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Y 4 “1 Borelioza i inne choroby odzwierzece— pierwsze objawy, diagnostyka, leczenie

Planujagc wyjazd do Afryki, Ameryki Potudniowej i Azji warto zastosowa¢ zapobiegawczo leczenie
antymalaryczne. Nalezy rozpoczgc je na kilka dni przed wyjazdem. Zazwyczaj malaria przebiega z wysoka
gorgczkg i w wyniku leczenia ustepuje, ale istnieje tez odmiana malarii atakujgca modzg, ktéra jest
najczestszg przyczyng zgondw w tych rejonach $wiata. Obecnie nie ma skutecznej szczepionki
przeciwmalaryczne;.

Na naszym obszarze czesto wystepujacg chorobg odzwierzecg jest borelioza. Zostata wykryta po raz
pierwszy u dzieci w miasteczku Lyme w Stanach Zjednoczonych, u ktérych objawy byly podobne do
mtodzienczego zapalenia stawow, w latach siedemdziesigtych XX wieku. Na wniosek matki jednego dziecka,
ktora poddata w watpliwos¢ diagnoze lekarza i sprawe zgtosita do wtadz stanowych, podjeto szczegétowe
badania i okazato sie, ze wszystkie te dzieci byly uktute przez kleszcza. W wyniku badan populacji kleszczy
na tym terenie odkryto bakterie — kretka nazwanego przez naukowcdéw borrelia Burgdorferi, ktora u
zwierzat laboratoryjnych wywotata podobne objawy jak u zarazonych dzieci. Na poczatku chorobe
wywotang przez kretka nazywano ,,chorobg z Lyme”, pdZniej upowszechnita sie nazwa ,borelioza”.

Kleszcze zazwyczaj 2yjg w lasach i parkach, najczesciej w runie leSnym. Kleszcze potrafig by¢ bardzo mate —
nawet wielkosci ziarnka piasku. Borelia nie jest przenoszona przez owady.

Borelioza moze dawac objawy ze strony skdry, uktadu krazenia, uktadu nerwowego oraz ze strony ukfadu
ruchu. Borelioza jest chorobg bakteryjng, a wiec powinna by¢ rozpoznana, a jej leczenie koordynowane
przez lekarza chordéb zakaznych.

Wczesne objawy pojawiajg sie na skorze dopiero po kilku dniach, a nawet tygodniach od uktucia przez
kleszcza. Jezeli wystgpig wczesne objawy sg to objawy grypopodobne i tzw. rumien wedrujacy — jest to
rumied w postaci kéteczka o Srednicy co najmniej 5 cm rozszerzajgcy sie wraz z uptywem czasu od miejsca
uktucia przez kleszcza na zewnatrz. Pojawienie sie takiego rumienia wymaga wizyty u lekarza i podjecia
leczenia antybiotykami. Jezeli nie wiaczy sie leczenia po kilku tygodniach czy miesigcach rumien sam ustgpi.
Pominiecie leczenia antybiotykami prowadzi do kolejnego etapu rozwoju choroby. Na tym etapie konieczne
bedzie przeprowadzenie badan immunologicznych w celu wykrycia zakazenia borrelig. Dopiero po kilku
tygodniach od objawdw infekcji wywotanych przez kretka mozna wykry¢ w organizmie osoby zakazonej
przeciwciata przeciw tej bakterii. Objawy ze strony organizmu mogg by¢ rézne i o réznym nasileniu. Moga
to by¢ zaburzenia pracy serca, w skrajnych przypadkach wymagajgce wszczepienia rozrusznika. W
przypadku zaatakowania uktadu nerwowego moze to by¢ zapalenie opon mdzgowych, porazenie nerwu
twarzowego, co moze objawiac sie np. opadaniem kacika ust, zapalenie nerwéw obwodowych. O zakazeniu
moze Swiadczy¢ zmiana na matzowinie usznej — zasinienie. Na szczescie do powaznych nastepstw zakazenia
borrelig dochodzi stosunkowo rzadko.

Objawy choroby mogg sie pojawic¢ dopiero po dtugim czasie od infekcji - wtedy zdiagnozowanie i leczenie
jest trudniejsze. W tym okresie mogg wystgpi¢ zmiany w uktadzie ruchu, uktadzie nerwowym, zanikowe
zapalenie skéry. W przypadku narzadu ruchu zazwyczaj wystepuje zapalenie jednego stawu zazwyczaj
kolanowego. W tym okresie choroby niezbedne jest wykonanie badan na obecno$¢ przeciwciat , aby
potwierdzié lub wykluczy¢ borelioze. Badanie wykonuje sie z krwi. Jezeli metoda ELISA zostaty stwierdzone
przeciwciata przeciw borrelii nalezy badanie potwierdzi¢ metodg Western blot. Wykonanie badania
Western blot w pierwszej kolejnosci nie da pozgdanego wyniku- metoda ta stuzy do potwierdzenia wyniku
badania wykonanego metodga ELISA. Utrudnienie stanowi wystepowanie przeciwciat u ok 20-30% populacji,



szczegblnie w rejonach ze zwiekszonym wystepowaniem zakazonych kleszczy tj. m. in. w Sudetach i na
SuwalszczyzZnie.

Borelioze leczy sie zgodnie z zaleceniami Amerykanskiego Towarzystwa Chordb Infekcyjnych
(IDSA).Zalecenia te zostaty poparte przez liczne krajowe towarzystwa w tym przez Polskie Towarzystwo
Epidemiologdéw i Lekarzy Chordb Zakaznych. Lekiem pierwszego rzutu jest doksycyklina stosowana doustnie
w dawce 200 mg na dobe przez 21 dni. Jezeli wystepuje réwnolegle zapalenie stawdéw antybiotyk stosuje
sie przez miesigc.

Kontrowersje wzbudzajg objawy, ktore okresla sie terminem ,zespdt po przebytej chorobie z Lyme”.
Objawami tej choroby mogg by¢ béle miesni i stawdw, uczucie ogélnego zmeczenia, zaburzenia pamieci,
zaburzenia koncentracji, béle gtowy i nerwobdle. Podobne dolegliwosci wystepuja rowniez u oséb, ktére
nigdy na borelioze nie chorowaty. W przypadku zespotu po przebytej chorobie z Lyme antybiotyki nie
dziatajg. Objawy te mozna leczy¢ jedynie objawowo. Wedtug zaleceh miedzynarodowych nie zaleca sie wiec
stosowania antybiotykéw. Podejrzewa sie, ze przyczyng pojawienia sie tego zespotu jest zbyt pdine
wiaczenie antybiotykoterapii w leczeniu boreliozy.

Wyjatkowo w zaleceniach leczenia boreliozy podaje sie czego nie nalezy stosowac ze wzgledu na brak
skutecznosci. Nie zaleca sie m. in. stosowania dtugotrwatej antybiotykoterapii i wiekszych dawek
antybiotykéw niz zalecane.

Profilaktyka boreliozy jest odpowiedni ubiér do lasu i stosowanie repelentéw na skdre i ubranie oraz
doktadny przeglad catego ciata po powrocie z wycieczki do lasu. Wazne jest usuniecia kleszcza mozliwie jak
najszybciej, aby zmniejszy¢ ryzyko infekcji.

Nie ma szczepionki na borelioze. Istnieje jedynie szczepionka zapobiegajgca odkleszczowemu zapaleniu
opon mozgowych, ktére jest chorobg wirusowg i rzadszg iz borelioza.

Nie zaleca sie smarowania kleszcza ttuszczem przed usunieciem. Kleszcz co prawda tatwiej odpadnie, ale
podczas duszenia sie, jezeli jest zakazony, wpuszcza do organizmu wiece] bakterii. Po usunieciu kleszcza
miejsce wktucia nalezy zdezynfekowaé. Zbedna jest wizyta na izbie przyjeé czy u lekarza. Co najmniej przez
miesigc od uktucia przez kleszcza miejsce uktucia nalezy obserwowac czy nie pojawia sie rumien wedrujacy.
Wtedy nalezy udac¢ sie do lekarza i podda¢ antybiotykoterapii zgodnie z zaleceniami miedzynarodowymi.

Materiat przygotowany przez Zaktad Gerontologii i Zdrowia Publicznego Narodowego Instytutu Geriatrii,
Reumatologii i Rehabilitacji na podstawie prezentacji dr n. med. Ewe Stanistawskqg-Biernat, reumatologa z
Kliniki Reumatologii Narodowego Instytutu Geriatrii, Reumatologii i Rehabilitacji, wygfoszonego w ramach
cyklu ,,Czwartkowych Spotkan z Reumatologiq”



