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A szerzett szifilisz gyermek- és serdiilokorban

A szerzett szifilisz gyermek- és serdiilékorban a fertézés felismerésén és kezelésén
tal komplex diagnosztikai, terapias és gyermekvédelmi kihivast jelent. A betegség
klinikai lefolyasa alapjan primer, szekunder és tercier stadiumot kulonitink el; a
tlinetes stddiumokat latens, klinikailag tinetmentes id6szakok kovethetik. A primer
szifilisz jellegzetes tiinete a fert6zés kapujaban kialakuld, rendszerint fajdalmatlan
fekély (sanker), amely rejtett lokalizacidja és spontan gyogyulésa miatt észrevétlen
maradhat. A szekunder szifilisz valtozatos bér- és nyalkahartya-tiinetei szdmos mas
korképet utanozhatnak, tovabb nehezitve a felismerést.

Serdiilékorban a szerzett szifilisz hatterében dontéen szexualis transzmisszio all.
Mar egyetlen védekezés nélkiili szexualis kontaktus is elegendd lehet a fertdzés
atviteléhez. Az anamnézis felvétele ugyanakkor gyakran nehezitett, a fiatalok
szexualis uton terjed6 fert6zésekkel kapcsolatos ismeretei hianyosak, és az STI
lehetdsége az egészségligyi ellatas soran sem mindig meriil fel idében. Mindemellett
a neuroszifilisz a fertdzés barmely stadiumaban, igy mar korai szifiliszben is
kialakulhat, ami tovabb hangsulyozza az idoben torténd felismerés jelentdségét.

Prepubertaskorban a szerzett szifilisz diagn6zisa minden esetben szlikségessé teszi a
fertdzés utjanak tisztdzasat és a szexualis abuzus lehetoségének vizsgalatat. Nem
szexualis transzmisszié lehetdsége csak a szexualis uton torténd fertézodés
megfeleld kivizsgalasat és kizarasat kovetéen meriilhet fel. A gyermek
biztonsaganak megitélése, a csaladtagok és szoros kontaktok vizsgalata, valamint
indokolt esetben a gyermekvédelmi rendszer bevonasa az ellatds elengedhetetlen
része.

A gyermek- és serdiil6kori esetek ellatasat gyakran hatranyos szocialis helyzet,
gyermekvédelmi érintettség, szerhasznalat, kockazatos szexualis magatartas,
reinfekcio és az utankdvetés nehézségei teszik komplexszé. Az ellatds ezért nem
érhet véget az adekvat antibiotikum-kezeléssel: alacsony kiiszobii, rugalmas
hozzaférésre, aktiv utdnkovetésre, partnerkutatasra és a partnerek kezelésére, célzott
STl-prevenciéra, valamint az egészséglgyi, szocialis és gyermekvédelmi
ellatorendszer 6sszehangolt egylittmiikodésére van sziikség.
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