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ΔΙΣΤΑΚΤΙΚΟΤΗΤΑ ΑΠΕΝΑΝΤΙ ΣΤΟΝ ΕΜΒΟΛΙΑΣΜΟ 

Η διςτακτικότθτα απζναντι ςτον εμβολιαςμό, εκφραηόμενθ ςυνικωσ από το λεγόμενο 

αντιεμβολιαςτικό κίνθμα δεν είναι καινοφρια,  είναι τόςο παλιά όςο και το πρϊτο εμβόλιο 

ςτισ αρχζσ του 1800.  

Το ςφγχρονο αντιεμβολιαςτικό κφμα, οριοκετικθκε απο το άρκρο του Wakefield του 

Lancet το 1999, το οποίο ενοχοποίθςε το εμβόλιο ΜΜR για αυτιςμό. Αν και ο ιςχυριςμόσ 

αυτόσ ουδζποτε απεδείχκθ, το δε άρκρο αποςφρκθκε λόγω μεκοδολογικϊν αδυναμιϊν, το 

κόςτοσ από τθ διακοπι του εμβολίου για τθν ιλαρά  είναι τεράςτιο κακϊσ θ Ευρϊπθ αλλά 

και θ Αμερικι μαςτίηονται ςιμερα από περιςτατικά ιλαράσ. 

Ωσ  “Διςτακτικότθτα απζναντι ςτον εμβολιαςμό” ορίηεται θ Άρνθςθ ι κακυςτερθμζνθ 

αποδοχι εμβολίων  ςε ζνα περιβάλλον το οποίο εν τοφτοισ παρζχει εμβόλια και 

υπθρεςία εμβολιαςμϊν. 

Πρόκειται για ζνα πολυ-παραγοντικό πρόβλθμα παγκόςμιασ εμβζλειασ με ατομικά και 

πολιτικο-κοινωνικά αίτια. 

Ατομικά αίτια:  

Αναηιτθςθ τάξθσ και προβλεψιμότθτασ ςε τυχαία γεγονότα,  διαςτροφι δεδομζνων για να 

ταιριάηουν με τισ κεωρίεσ- επικυμίεσ μασ, ελλειπισ  ενθμζρωςθ και δυςκολία να 

αντιλθφκοφμε τισ παρερμθνείεσ που ςυνκζτουν  τισ αντιεμβολιαςτικζσ κεωρίεσ. 

Πολιτικοκοινωνικά αίτια: 

  Ζλλειψθ εμπιςτοςφνθσ ςε κυβερνθτικοφσ φορείσ, φορείσ Δθμόςιασ Υγείασ και 

επιςτθμονικι κοινότθτα. 

 Εναλλακτικζσ κεωριςεισ ηωισ(εναλλακτικι ιατρικι και κεραπείεσ) 

 Τα μζςα ενθμζρωςθσ που διογκϊνουν και δραματοποιοφν γεγονότα, ϊςτε  

μεμονωμζνα περιςτατικά γίνονται πρωτοςζλιδα ενϊ αγνοείται θ επιτυχισ πρόλθψθ 

νόςου ςε δεκάδεσ εκατομμφρια ανκρϊπων. 

 Το διαδίκτυο και τα μζςα κοινωνικισ δικτφωςθσ: δίνει τθ δυνατότθτα ςτον χριςτθ 

να δθμιουργιςει και να δθμοςιεφςει τθν όποια εμπειρία, ι άτεκμθρίωτθ άποψι 

του για νοςιματα, γιατροφσ, κεραπείεσ, όπωσ επίςθσ να δθμιουργιςει ανοιχτζσ 

ςυηθτιςεισ με άλλουσ χριςτεσ(forum, blogs).  

 Ενθμζρωςθ μζςω διαδικτφου, από πθγζσ ςυχνά αμφιβόλου αξιοπιςτίασ.  

 Οι διαςτρεβλωμζνεσ κεωρίεσ των αντιεμβολιαςτικϊν κινθμάτων που κατακλφηουν 

το διαδίκτυο 

 Αλλαγζσ ςτο χϊρο τθσ Υγείασ, όπου ο  ενθμερωμζνοσ αλλά και ςυχνά 

παραπλθροφορθμζνοσ αςκενισ που δεν  εμπιςτεφεται τουσ ειδικοφσ, 

      ςυναποφαςίηει με τον γιατρό.  
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Οι τακτικζσ των αντιεμβολιαςτικϊν κινθμάτων περιλαμβάνουν διαςτρζβλωςθ τθσ 

επιςτιμθσ, μελζτεσ με μεκοδολογικά μειονεκτιματα που ενιςχφουν τθν 

αντιεμβολιαςτικι κεωρία και διαρκϊσ νζεσ κεωρίεσ ωσ προσ τθν βλαπτικι επίδραςθ 

των εμβολίων, όπωσ για παράδειγμα: 

 Τα εμβόλια προκαλοφν ιδιοπακι και νευρολογικά νοςιματα, διαβιτθ, αυτιςμό 

 Ο  μεγάλοσ αρικμόσ εμβολίων που ςυνιςτάται ςτα παιδιά κρφβει κινδφνουσ, 

εξαςκενεί το ανοςοποιθτικό 

 Τα νοςιματα υποχωροφν οφτωσ ι άλλωσ και είναι προτιμότερεσ οι  ολιςτικζσ, 

εναλλακτικζσ προςεγγίςεισ 

 Ο υποχρεωτικόσ εμβολιαςμόσ καταςτρατθγεί βαςικζσ ατομικζσ ελευκερίεσ 

Δεδομζνου ότι θ άρνθςθ εμβολιαςμοφ αυξάνει τον κίνδυνο νόςθςθσ τόςο για το άτομο 

που δεν εμβολιάηεται όςο και για το κοινό, προκφπτουν εφλογα κάποια ερωτιματα: 

  Πόςο «θκικό» είναι να αρνείται κανείσ να εμβολιαςκεί και κυρίωσ ποςό θκικό είναι 

να αρνείται τον εμβολιαςμό ςε ζνα παιδί 

 Πόςο «θκικι» είναι θ ευκφνθ του ανεμβολίαςτου ατόμου ζναντι του ςυνόλου και 

ιδιαίτερα των ευπακϊν και ομάδων υψθλοφ κινδφνου (νεογνά, ζγκυεσ, 

ανοςοκαταςταλμζνοι) 

Η πραγματικότθτα βεβαίωσ είναι ότι τα εμβολιαςτικά προγράμματα όταν εφαρμόηονται 

ςωςτά είναι αποτελεςματικά και επιτυγχάνουν: 

 Εκρίηωςθ, απομάκρυνςθ νόςου και εςτίασ μόλυνςθσ 

  Βελτίωςθ τθσ νοςθρότθτασ και  κνθςιμότθτασ ςε ατομικό και κοινωνικό επίπεδο 

 Πρόλθψθ νόςου, μείωςθ ςοβαρότθτασ τθσ νόςου, επιμικυνςθ του προςδόκιμου 

ηωισ 

  Συλλογικι ανοςία και προςταςία των ανεμβολίαςτων 

  Προςταςία από ςχετιηόμενα νοςιματα, πρόλθψθ οριςμζνων καρκίνων(πχ 

εμβολιαςμόσ ζναντι HPV προςτατεφει από καρκίνο τραχιλου τθσ μιτρασ) 

  Πρόλθψθ ανάπτυξθσ αντοχισ ςτα αντιβιοτικά  

  Αςφαλζςτερα ταξίδια, προςταςία ζναντι τθσ βιο-τρομοκρατίασ 

  Οικονομικό όφελοσ για τα ςυςτιματα υγείασ και προαγωγι οικονομικισ ανάπτυξθσ 

“Τα εμβόλια είναι πολφ αςφαλζςτερα από τθ φυςικι νόςο και τισ φαρμακευτικζσ 

κεραπείεσ” 

“Η αςφάλειά τουσ ζχει ακολουκιςει τθν τεχνολογικι τουσ εξζλιξθ και ζχει ςθμαντικά 

βελτιωκεί.” 
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 Σιμερα θ ανάπτυξθ, κυκλοφορία και αςφάλεια των εμβολίων εξαςφαλίηεται μζςω 

ςφνκετθσ, πολυ-ςταδιακισ διαδικαςίασ πολλαπλϊν ελζγχων ποιότθτασ, 

κακαρότθτασ, δοςολογίασ, αποτελεςματικότθτασ, ανεπικφμθτων ενεργειϊν.  

 Ζλεγχοσ των εταιρειϊν και διαδικαςιϊν παραγωγισ (FDA, WHO ) 

 Η ςυνεχιηόμενθ επαγρφπνθςθ και επιτιρθςθ για όςα χρόνια κυκλοφορεί ζνα 

εμβόλιο με τθν απορρζουςα ςυλλογι τεράςτιασ βάςθσ δεδομζνων από τθ χριςθ 

του ςτθν πράξθ, επιτρζπει τθν άμεςθ λιψθ μζτρων κακϊσ και τθ βελτίωςι του με 

αποτζλεςμα να αυξάνει και θ αςφάλειά του αντιςτοίχωσ.    

 ΠΑΡΑΔΟΞΟ: Η δραματικι μείωςθ των μεταδοτικϊν νοςθμάτων που 

προλαμβάνονται με εμβόλια, θ ίδια δθλαδι θ αποτελεςματικότθτα των εμβολίων, 

ζχει δθμιουργιςει ςτο κοινό τθν εςφαλμζνθ εντφπωςθ ότι θ ςοβαρότθτα τθσ νόςου 

αλλά και ο κίνδυνοσ που διατρζχει για να νοςιςει ζχουν μειωκεί επίςθσ. 

Πολφ ςθμαντικόσ είναι βεβαίωσ ο ρόλοσ των λειτουργϊν ςε όλεσ τισ βακμίδεσ του 

Συςτιματοσ Υγείασ, τόςο ςτον ιδιωτικό όςο και ςτον Δθμόςιο Τομζα. Πολλοί γιατροί και 

νοςθλευτζσ ζχουν ελλειπι ενθμζρωςθ, αντικρουόμενεσ τοποκετιςεισ, άρνθςθ 

εμβολιαςμοφ και ίςωσ άγνοια των επιπτϊςεων ςτουσ αςκενείσ τουσ. 

Πόςο θκικό και δεοντολογικά ορκό είναι για παράδειγμα ζνασ γιατρόσ ι νοςθλευτισ να 

επιςκζπτεται ανεμβολίαςτοσ τον ανοςοκαταςταλμζνο αςκενι του κατά τθν ζξαρςθ τθσ 

εποχικισ γρίπθσ ι να αγνοεί τισ τεκμθριωμζνεσ διεκνείσ κατευκυντιριεσ οδθγίεσ ςε ςχζςθ 

με τθν πρόλθψθ των μεταδιδόμενων νοςθμάτων? 

Πόςο λογικό είναι να επιρρίπτουμε ευκφνεσ ςτθν Πολιτεία και να απαιτοφμε μζτρα 

προςταςίασ από διάφορουσ άλλουσ κινδφνουσ και παράλλθλα να αρνοφμαςτε τθν 

προςταςία όταν αυτι προςφζρεται? 

Αναμφίβολα υπάρχουν περικϊρια βελτίωςθσ ςε όλα τα επίπεδα:  

 ςωςτι ενθμζρωςθ, επιμόρφωςθ και ευαιςκθτοποίθςθ του κοινοφ 

 αποκατάςταςθ εμπιςτοςφνθσ ςε ειδικοφσ και φορείσ με ανάδειξθ των κινδφνων και 

του αναμενόμενο ωφζλουσ. 

 εκπαίδευςθ των λειτουργϊν υγείασ ςτα μεταδιδόμενα νοςιματα, τθν ανοςοποίθςθ 

και τθν εμβολιαςτικι ςυμβουλευτικι.  
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