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IMTRO:JUCCIOU "i iUtTECEOE!l'IES. 

Helicobac.:e::- p_.v~<;>ri (.H?} es un micrc:>.organismo gram negativo cie 

es:r:.ic:.ura curva o espirilar que !"ue aisla.do por primera._-vez_ por 

Warren y cols. en 1982 de la 

paciente con gastritis ( 1). 

afortunado hallazgo datan 

biopsia de mucosa .. :gástric:a de _ u.n 

Aunque los antecedentes - de·· este 

desde 1893, cuando Bizzozero y 

pos ter iorme:¡~e Saloman informaron la presencia de .estructuras 

bacteriar-.as espirales en la SU?erficie de la· mut;:"OSa. 9ástric:a df7 

hu:nanos ( 2-4), :u.e hasta 1975 que Steer encon.Cró una_. asociación 

e::~re la presencia de estas estruc~uras en 'mucosa:._;:áS:·r~~.~ y ~~a::_C?S 
his:opa~ológicos 

aislam~e~~o t5). 

En 1983, 

de gas:ri:.!..s, no siendo 

Harshall y ·cols;(6). 

po'sible :.~;en.~?nces. __ s~: 

·-; ·, ,-

prospec~ivo para determinar ;e1- grado ~~_.-de--" asociación-- _de~ este 

microorgan.!.smo con enfermedad ácido péÍ,:>~ic·a,·~~·,~~~¿··o~~'~·~n:~'~':::~~e .·.-_~1-
cultivo era posi:ivo en 87% de los .cas6~~de\ülc~r~·~p~p~~~a y ~~ 
55i de los casos de ·gas~ri-:is, e in.fo.rmar~~-q~-~·.~~~·: ... ~pji~;·:t ~~.~'aisló 
er: 501 de las mucosas gástricas--end?~có?icaTe~~?~-·:·~~~"r·~~ie~:;~ _?ero 

sólo en 5 ! C~ las mucosas con .imag~n histológi.c_a·: no.rrnal ~- A_ p·ar~ir 

de en:onces, se han publicado gran·: núme~o· d~: estudios p~6venient.es 

de casi tocio el mundo que resaltan esta asociacióI),·_ la·'cu.al llega 

100\ en los casos de úlcera péptica (7) ,· y:.a. 97% en los~ .. c.isos de 

gast:ri':iS (8). Por ótra·~parte, sólo se· ha. enContrád.o' .de· a·i· al 14\. 

de cultivos posi~iv9s en p_~cie_nte~ con-·· mucosa gástrica 

histológicarnente norrna.l' (.7 ¡ 9). 

El diagnós.tico de ·~nfermedad ácido pépt.ica ·(g:as:ritis, úlcera) 

asoc-iada-- ª~=:H. _:.:py19f~_~--'---r:·~-q~iere de. ·lÍn procedimienco invasivo no 
inocuo: la panendoscopiá:y· b.i.~OPSf-a --de--Inüccisa ·gástrica con cult.ivo 

en medios ~elec~ivos -y .tinciones especiales. Se ha int.entado la 

det.ección de ·anticuerpos contra ·diferentes preparaciones de la 

es~ructura de est.e microorganismo con ensayos inrnunológicos, que 

van desde la aglutinación bacteriana hasta la 
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e lectroinmunotrans:erencia ( 10, 11) . De todcis :el-los-, ~el er:sa;•o . . . ' . ' . . 
inmunoenzi::lático 1 ELISA) mostró ser el más especificO:, cOn ur.a 

sensibilidad supe:.-ior a 90\, si se utilizan: ·~8.s _pro_teínaS de 

superficie ext~aic!as con glicina ácida en la det-ección de 

anticuerpos especificas (7), sin embargo, se ·ha ··~nforma:do q·ue con 

esta preparación existe cierta reactividad cruzad_a con anti.genes de 

c. jejuni, aparentemente debido a la presencia de" una protei.Íia 

flagelar ée 62 kilodaltones (ké). común al 'gén.ero 'campylobacce::-

( 12, 13, 14). Recientemente, Newell y cols.(~5) in~ormaron que la 

detección de anticuerpos especificas dirigidos contra la u~easa, 

que es una enzima producida en grandes, cat?-~id~cie_S por _ H ~ _ py!o!·i.t 

es alta:ne::te especi:ica aun cuando no es muy sensible. Esta 

i~:orrnación :u.e cor:-oborada- posterioirii-~nte pó_r_ :Eva:l·-~-y\~ols:.:(1'6'> ,-,::·.-=~·­
quienes emplear:do un antígeno que conti

0

ene.·otras · P.~o-~~~~-~-S tj~ ··r?~·~9..r" 
peso .molecula::- q:ie la ureas a-' logrin· maypr • ser.sibilic!ad·. de .. : la 

prueba. - ¡-·.·/ ~;~-.~, ¿; .·L: 'JJ~ E.•;,:. !'f-
:·-_- •" . . ·:¿¡--=' ,-- .. -;., ':'.,\:,. --._:__:·.;- ·--:;;-::. . .o-'- --

_, . , .· .. ., ··-~·~ -·-:~:;~-·:. -,r-- ,. ;~,~ ':Tu~°"-~;~,;'-.~<:~:~~"=-·~:::-~}.. 

e~per ~:en t::~~:io:~ •, h::ª~f t~:~~r~1t:~K~~~l~~~&}f il:Jt~:tt5e~-.:f: •.. 
mmu_; ccorosaor··.g'a' gná_;~.stm:···í:º. ·is: .. --~.·.·~· .... ª_.,,-.·;····.·.:,,•.'.·.·.~.·s;·'·.·.i·:P~·'.v:~fl·eo:~r·,~J.~·a.·:.··r.·q·.~u:~e> . ~· -~:~ht·=~e?: ~-~-t~~-· ~ 

J, ·d~b·en xn1e·r1c i'c;n.·ar-~·-~--:(i;:,·. ~;'.·:;;},;_: ·::::·:,·? 
. , ~il '. -r~_;:-,:'o .-,_,, ,;,;,- ·:;~.~e'_ .,- ·::'s· ;;·,{~;~,.:··,~·.:~~ft''"'.:~-Y · \:·,:;, 'i{: ~~<;:~: .. 

·· LOs ' ml~;º~~g ~nis~os' ·• ~nCori~r~d~~···~ ~ Y~~~~~~:~r~l _'[2~~~- ~~~~os•· 
y s.ataS "- co,~~espor.den -á · verdaderas.- ·_es~piroqu~-t·a:s-. ---c_·~--y~·y;~u.i.t·i·v-~·· rlO 
había siéo posible ( 17). En noviembre de 1988 ·.Adrián Lee y . . . 
cols. (18) infoi:'maron del aislamiento de estos microorgarllsmos de la 

-rnuc_9'~ª-- o_gá~_!=-rica de 5 gatos adultos, que aun. cuando comparten 

características bioquímicas con H. PYlái:"i muy· -relevantes- como la 

producción de ureasa, son estructuralmente diferentes tanto por el 

tamaño como por el número y localización de los flagelos , además, 

se desconoce si son capaces de infectar al humano. 

Los microorganismos aislados en mucosa gást.:-ica de otros 

animales {cerdos, primates y hurones) forman, junto con los 

aislados en mucosa gástrica de humanos, lo que se denomina el 



grupo de o=ga~is:ncs gás~=iéos s!~ila=es a Ca~pylobacter (GCLO por 

sus siglas en i:i'glés}, que !.nch1ye, ade::iás de los ya :nencionados, 

a dos t.ip_os d.i::e.:e:ú.es aislados de mucosa gdst.:ica de hur:iar:.os:)~~l 

.GCL0-1 que ant.i.gua::ie:lt.e se cOnoc!.a con el nomb.:e de Campylobac:;e:­

pylori y que, pa::a evi::ar. confus.iories a:s!. co:-=:o para clasificarlo' en 

un género más 'aprOpiado a sus caract:.erísticas, en ·1a: nueva 

.taxonomía se' le llama Helicobacter pylori.CH; .pylori, Hpj' ·(l9);·:y 

el GCL0-2-qlle tiene diferencias bi~quirnicaS importantes y que·no· 

se asoi;:ia·rl eíife::rnedad acido p~iJtica .(24 

La t:~b1é( ¡ ·mues-:.ra- 105: d¡.~·e::--é=nt~~ pa~rones · !:>.!.oquirií.icos de 

:::i:d:;c::~;~:~!~::s;.·::==~~as:;<·.:~1~~E~~~~:··;.~~p;~::::~g::!.:::~ 
se h··a d~!il~S·~r~do.:-"que ,~·1· ·?~·:.;·~~ ··~2eCt·ro~Ó-~ée=ico :d~.)as · proieinas en 

geles de -~61~~:t:!i~~'.td~-.:.é ·es -:§~i~-~l'~~)fY :al reaccionar es:.as 
pro,te.::ná·s'':~~~n'.,º;~ ei_~ -~~~·~b·:_~:de. >P~'d·i~n'tes':i:·;~i~if~ctildbs"· .. 'con .. ". H. PY lor i 

r - - med-¡:á-n~~ ·~é·~ni·~~~:.~.de:'.~le~t:r-~i'~~~;6~,:~~ri··s·fe:~:tci·a,,···ce:-ci· del so~ de 
· la's ba~das· ·:'Prq.~éi~~~ .de ~ic~~organi:Srnos, '·.···c~·t:8nidos·· .d.~ ,~erdo, .,,Y de 

'" . , ... - . . - ·, . ·- - ' - ~-~~; 

primates. ·Se 'Compa::-~_e.n.,,= ~-·"no-·· i!Si :'cOfi·' _>.la's ·--pro':ei:ias- ·-de: =·· 10S- -
mic r-oórg·~n i;~~·~·~~··;;,bi'~-~·.ú~·~s-~~~e ~~lÍ_µr.~ri~S· ~;{2"'~ {. : 

con e j ::~u:~::seny m:~:~f s;;~EE:ii,ei:di~:sn;~l~':n (Et:Jr:ij::~::~ .. ·· 
ademas del •humano, \ó:lb 16~ lécli~il~'Si(2si';i6~'~rirnktes'.(25¡ ;··ylos 
Preepr rro0 d5 u e_~. e~ n7d) o. s e~~'.ne_-n· ·'} ~ ~--~ ~,~_~f b ~~~·~· .. ,~ ~:~ .~~·":.;~h .. -/11 .. fs.;co·~:,tl·.~oc_rg .. ·.·51'· ec--_~o1f.~.i,,º .•. :,s·~f1:.~m:.<1-;~1'':a·::~r}.;.~~j,J.; ~i· 1 

, 
\~ii~s- '· '~ú~·:j:·ciu~~dro _ __. -=- _ :··a1 ,_. ·de1 

humano can··'gastri4l..··.s;'.~;:;~.·.·=·-'-'~:;~~:·>,-·_.;.,.,_~,,º. ''·'""-..: --.r;.''- ,'..·j~' ·e;:··,:'.,_;"? '.:.;<·-~<·,:_·:.· 
:t'.\· :;:\.Y,,·:~,~~:;~_;:: <{·:~'· ... -y: '1>« :~;.·':· .. . 

. "' ,.- ·': ·'.: ,,,_·: ,• ·'· ,_:' '-:·.,_ :·:~~~ ··· .. ;,··.º::;·, .• ~:?.~<. · _ _,::-;:; ... : .. ' 
Reciencemente/ : . . B.erk(;\~ic:{ ·y ~ot{·~··(?)i/¡::.:~·: en ;:<'i:i·~·:· ~ eStüdio de 

trasmisión realizadoc ~·o,~ ·".~~e·r~·s ·.~: .. ;·~~~~e~~~p~~~.~:n:~'.~:~~~:J'~í:~rn·a'dos en una 
inst:i tución para ret.ra~sa·d~s- -·inef1f·a.TeS"';'_~-:~"'"é~~:~~_r:a~~: una al ta 
seroprevalencia ·de ant.icuei-p~S,'_ .~·~·~tf''~\,·ff.~:;:.-·p.~J~;i: ·y sugieren la 

pasible t.rasmisÍón de Helicobact;er/pyl.,b~i~·d~' · p·e.r:~«:>n·a :,.a ·pei .. sana: sin 

e:nbarga, no anali::an otros facto.res ~á' i'.OS-que·:definitivamente estas 
personas est.aban ex.puestas . En· .~.'ó'·t·~·,/:·~s·t~dio con las mismas 



Tabla l. 
(GCLO). 

caracteristfo,as: bidqui.;ica-s de los Organismos Gástricos Similares- a Campylobacter 

--
'• Crec:imiento Ó-xÍdas'~ ·.Y HidroJhia dol RdeuccíOn Fos(alas1i A.c;,T. Ac. Q/..ia.JN. 

dptirrio Cata lasa hipur.tlo de HitrAtOS A.lea Una Urea•• U&lidhico 

H. pylori 37° + -+ + + R s 

GCLO de 
Cerdo 37° + + + + R s 

GCLO de' 
Primates J7º + + + + R s 

GCL0-2 37º + + -NO R s 

GCLO de 
Hurones NO + + + + + s R 

c. jejuni 42° + + ·+ s R 

Macacus Rhcsus y Macaca Ncmcstrina (Towda Ó3 17,21,2Z,2JJ 

UD = no determinado 

A.G.T,• Alfa 9lutami 1-aminopeptidasa. 

R . Resistente 

5 . Sensible. 



lírnitantes, e·n el que. se e:icuentran titules ele.vac0s·«:!8 anti·cuerPos 

en loS farail.iare~. de. p~cientes.~con H.· p_;i~-~·ri,<-' ·en~ mÜ~~i~:;:,gás~r·f(:a_ 
se sugie~e también la· trasmisión ·de ,·persona·_; a-~;;:~·~,~~~~--~'.( 2~ )-. 
Recie:iteme:ite Va ira y cols .·e 30) iÍ1ÍcJrma~·an ·~·:~~.q¿·~-, i6~ ;-q¡v~l~s >~·de 
anticuerp-os contra i( .P~vlo;.i,so'n ·Sfgn.ifi~·á-ti_Y~~~~:~~·~~~~(~~~)e'i-~·v·a-~Ós 
en· trabajadores de-- rastros al Co~pci·rariOS~' :·c·O~, ·süs :-: ~··o·~·t{:.~;f~~ 
(empleados.· ofici~ist~s) ••.. nci ~m'.:.ont~andd d.i.fei:-.>nd~ ~n i~s t.Ítúibs 

de anticuerpos contra c .. jejuni .e~tr.e' los :cÍÚé;entes'grup6s :de' 

personas : ;- $i.n .emb~.~:<i~">--e·s'.~e _-. .-~.~·t~~-.i_;.·:. de Vaira fue,. ampliamente 

criticado·, Par· >~o -,.~~s-tr·a~-:·¡:~i_a.:·~· .. va:i:idi~i·ó·n·· . ·de·_:: lá __ :~·e.t
0

~.c_-~·~'ó.~ __ ·.-~~e 
anticu"e~poS com~:p::u~~~·-'dia·-g~óStiC·a,,. así corno .por. erriplear en.:_ ella 

ª la bact.e=:.·a":.comPre~a /c.am·6::. a~·~·ig·e~o.'"cie ·c~·ptu;a·, 1C>~.:cu~1- ·¡:;·~~:nrt·~ 
una máYor:-:·raa~'~-:f~:i¿~¿ ci:'.~Záda·- C:Ori los ·a~tiCi:er~OS .contra ."ant·!ge-~~OS > 
de C. jej'"/i.;c 3Ú.)~ •o... . • ·-· -- . -.. -

. ,'. 1 ·~ 

-Dád<?~ .. que" ·:·existe gran similitud en las caracteristi<:as 
-bi.oqu·ímica~,>ci~·-"fas cépas ·de H. pylori aisladas en cer_dos; 

-pri.m-~:i~·~ii' ·~y:-0h~~añ~~;- -s·e s~-giere que el reservorio y los mecanis:nos 

de~tra'.S~iS'~ón -~:ñ--~'i c-erdo y los pr!mates, ta::;bié:i sean similares; 

en el humano, dado que el cerdo es una fue::.te 

importante Ce alimento, es posible que este juegue un pa?el 

relevante corno eslabón en la cadena de trasmisión; por lo tant·o 

pensamos q~e débe investigarse esta posibilidad, así como la Ce 

otras fuentes de infección por H. pylori. 

La inquietud por investigar esta posibilidad, nos llevó a 

realizar algunos experimentos con objeto de estandarizar algunas de 

los métodos necesarios para iniciar la línea de investigación en 

!i. pylori en el.departamento de.Infectologia~ del-INNSZ.-
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Experiencia en el Ins~itüt·o ·uacional· dc··1a Nutrición ··Sai'vado~ 

Zubirán''. 

·--. ·' .. :> :: ·::: 
~Aisramrent·a-s 

""-, :\~/;· ;./ :: 

.con-~ .'ob.jétC> _ _. de··.'.e~·tan2a::- iz.:lr . ~:1 · .el.is l amié~to <y conservaCión de 

ti. P~.lof~ ~ ·~~ t.·6~a'r~n ._.bia~sias id~.: ~uCO-sa-··:·an~··!"'·a1· a. ·10·. ~~Cientes' -con 

enfe::inec!'cid '.:~·c;1d6' ·PéPtiCa · ( gas·~:=i~is. y/o Úl~~ra) dia:gn6S'tÍcac'~· ~o.= 
en.doscopia :):· se' .. · t'o~·o -ad~~~s, ·sa~gre ··~erifé~ica· .. d"e--cada p~'ci~nt~ 
para ·éfetécción de . anticuerpos _cont::.-a· est.e :nicrOorga·:i~smo. · 

La-. tabla- !! rnuest!:"a los .::"esul:.ac.Os de es~os -~a.ci~~-:.es, 
ut..!.lizánCose dife::e:i."":.es· técnicas y r:i.eCios de c·:..:lt.!.vO para· .. aisla·:: E. 

pylori de las biOpsias de mucosa ant.::-al; _1-as :~éc~iC~s-y:-j~-~g;:~edioS 
de cui~-ivo ·.se modific~ron P~_ra -~-?~~-nex:.~,_er-~º~-~~;_;~ ~:-~i~~::a·rii~~nt.~~- y 
detección del microorganis~o por cultivo y mic.::"asco~ia; ún ejemplo 

de estas modificaciones es demoseiable e-~ las, figuras 1, 2 y 3 en 

donde se aprecia que la_. tinci.~n Wa::h.in~St:arr!' ~y·a ~ea del_ ~~_rte 

histológico (fig. l) o de la irnpro_nta (::-rg~. -iJ es r.lci.S ú_~ii que ·el 

g:-arn (fig. 3) delc--hor.iogeneLzadóe-de'·1a_'_biaps~-~- ~i cultivo de 

rna:e:-ial aspirado, del duod·É!~o, fti~ .··cesca::ado por ser más 

susceptible de conta~inarse 

aislamiento de H ~ pylori ., 

,.-\· .... :-.';: 

pobre i.:.:ilidad para el 

De las 10 cepas de H.· pylori. ~ih~ci~s en es"e estudio piloto, 

los problemas de cont~~~~~.~~:~~h<§~:~~tj{f"i,~~·~ t~d~s p·ara -·prepare ionar -el 

amDiente necesarf~~ ~á-~~ :,'~:~}.~,~<t~:~X?:.;o_~á-~_.~«~~nó ·. l~ ;)é.::"dida de 5 cepas 
( cepas 4,7,8,9 y 10) yl'•las'.'Tepa~ r~~t:antes (ce::ias 1,2,3,5, y 6) 

se encuentran almace~~d~~}·e.~.~~~J~~~-;~~,~ció~· a-·-:_7 70 C ... 

Con base en}a"~~~fi1i,~~~fJ.'~bteli~;~ ,e-;,-el .estudio piloto, se 

diseñó el flujOgrama'f'(]~-~~-;.,:·~~·-~'.~~-~,~~-~~:::_~c~ ·:,-~a figura 4. 
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Tabla 2. Resultado del la biopsia de: muecísa.'gást;,ie~ da lO·~:pacie~te~:. (estudio piloto). 

Sexo 

Mase. 

2 Mase. 

3 Mase 

Mase. 

Fem. 

Fem. 

Mase. 

8 Fem. 

9 Mase. 

10 Fem 

Dx : Diaqnóstic:o 
Aq : A9uda 
Cr ; Crónica 

Dx. Endoscópieo 

Gastritis difusa 

Ulceras en fundus 
Gastritis aguda 

Gastritis erosiva 

Gastritis difusa 

Gastroduodenitis 

Gastritis rcf lujo 
gastroesof ágico 

Ulcera prepilórica 

Gastritis leve 

Gastroduodenitis 

Gastroduodenitis 

W-5: Tinción de Wart.hin-Starry: 
d Oiaa de incubación. 

CUltivo 
;, -,·- .. - . .,. 

'o~- lli~to_ló_g~_co>~·· 

m-3 d 
- ,.·:::;::,' -·,..··· e;!'• , • ~;'.•" 

----~"-:-;;:---''---';), :> ; + 24 !'\'... --~ ·;::);'. + 
:.·. ---· ·'· ::::· ''.:~{~~-; ---~:;.:.. '_:1·1 ···'-~;· ... , "• '.<:-> 
:.-~A--:.::.-~\!__¡· ,_,\¡;-;:.:. .< .; .. '. 

Gástritris · "' -:•, <+ 
Ag' •ycc(: ·< 'il 
d~s~;il:i:'~> · > 

--~~:~-'Y·, .. :~·~,~~,~-. '?~-

h 

h 

h 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

+ 

Fea OC 
3d. 

Fea 3d 

Fea 3d 

Muy 
escaso 

GC 3d 

a:; 3d. 

GC : Agar G.C, (Bioxon) 
Fea: Feniletilalcohol¡~101'kl 
BllI: Aqar BllI 1 Bioxon) 



Figura 2. 
!rr.p=on't.a de la 
biopsia de 
mucosa antral. 
Tinción: 
Wart.hi:l-Staz:-:::-v 
( lOOX). -

Figura _l. Corte 
hist.ológico, 
biopsia de 
mucosa ant.=-al. 
Tinciór.: 
Warth.!.n-Starry 
( lOOX). 

Figura 3. 
Ho:noge:--.izado de 
la biopsia de 
mucas a an tra 1 . 
Tinción: Gram 
( lOOX). 
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ELISA -

F"igura 4 

Validación del ELISA 

Llenado de Cuestionario 

A Patologla 
(H y E, WS) 



Condiciones Optimas de Crecimi'ento 

La·cepa-control'.de-H.-pylori CCUG 1_5818 gentilment:e ___ dona,da 

por E. Falsen .de '•ia .. Universidad de GotemburgO,: :. SUecici~ . fue 

utilizada .para ;la valoi::acfón de diferent:es medi~s de-.··~u-it-ivó·' pa~a 
crecimiento misivo de H .. pyiori. L~ figura 5 muescra/ia~\~li'lYa~;":·de 
crecimiento -de,·, este microorganismo en- 3 medios··: de· Cuit.i'Vo ~ 

diferent:es, expresadas .. en logaritmo- de unida.d~s ~~~ ~bk··a·i·b-~n~ia 
con-era. tiempo, y se muestra que bajo las mism~~ c·Ó,na'i2i~rii's 
( inóculo, suplemento, incubación y ambient:e) el· caldo d~:· !~:f Ú·~·i:ón 
Cerebro-Corazón .(BH!) permite un mayor creCi~ien~·o· ~~:·~-eri'6·;·· tiempo 

que e.!. caldo soya tri?ticaseina o que_ el caico'.: ~,~~·6~1{~- .. 

_P!:-eparaci~n del ___ A~ti9~no ,. _.___ :·-~-.r. , . ·~.-~·::,._.< 

Una vez obtenido el culti~o rnasivo--de,H.-';yl()L~Lpa CCUG 

15818) se extrajer~n prot~in~~:: .d~'_:.-,;-~:~b:r~~~-~ ;.~-~x~·~rri~:.¡~·.·d~ri- ·'.9ric'.Ú1a" 

ácida mediante la t.écnica·.:.desérit~- ... p-cir:~-~iCCOY; y:-:CoíS .c'.~/f.32YC-~-'- para 
emplearlas co~~'- a~-~·1g·~ri~:t.'~~ ,iá \¡~~·é'~~ºióh·-~ e~·:._· ~~Sl°c~e-rpós -por - el -

mét:.odo de EL!SA indirecto-... 

Inmunización- del·. 

La obtención de-suero hip-erinmune contra H .. pylo::-i se realizó 

mediante la inoculación po·~· ~Ult:ipunción de dos conejos Nueva 

Zelanda, con 25 mcgr. áe H. pylori (bacteria comple,a) cada semana 

durante 4 semanas, al termino de las· cuales se le sacrificó, se 

exanguinó y extrajo-el--suero,-,el-.cua1- se __ almacenó_ a -70.o c. 



CLn ... vas de Ct""eciniel"lTo 

0.5 

BHI 

ABSORBAHCIA 

( 660 nM) 
0.2 

0. 1 

0+-~~~~~~~~~-+~~.--~~~~~~--11--~~~~~~~~~-1-~~~~~~~~~-l 

0 72 
TI El1PO Choras> 

Fisura 5 



Estandarizac.ión de ELISA 
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(ASB) (Sigma Chemical ca. St. Louis HO.) y la elimir.ación de la 

ASB con buffer salino de fosfatos (PBS), se aplicaron por duplicado 

lo-s sueros a diferentes diluciones. El conjugado empleado fue 

antigamaglobulinas total~s {anti-humano o anti- conejo [Dako Co. 

Denmark) según el caso} unidas a una pero:.. idas a y una vez 

adicionado el substrato (Ortofenilendiamina más peróxido de 

hidrógeno) la reacción se evaluó a los 15 min. a 450 nm_._ Las_ 

curvas del logaritmo de la dilución contra la absorbancia de esta 

estandarización se muestran en la figura 6 , la dilución óptima de 

los sueros fue de 1: 1000 si se emplea una 

antígeno de 1 mcgr por pozo. 

concentración de 
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La C?t.!::'li..::a=iór. Ce: e::-:?leo Ce ant.:ge::o, se efectuó evaluando, 

en for::'la de tablero de ajedrez, dife:entes diluciones d~l suero 

positivo cOn diferentes concentraciones de antigeno. La figura 7 

muestra las .curvas de esta estaüdarización, de la cual se dedujo 

que con una·concentración de 5 mcg/ml de antígeno se obtiene una 

sensibilización adecuada de la rnicroplaca de ELISA. 

Exposición a animales y sus productos comd un factor de 

ries_go para infección por H .. pylori. 

Cor.. objeto de· clete:rni~a.:: si pe.::sonas· con e:-:.pos.!.cién constante 

y est.::echa a animare-s y sus prcduct6s- p!"eSentar: titules de 

anticuerpos. COft_t;a __ H.~ pylO::l _=_-mayores que pe!"sonas. si:1 este tipo 

de e:<posición, se realizó un estudio piloto en el cual se 

analiz~ron_ los. ~u~ros .~e: 25_ P.ersonas t_.::abaj~~oras de: un rastra, y 

se ca_mp':'ra.::cn. si.is tít~lOs ·de -az:iticuer?OS_ cc~~ra-· if. pj.tlo.ri, _Con,_ 25 

s~erOS~ de pa~ientes de~ INNSz_, s-ªrnad-os Par-a l~~ exámenes ru~i:1a~i0s -
de ingreso al instituto; se excluYeron en esca valoración a 

aquellos pacientes que presentaron VDRL (+) o antecedentes de 

cor:. tacto estrecha con animales o su productos. Además, Para 

determinar si los títulos de anticuerpos contra c. jejuni 

influyen en el análisis de la detección de anticue:-po's contra H. 

pylori, determinamos en todos los sueros 16s títulos de 

anticuerpos contra C. jejuni. Para el análisis de las resultados 

se determinaron las medias, desviaciones estándar y t de Student, 

estos resultados se muestran en la Tabla III y de elles concluimos 

que: 

1.- Los títulos de anticuerpos Hp-especificos de las 

personas del rastro estudiadas, son significativamente superiores 

a las de las pers
0

anas na expuestas. a animales, y paseen 13. 2 veces 

mayor riesgo de tener anticuerpos Hp-específ icas que las personas 

no expuestas. 

9 



Tabla 3. Resultados de la detección ,de ant~cue=pos cont~a 

Helicobacter pylori por e'i método de ELISA en las personas 

trabajadoras 

de INNSZ. 

Grupo 



2.- La ¿iferenc~a en los citulo~-de an~icuerpos:cont.ra H. 
pylori persisció siendo r:iayor en las persona~ expu:est..:is .. a animales 

al compararlos por grupos de edad; aunque., solameri't.e -~.n e"l grupO·'de 

30 a 40 años la diferencia ·fue es~adÍ~~iCarne·n~e: signi:f~-¿~~~"'ª -
(pe.OS). ~ 

>·-
3.- No existió una dife:i::ené:ia -~~tacú::;ti~am~ri~e 

s.~gnificat:iva en=re· los títulos de. ~nti~~er~~~ -~ci'n:~·~<'~-·~~·>~'Je}¿n·~ 
las personas expuestas y las no exp~es~a~ ~-·· arli~ai~"s ·; 

4. --" El. índice de correlación de· las" !~U:~aniias 
·obcenidas ,_·:~J~1::EL..iS;..-·de los sUeros. de Peis6ri~s·-~·2e1~~::.r~st:r~:---~ar:·~ 'ia 
Cet.errainación ·¿e ~-~t.iéuer;:os con-tra·, H. -'pylo~i . . :·y c-á-~~r~':c::~ie/Jurii; 

··fue· .. de_··~1.022_, lo· que indica que ~i e:-tiste ·reac~i~id_ad·"·-~~:~-i~da 
entre -~-n·t-iC~e-r-pos- cori~·ra Cj -Y. H~ ·e;~t:'.c:-· 85_-_-i.r;~~~~-~a~~~ •. 

-~ .. -·:.-"., 
__ --,_-·_-. ,·.,.,- . 

- Es muy posible que la- trasmisión ~de-.-/¡: :pyloi"_i -;,1 

a ~rav.éS< de_ pród~c.~~s-:aniína1es:;. <;:> ··,~,: --;/\_"<~:r· 
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JUSTil'ICACIOl/ y· PLA?ITEAf!IENTO DEL PROBLEMA: 

gástrica 

::.~::;:;Et::~~~~t~t~":.~\g~f ::;;:;}:IJE.::~::!:::::::: 
e:<pe::-ime~~a1<:i •-c2s_~ í's, :((fi~t~hasta\~~ ~(,mento'_ •se desconocen las 

~~::t:: :;~j:;tf1t\Ófl~~€~:~~;ft7:~,1:'.'~;;e~Jmn:::aitac:~o h~::::~a ~si 

~fü:l~:í1Jf f ll~t}li~i~~f ~};'¿~~~l:~~:l~ .. 
la gas~r:~-tJ_S,:-4\Fó-~~ca:~·-:·au_t.oiilñiune; < o''.l~ie~~: eri"'.~1~·::·gas.~l:-i t-is- e·t-asiva. 

En·:·1a:·"-~c~~ali.dad ·-la á~ica íor:na _de~_:;:~aj~_i~-~-r-~i::.-~Liagnóstico de 

enfermedad -ac.ido pépt-ica asociada a H. pylOri es_ la endoscopia y 

cultivo de la biopsia de mucosa gástrica en medios selectivos, 

pues aunque se ha demostrado que la detección 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 último puede afectar 

su especificidad dependiendo de la prevalencia de infección por C. 

jejuni en la población en que se emplea. Es necesario corroborar 

los resultados descritos por Goodwin (7) y por Newell (13) en 

nuestra población, que es endémica para infección por c. jejuni; 

para contar con un método de diagnóstico no invasivo confiable y 

con un instrumento para determinar la relación entre la exposición 

al cerdo y sus productos con la presencia de anticuerpos contra H. 

pylori; ya que los resultados en la detección de anticuerpos 

Hp-especiÍicos 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 como reservorio en los 
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~eca~is~os de ~~asmisión al humano. Si esto último es cierto, se 

god~á~ i~?leme~ta~ medidas para evitar la- t~asmisión de H.· pylori 

al hum.ano, lo que daI:-á por resultado la disminución de la 

incidencia de e~=er~edad acido péPtica asociada a H. pYlori. 

~.'-~ p--:~ó- t.e"'s,i_,~_·.>~' 
.·;·.·-· ... ,,_ ' . :· . .. , ;:.-,·~~ }.: '); 

::~~~~~Ill!f ~!~f \!~llí f~ill!!I!!;'.:; 

_-4-~:.·_ :_o~t~-~tnid~r·"~i ·la exposición al cerdo - y/o a sus productos, 

constituye· un_·~~actor·.de riesgo para infección por H. pylori en el 

hum'ano. 
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MATERIAL Y.METODOS 

Diseño del estudio: .. ~"'"·"·' 

::':: ,:~f ::i~f ~~i~~!~~~!=~!JÍf{:t::~- '::=::::~::::~:·::::::; 
con t!"ales 'i ,. . . . ¿,;;;·:: :~:g~. :i~F-.. ~;=f~" . , <·\~:r'./ ·o.,,<c ,, .... " . ··"· . 

,~<~~·f,- .·~,~~¿:": ·;- ~;: .. . : ' . 

~ ~.~ };~~te~~·~~ó la 
·~~~, un .srupo .~de'."~cerclos 

":,;1,:::· .:;;.;:-: ·.• .. :~-,"; . - _,;,., 
- ,,, -::~~:~_ ·· ·~·~· .:1:'.\.·,•,~--'~_-:.· .. ··.~,:.· .=··¡.:}:·:; ;,:; \r.:~-~ --~-~:C'.'.. -_ ~ 

:j~~:~ ::,~t1> -¡ ..• ,¿ .. - _:~_~::. ,'..~_;_;.: ~¡:--~~--
'\;~: ' . ; - • J:.:~-'. :, \~~~-~~ ¡ 

#<( po:.- e.1 
~-

'!.-·· '· ·- - ' ··: '·\' i;:~' . '\ """ .:-"""".-;- ,· .. - 2:t~:~: ·, /.·.-.. ·:, ; ·.'' '.< - ·~· 
-~:-:· F-i~:e-~-~-IÍ.fii21.'.·E~'t:~¿--;:;; _- ~~:: c~~t"~os~-~-\i--;~-fé-on~'~óÍ~-s~~-,:~p~f;¿. d~t-e-;ciina= 

f act~~:~---~d·;-~[i:l;~'.~_~i~~~-~J~¡~n~e·.-1a·_,-detección·; ·ce-.' ¡¡n t:_i·¿~~-~pt,'~ contra Hp. 

en gr_up~-~ d·~-;- ·~~-7s:~~~~~.:~c~:~:_-difere.ntes.: ti.pos·\, gi-ac!OS 'Ce exposición 

al céreo y/~ sus \¡,~oci_uct:os. 

Fase I: 

Para determinar la prevalencia de infección por Hp. en cerdos, 

en un rastro privado localizado en la pe:.-iferi.a de la Cd. de 

México, se tomai-on porciones de mucosa gástrica de .;o cerdos 

seleccionados en forma aleatoria en tres días diferentes. Las 

muestras se procesaron para cultivo en medios selectivos para H. 

pylori, tinción de Narthin-Starry e inmunofluorescencia indirecta 

(32); además se les tomó una muestra de sang~e para detección de 

anticuerpos Hp-específ icos por el método de ELISA. Se consideró 

como cerdo infectado cuando cultivo o al menos dos de los tres 

métodos diagnósticos alternativos fueron positivos. 
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Fase II: 

La validación de la detección de anticue::pos Hp-especificos se 

efectuó en Un grupo de pacientes que fueron sometidos a 

panendosCopia de vías digestivas superiores con fines diagnósticos 

y/o terapéuticos, a quienes previo consentimiento verbal, se les 

to:naron 6 ?O!"Ciones de =it:cosa antra.l para diagnóstico histológico 

'! cultivo en 6eCios selectiVC?S para· H. pylori (estándar de oro) ,"'y 

1 O ml ·. de sang::e venosa perifér-ica pa=a cle!terminaci6n Ce 

anticuerpos cont=a este microorganismo (indicado=· a' "Vafidar)_· 

Fase III ': . -

. . . . ---: 
~~i_a __ ;_~~e.~~-k~i--~-~;~~-Si ,existe _asociaci_ón ·e.~t;e _!,~~fe~·b.'ión_:;~pO~~~ H~·­

Y _eXpO:Si~-~ón;:·a1.~_·:·~erdó··_y)6 SI.is :.:--P~od.uctos, ·.A .. un~ g=u9o-~---d€r:·~p·e~soná's 
-cari -": ~~f°f e-~~zite~-~\ t\-pt)s~·--- 'efe'~,- ex;;o~-ic fÓri ,- --~s'.,é ::,_'i.~§ ;--~tió~--a.:-_6~~~~'~:.í:·cl'."?~i~:·-"':~~ 
s~-ns=~--<·v~:~6·s·~:_ .. p~·~·Lfé~ica, y ·se. cete-rrninó i-a -asd;:·.:.·~c·i'ó~ri-:·~nf~~:~dic-11·a-
e;-:'?osiCiói1~~;. y-:~i.-05 titulas· Ce anticuerpos con t~~-' .t;:::~·py i~~±-~;.' ,, .. 

•" ·I...: 'é,"'·'.;_·:_ ,:: , -
·-

Todas :· 1'rs personas incluidas en el ~~<-~·~·~·~:d"f'~~'.i~ -f~~ron 
in te:-:-oi;ada·s- "sob:.-e sint.owatologia acido péptica, 

·anin\a1es vivoS'; contacto con 

productos airimales y vegetales 

exprofeso _(ane~o), el cual 

p:-ocluctos aniwales y:<·cO:nsumo de 

mediante un cuestiona=io elaborado 

además incluyó reactivos para 

dete.rrninar-:. el estrato socioeconómico. El cuestionario, previas 

modificaciones· del original, se consideró mediante consenso con la 
validez· suficiente para lograr los objetivos. 

Selección de Poblaciones 

-Fa:Se ___ I. S-e incluyeron 40 cerdos seleccio_nados en fo=ma 

aleatoria en tr~s días diferentes en un rastra privado dedicado 

exclusivamente a la matanza de cerdos, los cerdos sacrificados en 

este rastro pravenian de diferentes partes del pais, tanto da 

granjas porcicultoras corno de la crianza de patio trasero. 
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Fase II. ?~ra la validación de la detección de 

anticuerpos, se incluyeron a pacientes·que con fir.es diagnósticos 

y/o terapéu~icos· fueran a ser sometidos a panendoscopia de v~as 

· drgeSt.ivaS superior.es en el servicio de endoscopia del I!-INSZ. La 

muestra m·lnima calculada para este grupo fue de 80 pacientes con 

enfermedad ac"ido péptica asociada a H. pylori 80 pacient:.~s sin 

e11a. Esta_cifra se estimó en base a que esperamos encont~ar una 

sensib.Í.lid.ad. ·de la prueba del 95i y que deséa:nos tener una 

precisión· de ! · O; o.s. alrededor de dicha cifra. Ut.ilizando la 

formula de 9~% Int rvalos de Con~ianza alrededor de una proporciór. 

IC 95%=1. 96 ? :< O, tenemos que n= ~ = . 95 :< • 05 = .50 

n . .05'/l.96' .OC09370 

sin .emb·~r~O' t'.~m~~d~:en· cuer.tá: un·a pósible perciicla· de 30~ esti:Tia:r..os 

conven~ei:it;e_- c_~~~i~~: ·~?~~ r~'Q"'. p~'~1e:~tes. por_ g:.-upo .. 
_.,_,_,,-, 

Fa~-e :-:rii~-~'.-~'?a~fá~- d-eterr.ú.nar ·s-i-:'.'.-~i-~:·-:¿er'.cic,-.~-·~o'r.;:!i°t:-;i tu ye' Un -:act·o-r 

de rie~g~.~- pá.ra ·;~i'nf~C-cl"Ó.rl"· Por·,,_.HP ·--~en el - .,humano, a·der.'iás de la"s 

pe:.-sonas .ihcluida~--.:-e~~-· l~ ·Fa~-e.-- rr:--d~<est'é ·~stu.dio -~e ~-o:nó_ un grupo 

de per'son~s- .cÓn- _'..~·dit~rent.es'_:_ .. tipOs : .. ~e~-·-;_eXP?sic).An "'-al 'cerdeo se 

incluyeron· 0 a unaS ·personas que tuvieran Contacto·--con-'-cerdos ·vivos 

(veterinarios, porcicultores, et~·.)", otras qUe t;vi.e::"a:l -cent.acto 

directo con p::-oductos del _ce~do (trabajadores del rastro, 

tablajeros, etc), otras sin .e:-:.posi.Ción a an-.i.rnaies o sus prciductos, 

pero que consumie=an productos del cerdo con frecuencia variable 

-(población general), y personas que no. tuvieran contacto con 

cerdos y que no consumi_e~an sus productos (vegetarianos.). Dado 

que hasta el momento no existen da-tos sobre la prevalencia de 

anticuerpos contra H. pylori en personas con diferentes grados de 

exposición al cerdo, no fue posible estima::" la muestra míryima a 

est:udiar. Las pe~sonas· que se_ incluyeron en este grupo, fue.ron 
captadas eii- g-r-anja·s·--p·o-rCICUltoras, ~áSt-ros y bar.ca- ce sangre del 

INNSZ, y los veg~tarianos fueron captados mediante un anuncio en el 

periódico.· 
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,-, .-: 
Criterios de inclusión: perso.ry·~s· .eX;i~'~st~S .. ·::'á.l cerdo o' --a 

sus productos:. ••. / ,, ;•;]''. .... ·. \;• y 
al Person~s ~~Y~j~s éle ha .· · · /;\ ;~~~~~~s;;;cl~ j~ ~ñas~ 

· ·· · .. ··•· '.' · · ',·.:.t::~~:~q¡;'.,~i~f ;rf::J;2·.~;~t;.;\r;'.;. ~:·. :;!:· 
b) · · PersO~-as --f -~~_7,.':~~-~-~-~ie~.~11.:~·'.7 _?~~~;::-~~-ar(_~~:~~-~~:~!-1~~~' que 
iIDP1ic·a\~~. ~~~s·fi'c;~~~~'i .· -;:k~~'{tr±~E,~_~::: -·~,;~~do~~'~:¡-¿~- de· lo 
rn;l ~ de•• ~~,n~r~:~·:;.··~~~~:F/ .':~s;o:·; .'H-f'F¡··>", -~ : ' 

°'·~.: -·- -~,~q:~:- ··:AfJ;:/ -":.'<' 

c.l .. ?.fr,scid~~ ~t ~~cif~: i~mud,~süp~e~ora . 
• --:;o\,,-.---· .;~·Y/:)~:; .. ;·.:,}-'.:,, ;:;,~. :f~-.. ~:,i:; .. 

. · .. ;'~·,':·-~:'-~-;¡.__,'. _·,..,1~·~:: .. :;,:,.;:,.'-._.-:·'.-·. :,;r.;~:.~: -.:;:-~ ,. 

Es,timletdh' .· ;~~ '•;:ctore;~·:·~á~::¡~s;f;n .. '~l~ .'~ ~t , " 
En el cuesÚ~~ir:f ··'.f'L;¡,~j~~ :.·Ji,.·~~b)~fa: '.(f'~~eio) para· 

dete~mii\~r·:t:~l -~~'gradó -de-_ ex-pasici~-~ ·_- -~i ~-c·~-~dO'.~:~Y~~--o:~-~~L-~f~d-~C~.~~-- se 
inclUyó un grupo ·de variables co.nsider~d~~_'_·con_~:p'o~i..'bfe-~-:·:;f.a~~-o-r~-~ 

de confusión. La comparabilidad de est~~~·-':.v·~~-j_~~l_~-~---'~~~t::-e lOs 

grupos fo:-mados por los diterentes _ti.p~~--_·d~---~~p-~~,i4~~'.n.:_:~~-~-::-cé~d-o y 
entre los pacientes con ELISA. positiv.o :_P~~~tH-~~-~P~i·.~"f.1.~:~.=~~6-n- los 

pacientes con ELISA negativo, se estimo.:_~-:-:.a·?~-~-to~:i·~-~- :ei anális1s 

efectuado pa::'a aquellas que mostraron un·· ci~:sb~~_arl~~ · \.:~;~rtante. 

Las variables incluidas fueron : 1 )' :Eda~L'- ~or:::r .-una variable 

que en estudios previos a mostr~d~·. -.~ t~~~r asociación con . la 

infección por H. pylori ( 3 7) • 2) . Sexci: Pcir"' tener efecto sobre la 
tipos de ocupación de 1-as - per·S-ón~~L- 3) --L~gar de residencia y 

estrato socioeconómico: .. pOr:_·ser varlables que muy irecuent.ernente 

influyen en la prevalencia d~1as jnfermedades infecciosas. 

Análisis de los datos: 

Fasé I. Para la descripción de la infección en el grupo de 
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ce::-d.os se emple.aron· pro?o:.·ciones. 

Fase II .. -~ .. ; eStlfdi'O ·o.e validación de la serol~g!.a se analizó 

mecliant.e el· c'álcúlo 'de los Valores de sensibilidad · y 

espe~ifié1d~;d,>¡'·~a'l~r.-~~'/C ~;;~.dÍ~tiVo positivo y valor predictivo 

negativo .. L~: s·i:~~-~ .. ~J~:~.~:~~~~· ... e·~\ád~StiC'a de la tabla de contingencia 
de 2 x 2 se··a:naiiZó'.::::iE{di·a·n .. te<-fá prueba de x: corregida por Yates . . ,;:· .. :"' 

Para ei ,:~~:rol',, de: c~lidad •. de prueba de EL!SA, se 
calcu1a'rori ,,- . .'·1:6~ / ·'~~~·fi:ci-~·ntes ···ce 

inte-:ensayo .:·k-~·~:io_S·~·" 'dUp'ficai:!Os Ce 
variación promedio intra e 

!'as pruebas de. los pacie:ites 
sorne.tic.OS- ~ {?i~:~~d~:sc·~p·r~-:- ·y< bio?sia. · 

.... '·: . . :,-' - _::'. . ' . ' . ~ 

Fase iII .:- E1-- análi'sis de_, la- e:xpoSición ·:a.1 .. c_e~co:-:c;:<?.~o · ~~C.tOr cie 

r~esgo, - ·s~ efectuó med.iant~-. el cálculo -~·d~ .. --ia i~zÓ:l:~.d~:_::-_HOrnios·· 
mediant:e --~-~~c~e·~ió~ · iºo:gi~-~ic~"·-:uni y··_:mu l t~v·J~·~·~~a- º}:~TA·f'A >"i~~-~~·n ~: ~-s-~et->' 
lil tima, se .i:ic_luyeron solo ·aquellas ·variaOÍ"~s· -~u·~ .·'en'."'·e1 --=-~nálisis 
u:1iv'ariado, mostraron un nivel de· signif.ic~r.ci~'_;·ae· p:;·->10>,-;:· 

La campa:.-ación de los indices de abso:-ba:lci-a entre ·-los grupos, 

se efectcó mediante A.NOVA de una y Ce dos vi as, y t: de Student, 

sin ernba:-go, dado que la distribución de los datos :ue francamente 

no Gausiana y las desviaciones estánda~ de las ~ed!as f ue:-on muy 
amplias, también se e:ectuaron las comparacio~es ~edia~te análisis 

no pararnét::-eico (Kruskal-Wallis y U de Mann Whitney empleando la 

modificación de Bonferroni para comparaciones múltiples). Los 

ajustes para los facto~es de confusión detectados, se efectuaron 

en la regresión logística. 

curva 

Definiciones : 

Halicob~cter pylori : Bacilo gram negativo de estructura 

o espiral con motilidad característica, oxidasa (+}, 

catalasa (+), u~easa (+) y resistente a vancomicina, trimetoprim 

y polimixina, que no crece en aerobios is y se aisla de mucosa 
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Gastritis 

etiología 

infiltradoS­

el epitelio 

mucina intracelular. 

edema sobre 

la mucosa gástrica en -la que~)-~.' fi_b.~O~S~~.- ·.e~< l'a característica 

predominante, y se acompaña de hipeirplasia· f6veolar , además llama 

la atención la escasa reacción inflamatoria que- se observa. 

Gastritis eosinofílica = Inflamación de la mucosa gástrica 

caracterizada por inÍiltración de eosinófilos, se asocia a procesos 

alérgicos y/o parasitosis. 

Gastritis granulomatosa = Inflamación de la mucosa gástrica 

en la que predominan los granulomas, y que es habitualmente 

secundaria a procesos granulomatosos generalizados. 
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Clasificación de Gastritis Crónica 

Cl.asificación Etiología 

Gastritis crónica tipo A Autoinmune 

Gastritis crónica tipo B Bacteriana (H. pylori) 

l.,,r 

Gastritis gu~~ic~ ~~;; ' Reflujo, Zollinger-Ellison 

Gastritis L.i.nfa¡;iti~a 
,·: '~. -<<'.:::··.-~ . --~ 

-.=-_,_;)c:_t,~\-~ 
-~ " ( ~" 

Reacción atípiCa a 11: pyÚJri 

Gastilti~· É'osÜolíÚca·· Alérgica 

Gastritis granulomatosaaislada 

. . . 

·' _-;-· " 

Modificada de r~y • .et JI, Dixon MF,. j,' PÚ:hol; 19B.B,.154:113~li4 .. 



Intensidad de la gastritis: La intensidad de la gastritis 

se consideró como Leve, Moderada o Seve=a en base a· la intensidad 

del inf il tradc infla~ato:.--io, el número relativo de 

polimor!on~cleares y la p~esencia o ausencia de ulceración esfacelo 

u otros ca~bios en el epitelio superficial vistos a lOOX. 

Intensidad de infiltrado inflamator'io.: El g~ad'? de 

infiltración polimorto:iuclea~, eosinofilii:o o rriononucl.ear. se 

caracterizó en escaso, moderado o .intenso eri base· a ·ia·:·~a~·tica~ de 
'" estas células y su presencia .intraepit"eliar.·· 

Infección por ·HeJicObaC:ter. p.};l~r.{ ., en. ;ei/huk.~rió.i{~,(:Ji ti,j6 de 

biopsia de mucosa ~nt·.~-a1_):.·~_os.~~iY~." ~..,,-p·~ra·<. · ~?·~·.\O ·,: .. ~~~-~_id:~:~~·~->_:: de 

wa~thin-St:arry .: p~_Si.t~.Vas~.\erl/ta-·:'·~ibPsia,~·ce7:nu.c-~·~a:{antr·á'1i~:.: 
-: ·.z< ~:/l.::·, ~-.\; L~;> ·~··,, ,,,~ :.~ ::'_'.",~·:!: _',~:.:",:,··~"Y· 

::::fo~i.~fil~~~~Jl~i~~~l~EJI!f~ti:ffl~~E=1~~:::: 
·-,~ :::~~;:~~:~ -~{,~:~:~,J~~~.:·-· .. t::;-~-~·,:::~:E~<· s~.~c ;~i~~~~ ., .. -, ·-.;;:_. :~ ~·~:·:_·.· ·-~~"·:~-- c._, 

-~-~x~~-~(ó.~::'~jr~~r::~:t~-f~?i :yA~ :"· ~a_sós · y;" :c_o~t~~les: Indice ce 

~bsorba~q-~.-~~~e0ri.:,"~·~ ~~~"~~~~~.??:".~_::'-:~n~.~·~~~~pos·. H~:..es·p~c·i: !cos ,_ supe= io::­
~--_.e_~ -P~:~::n~~~i'~:'.:-_ .máS · ;d6s~.-.:de5'-Viaéiones está:ida= ".Ce ·1os valores 
obt-enid6~:-p~-r·~~~1~~ ·~{rupo-~~dé.-'p~icte-~:t-es-~rliagativÓs por c·ul tivo, ureas a 

'- - " ·· ---:- - -'~ -·-e - -~o · e ·--- _ 

e histOlogia -, tinci:ón ~e tia::-t.h-in-StarrY>. 

- Urcasa positiva Cambio de colo=ación · 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. 

Tinción de Warthin-Starry positiva = Observación directa 

con el objetivo de lOOX (inmersión) de o más estructuras 

bacilares curvas o espirilares de color café obscuro en 2 o más 

campos del corte histológico de la biopsia d.e mucosa antral. 
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' . _-" ··- -· •, - .. 

Es_~ár:i.d.a_r ~_;dt?_ q::~, .:Pa~a .ha~c::_ di~~·g~~~t-ic:o ·~-c;le ':_n;c.~mcd~d 
acido pépticá · asocfa:·d~ ~>a .'·;HcliCob~·ctcr PY1~i:i- ··FPO;; _::.:dct~cciÓn _.·de 
anticuerpos Sd::i~as·-~ CÚ

0

1 ~·~-:~o :~9·~~-~iVo-;_.-tie_:::ii .;:·_:fytb'~ L.:::.~e: .1a .. b-iopsia 

de mucosa ar;~·::a~·.<y(9_,-fa<<:=:n~Ció~\·-¿e·:-:~·1~r~n1n::...s-~arry ·.: ;,p~_Os·~-~iVa_-. 
:f.,,~.,- :···- ,_... - _, ' _, .... 

~-:::.:· ·--.. ~:-·:·:··r:~~,:~:j:~:.'? ... - :1"» .~-::-~ ,_::-.).·.·. ~:.;;;:::. 

·. cOicc:_~~-~ó~ ,:;y::~~_::,~~-~-~-~~=1-:4·~¡-~_.~,4-~-.. :·~~~-~· ,·~~~e-~~:~~ .. ~~--~L-c'·~· 
·-·a.i\;-p:~-Li~ . .-ci~'..::.m~~º~ á''.; g á~·t·::.i~a ~(-<-. 

ourante<e~ .. ·?ro·c:~di'i"ier:'~O ··e~c~scóPicO: :~~ -·::ta·m~r?ri: 6 porciones 

biopsiá de ::mco~a.:. a~t~af; lcis p·:::--irn~ras_: 2 {uer·a-p dE!pOs'itadas en o. 5 

ml Ce- sOluc.!.Ón :-b~ffer· ~ali.:'lo _de :os:atos (PBS) estéril a 4ºC, 

pa~a ser trá~spOrtacas al labo=atOrio de investigación de 

infectolog!a; la:: Segu.::d·a porció~ bio?sia :ue· ·cepositada en e. 5 ml 

de caldá c=ea de.Christe:-:.ser. y laS últi~as doS se coloca=on sobre 

cm= de ?ª?el fil.t:o el cual se depositó en un frasco con 

:orrnalina. ai" 10%-: y se t=anspor~ó al servicio de ?at.ologia. 

Las p=.:.:neraS porciones biopsia se horr.ogeneizaron en la 

solución de tra:-:.sporte y cori la st:spensión :or:nada se inocularon 

dos cajas de agar 3EI suplementado con polienriquec!.~iento al l~ 

(Bioxon ,Héxicoj, san~re de caballo al 7i, vanco~ici~a 6 rng/Lt 

polimfxina·s rng/lt, Anfotericina .. 4 mg/Lt, Trirnetop=im 20 rng/Lt y 

se inoculó ade~ás, l tubo con B ml de BEI se~isólido con el ~ismo 

suplemento,y un agar BHI igualmente suplementado pero sólo con 

anfotericina y vancom.icina como inhibid.ores. Los medios inoculados 

fueron incubados a 37°C. en ambiente microaerofílico (CO: 10%, O: 

5% y N2 85~). Lo5 cu.ltivos se revisaron a los 3, 5 y 7 días. En el 

caso de existi!" crecimiento se determinó si se trataba de H. 

pylori; t'ar:.to por 

translúcidas de a 

rno~fologia colonial 

2 r..rn de diámetro) 

(Colonias grises o 

como por morfología 

microscópica, y· Se determinó la presencia de ox!dasa y ureasa. Una 

v~_z_ ~-~s_:I-c:i_c:_!o ___ .~_ .~_d_~-~~J;~~ad_t?_ e_l_ microo!"'ganismo se procedió a 

cultivarlo en fo!"'ma masiva en medios sólidos para posteriormente 

suspenderlo en caldo BH! con glicerol al 15% , en viales de 2 

ml, para su almacenamiento a -70ºC. 
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i:a t'.!rea··::·ce ·:cnrist-ens_~:l· se in-te~?~~t'ó a' la her;:¡;· a las , . a y 

24 hor~s, .posterio!." .. a esto, ca·n- ·óbjeto· .. :dé---.:d,;;;~·e=hiin~·t.··.· la-·:.prese·ncia 

de otros laiC;oorganismos_ p~oduc,to~.e~. d~'.u:~-~S'~;~-- ~~e\~i·n·6-~úió uña caja 

de. agar sangi:e de c~::nef.;. < _,;, '.~" 1t.::,), ·,,é;•;•c ,}:~: '' 

::::::~~¡~~?;::Hf ~~~1i~J~\f~~!f~~}It15~~~~"~~=i~~ 
quirúrgicás 'e:¡· -"~·~r~~?-· -_;~:_:cf~~-§·:~::~--~;;~~-_:;~~-~~i/~ :;;·::~~-'~':>co·~oce::- ,"los datos 

clinicos, . ni oacte=--iÓró9i:~~-;t· cl'éü."'~ :c.:~~-o-,>> 
.·._ ... :/-- "'~~.;.-- ·'..\'>' ; ·::_:)·- > 

~-}-:,' ;:~~;i;~ )"~--

' •, \:~~F ,, 
-.;y:·· "{}~~::.:: .::·:;,-~e-:~:·;~~,·' 

-··---· -:·,·;~..,;-: -: -- . -

A 

-_ -~~:-~ - • - - ::;_;o:-.:_, .o_-:..;"'-o-~ --~''' ' -

todas', '.~~f"X: -~::?b1~~¡¡b:~·~:~ /)~-:~·- · í·~s -tor.iarori 10 ¡;ll· efe ~angre 

periféric.i-,' · ~·S'~'a~i.::é~~-~\i~~·~·ef.#:~{ffa-g_~~'.( ~.'.¿.:~oO.Q··--.. ~?M·:~ du~~:ú1te· é·1s-·_ -~in, se 

:b~u7vo0•;1h:~::~~:~;s\t~~t~:~~f :.~t~~~~~d~W:cd::~~,~;e~~~t:i:Je:p:~ 
contra B. p~vlc=~~ ;,,:,·.~<-t;> !:<''." ,\_~'.:.< <··'.t} -~ ~'.".':, ··;::·~· ·.:~,~;~(< 

.. ·~" .'- -~:~~: :-~-:fi'- ~;;;.i;:;~:' :)'.¡.~~-<·~~-~·:'· 
.,, ~ ~~¡:~;~;, ·->::;i) \'.c{f~;, ·-.i~ . ·;:~~:~~>:;~ .. ¿ ,~. ·:~::, 

oeteccióO de ~ª~~i·C:u:~~~p·~~~ .c·ont'rá 0 ~;:JJ,;l'~~i.\-"·-=--
-~;· ·;· ·-.<~~>·~~,);'·''" .,;·, .. " 

é;J::<- ·:;: ::-:'·r •· , < --~~. '." 

Prepa::ac:_i_ón:·~.e -~-~-t-~~~-ri~ft.~·:-,· -'.~<~;-,- ··~,:i 
<¡ .. 

Se cult!...-ó en fo'"ma masiva'• la ·cepa CCUG .. 15818 en caldo BP.! 

con sue~o de c;=allo al 10% hasta obtene'" 1.5 gramos de bacterias 

(Peso mojado) pesadas inmediatamente después de habe:: cent::ifugado 

el caldo de c:.:~t.ivo durante 20 min a 14000 RPM; la pureza de los 

paquetes celt:.:i:;::-es fue confirmada mediar.te tinción de gram y 

cultivo en ae=c~iosis. Dado que no es téc~icamente ?asible obtene~ 

los 1.5 gra~os de bacterias en un solo cultivo por la ca~tidad de 

medio que se =equiere, cultivamos de 1 a 2 lts de caldo 3HI por 
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se:nana con un ~er:cÚ-~.i~n~o·_.~áp~bxi::n~d-0: de;-,)=--a .. :_3-.1:'{~-~de. baC:.~r:ias-po;--
li-o:.-o de caldo>de ~~l~lv~': ;·.¡ 

· u~:l· ~e~.t1~>0.·.~·~-k~'f~iC,~f '~~-;()· 1 >S.~~grad?~.s:r de·::ba2t.e-~·1'~~-~:~,~-:.:-sft'~f ec""ua .. ori" · 
2 lci~iadoS-.'~c-or(·y¿t·gúci\~e:S{~'!-i1~ .::::~~ri\~'ii!_·Jª~,~~~-~:-~:a.'d·~;~·v,~'4\:-., -~,~~;:t~:j_~~;~~.; a -

14000 RP~1y·~~; ~~;,,; ':;~ ' \ :é:. {;; · • .. ,~ "' •.· ,,~;]: •¿:t '" ., .. 
• ,Y.:(_."·:::·?::i• .~:r<' ::<-- :_; ·, -'."~~--( "H"' ',:·-·: ";;-:· 

se :~-t-~:f~\~~{~~i-· g~-~i~·me-~/te.•2e.:_,~.·.1.2'.P····ª·.•~.>u'..~n}a.~.º ... •cfo;.:~n1c>.~e .. : .. dn~-~t.r~;~.1.·a .. ªc·; __ .~1 .. 0 •. ~-bn"~~.cd·.·~ .. te·~.··~.~~2-~.·s .. ~·;·á·sm. ~ly, ·P· osre 
~xP~~-~ :_~--:~ i·~·-:~-g~I~:~-~~~i·á~Ida-~-Ph _ - _ ~ _ _ __ _-
9::-árr.O 'cfé.:_b.aé~~!:-ia~, Sé'-,~n-.a:i":.uv:O: · l~·::.su·~·perlSl6h':2- _e·n;;a,.9i:tB.Ció~·: dUiarit.e. 

:~:~:~:~·~::e~::t~1~~··~:ó~~~~::~:t~/~~fºiJ:~~ªr.~;~:.!~~.1~1i?:º~ 45 

el 
rnemb?.--ana'_·. ·de·> céllllosa ~·· ,cOn .',-":·Íiii.rit:~ -- 1\1-~\- cor~e ·de.- ·12 :a ··14 

kil6dalr.~nes, ( Kd }·, pos_~e:_ior --~:: ·,~·~,,~~·~~~,~-X~~-~--~a~ii~~~:~~--~.~-··:~~u~pensión 

~¡~¡~~~;~::;~º~l~~W1~~2~¡~~i~~::i~i~Yf~~~~!i 
y se comparó con él ob.~enlcl~;:pór,.~tlet~E!Ú'(Új-; :si ·'>;'¡; 

_, ·.; ;" -. ¿~_,:· -- r- >! ;: ,·. 
···-'/-"'-- _, ··- ;.:_-';:- "-"'<· -~.:--?; .. ~-~,~~-:;~- -· 

oetecC:íón· -de_-, ant1c:uerpoS_~_:·po~:; e'1>mé~º-~9:-~:·?~ -~~Lis'A ~"'. ··: 

Se sensibiliza::-o~ las microplacas de ELISA con el antíge~o 
obtenido a una concentración de Smcgr/ml de proteínas, (.Smcgr por 

pozo) depositando lOOul po: pozo se incubó durante toda la noche. 

Se bloquearon los si~ios de adsorción inespecífica con albúmina 

bovina libre de gamaglobulinas (Sigma Chemical Co. St. Louis MO.) 

y se aplicaron los sueros a probar con una dilución de 1 a 1000, 

200 ul por pozo por duplicado; el control positivo de la prueba 

fue el suero del paciente de guien aislamos la cepa 86-2 INNSZ y 

el control negativo fue el sue~o toraado de un paciente en 

Cciri-Valece-ncia -- d~ diar::-ea por C. jejuni ( SR63); se lavaron las 

microplacas con P3S tres veces, y se aplicó el conjugado 
consis":.ente en an~igamaglobulinas totales humanas unidas a una 

peroxidasa (Dako Co. Denrnark) a una dilución de 1:3000 y se incubó 
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dura~te 90 minutos, pasados los cuales se lavó con ~Tris buffer 

salino (TES) tres veces y das· veces más con ?BS, finalmente se 

agregó el substrato y la_reaCción 

,. - . ,•' ; 
nanó:netros. Las lecturas· de absorbancia 

libreta y en el programa de computadora 

de datos del programa Paradox 3). 

elaborado ··exp.Í:oÍéso e base 

Los criterios para aceotar o .rechazar".-; t;·d~·'.'.·:·~¡:6~'¿·~1~:¿;·~, de .9E 

pa::os "fUe~-·~fl :-.:~:~u~ .. la: .1~ccur-a .de' ab~Cn:·b~-~c·.i~'. :¿~-¡ ~~~-~~~~·~:)~~=~:~f¿ci~:º 
no :uera·.· rn,~,~~~'_.-de ·O. 3 :y qú~ e Sta fuera a·1 -~~·hci{C:j veces:· la-~lec.tu!:a 
ce· .:lbS()rbiiriC{~ 0cle1 · c~~t:.-ai _ne-g~~-¡v~\·- . :· :·)"-' ·:_(,~(' -~::~" 

Co~~obj;ltcode. hacer cor..p~jables Ús 'Je]~kls~ cie,,a~:~rbanc ia en· 

e1·: EL!SA: entre: las- :di'fe·;e~~~~: ~-'frii:·~-~~c~-¡~~:~~~<;-::_-,_ se efectuó una 

tr~nst"orrnación :-a'- uf1·_ IiidiC~~~-·d~._. a·b·S~J;.b~-~~i"a,-·.;:_'~st·~~~:s¿-_ :-r-i~_vó:'~a·---~clá-b~-~-

de>absoib~ñc-ia d~l suero ·co.~tr~l positiva.:en '.ca'dá .Placa. 

de- c~rte ·~a;·a deter;nln-á:: .si-:.~~-,: 'indic-~ ·;~d~_,_·a~S~rb~:icia ··_d~ un sue::o-
dada era~-·positiVO 0°;_n_e_9_iitlvo, -/.~-~~~-·~~'~t~!=>~.e§~q-.~_-torna:1do.:· el- .indiCe :ée:-' ___ .. 

absor.bancia cor±:esp-andlent·e a' ia · P~rc.~flti.ia 95 del g.r,upo. de' 

paCientes .·qu·e fuero~ negativos. tarito :~o~ Cultivo._y: ureasa como, e~ 

la tinción de Warthin-Sta.:-ry. sin etn~argo 1 , ·con -objetO· de contar ·cori . - . . . 
un punto de· corte más gene=-alizable. y.' ,obtene=- mayor especif i~idacl ·: -. 

de la prueba aun a costa de .la· s~n~l~ifidad 1 el: puntO de_ -.co::~e 

'establecido para el análisis de la fase ·rrr (casos y contoroles J fue 

el._correspondiente al prorned~o más dos desviaciones- eStándar de -los 

índices de absorbancia del grupo de pacientes con todas las pruebas. 

negativas (Cultivo, Warthin-Starry y Ureasa¡. 

Ensayos de inh~bi_ción __ 

La determin~cióff de la especificidad de.los anticuerpos 'contra. 

H. pylori détectados en el ELISA, se realizó recubri'endo' las· 

micrc;>placa·s ~orno se describió anteriormente" y ::pos·t~'ri'O'~: á1::p~~o· de 
blo"queo __ .'de sitios de adsorción inesPeci'f~ca,:;' se.:'. ~cficio-ri~rdn 
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concent.raciones conocidas -~e antigeno,_~ib.re (O. O~_ a ·~O rncg/I!°'.l} de 

H. pylo::-i o de c. jeju::i :· (IP 383,rmisz¡ según el caso, 

depositándose SOul en p~zos -rndeper.diente·s ·y por duplicado para 

ca.da cOnc.entración. -:Al. ·Inismo · tierñpo y -en los mismos - pozos,_ -se 

adicionaron 50 ul ·de :·súero c'on' ti tulc:>s de ariticue.rpos conocid.os 

CO!'\tra H. pylori ~ cont-~a';·.~- _-.-jejuni concentrados 10 veces su 

título ·origi'nal. Estos: s~eros ~uerori: Hiperi0munes .. de conejo: 

cont::a H. py!óx;i'(titlllo!foal 1:3125)-y contra c. jejuni (1:5000) 

y humanos contr~' H. pYlo::-i: (l:Jl25f ycont::a c. jejuni ! 1:-3125¡. 

Posterior.:. a ,;:,este P~s;~-·· el' e~sa~/O .,se cOnti'nu"ó en 

ante~:iorm~n~-~:':d·~~:cr~·~a ;". . .-;·. 
,_,. - ,, 

La ·prueb~ __ ·ci9r.i9~~;.ti'~~·~~ ::ue ·;1·~-éJ~p·;.-~t~da ·~~·~~- ~· ;iOSitiva cCUan-do 

la in_h.ibición' h~~ólo~·a --~~'.éL:i:gu~1·:a '.·~a Y_~;- -~i=:" ~0'%·. '.~~1· ::/~;ar-;-~-n·~~:J'~-,:~e 
inhibición--_P~ra :ca:d~:·:¿~~:~~nt!-a~ióri:'.f_.u1á'\:'ai·C·u\,~dO _con ~!Os : pr_omedios 

de las leétur~s de al:lsó;'¡,a;~i,;:a; de'6 ~nsa'yo"'s. ' •: ·o; 

E_lectroforesis: 

:. ·' ·~~ ~~ ~-:~:~~~ ... '.:~~--, ~:-= ~· -'~.: '.·~~~-~ .- ,.~:-.. -~ " .,~;:~--
\-,~.-,_,::-Y·:"'.:: - ·-·, .. 

Ei~ct.~o i~,~~~·oti?~·~g·f~·~e·n·~ i·a ~-
." ·4''~· 

·--·:=;_fe,~-'!-:._'-?~>·::_ : :·;;~~ - oz·~ _:O---

Se determinaron los pesos ffioieculares de" 1aS bandas protéicas 

contenidas en el antígeno de H. pylori y._de c. jejrini empleado un­

gel de poliacrilamida dodecil sulfato de sodio (SDS-PAGE) al 10' 

y una cáma::-a de electroforesis (Minicrotean II Biorad. lab. 

Richmond CA.), el corrimiento electroforécico se realizó con un 

voltaje de 200 mv durante 60 minutos. Se utiliza.::-on marcadores de 

peso molecular de 14 a 97 Kd (Low molecula:: weights, Sigma 

Chemical CO. St. Louis MO.). 

Inmunotransferencia: 

Las proteínas de superficie extraídas con glicina.ácida tanto 
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de H. pylo.:-i como de e: j~juni una vez. sepáradas en-- él. c9el _de 

poliacrilarnid.a, fueron transferidas al papel .. de· nit:-oCelúlosa 

mediante un gradiente eléct:.rico de. 100 mv ·durante 60 __ min a· 4 ºC ·en 

un buffer tris 20mM-glicina (Sigma lab.) 190mH métanol '(Herl: 
Laboratories West Germany) al 20\ (V/v). _Una,Vez· transferidas, la·s 

proteínas, se cortaron tiras del. papel·. de-, nit:rócelll:losa· .de· . s. _.c:n 

.Y se bloquearon los sitios de adso_rciórl __ \~esp~cífica·:: cc;~--g·e·iatina 
al 3' en tris/HCl lOmM durante una hora •. ·se·< ~cú.ci~n~'.~On _.los-.-sce:-os 

homólogos y heter~logos ·tan~-º ~~- ·c'~~ej?--c-~'~O '. Í1u~~-hd~ i·~ d:iluÚ:~o~ en 

TSS-gelatina al H (diiucio~es ;Í :50 y l :2~ resoec:Ofva¡nen::é); se 
incubaron las membrana~ d~ran·te' ;i8 hrira·~~:·.-y;:_~\Jr~-vio: ·1av~,do, ~o!· 
r.~iplicado con T3s' se .adiCi"~hó·-~,-.: e·L ~:~~'~Jugc:C:P'. :;Ld9·~;~~-~ofdi~:ú:e 
{Anr.igamaglob~l~nas.· ::t.Ot:ales::::,~:,:· de·' ·:=~~ri'~j~t.: \'~i ·"c·a_b~3·> o 
ant:igarnaglobulin~s '. to~a1es hUmanas- ·.en .::·con·ejO:, ,,~-·ri·fd~~'· a una 

::;:=<~~:: ~: :ª'iº;ii~. 0::::a::~a~~1·f d:~e2*t~~~::d;~a~tee~/:ir~ ~·, 1 ~ ~ ..• 
terminó de .1as_ cua1eúi= se·,-_ ef-ecc"':ó-,--~-~~~~-.~~ii·~~d_6::--~á"i~::(~-i'pffC~:d·o-:-Y·'-se 
adicionó el ·suh~-t.-rat~ 'úi~6;:t ,4-_ c16::ó ·a1fa~n.ifto1· ~::::<.~.~~-~ ~_-_B~i_o-~R-~d 
lab.) la reacción se- detuv~'_~a .. ~.los ?1S::~iri~;~~·:.-~-~~:, H;:O .. , !, . . , 

.,~ ,'..;' :-:_;-::-:.;:: '.::.:'·. ·'--
.-o-· --· -- ''i::;..._o.__o _,.:• ' ' 

Con objetO _;_de aeterniinar si .. 1~a: ~fiá~e·c:ció~-- ·'de- ant.iC:uerf>Os-: 

contra H. pylori no está· ~n rel~~-:i·e;~·~;~~::~~-~ ni'Velés~-¿~· ·ántiCuerpos 

contra e. jejuni, se d,~ferininaron::: ni~~les ... cl~.-~---~:~~-i·~~-:~;~~¿f::··con~;""a. 
ésta bacteria en t~dos ios ,•sueros de ·ia~--~ personas -1~·c1uidas· en el 

estudio. 
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RESULTADOS . 
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-El es~~dio.--; d~·::_;l~ "·.-pr~.val~·~ci~·· d.~ in-~ecC-~~ .. ~·:~ 2·p~:~'.~_.H. _p~~lor ¡ en 

cerdc:>s se. re~1i~·a e~.'. ~9.: .. ~.1?~~9s __ ,sel.~.Ccl~!"lª~Os .. alea·to!:-i-ame·nte·.en ·.tres 

días .~i~~ren_~es __ ~n _un -.~~st~:~ privado p,eri::ériC·o ·a _ _.: i~:-~'cd·.·:-_·d~-Héxit;:o·. 
A todos eUo~ se Ús tomaron 3 biopsias de mucosa gástrica y 6, ml: 

de sarig;'e ve1.1osa. L.3.s··:. biopsias obtenidas, fueron p".i:'oce!sadas par~. 

cultivo, ti ~~-ióó- de Na~thin-5 t~rry, detección de i.:!:-eá·sa: ~--_det~~-ci6n - . ·.- . .,_ ' . . ' .. 
de H._ .p.y~ori,_p~r-inm'-:lno~~uor'escencia . La sang.re obt~nic:!ii s.~·:_.em·Éi_leci 
para la detección de anticuerpós .Hp-especí=icos mediante el ELISM 

indirecto. 

De los ~O cerdos estudiados, en once se obtuvieron al menos 

dos de la ?ruebas positivas, lo qu_e repre'senta u:ia prevale11cia de 

infección-del -27 .5%. Los resultados de estas p!:'üebair alternativas 

pa-ra el diagilóstic·o __ de_~inf~cción por H._ pylo:::i, rauestra:i_ que_- la 

tinción de ·ia-s asociada a la detecciór. Ce anticu.e=-pos fi?­

especi :icos por el método de EL!SA presenta=o~ el ~ayor_porcer.taje 

de positividaá (12.5%), seguido de la asociac~ón de la tinción de 

W-S con la inmunofluorescencia (10%) y solar::.ente en el 5% se 

presentaron las tres pruebas positivas (Tabla_ 5). El ai_slamien~o de 

H. pylori fue exitoso _en una sola de last: biopsi_a~ -Y enr .17/4.0 

( 42 .5%) no existió evidencia alguna de i~f~cCión_· _por -este 

mic=oorganismo. 

Tomando solamente la Inmunofluorescencia:.- 'cómo :-método de 
- - .. -

diagnóstico, por tener una especi=icidad altá: (95\) ·Y se· un· método 

directo, la prevalenc.ia de infección por H. pyloi'i en cerdos·_no se 

altera, siendo esta de 25%. 

Es importante mencionar que al momento de tornar· las biopsias 

de mucosa gástrica, 

altamente conta~inado 

mayoría de ellos 

el estómago de los cerdos se encont.::aba 

por otros microorgar:ismos e incluso la 

contenían restos alimentarios. Los 

microorganismos contaminantes más frecuentemente aislados de los 

cultivos de las biopsias de mucosa gástrica de éstos cerdos fueron 
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P~oc.aus- sp.· y Psei.:do.-:tonas sp. La con-ca::iinación po::- - est.os 

:nic::-corganismos impidió que la Ce-:ecc!.ón de ureas~·fu-e:-a evaluable. 

La figu?:a S ·es ~n ejemplo .de las tin~iones ~e Wa::-.:~in-s.tarry 

realizadas en las biopsias de es'Cos cerdo~.'>e~.-.e~xa· s~_.a·p~e~ian. las 

est.n.~·cturas espirilares correspondiente~··· .a :1os>·-GCL'O y· a·lgürias -

o~ras estructuras bac.:e::-ianas contaminant·es·. ,· 
•",' "•'•:,.', •e 

Tabla 5. ?re;Jalencia de infección ppr ~· ~;l~;i:~~ 4'; c~~d;;; d~ un 

::-as "C:o eX_~l ~-5-i·V~~~· .d~-,:- .. ce;b6!{~·._;·_ ~,; '.\;:.· :.~;.¡,;:.~<·· ,~)~:: . .- , ,- ·f)1? .'-- ._-

-: :-.-~--- .:~º;;:_:j:~_.._-;· --~-·:,-·- -~~·,::- /.;-~-;-~ - . ·-.;;··- ~-q ·::s-. ;::'.·E'..:_;".::~t/ 

Todas las .pruebas negativas = 17 ¿~rdJs; '<{2!si"¡';:f'?;C)~~\" '' 
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Figura 8 Tinción de Warthin-Starry de la mucosa gástrica de 

cerdo. En ella se aprecian estructuras bacterianas 

curvus y espirilares en la cripta. 



FASE II: VALIDACIÓN DE LA ·.:·DETECCIÓN ;DE ".ANTICUERPOS 

Hp-ESPECÍFICOS PO~,EL HÉTÓOO DE ELISÁ. 

Reactividad 'cru:~~a;'.; · · ·, V • 

La impo1tancia;t~ ia E~a:~ió~ cfodad~ iJLt:' ~~~íg~no~ de e. 
jejuni y'.'.H .:· pyi6ri·,.c~·:se ev~luÓ«·~~c'.h .. ~n\~=;·_·p.'.~~·e:bi~·::.~~ _:.:.,~·nh·ibiclón en 

::trs.~. La ·máxima .-inh.ibf~ió'~ de·_:i ia·--'.:í~~e~c:~-~O,íi~·-ª~~-~-igená'~arit"i_cú8'~?~- .. de 

H. pylori ·.a ··una 

concent::-ac·iÓ-n de ant.~geno libre de<·:C._-:'.,J·~j~-~i.:·<~~ -.2~>~Cg/mi·, ri\~·ent!:-a~_· 
que la inhibiCión homóloga con .una · c9ncentr_aci<?n ··simi.J.'a::- Ce 

ant.igeno de H. _cylori fue-de.67.~~:·c~f·i~ur·-~ .. _9J'.~ Po;--.o~rO .l.?_d~-~, la-

la 

de supe::-ficie 

extraídas' por glici-~a ;·á~id~-~ _d·e: __ .. ~~,Ó-:· Y>6_t'f:~~ 'miCroorganismos (figura 

13) , . y de estas laS. qü:e -~~C?mi:>~;-t:~-~_.:·· e;~~t¡.u~tUras antigénicas. Para 

ello fue necesaria--ía:·ü·t::·~-:i:.tz-á.~.-ión-de· ra e1eCtroinmunotransf e!:"encia, 

la cual mostró que el.s~er~:~iperihmune contra H. pylori fue capaz 

de reaccionar debilmente sólo con las proteínas de 62 y 63 

Kilodaltones (kda) 'de ., e~ jejuni, mientras que, el suero 

-hipe-rl.nm:1:.i-ne--~O~t:~a:-,c .'--:--jejUni- reconoce -las bandas protéicas. de -6_2, 

63, 66 y 4 4, k~a contenidas en el antígeno de H. pylori (figura 

14). 
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Hp~Helicobacter pylofi 
Cj• Campy/obacter jejuni- ·· 

-.-:'.;./-:· , :~·,!· ·-:~ -"'. .-... ,,.~>-;; 'f¡'é~.: ':i,,-;'.' ', ~¡~,~:.~ :::.;. f_) 
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, ~~.~ ~~~~ - ~~~:~:~-:~· -·.·.:¡:_.~-1~;:t~- ·f:'!f>.~~:~f},~:;. ·'- :.:~~:: -.. 

Figura 9. Ensayo de:;f11~'iG~¡Ó::;~:if~n~l~u!';&J'~,~~tLi H; 
pylori ( SueFº· .··de_:;. un ;:~,p~c_;~_nte /_con <\infecci~.i::,> ·'.'por.~:'._«-_ff. 
pylori) . La. _máxima;··.~·-~"i1hibi~_i~n./de·:·.·1a: :re~cé:i91'.' . a~t:i~en_o 
anticuerpo por 'antígeno-- dé'::c. ,' jejuni,.fue\de: 13,% • a·,.;una 
concentración de :25_,ug/ml de antígeno libre.·_-:. -· 
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Ci•Campyfobacter jejuni 
Hp•Helicobacter py/ori 
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Figura 10. Ensayo de inhibición de anticuerpos con~ra c. 
jejcn~ {sue~o de un paciente en convalescencia de 
infección por c. jejuni) . La máxima inhibición de la 
reacción antigeno-an~icuerpo por antígenos de H. pylori 
fue de 8.7~ a una concen~ración de 5 ug/ml de antígeno 
libre. 



INHIBICION DE SUERO HIPERINMUNE 
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Figura 11. Ensayos de inhibición de antícue=pos-contra H. 
pylori (suero hiper inmune de conejo). La máxima 
inhibición de la reaccion antígeno-anticuerpo por 
antígenos de C. jejuni fue de 10% a una concentración de 
5 ug/ml de antígeno libre. 
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Cj•Campylobacler /ejuni 
Hp•Helicobacter pylori 

Antígeno en exceso ilicg/mi:~ 

Figura 12. Ensayo de inhibición de ~n-:::ici-.,e;t()~ -, ( Sue~ó .• 
hiper inmune de conejo) contra· e. · .jé;fu.riJ.',,--:.':>.Lá' __ :·máxima· 
inhibición de la reaccion atlt~9eiú:~-~·a~~i~tier·po, - - por 
antígeno de H. pylori fue de 6% a una c;onC~ntr'ación de 25. 
ug/rnl de antigeno libre. 
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Figur~. 13 Electroforesis de proteinas de 
super=icie e:<t:.:::-aicias con glicina á~ida, ,Ce -C. 
jejuni (carril l) y de H. pylori {carril 3)-y 
sus pesos moleccla~es (carriles 2 y 4). 
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Figura 14. 2lect=oinmunotra~s:ere~cia. Los carriles 
centrales {2 y 3 ) co=responden a antíge~o de c. jejuni 
y los extremos (ca::riles l y 2) a antígeno de H. pylori 
Los car:-iles 1 y 2 se ex.pusieron a suero hiperin~une 
contra H. pylori y los carriles 3 y 4 a suero 
hiperinmune contra C. jejuni . La reactividad cruzada de 
los anticue=pos cont.ra H. pylori se dio en el complejo 
protéico de 62 Kd a 66 kd y en la banda de 44 Kd; 
mientras que la del suero cont:-a C. jejuni sólo se dio en 
la ba~da de·62 Kd en !arma muy tenue. 



pylori: 

>-L·,::-r· <:;>; >: .:/;::~·' ,':].' ' 
se inclu~er~'i°í•i:s2 paciéní:.es(7;h~~b~~~ ye79mu)eres(con una 

edad promedi<,>; d~ ,Ú·:G añbs. ···i::n· 87 pa~ienÚ!s:•~el (cultivo f~e 
positi".ºi,:. ):!e los :;cu~Íes, 82 (9~ .2sií, presentaron evidencia 

histolÓgil:a de gastritis, y. 5 ( 5 .7',J mbst.ra.rc.;; u;;1f mucosa gástrica 

práCticamB_nte··- ·norma~. 
. ~ -,_ ; 

La detección de ~n-ticue:PO~ · p~~::.1~ :;'t¿~:h·i~-~: ci~;<E¿ISA.-~e efectuó 

en 151/152. e~· lOs p~Cie-ntes(inCiú_i~O~~~; :.y'-,'e'1-· ~pun~-~- ce _corte entre 

los valo.:-es ·. positivo~ Y ··-~e9a'.tl_y~s:0_-5··é.-:-~~s:c~.~ie_~~~- :~en "-;ba_s-e a ·1a 
pe·=centila 95 de las."l~C-tcra·s··_·:.·(je :·:.:abS.O::b~:nc:.a 'del g::upo de 

pacientes r.esativos 'para- }1>·- p~lÓ~;{ po~ los· t::es parámetros 
rr.!.c::obiológicos -(culti~o·;· -~~-:-5 YJ"ü_~·~·~-~·a:·)- ;<~-st·e -~-¿~. c~·_.-Q. 4 69-, poi lo 

que se consideró Cci~o- u-riéC P~ú~.~~~·-~-~ ~, ~-~_!_~·A~~-'~os . .it~~-~-~:;:s_·i_~-~·l;_- promedio 

de las 4 lecturas de abso:::bancia. ,era·. igual .. 
0

0 máyo:::: a 0.470 '· Al 
·' . - ; •. . 

transformar los valÓreS' ·de.:laS' le~tur~s_··de·'abso::-b_ancia en indice 
de absol:'bancia, el· pUntO~--- de __ : cOrt·e :no: se·. 

sustancial siendo· ~;;t~ d'e- O.,.;~·~ - ( :icjU~~:~,~-?) ··;~~~-
rnodi:icó en forma 

La distribución de los·. resUlt·a-dos positivos en las diferentes 

pruebas diagnósticas en relación -con· la·~·c!etección Ce anticuerpos 

Hp-especiticos por el método '·de· ELISA, mostró una mayo::­

sensibilidad y especificidad (94% 'Y 95% respectivamente) cuando se 

asociaron el cultivo y la tinción de Warthin-Starry (Vale::: de 

Kappa=.91), siendo la segunda con mayor concordancia la tinción de 

warthin-Starry sola (Kappa = . 80), seguida esta del diagnostico 

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

Los promedios de los indices-de absorbancia Ce la detección de 

anticuerpos cont.ra H. _pylori mostraron una diferencia significativa 

entre los pacientes sin gastritis y los que presentaron imágenes 

histológicas de gastritis' incluso leve, y aunque en Íorma no 

significativa, también existió diferencia en los promedios de los 
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Figura 15. Distribución de los indices de absorbancia en 
la det:.ección de ant:.icuerpos contra H. pylori por el 
método de ELISA indirec~o en los pacient:.es sometidos a 
biopsia de la mucosa del antro gástrico (n=lSl). Se 
consideró como po~itivos a los que tuvieron el cultivo o 
la tif!c_i~ri_de_ Warthin-St:arry positiva. 



indices, de- .. ab·~Órb·a·nci'a°'·e-nt~:-e·~ los. -pa.CieOt>es ,Ciue:,_~º~-~:=-a.r~n sast::-it~s 
leve, moderada. o' grave (Táb~a }l. ·é' 

.,,;.-,_, .. ,, 
: ', __ -- : ~ . "".--· -·::..< 

Tahia 6 ..•. ·.s~~~-ib,ilici~d y ;e,~p:~f~h'~~,e~::•,;d,~!C.M:, ·-~~t~g~i.isri .• dé 
anticuerpos contr¡¡ ·.H; P}" lor i ·\ pó~/el! mé~od~¡>de<¡~~ISA(eJ'I rela~ió.n a 

~::ro~~:::::::; ~~~uétias 1j'.\~t-~t~·¡9:~~~j~~i~~~.f Y~\f ~i~~~?n;~"~·~:r .\es te · 
• , ... ·. ·,.:-_.,-.-o - F-::;· .-.. :,:" 

Método de Ji~~~ó~%'.i~.i·.,i/ {;i ;;::ri\ 

:t;;I.if~t1~dr~Iis~f~~:e:.!iE~jh{!íi~i~i~I~~r:,;~;t~:d~~~::idf \"~;ºª['?~·.···.· · 
·--.:., <\ ;_~., ·"~-,,.:'-:.e-.---"·· :,;-.,:.,~·: '-:- -.. · , .. 

Tabla 7. Relación eri'~rtri·~·~';j¡i~.~~ii~;:;~j:;':riil~.idrp¿~ Hp~eS-pecíficos 
y la intensidad ci~ Ú 9ii~tl!~~i~.Jf~~~ti~;:X.nás~~ hÚtotÓgi~a. 

Intensidad de 
la Gastritis 

Negativa 

Leve 

Moderada 

. ::2~ 1.t, };.~· :~\494 ±•:o. 3J3 

; <~4 .~· .<ii) '6;· 8 :íii' ± . o. 4 ái 

...... ~; <'.;9_;;\0 Cº:~'->t16L 2 º:_sX~ -_ 
Grave .... 20 :• L442 : O.Gl4' 
. p<.05 : .. :}_;_-, >-':.,' ... ' 

I.i\. ::!.ISA• I~dice d~ -~k;soJ:b~':l~~~ en !:!.ISA. 

.. l:é _95% 

_--,---:- :;-:::-·~'_.- .. 

' o'.01.:z a o. 636" 

i',o:os:/ a 0.600· 
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La inte::s.:dad del in:ilt.:ado in!lamator.!.o (Ueutrofilico, 

eosinofilico o mononuclear} ,rnost.ró una relación directa con los 

niveles de anticuerpos en indice d~ abso!:'bancia, estos fue~or. 

significativament.e meno.res en los pacientes que presenta!.·an 

infiltración escasa comparados" con los "que tenían infiltrado 

moderado, y aún cuando en forma no sign~fiCatiVa,·· las· proriiedios -de 

los indices de ~bsorbancia 

intensa !ue 

(tabla: 8). 

de 

anticuerpos 

indirecto. 

El cálculo 

H. pylori por ELIS.!\ se realizó, 

al igual que Otros auto~~s ( 7, 13), empleando como estándar de 

referencia, el cultivo· y/o.· la- tfnción de ~~-S. Al analizar los 

valores de absorbancia :del:'ELISA, ·antes de convertirlos a Indice 
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- -_ -
' ' 

Ce Abso.:-!=a.'::cia ( I .A. 'ELrSA.1, ·la-"' s·e·nsíbiY.lc:iacL--dé :··la ?rueba _:ue ___ de 

91 ~ y la espe·cificida'd de .95't, i _aL trans.fO:::-ffiar.~',·estOS '·Valor-es.- a 

Indice de-_ A~_~º-~~ánc~_a·,:·,:la _.~en_~~b~_.~i~a~-- -~isminuyÓ a" af(.·s'! y la 
especificidad no· se .. modi:icó (Tabla ·9¡.:.cuando· •. :~1:•;estancii..::- ·.de 
referencia :ú'é. el :._cu_1ti~6- y·(o i .. ~~>t'i:ricíÓTi ~:,_d-e A-i~s::-~á~/~ia{;prJéba .~_:¿e·. 
ureas a,· la_· sen-S"ib:(1i~·~d ~;~m~íri~ó .. ~·'.94·~ :·y -l'a '~.:e~-~e~~_fic;id~cii.··di~n:.~in_Uyó­
a 50% tanto en. los resúltad~s d~i ELISA ·~nido ''c,;nio .. E!n l~s 
trans forffi~-do~ >_:a :··-Índ~.7e '::d-Í:L ab'~orbanc-ia ~- ~ '. XL·:~ :-:;·;~\:. i:} '. ·,· ~---· 

;::.i=f;::.i;::;1<0:s~X/~F=ft:~t~t~:,~~t~~t~~j:1E·c~-;r_1;_.v_:_
1.~.:.•_·e0:~.-.• -•.•. ~ .. , 

nega~ivo.s "-por, _ ·t"r·es·<·'-·par:im~ir~~- .::.ni.!cró0f01(5g::c«JS;-:z2 -::: 

::;~::::J~:~~=n:J:J~2:~ef:~:t~e[iif Jf~~::~~i~X~~~~:~~:i;.2!!;'. 
Wa.::-chin ... 5.~arl:y (Tabla 9i>·:, '"'~' 5% ~e -~§¡;''"~ , 'Z' :\"' ''º" ''C ··· 

.. _,·. ;,~-.~. - , 'é~ •'•' ,'.;~~;·,: - -~·~·~·-'· <;;~¡~·.-... ~:~~·,' > V ,' ~~s~~~ -~-~~-:~~;:~~~:1:~.~ .-·~ ;'-

:~:~:~e;~C)~5:~~~;~(~~f wút~;~1;~~lf 1il!l(ci,'~~~~:f~j;;·1~~:~:~~: · de 
-., "'-:' ~-'- , . , .,\·:;;; , . ._,._-.· - ·-. . . . :;=:~e;, : "";·.~7 .. ;·---:-·-

<'«:f:· .}~;:~·' .. -~ ·"::~~\ ·;:~~G~·fi;.· ~~-~, ~b;;~e·' 
·~ <!''.)·yi:~-~:~S~~~:~'~·B·~_: ÉLiSA Indi~·e de abSorbancia 

!'~r,;.?ntila • 9;. ' X: + 2 oE· 

0.470 

sensibilidad 91\ 
Especificidad 95% 
v. Predictivo (+) 99\ 
v. P::-edictivo (-) 61% 

0.4592 

88.5\ 
95\ 
99% 
56% 

0.584 

78.5% 
95.3% 
99'1 
58.3% 

:>el c;=u?O de pacien~es nega::.:.vos pa:a H. pylor.:. po: :os :.=es pa=ir.:e:.=os 
r-ic:obiolóc;icos eva:.uados. - -
o.:>. :::r.ISñ .. !.eC":.".l=as de abso::bancia sin r..odificacicnes, 
I:idice de abso:bancia .. :.ec":.u:as de abso:bancia r:.odi!icadas r.iedia:i:e :ec;!.a de :.:es 
e:i Case al va!o: de! co:i:.:ol posi:ivo. 
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Control de calidad: 

La repráducibilidacl de la det~cción·. de ant.~cu~rPo:S' contra· ii. 

pylori por el método de:ELISA, se evaluó caléulancÍo el promedio de 

los coeficieilt.eS. de ·variación_ intraen~iiyo ~-:-:.int:~-~e .. r;T--ª~--~,,e_r:'pi~·~nd~ 
los valores, -en índice de·. absorbanci~: -~~ _\9s <-~-~-·~-~~~~~~~<':~e -_-c~dá 
uno de los 151 súeros del grupo de pacier:~es~·.:_~nc:=_7ui~os .en _esta 

fase; estos ·coefi.cientes de v.~rl:ac-ión -tUe~~n<~--~"\~_s:·~~4i---YJ12.09'!i 

respectivamente. 
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más 
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FASE III: DETERHINACIO!I DE_l\!ITI<:UERPOS ESPECÍFICOS CONTRA 

H. pylori ::ii PERsoii11s coii. o!FERE;i~Es '-riPos .f: (;M.iíos DE 

EXPOSrC:Io!l 'Ai. CERDO ;i¡~':';,. SUS;'PRODUCTOS. 

En está táse s<. ir{ci~~eró~ á~~ia:J;,is,i~¡;,.t~~~s):íe la fase. r r, 

160 -don~~a·~es ·Ae -s:~ng.,r~:, :~-.2s ... __ .t-~ab_~.J~~éh~_~:~~~~-~"f~!<~--ª~~;1~.··;:-~~-~e~a(;, 
de -un ·rast;·~ de c~:rdoS·. y';_-9 .Yeg~~ari~~6; ~ ':.~?/º >'~- ·-- -~<- -~-:;;~ · -:-~> 

Estés grupos fueron clasific:do~'de acuIZ a :·~ l~PC>~icI~n al 

cerdo o a sus ~roduct·~s ·en ias sigui~ntes --Cat~ga·~-i~-5,;}:j~')/[~iu;~~:a1~~ 
exposición Trabajadores del rastra e:-:clusi~1ó de Ce:·;:¿O~~:~·;(n·~s'.:2~-~:{, >2 l 
Alta exposición Trabajadores del ::-as~i'o. gene::-al· ( ·n· __ =' ~'?5 )-.. _:;:_, 3 j-·. 5aj a 

e~posición, ?oblación general, D6nadores -Ce sang::e«<(:l 0 ~'~16Jú·~··S-'-4) "?-10 :-

expuestos, Vege:.ar ianos sin con:.acto con , cerc.O's fn-:; -${1 :.;- 5) 

Pacientes con inf~cción por_ H. pylori c~~prob.~~~:.:· .. ~·~:~:· .·.~.µ-~·:~-.'.~;~<?,-····º,, 
tinción de Warthin-Starry · ( n = --131) y_ .6) Pacientes ':n?'.-:ir¡f_ep_tadps 

por P.elicobacter _pylori comprobado por_ -cultivo, ·,wo:rthin.:::starry _y 
ureas a, ( n ·= 21}. ·, -. .:·-~~~-.-:'.~~jt --::-~;~' 

,'·-o:,.''" 

Del_ total d.e persPncis est-Udiadas en''.- eSta, _f.~~'~\~ -~.~2 fue!"cn 
mujeres y 262 homb~es, º?-~exi_S_tferidO-dff_er-en·Ci~f~e~~_.laTf_Í'e:CUeri'c:'ia de 

personas infectadas p~r -H. P.Y1or{- entre·" Uri'c»--Y~:~·o·-:::~ró -~-~~os:. ( 6.2 ~ 5\ Y-

66\ respectivamente). La prevate":cia de "in.fe.cc+~~":~-~ ,9e~·e~_al "'fué de 
65.1% (243/374) siendo más frecuente en eL·:_grupo-.--de muy al-Oa 

exposición (85.H, 24/28) seguido del de'~1t¡; EixposicicSn' (80% , 

20/25) y del de baja exposición (61.25%; 9Sli60);.:el.grupo no 

expuesto mostró una prevalencia de 55. 5% ( 519'{.:·y:·,-~1::: grupo de 

pacientes sometidos a endoscopia y biopS~a.0 de::~;_-~u-~~~-~-~: 9.~strica 
mostró una prevalencia de 86% ( 131/152). 

La descripción de la frecuencia cori qti~·:· se· registraron las 

diferentes variables contenidas en, _el __ -~-~-~~-~_iori:ario, en los que 
tuvieron niveles de anticuerpos P';'SitivoS:'. para infección por H. 

pylori; así como los que resultaron negativos para esta prueba se 

muestran en la tabla 10; en ella resalta que los que se dedican 
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T~blu 10.Descripción de la :recuencia de las variables investigadas 

y su distribución ent.=e las .personas con infecció.n por H. pylo:-i y 

sin· ella de acuerdo a el nivel de .anticuerpos específicos _cant_ia 

este microorganismo 

Ocupación 

!-!anejo-de 

Matancéro o 

carnicera·· 

Camp_esino 
_o:icinista--

Médico 

Vendedor 

En.:er:neia 

otro 

Exposición 

Cerdos 

Vacas 

?ellos 

Otras aves 
Ovinos 

?erres 

Gatos 

Caballo~s 

Mustélidos 
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Tabla 11. Desé:-ipción-- de la .frecuencia del consumo de productos 

animales y de' ve9etal€:s, y· su distribución ent:.re positivos y 

negativos· en ia detecCión de anticuerpos contra H. pylor~ . 

Res 
__ Vis:cer.~·~-·· de. 

ce,,.do 
; .. ~ ' 

- Vise.era'~{ 9_~~-
Hor;,~qa~, ¡ 

. ~echóJ1·ij~··:;; 
Híq¡¡do.de 
Jamón 

c;:.~e;--~_~o~ 

Chicharrón 
ChOrizo 

Lónganiza 

Nana 

Pollo 
Vísceras ·de Pollo 

Molleja 
Hígado de pollo 

Pulmón de Pollo 
Tripas de pollo 
Pescado 
Otras·,-carnes .. _- -

verdUras 

verduras no lavadas 

- ---

.. -Infeccl.ón Por H. Pylori 

96 (64) 

36(49) 

72(62). 

70(66) 

-121 ( 62) 

182(63) 

135(59¡ 

127(61) 

68(63) 

218(64) 

125(64) 

103(66) 

98(64) 

12(92) 

19(66) 

203( 62) 
l 7l(6·2¡· 

214.(63) 

12.4(70) 

53(36) 

37(51) 

45(38) 

3 6 (34) 

75(38) 

106(37) 

92(41) 

80(39) 

41(37) 

124(36) 

69(36) 

52(34) 

56(36) 

1(8) 

10(34) 

i20<3~L 

102(38) 

124(37) 

54(30) 

.Total 

.n(%) 

336(9é) 

242¡69) 

316¡S'J) 

263(i5) 

149(43) 

73 ¡21) 

117(34) 

1C6(30) 

19é1:6¡ 

288(83) 

227¡66¡ 

207(59) 

109(31) 

:>12(98) 

294(84) 

155(-l-l) 

154(-l-l) 

13(3.7) 

29(8.3) 

323(93) 

273(78) 

338(97) 

178(51) 
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tanto al manejo de p=oductos anirnales corno al man~jo de cerdos, más 

frecuentemente se encuentran in:ectados por H. pylori que los que 

tienen ot::-os tipos de ocupación exceptuando a los vendedo::-es 

qcier:.es ti.e:-ier:. una .f=ecuencia de infección similar ·al de -los 

matanceros o ca~niceros. La frecuencia de infección por H. pylOri 

fue más frecuente entre las personas que refirieron exposición a 

vacas que los que =efirieron e:<posición a-otr<:>s animales incluyendo 

el ce::-do. 

La mayo:"ia de los pacientes --(98%·) refi:ie:on ·c6nsur.ii= 

productos animales ( 338/349}. El cons_urno ·:de verd_ur_á.s ·también - fue 

rncy :recuer.te {96.a'!.), s_~:? .ernb?-~50, _ sqlo el 51.!i --'.co:isumi~ ve=-du=as 

mal lavadaS .Y. d8 es_tos· .. _-~lt:-_icio_s_," ~~,. 70i _Se ·encontró c~n. ti'tul~s 
altos de a:iticue.::-pos: contra· 'H. pylori · (tabla 11} . 

. . '--~-;·· 

Los posiblés_ ·faCtO~~s- de-_-confusión --valo::-adOs fueron::~ edad 
sexo, 1ug~-= d~· r-~-~ide:1~_i_~-'.·~--;_~_es,~r~to socio~conómico, -la~>:t~bia·< 12 

sef.ala que s~lo -la .edad- _pre_~entó un desbalance -impo.;:t~-n-~e·- ~nt;e 
positivos y ne~at_~·vo~:'-~si-_ cowO entre todos los g::u~c?~-- ~-?n):i-it'~::-en-te 
e:·:posición al- -cerCo;- más- at:n, la edad mostró una __ -_:-_elci-ción:,_direct'a 

co:i los titcloS de anticuerpos e:<presados en indice ,·de-'abs~rbañcia, 

es decir, a, fi!.edida· que la edad se incrernent·a, los niveles de 

anticuerpos. son· mayores {tabla 13); esto permitió. est:atificar el 

rest·a del análisis por esta variable, la edad. 

El análisis de los promedios de los indices de absorbancia de 

la detección de anticuerpos contra H~ pylori, mostró que en al 

menos uno de los grupos es significativamente diferente de los 

'demás g=upos con diferentes grados de exposición al cerdo (ANOVA, 

p=.0003}, esta diferencia fue igualmente significativa entre los 

indices de abso:"bancia de los grupos de-pacientes infectados y no 

in:ectados por H .. pylori (p<.0001). 
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Los_ indices de absorbancia--de -las personas con -muy al ta .-y al ta 

exposición al ce=do y sus productos resultaron significativamente· 

más elevados que los niveles de anticuerpos de las personas con 

baja exposición,. y no encontrandose una diferencia significativa 

entre el grupo no expuesto y el de baja exposición al cerdo o sus 

productos, aun cuando se aprecia una tendencia a ser mayores los 
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niveles de an:.icuerpos en el ~grupo no exp'..!es:o (Tabla 1-l). 

Sorprendet.emen~e, se ericontró _que :10~._niv-~le_s .C~···an~i-~ú~-rp~~ d~. los 

grupos con alta y niuy alta exposición son muy s'imi~a~e·S -~·;·'tas· del 

grupo de pacien~es infectados por H.pylori .. 
El análisis paramé~rico es-- aplicable 

valores de las desviaciones estándar. son ·muy. a::-.?'iio~· ,. ·Ya· _q~e · ~-xist'e 
homosedasticida·d, pues la yarian·za ~ayo~, e;-ii;e-·:.·~ -~~:~o~·:.º.~-:_·es m~yor 
de 3 (1~92), ·y_ el an~lis_is "no_ ~-~ram~tr.Í.co" de·::.:~s_;_os .·dátos· n~ fue 

diferente (.Tabla 14): . 
. . ' ' . 

Tabla 14. oÚei~r.;Ü ~~ los niveles de• a~~icue:o,,~sc:o"~~a ¡;. pylori 
er. ---~os~~~-~~-~~~--~:~~-xP~~-s_~c;-~:-. ~-~l~~-ce~~do ( .;~~ÓvAj, · C:o:7.F~ =:.?~~o:·~e~~-~-n~e--~e de 

s~uden~,.'.;i~-~-:=.~i~u-i~~ '"de,- a~t:icu.~rpoS- de l~s ~~_:;?;;~~~~-~~~-~ --~1~-~~;T:0~~~º~~·~i~~a: 
exposi~~óI)·_ y __ no- e:_<~uesto con el grupo de baja s;~~;o'~~~ión,:·' ~rnplean·co 

la ;_~~d-~--~~~~C~ór:i d.~·-.'a~nferroni para compar:c.:.c:-._-~·s ··m_ti~~/p_~~-~--\':~~ 
~-· _- _'; --,-. .< 

Grupos -'expuestos 'al 

cerdo y/o sus productos 

· 'l:.ñ. X:o:: tHed.1, 

:-:uy:al:a (2a),; ,·,:~-:~'~:.'6.-~·-.(.9.2CJ-
A:~a 12si:;.. i;21:;6e (1.1161 
3aja e' 160·1·<· . ,::-:.-:<a·: a~-= .'~i·:· ( :_687 ,.. 

~:o ex?i.:i?s:o(9J '.·: l:~Q8~'.8·2· <_~-~"_l.~(t:·'· 
~·.:, ." 

!·ied. • Med!.a~a 

•• Cu!:!.vo, W-5 y U:-easa ::er;a:!vos 

La estratificación por edad, al so:::e-:.::-: los datos a un 

análisis de varianza de dos vías, mostró c;:·:.:e = ..:.:i cuando la edad de 



~. --, 

las personas e~tre los .g:.-upos· ~~'.·diferente (p=.0016); las 
di f er~·nc·ias· ,';~·en t'~.e-~ ~J..os:_::.~i"n·d-i'C:~S·· de ·.·a~~'c;.~~~~·~~:i~· <;· pe·:r"Si.·s~~n··· si e Orlo 

signif icati~~s 'e!'.=; oo i'Jj '. •·· .·.. ' ·. , , . \}/ /cii ··"' :·, , ~· . 

Factor-;s d.e Rles~b ;;~ª ~~nf~~CiJ~ ~b/;;; pjti~·f.L t 
El anáú~±~·-·~~·· ~L. ~arf~bÜ~ Tn;c-fJ1cia:s·'~t1 tJ. ciiesÚona~io · 

:::: t~=-s~:~r:~::c::~~;::~:n; i::~:.J;:':?'!:;~!~~:~=~·~~J;~: ª~~1:;~~.~ ~~ 
siendo' ia :~Va.~iab:le-.:}e~~~di~nt~. :ei~:-~i~g~ ... ~1~:i·~~-: d~::.' i-~::~cciórl- po::-- E. 

pylori. .. bil'sad~"' en· f~'.·· ~e-te~sio~ ... :_-~-~.··:;ari~-ic...;::e·rE?os e_spec!.:icos cont:.-a 

esta bac~'e=l~.·; __ .. 

IniCia'l_ñ:te_nt-e-· ·se-· efectuó·-/una- ~eg:·t?siór. logist.ica ce cada 

-varid..b1e·-:c·a~-á1i·~-is -_'.~niva':.-iado) y--- en·· b.?:;e a este se descartaron 

aquellas·-~.8:;i.ab~e~ .qUe no m.o.straran asoc:.ación. con la infección por 
H ... pj_l_~.(f~_Co_h:~ uh· a_ s·i,gQificanci-a _estadíst :.ca .::;_. 20 ;_ en _esta fase del 

an~lisis::~-º~e~,;-enCci.ntró __ q1.l"e- ·ser. matancerc 6 ca:-nice::o asi como el 

rnanej~ de:.~eZ:.doS, ::ePresentan un riesgo ',3boral significativo para 

la ·infeCción. ·po:::-· H. pylo::i (R.M.= 2.83 ~· ~ .. 61 respe-ctivamente), y 

el consu_rn~ de visceras Ce. res y .verd~~:.""as mal ·lavadas, también 

moitraron ser fac~ores de riesgo sign{f:~ati~os ~ara la--irifección 
por este- mi~roo~gari-i'Smo. <R.~M.~ .1.61 ·y_: ... 72 re:_s.pe-ct.·iva~ente)) por 

otro lado, la exposié.ió~·- ~ v_ac~~(_i:nc::>stró-~.:~.ª .. ·· razó~ :.d,e_ ·ra~m~<?s d~ ,1. 69 

pero el nivel de sigñHica~éiafue,<.20>:as CT.;bíafs) .. _ 

Otras variables; como la exposiC:ló" a Cllb~llos O a gátos y el 
consumo de lechón, ·c.hÓriZo ,_~}, ''.~i·.: cÓ~·~·~~(;f'. .::~·~c.~.~~~~~·j.·.~~~ i:;a_f ne. ~e res, 

. ::::~~:º :;::::::~ouri;u;:a-~~j~o:~:ónn'p~t~!:.~~:a:lsV,ªJ;ct~º=:~a:i;:g~ 
(tabla 15) . 
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Tabla 15. Fac:.ores de_ riesgo para infección por .. fL _ _ pylo::i 

de:.erminacla :es:.a por niyeles de anticuerpos espeC:.:.tco~.· ... <\.'~·á11sis 

Ga~os 

Consumo 

Verduras 

Visearas de res 

Pulmones de pollo 

Lechón 

Chorizo 

Carne de res frecuerite• 
Vísceras de cerdo 

Pescado frecuent.e" 

• Más de. 1 vez por. semana 

0:47 

0.59 

0.30 

0.62 

0.69 

• !.29 

. :57 

.063 

• ;..; 5 

.001 

.023 

.016 

.046 

.060 

.005 

.030 

.046 

.082 

.096 
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Dado que la edad wost=ó una fuerte ·asociación con los 

ni•:eles de ant:.i.cuerpos contra H. pylori, se e.:ectuó una regresión 

logística para cada variable .estratificando por la edad (A~á!isis 

bivariado). Los resultados de este análisis fueron muy similares a 

los del análisis univariado, encontrandO que dedica'rse al 

sacrificio de animales o ser carnicer-o; y el maneja·,. ée ~cerdos_ 

(cerdos vivos o sus productos) mostraron una _razón de mO~ioS;. de 
. - . - '-~ 

3. 16 y 2 .. 82 respectiVar.\ente, a:n~as eStadis_ticaz:nen~e :s_!.gnifi~at:Iy_as ·:,-

momio~ª p::~::~:~:n c:nsta;a0sl~· ~n~:::¡~:s p::s:~::rtc¿=~:J~:n~=~fo':r , 

consumo de vi.sce=as-- de_· .res ·ú~.~·~\-=i :?4 )~. y\:\,erÓ~ra:~i\-'.-~iii>~_:;i~·~~:d·a·s" 
(R. N. =l .-9 6) est~at.·'i:i·c·~~c6. :ºpor ,eaa.Cr,-.,mO~ú:=--a·~a-n\~·se·~,-:~:. f1·¿;·~g~~,~~~ ~ce·· 
riesgo Signt~i~at.·i·V~·s·~~Pa~a_ .l~f.··t·~~e(;'i:ió·~·.:'.·:;6~ ;::·~:~ .:'P;~~.9?~;\: (::Y ··e1-, 

consumo de ··iech:ón·,;.:. per~js-~\o:_'._:_-~:~~'.~---. ,~~~:~_. f-~~:¿~;;~~ p_r~e~C.t_9;_=-~--·~a:-á_· ;'_la, 

in-~e~f.:Í-Ó~: po'.~- ~~~-~ ~~~c~·p~~(i~n-~,s·mo· -1,6 J. ··~-
'-~.o 

Las _vaiiables <que_ habían mostrado-. una asociación con la 

in.fecciói:'· P<?r _H._, pylor_.;·-_con _un niyel de .s.ign~!ica:nc~·a. s .. :. 2_0: en -el 

análisis Univa!:-1.ado, fue::-oO ___ !.ne luidas en un- primer· 8nálisis --

-mult.:;.·Y~ari~-d~--~---~~·~-~p~~-cloÍas por tipo de e:-:posición. - (expOsició_n 

iab~r-ai, -~xP-o~-i~ió~ ·'.ª ~ryimales y consumo de próduct~s ·-·~nimales y 

vegetaleS·J, y, se incluyó a·· 1a· edac. como factor confus-or en cada 

modelo. 

El mÓdeio_ de- regresión ·-1ci;istica.:múitip·l-e·ce:ectuado con las 

variables reia-c1~~adas· .a ·1a. oéupació~:~ .··m~s~-~ó<-qu_e:.-· sólo el ser 

matariC~ro~- o CarniCe·r~-- Y-·~1 \n~~ej·~---de-- ~~-~d;~- :~ion f~-Ctores de -riesgo 

significativos para infección por·if.,:pyl;J:.i (R.M. = 3.83 y 3.78 

respectivamente); ser. ·vendedor -mostró '_Una-.: razón de momios de 3. 55 

pero con una p=.128 (tabla 1_7). En el_ análisis rnulr.ivariado de la 

exposición --a 'ani.maleS, -1-a -ra2:6n -ce --mi::)mios pa-ra la exposición a 

vacas fue de 2.67 con un valor de p=.07 y la e~posición a caballos 

persistió con una razón de momios dentro del rango protecto= (R.M. 

=0.21) con un nivel de significancia de p=.001 (tabla 17). El 
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consi.:.::o de 'los prodc.ct.os ana!.-i:.ados rnost::-·ó ·que -1a.-. ·ingest.a- de 
vísce::-as de res y verdu=as r:ia!. lavadas son factor.éS dE! riesgo 

signi'ficativos para infección por H. pylori (~. -~L=·-:::2_··.S'i'~·,.y_··-'1.a1 
r~soe_c~ivam~nte), v el consumo de _culm~n~~- ~'.~:-.;~~i'1:~~~~:~~~~~;~Üa··~~~~-:-: 
mos~ró una razón de. momios de 7. 00 di.o un valor ~e-~'7· 0''74 ·':,Úrit6 el 

consumo de lechón corno el consuma frecu-ent'e ,-d€{:Carne,;}de)res~·;cy- 0.-Cte· 

pescado persistieron con razones de momios · sf9nif .. Í: .. c~-~:·¡y-~~ d~n-t·~~:'.. 
del rango de protección (tabla l 7) ·· · '.-~~:-~;-._ ·. -~_-. >{\:. 

' <·i, ' - ,·'-i[ -~- ~,:·:--·. 

Finalmente, las variables qt.:e mostraron ··un~- :asO'Ciación ·Ca~" fii 
infecció:i por H. pylo:i en· el análisis rñültiVariá'do--Con':_urUn1v·e·1 de 

significa:1cia :: . 10, se-. .:..:iclt:ye.:.-on ~=- uria .ul tiina .reg;-'~Si:-ó~ J:og·{~_t·r".~ 
multivariada, res?etá~dose la agru?ación de·, las. Varia-~l~s-'.~po;_:t't

0

i~!J 
e-. igualmente controlando por edad comO :" faCt·ar-: de e:-:posic!.ón 

Además se generaron ::iueyas var1ab1es can· 

cornbinaciones -~e esta~ variab~es. 

En:.la -exp~sic{ón .. de tipo_ laboral, 
: >' : .- ' " ~ ' '. > 

solaraenté. el-· ser mat~ncero: 

o carnic'eiO'-_y el' rnanejO- de cerdos,-resul ta ron. ser: :a~to;~~- :d:~:·.r~~s_gc;. 
si9-~i-f1c:.~t"i~O~ ~~-,o~i-a· Ía in,fección_: cor. ;{. ___ 0-~~lo~~---:d·T_~~-f~ _?fa'~~·:·_·r-:. ra 
cornbina-C'ióñ- _de-·~mbas -incrernen~o- el - ries'go ~e·~. form·a~,:~-i~p-~e·;a-.~~ e:'' __ ;.:_ 

:.;:.:;. 

La ;-ex?Osición a vacas se piesentó :can_:-·Utla: .:·~ai~~~ ~~~~-:~~~{~~-·de 
3. 01 ~- .es~a ·-~sociaciÓn se- encontró estre~ha~~-nt~·~_:-~~l~:;i~~ri¡d~~ co·~ :-1·~ 

" ,; 

e:-:p~~iC:i.óri' :·;·a caballos, de tal mane~.ª que ,si~---~_C::_'?_~t~'<?~r·a·r<~·-._~~!:< lá 
e~p~·~iC.ión __ ~··este animal, la exposición a-vaCas-.í10··_e'S·:.-;s·i'9nrf-~CW~i~a 

· (Tabja i·a ). (sin_ embargo al combinar la exposición a -~a~as.·~~-il \~:··~a 
~-xpo~·i.;i·ó~ .-~a caballos el riesgo se incr~rnentó hcist-a 42 ~ 0.1 ~· 

Solame_nte el consurao de verduras mal lavadas y de vísceras de 

._r_es (Pancit.a), mostraran ser factores de riesgo para infecCión po::" 

-if. ---pylor1 y e-xtr.añar:iente, el consumo de lechón y la ingesta de 

carne de res o de pescado más de 1 ve~ por semana se presentaron 

como factores protectores para la infección por esta bacteria. 

(tabla 18); al efectuar las combinaciones de estas variables el. 
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Tabla- 16-. :ilctores .de riesgo pá.ra· ._i"-i'l!eccf~_n ·:por·'.];:· .;·~yl~';i' .:(·~ (t~~ l~-~ 
positivos .de' antiéllerpOS; ._ Ana~_iS-i'S ·-de·--rá·~- .Y-a-ri·~-b·1~:S--~~q~~-::-~n _t9r_ma 
uriivariada tuvieFon _un -~ivel de_ s.~gnifi_canCia ~i ·:·20.·, ~:e·st.ra·tificarido 

' ·:.- .: ,• 

F··~cib_r :~~ye-~{~-i9~~a·- .-

o6u~aci~i~:: ,--:~'.::: 
-

Manejo de ce~dosc 
~l~tan·i~~~-:·o :t:> 

,-,.ca~r:i¿~ro'-

- -
,·,_ -"" 

cercó;.-.: 

Consumo de productos 

1.61 

-o ;29 

0:53 

Visceras de res 1:74--

Verduras mal lavadas· 1.96 

Pulmón de ?Ollo 5.65 

Lechón 0.~7 

Carne de res frecuente"" O. 31 

Pescado frecuente·· 0~64 

Chorizo 0.62 

• !.a vados so!o cor: agca o ;:o lavados. 

•· !1.is de 1 •.re:. por se::ia;:a, 

p-

.004-_ 

.04 

-.042 

.002 

.04 

.024 

.0,04 

.095 

.006' 

.ou­

.051 

- .057 
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Tabla 17. Ariális~s ~ultivariado de los posibles factores d~ riesgo 
para infecci~:m por H. pylo:i, empleando ·las· -va.:".iábles que en for~a 

univariada rnost~aron un nivel.de significancia s.20~ agrup~ndolas 

por tipo de e:{posición y .cont~olar:d~_ por edad en cada modelo. 

Fact6r ·rnvc~tigado 

Ocupación 

:·ta ta ne e.ro o 

Manejo de cerdos 

Vendedor 

=:dad (Con foso::)_ 

Exposición a 

Vacas 

Caballos­

Gatos 

Edad ( confcsO.r} 

Consumo de productOS -

Verduras mal lavadas 

Visceras de res 

?ulrnones de pollo 

Ra::.ón de Momios·· 

2.52 

7.00 

Lechón o:~3 
Carne de ·res frecuente" 0:2a. 

?es cado f::ecuente' O; 5 7:_" 

Edad (confusor) 1~65 

-. :-:.is de 1 ve: po: ser.ia::.a 

p 

.028 

.032 

. 097. 

.017 

.077 

.001 

.085-

.032 

- ·:019 

.001 

• 01.; 

.005 

-. 033 

.026 

.003 



Tabla 18 . Análisis multivariado de los.posibles factores.de ~iesgo 

pa!'a i.nfección por H. pylori. Regresión logística múltiple_-·(Stata) 

de las variables con nivel de significancia s .10. en an.álisis 

rnultivariado pre\rio, agrt.lpadas por .tipo de expo~i~iOri. ·;·.: -~j.ustando 
por· edad. 

Factor 

OcupacfOn:·. · 

A) Matanc.;~C>éo 

B ¡ Ha~~jo 'de'· derc:l'()5 :},'···· 
e> ~Edad 12C>ntÜ5oi!)' .. 
D) A +.B ., .. :;;: :'~ 

, __ ·-;::_;~:;·_(: -."';:.e- '/.·;::_···· 

Exposi'ción°" a·-~'á:nima.1eS 
A) : Vacas . ·"·" .... ,.,. 

B) ·Caballos 

C) Edad (conftisor) 

D)·A+:noB 

Consumo de productos 

A) Vísceras de res 

B) Verduras mal lavadas 

C) Lechón 

D) Carne de res frecuente• 

E) Pescado frecuente· 

F) Edad (confusor) 

G) A + B 

H) A + B + no e 

····3. ói 
0.20 

··i.41 

· 42 ;·Ol 

2.13 

l. 64 

0.42 
··o.2a 

0.54 

1,76 

\!20 

. .'/· .. >17.3~ 
·o;.:;· -

p 

.005 

.0.40 

.006 

.003 

·. oü 
.001 

.027 

.005 

.004 

.041 

.003 

.032 

.Oll 

.001 

,001 

.• 010 

I) A+ B + no e + no o. · ·«,:p:·.c:.c·· ··42·.o.~:· "-"-' ~010 

J) A+ B +no C + n~o·+~h~._;!~r:';: :·7Pr;;,di¿¿.iá~ •·p~~f;;6t~ 
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r.:..esc;;o se inc::ementa de -tai.- r.l~-ne.:-a ·hast3 -que- e1- consumi!:_,,visce!."aS 

Ce ~es, verdu_ras _m-al lavadas y además ~-º habe=:- co..;ido l~~hón'.Y n·~ 
come:- carne- de· res,. o ·pescado al menos .dos véc.e,s _pe_:--~-~~~~:~ ::pz::·E'.dié~ 
pe=!ectamerite_·; la--·-~,nfec'ción P~r Íi. pylo_ri. 

Dete"."'"ina.;ión de anticu~rpos contra i::. jefuriÍ;- -~;j 
-; .. ; 
' -~··' 

La det~cc..~ón'_:.-··dt?" ~nt-5;.cuerpos co~_tra_ e~ jt?_ju_~~ ·.·en:· .~tad·c;s· .las 

pe::sonas del ,;:::~~~uci_~; nos per~itió es~á~1_e_c~~<'S.1a·.~{aus~ncia 'de 

co:::-erac;:i~~ ·-entre los nivei"es de_ anticue~(?os./C~nt·~~-;··c.-.~:~{J~jUn'.i.' y 

loS niveles· -d~- ~ritid~·erpos contra H. pylOr.i.. ce-~~i6_1.:;;~do :·e~~t-~·::'tan~O 
po~ ... ~~!J~po#-- c-~-rn~· ·:~e~ -.for:-:.a global. ?o-r -otr~-·:pá·:-·~·e'.>:/~~--~-;~.a:~ti~~erp~s 
co~-t:-~i' e~~:· iti)u-ili.- tampOCo most:-aron -co:relaCió::~~ con : la edad 

( ~ea~--~·~-n ;::_:·:·-~ .'~ 9'. ~-7). Los niveles de anticJe!:"p-~s·:. '-~~ri~-f a:.: C. ·j~ju!Ji 
fueron al~~s·en la mayoria de los trabajadores~ d~l ~ás~'ro ge~eral . . ' ,, ' ,_ ~ - ·---- - "~ ., __ ,: --' ,- - ~,·, ' ' 

y bajos E!ri los trabajadores del rastro de cerdcij5 .,-n: los :<iue' el 

P_~~:ne·~¡~ ,-del- -.índice· de absorbancia - flif{°~:-c~,~:-_O;~)~J~{(',~-~~~--t~--f~~?-_l_~;,~f-----:;;~_--~ 

- '' ·-;_- -:,: ~<.. ·,_~::-' ·. ':_·:.'. . 
Factores de riesgo para inÍección'.;~o'~-~ Camp'j/J.._o:~~~~-t_ef.-j_ejuni 

Al igual que pa::-a H. pylori y con-. objeto:' de determinar si los 

factores de riesgo identi!icados para i~fección po~ esta bacteria 

no eran un reflejo de la exposición a otros.-microorganismos del 

gene:o campylobacter; se determinaron los Íactores de riesgo para 

tener niveles altos de anticuerpos contra C. jejuni. 

La tabla 20 muestra corno la exposición liberal al cerdo, no es 

un factor de riesgo para infección por C .. _jejuni sino que al 

contrario, tanto ser matancero o carnicero como tener exposición 

laboral al cerdo o a sus productos, tienen una razón de momios 

dentro del ra~go de protección pa~a infección por este 

microorganismo la cual es significativa tanto en for~a univariada 

corno multivariada; mientras que dedicarse a otro tipo de ocupación 

como ser chofer, obrero, estudiante etc., es un factor de riesgo 
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diferentes 

?earson). 

Grupo de 

exposición 

Muy al:.a 

Al~a 

Baja 

No 

Por otro lado, en cuanto a la exposición a ani~ales, sólo la 

exposición a cerdos mostró una razón de momios significativa siendo 

esta dentro del rango protec~or (0.446 en el análisis univariado y 
de 0.464 en el multivariado) (Tabla 20); y en cuanto al consumo de 

los diferentes producto investigados, solamen=.e el consumo de 

higado de pollo mostró ser factor de riesgo significativo para 

infección por C. jeuni (R.M.= 2.13) _en el_ an_áli_s~s multivariado 

(Tabla 20) 

so 



Tabla 20. ?act:o:.-es de ::.-iesgo pa?:'a fn!ecc ión por C. jejuni; análisis 

uni y rnultivariado (Regresión logistica\STATA). 

Ocup~.c:;:ió.n. 

Matancero' 

Manej~ de' 

Vendedo:-

Otro 

Edad 

Vacas, 

Ga.tos 

Caballos 

Consumo_ d_e productos 

Vísce:-as de Res 

Vísce:-as de pollo 

Lechón 

Molleja 
Hígado de 
Verduras mal 

.006 

. 288 

2.110 .08 

2 .·a.; .094 

0.934 .811 

c.-4 64 ;-01, 

o. 583' . 292 
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DISCUSIÓH. 

Helicobacter pylori ·ha eme:.-gidó como ·'el agente causal de· la 

c;ast::-itis é:róñiCa -ine~pecífica_ denomi-nada actual:ment~ Gast7itis­

crónica asoc~ada a Helicobacter ~ylori _(33,). La: infección p~Í: este 

microorgan~smo, tien·~ influencia: s~~re la ._evolución de la úlcera. 
duoclen'al, demostrado por eStu.Ó.io-~: t:-eraPéutiC:os en --ios: ql;le.-FB\ 
erradicar' al microorganismo de· ·1'a·- m~Cosa· gás_t.rica, --~1- -índfce -'.~d'e _.;. 

recaídas de .ijlcera duodena1···a ·un año disminuye -del. 100,l ·af ·YS\ 
( 34). 

. -~ ;~. 
¡ - . . "" ·>~, 

Hasta aho::a, ii., pylori ha_ sido :·a-is~·_aco·~: sdla'~~n-e'~' -->~-~-~ .:la 

mucosa gást_::-ica de pri~a-tes y_ de_._t:iu~~--"-".?_s_. C~?:JL~~~:1~-; __ la~-~'.~:-iiSE~-n~1.a ';c·e 
una descripción de un ~ólo ,:ais_i~mf~~t-~-.'~"c;;(~:iªL~~~~-~~~~:~·g,~~:t:.~·~~~ .-.¿e 
cerdo- ~-~e 22°). :?or-,:10 que, si e).-.:iSte_··~ri ~P,~~~~~~~ ~·~-sA~.t~6ii6{ri~t-~~ái-~-~:~ ~·- -
aúri desconocido. .~:,.,,, -'/.::.:: 

~ 

La prevalencia de infección_ e-ri_:,19~-~ 4~~::c;ci}~d~_;?;~~~~~-~{~i~~;-~}~~ ~-i~~ 
de -2. s\ basándose solamente en_ el _cul tIV~~.:::-.,_S-i~_-'.;,·e:~b~--~'.~c;:>.;:~;~·!:i·~-~:id?:.'~-a 
las dificultades técnicas en el aislami~-~-~o·:-.;~el_-)n~~:<ro~.~-g·~-~\s~O., 
esta cifra subestima la prevalencia 'rea-1 de i'~\-in'=ec'Ció_n:,r:e·n·:'.~stos 
animales; por ot::-o lado, las pruebaS ~--dL0ágri~~-ti~~-s-.-:·~1~:i'i~rri-~\ .. i-~'..~s 
e:ectuadas en este grupo de cerdos tale~ ·-·como:~;~'-i'aº:>de~~cciÓf: -,de 

anticuerpos Hp-específ ices, la· tinci~ri. --~~i~ :.l:Z~-~:i-gi~~~-Stc{~-'-~y,-· .· y_: la 

Inrnunof luorescencia, muestran que la prev,~i~~-é:ia ::·es ,·de ~2 7. 5 \, al 

considerarse al menos dos pruebas poSi.t.ivas Para diagnóstiCo de 

infección , y de 57.5\ al considerar sólo una prueba positiva, lo 

que nos perrni te considerar al cerdo como uno de ·1os reservorios 

naturales da H. pylori ; esto podrá se:- con:irmacio en estudios 

posteriores en la medida en que los métodos de aislamiento sean 

mejorados, y se pueda evitar que los microorganismos contaminantes 

sean una limitaryte en el aislamiento de H. pylori, y se puedan 

efectuar comparaciones entre los microorganismos provenientes de la 

mucosa gástrica de cerdos con los de los humanos. 
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Los :ne:.odcs Ce di.agnást.!.co al:.érnativOs' empleados en est.a fase 

del es:.t:d.:.a ( In:;iuno~luore-scenC:ia, Tinción de t·;ar:.hin-St.arry y 

de:.ección de an:..!.cuerpos especificas por ELISA), no han sido ni 

validados en cerdo por la limit.ari~e de un es:.ándar de refe~encia; 

sin embargo, la simili:.ud entre la mucosa gástrica y en general 

todo el aparat.o digestivo del cerdo con el del humano; nos permir.en 

pensar-que su u:.ilidad es si~ilar al emplearlas en el cerdo. 

Dada la lirni-:.ant:.e· en establecer un punto de cOrt.e para. _la 

absor!::ancia en el ELIS.=\ de los cerdos, se: u:.ilizó .e1 pr.omedio -de 

los va· lores de abso::--bancia de los pacientes Cori·: ~od·a-s ~las pruebas· 

n·ega ::iva's, ::lás r.res desviaciones es:ánda!."' · ( ! -~:~->~:~~~.~2\·:,·.·-~:~_·t_{~-~nd-~.se 
con _ello al _recieCo::- del 98'!: de especificidad, .Cófi:~:.:nc! ,·SeÍ1sib1lidad 
del ·70%. ._. ··· •.:e·/+ ·>:;• ... ,/. 

~:; .· \V ,~· i{ 
P.ara~ e~ :_-~i_~-g~ós:~i7~~ d_~~;i~#~c~~~Ó~ i~~?~~fji:';}~Y,,{~f f~: ;Le·~·(n~-~~saria 

la_ en?_oscop~.~.· ·y_ ·_~la,:.'.~iops~a·_é:d~-:·-~u_c.~sa~.:·gá:_~--~~;-~v~'~'-~:§:·· __ é:Ua1·>lirnita- la 
- inve~ tig a.e i69',: epldeiTil-d~~Cscit~a, .. -.~!-Fº_e i-;:; e~s~q=.-rtf2:~)lf9_'.-i-~d-~'~f·:~.~~p,ict-~O tEú;- con 

sin coma~o10Sia - 9 as~=o'inCes~ina.·i.·. afta ~~,::·Pa~"\1?.ct'que·::·S.e ·.·ha propues-co 

la utilización de!- mé~odos' :inci.fi'~ct"os:(: co:no ·.··1a detección de 

anticuerPos. esp8~~ficos_·/c~mó' ~n: ·m-é~:~d~:~~.'-_d{~·g_~i~~i6ó ·-ai terna ti va de 

gran -utilidad ( 7). ·S.in.:-~mba~9Ó·~~:-ja-·:po~ib1é-: re~ctividad cruzada con 

et.ros microorgarii~rn~·~ :':del,.-C.g_e~~r~-~:_. · c;~mP~f.obactei- en particula:: 

jejuni y. coli. pudi.ese' · re~iiltar·_·en u,na elevada proporción de falsos 

positivos, en· ·esp.ecial en ·,lugares· como México en donde la 

infección· por e·. j'éjuni_ preseilta .-.una ·alta prevalencia ( 35). En 
., -: _ .. '-''• 

nuest·ra 'est.Üdio:. epidémiol'óc:iico:. de trasmi.Sión de H~. pylori, fue 

determinante pri~~~C{\.a:Í-id.ar_::i~:-det~cc.ión de ant:..ic.Uerpos. H. pylori-
- ,. --- ·- -'-- - -- ---·- -~· - ·-' • - • - - - -- • -e_ _- __ , - • '· •• -- - - -

específicos por .. .'.el_·r-iétodo':de Ei.rsA y C~an.tificar e·_1 ·por~entaje de 

reactividad ··~ruz,~d~/Pr~·~e·~~,~ ··con 'e .. Je jun.(~ , ·-.~ '· '-·~::·:~'.: ·:~<: 

La re'aétiVjda·d. ·C'.r_uz_a'da valOrád'a• _de. 

inh-ibiC-1c;-n-· ·ae' ·E-L-iSA_-= -y~~:::~a-e-c,:~-e~eCt~~~lnmün.~~-fa~:;~-~!~rl~~-:~!~ .. ~Uestr-an 
resultados simila::ces a•. los informados·.por otr.os autores: (13). Al 

utilizarse las proteínas-ce Sup-erfici~: E!Xt~aid.9.s con gliCina· ácida 
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cor:io ant.i.SC;-10 de captura, la reac::ividad cn:zada ent:.-e antígenos y 

anticue:rpos es baja en los ensayos de inhíbición y -en los de 

electroin~unotransferencia se aprecia que los anticuerpos que 

reaccionan en forma cruzada, son los dir.i.;idos contra H. pylori 

hasta un 13%, estos en efecto, dan como re~ultado cierta cantidad 

de falsas positivas, pero estas son en la detección de anticuerpos 

contra C. jejuni, y no al detectar antícue~pos contra H. pylori 

ya que en esta última prueba, _la reactividad cruzada con c. jejuni 

fue de sólo s-. 7%; lo cual no parece ter.~r 'importancia e~. la 

inter?re,:.ación cl-íniC:a Cel re~u~,ta_do, ya q~:e la es·pe'cifiCidaC de 

la prueOa· .-fue ·del ·95~-.. 

hacia un -_antigen~ · simila= . c:-on . .:enidO · ··e-n· -~,..,=ibas b'ac.:.eria.S-, - este 

ant.igeno. púc!ie·se ~er~;:i~- p::6~:e.ina _.de-_ 62-: kda:·~q~~-- ,có~=~~P~nde a una 

proteína 

nues tres ~nsaY~~-_-_,_tj~-- ~i~c;;tr-oi~f.l-~:~~t~i:~~~l~~~-~-~¿:~-ª--·~\~ ~-?· _-1-2) .·--· 

. .. . ·'. , 

La reacción c::-uzada en la , '¿e·=ec-cíórl -~~e---·;a~·~rcu'é·rpos po:- el 

método .de ~0L!S~A···.· •... ;ll~de·.··· 11.~ga~ a:setm~)·ce•i~v~~a ( 36), s=. se 

emplea _~orno an_tigen~o ~e capt:.~ra a· la b_aCter~~t~---:-c?~PJ._e:_~~- ( 13), ya sea 
en forma sonicada o ~-f~rm~~:1iil=iiád~-; -·en·-'·,~é!"Ste- ·.caso se susiere 

adsorber los anticuerpos con afinidad a a1~:.:rg~!"'.Os ce c. jejuni, 

preincubando los sueros con ext.ractos cr:.:dos Ce· eSta bac=.eria 

antes de efectua.:: la detección de anti.cue:·?OS cOnt:.ra H. _oylori; 
esto no descarta que con la adsorción, se pi~rdar:, por su afi~idad 

a c. jejuni, anticuerpos dirigidos originalm~~te con~ra H. pylori, 
por lo que con objeto de no afectar la sens:bilidad de la prueba, 

se ha utilizado como punto de corte, entre ~~sitivos y negat~vos, 

un valor de absorbancia más bajo . En camb:.o, si se emplear: las 

proteínas de superficie extraídas con glici::~ ácida corno ant:..::.geno 

de captura, la .reactividad c.=-uzada es muy baja (B. 7\), no 

habiendo necesidad de preadsorbe~ los sueroi con C. jejuni. 
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Ot=o , ~¿ic_to= que_ ca:-:.side:.·a:;i.os ayudó en - for..:na impo:.~ta:ite a 

disminuir los e:ectos de la :-eact.ividad c!."'u=áda sob!'"e la 

especificid.ad cie la p::-ueba, fl!e el emplea!."· el suero· de .una- pe!."sona 

con ·títulos elevados cont.=a c. jeju.,L cora6 co_.~t-1:'.~'i rl_éga.~-iV:.C? · en 

cada rnicroplaca de ELISA. ..·· · .. -_--·o.· . --· .'...:~"~ 

. . -:-~,_·-:,~.,. :'./:-~:. 

La frecuer.cia de gast.=itis asociada a. curtiVo· pO"SitiVo "de H. 

pylOri- (84.5-,)° ::ue ,si:nila::- a la encontrada ·~'or·::'atib'.~'.'.a~f~~~~S (8) al 

~:~:~n::esi:.1 e:~::~:~:n~:s::1o:i;o;t:r:~:~;~:ismuts~.5t;'.1;tA~~~::;:: 
si cons.ide~ar..os como indicador de· J.rife~Ci.ón::·~<ia h~é'a~·a_>,_~2~ .. ·.-~·l w-·s 
la frec~en·cia cie gast=i t.:s aSoc'i~da _=a - H: ;-p5;1_0z:-.(·~~e'~.;~~~~y_o=:,·i93!'. St.>Y 

94. s\ re.spect~va::t~nt~_) _.-?~fº .J'.lº. tj~-!e~~-~-1!~;~:; a_,¡j~Q; A-_'6~0-ir.la'~-~ :p·q:r: -~t.::-os 
auto:es '< 7) • ... /:.xr 

La detección· de anÚéuépó~ "especitÍ'.db~ ~·o~t?I Iif6.b~i#.i por 
el ·-?'étOd? -_~;e ~~-I~~:;_ ~~-~-E-~~~ .. )~~;~ .. ~~-~-'~-·~,_~~'.~Pi_,._f_·_.e;_-~~e. a.1-~_-_e:~_;:_;_.n-~.- c~~-~_·ip.'.' .. a~.~~.-='_d~~.:_~e ... ·.=_:_._'_.f._.J.c·'·.'n·.~.·.·.~.:.'_'e~'.c·".>.·c-'.·~:_"1'.·uo_~_.en·.: ~.·otor .... ªr-·~ 
poblac~on· -~0::'10 _'.en -c?_t_ras ·~º--~· -~:~-~.~ene~~- - -- r ... 

C. jejur.i ( 7), lo cuál '-,·~os ·?e=·~~t:~ ,.co_nclu-_ir __ -gu~ 7.~ la~tr.e~C.tiyidad_~· 
c=uzada in:orrnada ·-par··· Ol:!:'os · auto=es 13-~ 3 6')r~~-n~:--.~1~·ne _·iz:.~~.~"1:-~~pcia 
clínica· ·y epid~imioloc;fca ~~~-, 

La utilidad del EL!SA para determina= la existencia' de 

gastritis, se ap~icó a la ~nforciación·del grado"cie infiltración 

por neutrófilos, eosinó=ilos y rnononucleares, y demostró que la 

cantidad de anticuerpos se encuentra en relación directa a la 
intensidad del infiltrado inflamatorio, esto es , que indices de 

absorbancia supe=iores a O. 900 -corresponden a un infiltrado 

moderado, y niveles por arriba de 1.100 corresponden en la mayoría 

de los casos a una infiltración intensa. Los indices de 

absorbancia menores de 0.700 corresponderán a un infiltrado 

inflamatorio es~aso, lo que, si se-trata-de-polimorfonucleares, se 

considera dentro de los limites de la normalidad. 
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La especif!cidad de la p=ueba es dependiente del estánda~ Ce 

re::erenc.ia. Las c!i:e::-enci.as en especificidad, est.án dadas po::- i-a 

diferente sensibilidad del estándar de oro, esto es: Si el 

estánda= es poco sensible, una prueba con mayor sensibilidad al 

compara::-la aparecerá corao poco especifica, como sucede con el 

ELISA cuando se compara con el cultivo o la ureasa; lo inverso 

sucede cuar.do el estándar no es muy específico como su~éd~ .con el 

W-5 en dar.de la prueba Ce ELISA par~ce ser pcico s.~ns·~.hle,~ .. -

La selección de un estándar de 're:ferencia. combinado', nos 

cermi tió u~ cálculo más real. de -la_ seris.ibi.~_~d~~· ·~::·-~~c~cifi.cidad _de 
~a detección de-anticuerpos Hp-e.sP~c~:.i~~Os---·~~r -'~1.:~~-;o«~:~ de ~LIS.'.\-· 

De .-toc·o _iO ~rit_e.~ior -.--~-e-'_~~~~,Y~-"~~;:e.-::j-~ -~-~-t-~-g¿-ró'~->¿~-'an_t_i~uerpos 
por el· mét9do·:. de_-,-_ E~iSrt\ernpieand'a;.~.~9m0-~---;añiigéfio :-__ las",.-p:r~_teinas _de 

superficie ·extraídas :con 
.>·.,_.,._ .. -

glici_na ·.· · á~icfa ~\:, es un método de 

diagnostiCo conf.ia:ble., _ .. que-. no :s-.~-.-~~, af_ec~~d~:;_en forma importante 
por la' e reac~ividad. c'ruzada _y q~e.- p\1ed~. s·e= .: empleado como método 

alternati~·o a _·la endo~co~-~-~··::{ _ Ú~.~· bi'~·~~:i~-;:-.d~:-·m~cosa gást:-ica; po:.­

lo que su· utilidad principal' será e·n.·1a'·. evaluac.:.ón epidemiológica 

de la infección por H. pylori y en~.~~. ·esc;Utinio de pacientes con 

sintomatología gastroitestinal .. alta~· 

La t:-asmisión de Helicobacr:er pylori al humano, en base a 

estudios seroepidemiológicos eiectuados en personas internadas en 

una institución para retrasados mentales, y en familiares de 

personas infectadas por este microorganismo, se ha postulado que 

sea de persona a persona (28,29); sin embargo, en estos estudios no 

se ~o~ó en cuenta a otros factores como alimentación y exposición 

a animales que estos sujetos seguramente compartían. 

En la fase III de nuestro trabajo, aún cuando nuestra 

hipótesis propone al cerdo corno un eslabón important.e··en- ·la cadena 

de trasmisión de H. pylori al humano, el incluir reactivos en el 

cuestionario para investigar la exposición a otros animales·y a el 
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'. . ; 

;,_ ; 

consumo de dif eren:.es. prodÜc:.os a_.nima1eS ~-Y ·~~ge?l.ale·~, nos per::li :.ió 

no sesgar af. ~u leca erlt~~v1~:.adó .e . 1d_e-ri~1-f1C;r.: o:.ras posibles 

fuentes de tras~isión. 

La ini:lusi~n ·.dé ~eact.ivj~ p~ilra• icieritHicai posibles factores 

de confusión p~rmit:ió~·ideéi.tifiCa'.~- a: ia ·edad- coma· la 'única variable 

que no s~ di.str'i:b~~ó e~··f6;m~:'/~.n:ifcir'~~ en'tre ·positivos y negativos 

ni en lo_s ~,~up-~~-;-,-_,.\~~----~-~- ~~.i~é~-<?~-'.\11r:~cta con la infección por H. 

pylori. Est~b-l~ci-énddse ··:~~e-(~:. mayor edad, mayor frecuencia de 

infeCci.ón y ;así_. como ÍliáYáies:::~ivéleS~·de anticuerpos. 
~ ~'.:__··. 

Esta 

,·'"'.. 

as O~-{'~~-{~~-~\~~~ ~~ia;:_;:-ecad 
( 37) ·,. y >:es t~ri. '1~p~-~-tan~~{.,-~;~\l~ >10~:.~:· resultado~· ¿.iei: :,-análisis no 

est.rat:if_icad~s pO_;.-::·_e,s"t'B. -y·~-;~-~~~~i~/~- s~~- ~?~~ .. _.i·ntéi:-pi~t~-bleS .-_. 
-_,_,_ 
.o:_¡! 

La prevalencia de --inÍeccic?.~ : __ P9~._-,:"'.-H. ~;~~~lori-:e~ en ·base a la 

detección 

estudiados 
prevalencia 

de 
en 

de 

ant.icuerpos Hp-espeCÍf .ié:os 
la fase III (65.1%) no 

infección en. el .. grup9 __ 

en los 374 su jet.os 
fue diferente de la 

__ de pO~lación general 
(do:tadores de sangre} (61.25%) y tampoco ftie Ciferem:.e a los 
de ser i to por otros autores ( 38, 3 9); esto implica que el grupo 

control es realmente representativo de la población general. 

Esta prevalencia es demasiado alta para lo que se considera 

recomer.dable en un estudio de casos y controles, sin embargo, si 

bien no es?eramos que este estudio definiera sin lugar a dudas el 

papel del cerdo en la transmisión de H. pylori al humano, si logra 
determinar los requerimientos para la realización de un estudio 

longitudinal en personas que sin infección por esta bacteria se 
expusieran a los fac~ores de riesgo aquí definidos, se efectuó este 
escrutinio para determinar factores que influyen- en la infección 

por H. pylori en.vez de un estudio de cohortes que por su costo y 
duración no es el más indicado. 
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Los resultados de la detecc~ón de a~ticuerpos Hp-especificos 

mostraron que la distribución de positivos y negativos en lo~ 

grupos fue muy diferente, de manera que los indices de absorbancia 

en los sujetos con alta exposición y muy alta exposición, fueron 

significativamente superiores a los índices del grupo con baja 

exposición a productos del cerdo, tanto en forma univariada (ANOVA, 

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

Las desviaciones estándar son rnúy amplias en to_dos los· gr.upes, 

esto sugiere que seria preferible utilizar un análisis no 

pararnétrico, sin embargo~ dado ·qu~ se: cumple el principio ,ce 
Hornosedasticidad (s=t·l/s:rn.-= 1.92) el análi-sis··:pa=a:wétrico cie los 

datos fue valido y los resul~acio'S de1 ~,~áÍ"isi~i'" no_ paramé~;ico no 

sor. diferentes. 

Al efectuar comparaciones -mUte·1·p-1e·s :·-utfliza-n-dose' t de_:_'sf\ldént 

o U de Mann-Whitney ambas con- --la -Corrección ·de EonferÍ:'Óni :',pal-a 

comparaciones múltiples, ~e _dem'?:5t=ó·' que las -di::erenci.as .. ~·.s~n-·:a 

expensas de los indices-de abSorba-nCia del grupo de -baja.exp9si-ción­

que son muy bajos en compa=ación --a los- de -los ;=upas con al ta:-y-" rnuY: 

alta exposición; estableciéndose que a mayor exposición al:cerd~.Y 

sus productos los niveles de anticuerpos Hp-espe~ificos· son~-~ás 

elevados. 

El grupo no expuesto no mostró una diferencia en sus indices 

de absorbancia con respecto a los del grupo de baja _expo_si<'.=~ón_,' 

esto probablemente se debió a que el número de sujetos fúe ~ajo, 

y la desviación estándar muy dispersa, sin embargo, si se_.comparan 

las medianas de estos grupos, es posible·apreciar que.··1a m~~iaria 

del grupo no expuesto de 0.516 es menor a la del grupo .con .. baja 

exposición que fue de o. 687' sírí' descartar la e:<ÍsteflcfaCle ot::-as 

fuentes de infección a las que estas personas vege~arianas_ ti~y~n 

estado expuestas. 
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La si::=onatologia ir:vestigacia en .los 349 sujet~S a·· io-S tjue: ,Se 

les a?l.!..có el cuestiona=io ane:<o, most=ó que la presencia de 

eructos (~·!=l.87 IC95i 1.13 a 3.08) y la :presencia de dolor 

epigástrico actual (R!-1=2.08 IC95!s 1.23 a 3.49) .fue!'on .los únicos 

datos clínicos al interrogatorio qu~. mostraron asociación 

significativa can la presencia de niveles pos.itivos de·anti~uerpoS 

cont.ra H. pylori, y estos solamente en 'el análisis no 

est::=atificaCo por la edaci (No se muestran resultados .. por_-::,no. ser.· 

objetivo de este trabajo). 

Los cliferei:1tes tipos cle ocupación de los ,~uj~.~os e6t:evistados 

se 6ost:.-ó q~e la e:<?osición laboral al ce:.-CO,·· ~ier:e· u_n riésgo al 

menos 3 veces r.'layo:.- de ir.fección por 5. pylo~i, ya sea po:.-· ser 

matar.cero o carnicero o tene.::- otros t:.ipos de e:<posic.:.ón laboral al 

ce:::do como es el manejo Ce cerdos -vivos o Ce sus praduct:.os _sin 

cocinar. El riesgo para ambos -tipos de-e:<posición laboral al cerdo 
' ' 

fue similar no siendo posib.le establecer un g=adie.nte de riesgo en 

las personas e:<¡:mestas al ce::do, qUe depenci!.era del tipo de labor 

que se desempeñe con el cerdo o sus ?rocuctos, probable~ente-esto 

se debió al número lirnicado ce personas con-la misraa labor, en el 

manejo de cerdos o sus productos. 

La exposición a animales vivos y no· a productos sin cocinar, 

demostró que la exposición a vacas es un facto:: de riesgo para 

infección por H. pylori similar a trabajar con ceidos, esto surnac!o 

al consumo de vísce=as de res que presentó ui:ta razón- de momios 

significat:.iva en los análisis, nos permite_co~~l~ir que la res y 
el consumo de sus productos probablemente también' jueguen un papel 

importante e:\ la trasmisión de H. pylori a~ huma.no· .. Actualmente no 

es posible explicar el porque de la relación.· inversa entre la 

exposición a caballos y la infecci611 po_r /i· __ PJ'.~º~_: aunque pudiese 

ser que la estre~ha relación entre· 1a expOsi~iÓñ · a:-~aba:11os y fa no 

exposición a vacas e:<plique porque l_a ex~·os.iCióÍl a caballos es 

protectora para la infección por H. pylorf~ 
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La e:<:>osición a Otros anil":\al~s vivo·s no mostró un riesgo mayor 
•' .'. --. ,:·,·._ ·.·-._.·. ·- ; 

para inf_e'<:c:ión.O~--P~:r;· .. ~s~-a- 0 1?~ct,eri.~. ··;;{: .. :·_- .,_
0 

__ , _.,_·: _ 

En cu~ntO--'.-·a1: .. :;_coÓsutnO: -de/-los _ dife.Í:'entes .-'prodUctOs ánirna1es, 
como ya se·.-meri'ci~~~b~:/ Só1áme~t~ ::~i>~~nS:~tri6. d~-~':-.-p~i1°~-iia" · '"('.;i~~~~~-s 
_de_ .~e:s >·.~· ,~~-- .·Ü'n ~¡~.:~'ie~-g~ _ _.~ ·Sig~--~f~~:e·.a.t:~\;6,<~:- ~e'.'~~ · infecciOn por. ,·;eSte 

-microorga~.~sm~. : \i ,, •:; ______ { :~:· • •; ,, _ \;! /' 

El c~~s~1o ~: ~~rd~~a~-~~ leguir~i!• ~~- 2~tró'' ~na aso.;J.~cian 
entre ~t {i:p~-:: ~ . 1·~:.-·f r~·'éú,~n'Ci~~:-~~·~:-~\/:_~~ri~ti~~;:~·a~~~~l:~:/:tn:i~~~i~ón'~:"~6'r:·: F.. 
pylori{ pero~ -·;:~i·~.:·· ~]_,)_~~~R~~~¿{:'/~~~/-·~--.Y~~~"d·~f~~:}/·~~.-.-.F.n~~-_:_'-.~e:·:~~c~;~_cª.•_·.~-~o~:n·;~~.·_.;·,·(.· __ ·.-.~.:1P'~~o;~·r}~~¡ c-~a1-
represent·a , un< i;te~-g·o :;,,:,~~gn:~-~;~tát~V_O·-F:-··p~1~~~ ... ·,;,~·_es~a 
b,act_et:ia_. - ·,-·<t '_;-;,,:- ·;'.;:;: ......... · .. :·~~{~<:~~·:~.,:::e,:-~, e-.- .s~_-, .•. t~~-'.·o·~-;~,:s'~-_-._•-·.'_-'_'.---.~.--~;p:.;-"_~.·o __ ._:··_,c···u._"c'·l.t;'. .• ·o-_•s---·.-_'._•_(: ·._,', \ 

Es ... , pOSib1~_;~~~qu~-·:, ··elF:·-~~~n:~~~~of:',iié"},:.:~ . - ~ · ~f,e:JR; e·~as .. _ 

-~:::~:~º7sq?e°,5;:: ';:~~i~(~!füt~~~~t;lf~t{~~~f*~-1~(~;· d2ianos 
estudiado~, t~~vi~.{~-n ~:.í tjJºYª i f~s d~· _;\~:~~~é~F¡,~~~-re::i"~:~~iw;~~~-s .. 

----EL 2C>~su,~o,c~ -fe~~<S~ ~pro~'.'~1t~~~~-i(~i_:'f~Hibf;~?€~~f¡~erdo_· 
aun no ·contaminado,· mostro ·en los diferentes a:ialis.:..s:.estac.::s.:·.?-cos·r --

una ra:zó~ :~¿e·:(~orri.i"o~~-~~~ot·~~tcira} ·.aUnc;ú·e·~ es ._-.p~·~:ú)·~~~J:'~~'~: .~f:~-~ t·rate· ·:de 
. una ~::.( ;:;"{;,·. l':-:\j.~: .... 

. -.,~- :b·:;~: ~:~~i::, 

El -'.~~·áI'i-~i:S .de' i~~: tÍiisri\a·s Va'riables para :d·e~~é:~:rilri~a}~~·~,61di,~6.~ó~·;-, 
con iriÍeC_ciO~ --. P~F · ~·. -. :j-~jU~i,. -se encontró' qUE! · ef:;.-. ~~~.''.·'ilf~t'~~~-6ei6".: o 

~:::i~:r::p:s:~:óend~~a:~:ed:s t::::~a;r:~:g:e:~:tºBfB<t:f!ii~·~::,;:;-
este microorgarlismo~ .. · ;:.~·f(:; :?·?:·· ~/'· ~~:¡;t'.;· 

- En contraste, el dedicarse a otro __ tioo--,;~,~~f:~~~i;~\() el 
consumo de hígados de pollo constituyen u~=-~;I:~~C\\7,;;''fªfii'f'i~~'f'i,;-~~ 

·;::;~ .. -··~ ~}_'. ~~S~: <:!"· 
-?F .. , 

para infección por C. jejuni. 
,, . ,,·" t. ~'.\'.-·~ .. ~' 

ries 9~0:s:::~~::::s pdaer:s;:f:;;~~~i;o:0:~.;:~i:ti~n~~iJiJ!:H:r:ie~: 
de la exposición a otras bacterias como. ,C.' -Jej~)J). .. /'.;; 
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CONCLUS ION.ES. 

l. La prevalencia del· 27. S\ de infección por 

H. pylori.en cerdos,./f~e:obtenida median~e las 

pruebas de diágnÓstÚ:o alternativas de 

Inmun;fluore·~~·~-~~i~y '>'·' ~~~r~:~in-Starry y 
detec~i6n.~ d~:·.an;~·c~~}p~{ ~p--:-_especificos. 

2. El culüvo dZ\'.±:~i;\;~j en mucosa gás~r ica 

de_ cerd~· e._s_ ~~~~ p-_~-~-~-~-d-~~~~~f'~ .. :dj.fic_il , __ c;?ebi.do a 
la contaminaci~n.", por;>oi:.·r_o~: microorganis¡:¡Ós. 

·: (~~'.' :-. -=:.'..:!'.:·;; . ~:-: ; 
3. Se sugie~e ::Jii'e:el <'f~~éio ~e~- uno de -los 

re servar ias _:-n~ t-µ_~_~{~_.S'_-._~dé'.~.#~~-- ;iyióiJ. ·. 
·~·:{, 

4. La de_~e_c:~i,Ó_?~·:_-':1-~----~~~-~-~ti-~~~~-s-._\~--~P.~-~-~-:~_ic~~- por 

:~u:::01i~~~&~:=lt?~~~~~~~i~~,~;;~~~=-~f4~~~c~i~~ 
p0r es-t:e -.. ~¡~-~?orga~f.Sm·a·:- ~- - ;;:--·L: - - '..·~.:_, 

/'-.",···· ... , .• '«0"·· .-

·s. La ··reactividad cruzada de los :·ªl'l:-~~-c~-~-~·p~:s 

contra H. pylori y c. jejuni fue del s. 7~, sin 

importancia en la utilidad en el diagnós~ico 

de la infección por H. pylori • 

6. La frecuencia de infección por H. pylori en 

la población general fue del 66\. 

7. La- exposición laboral _al cerdo o a sus 

produc~os cons~ituye un factor de riesgo para 

infección por H. pylori en el humano 
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a. La exposfció~'..·a b·~~i·~·,c;s:·y·.·el"/ cb~-suril~ dé" sus 

v isceras son ·~~n ~~2 f·~·~:t·c;; .·.:<d'~ .. - i·i.eS.9~ ·~_pa~a 
infección--_ pbr H;; py~or'úeli{Ei1 $umi.'~b - -.- -

./.: ·. : ',/ ·;::: ' ·,·:-~·!,/;: ~:;·::~:::;'..?:· ',.(.:~i,:.:~:-,·-~::;~ .. '~:;;1\~ .. :;;:f~~::~ ~-:~i.:\ :' :·' '. 
9. Probáblemente':"la's: bóvfoó's::-:tánihi-én•:isean ·un. 

rcser~orio At~F~l~~d,~ #:_¡ ;lk'i~E.~ t "'(_:< • --- •.: 
::-:~_:_:« ~:.¡_'.=o;; "'"'-...,, .•• """ :·;e;';,._.>',.. 

"·-:·,:·~ ,.;,,- .-·,,_,_ . . ;'"¡'~;/ ·.··:· ;<f;/-: - / ~: 

l_Cl. ú C()~S~mo d~ -;ercl~rásf!ná.H_:lá.:;:;a:ci~~ -~~ un 
fnctOi. de riescjb,iP~ra -~ .. Í.-nfe~~·i::ó-~~~Pó'I:;';HY!:.':pfl.ori 

,~~-·-.. ._ ·>~~~~~--<,¡ '.'-~J.L '}i~~rs:~j~i" '· <i· ----

~~;, ca~::~;::ª~:¡s Hr:ª~;lt~}tª~i~~t~f~ijn- .:::~:~ 
in~l'ortante 'en Sti tr:asmI~i'ó·~:,,.~··./:!:?-·- ·.<}t', 

-- _;,~ ·,:_·~· .-~~:·:. ·~· :-~;i_: :{j_>,: ,<t~I: -:_'. .. _ 
posib1e·~:· qu~ H~i.{é·o·i;a~té'.i_.;. PYlori l:'.. Es se 

tL'.\Smita -al ·humano:~ p:r1:ri~:1p·::i'.~in~
7

~-.~~~<~ :,.~·;avés de 

ve1·duras y pro~uctos ·aniffii:1es'~::·cónt~minados: 
pct· lo que se requiere de realizar estudios 

p,, ~·a determinar_· la freC:u~~~:iC!-/de''--- ~~~-~_arni:ento 
d~ H. pylori en esta.S pOS_ip~:es-· :uentes de 

in~~cción. 
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ELISA El! siJERO 'PAflÁ c.' Í>YÚ>RI. 
Reg: ____ _ 

Fecha: 
:-===================================-==='=======:='===================-========-

. ,, apeUi:::. ~~~er~: • · ·0·~nombre(~). ----

¡, IDENT!FICAC!Ol!. 

Nombre: 
npellido pa.teC"no Edad:______ :::':- '"'.•'é_ ,,.,,,., i'.~:-'.; ::(i: ;;: ; 

~~=~~-i-1-io-:-:_-_-~-:_-:_-:-:_,--______ c,~~-'~~~~~0~''.~_::_i~it~~-'·'~~-;h_-_~;~~~~$_:-__,'---------
;:~~~O~~ ~esidencla: ______ ~~,----~~---~~:--~--,---------

OcupnciOn:________ :f::;A~~~gif~aiJ:t~n ~f" t~Ib~joi _____ _ 

Lu~~~~;~;:;;:;;:;;~5~NNZ .:-lif ~it1~!~!{:~;d;f.-··~;-1: _!_ 

(3)Rastro -.-(6)0troíé5¡iccifi<ÍÚé: <• 
;·>,::.::--. ,;-' 

==========================~~~~=;;;~=~.~~=·~;;;=='~~~·~:~~~~~~~~~================== 

t ANTECEDENTES PATOLOGICOS: . ___ ··~·- :::~ . j~f •:. ; -
1.- Ha tenido molestic.s que sugie~a:~·--sAtt'X.Ttl~ ó<-\l'ic-.;ia 

(l) SI (Z) NO !_ 

Señale cuales: 

(1) Piro~is {e.gruras 1 acitlez). - (4) Meteorismo ("muchas gases") 
(2) Eructos (repetir). -(5)-Regurgitaciones (que se le 
(j} Dolor epig!strica 

(en la boca del est6mago) 
!"egresa. la e ora ida) . 

(6) V6mitos. 

Otron,esp~cif ique: _____________ _ ______________________ !=t=!=!=!=!=! 
A.:tun.lmen te q·Je ta.olestias ha tenido? 

2.- Le h:m did·.o alguna vez que tiene gs.st:-itis, 
padecimiento rela.cionado con !lU estOmago ? 

(1) NO (3) Ulcera 
(2) Gastritis (4) Hernia hiatal 

Otros, especifique: ______________ _ 

3.- Como se hizo el diagn¿sticDi-

(1) Cllnico 
(2) Radio16gico. 

(3) Endoscopia 
(4) Biopsia 

==========::=====::=:::=====================~;;;;::::::.================::========= 



11 ALIMENTAC!ON: 

4.- Acostumbra ud •. comer carne? (1) SI 

5.- De cuii.l (ó cuales) ? (1) Res. 
(2) Cerdo 
(3) Pollo 

Otroa tipos, especifique: 

(2) .NO 

6. - Desde cuando no come carne de: 

(1) Res 
(2) Cerdo 
(3) Pollo 

( 4) Pescarlo 
(5) Cabrito 
(6) Borrego 

.,.,,. .,.::/.:_: 

.¡,. >S ~· :~~~. '.:~:~~~ ::~;·{'.f'r 
.J=t-:- ;~~~~~f!.~.:.J:2:!2'..!~!: 

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

( 1) 3 o mB.s veces por semana 
( 2) 2 veces por semana 
(3} 1 vez por semana 
(4) 2 veces al mes 
(5) 1 vez el mes 
( 6) No come carne 

R~~? 
Cerd0? 

·Pollo? 
Pescado? 
Cabt"ito? 
Borrego? 

8.- En es.so de que ud. no co•a carne de cerdo, no lo hace porque ? 

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

_! 

!_! 
!_! 

Especifique =-~~~~-~~~~~~~-~~~~~ !_!_!_! 

9. - Cuma come ud. los siguientes proCuctos aniciales? 

( 1 )!lien cocida. ( 2)Tenino medio (3)Cruda 

Carne de res !_ 
Carne d~ pollo !_! 
Carne de cerdo !_!, 
Pcsc~do !_! 

En caso de co:aer algün producto animal crudo, con que frecuencia lo 
consu~e. 

Especifiqu~:~~-~~~~~~~~~~~~~~~-~~~~~ 

10. - Que productos del cerdo consume ud.? 

(l)Solo carne.de cerdo 
(2)L;,chon 
(3)C3rne y chicharron 

{ ·1) "Cueri tos'' (curtidos) 
(S)Visceras (7)No come cerdo 
(6)Sólo jamon 



11.- Comt! ud. -v1ScernS/de cerdo? (Nan~~Chor_(zo~-l~n~~~i~~-~;n~-~ong~,hlglú!o, 
riñOn, etc.) '·:.:·:··. :.'; .:\;;., 1 · -· · 

:.·qi:.sr/ :c2> ·NO,:C .: . , , 
Especiqque. cu~_les:_.._ ___ __.-",--,~,----'--- --·.:-.,·-·-· 
------,---'-------'--·-:;.l·-·~··,..·--· -··-··~;.._. ,...,----'-· _; ·-!-~-.~-:--!-~ 

\·.:,_ :..'{_;_ .. ,,~-·- - '''" .Cj~ 

,·;_~"-·- -~!.:J:.:-: -~~~~~~;~ :';;.:::..,, )<'.~C 

>ú~'.,~. ;~·-~·'. '.\~(~:. 
Vlsceras de ¡iollo? 

Es?ecifique cuales: 

12.-Con que frecuencia come ud. vegetales? 

( 1) 3 o mB.s veces por semana 
(2) 2 veces por semana 
( 3) 1 vez por semana 

13.-Que tipos de vegetales consume ? 

(4) 2 veces al mes 
(5) 1 vez ai aes 
( 6) No come vegeta.les 

(1) Leguminosa.s (frijol, habas, garbanzo,etc.} 
(2) Tuberculos (Papa,zanahoria 1 betabel 1 etc.) 
(3) Verduras (Lechuga,acclgas 1 berros,etc.} 

14. - Como prepara los vegetales que consume ? 

(1) Los li!!pi.e. c:eticulosamente y e:i:iplea desinfectante 
(2) Sólo los la.va. con egua. 
(3) No los lava. 
( 4) Los cuece 
(5) Son enlatadoo 

!_ 

!_! 

==================================================~~:===~~~~·~~~~~~~~=-==== 
.·::'• 

.
:., ... ;-,·._' .. •.'f_ .. : .- ~,, '·.~:'-\' ' - .;~ ,'.-'·· '.; -~>'~. ·:,; ll! OCUPACIO~ 

15. -Ha tenido contacto con animales en los Ültimos 5 ~-áño~_? "' 
(l) SI (2) NO 

Especifi~ue con .::¡ue anbaales: __________ _ 

Especifique he.ce cuanto tiempo: ••.••••••••••••••••• ~ •• 

16.- El lugar donde ud. trabaja es: 

( 1) Un rastro 
(2} Una cs.:-niceria 
( 5) Es ama de casa. 

( 3) Es una granja de cerdos 
{ 4) Otro lugo.r sin re!acion e.l cerdo 

!_ 

__ ! 

17.- En caso de t:·abaj:ir con cerdos, especifique que labor desempeña con 
ellos : 

_!.:_! 

i 



18.- Tiene ud. contacto con cerdos vivos? (1) SI (2) NO 

Especi f iQue; No. de horas al dla: ...•.•••••.•..•. 
No. de dlas por semana: ..••••••••••• 

19. -Si ud. tiene poco contacto con cerdos especifique: 
·' 

(1) Convive con cerdos a menos de 10 metros de su vivie-ñda·.": 
(2) Visita cerdos al menos una vez por semana. 
(3) No tiene contacto con cerdos. 
Especifique, No. de horas al mes: •••••••••••••••••••• 

!_ 

!_!_!° 
"!_!, 

20.-Que tanto contacto tiene ud. con productos del cerdo n~. "cOCi'Íi&d'ci'S? 
-'··+~'; 
,_!-:::·!-!-

·;,-Especifique, No. de horas por dla: ..••.•••••••••••• ·. 
No. de dlas por semana: ............... . 

IV ESTRATO SOC!OECONOMICO. 

--~{'.:··~·~"'';~--

.-. ·"'i~;~~,=i0:'.c~'..~ -~ .-'T-· -- --" · 

-~¿:: -:t-:'.;t}~· :.-~:~_:,.: ~ )Z'.~~-

21.-Cuanto gana ud ? .••••.•••••••••••••••••• $ ,==,§!3"=·,.t.=,:=c, . 
;:-~'.; ·~''"-~~,;_·-':~L-"· ·-~'.i' · 

22.-Cuanto se gasta en alímentaciOn 
mensualmente en su casa ? .••••.•••.••••• 

:.'"··'.· .. ··-···-

23. -Cuantas personas comen diariB.!lente en su casa? ........... . N~~.!=!=L· 
-.. _ <: · ... ' .. · __ ' •.".' 

24.-Cuantns personas dependen de su salario? ............... ~--~-· •. No.!=!=!-

V EXAMENES PARACL!NICOS. 

DiagnOstico endoscOpico: ________________ _ 

_!_! 

Diagnóstico histo!Ogico: ________________ _ 

Diagnóstico microbiolOgico: Ureasa: ___ _ Tie•po: ____ _ 

Gram: _______ _ Warthin-Starry _____ _ 

Cultivo: _____ _ Medios:_·------ Tiempo: ____ _ 

ELISA (O.O.): ___ _ 
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