RZEZACZKA

POWIEDZ STOP RZEZACZCE.
SPRAWDZ, JAK ZAPOBIEGAC | LECZYC.
WEJDZ NA AIDS.GOV.PL



Bezptatne, drukowane wydawnictwa
Krajowego Centrum ds. AIDS
mozna zamoéwié, piszac na adres:

ul. Samsonowska,
02-829 Warszawa

lub

aids@aids.gov.pl
tel. 22 33177 77

Elektroniczne wersje
wszystkich publikacji wydanych
przez Krajowe Centrum ds. AIDS

znajduja sie
na stronie internetowej
aids.gov.pl




Przyczyna rzezaczki jest
bakteria - dwoinka rzezaczki
(Neisseria gonorrhoeae).
Jest ona bardzo wrazliwa na
temperature, tlen w powietrzu,
Swiatto stoneczne, wysuszenie,
srodki dezynfekcyjne
czy zwykte mydto lub ptyn
do mycia naczyn, dlatego
do zakazen praktycznie
nie dochodzi w zyciu
codziennym (praca, dom).
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Zakazenie dwoinka rzezaczki jest druga,
po Chlamydia trachomatis,
najczesciej wystepujaca choroba
przenoszona droga ptciowa.
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Do zakazenia rzezgczka
u 0os6b dorostych dochodzi wytacznie
droga kontaktéw seksualnych.

Ryzyko zakazenia zalezy od pftci i jest wieksze

u kobiet niz u mezczyzn. Ocenia sig, ze podczas
kontaktu dopochwowego wynosi ono dla kobiet
60-90%, a dla mezczyzn 20-40%.
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W populacji mezczyzn majacych kontakty seksu-
alne z mezczyznami (men having sex with men,
MSM) czesto stwierdza sie jednoczesnie zakazenie
cewki moczowej, gardta lub odbytu.

Szczegodlnie czesty, cho¢ lekcewazong droga zaka-
zenia rzezaczka (kitg rowniez) jest kontakt oralny.

Do zakazenia moze dojs¢ w przypadku kazdego
rodzaju kontaktu oralnego (tatwiej podczas fellatio
niz cunnilingus).




Liczba nowych zakazen w Polsce, Unii Euro-
pejskiej i USA stale rosnie. Na ryzyko zakazenia
dwoinka rzezaczki szczegdlnie narazona jest
populacja MSM.

Liczba nowych

przypadkéw zakazenia
% rzezaczka

w Unii Europejskiej
w 2018 roku
>\ W poréwnaniu do
poprzedniego roku
wzrosta o 22%,
a w odniesieniu do
2009 roku az o 240%
(w grupie MSM o 586%,
kobiet - 230%,

heteroseksualnych
mezczyzn - 108%)!
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Zakazenie rzezagczka zwieksza :' ’\
ryzyko zakazenia HIV. Np. osoba [
zakazona rzezaczka odbytu (rowniez

bezobjawowa) ma ponad czterokrothie

wieksze ryzyko zakazenia HIV (dla poréwnania

w przypadku Chlamydia trachomatis - 1,6 razy .
wieksze ryzyko).

OBJAWY
¢/

W przewazajacej wiekszosci przypadkow rze-
zaczka jest zakazeniem miejscowym, ograni-
czajgcym sie do cewki moczowej, szyjki macicy,
odbytu, gardta i spojéwki oczu.

i

Okoto 10% mezczyzn oraz ponad 50% kobiet
przechodzi zakazenie narzadow ptciowych
bezobjawowo. W przypadku zakazenia gardta
przebieg bezobjawowy jest mozliwy nawet
u 90% osob.
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POWIKLANIE NIELECZONEJ RZEZACZKI

U mezczyzn najwieksze nasilenie dolegliwosci
obserwuje sie w ciggu pierwszych 2 tygodni od
zakazenia, po czym ulegaja one stopniowemu
zmniejszeniu az do catkowitego zanikniecia.

Po ustagpieniu objawow wiekszosé mezczyzn,
ktéra nie otrzymata skutecznej antybiotykote-
rapii, nadal jest zakazona dwoinka rzezaczki.

@7 Brak leczenia moze
prowadzi¢ do zajecia

tylnej czesci cewki

moczowej, gruczotu

krokowego, najadrzy

i w konsekwencji do
zmniejszenia ptodnosci

az do catkowitej

bezptodnosci.



Powiktaniem nieleczonej rzezaczki u kobiet mogag
by¢ stany zapalne miednicy mniejszej prowadza-
ce do zapalenia narzadéw miednicy mniejszej
(pelvic inflammatory disease, PID) i ostatecznie do
bezptodnosci lub cigzy pozamacicznej.

Do bardzo rzadko Q
wystepujacych Q

powiktan u obu ptci \ ( }\
nalezg np. zapalenie H

tkanki okotowatrobowej

(zespot Fitza, Hugha i Curtisa)

czy rozsiane zakazenie

rzezaczkowe (disseminated

gonococcal infection, DGI)

objawiajace sie zapaleniem

stawoéw (zespot stawowo-

skorny, sexually acquired
reactive arthritis, SAR).




Osoba nieleczona lub taka, ktéra
otrzymata niewtasciwe leczenie, moze by¢
nadal zakazona i zakazaé kolejnych
partneréw seksualnych, jesli nie stosuje
prezerwatywy podczas wszystkich
rodzajow kontaktéw seksualnych.

U noworodkow urodzonych przez kobiety zaka-
zone dwoinka rzezgczki moze rozwija¢ sie zapa-
lenie spojowek.

DIAGNOSTYKA

Obecnie preferowang metoda diagnostyki za-
kazenia rzezaczka - niezaleznie od jej lokalizacji
i przyczyny - jest badanie genetyczne (moleku-
larne) wykonane metodg NAAT (Nucleic Acid
Amplification Tests), np. PCR.
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Jesli nie masz objawoéw, badanie mozesz wykonac
po minimum 2 tygodniach od ostatniej sytuacji
ryzykownej.

Zaleca sie rowniez wykonanie posiewu. Metoda
ta jednak stuzy do oceny lekoopornosci dwoinki
rzezaczki, a nie rozpoznania zakazenia.

Badanie diagnostyczne nalezy wykonac¢ u kaz-
dej osoby, nawet niemajacej objawow, ktéra
w przesztosci odbywata kontakty seksualne
(oralne, dopochwowe i analne) bez prezerwaty-
wy z inng osobg, ktéra rowniez miata sytuacje
ryzykowne.

Miejsce pobrania materiatu (cewka moczowa,
szyjka macicy, gardto, odbyt) zalezy od rodzaju
kontaktéw seksualnych.







Najwiecej tego typu zakazen stwierdza sie w Azji
Potudniowo-Wschodniej. W Unii Europejskiej
w 2018 roku wystapity az trzy przypadki zakaze-
nia rzezaczka lekooporna (w 2016 i 2017 roku nie
wystgpity) - dwa w Hiszpanii i jeden w Niemczech.

Szczepy dwoinki rzezgczki oporne na powszech-
nie stosowane antybiotyki najczesciej stwierdza
sie w grupie heteroseksualnych mezczyzn.

Podanie dwéch antybiotykéw umozliwia leczenie
innych, rwnoczesnie wystepujgcych, a nierozpo-
znanych zakazen przenoszonych droga piciowg
(w Unii Europejskiej w 2018 roku 22,2% oséb za-
kazonych dwoinka rzezaczki byto réownoczes$nie
zakazonych Chlamydia trachomatis).




Po min. 2 tygodniach od zakonczonego
leczenia nalezy zawsze wykonac
badanie kontrolne. Pozwala ono na
upewnienie sie, ze leczenie byto skuteczne
i nie doszto do zakazenia szczepami
lekoopornymi (zdarza sie, ze antybiotyk
tylko zahamowat infekcje, zmniejszyt
ilos¢ dwoinek rzezaczki, jednak osoba
jest nadal zakazona).




U kazdego zakazonego rzezaczka nalezy wyko-
nac¢ badania w kierunku nastepujacych zakazen
przenoszonych drogg ptciowa:

« HIV (dwukrotnie testem IV generacji: w dniu
zgtoszenia sie na badanie oraz 6 tygodni od
ostatniego ryzykownego kontaktu seksualnego);

« kity (dwukrotnie: w dniu zgtoszenia sie na bada-
nie oraz 6 tygodni od ostatniego ryzykownego
kontaktu seksualnego);

- wirusowych zapalen watroby typu B i C (dwu-
krotnie: w dniu zgtoszenia sie na badanie oraz
3 miesigce od ostatniego ryzykownego kontaktu
seksualnego);

o Chlamydia trachomatis i Mycoplasma genita-
lium (tylko w dniu zgtoszenia sie na badanie).



INFORMOWANIE PARTNEROW

Bardzo wazne jest jednoczesne leczenie osoby
zakazonej oraz jej partneréw/partnerek seksu-
alnych, z ktérymi miata kontakty seksualne bez
prezerwatywy w ciggu 3 miesiecy przed wysta-
pieniem objawow.

@ Niezaleznie

1 od wyniku badania
b partnerzy powinni
‘ ( % bezwzglednie
U otrzymac

antybiotyk.

Zaniechanie tego
moze doprowadzié
do powtérnego
zakazenia.
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%7 PROFILAKTYKA

Przed zakazeniem dwoinkg rzezaczki chroni

prezerwatywa oraz inne metody barierowe.

Muszg one jednak by¢ prawidtowo i konsekwent-

nie uzywane podczas kazdego rodzaju kontaktu

seksualnego, réwniez oralnego. Zawodzg jedy-

nie, jesli pekna lub zsung sie w trakcie stosunku.

Zaleca sie rowniez regularne (mi-

t nimum jeden raz na 3-6 miesiecy)

badanie os6b aktywnych seksu-

alnie, zwtaszcza w przy-

\ }\ padku kontaktow sek-

sualnych (takze oralnych

z osobami podejmujgcymi
zachowania ryzykowne.

Zaleca sie wykonanie badania
diagnostycznego przed rozpo-
czeciem wspoétzycia z nowym
partnerem seksualnym.



Wiecej informacji V /@
o rzezgczce ¢ B
i innych zakazeniach T —
przenoszonych droga ptciowa

znajdziesz na stronie
aids.gov.pl

Znajdz nas na Facebooku:
facebook.com/kcaids

Jesli chcesz porozmawiac z ekspertem
na temat HIV/AIDS
lub innych zakazen przenoszonych
droga piciowa, mozesz:

& napisa¢
do Poradni Internetowej HIV/AIDS:
aids.gov.pl/pi/
lub
. zadzwonié
do Telefonu Zaufania HIV/AIDS
800 888 448

(potaczenie bezptatne)

i22 692 82 26

(potaczenie ptatne zgodnie z taryfa operatora)
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