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Infecciones de transmision sexual causadas
por Chlamydia trachomatis. Consideraciones
epidemiologicas
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Chlamydia trachomatis es la infeccién de transmi-
sion sexual (ITS) bacteriana méas frecuente en la
mayoria de los paises industrializados. No obstante
la prevalencia de dicha infeccién varia considerable-
mente en Europa siendo mas frecuente en los paises
nordicos que en los del sur. La importancia de la
infeccion causada por Chlamydia trachomatis se debe
a que probablemente es la mayor causa de enferme-
dad pélvica inflamatoria, considerando ademés que
las formas subclinicas pueden dar lugar a infertili-
dad. Otras patologias relacionadas con esta ITS son
los embarazos ectdpicos, bartolinitis y endometritis.
En el varén las principales complicaciones son la
infertilidad y la epididimitis!.

Uno de los principales problemas para el control de
la infeccién es la ausencia de sintomas en muchas
de las personas infectadas, pudiendo llegar al 75%
de las mujeres y al 50% de los hombres?. Los mis-
mos determinantes de la transmisién de las ITS en
general, también estén asociados con la adquisicion
de la infeccion por Chlamydia trachomatis, pero en
este caso, uno de los factores mas importantes para
adquirir la infeccién, sobretodo en mujeres, es la
edad menor de 20 afios!. Considerando lo dicho an-
teriormente sobre su curso asintomatico y la patolo-
gia que causa, afectando adolescentes y mujeres jo-
venes, no es de extrafar que algunos paises con ta-
sas de prevalencia elevadas, por ejemplo el Reino
Unido, se hayan planteado programas de cribado uti-
lizando diferentes estrategias dirigidas fundamental-
mente a mujeres y hombres jovenes.

En paises anglosajones la prevalencia de la infeccién
por Chlamydia trachomatis en la poblacion general
asintomatica puede ser entre el 3% y el 5%, mien-
tras que en poblaciones de mayor riesgo de ITS pue-
de ser entre el 15% y el 20%. Las tasas brutas de
incidencia varian entre 150 y 300 por 100.000 ha-
bitantes en 2001!. En el Estado espafiol la informa-
cion es limitada, siendo dudosa la utilidad de la in-
formacién de los sistemas de vigilancia epidemiolé-

gica, como por ejemplo los registros de las enferme-
dades de declaracién obligatoria, ya que muchos no
incluyen dicha ITS o bien si la incluyen esta esta
infradeclarada. La tasa bruta de incidencia en Cata-
lufa fue inferior a 5 por 100.000 habitantes en
20013. Otra limitacion importante es el hecho que
los estudios publicados se han realizado sobretodo
en poblaciones con una edad media 10 afos supe-
rior a la esperada de mayor incidencia. Ademas a
menudo se han utilizado métodos como la detec-
cién de antigeno por EIA que son mucho menos
sensibles que los métodos de amplificacién de &ci-
dos nucleicos*. Con estas consideraciones, los es-
tudios epidemiolégicos publicados en el Estado es-
pafol realizados en poblacion general, usuarios de
centros de ITS, etc. han mostrado prevalencias entre
el 0% y el 5% como maximo?®6. En la UITS de
Barcelona se diagnostican unos 60 casos de infec-
cién por Chlamydia trachomatis cada afio que se
distribuyen de forma bastante homogénea entre hom-
bres y mujeres heterosexuales y hombres homo-
sexuales. Proporcionalmente se diagnostican con
mayor frecuencia en personas extranjeras que en
autéctonas. Curiosamente la epidemiologia actual
de esta ITS podria cambiar debido a la llegada de
inmigrantes?®’.

Un aspecto que llama la atencién es la aparente
baja prevalencia de la infeccion por Chlamydia
trachomatis en el Estado espafol en comparacion
con otros paises europeos, como se ha sefialado
anteriormente. Aln teniendo en mente los sesgos de
seleccion y el método de laboratorio para el diagnos-
tico de la infeccién por Chlamydia trachomatis, es
plausible que la prevalencia de esta ITS en el Estado
espafol sea mas baja que en otros paises europeos,
lo cual podria estar relacionado con la ecologia de la
bacteria y los comportamientos sexuales. En cual-
quier caso, para determinar adecuadamente este
aspecto es necesario estudiar sobretodo a poblacio-
nes de adolescentes, con métodos sensibles de bio-
logia molecular. Si se confirmara de esta manera la
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baja prevalencia de infeccion por Chlamydia tracho-
matis, se plantearian interesantes hipotesis relacio-
nadas con el huésped y el agente.
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