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Scabia — informatii pentru pacienti

Important de retinut

Scabia este o infectie care se poate transmite pe cale sexuala.
Se transmite de la o persoana la alta prin contact corporal apropiat.

Tratamentul este simplu.

Ce este scabia?

Scabia poate fi o infectie transmisibila sexual. Este cauzata de parazitul Sarcoptes scabiei
hominis.

Cum se poate lua scabia?

Pacientul se poate infecta cu scabie in timpul raporturilor sexuale sau cand exista un
contact apropiat cu cineva care este deja infectat.

Chiar daca pacientul a mai avut scabie la un moment dat se poate reinfecta.

Care sunt simptomele scabiei?

Cel mai frecvent simptom este pruritul, mai intens in timpul noptii, care poate aparea si la
6 saptamani de la contactul infectant.

Se pot observa linii argintii sau rosii (aproximativ 0,5 cm lungime) in special intre degete,
la nivelul incheieturilor, coatelor, sfarcurilor si zonei genitale.

Se poate manifesta cu aparitia de noduli rosii cu mancarime intensa, in special in zona
genitala.

Sunt necesare anumite teste de laborator?

Doctorul poate lua o proba de piele pe care sa o examineze la microscop pentru a stabili
diagnosticul.

in cazul in care pacientul considera ca a avut contact infectant cu scabie sau cu alte
infectii sau are simptome care sugereaza scabia, ar trebui sa fie consultat de catre
medicul de familie sau de medicul dermato-venerolog.

Daca pacientul este diagnosticat cu scabie si a avut mai mult de un partener sexual in
ultimele luni sau un partener nou, ar trebui sa fie testat si pentru alte infectii cu transmitere




sexuala cum ar fi infectia cu HIV, sifilis, gonoree si infectia cu Chlamydia trachomatis,
deoarece pot exista mai multe infectii in acelasi timp.

Care este tratamentul pentru scabie?

Scabia este de obicei tratatda cu o lotiune sau o crema care trebuie aplicata la nivelul
intregului corp, inclusiv scalpului, pliurilor de piele si sub unghii. Aceasta trebuie sa
ramana pe piele o perioada diferitda de timp, in functie de lotiunea utilizatéd si poate fi
necesara repetarea dupa o saptamana.

Scabia este de obicei tratatda cu o mixtura ce se aplica trei seri la rand, timp de trei
saptamani. Mixtura se indeparteaza de pe tegument prin spalare dupa 8 ore (dimineata).
Hainele si asternuturile trebuie spalate la o temperatura de cel putin 50°C pentru a
distruge parazitii (sau pot fi puse toate hainele intr-un sac de plastic sigilat cel putin 72 de
ore).

Contactul sexual la pacientii cu scabie

Se recomanda evitarea oricarui contact sexual, inclusiv cu prezervativ, pana ce pacientul
si partenerul/partenera termina tot tratamentul si manifestarile bolii au disparut.

Care sunt posibilele complicatii ale scabiei?

Chiar si dupa un tratament de succes, mancarimea poate sa fie persistenta timp de cateva
saptamani. Exista posibilitatea utilizarii unei creme emoliente simple pentru a reduce
aceasta mancarime.

Persoanele cu imunitate scazuta, de exemplu cei cu infectie HIV, pot dezvolta scabie
asociata cu cruste. Se pot observa noduli pe palme, talpi si fese, axile si scalp. Aceasta
forma de scabie este foarte contagioasa si inseamna ca va fi nevoie de o perioada mai
lunga de tratament si de asemenea va fi necesara izolarea pacientului pana la vindecare.

Scabia si sarcina

Nu exista niciun risc asupra sarcinii sau copilului.

Anuntul partenerului/partenerei

Este recomandabil ca partenerul/partenera sexual(a) actual(a) si toti partenerii/partenerele
sexuale avute in timpul ultimelor sase saptamani sa fie informate/informati despre infectia
existenta si sa fie testate/testati si tratate/tratati. Aceasta actiune este necesara pentru ca
pacientul sa nu se reinfecteze.



Ajutor sau alte informatii

Daca se suspecteaza infectia cu Sarcoptes scabiei hominis sau orice alta infectie cu
transmitere sexualda, se recomanda adresarea catre medicul de familie sau un medic
dermato-venerolog.
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