CINSEL YOLLA BULASAN
Bolim HASTALIKLAR, TUBERKULOZ VE
13 DiGER FIRSATCI ENFEKSIYONLAR
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GIRIS
Cinsel yolla bulasan hastaliklar ayn1 zamanda cinsel yolla bulagan enfeksiyonlar (CYBE) olarak da bilin-
mektedir. Baslica bulasma yolunun koruyucu bariyer olmadan penisin agza, vajinaya ya da aniise penet-

rasyonu ile gerceklesen cinsel iliski ile oldugu bir grup bulasic1 hastalik cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar
olarak tanimlanmaktadir (1).

Cinsel yolla bulagan enfeksiyonlarin diinya ¢apinda yiiksek prevalansi vardir. CYBE ve komplikas-
yonlari, gelismekte olan diinyada saglik hizmetlerine bagvurunun ilk bes nedeninden biridir ve ¢ogunun
bildirimi zorunludur (2). En yaygin olarak bilinenleri klamidya, gonore, sifiliz ve HIV olmasina karsin
cinsel yolla bulagsma 6zelligi olan ve bu gruba giren enfeksiyon/hastalik durumlarina neden olabilen
30dan fazla mikroorganizma belirlenmistir. Bu mikroorganizmalar viriis, bakteri, protozoon gibi gesitli
olup, neden olduklar1 hastaliklar genital, oral, anal, faringeal, oftalmik ya da sistemik belirtilere yol aca-
bilmektedir (3). Cinsel yolla bulasan hastaliklar1 su sekilde siniflandirilabilir:

Bakteriyel enfeksiyonlar

+ Klamidya (Chlamydia trachomatis)

« Gonore (Neisseria gonorrhea)

o Sifiliz (Treponema pallidum)

« Sankroid (Haemophilus ducreyi)
 Graniilloma Inguinale (Klebsiella granulomatis)
« Tiberkiiloz (Mycobacterium tuberculosis)

Viral enfeksiyonlar

o Genital herpes (HSV Tip 1-2)
 Genital sigil (HPV)
o Hepatit B
« AIDS/HIV
Protozoal enfeksiyonlar

o Trichomonas vaginalis
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i¢in tercih edilen 6rneklem vajinal sekresyonlardir ve idrar kiiltiiriiniin tanisal anlamda hassasiyeti daha
distiktiir. Erkeklerde kiiltiir 6rneklemi olarak iiretral siiriintii, idrar sedimenti veya semen kullanila-
bilir(45). Pratik olmasi ve diisiik maliyeti nedeniyle T. vaginalis tanisinda genital sekresyonlarin 1slak
preparatlarinin mikroskobik incelemesi daha sik kullanilir. Buna karsin bu yontemin sensitivitesi vajinal
orneklemlerde distiktiir ve erkeklerde bu oran daha da diismektedir (44, 46).

Tedavisinde metronidazol 2 gr oral tek doz veya tinidazol 2 gr oral tek doz 6nerilir. Distilfiram ben-
zeri reaksiyon olusmamasi i¢cin metronidazol tedavisi bittikten sonraki 24 saat boyunca ve tinidazol
tedavisi bittikten sonraki 72 saat boyunca alkol kullanilmasi konusunda hasta uyarilmalidir. Hastanin
esine ve varsa birlikte oldugu partnerlere tedavi verilmelidir. Tedaviye cevap alinamadiysa metronidazol
2x500mg/ 7 gtin onerilir (2).

SONUC

Cinsel yolla bulasan hastaliklar ayni zamanda cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar (CYBE) olarak da bilinen
edinilmis veya cinsel aktivite ile bulasan patojenlerin neden oldugu cesitli sendromlardir. Saglig: tehdit
eden 6nemli komplikasyonlara sebep olabilmelerine ragmen korunulmasi miimkiin bir hastalik gru-
budur. Taramalar, dogru teshis, hasta ve partner tedavisi bulagin engellenmesinde 6nemlidir. Kondom
kullaniminn gerekliligi Diinya Saglik Orgiitii tarafindan cinsel yolla bulagan hastaliklardan korunmada
onemli bir faktor olarak savunulmaktadir. Kondom kullaniminin klamidyal enfeksiyon, gonore, HSV,
sifiliz ve trikomonasa kars: istatistiksel olarak anlamli koruma sagladig1 ve toplumda cinsel yolla bulagan
hastaliklarin 6nemli 6l¢iide azalmasina katki sagladigi gosterilmistir. Konu ile ilgili toplumun bilgilendi-
rilmesi, adolesan ¢agda egitim verilmesi de bu konuda oldukga etkili olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel yolla bulasan hastaliklar, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar, tiiberkiiloz,
firsat¢1 enfeksiyonlar
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