Trichomonas vaginalis

Boala = tricomonozd

Morfologie

- forma ovalara, 15/7 p
 nucleu cu 5 cromozomi
- complex kinetosomal de la care pleaca:
- 3-5 flageli
— flagel recurent -> membrana ondulanta
— axostil
+ costa
+ lizozomi, aparat Golgi, hidrogenozomi (locul
fosforilarii, intervin in metabolismul C)

5. Upton

Biologie

= facultativ anaerob

= cresterea este inhibata de concentratii mari
de oxigen (nu are catalazad)

= prezinta numai forma vegetativa

= se multiplica bine in mediu umed, la 35-37°C,
pH 4,9-6,5

Patogenie

= trasmiterea se face pe cale veneriana

= este un parazit al cailor genito-urinare al ambelor
sexe

= la pH acid normal (datorita lactobacililor vaginali)
parazitul se poate gasi in secretia vaginald, dar nu
aderd de celulele epiteliale, deci nu produce vaginita

= aderarea de celula tinta are loc la pH neutru
favorizat de: sarcind, menstruatie, infectiile cu
germeni anaerobi (care Tnlocuiesc lactobacilii
vaginali)

Patogenie

= parazitul recunoaste si aderd de celula epiteliald prin
intermediul unor adezine de pe suprafata lor

= degenerarea epiteliului vaginal - celule epiteliale
modificate, uneori cu aspect malign: celule
binucleate, nucleu hipertrofiat, hipercromatic, halou
perinuclear

= descuamarea epiteliului vaginal

= aparitia unui infiltrat inflamator al mucoasei insotit
de fenomene proliferative

= aparitia leziunilor necrotice si hemoragice

= aparitia vaginitei




Ciclu biologic

Raspuns imun

= infiltrat inflamator:
= polimorfonucleare — fagocitoza tricomonadelor
= macrofage - fagocitoza tricomonadelor
= exudat luminal

= IgA din secretia vaginald
= rol protector local

= La barbati nu s-a constatat prezenta Ac locali

Manifestari clinice

purtator asimptomatic — vaginite severe

debut cu prurit vulvar

leucoree:

= spumoasa

= fluida

= galben-verzuie

= miros fad

= se exacerbeazd postmenstrual si in sarcind

vulva, cervix, vagin - eritematoase, edematoase
netratatd se cronicizeaza — sterilitate temporara

Manifestari clinice

= femeile gravide infectate

= fenomene inflamatorii

= complicatii postabortum/postpartum

= febrd, inflamatia mucoasei uterine, secretie fetida

= tulburari psihosomatice

= tulburdri sexuvale

= frigiditate

= instabilitate emotionala

Manifestari clinice

la barbati
infectie asimptomatica (90%)

uretrita

= secretie purulenta, fluida
= senzatie de arsura

= durere la mictiune

infectie cronica
= secretie redusa (“picdtura matinala”)
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Diagnostic

= bazat pe criterii anamnezice si clinice
= identificarea parazitului in secretia vaginald sau
uretrala
= recoltarea secretieivaginale
= din fundul de sac posterior sau lateral
= Tn primele 4-5 zile postmenstrual (multiplicare)
= secretie uretrald la barbati
= prin masaj prostatic
= vizualizarea parazitului prin
= preparat nativ > mobilitatea
= preparat colorat
= Imunodiagnostic —important la barbati

Source: Uni

Tratament

= Metronidazol 2g doza unica
= | partenerii sexuali trebuie tratati simultan'!
= fn sarcina:
= contraindicat Metronidazol
= indicat Clotrimazol — local 100mg, 6 zile
= Tinidazol(Fasigyn) oral/vaginal, 2g doza unica

Epidemiologie

= transmitere pe cale veneriand
= vehiculul transmiterii parazitului de la barbat la
femeie — sperma
= transmitere prin obiecte contaminate
= secretii de pe capacul WC-ului — 45’
= secretii de pe prosoape, burete de baie, hartie
igienica, lemn—-1-6 h
= ape termale (72h); bazine de inot (30"); apa
potabila (10"); apa cu sapun (mor imediat)

Combatere

= diagnosticarea infectiilor

= tratarea corecta a persoanelor si a
partenerilor sexuali (indiferent de
simptomatologie)




Trichomonas tenax
(Trichomonas buccalis)

Morfologie

= flagelat piriform
= mai mic decat Trichomonas vaginalis (5-121)

Biologie

= se hraneste cu microorganisme din biocenoza
bucala

= nu supravietuieste Tn intestin sau vagin

= organism comensal al cavitatii bucale
= in tartru dentar, cavitatile dintilor cariati, celule

necrozate, cripele amigdaliene

= nu are rol patologic

= |eziunile inflamatorii orale — conditii
favorabile

Diagnostic

= decelarea parazituluiin materialul recoltat din
= tartrul dentar
= cripte amigdaliene

Tratament

* nu este necesar

* igiend bucald corespunzatoare

Epidemiologie

= Transmitere
= prin picaturi de saliva
= stranut
= sarut
= folosirea in comun a veselei (pahare, tacamuri)

= Parazitul dispare in cazul imbunatatirii igienei
orale




