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A nemi betegségekrdl, a terjedési modokrol, a betegséget kivaltd korokozokrél a szexudlis élet
megkezdése el6tt a fiataloknak megfeleld tudasanyaggal kellene rendelkeznilik. A téma viszont
rendkivil kényes, nehéz beszélni réla, még a harmonikus csalddban él6 fiatalok szamara is. Az
iskolai biologia- és egészségtandrak tempdja is meglehetbsen feszes, igy ez a témakor kevésbé
ismert fiatalok kozott. A szerzék a rendszertani kategoériakat kovetve (virusok, baktériumok,
gombak, véglények) bemutatjdk azokat a Magyarorszdagon gyakrabban el&forduld
mikroorganizmusokat, amelyek nemi betegséget okozhatnak. Ismertetésre kertlnek a kilonb6z6
nemi betegségeket kisérd tlinetek és panaszok, amelyek felhivjak a fert6zott személy figyelmét a
betegségre. Ahhoz, hogy ezek a betegségek elkerllheték legyenek, a fiataloknak tudataban kell
lennitik, hogy ezek a kérokozék nemcsak az intim szexualis egyUttlét soran, hanem a szexualis
szokasoktol fliggben nyalkahartyan keresztil, akar oralisan is terjedhetnek. Fontos arrdl is tudni,
hogy ezek a mikroorganizmusok mennyire ellendlldak a kornyezetliikben, szdmithatnak-e
fert6zésre uszodaban vagy mellékhelységben. A téma megismertetésében a szakemberek
segitsége a bioldgiatanarok és a tanuldk részére tartott iskolai el6adasok keretében sokat
javithatna.

Kulcsszavak: nemi betegségek, virus, baktérium, gomba

Teenagers should have appropriate knowledge related to the genital diseases, pathways of their
transmission, and the symptoms of the diseases before the starting of sexual activity. However,
the topic is extremely delicate; it is difficult to talk about it even for young people living in a
harmonious family. The pace of school biology and health lessons is quite tense. Thus, this topic
is less well-known among young people, authors present the more commonly occurring
microorganisms in Hungary that can cause genital disorders, according to the taxonomic
categories (viruses, bacteria, fungi, endemics). The symptoms that accompany the various
sexually transmitted diseases are described, which draw the infected person's attention to the
fact that something is unorganized in the body. In order to avoid sexually transmitted diseases,
young people should be aware that these pathogens can spread not only during sexual
intercourse but also through the mucous membrane or the oral cavity, depending on sexual
habits. It is also important to know how resistant these microorganisms are in the environment,
or if they can contract an infection in a swimming pool or in a restroom. Lectures for biology
teachers and students held by professionals could highly improve the general understanding of
this topic.
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BEVEZETES

A testi és lelki egészségre nevelés az iskolai nevel6-
oktatd munka soran kiemelt fontossagu [110/2012.
(VI. 4.) Korm. rendelet a Nemzeti alaptanterv
kiadadsardl, bevezetésérdl és alkalmazasarol], azaz
értékalld és a kor igényeinek megfeleld tudast kell
atadni a tanitvanyoknak. Az egészségnevelés terén
a fert6z6 betegségek megelSzésével kapcsolatban
szamos Uj kihivassal szembesil a pedagoégus, és a
szakszer(i és hasznos ismeretek datadasat a
rendelkezésre  4ll6  id6, a  pedagdgusok
tajékozottsdga, valamint a didkok szocidlis hattere is
befolydsolja.

A szexualisan terjedd betegségekrél nehéz beszélni
iskolai keretek kozott, de megkerilhetetlen. Fontos,
hogy a tanuldk megbizhatd, pontos tudassal
rendelkezzenek ezen a téren is, ne csak egymastol
vagy sokszor a megbizhatatlan internetes forrasbdl
szerezzék ismereteiket. Az egészségfejlesztés
keretében a fert6z6 betegségek, koztik a
szexualisan atvihetd kérokozéknak és a betegség
tineteinek ismerete elengedhetetlen. Szexudlis
uton terjedhetnek olyan mikroorganizmusok,
amelyek kizardlag vagy f6leg a nemi szerveken
okoznak elvdltozast. Ezek mellett vannak olyan
korokozék, amelyek bar szexudlis dton s
terjedhetnek, nem ott okoznak tlneteket, hanem
mas szervet érintenek, vagy sokszor szisztémds
megbetegedést okoznak, idetartozik pl. a hepatitis
B-virus dltal okozott majgyulladas vagy a HIV-
fert6zés miatt  kialakuld  AIDS  (szerzett
immunhianyos szindréma). Jelen esetben azok a
mikroorganizmusok kertlnek targyaldsra, amelyek a
nemi  szerveket  érint6  megbetegedéseket
alakitanak ki. Rendszertanilag a skala széles, a nemi
betegségek okozdja lehet virus, baktérium, gomba
és nem utolsé sorban véglény (protozoon) is.

HERPES GENITALIS (GENITALIS HERPESZ)

A genitdlis herpeszt a herpes simplex virus 1 (HSV-
1) és 2 (HSV-2) okozza. A human herpeszvirusok
DNS-tartalmu, kilsé boritékkal rendelkezé virusok,
vildgszerte igen elterjedtek. A herpeszvirusok
legfontosabb jellemz&je, hogy az elsé fert6zést
kdvetSen — bar az dltaluk okozott elvdltozas elmulik
— nem pusztulnak el, hanem lappangd alakban
tulélnek a gazdaszervezetben. A herpes simplex

virus 1 és 2 az els6dleges behatolas helye kordli
idegducokban  taldlhaték  lappangd,  latens
formaban. Altaldban az elsédleges fertSzés is
tinetek nélkul zajlik, tehat a fert6zott egyén nem is
tud arrdél, hogy kés6bb esetleg idénként Uriti a
virust. Fontos tudni a herpeszvirusokrol, hogy a
tudomany mai allasa szerint nem lehet 6ket kiirtani
a szervezetbdl, tehat életlink végéig bennink
maradnak. Bizonyos tényez&k hatdsara a lappango
virus Ujra aktivalédhat, az idegvégz&déseken
visszavandorolhat az els6dleges laesio helyére, és
ott hasonld elvdltozdst okozhat, vagy éppen
tinetmentesen drdlhet a kilonboz6
testvaladékokkal. Nagyon sok tényez§ aktivalhatja a
lappangd virust, igy flszeres ételek, napfény,
stressz, mechanikai irritdcid, menstruacio, az
immunrendszer meggyengllése, kimerUltség sth. A
herpes simplex virus 2 felelSs a genitélis herpeszek
90%-3aért, a szexualis szokasoktdl figgden a herpes
simplex virus 1 (amely az Ugynevezett ajakherpeszt
okozza) pedig az esetek 10%-dban fordul el6. Az
ajakherpeszt  illet6en  fontos  tudni, hogy
jelenlétekor a nyal is tartalmaz virusokat, igy sulyos
szaruhartya-fert6zést okozhat maganak, aki a
kontaktlencséjét nyallal helyezi fel. Barmely virus
atvihet6 tehat a szexualis egylittlét soran, akar oly
modon, hogy egyik partnernek sincsenek tlnetei.
Amennyiben tinetek jelentkeznek, a
legfontosabbak kdzé tartozik az égd, viszketd érzés
az érintett nyalkahartyan, béron, nék esetében a
kisajkakon, a végbél kérnyékén, a hivelyben, mig
férfiak esetén a hugycsé, a pénisz, a herezacskd és
a végbéltdjék lehet érintett. Kezdetben egy piros
folt, majd annak helyén egy kis, tiszta bennéki
holyag jelenik meg, amely késébb porkdsddve
gyogyul. A hdlyag nagy mennyiség(i virust tartalmaz.
Sajnos a fert6zott egyének egy részében a virus egy
évben tobbszor is reaktivalddhat, ami ha tiinetekkel
jelentkezik, alaposan megkeseriti a beteg
mindennapi  életét. A  herpeszvirusok igen
érzékenyek, ez pedig azt jelenti, hogy a kilvilagba
kikerllve nem képesek sokdig fert&zésre, tehat
kdz6s haszndlatd WC-n nem kaphatunk fert6zést. A
terjedésével kapcsolatban érdekes az a tény, hogy a
virus nagyobb valdszinlséggel terjed férfirdl nére,
mint forditva. A herpeszvirus okozta elvaltozasok
kezelésében antivirdlis szereket haszndlnak. Ezek a
szerek gatoljak a virusok szaporodasat, de nem
tudjak kipusztitani a virust a szervezetbdl. 2
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CONDYLOMA ACUMINATUM
(NEMI SZERVI SZEMOLCS)

A nemi szerveken el6forduld szemolcsdket a human
papillomavirusok  (HPV)  kilénb6z6  tipusai
okozhatjak, leggyakrabban a HPV6 és 11. A HPV-k
DNS-tartalmu, kisméret(, boriték nélkili virusok.
Ennek kdszonhetéen a kilvildgban rendkivil
ellendlldak. Elettelen felszineken fert6z6képesek
maradnak hosszu ideig. A HPV-k a bdéréon vagy a
nyalkahartyan levé kis, sokszor lathatatlan
sérlléseken keresztil fert6zik meg a bér mélyebben
fekv6, Ugynevezett bazdlis sejtjeit. A fejlédg,
differencialoddé bazdlis sejtek egyre jobban
kozelednek a felszin felé, és a bennik levé virusok
velik egyUtt érnek. A virusok bizonyos fehérjéi
fokozzdk a sejtek szaporodasat, ez a szaporodas
eredményezi a lathatd szemolcsot. Fert6zéképes
virusok csak a bdér, illetve nydlkahartya legkilsé
rétegébdl Urllnek a levald sejtekkel. A genitalis
szemdlcs el6fordulhat egyesével, de tobb kis
szemdlcs karfiolszerd kitliremkedést is formalhat. A
genitalis szemodlcsok joindulatuak. Léteznek viszont
olyan magas kockazatu HPV-k, példaul a 16-0s és a
18-as tipusok, amelyek beépllnek a gazdasejt
kromoszémajaba, és rosszindulati daganatot,
példdul méhnyakrakot okozhatnak. Egészséges
immunrendszer esetén a szemolcsok maguktol is
visszafejl6dhetnek, még azok az elvdltozdsok is,
amelyeket magas kockdazatu HPV-tipusok okoznak.
Tehat ha valakiben onkogén papillomavirust
mutatnak ki, példdul a HPV16-ot, az nem jelenti azt,
hogy rdkos lesz, az esetek 80%-dban ugyanis a
szervezet képes a virus hatastalanitasara.

A HPV okozta szemolcsdk felszamolasara a helyi
kezelés sordn a szemdlcsodt pusztitd savat, toxint
lehet alkalmazni, vagy a szemolcsok sebészeti és
egyéb uton is eltdvolithatok (Iézerrel, fagyasztdssal,
illetve hékezeléssel). A méhnyakrak, valamint a
nemi szerveken és kornyékikon el6forduld
daganatok megel6zésére ma mar haromféle
vakcina all rendelkezésre: az egyik tipus a
leggyakrabban méhnyakrakot okozd HPV16-0s és
18-as  genotipusokat  tartalmazza, mig az
ugynevezett 4-komponens( vakcina ezen tipusok
mellett a leggyakrabban genitdlis szemdlcsét okozd
(HPV6, 11) tipusokat is magaba foglalja. A legujabb
fejlesztés(i HPV-vakcina 9-komponensil, a fent
emlitett négy tipuson kivil tovabbi 6tféle (HPV31-
es, 33-as, 45-6s, 52-es és 58-as) tipus virusszerd

részecskéit tartalmazza. A vakcindban nincs jelen a
virus-DNS, igy rdkot sem tud okozni, a
kdzhiedelemmel ellentétben. A véd6oltasban csak a
virusburok fehérjéje van benne (virusszer(
részecske), amely ellen, ha a szervezetbe kerdl,
ellenanyag-termelés indul meg. A késébbi esetleges
természetes  fert6zést  kdvetben ezek az
ellenanyagok képesek a virusokat semlegesiteni. A
hatékony ellenanyagvalasz eléréséhez a véddoltast
még a szexudlis élet megkezdése el6tt két adagban
adjak. A vakcina nemcsak a kérdéses tipusok ellen
lehet hatasos, hanem mas HPV tipusok ellen is. A
HPV-vakcindk a klinikai vizsgalatokban és oltasi
programokban szerzett tapasztalatok alapjan
hatékonyak, de fontos megemliteni, hogy az
oltdsban részesllt egyénekben is kialakulhat
rakmegel6z6 vagy rakos elvdltozds, amit masfajta
HPV-tipus okozhat, amely ellen a vakcina nem véd.
Ezért az aktiv nemi életet él6 nék korében a
négyogydszati vizsgdlat soran készitett kenet
szovettani vizsgalata tovabbra is
elengedhetetlen.®*

HPV-ellenes véddoltdsi iskolai program a vilag
szamos orszagaban folyik, igen jé eredménnyel.
Magyarorszagon a 2017/2018-as  tanévben
harmadik éve ajanljak fel minden 12 éves leanynak
a HPV-ellenes véd@oltast, akik a szileik dontése
alapjan ezt oOrvendetesen magas, 80% koruli
aranyban meg is kapjak. Jelenleg ez az egyetlen
szUI6i  dontést6l fuggé védboltds az iskolai
programban, igy igen fontos volna az is, hogy az
oltanddk megfelel8en tajékozottak legyenek ennek
jelentGségérdl.

MOLLUSCUM CONTAGIOSUM
(,USZODASZEMOLCS”)

A korelvdltozds magyar elnevezése  Kkicsit
megtévesztd, mert nem a kléros vizben él a
korokozd, hanem az uszodai fellileteken, targyakon.
A molluscum contagiosum okozdja a Poxvirus
csaldadba tartozd (ebbe a csaladba tartozott a
rettegett, de mara mar a Foldon felszamolt fekete
himlé virusa is), human patogén, fénymikroszképpal
is lathatd, DNS-tartalmd virus, a molluscum
contagiosum virus. Ez a virusfert6zés gyakorinak
tekinthet6 a gyermekek korében. Koénnyen
megtelepszik a  vékonyabb  bdérfellleteken,
fiatalokban, fiatal feln6ttek esetében a genitalidk
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kornyékén. Rendkiviil fert6z4, a szexualis élet soran
konnyen atvihetd direkt kontaktussal, fert6zott bér-
b6ér  érintkezésével, valamint  torolkozével,
kontamindlt jatékszerrel. A betegek az érintett
terilet  kaparasaval  tovabbi  szemolcsoket
okozhatnak magukon. A szemodlcs a bdbrbdl
félgdmbszerlien kiemelkedd 2-5 mm nagysagu, a
kozepén koldokszerlen beh(zédd bér szinl vagy
voroses szinl elvaltozas. Kezelés hidanyaban is
meggyogyul, ha ép azimmunrendszer, viszont mivel
rendkivil fert6z6, a tobbi ember érdekében és az
onfert6zés elkertlése miatt el kell tavolitani. Ez
torténhet otthoni ecseteléssel vagy sebészeti Uton
(kaparas, lézer, fagyasztas) egészséglgyi
intézetben.®

GONORRHOEA (TRIPPER VAGY KANKO)

A gonorrhoedt a Neisseria gonorrhoeae baktérium
terjeszti. A kérokozd a mikroszkép alatt sokszor
parosdval lathatd a klinikai mintakban. Altaldban
csak a méhnyak hengerhamjat fert6zi meg, de a
menstrudcié meginduldsa el6tt a hively el nem
szarusodod hamja bizonyos hormonoknak még nem
kitett, igy megfert6z6dhet. A baktérium rendkivil
érzékeny, ez abban is megnyilvanul, hogy a
kalvildagba kikerillve azonnal elpusztul. Tehat ezt a
betegséget nem lehet elkapni példaul a
kdzhaszndlatid WC Gl6kéjén. Terjedéséhez intim
egyuttlét szikséges (kivétel, ha a fert§zott anyardl a

szUlés alkalmaval jut at az Ujszilottre, ekkor viszont
a fert6zés a szemre lokalizalédik). A baktériumok
gyulladast keltenek a fert6zés helyén, amelynek
eredménye lesz a gennyes folyas. N6knél eléfordul,
hogy a fert6zés szinte minimalis tiinetekkel jar, ami
azt a veszélyt rejti magaban, hogy a né tudta nélkil
tovabbfertézi a partnereit. A férfiaknal a fert6zés
szinte mindig tlineteket okoz, kilondsen a vizelés
befejeztével er6sodik a szurd fajdalom, és ezt
kisérheti a gennyes valadék Urllése a hugycsébdél. A
szervezetlink megproébalja a kdrokozét eliminaini,
de ez nem sikertl. Mindkét nemben el&fordulnak
kronikus fertézések, ami azt jelenti, hogy a kérokozo
huzamosabb ideig a szervezetben marad, gyulladdst
kelt, mikozben felfelé vandorol. N6knél az esetek
egy részében megtelepszik a petevezetékben és ott
alakit ki gyulladast. Sajnédlatos médon a huzamos
ideig fennallé gyulladds hegesedéshez vezet, ami
viszont elzdrja a petesejt utjat. Kialakulhat tovabba
kronikus kismedencei gyulladds, amely gorcsos
fajdalommal jar, és szomorld koévetkezménye a
méhen kivili terhesség vagy rosszabb esetben a
terméketlenség. A baktérium a fertézott nék 1%-
aban bekerilhet a véraramba, és izileti gyulladast,
gennyes bdrfertézést, maj kornyéki gyulladast,
illetve agyhdrtyagyulladdst is okozhat. Az akut
fert6zést kezelés hianyaban férfiak esetében is
felszalld, kronikus gyulladds koveti, leggyakrabban a
mellékherét, a prosztatdt és az ondodvezetéket
érintve.>’

1. dbra: A gonorrhoea el6forduldsa Magyarorszdagon 2015-ben
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A korokozdé megtelepedése, az elsédleges fert6zés
helye a szexualis szokasoktdl flgg. Talan sokak
szamara nem ismert tény, hogy ennek megfeleléen
egyre gyakrabban okoz az ordlis szexudlis egyittlét
kovetkeztében torokgyulladdst, illetve az andlis
szexualis kapcsolat végbélgyulladast
eredményezhet. Az 1. dbran lathaté adatok alapjan
elmondhatd, hogy a gonorrhoea mar
Magyarorszagon is el6fordul a kdzépiskolds kortak
kozott is.®

AKUT UROGENITALIS CHLAMYDIASIS

Napjainkban a nyugati orszagokban nagy figyelmet
kapott ez a korokozd, ugyanis sajnalatos modon
nagyfoku ellendlld képességre (rezisztenciara) tett
szert az antibiotikumok ellen. Ez olyan fokot ért el,
hogy a kutatok egy része aggddik amiatt, hogy
hamarosan nem fogjuk tudni kezelni a betegeket. A
korkép okozdi igen kisméretl baktériumok, a
Chlamydia trachomatis D-K szerotipusai, amelyek
kétféle alakban léteznek. Ondllé szaporodasra
képtelenek, mert bizonyos fehérjéket, enzimeket
kodold gének hidnyoznak belélik. igy csak él6
sejtben tudnak szaporodni. A C. trachomatis az
esetek 70%-aban nem idéz el§ tineteket nékben,
viszont sokszor visszafordithatatlan karokat okoz. A
méhnyak hamjat fert6zi meg, méhnyakgyulladast
(cervicitist) okozva. Legfontosabb tlnete ndk
esetében a folyds, esetleg csip6, szurd érzés a
vizeletlrités sordn, de a nék nagy tobbségénél ez
nem jelentkezik, igy a baktériumot kodnnyen
tovabbadhatjak a szexualis egyUttlét soran, ami
hozzdjarul a kérokozd gyors terjedéséhez
Amennyiben az akut gyulladdst nem kezelik
megfelel6en, a baktérium a fels6bb nemi szervekre,
a petevezetékre is raterjedhet, annak gyulladasat
okozva. A krénikus kismedencei chlamydiafert6zés
szov8dménye lehet — hasonléan a krénikus
gonorrhoeas fert6zéshez — a petevezet6 elzarddasa
és ennek kovetkeztében a méhen kivili terhesség,
valamint a terméketlenség is. A férfiakban —
hasonldéan ndékhoéz — jelentkezhet rendellenes
folyds, égetd érzés, amely a vizeletlritéshez kotott,
valamint a herék fajdalmas duzzanata alakulhat ki.°
Az urogenitalis chlamydiafert6zés vilagszerte
rendkivil gyakori, 2015-ben 61 millié esetet
regisztraltak, az USA-ban 1,4 milliét. > Magyaror-
szagon a chlamydiafert6zéseket, amennyiben

diagnozisra kertlnek, kotelezéen be kell jelenteni.
2015-ben az Orszagos Epidemioldgiai Kozpont
adatai alapjan 965 esetet regisztraltak, ebbdl a 15-
19 éves korosztalyban 86 megbetegedés tortént.?
Természetesen ezek a szamok csak a jéghegy
csucsat jelentik. A chlamydiafert6zéseket megfelel§
antibiotikumokkal kezelik. Sajnos nem mindig
sikeres a terapia, aminek hatterében sokszor az all,
hogy a kérokozé specidlis alakot vesz fel, amelyre az
antibiotikum kevésbé hat, igy életképes marad és a
késébbiekben ismételt gyulladast okozhat.

SZIFILISZ (VERBAJ)

A szifilisz korokozodja spirdlis alakd baktérium, a
Treponema pallidum pallidum alfaja. A szexudlis
atvitelen kivil a méhlepényen keresztll a magzatot
is megfertézheti és terjedhet vérrel vagy
vérkészitménnyel is. A szifilisz els6 tinete mindkét
nemben az elsédleges talyog (primer sanker), amely
kemény alapu, fajdalmatlan fekély és dltaldban a
nemi szerveken fordul el§, de a szexualis
szokdsoktol fliggben jelentkezhet a szdjlregben,
példaul a nyelven is. A fekély rendkivul fert6z6, nagy
szamban taldlhaté benne baktérium, amely
kébnnyen atvihetd a partneren levé apro
sériléseken keresztul. A fekély két hdnapon belil
nyomtalanul elmulik, ami a betegben hamis
gyogyultsagtudatot kelt. A baktérium viszont nem
pusztul el, hanem bekerll a keringésbe és néhany
hét mulva Ujabb tlineteket okoz, ezek a testszerte
(még a talpon és a tenyéren is) megjelend piros
kiutések, valamint f6leg a nemi szervek kdrnyékén
megjelend nagy, lapos szemdlcsok. A beteg ebben a
fazisban is igen fert6z6. Az elsédleges fekélyhez
hasonldan ezek a kilitések is elmulhatnak, ha nemis
kap megfelel§ kezelést a fert6zott egyén. Hosszu
id6 mulva kialakulhat a szifilisz harmadik fazisa,
amely mar nem fert6z8. Csomok (gummak)
megjelenése kiséri és az idegrendszert is érinti.!!

Magyarorszagon a szifilisz az 1980-as években
szinte alig fordult el§ az akkor hatadlyban lev§
szigorl kontaktkutatds és az azt kovet§ (akar
hatdsdgi el&allitdas altal) kotelezd antibiotikum-
kezelésnek kdszonhetben. Ezt kovetben viszont az
esetek szama emelkedett. Az elmult években éves
szinten a szifiliszes esetek szdma meghaladta a 600-
at. 2015-ben 617 esetet regisztraltak. A 2. abra
alapjan jol lathatd, hogy ebbdl 34 esetben a 15-19
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éves fiatalokat érintette, ami tovabb hangsulyozza
az oktatdé-neveld munka fontossagat a szexualisan
terjedd betegségek tekintetében.® A szifilisz
egyel6re jol kezelhet6 antibiotikummal. Sajnos

terjed6ben vannak a kilonbdz6 antibiotikumoknak
ellendlld baktériumok, és néhany régidban ezek
lettek a dominans torzsek.

2. abra: A szifilisz el6forduldsa Magyarorszdagon 2015-ben

A szifilisz el6fordulasa nemek szerint, 2015

B A szifilisz el6forduldsa kor szerint, 2015
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Adatok forrasa: Epinfo, 2015 (sajat szerkesztés(i abrak)

BAKTERIALIS VAGINOSIS

Bar nem soroljak a szexudlisan atvihetd betegségek
kozé, ismerete fontos lehet a fiatal lanyok, ndék
szamara. A vaginosis a hlvely gyulladdsat jelenti,
amit a baktériumok specidlis csoportjanak
tulszaporoddsa okoz. Ezek a baktériumok
oxigénmentes kornyezetben is tudnak szaporodni
(anaerobok). Leggyakrabban akkor alakul ki ez a
kép, ha a hivelyb8l kipusztulnak a jétékony
Lactobacillusok  (példaul  széles  spektrumu
antibiotikum szedését kovetben), és igy a pH
megemelkedik. Ennek kovetkeztében az anaerob
baktériumok elszaporodnak, és sargas szinl blzos
folyast (rothadd halszagra emlékeztet) okoznak. A
bakterialis vaginosis konnyen gydgyithatd olyan
antibiotikumokkal, amelyek anaerob baktériumok
ellen is hatasosak.*?

CANDIDIASIS

A nemi szervek gyulladasat okozdé Candida albicans
és a Candida genus egyéb tagjai a médianak
kdszonhetSen talan a legismertebbek. A candidak
rendszertanilag az éleszt6gombak kdzé sorolhatok.
Emberben nagy szédmban megtaldlhaték az

emésztérendszerben. Korabban uUgy gondoltak,
hogy a candidak terjedésében a szexudlis
egylttlétet jatszik szerepet. Ma mar tudjuk, hogy a
fert6zés forrdsa belsé (endogén), dltaldban a véghbél
mikroflérdja. Ezért igen fontos a kislanyokat mar
gyermekkorban  megtanitani a  vizeletlritést
kovetéen a torlés helyes irdnydra. Ha ez nem
megfelel§, sajnos  kdnnyen  élesztégombak
torolhet6k a hilvelybe. Fiatal ldnyoknal egyéb
tényez6k is hajlamositanak (példaul tanga alsd)
candidiasisra. A hlvelyben normalis koérilmények
kozott is el6fordulhatnak candidak, viszont a
szamuk er6sen korldtozott az alacsony pH-érték
miatt, amelyet a lactobacillusok tartanak fenn.
Sajnos, ezt a finom egyensulyt az orvos altal egyéb
okok  miatt, példaul torokgyulladasra felirt
antibiotikum megbonthatja, ha az elrendelt
antibiotikum megoli a jotékony lactobacillusokat.
Ennek kdvetkeztében a pH megemelkedik, ami mar
kedvez a candiddk szaporodasanak. A candidiasis
legfontosabb tinete a fehér szin( folyas, ami a
szeméremtest fajdalmas gyulladdsat is okozhatja. A
folyds allaga alapjan, mivel fehér és a hlvely falan
turészerld felrakdddasként jelentkezik, konnyen
elkulonithetd mas betegségektdl. A gombas
eredetd folydsok dltaldban jol reagalnak helyi
(hivelytabletta, krém) antimikotikus kezelésre.*?
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TRICHOMONIASIS

A betegség okozdja a Trichomonas vaginalis, amely
rendszertanilag a véglényekhez tartozd, korte alakuy,
gyorsan mozgd, ostoros, egysejtli parazita.
Egyszer(, bindris hasaddssal szaporodik. Eltéréen a
legtobb véglénytdl nincs ciszta alakja, csak vegetativ
formaval rendelkezik. A kdrokozé dltalaban
szexudlis Uton terjed, de otthoni kérilmények
kdzott, kozds flurdd soran, illetve kdzos hasznalatu
torolkozével atvihetd. Kordbban leirtak nem
megfelel6en sterilizdlt n&gydgydszati eszkdzok
okozta terjedést is, de az egyszer hasznalatos
eszkdzok bevezetésével ez a mddja az atvitelnek
kikiszobolhetbvé valt. A betegség inkubacios ideje
3-5 nap. A kérokozd nék esetében féleg a hivelyt,
férfiakndl a  hugycsovet fertézi meg. A
trichomoniasis legfontosabb tlinetei n6k esetében a
habos, zold szin(, blzos hivelyi folyas. A valadék a
szeméremtest  felmardddsat  okozhatja. A
trichomonasfert6zés kedvez mas koérokozdk
felszallé fert6zésének, ugyanis a patogén az
ostordval mozogva fellazita a méhnyakban
taldlhatd nyakdugdt. Férfiak esetében a fert6zés
sokszor tlinetmentes. Amennyiben tineteket okoz,
leginkdabb csip, éget6 érzés jelentkezhet a
hlgycsében, féleg a reggeli vizeletlritést kovetben,
ami a hugycs6gyulladas (urethritis) jele. A kérokozo
megtelepedhet még a  prosztatdban, a
mellékherében és a hlgyhdlyagban is. A
trichomonas nagyon kdnnyen terjed a népesség
korében — Magyarorszagon a fert§zottségi aranyt a
feln6ttek korében 20%-ra becsilik —, mivel a
fert6zés altaldban nem okoz tlneteket egyik
nemben sem. A trichomoniasis egyszerlen
kezelhet§ olyan antimikrobidlis szerrel, amely a
véglényekre is hat. A kezelés szempontjabdl a
legfontosabb, hogy a partnert mindenképp kezelni
kell, a trichomoniasis ugyanis tipikus

»pingpongbetegség”, vagyis a partner kezelés
hidnyaban visszafertézheti kezelt partnerét. '

OSSZEGZES

A nemi betegségeket kilonbozd
mikroorganizmusok okozzak, kilonb6z6 tlineteket
produkdlva. Fontos, hogy a kdzépiskolds koruak
ismerjék szervezetiket és figyeljenek fel a
megszokottdl eltér6 milkodésére. A nemi
betegségek megel6zésében fontos a megbizhato
partner és a megfeleld fizikai védelem, igy az dvszer
haszndlata. Természetesen ez nem nyujt 100%-o0s
védelmet, de hasznalataval jelentésen
csokkenthetd a fert6z8 betegségek atvitelének a
kockazata. Ha valami rendelleneset tapasztalnak,
nem tandcsos ongyogyitdsba kezdeni, azzal ugyanis
elfedhetnek olyan tlneteket, amelyek az orvos
szamara  fontosak  lehetnek a  diagndzis
megallapitdsdban. Feltétlenidl keressék fel a
gyermeknégyogyaszati  szakambulancidt vagy a
nemibeteg-gondozd intézetet, ahol szakszer(
ellatast kapnak a fiatalok. A prevenciénak azonban
kulcsszerepe van, még a szexualis élet megkezdése
el6tt. Sok esetben nem valdsithatd meg, hogy az
iskola vallalja fel a szexudlis Uton atvihet6 fert6zések
ismeretanyaganak 4ataddsat, de szakemberek
bevonasaval és a bioldgia-egészségtan tandarok
tovabbképzésével a helyzeten javitani lehetne.

Készénetnyilvanitds

A szerz6k az MTA-SZTE Mikrobioldgia és
Egészségnevelés Szakmodszertani Kutatocsoport
tagjai, akik készénetet mondanak az MTA Tantdrgy-
pedagdgiai Kutatdsi Programnak a kézlemény
létrejéttének tamogatdsdért.

Egészségfejlesztés, LVIII. évfolyam, 2017. 3. szdm

24



ATTEKINTO KOZLEMENYEK

HIVATKOZASOK

1 Groves MJ. Genital Herpes: A Review. Am Fam Physician. 2016;93(11):928-34.

2 Garland SM, Steben M. Genital herpes. Best Pract Res Clin Obstet Gynaecol. 2014;28(7):1098-110. doi:
10.1016/j.bpobgyn.2014.07.015.

3Egawa N, Doorbar J. The low-risk papillomaviruses. Virus Res. 2017;231:119-27. doi: 10.1016/j.virusres.2016.12.017.
4 Bonanni P, Bechini A, Donato R, et al. Human papilloma virus vaccination: impact and recommendations across the
world. Ther Adv Vaccines. 2015;3(1):3-12. doi: 10.1177/2051013614557476.

5 Chen X, Anstey AV, Bugert JJ. Molluscum contagiosum virus infection Lancet Infect Dis. 2013;13(10):877-88. doi:
10.1016/51473-3099(13)70109-9.

5 Nelson HD, Zakher B, Cantor A, et al. Screening for Gonorrhea and Chlamydia: Systematic Review to Update the U.S.
Preventive Services Task Force Recommendations [Internet].Rockville (MD): Agency for Healthcare Research and
Quality (US); 2014 Sep. PMID: 25356451

7 Fanfair RN, Workowski KA. Clinical update in sexually transmitted diseases - 2014. Cleve Clin ] Med. 2014;81(2):91-
101. doi: 10.3949/ccjm.81a.13090.

8 Szexudlis Uton terjedd fert6zések, Magyarorszag, 2015. Epinfo. 2016;23(19-20):229-39.
http://epa.oszk.hu/00300/00398/00684/pdf/EPAO0398 epinfo 2016 19-20.pdf Elérve: 2017. 10. 02.

° 2014 Sexually Transmitted Diseases Surveillance Chlamydia. November 17, 2015. Retrieved 10 June 2016.
https://www.cdc.gov/std/stats14/chlamydia.htm Elérve: 2017. 09. 27.

10 GBD 2015 Disease and Injury Incidence and Prevalence, Collaborators. Global, regional, and national incidence,
prevalence, and years lived with disability for 310 diseases and injuries, 1990-2015: a systematic analysis for the Global
Burden of Disease Study 2015. Lancet. 2016; 388(10053): 1545—602. d0i:10.1016/50140-6736(16)31678-6

1 Cohen SE, Klausner JD, Engelman J, et al. Syphilis in the modern era: an update for physicians. Infect Dis Clin North
Am. 2013;27(4):705-22. doi: 10.1016/].idc.2013.08.005.

12 \/erstraelen H, Verhelst R. Bacterial vaginosis: an update on diagnosis and treatment. Expert Rev Anti Infect Ther.
2009;7(9):1109-24. doi: 10.1586/eri.09.87.

13 Creatsas G, Deligeoroglou E. Microbial ecology of the lower genital tract in women with sexually transmitted diseases.
J Med Microbiol. 2012;61(Pt 10):1347-51. doi: 10.1099/jmm.0.042507-0.

¥ Huppert JS. Trichomoniasis in teens: an update. Curr Opin Obstet Gynecol. 2009;21(5):371-8. doi:
10.1097/GC0.0b013e32832e0827.

15 Kissinger P. Trichomonas vaginalis: a review of epidemiologic, clinical and treatment issues. BMC Infect Dis.
2015;15:307. doi: 10.1186/512879-015-1055-0.

Egészségfejlesztés, LVIII. évfolyam, 2017. 3. szdm 25


http://epa.oszk.hu/00300/00398/00684/pdf/EPA00398_epinfo_2016_19-20.pdf
https://www.cdc.gov/std/stats14/chlamydia.htm

