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Say›n Editör

Son say›da yay›nlanan Harran Üniversitesi’nden Ahmet
UYANIKO⁄LU ve arkadafllar›n›n yapt›¤› “Helikobakter pi-
lori eradikasyonunda klasik 3’lü tedavi Do¤u Anadolu
bölgesinde halen etkilidir” adl› çal›flmay› okuduk. Yaz›yla
ilgili elefltirilerimizi belirtmek isteriz. 

Helikobakter pilori (Hp) eradikasyonu özellikle ülkemiz gi-
bi yo¤un ve gereksiz antibiyotik kullan›m›na ba¤l› ilaç di-
rencinin yüksek oldu¤u ülkelerde önem arz etmektedir.
Klasik tedavi olarak adland›r›lan amoksisilin+klaritromi-
sin+proton pompa inhibitörü (PP‹) eradikasyonlar oranla-
r› ilk dönemlerde elde edilen yüksek oranlar son dönem-
lerde belirgin düflmüfltür (%40-60) (1-4). 

Yay›nlanan çal›flmada %97 olarak beyan edilen eradikas-
yon oranlar› dikkat çekicidir. Bununla birlikte çal›flman›n

metodu incelendi¤inde eradikasyon verilen hastalara de-
vam›nda 2 ay boyunca PP‹ devam edilmifl. Eradikasyon
kontrolü için PP‹ ve antibiyotik verilmeden geçmesi gere-
ken en az 2 hafta süre dikkate al›nmadan gaytada HpSA
bak›lm›flt›r. Bu nokta çal›flman›n güvenilirli¤ini belirgin
oranda düflürmektedir. Literatür ve tedavi k›lavuzlar› göz-
den geçirildi¤inde Hp eradikasyon kontrolü yapabilmek
için hastan›n en az 1-2 hafta PP‹, 3-4 hafta antibiyotik al-
mamas› gerekti¤i aflikard›r (5-8). Bu flekilde yanl›fl bir me-
todla yap›lan çal›flman›n sonuçlar› ülkemiz “Helikobakter
Çal›flma Grubu”nca da ilk basamak olarak tercih edilme-
mesi gerekti¤i fleklinde belirtilen klasik 3’lü tedaviye bi-
limsel bir köken sa¤lanmadan tekrar kullan›labilece¤i flek-
linde bir intiba oluflturabilir.
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Say›n Editör, 

“Helikobakter pilori eradikasyonunda klasik 3’lü tedavi
Do¤u Anadolu Bölgesinde halen etkilidir” adl› çal›flma-
m›zla ilgili gelen elefltirilere cevab›m›zd›r. 

Helikobakter pilori (Hp) eradikasyonunun ülkemizde özel-
likle mide kanserinin endemik oldu¤u Erzurum yöresinde
(1) ayr› bir önemi oldu¤u gerçektir. Elefltiri yaz›s›nda klasik

tedavi olarak adland›r›lan amoksisilin+klaritromisin+proton

pompa inhibitörü (PP‹) eradikasyon oranlar›n›n son dönem-

lerde belirgin düfltü¤ü (%40-60) (2-5) bildirilmektedir. Bu

verilere benzer çal›flmalar yaz›n›n tart›flma k›sm› ilk parag-

rafta belirtilerek (6-8) tart›fl›lm›flt›r. Son yay›nlanan IV Mas-

trich kriterlerine göre düflük klaritromisin direnci olan böl-



131

gelerde birinci basamak ampirik tedavide klaritromisin baz-
l› 3’lü tedavi önerilmektedir (9). Antibiyotik direncinin böl-
geler aras›nda farkl› olabilece¤i, lokal direnç oranlar› hak-
k›ndaki bilgilerin etkili tedavinin anahtar› oldu¤u ve yüksek
eradikasyon oran›n›n bununla iliflkili olabilece¤i yine yaz›n›n
tart›flma k›sm› 3. paragraf›nda belirtilmifltir (6, 10,11). 

Çal›flman›n metodu ile ilgili olarak elefltiri konusu olan,
eradikasyon verilen hastalara devam›nda 2 ay boyunca
PP‹ devam edilmesi genelde yap›lan uygulamad›r, ancak
sonras›nda 2 haftal›k ilaçs›z dönemin geçmesi dikkate
al›nmad›¤› yönündeki elefltiri yerindedir. Çal›flmam›z›n di-
¤er zay›f bir yan› eradikasyon kontrolünün teknik neden-

lerden dolay› ancak gaitada Hp antijeni ile yap›lmas›d›r.
Daha sonra yapt›¤›m›z baflka bir çal›flmada histopatoloji
ile Hp pozitif saptanan hastalar›n yaklafl›k yar›s›nda gaita-
da Hp antijeni yalanc› negatif saptan›rken üre nefes tes-
ti ile histopatolojiye yak›n oranlarda pozitiflik saptand›.
Eradikasyon sonras› kontrol için histopatoloji bak›lam›yor-
sa üre-nefes testi bak›lmas› önerildi (12).

Her ne kadar elefltirilecek yönleri olsa da çal›flmam›z böl-
gesel direnç farklar› olabilece¤i göz önüne al›nd›¤›nda
klasik üçlü tedavinin Erzurum yöresinde etkili olabilece¤i-
ni düflündürmüfltür. Daha iyi planlanm›fl, direnç testlerini
de içeren çal›flmalara ihtiyaç oldu¤unu düflünüyoruz. 
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YYoorruumm::  PPrrooff..  DDrr..  AAllii  ÖÖZZDDEENN

Proton pompa inhibitörü (PP‹) almakta olan hastalarda Helikobakter pilori (Hp) stool antijen testi pozitif iken üre ne-
fes testi negatiftir. Çünkü PP‹, Hp’yi coccoid forma dönüfltürür. Böylece biyolojik aktivitesi inhibe edilmesine ra¤men
antijenik özellikleri devam eder. Fakat Hp’nin üremesi bloke edildi¤i için PP‹ kullananlarda bu nedenle stool antijen tes-
tininde negatif olma olas›l›¤› olabilir. Bu yap›lan çal›flmada Hp eradikasyonunda baflar› oran›n›n yüksek saptanmas›n-
da olas› faktörlerin d›fllanabilmesi için çal›flma grubunda ilaç kullan›lmayan bir dönemde stool antijen testi ve üre ne-
fes testi ile kontrol yap›lmas› uygun olurdu. ‹mkanlar mevcutsa endoskopik doku örne¤inden sitolojik boyama yap›l-
mas› önerilir.
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