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Sazetak®

Cijepljenje je jedna od najmoénijih preventivnih mjera koja je dovela do suzbijanja mnogih zaraznih
bolesti diljiem svijeta dok su neke djelomicno iskorijenjene, kao na primjer: difterija, tetanus,
hepatitis B, bjesnoca, ospice, poliomijelitis, rubeola, tuberkuloza, zausnjaci, zuta groznica, velike
boginje. Cijepljenje potiCe organizam da stvori protutijela na odredene bolesti te sprjeCava oboljenje
i teze komplikacije tih bolesti. Cijepljenje zapocinje u ranoj djecjoj dobi, po rodenju se daje prvo
cjepivo protiv tuberkuloze, ono Stiti tu istu djecu i kada postanu odrasle osobe. Brojnim studijama
provedenim na svjetskoj razini uvidjelo se da cijepljenje ima velike dobrobiti, da je sigurno za
uporabu u dojenackoj dobi te da sprjeCava smrt od velikog broja zaraznih bolesti.
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Do we have doubts about vaccination?
Summary

Vaccination is one of the most powerful preventive measures that has led to the control of many
infectious diseases worldwide, while some have been partially eradicated, such as: diphtheria, tet-
anus, hepatitis B, rabies, measles, poliomyelitis, rubella, tuberculosis, mumps, yellow fever, and
smallpox. Vaccination stimulates the body to produce antibodies against specific diseases, thereby
preventing illness and more severe complications associated with these diseases. Vaccination be-
gins in early childhood; at birth, the first vaccine given is against tuberculosis, which protects these
same children even when they become adults. According to various studies conducted globally, it
has been observed that vaccination have significant benefits, is safe in infancy, and prevent death
from many infectious diseases.
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1 Clanak je za tisak prilagodno izlaganje koje je dr. Vlatka Krizmanié¢ odrZala u sklopu redovnih aktivnosti Podruznica
HKLD-a u Osijeku 12. svibnja 2025. godine u Vikarijatu u Osijeku.
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1. Uvod

Cijepljenje je prema definiciji Svjetske
zdravstvene organizacije (SZO) jednostavan,
siguran i ucinkovit nacin prevencije zaraznih
bolesti pri Cemu se koristi prirodna obrana tijela
za izgradnju otpornosti na specificne infekcije
i jaCanje imunoloSkog sustava. Cjepiva poticu
imunoloski sustav da stvara protutijela, bas
kao Sto to dogada prilikom prirodne izlozenosti
bolesti. Buduéi da vecina cjepiva sadrze
samo umrtvljene ili oslabljene oblike virusa
ili bakterija, ona ne uzrokuju bolest niti izlazu
riziku od njezinih komplikacija. Cjepivima se
mogu sprijeciti slijedeée bolesti: zausnjaci,
hripavac, upala pluc¢a, djecja paraliza, bjesnoca,
rotavirusni gastroenterokolitis, rubeola, teta-
nus, tifus, varicela, zuta groznica, rak vrata
maternice, kolera, COVID-19, difterija, bolest
virusa ebole, gripa, japanski encefalitis, ospice i
neki oblici meningitisa (1,2).

2. Povijest uvodenja pojedinih cjepiva u
program obveznog cijepljenja

Prvo cjepivo u svijetu uvedeno je prije visSe
od 200 godina, toCnije 1796. godine. To je
bilo cjepivo protiv velikih boginja. Cjepivo se
godinama modificiralo te je na kraju veliki uspjeh
odjeknuo 1980. godine kada su velike boginje
u potpunosti iskorijenjene. Prvo inaktivirano
cjepivo protiv kolere i tifusa razvijeno je 1896.
godine. Prvo cjepivo za gripu odobreno je 1945.
godine, a veliki uspjeh u povijesti cijepljenja
bilo je otkrice pomocnih tvari, adjuvansa, koje
je dovelo do stvaranja cjepiva protiv hripavca s
dodatkom aluminijevih soli. Inaktivirano cjepivo
protiv poliomijelitisa prvi puta je primijenjeno
u SAD-u 1954.godine. Cjepivo protiv ospica
razvijeno je 1963. godine. S obzirom na veliki
razvoj znanosti tu se ne staje, te se 1980.-ih
otkriva cjepivo na bazi proteina koje je dalje
usavrseno i sad imamo cjepivo protiv hepatitisa
B i ebole. Takoder i vrlo vazno cjepivo protiv raka
vrata maternice otkriveno 2006. godine (3).

Prvo cjepivo u Hrvatskoj, tadasnjoj Jugoslaviji,
uvedeno je 1948. godine. To je bilo cjepivo protiv
tuberkuloze. Program cijepljenja u Republici
Hrvatskoj prikazan je u Tablici 1. Godine 2019.

‘ Pregledni znanstveni rad

u program obveznog cijepljenja uvedeno je i
cijepljenje protiv pneumokoka (4-8).

Tablica 1. Program cijepljenja u Republici Hrvat-
skoj. Preuredeno prema Kaié B i HZJZ (4,5).

Cjepivo Godina uvodenja
1948. (u pocetku bila

BCG predvidena tri docjepljivanja
PPD-negativne djece, sto je
postupno ukinuto)

Difterija 1948.

Tetanus 1955.

Hripavac 1959.

Djecja paraliza 1961.

Ospice 1968.

Rubeola 1965.

Mumps 1966.
1999. uvedeno u 6. razred

Hepatitis B osnovne Skole, a od 2007. u
dojenacku dob

H. influenzae

tip B 2002.

S. pneumoniae 20109.

3. Cijepljenje u svijetu

Danas se viSe od 100 milijuna djece godisSnje
diljem svijeta cijepi protiv bolesti poput difterije,
tetanusa, hripavca, tuberkuloze, djecje paralize,
ospica, hepatitisa B i pneumokoka. Prema SZO,
cijepljenje sprje¢ava 2 do 3 milijuna smrtnih
sluGajeva svake godine i smanjuje troSkove
lijeCenja za te specificne bolesti.

Cijepljenjem se, osim individualne zastite,
postize i kolektivni imunitet. Ako je procije-
pljenost populacije protiv odredene bolesti
visoka, najmanje 90 %, a za ospice 95 %, tada ¢e
prijenos bolesti biti prekinut. Kolektivha imunost
je vrlo vazna zbog pojedinaca - dojencadi i male
djece s visokim rizikom od obolijevanja koja su u
nemoguénosti zbog odredenih kontraindikacija
primiti cjepivo. Kontraindikacije su odredene
kroni¢ne bolesti ili imunodeficijencije. Na taj
nacin ih Stitimo od zaraze (1,3,9).
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4. Cijepljenje kao doprinos unaprijedenju
zdravlja i prezivljavanja

ProSle godine u Casopisu Lancet objavljena je
studija SZO povodom 50. godiSnjice pokretanja
tzv. ProSirenog programa imunizacije (EPI, od
engl. Expanded Programme on Immunization)
kojim se zeljelo diljem svijeta omoguditi
dostupnim cijepljenje koje spaSava ljudske
Zivote (2). Tom studijom Zeljelo se uz pomo¢
matematickih i statistickih modela kvantificirati
doprinos cijepljenja unaprijedenju zdravlja
i prezZivljavanja tijekom proteklih 50 godina
primjene cjepiva protiv 14 razliitih patogena.
Globalna pokrivenost 3. dozom cjepiva protiv
difterije, tetanusa i hripavca (DTP3), Sto je
pokazatelj uspjeSnosti programa cijepljenja,
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porasla je od 1974. godine s manje od 5 % na
86 % 2019. godine, prije pandemije COVID-19,
a sada iznosi 84 %.

U studiji se procjenjivao broj sprijecenih
smrtnih sluCajeva dobivene godine Zivota i
godine punog zdravlja (tj. sprijeCene godine
Zivota prilagodene invaliditetu) cijepljenjem
protiv. 14 patogena (difterije, Haemophilus
influenzae tipa B, hepatitisa B, japanskog
encefalitisa, ospica, meningokoka, hripavca,
invazivne pneumokokne bolesti, poliomijelitisa,
rotavirusa, rubeole, tetanusa, tuberkuloze i Zute
groznice) u 194 drzave clanice SZO, izmedu
1. lipnja 1974. i 31. svibnja 2024. Procijenio
se i doprinos cijepljenja smanjenju smrtnosti
dojencadi od 1974. do 2024. godine (2,10).
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Slika 1. SprijeCeni smrtni slucajevi, spasene godine Zivota i godine potpunog zdravlja steCene
zahvaljujuci cijepljenju. Slika 1A: Uvodenje programa cijeplienja sprijeCilo je 154 milijuna smrtnih
slucajeva. Slika 1B: SprijeCene smrti djece mlade od 5 godina (¢ak 146 milijuna, od kojih 101 milijun
dojencadi). Slika 1C: Sveukupno dobiveno preko 200 milijuna zdravih godina Zivota. Slika preuzeta iz
Casopisa Lancet (2).
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Slika 2. Smrtnost dojencadi 1974. - 2024., proporcionalni uéinak cijepljenja na ukupne trendove
smanjenja i globalna pokrivenost cijepljenjem. Slika 2A: Smanjenje globalne smrtnosti od 1974. do
2024. godine. Slika 2A, 2B: Za smanjenje je izravno odgovorno cijepljenje 40% globalno. Slika 2C:
Doprinos globalnoj smrtnosti dojencadi bio je visok 1980-ih godina - razdoblje intenzivnog poveéanja
pokrivenosti proSirenog programa imunizacije. Slika preuzeta iz Casopisa Lancet (2).

Kao rezultat iskustva s cijepljenjem tijekom
zadnjih 50 godina, danas rodeno dijete ima
40%-tno povecCanje prezivljavanja za svaku
godinu dojenacke dobi i djetinjstva. Cjepiva
Stite na dva nacina: izravnim smanjenjem
rizika za cijepljenu osobu te smanjenjem
prijenosa i izlaganja zaraznim bolestima u
zajednici. To se ne odnosi na cijeplienje protiv
tetanusa. Cijepljenje protiv tetanusa i hripavca
Stite cijepljenu osobu ili novorodencad putem
placentarnog prijenosa imuniteta, zbog cega
je vazno docjepljivati trudnice. Sto se tice

cijepljenja protiv ospica, godiSnje smanjenje
smrtnosti doseglo je vrhunac istovremeno s
globalnim poveéanjem pokrivenosti prvom
dozom.

Na temelju ove studije pokazalo se da je ucinak
primjene cjepiva u istrazivanom razdoblju
rezultiralo spasenim 154 milijuna Zzivota od
1974. godine, od Cega 95 % kod djece mlade
od 5 godina. Uzimajucéi u obzir i dodatnu korist
smanjenog morbiditeta, 10,2 milijarde zdravih
godina Zivota steCeno je zahvaljujuéi cijepljenju.
Cijepljenje protiv ospica najviSe je doprinijelo
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smanjenju smrtnosti dojencadi. Ista studija
je otkrila jedan vrlo zanimljiv podatak. Godine
2024. djeca i odrasli imali su veéu vjerojatnost
da ¢ée prezivjeti do sljedeceg rodendana nego
da cijeplienje nije uvedeno 1974. godine.
Ovi rezultati u potpunosti isticu kontinuirani
pozitivni ucinak cijepljenja tijekom cijelog
Zivotnog vijeka, Cak i u kontekstu slabljenja
imuniteta na cjepivo i analize usmjerene na
rasporede specificne za dojencad i djecu, koja
ne ukljuCuje druge programe cijepljenja, poput
onih za HPV, gripu ili COVID-19, koji posebno
smanjuju smrtnost kod odraslih (2).

5. Zdravstvene i ekonomske koristi rutin-
skog cijepljenja djece u eri preventivnih
programa za djecu

Americki nacionalni centar za imunizaciju i
respiratorne bolesti izvijestio je o zdravstvenim
i ekonomskim Kkoristima rutinskog cijepljenja
djece u SAD-u. lzvjeS¢e je radeno od 1994.
do 2023. godine. HKoristenjem utvrdenih
ekonomskih modela procijenjeni su sprijeCene

Review Article

bolesti i smrti te povezani troSkovi tijekom
istrazivanja. Cijepljenje protiv gripe, COVID-19
i RSV-a nije bilo ukljuéeno u ovu analizu.
Medu otprilike 117 milijuna djece koja su
rodena izmedu 1994. i 2023. godine, rutinsko
cijepljenje sprijecilo je 508 milijuna slucajeva
bolesti tijekom Zivota, 32 milijuna hospitalizacija
i 1 129 000 smrtnih sluc¢ajeva, uz neto ustedu
od 54 milijarde dolara izravnih troSkova i 2,7
bilijuna dolara drustvenih troSkova. Rutinsko
cijepljenje djece rodene izmedu 1994. i
2023. godine u SAD-u rezultiralo je znacajnim
uStedama troSkova. Drustveni troskovi rutinske
imunizacije djece preko 30 kohorti djece iznosi
268 milijardi dolara, a drustvene ustede iznose
2,9 bilijuna dolara. Ovaj izracun znaci da 1 dolar
potroSen na imunizaciju djece rezultira uStedom
od priblizno 11 dolara.

Sjedinjene Americke Drzave imaju veliku
kampanju za cijepljenje s obzirom da cijepljenje
u toj drzavi nije obvezno i plac¢a se tako da drzava
od 1994. godine pokriva troskove cjepiva za svu
djecu prema americkom programu Cjepiva za
djecu (11).

NAVRSENA | MJESECI GODINE | RAZRED OSNOVNE RAZRED | GODINE
DOB SKOLE SREDNJE
SKOLE
CIEPVO o T2 T4 [6 [1 [5 [ v v, v | 19 |24 |60
BCG
Hib
DTPaldTpa ;
Polio . x
Di-Te x e
MPR
Hepatitis B’ *
Pn?
Td -

1 Cijepi se i novorodencad HBsAg pozitivnih majki odmah po rodenju, uz primjenu imunoglobulina prema postekspozicijskoj shemi.
2 Nedonos$¢ad rodena prije 37. tiedna gestacije cijepi se pneumokoknim konjugiranim cjepivom po shemi 3+1

* Provjera cjepnog statusa i nadoknada propustenog cijepljenja, prema potrebi.

** Kombinirano cjepivo sukladno primjenjenoj shemi ,Sesterovalentno/Sesterovalentno/peterovalentno® ili

,Sesterovalentno/peterovalentno/Sesterovalentno®.

Cijepit ¢e se sva dojencad starija od dva mjeseca s tri doze od 0,5 ml Sesterovalentnog cjepiva (DTaPIPV-Hib-hepB, ,6 u 1“), od kojih ¢e
prvu dobiti s dva mjeseca, drugu s Cetiri ili Sest mjeseci, a treéu dozu u drugoj godini Zivota.

*** samo za djecu koja ée u Skolskoj godini 2025/2026 upisati prvi razred 05

**%* yvodi se kombinirano cjepivo protiv difterije, tetanusa, hripavca i djecje paralize za svu djecu s navrsenih 5 godina

**%** yyvodi se kombinirano cjepivo protiv difterije, tetanusa, hripavca sa smanjenim sadrZzajem antigena za svu djecu sa navrSenih

10 godina

**%% %% yvodi se kombinirano cjepivo protiv difterije, tetanusa, hripavca sa smanjenim sadrZzajem antigena

Slika 3. Kalendar cijepljenja u Republici Hrvatskoj 2025. godine. Preuredeno prema HZJZ i MIZ (5-8).
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6. Zakljucak

Cijepljenje kakvo koristimo danas, uvelike je
sprijeCilo pojavu mnogih slucajeva zaraznih
bolesti te smanjilo mortalitet dojencadi,
male djece i odraslih. Jedna je od mjera
javnozdravstvene zastite koja stvara imunitet
krda i na taj nacin Stiti one koji se zbog
kontraindikacija ne mogu cijepiti. Cjepiva
odobrena u Hrvatskoj i Europskoj uniji sigurna
su, prolaze kroz viSe faza ispitivanja o Cistoci,

sastojcima i nacinu proizvodnje. Hrvatski
nacionalni program cijepljenja je pouzdan,
ucinkovit, dobro organiziran u primarnoj

zdravstvenoj zastiti zahvaljujuéi pedijatrima i
lijeCnicima obiteljske medicine koji ga provode.
Zahvaljujuéi svemu tome jasan je odgovor
imamo li i trebamo li uopée imati dvojbi oko
cijepljenja.
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