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Borrelia burgdorferi - mozliwosci
diagnostyczne

Badanie Real-Time PCR na obecnosc¢ kretkow Borrelia burg-
dorferi w organizmie kleszcza pobranego ze skory pacjenta.

Zastosowanie testu
Badanie Real-Time PCR (metoda biologii molekularnej) na obecnos¢ kretkéw Borrelia burgdorferi w organi-
zmie kleszcza pobranego ze skory pacjenta jest odpowiedzig na trudnosci diagnostyczne zwigzane z tg bakteria.

Badanie to pozwala na potwierdzenie obecnosci materiatu genetycznego (DNA) kretka Borrelia burgdorferi — bakterii
wywolujacej borelioze - w ciele kleszcza wyjetego ze skéry pacjenta. Badania naukowe wskazujg, ze sposréd odtowio-
nych w naturze i zbadanych kleszczy tylko $rednio 11 - 17% jest nosicielami bakterii Borrelia, dlatego nie kazde uka-
szenie przez tego pajeczaka musi wigzac sie z zakazeniem bakteriami Borrelia®?. Z drugiej strony ciezkie konsekwencje
przewlektej formy choroby nie pozwalaja na zlekcewazenie jakiegokolwiek przypadku ukaszenia.

Nasze badanie pozwala na ocene ryzyka zakazenia. W przypadku pozytywnego wyniku potwierdzona obecnos¢ Borrelii
w kleszczu) zaleca sie szybkie podanie antybiotyku i zatrzymanie ewentualnego rozwoju choroby. Z kolei wynik ujemny
(kleszcz nie byt nosicielem bakterii Borrelia) wskazuje, ze terapia antybiotykowa nie jest potrzebna, a jej zastosowanie
generowatoby niepotrzebne koszty zdrowotne i finansowe.

NUMER BADANIA: Przygotowanie materiatu

5010 Materiatem wyjsciowym do badan jest kleszcz, ktéry wczedniej bytowat na skdrze pa-
cjenta. Co wazne, do badania wystarcza tylko cze$¢ pajeczaka, poniewaz czesto
METODA: zdarza sie, ze podczas wyjmowania ze skéry ulega on fragmentagji.
Real-Time PCR
WAZNE! Bezposérednio po pobraniu kleszcz powinien zosta¢ umieszczony w czystym
MATERIAL.: pojemniku (np. pojemniku na mocz) i by¢ przechowywany w 4°C (maksymalnie do
kleszcz 48 godzin) lub najlepiej zamrozony w -20°C, i w tym stanie dostarczony do laborato-

rium. Podczas badania kleszcz jest poddany homogenizacji, a nastepnie ekstrahuje sie
PRZECHOWYWANIE jego materiat genetyczny.

| TRANSPORT:

48 h w temp. 4°C
lub dtuzej w stanie
zamrozonym - 20°C

CZAS OCZEKIWANIA:
12 dni roboczych

WYNIK: UWAGA!
ja kOéCiOW}/ Czas oczekiwania na wynik oraz numer badania moze réznic sie w zaleznosci od oddziatu lub laboratorium
DIAGNOSTYKI.
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Czutosc i specyficznosc testu

Do detekcji Borrelii w organizmie kleszcza stosujemy metode Real Time PCR. Jest to nowoczesna technika,
oparta na specyficznej hybrydyzacji, a nastepnie powielaniu fragmentu materiatu genetycznego badanego organizmu,
w tym przypadku DNA bakterii Borrelia. Czutos¢ metody jest bardzo wysoka - pozwala na wykrycie kilkudziesieciu
(10-1000) czasteczek DNA Borrelii w analizowanej prébce. Tak specyficzne i czute wykrywanie konkretnego DNA
w technice Real-Time PCR jest mozliwe dzieki dodaniu do reakcji specjalnie zaprojektowanych, unikatowych fragmen-
tow kwasdéw nukleinowych (tzw. primeréw oraz sondy), ktére wybiérczo tgczg sie z DNA Borrelia, umozliwiajg jego
powielenie, a nastepnie generuja sygnat fluorescencyjny.

UWAGA!

Istnieje kilka gatunkdw Borrelii, tacznie okreslanych jako Borrelia burgdorferi sensu lato, z czego w naszej szerokosci
geograficznej wystepujg: Borrelia burgdorferi sensu stricto, Borrelia afzelii oraz Borrelia garinii. Wszystkie wymienio-
ne gatunki sg wykrywane za pomoca techniki Real-Time PCR.

Kontrola jako$ci — wiarygodnos¢ wyniku

Wraz z czgsteczkami primeréw i sondy wykrywajgcymi DNA Borrelia, do reakcji dodaje sie primery i sonde specyficzne
dla genu tubuliny-a kleszcza. Obie sondy znakowane sg réznymi barwnikami fluorescencyjnymi, a ich sygnat odczyty-
wany jest przy réznych dtugosciach fali swietlnej. W naszej metodzie, niezaleznie od wykrycia badz niewykrycia obec-
nosci DNA Borrelia w badanej prébce, prawidtowy wynik Real-Time PCR musi zawierac wyrazny sygnat dla kleszczowej
tubuliny-a. Jest on potwierdzeniem prawidtowego przebiegu reakgji i wyklucza mozliwos¢ uzyskania wyniku fatszywie
ujemnego (np. bedgcego wynikiem nieprawidtowego przechowywania kleszcza przed dostarczeniem do laborato-
rium).

Panel badan w kierunku Borrelia burgdorferi oferowany w laboratoriach DIAGNOSTYKA:

Nazwa Metoda Numer badania | Czas oczekiwania na wynik
DNA Borrelia w kleszczu PCR 5010 11 dni
DNA Borrelia we krwi PCR 434 12 dni

Przeciwciata p. Borrelii w

klasie IgG i IgM w surowicy ELISA 430, 431 3 dni

Przeciwciata p. Borrelii w

e e e 0 Surevier Western Blot 432, 433 3 dni




Sugerowany schemat postepowania diagnostycznego

CEkstrakcja kleszcza ze skéry>

Do 48 h w temp. 4°C

Test na obecnos¢ DNA Borrelia w kleszczu

Wynik doV \ymk ujemny

(Porada lekarska (antybiotykoterapia)) C Koniec diagnostyki )

Po 4-6 tyg. od ukaszenia

nia kleszcza

Brak mozliwosci Zbadi ,C Testy: p. ciata p. Borrelia w klasach IgG i IgM )

Wynik dodatni Wynik ujemny

( Porada lekarska ) ( Koniec diagnostyki )

lub w przypadku:

1) dzieci

2) osob ze staba mozliwoscia
budowy przeciwciat

3) wyniku watpliwego

v

Testy: p.ciata p. Borrelia met. WesternBlot

Wynik V \ymk ujemny

Porada lekarska ) < Porada lekarska: dalsza obserwacja

i usta-lenie strategii postepowania




Koinfekcje

W przypadku pacjenta ukaszonego przez kleszcza nalezy pamietac o problemie kooinfekgji. W
przypadku kleszcza, istnieje istotne ryzyko zarazenia rowniez innymi (poza bakteriami Borrelia
burgdorferi) patogenami. Dr Garth Nicolson, w swoim opracowaniu ,,Organizm oraz czestos$¢
jego wystepowania w kleszczach” podaje nastepujgce dane:

Bartonella 40 - 70%

Borrelia 18 - 40%

Przechowywanie i transport:

Materiat do badan nalezy przesta¢ kurierem na adres laboratorium:
Diagnostyka Spotka z ograniczong odpowiedzialnoscig Sp. k.
ul. Olszanska 5, 31-513 Krakdow

Lub przekazac¢ do najblizszego Oddziatu DIAGNOSTYKI
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