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Nasıl bulaşır? 

Enfeksiyon -sifilizin yol açtığı- şankr adı verilen 
yaralara doğrudan temasla bulaşır.

Bu yaralar dudakta, ağızda, en çok da penis, 
vajina, anüs ve rektumda oluşur. Deri kıvrım-
ları arasında gizlendikleri ve genellikle ağrısız 
oldukları için bu yaralar kolay fark edilmemek-
tedir.

Gebelik döneminde annede enfeksiyon varsa, 
doğmamış bebeğe bulaşabilir. Doğumla gelen 
(konjenital) sifilizin dışında, doğrudan kan nakli 
(bütün kanlar belli CYBE’ler açısından test edil-
se bile tanı atlanabilmektedir) veya ortak şırın-

Sifiliz nedir?

Sifiliz (Frengi), Treponema pallidum adlı bak-
terinin neden olduğu cinsel yolla bulaşan en-
feksiyonlardan (CYBE) biridir. Uygun tedavi 
programının tam zamanında uygulanmadığı 
durumlarda, ölümle sonuçlanabilecek ciddi bir 
sağlık sorunudur.

Dünyada her yıl 15 - 49 yaş grubunda altı milyon 
yeni sifiliz vakası kayıtlara geçmektedir.



Belirtileri nelerdir? 

Sifilizin belirtilerini fark etmek güçtür. Bulaşın alın-
ması ile belirtilerin ortaya çıkması arasındaki süre 
genellikle 21 gündür. Ancak bu sürenin 10 güne 
düştüğü, 90 güne çıktığı örnekler de vardır. Enfek-
siyon belli evrelerde gelişir:

• Erken evre (birincil ve ikincil sifiliz)
• Gizli evre
•  Geç evre (üçüncül sifiliz)

Nasıl bulaşmaz?

Hiç tedavi alınmamış olsa da başlangıçtan 1 - 
2 yıl sonra enfeksiyon bulaşıcı değildir. Enfek-
siyon; havuz, sauna, banyo küveti, klozet gibi 
alanların ortak kullanımıyla veya havlu, kıyafet, 
bardak, çatal, bıçak gibi objelere temasla bu-
laşmaz. Enfekte biriyle herhangi bir tür sosyal 
temas kurmakla da  bulaşmaz.

ga kullanımı gibi kan transferlerinde de sifiliz 
bulaşabilmektedir.



Birincil Sifiliz
(Bulaşıcıdır)

Teması takip eden üçüncü günden doksanıncı 
güne kadar
• Mikroorganizmanın bedene girdiği yerde 
(dudak, ağız, penis, vajina, anüs, rektum) yara 
(ülser veya şankr) meydana gelir. Birden fazla 
yara görülebilir.
• Yara yuvarlak, küçük, genellikle ağrısız olması 
nedeniyle fark edilmeyebilir. Yara genital trav-
malarla ya da Herpesle karıştırılabilir.
• Yara, üç ila altı hafta içinde, tedavi almadan 
da iyileşebilir, ancak iyileşse de enfeksiyon 
ikincil sifiliz evresine ilerler.

İkincil Sifiliz
(Bulaşıcıdır)

Teması takip eden ikinci haftadan altıncı aya kadar
• Yara hala var ya da iyileşmiş olabilir.
• Mukoza zarı lezyonları (ağız, vajina, anüs ya-
raları) bu evrenin belirleyicileridir. Ayak taban-
ları ve avuç içlerinde kırmızımsı veya kahveren-
gi ama genellikle kaşınmayan pütürlü noktalar 
şeklinde döküntüler görülür.
• Ağız, koltuk altı, kasık gibi sıcak ve nemli böl-
gelerde daha büyük kabarıklar ve beyaz ile gri 
lezyonlar belirebilir.
• Şişmiş lenf bezleri, saç dökülmesi, kilo kaybı, 
bitkinlik, boğaz, baş, kas ve eklem ağrıları olası 
diğer belirtiler arasındadır.
• Tedavi edilmezse enfeksiyon üçüncü evreye ilerler.

Gizli Sifiliz
(Erken evrede bulaşıcıdır)

Süre birkaç aydan birkaç yıla kadar değişir
• Bu evrede hiçbir belirti görülmez
• Beyin, kalp, karaciğer, göz, sinirler, kan da-
marları, kemik ve eklemlerde harabiyet başlar.

Üçüncül Sifiliz
(Bulaşıcı değildir)

Teması takip eden 10 - 30 yıl arası
• Enfeksiyon vücutta yıllarca kalır.
• Hissizlik, felç, kademeli körlük, demans gibi 
ciddi sağlık sorunları oluşabilir, ölüm ile sonuç-
lanabilir.



Bende sifiliz olup olmadığını nasıl anlarım?

Tek yol test yaptırmaktır. Çünkü belirtiler fark edil-
meyebilir ya da gözden kaçabilir. Ayrıca, belirtile-
rin bir kısmı farklı olabilir; beklenenden farklı bir 
yerde ve şekilde görülebilirler. Ya da semptomlar 
farklı bir CYBE’nin varlığına işaret edebilir. Örneğin 
şankr denilen yaraların ağrılı olanları vardır ki, bu 
başka bir CYBE’nin belirtisidir. Bu nedenle, beklen-
medik herhangi bir belirti fark edildiğinde mutlaka 
bir hekime danışılmalı ve test yaptırılmalıdır. 

Enfeksiyondan kısa bir süre sonra vücut sifiliz an-
tikoru üretir. Detaylı öykü alma ve fiziksel muaye-
nenin ardından bu antikorlar kan testi aracılığıyla 
saptanabilir. Bazı hekimler tanıya, sifilizli yaradan 
aldıkları materyal üzerinde karanlık-saha mikrosko-
pisi denen özel bir yöntem kullanarak ulaşır ki, bu 
yöntem tanıda altın standart olarak kabul edilmek-
tedir. Ancak yaygın olarak kullanılan yöntem kan 
testidir. Tanının atlanması riskine karşı hekim takibi 
önemlidir. 

Kimler risk altındadır?

• Cis hetero, LGBTİ+ demeden seks yapan her-
kes risk altındadır
• Şırınga gibi damar içi enstrümanları ortak kul-
lananlar
• Başka bir cinsel yolla bulaşan enfeksiyon 
(CYBE) tanısı almış olanlar



Sifilizin tedavisi var mı?

Evet, sifiliz tedavi edilebilir bir enfeksiyondur.
Sifilizin evresine ve antibiyogram sonucuna göre 
uygun bir antibiyotik (genellikle penisilin) tedavisi 
planlanır. Tedavi, tek bir enjeksiyon veya birden faz-
la enjeksiyon, tablet veya kapsüller kullandırılarak 
sağlanır. İyileşene kadar cinsel ilişki kurmaktan ka-
çınılmalıdır. Gebelikte de tedavi almak güvenlidir.

Hastalığın ileri evrelerinde oluşacak hasarlar geri 
çevrilemez. Bu yüzden erken tanı ve tedaviye erken 
başlamak önemlidir. Tedavi tamamlandıktan sonra, 
6 - 12 hafta içinde yeniden test yaptırmak, enfeksi-
yonun olmadığından emin olmak gereklidir. Sifilizin 
başarıyla tedavi edilmesi, iyileşmenin tam sağlan-
ması durumunda bile, sifiliz ile bulaştırıcı evrede 

Sifiliz ile diğer enfeksiyonlar arasında ilişki var 
mıdır?

Bir enfeksiyona bağlı hastalığın vücutta oluşturdu-
ğu hasar ya da yıkım diğer enfeksiyonların geçişi-
ne zemin hazırlar. 

Bu nedenle eğer bir kişide sifiliz tanısı varsa go-
nore (bel soğukluğu), HIV, klamidya gibi diğer bu-
laşların da olup olmadığının araştırılmasında yarar 
vardır. Bu tür testler, hasta mahremiyeti kapsamın-
da, kimlik bilgileri ibraz edilmeden, anonim olarak 
yapılabilmektedir.



enfekte biriyle temas, yeniden enfekte olmaya se-
bep olabilir. Bu nedenle, korunmasız her temasta 
yeni bir test yapılması önemlidir.

Sifilizden korunmak mümkün mü?

Doğmamış bebeğin enfekte olmasını önlemek 
amacıyla sifiliz testi, rutin gebelik testleri kapsa-
mına alınmıştır. Sağlık kurumlarında gebelerle ilk 
karşılaşmada, bu test önerilmektedir.

Sifilizden korunmak için, geliştirilmiş bir aşı bulun-
mamaktadır. Tercihen su bazlı kayganlaştırıcı ile 
birlikte lateks kondom kullanmak en etkili korun-
ma yoludur.

Her cinsel ilişkide, tüm cinsel temas süresince ve 
doğru bir biçimde ağız, penis, vajina kondomu 
kullanıldığında; Bel Soğukluğu (Gonore), HIV, Kla-
midya, Trikomonas gibi vücut sıvılarından bulaşan 
CYBE’ler için korunma sağlanır. Kondom aynı şe-
kilde, yara, genital ülser ve siğillere neden olan 
HPV ve Herpes (HSV) gibi enfeksiyonlardan ko-
runmak için de etkilidir.

Buna rağmen sifiliz enfeksiyonu kondomun kap-
ladığı bölge dışındaki alanda temasla bulaşabilir. 
Cinsel ilişkiden hemen sonra idrar çıkartma, dış 
genitallerin yıkanması ya da duş almak gibi yön-
temlerin CYBE’lere karşı koruyuculuğu zayıftır. 
Beklenmeyen akıntılar, kasık bölgesindeki yaralar 
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Sifiliz ile ilgili “aklımda deli sorular” varsa ne 
yapabilirim?

Kolime Sağlık Serisi’nin bu kitapçığı sifilize dikkat 
çekmek ve sifiliz hakkında akla gelen en temel so-
rulara kısmen yanıt verebilmek için hazırlanmıştır. 
Daha detaylı bilgi için güncel bilimsel yayınları ta-
kip etmenizi öneririz. Aklınızda ufak bir şüphe dahi 
varsa öncelikle aile hekiminize başvurunuz. Gere-
kirse dermatoloji (cildiye), enfeksiyon hastalıkları 
(intaniye), üroloji (bevliye), jinekoloji uzmanı hekim-
lere de başvurabilirsiniz. Kesin tanı için ise mutlaka 
test yaptırılmalıdır. Bulunduğunuz ilde CYBE’ler ile 
ilgili danışmanlık ve istendiği takdirde anonim test 
hizmeti veren sağlık kurumlarına başvurunuz.

veya döküntüler CYBE sinyali olabilir. Böyle du-
rumlarda zaman kaybetmeden en yakın sağlık ku-
rumuna başvurulmalıdır.

İlişkilerde, seks oyuncakları paylaşılmamalıdır. Pay-
laşılacak ise kondomla kaplanarak kullanılmalıdır. 

Herhangi bir CYBE tanısı alınması durumunda, 
enfekte bireyin hem var olan hem de geçmiş bir 
yıl içindeki tüm cinsel partnerlerine bilgi vermesi 
önemlidir.





Hüseyin  Mh. Balo Sk., Ezine 

Türkiye

+90 212 293 50 85

hevilgbt@gmail.com

Bizi takip edin!
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“Bu broşür Fransa Dışişleri Bakanlığı’nın An-
kara’daki Fransa Büyükelçiliği aracılığıyla ha-
zırlanmıştır. İçeriğin sorumluluğu tamamıyla 
HEVİ LGBTİ+ Derneği’ne aittir ve Fransa Bü-
yükelçiliği’nin görüşlerini yansıtmamaktadır.”


