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Resumen

Objetivos. Conocer laprevalenciay caracteristicas de lainfeccion por Chlamydia trachomatis nuestro medio
hospitalario y |os factores asociados desde la introduccion de la PCR.

Material y métodos: Desde marzo 2013 hasta noviembre 2016 recogimos retrospectivamente de la historia
clinicainformatizada de nuestro hospital las variables epidemiol dgicos, clinicas, microbiol dgicas,
terapéuticas de todos aquellos pacientes con infeccion por Chlamydia trachomatis diagnosticado mediante
PCR de cualquier tipo de muestra.

Resultados: Se recogieron 35 pacientes con unamedia de edad de 30 afios (DE 11,5), 60% (21) mujeres. El
68,6% (24) eran hereterosexuales. El 31,4% (11) decia utilizar €l preservativo como método de proteccion en
las relaciones sexuales. El 48,6% (17) eran fumadoresy en un 8,5% (3) consumian drogas. Entre sus
antecedentes patol 6gi cos destacaba que el 22,8% (8) estaban infectados por € VIH, y que en un 28,6% (10)
no se habiarealizado serologia para descartar infeccion VIH ni antes ni durante el diagnostico de lainfeccion
por Chlamydiatracomatis. En un 34, 2% (12) habian padecido otras enfermedades de transmision sexual
(ETS) previa. Se diagnosticaron de linfogranuloma venéreo a un 25,7% (9) casos, enfermedad pélvica
inflamatoria (EPI) 17,1% (6), uretritis 14,29% (5) y aborto séptico 5,71% (2). El resto de los casos, 34,3%
(12) fue diagnosticado a pacientes asintométicas a las que se les realizaba screening para estudio de
infertilidad (7) o tras un abuso sexual (5). Al 14,3% (5) selesrealiz6 la serologia para Chlamydia
trachomatis, con resultado positivo en el 80% (4). Entre los 94,3% (33) de pacientes tratados, el 54,29% (19)
recibieron doxiciclinay 34,3% (12) azitromicina. Solo se realizo control post tratamiento mediante nueva
prueba microbiolbgica al 22,8% (8). En el 11,4% (4) se detectd recurrencia de lainfeccion. No encontramos
recomendaciones parala prevencion de laparejaen el 85,7% (30) de los casos. Las principales caracteristicas
de los pacientes diagnosticados por linfogranuloma venéreo fueron, que todos eran varones homosexual es,
fumadores el 66,7% (6), ninguno consumia drogas, solo 11,1% (1) utilizaba preservativo en las relaciones
sexuales, 88,9% (8) habian presentado previamente otras ETSy € 77,7% (7) tenian infeccion por VIH. La
doxiciclinafue e tratamiento utilizado en el 77,7% (7) seguido de azitromicina11,1% (1) y ciprofloxacino
11,1% (1). No se detectd ningunarecurrenciaen el periodo analizado y solo 22,2% (2) casos se les realizo
control postratamiento mediante nuevas pruebas microbiol6gica. En |os pacientes diagnosticados por uretritis
destaca que todos eran hombres, heterosexuales 80% (4), que habia presentado ETS 40% (2) e infeccidn por
VIH 20% (1). Habian sido tratados el 60% (3) con azitromicinay que solo a 1 se les habia realizado control
post-tratamiento. En el caso de la EPI eran todas mujeres, fumadoras el 66,6% (4), con antecedentesde ETS
previas 16,6% (1) y ningln caso de infeccion por VIH conocida. Al 83,3% no se les habiarealizado nuncala
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serologia de infeccion VIH.

Discusion: A pesar del aumento en laincidencia de las infecciones por Chlamydia trachomatis descritas en
los Ultimos 10 afios, en nuestro medio son pocos |os casos diagnosticados. Destaca € nimero de
linfogranuloma venéreo, descritos en poblacién homosexual con antecedentes de otras ETS e infeccion por
VIH. Posiblemente un cribado anal de forma sistemética en dicha poblacion podria ser una herramienta Util
en la prevencion de lainfeccion.

Conclusiones:. El linfogranuloma venero es un infeccion emergente en nuestro medio entre |os pacientes
HSH con infeccion VIH.
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