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Objetivos. Conocer la prevalencia de la
infeccion por Helicobacter pylori (HP) en la
atencién primaria de nuestra drea y estudiar
factores asociados a dicha infeccién.

Disefio. Descriptivo y prospectivo.
Emplazamiento. Area bisica de salud urbana,
con 30.765 personas censadas.

Participantes. Doscientos sesenta y siete
pacientes, seleccionados mediante muestreo
por cuotas por grupos de edad y sexo a partir
del censo, en funcién de un alfa de 0,05, una
precisién de 0,06 y una prevalencia esperada
del 50%.

Mediciones principales. La infeccion por HP se
estudié mediante serologia validada IgG
(ELISA Wampole®). Como factores
asociados se estudiaron los siguientes: edad,
sexo, estudios, profesién, consumo de alcohol,
tabaco y antiinflamatorios no esteroides.
Resultados. L.a edad media fue de 38,4 afios,
con un 51,3% de mujeres. La prevalencia de
infeccién por HP fue del 52,4% (intervalo de
confianza [IC] del 95%, 46,4-58,4). Esta
proporcién aumentd progresivamente con la
edad, con un minimo del 11,5% en el estrato
0-9 afios y un maximo del 87,5% en el de
60-69 afios, y un predominio en varones
(56,9%) respecto a mujeres (48,2%). En el
andlisis univariado se objetivé una tendencia
lineal entre la infeccién por HP y el aumento
de la edad (p < 0,0001) y el consumo de
alcohol (p = 0,003), sin relacién con las otras
variables estudiadas. En el analisis
multivariado sélo la edad mantuvo la
significacién estadistica (p = 0,001).
Conclusiones. La prevalencia de infeccién por
HP encontrada en este estudio es parecida a la
de otros realizados en nuestro medio,
aumentando progresivamente con la edad y
presentando un patrén epidemioldgico
intermedio entre los de paises de alta y baja
prevalencias.
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PREVALENCE OF HELICOBACTER
PYLORI INFECTION IN PRIMARY

CARE: SERO-EPIDEMIOLOGICAL
STUDY

Objectives. To find the prevalence of
Helicobacter pylori (HP) infection in primary
care in our area and to study factors associated
with this infection.

Design. Descriptive and prospective study.
Setting. Urban health district with 30 765
people registered.

Participants. 267 patients, selected by quota
sampling from the census of age and sex
groups, as a function of an alpha of 0.05, 0.06
accuracy, and expected prevalence of 50%.
Main measurements. P infection was studied
through validated IgG serology (ELISA
Wampole®). The following were studied as
associated factors: age, sex, education,
profession, alcohol and tobacco consumption,
and non-steroidal anti-inflammatory drugs
taken.

Results. Mean age was 38.4, and 51.3% were
women. Prevalence of HP infection was
52.4% (95% CI, 46.4-58.4). This proportion
increased steadily with age, with a minimum
0f 11.5% in the 0-9 years-old range and a
maximum of 87.5% in the 60-69 years-old
group. There was more HP in men (56.9%)
than in women (48.2%). In univariate analysis
a linear tendency was found between HP
infection and increased age (P<.0001) and the
consumption of alcohol (P=.003), with no
relationship to other variables studied. In the
multivariate analysis, only age maintained
statistical significance (P=.001).

Conclusions. In our area the prevalence of HP
infection is similar to that in other studies: it
increases steadily with age and shows en
epidemiological pattern that is half-way
between countries of high and low prevalence.
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a infeccién por Helicobacter pylori es probablemente

la infeccién bacteriana mds difundida, calculindose
que aproximadamente la mitad de la poblacién mundial
la presenta en algin momento de su vida. Es bien
conocida su relacion con la dlcera gastroduodenal y el
linfoma géstrico tipo MALT. La erradicacién de H. pylori
ha revolucionado en los ultimos afios el tratamiento de
dichas enfermedades, modificando la historia natural de
la enfermedad ulcerosal.
La prevalencia de la infeccién no es homogénea. En los
paises en desarrollo la infeccién es muy frecuente,
adquiriéndose en edades tempranas, posiblemente por via
fecal-oral. En los paises desarrollados, por el contrario, la
prevalencia es inferior, siendo poco conocidos los
mecanismos de transmisién?.
Aunque se han realizado diversos estudios sobre la
prevalencia de la infeccién por H. pylori en nuestro
medio, la mayoria mediante técnicas serolégicas, estos
trabajos tienen algunas deficiencias. En primer lugar, la
mayor parte de los estudios se han basado en pacientes
hospitalarios o con patologia gastroduodenal. Solamente
un estudio ha utilizado una metodologia de base
poblacional®. En segundo lugar, la prevalencia en la
poblacién infantil se conoce mal, puesto que los estudios
que han incluido este estrato de edad son de dmbito
hospitalario o tienen un escaso nimero de efectivos®
solamente en un estudio los pacientes se ajustaban a la
pirimide de edades de la poblacién de referencia®. Se han
descrito asimismo diversos factores asociados en nuestro
medio a la infeccién por H. pylori, entre los que destacan
la edad, la clase social y el nivel educacional3-®.
El presente trabajo trata de estudiar la prevalencia de la
infeccién por H. pylori en atencién primaria con un
disefio de base poblacional mediante serologia validada
IgG. En segundo lugar, pretende estudiar factores
asociados a dicha infeccién.

y

Participantes

Se realizé un estudio descriptivo transversal en un drea bésica de
salud (ABS) urbana, situada en la ciudad de Barcelona, con un
total de 30.765 personas censadas en el momento de iniciar el es-
tudio. Se trata de un ABS con una alta frecuentacién y un nivel
socioeconémico muy heterogéneo, que abarca desde sectores de
poblacién marginal hasta poblacién de clase media.

Se incluy6 a los pacientes que acudieron a las consultas de los
médicos participantes en el estudio, sin limitaciones por edad,
tras solicitar su consentimiento oral y explicar el objetivo del es-
tudio, hasta completar el tamafio muestral requerido, en funcién
de un alfa de 0,05, una precisién de 0,06 y una prevalencia espe-
rada del 50% (mdxima incerteza). Ningtn paciente se opuso a la
préctica de la serologia.

Se utilizé un muestreo por cuotas de edad (en estratos de 10
afios) y sexo, proporcionales al censo de la poblaciéon del ABS,
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Cuatro resumen\T

Poblacion ABS
(n=30.765)

v

Muestreo grupos
de edad alfa, 0,05
Precision, 0,06
Prevalencia esperada, 50%
(n=267)

.

Serologia AP
Factores asociados

/\

Serologia HP Serologia HP
positiva, 52,4% negativa, 47,6%
Factores asociados Factores asociados

Estudio descriptivo prospectivo para conocer la
prevalencia de la infeccién por Helicobacter pylori en
una muestra de poblacién por cuotas de edad, y estudiar
los factores asociados a dicha infeccién.

hasta completar el tamafio muestral. Los pacientes fueron inclui-
dos de manera consecutiva, reclutados durante un periodo apro-
ximado de dos afios (desde el 1 de abril de 1999 hasta el 4 de
marzo de 2001), puesto que en dicho periodo se calcula que mis
del 90% de la poblacién pasa en algin momento por su ABS’.En
la poblacién adulta se permitié la inclusion de pacientes con hi-
pertensién arterial y a los que se practicé una analitica dentro del
Programa de Actividades Preventivas y de Promocién de la Sa-
lud (PAPPS). No se incluy6 a pacientes con diabetes mellitus
(mayor proporcién de infeccién por H. pylori) e hipercolesterole-
mia (la infeccién por H. pylori puede modificar el perfil lipidico)
al ser posibles factores de confusién. En la poblacién infantil,
puesto que la prictica de analiticas es menos frecuente, se afiadié
la serologia a todas las analiticas que se cursaron durante el perio-
do de estudio. Se excluyé a los pacientes desplazados y a los que
recibian tratamiento continuado con omeprazol o antibiéticos de
amplio espectrol.

Mediciones y variables estudiadas

La infeccién por H. pylori se estudié mediante enzimoinmuno-
andlisis (ELISA) en suero, al tratarse de una técnica poco invasi-
va, mucho mds econémica que el test del aliento con urea marca-
da con 13C y mds sensible y especifica que los preparados tipo
ELISA que utilizan sangre capilar. Se siguieron para la recogida
de las muestras las recomendaciones del fabricante (Wampole
Laboratories®). Se trata de un método cualitativo, modificacién
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del Pylori Stat, con una sensibilidad y especificidad segin el fa-
bricante del 96,4 y el 96,1%, respectivamente. En nuestro medio
ha sido validada por Forné et al®. Se consideraron infectados los
casos con una ratio igual o superior a 1,10, y como no infectados
a los que tenfan una ratio considerada ambigua (entre 0,91 y
1,09) o negativa (inferior a 0,91).

Como variables asociadas a la infeccién por H. pylori se estudia-
ron las siguientes: edad (afios), sexo, nivel de estudios (analfabe-
to, primarios incompletos, primarios completos, formacién pro-
fesional/bachillerato elemental o equivalente, bachillerato
superior o equivalente, carreras medias o técnicas y estudios su-
periores), profesion actual (utilizando los criterios del Registro
General Britinico?, es decir, alta y media-alta, intermedia, traba-
jadores cualificados, trabajadores semicualificados y trabajadores
no cualificados), consumo de alcohol (en gramos de alcohol pu-
ro por dia), consumo de tabaco (nimero de cigarrillos por dia) y
consumo de antiinflamatorios no esteroides (cualquier cantidad,
durante el ltimo mes, codificado de manera dicotémica).

Andlisis estadistico

Se realiz6 mediante el programa SPSS. Las variables cuantitati-
vas se compararon mediante la prueba de la y2. La asociacién en-
tre la infeccién por H. pylori y las variables medidas en escala de
intervalo o razén se realizé con el coeficiente de correlacién de
Spearman y la prueba de tendencia lineal de Mantel-Haenszel.
Posteriormente se realizé un anilisis multivariante mediante re-
gresion logistica para estudiar la asociacién entre infeccién por

H. pylori 'y las variables estudiadas.

Se estudi6 un total de 267 pacientes, con una edad media
de 38,4 afios, con un 51,3% de mujeres. La prevalencia de
infeccién por H. pylori fue del 52,4% (intervalo de con-
fianza [IC] del 95%, 46,4-58,4). Esta proporcién fue au-
mentando progresivamente con la edad, con un minimo
del 11,5% en el estrato 0-9 afios y un médximo del 87,5%
en el de 60-69 afios (tabla 1y fig. 1). Se observa que la pre-

valencia de la infeccién aumenta de manera importante a

TABLA Prevalencia de la infeccion por Helicobacter pylori
en relacion con las variables edad y sexo

Variable N.° total N.° de infecciones (%) p
Edad (afios)

0-9 26 3(11,5)

10-19 33 4 (12,1)

20-29 45 18 (40,0)

30-39 45 29 (64,4)

40-49 33 21 (63,6)

50-59 30 20 (66,7)

60-69 32 28 (87,5)

> 69 23 17 (73,9) < 0,0001
Sexo
Varones 130 74 (56,9)
Mujeres 137 66 (48,2) 0,15
81

%
100
90
80
70
60+
50+
40
30
20
104 ,_l ,_l
0
0-9 10-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 >69
Afios

Porcentaje de casos con infeccion por Helicobacter
pylori segtin intervalos de edad.

partir de los 20 afios, con un incremento menos acentuado
hasta los 69 afios y una disminucién en los mayores de 69
afios. En el andlisis univariado se objetivé una tendencia li-
neal entre la infeccién por H. pylori y el aumento de la
edad (p < 0,0001), con un coeficiente de correlacién de
Spearman de 0,46 (p < 0,001). La infeccion fue mds fre-
cuente (tabla 1) en varones (56,9%) que en mujeres
(48,2%), sin alcanzar significacion estadistica, aunque se
observé una tendencia (p = 0,15). Respecto a las variables
nivel de estudios y profesién (tabla 2), se observé asimis-
mo una tendencia (p = 0,15) respecto a una mayor preva-
lencia de la infeccidn si los niveles de estudios eran mds
bajos y la profesién menos cualificada, aunque la correla-
cién de Spearman fue de escasa magnitud y tampoco al-
canzé significacién estadistica. No se observé asociaciéon
estadisticamente significativa (tabla 3) entre el consumo
de tabaco y la infeccién por H. pylori, tanto en la tenden-
cia lineal como en la correlacién de Spearman. Sin embar-
go, la prevalencia de la infeccién aument6 de manera line-
al (tabla 3) con el consumo de alcohol (p = 0,0008), con un
coeficiente de correlacién de 0,18 (p = 0,002). La preva-
lencia de la infeccién fue superior (tabla 3) en los consu-
midores de antiinflamatorios no esteroides (AINE), sin al-
canzar significacién estadistica. En el andlisis multivariado
mediante regresién logistica sélo la edad mantuvo la signi-
ficacién estadistica (p = 0,001).

Los resultados del presente estudio parecen confirmar que
la prevalencia de la infeccién por H. pylori en la poblacién
general se sitda alrededor del 50%, coincidiendo en este
sentido con un reciente trabajo de base poblztcionztl3 y con
otros estudios*® llevados a cabo en nuestro medio. Parece
confirmarse, por tanto, que el patrén epidemiolégico se si-
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Prevalencia de la infeccion por Helicobacter pylori
en relacién con las variables estudios y profesion

Variable N.° total  N.° de infecciones (%) p
Estudios

Analfabeto 7 5(71,4)

Primarios incompletos 63 32 (50,8)

Primarios completos 75 44 (58,7)

Formaci6n profesional/bachillerato

elemental? 64 32 (50)

Bachillerato superior? 32 17 (53,1)

Carreras medias o técnicas 22 10 (45,5)

Estudios superiores 4 0(0) 0,15
Profesion actual®

Alta y media-alta 1 0(0)

Intermedia 7 4 (57,1)

Trabajadores cualificados 51 28 (54,9)

Trabajadores semicualificados 48 31 (64,6)

Trabajadores no cualificados 61 40 (65,6) 0,15

20 sus equivalentes actuales.
bNo estdn incluidos los estudiantes, jubilados y amas de casa.

tda entre el de alta prevalencia de los paises subdesarrolla-
dos y el de baja prevalencia de los paises desarrollados®. No
obstante, la infeccién por H. pylori en nuestro medio estd
muy influida por la edad, hecho coincidente con el resto de
los estudios3¢. Es posible, por consiguiente, que la distri-
bucién actual en nuestro medio sea consecuencia de un
efecto cohortel?: las elevadas tasas de prevalencia a partir
de los 40 afios posiblemente son consecuencia de unas
condiciones socioeconémicas y sanitarias mds deficientes
de un pasado relativamente reciente, que favorecieron un

Prevalencia de la infeccion por Helicobacter pylori
en relacion con las variables consumo de tabaco, alcohol
y antiinflamatorios no esteroides (AINE)

Variable N.° total N.° de infecciones (%) p
Tabaquismo

No fumadores 190 96 (50,5)

1-9 cigarrillos/dia 22 11 (50)

10-19 cigarrillos/dia 20 14 (70)

> 19 cigarrillos /dia 35 19 (54,3) 0,34
Alcohol

Abstemios 219 103 (47)

8-16 g/dia 20 16 (80)

17-24 g/dia 13 9 (69,2)

> 24 g/dia 15 12 (80) 0,0008
AINE

Si 41 25 (61)

No 226 115 (50,9) 0,23
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Cuadro .es...nen\vﬂ\_

La prevalencia de la infeccién por Helicobacter pylori
es elevada en nuestro medio, aunque son escasos
los trabajos de base poblacional.

En la poblacién infantil dicha prevalencia es mal
conocida.

La edad parece ser el factor que mds influye en la
prevalencia de la infeccién.

Se confirma la elevada prevalencia de la infeccién

or H. pylori en nuestro medio (52,4%), que aumenta
P Y ) , q
de manera progresiva con la edad, con un patrén
epidemiolégico intermedio entre los paises de alta
y baja prevalencia.

En la poblaci6n infantil las tasas de infeccién son muy
inferiores, posiblemente debido a las mejores
condiciones sanitarias y socioeconémicas actuales.

patrén de transmisién similar al de los paises en desarro-
llo, mientras que en las generaciones jévenes (sobre todo
en los menores de 20 afios) la prevalencia de la infeccidn
es muchisimo mds baja.

Comentaremos a continuacién las limitaciones del pre-
sente estudio. Pueden existir sesgos de informacién, deri-
vados de la técnica utilizada (serologia). No obstante, ca-
si todos los estudios sobre prevalencia de la infeccién han
utilizado métodos serol(’)gicos‘*'6 y sélo en el estudio de
Rafols Crestani et al? se utilizé el test del aliento con urea
marcada con 3C. La utilizacién de ELISA garantiza una
elevada sensibilidad, aunque la persistencia de anticuerpos
después de haber desaparecido la infeccién hace que estos
estudios reflejen con mds exactitud el nimero de pacien-
tes que han tenido la infeccién, actual o no. El uso de un
muestreo por cuotas puede originar sesgos de seleccidn,
aunque el empleo de cuotas de edad y sexo basadas en el
censo, la alta frecuentacién y el periodo prolongado de re-
clutamiento tienden a garantizar la representatividad de la
muestra. Ademds, los resultados del presente estudio son
muy similares a los de otros llevados a cabo en nuestro
medio3®.

Uno de los objetivos del presente trabajo fue estudiar la
prevalencia de la infeccién en la infancia, observindose
una baja incidencia, que se mantuvo hasta los 20 afios, po-
siblemente reflejo de las mejores condiciones socioeconé-
micas y sanitarias actuales. Otra posible explicacién de la
baja proporcién de la infeccién en la infancia es la elevada
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utilizacién de antibidticos en dichas edades, especialmen-
te en lo referente al uso de amoxicilina y macrélidos, que
son los principales antibidticos usados en la erradicacién
de H. pylaril. Se observé una tendencia respecto a las va-
riables sexo, estudios y profesién, hecho coincidente con
otros estudios®®. La prevalencia de la infeccién aumenté
de manera progresiva con la edad, excepto en el estrato de
mds de 69 afios. Este hecho puede ser explicado por ser
menor el rendimiento diagnéstico de la serologia en per-
sonas de edad avanzada y porque es el estrato con menor
numero de efectivos (menor precisién). En la variable con-
sumo de alcohol se observé una asociacién en el anilisis
univariado, que desaparecié con el ajuste por otras varia-
bles, al estar dicha asociacién muy influida por la edad,
coincidiendo en este sentido con otros estudios®™. No se
observé una relacién clara con el consumo de tabaco y el
de AINE, de manera similar a otros trabajos en nuestro
medio®S.

En resumen, los resultados del presente trabajo parecen
confirmar una prevalencia aproximada de infeccién por
H. pylori del 50%, cifra que va aumentando progresiva-
mente con la edad, situando a nuestro medio en un pa-
trén epidemioldgico intermedio entre los paises subde-
sarrollados y desarrollados. El seguimiento de los
pacientes de menor edad, con una proporcién baja de in-
teccién por H. pylori, podria confirmar en los préximos
afios el cambio de patrén epidemiolégico de la infeccién
en nuestro medio.
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