
Transmiterea

Gonorrea se poate contagia în timpul relaţiilor sexuale orale,
anale, vaginale şi cele de tipul oral-anal ne protejate (fără con-
don). Această infecţie, deasemenea poate afecta anusul, penisul,
gâtul uterului şi gâtul. O gonorre ne tratată poate duce la trans-
miterea HIV, deoarece sporeşte numărul de celule infectate cu
HIV în zona genitală şi în membranele mucoase ale gurii şi a
gâtului. De aceaşi formă , la persoanele fără HIV infectarea cu
gonorre creşte posibilitatea de a se îmbolnăvi de HIV şi expuşi la
virus.

Gonorrea deasemenea poate fi transmisă de la mamă la fiu
(TMF) în timpul sarcinii, putând să-i cauzeze infecţia la ochii
copilului şi provocându-i chiar orbirea dacă nu se tratează (a se
vedea InfoHIVtal #42 Transmiterea de la mamă la fiu/ca)

Prevenirea

Folosirea condonului în practicile sexuale orale, anale sau vagina-
le este o formă efectivă de a se evita infectarea cu gonorre sau
contaminarea altei persoane. Se recomandă ca persoanele active
sexual să-şi facă analize medicale cu regularitate  care să includă
şi proba gonorrei şi alte ITS. (A se vedea InfoHIVtal # 25
Controale medicale ale sănătăţii sexuale).

Simptomele

Simptomele gonorreei apar, în mod normal, între două şi 10 zile
după infectare. Nu obstant, unele persoane deja infectate o
ignorează deoarece simptomele nu apar întotdeauna sau pot fi
foarte scăzute. La bărbaţi, simptomele pot fi secreţia unui fluid
verzui sau gălbenui din penis şi usturimi la urinare. Testiculele pot
să doară sau să se umfle.

Simptomele la femei pot fi usturime la urinare şi secretia unui
fluid transparent sau sângeros din vagin. Dacă infecţia este rec-
tală, atât la bărbaţi cât şi la femei, poate apărea secreţia anală sub

forma unui fluid  cu aspectul mucos sau sângeros, la fel şi dure-
ri anale la practicarea sexului anal. Gonorrea poate cauza iritaţii la
gât.

În caz de netratare , gonorrea poate cauza probleme de sănăta-
te mai grave: infecţii pelvine dureroase, infertilitate, şi sarcină
extrauterină (la femei), iar la bărbaţi probleme testiculare.
Gonorrea poate să se extindă la torentul sanguin provocând
febră şi poate cauza dureri artritice şi umflarea articulaţiilor.

Diagnosticul      

Un control general al sănătăţii sexuale trebuie să includă şi proba
de gonorre. Controalele sănătăţii sexuale sunt gratuite şi confi-
denţiale. Se poate apela la centre publice specializate în ITS sau
la Centre de Atenţie Primară (CAP) unde medicul tău de fami-
lie te poate deriva la aceste centre. Pe de altă parte, în unităţile
de boli infecţioase ale unor spitale ar fi posibil deasemenea sa-ţi
ofere analize de sănătate sexuală.

Proba se face prin luarea unei probe  din vârful penisului sau din
gâtul uterului cu un bastonaş. Dacă i-ai comunicat medicului tău
că practici sexul oral sau anal, desemenea ţi se vor lua mostre din
gât sau din anus. Bastonaşele pot fi puţin incomode.
Deasemenea, în unele cazuri se ia şi o mostră a urinei pentru a
se detecta prezenţa gonorrei. De obicei, se poate şti rezultatul pe
moment prin examinarea bastonaşelor în cazul penisului şi în
majoritatea cazurilor de probe la colul uterin, în schimb gonorrea
la gât poate fi diagnosticată numai posterior. Nu obstant, fie
care ar fi locul infecţiei, ar putea avea nevoie de trei zile pentru
obţinerea unui rezultat sigur. De aceea, e foarte important, să iei
legătura cu medicul tău pentru a putea cunoaşte rezultatul şi a
se începe tratamentul dacă a fost detectată bacteria.

Tratamentul

Gonorrea se tratează cu antibiotice. Penicilina sau ciprofloxacinul
sunt antibioticele care se recomandă ca o primă alegere pentru
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Este o infecţie de tranmitere sexuală (ITS), care în Spania până în anul 2000, era considerată o boală aproape dispărută. Fără îndoia-
lă, autorităţile sanitare spaniole şi ONG-urile sunt îngrijorate de creşterea cazurilor de gonorre, în mod particular printre bărbaţii care
practică sexul cu alţi bărbaţi şi deasemenea printre tinerii heterosexuali de ambele sexe. Nici populaţia  imigrantă nu este exclusă din
acest risc.
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tratarea ei. Fără îndoială, în jur de 10% dintre cazuri de gono-
rre sunt rezistente la ciprofloxacino, iar un procentaj superior este
resistent la penicilină. De aceea, actual medicii  folosesc ceftria-
xona sau espectomicina ca o primă alegere în tratamentul pen-
tru gonorre. Ambele medicamente trebuiesc administrate prin
injecţie. 

După un diagnostic de gonorre, unele centre oferă posibilitatea
de a vizita un consultant/ă din cadrul sănătăţii. Aceşti/ea con-
sultori pot să-ţi ofere informaţii asupra sexului sigur  şi a sănătăţii
sexuale ce te ajută să te protejezi atât pe tine însuţi cât şi pere-
chile tale sexuale stabili/e sau ocazionali/e

Deasemenea îţi vor cere să te întorci  şapte zile mai târziu pen-
tru realizarea probei de excludere a posibilelor infecţii prezente în
organismul tău. Pe de altă parte, este foarte recomandat a se
evita menţinerea relaţiilor sexuale anale, orale sau vaginale( chiar
şi cu condon) pe toată durata tratamentului pentru a se preveni
o reinfectare.
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