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Ëåúóìáíßáóç
TñÝ÷ïõóåò áðüøåéò ãéá ôçí åðéäçìéïëïãßá,
ôá êëéíéêÜ óýíäñïìá, ôç äéÜãíùóç,
ôçí ðñüëçøç êáé ôç èåñáðåßá

Ç ëåúóìáíßáóç ÷áñáêôçñßæåôáé áðü ìéá ðïéêéëßá êëéíéêþí óõíäñüìùí, ìå
óïâáñüôåñï ôç óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç. Ôá ôåëåõôáßá ÷ñüíéá Ý÷åé ðáñá-
ôçñçèåß áýîçóç ôùí ðåñéðôþóåùí ôçò íüóïõ óôéò ðåñéóóüôåñåò åíäçìé-
êÝò ðåñéï÷Ýò, óõìðåñéëáìâáíoìÝíçò êáé ôçò ÷þñáò ìáò. Óêïðüò ôçò áíá-
óêüðçóçò áõôÞò åßíáé ç áíáöïñÜ ôùí ðñïüäùí óôç äéÜãíùóç, ôç èåñá-
ðåßá, ôçí ðñüëçøç êáé ôïí Ýëåã÷ï ôçò ëïßìùîçò. ÁíáöÝñïíôáé ôá 3 ìåß-
æïíá êëéíéêÜ óýíäñïìá (óðëáã÷íéêÞ, äåñìáôéêÞ êáé âëåííïãïíïäåñìáôé-
êÞ ìïñöÞ), ôá åßäç ôçò Leishmania ðïõ ôá ðñïêáëïýí, ôá åðéäçìéïëïãéêÜ
÷áñáêôçñéóôéêÜ, ïé êëáóéêÝò êáé íÝåò ìÝèïäïé äéÜãíùóçò, ïé ìÝèïäïé ôõ-
ðïðïßçóçò ôùí åéäþí êáé õðïåéäþí ôïõ ðáñáóßôïõ, ïé íÝåò èåñáðåõôéêÝò
åðéëïãÝò êáé ìåñéêÜ áðü ôá ìÝôñá åëÝã÷ïõ ôùí ìéêñïóêïðéêþí åíôüìùí
(óêíßðåò) ðïõ ìåôáäßäïõí ôç íüóï êáé ôùí æþùí ðïõ áðïôåëïýí ôéò äå-
îáìåíÝò ôïõ ðáñáóßôïõ. Ç õðïøßá ôçò íüóïõ, ç áêñéâÞò äéÜãíùóç êáé ç
Üìåóç èåñáðåõôéêÞ áíôéìåôþðéóç ìåéþíïõí ôç èíçôüôçôá áðü ôç
óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç êáé óõìâÜëëïõí óôç äéáêïðÞ ôïõ êýêëïõ ìåôÜ-
äïóçò êáé óôçí åðéôõ÷ßá ôïõ åëÝã÷ïõ ôçò ëïßìùîçò óôéò ÷þñåò üðïõ åí-
äçìåß.

1. ÅÉÓÁÃÙÃÇ

H ëåúóìáíßáóç åßíáé Ýíá áðü ôá ìåßæïíá ëïéìþäç

íïóÞìáôá, ìå 1,5–2 åêáôïììýñéá íÝåò ðåñéðôþóåéò åôç-

óßùò. Óôïí êáôÜëïãï ôïõ Ðáãêüóìéïõ Ïñãáíéóìïý Õãåßáò

(WHO)/¸ñåõíá Ôñïðéêþí ÍïóçìÜôùí (World Health

Organization/Tropical Disease Research) ç íüóïò ðåñé-

ëáìâÜíåôáé ìåôáîý ôùí 6 ðåñéóóüôåñï óçìáíôéêþí ôñï-

ðéêþí íïóçìÜôùí. Ôá ôåëåõôáßá 10 ÷ñüíéá ïé åíäçìéêÝò

ðåñéï÷Ýò Ý÷ïõí åðåêôáèåß êáé Ý÷åé ðáñáôçñçèåß áðüôï-

ìç áýîçóç ôùí ðåñéðôþóåùí. Ðåñßðïõ 12 åêáôïììýñéá

Üíèñùðïé óôïí êüóìï õðïöÝñïõí áðü ôç íüóï. Ç ëïß-

ìùîç ðñïêáëåßôáé áðü 20 êáé ðëÝïí åßäç Leishmania,

ôá ïðïßá ìåôáäßäïíôáé áðü ôá æþá óôïí Üíèñùðï Þ áðü

Üíèñùðï óå Üíèñùðï ìå ôï äÞãìá ìéêñïóêïðéêþí åíôü-

ìùí (óêíßðåò). Ç íüóïò ðáñïõóéÜæåé Ýíá ìåãÜëï åýñïò

êëéíéêþí åêäçëþóåùí, áíÜëïãá ìå ôï åßäïò ôïõ ðñùôï-

æþïõ êáé ôçí áíïóéáêÞ êáôÜóôáóç ôïõ îåíéóôÞ. ÐáñÜ

ôçí ðïéêéëßá ôùí êëéíéêþí åêäçëþóåùí, êÜôù áðü ôïí

üñï ëåúóìáíßáóç ðåñéëáìâÜíïíôáé 3 ìåßæïíá êëéíéêÜ óýí-

äñïìá: ç óðëáã÷íéêÞ, ç äåñìáôéêÞ êáé ç âëåííïãïíï-

äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç.

Ç ÅëëÜäá åßíáé ìßá áðü ôéò ÷þñåò üðïõ ç íüóïò

åíäçìåß, ãé’ áõôü êáé ç åíçìÝñùóç ãéá ôéò ðñïüäïõò óôç

äéÜãíùóç, óôç èåñáðåßá êáé óôçí ðñüëçøç ôçò íüóïõ

åíäéáöÝñåé ôüóï ôïí êëéíéêü üóï êáé ôïí åñãáóôçñéáêü

ãéáôñü. Óêïðüò ôçò áíáóêüðçóçò åßíáé ç áíáöïñÜ üëùí

ôùí êëéíéêþí óõíäñüìùí ôçò ëåúóìáíßáóçò, ôùí åðéäç-

ìéïëïãéêþí ÷áñáêôçñéóôéêþí, ôùí äéáãíùóôéêþí ìåèü-

äùí, êëáóéêþí êáé íÝùí, ôùí íÝùí èåñáðåõôéêþí åðé-

ëïãþí, êáèþò êáé ôùí ìÝôñùí ðñüëçøçò êáé åëÝã÷ïõ

ôçò ëïßìùîçò.

2. ÃÅÙÃÑÁÖÉÊÇ ÊÁÔÁÍÏÌÇ

Ç ëåúóìáíßáóç åßíáé äéáäåäïìÝíç óå üëåò ôéò çðåß-

ñïõò, ìå åîáßñåóç ôçí Áõóôñáëßá, åíþ èåùñåßôáé åíäç-

ìéêÞ óå 88 ÷þñåò (åéê. 1).1 Óýìöùíá ìå ôïí WHO, ôï

90% ôùí ðåñéðôþóåùí óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò ðá-

ñáôçñåßôáé óôï ÌðáíãêëáíôÝò, ôç Âñáæéëßá, ôçí Éíäßá,

ôï ÍåðÜë êáé ôï ÓïõäÜí, ôï 90% ôçò âëåííïãïíïäåñ-

ìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò óôç Âïëéâßá, ôç Âñáæéëßá êáé ôï

Ðåñïý êáé ôï 90% ôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò óôï

ÁÑ×ÅÉÁ ÅËËÇÍÉÊÇÓ ÉÁÔÑÉÊÇÓ 2005, 22(3):239–253
ARCHIVES OF HELLENIC MEDICINE 2005, 22(3):239–253

Ê. ÔæáíÝôïõ

Ìéêñïâéïëïãéêü ÔìÞìá,
Ãåíéêü Íïóïêïìåßï Áèçíþí
«Ã. ÃåííçìáôÜò», ÁèÞíá

ËÝîåéò åõñåôçñßïõ

Ëåúóìáíßáóç
Leishmania spp
ÊëéíéêÜ óýíäñïìá
Èåñáðåßá

Leishmaniasis: Current aspects on
epidemiology, clinical syndromes,
diagnosis, prevention,
and treatment

Abstract at the end of the article

........................................................

........................................................

ôºªÖóΠƒçí£ 9.9.2003
äÜí¿σƒçí£ 8.6.2004



240 Ê. ÔÆÁÍEÔÏÕ

ÁöãáíéóôÜí, ôç Âñáæéëßá, ôï ÉñÜí, ôï Ðåñïý, ôç Óáïõäé-

êÞ Áñáâßá êáé ôç Óõñßá.2

3. ÊÕÊËÏÓ ÆÙÇÓ

3.1. ÐáñÜóéôï

Ç Leishmania õðÜñ÷åé óå 2 ìïñöïëïãéêÜ óôÜäéá: ôçí

åîùêõôôÜñéá ðñïìáóôéãùôÞ ìïñöÞ (promastigote form),

ç ïðïßá áíáðôýóóåôáé êáé ðïëëáðëáóéÜæåôáé óôï Ýíôåñï

ôïõ áñèñïðüäïõ ðïõ ìåôáäßäåé ôç íüóï (vector), êáé ôçí

åíäïêõôôÜñéá áìáóôßãùôç ìïñöÞ, ç ïðïßá õðÜñ÷åé ìÝóá

óôá ìáêñïöÜãá ôïõ îåíéóôÞ (êõíïåéäÞ, ôñùêôéêÜ êáé

Üíèñùðïò).

3.2. ÌåôÜäïóç

Ôï ðáñÜóéôï ìåôáäßäåôáé áðü èçëõêÜ Ýíôïìá ôïõ ãÝ-

íïõò Phlebotomus ãéá ôïí ðáëáéü êüóìï êáé Lutzomyia

ãéá ôï íÝï êüóìï. Ôï áñèñüðïäï áíáðáñÜãåôáé óå õãñÝò

êáé èåñìÝò ðåñéï÷Ýò ðëïýóéåò óå ïñãáíéêÝò ýëåò, áðá-

ñáßôçôåò ãéá ôçí áíÜðôõîç ôùí ðñïíõìöþí. Ôá èçëõêÜ

ãåííïýí ôá áõãÜ ôïõò óôéò öùëéÝò ïñéóìÝíùí ôñùêôé-

êþí, óôïõò öëïéïýò äÝíäñùí, óôá ÷áëÜóìáôá êôçñßùí,

óôéò ñùãìÝò ôùí ôïß÷ùí óðéôéþí êáé óôá óêïõðßäéá. ÊáôÜ

ôç äéÜñêåéá ôçò ëÞøçò áßìáôïò áðü ôï Ýíôïìï (óõíÞèùò

ôï âñÜäõ êáé ôç íý÷ôá), ôï ðáñÜóéôï åíïöèáëìßæåôáé ìå

ôçí ðñïìáóôéãùôÞ ìïñöÞ óôï äÝñìá ôïõ îåíéóôÞ, ðñïó-

ëáìâÜíåôáé ãñÞãïñá áðü ôá ìáêñïöÜãá ôùí ôïðéêþí

éóôþí, ÷Üíåé ôï ìáóôßãéï êáé ìåôáôñÝðåôáé óå áìáóôßãù-

ôç ìïñöÞ. Ç åíäïêõôôÜñéá áìáóôßãùôç ìïñöÞ, ìå ôçí

ïðïßá ôï ðáñÜóéôï åßíáé éêáíü íá åðéæåß êáé íá ðïëëá-

ðëáóéÜæåôáé åðß ìáêñüí ìÝóá óôá öáãïëõóïóþìáôá ôùí

ìáêñïöÜãùí, åßíáé õðåýèõíç ãéá ôçí êëéíéêÞ íüóï. ÌåôÜ

ôç ëýóç ôïõ ìáêñïöÜãïõ, ïé áðåëåõèåñïýìåíåò áìáóôß-

ãùôåò ìïñöÝò ðáñáëáìâÜíïíôáé áðü Üëëá öáãïêýôôá-

ñá ôïõ äéêôõïåíäïèçëéáêïý óõóôÞìáôïò. ¢ìåóç ìåôÜäï-

óç áðü Üôïìï óå Üôïìï Ý÷åé óðáíéüôåñá ðåñéãñáöåß ìå

ìåôÜããéóç áßìáôïò, óõããåíþò êáé óåîïõáëéêÜ. Ï ÷ñü-

íïò åðþáóçò åßíáé 2–6 ìÞíåò, áëëÜ ðïéêßëëåé áðü 10

çìÝñåò Ýùò ÷ñüíéá. ¼ëá ôá Üôïìá ðïõ ìïëýíïíôáé äåí

åìöáíßæïõí íüóï, êáèþò õðÜñ÷åé Ýíá åõñý öÜóìá áðü

áóõìðôùìáôéêÞ ëïßìùîç, õðïêëéíéêÞ ëïßìùîç Ýùò ðëÞ-

ñåò êëéíéêü óýíäñïìï.

3.3. ÄåîáìåíÞ (reservoir) ôïõ ðáñáóßôïõ

Ôï ðáñÜóéôï äéáôçñåßôáé ìåôáîý ôùí æþùí, åíþ ï

Üíèñùðïò åßíáé ôõ÷áßïò îåíéóôÞò. ÊõíïåéäÞ (óêýëïé, áëå-

ðïýäåò, ëýêïé ê.ëð.) êáé ôñùêôéêÜ áðïôåëïýí äåîáìåíÝò

ôïõ ðáñáóßôïõ. Óôçí Éíäßá êáé óôçí êåíôñéêÞ ÊÝíõá äåí

Ý÷åé ôõðïðïéçèåß æùéêÞ äåîáìåíÞ êáé ôï ðáñÜóéôï äéáôç-

ñåßôáé áðïêëåéóôéêÜ áðü ôïí êýêëï Üíèñùðïò-Ýíôïìï-

Üíèñùðïò. Óôá æþá ðïõ åíåñãïýí ùò äåîáìåíÝò ôïõ

ðáñáóßôïõ ç íüóïò äåí åßíáé åìöáíÞò Þ ôåßíåé íá åßíáé

êáëïÞèçò. Ôï Ýíôïìï ëáìâÜíåé ôçí áìáóôßãùôç ìïñöÞ

ôïõ ðñùôïæþïõ áðü ôï ìïëõóìÝíï æþï Þ ôïí Üíèñùðï

êáôÜ ôç äéÜñêåéá ôçò ëÞøçò áßìáôïò ãéá ôñïöÞ. Ç áìáóôß-

ãùôç ìïñöÞ ìÝóá óôï Ýíôåñï ôïõ åíôüìïõ ìåôáôñÝðåôáé

óå ðñïìáóôéãùôÞ (êéíçôÞ ìïñöÞ ìÞêïõò 10–15 ìm ìå

Ýíá ðñüóèéï ìáóôßãéï), ç ïðïßá ðïëëáðëáóéÜæåôáé ìå

åðéìÞêç äéÜóðáóç. ÌåôÜ áðü 4–7 çìÝñåò, ïé ðñïìáóôé-

ãùôÝò ìïñöÝò ðñïóáñìüæïíôáé íá æïõí ìÝóá óôïí îåíé-

óôÞ, êáëïýìåíåò ìåôáêõêëéêÝò ðñïìáóôéãùôÝò ìïñöÝò

(metacyclic promastigotes). Ïé ìïëõóìáôéêÝò áõôÝò ìïñ-

öÝò ìåôáíáóôåýïõí óôï öÜñõããá êáé ôçí ðñïâïóêßäá

Åéêüíá 1. Ðáãêüóìéá êáôáíïìÞ ôçò ëåúóìáíßáóçò.
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ôïõ åíôüìïõ êáé åíïöèáëìßæïíôáé óå íÝï îåíéóôÞ êáôÜ

ôç äéÜñêåéá ôïõ åðüìåíïõ ãåýìáôïò, ïëïêëçñþíïíôáò

Ýôóé ôïí êýêëï æùÞò.3 Ìüíï ôá þñéìá èçëõêÜ Ýíôïìá

ìåôáäßäïõí ôç íüóï óôïí Üíèñùðï, åðåéäÞ áõôÜ åßíáé

áíèñùðüöéëá êáé áéìáôïöÜãá (åéê. 2).

4. ÔÁÎÉÍÏÌÇÓÇ ÔÙÍ ÅÉÄÙÍ ÔÇÓ Leishmania

Ôï ãÝíïò Leishmania Ý÷åé äéáéñåèåß óôá õðïãÝíç

Viannia (V.) êáé Leishmania (L.), áíÜëïãá ìå ôç èÝóç

áíÜðôõîçò ôùí ðñïìáóôéãùôþí ìïñöþí óôï Ýíôåñï ôïõ

áñèñïðüäïõ ðïõ ìåôáäßäåé ôç íüóï (vector). Ôá åßäç

Viannia áíáðôýóóïíôáé óôï ïðßóèéï, ðñéí ìåôáíáóôåý-

óïõí óôï ìÝóï êáé ðñüóèéï Ýíôåñï ôïõ åíôüìïõ. Ôï õðï-

ãÝíïò Leishmania ðåñéëáìâÜíåé åßäç, ôá ïðïßá Ý÷ïõí

÷Üóåé ôçí éêáíüôçôá íá áíáðôýóóïíôáé óôï ïðßóèéï êáé

åãêáèßóôáíôáé ìüíï óôï ìÝóï êáé ðñüóèéï Ýíôåñï (ðßí.

1).4 Ãéá ôçí ôõðïðïßçóç ôùí åéäþí, ç éóïåíæõìéêÞ áíÜ-

ëõóç ôùí êáëëéåñãçìÝíùí ðñïìáóôéãùôþí ìïñöþí ðá-

ñáìÝíåé ç ìÝèïäïò áíáöïñÜò. ÄéáëõôÜ åíæõìéêÜ ðáñÜ-

ãùãá ðïõ ëáìâÜíïíôáé ìåôÜ ôç ëýóç ôïõ ðáñáóßôïõ

(promastigote) çëåêôñïöïñïýíôáé óå ïîéêÞ êõôôáñßíç (cel-

lulose acetate) Þ óå ëåðôÞ óôéâÜäá áìýëïõ (thin starch

gel) êáé ìå ôç ÷ñÞóç êáôÜëëçëùí õðïóôñùìÜôùí êáé

÷ñùóôéêþí ìåèüäùí åìöÜíéóçò ôùí åíæõìéêþí ìïíôÝ-

ëùí (enzymic patterns) ãßíåôáé ï äéá÷ùñéóìüò êáé ç

ôõðïðïßçóç ôùí åéäþí.5 Ãéá ôçí ôõðïðïßçóç ôùí åéäþí

Ý÷åé åöáñìïóôåß õâñéäéóìüò ôïõ DNA ôïõ êéíåôïðëÜóôç.

ÌÝèïäïé áíß÷íåõóçò ìå PCR ôìçìÜôùí ôïõ DNA åéäé-

êþí ãéá ôï åßäïò, óå êáëëéÝñãåéåò Þ êáôåõèåßáí óå éóôïýò,

Ý÷ïõí áíáðôõ÷èåß êáé åöáñìïóôåß ãéá äéá÷ùñéóìü êáé

ôõðïðïßçóç ôùí åéäþí.6 Ðáñüëï ðïõ äåí õðÜñ÷åé áêñé-

âÞò óõó÷Ýôéóç ôùí ìåèüäùí PCR ìå ôçí éóïåíæõìéêÞ

áíÜëõóç, áíáöÝñïíôáé óõãêñéôéêÝò ìåëÝôåò.7

5. ÓÐËÁÃ×ÍÉÊÇ ËÅÚÓÌÁÍÉÁÓÇ

Ç óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç êëáóéêÜ ðñïêáëåßôáé áðü

ôç L. d. donovani êáé áðü ôá óôåíÜ óõíäåüìåíá ìåôáîý

ôïõò åßäç, ôç L. d. infantum êáé ôç L. d. chagasi (ðßí. 2).

Ç íüóïò ðñïêýðôåé áðü ôïí ðïëëáðëáóéáóìü ôïõ ðáñá-

óßôïõ (amastigote) ìÝóá óôá ìáêñïöÜãá ôïõ äéêôõïåí-

äïèçëéáêïý óõóôÞìáôïò (óðëÞíá, Þðáôïò, ìõåëïý êáé

ëåìöáäÝíùí). ÅðéðëÝïí, ç L. tropica, ç ïðïßá ðñïêáëåß

êëáóéêÜ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç, óå ïìÜäá Áìåñéêáíþí

óôñáôéùôþí êáôÜ ôç äéÜñêåéá ôïõ ðïëÝìïõ óôïí Êüëðï

ðñïêÜëåóå Ýíá Þðéï äéÜóðáñôï óðëáã÷íïôñïðéêü óýí-

äñïìï, ôï ïðïßï ðåñéåëÜìâáíå ìåñéêÝò áðü ôéò åêäçëþ-

óåéò ôçò óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò, áëëÜ ü÷é üëåò.8

ÐåñéóôáóéáêÜ, åßäç Leishmania ðïõ ðñïêáëïýí äåñìá-

ôéêÞ íüóï, üðùò ç L. mexicana êáé ç L. major, áðïìïíþ-

íïíôáé áðü áóèåíåßò ìå êëáóéêÞ óðëáã÷íéêÞ ëåúóìá-

íßáóç.9

5.1. ÊëéíéêÝò åêäçëþóåéò

Ïé ðåñéóóüôåñåò ðåñéðôþóåéò ôçò óðëáã÷íéêÞò ëåú-

óìáíßáóçò åßíáé áóõìðôùìáôéêÝò Þ óõíäÝïíôáé ìå Þðéá

óõìðôþìáôá, ôá ïðïßá ôåëéêÜ õðï÷ùñïýí áõôüìáôá üôáí

áíáðôõ÷èåß ðñïóôáôåõôéêÞ áíïóéáêÞ áðÜíôçóç.Åéêüíá 2. Êýêëïò æùÞò ôçò Leishmania spp.

Ðßíáêáò 1. Ôáîéíüìçóç åéäþí Leishmania ðïõ ðñïêáëïýí íüóï óôïí Üíèñùðï.

 L. (L.) donovani L. (L.) tropica L. (L.) major L. (L.) aethiopica L. (L.) mexicana L. (V.) braziliensis
 complex complex complex

L. d. donovani L. m. mexicana L. b. braziliensis

L. d. infantum L. m. amazonensis L. b. guyanensis

L. d. chagasi L. m. venezuelensis L. b. panamensis

L. m. pifanoi L. b. peruviana

L. m. garnhami
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Ç êëáóéêÞ óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç Þ kala-azar (ìáý-

ñïò ðõñåôüò) ÷áñáêôçñßæåôáé áðü ðõñåôü, çðáôïóðëçíï-

ìåãáëßá (óõíÞèùò åðéêñáôåß ç äéüãêùóç ôïõ óðëÞíá,

ðïõ óõ÷íÜ öèÜíåé ìÝ÷ñé ôç ëáãüíéï áêñïëïößá), ëåì-

öáäåíïðÜèåéá, ëåõêïðåíßá, èñïìâïêõôôáñïðåíßá, áíáé-

ìßá êáé õðåñãáììáóöáéñéíáéìßá (êõñßùò IgG áðü ðïëõ-

êëùíéêÞ åíåñãïðïßçóç ôùí Â-êõôôÜñùí). Ç Ýíáñîç ìðï-

ñåß íá åßíáé âáèìéáßá Þ áéöíßäéá. Óôçí ïîåßá Ýíáñîç

õðÜñ÷åé õøçëüò ðõñåôüò, ï ïðïßïò ìðïñåß íá åßíáé äéá-

ëåßðùí Þ íá ðáñïõóéÜæåé äéðëü êýìá ìå ñßãïò êáé íá

ìïéÜæåé ìå åëïíïóßá áðü P. falciparum. Êýìáôá ðõñåôïý

äéá÷ùñéæüìåíá áðü ðåñéüäïõò áðõñåîßáò óõ÷íÜ ìéìïýíôáé

êõìáôïåéäÞ ðõñåôü.10 Óôï 10% ôùí áóèåíþí ï ðõñåôüò

åßíáé óõíå÷Þò. Åößäñùóç, áðþëåéá âÜñïõò, êüðùóç,

ãáóôñåíôåñéêÝò äéáôáñá÷Ýò (íáõôßá, Ýìåôïò, êïéëéáêüò

ðüíïò êáé äéÜññïéá) åßíáé êïéíÜ óõìðôþìáôá. Óôá ðñï-

÷ùñçìÝíá óôÜäéá ôçò íüóïõ ìðïñåß íá ðáñáôçñçèåß

åðßóôáîç, åíôåñéêÞ áéìïññáãßá Þ ïßäçìá êáé áóêßôçò,

ëüãù ôçò õðïëåõêùìáôéíáéìßáò. Ïé áóèåíåßò óôçí Éíäßá

åìöáíßæïõí óõ÷íÜ õðÝñ÷ñùóç ôïõ äÝñìáôïò (åî ïõ êáé

ôï üíïìá ìáýñïò ðõñåôüò), ç ïðïßá ðáñáôçñåßôáé êõñßùò

óôá ðüäéá, ôá ÷Ýñéá êáé ôçí êïéëéÜ ôùí áôüìùí ôçò

ëåõêÞò öõëÞò, áëëÜ óõ÷íÜ äéáöåýãåé ôçò ðñïóï÷Þò óå

Üôïìá ìå óêïýñï äÝñìá.

Ç äéáöïñéêÞ äéÜãíùóç ðåñéëáìâÜíåé Ýíá ìåãÜëï

áñéèìü íïóçìÜôùí, üðùò åëïíïóßá, âñïõêÝëùóç, ëÝì-

öùìá, ëåõ÷áéìßá, öõìáôßùóç, ëïéìþäç åíäïêáñäßôéäá,

êßññùóç ôïõ Þðáôïò, áõôïÜíïóç çðáôßôéäá, çðáôïóðëç-

íéêÞ ó÷éóôïóùìßáóç, ôõöïåéäÞ ðõñåôü, áöñéêáíéêÞ ôñõ-

ðáíïóùìßáóç êáé éóôïðëÜóìùóç. ÌáæéêÞ óðëçíïìåãá-

ëßá, ßäéá ìå ôçí ðáñáôçñïýìåíç óôïõò áóèåíåßò ìå

óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç, ðáñïõóéÜæïõí åðßóçò ïé áóèå-

íåßò ìå óýíäñïìï ôñïðéêÞò óðëçíïìåãáëßáò (tropical

splenomegaly syndrome), ôï ïðïßï óõíäÝåôáé ìå ÷ñïíßá

åëïíïóßá.

¸íáò áñéèìüò áóèåíþí óôçí Éíäßá êáé ôçí ÁöñéêÞ,

ìåôÜ ôç èåñáðåßá ôçò óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò, åìöá-

íßæïõí ôç ìåôÜ ôï kala-azar äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç (post-

kala-azar dermal leishmaniasis).11

Ï éíäéêüò ôýðïò ôçò ìåôÜ ôï kala-azar äåñìáôéêÞò

ëåúóìáíßáóçò (PKDL) åìöáíßæåôáé 1–5 ÷ñüíéá ìåôÜ ôç

èåñáðåßá ôçò óðëáã÷íéêÞò íüóïõ êáé ðáñáôçñåßôáé óå

ðåñßðïõ 20% ôùí Éíäþí áóèåíþí. Ïé äåñìáôéêÝò áëëïéþ-

óåéò ðïéêßëëïõí, áëëÜ ïé õðü÷ñùìåò êçëßäåò, ôï åñýèç-

ìá êáé ôá ïæßäéá åßíáé ïé ðéï óõ÷íÝò. Ïé õðü÷ñùìåò

êçëßäåò ìðïñåß íá åìöáíéóôïýí óå ïðïéïäÞðïôå ìÝñïò

ôïõ óþìáôïò, áëëÜ ïé ðéï êïéíÝò èÝóåéò åßíáé ï êïñìüò,

ïé âñá÷ßïíåò, ïé ìçñïß êáé ç êíÞìç. Óôçí áñ÷Þ åßíáé

ìéêñÝò, áëëÜ áõîáíüìåíåò áèñïßæïíôáé êáé ó÷çìáôßæïõí

ðëÜêåò. Ìðïñåß íá åîåëé÷èïýí óå ïæßäéá, áëëÜ óôïí

êïñìü, ôïõò âñá÷ßïíåò êáé ôïõò ìçñïýò óõíÞèùò ðáñá-

ìÝíïõí ùò êçëßäåò. Ôá ïæßäéá ãåíéêþò åìöáíßæïíôáé

áñãüôåñá êáé ïé óõíÞèåéò èÝóåéò åíôüðéóçò åßíáé ôï ðñü-

óùðï, ç ìýôç, ôï ðçãïýíé, ïé ðáñåéÝò, ôï ÷åßëïò, ôá áõôéÜ

êáé ïé âëåííïãüíïé. ÓõíÞèùò áíáðôýóóïíôáé óôéò õðü-

÷ñùìåò Þ óôéò åñõèçìáôþäåéò ðåñéï÷Ýò, áëëÜ ðåñéóôá-

óéáêÜ åìöáíßæïíôáé óå õãéÝò äÝñìá. Ôá ïæßäéá óôï ðñü-

óùðï ìðïñåß íá õðÜñ÷ïõí óå ìåãÜëïõò áñéèìïýò êáé

íá ìïéÜæïõí ìå ëÝðñá. Óå åðé÷ñßóìáôá áðü õðü÷ñùìåò

ðåñéï÷Ýò åßíáé äýóêïëç ç áíåýñåóç ôïõ ðáñáóßôïõ (L.

donovani), áëëÜ óå åðé÷ñßóìáôá áðü ôá ïæßäéá ôï ðáñÜ-

óéôï ìðïñåß åýêïëá íá áíåõñåèåß ìÝóá óôá ìáêñïöÜãá.

Ï áöñéêáíéêüò ôýðïò ôçò PKDL åìöáíßæåôáé ðïëý

íùñßôåñá êáé åßíáé ëéãüôåñï óõ÷íüò. Ìðïñåß íá ðáñïõ-

óéáóôåß êáôÜ ôç äéÜñêåéá ôçò èåñáðåßáò, ðñéí õðï÷ùñÞ-

óïõí ïé êëéíéêÝò åêäçëþóåéò ôçò óðëáã÷íéêÞò íüóïõ.

Ôï åîÜíèçìá åßíáé óôéêôü, ìïéÜæåé ìå éëáñÜ êáé ìðïñåß

íá åìöáíéóôåß êáé ìÞíåò ìåôÜ áðü ôç èåñáðåßá. Ïé áóèå-

íåßò ìå PKDL åßíáé ðïëý ìïëõóìáôéêïß ãéá ôá Ýíôïìá

êáé ôï óýíäñïìï èåùñåßôáé üôé ðáßæåé ñüëï óôç ìåôÜäï-

óç ôçò íüóïõ.

Ôåëåõôáßá, ëüãù ôçò åîÜðëùóçò ôçò HIV-ëïßìùîçò, ç

óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç Ý÷åé ðáñïõóéÜóåé åíäéáöÝñïí,

ùò åõêáéñéáêÞ ëïßìùîç óôïõò áóèåíåßò ìå AIDS. Ç óõìðå-

Ðßíáêáò 2. Áßôéá ôçò óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò, êëéíéêÜ óýíäñïìá, äåîáìåíÝò ôïõ ðáñáóßôïõ êáé ãåùãñáöéêÞ êáôáíïìÞ.

Áßôéá ÊëéíéêÜ óýíäñïìá ÄåîáìåíÝò ôïõ ðáñáóßôïõ ÃåùãñáöéêÞ êáôáíïìÞ

L. d. donovani (á) Óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç ¢íèñùðïò ÁíáôïëéêÞ ÁöñéêÞ
(â) ÌåôÜ kala-azar äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç (ÓïõäÜí, ÊÝíõá, Áéèéïðßá),
(post-kala-azar dermal leishmaniasis) Éíäßá, ÌðáíãêëáíôÝò, ÍåðÜë

L. d. infantum Óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç Óêýëïé/áëåðïýäåò ×þñåò ãýñù áðü ôç Ìåóüãåéï,
ÄõôéêÞ ÁöñéêÞ, ÐáêéóôÜí, ÉñÜí,
Âüñåéá Êßíá

L. d. chagasi Óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç Óêýëïé/áëåðïýäåò ÊåíôñéêÞ êáé Íüôéá ÁìåñéêÞ

L. (L.) tropica Óðëáã÷íïôñïðéêÞ ëåúóìáíßáóç TñùêôéêÜ; ÓáïõäéêÞ Áñáâßá
(viscerotropic leishmaniasis)
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ñéöïñÜ ôïõ ðáñáóßôïõ ùò åõêáéñéáêïý ðáèïãüíïõ Ý÷åé

óõãêñéèåß ìå åêåßíç ôïõ Mycobacterium tuberculosis.

¼ðùò ç öõìáôßùóç, Ýôóé êáé ç ëåúóìáíßáóç ïöåßëåôáé

óå ðñùôïðáèÞ, áëëÜ êáé óå åðáíáäñáóôçñéïðïßçóç ëáí-

èÜíïõóáò ëïßìùîçò. ÌåëÝôåò Ý÷ïõí äåßîåé üôé ïé HIV/

AIDS áóèåíåßò ðïõ æïõí óå åíäçìéêÝò ãéá ôç Leishmania

ðåñéï÷Ýò âñßóêïíôáé óå õøçëüôåñï êßíäõíï åìöÜíéóçò

óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò êáé ç äéôôÞ áõôÞ ëïßìùîç

åðéôá÷ýíåé ôçí êëéíéêÞ ðïñåßá ôçò HIV-ëïßìùîçò. Ç óõë-

ëïßìùîç HIV-óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç êáëåßôáé èáíá-

ôçöüñï áäéÝîïäï (deadly gridlock), åðåéäÞ êáé ïé äýï

ëïéìþîåéò êáôáóôñÝöïõí ôï ßäéï êýôôáñï, åíéó÷ýïíôáò

Ýôóé áìïéâáßá ôéò åðéäñÜóåéò ôïõò óôï áíïóïðïéçôéêü

óýóôçìá. Ç HIV-åðéäçìßá ìðïñåß íá ðñïêáëÝóåé áëëá-

ãÝò óôçí åðéäçìéïëïãßá ôçò óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò,

óôéò ÷þñåò üðïõ ç íüóïò åíäçìåß êáé åßíáé êáèáñÜ

æùïíïôéêïý (zoonotic) ôýðïõ. Ïé áóèåíåßò ìå HIV/Leish-

mania-óõëëïßìùîç öéëïîåíïýí óôïõò éóôïýò êáé óôï áßìá

ìåãÜëïõò áñéèìïýò ôïõ ðñùôïæþïõ êáé ìðïñïýí Ýôóé íá

åíåñãÞóïõí ùò äåîáìåíÞ ôïõ ðáñáóßôïõ. Ç ìåôÜäïóç

ôçò íüóïõ ìðïñåß íá ãßíåé ìÝóù ìïëõóìÝíùí åíôüìùí

áðü Üíèñùðï óå Üíèñùðï, üðùò óõìâáßíåé óôïí áí-

èñùðïíïôéêü (anthroponotic) ôýðï ôçò óðëáã÷íéêÞò ëå-

úóìáíßáóçò óôçí ÁíáôïëéêÞ ÁöñéêÞ (ÓïõäÜí, ÊÝíõá,

Áéèéïðßá), ôçí Éíäßá, ôï ÌðáíãêëáíôÝò êáé ôï ÍåðÜë.

Óýìöùíá ìå ôïí WHO, áóèåíåßò ìå HIV/Leishmania-

óõëëïßìùîç Ý÷ïõí ìÝ÷ñé ôþñá áíáöåñèåß óå 33 ÷þñåò.

Ïé êëéíéêÝò åêäçëþóåéò ôùí áóèåíþí ìå HIV/

Leishmania-óõëëïßìùîç ìðïñåß íá åßíáé ïé êëáóéêÝò, áëëÜ

ïé Üôõðåò ìïñöÝò ôçò íüóïõ äåí åßíáé áóõíÞèåéò. Ç çðá-

ôïóðëçíïìåãáëßá ìðïñåß íá åëëåßðåé. Ôá óõìðôþìáôá

áðü ôï ãáóôñåíôåñéêü åßíáé äõíáôü íá åðéêñáôïýí êáé

ôï ðáñÜóéôï ìðïñåß íá âñåèåß óå âéïøßá ôïõ ïñèïý êáé

ôïõ äùäåêáäáêôýëïõ. Ïé ïñïëïãéêÝò äïêéìáóßåò óå Ýíá

óçìáíôéêü ðïóïóôü (42,6%), éäßùò óôá ðñï÷ùñçìÝíá

óôÜäéá êáé óôéò õðïôñïðÝò, åßíáé øåõäþò áñíçôéêÝò, áëëÜ

ôï ðáñÜóéôï áíåõñßóêåôáé åýêïëá óôá õëéêÜ áíáññïöÞ-

óåùí êáé âéïøéþí.

6. ÄÅÑÌÁÔÉÊÇ ËÅÚÓÌÁÍÉÁÓÇ ÔÏÕ ÐÁËÁÉÏÕ ÊÏÓÌÏÕ

Ç äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç ðñïêýðôåé áðü ôïí ðïëëá-

ðëáóéáóìü ôçò Leishmania óôá ìáêñïöÜãá ôïõ äÝñìá-

ôïò. Óôïí ðáëáéü êüóìï ðñïêáëåßôáé áðü ôá åßäç L. tropica

(áóôéêÝò ðåñéï÷Ýò), L. major (áãñïôéêÝò ðåñéï÷Ýò) êáé L.

aethiopica (ðßí. 3). ÓðÜíéá, ïé L. d. donovani êáé L. d.

infantum ðñïêáëïýí äåñìáôéêÝò áëëïéþóåéò.

6.1. ÊëéíéêÝò åêäçëþóåéò

Ïé êëéíéêÝò åêäçëþóåéò ôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò

ôïõ ðáëáéïý êüóìïõ èá ìðïñïýóáí íá äéáêñéèïýí óôçí

ïîåßá äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç (õãñïý êáé îçñïý ôýðïõ)

êáé óôç ÷ñïíßá äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç, ç ïðïßá ðåñáéôÝ-

ñù äéáêñßíåôáé (á) óôç ÷ñïíßá ìç åðïõëïýìåíç, (â) óôç

ìåñéêþò åðïõëïýìåíç Þ õðïôñïðéÜæïõóá ëåúóìáíßáóç

(lupoid, recidivans) êáé (ã) óôç äéÜ÷õôç áíåíåñãü äåñ-

ìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç (diffuse anergic cutaneous leishma-

niasis).12

6.1.1. Ïîåßá äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç. Äéáéñåßôáé óå 2

ôýðïõò: (á) ôçí áóôéêÞ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç îçñïý

ôýðïõ (urban dry type), ç ïðïßá ðñïêáëåßôáé áðü ôç L.

tropica, êáé (â) ôçí áãñïôéêÞ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç

õãñïý ôýðïõ (rural wet type), ç ïðïßá ðñïêáëåßôáé áðü

ôç L. major.

ÁóôéêÞ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç îçñïý ôýðïõ (urban

dry type). Ç áñ÷éêÞ áëëïßùóç åßíáé ìïíÞñçò Þ ðïëëá-

ðëÞ êáé åìöáíßæåôáé ùò åñõèçìáôþäçò âëáôßäá. ÌÝóá

óå ëßãåò åâäïìÜäåò ç âëáôßäá áõîÜíåé óå äéÜìåôñï êáé

üãêï, ãßíåôáé ïæþäçò, åîåëêþíåôáé êáé åìöáíßæåé ìéá

êåíôñéêÞ åöåëêßäá. ÕðÜñ÷ïõí 2 ÷áñáêôçñéóôéêÜ óçìåßá,

Ðßíáêáò 3. Áßôéá ôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò ôïõ ðáëáéïý êüóìïõ, êëéíéêÜ óýíäñïìá, äåîáìåíÝò ôïõ ðáñáóßôïõ êáé ãåùãñáöéêÞ êáôáíïìÞ.

Áßôéá ÊëéíéêÜ óýíäñïìá ÄåîáìåíÝò ôïõ ðáñáóßôïõ ÃåùãñáöéêÞ êáôáíïìÞ

L. tropica Îçñïý ôýðïõ áóôéêÞ äåñìáôéêÞ ¢íèñùðïò/óêýëïò ÌÝóç ÁíáôïëÞ, Éíäßá, ÐáêéóôÜí, ÉñÜê,
ëåúóìáíßáóç (urban dry type) ÉñÜí, áêôÝò Ìåóïãåßïõ

ÕðïôñïðéÜæïõóá ëåúóìáíßáóç Þ
ëåúóìáíßáóç recidivans

L. major Õãñïý ôýðïõ áãñïôéêÞ äåñìáôéêÞ ÔñùêôéêÜ Éíäßá, ÐáêéóôÜí, âüñåéá ÁöñéêÞ,
ëåúóìáíßáóç (rural wet type) ÌÝóç ÁíáôïëÞ, Êßíá

ÓðÜíéá âëåííïãïíïäåñìáôéêÞ
ëåúóìáíßáóç13

L. aethiopica ÄéÜ÷õôç áíåíåñãüò äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç ¾ñáî (hyrax) Áéèéïðßá, ÊÝíõá, ÕåìÝíç
(diffuse anergic cutaneous leishmaniasis)
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åßôå ç áëëïßùóç åßíáé âëáôéäþäçò åßôå åëêùôéêÞ, ôï óç-

ìåßï “SS” (superficial softness) êáé ôï óçìåßï ôïõ çöáé-

óôåßïõ (volcano). Ôï óçìåßï “SS” õðïäçëþíåé åðéöáíåé-

áêÞ ìáëáêüôçôá. ¼ôáí ï äåßêôçò ôïðïèåôçèåß óôï ÷åß-

ëïò ôçò áëëïßùóçò, ç åðéöÜíåéá åßíáé ìáëáêÞ, ëßãï êé-

íçôÞ, ïéäçìáôþäçò êáé ðïôÝ óêëçñÞ. Ôï óçìåßï ôïõ

çöáéóôåßïõ äåß÷íåé üôé ç üëç áëëïßùóç ìïéÜæåé êÜðùò

ìå åðéðåäùìÝíï çöáßóôåéï. Âáèìéáßá, ôï ïæßäéï ÷Üíåé

ôçí ïéäçìáôþäç áßóèçóç êáé ãßíåôáé óôåñåü, ãåãïíüò

ðïõ õðïäåéêíýåé ôçí áíôéêáôÜóôáóç ôïõ êïêêéþìáôïò

áðü éíþäç éóôü. Ç åðïýëùóç öõóéïëïãéêÜ äéáñêåß Ýíá

÷ñüíï, áëëÜ ðïéêßëëåé áðü 3 ìÞíåò Ýùò 2 ÷ñüíéá. Ç

äéÜêñéóç ìåôáîý îçñïý êáé õãñïý ôýðïõ äåñìáôéêÞò ëå-

úóìáíßáóçò åßíáé äýóêïëç, åðåéäÞ áðü îçñïý ôýðïõ Ýë-

êïò Ý÷åé áðïìïíùèåß êáé ôõðïðïéçèåß L. major.

ÁãñïôéêÞ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç õãñïý ôýðïõ (rural

wet type). Ç áëëïßùóç áíáðôýóóåôáé ìå ôïí ßäéï ôñüðï

üðùò êáé ç îçñïý ôýðïõ, áëëÜ õðÜñ÷åé ôÜóç íÝêñùóçò

ôçò êåíôñéêÞò ðåñéï÷Þò êáé äçìéïõñãßáò áéìïññáãéêÞò

åöåëêßäáò. Ç üëç áëëïßùóç åßíáé ìåãáëýôåñç áðü ôçí

îçñïý ôýðïõ êáé ç åîåëêùìÝíç ðåñéï÷Þ Ý÷åé äéÜìåôñï

2–5 cm. Ç áëëïßùóç åðïõëþíåôáé ìÝóá óå 3–12 ìÞíåò

ìå ßíùóç.

6.1.2. ×ñïíßá äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç. Áí êáé ïé ðå-

ñéóóüôåñåò áëëïéþóåéò ôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò

åðïõëþíïíôáé áõôüìáôá, 5–10% ìåôáðßðôïõí óå Ýíáí

áðü ôïõò ÷ñüíéïõò ôýðïõò.

Ìç åðïõëïýìåíç äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç. ÌïéÜæåé ìå

ôçí îçñïý ôýðïõ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç, ç ïðïßá, áíôß

íá åðïõëùèåß, åìöáíßæåé åñõèçìáôþäåéò ðëÜêåò êáé ïæß-

äéá. Ç éóôïëïãéêÞ åéêüíá áíáäåéêíýåé äéÞèçóç áðü ëåì-

öïêýôôáñá êáé éóôéïêýôôáñá. Ôï ðáñÜóéôï áðïõóéÜæåé Þ

óðÜíéá ðáñáôçñåßôáé. Ç áëëïßùóç ìðïñåß íá åðéìÝíåé

ãéá ÷ñüíéá, ìå åíáëëáãÞ ðåñéüäùí ýöåóçò êáé åíåñãï-

ðïßçóçò.

Ìåñéêþò åðïõëïýìåíç Þ õðïôñïðéÜæïõóá ëåúóìáíßá-

óç (lupoid, recidivans). ÅðåéäÞ ìå ôïí üñï õðïôñïðéÜ-

æïõóá ëåúóìáíßáóç (recidivans), ï ïðïßïò ÷ñçóéìïðïéåß-

ôáé óõ÷íÜ, äåí åßíáé äõíáôÞ ç äéÜêñéóç ôçò ìïñöÞò

áõôÞò áðü ôç ÷ñïíßá ìç åðïõëïýìåíç äåñìáôéêÞ ëåú-

óìáíßáóç, ðïëëïß äåñìáôïëüãïé ðñïôéìïýí ôïí üñï ëõ-

êïåéäÞò (lupoid) ëåúóìáíßáóç, ãéáôß ç êëéíéêÞ åìöÜíéóç

êáé ôá éóôïðáèïëïãéêÜ åõñÞìáôá åßíáé üìïéá ìå åêåßíá

ôçò äåñìáôéêÞò öõìáôßùóçò (lupus vulgaris). Ç ïîåßá

áëëïßùóç áñ÷ßæåé íá åðïõëþíåôáé êåíôñéêÜ ìå áíÜðôõ-

îç éíþäïõò éóôïý, áëëÜ åðéìÝíïõóåò âëáôßäåò êáóôáíÝ-

ñõèñïõ ÷ñþìáôïò ðáñáìÝíïõí ãýñù áðü ôçí ïõëÞ. Ïé

åíåñãåßò âëáôéäþäåéò áëëïéþóåéò ôåßíïõí íá óõíáèñïß-

æïíôáé óôçí ðáñõöÞ ôçò ïõëÞò. Ç âéïøßá äåß÷íåé åéêüíá

öõìáôßïõ, áëëÜ åëëåßðåé ç êåíôñéêÞ íÝêñùóç. Ðáñáôç-

ñïýíôáé åðéèçëéïåéäÞ êýôôáñá êáé êáìéÜ öïñÜ êáé ðïëõ-

ðýñçíá ãéãáíôïêýôôáñá, åíþ äåí áíåõñßóêïíôáé ðáñÜ-

óéôá (amastigotes).

ÄéÜ÷õôç áíåíåñãüò äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç (diffuse

anergic cutaneous leishmaniasis). Ï üñïò äéÜ÷õôç (diffuse),

ï ïðïßïò äçëþíåé êáé óõññÝïõóåò áëëïéþóåéò, èá ìðï-

ñïýóå íá áíôéêáôáóôáèåß ðéï óùóôÜ áðü ôïí üñï äéÜ-

óðáñôç (disseminated), ï ïðïßïò ðåñéãñÜöåé êáëýôåñá

ôéò äéÜóðáñôåò áëëïéþóåéò ðïõ ðáñáôçñïýíôáé óôç ìïñ-

öÞ áõôÞ ôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò. Ï áóèåíÞò åì-

öáíßæåé ìåìïíùìÝíåò, ìç óõññÝïõóåò ïæþäåéò áëëïéþ-

óåéò óå üëç ôçí åðéöÜíåéá ôïõ äÝñìáôïò. ÌåñéêÝò óõã-

÷ùíåýïíôáé ãéá íá ó÷çìáôßóïõí ðëÜêåò. Ç êëéíéêÞ åé-

êüíá Ý÷åé ðïëý ìåãÜëç ïìïéüôçôá ìå ôç ëåðñùìáôþäç

ëÝðñá. Ïé ïæþäåéò áëëïéþóåéò âñßèïõí áðü Leishmania

(áìáóôßãùôç ìïñöÞ). Ç ìïñöÞ áõôÞ ôçò íüóïõ áðáíôÜ

êõñßùò óôçí Áéèéïðßá êáé ðñïêáëåßôáé áðü ôç L. aethiopica,

åíþ óôï íÝï êüóìï áðü ôç L. m. amazonensis.

7. ÄÅÑÌÁÔÉÊÇ ÊÁÉ ÂËÅÍÍÏÃÏÍÏÄÅÑÌÁÔÉÊÇ
ËÅÚÓÌÁÍÉÁÓÇ ÔÏÕ ÍÅÏÕ ÊÏÓÌÏÕ

ÔïõëÜ÷éóôïí 9 åßäç Leishmania, ôá ïðïßá áíÞêïõí

óå 2 ïìÜäåò, ôç L. braziliensis êáé ôç L. mexicana com-

plexes (ðßí. 4), áðïôåëïýí áßôéá ôçò äåñìáôéêÞò ëåú-

óìáíßáóçò ôïõ íÝïõ êüóìïõ (ÊåíôñéêÞ êáé Íüôéá Áìåñé-

êÞ). Ç íüóïò ðåñéëáìâÜíåé áðëÞ äåñìáôéêÞ áëëïßùóç,

âëåííïãïíïäåñìáôéêÝò áëëïéþóåéò ðñïêáëïýìåíåò áðü

ôç Leishmania braziliensis braziliensis êáé äéÜ÷õôåò äåñ-

ìáôéêÝò áëëïéþóåéò ðñïêáëïýìåíåò êõñßùò áðü ôç

Leishmania mexicana amazonensis. Åßíáé áãñïôéêÞ íü-

óïò, ðåñéóóüôåñï óõ÷íÞ óå Üíäñåò ðïõ åñãÜæïíôáé óôá

äÜóç Þ óå áãñïôéêÝò åãêáôáóôÜóåéò. Ïé äåîáìåíÝò ôùí

ðáñáóßôùí åßíáé ôñùêôéêÜ êáé Üëëá ìåãáëýôåñá èçëá-

óôéêÜ. ÁðëÝò äåñìáôéêÝò áëëïéþóåéò ðñïêáëïýí ôá 8

áðü ôá 9 åßäç (ç L. m. pifanoi ðñïêáëåß äéÜ÷õôç äåñìá-

ôéêÞ ëåúóìáíßáóç). Ïé áëëïéþóåéò ìðïñåß íá åßíáé ìïíÞ-

ñåéò Þ ðïëëáðëÝò êáé áðáéôïýí ðåñéóóüôåñï ÷ñüíï ãéá

Ðßíáêáò 4. Áßôéá äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò ôïõ íÝïõ êüóìïõ.

L. braziliensis complex L. mexicana complex

L. b. braziliensis L. m. mexicana

L. b. guyanensis L. m. amazonensis

L. b. panamensis L. m. venezuelensis

L. b. peruviana L. m. pifanoi

L. m. garnhami
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áõôüìáôç åðïýëùóç áðü åêåßíåò ôçò äåñìáôéêÞò ëåú-

óìáíßáóçò ôïõ ðáëáéïý êüóìïõ.

7.1. ÊëéíéêÜ ÷áñáêôçñéóôéêÜ

7.1.1. Leishmania mexicana mexicana (chiclero’s ulcel).

Ç áëëïßùóç åßíáé ìïíÞñçò êáé äåí ìåèßóôáôáé. Ðáñáôç-

ñåßôáé êõñßùò óôï ðñüóùðï. Ó÷çìáôßæåôáé Ýíá ìéêñü ïæß-

äéï, ôï ïðïßï åîåëêþíåôáé êáé éÜôáé áõôüìáôá óå 12–18

ìÞíåò. Ç ðñïóâïëÞ ôïõ áõôéïý ïäçãåß óå ðáñáìüñöùóÞ

ôïõ. Ç äéÜâñùóç ôïõ ÷üíäñïõ äõó÷åñáßíåé ôç èåñáðåßá

êáé ç áðþëåéá éóôþí êáé ç ðáñáìüñöùóç áðïôåëïýí ôá

äõóÜñåóôá åðáêüëïõèá ôçò åíôüðéóçò ôçò ëïßìùîçò óôï

áõôß.

7.1.2. Leishmania braziliensis panamensis. Ôï ÷áñáêôç-

ñéóôéêü ôçò ëïßìùîçò åßíáé ç óõììåôï÷Þ ôùí ëåìöáäÝ-

íùí. Ìðïñåß íá ðáñáôçñçèåß áëõóßäá äéïãêùìÝíùí

ïæéäßùí êáôÜ ìÞêïò ôùí ðñïóáãùãþí ëåìöáããåßùí êáé

ç åéêüíá íá ìïéÜæåé ìå óðïñïôñß÷ùóç. Ôá ðáñÜóéôá áíåõ-

ñßóêïíôáé óôï õëéêü áíáññüöçóçò ôùí ïæéäßùí áõôþí

êáé åýêïëá áíáðôýóóïíôáé óôá êáëëéåñãçôéêÜ õëéêÜ,

ãåãïíüò ðïõ áðïôåëåß åîáßñåóç ãéá ôçí ïìÜäá ôçò L.

braziliensis complex.

7.1.3. Leishmania braziliensis guyanensis (pian-bois).

Ôï ÷áñáêôçñéóôéêü åßíáé ç ôÜóç ó÷çìáôéóìïý ðïëëá-

ðëþí åëêþí áðü äåõôåñïðáèÞ äéáóðïñÜ. Ç äéáóðïñÜ

ãßíåôáé äéáìÝóïõ ôùí ëåìöáããåßùí êáé ïé áëëïéþóåéò

êáôáíÝìïíôáé êáôÜ ìÞêïò áõôþí.

7.1.4. Leishmania braziliensis braziliensis. Ç ðëåéïíüôçôá

ôùí áðëþí äåñìáôéêþí åëêþí óôéò ÷þñåò Âñáæéëßá, áíá-

ôïëéêü Ðåñïý, Åêïõáäüñ, Âïëéâßá, Êïëïìâßá, ÂåíåæïõÝ-

ëá êáé ÐáñáãïõÜç ðñïêáëåßôáé áðü ôï åßäïò áõôü. Ç

óðáíéüôçôá áðïìüíùóçò ôïõ ðñùôïæþïõ áðü ôéò áëëïéþ-

óåéò êáé ç äõóêïëßá ðáñáóéôïëïãéêÞò äéÜãíùóçò åßíáé

ôá ÷áñáêôçñéóôéêÜ ôçò íüóïõ.

Ç óõììåôï÷Þ ôùí âëåííïãüíùí (espundia) áðïôåëåß

ãåíéêÜ äåõôåñïðáèÞ åêäÞëùóç ôçò ëïßìùîçò êáé áêï-

ëïõèåß Ýíá ðñùôïðáèÝò äåñìáôéêü Ýëêïò. Ðñïêáëåßôáé

áðü áéìáôïãåíÞ äéáóðïñÜ ôïõ ðáñáóßôïõ Þ äéáóðïñÜ

äéáìÝóïõ ôùí ëåìöáããåßùí. Ç ðñïóâïëÞ ôùí âëåííï-

ãüíùí, êõñßùò ôçò ìýôçò, ôïõ óôüìáôïò, ôïõ öÜñõããá

êáé ôïõ ëÜñõããá, ìðïñåß íá ãßíåé ìÝóá óå ëßãåò åâäï-

ìÜäåò Þ ìÞíåò, åíþ ôï ðñùôïðáèÝò Ýëêïò åßíáé áêüìç

åíåñãü, Þ ìðïñåß íá åðéóõìâåß ðïëëÜ ÷ñüíéá ìåôÜ ôçí

ßáóç ôçò áñ÷éêÞò áëëïßùóçò, êõñßùò ìå èåñáðåßá êáé

óðáíéüôåñá áõôüìáôá. Ç óðáíéüôçôá áíåýñåóçò ôïõ ðñù-

ôïæþïõ óôéò áëëïéþóåéò êáé ç äõóêïëßá áíÜðôõîçò óôá

êáëëéåñãçôéêÜ õëéêÜ óõ÷íÜ êáèéóôÜ áäýíáôç ôçí ðáñá-

óéôïëïãéêÞ äéÜãíùóç. Ç íüóïò espundia ôåßíåé íá åì-

öáíßæåé äýï åßäç áëëïéþóåùí, åëêùôéêÝò êáé ìç åëêùôé-

êÝò, áí êáé ìðïñåß íá ðáñáôçñçèïýí ìéêôÝò Þ åíäéÜìå-

óåò áëëïéþóåéò. Ç âëåííïãïíïäåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç,

÷áñáêôçñéóôéêÜ, äåí åðïõëþíåôáé áõôüìáôá êáé, áí ìåß-

íåé ÷ùñßò èåñáðåßá, ðñïêáëåß ðñïïäåõôéêÜ åêôåôáìÝíåò

ðáñáìïñöùôéêÝò áëëïéþóåéò.

7.1.5. ÄéÜ÷õôç äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç (diffuse cuta-

neous leishmaniasis). Öáßíåôáé üôé ìåñéêÜ õðïåßäç ôçò L.

mexicana complex ìðïñïýí íá ðñïêáëïýí äéÜ÷õôç äåñ-

ìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç. Óôéò ðåñéóóüôåñåò ðåñéðôþóåéò Ý÷åé

ôõðïðïéçèåß ç L. m. amazonensis. Ôá ÷áñáêôçñéóôéêÜ ôçò

íüóïõ áíáöÝñïíôáé óôïí ðßíáêá 5.

8. ÄÉÁÃÍÙÓÇ

8.1. ÄéÜãíùóç óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò

Ç äéÜãíùóç âáóßæåôáé óôçí åêôßìçóç ôñéþí ðáñáìÝ-

ôñùí: (á) ôçò êëéíéêÞò åéêüíáò (óõìðôþìáôá êáé óçìåßá),

(â) ôçò áíåýñåóçò ôïõ ðáñáóßôïõ óôá ìáêñïöÜãá ôïõ

äéêôõïåíäïèçëéáêïý óõóôÞìáôïò (Üìåóç áíáæÞôçóç, êáë-

ëéÝñãåéá Þ åíïöèáëìéóìüò óå ðåéñáìáôüæùá) êáé (ã)

ôçò áíß÷íåõóçò áíôéóùìÜôùí óôïí ïñü ìå áíïóïöèïñé-

óìü Þ áíïóïåíæõìéêÞ ìÝèïäï (ELISA).

Ç ðáñáóéôïëïãéêÞ äéÜãíùóç ãßíåôáé ìå ôçí áíåýñå-

óç ôïõ ðáñáóßôïõ óôá éóôéêÜ ìáêñïöÜãá ìõåëïý, óðëÞ-

íá, Þðáôïò êáé ëåìöáäÝíùí. Åðé÷ñßóìáôá õëéêïý áíáñ-

ñüöçóçò óðëÞíá, ìõåëïý êáé ëåìöáäÝíùí Þ åíôõðþìá-

ôá (touch preparations Þ impression smears) õëéêïý âéï-

øßáò Þðáôïò, óðëÞíá, ëåìöáäÝíùí êáé õëéêïý ïóôåïìõå-

ëéêÞò âéïøßáò âÜöïíôáé ìå Giemsa êáé åîåôÜæïíôáé ãéá

ôçí åíäïêõôôÜñéá ðáñïõóßá ôçò áìáóôßãùôçò ìïñöÞò

(åéêüíåò 3–7). Ôï ðáñÜóéôï, åðßóçò, ôõðïðïéåßôáé óôéò

éóôïëïãéêÝò ôïìÝò ôïõ õëéêïý ôçò âéïøßáò, ïé ïðïßåò

âÜöïíôáé ìå áéìáôïîõëßíç-çùóßíç, Giemsa Þ Giemsa-

colophonium (åéê. 7). Ç áìáóôßãùôç ìïñöÞ Ý÷åé äéÜìå-

ôñï 2–4 ìm, ó÷Þìá ùïåéäÝò, Ýíá ó÷åôéêÜ ìåãÜëï Ýêêåí-

ôñï ðõñÞíá êáé ìéá õðü ìïñöÞ ñáâäßïõ åîåéäéêåõìÝíç

Ðßíáêáò 5. ×áñáêôçñéóôéêÜ ôçò äéÜ÷õôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò.

• Ïæßäéá ìç åîåëêïýìåíá êáé ðëÜêåò ðïõ ìïéÜæïõí ìå ëåðñùìáôþäç
ëÝðñá

• ÌáêñïöÜãá ìå êåíïôüðéá (foam cells) êáé áöèïíßá ðáñáóßôùí óôéò
áëëïéþóåéò

• ÁñíçôéêÞ áíôßäñáóç óôï áíôéãüíï ôçò ëåúóìáíßíçò (Montenegro
skin test)

• Íüóïò áíèåêôéêÞ óôç èåñáðåßá

• Âñáäåßá äéáóðïñÜ óå üëá ôá ìÝñç ôïõ óþìáôïò, åêôüò áðü ôá
ðÝëìáôá êáé ôéò ðáëÜìåò
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Åéêüíá 3. Åðß÷ñéóìá ìõåëïý áóèåíïýò ìå óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç. (á)

ÌáêñïöÜãï ðëçñïýìåíï áðü ôçí áìáóôßãùôç ìïñöÞ ôïõ ðáñáóßôïõ. (â)

ÄéáëõìÝíá ìáêñïöÜãá ìå ìåãÜëï áñéèìü ðáñáóßôùí. (ã) Äýï ðïëõìïñ-

öïðýñçíá ðëçñïýìåíá áðü ôï ðáñÜóéôï. (ä) Eëåýèåñåò ëåúóìÜíéåò äéá-

ìÝôñïõ 2–4 ìm ìå ìåãÜëï Ýêêåíôñï ðõñÞíá êáé ìéá õðü ìïñöÞ ñáâäßïõ

åîåéäéêåõìÝíç ìéôï÷ïíäñéáêÞ äïìÞ, ôïí êéíåôïðëÜóôç (kinetoplast), ï ïðïßïò

ðåñéÝ÷åé åîùðõñçíéêü DNA. Ï êéíåôïðëÜóôçò áðïôåëåß óôïé÷åßï ÷ñÞóéìï

ãéá ôç äéÜãíùóç êáé äéáöïñéêÞ äéÜãíùóç ôçò íüóïõ áðü Üëëïõò åíäï-

êõôôÜñéïõò ïñãáíéóìïýò (ð.÷. Histoplasma, Toxoplasma). Óôï Üíù Üêñï

ôçò åéêüíáò äéáêñßíåôáé ðïëõìïñöïðýñçíï ëåõêïêýôôáñï ìå åíäïêõôôÜ-

ñéá ðáñÜóéôá. (å) ÏìÜäá áðü åëåýèåñåò ëåúóìÜíéåò óå ó÷Þìá ñïæÝôáò

(÷ñþóç Giemsa ´1000).

á

â

ã

ä

å

ìéôï÷ïíäñéáêÞ äïìÞ, ôïí êéíåôïðëÜóôç (kinetoplast), ï

ïðïßïò ðåñéÝ÷åé åîùðõñçíéêü DNA. Ìå ôç ÷ñþóç Giemsa,

ôï ìåí êõôôáñüðëáóìá âÜöåôáé á÷íÜ êõáíü, ï äå ðõñÞ-

íáò êáé ï êéíåôïðëÜóôçò åñõèñüò Þ éþäçò. Ç äéáöïñéêÞ

äéÜãíùóç áðü Üëëïõò åíäïêõôôÜñéïõò ïñãáíéóìïýò (ð.÷.

Histoplasma, Toxoplasma) èá ãßíåé áðü ôçí áíáæÞôçóç

êáé ôõðïðïßçóç ôïõ ÷áñáêôçñéóôéêïý êéíåôïðëÜóôç.

Ôï õëéêü áíáññüöçóçò ôïõ óðëÞíá ìå âåëüíá áðï-

ôåëåß ôçí ðëÝïí åõáßóèçôç ìÝèïäï äéÜãíùóçò (èåôéêÞ

óå 96–98% ôùí ðåñéðôþóåùí).14 Ç ôå÷íéêÞ èá ðñÝðåé

íá äéåíåñãåßôáé áðü Ýìðåéñï Üôïìï, ëüãù ôïõ êéíäýíïõ

áéìïññáãßáò. Ç áíáññüöçóç ìõåëïý åßíáé ìéá áóöáëÞò

ôå÷íéêÞ, ìå õøçëü ðïóïóôü èåôéêþí áðïôåëåóìÜôùí (85–

90%).15 Ç âéïøßá ôïõ Þðáôïò Þ ç ðáñáêÝíôçóç ôùí

äéïãêùìÝíùí ëåìöáäÝíùí ãéá áíáññüöçóç õëéêïý

áðïôåëïýí åíáëëáêôéêÝò ìåèüäïõò, áëëÜ ìå ìéêñüôåñç

åõáéóèçóßá. Ç ëåìöáäåíïðÜèåéá áðïôåëåß ÷áñáêôçñéóôéêü

ãíþñéóìá ôçò óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò óôï ÓïõäÜí

êáé ôï ðáñÜóéôï ìðïñåß íá âñåèåß óôïõò ëåìöáäÝíåò

óôï 58% ôùí áóèåíþí. Ôï ðáñÜóéôï ìðïñåß åðßóçò íá

áíé÷íåõèåß óôç óôéâÜäá ôùí ëåõêïêõôôÜñùí ôïõ ðåñéöå-

ñéêïý áßìáôïò (buffy coat), éäéáßôåñá óôçí Éíäßá, óå Ýíá

óçìáíôéêü ðïóïóôü (>50%).15

Ç êáëëéÝñãåéá ôùí õëéêþí áíáññüöçóçò Þ âéïøßáò

ðñïóèÝôåé Ýíá 10% ðåñßðïõ óôá ðïóïóôÜ èåôéêüôçôáò

ôçò Üìåóçò áíáæÞôçóçò êáé, åðéðëÝïí, åðéôñÝðåé ôçí ôõ-

ðïðïßçóç ôïõ ðáñáóßôïõ ìå éóïåíæõìéêÞ áíÜëõóç Þ ìï-

ñéáêÝò ôå÷íéêÝò. Ç Leishmania Ý÷åé åýêïëá êáëëéåñãç-
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Åéêüíá 7. (á) ÌåãÜëïò áñéèìüò ëåúóìáíéþí óå éóôïëïãéêÞ ôïìÞ õëéêïý âéïøßáò ëåìöáäÝíá áðü ôïí áóèåíÞ ôçò åéêüíáò 5 (áéìáôïîõëßíç-çùóßíç

´1000). (â) ÔïìÞ áðü ôïí ßäéï ëåìöáäÝíá ÷ñùìáôéóìÝíç ìå Giemsa (åõãåíéêÞ ðñïóöïñÜ áðü Äñ Ê. ÖñáãêéÜ, Ðáèïëïãïáíáôïìéêü TìÞìá ÃÍÁ «Ã.

ÃåííçìáôÜò»).

Åéêüíá 4. Äýï ëåúóìÜíéåò (óôç ìßá ðáñÜëëçëá ìå ôïí ðõñÞíá äéáêñßíå-
ôáé ï êéíåôïðëÜóôçò) óå åðß÷ñéóìá ìõåëïý áóèåíïýò ìå ÷ñïíßá ëïßìùîç

êáé õøçëü ôßôëï áíôéóùìÜôùí (1/6400). Ç ðáñïõóßá ôïõ ðáñáóßôïõ Þôáí

åîáéñåôéêÜ óðÜíéá, ðéèáíüí ëüãù êáôáóôïëÞò ôïõ ðïëëáðëáóéáóìïý ôïõ

áðü ôçí õøçëïý åðéðÝäïõ áíïóßá ðïõ áíáðôý÷èçêå (÷ñþóç Giemsa

´1000).

Åéêüíá 5. Åíôýðùìá ïóôåïìõåëéêÞò âéïøßáò áóèåíïýò ìå çðáôïóðëçíï-

ìåãáëßá êáé ãåíéêåõìÝíç ëåìöáäåíïðÜèåéá. Ç áíåýñåóç ìåãÜëïõ áñéè-

ìïý áìáóôßãùôçò ìïñöÞò ôïõ ðáñáóßôïõ Ýèåóå ôç äéÜãíùóç ôçò

óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò êáé áðÝêëåéóå ôï ëÝìöùìá (÷ñþóç Giemsa

´1000) (åõãåíéêÞ ðñïóöïñÜ áðü Ã. ÐáôåñÜêç, áéìáôïëüãï, õðåýèõíï

TìÞìáôïò Êõôôáñïìåôñßáò ÑïÞò ÃÍÁ «Ã. ÃåííçìáôÜò»).

Åéêüíá 6. ÌáêñïöÜãï ðëçñïýìåíï áðü ôï ðáñÜóéôï óå åðß÷ñéóìá ìõå-

ëïý ôïõ áóèåíïýò ôçò åéêüíáò 5 (÷ñþóç Giemsa ´1000) (åõãåíéêÞ

ðñïóöïñÜ áðü Á. Ôáóéïðïýëïõ, Äéåõèýíôñéá Áéìáôïëïãéêïý TìÞìáôïò

ÃÍÁ «Ã. ÃåííçìáôÜò»).

á â

èåß ùò ðñïìáóôéãùôÞ ìïñöÞ (ôï óôÜäéï ðïõ õðÜñ÷åé óôï

Ýíôïìï) óå ìéá ðïéêéëßá õëéêþí. Åßíáé äýóêïëï íá ïñé-

óôåß ðïéï åßíáé ôï êáëýôåñï õëéêü êáëëéÝñãåéáò. Ìåñéêïß

ôýðïé õëéêþí åßíáé êáôÜëëçëïé ãéá áðïìüíùóç, åíþ Üëëïé

ãéá äéáôÞñçóç ôùí óôåëå÷þí. Ç áñ÷éêÞ áðïìüíùóç ôùí

óôåëå÷þí åßíáé ðéï äýóêïëç êáé óõíéóôÜôáé ç ÷ñÞóç

ôùí êëáóéêþí äéöáóéêþí áéìáôïý÷ùí õëéêþí, üðùò ôïõ

áñ÷éêïý Novy-Nicolle-McNeal (NNN) êáé ôùí 4N, Tobie-

von Brand-Mehman medium, Schneider’s drosophila me-

dium êáé Evans medium. Ïé êáëëéÝñãåéåò åðùÜæïíôáé

óå èåñìïêñáóßá äùìáôßïõ êáé äéáôçñïýíôáé ãéá 3 åâäï-

ìÜäåò. ÌÝèïäïé êáé ôå÷íéêÝò êáëëéÝñãåéáò ôçò Leish-

mania ðåñéãñÜöïíôáé óå ðïëëÝò ìïíïãñáöÝò êáé âéâëßá.16

Õëéêü áíáññüöçóçò Þ âéïøßáò ìðïñåß íá åíïöèáëìé-

óôåß åíäïðåñéôïíáúêÜ óå ðåéñáìáôüæùá. Ôï hamster åßíáé



248 Ê. ÔÆÁÍEÔÏÕ

ôï ðëÝïí êáôÜëëçëï æþï êáé åßíáé åõáßóèçôï ãéá ôá

ðåñéóóüôåñá åßäç ôçò Leishmania.

Ç áíß÷íåõóç áíôéóùìÜôùí åßíáé ÷ñÞóéìç, éäéáßôåñá

üôáí õðÜñ÷ïõí äõóêïëßåò ëÞøçò êáé åîÝôáóçò õëéêïý

áíáññüöçóçò Þ âéïøßáò. Óå 95% ôùí áóèåíþí ìå

óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç áíé÷íåýïíôáé áíôéóþìáôá óå

õøçëïýò ôßôëïõò. Áóèåíåßò ìå óõíýðáñîç HIV-ëïßìùîçò

ìðïñåß íá åìöáíßóïõí ìåéùìÝíç áíôéóùìáôéêÞ áðÜíôç-

óç. Óôñáôéþôåò ìå óðëáã÷íïôñïðéêÞ ëåúóìáíßáóç åß÷áí

÷áìçëïýò Þ ìç áíé÷íåýóéìïõò ôßôëïõò áíôéóùìÜôùí.

Ìéá ìåãÜëç ðïéêéëßá ïñïëïãéêþí ìåèüäùí ìå äéáöï-

ñåôéêÞ åõáéóèçóßá êáé åéäéêüôçôá Ý÷åé åöáñìïóôåß ãéá

ôç äéÜãíùóç ôçò ëåúóìáíßáóçò. Ïé äïêéìáóßåò áõôÝò èá

ìðïñïýóáí íá äéáêñéèïýí óå ìç åéäéêÝò êáé óå åéäéêÝò.

Ïé ìç åéäéêÝò (Ýììåóç áéìïóõãêüëëçóç, áíôßèåôç áíï-

óïçëåêôñïöüñçóç êáé áíïóïäéÜ÷õóç) óÞìåñá ÷ñçóéìï-

ðïéïýíôáé óðÜíéá. Ïé óõíÞèùò ÷ñçóéìïðïéïýìåíåò ïñï-

ëïãéêÝò äïêéìáóßåò åßíáé ï Ýììåóïò áíïóïöèïñéóìüò

(IFA) êáé ç ELISA. Ìå ôïí IFA, ðïõ åßíáé ìéá áðü ôéò

ðëÝïí åõáßóèçôåò ìåèüäïõò, áíôéóþìáôá áíé÷íåýïíôáé

ðïëý íùñßò êáôÜ ôçí ðïñåßá ôçò ëïßìùîçò (ôßôëïé ³1:100

åßíáé äéáãíùóôéêïß ôçò íüóïõ), åíþ 6–9 ìÞíåò ìåôÜ áðü

åðéôõ÷Þ èåñáðåßá ç áíß÷íåõóç ôùí áíôéóùìÜôùí åßíáé

áñíçôéêÞ.17 Ç ðáñáìïíÞ áíé÷íåýóéìïõ ôßôëïõ áíôéóùìÜ-

ôùí áðïôåëåß Ýíäåéîç õðïôñïðÞò ôçò ëïßìùîçò. Äéáóôáõ-

ñïýìåíåò áíôéäñÜóåéò ðáñáôçñïýíôáé óå ðåñéðôþóåéò

ôñõðáíïóùìßáóçò êáé åëïíïóßáò. Ç åõáéóèçóßá êáé ç

åéäéêüôçôá ôçò ELISA åîáñôÜôáé áðü ôï åßäïò ôïõ áíôé-

ãüíïõ ðïõ ÷ñçóéìïðïéåßôáé.18 Áðü ôçí ðïéêéëßá ôùí áíá-

óõíäõáóìÝíùí áíôéãüíùí (rGBP áðü ôç L. donovani,

rORFF áðü ôç L. infantum, rgp63, rK9, rK26 êáé rK39

áðü ôç L. chagasi) ðïõ Ý÷ïõí ÷ñçóéìïðïéçèåß ôåëåõôáßá,

ôï rk39 Ý÷åé ôç ìåãáëýôåñç åõáéóèçóßá êáé åéäéêüôçôá.

Ç rk39 ELISA åßíáé ÷ñÞóéìç ãéá ôçí åêôßìçóç ôùí áðï-

ôåëåóìÜôùí ôçò èåñáðåßáò êáé ôçí áíß÷íåõóç ôùí õðï-

ôñïðþí ôçò íüóïõ. Ï ôßôëïò ôùí áíôéóùìÜôùí ìåéþíåôáé

áðüôïìá ìåôÜ ôï ôÝëïò ôçò èåñáðåßáò êáé êáôÜ ôç äéÜñ-

êåéá ôçò ðáñáêïëïýèçóçò. Áíôßèåôá, áýîçóç ôïõ ôßôëïõ

Ýíáíôé ôïõ rk39 ìåôÜ áðü ìéá áñ÷éêÞ ðôþóç áðïôåëåß

äåßêôç õðïôñïðÞò ôçò ëïßìùîçò.19 Ìéá ôá÷åßá áíïóï-

÷ñùìáôïãñáöéêÞ ìÝèïäïò, ç ïðïßá áíé÷íåýåé áíôéóþìá-

ôá Ýíáíôé ôïõ rk39 áíôéãüíïõ ôçò L. infantum, Ý÷åé ÷ñç-

óéìïðïéçèåß, ìå õøçëÞ åõáéóèçóßá êáé åéäéêüôçôá.20

Ç äïêéìáóßá Üìåóçò óõãêüëëçóçò (DAT) áðïôåëåß

äéáãíùóôéêÞ ìÝèïäï ðñþôçò åðéëïãÞò ãéá ôéò áíáðôõó-

óüìåíåò ÷þñåò, êáèþò åßíáé áðëÞ óôçí åêôÝëåóç, Ý÷åé

õøçëÞ åõáéóèçóßá êáé åéäéêüôçôá êáé äåí áðáéôåß åéäéêü

åîïðëéóìü. Ïé ðñïìáóôéãùôÝò ìïñöÝò ôïõ ðáñáóßôïõ

ìïíéìïðïéçìÝíåò ìå öïñìáëäåàäç êáé ÷ñùìáôéóìÝíåò

ìå Coomassie blue ÷ñçóéìïðïéïýíôáé ùò áíôéãüíï, åßôå

õðü ìïñöÞ ðñüóöáôïõ åíáéùñÞìáôïò21 Þ ùò ëõïöéëï-

ðïéçìÝíç ìïñöÞ êáôÜëëçëç ãéá ÷ñÞóç êáé åêôüò åñãá-

óôçñßïõ.22 ¸íá óïâáñü ìåéïíÝêôçìá ôçò ìåèüäïõ åßíáé

ï ìáêñüò ÷ñüíïò åðþáóçò (18 þñåò) êáé ïé ðïëëÝò

áñáéþóåéò ôïõ ïñïý Þ ôïõ áßìáôïò. Ìéá ôá÷åßá ðïéïôéêÞ

äïêéìáóßá óõãêüëëçóçò (FAST) ãéá áíß÷íåõóç ôùí áíôé-

Leishmania áíôéóùìÜôùí Ý÷åé áíáöåñèåß, ÷ùñßò óçìá-

íôéêÝò äéáöïñÝò ùò ðñïò ôçí åõáéóèçóßá êáé åéäéêüôçôá

óå óýãêñéóç ìå ôç äïêéìáóßá DAT.23

Áíß÷íåõóç áíôéãüíïõ Leishmania óôá ïýñá ìå äïêé-

ìáóßá óõãêüëëçóçò äéÜ óùìáôéäßùí Latex (ÊAtex Kalon

Biological Ltd) öáßíåôáé íá ðñïóöÝñåé óôç äéÜãíùóç

êáé ôçí ðñüãíùóç.24

Ç áíß÷íåõóç ìå PCR ôïõ DNA ôïõ ðáñáóßôïõ ìÝóá

óå ëßãåò åâäïìÜäåò áðü ôçí Ýíáñîç ôùí óõìðôùìÜôùí

áíáöÝñåôáé ùò ìéá åõáßóèçôç êáé åéäéêÞ ôå÷íéêÞ ãéá ôç

äéÜãíùóç êáé ôõðïðïßçóç ôùí åéäþí ôçò Leishmania.

ÁñêåôÝò åñåõíçôéêÝò ïìÜäåò Ý÷ïõí åêôéìÞóåé ðïéêßëïõò

óôü÷ïõò ðïëëáðëáóéáóìïý ìå PCR (DNA ôïõ ðõñÞíá Þ

ôïõ êéíåôïðëÜóôç) ÷ñçóéìïðïéþíôáò åêêéíçôÝò (primers)

ðïõ êáèïñßæïíôáé áðü ôá åßäç ôùí åíäçìéêþí ôïõò ðå-

ñéï÷þí. Ïé óôü÷ïé ðåñéëáìâÜíïõí åßôå ðõñçíéêü DNA,

üðùò ôç ìéêñÞ õðïìïíÜäá ôïõ ãïíéäßïõ rRNA (SSU

rRNA), ìéá åðáíáëáìâáíüìåíç ãïíéäéáêÞ áëëçëïõ÷ßá,

ôçí ðåñéï÷Þ ôïõ ãïíéäßïõ beta-tubulin, ôç ãïíéäéáêÞ èÝóç

gp63 êáé ôç èÝóç ITS (internal transcriber spacer) Þ

êéíåôïðëáóôéêü DNA, üðùò áëëçëïõ÷ßá ôùí ìéêñïêý-

êëùí (minicircle sequences).25,26 Ôåëåõôáßá, ç åöáñìïãÞ

ôïõ ðïóïôéêïý real-time PCR ìå áõôïìáôïðïßçóç ôçò

ìåèüäïõ ßóùò ðñïóöÝñåé ôç äõíáôüôçôá ðñïóäéïñéóìïý

ôïõ ðáñáóéôéêïý öïñôßïõ.27 ÌåéïíåêôÞìáôá åöáñìïãÞò

ôùí ìïñéáêþí ôå÷íéêþí óå Ýíá êëéíéêü åñãáóôÞñéï áðï-

ôåëïýí (á) ç áíÜãêç åéäéêïý åîïðëéóìïý ôïõ åñãáóôç-

ñßïõ, (â) ôï õøçëü êüóôïò êáé (ã) ç ìç áõôïìáôïðïßçóç

ôùí ìåèüäùí. Ãéá üëïõò áõôïýò ôïõò ëüãïõò, ç äéÜãíù-

óç êáé ç ôõðïðïßçóç ôùí åéäþí ôçò Leishmania ìå ìï-

ñéáêÝò ìåèüäïõò ãßíåôáé óå åñåõíçôéêÜ åñãáóôÞñéá êáé

óå êÝíôñá áíáöïñÜò.

Ç äåñìáôéêÞ äïêéìáóßá (Montenegro skin test), ç ïðïßá

óõíßóôáôáé óå åíäïäåñìéêÞ Ýíåóç áíôéãüíïõ ôçò Leish-

mania, áíé÷íåýåé ðáñåëèïýóá ëïßìùîç êáé äåí Ý÷åé äéá-

ãíùóôéêÞ áîßá êáôÜ ôç äéÜñêåéá ôçò åíåñãïý íüóïõ, ãé’

áõôü ÷ñçóéìïðïéåßôáé ìüíï ãéá åðéäçìéïëïãéêïýò óêï-

ðïýò. Óå áóèåíåßò ìå åíåñãü óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç,

ç äåñìáôéêÞ äïêéìáóßá åßíáé áñíçôéêÞ êáé èåôéêïðïéåßôáé

ìåñéêïýò ìÞíåò ìåôÜ áðü ôç èåñáðåßá. Ç ðáñáóêåõÞ

ôïõ áíôéãüíïõ äéáöÝñåé óôéò äéÜöïñåò ðåñéï÷Ýò ôïõ êü-

óìïõ, áëëÜ ãåíéêÜ ôï ìßãìá ðåñéÝ÷åé äéáëõôÜ áíôéãïíé-
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êÜ óõóôáôéêÜ ôçò ðñïìáóôéãùôÞò ìïñöÞò ôïõ ðáñáóßôïõ

óå ðõêíüôçôá 100–250 ìg/mL. Óå áóèåíåßò ìå HIV-

óõëëïßìùîç ç äïêéìáóßá åßíáé óôáèåñÜ áñíçôéêÞ.

8.2. ÄéÜãíùóç äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò
ôïõ ðáëáéïý êüóìïõ

Ç äéÜãíùóç ãßíåôáé ìå ôçí ôõðïðïßçóç ôçò áìáóôß-

ãùôçò ìïñöÞò óôï õëéêü ôçò äåñìáôéêÞò âëÜâçò Þ ìå

ôçí áíÜðôõîç ôçò ðñïìáóôéãùôÞò ìïñöÞò ôïõ ðáñáóß-

ôïõ óå êáëëéÝñãåéá. Ï åíäïäåñìéêüò Þ åíäïðåñéôïíáú-

êüò åíïöèáëìéóìüò óå ðåéñáìáôüæùá (hamsters) õëéêïý

áðü ôç âëÜâç åðéôñÝðåé ôçí ðáñáóéôïëïãéêÞ áíß÷íåõóç

êáé áðïìüíùóç ôïõ ðñùôïæþïõ. Ç áíáæÞôçóç ôïõ ðáñá-

óßôïõ ãßíåôáé (á) óå õëéêü áíáññüöçóçò ìå âåëüíá êÜôù

áðü ôï åíåñãü ÷åßëïò ôïõ Ýëêïõò, (â) óå õëéêü âéïøßáò

(full thickness biopsy) áðü ôçí åíåñãü ðáñõöÞ ôïõ Ýë-

êïõò êáé (ã) óå äåñìáôéêÜ îÝóìáôá.

Áðü äéáöïñåôéêÜ óçìåßá ôïõ Ýëêïõò ëáìâÜíïíôáé 3–

5 áíáññïöÞóåéò. Âåëüíç (23–27 gauge) óýñéããáò 1–3

mL, ðïõ ðåñéÝ÷åé 0,1 mL óôåßñïõ öõóéïëïãéêïý ïñïý,

åéóÝñ÷åôáé äéáìÝóïõ õãéïýò äÝñìáôïò óôï ÷üñéï ôçò

åíåñãïý ðáñõöÞò ôïõ Ýëêïõò. ÌåôÜ ôç ìåôáêßíçóç ôçò

âåëüíçò åìðñüò êáé ðßóù, êÜôù áðü ôï äÝñìá êáé óå

åðáöÞ ìå ôï Ýëêïò, ãßíåôáé áíáññüöçóç õëéêïý. ÅÜí

äåí ðáñáôçñçèåß õëéêü óôç âåëüíç, åíßåôáé ðïóüôçôá

0,05–0,1 mL öõóéïëïãéêïý ïñïý êÜôù áðü ôï äÝñìá

êáé åðáíáëáìâÜíåôáé ç áíáññüöçóç. ÌÝñïò ôïõ õãñïý

÷ñçóéìïðïéåßôáé ãéá êáëëéÝñãåéá êáé ìÝñïò ãéá ðáñá-

óêåõÞ åðé÷ñéóìÜôùí ìåôÜ áðü öõãïêÝíôñçóç.

Ôï õëéêü ôçò âéïøßáò áðü ôçí åíåñãü ðáñõöÞ ôïõ

Ýëêïõò äéáéñåßôáé óå 3 ôåìÜ÷éá. ̧ íá ÷ñçóéìïðïéåßôáé ãéá

êáëëéÝñãåéá, Ýíá ãéá ðáñáóêåõÞ åíôõðùìÜôùí êáé ôï

ôñßôï ãéá éóôïëïãéêÝò ôïìÝò. Ç éóôïðáèïëïãéêÞ åîÝôáóç

äåß÷íåé êïêêßùìá, ðïõ ìïéÜæåé ìå öõìáôßùóç êáé öõìá-

ôéþäç ëÝðñá. Ôá ðáñÜóéôá ìðïñåß íá åßíáé ðïëëÜ Þ óðÜ-

íéá, áíÜëïãá ìå ôï åßäïò ôçò Leishmania êáé ôç ÷ñïíéü-

ôçôá ôçò ëïßìùîçò. Ôï ðáñÜóéôï áíáãíùñßæåôáé åõêïëü-

ôåñá óå åíôõðþìáôá ôïõ õëéêïý âéïøßáò êáé óå åðé÷ñß-

óìáôá îåóìÜôùí ôçò äåñìáôéêÞò âëÜâçò, ðáñÜ óå éóôï-

ëïãéêÝò ôïìÝò.

ÄåñìáôéêÜ îÝóìáôá ëáìâÜíïíôáé áðü äéáöïñåôéêÝò

ðåñéï÷Ýò ôçò âëÜâçò. Ìåñéêïß, ðñéí áðü ôç ëÞøç, êÜíïõí

ðñþôá ìéá åíôïìÞ (slit-skin smear technique). Ôá îÝóìáôá

ôçò äåñìáôéêÞò âëÜâçò, åêôüò áðü ôçí ðáñáóêåõÞ åðé÷ñé-

óìÜôùí, ìðïñïýí íá ÷ñçóéìïðïéçèïýí êáé ãéá êáëëéÝñ-

ãåéá, áëëÜ ï êßíäõíïò ôçò åðéìüëõíóçò åßíáé ìåãÜëïò.

Ç áíôßäñáóç óôç ëåúóìáíßíç (Montenegro test) ãßíåôáé

èåôéêÞ ìÝóá óå 2–3 ìÞíåò áðü ôçí åìöÜíéóç ôçò áë-

ëïßùóçò êáé ðáñáìÝíåé èåôéêÞ åöüñïõ æùÞò. Åßíáé ÷ñÞ-

óéìç ãéá ôç äéÜãíùóç, éäéáßôåñá üôáí äåí áíåõñßóêåôáé

ôï ðáñÜóéôï, ëüãù óðáíéüôçôáò. Êõñßùò ÷ñçóéìïðïéåßôáé

ãéá ôç äéÜãíùóç ôçò íüóïõ óå Üôïìá ðïõ åðéóêÝðôïíôáé

åíäçìéêÝò ÷þñåò, åíþ óôïõò êáôïßêïõò ôùí ÷ùñþí áõ-

ôþí, ëüãù ôïõ õøçëïý ðïóïóôïý ëïßìùîçò, ç ÷ñÞóç

ôçò Ý÷åé ìéêñÞ äéáãíùóôéêÞ áîßá. Ïé ïñïëïãéêÝò äïêéìá-

óßåò Ý÷ïõí ðåñéïñéóìÝíç áîßá, åðåéäÞ ï ôßôëïò ôùí áíôé-

óùìÜôùí åßíáé ãåíéêÜ ÷áìçëüò Þ áðïõóéÜæåé ðáíôåëþò.

Ç ëåúóìáíßáóç recidivans äéáãéãíþóêåôáé ðéï äýóêï-

ëá áðü ôçí áðëÞ äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç, åðåéäÞ ôï ðá-

ñÜóéôï áíåõñßóêåôáé ðïëý óðÜíéá óå áõôÞ ôç ìïñöÞ ôçò

íüóïõ. Ç äïêéìáóßá åêëïãÞò åßíáé ç áíôßäñáóç óôç

ëåúóìáíßíç, áöïý ç íüóïò äåí ìðïñåß íá õößóôáôáé üôáí

áðïõóéÜæåé ìéá Ýíôïíá èåôéêÞ áíôßäñáóç. Áíôéóþìáôá

äåí áíé÷íåýïíôáé.

Ç äéÜãíùóç ôçò äéÜ÷õôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò

åßíáé ðáñáóéôïëïãéêÞ, áöïý ôï ðáñÜóéôï õðÜñ÷åé óôá

ïæßäéá óå ìåãÜëïõò áñéèìïýò. Ç äåñìáôéêÞ äïêéìáóßá

åßíáé áñíçôéêÞ êáé äåí áíé÷íåýïíôáé áíôéóþìáôá.

8.3. ÄéÜãíùóç äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò
ôïõ íÝïõ êüóìïõ

¸÷åé ìåãÜëç óçìáóßá ãéá ôç èåñáðåßá êáé ôçí ðñü-

ãíùóç ç äéÜêñéóç ìåôáîý ëïßìùîçò áðü óôåëÝ÷ç L.

mexicana, ç ïðïßá äåí ìåèßóôáôáé, êáé ëïßìùîçò áðü

óôåëÝ÷ç L. braziliensis, ç ïðïßá äßíåé ìåôáóôÜóåéò óôïõò

âëåííïãüíïõò. Ç äéÜêñéóç ãßíåôáé ìå êáëëéÝñãåéá êáé

éóïåíæõìéêÞ áíÜëõóç. Ôá óôåëÝ÷ç ôçò L. mexicana áíá-

ðôýóóïíôáé åýêïëá óôá óõíÞèç êáëëéåñãçôéêÜ õëéêÜ,

åíþ ôá óôåëÝ÷ç ôçò L. braziliensis áíáðôýóóïíôáé ðïëý

áñãÜ Þ êáèüëïõ.

Ç äåñìáôéêÞ äïêéìáóßá ôçò ëåúóìáíßíçò áðïôåëåß ôçí

ðëÝïí ÷ñÞóéìç äéáãíùóôéêÞ åîÝôáóç óå üëïõò ôïõò ôý-

ðïõò, åíþ ç áíß÷íåõóç áíôéóùìÜôùí åßíáé ÷ñÞóéìç óôç

âëåííïãïíïäåñìáôéêÞ ìïñöÞ. Ìéá áñíçôéêÞ áíôßäñáóç

óôç ëåúóìáíßíç áðïêëåßåé ôç äéÜãíùóç ôçò âëåííïãï-

íïäåñìáôéêÞò ëåúóìáíßáóçò (espundia). Óôéò ÷ñüíéåò

áëëïéþóåéò ôùí âëåííïãüíùí ðïõ ïöåßëïíôáé óôç L.

braziliensis ôá ðáñÜóéôá åßíáé óðÜíéá êáé äýóêïëá áíåõ-

ñßóêïíôáé óôá åíôõðþìáôá êáé óôéò éóôïëïãéêÝò ôïìÝò.

Ìéá èåôéêÞ äåñìáôéêÞ äïêéìáóßá, ç ðáñïõóßá áíôéóùìÜ-

ôùí êáé ç ýðáñîç åíüò åðïõëùìÝíïõ äåñìáôéêïý Ýë-

êïõò åðéôñÝðåé ðéèáíÞ äéÜãíùóç âëåííïãïíïäåñìáôé-

êÞò ëåúóìáíßáóçò.

ÔÝëïò, ç áíß÷íåõóç ôïõ DNA ôçò Leishmania spp

áðü ìéá ðïéêéëßá äåñìáôéêþí âëáâþí ìå PCR ü÷é ìüíï

ðñïóöÝñåé åéäéêüôçôá êáé åõáéóèçóßá 100%, áëëÜ åðé-
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ôñÝðåé óõã÷ñüíùò ôçí Üìåóç ôõðïðïßçóç ôïõ åßäïõò êáé

õðïåßäïõò ÷ùñßò íá Ý÷åé ðñïçãçèåß êáëëéÝñãåéá. Ï óõí-

äõáóìüò PCR êáé êëáóéêþí åñãáóôçñéáêþí ìåèüäùí

áðïôåëåß ôçí êáëýôåñç ðñïóÝããéóç ãéá áîéüðéóôç êáé

åéäéêÞ ãéá ôï åßäïò äéÜãíùóç ôçò ëåúóìáíßáóçò.28

9. ÈÅÑÁÐÅÉÁ

Ãéá ðåñéóóüôåñá áðü 60 ÷ñüíéá, ïé ðåíôáóèåíåßò åíþ-

óåéò ôïõ áíôéìïíßïõ (pentavalent antimony compounds),

ôï sodium stibogluconate (Pentostan) êáé ôï meglumine

antimonate (Glucantime) õðÞñîáí ôá êýñéá öÜñìáêá

ãéá ôç èåñáðåßá ôçò ëåúóìáíßáóçò. ×ïñçãïýíôáé åíäï-

öëåâßùò Þ åíäïìõúêÜ êáé åßíáé ôï ßäéï áðïôåëåóìáôéêÜ

üôáí ÷ïñçãïýíôáé óå éóïäýíáìåò äüóåéò (ôï äéÜëõìá

ôïõ sodium stibogluconate ðåñéÝ÷åé 100 mg/mL ðåíôá-

óèåíÝò áíôéìüíéï (sb) êáé ôï meglumine antimonate 85

mg/mL). Ç äïóïëïãßá óõíßóôáôáé óå ìßá Ýíåóç ôçí

çìÝñá (20 mg/kg) ãéá 28–30 çìÝñåò (ðßí. 6). Åíþ åßíáé

äñáóôéêÜ óå Üëëåò ÷þñåò, óôçí Éíäßá (âïñåéïáíáôïëéêÞ

ðïëéôåßá ôïõ Âé÷Üñ) ç ÷ñÞóç ôïõò äåí åßíáé ðëÝïí áðï-

ôåëåóìáôéêÞ, áöïý ôï 65% ôùí áóèåíþí áðïôõã÷Üíïõí

íá áðáíôÞóïõí Þ õðïôñïðéÜæïõí áìÝóùò ìåôÜ ôç èåñá-

ðåßá ìå åíþóåéò ôïõ áíôéìïíßïõ.29

Ç pentamidine isethionate (4 mg/kg åíäïìèúêÜ 3

öïñÝò ôçí åâäïìÜäá ãéá 6 åâäïìÜäåò) Ý÷åé ÷ñçóéìïðïé-

çèåß ãéá ôç èåñáðåßá ôçò áíèåêôéêÞò óôéò åíþóåéò ôïõ

áíôéìïíßïõ óðëáã÷íéêÞò ëåúóìáíßáóçò. ¸íáò êýñéïò

ëüãïò ðåñéïñéóìïý ôçò ÷ñÞóçò ôçò pentamidine, åêôüò

áðü ôéò óïâáñÝò áíåðéèýìçôåò åíÝñãåéåò, åßíáé ç ðôù÷Þ

áðÜíôçóç óôï öÜñìáêï óå ðåñéï÷Ýò ìå áíôï÷Þ óôéò åíþ-

óåéò ôïõ áíôéìïíßïõ.

Ç aminosidine (paromomycin sulphate) åßíáé ìéá á-

ìéíïãëõêïóßäç ìå áíôéëåúóìáíéáêÞ äñÜóç. ×ïñçãåßôáé

ìßá öïñÜ ôçí çìÝñá, óõíÞèùò åíäïìõúêÜ (15–20 mg/

kg ãéá 21 çìÝñåò) êáé äñá óõíåñãéêÜ ìå ôéò ðåíôáóèå-

íåßò åíþóåéò ôïõ áíôéìïíßïõ. Ìéá áðïôåëåóìáôéêÞ èåñá-

ðåßá óôç óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç (ÓË) åßíáé: aminosidine

15–17 mg/kg + sb 20 mg/kg ãéá 14–20 çìÝñåò.30

Ðñüóöáôá, ìéá ìåëÝôç óå áóèåíåßò ìå ÓË ìç áíôáðï-

êñéíüìåíç óôç èåñáðåßá ìå ðåíôáóèåíåßò åíþóåéò ôïõ

áíôéìïíßïõ, Ýäåéîå üôé óõíäõáóìüò allopurinol ìå penta-

midine åðéôõã÷Üíåé õøçëüôåñåò ôéìÝò ßáóçò áðü ü,ôé ç

pentamidine üôáí ÷ïñçãçèåß ìüíç.31

Ç óõíÞèçò amphotericin B deoxycholate (Fungizone)

áðïôåëåß ìéá Üëëç åíáëëáêôéêÞ èåñáðåßá, áëëÜ áíåðé-

èýìçôåò åíÝñãåéåò ó÷åôéæüìåíåò ìå ôçí Ýã÷õóç êáé ç

íåöñéêÞ áíåðÜñêåéá áðïôåëïýí ìåßæïíá ðñïâëÞìáôá. Ôï

öÜñìáêï åßíáé áðïôåëåóìáôéêü êáé óå áóèåíåßò ìå

óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç áíèåêôéêÞ óå åíþóåéò ôïõ áíôé-

ìïíßïõ.

ÓõíèÝóåéò ôçò amphotericin B ìå ëéðßäéá Ý÷ïõí áðï-

äåé÷èåß üôé áõîÜíïõí ôçí áðïôåëåóìáôéêüôçôá êáé ðå-

ñéïñßæïõí ôçí ôïîéêüôçôá ôçò óõíÞèïõò amphotericin B.

Ïé óõíèÝóåéò áõôÝò ðåñéëáìâÜíïõí ôç ëéðïóùìéáêÞ

amphotericin B (Ambisome), ôçí amphotericin B lipid

Ðßíáêáò 6. ×ïñçãïýìåíá öÜñìáêá ãéá ôç èåñáðåßá ôçò ëåúóìáíßáóçò.

ÖÜñìáêá ÊëéíéêÜ óýíäñïìá Äïóïëïãßá

ÐáñåíôåñéêÞ èåñáðåßá

Åíþóåéò ðåíôáóèåíïýò áíôéìïíßïõ (iv Þ im) ÓË Sb 20 mg/kg çìåñçóßùò ãéá 28 çìÝñåò

ÄË Sb 20 mg/kg çìåñçóßùò ãéá 20 çìÝñåò

ÂÄË Sb 20 mg/kg çìåñçóßùò ãéá 28 çìÝñåò

Amphotericin B deoxycholate (iv) ÓË 0,5–1 mg/kg êÜèå äåýôåñç çìÝñá Þ çìåñçóßùò
(óõíïëéêÞ äüóç ðåñßðïõ 15–20 mg/kg)

ÄË ÓðÜíéá ÷ñçóéìïðïéåßôáé

ÂÄË 1 mg/kg êÜèå äåýôåñç çìÝñá Þ çìåñçóßùò
(óõíïëéêÞ äüóç ðåñßðïõ 20–40 mg/kg)

ÓõíèÝóåéò Amphotericin B ìå ëéðßäéá (iv) ÓË 2–4 mg/kg çìåñçóßùò (óõíïëéêÞ äüóç ðåñßðïõ 15–21 mg/kg)

ÄË, ÂÄË Äåí óõíéóôþíôáé

ÔïðéêÞ èåñáðåßá

Paromomycin sulphate (áëïéöÞ) ÄË ÅöáñìïãÞ 2 öïñÝò ôçí çìÝñá ãéá 10–20 çìÝñåò

Sb åíôüò ôùí áëëïéþóåùí ÄË ÊÜèå äåýôåñç çìÝñá Þ åâäïìáäéáßùò åíäïâëáâéêÝò åíÝóåéò
´ ðïëëáðëÝò äüóåéò

ÓË=Óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç, ÄË=ÄåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç, ÂÄË=ÂëåííïãïíïäåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç Sb=ÐåíôáóèåíÝò áíôéìüíéï,
sodium stibogluconate=100 mg Sb/mL, meglumine antimonate=85 mg Sb/mL, iv=ÅíäïöëÝâéá, im=ÅíäïìõúêÜ
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complex êáé ôçí amphotericin B cholesteryl sulphate.

Ïé íÝåò áõôÝò óõíèÝóåéò åðéôñÝðïõí ôç ÷ïñÞãçóç óç-

ìáíôéêÜ õøçëüôåñùí çìåñÞóéùí äüóåùí êáé óõã÷ñü-

íùò óôï÷åýïõí óôá ìïëõóìÝíá ìáêñïöÜãá ìÝóù áõîç-

ìÝíçò öáãïêõôôáñéêÞò ðñüóëçøçò. Óýìöùíá ìå ôéò óõ-

óôÜóåéò ôïõ WHO, ç ëéðïóùìéáêÞ amphotericin B èá

ðñÝðåé íá áðïôåëåß ôï öÜñìáêï ðñþôçò ãñáììÞò.32 Ç

óõíéóôþìåíç äüóç åßíáé óå áíïóïåðáñêåßò áóèåíåßò 3

mg/kg çìåñçóßùò ôéò çìÝñåò 1–5, 14 êáé 21 (óõíïëéêÞ

äüóç 21 mg/kg) êáé óå áíïóïêáôáóôáëìÝíïõò 4 mg/

kg çìåñçóßùò ôéò çìÝñåò 1–5, 10, 17, 24, 31 êáé 38

(óõíïëéêÞ äüóç 40 mg/kg).33 Óõíéóôþìåíåò åíáëëáêôé-

êÝò äüóåéò ãéá áíïóïåðáñêåßò áóèåíåßò åßíáé 3–4 mg/

kg çìåñçóßùò ôéò çìÝñåò 1–5 êáé 10 ãéá ôçí Åõñþðç Þ

ôç Âñáæéëßá, 3 mg/kg çìåñçóßùò ãéá ôçí ÁöñéêÞ êáé 2–

3 mg/kg çìåñçóßùò ãéá ôçí Éíäßá. Áôõ÷þò, ç ëéðïóù-

ìéáêÞ amphotericin B åßíáé ðïëý áêñéâÞ, áêüìá êáé óå

ìéêñüôåñåò áðü ôéò óõíéóôþìåíåò äüóåéò,34 ãé’ áõôü äåí

ìðïñåß íá ÷ñçóéìïðïéåßôáé áðü ôéò áíáðôõóóüìåíåò ðôù-

÷Ýò ÷þñåò. Ìéá ðïëý öèçíüôåñç åíáëëáêôéêÞ ëýóç åß-

íáé ç âñá÷åßáò äéÜñêåéáò èåñáðåßá ìå ôç óõíÞèç am-

photericin B áñáéùìÝíç óå åìðïñéêÜ äéáèÝóéìï ëéðþäåò

ãáëÜêôùìá. ÏñéóôéêÞ èåñáðåßá ìå ïëéêÞ äüóç 10 mg/

kg (2 mg/kg êÜèå äåýôåñç çìÝñá ãéá 5 äüóåéò) Ý÷åé

åðéôåõ÷èåß óôï 93% ôùí áóèåíþí ìå ëåúóìáíßáóç áí-

èåêôéêÞ óôéò åíþóåéò ôïõ áíôéìïíßïõ.35

O êáëýôåñïò äåßêôçò ßáóçò ôçò ÓË åßíáé ç Ýëëåéøç

êëéíéêþí õðïôñïðþí ãéá ôïõëÜ÷éóôïí 6 ìÞíåò.36

Ôï miltefosine åßíáé ôï ðñþôï áðü ôïõ óôüìáôïò ÷ï-

ñçãïýìåíï öÜñìáêï ãéá ôç èåñáðåßá ôçò óðëáã÷íéêÞò

ëåúóìáíßáóçò. Óõíôáãïãñáöåßôáé óÞìåñá óôçí Éíäßá êáé

èá ìðïñïýóå óôï ìÝëëïí íá êáôáóôåß öÜñìáêï ðñþôçò

ãñáììÞò.

Ç ÓË óå áóèåíåßò ìå HIV-ëïßìùîç ÷áñáêôçñßæåôáé

áðü ÷ñïíßá ðïñåßá, ðôù÷Þ áíôáðüêñéóç óôç èåñáðåßá

êáé óõ÷íÝò õðïôñïðÝò. Ìüíï ôï 60% ôùí áóèåíþí áðá-

íôÜ óôç èåñáðåßá, åíþ ôï 25–60% åìöáíßæåé õðïôñïðÝò

êáôÜ ôç äéÜñêåéá ôïõ ðñþôïõ Ýôïõò ìåôÜ ôï ðÝñáò ôçò

èåñáðåßáò.37 Ç åöáñìïãÞ ôçò éó÷õñÞò áíôéñåôñïúêÞò

èåñáðåßáò (HAART), ç ïðïßá ìåéþíåé ôï ééêü öïñôßï êáé

áõîÜíåé ôá CD4 ëåìöïêýôôáñá, öáßíåôáé íá ìåéþíåé ôéò

õðïôñïðÝò.38 Ãéá äåõôåñïðáèÞ ðñïöýëáîç ÷ïñçãïýíôáé

20 mg/kg sodium stibogluconate Þ meglumine anti-

monate åíäïöëåâßùò Þ åíäïìõúêÜ ìßá öïñÜ ôï ìÞíá.

ÅíáëëáêôéêÜ, ÷ïñçãïýíôáé ç ëéðïóùìéáêÞ amphotericin

B êÜèå 2 åâäïìÜäåò39 êáé, ôåëåõôáßá, ç amphotericin B

lipid complex óå äüóç 3 mg/kg/çìÝñá êÜèå 21 çìÝñåò

ãéá 12 ìÞíåò.40

ÐÜíù áðü 90% ôùí ðåñéðôþóåùí äåñìáôéêÞò ëåú-

óìáíßáóçò, áíåîÜñôçôá áðü ôï åßäïò ôïõ õðåýèõíïõ

ðáñáóßôïõ, åðïõëþíïíôáé áõôüìáôá ìÝóá óå 3–18 ìÞ-

íåò. Ç èåñáðåßá ìå åíþóåéò ôïõ áíôéìïíßïõ ðáñáìÝíåé

áêüìá ç êáëýôåñç åðéëïãÞ ãéá áóèåíåßò ìå õðïôñïðéÜ-

æïõóá Þ âëåííïãïíïäåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç. Ç äüóç

óõíßóôáôáé óå 20 mg/kg çìåñçóßùò ãéá 20–28 çìÝñåò

(ðßí. 6). Ç ôïðéêÞ èåñáðåßá óå ìåñéêïýò áóèåíåßò ìå ìç

ìåôáóôáôéêÞ áõôïðåñéïñéæüìåíç äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç

ðåñéëáìâÜíåé áëïéöÞ paromomycin êáé åíäïâëáâéêÞ

èåñáðåßá ìå åíþóåéò áíôéìïíßïõ.

Ïé áðü ôïõ óôüìáôïò ÷ïñçãïýìåíåò imidazoles, üðùò

ç ketoconazole (600 mg ôçí çìÝñá ãéá 4 åâäïìÜäåò),

êáé ïé triazoles, üðùò ç itraconazole (200 mg ôçí çìÝñá

ãéá 4–8 åâäïìÜäåò), èá ìðïñïýóáí íá äïèïýí ùò ìï-

íïèåñáðåßá ãéá ôéò ìïñöÝò ôçò äåñìáôéêÞò ëåúóìáíßá-

óçò ðïõ éþíôáé ôá÷Ýùò (L. mexicana mexicana, L. major).30

Ï Ýëåã÷ïò ôçò ëåúóìáíßáóçò äåí åðéôõã÷Üíåôáé ìüíï

ìå ôç ÷ïñÞãçóç íÝùí áðïôåëåóìáôéêþí öáñìÜêùí, áëëÜ

êáé ìå ôçí åöáñìïãÞ ìÝôñùí åëÝã÷ïõ ôùí åíôüìùí,

ðïõ ìåôáäßäïõí ôç íüóï, êáé ôùí æþùí ðïõ åíåñãïýí

ùò äåîáìåíÝò. Ï øåêáóìüò ôùí óðéôéþí ìå åíôïìïêôü-

íá (pyrethroid) áðïôåëåß ôïí ðëÝïí äéáäåäïìÝíï ôñüðï

åëÝã÷ïõ ôùí åíôüìùí ðïõ åßíáé åíäïöéëéêÜ (áíáðáýïíôáé

óôá óðßôéá). ¼ðïõ ôá Ýíôïìá åßíáé åíäïöáãéêÜ (êõñßùò

óéôßæïíôáé óôá óðßôéá), ôá ðñïóôáôåõôéêÜ äßêôõá ôùí êñå-

âáôéþí ðñïóöÝñïõí óçìáíôéêÞ ðñïóôáóßá. Óôç æùïíïôé-

êÞ ëåúóìáíßáóç, üðïõ ç êýñéá äåîáìåíÞ ôïõ ðáñáóßôïõ

åßíáé ïé óêýëïé, ï Ýëåã÷ïò âáóßæåôáé óôçí åõñåßáò êëß-

ìáêáò ïñïëïãéêÞ åîÝôáóç ôùí óêýëùí ìå áíïóïöèïñé-

óìü. Ïé èåôéêïß óêýëïé èáíáôþíïíôáé Þ èåñáðåýïíôáé,

áí êáé ç èåñáðåßá äåí Ý÷åé áðïäåé÷èåß áðïôåëåóìáôéêÞ,

ëüãù ôùí óõ÷íþí õðïôñïðþí. Ç åöáñìïãÞ êïëÜñùí

ðïõ Ý÷ïõí åìâáðôéóôåß óå deltamethrin ìåéþíåé ôïí êßí-

äõíï ìüëõíóçò ôùí óêýëùí ìå Leishmania. Åìâüëéï

ãéá ôç óðëáã÷íéêÞ ëåúóìáíßáóç áõôÞ ôç óôéãìÞ äåí

åßíáé äéáèÝóéìï. Ðñþôçò êáé äåýôåñçò ãåíéÜò åìâüëéá

ãéá ôç äåñìáôéêÞ ëåúóìáíßáóç ôåëïýí õðü ìåëÝôç.

ÅÕ×ÁÑÉÓÔÉÅÓ

Åõ÷áñéóôïýìå ôç öáñìáêåõôéêÞ åôáéñåßá LAPAPHARM

ãéá ôçí Ýã÷ñùìç åêôýðùóç ôùí öùôïãñáöéþí.
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Leishmaniasis: Current aspects on epidemiology, clinical syndromes, diagnosis,
prevention, and treatment
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Archives of Hellenic Medicine 2005, 22(3):239–253

Leishmaniasis is characterized by a variety of clinical syndromes, the most severe being that of visceral

leishmaniasis. During recent years an increase of disease incidence has been noted in most endemic areas,

including Greece. The purpose of this review is to report the progress in diagnosis, treatment, prevention, and

control of the infection. The three major clinical syndromes (visceral, cutaneous and mucocutaneous) are

discussed along with details of the causative Leishmania species, the epidemiological features, the conventional

and the newer diagnostic methods, the parasite identification techniques at species and subspecies levels, the

new therapeutic options and vector and reservoir control measures. Suspicion of the disease, accurate diagnosis

and prompt treatment decrease the mortality from visceral leishmaniasis and contribute to the interruption of

the transmission cycle and success of infection control in the countries where the parasitic disease is endemic.
...............................................................................................................................................................................
Key words: Clinical syndromes, Leishmaniasis, Leishmania spp, Treatment
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