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Èåñáðåßá óå åíÞëéêåò

ÅõóôÜèéïò Ðáðáâáóéëåßïõ

Ç èåñáðåßá ôçò H. pylori ëïßìùîçò Ý÷åé áëëÜîåé äñáìáôéêÜ ôçí åðéäçìéïëï-
ãßá êáé ôçí öõóéêÞ éóôïñßá ôïõ ðåðôéêïý Ýëêïõò êáé ìåãÜëïõ ìÝñïõò ôïõ
öÜóìáôïò ôçò ãáóôñßôéäáò, åíþ áíáìÝíïíôáé ôá áðïôåëÝóìáôá ãéá ôçí åðéäç-
ìéïëïãßá ôïõ êáñêßíïõ ôïõ óôïìÜ÷ïõ êáé ðïëëþí åîùãáóôñéêþí íïóçìÜôùí.
ÌåôÜ ôéò ðñþôåò èåñáðåõôéêÝò áíáæçôÞóåéò ìå ôç ÷ñçóéìïðïßçóç ðïëëþí èå-
ñáðåõôéêþí ó÷çìÜôùí ìå óõíäõáóìïýò áíôéâéïôéêþí ãéá äéÜöïñá ÷ñïíéêÜ äéá-
óôÞìáôá, ç èåñáðåõôéêÞ áíôéìåôþðéóç Ý÷åé ðëÝïí êáôáóôáëÜîåé óôá ó÷Þìáôá
åêåßíá ðïõ Ý÷ïõí ôï ìåãáëýôåñï ðïóïóôü åêñßæùóçò, ôçí åõêïëüôåñç ëÞøç,
ôï ìéêñüôåñï ÷ñüíï ÷ïñÞãçóçò, ôï ìéêñüôåñï êüóôïò êáé ôç ìéêñüôåñç áíôï-
÷Þ óôá áíôéâéïôéêÜ, ÷ùñßò üìùò íá Ý÷åé âñåèåß áêüìá ôï Üñéóôï èåñáðåõôéêü
ó÷Þìá. ÅðéðëÝïí, ïé ðñþôïé ðñïâëçìáôéóìïß ãéá ôï ðïéïß ðñÝðåé íá èåñáðåýï-
íôáé Ý÷ïõí óå ìåãÜëï ìÝñïò áðáíôçèåß êáé áðü ôï äüãìá êáëü Åëéêïâáêôçñß-
äéï åßíáé ôï íåêñü, ìå óõìöùíßåò óõíáßíåóçò Ý÷ïõí ìðåé êÜðïéïé êáíüíåò ãéá
ôéò êáôáóôÜóåéò åêåßíåò ðïõ ç åêñßæùóÞ ôïõ Ý÷åé èåôéêü èåñáðåõôéêü áðïôÝëå-
óìá. Áêüìá, Ý÷åé îåêáèáñßóåé êáé ôï èÝìá ôùí êáôáóôÜóåùí åêåßíùí óôéò
ïðïßåò áðáéôåßôáé Ýëåã÷ïò ôçò åêñßæùóçò, ìáêñï÷ñüíéá ðáñáêïëïýèçóç, êá-
èþò êáé ôï èÝìá ôçò åðáíáëïßìùîçò.1

¸ôóé óýìöùíá ìå ôï consensus report Maastricht-2000 ôçò European Heli-
cobacter Pylori Study Group,2 ìå åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç áðü 1(éó÷õñÞ) - Ýùò

Ãáóôñåíôåñïëüãïò, ÄéåõèõíôÞò Ãáóôñåíôåñïëïãéêïý ÔìÞìáôïò, ÃÍÌ “Áìáëßá ÖëÝìéãê”
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- 5 (áíåðáñêÞ óôïé÷åßá), ç áãùãÞ åêñßæùóçò óõíéóôÜôáé éäéáßôåñá óå:
· Äùäåêáäáêôõëéêü/ãáóôñéêü Ýëêïò (åíåñãü Þ ü÷é, óõìðåñéëáìâáíïìÝíïõ êáé

ôïõ åðéðëåãìÝíïõ ðåðôéêïý Ýëêïõò)-åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç 1
· MALT ëÝìöùìá êáé áôñïöéêÞ ãáóôñßôéäá-åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç 2
· ÌåôÜ áðü ãáóôñåêôïìÞ ãéá êáñêßíï óôïìÜ÷ïõ êáé óå áóèåíåßò ìå óõããåíÞ

ðñþôïõ âáèìïý ìå êáñêßíï óôïìÜ÷ïõ-åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç 3
· Áóèåíåßò ðïõ åðéèõìïýí ôçí åêñßæùóç, ìåôÜ áðü ëåðôïìåñÞ óõæÞôçóç ìå

ôï ãéáôñü ôïõò-åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç 4
ÁðëÝò óõóôÜóåéò ãéá áãùãÞ åêñßæùóçò äßíïíôáé óå:
· ËåéôïõñãéêÞ äõóðåøßá (ìéá õðïïìÜäá áóèåíþí èá ùöåëçèåß)-åðéóôçìïíéêÞ

ôåêìçñßùóç 2
· ÃáóôñïïéóïöáãéêÞ ðáëéíäñüìçóç-åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç 3
· ËÞøç ÌÓÁÖ-åðéóôçìïíéêÞ ôåêìçñßùóç 2

Ãéá ôá åîùãáóôñéêÜ íïóÞìáôá äåí õðÜñ÷ïõí åðáñêÞ Þ/êáé ôåêìçñéùìÝíá
äåäïìÝíá. ÐñÝðåé íá óçìåéùèåß üôé ðïëëÝò áðü ôéò óõóôÜóåéò áõôÝò äåí éó÷ýïõí
óôéò ÇÐÁ.

Ôá èåñáðåõôéêÜ ó÷Þìáôá äéáêñßíïíôáé óå åêåßíá ðïõ ÷ïñçãïýíôáé óáí
áñ÷éêÞ èåñáðåßá (ó÷Þìáôá ðñþôçò ãñáììÞò) êáé óå åêåßíá ðïõ ÷ïñçãïýíôáé óå
ðåñéðôþóåéò áðïôõ÷ßáò ôùí ðñþôùí (ó÷Þìáôá äåýôåñçò ãñáììÞò). Óå ðåñé-
ðôþóåéò áðïôõ÷ßáò êáé ôùí ó÷çìÜôùí äåýôåñçò ãñáììÞò ïé ðåñéðôþóåéò åîá-
ôïìéêåýïíôáé êáé áíôéìåôùðßæïíôáé áíÜëïãá (êáëëéÝñãåéá êáé áíôéâéüãñáììá).3,4

Ôï èåñáðåõôéêü áðïôÝëåóìá åðçñåÜæïõí ïé åíäåßîåéò ãéá ôéò ïðïßåò ÷ïñçãåßôáé
ôï èåñáðåõôéêü ó÷Þìá, âáêôçñéäéáêïß ðáñÜãïíôåò, ç óõììüñöùóç ôïõ áóèå-
íïýò êáé ãåùãñáöéêÝò äéáöïñÝò.5

· Ôá ó÷Þìáôá ðñþôçò ãñáììÞò ðåñéëáìâÜíïõí:
PPI óå âáóéêÞ äüóç äýï öïñÝò ôçí çìÝñá + clarithromycin 500 mg äýï öïñÝò
ôçí çìÝñá + amoxicillin 1000 mg Þ metronidazole 500 mg äýï öïñÝò ôçí
çìÝñá, ãéá ÷ñïíéêü äéÜóôçìá ôïõëÜ÷éóôïí 7 çìåñþí, ìå ôá êáëýôåñá áðïôå-
ëÝóìáôá íá áíáöÝñïíôáé óôá ó÷Þìáôá ôùí 14 çìåñþí, áëëÜ ìå ôéò ðåñéóóü-
ôåñåò áíåðéèýìçôåò åíÝñãåéåò êáé ôï ìåãáëýôåñï êüóôïò.
Áíôß ÑÑÉ ìðïñåß íá ÷ñçóéìïðïéçèåß RBC (ranitidine-bismuth-citrate). Ï óõíäõá-
óìüò clarithromycin + amoxicillin ðñïôéìÜôáé ôïõ óõíäõáóìïý clarithromycin +
metronidazole, ãéáôß ìå ôïí äåýôåñï ìåéþíïíôáé ïé ðéèáíüôçôåò åðéôõ÷ßáò, óå
ðåñéðôþóåéò ðïõ õðÜñîåé áíÜãêç ÷ïñÞãçóçò ôïõ ôåôñáðëïý ó÷Þìáôïò ôçò
äåýôåñçò ãñáììÞò, ëüãù ôçò áíÜðôõîçò áíôï÷Þò óôçí metronidazole. Óå
ðåñéðôþóåéò áëëåñãßáò óôçí amoxicillin ðñïôéìÜôáé ç metronidazole.

· Ôá ó÷Þìáôá äåýôåñçò ãñáììÞò ðåñéëáìâÜíïõí:
ÑÑÉ óå âáóéêÞ äüóç äýï öïñÝò ôçí çìÝñá + bismuth subsalicylate/subcitrate
120 mg ôÝóóåñéò öïñÝò ôçí çìÝñá + metronidazole 500 mg ôñåéò öïñÝò ôçí
çìÝñá + tetracycline 500 mg ôÝóóåñéò öïñÝò ôçí çìÝñá, ãéá äéÜóôçìá ôïõ-
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ëÜ÷éóôïí 7 çìåñþí, áëëÜ ìå ôá êáëýôåñá áðïôåëÝóìáôá íá áíáöÝñïíôáé
óôéò 14 çìÝñåò êáé ìå ôéò ðåñéóóüôåñåò âÝâáéá áíåðéèýìçôåò åíÝñãåéåò êáé
ôï ìåãáëýôåñï êüóôïò.
Ôï ó÷Þìá ìðïñåß íá ÷ñçóéìïðïéçèåß êáé óå ðåñéðôþóåéò ðïõ ôá óêåõÜóìá-
ôá ôïõ âéóìïõèßïõ äåí åßíáé äéáèÝóéìá.
Óçìáíôéêüò ðáñÜãïíôáò óôçí åðéôõ÷ßá ôçò èåñáðåßáò åêñßæùóçò ôïõ Åëéêï-

âáêôçñéäßïõ ôïõ ðõëùñïý åßíáé ç óùóôÞ ëÞøç êáé ç Ýìöõôç Þ åðßêôçôç áíôï÷Þ
óôá ÷ïñçãïýìåíá öÜñìáêá êáé êõñßùò ôá áíôéâéïôéêÜ. Ôï Åëéêïâáêôçñßäéï Ý÷åé
öõóéêÞ áíôßóôáóç óôç âáíêïìõêßíç, óôç ôñéìåèïðñßìç êáé óôéò óïõëöïíáìßäåò.
Óôéò ÇÐÁ óå 3400 ðåñßðïõ äåßãìáôá ìåôáîý ôùí åôþí 1993-1999 áíôï÷Þ óôç
metronidazole âñÝèçêå óå ðïóïóôü 22-39% êáé óôçí clarithromycin óå 11-
12%, áíÜëïãá ìå ôç ÷ñçóéìïðïéçèåßóá ìÝèïäï. Óôçí amoxicillin êáé óôç tetr-
acycline ç áíôï÷Þ Þôáí áìåëçôÝá. Óôçí áíáôïëéêÞ Åõñþðç, óõìðåñéëáìâáíï-
ìÝíçò ôçò ÅëëÜäáò, óå 2340 äåßãìáôá, áðü ôï 1998 êáé ìåôÜ, áíôï÷Þ âñÝèçêå
óå: metronidazole 37,9%, clarithromycin 9,5%, amoxicillin 0,9%, tetracycline 1,9%,
ciprofloxacin 3,9%, clarithromycin + metronidazole 6,1%. Óôçí ÅëëÜäá áíôï÷Þ
óôç metronidazole óôïõò åíÞëéêåò âñÝèçêå óå ðïóïóôü 39%, åíþ óôá ðáéäéÜ
óå 31,2% (p>0.20). 5,6 Ç áíôï÷Þ óôç metronidazole åßíáé óõ÷íüôåñç óôéò ãõíáß-
êåò êáèþò êáé óôá äýï öýëá óôéò áíáðôõóóüìåíåò ÷þñåò ëüãù ôçò áõîçìÝíçò
÷ñÞóçò ôïõ öáñìÜêïõ ãéá Üëëá íïóÞìáôá. Ç áíôï÷Þ óôéò ìáêñïëßäåò ïöåßëå-
ôáé óå ìåôáëëÜîåéò óôá ãïíßäéá ôïõ 23S ñéâïóùìéêïý RNA, åíþ óôç metronid-
azole óå ìåôáëëÜîåéò óôá ãïíßäéá rdxA êáé frxA ôçò íéôñïáíáãùãÜóçò.7

Ç ÷ñçóéìïðïßçóç óôï èåñáðåõôéêü ó÷Þìá áíôéâéïôéêþí óôá ïðïßá õðÜñ÷åé
áíôï÷Þ Ý÷åé óáí áðïôÝëåóìá ÷áìçëüôåñá áðü ôá áíáìåíüìåíá ðïóïóôÜ åðé-
ôõ÷ßáò. ¸÷åé âñåèåß óõãêåêñéìÝíá üôé ç ðñùôïãåíÞò áíôï÷Þ óôç clarithromycin
êáé ôç metronidazole åëáôôþíåé ôï èåñáðåõôéêü áðïôÝëåóìá êáôÜ 50% êáé
37% áíôßóôïé÷á.8

Ìå ôá ó÷Þìáôá ðñþôçò ãñáììÞò êáé ìå äéÜñêåéá ôçò èåñáðåßáò ãéá 10-14
çìÝñåò ôá ðïóïóôÜ åðéôõ÷ßáò öèÜíïõí ìåí Þ/êáé îåðåñíïýí ôï 90% ôùí
ðåñéðôþóåùí üôáí ãßíåôáé áíÜëõóç áíÜ ðñùôüêïëëï, áëëÜ äåí îåðåñíïýí ôï
85% üôáí ãßíåôáé áíÜëõóç ìå óêïðü ôç èåñáðåßá (intention to treat analysis).9,10

ÓõãêåêñéìÝíá óå ìåôá-áíÜëõóç 666 ìåëåôþí ðïõ ðåñéåëÜìâáíå 53228 áóèå-
íåßò ðïõ õðïâëÞèçêáí óå èåñáðåßá åêñßæùóçò ìå ó÷Þìáôá ðñþôçò ãñáììÞò ôï
ðïóïóôü åêñßæùóçò êõìáéíüôáí ìåôáîý 78,9% êáé 82,8%.11 Ôá èåñáðåõôéêÜ
ó÷Þìáôá ôùí 14 çìåñþí åðéôõã÷Üíïõí èåñáðåõôéêÜ áðïôåëÝóìáôá êáëýôåñá
êáôÜ 7-9% áðü ôá ó÷Þìáôá ôùí 7 çìåñþí.12

Ìå ôá ó÷Þìáôá äåýôåñçò ãñáììÞò, óå ìåôá-áíÜëõóç 30 ìåëåôþí, ôï èåñá-
ðåõôéêü áðïôÝëåóìá Þôáí 76-80%. Ç áðïöõãÞ áíôéâéïôéêþí ðïõ Ý÷ïõí ÷ñçóé-
ìïðïéçèåß óôçí áñ÷éêÞ èåñáðåßá, ç áðïöõãÞ óõíäõáóìþí ðïõ Ý÷ïõí ìéêñüôå-
ñç äñáóôéêüôçôá üðùò amoxicillin + tetracycline, ç ÷ïñÞãçóç metronidazole óå
ìåãáëýôåñåò äüóåéò êáé ç ÷ïñÞãçóç ãéá 14 çìÝñåò, óõíïäåýïíôáé ìå ìåãáëýôå-
ñá ðïóïóôÜ åêñßæùóçò.13
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Ïé áíåðéèýìçôåò åíÝñãåéåò åßíáé óõ÷íÝò êáé ìðïñåß íá öèÜóïõí ôï 50%,
áëëÜ ëéãüôåñï áðü ôï 10% ôùí áóèåíþí óôáìáôÜ ôç èåñáðåßá. Óõ÷íüôåñåò
åßíáé ç ìåôáëëéêÞ ãåýóç, ç ãëùóóßôéäá, ç áëëåñãéêÞ áíôßäñáóç, ç äéÜññïéá., ç
êåöáëáëãßá, ç öùôïåõáéóèçóßá, ç ðåñéöåñéêÞ íåõñïðÜèåéá, ç áíôßäñáóç ôý-
ðïõ äéóïõëöéñÜìçò ìå ôç ëÞøç áëêïüëçò, ç êõôôáñïðåíßá êáé ïé ìåôáâïëÝò
ôçò çðáôéêÞò âéï÷çìåßáò.14

Ç åðáíáëïßìùîç ìå Åëéêïâáêôçñßäéï ìåôÜ áðü åðéôõ÷Þ èåñáðåßá åêñßæùóçò
åßíáé óðÜíéá êáé óôéò ðåñéóóüôåñåò ðåñéðôþóåéò åßíáé õðïôñïðÞ ôçò ëïßìùîçò
ìå ôï ßäéï óôÝëå÷ïò ôïõ âáêôçñéäßïõ. Óôïõò åíÞëéêåò ç åðáíåìöÜíéóç ôïõ
Åëéêïâáêôçñéäßïõ åðéóõìâáßíåé óå ðïóïóôü ìéêñüôåñï ôïõ 2% áíÜ Ýôïò, ôï
ßäéï äçëáäÞ ðïóïóôü ðïõ õðÜñ÷åé êáé ãéá ðñùôïãåíÞ ëïßìùîç. Ôïýôï õðïäç-
ëþíåé ÷áìçëü êßíäõíï ëïßìùîçò óôïõò åíÞëéêåò.15

Óýìöùíá ìå ôï consensus report Maastricht-2000 Ýëåã÷ïò åðéâåâáßùóçò
åðéôõ÷ïýò èåñáðåßáò åêñßæùóçò óõíéóôÜôáé óå üëïõò åêåßíïõò ïé ïðïßïé õðï-
âëÞèçêáí óå èåñáðåßá åêñßæùóçò. ÌÝèïäïò åðéëïãÞò åßíáé ç äïêéìáóßá áíá-
ðíïÞò ìå 13ïõñßá êáé åíáëëáêôéêÜ ç áíß÷íåõóç ôïõ áíôéãüíïõ ôïõ Åëéêïâáêôç-
ñéäßïõ óôá êüðñáíá. ÅÜí ðñÝðåé íá ãßíåé åíäïóêüðçóç ôüôå ï Ýëåã÷ïò åðéôõ-
÷ïýò åêñßæùóçò èá ãßíåé åíäïóêïðéêÜ. Óå ðåñéðôþóåéò áíôï÷Þò áíôéâéïôéêþí
áðáéôåßôáé ëÞøç âéïøéþí êáé êáëëéÝñãåéá ôïõ âáêôçñéäßïõ. Ï Ýëåã÷ïò åðéôõ-
÷ïýò åêñßæùóçò ðñÝðåé íá ãßíåôáé ôïõëÜ÷éóôïí ôÝóóåñéò åâäïìÜäåò ìåôÜ ôç
äéáêïðÞ ôçò èåñáðåßáò Þ ôçò ëÞøçò áíôéâéïôéêþí êáé åíþóåùí âéóìïõèßïõ êáé
ìßá ôïõëÜ÷éóôïí åâäïìÜäá ìåôÜ ôç äéáêïðÞ ÑÑÉs.2,16

Ôï åìâüëéï, ôá åéäéêÜ áíôéâéïôéêÜ ãéá ôï Åëéêïâáêôçñßäéï ìüíá Þ óå óõíäõá-
óìü ìå Üëëá öÜñìáêá êáé ôá åõâéïôéêÜ ðéóôåýåôáé üôé èá áðïôåëÝóïõí ôéò
ìåëëïíôéêÝò èåñáðåßåò ãéá ôï Åëéêïâáêôçñßäéï.
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