
МЕДэксперт

АЛГОРИТМ ПОСТАНОВКИ ДИАГНОЗА 
H.PYLORI-АССОЦИИРОВАННОЙ ДИСПЕПСИИ1

БОЛЬНЫЕ С ДИСПЕПСИЕЙ, ПОЛОЖИТЕЛЬНЫЕ 
ПО H.PYLORI

ПРОВЕДЕНИЕ ЭРАДИКАЦИОННОЙ ТЕРАПИИ

ИСЧЕЗНОВЕНИЕ 
СИМПТОМОВ ДИСПЕПСИИ

ОТСУТСТВИЕ 
ЭФФЕКТА

УСТОЙЧИВЫЙ 
ЭФФЕКТ (6-12 МЕС.)

НР-АССОЦИИРОВАННАЯ 
ДИСПЕПСИЯ

ФУНКЦИОНАЛЬНАЯ 
ДИСПЕПСИЯ

РЕЦИДИВ 
СИМПТОМОВ            

65-92%
РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ 

H.PYLORI-
АССОЦИИРОВАННОГО 

ГАСТРИТА СРЕДИ 
ВЗРОСЛЫХ2

25%
РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ 
СИНДРОМА ДИСПЕПСИИ 

(БОЛЬ И ЧУВСТВО ЖЖЕНИЯ 
В ЭПИГАСТРИИ, ОЩУЩЕНИЕ 

ПЕРЕПОЛНЕНИЯ 
В ПОДЛОЖЕЧНОЙ ОБЛАСТИ 

ПОСЛЕ ЕДЫ, РАННЕЕ 
НАСЫЩЕНИЕ)3

ТЕСТИРОВАНИЕ (С ПОМОЩЬЮ МОЛЕКУЛЯРНЫХ МЕТОДОВ ИЛИ ПОЛУЧЕНИЯ КУЛЬТУРЫ 
МИКРООРГАНИЗМОВ) НА ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТЬ H.PYLORI К КЛАРИТРОМИЦИНУ

ПОКАЗАТЕЛИ РЕЗИСТЕНТНОСТИ 
К КЛАРИТРОМИЦИНУ <15%

ПОКАЗАТЕЛИ РЕЗИСТЕНТНОСТИ 
К КЛАРИТРОМИЦИНУ >15% И < 40% 

К МЕТРОНИДАЗОЛУ

СТАНДАРТНАЯ ТРОЙНАЯ ТЕРАПИЯ 
(ИПН, АМОКСИЦИЛЛИН, КЛАРИТРОМИЦИН)4

КВАДРОТЕРАПИЯ С ПРЕПАРАТАМИ 
ВИСМУТА (ИПН + ТЕТРАЦИКЛИН + 
ВИСМУТА ТРИКАЛИЯ ДИЦИТРАТ + 

МЕТРОНИДАЗОЛ)4

ДЛЯ ДОСТИЖЕНИЯ МАКСИМАЛЬНОГО ЭФФЕКТА ПРИ ИСПОЛЬЗОВАНИИ КЛАССИЧЕСКОЙ 
ТРОЙНОЙ ТЕРАПИИ И НИВЕЛИРОВАНИЯ РИСКА ДАЛЬНЕЙШЕГО ПРОГРЕССИРОВАНИЯ 
КЛАРИТРОМИЦИНОВОЙ РЕЗИСТЕНТНОСТИ H. PYLORI ЦЕЛЕСООБРАЗНО ПРИМЕНЯТЬ 

МЕТОДЫ ЕЕ ОПТИМИЗАЦИИ5

МЕРЫ, СПОСОБСТВУЮЩИЕ ПОВЫШЕНИЮ ЭФФЕКТИВНОСТИ ЭРАДИКАЦИИ H.PYLORI:

ПРОДОЛЖИТЕЛЬНОСТЬ КУРСА 
ЭРАДИКАЦИИ (14 ДНЕЙ)

ИНДИВИДУАЛЬНЫЙ ВЫБОР 
ИНГИБИТОРА ПРОТОННОГО НАСОСА
(ДОЗИРОВКИ И МОЛЕКУЛЫ)

ВКЛЮЧЕНИЕ В СХЕМЫ ЭРАДИКАЦИИ 
ВИСМУТА ТРИКАЛИЯ ДИЦИТРАТА

ПРИЕМ АНТИБИОТИКОВ 
В БОЛЕЕ ВЫСОКИХ ДОЗАХ

ПОВЫШЕНИЕ ПРИВЕРЖЕННОСТИ 
БОЛЬНЫХ К ЛЕЧЕНИЮ

ВКЛЮЧЕНИЕ ПРОБИОТИКОВ 
В СХЕМЫ ЭРАДИКАЦИИ

ВКЛЮЧЕНИЕ РЕБАМИПИДА 
В СХЕМЫ ЭРАДИКАЦИИ

ПРИМЕНЕНИЕ ГАСТРОСТАТ® В ПОСТЭРАДИКАЦИОННОЙ 
ТЕРАПИИ ДЛЯ УСКОРЕНИЯ ЗАЖИВЛЕНИЯ ЭРОЗИВНЫХ И ЯЗВЕННЫХ ПОРАЖЕНИЙ

РЕБАМИПИД (ГАСТРОСТАТ®) 
СПОСОБСТВУЕТ ВОССТАНОВЛЕНИЮ 
НА ВСЕХ 3-Х УРОВНЯХ СЛИЗИСТОЙ ОБОЛОЧКИ6,7,8

ПРЕДЭПИТЕЛИАЛЬНЫЙ 
УРОВЕНЬ

Повышение содержания слизи на 
поверхности эпителиоцитов ЖКТ
Активизация щелочной секреции 
желудка

Увеличение экспрессии белков 
плотных контактов
Усиление пролиферации 
эпителиоцитов

ЭПИТЕЛИАЛЬНЫЙ 
УРОВЕНЬ

Нейтрализация свободных радикалов
Подавление активации нейтрофилов
Снижение уровня ИЛ-8
Улучшение кровоснабжения СОЖ

СУБЭПИТЕЛИАЛЬНЫЙ 
УРОВЕНЬ

СПОСОБСТВУЕТ СНИЖЕНИЮ АДГЕЗИИ H. PYLORI 
К ЭПИТЕЛИОЦИТАМ СЛИЗИСТОЙ ОБОЛОЧКИ ЖЕЛУДКА9

ПРИВОДИТ К ДОСТОВЕРНОЙ ПОЛОЖИТЕЛЬНОЙ ДИНАМИКЕ 
КЛИНИЧЕСКИХ СИМПТОМОВ И УМЕНЬШЕНИЮ ВЫРАЖЕННОСТИ 
ПРЕДРАКОВЫХ ИЗМЕНЕНИЙ СОЖ И ПРИЗНАКОВ ВОСПАЛЕНИЯ10

ОБЛАДАЕТ СПОСОБНОСТЬЮ УЛАВЛИВАТЬ КИСЛОРОДНЫЕ 
РАДИКАЛЫ, ОБРАЗУЮЩИЕСЯ ПРИ ОКИСЛИТЕЛЬНОМ СТРЕССЕ 
И ПОВРЕЖДАЮЩИЕ СЛИЗИСТУЮ ОБОЛОЧКУ ЖЕЛУДКА11

ОДНИМ ИЗ МЕХАНИЗМОВ ЦИТОПРОТЕКТИВНОГО ДЕЙСТВИЯ 
СТАНОВИТСЯ СТИМУЛИРУЮЩЕЕ ВЛИЯНИЕ НА КРОВОТОК 
В СОЖ11

Примечание. ИПН – ингибитор протонного насоса, СОЖ – слизистая оболочка желудка, ЖКТ – желудочно-кишечный тракт.
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КАК МОЖНО ПОВЫСИТЬ 
ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЭРАДИКАЦИОННОЙ 
ТЕРАПИИ ИНФЕКЦИИ 
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