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Resumen

Introduccion: Laterapia de primeralinea no siempre al canza tasas Optimas de erradicacion frente a
Helicobacter pylori debido principamente al aumento de | as resistencias bacterianas a los antibiéticos; por lo
tanto, sigue siendo necesario identificar nuevos tratamientos de primeralinea, asi como de rescate. El
objetivo de este estudio fue evaluar la efectividad y |a seguridad de los tratamientos empiricos que contienen
furazolidona en Europa.

Meétodos: Se registraron pacientes adultos infectados por H. pylori tratados empiricamente con regimenes de
erradicacion que contenian furazolidona en un registro europeo internacional, prospectivo, multicéntrico no
intervencionista sobre el manejo de H. pylori (Hp-EuReg). Los datos se registraron en AEG-REDCap e-CRF
desde 2013 hasta 2021 y sereviso la calidad de los mismos. Se realizaron andlisis de efectividad por
intencion de tratar modificada (mITT).

Resultados: En total, 106 pacientes recibieron terapia empirica que contenia furazolidona, todos ellos tratados
en Rusia. Se prescribi6 furazolidona en esquema secuencial junto con amoxicilina, claritromicinay un
inhibidor de la bomba de protones en 68 (64%) casos, en 28 (26%) pacientes se pautaron pautastriplesy en
10 (9,4%) pautas cuadruples. Se prescribieron tratamientos con una duracion de 7 dias en 2 (1,9%) pacientes,
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de 10 dias en 80 (75%) casosy de 14 dias en 24 (23%). Lafurazolidona se uso principa mente en regimenes
de primera (79%) y segunda linea (21%). Los métodos utilizados para diagnosticar lainfeccion por H. pylori
fueron: histologia (81%), prueba de antigeno en heces (64%), prueba de aliento con 13C-urea (6,6%) y test
rapido de laureasa (1,9%). Laefectividad mITT de laterapia secuencia fue del 100%, del 93% con latriple
terapiay del 75,5% con la cuadruple. El cumplimiento fue adecuado en el 98% de los casos. Laincidencia
global de a menos un efecto adverso fue del 5,7%, principamente nduseas (3,8%). No hubo efectos adversos
graves.

Conclusiones: Los tratamientos empiricos de erradicacion de H. pylori con furazolidona parecen ser efectivos
y Seguros.
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