
infirmat pracaţa aqc uJcaoase la COţi acqti pacien\i. re~d tn ~bmodificiri 
ak mucoasei antnk. EDdosropic am ~it muroasa antrall hipereuucă, entematoasa 
ucori aa fiDe cnda\0- DiD ~tele endobioptice s-a pus diagnosticul infCC\iei 
aa Hdiroba<'t" pyk>ri la 34 bolnavi, aeprezc:ntJnd 65,74%. 

Am obtinut ameliorarea subiectiva evidenţa la pacien\ii care au fost trata\i 
aa terapie an~ asociati. ln ronduzie, gastritele cronice ~ sindrom non 
aJccro5 dispeptic.. pot fi abordate terapeutic cu rezultate bune, UlDlăriDd endoscopic 
c:radiarcl illfcc:ţXi ~ modificlrik la Diwelul muooasei ~ 
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Hdimt~Kler~ bactc:rie vam-aeptivl descrisă de Warren şi Marshall 
ta 1983, are ~arzi implica\ii In patolopa tubul&i ~tiv şi amstituie mobilul multor 
c:ercetlri ~ţifice In pstroenteroqi.a modem.i. 

Diapolticul infcqiei aa Heli<:obac1Q pylori se practid bl set'Vidul de 
eadoiCX>pie diptivl al Cinicii Medicale nr. 1 din septembrie l.(l9L Am folosit o 
metod1 rapid.l de diapostic calitativ bazati pe capacitatea germenuJui de a secreta 
veaza; am introdus frapDentele de endobiopsie antra11 Intr~ solutie rontin.ind uree 
~ tm i.D4iator de pH. care In prezenţa H. pylori ~i modifica cul~ea. ln j,aruel, am 
fokllit dia~icullUiiOpatok>p:. aa ajutorul roloraţiei Giemeno. Din 24 pacien\i 
aa alea c2110denal diapostial endoscopic, 20 dintre ei prezentau ronromitent 
illkqia aa HeJimhac:ter pylori. reprezz;ntJnd 83.33%. 

Ne at1laa la Inceputul DDOr cercetlri pe care le dorim extensive, cu 
llnllltrea ta timp a dc:aalai c:radlclrii intcc:ţiei uupra ratei de reactivarea uk:erului 


