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Este necesari vaccinarea?

1. Protejeazd, oare, vaccinurile in mod real,

sau sunt inutile?

2. Sunt vaccinurile lipsite de pericol, sau

sunt responsabile de accidente grave?

,,Organismul, a cerui inteligent;
indiscutabilS, nu ar fi prevSzut el,

9i mijloacele de protectie?
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Pasteur 9i discipolii sii afirmd urmdtoarele:

1. Ci materia vie normalS (sinitoasS) este

lipsitd de germeni;

2. Germenii sunt transmigi prin aer (sau alte

elemente din mediul exterior, ap5, pdm6nt,

alimente murdare, animale gi insecte, iar omul
poate la 16ndul lui s5-9i contamineze semenii);

3. Ci germenii au o existenld independenti
de organismele vii (autonomie);

4. Cd fiecare microb are o formd Si o acliune
bine definitd (ex: un anume microb di o

anumiti boalS; este noliunea de agent specific);

5. Ci boala microbiani este transmisd doar
prin contaminare (adicd dupi contactul cu un

element purtdtor de germeni).

N.B.: in cursul unei epidemii, trebuie, deci, sd

suspectdm toli factorii de tronsmitere, 5i chiar sd

,,izol d m" bol navii co ntag io5i.
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Louis Pasteur (1822-78951, pd rintele
microbiologiei agresiunilor a c6ror adversari

au fost B6champ Si Tissot.

(apitolull

. Actiunea patogene

Microbul petrunde in organism, fie printr-o
rand a pielii, fie prin mucoasele lezate (nas, gurd,

pldmAn, tub digestiv sau organe genitale): Odata

ajuns in organism, acesta va actiona in trei moduri
diferite, dupd cum urmeazS:

L. lnfeclie locald (sau abces). Microbul rdm6ne

in punctul unde a penetrat. Se observd reaclii locale

(rogeali, cdldurS, durere, tumoare), dar nu sunt 5i

efecte generale. Este cazul furunculului, al

antraxului sau al abcesului,
2. lnfeclie generalizati (sau septicemie).

Microbul trece in s6nge 9i ajunge in tot organismul.
Existi puline reaclii locale, dar in schimb sunt mari

reaclii generale (febr5, scdderea forlelor fizice etc.).

Totugi, germenul se poate localiza, secundar
(abces metastatic ca 9i in cazul stafilococemiei).

3. lnfeclie locald cu acliune generalizati
(toxemie). Germenul rdmAne la locul de penetrare
(reaclii locale) 9i trimite toxine (antigene) prin tot
organismul (este cazul tetanosului, al difteriei etc.).

. Reactia organice

Microbul, de-a-lungul invaziei sale, se va lovi

de trei linii de apirare. Acestea sunt pielea 9i
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mucoasele, globulele albe si asocialii acestora,
anticorpii gi antitoxinele.

1". Pielea sinitoasS, prin aciditatea ei, este

,,microbicid5". Mucoasa sdndtoasi care tapiseazd
organele profunde, secreti un mucus care-i prinde
in capcand gi-i omoard pe acegti germeni.

2. Dacd germenii au penetrat in organism
printr-o bresi din piele sau mucoase (piele alcalind

9i mucoase cu o secrelie deficientd de mucus), vor
int6lni in calea lor globulele albe (leucocite),
jandarmi ai organismului care ataci gi ,,devoreaz5"
invadatorii. Aceasta este faimoasa,,fagocitozd",
globulele albe fiind,,fagocite" (m6ncitori de celule
striine). in mod normal, se num5rd 6 000 de globule
albe pe milimetru cub de sAnge. in caz de invazie,
acest num;r se poate dubla, tripla sau cvadripla.

lnflamalia localS (constatatS) sau febra
(inflamatia generalS) este datoratS aportului de
s6nge necesar pentru efectuarea,,fagocitozei".
Rezultatul (cadavrele luptitorilor) este un lichid
gros,, numit PUROI. Dacd lesutul conjunctiv limiteazi
zona de lupt5, suntem in cazul unui ABCES.

N,B.i Anumite celule, numite ,,histiocite" vin
moi pe urmd sd ojute leucocitele. Acesteo sunt
necrofage (care vor mdnca toli luptdtorii morti din
ombele tobere, fdcdnd curdtenie la foto locului).
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. Anticorpii gi antitoxinele

Dacd microbii sunt mai puternici, alte puncte de

rezisten!5 vor intra in acliune. Splina, ganglionii

limfatici gi celulele reticulo-endoteliale secretd

substanle numite anticorpi, care aglutineaz5 microbii

si ii omoari (facilitAnd inceperea unei noi fagocitoze).

impotriva toxinelor (degeuri azotate toxice,

secretate de cStre microbi), acegtia secreti antitoxine.

N.B.i ,,Anticorpii" rdmdn in organism dupd

infeclie 5i il fac moi putin vulnerabil.
Aceastd imunitote occidentold poate fi

reprodusd ortificiol de cdtre vaccinuri (microbi uciSi

sou atenuofi, sou toxinele lor) core vor determino

noStereo anticorpilor. Acesto este principiul vaccindrii
preventive; se poate, de asemeneo, folosi serul

animolelo6 dejo bogat in onticorpi. Este principiul

se rote r o p i e i (in te ro pe uti co a nti i nfecli oa sd ).

. Receptivitate gi imunitate artificiali

Receptivitatea este starea unui organism care

se lasi invadat de c5tre un microb patogen.

lmunitatea este starea unui organism capabil

sd se apere. Ea poate fi naturali (omul este refractar
la pesta bovinS), dobAnditi (rezult6nd dintr-o
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agresiune din trecut care a dus la na;terea
anticorpilor), sau artificial; (adic5 provocati prin
va ccin a re sau seroterapie).

l-. Vaccinarea const5 in introducerea in
organism a unui agent infeclios (viu,, cu virulenlS
atenuatS sau mort) sau a toxinelor acestuia, de
asemenea/ aten uate.

Culturile microbiene sunt atenuate prin
incilzire (antrax), cu ajutorul luminii (holera), prin
uscare (virusul rabic), prin intermediul unui mediu
defavorabil (Bacilul Koch cultivat in mediu biliar),
prin trecerea lor in mediu viu (bovine), cum se

procedeazd pentru virusul variolic.
Culturile sunt omor6te prin incdlzire intens5

(bacilul lui Eberth), prin substan!e antiseptice (eter,

spre exemplu).

N.B.: Toxinele sunt in general atenuate prin
incilzire. ,,Vaccinul" obligd organismul sd fabrice
anticorpi (specifici) infecliei de care vrem sd-l
protejdm. Aceostd ocliune este in mod esential
preventivd. Proteclio opore dupd 8-L0 zile (cel mult
3 sdptdmdni). Eo dureazd de Io cdteva zile Ia cdlivo
oni. Acliuneo curotivd o vaccinului se concepe doar
in cozul unei perioade lungi de incubalie o infecliei
(ex.: turbareo).
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2. Seroterapia consti in injectarea in
organismul infectat a serului provenit de la un alt
organism vindecat de aceeagi infecJie (sau recent

vaccinat impotriva acestei infec!ii). Serurile sunt
numite antitoxice cAnd conlin in special antitoxine
impotriva infec!iilor cu exotoxine: difterie, tetanos
etc.

Sunt numite antimicrobiene mai ales cAnd

aduc anticorpi pentru a lupta impotriva microbului
insupi sau a endotoxinelor acestuia (pest5,

pneumonie etc. ).

N.B.i Exotoxinele sunt toxine core difuzeozd in

intreg organismul. Endotoxinele sunt toxine care

rdmdn legote de corpul microbion (ele se pot elibera

la moartea germenului).


