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Predgovor

oprili¢no trazimo od nasih gradana.
Vazece preporuke” glase da deca tokom prvih godina Zivota
treba da prime Cetrnaest vakcina kako bi se sprecile razlicite
bolesti i jo§ dve vakcine tokom adolescencije. To znaci da ¢e do Sestog
rodendana deca primiti i do dvadeset Sest doza vakcina, nekada i po pet
injekcija u isto vreme. Ma koliko neki roditelj imao napredna shvatanja
u vezi s vakcinama i na¢inom na koji one deluju, tesko je gledati kako
deca podnose toliko uboda iglom. Vakcine su po mnogo ¢emu savrseno
orude za izazivanje straha; roditelji gledaju kako lekari ubrizgavaju nji-
hovoj deci mnostvo sastojaka koji im nisu jasni, kako bi decu zastitili
od bolesti koje nikad ne susrecu; vakcine su, na neki nacin, zZrtva vla-
stitog uspeha. Stoga nije iznenadujuce $to se neki roditelji odlucuju da
odloze, izbegnu ili razdvoje pojedine vakcine, ili pak da povecaju vre-
menski razmak izmedu njih.

Nazalost, ni odluka da se ne vakcinisemo nije liSena rizika. U posled-
njih nekoliko godina epidemije malih boginja, zauski, bakterijskog
meningitisa i velikog kaslja odnele su mnoge decje zivote. Mada medi-
cina ima svoje granice, sprecavanje odredenih zaraznih bolesti vakcina-
cijom odavno je unutar tih granica. Meni je, kao lekaru, narocito muc¢no
da gledam kako deca pate zbog necega sto je bilo moguce spreciti. A kao

* Razume se, radi se o preporukama koje vaze u SAD. (Prim. prev.)
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roditelj, ¢iji je prvenstveni zadatak da detetu pruzi najvecu sigurnost,
ne mogu da pojmim da neko izlaze decu, ili osobe s kojima deca dolaze
u kontakt, potencijalno smrtonosnim infekcijama.

Vecje objavljeno vie knjiga o nau¢nim saznanjima koja leze u osnovi
vakcina - kako se one proizvode, kako deluju, kako se kontrolisu, sta
sadrze, kakve su od njih koristi, a kakve rizike povlace — no nijedna od
tih knjiga nije pisana iz perspektive roditelja. U knjizi Sta je najbolje za
vase dete, Stejsi Herlihi i Alison Hegud nude nesto sto nedostaje u veéini
knjiga o vakcinama. Pisana jasnim i razumljivim jezikom, ova knjiga je
izvanredan izvor informacija koje su ponudene uz izrazito sazivljavanje
s Citaocima. To je sjajan vodic¢ za snalaZenje u zadatku koji se svakom
novopecenom roditelju lako moze uciniti kao zastrasujuci, gotovo nemo-
gud, a to je razumeti vakcine.

- Dr Pol Ofit



Uvodna rec prevodilaca

PITANJE BEZ ZNAKA PITANJA

Izgradili smo drustvo zasnovano na nauci i tehnologiji
u kojem niko vise ne razume nauku i tehnologiju,

i ta zapaljiva smesa neznanja i moci

jednom ¢e morati da nam eksplodira pravo u lice.

KARL SEGAN, I1Z POSLEDNJEG TELEVIZIJSKOG INTERVJUA
(AUTOR CARLI ROUZ), TELEVIZIJSKA MREZA CBS, 1996.

d svih dostignuca naucne medicine, aktivna imunizacija (vak-

cinacija) ostvarila je ubedljivo najveci u¢inak u oCuvanju naseg

zdravlja, spasavsi broj ljudskih zivota koji se, cak i prema najskr-
tijim procenama, uveliko meri milionima. Od pionirskih radova Edvarda
Dzenera deli nas vise od dva veka. Za to vreme, narastajuca saznanja imu-
nologije omogucila su ogroman napredak u razvoju vakcina i dostiza-
nje visokog nivoa delotvornosti i bezbednosti. U meduvremenu, jedna
je od velikih posasti Covecanstva - velike boginje - iskorenjena s lica
zemlje, mnoge zarazne bolesti su svedene na retku sporadi¢nu pojavu,
a jo$ jedno oboljenje koje je doskora uzimalo veliki danak u ljudskim
Zivotima i osudivalo mnoge ljude da Zivot provedu u invalidskim koli-
cima ili mehanickim plu¢ima - deéja paraliza — nalazi se na samoj ivici
iSCeznuca. Vakcinacija je velikim delom zasluzna za ¢injenicu da stopa
smrtnosti dece u mnogim zemljama sveta, ukljuc¢ujuciinasu, danas iznosi
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manje od jednog promila, dok je sve do poznog 19. veka i u najbogatijim
drzavama neretko dostizala Cak i pedeset odsto.

Uprkos svemu tome, svrsishodnost i opravdanost redovne vakcina-
cije dece se u nase vreme sve vise dovodi u pitanje. To je nesumnjivo
posledica slozenog spleta cinilaca: oboljenja preduprediva vakcinaci-
jom se u zemljama gde se ova uspesno sprovodi vidaju veoma retko ili
se ne vidaju uopste; rizici od vakcinacije, stvarni ili prividni, mnogima
se ¢ine kudikamo strasnijim nego sve ono od ¢ega nas vakcine ve¢ dugo
uspesno §tite; nepoverenje prema savremenoj nauci i tehnologiji, deli-
micno podstaknuto zloupotrebama ili pogresnim upotrebama njihovih
plodova, doseglo je znatne razmere u Citavom svetu, a prosvetiteljski
ideal se suocCava s mozda najzucnijim polemikama otkako je formulisan,
rukovodenim s veoma razlicitih, pa i medusobno oprec¢nih ideoloskih
pozicija; mnogobrojni problemi koji u krajnjoj liniji poti¢u od naseg
danasnjeg nacina Zivota i sve bolniji uvid u to do koje smo mere psiho-
fizicki neprilagodeni za Zivot u svetu koji smo sami izgradili, nagone nas
danarazne nacine isticemo, paiotvoreno idealizujemo sve §to mozemo
da predstavimo sebi kao prirodno nasuprot onome $to nam izgleda kao
da nije prirodno. Ova unekoliko proizvoljna podela po pravilu se pro-
vlaci kroz nasa razmisljanja bez odgovarajuce dublje analize, kakva biu
slucaju vakcinacije nedvosmisleno pokazala da je re¢ o zastitnom sred-
stvu koje se u potpunosti oslanja upravo na prirodne odbrambene spo-
sobnosti naseg organizma - kao i na uspeh nauke da u odredenoj meri
razume kako priroda funkcionise. Pridodajmo svemu pomenutom jos i
rasprostranjena pogresna shvatanja imunologije, bioloskih procesa, pa
inaucne medicine uopste, uz sve razorniju ulogu savremenih masovnih
medija u Sirenju dezinformacija o nau¢nim istrazivanjima i dezinterpre-
tacija naucnih saznanja, kao i globalni trend jacanja raznovrsnih oblika
pseudonauke i nadrilekarstva, koji se logi¢no i neizbezno nalaze u zaos-
trenom sukobu interesa sa najuspesnijim preventivnim postupkom, §to
vakcinacija nesporno jeste. Stoga nije teSko razumeti zbog cega se, kako
na globalnom tako i na lokalnom nivou, iz godine u godinu suo¢avamo
sa sve ve¢om pretnjom da opstenarodno odustajanje od ovog vida zastite
$irom otvori vrata povratku nekih od najstrasnijih zaraza u ljudskoj isto-
riji, za koje smo s pravom verovali da zauvek pripadaju proslosti.

Resenje za problem s razumevanjem ili nerazumevanjem razloga
zbog kojih je odbijanje vakcinacije potencijalno pogubno po jedinku,
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zajednicu i ¢itavo ljudsko drustvo valja nam traziti u svojevrsnom cetvo-
rouglu komunikacije, koji ¢ine naucnici, lekari, mediji i javnost. Da bi
komunikacija bila uspesna i plodonosna, neophodno je da svaki od ovih
nosecih stubova postojano drzi svoj deo tereta. Ako zademo po knjiza-
rama, nai¢i ¢emo na brojna dela ciji autori nastoje da informisu ljude o
znacaju vakcinacije i ponude odgovore na najcesce postavljana pitanja.
Mnoge od tih knjiga pisali su istaknuti strucnjaci iz ove oblasti medicine
i u njima se mogu pronadi sve Cinjenice koje podrzavaju zakljucak da
je vakcinacija delotvorna i bezbedna. No ako nas je to §to smo svedoci
savremenih dogadaja u svetu, kako na krupnom planu tako i u okviru
nase svakodnevice, do sada icemu naucilo, to ¢e najpre biti otreznjujuca
istina da ¢injenice naprosto nisu dovoljne. Cak i sasvim letimi¢an pogled
na vesti dana (kojeg god dana odabrali da ih pregledamo) lako ¢e nas
uveriti da i najbolje utemeljen rezime najkvalitetnijih naucnih studija o
nekom problemu, sam po sebi, nece nuzno promeniti misljenje mno-
gih ljudi o drustveno ,kontroverznim® pitanjima koja za nauku odavno
ne sadrze ni trunku kontroverznog. Imunologija u tome niposto nije
usamljena: drustvo joj prave mnoge kljuc¢ne oblasti — od evolucione
biologije i istrazivanja klimatskih promena izazvanih ljudskom rukom,
pasve do osnova geografije s poimanjem da je Zemlja okrugla. Poreklo
drustvenog sporenja o naucno nespornim zaklju¢cima pronaci ¢emo u
dvoboju stvarnosti, kako se to u postmodernistickoj terminologiji poe-
ticno oznacava.

U neprevodivom naslovu knjige koja je pred nama - na engleskom
jeziku glasi Your Baby’s Best Shot — autorke se nadahnuto koriste igrom
re¢ima: izraz best shot uopsteno oznacava nesto sto nudi najvece izglede
za dobar ishod, dok re¢ shot u isti mah oznacava injekciju, te se uobi-
Cajeno koristi i za davanje vakcine. Kao imunolozi koji se u svom radu
svakodnevno suocavaju sa izazovima prihvatanja vakcinacije, prevodi-
oci su odabrali upravo ovu knjigu prevashodno stoga §to ona nudi nesto
u ¢emu izrazito oskudevamo na nasem jezickom prostoru: zaokruzenu
pricu koja dotiCe sve najznacajnije aspekte vakcinacije i veliku veéinu
najznacajnijih pitanja i dilema, a koja nije pisana s tacke gledista nauc-
nika niti lekara, ve¢ roditelja zabrinutih zbog vakcinacije svoje dece i svih
onih koji, nezavisno od nivoa Skolovanja i drustvene grupe kojoj pripa-
daju, hoce da razumeju sustinski vazne pojmove i koncepte koji su im
potrebni kako bi o vakcinaciji donosili racionalne odluke. Najveci izazov
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svake knjige koja ima za cilj da sloZenu i viSeslojnu stvarnost uspesno
priblizi ¢itaocima jeste da, u skladu sa slavnom izrekom Alberta Ajn-
Stajna, gradu izloZi $to je jednostavnije moguce, ali niposto jednostav-
nije od toga. Stejsi Mincer Herlihi i Alison Hegud uspele su da pronadu
ravnotezu izmedu zahteva da se piSe jednostavno i neophodnosti da se
stvari prikazu upravo onakve kakve jesu, ¢ak i kada to, samo po sebi,
nije nimalo jednostavno; pitak i lucidan nacin izrazavanja autorki ove
dragocene knjige umnogome ¢e olaksati Citaocu pristup izazovnoj pro-
blematici vakcinacije, a nebrojeni prakti¢ni, Zivotni primeri, slikovita
poredenja i nadahnuta objasnjenja klju¢nih pojmova obogatice riznicu
znanja o jednoj vaznoj oblasti medicine i narodnog zdravlja. Ilustrovana
recitim istorijskim podsecanjima, knjiga Sta je najbolje za vase dete vodi
nas na vijugavo putovanje na kojem ¢emo, $to je i inace velika carolija
putovanja, dota¢i mnoga od opstih mesta za koja smo mislili da su nam
dobro poznata i sagledati ih u sasvim novoj svetlosti; ima nade da ¢emo
se s tog putovanja vratiti za nijansu spremniji da se suo¢imo s nekim
od najznacajnijih dilema u potrazi za odgovorima na kljucno pitanje iz
naslova knjige - pitanje koje je s razlogom ispisano bez znaka pitanja.

- Dr Srda Jankovic, imunolog,

Univerzitetska decja klinika u Beogradu

- Dr Slavko Mojsilovic¢, imunolog,
Institut za medicinska istrazivanja u Beogradu
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Poglavlje 1

KO SMO MI | ZASTO SMO
NAPISALE OVU KNJIGU

STEJSINA PRICA

Jos od kako su prvi put primenjene protiv velikih boginja, vakcine su
stalna tema drustvene debate. S jedne strane, roditelje zabrinjava pomi-
sao da se njihovoj deci ubrizgava nesto za Sta su im drugi rekli da bi im
moglo naskoditi. S druge strane su zdravstveni radnici koji nastoje da
objasne zbog Cega su vakcine, u stvari, bezbedne i na koji nacin spasa-
vaju zivote.

Svako se mora suociti s razmisljanjem o vakcinama gotovo ¢im
postane roditelj. Ve¢ nekoliko sati po rodenju, veéina dece u Americi
primice prvu od tri injekcije koje tite novorodence od hepatitisa B.
Lekari u Sjedinjenim Drzavama i mnogim drugim zemljama Sirom sveta
preporucuju da roditelji dovode svoju decu, kako ona rastu, na vise od
trideset imunizacija.

S glasovima pedijatara mesaju se drugi glasovi koji govore o vakci-
nama, glasovi koje slusa tako veliki broj roditelja.

Poznate licnosti kao $to je DZeni Makarti piSu bestselere u kojima
tvrde da vakcine nanose deci zlo. Jednom jedinom pretragom na Guglu
mogu se dobiti silne veb stranice prepune optuzbi da su uobicajene
vakcine odgovorne za savremene epidemije mnogih bolesti, kao $to su
Secerna bolest, astma, autizam i gojaznost de¢jeg doba.

I sasvim razumni roditelji mogu da saslusaju obe strane, a da i dalje
ne budu nacisto kojoj se valja prikloniti.
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Dvadeset Sestog decembra 2002. rodila sam dete i smesta postala
mlada majka. Mlada majka u mom sluc¢aju znaci da sam imala Cetiri
godine kada sam poslednji put drzala bebu u narucju, a ta beba je bio
moj mladi brat. Mlada majka znaci da je trebalo da budem zahvalna ako
odspavam viSe od sat vremena odjednom. Mlada majka znaci da i dalje
nisam bila sasvim sigurna $ta da radim kada moja ¢erka zaplace, ili kako
da okupam bebu a da ne natopim citavo kupatilo, posejavsi posvuda
igracke i mokre peskire.

Moja vlastita majka, Sepureci se ozarena zadovoljstvom sto je dobila
prvo unuce, neko vreme posle rastala se s mojom bebom i sa mnom i
vratila se u svoj stan, udaljen nekih dvanaest drzava. Odrzala mi je peto-
nedeljni kurs vestine staranja o bebi, ali sam se, istog trenutka kada je
otisla, osecala jednako nespremnom za to, poput nekog daka prvaka.

Iznenadujuce je da me je zapravo najvise plasila ista tema koju sam
satima izucavala dok sam bila trudna: vakcine. U to vreme vakcine su
bile udarna vest. Kud god da pogledate, izgledalo je kao da deca koja
prime vakcinu protiv malih boginja smesta pocinju da pokazuju znake
autizma. U isto vreme, moja komsinica (pedijatrijska medicinska sestra)
ozbiljno mi je pricala o tome kako je negovala si¢usne bebe prikljucene
na respirator zbog velikog kaslja. Jedna medicinska sestra u obliznjoj
skoli olako je delila potvrde o izuzec¢u od vakcinacije, kao da deli zdrav-
stvena uverenja za Skolske ekskurzije, a epidemija velikog kaslja koja je
usled toga izbila mogla se pratiti unatrag sve do njenih vrata.

Posto mi je glavni predmet na koledZu bila istorija, upoznata sam s
posledicama bolesti koje se vakcinacijom mogu spreciti. Mislilo se da
¢e kraljica Elizabeta I umreti od velikih boginja, a oziljke iz te borbe sa
smrcu nosila je ¢itavog Zivota. Druga engleska kraljica, Viktorija, izgu-
bila je usled difterije odraslu ¢erku i nekoliko unucic¢a. Frenklin Delano
Ruzvelt, omiljeni predsednik mog oca, gotovo je umro nakon §to se
zarazio virusom dedje paralize, a zatim je stekao slavu time $to je svoje
predsednicke mandate odsluzio u invalidskim kolicima.

Sve sam ja to znala, ali opet, ali opet, ali opet... I dalje sam zabrinuto
stajala na pragu pedijatrijske ordinacije. Dok sam bila trudna, drugi rodi-
telji su oprezno $aputali jedni drugima razne price o reakcijama na vak-
cine. Pojedine majke, koje su dosle na proslavu povodom rodenja naseg
deteta, prepricavale su §ta se dogodilo nekim bebama: primile su neku
vakcinu, ozbiljno se razbolele i nikada se viSe nisu oporavile.
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Ukratko, Zelela sam da zastitim svoju ¢erku od zaraznih bolesti ali,
suocena sa stvarnom zivotnom situacijom, koliko god bila uverena, ipak
sam bila i uplasena.

Konacno sam stavila ¢erku u krilo, gurnula joj dojku u usta i dopu-
stila pedijatru da joj da vakcinu protiv difterije, tetanusa i velikog kaslja
(DTaP*). Cetiri sata kasnije, moja ¢erka je pocela da place. Pla¢ je nor-
malna stvar, ali ovo konkretno plakanje zvucalo je mnogo neprijatnije.
Ton mu je bio visok i nije prestajalo. Izgledalo je kao da mi se ¢erka bori
za svaki udah, a njeno zapomaganje bivalo je sve glasnije i glasnije.

U panici sam zaboravila koliko je taj napad plakanja trajao. Mozda
je to bilo dvadeset minuta, mozda jedan sat, ali za to vreme moj pri-
rodni roditeljski strah nadjacao je sve $to znam o tome da su vakcine
neophodne. Pla¢ moje ¢erke mi je odzvanjao u glavi. Dok sam je ljuljala
napred-nazad, a moj muz unezvereno trazio telefonski broj pedijatra,
bila sam zbilja uzasnuta. Unutrasnji glas poceo je da mi ponavlja sve §to
sam procitala o tome kako vakcine Skode bebama. U tom kratkom vre-
menskom intervalu bila sam ubedena da sam donela pogresnu odluku o
vakcinama. Satii sati koje sam provela Citajudi antivakcinalnu literaturu
najzad su me potpuno uverili da su protivnici vakcina bili sasvim u pravu.

Mislila sam da sam najgori roditelj na svetu.

Osam godina kasnije, moja ¢erka je dobro. Vise nego dobro. Cita
romane Terija PraCeta. Zna da mnozi trocifrene brojeve, da pronade na
karti Mongoliju, satima vezba igru Dance, Dance Revolution sa svojim
ocem. Uziva i u radosti §to je postala starija sestra.

Vakcine su i danas udarna vest, kao sto su uvek bile. Broj slucajeva
velikog kaslja je 2010. godine vrtoglavo porastao, delimicno usled nevak-
cinisanja. Epidemija zauski izbila je u Bruklinu. Jedno jedino nevakci-
nisano dete pokrenulo je veliki talas malih boginja u San Dijegu 2008.

Vakcine su mozda najvece zdravstveno cudo za koje je covecanstvo
ikada znalo. One mogu da zastite bebe i malu decu od raznih bolesti,
od zapaljenja pluca do ov¢jih boginjat. Vakcine kao $to su ona protiv

* Kod nas je doskora koris¢ena vakcina DiTePer, koja $titi od istih bolesti. Danas je zame-
njena petovalentnom vakcinom, koja, pored jos dve vakcine, sadrzi DTaP. (Prim. prev.)

+ Vakcina protiv ov¢jih boginja u nasoj zemlji ne spada u redovne/obavezne vakcine, mada
je dostupna i preporucljiva. (Prim. prev.)
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hepatitisa B i Gardasil# §tite Cak i od raka, na taj nacin §to znatno sma-
njuju izglede da kod vakcinisane osobe nastane rak jetre, odnosno grli¢a
materice.

Pre samo jednog veka, Zenu ne bi smatrali ,,pravom majkom“ dok ne
izgubi bar jednu bebu zbog bolesti. Danas veéina roditelja retko uopste
pomisli na male boginje ili rubeolu, a kamoli da o njima razmislja ili da
se na tim mislima zadrzava.

Pa ipak, kako su vakcine postale siroko dostupne i kako se sve vise
koriste, u javnosti se sve vise cuju i glasovi protiv njih.

Roditelje poput mene Cesto muci mnostvo pitanja, ¢ak i ako odlu-
¢imo da vakciniSemo decu. Nadam se da ¢e ova knjiga pomoc¢i da se nadu
odgovori na ta pitanja. Nadam se i da ¢e svako ko je bude ¢itao shvatiti
za$to su vakcine tako vitalno znacajne za zdravlje i blagostanje svih nas.

Dopada mi se da mislim kako bih pozelela da imam ovu knjigu kada
je mojoj Cerki bilo dva meseca, usred vakcinalne reakcije - knjigu gde
¢e, nadam se, svaki roditelj na¢i odgovore koji ¢e umiriti sve strahove
u vezi s ovom temom.

ALISONINA PRICA
Hajde da nesto rasc¢istimo na samom pocetku.

Janemam dece.

Ta informacija moze da navede neke ¢itaoce da automatski odbace
moj doprinos ovoj knjizi, pa ¢ak, moze biti i samu knjigu. Ti Citaoci ¢e
mozda pomisliti: ,A otkud bi ona uopste mogla da zna kako izgleda bri-
nuti o negativnim efektima vakcina?“

Odgovor glasi, naravno, da ja to i ne mogu znati, bar ne iz licnog isku-
stva. Mogu samo da ucim o tome posmatrajuci kako prijatelji i clanovi
porodice prolaze kroz proces donosenja teskih, vaznih i spasonosnih
odluka o svojoj deci, i slusajuci kako oni izlazu misaoni tok u osnovi
takvih odluka. Posmatrala sam prijatelje kako se nose sa svakojakim
roditeljskim odlukama, od vakcinacije, preko obrazovanja, do toga da
li svojim devojcicama treba da kupuju barbike ili ne. Ucestvovala sam
u neverovatnom mnostvu diskusija o ravnotezi izmedu naucnih istrazi-
vanja i licnih shvatanja i filozofije.

F Vakcina protiv humanog papilomavirusa (HPV), uzro¢nika najveceg broja karcinoma grli¢a
materice. (Prim. prev.)
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Mogu da kazem i to da ljudi Cesto ne ocekuju od svog pedijatra da je
i sam roditelj, ali i dalje mogu da prihvate, pai prihvataju, da je taj pedi-
jatar strucan u svojoj oblasti. Vec¢ina ljudi ne ocekuje da njihovi lekari
slome nogu pre nego $to im postane prihvatljivo da dopuste da im oni
stave slomljenu nogu u gips. Ljudi koji imaju rak prihvataju lekarske
savete i terapiju onkologa koji nikada nisu imali rak. Nije neophodno
da neko ima li¢no iskustvo s nekom situacijom da bi razumeo nauc¢ne
informacije koje se na tu situaciju odnose.

No ja mogu da znam, i uistinu i znam, da postoje ogromni nespora-
zumi i dezinformacije kada je u pitanju nauka uopste, a posebno nauka
o vakcinama. Moj doprinos ovoj knjizi namenjen je tome da se takve
praznine u znanju makar u izvesnoj meri popune, kako bi ljudi doneli
odluke o vakcinama s punim razumevanjem problema. Zelim da ljudi
dobiju informacije iz prve ruke o nau¢nom postupku kojim se razvi-
jaju medicinska sredstva, kao i o istraZivanjima o vakcinama. Zelim da
doprinesem tome da ljudi razluce valjanost argumenata u raspravama
o vakcinama. Hoc¢u da im pomognem da prepoznaju kada im se servi-
raju dezinformacije sa ciljem da ih dovedu u zabunu ili da izazovu strah.

Kada su u pitanju vazne odluke, mnogiljudi su skloni da se oslanjaju na
vlastite instinkte, na ,0secaj“ koji imaju o nekom pitanju. Najrasprostra-
njeniji modni krik u danasnjoj pop psihologiji moze se iskazati re¢ima:
,Veruj svom osecaju!“ Govore nam da su nasi instinkti, nasa intuicija ili
osecaj u stomaku najpouzdaniji nacin da razumemo svet. Sledite svoje
srce, kazu nam strucnjaci iz pop psihologije, i nikada necete pogresiti!

Istina je sasvim drugacija.

Nasa prirodna intuicija prepuna je gresaka u nacinu na koji obradu-
jemo informacije o svetu oko nas. Prepusteni sami sebi, mnogo ¢emo
puta pogresiti kada razmisljamo o nasim Zivotima. Te greske su najcesce
beznacajne. Kada se oslonimo na vlastiti ose¢aj u vezi s tim u koji ¢emo
restoran otic¢i da jedemo ili da li ¢emo gledati bioskopsku projekciju od
7 ili od 9 sati uvece, to ne povlaci krupne negativne posledice po nas
ukoliko pogresimo. Ali oslanjanje na vlastiti osecaj u vezi sa sloZenim,
zamrsSenim pitanjima moze da ima za rezultat upravo takve posledice.

Volela bih da roditelji budu u stanju da odluku, koja je u stvari jedna
od najlaksih odluka kada su deca u pitanju, donesu u atmosferi podrske
i sigurnosti, naoruzani dovoljnim znanjem da mogu smatrati da su
ispravno postupili kada rese da vakcinisu svoju decu. Otud sam ovu
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knjigu napisala kako bih roditeljima pomogla da prepoznaju koliko je
vazno osloniti se na naucna istrazivanja pri odlucivanju o vakcinaciji.

U potrazi za informacijama o tome da li su vakcine bezbedne za nji-
hovu decu, roditelji obi¢no nepokolebljivo veruju da uistinu uspevaju
izbedi pristrasnost i da uvek tragaju za valjanim i objektivnim izvorima
informacija. Nazalost, ti dobronamerni roditelji manje su uspesni nego
$to misle. Svako od nas je Zrtva izvesnih kognitivnih pristrasnosti koje
ogranicavaju nasu sposobnost da tac¢no prikupljamo informacije, osim
ukoliko smo veoma, veoma pazljivi. Napisala sam ovu knjigu delimi¢no
i da skrenem paznju na najcesce izvore pristrasnosti kada su u pitanju
vakcine.

Kognitivne pristrasnosti i vi: kako funkcioni$u, zbog ¢ega su Stetne
Tezimo da tragamo za onim informacijama koje potvrduju nas sistem
verovanja. Zelimo da verujemo da smo u pravu. Ova sklonost, poznata
kao pristrasnost potvrdivanja, ogranicava nasu sposobnost da odvagamo
informacije o sloZenim pitanjima. Ona nas navodi da odbacimo one infor-
macije koje nam govore da je lako moguce da greSimo. Ako je neki rodi-
telj ve¢ razvio sumnju u nau¢nu medicinu, taj roditelj ¢e pre da obrati
paznju na price o mogucim negativnim reakcijama na vakcine. Takve
price nece imati protivtezu sadrzanu u kontekstu — npr. o kakvim je
reakcijama rec, koliko se Cesto javljaju, na koliko datih doza i tako dalje.

Sasvim je lako razumljivo, a zbilja i sasvim prirodno, da ljudi koji
nemaju poverenja u vakcine tragaju za takvim informacijama koje potkre-
pljuju njihovo uverenje da se ne moze verovati vakcinama (i sledstveno
tome lekarima, farmaceutskim kompanijama i naucnicima). Postoje
valjani dokazi o nezeljenim reakcijama na vakcine, u rasponu od blagih
do ozbiljnih. Oni koji seju sumnju u vakcine koriste takve dokaze kako
bi potkrepili svoje argumente. Medutim, usled pristrasnosti potvrdiva-
nja, oni ignorisu podjednako valjane (i svakako daleko brojnije) dokaze
o dobrobiti koju vakcine pruzaju.

U tesnoj vezi s pristrasnos¢u potvrdivanja stoji koncept iluzorne kore-
lacije. To je uverenje da su dve stvari medusobno povezane onda kada
to nije slucaj. Primer za to, a u vezi s ovom knjigom, jeste ¢esto pomi-
njana (i naucno opovrgnuta) veza izmedu vakcina i autizma. Iz razloga
koje ¢emo objasniti u narednim poglavljima, jedna jedina lose osmi-
Sljena istrazivacka studija naizgled je nasla vezu izmedu primanja vakcine
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protiv malih boginja, rubeole i zauski (MMR) i simptoma autizma kod
dece. Taj rezultat, koji su senzacionalisticki mediji neodgovorno S§irili,
ucvrstio se u roditeljskoj svesti. Roditelji dece s autizmom tvrdili su da
su odmah shvatili kako su njihovu decu ostetile vakcine, iznoseci Cesto
ito daje dete istog sekunda postalo autisticno u lekarskoj ordinaciji. Te
price su uticale na druge ljude, pa su i oni poceli da ,primecuju ovu
iluzornu korelaciju.

Nisu bile (a nisu ni sada) uzete u obzir sve situacije u kojima deci
koja su primila vakcine nije postavljena dijagnoza autizma, ili situacije
u kojima je dijagnoza autizma postavljena deci koja nisu primila vak-
cine. To je primer iluzorne korelacije (,vakcine izazivaju autizam“) koja
deluje u sprezi s pristrasno§¢u potvrdivanja (a ona dovodi do toga da se
zapazaju samo one situacije koje potvrduju vezu).

Ljudska bica vole da pricaju i slusaju price. Volimo reci koje nam
pomazu da stvorimo mentalne slike o tome kakav je svet u kom Zivimo,
ili kakav bi trebalo da bude. Nemamo poverenja u brojke i u hladne,
objektivne nau¢ne podatke. Radije slusamo li¢ne price (nazvane i aneg-
dotama) nego nekakvu statistiku (nazvanu i rezultatima istrazivanja).

Problem je u tome sto postoji razlog zbog kog se lako pamte bas one
price koje se lako pamte. Zivopisne informacije su uglavnom neuobi-
cajene ili pokazuju odstupanje od ocekivanog. Kada nas pitaju o nasi-
lju u americkim srednjim skolama, verovatno ¢e nam najpre pasti na
pamet Kolumbajn$, kao drasti¢an slu¢aj. Kada nas pitaju o nasilju u
kampusima americkih koledza, veéina ¢e verovatno najpre pomisliti
na VirdzZinija tek. Medutim, nijedan od njih (na sre¢u) nije tipi¢an pri-
mer nasilja u srednjim $kolama ili koledzima. Ekstremna priroda ovih
primera pomaze da se oni upamte i da ih se ljudi lako prisete, ali to ni
na koji nacin nisu reprezentativni primeri tipicnih americkih srednjih
skola ili koledza.

U kontekstu ove knjige, primeri emotivnih roditelja koji govore da
im je dete od sto odsto normalnog postalo sto odsto autisti¢no u deli¢u
sekunde nakon §to je primilo vakcinu, zvuce dramati¢no i uzburkavaju

§ Navod se odnosi na masakr u srednjoj $koli u gradi¢u Kolumbajn (drzava Kolorado) 20.
aprila 1999, kada je vatrenim oruzjem ubijeno dvanaest ucenika i jedan nastavnik, a povredene
jos dvadeset Cetiri osobe. (Prim. prev.)

Na kampusu Politehnickog instituta VirdZinije u Bleksburgu, usamljeni strelac je 16. aprila
2007. ubio 32 osobe i ranio jos 17, izvr$ivsi nakon toga samoubistvo. (Prim. prev.)
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osecanja. Stoga se takvi slucajevi mnogo pre pamte nego suva statistika
o bezbednosti vakcina, razvoju autizma (koji ne nastaje naprasno) ili o
medicinskim istrazivanjima.

Roditelji Cesto zapocinju potragu za informacijama o vakcinama tako
§to tragaju za informacijama o negativnim reakcijama (koje se uistinu jav-
ljaju). Kada roditelji pronadu takve informacije, one imaju vise uticaja na
njihovo donosSenje odluka nego §to ima neki ¢lanak o pozitivnim aspek-
tima vakcina. Prvo, informacije o negativnim reakcijama su obi¢no date
u vidu price o tome $ta se dogodilo nekom detetu — takva prica je emo-
tivna, senzacionalisticka i privlaci paznju. Nasuprot tome, informacije o
pozitivnim aspektima vakcina ¢e viSe nego verovatno poprimiti formu
nepostojanja price. Na kraju krajeva, vakcine sprecavaju bolesti, a teSko
je napraviti upecatljivu i Zivopisnu pricu o tome kako se deca ne razbo-
levaju ili ne umiru od malih boginja. Tako se negativne informacije po
pravilu odnose na retke slucajeve (i obicno nisu smestene u kontekst).
Roditelji e, prirodno, u bitno ve¢oj meri biti u stanju da zamisle kako
¢e se njihovom detetu desiti ista stvar. Znatno je teZe izgraditi podjed-
nako emotivnu sliku o tome kako vam je dete zdravo.

Naucni dokazi: lek protiv kognitivnih pristrasnosti

0Od 1999. godine predajem studentima koledza, uzrasta od 17 do 70
godina, i sve vreme sam svedok uzasavajuceg nerazumevanja nauke i
nau¢nog metoda. Cula sam studente koji kazu: ,,Ja u nauku ne verujem®,
kao da nauka nije nista drugo do nekakva filozofija ili religija, bez upo-
rista u ¢injenicama koje se mogu objektivno uociti. Takve izjave Cesto
impliciraju da oni koji ih iznose nisu imali nikakve koristi od napretka
nauke bilo kada u svom Zivotu. Cini se da ti studenti ne razumeju da se
nauka bavi pitanjima koja se ticu sveta koji se moZe posmatrati i meriti,
te da takvo teziSte ne podrazumeva nikakav sistem verovanja.

Iste razgovore vodila sam i s prijateljima i poznanicima. Izgleda mi da
na nauku trenutno gledamo kao da se ne moze imati poverenja u nju pa
se protiv nje treba boriti, ili je valja naprosto odbaciti, poput nekakvog
represivnog rezima koji nam uskracuje slobodu misljenja.

U stvari, nauka nije religija. To nije sistem verovanja. To je nacin
posmatranja i merenja pojava u svetu oko nas i analiziranja dobijenih
rezultata. Metod i analiza koje naucnici koriste nisu nikakvi zagonetni
obrediilako ih mozZete razumeti. Razumevanje nau¢nog metoda i razloga
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zbog kojih se upotrebljava omogucéic¢e vam da lako razgranicavate valjane
informacije od dezinformacija i lazi.

Nauka nije nikakva zamena za religiju ili li¢nu filozofiju, niti nastoji
da to bude. Ljudi mogu da zadrze bilo kakav sistem verovanja i da i
dalje budu nauc¢nici ili da razumeju nauc¢ni metod i ono $to taj metod
saopStava.

Stoga je moj doprinos ovoj knjizi nastao iz namere da se roditeljima
pruzi osnova za razumevanje svega onoga Sto nauka govori o vakcinama.
Roditelji ¢e se uvek brinuti i strahovati pri donosenju odluka o svojoj
deci, ajase nadam da ¢e im informacije iz ove knjige omoguc¢iti da nauce
kako da donose racionalne odluke na osnovu empirijskih ¢injenica, upr-
kos tome §to je nekada prirodno da se tih odluka pomalo i pribojavaju.

Nadam se da ¢e ova knjiga pomo¢i ljudima da pojme kako naucna
istrazivanja funkcionisu, kako se ta istrazivanja primenjuju na polju vak-
cina i ta nam ta istrazivanja zapravo govore o vakcinama.



Poglavlje 2

PRICA O EDVARDU DZENERU:
KRATKA ISTORIJA PRVE VAKCINE

ec¢ina medicinskih procedura razvijena je skorije nego sto biste

pomislili. Prvi komercijalno dostupni antibiotik potice tek iz

kasnih dvadesetih godina proslog veka.! Hemioterapija je razvi-
jena tek sredinom proslog veka. Tek u poslednjih pedesetak godina stvo-
rene su i usavrSene mnoge od savremenih medicinskih tehnika, od delo-
tvorne anestezije, preko carskog reza s niskom stopom smrtnosti do
dijalize i koronarnog bajpasa. Lekar dugo nije mogao uciniti gotovo nista
za svog pacijenta, osim da brzo odsece gangrenozni ud ili da donekle
uveca izglede da Zena rodi dete a da ne umre.

To ne vazi za vakcine. Za razliku od estetske hirurgije ili transplan-
tacije bubrega, vakcine nisu moderan pronalazak u medicini. U stvari,
vakcinacija je jedan od najstarijih poznatih tipova lekarskih postupaka.
Istorija inokulacije kao nacina zastite ljudi od ozbiljnih bolesti otpocela
je pre mnogo vekova.

Danas imamo vakcine protiv dvadeset dve bolesti. Narednih decenija
¢e im verovatno biti pridodate vakcine protiv mnogih drugih. U mnogim
zemljama standardni kalendar vakcinacije obuhvata Sesnaest vakcina.”
Jedna vakcina je bila deo standardnog kalendara vakcinacije, ali se danas
daje samo $acici ljudi u krajnje specificnim okolnostima.

* U Srbiji, prema vazeCem Zakonu o zastiti stanovni§tva od zaraznih bolesti, obavezno je
vakcinisanje protiv jedanaest bolesti, premda postoje jos neke vakcine koje su registrovane i
lekari ih preporucuju. (Prim. prev.)
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Koja je to vakcina? To je vakcina protiv velikih boginja.

Veoma dugo je najveci deo truda oko vakcinacije bio usredsreden
upravo na ovu bolest. Velike boginje su u pocetku bile u Zizi razvoja
vakcina iz viSe razloga. Pre svega, ta bolest je bila endemska u mno-
gim zemljama, a ne samo u jednoj oblasti. Zatim, ona je teSko pogadala
zajednice i to Cesto, ubijajudi veliki broj ljudi odjednom. Velike bogi-
nje su takode imale mehanizam prenosenja koji je bilo lakse razumeti
nego §to je bio slucaj kod nekoliko podjednako smrtonosnih bolesti,
poput tuberkuloze. Ove odlike uslovile su da bude dato znatno prven-
stvo iskorenjivanju velikih boginja ili ublazavanju njihovih efekata u
mnogim zajednicama.

Pisati o istoriji vakcinacije znaci pisati o istoriji velikih boginja, ili vari-
ole, kako se ova bolest naziva na latinskom. Pisati o velikim boginjama
znaci takode - §to je samo po sebi zadivljujuce - pisati o tome kako se
covecanstvo oslobodilo te drevne, ali i ne tako drevne posasti. Pustose-
nje koje su velike boginje izazivale nije se odigravalo toliko davno koliko
mnogi ljudi misle.t Da li ste vi ili vasi roditelji rodeni Sezdesetih godina
proslog veka? Onda ste rodeni u vreme kada su velike boginje i dalje
predstavljale opasnost. Cak i 1967, velike boginje su bile uobi¢ajene u
trideset jednoj zemlji i zarazeno je bilo vi$e od petnaest miliona ljudi.”
Te godine je preko dva miliona ljudi umrlo od ove bolesti.?

Poslednji poznati slucaj velikih boginja zabelezen je u Africi 1977.*
U samo jednoj deceniji, bolest koja je dugo sejala uzas medu ljudima
konacno je eliminisana u ¢itavom svetu, nakon §to su se zdravstvene
organizacije razli¢itih nacija udruzile u nameri da je uklone. Ta kampa-
nja je predstavljala kulminaciju gotovo dva veka istrazivanja, reSenosti
i napornog rada.

Velike boginje se tako zovu zbog velicine promena koje se razvijaju
na kozi obolele osobe.¥ Krupnije promene su ¢esto ukazivale na sifilis.
Osip od velikih boginja mogao je vrlo brzo da se prosiri na ¢itavo bole-
snikovo telo. Izbijao je svuda, ukljucujuci ocne kapke, deo glave pre-
kriven kosom i sluzokozu usta i vagine. Bolest bi otpocela periodom

T Naravno, ova recenica manje odgovara ljudima u naSoj zemlji, gde se jo§ uvek dobro pamti
poslednja epidemija velikih boginja u Evropi, epidemija iz 1972. po kojoj je snimljen poznati
film Variola vera Gorana Markovica. (Prim. prev.)

+ Naengleskom jeziku se velike boginje nazivaju smallpox, §to doslovno znaci male boginje,
dok se male boginje nazivaju measles. (Prim. prev.)
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inkubacije koji je trajao od nedelju dana do dve nedelje. Nakon sto bi taj
period prosao, obolela osoba bi pocela da oseca i druge simptome, kao
§to su visoka temperatura i glavobolja. Od dva do cCetiri dana kasnije,
pojavio bi se karakteristi¢ni osip. Tokom narednih nedelju dana, ljudi
zarazeni velikim boginjama Cesto bi od glave do pete bili prekriveni pli-
kovima ispunjenim te¢no$¢u, ivica uzdignutih nalik na pupak.® Nakon
nekog vremena, kraste bi prekrile te gnojne plikove, a zatim bi kraste
pocele da otpadaju. Pacijent je sve ovo vreme bio zarazan, osim za one
koji su ve¢ prelezali velike boginje, i lako je mogao da prenese drugim
osobama smrtonosnu bolest.°®

Nakon §to bi kraste otpale, od nekih bi ostao oziljak. Mnogi ljudi suiz
naleta velikih boginja izasli sa uzasnim posledicama. Nekima bi mnogo-
brojni oziljci unakazili ¢itavo lice. Drugima je pretio gubitak vida ukoliko
bi promene zahvatile oci, ili vise ne bi mogli da koriste ruku ili nogu ako
bi se bolest rasirila na udove. Velike boginje su bile odgovorne za tre-
¢inu svih slucajeva slepila u Evropi tokom 18. veka.” Jedina dobrobit za
prezivele bila je to $to se od nje moglo oboleti samo jednom. Ako biste
se oporavili od velikih boginja, nikada vise niste mogli da ih dobijete.

Istoricari veruju da su velike boginje pocele da napadaju ljude pre
viSe od deset hiljada godina, verovatno usled kontakta s pripitomljenim
zivotinjama.® Infekcija velikim boginjama zabeleZena je u mnogim kul-
turama. Istrazivacima je poslo za rukom da pronadu dokaze o postoja-
nju velikih boginja u egipatskim mumijama starim tri hiljade godina.’
Zapisi iz drevne Kine i Indije jasno potvrduju slucajeve velikih boginja
za koje je utvrdeno da su se dogodili pre viSe od dve hiljade godina.'

Priblizno trideset odsto svih obolelih od velikih boginja umiralo je
od te bolesti. To je vazilo za najces¢i, uobicajeni oblik bolesti. Nekoliko
redih oblika, kao §to je zlo¢udna varijanta nazvana hemoragijske velike
boginje, ostavljali su tek $acicu prezivelih. I sam broj ljudi koji su umirali
danas je za veéinu nas gotovo nezamisliv. Tokom 18. veka, u Rusiji je od
velikih boginja umiralo po jedno dete od svakih sedmoro dece." To je bio
deo velike epidemije koja je u Evropi svake godine odnosila preko cetiri
stotine hiljada Zivota.” Mnogi od stradalih bili su deca. Velike boginje bi
prakticno nailazile na svakih nekoliko godina, i od njih je umiralo svako
cetvrto ili svako trece dete, u zavisnosti od tezine epidemije.

Ova bolest nije razlikovala mlade i stare, bogate i siromasne, zdrave i
one koji od neceg vec¢ boluju. Velike boginje su redovno izbijale i tesko
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pogadale svakog. Lekovi su bili beskorisni, istinskog lecenja prakti¢no
nije bilo. Ljudi su mogli samo ¢ekati da posast prode i negovati obolele.
Vrlo je malo kutaka nase planete koje ova bolest nije dotakla. Carevi i
kmetovi, princeze i naucnici, mala deca, odrasli u najboljim godinama,
starije osobe i bebe, svi su umirali kada bi se velike boginje pojavile.
Nekoliko ruskih careva je prezivelo, kao i grcki istori¢ar Tukidid, pogla-
vica Lakota Indijanaca Bik Koji Sedi, DZordz Vasington, Abraham Lin-
koln i Endru DZekson. Petoro monarha je umrlo od velikih boginja. Ben-
dzamin Frenklin je izgubio najmladeg sina i do kraja Zivota se zdusno
zalagao za uvodenje vakcine.” Cak i 1921, u najve¢im americkim grado-
vima zabeleZeno je vise od sto hiljada slu¢ajeva velikih boginja."*

Ameriku i Australiju epidemija nije dotakla sve do kolumbovske ere.
Veruje se da su istrazivaci i kolonisti preneli velike boginje starosedeo-
cima Severne i Juzne Amerike, kao i Aboridzinima u Australiji. Ishod
je bio razoran. U nekim predelima je i do 95 odsto stanovnistva brzo
stradalo. Citavi su se gradovi pretvorili u ogromna groblja nakon §to
se mnostvo ljudi zarazilo boles¢u s kojom se nikada ranije nisu susreli.
Veoma ih je malo bilo otporno, pa je populacija bila izuzetno osetljiva.

Posto je ova bolest bila tako stravi¢na pretnja, nastala je hitna potreba
da se otkrije neki na¢in da se ona zaustavi. Covecanstvo je unekoliko
imalo srece, jer su velike boginje bile bolest koju su ljudi uistinu bili
kadri da nauce da sprecavaju, koriste¢i se naukom tog doba. Taj postu-
pak postao je temelj svih savremenih poduhvata vakcinacije.

VARIOLACIJA
Vecina pokusSaja borbe protiv velikih boginja nije imala efekta. Neki lekari
su, slede¢i medicinsku praksu svog doba, prepisivali odredene biljke ili
pivo, ili pak pojacavali vatru u bolesnickim sobama, ili su koristili hladnu
vodu. Mnogi lekari su u elizabetansko doba i kasnije verovali da izlaganje
crvenoj boji pomaze da se bolest ublazi. Uvijali su pacijente od glave do
pete u crvene tkanine, a oko bolesnickih kreveta rasprostrli bi crvene
zastore."”® Kasnije su naucnici tvrdili da kori$¢enje crvene boje u lece-
nju velikih boginja smanjuje stvaranje oziljaka i skracuje tok bolesti.'®
Nikada nisu nadeni nikakvi dokazi za tu teoriju.

Lekari su imali samo jedan postupak koji ne samo da je smanjivao
tezinu velikih boginja, ve¢ je smanjivao i moguénost da se od njih uop-
Ste oboli: variolaciju.
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Variolacija je drevna praksa koja se primenjivala u mnogim drustvima
gde su velike boginje bile poznata posast. Variolacija se zasniva na prin-
cipu namernog izazivanja blagog oblika velikih boginja kako bi se spre-
&¢io mnogo tezi. Cini se da su Kinezi i Indusi prvi to upraznjavali.”” Zami-
sao je bila da se uzmu sasusene kraste prezivelih i upotrebe da izazovu
velike boginje kod inace zdravih ljudi. Osoba bi udisala pustule velikih
boginja kroz nos, razbolela se od blazeg oblika bolesti, a zatim se opora-
vila. Uobicajeni slucaj prirodnih velikih boginja imao je smrtnostido 30
odsto. Stopa smrtnosti kod variolacije iznosila je svega od 1 do 2 odsto."”

Variolacija je imala ozbiljne nedostatke. Glavni problem s ovim meto-
dom bio je u tome $to ga je bilo tesko kontrolisati. Autoriteti za zdravstvo
tog vremena nisu bili sigurni koliko je sasusenih krasti bilo potrebno da
se izazove reakcija. Nekad bi se radilo o veoma opasnom obliku velikih
boginja, koji bi izazvao mnogo vise smrtnih slucajeva od drugih vari-
janti. Upotreba nedovoljne kolic¢ine povlacila je rizik da do velikih bogi-
nja uopste ne dode, dok je prevelika koli¢ina bila smrtonosna. Primena
variolacije takode je mogla da pokrene novu epidemiju velikih boginja
u zajednici, nakon §to se prethodna okoncala. Niko nije mogao da kaze
sta bi sve moglo da se dogodi. Nijedan autoritet tog doba nije mogao da
predvidi ko ¢e preziveti, a ko umreti. Pa ipak, mnogi su smatrali da je
bolje podneti variolaciju nego cCekati da izbije naredna epidemija veli-
kih boginja, sto je moglo da se dogodi bilo kada.

Inokulacija je uglavnom bila nepoznata u Evropi sve do 18. veka.
Godine 1717. ledi Meri Vortli Montagju je s muzem otisla u Tursku, gde
je on postavljen za britanskog ambasadora.”® Ledi Montagju je bila Zivo
zainteresovana za zivot Turaka. Tokom boravka u toj zemlji, zapazila je
da Turci praktikuju variolaciju protiv velikih boginja. U mladosti je pre-
bolela ovu bolest uz uzasne posledice. Velike boginje odnele su zZivot nje-
nog brata, liile je trepavica i ostavile joj zauvek mnostvo oziljaka.” Ledi
Montagju je ubrzo uvidela delotvornost turskog metoda, pa je dopustila
da se njen sin¢i¢ inokulira.

Po povratku kudi, pisala je o variolaciji i preporucila je svojim prija-
teljima. Takode je dala da se njena ¢erka podvrgne variolaciji pred kra-
ljevskim dvorskim lekarima. Englesku je 1721. godine pogodio jo§ jedan
nalet velikih boginja. Ledi Montagju je ubedila Karolinu, princezu od
Velsa (kasnije kraljicu suprugu Dzordza IT), da dopusti variolaciju svoje
dvoje dece.”* Engleski metod se pomalo razlikovao od turskog. Umesto
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uvlacenja variolnog praha u nos, bila bi nacinjena ranica na kozi, pajeu
nju utrljavan sasuSeni prah.

Nakon §to su je prihvatile osobe kraljevske loze, inokulacija je postala
krajnje pomodna procedura. Mnoge porodice iz vise klase insistirale su
da sva njihova deca budu podvrgnuta variolaciji. Medutim, procedura
nije svuda bila popularna. Svestenici su iznosili optuzbe da se taj metod
suprotstavlja bozjoj volji. U mnogim mestima su ga ljudi odbacili zato
$to nisu dobro shvatali njegovu nau¢nu osnovu, a sama procedura im
se Cinila isuvi$e stranom.

Drugi su bili zadivljeni svakom prilikom za suzbijanje velikih boginja.
Dzordz Vasington je bio toliko opc¢injen metodom da je naredio da se
inokuliraju svi potencijalni regruti revolucionarne armije, nakon §to je
u kolonijama izbila jedna epidemija velikih boginja.>® Pruski kralj Fre-
derik II takode je zahtevao variolaciju svih pripadnika svoje vojske.**
I drugi vladari, ukljucujudi i rusku caricu Katarinu Veliku, austrijsku
caricu Mariju Tereziju i vladara Francuske, prihvatili su variolaciju svo-
jih najblizih rodaka, a neretko i ¢itavog stanovnistva.*®

Cuveni americki propovednik Koton Mater pokusao je da ubedi svoje
sugradane u Bostonu da pribegnu variolaciji kada je epidemija velikih
boginja zapretila tom gradu 1721. godine.>* Kampanjom su izbegnute
najgore posledice, ali ne bez sukobljavanja. U jednom trenutku je na
njegovu kucu bila bacena ¢ak i bomba.

PRICA 0 EDVARDU DZENERU

Variolacija je bila korisna brana od zaraze. Imala je izvesnog efekta, sma-
njivsi Sirenje velikih boginja. Ljudi su bili zahvalni na mogu¢nosti da se
makar i delimicno zastite od bolesti koja je uzasavala svakog. Pa ipak,
¢ak i u najboljem slucaju, ovaj metod nije bio sasvim zadovoljavajudi.
Svetjeidalje dozivljavao redovne nalete velikih boginja, bez pouzdanog
nacina da se oni zaustave ili da se njihove posledice ublaze.

Variolaciji je 1756. godine podvrgnut i de¢ak po imenu Edvard Dze-
ner. Dve decenije kasnije, DZenerovi napori da pronade delotvorniju
zamenu za ovu proceduru donece mu veliku slavu i spasti nebrojene
ljudske zivote.

Edvard Entoni DZener roden je u engleskom gradi¢u Barkliju, oko
dvesta milja zapadno od Londona. Otac mu je bio lokalni svestenik i
bogati zemljoposednik. Pre no §to je navrsio pet godina ostao je bez oba
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roditelja. Staranje o DZeneru preuzela je starija sestra, koja mu je pruzila
solidno i zaokruzeno osnovno obrazovanje. Kada mu je bilo Cetrnaest
godina, zaputio se u London na sedmogodi$nje studije medicine. Posle
devet godina, DZener se vratio u ruralni Barkli kako bi radio kao mesni
lekar. To §to je dobro vladao vestinama zemljoradnje takode ¢e mu pru-
Ziti izvrsnu osnovu za eksperimentisanje u medicini.

DzZener je, kao lekar, bio dobro upucen u praksu variolacije i ¢esto ju
je primenjivao kod svojih pacijenata. Nazalost, on je takode bio sasvim
svestan rizika koje je variolacija podrazumevala. Kao i mnoge njegove
kolege u to vreme, DzZener je prizeljkivao da nade bezbedniji metod
zastite od velikih boginja.

PronaSao ga je na farmi.

U to vreme, na farmama su radile devojke i Zene koje su muzle krave
i spravljale mlecne proizvode. Mnogi su odavno primetili da ove mleka-
rice retko obolevaju od velikih boginja. DZener je bio prvi koji je izvo-
dio eksperimente kako bi otkrio razlog. Zatim ¢e upotrebiti rezultate
tih eksperimenata kako bi dosao do najveceg otkric¢a u istoriji medicine.
Ne samo da ¢e njegov doprinos oznaciti pocetak suzbijanja velikih bogi-
nja, ve¢ ¢e nam posredno pruziti i mo¢no sredstvo protiv mnogih dru-
gih smrtonosnih bolesti.

Krave nose u sebi virus vakcinije ili kravljih boginja. Mlekarice su dobi-
jale kravlje boginje dodirivanjem kravljeg vimena tokom muze, nakon cega
bi se osecale loSe nekoliko dana, a zatim se nikada viSe ne bi razbolele od
te bolesti. Kravlje boginje su, osim toga, pruzale i znatnu zastitu od veli-
kih boginja. Zbog Cega? Zbog toga sto je virus kravljih boginja u bliskom
srodstvu s virusom velikih boginja. Oni su toliko sli¢ni da ih ljudski orga-
nizam, u odredenom smislu, ne moze razlikovati. Usled toga, ljudi ¢iji
organizam stvara supstance (nazvane antitelima) koje stite od virusa kra-
vljih boginja, mogu da iskoriste te supstance i u zastiti od velikih boginja.

Mada je Dzener stekao svetsku slavu zbog svog rada na zastiti od veli-
kih boginja, takode je bio radoznao prema mnogim drugim oblastima
nauke i medicine. Pre nego $to se zainteresovao za velike boginje i posve-
tio im se, DZener je pronasao nacin da se umanji toksicnost jednog cesto
koris¢enog leka protiv parazitskih bolesti, otkrio je da kukavice polazu
jaja u gnezda drugih ptica i odredio tacan uzrok bola kod sr¢anih obo-
ljenja. Takvo predznanje o tadasnjim naucnim principima dobro mu je
posluzilo u potrazi za vakcinom protiv velikih boginja.
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U to vreme, lekari su ¢esto izvodili eksperimente koji danas ne bi bili
dopusteni, jer bi se smatrali suvise opasnim. DZener je tu Cinjenicu isko-
ristio u prvom od svojih eksperimenata u vezi s velikim boginjama. Maja
1796. dosla je kod njega mlada mlekarica koja je ocigledno bolovala od
kravljih boginja. DZener je hteo da sazna moze li od nje nekoga da zarazi
kravljim boginjama i tako mozda pruzi toj osobi zastitu od velikih bogi-
nja. Da bi to izveo, DZeneru je bila potrebna neka osoba koju bi mogao
da zarazi kravljim boginjama i za koju bi mogao da zna da izvesno nije
prelezala velike boginje. Pronasao je odgovarajuceg ispitanika — sina
svog bastovana, Dzejmsa Fipsa. Fips je imao osam godina i jos nije pro-
$ao kroz tegobe planske variolacije. Decakov otac je dao dopustenje da
njegov sin postane DZenerov prvi ispitanik.

Tako je lekar namerno zarazio Fipsa kravljim boginjama putem neko-
liko zareza na ruci, u koje je zatim utrljao materijal dobijen od mleka-
rice, bogat virusom kravljih boginja. To je bio uobicajeni postupak koji
se koristio pri variolaciji. Medutim, Dzenerov postupak se razlikovao
od uobicajenog zato sto je koristio manje opasan virus kravljih boginja
umesto virusa velikih boginja. Lekar je zatim, kako bi proverio ucinak,
pokusao da kod decaka izazove velike boginje, izlozivsi ga, kao $to se
inace radilo pri variolaciji, materijalu iz gnojnih promena obolelih osoba.
Uprkos ponovljenim kontaktima s ovim materijalom, kod Fipsa se nisu
razvili nikakvi simptomi velikih boginja.

Bila je to prva poznata demonstracija ¢injenice da se blazi oblik jedne
bolesti moze iskoristiti radi zastite od neke druge bolesti. Postupak je
postao poznat kao inokulacija. Danas se termini inokulacija, vakcinacija
iimunizacija uglavnom koriste kao sinonimi, mada medu njima postoje
odredene tehnicke razlike. Dzenerovi nalazi uskoro e prerasti u jedan
od temelja moderne medicine, ostavsi u osnovi svih poduhvata vakci-
nacije duze od jednog veka.

Nakon §to se uverio da je postigao uspeh kod jedne osobe, Dzener je
testirao svoj metod na jo$ dvadeset troje ljudi. Na njegovu radost, niko
od njih nije dobio velike boginje. Rezultati su postali nasiroko poznati
nakon §to je objavio rad pod naslovom Ispitivanje uzroka i posledica vari-
olae vaccinae: bolesti nadene u pojedinim zapadnim oblastima Engleske,
narocito Glostersiru, poznate pod nazivom kravlje boginje.

Neki pripadnici lekarske profesije su se u pocetku protivili njegovim
metodama jer su ih smatrali opasnim i neispitanim, nagovestavajuci u
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neku ruku danasnje tvrdnje modernih antivakcinalnih pokreta. Nekim
lekarima je smetala i mogucénost da DZener otkloni potrebu za njihovom
specijalnoscu, a to je bila variolacija, koja im je donosila prilicno bogat-
stvo. No za manje od jedne decenije delotvornost nove tehnike postala
je ocigledna, pa su zdravstveni zvanicnici podrzali otkric¢e. DZenerova
inovacija bila je to $to je dokazao da se kravlje boginje, relativno neznatna
bolest, mogu naveliko koristiti kako bi se sprecavale velike boginje, teska
i smrtonosna bolest. Iako on sam nece doziveti da vidi kako se njegove
ideje dalje koriste, opsti principi koje je ustanovio s vremenom ce biti
primenjeni i na mnoge druge zarazne bolesti.

U prvo vreme, vakcinacija je Cesto mogla da bude i opasna, i u naj-
boljem slucaju je predstavljala tek malo poboljsanje u odnosu na vario-
laciju. Uzorke kravljih boginja nije uvek bilo lako nabaviti. Gnoj koji je
koris¢en mogao je lako biti kontaminiran velikim boginjama, sto bi pre-
okrenulo njegov ucinak, podstakavsi Sirenje upravo one bolesti koju bi
trebalo da spreci. No velike boginje su bile toliko zastrasujuce, a vario-
lacija toliko nesigurna, da su mnogi i dalje trazili inokulaciju. DZener je
poslednju deceniju Zivota proveo nastojeci da usavrsi svoje prvobitne
metode kako bi postale bezbednije i kako bi ih pacijent lakse podneo.
Osim toga, besplatno je davao svoju vakcinu velikom broju dece ¢iji su
roditelji bili siromasni.

Dzener je do kraja zivota nastavio da se suocava s otporom prema
svom radu na vakcinaciji. Cim je objavio rezultate, nasli su se oni koji
su pozurili da ga napadnu. Rani protivnici vakcinacije iznosili su neke
od istih argumenata koje iznose i danasnji protivnici. Govorili su da
vakcinacija ne deluje, da naruSava telesni integritet, pa i da pretvara
ljude u krave.

Cak i nakon §to je novija verzija vakcine sac¢injena na bolji nadin i
usavrSena, decenijama je vakcinacija jos uvek bila relativno rizicna pro-
cedura. Teska groznica nije bila retkost, kao ni uvecani limfni ¢vorovi.
Mala deca i osobe sa oslabljenim imunskim sistemom bili su izloZeni
narocitom riziku od komplikacija, u koje je moglo da spada ¢ak i zapa-
ljenje mozga. Smrtni slucajevi usled rane vakcinacije nisu bili nista nepo-
znato. Na sre¢u, moderne vakcine su beskrajno bezbednije od tadasnjih,
a nezeljeni efekti su mnogo redi i manje izrazeni.

Sre¢om po stanovnike Velike Britanije, zvanicnici te zemlje su igno-
risali argumente protiv vakcine jer su se uverili u njen ucinak. Stoga su
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izglasali zakone s ciljem da se preventivni postupak prosiri na ¢itavu
populaciju. Prema Zakonu o vakcinaciji u Ujedinjenom Kraljevstvu iz
1840. godine, obezbedena je besplatna vakcina protiv velikih boginja
za sve siromasne. Zakon iz 1853. je bio napredniji, uvedena je obavezna
vakcinacija za svu decu pre no Sto navrse Cetiri meseca. Oni koji se ne
bi vakcinisali, ili ne bi vakcinisali svoju decu, suocavali su se s placanjem
globe ili zatvorskom kaznom.

U drugim zemljama, DZenerov doprinos je u pocetku docekan s odu-
Sevljenjem. Napoleon je naredio vakcinaciju svih svojih vojnika koji nisu
prelezali bolest. Tomas Dzeferson je bio toliko zadivljen postupkom da
je ¢ak naucio da ga sam izvodi i licno je vakcinisao mnoge osobe. Do
1810. vakcinacija je ve¢ proglasena obaveznom u Bavarskoj, Danskoj i
Nadvojvodstvu Hese.

Suprotstavljanje DZenerovoj vakcini protiv velikih boginja nastavilo
se, medutim, tokom citavog njegovog Zivota, ali i narednih decenija.
U Londonu je 1853. godine osnovana Antivakcinalna liga, a 1867. je usle-
dila Liga protiv obavezne vakcinacije. Ovo drustvo ¢e zatim preinaciti
ime u Nacionalnu antivakcinalnu ligu i osnovati predstavnistva u dru-
gim zemljama, ukljucujudii Sjedinjene Drzave. U jednom antivakcinal-
nom protestu iz 1885. na ulice je izaslo vise od sto hiljada ljudi i nagnali
su Britansku komisiju da istrazi zahteve ucesnika protesta. Britanske
zdravstvene vlasti su 1896. objavile da je vakcinacija protiv velikih bogi-
nja idealno delotvorna i bezbedna, ali su ipak odobrile ljudima da traze
izuzece bez straha od kazne ili javne kritike.

Izmedu 1879. i 1885, u Americi su formirana tri razlicita antivakci-
nalna drustva, nakon $to je obuhvat vakcinacijom opao usled toga sto
se bolest povukla. Zdravstveni zvanicnici su trosili mnogo vremena na
opovrgavanje dezinformacija koje su ovi pokreti §irili. Slicni pokreti
su se prodirili na jo§ nekoliko zemalja, uklju¢ujuéi Belgiju i Svajcarsku.
Suprotstavljanje vakcinama se nastavlja i danas.

Uprkos svim prigovorima, poduhvat vakcinacije protiv velikih bogi-
nja se uspe$no nastavio. Do 1950. vakcinacija je eliminisala ovu bolest
iz svih zemalja zapadne polulopte izuzev Cetiri. Pa ipak, svake godine i
dalje se javljalo vise od pedeset miliona slucajeva. Ruski virusolog Viktor
Zdanov je 1958. zapoceo kampanju sa ciljem da se velike boginje elimi-
nisu u ¢itavom svetu. Svetska zdravstvena organizacija proglasila je to
za prioritet. Devetog decembra 1979. komisija sacinjena od vrhunskih
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svetskih naucnika objavila je da su velike boginje zvani¢no postale prva
bolest koju je porazio covekov trud.

Taj trud ne bi bio mogu¢ da nije postojala DZenerova vakcina.

Kraj velikih boginja oznacio je kraj jedne ere. Danas nijedna majka
ne oplakuje gubitak svoje dece od ove bolesti, koje smo se nekada uza-
savali. Niko se viSe ne suocava s dozivotnim slepilom zbog prelezanih
velikih boginja. Nema viSe masovnih pogreba Zrtava; ne vidamo lica
prepuna oziljaka od bolesti koja je nekada svake godine ubijala milione;
viSe ne zivimo u senci stalne pretnje da ¢e boginjava neman s vremena
na vreme proci kroz nasu zajednicu, ostavljajuci za sobom samo patnju.

Ukratko, danas vidimo krajnje rezultate DZenerovih eksperimenata.
Bez njegovog smelog rada i nepokolebljive odbrane vlastite metodolo-
gije i radnih hipoteza, lako je moguce da bi velike boginje i danas odno-
sile na milione ljudskih Zivota.



Poglavlje 3

BIOLOGIJA VAKCINA

IMUNSKI SISTEM ILI VAS ORGANIZAM JE VRASKI
PAMETAN
akcine se izraduju na osnovu nekoliko osnovnih principa koje
sumnogi od nas ucili iz biologije u srednjoj skoli. Naucna sazna-
nja o tome solidno su potkrepljena i prilicno dobro shvacena.

Jedno od sustinskih pravila moderne biologije glasi: vec¢ina nas ima
iste osnovne delove tela. Imamo isti broj prstiju na rukama i nogama, istu
gradu mozga i iste unutrasnje organe. To je tako ve¢ milionima godina.
Ako malo zagrebemo ispod koze, u bioloskom smislu smo svi, u mnogo
cemu, jedna te ista osoba.

To je velika sre¢a. Ako dam nekome aspirin, mogu da budem sigurna
da ¢e toj osobi manje-viSe isto uminuti bol kao i drugome. Sli¢no tome,
ona ¢e verovatno imati iste nezeljene efekte. Ovaj princip je jedan od
temelja moderne medicine.

Druga velika sreca je to $to vecina nas ima funkcionalan imunski
sistem koji kod razlic¢itih osoba uglavnom radi na isti nacin. Imunski
sistem predstavlja odbranu tela od svega za §ta se ¢ini da bi moglo da mu
naudi. Imunski sistem se sastoji od razlicitih vrsta odbrambenih oruda
koja ¢ine sveukupni bioloski mehanizam namenjen zastiti organizma
od mogu¢nosti da oboli.

Imunski sistem nas brani od dve glavne vrste napadaca: bakterija
i virusa. Bakterije su mikroorganizmi koji Zive posvuda, ukljucujudi i
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unutrasnjost naseg tela. Vecina bakterija je sasvim bezopasna. Zapravo,
vecina bakterija sasvim je neophodna za nase zdravlje, pa cak i nasa
zivotna zadovoljstva. Bez ove vrste organizama ne bismo imali sir, hleb
niti vino. Nazalost, neke bakterije mogu da izazovu opasne infekcije
kao $to su meningitis i upala plu¢a. Kao i bakterije, virusi su mikroor-
ganizmi, ali su jo§ manjih dimenzija. I oni mogu da napadnu nase telo i
izazovu bolesti, poput ovc¢jih boginja i gripa.

Vas imunski sistem sastoji se od medusobno povezanih Celija, tkiva i
specificnih organa koji zajedno rade na tome da osiguraju da se ne raz-
bolite zbog mikroorganizama kao §to su bakterije i virusi. Ako se raz-
bolite, imunski sistem takode pomaze da se simptomi bolesti ublaze.
Nasa tela imaju tri osnovne linije odbrane od mikroorganizama. Prva
linija odbrane je koza. Druga je nespecificni imunski odgovor koji iza-
ziva crvenilo i otok na mestu ozlede, nakon cega telo pokusava da zaceli
ozledu stvarajuci gnoj i podstic¢uci rast mlade koze.

Trecu liniju odbrane imunskog sistema cine bele krvne celije. Ve¢ina
zdravih ljudi ima nekoliko vrsta belih krvnih ¢elija koje neprestano cir-
kuliSu na§om krvlju, krecu¢i se kroz organe. Posedujemo i specificne
organe, kao $to je slezina, koji pomazu imunskom sistemu u radu.
Vase bele krvne Celije imaju dva glavna zadatka: da uniste uljeze i da ih
upamte. Osoba dobrog zdravlja ima mnostvo belih krvnih ¢elija zato §to
je potrebno mnogo Celija kako bi se svi uljezi ubili, a mikroorganizmi
nas napadaju prili¢no Cesto.

Nemoijte se prevariti. Svakoga dana vase telo suocava se s pravim
vihorom bioloskih napada. ProSetajte ulicama bilo kog velikog grada i
udisacete vazduh koji sadrzi mnogobrojne mikroskopske cestice koje
mogu da vam dospeju u pluca i ozbiljno ugroze zdravlje. Ni Zivot van
grada ne pruza nikakvu zastitu. Jedna jedina Setnja vrtom moze da znaci
susret sa stotinama potencijalnih napadaca. Pcele, ptice, biljke i gotovo
sva druga Ziva bi¢a mogu da ozbiljno naskode organizmu.

Na srecu, imunski sistem je po prirodi pametan i spreman za dej-
stvo. Imunski sistem vecine ljudi zbilja moze da uoci razliku izmedu
onoga §to je deo vas i onoga §to nije. Istog trenutka kada potencijalno
opasni uljez dospe u organizam, odbrambene Celije stupaju u dejstvo.
Mikrobi — mikroskopski organizmi kao $to su virusi i bakterije — bice
podrobno ispitani, a zatim Ce ih, ako deluju kao pretnja, napasti mili-
oni i milioni belih krvnih ¢elija. Bele Celije se dele na pet kategorija.



BIOLOGIJA VAKCINA 23

Neke bele ¢elije specijalizovane su za borbu protiv bakterija ili gljivica.
Bela krvna Celija moze da ubija uljeze na nekoliko nacina, na primer
tako $to oslobada odredene hemijske supstance ili cak tako Sto napa-
dace naprosto proguta.

Vase bele Celije imaju sasvim odredenu i krajnje korisnu funkciju, a
vakcine se na tu funkciju oslanjaju. Njihova zadivljujuca odlika je spo-
sobnost ne samo da prepoznaju aktuelne pretnje, ve¢ i da se dugo secaju
onih s kojima su se jednom uspesno izborile.

VAKCINE RADE ZAJEDNO S IMUNSKIM SISTEMOM

Vakcine u potpunosti iskori§¢avaju opisane prirodne bioloske procese.
One prvenstveno deluju tako §to se oslanjaju na funkciju imunskog pam-
¢enja. Kada prebolite odredene bolesti, nikada se od njih ne mozete opet
razboleti, Cak i ako provedete sate u istoj prostoriji s bolesnom osobom
koja je veoma zarazna. Ako se vas organizam ponovo susretne sa speci-
ficnom supstancom koja je povezana s odredenim uzro¢nikom bolesti,
smesta e se odbraniti pomocu razlicitih tipova belih krvnih ¢elija i nji-
hovih posebnih mehanizama kojima ¢e tog uzrocnika napasti. Zato se
ne mozete ponovo zaraziti. Takva zaStita poznata je kao prirodni imuni-
tet. Prirodni imunitet sticete tako $to uspesno prebolite odredene bole-
sti. Na srecu po sve nas, ve¢ina ljudi danas moze da izbegne potrebu da
zbilja oboli od malih boginja ili zauski, na primer, jer umesto toga mogu
da prime vakcinu. Umesto da provedete dve nedelje u krevetu boreci se
s groznicom, bolovima u grlu i glavoboljom, ili ¢ak da ostanete trajno
gluvi, sterilni ili nesto jo§ gore, mozZete naprosto da primite injekciju,
ili niz od nekoliko injekcija, i time steknete istu vrstu zatite. Cak i ako
vakcina potpuno ne spreci bolest, moze da pokrene pojacan imunski
odgovor koji ¢e doprineti tome da simptomi budu blazi.

Drugim rec¢ima, vakcinama se izaziva ista bioloska reakcija koju biste
imali kada biste se razboleli, ali zapravo se ne razbolite. Da bi se to posti-
glo, vakcine podsti¢u imunski sistem da stvara supstance poznate kao
antitela. Antitela su belancevine, produkti belih krvnih €elija. Vase bele
krvne Celije koriste takva antitela kako bi ubijale uzroc¢nike bolesti.

Supstance koje su u stanju da izazovu imunski odgovor nazivaju se
antigeni. Prakti¢no sve na svetu moze da bude antigen, ukljuc¢ujuci
belance, polen, razne hemikalije, pa ¢ak i prasinu. ProseCna osoba je
od rodenja svakoga dana izloZena stotinama antigena. Nasa okolina ih
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je prepuna; ma na koju stranu pogledali, antigeni su svuda. Ne mozete
da prodete kroz Zivot, a da se svakog dana ne izloZite mnostvu antigena.

Vakcine pokre¢u imunski sistem na taj nacin sto ga navode da prepo-
zna odredene antigene, a da ne mora ujedno i da se bori s bolestima koje
su sa tim antigenima povezane. Kada imunski sistem identifikuje neki
antigen, on protiv njega moze da stvori odgovarajuce antitelo.

Antitela imaju jedan nedostatak: svako od njih posebno koristi se
samo za borbu protiv jedne bolesti. Imunski sistem ne moze da upotrebi
antitelo protiv malih boginja da bi nas zastitio od difterije. No imunski
sistem sadrzi specificna antitela, kao i ¢elije koje su dugo kadre da stva-
raju ta antitela i poziva te Celije u pomoc¢ kada ustreba. Ako ste ve¢ imali
ovéje boginje, pa se susretnete s nekim ko boluje od njih, vas imunski
sistem Ce upotrebiti antitela protiv virusa ov¢jih boginja kako bi spre-
¢io eventualnu novu infekciju koja bi dosla od te osobe. Na slican nacin,
ako ste primili vakcinu protiv ov¢jih boginja, pa se susretnete s nekim ko
boluje od njih, vas imunski sistem ¢e upotrebiti antitela i ¢elije do Cijeg
je stvaranja dovela vakcina i time spreciti novu infekciju.

Proces u kome imunski sistem stvara antitela je isti, bilo da ste pri-
mili vakcinu protiv neke bolesti ili prelezali samu bolest. Ve¢ina vakcina
se sastoji od oslabljenih oblika uzroc¢nika bolesti, uz dodatak supstanci
koje pojacavaju vas imunski odgovor, i konzervansa koji sprecavaju da se
vakcina zagadi. Ukoliko vakcina deluje, nakon §to se vakciniSete ona ée
pokrenuti organizam da stvara odgovarajuca antitela. Za zastitu nije uvek
potrebna velika koli¢ina antitela. Mnoge bolesti predupredive vakcinama
opasne su upravo stoga Sto mogu da prevare organizam i navedu ga da
stvara pogresnu vrstu antitela, $to izaziva ozbiljne uzgredne posledice.

Delotvorna vakcina ¢e imati taman onoliko antigena koliko je
potrebno da pomogne organizmu da stvori dovoljno antitela da se ne
razbolite Cak ni kada se nadete sa osobom koja nosi datu zaraznu bolest.
U isti mah, antigeni iz vakcine nece izazvati samu bolest, §to ¢e vas poste-
deti rizika od ozbiljnih simptoma.

Vedina vakcina je toliko uspesna da najmanje 75 odsto ljudi koji ih
prime stvori antitela nakon samo jedne injekcije. Dodatne injekcije se
preporucuju iz dva razloga. Druga i tre¢a injekcija dovode do naknad-
nog izlaganja koje ¢e omoguciti jos ve¢em procentu ljudi da stvori anti-
tela. Imunitet izazvan vakcinacijom, kao i drugi oblici imuniteta, moze
da slabi s vremenom. Nivoi antitela nakon nekoliko godina mogu da
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opadnu do tacke kada vise nemate dovoljnu zastitu. Dodatnom dozom
vakcine (revakcinacijom) tada se moze povecati koliCina antitela i tako
obezbediti da zastita bude zadovoljavajuca.

PASIVNI IMUNITET

Vakcine su narocito vazne za bebe i novorodencad. Novorodencad i male
bebe nemaju sasvim razvijen imunski sistem. Kad se rodite, jos uvek niste
izloZeni mnogim organizmima koji izazivaju bolesti. Usled toga su bebe
mlade od Sest meseci narocito osetljive na mnoga oboljenja predupre-
diva vakcinacijom. Novorodencad i odojéad mogu posredno da steknu
jednu vrstu imuniteta putem maj¢inog mleka, kao i tokom trudnoce. Taj
vid imuniteta se naziva pasivni imunitet. Pasivni imunitet je nacin da se
antitela koja Stite od bolesti steknu, a da se dete pritom ne izlozi ni toj
bolesti niti vakcini protiv nje. Ukratko, majka prenosi na plod vlastiti
imunitet na odredene bolesti za vreme dok se plod razvija u materici, a
i nakon rodenja, ukoliko odluci da doji dete.

Pasivni imunitet moze biti vid privremene zastite od bolesti. Medu-
tim, pasivni imunitet ima i nekoliko nedostataka. On je privremen, a
cesto i manje uspesan u sprecavanju obolevanja. U najboljem slucaju
pruza delimic¢nu zastitu.

AKTIVNI IMUNITET
Aktivni imunitet nastaje kada se imunski sistem neke jedinke neposredno
susretne s nekom bolesc¢u. Ako dobijete kijavicu, steci ¢ete aktivni imu-
nitet protiv tog konkretnog virusa kijavice, te viSe ne¢ete mo¢i da dobi-
jete kijavicu usled tog virusa. Aktivni imunitet se od pasivnog imuni-
teta razlikuje po tome $to nije stecen posrednim putem. Razlikuje se i
po tome §to tipicno traje daleko duze. Proces vakcinacije nastoji da iza-
zove aktivni imunitet koji ¢e potrajati §to duze. Aktivni imunitet steCen
tokom bolesti se obi¢no naziva prirodni imunitet. Prirodni imunitet i
imunitet steCen pomocu vakcinacije funkcionisu potpuno istovetno.
U nekim slucajevima, prirodni imunitet moze da potraje duze od imu-
niteta izazvanog vakcinacijom. U drugim slu¢ajevima, vakcinacioni imu-
nitet je zapravo taj koji daje bolje rezultate. Na primer, kako vakcina protiv
tetanusa, tako i ona protiv bakterije Hemophilus influenzae tipa b (Hib;
vakcina koja stiti od meningitisa), omogucuju vecini ljudi ja¢i imunitet
od onog koji se stice nakon $to se preboli bilo koja od ove dve bolesti.
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VRSTE VAKCINA

Jedna od najimpresivnijih odlika imunskog sistema jeste to §to ne mora
da se susretne s Citavim virusom da bi razvio antitela protiv njega. Vrlo
Cesto je samo komadic strukture mikroorganizma dovoljan da se stvori
zastita. Jo$ bolje od toga: reakciju imunskog sistema je moguce izazvati
¢ak i mrtvim virusom.

Vakcine se dele na dve vrste: Zive atenuirane vakcine i inaktivirane
vakcine. Zive vakcine sadrZe formu uzro¢nika bolesti ¢ija je snaga uma-
njena. Inaktivirane vakcine sadrze samo nezive forme. Upotreba ovih
dveju vrsta vakcina se razlikuje. Zive atenuirane vakcine se reprodukuju
kada se nadu u ljudskom telu, ali to traje vrlo kratko. Taj kratak period
reprodukcije mikroorganizma dovoljan je da se izazove stvaranje anti-
tela i tako stekne imunitet. Mnogi lekari daju prednost inaktiviranim
vakcinama, jer takve vakcine ¢esto imaju manje nezeljenih efekata nego
odgovarajuce Zive atenuirane vakcine.

Obe vrste vakcina imaju i prednosti i mane. Zive atenuirane vakcine
protiv mnogih vrsta virusa Cesto je lakSe naciniti, lakse ih je kontroli-
sati, a one mogu i da veoma dobro imitiraju prirodne procese kojima se
stice imunitet. Zbog toga ova vrsta vakcina omogucuje da se stvori imu-
nitet na infekcije koji ¢e potrajati do kraja zivota, i to jednom jedinom
dozom. Vakcina protiv malih boginja, zauski i rubeole (MMR) Ziva je
atenuirana vakcina.

Mada su Zive atenuirane vakcine veoma delotvorne, moraju se drzati
u frizideru kako bi oCuvale dejstvo, sto komplikuje njihovo skladistenje
u mnogim zemljama gde je teZe obezbediti takve uslove. Ziva atenui-
rana vakcina moze da izgubi dejstvo ukoliko virus o kom je re¢ dozivi
mutacije. Uz to, ne sme da se daje imunokompromitovanim osobama,
kao $to su pacijenti koji imaju HIV.

Inaktivirane vakcine se prave od delova ubijenog virusa. I kada je
ubijen, virus moze da navede imunski sistem da stvara antitela. Inakti-
viranim vakcinama nije neophodno da se drze u frizideru, niti da sadrze
mikroorganizme koji su u stanju da mutiraju. Ova vrsta vakcina moze
se dati i populacijama koje ne bi mogle da prime Zive vakcine, kao $to
su pacijenti kojima je transplantiran bubreg ili osobe koje nose virus
HIV. Medutim, inaktivirane vakcine ponekad nemaju tako dobar uci-
nak kao Zive atenuirane vakcine. Da bi ova vrsta vakcina funkcioni-
sala, nekada je potrebno dati nekoliko doza, a ne samo jednu ili dve.



BIOLOGIJA VAKCINA 27

Vakcine protiv hepatitisa B, decje paralize i pneumokoka spadaju u
inaktivirane vakcine.

Druge vrste vakcina obuhvataju podjedini¢ne vakcine, koje sadrze
samo krajnje specificne antigene, gde spadaju neke vakcine protiv gripa,
zatim toksoidne vakcine koje se koriste u odbrani od bakterijskih toksina
koji izazivaju bolesti poput difterije, kao i konjugovane vakcine koje su
bezbednije za odojcad. Vakcina protiv Hib-a je konjugovana vakcina koja
je posebno dizajnirana tako da povoljno deluje na imunski sistem bebe.

PROCES PROIZVODNJE VAKCINA

Edvard Dzener, lekar koji je napravio prvu vakcinu na svetu, u sustini
je prikupio vakcinalni materijal, a zatim ga uneo kroz razrez na kozi
primaoca. Savremena industrijalizovana proizvodnja vakcina je znatno
dugotrajnija procedura. Na srecu, takode je i znatno bezbednija od Dze-
nerovog relativno grubog i ¢esto rizicnog postupka.

Proces stvaranja jedne moderne vakcine je veoma slozen. Sve vak-
cine prolaze kroz dug period razvoja i ispitivanja pre nego $to dospeju
na trziste. Nakon Sto se uspostavi osnovni proces proizvodnje odredene
vakcine, on se neprestano usavrsava, kako bi se poboljsala bezbednost
vakcine i umanjio bilo kakav rizik od nezeljenih efekata.

Nacin spravljanja vakcina moze da se razlikuje i to zavisi od vrste vak-
cine i proizvodaca. Medutim, proizvodnja vakcina uvek sledi opste smer-
nice u pogledu bezbednosti, precis¢enosti i nepostojanja primesa. Ove
smernice u Sjedinjenim Americkim Drzavama nalaze Savezna admini-
stracija za hranu i lekove (Food and Drug Administration, FDA). Prili-
kom razvoja svake vakcine, apsolutni je prioritet najvisi kvalitet naucne
metodologije i najvedi stepen higijene proizvodnih postrojenja. Postoje
brojni koraci koji osiguravaju bezbednost i delotvornost vakcina.

TESTIRANJE BEZBEDNOSTI VAKCINA

Proizvodnja jedne moderne vakcine zahteva strogo pridrzavanje mera
kontrole kvaliteta. U svakoj fazi proizvodnog procesa, potencijalnu vak-
cinu je neophodno pazljivo nadgledati i kontrolisati. Naucnici i istrazi-
vaci koji rukuju materijalom za vakcine navlace na sebe sterilnu ode¢u
koja onemogucava bilo kakav kontakt sa Cesticama vakcine. Pored toga,
laboratorije i proizvodna postrojenja se tokom citavog procesa, u sva-
kom trenutku, moraju odrzavati sterilnim.
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Nakon sto se vakcina razvije, ali pre nego §to se iznese na trziste, pro-
izvoda¢ mora da je pazljivo testira. Vakcine prolaze kroz tri faze procesa
testiranja. U prvoj fazi istrazivaci daju vakcinu maloj grupi zdravih odra-
slih dobrovoljaca. Ti dobrovoljci se zatim ispituju kako bi se videlo da li
su razvili imunski odgovor na vakcinu i da li su nezeljeni efekti bili sve-
deni na minimum. Dogada se da neke vakcine ne dovedu do Zeljenih
efekata kod ljudi ili da imaju isuviSe nezeljenih efekata, te se u ovoj fazi
takve vakcine odbacuju.

Nakon §to se prvi korak na zadovoljavajuci nacin okonca, pocinje
drugi deo testiranja. Tada istrazivaci prosiruju testiranje vakcine na veci
broj osoba koje se medusobno u vecoj meri razlikuju. U ovoj fazi uce-
snici mogu da budu i deca, narocito ako je to ciljna uzrasna grupa za
vakcinu o kojoj je re¢. Deca se nikada ne ukljucuju u naucna istraziva-
nja bez izricitog pisanog odobrenja svojih roditelja. U ovom periodu cilj
je da se uverimo da je vakcina delotvorna i bezbedna u $iroj primeni.

Vakcine prolaze i kroz trecu fazu testiranja. Ova faza obuhvata jos veci
broj ljudi. U toj fazi naucnici pokusavaju da utvrde da li vakcina deluje
u razlic¢itim okolnostima, kao i na osobe razlic¢itog etnickog porekla.
Ispitanici se tokom nekoliko godina pazljivo posmatraju i povremeno
proveravaju kako bi se utvrdilo da li su i dalje imuni na bolest od koje
bi vakcina trebalo da stiti. Nakon §to se ova faza okonca, proizvodac
vakcine moze da podnese prijavu FDA i trazi da se vakcina ponudi §iroj
javnosti. Vakcinu mora da odobri savetodavni odbor za vakcine u Cen-
tru za sprecavanje i suzbijanje bolesti (Centers for Disease Control and
Prevention, CDC). Taj odbor razmatra optimalnu upotrebu vakcine i
izdaje preporuke o parametrima upotrebe. Oni ukljucuju uzrast u kom
se vakcina daje, ciljnu populaciju i broj doza koji treba dati kako bi se
postigao maksimalan imunitet.

Posle distribucije vakcine opstoj grupi stanovnistva kojoj je name-
njena, ona se i dalje pazljivo prati na nekoliko nacina. Strucnjaci za imu-
nizaciju posmatraju ima li u prvim oblastima gde je vakcina dopremljena
bilo kakvih neuobicajenih prijava nezeljenih efekata. Strucnjaci takode
proveravaju ima li bilo kakvog javljanja bolesti na neocekivanim mestima,
ili u neocekivanim populacijama, nakon Sto je vakcina upotrebljena. Cilj
je ustanoviti da li se bolest $iri uprkos upotrebi vakcine. Naucnici i istra-
zivaci takode redovno Citaju izvestaje u Sistemu prijavljivanja nezelje-
nih dogadaja povezanih sa vakcinama (Vaccine Adverse Event Reporting
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System, VAERS) kako bi videli ima li tragova neuobicajenih nezeljenih
efekata. VAERS je javni i otvoreni sistem koji radi pod okriljem CDC i
FDA, pa svako moze da prijavi nezeljene efekte vakcina na koje posum-
nja. Ukoliko se u nekom od svih ovih podrucja ispitivanja uoci problem,
moze se desiti da se vakcina povuce iz upotrebe i okrene se stvaranju
bezbednije vakcine.

KOLEKTIVNI IMUNITET
Vakcine imaju i druga zadivljujuca svojstva. Vakcina ima potencijal da
zastiti ne samo vakcinisane, ve¢ i nevakcinisane osobe. Ta pojava se
naziva kolektivni imunitet.

Kolektivni imunitet deluje na sledec¢i nacin. Veéina bolesti koje vak-
cinacija sprecava su zarazne. Da bi se mikroorganizmi razmnozavali,
stalno su im potrebni novi domacini. Mnogi mikroorganizmi resavaju
taj problem tako §to veoma vesto prelaze u telo novog domacina. Virus
moze da se prenese drugoj osobi na razne nacine, ukljucujudiiudisanje
istog vazduha sa zarazenom osobom ili dodir s predmetima koje je ona
koristila, kao $to su papirne maramice.

Ukoliko je osoba koja dode u dodir s mikroorganizmom imuna na
bolest koju ovaj izaziva, taj mikroorganizam viSe ne moze da ode nikuda.
On tada nije u stanju da se razmnozZava, te izvesno propada. Zato epide-
mije bolesti dolaze i prolaze. Neka bolest moze da naide na grupu krajnje
podloznih osoba i da se zatim prenosi sa osobe na osobu. Neke popu-
lacije mogu da budu otpornije na odredene bolesti nego druge. Razlog
lezi u mogucnosti da je u nekoj populaciji vise ljudi ve¢ prelezalo bolest
nego u nekoj drugoj populaciji. Ako populacija sadrzi mali broj imunih
jedinki, izgledi za izbijanje epidemije bolesti su veci.

Ali da bi se epidemija sprecila ili zaustavila ne mora bas svako u datoj
grupiljudi da bude imun, bilo zbog prelezane bolesti ili usled primljene
vakcine. Ukoliko je imun izvesni procenat osoba u populaciji, one osobe
koje nisu imune i dalje su zasti¢ene, jer u takvoj grupi mikroorganizmi
ne mogu da steknu uporiste. U tom slucaju oni odumiru. Ukoliko pro-
cenat imunih osoba u nekoj populaciji dostigne nivo neophodan da bi
osobe koje nisu imune bile zasticene, kaze se da takva populacija pose-
duje kolektivni imunitet.

Procenat imunih osoba koji je neophodan za kolektivni imunitet razli-
kuje se od bolesti do bolesti. Na primer, kolektivni imunitet protiv malih
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boginja, prema CDC, ostvarice se ako je najmanje 83 odsto ma koje
populacije vakcinisano kako bi se prenoSenje malih boginja zaustavilo i
tako zastitila ¢itava zajednica.' Za veliki kasalj, vakcinisanih pripadnika
zajednice treba da bude 92 odsto da bi se stekao kolektivni imunitet.?

To znaci da priblizno sedamnaestoro na svakih stotinu osoba u nekoj
populaciji moze da propusti vakcinaciju protiv malih boginja, a da zajed-
nica i dalje bude zastiena od Sirenja te bolesti. Tih sedamnaestoro, ipak,
nisu potpuno bezbedni. Ako se presele u drugu zajednicu u kojoj ima
mnogo malih boginja, i dalje ¢e postojati rizik da obole ukoliko dodu u
kontakt s nekim ko je bolestan. No sve dok Zive na podrucju gde je obu-
hvat vakcinacijom visok, i oni ¢e biti zasti¢eni, barem u izvesnoj meri.
U oblastima gde se programi vakcinacije i dalje redovno sprovode, pa su
mnogi ljudi vakcinisani, mnoge od bolesti predupredivih vakcinacijom
javljace se retko, u tek po nekoliko slucajeva, ukoliko se uopste i jave.
Na primer, decja paraliza je u Sjedinjenim Drzavama postala izuzetno
retka stoga $to visok obuhvat vakcinacijom obezbeduje kolektivni imu-
nitet protiv ove bolesti.

Kolektivni imunitet funkcionise samo kod prenosivih bolesti. Neke od
bolesti predupredivih vakcinacijom, kao, na primer, tetanus, nisu pre-
nosive. Ako vasi susedi prime vakcinu protiv tetanusa, to nece umanjiti
rizik da vi dobijete tetanus ukoliko se i sami ne vakcinisete.

Kolektivni imunitet je zadivljujuci aspekt vakcinacije. On stiti i one koji
ne mogu da prime vakcinu iz medicinski opravdanih razloga, kao i svaku
osobu kod koje vakcina, iz bilo kog razloga, nije ostvarila svoj efekat.

STA VAKCINE NE CINE
Vakcine vas mogu sjajno zastititi od bolesti. Ako niste vakcinisani pro-
tiv malih boginja, gotovo sigurno Cete se zaraziti virusom malih bogi-
nja ukoliko se nadete u blizini obolelog. Ako ste vakcinisani, mozete
biti u drustvu te osobe nedeljama i najverovatnije se necete razboleti.
Cak i ako se ipak razbolite, vakcina moZe pomo¢i vaem imunskom
sistemu da se lakse odbrani od bolesti i tako ubrza oporavak i umanji
rizik od komplikacija. Isti je slu¢aj s ve¢inom drugih bolesti predupre-
divih vakcinacijom.

Sta vakcine ne mogu da u¢ine? One ne pruZaju svim osobama apso-
lutnu zastitu od bolesti. Neke osobe mogu da prime injekciju za injek-
cijom, a da i dalje ne stvore dovoljno antitela da ih zastiti od bolesti.
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Neke druge mogu da prime vakcinu i da im ona pruzi samo kratkotrajnu
za$titu, §to u tom slucaju ¢ini njihovu ulogu sustinski beznacajnom.
Vakcine ne povecavaju mogucénost da dobijete druge bolesti. Vak-
cine, pored toga, nisu lek za sve bolesti. Vakcina ne utice na osnovne
hemijske procese u vasem organizmu, niti uvodi toksine u vas krvotok.
Proces vakcinacije kod veéine ljudi smanjuje rizik od obolevanja od
mnogih ozbiljnih bolesti i to prilicno efikasno.

JOS NEKA PITANJA KOJA BISTE MOGLI DA POSTAVITE
Proizvodnja jedne vakcine je sloZen proces. Sre¢om, nije bas tako kom-
plikovano razumeti zasto su vakcine delotvorne i kako deluju. U sustini,
vakcine koristimo kako bismo u organizmu izazvali imunski odgovor,
a da pritom ne obolimo. Na sre¢u po vecinu nas, taj proces funkcio-
nise sasvim dobro. Primimo nekoliko injekcija, pa nakon toga vise ne
mozemo da dobijemo difteriju, ni de¢ju paralizu, niti meningitis,” niti
male boginje. Pa ipak, nakon §to procitate ovo poglavlje, jo§ neka pita-
nja bi mogla da vam se motaju po glavi. Evo odgovora na neka od poten-
cijalnih pitanja.

Zasto se odraslima i deci daje ista doza vakcine?

Na prvi pogled, ovo pitanje ima smisla. Zasto bismo dali istu dozu vak-
cine novorodencetu, malom detetu i odrasloj osobi? Na kraju krajeva,
lekari nam savetuju da prilagodimo doze mnogih lekova ¢iniocima kao
$to su starosno doba i telesna masa.

Zapravo, neke vakcine, kao §to je ona protiv gripa, zbilja i slede ovaj
princip. Doza koja se koristi za decu sadrzi manje vakcinalnog materijala
od one koja se daje odraslima. Ali za mnoge druge vakcine to ne vazi.

Najpre, kolicina aktivne supstance u vakcinama ni inace nije narocito
velika. Veéina vakcina sadrzi svega nekoliko miligrama aktivnog sastojka,
§to znaci da nije potrebna velika koli¢ina kako bi vakcina bila delotvorna.
Medutim, glavni razlog zbog kog se doza najcesce ne razlikuje jeste to §to

* Vakcina protiv bakterije koja je glavni izaziva¢ meningitisa, Neisseria meningitidis, u Srbiji
nije deo redovnog programa vakcinacije. Medutim, vakcina protiv Streptococcus pneumoniae,
koja je nedavno unesena u Zakon o sprecavanju zaraznih bolesti u nasoj zemlji, $titi i od onih
oblika bakterijskog meningitisa koji su uzrokovani nekim sojevima ove bakterije. Takode treba
obratiti paznju na to da postoje i drugi potencijalni izazivaci meningitisa, protiv kojih za sada
nema vakcina. (Prim. prev.)



32 STAJE NAJBOLJE ZA VASE DETE

vakcine ne deluju na ¢itavo telo. Vakcina deluje na imunski sistem. Ona
nastoji da ,ubedi“ organizam da stvara zastitna antitela. Da bi to postigla,
vakcina ne mora da putuje kroz ¢itavo telo. Kada imunski sistem prepozna
neke antigene, ta informacija ¢e biti dostupna gde god i kada god bude
potrebna. Ukoliko se inficirate, pojaviée se i antitela i, ako sve bude teklo
kako treba, bicete zasticeni od obolevanja. Zbog toga primenjenu koli¢inu
vakcine, u principu, nema potrebe menjati u odnosu na uzrast ili tezinu.

Tokom faze ispitivanja, naucnici utvrduju koliko vakcinalnog materi-
jala treba da koriste. Ako se upotrebi suvise, to bi moglo da uveca rizik
od nastanka nezeljenih efekata. Ukoliko se upotrebi premalo, moglo bi
se desiti da do zastite protiv bolesti uopste ne dode. Naucnici detaljno
analiziraju rezultate pazljivo kontrolisanih studija kako bi doznali koja
to koli¢ina najbolje deluje na veéinu osoba koje prime vakcinu.

Zbog ¢ega se vakcine daju bebama tako rano?

Zasto se vakcine daju rano, jos jedno je pitanje koje se Cesto postavlja.
Vecina beba dobije najmanje jednu vakcinu pre no $to napusti bolnicu
ijos nekoliko sa svega dva meseca. Davanje vakcina u tako ranom uzra-
stu mnogim ljudima deluje nelogi¢no. Oni se pitaju zasto bismo izlagali
imunski sistem beba antigenima vezanim za neke bolesti pre nego sto
se taj sistem sasvim razvije?

Dva su razloga zbog kojih to ima smisla. Bebe su na mnoga oboljenja
osetljivije od odraslih. Odrasla osoba mozda nece narocito uzivati ako
mora da prelezi male boginje ili meningitis, no, u poredenju s bebom,
imace znatno manje izglede da pretrpi ozbiljne nezeljene efekte. Novoro-
dencad su narocito osetljiva na sve vrste mikroorganizama, jer ne pose-
duju sve odbrambene mehanizme koje imaju odrasli. Zbog toga pedija-
tri Cesto preporucuju da bebe $to manje izlaze iz kuce pre prvog dolaska
terenskog lekara zaduzenog za zdravu decu.t Tom prilikom odojcad
primaju prvu dozu mnogih vaznih vakcina.

Bebe i mala deca e se lakSe nositi sa oslabljenim virusom u vakcini
nego sa istinskom infekcijom virusom hepatitisa B ili bakterijom koja iza-
ziva veliki kasalj. Oslabljeni ili inaktivirani virus u vakcini je mnogo blazi
prema imunskom sistemu deteta nego sto bi bio agresivni divlji soj virusa.

+ Ovo se, naravno, odnosi na americki sistem zdravstvene zastite. Kod nas novorodencad,
umesto lekara, obilaze patronazne sestre, a vakcinacija se obavlja u Domu zdravlja. (Prim. prev.)



BIOLOGIJA VAKCINA 33

Zasto se toliko vakcina daje istovremeno?

Bebe primaju mnoge vakcine tokom prve godine Zivota. Mnogi pedijatri
preporucuju da se zdrava deca dovedu na nekoliko kontrola pre prvog
rodendana. Tada ¢e pedijatar pazljivo pregledati dete. Lekar time Zeli
da se uveri da se rast i razvoj deteta odvijaju u odgovarajuc¢im koracima.

Lekar ¢e svaki put detetu dati po nekoliko vakcina. Nekada ¢e pedija-
tar izvesti imunizaciju davanjem vise injekcija brzim uzastopnim pokre-
tima, koriste¢i veoma tanke igle. Razumljivo je da se roditelj zapita zbog
Cega pedijatar daje toliko injekcija odjednom. Neki ljudi smatraju da bi
te injekcije trebalo vremenski razdvojiti. Oni tvrde da je bolje davati
jednu po jednu, a zatim sacekati da bi se videlo kako imunski sistem
deteta reaguje na vakcinu.

Taj predlog povlaci nekoliko problema. Mnoge vakcine se daju za
vreme istog dolaska lekaru stoga §to ih je tako najjednostavnije dati.
Zgodno je da lekar koji proverava kako dete raste moze u isti mah da to
dete zastiti od nekoliko bolesti za svega petnaestak minuta. Bebe lako
podnose vise uboda u isto vreme. Aktivni sastojak svake vakcine je odgo-
varajuci antigen. Kao §to smo primetili ranije u ovom poglavlju, beba
dolazi u kontakt s mnostvom razli¢itih antigena svakog dana. Jos pet anti-
gena koje ¢e primiti u nekom danu nece joj napraviti narocit problem.
Osim toga, povecanje broja odlazaka pedijatru kako dete ne bi dobilo vise
vakcina pri jednom dolasku nece zaista umanjiti rizik od nezeljenih efe-
kata. Odlaganje e jedino uvecatiizglede da se dete razboli od neke bolesti
koju vakcinacija sprecava, a povecace se i troskovi pedijatrijskih usluga.

Zhog €ega se neke vakcine daju ranije nego druge?

Standardni kalendar vakcinacije nalaze primenu nekih vakcina na rode-
nju ili u uzrastu od dva meseca, dok se druge vakcine ne daju pre no sto
dete navrsi godinu dana.

Otkud taj nesklad? Zasto pedijatri daju vakcinu protiv hepatitisa B
svega nekoliko sati nakon §to se dete rodi? Zasto, nasuprot tome, ¢ekaju
da dete bude staro barem godinu dana pre nego sto ¢e dati vakcinu MMR?

Odgovor lezi u razlicitoj prirodi oboljenja o kojima je re¢. Hepatitis B
se moze preneti s majke na dete tokom prolaska kroz porodajni kanal.
Cilj lekara je da bebi pruze zastitu Sto ranije.

Vakcina MMR se ne daje pre prvog rodendana iz vise razloga. Na

prvom mestu, ve¢ina odojc¢adi ima odredeni imunitet na ove bolesti koji
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je stecen od majke. Taj pasivno steceni imunitet trebalo bi da pruzi detetu
izvesnu privremenu zastitu, barem tokom prvih est meseci zivota. Na
drugom mestu, studije pokazuju da deca starija od petnaest meseci imaju
mnogo vece izglede da stvore neophodnu kolicinu antitela za sprecava-
nje malih boginja.> Ukoliko putujete u zemlju gde je u toku epidemija
malih boginja, pedijatar ¢e vam mozda preporuciti da dete primi vak-
cinu i ako je mlade, za svaki slucaj. Ako je nastupila lokalna epidemija
malih boginja, pedijatar ¢e vam mozda takode preporuciti da beba primi
vakcinu MMR c¢ak i ako jos uvek nije navrsila godinu dana.

Kako da znam da li je vakcina delovala?

Vecina vakcina deluje sasvim uspesno. Vakcina MMR obezbeduje imu-
nitet kod preko 99 odsto svih osoba koje prime dve doze u odgovara-
juc¢em uzrastu.* No nekada vakcina i ne ostvari u¢inak. Lekari mogu
znati da li je vakcina bila delotvorna na osnovu titra antitela, testa koji
se izvodi na uzorku krvi. Ovim testom se meri sposobnost organizma
da stvara antitela. Ukoliko imate dovoljno antitela protiv neke bolesti,
na tu Cete bolest biti imuni.

Titar antitela se ponekad koristi kako bi se ispitalo da li je neko ve¢
stekao imunitet na neku bolest pre nego sto se zapocne lecCenje ili u slu-
¢aju izbijanja epidemije neke bolesti koja se moze spreciti vakcinom.
Mnogim Zenama koje Zele da dobiju dete savetuje se da ispitaju da li su
imune na rubeolu. Rubeola moze tesko da osteti plod. Ako Zena nije
imuna, lekari joj savetuju da primi vakcinu MMR, a zatim saceka mesec
dana pre planirane trudnoce.

Zbog ¢ega se neke vakcine kombinuju?

Neke vakcine se daju kao zasebne injekcije, dok se druge daju zajedno.
Imunolozi iz vise razloga naginju tome da daju viSe vakcina jednom zajed-
nickom injekcijom. Smestanje vise vakcina u isti preparat smanjuje tros-
kove, potrebu za skladiStenjem zasebnih vakcina, a i broj uboda koji bebi
sleduje. Za neke vakcine su neophodni posebni uslovi proizvodnje i skla-
diStenja, te se zbog toga daju zasebno. Istrazivaci stalno rade na novim
metodama za povecanje broja vakcina koje se mogu dati istom injekci-
jom, kako bi smanjili ukupan broj injekcija koje deca moraju da prime.



