ké firmy a oficidlni postoj klasické

mediciny, hldsajici, Ze ockovani nds
zachrdnilo pfed vymirdnim na infek¢ni cho-
roby. Na strané druhé se nachdzeji zpochyb-
fiujici postoje alternativni celostni mediciny
a také fada rodicl s negativnimi zkusenost-
mi a pochybnostmi. Pro zjednoduseni budu
tedy v ndsledujicim textu medicinu rozdélo-
vat na dvé vétve - na klasickou a na pfirodni,
jejiz soucdsti je i Joalis.

N ajedné strané stoji obf{ farmaceutic-

Nejcastéjsi pficina
umrti — psotnik

Klasickd medicina argumentuje cisly, vyzku-
my a statistikami. ProhlaSuje, Ze pracuje na
principu tzv. Evidence-based medicine, tedy
mediciny zaloZené na dikazech. Témi jsou
mysleny rizné klinické studie a jejich shrnu-
ti, které potvrzuji nebo naopak vyvraci cin-
ky 16k, zjistuji jejich vedlejsi ucinky a jejich
pusobeni na lidsky organismus. Tato medici-
na vytvati slozity systém guidelines, doslov-
né pokynii, doporucenych postupi, ktery ma
pomoci lékaftim 1€cit a rozhodovat se na zd-
kladé statistiky. Klasickd medicina vytykd al-
ternativnim smérim, Ze se spoléhaji na po-
city, predstavy, zkuSenosti, které vsak nejsou
podloZeny témi spravnymi dikazy. Otdzkou

je, zda opravdu miZeme klinickym studiim
stoprocentné véfit a zda ma klasickd medici-
na potiebné dikazy, Ze ockovéni je prospés-
né a ze vymytilo nebezpecné infekce. Nesta-
vi v tomto piipadé také spiSe na pocitech
a pfedsudcich?

Kdybychom udélali anketu a ndhodnych
respondenti se zeptali, co podle nich stojiza
vysokou détskou imrtnosti v historii, vétsi-
na odpovi asi dost podobné: malé déti umi-
raly hlavné na infek¢ni choroby. Bylo tomu
ale opravdu tak? Tento nzor jsme slychdva-
li ve Skole, pejali ho z knih, médii a dalSich
sdélovacich prostiedku. Ale dikazy, Ze déti
opravdu umiraly na zaskrt, cerny kasel, spal-
nicky, nestovice a dalsi infek¢ni choroby, pro-
ti kterym se dnes plosné ockuje, nemdme
zadné. Zdrojem informaci z této doby jsou cir-
kevni knihy - matriky narozenych a zemfe-
lych, které vedl a sepisoval mistni fardt. Byl
to také on, kdo u zemielych posuzoval pfici-
nu smrti, protoze lékaie si v té dobé mohli
dovolit jen ti nejbohatsi. Existovala jakdsi ta-
bulka pficin smrti, ze které pak faraf vybiral.
Bud zapsal, co mu fekli rodice ¢i porodni ba-
ba, anebo to, co si myslel. V prvnich klasifi-
kacich byly nemoci rozdélovany do tff sku-
pin - obycejné, mistni a epidemické, zbytek
byly drazy a jind nestésti. AZ okolo roku 1870
byla zavedena podrobné;jsi kategorizace. Jen-

ovani
Velmi kontroverzni
téma, o kterém bylo
napsano tisice ¢lankd

po celém svété.

Lze vubec fici néco, co
jesté nezaznélo? Proc
existuji tak rozporuplné

postoje a kde je vlbec
pravda?

Ze co ndm fekne udaj, Ze dit€ umftelo na vro-
zenou slabost, psotnik (kiecové stavy), na
tubyté (tuberkul6zu) nebo jiné plicni ¢i stiev-
ni onemocnéni? Je to opravdu dostatecny di-
kaz epidemii chorob, proti kterym se dnes
ockuje? Pro zajimavost - mezi nejcastéjsi
piicinu umrti déti patiil psotnik, ktery ozna-
coval kiece. Pravdépodobné to byly kfece
zplsobené nedostatkem minerdlnich ldtek,
nizkou hladinou krevniho cukru, mohlo se
jednat i o vrozenou epilepsii nebo jiné one-
mocnéni doprovizené kfecemi. Nejvice déti
umiralo tésné po porodu a v nsledujicim ro-
ce. Je také zajimavé, Ze mnohem vice imrti
v détském véku bylo zaznamendno ve més-
tech nez na venkové. Pravdépodobné to sou-
visi hlavné s otdzkou vyZivy. VétSina mést-
skych obyvatel Zila v nuznych podminkach
améla tudiz horsi piistup k potravinim nez
lidé na vesnicich. Rizikovéjsi pro porod byly
také zimni mésice. S tim souvisi i lidové rceni:
Svatba v mdji, do roka mdry. Pfedpoklada-
lo se, Ze Zena vétsinou ihned po svatbé oté-
hotni a porod v inoru byl velmi rizikovy jak
pro dité, tak pro matku.

Co ockovani vyresilo

Hodnoty kojenecké imrtnosti se v minulosti

vriaznych obdobich hodné lisily. V dobé, kdy )
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byl relativni klid, nebyly valky a hladomory,
mélo $anci na preziti mnohem vice déti. Po-
cet détskych amrti vétSinou strmé stoupal
v obdobi vélek nebo jinych nepokoju. A po-
kud se zamyslime nad Zivotnim stylem, uveé-
domime si, Ze chudé rodiny tehdy mély béz-
né tieba deset déti. Matka byla z porodu,
téhotenstvi a kojeni velmi vycerpand, proto
se déti nerodily v dobré zdravotni kondici.
Vétsinou musela pracovat i s malymi potom-
ky a nemohla jim vénovat tolik péce, jako je
bézné dnes. Déti se nékdy rodily i béhem pra-
ce na poli a casto doslo k jejich podchlazeni.
Aby dobfe spaly, vafil se détem ¢asto mako-
vy odvar. Kolik jich tedy mohlo naptiklad
zemfit v disledku otravy? Je zajimavé pro-
studovat si grafy détské amrtnosti. Uvidime,
Ze hodnoty u nds prudce klesly uz v padesi-
tych letech, tedy pied zavedenim plosného
ockovani. MiaZzeme viibec srovndvat éru mi-
nulou s dne$ni moderni dobou, kdy lidé ma-
ji dostatek vyzivy, lékai'skd péce je dostupnd
pro viechny a diky chirurgii dokdze vyfesit
mnoho vrozenych vad, drazi a dalsich prob-
1éma? My vlastné nevime, kolik déti v minu-
losti opravdu zemfelo v disledku infekce
a kolik na podvyzivu, $patné Zivotni pod-
minky nebo vrozend postiZeni.

Détskd umrtnost je dnes obecné velmi niz-
kd. Velkou roli hraje prenatalni diagnosti-
ka a moznost umélych potrati geneticky po-
Skozenych plodi. ProtoZe se nékteré déti
nenarodj, statistiky détské imrtnosti se umeé-
le snizuji o nékolik procent. A nezapominej-
me ani na piedc¢asné porody - pred termi-
nem se rodi pfiblizné 8 % déti. Vétsina z nich
ale dnes nastésti diky Spickové 1ékai'ské péci

kloubu, stiev a dalsich orgdni. Vysokd je ta-
ké nemocnost obecné, déti trpi opakovany-
mi infekcemi. Nutné se tedy musime ptat, zda
tyto potize nevznikly jako disledek prooc-
kovanosti populace.

Infekce a manipulativni
mikroorganismy

Dalsi kapitolou jsou samotné infekcni choro-
by, které pfichdzely v epidemiich a jsou po-

Farar jako pricinu umrti zapsal to, co mu fekli
rodice, porodni baba anebo to, co si myslel.
Nemoci byly rozdélovany do tfi skupin —
obycejné, mistni a epidemické, zbytek byly

Urazy a jina nesteésti.

piezije. Jak tedy miZeme védét, Ze problémy
s détskou umrtnosti vyfesilo pravé ockovani?
Kde jsou diikazy, které klasickd medicina od
alternativnich smért vyZaduje a sama je ne-
mé? Je velmi pravdépodobné, Ze by détska
umrtnost byla stejné nizkd, jako je dnes, i bez
plodného ockovini. To, co détskou populaci
v soucasnosti trdpi, je vSak ndrust chronic-
kych problémd. Vice nez tfetina déti trpi aler-
giemi, ekzémy, astmaty a dal$imi potizemi.
Neobvyklé nejsou ani autoimunitni zinéty
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psdny v kronikdch. Uddvi se, Ze déti umiraly
nejvice na choleru (bakterie Vibrio), bfisni
tyfus (Salmonella typhi), splu (angina zpi-
sobend streptokoky), uplavici (bakterie Shi-
gella nebo prvok Entamoeba histolytica),
pravé nestovice (poxvirus Variola) nebo tu-
berkulozu (mycobacterium tuberculosis).
Méné €asto jsou zmifiovana umrti na zaskrt,
spalnicky a dalsiinfekéni onemocnéni. VSim-
néte si, Ze vétsina téchto nemoci tedy vymi-
zela z jinych divodi, nez je samotné ockova-

ni. Velkou roli hraje hygiena, vyZiva, plosné
pouzivani antibiotik... Je dilezité si uvédo-
fady zdravotnich problémi. Mikroorganis-
my jsou Zzivé formy Zivota, které se snazi
o rozmnozeni a tedy rozsifeni do populace.
Neustdle probihd ,soutéz“ mezi riznymi pu-
vodci onemocnéni a nasim imunitnim systé-
mem. Mikroorganismy maji svou inteligenci
a ke svému Sifeni pouZivaji rizné strategie.
Nékteré mohou svoji Sanci vyuzit v tézkych
obdobich, jako jsou tfeba valky. Pravé v do-
bdch konflikti je hodné lidi oslabeno stre-
sem, nedostatkem potravin a trpi nedosta-
tecnou hygienou. Infekce zmutuji, zméni se
tak, aby populace proti nim neméla vytvore-
nou imunitu. Mikroorganismy se §ifi a zac-
nou napadat velkou ¢dst obyvatelstva. A je
tu epidemie, pti které rada lidi zemfe. Po-
stupné si v§ak lidé vybuduji obranné mecha-
nismy a stanou se vii¢i ndkaze imunnimi. Jiné
infekce tieba zase sdzi na mensi zdravotni
problémy - clovék tedy nemusi ulehnout do
postele, chodi dél mezi ostatni a mikroorga-
nismy se mnoZi. To se déje hlavné v dnesni
dobé. Infekce pak vyvolavaji chronické ziné-
ty. V podstaté vSechny zdravotni problémy
ale velmi tizce souvisi s mikrobidlnimi lozZisky
a jejich manipulativnimi programy. Svét mi-
kroorganismi neni neménny, neustdle se vy-
viji. A to mnohem rychleji nez my.

Je tedy dost naivni domnivat se, Ze kdyz dé-
ti naockujeme proti mikroorganismu, ktery



je dnes bézné v populaci, tak jim zarucime
dozivotni imunitu. Mikroorganismus vétsi-
nou zmutuje a jeho novy klon se v populaci
zacne §ifit misto toho pivodniho, proti kte-
rému se ockovalo/ockuje. Dostatecnym di-
kazem je vakcina proti papillomaviram
(HPV), kterych je fadoveé 60 typu. Ockuje se
pfitom maximdlné proti Sesti z nich. A ¢im
vice lidi bude proti nim naockovanych, tim
vice se zacnou rozsifovat jiné typy a hlavné
budou vznikat nové. Casto ti, co jsou ockova-
ni, onemocni snize nez ti, ktefi infekci pro-
délali ptirozené. Neni divu. N4§ imunitni
systém je velmi chytry a dany patogen si pa-
matuje podle mnoha znakt. Kdyz pak v mi-
krobialni fi8i potkd blizkého piibuzného, bu-
de si s nim védét rady. Do ockovacich vakcin
se davaji vybrané malé ¢asti mikroorganis-
mu. Také imunitni reakce neni diky injekcni
aplikaci komplexni a tolik ucinnd. S malokte-
rou infekei se totiZ potkite tak, Ze je vpich-
nuta piimo hluboko do organismu. Nicméné
nékteré infekce z dne$ni populace opravdu
vymizely - zaSkrt, pravé nestovice, détskd
obrna. MiZzeme ale s definitivni platnosti fici,
Ze je to opravdu pouze zdsluha ockovini?

Nepodcerniujme suché
Z nosu

Puvodni myslenka vakcinace je ale spravnd
aprirozend. Pro imunitu clovéka je lepsi, aby
nebezpecné infekce znal a umél se jim efek-
tivné branit. Pokud tedy budeme Zit co nej-
pfirozenéji a v sepjeti s ptirodou, pribézné
se budeme s mikroorganismy setkdvat a ,pii-
rozené se ockovat. V neupravované vodé,

pudé i v neosetfené potravé se budeme se-
tkdvat se stopami riznych mikroorganismi
anade imunita si postupné bude vytvaret po-
tfebné protildtky. Tfeba takové pojiddni Sis-
idki neboli holubt, tedy suchého z nosu. To,
co déti casto délaji a jsou za to napomindny,
muzeme vlastné také zafadit do jakéhosi pi-
rozeného ockovani. Uschlé patogeny se do-
stavaji do traviciho traktu, kde imunitni
bufiky pfirozené mikroorganismy odebiraji
avytvaii proti nim potiebné reakce. Podobné
muze plsobit i okusovani a ¢i$téni nehti po-
moci zubt. Kdysi v Indii pouZzivali brahmani
stéry ze strupt pravych nestovic, michali je
s bylinami, nechali nékolik mésict ulezet
a pak je aplikovali na kaZi. Zaroven pfi tom-
to ,ockovini“ ale musela byt dodrzovina
striktni dieta bez mléka a ryb - uZ tito staii
mudrcové védéli, Ze je tfeba sniZit riziko ne-

Infekce jsou nejdudlezité
zdravotnich problém;

choroby v raném véku probihaji vétsinou leh-
ce a vznikd pak trvald, celoZivotni imunita.
Vsoucasné dobé je popsdna celd fada pripadd,
kdy ockované déti onemocnély nékterou z cho-
rob az v dospélosti a tudiz neziidka s kompli-
kacemi. Je pravdépodobné, Ze kdyby nemoc
prodélaly v détstvi, tak by imunita ndkazu
zvladla hned v pocitku a k obtiZim by viibec
nemuselo dojit. Je to paradox, protoze napii-
klad proti zardénkdm a pifusnicim se ockuje
hlavné kvili tomu, Ze onemocnéni ohrozuje
plodnost. Pritom ockovani zvySuje pravdépo-
dobnost prodélani této nemoci v dospélosti.
kovat pouze odrostlejsi déti - predevsim ty,
které proti témto chorobdm nemaji vytvore-
né protilatky. Bohuzel, ziejmé z financnich
nebo jinych divodi je tento proces zatim ne-
prosaditelny.

v/ v

JSi pricinou fady
mikroorganismy jsou

zivé formy Zivota, které se snazi o rozmnozeni

zZddoucich imunitnich reakci. V Evropé se
zase v 18. stoleti ockovalo proti pravym ne-
Stovicim zdrodky piibuznych kravskych ne-
Stovic, které zptisobovaly hrboly na rukou
dojicek. Obvyklé diive také bylo, Ze matky
nechdvaly zdravé déti zimérné nakazit béz-
nymi détskymi nemocemi. Védély, Ze tyto

a tedy rozsifeni do populace.

Mizeme také polemizovat o tom, zda plo$-
né ockovini populace neposkozuje plodnost,
tedy pokud nebereme v potaz téch pdr pii-
padi, kdy se jedinec stal neplodnym v di-
sledku prodélaného onemocnéni v dospé-
losti. Otdzkou ziistdva i to, zda prodélané
virové choroby v détském véku nemaji svij
smysl. Podle vSeho s nejvétsi pravdépodob-
nosti ano. Détské nemoci totiz pomdhaji
imunitnimu systému dozrit a ptirozené po-
siluji bunécénou imunitu. Kdyz je slabd, vét-
Sinou dochdzi k nerovnovize imunitnich
reakei a télo pak zacne reagovat alergicky.
Rovnoviha je dileZzitd nejen v jednotlivych
organismech, ale i v celé pfirodé. Podafilo
se ndm sice zlikvidovat spalnicky, pfiusnice,
zardénky, ale zacaly se rozsifovat jiné viro-
vé ndkazy. Napiiklad patd détskd nemoc (vi-
rus Parvovirus B1), vyznacujici se vyrdzkou
hlavné na tvarich (tzv. cerveny motyl), Sestd
détska nemoc (herpeticky Roseolovirus, kte-
ry je piibuzny planym nestovicim), kdy na-
kazeny trpi vysokymi horeckami, nékdy
i kireemi. V posledni dobé se objevuje také
tzv. syndrom ruka-noha-usta, nepiijemné
onemocnéni s vyrdzkou, zptisobené nejcas-
téji enteroviry nebo coxsackie viry (ptibuzni
détské obrny). Kazdopadné ale neni moc
dobry ndpad zacit ockovat i proti témto pi-
vodciim virovych onemocnéni.
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Kdy nenechat ockovat

Piipravit télo na setkdni s urcitou infekci
v dobé, kdy md organismus dost sil, aby byl
ochrinén v okamZiku, kdy miZe byt oslabeny
a muZe tak dojit k rozvoji onemocnéni, je
spravné. Problematické je ale samotné prove-
deni v praxi. Dité by mélo byt ockované jen ve
chvili, kdy je 100% zdravé a psychicky vyrov-

nané. Matka by NIKDY neméla dovolit ockovat
dité, které neni ve své kizi nebo je nemocné.
Uz nevrlost, rozmrzelost ditéte by méla bytjas-
nym signalem, Ze dnes ockovani NE. Rada lé-
kati bohuZel zastdva nazor, Ze pokud dité ne-
ma horecku, je ockovanischopné, coz je ovsem
trestuhodny nesmysl. Rada lidi namitne, 7 se
ockovini miZe odsouvat a tim nebude do-
drZeno ockovaci schéma. Jenze ma takovy ka-

lenddf opravdu své opodstatnéni a stane se né-
co, kdyz se termin vakcinace posune? Vétsinou
ne, ba pravé naopak (vice o tomto tématu se
doctete v rozhovoru s Dagmar Slicalovou na
strané 10-11- pozn. red.) Dité by mélo byt oc-
kovano az v dobé, kdy je jeho imunitni systém
prirozené nastaveny na to, Ze infekei potka
abude s ni bojovat. To je tehdy, kdyZ se zacind
samostatné pohybovat, tedy kolem jednoho

Slozeni vakcin

Antigeny

Jsou to oslabené, ¢astecné pozménéné nebo jinak upravené pato-
genni mikroorganismy nebo jejich toxiny, proti kterym se ockuje.

* Oslabené (atenuované) infekce se mnozi na zvirecich tkanich
nebo vypéstovanych lidskych bunikdch (embrya, nddorové fady)
nebo napf. vajecnych bilcich. Oslabené infekce jsou nejvice po-
dobné prirozené nikaze, existuje vSak riziko vzniku mikrobidl-
nich lozisek (spalnicky, zardénky, pfiusnice, tuberkuloza, diive
détska obrna).

Inaktivované infekce, kdy je nutné podat velké mnozstvi litky
a casto dochdzi k vedlejsim ucinkam. Ockovanti je tfeba opakovat
a jsou nutné dalsi prisady (hepatitida A, hepatitida B, FSME, pa-
pillomaviry, cholera, chiipka, détskd obrna, dfive cerny kasSel).
Toxoidy. ProtoZe u nékterych infekei ohrozuje nase zdravi toxin
vyprodukovany mikroorganismy, ockuje se proti nému. Pouziva
se jeho pozménénd forma, tzv. toxoid, ktery se navdze na che-
mickou latku (napf. hlinikovou slouceninu), jez zabrani jeho to-
xickému pisobeni. Diky toxoidu vzniknou B-lymfocyty produku-
jici protilatky proti pfipadnému skutecnému toxinu, napiiklad
tomu, ktery se produkuje pti zaSkrtu nebo tetanu.
Subjednotkové infekce - pouzivaji se pouze Cdsti patogent
vzniklé rozStépenim. Opét je nutné je navazat na néjaky nosic,
chemické litky nebo cizorodé bilkoviny, aby viibec mohlo dojit
k imunitni reakci. Dochdzi k aktivaci protildtkové imunity (chfip-
ka, meningokok, pneumokok, hemofil).

VSechny typy antigenti mohou vytvdret mikrobidlni loZiska, pro-
toze na organismus patologicky piisobi i malé cdsti mikroorga-
nismii (i jen cdsti DNA), které nepriznivé ovliviiuji imunitni
a nervouvy systém.

Adjuvans (adjuvancia)

Chemické latky, které zesiluji imunitni odpovéd - zabranuji rychlé-
mu zlikvidovéni antigent imunitnimi buiikami. Pokud by ve vakci-
né nebyly, nase imunita by velmi rychle zlikvidovala vechny cizi
ltky a toxiny v misté vpichu a nedoslo by k vytvoreni specifické
imunitni reakce s paméti (reaguje pomaleji, v fadu dni). Pouzivaji
se hlavné hlinité a fosforecné soli, nékteré bakteridlni toxiny (my-
cobacterie, toxoid zaskrtu, cerny kasel) ¢i cytokiny. Jde o toxické
latky, které organismus poskozuji nejvice.

Uvolnovany hlinik je velmi neurotoxicky a zpiisobuje celou radu
problemii vceiné autismu.

Stabilizatory a konzervanty

Vétsinou jde o chemické latky, které zarucuji stalost a kvalitu, na-
piiklad nechvalné zndma rtutova sloucenina thimerosal, stojici za
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celou fadou poruch nervového systému. Do détskych vakcin se uz
rtut neptidavi, stdle je ale pfitomna napf. ve vakciné proti chiipce.
Dile se doddvaji antibiotika, napt. kanamycin, neomycin. Jako sta-
bilizdtory slouzi riizné soli nebo bilkoviny - ptisobi pak jako toxic-
ka zatéz nebo cizorodé bilkoviny a mohou se spolupodilet na celé
radé problému. Cizorodé bilkoviny mohou piisobit podobné prob-
1émy jako tzv. prionové choroby.

Hydroxid hlinity, fosforecnan hlinity, neomycin, polymyxin, lak-
toza a Zivnd piida se nachdzi v hexavakciné Infanrix. Vakcina
Trivivac proti spalnickdam, zardénkdm a priusnicim obsahuje
dihydrogenjosforecnan draselny, dihydrdt hydrogenfosforecnan,
neomy-cin-sulfdt, sacharozu a Zelatinu,

NeZzadouci prisady, kontaminace vakcin

Nechténymi slozkami mohou byt i zbytky materidlu, na kterém do-
Slo k mnoZzeni patogent (vajecné bilkoviny, zbytky tkani - opici moz-
ky, embrya, nidorové HELA bunky). Vznikd zde obrovské riziko au-
toimunitnich chorob (roztrousend skleréza, rizné zanéty kloub,
pohybového aparitu a vazivovych struktur, poruchy srazlivosti krve
spojené s trombozami nebo zdnéty Zil a dalsi). Vakciny mohou byt
kontaminovany i virovymi infekcemi, kterymi byly napadeny mno-
zici tkdané (v minulosti doslo k rozsifeni onkogenniho opiciho po-
lyomaviru SV40 do lidské populace).

V hexavakciné Infanrix se na pomnozeni pouzivaji buiiky
z ledvin africké zelené opice, patogeny do vakciny Trivivac se
mnozi na burikdch psich ledvin a na lidskych diploidnich buri-
kdch potracenych plodii.
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roku. V té dobé leze, vSechno strkd do pusy
aolizuje. Rozhodné to ale neni ve véku nékoli-
ka tydnd, kdy se aplikuje prvni ddvka povinné
hexavakciny. Podobné je tomu i v pfipadé vak-
ciny MMR (spalnicky, zardénky, pifusnice), kte-
rd se md aplikovat ve 12. mésici ditéte. Pro
maly organismus to viibec neni idedlni obdo-
bi, protoze v tomto véku jesté neni uzaviena
hematoencefalickd bariéra a hrozi, Ze oslabe-
né viry proniknou az do mozku. Dité se s témi-
to infekcemi pirozené potkdva pozdéji, kdyz
se stavd soucdsti détského kolektivu nebo se
zacne pohybovat mimo rodinu. Tato doba na-
stdavd od cca dvou let ddl. Rodice by tedy méli
peclivé zvazit, kdy své déti nechaji ockovat a ta-
ké zajistit, aby byl potomek zdravy a v dobré
psychické kondici. Pro zvlddnuti moznych ne-
piiznivych a vedlejSich ucinké mohou pomoci
i prepardty Joalis - prepardt Deimun Aktiv je
urceny pro odstranéni toxini ockovacich vak-
cin, Mezeg pro detoxikaci gliového systému,
ktery byvd ockovinim naruSeny nejcastéji.
Vhodny je také Imun, ktery mimo jiné detoxi-
kuje imunitni buiky, na které vakciny nékdy
pusobi nepfiznivé. Idedlni kombinaci je tedy
Deimun Aktiv + Mezeg + Imun.

Slozeni vakcin

Velkym problémem je samotné slozen{ vakcin.
Idedlni by bylo, aby se organismus s infekci
setkal v co nejpfirozenéjsi, oslabené podobé
a podobnym zptisobem, jak se bézné do org-
nismu dostdva. Jenze to md sva rizika - u déti
s hodné oslabenou imunitou by mohlo dojit
k propuknuti nemoci. Proto jsou vakciny pii-
pravovany tak, Ze se snizuje riziko samotného
infekéniho onemocnéni. Na druhou stranu bo-
huzel vznikaji jind rizika, o kterych se nemluvi.
Predevsim antigeny a adjuvans umélym zpi-
sobem zdsadné zasahuji do fizeni imunitniho
systému amohou zptsobit celou fadu nezidou-
cich ucinku. Pii ockovani uméle vyfazujeme
urcité ¢asti imunity (obchdzime slizni¢ni imuni-
tu, protoZe vpich je ptimo do téla) a dochazi
k nepfirozenému posilovani protildtkové imu-
nity. KdyZ dojde k zafixovani této nerovnovihy,
zacnou se v téle projevovat riizné alergie, ekzé-
my a celd situace muiZe prertist v astma a dalsi
komplikace. Typickym problémem spusténym
ockovanim je tzv. Guillain-Barré syndrom, kdy
dochzi ke zkifZené reakci a imunita nici myeli-
nové obaly nervi. Projevuje se jako paralyza pe-
riferniho nervového systému - brnénim, necit-
livosti - a mizZe dojit az k ochrnuti.

Joalis Deimun Aktiv

Prepardt Deimun Aktiv obsahuje informac-
ni slozku vech povinnych i dal$ich vakcin

Matka by NIKDY neméla dovolit ockovat dite,
které neni ve své kdzi nebo je nemocné. Uz
nevrlost, rozmrzelost ditéte by méla byt

pouzivanych v CR a v Evropé a najdeme
v ném i informace o pravdépodobnych kon-
taminacich. PouZijeme ho tehdy, potiebuje-
me-li z téla odstranit toxiny, které nékdy vy-
znamné narusuji nervovy a imunitni systém
¢lovéka. Mizeme ho pouzit ale i pfimo v do-
bé ockovani - aplikujeme pdr dnii pfedem
a alesponi 14 dni poté, u déti upfednostnime
vtirdni do kiZze. Deimun Aktiv tak usnadni
vylouceni nezadoucich piisad vakcin, zabré-
ni vzniku mikrobidlnich loZisek a pomizZe
snizit vedlejsi ucinky. Pozor, neznamend to,
ze dité nemtiZze dostat horecku nebo Ze misto
vpichu neotece. Naopak - horecka a dalsi
imunitni reakce pomdhaji organismu toxiny
z téla efektivné odstranit.

Jsou to opét vymysly klasické mediciny, kte-
rd tyto bézné imunitni reakce (tedy ty, které
se objevi v fadu hodin po aplikaci) povazuje
za vedlejsi tcinky a odmitd brat v ivahu dlou-
hodobé nisledky, které casto propuknou az
za fadu tydnid. Sama mam rok a pul starou
dceru, se kterou chodim k vybornému star-
$imu pediatrovi. Nikdy nebyl problém do-
mluvit se na individualnim ockovacim planu.
Kdyz Viki podstupovala ockovéni hexavakci-

jasnym signalem, ze dnes ockovani NE.

nou, zrovna za naseho lékafe zaskakovala je-
ho mladd kolegyné. Jeji rada - dat dcefi v pii-
padé teploty ¢i bolesti Ibuprofen, mé doslo-
va Sokovala. Mim malému ditéti k ,nalozi
v podobé vakciny pridat dal$i chemikalii
s fadou vedlejsich ucinkd, a kterd navic jako
podobné 1éky poskozuje imunitu? Pravé ta-
kové pripady ilustruji bézny piistup klasické
mediciny aneb ,chemie na vSechno“. Souvi-
si s tim i fada nepovinnych ockovéni, na kte-
1é béZi reklamy zaloZené na strachu. Rada ne-
jistych maminek jim lehce podlehne a své

dité nechd naockovat proti kdecemu.
Shrnuti na zavér - nechat se ockovat na béz-
né infekce neni v principu spravné rozhod-
nuti. Imunitni systém organismu se rozvraci
a zvySuje se riziko jinych infekcnich ndkaz.
Zadnym ockovinim nemizeme organismus
ubranit pfed vSemi infekcemi. Naopak, méli
bychom ho naucit, aby se dokazal efektivné
branit saim. K tomu mohou po-
moci nase preparity na kon-
krétni infekce, napiiklad Kok-
plus, FSME, Mycobac, HPV,
Gripin a dalsi. é
Mgr. Marie Vildnkova
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