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Висвітлено$@орот@?
історію$ ва@цинолоMії,
охара@теризовано$дос-
лідж?вані$ i$ дозволені
до$ застос?вання$ ва@-
цини$та$механізми$ви-
р о б л е н н я $ і м ? н і т е т ? .
Описано$ва@цинні$пре-
парати,$що$зараз$ви@о-
р и с т о в ? ю т ь с я $ ?
Польщі.$Роз@рито$при-
чини$ поширення$ те-
перішніх$«протищепних
р?хів»$і$намічено$перс-
пе@тиви$ для$ виправлення$ сит?ації,$ що$ с@лалася.

З& історії& ім0нітет0
І н ф е $ ц і й н і / х в о р о б и / т и с я ч о л і т т я м и / # р а ж а л и

людей./ Свідченням/ цьоJо/ є/ численні/ фа$ти,/ зо$-
рема/ висип$а/ нат#ральної/ віспи/ на/ дея$их/ єJи-
петсь$их/ м#міях,/ малюно$/ на/ єJипетсь$ом#/ сар-
$офаJ#,/ зроблений/ близь$о/ 1500/ р./ до/ н.е.,/ на
я$ом#/ зображено/ фараона/ з/ типовими/ озна$ами
слаб$ості/ й/ атрофії/ м’язів,/ що/ може/ б#ти/ свідчен-
ням/ поліомієліт#.

Віддавна/ люди/ вдавалися/ до/ запобіжних/ за-
ходів/ і/ боротьби/ з/ цими/ хворобами./ Дея$і/ з/ них
зводились/ до/ ви$ористов#ваної/ й/ досі/ обсервації.
Вартими/#ваJи/є/по$идання/місць/або/за$риття/міст
чи/ теренів,/ на/ я$их/ лют#вала/ зараза.

Одним/ із/ тоJочасних/ ви$ористов#ваних/ про-
тиепідемічних/ методів/ б#ло/ вироблення/ опірності
до/ зараження./ Йдеться/ про/ варіоляцію,/ до/ я$ої
вдавалися/ перед#сім/ для/ запобіJання/ нат#ральній
віспі/ й/ боротьби/ з/ нею./ Назва/ цьоJо/ засоб#/ похо-
дить/ від/ латинсь$их/ слів / variola$ vera / (віспа/ нат#-
ральна)./ Варіоляція/ поляJала/ #/ шт#чном#/ зара-
женні/ патоJенним/ вір#сом/ нат#ральної/ віспи./ Оче-
видно,/ #перше/ цей/ метод/ ви$ористов#вали/ ще/ в
стародавній/ Індії./ Відтоді/ він/ поширився/ на/ тери-
торію/ Китаю,/ пізніше/ –/ Близь$ий/ Схід/ і/ Європ#.
Варіоляція/ ви$ористов#валася/ вже/ #/ VI/ віці,/ а/ по-
ширеною/ стала/ #/ ХVIII/ столітті./ Польщі/ вона/ досяJ-

л а / в / п о л о в и н і / X V I I I / с т о л і т т я , / п р а в д о п о д і б н о / з
Пр#ссії.

Матеріал,/ ви$ористов#ваний/ для/ варіоляції,
отрим#вали/ від/ хворих/ зі/ сприятливим/ перебіJом
нед#Jи,/ часто/ –/ розтерті/ #/ порошо$/ стр#пи/ ре$он-
валесцентів./ Обрано/ спосіб/ зараження/ й/ населен-
ня,/ я$ий/ мав/ би/ привести/ до/ відносно/ сприятли-
воJо/ перебіJ#/ хвороби./ Метою/ та$оJо/ заход#/ б#ло
в и р о б л е н н я / і м # н і т е т # / п р о т и / н а т # р а л ь н о ї / в і с п и
інфі$ованих/ осіб/ #/ рез#льтаті/ доброя$існоJо/ пе-
ребіJ#/ хвороби./ Крім/ природноJо/ ім#нітет#,/ досяJ-
н#тоJо/ після/ перенесеної/ нат#ральної/ віспи,/ вар-
іоляція/ іноді/ призводила/ до/ тяж$оJо/ стан#,/ $оли
хвороба/ навіть/ за$інч#валася/ летально,/ а/ та$ож
ставала/ причиною/ епідемії/ нат#ральної/ віспи.

ПринаJідно/ варто/ відзначити,/ що/ прийом/ ва-
ріоляції,/ тобто/ навмисноJо/ зараження,/ ви$ори-
стали/ данці/ з/ метою/ профіла$ти$и/ $ор#/ ще/ до
с#часної/ ва$цинації/ проти/ цієї/ хвороби,/ тобто/ #
п’ятдесятих/ ро$ах/ ХХ/ століття,/ на/ терені/ Грен-
л а н д і ї .

Поворотним/ п#н$том/ #/ пізнанні/ інфе$ційних
хвороб,/ зо$рема/ #/ Jал#зі/ запобіJання/ їм,/ б#ло/ от-
римання/ i/ ви$ористання/ ва$цини/ проти/ нат#раль-
ної/ віспи,/ що/ вперше/ забезпечила/ надійн#/ опірність
після/ щеплення./ Її/ від$рив/ #/ 1796/ р./ пра$ти$#ючий
анJлійсь$ий/ лі$ар/ Ед#ард/ Дженнер./ Він/ зверн#в
#ваJ#,/ що/ жін$и,/ зайняті/ доїнням/ $орів,/ мали/ на/ р#-
$ах/ зміни/ внаслідо$/ зараження/ $оров’ячою/ віспою.
Та$і/ особи/ не/ хворіли/ на/ нат#ральн#/ вісп#,/ навіть
переб#ваючи/ серед/ хворих/ на/ цю/ нед#J#./ На/ плечі
восмилітньоJо/ хлопчи$а/ він/ зробив/ дві/ насіч$и/ i
втер/ невели$#/ $іль$ість/ вміст#/ п#хирчи$ів/ $оров’я-
чої/ віспи./ Хлопчи$/ переніс/ невисо$#/ Jаряч$#/ i/ од#-
жав/ через/ де$іль$а/ днів./ Повторне/ зараження/ з
ви$ористанням/ матеріал#,/ отриманоJо/ від/ хворо-
Jо/ на/ нат#ральн#/ вісп#,/ не/ спричинило/ хвороби.
Та$им/ чином/ народилося/ „щеплення”,/ назване/ Е.
Дженнером/ „vaccination”/ від/ латинсь$оJо/ слова
vacca/ ($орова)./ Цей/ термін/ пізніше/ ви$ористав/ і/ Л#ї
Пастер/ для/ позначення/ вироблення/ ім#нітет#/ про-
ти/ $ожної/ інфе$ційної/ хвороби.
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Крім/ очевидних/ позитивів/ від/ щеплення/ про-
ти/ нат#ральної/ віспи/ E./ Дженнера/ протяJом/ де-
$іль$ох/ десят$ів,/ а/ в/ о$ремих/ реJіонах/ і/ більше
ста/ ро$ів,/ очі$#вала/ різ$а/ $рити$а/ не/ тіль$и/ ме-
дичноJо/ світ#,/ але/ й/ Jромадсь$ості./ Підтверджен-
ням/ цьоJо/ може/ б#ти/ брош#ра,/ видана/ в/ Берліні/ в
1 9 0 6 / р . / п о л ь с ь $ о ю / м о в о ю , / п і д / н а з в о ю / « O
krzycz №cej/ niedorzecznoњci/ i/ strasznej/ szkodliwoњci
szczepienia/ ospy»/ (Про/ $рич#щ#/ недоцільність/ і
страшн#/ ш$од#/ від/ щеплення/ віспи)/ [1]./ Ва$цина
з б е р е J л а с я / п р а в д о п о д і б н о / з а в д я $ и / е п і д е м і о -
лоJічній/ дієвості,/ позиції/ дея$их/ дворів,/ впливо-
вих/ осіб/ i/ щепленню/ війсь$.

Наст#пним/ $ро$ом/ #/ Jал#зі/ а$тивноJо/ ім#нітет#
після/ від$риття/ E./ Дженнера/ б#ли/ е$сперимен-
тальні/ роботи/ Л./ Пастера,/ я$і/ #вінчалися/ отриман-
ням/ ва$цини/ проти/ сибір$и/ в/ 1881/ р./ і/ проти/ с$аз#
в/ 1885/ р./ У/ цілом#/ ці/ ва$цини/ не/ спричинили/ та$ої
н е J а т и в н о ї / J р о м а д с ь $ о ї / р е а $ ц і ї , / я $ / в а $ ц и н а / E .
Дженнера.

Внесо$/ Л#ї/ Пастера/ #/ розвито$/ епідеміолоJії
інфе$ційних/ хвороб/ не/ обмеж#ється/ тіль$и/ отри-
манням/ ва$цин./ Варто/ зJадати/ інші/ йоJо/ досяJ-
нення/ #/ Jал#зі/ мі$робіолоJії./ Він/ всебічно/ довів,
що/ «невидимий/ вороJ»,/ я$ий/ #продовж/ тисячоліть
заJрож#вав/ людям,/ –/ це/ невидимі/ неозброєним
о$ом/ мі$роби.

З н а н н я / п р о / і н ф е $ ц і й н і / х в о р о б и / п о п о в н и л и -
ся/ на#$овими/ здоб#т$ами/ в/ Jал#зі/ ім#нолоJії/ та
п а с и в н о J о / і м # н і т е т # . / П а с и в н а / і м # н і з а ц і я / п о в ’ я -
зана/ з/ від$риттям/ БеринJом/ в/ 1890/ р./ дифтерій-
ноJо/ антито$син#./ Він/ #перше/ отримав/ позитив-
ний/ рез#льтат/ лі$#вання/ дифтерії/ після/ застос#-
в а н н я / і м # н н о ї / с и р о в а т $ и / б а р а н а . / Ц е / с т а л о
почат$ом/ ери/ ім#нолоJії./ Пізніше/ ім#нн#/ сироват-
$ # / п о ч а л и / в и $ о р и с т о в # в а т и / п р о ф і л а $ т и ч н о / з
метою/ отримання/ пасивноJо/ ім#нітет#./ З/ плином
р о $ і в / п о с т # п / # / т е х н о л о J і ї / в и J о т о в л е н н я / д о з в о -
лив/ отрим#вати/ донорсь$ий/ ім#ноJлоб#лін./ Та$і
препарати/ містять/ вищий/ порівняно/ з/ ім#нною
сироват$ою/ титр/ антитіл,/ мають/ триваліший/ час
напіврозпад#,/ хара$териз#ються/ повільною/ ел-
імінацією/ з/ $ровоплин#/ і/ значно/ меншим/ ризи-
$ом/ побічних/ реа$цій.

Пасивно-а$тивна/ ім#нізація/ поляJає/ в/ одно-
часном#/ введенні/ (одна$,/ в/ о$ремих/ ін’є$ціях/ і/ в
різні/ місця/ тіла)/ ім#ноJлоб#лінy,/ що/ містить/ Jотові
антитіла,/ та/ ва$цини,/ що/ приводить/ до/ а$тивної
ім#нізації./ ПереваJою/ пасивно-а$тивної/ ім#нізації
є/ забезпечення/ швид$ої/ несприйнятливості/ внас-
лідо$/ пасивноJо/ ім#нітет#/ i/ тривале/ #трим#вання
висо$оJо/ рівня/ антитіл/ внаслідо$/ щеплення.

Зараз/ є/ баJато/ різних/ ім#ноJлоб#лінів,/ одна$
їх/ застос#вання/ обмеж#ється/ спорадичними/ ви-
пад$ами,/ $оли/ бра$#є/ власних/ антитіл/ або/ недо-
статньо/час#/для/їх/синтез#./У/XX/столітті,/перед#сім
#/ др#Jій/ йоJо/ половині,/ а$тивіз#валося/ ви$орис-
тання/ ва$цин,/ натомість/ препарати/ для/ забезпе-
ч е н н я / п а с и в н о J о / і м # н і т е т # / в и $ о р и с т о в # ю т ь с я
рідше.

Після/ від$риттів/ E./ Дженнера/ i/ Л./ Пастера/ #
дев’яностих/ ро$ах/ XIX/ століття/ б#ло/ отримано/ ряд
ба$терійних/ вбитих/ ва$цин:/ ч#мна/ (1895),/ холер-
н а / ( 1 8 9 6 ) / i / ч е р е в н о т и ф о з н а / ( 1 8 9 6 ) . / Н а с т # п н и й
$ро$/ б#в/ зроблений/ після/ Першої/ світової/ війни,
тобто/ #/ двадцятих/ ро$ах/ XX/ століття./ Б#ло/ отрима-
но/ ва$цинип/ проти/ т#бер$#льоз#/ –/ БЦЖ/ (1921),
проти/ дифтерії/ (1923),/ $ашлю$#/ (1926),/ правця
(1927),/ висипноJо/ тиф#,/ жовтої/ Jаряч$и/ (1937),
Jрип#/ (1941)./ Після/ Др#Jої/ світової/ війни/ б#ло/ от-
римано/ перед#сім/ вір#сні/ ва$цини:/ поліомієлітн#/ -
я$/ іна$тивован#/ IPV/ (1954),/ та$/ і/ жив#/ пероральн#
O P V / ( 1 9 5 9 ) , / п і з н і ш е / $ о р о в # / ( 1 9 5 9 ) , / п а р о т и т н #
(1967),/ $расн#шн#,/ проти/ вітряної/ віспи,/ Jепатит#
В/ (1981)/ й/ Jепатит#/ A/ (1993/ р.).

Ва7цини& дослідж0вані& та& дозволені& до& за-
с т о с 0 в а н н я

На/ зламі/ XX/ i/ XXI/ століть/ тривали/ й/ досі/ трива-
ю т ь / і н т е н с и в н і / д о с л і д ж е н н я / р і з н и х / в а $ ц и н , / я $ і
пост#пово/ прод#$#ються/ й/ ви$ористов#ються./ Се-
ред/ них/ слід/ назвати/ перед#сім/ та$і/ препарати.

-/ Полісахаридні/ ва$цини,/ антиJени/ я$их/ є/ пол-
ісахаридом/ в/ оболонці/ Haemophilus$ influenzae$ тип#
b,$Neisseria$meningitidis,$Streptococcus$pneumoniae.
Цей/ полісахарид/ є/ слаб$им/ антиJеном,/ придатним
для/ вироблення/ ім#нітет#/ #/ дітей,/ старших/ від/ 2
ро$ів./ Ва$цини,/ я$і/ містять/ цей/ антиJен,/ назива-
ю т ь с я / п о л і с а х а р и д н и м и . / Д л я / п о с и л е н н я / ї х
антиJеннoї/ здатності/ вдаються/ до/ $он’юJації/ пол-
ісахарид#/ з/ ч#жорідним/ біл$ом./ Найчастіше/ це
ви$ористов#ється/ #/ правцевом#/ анато$сині/ або
е$зото$сині/ нето$сичноJо/ м#тант#/ $оринеба$терій
дифтерії/ CRM/ 197./ Ва$цини/ цьоJо/ тип#/ називають-
ся/ $он’юJованими.

У/ мин#лом#/ б#ло/ розпочато/ й/ #дос$оналено
виробництво/ва$цини/проти/ Haemophilus$influenzae
тип#/ b./ Ця/ ва$цина/ ви$ористов#ється/ #/ баJатьох
$раїнах/ #/ рам$ах/ реалізації/ проJрами/ профіла$-
тичних/ щеплень.

Менш/ задовільні/ рез#льтати/ по$и/ що/ досяJ-
н # т і / в / J а л # з і / с и н т е з # / в а $ ц и н и / п р о т и / N e i s s e r i a
meningitidis.$ Немає/ ва$цини/ проти/ тип#/ B/ цієї/ ба$-
терії,/ я$ий/ #/ баJатьох/ європейсь$их/ $раїнах/ є/ най-
ч а с т і ш о ю / п р и ч и н о ю / з а х в о р ю в а н ь / – / н е р і д $ о
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більше/50/%./Для/інших/типів,/тобто/тип#/A,/W/135,
Y/ отримано/ тіль$и/ полісахаридні/ ва$цини,/ придатні
для/ дітей,/ старших/ 2/ ро$ів./ Вдалося/ отримати/ $о-
н’юJован#/ ва$цин#/ тіль$и/ для$ Neisseria$ meningitidis
Jр#пи/ C./ В/ останні/ ро$и/ відзначається/ зростання
відсот$#/ осіб,/ інфі$ованих/ цим/ типом/ ба$терій/ се-
ред/ #сіх/ осіб,/ інфі$ованих/ Neisseria$ meningitidis,/ від
де$іль$ох/ до/ понад/ 40/%.

Тривають/ дослідження,/ спрямовані/ на/ синтез
$он’юJованої/ ва$цини/ проти/ Neisseria$ meningitidis
Jр#п/ A,/ Y,/ W/ 134./ Відомі/ полісахаридні/ не$он’юJо-
вані/ бівалентні/ ва$цини/ проти/ Jр#п/ A,/ C/ i/ тетрава-
лентні/ проти/ Jр#п/ A,/ C,/ Y,/ W/ 135./ Слід/ зJадати/ на-
ст#пні/ зареєстровані/ ва$цини:/ Men/ A+C/ –/ поліса-
харидна/ ва$цина/ фірми/ Aventis-Pasteur,/ Neis$ Vac/ C
–/ $он’юJована/ ва$цина/ фірми/ Baxter,/ Meningitec/ –
$он’юJована/ ва$цина/ фірми/ Wyeth-Lederle.$ Досить
часто/ ви$ористов#ється/ незареєстрована/ поліса-
харидна/ ва$цина/ фірми/ GlaxoSmithKline/ ACW/ 135Y.

Д о с і / д о / п р о J р а м и / п р о ф і л а $ т и ч н и х / щ е п л е н ь
немовлят/ тіль$и/ Вели$обританія/ в$лючила/ трира-
зов#/ ва$цинацію/ #/ 2,/ 3/ i/ 4/ міс./ життя/ $он’юJован#
ва$цин#/ проти/ менінJо$о$#/ Jр#пи/ C./ Виявилося,
що/ це/ досить/ безпечний/ і/ висо$оефе$тивний/ пре-
парат./ Ва$цина/ не/ інтерфер#є/ з/ ва$цинами,/ ви-
$ористов#ваними/ для/ дітей/ першоJо/ ро$#/ життя.

Ва$цини/ проти$ Streptococcus$ pneumoniae/ зна-
ходяться/ на/ почат$овом#/ етапі/ вивчення./ Дея$і
препарати,/ я$,/ напри$лад,/ Pneumovax/ фірми/ MSD,
Pneumo/ 23/ фірми/ Sanofi/ Pasteur,/ Prevenar / фірми
Wyeth,/ вже/ зареєстровані./ Кіль$ість/ типів/ цьоJо
мі$роорJанізм#,/ в$лючених/ до/ с$лад#/ ви$ористо-
в#ваних/ ва$цин,/ $оливається/ від/ 7/ дo/ 23./ Ва$ци-
на/ ефе$тивна/ для/ дітей,/ старших/ 2/ ро$ів/ життя.

-/ Ва$цина/ проти/ ротавір#сів,/ я$а/ #/ принципі/ є
п е р ш о ю / в а $ ц и н о ю / п р о т и / е т і о л о J і ч н и х / ч и н н и $ і в
дитячих/проносів./На/зламі/XX/i/XXI/століття/в/євро-
пейсь$их/ $раїнах, / особливо/ #/ зимово-весняний
період ,/ більшість/ дитячих/ проносів/ б#ла/ вір#сної
етіолоJії,/ перед#сім/ спричинених/ ротавір#сами.
Перша/ ва$цина/ проти/ цих/ вір#сів/ іноді/ призводи-
ла/ до/ розладів/ $ишечни$#./ Це/ становило/ найчас-
тіш#/ поства$цинальн#/ реа$цію./ Теперішня/ перо-
ральна/ ва$цина/ зараз/ зареєстрована/ і/ ви$орис-
тов#ється/ в/ дея$их/ $раїнах./ Її/ призначають/ дво-
або/ триразово./ Ва$цина/ фірми/ GlaxoSmithKline
зареєстрована/ #/ Польщі./ Схема/ ім#нізації/ перед-
бачає/ дворазове/ призначення./ Препарат/ по$аза-
ний/ дітям/ від/ 6/ дo/ 24/ тиж./ життя/ (най$раще/ до/ 16
тиж.)./ Ця/ ва$цина/ може/ поєдн#ватися/ з/ іншими
ва$цинами,/ ви$ористов#ваними/ на/ першом#/ році
життя.

/ -/ Ва$цина/ проти/ людсь$оJо/ папілома-вір#с#
(human$ papiloma$ virus/ –/ HPV),/ я$а/ є/ першою,/ спря-
м о в а н о ю / п р о т и / о н $ о л о J і ч н и х / х в о р о б . / В і д о м о
близь$о/ 200/ типів/ вір#с#/ HPV./ Типи/ 16/ i/ 18/ є/ етіо-
лоJічними/ чинни$ами/ дисплазії/ епітелію/ ший$и
мат$и/ i/ ра$#/ ший$и/ мат$и./ Щорічно/ #/ світі/ через
ра$/ ший$и/ мат$и/ помирає/ близь$о/ 230/000/ жіно$.
У/ 99,7/%/ цих/ жіно$/ виявляється/ HPV./ Крім/ цьоJо
ще/2/типи/HPV,/зо$рема/тип/6/i/11,/є/етіолоJічними
чинни$ами/ Jостро$інцевих/ $ондилом./ Залишило-
ся/ зробити/ $ро$/ до/ розпочат$#/ вироблення/ двох
типів/ ва$цини./ Фірма/ GSK/ виробляє/ бівалентн#
ва$цин#/ під/ назвою/ Cerarix,/ призначен#/ для/ дівча-
то$/ після/ 10/ ро$ів/ життя,/ до/ с$лад#/ я$ої/ входять
типи/ 16/ i/ 18/ HPV./ Ва$цина/ застосов#ється/ місце-
во/ за/ схемою/ 0,/ 1,/ 6./ Необхідність/ рева$цинації/ не
встановлена./ Фірма/ MSD/ виробляє/ ва$цини/ під
назвою/ Gardosil,/ до/ с$лад#/ я$ої/ в$лючені/ типи/ 6,
11,/ 16/ i/ 18/ HPV./ Ця/ ва$цина/ ефе$тивна/ не/ тіль$и
проти/ ра$#/ ший$и/ мат$и,/ але/ й/ водночас/ і/ проти
Jостро$інцевих/ $ондилом,/ а/ том#/ призначається
не/ тіль$и/ жін$ам,/ але/ й/ чолові$ам,/ і/ ви$ористо-
в#ється/ за/ схемою/ 0,/ 2,/ 6./ Необхідність/ рева$ци-
нації/ та$ож/ не/ встановлена./ Ва$цина/ забезпеч#є
майже/ стопроцентний/ захист/ стосовно/ заражен-
ня/ типом/ 16/ i/ 18/ HPV./ Досі/ зазначені/ ва$цини/ ще
не/ зареєстровані.

/ -/ Терапевтична/ ва$цина/ проти/ Jепатит#/ C.
Профіла$тичної/ ва$цини/ досі/ не/ отримано./ Вод-
ночас/ ще/ немає/ й/ препарат#/ для/ забезпечення
пасивноJо/ ім#нітет#/ проти/ цієї/ хвороби./ Натомість
в и $ о р и с т а н н я / в а $ ц и н и / з а б е з п е ч # є / л і $ # в а л ь н и й
ефе$т./ Та$і/ ва$цини/ називаються/ терапевтични-
ми./ Вони/ забезпеч#ють/ посилення/ J#моральноJо
і/ $літинноJо/ ім#нітет#./ Їх/ призначення/ особам/ з
хронічним/ Jепатитом/ дозволило/ відзначити:

-/ стабілізацію/ патолоJічноJо/ процес#/ за/ рах#-
но$/ затримання/ фіброз#/ печін$и/ і/ проJрес#вання
х в о р о б и ;

-/ #/ близь$о/ 1/3/ осіб/ JістолоJічне/ по$ращання;
-/ з н и ж е н н я / е н з и м н о ї / а $ т и в н о с т і / п е ч і н $ о в и х

проб.
Щоправда,/ не/ б#ло/ підтверджено/ зниження

рівня/ HCV-РНК.
Механізми& вироблення& ім0нітет0
Впродовж/ останніх/ де$іль$ох/ десят$ів/ ро$ів

поряд/ з/ #спіхами/ #/ виробленні/ ва$цин/ спостері-
Jається/ значний/ проJрес/ #/ дослідженні/ реа$ції
орJанізм#/ людини/ на/ інфі$#вання/ i/ форм#вання
ім#нітет#./ Ст#пінь/ сприйнятливості/ до/ зараження
має/ с#ттєвий/ вплив/ на/ появ#/ захворювання/ та
епідеміолоJічн#/ сит#ацію/ з/ інфе$ційних/ хвороб./ Це
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явище/ пов’язане/ зі/ стр#$т#рою/ ім#нітет#/ людини.
Ця/ стр#$т#ра/ с$ладна/ і/ в$лючає:/ орJани,/ $літини,
ім#ноJлоб#ліни,/ цито$іни.

До/ орJанної/ стр#$т#ри/ ім#нітет#/ можна/ зарах#ва-
ти:/вилоч$ов#/залоз#,/я$а/становить/центральн#/ім#н-
н#/ стр#$т#р#,/ $іст$овий/ мозо$,/ селезін$#,/ лімфатичні
в#зли,/ лімфоїдн#/ т$анин#/ i/ лімфатичні/ в#зли,/ зJр#-
повані/ #здовж/ травноJо/ $анал#,/ дихальних/ шляхів,
а/ та$ож/ зв’язані/ з/ іншими/ слизовими/ оболон$ами.

Серед/ $літинної/ стр#$т#ри/ ім#нітет#/ слід/ виді-
лити/ перед#сім/ стовб#рові/ $літини/ в/ $іст$овом#
моз$#,/ з/ я$их/ започат$ов#ється/ розвито$/ T-лімфо-
ц и т і в / й / о д н о я д е р н и х / ф а J о ц и т і в , / J р а н # л о ц и т і в ,
плазматичних/ $літин./ Система/ зазначених/ $літин
позначається/ я$/ $літинний/ ім#нітет/ людини.

Ім#ноJлоб#ліни,/ вист#паючи/ в/ ролі/ антитіл,/ та-
$ож/ входять/ до/ с$лад#/ стр#$т#ри/ ім#нітет#./ Вони
п р о д # $ # ю т ь с я / В - л і м ф о ц и т а м и . / І м # н о J л о б # л і н и
$ласів/IgG,/IgM,/IgA,/IgE/цир$#люють/#/периферичній
$рові,/ $ласів/ IgA/ та/ IgG/ є/ та$ож/ #/ се$ретах,/ $лас#
IgD/ знаходяться/ на/ поверхні/ лімфоцитів./ Ключо-
ва/ роль/ ім#ноJлоб#лінів/ поляJає/ #/ зв’яз#ванні/ з
антиJенами/ i/ та$им/ чином/ запобіJанні/ заражен-
ню/ та/ розвит$#/ хвороби./ Та$а/ система/ позначаєть-
ся/ я$/ J#моральний/ ім#нітет.

Клітини,/ прод#$#ючі/ ім#ноJлоб#ліни,/ мають/ три-
валіший/ період/ життя/ порівняно/ з/ ім#ноJлоб#ліна-
ми./ У/ разі/ зниження/ рівня/ ім#ноJлоб#лінів/ нижче
охоронноJо/ і/ навіть/ до/ рівня,/ я$ий/ лабораторно/ не
визначається,/ після/ антиJенноJо/ подразнення/ зро-
стає/ $іль$ість/ B-лімфоцитів,/ я$і/ прод#$#ють/ ці/ анти-
тіла,/ i/ підвищ#ється/ вміст/ ім#ноJлоб#лінів/ до/ рівня,
я$ий/ запоб іJає/ захвор юванню./ Ця/ взаємна/ за-
лежність/ лімфоцитів/ та/ ім#ноJлоб#лінів/ має/ першо-
черJове/ значення/ #/ розвит$#/ та$/ званої/ ім#нолоJі-
чної/ пам’яті./ Ім#нолоJічна/ пам’ять/ б#ла/ детально
досліджена/ #/ розвит$#/ ім#нітет#/ проти/ Jепатит#/ В.
Тривалий/ перебіJ/ зазначеної/ хвороби/ дозволив
оцінити/ цей/ зв’язо$./ В/ ім#нної/ до/ Jепатит#/ В/ люди-
ни,/ я$а/ наб#ла/ несприйнятливість/ шляхом/ щеплен-
ня,/ тобто/ в/ я$ої/ рівень/ антитіл/ після/ ва$цинації/ пе-
ревищ#вав/ 10/ МО,/ #/ разі/ антиJенної/ стим#ляції/ (за-
раження/ або/ щеплення)/ швид$о/ наростає/ рівень
антитіл/ до/ охоронноJо,/ я$що/ він/ впав/ до/ рівня/ ниж-
че/ 10/ МО/ або/ зни$/ ціл$ом./ Це/ є/ причиною/ запобі-
Jання/ Jепатит#/ B,/ перед#сім/ хронічноJо,/ в/ осіб,
щеплених/ належним/ чином.

Встановлення/ взаємозв’яз$#/ між/ $літинним/ і
J#моральним/ ім#нітетом/ пролило/ нове/ світло/ на
проблем#/ ім#нітет#/ людини./ Поства$цинальний
ім#нітет/ перед#сім/ є/ J#моральним./ Одна$/ вже/ в
половині/ дев’яностих/ ро$ів/ збіJлоJо/ століття/ б#ла

встановлена/ повільна/ $літинна/ відповідь/ на/ спе-
цифічні/ антиJени,/ я$#/ порівнюють/ з/ J#моральною.
Більше/ тоJо,/ #/ рез#льтаті/ щеплення/ з’являються
цито$іни,/ я$і/ входять/ до/ с$лад#/ стр#$т#ри/ ім#ніте-
т#,/ забезпеченоJо/ перед#сім/ лімфоцитами/ CD4.
Вони/ є/ частиною/ #сіх/ T-лімфоцитів,/ до/ я$их/ вхо-
дять/ ще/ й/ лімфоцити/ CD8. / Ці/ $літини/ забезпеч#-
ють/ цитото$сичн#/ реа$цію/ до/ матеріал#,/ я$ий/ на
своїй/ поверхні/ презент#є/ ч#жорідні/ антиJени,/ на-
при$лад,/ антиJени/ вір#с#.

В/ о$ремих/ людей/ можна/ виявити/ водночас/ я$
зниження,/ та$/ і/ підвищення/ рівня/ ім#нітет#.

З н и ж е н н я / о п і р н о с т і / і / п о в ’ я з а н а / з / ц и м
схильність/ до/ зараження/ може/ б#ти:

· первинною,/ я$а/ найчастіше/ б#ває/ вродженою;
· вторинною,/ що/ є/ рез#льтатом:
-/ перенесення/ дея$их/ хронічних/ хвороб;
-/ перенесенням/ дея$их/ інфе$ційних/ хвороб,

перед#сім/ ВІЛ-інфе$ції/СНІД#;
-/ л і $ # в а н н я / і м # н о д е п р е с а н т а м и , / н а п р и $ л а д

Jлю$о$орти$оїдами,/ я$і/ призначаються/ найчасті-
ше/ при/ он$олоJічних,/ ревматолоJічних/ хворобах,
а/ та$ож/ різноманітних/ трансплантаціях.

Поява/ опірності/ може/ б#ти/ рез#льтатом/ а$тив-
ноJо,/ пасивноJо/ i/ пасивно-а$тивноJо/ ім#нітет#;/ про
що/ детальніше/ йтиметься/ в/ наст#пном#/ розділі.

Наб#тий/ ім#нітет/ може/ б#ти/ природним/ і/ шт#ч-
ним./ Розрізняють/ та$і/ 3/ типи/ природноJо/ ім#нітет#.

- Пасивний/ ім#нітет,/ отриманий/ новонародже-
ною/ дитиною/ від/ матері/ через/ плацент#./ Зроз#мі-
ло,/він/стос#ється/тіль$и/тих/антиJенів,/з/я$ими/сти-
$алася/ матір./ Цей/ ім#нітет/ #трим#ється/ лише/ про-
тяJом/ де$іль$ох/ перших/ місяців/ життя,/ триваліший
#/ добре/ вJодованих,/ $оротший/ –/ #/ Jіпотрофі$ів,/ #
цілом#/ не/ перевищ#є/ 1/ ро$#.

- А$тивний/ ім#нітет,/ я$ий/ виробляється/ після
перенесення/ дея$их/ інфе$ційних/ хвороб/ –/ $ор#,
епідемічноJо/ паротит#,/ $расн#хи,/ вітрян$и,/ Jепа-
тит#/ А/ та/ ін./ Та$ий/ ім#нітет/ може/ б#ти/ тривалим/ і
навіть/ пожиттєвим,/ в/ інших/ випад$ах/ #трим#ється
де$іль$а/ ро$ів/ і/ навіть/ де$іль$а/ місяців.

- А$тивний/ ім#нітет/ після/ зараження,/ часто
де$іль$аразовоJо/ зараження/ певними/ мі$роор-
Jанізмами,/ зо$рема/ палич$ою/ черевноJо/ тиф#/ або
іншими/ представни$ами/ род#/ Salmonella,$ без/ по-
яви/ $лінічних/ проявів/ хвороби .

Ім0нізація& сприйнятливих& до& зараження,
або& підвищення& рівня& ім0нітет0& недостатньо
о п і р н и х & о с і б

Ім#нізація/ сприйнятливих/ до/ зараження/ осіб
або/ підвищення/ рівня/ ім#нітет#/ осіб/ недостатньо
опірних/ становить/ с#ттєвий/ елемент/ профіла$ти-
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$и/ інфе$ційних/ хвороб./ Ця/ проблема/ розJляда-
тиметься/ в/ розділі,/ присвяченом#/ а$тивній/ ім#ні-
зації,/ тобто/ щепленню,/ пасивній/ ім#нізації/ шляхом
в в е д е н н я / і м # н о J л о б # л і н y , / а / т а $ о ж / п а с и в н о - а $ -
тивній/ ім#нізації,/ тобто/ одночасном#/ введенню
ва$цини/ та/ ім#ноJлоб#лінy.

А$тивна/ ім#нізація/ є/ рез#льтатом/ введення/ в
орJанізм/ людини/ або/ тварини/ ва$цини./ Ва$цина/ –
ц е / б і о л о J і ч н и й / п р е п а р а т , / щ о / м і с т и т ь / а н т и J е н и
мі$роорJанізмів,/ я$і/ вводяться/ в/ орJанізм/ людини
або/тварини,/стим#люючи/ім#нн#/систем#/до/вироб-
лення/ а$тивноJо/ $літинноJо/ i/ J#моральноJо/ ім#ні-
тет#./ Це/ введення/ найчастіше/ реаліз#ється/ шляхом
вн#трішньом’язових/ або/ підш$ірних/ ін’є$цій.

Нині/ намаJаються/ виробляти/ ва$цини,/ я$і/ мож-
н а / б # л о / б / в в о д и т и / ч е р е з / п р и р о д н і / в о р о т а / д л я
вторJнення/ патоJенних/ мі$роорJанізмів./ Досі/ та$а
вимоJа/ дотримана/ тіль$и/ для/ дея$их/ препаратів,
я$,/ напри$лад,/ пероральної/ живої/ ва$цини/ проти
поліомієліт#/ та/ проти/ ротавір#сної/ інфе$ції.

І м # н і т е т / в и р о б л я є т ь с я / ч е р е з / д е $ і л ь $ а / д н і в
після/ щеплення/ живою/ ва$циною,/ a/ #/ разі/ ви$о-
ристання/ неживої/ ва$цини/ -/ тіль$и/ через/ де$іль-
$а/ десят$ів/ днів/ після/ щонайменш/ др#Jої/ за/ по-
ряд$ом/ або/ навіть/ пізнішої/ рева$цинальної/ дози,
введеної/ людині,/ попередньо/ не/ щепленій/ проти
$он$ретної/ нед#Jи./ Опірність,/ забезпечена/ та$им
чином,/ #трим#ється/ тривалий/ час,/ що/ вимірюється
ро$ами,/ особливо/ в/ разі/ рева$цинації.

Бер#чи/ за/ основ#/ поділ#/ стан/ антиJен#,/ ва$ци-
ни/ можна/ поділити/ на:

- живі,/ що/ містять/ атен#йований/ штам/ патоJе-
н#,/ тобто/ та$ий,/ я$ий/ #/ рез#льтаті/ мі$робіолоJічних
процед#р,/ що/ найчастіше/ зводяться/ до/ численних
пасажів,/ втратив/ або/ ж/ значною/ мірою/ ослабив
свої/ патоJенні/ властивості/ при/ збереженні/ анти-
Jенних/ я$остей;

- вбиті,/ я$і/ #/ рез#льтаті/ інших/ мі$робіолоJічних
процед#р/ не/ виявляють/ озна$/ життя,/ але/ зберіJа-
ю т ь / а н т и J е н н і / в л а с т и в о с т і , / щ о / з а б е з п е ч # ю т ь
опірність/ людини/ або/ тварини.

Серед/ неживих/ ва$цин/ можна/ виділити:
• та$і,/ що/ містять/ вбиті/ мі$роорJанізми/ #/ ре-

з#льтаті/ дії/ температ#ри/ не/ вищої/ 56°/С/ протяJом
близь$о/ 30/ хв,/ хімічних/ середни$ів,/ зо$рема/ спир-
т#,/ формалін#,/ фенол#,/ ацетон#/ тощо,/ або/ фізич-
них/ фа$торів,/ я$,/ напри$лад,/ опромінення;

• т і , / щ о / м і с т я т ь / л і з о в а н і / а б о / ж / з р # й н о в а н і
мі$роорJанізми,/ напри$лад,/ #/ рез#льтаті/ баJато-
разовоJо/ заморож#вання/ і/ розморож#вання;

• ва$цини/ с#бодиничні,/ що/ містять/ фраJмен-
ти/ мі$роорJанізмів,/ я$і/ значною/ мірою/ відпові-

дальні/ за/ ім#нізацію,/ з/ елімінованими/ фраJмента-
ми,/ я$і/ спричиняють/ небажані/ поства$цинальні
реа$ції/ і/ меншою/ мірою/ –/ ім#нізацію;

• ті,/що/містять/то$соїди/(анато$сини),/відфраJ-
ментовані/ внаслідо$/ вплив#/ формальдеJід#/ i/ тем-
перат#ри/ близь$о/ 37°/С./ Висо$оефе$тивними/ є
дифтерійний,/ правцевий/ та/ бот#лінічний/ то$соїди;

• с#б$орп#с$#лярні/ ва$цини/ (оболон$ові),/ про
я$і/ раніше/ вже/ йшлося./ Вони/ ви$ористов#ються
для/ ім#нізації/ проти/ та$их/ мі$роорJанізмів,/ що
м а ю т ь / п о л і с а х а р и д н # / о б о л о н $ # , / н а п р и $ л а д ,
Neisseria$ meningitidis,/ Streptococcus$ pneumoniаe,
Haemophilus$ influenzae/ тип#/ b;

• ре$омбінантні/ ва$цини,/ створені/ методом
Jенної/ інженерії./ Нині/ виробляється/ і/ масово/ ви-
$ористов#ється/ ре$омбінантна/ ва$цина/ проти/ Jе-
патит#/ В./ Відповідно/ змінений/ поверхневий/ анти-
J е н / H B V / – / H B s A g / в и р о б л я є т ь с я / п е $ а р с ь $ и м и
дріжджами.

Інший/ поділ/ ва$цин/ передбачає/ їх/ розмеж#-
вання/ за/ озна$ою/ їх/ фізичноJо/ стан#:

-/ рід$і/ ва$цини,/ Jотові/ до/ ви$ористання/ шля-
хом/ ін’є$ції./ У/ свою/ черJ#/ вони/ діляться/ на:

• неадсорбовані,/ в/ я$их/ антиJен/ переб#ває/ #
зависі./ Після/ ін’є$ції/ ва$цини/ настає/ $онта$т/ з/ най-
ближчою/ ім#нною/ стр#$т#рою/ людини,/ забезпеч#-
ючи/ винят$ово/ швид$е/ прод#$#вання/ антитіл,/ #
цілом#/ значно/ швидше,/ ніж/ після/ застос#вання
адсорбованих/ препаратів;

• адсорбовані,/ в/ я$их/ антиJен/ при$леєний/ до
поверхні/ дрібнозернистоJо/ адсорбент#./ я$ий/ вод-
ночас/ відіJрає/ роль/ ад’юванта./ Та$им/ адсорбен-
том/ найчастіше/ є/ Jідроо$ис/ алюмінію/ Al(OH)3.

Адсорбент/ (або/ ад’ювант)/ забезпеч#є/ повільне
звільнення/ антиJен#/ зі/ спол#$и/ адсорбент-анти-
J е н , / р і в н о м і р н е / р о з п о в с ю д ж е н н я / а н т и J е н # / в
о р J а н і з м i / з / д о с я J н е н н я м / р і з н и х / ч а с т и н / і м # н н о ї
системи,/ неспецифічн#/ стим#ляцію/ ім#нітет#.

Опірність/ після/ введення/ адсорбованих/ ва$-
цин/ розвивається/ й/ #трим#ється/ довше,/ ніж/ після
ви$ористання/ неадсорбованих/ препаратів./ Том#
адсорбовані/ ва$цини/ називають/ препаратами/ з
пролонJованою/ дією.

• вис#шені/ ва$цини,/ я$і/ вип#с$аються/ #/ виJ-
ляді/ порош$#/ на/ дні/ амп#ли/ або/ фла$он#/ з/ дода-
ним/ розчинни$ом/ в/ о$ремій/ ємності.

Вис#ш#вання/ більшості/ препаратів/ досяJається
ш л я х о м / л і о ф і л і з а ц і ї / і з / з а м о р о ж е н о J о / с т а н # . / В
рід$існих/ випад$ах/ можливе/ вис#ш#вання/ з/ рідини.
Розчинни$ом/ може/ б#ти/ фізіолоJічний,/ б#ферний/ чи
інший/ розчин,/ я$ий/ після/ додавання/ до/ порош$#/ #т-
ворює/ зв’язан#/ з/ розчиненим/ ліофілізатом/ ва$цин#.
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В и с # ш е н і / ( л і о ф і л і з о в а н і ) / в а $ ц и н и / з н а ч н о
стій$іші/ від/ рід$их/ до/ зовнішніх/ впливів,/ особли-
во/ до/ температ#ри./ Вони/ хара$териз#ються/ та$ож
тривалішим/ періодом/ придатності/ #/ вис#шеном#
стані,/ а/ том#/ особливо/ адаптовані/ для/ ви$орис-
тання/ #/ тропічних/ $раїнах./ Одна$/ ці/ ва$цини/ не
містять/ $онсервантів/ чи/ стабілізаторів./ Після/ роз-
чинення/ препарат#/ #/ фла$оні/ міститься/ більше/ ніж
одна/ доза/ ва$цини./ Том#/ її/ треба/ ви$ористати/ до
6/ Jод/ після/ приJот#вання./ Після/ цьоJо/ термін#/ ва$-
цина/ непридатна/ і/ може/ б#ти/ навіть/ то$сичною.

З/ оJляд#/ специфічності/ ва$цини/ можна/ розді-
лити/ на:

- моновалентні./ я$і/ забезпеч#ють/ опірність
тіль$и/ проти/ одноJо/ тип#/ мі$роорJанізм#,/ напри$-
лад,/проти/тип#/1,/або/тип#/2,/чи/тип#/3/поліовір#с#;

- полівалентні,/ що/ стим#люють/ вироблення
антитіл/ проти/ де$іль$ох/ типів/ тоJо/ ж/ мі$роорJаніз-
м#,/ напри$лад,/ проти/ типів/ 1,/ 2/ i/ 3/ поліовір#с#;

- $омбіновані/ ва$цини/ –/ дієві/ проти/ різних
інфе$ційних/ хвороб.

В и $ о р и с т а н н я / $ о м б і н о в а н и х / в а $ ц и н / м а є
с#ттєві/ переваJи,/ особливо/ #/ дітей/ першоJо/ ро$#
життя./ Є/ можливість/ їх/ широ$оJо/ застос#вання,
ос$іль$и:

- р е а $ т о J е н н і с т ь / $ о м б і н о в а н и х / в а $ ц и н / н е
с и л ь н і ш а , / н і ж / н а й б і л ь ш / р е а $ т о J е н н о ї / м о н о - / ч и
полівалентної/ ва$цини,/ що/ входять/ до/ її/ с$лад#;

- ефе$тивність/ $омбінованої/ ва$цини/ не/ Jірша,
a/ в/ дея$их/ випад$ах/ навіть/ $раща,/ ніж/ моно-/ чи
полівалентної/ ва$цини,/ що/ входять/ до/ її/ с$лад#.

Більшість/ ва$цин/ ви$ористов#ється/ профіла$-
тично,/ тобто/ для/ вироблення/ ім#нітет#/ перед/ е$с-
позицією/ на/ зараження./ Але/ в/ дея$их/ випад$ах
щеплення/ здійснюють/ посте$спозиційно,/ $оли/ вда-
ються/ до/ пасивно-а$тивної/ ім#нізації/ осіб,/ я$і/ вже
переб#вають/ в/ ін$#баційном#/ періоді/ хвороби.

Д л я / д о с я J н е н н я / н а л е ж н о J о / р і в н я / і м # н і т е т #
шляхом/ щеплення/ дотрим#ються/ відповідних/ схем
ва$цинації./ До/ них/ належить:/ основне/ щеплення,
я$е/ в$лючає/ первинн#/ і/ додат$ов#/ ва$цина$цію,
а/ та$ож/ здійснювана/ через/ де$іль$а/ ро$ів/ рева$-
ц и н а ц і я .

Д о / с $ л а д # / п е р в и н н о J о / щ е п л е н н я / в х о д и т ь / 2
або/ 3/ ва$цинації,/ здійснювані/ через/ 4-6/ тиж./ Пер-
винна/ ва$цинація/ проти/ Jепатит#/ А/ в$лючає/ тіль$и
1/ доз#/ ва$цини./ Через/ де$іль$а/ місяців/ або/ де$-
іль$а/ десят$ів/ місяців/ дають/ додат$ов#/ доз#/ ос-
новноJо/ щеплення,/ я$а/ забезпеч#є/ ефе$тивність
ва$цинації/ протяJом/ тривалоJо/ період#.

Основне/ щеплення/ живою/ ва$циною/ в/ цілом#
в$лючає/ одн#/ доз#/ ва$цини,/ зо$рема/ при/ щеп-

ленні/ проти/ т#бер$#льоз#,/ $ор#,/ епідемічноJо/ па-
ротит#,/ $расн#хи,/ вітрян$и./ Ta$ою/ б#ла/ й/ ва$цина-
ція/ проти/ нат#ральної/ віспи.

Винят$ом/ є/ схема/ ви$ористання/ живої/ перо-
ральної/ ва$цини/ проти/ поліомієліт#./ У/ цьом#/ випад-
$#/ основн#/ ва$цинацію/ здійснюють/ три-/ або/ навіть
чотириразово,/ подібно/ до/ схеми/ основноJо/ щеп-
лення/ ва$циною/ DTP/ ( аналоM$ вітчизняної$ АКДП$ ва@-
цини$ –$ прим.$ ред.)./ Причиною/ цьоJо/ є/ ви$ористан-
ня/ для/ щеплення/ проти/ поліовір#с#/ живої/ поліва-
лентної/ ва$цини,/ що/ в$лючає/ 3/ типи/ атен#йованих
штамів/ поліовір#с#./ У/ рез#льтаті/ інтерференції/ між
різними/типами/вір#с#/антитіла/проти/о$ремих/типів
с и н т е з # ю т ь с я / н е р і в н о м і р н о . / Д л я / з а б е з п е ч е н н я
достатньо/ висо$оJо/ рівня/ ім#нітет#/ проти/ #сіх/ трьох
типів/ вір#с#/ ва$цинацію/ здійснюють/ де$іль$аразо-
во/ #/ рам$ах/ основноJо/ щеплення.

Опрацьовані/ найбільш/ оптимальні/ схеми/ ос-
новноJо/ щеплення./ Відта$/ прийняті / заJальноприй-
няті / способи/ позначень/ зазначених/ схем./ Зо$ре-
ма,/ перша/ доза/ ва$цини/ позначається/ цифрою/ „0”.
Наст#пні/ дози/ позначаються/ цифрами,/ що/ означа-
ють/ час/ від/ першої/ дози/ „0”/ до/ введення/ наст#п-
них/ доз/ #/ місяцях./ Та$,/ найбільш/ поп#лярна/ схема
щеплення/ позначається/ та$им/ чином:/ чотириразо-
ва/ схема:/ 0,/ 1,/ 2,/ 12;/ триразова/ схема:/ 0,/ 1,/ 6;/ дво-
разова/ схема/ (для/ ва$цинації/ проти/ Jепатит#/ А):/ 0,
6-12./ У/ том#/ випад$#,/ $оли/ час/ між/ введеннями/ не
в$ладається/ в/ інтервал,/ що/ вимірюється/ #/ місяцях,
о б о в ’ я з $ о в е / н а в е д е н н я / в і д п о в і д н о ї / і н ф о р м а ц і ї .
Напри$лад,/ схема/ швид$ої/ ім#нізації/ проти/ Jепати-
т#/ B/ позначається/ та$:/ 0,/ 7,/ 21/ день;/ 6-12/ міс.

Особам,/ я$і/ отримали/ основний/ $#рс/ ва$ци-
нації,/ через/ де$іль$а/ ро$ів/ необхідна/ рева$цина-
ція/ для/ «наJад#вання»/ антиJенноJо/ подразнен-
ня./ Рева$цинація,/ здійснювана/ людині,/ я$а/ #/ ми-
н # л о м # / о т р и м а л а / о с н о в н и й / $ # р с / щ е п л е н н я ,
відіJрає/ подібн#/ до/ основноJо/ щеплення/ неім#н-
ної/ особи/ роль./ Пра$тично/ –/ зміцнення/ та/ подо-
вження/ опірності/ на/ наст#пні/ де$іль$а/ ро$ів.

У/ разі/ ва$цинації/ висо$оJо/ відсот$#/ меш$анців
п е в н о ї / т е р и т о р і ї / ( з а з в и ч а й / п о н а д / 8 0 / % ) / п р о т и
інфе$ційної/ хвороби,/ джерелом/ зб#дни$а/ я$ої/ є
л ю д и н а , / в д а є т ь с я / з м е н ш и т и / ц и р $ # л я ц і ю / ц ь о J о
зб#дни$а/ між/ людьми/ і/ запобіJти/ хворобі/ не/ тіль$и
ва$цинованих/ осіб,/ але/ й/ тих,/ хто/ з/ різних/ причин
не/ наб#в/ ім#нітет#./ Це/ явище/ отримало/ назв#/ «$о-
ле$тивний/ ім#нітет».

Для/ масової/ ва$цинації/ є/ два/ принципові/ по-
$ а з а н н я :

1)/ планове/ –/ проJрама/ або/ $алендар/ (Jрафі$)
профіла$тичних/ щеплень,/ зJідно/ з/ я$им/ певні/ ва$-
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цини/ вводяться/ #/ відповідном#/ віці/ я$/ для/ забез-
печення/ індивід#альноJо,/ та$/ і/ $оле$тивноJо/ ім#-
нітет#/ меш$анців,/ що/ реально/ наражаються/ на
небезпе$#/ зараження;

2)/е$стрене/–/особам,/я$і/проживають/або/тим-
часово/ переб#вають/ на/ територіях,/ де/ поJірши-
лась/ санітарно-епідемічна/ обстанов$а/ #/ рез#ль-
таті/ стихійної/ $атастрофи/ або/ поширилось/ незви-
чайне/ для/ $он$ретної/ території/ чи/ рід$о/ вини$аюче
захворювання./ У/ та$их/ випад$ах/ ва$цин#ють/ #сіх
меш$анців/ або/ тіль$и/ осіб/ з/ Jр#п/ ризи$#.

У/ Польщі/ обов’яз$овими/ і/ том#/ без$оштовни-
ми/ є/ щеплення/ проти/ та$их/ інфе$ційних/ хвороб:
т#бер$#льоз#,/Jепатит#/B,/дифтерії,/$ашлю$#,/прав-
ця,/поліомієліт#,/$ор#,/епідемічноJо/паротит#,/$рас-
н#хи,/ інфі$#вання/ Haemophilus$ influenzae$ тип#/ b.

Ре$омендованими/ є/ щеплення/ проти/ Jепати-
т#/ A,/ Jрип#,/ $ліщовоJо/ та/ японсь$оJо/ енцефаліт#,
ж о в т о ї / J а р я ч $ и , / х о л е р и , / в і т р я н $ и , / і н ф і $ # в а н н я
Neisseria$meningitidis,$Streptococcus$pneumoniae.

Д л я / в и $ о н а н н я / о б о в ’ я з $ о в и х / щ е п л е н ь / #
Польщі/ ва$цина/ за$#пов#ється/ за/ рах#но$/ фондів
опі$#нства/ дітей,/ натомість/ $валіфі$оване/ обсте-
ж е н н я / д л я / в и з н а ч е н н я / п о $ а з а н ь / д о / щ е п л е н ь ,
ін’є$ція/ ва$цини,/ видача/ посвідчення,/ лі$#вання
можливих/ побічних/ реа$цій/ без$оштовні.

Здійснювані/ щеплення/ повинні/ б#ти:
-/ ефе$тивні;
-/ безпечні/ стосовно/ постін’є$ційних/ реа$цій;
-/ нечисленні;
-/ малотравматичні/ для/ дитини.
Е ф е 7 т и в н і с т ь & в а 7 ц и н и / може/ б#ти/ оцінена

ім#нолоJічними/ методами,/ я$і/ баз#ються/ на/ оцінці
зростання/ рівня/ антитіл/ після/ ва$цинації,/ а/ та$ож
епідеміолоJічними/ методами,/ перед#сім/ #/ формі
та$/ званих/ $онтрольованих/ досліджень,/ я$і/ поля-
Jають/ на/ оцінці/ зменшення/ числа/ захворювань
після/ ва$цинації/ відносно/ $онтрольної/ Jр#пи,/ я$а
є/ неім#нною/ до/ $он$ретної/ хвороби/ (плацебо)/ або
ва$цинованою/ препаратом/ з/ відомою/ ефе$тивн-
стю/ (стандарт)./ Слід/ зазначити,/ що/ здійснення/ та-
$их/ епідеміолоJічних/ досліджень/ с$ладне,/ тр#до-
міст$е/ й/ дороJе./ На/ їх/ основі/ необхідно/ розроби-
ти/ простіші/ лабораторні/ тести/ для/ завершення
оцін$и/ р#тинними/ методами.

Безпе70& ва7цини& необхідно/ оцінити/ епіде-
міолоJічними/ методами.! Ця/ проблема/ значною
мірою/ залежить/ від/ способ#/ виробництва/ препа-
ратів./ У/ зв’яз$#/ з/ цим/ їх/ #дос$оналення/ перед#сім
залежить/ від:

- #с#нення/ або/ зменшення/ $онцентрації/ с#б-
с т а н ц і й , / я $ і / в и п а д $ о в о / п о т р а п и л и / д о / в а $ ц и н и ,

напри$лад,/ слідів/ живильних/ середовищ,/ т$анин
орJанізм#/ тощо;

- н а я в н о с т і / # / в а $ ц и н і / н е о б х і д н и х / м а л и х
$іль$остей/ нейтральних/ для/ здоров’я/ спеціальних
с#бстацій,/ я$,/ напри$лад,/ дезінфе$ційних/ препа-
ратів,/ антибіоти$ів/ і/ т.п.;

- #с#нення/ з/ ва$цини/ частини/ мі$роорJанізмів,
значення/ я$их/ для/ вироблення/ ім#нітет#/ мізерне
або/ відс#тнє,/ але/ я$і/ є/ причиною/ поства$циналь-
н и х / р е а $ ц і й , / н а п р и $ л а д , / п о з б а в л е н н я / в а $ ц и н и
проти/ Jепатит#/ B/ від/ #сіх/ інших/ спол#$,/ що/ не/ сто-
с#ються/HBsAg.

Проблема/ численності& щеплень/ зводиться
до/ ви$онання/ більше,/ ніж/ однієї/ ін’є$ції/ під/ час
в і з и т # / д и т и н и / # / з а $ л а д / о х о р о н и / з д о р о в ’ я / д л я
здійснення/ щеплення./ Це/ передбачено/ проJра-
мою/ профіла$тичних/ щеплень/ #/ Польщі./ Щоправ-
да,/ відповідно/ до/ вимоJ/ педіатрів,/ під/ час/ одноJо
візит#/ не/ повинно/ ви$он#ватися/ більше/ ніж/ дві
ін’є$ції./ Одна$/ цієї/ вимоJи/ не/ вдається/ дотримати
при/ збільшенні/ $іль$ості/ щеплень./ Та$им/ чином,
зменш#ється/ $іль$ість/ візитів/ до/ лі$аря/ #/ зв’яз$#/ з
н е о б х і д н і с т ю / щ е п л е н ь , / о д н а $ / н е / з м е н ш # є т ь с я
$іль$ість/ ін’є$цій.

В и 7 о р и с т а н н я & 7 о м б і н о в а н и х & в а 7 ц и н , & я 7 і
забезпеч0ють& опірність& проти& де7іль7ох& інфе7-
ційних& хвороб.& Та$ий/ спосіб/ дозволяє/ зменшити
$іль$ість/ візитів/ до/ лі$аря/ #/ зв’яз$#/ зі/ щепленнями/ й
водночас/ зменшити/ $іль$ість/ ін’є$цій./ Нині/ #/ Польщі
застосов#ються/ та$і/ $омбіновані/ ва$цини:/ DTP/ –
ва$цина/ проти/ дифтерії,/ правця/ i/ $ашлю$#/ (повно$-
літинний/ $омпонент)/ для/ дітей/ перших/ двох/ ро$ів
життя;/DTaP/–/ва$цина/проти/дифтерії,/правця/i/$аш-
лю$#/ (ацелюлярний/ $омпонент)/ для/ дітей/ шостоJо
ро$#/ життя,/ а/ та$ож/ MMR/ –/ ва$цина/ проти/ $ор#,/ еп-
ідемічноJо/ паротит#/ i/ $расн#хи,/ рідше/ ва$цини/ DT/ i
Td/ проти/ дифтерії/ і/ правця.

У/ зв’яз$#/ зі/ зростанням/ $іль$ості/ щеплень/ для
д і т е й / п е р ш и х / д в о х / р о $ і в / ж и т т я / ф а р м а ц е в т и ч н і
фірми/ розробили/ $омбіновані/ ва$цини/ навіть/ про-
ти/ чотирьох,/ п’яти/ і/ шести/ інфе$ційних/ хвороб.
Йдеться/ про/ ва$цини/ проти/ дифтерії,/ правця,/ $аш-
лю$#/ (повно$літинний/ або/ ацелюларний/ $омпо-
нент),/ Jепатит#/ B,/ поліомієліт#/ (іна$тивована/ ва$-
цина)/ й/ зараження/ Haemophilus$ influenzae/ тип#/ b.
Їх/ ви$ористання/ #/ Польщі/ доп#с$ається/ проJра-
мою/ обов’яз$ових/ щеплень,/ але/ зазначені/ ва$-
цини/ ще/ не/ за$#плені.

Вели$а/ і/ дедалі/ зростаюча/ $іль$ість/ ва$цин,/ ви-
$ о р и с т о в # в а н и х / # / п е р ш и х / д в о х / р о $ а х / ж и т т я , / #
більшості/ моновалентних,/ або/ й/ полівалентних,/ після
застос#вання/ я$их/ одна$/ відносно/ часто/ відзнача-
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лися/ побічні/ реа$ції,/ б#ла/ причиною/ «протищепних
р#хів»,/ поширених/ #/ дея$их/ $раїнах./ Я$/ вже/ б#ло
відзначено,/ в/ останні/ ро$и/ вже/ розпочато/ вип#с$
п о л і $ о м п о н е н т н и х / в а $ ц и н , / щ о / з а б е з п е ч # ю т ь
опірність/ проти/ де$іль$ох/ хвороб/ і/ с#проводж#ють-
ся/ меншою/ $іль$істю/ небажаних/ реа$цій./ Слід/ до$-
ласти/ з#силь,/ аби/ віднайти/ місце/ для/ «протищеп-
них/ р#хів»/ я$/ чинни$а,/ що/ впливає/ на/ #зJодження
реалізації/ щеплень/ i/ зменшення/ частоти/ #ся$их/ по-
б і ч н и х / п р о я в і в / в а $ ц и н а ц і ї . / Р о л ь / « п р о т и щ е п н и х
р#хів»/ #/ реалізації/ проJрами/ щеплень/ порівнюється
з/ роллю/ опозиції/ в/ парламенті./ Слід/ намаJатися
відмовитися/ від/ аJресії/ з/ обох/ сторін/ i/ замінити
взаємні/ звин#вачення/ на/ $онстр#$тивн#/ діяльність
для/ блаJа/ с#спільства,/ особливо/ для/ дітей.

Препарати/ для/ створення/ пасивноJо/ ім#ніте-
т#,/ я$/ б#ло/ описано/ раніше,/ містять/ Jотові/ анти-
тіла./ Зазначені/ антитіла/ мож#ть/ б#ти/ отримані/ від
людей/ або/ й/ тварин,/ перед#сім/ $оней,/ вели$ої
роJатої/ х#доби,/ баранів./ Залежно/ від/ ст#пеня/ очи-
ст$и/ препарат#,/ особливо/ від/ неім#нних/ біл$ів,
виділяють/ ім#нні/ сироват$и,/ часто/ ви$ористов#вані
раніше,/ або/ ім#ноJлоб#ліни/ –/ препарати./ отримані
з/ ім#нної/ сироват$и/ шляхом/ її/ відо$ремлення/ i
очист$и/ g-Jлоб#лінової/ фра$ції/ методом/ етаноло-
воJо/ фра$ціон#вання/ за/ Коном.

Антито$сичні/ ім#ноJлоб#ліни/ позначаються/ я$
антито$сини:/ протидифтерійний,/ протиправцевий,
протибот#лінічний,/ проти/ отр#ти/ змії.

Розрізняють/ два/ види/ препаратів:
- н о р м а л ь н и й / і м # н о J л о б # л і н , / о т р и м а н и й / і з

плазми/ $рові/ баJатьох/ донорів,/ я$ий/ містить/ ан-
титіла/ проти/ найчастіших/ інфе$ційних/ чинни$ів/ нa
терені,/ звід$и/ походять/ донори;

- с п е ц и ф і ч н и й / і м # н о J л о б # л і н , / о т р и м а н и й / з
плазми/ спеціально/ відібраних/ ім#нних/ донорів/ або
від/ Jіперім#нізованих/ осіб/ чи/ тварин.

Після/ введення/ ім#ноJлоб#лінy/ опірність/ з’яв-
ляється/ неJайно,/ але/ #трим#ється/ відносно/ $орот-
$ий/ час/ –/ де$іль$а/ тижнів,/ найбільше/ –/ де$іль$а
місяців.

Пасивна/ ім#нізація,/ розроблена/ ще/ #/ першій
половині/ XX/ століття,/ втратила/ своє/ значення/ #
др#Jій/ половині/ ві$#./ ПротяJом/ баJатьох/ ро$ів/ ви-
$ористов#вався/ g-Jлоб#лін/ проти/ Jепатит#/ А,/ я$ий
призначали/ з/ профіла$тичною/ метою/ до/ або/ не-
вдовзі/ після/ ймовірноJо/ інфі$#вання/ HAV./ Зазви-
чай/ йоJо/ ви$ористов#вали/ #/ винят$ових/ випад-
$ах,/ найчастіше/ пов’язаних/ з/ виїздом/ #/ райони/ з
висо$ою/ або/ середньою/ ендемічністю/ цієї/ хворо-
би,/ або/ за/ медичних/ по$азань,/ зо$рема/ #/ зв’яз$#
зі/ зниженим/ рівнем/ ім#нітет#.

А$тивно-пасивна/ ім#нізація/ поляJає/ в/ одно-
часном#/ введенні/ ва$цини/ та/ ім#ноJлоб#лінy/ о$-
ремими/ ін’є$ціями/ #/ віддалені/ між/ собою/ щонай-
менше/ на/ 3-5/ см/ місця./ Ви$ористання/ а$тивно-
пасивної/ ім#нізації/ забезпеч#є/ опірність/ неJайно
після/ введення/ ім#ноJлоб#лін#,/ й/ с#проводж#єть-
ся/ #трим#ванням/ ім#нітет#/ тривалий/ період/ час#
внаслідо$/ щеплення.

У/ цілом#/ а$тивно-пасивна/ ім#нізація/ ви$орис-
тов#ється:

- з/ метою/ е$стреної/ профіла$ти$и/ с$аз#/ осо-
бам,/ по$#саним/ ймовірно/ с$аженими/ тваринами,
перед#сім/ #/ долоні/ й/ обличчя;

- для/ неім#нних/ проти/ правця/ осіб/ #/ разі/ на-
явності/ #/ них/ забр#днених/ ґр#нтом/ травм;

- для/ неім#нних/ проти/ Jепатит#/ B/ осіб/ з/ Jр#пи
ризи$#,/ перед#сім/ працівни$ів/ охорони/ здоров’я,
після/ е$спозиції/ на/ зараження/ HBV.

Особливі& за0важення
Насам$інець/ варто/ зазначити,/ що/ на/ зламі/ XX

i/ XXI/ століть/ #/ Jал#зі/ а$тивної/ ім#нізації,/ перед#сім
масової,/ відзначається/ зростання/ заці$авленості
осіб,/ зайнятих/ та$/ званою/ відновною/ медициною.
Віддавна/ традиційно/ заці$авленими/ цією/ пробле-
мою/ є/ епідеміолоJи,/ що/ працюють/ задля/ профіла$-
ти$и/ інфе$ційних/ хвороб,/ а/ та$ож/ середній/ медич-
ний/ персонал,/ #/ професійні/ обов’яз$и/ я$оJо/ вхо-
д и т ь / в и $ о н а н н я / щ е п л е н ь / # / р а м $ а х / р е а л і з а ц і ї
проJрами/ профіла$тичної/ ва$цинації./ Пізніше/ цією
проблемою/ заці$авилися/ лі$арі,/ зайняті/ на#$ово-
дослідною/ роботою,/ а/ та$ож/ педіатри,/ інфе$ціоні-
сти,/ терапевти,/ хір#рJи,/ лі$арі/ першоJо/ $онта$т#./ У
дея$их/ випад$ах/ можна/ ствердж#вати,/ що/ заб#-
вається/ Jоловна/ мета/ а$тивної/ ім#нізації./ Заб#-
вається,/ що/ раціональне/ ви$ористання/ а$тивної
ім#нізації/ шляхом/ ва$цинації/ є/ найбільш/ ефе$тив-
ним/ профіла$тичним/ методом./ перед#сім/ стосов-
но/ тих/ хвороб,/ проти/ я$их/ розроблені/ ва$цини.
Т#т/ важливо/ відзначити,/ що/ #/ разі/ баJатьох/ інфе$-
ційних/ хвороб,/ часто/ відносно/ недавно/ від$ритих,
а$тивна/ профіла$тична/ ім#нізація,/ a/ часто/ й/ па-
с и в н а , / н е в і д о м а , / я $ , / н а п р и $ л а д , / п р о т и / В І Л -
інфе$ції/СНІД#,/ Jепатит#/ C,/ JемораJічних/ Jарячо$,
п р і о н о в и х / х в о р о б / т о щ о . / У / т а $ и х / в и п а д $ а х / с л і д
в д а в а т и с я / д о / і н ш и х / п р о т и е п і д е м і ч н и х / м е т о д і в ,
спрямованих/ на/ елімінацію/ джерела/ зб#дни$а/ і
на/ розрив/ механізм#/ передачі.

Слід/ врахов#вати/ та$ож/ можливість/ появи/ но-
вих/ інфе$ційних/ хвороб,/ поширення/ вже/ знаних,
а/ та$ож/ смерті/ не/ тіль$и/ природної,/ але/ й/ шт#чної,
спричиненої/ іншими/ людьми./ Слід/ раціонально
ви$ористов#вати/ щеплення/ проти/ дея$их/ інфе$ц-
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ійних/ хвороб/ #/ Jлобальном#/ масштабі/ із/ зал#чен-
ням/ #сіх/ $раїн,/ часто/ #/ рам$ах/ реалізації/ міжнарод-
них/ проJрам,/ а/ та$ож/ проJрам/ в/ о$ремих/ $раїнах/ і
навіть/ ло$альних/ –/ на/ терені/ частини/ $раїни/ або
щеплення/ Jр#п/ ризи$#,/ найбільш/ наражених/ на
небезпе$#/ інфі$#вання./ Ре$омендаційні,/ необов’-
яз$ові/ щеплення/ мають/ лише/ місцеве/ значення.

Насам$інець/ варто/ наJадати,/ що/ при/ орJані-
зації/ і/ проведенні/ щеплень/ слід/ пам’ятати/ про
первинн#/ мет#/ ва$цинації/ –/ зроз#міла/ #сіма/ проф-
іла$ти$а/ певних/ інфе$ційних/ хвороб,/ перед#сім
тих,/ що/ становлять/ заJроз#/ для/ здоров’я/ поп#ляції.

Протиeпідемічні/ заходи,/ особливо/ ті,/ що/ сто-
с#ються/ профіла$тичних/ щеплень,/ розроблені/ й
$онтрольовані/ міжнародними/ орJанізаціями/ aбо
#/ рам$ах/ співпраці/ з/ ними,/ повинні/ тра$т#ватися
я$/ обов’яз$ові./ Добровільні/ щеплення,/ ви$орис-
тов#вані/ місцево,/ мають/ доповнювати/ обов’яз$ові.

Підс#мов#ючи/ й/ оцінюючи/ ефе$тивність/ проти-
епідемічної/ роботи,/ слід/ відзначити,/ що/ найбільш
ефе$тивною/ є/ ім#нізація/ поп#ляції,/ перед#сім/ шля-
хом/ масових/ щеплень./ У/ др#J#/ черJ#/ необхідно
назвати/ розрив/ шляхів/ передачі/ зб#дни$а./ Найс-
$ладнішою/ і/ найменш/ ефе$тивною,/ одна$/ необх-
ідною/ для/ повноJо/ розв’язання/ проблеми,/ є/ ней-
тралізація/ а$тивноJо/ джерела/ зб#дни$а.

Про/ ефе$тивність/ профіла$ти$и/ інфе$ційних
хвороб/ і/ боротьби/ з/ ними/ може/ свідчити/ епідеміч-
на/ сит#ація,/ перед#сім/ #/ промислово/ розвин#тих
$раїнах,/ по$ращання/ цієї/ сит#ації,/ елімінація/ та
еради$ація/ дея$их/ захворювань.
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I M M U N I T Y  O F  P O P U L A T I O N
Y E S T E R D A Y ,  T O D A Y  A N D  T O M O R R O W

V. Magdzik

SUMMARY.$ The$ article$ reviews$ short$ history$ of
vaccinology$ and$ characterizes$ vaccines$ to$ be
r e s e a r c h e d $ a n d $ a l l o w e d $ f o r $ u s i n g $ a s $ w e l l $ a s
m e c h a n i s m s $ o f $ i m m u n i t y $ f o r m a t i o n . $ V a c c i n a l
remedies,$ to$ be$ used$ in$ Poland$ nowadays,$ are
described.$ The$ causes$ of$ spread$ of$ contemporary
« a n t i v a c c i n a l $ m o v e m e n t s » $ a r e $ s h o w n $ a n d
perspectives$for$correction$of$existing$situation$are
planned.


