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Szczepionki — czy na pewno bezpieczne i skuteczne?
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»~SZczepionka zostaje dopuszczona do uzytku, tylko wtedy gdy okazuje sie bezpieczna i
Skuteczna”.
(Zasady Praktyki Chorob Zakaznych, Mandell, Douglas i Bennett)

SZCZEPIONKA PRZECIWKO KOKLUSZOWI

Szczepionka przeciwko kokluszowi jest fgczona ze szczepionkg przeciwko dyfterytowi i
tezcowi i znana jest jako Di-Per-Te lub szczepionka o trzech antygenach. Profesor Gordon
Stewart w artykule na temat kokluszu (Here’s Health, marzec 1980) tak komentuje historie tej
szczepionki w Wielkiej Brytanii:

Wprowadzona w roku 1957 szczepionka ta podana zostata do 1960 roku 70 procentom dzieci
ponizej 2 roku zycia i ponad 70 procentom wszystkich dzieci do roku 1969. Public Health
Laboratory Service (Laboratorium Stuzby Zdrowia Publicznego) monitorowato program
narodowy od roku 1957 do 1968. W roku 1969 doniesiono, ze te szczepionki ,nie byty zbyt
skuteczne” i ze zawiodty w kontroli epidemii choroby lub nie ochronity w petni szczepionych
dzieci przed infekcjg. W tym czasie ilo$¢ dzieci szczepionych wzrosta do 80 procent lub wiece;j
i z raportow wynika, ze nadal postepowat spadek wystepowania i ciezkosci przebiegu
kokluszu. Jednoczesnie stwierdzono, ze u w petni zaszczepionych dzieci wystepowat nie tylko
koklusz, ale réwniez powazne skutki uboczne szczepionki, ktére wywotywaty problemy i
dawaty powody do niepokoju.

Analiza przypadkdéw zachorowan w czasie wczesniejszych prob stosowania szczepionki
przeciwko kokluszowi podawanej pojedynczo (to znaczy nie jako czes¢ potrdjnej szczepionki)
w USA i w Wielkiej Brytanii wykazata, ze potaczenie jej z dwiema innymi sprawia, ze potrojna
szczepionka wywotuje wiecej skutkow ubocznych, wigcznie z dotyczacymi serca i uktadu
nerwowego. Te reakcje uboczne to miedzy innymi szok, zapasc¢, konwulsje i napady
spazmatycznego ptaczu. Wszystkie te objawy obserwowano we wczesniejszych probach u
czesci dzieci, ktére otrzymaty jedynie szczepionke przeciwko kokluszowi. Objawy takie byty
nadzwyczaj rzadkie lub catkowicie nieobecne przy wczesniejszym stosowaniu pozostatych
dwoch komponentow potréjnej szczepionki.
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Wiecej Swiatta rzucono na ten problem, kiedy prof. W. Ehrengut z Hamburga i dr John Wilson
z kolegami ze szpitala dla chorych dzieci (Hospital for Sick Children) przy ulicy Great Ormond
w Londynie stwierdzili niezaleznie od siebie, ze u niektérych dzieci zaczynajg wystepowac
oznaki powaznego uszkodzenia moézgu wkrétce po wystgpieniu reakcji ubocznych
spowodowanych przez potrojng szczepionke. Mniej wiecej w tym samym czasie ukazato sie w
prasie wiele doniesien z roznych czesci Wielkiej Brytanii dotyczgcych zdrowych dzieci, u
ktérych po otrzymaniu potréjnej szczepionki wystapito opdznienie umystowe lub paraliz.
Kierujac sie radg swoich komitetow doradczych w odpowiedzi na te raporty rzad ponownie
potwierdzit skutecznos¢ i bezpieczenstwo szczepionki przeciw kokluszowi, nalegajac, aby ten
komponent pozostat w potrdjnej szczepionce. Twierdzono réwniez uparcie, ze wysoki poziom
szczepieh wsrdd dzieci w roznym wieku musi zosta¢ utrzymany, jesli epidemie majg by¢
opanowane.

W tym czasie, w roku 1974, poziom szczepien u dzieci wynosit od 70 do 90 procent. Ostatnig
epidemie kokluszu odnotowano w latach 1970-1971, a poniewaz epidemicznie stale
wystepowat on co 3—4 lata, nastepnej epidemii spodziewano sie w latach 1974-1975, co tez
rzeczywiscie nastgpito. To stworzyto okazje do sprawdzenia skutecznosci szczepionki
przeciwko kokluszowi. Wkrétce stato sie oczywiste, ze ochrona byta znowu niekompletna, a w
najlepszym wypadku okresowa, oraz ze we wszystkich raportach opublikowanych w tym
czasie odsetek zachorowan u dzieci w petni zaszczepionych wynosit 30—40 procent.

W miedzyczasie nadal krgzyty raporty dotyczace uszkodzeh mdzgu, ktére doprowadzity do
debat miedzy ekspertami oraz w parlamencie w sprawie bezpieczenstwa tej szczepionki.
Gtéwny Komitet Doradczy (Joint Committee on Immunisation and Vaccination — Potgczony
Komitet ds. Immunizacji i Szczepien) obstawat przy swoim punkcie widzenia (po raz pierwszy
wyrazonym w roku 1974), ze jest ona skuteczna i bezpieczna i ze uszkodzenia mézgu, jesli w
ogole wystepuja, sg nadzwyczaj rzadkie i nie dotyczg wiecej niz jednego na 300 000
szczepionych dzieci. Niemniej podkreslano koniecznos$¢ zachowania ostroznosci i zalecono
niepodawanie tej szczepionki dzieciom, ktore wykazywaty objawy zaburzen systemu
nerwowego lub takie objawy wystepowaty w historii ich rodziny, bgdz takim, ktére Zle
reagowaty na pierwsze lub drugie wstrzykniecie. W tamtym czasie w wielu srodowiskach
wystepowaty watpliwosci, na ktore rzad odpowiedziat powotujgc za posrednictwem Komitetu
Bezpieczenstwa Lekow specjalny zespodt ekspertdw majgcy dokonac analizy toksycznosci tej
szczepionki. Wtedy rowniez wprowadzono w roku 1978 system odszkodowan dla rodzicéw
dzieci poszkodowanych w wyniku szczepien.

Miedzy rokiem 1974 i 1978 zaczeta male¢ akceptacja dla szczepionki przeciwko kokluszowi.
Wtadze odpowiedzialne za zdrowie zaczety oferowac podwojng szczepionke (dyfteryt-tezec) i
to okazato sie, razem ze szczepionkg przeciwko poliomyelitis (paraliz dzieciecy), do
zaakceptowania i bez watpienia bezpieczniejsze. W tej sytuacji doradcy rzagdowi przewidywali
katastrofalng epidemie kokluszu w nie chronionej populacji. Zgodnie z trzy-czteroletnim
cyklem w roku 1977 miata rozpoczg¢ sie nastepna epidemia, co potwierdzit wzrost liczby



zachorowan, ktory trwat przez nastepne dwa lata (1978-1979). Ogdlna ich liczba wzrosta do
takiego poziomu, ze byta to najwieksza epidemia od roku 1967.

Procent Smiertelnosci byt jednak mniejszy niz zawsze, cho¢ niewatpliwie ogdlny schemat
wczesniejszych epidemii zostat powtdérzony, z tym, ze zaobserwowano wysoki odsetek
zachorowan ws$rod dzieci w petni zaszczepionych. W tym czasie po raz pierwszy wystgpita
wyrazna réznica w sprawozdaniach z roznych czesci kraju. Niektorzy obserwatorzy donosili 0
niskiej lub nawet zerowej liczbie przypadkow wsrdd dzieci szczepionych, podczas gdy inni
stwierdzali bardzo matg réznice miedzy dzieCmi szczepionymi i nie szczepionymi.
Miedzynarodowa sytuacja byta réwnie zagmatwana. W niektérych krajach, takich jak USA i
Kanada, szczepionka przeciwko kokluszowi byta stosowana intensywnie i twierdzono, ze
koklusz jest chorobg zanikajgcg. Mimo to w obu tych krajach od roku 1974 zarejestrowano
epidemie tej choroby, ktore (podobnie jak w Wielkiej Brytanii) w 30—-50 procentach dotyczyty
dzieci w petni zaszczepionych. W Republice Federalnej Niemiec, gtownie dzieki badaniom
prof. Ehrenguta dotyczacym toksyczno$ci tej szczepionki, w Hamburgu zaniechano jej
stosowania, nie notujgc przy tym zadnego wzrostu liczby zachorowan lub smiertelnosci
spowodowanej przez koklusz. Podobny spadek bez szerokiego stosowania tej szczepionki
wystagpit w Egipcie i we Wtoszech.

Nie ulega watpliwosci, ze w samej tylko Wielkiej Brytanii zupetnie niepotrzebnie kilkaset, jesli
nie kilka tysiecy dzieci cierpiato z powodu nieodwracalnych uszkodzen mozgu i ze w
konsekwencji zostato ztamane zycie, zaréwno ich, jak i ich rodzicéw.

Poza tym wyjasnienia wymaga pewna liczba przypadkow smiertelnych po szczepieniu w
Wielkiej Brytanii i USA. Nie widze Zzadnego sensu ani uzasadnienia dla tego rodzaju polityki
medycznej i uwazam, ze dalsze stosowanie szczepionki przeciwko kokluszowi powinno by¢
wstrzymane, dopoki nie rozwieje sie tych watpliwosci za sprawg staranniejszych badan lub
lepszej szczepionki.

Wystepowanie kokluszu w Anglii i Walii

Liczb h Procent
Rok Iczba zanotov’vanyc zaszczepionych
przypadkow Anglia Walia
1970 16597 79
1971 16846 79
1972 2069 79
1973 2441 79
1974 16230 72
1975 8910 60 44
1976 4278 39 23
1977 18717 41 24
1978 67008 31 16

1979 33197 - 23



Wystepowanie kokluszu w Anglii i Walii

. Procent
Liczba zanotowanych .
Rok rzvoadkow zaszczepionych
przyp Anglia Walia
1981 21261 - -
1982 (pierwszych 9 47508 50 )
miesiecy)

Powyzsza tabela pochodzaca z publikacji Infectious Diseases (Choroby zakazne) wydanej
przez WHO wyraznie pokazuje nieefektywno$¢ szczepionki przeciwko kokluszowi. (Zrédto:
Community Disease Surveillance Centre — Centrum Sledzenia Choréb Spotecznych).
Wedtug Morbidity and Mortality Weekly Report (Raport Tygodniowy Zachorowalnosci i
Smiertelnosci; 5 lipca 1975) w Waszyngtonie w USA miedzy 1 stycznia i 1 pazdziernika 1984
roku wystgpita epidemia kokluszu i objeta 162 przypadki. 69 z nich dotyczyto dzieci miedzy 3
miesigcem i 6 rokiem zycia. Raport donosi: ,Sposrod 69 pacjentow ze znanym stanem
immunizacji w wieku od 3. do 83. miesigca zycia (6 lat) 34 (49%) byto odpowiednio
immunizowanych zgodnie z ich wiekiem surowicg przeciwko dyfterytowi i tezcowi oraz
szczepionkg przeciw kokluszowi”.

2 wrzesnia 1978 roku NBC News, Floryda, USA, wydato nastepujgce oswiadczenie: ,Centrum
Kontroli Choréb w Atlancie (The Atlanta Center for Desease Control) poprosito lekarzy o
wstrzymanie szczepien przeciwko dyfterytowi, tezcowi i kokluszowi, poniewaz u wielu dzieci
wystgpity nieprawidtowe reakcje”. Nalezy do nich réwniez syndrom nagtej Smierci dzieci
(Smierc t6zeczkowa) znany jako SIDS (Sudden Infant Death Syndrome — Syndrom Nagtej
Smierci Noworodka). Dr Alan Hinman, dyrektor Centrum Kontroli Choréb w Atlancie,
stwierdzit: ,Odkad w roku 1978 CDC wprowadzito swoj system monitorowania, uzyskalismy
raporty o 44 przypadkach $miertelnych wystepujacych w ciggu 4 tygodni od zaszczepienia na
Di-Per-Te. 32 z tych przypadkdéw smierci to SIDS”. Leon Chaitow (Vaccination and
Immunisation — Szczepienia i Immunizacja) wskazuje na badania podjete w roku 1979 na
Uniwersytecie Kalifornijskim w Los Angeles (UCLA) sponsorowane przez Urzad ds. Lekow i
Zywnosci (FDA), potwierdzone przez inne badania, ktére wykazaty, ze w USA rocznie umiera
okoto 1000 dzieci w wyniku szczepien Di-Per-Te i ze przypadki te sg klasyfikowane jako SIDS.
Dr William Torch, znany neurolog dzieciecy z Uniwersytetu Stanu Nevada w Reno, USA,
podjat badania nad przypadkami SIDS. W jednym z badanh odkryt, ze 2/3 ze 103 dzieci, ktére
zmarty na SIDS, otrzymaty szczepionke Di-Per-Te w okresie 3 tygodni przed $miercig. Czes¢
z nich zmarta w ciagu jednego dnia po szczepieniu. W roku 1982 dr Torch stwierdzit, ze
szczepionka Di-Per-Te ,moze by¢ ogdlnie nie rozpoznang przyczyng SIDS”.

Siostra Joyce Lubke w swojej ksigzce | Had No Say (Nie musiatam méwic) podaje:



Kiedy szczepieh dokonywano w wieku 3 miesiecy, szczyt Smierci tozeczkowych przypadat
miedzy 3 i 4 miesigcem. Teraz méwi sie nam, ze szczyt wypada miedzy 2 i 3 miesigcem.
Dzieje sie tak, odkad szczepienia wykonywane sg w 2. miesigcu. Wydaje mi sie, ze jest
pewien zwigzek miedzy smiercig tézeczkowg i szczepieniami.

W Health Report (vol. 6, nr 12, grudzien 1986) dr H. Buttram i J. Hoffman opisujg badania
prowadzone przez oddziat pediatrii wydziatu medycyny na Uniwersytecie Kalifornijskim na 145
ofiarach SIDS. Z tej liczby 53 otrzymato szczepionke DPT krotko przed swojg $Smiercig. Z tych
53 dzieci 27 zmarto w ciggu miesigca od chwili otrzymania szczepionki, 17 w ciggu tygodnia, a
6 w ciggu 24 godzin.

W swojej ksigzce How To Raise A Healthy Child In Spite of Your Doctor (Jak wychowac
zdrowe dziecko wbrew lekarzowi) dr Robert Mendelsohn pisze:

Wedtug moich podejrzen, ktére podzielajg inni cztonkowie mojej profesiji, okoto 10 000
przypadkow smierci SIDS, ktére wystepujg co roku w USA, ma zwigzek z jedng lub wiekszg
liczbg szczepionek rutynowo podawanych dzieciom. Szczepionka przeciwko kokluszowi jest
najbardziej prawdopodobnym winowajcg, niemniej winne temu moga byc¢ takze inne.

Dr Archie Kalokerinos, ktory takze zaobserwowat istnienie zwigzku miedzy SIDS i
szczepieniami, zanotowat, Zze wiele zdrowych dzieci aborygenskich doznato po szczepieniach
szoku i zmarto. Przemawiajac na zjezdzie poswieconym zagadnieniom zdrowia w Stanwell
Tops w Nowej Potudniowej Walii (24 maja 1987 roku), stwierdzit odnosnie szczepionki
przeciwko kokluszowi:

Najgorszg ze wszystkich jest szczepionka przeciwko kokluszowi... jest ona odpowiedzialna za
wiele przypadkow smiertelnych i za to, ze wiele dzieci cierpi na nieodwracalne uszkodzenia
mozgu. U dzieci wrazliwych uszkadza ona ich system immunologiczny, prowadzac do
nieodwracalnych uszkodzen moézgu lub powaznych atakéw, a nawet smierci w wyniku takich
chorob, jak zapalenie ptuc lub zapalenie Zzotadka i jelit oraz innych.

W swojej dobrze udokumentowanej ksigzce A Shot in the Dark (Strzat w mroku) jej autorzy H.
Coulter i B. Fisher wyliczajg potencjalne reakcje i efekty uboczne wywotywane przez
szczepionke Di-Per-Te. Obejmujg one reakcje skorne, gorgczke, wymioty, biegunke,
spazmatyczny ptacz, zapalenie mdzgu, cukrzyce, hipoglikemie i SIDS.

W USA w roku 1984 Edward Brandt jr, zastepca Sekretarza Zdrowia, stwierdzit w swoim
wystgpieniu w Kongresie, ze z dokonanych szacunkéw wynika, iz co roku szczepionce Di-Per-
Te towarzyszy:

— 150 przypadkow zapalenia mézgu lub jego uszkodzen;

— 50 uszkodzen trwatych;

— 9000 przypadkéw konwulsji;

— 9000 przypadkow zapasci — stan podobny do szoku, w ktérym dziecko staje sie bezwtadne,
blade i na nic nie reaguije;

— 17 000 przypadkoéw nienormalnych wysokotonowych krzykow;

— 25000 przypadkow gorgczki dochodzacej do co najmniej 40,5°C;



— 450 000 przypadkow nieukojonego ptaczu trwajgcego od 1 do 20 godzin.

W roku 1985 w USA zespot telewizji ABC, znany jako 20/20, odkryt wielkg ilos¢
udokumentowanych przypadkow tragicznego wptywu szczepionki Di-Per-Te. Zespot 20/20
stwierdzit, ze wiele z tych informacji byto ukrywanych przez firmy produkujace leki i ze
znaczna ich czesc¢ byta znana, zaréwno rzadowi, jak i wtadzom medycznym, ktére nie podjety
w tej sprawie zadnych dziatan. Zespot 20/20 oszacowat, ze w ponad 2500 przypadkow
powaznych reakcji ubocznych, tgcznie z uszkodzeniami mdzgu, i ponad 60 przypadkow
Smierci, miato zwigzek ze szczepionkg przeciwko kokluszowi. Dowody dotyczgce zagrozenia
zwigzanego z tg szczepionkg pochodzg nawet z tak odlegtego okresu, jak rok 1948. Zespot
20/20 odkryt, ze urzednicy rzadowi, lekarze i producenci szczepionek organizowali zebrania
wysokiego szczebla dotyczgce niebezpieczenstwa, jakie stwarza podanie tej szczepionki, nie
informujac o tym opinii publiczne;!

Uwaga: W USA koszt pojedynczej szczepionki wzrdst o 10000 procent z 11 centéw w roku
1982 roku do 11,40 dolaréw w roku 1987. Producenci tej szczepionki przeznaczali 8 dolaréw z
kazdego szczepienia na pokrycie kosztow prawnych i szkdd, ktore byli zobowigzani wyptacac
rodzicom dzieci, ktore doznaty uszkodzenia mézgu lub zmarty po jej podaniu.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO POLIO
»1a Szczepionka jest bezpieczna i nie da sie zrobi¢ bezpieczniejszej szczepionki od
bezpiecznej”.
(Z wypowiedzi dra Jonasa Salka na temat jego wiasnej szczepionki przeciwko polio
wygtoszonej w roku 1955).

Pierwsza prébe szczepionki Salka (polio) na duzg skale przeprowadzono w Stanach
Zjednoczonych 26 kwietnia 1954 roku. Zaszczepiono wéwczas okoto 440 000 dzieci. Po
prawie roku badan 12 kwietnia 1955 roku przedstawiono pierwsze wyniki. Fundacja ds.
Paralizu Dzieciecego (Foundation for Infantile Paralysis) ogtosita Swiatu, ze szczepionka
stworzona przez dra Jonasa Salka jest ,bezpieczna, silna i skuteczna”. To ztozone
amerykanskiej opinii publicznej oswiadczenie na temat skutecznosci szczepionki przeciwko
polio wywotato ogolnonarodowg fale radosci, zas dra Salka okrzyknieto bohaterem
narodowym. Hollywood chciato nawet nakrecic¢ film o jego zyciu.

W ciggu dwdceh tygodni po tym oswiadczeniu nastgpito prawdziwe nieszczescie. 24 kwietnia
1955 roku u ostatnio zaszczepionego dziecka doszto do zachorowania na paraliz dzieciecy. 2
dni pdzniej Departament Zdrowia Stanu Kalifornia poinformowat Narodowy Instytut Zdrowia
(The National Institute of Health), ze u szesciorga dzieci rozwineto sie polio w ciggu tygodnia
do 10 dni po pierwszym zastrzyku. W wyniku badan stwierdzono jeszcze okoto 250
przypadkow zachorowan zwigzanych z tg szczepionka, z ktérych 150 zakonczyto sie
czesciowym lub catkowitym paralizem, a jedenascie zgonem. Ta epidemia zyskata wkrotce
nazwe Cutter Disaster (Nieszczescie Cutter — od nazwy firmy, ktéra przygotowata



szczepionke). W podsumowaniu tej tragedii opublikowanym w roku 1956 przez Krajowe
Stowarzyszenie Przeciwko Wiwisekcji (National Antivivisection Society) dr M. Beddow Bayly
napisat:

12 kwietnia 1955 roku, w dziesigtg rocznice smierci prezydenta Franklina Roosevelta,
Fundacja ds. Paralizu Dzieciecego oznajmita $wiatu za posrednictwem srodkéw masowego
przekazu, ze szczepionka opracowana przez dra Jonasa E. Salka jest ,bezpieczna, silna i
skuteczna”.

Na spotkaniu 500 lekarzy i naukowcéw w Ann Arbor w stanie Michigan dr Salk i dr Francis
przedstawili tak wyciskajgce tzy proklamacje dotyczace szczepionki, ze prawie kazda gazeta
amerykanska oznajmiata, iz dr Salk wyeliminowat poliomyelitis (paraliz dzieciecy).

Zaledwie 13 dni po tym, jak szczepionka zostata uznana przez catg amerykanska prase i radio
za jedno z najwiekszych odkry¢ medycznych tego stulecia, oraz w 2 dni po oswiadczeniu
brytyjskiego Ministra Zdrowia, ze pozwoli produkowac te szczepionke, nadeszty pierwsze
wiadomosci o tragedii. Dzieci szczepione jednym rodzajem szczepionki zachorowaty na
paraliz dzieciecy. W ciggu nastepnych dni zaczety naptywac dalsze zgtoszenia zachorowan —
niektére z nich byty rezultatem podania innych rodzajow tej szczepionki. Potem przyszia
nastepna i zupetnie niespodziewana komplikacja. Lekarz urzedowy w Denver (Denver Medical
Officer), dr Florio, donidst o pojawieniu sie, jak to nazwat, ,satelity” polio, tj. przypadkow
wystgpienia tej choroby u rodzicdéw i innych oséb kontaktujgcych sie ze szczepionymi dzieémi,
ktére po kilku dniach pobytu w szpitalu wrécity do domu. Dzieci te przekazywaty chorobe
innym, chociaz same na nig nie cierpiaty.

23 czerwca 1955 roku Amerykanska Publiczna Stuzba Zdrowia oswiadczyta, ze zgtoszono juz
168 potwierdzonych przypadkow poliomyelitis u szczepionych dzieci, w tym 6 przypadkéw
Smiertelnych, oraz 149 przypadkow zachorowan na te chorobe wsréd osob kontaktujgcych sie
z dzieémi, ktérym podano szczepionke Salka, w tym 6 przypadkow smiertelnych.

Jesli chodzi o przypadki ,satelitarne”, sytuacja byta duzo gorsza. Wedtug dra Florio dzieci
zaszczepione ztg szczepionkg staty sie nosicielami wirusa. Z jego szacunkow wynika (Daily
Express, 16 maja 1955), ze wszystkie 1500 zaszczepionych w Denver dzieci stato sie
nosicielami. ,StworzyliSmy grupe nosicieli” — powiedziat — ,potem bedzie druga grupa i tak
dalej. | tak ten cykl bedzie sie dalej toczyt’. To bardzo niepokojace. Niektore z oséb, ktére
kontaktowaly sie z nosicielami zapadty na te chorobe w jej najbardziej Smiertelnej formie.
Przerwa miedzy szczepieniem i pierwszymi oznakami paralizu wahata sie od 5 do 20 dniiw
duzej liczbie przypadkdéw zaczynat sie on od ramienia, w ktére podano szczepionke. Inng,
cecha tej tragedii byto to, ze liczba rozwijajacych sie przypadkow polio byta znacznie wyzsza,
niz nalezatoby sie spodziewac przy braku szczepien. W rzeczywistosci w stanie ldaho,
zgodnie ze stwierdzeniem podanym przez dra Carla Eklunda, jednego z czotowych rzgdowych
wirusologow, wirus uderzat tylko w szczepione dzieci, nawet w miejscach, w ktorych od



poprzedniej jesieni nie notowano zachorowan. W 9 na 10 przypadkow paraliz wystepowat w
ramionach, w ktore wstrzyknieto szczepionke (News Chronicle, 6 maja 1955).

W artykule zamieszczonym w Time’ie (30 maja 1955) napisano: ,,Ostatecznie za
niepowodzenie tej szczepionki obarczono wing takze Krajowg Fundacje (National
Foundation), ktora nadajgc jej przez lata rozgtos doprowadzita do wzrostu zagrozenia polio
oraz wprowadzenia szczepieh przy pomocy ewidentnie niewtasciwie przygotowanego
preparatu”.

To nieszczescie okazato sie pierwszym ogniwem w tancuchu zdarzen, ktére usunety w koncu
szczepionke Salka z USA.

15 pazdziernika 1955 roku wychodzgca w Waszyngtonie The American Capsule News
opublikowata nastepujgce oswiadczenie:

RAPORT DOTYCZACY SZCZEPIONKI SALKA. Ci, ktérzy z nadziejg uwierzyli w opowiesci
producentow i Krajowej Fundacji Paralizu Dzieciecego [National Foundation for Infantile
Paralysis] o szczepionce Salka, zostali pozbawieni iluzji i rozczarowani. Zamiast
zlikwidowania polio w wielu stanach i miastach wyraznie wzrosta liczba przypadkow
zachorowan na te chorobe.

Najgorsza w historii stanu Massachusetts epidemia polio wystgpita po podaniu szczepionki
Salka 130 000 dzieci. W poréwnaniu z 273 przypadkami polio, ktore wystapity w roku 1954, w
roku 1955 byto ich juz 2027 i wtadze natychmiast zakazaty stosowania tej szczepionki.
Podobny wzrost zachorowan wystagpit w innych stanach: w Connecticut liczba zanotowanych
przypadkow wzrosta ze 144 w roku 1954 do 275 w roku 1955, w New Hampshire z 38 do 129,
w Rhode Island z 22 do 122, w stanie Nowy Jork z 469 do 764, w Wisconsin z 326 do 1655.
Specjalisci ds. zdrowia publicznego stanu Idaho odkryli, ze: (a) choroba zaatakowata miejsca,
w ktdrych wczesniej nie wystepowata; (b) zachorowaty tylko dzieci zaszczepione i (c) pierwsze
objawy paralizu pojawiaty sie w ramieniu, w ktore wstrzykiwano szczepionke.

Podczas konwencji AMA (American Medical Association), ktéra odbyta sie w tym samym roku,
cztowiek odpowiedzialny za nadz6r nad najwiekszg akcjg szczepien przeciwko polio,
Naczelny Lekarz Leonard Scheele, stwierdzit:

Nie mozna udowodni¢, ze dana seria szczepionki jest bezpieczna, dopoki nie poda sie jej
dzieciom.

W roku 1958 masowe szczepienia spowodowaty dramatyczny wzrost wystepowania
przypadkow polio w USA i Kanadzie. Najwiekszy, bo wynoszacy 700 procent, wzrost wystgpit
w Ottawie w Kanadzie. Do najwiekszej liczby zachorowan doszto w tych stanach USA, w
ktérych wprowadzono obowigzkowe szczepienia przeciwko polio. Oto dane przytoczone w
ksigzce Hannah Allen Don’t Get Stuck (Nie daj sie nabrac).



ROK

1958 1958
STAN . , S . .
przed obowigzkowymi szczepieniamipo obowigzkowych szczepieniach
Pdtnocna Karolina 78 313
Connecticut 45 123
Tennessee 119 386
Ohio 17 52

W wyniku przeprowadzonych na terenie catego kraju w roku 1954 i 1955 kampanii na rzecz
szczepieh przeciwko polio nadzorujgcy szczepienia dr Langmuir z Publicznej Stuzby Zdrowia
USA (Public Health Service) stwierdzit: ,Przewiduje, ze w roku 1957 bedzie mniej niz 100
przypadkow paralizu spowodowanego przez polio w catych Stanach Zjednoczonych”. Wedtug
Hannah Allen w roku 1957 w USA ,prawie potowa przypadkéw polio u dzieci miedzy 5. i 14.
rokiem zycia wystapita u tych, ktére zaszczepiono. Jak stwierdzono, przyczyng tego byto
szczepienie”. W roku 1958 na 6029 zgtoszonych zachorowan wystgpito 3122 przypadkow
paralizu, a w roku 1959 na 8577 zachorowan — 5694 przypadkéw paralizu, z ktorych 1000
wystgpito u 0sdb szczepionych trzy lub wiecej razy.

Godne uwagi jest to, ze cztery z pieciu firm wstrzymato produkcje szczepionki Salka ze
wzgledu na jej niepowodzenie oraz z powodu wytoczenia przeciwko nim procesow sgdowych.
Jedyng amerykanska firma, ktora nadal produkowata te szczepionke, byta American
Cyanamid (Lederle), ktora nie dawata jednak gwaranciji, ze ta szczepionka jest bezpieczna lub
skuteczna. (Co ciekawe, pracownicy American Cyanamid nie szczepili wkasnych dzieci
przeciwko polio!).

Nowa szczepionka przeciwko polio, znana pod nazwg Sabin, zostata zatwierdzona do
produkcji w USA w roku 1960 i szybko wyparta szczepionke Salka. W tym samym roku
odkryto niepokojacy defekt ich obu. Dwoch wirusologéw, dr B.H. Sweet i dr M.R. Hilleman,
odkryto, ze szczepionki przeciwko polio byty zakazone wirusem (znanym jako SV40)
powodujgcym nowotwory ztosliwe u oseskow chomikoéw. Do czasu tego odkrycia te zarazong
wirusem SV40 szczepionke podano milionom dzieci. Medical Journal of Australia (17 marca
1973, str. 555) podaje nastepujacqg informacje dotyczaca tego zakazenia:

Ten sposdb myslenia doznat gwattownego wstrzasu, gdy przyszto pierwsze ostrzezenie, ze
cos byto nie w porzadku z komoérkami nerkowymi matp szeroko stosowanymi jako tkanka
pierwotna, zwtaszcza w produkcji szczepionki przeciwko poliomyelitis. Do dzis z tej tkanki
wyizolowano ponad 40 matpich wiruséw. Obejmujg one wirusa B, o ktérym wiadomo, ze
powoduje zapalenie mézgu u ludzi, i SV40, ktéry moze wywotywacé nowotwory u chomikéw,
jak réwniez zmiany w kulturach ludzkich komorek.

Do dzis nie byto oznak, ze kultury wyhodowane na pierwotnych tkankach nerkowych matp
wywotujg alarmujgce symptomy. Symptomy te moga sie jednak pojawi¢ w ciggu 20 lub nawet



wiecej lat.

Dr Eva Snead w swoim artykule ,Immunisation Related Syndrome” (,Syndrom zwigzany z
immunizacjg”) opublikowanym w Health Freedom News (lipiec 1987) zastanawia sie, czy
zakazone szczepionki przeciwko polio nie sg odpowiedzialne za aktualnie wystepujace
epidemie biataczki, nowotwordéw dzieciecych, uszkodzen przy porodzie i choréb
powodujgcych obnizenie odpornosci. Podobny poglad gtosi dr Frederick Klenner ze Stanow
Zjednoczonych, ktory potepit obie szczepionki nie tylko jako nic nie warte, ale réwniez jako
niebezpieczne. Stwierdzit miedzy innymi:

Wiele oséb wyraza ciche przekonanie, ze szczepionka Salka oraz Sabina wykonane na
tkance nerkowej matp sg bezposrednio odpowiedzialne za znaczny wzrost liczby przypadkow
biataczki w tym kraju.

Publiczna Stuzba Zdrowia USA poinformowata w roku 1961, ze 11 oso6b, ktérym podano
doustng szczepionke Sabina podczas masowej kampanii szczepien w Syracuse w Nowym
Jorku, zachorowato na polio. W roku 1964 po licznych przypadkach paralizu spowodowanego
przez szczepionke przeciwko polio Publiczna Stuzba Zdrowia zalecita zaprzestanie
podawania jej dorostym.

Dr Jonas Salk, cztowiek, ktory wprowadzit pierwszg szczepionke przeciwko polio w latach
1950, w roku 1977 przyznat wspolnie z innymi uczonymi, ze od roku 1961 masowe
szczepienia przeciwko polio byly przyczyng wiekszosci przypadkéw zachorowan na te
chorobe w USA. Dr Salk stwierdzit rowniez, ze wiekszos¢ przypadkdw polio, ktére wystgpity w
USA od wczesnych lat 1970, byty produktem ubocznym szczepionki zawierajgcej zywe wirusy.
Dr Salk stwierdzit na tamach Science (4 kwietnia 1977):

Szczepionki przeciwko grypie i polio zawierajgce zywe wirusy mogg w kazdym przypadku
wywotywaé chorobe, ktorej majg zapobiegac; szczepionki z zywymi wirusami przeciwko odrze
i Swince mogg powodowac takie efekty uboczne, jak na przyktad zapalenie mézgu...
Szczepionki z zywym wirusem polio sg gtéwng przyczyng zachorowan na polio wystepujacych
w USA i innych krajach. Wbrew oczekiwaniom dotyczgcym szczepionek z wirusem polio
zgromadzone dowody swiadcza, ze szczepionki z zywym wirusem nie mogg by¢ podawane
bez ryzyka spowodowania paralizu... Szczepionki z zywym wirusem polio niosg z sobg
nieodtgczne ryzyko spowodowania paralizu dzieciecego, zaréwno u 0soéb szczepionych, jak i
kontaktujgcych sie z nimi.

Centrum Kontroli Choréb USA (US Center for Disease Control) podato, ze w roku 1982 i 1983
po raz pierwszy wszystkie zanotowane przypadki paralizu wywotanego przez polio miaty
zwigzek ze szczepieniami. MMWR (31 grudnia 1986) podato, ze w latach 1980-1985 w USA
wystgpito 55 przypadkdw poliomyelitis z porazeniemi, z ktérych 51 miato ,zwigzek ze
szczepionkg”.

Odpowiadajac na debate toczaca sie miedzy immunologami odno$nie wzglednego ryzyka
powodowanego przez zabite wirusy (szczepionka Salka) w stosunku do ryzyka



powodowanego przez zywe wirusy (szczepionka Sabina) dr Mendelsohn (East-West Journal,
listopad 1984) stwierdzit:

...Wierze, ze obie frakcje majg racje i ze stosowanie kazdej ze szczepionek zwiekszy a nie
obnizy mozliwosc¢, ze wasze dziecko zapadnie na te chorobe. Krotko mowigc, wydaje sie, ze
najbardziej skuteczng metoda ochrony dziecka przed polio jest upewnienie sie, ze nie
zostanie ono zaszczepione.

W swojej ksigzce The Untold Dangers (Niebezpieczenstwa, o ktorych sie nie méwi) lda
Honorof podaje:

Zachorowania dzieci szczepionych przeciwko polio sg dobrze udokumentowane... Smierc,
paraliz powodowane przez obie szczepionki — Salka i Sabina.

Mimo tych wszystkich dowoddw potepiajacych, zaréwno szczepionke Salka, jak i Sabina,
klasyczne dzieto medyczne Essentials of Infectious Disease (Podstawy choréb zakaznych)
Mandella i Ralpha zawiera nastepujaca informacje na temat szczepionek przeciwko polio:

Z doniesien wynika, ze unieczynniona (z zabitymi wirusami) szczepionka Salka nie powoduje
skutkdéw ubocznych. Szczepionka doustna zawierajgca zywe wirusy polio (Sabina) rzadko
kojarzona jest z paralizem u 0sob szczepionych lub u kontaktujgcych sie z nimi.

Jak powiedziatby Ross Horne, autor Health Revolution (Rewolucja zdrowia), ,umyst sie
burzy”.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO ODRZE

Historia kampanii szczepien przeciwko odrze w USA byta pasmem niepowodzen. Zdaniem dra
Roberta Mendelsohna:

Przeprowadzone w 30 stanach [USA] w roku 1978 badania wykazaty, ze ponad potowa dzieci,
ktére zarazity sie odrg, byta odpowiednio zaszczepiona.

Proroczym stwierdzeniem byto to, co napisat magazyn Science News (13 wrzesnia 1986):
~Wojna przeciwko odrze nie idzie zgodnie z planem”. Wedtug Morbidity and Mortality Weekly
Report (Raport w sprawie zapadalnoSci na choroby i $miertelnosci; pazdziernik 1990): ,Ze
wszystkich 0osob, ktére zarazity sie odrg w pomieszczeniach szkolnych w latach 1986-1989,
49 procent nie byto szczepionych przeciwko odrze”. Innymi stowy, 51 procent byto
szczepionych przeciwko tej chorobie. W MMWR (27 lipca 1990) stwierdzono: ,W 1989 roku
170 epidemii zachorowan na odre w USA, gtdbwnie osdb w wieku szkolnym, obejmowato 32
procent wszystkich zanotowanych przypadkow. Wsréd tych zachorowan az 89 procent
pacjentow byto szczepionych w ich pierwsze urodziny lub zaraz po nich”. W roku 1989 z

17 850 zgtoszonych przypadkow 7149 osob byto prawidtowo zaszczepionych, a 6033 miato
dowody wczesniejszego szczepienia (MMWR, 1 czerwca 1990).

W The Journal of the American Medical Association (21 listopada 1990) zamieszczono artykut
0 odrze, w ktérym podano:

Mimo iz w Stanach Zjednoczonych ponad 95 procent dzieci w wieku szkolnym byto
szczepionych przeciwko odrze, w szkotach nadal wystepujg wielkie epidemie zachorowan na



te chorobe i w wiekszosci przypadkdw obejmujg one wczesniej szczepione dzieci.

Na Wegrzech miedzy grudniem 1988 i majem 1989 roku wystgpito 19 000 przypadkow
zachorowan na odre, z ktérych 77 procent dotyczyto oséb w wieku od 17. do 21. roku zycia,
ktore miaty wczesniej podang zywa szczepionke przeciwko odrze. Artykut redakcyjny
towarzyszacy temu raportowi (MMWR, 6 pazdziernika 1989) podawat:

Wysoki wspétczynnik zaatakowania przez te chorobe tej grupy wiekowej, w ktdrej pokrycie
szczepionkg wynosito az 93 procent, sugeruje, ze gtdwnag role w tej epidemii odegrat btgd
szczepionki.

Mimo wysokiego poziomu szczepien wsrdd dzieci australijskich (okoto 80%) w roku 1990 w
wielu stanach nadal wystepowaty epidemie zachorowan na odre. Wedtug dra Michaela
Levy’ego z NSW Health Department (Wydziat Zdrowia Nowej Potudniowej Walii) 50 procent
przypadkow odry wystepowato u dzieci w wieku 6—10 lat, co do ktérych ,nie byto pewnosci”,
czy byty kiedykolwiek uodparniane. Hunter Area Health Service Medical Officer stanu Wiktoria,
dr John Stephenson, powiedziat, ze okoto 20 procent dzieci, ktére zachorowaty w czasie
epidemii odry, byto szczepionych przeciwko tej chorobie.

W roku 1963, zarowno w USA, jak i Kanadzie, zaczeto stosowac szczepionke z zabitych
bakterii odry. Z ponad 600 000 dzieci, ktore jg otrzymaty, znaczna ich cze$¢ zachorowata
bedac w wieku starszych nastolatkow przechodzgc te chorobe pod postacia ,atypowej formy
odry” charakteryzujgcej sie ostrym zapaleniem ptuc i innymi objawami zagrazajgcymi zyciu. W
artykule opublikowanym w Journal of the American Medical Association dr Haas i jego kolega
dr Vernon Wendt, ostrzegali, ze ta choroba moze wystgpi¢ nawet u 400 000 osaob.
Niepokojace jest to, ze takie objawy mogg ujawnic sie wiele lat pozniej. Dr Haas leczyt
siedemnastoletnig pacjentke, ktéra 14 lat wczesniej otrzymata szczepionke z zabitych
wirusow. W swoim komentarzu stwierdzit: ,Wiek naszej pacjentki i czternastoletnia zwtoka
sugerujg, ze nie ma okreslonego limitu czasowego miedzy uodpornieniem i wystgpieniem
nietypowej formy odry”.

Dr Marshall Horowitz, znany wirusolog z Albert Einstein College of Medicine i jeden z
pierwszych badaczy, ktorzy zidentyfikowali nietypowe przypadki odry, ztozyt nastepujgce
oswiadczenie na temat tej katastrofy: ,Nie ma sposobu na okreslenie, kiedy sie ona zakonczy.
Nie moge przewidziec, ze stanie sie ona [odra] fagodniejsza, gdy uptynie wiecej czasu od
zastosowania pierwszej szczepionki. Nie wszystkie z tych nietypowych przypadkdéw odry
zostaty zgtoszone i nalezy sadzi¢, ze mogty by¢ jeszcze setki (a byé moze nawet tysigce)
takich przypadkow”.

Stosowanie szczepionki z zabitych bakterii odry zostato ostatecznie zaniechane i zamienione
na szczepionke zawierajacq zywe bakterie. Australian Medical Journal w numerze z 17 marca
1973 (str. 552) podat:

...U 46 procent oséb, ktérym podano szczepionkg zawierajgcg zywe bakterie, po przejsciu
cyklu szczepien przy uzyciu szczepionki z zabitymi bakteriami rozwingt sie rumien i
stwardnienie wokdt miejsca wstrzykniecia. Donoszono takze o reakcjach u dzieci narazonych



na naturalng odre, ktére wczesniej bylty immunizowane przy pomocy szczepionki z zabitymi
bakteriami. Przyjeta ona forme nietypowej odry z pokrzywka, plamistymi wybroczynowymi
zmianami chorobowymi, ostrym zapaleniem ptuc i gorgczka.

Dr Medelsohn twierdzi, ze szczepionki z zywymi bakteriami sg zwigzane z encefalopatig i
podostrym twardniejgcym zapaleniem mozgu, ktére powoduje Smiertelne stwardnienie mézgu.
Wtérne powiktania obejmujg miedzy innymi stwardnienie rozsiane, syndrom Reya, zaburzenia
krzepliwosci krwi i wystgpienie mtodzienczej postaci cukrzycy. Dr Mendelsohn ostrzega:
Uwazatbym ryzyko zwigzane ze szczepieniem przeciwko odrze za nie do zaakceptowania,
nawet jesli istniatyby dowody, ze ta szczepionka rzeczywiscie dziata. Ale ich nie ma.

Na zjezdzie poswieconym zagadnieniom zdrowia w Stanwell Tops w Nowej Potudniowej Walii
w maju 1987 roku dr Archie Kalokerinos tak skomentowat kampanie szczepien przeciwko
odrze w Afryce:

Podobnie byto ze szczepieniami przeciwko odrze. Pojechali do Afryki, Potudniowej Ameryki i w
inne miejsca i szczepili chore i gtodujgce dzieci... Twierdzili, ze zniszczyli odre, nie mogac
jednoczes$nie tego udowodni¢. Odra jest choroba, ktora zmienia sie. Wiele z podatnych na
odre dzieci umarto z powodu innej choroby lub choroby, na ktorg zapadty w wyniku
szczepienia przeciwko odrze. Szczepionka obniza poziom ich odpornoéci i dziata jak infekcja
zabijajac je. Dzieci chorowaty na posocznice, zapalenie zotadka i jelit itp., a nawet umieraty z
powodu niedozywienia w wyniku pogorszenia sie stanu ich odzywiania sie. Tak wiec bardzo
mato podatnych na odre dzieci pozostato zywych, aby mogty na nig zachorowac. Jest to jedna
z metod uzyskiwania dobrych danych statystycznych, czyli zabicie tych, ktorzy sg podatni, co
tez miato miejsce.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO ROZYCZCE

Szczepienia przeciwko rézyczce na duzg skale byly prowadzone w Australii w roku 1971.
Australian Nurses Journal (listopad 1981) opublikowat artykut zatytutowany ,Immunizacja
przeciwko rézyczce — gmatwanina absurdéw” autorstwa dra Archie Kalokerinosa i dra Glena
Dettmana, w ktorym czytamy:

Po latach stosowania szczepien w Wielkiej Brytanii, USA i Australii brak zachecajgcych
dowoddéw wykazujacych, ze przeciwciata przeciwko rézyczce wystepujace w sposob naturalny
lub po szczepieniu rzeczywiscie zapewniajg ochrone, na ktorg liczymy.

Kampania masowych szczepienh przeciwko rézyczce byta prowadzona tylko przez siedem lat,
tak wiec kobiety szczepione pierwszg serig szczepionki nie osiggnety jeszcze wieku urodzenia
pierwszego dziecka wynoszgcego Srednio 22 lata. | dopdki go nie osiggna, nie bedziemy
wiedzieli na pewno, czy program immunizacji przeciwko rozyczce zakonczyt sie sukcesem.
Nalezy zauwazy¢, ze nikt nie wie, czy ta tak szeroko i natretnie propagowana w mediach
kampania rzeczywiscie odniesie sukces. Jak juz wiadomo, program ten zawiddt w Wielkiej
Brytanii...



CENDEVAX zamierzat rozwigzac problemy zwigzane z r6zyczka, ale po trwajgcej dekade
akcji szczepien przyznat, ze w Wielkiej Brytanii program ten zakonczyt sie fiaskiem.
Uszkodzenia ptodu nadal sg problemem, tak jak to byto dziesie¢ lat wczesniej, gdy go
wprowadzano, nie méwigc juz o efektach ubocznych spowodowanych ,wspomaganiem
zyciowej odpornosci” obiecywanej przez srodowisko lekarskie.

Niepowodzenie kampanii szczepien przeciwko rézyczce w Wielkiej Brytanii zostato
potwierdzone, zarowno przez British Medical Journal, jak i The Lancet. Wedtug British Medical
Journalu (2 kwietnia 1983, str. 1083):

Nie jest mozliwa z punktu widzenia nauki obrona aktualnego brytyjskiego podejscia do
szczepienia przeciwko rézyczce. Zawiodta ona jako ochrona kobiet w wieku rozrodczym...

Z kolei The Lancet (1 stycznia 1983, str. 39) podat:

Obecne programy szczepienh przeciwko rézyczce opracowane, gdy wiedza na temat
charakterystyki tej szczepionki nadal byta niepetna, okazaty sie nieskuteczne jako ochrona
tych, ktérzy sg maksymalnie narazeni na nastepstwa szczepionki przeciwko rézyczce.

Jak przewidywano, w Wielkiej Brytanii wystgpita nieznaczna zmiana w tendencji
powracajgcego wystepowania rozyczki. Dwie znaczne co do wielkosci epidemie wystgpity w
latach 1969-1981 ze znaczaco wyzszym wskaznikiem liczby urodzen dzieci z wrodzonym
syndromem rézyczki i liczby terapeutycznych przerwan cigzy ze wzgledu na zakazenie
rézyczka. Przypadki te sugerujg pewng zbieznosc¢ z tragedig szczepien przeciwko rézyczce.

Dr Beverly Allen, wirusolog medyczny z Australian Laboratory of Microbiology and Pathology
(Australijskie Laboratorium Mikrobiologii i Patologii) w Brisbane w Queensland, prowadzita
badania nad skuteczno$cig szczepien przeciwko rézyczce. Dowiodty one, ze szczepienia
przeciwko rézyczce nie zapewniajg zadnej ochrony. Rekruci wojskowi byli szczepieni
przeciwko rézyczce i nastepnie wysytani do obozu, gdzie co roku wybuchata epidemia
rézyczki — 80 procent zaszczepionych rekrutéw zostato zainfekowanych tg choroba.
(Australian Nurses Journal, maj 1978).

Epidemia rézyczki z roku 1971 w Casper w stanie Wyoming w USA wystgpita rok po
zaszczepieniu ponad 83 procent dzieci w wieku szkolnym, ktore byty szczepione przeciwko tej
chorobie. 91 sposréd 125 zachorowan dotyczyto dzieci zaszczepionych.

Dr Mendelsohn napisat:

Prowadzone kolejno badania wykazywaty, ze wiele kobiet szczepionych przeciwko rézyczce
jako dzieci nie wykazuje odpornosci w testach krwi w wieku mtodzienczym. Inne testy
wykazaty wysoki stopien zawodnosci szczepionki u dzieci, ktérym podano zastrzyki przeciwko
rézyczce, odrze i Swince, zarobwno osobno, jak i w formie kombinowanej szczepionki.

The Lancet zamiescit artykut dotyczacy rézyczki, w ktérym podano:



Odpornosc¢ na zainfekowanie wirusem rézyczki, zaréwno w wyniku naturalnej infekciji, jak i
ostabionej szczepionki, w zadnym razie nie jest catkowita. Infekcje podkliniczne mogg
nastepowac i jest to bardziej prawdopodobne u tych oséb, ktére majg odpornos¢ nabytg w
wyniku szczepienia, niz u tych, ktérzy uzyskali jg w drodze naturalnej infekciji.

W kwietniu 1971 roku w raporcie napisanym przez Merch, Sharp i Dohme z USA podano, ze
5-10 procent nastolatek i ponad 30 procent kobiet wykazywato reakcje uboczne na
szczepienie na rozyczke. Nalezg do nich zapalenie stawodw, bol stawow, zapalenie nerwu,
zapalenie wielonerwowe. Symptomy te mogaq trwac przez wiele miesiecy i wystgpi¢ nawet po
dwéch miesigcach od momentu szczepienia.

Dr Aubrey Tingle, immunolog dzieciecy w szpitalu dzieciecym w Vancouver w Kolumbii
Brytyjskiej w Kanadzie stwierdzita, ze 30 procent dorostych szczepionych przeciwko rézyczce
cierpiato na boéle stawdw po okresie dwoch do czterech tygodni od szczepienia, od tagodnego
bolu stawow do powaznego uszkodzenia ich czynnoséci. Jak donidst Maclean’s Magazine (8
lutego 1982), dr Tingle odkryta razem ze wspétpracownikami zywe wirusy rozyczki u jednej
trzeciej pacjentdw, zaréwno dzieci, jak i dorostych cierpigcych na zapalenie stawow. Co
wiecej, dr Tingle stwierdzita, ze u niektorych pacjentéw wystepujg nawroty zapalenia stawow
az do 10 lat po szczepieniu. W odniesieniu do dzieci szczepionych przeciwko rézyczce dr
Tingle ostrzega: ,Diugotrwate efekty sg gtdbwnymi nie rozwigzanymi problemami, ktérym
musimy stawic¢ czoto”.

Australian Wellbeing Annual 1991 zawiera artykut ,Jab Happy” Leona Chaitowa, w ktérym
jego autor pisze:

Oprocz tego zagrozenia (chodzi o zapalenia stawow spowodowane szczepieniem przeciwko
rézyczce) laureat nagrody Nobla, dr John Enders, piszacy takze w New England Journal of
Medicine, sugeruje, ze ,szczepienia przeciwko rézyczce mtodych dziewczynek przyczyniajg,
sie do bardziej prawdopodobnego zakazenia ich rézyczka, gdy dorosng, poniewaz
szczepienia dajg jedynie czesciowg ochrone, w przeciwienstwie do petnej ochrony, jakg
uzyskuje sie w wyniku zachorowania na nig”. Dalej twierdzi, ze ,na domiar wszystkiego, jesli
wystepuje nieadekwatna reakcja immunologiczna po szczepieniu (co wydaje sie by¢
powszechne), istnieje wielkie niebezpieczenstwo, ze taka osoba stanie sie nosicielem rézyczki
tacznie z rozwinieciem zapalenia stawow i powiekszeniem tarczycy”.

Artykut w Science (26 marca 1977) podat:

HEW doniosto, ze w roku 1970 u 26 procent dzieci wystapity béle i zapalenia stawow po
otrzymaniu szczepionki przeciwko rozyczce w programach testujacych. Wiele z nich musi by¢
pod opieka lekarska, a niektore trafity nawet do szpitala w celu wykonania testéw na gorgczke
reumatyczng i reumatyczne zapalenie stawow. Realizowany w New Jersey taki sam program
testujacy sprawit, ze 17 procent wszystkich szczepionych dzieci zachorowato na bole i
zapalenie stawow.

The Lancet (1/8 stycznia 1983, str. 40) poinformowat:



Bole i zapalenie stawow sg najbardziej ktopotliwymi szeroko spotykanymi reakcjami w
programach szczepien. Co wiecej, wystepowanie obu tych dolegliwosci wzrasta wraz z
wiekiem. Bole stawow wystepujg u okoto 25 procent, a prawdziwe zapalenie stawow u okoto 1
procenta szczepionych dorostych kobiet.

Komentujac szczepienia przeciwko rozyczce, Mendelsohn twierdzi:

Nie ma koniecznosci zabezpieczania dzieci przed tg nieszkodliwg chorobg, poniewaz reakcje
uboczne na szczepionke sg nie do zaakceptowania w swietle korzysci uzyskiwanej przez
dziecko... W Connecticut grupa lekarzy prowadzona przez dwéch znakomitych epidemiologéw
odniosta sukces skreslajac rozyczke z listy prawnie wymaganych szczepien.

SZCZEPIENIA PRZECIWKO GRYPIE

23 czerwca 1979 roku gazeta The Australian opublikowata list dra A. O’'Rourke z Medical
Superintendent Toowoomba General Hospital, ktéry zawierat nastepujgce uwagi:

Ostatni artykut redakcyjny British Medical Journalu wskazuje, ze grypa jest chorobg szeroko
rozpowszechniong wsrod ptakow i innych zwierzat na catym swiecie. W pismie tym
zasugerowano, ze pomyst stworzenia, nie mowigc juz o wyprodukowaniu, skutecznej
szczepionki jest poboznym zyczeniem. Nie istnieje zaden skuteczny preparat tego typu, a
préby z tymi, ktére sg dostepne, okazaty sie bezuzyteczne. Od wielu lat istnieje wsréd
spoteczenstwa i lekarzy przekonanie, ze szczepionka przeciwko grypie jest nie tylko
bezuzyteczna, ale powoduje nawet zachorowanie na nia.

The Lancet z 10 sierpnia 1974 roku podaje szczegoty dotyczgce badan przeprowadzonych na
50 000 pracownikow poczty poddanych szczepieniom przeciwko grypie. Badania wykazaty, ze
nie ma dowodu przemawiajgcego za skutecznoscig szczepien. W artykule stwierdzono
wprost:

Brak dowodow na zmniejszenie absencji wsrod osob zaszczepionych w poréwnaniu do grupy
kontrolnej... W tych warunkach z dostepnych danych wynika, Ze coroczna oferta szczepien
przeciwko grypie w wielkim przemysle nie spowodowata istotnego spadku liczby zachorowan.
Morbidity and Mortality Weekly Report (9 sierpnia 1985), analizujgc nieskutecznosc¢
szczepionki wsrod pacjentow domow opieki, stwierdzit:

W lutym i marcu 1985 roku Departament Stuzby Zdrowia Stanu Connecticut oraz Wydziat
Epidemiologii i Zdrowia Publicznego przy Szkole Medycznej Uniwersytetu Yale przebadaty
trzy niezalezne epidemie chordb grypopodobnych wsréd mieszkancéw domu opieki.
Przyczyng wszystkich trzech epidemii wydaje sie by¢ grypa typu A (H3N2). Badacze
stwierdzili, ze podczas kazdej epidemii grypy, mieszkancy, ktorzy otrzymali ostatnio zalecang
szczepionke przeciwko tej chorobie, chorowali tak samo, jak inni.

British Medical Journal (29 wrzesnia 1990) zamiescit artykut ,Szczepienia przeciwko grypie a
ludzie starsi”, w ktérym autor stwierdzit:

Podczas gdy szczepienie moze oferowaé zdrowym ludziom osiemdziesiecioprocentowe
zabezpieczenie, jesli szczepionka i szczep wywotujacy epidemie sg blisko spokrewnione,



poréwnanie 16 badan przeprowadzonych od roku 1972 w domach starcow wykazato mierng,
ochrone przed zachorowaniem na grype, ktéra wyniosta zaledwie 27 procent w przypadku
szczepionek przeciwko grypie A (H3N2). Szczepionki przeciwko grypie B dawaty jeszcze
gorsze wyniki ze srednig ochrong wynoszacg tylko 21 procent w siedmiu badaniach. Co
wiecej, Feery i inni odkryli u starszych ludzi w domach starcow w Australii brak
zabezpieczenia przeciwko wirusologicznie udowodnionym przypadkom grypy A.

Po niepowodzeniu kampanii masowych szczepienh przeciwko epidemii swinskiej grypy w roku
1976 nazwanym Great Swine Flu Fiasco w USA stwierdzono 56 przypadkéw paralizu
Guillaina-Barre’a i ponad 40 przypadkéw zgonow. Dr J. Anthony Morris, ktérego zwolniono ze
stanowiska za nazwanie tej kampanii ,bezsensownym fiaskiem”, wyznat, ze od 10 lat byto
wiadomo, iz szczepionka przeciwko grypie ma zwigzek z paralizem Guillaina-Barre’a.

Nawet dr Albert Sabin, tworca doustnej szczepionki przeciwko polio, sugerowat zaniechanie
tego programu, oceniajgc, ze szanse wystgpienia epidemii Swinskiej grypy wynoszg 1 do

10 000. Wedtug St. Petersburg Timesa (1 lipca 1986) dr Sabin przewidziat, Ze na kazdy milion
dzieci, ktérym podano skuteczng dawke, zachoruje okoto 190 000, wykazujgc w ciggu 24
godzin od zaszczepienia takie symptomy, jak goraczka, bol gtowy, bole miesni i mdtosci. W
roku 1997 The Center for Disease Control (Centrum Kontroli Chordb) w Atlancie w USA
oswiadczyto po otrzymaniu dowoddéw dotyczacych GBS:

Dowody wskazuja, ze szczepione osoby sg okoto 10 razy bardziej narazone na zachorowanie
na paraliz Guillaina-Barre’a od oséb nie szczepionych.

Dr Kalokerinos tak oto skomentowat szczepionke przeciwko grypie podczas wystgpienia na
zjezdzie poswieconym zagadnieniom zdrowia (maj 1987):

W roku 1976 pracowatem w hrabstwie Gulf w okolicy Przyladka York w spotecznosci
aborygendéw liczacej okoto 300 osob. Wydziat Zdrowia (Health Department) wystat tam zespdt,
ktory zaszczepit przeciwko grypie okoto 100 oséb. Szesc z nich zmarto w ciggu okoto 24
godzin po podaniu szczepionki i nie byli to wcale starzy ludzie — jeden mezczyzna miat nieco
ponad 20 lat. Nastepnie wrzucono ich ciata na ciezarowki i zawieziono na wybrzeze, gdzie
poddano je autopsji. Wygladato na to, ze zmarli na atak serca.

Wedtug dra Williama Frosehavera (Scipps Howard News Service, 5 listopada 1986):

Ryzyko zwigzane z powaznymi komplikacjami powstatymi w wyniku szczepien przeciwko
grypie jest znacznie wieksze od tego, jakie stwarza sama grypa.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO GRUZLICY (BCG)

Istnieje szeroko rozpowszechnione nieporozumienie miedzy srodowiskami medycznymi co do
wartosci i bezpieczenstwa szczepionki BCG. Kontrolowane badania wykazaty krancowo
zmienng odpornosc¢ u 0sob szczepionych. Duza préba szczepien wykonana w potudniowych
Indiach obejmujgca 260 000 ludzi wykazata, ze szczepionka ta byta catkowicie nieefektywna i
ze gruzlica wystapita w wiekszej liczbie przypadkéw w grupie osob szczepionych niz w grupie



placebo. Raport dotyczacy tej porazki ukazat sie w piSmie The Lancet (12 stycznia 1980, str.
73) pod tytutem ,BCG — zte wiesci z Indii”. Mowi on miedzy innymi:

Historia szczepien przeciwko gruzlicy to historia wzajemnych zaleznosci, kontrowersiji i
niespodzianek. | tak jest nadal, zwtaszcza w Swietle rewelacji dotyczacych duzej proby BCG w
potudniowych Indiach — najwiekszej kontrolowanej préby, jakg kiedykolwiek przeprowadzono z
tg szczepionka, ktdra nie dowiodta jej ochronnego dziatania. Mimo iz wyniki tych
siedemipodtletnich badan opublikowane w Indian Journal of Medical Research sg
niekompletne, ich wymowa jest negatywna. | co ciekawe, nieznacznie wiecej przypadkow
gruzlicy wystgpito u oséb szczepionych niz w rwnowaznej grupie placebo. Wyglada to na
kolejny wynik zerowy.

Wierzcie lub nie, ale w dalszej czesci tego artykutu pisze:

Mimo tych probleméw BCG nadal pozostaje jedng z najbardziej rozpowszechnionych na
$wiecie szczepionek. Swiatowa Organizacja Zdrowia przez cate lata bardzo aktywnie
zachecata do jej stosowania, zas rzad Indii wcigz zaleca jej podawanie mimo ostatnich odkry¢.
Cztowiek odpowiedzialny za wprowadzenie szczepionki BCG w Szwecji, prof. Walgen,
rozczarowat sie do niej, po tym jak sie dowiedziat, ze po jej podaniu zmarto czworo ludzi. Oto,
co powiedziat:

Tak wiec za posrednictwem srodkéw masowego przekazu zachecamy ludzi do zaszczepienia
sie przeciwko gruzlicy, nawet jesli nie ma istotnego ryzyka narazenia sie na zarazenie tg
chorobg. Nie mozna dtuzej akceptowac naszej niebezpiecznej propagandy... Wiekszos¢
szczepien BCG w krajach takich jak Szwecja nigdy nie miata mozliwosci dziatania ochronnego
w wieku dzieciecym. Inaczej méwigc, sg one po prostu niepotrzebne.

W swojej ksigzce Infectious Diseases (Choroby Zakazne) Maude podaje, ze okoto 5 procent
0sob, ktérym podano szczepionke BCG, ma objawy przewlektego lub rozszerzajgcego sie
raka skory, zapalenia miejscowego, miejscowego guza limfatycznego lub formaciji bliznowca.
W ksigzce Attenuated Infection (Ostabione Infekcje; 1960) dr Harold Simon stwierdza:
Niektére szczepy BCG powodujg u ludzi zachorowania, a nawet postepujgca gruzlice. Raport
z Holandii wskazuje, ze po podaniu szczepionki BCG pokazna liczba dzieci zachorowata na
zapalenie weztéw chtonnych, opryszczkowe zapalenie spojowek i wysiek z zatok.

Wedtug dra Archie Kalokerinosa i Glena Dettmana szczepienia przeciwko gruzlicy
spowodowaty w Australii Smier¢ ponad 600 dzieci (Let’s Live, grudzien 1976, str. 57).

Co ciekawe, sposrod wszystkich krajow europejskich w latach 1957—1959 i 1967—1969 w
Holandii byt najnizszy wskaznik smiertelnosci w wyniku gruzlicy ptuc, mimo iz nie istnieje tam
program szczepien BCG.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO TEZCOWI
W roku 1960, kiedy miatem 6 lat, zostatem po raz pierwszy zaszczepiony przeciwko tezcowi,
po tym jak przektutem noge zardzewiatym drutem kolczastym. Rok wczesniej Medical Journal



of Australia opublikowat szereg listow dotyczacych zapobiegania tezcowi napisanych przez
zaniepokojonych lekarzy. Oto kilka wyjatkow z nich:

Dr W.F. Hunter, Medical Journal of Australia (18.07.1959):

Prasa (1948) takze cytuje wiele odniesien dowodzacych tego, co jest ogdlnie wiadome, ze
praktycznie kazde badanie dotyczgce tej choroby ujawnia wiele przypadkow, w ktorych
antytoksyna tezca nie zapobiegta tej chorobie. Podawane w literaturze dane wskazuja, ze w
33,4 procent przypadkdéw zachorowania na tezec antytoksyna zostata podana profilaktycznie
(w przypadku szczepienia ludnosci cywilnej procent ten wynosit 6,8). Tak wiec wyraznie widac,
ze surowica przeciwtezcowa w zadnym przypadku nie jest skuteczna w zapobieganiu tezcowi
u ludzi i, co wiecej, w przypadkach jej podania pacjent nie tylko ryzykuje zakazeniem sie tg
chorobg, ale réwniez zostaje narazony na ryzyko komplikaciji.

Komplikacje po zastrzykach z konskiej surowicy wahajg sie od matych lokalnych reakcji przez
bardziej grozne, takie jak ogodlna pokrzywka, béle stawdw, oznaki i symptomy nieprawidtowej
pracy serca, zajecie nerek i ptuc az po komplikacje neurologiczne, sposrod ktorych czesc
moze stanowi¢ powazne zagrozenie dla zdrowia pacjenta, jak na przyktad zapalenie
korzonkéw nerwowych, zapalenie ramiennego splotu nerwowego, zapalenie wielonerwowe,
syndrom Guillaina-Barre’a, zapalenie rdzenia oraz reakcje mézgowe i oponowe. (Miller i
Stanton, 1954; Woolling i Rushton, 1950).

Jesli cytowane liczby sg prawidtowe, lekarze podajacy antytoksyne tezcowg powinni by¢
pociggani do odpowiedzialnosci za narazanie pacjenta na niepotrzebne ryzyko, gdy dochodzi
do powiktan. W rzeczywistosci pacjentom cierpigcym w wyniku powiktan spowodowanych
podaniem im surowicy przeciwtezcowej wyptacono duze odszkodowania. (Bennett, 1939).
Jako to mozliwe, ze ATS (Antitoxin Serum — surowica przeciwtezcowa) jest podobnie jak
szczepionka przeciwko durowi brzusznemu stosowana przez tyle lat bez rzeczywistego
potwierdzenia jej wartosci?

Dr K.D. Murray, Medical Journal of Australia (31.10.1959):

Kilka lat temu miatem okazje przejrze¢ sporo literatury w jezyku angielskim oraz troche
ttumaczen z jezyka niemieckiego dotyczgcych tego tematu.

Nie znalaztem Zzadnych dowodow, ktére wskazywatyby, ze surowica przeciwtezcowa ma
jakakolwiek warto$¢ jako czynnik profilaktyki przeciwko zachorowaniu ludzi na tezec w wyniku
przypadkowego urazu. Jesli jakakolwiek osoba lub producenci tego niebezpiecznego
specyfiku majg dowody, zZe jest inaczej, to czas najwyzszy, aby przedstawili je do oceny.

Z braku takich dowoddéw surowica przeciwtezcowa powinna zosta¢ uznana za niebezpieczng i
nieskuteczng. Dalsza jej produkcja i przepisywanie jako srodka zapobiegajacego
zachorowaniu na tezec przez ludzi jest marnotrawieniem publicznych pieniedzy.

Dr Taylor, Medical Journal of Australia (18.04.1959):



W przypadku przeciecia skory, Swiezego lub dawnego, powierzchniowego lub gtebokiego
(wkacznie z liszajcem, zapaleniem ucha srodkowego, zastrzatem etc.) pacjentowi ttumaczy
sie, ze istnieje ryzyko infekcji tezcowej, ktére w wyniku zranienia wynosi 1 na 250 000 (11
przypadkow rocznie w Wiktorii przy populacji wynoszgcej 2 700 000 osob i zatozeniu, ze
kazda osoba doznaje rocznie jednego zranienia zagrazajgcego zachorowaniem na tezec). W
przypadku rzeczywistego zakazenia tezcem istnieje od 40 do 60 procent szans na
wyzdrowienie. Jesli zostanie podana surowica przeciwtezcowa, szansa, ze pacjent umrze w
wyniku szoku anafilaktycznego wynosi 1 do 50 000—200 000. Poza tym w 3 na 100
przypadkow grozi mu rozwoj dos¢ powaznej pokrzywki. Po takim wyjasnieniu pacjent zwykle
zastanawia sie nad przyjeciem zastrzyku z surowicg przeciwtezcows.

Gdybym to ja wiedziat majac 6 lat!

Przypadki wystapienia tezca sg teraz nadzwyczaj rzadkie. W Wielkiej Brytanii notuje sie
zaledwie od 20 do 30 przypadkdéw rocznie, w USA mniej wiecej dwa razy tyle Wedtug Medical
Journal of Australia (23.09.1978): ,Spadek zachorowan na tezec rozpoczat sie, zanim
anatoksyna tezca zostata wprowadzona do catej populacji’. Powody spadku zachorowan sg
takie same, jak w przypadku innych chordb: poprawa higieny i stanu sanitarnego, lepsze
odzywianie, zdrowsze warunki zycia itp.

Co ciekawe, w opublikowanym w sierpniowym numerze British Medical Journalu z roku 1964
oswiadczeniu dr H.K. Bourns napisat:

wykonane prawidtowo, antybiotyki nie sg konieczne, chyba ze warunki powstania rany lub
ogolny stan pacjenta czynig rozwaj infekcji bardziej prawdopodobnym niz jej unikniecie.
Doktadne oczyszczenie rany sprawia, ze zarbwno stosowanie antytoksyny przeciwtezcowej,
jak i antybiotykdéw nie jest konieczne.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO WIRUSOWEMU ZAPALENIU WATROBY TYPU B

Wedtug New England Journal of Medicine (9.11.1989) w USA po raz pierwszy wprowadzono
te szczepionke do sprzedazy w roku 1982. Mimo to wystepowanie ostrego wirusowego
zapalenia watroby w USA wzrosto z 55 przypadkdéw na 100 000 ludzi w roku 1981 do 63 na
100 000 w roku 1987 dajac mato przekonywajgce swiadectwo jej skutecznosci.

Lekarz pediatra, dr S. Hartman (Journal of Paediatric Child Health, 1990, 26,65) stwierdzit
odnosnie szczepionki przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B, co nastepuje:

Doniesiono o wystepowaniu pewnych skutkow ubocznych po szczepieniu przeciwko
wirusowemu zapaleniu watroby typu B. Istnieje raport dotyczacy pacjenta ze swigdem,
dusznoscia, pokrzywka i podoczodotowym obrzekiem. Doniesiono réwniez o szesciu
powaznych chorobach w serii 200 000 szczepien przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby
typu B, tacznie z rumieniem wielopostaciowym, jatowym zapaleniem opon, duzymi napadami
padaczkowymi, mozliwoscig poprzecznego zapalenia rdzenia i dwoma przypadkami



syndromu Guillaina-Barre’a, jak rowniez o 56 mniej groznych chorobach, ktérych wystgpienie
traktowano jako wynik szczepienia. Te mniej grozne choroby obejmowaty objawy
neurologiczne (drzenia, nawracajgce samoistne porazenie nerwu twarzowego), skérne
(pokrzywka, potpasiec, tuszczyca), bole miesni szkieletowych (uogdlnione béle miesni, béle
stawdw i zapalenie stawow), choroby podobne do zapalenia watroby, objawy zblizone do
grypowych, odczyn w miejscu szczepienia, biegunke, wymioty i bole gtowy.

Do czasu zebrania dalszych dowoddéw odnosnie mozliwych skutkéw ubocznych lub
komplikacji wystepujacych po szczepieniu przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B
warto zastanowi¢ sie nad ograniczeniem podawania tej szczepionki jedynie osobom
wysokiego ryzyka a nie catej populaciji.

DYFTERYT | OSPA

Mimo iz btonica wystepuje obecnie nadzwyczaj rzadko, a ospa wtasciwie znikneta z kuli
ziemskiej, katastroficzna historia kampanii szczepien przeciwko tym chorobom dostarcza
dramatycznych i stanowczych dowoddw na niebezpieczenstwo i nieskutecznosc¢ tych szeroko
rozprzestrzenionych szczepien.

SZCZEPIONKA PRZECIWKO BLONICY

W ciggu 15 lat od wprowadzeniu antytoksyny przeciwko btonicy (1894) w Anglii i Walii liczba
przypadkow $miertelnych byta o 20 procent wyzsza niz przed jej wprowadzeniem. Co wiecej,
w latach 1895-1907 wystgpito 63 249 przypadkdéw btonicy leczonych antytoksyna, z ktorych
8917 zakonczyto sie Smiercia, co dato Smiertelnos¢ wynoszgcg 14,09 procent. Tymczasem w
tych samych latach z 11 716 przypadkow, w ktorych nie podano antytoksyny, tylko 703 byty
Smiertelne, dajgc Smiertelnos¢ wynoszaca 6 procent.

1 stycznia 1926 roku Amerykanskie Towarzystwo Medyczne (American Medical Association)
rozpoczeto akcje majaca na celu zlikwidowanie btonicy do 1930 roku za pomocg antytoksyny
— tej samej, ktérej stosowania zakazano w Austrii i innych krajach europejskich juz 20 lat
wczesniej. Do roku 1930 w stanach, w ktérych naciski na stosowanie antytoksyny byty
najwieksze, wzrosta Smiertelnos¢. Najwyzszg zanotowano w Detroit potozonym w stanie o
najwiekszej ilosci wykonanych szczepien.

We Franciji liczba przypadkow btonicy w latach 1924—1930 stale rosta, mimo iz byt to kraj o
najwiekszej liczbie szczepieh w Europie.

W roku 1928 Komisja Krolewska zajmujgca sie Smiertelnoscig dzieci w Bundabergu w Australii
podata, ze z 21 dzieci, ktore otrzymaty antytoksyne przeciwko btonicy, 18 zachorowato, po
czym 12 z nich zmarto.

W swojej ksigzce Hygienic Care of Children (Higiena dzieci) Shelton pisze:

Antytoksyna nie jest lekiem na chorobe i toksyna-antytoksyna nie zapobiega jej. Oba
wspomniane obce biatka sg odpowiedzialne za wiele przypadkéw smiertelnych, zaréwno u
0s6b zdrowych, jak i chorych, a takze za wiele innych uszkodzen grozgcych smiercia.



W roku 1935 lekarz okregowy z Leicester w Anglii, dr C.K. Millard, sporzadzit raport dotyczacy
.>ZCzepienia przeciwko btonicy” dla Komitetu ds. Zdrowia Rady Miejskiej, w ktorym sprzeciwit
sie podejmowaniu ,jakiejkolwiek akciji... zachecajgcej spoteczenstwo do szczepien”. Dr Millard
uwazat, ze szczepienia sg odpowiedzialne za wzrost wskaznika smiertelnosci.

Wsréd w petni zaszczepionych dzieci w Anglii stwierdzono ponad 30 000 przypadkéw btonicy.
Ministerstwo Zdrowia potwierdzito, ze w Szkocji w latach 1941-1944 wystgpity u szczepionych
dzieci ponad 23 000 przypadki btonicy, z czego ponad 180 zakonczyto sie Smiercig. W
Niemczech przymusowe masowe szczepienia rozpoczeto w roku 1940 i do roku 1945
zanotowano wzrost zachorowan na btonice z 40 000 przypadkéw do 250 000. Na Wegrzech,
gdzie szczepienia byty obowigzkowe od 1938 roku, nastgpit trzydziestopiecioprocentowy
wzrost ilosci przypadkéw btonicy. W Genewie, gdzie przymusowe szczepienia obowigzywaty
od roku 1933 roku, liczba przypadkéw zachorowan na te chorobe w latach 1941-1943 potroita
sie.

(Informacje na temat szczepionki przeciwko btonicy pochodzg z ksigzki R.B. Pearsona
Pasteur — plagiator czy szarlatan?).

SZCZEPIONKA PRZECIWKO OSPIE

W Anglii obowigzkowe szczepienia przeciwko ospie wprowadzono po raz pierwszy w roku
1852, jednakze w latach 1857-1859 epidemia tej choroby zabita 14 244 ludzi. W latach 1863—
1865 w wyniku drugiej epidemii zmarto 20 059 os6b. W roku 1867 zostat wprowadzony
bardziej surowy przymus odnos$nie szczepien i ci, ktérzy ich unikali, trafiali do sgdu. Po
intensywnej czteroletniej akcji majacej na celu zaszczepienie catej populacji miedzy drugim i
piecdziesiatym rokiem zycia naczelny lekarz Anglii ogtosit w maju 1871 roku, ze 97,5 procent
0s0b zostato zaszczepionych. W nastepnym, 1872, roku wybuchta w Anglii najgorsza ze
wszystkich epidemii ospy, ktéra pochtoneta 44 840 ludzkich istnieh. W okresie obowigzkowych
szczepien, w latach 1871-1880, odsetek smiertelnosci w wyniku ospy wzrést z 28 do 46 na
100 000 oséb.

Dr L. Parry zakwestionowat w British Medical Journalu (21.01.1928, str. 118) statystyke
szczepien, ujawniajgc wyzszy stopien smiertelnosci wsrod osob szczepionych niz nie
szczepionych, pytajac:

Jak to mozliwe ze ospa jest pieC razy bardziej Smiertelna u oséb szczepionych niz nie
szczepionych?

Jak to mozliwe, ze w niektorych z najlepiej zaszczepionych miast, na przyktad w Bombaju i
Kalkucie, ospa jest rozpowszechniona, podczas gdy w niektorych z najmniej zaszczepionych,
takich jak Leicester, jest prawie nieznana?

Jak to mozliwe, ze okoto 80 procent oséb przyjetych do szpitali ospowych Metropolitan
Asylum Board byto szczepionych, a tylko 20 procent nie szczepionych?



Jak to mozliwe, ze w Niemczech, najlepiej zaszczepionym kraju na swiecie, jest wiecej
przypadkow Smiertelnych proporcjonalnie do ilosci mieszkancéw niz w Anglii, na przyktad w
roku 1919 w Anglii byto 28 przypadkdw smiertelnych, podczas gdy w Niemczech — 707; w
roku 1920 w Anglii byto 30 przypadkéw smiertelnych a w Niemczech — 354. W Niemczech w
roku 1919 wystagpito 5012 przypadkdéw ospy, z tego 707 byto smiertelnych; w Anglii w roku
1925 zanotowano 5363 przypadki ospy, w tym 6 Smiertelnych. Jak to wyjasni¢?

W latach 1855-1875 w Szkocji w wyniku ospy zmarto ponad 9000 dzieci ponizej pigtego roku
zycia, mimo iz Szkocja byta w tym czasie jednym z najlepiej zaszczepionych krajow na
Swiecie. W latach 1907-1919 przy tylko jednej trzeciej dzieci szczepionych w tym samym
wieku zarejestrowano jedynie 7 przypadkow $miertelnych z powodu ospy.

W latach 1870-1871 w Niemczech zachorowato na ospe ponad milion ludzi, z czego 120 000
zmarto. 96 procent sposrod zmartych byto szczepionych. Pisma wystane do rzadéw
niemieckich landow przez kanclerza Niemiec Bismarcka zawieraty nastepujaca konkluzje:
...nadzieje poktadane w skutecznosci wirusa krowianki (ospy krowiej) jako srodka
zapobiegajacego ospie okazaty sie catkowicie ztudne.

Na Filipinach, przed przejeciem ich przez Stany Zjednoczone w 1905 roku, przypadki
Smiertelne w wyniku zachorowan na ospe wynosity okoto 10 procent. W roku 1905 po
rozpoczeciu obowigzkowych, systematycznych szczepien wprowadzonych przez rzad USA
wybuchta epidemia, ktéra w roznych czesciach wyspy charakteryzowata sie wskaznikiem
Smiertelnosci wynoszacym od 25 do 50 procent. W latach 1918-1919 przy
dziewiecdziesieciopiecioprocentowym zaszczepieniu catej populacji wystgpita najgorsza w
historii Filipin epidemia, ktéra charakteryzowata sie sze$¢dziesieciopiecioprocentowym
wskaznikiem smiertelnosci. Najwyzsza smiertelnos¢ byta w stolicy, Manilii, gdzie byto
najwiecej zaszczepionych. Najnizszy procent wystgpit w Mindanao, gdzie ze wzgledu na
przesady religijne byto najmniej zaszczepionych. Naczelny Lekarz, dr V. de Jesus, stwierdzit,
ze w latach 1918-1919 w wyniku epidemii ospy zmarto 60 855 oséb. W 1920 roku raport
filipinskiej stuzby zdrowia zawierat nastepujacy komentarz:

Odkad ospa zostata praktycznie wytepiona w Manilii, do 1918 roku (przez okotfo 9 lat), w
ktorym epidemia wystgpita w jednej z najostrzejszych form, szczepiono rocznie setki tysiecy
ludzi. Epidemia ta wyglada prima facie na tle epidemii, do ktérych doszto w p6zniejszych
latach, jak sromotne fiasko klasycznej immunizacji.

W Japonii w roku 1885, 13 lat po wprowadzeniu obowigzkowych szczepien, ustanowiono
prawo wymagajgce ponownego szczepienia co 7 lat. W latach 1886—1892 przeprowadzono
tam 25474 370 powtornych szczepien. Mimo to w tym samym czasie wystgpito tam 156 175
przypadkow ospy z 38 979 przypadkami Smiertelnymi, co dato wskaznik smiertelnosci
wynoszacy okoto 25 procent. W roku 1896 parlament japonski przyjat nowe prawo, ktére
wymagato, aby kazdy mieszkaniec Japonii byt zaszczepiony, a nastepnie co 5 lat szczepiony
ponownie. W latach 1889-1908 doszto do 171 611 przypadkéw zachorowan na ospe, z czego



47 919 zakonczyto sie smiercig, co daje Smiertelno$¢ wynoszaca blisko 30 procent. W tym
przypadku smiertelnosS¢ przekroczyta poziom z okresu przed wprowadzeniem szczepien, gdy
nikt nie byt szczepiony. Warto zauwazy¢, ze Australia, jeden najpdzniej zaszczepionych na
ospe krajow na swiecie, odnotowata tylko 3 przypadki zachorowan na te chorobe w ciggu 15
lat w poréwnaniu z 165 775 przypadkami, w tym 28 979 sSmiertelnymi, do ktérych doszio w
Japonii w ciggu zaledwie 6 lat prowadzenia obowigzkowych szczepien oraz szczepien
ponownych.

W artykule ,Szczepienia we Wtoszech” zamieszczonym w New York Medical Journalu (lipiec
1899) profesor higieny i medycyny na uniwersytecie w Perugii we Wtoszech, Chas Rauta,
stwierdzit:

Witochy sg jednym z najlepiej zaszczepionych krajéw na swiecie, jesli nie najlepiej ze
wszystkich... w ciggu 20 lat przed rokiem 1885 nasz nardd byt zaszczepiony w 98,5 procent.
Jednak epidemie ospy, ktére potem nastgpity, byty czyms tak przerazajgcym, ze nic, z czym
mieliSmy do czynienia przed wprowadzeniem szczepien, nie mogto sie z tym réwnacé. W roku
1887 odnotowalismy 16 249 przypadkéw smiertelnych w wyniku zachorowan na ospe; w roku
1888 — 18 110, a w roku 1889 — 13 413.

W dalszej czesci artykutu profesor Rauta napisat:

Szczepienia sg potwornoscia, wstretnym potomkiem btedu ignoranciji: nie powinny miec
miejsca ani w higienie, ani w medycynie... Nie wierzcie w szczepienia: to szeroko
rozpowszechniona na swiecie iluzja, nienaukowa praktyka, fatalny przesad z konsekwencjami
mierzonymi nie konczacymi sie dzisiaj tzami i smutkiem.

W swojej ksigzce The Vaccination Superstition (Przesgdy szczepien) dr J.W. Hodge pisze:

Po doktadnej analizie historii szczepien na podstawie bezstronnych i rozlegtych badan
statystycznych oraz doktadnych danych z wszelkich dostepnych zrédet, a takze po
doswiadczeniach pochodzacych z zaszczepienia 3000 osbéb jestem catkowicie pewny, ze nie
mozna wykazac, iz szczepienia posiadajg jakikolwiek logiczny zwigzek z obnizeniem liczby
zachorowan na ospe.

Szczepienia nie chronig, a jedynie czynig osoby zaszczepione bardziej wrazliwymi wskutek
obnizenia ich sity zyciowej i naturalnej odpornosci. Miliony ludzi zmarty z powodu ospy, ktorg
zarazili sie po zaszczepieniu.

W USA 25 czerwca 1937 roku dr William Howard Hay wezwat w swoim apelu skierowanym do
Towarzystwa Swobod Medycznych (Medical Freedom Society) do zaniechania
obowigzkowych szczepien. Stwierdzit, co nastepuje:

Myslatem wiele razy o tych wszystkich obtgkanych rzeczach, ktére zalecano w medycynie.
Jedng z najbardziej obtgkanych jest naleganie na szczepienie dzieci oraz innych oséb w celu



zapobiezenia ospie przy niemoznosci udowodnienia, ze szczepienia uratowaty cho¢ jednego
cztowieka od ospy...

Wiem o epidemii ospy obejmujgcej ponad 900 przypadkdéw zachorowan, przy czym 95 procent
z nich dotyczyto oséb, ktore byty wczesniej zaszczepione, wiekszos¢ z nich ostatnio..

Mija 30 lat, odkad poswiecitem sie leczeniu chordb przewlektych... Przejrzatem wiele historii
choroéb dzieci, ktére nigdy nie byty ani dnia chore do chwili, kiedy zostaty zaszczepione, i
ktore... od tego czasu ani dnia nie byly zdrowe...

W Anglii, gdzie statystyka jest prowadzona nieco rzetelniej i doktadniej, a takze bardziej
otwarcie niz w naszym kraju, oficjalne dane z ostatnich 21 lat odnotowujq trzy razy wiecej
przypadkow smiertelnych spowodowanych bezposrednio szczepieniami takimi jak ospa...
Jestem niemal pewny, ze jest jeszcze co najmniej trzy razy tyle przypadkdéw smiertelnych,
ktore nie byly odnotowane, a ktore sg bezposrednimi skutkami szczepienh. Nie obejmuje to
wielu przypadkow zapalenia mdzgu lub $pigczki i takich lub innych form degeneracji
organizmu, ktére sg wynikiem szczepien...

Nonsensem jest myslenie, ze mozna wszczepic¢ rope — materiat do szczepien jest normalnie
pobierany z krost i to przewaznie martwej ofiary ospy — matemu dziecku i w ten sposéb
poprawic jego zdrowie. Dotyczy to wszystkich form tak zwanej immunizacji surowica... Gdyby
rzeczywiscie mozna byto w jakis sposdb wytworzy¢ naturalng odpornosc¢ na choroby za
pomocy tych sztucznych srodkow, gorgco bym to popierat, ale niestety tak nie jest...

Ciato ma swoje witasne metody obrony. Opierajg sie one na zdrowotno$ci ciata w danym
czasie. Jezeli jest ono wystarczajgco zdrowe, bedzie odporne na wszystkie infekcje, jezeli nie
jest wystarczajgco zdrowe, nie da sie poprawic¢ jego zywotnosci poprzez wprowadzanie do
jego wnetrza jakiejkolwiek trucizny...

Zgodnie z oficjalnymi danymi Gtownego Rejestru Anglii (Register General of England) w ciggu
23 lat do grudnia 1993 roku w Anglii i Walii w wyniku ospy zmarto tylko 109 dzieci (ponizej
pigtego roku zycia), za to az 270 innych zmarto w tym samym czasie w tych dwdch krajach w
wyniku szczepien. W latach 1934-1961 nie odnotowano ani jednego przypadku $mierci w
wyniku ospy, a mimo to w tym samym czasie 115 dzieci ponizej pigtego roku zycia zmarto w
wyniku szczepien przeciwko tej chorobie.

To zmusito ostatecznie rzad do uchylenia prawa dotyczacego szczepienh przeciwko ospie.
Roéwnie zta byta sytuacja w Stanach Zjednoczonych. Artykut zamieszczony w lipcowym
numerze magazynu Prevention (Ochrona) z 1969 roku stwierdza, ze od roku 1948 w USA
zmarto 300 dzieci w nastepstwie komplikacji po szczepieniu przeciwko ospie. W tym samym
czasie nie odnotowano ani jednego przypadku ospy w catym kraju. W pazdzierniku 1971 roku
dr Samuel Katz z Centrum Medycznego Uniwersytetu Duke przemawiajgc na dorocznym
zjezdzie Amerykanskiej Akademii Pediatrycznej stwierdzit, ze srednio szes¢ do dziewieciu
0sOb umiera kazdego roku w wyniku szczepienia przeciwko tej chorobie. Jak podaje dr Archie
Kalokerinos wtadze ostatecznie uchylity stosowanie tej szczepionki:



Jakies 10-15 lat temu czes¢é moich kolegow ze Stanéw Zjednoczonych poinformowata mnie o
bardzo ciekawej sprawie. Stwierdzili oni, ze szczepienia przeciwko ospie zostaty wstrzymane
nie dlatego, ze ospa zostata zwalczona, ale dlatego, ze mieli problemy ze szczepionka.
Szczepili dang osobe i ta osoba mogta zarazi¢ aktywng ospg inng osobe z nig sie
kontaktujgca. Cata sprawa wymkneta sie spod kontroli i nie chcieli ryzykowa¢ stosowania tej
szczepionKi.

Prawdopodobnie dlatego profesor Ari Zuckerman cztonek rady doradczej Swiatowej
Organizacji Zdrowia ds. wirusow stwierdzit: ,Immunizacja przeciwko ospie jest bardziej
ryzykowna niz sama choroba”, zas British Medical Journal (1.05.1976) dodat: ,Przyjmuje sie
obecnie, ze ryzyko wynikajgce z rutynowych szczepien przeciwko ospie jest w Wielkiej
Brytanii wieksze niz z naturalnej infekcji”’. 11 maja 1987 roku londynski Times zamiescit na
tytutowej stronie artykut: ,SZCZEPIONKA PRZECIWKO OSPIE UAKTYWNILA WIRUSA
AIDS’. Istotg tej historii byto to, ze Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) walczac z ospa w
Trzecim Swiecie spowodowata wystgpienie milionéw przypadkéw AIDS w Afryce, Brazylii i na
Haiti. Doradca WHO stwierdzit:

Myslatem, ze to byt przypadek, dopoki nie przebadalismy ostatnich wynikéw dotyczacych
reakcji, jakie mogg powodowac szczepionki. Teraz wierze, ze teoria mowigca, iz szczepienia
przeciwko ospie doprowadzity do eksplozji AIDS, jest prawdziwa.

Statystyki zdrowia Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) ujawniaja, ze najwieksze obszary
wystepowania wirusa HIV (przyczyna AIDS) pokrywajg sie z obszarami, na ktérych
prowadzano najbardziej intensywne programy szczepien. Uwaza sie, ze szczepionka
przeciwko ospie podana milionom osob w Afryce, Brazylii i na Haiti mogta ostabi¢ system
immunologiczny wrazliwych oséb. To z kolei sprawito, ze obecne w organizmach tych oséb
nieaktywne wirusy AIDS uaktywnity sie i wywotaty chorobe. Dr Robert Gallo, amerykanski
badacz AIDS, stwierdzit:

Od lat moéwitem, ze stosowanie zywych szczepionek, jakich uzywano przeciwko ospie,moze
wywotaé infekcje takg jak HIV (AIDS).

FIASKO SZCZEPIEN W KRAJACH TRZECIEGO SWIATA

Najlepszy sposob na okreslenie, czy szczepionki dziatajg, czy nie, jest zaszczepienie
populacji najbardziej podatnych na choroby, to znaczy krajéw Trzeciego Swiata, i sprawdzenie
wynikéw. Jak bedzie sie mozna przekonaé, kampanie szczepien w Trzecim Swiecie zawiodty,
jesli chodzi o ochrone przed chorobami.

W grudniowym numerze Journal for the Doctors’ Reform Society z 1982 roku dr Julie Clift
piszac na temat odry w Mozambiku stwierdzita:

Wyniszczajgce epidemie odry z duzym procentem zejs¢ smiertelnych nadal wystepujg tu
czesto, mimo prowadzenia rozszerzonego programu immunizaciji.

Wedtug The Lanceta (31.03.1990, str. 774):



Kampania przeciwko odrze w Afryce Zachodniej dowiodta, ze mimo iz choroba w krétkim
okresie moze by¢ kontrolowana za pomocg masowych szczepien, to jednak wyniki nie sg
dtugotrwate i konieczne byto kontynuowanie dziatan.

Szczepionki przeciwko poliomyelitis (choroba Heinego-Medina) okazaty sie najbardziej
niezadowalajgce ze wszystkich pierwotnie wprowadzonych w EPI... Szczepionki przeciwko
polio w formie zastrzykéw dajg rownie dobre wskazniki serokonwersji w rozwijajgcym sie
Swiecie, niemniej zawiodty w zapewnieniu catkowitej ochrony podczas ostatniej epidemii w
Senegalu.

W artykule dotyczacym polio zamieszczonym w magazynie The Lancet (8.12.1984)
stwierdzono:

Szczepionka doustna przeciwko polio czesto daje nie zadowalajgco niskg odpornosc i
ochrone w krajach tropikalnych...

Wysoce watpliwa wydaje sie rowniez wartos¢ szczepionki BCG (przeciwko gruzlicy).
Donoszac o niepowodzeniu szczepien The Lancet (12.01.1980) napisat:

Skutecznos¢ szczepionki BCG przeciwko tuberkulozie (gruzlicy) pozostaje dla wiekszosci
populacji oraz wiekszosci obszardéw swiata nieprzewidywalna... Mimo trzech gtéwnych prob w
Puerto Rico i Indiach, BCG nadal musi udowodni¢ swojg warto$¢ w tych rejonach $wiata,
gdzie kontrola gruzlicy jest najbardziej potrzebna, czyli w krajach rozwijajacych sie.
SZCZEPIENIA | WYWOLYWANIE CHOROB

Prawdopodobnie jednym z najbardziej ryzykownych i zdradzieckich skutkdw szczepien jest ich
potencjalna mozliwos$¢ prowokowania innych form chorob. Zjawisko to nosi nazwe ,choroba
prowokowana” i zostato opisane w wielu pismach i ksigzkach przez lekarzy medycyny.
Zwigzek przyczynowy miedzy przypadkami paralizu w przebiegu polio ze szczepieniami
przeciwko btonicy i kokluszowi, ktére wystgpity pod koniec lat czterdziestych i na poczatku
piecdziesiatych zostat dobrze udokumentowany. W kwietniu 1950 roku zaréwno The Lancet,
jak i The Medical Officer donosity, ze dzieciecy paraliz wystepowat po szczepieniu antytoksyng
btonicy, szczepionkg kokluszu i kombinowang szczepionkg przeciwko btonicy i kokluszowi.
Ich raport ujawnit, ze istnieje wyrazny zwigzek miedzy szczepionkg i paralizem, ktory wystapit
w ciggu miesigca po szczepieniu. W roku 1950 pracujgcy w Melbourne dr Bertram McCloskey
zbadat historie szczepien 340 przypadkdéw poliomyelitis, ktore wystgpity w Wiktorii podczas
epidemii w roku 1949. Dr McCloskey stwierdzit, ze z 340 przypadkdw 31 byto szczepionych
anatoksyng dyfterytowg lub przeciwko kokluszowi pojedynczo lub w kombinacji w ciggu trzech
miesiecy przed wystgpieniem symptomow choroby. Pozniej odkryt jeszcze 23 podobne
przypadki zachorowan, ktore wystgpity w okresie 3—12 miesiecy po szczepieniu, i 121
zachorowan, do ktérych doszto po ponad roku od szczepienia.

W BMJ (1.07.1950, str. 4669) drzy Hill i Knowelden doniesli o statystycznych badaniach
przypadkow polio w roku 1949 w Zjednoczonym Krolestwie i ich zwigzku ze szczepieniami
przeciwko kokluszowi i dyfterytowi:



Bez wzgledu na sposdb zestawiania statystyk zebranych w tym badaniu ujawniaty one
istnienie wyraznego zwigzku miedzy niedawnym szczepieniem i paralizem... To oznacza, ze
przypadki paralizu, ktore wystapity w epidemii poliomyelitis w roku 1949 w tym kraju, miaty
zwigzek ze szczepieniami dokonanymi w ciggu miesigca przed wystgpieniem zachorowania.
The Lancet (15.12.1956) zamiescit artykut zatytutowany ,Poliomyelitis and Prophylactic
Inoculation Against Diphtheria, Whooping Cough and Smallpox” (,Poliomyelitis a szczepienia
zapobiegawcze przeciwko dyfterytowi, kokluszowi i ospie”). Jego autorzy stwierdzajg w nim:
W latach 1951-1953 okoto 170 z 1308 przypadkdéw paralizu w Anglii i Walii u dzieci w wieku
miedzy 6 miesigcem 2 rokiem zycia byto zwigzanych przyczynowo ze szczepieniami
przeciwko dyfterytowi lub kokluszowi.

W artykule tym stwierdza sie tez, ze z 355 przypadkow paralizu, w ktorych historii stwierdza
sie uprzednie szczepienia przeciwko dyfterytowi, kokluszowi i ospie, w 132 paraliz nastgpit
wciggu 1 do 28 dni po szczepieniu. W raporcie przyznaje sie, ze te liczby mogg by¢ zanizone.
W lipcu 1978 roku w Neapolu we Witoszech doszto do wielkiej tragedii zwigzanej ze
szczepieniami. Pewna liczba dzieci zostata zaszczepionych przeciwko dyfterytowi i tezcowi i w
ciggu 24 godzin trafity one do szpitala. Pie¢ z nich zmarto. 59 dalszych zgonow nastgpito
miedzy pazdziernikiem 1978 roku i lutym 1979. W opisie tej tragedii zamieszczonym w
ksigzce Infectious Diseases (Choroby zakazne) (WHO) stwierdza sie:

Mimo wysitkdw witadz wioskich a takze miedzynarodowego zespotu ekspertow ten wybuch
choroby spowodowany przypuszczalnie przez szczepienia w potaczeniu z jednoczesng
syncycjalng wirusowg infekcjg uktadu oddechowego pozostaje nie wyjasniony.

Mechanizm wywotywania przez szczepionki innych chorob nie jest doktadnie wyjasniony,
niemniej wielu lekarzy sadzi, ze jesli w organizmie danej osoby istnieje utajony wirus lub
choroba w okresie wylegania, szczepienie moze by¢ wystarczajagcym czynnikiem do
uaktywnienia choroby. Tak wiec szczepienie nie zawsze jest jedyng przyczynag, ale
niewatpliwie jest ono czesto koncowym bodzcem wywotujgcym chorobe. Niestety, jak
zauwaza Leon Chaitow w swojej ksigzce Vaccinations and Immunizations (Szczepienia i
uodpornianie): ,Nie ma sposobu na stwierdzenie, kiedy taka utajona lub wylegajaca sie
choroba moze dac znac o sobie, czyli nie ma sposobu dowiedzenia sie, kiedy szczepienie
moze jg wywotac”. Jak juz widzieliSmy, wiele chordb, co do ktérych istniejg podejrzenia, ze
zostaty spowodowane przez szczepienia, nie ujawnia sie wczesniej niz co najmniej 10 lat po
szczepieniu, po ktorym to czasie trudno udowodnic istnienie tego zwigzku. Modern Medicine
of Australia (1.07.1974, str. 60) opublikowat artykut ,Severe Complications of Measles
Vaccination” (,Ciezkie komplikacje po szczepieniu odry”), w ktérym stwierdza sie:

Donoszono rowniez o podostrym zapaleniu mézgu, rzadkim powiktaniu wywotywanym przez
odre, do ktérego dochodzito po miesigcach lub latach od szczepienia przeciwko odrze
szczepionkg zawierajgcg zywe wirusy. Jest to okaleczajgca postepujgca choroba centralnego
uktadu nerwowego.



U pewnego dziecka podostre zapalenie mdzgu wystgpito po dwoch latach od szczepienia
zywymi wirusami odry, a u innego po 8,5 roku od ataku odry. Oba te przypadki wykazywaty
opozniong reakcje nadwrazliwosci na martwego wirusa odry.

Leon Chaitow ostrzega:

Potencjalnym zagrozeniem tkwigcym we wszelkiego rodzaju szczepieniach jest uaktywnienie
utajonego wirusa. Nastepujgce cytaty zaczerpnieto z artykutu ,Inoculations: Friend or Foe?”
(»Szczepienia — przyjaciel czy wrég?”), Health Science, lipiec-sierpien 1983 roku.

Profesor L.C. Vincent, zatozyciel Bioelectronics, powiedziat:

Wszystkie szczepienia powodujg przesuniecie trzech wartosci w obrazie krwi do lub w
kierunku strefy charakterystycznej dla raka i biataczki... Szczepionki DO usposabiajg do raka i
biataczki.

Profesor Leon Grigorski z Wydziatu Medycyny w Atenach stwierdzit:

Stosujgc szczepienia sami stwarzamy choroby i zmierzamy do powszechnej epidemii raka
oraz defektow umystowych spowodowanych zapaleniem mozgu.

Dr Supperat, ordynator szpitala w St Louis w USA, mowigc o szczepionkach ospy i dyfterytu
stwierdzit:

To prowokuje eksplozje biataczki.

Dr Kalokerinos i dr Dettman (Australasian Nurse Journal, lipiec 1981) podkreslaja:

Dokfadne badanie spadku zachorowan wykazuje, ze od chwili wprowadzenia masowych
szczepien w latach trzydziestych i na poczatku czterdziestych znikneto blisko 90 procent tak
zwanych ,zabojczych chordb”. Od czasu wprowadzenia rutynowej immunizacji mamy za to
teraz bardziej niz kiedykolwiek alarmujgcy wzrost chorob cywilizacyjnych i, co gorsze, nadal
wystepujg choroby, przed ktorymi powinnismy by¢ zabezpieczeni, przypuszczalnie w wiekszej
liczbie przypadkow, niz sie mozna byto tego spodziewac, gdybysmy pozwolili im po prostu na
dalszg kontynuacje ich trendu do wygasania.

ZWIAZEK SZCZEPIEN Z CHOROBAMI DZIECI

Wielu lekarzy wigze szczepienia ze wzrastajgcym wystepowaniem wsrod dzieci chronicznych i
ostrych chordb, takich jak zapalenia stawow, cukrzyca mtodziencza, stwardnienie rozsiane,
alergie, egzema, zespo6t Reya, rak i wiele innych.

Na 4. miedzynarodowym sympozjum poswieconym zwalczaniu kokluszu (Fourth International
Symposium on Pertussis), ktore odbyto sie w roku 1979 w stanie Maryland w USA,
przedstawiono dowody wskazujace, ze szczepionka przeciwko kokluszowi moze prowadzi¢ do
zaburzen metabolizmu insuliny. To kaze zastanowic¢ sie, czy mogto to mie¢ cos wspolnego ze
wzrostem zapadalnosci na cukrzyce mtodzienczg i hipoglikemie, ktore zwigzane sg wtasnie z
zaburzeniami metabolizmu insuliny?

Zaréwno w Europie, jak i w USA, wielu lekarzy obserwuje gwattowny wzrost zaburzen
alergicznych i immunologicznych u dzieci. W majowym wydaniu Modern Medicine z roku 1983



zamieszczono omowienie miedzynarodowego spotkania w Londynie na temat alergii, w
ktérym stwierdzono:

Wystepowanie zaburzen alergicznych bez watpienia wzrosto w ostatnich latach.

British Medical Journal (wrzesien 1983) opisuje przeglad, ktory wykazat, ze z 13 500 dzieci
urodzonych w jednym tygodniu 1970 roku ponad 12 procent zapadto przed ukonczeniem 5
roku zycia na skaze atopowa. Byta to dwukrotnie wieksza liczba od podanej w wyniku
podobnego przegladu przeprowadzonego 12 lat wczesniej. Pewien wybitny pediatra
skomentowat to nastepujaco:

Moze istnie¢ zwigzek miedzy immunizacjg jako stresem i powstaniem niektérych z
niszczycielskich objawow, ktére caty czas obserwuje u coraz mtodszych dzieci.
Powodujacy raka wptyw szczepien zostat dobrze przedstawiony w wielu badaniach na
zwierzetach. Trwajg dyskusje, czy takie samo ryzyko istnieje u ludzi. Jak powiada dr Carlton
Fredericks, stawny amerykanski zywieniowiec: ,,Przynajmniej w przypadku dzieci to
potencjalne ryzyko na pewno przewaza wszelki zysk ptynacy z zapobiegania”.

RYZYKO DLA UKLADU IMMUNOLOGICZNEGO

Jedng z najpowazniejszych konsekwenciji rutynowych szczepien jest potencjalne ryzyko dla
systemu immunologicznego dziecka. W swojej ksigzce Vaccinations and Immune
Malfunctions (Szczepienia i zaburzenia immunologiczne) dr Buttram i dr Hoffman
przestrzegajg przed ,mozliwoscig szeroko rozpowszechnionych i nie rozpoznanych zaburzen
immunologicznych spowodowanych szczepieniami i przedstawiajg potrzebe naukowego
badania tych efektéw”. Rozpoznali oni ,obnizenie odpornosci organizmu wynikajace ze
szczepieh. Poniewaz efekt ten jest czesto opdzniony, posredni i zamaskowany, jego
prawdziwa natura jest czesto nie rozpoznawana”. Z przegladu w ich ksigzce wynika, ze
czesciowa lista chordb i/lub zaburzen immunologicznych majacych zwigzek ze szczepieniami
opisywanych w literaturze medycznej obejmuje uszkodzenia mbzgu wskutek zapalenia
spowodowanego szczepieniami, SIDS (zespot nagtej Smierci niemowlat), zespét Guillaina-
Barre’a, toczen rumieniowaty, stwardnienie rozsiane, zapalenie stawow (po szczepieniu
rézyczki) oraz zaburzenia alergiczne. Buttram i Hoffman stwierdzaja:

By¢ moze wiele z problemoéw nerwowych, mentalnych, zaburzen zachowania i problemow
spotecznych wystepujacych dzis wsrod mtodszej generacji w Ameryce stanowi odpowiednik
zespotu wspotdziatania niedozywienia-szczepienia obserwowanego przez Dettmana i
Kalokerinosa wsrod australijskich Aborygendw.

Dr Archie Kalokerinos, ktory pracowat wsréd Aborygendw w latach 1960. i 1970., przypisywat
wzrost Smiertelnosci aborygenskich niemowlat szerokiemu programowi immunizacji. Twierdzit,
ze niedozywione niemowleta majg ostabiony system immunologiczny i ze zastrzyk
szczepionki jedynie pogarsza sytuacje, w wyniku czego dochodzi do wielu zgonéw.
Przemawiajac 24 maja 1987 roku na zjezdzie poswieconym naturalnemu leczeniu (Natural
Health Convention) w Stanwell Tops w Nowej Potudniowej Walii dr Kalokenoris stwierdzit:



Po raz pierwszy z problemem szczepien zetknatem sie pracujgc wsrod Aborygenow. W tym
czasie mieliSmy jedng z najwyzszych smiertelnosci na Swiecie, wyzszg niz w wiejskich
okolicach Indii. W niektorych spotecznosciach aborygenskich, co drugie dziecko byto skazane
na Smier¢ w dziecinstwie, ale wydawato sie, ze wtadze medyczne nie miaty na to odpowiedzi.
Na zaproszenie dwczesnego Ministra Spraw Wewnetrznych pojechatem do Pétnocnego
Terytorium, aby przeprowadzi¢ badania. Wykrytem, ze odsetek zgonéw wsrod niemowlat
podwoit sie w ciggu roku, i wygladato na to, ze podwoi sie ponownie. Nie mogtem tego
wyttumaczy¢. Warunki nie ulegly zmianie, pory roku sie nie zmienity, wszystko wydawato sie w
zasadzie takie same. Pojechatem wiec do Ameryki, aby przedyskutowac te sprawe z
kolegami, ale nikt nie mégt znalez¢ wyttumaczenia.

Wréciwszy do Australii, wzigtem pod uwage wiele roznych czynnikdw, o ktdérych wiedziatem,
ze mogg wywotac¢ chorobe u dziecka. Jednym z nich byt fakt, ze w pewnych okoliczno$ciach
rutynowe szczepienia mogg wyrzadzi¢ szkode. Przypomniatem sobie, Ze minister powiedziat
mi: ,Jedng z rzeczy, jakg wprowadziliSmy, byta kampania szczepien”. Pomyslatem wowczas:
,Eureka, to jest to, to witasnie to jest przyczyng!” Ztapatem nazajutrz samolot do Pétnocnego
Terytorium, ale w Alice Springs zmarnowatem tylko czas. Moi koledzy nie chcieli mnie stuchac.
Widziatem lekarzy i pracownikdw stuzby zdrowia scigajgcych aborygenskie matki, sitg
odbierajgcych im dzieci i szczepiacych je wbrew ich woli. Wiele aborygenskich matek widzac
nadjezdzajacq ekipe stuzby zdrowia zabierato dzieci i ukrywato sie w zaroslach. Gtoéwnie
dlatego, ze umiaty liczy¢. Wiedziaty, co sie stanie, gdy lekarze przyjadg ze swoimi igtami.
Lekarze ci zapominali odnotowywac dzieci, ktére umieraty po rutynowym szczepieniu. Uwazali
te zgony za skutek zapalenia zotadka i jelit lub zapalenia ptuc, zupetnie nie dostrzegajgc ich
zwigzku ze szczepieniami. Nie wiedzieli tez, o co najmniej potowie zgonow, gdyz dzieci
grzebano w zaroslach. Rowniez metody prowadzenia statystyk nie byly najlepsze.

Zgotowano mi bardzo wrogie powitanie w typowo kalokerinowskim stylu. llekro¢ spotykam sie
z takim powitaniem, staram sie dociec jego przyczyny. Im gtebiej sie w to zagtebiatem, tym
bardziej bytem przerazony. Zdatem sobie sprawe, ze przez wadliwe kampanie szczepien
wyrzgdzono wiele zfa, nie tylko w Australii, ale na catym swiecie.

Oto dalszy komentarz dra Kalokerinosa na temat zgonéw aborygenskich dzieci po
szczepieniach zaczerpniety z jego ksigzki Every Second Child (Co drugie dziecko):

Jesli jakies dzieci lub niemowleta przezyty, w ciggu miesigca zbierano je w celu poddania
kolejnemu szczepieniu. Te, ktore przezyty, szczepiono ponownie. Nastepnie byly szczepienia
przypominajgce, szczepienia przeciwko odrze, polio, a nawet TB (gruzlicy). Trudno sie dziwic,
ze umieraty. To cud, ze niektére przezyty...

Podniecenie wywotane tym odkryciem jest trudne do opisania. Z jednej strony bytem
zafascynowany jego prostota, ,piekng” drogg rozumowania, dzieki ktorej wzér pasowat do



wszystkiego, co robitem. Z drugiej strony, niemal trzastem sie z przerazenia na mysl o tym, co
zrobiono i co robiono nadal. W rzeczywistosci zabijalismy niemowleta z powodu wiasne;j
ignoranciji.

W artykule zatytutowanym ,Immunization Can Harm, Says Professor” (,Szczepienia mogag
krzywdzi¢ — mowi profesor”) opublikowanym w pismie The Age (4.12.1975) profesor Ronald
Penny ostrzega, ze dzieci z niewydolnym systemem immunologicznym mogq ponies¢ szkody
na zdrowiu, a nawet umrzec¢, w wyniku rutynowych szczepien. Profesor Penny uwaza, ze
szczepienia u takich dzieci mogg wywotaé szkodliwe skutki, a nawet choroby przeciwko,
ktérym je uodporniano. Szczepionki przeciwko odrze, polio, rézyczce i ospie sg jego zdaniem
najniebezpieczniejsze, poniewaz zawierajg zywe kultury bakterii i majg silniejsze dziatanie od
innych.

LEKARZE NIE SZCZEPIA SIE SAMI | NIE SZCZEPIA SWOICH RODZIN

Jesli szczepionki sg tak bezpieczne, jak przekonujg nas o tym teorie medyczne, to oczywiscie
lekarze jako pierwsi powinni ustawiac¢ sie do szczepienia? W koncu pracujg w swoich
klinikach, szpitalach, przychodniach etc. codziennie wystawiani na kontakt z zainfekowanymi
pacjentami. Nalezg do grupy ,wysokiego ryzyka”, ktdéra powinna szczepi¢ sie z uwagi na staty
kontakt z chorobami zakaznymi. Tymczasem, jak sie okazuje, wielu lekarzy ,odmawia”
szczepienia siebie lub swojej rodziny.

Journal of the American Medical Association opublikowat artykut ,Rubella Vaccine and
Susceptible Hospital Employees: Poor Physician Participation” (,Szczepionka przeciw
rézyczce a podatni pracownicy szpitali — maty udziat lekarzy”). Donosi on, ze najnizszy
odsetek szczepionych przeciwko rézyczce dotyczy grupy ginekologow potoznikow, nastepni w
kolejnosci sg pediatrzy. Jego autorzy wysuwajg wniosek, ze ,lek przed nie przewidzianymi
reakcjami na szczepionke” byt gtdwng przyczyng niewielkiego udziatu lekarzy.

Dr Mendelsohn wspomina o lekarzu z Los Angeles, ktéry odmowit zaszczepienia swojego
siedmiomiesiecznego dziecka. Lekarz ten oswiadczyt podobno: ,Jestem zaniepokojony tym,
co moze sie zdarzy¢, gdy wirus szczepionki nie tylko daje matg ochrone przed odrg, ale moze
tez pozostawac w organizmie, dziatajgc w sposob, o ktérym niewiele wiemy”. Co ciekawe, ten
sam lekarz nadal szczepit wkasnych pacjentow i usprawiedliwiat to postepowanie, twierdzac,
ze: ,jako rodzic mam luksus wiasnego wyboru tego, co jest najlepsze dla mojego dziecka.
Jako lekarz musze jednak akceptowac zalecenia swojego zawodu”.

British Medical Journal (27.01.1990) zamiescit artykut ,Attitudes of General Practitioners
Towards Their Vaccination Against Hepatitis B” (,Poglad lekarzy rodzinnych w sprawie ich
szczepienia przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B”). Z 598 lekarzy zapytanych o
szczepienie przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B 528 (86%) wierzyto, ze wszyscy
lekarze rodzinni powinni zostac przeciwko niemu zaszczepieni. Jednak 309 z nich nie
zaszczepito sie! W artykule czytamy: ,Z 309 respondentow, ktorzy nie zaszczepili sie, 249



podato jako powdd «tak sie jakos ztozyto...» To kaze przypuszczac, ze albo lekarze nie wierzg
w to, iz potrzebujg by¢ zaszczepieni, albo ze majg trudnosci w poddaniu sie temu
prewencyjnemu zabiegowi”. (Co ciekawe, 7 z 309 nie szczepionych lekarzy jako powdd
podato: ,nie wierze szczepionce” — zas 4 innych: ,nie udowodniono korzystnego dziatania
szczepionki”).

W pewnym artykule na temat szczepionki przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu B
(BMJ, 21.07.1990) stwierdza sie: ,Infekcja wirusem zapalenia watroby typu B jest powaznym
zagrozeniem dla wszystkich pracownikow stuzby zdrowia. Chirurdzy sg szczegolnie zagrozeni
z potencjalnie niszczycielskimi konsekwencjami dla ich zdrowia i mozliwosci zarobkowania,
jesli stang sie nosicielami”. Tymczasem albo chirurdzy nie traktujg tych zagrozenh powaznie,
albo zdajq sobie sprawe, Zze szczepienie nie zapewnia ochrony, gdyz dalej czytamy: ,Mimo
powaznych dowoddéw na istnienie podwyzszonego ryzyka infekcji wysoki odsetek chirurgow w
tym badaniu «nie» byt szczepiony... Jest to oczywiste fiasko poczynan chirurgéw w sprawie
wiasnej ochrony i ich wptywu na nizszy personel, aby sie zabezpieczyt’. Dr Robert
Mendelsohn stwierdzit: ,W grupie wysokiego ryzyka zachorowania na te powazng chorobe
blisko dwie trzecie personelu medycznego odmowito przyjecia szczepionki, nawet gdy byta
oferowana za darmo”.

Kiedy profesor Gordon Stewart z Wielkiej Brytanii zaczat odkrywac przypadki uszkodzen
mozgu wsréd dzieci szczepionych wezesniej przeciwko kokluszowi, wielu lekarzy zaczeto
obawiac sie potencjalnych niebezpieczenstw, jakie moze spowodowac szczepionka przeciwko
tej chorobie. Wyrazajgc swoje watpliwosci na temat bezpieczenstwa jej stosowania, dr P.M.
Jeavons (The Lancet, 25.10.1975, str. 811) zasugerowat:

Dlaczego nie wydzieli¢ kokluszu z potrojnej szczepionki i da¢ mozliwos¢ wyboru tym, ktérzy
tak jak ja nigdy nie pozwolg zaszczepi¢ przeciwko tej chorobie wtasnych dzieci...?

Wydaje sie, ze wielu lekarzy zgadza sie ze stowami dra Jamesa A. Shannona:

Jedyna catkowicie bezpieczna szczepionka to taka, ktérej sie nigdy nie stosuje.

Zadano pytanie: ,Szczepionki — czy na pewno bezpieczne i skuteczne?” Odpowiedz na nie
jest oczywista. Jesli to, co przeczytaliscie w tym artykule, niepokoi Was, wiedzcie o jednym: to
jest jedynie wierzchotek goéry lodowej!

Przetozyta Elzbieta Strozik



