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•  To	  conduct	  a	  systema.c	  review	  and	  
summarize	  curable	  sexually	  transmi7ed	  
infec.on	  (STI)	  prevalence	  es.mates	  
among	  pregnant	  women	  in	  low-‐	  and	  
middle-‐income	  countries	  

•  Prevalence	  rates	  of	  curable	  STIs	  in	  
pregnant	  women	  in	  low-‐	  and	  middle-‐
income	  countries	  range	  from	  low	  to	  
high	  and	  vary	  by	  tes.ng	  methodology	  
and	  country	  

•  Median	  prevalence	  values	  are	  high	  and	  
suggest	  a	  large	  popula.on-‐level	  burden	  
of	  untreated	  curable	  infec.ons	  in	  
pregnant	  women	  

•  Interven.ons	  to	  screen	  and	  treat	  
pregnant	  women	  in	  low-‐	  and	  middle-‐
income	  countries	  to	  reduce	  preterm	  
delivery	  and	  subsequent	  under-‐5	  years	  
of	  age	  mortality	  need	  urgent	  evalua.on	  

BACKGROUND	  
•  Globally,	  nearly	  17,000	  children	  under	  5	  

years	  of	  age	  die	  each	  day	  
•  Preterm	  delivery	  is	  the	  number	  one	  

cause	  of	  under-‐5	  year	  mortality	  

	  
	  
	  
•  Curable	  STIs	  in	  pregnant	  women,	   	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  

specifically	  syphilis,	  Neisseria	   	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  
gonorrhoeae,	  Chlamydia	  trachoma4s,	  
and	  Trichomonas	  vaginalis,	  have	  been	  
shown	  to	  cause	  preterm	  delivery	  
through:	  

	  	  	  	  	  -‐	  Premature	  rupture	  of	  membranes	  
	  	  	  	  	  -‐	  Preterm	  labor	  
	  	  	  	  	  -‐	  Chorioamnioni.s	  
	  	  	  	  	  -‐	  Congenital	  infec.on	  
•  There	  is	  a	  strong	  likely	  causal	  

associa.on	  between	  antenatal	  STIs	  and	  
preterm	  delivery	  

•  Trea.ng	  curable	  STIs	  may	  decrease	  
under-‐5	  year	  mortality	  

•  Searched	  PubMed	  for	  studies	  repor.ng	  
prevalence	  sta.s.cs	  for	  syphilis,	  
Neisseria	  gonorrhoeae,	  Chlamydia	  
trachoma4s,	  and	  Trichomonas	  vaginalis	  
infec.ons	  among	  pregnant	  women	  in	  
low-‐	  and	  middle-‐income	  countries	  

•  Defini.ons	  of	  low-‐	  and	  middle-‐income	  
economies	  were	  obtained	  from	  the	  
World	  Bank	  

•  Included	  studies	  published	  between	  
1/1/2010	  and	  3/1/2015	  

•  Inclusion	  criteria	  included:	  English	  language;	  cross-‐
sec.onal/prevalence/cohort/case-‐control	  study;	  low-‐	  or	  middle-‐income	  
country;	  objec.ve	  prevalence	  sta.s.cs	  for	  pregnant	  women	  	  

•  Exclusion	  criteria	  included:	  Non-‐English	  language;	  
review	  ar.cle;	  high-‐income	  country;	  women	  previously	  tested	  for	  STIs	  during	  
current	  pregnancy;	  data	  collected	  aXer	  postpartum	  women	  were	  discharged	  
from	  the	  hospital;	  data	  obtained	  via	  surveys	  or	  self-‐report;	  cohort	  of	  women	  
presen.ng	  with	  a	  chief	  complaint	  of	  vaginal	  discharge	  	  

RESULTS	  
•  376	  poten.ally	  relevant	  reports	  were	  

iden.fied,	  with	  331	  English	  results	  
•  77	  studies	  met	  inclusion	  criteria	  
•  116	  point	  prevalence	  es.mates,	  

including	  a	  total	  of	  3,594,777	  women	  
•  Median	  value	  (range)	  of	  the	  es.mates	  

for	  each	  STI	  were	  as	  follows:	  	  
	  	  	  	  	  -‐	  Syphilis,	  1.9%	  (0-‐41.7%)	  
	  	  	  	  	  -‐	  N.	  gonorrhoeae,	  1.6%	  (0-‐19.0%)	  	  
	  	  	  	  	  -‐	  C.	  trachoma4s,	  9.8%	  (0.1-‐41.3%)	  
	  	  	  	  	  -‐	  T.	  vaginalis,	  11.2%	  (1.0-‐32.3%)	  
•  Median	  prevalence	  value	  of	  any	  STI	  was	  

23.9%	  (10.3-‐33.7)	  
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Image	  3:	  Rapid	  syphilis	  test	  

Image	  5:	  SDSN,	  which	  includes	  Target	  #3.2:	  
By	  2030	  end	  preventable	  deaths	  of	  newborns	  and	  under-‐5	  children	  	  

Image	  1:	  Causes	  of	  
under-‐5	  year	  mortality	  

Image	  4:	  Low-‐,	  middle-‐	  and	  high-‐income	  countries,	  2011	  
Image	  2:	  Female	  hospital	  ward	  in	  Malawi	  


