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Blitzlicht

Sexuell iibertragbare Erkrankungen
Weltweite Relevanz

Sexuell iibertragbare Infektionen (sexually
transmitted infections, STI), fithren in Deutsch-
land und weltweit zu einer hohen Krankheits-
last.! Die Ursachen sind vielfiltig - Bakterien,
Viren, Pilze, Protozoen und Arthropoden kon-
nen Ausloser sein.? Oft sind sich Betroffene
ihrer Erkrankung nicht bewusst oder meiden
aus Scham eine addquate Behandlung.>* Die
gesundheitlichen Folgen konnen erheblich
sein.? Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufklirung (BZgA), die mit ihrer erfolgreichen
HIV-Kampagne bereits Bewusstsein fiir AIDS
geschaffen hat, versucht beispielsweise in ihrem
neuen Ansatz ,Liebesleben mit drastischen
Motiven die Bevolkerung auch fiir andere STI
zu sensibilisieren (Abb. 1).*

Zu den haufigsten bakteriellen Geschlechts-

krankheiten gehoren Infektionen mit

e Neisseria gonorrhoeae: verursacht
Gonorrh6, umgangssprachlich "Tripper”

® Chlamydia trachomatis

e Treponema pallidum: verursacht Syphilis?

STI verlaufen oft asymptomatisch oder
zeigen unspezifische Beschwerden (z.B.

Jucken, Brennen, Ausfluss) und fithren des-

halb oder aus Schamgefiihl der Betroffenen
nicht zwingend zu einem Arztbesuch.*?
Gesundheitliche Risiken einer fehlenden
Behandlung reichen von Entziindungen der
Geschlechtsorgane bis hin zur Infertilitat.
Auch mogliche Komplikationen wahrend
der Schwangerschaft werden diskutiert.®

Neben den ,etablierten STI gewinnen
Infektionen mit dem Bakterium Myco-
plasma genitalium (MG) und dem Parasiten
Trichomonas vaginalis (TV) an Bedeutung
(Abb. 2).>” Fiir beide Erreger ist eine ziel-
gerichtete Antibiotikabehandlung verfiigbar,
leider ist deren Einsatz bei unspezifischer
Symptomatik und auch wegen unpraziser
Diagnostik oft nicht addquat gegeben.®’

STI durch Trichomonas vaginalis

Laut WHO ist die Infektion mit TV weltweit die
haufigste nicht-viral tibertragene Geschlechts-
krankheit.”” Das parasitische Protozoon sie-
delt sich im Lumen und der Schleimhaut des
menschlichen Genitaltraktes an und kann

schwere Entziindungen verursachen.!

Im Jahr 2008 wurden etwa 276 Mio. Fille
registriert und die Prévalenz auf ca. 8% bei
Frauen und 1 % bei Méinnern geschitzt.* Laut
Robert Koch Institut wurden in Deutschland
von 2003 -2008 knapp 80000 Menschen auf
TV untersucht und bei etwa 2000 Personen
diagnostiziert (2,5% Prévalenz)."? In den USA
schwankt die mit molekularen Testverfahren
in verschiedenen Ethnien ermittelte Préava-
lenz bei Frauen zwischen 1% und 13 %."

Bei diesen epidemiologischen Angaben ist
zu beriicksichtigen, dass die TV-Infektion
in vielen Lindern - auch in Deutschland -
keiner Meldepflicht unterliegt und bisherige
Nachweismethoden oft unzureichend sen-
sitiv ausfallen. Es ist von einer relevanten
Dunkelziffer auszugehen, sodass die Prava-
lenz insgesamt deutlich hoher und regional
unterschiedlich ausfallen diirfte.'

STI durch Mycoplasma genitalium

Auch eine Infektion mit MG ist meist nicht
meldepflichtig. In Deutschland gibt es aus-
schliefflich in Sachsen eine sog. erweiterte
Labormeldepflicht fiir Mycoplasmen.'
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Bisher liegen nur wenige Privalenzstudien
vor. Dies ist vor allem der schwierigen
Kultivierung des Bakteriums und einem
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aus dem Jahr 2016, durchgefithrt mit einer

i (S molekularen Methode in diversen Versor-
( - gungseinrichtungen, wies Prdvalenzraten

- i . Zurzeit existieren weder ein evidenzbasier-
DE'N ARZT ,,“L I - ter Konsensus, noch ein Goldstandard zur
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‘s unten brennt, kann das ein Anzeichen fiir lich eines Screenings sowie ein allgemein
exuell iibertragbare Infektion (ST1) sein. LIEBES

akzeptiertes und standardisiertes Testver-
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fahren fiir Risikogruppen. Bei MG kam es in

den letzten Jahren auflerdem zu einer zuneh-
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Abb. 1: Kampagne der BZgA (aus “). Wahrend ,Gib AIDS keine Chance” bereits ein Bewusstsein im ist vermutlich ein unuberlegter Umgang mit

Umgang mit HIV bei vielen Menschen geschaffen hat, geht es nun darum, die Bekdmpfung von HIV und Antibiotika ohne Kontrolle des Therapieer-
anderen STl in einem (ibergreifenden Ansatz fortzusetzen. Die Aufgabe der neuen Kampagne , Liebesle-

o o ) ) - folgs.” Einen entscheidenden Einfluss darauf
ben® ist es, zu sensibilisieren, informieren und aktivieren.

haben fehlende Richtlinien zur Nachtestung
bei MG-Therapie.®
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