SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE – REGIONE BASILICATA
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U.O. ASSISTENZA SANITARIA

SERVIZIO CONTINUITA’ ASSISTENZIALE

Gestione del paziente dopo morso di zecca accertato

Indicazioni dopo l'asportazione

Modello informativo per il sig. _________________________
nato/a _______________________ il __/__/____
residente a ____________________ in Via _____________________ 

La Borreliosi di Lyme è stata riconosciuta la prima volta nel 1975 e viene trasmessa all'uomo essenzialmente dalle zecche che sono particolarmente diffuse nei territori del nostro parco alpino.

È peraltro vero che il rischio di sviluppare la malattia dopo l'asportazione precoce della zecca è basso e si individua attorno al 1-3%. 

È una malattia caratterizzata da molteplici manifestazioni cliniche, alcune anche gravi.
I risultati degli studi compiuti sino ad oggi consentono tuttavia di ritenere che una diagnosi ed una terapia precoci permettono di ottenere una guarigione definitiva. 

Pertanto dopo l'asportazione della zecca che abbiamo effettuato in ambulatorio il vostro medico curante dovrà completare il percorso diagnostico-terapeutico. 

A voi raccomandiamo di controllare giornalmente per circa 45 giorni la cute, sopratutto nel punto del morso. 

In questo periodo sostanzialmente si possono verificare due eventualità entrambe risolvibili dal vostro medico curante: 

· Comparsa di un arrossamento sulla cute oppure in altri sintomi (diagnosi ed eventuale prescrizione di un trattamento antibiotico 

· Decorso asintomatico (ricerca anticorpi anti Borrelia). 

In caso di gravidanza rivolgersi al proprio medico curante per gli accertamenti del caso.

______________, __/__/_____



      Il medico di guardia

