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Infektologickej ambulancie vo Fakultnej nemocnici s poliklinikou v Skalici. Cinnost
ambulancie sa zameriava na diagnostiku a lieCcbu infekénych ochoreni. DnesSnou
témou je lymska borelidza. Pricina ochorenia lymskou borelidzou bola objavena v r.
1981 a napriek intenzivnemu vyskumu su poznatky o diagnostike a lie¢cbe doposial

nedostatocné.

AKA JE PRICINA OCHORENIA?
Lymska borelioza je infekéné ochorenie
prenasané kliestami. V nasich podmienkach je
to druh Ixodes ricinus. Hostitefa mozu infikovat
vSetky vyvojové $tadid kliesta, najcastejsie to
byva na rozhrani jari a leta. V roku 1982 bol
objaveny pévodca ochorenia - baktéria borelia.

Clovek sa moze infikovat kdekolvek v prirode,
pri kontakte s domacimi adivoko Zijucimi
zvieratami. Vyvolavatel ochorenia borelia bola
izolovana aj z inych druhov ¢lankonoZcov ako su
komdare, muchy a ovady.

AKO SA BORELIA PRENASA?

Po prisati kliesta na kozu trvd niekolko hodin,
kym sa borelie z traviaceho systému kliesta
dostanu do jeho slin a infikuju hostitela. Plati,
ze ¢im skoér sa kliest z koZe odstrani, tym je
menej pravdepodobny prenos infekcie.
Pri vySetreni pacienta asi 50% postihnutych
boreliézou udava, Zze nemali prisatého kliesta.
Negativna anamnéza  vsak nevylucuje
ochorenie.

Pri kazdom prisati kliesta je treba sledovat
miesto prisatia 4 az 6 tyZdnov, v pripade Ze sa
objavi zalervenanie, treba okamZite vyhladat
lekdra.

AKO SPRAVNE ODSTRANUJEME KLIESTA?

Na odstranenie kliesta s vhodné pinzety a
$pecidlne karty. Kliest ako kazdy iny Zivocich
potrebuje dychat vzduch. Prisatého kliesta

nezabijame pomocou akychkolvek olejov alebo
masti. Tie ho udusia a pritom moze wvylucit
obsah ¢riev so slinami do ranky, a tym sa
zvysuje riziko prenosu infekcie.

Kliesta uchopime pinzetou (nikdy nie prstami
alebo tampénom, aby nam hlavicka nezostala
v kozi). Jeden aZz dvakrat zakritime a pomaly

tahame kolmo proti koZi, kym kliesta
nevytiahneme. Miesto po vytiahnuti
vydezinfikujeme. Vybraného kliesta nikdy

nerozpu¢ime medzi prstami, lebo moéze doéjst
k ndkaze. Ranku po odstraneni kliesta
sledujeme, ¢i neddjde kzapalu. Ak sa nam
nepodari odstranit kliesta aj s hlavickou,
vyhladdme lekarske oSetrenie.

AKY JE PRIEBEH OCHORENIA?

Vcasné stadium ochorenia, kedy sa infekcia Siri
v koZi, sa prejavuje zaCervenanim v mieste
prisatia kliesta, infekcia sa Siri krvnou cestou
a zaCervenanie sa mozZe objavit i na inych
miestach koZe. Asi u50% pacientov je toto
Staddium bezpriznakové, ¢o stazuje vcasnu
diagnostiku ochorenia.

Dalej sa ochorenie mdze prejavit bolestou hlavy
a kibov, maldtnosfou, Gnavou, drazdenim
mozgovej blany. Priznaky ochorenia moézu
vymiznut po niekolkych tyzdnoch aj bez liecby,
¢o ale neznamens, Ze postihnuty je vylieceny.
Neskoré chronické stadium sa objavi po viac
ako Siestich mesiacoch. Prejavi sa rozlicnymi
priznakmi ako je chronickd Unava, pocit
vyCerpanosti, postihnutie nervového systému,
srdca, kibov, uzlin, koZe a odi.

AKA JE DIAGNOSTIKA BORELIOZY?

Pri podozreni na ochorenie lymskou boreliézou,
treba navstivit infektologicki  ambulanciu
lekdra. Pri stanovovani diagndézy lekar
posudzuje epidemiologicki anamnézu, pobyt
v prirode, prisatie klieSta, robi sa dokladné
vySetrenie koZe. Ak klinicky nalez svedci
pre borelidzu, nasleduje laboratdrna



diagnostika. Serologické vySetrenie sa robi
najmenej 6 tyzdnov po prisati kliesta, lebo aZ
vtedy sa zacdinaju tvorit protilatky v krvi.
V niektorych pripadoch mozno u pacienta zistit
tzv. boreliovy lymfocytdm, o je drobny fialovy
uzlicek na pokozke (bradavky, usného lal6¢ika,
semennika). Pozitivny serologicky nalez je
dékazom toho, Ze pacient bol niekedy
infikovany boréliami. Jednoznacéne nie je mozné
serologickym vySetrenim rozhodnut, ¢i je
infekcia aktivna alebo latentna. Odborny lekar
to mobéZe uréit iba na zaklade klinického
priebehu ochorenia.

AKA JE LIECBA BORELIOZY?

Lymskda boreliéza je zavainé infekcné
ochorenie, proti ktorému neexistuje ockovacia
latka. Preto je pre UspeSnu liecbu doélezita
v€asna diagnostika a okamZité zahajenie liecby
antibiotikami. Ak je boreliéza diagnostikovana a
liecend vcas, ustupia priznaky bez dalSich
komplikacii. Pretrvavat mozu urcité tazkosti ako
bolest hlavy, bolest kibov alebo zvy$ena tnava.
V pripade neskorého zahdjenia antibiotickej
liecby mézu vznikndt vaine nervové, kibové,
srdcové a kozné komplikacie.

AKA JE PREVENCIA?

V Eurdpe prenasa lymsku borelidzu kliest Ixodes
ricinus, preto je prevencia zamerana na tohto
prenasaca. Kontakt s kliestom je mozny
pri pobyte vprirode. Beine sa vyskytuje
na travach a krikoch do wvysky 120cm.

Pri kontakte s hostitelom sa kliest zachyti a
po pokozke sa dostane na vSetky casti tela.
Kliest uprednostriuje teplé a chranené miesta
s tenkou pokozkou. ZvySené riziko kontaktu
s kliestom ¢loveku hrozi pri kontakte s divokymi
a domacimi zvieratami, ktoré su vystavené
kontaktu kliestov.

Pri pobyte v prirode sa odporuca pouZivanie
ochranného odevu a repelentu. Ochranny odev
by mal byt s tesnym zakondéenim, ktoré by
zabranilo vniknutiu  kliesta na pokozku.
K dispozicii su rézne repelentné pripravky, ich
ucinok vsak nie je stopercentny, trvd len
niekolko hodin.

Po pobyte vo volnej prirode by sme mali
skontrolovat, ¢i na kozi nie je prisaty kliest.
Problematické su nizsie vyvojové stadia kliestov
- larvy a nymfy, ktoré si malé len 1Imm a je ich
lahko prehliadnut.



