· Eradikasjonskurer

· Kur 1 

· Omeprazol (Losec®) 20 mg x 2 

· Metronidazol (Flagyl®) 400 mg x 2 

· Chlaritromycin (Klacid®) 500 mg x 2

· Kur 2 

· Omeprazol (Losec®) 20 mg x 2 

· Amoxicillin (Amoxicillin®) 500 mg (750) mg x 2 

· Chlaritromycin (Klacid®) 500 mg x 2

· Kur 3 

· Omeprazol (Losec®) 20 mg x 2 

· Amoxicillin (Amoxicillin®) 500 mg x 2 

· Metronidazol (Flagyl®) 400 mg x 2

· Kur 4 

· Vismuth subcitrat (Denol®) 240 mg x 2 

· Metronidazol (Flagyl®) 400 mg x 3 

· Tetrasyklin (Tetracyklin®) 500 mg x 4

· Kur 5 

· Ranithidin vismuth citrate (Pylorid®) 

· Chlaritromycin (Klacid®) 500 mg x 2 

· ev. + Amoxicillin eller Metronidazol

· Kur 6 

· Esomeprazol (Nexium®) 20 mg x 2 

· Chlaritromycin (Klacid® ) 500 mg x 2 

· Amoxicillin (Amoxicillin® ) 1 g x 2

Generelt om trippelkur

· Behandlingsvarighet 7-10 dager 

· Mislykket kur, dvs. Hp er ikke fjernet, skyldes i de fleste tilfeller at pasienten ikke har tatt kuren forskriftsmessig 

· Bivirkninger forekommer ganske hyppig, og mest ved bruk av vismuth, men er sjelden alvorlige 

· Resistensutvikling 

· Både metronidazol og Chlaritromycin resistens er en hyppig følge av behandlingssvikt16,17 

· Prevalens av resistens til metronidazol er ca. 25%19 

· Prevalens av resistens til klaritromycin er noen steder kommet opp i 17%19
· Økt refluks etter Hp-eradikering? 

· Det har vært hevdet at fjerning av Hp gir økte plager med gastroøsofageal refluks, men nyere studier finner få tegn til det20,21,22,23 - dog var de tre siste studiene utført uten endoskopi, dvs. man vet ikke om pasientene hadde ulcus eller ikke

