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SCHEMATY
ERADYKACJI HELICOBACTER PYLORI

Terapia poczworna z bizmutem - pierwszego wyboru.

* PPI® 2 x dziennie

* Bizmut 120 mg 4 x dziennie

» Metronidazol 500 mg 3-4 x dziennie
» Tetracyklina 500 mg 3-4 x dziennie

Terapia poczwadrna z bizmutem

Diagnostyka infekcji H. pylori:

Testujemy tylko tych, ktérych chcemy leczyc.

Nie zaleca sie leczenia eradykacyjnego bez potwierdzenia zakazenia H. pylori w wybranych

metodach.

v/ Test ureazowy w czasie GFS - (odstawic PPI-2 tyg., bez antybiotykow-4 tyg.)

v/ Test antygenowy ze stolca - (odstawi¢ PPI-2 tyg., bez antybiotykdw-4 tyg.)

v/ Test oddechowy z mocznikiem z izotopem wegla C13 lub C 14.- (odstawi¢ PPI-2 tyg.,
bez antybiotykow-4 tyg.)

v/ Badanie histopatologiczne - przy odpowiednim protokole-2 wyc. z czesci

przedodzwiernikowej, oraz dwa wycinki ze srodkowej czesci trzonu zotgdka + ewentualnie
dodatkowy wycinek z kata zotgdka.

v/ UWAGA: bardzo ograniczone zastosowanie testow serologicznych.

Nalezy testowac pacjentow z objawami lub

chorobami, ktarych zwigzek z infekcjg H. pylori
zostat udowodniony.




Wskazania do badania i eradykacji Helicobacter Pylori

* niezdiagnozowana dyspepsja (strategia ,badajilecz”) * przewlekte leczenie inhibitorami pompy

» dyspepsja-diagnostyka roznicowa profonowej*

= zanikowe zapalenie zotgdka » samoistna plamica matoptytkowa

» choroba wrzodowa zotadka i/lub dwunastnicy * niewyjasniona niedokrwistosc z niedoboru zelaza
(takze w wywiadzie) * niedobor witaminy B12

= stan po resekcji zotgdka z powodu raka « diagnostyka roznicowa innych chorab (celiakia,
- rak zotgdka u krewnych | stopnia choroba Lesniowskiego-Crohna)

» chtoniak zotgdka * na zyczenie pacjenta*

« planowe dtugotrwate leczenie niesteroidowymi * kontrola po leczeniu eradykcyjnym

lekami przeciwzapalnymi i/lub kwasem

acetylosalicylowym

Terapia pierwszego wyboru w eradykacji H. pylori

Schemat Leki i dawki Czas leczenia (dni)
4 I
ferapia poczworna * PPI? 2 x dziennie
z bizmutem * bizmut 120 mg 4 x dziennie 10-14
» metronidazol 500 mg 3-4 x dziennie :
» fetracyklina 500 mg 3-4 x dziennie
- Y
4 . e N
ferapia poczworna * PPI? 2 x dziennie
bez bizmutu » amoksycylina 1000 mg 2 x dziennie
» metronidazol 500 mg 2 x dziennie 14
» klarytromycyna 500 mg 2 x dziennie
N J
Terapia drugiego wyboru w eradykacji H. pylori
Schemat Leki i dawki Czas leczenia (dni)
4 2
terapia potrajna * PPI? 2 x dziennie
z lewofloksacyna » amoksycylina 1000 mg 2 x dziennie 10-14
* lewoflaksacyna 500 mg raz dziennie
lub 250 mg 2 x dziennie
- i
4 ™\
terapia poczworna * PPI? 2 x dziennie
z bizmutem *» bizmut 120 mg 4 x dziennie 10-14
» metronidazol 500 mg 3 x dziennie
= tetracyklina 500 mg 3-4 x dziennie
. i
i I
terapia podwadjna * PPI? 4 x dziennie 10-14
» amoksycylina 750 mg 4 x dziennie
- /

Terapia podwadjna: skuteczna, niekosztowna, dosc prosty schemat, dobrze tolerowana
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Czynniki wptywajace na skutecznos¢
terapii eradykacyjnej H. pylori

Dziatania niepozadane

Zastosowanie terapii skutecznej
w danym regionie

Ztozony schemat terapii i czas jej frwania

Przestrzeganie zalecen przez pacjenta

Rozmowa z pacjentem informujgca o istocie choroby i koniecznosci eradykacji

Co wniosty nowe wytyczne?

v/ Sugerowane terapie antybiotykowe uwzgledniania lokalng lekowrazliwog¢ H. pylori

v/ Porzadkuje dawki PPI stosowane przy eradykacji H. pylori

v/ Ocena poszczegdlnych metod diagnostycznych H. pylori
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