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Resumen

El presente Proyecto se planteo como objetivo Comparar la tincion azul alcian-pas con
la de Hematoxilina-Eosina para diagnosticar Helicobacter pylori en biopsias con
sospecha de cancer gastrico de pacientes, atendidos en el hospital regional docente de
Cajamarca 2023. Metodologia y disefio de investigacion: tipo descriptiva, relacional
cualitativo y transversal. La muestra estuvo conformada por 81 muestras de pacientes
atendidos en el hospital regional docente de Cajamarca. La técnica de investigacion es
la recopilacion de los datos. Se utilizo como instrumento para la investigacion una
ficha de recoleccion de datos, para ser estos posteriormente analizados mediante la
estadistica descriptiva y de correlaciéon. Se concluyo que, segun los datos de este
estudio, la tincion Hematoxilina—Eosina es mas eficiente en la identificacion de
Helicobacter pylori y que dicha bacteria no se asocia de manera significativa con la

frecuencia de cancer gastrico.
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Abstract

The objective of this project was to compare the alcian-pas blue stain with the
Hematoxylin-Eosin stain to diagnose Helicobacter pylori in biopsies with suspected
gastric cancer in patients attended at the regional teaching hospital of Cajamarca 2023.
Methodology and research design: descriptive, relational, qualitative and transversal
type. The sample consisted of 81 samples of patients attended at the regional teaching
hospital of Cajamarca. The research technique is data collection. A data collection
form was used as an instrument for the research, to be later analyzed by means of
descriptive and correlation statistics. It was concluded that, according to the data of
this study, Hematoxylin-Eosin staining is more efficient in the identification of
Helicobacter pylori and that this bacterium is not significantly associated with the

frequency of gastric cancer.



Introduccion

Kim et al., (2024) indican que para confirmar rapidamente la infeccion por H. pylori 'y
realizar pruebas de resistencia a los antibidticos en consecuencia, se ha vuelto
importante contar con un método de prueba apropiado, rapido y ambulatorio que
conduzca rapidamente a pruebas de resistencia. Sin embargo, los métodos de prueba
convencionales, como el cultivo, la biopsia y las pruebas de aliento con urea, toman
demasiado tiempo desde la confirmacion de H. pylori hasta las pruebas de
susceptibilidad. La mayoria de los casos positivos para H. pylori son asintomaticos,
pero la colonizacién continua puede causar una variedad de enfermedades gastricas y
extragastricas. Los trastornos estomacales causados por una infeccién comienzan con
gastritis, y algunos pacientes con gastritis atrofica cronica y metaplasia intestinal

desarrollan displasia gastrica, que es un precursor del cancer gastrico.

Wang et al., (2024) incluyeron en el estudio 95 pacientes que se habian sometido a la
prueba pCLE. El grupo de control estaba formado por 15 sujetos, y el grupo
experimental incluia 17 pacientes con CAG, 27 pacientes con GIM, 20 pacientes con
LGIN y 16 pacientes con cancer gastrico temprano (EGC). A excepcién del CAG, que
no mostro diferencias significativas en comparacion con el grupo de control, en los
grupos GIM, LGIN y EGC se observé una incidencia significativamente mayor de
dafio de la barrera epitelial gastrica en comparacion con el grupo de control (prueba H
de Kruskal-Wallis = 69,295; p < 0,001). No hubo diferencias entre las regiones GIM
y LGIN en los pacientes con LGIN, ni entre los dos grupos en comparacién con el
grupo EGC. En los pacientes con LGIN, la zona de metaplasia intestinal causé un dafio
epitelial gastrico mas grave que en los pacientes sin LGIN. Ademas, se observd una
diferencia significativa ( p < 0,001) entre los pacientes con gastritis atréfica positiva
para Helicobacter pylori y los que presentaban MI en comparacion con el grupo de
control, mientras que no se observo ninguna diferencia significativa ( p > 0,05) entre

los pacientes con gastritis atrofica negativa para H. pylori.

Ou et al., (2024) Evaluaron sistematicamente la calidad de los manuales para la

practica clinica (GPC) para la infeccion por H. pylori e identificar brechas que limitan



su desarrollo. Metodologia: las GPC para la infeccion por H. pylori se recopilaron
sistematicamente de PubMed, entre otras especializadas en salud aliada y seis
repositorios de guias en linea. Tres investigadores utilizaron de forma independiente
la herramienta AGREE II para valorar la calidad de la metodologia de las GPC
elegibles. Conclusion: La-calidad general de las GPC para la infeccion por H. pylori
es deficiente y los desarrolladores de GPC tienden a descuidar algunos dominios, lo
que resulta en una amplia variabilidad en la calidad de las GPC. Ademas, las GPC para
la infeccion por H. pylori carecen de evidencia suficiente de alta calidad, y esta
clasificacion de las recomendaciones debe basarse en la calidad de la evidencia. Las
GPC para la infeccion por H. pylori tienen mucho margen de mejora y se requieren

mas investigaciones para minimizar la brecha de evidencia.

Murillo Zavala et al., (2023) el objetivo general de su estudio fue el analisis de la
asociacion entre el contagio con H. pylori y la enfermedad gastrica de los pacientes
latino-americanos. El estudio basado en la evidencia fue descriptivo, ya que se realizé
la revision de literatura cientificas en Springer, Redalyc, PubMed, Elsevier, Google
Scholar y SciELO, se utilizd6 términos clave como H. pylori, «gastrointestinal
diseases», «prevalence», «Latin America» y operadores booleanos como AND yOR.
Preliminarmente se recuperd 113 articulos, los resimenes fueron leidos criticamente e
independientemente para excluir documentos o articulos duplicados, quedando 45
articulos en los resultados de la busqueda. Se mostraron que Colombia tenia la tasa
méas alta de infeccion en comparacion con semejantes paises, con estudios que
muestran una prevalencia para Helicobacter pylori de 86% para adultos como el 80%
de nifios y para gastro-patologia, las investigaciones reportaron gastritis cronica de
83,3%, Ulceras gastricas de 12,5% y cancer gastrico de 4,2%. Se puede concluir que
esta infeccion estd asociada a diversas enfermedades gastricas, siendo la mas frecuente

la gastritis, sequida de Ulceras gastricas, Ulceras duodenales y tumores gastricos.

Bordin et la (2021) dicen que se manejan varias metodologias para el diagnéstico de
infecciones por H. pylori. Todos los métodos se clasifican en términos generales como
invasivos 0 no invasivos. Los métodos invasivos requieren endoscopia superior y

analisis de la biopsia gastrica. Se debe dar preferencia a los métodos de diagnostico no



invasivos. Si el paciente requiere endoscopia superior, se puede realizar un analisis
histoldgico, prueba rapida de ureasa, métodos moleculares o cultivo para el
diagnostico de la infeccion por H. pylori. La tincion-Giemsa se ha convertido en la
técnica més utilizada a nivel mundial para la identificacion de H. pylori por su bajo
costo, facilidad de uso, sensibilidad y reproducibilidad. Debe tenerse en cuenta que H.
pylori sélo puede detectarse en secciones suficientemente finas y bien tefiidas. La
limitacidn central es la invasividad y la capacidad de analizar s6lo una pequefia parte
de la mucosa gastrica. La especificidad del método histoldgico puede alcanzar el 100%
y la sensibilidad puede alcanzar el 91-93%. Algunos estudios muestran que la
sensibilidad de estas pruebas oscila entre el 50% y el 95% y depende de la calidad,
ubicacion, tamafio y frecuencia de la biopsia y las variedades de tincion aplicadas. La
tincion con hematoxilina y eosina de las biopsias es de pobre sensibilidad (66%) y
suboptima especificidad (88%). La sensibilidad histologica disminuye al 70% en
pacientes con hemorragia por Ulcera péptica; sin embargo, sigue siendo una prueba
bastante confiable en comparacién con el test rapido - ureasa o cultivo, sin contar o

independientemente de la presencia de sangrado.

La investigacion que se realiz6 en el laboratorio del instituto nacional materno-
perinatal de Lima-Peru. Determino la coloracion hematoxilina — eosina libre de xilol.
Se planteo como metodologia y disefio un estudio cuantitativo, tipo descriptivo
comparativo. Utilizo de muestra 316 bloques de parafina con biopsias. Proceso los
datos en el SPPS. ademas, aplico estadistica descriptiva. También, utilizo como
instrumentos una ficha de evaluacién. Obtuvo como resultados que las dos técnicas
tienen un parecido semejante de una a la otra. Concluyo que la coloracion HE es de
gran utilidad y eficacia para la tincién de toda muestra que llega al servicio de

histopatologia (Mendoza Porras 2021).

Novoa Polo (2020) tuvo como objetivo de investigacion determinar la tecnica de
coloracion Hematoxilina-Eosina més eficiente para diagnosticar Helicobacter pylori
en biopsias gastricas. Se planteo como metodologia y disefio una investigacion de tipo
experimental y longitudinal. Utiliz6 una Muestra de 110 biopsias gastricas. Proceso lo

datos en el SPSS, Ademas aplico la estadistica descriptiva. Obtuvo como resultados



que coloracion hematoxilina -Eosina es muy eficaz de gran utilidad. Concluyo que la
técnica de coloracion Hematoxilina-Eosina es mejor para la identificar Helicobacter

pylori en biopsias de pacientes con sospecha de Cancer.

Romero Lulichac (2020) Tuvo como objetivo de investigacion comparar la eficacia de
dos coloraciones para identificar H. pylori en biopsias gastricas. Se planteo de
metodologia y disefio una investigacion descriptiva, correlacional y prospectiva.
Utilizo una muestra de 150 pacientes. Proceso los datos el SPSS, ademas aplico
estadistica descriptiva. También, utilizo de instrumento una ficha para recolectar los
datos. Obtuvo como resultados: predominio del género femenino en etapa adulta con
el 84 % entre la coloracion Giemsa y H-E. Concluyo, Giemsa es mas eficiente para
diagnosticar H. pylori de biopsias gastricas.

Cabanillas (2022) tuvo como objetivo de investigacion determinar la incidencia de la
metaplasia intestinal incompleta mediante la coloracion de aldehido-fucsina y Alcian-
blue. Se planteo como Metodologia de investigacién descriptiva, transversal y de
disefio no experimental. Utilizo 863 de pacientes comp muestra. Proceso los datos en
SPSS utilizo el software Excel version 2020, ademas aplico estadistica descriptiva.
También, utilizo como instrumentos una base de datos. obtuvo como resultados: el
50.5%, del sexo femenino; el 34.4 % pertenecio a los mayores de 60 afios. Conclusion:
La técnica aldehido-fucsina y Alcian-blue demostraron ser utiles para diagnosticar

Metaplasia intestinal.

Gonzales Ruiz (2018) tuvo como objetivo de investigacion comparar las técnicas de
coloracion H-E y Giemsa para identificar H. pylori en el Hospital Victor Lazarte
Echegaray Il Trujillo Essalud. Se planteo como metodologia y disefio una
investigacion de tipo descriptivo, observacional. Utilizo una muestra de 120 pacientes.
Proceso los datos el SPSS, Ademas aplico estadistica descriptiva, observacional de
corte transversal. También, tuvo de instrumento una ficha para recolectar los datos.
Resultados: la edad promedio fue 61.8afios, mediana 57afios y 18.4afios de desviacion
estandar y el rango de edad que fluctGa entre 23 a 90 afios. concluyo: no existe

diferencia entre los resultados de H-E y Giemsa.



Vilca Rosero (2022) tuvo como objetivo de investigacion valorar-comparar las
técnicas de coloracion H-E y Giemsa en el Hospital General Docente de Calderédn
Quito. Se planteo como metodologia y disefio una investigacion observacional,
analitico trasversal, de pruebas diagnosticas. Utilizo una muestra de 56 resultados de
biopsias gastricas. Proceso los datos el SPSS, ademas aplico estadistica observacional,
analitico trasversal. También, utilizo como instrumentos la base de datos e informes
histopatoldgicos. Obtuvo como resultados H-E logré 50%, especificidad 73%.

Concluyo que es fiable y segura H-E en relacion a Giemsa.

Chupurgo et al (2022) su objetivo de investigacion fue observar los factores asociados
al céncer gastrico. Se planteo como metodologia y disefio una investigacion
descriptivo simple, transversal, cuantitativo. Utilizo la muestra con 36 pacientes.
Proceso la data con SPSS, ademas aplico estadistica descriptiva. También, utilizo
como instrumentos la técnica recoleccion de datos. Obtuvo como resultados y
Conclusiones: ser masculino, adulto mayor, proceder Provincias, escasos recursos
monetarios, desempleado, IMC bajo, mala alimentacion, antecedentes familiares con

patologias gastricas, son factores de riesgo importantes para cancer gastrico.

Carrillo y Delzo (2022) Tuvo como objetivo determinar la caracterizacion
epidemioldgica de los pacientes con cancer gastrico. Se planteo como metodologia y
disefio descriptivo, tipo observacional, retrospectivo y corte transversal. Muestra con
88 historias. También utilizo como instrumento la ficha para recolectar la data,
validada por expertos. Obtuvo como resultados y conclusiones: grupo etario
predominante 35 a 64 afios de edad (48.5 %), sexo femenino (52.6 %), analfabetos
(54.6 %) y bajo nivel socio-econdémico (74.2 %). Gastritis cronica (53.6 %), 76.3 %
sin antecedentes familiares de cancer, y 76.3 % sin infeccion por H. pylori. 12.4 % no

fuman y el 14.4% son alcoholicos.

Carlosama et al. (2022) Tuvo como objetivo de investigacion los Genotipos para H.
pylori relacionados a cancer gastrico y displasia. Se planteo como metodologia y
disefio una investigacién. Utilizo una muestra de 202 pacientes. Proceso los datos en

el SPSS version 25. Ademas, aplico estadistica descriptiva segun el sistema Sidney y



clasificacion Lauren. Obtuvo como resultados que la mayor edad a 50 afios se asocia

con alto riesgo de cancer gastrico y displasia.

Pantigoso Medrano (2021) Obtuvo como objetivo de investigacion identificar los
factores de riesgo para cancer gastrico. Se planteo como metodologia un estudio
observacional, correlacional de corte transversal con enfoque cuantitativo 0, Ademas
utilizo estadistica descriptiva. También utilizo de instrumento una ficha para recoger
la data. Obtuvo como resultados que los adultos presentaron mayor probabilidad de
cancer gastrico comparado con los adolescentes. EI sexo no presenta diferencia
significativa para desarrollar cancer-gastrico. Concluyo que existe una variable de
origen clinico-epidemioldgicos como la edad y presencia de H. pylori estando
asociados al cancer gastrico y que no asi el sexo y la obesidad.

Valle Saavedra (2021) Tuvo como objetivo de investigacion identificar H. pylori en
pacientes con adenocarcinoma gastrico. Se planteo como metodologia y disefio de
investigacion descriptiva, observacional, transversal, retrospectiva de fuente
secundaria. Utilizo una muestra de 45 historias clinicas de pacientes. Proceso los datos
en el programa SPSS 25, demas aplico estadistica descriptiva. También utilizo de
instrumento la ficha para recolectar la data. Obtuvo de resultados H. pylori. Predomina
de (37,8%), seguido del (17.8%), masculino (68.9%). La mayoria eran procedentes de
Ica (84.0%) y 45.0% del &rea rural. (Concluyo que existe baja relacion entre

adenocarcinoma y H. pylori, con predominio de adenocarcinoma intestinal.

Alkhamiss (2020) en Arabia Saudita evalu6 el método de tinciones de Hematoxilina,
Giemsa y Alcian pas para detectar Helicobacter pylori en biopsias de mucosa gastrica
en términos de sensibilidad, especificidad y aplicabilidad. Metodologia: se realizaron
la histologia de 49 biopsias gastricas de diferentes pacientes a los que se aplico la
tincion de Hematoxilina, Giemsa y Alcian pas. Resultados y conclusiones: Solamente
15 biopsias presentaron gastritis activa y el resto gastritis crénica. Tres biopsias
presentaron metaplasia intestinal. Todas se detectaron mediante tincién PAS-AB, pero
solo dos tercios se detectaron mediante tincion H&E. Quince biopsias gastricas

mostraron infeccion por H. pylori en general y en 13 de ellas se descubrieron casos de



gastritis activa. Catorce de estos 15 casos de infeccion por H. pylori se detectaron
mediante tincion de Giemsa, mientras que sélo 13 casos se detectaron mediante tincion
H&E. La tincion PAS-AB mostrd los peores resultados ya que demostré sélo un 40%
de sensibilidad y un 67,65% de especificidad en la deteccion de H. pylori en gastritis,

pero mejor en la deteccién de metaplasia intestinal.

Batts et al., (2013) refieren que H. pylori es una causa importante de lesiones de la
mucosa gastrica, cancer gastrico y linfoma, y su deteccién y erradicacidon revisten gran
interés. Se dispone de varios métodos de deteccion, incluidas las tinciones histoldgicas
e inmunohistoquimicas. El uso de estas tinciones en la practica clinica es, cuando
menos, heterogéneo. Aunque se desarrollaron para mejorar la deteccion de H. pylori,
los cambios en los patrones de practica, las consideraciones econdémicas y la necesidad
percibida de un procesamiento rapido de los casos han llevado a su uso generalizado
en los estudios rutinarios de tincion solicitados de forma refleja en todas las biopsias
gastricas. La evidencia emergente sugiere que estas tinciones son innecesarias para el
diagndstico de H. pylori y su valoracion afiadida no esté claro si la biopsia muestra
poca o ninguna inflamacion. En este manuscrito, la Sociedad Rodger C. Haggitt de
Patologia Gastrointestinal hace recomendaciones para el uso de mordientes
adyuvantes para identificar H. pylori basadas en una revision critica de las
publicaciones cientificas y su experiencia colectiva. Rara vez o no los patélogos
detectan H. pylori en biopsias «normales», pero lo observan facilmente en secciones
de hematoxilina y eosina tefiidas de forma 6ptima de pacientes infectados. Por lo tanto,
sugerimos que la tincion adyuvante es apropiada cuando las biopsias presentan
gastritis crénica o activa con indetectable H. pylori en secciones tefiidas con H-E, pero
que al realizarlas suele ser innecesario en la totalidad de las biopsias gastricas. EI uso
de estas tinciones en biopsias no gastricas y pélipos esta justificado en circunstancias
muy limitadas. Se espera que las recomendaciones aqui presentadas proporcionen

informacion Util a gastroenterdlogos, internistas y otras personas.

Justificacion

Justificacion practica



La presente investigacion tiene justificacion practica porque las conclusiones a la que
se lleguen podrian ser utilizados en el laboratorio de histopatologia hospital regional

docente para Cajamarca.
Justificacion social

También presenta justificacion social porque el conocimiento tecnolégico que se logre

va a beneficiar a todos los pacientes de la localidad.
Justificacion metodoldgica

Asi mismo se evidencia justificacion metodologica porque se podra determinar

adenocarcinoma, asi como H. pylori como el agente etiologico.
Justificacion cientifica

Finalmente se puede decir que tiene justificacién cientifica dado que se contratara el
conocimiento cientifico — tecnoldgico de la técnica de tincidn para biopsias asociado

a helicobacter pylori y cancer gastrico.
Problema

Para el planteamiento del problema consideramos citar a Erazo y Trujillo (2022).
refieren que el cancer gastrico se da en la importancia de ser la 2da causa de muerte
por cancer para el mundo y H. pylori como factor etiologico, estimandose que el 78%
de los casos para cancer gastrico se atribuye a la infeccion por H. Pylori. Y también
citamos a Alkhamiss (2020) pues ellos recomiendan utilizar H&E, Giemsa y Alcian
pas como tinciones de para la identificacién de H. pylori. Por tal motivo, se plantea el

siguiente problema para la investigacion:

¢Cual de las tinciones alcian-pas o H&E es mas eficiente para identificar H. pylori en
biopsias con sospecha de cancer gastrico de pacientes, atendidos en el hospital regional

docente de Cajamarca 2023?
Conceptualizacion y operacionalizacion de las variables
variable 1

Helicobacter pylori: definir



Helicobacter pylori se relaciona con el desarrollo de gastritis cronica atrofica,
metaplasia intestinal y displasia, lesiones que pueden evolucionar a carcinoma

gastrico. Martinez Leyva et al., (2020).

la Definicion conceptual de H. pylori es relacionada con el desarrollo de gastritis
cronica, metaplasia intestinal y displasia, lesiones que pueden ocasionar carcinoma

gastrico.
Variable 2
Cancer gastrico

El Cancer gastrico y las lesiones premalignas constituyen un alto porcentaje de morbi-
mortalidad a nivel mundial sobre todo en paises en vias de desarrollo. Salvatierra
(2019).

La definicion operacional del cancer gastrico menciona que el adenocarcinoma es el

tumor mas frecuente y el H. pylori es el principal agente etioldgico.
Hipotesis
Respecto a la hipotesis

HO Ninguna de las tinciones alcian-pas o hematoxilina eosina son eficientes para

identificar H. pylori en biopsias con sospecha de cancer gastrico de pacientes.

H1 la tincidon de hematoxilina eosina es mas eficientes para identificar H. pylori en

biopsias con sospecha de cancer gastrico de pacientes.
Objetivo general

Comparar la tincion azul alcian-pas con la de hematoxilina eosina para identificar
Helicobacter pylori en biopsias con sospecha de cancer gastrico de pacientes.

Objetivos especificos

Identificar la eficiencia de las Técnicas HE y Alcian -Pas en las biopsias obtenidas de

los pacientes.

Identificar la frecuencia de casos positivos a cancer gastrico segun los factores

sociodemogréaficos de sexo y edad en las biopsias obtenidas de los pacientes.



Identificar la frecuencia de casos positivos a Helicobacter pylory seguin los factores

sociodemogréaficos de sexo y edad en las biopsias obtenidas de los pacientes.

Identificar la asociacion entre Helicobacter pylory y cancer gastrico en las biopsias

obtenidas de los pacientes.
Metodologia
Tipos y disefio de investigacion

Segun la finalidad es comparativo, porque se va a determinar la asociacion de
helicobacter pylori y cancer gastrico en pacientes atendidos en el hospital regional
docente de Cajamarca. Segun su alcance es de tipo descriptivo. El disefio de
investigacion es de tipo descriptivo cualitativo de corte transversal, segin Hernandez
y Mendoza (2018).

Poblacion y muestra

Poblacion - Muestra: La muestra estd conformada por 81 resultados pareados de
resultados Cancer gastrico y Helicobacter pylori pacientes que requieran
identificacion de helicobacter pylori asociado a cancer gastrico en el hospital regional

docente de Cajamarca durante el periodo 2023.

Criterios de inclusion: Formaran parte de la investigacion todos los pacientes

mencionados en la muestra.
Criterios de exclusion: Pacientes con diagnostico de Cancer géstrico no pareado.
Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas. La técnica de investigacion fue documental porque la data se obtuvo de los

registros del hospital.

Instrumento. Se empleo una ficha para la recoleccién de la data que fueron analizados
mediante la estadistica descriptiva y fueron representadas mediante tablas segun los

dos objetivos planeados. El procesamiento de la data se realizo con el programa SPSS.
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Resultados

Foto 1:

Corte histoldgico de mucosa gastrica con Tincion Alcian-Pas con presencia de H.
pylori. Biopsia obtenida de paciente atendido en el hospital regional de Cajamarca
2023

Solo el 20 % de todos casos diagnosticados con cancer gastrico (Anexo 9 base de datos,
tabla 2) fueron confirmados la presencia de Helicobacter pylori por Alcian-Pas. Dicha
coloracidn permite apreciar con nitidez el tejido epitelial, conductos y glandulas de la

mucosa gastrica.
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Foto 2:

Corte histologico de mucosa gastrica, se muestra una glandula gastrica en cuya luz se
puede observar Helicobacter pylori y que su examen reporta un diagnostico de (+++).
Dicha bateria muestra forma de bastén y tiene afinidad por la Hematoxilina. Método
de coloracion HE. Biopsias obtenida de paciente atendido en el hospital regional de

Cajamarca 2023

El 75% de todos casos diagnosticados con cancer gastrico (Anexo 9 base de datos,
tabla 2) fueron confirmados la presencia de Helicobacter pylori HE. Dicha coloracién

permite apreciar mejor a dichas bacterias.
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Tabla 1.

Frecuencia de casos positivos a cancer gastrico segun los factores
sociodemograficos de sexo y edad de los pacientes atendidos en el hospital

regional docente de Cajamarca 2023.

Cancer Géstrico

o - — Total
Descripcion Negativo Positivo
n % n % n %

Sexo

Mujer 47 58.02 5 6.17 52 64.20

Hombre 21 25.93 8 9.88 29 35.80
Edad (afios)

22 a52 36 44.44 1 1.23 37 45.68

53282 32 39.51 12 14.81 44 54.32
Total 68 83.95 13 16.05 81 100.00

Nota datos tomados del hospital regional docente de Cajamarca 2023

La Tabla 1 ilustra la prevalencia del cancer gastrico en relacion con factores personales
como el sexo y la edad de los pacientes. la muestra total, el 83.95% no present6 cancer
gastrico, mientras que un 16.05% fue diagnosticado con la enfermedad. Analizando
los datos por sexo de los pacientes, el 64.20% son mujeres, de las cuales el 58.02% no
tienen cancer gastrico y el 6.17% si lo tienen. Por otro lado, el 35.80% de los pacientes
son hombres, y entre estos, el 25.93% no presentan la enfermedad y el 9.88% si la
tienen, sugiriendo una mayor prevalencia de cancer gastrico entre los hombres en esta
muestra. Respecto a la edad, el 45.68% de los pacientes tienen entre 22 y 52 afios, con
un 44.44% sin cancer gastrico y un 1.23% con la enfermedad. El grupo de 53 a 82 afios
representa el 54.32% de la muestra, donde el 39.51% no tiene cancer y el 14.81% si lo
tiene, indicando que la prevalencia de cancer gastrico es notablemente mas alta en este

grupo de mayor edad.
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Tabla 2

Frecuencia de casos positivos a Helicobacter pylory segun los factores

sociodemograficos de sexo y edad, en los pacientes atendidos en el hospital

regional docente de Cajamarca 2023

Helicobacter Pylori

o - — Total
Descripcion Negativo Positivo
n % % %

Sexo

Mujer 15  18.52 37  45.68 52 64.20

Hombre 8 9.88 21 2593 29 35.80
Edad (afios)

22 a52 12 14.81 25 30.86 37 45.68

53a82 11 13.58 33 40.74 44 54.32
Total 23 28.40 58  71.60 81 100.00

Nota datos tomados del hospital regional docente de Cajamarca 2023

La Tabla ofrece un desglose de la infeccion por H. pylori segun sexo y edad. EI 71.60%

de los pacientes dio positivo para H. pylori, por otro lado el 28.40% no esta afectado

por la bacteria. Segun sexo, el 64.20% de los individuos son mujeres, de las cuales el

45.68% esté infectado con Helicobacter pylori y el 18.52% no. Los hombres, que

representan el 35.80% de la muestra, el 25.93% esta infectado y el 9.88% no lo esta.

Esto sefiala una mayor proporcion de infeccion por Helicobacter pylori entre las

mujeres en este grupo. Desde la perspectiva de la edad, el 45.68% de los participantes

tiene entre 22 y 52 afios. En este grupo de edad, el 30.86% esta infectado y el 14.81%

no. Los pacientes de 53 a 82 afos, que constituyen el 54.32% de la muestra, el 40.74%

estd infectado y un 13.58% no lo esta, lo que indica una mayor prevalencia de la

infeccion entre los individuos de mayor edad.
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Tabla 3

Asociacion entre el Helicobacter pylori y el cancer gastrico de los pacientes

atendidos en el hospital regional docente de Cajamarca 2023

Céancer Gastrico

Helicobacter Pylori Negativo Positivo Total
n % n % n %
Negativo 20 24.69 3 3.70 23 2840
Positivo 48  59.26 10 12.35 58 71.60
Total 68  83.95 13 16.05 81 100.00

Nota datos tomados del hospital regional docente de Cajamarca 2023

En el andlisis presentado por la Tabla 3, se presenta informacion entre la infeccion por
Helicobacter pylori y la prevalencia de cancer gastrico en un grupo de estudio. Esta
relacion se examina utilizando una prueba de Chi-cuadrado, cuyo resultado se
acompafia de un p-valor para determinar la significancia estadistica del vinculo entre
la infeccion y la enfermedad. De las 81 muestras estudiadas, poco mas de un cuarto
(28.40%) no esta afectado por H. pylori, mientras que la mayoria (71.60%) si alberga
esta bacteria. Al profundizar en los nimeros, encontramos que, de aquellos libres de
la infeccion, la gran mayoria (24.69%) no presenta cancer gastrico, con solo un
pequefio porcentaje (3.70%) afectado por esta enfermedad. Entre aquellos que dan
positivo a H. pylori, encontramos una situacién similar, un notable 59.26% esta libre

de cancer gastrico y solo un 12.35% esta diagnosticado con cancer gastrico.

Asimismo, la prueba estadistica Chi-cuadrado reporta el valor de X2 = 0.22 con un p-
valor > 0.05, lo que indica que no existe evidencia estadistica adecuada para rechazar
la HO; es decir, no hay una asociacion significativa estadistica entre la infeccion por

Helicobacter pylori y la presencia de cancer.
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Anélisis y discusion

Respecto a la comparacion de la tincion Alcian-Pas y hematoxilina eosina hemos
encontrado gue la tincion Alcian-Pas (foto 1) tiene beneficios el de tefiir el tejido y la
identificacion de las células de la mucosa, mostrando el dafio que en ella se produce,
permitiendo de manera histolégica la tipificacion de la gastritis como el cancer y la
bacteria H. pylori no se ha podido identificar con exactitud en todas las laminas
analizadas lo cual muestra la desventaja frente a Hematoxilina eosina. Esta coloracion
(foto 2) ha permitido identificar H. pylori en la mayoria de las ldminas patoldgicas,
pero no ha permitido precisar el dafio en el tejido de la mucosa gastrica lo cual es su
desventaja. Por lo tanto, podemos decir que ambas son complementarias en la
identificacion de Helicobacter pylori y el diagndstico cancer gastrico.

Concordamos con Alkhamiss (2020), dado que ellos recomiendan utilizar H&E,
Giemsa y Alcian pas como técnicas de tincion de rutina para las biopsias gastricas con
el propdsito de mejorar la visualizacion e interpretacion de la morfologia
histopatoldgica géstrica, asi también para identificar de Helicobacter pylori. Ademas,
concordamos con Batts et al., (2013) porque ellos dicen que los pat6logos rara vez o
no detectan H. pylori en biopsias «normales», pero lo observan facilmente en secciones
de hematoxilina y eosina tefiidas de forma dptima de pacientes infectados. Por lo tanto,
sugieren que la tincion adyuvante es apropiada para las biopsias cuando se observa
gastritis cronica activa o pasiva sin Helicobacter pylori detectable en secciones tefiidas
con H&E, pero que realizarlas «por adelantado» en todas las biopsias gastricas suele
ser innecesario. Asi también concordamos con Ou et al., (2024) pues ellos evaluaron
sistematicamente la calidad de los manuales para la practica clinica en la infeccion e
identificacion de H. pylori y las limitaciones de su desarrollo. Asi también
concordamos con Gonzales Ruiz, (2018) y Mejia-Parra et al, (2020) refieren que la

tincion HE es adecuada para identificar H. pylori a partir de biopsias gastricas.

Nuestros resultados relacionados a la tincién con HE no concuerdan con
Ahumada Rodriguez et al., (2020) y Bordin et la (2021) porque ellos refieren que la
tincion de Warthin-Starry y Giemsa respectivamente se ha convertido los métodos méas

utilizados a nivel mundial para la deteccion de H. pylori debido a su bajo costo,
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facilidad de uso, sensibilidad y reproducibilidad. Debe tenerse en cuenta que H. pylori
solo puede detectarse en secciones suficientemente finas y bien tefiidas. Ademas,
agregan que la tincion con hematoxilina y eosina de las biopsias tiene muy pobre
(66%) sensibilidad y suboptima (88%) especificidad. La sensibilidad histoldgica
disminuye al 70% en pacientes con hemorragia por Ulcera péptica; sin embargo, sigue
siendo una prueba bastante confiable en comparacion con otras pruebas,
independientemente de la presencia de sangrado. La discordancia con nuestros
resultados es probable que se deba a la magnitud de la muestra y la tincion Giensa que
nosotros no hemos utilizado y que segun dichos investigadores es la de mayor

beneficios y certeza

Tabla 1 Con respecto al sexo el 64.20% son mujeres y de ellas el 6.17% tienen cancer
gastrico. Por otro lado, el 35.80% de los pacientes son hombres, y entre estos, el 9.88%
tienen cancer gastrico. Respecto a estos resultados se concuerda con Prado Calle
(2021) pues, informa que el 68.75% eran mayores a 18 afios de los cuales el 52,50%
fueron mujeres y el 31.5% tiene cancer gastrico. Finalmente, se concuerda con Lazo
medina (2020) pues indica que el 54.96% son mujeres con diagndstico de cancer
25.19%; asi mismo, Morales cantefio (2020) el 71,4 % son hombres adultos con el 34,3

% con cancer gastrico.

Respecto a la edad, el 45.68%de los pacientes tienen entre 22 'y 52 afios y el 1.23% de
estos tienen cancer gastrico y del grupo etario de 53 a 82 afios el 14.81% tienen cancer
gastrico. Nuestros resultados concuerdan con Murillo Zavala et al., (2023) que
reportan una prevalencia para H. pylori de 86.0% adultos y 80% nifios, y en patologia
gastrica, las investigaciones reportaron gastritis-crénica de 83,3%, Ulceras gastricas de
12,5% y cancer gastrico de 4,2%. También con Marin Gonzalez et al., (2018);
Carlosama et al., (2022) porque ellos refieren que la mayor edad a 50 afios se relaciona
a mayor riesgo para cancer gastrico. También con Carrillo y Delzo (2020) dado que
ellos refieren que la mayor edad a 64 afios se relaciona al mayor riesgo para desarrollar
cancer gastrico, Lima et al (2021) mencionan que la edad entre 30 a 59 afios tienen
mas riesgo de tener cancer gastrico y segun Urquiza Melquiades (2021) las personas

con igual o mayor a 60 afios sean varones 0 mujeres presentan mayor riesgo a
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desarrollar cancer gastico. Se puede agregar a Hidalgo Medrano (2021), Lazo medina
(2020) y Pantigoso Medrano (2021) porque hacen mencion que los adultos presentan

mas posibilidades para desarrollar cancer gastrico.

Tabla 2 Respecto al sexo y la asociacion con H. pylori el 25.39% de las mujeres dieron
positivo y el 45.68% que dieron positivo fueron hombres. Nuestros resultados
concuerdan con Valle Saavedra (2021) el 37,8% de los hombres dieron positivo a H.
pylori seguido del 17,8% de las mujeres. Reyes Vilchez y Cubas Carrero (2021) el 55

% de las mujeres dieron positivos a H. pylori.

Respecto a la edad y la asociacion con H. pylori el 45.68% de los pacientes tiene entre
22 y 52 afos y el 30.86% tienen helicobacter pylori del grupo de 53 a 82 afios el
40.74% helicobacter pylori. Nuestros resultados concuerdan con Huarcaya y
Crisostomo (2023) porque el refiere que la edad mayor a 59 afios se asocia con mayor
riesgo a estar infectado con H. pylori. Murillo et al (2023) el 86% son adultos y tienen
H. pylori y Valle Saavedra (2021) el (68,9%) de los pacientes tienen mas de 18 afios y
el (37,8%) tiene helicobacter pylori y del grupo de 60 a mas el (17,8%) helicobacter

pylori.

La tabla 3 muestra que el 12.35% esta diagnosticado con cancer gastrico y positivo a
H. pylori. Por otro lado, la prueba estadistica Chi-cuadrado reporta el valor X2 = 0.22
con un p-valor > 0.05, lo que indica que no existe diferencia estadistica necesaria para
rechazar la HO; quiere decir, que no hay asociacion entre la presencia de Helicobacter
pylori y la presencia de cancer gastrico en nuestro estudio. Concordamos con Ledn
Vargas (2020) debido a que manifiestan que no se pudo establecer relacion directa
entre H. pylori y cancer gastrico.

Por otra parte, no concordamos con Ayala et al (2020) y Lazo medina (2020) dado que
ellos refieren que la infeccidn con H. pylori esta relacionada a diferentess patologias
gastricas entre ellas destaca gastritis y neoplasias gastricas. Finalmente podriamos
decir que tampoco concordamos con Mendoza Torres (2022) dado que ellos indican
asociacion con evidencias mediante endoscopias e histopatologias en pacientes con
diagnostico confirmado de gastritis por H. pylori; Asi tampoco con Pantigoso Medrano

(2021) y Vilca-Rosero (2022) que refieren que existe asociacion entre H. pylori -
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cancer gastrico y finalmente no concordamos con Erazo y Trujillo (2022) manifiestan
que H. pylori es un factor etiolégico importante para cancer gastrico y se le atribuye

un 78% de los casos de cancer gastrico.

Finalmente, respecto al objetivo general, se puede afirmar que nuestros resultados
estan distantes de la real consecuencia de H. pylori debido a que hemos trabajado con
una poblacién pequefia comparada a los investigadores anteriormente mencionados y
por las razones que da Acosta-Astaiza et al (2023) dado que ellos manifiestan que la
infeccion por H. pylori muestra alta prevalencia; No obstante, no todos los pacientes
que tienen infeccién con H. pylori desarrollan enfermedades gastricas graves,
demostrando la asociacion bacteria y el grado de infiltracion, tal como se demuestra
en nuestra foto 1.
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Conclusiones

La coloracion H&E es més eficiente en la identificacion de Helicobacter pylori, debido
a que con esta se logro confirmar la presencia de H. pylori en el 75% para todos casos

diagnosticados con cancer gastrico y solo el 20% con Alcian-Pas.

Segun los factores sociodemogréaficos de sexo y edad solo el 16.05% son positivos a
cancer gastrico, de los cuales el 6.17 fueron mujeres, el 9.88% hombres, el 1.2% y

14.8% pertenecieron a grupos etarios de 22 a 52 y 53 a 82 afios respectivamente.

Segun los factores sociodemogréaficos de sexo y edad el 71.6% fueron positivo a H.
pylori siendo el 45.68 fueron mujeres, el 25.93% hombres, el 30.86% y 40.74%

pertenecieron a grupos etarios de 22 a 52 y 53 a 82 afos respectivamente.
Helicobacter pylori se encuentra asociado al cancer gastrico en un 12.35%y la prueba

estadistica Chi-cuadrado reporta el valor X2 =0.22 con un p-valor > 0.05 afirman que

no hay una asociacion significativa entre H. pylori y cancer gastrico.
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Recomendaciones

Realizar investigaciones que aumenten el nimero de casos para mejorar la perspectiva

con lo que realmente sucede de manera general.

Probar otras tinciones que mejores la evidencia del dafio en ellos tejidos y a su vez

permita una mejor identificacion de Helicobacter pylori.

Que los resultados histopatoldgicos en forma de fotos de las biopsias sean de facil

acceso para realizar investigaciones en tiempo real.
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Anexo |

Matriz de conceptualizacion y operacionalizacion de las variables

ANexos
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Anexo 2 Matriz de consistencia
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docente de
Cajamarca 2023,
Identificar la
frecuencia  de
casos positivos a
Helicobacter
pylory segun los
factores
sociodemografic
0s de sexo y

edad en las
biopsias
obtenidas de los
pacientes

atendidos en el
hospital regional
docente de
Cajamarca 2023
e Identificar la
asociacion entre
Helicobacter
pylory y cancer
gastrico en las
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obtenidas de los
pacientes
atendidos en el
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docente de
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docente de
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hematoxilin
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mas
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para
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con
sospecha de
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atendidos
en el
hospital
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docente de
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Técnicas. La técnica de
investigacion seré
mediante una ficha de
recoleccion de datos que
incluiran datos de: Sexo y
Edad

Instrumento. Los datos
recolectados de  los
registros y la ficha de
recoleccion de datos,
seran analizados mediante
la estadistica y seran

representadas  mediante
tablas segin los dos
objetivos planeados. El
procesamiento de los
datos se realizara
mediante el programa
SPSS.

sociodemografi
cos de sexo vy
edad el 71.6%
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a Helicobacter
pylori de los
cuales el 45.68
fueron mujeres,

el 25.93%
hombres, el
30.86% y
40.74%
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los grupos
etarios de 22 a
52 y 53 a 82
afios

respectivament
e.
Helicobacter

pylori se
encuentra
asociado al

cancer gastrico
en un 12.35% y
la prueba de
Chi-cuadrado
reporta un valor
de X2=0.22 con
un p-valor >
0.05 afirman
gue no hay una
asociacion
significativa
entre la
infeccion  por
Helicobacter
pylori y cancer
gastrico.

28




Anexo 3

Instrumento de investigacion
Ficha de recoleccion de datos
Fecha:
l. Datos generales:

1. Edad:
2. Sexo:
Il.  Datos especificos
e Cancer gastrico
e Helicobacter pylori
e Alcian-pas

e Hematoxilina - Eosina
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Declaracion Jurada Simple

La presente investigacion es conducida por el Bachiller Pérez Parra Segundo
Wilson de la Universidad San Pedro. Llevara a cabo la investigacion titulada
“Comparacion de la tincion azul alcian-pas con la de hematoxilina eosina en biopsias
con sospecha de cancer gastrico de pacientes, atendidos en el hospital regional docente
de Cajamarca 2023”. La informacidn que se recoja sera confidencial y no se usara para
ningun otro proposito fuera de los de esta investigacion. Sr director del hospital, si
tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier momento

durante la ejecucion del proyecto.

Br. PEREZ PARRA SEGUNDO WILSON
DNI: 43540372
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Informe de conformidad del asesor
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De : Dr. Manuel Quispe Villanueva.
Asesor de Tesis
Asunto 3 Culminacion de Proyecto de Tesis
Fecha g Chimbote, 04 abril del 2024

Ref. RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N°0112- 2024-USP-EAPTM/D (Designacién de Asesor)

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y al mismo tiempo
informarle que el PROYECTO DE TESIS titulado: “cOMPARACION DE LA TINCION AZUL ALCIAN-PAS
CON LA DE HEMATOXILINA EOSINA EN BIOPSIAS CON SOSPECHA DE CANCER GASTRICO DE PACIENTES, ATENDIDOS
EN EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA 2023”, del egresado (a) Pérez Parra Segundo
Wilson, del Programa de Estudios de Tecnologia Médica en la especialidad de
Laboratorio Clinico y Anatomia Patolégica, se encuentra en condicidon de ser evaluada
por los miembros del Jurado Dictaminador.

Contando con su amable atencidn al presente, es ocasidn propicia para renovarle las
muestras de mi especial deferencia personal.

Atentamente,
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Dr. Manuel Quispe Villanueva
Asesor de Tesis
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Carta de aceptacion de la institucion donde se recopilo los datos

SfAD: GECIB3EZ

SOLICITO: Permiso para realizar trabajo de investigacién de tesis para Titulo Profesional

DR. JHONY EDUARDO BARRANTES HERRERA
Director del Hospital Regional Docente de Cajamarca.

Presente. -

Yo. PEREZ PARRA SEGUNDO WILSON, identificado con N° DNI: 43540372, con
domicilio en Paje: San Agustin 153, con celular N® 978588170, me presento ante usted con el
debido respeto y expongo.

En condiciéon de egresado de la universidad san Pedro solicito a Ud. permiso para
ejecutar trabajo de investigacion de tesis titulado: “Comparacion de la tincién azul alcian-pas
con la de hematoxilina eosina en biopsias con sospecha de cancer gastrico de pacientes,
atendidos en el hospital regional docente de Cajamarca 2023”. Para optar ¢l grado de
tecndlogo médico.

Adjunto

1. Solicitud dirigida al director

2. Presentacién del proyecto impreso en fisico

3. Adjuntar CD rotulado con el titulo del proyecto, autor, afio de presentacion del
proyecto.

Declaraciéon jurada simple firmada por el investigador, indicando si hay autoria

Copia del informe anti plagio (Turnitin)

Boleta de pago para revision del proyecto

Ficha de investigacion solicitada en la oficina de docencia e investigacion

Correo: wilperz19@gamail.com

PNV A

Ruego a Ud. Acceder a mi peticién.

Cajamarca 04 de junio del 2024

PEREZ PARRA SEGUNDO WILSON
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Resolucion de aprobacion del proyecto de investigacion

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

“Afio del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia, y de la conmemoracioén de las
heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N2 164-2024-USP-EAPTM/D

Chimbote, abril 29 del 2024
VISTO:

La solicitud que presenta la/el graduado(a) Pérez Parra Segundo Wilson, con cddigo N°
2814100218, de la Escuela Profesional de Tecnologia Médica con Especialidad en Laboratorio
Clinico y Anatomia Patolégica, de sobre aprobacion de proyecto de tesis.

CONSIDERANDO:

Que, para continuar con la ejecucidn de la tesis es necesario la aprobacién del proyecto
de tesis por el Jurado Dictaminador y emitir la resolucién respectiva.

Que, de acuerdo al Articulo 202 numeral 20.06 del Reglamento de Grados y Titulos de la
Universidad San Pedro vigente, si el dictamen del jurado aprueba el proyecto de tesis, el Director
de Escuela Profesional emite la resolucion, de ser desfavorable el graduado tiene plazo de 45
dias para levantar las observaciones, pudiendo hacerlo por una tercera vez de ser desfavorable,
hasta un plazo de 90 dias.

Que, con dictamen de evaluacién favorable, del 18 de abril del 2024, el Jurado
Dictaminador, desighado mediante RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA N2 135-2024-USP-

EAPTM/D, aprueba la ejecucidon del proyecto de tesis titulado “COMPARACION DE LA TINCION AZUL
ALCIAN-PAS CON LA DE HEMATOXILINA EOSINA EN BIOPSIAS CON SOSPECHA DE CANCER GASTRICO DE PACIENTES,

ATENDIDOS EN EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE CAJAMARCA 2023”.
SE RESUELVE:

Articulo Primero: APROBAR el proyecto de tesis titulado “comPARACION DE LA TINCION AZUL
ALCIAN-PAS CON LA DE HEMATOXILINA EOSINA EN BIOPSIAS CON SOSPECHA DE
CANCER GASTRICO DE PACIENTES, ATENDIDOS EN EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE

DE CAJAMARCA 2023”, presentado por la/el graduado(a) Pérez Parra
Segundo Wilson, otorgandole un plazo maximo de seis meses para su
ejecucion, a partir de la emision de la presente resolucion.

Articulo Segundo: REGISTRAR el proyecto de tesis en el libro respectivo de la Escuela
Profesional de Tecnologia Médica.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

ces
Interesado/a,
Archivo.
AEV/car.
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Anexo 9

Base de datos
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