2)
497/541 (91,9) 184/211 (87,2) 313/330 (94,8)
"Hungria | 194/233(83,3) 77/95 (81,1) 117/138 (84,8)
Ulilanda " 221/313 (70,6) 90/164 (54,9) 131/ 149 (87,9)
Nisrael™ Y 59/103 (57.3) 21/52 (40,4) 38/51 (74,5)
Uitalian " 2213/2629 (84,2) 904/1117 (80,9) 1300/ 1485 (87,5)
‘letonia | 426/528 (80,7) 250/326 (76,7) 176/202 (87,1)
‘Lituania  397/512(77.,5) 149/203 (73,4) 248/309 (80,3)
598/740, (80,8) 215/261 (82,4) 383/479 (80,0)
"Portugal | 337/347(97,1) 103/107 (96,3} 233/239 (97,5)
‘Rusia " 3520/5245 (67,1) 1871/2879 (65,0) 1648/2364 (69,7)
‘Serbia | 67/92(72,8) 16/31 (51,6) 51/61 (83,6)
Eslovenia | 2304/2411 (95,6) 952/983 (96,8) 1352/1428 (94,7)
'Espafia | 7482/12331(60,7) 3027/5876 (51,5) 4447/6442 (69,0)
Turguia | 247/264 (93,6) 137/150 (91,3) 110/114 (96,5)
— 98/195 (50,3) 18/62 (29,0) 80/133 (60,2)
‘Ucrania | 97/145 (66,9) 51/73 (69,9) 46/ 72 (63,9)
TOTAL 19.801/27.776 (71,3) 8.603/13.179 (65,2) 11.179/14.554 (76,9)

Conclusiones: Existe una gran heterogeneidad entre paises europeos en el uso de pruebas
invasivas para el diagnoéstico inicial y la confirmacion de la erradicaciéon de H. pylori. Las razones de
la aparente falta de cumplimiento de las recomendaciones en cuanto al diagnostico de la infeccion
por H. pylori en Europa deberian ser evaluadas.
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