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Resumen

Introducción: La infección por Helicobacter pylori (Hp) se relaciona con diversos síntomas,
alteraciones inflamatorias gástricas y riesgo de lesiones precursoras de cáncer gástrico, lo cual
justifica su erradicación.

Objetivos: Evaluar los factores asociados a la decisión de no retratar a un paciente tras el fracaso
de un tratamiento erradicador de Hp.

Métodos: Registro sistemático, prospectivo, multicéntrico, no intervencionista de la práctica clínica
de los gastroenterólogos europeos sobre el manejo de la infección por Hp (Hp-EuReg). Se analizaron
los datos de los pacientes con fracaso a un tratamiento erradicador registrados entre 2013-2024 en
el CRD de AEG-REDCap globalmente y subdividos por decisión médica y del paciente.

Resultados: Se incluyeron 6.904 pacientes con fracaso de un tratamiento erradicador, de los cuales
950 (14%) no recibieron retratamiento: 41% por decisión médica, 50% por decisión del paciente y
9% por otras causas. En la muestra global el 59% eran mujeres. Los factores significativamente
asociados a no retratar fueron: género masculino, edad > 70, baja adherencia al tratamiento previo
y número de intentos de tratamiento anteriores. Específicamente en el grupo sin retratamiento por
decisión médica, los factores influyentes fueron la edad > 70 años, la baja adherencia y la cantidad
de intentos de tratamiento previos. En el grupo por decisión del paciente, el género masculino y
presentar entre 2-4 intentos anteriores fueron los factores asociados. Ni la indicación del
tratamiento ni la presencia de efectos adversos con el tratamiento previo fueron factores asociados a
la ausencia de retratamiento (tabla).
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Conclusiones: En Europa, el 14% de los pacientes con tratamientos erradicadores de Hp fallidos no
se retratan. Las principales causas asociadas con la ausencia de retratamiento son una edad más
avanzada, el incumplimiento del tratamiento anterior y un mayor número de intentos previos de
erradicación.


