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Abstract

Gonorrhoea is a sexually transmitted infection caused by gram-negative gonococcus bacteria (Neisseria
gonorrhoeae). Currently, it is the second most common sexually transmitted curable disease in the world right
after chlamydiae infection. About 60 million new cases of gonorrhoea are diagnosed each year and the number of
identified cases is constantly increasing, the disease is more prevalent among young people. The disease is
contracted during any form of sexual intercourse (oral, anal or vaginal). A pregnant woman infected with
gonococcus can also transmit the infection to her newborn child during childbirth, gonorrhoea can cause
conjunctivitis, which, if untreated, leads to blindness. Symptoms of the disease are more common in men than in
women. Symptoms of gonorrhoea can occur within a period ranging from 3 days to 14 days. Infected men
experience burning, painful sensation or difficulty in urinating, purulent discharge from the urethra or rectum may
occur. Redness and enlargement and tenderness of the testicles may occur, in certaing cases there may be pain in
the lower abdomen. Gonorrhoea is more often asymptomatic in women, but they may sometimes experience
symptoms such as increased and altered vaginal discharge, signs of blood between periods or after sexual
intercourse. If left untreated, the infection rises upwards, damaging the uterus and surrounding organs in women,
causing inflammatory disease of the pelvis. Untreated gonorrhoea in men and women can lead to infertility.
Gonorrhoea during pregnancy may increase the risk of miscarriage or premature birth. Gonococci which spread
hematologically can cause infectious arthritis or even endocarditis. In order to accurately identify this sexually
transmitted disease, samples are usually taken from the urethra, the cervix. Samples are stained with Gram and/or
methylene blue while gonococci are examined microscopically. The diagnosis of gonorrhoea is confirmed by
culture or molecular testing. This sexually transmitted disease is treated with antibiotics, mainly by singles doses
of ceftriaxone and azithromycin, but the increasing resistance of gonococci to antibiotics is alarming. This article

reviews the clinical signs, diagnosis and treatment of gonorrhoea.
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Lytiniu keliu plintanti infekcija — gonoréja. Literatuaros
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Santrauka

Gonore¢ja — lytiskai plintanti infekcija (LPI), kurig sukelia bakterija — gram-neigiamas gonokokas (lot.
Neisseria gonorrhoeae). Siuo metu pasaulyje tai antra lytidkai plintanti i§gydoma liga po chlamidinés infekcijos.
Kiekvienais metais nustatoma apie 60 mln. naujy gonoréjos atvejy ir jy vis daugéja, susirgimas labiau paplites
jauny zmoniy tarpe. UZzsikreCiama bet kokios formos lytiniy santykiy metu (oraliniy, analiniy ar vaginaliniy).
Uzsikrétusi gonokoku néscioji gimdymo metu taip pat infekcija gali perduoti savo naujagimiui, gonoréja jam gali
sukelti konjungtyvita, o jo negydant, ir akluma. Vyrams dazniau pasireisSkia ligos simptomai nei moterims.
Gonor¢jos simptomai gali atsirasti nuo 3 dieny iki 14 dieny. Sergantiems vyrams pasireiskia deginantis,
skausmingas ar sunkus $lapinimasis, gali pasireiksti piilingos iSskyros i§ Slaplés ar tiesiosios zarnos. Galimas
séklidziy paraudimas ir padidéjimas bei skausmingumas, kartais skausmas pilvo apacioje. Moterims gonoréja
dazniau biina besimptomé, taciau kartais gali taip pat bati simptomai: padaugéja ir pakinta iSskyros i§ maksties,
tarp ménesiniy ar po lytiniy santykiy i§ maksties pasirodo kraujo. Negydant infekcija kyla aukstyn, pazeisdama
moterims gimda ir jos priedus, sukelia mazojo dubens uzdegiming ligg. Vyrams ir moterims negydoma gonoréja
gali sukelti nevaisingumga. Esant néStumui ir sergant gonoré¢ja, padidéja persileidimo ar prieslaikinio gimdymo
rizika. Hematogeniniu keliu iSplit¢ gonokokai gali sukelti infekcin;j artrita ar net endokarditg. Norint identifikuoti
tiksliai $ig lytiskai plintancig liga, daZniausiai imami méginiai i$ $laplés, gimdos kaklelio. Méginiai yra dazomi
Gramo budu ir (ar) metileno méliu ir mikroskopupojami ieskant gonokoky. Gonoré¢jos diagnozé patvirtinama
atlikus pasélj arba molekulinius tyrimus. Si lytiskai plintanti liga gydoma antibiotikais, dazniausiai skiriamas
vienkartinai ceftriaksonas ir azitromicinas, taciau nerima kelia vis didéjantis gonokoky atsparumas antibiotikams.

Siame straipsnyje aptariama gonoréjos klinikiniai pozymiai, diagnostika bei gydymas.

Raktiniai ZodZiai: gonoré¢ja, lytiskai plintanti liga, gonokokas.
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Ivadas

Lytiniu keliu plintancios infekcijos tebéra
rimtas pasaulinés visuomenés sveikatos riipestis.
Gonoré¢ja —tai lytiskai plintanti infekcija (LPI), kurig
sukelia bakterija — gram-neigiamas gonokokas (lot.
Neisseria ~ gonorrhoeae),  mikrooganizmas |
organizma patenka per gleivines (lyties organy,
burnos, tiesiosios Zzarnos) lytiniy santykiy
(vaginaliniy, oraliniy, analiniy) metu, nenaudojant
apsaugos priemoniy — prezervatyvo. N. gonorrhoeae
agresyvi bakterija, kuri turi keliy rasiy baltymus, Sie
baltymai padeda bakterimos iSgyventi jvairiomis
salygomis, atremti Seimininko imuning atsaka ir taip
padidinti savo infekcines savybes. Gonokokai gali
augti tik ant gleiviniy, kurios isklotos cilindriniu
arba tarpiniu epiteliu (Slaplés, gimdos kaklelio,
kiausintakiy, tiesiosios zarnos). Gonoréja yra viena
dazniausiy lytiniy ligy, kuriomis serga lytiskai
aktyvlls zmonés visame pasaulyje, kasmet
uzkrec¢iama mazdaug 60 milijony Zzmoniy, JAV kas
metus Sios ligos atvejy nustatoma apie 500 tikst.,
manoma, kad dar tiek pat atvejy gali buti
nenustatyti, ypac serga 15-24 m. asmenys [1, 2, 3].
Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) 2008 m.
jvertino 106 milijonus naujy suaugusiyjy gonoréjos
atvejy, palyginti su 2005 m. skaic¢iumi, tai padid¢jo
21%. Didziausias daugiausia atvejy nustatyta
Vakary Ramiojo vandenyno regione (42,0 min.
atvejy), kiek maziau nustatyta PietryCiy Azijos
regione (25,4 min. atvejy) ir Afrikos regione (21,1
mln. atvejy) [4]. Sia lytiskai plintancia liga serga tiek
moterys tiek vyrai, taciau dazniau gonoréja serga
vyrai, ir sergamumas Sia infekcija didéja. Manoma,
kad sergamumas didéja dél mazéjancio
prezervatyvy naudojimo, sparciai  augancios
urbanizacijos ir kelioniy, nepakankamos infekcijos

diagnostikos ir netinkamo ar nesékmingo gydymo

[5]. Po seksualinio kontakto su uzkréstu asmeniu
simptomai gali atsirasti nuo 3 dieny iki 14 dieny.
Kai kuriems uzsikrétusiems zmonéms simptomai
gali nepasireiksti, taciau jie vis tiek gali perduoti
infekcija seksualiniams partneriams [6]. Vyrams §i
liga sukelia §laplés infekcijos simptomus, dél kuriy
vyrai kreipiasi j gydytojg. Moterims daznai eiga yra
besimptomeé, nes uzdegimas neatsiranda Slapléje,
todél yra reciau skausmingas. Be to maksties
iSskyros, kurias sukelia neutrofily antplidis
Gonor¢jos metu, gali biti klaidingai suprantamas
kaip bakteriné vaginozé, grybeliné infekcija,
hormoniniai maksties pokyciai [7]. Negydoma liga
moterims sukelia dubens uzdegiming liga, néstumo
komplikacijas ar net nevaisingumg, o gimdymo
metu infekcija gali biiti perduodama naujagimiui.
Gali bati jvairiy klinikiniy formy, jskaitant sisteming
sklaida kartu su kar$Ciavimu ir oda bei sanariy
pazeidimus. Negydoma N. gonorrhoeae infekcija
taip pat gali sukelti iSplitusia gonokoking infekcija,
galinCig sukelti infekcin] artritg ar endokardita [8].
Tarptautiné Gonoré¢jos ligos klasifikacija pateika 1
lenteléje. Gonoré€ja per pastaruosius 70-80 mety
buvo sékmingai iSgydyta naudojant antibiotikus,
taciau dabar yra didelis paplitimas N. gonorrhoeae
padermiy, kurios yra atsparios daugumai anksciau ir
Siuo metu placiai prieinamy antimikrobiniy
medziagy (pvz., sulfonamidai, penicilinai, ankstesni
cefalosporinai,  tetraciklinai, = makrolidai  ir
fluorochinolonai). Kelia didelj nerimg vis labiau
augantis  Neisseria  gonorrhoeae  atsparumas
antibiotikams. Europoje nustatyta, kad 7,5 proc.
Neisseria gonorrhoea yra atsparios azitromicinui bei
2,1 proc. — yra atsparios cefiksimui, net 47 proc.

atsparios ciprofloksacinui [9, 10, 11].
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Gonokokiné infekcija A54

Apatiniy lytiniy ir $lapimo taky gonokokiné infekcija be periuretriniy ar pridétiniy liauky absceso A54.0
Apatiniy lytiniy ir $lapimo taky gonokokiné infekcija su periuretriniy ir pridétiniy liauky abscesu A54.1
Gonokokinis pelvioperitonitas ir kitos gonokokinés lytiniy ir Slapimo taky infekcijos A54.2
Gonokokinés akies infekcija A543
Gonokokiné raumeny ir skeleto sistemos infekcija A54.4
Gonokokinis faringitas A54.5
Gonokokiné iSangés ir tiesiosios zarnos infekcija A54.6
Gonokokinis bursitas, dauginés vietos A54.4
Gonokokinis moters dubens organy uzdegimas N74.3

1 lentelé. Tarptautiné gonoréjos klasifikacija

]

Klinikiniai poZymiai

Neisseria gonorrhoeae bakterijos sukelta pavaizduotas gimdos kaklelio vaizdas sergant
infekcija moterims paprastai pasireiSkia nezymiais gonorgja.
simptomais arba dauguma motery nejaucia jokiy
negalavimy. Jei yra simptomai — jie iSryskéja per 10
dieny nuo susirgimo. Uzsikrétus gonor¢ja  kai
kurios moterys gali skystis maksties niezéjimas ir
(arba) mukopurulentinémis iSskyromis. Vienas i§
esminiy N. Gonorrhoeae bakterijos pazeidimy
moterims tai gimdos kaklelio gleivinés uzdegimas
(endocervicitas). Tac¢iau dauguma motery, serganciy

gimdos kaklelio gonokokine infekcija nejaucia jokiy

simptomy, tokiy atvejy gali buti iki 70 proc.
uzsikrétusiyjy. [10]. Tyrimo metu gimdos kaklelis

1 pav. Neisseria gonorrhoeae sukeltas

gali  atrodyti  normalus arba  pasireiksti .
endocervicitas [10]

pagauséjusiomis iSskyromis, 1 paveikslélyje
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Iki 90 proc. serganciyjy sukelty N. gonorrhoeae
gimdos kaklelio uzdegimu serga ir §laplés uzdegimu
(uretritu), tuo metu moteris skundziasi dizurija,
daznu S$lapinimusi [12]. Kuomet negydoma
moterims gonoréja, §i lytiskai plintanti uzdegiminé
liga gali komplikuotis dubens organy uzdegiminu.
Mazdaug 10-20 procenty motery, serganciy gimdos
kaklelio gonoréja, suserga dubens organy
uzdegimine liga. Be to dubens organy uZdegiminés
ligos sukeléjas net 40 proc. yra N. Gonorrhoeae
bakterija. Moterys daznai serga asimptomine
gonokokine infekcija todeél dubens organy uzdegimo
simptomai (dubens ir pilvo skausmai, nenormalus
kraujavimas i§ maksties ir dispareunija) gali buti
pirmieji skundai. Daznai Sie simptomai pasireiskia
prasidéjus menstruacijoms [10]. Taip pat moterims
negydoma gonoréja kartais sukelia ektopinj néStumg
ar nevaisingumga dél paZeisty organy randéjimo [13].
Si infekcija né§tumo metu komplikacijy rizika
padidina iki 5 karty lyginant su sveika populiacija.
Todél sergant gonoréja didesné tikimybé atsirasti
chorioamnionitui, vaisiaus vystymosi sutrikimams
ar persileidimams bei didéja prieslaikinio gimdymo
rizika [14,15]. Zinoma, kad serganti né$¢ioji apie
30-50 proc. atvejy gimdymo metu  gonoréja
perduoda kudikiui [16, 17]. Perduota infekcija
naujagimiui gali sukelti jgimtas gonokokinés
infekcijos formas — faringita, artrita, gokokcemija ar
konjungtyvita. Gonor¢jimio bakterinio
konjunktyvito forma gali sukelti net ragenos
perforacija,  kuriai  reikalingas  chirurginis
atstatymas, jei Si buklé negydoma - per kelias
valandas gali komplikuotis aklumu [18, 19, 20].
Taip pat gonor¢ja gali sukelti beveik tik moterims
perihepatita (Fitz-Hugh-Curtis sindromas), kurio
metu yra aStrus pleuritinis skausmas, pasireiskiantis
desiniajame virSutiniame kvadrante, skausma gali
lydéti pykinimas, vémimas ir karSciavimas [10].
Gonokokine infekcija sergancios apie 6 proc.

motery suserga ir Bartolinitu, kurio metu skundziasi

skausmingu dariniu didziyjy lytiniy [tipy apatiniame
tre¢dalyje, lytiniy lipy paburkimu, paraudimu bei
skausmu, kar§¢iavimu, taciau net tre¢dalis serganciy
gali neturéti jokiy skundy [10, 21]. Vyram gonokokiné
infekcija daznai pasireiSkia uretritu [22]. Tyrime, kuriame
tirta apie 1615 gonokokinio uretrito epizody, nustatyta,
kad 82 proc.uretrito atvejy buvo isskyros i§ §laplés, o 53
proc. - dizurija [10, 23]. Vyrams iSskyry iSsiskyrimas i$
Slaplés daznai blina spontaniskas, i§skyros yra piilingos ar
mukopurulentinés spalvos bei gausios [10]. Retos
gonokokinio uretrito komplikacijos gali biiti varpos
limfangitas, varpos edema (,,buliaus galvutés apkaba‘),
periuretriniai abscesai ir §lapimo plislés uzdegimas [9, 23].
Epididimitas  gali  baiti  gonokokinés infekcijos
komplikacija. Vienpusis séklidziy skausmas ir patinimas
gali biiti vieninteliai vyry, serganciy epididimitu, skundai,
kartu su tuo paciu uretritu, kuris daznai aptinkamas
anamnezés ir fizinés apzidros metu. Negydoma
gonokokiné infekcija vyrams komplikuojasi
prostatos, séklidés prielipo uzdegimu ar net
nevaisingumu [10]. Tiek vyrams, tiek moterims
uzsiimant analiniu seksu, galima susirgti proktitu,
taCiau $is susirgimas dazniau nustatomas tarp vyry,
turiniy lytiniy santykiy su vyrais. Be to moterims
N. gonorrhoeae gali biiti perduodamas | analinj
kanalg per lytiniy organy infekcija dél maksties
artumo, net nesant analinio lytinio akto [24].
Dauguma anorektalinés gonokokinés infekcijos
atvejy yra besimptomiai. Taciau sergant proktitu kai
kurie sergantieji skundziasi tenezmu, anorektaliniu
skausmu, pilnumo jausmu tiesiosiojoje zarnoje,
viduriy uzkietéjimu bei kraujavimu i§ iSanges [10,
25]. Taip pat gonokokiné infekcija gali sukelti
faringa, kuris daZniausiai jgyjamas per oraliniy
lytiniy santykiy metu [10]. Pacientas gali skystis
gerklés skausmu ar paraudimu, kar$¢iavimu,
padidéjusiais limfmazgiais kaklo srityje. Kartais
gonokokinio faringitoklinika gali buti besimptome,
o jei pasireiSskia simptomai, juos gali biiti sunku
atskirti nuo bendry kity gerklés infekcijy simptomy
[26].
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Zinoma, kad negydoma gonokokiné infekcija gali
sukelti ir sgnariy pazeidimus. Artritas yra iSplitusios
gonokokinés infekcijos forma, atsirandanti dél
Neiemeria gonorrhoeae bakterieminio plitimo
organizme [27]. Manoma, kad tik 0,4-3% visy
gonokokiniy infekcijy iSsivysto j gonokokinj artritg
[28]. Kiti iSplitusios Neisseria gonorrhoeae
bakterinés infekcijos pasireiSkimai, tokie kaip
endokarditas, meningitas ir osteomielitas dar retesni
[10]. Apskaiciuota, kad iSplitusi gonokokiné
infekcija pasireiSkia nuo 0,5 iki 3 proc. pacienty,

infekuoty N. gonorrhoeae [29].

Diagnostika

Susirgima gonor¢ja galima jtarti remiantis
budingos anamnezés ir klinikinés apziiiros
duomenimis, taciau infekcija patvirtinama atlikus
laboratorinius tyrimus Moterims méginiai tepinéliui
ir paséliui imami i$ Slapimkanalio ir gimdos kaklelio
kanalo. Nukleino ruigsciy testams tinka ir Slapimas,
iSskyros 1§ maksties ar maksties prieangio. Vyrams
meéginiai  tepineliui  ir paséliui  imami i$
Slapimkanalio  tamponéliu arba bakteriologine
kilpele [30]. Paprasciausiai gonokokus aptikti
galima Metileno ar Gramo budu dazyto tepinéliy
mikroskopijos metodu, kuris yra pigus, suteikia

greity rezultaty ir pasizymi dideliu jautrumu vyry

simptominés gonor¢jos identifikavime (jautrumas
siekia 95-98 proc., o specifisSkumas iki 100 proc.).
Motery gonor¢jos diagnostikai  mikroskopijos
metodas netinka, nes jautrumas siekia 50 proc. Taip
pat norint nustatyti gonokokus, galima atliktj paseélj,
N. gonorrhoeae identifikacija pasélio metodu —
standartinis gonoréjos diagnostikos biidas vyro ir
moters organizme. Po 48 wval. auginimo
mikroorganizmai yra identifikuojami Gramo biuidu
dazyto tepinélio mikroskopija, oksidazés testu,
koaguliacijos, imunofluorescencijos testu ar
fermentiniu aktyvumu. Jautrumas 80-95 proc., kuris
priklauso nuo paciento simptomy ir nuo laiko, per
kur] meéginys patenka tiesiogiai | auginimo terpg.
Pasélis iSlieka svarbus norint jvertinti gonokoko
jautruma antibiotikams [31, 32].
Pastaruoju metu vis dazniau N. gonorrhoeae
diagnostikai ~ naudojami  nukleino  rugsciy
amplifikacijos testai (NAAT), kurie yra tiksliausi.
Ligazés grandinine reakcija yra tiek pat jautri, kaip
ir paselis (jautrumas 95-99 proc.). Taciau Sis
metodas yra maziau reiklus méginiy rinkimui ir yra
atlickamas per kelias valandas [33]. Medziaga (pvz.
Slapima) tyrimams galima surinkti ne gydymo
jstaigose, be to, tas pats méginys gali bati iStirtas ir
del N. gonorrhoeae, ir dél C. trachomatis infekcijos.
NAAT metodo pagrindinis trikumas yra tas, kad
negalima nustatyti antimikrobinio jautrumo, o tai

yra svarbiausia, jei jtariama antibiotikams atspari

infekcija [10].
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Gydymas

Sergantys asmenys privalo susilaikyti nuo lytiniy
santykiy gydymo metu ir 7 d. po gydymo pabaigos.
Visi lytiniai partneriai turéty bati istirti ir gydomi
kartu. Paprastai nekomplikuota gonoréja gydoma
empiriSkai, trumpai vartojant antibiotikus, neistyrus
antimikrobinio jautrumo. Ligy kontrolés ir
prevencijos centrai rekomenduoja ceftriaksono 250
mg vienkarting injekcija | raumenis ir geriamojo
azitromicino 1 g doze [18]. Skiriama vienkartiné 500
mg ciprofloksacino dozé, kai Zinoma, jog gonokokai
néra atsparts ciprofloksacinui [34]. Esant iSplitusiai
gonokokinei infekcijai, gali bati skiriama

ceftriaksono 1 g i raumenis ar j veng kas 24 val. arba
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