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Szczepienie jedynym racjonalnym wyborem
(stanowisko nr 7 z 15 grudnia 2020 r.)

COVID-19 od miesiecy rujnuje nie tylko zdrowie miliondw osdb, ale tez gospodarki
krajow na catym Swiecie. Od poczatku pandemii badaczki i badacze z wielu krajéw
pracujg nad szczepionka przeciw COVID-19. JesteSmy coraz blizej przetomu. Spora
czes¢ naszego spoteczenstwa ma jednak obawy przed zaszczepieniem sie. W tym
stanowisku omawiamy ryzyka i wyjasniamy, dlaczego szczepienie jest jedynym
racjonalnym wyborem, dzieki ktéremu bedziemy mogli szybciej wyjs¢ z pandemii,
ochronic¢ zycie i zdrowie miliondw 0sbéb oraz ograniczy¢ kryzys ekonomiczny i
spoteczny.

Rok pandemii bez skutecznych lekéw i szczepionek

Z powodu pandemii na catym Swiecie w ciggu biezacego roku zachorowato ponad 72
miliony oséb, z czego w Polsce ponad milion. Oficjalne dane wskazujg réwniez na
ponad 1,6 miliona ofiar Smiertelnych, w tym ponad 23 tys. oséb w Polsce. Liczby te sg
prawdopodobnie zanizone.

Od momentu zidentyfikowania nowej choroby w styczniu 2020 roku naukowcy na
catym sSwiecie zaczeli prowadzi¢ intensywne badania nad wirusem SARS-CoV-2 i
powodowang przez niego chorobg COVID-19. Zaréwno tempo i skrupulatnos¢ samego
procesu badawczego, jak i wyniki tych prac sg imponujace: zidentyfikowano patogen
odpowiedzialny za COVID-19, poznano jego materiat genetyczny, opracowano
genetyczne i serologiczne testy na SARS-CoV-2 i poznano parametry epidemiczne tej
choroby. Natychmiast po poznaniu materiatu genetycznego SARS-CoV-2, co wydarzyto
sie 11 stycznia 2020 roku, rozpoczeto rowniez opracowywanie szczepionki przeciw
COVID-19.

Tak jak w przypadku wielu innych choréb zakaznych mozna miec¢ nadzieje, ze wtasnie
udostepniana szczepionka pozwoli uporac sie z tg grozng choroba. Na to jak powazne
mogqg by¢ skutki pandemii wskazuje liczba zgonéw w 2020 r. w stosunku do liczby
zgonow w latach poprzednich. W pierwszym tygodniu listopada 2020 roku zmarto o
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86% 0sb6b wiecej niz srednio w tym okresie w poprzednich pieciu latach. W
szczegblnosci w grupie powyzej 65 lat umieralnos¢ wzrosta o ponad 100%.

Pandemia a ekonomia

Wobec braku szczepienia czy skutecznego leczenia, gtdwnym sposobem walki z
COVID-19 byty zalecenia higieniczne - maska, dystans, mycie rgk - oraz ograniczenie
kontaktéw spotecznych. To ostatnie wigze sie jednak z koniecznosScig zamykania
catych gatezi gospodarki, co prowadzi do ograniczenia dostepnosci débr, ustug, a takze
zatrudnienia i w konsekwencji pozostawia wiele oséb bez srodkéw do zycia.

Wszystko to, jak i niepokdj wywotany pandemia i niepewnos¢ co do przysztosci,
znacznie zmniejszyty réwniez inwestycje i konsumpcje. Te zjawiska tgcznie pod koniec
2020 roku doprowadza do spadku PKB wzgledem trendu przed-pandemicznego
(szacuje sie, ze w Polsce nawet o okoto 8%), co z kolei jeszcze bardziej wptynie na
wzrost bezrobocia (w Polsce, w zaleznosci od Zzrédet i sposobu liczenia, pomiedzy 5% a
9%). Kryzys gospodarczy oraz koniecznos¢ ratowania gospodarki doprowadzajg z kolei
do wzrostu dtugu publicznego (w Polsce z 48% PKB w 2019 do okoto 64% w 2020).

Opublikowana niedawno informacja o opracowaniu szczepionek przeciw COVID-19
wywotata catg game réznych emocji - od radosci i nadziei na szybkie zakonhczenie
zwigzanych z pandemig ograniczen, po strach podsycany informacjami o rzekomo
groznych dla zdrowia i rzekomo powszechnych skutkach szczepien. Nasze stanowisko
kierujemy wiec przede wszystkim do wahajgcych sie oséb, ktére chciatyby sie
dowiedzied, co nauka méwi o szczepieniach i szczepionkach przeciw COVID-19.

Co wiemy o szczepieniach?

Szczepionki sg bez watpienia jednym z najwazniejszych osiggniec wspbétczesnej
medycyny, a szczepienia sg najbardziej efektywnymi dziataniami profilaktycznymi,
ktére chronig nas przed wieloma groznymi chorobami zakaznymi. Wspétczesnie ich
skutecznos$¢ mierzona spadkiem liczby zachorowan na odre, tezec, krztusiec, polio,
swinke, rézyczke, czy wirusowe zapalenie watroby typu B, wynosi 95-99%. W
przypadku ospy prawdziwej szczepienia doprowadzity wrecz do catkowitego zwalczenia
(eradykacji) tej choroby.

Wspbtczesne szczepionki sg skuteczne i bezpieczne, a rzadko wystepujgce powiktania
poszczepienne sg dobrze zbadane i tatwo mozna je leczy¢. W przypadku najbardziej
niebezpiecznej ze znanych nam szczepionek -przeciw ospie prawdziwej - po
zaszczepieniu umierata srednio 1 osoba na milion zaszczepionych. Takie ryzyko jest
mniejsze niz na przyktad ryzyko razenia osoby piorunem w ciggu roku. Trzeba réwniez
podkresli¢, ze uzycie szczepionki dajgcej nawet tak negatywne skutki uboczne byto w



petni uzasadnione, gdyz ryzyko zgonu osoby niezaszczepionej na ospe prawdziwg
wynosito 30 oséb na 100 przypadkdéw zachorowanh. Przed wynalezieniem szczepionki
przeciw ospie prawdziwej na skutek epidemii tej choroby pustoszaty cate miasta i
regiony.

Bezpieczne i skuteczne

Dostepne dzi$ szczepionki sg bardzo bezpieczne. Ryzyko wystgpienia zagrazajgcej
zyciu reakcji poszczepiennej (anafilaktycznej) wynosi ok. 1,3 na 1.000.000 podah.
Jednak nawet w przypadku wystgpienia takiej reakcji osoba szczepiona od razu
otrzymuje skuteczng pomoc medyczng w punkcie szczepieh, odpowiednio
przygotowanym i wyposazonym do tego, aby takg pomoc swiadczyc¢.

Inne reakcje poszczepienne (odczyny) klasyfikowane jako ciezkie wystepuja
sporadycznie (w Polsce rzadziej niz 1/40 000), a tagodne odczyny poszczepienne (w
Polsce rzadziej niz 1/100) ustepuja zwykle samoistnie. Zgony po szczepieniach w
praktyce nie wystepuja. Jak wynika z dostepnych dotad danych, podobnego profilu
bezpieczehstwa spodziewamy sie réwniez po szczepionce przeciwko COVID-19.

Dbatos¢ o bezpieczenstwo jest filarem samego procesu tworzenia szczepionek. W
procesie tym uczestniczg wybitni specjalisci z catego $wiata. Niezaprzeczalnie nauka
styka sie tu z wielkim biznesem, gdyz tylko miedzynarodowe koncerny dysponujg tak
wielkimi zasobami finansowymi i logistycznymi, aby opracowac i wdrozy¢ nowa
szczepionke. Kwestie bezpieczenstwa sg jednak kluczowe takze dla koncernéw
farmaceutycznych, dla ktérych koniecznos¢ wycofania z rynku kosztownego produktu z
powodu powaznych dziatah niepozgdanych wigzataby sie ze znacznymi stratami i
utratg reputacji.

Dopuszczanie szczepionek do obrotu

W procesie weryfikacji bezpieczenstwa szczepieh szczegdlng role odgrywajg
niezalezne agencje dopuszczajgce produkty lecznicze, w tym szczepionki, do obrotu.
Najbardziej znane to Europejska Agencja Lekdéw (EMA) z siedzibg w Amsterdamie,
Federalna Agencja Lekéw (FDA) w USA, czy Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO).

Z perspektywy Polski, bedacej krajem Unii Europejskiej (UE), najwazniejsza jest EMA,
ktéra decyduje o dopuszczeniu danej szczepionki lub leku do obrotu na terenie UE. Ta
miedzynarodowa, niezalezna organizacja Scisle wspdtpracuje ze specjalistami z
poszczegdlnych krajéw i analizuje dane wytworzone w ramach badan przedklinicznych
i klinicznych. Dopiero gdy EMA stwierdzi, ze zostaty przeprowadzone wszystkie
niezbedne badania, wszelkie watpliwosci zostaty wyjasnione, a uzyskane wyniki
Swiadcza o bezpieczenstwie oraz skutecznosci szczepionki, stanie sie ona dostepna.



W celu przyspieszenia pracy nad szczepionka przeciw COVID-19 EMA zastosowata
specjalng procedure etapowego przeglagdu wynikdw badan (rolling review), polegajgca
na ocenie naptywajgcej dokumentacji na biezgco. EMA realizuje réwniez szczegétowe
badania obserwacyjne stanu zaszczepienia, bezpieczehstwa i skutecznosci szczepien.
Stanowisko tej agencji w sprawie dopuszczenia szczepionki przeciw COVID-19 do
obrotu jest wiec dla nas kluczowe.

Co oznacza brak szczepien?

Dostepnosc szczepionki mamy w Polsce zapewniong dzieki cztonkostwu w Unii
Europejskiej. Obecnie newralgicznym punktem jest opracowanie wydolnego programu
szczepien. Warto pamietad, ze brak szczepieh oznacza, ze przynajmniej 75%
spoteczenstwa sie zarazi i wiekszos¢ z tych osdb zachoruje. Bedzie to zwigzane z
setkami tysiecy zgondw, oraz realnymi skutkami ubocznymi zachorowania, ktére u
czesci z zakazonych zostawiajg trwaty slad. To abstrakcyjne liczby. A jednak oznaczaja
cos$ bardzo konkretnego, a mianowicie, ze COVID-19 dotknie niemal kazda rodzine.
Kazdy bedzie znat osobe, ktdéra zmarta z powodu COVID-19. Kazdy odczuje skutki
kryzysu.

| nie jest to ryzyko niepewne i oddalone w czasie, jak mogtoby sie wydawac jeszcze
kilka miesiecy temu. Miesigce wytezonych badah i obserwacji sprawiajg, ze wiemy jak
szybko szerzy sie wirus, i jak duze ograniczenie aktywnosci spotecznej jest potrzebne,
by zahamowac¢ rozwéj rozpedzonej epidemii.

Bilans korzysci osobistych i spotecznych jednoznacznie przemawia za szczepieniem.
Niewielkie indywidualne ryzyko szczepienia dotyczy przede wszystkim braku 100%
gwarancji wytworzenia odpornosci. Ale jesli wszyscy wokét sg zaszczepieni, to ryzyko
zakazenia sie nawet dla osoby, ktéra nie wytworzy odpornosci lub ma
przeciwwskazania do szczepienia rowniez jest znikome.

Whnioski

Podsumowujgc: zaszczepienie sie przeciw COVID-19 pozwoli na unikniecie
zachorowania na te chorobe, bgdz na tagodniejsze jej przejscie. Jest to istotne, bowiem
osoby przechodzace COVID-19 tagodniej w mniejszym stopniu zakazajg innych.
Wspétgra to z innym celem szczepien, ktorym jest osiggniecie odpornosci zbiorowej i
wygaszenie epidemii.

Przy zatozeniu, ze osoba zaszczepiona nie choruje i nie zaraza, aby wygasi¢ epidemie
wystarczy zaszczepi¢ 60-70% spoteczenstwa. Jesli jednak, co mato prawdopodobne,
szczepieni beda tagodnie chorowac i bedg mogli zakazi¢ innych, to odsetek
zaszczepionych w spoteczehstwie musiatby by¢ wyzszy.



Tak wiec szczepionki sprawig, ze:

e 0soby zaszczepione w ogromnej wiekszosci przypadkdw nie zachoruja
na COVID-19,

e 0soby zaszczepione nawet jesli sie zakaza, to przejdg chorobe tagodnie,

e 0soby zaszczepione nie bedg zakazaty innych w ogdle lub w rzadkich przypadkach
zachorowan bedg zakazaty w mniejszym stopniu,

e jesli zaszczepimy sie powszechnie, epidemia wygasnie.

Czego jeszcze nie wiemy?

Co do skutecznosci i bezpieczenstwa opracowanych szczepionek przeciwko COVID-19
nie mamy jeszcze opinii EMA, ktéra wtasnie analizuje szczegétowa dokumentacje
przeprowadzonych przez producentéow badan klinicznych. Wstepne wyniki wskazujg, ze
skutecznos$¢ tych szczepionek jest wyzsza niz 90%, a wiec jest znacznie wyzsza niz np.
w przypadku szczepionek przeciw grypie.

Nie wiemy jeszcze, jak dtugo utrzyma sie silna odpowiedz odpornosciowa i czy dwie
dawki szczepionki wystarcza na nastepny rok, czy kilka lat. Jezeli uzyskana odpornos¢
okaze sie krotkotrwata, konieczna bedzie modyfikacja strategii i podawanie dawek
przypominajgcych. Pomimo tych niewiadomych nie ma watpliwosci, ze jezeli tylko
szczepionka przeciw COVID-19 zostanie dopuszczona na rynek, to korzysci wynikajace
Z jej przyjecia przewyzszaja ryzyko z nig zwigzane.

Kto powinien sie zaszczepic?

Tak jak w przypadku innych szczepionek, przed zaszczepieniem kazda osoba przejdzie
wykonang przez specjaliste ocene wstepnga. To wtasnie na tym etapie osoby, ktére
majg przejsciowe przeciwwskazania zostang poproszone o pojawienie sie w innym
terminie. Standardowym i trwatym przeciwwskazaniem przeciw szczepieniu jest ciezka
reakcja alergiczna na sktadniki szczepionki. Informacje o sktadzie i doktadnych
przeciwwskazaniach muszg poda¢ wszyscy producenci szczepionek. Oczywiscie ciezka
choroba spowoduje odroczenie szczepienia, jednak juz np. tagodne przeziebienie lub
bezobjawowy COVID-19 nie bedzie przeciwwskazaniem. Gdzie jest ta granica? To
wtasnie ustali specjalista podczas badania wstepnego.

Pojawiajg sie réwniez pytania, czy osoba, ktéra przechorowata COVID-19 moze i
powinna sie szczepi¢. W naszej ocenie moze i powinna, cho¢ niekoniecznie w pierwsze;j
kolejnosci, ale w miare dostepnosci szczepionek. Zgodnie z obecng wiedza
zaszczepienie osoby, ktéra uzyskata odpornos¢ w wyniku naturalnego zakazenia nie
bedzie miato negatywnego wptywu na stan jej zdrowia. Nie wiemy natomiast, jak dtugo
po chorobie odpornos¢ bedzie sie utrzymywac. W przypadku innych koronawiruséw u



czesci 0s6b mechanizmy obronne juz po kilku miesigcach stabng na tyle, ze mozliwa
jest ponowna infekcja (reinfekcja), a wiekszos¢ z oséb traci ochrone po roku lub dwdch.
Zaszczepienie prawdopodobnie przedtuzy znaczaco ten okres i szczegdblnie w
przypadku oséb z grupy ryzyka drastycznie zmniejszy ewentualnos¢ ciezkiej,
smiertelnej choroby przy reinfekcji.

W najblizszym terminie szczepionka nie zostanie podana kobietom w cigzy i dzieciom.
Nie oznacza to, ze szczepionka jest dla nich grozna, ale ze nie zostata ona jeszcze
przebadana w tych grupach w ramach badania klinicznego. Dopdki nie bedziemy mieli
100% pewnosci bezpieczehstwa, szczepienie tych grup nie bedzie zalecane.

Jak rozmawiac o szczepieniach?

Mamy swiadomosé, ze osobiste stanowisko wzgledem szczepieh moze by¢ uzaleznione
od wielu czynnikéw, np. stanu zdrowia danej osoby. Z badah CBOS wida¢, ze chet
zaszczepienia jest wyraznie pozytywnie zwigzana z osobistg obawg o to, ze sie
zachoruje. Wedle tych samych badah chec szczepienia wyraza 36% Polakéw wobec
47%, ktorzy deklarujg, ze sie nie zaszczepia.

Wsrdd przyczyn niecheci na pierwsze miejsce wysuwa sie obawa przed skutkami
ubocznymi (69%), potem jest generalna nieche¢ do szczepien (30%) i obawa przed
nieskutecznoscig szczepionki (25%). Z kolei analiza mediéw spotecznosciowych
wskazuje takie argumenty jak: nieufnos¢ wobec kompetencji lekarzy i twércéw
szczepionki, nieufnos¢ wobec kompetencji politykéw i przekonanie o chciwosci firm
farmaceutycznych. Te wyniki pokazujg, jak wazne jest osobiste postrzeganie
zagrozenia oraz zaufanie do zrodet informacji, a takze zaufanie do tych, ktérzy do
szczepieh zachecaja.

Epidemia rodzi niepewnos¢, ta z kolei jest przyczyng leku. Boimy sie tego, czego nie
rozumiemy. Dlatego dostarczanie rzetelnych i zrozumiatych wyjasnien jest tak wazne.
Niepewnos¢ jest jednak integralnym elementem nauki i odkry¢ naukowych. Jezyk nauki
moze jawic sie przecietnemu odbiorcy jako peten niejasnosci i sprzecznosci.
Niezrozumienie, zagubienie i watpliwosci, towarzyszace kazdemu cztowiekowi,
sprzyjajg ucieczce w proste, pozornie przekonywujace, cho¢ nieprawdziwe wyjasnienia,
jak teorie spiskowe szerzone przez przedstawicieli ruchu antyszczepionkowego.

Sama nauka nie wystarczy

Ludzie potrzebujg wiedzy, ktéra odpowie na ich obawy (te uzasadnione i te
nieracjonalne). Od sposobu komunikowania wiedzy naukowej (np. o szczepionkach)
zalezy to, czy wyjasnieh poszukaja u ekspertéw, czy u tych, ktérzy Swiadomie
dezinformuja i podwazajg dowody naukowe.



Naukowcy dostarczajg rzetelnych danych, zweryfikowanych zrédet oraz stanowisk
niezaleznych multidyscyplinarnych grup eksperckich. Jednak sama nauka nie
wystarczy. Nauka musi mie¢ wsparcie tych, ktérzy sg w stanie dotrze¢ do milionéw, i
ktérym ludzie ufajg. Poniewaz w Polsce jest silna polaryzacja polityczna warto bytoby,
aby we wsparcie szczepieh zaangazowali sie politycy wszystkich partii. Kazdy z nich
ma szanse dotrze¢ do swego elektoratu.

W powszechnej kampanii na rzecz szczepienia mogg i powinni tez uczestniczy¢ ludzie
spoza polityki - znane i cenione osoby ze Swiata nauki, sportu, sztuki czy mediéw.
Tylko tak mozemy redukowac nieufnosé, ktérej poziom jest w Polsce stosunkowo
wysoki. Pokazujmy witasnym przyktadem, ze nie boimy sie szczepien. Ze swojej strony
deklarujemy, ze caty zesp6t autoréw tego stanowiska zaszczepi sie, gdy tylko EMA
dopusci szczepionke do obrotu i szczepionka bedzie dla nich dostepna.

Z badan wynika, ze Polacy za najcenniejsze zZrédto informacji o COVID-19 uwazaja
najblizszy krag rodziny i znajomych. To oznacza, ze wszyscy powinniSmy zaangazowac
sie we wsparcie szczepienh. Dlatego zachecamy do upowszechniania rzetelnych
informacji na temat szczepieh i szczepionek wsrdd znajomych i cztonkdéw swojej
rodziny. Liczenie na to, ze ,ja sie co prawda nie zaszczepie, ale skoro inni to zrobig, to
bede bezpieczny” moze by¢ zawodne. A co jesli i inni tez beda chcieli ,jechac na
gape”? Wtedy epidemii nie zwalczymy. Jedyng racjonalng decyzjg jest - szczepic sie,
szczepionka dopuszczong do obrotu przez EMA. O to apelujemy.

Zesp6t doradczy ds. COVID-19 przy prezesie Polskiej Akademii Nauk

(Srédtytuty od redakcji BIP)
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