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Helicobacter pylori 

Enfermedad ulcerosa péptica: 

• Erradicación de H. pylori 

▪ Omeprazol 20 mg vía oral cada 12 horas 

▪ Amoxicilina 1gr vía oral cada 12 horas/ Metronidazol 500 mg cada 12 

horas 

▪ Claritromicina 500 mg vía oral cada 12 horas 

• Otras opciones en casos de resistencia antimicrobiana 

▪ Tetraciclina 500 mg /6 hrs es la opción en caso de cepas 

resistentes a metronidazol o amoxicilina 

Adenocarcinoma y linfoma gástrico: 

• Erradicación de H. pylori 

▪ Omeprazol 20 mg vía oral cada 12 horas 

▪ Amoxicilina 1gr vía oral cada 12 horas/ Metronidazol 500 mg cada 12 

horas 

▪ Claritromicina 500 mg vía oral cada 12 horas 

• Quimioterapia adicional 

Dispepsia funcional: 

• Erradicación de H. pylori (14 días) 

▪ Omeprazol 20 mg vía oral cada 12 horas 

▪ Amoxicilina 1gr vía oral cada 12 horas/ Metronidazol 500 mg cada 12 

horas 

▪ Claritromicina 500 mg vía oral cada 12 horas 

• Terapia cuádruple (sin respuesta después de 4 a 12 semanas) 

▪ IBP 20 mg, cada 12 horas 

▪ Bismuto 120 ml, cada 6 horas 

▪ Metronidazol 500 mg cada 8 horas 

▪ Claritromicina 500 mg vía oral cada 12 horas 

Bordetella pertusis 

Tos ferina: 

• Macrólidos de elección  

▪ Azitromicina 250 mg, cada 24 horas, durante 4 días.  

Dosis pediátrica: 10 mg/kg, cada 24 horas, durante 5 días 
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▪ Claritromicina 250 a 500 mg, cada 12 horas 

Dosis pediátrica: 7.5 mg/kg, cada 12 horas  

• Trimetoprim-sulfametoxazol o fluoroquinolonas 

▪ TMP-SMX 400mg/80mg, cada 12 horas, durante 10 días 

Dosis pediátrica: 2 mg de trimetoprim/kg/día/dosis 

Dosis pediátrica: 8 mg de trimetoprim/kg/día, cada 12 horas 

Brucella 

Brucella: 

• Trimetoprim-sulfametoxazol  

▪ TMP-SMX 400mg/80mg, cada 12 horas, durante 10 días 

Dosis pediátrica: 8 mg de trimetoprim/kg/día, cada 12 horas 

• Tetraciclinas 

▪ Doxiciclina (fármaco de elección) 100 mg, cada 12 horas 

▪ Doxiciclina con rifampicina 100 mg, cada 12 horas 
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