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Resumen

Introducción: Se desconoce el perfil de seguridad de los distintos tratamientos erradicadores en el
manejo de la infección por Helicobacter pylori y en qué medida los efectos adversos pueden influir
en el cumplimiento terapéutico.

Objetivos: Evaluar la frecuencia de efectos adversos, el tipo, la intensidad y la duración en los
tratamientos más frecuentemente utilizados en el Registro Europeo de H. pylori (Hp-EuReg).

Métodos: Registro sistemático, prospectivo (Hp-EuReg) de la práctica clínica de los
gastroenterólogos europeos (27 países) sobre el manejo de la infección por H. pylori y su
tratamiento. Los datos se registraron en un e-CRD en AEG-REDCap. Extracción y análisis hasta junio
2019. Se excluyeron aquellos tratamientos administrados junto con prebióticos o probióticos. Todos
los datos fueron sujetos a control de calidad, y se excluyeron aquellos casos en seguimiento.

Resultados: Los diferentes tratamientos utilizados en 22,492 pacientes causaron al menos un efecto
adverso en el 22% de los casos (tabla), y en el 0,4% fueron graves, siendo la terapia cuádruple
clásica con bismuto la peor tolerada (37% de efectos adversos). La disgeusia (7%), diarrea (7%) y el
dolor abdominal (4%) fueron los efectos adversos más frecuentes. La mayoría de los efectos
adversos fueron de intensidad leve (63%), con una duración media de 7,3 días. La tasa de
cumplimiento del tratamiento fue del 97%, y en el 6,3% de los casos la medicación se suspendió
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debido a los efectos adversos.

Conclusiones: Los efectos adversos del tratamiento erradicador de H. pylori son muy frecuentes,
aunque habitualmente leves y de duración limitada. Su aparición no interfiere de forma relevante en
el cumplimiento del tratamiento.


