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Borelioza stanowi duzy problem zaréwno diagnostyczny, jak i terapeutyczny.
Poza klasyczng antybiotykoterapig stosuje sie w niej produkty roslinne.
Terapia boreliozy budzi jednak liczne kontrowersje. W artykule przedstawiono
. wazny aspekt rozpoznania réznicowego, ktory czesto jest pomijany.

liozato choroba infekcyjna, ktéra przenosza kleszcze zaka-
mi borrelii, a 80% nowych przypadkéw tej choroby
czerwcu i lipcu. Uklucie przez tego owada sprawia,
wadzane sg do organizmu. Borrelia ze wzgledu na
e morfologiczng tatwo przedostaje sie do tkanek,
niejako mozliwos$¢ odpychania sie od podtoza.

by ¢

? " OBJAWY BORELIOZY

Borelioza w poczatkowym okresie charakteryzuje sie pewna grupa
~ typowych objawéw klinicznych!:

R 1. Stadium wczesne ograniczone
: : 5,: Okres ten charakteryzuja objawy grypopodobne. Po ok. 7 (3-30)
oo f& % dniach od uktucia przez kleszcza pojawia sie rumien pelzaja-
2, ,-._b;. _ cy. Poczatkowo jest to czerwonawa plamka lub grudka, ktéra

o szybko powieksza sie ku obwodowi (brzegi sa wyraznie odgra-
niczone). Rumien ma pier$cieniowaty ksztalt z przejasnieniem
w Srodku (ale moze by¢ takze jednolicie zabarwiony), jego
Srednica przekracza 5 cm. Pozostaje w ptaszczyznie skory,
jest niebolesny i nieswedzacy. Rzadko we wczesnym stadium
pojawia sie chloniak limfocytowy skoéry. Jest to niebolesny,
czerwononiebieskawy guzek zlokalizowany najcze$ciej na
malzowinie ucha, brodawce sutkowej lub mosznie.
U chorych nieleczonych antybiotykami rumien pelzajacy
i objawy ogolnoustrojowe ustepujg w ciggu 4-12 tygodni, u nie-
ktérych niezbyt nasilone dolegliwosci utrzymuja sie kilka lat
lub rozwijaja sie przewlekle objawy stadium p6znego (moga
by¢ pierwszym i jedynym objawem boreliozy nawet w kilka
lat po zakazeniu, np. zapalenie stawdw).

2. Stadium wczesne rozsiane (narzadowe)

Stadium to moze rozwingé¢ sie od kilku
tygodni do kilku miesiecy po zakazeniu.
Obejmuje zapalenie stawdOw, zapalenie
miesnia sercowego i zapalenie uktadu
nerwowego. Stan zapalny dotyczy naj-
czesciej jednego, czasami kilku duzych
stawow (kolanowy, skokowy, tokciowy),
typowo bez nasilonej ogélnoustrojowej
reakcji zapalnej, pomimo zwykle obfitego
wysieku w jamie stawowej. Bole stawo-
we charakteryzuja nawracajace zaostrzenia
(od kilku dni do kilku tygodni), z czasem
coraz rzadsze, krétsze i tagodniejsze. Nie-
leczone moga przechodzi¢ w zapalenie
przewlekle. Chorobe nalezy réznicowaé
z RZS, w ktérym dolegliwosci w matych
stawach sg symetryczne, a takze z goraczka
reumatyczna, ktéra charakteryzuja ogoélne
objawy stanu zapalnego. Zapalenie miesnia
sercowego dotyczy okoto 5% chorych na
borelioze. Nagly blok przedsionkowo-ko-
morowy lub inne zaburzenia przewodzenia
i rytmu zwykle wspolistnieja z objawami
stawowymi i neurologicznymi. Neuro-
borelioza, wywolywana przez borrelia
garinii powoduje uszkodzenie komorek
nerwowych, co prowadzi do ich martwi-
cy. Réwnoczesnie lub stopniowo dochodzi
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do zajecia oSrodkowego i obwodowego ukladu ner-
wowego na roznych poziomach. Zapalenie nerwéw
czaszkowych (porazenie lub niedowlad), najczesciej
nerwu twarzowego, moze by¢ obustronne. Na tym
etapie powinno sie réznicowac borelioze z neutropa-
tia, zwlaszcza czuciowa, a takze z przepukling jadra
miazdzystego krazka miedzykregowego.

3. Stadium pézne

Etap ten mozna rozpoznac, jezeli objawy utrzymu-
ja sie powyzej 12 miesiecy. Obejmuje przewlekle:
zanikowe zapalenie skory konczyn, zapalenie sta-
woOw i neuroborelioze. Czerwonosinawe, zwykle
niesymetryczne zmiany skory dalszych czesci kon-
czyn pojawiaja sie w kilka lat po zakazeniu. Po-
czatkowo charakteryzuje je obrzek zapalny, potem
dominuje zanik skory (cienka skéra z fioletowym
przebarwieniem, pozbawiona owlosienia). Cze-
sto objawom towarzyszy bol okolicznych stawéw
i parestezje. Réznicowanie polega miedzy innymi
na wykonaniu badan histologicznych. Przewlekle
zapalenie stawéw (rzadko trwale uszkodzenie) to
lagodne zapalenie mie$ni, kaletek maziowych lub
$ciegien. Przewlekla neuroborelioza moze objawia¢
sie zapaleniem korzeni nerwowych i nerwéw obwo-
dowych, polineuropatia obwodowa, przewleklym
zapaleniem mézgu i rdzenia kregowego. Zaleca sie
wowczas wykonanie badania ptynu mézgowo-rdze-
niowego na obecno$¢ przeciwciat.

Objawy boreliozy, zwlaszcza w fazie péznej, ce-
chuja sie mniej charakterystycznymi symptomami, co
moze prowadzi¢ do blednego rozpoznania. Kleszcz
przenoszacy borelioze przenosi tez inne choroby, czyli
moze dochodzi¢ do koinfekcji i naktadania sie réznych
obrazéw chorobowych na siebie. Jedna z takich jedno-
stek chorobowych jest odkleszczowe zapalenie mézgu,
zwane tez Srodkowoeuropejskim lub wczesnoletnim.
Czynnikiem etiologicznym jest wirus odkleszczowego
zapalenia mozgu, neurotropowy, z rodziny Flaviviri-
dae. Do zakazenia dochodzi zwykle w wyniku uklucia
przez zakazonego kleszcza, rzadko droga pokarmowa
przez spozycie surowego mleka zakazonych zwierzat.
Choroba wystepuje w Europie Srodkowej i Wschod-
niej, a takze w potudniowej czeSci Rosji. W Polsce
pojawia sie gtéwnie w rejonach péinocno-wschodnich
(wojewddztwa podlaskie i warminsko-mazurskie).
Okres wylegania trwa zwykle od 7 do 14 dni, ale moze
siega¢ nawet 4 tygodni. Chory nie jest zakazny dla

0sob z kontaktu. Choroba zaczyna sie nagle, przebiega

dwufazowo:

m faze zwiastunowq charakteryzujq objawy grypopo-
dobne, nudnosci, wymioty i biegunka, ktore utrzy-
muja sie do 7 dni. U wiekszosci chorych dochodzi
do samoistnego wyleczenia, u niektérych po kilku
dniach stosunkowo dobrego samopoczucia pojawiaja
sie objawy zajecia oSrodkowego ukladu nerwowego;

m w fazie neuroinfekcji moze wystapi¢ zapalenie: opon
mozgowo-rdzeniowych (najczesciej o tagodnym
przebiegu), m6zgu, mdézdzku lub rdzenia kregowego.
Choroby nie leczy sie przyczynowo. Postepowanie
i leczenie objawowe sa takie jak w innych wiru-
sowych zapaleniach OUN. U wiekszosci chorych
objawy ustepuja catkowicie. Przy zapaleniu m6zgu
i rdzenia kregowego przez wiele miesiecy moga
utrzymywac sie zaburzenia czucia, niedowlady, upo-
Sledzenie pamieci i koncentracji. U chorych z pora-
zeniami moze wystapi¢ zanik mie$ni. Na szczeScie
ukaszenie przez zakazonego kleszcza wywotuje cho-
robe odkleszczowa u mniej niz 2% przypadkéw. Na-
lezy jednak pamietac, ze kleszcz moze by¢ wektorem
kilkudziesieciu infekcji, a ich objawy mogga sie na
siebie naktadac.

DIAGNOSTYKA BORELIOZY

Prawidtowa diagnostyka laboratoryjna boreliozy jest dwu-
etapowa. W pierwszym etapie przeprowadza sie badania
swoistych przeciwcial metodg ELISA. Uzyskany wynik
potwierdza sie nastepnie badaniem metoda Western-Blot.
Swoiste IgM pojawiaja sie we krwi juz po 3—4 tygodniach
od zakazenia. W 6-8 tygodniu ich stezenie osiagga maksi-
mum. Zanikaja w 4-6. miesigcu po zakazeniu.

Drugim rodzajem badanych immunoglobulin sg
swoiste przeciwciata IgG. Pojawiaja sie w surowicy krwi
w 6-8. tygodniu od zakazenia, ale za to mogg utrzymac
sie we krwi przez kilka lat nawet po wyleczeniu z bore-
liozy. To, ze IgG utrzymuja sie przez wiele lat pomimo
tego, Ze pacjent jest zdrowy, jest najwiekszym proble-
mem diagnostycznym. Nalezy z cala mocg podkreslic,
iz dodatni wynik badania serologicznego (IgG, IgM)
bez objawéw typowych dla boreliozy nie ma znacze-
nia diagnostycznego. Badanie serologiczne jest tylko
badaniem dodatkowym. Na jego podstawie nie mozna
prowadzi¢ przewleklej, ciagnacej sie miesigcami terapii
antybiotykowej. Diagnostyka boreliozy obejmuje takze
inne metody, w tym wykrywanie DNA kretkéw technika
PCR, mozna w ten spos6b bada¢ ptyn mézgowo-rdze-
niowy lub ptyn stawowy.



Przyczyny trudnos$ci diagnostycznych boreliozy:

1. Kretki wykazuja zmiennos$¢ morfologiczng i mozli-
woS$¢ wystapienia tzw. formy L, ktdra pozbawiona jest
$ciany komorkowej wraz z antygenami powierzchnio-
wymi. Powoduje to utajnienie obecnosci kretka w tej
postaci przed ukladem immunologicznym.

2. Zmiennos$¢ antygenowa powoduje réwniez cyrkulacje
réznych typéw antygendw w kolejnych stadiach rozwoju
kretka, co prowadzi do nieskuteczno$ci metody PCR.

3. Przebywanie kretka wewnatrz komorek $rédblon-
ka i fibroblastéw, a takze w przestrzeni OUN lub
stawach, prowadzi do zaprzestania wytwarzania
przeciwciat.

Istniejq liczne populacje, zwtaszcza pracownikow
lesnych, u ktorych obserwuje sie utrzymujace sie latami
podwyZszone miano przeciwcial bez objawow klinicz-
nych. Sa zdrowi, a obecnos$¢ przeciwciat Swiadczy tylko
o tym, Ze organizm mial kontakt z kretkiem borrelii i naj-
widoczniej sobie z nim poradzit. Mozna wyobrazic¢ sobie
nastepujaca sytuacje: do lekarza trafia pacjent, ktéry jest
np. pracownikiem lesnym. Wykonuje ciezka prace, ktéra
prowokuje u niego powstawanie choroby przecigzeniowej
stawow obwodowych oraz stawdw kregostupa. Objawia
sie ona dolegliwo$ciami bélowymi zlokalizowanymi
w roznych czesciach narzadu ruchu. Lekarz, styszac jaki
zaw6d wykonuje pacjent, zleca mu wykonanie badan la-
boratoryjnych i wykrywa przeciwciata przeciwko kret-

kom borrelii. Jezeli jest dociekliwy, ma czas i odpowiednia
wiedze moze zastanowic sie nad tym, czy dolegliwos$ci
bolowe, ktdre zglasza pacjent sa spowodowane chorobg
przeciagzeniowa stawow czy tez borelioza. Niestety naj-
czesciej wybiera to drugie. Konsekwencja jest wprowa-
dzenie antybiotykoterapii, ktéra nie przynosi efektu, wiec
jest przedhuzana. Pacjent trafia od lekarza rodzinnego do
specjalisty choréb zakaznych, ktéry wprowadza czasami
jeszcze dluzsza antybiotykoterapie, w trakcie ktérej chory
informuje lekarza, ze poczut sie lepiej. Lekarz prowadzacy
moze wyciagnac¢ wniosek, ze chory wymagatl dluzszej
antybiotykoterapii, aby uzyskac¢ efekt terapeutyczny.
Watpliwe, aby lekarz pomyslat, ze dolegliwosci ustapity
u pacjenta niezaleznie od antybiotykoterapii, gdyz zespét
bolowy stawow spowodowany chorobg przecigzeniowa
zmniejsza sie samoczynnie, zwlaszcza gdy chory nie wy-
konuje pracy obcigzajacej uktad ruchu. Z wieloletnich
obserwacji wynika, ze to czesto spotykana w praktyce
lekarskiej sytuacja. Jak rozrézni¢ béle zwyrodnieniowe
stawow i kregostupa od dolegliwosci bélowych stawdw,
ktére pojawily sie na skutek zarazenia borelioza? Skutecz-
ng metoda diagnostyczno-terapeutyczng wykorzystywang
w takim przypadku jest terapia manualna. Pacjenci, kté-
rych dolegliwo$ci wynikaja z boreliozy raczej nie reaguja
na zabiegi manualne, co odréznia ich od chorych ze zwy-
rodnieniem stawow.

Na ponizszym schemacie zamieszczono sposob wstep-
nej diagnostyki przyczyny dolegliwosci bélowych.

H Ryec. 1. Schemat wstepnej diagnostyki réznicowej dolegliwosci bélowych w boreliozie, chorobie zwyrodnieniowej i RZS
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czas trwania dolegliwosci:
TYGODNIE

duze stawy
(kolanowy, skokowy, tokciowy)

obfity wysiek w stawach;
bél nasila sie przy
najmniejszym ruchu

dolegliwosci nawracajace

rzadko béle migsni

czasami wzrost CRP, OB,
brak zmian w RTG

brak poprawy
po terapii manualnej

czas trwania dolegliwosci:
LATA

wszystkie stawy

brak obrzekéw; ograniczenia
ruchomosci;
bél przy rozruchu ustaje
w okresie krétszym niz 30 min

dolegliwosci ciggte

bardzo czesto béle migsni

CRP, OB w normie,
charakterystyczne zmiany w RTG

ewidentna poprawa po terapii
manualnej, akupunkturze

czas trwania dolegliwosci:
MIESIACE

drobne stawy

bélowi moze towarzyszy¢
wysiek w stawach,
bél przy rozruchu ustaje
w okresie dtuzszym niz 30 min

dolegliwosci ciggte

Srednio czesto bdle miesni

CRP, OB powyzej normy,
charakterystyczne zmiany w RTG

niewielka poprawa
po terapii manualnej
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LECZENIE FARMAKOLOGICZNE

Glownym i podstawowym sposobem leczenia borelio-
zy jest antybiotykoterapia. Istnieje szereg schematow
terapeutycznych. Wlasciwa antybiotykoterapia we
wczesnym etapie choroby wedle danych naukowych
skutecznie eliminuje borelioze u 90% pacjentéw. Trwa
ona zazwyczaj od 2 do 4 tygodni. Gdy borelioza jest
rozsiana po catym organizmie, terapia jest duzo trud-
niejsza. Jest to spowodowane m.in. tym, ze kretek
borrelii zasiedla miejsca o utrudnionej przez antybio-
tyki penetracji.

Aktualnie, w przypadku pojawienia sie rumienia
wedrujacego, najczesciej zalecana jest terapia doksycy-
kling (2 razy dziennie 100 mg) badz tez amoksycykling
(3 razy dziennie 500 mg) przez okres 2—3 tygodni.
W przypadku neuroboreliozy, w nawrotowym zapale-
niu stawow lub zapaleniu mies$nia sercowego stosuje
sie najczesciej antybiotykoterapie dozylng z uzyciem
ceftriaksonu (200 mg dziennie w pojedynczej dawce).
Przy antybiotykoterapii bardzo istotna jest ostona mi-
kroflory jelitowej. W tym celu nalezy stosowac pro-
biotyki i prebiotyki. W Centrum Ziotolecznictwa Ojca
Grzegorza wykorzystywany jest wowczas produkt Re-
gulobon, ktéry taczy dziatanie probiotyczne (zawiera
kilka szczepdw bakterii probiotycznych) i prebiotycz-
ne (zawiera inuline, lupine nasienng babki jajowatej
oraz blonnik z nasion owsa), czyli jest synbiotykiem.
Podkresli¢ nalezy, ze wspieranie flory bakteryjnej jelit
powinno trwacé nie tylko podczas antybiotykoterapii,
lecz znacznie dtuzej (co najmniej miesigc po zakon-
czeniu leczenia antybiotykiem).

Najwieksza niewiadoma jest to, czy zostaliSmy za-
razeni boreliozg lub ktéras z koinfekcji przenoszona
przez kleszcza, czy tez nie. Czy istniejq wiarygodne te-
sty na obecno$¢ kretkéw badz innych patogenéw w ciele
kleszcza i czy warto je wykonywac? Lekarze specjali-
zujacy sie w zakresie choréb zakaznych nie zalecajq ta-
kich badan, gdyz bylyby one niezwykle kosztowne. Na
rynku istnieja firmy, ktére wykonuja badania kleszczy
(150-300 z}). Istnieje jednak powazna watpliwos$¢ czy
za zadang kwote da sie wykona¢ badanie materiatu ge-
netycznego 44 patogenow, ktére moga znajdowac sie
w ciele kleszcza. Czy przy usuwaniu kleszcza nalezy
stosowa¢ rézne sposoby — wykrecanie, smarowanie
mastem/oliwa badzZ inne skomplikowane zabiegi? Nie.
Wystarczy przy uzyciu specjalnego narzedzia z apteki
wydoby¢ kleszcza z ciala osoby ugryzionej ruchem od
skéry na zewnatrz. Ciemna kropka, ktéra moze pozostac
po usunieciu kleszcza oznacza, ze w skérze pozostat jego

aparat gebowy. Nie nalezy wydobywac go z ciala. Wy-
starczy to miejsce zdezynfekowac, np. spirytusem. Usu-
niecie kleszcza w pierwszych 24 godzinach od ugryzienia
zmniejsza prawdopodobienstwo zarazenia sie choroba
odkleszczowa, jednak nie wyklucza zakazenia.

PRODUKTY NATURALNE W PROFILAKTYCE
| LECZENIU BORELIOZY

Stosujac naturalne produkty nalezy skupi¢ sie na naste-

pujacych kwestiach:

m  wlasciwej odpornosci organizmu,

m stosowaniu repelentéw, ktére maja za zadanie od-
straszaC kleszcze (sugerowane przez dr Henryka
Rézanskiego receptury przedstawiono w tabeli 1),

m stosowaniu produktéw naturalnych, ktére moga
hamowa¢ rozwdj procesu zapalnego, a takze wy-
kazywac potencjalne dzialanie kretkobojcze badz
kretkostatyczne.

Aby oceni¢ poziom odpornosci organizmu moz-
na wykorzysta¢ kryteria Europejskiego Towarzy-
stwa Niedoboréw Odpornosci. Dobrym, uproszczo-
nym sposobem okre$lenia poziomu odpornosci jest
rowniez obserwacja tego, w jaki sposob przebiegaja
procesy chorobowe w organizmie. Jezeli infekcja
jest hamowana na poziomie zewnetrznych rubiezy
ciala, takich jak katar lub zapalenie gard}a i po kilku
dniach koniczy sie dobrym stanem zdrowia, to nasza
odpornos¢ jest dobra. Jedli jednak katar czesto kon-
czy sie zapaleniem zatok, a przeziebienie zapaleniem
oskrzeli lub pluc, $wiadczy to o ztej kondycji uktadu
odpornosciowego. Istnieja takze czynniki obnizajace
odpornos¢: stres, operacje, nowotwory i inne choro-
by o ciezkim przebiegu, terapia immunosupresyjna,
wychlodzenie organizmu, zta dieta, alkohol, antybio-
tykoterapia, smog.

Wplyw wybranych surowcéw naturalnych na od-
porno$¢ organizmu przedstawiono w ostatnim wydaniu
+Naturoterapii w praktyce” 1/2019 (11). Warto przy-
pomniec¢ jednak o dziataniu ziela jezdwki purpurowej,
ktéra stymuluje zaréwno swoista, jak i nieswoista od-
pornos¢ organizmu. Wynika to najprawdopodobniej
z obecno$ci w surowcu zwiazkéw polisacharydowych.
Preparatéw z jezowki nie nalezy stosowa¢ w sposéb
ciagly, lecz w sposob pulsacyjny:

7 do 10 dni terapii = 3 tygodnie przerwy
=» 7 do 10 dni terapii



H Tab. 1. Receptury na repelenty odstraszajgce kleszcze

REPELENT |
olejek eteryczny anyzowy 0,5
olejek eteryczny eukaliptusowy 0,5
olejek eteryczny lemongrasowy (z trawy cytrynowej) 1,0
olejek eteryczny cytronellowy 1,0
salicylan metylu lub olejek eteryczny golteriowy 1,0
octan etylu 1,0
etanolowa (> 70%) nalewka bursztynowa 10
nafta 85

REPELENT II
olejek eteryczny fiotkowy 5
olejek eteryczny lemongrasowy (z trawy cytrynowej) 1
olejek sandatowy 1
ocet wrotyczowy 1:5 (Swieze, kwitngce ziele na occie 10-procentowym) 5
olej ryzowy 88

Takich 7-dniowych cykli terapeutycznych mozna sto-
sowac wiele. W celach profilaktycznych wystarcza dwa
w sezonie jesienno-zimowym (na przelomie wrze$nia
i pazdziernika oraz na przelomie lutego i marca). Jednak,
gdy chory przechodzit antybiotykoterapie badz choruje na
borelioze, nalezy tych cykli zastosowac kilka, pamietajqc
o tym, Ze borelioza, zwlaszcza w fazie przewleklej, jak
réwniez inne koinfekcje sa trudne do leczenia.

W Centrum Ziotolecznictwa Ojca Grzegorza zaleca-
my preparat, w ktorym potaczono kilka ekstraktow zio-
towych: ziela jezéwki purpurowej, liscia melisy, kwiatu
rumianku, owocu r6zy. Podawane sq w syropie, ktory
zawiera rowniez miéd pszczeli, gdyz produkty pszczele
stuza do stymulacji odpornosci i dziatajg przeciwdrob-
noustrojowo. Surowcem pochodzenia pszczelego, kt6-
ry dziala przeciwdrobnoustrojowo jest takze propolis,
czyli kit pszczeli. Dobrze, jesli taczy sie go z pylkiem
pszczelim, najlepiej w postaci mikronizatu. Do stymu-
lacji odpornosci mozna uzywac takze innych surowcow
naturalnych, takich jak olej z nasion czarnuszki siew-
nej. Poleca sie olej standaryzowany na zawarto$¢ olej-
ku eterycznego o jako$ci farmaceutycznej. Czarnuszka
ma dzialanie przeciwzapalne i przeciwalergiczne, co ma
znaczenie we wspomaganiu terapii boreliozy.

U pacjentéw chorych na borelioze popularnosé¢ zy-
skuja w ostatnich latach surowce zielarskie, takie jak

ziele czystka i ziele szczeci, korzen hakoro$li, klacze

imbiru, olej z wiesiotka, kadzidtowiec indyjski i inne.

Do tej pory brakuje danych naukowych potwierdzaja-

cych bakteriobdjcze dziatanie ziela czystka lub innych

surowcow roslinnych wobec kretka borrelii. Nie znaczy
to jednak, ze czystek nie dziala leczniczo w boreliozie.

Moze po prostu nikt tego do tej pory nie udowodnit.

Czystek nawet w postaci naparu tagodzi dolegliwosci

zwigzane z tym schorzeniem. Poniewaz z dotychczas

opublikowanych badan naukowych wynika, iz to ole-
jek eteryczny z ziela czystka hamuje rozwdj kretkéw
borrelii, warto stosowac go w postaci ekstraktéw wod-
no-alkoholowych. Zaznaczy¢ nalezy jednak, iz bada-
nia przeprowadzane byly w modelu in vitro, co nie jest
wystarczajacym dowodem, ze czystek leczy borelioze

w modelu in vivo. Istniejg zatem dwie mozliwosci:

1. Czystek skutecznie tagodzi dolegliwosci, ale
nie przeprowadzono dotychczas badan, ktére to
potwierdzaja.

2. Skuteczno$¢ czystka to efekt placebo.

Pacjentom chorym na borelioze na pewno warto
zaleci¢ te surowce naturalne, ktére wykazuja dziatanie
przeciwzapalne. Pomocna moze okazac sie zmiana die-
ty i uwzglednienie w niej produktéw, ktére dostarczaja
do organizmu kwaséw omega-3 (EPA — kwasu eikoza-

www.naturoterapiawpraktyce.pl
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pentaenowego, DHA — kwasu dokozaheksaenowego).

Sa to przede wszystkim ryby morskie i owoce morza.

Kwas alfa-linolenowy (ALA) znalez¢ mozna w oleju

Inianym i rzepakowym, orzechach i zielonych warzy-

wach. Zwiekszenie w diecie omega-3 kosztem omega-6

zmniejsza aktywno$¢ procesu zapalnego z uwagi na ich
konkurencyjno$¢ wobec enzymoéw. Z kwaséw omega-3
powstang w organizmie prostaglandyny przeciwzapalne,

a z kwasow omega-6 prostaglandyny prozapalne. Kwasy

omega-3 pelnig wazna role w terapii choréb zapalnych

stawow, gdyz:

m sg prekursorami syntezy rezolwin i protektyn, ktére
wygaszaja proces zapalny,

m regulujg ekspresje gendw zwigzang z procesami
zapalnymi,

m ich stosowanie w RZS w ilodci 3-6 g dziennie EPA
i DHA przez 18 tygodni zmniejsza proces zapalny
i poranne sztywnienie stawow oraz pozwala na re-
dukcje przyjmowanych NLPZ,

m ich stosowanie w postaci oleju rybnego zmniejsza
bolesno$¢ stawow i sztywno$¢ poranna, umozliwia
takze redukcje dawek NLPZ,

= obnizajg poziom fibrynogenu.

Obecno$¢ kwasu gamma-linolenowego (GLA) w die-
cie takze zwieksza produkcje prostaglandyny PGE o dzia-
laniu przeciwzapalnym. Zrédlem GLA moze by¢ olej
znasion wiesiotka, olej z nasion ogérecznika lekarskiego,
olej z nasion czarnej porzeczki. Wykazano, Ze tagodzi on
objawy typowe dla RZS, takie jak obrzeki i b6le stawow.

Oliwa z oliwek zawiera znaczne ilo$ci jednoniena-
syconych kwasow thuszczowych. Kwasy te majq dziata-
nie przeciwzapalne. Badanie diety Srédziemnomorskiej,
ktorej podstawa jest oliwa z oliwek wskazuja, ze po
3-miesiecznej kuracji nastepuje spadek nasilenia pro-
cesu zapalnego.

ANTYOKSYDANTY

W surowicy krwi 0s6b chorych na zapalenie stawow
stwierdzono obniZenie stezenia witamin antyoksydacyj-
nych AiE, atakze cynku i selenu. Dlatego tez suplemen-
tacja naturalnymi antyoksydantami (owoc aronii, korzen
tarczycy bajkalskiej, cynamon, imbir) i wymienionymi
mineratami wydaje sie by¢ zasadna.

Mechanizm dzialania korzenia hakorosli polega na
hamowaniu syntezy prozapalnej cytokiny TNF-a, ktorej
poziom wzrasta w blonie maziowej oraz w plynie sta-
wowym w czasie stanéw zapalnych. Ponadto hakorosl
hamuje aktywnos¢ cyklooksygenazy i lipooksygenazy

kwasu arachidonowego oraz zapobiega powstawaniu
leukotrienow i tromboksanu. Surowiec dziata antypro-
liferacyjnie na btone maziowa stawéw, pobudza do pracy
uklad limfatyczny, ulatwia likwidacje obrzekéw. Jest
wiele wysokiej jakos$ci badan potwierdzajacych skutecz-
nos$¢ hakorosli w redukcji bélu. Przeprowadzono takze
badania poréwnawcze z kilkoma typowymi lekami prze-
ciwzapalnymi i przeciwb6lowymi: fenylobutazonem,
rofekoksybem czy indometacyng. Udowodniono, ze
zaréwno dziatanie przeciwzapalne, jak i przeciwbolowe
korzenia hakorosli jest przynajmniej tak samo skuteczne,
jak stosowanie powszechnych lekow.

Zwigekszenie w diecie omega-3
kosztem omega-6 zmniejsza
aktywnos¢ procesu zapalnego

z uwagi na ich konkurencyjnosé
wobec enzymow

Kadzidlowiec indyjski (Boswellia serrata) wykorzy-
stano w badaniach klinicznych prowadzonych w Indiach
na grupie 175 pacjentéw cierpigcych na RZS. Wszyscy
mieli typowe objawy choroby: poranng sztywnos¢ sta-
woOw, trudno$ci z chodzeniem, wykonywaniem domo-
wych prac, zaci$nieciem dloni. Otrzymywali po 200 mg
ekstraktu z Boswellia 3 razy dziennie przez 4 tygodnie.
Nikt z pacjentéw nie zglaszal niepozadanych efektow
ubocznych, u 70% zmniejszyta sie poranna sztywnos¢
stawow, 53% ocenito efektywno$¢ terapii jako dobra,
tylko 10% nie dostrzeglo poprawy.

PRZYSZtOSC FITOTERAPII BORELIOZY

Fitoncydy sa substancjami wytwarzanymi przez rosliny
wyzsze, ktore dzialajg silnie bakteriobdjczo i bakteriosta-
tycznie. Posiadaja réwniez wlasciwosci fungistatyczne
i grzybobojcze, niektére hamuja mnozenie sie wirusow
lub uszkadzaja ich strukture. Do najwczesniej poznanych
fitoncydow naleza glukozynolaty, olejki gorczyczne, gli-
kozydy izosiarkocyjanowe i olejki czosnkowe. Wystepuja
miedzy innymi w nastepujacych rodzajach: Sisymbrium
— stulisz, Alliaria — czosnaczek, Arabidopsis — rzodkiew-
nik, Erisimum — pszonak, Hesperis — wieczornik, Bar-
barea — gorczycznik, Armoracia — chrzan, Nasturtium
— rukiew, Rorippa — rzepicha, Cardamine — rzezucha,
Alyssum — smagliczka, Cochlearia — warzucha, Capsella
—tasznik, Thlaspi — tobolki, Lepidium — pieprzyca, Sina-
pis — gorczyca, Raphanus — rzodkiew, Eruca — rokietta,



Reseda — rezeda, Plantago — babka, Allium — cebula
i czosnek. Do innych roslin bogatych w fitoncydy nale-
73: czarna porzeczka (liscie), krwisciag (ziele, korzen),
kopytnik (ziele), jalowiec (owoce, liscie, kora), brzoza,
olcha, buk (liscie, kora), bylice (ziele), krwawnik (ziele),
psianki, papryka, pomidor (ziele, niedojrzate owoce), cze-
remcha, tarnina, bez czarny (kora, korzen, kwiaty, liscie),
wrotycz (ziele), lebiodka (ziele), czarnuszka (nasienie),
kolendra (ziele, owoc), czaber (ziele), muszkatotowiec,
laurowiec (owoce, liscie), eukaliptus (liScie, owoce), cy-
namonowiec (kora), szatwia (ziele), drzewa iglaste (kora,
liscie, kwiaty), podagrycznik (ziele), anyz (ziele, owoc),
kurkuma (ktacze), berberys (kora, korzen, owoce, liscie),
sandatowiec (kora, liScie, kwiaty), ciemiezyca (liscie,
klacza), tymianek (ziele), macierzanka (ziele), gwajako-
wiec (zywica, kora), arnika (kwiat, ziele), goZzdzikowiec
(paczki kwiatowe, kora, liscie), macznica, boréwka, bag-
no (ziele, owoc), grusza (liscie, kora), paprocie (ziele,
klacza), porosty (plecha) i inne.

PODSUMOWANIE

Borelioza jest chorobg problematyczng, zar6wno pod ka-
tem diagnostycznym, jak i terapeutycznym. W artykule
przytoczono typowe objawy boreliozy. Nalezy pamietac,
Ze kleszcz moze by¢ wektorem innych zakazen, ktérych
objawy nakladaja sie na siebie. Badaniom laboratoryj-
nym przypisuje sie moim zdaniem zbyt duzq role diagno-
styczna, na drugie miejsce spychajac objawy kliniczne,
ktére powinny by¢ podstawa rozpoznania. W przypadku
podejrzenia zachorowania na borelioze warto wdrozy¢
u pacjentOw terapie manualng, aby wykluczy¢ mozliwos¢
wystepowania zespotow bolowych innego pochodzenia.
Bardzo czesto zdarza sie, ze dolegliwosci wigzane z bo-
relioza ustepuja woéwczas po pierwszej wizycie.

Gdy pacjent faktycznie choruje na borelioze, za-
lecamy preparaty stymulujace odpornos¢ organizmu,
ktore obok repelentow, stanowig najlepszg profilaktyke
tej choroby. Pomocne beda surowce dzialajace prze-
ciwzapalnie, a takze potencjalnie kretkobdjczo badz
kretkostatycznie. Takie postepowanie mozna stosowac
facznie z antybiotykoterapiq zalecong przez lekarza.
Kompleksowe dziatanie w przypadku boreliozy daje
wieksza szanse na pozbycie sie tego skomplikowane-
go schorzenia. m
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