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DICTAMEN DEL EVALUADOR 
 

1. Resumen breve de los principales hallazgos de este reporte 
El manuscrito presenta el caso de un paciente masculino de 70 años con 
hemorragia digestiva alta secundaria a una úlcera duodenal asociada a 

Helicobacter pylori, que cursó con repercusión clínica significativa y requirió 
múltiples transfusiones y tratamiento endoscópico urgente. El diagnóstico se 

confirmó mediante endoscopía digestiva alta y biopsia, con evolución clínica 
favorable tras el manejo endoscópico y la erradicación de H. pylori. El caso 
permite revisar aspectos relevantes del manejo de la hemorragia digestiva 

alta no variceal y del rol de H. pylori en pacientes añosos con comorbilidades. 
 

 
2. Fortalezas y aportes de este reporte 

El reporte aborda una entidad frecuente y clínicamente relevante, bien 
documentada desde el punto de vista clínico, endoscópico y terapéutico. La 
discusión es amplia, actualizada y contextualizada a la realidad regional, 

incorporando guías internacionales recientes y datos locales sobre resistencia 
antibiótica. El caso invita a la reflexión sobre la prevención de complicaciones 

hemorrágicas en pacientes añosos con comorbilidades y posible exposición a 
factores de riesgo perioperatorios. 
 

 
3. Debilidades y limitaciones de este reporte 

La elevación marcada de amilasa y lipasa no es adecuadamente interpretada 
ni discutida. La clasificación endoscópica de la úlcera (Forrest) no es 
completamente consistente con la descripción del sangrado. El manejo 

endoscópico no se discute en relación con las recomendaciones actuales de 
terapia combinada. Asimismo, no se explicitan los criterios objetivos de 

repercusión hemodinámica ni los fundamentos del esquema transfusional.  
Las conclusiones contiene extrapolaciones que exceden el alcance de un 
reporte de caso. 
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