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INTRODUCCIOH Y AHTECEbENTES.

Helicobaczer Dvlorx (Hp) es un microorgaaismo cram eqa:zvo de
g

estructura.curva o esg;r;lar que fue a'slacc por pr;mera .vez. por
Warren y cols. en 1982 -de la biopsia.de mucosa;gés:r;;a de. un
paciente con' gastritis {1). Aunque los: antecedentes: deqieszg
afortunacdo - hallazgo - -datan - desde 1893, cuando * Biziévefc Sy

posteriormente Salomon ‘nformaroﬂ la Dresenc‘a de' es»xucturas

bacterianas espirales en la superficie de la mucosa gastr car de'

humanos (2-4),. fue has:a 1975 que Steer encon;ro una asoc ac*on»,

encre la presencia de estas estructuras en ‘Wucosa Gascrica y.daz os~}’

niszopatoldgicos: de gastr

,noisiendo: s

aislamienzo (3).

. Ea ;933,7';nar'shan v+ scols:
p:ospec iVo " 'para “'determinar €l g

cultivo era positivo en '87% de’’ los casos ‘deiGlcer

% de las  mucosas ‘gdstricas- endcsconxcaﬂe

sélo en 3% cde las mucosas con . Lmacen hls_ologlca nornal. A Dar

ce enconces, se han publicado gran: nimersd de estud‘as o:oven‘en:es
de casi todo el mundo que resaltan esta asocxacl a,la® cual lleca
100% en los casos de ulcera nep**ca (7)[
gastritis (8). Por ccra parue, solc se ha encon‘

97% ‘enlos" casos ce
rad bﬂgtot al’1as |

igastrica

de - cultivos’ .. nosxuxvos en

histoldgicamén;e.normalt(7,9)

El d‘égnéstico de nfekﬂedéd aci do péptica (;as.r;txs dlcera)

asccxadaﬂann. equiere de -un p:oced*m‘an:o invasivo no

inocuo: " la nanendosccn;a Y b;cpsxa “de ‘mucosa“gdstrica con cultive
en - nedios selec:;vos Y tinciones . especiales. Se ha intentado la
deteccidn. de ant cuerpos contra’ “diferentes preparaciones de la
estructura de este mxcroorganxsmo_con ensayos inmunoldgicos, que

van desdce la. . aglutinacion bacteriana hasta la
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el en sa"c

electroinmunotransferencia - (10,11). De tbdd§
inmunoenzimdtico (ELISA}) mostrd ser. el ‘mas’ espec
sensibilidac¢ ‘superior a 90%, si .se- u:;lxzan‘ias prote:.nas de
dececclon ce

ico; con una..

superficie extraidas con glicina - dcida
anticuerpos especificos (7), sin embargo,.’ sé ha :.n..ox:mado que con‘
esta preparacidn existe cierta reactividad c:uzadva con anr.‘.ggnos de -
C. jejuni, aparentemente debido a la.presencia . de una proteina
flagelar ce 62 kilodaltones (kd). comin “al fgéner:c',"\Camgylobacc‘e:v
(12,13,14). Recientemente, Newell vy cdls.(—l:’:) iyvnfbrma:onv qu;z ‘la
. deteccidn de anticuerpos especifiicos dirigidés contra la u'ﬁeasa,‘
4

que es. una enzima producida en gra1des ca-xr.:.daces por
es altamente especifica aun cuando no es nuv sensi

infZormacién fue corroborada’ poste“xorme'\te po* ‘Evan

peso molecular ‘que: la ureasa loqran

prueba.’

“En. [ estudios’

Habxa g :.do pcslble (17) En noviembre de 1989' Adrlan Lee y
Cols: (18) informaron del alslam;ento de estos mlcrco*gan'smos de la

_nqusﬁawgasrf.rl_qa de 5 gatos adultos, .gue: aun cuando comparten
caracteristicas bioquimicas con H. pyleri muy relevantes:como la
prodhccién de ureasa, son estructuralmente diferentes tanto por el
tamafio como por el nimero y localizacién de los flagelos , ademds,

se desconoce si son capaces de infectar al humano.

Los microorganismos - aislados en mucosa gastrica de otros
animales (cerdos, primates. .y hurones) forman, junto con los
aislados ~en mucosa gasu:_u:a de humanos, lo que se denomina el
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el GCLO-2 cugﬁ:;ene d-°

se ‘asocia:

crupo de ilares a Campylobacter- (GCLO por

sus 'siglas en ingiés), que incluye, ademds de los ya mencionados,

‘a dos tipos diferentes ‘aislados de mucosa gdstrica de humanos: el

.GCLO~1"que antiguamente se conocia con el roma:e de Canov’abac:e.

pvlori Y que .para evitar coniusiones asi como pa*a c’astlcarlo en

un gene"c K’IES an'ouxadcr a -sus carac;e“.\s en.~.~la 'ﬂue a

icas,
taxonomza se le llama Helicobacte

enie :;‘;\ed ad"

reaccionar estas

perros (’7)“

reproduci éndose

humano ‘con* gash

institucién para 'ré-résados

4




Tabla 1. Caracteristicas Gastricos Similares

|t

a Campylobacter

(GCLOY .
Creciniento’ Widroliais dol . Rdeuccitn Fosfatass A.G.T. Ac. | Qulins.
ptimo 2 " hipurato S de Nitratos Alcalina Ureasa Nalidix{co
H. pylori 31° I - e Fo 4 ‘R s
GCLO de : ; . 1l i
Cerdo 37° + - = + + 3 "R s
GCLO de’
Primates 37° + - - + o+ R s
GeLo-2 | 37° + " - gt - s
GCLO de - !
Hurones ND + - . S 3 + it S R
C. jejuni 42° + e e e T L ‘s R

" Macacus Rhesus y Macaca Nemestrina
ND = No determinado

A.G.T.= Alfa glutamil-aminopeptidasa.
R = Resistente

§ = Sensible.

(Tomada’ do 17,21,22,23)



en’ los fami

se sugxe:e‘.:amb-en,

Recientement

n:.\cueroos contra ;
en’ trabajadcresrﬂdg
(gmpleado;-qfici

de anticuerpos
Dersonas 3

crxtlcado,'

gran similitud en -las ca:acte:zsc;cas

£ cenas de H, pylori aisladas: en cetdos,
se sug:ete que el reservorio v los necan;smos
€ mision en el cerdo y los primates, también sean similares;
‘ren"éémbid, ‘eni el "humano, dado que el cerco. es una fuente
‘importan:e de ‘alimento, es posible que este juegue un papel
‘relevante  como eslabén en la cadena de trasmisién; por lo tanto
pensamos que debe investigarse esta posibilidad, asi como-la de
otras fuentes de infeccién por H. pylori.

La inguietud por. investigar esta posibilidad, nos llevé a
realizar alcunos experimentos con objeto de es»ancar*zar algunas de
los métodos necesar~os para iniciar la linea de anestxgaclon en

H.o. pylorien el. departamento.de: Infectoloq;a del INNSZ .



27 los resultacdos

uzilizdndose di ferentes técnicas.y mecios de

J-323 :irderlas b;cps:as de mucosa ant ral;
de cixléivo'se’mbd ficaron para ob‘.ene* el

- deteccidn’del microorganismo nor cul::.vo v ~ --oscoola, un e)enclo :

de estas’ modificaciones es demos: acle e'x las z'_au'as 1, 2 Yy 3.en

donde  se
histolégico <(L1g. 1) o de la impronta: (-
cram (fig. 3) del- Honogene 27E1 cule yo de

.qesca::ado por . ser méas
ilidad  para. -el

material aspirado, del

susceptible - de :o-n._a-\u-arse
aislamienzo de. #. p_vlar.z

pobre::i u

a’s ‘én es:ev estudio piloto,
taces: para-proporcionar’el
“la pérdida de 5 cepas
(cegas 1,2,3,5, y 6)

estantes

nida:-en-el:estudio piloto, se




. Tabla 2 Resultado delila b;ops;a de nmcosa qéstrxca dello,pacien:es (eatud;o pxloto).

nx uia:o 691:

sexo Tl ‘ox. " Endos:ép:co

17 ‘Masc. " ‘Gastritis difusa

2 ‘Masc. Ulceras en fundus
g : Gastritis -agudai;’

3 Masc Gastritis erosiva

4 MHasc. Gastritis diﬁuéa

Fea &C

5 Fem. Gastroduodenitis

Gastritis

Crénica id.
6 Fem. Gastritis reflujo < Gastritis.. “Fea 3d

gastroesofdgico crénic

7 Masc. Ulcera’prepilética~f Fea 3d
8 Fem. Gastritis leve Muy
9 Masc. Gastroduodenitis  “Gastritis GC 3d
10 Fem Gastroduodenitis GoC id.

Dx + Diagnésctico ) ST i G % .GC 't Agar G.C. (Bioxon)
Ag : Aguda AR, : S R . 0l - Fear Fenilevilalcohol(Merk)
Cr ¢ Croénica et s . . . ) : _BHT: Agar BHI (Bioxon)
W-S: Tincién de Warchin- Storry Bl T R A A

d : Dias de incubacién. -




Figura.l. Corte
histoldgico,
bpiopsia de
mucosa ~ antral.
Tincidn
Warthin-Starry
(100¥).

Figura 2.
zonta de la
biopsia de

mucosa - antral.
T.inc idn:
Warchin-Starry
(100X).

Figura 3
Homogenizado .de
la biopsia- de

Tincidn: Gram
(100X). :

mucesa antralliTrmets



e 11.,vaud"ac:m_:de“yE_L'ls;fA‘ !

: ‘Llénado de Cuestionario

A Patolokgla
C!(H'y E, WS)

,|br:1">1vpro'htas
(Gram, WS).""




P
utl llzada para a valorac‘cn de dlferen:es me

pylc:; CCUG 15818 gen
la Un'versxdad

or: E. Falsen de de. Go.emnurgo,

d;.eren:es, exp:esadas}en
contra tiempo, 'y se mues»ra que
(indculo; suplementc,;ihcubacién v amblente

Cerebro-~Corazdn (BHI) permite un mayvor Vcrecx ien

gue el caldo. soya :kigticas;ina c,que'el ca*do BrLcel1a.

Una vez obcen;do el
1:818) se e traje:on prohe

acida

emplearlas "'‘como an-igeno en la'deteccxc

mérodo de ELISA 1nd~rec_o.

Inmunizacién. del’conejo

La obtencién de suero h perxnmune contra H.ipylori:se realizd
mediante la inoculacidn por’ multxpunc‘on de dos conejos Nueva
Zelanda, con 25 mcgr. de H. pylor; {bacteria‘completa) cada semana
durante 4 semanas, al termino ¢e lasi‘cuales’ se: le sacrificéd, se
exanguind 'y extcaja—elwsuefg,;elqcua;f$E,walmacené,a -70.0:C.




ABSORBANCIA

C&EQ nmd

Curvas de Creciniento

Figura 5

TIEMPO <(horas)



st andaf lzac 1 i1 de EL [SA

~ Expuesto a-animales bajo.
5 - Expuesto a animales alto.
- 3,— 85-2-INNSZ cultivb ().

Ln de ah‘sorbahcia :

H =.04~ 4.-.Suero persona sana.
5.—- Conejo inmunizado.

1
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Figura 6. Curvas de estandarizacién para la ﬁet’
H: pylori en las que sc aprecia
i es de 1:1000.
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3
Diluciones de suero {log)

Figura 7. Curvas de estandarizacidn para la deteccidn de
anticuerpos contra #. pylori en las gue se aprecia que 12
concentracidn dptima de antigeno es de 5 ug/al.




Es tandan." acig

especificos’en

sSueros:

obten:.do, 2 una : DoF DOz previo locueo de’
los s:.t_xos de adsorc:.dn inespeci xéa con aloumina serxca bovina
(ASB) (ngma Chen'cal co. ‘St Louis MOy - la e‘x.nmacxo'\ - de la
ASB con buffer salino de fosfatos (PBS), se aplicaron por duplicado
los sueros a diferentes diluciones. EY  conjugado empleado. fue
antigamaglobulinas totales (anti-humano o anti- conejo [Dako Co.

Denmark]) segin el caso) unidas a una peroxidasa y una vez
adicionado el substrato (Ortofenilendiamina mds perdxido de

“hidrégeno) la reaccidn se evaludé a -los .15 min. :a 450 nm. :Las_

curvas del logaritmo de la dilucidn contra la absorbancia de esta
estandarizacidn se muestran en la figura 6 , la dilucidén déptima de
los sueros fue de 1:1000 si se emplea una concentracidn de

antigeno de 1 mcgr por pozo.




emplao de antigenc, se erfectud evaluando,
ero de ‘ajedrez, diferentes diluciones del suero
posinxvo~ccn diferentes concentracicnes de antigeno. -La figura 7

et

en forra da‘tab

muestra-las-:curvas.de esta estandarizacidn, de la cual se decujo
que :con -una“‘concentracidén de S mcg/ml de antigeno se. obtiene una

sensibilizacidn adecuada de la microplaca de ELISA.

Exposicién a animales y sus: productas como un_ factor de

riesgo para xnfecc;on pox H.. pylarx.

Cern cyjeco de dete_A‘ha' i pex onas con ‘=os;c1c1 constaate

v ‘estrechaa: anlﬂa‘es v sus cduchns pvesenyah ‘€3 tuncs de

anticuerpos:: con::a avnres qgue personas:sin es:e £ aoyf

de exaoéid'on, . se. real*zo un estudio pilotc en el .cual: se .
analizaron.lios sueros de 25 personas trabajadoras de un —ascvc,,y

se comoa*a*cw sus tx:ulos de ant;cueraos centra’i: avlo*z, Lcon 25’
sue*os ce paci entes de"NI

dos para los exdmenes rutinarios.

de lng:eso “al ,;ns:-tutd; se excluye*on en’ esca valqﬁac1éh~ a
aguellos pacientes:que présenta:on VDRL (+) o aﬁtece@eﬁtes de
ontacto estrecho con animalés o Su productos. ‘i Ademds,  para
determinar si los titulos de " anticuerpos ccnt:é c. Jjejuni
influyen en el andlisis de la . detéccidn de anticuerpos contra: #.
pylori, determinamos en . todos los sueros- 1és ‘titulos de
anticuerpos contra €. jejuni. Para el andlisis “de ‘los resultados
se determinaron las medias, desviaciones estdndar y 't de Student,
estos resultados se muestran en la Tabla III y de elles concluimos

que:

1.- Los titulos de anticuerpos Ep-especificos de las
personas del rastro estudiadas, son significativamente superiores
a los de las peréonas no expuestas a animales, y poseen 13.2 veces
mayor riesgo de tener anticuerpos Hp-especificos gue las personas
no expuestas.



Tabla 3. Resultados jdé “la“deteccidn -de’ anticuerpos :contra
Helicobacter : pylori  po:x el metodo de - ELISA ‘en. 1as personas
trabajadoras de un rast*o gereral an compa:ac'on co 3
de INNSZ. (;s:ud;o n;loto)

acientes

Grupo. etario

t de’ student




e o b o,

CELEKW‘H&CL n: CE EHCLCUEL‘"DS conyra l" DVlO;

2.- La diferencia en los fizul os ‘de ant;ct.etpos con:ra n._'
pylori oefs;s:;é s‘endo mayor en las personas eyp\.es.asv,a anxmale{ B

230 e 40 afios la diferencia £ue,

(p<.05).
3. No . exlstvo »"'una

las, ;ers‘oinas excues.as 07 las no e'(nues 2s a:animales

Lndxce de coxre‘ac:.on

eliEL Sr‘

ie 0. 022 lo' 'nd:.ca que s

10



JUSTIFICACION

H..pylori'e
en: péciéhte  con. on’una. frecuencia que
ha:’ llegado ).’La - relacién causa
efecio; a:

experimentale

siopatogenia de’enfermedad acido

péptica.

En laiactualidad la Gnica forma de'realizar el diagnéstico de

enfermedad acido giéptrica asociada a H. pylori es.la-endoscopia 'y
cultivo'de la biopsia de mucosa gastrica en medios selectivos,
pues. “aungue se ha demostrado que la deteccidén de anticuerpos por
el método . de ELISA es bastante especifica {97%) y aceptablemente
sensible (81%) (7), esta prueba no se encuentra disponible y tiene
reactividad cruzada con C. jejuni (26), esto dltimo puede afectar
su especificidad dependiendo de la prevalencia de infeccidn por C.
jejuni en la poblacidn en que se emplea. Es necesario corroborar
los resultados descritos por Goodwin (7) y por Newell (13) en
nuestra poblacidn, que es endémica para infeccidn por C. jejuni;
para contar con un método de diagnéstico no invasivo confiable y
con un instrumento para determinar la relacidén entre la exposicidén
al cerdo y sus productos con la presencia de anticuerpos contra #.
pylori; ya que los resultados en la deteccidén de anticuerpos
Ep-especificos ‘en los sueros de las personas del rastro y a los
resultados de los estudios en modelos experimentales, sugieren que
el cerdo juegue un papel muy importante comeo reservorio en los

11



E )

ecanismos de. trasmision al ‘humano. Si esto udltimo es cierto; ‘se

K¢

odran implérea: r  medidas.para evitar la t—asn-sién de. . H.:pylori
1  humano,. lo: . gque dara por resultado la ;_d;sm‘.nuc‘ én..de’la
incidericia ‘'de enfermedad acido péptica asociada“a H. N

o

Determinarisi: la exposicién al cerdo y/o.a sus productos,

7cdnstithyé"unv;flactcir"de riesgo para infeccidn por H. pylori en el
: humano.:

12




MATERIAL Y METODOS

na’‘es obse'vac:.onal, otra es
“un estud:.c de casos Yo

Para determinar la prevalencia de infeccidn por Ep. en cerdos,
en un rastro privado localizado en la periferia de la Cd. de

México, se tomaron porciones de mucosa gdstrica de 40 cerdos
seleccionados en forma aleatoria en tres dias diferentes. Las
muestras Se procesaron para cultivo en medios selectivos para &.
pylori, tincién de Warthin-Starry e inmunofluorescencia indirecta
(32); ademds se les tomd una muestra de sangre para deteccidn de
anticuerpos Hp-especificos por el método de ELISA. Se considerd
como cerdo infectado cuando cultivo o al menos dos de los tres

métodos diagndsticos alternativos fueron positivos.

13




L Fase TII:i

i moduc..os an;ma‘ es: y vegeta;es mediante un-cues

Fase II:

La validaciodn de la deteccidn de anticuerpos Hp-especificos se
efectud’ ‘en un’ grupo. de ' pacientes que fueron sometidos . a
cane':doscoa'a de vias digestivas superiores con fines dlacnost'cos

V/O EEIEDEUCLCOS, a quxenes prev'o consentimiento verbal, se les

tomaron 6 ::c*c.\.ones de mucosa antx:al para d‘agnos*‘co h'stolcc'co

“y-cultivo en mecios selectivos para’H. pylori (estanca— de.oro), v

10" 'mli’ de: ‘sangre venosa .’ nenferlca ‘para detern'nac:.én 'd"e :

anticuerpos.contra este m.croorgan:.smo (:Lnd‘cacxo" a‘va

na—xo e‘abm.auo
e\:orofesn (ane t0), el cual ademds incluyd reactivos . para

deter’nxnat.v el “estrato . socioeconémico. El: cuestionario,” previas
modificaciones del original, se considerd mediante consenso con la
validez: suficiente para lograr los objetivos.

© Seleccidén de Poblaciones :

Fase I.'Se incluyeron 40 cerdos seleccionados en forma
aleatcr'a en tres dias diferentes en un rastro privado dedicaco
exclusivamente a la matanza de cerdos, los cerdos sacrificados en
este rastro provenian de diferentes partes del pais, tanto de

granjas porcicultoras como de la crianza de patio trasero.

14



Fase - II.. Para. la validacidn. de “la deteccidén 'de

.anticuerpos, .se incluyeron a pacientes 'que con fines diagndsticos’
y/o : terapéuticos  fueran a ser sometidos a panendoscopia de vias-’

digestivas ‘superiores en el servicio de endoscopia del INNSZ. La

calculéda para este grupo fue de B80'pacientes 6cvi,

'muestra minima
énfermedad acldo Dent:.ca asociada a:H. pylori 80 p'a}:ientes éin

,el:]:é. Esta c:.fr:a 'se_estimd en base a que ‘esperamos:encontrar.una i

Sensxbll;dag‘. ‘de la.. 'prueba del '95% 'y que deseamos tener f‘una ;

ra. Ut.Ll izando 'la

‘precisién  de’ : ce dicha ¢

‘fozmula de”95%

“fac

: éohs Eictye tn

'acemﬂs de- las

de oe-‘sonas con ,d‘:ezem_es t~pos d
incluyeron-a unas personas que tuvieran con:ac:e ‘co

al Vc,a:co. se’

cerdos’/vivos

(veterinarios, ‘porcicultores, etc.), otras gue. thvieran contac:o
directo ' con »p:oductos‘ del' cerdo . (;raca]aco;e_s "del’ rastro,
tablajeros, etc), ~otras sin,exposicxén'a aqimales [] sus:p:oduccos,
pero que consumieran prodUCtos‘,n‘el cerdo con’ frecuencia variable
-(poblacién general), 'y “personas . que. no’ tuvieran' contacto con
cerdos y gque no consumi!ex;an sus préductos (Qege\:arianos.). Dado
que hasta el momento’no existen datos sobre - la prevalencia de
anticuerpos contra H. pylori en personas:con diferentes grados de
exposicidén al cerdo, no - fue pos;ble estimar la muestra minima a

estudiar. Las personas que _se. incluyeron en este grupo, fueron

“captadas en’ granjas' po*cxcdlto"as, rastros 8% barco de sangre del
INNSZ, ¥y
perxodlcOA

los vegetarlanos fuercn captados mediante un anuncio en el

15
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Criterios. de inclus

Sus - productos::

‘_ncluyo un grupo ‘de var-ables ccnsxdera a
de . confusién. La comparabilidad -de esta‘
¢rupos - formados por los dif

entre los

pacientes con ELISA negativo, se estimo.

Las variables incluidas fueron:

que en estudios previos a:mostx;ado tenerr.as‘bciqcién con , la
infeccidn por H. nvloti (37)

Anilisis de los datos: B

" 'Fasé ‘I. Para la descripcién de la infeccidén en el grupo de

17




de. sensibilidad 'y

0051:1vo y valo* pred‘ctivo

LISA," se

e vaz;acxcn p"cmed:.o .mtra e :

mediante

ﬁl_ina, se’ -n luveron 'solo aquellas va*;ab es

"La comparacién de los *nd-ces de absorbancia entre-los c'uoos.
se efectud mediante ANOVA de una v de dos vias, y t de Student,
sin embargo, dado que la distribucidn de los datos Zue Irancamente

no Gausiana y las cdesviaciones estdndar de las medias fueron muy

amplias, también se efectuaron las comparaciones mecdiante andlisis
no paramétreico (Xruskal-Wallis y U de Mann Whitney empleando la
modificacién de Bonferroni para comparaciones miltiples). Los
ajustes para los factores de confusidn detectados, se efectuaron
en la regresidn logistica.

Definiciones :

Helicobacter pylori : Bacilo gram negativo de estructura
curva o espiral coh'vmotiiidad caracteristica, oxidasa (+},
catalasa (+)}, ureasa (*):y resistente a vancomicina, trimetoprim
y polimixina,‘gue . no_crece en aerobiosis y se aisla de mucosa
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“gastrica de ‘humanos'o

est—~ccc.

el ep;tebo se encuent"a deforr\adc
mucina intracelular.

.m..].anac*on de
la mucosa gastrica en la ‘que ‘la £ib os:. caracteristica
predominante, y se acompafa de h:.perplas;a fc eclar: , ademds llama

la atencidn la escasa reaccidn mflamator.\a que. se observa.

Gastritis eosinofilica = Inflamacidén de la mucosa gastrica
caracterizada por infiltracidén de eosindfilos, se asocia a procesos

alérgicos y/o parasitosis.

Gastritis granulomatosa = Inflamacién de la mucosa gdstrica
en la que predominan los granulomas, y que es habitualmente

secundaria a procesos granulomatosos generalizados.
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Clasificacidén de Gastritis Crdnica

Clasificacidn Etiologia

Gastritis crénica tipo A . ' Autoinmune

Gastritis crdni tipo Bl?»y . . Bacteriana (H. leof

Gastritis Reflujo, ZOllingerfEllisoﬁ"”‘

Alérgica

Idiopdtica’




Intensidad dc la gastritis: La intensidad de la gastritis
se considerd como Leve, Moderada o Severa en base a.la intensidad
del infiltrado inflamatorio, el ndmero relativo de
polimorfonucleares y la presencia o ausencia de ulceracidn esfacelo
u.otros cambios en el epitelio superficial vistos  ‘a 100K. ‘

Intensidad de infiltrado inflamatorioc: “El grado de’
'ononuclear sé,
caracterizd en escaso, moceraco o lntenso en ‘base.aila caandac de "

infiltracidn polimorfonuclear, —eosinofilico .o

estas.células y su p:esenc;av'ntLaealtellal

Incxce de
cos, superior

.ce: los’ valores

EgathDS DO" cult::.vo, ureasa

a*tn n—Stat*y)

“Ureasa . positiva ‘= Cambiov de 'coloracidn 'del medio de
Christensen de naranja a rosa o morado en menos de 24 hrs que no
sea -atribuible a otro organismo productor de ureasa.

Tincién de Warthin-Starry positiva = Observacidn directa
con el objetivo de 100X (inmersidn). de 2 o més estructuras
bacilares curvas o espirilares:de color café obscurc en 2 o mids
campos del corte histolégicb'de la’'biopsia de mucosa antral.
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ras. 2 fuer n denos*tadas en 0.3

piopsia de mucosa‘antral; las pril

ml de solucidn‘buifer salino.de _os-ahos, (E3S) e;ter;l a 4-°c,
para " ser’ transportadas .al laboratorio’ de> .investigacién de

ue ‘depositacda en ©.5 ml

infectologia; la'secu

a porcién Siopsia
de  caldo-urea ce. Ch::ste“sen v las Gltimas cos se colocaron sobre

1t ro ‘el cual "se denos‘co en un frasco ‘con

"

1 e de papel i
formalina-al-103: y:se transporté-al servicio- de Patologia.

Las meras 2 porciones biopsia. 'se homogeneizaron ‘en la

solucién:¢é transporte’ 'y con la suspensidn formacda se inocularen

dos cajas d&é agar 3 suplementado con polienriquecimiento al 1%
(Bioxon ;,México), 'sangre’ dé caballo al 7%, vancomicira 6 mg/Lt
polimixina 3 mg/lzt, Anfcte:ici;na 4 mg/Lt, rimetoprim 20 mg/Lt v
se inoculd acemés, 1 tubd con'8 ml de BEI semisdlico con el mismo
suplemento,y un agar:® BHI igualmente suplementado pero sdélo con
anfotericina y vancomicina como inhibidores. Los mecios inoculados
fueron incubados. a:37°C. en ambiente microaerofilico (CO, 10%, O,
5% y N, 85%);’Lo§chl;ivos se revisaron a los 3,5 y 7 dias. En el
caso. de existir crécimien;o se determind si se trataba de H.
pylori; —tanto po* ‘3 morfologia colonial (Colonias grises o
translicidas: de™1 'a’ 2. mm de didmetro) como por moriologia
microscépica;’y’ se de:erm-nc la presencia de oxidasa v ureasa. Una

vez  aislado. 'e xdent;xlcaco el microorcanismo se procedié a

cultivarlo en-forma masiva en medios sdlidos para posteriormente
suspenderle en caldo BHI con.glicerol al 15% , en viales de 2
ml, para su almacenamiento a -70°C.
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La urea-ce’ ans:ensE

24 horas,  poster za: a estc,

(H&E)
h;stonatolo

y'ot*a

10 11 ce Sanéée'

Preparaci

Se cultivé en fc*ﬁa ma
con suero de czzallo al 10% hasta obtenev 1.5 gramos de bacterias
(Peso mojado) pesadas lnmedxatamente despues de haber centrifugado
el caldo de culitivo durante 20 min a 14000 R“M- la pureza de los
paquetes celul;:es fue confirmada medxarce tincién de gram y
cultivo en aerchiosis. Dado que no es técnicamente posible obtener
los 1.5 gramos de bacterias en un solo cultivo por la cantidad de
medio que se <requiere, cultivamos de 1 a 2 lts de caldo 3HI por

22




séma”a"con un

racidn ‘de

concent,

‘p:o-g;nas ’por e

electroiorético:en

geles d
v se compard con.eliobi

Se sensibilizaroa 1as microplacas de ELZSA con ei ancigeno
obtenido a una concencracién de Smegr/ml de proieinas, (.5mcgr por
pozo) depositando 100ul por pozo se incubd durante toda la noche.
Se bloguearon los. sitios de adsorcidn inespecifica con albimina
bovina libre de gamaclobulinas (Sigma Chemical Co. St. Louis MO.)
y. se aplicaron los sueros a probar con una dilucién de 1 a 1000,
200 ul por pozo por duplicado; el ceontrol positivo de 1la prueba
fue el suero del paciente de gquien aislamos la cepa B6-2 INNSZ y
el control negative fue el suero tomade de un paciente en

“convalecencia®'de “diarrea por C. jejuni (SK63); se lavaron las
microplacas cén P3S tres veces, y se aplicé el conjugado
consistente en antigamaglobulinas totales humanas unidas a una
peroxidasa (Dako Co. Denmark) a una dilucidén de 1:3000 y se incubd
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T un punto de corte mds’ gene—al zable y! ob:ene: mavov‘ especificida

“Ensayos dejinhibiqién;, G e

durante 90 minutos, pasados los cuales se lavo con..Tr :.s bul e;

salino (TBS) :res'veces v dcs veces -mds.‘con’ DBS, zxnalmente se’

agregd el substrato .y la:reaccidn - se leyé-a Ios

nandmetros. Las lecturas de: absorbancia

ada olaca. El ounr.o

a‘ss'o-'banc"a‘ corresnonclente altla- percenc:.la~ 95° 'del; gruoo de

uac;ences q\.e LUEI’OK‘I negat;vos tEntD por CUlClVO ureasa COnO en

la tincién de Warthi n-Sca:xv S*n em_argo, ccn ob]eto de- centarcon

de’ la prueba -aun. a costa- ce: la sens_b 1% dac, el punto de;,co-:}e:i
;establecido para el anal;s;s de la fase TIT' (casos y controles) fue
“.-el correspondiente-al promedio mis dos desviaciones esténdar de.los

indices de absorbancia del grupo, de pacientes con todas las m:uebas
negativas (Cult:.vc, Narthm Starry y Ureasa}). g

pvlon. detectados en el ELISA, se real:.zo ':ecd nendo las




concentraciones . cuncc*cas de antzgeno lﬂn*e (0. 0* a 30 mcglml) de

H... pylor o de seguin el caso,

depos;ééndose‘SOulve
‘t;enuo 'y len 1os mismos pozos, se
t*tulos de anticuerpos conoc:cos

JEJUni ;conceht*édos 10 ‘veces:su ..

'.cogt:é'a. pylo i o contra ci
titulo or;glﬁ e Estos su, os ‘ueron. Hlner;rmunes da cone)o
contza . T8 con::a c.fJeJunz (1 5000{

Electroforesis:

Se determinaron 1os aesus moleculares de 1as bandas or

contenidas en el ant;ceno de d pylori'y.- de C. Je]unz enoleaco un:
gel de poliacrilamida nocec*l sulfato de sod;o (SDS DAGn) al 10%

Yy una cémara de electroforesis (Mln;pzotean II Bior gd. lab.

Richmond CA.), el corrimiento electroforético se realizé con’un

voltaje de 200 mv durante 60 minutos. Serutilizaron marcadofes de

peso molecular de 14 a 97 Xd (Low molecular weights,; Sigma

Chemical CO. St. Louis MO.). :

Inmunotransferencia:

Las proteinas de superficie extraidas con glicina dcida. tanto

25




i
i
4

y ‘se bloqueazon los s;c;cs de adsorc;on} 1ne

de

poliacrilamida, fueron transferidas. al'panel’de“ni*:obélulosa

pylori” como ‘de C; jejuni - una vez -separadas..en:el . gel .de
mediante un gradiente eléctrico de 100 mv duran:e 60 a“’4°C’en
un  buffer tris’ 20mM-glicina (Szgma 1ab), ) 190mn metancl rerk
Eez;das las

Laboratories West Germany) al 20% (v/v) Unaivez:

orote;nas, se cortaron :;ras del papel de nlt*ocelulosafde .5 cm

T8S-gelatina ‘al 1% (dxluc ones
incubaron las menoranas duxante IB horas
triplicado .icon T3S’ 0 3

(Anzlgamaglonullnai
an:igamaglobuiinés

pe—c.cvdasa.r Da}'o C;

adicioné el’ subs ato (
lab.)"la: reaccisn- se,uetuvd a

Con cbjetb id
contra H. pylor; no: est en zelac
contra C. Jejun;, ‘se decermlnaron n;vele

ésta ‘bacteria en todos 1os sue'os de las nerso
estudio.
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RESULTADOS
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pylof

"‘PREVALENCIA  DE’INFECCION POR' Hi.

dxas d'. e-en es‘en un rasr_xc pn.vado net1 ar:u:o 1a Cd de Mem.cc.-

A tedos ellos se” les toma*on 3: b.LonSJ.as de mucosa gastr:.ca v 6" mil
de sang-:e vencsa. Las® bxoos;as obten;das, fueron a“ocesacas para;

cult:wo, t;ncxon de Harth‘ ~Starry, ‘deteccion. ce L"easa y detecc;on

Vlorz _pox’ ‘nmunoflucrescencla ..La sancre ootgn;¢a s,e.}empleo
ELISA

de H.
para la deteccxon de ant;cue"oos Hp-especiiicos. mediante

‘nc'tecr_o.

. Devlosw}:or 'cex:dpé estudiados, ‘en once se ébci:\’;erqn al menos
dos. de 1a ptuebas §ositivas , lo gue representa una’ §reva1encia de
infeccidn del -27.5%." Los resultados de estas pruebas alternativas
para el diagnéstico.de infeccién por H. pvlori, muestran que la
tincidn - de W-S as_cci,ada a ‘la ‘deteccidén ide anticuerpos , Hp-

especificbs por el método de ELISA presentaron el mavor.porcentaje
de positividad (12.5%), secuxdo de la-asociacidn de’ la r.~nc‘é—x de

_i se

W-S. con . la ‘nmunokluo*escencz.a (10%) y solamente, en el
presentaron las tres n*uebas positivas (Tabla 5)y..EL avslaru.ento de
K. pylori. ifue exltoso_en ‘una’ sola de .las:

bigpsias ,y‘ en- 1,:/«0

{42.5%) no existid . evidencia a;lguna" de’ infeccién’

microorganismo.

Tomando = solamente la Inmuno luorescenc‘a como

diagnéstico, por tener una esnec:. lcxdad alta (95%) se u‘nwméto‘do*
directo, la prevalenc;a de infeccidn porH. _ylo.r- en cerdos-.noise

altera, siendo esta de 25%.

Es importante mencionar qgue al momento de tomar las biopsias
de mucosa gdstrica, el estémago de los cerdos..se..encontraba-:
altamente contaminado por otros microorgarismos e incluso la
mayoria de ellos contenian restos alimentarios. Los
microorganismos contaminantes mas frecuentemente aislados de los
cultivos de las biopsias de mucosa gdstrica de éstos cerdos fueron
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Proceusirspri yo-Pseudomonas [ spuitoLart con:aﬂ‘nacién “poriestos

:nic-co ganismos impidid quela deteccidn de u'easa

ue—a ev‘.xuaole.

‘La f:.gura 8 es un ejemplo de las t:.nc:.ones de ::h:.n-s:arz,'

real.u.adas en las blOpSLaS de estos cerdos,; en el‘a se anr=c~an las

uc:uras esp-n.lav'es corresnond;ences ‘a ,"os : y-algunas’ o’

Todas’ las"giruebas f\egativés ="17"cerdos” (42
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Figura 8 Tincion de Warthin-Starry de la mucosa gdstrica de
cerdo. En ella se aprecian estructuras bacterianas

curvas y espirilares en la cripta.



ANTICUERPOS

concent*ac' 6n’ ce: antlgano h.m:e de’
que la “in ici _,homologa‘—c_org
antigeno ce pylori-fue-de 67.4%
méxima inhidicién de la reaccién
jejun" por . los ‘ant‘genos ‘de .Hf'

cor‘:eﬂtraclon ce .5 mcg

e:rtraz.das pc" t; )
13), ;y-de estas las que 'comnarten estruct:uras ‘antigénicas. Para

2L mune contra H. pylou. fue capaz
de reaccionar deb;lmenﬁe solo con :las proteinas de 62 y 63
Kilodaltones (kda) e
hiperinmune cont:
63, 66 y 44 7 kda v;qm;.ehi‘dvays” en el antigeno de H. pylori: (figura
14): : o ;

]eJum., mientras que, el suero

Yeconoce ‘las ‘bandas protéicas de.62;..

3¢




peHelicobacter pylor
Ci=Campylobacter jejuni

Figura 9.:Ensayo:d
pylori (Suero;ide
pylori) . La maxim
anticuerpo ‘porantigeno’
concentrac de 25 ug/m.




qurcent‘aI d
01—

BT T T,

Lot i o

_Antigeno en exceso mcg/ml.

0. 004 02 7.1 5. 25 3035

Cj=Campylobacter jejuni
HpeHelicobacter pylori

Figura 10. Ensayo de inhibicidn de anticuerpos contra C.

{suero de un paciente en convalescencia de
én por C. jejuni) . La maxima inhibicién de la
reaccidn antigeno-anticuerpo por antigenos de H. pylori
fue de 8.7% a una concentracidn de 5 ug/ml de antigeno
libre.




INHIBICION DE SUERO HIPERINMUNE

0 004 *0
. Exceso de antigeno mcg/m

Hp=Helicobacter pylori
Ci*Campylobacter jejuni

Figura 11l. Ensayos de inhibicidn de anticuerpos contra #.
oylori {suero " hiperinmune de. conejo). ‘La ‘mdxima
inhibicidén de la reaccidén antigeno-anticuerpo por
antigenos de C. jejuni fue de 10% a una concentracidn: de
5 ug/ml de antigeno libre.



PERINMUNE

Antngeno en exc

C) Gampylnaacler ]elum
Hp-Helicobacter pylori

Figura 12, Ensayo de inhibici
hiperinmune de conejo) contra
inhibicién de 1la reaccidn
antigeno de H. pylori fue de 6% a un g
ug/ml de antigeno libre! g
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66
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Figura 13 Electroforesis de proteiras .de
superficie extraidas con glicina.dcida,: ce"C.
jejuni (carril 1) y de A. pylori (ca*r;l 3) y
sus pesos moleculares {carriles 2 vid).

-




14 Ré

Figura 14. Electroinmunotransfierencia. Los carriles
centrales (2 y 3 ) corresponden a antigeno de C. jejuni
y los extremos (carriles 1 y 2) a antigeno de #. pylori
Los carriles 1 y 2 se expusieron a suero hiperinmune
contra #. pylori y los carriles 3 y 4 a suero
hiperinmune contra C. jejuni . La reactividad cruzada de
los anticuerpos contra #. pylori ' se dio en el complejo’
protéico de 62 Kd a 66 kd y en la banda. de: 44 Kd;
mientras gque la del suero contra C. jejuni~sélo-“se dio‘en
la banca de-62 Xd en forma muy tenue.



los valores:

percentila ‘el : g:upc de

pacientes reqatlvosf éme‘r.::os
'r.-c’on:.oloc'cos (cult:.vo, N-S

que se COnSldEIO :omo una’ orue

de abso'x:banc*’a, el ounto ce

positivos en'las diferentes

pruebas diagnésticas en rela 1a detecc i6n de‘‘anticuerpos

Hp-especificos. por el do;: EL_S;\, mostrd - una mayo:'
sensibilidad y esoecificidaﬁ (94%'}; 95% respectivamente) cuando se
asociaron el cultivo y la txn::lon de "Warthin-Starry (VElo‘— ce
Xappa=.91), siendo la sequnca con mayor conco*danc:.a la tincidn de
Warthin-Starry sola (Kappa = .80}, segu_da esta del diagnostico

histoldgico de gastritis (Kappa =..73). (Tabla 6).

Los promeciioé de ios'indices'gie absorbancia de la deteccidn de
anticuerpos contra H. pylori mostraron una diferencia significativa
entre los pacien':es Sin gastriti‘s y los que presentaron imdgenes
histoldgicas de gastritis"iﬁcluso leve, y aunque en forma no
significativa, también existi¢ diferencia en los promedios de los
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Positivos "Negativos

Cultivo o Warthin - Storry :

Fxgura lS st~_n.buc1.on de los 1nd1ces de absorbanc‘a en
la - deteccidn -deanticuerpos 'contra H.: pyvlori por:-el
método de ELISA indireczo.en los pacien.es some\..Ldos a
biopsia. de la mucosa del antro gés.rico {n=151).

considerd como positivos a los gue tuvieron el cLlr.x.vo ©
la t.anLon _de Har..h*n-s:arry positiva. .o = 4




leve, moderada

Tabla 7. Relacxon entr

Intensidad de .
la Gastritis

Negativa

“ip<. 0::j
I.A. SLISA=" !




La - intensicad del infiltrado -inflamatoric (Meutrofilico,

eosinofilico’ o ‘mononuclear),mostro una relacidn 'di;ec:a con los
niveleés de anticuerpos en. indice :de absorbancia, estos fueron
siqnifica£i~1amence menores = en . los .‘pacientes -‘que:r presentaron
infiltracidn. escasa comparados. con . los que ten:.an infiltrado

-noce ado, y -aun cuando en .orma no s:.gm.f:.cat"va,

los pr omed:.os ce !

los 'nd:ces de abso'banc;a de los pac:.e 'ces
xntensa fue nayo* que: en ].os P :
(tapla: ) = Nl

deteccidn ' de
1" método de ELISA-

Sensibilidad .y

anticuerpos . contra H

esp

indirecto.

El cdlculo de la sens espet:lf‘c:.dad de la deteccidn

cde anticuerpos especificos; ontra H. pylov'x por ELISA se realizg,

al igual que otros auto-‘es (7 13), ‘empleando como estdndar cde
referencia, el cult,\vo v/o “la c.x_ncxan de W-S. Al analizar los

valores de absorbancia delELISA, ‘antes de convertirlos a Indice
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3
H
i
i

H
i,
i

{

i

H

{

!
H

de -Absort C(IhA. ‘E:L:saj ;1a

91i v la® esnec;f;.cldad ‘de 55%

ureasa,
a 50%

Percentxla 957 e 3
0.470. .. .4592° -1

Sensibilidad ~* 7 91% . 88.5%

78.5%
Especificidad 95% 95% 95.3%
V. Predictivo (+)  99% 99% 99%:
V. Predictivo (-) 61% 56% 58.3%
Jel Tupo™ de-- pacianzes ~negativos para. H. F ~os pariretIos
microbio. gxcns evaluados. i 4

ZLISA = lLect

o s de absorbancia sin modi . E i
Indice de absordancia = turas de absorbancia ro icadas pedizace regla de res
en pase al valor del con:rol posizive.
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Control 'de calidad:

““La rep*édudib‘ dad de la deteccxon de an'

'ovlorl por el netodo d LISA se evaluo calculando

los coef;c;entes de: va*lac;on Lntraensayo e
los valo:es, ‘en znd_ce e absorbancxa, de - los du

uno de. los 151 sue'os del qrupo de pa

fase; estos coe c;e1tes .de - var;ac;on fue

respectivamen:e.
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I FASE ITI: FD"T“RHI‘!ACIO’\Y DE ANTICUERPQS ESPECIFICOS K ONTRA

Alca e\nos~c~on "raba]aco—es del *as:—o ge'xe’al {
exposicidén, Poblacidn aene*al Donadores de sanc"

expuescos, - Vegetarianos .sin  contacté . con’ cerdos’

Pacientes. con infeccic‘m por H. nvl'ori conn:obada Do

ureasa, (n = 21}).

66% respec..:.vamen.e)

65.1% (243/374) s:.endo mas" frecuente
exposicién (85.7%, 24/28) seguido del’ de alt
20/25) y del de baja exposicién (61.25%,_
expuesto mostrd una prevalencia'de 55.5%

pacientes sometidos a endoscopia y .biops
mostrd una prevalencia de 86% (131/152).

La descripcidn de 1la ireCuencia‘co se iregistraron las
diferentes vav-:.ables contenidas en ‘el ey stlonario, en los que
tuvieron niveles de anticuerpos posxt; oS parainfeccién por H.

pylori; asi como los que resultaron negativos para esta prueba se
muestran en la tabla 10; en ella resalta que los que se dedican
36



Tabla 10.Destripcidn de la frecuencia de las variables inVesci;adas
-y 'su distribucidn entce ‘aa personas-con infeccidn por ‘H. nvlo:I Yy
sin ella de aCLerdo a el n;vel de antxcuerpos especx.xcos contra

este mxcrcorgan*Smo A

Ocupacién.

Médico
Ama de .Casa:
Vendedor. .
EnZermera
otro

Exposici&n a Aﬁimqles
Cerdos s
Vacas
Pollos
‘Otras aves -

Ovinos
Perros
Gatos - .
Ccaballos ]
Mus;élidos';:




Tabla '1l.Descripcidn
animales 'y ‘de’ vegetales, 'y’ su, distribucidn' entre. positivos 'y
negativos en-la deteccidn de anticuerpos contra H. pylori.

nfeccidn:p

: g';l‘ot‘al

".poéitiv‘a
' ()

in(s):

‘Productos Consumidos .

L215(64) s

S1621(67) ( : 282(69)

201064y " 115¢36) - 316(59)

160(61) -103(39) - : 263(75)

96 (64) L83 (36)7 149(43)

736(49)° ETEsTsyy 73(21)

72(62) 45(38) Co 117(38)

e 70(66) 4 i36(34) 106(30)

el 121062) = - 75(38) 185(56)

VL0 1B2(63) 0 o T 106(37) 263(83)

135(59) 92(41) 27(66)

F127(61) 80(39). . 207(39)

< 68(63) : 4137y 109(31)

e S 218(64) L . 124(36]) 312(%8)

visceras de Pollo » . | ' 125(64) = = 69(36)°7 204(84)

‘Molleja- i i 103(s6) 52(34) s 155(+4)

“Higado dé pollo . . 9B(64)7 - : 154(4)

Pulmdn.de POllor & . 12(92) " BEAT)

',bTripas de ‘pollo.: : 2(8.3)

,Persca_‘do S i 323(93)

el otras“‘ca:neé‘ . 273(78)

Verduras , 121(37):- 39(97)
Verduras no lavadas® ¥(30)

54(30)7 . 178(51)
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'DOS‘thOS y neaat:vos as‘ COWQ en:“e tOdOS los c-—uaos

tantoal man:éjo‘de a:odﬁc:os animales’ como al manejo de cev'dos. mas
{recuentemente Se encuentran :.n ectados por-#. pv’o ql,e los que'
tienen otrzos: tipos - de ccuoac'on e*«:eocuando a los vendedozes
quienes tienen una  frecuencia. de Lnfecczon~s;m'_lax:;al de los
matanceros o ca:nice:bs'. La frecuencia de-infeccidn por H. pylori.
fue mds frecuente entre las personas que réfit"eron éxposic‘én a
vacas gque los que refir eron exposicidn.a ot"os an‘nales J.ncluyendo
el cerdo.

La mayoria de 'los nacientés (98 ‘constmir
productos animaies (.:35/3,9) El ccmsuno
recuente (9:: 8'-), olo el 51s co'asum'a ve-du'-aS'

mal lavadas y de eS»tOS‘ ulc:....os, e‘
ai

fverdu"as :ambxen fuel”

I}
1o 0E
"

(83 in enba*co o

70% .se encanr.ro con:; r..n:ulos'

tos de anticuerposicontra:

on diferente

xposicidn-al ce—do, mas al..n,; la edad mcstto una —e’acuo idirecta’:

con‘los tltl."OS de-ant. L.cuerpos exoresados en md*ce ‘de abso-‘oa acia,
s nJ.ve‘ es  de

es ‘decir, a(medxda que ‘la. edad se incremen:a,v

anticuerpos-son mayores (tabla 13}; esto permitid

st*at;.xca: el

resto del anélisis'por esta variable, la' edad.

El anilisis de los promedios de los indices de absorbancia de
la deteccién de. anticuerpos contra ‘H.  pylori, mostré que en al
menos uno de los grupos es significativamente: diferente de los

“demds grupos con diferentes grados de exposicidn al cerdo (ANOVA,

p=.0003}, esta diferencia fue igualmente significativa entre los
indices . de absorbancia de.los grupos-de pacientes infectados y no
infectados por . pylori (p<.0001).
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Tabla 12 De.e:n;nacx'n'd
a an

.la dezeccion de des

Factores
‘Analizados

Gpo.Etari

‘Los.indices de absorbancia“de-las personas- con muy alta’y alta
exposicidén al cexdo y sus productos resultaron significativamente’
mids elevados que los niveles de anticuerpos de:las personas con

baja exposicidn,.y no encontrandose una diferencia significativa
entre el grupo no expuesto y el de baja exposicidén al cerdo o sus
productos, aun cuando se aprecia una tendencia a ser mayores los
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gr@bcv'qo:'évn"eS’b (Tabla 14)

niveles - de an:;cuerpos én el

grupo de pacientes 1nfec.ados por H pylar
El: anal;s's paxametrxco €es’ apl;cable

;datcs no ‘fue

Gruposjéxpﬁeséos'al

‘cerdoiy/o ;us‘préductos,

G:lﬁpc(;) E

I.A.= Indice'de "a'r:;se:'nb.-.:iai de’}:'.rs
Yed. = Mediana :
' t de Bonferroniy U de ‘43

ey .
** Cultivo, ¥#-5 y Ureasa negazivos :

La estratificacidn por edad,, alf “los; datos a un
andlisis de varianza de dos vias; mostro Gue:z:n cuando la edad de
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2 anélisis

;var:.able ﬂ(analzs‘s uruva aco) y::en: base - a :este -se descartaron

~aquellas va":.ables que no mostraran.asoc: acidn.con. la infeccidn por

E..pylori.co una s;gnlf;canc‘a estadisrica =.20; en-esta fase del

trd que.ser.matancere O. carnicero. asi como . el

nanejc de ‘ce dos,’*eo'esan»an un riesgo .aboral sicnificativo para

la znzeccxon pori &

oylo—; (R.M.= 2. 83 v 2. Elv:espec;ivamente), v

el consumo de Visceras- de: res yiverdiras..maliilavadas, -también

mostraron ser factores de rlesqo s;gnif‘*atlvos para; 1 n.ecc1on

DC' ESCE n’ CIDO_

Otras var;ables,
consumo de lechdr

{tabla 15).
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Tabla  15. 'F#: otes de:'rvescc para 11zeccxon por.:
determinada.esta por n*veles de an:xcuerpos esce

uni varwaco (Regres‘on log-

Vcéhsuﬁotagbproddgﬁpé

.016

‘Verduras mal:lavadas
i visceras de res S .046
! Pulmones de pollo .060
3 Lechdn .005
i chorizo .030
é Carne de res frécﬁente' .046
T Visceras de cerdd’ .082
: Pescado frecuen:eif_ .096

Mds de. 1 vez pdr‘éemana
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Dado ‘que ‘la -edad’ mostré una“ fuerte "asociacidn ‘con’los
niveles de anticuerpos contra #. pylori, se efectud una regresiodn.
logcistica para cada variable estratificando por la.edac (Analxs's
bivariado). Los resultados. de este andlisis fueron muy similares'a
los del andlisis- univariado, “encontrando qhe decha*se ‘a‘
sacrificio de "animales 0. ser ‘carnicero, y el: nane]o de cerdos

(cerdos vivos o . sus productos) mOsStraron. una razon de mon o

3.16 y 2 82 x:esnecr.:.vamence, ambas estad;s:*canente s*an

riesgo. s;gnx,ic‘

consumode

infeccion: poz . cpyloriicon un- nivel: de.sig

ado,'

ana‘xsxs fué*oh,,incluidas en. unifnr_me:

vegetales),

y se’ anluvo a’- 1a edac cono
modelo. ;

. =13.83 y 3.78
respectlvamen:e), ser vendedcr mostro unairazén de momios de 3.55

perc-con ‘una ‘p=.128. (tabla 17y _:,n el analls's rultivariado de 1a

e\pos.y.c:.cn a arumales, ‘larazén ‘de ‘momios para la exposicién a

vacas fue de 2.67 con un valor .de p=.07 y la exposicidn a caballos

persistid con.-una razén de momios dentro del rango protector (R.
=0.21) con un nivel de significancia de p=.001 (tabla 17). El
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expos:.cxén a caba 1o0s el

“consumo’’de "16s  productos “analitados mostrd
visceras' de'. . res y verduras mal  lavadas son
significativos para infeccién .por H. pv7or1. (R

zesnec:‘vamen:e), v el consumo de oulnones de poll

mostv'o una razon de momios de 7.00 dio un! va"o,

constmo’ de ‘lechén como el consumo frecuente d

svlo:; en eT ana

de fexposicidn‘ ’e; u:v..a.u‘&em:e co’xt'olando no*;

-,coniuso; Ademés

. se - cene'aron ‘nUEVéS : va:-_ables

a exnosxclon ‘de - tipo 1a:ova1 so‘anen:e el ser

“EnY

c ca:nxcero v.el na-majo de ce-dos —esu‘tax:c

cs'na"a la J.mecc ién: DOI

rlesgo en: fctma discretas

'Vcombinecz_on de-ambas'.incremento el

caballcs, de tal manera t\;ue"

riesgo se xncrenencé hasta 42 01 8

Solamem:e el consumo de verduras mal lavadas y de visceras de

res (Pancita), mostraron ser factores de riesgo para infecc'on por

H. pylori'y extrlanamence, el consumo de lechdén y laingesta de

‘carne-de res o de pescado mds de 1 vez por semana se presentaron

como factores protectores para la infeccidén por esta bacteri
(tabla 18); al efectuar las combinaciones de estas variables el.
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Tabla 167

B BQSLEJ.VOS de antlcuerpos) .

Vun;va ;aca tuv;e:o sun nlvel de s;qnx

Factor investigado .

VRE:on'de,Momxos‘

Consumo - de” productos

Visceras de

Verduras mal lavadas’

res

Pulmén de pollo

Lechén

Carne de res frecuente’

Pescado frecuente™

Chorizo

0.31

0.62

12747
1.96
5.65
0.47

0.64;

° Lavados solo con agua o no lavados.

T Mas de 1 vex

por semana,
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les. factores de riesgo

Tabla 17. anilis:

para’infeccidn por

multivariado de los posi
2. pyvlor

‘empleando ‘las variables que en forma
univariada mostraron un nivel:.de significancia s:20," agrupandolas
por t?gokdeiéxposicién y icontrolando.por.edad eh cada modelo.

Factor inyestigado' " Razén delMoﬁiogf‘

Ocupacién Res
Matancers o carn “.o28
Manejo de cerdos: 1032

vendedor - e 097,
cac (Confusor)

Gatos

i Edac (confusor).

Consumo. de productos
i Vercuras mal lavadas
Visceras de res

Pulmones de pollo

Lechén
Carne de res frecuente’
Pescado frecuente’

Edad (confusor)

© &5 de ! vez por semana
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Tabla 18 .- Andlisis multivariado de los.posibles factores de riesgo
para infeccidn por H. pylori. Regresidn loglsc‘ca multxple (Sca:a)‘

de las variables con nivel de sxgn:.ncancva = lo »anal‘s‘s

nul:xvat‘adc previo, agrupadas po" c;po de ewpo

por”® edad., :

Factor AXm}e‘stigadé ; Ra'zén‘f de.Momios

Ocupacién

B) ‘Caballos : s .00}
gy ‘?dad (confusor) 3 L0217’
<Dy A+noB s R it %005

Consumo de productos . T e .

A) Visceras de res FRIR PO & I R L N .004

B) Verduras mal lavadas = 'li.A64"‘*' AT T AR Y 3

C) Lechén Lozl D003

D) Carne de res frecuente’ Ctigof : S 032

E) Pescado frecuente’
F) Edad (confusor)

G) A+ B

H) A+ B +nocC
I) A-+ B+ no C
J) R+ B 4 no

M&s de 1 vez por semana‘’




de 'es, ve'du*as mal lavadas,

pe—scnas del es:ud*o, nos pe:n1t¢o es:aolece

tampoco mostra *01 co::elac*oA

“Los niveles de ant cue*pos contr

Al igual que para H. pylori y con.ébjéto de dete:minar si‘los
factores de riesgo identificados para infecéiéh por esta bacteria
no eran un reflejo de la exposicidn . a otros:microorganismos del
genero Campylobacter; se determinaron los factores de riesgo para
tener niveles altos de anticuerpos contra C. jejuni.

La tabla 20 muestra como la exposicicn laboral 21 cerdo, no es
un factor de riesgo para infeccidn pd: C. . jejuni sino que al
contrario, tanto ser matancero o carnicero como tener exposicién
laboral al cerdo o a sus productos, tienen. una razén de momios
dentro del rango de proteccidn -para . infeccién por este
microorganismo la cual es significativa tanto en forma univariada
come multivariada; mientras que dedicarse a otro tipo de ocupacidn
como ser chofer, obrero, estudiante etc., es un factor de riesgo
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aosorbanc;a)conhra'
diferentes grad
Pearson).

Grupo- de

exposicidn

fuy ‘alta
1z

Baja

W

a

No expuest

Por otro lado, en cuanto a la exposicidén a2 animales, sdlo la

exposicidén a cerdos mostré una razdn de momios significativa siendo
esta dentro del rango protector {0.446 en el andlisis univariado y
de 0.464 en el multivariado) (Tabla 20); y en cuanto 2l consumo de
los  diferentes producto investigados, solamente el consumo de
higado de pollo mostrd ser factor de riesgo significdtivo para
infeccidén por €. jeuni (R.M.= 2.13) en el andlisis multivariado
(Tabla 20)
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Tabla 20. Tactores de riesgo para infeccidn por C. jejuni; andlisis

“ Vacas
. Gatos.
;. Caballos’™

- Visceras de Res

uni y multivariado (Rééresién,logistica\STATA).

Consumo. de productos’

Visceras de pollo
Lechdn

Holleja

Higado de Pollo
Verduras-mal 1avaﬂés
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DIscusm’u.

Heli obac:er nylot:. ha eme—gldo como el agente causal “de! la
"gastritis‘crénica‘inespecifica’ denomlnada actualmente Gastmt s
crénica asoc‘ada a Helxcobaccer pylor- (33) La’ :.nfecc:.on por estev
mlc:ocrgan;.smo, tiene :.nfluenc.\a sobre la evoluc:.én de 1a ulceta e

duodenal, " demost:ado por estud:.cs teraneutlccs en 1o
erradicar-‘al mlc:coxganlsmo de la mucosa gasr. ca,
recaidas de ulcera duodenal a un ano d:.sm*nuye ‘del
(34). :

cerdo’: (22} Por-lo Giie;,'si ex:.st;e
atin ' desconocido.

anima’es; por otro lado, las pruebaé«dlagnos

anticuerpos Hp- eSDeC_\.flCOS,
Inmunofluorescencia, muestran .que la p:evalen :.a‘es' 7.5
considerarse al menos dos pruebas pos:.bvas na-’a d:.agnostvco de
infeccién , y de 57.5% al considerar sélo una prueba positiva, 1o
que nos permite considerar al cerdo como uno de ‘los reservorios
naturales de H. pylori ; esto podrd ser confirmado en estudios
posteriores en la medida en gque los métodos de aislamiento sean
mejorados, y se pueda evitar gue los microorganismos contaminantes
sean una limitante en el aislamiento de H. pylori, y se puedan
efectuar comparaciones entre los microorganismos provenientes de la
mucosa gdstrica de cerdos con los de los humanos.
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‘~con.ello al

Los metodes de diagnds:icoval:érnativbs'empleados en esta fase
del es:udio’ (Inmunofluorescencia, Tincidh 'de ‘Warthin-Starry y
deteccidn ce - anticuerpos especificos por ELiSA), no han 'sido ni
validades en cerdo-por la limiranze de un esténdar .de referencia;
sin embargo, la:similitud entre la mucosa gdstrica y en general
todo el aparato digestivo del cerdo con el del humano; nos pernxhen
pensar- gue su utilidad es similaz al Emplearlas en el ce:do.

Daca la 1‘nL:an>e en establecer un- punto de. corte para 1la
abso--anc;a en .el ELISA de los cérdos,  seiut _lxzo el p*omed*o de.

los valo*es de ‘absorbancia de los paclenues con odas’las p:uebas

nega-'vas,

del -70%

‘propuesto
eccxon de

pos;t;vos,

infeccidn- p_r C : uns alta p*evalenc;a (35).

'de trasm;sxon de'H.‘pvlori, fue

muestran

inhibic on de nL SA 'y de electralnmunohransfe enci

resultados slmxla“es ‘2 -los: Lnformados porvo»ros au:ores (13).7a1

utxlxzarse las p-otelnas ce superf;c e: xt:a;das con glzcxna acida:

53




:z2ada-encre antigenos vy

como-antigeno de captura, .la reaciiyidad cr
anticuerpos es baja en los 'ensayos de inhibicidn y -en-los de
electroinmunotransferencia se aprecia ciuc los . anticuerpos . que
reaccionan en forma cruzada, ‘' son’los  dirigidos contra H. pylori
hasta un-13%, estos en efecto, dan como re;iultado cierta cancidad
de falsas. positivas, pero’'estas son en la dcr_e‘ccién‘de’ antlcue:pés
contra C. jejuni,.y no.al detectar anticuefpos’ conctra H bpylors:
y2 que en esta dltima prueda, la reactividad cruzada  .con €. jejuni
la -
resultado, ya que la vespec fici dac de

fue. de solo 8 7%" lo cua‘ no parece . tener -.¢oor;_am::.a e'
1

J.!'I\.BIDZE achn C

la pruebaiue del‘,

emplea’como antigeno de

en  forma’ sonicada o’ formalinizada, —en’esté casosesugiere

adsorber ‘los -anticuerpos con afinidad a -arcigencs.de’ C. jejuni,
preincubando . los Sueros con ‘extractos crudos. de esta .bacteria

antes de efectuar la deteccién de anticuer»os concra H. pylori;

esto no descarta que con la adsorcidn, se pisrden, por su afinidad
a €. jejuni, anticuerpos dirigidos originalmente conctra H. pylori,
por lo que con objeto de no afectar la sens:dilicdad de la prueba,
se ha utilizado como punto de corte, entre gositivos y negativos,
un valor de absorbancia mas bajo . En camkio, si se emplear las
proteinas de superficie extraidas con glicina &cida como antigeno
de captura, ‘la reactividad cruzada es muy bala (8.7%), no
habiendo necesidéd de preadsorber los sueros con C. jeju;'li-
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‘cada‘miqréplaca de ELISA.

Otzo .. factor. que consideramos .ayudé..en.forma . .importantes a

scb—e la

disminuir-.los- efectos - de " la reactividad cruzada
especificidad de la p:ueba, fue el emplear e‘ suero’ de una pe—sona

coni‘titulos elevados contra C. jejuai cono contro‘ necatxvo en

= L; ‘recuerc‘a de’ gas: i:‘s asociada
_vl' ri (84.53) Fue simi

ual ‘que el’ a‘s‘amxen\.o de H. ‘_

perscnas s:.n ev-denc:.a ..;s:cloc-ca de

ciinica’y epidemiolégica.

La. utilidad del | ELISA para “determinar’’la’’existencia’ .de’

gastritis, se ‘aplicé a ‘.a"_j.n‘-_‘qrr.{a'cié_n’qel grado’de  infiltracién
por neutrdfilos, eosindfilos y mononucleares, 'y demostrd.gue la )
cantidad de anticuerpos se encuentra en relacidn directa ‘ala
intensidad del infiltrado inflamatorio, esto es , que indices de
absorbancia superiores a - 0.900 “corresponden ‘a un infiltrado
moderado, vy niveles por arriba de.1.100 corresponden en la mayoria

de los casos a una infiltracién intensa. Los indices de
absorbancia menores de 0.700 corresponderdn .a un infiltrado
inflamatorio escaso, lo que, vsi se.trata-de:polimorfonucleares, se
considera dentro de los limites de la normalidad.
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i
H

La especificidac ce la prueba es dependiente del estdndar ce
referencia. Las diferencias en especificidad. estdn dadas por la
diferente 'sensibilidad del estindar - de’ oro,  esto es: Siel
estdndar es poco sensible, unai prueba 'con .mayor,sedéibilidad al
compararla aparecerd como poco especifica,. como sucede. con el
ELISA cuando se compara con el cultivo o-la uteasa;'lo {"inverso

sucede cuarcdo el estandar no es muy ESDECLfLCO como sucede ‘con. el

W-S en donde la prueba de ELISA parece ser. _poco sens‘ble

permitié un cdlculo nas real de. la

la detec 1 .de-anticuerpos

por el:método

superficie ~ ‘:extraidas

un :mecodo de

diagncstido confiable ¥ ueino se ve. afect ado en forma importante

e mucosa gés::;ca: por

lo que su ut;lxdad princi; nal sex: n:la 'eva;qaciéﬁ epidel ldgica

de la lnfeccvon por #. pylori:vien: el scrutinio de pacientes con

s;ntoma:oloc;a gascro‘tescinal alca.

La trasmisién de Hélicqbacte:4pylo:i al ‘humano, en base a
estudios seroepidemioldgicos efectuados en personas internadas en
una institucién para retrasados ‘mentales, y en familiares'de
personas infectadas por este microorganismo, se ha postulado . que
sea de persona a persona (28,29); sin embarco, en estos estudios no
se tomd en cuenta a otros factores como alimentacidn.y e<nos;:;on
a animales que estos ‘sujetos seguramente compartian.’

En la fase III de nuestro trabajo, aun cuando nues:ra
hipdétesis propone al cerdo come un eslabdén xmportan:e en la cadena
de trasmisién de H. pylori al humano, el incluir: reacclvos ‘en’ el
cuestionario para investigar la exposicidn a otros ‘animales” y ael
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consumo de diferentes béo"

Tos an'males y veg

ales, . nos permizid
fxca: o.ras poszsles

rme entre posit

ivos Y nega tivos

irecta: con la infeccidn por H.

¥ ayor edad‘ mayor Erecuenc;a de'

de 374

deteccidn :
estudiados en la fase II L:~(6;.1§)_»no; fue . diferente de la

sujetos

ant}cuerpoé'

prevalencia de  infeccién:. en. el [.grupo . de ‘poblacién general
(donadores de sangre) . (61.25%) .y tampoco, fue diferente a los

descrito por otros autores. (38,39); esto implica gque el grupo
control es realmente representativo de la poblacidn general.

Esta prevalencia es demasiado alta para lo que se considera
recomendable en un estudio de casos y controles, sin embargo, si
bien no esperamos que este estudio definiera sin lugar a dudas el
papel del cerdo en la transmisién de H. pylori al humano, si logra
determinar los requerimientos para la realizacidn de un estudio
longitudinal en personas que sin infeccidn por esta bacteria se
expusieran a los factores de riesgo agui definidos, se efectud este
escrutinio para determinar factores que influyen-en la infeccién
por K. pylori en vez de un estudio de cohortes que por su costo y
duracidén no es el mis indicado.
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Los resultados de la deteccidn de anticuerpos Hp-especificos

mostraron. que la distribucidn de positives 'y negativos: en los
grupos fue muy diferente, de manera que los indices de absorbancia
: en los sujetos con alta exposicidn y muy alta exposicidn, fueron
E significativamente superiores 'a 'los. indices del grupo con. baja
exposicidén a productos del cerdo, tanto en forma univariada (ANOVA,

p=.0003). como estratificando por edad. (ANOVA, p=.0013). e .

Las desviaciones estdndar son muy amol;as en tocos los gruoos,
esto - sugiere que seria p“e‘er;ble ut*l;za: un anal-s;s no
paramétrico,” sin embakgog' dado’‘que se: cunnle el or;nc;a'o de
Homosedasticidad (S:H/S:ﬂ‘

-.92) el analls;s na‘anet:;co de 'los
datos fue valido v los resultacos del analisi
son dif erentes.

no parané: LCO no

o U 'de Hann-wh;:ney ambas’ con

comparaciones mﬁltiples, se’ demost—o que las cz e*enclas

alta exposicién; estableciéncose gue a mayor expcs;cidn al cerdo Yy

sus productos los niveles de anticuerpos Ep-especif 1cos scn na5'
elevacos. -

El grupo no expuesto no mostré una diferencia en.sus indices
de absorbancia con respecto a los del grupo derbajarexppsi¢ién/

esto probablemente se debid a que el nimeroc de sujetos fue Bajo,

las medianas de estos grupos, es posible«aprec‘ar qué

fuentes de 'nfeccxon a las que estas personas vegeta'lanas havan

estado e‘cpues:as .
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‘objetivo ce ‘este trabajo).

La sintomatologia i es:iéadﬁ en,ios,§a§>§u361¢;‘éjioé‘quéfse

les aplicdé el ‘cuestionario anexo, most;é éue.‘la ‘pres:ncia cde
eructos < (RM=1.87 .IC95% 1.13 a 3.08)"y 'la"§:ésehcia‘ de'; doloxr.
epigéétrico‘actual (RM=2.08 1IC95% 1. 23 a’ 3. 49)(Lue'on los - unxcos‘
datos . clinicos . al  interrogatorio . que most*afon asocxacxon'

sxgn"xca:zva con la presencia de niveles pos;t;vos de: antlcueraos
contra K. Dpylori, -y . estos solamente en ‘el anéllsls

estratificado por la edad (Mo se muesc:an resultado

Los cdiferentes tipos ce ocupacién. cde los;sdjetos eritrevistados

se mostrd ‘que la ex:os*c‘cn 1abo:al al ce'cc,'txe e hh riesgoral

menos. 3 'veces ‘mayor de infeccién.gor H..pylo va sea ‘por’ser

matancero o'carnicero o tener otros tipos de exposicidn laboral -al

cecdo como es’ el manejo de ‘cerdos-vivos- o:de:sus.productos-.sin.
cocinar.;El riesgo para am:os ‘tipos de expos*c;on laboral al cerdo
fue similar no siendo Dos*nle establecer un. c*ad*ente de riesgo en
las ‘personas expuestas al cercdo, que dependiera cdel tipo de labor
que 'se desempefie con el cerdo o sus: productos, :abablemente'és:o~
se ceo*o al namero llmltacc ce .personas con’la misma labor; en el

manejo de cerdos o sus nrodnctos.

La e‘cnoszc.\on a an;nales vivos- y no a DXOCUCCOS sin :oc;nar,
demostré que la ewpos;c*on a VECBS es un factor GE :Lesgo para
infeccidén por #. pylori similar a trabajar.con cerdos, esto sumado
al consumo de visceras de res 'que presentd una razén de momios
significativa en los andlisis, nos pe:ﬁite;codglqir que la res y
el consumo de sus productos probablemente también:jqegﬁen un papel
importante en la trasmisién de H. pylori‘al,humaholvActualmente no
es posible explicar el porque de la’rglagién.inversa entre la
exposicién a caballos y la infeccidn por .
ser que la es.recha relacidn entre la exnosxcxon'alcaballos Yy la no”

pyloriiaunque pua‘ese

exposicidn a vacas explique porque ‘la exoos;czén a caballos es

protectora para la infeccién por H.' pylor1
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ca"n.\cerc

-como ‘la exoo 1c16n a cerdos vivos: protege,

este- l\ucroorganlsmo.

ant*aste, el rdedicarse .a ot"o t:. o)

de la exposicidén a otras bacterias comoV‘C. “Jejuni




CONCLUSIONES.

1. La prevalenc;a del 7 52 de xnfecc:.én por

H. pylori en las
pruebas - “de de
In'munéfllio; y

deteccidn de,

‘prueba diagnéstica‘c

por este micr‘oorganismo

‘5. °La; reac_:.v:.dad cruzada de los \
contra H. pylorily C. Jejun; fue de‘ 8. sin
importancia en-la utilidad. en el di agnos:;co‘ kS

de-la infeccidn por H. pylori .

6. La frecuencia de infeccidn por H. pylori en
la poblacidén general fue del 66%.

7. La- exposicién . laboral al cerdo o0 a _sus . _

productos constituye un factor de riesgo para
infeccidn por. H. pylori en el humano
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ve.duras ¥ productos anil aies contan-u.nados,
per lo que - se requiere de; *eal‘zar estud&os
para determxna:,la f"ecuencia
de ' H.. pylori en. estas pos

;g;;m-ento

infeccidn.
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C ELISA BN §

1. IDENTIFICACION.

Nombre: i
. apellido ‘paterno.:

Edad:

Sexo:

Domicilio:

Lugar de residencia:
Teléfono :
Ocupacidn:
Lugar de captacidn:

(1)Endoscoplas INNSZ .
{2)Banco de sangre ;’lNZ
{3)Rastro

1 ANTECEDENTES PATOL! OGIOOS"; '

1.- Ha tenido amolestias’ que sng;eran gasiritis leera 2.4

(1) 81 () NO e
Sefiale cudles:

(1) Pirosis {egruras,ascidez).. .’ 7i(4 Meteorisge ("muchos gases”)

{2) Eructos (repetir). = 5 “s5): Regurgitaciones (que sze le

{3} Dnlor epigdstrico TTiiekiregresa la comida). :
{en la boca del est.dmago)j {6} Vénitos.

Otros,especifique:

Actualumente gue mlestiasha tenido’

2.- Le han dicho alguna vez que txene gestritis,
padeciniento relacionado con su estdmago ?

dlcers o algdn:iotro

{1} NO (3) \hceru :
(2} Gastritis (4} Hernia hiatal

Qtros,especifiique:

3.~ Como se hizo el dlagr;bs‘t‘i’cd?mii e

{1) Ciinico D o {3) Endoscopia
{2) Radiolégico': (4) Biopsia




191 \AL[ME\‘TAC‘ON: K

4= Acostunhra ud.! comer cn.rne’ ‘(I)ISXV

5.- De cual (o cuiles) (1) Res” : :
(2) Cerdo. " (5) Cabrito
(3) Pollo (6) Berre

Otros tipoe, especifique:

6.~ Desde cuando no come carne de:

(1) Res (4) Pescado
(2) Cerdo (5) Cabrito
(3) Pollo (6) Borrego

7.- Con que frecuencia come o comla ud. carne de

{1) 3 o ods veces por semana

Tt
{2) 2 veces por semana 1y
(3} 1 vez por semana Ty
(4) 2 veces al mes : | ot
{(5) 1 vez 2} nes 3 S "Cabrite? At
(6) No come carne . 3 Borrego? 1!

8.- En caso de que ud. no coma carne de cerdo, no .lo hace porque ?

{1) Le produce malestar
(2) No le gusta

Especifique : 1!

8.- Como come ud. los siguientes productos animales?
(1)Bien cocida. (2)Terzino medio (3)Cruda
Carne de res !
Carne d= pollo 2
Carne de cerdo £ H
Pescado H

En caso de comer elgln producto animal crudo, con.que frescuencia lo
consuzse. : £ g

Especifique:

10.- Que productos del cerdo consume ud,?

(1)S8lo carne’de cerdo {4)"Cueritos" (curtidos) FLE
(2)Lechdén {5)}Visceras {7)No come-cerdo.
(3)Carne y chicharrén  (6)S3lo jamdn = L S




11.- Come ud. vlscaras:
rifidn, ete. )

Especifique .’ cudles

Fancit,a de rcs"
Viscereas d: pollo.

Espec xt'ique cusles. 3

12.-Con gque frecuencia come ud. vegetules"

(1) 3 o mds veces por semana (4) 2 veces al mes
{2) 2 veces por semana {5) 1 vez ai mes
(3} 1 vez por semana {6) No come vegetales

13.-Que tipos de vegetales consume ?

{1) Leguminosas (frijol, habas, garbanzo,etc.)
(2} Tubdrculos (Papa,zanahoria,betabel,etc.)
(3) Verduras (Lechuga,acelgas,berros,etc.}

14.- Como prepara los vegetales que consume ?

(1) Los limpie meticulosamente y emplea desinfectante .
{2) Sélo los lava con egua
(3) No los lava

(4) Los cuece

(5) Son enlatados

11T OCUPACION

15.~Ha tenxdu contacto con animales en los ﬁltxmos
(1) s (2) w0 ~

Especifique con jue aniaales:

Especifique hece cuanto Liempoi...evessvescersecsesnss .

16.- El1 luger donde ud. trabaja es:

{1) Un rastro (3) Es una granja de cerdos :
(2} Una carniceria (4) Otro lugar sin relacion el cerdo

(5) Es ama de casa. [

17.- En caso de trabajar con cerdos, especifique que labor desempefia con
ellos :




18.- Tiene ud,’ contacto con cerdos vivos? (1) SI (2) KO

Especifique: " Fo. de horas al dlat..ii.eieniiidiey
= : No. de dlas por semanai.......ivee

~19‘.-S§ ud. tié‘ne poco contacto con cerdos especifique:

(1) Convive con cerdos a menos de 10 metros de su vivienda
“(2) Visita cerdos al menos una vez por semana. .
:(3) No tiene contacto con cerdos.
“‘Especifique, No. de horas al mesiicieeeveeacanesne

20.-Que tanto contacto tiene ud. con productos del ce;‘dp"no. ocinado

Especifique, No. de horas por dlat.........
No. de dlas por semanai.......

IV ESTRATO SCCIOECONOMICO.
21.~Cuanto gana ud ?......vvvneererroaninnnns

22.-Cuanto se gasta en alimentacién
mensualmente en su casa ?. .

23.-Cuantas personas comen diariamente en su casaZ.....

24.-Cuantas personas dependen de su salario?......e:sieiss

V EXAMENES PARACLINICOS.

Diagnéstico endoscdpico:

Diagndstico histoldgico:

Diagndstico microbioldgico: Ureasa: Tiempo:
Gram: Warthin-Starry.
Cultivo: Medios:_ Tiempo:

ELISA (0.D.):
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