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Resumen

Objetivos: Analizar la prevalencia de infección por Helicobacter pylori en una cohorte de pacientes
con déficit de vitamina B12. Asimismo estudiar su posible asociación con la edad, niveles de
hemoglobina y la presencia de ferropenia.

Métodos: Se estudiaron de forma consecutiva 109 pacientes ingresados en un Servicio de Medicina
Interna diagnosticados de déficit de Vitamina B12, en los que se realizó serología de Helicobacter
pylori. Se recogieron además de las características demográficas, el valor de hemoglobina (Hb),
ferritina, transferrina, índice de saturación de la transferrina, presencia de anticuerpos anti factor
intrínseco y anti células parietales. Se compararon las características de los pacientes, incluyendo
valor de Hb, vitamina B12, presencia de ferropenia y autoanticuerpos en función de la presencia o
no de serología positiva para H. pylori. La relación entre variables cualitativas se analizó mediante el
test de chi cuadrado y la relación entre variables cualitativas y cuantitativas mediante el test t-
Student o el test U de Mann Whitney.

Resultados: De los 109 pacientes estudiados 48 eran varones (44%) y 61 mujeres (56%), con una
edad media de 77,6 años (DE: 7,6). Presentaron serología de H. Pylori positiva 46 de los 109
pacientes (42,2%). Los pacientes con serología HP positiva mostraron unos valores de Vitamina B12
significativamente superiores (162,4 vs 142,8 pg/mL; p = 0,012) y una menor frecuencia de
positividad de anticuerpos frente a factor intrínseco y/o células parietales (18,5% vs 47,4%; p =
0,017). La serología de H. Pylori fue positiva con mayor frecuencia en varones (62,5% vs 26,2%; p <
0,001). No se observaron diferencia en los niveles de Hb (11,4 vs 10,9 g/dL; p = 0,21), ni en la
prevalencia de ferropenia en función de la presencia o no de esta infección. Tampoco se encontró
relación con la edad. Tres pacientes presentaron déficit de ácido fólico asociado, teniendo serología
positiva para HP los 3 casos (p = 0,039).

Discusión: Desde hace algunos años se ha relacionado la infección por Helicobacter pylori (HP) con
el déficit de vitamina B12. Asimismo se han descrito niveles séricos más bajos de vitamina B12 y
mayor prevalencia de ferropenia en los pacientes con esta infección. En nuestro estudio la serología
de H. pylori resultó positiva en el 42,2% de los casos. Esta alta prevalencia de infección pudiera
estar en relación con la edad media de nuestra cohorte. Los individuos de edad avanzada tienen un
mayor riesgo de infección por HP, aunque en nuestro estudio no se obtuvo asociación entre la

https://www.revclinesp.es


0014-2565 / © 2014, Elsevier España S.L.U. y Sociedad Española de Medicina Interna (SEMI). Todos
los derechos reservados.

infección por H. pylori y edad probablemente por el bajo tamaño muestral. Contrariamente a lo
esperado, los pacientes de nuestra serie con infección por HP mostraron unos valores de vitamina
B12 en plasma significativamente superiores respecto a los pacientes que no presentaban la
infección. En nuestro estudio, tampoco se observó diferencia en los niveles de hemoglobina en
función de la presencia o no de la infección por HP.

Conclusiones: La prevalencia de infección por HP en pacientes ingresados con déficit de vitamina
B12 es elevada. La serología de H. pylori fue positiva con mayor frecuencia en varones. La infección
por HP no se asoció con la edad, los niveles de Hb, o la presencia de ferropenia.


