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Prueba de aliento S et St el S s
para el diagnadstico
de HELICOBACTER 2
PYLORI :

La prueba de aliento con urea es
un método no invasivo y rapido ) A"
para el diagnéstico de pr .= By
Helicobacter pylori, una bacteria e 4
gue puede producir sintomas
leves y también relacionarse con
enfermedades gastricas como
ulceras en el estbmagoy en el
duodeno, gastritis cronica,
displasia y cancer gastrico.

:Como se realiza
funciona esta prueba?

Se realiza a través de la administracion
oral de una capsula de urea, marcada
isotopicamente con carbono 14, con
riesgo muy minimo para la salud. Luego
de 10 minutos, se exhala en un tubo. Si
el Helicobacter pylori esta presente, la
urea se convierte en didxido de carbono,
el cual es excretado en dicha exhalacion
y SU presencia sera analizado por un
aparato detector.

Esta prueba determina:
Presencia o no de Helicobacter pylori.

Ventajas: Contraindicaciones:
e Método no invasivo. e Embarazo o sospecha de embarazo.
e Rapida. e Poblacion infantil (relativo).
e Es precisa. e Sangrado digestivo agudo.
e Es segura.
e Tiene una sensibilidad y especificidad
por encima del 95%.

¢Quiénes se benefician de esta prueba?

Pacientes con: \
e Dispepsia no estudiada. e Baja de vitamina B12.
® Presencia de ulceras gastricas y e Anemia cronica.
duodenales. e Pacientes con antecedentes personales
® Diagnostico de linforma MALT. de cancer gastrico.
e \Verificacion de erradicacion de * Pacientes con antecedentes en
Helicobacter pylori. familiares de primer grado con cancer
e Trombocitopenia idiopatica. gastrico.

.Como se solicita?

El médico tratante del paciente luego de una valoracidn, es quien emite la orden
para la realizacidon de la prueba y sera el encargado de analizar el resultado.

cDonde se realiza el procedimiento en la Fundacion Valle del Lili?

Unidad de Endoscopia, Torre 6, segundo piso.
Solicitud de citas: 3319090 ext. 4126

Consideraciones generales:

e Antes de realizar el procedimiento, e En caso de sospecha de sangrado
es necesario conocer la historia digestivo, el procedimiento debe
clinica con la indicacion clara del realizarse posterior a la
procedimiento. recuperacion del mismo.

® Se recomienda no tomar ningun ¢ E| paciente se debe presentar
antibidtico por lo menos 40 minutos previos a la hora
4 semanas antes del procedimiento. programada, con la ordeny

autorizacion.
e Se recomienda no tomar ningun

medicamento inhibidor de la ¢ E| paciente debe estar en ayuno 6
produccion de acido (Omeprazol, horas previas para solidos y liquidos.
Esomeprazol, lansoprazol, etc.) o

suspensiones gque contengan: e E| paciente debe tener

Hidroxido de aluminio, Hidroxido de disponibilidad de una hora.
magnesio, Carbonato de calcioy

Alginatos, por lo menos 2 semanas e El resultado se entrega al final del

antes del procedimiento. procedimiento.



