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El término gastritis es a veces utilizado erróneamente para describir 
síntomas como dolor o molestias en la parte superior del abdomen. El 
término realmente hace referencia a la inflamación e irritación aguda o 
crónica de la mucosa gástrica. 

La gastritis es una entidad de elevada morbilidad a nivel mundial, su 
incidencia varía en las diferentes regiones y países.

En los países en vías de desarrollo la prevalencia de gastritis crónica es 
de 60-80% en niños y de 100% en adultos y ancianos, mientras que en los 
países desarrollados la prevalencia en niños es de 5-10% y en adultos 20-
30% siendo de un 60-70% en los mayores de 40 años 
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La gastritis es etiológicamente multifactorial, observándose 
que en un solo paciente pueden intervenir múltiples factores 
tanto exógenos como endógenos, de los que el más común es 
la infección por Helicobacter pylori 

El proceso inflamatorio puede producirse de forma súbita y 
adquirir una sintomatología intensa y de breve duración con la 
aparición de náuseas, vómitos y dolor abdominal en la zona 
epigástrica, proceso denominado gastritis aguda; por el 
contrario, puede manifestarse con una sintomatología más 
larvada y prolongándose en el tiempo, se denomina en este 
caso gastritis crónica.
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 La gastritis crónica es la inflamación inespecífica de la mucosa 
gástrica, de etiología múltiple y mecanismos patogénicos 
diversos que produce síntomas dispépticos atribuibles a la 
enfermedad y cuya existencia se sospecha clínicamente  y 
requiere confirmación histológica para establecer diagnóstico.

 Las lesiones histológicas se localizan en el antro, cuerpo gástrico 
o en ambos pudiendo ser su evolución progresiva hacia una 
atrofia gástrica. 

 Por lo anterior, se considera la biopsia y su estudio 
histopatológico como el método diagnóstico de gastritis y su 
clasificación.
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Correlación de diagnóstico clínico de gastritis con su 
confirmación por histopatología.

¿Cuál es la correlación de diagnóstico clínico de gastritis 
con su confirmación por histopatología?

Mucosa gástrica, gastritis, gastritis aguda, gastritis 
crónica, diagnóstico histológico. 
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La importancia del presente trabajo radicó en evidenciar el número de 
pacientes con diagnóstico clínico de gastritis que realmente 
presentaron cambios en la biopsia, teniendo en cuenta que éste es un 
diagnóstico exclusivamente  histopatológico.

Es primordial diagnosticar y clasificar la gastritis correctamente, no sólo 
por el manejo sintomático del paciente sino por el seguimiento clínico 
que permitirá en forma temprana reconocer y prevenir las potenciales 
complicaciones para mejorar la calidad de vida de los pacientes 
afectados por esta enfermedad.
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El presente trabajo sirvió como referente para recalcar en el 
personal médico la relevancia de solicitar el estudio histopatológico 
para realizar el diagnóstico de gastritis logrando el diagnóstico 
definitivo, clasificando a los pacientes e instaurando manejo óptimo 
cuyo fin tendrá mejorar sintomatología y a su vez reconocer y 
prevenir complicaciones de la enfermedad, pero sobre todo mejorar 
la calidad de vida de las personas.

Además, al hacer estudio histopatológico se evita sobre diagnosticar 
la enfermedad, alarmar al paciente frente a una patología que en 
realidad no tiene y en el peor de los casos dejar pasar diagnósticos 
de mayor importancia que la gastritis per se.
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El presente proyecto de investigación fue factible, dado que se 
contó con el recurso humano y total acceso a la base de datos de 
resultados de endoscopias y biopsias de la institución 
PROINSALUD, con pleno consentimiento informado del profesional 
encargado del centro; la cual tenía equipos tecnológicos modernos 
para la realización de los respectivos estudios. 

A nivel humano, el personal de investigación dispusó amplia 
disponibilidad de tiempo y abierto a las ideas; a demás se contó con 
el apoyo del médico de Proinsalud encargado de realizar las 
biopsias, el cual sirvió de guía en lo relacionado al tema.
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No existe correlación de diagnóstico clínico de gastritis con su 
confirmación por histopatología.

Existe correlación de diagnóstico clínico de gastritis con su 
confirmación por histopatología.
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Objetivo general

Determinar la correlación de diagnóstico clínico de gastritis 
con su confirmación por histopatología.
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Objetivos específicos

 Determinar los hallazgos histopatológicos en pacientes con 
diagnóstico clínico de gastritis.

 Determinar el porcentaje de pacientes con diagnóstico 
clínico de gastritis que presentan confirmación por 
histopatología

 Determinar el porcentaje de pacientes con diagnóstico 
clínico de gastritis que no presentan confirmación por 
histopatología
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Estudio descriptivo de prevalencia.

Pacientes con diagnóstico clínico de gastritis que acudieron al servicio 
de endoscopia de Proinsalud y se realizan estudio histológico.

Centro médico PROINSALUD IPS, Tuluá.

Desde el 01/07/2013 hasta 30/11/2013.
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A conveniencia, de acuerdo al número de pacientes que acudieron al 
centro médico Proinsalud donde se practicaron estudio endoscópico 
e histológico en el periodo de tiempo establecido

• Pacientes que acudieron al servicio PROINSALUD IPS con 
diagnóstico clínico de gastritis.

• Edad  mayor o igual a 18 años, hasta, menor o igual a 65 años. 

No hay criterios de exclusión.
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• Edad.

• Género.

• Estado Civil.

• Procedencia. 

• Ubicación geográfica.

• Región de toma de biopsia positiva para gastritis.

• Diagnóstico histológico de gastritis.

• Tipo de gastritis por histopatología

Correlación de diagnóstico clínico de gastritis con su confirmación por 
histopatología



 

NOMBRE  TIPO  DEFINICIÓN  MEDIDA 

Edad Cuantitativa 
Tiempo transcurrido a 

partir del nacimiento de 
un individuo 

Años cumplidos 

Género Cualitativa 
Condición biológica que 
distingue a las personas  

Masculino 
Femenino 

Estado Civil Cualitativa 

Situación de las 
personas físicas 

determinada por sus 
relaciones de familia, 

provenientes del 
matrimonio o del 
parentesco, que 
establece ciertos 

derechos y deberes. 

Soltero (a) 
Casado (a) 
Unión libre 
Separada 

Procedencia Cualitativa 
Ciudad donde reside la 

persona 
Tuluá 
Otros 

Ubicación 
geográfica  

Cualitativa 
Zona geográfica donde 

reside  
Urbana  
Rural  

Región de la 
toma de 
biopsia 

Cualitativo 
Sitio anatómico de toma 

de biopsia 

Antro 
Fondo 
Cuerpo 

Curvatura mayor 
Curvatura menor 

Diagnóstico 
histológico de 

gastritis 
Cualitativo 

Presencia de inflamación 
de mucosa gástrica en 
biopsia de una muestra  

Si 
No 

Tipo de 
gastritis por 
histología 

Cualitativo 
Nombre de la 

enfermedad por 
histopatología 

Gastritis erosiva 
Gastritis superficial 

Gastritis crónica 
superficial 

Gastritis atrófica 
Otros 



El proyecto fue presentado  al Comité de Ética Médica de la Unidad Central 
del Valle del Cauca “UCEVA” para contar la respectiva aprobación para 
poder ser llevado a cabo

Para llevar a cabo el proyecto se puso en práctica los siguientes  principios:

 La Declaración de Helsinki la cual nos cita la importancia del respeto a 
los derechos del sujeto de estudio, prevaleciendo su interés sobre la 
ciencia y la sociedad, el consentimiento informado y el respeto por la 
libertad del individuo

 Las pautas CIOMS que nos da los principios éticos que deben regir la 
ejecución de la investigación en seres humanos.
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 La Resolución 008430 de Octubre 4 de 1993 del Ministerio de Salud de 
Colombia por la cual se establecen las normas científicas, técnicas y 
administrativas para la investigación en salud.  Se enfatizó en el respeto a la 
dignidad y la protección de los derechos y el bienestar de los pacientes que 
hagan parte de la base de datos de la investigación (Artículo 5).

 De acuerdo al Artículo 9° de la Resolución 8430/2003 esta investigación es 
catalogada como de riesgos mínimos

 No existió probabilidad de que el sujeto investigado sufriera algún daño 
como consecuencia inmediata o tardía del estudio pues no se hizo ninguna 
intervención.

Se contó con consentimiento informado por parte la IPS PRONSALUD entidad 
que nos proporcionó la base de datos de los pacientes que acudieron a 
estudios endoscópicos en las fechas mencionadas y a su vez de los diferentes 
laboratorios histológicos que nos proporcionaron los resultados de las 
respectivas biopsias. 
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Investigadores Principales
 Diana Carolina Góngora Angulo

 Jorge Hugo Domínguez López

Asesor
Jairo Victoria Chaparro MD, MSc.
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Actividad Feb Mar Abr May Jun Jul Ago. Sep. Oct Nov Dic Ene Feb Mar

Proyecto X X X

Comité de Ética X X

Trabajo de Campo X X X X X

Recolección de datos X

Análisis de Resultados X

Manuscrito del trabajo X

Publicación del trabajo X
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Los resultados obtenidos en la histología coincidieron con  el 
diagnóstico clínico en un 87.4% de los pacientes

De los pacientes con gastritis en la histología se encontró que 
el 56% de los pacientes tenían gastritis crónica superficial, 
seguido de gastritis erosiva en el 20%, gastritis atrófica 8% y 
gastritis superficial en el 3% de los pacientes.

Se encontró que la mayoría de los pacientes con resultado 
histológico positivo para gastritis fueron mujeres 89% y 
hombres 45%, pero este resultado no es muy concreto 
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Al relacionar gastritis con ubicación ya sea rural o urbana, se 
encontró que la gastritis es más prevalente en zona urbana;  
también se encontró que del 100% de los pacientes ubicados en zona 
rural el 94% tenían gastritis por histología mientras que los de zona 
urbana sólo el 85% tenían verdadera gastritis.

Teniendo en cuenta el estado civil en relación con gastritis se 
encontró que el 100% de los casados tenían gastritis, además de la 
alta prevalencia en los viudos 100% de los consultantes. Mientras que 
los solteros presentaron menor número de casos positivos, siendo la 
diferencia de un 22% relacionado con los casados.
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 Al hacer la relación grupos etarios con gastritis se encontró que el 
100% de los pacientes  >55 años tenían gastritis seguido de 93.1% 
de pacientes entre los 45-54 años, 92.6% de pacientes entre 25-34 
años, 90.3% de pacientes entre 35-44 años y 0% entre los 18-24 
años. De modo que la edad es directamente proporcional a la 
gastritis.

 Finalmente al relacionar gastritis con región anatómica, se 
encontró  mayor prevalencia de gastritis en el fondo del 
estómago quizás porque la mayoría de los pacientes 56% tenían 
muestras del fondo lo que hace que el resultado no sea 
concluyente.
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El número de personas que acudieron al Centro Médico 
PROINSALUD durante el período entre 1 de Julio y 30 de 
noviembre del 2013 fueron 196 personas, de las cuales sólo 167 
participaron en el estudio, y las 29 restantes no se tuvieron en 
cuenta porque no cumplían los criterios de inclusión.

Del total pacientes estudiados, el 87,4% presentaron algún tipo 
de gastritis, mientras el 12,6% no evidenciaron lesión 
inflamatoria, aún presentando cuadro que ameritó el 
diagnóstico clínico de la misma. 
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Una limitación del estudio fue la no obtención de información 
útil como lo es preguntar sobre el hábito de fumar, ingesta de 
alcohol, raza, ocupación  y hábitos dietéticos.

Como recomendación, la relación de gastritis y las variables ya 
estudiadas con las variables mencionadas debe ser investigada 
en futuros estudios
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 Los hallazgos histopatológicos en pacientes con diagnóstico clínico 
de gastritis, mostraron 5 tipos de posibles resultados en orden de 
prevalencia: gastritis crónica superficial 56%, seguido de gastritis 
erosiva en el 20%, gastritis atrófica 8%, gastritis superficial en el 3% de 
los pacientes y negativo para gastritis en el 13% (12.6%)

 El porcentaje de pacientes con diagnóstico clínico de gastritis que 
presentan confirmación por biopsia de la patología fue 87,4%.

 El porcentaje de pacientes con diagnóstico clínico de gastritis que no 
presentan cambios histológicos de la patología fue 12,6%.
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Gracias al Comité de Ética de la Unidad Central del Valle del Cauca 
(UCEVA) por la aprobación para realizar el estudio

Al servicio de endoscopia PROINSALUD gracias por la colaboración y 
el apoyo  brindando la base de datos de la población que fue objeto 
del estudio. A su vez a los diferentes laboratorios de patología que 
nos proporcionaron los resultados de las biopsias respectivas.

Gracias a todos nuestros compañeros del grupo GIME, un gran 
equipo de trabajo que día a día nos apoyaba en el desarrollo del 
proyecto, fue muy grato trabajar con todos ellos
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Gracias al Dr. Jairo Victoria Chaparro y esposa los cuales nos 
brindaron generosamente su tiempo guiando la elaboración 
del presente proyecto. Compartieron sus experiencias y 
opiniones, nos mostraron los espacios de su quehacer como 
investigadores y sobre todo nos alentaron a cada día 
investigar e investigar pues está es la clave para conocer el 
mundo. 

Finalmente gracias a todos los pacientes que contribuyeron al 
logro del presente trabajo, fueron la motivación y la base para 
el desarrollo del estudio, nuestro más sincero agradecimiento.
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