呼氣代替胃鏡  減少痛苦—幽門桿菌呼氣檢測法

臨床發現胃潰瘍、十二指腸潰瘍的罪魁禍首是幽門桿菌後，經過殺菌治療，消化性潰瘍的病人不在〝年年發〞，甚至90%都可以根除，誠然是患者一大福音。臨床研究顯示幽門桿菌是造成慢性胃炎、胃潰瘍、十二指腸潰瘍的主因，甚至胃淋巴瘤、胃癌也被證實與幽門螺旋桿菌有密切的關係。

什麼叫幽門螺旋桿菌？

●幽門螺旋桿菌(Helicobacter Pylor：簡稱HP)，是一種革蘭氏陰性細菌，其一端有4到6根鞭毛，此一菌感染全世界約一半的成年人，台灣地區的感染率約54%。

幽門螺旋桿菌主要與胃潰瘍、十二指腸潰瘍，以及胃炎有極為密切的關係。它在人體中只能寄居在胃黏膜的上皮，只有少數毒性較強的菌株會產生胃潰瘍或十二指腸潰瘍(95-100%)以及大多數胃潰瘍(70-80%)都與此菌有關。

如何檢查胃幽門螺旋桿菌？

●透過胃鏡檢查時加以切片的檢體來檢測，從切片中作病理檢查或利用尿素試驗(CLO test)，是很準確。但病人做胃鏡會有不適感。

●抽血檢驗：測血中抗體(Ab)，但只代表此人過去或現在有感染，準確度不夠，一般醫界少採用此法去判斷需要治療否。

●紅外線碳13尿素呼氣幽門桿菌檢測：非侵入性檢查，準確率達98%以上，舒適又方便。

碳13尿素呼氣檢測安全性如何？適用於？

●碳13尿素呼氣法為—不具侵襲性，亦沒有放射性，極為安全可靠的方法，可使用於兒童及懷孕婦女、老年人，或不適合使用胃鏡的病患。

感染幽門螺旋桿菌如何治療？

找醫師診治，如何選擇最佳藥物組合就得視病人狀況而定。患者需持續服藥1~2週，痊癒率高達百分之九十以上。若是正在發作之胃十二指腸潰瘍患者需再用潰瘍藥物維持治療2~3個月。一般而言，有消化性潰瘍、消化不良、胃淋巴癌的患者，與具有胃癌家族史的民眾，建議檢查是否有幽門桿菌感染，以便早期發現並治療。
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