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Niektdrzy rodzice obawiajg sig, ze tiomersal, Srodek konserwujacy, ktéry zawiera reeé,

znajdujacy si¢ w szczepionce przeciwko grypie, powoduje autyzm. Jednak w szeregu

badan biologicznych i epidemiologicznych wykazano, ze obawy te sa bezpodstawne.

Oto streszczenie materialéw, keére dowodza, ze o ile niektére substancje powoduja

autyzm, rteé zawarta w szczepionkach do nich nie nalezy.

Rteé wystepuje w réznych postaciach: metylorteé a

Dowody na to, ze rteé nie powoduje autyzmu

etylorteé

Regd to pierwiastek wystepujacy naturalnie w skorupie ziemskiej,
powietrzu, glebie i wodzie. Od czasu powstania ziemi erupcje
wulkanéw, erozja skat i spalanie wegla powoduja uwalnianie rteci
do srodowiska. Uwolniong rteé pewne typy bakterii wystepujace
w $rodowisku moga zmienia¢ w metylorteé. Metylorteé przechodzi
przez taricuch pokarmowy ryb, zwierzat i ludzi. W duzych
stezeniach moze by¢ toksyczna dla ludzi.

Tiomersal — $rodek konserwujacy nadal stosowany w niektérych
wersjach szczepionki przeciwko grypie — zawiera inng postad

rteci, tzw. etylortgé. Badania poréwnujace etylorteé i metylorted
$wiadcza, ze te dwa zwiazki sa przetwarzane przez organizm
czlowieka na rézne sposoby. Etylorte¢ ulega roztozeniu i wydaleniu
znacznie szybciej niz metylortgé. Tak wige prawdopodobieristwo,
ze etylorte¢ (czyli ten rodzaj rteci, kedry znajduje sie w
szczepionkach przeciwko grypie) skumuluje si¢ i spowoduje szkody,
jest znacznie mniejsze niz w przypadku metylorteci.

Najnowsze informacje na temat wszystkich szczepionek
mozna znalez¢ na naszej stronie internetowej:

W 1971 r. Irak importowat zboze, ktdre byto odkazane za
pomoca metylorteci. Rolnicy jedli chleb z tego zboza. Skutkiem
byto jedno z najgorszych w historii zatru¢ regcia pochodzaca

z jednego Zrédta. Metylortec zawarta w zbozu doprowadzita

do hospitalizacji 6500 Irakijczykéw, a 450 zabita. Kobiety, kedre
byly wtedy w ciazy i jadly ten chleb, urodzily dzieci chore na
padaczke i uposledzone umystowo. Ale ryzyko autyzmu

u urodzonych dzieci nie byto podwyzszone.

W kilku duzych badaniach poréwnano ryzyko autyzmu u dzieci
zaszczepionych preparatami zawierajacymi tiomersal i u tych,
ktére otrzymaly szczepionki bez tiomersalu. Wyniki badan byly
spéjne, wyrazne i powtarzalne — czgstotliwo$¢ wystgpowania
autyzmu w obu grupach byla taka sama. Dania, kraj, w ktérym
w 1991 r. zaprzestano stosowania tiomersalu jako $rodka
konserwujacego, kilka lat pézniej zaobserwowata poczatek
wzrostu liczby przypadkéw autyzmu.

Badania wielkosci glowy, wzorcéw mowy, wzroku, koordynacji
i czucia dzieci zatrutych rtecia wykazuja, ze objawy autyzmu
r6znig si¢ od objawdw zatrucia reecia.

Metylorte¢ w matych st¢zeniach znajduje si¢ w wodzie,
syntetycznym mleku poczatkowym i mleku matki. Chociaz jest
jasne, ze duza ilo$¢ rteci moze uszkadza¢ uktad nerwowy, nie ma
dowodéw, ze tak samo mogg dziata¢ mate ilosci tej substancii.
Niemowl¢ karmione wylacznie piersig przyjmie z pokarmem
ponad dwa razy tyle rteci, ile kiedykolwiek znajdowato si¢

w szczepionkach, i 15 razy tyle rteci, ile zawiera szczepionka
przeciwko grypie.
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* Do pierwsze, podobnie jak mukowiscydoza czy anemia
sierpowata, autyzm ma wyrazne podloze genetyczne.
Naukowcy odkryli, ze jesli jedno z pary blizniat jednojajowych
(identycznych) ma autyzm, prawdopodobienstwo, ze autyzm
wystapi takze u drugiego, jest wigksze niz 90 procent.

W przypadku blizniat dwujajowych (nieidentycznych)
prawdopodobieristwo jest mniejsze niz 10 procent.

* Do drugie, chociaz autyzm ma wyrazne podloze genetyczne,
chorobg t¢ moga takze wywotywaé czynniki srodowiskowe.
Przyktadowo dzieci, ktérych matki w czasie ciazy zazywaty
talidomid, rodzily si¢ z wadami wrodzonymi, np. ze
zdeformowanymi uszami lub krétszymi koczynami. Ale
wystepowato wéréd nich takze znaczaco wigcej przypadkéw
autyzmu niz wéréd dzieci matek, ktdre nigdy nie zazywaly
talidomidu. Talidomid wyraznie powodowat autyzm, ale tylko
wtedy, gdy matki zazywaly go na wezesnym etapie ciazy. Jesli
przyjmowaty talidomid w drugim lub trzecim trymestrze ciazy,
dzieciom nie grozito wigksze ryzyko zachorowania na autyzm.

* Doswiadczenie z talidomidem wykazato, ze wezesna ciaza jest
wrazliwym etapem, kiedy przyjmowanie leku moze spowodowac
autyzm. Historia z talidomidem w pewien sposéb powtarza si¢
u dzieci zakazonych wirusem rézyczki. Dzieci, ktérych matki we
wezesnej ciazy chorowaly na rézyczke, maja wady wrodzone
w obrebie oczu, uszu, mézgu i serca. Sg takze narazone
na wicksze ryzyko autyzmu, ale podobnie jak w przypadku
talidomidu, tylko wtedy, gdy dziecko ma styczno$¢ z wirusem
rézyczki na wezesnym etapie ciazy. Autyzm nie rozwija si¢
u dzieci, ktére zostaly zakazone wirusem tuz po urodzeniu.
Wszystkie te wnioski $wiadcza, ze wirus lub lek moze
spowodowad autyzm i ze wczesna cigza jest wrazliwym etapem,
kiedy dziecko jest narazone na ryzyko. Jednak w drugim czy
trzecim trymestrze ciazy lub po narodzinach dziecka okres, kiedy
czynniki §rodowiskowe moga powodowac autyzm, koniczy sie.

* Niekiedy kobiety w USA takze otrzymywaly rte¢ w czasie
ciazy. Takie przypadki mialy miejsce, kiedy lekarze odkryli,
ze grupa krwi matki nie jest zgodna z grupa krwi dziecka.
Aby niezgodnos¢ grup krwi nie zaszkodzita dziecku, matkom
podawano RhoGam, produk, ktdry zawierat $rodek
konserwujacy tiomersal. Jednak, podobnie jak to zaobserwowano
w Iraku, tiomersal zawarty w RhoGamie nie powodowat
zwigkszenia ryzyka autyzmu w poréwnaniu z dzie¢mi, kt6rych
matki nigdy nie zazywaly RhoGamu. Chociaz talidomid i wirus
rézyczki moga powodowaé autyzm w okresie ciazy, dowody
naukowe wykazuja, ze rt¢¢ nie stanowi takiego zagrozenia.

Powyzsze informacje zostaly przekazane przez Centrum Edukagji o Szczepieniach
przy Szpitalu Dziecigcym w Filadelfii. Centrum jest osrodkiem edukacyjnym

dla rodzicéw oraz dla personelu medycznego, w ktdrego pracach uczestnicza
naukowcy, lekarze, matki oraz ojcowie poswigcajacy si¢ badaniom i zapobieganiu
chorobom zakaznym. Centrum Edukacji o Szczepieniach jest finansowane przez
katedry Szpitala Dziecigcego w Filadelfii. Centrum nie otrzymuje wsparcia od
firm farmaceutycznych.
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