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1

CE ESTE UN VACCIN
SI CUM FUNCTIONEAZA?

Un vaccin reprezintd o substantd administrata unei per-
soane sau unui animal In scopul protejarii acestora impo-
triva unui anumit agent patogen: o bacterie, un virus sau alt
microorganism cauzator de boala. Vaccinul declanseaza un
raspuns imun in organism, care va sintetiza anticorpi, pro-
teine ce actioneaza impotriva unor patogeni specifici. Scopul
vaccindrii este de a stimula sinteza de anticorpi specifici pen-
tru un anumit patogen, acestia prevenind, astfel, infectia
sau boala; vaccinul imita infectia la o scala mai mica, fara a
induce In mod efectiv boala. Un proces similar are loc atunci
cand organismul se confruntd cu o agenti patogeni verita-
bili, insa, vaccinul protejeaza pacientul de pericolul declan-
sarii bolii.

Un vaccin poate fi realizat pornind din variate surse: o
bacterie sau un virus omorat sau atenuat, o proteind sau un
polizaharid al patogenului sau un substitut sintetic. Pentru
ca un vaccin sa isi indeplineasca scopul, urmatoarele criterii
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sunt necesare: (1) vaccinul trebuie sa stimuleze productia
de anticorpi si (2) anticorpii trebuie sa aiba aviditate (atrac-
tie pentru patogenul specific). Anticorpii functioneaza doar
daca se pot atasa specific de agentul patogen. Realizarea
unei protectii prin vaccinare are nevoie, de asemenea, de
un sistem imun capabil sd recunoasca patogenii si sd con-
tinue sd creeze, la nevoie, anticorpi, proces ce poarta denu-
mirea de memorie imunologicd. Astfel, in conditiile respecta-
rii acestor criterii, organismul vaccinat este pregatit sa pro-
ducd mai multi anticorpi specifici, imediat dupa expunerea
la o bacterie sau un virus.

Ce este un antigen?

Antigenele sunt proteine de pe suprafata unui agent
patogen care induc productia de anticorpi de catre sistemul
imun. Bacteriile si virusurile sunt acoperite de antigene,
ce vor fi recunoscute de cdtre organism in timpul procesu-
lui natural al infectiei. In functie de patogen, antigenele de
suprafata pot fi constituite dintr-un numar variabil de pro-
teine (pana la cateva mii).

Vaccinurile, Insd, sunt frecvent realizate folosind doar
cateva antigene de la o bacterie sau de la un virus, fiind
selectate cele cu o capacitate mai buna de a stimula siste-
mul imun si eliminate elementele ce cauzeaza boala din-
tr-un patogen. Astfel, se asigura adminstrarea strict a com-
ponentelor ce induc o raspuns de tip anticorp. Capacitatea
de a induce boald se numeste virulentd, in timp ce proprieta-
tea de a declansa un raspuns imun se numeste imunogenitate.

Numarul de antigene din compozitia vaccinurilor
este, de fapt, destul de mic prin comparatie cu numarul de
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antigene la care este expus sistemul imunitar al organis-
mului In timpul unei infectii reale (sau, zilnic, din mediul
inconjurator). De exemplu, agentul patogen cauzator de tuse
convulsiva (pertussis) contine peste 3000 de antigene; vacci-
nul folosit pentru a proteja impotriva acestei patologii con-
tine doar 3-5 antigene diferite. Sistemele noastre imune sunt
stimulate In permanentd, insa diferd tipul de stimulare.

Ce se intAmpla atunci cand sistemul imunitar
este expus unui antigen?

Cand organismul vine in contact cu un antigen (fie din-
tr-un vaccin, fie prin expunere naturald), acesta declanseaza
o cascadd de evenimente ce constituie rdspunsul imunitar.
Acest raspuns necesita comunicarea dintre diferite tipuri de
celule si se termina prin crearea celulelor cu memorie, care sunt
echipate pentru a raspunde la invazii viitoare ale aceluiasi
antigen. Cand antigenele sunt inoculate prin vaccinare, pasii
sunt, In general, urmatorii:

1. Antigenul este captat de cdtre o celuld prezentatoare de
antigen care prezinta antigenul unui tip de celule imune
numite limfocite T helper.

2. Limfocitele T helper activeaza limfocitele B (ce sinteti-
zeaza anticorpi) sau limfocitele T killer (necesare pentru
a ataca patogenii de tipul virusurilor localizate in interi-
orul celulelor).

3. Limfocitele B activate si limfocitele T killer devin celule
imune cu memorie ce se vor reactiva in timpul unei infec-
tii si vor preveni invazia patogenului.
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Cum se produce semnalizarea celulara
in timpul procesului de realizare a anticorpilor?

Celulele imune emit semnale prin secretia de citokine.
Citokinele au un rol esential in cadrul rdspunsului imun prin
recrutarea tuturor celulelor necesare pentru a ataca antige-
nele si pentru a crea celule cu memorie. Unele citokine sunt,
de asemenea, responsabile pentru simptomele asociate, in
general, infectiei, precum febra. Acesta este motivul pentru
care poate exista o usoara febra imediat dupa vaccinare: sem-
nificad activarea sistemului imunitar, prin sintetizarea celule-
lor cu memorie si eliberarea de citokine, ca parte a comuni-
carii intercelulare.

Care este varianta mai buna: imunitatea naturala
sau imunitatea dupa vaccinare?

In general infectia naturala are drept rezultat un raspuns
imun mai puternic si mai durabil, in timp ce, In cazul vacci-
ndrii sunt necesare, de obicei, doze multiple de administrare
pentru a asigura protectie imunitara deplina. Dupa infectie,
organismul sintetizeaza un numar mai ridicat si o diversitate
mai mare de anticorpi. In cazul unor agenti patogeni, precum
varicela si rujeola (pojarul), infectia are drept rezultat imuni-
tate pe viatd.

Totusi, acest lucru nu este valabil pentru toti patogenii. De
exemplu, imunitatea scade de-a lungul timpului In cazul unei
infectii de tipul pertussis (tuse magareascd). Copiii cu varsta
mai mica de 2 ani, infectati cu o anumita familie de bacterii, nu
sunt capabil sd dezvolte un sistem imun care sa produca celule
cu memorie, astfel incat, chiar si dupa un episod de infectie, ei



Ce este un vaccin si cum functioneaza? 5

nu dezvolta imunitate pe termen lung. Daca un virus sau o bac-
terie prezinta mai multe tulpini, infectia cu o tulpina nu garan-
teaza imunitate impotriva altor tulpini.

Unele vaccinuri induc un raspuns imun mai puternic
decat infectia naturala. Un exemplu este vaccinul pentru
Virusul Papiloma uman ( human papillomavirus- HPV), rea-
lizat din proteina capsidald purificatd, ce induce niveluri de
anticorpi mai nalte fata de cele observate la indivizii cu infec-
tie HPV propriu-zisa. Acelasi lucru este valabil pentru vacci-
nul tetanic: cei care primesc vaccinul au mai multi anticorpi
decat cei care supravietuiesc infectiei.

Oricare ar fi termenul de comparatie dintre imunitatea
naturala si imunitatea prin vaccin pentru o anumita afecti-
une, este important de retinut faptul ca imunitatea naturala
asociaza costul de a suporta o boala ce poate evolua spre diza-
bilitate sau deces.

Care este riscul real al bolilor prevenibile
prin vaccinare?

De la aparitia vaccinurilor, incidenta bolilor prevenibile
prin vaccinare a scazut in mod dramatic. Riscul de a fi expus
la multe dintre aceste boli este, prin urmare, destul de scdzut,
iar unele afectiuni (inclusiv poliomielita si difteria) au fost eli-
minate din Statele Unite. Pentru alte boli prevenibile prin vac-
cinare incidenta totald a scazut, insd unele cazuri continua
sd apard, deoarece vaccinurile disponibile nu reusesc sa aco-
pere toate tipurile diferite de bacterii sau virusuri. De exem-
plu, bacteria Prneumococcus, pentru care existd un vaccin inca
din anii 1980, continua sa produca zeci de mii de cazuri de

pneumonie, infectii hematologice si meningita in fiecare an.
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Pe de altd parte, incidenta anumitor boli prevenibile prin
vaccinare a persistat si chiar a crescut in ultimii ani. Numarul
de cazuri de pertussis (tusea magareasca) sunt in continua
crestere incd din anii 1980, cu aproape 50.000 de cazuri rapor-
tate in Statele Unite in anul 2012. Pertussis afecteaza toate gru-
pele de varstd, desi copiii au cel mai Inalt risc de boald severa
si, In general, necesitd spitalizare. De asemenea, sunt inregis-
trare frecvent izbucniri epidemice ale bolilor prevenibile prin
vaccinare de tipul oreionului, varicelei, rujeolei (pojarului)
si infectiei cu Meningococcus (ce determind infectii hematolo-
gice si meningitd) in Statele Unite si la nivel international. in
zonele In care exista accesul sigur la un sistem medical dez-
voltat, riscul de deces asociat infectiei cu oricare dintre acesti
patogeni este scazut, dar riscul de boald severa nu poate fi
neglijat. Riscul global de deces asociat tusei convulsive prin-
tre copiii infectati este de aproximativ 1 din 100; pentru ruje-
old este 1 din 1.000; iar pentru infectia cu Meningococcus, indi-
ferent de grupele de varsta, este 1 din 10.

Prin urmare, riscul real de a dobandi o boala prevenibild
prin vaccinare este dificil de prezis. Izbucniri epidemice ale
bolilor prevenibile prin vaccinare au loc, in general, atunci
cand exista grupuri de indivizi susceptibili sau persoane cu
imunodeficientd. Cand apar astfel de fenomene epidemiolo-
gice, nu existd obstacol in calea propagarii virusului sau bac-
teriei printre oameni, element extrem de important in cazul
agentilor patogeni cu transmitere usoara de la persoana la
persoana (ex. pertussis sau pojar). Vaccinarea functioneaza
prin reducerea numarului de indivizi susceptibili, oprind, in
acest fel, transmiterea; astfel, nu mai exista posibile organ-
sime sensibile la bacteria sau virusul respectiv. Acest proces
poarta denumirea de imunitate de grup.
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Ce reprezinta imunitatea de grup?

Vaccinurile functioneaza prin protejarea persoanei care
este vaccinata. O persoand vaccinata prezinta un risc mai sca-
zut de se infecta, iar, daca individul nu este infectat nu poate
transmite infectia catre alti indivizi. Cand sunt mai multe
persoane vaccinate intr-o comunitate, nu exista posibilitate
de patrundere a bacteriei sau a virusului in grupul popula-
tional respectiv, acesta devenind imun. Astfel, chiar daca in
grup sunt cativa indivizi care nu sunt vaccinati, ei sunt prote-
jati deoarece nu este nimeni in jur care s 1i expuna la o posi-
bila infectie. Acest mecanism functioneaza mai bine pentru
unele infectii, In comparatie cu altele. Virusurile sau bacteri-
ile care sunt transmise usor, inclusiv cele responsabile pen-
tru rujeold si pertussis, necesitd o acoperire imunologica prin
vaccinare a intregului grup, pentru a putea atinge imunita-
tea de grup. Alte infectii necesita contact apropiat si prelungit
pentru ca expunerea si conduci citre boala. In aceste cazuri,
o ratd mai scdzutd a imunizarii prin vaccinare poate asigura
imunitatea de grup. In acest fel, vaccinurile au avut un impact
mai mare asupra ratelor de boala decat ar avea daca fiecare
boala ar necesita rate uniforme de vaccinare.

Ce se intampla in situatia in care rata imunizarii
nu asigura imunitatea de grup?

Cand ratele imunizarii sunt scazute, un numar mai mare
de indivizi devin susceptibi pentru infectie si au risc ridi-
cat de dezvoltare a bolii. Cu cat rata imunizarii este mai sca-
zuta, cu atat creste riscul raspandirii infectiei la persoanele
susceptibile, in situatia aparitiei unui caz de boald in grupul
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respectiv. Focarele pot, astfel, debuta in momentul in care
apar mai multe cazuri de infectie intr-un grup. Focarele con-
ferd un caracter epidemic bolii, atunci cand exista mai multe
persoane susceptibile pentru infectie intr-o anumita comuni-
tate si care 1i expun pe ceilalti. Focarele se opresc din evolutie,
intr-un final, atunci cand suficiente persoane devin imune —
fie consecutiv infectiei, fie datorita vaccinarii.

Cat de mari sunt cele mai multe focare?

Marimea unui focar depinde de numarul de persoane
susceptibile, de infectiozitatea (sau de contagiozitatea) agen-
tului patogen si de severitatea bolii cauzate de infectie. De
exemplu, dacd un agent patogen determina o boala grava cu
evolutie foarte rapida, riscul de a fi usor transmisibil este mai
scazut. Cu toate acestea, unii agenti patogeni, cum ar fi cel
cauzator de pertussis, pot fi transmisi Tnainte ca persoanele
sa stie ca sunt infectate, conducand, in acest fel, catre un con-
trol mai dificil al acestei infectii, odata ce a inceput sa se rds-
pandeascad intr-o comunitate.

Acesta este motivul pentru care vaccinurile constituie
raspunsul la evitarea aparitiei epidemiilor, prin capacitatea
acestora de a preveni infectarea populatiei, in primul rand.

Care este diferenta dintre imunizare si vaccinare?

Imunizarea se referd la orice expunere ce asigurd imu-
nitate, realizandu-se, atat prin vaccinare, cat si prin infectare
naturala. Imunizarea poate fi activd sau pasivd. Imunizarea
activa se produce atunci cand individul este expus la un
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antigen, reactionand printr- un raspuns imun, ce produce
anticorpi. Astfel, imunizarea activa poate fi secundara vac-
cinarii sau infectarii naturale.

Imunizarea pasiva are loc atunci cand individul primeste
anticorpi, printr-o alta metoda decat cea a raspunsului imun
imediat. Cea mai frecventa formd de imunizare pasivd este
reprezentata de trecerea anticorpilor de la mama catre fetus,
prin placenta, acest proces asigurand protectia imuna a nou-
nascutilor in primele luni de viata. O alta forma de imunizare
pasiva o constituie cea asiguratd printr-o interventie medi-
cala, in special in cazul persoanelor cu imunodeficiente al
caror sistem imun nu are capacitatea de a sintetiza proprii
anticorpi. Astfel, individul imunodeficient poate fi supus
unui tratament bazat pe administrarea de produse sangvine
care contin anticorpi preluati de la alte persoane. in situatia
expunerii la anumite infectii, de tipul rabiei, se poate admi-
nistra un set de anticorpi specifici, pentru a oferi protectie
imediata. Acesti anticorpi au o perioadd scurtd de viatd si nu
activeazd celulele imune cu memorie, astfel incat imunizarea
este considerata pasiva.

Care sunt diferitele tipuri de vaccinuri?

Compozitia unui vaccin influenteaza tipul si durata ras-
punsului imun pe care il declanseaza. Din acest punct de
vedere, vaccinurile sunt clasificate in sase categorii: vii ate-
nuate, inactivate (sau omorate), subunitati proteice, poliza-
haride, polizaharide conjugate si recombinate.

Vaccinurile cu virusuri vii atenuate sunt realizate dintr-un
virus care este sldbit pana in punctul in care nu mai poate

cauza boala. Ca virusuri, actioneaza similar parazitilor, ce



