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Predgovor

V ¢loveski naravi je, da ljudje tako radi in hitro pozabljamo dogodke iz preteklosti,
$e zlasti, ée imamo oblutek, da ti dogodki na nas nimajo (ve¢) neposrednega vpliva.
A spomin na nalezljive bolezni, ki $e zdale¢ niso stvar preteklosti niti niso omejene na
nerazvite drZave, bi moral ostati in nas opominjati, da se mnoge Ze omejene in izkorenin-
jene bolezni lahko vrnejo ob rahljanju in neizvajanju Ze znane in preizkusene preventive —
cepljenja. Svet je namre¢ zaradi hitrih prometnih povezav postal tako majhen, da je pojav
nalezljive bolezni na enem koncu lahko v trenutku groznja za ves svet.

Vsak trenutek je zato primeren, da se spomnimo na pretekle izkusnje s cepljenjem,
ki je pripomoglo, da se $tevilne nalezljive bolezni, proti katerim imamo u¢inkovita
cepiva, ne pojavljajo pogosto ali pa jih sploh ni ve¢. Zadnji dve stoletji sta prinesli
izjemen razvoj mikrobiologije in razcvet tehnologije, kar je omogocilo nastanek cepiv
in s tem programov prepreevanja bolezni s cepljenjem.

Iz zgodovine vemo, da so rezultati preventive redko vidni takoj, opazijo se na dolgi
rok, namenjeni so vsemu prebivalstvu in ne le posameznikom, pogosto se vidijo Sele
v prihodnjih generacijah. Nemalokrat pa uspeh sploh ni mozen, ¢e ljudje v skrbi za
zdravje s svojimi dejanji, ki lahko pomenijo celo dolo¢eno mero odpovedovanja ali pa
poseg v telo, ne pripomoremo dovolj.

Zdravja morda niti ne obéutimo kot vrednoto, dokler ga ne izgubimo, in Sele takrat
se zavemo, da nam pravzaprav daje oboje hkrati — svobodo in varnost. Koliko pa smo
pripravljeni narediti za lastno zdravje in koliko za skupno zdravje? Razmerje med
tveganjem in koristjo je namre¢ pri cepljenju zelo ob¢utljiva tema. Zgled in komuni-
kacija sta na$a zaveznika, saj sicer dopustimo, da se krepi nezaupanje. Napeljevanja k
odklonitvi cepljenja, ki temeljijo na izkrivljenih interpretacijah znanstvenih dejstev,
manipulaciji s statistiko in teorijah zarot, lahko starse pripeljejo do odloéitev, ki niso
skodljive le za njihovega otroka, temve¢ za celotno populacijo otrok in nenazadn-
je za vse prebivalstvo. Prav zato je Svetovna zdravstvena organizacija (WHO) leta
2019 med deset najvedjih svetovnih zdravstvenih groZzenj zdravju ljudi uvrstila tudi
nezaupanje v cepljenje.’ Vseskozi se sootamo s paradoksom, da kljub neizpodbitnim
znanstvenim dokazom, da je pri varovanju pred nalezljivimi boleznimi najudinkovitejse
cepljenje, nekateri v razvitih zahodnih drzavah cepljenju ne zaupajo. Po drugi strani
pa prebivalstvo drzav globalnega juga nima materialnih in finanénih moZnosti, da
bi se s cepljenjem zavarovali pred nalezljivimi boleznimi. Ali ne meji to na zgodbo iz

WHO, Ten threats to global health in 2019



preteklosti oziroma iz mnogih drzav po svetu, kjer si cepljenje lahko privoséijo samo
nekateri, ker preprosto ni dostopno vsem oziroma ker druzba ne obravnava vseh enako?

Odlotitev, da se zapi$e zgodovino cepljenja na nasih tleh, je bila sprejeta v okviru
projekta Epidemije in zdravstvo v interakciji. Epidemije kot javnozdravstvent problem v
slovenskem prostoru od epidemij kuge do 20. stoletja, ki je na Zgodovinskem institutu Milka
Kosa pri Znanstvenoraziskovalnem centru Slovenske akademije znanosti in umetnosti
(ZRC SAZU) potekal med letoma 2021 in 2025. Tezko je bilo presoditi, kaj bi bilo o
zgodovini cepljenja pri nas treba popisati, da bi dovolj celovito prikazali dogajanje v
zvezi z razvojem in zorenjem programa cepljenja v Sloveniji. Nazadnje sem se odlo¢ila,
da pregledam in povzamem predvsem gradivo o cepljenju na slovenskem obmo¢ju, ki
se nahaja v arhivu Nacionalnega ingtituta za javno zdravje (NIJZ). Ta vklju¢uje stro-
kovna gradiva, navodila, priporo¢ila, smernice, strategije, zakonodajo, uradne dopise
in druge listine, obdobna porocila, tabele, popise, analize in promocijsko gradivo.
Poleg tega sem povzela tudi svoj obsezen arhiv, ki se je nabral v ve¢ kot stiridesetih
letih delovanja na podrocju spremljanja nalezljivih bolezni tudi v vlogi nacionalne
koordinatorice cepljenja. Pregledovanje me je spomnilo na nekatere dogodke, ki sem
jih pozabila in sem jih ob pisanju te knjige znova podozivela.

Nazadnje se je nabralo toliko gradiva, da je bilo treba izbrati le najpomembnejse
mejnike pri varovanju zdravja pred nalezljivimi boleznimi s cepljenjem, ki so zaznamo-
vali to dejavnost pri nas. Med mejniki, ki predstavljajo pomembne segmente v razvoju
cepljenja v Sloveniji, $e posebej izstopajo uvedba vsakega novega cepljenja v rutinski
program, uvedba knjiZice o cepljenju, vzpostavitev registra cepljenja in ralunalniske
izmenjave podatkov.

Upam, da je namen doseZen, saj je k Ze do sedaj objavljenim zgodovinskim zapisom
dodana predstavitev nekaj pomembnih mejnikov, ki so pomagali k napredku na
podro¢ju cepljenja in varstva prebivalstva pred nalezljivimi boleznimi.

Vse, kar je napisano, ima podlago v dokumentih, ki so sedaj spravljeni v arhivu
NIJZ. Zavedam pa se, da bi bilo morda dobro povzeti tudi dogajanje v zvezi z ne-
zaupanjem v znanost, varnost in ucinkovitost cepljenja ter proticepilska gibanja in
komunikacijo cepljenja, kar pa je lahko izziv oziroma namig za nadaljnje raziskovanje.
Iskanja in stremljenja se itak nikoli ne konéajo.

Alenka Kraigher



Uvod

Nalezljive bolezni ne poznajo meja obmotij, drzav niti kontinentov ter se $irijo s hit-
rostjo najhitrejsih prevoznih sredstev in ogrozajo prebivalce vsega sveta, ne le nerazvitih
in od nas oddaljenih drZav. Povzro¢itelji hudih nalezljivih bolezni se prenasajo s ¢loveka
na ¢loveka, z Zivali na ljudi, prenaajo se s hrano, vodo, piki Zuzelk. Nalezljive bolezni so
Ze stoletja med najpomembnej§imi javnozdravstvenimi problemi, ki pestijo ¢lovestvo.
Zanje je znacilno mnoZi¢no $irjenje v obliki epidemij in celo pandemij, ki zahtevajo
ogromno ¢loveskih Zrtev. In vendar nismo nemoéni pred njimi, saj poznamo razli¢ne
oblike zai¢ite, najulinkovitejsa pa je cepljenje. Kitajci so odkrili in uporabili primitivno
obliko cepljenja, imenovano variolizacija, ter jo uporabljali $e posebej med 14. in 17.
stoletjem, tako da so zdrave ljudi izpostavljali kuZnemu materialu. Z velikimi ¢rkami
pa sta v zgodovino zapisani leti 1796, ko je Edward Jenner prvic opravil cepljenje proti
&rnim kozam, in 1885, ko je Louis Pasteur prvi¢ v zgodovini uporabil cepivo, vzgojeno
na celicah hrbtenjale zajca, ki se je pri psih Ze izkazalo za ucinkovito za postekspozi-
cijsko zas¢ito pred steklino, pri de¢ku, ki ga je ugriznil stekel pes. Prvo mrtvo cepivo
proti tifusu so leta 1896 razvili britanski in nemski znanstveniki Almroth Edward
Wright, Richard Pfeiffer in Wilhelm Kolle. Sledil jim je Georges — Fernand Widal z
razvojem tritipnega cepiva proti tifusu in paratifusu A in B. Robert Koch je leta 1884
odkril Vibrio cholerae, kar sta Jaume Ferran in kasneje Waldemar Haffkine upora-
bila za Zivo cepivo proti koleri. O prvih rezultatih s cepivom proti oslovskemu kaslju
je Thorvald Madsen (1870-1957) porodal Ze leta 1923, kasneje pa je Gaston Ramon
(1886-1963) odkril difteriéni toksoid in nato $e tetanusni toksoid, Albert Calmette
in Camille Guerin pa sta odkrila cepivo proti tuberkulozi (BCG). Najprej so razvili
cepiva proti bakterijskim boleznim, ker so bile bakterije kot povzro¢iteljice nekaterih
nalezljivih bolezni odkrite prej kot virusi, ki so jih odkrili $ele s pomocjo elektronskih
mikroskopov v tridesetih letih 20. stoletja. To odkritje je omogocilo tudi razvoj cepiv
proti boleznim, ki jih povzro¢ajo virusi. Prvo cepivo proti influenci je bilo odkrito Ze
leta 1937, v istem Easu kot cepivo proti rumeni mrzlici. Kasneje so razvili $e mnoga
cepiva, toda 3ele potem, ko so John Franklin Enders, Thomas Huckle Weller in
Frederick Chapman Robbins leta 1949 prvi¢ vzgojili virus na tkivnih kulturah opicjih
in humanih celic in za odkritja v zvezi s tem leta 1954 dobili Nobelovo nagrado za fizi-
ologijo in medicino. S tem je nastopilo upanje za profilakso virusnih bolezni. Tako sta
nastali cepivi proti otroski paralizi — mrtvo cepivo je odkril Jonas Salk leta 1954, Zivo
cepivo pa Albert Sabin leta 1957. Kasneje so odkrili $e cepivo proti o$picam, in sicer
leta 1960, ko je John Franklin Enders izdelal cepivo iz seva Edmonston B. Kasneje je



Schwarz iz seva Edmonston B z dodatnimi pasazami v celicah pis¢angjih zarodkov
pridobil sev Schwarz, ki so ga uporabljali od leta 1965 do 1976. Dodatno oslabljen sev
Edmonston z dvaindvajsetimi pasazami na ¢loveskih diploidnih celicah (HDC) smo
uporabljali tudi pri nas kot sev Edmonston-Zagreb.

Leta 1962 je bilo razvito cepivo proti rde¢kam, leta 1966 cepivo proti mumpsu.
Cepivo proti steklini so vzgojili na humanih diploidnih celicah leta 1967. Cepivo proti
noricam so razvili leta 1973, tri leta kasneje Se cepivo proti hepatitisu B. Napredek v
biomedicini je prinesel sodobnejsa cepiva proti boleznim, ki jih povzro¢ajo bakterije
(kolera, tifus, oslovski kaselj, davica, tetanusa, tuberkuloza), in omogo¢il sodobnejse
cepivo tudi proti gripi. Nadaljnji razvoj je omogotil $e polisaharidna cepiva proti
meningokokom, leta 1968 proti skupini C in leta 1971 proti skupini A, proti pnev-
mokoknim okuzbam leta 1978 in cepivo proti okuzbam, ki jih povzroca Haemophilus
influenzae tipa b ter polisaharidno cepivo proti tifusu leta 1984. Ze leta 1930 je bilo na
voljo cepivo proti klopnemu meningoencefalitisu v Sovjetski zvezi, v Evropi pa se je
program cepljenja proti klopnemu meningoencefalitisu zatel v Avstriji leta 1981. Ze v
osemdesetih letih 20. stoletja so priceli z raziskavami za odkritje cepiva proti noricam.
V devetdesetih letih 20. stoletja so bila odkrita cepiva proti hepatitisu A, acelularno
cepivo proti oslovskemu kaslju, rotavirusom. V prvih letih 21. stoletja pa smo dobili
cepiva proti humanim papilomavirusom, pasavcu, meningokoku B, potekajo pa Se
obsezne raziskave za odkritje cepiv proti herpesu, citomegalovirusu, gonokokni okuzbi,
gobavosti, malariji, aidsu in celo proti zobnemu kariesu.?

Ta knjiga prikazuje cepljenje na Slovenskem $e zlasti od druge polovice devetnajste-
ga stoletja dalje, ko je bil razvoj cepiv in njihova implementacija zelo intenzivna. Na
podlagi arhiva in drugih gradiv o cepljenju na Nacionalnem institutu za javno zdravje
od prvih cepljen;j pred drugo svetovno vojno do leta 2019, ki na nek nadin priajo tudi
o delovanju nacionalne institucije na podroéju javnega zdravja, je prikazan razvoj
in napredek pri varovanju zdravja ljudi pred nalezljivimi boleznimi s cepljenjem.
V ospredje je postavljeno spremljanje nalezljivih bolezni, ki je pomemben pogoj za
proucevanje uspesnosti programa cepljenja. Izpostavljeni so tudi razvoj zakonodaje in
orodij za strokovno delo ter vloga osrednjih institucij. Opisani so pomembni mejniki,
ki predstavljajo hkrati tudi gradnike uspesnega programa cepljenja, ume$cenega v
nekajkrat spremenjeno organiziranost zdravstvenega varstva in zavarovanja. Prikaz
cepljenih generacij s posameznimi cepivi lahko prispeva pomembno osnovo za raziskave
s podrocja varovanja zdravja pred nalezljivimi boleznimi ter naértovanje pripravljenosti
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in odzivanja na krize. Knjiga naniza mejnike v programu cepljenja, kot so porocanje
o cepljenju, uvedba registra cepljenja in ra¢unalniske izmenjave podatkov, knjiZica in
zdravstveni karton o cepljenju, kontraindikacije za cepljenje in delovanje komisije za
cepljenje ter standardni postopki, kot sta pojasnilna dolZnost in zaznavanje zdravstve-
nih napak v povezavi s cepljenjem. Opisan je tudi razvoj sistema spremljanja neZelenih
ulinkov, pridruzenih cepljenju.

Zapis sovpada z nara$¢ajo¢im Sirjenjem $tevilnih napa¢nih in zavajajocih informacij
o cepljenju, kar se odraza na mo¢nem vplivu na odlasanje in odklanjanje cepljenja v
svetu in pri nas. Ker lahko to predstavlja tveganje tako za posameznika kot tudi za
javno zdravje, lahko raziskava o u¢inkih in uspehih cepljenja v preteklosti pomembno
prispeva pri razumevanju javnosti, iskanju ustreznih ukrepov in resitev za spreminjanje
negativne percepcije o cepljenju v delu prebivalstva.

Precej raziskovalne pozornosti je bilo namenjene vprasanju, kaj je najbolj zazna-
movalo cepljenje, kateri mejniki so kljuéni v razvoju in napredku cepljenja pri nas.
Sami zaetki cepljenja na slovenskem obmodju so bili doslej v zgodovinskih raziskavah
nalezljivih bolezni, kot so &rne koze in kolera obravnavani le v manjsi meri’ Pricujoca
knjiga obravnava uvajanje cepljenja v obdobju, ko je cepljenje postalo pomemben del
javnozdravstvenih prizadevanj v boju proti nalezljivim boleznim.
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