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Abstract

Lyme disease is a tick-borne disease caused by the bacteria Borellia burgdorferi. Due to the non-speci-
ficity of symptoms, it is difficult to diagnose. Artemisia annua can be used as an element of Lyme disease
therapy thanks to its anti-inflammatory and immunostimulating properties.
Keywords: borelliosis, Lyme disease, mugwort, immunity, Artemisia annua.

Streszczenie

Borelioza jest choroba odkleszczows, wywolywang przez bakterie Borellia burgdorferi. Ze wzgledu na nie-
swoisto$¢ objawow jest trudna do diagnozowania. Bylica roczna moze znalez¢ zastosowanie jako element
terapii boreliozy dzieki wlasciwoéciom przeciwzapalnym i immunostymulujacym.

Slowa kluczowe: borelioza, choroba z Lyme, bylica roczna, odporno$é, Artemisia annua.

Wprowadzenie
Borelioza jest choroba z grupy odkleszczo-

wych, czyli przenoszonych przez kleszcze. Oprocz

boreliozy naleza do nich réwniez:

« Kkleszczowe zapalenie mézgu — Europejskie
Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Chor6b
(ECDC) kraje Europy Wschodniej, Srodkowej
i Pélnocnej uznaje za endemiczne [7];

« tularemia — dotyka ludzi i zwierzat; szcze-
goblnie wrazliwe sg kroéliki oraz inne gryzonie
(czesto okre$lana jest jako ,goraczka zajecza”)
oraz koty domowe [28];

+ babeszjoza (dawniej nazywana piroplazmoza) [25];

« riketsjoza — powodujaca zapalenie matych tet-
nic oraz naczyn wlo$niczkowych [26].
Zachorowania na choroby odkleszczowe cha-

rakteryzuja sie sezonowos$cia. Najwiecej przypad-
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kéw odnotowuje sie wiosng oraz na poczatku lata
(jest cieplo i wilgotno), cho¢ obecnie ze wzgledu
ocieplenie klimatu (ciepla jesien) kleszcze moga
by¢ aktywne nawet do listopada [22].

Borelioza znana jest rowniez pod nazwa choro-
byzLyme. Odnosi sie ona do pochodzacychzlat 70.
opiséw zapalenia staw6éw u dzieci oraz doroslych,
poprzedzonych zmianami skérnymi po ukaszeniu
kleszcza, ktore wystapily w okolicach miasteczka
Old Lyme (stan Connecticut) w USA. Grupa bada-
czy nie tylko opisala nowa jednostke chorobowa,
ale rowniez ustalila jej czynnik etiologiczny. Po
ukaszeniu przez kleszcze Ixodes dammini chorzy
zostali zakazeni nieznanym gatunkiem kretka [5].
Szczegblowo kretki te zostaly opisane w 1982 r.
przez amerykanskiego bakteriologa i parazytolo-

ga Wilhelma ,Willego” Burgdorfera, zajmujacego
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sie badaniami nad zoonozami (choroby odzwie-
rzece). Badacz wyizolowal z przewod 6w pokarmo-
wych kleszczy kretki wywolujace borelioze, ktore
od jego nazwiska nazwano Borrelia burgdorfe-
ri. W kolejnych badaniach wyizolowano je m.in.
z krwi oraz plynu moézgowo-rdzeniowego oséb
chorych [5,22].

Borelioza — objawy, diagnostyka,

leczenie i profilaktyka

Ze wzgledu na réznorodno$¢ wystepujacych ob-

jawéw boreliozy jej rozpoznanie jest znacznie

utrudnione. Wyr6znia sie stadia boreliozy:

« wczesne zlokalizowane; charakterystyczny
jest rumien wedrujacy, czyli okragla (pierécie-
niowata) zmiana skorna o $rednicy przekra-
czajacej 5 cm, w polgczeniu z takimi obawami
ogo6lnymi, jak zle samopoczucie czy bole mie-
$ni i stawoéw (popularnie okreslane jako obja-
wy ,grypopodobne”); objawy pojawiaja w cia-
gu kilku dni (do kilku tygodni) po zakazeniu;

« weczesne rozsiane; dolegliwoéci ze strony ukla-
du nerwowego, kostno-stawowego, serca oraz
oczu pojawiaja sie od kilku tygodni do kilku
miesiecy od zakazenia;

« po6zne (bardzo rzadkie); po miesigcach, a na-
wet latach od zakazenia pojawiajg sie objawy
ze strony ukladu nerwowego i kostno-stawo-

wego w polaczeniu z reakeja skorng [23].

W bardzo rzadkich przypadkach borelioza wy-
stepuje bezobjawowo, jednak najczeéciej (zgodnie
z zaleceniami Polskiego Towarzystwa Epidemio-
logdw i Lekarzy Chordb Zakaznych) podstawa
do jej rozpoznania jest stwierdzenie wystgpienia
przynajmniej jednego z takich objawéw klinicz-
nych:

« rumien wedrujacy (erythema migrans — EM),

» pseudochloniak boreliozowy skory (borrelial
lymphocytoma — BL),

« przewlekle zanikowe zapalenie skory (acro-
dermatitis chronica atrophicans — ACA),

« neuroborelioza (u doroslych najczesciej zapa-
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lenie opon moézgowo-rdzeniowych, a u dzieci
zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych i pora-
Zenie nerwu twarzowego),

» zapalenie stawow (Lyme arthritis — LA),

« zapalenie mie$nia sercowego (Lyme carditis
- LO),

» borelioza oczna (m.in. zapalenie spojowek

i zapalenie rogowki) [13,23].

Oprocz stwierdzenia wystepowania specyficz-
nych objawdéw klinicznych (z wyjatkiem niewy-
magajacego dalszej diagnostyki rumienia wedru-
jacego) stosuje sie diagnostyke dwuetapowa:

« I etap — iloSciowy test przesiewowy, majacy
na celu wykrycie swoistych przeciwcial prze-
ciwko Borrelia burgdorferi: za pomoca testu
immunoenzymatycznego ELISA, testu chemi-
luminescencyjnego CLIA lub testu multiplek-
sowanego MMIA; przy czym ujemny wynik
ELISA w zasadzie wyklucza borelioze i nie wy-
maga dalszej diagnozy pacjenta;

« II etap — watpliwy lub dodatni wynik testu
przesiewowego potwierdza sie metoda we-
stern blot (WB) [6,23].

Leczenie

Terapia farmakologiczna boreliozy polega na
stosowaniu antybiotykow. W pierwszym rzucie
podaje sie doksycykline lub amoksycykline (zale-
cang dla dzieci i kobiet w cigzy). U 0s6b niereagu-
jacych na powyzsze leki lub tych, ktére nie moga
ich przyjmowac (np. uczulonych), stosuje sie azy-
tromycyne, cefotaksym, penicyline. Specjali$ci
Polskiego Towarzystwa Epidemiologéw i Lekarzy
Chor6b Zakaznych zalecaja ograniczenie kuracji
do 28 dni, wskazujac, ze wielomiesieczna anty-
biotykoterapia jest nieuzasadniona i nie przynosi
wymiernych korzySci pacjentowi. Jednocze$nie
dopuszcza sie¢ w niektérych przypadkach (np.
ponowne wystapienie zapalenia stawow) powtd-
rzenie terapii, przy jednoczesnym wykluczeniu
innych schorzen, jak reumatoidalne zapalenie
stawow [23,29].
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W ostatnich latach pojawily doniesienia o po-
tencjalnej skutecznosci higromycyny A w terapii
boreliozy. W jednym z badan wykazano, ze ata-
kuje ona rybosomy i jest wychwytywana przez B.
burgdorferi. Nie tylko wyeliminowala zakazenie
u myszy, ale rowniez zaburzata sklad flory bakte-
ryjnej badanych zwierzat w mniejszym stopniu

niz inne stosowane w terapii antybiotyki [21].

Profilaktyka

W przypadku boreliozy (podobnie jak in-
nych chor6ob odkleszczowych) profilaktyka po-
lega przede wszystkim na unikaniu ugryzienia
przez Kleszcze, np. poprzez odpowiednie ubrania,
szczelnie zakrywajace poszczegblne czesci cia-
la: kapelusz, koszule z dlugim rekawem, dlugie
spodnie oraz buty za kostke. Ponadto po powro-
cie z lasu nalezy bacznie skontrolowac cate cialo.
W przypadku znalezienia kleszcza trzeba go jak
najszybciej usunaé (przyjmuje sie, ze po 3 dniach
obecnoéci kleszcza w skorze ryzyko zakazenia
— w przypadku zakazonego kleszcza — wynosi
prawie 100%.

Kleszcza nie powinno sie wyrywaé, tylko wy-
kreci¢, jednak najlepiej zglosi¢ sie w tym celu do
lekarza. Ponadto po usunieciu kleszcza trzeba
zdezynfekowaé skore i obserwowa¢ miejsce uka-
szenia przez okolo miesiac [22].

Dodatkowo pojawiaja sie zalecenia tzw. anty-
biotykowej profilaktyki poekspozycyjnej. Lekarz
moze podjac¢ decyzje o podaniu osobie doroslej
jednorazowej dawki doustnej doksycykliny (200
mg). Dawka powinna zosta¢ przyjeta przez pa-
cjenta w ciggu 72 godzin od licznych poklué, przy
zalozeniu, ze wystapily one w rejonie endemicz-

nym u osoby niepochodzacej z tego obszaru [20].

Znaczenie odpornosci w boreliozie
Gloéwna funkcja ukladu odpornosciowego (im-
munologicznego) jest obrona organizmu przed
zakazeniami oraz substancjami szkodliwymi. Jego
prawidlowe dzialanie zalezne jest jednak od licz-

nych czynnikow, takich jak uwarunkowania wro-
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dzone (genetyczne), ogdlna kondycja zdrowotna,
na ktéra maja wplyw m.in. przebyte choroby (row-
niez wszelkiego rodzaju urazy), dieta i przyjmowa-
ne leki; przy czym leki immunosupresyjne obnizaja
odporno$é w terapii celowanej [9,17].

Przebyte infekcje, takie jak borelioza (szcze-
golnie dlugo trwajaca), oslabiaja dzialanie ukladu
immunologicznego (dzialanie immunosupresyj-
ne). Obserwacje potwierdzaja lepsza skutecznosé
terapii antybiotykowych u os6b z prawidlowo
dzialajacym ukladem odpornosciowym [13].

Kwestia budowania odporno$ci jest rowniez
niezwykle istotna ze wzgledu na fakt, Ze odpor-
noéc¢ uzyskana po przebyciu boreliozy nie chroni
przed ponownym zakazeniem. Szczegblnie do-
tyczy to pacjentow leczonych antybiotykami na
wczesna posta¢ boreliozy (rumien wedrujacy).
Natomiast w przypadku p6Znych stadiéw borelio-
zy organizm moze wytworzy¢ pewna odpornosé,
jednak zmniejsza to tylko prawdopodobienistwo
ponownego zachorowania. Badacze wskazuja po-
nadto, ze przebycie boreliozy uodparnia (w nie-
wielkim stopniu) jedynie w stosunku do szczepu,
ktory wywolal zakazenie u danego pacjenta i moze
sie utrzymywac przez kilka lat [19].

Uklad odpornosciowy dysponuje wlasnymi
mechanizmami regulujacymi indywidualna od-
powiedZ immunologiczng, jednak w ostatnich
latach coraz czeSciej podejmuje sie proby stoso-
wania immunostymulacji, czyli wzmocnienia od-
powiedzi odporno$ciowej organizmu za pomoca
okreSlonych substancji (immunostymulatoréw),
roéwniez pochodzenia naturalnego. [27,32]. Przy-
kladem takiej rosliny jest bylica roczna — Artemi-
sia annua L, wykazujaca dzialanie przeciwpier-
wotniakowe, stymulujace uklad odporno$ciowy,

przeciwgoraczkowe i przeciwbakteryjne [18].

Roslina o duzym potencjale
terapeutycznym

Bylica roczna to gatunek roélin zaliczany do
rodziny astrowatych (Asteracea), powszechnie
wystepujacy w Azji (m.in. w Chinach i Korei) oraz
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wprowadzony przez czlowieka do ekosystemoéw
Ameryki Poludniowej i Pélnocnej. W Polsce jest
rzadko spotykana i ma statut ksenofitu. Surow-
cem zielarskim jest ziele bylicy (Artemisiae annu-
ae herba; cala naziemna czeé¢ rosliny), a uprawy
rozmieszczone sa w Chinach (gdzie ziele bylicy jest
— podobnie jak w Korei Poludniowej — surowcem
farmakopealnym [18]) oraz na Balkanach [3].

Tradycyjna medycyna chinska (TCM) zaleca
stosowanie soku lub herbaty z bylicy rocznej jako
skutecznego Srodka w terapii malarii oraz goracz-
ki. Wspdlczesne badania potwierdzily skutecz-
no$¢ wyciagow z bylicy rocznej w przypadku ma-
larii oraz goraczki, a farmakopea chinska zaleca
w takich przypadkach suszone ziolo bylicy rocznej
w dawce dobowej nieprzekraczajacej 9 g [14,24].

Ekstrakty z bylicy rocznej wykazuja ponadto
dzialanie przeciwdrobnoustrojowe, przeciwzapal-
ne, przeciwnowotworowe oraz przeciwwirusowe
(badania wskazaly na potencjal przeciwwirusowy,
m.in. przeciwko wirusom grypy oraz opryszczki)
[15,24].

Natomiast dzialanie przeciwgrzybicze i prze-
ciwbakteryjne (wobec bakterii Gram-dodatnich
oraz Gram-ujemnych) wykazuje olejek eteryczny

wyizolowany z bylicy rocznej [1].

Odpornos¢ organizmu i borelioza

Badania wykazaly stymulujacy wplyw na
uklad odpornoéciowy (immunostymulacja) eks-
traktéow z bylicy rocznej. Badanie na myszach,
ktorym podawano ekstrakty z nasion oraz li§é by-
licy, potwierdzito dzialanie przeciwpasozytnicze,
bedace jednym ze wskazan tradycyjnej medycyny
chinskiej (TCM) dla tego surowca. Jednoczeénie
podawanie ekstraktéw wywolalo odpowiedz im-
munologiczna Th1, czyli komoérek produkujacych
IFN-y oraz IL-12 i odpowiadajacych m.in. za ak-
tywacje mechanizméw zapalenia i mobilizacje
neutrofilow oraz makrofagow.

W kolejnym badaniu wykazano immunosty-
mulujaca aktywno$é wyizolowanej z bylicy rocz-
nej frakcji polisacharydéw (weglowodany zlozone
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z wielu czgsteczek cukréw prostych, polaczonych
wigzaniami glikozydowymi) [12,16,33].

Bylica roczna ma réwniez potwierdzona ak-
tywnoé¢ (nie wyjasniono jeszcze do konca jej
mechanizmu) przeciwko wywolujacym borelioze
bakteriom Borrelia burgdorferi. Przyjmuje sie,
ze dzialanie zwigzane jest z efektem generowania
przez bylice wolnych rodnikéw tlenowych (ROS;
ang. reactive oxygen species), uszkadzajacych
bialka bakterii. Co istotne, ekstrakty z bylicy od-
dzialuja nie tylko na same bakterie, ale rowniez na
ich formy przetrwalnikowe, co moze w znaczacym
stopniu uzupehi¢ terapie antybiotykowa, mniej

skuteczna wobec form przetrwalnikowych [10].

Artemizyna

Badania nad skladem ziela bylicy rocznej po-
zwolily na zidentyfikowanie kilkuset zwiazkow ak-
tywnych, takich jak alkaloidy, flawonoidy, zwigzki
seskwiterpenowe i triterpenowe oraz olejek ete-
ryczny (badania potwierdzaja jego dzialanie prze-
ciwzapalne, przeciwwirusowe i immunomodulu-
jace), ktoéry zawiera w skladzie m.in. 1,8-cyneol,
borneol oraz linalol. To wlaénie z olejku wyodreb-
niono lakton artemizyne, substancje o duzym po-
tencjale fitoterapeutycznym [2,4,8,11,30].

Badania wykazaly, ze artemizyna hamuje re-
plikacje i transkrypcje wirusa SARS-CoV-2. Jed-
noczes$nie ekstrakty z bylicy rocznej zawierajace
artemizyne stymulowaly wzrost limfocytéw T oraz

zmniejszaly liczbe prozapalnych cytokin [11].

Dostepnosé i bezpieczenstwo
stosowania

Medycyna chinska zaleca przyjmowanie w for-
mie odwaru nawet 30 g suszonego ziela bylicy
rocznej, co pozwala uznadé ja za rosline o wysokim
stopniu bezpieczenstwa [31].

Nalezy pamietaé, ze obecnie nie ma badan
dotyczacych stosowania bylicy rocznej i jej eks-
traktéw w okresie cigzy. Surowiec moze wchodzié
w interakcje z lekami blokujacymi kanal wapnio-

wy oraz przeciwgrzybiczymi [18].
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W aptekach oraz sklepach zielarsko-medycz-
nych dostepne sa suplementy diety w formie ta-
bletek i kapsulek zawierajacych ekstrakty lub
sproszkowane ziele bylicy rocznej. Dostepne jest

rowniez ziele bylicy w formie sypane;j.

Podsumowanie

Borelioza jest choroba odkleszczowa z utrud-
nionym rozpoznaniem ze wzgledu na réznorod-
no$¢ wystepujacych objawdw, do ktoérych zalicza
sie m.in. rumien wedrujacy, zapalenie stawow czy
zapalenie mie$nia sercowego oraz objawy przypo-
minajace grype. Cho¢ podstawa leczenia jest odpo-
wiednio ustalona antybiotykoterapia, to znaczenie
w terapii ma réwniez wzmacnianie odpowiedzi
odporno$ciowej organizmu przy zastosowaniu
substancji / surowcéw pochodzenia naturalnego.
Zalicza sie do nich m.in. bylice roczng (Artemisia
annua L.) o dzialaniu przeciwpierwotniakowym,

przeciwbakteryjnym i przeciwgoraczkowym.
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