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abeszjoza (piroplazmoza) jest trans-

misyjna choroba ludzi i zwierzat prze-
noszong przez kleszcze. Jej czynnikiem
etiologicznym sa wewnatrzerytrocytar-
ne pierwotniaki nalezace do rodzaju Ba-
besia, rodziny Babesidae, rzedu Piropla-
smida, typu Apicomplexa. Obok Babesia,
w obrebie rzedu Piroplasmida, wyrdznia sie
takze rodzaje Theileria oraz Cytauxozoon,
ktérych przedstawiciele moga wywotywaé
u zwierzat choroby podobne w przebie-
gu do babeszjozy. Wektorami piroplazm,
w zalezno$ci od gatunku gospodarza oraz
szeroko$ci geograficznej, sa rézne gatun-
ki kleszczy. Nazwa ,piroplazmoza” zwig-
zana jest z morfologia pierwotniakéw, kto-
re po podziatach komérki, zachodzacych
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w obrebie erytrocytéw, przyjmuja ksztalt
gruszkowaty (gruszka po lacinie pirum).
Stara nazwa Piroplasma jest ciagle w uzy-
ciu, a mianem piroplazmozy okresla sie za-
réwno babeszjoze, jak i tejlerioze (1).
Obecnie babeszjozy ludzi i zwierzat
stwierdzane sa na calym $wiecie. W ob-
rebie rodzaju Babesia wyrdznia sie ponad
100 gatunkéw pierwotniakéw. Inwazje tych
pasozytéw z najwieksza czestotliwoscia
stwierdzane sa u bydla oraz pséw (2, 3).
Babeszjoze charakteryzuje bardzo réz-
norodny przebieg, uwarunkowany m.in.
szczepem pasozyta wywolujacym chorobe,
wiekiem zwierzecia, jego statusem immu-
nologicznym, rasa, pochodzeniem, a takze
wspolistniejacymi chorobami.
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This paper aims at the presentation of some features of
disease caused by large protozoa of the genus Babesia.
These protozoa pass the part of their life cycle in eryth-
rocytes and are transmitted by blood-sucking ticks. Clin-
ically the disease is characterized by fever and intravas-
cular hemolysis manifested by anemia, hemoglobinuria
and jaundice. Immunity to babesial infection is influ-
enced both by the age and the spleen. This organ has
long been recognized as important in both nonspecif-
ic and specific immunity to babesial infection. It is re-
sponsible for removal of altered erythrocytes and thus
is the main site of response to hemoparasitic infections.
In this review the role of the presence and absence of
spleen in the course of babesiosis has been discussed.
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Istota choroby

Najogoélniej mozna przyjaé, iz choroba wy-
stepuje w dwoch postaciach: niepowiktanej
i powiklanej. Niepowiklana babeszjoza obja-
wia sie tylko niedokrwistoscia, z kolei druga
forme inwazji cechuje uposéledzenie funkcji
wielu narzadéw. Niedokrwisto$¢ hemolitycz-
na oraz zespdt uogélnionej reakeji zapalnej
(systemic inflammatory response syndrome
— SIRS) sa gléwnymi zaburzeniami prowa-
dzacymi do niewydolnosci wielonarzado-
wej (multiple organ dysfunction syndrome-
MODS; 4, 5, 6). W ich powstawaniu udziat
biora co najmniej dwa mechanizmy — za-
stoj krwi oraz sekwestracja erytrocytéw (7).

Przypuszcza sig, ze gromadzenie sie
opadnietych pasozytami erytrocytéw w mi-
krokrazeniu przyczynia sie do spadku prze-
plywu krwi przez fozysko naczyniowe (za-
st6j krwi). Pod wplywem uwalnianego
przez Babesia antygenu SPA (soluble pa-
rasitic antigen) dochodzi do rozszerzenia
naczyn krwionoénych i spadku cisnienia
krwi. Dodatkowo opadniete pierwotnia-
kami krwinki czerwone nasilaja w sposéb
bezposredni lub posredni (poprzez SPA)
reakcje ostrej fazy i aktywuja uktad krzep-
niecia krwi. Procesy te facznie z hipotensja
prowadza do blokowania matych naczyn,
uposledzajac przeplyw krwi i przyczyniaja
sie do nasilenia parazytemii i hipoksji (2).

Sekwestracja to gromadzenie i przylega-
nie zarazonych erytrocytéw do $rédblon-
ka naczyniowego. Mozliwe jest to dzieki
swoistym interakcjom pomiedzy obiema
tymi strukturami. Ich istota w przebiegu
babeszjozy nie zostata dokladnie pozna-
na, niemniej jednak przypuszcza sie, ze
podobnie jak w malarii, u zwierzat na po-
wierzchni zarazonych erytrocytéw poja-
wiaja sie specyficzne wypustki oddzialuja-
ce na $rodblonek naczyniowy na zasadzie
receptor-ligand. Obecnosci w krazeniu
opadnietych pasozytami erytrocytéw to-
warzyszy rozwdj reakeji zapalnej i wzrost
poziomoéw cytokin zapalnych. Reakcje te
nasilajg przyleganie krwinek do $§rédblon-
ka, przyczyniajac sie do blokady przepltywu

Ryc. 1. Powiekszenie $ledziony widoczne na radiogramie wykonanym
u psa z babeszjozg

Ryc. 2. Nasilona parazytemia
U psa z usunieta $ledziong chorego na babeszjoze

krwi przez mikrokrazenie. Skutkuje to
wzrostem ci$nienia w naczyniach, rozwo-
jem miejscowej reakcji zapalnej, a w kon-
sekwencji rozszerzeniem naczyn i nasile-
niem parazytemii (2).

Réznorodno$c objawdw klinicznych spo-
tykana w przebiegu babeszjozy wynika nie
tyle z bezposredniego oddzialywania paso-
zytéw na tkanki i narzady, co z indukowa-
nych ich obecnoscia proceséw zapalnych,
ktérymi w réznym stopniu objete sa po-
szczeg6lne narzady i uklady. Gléwnymi me-
diatorami tych reakcji zapalnych sa: cytoki-
ny, tlenek azotu, wolne rodniki tlenu, eikoza-
noidy oraz czynnik aktywujacy plytki krwi.
Mimo ze choroba moze manifestowac sie
w rézny sposob, patomechanizm rozwoju
objawé6w klinicznych jest uniwersalny (8).

Zespol uogdlnionej reakcji zapalnej
(SIRS) jest wynikiem masowego uwalnia-
nia mediatoréw reakcji zapalnej. O zabu-
rzeniu tym moze by¢ mowa, gdy stwierdza
sie wystepowanie przynajmniej dwdch spo-
$réd nastepujacych zaburzen: tachykardie,
tachypnoe, zasadowice oddechowg, hipo-
lub hipertermie oraz leukocytoze lub leu-
kopenieg. Z powyzszej definicji wynika, ze
prawie u kazdego pacjenta z babeszjoza
rozwija sig SIRS (9).

Niemal zawsze w przebiegu babeszjozy
zwierzat u zarazonych osobnikéw notuje
sie powigkszenie $ledziony (ryc. 1). Jest to
efekt wzmozonej proliferacji komérek B
(10) oraz rozwijajaca sie dysproporcja po-
miedzy liczba duzych i matych leukocytéw
w obrebie tego narzadu. Sledziona jest za-
angazowana w eliminacje zarazonych ery-
trocytéw z organizmu, a takze w neutra-
lizowanie metabolitéw pierwotniaczych.

Celem tego artykulu jest przesledzenie
roli, jaka odgrywa $ledziona w przebiegu
babeszjozy u zwierzat.

Udziat $ledziony w niszczeniu pasozytow
oraz w zapobieganiu zaburzeniom
w przeptywie krwi

Czynnikami wplywajacymi na to, czy
u zwierzat dojdzie do rozwoju babeszjozy

sa: wiek zwierzat oraz obecno$¢ lub brak
$ledziony. Doroste krowy sa z reguly wraz-
liwe na inwazje B. bovis, podczas gdy ciele-
ta wykazuja odpornos¢ na zarazenie (11).
Odpornos¢ ta jest najsilniejsza w grupie
cielat 3—6-miesiecznych. W ich przypadku
splenektomia prowadzi do uwrazliwienia
zwierzat na zarazenie. Usuniecie $ledzio-
ny skutkuje takze bardziej ostrym prze-
biegiem choroby u osobnikéw dorostych.
Dzieje sie tak, gdyz $ledziona zaangazowa-
na jest zaréwno w mechanizmy nieswo-
istej, jak i swoistej odpornosci przeciwko
pierwotniakom Babesia. Juz we wczesnej
fazie inwazji w $§ledzionie dochodzi do fa-
gocytozy zarazonych oraz zmienionych
erytrocytéw oraz wolnych pierwotnia-
kéw. Poczatkowo w proces ten zaangazo-
wane s3 komérki NK (naturalnie cytotok-
syczne) oraz niedojrzate komorki dendry-
tyczne w strefie brzeznej $ledziony, ktére
nastepnie przemieszczaja sie ku central-
nej czesci narzadu z duzg liczba komoérek
T (12). Procesy te sa niezalezne od prze-
ciwcial i przyczyniaja sie do zmniejszenia
ilo$ci pasozytéow we krwi (13).

U kréw z usunieta $ledziona, zarazo-
nych B. bovis dochodzito do rozwoju mé-
zgowej babeszjozy. Zjawisko to wigzalo si¢
prawdopodobnie z tym, ze u zwierzat z za-
chowana §ledziona narzad ten uczestniczy
w filtrowaniu aglutynin zarazonych krwi-
nek czerwonych lub krwinek optaszczo-
nych wiéknikiem (bardziej lepkich), kté-
re uczestnicza w zjawiskach zastoju krwi
i sekwestracji. Dzieki takiemu dziataniu
narzad ten zapobiega zaburzeniom prze-
plywu krwi przez male naczynia, np. mé-
zgu, nerek czy watroby.

Takze w obrebie §ledziony ma miejsce
niszczenie merozoitéw Babesia zlokalizo-
wanych w obrebie erytrocytéw przy udziale
tlenku azotu (NO; 14,15,16). NO ma krét-
ki czas trwania, w zwigzku z czym obszar
jego aktywnego dzialania ogranicza sie je-
dynie do narzadéw limfatycznych, jak §le-
dziona, w obrebie ktérych dystans pomie-
dzy zarazonymi erytrocytami a komérkami
efektorowymi jest minimalny (13). Tlenek
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azotu w obrebie $ledziony produkowany
jest przez monocyty i makrofagi w odpo-
wiedzi na obecnos$¢ zarazonych pierwot-
niakami krwinek czerwonych. Jego pro-
dukcja i uwalnianie regulowane s3 przez
interferon (IFN gamma) i TNF alfa oraz
IL10 (13).

Modulujacy wptyw $ledziony
na zjadliwo$¢ pierwotniakow Babesia

Wykazano, ze $§ledziona wykazuje wplyw
modulujacy na zjadliwo$¢ pasozytoéw. Wie-
lokrotne pasaze szczep6w B. bovis (knob +),
wytwarzajacych na powierzchni erytrocy-
téw charakterystyczne wypustki (knobs),
na osobnikach po splenektomii, prowadzi-
ly do zmniejszenia zjadliwos$ci pierwotne-
go szczepu pierwotniakéw, przejawiajacej
sie zmniejszeniem liczby wypustek na po-
wierzchni zarazonych krwinek czerwo-
nych. Z kolei pasaz szczepéw indukuja-
cych powstawanie niewielkiej ilosci wypu-
stek na powierzchni erytrocytéw, na bydle
z zachowana §ledziona, skutkowat izolowa-
niem z krwi zwierzat pasozytéw bardziej
zjadliwych, stymulujacych powstawanie
znacznej ilosci wypustek na zarazonych
krwinkach. Podobne obserwacje poczy-
niono na malpach zarazanych Plasmo-
dium falciparum. Wynika z nich, iz w pew-
nych sytuacjach zmiany, jakim ulegaja pa-
sozyty w §ledzionie, moga przyczyniac sie
do zaostrzenia procesu chorobowego (7).

Rola sledziony w zwalczaniu inwazji
Babesia - przeglad przypadkow
klinicznych

Dostepnych jest wiele doniesien opisuja-
cych ciezszy przebieg babeszjozy u zwie-
rzat i ludzi po splenektomii w poréwna-
niu do tych z zachowana $ledziona. Mathé
iwsp. (17) przeprowadzili badania klinicz-
ne, w przebiegu ktérych eksperymentalnie
zarazano szczepami B. canis psy z zacho-
wana $ledziong oraz pozbawione tego na-
rzadu. W przypadku osobnikéw po sple-
nektomii przebieg choroby byl ciezszy,
a zwalczenie inwazji bylo mozliwe dopie-
ro po zastosowaniu lekéw przeciwpier-
wotniaczych. Pies z zachowana §ledziona
powrdcit do zdrowia po wdrozeniu jedy-
nie terapii wspomagajacej. Ciezszy prze-
bieg babeszjozy u zwierzat po splenekto-
mii byl niewatpliwe efektem immunosu-
presji wywotlanej brakiem tego narzadu.
Bajer i wsp. (18) opisali przypadek dwu-
letniego psa, u ktérego doszlo do sponta-
nicznego pekniecia §ledziony. Po splenek-
tomii u zwierzecia wystapily objawy ostrej
babeszjozy, a we krwi stwierdzono obec-
nos¢ pierwotniakéw. W opisywanym przy-
padku pies cierpial prawdopodobnie na
subkliniczng babeszjoze, ktéra byla posred-
nig przyczyna pekniecia sledziony, a zabieg
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splenektomii doprowadzil do ujawnienia
sie choroby.

Inne doniesienie (19) przedstawia prze-
bieg babeszjozy u 3-letniego psa rasy foks-
terier, ktéremu w przeszlosci usunieto sle-
dzione. Przebieg choroby byl bardzo ostry,
z wysoka parazytemig, ktérej towarzyszy-
fa wysoka leukocytoza, trombocytopenia
i degeneratywna niedokrwisto$¢. Pomimo
wczesnego rozpoznania choroby i wdroze-
nia odpowiedniego leczenia, u psa doszto
do rozwoju ostrej niewydolnosci nerek
w ciggu 48 godzin od wystgpienia pierw-
szych objaw6w inwazji, efektem ktorej
byl upadek zwierzecia. Tak piorunujacy
przebieg choroby spotykany jest niezwy-
kle rzadko w inwazjach na tle B. canis ca-
nis i niewatpliwie zwiazany byt z brakiem
$ledziony u opisywanego psa.

Brak sledziony moze by¢ takze przy-
czyna wystapienia babeszjozy u gatun-
kéw uznawanych za niewrazliwe na inwa-
zje Babesia. Taka sytuacje u myszoskocz-
kéw zarazanych B. ovis opisali Yeruham
iwsp. (20). Choroba rozwinela sie jedynie
u osobnikéw po splenektomii, podczas gdy
osobniki z zachowang $ledziona okazaly
sie¢ w pelni oporne na zarazenie. Co wie-
cej, autorzy ci krwia pobrana od chorych
myszoskoczkéw zarazali jagnieta z usu-
nietg $ledziona, co prowadzito do rozwo-
juu tych zwierzat babeszjozy, chociaz po-
wszechnie uznaje sie, iz ta grupa wiekowa
(mniej wiecej do uzyskania wieku 6 mie-
siecy) jest odporna na zarazenie (13, 21).

Kuttler i wsp. (22) przedstawili opis ba-
beszjozy u kréw wywolanej pierwotniaka-
mi B. bigeminia, do rozwoju ktérej doszto
po usunieciu $ledziony. Zwierzeta wyko-
rzystane w badaniach przed splenektomia
reagowaly dodatnio w te$cie immunoflu-
orescencji posredniej (IFA) dla B. bigemi-
nia, jednak zadne z nich nie wykazywato
klinicznych objawéw babeszjozy. Usunie-
cie $ledziony bylo czynnikiem przyczy-
niajacym sie¢ do rozwoju klinicznej cho-
roby, prowadzacej do upadkéw 60% zara-
zonych osobnikéw.

Takze u ludzi brak §ledziony jest czyn-
nikiem usposabiajacym do rozwoju babe-
szjozy. Jak wynika z obserwacji Rosnera
i wsp. (23), prawie jedna trzecia wszyst-
kich przypadkéw piroplazmozy notowa-
nych w medycynie ludzi dotyczy oséb po
splenektomii. W tej grupie pacjentéw cho-
roba przebiega niewatpliwie ostrzej i nie-
jednokrotnie pomimo wdrozenia odpo-
wiedniego leczenia koriczy sie $miercig za-
razonych os6b (24, 25, 26, 27).

Podsumowanie

Powyzej przytoczony przeglad wskazu-
je, iz §ledziona odgrywa bardzo istotna
role w zwalczaniu inwazji na tle Babesia.
Brak tego narzadu powoduje, ze przebieg
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choroby jest znacznie cigzszy, a parazy-
temia wieksza (ryc. 2), jej leczenie trud-
ne, a odsetek przypadkéw konczacych sie
$miertelnie wyzszy, anizeli u osobnikéw
z zachowanym narzadem. Usunigcie $le-
dziony w babeszjozie moze by¢ usprawie-
dliwione tylko sytuacja, gdy w przebiegu
inwazji dojdzie do pekniecia tego narzg-
du (28, 29). W zadnym wypadku splenek-
tomia nie powinna by¢ natomiast trakto-
wana jako zabieg pomagajacy zwalczy¢ in-
wazje u zwierzat, z czym autorzy zetkneli
sie w praktyce klinicznej przy przypadkach
przewleklej babeszjozy u pséw. Diugotrwa-
fe utrzymywanie si¢ pasozytéw w organi-
zmie chorych zwierzat, pomimo stosowa-
nia lekéw przeciwpierwotniaczych, moze
wynikac¢ z ich migracji z krwi do sledzio-
ny w okresie dzialania chemioterapeuty-
kéw (30). Taka sytuacja wymaga jednak
zastosowania alternatywnej metody le-
czenia (1), a nie przeprowadzenia zabie-
gu, konsekwencja ktérego moze by¢ za-
ostrzenie objawéw chorobowych, a nawet
$mier¢ pacjenta.
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