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Resumen

Introduccion: Se desconoce el grado y € retraso de laimplementacion de |as recomendaciones cientificas en
lapracticaclinica, asi como el impacto potencial sobre €l éxito erradicador. Objetivos: realizar un andlisis de
tendencias temporal es de | os tratamientos de primera linea en € Registro Europeo de H. pylori (Hp-EuReg).

Métodos. Registro sistematico y prospectivo de la préctica clinica de |os gastroenterdlogos europeos (31
paises) sobre el manejo de lainfeccion por H. pylori y su tratamiento. Los datos se registraron en un e-CRD
en AEG-REDCap. Extraccion y andlisis de los datos de primera linea desde 2013 hasta diciembre 2021.
Todos los datos fueron sujetos a control de calidad.

Resultados: Se analizaron 35.203 pacientes naive (tabla). El uso de los tratamientos triples disminuyd del
50% (2013) a 25% (2021), mientras que Pylera® aumentd del 1% (2015) a 18% (2021). Se identificd un
aumento en la duracion media de los tratamientos desde 9,8 dias (2013) a 12,9 (2021) y en el uso de dosis
altas de IBP, que paso del 16,5% (2013) al 50% (2021). Estos cambios se asociaron con un incremento en la
eficacia global (por intencion de tratar modificada) del 85% al 94,5%.
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Conclusiones: Los gastroenterdlogos europeos van incorporando progresivamente |as recomendaciones
cientificas ala préacticaclinica (reduciendo €l uso de triples terapias y aumentando la duracion del tratamiento
y ladosis de IBP), con una subsecuente mejora en la eficacia global de aproximadamente el 10%.
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