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Algoritmo para o diagnótico e tratamento do H.pylori**2.

Sinais de alerta: 
sangramento 
gastrointestinal, 
perda de peso não 
intencional, história 
familiar de câncer 
de estômago ou 
esôfago, massa 
abdominal ou 
epigástrica 
palpável, 
linfadenomegalia, 
anemia, vômitos 
persistentes, 
disfagia ou 
odinofagia

Sim

Endoscopia com biópsia
Idade: 

<3 anos

Pesquisa de 
antígeno nas fezes

OU

Teste respiratório 
com 13C

Se insucesso, esquemas de 2ª ou 3ª linhas: amoxicilina, 
levofloxacino, IBP em dose plena 

OU

Bismuto, metronidazol, doxiciclina ou tetraciclina, 
IBP em dose plena por 10-14 dias

Avaliar sucesso da terapia de erradicação após, pelo menos, quatro 
semanas do tratamento com teste respiratório com 13C ou pesquisa 

de antígeno nas fezes. Alternativamente, pesquisa por histologia 

Amoxicilina, claritromicina, 
IBP em dose plena

por 14 dias

Positivo

Se alergia à 
penicilina

Claritromicina, 
levofloxacino,

IBP em dose plena

OU

Bismuto, metronidazol
doxiciclina ou tetraciclina,

IBP em dose plena 
por 14 dias

TRATAMENTO***3

Sinais de alerta ou
idade ≥ 55 anos

DISPEPSIA

Não

IBP: inibidor de bomba protônica
**2: Modificado da referência 2,
***3: Modificado da referência 3.
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Material desenvolvido pelo comitê médico do Grupo SBN.

Idade: 
3 a 54 anos

Estômago

Helicobacter pylori

Estômago

Úlcera

Pesquisa de
antígeno nas 

fezes

 Teste de cultura com  
antibiograma, histologia e/ou 

teste rápido de urease
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