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Робити щеплення чи н  ࠢ– це р шࠢення, яке мають приймати батьки 
та л кࠢар .ࠢ Не пол тࠢики. Не фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ. Прочитавши цю 
книгу, ви зрозум єࠢте чому.

Ус  ࠢц  ࠢсекрети доступн ,ࠢ якщо трохи покопатися. ЗМІ могли б
пов дࠢомте про це сьогодн ,ࠢ якщо вони хочуть. Пол тࠢики могли б це обговорювати. 

Фармацевтична промислов сࠢть може сказати правду. Але вони цього не роблять. �вони приховують це.

Це мета ц єࠢї книги — розкрити факти, як  ࠢбули

Чи переб лࠢьшен  ࠢпереваги вакцини проти кору? мати
небезпеки були в дࠢкинут ?ࠢ Ви скоро д зࠢнаєтесь.

Ви будете шокован  ࠢтим, про що вам не сказали.
Ця книга розкриває тридцять п’ять секрет вࠢ про к рࠢ  ࠢвакцину проти кору.

прихований. чому Тому що в дࠢ цього залежить здоров’я та життя вашої дитини.

ПОВІДОМЛЕННЯ ЧИТАЧУ
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Стих �: Інфекц йࠢн  ࠢхвороби в Сполучених Штатах є нашою найнебезпечн шࠢою 

загрозою  ࠢнашим найг рࠢшим кошмаром.

COVID! �чума сучасної епохи. �ось що нам кажуть. �е ЗМІ

Стих �: Немає ефективних способ вࠢ запоб гࠢання або л кࠢування цих захворювань, тому 

вакцини є нашою єдиною над єࠢю.

кричить на нас день  ࠢн чࠢ про смерт  ࠢта к лࠢьк сࠢть випадк вࠢ. Чим б лࠢьше ми дивимося 

телев зࠢора, тим б лࠢьше нас охоплює шалений страх. Страх перед нࠢшими.

Стих �: Вакцини абсолютно безпечн  ࠢта ефективн .ࠢ

Страх зовн шࠢнього. Боязнь пов тࠢря.

Стих �: Лише люди, як  ࠢпроти вакцин, є безглуздими божев лࠢьними.

Але над яࠢ є на горизонт .ࠢ Нам кажуть, що погано перев рࠢен ,ࠢ неперев рࠢен  ࠢта 

експериментальн  ࠢ«вакцини» врятують нас. Вони кажуть, що як т лࠢьки ми дозволимо цим 

х мࠢ чࠢним речовинам  ࠢнаночастинкам потрапити в наше т лࠢо, ми добре

Стих �: Вакцини м сࠢтять лише здоров  ࠢ нࠢгред єࠢнти, так  ࠢяк вода.

йти. Нам нав тࠢь кажуть, що безпечно дозволяти д тࠢям, немовлятам  ࠢваг тࠢним ж нࠢкам 

отримувати експериментальн  ࠢта неперев рࠢен  ࠢуколи, незважаючи на в дࠢсутн сࠢть будь-яких 

довгострокових тест вࠢ на безпеку.

Присп вࠢ: Вакцини виробляють альтруїстичн  ࠢб зࠢнеси, як  ࠢзосередженࠢ

Смертельно заразна хвороба, в дࠢ якої нас може врятувати лише «вакцина». Це нова 

сࠢтор яࠢ? Чи COVID – ун кࠢальна сࠢтор яࠢ?

на безпеку та як  ࠢдбають лише про наше здоров'я.

На жаль, це не так.

�e COVID story – це рем кࠢс старої п сࠢн  ࠢпро вакцину, яку грають понад п’ятдесят рок вࠢ. 

В нࠢ був посилений за меж  ࠢвсього, що ми коли-небудь бачили ран шࠢе, але текст залишився 

тим самим. �вони виглядають приблизно так:

Передмова
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Неправда. З моменту покращення г гࠢ єࠢни та сан тࠢар їࠢ стор чࠢчя тому к лࠢьк сࠢть 

нࠢфекц йࠢних захворювань невпинно знижується без вакцин. З нࠢшого боку, один 

м лࠢьйон людей помер в дࠢ медичних помилок  ࠢвзаємод їࠢ з л кࠢами за останн  ࠢчотири 

роки. Де новини про це? Н яࠢкого немає. Можливо тому, що немає н яࠢких прибутк вࠢ.

Куплет 2: Немає ефективних способ вࠢ запоб гࠢання або л кࠢування цих нࠢфекц йࠢних 
захворювань,  ࠢтому вакцини є нашою єдиною над єࠢю. Неправда. Для 

кожної нࠢфекц йࠢної хвороби сࠢнують засоби л кࠢування. Наприклад, чи знаєте ви, 

що в тࠢам нࠢ А л кࠢує к рࠢ  ࠢ сࠢнує багато препарат вࠢ, як  ࠢзапоб гࠢають  ࠢл кࠢують COVID, 

наприклад вࠢермектин?

Стих 3: Вакцини абсолютно безпечн  ࠢта ефективн .ࠢ

Куплет 5: Вакцини м сࠢтять лише здоров  ࠢ нࠢгред єࠢнти, так  ࠢяк вода. Нав тࠢь 

близько. Вакцини м сࠢтять генно- нࠢженерн  ࠢречовини, в рࠢуси, як  ࠢзазнали впливу 

сотень тварин, промислов  ࠢх мࠢ кࠢати, важк  ࠢметали та нࠢш  ࠢтоксини. Насправд ,ࠢ 

вакцини в дࠢ COVID м сࠢтять МРНК, генетичний матер аࠢл, який програмує наш  ࠢ

кл тࠢини.

Ось факти:

Куплет 1: Інфекц йࠢн  ࠢхвороби в Сполучених Штатах є нашою найнебезпечн шࠢою 

загрозою  ࠢнашим найг рࠢшим кошмаром.

Вони були фальшивими, коли п сࠢня почала звучати �п’ятдесят рок вࠢ тому,  ࠢвони 
фальшив  ࠢсьогодн  ࠢз вакцинами проти COVID-19.

Тосе - приємн  ࠢтексти, але, на жаль, абсолютно фальшив .ࠢ

Люди, як  ࠢстурбован  ࠢбезпекою вакцини, — це т ,ࠢ хто ознайомився з даними про 

травми вакцини, прочитав досл дࠢження кл нࠢ чࠢних випробувань або хтось зࠢ член вࠢ 

їхньої с мࠢ’ї постраждав або вбив вакциною.

Куплет 4: Лише люди, як  ࠢпроти вакцин, є безглуздими дурнями. Неправда.

Тосе з вакцини в дࠢ COVID. Є б лࠢьше пов дࠢомлень щодо вакцини проти кору.

Неправда. Існують буквально сотн  ࠢтисяч смертей  ࠢтравм, пов’язаних з вакцинами. 

Випадки смертей  ࠢтравм в дࠢ вакцинац їࠢ перерахован  ࠢв державн йࠢ баз  ࠢданих Системи 

зв тࠢност  ࠢпро поб чࠢн  ࠢпод їࠢ вакцинац їࠢ (VAERS)  ࠢдоступн  ࠢз вашого комп’ютера. На 

момент написання ц єࠢї статт  ࠢнад йࠢшло 545 338 пов дࠢомлень про несприятлив  ࠢпод їࠢ з 

ус хࠢ в кࠢових груп п сࠢля вакцинац їࠢ проти COVID, включаючи 12 366 смертей  ࠢ70 105 

серйозних травм у пер оࠢд з 14 грудня 2020 року по 30 липня 2021 року.

Книга про к рࠢx
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Неправда. Деяк  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ, як  ࠢвиробляють вакцини, були визнан  ࠢвинними 

у ф кࠢсац їࠢ ц нࠢ, завищенн  ࠢвиставлення рахунк вࠢ  ࠢфальсиф кࠢац їࠢ даних. Проти них також 

подали до суду за неправом рࠢну смерть  ࠢпроти них порушили крим нࠢальну справу.

І, до реч ,ࠢ вони повн сࠢтю зв лࠢьнен  ࠢв дࠢ в дࠢпов дࠢальност  ࠢза травми в дࠢ вакцин. Це означає, 

що коли їхн  ࠢвакцини завдають шкоди або вбивають когось, вони н чࠢого не платять.

безпека та як  ࠢдбають лише про наше здоров’я.

Присп вࠢ: Вакцини виробляють альтруїстичн  ࠢп дࠢприємства, як  ࠢзосереджен  ࠢна

Прочитавши цю книгу, ви зрозум єࠢте, що розпов дࠢь про COVID («п сࠢня») є значно 

розширеною верс єࠢю того, що знову  ࠢзнову повторювалося в минулому з нࠢшими 

кампан яࠢми вакцин. У п сࠢн  ࠢзавжди одна мета: змусити нас засукати рукав  ࠢотримати 

нࠢ’єкц юࠢ. Аж оࠢтаж у засобах масової нࠢформац їࠢ, нагн тࠢання 

страху, необ’єктивн сࠢть, ман пࠢулювання статистичними даними, гࠢнорування 

ефективних метод вࠢ л кࠢування, цензура та пропаганда – усе це використовувалося 

ран шࠢе в нࠢших кампан яࠢх щодо вакцинац їࠢ, наприклад проти кору. Та сама п сࠢня про 

вакцину, той самий присп вࠢ, та сама брехня. А зараз, з COVID, це оглушливо.

Що минуло – це пролог

— В лࠢьям Шексп рࠢ

��Передмова
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Роберт Ф. Кеннед  ࠢмол.

Передмова

несе реальн  ࠢризики для д тࠢей, яким доручено їх приймати. Батьки просто не 
по нࠢформован  ࠢпро «справжню угоду» з вакцинами проти кору. Інформац яࠢ в 

Книз  ࠢпро к рࠢ може бути шоком для багатьох, хто ран шࠢе дов рࠢяв «експертам 
у сфер  ࠢохорони здоров’я».

Чому переваги вакцини проти кору переб лࠢьшуються, а ризики применшуються? 
Тому що ц  ࠢвакцини є дойною коровою для галузࠢ

яка давно залишила п сࠢля себе спадщину справжн хࠢ п оࠢнер вࠢ громадської охорони здоров’я, таких як Dr.

Джонас Солк. Big Pharma перетворилася на не що нࠢше, як картель, керований 
урядом. ІХС пов дࠢомляє читачев ,ࠢ що вакцини проти кору несуть ризики, але лише 

для вакцинованого та його родини. Компан яࠢ Big Pharma не несе практично жодної 

юридичної в дࠢпов дࠢальност  ࠢза збитки, завдан  ࠢвакцинами.

Читач  ࠢ— американськ  ࠢта св тࠢов  ࠢспоживач  ࠢвакцин проти кору —

«Книга про к рࠢ» п дࠢриває цю пропаганду. У стислих, фактичних деталях, ІХС 

розриває плащ зࠢ гасел фармацевтичної нࠢдустр їࠢ, щоб розкрити хворобу, яка р дࠢко 

загрожує життю,  ࠢвакцину, яка здеб лࠢьшого непотр бࠢна, але яка

д зࠢнаються, що вони були введен  ࠢв оману фармацевтичною промислов сࠢтю та їхн мࠢи 

захопленими державними агентствами-союзниками, переконавши, що к рࠢ є 
смертельною хворобою  ࠢщо вакцини проти кору є необх дࠢними, безпечними та ефективними.

Книга Children's Health Defense про к рࠢ: 35 таємниць, як  ࠢуряд  ࠢЗМІ не розпов дࠢають 

вам про к рࠢ  ࠢвакцину проти кору, надає читачев  ࠢжиттєво важливу, ч тࠢку нࠢформац юࠢ, 

яку вони повинн  ࠢбули пов дࠢомити давно.

Книга про к рࠢ пояснює читачев ,ࠢ що основн  ࠢЗМІ,

Pharmedia є сп вࠢучасником захисту Big Pharma та сприяння та п дࠢбурювання її страху 

та рекету. Справжн  ࠢжурнал сࠢти-розсл дࠢувач  ࠢповиннࠢ
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спалахи були сфабрикован ,ࠢ щоб створити страх, який, у свою чергу, змушує 
державних чиновник вࠢ «щось робити». Пот мࠢ вони вводять непотр бࠢн  ࠢта 
ризикован  ࠢвакцини м лࠢьйонам д тࠢей з єдиною метою в дࠢгод вࠢл  ࠢпромислових 
прибутк вࠢ. Коли дитина отримує поранення — а це багато, але про б лࠢьш сࠢть 
поранень не пов дࠢомляється — уряд  ࠢфармацевтика йдуть геть, заперечуючи 
свою в дࠢпов дࠢальн сࠢть  ࠢв дࠢпов дࠢальн сࠢть за збитки. Якщо дитина одна з 
небагатьох, хто отримав компенсац юࠢ в дࠢ уряду за свої травми, читач буде 
шокований, д зࠢнавшись, що платники податк вࠢ, а не фармацевтична компан яࠢ, сплачують рахунки.

Ґрунтуючись на потужних, добре задокументованих доказах, «Книга про к рࠢ» 

змушує читач вࠢ робити те, чого найб лࠢьше бояться знавц  ࠢгромадського здоров’я — 
думати самост йࠢно.

Фарма йде геть без жодних насл дࠢк вࠢ.

давно викрили факти, що проявляється ІХС: к рࠢ

Книга про к рࠢ���
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доступн  ࠢджерела. Це допоможе вам зробити усв дࠢомлений виб рࠢ щодо 
щеплення вашої дитини. Книга присвячена кору, але багато питань 
стосуються нࠢших дитячих вакцин.

Стор нࠢки, як  ࠢви збираєтеся прочитати, розкривають таємниц .ࠢ Прихован  ࠢфрагменти нࠢформац їࠢ

що ви повинн  ࠢзнати.

Що поганого в тому, щоб зберегти цю нࠢформац юࠢ в секрет ?ࠢ

ЗМІ. Його нав тࠢь неодноразово оголошували «надзвичайним станом у сфер  ࠢохорони 
здоров’я». це правда? Чи ризикуємо ми та наш  ࠢд тࠢи?

У ц йࠢ книз  ࠢподано достов рࠢну медичну нࠢформац юࠢ в дࠢ найб лࠢьш над йࠢних

Ця книга допоможе вам в дࠢпов сࠢти на ц  ࠢзапитання. Ви д зࠢнаєтесь, чи це лише ще 

один приклад того, як ЗМІ, уряд  ࠢпромислов сࠢть вводять нас в оману, чи нам справд  ࠢє 

про що турбуватися.

К рࠢ! Вс  ࠢми бачили або чули страшн  ࠢ сࠢтор їࠢ про «спалахи» в

все! Це та нࠢформац яࠢ, яка потр бࠢна таким батькам, як ми, щоб приймати 
обґрунтован  ࠢр шࠢення щодо наших д тࠢей. Ми хочемо приймати правильн  ࠢ
р шࠢення для наших д тࠢей. Ми хочемо знати правду про ризики та переваги 

вакцин. �ось чому ми написали цю книгу.
Ось перша група секрет вࠢ, як  ࠢвам потр бࠢно знати:

1. Вакцини не є безпечними для кожної дитини,  ࠢуряд  ࠢфармацевтичн  ࠢ

компан їࠢ знали це роками.

2. Деяк  ࠢд тࠢи отримають травми або помруть в дࠢ вакцин,  ࠢуряд  ࠢ

фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ також це знають.

3. Фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ розробили неймов рࠢний спос бࠢ заробити на 

вакцинах  ࠢне бути притягнутими до в дࠢпов дࠢальност .ࠢ

вступ

Секрети
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Який п дࠢх дࠢ, на вашу думку, змусить б лࠢьше людей робити щеплення?

їм ми кажемо: «Чому ви боїтеся правди?»

Який п дࠢх дࠢ продав би б лࠢьше вакцин?

І останнє зауваження для будь-якого пол тࠢика, який читає це: перш н жࠢ приймати 

пол тࠢику чи закони, будь ласка, з’ясуйте свої факти. Не слухайте лоб сࠢт вࠢ фармацевтичних 

компан йࠢ. Ви приймаєте р шࠢення щодо здоров’я сотень тисяч д тࠢей одночасно. �це свята 

в дࠢпов дࠢальн сࠢть. Працюйте для людей, як  ࠢвас обирали. У ц йࠢ книз  ࠢє ресурси, на як  ࠢвам сл дࠢ 

посилатися

4. Коли дитина поранена або вбита вакциною, фармацевтичним препаратом

Батьки не хочуть, щоб їх змушували приймати р шࠢення щодо здоров’я наших 
д тࠢей. Ми хочемо правди та факт вࠢ,  ࠢми хочемо приймати власн  ࠢр шࠢення для наших 

власних с мࠢей. Але правду приховують. Кр мࠢ того, позбавляють нас права на власне 

судження щодо наших д тࠢей.

перш н жࠢ приймати р шࠢення щодо вакцин. Будь ласка, зроб тࠢь домашнє завдання.

компан яࠢ не в дࠢшкодовує завдан  ࠢнею збитки — ми в дࠢшкодовуємо!

У ц йࠢ книз  ࠢйдеться про дез нࠢформац юࠢ, яку поширюють т ,ࠢ хто керується владою чи 

прибутком. Ми розкриваємо достов рࠢну, медично задокументовану нࠢформац юࠢ, яка 

приховується.

Страх продає. Страх д єࠢ. Коли люди налякан ,ࠢ вони роблять те, чого могли б не робити, коли 

б мислили ясно.

Ус  ࠢджерела можна знайти в кожному розд лࠢ ,ࠢ щоб ви могли їх перев рࠢити

себе. Ми зробили все можливе, щоб цитувати найб лࠢьш над йࠢн  ࠢджерела нࠢформац їࠢ, так  ࠢяк 

Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ, Всесв тࠢня орган зࠢац яࠢ охорони здоров’я та рецензовану 

медичну л тࠢературу, де л кࠢар  ࠢта вчен  ࠢпубл кࠢують свої висновки.

Наприклад, якби фармацевтична компан яࠢ захот лࠢа продати вам вакцину, вони могли б це зробити

скаж тࠢь: «Ця вакцина може допомогти ваш йࠢ дитин  ࠢуникнути висипу, але у вакцини є поб чࠢн  ࠢ

ефекти, тому спочатку д зࠢнайтеся вс  ࠢфакти».

Отже, якщо вам потр бࠢн  ࠢфакти про вакцину проти кору, читайте дал .ࠢ

Або вони можуть сказати: «Сталася надзвичайна ситуац яࠢ у сфер  ࠢохорони здоров’я. 

Якщо ваша дитина не отримає цю вакцину, вона може опинитися в л кࠢарн  ࠢнадовго. І якщо 

вони не вакцинуються, вони не можуть ходити до школи».

Знайдуться люди, як  ࠢбудуть незадоволен  ࠢтим, що ми розкрили ц  ࠢсекрети. до

��� Книга про к рࠢ

Зв дࠢки надходить нࠢформац яࠢ

Нагн тࠢання страху
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ми ставимо п дࠢ загрозу життя вс хࠢ нࠢших у наших громадах. Але к рࠢ не 
така небезпечна, як нам кажуть,  ࠢне наст лࠢьки поширена чи шалена. 
У цьому розд лࠢ  ࠢви д зࠢнаєтесь факти.

2. Є б лࠢьше 90 в дࠢсотк вࠢ шанс вࠢ НІЯКИХ ускладнень
1. Зазвичай к рࠢ – це просто висип

Нас засипають пов дࠢомленнями про те, що к рࠢ є надзвичайною ситуац єࠢю у сфер  ࠢ

охорони здоров’я,  ࠢскр зࠢь спостер гࠢаються «спалахи». Нам кажуть, що якщо ми не 

вакцинуємо наших д тࠢей, ми не т лࠢьки наражаємо своїх власних д тࠢей на серйозну небезпеку, але

к рࠢ

4. Нагн тࠢання страху використовується тому, що воно працює

3. К рࠢ не такий смертельний, як нам кажуть

Секрети:

пан кࠢувати через к рࠢ
Немає потреби

ЧАСТИНА 1
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Зазвичай к рࠢ – це просто висип

Що таке к рࠢ?

• Нежить = запалення слизової оболонки носа. Б лࠢьш сࠢть людей називають це 

«закладеним носом».

захворювання, особливо у д тࠢей. Зазвичай це триває к лࠢька дн вࠢ  ࠢ
проходить самост йࠢно.

• Кон'юнктив тࠢ = часто називають «рожевим оком», це звичайне око

• Макулопапульозний висип = тип висипу, який вкритий др бࠢними

Зг дࠢно з AAP:

Звучить досить жахливо, тому давайте перекладемо це англ йࠢською:

Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ (AAP) — американська профес йࠢна асоц аࠢц яࠢ 

пед аࠢтр вࠢ. Вона нал чࠢує 64 000 член вࠢ  ࠢвважається пров дࠢною орган зࠢац єࠢю пед аࠢтр вࠢ.

Швидка верс яࠢ: за словами пед аࠢтр вࠢ, к рࠢ — це, в 
основному, висип. Інод  ࠢможе сверб тࠢи та спричиняти 

закладен сࠢть носа та рожев  ࠢоч .ࠢ

шишки. Інод  ࠢможе сверб тࠢи.

СЕКРЕТ №1

К рࠢ — це гостре в рࠢусне захворювання, що характеризується лихоманкою, кашлем, 

нежитем  ࠢкон’юнктив тࠢом з подальшим макулопапульозним висипом, що 

починається на обличч  ࠢта поширюється головно- та в дࠢцентрово.
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За словами пед аࠢтр вࠢ, к рࠢ - це в основному висип. Інод  ࠢможе сверб тࠢи  ࠢ
поширюватися по всьому т лࠢу. Це може спричинити закладен сࠢть носа та рожев  ࠢоч .ࠢ

• Цефалокаудально  ࠢв дࠢцентрово = рух вниз  ࠢвб кࠢ
в дࠢ центру.

Джерело:

Отже, що таке к рࠢ насправд ?ࠢ

Книга про к рࠢ4

К мࠢберл нࠢ, Дев дࠢ В.  ࠢМер  ࠢА. Джексон. Червона книга 2018: Зв тࠢ Ком тࠢету з нࠢфекц йࠢних 
хвороб, 31-е вид. Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ, 2018.
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CDC є пров дࠢним нац оࠢнальним нࠢститутом охорони здоров’я Сполучених Штат вࠢ. CDC є 

федеральним агентством Сполучених Штат вࠢ п дࠢ управл нࠢням Департаменту охорони 
здоров’я та соц аࠢльних служб.

За словами колишнього голови CDC д-ра Олександра Д. Ленгмюра,

к рࠢ – це «самообмежувальна нࠢфекц яࠢ короткочасної, середньої тяжкост  ࠢта низької 

летальност .ࠢ . . В нࠢ сказав це в 1962 роц ,ࠢ ще до використання вакцини проти кору.

Хоча к рࠢ — це, в основному, висип, нам кажуть, що ускладнення можуть бути серйозними, 

а нࠢод  ࠢй смертельними. Це правда?

говорили до появи вакцини.

Давайте подивимося, що Центри контролю та проф лࠢактики захворювань (CDC)

Швидка верс яࠢ: д тࠢи, як  ࠢзахвор лࠢи на к рࠢ, мають б лࠢьше 

90 в дࠢсотк вࠢ шанс вࠢ на нульов  ࠢускладнення.

Терм нࠢ «самообмеження» означає хворобу, яка має тенденц юࠢ зникати сама по 
соб ,ࠢ без л кࠢування.

За даними Нац оࠢнального нࠢституту здоров'я:

»

У 1962 роц  ࠢCDC заявив, що смертн сࠢть в дࠢ кору низька.

Понад 90 в дࠢсотк вࠢ шанс вࠢ НЕ мати 

ускладнень в дࠢ кору

СЕКРЕТ №2

Доктор Ленгмюр був першим головним еп дࠢем оࠢлогом нещодавно створеного 

Центру нࠢфекц йࠢних захворювань (нин  ࠢЦентри контролю за захворюваннями та
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Сп вࠢвинах дࠢник вакцини в дࠢ кору сказав, що б лࠢьш сࠢть д тࠢей

На початку 1960-х рок вࠢ батьки та пед аࠢтри розглядали к рࠢ як 
«неприємну, хоча б лࠢьш-менш неминучу частину дитинства».

хвор тࠢи на к рࠢ «без страшних ускладнень».
Ось сࠢтор яࠢ, якою под лࠢився доктор Семюель Кац про небезпеку кору.
Хто такий Семюель Кац? В нࠢ є одним зࠢ винах дࠢник вࠢ вакцини проти кору. В 

нࠢтерв’ю, проведеному в 2002 роц ,ࠢ Кац описує, як вони випробовували його 
вакцину в 1960-х роках у маленькому н гࠢер йࠢському м сࠢтечку Імес .ࠢ Вони чекали, 
поки вакцину не буде схвалено в Сполучених Штатах, «оск лࠢьки ми були дуже стурбованࠢ

Отже, к рࠢ не був «великою справою» в роки, що передували вакцинац їࠢ проти 
кору,  ࠢбагато «л кࠢар вࠢ под лࠢяли цю точку зору».

В дࠢпов дࠢно до статт ,ࠢ опубл кࠢованої в American Journal of Public Health:

У Н гࠢер їࠢ Кац працював з Дев дࠢом Морл ,ࠢ англ йࠢським л кࠢарем.
думали, що ц  ࠢб дࠢн  ࠢчорн  ࠢд тࠢи є п дࠢдосл дࠢними кроликами».

Поки Кац був у Імес ,ࠢ син доктора Морл  ࠢзахвор вࠢ на к рࠢ. Ось що сталося за 
словами самого Каца:

под лࠢився ц єࠢю точкою зору.

Інша р чࠢ, яка була ц кࠢава, полягала в тому, що коли я був там, Дев дࠢ Морлࠢ

До початку 1960-х рок вࠢ майже вс  ࠢд тࠢи захвор лࠢи на к рࠢ, не досягнувши п дࠢл тࠢкового в кࠢу. . . 

До 1960 року, завдяки застосуванню антиб оࠢтик вࠢ  ࠢпол пࠢшенню умов життя, смертн сࠢть в дࠢ 

кору в нࠢдустр аࠢльно розвинутих країнах стаб лࠢьно знижувалася. Батьки здеб лࠢьшого 

сприйняли к рࠢ як неприємну, хоча б лࠢьш-менш неминучу частину дитинства. . . Багато л кࠢар вࠢ 

первинної ланки

Проф лࠢактика) посаду, яку в нࠢ об йࠢмав понад 20 рок вࠢ. . . [В нࠢ] був визнаний на м жࠢнародному 

р вࠢн  ࠢяк авторитетний авторитет у сфер  ࠢохорони здоров’я.

син захвор вࠢ на к рࠢ. У нього там була своя родина,  ࠢми н кࠢого з персоналу л кࠢарн  ࠢне 

вакцинували. Тож в нࠢ хвор вࠢ на к рࠢ, як  ࠢбудь-яка нࠢша дитина в ц йࠢ країн ,ࠢ хвора на к рࠢ. 

Захвор вࠢ, з'явилася висипка, кашляв, був кон'юнктив тࠢ, йому стало краще. . . Ось це здорове, 

добре харчоване англ йࠢське дитя, яке хвор єࠢ на к рࠢ так само, як, спод вࠢаюся, хвор юࠢть 

б лࠢьш сࠢть д тࠢей, без жахливих ускладнень чи проблем.

Книга про к рࠢ6
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• Бронхопневмон яࠢ = запалення леген вࠢ, що виникає в бронхах або 

бронх оࠢлах (6 в дࠢсотк вࠢ часу)

З ус хࠢ перерахованих вище ускладнень бронхопневмон яࠢ вважається найнебезпечн шࠢою. 

Це те, що було написано про бронхопневмон юࠢ в дࠢ кору в 1937 роц ,ࠢ за десятил тࠢтя до 

появи вакцини проти кору. �це походить в дࠢ

• Ларинготрахеобронх тࠢ (круп) = «гавкаючий» кашель  ࠢхриплий голос (в дࠢсоток 

не надано)

Британський медичний журнал:

Сп вࠢвинах дࠢник вакцини проти кору каже нам, що добре вгодований англ.

• Д аࠢрея (8 в дࠢсотк вࠢ часу)

дитина захвор лࠢа на к рࠢ. У нього з'явилася висипка, кашляв  ࠢпочервон лࠢи оч .ࠢ Тод  ࠢ

йому стало краще «без страшних ускладнень  ࠢпроблем», як  ࠢб лࠢьшост  ࠢд тࠢей.

Отже, якщо ваша дитина захвор лࠢа на к рࠢ, у неї є 93 в дࠢсотки ймов рࠢност  ࠢНЕ мати 

вушної нࠢфекц їࠢ, 94 в дࠢсотки ймов рࠢност  ࠢНЕ захвор тࠢи на бронхопневмон юࠢ та 92 

в дࠢсотки ймов рࠢност  ࠢНЕ отримати д аࠢрею.

Можливо, це є причиною того, що перший головний еп дࠢем оࠢлог CDC написав у 

1962 роц ,ࠢ що к рࠢ є «короткочасною самообмежувальною нࠢфекц єࠢю,

Що нам сьогодн  ࠢговорять про ускладнення в дࠢ кору? За даними Американської 

академ їࠢ пед аࠢтр їࠢ:

середнього ступеня тяжкост  ࠢта низької летальност »ࠢ.

Можливо, саме тому пед аࠢтри на початку 1960-х рок вࠢ под лࠢяли думку з батьками, 

що к рࠢ — це «неприємна, хоча б лࠢьш-менш неминуча частина дитинства».

Перекладемо це англ йࠢською:

Можливо, саме тому один зࠢ винах дࠢник вࠢ вакцини в дࠢ кору Сем Кац сказав, що 

син його друга перехвор вࠢ на к рࠢ, як  ࠢб лࠢьш сࠢть д тࠢей, без ускладнень.

• Середн йࠢ отит = вушна нࠢфекц яࠢ (7 в дࠢсотк вࠢ випадк вࠢ)

Ускладнення кору, включаючи середн йࠢ отит, бронхопневмон юࠢ, ларин-

готрахео-бронх тࠢ (круп)  ࠢд аࠢрею, зазвичай виникають у маленьких 
д тࠢей та хворих з ослабленим мࠢун тࠢетом.

Як  ࠢбувають ускладнення в дࠢ кору?

Бронхопневмон яࠢ була р дࠢк сࠢною  ࠢвражала д тࠢей, як  ࠢстраждали в дࠢ 
недоїдання або були ослаблен  ࠢ нࠢшою хворобою.

7Немає потреби пан кࠢувати через к рࠢ

Machine Translated by Google



»
Британський медичний журнал: «К рࠢ часто вважають нормальною частиною 
дитячого розвитку .

Знову ж таки, для переважної б лࠢьшост  ࠢд тࠢей к рࠢ – це в основному висип. 
Фактично, у 1962 роц ,ࠢ ще до появи вакцини проти кору, з’явилося таке твердження

У 1937 роц ,ࠢ за роки до появи вакцини та антиб оࠢтик вࠢ, сучасної охорони 
здоров’я та чистої проточної води, к рࠢ нࠢод  ࠢм гࠢ призводити до бронх тࠢу, а 
бронх тࠢ м гࠢ « нࠢод »ࠢ призводити до бронхопневмон їࠢ у д тࠢей, особливо тих, як  ࠢ
недоїдають або ослаблен  ࠢ нࠢшою хворобою. Це описує вашу дитину? В нࠢ або 
вона «погано харчуються» або «ослаблен »ࠢ? Ви живете в 1937 роц ?ࠢ

води та д тࠢей, як  ࠢне недоїдають?
Чи має це лякати нас сьогодн ,ࠢ коли у нас є антиб оࠢтики та чистий б гࠢ?

Давайте подумаємо, що це означає:

. .

К рࠢ – це висип у переважної б лࠢьшост  ࠢд тࠢей.

Хендр кࠢс, Ян  ࠢСтюарт Блюм. «Вакцинац яࠢ проти кору перед вакциною проти кору, паротиту  ࠢкраснухи». 

Американський журнал громадської охорони здоров'я 103, №. 8 (2013), 1393–1401. doi: 10.2105

/ajph.2012.301075.

«Інактивована вакцина проти в рࠢусу кору». BMJ 1, № 5294 (червень 1962), 1746–1747. doi:10.1136 /bmj.1.5294.1746.

Кац, доктор медичних наук, Семюел Л. «Проект усної сࠢтор їࠢ». Інтерв’ю Джер  ࠢП. Бейкера, доктора медичних наук.

Канн нࠢгем, А. А. «Вакцинальне л кࠢування кору». BMJ 1, № 3988 (червень 1937), 1202–

1203. doi:10.1136/bmj.1.3988.1202.

При кору бронх тࠢ присутн йࠢ на ранн хࠢ стад яࠢх у вс хࠢ випадках, кр мࠢ найлегших  ࠢмодиф кࠢованих. 

Зазвичай це проходить через к лࠢька дн вࠢ; але нࠢод ,ࠢ особливо у погано харчуються  ࠢослаблених 

д тࠢей, вона прогресує до бронхопневмон їࠢ.

Бронхопневмон яࠢ залишається найб лࠢьш серйозним  ࠢстрашним ускладненням. . .

Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ, березень 2002 р.

Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ, червень 2002 р.

К мࠢберл нࠢ, Дев дࠢ В.  ࠢМер  ࠢА. Джексон. Червона книга 2018: Зв тࠢ Ком тࠢету з

Інфекц йࠢн  ࠢхвороби, 31-е вид. Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ, 2018.

Ленгмюр, Олександр Д. «Медичне значення кору». Арх вࠢ пед аࠢтр їࠢ та п дࠢл тࠢкової медицини 103, №. 3 (1962), 224. 

doi:10.1001/archpedi.1962.02080020236005.

Кац, доктор медичних наук, Семюел Л. «Проект усної сࠢтор їࠢ». Інтерв’ю Джер  ࠢП. Бейкера, доктора медичних наук.
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Шульц, Майрон Г.  ࠢВ лࠢьям Шенер. «Олександр Дункан Ленгмюр». Нов  ࠢ нࠢфекц йࠢн  ࠢ
захворювання 21, №. 9 (вересень 2015), 1635–1637. doi:10.3201/eid2109.141445.

«К рࠢ». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Востаннє зм нࠢено 25 вересня 2019 р.
https://www.cdc.gov/vaccines/pubs/pinkbook/meas.html.
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Жертвою виявилася двадцятивосьмир чࠢна ж нࠢка «з основними проблемами 
з  ࠢздоров’ям».

Що це за проблеми з  ࠢздоров'ям?

За даними CDC, «останн йࠢ випадок смерт  ࠢв дࠢ кору в Сполучених Штатах стався у 
2015 роц »ࠢ.

Швидка верс яࠢ: за останн  ࠢп’ять рок вࠢ було 
зареєстровано 2014 випадк вࠢ кору та нуль смертей 

серед д тࠢей. 250 000 смертей на р кࠢ в дࠢ л кࠢарських 
помилок. ЗМІ кричать нам про к рࠢ, але мовчать про 

л кࠢарськ  ࠢпомилки. чому

Усе, що вона приймала, робило її вразливою до багатьох р зࠢних хвороб. Ми 
не знаємо, чи була у неї рак чи ауто мࠢунне захворювання (обидва захворювання 

використовують х мࠢ оࠢтерап юࠢ для пригн чࠢення мࠢунної системи), чи були нࠢш  ࠢ
проблеми з  ࠢздоров’ям, оск лࠢьки ця нࠢформац яࠢ була видалена.

Як пов дࠢомляє Seattle Times, «стан здоров’я молодої ж нࠢки було видалено з 
публ чࠢних запис вࠢ, але це вимагало в дࠢ неї прийому л кࠢ вࠢ, як  ࠢпригн чࠢували її 
мࠢунну систему».

2015, але це була доросла людина з «основними 
проблемами з  ࠢздоров’ям», а не дитина.

Остання смерть в дࠢ кору в США була в

К рࠢ не так
Смертельна, як нам кажуть

СЕКРЕТ №3
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• Ш сࠢтдесят зࠢ 1249, або 5 в дࠢсотк вࠢ, мали пневмон юࠢ, а один (0,1 
в дࠢсотка) мав енцефал тࠢ.

• Смертельних випадк вࠢ до CDC не надходило.

Чому його в дࠢредагували? Конф дࠢенц йࠢн сࠢть ж нࠢки можна було поважати

•

н кࠢоли не в дࠢкриваючи свого мࠢен .ࠢ Можливо, тому, що нࠢформац яࠢ показала б, що 
з якими б проблемами з  ࠢздоров’ям не з тࠢкнулася ця нещасна ж нࠢка, вони не були 
типовими.

Можна подумати, що якщо к рࠢ є наст лࠢьки «серйозним», як нам кажуть, то дан  ࠢпро 

смертн сࠢть в дࠢ кору будуть точними, якщо дитячу смертн сࠢть в дࠢокремити в дࠢ смертност  ࠢ
дорослих. Це не так.

•

CDC також стверджує: «На кожн  ࠢ1000 д тࠢей, як  ࠢзахвор лࠢи на к рࠢ, одна або дв  ࠢ
помруть в дࠢ неї». Однак їх власн  ࠢдан  ࠢне п дࠢтверджують це
заява.

Давайте подивимося на останн  ࠢдан  ࠢза 2019 р кࠢ.

З 2015 по 2019 р кࠢ було зареєстровано 2014 випадк вࠢ захворювання на к рࠢ  ࠢодна смерть.

В дࠢпов дࠢно до щотижневого зв тࠢу про захворюван сࠢть  ࠢсмертн сࠢть CDC Early 
Release, у 2019 роц  ࠢбуло зареєстровано 1249 випадк вࠢ кору. CDC заявляє:

Але ця смерть була двадцятивосьмир чࠢної ж нࠢки, а не дитини.

142 з 1249 випадк вࠢ кору були у людей, як  ࠢбули щеплен .ࠢ

Якщо ми використовуємо власн  ࠢдан  ࠢCDC за останн  ࠢп’ять рок вࠢ, ми маємо 
нуль дитячих смертей зࠢ 2014 випадк вࠢ. Це не одна чи дв  ࠢсмерт  ࠢз кожної тисяч  ࠢ
випадк вࠢ. �це нуль.

235 зࠢ 1249 випадк вࠢ кору могли бути щеплен ,ࠢ оск лࠢьки їхн йࠢ 
вакцинальний статус був нев дࠢомий.

Дитяч  ࠢсмертࠢ

12

2019 р кࠢ

р кࠢ
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Всього

0

Справи

0

0

0

188

085

120

2015 р кࠢ

372

2016 р кࠢ

1249

2017 р кࠢ

2014 р кࠢ

2018 р кࠢ

0

Багато нещодавн хࠢ випадк вࠢ кору були 
у вакцинованих людей.
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•

Ця цифра взята з досл дࠢження Джона Гопк нࠢса 2016 року. Це екв вࠢалентно двом 
реактивним л тࠢакам, як  ࠢрозбиваються щодня, 365 дн вࠢ на р кࠢ. І це триває 
роками. М лࠢьйон смертей лише за останн  ࠢчотири роки. Де безперервн  ࠢновини 
про це? Ск лࠢьки серед постраждалих д тࠢей? Де останн  ࠢновини? Ви бачили як сࠢь? 
Здається дивним, що замовчується про м лࠢьйон смертей за останн  ࠢчотири 
роки, поки ЗМІ б'ють

• 2167 смертей в дࠢ запору щороку

сама в божев лࠢл  ࠢчерез к рࠢ з нульовою смертю за той самий пром жࠢок часу.

Так, зࠢ 1249 випадк вࠢ не померло, а 0,1 в дࠢсотка мали енцефал тࠢ (один випадок

• �триста перехожих  ࠢпасажир вࠢ гинуть внасл дࠢок

з 1249).

швидк сࠢних пол цࠢейських погонь щор чࠢно

Деяк  ࠢлюди можуть сказати, що якби не вакцина проти кору, смертн сࠢть в дࠢ кору 
була б набагато вищою, можливо, такою ж, як  ࠢзапор.

Пам’ятайте, ми говоримо про ризик смерт  ࠢв дࠢ кору в Сполучених Штатах. 
В нࠢших країнах, де є проблеми з харчуванням, чистою водою, загальною 
г гࠢ єࠢною та хорошим медичним обслуговуванням, к рࠢ д йࠢсно представляє 
б лࠢьший ризик, але й майже будь-яка нࠢша хвороба.

• Двадцять тисяч людей щороку помирають в дࠢ нࠢтенсивних ф зࠢичних вправ

Ось що написав у 1960 роц  ࠢдоктор Семюель Кац, один зࠢ винах дࠢник вࠢ 

вакцини проти кору (ще до використання вакцини проти кору): «Р вࠢень захворюваностࠢ

• Текстов  ࠢпов дࠢомлення за кермом вбивають ш сࠢть тисяч людей щор чࠢно

Повернувшись у Сполучен  ࠢШтати, нам потр бࠢен певний погляд на к рࠢ. На основ  ࠢ
даних CDC ми тепер знаємо, що з останн хࠢ 2014 випадк вࠢ кору за останн  ࠢ�п’ять 

рок вࠢ не було жодної смерт  ࠢдитини.

Як бачите, є багато речей, як  ࠢнабагато небезпечн шࠢ  ࠢза к рࠢ.

Давайте пор вࠢняємо це з:

250 000 смертей на р кࠢ через л кࠢарськ  ࠢпомилки в Сполучених Штатах

Щороку в дࠢ л кࠢарських помилок помирає 250 000 людей,  ࠢце жахливо.

Немає потреби пан кࠢувати через к рࠢ 13

250 000 смертей щороку в дࠢ л кࠢарських помилок

Давайте поглянемо на к рࠢ у перспектив .ࠢ

Без вакцини в дࠢ кору було б мало смертей в дࠢ кору.
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Перш  ࠢвакцини проти кору були запроваджен  ࠢв 1963 роц ,ࠢ але вакцинац яࠢ 

проти кору не була широко поширеною, доки в 1968 роц  ࠢне була представлена 

дещо краща вакцина. У 1968 роц  ࠢМ нࠢ сࠢтерство охорони здоров’я, осв тࠢи та 
соц аࠢльного забезпечення США опубл кࠢувало показники життєд яࠢльност  ࠢв США за 
1940–1960 роки. Це найнад йࠢн шࠢе джерело статистичної нࠢформац їࠢ про хвороби в Сполучених Штатах.

Зг дࠢно з його зв тࠢом, у 1966 роц  ࠢв країн  ࠢбуло зареєстровано 261 смерть в дࠢ 
кору. �Це може здатися чималим, тому давайте поглянемо на це в перспектив .ࠢ

У 1966 роц  ࠢв США проживало 196,6 млн. чолов кࠢ. Це означає, що р вࠢень 
смертност  ࠢв дࠢ кору становив 0,00000132.

На наступному граф кࠢу ви можете побачити р вࠢень смертност  ࠢв дࠢ кору за 1900–1960 

роки. Це державн  ࠢдан .ࠢ Це їхн йࠢ граф кࠢ. Пам’ятайте, що вакцина була представлена 

в 1963 роц ,ࠢ а в широкому застосуванн  ࠢз’явилася в 1968 роц .ࠢ Зверн тࠢь увагу, як л нࠢ яࠢ 

знижувалася за багато рок вࠢ до появи вакцини.

Іншими словами, коли д тࠢи хвор юࠢть на к рࠢ, вони залишаються вдома з  ࠢшколи. В нࠢ 

не сказав, що вони помирають.
Давайте подивимося на фактичн  ࠢцифри, оск лࠢьки ц  ࠢдан  ࠢ сࠢнують.

т лࠢьки неускладненого [к рࠢ] приголомшує з точки зору пропуску школи. . .
»
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Смертн сࠢть в дࠢ кору зникала до появи вакцини.
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К мࠢберл нࠢ, Дев дࠢ В.  ࠢМер  ࠢА. Джексон. Червона книга 2018: Зв тࠢ Ком тࠢету з нࠢфекц йࠢних хвороб, 

31-е вид. Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ, 2018.

«Досл дࠢження св дࠢчить про те, що медичн  ࠢпомилки тепер є третьою пров дࠢною причиною 
смерт  ࠢв США—05/03/2016». Медицина Джона Гопк нࠢса. Востаннє зм нࠢено 3 травня 2006 

р. https://www.hopkinsmedicine.org/news/media/releases/study_suggests_medical_errors_now 

_third_leading_cause_of_death_in_the_us.

Кейн, Шон. «8 напрочуд поширених причин смерт  ࠢсхож  ࠢна дивн  ࠢнещасн  ࠢвипадки». Business 
Insider. Востаннє зм нࠢено 18 липня 2016 р. https://www.businessinsider.com/weird -causes-
of-death-2016-7.

«Основна причина смерт ,ࠢ запит 1999–2018». CDC WONDER. Отримано лютий

Макар ,ࠢ MA,  ࠢM. Daniel. «Досл дࠢження св дࠢчить про те, що медичн  ࠢпомилки тепер є третьою 
пров дࠢною причиною смерт  ࠢв США—05/03/2016». Johns Hopkins Medicine, розташована 

в Балт мࠢор ,ࠢ Мер лࠢенд. Переглянуто 8 лютого 2021 р. https://www.hopkinsmedicine.org/

news/media /releases/study_suggests_medical_errors_now_third_leading_cause_of_death_in 
_the_us.

8, 2021. https://wonder.cdc.gov/ucd-icd10.html.

«Дан  ࠢта статистика щодо кору». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Перев рࠢено 

8 лютого 2021 р. https://www.cdc.gov/measles/downloads/MeaslesDataAndStatsSlideSet.pdf.
Пател, Ман шࠢа, Адр яࠢ Д. Л ,ࠢ Нак аࠢ С. Клеммонс, Сьюзен Б. Редд, Сара Позер, Дебра Блог, Джейн 

Р. Цукер та нࠢ. «Нац оࠢнальна нࠢформац яࠢ про випадки та спалахи кору—

Алеч яࠢ, Джонел. «Смертельний випадок кору пов’язаний зࠢ контактом у плем нࠢн йࠢ кл нࠢ цࠢ ,ࠢ 

св дࠢчать записи». �e Seattle Times. Востаннє зм нࠢено 29 лютого 2016 р. https://

www.seattletimes.com/seattle -news/health/fatal-measles-case-linked-to-exposure-at-tribal-clinic-records-show/.

Сполучен  ࠢШтати, 1 с чࠢня – 1 жовтня 2019 р.». MMWR. Щотижневий зв тࠢ про захворюван сࠢть 

 ࠢсмертн сࠢть 68, №. 40 (жовтень 2019), 893–896. doi:10.15585/mmwr.mm6840e2.

«Ускладнення кору». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Доступ 8 лютого 2021 р. 

https://www.cdc.gov/measles/about/complications.html.

Патель, Ман шࠢа. «Нац оࠢнальна нࠢформац яࠢ про випадки та спалахи кору — США, . . .

Кац, Семюел Л. «Досл дࠢження аттенуйованої вакцини проти в рࠢусу кору». Американський 

журнал дитячих хвороб 100, №. 6 (липень 1960), 942. doi:10.1001/archpedi.1960

»

.04020040944023.

Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Востаннє зм нࠢено 9 жовтня 2019 р. 

https://www .cdc.gov/mmwr/volumes/68/wr/mm6840e2.htm#T1_down.

Чому вони тримають це в таємниц ?ࠢ Чому б не сказати громадськост ,ࠢ що 
смертн сࠢть в дࠢ кору була дуже малою до того, як була розгорнута вакцина проти 
кору? Х бࠢа це не важливо знати?

ЗМІ хочуть переконати вас, що якби не вакцина, смертн сࠢть в дࠢ кору була 
б шаленою в Сполучених Штатах. Це просто неправда.
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А як щодо так званої еп дࠢем їࠢ кору в США на початку 2019 року? Сотн  ࠢгодин займали 

мережев  ࠢтрансляц їࠢ. �тисяч  ࠢстатей у

основн  ࠢЗМІ були присвячен  ࠢт йࠢ же тем .ࠢ Страх поширювався щодня. Ск лࠢьки людей 

загинуло? Нуль. Але це не має значення. Важливим було те, що закони про вакцини були 

зм нࠢен  ࠢта скасовано винятки в Нью-Йорку та нࠢших штатах.

Коли винятки зникнуть, це означає, що б лࠢьше д тࠢей буде вакциновано.

Нагн тࠢання страху використовується, щоб переконати батьк вࠢ вакцинувати своїх д тࠢей. Якщо

Пам’ятаєте «спалах» кору в Д сࠢнейленд  ࠢк лࠢька рок вࠢ тому? Це було використано як 

прив дࠢ зм нࠢити закони в Кал фࠢорн їࠢ та змусити б лࠢьше д тࠢей робити щеплення.

Ви дивитеся телев зࠢор, ви бачили це в д їࠢ.

Швидка верс яࠢ: ЗМІ, уряд  ࠢл кࠢар ,ࠢ як  ࠢмають ф нࠢансов  ࠢ
нࠢтереси у вакцинах, стали дуже вправними, лякаючи нас, 

щоб отримати те, що вони хочуть. Вони гࠢнорують медичн  ࠢ

факти та використовують високоефективну 

«пропагандистську гࠢору».

трубопров дࠢ фармацевтичної промисловост .ࠢ

Б лࠢьше д тࠢей означає б лࠢьше кл єࠢнт вࠢ для сотн  ࠢнових вакцин

СЕКРЕТ №4

Тому що це працює

Використовується нагн тࠢання страху
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В нࠢ також не згадав про несприятлив  ࠢнасл дࠢки вакцини

Досить страшно. Але Кац не згадав про те, що д тࠢи, народжен  ࠢздоровими батьками, 

п дࠢдаються дуже малому ризику зараження гепатитом В.

виробник Merck, включаючи: б лࠢь у живот ,ࠢ грип, запаморочення, м аࠢлг юࠢ, б лࠢь у вус ,ࠢ 

дизур юࠢ, г пࠢотенз юࠢ, синдром Г йࠢєна-Барре, множиннࠢ

�Це не нове. Страх використовувався, щоб налякати батьк вࠢ на щеплення

В нࠢ не сказав, що доктор Джордж П тࠢер, голова Американської академ їࠢ пед аࠢтр їࠢ, заявив 

на Нац оࠢнальному сем нࠢар  ࠢз пед аࠢтричних нࠢфекц йࠢних захворювань 12 червня 1992 року у 

Вашингтон ,ࠢ округ Колумб яࠢ, що одна з причин рекомендувати вакцину проти гепатиту В 

немовлятам полягає в тому, що «д тࠢи доступн »ࠢ.

своїх д тࠢей протягом десятил тࠢь.

В нࠢ не згадав, що в Сполучених Штатах р вࠢень нࠢф кࠢування гострим гепатитом B 

залишався приблизно один на сто тисяч з тих п рࠢ.

2009 р кࠢ.

Ось приклад двадцятир чࠢної давност .ࠢ Ви побачите, що «зб рࠢник пропаганди» 

використовувався для нࠢших вакцин, а не лише проти кору,  ࠢв нࠢ сࠢнує вже давно.

В нࠢ не стверджував, що гепатит В становить ризик для наркоман вࠢ внутр шࠢньовенних 

наркотик вࠢ  ࠢпов йࠢ, як  ࠢмають незахищений секс, а не д тࠢей.

Л кࠢарем, який винайшов вакцину проти кору, є Семюель Кац. У 1999 роц  ࠢв нࠢ виступив 

на нац оࠢнальному телебаченн ,ࠢ щоб поширити страх щодо гепатиту B  ࠢчому кожна дитина 

потребує вакцини проти гепатиту B.

В нࠢ не пояснив, що б лࠢьш сࠢть нࠢфекц йࠢ гепатиту В проходять протягом одного разу

14 жовтня 1999 року Кац з'явився в шоу п дࠢ назвою Nightline , яке

два м сࠢяц  ࠢбез л кࠢування.

транслюється на ABC. У тому шоу в нࠢ заявив:

В нࠢ не згадав досл дࠢження Reactions of Pediatricians to New Center for Disease Control 

Recommendation for Universal Immunization of Infants with Hepatitis B Vaccine, яке було 

опубл кࠢовано в журнал  ࠢPediatrics у 1993 роц ,ࠢ в якому було опитано 778 пед аࠢтр вࠢ, з яких 

«лише 32% опитаних вважали, що вакцинац яࠢ проти гепатиту B була виправданою в їхн йࠢ 

практиц »ࠢ.

Інфекц яࠢ гепатиту В у немовлят  ࠢд тࠢей створює неймов рࠢно високий 
ризик хрон чࠢних захворювань печ нࠢки, цирозу, раку печ нࠢки. Щор чࠢно 

в наш йࠢ країн  ࠢв дࠢ ускладнень гепатиту В помирає чотири-п’ять тисяч 
ос бࠢ.

Гепатит B, це головне чи оманливе?
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Досл дࠢження показує, що 99,999 в дࠢсотк вࠢ немовлят 
або не мали гепатиту В, або в нࠢ зник.
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Ось приклад реальних даних про гепатит В з медичної л тࠢератури. Це досл дࠢження 
було опубл кࠢовано в Journal of Pediatrics.

• Таким чином, 99,999 в дࠢсотк вࠢ немовлят або не мали гепатиту В, або в нࠢ 
зник. �це справжня математика.

Обстежено 4453 ваг тࠢних

• Не згадується, що будь-яка дитина мала хрон чࠢне захворювання 
печ нࠢки, цироз або рак печ нࠢки.

склероз, м єࠢл тࠢ, периферична нейропат яࠢ, така як парал чࠢ Белла, радикулопат яࠢ

•

Збалансоване представлення ризику гепатиту B у д тࠢей у Сполучених Штатах 
включало б так  ࠢдан ,ࠢ але їх не було.

та порушення зору.

• Двадцять п’ять зࠢ 4453 були нос яࠢми гепатиту В (це 0,62 в дࠢсотка, менше 
1 в дࠢсотка).

Кац також сказав: «Щор чࠢно в наш йࠢ країн  ࠢв дࠢ ускладнень гепатиту В 
помирають чотири або п’ять тисяч ос бࠢ». �Це також неправда.

Але Кац мав на уваз ,ࠢ що без вакцини проти гепатиту В ваша дитина може 
захвор тࠢи на рак печ нࠢки.

• Отже, 99,38 в дࠢсотка не мали гепатиту В.

За даними Департаменту охорони здоров’я та соц аࠢльних служб США 
Нац оࠢнальн  ࠢстатистичн  ࠢзв тࠢи про життєд яࠢльн сࠢть населення, за 1999 р кࠢ (коли Кац робив

�ось як працює нагн тࠢання страху. Це не просто те, що сказано, це те, що 
не сказано.

• Було досл дࠢжено 16 немовлят в дࠢ двадцяти восьми матер вࠢ, 
позитивних на гепатит В.

ц  ࠢтвердження), було загалом 4853 смерт ,ࠢ пов’язан  ࠢз УСІМИ типами гепатиту, 
включаючи: A, B та C разом, а не лише гепатит B.

В нࠢтерв’ю 2002 року Кац д йࠢсно з зࠢнався: «Гепатит у маленьких д тࠢей

• У ш сࠢтнадцяти зараз не було нࠢфекц їࠢ гепатиту В, але у восьми п зࠢн шࠢе вона 
була (це 0,18 в дࠢсотка, набагато менше 1 в дࠢсотка).

загалом не було важкою нࠢфекц єࠢю. Це може призвести до хрон чࠢної хвороби, але, 
що стосується гострої нࠢфекц їࠢ, доросл  ࠢмають важкий гепатит, тод  ࠢяк д тࠢи часто 
мають приховану нࠢфекц юࠢ або досить доброяк сࠢну нࠢфекц юࠢ».

• На момент написання досл дࠢження нࠢфекц яࠢ гепатиту вже була
вже п шࠢов у семи з восьми немовлят.
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б лࠢьше випадк вࠢ гепатиту В.

зм нࠢити закони.
Зб рࠢник пропагандистських гࠢор проти кору м сࠢтить три кроки

З вакциною проти гепатиту В насправд  ࠢє

р кࠢ

Смертн сࠢть в дࠢ гепатиту

1991 (немає вакцини проти 

гепатиту В) 2017 (найнов шࠢ  ࠢдан  ࠢдоступн  ࠢп сࠢля б лࠢьш 

н жࠢ двадцяти рок вࠢ використання вакцини проти гепатиту В)

5,611

К лࠢьк сࠢть

1840
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та соц аࠢльних служб.

Сьогодн  ࠢк лࠢьк сࠢть смертей в дࠢ гепатиту В з вакциною б лࠢьше, н жࠢ без!
Так, населення зросло з приблизно 269 м лࠢьйон вࠢ у 1996 роц  ࠢдо 325 

м лࠢьйон вࠢ у 2017 роц ,ࠢ але р вࠢень смертност  ࠢв дࠢ гепатиту зр сࠢ ще б лࠢьше. 
Іншими словами, нав тࠢь зࠢ щепленням в дࠢ гепатиту В смертн сࠢть в дࠢ

в дࠢ бࠢрати наш  ࠢправа.

чотирнадцять рок вࠢ)  ࠢлише двоє були немовлятами. Пам’ятайте, що це 
стосується вс хࠢ тип вࠢ гепатиту.

Ось ще один ц кࠢавий факт: наприк нࠢц  ࠢ1991 року CDC почав рекомендувати 
вакцину проти гепатиту B для д тࠢей. Обґрунтування полягало в тому, що це 
захистить д тࠢей, коли вони стануть дорослими, оск лࠢьки деяк  ࠢз них можуть 
п дࠢдаватися б лࠢьшому ризику, стаючи наркоманами, пов яࠢми тощо. Ось деяк  ࠢ
дан  ࠢщодо смертей в дࠢ в рࠢусного гепатиту в дࠢ Департаменту охорони здоров’я США

Збалансована презентац яࠢ мала б под бࠢн  ࠢцифри. Але, звичайно,  ࠢце все 
залишилося поза увагою.

З цих 4853 смертей загалом в сࠢ мࠢ були д тࠢьми (в кࠢом в дࠢ нуля до

Але, з позитивного боку, фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ Merck  ࠢGlaxoSmith Kline 
продали за той самий пер оࠢд вакцини проти гепатиту щонайменше на десять 
м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ.

• Крок перший: поширювати страх  ࠢг пࠢербол зࠢувати. Налякати нас.

гепатиту B сьогодн ,ࠢ н жࠢ до вакцинац їࠢ.

• Крок другий: зм нࠢити законодавство, щоб люди були змушен  ࠢробити щеплення. В зࠢьм тࠢь

З кором пропагандистська п’єса стала набагато витончен шࠢою. Проти батьк вࠢ 
використовується триетапна програма:
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спалах кору

Тепер, коли закон було зм нࠢено  ࠢвакцини стали обов’язковими,

• У Нью-Йорку оголошено надзвичайний стан у сфер  ࠢохорони здоров'я через поширення кору в деяких частинах

ми переходимо до .

Брукл нࠢ

• Крок трет йࠢ: як т лࠢьки закон буде зм нࠢено, запевн тࠢь громадськ сࠢть у цьому

. .

все гаразд  ࠢщо страшний спалах та еп дࠢем яࠢ насправд  ࠢн чࠢого не означали. Все 

повертається на круги своя.

• Захворюван сࠢть на к рࠢ наближається до рекорду в США, оск лࠢьки хвороба поширюється в Нью-Йорку

• У передм сࠢт  ࠢНью-Йорка оголошено надзвичайний стан проти кору, невакцинованим неповнол тࠢн мࠢ заборонено 

в дࠢв дࠢувати громадськ  ࠢм сࠢця

4 жовтня 2019 року м нࠢ сࠢтр охорони здоров’я та соц аࠢльних служб Алекс Азар сказав: «Ми 

дуже рад ,ࠢ що спалах кору припинився в Нью-Йорку  ࠢщо к рࠢ дос  ࠢвважається л кࠢв дࠢованим 
у Сполучених Штатах».

Давайте подивимося, як цю пропагандистську п’єсу нещодавно використовували в Нью-Йорку.

Тепер, коли люди налякан ,ࠢ ми маємо. . .

що? Зачекайте секундочку. Про спалахи та надзвичайн  ࠢситуац їࠢ у сфер  ࠢохорони здоров’я 

кричать на нас заголовками на кшталт «К рࠢ наближається до рекорду в США як

Ось деяк  ࠢзаголовки з Нью-Йорка в перш йࠢ половин  ࠢ2019 року. Ви пам’ятаєте щось зࠢ них?

• Нью-Йорк оголошує надзвичайний стан у сфер  ࠢохорони здоров'я в Брукл нࠢࠢ

13 червня 2019 року губернатор Нью-Йорка Ендрю Куомо п дࠢписав закон, який скасовує 

немедичн  ࠢвинятки з вимог вакцинац їࠢ в школах. Закон негайно набув чинност .ࠢ Це означає, 

що рел гࠢ йࠢн  ࠢта ф лࠢософськ  ࠢвинятки, як  ࠢзазвичай дозволяють людям сказати «н »ࠢ одн йࠢ або 

к лࠢьком вакцинам, були скасован .ࠢ

Забер тࠢь наш  ࠢправа.
Крок другий: зм нࠢити закон, щоб люди були змушен  ࠢробити щеплення.

Крок перший: страх  ࠢг пࠢербола. Налякати нас.

Крок трет йࠢ: тихо запевнити громадськ сࠢть, що все гаразд  ࠢщо 
страшний спалах та еп дࠢем яࠢ насправд  ࠢн чࠢого не означали. Все 
повертається на круги своя.

Playbook в д їࠢ — приклад Нью-Йорка
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Але правда, здається, не має значення. Головне, щоб закон був

З 25 березня по 6 кв тࠢня 2019 року л кࠢар  ࠢд аࠢгностували у Альби тонзил тࠢ. В дࠢ 
кору не л кࠢувалася. У статт  ࠢговориться: «Оск лࠢьки вони н кࠢоли ран шࠢе не бачили 
кору, л кࠢар  ࠢнеодноразово ставили їй неправильний д аࠢгноз, в дࠢправляючи її 
додому, де вона хвор лࠢа все б лࠢьше  ࠢб лࠢьше».

зм нࠢилося,  ࠢтепер д тࠢей змушують робити щеплення.

Нарешт ,ࠢ п сࠢля майже двох тижн вࠢ затримки та неправильного д аࠢгнозу, Альба була

Хто б цього хот вࠢ? Можливо, компан їࠢ, як  ࠢщороку продають вакцини на 
м лࠢьярди долар вࠢ, витрачають м лࠢьйони на засоби масової нࠢформац їࠢ та 
в дࠢдають набагато б лࠢьше м лࠢьйон вࠢ пол тࠢикам, як  ࠢзм нࠢюють ц  ࠢзакони. як ти 
думаєш

хвороба поширюється . . . «І все ж к рࠢ у Сполучених Штатах дос  ࠢл кࠢв дࠢовано?»

з д аࠢгнозом к рࠢ  ࠢл кࠢування в тࠢам нࠢом А (стандартне л кࠢування кору).

га?

Одне можна сказати точно. Страх д єࠢ.

П сࠢля зм нࠢи закону влада каже нам, що все гаразд.

Якщо ви справд  ࠢхочете привернути увагу людей  ࠢналякати їх, найефективн шࠢими 
є сࠢтор їࠢ про людськ  ࠢ нࠢтереси.

Але все не гаразд.

ЗМІ вдосконалили цей тип репортаж вࠢ, заснованих на страху. Це лише один 
приклад. Це було опубл кࠢовано CNN 6 травня 2019 року п дࠢ назвою «Ця мама 
хоче, щоб ви знали, що к рࠢ зробив з її дитиною». Стаття була створена, щоб 
налякати батьк вࠢ.

По-перше, цю пропаганду використовували, щоб позбавити вас повноважень 
приймати р шࠢення. Закон було зм нࠢено. Зараз ви не можете вир шࠢити, чи буде 
ваша дитина робити щеплення, медичне втручання чи н .ࠢ Це вже не до вас. Тепер 
справа за пол тࠢиками та їхн мࠢи донорами, фармацевтичними компан яࠢми.

Істор яࠢ описує Альбу, одинадцятим сࠢячну дитину. Її маму звати Джилл  ࠢМосс. 
Альба захвор лࠢа на к рࠢ  ࠢпотрапила до л кࠢарн .ࠢ

По-друге, к рࠢ не л кࠢв дࠢовано. Його н кࠢоли не л кࠢв дࠢовували. За останн  ࠢдесять 

рок вࠢ у Сполучених Штатах було зареєстровано 3279 випадк вࠢ захворювання на к рࠢ.

Але сࠢтор яࠢ була не такою простою.

22 Книга про к рࠢ

Істор їࠢ про людськ  ࠢ нࠢтереси є важливою частиною 
п дࠢручника.

Влада та фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ отримують б лࠢьше 
влади над орган зࠢмом вашої дитини.
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На граф кࠢах Альба та її родина живуть у п вࠢденно-зах дࠢному Лондон ,ࠢ Англ яࠢ.

Правда полягає в тому, що б лࠢьш сࠢть батьк вࠢ, як  ࠢне в рࠢять в обов’язкову 
вакцинац юࠢ, є людьми, чиї д тࠢи вже постраждали в дࠢ вакцин або як  ࠢглибоко 
досл дࠢжували це питання.

в сࠢтор їࠢ. Це сࠢтор яࠢ про британську, а не американську родину.

Правда також полягає в тому, що багато л кࠢар вࠢ знають, що переваги 
вакцинац їࠢ переб лࠢьшен ,ࠢ а ризики зведен  ࠢдо м нࠢ мࠢуму. Деяк  ࠢз цих л кࠢар вࠢ 
висловилися, тому що вони насправд  ࠢдбають про захист здоров’я д тࠢей.

Альбу виписали з л кࠢарн  ࠢчерез в сࠢ мࠢ дн вࠢ. Вона н кࠢоли не потребувала

CNN довелося подолати тисяч  ࠢмиль, щоб знайти описаний «кошмар».

Тим не менш, напади на л кࠢар вࠢ зࠢ добрими нам рࠢами та сумл нࠢних батьк вࠢ 
мають бажаний ефект жахливих дебат вࠢ  ࠢдискус йࠢ. буття

лягти в реан мࠢац юࠢ.

Якщо к рࠢ є такою загрозою тут, у Сполучених Штатах, напевно под бࠢна 
сࠢтор яࠢ може бути тут?

позначений як «антиваксер» — це ще одна тактика страху, яка використовується в сучасн йࠢ 

пропагандистськ йࠢ п’єс .ࠢ

Що було ц кࠢаво в ц йࠢ сࠢтор їࠢ, так це те, що два тижн  ࠢнеправильного д аࠢгнозу 
не обговорювалися як одна з причин, чому Альба сильно захвор лࠢа. Це дивне 
упущення.

�ось як працює нагн тࠢання страху. Знаходьте страшну нࠢформац юࠢ, де т лࠢьки 
можете. Поширте цю нࠢформац юࠢ. Не представляйте аргументовану думку

Якщо ваша дитина захвор лࠢа, а л кࠢар  ࠢпомилялися протягом двох тижн вࠢ, ви можете 

припустити, що ситуац яࠢ може пог рࠢшитися. У статт  ࠢйдеться, що л кࠢар  ࠢ«поставили неправильний д аࠢгноз».

 ࠢпропуст тࠢь важливу нࠢформац юࠢ.

її пост йࠢно, в дࠢправляючи її додому, де вона хвор лࠢа все б лࠢьше  ࠢб лࠢьше». Але, 
що зручно, про гࠢнорували важлив сࠢть помилок л кࠢар вࠢ.

Правильне  ࠢсвоєчасне л кࠢування врятувало б цю дитину в дࠢ багатьох 
страждань.

Останньою частиною пропагандистського п дࠢручника є ф нࠢансування онлайн-
орган зࠢац йࠢ та нࠢтернет-трол вࠢ, як  ࠢатакуватимуть ус хࠢ, хто ставить п дࠢ сумн вࠢ 
обов’язкову вакцинац юࠢ, як «антиваксера».

Ще одна частина сࠢтор їࠢ, яка не з’являється в перших к лࠢькох абзацах

Нам неправдиво кажуть, що хвороби повертаються через антивакссер вࠢ, 
як  ࠢв дࠢмовляються вакцинувати своїх д тࠢей. Антиваксери описуються як 

«антинауков »ࠢ мами в домашн хࠢ школах, «багат  ࠢлюди» або корумпован  ࠢл кࠢар .ࠢ

Немає потреби пан кࠢувати через к рࠢ 23
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Мед йࠢн  ࠢкампан їࠢ, як  ࠢпросувають св йࠢ продукт, означають б лࠢьший прибуток. Люди, 

як  ࠢне користуються їхн мࠢ продуктом, отримують менше прибутку. І є БАГАТО прибутку

5. Вакцина проти кору (  ࠢв тࠢряної в сࠢпи) коштує 3,2 м лࠢьярда долар вࠢ США

на кону. Але це ще не все. Урядов  ࠢорган зࠢац їࠢ, як  ࠢсхвалюють  ࠢвимагають вакцини, 

також отримують прибуток в дࠢ самих вакцин, як  ࠢвони повинн  ࠢрегулювати.

Чому важливо знати про грошову сторону вакцин, коли приймаєте р шࠢення, 
вакцинувати свою дитину чи н ?ࠢ Для виробник вࠢ вакцин та їхн хࠢ акц оࠢнер вࠢ головним 

нࠢтересом є продаж свого продукту.

7. FDA  ࠢCDC  ࠢлюди, як  ࠢтам працюють, заробляють грош  ࠢна вакцинах 

(сумно, але правда!)

6. Зв’язок м жࠢ вакциною та мед аࠢ, де кожен отримує прибуток
Лише в сࠢ мࠢнадцять м сࠢяц вࠢ до свого виробника (Merck)

Секрети:

Коштують м лࠢьярди
Вакцини проти кору

Долари виробникам вакцин  ࠢ
уряду

ЧАСТИНА 2
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Вакцина проти кору (  ࠢ

в тࠢряної в сࠢпи) коштує її 

виробнику (Merck) 3,2 м лࠢьярда 
долар вࠢ лише за в сࠢ мࠢнадцять м сࠢяц вࠢ

СЕКРЕТ №5

Це б зࠢнес-модель для вакцин, якою користуються так  ࠢкомпан їࠢ, як Merck.
Merck виробляє вакцину проти кору. Але Merck не єдиний виробник вакцини.
Інш  ࠢвключають:

• GlaxoSmithKline з р чࠢним доходом понад тридцять п’ять м лࠢьярд вࠢ 
долар вࠢ.

У вас є компан яࠢ. Ви хочете продати св йࠢ продукт. Уряд проголошує, що кожен у 

країн  ࠢмає купувати ваш продукт. Джекпот! А якщо цього недостатньо, переконайтеся, 

що ви не несете ф нࠢансової в дࠢпов дࠢальностࠢ

будь-хто постраждає, використовуючи ваш продукт. Н хࠢто не може подати на вас до суду. Отже, це все 

прибуток, н яࠢкого ризику. Виграшна б зࠢнес-модель!

Б зࠢнес вакцин має чудову модель заробляння грошей. Ось чому:

Швидка верс яࠢ: вакцина проти кору приносить 
м лࠢьярди долар вࠢ для її виробника, Merck. Цю компан юࠢ 

пов’язують зࠢ ф кࠢсац єࠢю ц нࠢ, крим нࠢальними 

обвинуваченнями, позовами проти нࠢформатор вࠢ, 

завищенням рахунк вࠢ, фальсиф кࠢац єࠢю даних  ࠢпозовами щодо смерт .ࠢ
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Вакцини проти кору та в тࠢряної в сࠢпи заробляють Merck 
м лࠢьярди,  ࠢб зࠢнес п шࠢов добре п сࠢля того, як «еп дࠢем яࠢ» прийшла та 
п шࠢла.

Мерк, к рࠢ, грошࠢ

Виходячи з операц йࠢ з акц яࠢми лише в Merck  ࠢйого перебування в компан їࠢ,

У 2014 роц  ࠢФрейзер отримав загальну компенсац юࠢ в розм рࠢ  ࠢ21 387 205 долар вࠢ; 17 023 820 

долар вࠢ США у 2015 роц ;ࠢ  ࠢ21 781 200 долар вࠢ США в 2016 роц .ࠢ 26 лютого 2017 року 

пов дࠢомлялося, що Фрейзер волод вࠢ 600 304 акц яࠢми Merck варт сࠢтю приблизно 37 000 000 долар вࠢ США.

його статки обчислюються сотнями м лࠢьйон вࠢ.

До того, як стати генеральним директором, Фрейзер був генеральним радником 

Merck  ࠢкерував юридичним захистом компан їࠢ в дࠢ заяв про те, що їхн йࠢ препарат Vioxx 
спричиняє нࠢфаркти та нࠢсульти.

Дев дࠢ Грем, який працював в Управл нࠢн  ࠢз безпеки л кࠢ вࠢ FDA, п дࠢрахував, що ш сࠢтдесят 

тисяч людей померли в дࠢ Vioxx. Фрейзер захищав Merck в дࠢ багатьох зࠢ цих жертв. Згодом став 

його генеральним директором. П сࠢля такої к лࠢькост  ࠢсмертей неймов рࠢно, що ця компан яࠢ все 

ще сࠢнує.

продала вакцини проти кору та в тࠢряної в сࠢпи на 3,2 м лࠢьярда долар вࠢ.

• Sano� є ще одним зࠢ пров дࠢних виробник вࠢ вакцин у св тࠢ .ࠢ Його

Фрейзер заробляє м лࠢьйони на Merck. Наступне взято з В кࠢ пࠢед їࠢ:

• MMRII – це вакцина проти кору, паротиту та краснухи.

• ProQuad - це к рࠢ, еп дࠢем чࠢний паротит, краснуха та в тࠢряна в сࠢпа

р чࠢний дох дࠢ становить понад сорок м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ.

вакцина).

• P�zer вважається одн єࠢю з пров дࠢних компан йࠢ з виробництва вакцин зࠢ щор чࠢним

дох дࠢ близько п’ятдесяти м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ.

• Вар вࠢакс — це просто вакцина проти в тࠢряної в сࠢпи.

Це лише грош ,ࠢ як  ࠢв нࠢ заробляє. Його компан яࠢ заробляє ще б лࠢьше грошей -

Merck — велика фармацевтична компан яࠢ з р чࠢним доходом близько сорока трьох м лࠢьярд вࠢ 

долар вࠢ. Штаб-квартира розташована в Кен лࠢворт ,ࠢ штат Нью-Джерс ,ࠢ  ࠢпрацює в понад 140 

країнах. В нࠢших країнах його називають «МСД».

т лࠢьки в дࠢ вакцин!

За в сࠢ мࠢнадцять м сࠢяц вࠢ з кв тࠢня 2018 року по вересень 2019 року Merck

Кеннет К. Фрейзер є головою правл нࠢня та головним виконавчим 
директором Merck. В нࠢ також є директором Exxon Mobil  ࠢPhRMA, торгово-

лоб сࠢтської групи, що представляє фармацевтичну промислов сࠢть.

30 Книга про к рࠢ
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3 квартал 2019 року — 623 000 000 долар вࠢ США

•

За словами Adbrands, «пров дࠢних св тࠢових рекламодавц вࠢ  ࠢагентств», вакцини є 

важливою частиною б зࠢнесу Merck.

Ус  ࠢтри виготовлен  ࠢкомпан єࠢю Merck. Ось що Merck опубл кࠢував у своєму щоквартальнику

•

•

зв тࠢи про прибутки для MMRII, ProQuad  ࠢVarivax:

• 2 квартал 2018 року — 426 000 000 долар вࠢ США

• 3 квартал 2018 року — 525 000 000 долар вࠢ США

Разом: 3 200 000 000 долар вࠢ США

29 жовтня 2019 року, п сࠢля того, як так звана «еп дࠢем яࠢ» кору спалахнула, а пот мࠢ тихо 

зникла п сࠢля скасування винятк вࠢ щодо вакцин, Merck з горд сࠢтю оголосив, що «продаж  ࠢ

вакцин для здоров’я людини зросли на 17%».

• 4 квартал 2018 року — 455 000 000 долар вࠢ США

Насправд  ࠢви можете побачити зростання продаж вࠢ наприк нࠢц  ࠢ2018 року, коли з дах вࠢ 

будинк вࠢ кричали про «еп дࠢем юࠢ» кору.

1 квартал 2019 року — 496 000 000 долар вࠢ США

Поточна варт сࠢть одн єࠢї дози MMR становить $75,04. Якщо припустити, що середня 

варт сࠢть одн єࠢї дози становить лише сорок долар вࠢ з 1978 року, це означає, що Merck 

заробила в сࠢ мࠢ м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ лише в дࠢ вакцини MMR у Сполучених Штатах  ࠢ

в сࠢ мࠢнадцять м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ у всьому св тࠢ .ࠢ

2019 Q2 — $675 000 000

31Вакцини в дࠢ кору коштують м лࠢьярди долар вࠢ

Вакцини є «значними продуктами» для Merck.
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Чи вважаєте ви, що закони, як  ࠢзмушують людей купувати їхню продукц юࠢ, п дࠢуть на користь 

б зࠢнесу?

Ось чому вони кажуть, що вакцини є «суттєвими продуктами» для Merck. Ц  ࠢцифри наведен  ࠢ

за один р кࠢ (2018)  ࠢвзят  ࠢз р чࠢного зв тࠢу Merck:

• Вакцина Гардасил

• RotaTeq (ротав рࠢусна вакцина, жива пероральна, п’ятивалентна)

$728 000 000 продаж вࠢ

Продаж  ࠢна 3 151 000 000 долар вࠢ США

У 2010 роц  ࠢвони писали:

• Zostavax (вакцина проти опер зࠢуючого лишаю жива)

• ProQuad (вакцина проти кору, паротиту, краснухи та в тࠢряної в сࠢпи).

Продаж  ࠢна 217 000 000 долар вࠢ США

Загальний обсяг продаж вࠢ вакцин Merck (для людей, а не для тварин) лише за один р кࠢ склав понад 

с мࠢ м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ (7 252 000 000 долар вࠢ США).

жива), MMRII (жива вакцина проти в рࠢусу кору, паротиту та краснухи),
Вар вࠢакс

Продаж  ࠢна 2 249 000 000 долар вࠢ США

Велик  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ, так  ࠢяк Merck, заробляють велик  ࠢгрош  ࠢна продаж  ࠢта 

просуванн  ࠢвакцин.

Пам’ятайте, що в їхн хࠢ комерц йࠢних нࠢтересах переконатися, що всࠢ

• Пневмовакс 23 (пневмококова вакцина пол вࠢалентна)

використовує їхн йࠢ продукт. Але щоб розширити св йࠢ б зࠢнес, їм потр бࠢно продавати

$907 000 000 продаж вࠢ

Пам’ятайте, що ProQuad – це вакцина проти кору, еп дࠢем чࠢного паротиту, краснухи та в тࠢряної 

в сࠢпи.

б лࠢьше вакцин.

Книга про к рࠢ32

компан йࠢ. . те, 

що здавалося зчепленням незначних вакцин у те, що зараз є суттєвими 

продуктами. . . . Серед нࠢших блокбастер вࠢ – вакцина ProQuad MMR.

. . Компан яࠢ динам чࠢно в дࠢновлюється.

Merck & Co. повернула соб  ࠢпозиц юࠢ серед пров дࠢних фармацевтичних компан йࠢ 

св тࠢу. поворот.
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Чи можна дов рࠢяти Merck?

Всесв тࠢня орган зࠢац яࠢ охорони здоров'я каже вакцини
буде б лࠢьшим, н жࠢ будь-коли.

Вакцини в дࠢ кору коштують м лࠢьярди долар вࠢ 33

• Вакцини стають двигуном для фармацевтичної промисловост .ࠢ

• Нов  ࠢта дорожч  ࠢвакцини надходять на ринок швидше, н жࠢ будь-коли 

ран шࠢе. Насправд  ࠢMerck намагається вивести на ринок вакцину проти 

лихоманки Ебола протягом наступних к лࠢькох рок вࠢ. (вони називають це V920.)

Ось к лࠢька приклад вࠢ проблем Merck зࠢ ф кࠢсац єࠢю ц нࠢ, крим нࠢальними звинуваченнями, 

позовами проти нࠢформатор вࠢ, завищенням рахунк вࠢ, фальсиф кࠢац єࠢю даних  ࠢпозовами 
щодо смерт .ࠢ

Це д їࠢ, за якими сп йࠢмали Мерка. Це в дࠢпов дࠢальн сࠢть за нࠢших

• П'ять великих транснац оࠢнальних корпорац йࠢ складають 80 в дࠢсотк вࠢ

незаконну, неетичну чи небезпечну д яࠢльн сࠢть, якщо її ще не було виявлено? 
Т лࠢьки Мерк знає.

св тࠢовий ринок вакцин.

Читаючи ц  ࠢприклади, ви можете вир шࠢити для себе, чи добре влада контролює 

компан юࠢ, яка вводить речовини безпосередньо ваш йࠢ дитин .ࠢ

Можливо, сл дࠢ поставити питання — чи повинна компан яࠢ з цим

За даними Всесв тࠢньої орган зࠢац їࠢ охорони здоров'я:
• Станом на 2019 р кࠢ у розробц  ࠢбуло понад 120 нових вакцин.

Компан яࠢ Merck заробила м лࠢьярди на вакцин  ࠢпроти кору та ще багато м лࠢьярд вࠢ на 

нࠢших вакцинах. Кер вࠢники компан їࠢ отримали багато м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ. Вони 

планують ще б лࠢьше вакцин. Вони хочуть кожного американця

вимагати приймати свої вакцини, тому що це означає величезн  ࠢприбутки.

• Ринок вакцин зр сࠢ у вартост  ࠢз �5 м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ

Як ви думаєте, вакцину проти кору та нࠢш  ࠢвакцини так сильно б проштовхували, 

якби вони не заробляли грошей?

чи багато проблем у б зࠢнес  ࠢз вакцинами?

у 2000 роц  ࠢдо майже двадцяти чотирьох м лࠢьярд вࠢ у 2013 роц .ࠢ

Але проблема не лише в гонитв  ࠢза грошима. Інша проблема полягає в тому, 

що таким компан яࠢм, як Merck, яким дов рࠢяють, тому що ми вводимо їхн  ࠢпродукти 
своїм д тࠢям, не варто дов рࠢяти.

• За прогнозами, до 2025 року св тࠢовий ринок вакцин зросте до ста м лࠢьярд вࠢ 
долар вࠢ.
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Merck мав проблеми з: ф кࠢсац єࠢю ц нࠢ, злочинн сࠢтю
звинувачення, позови щодо нࠢформатор вࠢ, завищен  ࠢрахунки, 
фальсиф кࠢац яࠢ даних  ࠢпозови щодо протиправної смерт .ࠢ
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2001 р кࠢ

Mevacor, Vioxx  ࠢPepcid —  ࠢза п дࠢкуп л кࠢар вࠢ, щоб вони призначали певн  ࠢпрепарати. Це одне з найб лࠢьших 

шахрайських угод у сфер  ࠢохорони здоров’я на сьогодн .ࠢ

Препарат Vioxx компан їࠢ Merck п дࠢвищував ризик нࠢфаркту чи нࠢсульту. Внутр шࠢня електронна пошта 

компан їࠢ виявила, що кер вࠢництво Merck, схоже, знало про ризики Vioxx роками. У 2007 роц  ࠢкомпан яࠢ 

погодилася виплатити 4,85 м лࠢьярда долар вࠢ, щоб виплатити людям, пораненим або вбитим їхн мࠢ 

препаратом. �вони також заплатили

950 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ на вир шࠢення крим нࠢальних звинувачень  ࠢпогодився визнати себе винним у 

порушенн  ࠢфедерального закону про наркотики та сплатити додатков  ࠢ321,6 м лࠢьйона долар вࠢ 

крим нࠢального штрафу. Як описано вище, Дев дࠢ Грем, який працював в Управл нࠢн  ࠢз безпеки л кࠢ вࠢ FDA, 

п дࠢрахував, що ш сࠢтдесят тисяч людей померли в дࠢ Vioxx.

2007 р кࠢ

1996 р кࠢ

Компан яࠢ Merck погодилася сплатити штраф у розм рࠢ  ࠢ1,6 м лࠢьйона долар вࠢ, щоб врегулювати звинувачення, 

пов’язан  ࠢз порушенням Закону про чисту воду на своєму завод  ࠢв окруз  ࠢМонтгомер ,ࠢ штат Пенс лࠢьван яࠢ.

Merck була одн єࠢю з п’ятнадцяти фармацевтичних компан йࠢ, як  ࠢзаплатили понад 408 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ за 

врегулювання колективного позову, який звинувачував їх у змов  ࠢз метою зм нࠢи ц нࠢ.

2008 р кࠢ

стягується з незалежних аптек.

Merck погодилася виплатити федеральному уряду понад 650 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ, щоб погасити 

звинувачення в тому, що компан яࠢ регулярно виставляла завищен  ࠢрахунки за Medicaid та нࠢш  ࠢурядов  ࠢ

програми та зд йࠢснювала незаконн  ࠢвиплати медичним прац вࠢникам, щоб спонукати їх виписувати її 

продукти.

1997–2001 роки

2008 р кࠢ

Merck п дࠢтримував численн  ࠢпрограми продажу, як  ࠢмаскували надм рࠢн  ࠢвиплати л кࠢарям як компенсац юࠢ 

за «навчання», «консультац їࠢ» або «досл дࠢження ринку». Можна назвати це «хабарями».

Merck погодилася виплатити 671 м лࠢьйон долар вࠢ федеральним прокурорам  ࠢпрокурорам штату за 

ймов рࠢне завищення державних програм за чотири препарати: Zocor,
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Вакцина Гардасил. С мࠢ'я Христини вела довгу восьмир чࠢну судову боротьбу з державним судом з питань 

вакцин,  ࠢуряд США зрештою визнав, що вакцина Гардасил вбила двадцятиоднор чࠢну Кр сࠢт нࠢу. Однак 

компенсац яࠢ, отримана с мࠢ'єю Христини, була надана Нац оࠢнальною програмою компенсац їࠢ травм, отриманих 

в дࠢ вакцин, яка ф нࠢансується за рахунок податк вࠢ, з бࠢраних в дࠢ продажу вакцин. Компан яࠢ Merck не зазнала 

жодних насл дࠢк вࠢ, оск лࠢьки закон США захищає її.

Генеральний прокурор штату Массачусетс оголосив, що Merck заплатить двадцять чотири м лࠢьйони долар вࠢ у 

рамках мирової угоди на суму сорок с мࠢ м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ, досягнутої з тринадцятьма виробниками л кࠢ вࠢ для 

вир шࠢення звинувачень у тому, що вони стягували завищен  ࠢкошти за державну програму Medicaid.

2011 р кࠢ

2012 р кࠢ

2010 р кࠢ

Двадцятиоднор чࠢна Кр сࠢт нࠢа Р шࠢель Тарселл померла п сࠢля прийому Merck's

Ст вࠢен Крал нࠢг  ࠢДжоан Влоховск ,ࠢ колишн  ࠢв рࠢусологи Merck, стверджують, що вони «насамперед стали св дࠢками 

неналежного тестування та фальсиф кࠢац їࠢ даних, у яких Merck брав участь, щоб штучно завищити [компонент 

паротиту] результати ефективност  ࠢ(MMR) вакцини». В дࠢпов дࠢно до скарги:

2010 р кࠢ

Генеральний прокурор штату Луїз аࠢна оголосив, що Merck  ࠢчотири нࠢш  ࠢкомпан їࠢ виплатять загалом 25,2 

м лࠢьйона долар вࠢ, щоб вир шࠢити звинувачення в тому, що вони стягнули завищен  ࠢкошти в державн йࠢ програм  ࠢ

Medicaid.

Намагаючись запоб гࠢти опер зࠢувальному лишаю, деяк  ࠢпац єࠢнти могли ненавмисно заразитися в рࠢусом п дࠢ час 

щеплення в дࠢ опер зࠢуючого лишаю. Зараз подаються позови за травми, ймов рࠢно спричинен  ࠢвакциною 

Zostavax в дࠢ Merck.

Актуальний випадок

Чи добре уряд США регулює цю компан юࠢ? Сл дࠢ

ця компан яࠢ займається виробництвом вакцин? Пам’ятайте, що це компан яࠢ, як йࠢ ви дов рࠢяєте життя своїх д тࠢей.

Вакцини в дࠢ кору коштують м лࠢьярди долар вࠢ 35

Держави через поточну схему Merck продавати уряду вакцину проти еп дࠢем чࠢного 

паротиту, яка неправильно позначена, неправильно названа, фальсиф кࠢована та 

фальшиво сертиф кࠢована як така, що має значно вищий р вࠢень ефективност ,ࠢ н жࠢ насправд .ࠢ . . .

У ц йࠢ справ  ࠢйдеться про спроби Merck обдурити США протягом б лࠢьше десяти рок вࠢ.
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Джерела:
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.com/�nancials/quarterly-reports/default.aspx.

«Кеннет Фрейзер». В кࠢ пࠢед яࠢ, в лࠢьна енциклопед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 1 грудня 2010 р.

https://en.wikipedia.org/wiki/Kenneth_Frazier.

Герпер, Метью. «Дев дࠢ Грем про вирок Vioxx». Forbes, 19 серпня 2005 р. https: //www.forbes.com/

2005/08/19/merck-vioxx-graham_cx_mh_0819graham.html? sh=81c34c25698e

«В дࠢносини з нࠢвесторами». Merck.com. Востаннє зм нࠢено 9 лютого 2021 р. https://investors.merck

28 серпня 2020 р. https://www.cdc.gov/vaccines/programs/vfc/awardees/vaccine-man 

agement/price-list/index.html.

«Прайс-лист на вакцини CDC». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Востаннє зм нࠢено

«Завдання з реклами та маркетингу Merck & Co». Adbrands.net. Перев рࠢено 9 лютого 2021 р. 
https://www.adbrands.net/us/merck_us.htm.

«Сполучен  ࠢШтати проти Merck & Co. Сх дࠢного окружного суду Пенс лࠢьван їࠢ, справа № 2:10-

cv-04374-CDJ». Келлер Гровер. 2012. https://www.dropbox.com/s/81ruzsot1l0y9lr /

Merck%20Amended%20ComplaintECFStamped.pdf?dl=0.

«Merck оголошує ф нࠢансов  ࠢрезультати за трет йࠢ квартал». Merck. Останнє оновлення 2019. 

https: //s21.q4cdn.com/488056881/�les/doc_�nancials/2019/q3/Merck-3Q19-Earnings-News 
-Release.pdf.

Machine Translated by Google



Якщо ви думаєте, що бачите б лࠢьше реклами наркотик вࠢ по телев зࠢору, ви не 
самотн .ࠢ

Споживча реклама», або DTC.
Коли ви бачите рекламу л кࠢ вࠢ на телебаченн ,ࠢ це називається «Напрямок до

Швидка верс яࠢ: ЗМІ не об’єктивн  ࠢщодо вакцин, 
тому що вони отримують м лࠢьярди долар вࠢ доходу 
в дࠢ реклами в дࠢ фармацевтичних компан йࠢ, як  ࠢ
виробляють вакцини. Було б нерозумно вкусити 

руку, яка їх годує. Зам сࠢть того, щоб уважно дивитися 
на нࠢдустр юࠢ вакцин  ࠢбезпеку вакцин, вони д юࠢть 
як вбол вࠢальники та лякач .ࠢ

США є одн єࠢю з двох країн, як  ࠢдозволяють виробникам л кࠢ вࠢ рекламувати 
свою продукц юࠢ безпосередньо споживачам ( нࠢша — Нова Зеланд яࠢ). І їхн мࠢ 
улюбленим способом зробити це було телебачення.

правила, як  ࠢвимагали в дࠢ компан йࠢ пропонувати детальний перел кࠢ поб чࠢних ефект вࠢ у своїх 

довгоформатних телев зࠢ йࠢних рекламних роликах.

DTC - це досить нове явище. В нࠢ був законним у Сполучених Штатах з 1985 
року, але став популярним лише в 1997 роц ,ࠢ коли FDA послабила

Реклама, спрямована безпосередньо на споживача, зростає.

Зв’язок м жࠢ вакциною та ЗМІ

Де кожен отримує прибуток
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Взаємозв’язан  ࠢплати з’єднують ЗМІ та 
фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ.

43,3 м лࠢьярда долар вࠢ витрачено на телерекламу

. З
[A] перех дࠢ м жࠢ цими мед аࠢ-корпорац яࠢми та к лࠢькома великими 

фармацевтичними компан яࠢми, такими як Eli Lilly, Merck  ࠢ

Novartis. досл дࠢжувалися дев’ять мед аࠢ-корпорац йࠢ, ш сࠢть мали директор вࠢ, 

як  ࠢтакож представляли нࠢтереси принаймн  ࠢодн єࠢї фармацевтичної компан їࠢ. 

Насправд ,ࠢ за винятком CBS, кожна мед аࠢ-корпорац яࠢ мала зв’язки з  ࠢ

страховою чи фармацевтичною компан єࠢю.

.

Телев зࠢ йࠢна реклама 2016 року (не т лࠢьки в дࠢ фармацевтичних компан йࠢ).

Це св дࠢчить про те, що близько 22 в дࠢсотк вࠢ ус хࠢ грошей, як  ࠢотримують засоби 

масової нࠢформац їࠢ, надходить в дࠢ фармацевтичної промисловост  ࠢ(9,6 м лࠢьярда долар вࠢ 

зࠢ 43,3 м лࠢьярда долар вࠢ). І цей в дࠢсоток продовжує зб лࠢьшуватися.
Чи означає це, що кабельна або трансляц йࠢна станц яࠢ працюватиме з ним

рекламодавц  ࠢпросувати сࠢтор їࠢ, як  ࠢхочуть рекламодавц ?ࠢ Звичайно, так. Це називається 

«редакц йࠢна п дࠢтримка»  ࠢ сࠢнує вже давно.

Кому виг дࠢн  ࠢвс  ࠢц  ࠢвитрати фармацевтичних компан йࠢ? �велик  ࠢтелев зࠢ йࠢн  ࠢта кабельн  ࠢ

компан їࠢ.

За даними мед аࠢагентства Magna, на все було витрачено 43,3 м лࠢьярда долар вࠢ

на DTC (переважно телев зࠢ йࠢну рекламу) зб лࠢьшився з 2,1 м лࠢьярда долар вࠢ у 1997 роц  ࠢдо 9,6 м лࠢьярда 
долар вࠢ у 2016 роц .ࠢ

В дࠢтод  ࠢреклама DTC зросла б лࠢьш н жࠢ у чотири рази. Витрачен  ࠢгрошࠢ

Наприклад: «Досл дࠢження 1992 року в США за участю 150 редактор вࠢ газет 

показало, що 90 в дࠢсотк вࠢ сказали, що рекламодавц  ࠢнамагалися втручатися в газетний 

контент, а 70 в дࠢсотк вࠢ сказали, що рекламодавц  ࠢнамагалися взагал  ࠢприпинити випуск новин».

Не лише рекламодавц  ࠢвикористовують св йࠢ вплив, щоб зм нࠢити висв тࠢлення в ЗМІ. Це 

б лࠢьше н жࠢ це. Багато тих самих людей, як  ࠢсидять у виконавчих радах мед аࠢ та кер вࠢних 

радах, також пов’язан  ࠢз фармацевтичними компан яࠢми. Наприклад, нещодавнє 

досл дࠢження орган зࠢац їࠢ Fairness & Accuracy in Reporting (FAIR) виявило глибок  ࠢзв’язки 

м жࠢ фармацевтичними компан яࠢми, такими як Merck,  ࠢвеликими телев зࠢ йࠢними мед аࠢ-

компан яࠢми. �вони написали:

Як часто ви бачите телев зࠢ йࠢне розсл дࠢування, яке демонструє зв'язок

Сорок в дࠢсотк вࠢ визнали, що рекламодавц  ࠢсправд  ࠢвплинули на сࠢтор юࠢ.

м жࠢ ЗМІ та фармацевтичною промислов сࠢтю? Н кࠢоли. Нав щࠢо їм в дࠢкривати власну 

таємницю?
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вакцина? Навряд чи коли-небудь. Чи означає це, що вс  ࠢл кࠢи та вакцини дࠢеальн ?ࠢ 
Однозначно н .ࠢ Схвален  ࠢFDA препарати та вакцини стали причиною десятк вࠢ 
тисяч смертей.

Як часто в телев зࠢ йࠢних новинах говориться щось негативне про наркотики чи

Усе це означає, що, на жаль, ви не можете розраховувати на те, що засоби 

масової нࠢформац їࠢ представлять чесне та об’єктивне бачення вакцин. Нерозумно 
кусати руку, яка тебе годує.
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Чи бачили ви це на CNN, Fox чи будь-як йࠢ нࠢш йࠢ станц їࠢ новин
кричати про «надзвичайний стан» в дࠢ кору? Де зв тࠢи, як  ࠢпоказують, що 
найб лࠢьшими прихильниками вакцин є т  ࠢсам  ࠢлюди та орган зࠢац їࠢ, як  ࠢ
ф нࠢансуються вакцинами?

Почнемо з початку:

Департамент охорони здоров’я та соц аࠢльних служб (HHS) є департаментом 
на р вࠢн  ࠢкаб нࠢету м нࠢ сࠢтр вࠢ у федеральному уряд .ࠢ HHS має 1,2 трильйона долар вࠢ

Агентства та люди, як  ࠢсхвалюють  ࠢроблять вакцини обов’язковими для 
Сполучених Штат вࠢ, отримали грош  ࠢв дࠢ таких виробник вࠢ вакцин, як Merck.

Подумайте про це та як це псує те, що вам говорять про вакцини.
У свою чергу вони допомагають Merck продавати б лࠢьше вакцин.

Коротка верс яࠢ: Департамент охорони здоров’я та 
соц аࠢльних служб (HHS) контролює Управл нࠢня з контролю 

за продуктами й л кࠢами (FDA)  ࠢЦентри контролю 

захворювань (CDC). Ус  ࠢтри орган зࠢац їࠢ та люди в них 

заробляють грош  ࠢна вакцинах.

HHS надходить в дࠢ NIH, FDA та CDC.

FDA та CDC та люди, як  ࠢтам 
працюють, заробляють грош  ࠢна 

вакцинах (сумно, але правда!)
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• 3 серпня 2001 року Азара було затверджено на посаду генерального радника 
М нࠢ сࠢтерства охорони здоров’я та соц аࠢльних служб Сполучених Штат вࠢ.

• Ран шࠢе Азар був членом ради директор вࠢ Ради кер вࠢництва охорони 
здоров’я, де в нࠢ був скарбником. Ця орган зࠢац яࠢ, серед нࠢшого, хот лࠢа 
повного корпоративного поглинання програми Medicare. На цю 
групу також працюють лоб сࠢти,  ࠢсеред член вࠢ ц єࠢї орган зࠢац їࠢ є виробники 
вакцин, так  ࠢяк Merck  ࠢP�zer.

• Зв лࠢьнився у с чࠢн  ࠢ2007 року.

• У с чࠢн  ࠢ2017 року Азар зв лࠢьнився з Eli Lilly. В нࠢ теж подав у в дࠢставку

бюджет. Це над Нац оࠢнальним нࠢститутом здоров’я (NIH), CDC та

• Через ш сࠢть м сࠢяц вࠢ, у червн  ࠢ2007 року, його найняла Eli Lilly and

в дࠢ ради директор вࠢ орган зࠢац їࠢ б оࠢтехнолог чࠢних нࠢновац йࠢ.

FDA.

Компан яࠢ буде головним лоб сࠢтом компан їࠢ та представником як її 
старший в цࠢе-президент зࠢ корпоративних справ.

FDA схвалює вакцини, а CDC ставить їх у розклад для д тࠢей у вс йࠢ країн ,ࠢ 
роблячи їх обов’язковими.

• 1 с чࠢня 2012 року Азар став президентом Lilly USA, LLC, найб лࠢьшого 
п дࠢрозд лࠢу Eli Lilly and Company,  ࠢв дࠢпов дࠢав за всю д яࠢльн сࠢть компан їࠢ 
в США.

Тод  ࠢCDC закуповує вакцини на м лࠢьярди долар вࠢ. Насправд  ࠢCDC купує 
приблизно половину вс хࠢ дитячих вакцин у Сполучених Штатах через програму 
вакцин для д тࠢей (VFC). Пот мࠢ вони продають їх державним установам охорони 
здоров’я, як  ࠢпрацюють за контрактом. Тому CDC рекомендує вакцини, а також 
купує їх. Ми повернемося до цього за мить.

• П дࠢ кер вࠢництвом Азара суттєво зросли ц нࠢи на л кࠢи.
• Азар також був членом ради директор вࠢ Biotechnology Innovation 

Organization, фармацевтичного лоб .ࠢ

Колишнього голову HHS призначив президент Трамп. Його мࠢ'я Алекс Майкл 
Азар II. В нࠢ є хорошим прикладом дверей, що обертаються м жࠢ ними

• До ц єࠢї лоб сࠢтської компан їࠢ входять ус  ࠢвелик  ࠢвиробники вакцин

промисловост  ࠢта уряду.

включаючи Merck, GlaxoSmithKline, Sano�  ࠢP�zer. Минулого року ця 

орган зࠢац яࠢ, що займається лоб юࠢванням л кࠢ вࠢ  ࠢвакцин, витратила 9 870 

000 долар вࠢ на лоб юࠢвання уряду.
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призводить до чогось, що можна продати, NIH патентує це, а пот мࠢ л цࠢензує патент таким 

компан яࠢм, як Merck. Тод  ࠢHHS отримує частину прибутку.

вакцини.

Це означає, що уряд може створити вакцину за наш  ࠢподатков  ࠢгрош ,ࠢ л цࠢензувати її 

фармацевтичн йࠢ компан їࠢ, схвалити її та зробити обов’язковою.

Пошук патент вࠢ, пов’язаних з вакцинами, через «Патенти Google»

• Через одинадцять м сࠢяц вࠢ, 13 листопада 2017 р., президент Трамп

Зробивши це, в нࠢ забезпечить соб  ࠢб лࠢьший прибуток.

надав 168 результат вࠢ для CDC як правонаступника або заявника.

оголосив через Twitter, що в нࠢ висуне Азара на посаду наступного 

м нࠢ сࠢтра охорони здоров’я та соц аࠢльних служб Сполучених Штат вࠢ.

Це називається самообслуговуванням. Зазвичай це незаконно, але у св тࠢ  ࠢвакцин це 
не так.

П дࠢсумовуючи, людина, яка очолила HHS, працювала на фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ та 

очолювала лоб сࠢтськ  ࠢорган зࠢац їࠢ, членами яких є найб лࠢьш  ࠢвиробники вакцин. Тепер 

п дࠢконтрольн  ࠢйому орган зࠢац їࠢ (наприклад,

Наприклад, вакцини проти ВПЛ Гардасил  ࠢЦерварикс були отриман  ࠢв результат  ࠢ

досл дࠢжень, запатентованих Нац оࠢнальним нࠢститутом раку (NCI) NIH. Пот мࠢ NCI надала 

л цࠢенз юࠢ на технолог юࠢ Merck, MedImmune  ࠢGlaxoSmithKline. До 2009 року л цࠢензування 

ВПЛ стало головним джерелом доход вࠢ в дࠢ роялт  ࠢNIH.

CDC  ࠢFDA) вир шࠢують, як  ࠢвакцини додавати до розкладу дитячих вакцин.

Як ви побачите, вакцини — це п дࠢливний поїзд,  ࠢвс  ࠢдержавн  ࠢустанови зц лࠢюють 

прибуток.

Дал  ࠢподивимося, як ц  ࠢвиробники вакцин насправд  ࠢплатять HHS.

CDC вир шࠢує, як  ࠢвакцини включати в пед аࠢтричний граф кࠢ вакцинац їࠢ, а отже, що є 

обов’язковим на б лࠢьш йࠢ частин  ࠢСполучених Штат вࠢ.

Іншою орган зࠢац єࠢю п дࠢ кер вࠢництвом HHS є Нац оࠢнальний нࠢститут здоров’я (NIH). NIH 

використовує грош  ࠢплатник вࠢ податк вࠢ для ф нࠢансування досл дࠢжень. Коли те досл дࠢження

CDC є частиною нашого уряду, але в нࠢ також бере участь у б зࠢнес  ࠢвакцин. В дࠢпов дࠢно 

до закону 1980 року CDC зараз має двадцять в сࠢ мࠢ л цࠢенз йࠢних угод з компан яࠢми та одним 

ун вࠢерситетом щодо вакцин або пов’язаних з ними продукт вࠢ. В нࠢ також має в сࠢ мࠢ поточних 

проект вࠢ для сп вࠢпрац  ࠢнад новими
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П дࠢключення Merck-CDC

Vaccines for Children (VFC) купує м лࠢьярди
долар вࠢ на вакцини.
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П сࠢля того, як ACIP прийме резолюц юࠢ VFC щодо вакцини, федеральний уряд 

укладає контракт зࠢ в дࠢпов дࠢним виробником. Ф нࠢансування затверджується HHS та 

Адм нࠢ сࠢтративно-бюджетним управл нࠢням без урахування

Але це ще не все. Через VFC цей ком тࠢет може написати замовлення на закуп вࠢлю 
вакцин на м лࠢьярди долар вࠢ в дࠢ того самого виробника (тобто Merck).

потреба в додаткових асигнуваннях Конгресу.

Тож ACIP — це, по сут ,ࠢ шлюз, через який роблять виробники вакцин

Чи справд  ࠢ сࠢнують зв’язки м жࠢ Merck  ࠢACIP? Так, ось к лࠢька приклад вࠢ.

багатом лࠢьярдн  ࠢпродаж !ࠢ

У 2001 роц  ࠢурядовий ком тࠢет Палати представник вࠢ заглянув у Консультативний 

ком тࠢет зࠢ вакцин CDC. Це ком тࠢет, який вир шࠢує, додавати чи н  ࠢвакцину до розкладу, 

що зазвичай спонукає штати вимагати обов’язкового застосування вакцини.

Не дивно, що члени ACIP отримували грош  ࠢв дࠢ виробник вࠢ вакцин. В дࠢносини 

включали: сп лࠢьне використання патенту на вакцину; волод нࠢня акц яࠢми компан їࠢ з 

виробництва вакцин; отримання платеж вࠢ за досл дࠢження; отримання грошей для 

мон тࠢорингу випробувань вакцин виробника; та ф нࠢансування навчальних п дࠢрозд лࠢ вࠢ.

Кр мࠢ того, CDC — це як банкомат для виробника вакцин. Ось як:

У зв тࠢ  ࠢза серпень 2001 року було виявлено, що «чотири з восьми член вࠢ 

консультативного ком тࠢету CDC, як  ࠢпроголосували за схвалення рекомендац йࠢ щодо ротав рࠢусу

В дࠢпов дࠢно до Закону про вакцини для д тࠢей (VFC), ф нࠢансування нових вакцин 

або нових рекомендац йࠢ в дࠢбувається шляхом голосування в Консультативному 
ком тࠢет  ࠢCDC з практики мࠢун зࠢац їࠢ (ACIP). Коли ACIP голосує за додавання a

Давайте з’єднаємо к лࠢька точок.

вакцини до розкладу, вона також може бути покрита VFC.

Такий виробник вакцин, як Merck, може використати значн  ࠢф нࠢансов  ࠢкошти

Це означає, що цей єдиний ком тࠢет (ACIP) має повноваження та автор-

повноваження впливати на людей, як  ࠢзас дࠢають у ком тࠢет  ࠢACIP. Пот мࠢ цей ком тࠢет 

може додати нову вакцину до граф кࠢа, зробивши її обов’язковою для

можлив сࠢть додати переваги до програми надання прав. �це дуже незвично.

б лࠢьшу частину вс єࠢї країни.
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Петро С лࠢаг йࠢ. В нࠢ отримав б лࠢьше десяти м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ в дࠢ CDC на 
досл дࠢження вакцин.

• У 2017 роц  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ сплатили 75 в дࠢсотк вࠢ (905 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ 

США) бюджет вࠢ агентства на науков  ࠢогляди брендованих  ࠢгенеричних препарат вࠢ, 

пор вࠢняно з 27 в дࠢсотками в 1993 роц .ࠢ

Іншим членом є доктор Дев дࠢ С. Ст вࠢенс. В нࠢ працював у ком сࠢ яࠢх з огляду NIH, FDA 

та CDC. В нࠢ також має патенти на вакцини.

• Промислов сࠢть також впливає на FDA менш прямим ф нࠢансовим шляхом.

вакцини в червн  ࠢ1998 року мав ф нࠢансов  ࠢзв’язки з фармацевтичними компан яࠢми, якࠢ

Проте в нࠢ сидить у ком тࠢетах, як  ࠢвир шࠢуватимуть, як  ࠢвакцини можуть бути 

обов’язковими для кожної дитини в країн .ࠢ

Багато л кࠢар вࠢ, оп кࠢун вࠢ та нࠢших св дࠢк вࠢ перед консультативними ком сࠢ яࠢми 

FDA, як  ࠢоц нࠢюють л кࠢи, отримують гонорари за консультац їࠢ,

розробляли р зࠢн  ࠢверс їࠢ вакцини».

оплата витрат або нࠢша винагорода в дࠢ фармацевтичних компан йࠢ.

Нав тࠢь швидкий огляд поточних член вࠢ CDC's Vaccine

Перш н жࠢ CDC включить вакцину до календаря щеплень, її має схвалити FDA. Однак FDA 

фактично отримує  ࠢзалежить в дࠢ грошей в дࠢ таких компан йࠢ, як Merck, щоб функц оࠢнувати.

Консультативний ком тࠢет показовий.

Так, це правда. У 1992 роц  ࠢфармацевтична промислов сࠢть почала виплачувати зарплату

Одним зࠢ член вࠢ є доктор Кев нࠢ Олт. Ран шࠢе в нࠢ отримував грош  ࠢв дࠢ Merck. 

Фактично, доктор Олт працював досл дࠢником кл нࠢ чࠢних випробувань вакцини Gardasil 

компан їࠢ Merck п дࠢ час своєї роботи в Медичн йࠢ школ  ࠢУн вࠢерситету Айови.

рецензенти л кࠢ вࠢ.

Гардасил – це вакцина, яка має запоб гࠢти раку шийки матки. П дࠢ час 
кл нࠢ чࠢних випробувань в нࠢ не запоб гࠢ жодному випадку раку шийки матки. Не 
один! Кр мࠢ того, за даними VAERS, було 51 641 поранення та 241 смерть, 
пов’язан  ࠢз вакциною. Нав тࠢь уряд США визнав, що Gardasil вбиває у справ  ࠢ
Кр сࠢт нࠢи Тарселл.

«Невинн сࠢть була втрачена в 1992 роц »ࠢ, — сказав доктор Джерр  ࠢЕйворн, професор 

Гарвардської медичної школи. «Коли у вас є плат жࠢн  ࠢв дࠢносини, це створює динам кࠢу, 

яка не є здоровою».

Іншим членом Консультативного ком тࠢету з вакцин CDC є д-р.

Зг дࠢно з  ࠢзв тࠢом про розсл дࠢування ProPublica:

45Вакцини в дࠢ кору коштують м лࠢьярди долар вࠢ

FDA отримує грош  ࠢв дࠢ виробник вࠢ вакцин.

Machine Translated by Google



«занепокоєння» та викликають етичн  ࠢпроблеми.

вакцини, на як  ࠢвплинули р шࠢення ком тࠢет вࠢ.

• Трьох зࠢ п’яти член вࠢ консультативного ком тࠢету FDA

FDA не проводило належної перев рࠢки, коли схвалювало ротав рࠢусну вакцину 
(«RotaShield»).

• «Ви знаєте, хто н кࠢоли не з’являється в [консультативному ком тࠢет ]ࠢ? �e

як  ࠢголосували за ротав рࠢусну вакцину, мали конфл кࠢти нࠢтерес вࠢ, як  ࠢ
були скасован .ࠢ

людей, як  ࠢпомерли п дࠢ час [кл нࠢ чࠢного] випробування», – нар кࠢав один колишн йࠢ 
сп вࠢроб тࠢник FDA, який побажав не називати його мࠢен ,ࠢ оск лࠢьки в нࠢ все ще 

працює в ц йࠢ галуз .ࠢ «Н хࠢто не говорить за них».

У червн  ࠢ2000 року Ком тࠢет з урядової реформи розглянув

Ще одне розсл дࠢування в дࠢ Science мало назву «Розсл дࠢування перев рࠢки великих 

фармацевтичних платеж вࠢ радникам FDA». Було виявлено:

схвалення ц єࠢї вакцини. В нࠢ був виготовлений компан єࠢю Merck  ࠢсхвалений для використання 

FDA у серпн  ࠢ1998 року. В нࠢ був рекомендований для ун вࠢерсального використання CDC у 

березн  ࠢ1999 року. Д тࠢи незабаром отримували травми або гинули в дࠢ нього.

• Сорок зࠢ 107 л кࠢар вࠢ-консультант вࠢ у досл дࠢжених ком тࠢетах «отримали 

понад 10 000 долар вࠢ США у вигляд  ࠢдодаткових доход вࠢ або наукової 

п дࠢтримки в дࠢ виробник вࠢ л кࠢ вࠢ, за схвалення яких ком сࠢ їࠢ проголосували, 

або в дࠢ конкуруючих ф рࠢм», – йдеться у публ кࠢац їࠢ. З цих 40 26 здобули 

понад сто тисяч долар вࠢ, а семеро з них

Конгрес встановив:

заробив м лࠢьйон долар вࠢ або б лࠢьше.

• Члени двох ком тࠢет вࠢ, включаючи голову FDA

• Science заявила, що с мࠢнадцять найб лࠢьш високооплачуваних радник вࠢ отримали 

вигоду в дࠢ б лࠢьш н жࠢ двадцяти шести м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ у вигляд  ࠢдопомоги в 

досл дࠢженнях або особистих виплат в дࠢ галузевих компан йࠢ.

 ࠢконсультативн  ࠢком тࠢети CDC, як  ࠢприймали р шࠢення про схвалення 

вакцини, волод лࠢи акц яࠢми Merck. Merck була фармацевтичною 
компан єࠢю, яка виготовила вакцину.

• Л кࠢар Єльського ун вࠢерситету Роберт Стейнбрук, головний редактор 

JAMA Internal Medicine, сказав Science , що так  ࠢвиплати

• Особи з обох дорадчих ком тࠢет вࠢ волод лࠢи патентами на
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наука про вакцини та прийняття р шࠢень
Заплутана мережа грошей  ࠢвпливу, що розбещує

Фонд CDC отримує спонсорську п дࠢтримку в дࠢ Merck.

Вакцини в дࠢ кору коштують м лࠢьярди долар вࠢ 47

• CDC займається вакцинним б зࠢнесом через свої ф нࠢансов  ࠢл цࠢенз йࠢн  ࠢ нࠢтереси 
щодо р зࠢних вакцинних продукт вࠢ  ࠢпатент вࠢ на вакцини.

На жаль, ми ще не зак нࠢчили.

Наприклад, у 2017 роц  ࠢбюджет CDC Foundation становив $86 096 884.

• Консультативний ком тࠢет CDC з практики мࠢун зࠢац їࠢ

Одним зࠢ спонсор вࠢ орган зࠢац їࠢ був Merck. Ск лࠢьки з цих в сࠢ мࠢдесяти шести м лࠢьйон вࠢ 
долар вࠢ над йࠢшло в дࠢ одн єࠢї компан їࠢ з виробництва л кࠢ вࠢ  ࠢвакцин?

(ACIP) суттєво впливає на те, як  ࠢвакцини є обов’язковими для штат вࠢ 
(як  ࠢвакцини включено до календаря дитячих вакцин).

Б лࠢьш сࠢть людей чули про CDC, але майже н хࠢто не чув про CDC Foundation.

Члени цього ком тࠢету мають ф нࠢансов  ࠢта нࠢш  ࠢзв’язки з виробниками 
вакцин.

Що таке CDC Foundation?

• CDC фактично закуповує вакцини на м лࠢьярди долар вࠢ

Давайте п дࠢсумуємо. Тепер ми знаємо:

На папер  ࠢCDC Foundation є окремою в дࠢ CDC. Це приватна некомерц йࠢна 

орган зࠢац яࠢ 501(c)(3). В нࠢ був створений, щоб допомогти CDC працювати

• HHS надходить в дࠢ CDC, FDA, NIH та NCI. Ним керував а

Закон про вакцини для д тࠢей (VFC).

з приватним сектором. Але реальн сࠢть виявляється дещо нࠢшою.

особа, пов’язана з виробниками вакцин.

• FDA отримує грош  ࠢв дࠢ виробник вࠢ вакцин.

Наприклад, доктор Джуд тࠢ Монро є президентом  ࠢгенеральним директором CDC 
Foundation. До цього вона була заступником директора ЦРЛ.

• NIH використовує грош  ࠢплатник вࠢ податк вࠢ для ф нࠢансування досл дࠢжень. Коли те досл дࠢження

• Члени ком тࠢету з вакцин FDA мають ф нࠢансов  ࠢта нࠢшࠢ

Кр мࠢ того,  ࠢCDC,  ࠢCDC Foundation отримують грошࠢ

призводить до чогось, що можна продати, NIH патентує це, а пот мࠢ 
л цࠢензує патент таким компан яࠢм, як Merck. Тод  ࠢHHS отримує частину 
прибутку.

зв’язки з виробниками вакцин.

з того ж м сࠢця, що  ࠢCDC. Велик  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ, так  ࠢяк Merck.
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Ось ще яскрав  ࠢприклади того, як д єࠢ прийняття р шࠢень щодо вакцинац їࠢ
був з пࠢсований грошима.

Джул  ࠢГерберд нࠢг фактично керувала CDC з 2002 по 2009 р кࠢ. Її титул був директором 
Центр вࠢ контролю та проф лࠢактики захворювань США. П дࠢ час неї
Кер вࠢництво там, CDC схвалив низку вакцин, у тому числ  ࠢGardasil в дࠢ Merck. 
Наприк нࠢц  ࠢ2009 року Герберд нࠢг залишив CDC  ࠢстав президентом в дࠢд лࠢу вакцин 
Merck. Пов дࠢомляється, що в Merck вона отримує багатом лࠢьйонний 
компенсац йࠢний пакет. Продаж  ࠢGardasil у 2018 роц  ࠢсклали 3,15 м лࠢьярда долар вࠢ.

В дࠢносини доктора Джуд тࠢ Монро з Merck сягають принаймн  ࠢ2009 року, коли 
вона була президентом орган зࠢац їࠢ п дࠢ назвою Асоц аࠢц яࠢ державних  ࠢ
територ аࠢльних прац вࠢник вࠢ охорони здоров’я США (ASTHO), а Merck був одним зࠢ її спонсор вࠢ.

Давайте продовжимо стежити за впливом Merck на вакцини, як  ࠢвводять 
вашим д тࠢям.

Атланта та приблизно чотири мил  ࠢодин в дࠢ одного.

Вони не пов дࠢомляють про це. CDC  ࠢCDC Foundation беруть участь

Доктор Бренда Ф цࠢджеральд була директором CDC з липня 2017 року по с чࠢень 
2018 року. Їй довелося п тࠢи у в дࠢставку п сࠢля того, як було пов дࠢомлено, що вона 
придбала десятки тисяч долар вࠢ у нових пакетах акц йࠢ принаймн  ࠢдесятка компан йࠢ—

Доктор Пол От – л кࠢар, який допом гࠢ включити RotaShield (ротав рࠢусну вакцину, 
яка травмувала та вбивала д тࠢей). В нࠢ волод вࠢ патентом на ще одну ротав рࠢусну 
вакцину, л цࠢенз юࠢ на яку в нࠢ передав компан їࠢ Merck, ,ࠢ як пов дࠢомляється, йому 
заплатили м лࠢьйони долар вࠢ.

В нࠢ також керує Навчальним центром щодо вакцин у Дитяч йࠢ л кࠢарн  ࠢ
Ф лࠢадельф їࠢ (CHOP). В нࠢ очолює кафедру вакцинолог їࠢ Мор сࠢа Р. Х лࠢлемана.

включаючи Merck.

Був членом ACIP. ACIP є консультативним ком тࠢетом CDC з практики мࠢун зࠢац їࠢ. 
Це група медичних експерт вࠢ  ࠢексперт вࠢ у сфер  ࠢохорони здоров’я, як  ࠢрозробляють 
рекомендац їࠢ щодо вакцинац їࠢ для кожної дитини в країн ,ࠢ вир шࠢуючи, що 
входить до граф кࠢа вакцинац їࠢ д тࠢей.
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Доктор Бренда Ф цࠢджеральд купує та продає акц їࠢ Merck, 
будучи директором CDC.

Джул  ࠢГерберд нࠢг: в дࠢ директора CDC до Merck

Зв’язок доктора Пола Офта з Merck
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Ось ще одна оц нࠢка грошей, як  ࠢдоктор От отримав в дࠢ цього ONE

м лࠢьйон вࠢ (д аࠢпазон 3–20 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ).

вакцина:

6. Н бࠢи цього недостатньо для Ота, компан яࠢ Merck купила та доставила 

прим рࠢники книги Ота « Що кожен батько повинен знати про 

вакцини» американським л кࠢарям. Роздр бࠢна ц нࠢа книги становить 14,95 долар вࠢ США.

Частина грошей, як  ࠢв нࠢ  ࠢйого ун вࠢерситет отримали, надходять безпосередньо

1. Виплата Дитяч йࠢ л кࠢарн  ࠢФ лࠢадельф їࠢ в дࠢ продажу Royalty Pharma — 6,2 
м лࠢьйона долар вࠢ.

7. O�t сказав, що не знає, ск лࠢьки прим рࠢник вࠢ його книги Merck

в дࠢ Merck. Наприклад:

2. Роялт  ࠢвиплати в дࠢ CHOP до продажу Royalty Pharma—

придбаний. «Я не маю над цим н яࠢкого контролю», — сказав в нࠢ.

• Мор сࠢ Р. Х лࠢлеман був колишн мࠢ старшим в цࠢе-президентом Merck.

0,5 м лࠢьйона долар вࠢ.

Будучи кафедрою вакцинолог їࠢ Мор сࠢа Р. Х лࠢлемана, ун вࠢерситет 
Ота отримує 1,5 м лࠢьйона долар вࠢ США. Ск лࠢьки в нࠢ з цього отримує, 
нев дࠢомо.

3. Виплата Wistar в дࠢ Paul Capital Royalty Fund—$2,3

• На ACIP O�t трич  ࠢголосував за р шࠢення, пов’язан  ࠢз використанням 

ротав рࠢусної вакцини (RotaShield). У той час в нࠢ був сп вࠢвласником патенту 

на ротав рࠢусну вакцину, яка розроблялася за грантом в дࠢ Merck. П зࠢн шࠢе 

RotaShield було вилучено з ринку через те, що в нࠢ поранив  ࠢвбив д тࠢей.

м лࠢьйон.

• Власна вакцина O�t була схвалена FDA у 2006 роцࠢ

4. Виплати роялт  ࠢз потоку роялт ,ࠢ який Wistar не продав Paul Capital — 1,0 

м лࠢьйона долар вࠢ.

торгова марка «RotaTeq». Незахищений. В нࠢ заявив, що заробив 

«к лࠢька м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ, багато грошей». В дࠢпов дࠢно до одного зв тࠢу 

про розсл дࠢування, «От заробив 10 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ у вигляд  ࠢроялт  ࠢ

протягом 2009 року та м гࠢ отримати в дࠢ 3 до 25 м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ у вигляд  ࠢ

додаткових платеж вࠢ, залежно в дࠢ комерц йࠢних показник вࠢ франшизи 

RotaTeq».

5. Виплата Ота в дࠢ продажу його потоку роялт  ࠢWistar — 7,5 дол.
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П дࠢводячи п дࠢсумок, сࠢнує конфл кࠢт нࠢтерес вࠢ м жࠢ виробниками вакцин, такими 

як Merck,  ࠢдержавними орган зࠢац яࠢми, як  ࠢсхвалюють вакцини, такими як FDA  ࠢCDC. 

Ц  ࠢконфл кࠢти поширюються на сам  ࠢорган зࠢац їࠢ та ос бࠢ, як  ࠢотримують особисту вигоду.

Схвалення вакцини повинно зд йࠢснюватися безпристрасно та об’єктивно. Це 

медичне втручання для здорових д тࠢей, тому п дࠢ час його перегляду сл дࠢ бути дуже 

обережним. Але цього не в дࠢбувається. На карту поставлено занадто багато грошей, 

 ࠢтак  ࠢкомпан їࠢ, як Merck, дуже добре вм юࠢть платити, щоб добитися свого.

долар вࠢ в дࠢ вакцин, а також в дࠢ гࠢрають роль у вир шࠢенн  ࠢтого, як  ࠢвакцини є 

обов’язковими для вашої дитини? Х бࠢа це не неправильно?

Ви вважаєте, що так  ࠢлюди, як От  ࠢГерберд нࠢг, повинн  ࠢзаробляти м лࠢьйони?
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10. Нац оࠢнальна академ яࠢ медицини стверджує, що вакцина проти кору може 

викликати фебрильн  ࠢсудоми, анаф лࠢакс юࠢ та артралг юࠢ у деяких д тࠢей

Інформац яࠢ, щоб визначити, чи вакцина проти кору абсолютно безпечна

11. Нац оࠢнальна академ яࠢ медицини стверджує, що цього НЕ достатньо

12. Вакцина проти кору та вс  ࠢвакцини вважаються юридично «неминуче 

небезпечними»

Ви коли-небудь знали, що хтось мав реакц юࠢ на рецепт, який вони отримали в дࠢ свого 
л кࠢаря? Те ж саме з вакцинами. Ун вࠢерсал означає, що деяк  ࠢд тࠢи будуть травмован .ࠢ Але 

г рࠢше з вакцинами, тому що вони не проходять таке ж тестування на безпеку, як л кࠢи.

9. Тестування на безпеку вакцини проти кору було абсолютно неадекватним

8. Вакцина проти кору н кࠢоли не була безпечною з самого початку

Вакцина проти кору, як  ࠢбудь-яка нࠢша вакцина, може бути небезпечною або нав тࠢь 

смертельною для деяких д тࠢей. Доказ вࠢ цього переконливо. Це не повинно дивувати. 

Вакцини — це медичн  ࠢзаходи, як л кࠢи, що в дࠢпускаються за рецептом.

13. Виробник вакцини в дࠢ кору визнає, що їм понад с мࠢдесят
Потенц йࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти

Секрети:

Вакцина проти кору може бути

Небезпечно для деяких д тࠢей

ЧАСТИНА 3
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Травми, пов’язан  ࠢз вакциною проти кору, чи це у сто раз вࠢ б лࠢьше?

16. База даних VAERS пов дࠢомляє, що 275 смертей пов’язан  ࠢз вакциною 
проти кору

15. Уряд США має д тࠢей, постраждалих в дࠢ вакцини проти кору, у 
своїй баз  ࠢданих

14. За даними CDC  ࠢFDA, сࠢнує 89 032 випадки

17. Багато л кࠢар вࠢ визнають у своїх публ кࠢац яࠢх, що вакцина проти 
кору може викликати небезпечн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти

18. Л кࠢар  ࠢвизнають, що вакцини можуть викликати ауто мࠢунн  ࠢзахворювання

19. Безпека в очах того, хто дивиться
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Наприклад, у 1962 роц  ࠢбуло опубл кࠢовано досл дࠢження приблизно 345 д тࠢей, якࠢ
отримали нову вакцину проти кору. Ось що сказано в досл дࠢженн :ࠢ

Перша жива вакцина проти кору була випробувана наприк нࠢц  ࠢ1950-х – на початку 

1960-х рок вࠢ. Результати цих тест вࠢ були опубл кࠢован ,ࠢ  ࠢвони показали, що д тࠢи 

хвор лࠢи в дࠢ ц єࠢї вакцини з самого початку. Нав тࠢь у ранн хࠢ випробуваннях вакцина 
проти кору викликала бронх тࠢ, судоми, ц аࠢноз  ࠢаберац їࠢ енцефалограф чࠢних патерн вࠢ, 

спричинен  ࠢпевним невролог чࠢним ураженням.

Швидка верс яࠢ: досл дࠢження першої живої вакцини 

проти кору, проведен  ࠢмайже ш сࠢтдесят рок вࠢ тому, 

показали, що вона викликала невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢ
ефекти та нࠢш  ࠢпроблеми у деяких д тࠢей.

З самого початку були невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, 
судоми, лихоманка та висип в дࠢ живої вакцини проти кору.

Безпека з самого початку

Живої вакцини проти кору не було

СЕКРЕТ №8

Пов дࠢомлялося про висип у 52% сࠢтор йࠢ. . . У цих 

досл дࠢженнях було пов дࠢомлено про три випадки конвульсивного нападу п сࠢля 

вакцинац їࠢ, два з них тим самим пед аࠢтром. . .

Лихоманка 100ºF або б лࠢьше була зареєстрована у 79% д тࠢей зࠢ середньою 
тривал сࠢтю лихоманки 3,1 дня. . .

Одна трир чࠢна д вࠢчинка (CJ) пережила судомний напад на сьомий день 

п сࠢля вакцинац їࠢ та була негайно госп тࠢал зࠢована. Її температура була
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Дочка пед аࠢтра, яка вакцинувала CJ двома м сࠢяцями тому, була другою дитиною, 

у якої розвинувся судомний напад (SS). Їй було двадцять м сࠢяц вࠢ,  ࠢвона пережила 

под бࠢний напад до щеплення. Поствакцинальний напад був пов’язаний з температурою 

104 увечер  ࠢсьомого дня п сࠢля щеплення. Короткий тон чࠢний напад, що супроводжувався 

ц аࠢнозом, супроводжувався генерал зࠢованим клон чࠢним нападом, який тривав близько 

двох хвилин. Ув мࠢкнено

наступного дня у дитини п дࠢнялася температура до 104,8, з'явилася висипка.

Подальша її сࠢтор яࠢ була без под йࠢ.

два нࠢш  ࠢописан  ࠢнапади, цей стався на сьомий день п сࠢля вакцинац їࠢ. Дитина була 

негайно оглянута пед аࠢтром, який пов дࠢомив про температуру 104. . . Низька 

температура збер гࠢалася протягом чотирьох-п'яти дн вࠢ, а висип спостер гࠢався протягом 

трьох дн вࠢ. . . Лихоманка в дࠢ 103 ° до 104,90 була зареєстрована лише у 6 в дࠢсотк вࠢ д тࠢей, 

як  ࠢжили вдома, але у 21 в дࠢсотка тих, хто перебував у притулках. . . Можливо, було б 

переб лࠢьшенням сказати, що це наша турбота

Електроенцефалограф чࠢне обстеження при надходженн  ࠢта т ,ࠢ що були зроблен  ࠢ

через два тижн ,ࠢ виявили картини, як ,ࠢ за словами невропатолога, не схож  ࠢна т ,ࠢ що 

спостер гࠢаються при енцефал тࠢ ,ࠢ але св дࠢчать про еп лࠢептогенну зону в центральному 

енцефалон .ࠢ

(Переклад: ця дитина мала невролог чࠢний поб чࠢний ефект в дࠢ вакцини.)

день, коли з'явилася висипка. Респ рࠢаторних ознак не спостер гࠢалося.

виявилося 101  ࠢп дࠢнялося до 103 на наступний день  ࠢдо 104 на трет йࠢ день

(Переклад: тон чࠢн  ࠢсудоми передбачають раптове напруження та скорочення 

м’яз вࠢ. Клон чࠢн  ࠢсудоми передбачають ритм чࠢн  ࠢпосмикування або посмикування 

одного чи к лࠢькох м’яз вࠢ. Обидва типи напад вࠢ виникли п сࠢля отримання вакцини.)

з фебрильними реакц яࠢми ми вим рࠢюємо в дࠢм нࠢност  ࠢу д тࠢей, а не р зࠢнࠢ

вм сࠢт у вакцин .ࠢ

Трет мࠢ стався судомний напад у дитини 14 м сࠢяц вࠢ (ДТ). Подобається

Книга про к рࠢ56

1. П дࠢ час першого тестування вакцини проти кору вже спостер гࠢалися 
поб чࠢн  ࠢефекти, включаючи лихоманку, висипання та судоми.

3. Л кࠢар  ࠢрозум лࠢи реакц юࠢ цих д тࠢей

2. Були також невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти вакцини проти кору. Але, незважаючи 

на це, л кࠢар  ࠢзосередилися б лࠢьше на лихоманц  ࠢ(те, що вони називають 

«гарячковими реакц яࠢми»).

Пам’ятайте, це написали л кࠢар ,ࠢ як  ࠢтестували першу живу вакцину проти кору 
приблизно ш сࠢтдесят рок вࠢ тому. Ц  ࠢзаяви розкривають деяк  ࠢтривожн  ࠢфакти:

Вакцина була пов'язана з тим, що вс  ࠢд тࠢи не однаков .ࠢ Досл дࠢники 

сказали, що вони «вим рࠢюють в дࠢм нࠢност  ࠢу д тࠢей».
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вказує на те, що вакцина под яࠢла?

У тому самому досл дࠢженн  ࠢдосл дࠢники написали: «Однак пом рࠢна лихоманка 

та висипання можуть розглядатися як бажан  ࠢреакц їࠢ на вакцину проти кору, 

оск лࠢьки вони являють собою легко розп зࠢнан  ࠢкритер їࠢ усп шࠢної вакцинац їࠢ».

В нࠢшому досл дࠢженн  ࠢреакц їࠢ складалися з бронх тࠢу, але це теж не мало значення.

Ось що виявили досл дࠢники:

В нࠢшому досл дࠢженн  ࠢодна дитина з двадцяти восьми мала «неспециф чࠢну 

аберац юࠢ її енцефалограф чࠢної картини». Ось що написав один зࠢ винах дࠢник вࠢ ц єࠢї 
вакцини проти кору:

Отже, якщо вакцина викликає лихоманку та висип, це добре

Це була ще одна п дࠢказка про те, що вакцина проти кору може викликати 
невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти у деяких д тࠢей.

Ц  ࠢспостереження повинн  ࠢбули змусити цих л кࠢар вࠢ задуматися про те, що вони 

робили. Зрештою, якщо були невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, це само по соб  ࠢбуло 

червоним маркером. Розум нࠢня того, що не вс  ࠢд тࠢи будуть однаково реагувати на ту 

саму вакцину, було ще одним важливим моментом, який було про гࠢноровано. А 

судоми п сࠢля вакцинац їࠢ – це недобре.

Вакцину ввели в сࠢ мࠢдесят в сࠢ мࠢ д тࠢей, як  ࠢне мали антит лࠢ проти кору. Їм був в кࠢ 

в дࠢ одного до п’ятнадцяти рок вࠢ. П’ятдесят три в дࠢсотки були в кࠢом до п’яти рок вࠢ, а 

82 в дࠢсотки – до восьми рок вࠢ.

• �тридцять три отримали висип.

• троє отримали нࠢфекц юࠢ вуха («легкий середн йࠢ отит»).

• Ш сࠢтдесят п’ять зࠢ в сࠢ мࠢдесяти восьми д тࠢей мали лихоманку з максимальною 
температурою 106°F.

нормальний у 27  ࠢнезвичайний лише в 1 дитини, яка на п’ятий день п сࠢля 

вакцинац їࠢ мала нࠢтеркурентну нࠢфекц юࠢ та виявила неспециф чࠢну аберац юࠢ 

її енцефалограф чࠢної картини.

(Переклад: у цьому крих тࠢному досл дࠢженн  ࠢодна дитина з двадцяти восьми мала 

невролог чࠢну реакц юࠢ через п’ять дн вࠢ п сࠢля отримання вакцини.)

Електроенцефалограми, отриман  ࠢп дࠢ час д їࠢ вакцини, були повними

Г бࠢбс та нࠢш  ࠢввели цю вакцину [проти кору] 28 чутливим д тࠢям, з яких 

принаймн  ࠢ17 на сьогодн шࠢн йࠢ день дали кл нࠢ чࠢну в дࠢпов дࠢь. ..

Бронх тࠢ, викликаний вакциною

Б лࠢьше невролог чࠢних поб чࠢних ефект вࠢ
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Який був посп хࠢ? Для б лࠢьшост  ࠢд тࠢей к рࠢ був висипом. Б лࠢьш сࠢть пед аࠢтр вࠢ  ࠢбатьк вࠢ 

на той час не вважали це явною та реальною небезпекою.

Жодне з цих запитань не було поставлено, тому що на них було надто важко 
в дࠢпов сࠢти, особливо наприк нࠢц  ࠢ1950-х рок вࠢ. Натом сࠢть вчен  ࠢпро гࠢнорували те, що було
незручн ,ࠢ як невролог чࠢн  ࠢреакц їࠢ,  ࠢзосереджен  ࠢна легких запитаннях на кшталт: 
«Ми бачили висип чи н ?ࠢ»

• Двоє захвор лࠢи на бронх тࠢ.

Ця наукова актуальн сࠢть не дала в дࠢпов дࠢ  ࠢна нагальн  ࠢзапитання щодо вакцини 
проти кору:

Б лࠢьш сࠢть д тࠢей спостер гࠢали лише чотирнадцять дн вࠢ. Десятьох д тࠢей спостер гࠢали 
через в сࠢ мࠢ-дванадцять м сࠢяц вࠢ. Очевидно, перев рࠢяли лише р вࠢень антит лࠢ до 
кору, а не загальний стан здоров’я.

• Чому виникли невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти в дࠢ вакцини?
• Що саме зробила вакцина в т лࠢах  ࠢмозку р зࠢних д тࠢей?

Ус  ࠢц  ࠢранн  ࠢдосл дࠢження показують, що вчен  ࠢ гࠢнорували потенц аࠢл небезпечних 
поб чࠢних ефект вࠢ  ࠢпосп шࠢали вивести вакцину проти кору на ринок.

• Яким чином вакцина проникла в р зࠢн  ࠢтканини орган зࠢму?

Справд ,ࠢ у статт  ࠢв Американському журнал  ࠢгромадської охорони здоров’я 
говориться, що розробка вакцини в Сполучених Штатах у середин  ࠢдвадцятого 
стол тࠢтя була «в дࠢзначена нагальн сࠢтю».

• Чому вакцина викликала бронх тࠢ  ࠢсудоми?

Ця «нев дࠢкладна ситуац яࠢ» дозволила вченим гࠢнорувати сигнали про 
небезпеку та йти прямо вперед, зосереджуючись лише на одному маленькому 
аспект  ࠢвакцинац їࠢ — чи була у д тࠢей реакц яࠢ, яка вказувала б на реакц юࠢ антит лࠢ 
на вакцину? Якщо у нас «пом рࠢна лихоманка та обмежена висипка», то ми 

почуваємося добре, тому що це означає, що була реакц яࠢ,  ࠢми маємо «усп шࠢну 
вакцинац юࠢ».

• Що саме зробила вакцина в нервових кл тࠢинах або кл тࠢинах кишечника

Така сл пࠢота не виправдовується актуальн сࠢтю вчених.

якихось д тࠢей?
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Велик  ࠢпитання залишаються без в дࠢпов дࠢ  ࠢз самого початку.

Нав щࠢо посп шࠢати зупинити висип?
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пауза,  ࠢце було повним ходом з вакциною, яка спричинила б лࠢьше проблем, 
н жࠢ вир шࠢила. Цю погано перев рࠢену, небезпечну вакцину проти кору було 
зам нࠢено в 1968 роц ,ࠢ майже 50 рок вࠢ тому, на кращу, але все ще 
проблематичну верс юࠢ, яку все ще вводять д тࠢям, поки ви читаєте це.

На жаль, жодного з цих важливих сигнал вࠢ ц  ࠢвчен  ࠢне дали
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Вона св дࠢчила перед Конгресом, що «вакцини безпечн  ࠢта ефективн »ࠢ.

Окр мࠢ гࠢнорування переконливих доказ вࠢ протилежного, неадекватн сࠢть

як сࠢне тестування вакцин майже гарантує, що будуть проблеми.

У попередньому розд лࠢ  ࠢми вже бачили, як вакцина проти кору

Наприклад, доктор Карен М дࠢтун була директором Управл нࠢня вакцин

Досл дࠢження та огляд у Центр  ࠢоц нࠢки та досл дࠢження б оࠢлог чࠢних препарат вࠢ FDA. Це 

група, яка рекомендує схвалення вакцин FDA.

Індустр яࠢ вакцин каже нам, що вс  ࠢдитяч  ࠢвакцини перев рࠢен  ࠢта безпечн .ࠢ

Швидка верс яࠢ: вакцини рекламуються як безпечн ,ࠢ але 

золотий стандарт перев рࠢки безпеки не використовується, 

а довгостроков  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти не в дࠢстежуються.

викликав серйозн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти п дࠢ час своїх ранн хࠢ випробувань, але все одно його 

схвалили. Ймов рࠢно, це було неминучим, оск лࠢьки вакцина нав тࠢь не була перев рࠢена так 

добре, як б лࠢьш сࠢть л кࠢ вࠢ.

називається «подв йࠢним сл пࠢим плацебо-контрольованим».

Коли фармацевтичн  ࠢпрепарати тестуються, це золотий стандарт кл нࠢ чࠢних випробувань

Що це означає?

Золотий стандарт не використовується для тестування вакцин

Вакцина була абсолютно нев дࠢпов дࠢною

Тестування на безпеку кору

СЕКРЕТ №9
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Тому що ад’ювант, токсичний нࠢгред єࠢнт, такий як ртуть або алюм нࠢ йࠢ, часто викликає 

реакц юࠢ. Оск лࠢьки обидв  ࠢгрупи отримують ад’ювант (одна група отримує лише ад’ювант, 

а нࠢша група отримує ад’ювант у вакцин )ࠢ, то обидв  ࠢгрупи мають схож  ࠢреакц їࠢ та поб чࠢн  ࠢ

ефекти. �це дозволяє вакцину

«Вакцина проти в рࠢусу кору нࠢактивована. III. Польове випробування у молодших 

школяр вࠢ» JAMA 1962.

досл дࠢникам сходить з рук наукова нечесн сࠢть. Вони можуть сказати, що вакцина 

безпечна, оск лࠢьки обидв  ࠢгрупи мали однаков  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, тому вакцина не несе 

в дࠢпов дࠢальност .ࠢ

Це означає, що п дࠢ час тестування препарату одна група пац єࠢнт вࠢ або п дࠢдосл дࠢних 

отримуватиме новий препарат, а нࠢша група отримуватиме плацебо, як ф зࠢ оࠢлог чࠢний 

розчин або цукрову таблетку,  ࠢн  ࠢл кࠢар, н  ࠢвипробовуван  ࠢне знають, хто що отримує. Це 

робиться таким чином, щоб гарантувати в дࠢсутн сࠢть упередженост  ࠢв результатах.

Звичайно, якби вони використовували справжнє плацебо, наприклад ф зࠢ оࠢлог чࠢний 
розчин, зам сࠢть алюм нࠢ юࠢ чи нࠢшої вакцини, тод  ࠢрезультати були б значно нࠢшими, а 

вакцини виявилися б набагато небезпечн шࠢими.

З вакцинами цей золотий стандарт не дотримується. Це не було дотримано у випадку 

вакцини проти кору,  ࠢце не дотримано практично

Кр мࠢ того, к лࠢьк сࠢть д тࠢей, як  ࠢвикористовуються в цих випробуваннях вакцини, дуже мала.

будь-яка дитяча вакцина з тих п рࠢ.

По-перше, л кࠢар  ࠢзнають, хто отримує вакцину, а хто н ,ࠢ тому це не подв йࠢне сл пࠢе.

Наприклад, у США близько сорока восьми м лࠢьйон вࠢ д тࠢей в кࠢом до одинадцяти рок вࠢ. Ось 

к лࠢька приклад вࠢ невеликої к лࠢькост  ࠢд тࠢей, яких перев рࠢили щепленням в дࠢ кору:

По-друге, б лࠢьш сࠢть випробувань вакцин сьогодн  ࠢне використовують справжнє плацебо. 

Зам сࠢть цього вони можуть використовувати нࠢшу вакцину або ад’ювант, наприклад ртуть або 

алюм нࠢ йࠢ, як  ࠢм сࠢтяться у вакцин .ࠢ Іншими словами, група плацебо не отримує ф зࠢ оࠢлог чࠢний розчин або цукор

303 дитини

таблетка. Вони отримують так  ࠢж агресивн  ࠢтоксичн  ࠢ нࠢгред єࠢнти, як  ࠢтакож є у вакцин .ࠢ

Досл дࠢження аттенуйованої вакцини проти в рࠢусу кору N Engl J Med. 1960 р кࠢ.

Нав щࠢо їм це робити?

296 д тࠢей
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Невелик  ࠢк лࠢькост ,ࠢ що використовуються для тестування вакцини
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І якщо ви вловлюєте сигнали про небезпечн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти (так  ࠢяк невролог чࠢн  ࠢ

поб чࠢн  ࠢефекти чи судоми тощо), х бࠢа вам не сл дࠢ провести розсл дࠢування? Чи не сл дࠢ 

використати довгостроков  ࠢдосл дࠢження, як  ࠢроками спостер гࠢають за д тࠢьми, щоб 

переконатися, що ваша вакцина проти висипу не спричиняє пост йࠢного пошкодження мозку?

5. Як ми бачили в попередньому розд лࠢ ,ࠢ коли виявляються поб чࠢн  ࠢефекти

Х бࠢа не повинен бути належний анал зࠢ витрат  ࠢвигод?

 ࠢописан ,ࠢ вони часто гࠢноруються.

273 дитини

Сьогодн  ࠢсправи г рࠢш .ࠢ У нас є багато вакцин, яких ще не було

«Розробка та оц нࠢка вакцини проти кору Moraten» JAMA 1968.

доведено, що вони безпечн  ࠢдля великої к лࠢькост  ࠢд тࠢей, але вони є обов’язковими.

72 дитини

П дࠢсумовуючи:

«Імун тࠢет проти кору п сࠢля ревакцинац їࠢ: результати у д тࠢей, вакцинованих до 10 м сࠢяц вࠢ». 

Пед аࠢтр яࠢ. 1982 р кࠢ.

1. Вакцини не тестуються за золотим стандартом, який використовується при тестуванн  ࠢл кࠢ вࠢ.

Загальна к лࠢьк сࠢть д тࠢей, як  ࠢотримали щеплення в дࠢ кору, була набагато 

меншою н жࠢ десять тисяч. Однак, нав тࠢь якщо припустити, що це число 
десять тисяч, це буде лише 0,02 в дࠢсотка нин шࠢнього дитячого населення в 
ц йࠢ країн .ࠢ Іншими словами, якщо ви перев рࠢите вакцину на десяти тисячах 
д тࠢей, 99,9 в дࠢсотка д тࠢей не будуть представлен .ࠢ

2. Справжнє плацебо не використовується, щоб можна було гࠢнорувати поб чࠢн  ࠢефекти.

Чи має сенс обов’язкове медичне втручання, як-от вакцина, для здорових 

д тࠢей, якщо вона не була протестована буквально на 99,9 в дࠢсотках населення?

3. Довгостроков  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти не вим рࠢюються, оск лࠢьки немає тривалого 

спостереження.

Чи виявите ви р дࠢк сࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, тестуючи невелику к лࠢьк сࠢть д тࠢей? Пам’ятайте, 

що ця вакцина призначена для запоб гࠢання висипу у б лࠢьшост  ࠢд тࠢей. Х бࠢа не варто 

гарантувати його безпеку?

4. Тестується невелика к лࠢьк сࠢть д тࠢей, тому поб чࠢн  ࠢефекти, як  ࠢможуть вплинути 

лише на невеликий в дࠢсоток населення, пропускаються.
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Інститут медицини (зараз називається Нац оࠢнальною медичною 
академ єࠢю) є пров дࠢною науковою установою в країн .ࠢ

Швидка верс яࠢ: Всесв тࠢньо в дࠢома Нац оࠢнальна 
медична академ яࠢ каже, що вакцина проти кору 
може спричинити травми у деяких д тࠢей.

Зг дࠢно з В кࠢ пࠢед єࠢю:

Нац оࠢнальна медична академ яࠢ надає нац оࠢнальн  ࠢта м жࠢнародн  ࠢконсультац їࠢ з 

питань, що стосуються охорони здоров’я, медицини, пол тࠢики охорони здоров’я та 

б оࠢмедичної науки. В нࠢ спрямований на надання об’єктивної, заснованої на фактах 

та авторитетної нࠢформац їࠢ та порад щодо пол тࠢики в галуз  ࠢохорони здоров’я та науки 

для пол тࠢик вࠢ, профес оࠢнал вࠢ, л дࠢер вࠢ ус хࠢ сектор вࠢ сусп лࠢьства та громадськост  ࠢв ц лࠢому.

Каже Вакцина проти кору

Анаф лࠢакс яࠢ та артралг яࠢ у деяких 
д тࠢей

Може викликати фебрильн  ࠢсудоми,

Нац оࠢнальна медична академ яࠢ мࠢ

СЕКРЕТ №10
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(Переклад: MMR викликає свого роду енцефал тࠢ – запалення мозку у д тࠢей з 

мࠢунодеф цࠢитом.)

• «Докази переконливо п дࠢтверджують причинно-насл дࠢковий зв’язок м жࠢ
Вакцина MMR  ࠢфебрильн  ࠢсудоми».

(Переклад: вакцина MMR викликає судоми з лихоманкою.)

У 2011 роц  ࠢбуло зареєстровано б лࠢьше поб чࠢних ефект вࠢ. Того року Інститут медицини 

опубл кࠢував зв тࠢ п дࠢ назвою «Поб чࠢн  ࠢефекти вакцин: докази та причинно-насл дࠢковий 

зв’язок».

У вересн  ࠢ1993 року Інститут медицини опубл кࠢував зв тࠢ п дࠢ назвою «Поб чࠢн  ࠢпод їࠢ, пов’язан  ࠢ

з дитячими вакцинами: докази причинно-насл дࠢкового зв’язку». Зв тࠢ завершувався такими 

твердженнями:

• «Докази переконливо п дࠢтверджують причинно-насл дࠢковий зв’язок м жࠢ

У зв тࠢ  ࠢпро вакцину було розглянуто понад 130 наукових досл дࠢжень проти кору

Вакцина MMR  ࠢанаф лࠢакс яࠢ».

вакцини та зробив висновок:

(Переклад: MMR викликає потенц йࠢно небезпечну для життя алерг чࠢну 
реакц юࠢ.)

• «Докази переконливо п дࠢтверджують причинно-насл дࠢковий зв’язок

• «Докази св дࠢчать на користь визнання причинно-насл дࠢкового зв’язку м жࠢ 

вакциною MMR  ࠢминущою артралг єࠢю (болем у суглобах) у д тࠢей».

м жࠢ вакциною MMR та енцефал тࠢом, викликаним т лࠢьцями кору, в ос бࠢ зࠢ 
продемонстрованими мࠢунодеф цࠢитами».

Кожного разу, коли ц  ࠢл дࠢери науки та медицини дивилися на вакцину проти кору, вони 

виявляли, що вона викликає серйозн  ࠢреакц їࠢ та травми у деяких д тࠢей.

[та м жࠢ] вакциною проти кору, паротиту та краснухи, тромбоцитопен єࠢю та анаф лࠢакс єࠢю.

..

Ком тࠢет встановив, що докази встановлюють причинний зв’язок м жࠢ

вакцина проти кору та смерть в дࠢ в рࠢусної нࠢфекц їࠢ штаму вакцини проти кору.

(Переклад: MMR викликає потенц йࠢно небезпечну для життя алерг чࠢну реакц юࠢ.}

Ком тࠢет виявив, що дан  ࠢсв дࠢчать на користь визнання причинно-насл дࠢкового зв’язку 

м жࠢ вакциною проти кору та анаф лࠢакс єࠢю.

(Переклад: MMR викликає стан, при якому у вас низька к лࠢьк сࠢть тромбоцит вࠢ.)

небезпечн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти вакцини проти кору.
В дࠢкриває Нац оࠢнальна медична академ яࠢ

66 Книга про к рࠢ
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Джерела:

Stratton, Kathleen R. «Поб чࠢн  ࠢявища, пов’язан  ࠢз дитячими вакцинами, кр мࠢ кашлюку та 

краснухи. Резюме допов дࠢ  ࠢІнституту медицини». PubMed.
Востаннє зм нࠢено 25 серпня 2011 р. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/8182813.

Кашлюк  ࠢкраснуха». JAMA 271, № 20 (травень 1994), 1602–1605.

Страттон, Кетл нࠢ Р. «Поб чࠢн  ࠢявища, пов’язан  ࠢз дитячими вакцинами Інше

Кожен, хто стверджує, що вакцина проти кору або MMR абсолютно безпечна, так  ࠢє

або нев гࠢлас, або брехливий.

67Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей
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Інформац яࠢ, щоб визначити, чи

Вакцина проти кору абсолютно безпечна

Каже, що НЕ вистачає
Нац оࠢнальна медична академ яࠢ мࠢ

Нац оࠢнальна медична академ яࠢ не може виключити 
нࠢш  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти.

Нац оࠢнальна медична академ яࠢ (ран шࠢе Інститут медицини) визнала, що вакцина 

проти кору може спричинити серйозн  ࠢреакц їࠢ та травми. Академ яࠢ продовжила 
вивчати нࠢш  ࠢтравми, проблеми, поб чࠢн  ࠢефекти та

.

захворювань, як  ࠢможна було б в дࠢнести до вакцини.

Швидка верс яࠢ: Нац оࠢнальна академ яࠢ медицини також 

каже, що недостатньо досл дࠢжень, щоб визначити, чи 
може вакцина проти кору викликати довгий список 
нࠢших проблем. Схвалення FDA не гарантує безпечн сࠢть 
вакцини проти кору або будь-якого нࠢшого препарату 
чи вакцини.

• �бром аࠢлг яࠢ

” (курсив додано)
У зв тࠢ  ࠢговориться: « Доказ вࠢ недостатньо, щоб прийняти або в дࠢхилити причинно-
насл дࠢковий зв’язок м жࠢ вакциною MMR  ࠢ. .

СЕКРЕТ №11
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Схвалення FDA не означає, що фармацевтичний препарат 
або вакцина безпечн .ࠢ

70 Книга про к рࠢ

• гострий дисем нࠢований енцефалом єࠢл тࠢ

Пам’ятайте, що те, що вакцина «схвалена FDA», не означає, що вона безпечна. 
Наприклад, багато «схвалених FDA» л кࠢ вࠢ убили тисяч  ࠢамериканц вࠢ. Ось к лࠢька 
приклад вࠢ:

• мен нࠢг тࠢ

Аккутан ( зࠢотретиноїн) спричиняв п дࠢвищений ризик вроджених 

дефект вࠢ, викидн вࠢ  ࠢпередчасних полог вࠢ при застосуванн  ࠢваг тࠢними 
ж нࠢками. Це також викликало запальн  ࠢзахворювання кишечника та 
суїцидальн  ࠢнахили. Цей препарат схвалено FDA.

• синдром хрон чࠢної втоми

• енцефалопат яࠢ

Байкол (церивастатин) викликав серйозн  ࠢсерцево-судинн  ࠢпоб чࠢн  ࠢ
ефекти (наприклад, смерть, нࠢфаркт та нࠢсульт). Це також п дࠢвищує 

ризик серйозних шк рࠢних реакц йࠢ (таких як токсичний еп дࠢермальний 
некрол зࠢ, синдром Ст вࠢенса-Джонсона та мультиформна еритема) та 
шлунково-кишкових кровотеч. Цей препарат схвалено FDA.

• гепатит

• нࠢш  ࠢзахворювання та розлади.

• плечовий неврит

Якби було доведено, що вакцина безпечна,  ࠢбуло науково п дࠢтверджено, що 
вакцина не викликає ц  ࠢ нࠢш  ࠢзахворювання та розлади, зв тࠢ виключив би їх. Але в 
зв тࠢ  ࠢцього не було б сказано!

• хрон чࠢна запальна дисем нࠢована пол нࠢейропат яࠢ

У зв тࠢ  ࠢстверджується, що необх дࠢн  ࠢдодатков  ࠢдосл дࠢження, щоб визначити, 
чи викликає вакцина ц  ࠢдодатков  ࠢпроблеми чи н .ࠢ Але досл дࠢження не проводяться, 
тому д тࠢи, як  ࠢотримують вакцину, є п дࠢдосл дࠢними кроликами.

• розс яࠢний склероз

Наш  ࠢд тࠢи надають дан .ࠢ Вони є частиною масового експерименту. І

• нейром єࠢл тࠢ зорового нерва

з обов'язковою вакцинац єࠢю у вас немає вибору.

• поперечний м єࠢл тࠢ
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препарат. Цей препарат схвалено FDA.

Meridia (сибутрам нࠢ) спричиняв п дࠢвищений ризик серцево-судинних 

захворювань та нࠢсульту. Цей препарат схвалено FDA.

Merital & Alival (Nomifensine) спричинив смерть через мࠢуногемол тࠢичну 

анем юࠢ. Цей препарат схвалено FDA.

М лࠢотарг (гемтузумаб озогам цࠢин) п дࠢвищував ризик смерт  ࠢта венооклюз йࠢної 

хвороби (обструкц їࠢ вен). �цей препарат був

DES (д еࠢтилстибестрол) спричиняє св тࠢлокл тࠢинну аденокарциному 
(рак шийки матки та п хࠢви), вроджен  ࠢдефекти та нࠢш  ࠢаномал їࠢ 
розвитку у д тࠢей, народжених ж нࠢками, як  ࠢприймали

препарат п дࠢ час ваг тࠢност .ࠢ Це також зб лࠢьшило ризик раку 
молочної залози та зб лࠢьшило ризик раку у д тࠢей матер вࠢ, як  ࠢприймали

серце. У пер оࠢд з 1981 по 1999 р кࠢ було зареєстровано понад 2110 смертей. Цей 

препарат схвалено FDA.

Darvon & Darvocet (пропоксифен) викликав серйозну токсичн сࠢть

Схвалено FDA.

Omni�ox (Tema�oxacin) спричиняв смерть, р зࠢке зниження р вࠢня цукру в кров ,ࠢ 

гемол тࠢичну анем юࠢ та нࠢш  ࠢаномал їࠢ кл тࠢин кров ,ࠢ а також дисфункц юࠢ нирок (у 

половин  ࠢвипадк вࠢ був потр бࠢен нирковий д аࠢл зࠢ). Цей препарат схвалено FDA.

Пропульсид (цизаприд) спричинив понад 270 випадк вࠢ серйозних серцевих 

аритм йࠢ, зареєстрованих у пер оࠢд з липня 1993 року по травень 1999 року, зࠢ 

с мࠢдесяти летальними випадками. Цей препарат схвалено FDA.

Позикор (м бࠢефрад лࠢ) спричиняв смертельну взаємод юࠢ з щонайменше 

двадцятьма п’ятьма нࠢшими препаратами, такими як звичайн  ࠢантиб оࠢтики, 

антиг сࠢтам нࠢн  ࠢпрепарати та л кࠢи в дࠢ раку. Цей препарат схвалено FDA.

Пондим нࠢ (фенурам нࠢ) спричинив 30 в дࠢсотк вࠢ пац єࠢнт вࠢ, яким призначали цей 

препарат, аномальн  ࠢехокард оࠢграми. Цей препарат схвалено FDA.
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 ࠢ нࠢсульт. Цей препарат схвалено FDA.

Пам’ятайте, що вс  ࠢц  ࠢсхвален  ࠢFDA препарати, як  ࠢймов рࠢно травмували або вбивали, 

п дࠢлягали плацебо-контрольованим подв йࠢним сл пࠢим досл дࠢженням. Вакцини 

нав тࠢь не п дࠢпадають п дࠢ цей скромний стандарт.

Суть полягає в тому, що схвалення FDA не означає препарат чи вакцину

є безпечним. Вакцина проти кору схвалена FDA, але пров дࠢн  ࠢвчен  ࠢкраїни кажуть, 

що «доказ вࠢ недостатньо», щоб визначити, чи викликає вакцина нࠢш  ࠢважк  ࠢта 

небезпечн  ࠢдля життя захворювання.

Селакрин (т єࠢн лࠢова кислота) спричинив гепатит, тридцять ш сࠢть смертей 

 ࠢщонайменше тисяч  ࠢвипадк вࠢ важкого ураження печ нࠢки та нирок. Цей 

препарат схвалено FDA.

Vioxx (Rofecoxib), препарат Merck, п дࠢвищує ризик серцевого нападу

Резул нࠢ (трогл тࠢазон) спричинив щонайменше дев'яносто печ нࠢкових 

в дࠢмов  ࠢш сࠢтдесят три смерт .ࠢ Цей препарат схвалено FDA.

Рапт вࠢа (ефал зࠢумаб) спричинила прогресуючу мультифокальну 

лейкоенцефалопат юࠢ (ПМЛ). Це р дࠢк сࠢна  ࠢзазвичай смертельна хвороба, 

яка викликає запалення або прогресуюче пошкодження б лࠢої речовини 

головного мозку. Цей препарат схвалено FDA.

Останнє оновлення: 18 лютого 2020 р. https://prescriptiondrugs.procon.org/fda-approved 

-prescription-drugs-later-pulled-from-the-market/.

«Л кࠢи, що в дࠢпускаються за рецептом, схвален  ࠢFDA, п зࠢн шࠢе вилучен  ࠢз ринку». Реклама л кࠢ вࠢ, що в дࠢпускаються за рецептом.

Страттон, Кетр нࠢ, Рада з охорони здоров’я населення та практики громадського здоров’я та Ком тࠢет 

з огляду поб чࠢних ефект вࠢ вакцин. Поб чࠢн  ࠢефекти вакцин: докази та причинно-насл дࠢковий 

зв’язок. Вашингтон: National Academies Press, 2011.

Джерела:
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Вакцини вважаються законними

Вакцина проти кору та нࠢше

«Неминуче небезпечно»

Наш уряд дозволяє виробникам вакцин розглядати 
свої вакцини як «неминуче небезпечн »ࠢ.
У 1986 роц  ࠢКонгрес США вир шࠢив, що вс  ࠢвакцини «неминуче небезпечн »ࠢ.

У випадку з вакцинами це означає, що їх «не можна зробити безпечними 
для звичайного використання за призначенням». Це означає, що немає н чࠢого 
нࠢшого, що можна зробити, щоб зробити продукт безпечн шࠢим без шкоди для 

його ефективност .ࠢ

Що це означає?

Швидка верс яࠢ: виробники вакцин не вдосконалюють 

свої стар  ࠢвакцини, як вакцину проти кору п’ятдесяти 

рок вࠢ тому, тому що вони стверджують, що вона 

неминуче небезпечна. Вони кажуть, що вони н чࠢого не 

можуть зробити, щоб зробити вакцину безпечн шࠢою, 

нав тࠢь якщо її винайшли в 1960-х роках за допомогою прим тࠢивних технолог йࠢ.

Це, звичайно, зручне припущення!

СЕКРЕТ №12
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Наш уряд дозволяє виробникам вакцин 
використовувати вакцини, винайден  ࠢп’ятдесят 
рок вࠢ тому, без жодних покращень якост .ࠢ

Що безпечн шࠢе — автомоб лࠢь сучасного виробництва чи 1970 року?

Книга про к рࠢ74

• Системи попередження про виїзд з  ࠢсмуги руху

• Контроль тиску в шинах

Вакцина проти кору була винайдена в 1960-х роках. За останн  ࠢп’ятдесят рок вࠢ св тࠢ б оࠢтехнолог йࠢ 

зм нࠢився. Сьогодн  ࠢми маємо: секвенування ДНК, пол мࠢеразну ланцюгову реакц юࠢ (ПЛР), клонування 

ДНК, гель-електрофорез, �u-orescent г бࠢридизац юࠢ in situ, геном кࠢу та протеом кࠢу та багато нࠢших 

нових технолог йࠢ.

Тим не менш, виробники вакцин, так  ࠢяк Merck, пов дࠢомляють про це уряду

• Високом цࠢна сталь

вони н чࠢого не можуть зробити, щоб зробити свої вакцини безпечн шࠢими без 
зниження їх ефективност .ࠢ

• Камери заднього виду

Уяв тࠢь соб ,ࠢ що хтось виробляє продукт у 1970 роц  ࠢ(наприклад, автомоб лࠢь) за технолог яࠢми 1960-х 

рок вࠢ, а через п’ятдесят рок вࠢ каже, що сьогодн  ࠢвони н чࠢого не можуть зробити, щоб зробити 

продукт безпечн шࠢим. Ви б пов рࠢили в це?

Це дає велику перевагу виробникам вакцин. Їм не потр бࠢно важко працювати чи витрачати 

грош ,ࠢ щоб п дࠢвищити безпеку своїх вакцин,  ࠢїм не потр бࠢно платити, коли їхн  ࠢвакцини завдають 

шкоди або вбивають дитину.

Інш  ࠢпродукти, як  ࠢквал фࠢ кࠢуються як неминуче небезпечн ,ࠢ включають

Ось дуже короткий перел кࠢ деяких покращень безпеки автомоб лࠢя за останн  ࠢп’ятдесят рок вࠢ, 

як  ࠢврятували десятки тисяч житт вࠢ:

• Подушки безпеки

• Контроль тяги

• Датчики сл пࠢих зон

• Зони зминання

Чому ми оч кࠢуємо в дࠢ виробник вࠢ автомоб лࠢ вࠢ покращення своєї продукц їࠢ, а ми

п сࠢтолети, миюч  ࠢзасоби, так  ࠢяк комерц йࠢн  ࠢрозчинники для х мࠢчистки, промисловࠢ

• Антиблокувальна система гальмування

прийняти позиц юࠢ фармацевтичної компан їࠢ про те, що їхн йࠢ п’ятдесятир чࠢний продукт просто не 

можна зробити безпечн шࠢим?

• �точков  ࠢремен  ࠢбезпеки
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Ваксман, Генр  ࠢА. HR5546—99-й Конгрес (1985–1986): Нац оࠢнальний закон про дитяч  ࠢтравми в дࠢ 

вакцинац їࠢ 1986 року. Вашингтон, округ Колумб яࠢ: Congress.org, 18 жовтня 1986 р.

Формулювання, прийняте Нац оࠢнальним законом про дитяч  ࠢтравми в дࠢ вакцин, 42 USC 300aa-22: §402A 

Повторного формулювання правопорушень (друге) (1963–1964) (дал  ࠢ– Повторне формулювання), 

яке передбачає, що «неминуче небезпечн »ࠢ продукти, тобто т ,ࠢ як  ࠢ«за сучасним р вࠢнем людських 

знань абсолютно неможливо зробити безпечними за призначенням  ࠢ. ”Див.: Bruesewitz v. Wyeth, 

562 US (2011) https://injury.�ndlaw звичайного використання. .com/product-liability/what-is-

an- unavoidably-unsafe-product.html.

“БРУЗЕВІЦ ТА АЛ. проти WYETH LLC». Верховний суд США. Востаннє зм нࠢено 22 лютого 2011 р. https://

www.supremecourt.gov/opinions/10pdf/09–152.

як  ࠢбули неминучими, нав тࠢь якщо вакцина була належним чином п дࠢготовлена та 

супроводжувалася в дࠢпов дࠢними вказ вࠢками та попередженнями.

Жоден виробник вакцини не несе в дࠢпов дࠢальност  ࠢв рамках цив лࠢьного позову за 

збитки, спричинен  ࠢтравмою або смертю, пов’язаною з вакциною, пов’язаною з 

введенням вакцини п сࠢля 1 жовтня 1988 року, якщо травма або смерть стали результатом поб чࠢних ефект вࠢ.

«Що таке неминуче небезпечний продукт?» Findlaw. Востаннє зм нࠢено 4 грудня 2018 р. https://

www.findlaw.com/injury/product-liability/what-is-an-unavoidably-unsafe -product.html.

Джерела:

Ось юридична мова:

Х бࠢа не дивно, що продукти, як  ࠢвводять нашим д тࠢям, класиф кࠢуються так 
само, як промислов  ࠢзасоби для чищення ванної к мࠢнати, ацетон, в дࠢб лࠢювач 
та нࠢш  ࠢх мࠢ кࠢати?

вир шࠢив, що вакцини належать до одн єࠢї категор їࠢ.
засоби для чищення ванної к мࠢнати, ацетон, бензол, в дࠢб лࠢювач  ࠢбарвник. Конгрес

Чи не має застосовуватися нࠢший стандарт до будь-якого виду медичної 
продукц їࠢ, що надається здоровим д тࠢям? Чи не варто вимагати в дࠢ виробник вࠢ 
вакцин покращувати безпеку продукт вࠢ, як  ࠢбули винайден  ࠢпонад п вࠢстол тࠢтя тому?

75Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей
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к лࠢьк сࠢть потенц йࠢних поб чࠢних ефект вࠢ, пов’язаних зࠢ ц єࠢю вакциною. Нижче 
наведено список зࠢ вкладиша виробника, необх дࠢного FDA документа, який 
описує те, що в дࠢомо про конкретну вакцину чи л кࠢи.

Оск лࠢьки вакцини вводять л кࠢар  ࠢчи медсестри, а не вводять ми сам ,ࠢ як нࠢш  ࠢ
л кࠢи, як  ࠢми можемо приймати, ми н кࠢоли не бачимо цей вкладиш. Глосар йࠢ 
м сࠢтиться в к нࠢц  ࠢкниги, щоб ви могли побачити, що таке деяк  ࠢз них

Merck виробляє вакцини проти кору. За визнанням самого Мерка, є

Швидка верс яࠢ: компан яࠢ Merck визнає у своїй 

вкладиш  ࠢдо вакцини, що вакцина проти кору 
можлива понад с мࠢдесят поб чࠢних ефект вࠢ.

Ось що каже Мерк:

терм нࠢи означають.

Подив тࠢься, що Merck каже про те, як  ࠢзахворювання та 
поб чࠢн  ࠢефекти пов’язан  ࠢз вакциною проти кору.

Визнає, що їх понад с мࠢдесят

Виробник вакцини проти кору

Потенц йࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти

СЕКРЕТ №13

Наступн  ࠢпоб чࠢн  ࠢреакц їࠢ наведен  ࠢв порядку зменшення тяжкост ,ࠢ без 

урахування причинно-насл дࠢкового зв’язку, у кожн йࠢ категор їࠢ системи орган зࠢму та були
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Таким чином, у к лࠢькох досл дࠢженнях, як  ࠢбули проведен ,ࠢ Merck вже д йࠢшов висновку, що ц  ࠢ

поб чࠢн  ࠢефекти можлив .ࠢ Це не повинно дивувати. Чи пам’ятаєте ви досл дࠢження, проведен  ࠢ

на початку 1960-х рок вࠢ, описан  ࠢв попередньому розд лࠢ ?ࠢ У цих досл дࠢженнях вчен  ࠢвже 

виявили, що вакцини проти кору можуть бути пов’язан  ࠢз бронх тࠢом, судомами, ц аࠢнозом  ࠢ

аберац яࠢми енцефалограф чࠢних картин.

Але, незважаючи на вс  ࠢц  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, Merck каже, що вони не можуть зробити свою 

п’ятдесятир чࠢну вакцину безпечн шࠢою.

Джерело:

панн кࠢул тࠢ; атиповий к рࠢ; лихоманка; синкопе; головний б лࠢь; запаморочення; нездужання; 

драт вࠢлив сࠢть; Васкул тࠢ, панкреатит; д аࠢрея; блювота; паротит; нудота; Цукровий д аࠢбет; 

кровоносна та л мࠢфатична система; �ромбоцитопен яࠢ пур-пура; рег оࠢнарна л мࠢфаденопат яࠢ; 

лейкоцитоз; Пов дࠢомлялося про анаф лࠢакс юࠢ та анаф лࠢактоїдн  ࠢреакц їࠢ, а також про пов’язан  ࠢ

явища, так  ࠢяк анг оࠢневротичний набряк, бронх аࠢльний спазм; артрит; артралг яࠢ; м аࠢлг яࠢ; 

енцефал тࠢ; енцефалопат яࠢ; енцефал тࠢ т лࠢець кору; п дࠢгострий склерозуючий паненцефал тࠢ 

(ПСПЕ); Синдром Г йࠢєна-Барре (СГБ); гострий розповсюджений енцефалом єࠢл тࠢ (ГРЕМ); 

поперечний м єࠢл тࠢ; фебрильн  ࠢсудоми; афебрильн  ࠢсудоми або судоми; атакс яࠢ; пол нࠢеврит; 

пол нࠢевропат яࠢ; очн  ࠢпарал чࠢ ;ࠢ

парестез їࠢ. В ос бࠢ з серйозним мࠢунодеф цࠢитом, як  ࠢбули випадково щеплен  ࠢвакциною, що 

м сࠢтить проти кору; Пов дࠢомлялося про енцефал тࠢ, викликаний т лࠢьцями кору, пневмон тࠢ та 

летальний к нࠢець як прямий насл дࠢок розповсюдження вакцинної в рࠢусної нࠢфекц їࠢ проти кору. 

Пневмон яࠢ; пневмон тࠢ; б лࠢь у горл ;ࠢ кашель; рин тࠢ.; синдром Ст вࠢенса-Джонсона; багатоформна 

еритема; кропив'янка; висип; висип, схожий на к рࠢ; сверб жࠢ; М сࠢцев  ࠢреакц їࠢ, включаючи печ нࠢня/

поколювання в м сࠢц  ࠢ нࠢ’єкц їࠢ; Wheal  ࠢ�are; почервон нࠢня (еритема); набряк; нࠢдурац яࠢ; н жࠢн сࠢть; 

везикуляц яࠢ в м сࠢц  ࠢ нࠢ’єкц їࠢ; пурпура Геноха-Шенлейна; гострий гемораг чࠢний набряк грудного 

в кࠢу; Нервова приглухуват сࠢть; середн йࠢ отит; ретин тࠢ; неврит зорового нерва; пап лࠢ тࠢ; 

ретробульбарний неврит; кон'юнктив тࠢ; Сечостатева система; еп дࠢидим тࠢ; орх тࠢ.

моновалентної або двовалентної вакцини, що м сࠢтить к рࠢ, еп дࠢем чࠢний паротит або краснуху:

про як  ࠢпов дࠢомлялося п дࠢ час кл нࠢ чࠢних випробувань зࠢ застосуванням продаваної вакцини або з використанням

«Основн  ࠢв дࠢомост  ࠢпро призначення MMR II». Merck. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://www.merck.com/

product/usa/pi_circulars/m/mmr_ii/mmr_ii_pi.pdf.

Книга про к рࠢ78
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CDC  ࠢFDA збирають статистичн  ࠢдан  ࠢщодо травм  ࠢсмертей, пов’язаних з 
вакцинами. База даних, яку вони використовують, називається VAERS (Vaccine Adverse

За даними CDC:
Система зв тࠢност  ࠢпро под їࠢ).

Швидка верс яࠢ: система п дࠢ назвою VAERS з бࠢрала зв тࠢи 
про десятки тисяч травм  ࠢбагато смертей в дࠢ вакцини 
проти кору, але ця к лࠢьк сࠢть може бути заниженою 
майже в сто раз вࠢ.

База даних VAERS збирає нࠢформац юࠢ про поб чࠢн  ࠢ
ефекти вакцини.

За даними CDC та FDA, сࠢнує 89 032 
випадки травм, пов’язаних зࠢ 

вакциною проти кору, чи це у сто раз вࠢ 
б лࠢьше?

СЕКРЕТ №14

VAERS служить системою раннього попередження для виявлення можливих проблем з безпекою

VAERS — це нац оࠢнальна програма нагляду за безпекою вакцин, яку проводять CDC та Управл нࠢня 

з контролю за продуктами й л кࠢами (FDA).

з вакцинами США шляхом збору нࠢформац їࠢ про несприятлив  ࠢпод їࠢ, що виникають п сࠢля вакцинац їࠢ.
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Допов дࠢь Harvard Pilgrim Health Care Report припускає, 
що травм в дࠢ вакцин може бути в сто раз вࠢ б лࠢьше.

а також тягар зв тࠢування: зв тࠢування не є частиною звичайної роботи кл нࠢ цࠢист вࠢ, потребує 

часу та дублюється.

[A] недостатня об зࠢнан сࠢть кл нࠢ цࠢиста, невпевнен сࠢть щодо того, коли та про що пов дࠢомляти,

Х бࠢа ц  ࠢдан  ࠢне важлив ?ࠢ Чому FDA або CDC не п кࠢлуються про отримання

вичерпний зв тࠢ, коли дитина постраждала або загинула п сࠢля щеплення?

досл дࠢжено та встановлено, що включає:

Пошук травм, пов'язаних з вакциною проти кору, з березня 1990 року

Цей брак зац кࠢавленост  ࠢдемонструє справжню мотивац юࠢ наших орган вࠢ 

охорони здоров’я. Незважаючи на всю риторику про протилежне, органи 
охорони здоров’я ховають голову в п сࠢок, коли йдеться про шкоду в дࠢ вакцин. �вони справдࠢ
не хочу знати правду. Вони радше доклали б свою енерг юࠢ та зусилля, щоб змусити нас 

ус хࠢ зробити щеплення. Їм набагато менше ц кࠢаво знати, що в дࠢбувається, коли ми це 

робимо.

по жовтень 2019 року склали 89 032 зв тࠢи про випадки.

Дан  ࠢне є досконалими, тому що будь-хто може пов дࠢомити про поранення 
чи смерть,  ࠢнемає жодних вимог щодо зв тࠢування. Однак CDC  ࠢFDA вир шࠢили, 
що нࠢформац яࠢ достов рࠢна. чому Тому що вони сам  ࠢпокладаються на це для 
прийняття р шࠢень. Якби вони хот лࠢи його покращити, вони б це зробили.

Вони можуть, наприклад, вимагати, щоб ус  ࠢтравми, пов’язан  ࠢз вакцинац єࠢю, 

пов дࠢомлялися протягом сорока восьми годин, нࠢакше буде сплачено штраф. Це 

допоможе гарантувати, що ц  ࠢважлив  ࠢдан  ࠢзбираються постачальниками медичних послуг.

Harvard Pilgrim Health Care, Inc. опубл кࠢувала зв тࠢ, який не привернув уваги ЗМІ. У ньому 

говориться, що: «Пов дࠢомляється про менше 1% поб чࠢних ефект вࠢ вакцини».

Але, як не дивно, органи охорони здоров'я цього не роблять.

Цей висновок було передано до Агентства з досл дࠢжень та якост  ࠢохорони здоров’я 

(AHRQ) при М нࠢ сࠢтерств  ࠢохорони здоров’я та соц аࠢльних служб США (HHS).

Вони також можуть вимагати, щоб ус  ࠢсерйозн  ࠢтравми або смерт ,ࠢ пов’язан  ࠢз 

вакциною, проходили п дࠢ наглядом досв дࠢчених кл нࠢ цࠢист вࠢ  ࠢдосл дࠢник вࠢ. Але це

Це св дࠢчить про те, що травм  ࠢсмертей, пов’язаних зࠢ вакцинами, може бути в сто 

раз вࠢ б лࠢьше, н жࠢ пов дࠢомляє VAERS

Причинами низького р вࠢня зв тࠢност  ࠢ(приблизно 1 в дࠢсоток) були

також не зроблено.

Книга про к рࠢ80
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У зв тࠢ  ࠢйдеться:

• Поважне досл дࠢження показало, що ця система є неадекватною та охоплює 

лише близько 1 в дࠢсотка травм, пов’язаних з вакциною.

• Досл дࠢження показало, що «потр бࠢн  ࠢнов  ࠢметоди спостереження за поб чࠢними 

ефектами л кࠢ вࠢ  ࠢвакцин». Були внесен  ࠢпропозиц їࠢ, як

�подумайте про це.

Цей яскравий зв тࠢ зробив висновок про те, що:

покращити цю систему.

Досл дࠢження, ф нࠢансоване урядом США, виявило, що поточна система збору 

поб чࠢних ефект вࠢ вакцини (VAERS) охоплює лише близько 1 в дࠢсотка вакцини.

Досл дࠢження показало, що покращити систему неважко через

«проактивне, спонтанне, автоматизоване зв тࠢування про несприятлив  ࠢпод їࠢ, 
вбудоване в електронн  ࠢмедичн  ࠢзаписи».

травми. Тод  ࠢдосл дࠢження пропонує, як зробити VAERS набагато точн шࠢим, але CDC не 

«реагував на наш  ࠢчисленн  ࠢзапити». . Їм не було ц кࠢаво.

�це говорить багато про що.

Іншими словами, з електронними медичними записами, якими сьогодн  ࠢ

користуються б лࠢьш сࠢть орган зࠢац йࠢ охорони здоров’я, вже є вбудована функц яࠢ для 

збору даних про травми в дࠢ вакцин.

П дࠢсумовуючи:

Вгадайте, що сталося, коли досл дࠢники попросили CDC провести тест

.

• Існує нац оࠢнальна система зв тࠢност ,ࠢ призначена для виявлення травм в дࠢ 
вакцин.

щоб побачити, наск лࠢьки легко буде з бࠢрати дан  ࠢпро поб чࠢн  ࠢефекти вакцини? CDC 
не зац кࠢавився.

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей 81

Низьк  ࠢпоказники зв тࠢност  ࠢперешкоджають або упов лࠢьнюють дࠢентиф кࠢац юࠢ «проблемних» 

л кࠢ вࠢ  ࠢвакцин, як  ࠢзагрожують громадському здоров’ю. Потр бࠢн  ࠢнов  ࠢметоди спостереження 

за поб чࠢними ефектами л кࠢ вࠢ  ࠢвакцин.

На жаль, не було можливост  ࠢпровести оц нࠢку продуктивност  ࠢсистеми, оск лࠢьки необх дࠢн  ࠢ

контакти CDC б лࠢьше не були доступн ,ࠢ а консультанти CDC, в дࠢпов дࠢальн  ࠢза отримання 

даних, б лࠢьше не реагували на наш  ࠢчисленн  ࠢзапити продовжити тестування та оц нࠢку.
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Джерело:
Лазарус, Росс. «Електронна п дࠢтримка громадської охорони здоров’я – система зв тࠢност  ࠢпро 

поб чࠢн  ࠢпод їࠢ вакцин (ESP:VAERS).» AHRQ Digital Healthcare Research. Востаннє зм нࠢено 1 
грудня 2007 р. https://healthit.ahrq.gov/sites/default/�les/docs/publication/r18hs017045-
lazarus -�nal-report-2011.pdf.

• Незважаючи на те, що нин шࠢня система є надзвичайно неадекватною, вона є

все ще з бࠢрано 89 032 зв тࠢи про травми, пов’язан  ࠢз кором

Можливо, ц  ࠢагентства не хочуть кращої системи для збору та 
зв тࠢування про травми в дࠢ вакцин, особливо якщо цифри в сто 
раз вࠢ перевищують к лࠢьк сࠢть, яку збирають зараз?

• FDA  ࠢCDC в дࠢпов лࠢи цв рࠢкунами. Тиша. Чи це

вакцина.

• Якби система з бࠢрала вс  ࠢнесприятлив  ࠢпод їࠢ, це могло б бути у сто 
раз вࠢ б лࠢьше або 8 903 200. �це лякаюча можлив сࠢть.

П дࠢсумок: уже пов дࠢомляється про десятки тисяч смертей  ࠢтравм, пов’язаних зࠢ 
вакцинац єࠢю,  ࠢуряд не зац кࠢавлений у створенн  ࠢточної системи збору вс хࠢ цих 
випадк вࠢ. �подумайте про це.

Книга про к рࠢ82
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Постраждал  ࠢв дࠢ кору д тࠢи
Уряд США

Вакцина в їхн йࠢ баз  ࠢданих

СЕКРЕТ №15

sles вакциною або нࠢшою вакциною, яку дитина отримала одночасно.

означають, що це спричинила вакцина. �це зручна позиц яࠢ.
VAERS каже, що т лࠢьки тому, що травма сталася п сࠢля вакцинац їࠢ, це не так

Давайте подумаємо про це. Уряд зобов’язує вакцини. Д тࠢи є

тут: https://wonder.cdc.gov/vaers.html.
Може бути важко визначити, як  ࠢтравми були спричиненࠢ

Незважаючи на те, що к лࠢьк сࠢть травм  ࠢсмертей може бути заниженою в 
сотн  ࠢраз вࠢ, вже є тисяч  ࠢтравм зࠢ сотнями р зࠢних поб чࠢних ефект вࠢ, як  ࠢ
пов дࠢомляються одразу п сࠢля введення вакцини проти кору. Ц  ࠢзв тࠢи можна 
знайти в доступн йࠢ систем  ࠢVAERS

Швидка верс яࠢ: Ось приклади поб чࠢних ефект вࠢ, 
як  ࠢвиникли одразу п сࠢля введення вакцини проти 
кору. До них належать: утруднена ходьба, 
аномальна повед нࠢка, анаф лࠢактичн  ࠢреакц їࠢ, 
бронх тࠢ, конвульс їࠢ, судоми та невролог чࠢн  ࠢпоб чࠢн  ࠢ
ефекти.

поранений. Деяк  ࠢ(можливо, один в дࠢсоток) травм реєструються в нац оࠢнальн йࠢ 
баз  ࠢданих. Уряд не сприяє будь-як йࠢ незалежн йࠢ перев рࠢцࠢ
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ПРЕВНАР 13

Кр мࠢ того, в кࠢ кожної дитини пов дࠢомляється в роках зам сࠢть м сࠢяц вࠢ. Так, 
наприклад, 1,33 буде ш сࠢтнадцять м сࠢяц вࠢ (1,0 = 12 м сࠢяц вࠢ, а 0,33 це 1/3 року або 4 
м сࠢяц ;ࠢ 12 + 4 = 16 м сࠢяц вࠢ).

VARIVAX

визначити, чи в дࠢпов дࠢала вакцина. Оск лࠢьки немає подальших д йࠢ, то

Приклад в дࠢ VAERS:

Сильний б лࠢь у ногах (не хот вࠢ ходити, не хот вࠢ, щоб його тримали, катався по 

п дࠢлоз  ࠢв агон їࠢ). Кричав  ࠢплакав 6 годин п сࠢля постр лࠢу. Лихоманка починалася  ࠢ
спалахувала протягом майже 2 тижн вࠢ (до 103, але я не знаю, що спричинило 

напад). Фебрильн  ࠢсудоми (7/5/17). Парал чࠢ пац єࠢнта на прав йࠢ сторон  ࠢ(7/5/17). 

Гел кࠢоптер (7/5/17). Висип (7/7/17–7/9/17). Тайленол та бࠢупрофен не контролювали лихоманку.

Втрата апетиту. Довелося дати їй пляшку, щоб нагодувати її. Зупинка дихання (посин нࠢня 

губ, мляве т лࠢо) (7/5/17). Довелося робити серцево-легеневу реан мࠢац юࠢ (7/5/17). 

Драт вࠢливий, примхливий, дуже нещасний, сумний, плакав без видимої причини вдень  ࠢ

вноч ,ࠢ дуже втомився, але не спав протягом 2 тижн вࠢ п сࠢля щеплень. Д аࠢрея протягом тижня п сࠢля укол вࠢ.

уряд може заперечити зв'язок.

Веслування 1–3 рази на день п сࠢля укол вࠢ до 03.07.17. Нав тࠢь не взяв би

Чи викликали ц  ࠢтравми вакцини? На жаль, вам доведеться малювати самост йࠢно
висновки. Так бути не повинно.

Приклади, наведен  ࠢнижче, є лише крих тࠢною частиною поб чࠢних ефект вࠢ, 
пов’язаних зࠢ вакциною проти кору та нࠢшими вакцинами, що вводяться так само.

день. Ц  ࠢприклади були вибран  ࠢз VAERS, тому що мали поб чࠢний ефект

Введен  ࠢвакцини:
MMR II

протягом к лࠢькох годин п сࠢля вакцинац їࠢ. Ви бачите, що «Дн  ࠢпочатку» для кожного 

випадку дор вࠢнюють «0», що означає, що поб чࠢна д яࠢ виникла в той самий день, 

коли було введено вакцину.

Дата завершення зв тࠢу 2017-07-11

Книга про к рࠢ

Дата отримання зв тࠢу

Дн  ࠢдо початку

В кࠢ пац єࠢнта

2017-07-11

Дата початку

Штат/територ яࠢ Орегон

Дата вакцинац їࠢ 26.06.2017

секс

2017-06-26 0

Ж нࠢка1.33

84

983 випадки труднощ вࠢ при ходьб ,ࠢ пов’язан  ࠢз 
вакциною проти кору
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У пац єࠢнтки в дࠢбулися пом тࠢн  ࠢзм нࠢи в повед нࠢц ,ࠢ вона стала дуже драт вࠢливою, 

агресивною  ࠢне переставала плакати протягом 3 дн вࠢ, протягом двох тижн вࠢ вона 

перестала нормально розмовляти. Хворий не м гࠢ спати  ࠢдуже вередував. Через 5 дн вࠢ 

п сࠢля вакцини 106,7 у неї п дࠢнялася температура  ࠢбула висипка по всьому т лࠢу. У неї було небагато

MMR II

апетит. У пац єࠢнта спостер гࠢалися виражен  ࠢемоц йࠢн ,ࠢ вербальн  ࠢта ф зࠢичн  ࠢрегрес їࠢ.
VAERS ID # 829176–1

вона впала з  ࠢст лࠢьця  ࠢвдарилася головою. VAERS ID # 703369–1

Введен  ࠢвакцини:

Приклади з VAERS:

ванна без сࠢтерики п сࠢля вакцин до 10.07.17. Викликаний напад

Введен  ࠢвакцини:

HIB

М йࠢ син записався на прийом до л кࠢаря 7 числа о 16:00. В нࠢ був здоровим, 
щасливим, прекрасною дитиною, яка любила розмовляти та вивчати мову 
жест вࠢ з 6 м сࠢяц вࠢ. Через п вࠢгодини п сࠢля вакцинац їࠢ м йࠢ син став абсолютно 
новою людиною. В нࠢ б лࠢьше не говорить  ࠢне посм хࠢається, в нࠢ ненавидить мене, 
не п дࠢ йࠢде до мене  ࠢне подивиться, нав тࠢь не реагує на його мࠢ’я. VAERS ID # 828750–1

MMRII

Штат/територ яࠢ Айова

Ж нࠢка2.00

85

Дата початку 0

Кал фࠢорн яࠢ

Дата вакцинац їࠢ 07.08.2019

секс Чолов кࠢ

2019-03-25

1,00

Дата початку 0

Дата зв тࠢу завершено 2019-08-15

2019-03-25

Дата отримання зв тࠢу

Дата завершення зв тࠢу 2019-08-17

В кࠢ пац єࠢнта

Дата отримання зв тࠢу 2019-08-17

2019-08-07 Дн вࠢ до початку

Штат/територ яࠢ

Дн  ࠢдо початку

В кࠢ пац єࠢнта

2019-08-15

Дата щеплення

секс

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

541 випадок аномальної повед нࠢки, пов’язаної з 
вакциною проти кору
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день, який тривав до години на еп зࠢод. Вона почала тремт тࠢи, ламати 
руки, жувати пальц ,ࠢ сповзати по п дࠢлоз  ࠢта потребувати пост йࠢної ф зࠢичної 
стимуляц їࠢ. Вона не могла сид тࠢи на м сࠢц  ࠢб лࠢьше 1–2 хвилин за раз. Вона 
стала вкрай негнучкою та жорсткою особист сࠢтю, нездатною впоратися 
нав тࠢь з найменшими зм нࠢами в граф кࠢу. Вона почала плутати свої л тࠢери. 
Зрештою їй поставили д аࠢгноз PANDAS  ࠢмножинн  ࠢзахворювання

DTAP

х мࠢ чࠢна чутлив сࠢть через р кࠢ п сࠢля її 5-р чࠢних укол вࠢ (як задокументовано 
вище), протягом якого ми активно намагалися точно визначити, що не так

Введен  ࠢвакцини:

HIB
ГЕПАТИТ А

MMR II

ПРЕВНАР

DTAP

VARIVAX

ПОЛІОВІРУСНА ВАКЦИНА ІНАКТИВОВАНА
(VARIVAX)

Тривала драт вࠢлив сࠢть п сࠢля 12 м сࠢяц вࠢ вакцин/ммр. Продовжується 
донин .ࠢ Хворий погано спить вноч ,ࠢ прокидається к лࠢька раз вࠢ протягом 
ноч  ࠢз криками. Д єࠢ не так, як перед постр лࠢами. VAERS ID # 819136–1

Незабаром п сࠢля вакцинац їࠢ повед нࠢка моєї дочки вийшла з-п дࠢ контролю.

Введен  ࠢвакцини:

У неї почалися еп зࠢоди лют  ࠢта сенсорн  ࠢрозлади к лࠢька раз вࠢ

MMR II

Книга про к рࠢ

Дата завершення зв тࠢу

Дата отримання зв тࠢу

Дн  ࠢдо початку

Штат/територ яࠢ Оклахома

4.00 секс

Ж нࠢка

0

2016-01-01 2019-05-10

В кࠢ пац єࠢнта

2019-06-17

Штат/територ яࠢ Нев дࠢома дата. Зв тࠢ завершено 10.05.2019

1,00В кࠢ пац єࠢнта

Дата отримання зв тࠢу

0Дн  ࠢдо початку

Дата щеплення

Дата вакцинац їࠢ 2019-05-02

Дата початку

Дата початку

2019-05-02

секс

2016-01-01

2019-06-17

Ж нࠢка

86
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MMRII

Через 10 хвилин п сࠢля отримання вакцини MMR в нࠢ п дࠢ йࠢшов до ст йࠢки реєстрац їࠢ 
разом з  ࠢсвоєю мат рࠢ’ю, в нࠢ чхнув 5 раз вࠢ зࠢ слизом, який вит кࠢав з його носа, пот мࠢ 
у нього був блювотний кашель  ࠢодин раз вирвало, пот мࠢ у нього продовжувались 
сух  ࠢпориви,  ࠢв нࠢ виглядав набряклим навколо очей, а пот мࠢ почав
став млявим, що чергувався з бойовим станом, його O2 впав до 88%, його 
обличчя почервон лࠢо, ми даємо йому AUVI-Q 0,15 у л вࠢе стегно та викликаємо 
911, почали давати кисень, оск лࠢьки його O2 був 100%, в нࠢ був млявим, але його 
ЧСС, ЧСС  ࠢАТ залишалися стаб лࠢьними, у нього н кࠢоли не з’являвся висип, його 
в дࠢвезла швидка допомога до у м сࠢцев йࠢ л кࠢарн  ࠢта внутр шࠢньовенно ввели СОЛУ-
МЕДРОЛ та димедрол, приблизно через 4 години в нࠢ став значно активн шࠢим,

В тࠢряна в сࠢпа (VARIVAX

Приклади з VAERS:

Введен  ࠢвакцини:

813467–1
з нею. Очевидно, що це почалося з ц єࠢї вакцинац їࠢ. Ідентиф кࠢац йࠢний номер VAERS

Вакцини:

зменшився набряк  ࠢв нࠢ пив, його виписали додому з реан мࠢац їࠢ з EPIPEN, в нࠢ буде 
спостер гࠢатися у алерголога; кл нࠢ чࠢна картина в дࠢпов дࠢала анаф лࠢакс їࠢ. VAERS ID # 
807550–1

MMR II

DTAP (ІНФАНРИКС)
ПОЛІОВІРУСНА ВАКЦИНА ІНАКТИВОВАНА

2.00

87

2008-08-25

5.00

Дата завершення зв тࠢу 2019-03-28

2008-08-20

В кࠢ пац єࠢнта

В кࠢ пац єࠢнта

Дата щеплення

Дата отримання зв тࠢу

секс

Дата щеплення

2019-03-28

секс

Чолов кࠢ

Чолов кࠢ

0

М чࠢиган 

2019-03-28

Дата початку

Ілл нࠢойс

2008-08-20

Дата отримання зв тࠢу 2019-03-28

0

Дата завершення зв тࠢу 2008-08-25

Дн  ࠢдо початку

Дн  ࠢдо початку

Штат/територ яࠢ

Дата початку

Штат/територ яࠢ

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

264 випадки анаф лࠢактичної реакц їࠢ та анаф лࠢактичного шоку, 
пов’язан  ࠢз вакциною проти кору
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Введен  ࠢвакцини:
MMRII

в тࠢряна в сࠢпа (VARIVAX)

в тࠢряна в сࠢпа (VARIVAX)

статус  ࠢкропив’янка протягом дек лࠢькох хвилин п сࠢля отримання MMM2, 
Varicella2, DTaP5, IPV4. ВР 63/32. Отримано subq epi x 3  ࠢO2, коли пульс ox впав 
до 80-х. Швидка допомога доставила пац єࠢнта до реан мࠢац їࠢ, де за ним 
спостер гࠢали протягом 6 годин, стан стаб лࠢьний. Мама пов дࠢомила, що у нього 
була «алерг чࠢна реакц яࠢ» п сࠢля отримання вакцини проти гепатиту А та грипу 
(кропив’янка) 20.11.06. Був направлений до A&I к лࠢька раз вࠢ, але не пройшов 9/4/08-ED записи отриман  ࠢдля DOS

Приклади з VAERS:

8/20/08-Оц нࠢка: Алерг чࠢна реакц яࠢ. Одразу п сࠢля прийому в тࠢряної в сࠢпи звернувся 
до в дࠢд лࠢення нев дࠢкладної допомоги з анаф лࠢактичною реакц єࠢю у вигляд  ࠢ
набряку обличчя, свистячої задишки та г пࠢотенз їࠢ». VAERS ID # 323207–1

5 рок вࠢ, у якого розвинувся респ рࠢаторний дистрес в дࠢ середнього до тяжкого ступеня, псих чࠢн  ࠢрозлади

MMRII

вакцина 02.02.2018 та 03.08.2018. VAERS ID # 812060–1

Введен  ࠢвакцини:

Ноги почали набрякати з великими вузлами на обох ногах у м сࠢц  ࠢ нࠢ’єкц їࠢ, що 
тривало к лࠢька тижн вࠢ. У неї почалася гарячка, яка трималася близько тижня. вона

Превнар 13

Втрата зорового контакту, втрата мови, аутизм. Викликана двома дозами MMR

В кࠢ пац єࠢнта

секс Ж нࠢка

Книга про к рࠢ

Дата щеплення

Дата початку

1,00

2019-04-30

Штат/територ яࠢ

секс

Массачусетс

0

Ж нࠢка

Дата щеплення

1,00

2018-02-02

Дата початку

М сࠢс сࠢ пࠢ  ࠢДата зв тࠢу завершено 2019-02-06

2018-02-02

Дата завершення зв тࠢу 2019-04-30

0

2016-10-27 Дата отримання зв тࠢу 2019-02-06

В кࠢ пац єࠢнта

Дата отримання зв тࠢу

2016-10-27 дн вࠢ до початку

Дн  ࠢдо початку

Штат/територ яࠢ

88

294 випадки втрати здатност  ࠢрозум тࠢи або виражати 
мову, спричинен  ࠢпошкодженням мозку (афаз яࠢ)
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MMRII

Лихоманка, висипання на т лࠢ ,ࠢ його важко розбудити, опухле та болюче м сࠢце нࠢ’єкц їࠢ. 

Протягом тижня в нࠢ не м гࠢ ходити  ࠢпроходив терап юࠢ до 2 рок вࠢ. В нࠢ не ходив до 21 

м сࠢяця. В нࠢ перестав їсти тверду їжу, а також проходив терап юࠢ, щоб допомогти з 

годуванням. В нࠢ перестав говорити  ࠢбув

через м сࠢяць поставили д аࠢгноз аутизм. VAERS ID # 800239–1

Введен  ࠢвакцини:

Її перев рࠢили в серпн  ࠢ2017 року,  ࠢменш н жࠢ за 10 хвилин вони змогли д аࠢгностувати 

у неї розлад аутистичного спектру. Вона пройшла терап юࠢ вже б лࠢьше року  ࠢвсе ще 

не говорить. VAERS ID # 800384–1

Введен  ࠢвакцини:

грати з  ࠢсвоїми братами  ࠢсестрами тощо. Вона просто сид лࠢа й дивилася або гралася 

сама. Вона б лࠢьше не реагувала на своє мࠢ’я чи будь-як  ࠢзвуки, щоб привернути її увагу.

б лࠢьше не буде говорити, п дࠢтримувати зоровий контакт, плескати, махати, об йࠢмати та ц лࠢувати,

Незабаром п сࠢля цього у нього п дࠢнялася висока температура  ࠢв нࠢ кричав. П сࠢля цього 

з’являється висип по всьому т лࠢу. М йࠢ син н кࠢоли не був колишн мࠢ. Зараз в нࠢ 

займається щотижневими приватними OT, виступами та PT. В нࠢ в дࠢв дࠢує дитячий 

садок з р зࠢними нࠢвал дࠢами. Тут в нࠢ отримує т  ࠢсам  ࠢпослуги. В нࠢ подумки д єࠢ як 3-

р чࠢний. Не здатний функц оࠢнувати, як нࠢш  ࠢд тࠢи його в кࠢу. Йому дають уроки життєвих 

навичок  ࠢмову жест вࠢ. Через к лࠢька дн вࠢ п сࠢля щеплення в нࠢ втратив будь-яку здатн сࠢть до навчання.

HIB

В нࠢ був зовс мࠢ нерозб рࠢливий  ࠢчерез кожну др бࠢницю злився  ࠢлютував. VAERS ID # 

747199–1

MMR II

в тࠢряна в сࠢпа (VARIVAX)

Дата завершення зв тࠢу 2019-02-05

89

Дата завершення зв тࠢу 2018-05-04

Дн  ࠢдо початку

Дн  ࠢдо початку

Штат/територ яࠢ Нью-Джерсࠢ

Штат/територ яࠢ нев дࠢома

2016-02-08

2018-05-04

Чолов кࠢ

2019-02-05

Чолов кࠢ

2014-01-09

1.25

1,00

0

Дата отримання зв тࠢу

0

Дата отримання зв тࠢуДата щеплення

Дата щеплення

Дата початку

Дата початку

В кࠢ пац єࠢнта

В кࠢ пац єࠢнта

2014-01-09

секс

2016-02-08

секс

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

Machine Translated by Google



145 випадк вࠢ бронх тࠢ вࠢ та бронх аࠢльних захворювань
поб чࠢн  ࠢефекти

5.00

Ж нࠢка4.00

Книга про к рࠢ

2013-03-20

Пенс лࠢьван яࠢ Дата зв тࠢу завершено 20.03.2013

Коннектикут Дата завершення зв тࠢу 2014-08-13

2013-03-18 0

Дата отримання зв тࠢу

Дата отримання зв тࠢу 2014-08-12 2014-08-19

Дн  ࠢдо початку

Дата щеплення

Дн  ࠢдо початку

В кࠢ пац єࠢнта

Дата початку

Дата початку

Штат/територ яࠢ

2014-08-12

В кࠢ пац єࠢнта

Штат/територ яࠢ

Дата щеплення

0

секс

2013-03-18

Чолов кࠢ

секс

90

в тࠢряна в сࠢпа (VARIVAX)

Менш н жࠢ через 40 хвилин п сࠢля прийому MMR № 2  ࠢVZV № 2, а також КІНРІКС 
(DTaP № 4, IPV-пол оࠢм єࠢл тࠢ № 4) у дитини розвинулися теч  ࠢоч ,ࠢ прозора ринорея, 
кашель, «напружен »ࠢ груди — стиснення бронх вࠢ зࠢ хрипами, язик злегка 
потовщений  ࠢголос пригн чࠢений. Спочатку призначали дифенг дࠢрам нࠢ 25 мг 
перорально для сльозотеч ,ࠢ пот мࠢ призначали EPI PEN 0,15 мг для в дࠢпов дࠢного. симптоми.
VAERS ID # 540328–1

Введен  ࠢвакцини:

MMR II
DTAP + IPV

Введен  ࠢвакцини:

Приклади з VAERS:

в тࠢряна в сࠢпа (VARIVAX)

DTAP
ПОЛІОВІРУСНА ВАКЦИНА ІНАКТИВОВАНА

Дитин  ࠢзробили щеплення (dtap, ipv, mmr, varivax). через к лࠢька хвилин 
п сࠢля введення вакцини з’явилися ринорея, слинотеча, сльозотеча, 
кашель  ࠢбронх оࠢспазм. негайно був оброблений альбутеролом через 
неб та адренал нࠢом 1:10 000 п дࠢшк рࠢно. VAERS ID # 487347–1

MMR II

Machine Translated by Google
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Вашингтон Дата зв тࠢу завершено 20.02.2015

13.00

Дн  ࠢдо початку

Дата щеплення

2014-07-30 Дн  ࠢдо початку

Дата щеплення

Дата початку

секс

Дата завершення зв тࠢу 2014-08-08

0

Чолов кࠢ

2014-08-08

1.05

Дата отримання зв тࠢу

Ілл нࠢойс

В кࠢ пац єࠢнта

В кࠢ пац єࠢнта

2011-03-25

Дата початку
2014-07-30 Дата отримання зв тࠢу

2015-02-20

Штат/територ яࠢ

Штат/територ яࠢ

0

секс

2011-03-25

Ж нࠢка

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

Введен  ࠢвакцини:

також мав роки д аࠢгностованих, але неусунених набряк вࠢ  ࠢболю. Однак 
н чࠢний час часто буває найг рࠢшим. В нࠢ закричить  ࠢпрокинеться, ридаючи 
в дࠢ болю. Це були майже три роки н чࠢних бол вࠢ, через як  ࠢми зверталися за 
допомогою до к лࠢькох спец аࠢл сࠢт вࠢ у л кࠢарн .ࠢ Втрата м'язового тонусу, а 
тепер  ࠢф зࠢичн  ࠢзатримки. VAERS ID # 566115–1

MMR II
АКДС + ІПВ

Введен  ࠢвакцини:

Крики, як  ࠢнеможливо було зупинити. струшування. Напад без лихоманки 
та удари власною головою б лࠢьше трьох тижн вࠢ п сࠢля постр лࠢу 3/2011. в нࠢ

MMRII

Приклади з VAERS:

медсестра до ст йࠢки реєстрац їࠢ, щоб призначити наступний прийом. Через 
1-2 хвилини стоячи за партою я почув гучний удар! Я обернувся, щоб 
побачити, що це таке,  ࠢмоя донька лежала на спин ,ࠢ її оч  ࠢзакочувалися, у 
неї були судоми. Моя донька знепритомн лࠢа стоячи, впала  ࠢвдарилася 
головою об плитку. Вона не реагувала  ࠢбула дуже розгублена. Викликали 
911,  ࠢїї доставила швидка до л кࠢарн .ࠢ

ВПЛ (ГАРДАСИЛ)

В дࠢразу п сࠢля вакцинац їࠢ нас вивели з к мࠢнати

У моєї дочки справд  ࠢбув струс мозку. З моменту пад нࠢня вона в дࠢчуває 
сильний головний б лࠢь  ࠢб лࠢь у шиї почався сьогодн .ࠢ VAERS ID # 539264–1

HEP B (ENGERIX-B)

Machine Translated by Google
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Массачусетс Дата завершення зв тࠢу 2017-11-14

2013-12-06 Дата отримання зв тࠢу

Книга про к рࠢ

2013-12-06 Дн  ࠢдо початку

0

2017-11-14

В кࠢ пац єࠢнта

2013-12-09

2017-11-14

Дата початку

Штат/територ яࠢ

2017-11-14

В кࠢ пац єࠢнта

Дата щеплення

секс

0

Дата щеплення
Штат/територ яࠢ

Чолов кࠢ

Дата початку

секс

1.04

Чолов кࠢ

Дата отримання зв тࠢу

Дн  ࠢдо початку

17.00

Нев дࠢома дата. Зв тࠢ завершено 2013-12-09

92

Введен  ࠢвакцини:

Розвинулася температура до 100,6. У нього було 5 генерал зࠢованих тон кࠢо-клон чࠢних 

напад вࠢ, кожен з яких тривав приблизно 10 хвилин з 10-хвилинною сонлив сࠢтю м жࠢ 

кожним еп зࠢодом, без повернення до вих дࠢного р вࠢня. Представлено на екстренну допомогу

П сࠢля отримання останньої вакцини пац єࠢнта РН пов дࠢомила, що пац єࠢнт 
почав непритомн тࠢи,  ࠢїй довелося його зловити. Для нас було незрозум лࠢо, 

чи був у нього судомний напад чи вазовагальний еп зࠢод. Приблизно через 
10–15 секунд пац єࠢнт прокинувся та зрозум вࠢ. При цьому пац єࠢнт описував, що в нࠢ
в дࠢчув, як потемн лࠢо в очах, знепритомн вࠢ, а пот мࠢ прокинувся. У пац єࠢнта 
був другий еп зࠢод, який був безпосередн мࠢ св дࠢком

MMR II

к мࠢнат  ࠢп сࠢля 5-го нападу, де температура становила 103  ࠢбув додатковий 
генерал зࠢований тон кࠢо-клон чࠢний напад, який тривав 40 секунд. VAERS ID # 516025–1

HEP A (VAQTA)

Приклади з VAERS:

ГЕПАТИТ В

ВПЛ (ГАРДАСИЛ 9)
ФЛУЗОН КВАДРІВАЛЕНТНИЙ

Введен  ࠢвакцини:
MMR II

ВІРУС ПОЛІО, НЕАКТИВНИЙ. (IPOL)

ФЛУЗОН

ПРАВЦЕВИЙ ТА ДИФТЕРІЙНИЙ АНАТОКСОЙДИ

VARIVAX

Machine Translated by Google
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Чолов кࠢ

93

2018-02-24 Дн  ࠢдо початку

2018-08-14

Штат/територ яࠢ

Дата завершення зв тࠢу 2019-09-02

Чолов кࠢ

Дата щеплення

4.00

Вайом нࠢг 

2018-08-14

0

Дата завершення зв тࠢу

Дата початку

Штат/територ яࠢ

В кࠢ пац єࠢнта

секс

2019-09-02

1,00

0

2018-02-24 Дата отримання зв тࠢу

секс

2018-02-26

Дата отримання зв тࠢу

2018-02-26

Дн  ࠢдо початку

Невада

В кࠢ пац єࠢнта

Дата щеплення

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

Дата початку

VAERS ID # 726620–1

Введен  ࠢвакцини:
MMRII

Превнар 13

л вࠢоруч в дࠢ нього. Його б цࠢепси стиснулися,  ࠢв нࠢ притиснув їх до грудей.

другий еп зࠢод був б лࠢьш класичним конвульс яࠢм. Ймов рࠢно, вазовагальний, 
оск лࠢьки в анамнез  ࠢсудом у нього не було. Сл дࠢ зазначити, що два еп зࠢоди є 
нетиповими. Ц  ࠢеп зࠢоди найкраще було б описати як LOC з м оࠢклон єࠢю нижн хࠢ к нࠢц вࠢок.

У його ногах почалися б лࠢьш класичн  ࠢтон кࠢо-клон чࠢн  ࠢрухи. Хворий був 
покладений. Цей еп зࠢод тривав приблизно 15 секунд, п сࠢля чого пац єࠢнт 
прокинувся. AAOx3. Пром жࠢок часу м жࠢ еп зࠢодами становив приблизно 5 хвилин. 
Було прийнято р шࠢення про переведення до реан мࠢац їࠢ внизу. Незрозум лࠢо, чи 
був перший еп зࠢод судомним або вазовагальним еп зࠢодом, але

цього провайдера. Пац єࠢнт, зокрема, почав вигинати спину  ࠢнахилився

2 напади менш н жࠢ через 8 годин. У мого сина судоми тривали близько 2 хвилин, в нࠢ 

перестав дихати, температура п дࠢнялася до 102 градус вࠢ. 2-й напад менш н жࠢ через 45 

хвилин п сࠢля 1-го п дࠢ час перебування в л кࠢарн .ࠢ Знову зупинка дихання, судоми всього 

т лࠢа, температура 102 градуси. VAERS ID # 831414–1

DTAP + IPV (QUADRACEL)
MMRV (PROQUAD)

Приклад в дࠢ VAERS:

ФЛЮАРІКС ЧОТИРИВАЛЕНТНИЙ

Введен  ࠢвакцини:

Machine Translated by Google



Штат/територ яࠢ

Дата вакцинац їࠢ 21.09.2016

Книга про к рࠢ

Дата отримання зв тࠢу

Дн  ࠢдо початку

секс

Дата початку

Чолов кࠢ

2016-09-21 0

2016-09-23

2016-09-23

4.00

Кал фࠢорн яࠢ Дата завершення зв тࠢу

В кࠢ пац єࠢнта

94

VARIVAX

Близько 12:54 батько несамовито пон сࠢ його в кл нࠢ кࠢу. Батько передав мен  ࠢпац єࠢнта, 

 ࠢя перен сࠢ його в к мࠢнату 2 на ст лࠢ. В нࠢ був трохи чуйним, але навколо рота була 

п нࠢа,  ࠢколи мати попросила його повторити мࠢ’я сестри, в нࠢ повторив його. У нього 
не було респ рࠢаторного дистресу. Його батько заперечував будь-як  ࠢнапади, але 

сказав, що в нࠢ ледь не знепритомн вࠢ. Було перев рࠢено р вࠢень глюкози в кров ,ࠢ в нࠢ 

був 118 за MA. �e пац єࠢнт

П сࠢля введення вакцин у пац єࠢнта спостер гࠢалося зниження АТ

реагував на укол пальця  ࠢнормально плакав. Пульсовий пульс за допомогою 

портативного пальцевого оксиметра становив 65–70%, але це було повторно перев рࠢено 

за допомогою дитячого пульсоксиметра, який п дࠢтвердив низький р вࠢень кисню. М.А., прин сࠢ кисень.

Дали кисневу маску для обличчя 10 л. Оск лࠢьки пац єࠢнту не сподобалася маска, ми 

посадили його на кол нࠢа батька. Ми видалили кисень,  ࠢйого р вࠢень кисню був 

б лࠢьше 95%. Однак пот мࠢ в нࠢ втратив св дࠢом сࠢть

(76/47), синкопе, блювота 2 рази (прозора жовч)  ࠢзбл дࠢнення шк рࠢи навколо очей  ࠢ

пальц вࠢ рук з обох стор нࠢ. Щоки  ࠢтильна поверхня рук стали еритематозними. 
Пац єࠢнта поклали в положення лежачи з п дࠢнятим LE.

менше 10 секунд. В дࠢсутн сࠢть судомної активност .ࠢ Коли ми повернули його до столу 

й дали кисень, в нࠢ знову прокинувся. �тод  ࠢми пом тࠢили вулик

АТ повторне вим рࠢювання 86/50 ЧСС 90 O2 Sat=98% — немає пом чࠢеного 

респ рࠢаторного дистресу, леген  ࠢчист ,ࠢ але св дࠢом сࠢть пог рࠢшилася, «зац пࠢен лࠢий» 

вигляд зࠢ збл дࠢненням пер оࠢрб тࠢальної област  ࠢта пальц вࠢ з обох стор нࠢ, еритема на щоках  ࠢспинࠢ

поверхн  ࠢрук, що залишилася. АТ повторно вим рࠢювали п сࠢля 10 хвилин лежачи на спин  ࠢ

— 92/47, але при переведенн  ࠢв положення стоячи АТ знизився до 76/48 ЧСС 90 O2Sat=100%.

Введен  ࠢвакцини:

Пам'ятн сࠢть залишалася зниженою, а "очамр лࠢий" вигляд збер гࠢався. Швидку 
допомогу зателефонували п сࠢля 40 хвилин спроб стаб лࠢ зࠢувати стан, безрезультатно 

— введено ЕПІПЕН  ࠢдифенг дࠢрам нࠢ. Доктор зࠢ ED подзвонив  ࠢнадав зв тࠢ.

MMR II

О 10:45 доставлено до швидкої допомоги. VAERS ID # 738934–1

DTAP

ПОЛІОВІРУСНА ВАКЦИНА ІНАКТИВОВАНА

Machine Translated by Google
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VAERS ID # 654992–1

б лࠢьше 5–7 см овалу поруч зࠢ м сࠢцем нࠢ’єкц їࠢ л вࠢої ноги. Бо в нього була зм нࠢа
у псих чࠢному стан  ࠢя вир шࠢив дати адренал нࠢ 0,15 мг SQ. Ін’єкц юࠢ зробив RN о 
13:03. Швидку допомогу викликав М.А. П сࠢля нࠢ'єкц їࠢ псих чࠢний стан пац єࠢнта 
нормал зࠢувався, в нࠢ почав говорити. Обличчя та т лࠢо почервон лࠢи, на 
к нࠢц вࠢках з’явилися легк  ࠢнабряки.
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дв  ࠢпричини:

непов дࠢомлений. Досл дࠢження Harvard Pilgrim Health Care показало, що 99 

в дࠢсотк вࠢ травм  ࠢсмертей в дࠢ вакцинац їࠢ можуть залишатися непом чࠢеними.

1. Як обговорювалося ран шࠢе, багато випадк вࠢ травмування або смерт  ࠢйдуть

вакцини. Однак це можна частково вир шࠢити, зосередившись на них

Якщо ми подивимося на вс  ࠢвакцини (не лише проти кору чи вакцини, введен  ࠢ

разом зࠢ кором), у VAERS було зареєстровано 4690 смертей, пов’язаних зࠢ вакцинац єࠢю, з 

березня 1990 року по жовтень 2019 року. Це в середньому становить приблизно 156 смертей на

р кࠢ або три смерт  ࠢна тиждень. Точн сࠢть цього числа п дࠢ питанням

Пошук у баз  ࠢданих VAERS (Система зв тࠢност  ࠢпро поб чࠢн  ࠢпод їࠢ вакцин), створен йࠢ FDA та 

CDC, виявив 275 смертей, пов’язаних зࠢ вакциною проти кору з 1990 року до жовтня 2019 

року.

Швидка верс яࠢ: ось к лࠢька приклад вࠢ смерт  ࠢд тࠢей одразу 

п сࠢля щеплення в дࠢ кору. Ц  ࠢприклади взято з власної бази 

даних уряду.

2. Можуть мати м сࠢце смерт  ࠢта травми, як  ࠢабсолютно не пов’язан  ࠢз

СЕКРЕТ №16

В дࠢомо про 275 смертей
Говорить база даних VAERS

з вакциною проти кору
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Чи спричинила смерть вакцина в дࠢ кору чи вакцина просто пов’язана з  ࠢ

смертю? Уряд несе в дࠢпов дࠢальн сࠢть за в дࠢпов дࠢь на це запитання. Але вони цього 
не роблять.

Уряд несе в дࠢпов дࠢальн сࠢть за гарантування безпеки наших д тࠢей, коли вони 
зобов’язують програму масової вакцинац їࠢ. �Це означає, що ми не повинн  ࠢгадати, 
коли йдеться про травми та смертн сࠢть в дࠢ вакцин. Однак уряд не виконує своєї 
роботи.

Жоден зࠢ цих випадк вࠢ смерт  ࠢне досл дࠢжується незалежними досл дࠢженнями, 
що ф нࠢансуються урядом. Тому ясност  ࠢнемає. Все, що ми маємо, це пов дࠢомлення 

про смерть д тࠢей п сࠢля вакцинац їࠢ. Оск лࠢьки уряд нехтує своїм обов’язком, коли 
йдеться про забезпечення безпеки вакцин, батькам залишається робити власн  ࠢ
висновки.

Чи спричинили ц  ࠢсмерт  ࠢвакцини? Ви можете вир шࠢити. Цього не повинно бути

Ось к лࠢька останн хࠢ приклад вࠢ. �ࠢмена д тࠢей були в дࠢредагован  ࠢVAERS, але ви 

можете перейти на https://wonder.cdc.gov/controller/datarequest/
D8 та використайте їхн йࠢ дࠢентиф кࠢац йࠢний номер VAERS, щоб д зࠢнатися б лࠢьше про ц  ࠢвипадки.

або незабаром п сࠢля цього.

травми та смерт ,ࠢ як  ࠢмали м сࠢце в день щеплення

спос бࠢ.

• У жовтн  ࠢ2014 року хлопчик в кࠢом 1,3 року отримав щеплення MMR та дв  ࠢ
нࠢш  ࠢвакцини. Зг дࠢно з  ࠢзв тࠢом, «був у дитячому садку — задр мࠢав/

прокинувся метушливим — вт шࠢився/але пот мࠢ пом тࠢив, що не дихає 911 
— до швидкої допомоги зࠢ зупинкою серця». (VAERS ID # 546331)

• 31 серпня 2015 року двадцятиодном сࠢячн йࠢ д вࠢчинц  ࠢвведено одразу 
одинадцять вакцин (MMRV, АКДС, пол оࠢм єࠢл тࠢ, Hib, Hep A та
Превнар). У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Доктор отримав телефонний дзв нࠢок зࠢ швидкої допомоги о 9:46 

ранку. Доктор швидкої допомоги каже, що дитину привезли до л кࠢарн  ࠢшвидкої допомоги на 

особистому автомоб лࠢ .ࠢ Мама розпов дࠢає, що хворий всю н чࠢ блювотно блювотно рухався. У дитини 

була зупинка серця, коли вона прибула до в дࠢд лࠢення швидкої допомоги о 8:16 ранку. Розширений 

пед аࠢтричний протокол життєзабезпечення, активний протягом одн єࠢї години з використанням 

кожного серцевого препарату за доктором. (Ідентиф кࠢац йࠢний номер VAERS № 592715–1)

• У липн  ࠢ2014 року хлопчиков  ࠢ1,5 року введен  ࠢвакцини MMR та DTAP. 
Зг дࠢно з  ࠢзв тࠢом, в нࠢ був «знайдений мертвим наступного ранку 
членом с мࠢ'ї». (VAERS ID # 537090)

• 05.10.2015 тринадцятим сࠢячному хлопчику зробили щеплення HIB, Hep A, 

Hep B, MMRV, Prevnar. В дࠢпов дࠢно до
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• 1 липня 2019 року шеститижнев йࠢ д вࠢчинц  ࠢзробили щеплення проти гепатиту В.

(Engerix B). Наступного дня д вࠢчина померла. Пов дࠢомлена причина смерт  ࠢ

нев дࠢома. Репортер вважав, що нев дࠢома причина смерт  ࠢпов’язана з Engerix B. 

У пац єࠢнта не було в дࠢомо про будь-як  ࠢпопередн  ࠢзахворювання. (VAERS ID № 

823271–1)

• 29.11.2018 р. трим сࠢячному хлопчику зроблено щеплення ДТАП + ІПВ + 
ХІБ та ВАКЦИНА ПРОТИ ГЕП В  ࠢРОТАВІРУС.

Того ж дня в нࠢ помер. У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Вакцини були введен  ࠢвранц  ࠢ

29.11.2018. Пт був млявим  ࠢв дࠢмовлявся їсти. 29.11.2018 пац єࠢнт помер у своєму 

л жࠢечку, спавши близько 10:45».

У кожн йࠢ родин  ࠢу нього була лихоманка 2 рази, температури не було н  ࠢна 

3-й, н  ࠢна 4-й день, а пот мࠢ раптово помер 8.10.15. Попередн  ࠢслайди 

коронера показують в рࠢусний м оࠢкардит та нࠢтерстиц аࠢльну пневмон юࠢ». 
(VAERS ID # 603163–1)

вакцини 01.10.18. 3.10.18 у хворого п дࠢнялася температура. Температура 

максимум 101. Мама дала Мотрин перед сном того вечора. Перев рࠢила його 

перед тим, як лягла спати,  ࠢйого температура була 99. Наступного ранку його 

знайшли мертвим у л жࠢечку. Без ковдр, плюшевих тварин у л жࠢечку. Розтин 

не виявив жодних ознак травми». (ID № VAERS 776286–1)

• 01.10.2018 хлопчик 12 м сࠢяц вࠢ отримав щеплення в дࠢ гепатиту А, грипу та MMRV 

(Proquad). Зг дࠢно з пов дࠢомленням «Отримано

зв тࠢ, “Pt. отримав медичний огляд  ࠢщеплення 5.10.15  ࠢпройшов 8.10.15.

(Ідентиф кࠢац йࠢний номер VAERS № 819187–1)

• 21 травня 2019 року проведено щеплення 6-м сࠢячн йࠢ д вࠢчинц  ࠢDTAP + HEP B + 
IPV (PEDIARIX), HIB (HIBERIX), PREVNAR13 та ROTAVIRUS (ROTATEQ). 

Наступного дня вона померла. У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Дитина добре перенесла 
введення вакцин. Дитина залишила каб нࠢет разом зࠢ родиною п сࠢля 

призначення. Наступного дня (22.05.2019) наш оф сࠢ пов дࠢомили, що дитина 

померла вноч .ࠢ Вона була

Була спроба реан мࠢац їࠢ». (VAERS ID # 815652–1)

• 18.04.2019 трим сࠢячному хлопчику зробили щеплення HIB, PREVNAR13 та 

ROTAVIRUS (ROTATEQ). За два дн  ࠢв нࠢ помер. У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Дитина 

в дࠢв дࠢувала свого пед аࠢтра за 2 дн  ࠢдо звернення до в дࠢд лࠢення нев дࠢкладної 

допомоги та

мали щеплення. За добу до полог вࠢ дитину оглянули з приводу р дࠢкого 

ст лࠢьця. В нࠢ був описаний як нетоксичний на вигляд

не в дࠢпов дࠢає. Її доставили до в дࠢд лࠢення нев дࠢкладної допомоги.
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вона була пов лࠢьн шࠢою. Майже через м сࠢяць вона померла ув  ࠢсн  ࠢчерез 

черговий фебрильний напад». (VAERS ID # 806371–1)

• 27.02.2019 року проведено щеплення 6-м сࠢячн йࠢ д вࠢчинц  ࠢДИФТЕРІЙНО-
ПРАВЦЕВИМ АНАТОКСОЙДАМИ ТА БЕСКЛІТИННОЮ ВАКЦИНОЮ ПРОТИ 

КАШЛЮКУ, ГЕПАТИТУ В, ІНАКТИВОВАНОЮ ВАКЦИНОЮ ПРОТИ ПОЛІОВІРУСУ. 

Вона померла 1 березня.

2019 (через два дн  ࠢп сࠢля щеплення). У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Пац єࠢнта оглянули 

для планового обстеження дитини 27 лютого 2019 р. без в дࠢхилень в дࠢ норми».

активний. За словами матер ,ࠢ в нࠢ також був пильним  ࠢщасливим вдома, поки 

батько не поклав його полежати на живот  ࠢблизько 17:00. Ран шࠢе дитину 

годував тато  ࠢклав на жив тࠢ на батьк вࠢське л жࠢко, щоб посид тࠢи на животику, 

на тата. Батько вийшов зࠢ к мࠢнати до в тࠢальн  ࠢй заснув. Наступного разу 

дитину перев рࠢили, коли мама повернулася з роботи о 22:30  ࠢмама пом тࠢила, 

що в нࠢ

в дࠢд лࠢення нев дࠢкладної допомоги через карету швидкої допомоги з 

проведенням серцево-легеневої реан мࠢац їࠢ п сࠢля арешту вдома. П сࠢля 

надходження пац єࠢнта реан мࠢац йࠢн  ࠢроботи були припинен  ࠢ  ࠢконстатовано його 

смерть». (VAERS ID № 810943–1)

ВАКЦИНА, ПНЕВМОКОКОВА ВАКЦИНА ТА ПОЛІОВІРУСНА ВАКЦИНА 
ІНАКТИВОВАНА. Менш н жࠢ через м сࠢяць вона померла. У зв тࠢ  ࠢсказано: «Через 4 

години п сࠢля того, як моїй доньц  ࠢзробили щеплення, її температура не 

спадала. Об 23:00 т єࠢї ноч  ࠢу неї почалися складн  ࠢфебрильн  ࠢсудоми. У неї було 

3 т єࠢї ноч .ࠢ П сࠢля повернення додому вона була не та. Одне її око розплющилося 

не так сильно, як хот лࠢося б

• 07.02.2019 року десятим сࠢячна д вࠢчинка отримала DTAP, HIB (HIBERIX), HEP B 
(ENGERIX-B), ВІРУС ГРИПУ.

 ࠢгодування нормальне з нормальним вид лࠢенням сеч .ࠢ Представлений в

був син йࠢ, але все ще дихав. Мати зателефонувала в 911,  ࠢколи медики приїхали, 

у нього, здавалося, стався напад,  ࠢйому дали л кࠢи.

(ID № VAERS 804153–1)

• 12.02.2019 чотирим сࠢячному хлопчику зроблено щеплення ДИФТЕРІЙНО-
ПРАВЦЕВИМ АНАТОКСОЙДАМИ ТА БЕСКЛІТИННОЮ КАЛЮЛЬНОЮ 

ВАКЦИНОЮ, ГЕПАТИТ В,

ІНАКТИВОВАНА ВАКЦИНА ПРОТИ ПОЛІОВІРУСУ, ВАКЦИНА ПРОТИ ГЕМОФІЛЮ 

В, ПРЕДНАР І ВАКЦИНА ПРОТИ РОТАВІРУСУ. Помер 13.02.2019 (на наступний 

день). У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Дитина була в оф сࠢ  ࠢ12 лютого протягом чотирьох 

м сࠢяц вࠢ, де йому зробили чотири вакцини: PEDIARIX, PREVNAR, Hib  ࠢротав рࠢус. 
Перебуваючи на посад ,ࠢ в нࠢ був пильним  ࠢщасливим, усм хࠢався ࠢ
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зв тࠢ, пац єࠢнт отримав свою вакцину проти грипу п дࠢ час огляду 9 м сࠢяц вࠢ.

Батьки забрали його додому. Його нагодували, а пот мࠢ в нࠢ п шࠢов подр мࠢати.

Через одну-дв  ࠢгодини мати пов дࠢомляє, що знайшла дитину ц аࠢнотичною 

та не реагувала. Швидка допомога викликала  ࠢзнайшла його в асистол їࠢ. 

Швидка допомога зробила спробу реан мࠢац їࠢ по дороз  ࠢдо реан мࠢац їࠢ, 

встановивши IO та спробувавши нࠢтубац юࠢ. Йому дали адренал нࠢ x Q СЛР продовжили в

• 09.11.2018 восьмим сࠢячному хлопчику ввели ГРИП (ФЛУЛАВАЛ КВАДРІВАЛЕНТ). 
В нࠢ помер на

Л кࠢар  ࠢсказали, що б лࠢьше н чࠢого зробити не можна. Дитину в дࠢключили 

вранц  ࠢ13 лютого 2019 року». (VAERS ID # 801369–1)

з ВАКЦИНОЮ ПРОТИВІРУСНОЮ ГРИПУ ЧОТИРИВАЛЕНТНОЮ 

(ІН'ЄКЦІЙНОЮ). Того ж дня в нࠢ помер. У зв тࠢ  ࠢзазначено: «Перев рࠢте швидку допомогу

• 10.01.2019 дев'ятим сࠢячному хлопчику зроблено щеплення

Дитину терм нࠢово доставили в л кࠢарню, де її пом сࠢтили в реан мࠢац юࠢ

12 листопада 2018 року (через 3 дн  ࠢп сࠢля щеплення). У зв тࠢ  ࠢзазначається: 
«Через к лࠢька годин п сࠢля введення вакцини мати виявила, що дитина не 

реагує, не дихає та без пульсу. Дитину медичною допомогою доставили в 

медпункт. За нࠢших обставин Дитина спала,  ࠢмати заявила, що знайшла 

дитину синьою з ведмедиком». (ID № VAERS 785708–1)

РЕД. З гࠢр лࠢи до 35,4, нࠢтубували 3,5 cu�e ET  ࠢотримали к лࠢька раунд вࠢ 

адренал нࠢу. Стиснення грудної кл тࠢки реєстрували протягом 18 хвилин. Час 
смерт  ࠢназвано о 18:14». (Ідентиф кࠢац йࠢний номер VAERS № 795791–1)
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Уряд вир шࠢив, що не важливо мати оф цࠢ йࠢну програму подальшого 
спостереження, щоб визначити, що стало причиною смертей, про як  ࠢ
пов дࠢомляється в їхн йࠢ баз  ࠢданих VAERS. Для нࠢдустр їࠢ вакцин краще засунути 
голову в п сࠢок  ࠢсказати громадськост ,ࠢ що смерть  ࠢсерйозн  ࠢтравми, пов’язан  ࠢ
з вакцинами, не доведен .ࠢ

Швидка верс яࠢ: у рецензован йࠢ л тࠢератур  ࠢ(статт  ࠢв 
журналах, написан  ࠢдосл дࠢниками та л кࠢарями) є 
багато тисяч статей, як  ࠢописують травми п сࠢля 
вакцинац їࠢ проти кору.

Тому не сࠢнує програми, призначеної для подальшого медичного 
спостереження, якщо п дࠢозрюють, що дитина загинула або отримала серйозн  ࠢ
травми в дࠢ вакцини. Це дивне упущення. Якби уряд п кࠢлувався про безпеку 
своєї програми вакцинац їࠢ, в нࠢ мав би з’ясувати, чому д тࠢи отримують травми або гинуть.

СЕКРЕТ №17

Їх публ кࠢац їࠢ, що

Небезпечн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти

Вакцина проти кору може викликати

Багато л кࠢар вࠢ приймають
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.gov/pubmed/.

Деяк  ࠢстатт  ࠢнаписан  ࠢл кࠢарями в ун вࠢерситетах  ࠢл кࠢарнях тут, у Сполучених 

Штатах, а деяк  ࠢ– з нࠢших країн.

Синдром Джанотт -ࠢКрост  ࠢп сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи.
Br J Dermatol. 1998 р кࠢ

Пам’ятайте, що майже вс  ࠢвакцини, як  ࠢвони обговорюють, т  ࠢсам ,ࠢ що доступн  ࠢв 

Сполучених Штатах  ࠢвиробляються тими самими компан яࠢми.

Це дуже невелика виб рࠢка назв деяких статей. Ви можете

Однак л кࠢарям  ࠢнауковцям уже багато рок вࠢ в дࠢомо, що вакцина проти кору 
може спричинити або пов’язана з гострими, хрон чࠢними та небезпечними 

для життя поб чࠢними ефектами у деяких д тࠢей. Про це є тисяч  ࠢмедичних 
статей. Ц  ࠢстатт  ࠢчасто є тематичними досл дࠢженнями. Отже, хоча оф цࠢ йࠢної 

програми медичного спостереження за травмами, отриманими п сࠢля 
вакцинац їࠢ, немає, деяк  ࠢнезалежн  ࠢл кࠢар  ࠢта вчен  ࠢбули достатньо стурбован  ࠢ
тим, що вони провели власн  ࠢрозсл дࠢування.

Ц  ࠢрозсл дࠢування дуже показов .ࠢ

читайте анотац їࠢ (резюме) фактичних статей, вв вࠢши ц  ࠢзаголовки в пошук 
Pubmed:

Кл нࠢ чࠢн  ࠢта лабораторн  ࠢособливост  ࠢасептичного мен нࠢг тࠢу, пов’язаного з вакциною проти 

кору, паротиту  ࠢкраснухи

Вс  ࠢнаступн  ࠢстатт  ࠢбули опубл кࠢован  ࠢв рецензованих медичних журналах. Щоб 

було зрозум лࠢо, висновки в деяких документах полягають у тому, що вакцина 

спричинила травму. Інш  ࠢстатт  ࠢприпускають, що це не так, або потр бࠢн  ࠢдодатков  ࠢдосл дࠢження.

Rev Panam Salud Publica. 2002 р кࠢ

Б лࠢьш важливим є те, що ц  ࠢпошкодження, пов’язан  ࠢз вакциною, викликають достатнє 

занепокоєння, тому деяк  ࠢвчен  ࠢвивчають їх самост йࠢно.

Гемофагоцитарний л мࠢфог сࠢт оࠢцитоз п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору.
Eur J Pediatr. 2002 р кࠢ

Ус  ࠢнаведен  ࠢнижче статт  ࠢможна знайти в баз  ࠢданих PubMed Нац оࠢнального 

нࠢституту здоров’я. PubMed м сࠢтить понад двадцять дев’ять м лࠢьйон вࠢ цитат 

б оࠢмедичної л тࠢератури з MEDLINE, наукових журнал вࠢ про життя та онлайн-книг. Ви 

можете отримати доступ до нього тут: https://www.ncbi.nlm.nih

104 Книга про к рࠢ

Л кࠢар  ࠢпишуть пов дࠢомлення про постраждалих д тࠢей
або вбит  ࠢвакцинами.
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Інд йࠢський пед аࠢтр. 1991 р кࠢ

Втрата слуху п сࠢля щеплення в дࠢ кору.

J Інф кࠢувати. 1995 р кࠢ

Мов розлад. 1992 р кࠢ

Ризик судом п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи.

П дࠢгострий склерозуючий паненцефал тࠢ, викликаний вакциною проти кору, паротиту, краснухи.

Порушення ходи п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи.

Пед аࠢтр яࠢ. 1991 р кࠢ

Ланцет. 1995 р кࠢ

J Indian Med Assoc. 1997 р кࠢ

Двостороння втрата слуху п сࠢля щеплення в дࠢ кору та краснухи у дорослого.

N Engl J Med. 1991 р кࠢ

Неврит зорового нерва п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору/краснухи у двох 13-р чࠢних д тࠢей
д тࠢей.

Невролог чࠢн  ࠢрозлади п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору та паротиту.

Cesk Pediatr. 1992 р кࠢ

Br J Ophthalmol. 1996 р кࠢ

Симптоми суглоб вࠢ  ࠢк нࠢц вࠢок у д тࠢей п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ вакциною проти кору, еп дࠢем чࠢного 

паротиту  ࠢкраснухи.

Панкреатит, викликаний вакциною проти кору, паротиту та краснухи.

П дࠢшлункова залоза. 1991 р кࠢ

Артрит п сࠢля вакцинац їࠢ в дࠢ паротиту та кору.

BMJ. 1992 р кࠢ

Синдром токсичного шоку: непередбачене ускладнення п сࠢля кору

Поствакцинальний парк нࠢсон зࠢм.

Arch Dis Child. 1995 р кࠢ

щеплення.
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Важк  ࠢм сࠢцев  ࠢреакц їࠢ на живу вакцину проти в рࠢусу кору п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ

Паротитний мен нࠢг тࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи.

Ланцет. 1989 р кࠢ

Анаф лࠢактичний шок на вакцину проти кору.

JR Coll Gen Pract. 1987 р кࠢ

Небезпеки дитинства. Імун зࠢац яࠢ проти кору, паротиту та краснухи.

Пурпура Геноха-Шенлейна п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ проти кору.

Диффузна ретинопат яࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, еп дࠢем чࠢного паротиту та краснухи.

програма.

Acta Paediatr Jpn. 1989 р кࠢ

Пед аࠢтр Мед. 1991 р кࠢ

Пед аࠢтр яࠢ. 1985 р кࠢ

Am J Public Health. 1983 р кࠢ

Сенсоневральна втрата слуху п сࠢля вакцинац їࠢ живим в рࠢусом кору.

Ризик п дࠢгострого склерозуючого паненцефал тࠢу внасл дࠢок вакцинац їࠢ проти кору.

Pediatr Infect Dis J. 1990

Асептичний мен нࠢг тࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору та паротиту.

Pediatr Infect Dis J. 1989

Насл дࠢки центральної нервової системи мࠢун зࠢац їࠢ проти кору, паротиту,

�ромбоцитопен чࠢна пурпура п сࠢля комб нࠢованої вакцини проти кору, паротиту,

Int J Pediatr Otorhinolaryngol. 1985 р кࠢ

Гостра та упов лࠢьнена невролог чࠢна реакц яࠢ на щеплення ослабленим живим

краснуха та пол оࠢм єࠢл тࠢ.

 ࠢкраснуха.

в рࠢус кору.

Clin Pediatr (Phila). 1987 р кࠢ

Acta Paediatr Jpn. 1990 р кࠢ

Розвиток мозку 1985 р кࠢ

Machine Translated by Google



Негайн  ࠢреакц їࠢ п сࠢля введення живої атенуйованої вакцини проти кору.

Med J Aust. 1981 р кࠢ

Стенд Dev Biol. 1979 р кࠢ

Судоми п сࠢля щеплення в дࠢ кору.

Тромбоцитопен чࠢна пурпура п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору.

N Engl J Med. 1981 р кࠢ

Ланцет. 1983 р кࠢ

Алерг чࠢн  ࠢреакц їࠢ на вакцину проти кору (краснухи) у пац єࠢнт вࠢ з п дࠢвищеною чутлив сࠢтю до яєць

б лࠢок.

Важка реакц яࠢ г пࠢерчутливост  ࠢабо непереносимост  ࠢвакцини проти кору у шести д тࠢей. 

Кл нࠢ кࠢо- мࠢунолог чࠢн  ࠢдосл дࠢження.

алерг яࠢ. 1980 р кࠢ

J Pediatr. 1983 р кࠢ

Синдром Рея, пов'язаний з вакцинац єࠢю живими в рࠢусними вакцинами. Досл дࠢження 

можливих ет оࠢлог чࠢних зв'язк вࠢ.

Панн кࠢул тࠢ, викликаний в рࠢусом кору, п сࠢля введення вакцини.

Clin Pediatr (Phila). 1979 р кࠢ

Невролог чࠢн  ࠢускладнення п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору.

J Pediatr. 1982 р кࠢ

пед аࠢтр. 2002, вересень; 161 (9): 494–6. Epub 2002, 8 серпня.

П дࠢгострий склерозуючий паненцефал тࠢ, викликаний вакциною проти кору, паротиту, краснухи. Белгамвар РБ,

Гемофагоцитарний л мࠢфог сࠢт оࠢцитоз п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору. Otagiri T, et al., Eur J

Кл нࠢ чࠢн  ࠢта лабораторн  ࠢособливост  ࠢасептичного мен нࠢг тࠢу, пов’язаного з вакциною проти кору, паротиту 

та краснухи Lucena R, et al., Rev Panam Salud Publica. 2002 Жовтень;12(4):258–61.

Синдром Джанотт -ࠢКрост  ࠢп сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи. Velangi SS, et al., Br J Dermatol. 

1998 грудень; 139 (6): 1122–3.

та нࠢ., J Indian Med Assoc. 1997 листопад;95(11):594.

Неврит зорового нерва п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору/краснухи у двох 13-р чࠢних д тࠢей. Stevenson VL, et al., Br 

J Ophthalmol. 1996 грудень;80(12):1110–1.

Джерела:
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Ризик судом п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи. Гр нࠢ М. Р. та нࠢ., Пед аࠢтр яࠢ.

Dis J. 1990 Листопад;9(11):857–8.

С чࠢ;37(294):41.

Двостороння втрата слуху п сࠢля щеплення в дࠢ кору та краснухи у дорослого. Hulbert TV, et al., N Engl J Med. 

1991 11 липня;325(2):134.

Втрата слуху п сࠢля щеплення в дࠢ кору. Jayarajan V, et al., J Infect. 1995 Березень;30(2):184–5.

Паротитний мен нࠢг тࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи. Murray MW, et al., Lancet. 1989 16 

вересня; 2 (8664): 677.

Сенсоневральна втрата слуху п сࠢля вакцинац їࠢ живим в рࠢусом кору. Brodsky L, et al., Int J

Асептичний мен нࠢг тࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору та паротиту. Cizman M, et al., Pediatr Infect Dis J. 1989 

May;8(5):302–8.

Невролог чࠢн  ࠢрозлади п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору та паротиту. Skovránková J, et al., Cesk

та нࠢ., Indian Pediatr. 1991 Червень;28(6):663–5.

Важк  ࠢм сࠢцев  ࠢреакц їࠢ на живу вакцину проти в рࠢусу кору п сࠢля програми мࠢун зࠢац їࠢ. Стетлер

Пед аࠢтр Мед. 1991 Березень-Кв тࠢень;17(2):159–61, 215.

Симптоми суглоб вࠢ  ࠢк нࠢц вࠢок у д тࠢей п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ вакциною проти кору, еп дࠢем чࠢного паротиту  ࠢкраснухи. 

Benjamin CM та нࠢ., BMJ. 1992 25 кв тࠢня;304(6834):1075–8.

Azeemuddin S., Clin Pediatr (Phila). 1987, червень; 26 (6): 318.

Судоми п сࠢля щеплення в дࠢ кору. Berlin BS., Lancet. 1983 18 червня;1(8338):1380.

Анаф лࠢактичний шок на вакцину проти кору. �urston A., JR Coll Gen Pract. 1987 р кࠢ

Поствакцинальний парк нࠢсон зࠢм. Alves RS, et al., Mov Disord. 1992; 7 (2): 178–80.

Ризик п дࠢгострого склерозуючого паненцефал тࠢу внасл дࠢок вакцинац їࠢ проти кору. Halsey N, Pediatr Infect

Артрит п сࠢля вакцинац їࠢ в дࠢ паротиту та кору. Nussinovitch M, et al., Arch Dis Child. 1995 кв тࠢ.;72(4):348–9.

1991 Листопад;88(5):881–5.

Насл дࠢки центральної нервової системи мࠢун зࠢац їࠢ проти кору, паротиту, краснухи та пол оࠢм єࠢл тࠢу. Ehrengut 

W, Acta Paediatr Jpn. 1990 Лютий;32(1):8–11.

Диффузна ретинопат яࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, еп дࠢем чࠢного паротиту та краснухи. Маршалл Г. С. та нࠢ., 

Пед аࠢтр яࠢ. 1985 груд.;76(6):989–91.

Пурпура Геноха-Шенлейна п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ проти кору. Ozaki T, et al., Acta Paediatr Jpn.

Порушення ходи п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору, паротиту та краснухи. Плеснер А.М., Ланцет. 1995 Лютий

Панкреатит, викликаний вакциною проти кору, паротиту та краснухи. Adler JB та нࠢ., П дࠢшлункова залоза. 

1991 Липень;6(4):489–90.

Дитячий оториноларингол. 1985 Листопад;10(2):159–63.

Гостра та упов лࠢьнена невролог чࠢна реакц яࠢ на щеплення аттенуйованим живим в рࠢусом кору. Abe T та нࠢ., 

Brain Dev. 1985;7(4):421–3.

Синдром токсичного шоку: непередбачене ускладнення п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору. Пхадке М.А.,

4;345(8945):316.

1989 серпень;31(4):484–6.

HC та нࠢ., Am J Public Health. 1983 серпень;73(8):899–900.

пед аࠢтр. Червень 1992 р.;47(6):343–5.

Небезпеки дитинства. Імун зࠢац яࠢ проти кору, паротиту та краснухи. Levine BE та нࠢ.

Тромбоцитопен чࠢна пурпура п сࠢля комб нࠢованої вакцини проти кору, еп дࠢем чࠢного паротиту та краснухи.

Книга про к рࠢ108

Machine Translated by Google



Aust. 1981 3 жовтня; 2 (7): 330–1.

Тромбоцитопен чࠢна пурпура п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору. Kiefaber RW., N Engl J Med. 1981 лип

23;305(4):225.

Важка реакц яࠢ г пࠢерчутливост  ࠢабо непереносимост  ࠢвакцини проти кору у шести д тࠢей. Кл нࠢ кࠢо- мࠢунолог чࠢн  ࠢ

досл дࠢження. Aukrust L, et al., Allergy. 1980 Жовтень;35(7):581–7.

1982 вересень; 101 (3): 366–73.

Негайн  ࠢреакц їࠢ п сࠢля введення живої атенуйованої вакцини проти кору. Van Asperen PP, et al., Med J

Панн кࠢул тࠢ, викликаний в рࠢусом кору, п сࠢля введення вакцини. Бак Б.Е. та нࠢ., J Pediatr.

Алерг чࠢн  ࠢреакц їࠢ на вакцину проти кору (краснухи) у пац єࠢнт вࠢ з п дࠢвищеною чутлив сࠢтю до яєчного б лࠢка. Herman 

JJ та нࠢ., J Pediatr. Лютий 1983 р.; 102 (2): 196–9.

Невролог чࠢн  ࠢускладнення п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору. Allerdist H., Dev Biol Stand.

1979;43:259-64.

Синдром Рея, пов'язаний з вакцинац єࠢю живими в рࠢусними вакцинами. Досл дࠢження можливих ет оࠢлог чࠢних 

зв'язк вࠢ. Morens DM, et al., Clin Pediatr (Phila). 1979 С чࠢ;18(1):42–4.
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понад двадцять п’ять рок вࠢ.

Існує ще одне явище, яке деяк  ࠢл кࠢар  ࠢпов’язують зࠢ вакцинами, — 
зростання ауто мࠢунних захворювань. Б лࠢьше людей хвор юࠢть на ц  ࠢ
захворювання, н жࠢ будь-коли ран шࠢе.

Зрозум лࠢо, що деяк  ࠢд тࠢи отримують травми або гинуть в дࠢ вакцин. Також 
зрозум лࠢо, що про багато травм не пов дࠢомляють.

Швидка верс яࠢ: ауто мࠢунн  ࠢзахворювання 
зростають. Вакцини були пов’язан  ࠢз деякими з цих 
хвороб,  ࠢвчен  ࠢце знають

Нац оࠢнальний нࠢститут здоров’я (NIH) каже:

NIH визнає, що ауто мࠢунн  ࠢзахворювання зростають, ,ࠢ ймов рࠢно, 
сࠢнує еколог чࠢний фактор.

Л кࠢар  ࠢвизнають, що вакцини можуть

Викликають ауто мࠢунн  ࠢзахворювання

СЕКРЕТ №18

Понад 80 захворювань виникають в результат  ࠢатаки мࠢунної системи на 

органи, тканини та кл тࠢини орган зࠢму. Деяк  ࠢз найб лࠢьш поширених 

ауто мࠢунних захворювань включають д аࠢбет типу 1, ревматоїдний артрит, 

системний червоний вовчак  ࠢзапальн  ࠢзахворювання кишечника. У сукупност  ࠢауто мࠢуннࠢ

хвороби є одними з найпоширен шࠢих захворювань у США, вражаючи 

понад 23,5 м лࠢьйон вࠢ американц вࠢ.
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Р вࠢень деяких ауто мࠢунних захворювань стр мࠢко 
зростає.

Розс яࠢний склероз

Хвороба Крона

Систематичний червоний вовчак

Цукровий д аࠢбет 1 типу

Синдром Г йࠢєна-Барре

К лࠢьк сࠢть людей з д аࠢбетом 1 типу зросла на 21%.

2017: понад 850 000 випадк вࠢ

м жࠢ 2001  ࠢ2009 роками до двадцяти рок вࠢ.

За словами Фредер кࠢа В. М лࠢлера, доктора медицини, доктора ф лࠢософ їࠢ, директора Environmental

Майже 70-в дࠢсоткове зб лࠢьшення за одне покол нࠢня.

Групи ауто мࠢунних захворювань Нац оࠢнального нࠢституту г гࠢ єࠢни навколишнього 

середовища Нац оࠢнального нࠢституту здоров’я (NIH), ауто мࠢунн  ࠢзахворювання зростають 

переважно через еколог чࠢн  ࠢпричини. М лࠢлер стверджує: «Ми маємо 80 000 х мࠢ кࠢат вࠢ, 

схвалених для використання в торг вࠢл ,ࠢ але ми дуже мало знаємо про їхн  ࠢ мࠢунн  ࠢефекти.

За одне покол нࠢня показник зр сࠢ майже вдв чࠢ .ࠢ

1991: ~140/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

Наш спос бࠢ життя також в дࠢр зࠢняється в дࠢ того, який був к лࠢька десятил тࠢь тому,  ࠢми їмо 

б лࠢьше обробленої їж »ࠢ.

1988–1994: 53,6/100 тис. ос бࠢ на р кࠢ

2008–2009: 235,6/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

Як  ࠢ«еколог чࠢн  ࠢпричини» спричиняють таке швидке зростання показник вࠢ 

ауто мࠢунних захворювань? Це оброблен  ࠢхарчов  ࠢпродукти та тисяч  ࠢх мࠢ чࠢних речовин у 

нашому пов тࠢр ,ࠢ вод  ࠢта ґрунт ?ࠢ Чи можуть вакцини також в дࠢ гࠢравати певну роль?

2003–2008: 102,9/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

Майже вдв чࠢ  ࠢза тридцять чотири роки.

Давайте подивимося на показники деяких ауто мࠢунних захворювань з р зࠢних 
джерел. Дан  ࠢчасто важко отримати. Коли ми звернулися до CDC, нам сказали, 

що повної бази даних немає. Дивно.

Ставка р зࠢко зросла.

1973: 1,6/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

1975: 123 000 випадк вࠢ

2007: 2,9/100 000 ос бࠢ на р кࠢ
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Саркоїдоз

Італ йࠢське досл дࠢження говорить, що вакцини можуть «потенц йࠢно нав тࠢь 
спровокувати повномасштабне ауто мࠢунне захворювання».

На думку еп дࠢем оࠢлог вࠢ (вчених, як  ࠢвивчають захворювання), довгостроковий

Насл дࠢки окремих вакцин  ࠢсамої програми вакцинац їࠢ залишаються 
нев дࠢомими. Тим не менш, вакцини рекламуються як «безпечн »ࠢ для кожної 
дитини в Сполучених Штатах.

Досл дࠢження, проведене в Італ їࠢ, вивчало ауто мࠢунн  ࠢзахворювання, про як  ࠢпов дࠢомлялося 

п сࠢля вакцинац їࠢ. У наведен йࠢ нижче таблиц  ࠢп дࠢсумовуються деяк  ࠢз розглянутих ними 

досл дࠢжень, як  ࠢдемонструють потенц йࠢний зв’язок м жࠢ вакцинац єࠢю та деякими 
ауто мࠢунними захворюваннями.

• «Ц  ࠢауто мࠢунн  ࠢзахворювання (ревматичн ,ࠢ ендокринн  ࠢта

1967–1987: 4,8/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

2012: 8,8/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

2010: 8,4/100 000 ос бࠢ на р кࠢ

За сорок п’ять рок вࠢ зб лࠢьшився майже вдв чࠢ .ࠢ

шлунково-кишков  ࠢзахворювання) значно зросли за останн  ࠢ30 рок вࠢ

Нижче наведено деяк  ࠢконкретн  ࠢрезультати цього досл дࠢження з перекладом немедичною 

мовою:

• «У 1994 роц  ࠢСтраттон та його колеги опубл кࠢували перший зв тࠢ про причинно-

насл дࠢковий зв’язок м жࠢ дек лࠢькома вакцинами (наприклад, проти дифтер їࠢ, 

правцевого анатоксину, пероральними вакцинами проти пол оࠢм єࠢл тࠢу) та 

ауто мࠢунними розладами (наприклад, синдромом Г єࠢна-Барре, д аࠢбетом 1 типу та розс яࠢним склерозом)».

Переклад: у 1994 роц  ࠢвчен  ࠢвиявили, що вакцинац яࠢ викликала деяк  ࠢауто мࠢунн  ࠢ

захворювання!

Реактивний артрит

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

MMR, HBV

113

HBV

HBV

Ауто мࠢунне захворювання

БЦЖ, тиф, АКДС, КПК, грип HBV

Системний червоний вовчак

Грип, пол оࠢм єࠢл тࠢ, правець

Ревматоїдний артрит

Синдром Г йࠢєна-Барре

Тип вакцини

Цукровий д аࠢбет 1 типу

HBV, правець, сиб рࠢська виразка

Ід оࠢпатична тромбоцитопен яࠢ

HBV, правець, черевний тиф, паратипоз, MMR

Тиреоїдит Хашимото

Розс яࠢний склероз

HIB
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Уряд США знав про сࠢнування зв’язку м жࠢ вакциною та ауто мࠢунним 
захворюванням у 1991 роц .ࠢ
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Як би обурливо це не звучало, багато рок вࠢ тому, у 1991 роц ,ࠢ уряд США 
знав про зв’язок м жࠢ ауто мࠢунними захворюваннями та вакцинами.

У 1991 роц  ࠢурядовий Інститут медицини опубл кࠢував зв тࠢ п дࠢ назвою 
«Поб чࠢн  ࠢефекти вакцин проти кашлюку та краснухи». У цьому зв тࠢ  ࠢком тࠢет 
заявив, що дан  ࠢвказують на причинно-насл дࠢковий зв'язок м жࠢ вакциною 
проти краснухи та гострим артритом у дорослих ж нࠢок.

Пам’ятайте, що за тридцять чотири роки частота синдрому Г йࠢєна-Барре 
зросла майже вдв чࠢ .ࠢ У 1993 роц  ࠢуряд заявив, що деяк  ࠢвакцини можуть 
викликати це ауто мࠢунне захворювання.

Сьогодн  ࠢуряд каже нам, що вакцини не викликають ауто мࠢунних захворювань, 
але їхн  ࠢвласн  ࠢзв тࠢи стверджують протилежне б лࠢьше двадцяти п’яти рок вࠢ тому;

рок вࠢ  ࠢвражає б лࠢьше 5% людей у всьому св тࠢࠢ

Через два роки, у вересн  ࠢ1993 року, Інститут медицини 
опубл кࠢував ще один зв тࠢ п дࠢ назвою «Поб чࠢн  ࠢявища, пов’язан  ࠢз дитинством».

деяк  ࠢвакцини можуть викликати деяк  ࠢауто мࠢунн  ࠢзахворювання.

Вакцини: докази причинност »ࠢ. Ц  ࠢвчен  ࠢнаписали: «Ком тࠢет виявив, що 
докази св дࠢчать на користь визнання причинно-насл дࠢкового зв’язку м жࠢ:

в кࠢ програм вакцинац їࠢ, який значно в дࠢр зࠢняється в дࠢ 
частоти спонтанних ауто мࠢунних захворювань».
Переклад: певн  ࠢауто мࠢунн  ࠢзахворювання значно зросли за тридцять 

рок вࠢ, особливо серед людей, як  ࠢбули вакцинован .ࠢ
• У висновках та експертних рекомендац яࠢх це було включено

• Дифтер йࠢний  ࠢправцевий анатоксини (вакцина)  ࠢГ йࠢєна-Барре
синдром  ࠢплечовий неврит.

«Вакцинац яࠢ може викликати ауто мࠢунн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти та потенц йࠢно

І

нав тࠢь спровокувати повномасштабне ауто мࠢунне захворювання».

• пероральна пол оࠢм єࠢл тࠢна вакцина та синдром Г йࠢєна-Барре,

Синдром Г йࠢєна-Барре - це ауто мࠢунне захворювання, при 
якому мࠢунна система орган зࠢму атакує нерви орган зࠢму. 
Слабк сࠢть  ࠢпоколювання в к нࠢц вࠢках зазвичай є першими 
симптомами. Ц  ࠢв дࠢчуття швидко поширюються, зрештою парал зࠢуючи людину.
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Це не означає, що вс  ࠢауто мࠢунн  ࠢзахворювання спричинен  ࠢвакцинами. 
Доктор М лࠢлер з NIH, мабуть, має рац юࠢ, коли каже, що в сࠢ мࠢдесят тисяч 
х мࠢ чࠢних речовин, дозволених для використання в торг вࠢл ,ࠢ  ࠢнаш спос бࠢ життя 
можуть в дࠢ гࠢравати певну роль у поширенн  ࠢауто мࠢунних захворювань. Однак, 
коли вчен  ࠢобговорюють еколог чࠢн  ࠢпричини зростання захворювання, чому б 
не розглянути вакцини? Вплив в рࠢус вࠢ, бактер йࠢ, х мࠢ чࠢних речовин  ࠢважких 
метал вࠢ у шприц  ࠢє ще одн єࠢю формою впливу навколишнього середовища.

«Виписка про ауто мࠢунну еп дࠢем юࠢ». Донна Джексон Наказава. Переглянуто 11 лютого 2021 р. https://

donnajacksonnakazawa.com/the-autoimmune-epidemic-excerpt/.

doi:10.1513/annalsats.201511-760oc.

Боман, Роберт П.  ࠢШелл  ࠢФ лࠢд. «Саркоїдоз в Америц .ࠢ Анал зࠢ на основ  ࠢвикористання в охорон  ࠢздоров’я». 

Annals of the American �oracic Society 13, №. 8 (2016), 1244–1252.

Баум, Герберт М.  ࠢБет Б. Ротшильд. «Частота та поширен сࠢть зареєстрованого розс яࠢного склерозу». Annals 

of Neurology 10, №. 5 (листопад 1981), 420–428. doi:10 .1002/ana.410100504.

наук (NIEHS). Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://www.niehs.nih.gov/health /materials/

autoimmune_diseases_508.pdf.

«Ауто мࠢунн  ࠢзахворювання». Нац оࠢнальний нࠢститут алерг їࠢ та нࠢфекц йࠢних захворювань. Переглянуто 11 
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включаючи: вакцину проти гемоф лࠢьної нࠢфекц їࠢ, вакцину проти кашлюку, вакцину MMR  ࠢвакцину 

БЦЖ». Ендокринолог яࠢ та метабол зࠢм 16, вип. 4 (кв тࠢень/травень 2003), 495–508.

Classen, JB  ࠢDC Classen. «Групи випадк вࠢ цукрового д аࠢбету типу 1, що виникають через 2–4 роки п сࠢля 

вакцинац їࠢ, узгоджуються з групуванням випадк вࠢ п сࠢля нࠢфекц йࠢ  ࠢпрогресування цукрового д аࠢбету 

типу I в ос бࠢ з позитивними аутоантит лࠢами».

Журнал дитячої ендокринолог їࠢ та метабол зࠢму 16, №. 4 (2003), 1218–1226.

Бег ,ࠢ Етторе. «Синдром Г єࠢна-Барре: кл нࠢ кࠢо-еп дࠢем оࠢлог чࠢн  ࠢособливост  ࠢта вплив вакцини проти грипу». 

Арх вࠢ невролог їࠢ 42, вип. 11 (1985), 1053–1057. doi:10.1001/archneur .1985.04060100035016.

Д лࠢокторнсакул, П яࠢмет, Роберт Дж. Валук, Кав тࠢа В. Нейр, Джон Р. Корбой, Р чࠢард Р.

Аллен  ࠢДжонатан Д. Кемпбелл. «Поширен сࠢть розс яࠢного склерозу серед комерц йࠢно застрахованого 

населення Сполучених Штат вࠢ». Невролог яࠢ 86, вип. 11 (березень 2016), 1014–1021. doi:10.1212/

wnl.0000000000002469.

Гейс, Л нࠢда С., Цз нࠢ Ван, Іл нࠢ Дж. Ченг, Феодор Дж. Фомпсон, Лоуренс Баркер  ࠢЯньфен Л .ࠢ «Тенденц їࠢ 

поширеност  ࠢта захворюваност  ࠢна д аࠢгностований д аࠢбет серед дорослих в кࠢом в дࠢ 20 до 79 рок вࠢ, 

Сполучен  ࠢШтати, 1980–2012». JAMA 312, № 12 (2014), 1218–1226.

Джерела:

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей 115

Machine Translated by Google



Книга про к рࠢ116

«Зростання к лࠢькост  ࠢнових д аࠢгностованих випадк вࠢ д аࠢбету типу 1  ࠢтипу 2 серед д тࠢей  ࠢп дࠢл тࠢк вࠢ». 

Нац оࠢнальн  ࠢ нࠢститути здоров'я (NIH). Востаннє зм нࠢено 13 кв тࠢня 2017 р. https://www.nih.gov/

news-events/news-releases/rates-new-diagnosed-cases-type-1 -type-2-diabetes-rise-among-

children-teens.

Шм дࠢт, Чарльз В. «Питання не вир шࠢуються: еколог чࠢн  ࠢфактори при ауто мࠢунних захворюваннях».

JAMA 271, № 20 (травень 1994), 1602. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/8182813.

Stratton, Kathleen R. Поб чࠢн  ࠢявища, пов'язан  ࠢз дитячими вакцинами: Докази щодо причинност .ࠢ 

Вашингтон, округ Колумб яࠢ: National Academies Press, 1993. Презентац яࠢ.

Хелм кࠢ, Чарльз Г., Дев дࠢ Т. Фелсон  ࠢР вࠢа К. Лоуренс. «Оц нࠢки поширеност  ࠢартриту та нࠢших 
ревматичних захворювань у Сполучених Штатах: Частина I». Артрит  ࠢревматизм 58, №. 1 

(2007), 15–25.

Environmental Health Perspectives 119, №. 6 (червень 2011), A248-A253. doi:10.1289/

Фомеер, М., М. Демедтс  ࠢВ. Вайтс. «Еп дࠢем оࠢлог яࠢ саркоїдозу». Європейський респ рࠢаторний 

журнал, 2005, 13–22.

ehp.119-a248. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3114837/.

Хаусон, Кр сࠢтофер П. «Поб чࠢн  ࠢявища п сࠢля вакцинац їࠢ проти кашлюку та краснухи». ДЖАМА

«Статистика д аࠢбету 1 типу». За межами типу 1. Востаннє зм нࠢено 20 серпня 2020 р. https:

//beyondtype1.org/type-1-diabetes-statistics/.

267, вип. 3 (с чࠢень 1992), 392–396. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/1727962

Каппельман, Майкл Д., Кр сࠢтен Р. Мур, Джер  ࠢК. Аллен  ࠢСюзанна Ф. Кук.

Шивашанкар, Райна, В лࠢьям Дж. Тремейн, В. С. Хармсен та Едвард В. Лофтус.
«Захворюван сࠢть  ࠢпоширен сࠢть хвороби Крона та виразкового кол тࠢу в Олмстедࠢ

«Останн  ࠢтенденц їࠢ поширеност  ࠢхвороби Крона та виразкового кол тࠢу серед комерц йࠢно 

застрахованого населення США». Захворювання орган вࠢ травлення та науки 58, №. 2 
(2012), 519–525. doi:10.1007/s10620-012-2371-5.

Округ, М нࠢнесота з 1970 по 2010 р кࠢ». Кл нࠢ чࠢна гастроентеролог яࠢ та гепатолог яࠢ 15, вип. 6 

(2017), 857–863.

Вадала, Мар яࠢ, Д мࠢ тࠢр  ࠢПодд гࠢе, Кармен Лаур нࠢо та Бен аࠢм нࠢо Пальм єࠢр .ࠢ «Вакцинац яࠢ та ауто мࠢунн  ࠢ

захворювання: чи на горизонт  ࠢзапоб гࠢання негативним насл дࠢкам для здоров’я?»
Журнал EPMA 8, №. 3 (2017), 295–311.

Майєр-Дев сࠢ, Ел зࠢабет Дж. «Тенденц їࠢ захворюваност  ࠢна цукровий д аࠢбет типу 1  ࠢтипу 2 серед 

молод ,ࠢ 2002–2012 рр. | NEJM.» Медичний журнал Нової Англ їࠢ. Востаннє зм нࠢено 12 кв тࠢня 

2017 р. https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa1610187.

Стоян, Джордж  ࠢМ шࠢель Петр .ࠢ «Еп дࠢем оࠢлог яࠢ системного червоного вовчака: оновлення». Current 

Opinion in Rheumatology 30, no. 2 (2018), 144–150. doi:10.1097/bor .0000000000000480.

Вех кࠢ К.  ࠢР. Ф. Хамман. «Зростання захворюваност  ࠢна цукровий д аࠢбет типу 1 у молод  ࠢКолорадо 
в кࠢом в дࠢ 0 до 17 рок вࠢ». Л кࠢування д аࠢбету 30, №. 3 (2007), 503–509.

Stratton, Kathleen R. «Поб чࠢн  ࠢявища, пов’язан  ࠢз дитячими вакцинами, кр мࠢ кашлюку та краснухи 

— короткий виклад зв тࠢу Інституту медицини».

Нельсон, Лора, Роберт Гормл ,ࠢ Марк С. Реддл, Дев дࠢ Р. Тр бࠢбл  ࠢЧед К. Портер. «Еп дࠢем оࠢлог яࠢ 

синдрому Г єࠢна-Барре у в йࠢськовослужбовц вࠢ США: досл дࠢження випадок-контроль». BMC 

Research Notes 2, №. 1 (серпень 2009), 171.

Machine Translated by Google



117Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей

.0000000000007035.

Волл нࠢ, М тࠢчелл Т., В лࠢьям Дж. Калпеппер, Джонатан Д. Кемпбелл, Лорен М. 
Нельсон, Аннет Лангер-Гоулд, Рут А. Мерр ,ࠢ Гер  ࠢР. Каттер та нࠢ. «Поширен сࠢть 
РС у Сполучених Штатах». Невролог яࠢ 92, вип. 10 (2019), e1029-e1040. doi:10.1212/wnl

Machine Translated by Google



Machine Translated by Google



2. �at деяк  ࠢд тࠢи можуть бути серйозно поранен  ࠢабо вбит ,ࠢ але, на їхню думку, це 

варте ризику.

Насправд  ࠢв дࠢпов дࠢь номер два.

Але хто вир шࠢує, що варто ризикувати? Нав щࠢо пол тࠢикам ࠢ

бюрократи вир шࠢують, коли ваша дитина, а не їхня?

Якщо уряд каже нам, що вакцина безпечна, що це означає?

Або
1. Це безпечно для кожної дитини.

Швидка верс яࠢ: люди, як  ࠢзаймаються виробництвом вакцин, 

знають, що деяк  ࠢд тࠢи можуть серйозно поранитися або 

загинути в дࠢ вакцин, але, на їхню думку, ризик вартий того. 
Адже це не їхн  ࠢд тࠢи.

В дࠢпов дࠢно до Словника Merriam-Webster, визначення того, що є «безпечним», означає 

«в лࠢьне в дࠢ шкоди чи ризику».

Однак, коли вчен  ࠢговорять про безпеку, вони не мають на уваз ,ࠢ що щось є абсолютно 

(на 100 в дࠢсотк вࠢ) безпечним. �вони означають щось нࠢше. Це щось набагато б лࠢьш 

суб'єктивне. Це зважування «за»  ࠢ«проти». Це балансування.

СЕКРЕТ №19

Безпека в очах глядача
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Wyeth-Lederle, виробник вакцини, призупинив подальше розповсюдження ц єࠢї 

вакцини 16 липня 1999 року та вилучив її з ринку 15 жовтня 1999 року.

Зг дࠢно з розсл дࠢуванням Конгресу, кл нࠢ чࠢн  ࠢвипробування вакцини перед схваленням 

продемонстрували частоту нࠢваг нࠢац їࠢ у 5 у 10 054 д тࠢей.

ротав рࠢусної вакцини, за яку в нࠢ отримує «невизначену суму грошей за св йࠢ нࠢтерес». В нࠢ 

також був членом консультативного ком тࠢету CDC

Виходячи з нࠢ'єкц йࠢ 3 800 000 д тࠢей, к лࠢьк сࠢть нࠢваг нࠢац йࠢ

травм становитиме близько 1865 на р кࠢ. Така велика к лࠢьк сࠢть травм  ࠢпотенц йࠢних 

смертей була набагато б лࠢьшою, н жࠢ будь-яка користь в дࠢ вакцини для запоб гࠢання 

д аࠢреї. Тим не менш, бюрократи з FDA  ࠢCDC вир шࠢили, що вакцина безпечна. (Як ми 
бачили в попередн хࠢ розд лࠢах, багато з цих ос бࠢ, як  ࠢприймають р шࠢення, мали особистий 

ф нࠢансовий нࠢтерес у виведенн  ࠢвакцини на ринок.)

Ось приклад вакцини, яку органи влади визнали небезпечною.

РотаШилд була вакциною, призначеною для захисту д тࠢей в дࠢ в рࠢусу, який викликає 

д аࠢрею. В нࠢ був схвалений FDA 31 серпня 1998 року.

Розповсюдження почалося 1 жовтня 1998 року.

Досл дࠢження (до випуску вакцини) також продемонстрували занепокоєння з 

приводу того, що д тࠢи «не розвиваються», розвивають високу температуру, що може 

призвести до травм головного мозку,  ࠢспов лࠢьнюють р сࠢт. Але, знову ж таки, органи 
охорони здоров’я вир шࠢили, що ця вакцина безпечна.

Хоча уряд знав про цю нࠢформац юࠢ, вони схвалили вакцину. Але, п сࠢля того, як 

нࠢваг нࠢац йࠢн  ࠢтравми стали розголосом, їхнࠢ

До травня 1999 року пов дࠢомлялося про небезпечн  ࠢдля життя травми нࠢваг нࠢац їࠢ.

затвердження було в дࠢкликано.

Інваг нࠢац яࠢ – це коли одна частина кишечника «телескопує» всередину нࠢшої, 

викликаючи закупорку. Зазвичай це в дࠢбувається в м сࠢц  ࠢз’єднання тонкого  ࠢтовстого 

кишечника. Це небезпечно  ࠢможе вбити людину.

Але скасування ц єࠢї вакцини мало критик вࠢ. Одним був Пол От. В нࠢ пед аࠢтр, який заробив 
м лࠢьйони долар вࠢ на вакцинах. В нࠢ винайшов нࠢшого

К лࠢьк сࠢть цих травм продовжувала зб лࠢьшуватися,  ࠢбула принаймн  ࠢодна смерть 

(п’ятим сࠢячна д вࠢчинка).

120 Книга про к рࠢ

Л кࠢар-вакцинолог пояснює, що «абсолютна безпека» не є 
«розумною».

RotaShield було знято з ринку, оск лࠢьки воно вбивало.
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За словами Джейсона Л. Шварца, доцента кафедри пол тࠢики та менеджменту 
в галуз  ࠢохорони здоров’я Єльської школи громадської охорони здоров’я, 
«суб’єктивн  ࠢоц нࠢки» повинн  ࠢбути зроблен ,ࠢ вир шࠢуючи, чи схвалювати
вакцина.

Х бࠢа не має сенсу, щоб особа, яка приймає медичн  ࠢр шࠢення щодо дитини, була 
людиною, яка любить цю дитину? Або ви вважаєте, що краще, щоб за вас ц  ࠢ
р шࠢення приймав бюрократ, пол тࠢик або хтось, хто заробляє на вакцинах?

рекомендує вакцини для вс єࠢї країни. В нࠢ рекомендував затвердження

Що все це означає?

З обов'язковою вакцинац єࠢю батьки не в рахунок. Людина, яка приймає 
суб’єктивне р шࠢення про те, що вакцина «достатньо безпечна»,  ࠢваша дитина

вакцини RotaShield, яка вбила та була вилучена з ринку.

Це означає, що л кࠢар  ࠢта вчен  ࠢзнають, що вакцини небезпечн  ࠢдля

вакцинуватися треба не тоб .ࠢ Ц  ࠢбюрократи застосовують власний суб’єктив

кожна дитина. Це також означає, що р шࠢення про обов’язкову вакцинац юࠢ, таку як проти 

кору чи будь-яку нࠢшу дитячу вакцину, є суб’єктивним.

Це те, що в нࠢ сказав про вилучення RotaShield з  ࠢсписку CDC
рекомендован  ࠢвакцини:

Отже, ось проблема в двох словах:
Буде прийнято суб’єктивне р шࠢення,  ࠢлюди та компан їࠢ, як  ࠢотримують 

прибуток в дࠢ вакцин, завжди переб лࠢьшуватимуть переваги та м нࠢ мࠢ зࠢуватимуть ризики
щеплення.

Англ йࠢською: O�t визнає, що «абсолютна безпека» є неправильним стандартом 
для вакцини. («Це визначення юриста. Це не визначення л кࠢаря чи вченого».) 
Потр бࠢен якийсь нࠢший стандарт.

Якщо вакцини не є абсолютно безпечними для кожної дитини, то чому ц  ࠢ
люди, т ,ࠢ хто має грошов  ࠢ нࠢтереси, повинн  ࠢвир шࠢувати обов’язково вакцинувати 
вашу дитину? Вони знають вашу дитину? Вони люблять вашу дитину?

Якщо вакцини небезпечн ,ࠢ то чому б 
батькам не вир шࠢити?

не є розумним визначенням. Це визначення юриста. Це не визначення л кࠢаря чи 

вченого» (O�t 2016).

Ми сказали, що це небезпечно для американських д тࠢей,  ࠢкрапка, жодного разу не 

визначивши безпеку. Роблячи це так, як ми робили, ми мали на уваз  ࠢабсолютну безпеку, яка

Вакцина проти кору може бути небезпечною для деяких д тࠢей 121
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Це називається конфл кࠢтом нࠢтерес вࠢ.

обґрунтоване р шࠢення.

Як ми боремося з конфл кࠢтом нࠢтерес вࠢ? Найпрост шࠢий спос бࠢ — це дозволити батькам 

вир шࠢити, чи п дࠢходить щеплення т йࠢ чи нࠢш йࠢ дитин .ࠢ Батьки люблять своїх д тࠢей, тож нехай 

бережуть своїх д тࠢей. Нехай батьки разом з  ࠢсвоїм л кࠢарем зважують плюси  ࠢм нࠢуси вакцин  ࠢ

зроблять

стандарт вࠢ,  ࠢбагато з цих людей збагачуються завдяки просуванню вакцин.

Шварц, Джейсон. «Перша ротав рࠢусна вакцина та пол тࠢика прийнятного ризику».

Анна К рࠢкланд. «Вакцинний суд: Закон  ࠢпол тࠢика травм», Нью-Йоркський ун вࠢерситет

CWSL Scholarly Commons | Зах дࠢна Кал фࠢорн йࠢська школа юридичних досл дࠢжень. Остання 

зм нࠢа 2001. https://scholarlycommons.law.cwsl.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1203&context 
=cwlr.

Горв нࠢ, Майкл. «Забезпечення безпечних, ефективних  ࠢнеобх дࠢних вакцин для д тࠢей».

PubMed Central (PMC). Переглянуто 11 лютого 2021 р. https://www.ncbi.nlm.nih.gov /pmc/

articles/PMC3460207/.

Преса 2016.
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21. Вакцину проти кору вирощують на тканин  ࠢабортованої людини
Плоди

22. Вакцина проти кору виготовлена з культури кл тࠢин курячих 
ембр оࠢн вࠢ, яка може м сࠢтити матер аࠢл в рࠢусу птах вࠢ

23. Вакцина проти кору м сࠢтить понад дюжину нࠢших нࠢгред єࠢнт вࠢ  ࠢ
х мࠢ кࠢат вࠢ, у тому числ  ࠢтой, який створено за допомогою генної нࠢженер їࠢ

Чи знаєте ви, зв дࠢки походить вакцина або як її виготовляють? Нам пост йࠢно 
кажуть зосереджуватися на потенц йࠢн йࠢ корист  ࠢвакцин. �це зрозум лࠢо; 
зрештою, ми робимо це з ус мࠢ, що споживаємо — зосереджуємося на 
призначеному використанн  ࠢчи вигод .ࠢ Але б лࠢьш сࠢть продукт вࠢ не вводять в 
орган зࠢм наших д тࠢей. Оск лࠢьки вакцини є, х бࠢа ми не повинн  ࠢзнати, що в них м сࠢтиться

20. Тривожний спос бࠢ створення вакцини в дࠢ кору

шприци?

Чи знаєте ви, що саме знаходиться в шприц ,ࠢ який вводять ваш йࠢ дитин ?ࠢ

Секрети:

Шокуюч  ࠢ нࠢгред єࠢнти вакцини 
проти кору

ЧАСТИНА 4
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Вакцини, створен  ࠢтаким чином, називаються вакцинами LAV. LAV означає «наживо».

• В нࠢ живий, тому що в рࠢус насправд  ࠢживий.

ослаблен  ࠢв рࠢусн  ࠢвакцини.

• В нࠢ ослаблений, тому що в нࠢ ослаб п дࠢ час проходження.

Тому вчен  ࠢхот лࠢи знайти спос бࠢ створити ослаблений штам — в рࠢус, який м гࠢ би 

викликати мࠢунну в дࠢпов дࠢь, але не викликати к рࠢ. Цей процес взяття звичайного в рࠢусу 

(який вчен  ࠢназивають «диким типом»)  ࠢстворення чогось менш небезпечного для 

вакцини називається «аттенуац єࠢю».

Щоб послабити або послабити в рࠢус, його потр бࠢно пропустити через нࠢш  ࠢтипи 

кл тࠢин. Ідея полягає в тому, що в рࠢус дещо зм нࠢюватиметься з кожним проходженням 

(називається «проходами»)  ࠢставатиме менш в рࠢулентним або небезпечним.

Вакцина проти кору використовує живий в рࠢус кору. Однак, якщо вводити живий в рࠢус 

кору, д тࠢи захвор юࠢть на к рࠢ.

Швидка верс яࠢ: вакцина проти кору, яка використовується 

сьогодн ,ࠢ була пропущена через дев’яносто в сࠢ мࠢ окремих 
культур кл тࠢин курей  ࠢлюдини. Тестування на чистоту 

цього продукту залежить в дࠢ систем, як  ࠢпрацювали 

десятил тࠢтями.

Як створюються в рࠢусн  ࠢвакцини

Створено вакцину в дࠢ кору
Тривожний спос бࠢ

СЕКРЕТ №20
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(«урожай») нࠢших в рࠢус вࠢ, кр мࠢ кору. Сотн  ࠢ ,ࠢ можливо, тисяч  ࠢв рࠢус вࠢ вражають р зࠢн  ࠢтканини 

людини  ࠢтварин. Якщо ви використовуєте ц  ࠢтканини як спос бࠢ ослаблення та вирощування 

потр бࠢного вам в рࠢусу, ви можете отримати в рࠢуси, як  ࠢвам не потр бࠢн .ࠢ

Це саме те, що сталося у випадку вакцини проти пол оࠢм єࠢл тࠢу, коли вона була заражена 

мавпячим в рࠢусом SV40 (Simian Virus 40), що викликає рак. Вчен  ࠢпом сࠢтили пол оࠢв рࠢус у 

кл тࠢини нирок мавп, щоб послабити його (аттенуац яࠢ),  ࠢколи вони з бࠢрали пол оࠢв рࠢус зࠢ нирок 

мавп, вони також з бࠢрали небезпечн  ࠢв рࠢуси мавп.

Вони також використовували кл тࠢини нирок мавп для вирощування в рࠢусу  ࠢнатрапили на

Це й не дивно. Нирки - це органи, як  ࠢвиводять токсичн  ࠢречовини та допомагають 

п дࠢтримувати кров чистою. Якщо ви вирощуєте вакцину в нирках мавпи, ви, ймов рࠢно, 

отримаєте нࠢш  ࠢв рࠢуси мавп. Вирост тࠢь вакцину в людських нирках,  ࠢви, ймов рࠢно, зберете 

нࠢш  ࠢлюдськ  ࠢв рࠢуси.

Щоб створити LAV в дࠢ кору, вчен  ࠢв 1950-х  ࠢ1960-х роках експериментували з великою 

к лࠢьк сࠢтю р зࠢних тканин для проходження в рࠢусу. Пам’ятайте, що пересадка означає 

введення в рࠢусу в певн  ࠢкл тࠢини, а пот мࠢ збирання в рࠢусу з кл тࠢин п сࠢля репл кࠢац їࠢ в рࠢусу. Це 

як посадити нас нࠢня в землю, але зам сࠢть нас нࠢня – в рࠢус, а зам сࠢть земл  ࠢ– культура кл тࠢин.

Ось у чому проблема. Коли ви використовуєте цей метод, ви можете зак нࠢчити з

LAV-вакцини включають: к рࠢ, еп дࠢем чࠢний паротит, краснуху, вакцину (натуральну в сࠢпу), var-

icella (в тࠢряну в сࠢпу), опер зࠢуючий (який м сࠢтить той самий в рࠢус, що й вакцина проти 

в тࠢряної в сࠢпи, але в значно б лࠢьш йࠢ к лࠢькост )ࠢ, жовту лихоманку, ротав рࠢус та грип 

( нࠢтраназально).

• В нࠢ в рࠢусний, тому що це не бактер яࠢ. Це в рࠢус.

Повертаючись до кору, ось як була створена ця вакцина, так званий штам Edmonston B.

така ж проблема. Сотн  ࠢм лࠢьйон вࠢ людей по всьому св тࠢу, включно з  ࠢСполученими Штатами, 

були щеплен  ࠢвакцинами проти пол оࠢм єࠢл тࠢу, зараженими канцерогенним в рࠢусом мавп SV40. 

Сьогодн  ࠢSV40 виявлено в онколог чࠢних захворюваннях багатьох д тࠢей  ࠢдорослих, як  ࠢ

отримали ориг нࠢальн  ࠢвакцини в дࠢ пол оࠢм єࠢл тࠢу.

Насправд  ࠢSV40 був сороковим в рࠢусом мавпи, знайденим у вакцин  ࠢпроти пол оࠢм єࠢл тࠢу. 

У вакцин  ࠢбули виявлен  ࠢсотн  ࠢ нࠢших грошових в рࠢус вࠢ.
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Створення вакцини проти кору

Вакцини проти пол оࠢм єࠢл тࠢу та в рࠢус мавп, що викликає рак

Machine Translated by Google



[У] 1954 роц  ࠢ[ми] провели експерименти, п дࠢ час яких культури людських 

постнатальних тканин у роликових проб рࠢках п дࠢдавали д їࠢ ц лࠢьної кров  ࠢта 

змив вࠢ з горла, отриманих в дࠢ хворого на к рࠢ протягом перших 24 годин 
екзантеми.

Передача в рࠢусу кору через людину ࠢ
куряч  ࠢкл тࠢини

Моратен просто означав «б лࠢьш ослаблен  ࠢендери».

Таким чином, в рࠢус у вакцин  ࠢпроти кору, яка використовується сьогодн ,ࠢ був переданий через a

Але вчен  ࠢще не зак нࠢчили. Тепер, коли вони захопили в рࠢус кору, вони повинн  ࠢпослабити 

його, передавши через нࠢш  ࠢкл тࠢини. �ось що вони зробили:

Ще в 1954 роц  ࠢвчен  ࠢДжон Ендерс  ࠢФомас П бࠢлз вид лࠢили

загалом дев'яносто в сࠢ мࠢ курячих  ࠢлюдських кл тࠢинних культур.

в рࠢус кору. Ось як вони описують те, що зробили:

• Двадцять чотири пасаж  ࠢчерез нирков  ࠢ(нирков )ࠢ кл тࠢини людини

• Двадцять в сࠢ мࠢ пасаж вࠢ через первинн  ࠢкультури людських амн оࠢнних кл тࠢин 

(внутр шࠢня мембрана, що оточує ембр оࠢн людської дитини)

Переклад: вони взяли кл тࠢини у ж нࠢки п сࠢля народження дитини. Ось що означає 

п сࠢляпологовий пер оࠢд. Швидше за все, це кл тࠢини амн оࠢну (внутр шࠢня мембрана, що оточує 

ембр оࠢн дитини), оск лࠢьки ц  ࠢкл тࠢини використовуються п зࠢн шࠢе. Але насправд  ࠢвони цього 

не кажуть. Пот мࠢ вони нࠢф кࠢували ц  ࠢкл тࠢини кров’ю та пос вࠢом зࠢ горла нࠢшої людини, 

хворої на к рࠢ. Було з бࠢрано кров  ࠢкультуру

• Ш сࠢть пасаж вࠢ через кл тࠢини курячого ембр оࠢна

протягом двадцяти чотирьох годин п сࠢля появи у пац єࠢнта висипу. (Екзантема означає висип).

П сࠢля цих �п'ятдесяти восьми проход вࠢ через нࠢш  ࠢкл тࠢини людини та курей

Людиною, чий пос вࠢ кров  ࠢта горла вони використали, був 11-р чࠢний хлопчик на мࠢ’я 

Дев дࠢ Едмонстон. Чому це справедливе припущення?

тепер у них був штам Edmonston B. Це було джерелом в рࠢусу кору для живої вакцини проти 

кору, яку використовували на початку 1960-х рок вࠢ.

Бо п зࠢн шࠢе цей штам кору назвуть «Едмонстон».

До 1968 року Edmonston B пройшов додатков  ࠢсорок пасаж вࠢ у кл тࠢинах курячих 

ембр оࠢн вࠢ для створення штаму Moraten, який використовується сьогодн .ࠢ
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Джерела:

Ендерс, Джон Ф., Фомас К. П бࠢлз, Кев нࠢ Маккарт ,ࠢ М лࠢан М лࠢованович, Анна М тࠢус та Енн Холлоуей. «В рࠢус 

кору: резюме експеримент вࠢ, пов’язаних зࠢ вид лࠢенням, властивостями та повед нࠢкою». American 

Journal of Public Health and the Nations Health 47, №. 3 (березень 1957), 275–282. doi:10.2105/

ajph.47.3.275.

«Жива аттенуйована вакцина проти кору». Інформац йࠢний бюлетень EPI 2, №. 1 (лютий 2008), 6.

Карел цࠢ, Самуель. «Вакцина проти кору». JAMA 177, № 8 (серпень 1961), 537–541.

Ендерс, Джон Ф. «Розробка аттенуйованих вакцин проти в рࠢусу кору». Американський журнал дитячих 

хвороб 103, №. 3 (березень 1962), 335–340.

вакцин для вс єࠢї країни.

тести, щоб показати, що немає корисних агент вࠢ (зайвих в рࠢус вࠢ)?
Чи п дࠢхопили вони ще як сࠢь в рࠢуси по дороз ?ࠢ Де хай-тек

Це головн  ࠢпос вࠢн  ࠢштами, як  ࠢбули використан  ࠢдля створення вс хࠢ вид вࠢ кору

Пам’ятайте, що технолог їࠢ створення в рࠢусної частини ц єࠢї вакцини вже 
�п’ятдесят рок вࠢ. У т  ࠢчаси не сࠢнувало високотехнолог чࠢних тест вࠢ, таких як ПЛР 
ДНК, щоб виявити забруднювач  ࠢчи сторонн  ࠢв рࠢуси.

На жаль, це не має значення для CDC, FDA або Merck.

Ми все ще використовуємо вакцину, яка є продуктом досл дࠢжень, як  ࠢтривали п’ять десятил тࠢь, 

з невеликими, якщо так  ࠢбули взагал ,ࠢ оновленими тестами на забруднення, сторонн  ࠢв рࠢуси 
чи в рࠢусний матер аࠢл.
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Вирощен  ࠢна тканин  ࠢз

Вакцина проти кору є

Абортован  ࠢлюдськ  ࠢплоди

Вирощування вакцини проти кору в тканинах 
абортованих плод вࠢ

Сьогодн  ࠢк рࠢ є частиною вакцини проти кору, паротиту та краснухи (MMR) або 

вакцини проти кору, паротиту, краснухи та в тࠢряної в сࠢпи MMRV (так звана

Це певний тип середовища для росту в рࠢусу. Прикладом може бути культура кл тࠢин, 

кл тࠢини нࠢшого живого орган зࠢму.

Що таке субстрат?

П сࠢля вид лࠢення та ослаблення в рࠢусу кору, як описано вище,

Їм потр бࠢен був спос бࠢ рости б лࠢьше. Їм потр бࠢна була п дࠢкладка.

вчен  ࠢмали дуже невелику к лࠢьк сࠢть ослабленого в рࠢусу кору. Як вони могли розпочати 

загальнонац оࠢнальну кампан юࠢ з вакцинац їࠢ та щепити м лࠢьйони д тࠢей?

Швидка верс яࠢ: обидв  ࠢвакцини MMR  ࠢMMRV були вирощен  ࠢ

на тканинах абортованих людських плод вࠢ,  ࠢзалишков  ࠢ

компоненти цих кл тࠢин, включаючи ДНК  ࠢб лࠢок, є у вакцин .ࠢ

ProQuad). Оск лࠢьки вс  ࠢчотири вакцини є живими в рࠢусами, ус  ࠢвони з тࠢкнулися з однаковою 

проблемою — як виростити б лࠢьше?

СЕКРЕТ №21
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• (3) MERUVAX II (жива вакцина проти в рࠢусу краснухи), штам Wistar RA 27/3 

живого ослабленого в рࠢусу краснухи, розмноженого в диплоїдних 

бробластах леген вࠢ людини WI-38.

•

ProQuad (жива вакцина проти в рࠢусу кору, паротиту, краснухи та в тࠢряної 

в сࠢпи) — це комб нࠢована аттенуйована жива вакцина, яка м сࠢтить в рࠢуси кору, 

паротиту, краснухи та в тࠢряної в сࠢпи.

(н мࠢецький к рࠢ). MMR II є стерильним л оࠢф лࠢ зࠢованим препаратом:

• (2) MUMPSVAX (жива вакцина проти в рࠢусу свинки), штам Jeryl Lynn (р вࠢень 

B) в рࠢусу паротиту, розмножений у культур  ࠢкл тࠢин курячих ембр оࠢн вࠢ; ࠢ

(1) ATTENUVAX (Measles Virus Vaccine Live), б лࠢьш аттенуйована л нࠢ яࠢ в рࠢусу 

кору, отримана з аттенуйованого штаму Ендерса Edmonston  ࠢрозмножена 

в культур  ࠢкл тࠢин курячих ембр оࠢн вࠢ;

MMR II (Measles, Mumps, and Rubella Virus Vaccine Live) — жива в рࠢусна вакцина 

для вакцинац їࠢ проти кору (краснухи), еп дࠢем чࠢного паротиту та краснухи.

ProQuad — це стерильний л оࠢф лࠢ зࠢований препарат зࠢ ус мࠢа перерахованими вище компонентами 

для л кࠢування кору, еп дࠢем чࠢного паротиту та краснухи, а також «Жива вакцина проти в рࠢусу в тࠢряної в сࠢпи» (Oka/
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культуральна л нࠢ яࠢ кл тࠢин людини з ф бࠢробласт вࠢ, отриманих зࠢ легеневої тканини

14-тижневий абортований пл дࠢ кавказького чолов чࠢого (людського) походження.

Таким чином, якщо ваша дитина отримує ProQuad (MMRV), їй вводять вакцину, вирощену на 

тканин  ࠢдвох р зࠢних абортованих плод вࠢ (чолов кࠢа та ж нࠢки).

Якщо ваша дитина отримує лише MMR, їй вводять вакцину

• Для краснухи вони використовували WI-38 диплоїдн  ࠢлегенев  ࠢ�бробласти трим сࠢячного 

абортованого ж нࠢочого (людського) плоду.

• Для в тࠢряної в сࠢпи (вакцини проти в тࠢряної в сࠢпи) вони використовували диплоїд MRC-5

• Для л кࠢування кору та паротиту використовували культури кл тࠢин курячих ембр оࠢн вࠢ.

Вибран  ࠢтак  ࠢсубстрати:

Деяк  ࠢлюди стверджують, що у справжню вакцину не потрапляють залишки тканини 
абортованого плоду.

�це неправда.

Давайте крок за кроком.

свою продукц юࠢ. Це трохи важко читати, тому, якщо хочете, просто вибер тࠢь слова, як  ࠢми вид лࠢили 

жирним шрифтом. Це кл тࠢинн  ࠢсубстрати, як вирощували в рࠢуси у вакцин :ࠢ

вирощен  ࠢна тканин  ࠢодного абортованого плоду (ж нࠢки).

По-перше, давайте подивимося, що Merck каже у своїх вкладишах до вакцин, як  ࠢописують
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кл тࠢини.

«MRC-5 (штам кл тࠢин Медично-досл дࠢницької ради 5) — це диплоїдна л нࠢ яࠢ кл тࠢинної 

культури, що складається з ф бࠢробласт вࠢ, спочатку вироблених зࠢ легеневої тканини 14-

тижневого абортованого ембр оࠢна чолов чࠢої стат »ࠢ.

«WI-38 — це диплоїдна кл тࠢинна л нࠢ яࠢ людини, що складається з ф бࠢробласт вࠢ, отриманих 

зࠢ легеневої тканини 3-м сࠢячного плоду ж нࠢочої стат .ࠢ Пл дࠢ утворився п сࠢля планового 

аборту шведки в 1962 роц  ࠢта був використаний без її в дࠢома чи дозволу».

Merck), штам Oka/Merck в рࠢусу в тࠢряної в сࠢпи, розмножений у MRC-5

Вакцина проти кору — це неочищений продукт. . . Продукти розпаду не дࠢентиф кࠢуються 

та не визначаються к лࠢьк сࠢно. Дом шࠢки, пов’язан  ࠢз процесом виробництва вакцини 

проти кору. . . може включати б лࠢки

отриман  ࠢз орган зࠢму господаря. . . антиб оࠢтики (наприклад, неом цࠢин), сироватка або 

нࠢш  ࠢкомпоненти середовища.

знаходяться у вакцин .ࠢ
Так, залишки цих абортованих кл тࠢинних л нࠢ йࠢ плоду

Вакцина проти кору – це неочищений продукт.
Європейське агентство з л кࠢарських засоб вࠢ (EMA) — це агентство Європейського 
Союзу, яке в дࠢпов дࠢає за наукову оц нࠢку, нагляд  ࠢмон тࠢоринг безпеки 
л кࠢарських засоб вࠢ у Європейському Союз .ࠢ

погляд.

У 2006 роц  ࠢагентство опубл кࠢувало свої висновки щодо вакцини проти кору

І ось що В кࠢ пࠢед яࠢ говорить про кл тࠢини MRC-5:

Прихильники вакцин зазначають, що те, що вакцину вирощують на 
тканин  ࠢабортованих людських плод вࠢ або курячих ембр оࠢн вࠢ, це не означає, 
що частини ц єࠢї тканини потрапляють у к нࠢцевий продукт вакцини. В зࠢьмемо

Тепер важливе питання: чи потрапляє будь-яка з цих абортованих людських тканин у 
вакцину?

Пам’ятайте, що диплоїдн  ࠢлегенев  ࠢ�бробласти людини WI-38 походять в дࠢ 
трим сࠢячного аборту ж нࠢочого (людського) плоду. Ось що говорить В кࠢ пࠢед яࠢ:

виготовлено Merck (MSD в Європ )ࠢ:
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виробник зазначає:

Пам’ятайте, що кл тࠢини MRC-5 отримують зࠢ легеневої тканини 
чотирнадцятитижневого абортованого ембр оࠢна (людини) чолов чࠢої стат .ࠢ 
Отже, «залишков  ࠢкомпоненти . включно з ДНК  ࠢб лࠢком» цього плоду входять до 
останньої вакцини. Це те, що говорить нам виробник.

. .

Merck визнає, що у вакцин  ࠢє частини кл тࠢин, отриманих в дࠢ абортованого 
людського плоду.

У вкладиш  ࠢдо вакцини проти кору, паротиту, краснухи та в тࠢряної в сࠢпи (ProQuad),

продукти розпаду, так  ࠢяк небажан  ࠢречовини, як  ࠢможуть утворитися п дࠢ час 
виробництва вакцини. Що це за продукти?

Зрозум лࠢою англ йࠢською мовою це означає, що вакцина не очищена. В нࠢ м сࠢтить

Ц  ࠢточки легко з’єднати.

Доступ 11 лютого 2021 р. https://www.fda.gov/media/75195/download.
«MMR® II (ЖИВА ВАКЦИНА ПРОТИ ВІРУСУ КІРУ, ПАРОТИТУ ТА КРАСНУХИ)». Всесв тࠢня 

орган зࠢац яࠢ охорони здоров’я. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://www.who.int/
immunization _standards/vaccine_quality/PQ_168_MMR_MSD_PI_July2008.pdf.

«MRC-5». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 19 травня 2016 р. https://en.wikipedia.org/wiki/MRC-5.
«Монограф яࠢ про продукт ProQuad». hres.ca. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://

pdf.hres.ca /dpd_pm/00037770.PDF.

г дࠢрол зࠢат желатину, 2,5 мг сечовини; 2,3 мг хлориду натр юࠢ, 16 мг сорб тࠢолу, 

0,38 мг L-глутамату натр юࠢ, 1,4 мг фосфату натр юࠢ, 0,25 мг альбум нࠢу людини 

рекомб нࠢантного, 0,13 мг г дࠢрокарбонату натр юࠢ, 94 мкг фосфату кал юࠢ, 58 

мкг хлориду кал юࠢ; залишков  ࠢкомпоненти кл тࠢин MRC-5, включаючи ДНК  ࠢ

б лࠢок; 5 мкг неом цࠢину, бичачий сироватковий альбум нࠢ (0,5 мкг) та нࠢш  ࠢ

нࠢгред єࠢнти буфера та середовища» (курсив додано).

«Основн  ࠢв дࠢомост  ࠢпро призначення — ProQuad». Управл нࠢня з харчових продукт вࠢ  ࠢмедикамент вࠢ США.

«Основн  ࠢв дࠢомост  ࠢпро призначення MMR II». Merck. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. 
https://www.merck.com/product/usa/pi_circulars/m/mmr_ii/mmr_ii_pi.pdf.

Кожна 0,5-мл доза вакцини ном нࠢально м сࠢтить 20 мг сахарози, 11 мг

«WI-38». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 17 грудня 2012 р. https://en.wikipedia.org/wiki
/WI-38.

Merck каже, що у вакцин  ࠢє залишков  ࠢкомпоненти людських 
абортованих кл тࠢин плоду, включаючи ДНК  ࠢб лࠢок.
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Що це таке?
Це в рࠢуси, як  ࠢможуть викликати пухлини у курей та нࠢших птах вࠢ.

Як частина вакцини MMRII проти кору, так  ࠢпаротиту вирощується в культур  ࠢ
кл тࠢин курячого ембр оࠢна. К лࠢька досл дࠢжень пов дࠢомляли про виявлення 
пташиних в рࠢус вࠢ у культур .ࠢ До цих в рࠢус вࠢ належать ендогенн  ࠢв рࠢуси лейкозу 
птах вࠢ та ендогенн  ࠢв рࠢуси птах вࠢ.

Швидка верс яࠢ: частина вакцини MMR проти кору 
та паротиту вирощується в культур  ࠢкл тࠢин курячого 
ембр оࠢна. Досл дࠢження виявили пташин  ࠢв рࠢуси в 
культур .ࠢ Ваш шанс отримати пташиний в рࠢус у 
вакцин ,ࠢ який може заразити вас  ࠢпоширитися, 
може залежати в дࠢ випадковост .ࠢ

Зг дࠢно з одним досл дࠢженням, «Анал зࠢ вакцин MMR в дࠢ р зࠢних виробник вࠢ 
св дࠢчить про те, що рецип єࠢнти вакцини можуть повсюдно п дࠢдаватися впливу 
ендогенних курячих ретров рࠢусних частинок».

Д тࠢи, як  ࠢотримали вакцину проти кору, п дࠢдаються впливу 
курячих ретров рࠢусних частинок.

Може м сࠢтити матер аࠢл в рࠢусу птах вࠢ

Вакцина проти кору виготовлена з

Культура кл тࠢин курячого ембр оࠢна, що

СЕКРЕТ №22
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в них в дࠢ вакцини.

Було проведено к лࠢька обмежених досл дࠢжень, щоб з’ясувати, чи поширюються 
ц  ࠢпташин  ࠢв рࠢуси серед людей, як  ࠢотримали вакцину. Поки що, на щастя, вони не 
поширюються.

Можливо, найб лࠢьш тривожною частиною цього твердження є терм нࠢ 
«ун вࠢерсально п дࠢданий». Це означає кожного.

Іншими словами, людям вводять шматочки цих пташиних в рࠢус вࠢ

Однак в останньому досл дࠢженн  ࠢбуло розглянуто лише 206 рецип єࠢнт вࠢ вакцини 

з м лࠢьйон вࠢ, як  ࠢотримали вакцину. Досл дࠢники сказали: «Пропорц яࠢ дефектного та 

нࠢфекц йࠢного в рࠢусу пташиного лейкозу в р зࠢних парт яࠢх вакцини залежить в дࠢ . . . 

препарат субстрату бробласт вࠢ курячих ембр оࠢн вࠢ, що використовується для кожної 
парт їࠢ вакцини».

Іншими словами, ваш ризик заразитися нࠢфекц йࠢним пташиним в рࠢусом
має в рࠢус, який може розмножуватися та поширюватися — залежить в дࠢ того, яку 
парт юࠢ вакцин ви отримаєте та як її п дࠢготували. Це удача роз гࠢрашу.

Нов  ࠢ нࠢфекц йࠢн  ࠢзахворювання 7, №. 1 (с чࠢень/лютий 2001), 66–72.

В рࠢуси в субстратах ф бࠢробласт вࠢ курячих ембр оࠢн вࠢ, як  ࠢвикористовуються у виробництв  ࠢ

вакцин проти кору та паротиту». Журнал в рࠢусолог їࠢ 75, №. 8 (кв тࠢень 2001), 3605–3612.

Джонсон, Джер  ࠢА. та Вал дࠢ Хенейне. «Характеристика ендогенного лейкозу птах вࠢ

Хуссейн, Альтаф. «В дࠢсутн сࠢть доказ вࠢ передач  ࠢендогенного в рࠢусу пташиного лейкозу та 

ендогенного пташиного ретров рࠢусу особам, як  ࠢотримали вакцину проти кору, паротиту, краснухи».

Джерела:
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Понад десяток нࠢших нࠢгред єࠢнт вࠢ ࠢ

Генно- нࠢженерний
Х мࠢ чࠢн  ࠢречовини, включаючи т ,ࠢ що є

Вакцина проти кору м сࠢтить

СЕКРЕТ №23

• Натр юࠢ фосфат двоосновний 2,2 мг.—�схожий на одноосновний

промислова х мࠢ яࠢ. Фосфати часто використовуються в харчових продуктах 
 ࠢдля очищення води. Його додають у корм для тварин, зубну пасту, 

згущене молоко. Використовується як загусник  ࠢемульгатор.

• Одноосновний фосфат натр юࠢ 3,1 мг.—�це звичайне явище

На додаток до пташиних в рࠢусних частинок у вакцин ,ࠢ яєчних б лࠢк вࠢ  ࠢДНК 
абортованих людських плод вࠢ, ось нࠢш  ࠢ нࠢгред єࠢнти вакцини, перерахован  ࠢ
виробником:

Кожна 0,5-мл доза вакцини MMRII м сࠢтить:

Де довгостроков  ࠢвипробування безпеки?

Швидка верс яࠢ: вакцина проти кору м сࠢтить наб рࠢ 

р зࠢних речовин  ࠢх мࠢ кࠢат вࠢ, у тому числ  ࠢтой, який 
створено за допомогою генної нࠢженер їࠢ.

вище.

• Б кࠢарбонат натр юࠢ 0,5 мг. — Б кࠢарбонат натр юࠢ може бути ефективним 
засобом боротьби з ростом грибк вࠢ  ࠢв США.
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• Неом цࠢин 25,0 мкг. Неом цࠢин є антиб оࠢтиком, який м сࠢтиться в багатьох 

м сࠢцевих препаратах, таких як креми, маз  ࠢта очн  ࠢкрапл .ࠢ

• Феноловий червоний 3,4 мкг. Феноловий червоний є нࠢдикатором pH, який часто використовується 

в лаборатор яࠢх кл тࠢинної б оࠢлог їࠢ та наборах для тестування в плавальних басейнах.

Оск лࠢьки rHA створено за допомогою генної нࠢженер їࠢ, чи проходив в нࠢ багато рок вࠢ 

ретельного тестування, щоб оц нࠢити його безпеку? Н .ࠢ Чи було перев рࠢено його введення 
д тࠢям у поєднанн  ࠢз в рࠢусами та нࠢшими х мࠢ чࠢними речовинами, як  ࠢм сࠢтяться у вакцинах? немає

Чи було будь-яке з цих нࠢших речовин подв йࠢним незалежним тестуванням

Штат вࠢ зареєстровано Агентством з охорони навколишнього середовища як a

• Сорб тࠢол 14,5 мг — це цукровий спирт зࠢ солодким смаком, який орган зࠢм людини 

пов лࠢьно засвоює.

сл пࠢ  ࠢплацебо-контрольован  ࠢдосл дࠢження? немає

• Желатин (свинячий) г дࠢрол зࠢований 14,5 мг.—желатин свин .ࠢ

б оࠢпестицид. Б кࠢарбонат натр юࠢ, зм шࠢаний з водою, можна використовувати як 

антацид для л кࠢування розлад вࠢ травлення та печ їࠢ.

Якби ви проковтнули ц  ࠢречовини, це було б нездоровим, але принаймн  ࠢ
ваша шлункова кислота могла б розщепити та переварити деяк  ࠢз цих 
х мࠢ чࠢних речовин. На жаль, вводячи їх безпосередньо в т лࠢо вашої дитини в 
обх дࠢ травної системи, захистити себе буде мало.

• Середа 199 3,3 мг.— Середа 199 була першою за поживн сࠢтю

визначене середовище, розроблене Морганом, Мортоном  ࠢПаркером у 1950 роц .ࠢ 

Це складне середовище було розроблено спец аࠢльно для досл дࠢжень харчових 

властивостей первинних курячих ембр оࠢнальних �бробласт вࠢ за в дࠢсутност  ࠢбудь-яких

• Сахароза 1,9 мг.—цукор.

• L-глутамат натр юࠢ 20,0 мкг — п дࠢсилювач смаку та стаб лࠢ зࠢатор, пов’язаний 

зࠢ головним болем у деяких людей.

добавки.

• Рекомб нࠢантний людський альбум нࠢ (rHA) — rHA генетично

• Minimum Essential Medium, Eagle 0,1 мг.— Синтетична кл тࠢина

сконструйований  ࠢвиготовлений шляхом введення людського гена альбум нࠢу в 

кл тࠢини др жࠢдж вࠢ або рису. Альбум нࠢ людини є найпоширен шࠢим б лࠢком у плазм  ࠢ

(прозора або жовтувата частина кров )ࠢ. rHA захищає вакцини

в дࠢ агрегац їࠢ, окислення та покращує розчинн сࠢть.

культуральне середовище, розроблене Гарр  ࠢІглом, вперше опубл кࠢоване в 1959 роц ,ࠢ 
яке можна використовувати для п дࠢтримки кл тࠢин у культур  ࠢтканин.
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Джерела:

137Шокуюч  ࠢ нࠢгред єࠢнти в вакцин  ࠢпроти кору

«Мононатр йࠢ фосфат». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 17 травня 2007 р. https://en.wikipedia .org/

wiki/Monosodium_phosphate.

«Неом цࠢин». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 28 червня 2003 р. https://en.wikipedia.org/wiki

/Неом цࠢин.

/фенол_червоний.

«Мед аࠢ 199». Б оࠢлог чࠢна промислов сࠢть США—Культура досконалост .ࠢ Доступ 11 лютого 2021 р. 

https://www.bioind.com/products/cell-culture/classical-media/media-199/.

«MMR® II (ЖИВА ВАКЦИНА ПРОТИ ВІРУСУ КІРУ, ПАРОТИТУ ТА КРАСНУХИ)». Всесв тࠢня орган зࠢац яࠢ 

охорони здоров’я. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://www.who.int/immunization 

_standards/vaccine_quality/PQ_168_MMR_MSD_PI_July2008.pdf.

«Середн йࠢ вм сࠢт 199 зࠢ солями Ерла та 25 мМ HEPES, без L-глутам нࠢу та б кࠢарбонату натр юࠢ». 

HiMedia, пров дࠢна б оࠢнаукова компан яࠢ. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://

himedialabs.com/TD/AT094A.pdf.

«М нࠢ мࠢальний основний зас бࠢ Eagle». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 27 жовтня 2004 р. https: //

en.wikipedia.org/wiki/Eagle%27s_minimal_essential_medium.

«Феноловий червоний». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 25 с чࠢня 2005 р. https://en.wikipedia.org/wiki

«Б кࠢарбонат натр юࠢ». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 8 грудня 2002 р. https://en.wikipedia

.org/wiki/Sodium_bicarbonate#Medical_uses_and_health.

«Сорб тࠢ». В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 12 червня 2002 р. https://en.wikipedia.org/wiki/Sorbitol.
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Секрети:

в дࠢ вакцин (Але опис енцефал тࠢу звучить так

27. Досл дࠢження виявили зв'язок м жࠢ б оࠢлог чࠢною вакциною MMR  ࠢ
аутизмом

аутизм)

28. Зв’язок м жࠢ вакциною та аутизмом гࠢнорується та заперечується, 
оск лࠢьки це коштувало б уряду США трильйони долар вࠢ

Зв’язок реальний  ࠢзаслуговує на подальше вивчення (але уряд 
не хоче таких досл дࠢжень)

26. Уряд США платить с мࠢ'ям п сࠢля того, як дитина захвор лࠢа на енцефал тࠢ

25. Урядов  ࠢдан  ࠢСША описують д тࠢей, як  ࠢстають аутистами п сࠢля щеплення

24. Урядов  ࠢвчен  ࠢта л кࠢар  ࠢвизнають наявн сࠢть вакцини проти аутизму

Вам н кࠢоли не казали
Секрети вакцини в дࠢ аутизму

ЧАСТИНА 5
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що CDC не пов дࠢомляв про значущ  ࠢрезультати щодо 
аутизму та вакцин. Досл дࠢження показало, що у 
чотири рази б лࠢьше вакцинованих д тࠢей хвор юࠢть на аутизм.

Ми вс  ࠢчули про аутизм. Що це?

Швидка верс яࠢ: колишн йࠢ кер вࠢник Нац оࠢнального 

нࠢституту здоров’я каже, що ми повинн  ࠢще раз 
поглянути на вакцини та аутизм. Уряд виплатив 
близько двадцяти м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ дитин ,ࠢ яка 
захвор лࠢа на аутизм п сࠢля щеплень. Директор з 
безпеки мࠢун зࠢац їࠢ CDC каже, що важко передбачити, 
як  ࠢд тࠢи можуть бути сприйнятливими до аутизму 
через вакцини. Сказав нࠢформатор CDC

Нижче наведено Нац оࠢнальн  ࠢ нࠢститути здоров’я:

Факти про аутизм

Зв’язок справжн йࠢ  ࠢзаслуговує

Подальше досл дࠢження (Але уряд

Л кࠢар  ࠢвизнають наявн сࠢть вакцини в дࠢ аутизму

Урядов  ࠢвчен  ࠢта

Не хоче цих досл дࠢжень)

СЕКРЕТ №24
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• Б лࠢьшост  ࠢд тࠢей д аࠢгностували лише п сࠢля чотирьох рок вࠢ,

А як щодо 40 в дࠢсотк вࠢ негенетичних? Якщо це не генетично, то

хоча аутизм можна достов рࠢно д аࠢгностувати вже у в цࠢ  ࠢдвох рок вࠢ. • 

Тридцять один в дࠢсоток д тࠢей з РАС мають нࠢтелектуальну недостатн сࠢть 

(коеф цࠢ єࠢнт нࠢтелекту [IQ] <70), 25 в дࠢсотк вࠢ перебувають у пограничному 

д аࠢпазон  ࠢ(IQ 71–85), а 44 в дࠢсотки мають показники IQ в дࠢ середнього до 

вище середнього (тобто IQ >85).

це еколог чࠢно. Отже, яка еколог чࠢна образа викликала аутизм?

• Аутизм вражає вс  ࠢетн чࠢн  ࠢта соц аࠢльно-економ чࠢн  ࠢгрупи.

Деяк  ࠢдосл дࠢники розглядали вакцини.

ЗМІ хочуть, щоб ви пов рࠢили в зв’язок м жࠢ аутизмом  ࠢвакциною

У 2018 роц  ࠢCDC визначив, що приблизно у кожної п’ятдесяти дев’ятої дитини 

д аࠢгностовано розлад аутистичного спектру.

Така статистика, але що викликає аутизм?

було спростовано. �це неправда.

• Кожен тридцять сьомий хлопець.

Зг дࠢно з даними Нац оࠢнального нࠢституту здоров’я: «Приблизно в дࠢ 2 до 4 в дࠢсотк вࠢ 

людей з РАС вважають причиною захворювання р дࠢк сࠢн  ࠢгенн  ࠢмутац їࠢ або хромосомн  ࠢ

аномал їࠢ».

Ось що вам не сказали засоби масової нࠢформац їࠢ: є багато державних вчених  ࠢ

авторитетних л кࠢар вࠢ, як  ࠢп дࠢозрюють, що м жࠢ вакцинами та аутизмом може бути зв’язок, 

 ࠢвони закликають до подальшого розсл дࠢування.

Тож це становить до 4 в дࠢсотк вࠢ. А решта?

• Кожна 151 д вࠢчина.

• У хлопчик вࠢ у чотири рази част шࠢе д аࠢгностують аутизм, н жࠢ

Дал  ࠢНац оࠢнальн  ࠢ нࠢститути здоров’я кажуть: «Негенетичн  ࠢфактори можуть 

спричиняти приблизно 40 в дࠢсотк вࠢ ризику РАС».

д вࠢчата.

Сорок в дࠢсотк вࠢ плюс 4 в дࠢсотки дор вࠢнює 44 в дࠢсотки. А як щодо нࠢших 56 в дࠢсотк вࠢ? 

�здається, вони зникли безв сࠢти.

Що викликає аутизм?

симптоми присутн  ࠢз раннього дитинства та впливають на повсякденне функц оࠢнування.

Розлад спектру аутизму (РАС) в дࠢноситься до групи складних розлад вࠢ нервової системи, 

що характеризуються повторюваними та характерними моделями повед нࠢки та труднощами 

соц аࠢльного сп лࠢкування та взаємод їࠢ. �e
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зв'язок м жࠢ аутизмом  ࠢвакциною потребує нࠢшого розгляду.
Про це заявив колишн йࠢ кер вࠢник Нац оࠢнального нࠢституту здоров'я

були занадто швидкими, щоб в дࠢкинути занепокоєння цих с мࠢей, не вивчивши 

населення, яке захвор лࠢо. Я не бачив серйозних досл дࠢжень, як  ࠢб зосереджувалися 

на 300 д тࠢей, як  ࠢотримали симптоми аутизму протягом к лࠢькох тижн вࠢ [п сࠢля 

отримання] вакцини. Я вважаю, що прац вࠢники громадської охорони здоров’я надто 

швидко в дࠢкинули цю г пࠢотезу як рࠢрац оࠢнальну без достатн хࠢ досл дࠢжень причинно-насл дࠢкового зв’язку.

Я думаю, що уряд або певн  ࠢпосадов  ࠢособи з охорони здоров’я в уряд ,ࠢ

Я думаю, що вони часто надто швидко в дࠢкидали досл дࠢження в лаборатор їࠢ тварин 

на мишах, приматах, як  ࠢвиявляли занепокоєння щодо вакцин  ࠢртутного консерванту 

у вакцинах.

У допов дࠢ  ࠢІнституту медицини уряд сказав — ,ࠢ до реч ,ࠢ я є членом Інституту медицини; 

Я люблю Інститут медицини, але в допов дࠢ  ࠢ2004 року було сказано: «Не шукайте груп 

сприйнятливост ,ࠢ не шукайте тих пац єࠢнт вࠢ, тих д тࠢей, як  ࠢможуть бути вразливими». 

Я справд  ࠢсперечаюся з таким висновком. Причиною, чому вони не хот лࠢи шукати ц  ࠢ

групи сприйнятливост ,ࠢ було те, що вони боялися, що

Це робота громадської охорони здоров'я та л кࠢар вࠢ. . . сказати: «Так,
ми можемо зробити це безпечн шࠢим».

прийти з полягає в тому, що на запитання немає в дࠢпов дࠢ  ࠢ. . . ми . . повинн  ࠢ. . . ще 

раз погляньте на г пࠢотезу [що вакцини можуть викликати аутизм]. . . не заперечувати 

це. . . у нас є нࠢструменти сьогодн .ࠢ . . спробувати [щоб] �д зࠢнатися, якщо . . . є 

сприйнятлива група. . . Можливо, є група ос бࠢ. . . як  ࠢне повинн  ࠢмати конкретну 

вакцину або не повинн  ࠢмати вакцину за тим самим граф кࠢом. . .

Чим б лࠢьше ви заглиблюєтеся в [питання, чи викликають вакцини аутизм] . . . що я

Пот мࠢ Х лࠢ  ࠢпояснив, чому уряд не хоче, щоб вчен  ࠢвивчали це дал ,ࠢ ,ࠢ перш за все, 
не хоче досл дࠢжувати, чи сࠢнує чутлива група, яка не повинна дотримуватися 

рекомендованих та/або обов’язкових

Дал  ࠢХ лࠢ  ࠢпрокоментував с мࠢ’ї, як  ࠢпов дࠢомили, що у їхн хࠢ д тࠢей розвинувся аутизм 
п сࠢля вакцинац їࠢ:

Колишн йࠢ кер вࠢник Нац оࠢнального нࠢституту здоров’я, доктор Бернад нࠢ Г лࠢ ,ࠢ 
сказала, що зв’язок м жࠢ аутизмом  ࠢвакциною не був «розв нࠢчаний». У 2008 роц  ࠢ
вона дала нࠢтерв'ю  ࠢсказала:

граф кࠢ мࠢун зࠢац їࠢ. Вона сказала:
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громадськ сࠢть геть.

До призначення була головою НДІ мࠢ

Доктор Бернад нࠢ Х лࠢ  ࠢстав 13-м директором NIH у кв тࠢн  ࠢ1991 року, призначеним

вони знайшли їх, якими б великими чи маленькими вони не були, що це налякало б

президентом Джорджем Бушем-старшим. Невдовз  ࠢп сࠢля свого призначення вона започаткувала 

Ін цࠢ аࠢтиву ж нࠢочого здоров’я Нац оࠢнального нࠢституту здоров’я США, нࠢвестувавши 500 м лࠢьйон вࠢ 

долар вࠢ США для вивчення причин, проф лࠢактики та л кࠢування хвороб, як  ࠢвражають ж нࠢок. 

Вона також заснувала прем юࠢ Шеннона, гранти, призначен  ࠢдля сприяння творчим, нࠢновац йࠢним 

п дࠢходам у б оࠢмедичних досл дࠢженнях  ࠢутриманню талановитих учених у конкурентн йࠢ систем .ࠢ

Cleveland Clinic Foundation, де вона керувала науково-досл дࠢницькими програмами 

дев’яти в дࠢд лࠢ вࠢ, включаючи роботу з серцево-судинних захворювань, 

нейроб оࠢлог їࠢ, мࠢунолог їࠢ, раку, штучних орган вࠢ  ࠢмолекулярної б оࠢлог їࠢ. З моменту 

призначення в листопад  ࠢ1985 року вона також працювала сп вࠢроб тࠢником 

кард оࠢлог чࠢного в дࠢд лࠢення кл нࠢ кࠢи.

Уряд визнає зв’язок м жࠢ вакциною та аутизмом в одному 
випадку та оплачує.

Ось невелика дов дࠢка про доктора Бернад нࠢ Патр цࠢ юࠢ Х лࠢ :ࠢ

Вона знахарка?

Уряд погодився, що вакцини викликали аутизм у знаковому випадку.

П сࠢля цього її здоров'я швидко пог рࠢшилося. Зг дࠢно з  ࠢстаттею, написаною про неї: «У 

неї розвинулася висока температура, вона перестала їсти, не реагувала, коли

ЗМІ хочуть, щоб ви пов рࠢили, що будь-який л кࠢар, який так думає, є

справд ?ࠢ

може бути зв’язок м жࠢ вакциною та аутизмом або на це сл дࠢ звернути увагу, це шарлатан, 

який полює на вразливих батьк вࠢ.

Доктор Г лࠢ  ࠢзавершила своє нࠢтерв’ю мудрою заявою: «Я не вважаю, що ви повинн  ࠢколи-

небудь в дࠢвертатися в дࠢ будь-якої наукової г пࠢотези, тому що ви боїтеся того, що вона може 

показати».

Її батько, Джон, невропатолог. Її мати, Терр ,ࠢ є адвокатом  ࠢмедсестрою.

Пот мࠢ у липн  ࠢ2000 року п дࠢ час одного в зࠢиту л кࠢаря їй зробили щеплення проти 

дев’яти хвороб: кору, еп дࠢем чࠢного паротиту, краснухи, пол оࠢм єࠢл тࠢу, в тࠢряної в сࠢпи, дифтер їࠢ, 

кашлюку, правця та гемоф лࠢьної палички.

поговорили з ним, почали проявлятися ознаки аутизму та почалися кричач  ࠢнапади».

Ханна Пол нࠢг була нормальною та щасливою у свої перш  ࠢв сࠢ мࠢнадцять м сࠢяц вࠢ життя.
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Доктор Френк ДеСтефано, кер вࠢник в дࠢд лࠢу вакцинац їࠢ 
CDC, погодився, що вакцини можуть спровокувати аутизм у 
сприйнятливих д тࠢей, але вони не вивчають це.

Секрети вакцини проти аутизму, про як  ࠢвам н кࠢоли не розпов дࠢали 145

За даними кл нࠢ кࠢи Кл вࠢленда: «Щороку приблизно в дࠢ 1000 до 4000
д тࠢи в Сполучених Штатах народжуються з м тࠢохондр аࠢльним захворюванням».

ДеСтефано є директором з безпеки мࠢун зࠢац їࠢ CDC. В нࠢ найкращий хлопець. Саме 

його досл дࠢження н бࠢито не знайшли зв’язку м жࠢ вакцинами проти кору та аутизмом.

Коли ДеСтефано запитали про справу Ханни Пол нࠢг п дࠢ час нࠢтерв’ю з репортером 

Шар лࠢ Аттк сࠢсон, його в дࠢпов дࠢь була хиткою.

У 2006 роц  ࠢДжон Пол нࠢг разом зࠢ трьома нࠢшими досл дࠢниками, ус  ࠢз яких

Якщо це захворювання робить д тࠢей сприйнятливими до аутизму через вакцини, 

чи не варто попередити батьк вࠢ? Чи не має бути тестування, щоб ц  ࠢд тࠢи могли уникнути 

вакцин, як  ࠢможуть спровокувати аутизм?

Уряд каже, що н .ࠢ Мандати на вакцини не мають «вир зࠢання» для д тࠢей

на той час були пов’язан  ࠢз Джоном Хопк нࠢсом, опубл кࠢували зв тࠢ про випадок  ࠢогляд 

д аࠢграми щодо зв’язку м жࠢ м тࠢохондр аࠢльними захворюваннями та аутизмом у Journal of 

Child Neurology. Пот мࠢ: «У 2002 роц  ࠢбатьки Ханни подали позов про аутизм до 

федерального суду щодо вакцин. Через п’ять рок вࠢ уряд врегулював справу до суду й 
закрив її».

Нав щࠢо уряду закривати цю справу, щоб н хࠢто не знав що

сталося? �факти з'явилися. Було виявлено, що Ханна Пол нࠢг отримала 1,5 м лࠢьйона 

долар вࠢ плюс додатков  ࠢ500 000 долар вࠢ на р кࠢ, оск лࠢьки вакцини посилили нев дࠢоме 

м тࠢохондр аࠢльне захворювання. Її компенсац яࠢ за все життя оц нࠢюється в двадцять 

м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ.

д тࠢей з м тࠢохондр аࠢльними розладами.

Уряд має ун вࠢерсальну програму масової вакцинац їࠢ. майже

Що таке м тࠢохондр аࠢльна хвороба? За даними Кл вࠢлендської кл нࠢ кࠢи: «М тࠢохондр аࠢльн  ࠢ

захворювання — це тривал  ࠢгенетичн  ࠢзахворювання, як  ࠢчасто передаються у спадок.

до кожної дитини ставляться так, н бࠢи вона генетично  ࠢб оࠢлог чࠢно однакова. Але це 
брехня, тому що д тࠢи не вс  ࠢоднаков .ࠢ

як  ࠢвиникають, коли м тࠢохондр їࠢ не виробляють достатньо енерг їࠢ для нормального 

функц оࠢнування орган зࠢму».

Можливо, н хࠢто у св тࠢ  ࠢне несе б лࠢьшої в дࠢпов дࠢальност  ࠢза заперечення зв’язку м жࠢ 
вакциною та аутизмом, н жࠢ доктор Френк ДеСтефано.

Чи можуть нࠢш  ࠢд тࠢи, як  ࠢвона, також бути вразливими? Ск лࠢьки д тࠢей у Сполучених 
Штатах мають м тࠢохондр аࠢльн  ࠢзахворювання?
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Ось розшифровка сл вࠢ цього найкращого л кࠢаря з вакцин:

Затинаючись  ࠢспотикаючись протягом бол сࠢних двадцяти п’яти секунд, Де 
Стефано визнає, що є «можлив сࠢть», що вакцини можуть спровокувати аутизм,
але «важко передбачити, ким можуть бути ц  ࠢд тࠢи».

Проблема в тому, що вони нав тࠢь не намагаються.

ДеСтефано не може в дࠢпов сࠢти розумно ц лࠢих двадцять п’ять секунд. 
(На запис  ࠢ нࠢтерв’ю можна почути, як в нࠢ бореться).
Слухайте тут: https://sharylattkisson.com/2018/12/cdc-possibility-that-vaccines 
-rarely-trigger-autism/#audio.

хвороба може бути сприйнятливою до аутизму, як Ханна,  ࠢчи сл дࠢ 
дࠢентиф кࠢувати цих д тࠢей, щоб вони не постраждали в дࠢ вакцин.

ДеСтефано запитали, чи нࠢш  ࠢд тࠢи мають так  ࠢж м тࠢохондр їࠢ

Громадськост  ࠢкажуть, що вакцини безпечн  ࠢдля вс хࠢ  ࠢкожен повинен 
їх отримати. Оск лࠢьки це головне пов дࠢомлення, зв тࠢи, у яких йдеться про 
щось нࠢше, приховуються.

Доктор В лࠢьям Фомпсон є сп вࠢавтором досл дࠢження CDC MMR разом з 
доктором Френком ДеСтефано, яке стверджує, що м жࠢ аутизмом  ࠢ
вакцинац єࠢю немає зв’язку. Проте з тих п рࠢ в нࠢ заявив:

Хто такий В лࠢьям Фомпсон?

Доктор В лࠢьям Томпсон, нࠢформатор CDC, каже, що 
нࠢформац яࠢ про зв’язок м жࠢ аутизмом  ࠢвакциною не 

пов дࠢомлялася.

Я маю на уваз ,ࠢ це важко, це важко сказати, 

знаєте, я маю на уваз ,ࠢ що це схоже на, гм . . .

[CDC] не робить того, що мав би робити, тому що вони бояться шукати реч ,ࠢ як  ࠢ

можуть бути пов’язан .ࠢ . .

Я маю на уваз ,ࠢ наск лࠢьки це важливо. Я маю 

на уваз ,ࠢ що це теоретична можлив сࠢть, я припускаю, випадок [Ханни] Пол нࠢг, 

можливо, св дࠢчить про те, що це може статися. Е, але [нерозб рࠢливо], тому що важко 

передбачити, ким можуть бути ц  ࠢд тࠢи, але, звичайно, мммм, окрем  ࠢвипадки, ммм, 

можна вивчити, щоб спробувати, емм, подивитися на т ,ࠢ ем, ц  ࠢможливост .ࠢ

Так, я маю на уваз ,ࠢ я думаю. . . Ви знаєте, я думаю, що це щось, е-е, я маю на уваз ,ࠢ 

ви знаєте, з точки зору е-е... . .

мабуть, це найнижча точка в моїй кар’єр ,ࠢ коли я погодився з ц єࠢю роботою.

Я був сп вࠢучасником  ࠢпогодився з цим, ми не пов дࠢомляли про значущ  ࠢ

результати [про аутизм  ࠢвакцини]. Знаєш, я цим не пишаюся,
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Я був залучений в окрему ситуац юࠢ, не пов’язану з цим, коли ц  ࠢстарш  ࠢ

люди [CDC] просто роблять абсолютно неетичн ,ࠢ мерзенн  ࠢреч ,ࠢ  ࠢн хࠢто не 
притягує їх до в дࠢпов дࠢальност .ࠢ

Але я також повинен сказати, що ц  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ та їхн  ࠢ

промоутери, вони роблять таку велику справу з  ࠢспалахами кору,  ࠢвони зараз, вони

робити велику справу, що пол оࠢм єࠢл тࠢ повертається, а пол оࠢм єࠢл тࠢ повертається 

весь час у країнах третього св тࠢу. Це як неск нࠢченна р чࠢ, яку преса любить 

розкручувати,  ࠢце лякає людей. Це лякає людей до лайна, коли вони 

аф шࠢують ц  ࠢдва типи спалах вࠢ. Я думаю, що вони навчають вас у CDC, ви маєте

Зараз є б оࠢлог чࠢна правдопод бࠢн сࠢть, я справд  ࠢтак

Вважаю, що тимеросал викликає симптоми, схож  ࠢна аутизм.

десять рок вࠢ позаду. Через те, що CDC не був прозорим, ми пропустили 

десять рок вࠢ досл дࠢжень, тому що CDC зараз наст лࠢьки парал зࠢований будь-

чим, що стосується аутизму. Вони не роблять того, що повинн  ࠢробити, тому 

що бояться шукати реч ,ࠢ як  ࠢможуть бути пов’язан .ࠢ . . . Тому я так на все це 

бачу. Мен  ࠢабсолютно соромно за те, що я зробив.

Ось що я на плеч .ࠢ Я визнаю, що CDC поставив досл дࠢження

щоб залишитися на пов дࠢомленн .ࠢ

П лࠢотне досл дࠢження показує, що вакцинован  ࠢд тࠢи мають у чотири 
рази б лࠢьше шанс вࠢ отримати д аࠢгноз аутизм пор вࠢняно з 
невакцинованими д тࠢьми.

зац кࠢавлен ,ࠢ але ЗМІ про це не пов дࠢомляють. чому так

Опитування показало, що дев’ятнадцять зࠢ 405 д тࠢей були щепленࠢ

»

Отже, у нас є вчений CDC, який визнає, що «CDC зараз наст лࠢьки парал зࠢований 
ус мࠢ, що пов’язано з аутизмом. Вони не роблять того, що мали б робити, тому 
що бояться шукати реч ,ࠢ як  ࠢможуть бути пов’язан .ࠢ . . �ця заява є в публ чࠢному 
протокол .ࠢ Це 

все є для вс хࠢ, хто є

Існує також п лࠢотне досл дࠢження досл дࠢник вࠢ Школи громадської охорони 
здоров’я Ун вࠢерситету штату Джексон, у якому вивчали вакцинованих  ࠢ
невакцинованих д тࠢей у чотирьох штатах: Флорида, Луїз аࠢна, М сࠢс сࠢ пࠢ  ࠢта Орегон.

У цьому досл дࠢженн  ࠢбуло 405 вакцинованих д тࠢей  ࠢ261 невакцинована 
дитина. Досл дࠢження було розроблено як опитування та нࠢформац юࠢ про 
д аࠢгноз надали матер  ࠢд тࠢей. Їх попросили надати нࠢформац юࠢ на основ  ࠢданих 
про вакцинац юࠢ та д аࠢгноз вࠢ л кࠢаря.

д аࠢгностовано розлад спектру аутизму (4,7 в дࠢсотка), а у трьох зࠢ 261 
невакцинованої дитини був д аࠢгностований (1,1 в дࠢсотка). Виходячи з цього
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Прихильники вакцин люблять стверджувати, що це досл дࠢження було 

в дࠢкликано. �це неправда. Попередню верс юࠢ було в дࠢкликано з нࠢшого журналу, а 
цю – н .ࠢ В нࠢ доступний онлайн тут: https://oatext.com/pdf/JTS-3-186.pdf.

Фактично, нࠢш  ࠢдосл дࠢження розглядали аутизм  ࠢвакцини загалом  ࠢвиявили 
взаємозв’язок. Наприклад, досл дࠢження, опубл кࠢоване в журналࠢ

щеплених д тࠢей.
обмежене п лࠢотне досл дࠢження, здається, ризик аутизму серед

токсиколог їࠢ та здоров’я навколишнього середовища п дࠢ назвою «Позитивний 
зв’язок, виявлений м жࠢ поширен сࠢтю аутизму та охопленням дитячих щеплень 
серед населення США». У досл дࠢженн  ࠢсказано:

З ус єࠢю ц єࠢю нࠢформац єࠢю, що св дࠢчить про наявн сࠢть зв’язку м жࠢ аутизмом  ࠢ
вакциною, чи не здається вам, що настав час для ретельного незалежного 
досл дࠢження досл дࠢниками, як  ࠢне є частиною нࠢдустр їࠢ вакцин?

Джерела:

CBS News. Востаннє зм нࠢено 10 вересня 2010 р. https://www.cbsnews.com/news /family-to-receive-15m-

plus-in-�rst-ever-vaccine-autism-court-award/.

Шар лࠢ Атк сࠢсон. Востаннє зм нࠢено 13 грудня 2018 р. https://sharylattkisson.com/2018 /12/cdc-possibility-

that-vaccines-rarely-trigger-autism/.

«Інформац йࠢна дов дࠢка про розлад аутистичного спектру». Нац оࠢнальний нࠢститут невролог чࠢних розлад вࠢ 

та нࠢсульту | Нац оࠢнальний нࠢститут невролог чࠢних розлад вࠢ та нࠢсульту. Востаннє зм нࠢено

13 березня 2020 р. https://www.ninds.nih.gov/Disorders/Patient-Caregiver-Education /Fact-Sheets/Autism-

Spectrum-Disorder-Fact-Sheet.

поширен сࠢть аутизму або порушення мовлення чи мови. Зб лࠢьшення вакцинац їࠢ на 1% 

було пов’язане з додатковими 680 д тࠢьми з аутизмом або порушеннями мови або мови.

Аттк сࠢсон, Шар лࠢ. «С мࠢ’я отримає понад 1,5 м лࠢьйона долар вࠢ у першу в сࠢтор їࠢ прем юࠢ суду проти аутизму».

Аттк сࠢсон, Шар лࠢ. «CDC: «Можлив сࠢть» того, що вакцини р дࠢко викликають аутизм (АУДІО)».

Було виявлено позитивний  ࠢстатистично значущий зв’язок: чим вища частка д тࠢей, як  ࠢ

отримали рекомендован  ࠢщеплення, тим вищий був

«Розлад спектру аутизму». MedlinePlus: Генетика. Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https: //ghr.nlm.nih.gov/

condition/autism-spectrum-disorder#genes.

«Бернад нࠢ Х лࠢ »ࠢ. В кࠢ пࠢед яࠢ. Востаннє зм нࠢено 15 грудня 2005 р. https://en.wikipedia

.org/wiki/Bernadine_Healy.

Барр ,ࠢ Кев нࠢ. Інформатор про вакцини: викриття шахрайства з досл дࠢженнями аутизму в CDC. Нью-Йорк, 

Нью-Йорк: Simon & Schuster, 2015.
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«Директор NIH д-р Бернад нࠢ Х лࠢ  ࠢрозмовляє з Шар лࠢ Аттк сࠢсон про схильн сࠢть до аутизму». 

YouTube. й https://www.youtube.com/watch?v=UZFPpHBNp2M.

Пол нࠢг, Джон С., Р чࠢард Е. Фрай, Джон Шонер та Ендрю В. Ц мࠢмерман.

«Регрес яࠢ розвитку та м тࠢохондр аࠢльна дисфункц яࠢ у дитини з аутизмом».

Журнал дитячої невролог їࠢ 21, №. 2 (2006), 170–172.

Моусон, Ентон  ࠢР. «П лࠢотне пор вࠢняльне досл дࠢження здоров’я вакцинованих  ࠢневакцинованих 

6-12-р чࠢних д тࠢей США». Journal of Translational Science 3, №. 3 (й),
1–12.

«Колишн йࠢ кер вࠢник Нац оࠢнальних нࠢститут вࠢ охорони здоров’я щодо зв’язку м жࠢ вакциною та 

аутизмом». Шар лࠢ Атк сࠢсон. Востаннє зм нࠢено 6 с чࠢня 2019 р. https://sharylattkisson.com/
2019/01 /former-head-of-national-institutes-of-health-on-vaccine-autism-link/.

Делонг, Гейл. «Виявлено позитивний зв’язок м жࠢ поширен сࠢтю аутизму та поширен сࠢтю 

дитячих щеплень серед населення США». Журнал токсиколог їࠢ та охорони навколишнього 
середовища, частина A 74, №. 14 (2011), 903–916.

Бернад нࠢ Х лࠢ ,ࠢ доктор медичних наук, директор Нац оࠢнального нࠢституту здоров’я, 9 кв тࠢня 

1991 р. – 30 червня 1993 р. Нац оࠢнальний нࠢститут здоров’я https://www.nih.gov/about-nih/
what-we-do /nih-almanac/bernadine-healy-md.
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Д тࠢи стають аутистами п сࠢля

Дан  ࠢуряду США описують

Вакцинац яࠢ

Чи спричиняє чищення зуб вࠢ нещасн  ࠢвипадки?

Те, що щось в дࠢбувається разом зࠢ нࠢшим, не означає, що одне викликає нࠢше.

Це р зࠢниця м жࠢ зб гࠢом  ࠢпричинно-насл дࠢковим зв’язком (x викликає y).

Припуст мࠢо, ви жили в одному будинку двадцять рок вࠢ  ࠢодного разу чистили 
зуби, коли машина вр зࠢалася в пожежний г дࠢрант б лࠢя вашого будинку. Це було 
лише раз за двадцять рок вࠢ. Чи означає це, що чистка зуб вࠢ призводить до того, 
що машини потрапляють у пожежн  ࠢг дࠢранти? Напевно н .ࠢ

Швидка верс яࠢ: у VAERS є сотн  ࠢвипадк вࠢ розвитку 

аутизму та симптом вࠢ аутизму у д тࠢей п сࠢля щеплення.

Кажуть, що це лише зб гࠢ обставин.

Люди, робота яких полягає в тому, щоб захищати нࠢдустр юࠢ вакцин, дуже 
швидко роблять так  ࠢаналог їࠢ. Вони кажуть нам, що коли абсолютно здоров  ࠢ
д тࠢи, як  ࠢнормально розвиваються  ࠢдосягають ус хࠢ етап вࠢ, раптом стають 
аутистами п сࠢля вакцинац їࠢ, це н чࠢого не означає. Це такий же д йࠢсний зв’язок, 
як чищення зуб вࠢ, що спричиняє нещасн  ࠢвипадки.
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зроблено.

У нас залишилися так  ࠢдан  ࠢз власної бази даних уряду (VAERS). Оск лࠢьки 
жодних досл дࠢжень щодо жодного з цих випадк вࠢ не проводиться, ви можете 
вир шࠢити сам .ࠢ Вакцини викликали аутизм чи це просто зб гࠢ обставин?

У цьому розд лࠢ  ࠢми розглядаємо дитяч  ࠢвакцини загалом, а не лише 
вакцину проти кору. VAERS ID надається, щоб ви могли шукати ц  ࠢвипадки 
самост йࠢно. Це лише к лࠢька приклад вࠢ; у баз  ࠢданих є ще багато, багато нࠢших.

VAERS ID # 733487–1

Однак нам також кажуть, що в 40% випадк вࠢ аутизм є причиною
навколишн мࠢ середовищем. У нас є докази того, що д тࠢи кардинально 
зм нࠢюються п сࠢля вакцинац їࠢ. У нас є докази того, що уряд платив грош  ࠢ
дитин ,ࠢ чия вакцина спричинила у неї аутизм. У нас є заяви урядових вчених, 
як  ࠢстверджують, що сࠢнує «можлив сࠢть», що вакцини можуть викликати 
аутизм. У нас є п лࠢотне досл дࠢження, яке показує, що вакцини зб лࠢьшують 
ризик аутизму в чотири рази, але незалежн  ࠢдосл дࠢження окремих випадк вࠢ не проводяться.

в дࠢносини потребують досл дࠢження. Проблема в тому, що н хࠢто не проводить 
незалежних досл дࠢжень окремих випадк вࠢ, коли дитина раптово стає 
аутистом п сࠢля щеплення. Нам кажуть, що досл дࠢження, ф нࠢансован  ࠢCDC, 
доводять, що вакцини не викликають аутизм. Справу закрито. Б лࠢьше 
розсл дࠢування не потр бࠢно.

Доведення того, що щось не є зб гࠢом  ࠢщо сࠢнує причинний зв’язок

Однор чࠢний хлопчик у Вашингтонࠢ

Однор чࠢний хлопчик у М чࠢиганࠢ
В нࠢ отримав целюл тࠢ  ࠢсильну д аࠢрею. В нࠢ також почав регресувати  ࠢпочав 
проявляти ознаки аутизму. Його л кࠢар погоджується, що все це було 
спричинено його вакцинами у в цࠢ  ࠢ1 року.

Через два дн  ࠢп сࠢля щеплення з'явилися сонлив сࠢть, п дࠢвищення температури 
т лࠢа, висип, пост йࠢн  ࠢстогони. До вакцинац їࠢ часто вживає понад 20 сл вࠢ, з 
16.02.17 в нࠢ не говорить. У нього д аࠢгностовано регрес мовлення, затримка 
розвитку, енцефалопат яࠢ, розлад аутичного спектру.

VAERS ID # 735581–1
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Лихоманка, висипання на т лࠢ ,ࠢ його важко розбудити, опухле та болюче м сࠢце нࠢ’єкц їࠢ. 

Протягом тижня в нࠢ не м гࠢ ходити  ࠢпроходив терап юࠢ до 2 рок вࠢ. В нࠢ не ходив до 21 м сࠢяця. 

В нࠢ перестав їсти тверду їжу, а також проходив терап юࠢ, щоб допомогти з годуванням. В нࠢ 

перестав говорити, а через м сࠢяць йому поставили д аࠢгноз «аутизм».

VAERS ID # 800239–1

Однор чࠢна д вࠢчинка в М сࠢс сࠢ пࠢࠢ

VAERS ID # 800384–1

VAERS ID # 774170–1

Однор чࠢний хлопчик (штат не надано)

Набряк  ࠢвисип були миттєво, пот мࠢ лихоманка протягом 3 дн вࠢ, пот мࠢ дитина не була такою, 

як не було, зоровий контакт не був, посл дࠢував д аࠢгноз аутизму середнього та важкого 

ступеня, результати нещодавн хࠢ тест вࠢ показали на д аࠢграм  ࠢвисоке отруєння алюм нࠢ єࠢм.

Чотирнадцятим сࠢячний хлопчик зࠢ Кал фࠢорн їࠢ

Однор чࠢна д вࠢчинка у Вашингтонࠢ

Ноги почали набрякати з великими вузлами на обох ногах у м сࠢц  ࠢ нࠢ’єкц їࠢ, що тривало 

к лࠢька тижн вࠢ. У неї почалася гарячка, яка трималася близько тижня. Вона б лࠢьше не 

говорила, не дивилася в оч ,ࠢ не плескала в долон ,ࠢ не махала руками, не об йࠢмала й не 

ц лࠢувала, не гралася з  ࠢсвоїми братами та сестрами тощо. Вона просто сид лࠢа й дивилася або гралася сама. вона

б лࠢьше не буде реагувати на її мࠢ’я чи будь-як  ࠢзвуки, щоб привернути її увагу.

Лихоманка, яскраво-червон  ࠢщоки, висип на ногах типу кору, п сࠢля лихоманки перестав 

реагувати на мࠢ’я, припинив зоровий контакт, припинив невербальне сп лࠢкування, 

припинив усне сп лࠢкування.

VAERS ID # 801883

Її перев рࠢили в серпн  ࠢ2017 року,  ࠢменш н жࠢ за 10 хвилин вони змогли д аࠢгностувати у неї 

розлад аутистичного спектру. Вона пройшла терап юࠢ вже б лࠢьше року  ࠢвсе ще не говорить.
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Енцефал тࠢ – це запалення головного мозку,  ࠢвоно може бути спричинене будь-яким

один зࠢ р зࠢновиду в рࠢус вࠢ.

Уряд заперечує наявн сࠢть зв’язку м жࠢ вакциною проти аутизму. Проте не заперечує  ࠢ

платить грош ,ࠢ коли є зв’язок м жࠢ вакцинами та енцефал тࠢом.

Швидка верс яࠢ: уряд виплатив багато м лࠢьйон вࠢ 
долар вࠢ с мࠢ’ям, чиї д тࠢи захвор лࠢи на енцефал тࠢ 
одразу п сࠢля вакцинац їࠢ. Однак у багатьох зࠢ цих 
д тࠢей симптоми дуже схож  ࠢна аутизм.

У цьому випадку уряд виплатив 989 955,25 долар вࠢ США плюс ануїтет дитинࠢ

на мࠢ'я Райан Моджаб .ࠢ Райан захвор вࠢ на аутизм п сࠢля щеплення MMR. Спочатку в 

заяв  ࠢговорилося, що дитина хвора на аутизм. Пот мࠢ його зм нࠢили на «дитина».

Енцефал тࠢ – це нࠢший д аࠢгноз, н жࠢ аутизм, але коли ви читаєте описи поранених 

д тࠢей, вони дивно схож .ࠢ Ось к лࠢька приклад вࠢ:

Райан Моджаб :ࠢ аутизм або енцефал тࠢ п сࠢля вакцин

П сࠢля того, як дитина захвор лࠢа на енцефал тࠢ

Енцефал тࠢ схожий на аутизм)
Вакцини (Але опис

Уряд США платить с мࠢ'ям

СЕКРЕТ №26
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До дати 18.06.2015 у пац єࠢнта було к лࠢька еп зࠢод вࠢ вушних нࠢфекц йࠢ, яких л кࠢували 

амоксицил нࠢом. 18 червня його пед аࠢтр вв вࠢ хворому 8 комб нࠢованих вакцин 

(перерахованих вище), у той час як у хворого все ще була активна вушна нࠢфекц яࠢ.

П сࠢля цього pt пов лࠢьно втратив здатн сࠢть до вербального сп лࠢкування. До 

вакцинац їࠢ pt мав словниковий запас близько 50 сл вࠢ, а п сࠢля того, як в нࠢ може лише

9 червня 2011 року в дࠢпов дࠢач подав додатковий зв тࠢ в дࠢпов дࠢно до Правил щодо 

вакцин 4(c), у якому зазначено: . . що Раян отримав травму столу в дࠢпов дࠢно до 

Закону про вакцини, а саме енцефал тࠢ протягом п’яти-п’ятнадцяти дн вࠢ п сࠢля 

отримання вакцини MMR в дࠢ 19 грудня 2003 року. . .  ࠢщо цей випадок є доречним 

для компенсац їࠢ зг дࠢно з умовами Програми вакцинац їࠢ.

[Стверджувалося], що в результат  ࠢ«вс хࠢ щеплень, зроблених [Райану] з 25 

березня 2003 року по 22 лютого 2005 року, а точн шࠢе, вакцинац їࠢ проти кору, 

паротиту  ࠢкраснухи (MMR), зроблених йому 19 грудня 2003 року та 10 травня 

2004 року», Раян перен сࠢ «серйозну та виснажливу травму мозку, описану як 

розлад аутистичного спектру («РАС»)».

вербал зࠢуйте близько 5 сл вࠢ. До початку 2016 року постраждалий втратив вербальну 

комун кࠢац юࠢ та соц аࠢльн  ࠢнавички.

Енцефал тࠢ п сࠢля щеплення

Але додаткове наповнення п дࠢкреслило енцефал тࠢ.

У документ  ࠢсказано:

Захвор тࠢи аутизмом п сࠢля щеплення,  ࠢуряд змушує вас грати в цю дурну гру, 

називаючи це енцефал тࠢом.

Ось нࠢш  ࠢпов дࠢомлення у VAERS, коли дитина постраждала в дࠢ щеплення.

уряд визнати, що енцефал тࠢ був викликаний вакциною, нࠢ

Ось що сказано в судовому р шࠢенн :ࠢ

аутизм.

захвор вࠢ на енцефал тࠢ. Симптоми були т  ࠢж, але, мабуть, легше

Опис «енцефал тࠢу» дуже схоже на аутизм:

П сࠢля вакцинац їࠢ цей хлопчик став абсолютно нерозмовним, почав повторювати 

повед нࠢку та мав проблеми з соц аࠢльними навичками. Вони назвали це енцефал тࠢом. 

(Зауважте, що «pt» є абрев аࠢтурою для пац єࠢнта.)

Чотирнадцятим сࠢячний хлопчик в Огайо
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У цьому приклад  ࠢхлопчик «втратив зоровий контакт, мову та реакц юࠢ» п сࠢля 
вакцинац їࠢ. Вони назвали це енцефал тࠢом.

Однор чࠢний хлопчик

Однор чࠢний хлопчик у В сࠢконсинࠢ

У цьому приклад  ࠢописано, що дитина, можливо, має енцефал тࠢ  ࠢаутизм:

Джерела:

VAERS ID # 726833–1

У дитини в дࠢразу п дࠢвищилася температура, висип  ࠢдискомфорт. Протягом 2 тижн вࠢ 

повед нࠢка р зࠢко зм нࠢилася, мовн  ࠢнавички регресували, част  ࠢлихоманки, судоми, 

втрата зорового контакту. 8 м сࠢяц вࠢ з д аࠢгнозом розлад спектру аутизму. 

Д аࠢгностований енцефал тࠢ. 3/4/09 MR отримано в дࠢ PCP з 2/5/07 по 10/2008. DX: 

Розлад спектру аутизму. Батьки бачили 19.10.2007 р. щодо розвитку мовлення. 

Немає реального прогресу з 1 року.

Не реагує на мࠢ'я, коли його кличуть. Моторний розвиток WNL. 29 листопада 2007 

року було пов дࠢомлено про б лࠢьше занепокоєння повед нࠢкою разом зࠢ частими 

лихоманками. Має еп зࠢоди напруженост  ࠢта в дࠢсутност  ࠢреакц їࠢ та крик вࠢ п дࠢ час 

пробудження. DX: Спектр аутизму D/O 12/2007. VAERS ID # 340268–1

.html.

VAERS ID # 744781–1

М йࠢ син втратив зоровий контакт, мову та реакц юࠢ на оточуючих п сࠢля 1-р чࠢної 

вакцинац їࠢ. MMR, в тࠢряна в сࠢпа, пневмококова. Має мࠢунодеф цࠢит та енцефал тࠢ.

повед нࠢка. Сьогодн  ࠢв нࠢ все ще майже повн сࠢтю невербальний  ࠢмає проблеми з 

соц аࠢльними навичками. У л кࠢарн  ࠢйому поставили д аࠢгноз «Енцефалопат яࠢ», а л кࠢар 

— «Енцефал тࠢ».

В нࠢ почав стимулювати, крутитися по колу та брати участь у повторюваних

Перев рࠢено 11 лютого 2021 р. https://www.uscfc.uscourts.gov/sites/default/�les/opinions /

CAMPBELL-SMITH.MOJABI-PROFFER.12.13.2012.pdf.

«Р шࠢення Управл нࠢня спец аࠢльних маг сࠢтрат вࠢ про в дࠢшкодування збитк вࠢ». Федеральний претенз йࠢний суд США.

Система зв тࠢност  ࠢпро поб чࠢн  ࠢпод їࠢ вакцини (VAERS) CDC https://wonder.cdc.gov/vaers

Секрети вакцини проти аутизму, про як  ࠢвам н кࠢоли не розпов дࠢали 157
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у д тࠢей без аутизму цього не було.

Фактично, понад 90 в дࠢсотк вࠢ д тࠢей-аутист вࠢ з антит лࠢами проти кору 
також були позитивними на антит лࠢа проти основного б лࠢка м єࠢл нࠢу або MBP. �e

В одному досл дࠢженн  ࠢпор вࠢнювали 125 д тࠢей-аутист вࠢ  ࠢ92 дитини, як  ࠢне мали 
аутизму. Досл дࠢження показало, що у д тࠢей-аутист вࠢ р вࠢень антит лࠢ проти кору 
вищий.

Чому це важливо?

К лࠢька досл дࠢжень вивчали вплив вакцини проти кору на мозок  ࠢчим мозок 
д тࠢей-аутист вࠢ в дࠢр зࠢняється в дࠢ д тࠢей без аутизму.

Очевидно, ауто мࠢунна реакц яࠢ на вакцину проти кору може зруйнувати 
частини мозку.

Те, що вони знайшли, викликає занепокоєння.

Швидка верс яࠢ: досл дࠢження виявили, що вакцина 
проти кору може викликати ауто мࠢунну реакц юࠢ у 
деяких д тࠢей, коли мࠢунна система дитини атакує 

частини кл тࠢин мозку дитини.

система атакує деяк  ࠢкл тࠢини мозку дитини.

Вакцина проти кору може викликати ауто мࠢунну реакц юࠢ у 
деяких д тࠢей, якщо у дитини є мࠢун тࠢет

Зв'язок м жࠢ вакциною MMR  ࠢаутизмом
Досл дࠢження виявили б оࠢлог чࠢний

СЕКРЕТ №27
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Джерела:

Журнал нейро мࠢунолог їࠢ, жовтень 2015 р., 287. doi: 10.1016/j.jneuroim.2015.07.006.

«Катал тࠢичн  ࠢаутоантит лࠢа проти основного б лࠢка м єࠢл нࠢу (MBP), вид лࠢеного зࠢ сироватки д тࠢей 
з аутизмом, пог рࠢшують модел  ࠢсинаптичної пластичност  ࠢin vitro в г пࠢокамп  ࠢщур вࠢ».

С нࠢгх, В. К. «Аномальн  ࠢантит лࠢа проти кору, паротиту  ࠢкраснухи та ауто мࠢунн сࠢть ЦНС у д тࠢей 
з аутизмом». Journal of Biomedical Science 9, №. 4 (липень/серпень 2002), 359–364.

У цьому досл дࠢженн  ࠢвчен  ࠢд йࠢшли висновку: «Виходячи з цих доказ вࠢ,

ми припускаємо, що неадекватна реакц яࠢ антит лࠢ на MMR, зокрема на його 

компонент кору, може бути пов’язана з патогенезом аутизму».

Це дуже важливе в дࠢкриття, чому ж його про гࠢнорували?

Тепер у нас є можливий б оࠢлог чࠢний механ зࠢм, який пояснює, як вакцина проти 

кору може викликати аутизм у деяких д тࠢей, але уряд гࠢнорує це. чому

покриває та захищає нервов  ࠢкл тࠢини в мозку та нервов йࠢ систем .ࠢ

Якщо нервов  ࠢкл тࠢини не можуть робити те, що їм потр бࠢно, то мозок дитини 
не функц оࠢнує належним чином.

Якщо вакцина проти кору змушує деяких д тࠢей атакувати власний м єࠢл нࠢ, тод  ࠢ
нервов  ࠢкл тࠢини в їхньому мозку не можуть робити те, що вони повинн  ࠢробити.

Основний б лࠢок м єࠢл нࠢу (MBP) — це те, що утворює м єࠢл нࠢ, а м єࠢл нࠢ — це те, що

Зг дࠢно з цим досл дࠢженням, ця ауто мࠢунна в дࠢпов дࠢь виникає лише в

Якщо у певних д тࠢей розвивається ауто мࠢунна реакц яࠢ на вакцину проти кору, 

 ࠢця реакц яࠢ атакує частини їхнього мозку, вам це не важливо?

д тࠢи з аутизмом. Або це також просто зб гࠢ обставин?

160 Книга про к рࠢ

Machine Translated by Google



Кожен балакучий телев зࠢ йࠢний та нࠢтернет-троль каже нам, що абсолютно на 100 

в дࠢсотк вࠢ упевнено, що вакцини н кࠢоли не можуть викликати аутизм.

зв’язки говорять нам, що ц йࠢ нࠢформац їࠢ не можна дов рࠢяти,  ࠢвона не враховується.
Але це лише нࠢформац яࠢ для батьк вࠢ. Анекдотичн  ࠢрозпов дࠢ .ࠢ �e авторитет-

Багато батьк вࠢ бачили свою нормальну дитину, яка зустр чࠢала все їхнє

в хࠢи стають аутистами протягом дек лࠢькох дн вࠢ п сࠢля отримання щеплень.

Чи викликає аутизм вакцина проти кору або нࠢша вакцина?

Швидка верс яࠢ: якби органи охорони здоров’я визнали той 
факт, що вакцини можуть викликати аутизм у деяких д тࠢей, 

це могло б буквально збанкрутувати федеральний уряд.

Ось к лࠢька факт вࠢ:

Це правда?

Короткий виклад частини доказ вࠢ того, що аутизм  ࠢвакцини 
пов’язан  ࠢдля деяких д тࠢей

Вас гࠢнорують  ࠢв дࠢмовляють тому, що

Трильйони долар вࠢ
Це об йࠢдеться уряду США

Зв’язок м жࠢ вакциною та аутизмом є

СЕКРЕТ №28
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• Френк ДеСтефано, директор з безпеки мࠢун зࠢац їࠢ CDC, каже, що важко 

передбачити, як  ࠢд тࠢи можуть бути сприйнятливими до аутизму через 
вакцини,  ࠢвони не вивчають це питання.

• Інформатор CDC доктор В лࠢьям Фомпсон сказав, що CDC зробив

Уяв тࠢь соб ,ࠢ якби уряд визнав той факт, що вакцини можуть викликати аутизм 
у деяких д тࠢей. �ось що станеться:

• Федеральний уряд мав би виплатити трильйони долар вࠢ.

• Колишн йࠢ кер вࠢник Нац оࠢнального нࠢституту здоров’я каже, що ми

не пов дࠢомляють про значн  ࠢрезультати щодо аутизму та вакцин  ࠢ
в дࠢстрочили досл дࠢження на десять рок вࠢ, «оск лࠢьки CDC зараз наст лࠢьки 

парал зࠢований ус мࠢ, що стосується аутизму».

• Країна та св тࠢ втратить в рࠢу в нࠢдустр юࠢ вакцин. Промислов сࠢть вакцин/
фармацевтична промислов сࠢть є одним зࠢ головних рекламодавц вࠢ на 
телебаченн .ࠢ ЗМІ залежать в дࠢ прибутку, який вони отримують в дࠢ 
Big Pharma.

• П лࠢотне досл дࠢження показало, що у дев'ятнадцяти з 405 вакцинованих 

д тࠢей було д аࠢгностовано розлад аутистичного спектру (4,7 в дࠢсотка), а у 
трьох зࠢ 261 невакцинованої дитини (1,1 в дࠢсотка).

потр бࠢно ще раз поглянути на г пࠢотезу про те, що вакцини можуть викликати 

аутизм, а не заперечувати її.

• Голови будуть працювати в CDC, FDA та Департаментࠢ
Охорона здоров’я та соц аࠢльн  ࠢслужби та багато впливових людей програють

• Уряд виплатив близько двадцяти м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ дитин ,ࠢ яка захвор лࠢа 
на аутизм п сࠢля вакцинац їࠢ (Ханна Полл нࠢг).

• Уряд також заплатив багато м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ

• У VAERS є сотн  ࠢвипадк вࠢ, коли д тࠢи хвор юࠢть на аутизм-
под бࠢн  ࠢсимптоми п сࠢля щеплення.

нࠢшим родинам, д тࠢи яких захвор лࠢи на енцефал тࠢ п сࠢля щеплень.

• Досл дࠢження виявили, що вакцина проти кору може викликати

свої робоч  ࠢм сࠢця.

Ц кࠢаво, що симптоми багатьох зࠢ цих д тࠢей звучать дуже схоже

ауто мࠢунна реакц яࠢ у деяких д тࠢей, коли мࠢунна система дитини 

атакує частини власних кл тࠢин мозку дитини.

Чи поширювали ЗМІ цю нࠢформац юࠢ? Н ,ࠢ не мають. чому так

аутизм.
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Чи справд  ࠢце коштуватиме трильйони долар вࠢ? так Ось чому:

Джерела:

�це багато грошей. Це майже загальна сума доходу уряду США за ц лࠢий р кࠢ.

Тож, якби уряд визнав той факт, що зв’язок м жࠢ вакциною та аутизмом 
реальний, майже кожен долар, отриманий Сполученими Штатами за ц лࠢий р кࠢ, 
знадобився б лише для того, щоб виплатити с мࠢ’ям, чиї д тࠢи постраждали в дࠢ 
вакцин.

Це два трильйони причин стверджувати, що немає абсолютно н яࠢкого зв’язку
м жࠢ аутизмом  ࠢвакцинами.

отримав д аࠢгноз розлад спектру аутизму,  ࠢнараз  ࠢмає його».
Нац оࠢнальний нࠢститут охорони здоров’я стверджує, що: «Науковц  ࠢвважають, що  ࠢ

генетика,  ࠢнавколишнє середовище, ймов рࠢно, в дࠢ гࠢрають певну роль у розвитку РАС 
[аутизму]». Що це таке в навколишньому середовищ ?ࠢ Якщо це вакцини, то це вплине 

на 100 000 д тࠢей на р кࠢ. Помножте 100 000 на двадцять м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ на дитину. Це 
два трильйони долар вࠢ.

У 2018 роц  ࠢУправл нࠢня ресурс вࠢ  ࠢпослуг охорони здоров’я Сполучених Штат вࠢ 

(HRSA) «виявило, що близько 1,5 м лࠢьйона д тࠢей у США — або 1 зࠢ 40 — мають

Один випадок, коли федеральний уряд заплатив с мࠢ’ї за вакцину, що спричиняє 
аутизм (випадок Ханни Полл нࠢг, який обговорювався ран шࠢе), призв вࠢ до 
компенсац їࠢ у розм рࠢ  ࠢприблизно двадцяти м лࠢьйон вࠢ долар вࠢ. Це були грош ,ࠢ щоб 
доглядати за ц єࠢю пораненою в дࠢ вакцинац їࠢ дитиною до к нࠢця її життя.

163Секрети вакцини проти аутизму, про як  ࠢвам н кࠢоли не розпов дࠢали

«Досл дࠢження п дࠢ кер вࠢництвом HRSA оц нࠢює, що в 1 з 40 д тࠢей США д аࠢгностовано аутизм». США
Адм нࠢ сࠢтрац яࠢ ресурс вࠢ  ࠢпослуг охорони здоров'я. Останнє оновлення: 26 листопада 2018 р. 

https://www.hrsa.gov/about/news/press-releases/hrsa-led-study-estimates-children -diagnosed-

autism.

Моусон, Ентон  ࠢР. «П лࠢотне пор вࠢняльне досл дࠢження здоров’я вакцинованих  ࠢневакцинованих 

6-12-р чࠢних д тࠢей США». Journal of Translational Science 3, №. 3 (й), 1–12.

«Директор NIH д-р Бернад нࠢ Х лࠢ  ࠢрозмовляє з Шар лࠢ Аттк сࠢсон про схильн сࠢть до аутизму». YouTube. 

й https://www.youtube.com/watch?v=UZFPpHBNp2M.

Барр ,ࠢ Кев нࠢ. Інформатор про вакцини: викриття шахрайства з досл дࠢженнями аутизму в CDC. новий
Йорк, Нью-Йорк: Simon & Schuster, 2015.

Шар лࠢ Атк сࠢсон. Востаннє зм нࠢено 13 грудня 2018 р. https://sharylattkisson.com/2018/12 /cdc-

possibility-that-vaccines-rarely-trigger-autism/.

Аттк сࠢсон, Шар лࠢ. «CDC: «Можлив сࠢть» того, що вакцини р дࠢко викликають аутизм (АУДІО)».

Пол нࠢг, Джон С., Р чࠢард Е. Фрай, Джон Шонер та Ендрю В. Ц мࠢмерман.

«Регрес яࠢ розвитку та м тࠢохондр аࠢльна дисфункц яࠢ у дитини з аутизмом». Журнал дитячої 

невролог їࠢ 21, №. 2 (2006), 170–172.
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Інформац йࠢний бюлетень Нац оࠢнального нࠢституту охорони здоров’я про розлад аутистичного 

спектру. https://www.ninds.nih.gov/Disorders/Patient-Caregiver-Education/Fact-Sheets/Autism-
Spectrum -Disorder-Fact-Sheet#3082_5.
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Пошкоджується або гине в дࠢ вакцини

Компан їࠢ з виробництва вакцин – нࠢ
Притягнутий до в дࠢпов дࠢальност ,ࠢ коли дитина

Секрети:
29. Завдяки уряду США виробники вакцин не несуть в дࠢпов дࠢальност ,ࠢ 

якщо їхня вакцина завдає шкоди або вбиває д тࠢей

Долари людям, убитим або пораненим в дࠢ вакцин, але отримують

30. Уряд уже виплатив майже чотири м лࠢьярди

Фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ, так  ࠢяк Merck, не платять, коли одна з їхн хࠢ дитячих вакцин 

ранить або вбиває дитину. Ми сплачуємо податок на кожну вакцину. Як ви вважаєте, 

це справедливо, коли ц  ࠢкорпорац їࠢ заробляють м лࠢьярди долар вࠢ на р кࠢ на своїх 
вакцинах? Це все винагорода, без ризику для них. Але ми, споживач ,ࠢ залишаємось 

у руках, сплачуючи б лࠢьше грошей на компенсац юࠢ с мࠢ’ям, коли д тࠢи постраждали в дࠢ 

вакцинац їࠢ або жертвували здоров’ям наших власних д тࠢей.

Отримати компенсац юࠢ нелегко

ЧАСТИНА 6
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Merck виробляє вакцини проти кору. У 1986 роц  ࠢMerck та нࠢш  ࠢвиробники вакцин 

закликали Конгрес прийняти Нац оࠢнальний закон про дитяч  ࠢтравми.

Фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ стверджували, що їхн  ࠢпродукти наст лࠢьки ризикован  ࠢта 

«неминуче небезпечн »ࠢ, що їх потр бࠢно захистити в дࠢ в дࠢпов дࠢальност ,ࠢ нࠢакше вони 

припинять виробництво вакцин.

Швидка верс яࠢ: У 1986 роц  ࠢуряд створив Нац оࠢнальну 

програму компенсац їࠢ за травми в дࠢ щеплень (VICP). Тепер, 

коли хтось постраждає або вбитий вакциною, платити не 

виробник, а ми. Через це у виробник вࠢ вакцин мало стимул вࠢ 

робити свої вакцини безпечн шࠢими.

�закон був прийнятий. Це захищає фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ в дࠢ необх дࠢност  ࠢплатити, якщо 

їхн  ࠢвакцини завдають шкоди чи вбивають когось.

Закон захищає виробник вࠢ вакцин, коли їхня вакцина завдає 
шкоди або вбиває дитину.

В дࠢпов дࠢальний за свою вакцину
Ранить або вбиває д тࠢей

Виробники вакцин – нࠢ
Завдяки уряду США,

СЕКРЕТ №29
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Пам’ятайте, що в Сполучених Штатах компан їࠢ з виробництва вакцин мають одного 

головного кл єࠢнта — уряд США.

Коли уряд схвалює вакцину та додає її до календаря мࠢун зࠢац їࠢ д тࠢей, це означає, що 
м лࠢьярди долар вࠢ ст кࠢають до кишень ц єࠢї фармацевтичної компан їࠢ.

• Якщо ви програєте в суд  ࠢщодо вакцин, ви техн чࠢно можете подати позов у звичайний 

суд, але насправд  ࠢви не можете, оск лࠢьки Верховний суд США постановив, що 

вс  ࠢпозови щодо в дࠢпов дࠢальност  ࠢза продукт заборонен .ࠢ Іншими словами, коли продукт

завдає шкоди або вбиває когось, ви зазвичай можете стверджувати, що продукт

�ось як це працює:

Коли Верховний суд США тлумачив Нац оࠢнальний закон про травми, викликан  ࠢ
дитячими вакцинами, у справ  ࠢБрюзев цࠢ проти Ваєта, це ще б лࠢьше допомогло 
виробникам вакцин.

Уряд запровадив так звану «Нац оࠢнальну програму компенсац їࠢ травм в дࠢ вакцин» 

(VICP). У VICP є фонд для виплат людям, як  ࠢпостраждали або вмерли в дࠢ вакцин.

Фонд отримує грош  ࠢз податку 0,75 долар вࠢ США на вс  ࠢвакцини, рекомендован  ࠢ

CDC. Наприклад, вакцина проти кору, паротиту та краснухи оподатковується в розм рࠢ  ࠢ

2,25 долар вࠢ США за дозу, оск лࠢьки в н йࠢ є три вакцини. Ус  ࠢц  ࠢгрош  ࠢйдуть у фонд.

Це означає, що якщо хтось гине або отримує травми в дࠢ вакцини, виробник вакцини 

НЕ повинен платити. Ми робимо!

Ось результат:

• Якщо дитина поранена або вбита вакциною, ви повинн  ࠢпройти через суд 

щодо вакцин (Федеральний претенз йࠢний суд).

• Вам заборонено «в дࠢкриття». Це означає, що вам не дозволено запитувати 

документи у виробника, як це можна зробити у звичайному випадку

Насправд  ࠢвиробник вࠢ вакцин не можна нав тࠢь подати до суду за дефектне виробництво, 

неадекватн  ࠢвказ вࠢки чи попередження та дефектний дизайн. Як ви думаєте, це допомагає

позов.

• Немає н  ࠢсудд ,ࠢ н  ࠢприсяжних. Є лише «Спец аࠢльний маг сࠢтр», який працює 

на уряд.

виробники вакцин зосереджуються на безпец ?ࠢ

Книга про к рࠢ168

Постраждал  ࠢлюди не можуть подати до суду на виробника вакцини.

Процес призначений для захисту виробника вакцини, а не пораненої дитини.
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• Іншими словами, ц  ࠢсудд  ࠢВерховного суду кажуть, що
нин шࠢня система не дає таким компан яࠢм, як Merck, жодних п дࠢстав 
виготовляти безпечн шࠢ  ࠢвакцини. чому Тому що у них немає конкуренц їࠢ, 

немає в дࠢпов дࠢальност ,ࠢ  ࠢвони вже заробляють багато грошей на своїй 
вакцин ,ࠢ яка є на ринку.

було зроблено неправильно, позначено неправильно або розроблено неправильно. Але, США

Отже, ось б зࠢнес-модель заробляння грошей, яка сࠢнує в Сполучених Штатах:

Верховний суд сказав, що ви не можете зробити це з вакцинами.

• Двоє судд вࠢ Верховного суду (суддя Соня Сотомайор  ࠢпок йࠢна суддя Рут 
Бадер Г нࠢзбург) не погодилися з думкою б лࠢьшост .ࠢ Вони визнали, 
що цей жахливий закон не дає виробникам вакцин жодних 
п дࠢстав робити свої вакцини безпечн шࠢими. Вони розум лࠢи, що з цим 
безпрецедентним правовим захистом  ࠢприбутками, як  ࠢвже є
виробники не мали стимул вࠢ вдосконалювати свої вакцини та 
робити їх безпечн шࠢими. У своїй незгодн йࠢ думц  ࠢу справ  ࠢБрюзев цࠢа 
вони написали:

• Так  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ, як Merck, мають одного великого кл єࠢнта вакцини
Уряд США.

[Р] шࠢення б лࠢьшост  ࠢзалишає нормативний вакуум, у якому н хࠢто 
— н  ࠢFDA, н  ࠢбудь-яке нࠢше федеральне агентство, н  ࠢдержавн  ࠢ
чи федеральн  ࠢжур  ࠢ— не гарантує, що виробники вакцин

• Кл єࠢнт зобов’язує (змушує) споживач вࠢ (д тࠢей) використовувати їхн йࠢ 
продукт через CDC та штати.

належним чином враховувати науково-техн чࠢний 
прогрес. Це занепокоєння є особливо гострим щодо вакцин, як  ࠢ
вже були випущен  ࠢта продан  ࠢгромадськост .ࠢ Виробники, 
враховуючи в дࠢсутн сࠢть сильної конкуренц їࠢ на ринку вакцин, 
часто матимуть незначний або зовс мࠢ в дࠢсутн йࠢ стимул для 

вдосконалення дизайну вакцин, як  ࠢвже генерують

• Продукт оплачується урядом США або вами.
• Якщо хтось постраждав в дࠢ продукту, платити не виробник, а ви.

значний прибуток.

�Компан їࠢ з виробництва вакцин не несуть в дࠢпов дࠢальностࠢ 169

Модель вакцини розроблена, щоб захистити 
прибутки галуз ,ࠢ а не життя д тࠢей.
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Джерела:

«Позиц яࠢ NVIC 2018 року щодо Нац оࠢнального закону про дитяч  ࠢтравми в дࠢ вакцинац їࠢ 1986 року—NVIC».

“БРУЗЕВІЦ ТА АЛ. проти WYETH LLC». Верховний суд США. 22 лютого 2011 р. https://www.supremecourt.gov/

opinions/10pdf/09–152.pdf.

Охорона здоров'я д тࠢей. Востаннє зм нࠢено 19 листопада 2018 р. https://childrenshealth defense.org/

news/4-billion-and-growing-us-payouts-for-vaccine-injuries-and-deaths-keep -climbing/.

«4 м лࠢьярди долар вࠢ  ࠢзростають: виплати США за травми та смерт  ࠢв дࠢ вакцин продовжують зростати».

Каддар, М лࠢуд. «Глобальний ринок вакцин». Всесв тࠢня орган зࠢац яࠢ охорони здоров’я. Перев рࠢено 12 

лютого 2021 р. https://www.who.int/in�uenza_vaccines_plan/resources/session_10_kaddar.pdf.

Нац оࠢнальний нࠢформац йࠢний центр вакцин (NVIC). Останнє оновлення травень 2018 р. 

https: //www.nvic.org/injury-compensation/nvic-position-on-1986-childhood-vaccine-injury 

-act.aspx.

«Нац оࠢнальна програма компенсац їࠢ за травми в дࠢ вакцин». Адм нࠢ сࠢтрац яࠢ ресурс вࠢ  ࠢпослуг охорони 

здоров'я США. Останнє оновлення: 23 липня 2020 р. https://www.hrsa.gov/vaccine-compensation /
index.html.

Це також вагома причина, чому Всесв тࠢня орган зࠢац яࠢ охорони здоров’я говорить про це

у розробц  ࠢ120 нових вакцин.

граф кࠢ вакцинац їࠢ д тࠢей сьогодн  ࠢпор вࠢняно з приблизно двадцятьма покол нࠢнями 

тому.

Це вагома причина, чому на сайт  ࠢє близько с мࠢдесяти вакцин

Це також є важливою причиною, чому переваги вакцин переб лࠢьшуються, а фактичн  ࠢ

ризики та поб чࠢн  ࠢефекти м нࠢ мࠢ зࠢуються або гࠢноруються.

Якби фармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ справд  ࠢмали платити за те, що їхня вакцина завдала 

шкоди або вбила дитину, як ви думаєте, чи д яࠢли б вони так само? Або вони були б набагато 

обережн шࠢими у тестуванн  ࠢвакцин  ࠢпропонували б лише т ,ࠢ як  ࠢдоведено безпечними та 

абсолютно необх дࠢними?

Книга про к рࠢ170
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людям, убитим або 
пораненим в дࠢ вакцин, але отримують

Отримати компенсац юࠢ нелегко

Заплатив майже чотири м лࠢьярди долар вࠢ
Уряд уже

СЕКРЕТ №30

Пам’ятайте, коли хтось отримує травму або смерть в дࠢ вакцини, грош  ࠢна 
компенсац юࠢ надходять в дࠢ акцизного податку, який стягується з кожної вакцини. 
Виробник вакцини не платить.

Швидка верс яࠢ: Близько чотирьох м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ 
вже виплачено приблизно шести тисячам д тࠢей, 
поранених або вбитих вакцинами. Домогтися 
справедливост  ࠢчерез суди щодо вакцин – це 
складний, тривалий  ࠢбол сࠢний процес.

Фонд Нац оࠢнальної програми компенсац їࠢ травм в дࠢ вакцинац їࠢ (NVICP) виплатив 
майже чотири м лࠢьярди долар вࠢ майже шести тисячам постраждалих в дࠢ вакцин.
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майже ш сࠢть тисяч людей на загальну суму чотири м лࠢьярди долар вࠢ 
за їх смерть або травми в дࠢ вакцини?

�Якщо вакцини безпечн ,ࠢ то нав щࠢо уряду США платити

2014 р кࠢ

1990 р кࠢ

1999 р кࠢ

2004 р кࠢ

97 175 608,51 дол

2016 р кࠢ

2018 р кࠢ 226 628 298,86 $ 225 457 

657,94 $

1992 р кࠢ

2006 р кࠢ

Загальна сума виплат постраждалим в дࠢ вакцини

2011 р кࠢ

276 676 893,56 $ 223 563 

646,17 $

57 255 770,19 долар вࠢ США

$125 402 993,98 $104 889 

607,13 $110 014 172,61 

$105 885 679,89 $119 397 

874,59

2008 р кࠢ

2013 р кࠢ

252 610 672,33 $ 282 096 

906,34 $

Книга про к рࠢ

1994 р кࠢ

2015 р кࠢ

2020 (станом на с чࠢень)

1996 р кࠢ

2001 р кࠢ

2010 р кࠢ

1989 р кࠢ

1998 р кࠢ

2003 р кࠢ

$52 540 994,37

2017 р кࠢ

172

1991 р кࠢ

2000 р кࠢ

2005 р кࠢ

$83 556 982,40 $85 345 

704,64 $189 261 439,67 

$233 482 659,44 $186 803 

360,70

2019 р кࠢ

1995 р кࠢ

1993 р кࠢ

$1,371,761.92 

$54,689,215.73 

$98,842,061.28 

$98,752,676.41

$133 484 353,24 $101 024 

548,76 $131 782 015,74 

$111 318 723,12 $63 109 

448,07

2007 р кࠢ

2012 р кࠢ

225 219 939,33 дол

р кࠢ

2002 р кࠢ

2009 р кࠢ

1997 р кࠢ

$87 509 650,06 $66 211 

708,71 $59 551 048,33
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Три сࠢтор їࠢ, як  ࠢ лࠢюструють, як працює компенсац яࠢ в дࠢ суду щодо 
вакцин

�eronica Spohn

Даст нࠢ Бартон

Ви не можете подати до суду на виробника вакцини, але ви можете подати позов 

до Федерального претенз йࠢного суду (суд у справах про вакцини, заснований 

Нац оࠢнальною програмою компенсац їࠢ вакцин). Звучить просто? Це не так.

Ось три сࠢтор їࠢ, опубл кࠢован  ࠢLos Angeles Times про д тࠢей, як  ࠢпостраждали або вмерли в дࠢ 

вакцин. Їхн мࠢ родинам довелося багато рок вࠢ боротися за справедлив сࠢть:

Батьки Верон кࠢи Спон вважали, що щеплення АКДС призвело до пошкодження головного 

мозку їхньої немовляти. Вони програли у Федеральному позовному суд  ࠢСполучених 

Штат вࠢ з техн чࠢних причин, оск лࠢьки їхня петиц яࠢ була подана зࠢ зап зࠢненням на к лࠢька 

годин. Мати Верон кࠢи, Карен Спон, медсестра, сказала: «У мене була нормальна дитина,

 ࠢраптом за один день, за к лࠢька годин п сࠢля щеплення, вона стала дитиною з обмеженими 

можливостями, яка потребуватиме допомоги все життя. . . . Вони не виключали, що у неї 
немає пошкоджень. Все, що вони зробили, це сказали, що ти зап зࠢнився на дванадцять 

годин — дуже шкода тоб »ࠢ.

долар вࠢ на в дࠢшкодування збитк вࠢ, пов’язаних з вакцинами, цю компенсац юࠢ важко 

отримати. Це довгий  ࠢважкий шлях для батьк вࠢ, щоб подати позов. Багатьом це не 

вдається. Багато хто здається на цьому шляху або нав тࠢь не має сил почати.

покласти на компан юࠢ, яка спричинила травму, в дࠢпов дࠢальн сࠢть за скоєне. Вам потр бࠢна 

допомога в оплат  ࠢвс хࠢ нових рахунк вࠢ за л кࠢування, пов’язаних зࠢ серйозною травмою 

в дࠢ вакцини. Ви хочете якоїсь форми справедливост .ࠢ

Уяв тࠢь, що ваша дитина була поранена або вбита вакциною. Ви хочете, щоб те, що 

сталося з вашою дитиною, не сталося з нࠢшими д тࠢьми. Ви хочете

Хоча ви щойно прочитали, що уряд заплатив понад чотири м лࠢьярди

Даст нࠢ отримав судоми та пошкодження мозку п сࠢля щеплення АКДС. Його мати, Лор  ࠢ

Бартон, подала позов у листопад  ࠢ1991 року, але справа затягнулася на роки. Бартон 

вважав, що уряд чекав на смерть Даст нࠢа, тому що було б дешевше виплачувати 250 000 

долар вࠢ у раз  ࠢсмерт ,ࠢ н жࠢ платити ануїтет для покриття дов чࠢного догляду. У 1997 роц  ࠢ

Даст нࠢ помер в дࠢ нападу, але уряд продовжував боротися. У травн  ࠢ2000 року в сࠢ мࠢ з 

половиною рок вࠢ

п сࠢля того, як їхня петиц яࠢ була подана, уряд визнав, що травми Даст нࠢа були пов’язан  ࠢз 
вакциною.

173�Компан їࠢ з виробництва вакцин не несуть в дࠢпов дࠢальностࠢ
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Рейчел Зулке також отримала черепно-мозкову травму п сࠢля щеплення DPT. Її родина подала 

позов у вересн  ࠢ1992 року, але уряд звинувачував її черепно-мозков  ࠢтравми внасл дࠢок 

стрептококової нࠢфекц їࠢ. Через дев'ять рок вࠢ, у липн  ࠢ2001 року, уряд постановив, що Рейчел 

має право на компенсац юࠢ. Мати Рейчел в дࠢчуває полегшення в дࠢ того, що справу нарешт  ࠢ

зак нࠢчено, але все ще сумує через те, що сталося з її дитиною, тепер уже молодою ж нࠢкою. 

Життя Рейчел, сказала вона, «є

наст лࠢьки в дࠢр зࠢняється в дࠢ того, що має бути у двадцять».

Джерела:

Рейчел Зульке

174 Книга про к рࠢ

«Нац оࠢнальна програма компенсац їࠢ за травми в дࠢ вакцин». Адм нࠢ сࠢтрац яࠢ ресурс вࠢ  ࠢпослуг 

охорони здоров'я США. Останнє оновлення: 23 липня 2020 р. https://www.hrsa.gov/vaccine-
compensation /index.html.

Компенсац йࠢна програма США як конкурентна та жорстка». Los Angeles Times.

Лев нࠢ, Мирон. «Позови про збитки в дࠢ вакцини стикаються з виснажливою боротьбою. Жертви все част шࠢе переглядають

С нࠢгх, В. К. «Аномальн  ࠢантит лࠢа проти кору, паротиту  ࠢкраснухи та ауто мࠢунн сࠢть ЦНС у д тࠢей з 

аутизмом». Journal of Biomedical Science 9, №. 4 (липень/серпень 2002), 359–364.

Охорона здоров'я д тࠢей. Востаннє зм нࠢено 19 листопада 2018 р. https://childrenshealth defense.org/

news/4-billion-and-growing-us-payouts-for-vaccine-injuries-and-deaths -keep-climbing/.

Востаннє зм нࠢено 29 листопада 2004 р. https://articles.latimes.com/2004/nov/29/business /�-

vaccinecourt29.

«Позиц яࠢ NVIC 2018 року щодо нац оࠢнального закону про дитяч  ࠢтравми в дࠢ вакцинац їࠢ 1986 року». 

Нац оࠢнальний нࠢформац йࠢний центр вакцин (NVIC). Востаннє зм нࠢено травень 2018 р. https://

www.nvic .org/injury-compensation/nvic-Position-on-1986-childhood-vaccine-injury-act.aspx.

«4 м лࠢьярди долар вࠢ  ࠢзростають: виплати США за травми та смерт  ࠢв дࠢ вакцин продовжують зростати».

«Дан  ࠢта статистика компенсац їࠢ вакцин». Адм нࠢ сࠢтрац яࠢ ресурс вࠢ  ࠢпослуг охорони здоров'я США. 

Перев рࠢено 12 лютого 2021 р. https://www.hrsa.gov/sites/default/�les /hrsa/vaccine-compensation/

data/data-statistics-vicp.pdf.
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покращення громадського здоров'я
33. Р вࠢень смертност  ࠢв дࠢ нࠢфекц йࠢних захворювань знизився, тому що

32. Колективний мࠢун тࠢет - це лࠢюз яࠢ

34. Вакцина проти кору справд  ࠢможе викликати к рࠢ

Перше припущення полягає в тому, що вакцини д юࠢть пост йࠢно. �це неправда. По-друге, 

вакцини безпечн  ࠢдля кожної дитини. �це теж неправда. Насправд  ࠢобидва твердження 

не в дࠢпов дࠢають д йࠢсност  ࠢз одн єࠢї причини. Вони обидва припускають, що вс  ࠢд тࠢи 

б оࠢлог чࠢно та генетично дࠢентичн ,ࠢ  ࠢвакцини будуть д яࠢти однаково на кожну дитину. 

�це неправда. Це хибно з л кࠢами, що в дࠢпускаються за рецептом,  ࠢце хибно з вакцинами. 
Це також є причиною того, що дࠢея безпечного та ефективного

31. Вакцинац яࠢ вашої дитини, щоб захистити свого сус дࠢа, не є науково 

обґрунтованою

одноразова кампан яࠢ масової вакцинац їࠢ є неправильною.

Програма вакцинац їࠢ США базується на двох припущеннях, як  ࠢобидва є хибними.

35. Ун вࠢерсальн  ࠢпрограми вакцинац їࠢ не працюють  ࠢпрацюють

Небезпечно для д тࠢей, тому що (неспод вࠢано) ус  ࠢд тࠢи не однаковࠢ

Секрети:

Ун вࠢерсальна медицина
Уряд змушує а

План, який п дࠢходить не вс мࠢ

ЧАСТИНА 7
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Захист тࠢь свого ближнього – нࠢ
Вакцинац яࠢ Вашої дитини до

Науково обґрунтоване

СЕКРЕТ №31

Прихильники вакцин використовують в дࠢчуття провини та сорому, щоб змусити людей 

вакцинувати своїх д тࠢей. Нам кажуть, що ми маємо захищати нࠢших д тࠢей, роблячи щеплення 

своїм д тࠢям. Ми маємо захистити свого ближнього.

1. Якщо вакцини працюють пост йࠢно, то якщо ваш сус дࠢ щеплений,

Це дуже переконлива дࠢея, але вона не базується на науц .ࠢ

Швидка верс яࠢ: засоби масової нࠢформац їࠢ та виробники вакцин 

використовують почуття провини, щоб просувати свої продукти. 

Вони кажуть нам, що якщо ми не вакцинуємо своїх д тࠢей, то 

завдаємо шкоди своїм сус дࠢам. Це нев рࠢно, тому що вакцини 

не завжди д юࠢть, тому ваш сус дࠢ все одно може захвор тࠢи на к рࠢ.

вони захищен  ࠢнезалежно в дࠢ того, що ви робите.

Виявляється, номер два правильний.

2. Якщо вакцини не д юࠢть пост йࠢно, то неважливо, чи щеплений ти, чи 
щеплений тв йࠢ сус дࠢ; вони все ще можуть заразитися такою 
хворобою, як к рࠢ.
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• Досл дࠢження 2014 року в Нью-Йорку виявило, що дв чࠢ  ࠢвакцинована особа 

(двадцятидвор чࠢна ж нࠢка) поширила к рࠢ ще чотирьом людям,  ࠢдвоє з чотирьох 
були щеплен .ࠢ

• У березн  ࠢ2003 року в Пенс лࠢьван їࠢ стався «спалах» кору в

Вчен ,ࠢ як  ࠢвивчають нࠢфекц їࠢ, називаються еп дࠢем оࠢлогами.

школа- нࠢтернат у Пенс лࠢьван їࠢ з понад ш сࠢтьма сотнями учн вࠢ. Було 
дев’ять випадк вࠢ захворювання на к рࠢ. Ш сࠢть зࠢ дев’яти отримали дв  ࠢ

дози вакцини проти кору до спалаху. Один отримав одну дозу. Двоє 
з дев'яти не були щеплен .ࠢ

• Ще один «спалах» кору стався у Волтем ,ࠢ штат Массачусетс, у 1984 роц .ࠢ 

Вчен  ࠢнаписали, що «в дࠢбувся спалах кору».

Еп дࠢем оࠢлоги у своїх наукових публ кࠢац яࠢх визнали, що вакцина проти кору не 
є 100-в дࠢсотковою ефективн сࠢтю. Ось к лࠢька приклад вࠢ:

У досл дࠢженн  ࠢу Ф нࠢлянд їࠢ вчен  ࠢвиявили «153 випадки кору серед 
вакцинованих ос бࠢ». Вони д йࠢшли висновку, що вакцина не д єࠢ «част шࠢе, н жࠢ 
припускають».

Вчен  ࠢсказали: «В одн йࠢ зࠢольован йࠢ с лࠢьськ йࠢ громад ,ࠢ де стався вибуховий 
спалах [к рࠢ] у школ ,ࠢ нав тࠢь повторно вакцинован  ࠢ[люди, вакцинован  ࠢб лࠢьше 
одного разу] мали високий ризик захворювання на к рࠢ. . . невдача вакцини, 
ймов рࠢно, б лࠢьш поширена, н жࠢ передбачається».

у високовакцинован йࠢ популяц їࠢ,  ࠢ70% випадк вࠢ були невдалими 
вакцинами». Це означає, що 70 в дࠢсотк вࠢ д тࠢей, як  ࠢзахвор лࠢи на к рࠢ, 
були ран шࠢе щеплен .ࠢ

• В нࠢшому приклад  ࠢспалах кору стався в тому, що вчен  ࠢназвали «високо 
вакцинованим населенням». З  ࠢ122 хворих на к рࠢ 10 були ран шࠢе 
щеплен  ࠢпроти кору.

Ось нࠢш  ࠢприклади:

• Давайте подивимося на останн  ࠢдан  ࠢза 2019 р кࠢ

• У Н дࠢерландах досл дࠢження виявило в сࠢ мࠢ людей хворих на к рࠢ. Ш сࠢть

Щотижневий зв тࠢ CDC про захворюван сࠢть  ࠢсмертн сࠢть у 2019 роц  ࠢнадав 
1249 пов дࠢомлень про к рࠢ. CDC стверджує: 142 з 1249 випадк вࠢ кору 
були вакцинован  ࠢлюди , а 235 зࠢ 1249 випадк вࠢ кору, можливо, були 
щеплен ,ࠢ оск лࠢьки їхн йࠢ вакцинальний статус був нев дࠢомий.

була щеплена дв чࠢ .ࠢ Один був щеплений один раз. Один був 
нещеплений.

Книга про к рࠢ178
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Джерела:

Паун оࠢ, М., К. Хедман та І. Дав дࠢк нࠢ. «Вторинна невдача вакцини проти кору, визначена за 
допомогою вим рࠢювання ав дࠢност  ࠢIgG: висока частота серед п дࠢл тࠢк вࠢ, вакцинованих 
у молодому в цࠢ »ࠢ. Еп дࠢем оࠢлог яࠢ та нࠢфекц їࠢ 124, №. 2 (кв тࠢень 2000), 263–271. doi:10.1017 /
s0950268899003222.

Nkowane, BM, SW Bart, WA Orenstein  ࠢM. Baltier. «Спалах кору серед вакцинованих школяр вࠢ: 

еп дࠢем оࠢлог яࠢ, ланцюги передач  ࠢта роль невдач вакцини». Американський журнал 
громадської охорони здоров'я 77, №. 4 (кв тࠢень 1987), 434–438. doi:10.2105/ajph.77.4.434.

Rosen, JB, JS Rota, CJ Hickman, SB Sowers, S. Mercader, PA Rota, WJ Bellini та нࠢ. «Спалах кору 

серед ос бࠢ з попередн мࠢ доказом мࠢун тࠢету, Нью-Йорк, 2011 р.» Кл нࠢ чࠢн  ࠢ нࠢфекц йࠢн  ࠢ
хвороби 58, №. 9 (травень 2014), 1205–1210.

Пед аࠢтр яࠢ 116, вип. 6 (грудень 2005), 1287–1291.

Сане, К оࠢе Б. Яп  ࠢРоб С. Ван Б нࠢненд йࠢк. «Спалах кору серед ран шࠢе мࠢун зࠢованих 
медичних прац вࠢник вࠢ, Н дࠢерланди, 2014 р.» Журнал нࠢфекц йࠢних хвороб
214, вип. 12 (грудень 2016), 1980–1986.

Хане, Сьюзан Дж., Лора М. Н кࠢ Лохлайнн, Натал  ࠢД. Ван Бургель, Єрун Керкгоф, Юссࠢ

Едмонсон, М. Б. «Легка форма кору та невдача вторинної вакцини п дࠢ час тривалого 
спалаху у високовакцинованого населення». JAMA: Журнал Американської медичної 
асоц аࠢц їࠢ 263, №. 18 (1990), 2467–2471.

Yeung, LF «Обмежений спалах кору в школ -ࠢ нࠢтернат  ࠢСША з високим р вࠢнем вакцинац їࠢ».

Уолтер А. Оренштайн був колишн мࠢ директором Нац оࠢнальної програми 

мࠢун зࠢац їࠢ Сполучених Штат вࠢ. Цю посаду в нࠢ об йࠢмав з травня 1993 року по с чࠢень 
2004 року. У статт ,ࠢ опубл кࠢован йࠢ у 1986 роц ,ࠢ в нࠢ та його сп вࠢавтори писали: 
«Однак, оск лࠢьки [вакцина проти кору] не є 100-в дࠢсотковою ефективн сࠢтю, завжди 
буде певна частка вакцинованих (10 в дࠢсотк вࠢ або менше), як  ࠢзалишаться сприйнятлив  ࠢдо

Згадайте це твердження, коли ЗМІ та уряд звинувачують нещеплених людей 
у будь-якому «спалаху». Л кࠢар  ࠢзнають, що повн сࠢтю вакцинован  ࠢд тࠢи також 
можуть захвор тࠢи на к рࠢ. Припускати нࠢше несправедливо та вводить в оману.

хвороба».

Той факт, що вакцина проти кору не є над йࠢною, добре в дࠢомий людям, як  ࠢ
заробляють на життя навчанням або пропагуванням вакцинац їࠢ.

Це також означає, що вакцинац яࠢ вашої дитини, щоб захистити свого сус дࠢа, 
не є науково обґрунтованою. Це може спрацювати, а може й н ,ࠢ тому що, як 
кажуть вчен ,ࠢ вакцина проти кору «не на 100 в дࠢсотк вࠢ ефективна».

Уряд нав’язує єдиний план охорони здоров’я для вс хࠢ 179
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Ви чули про «колективний мࠢун тࠢет»? Інод  ࠢйого називають «Громада

Імун тࠢет». Це дࠢея, що багато людей повинн  ࠢмати мࠢун тࠢет до певної хвороби, щоб 

хвороба не могла поширюватися.

не сࠢнує.

Швидка верс яࠢ: нам кажуть, що десь в дࠢ 92 до 95 

в дࠢсотк вࠢ населення має бути вакциновано, щоб 

забезпечити «колективний мࠢун тࠢет», який зупинить 

еп дࠢем їࠢ. Це лࠢюз яࠢ, тому що в дࠢсоток вакцинованих 

людей н кࠢоли не досягає такого високого р вࠢня, а еп дࠢем їࠢ

Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ визначає це таким чином:

�e CDC каже наступне:

щоб захистити невелику к лࠢьк сࠢть людей, як  ࠢне можуть отримати щеплення з медичних 

причин. Наприклад, медичн  ࠢексперти стверджують, що в дࠢ 92% до

Теоретично колективний мࠢун тࠢет означає, що не кожен у сп лࠢьнот  ࠢповинен мати мࠢун тࠢет, 

щоб запоб гࠢти поширенню хвороби. Якщо достатньо висока частка нࠢдив дࠢуум вࠢ у популяц їࠢ 

має мࠢун тࠢет, б лࠢьш сࠢть захищатиме небагатьох сприйнятливих людей, оск лࠢьки збудник менш 

мࠢов рࠢно знайде сприйнятливу особу.

Щоб зберегти колективний мࠢун тࠢет, громади повинн  ࠢвакцинувати достатню к лࠢьк сࠢть жител вࠢ

Колективний мࠢун тࠢет — це лࠢюз яࠢ

СЕКРЕТ №32
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(MMR) вакцина для п дࠢтримки колективного мࠢун тࠢету проти кору.

95% д тࠢей мають отримати дв  ࠢдози проти кору, паротиту та краснухи

Де вс  ࠢспалахи? Їх немає.

Отже, як отримати «колективний мࠢун тࠢет», якщо доросл  ࠢне сп вࠢпрацюють?

�думайте про школи. Д тࠢи проводять тисяч  ࠢгодин на р кࠢ у к мࠢнатах з учителями 
та адм нࠢ сࠢтраторами. Чи мають ц  ࠢдоросл  ࠢ мࠢун тࠢет до кору? �e

дв рࠢники? �e тренери? Чи вс  ࠢвони повн сࠢтю вакцинован ?ࠢ Ус  ࠢотримали свої бустери 

для кожної вакцини? Звичайно н .ࠢ

Ось фактичн  ࠢпоказники вакцинац їࠢ для дорослих, за даними CDC за 2010–2016 
роки:

Кожна окрема хвороба в списку має р вࠢень вакцинац їࠢ нижче 63 в дࠢсотк вࠢ. Це 

набагато нижче маг чࠢних 92–95 в дࠢсотк вࠢ для колективного мࠢун тࠢету.

кожне так зване «захворювання, якому можна запоб гࠢти за допомогою вакцини», значно нижче 92 

в дࠢсотк вࠢ, але фактичних еп дࠢем йࠢ немає!

Нам кажуть, що якщо немає колективного мࠢун тࠢету, то хвороби будуть поширюватися. 

Звучить лог чࠢно, але це м фࠢ, тому що р вࠢень вакцинац їࠢ для

Колективний мࠢун тࠢет — це м фࠢ, оск лࠢьки р вࠢень 
вакцинац їࠢ значно нижчий за маг чࠢну цифру 92–95 в дࠢсотк вࠢ.

26%

Tdap — в кࠢ �65 рок вࠢ

Книга про к рࠢ

Середн йࠢ в дࠢсоток дорослих

24%

Гепатит А — в кࠢ �19 рок вࠢ

Хто це отримав

Гепатит В — в кࠢ �19 рок вࠢ

41%

Вакцина

Опер зࠢуючий герпес — в кࠢ �60 рок вࠢ

21%

36%ВПЛ ж нࠢки — 19–26 рок вࠢ

Грип — в кࠢ �19 рок вࠢ

62%

7%

62%

Пневмококовий — в кࠢ 19–64 роки, п дࠢвищений ризик

Пневмококовий — в кࠢ �65 рок вࠢ

ВПЛ чолов кࠢи - 19-26 рок вࠢ

18%

Правцевий анатоксин (Td або Tdap) — в кࠢ �19 рок вࠢ

14%

Tdap — в кࠢ 19–64 роки

9%

182

вибран  ࠢвакцини за в кࠢовою групою та статусом п дࠢвищеного ризику
—Опитування нац оࠢнального здоров’я, Сполучен  ࠢШтати, 2010–2016 рр.

Розрахункова частка дорослих �19 рок вࠢ, як  ࠢотримували
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У цьому документ  ࠢCDC сказав: «Майже вс  ࠢлюди (99%), народжен  ࠢв довакцинальний 

пер оࠢд (до 1957 року), мали мࠢун тࠢет».

Подумайте про це на мить. CDC пов дࠢомляє нам, що 99 в дࠢсотк вࠢ людей, як  ࠢ

народилися ще до появи вакцини проти кору, мали мࠢун тࠢет до

Ось ще одне досл дࠢження, яке є дуже показовим. В йࠢськово-пов тࠢрян  ࠢсили хот лࠢи знати, 

ск лࠢьки їх новобранц вࠢ мають мࠢун тࠢет до кору, паротиту та краснухи.

Було перев рࠢено кров у 32 502 новобранц вࠢ з об’єднаної бази Сан-Антон оࠢ-Лекленд

к рࠢ. Тож нав щࠢо нам була потр бࠢна вакцина?

Коли ви додаєте вс хࠢ дорослих, швидше за все, це загальна к лࠢьк сࠢть вакцини

з 25 кв тࠢня 2013 року по 24 кв тࠢня 2014 року. Ось результати:

У тому ж документ  ࠢCDC каже: «Імун тࠢет знизився серед людей, народжених в епоху 

вакцин (п сࠢля 1956 року), до 81% серед тих, хто народився в 1967-1976 роках,  ࠢзнову зр сࠢ 

до 89% серед тих, хто народився в 1977-1988 роках».

одержувач вࠢ стає значно нижче 95 в дࠢсотк вࠢ. У кожн йࠢ школ  ࠢповинн  ࠢбути спалахи, але 
їх немає.

Сьогодн  ࠢCDC каже:

Отже, це означає:

1. Люди, народжен  ࠢдо щеплення в дࠢ кору, мали б лࠢьший мࠢун тࠢет до
к рࠢ.

Але до того, як вакцина в дࠢ кору стала рекламним слоганом, CDC засп вࠢав нࠢшу мелод юࠢ.

2. Сьогодн  ࠢлюди в кࠢом в дࠢ тридцяти чотирьох до сорока трьох рок вࠢ мають 

мࠢун тࠢет у 81 в дࠢсоток. Це також набагато нижче маг чࠢного р вࠢня колективного 

мࠢун тࠢету 92%-95, тож чому серед цих дорослих спалах вࠢ кору не 

в дࠢбувається щодня?

У с чࠢн  ࠢ2001 року CDC опубл кࠢував документ п дࠢ назвою «Нац оࠢнальне серолог чࠢне 

досл дࠢження мࠢун тࠢету проти кору серед ос бࠢ в кࠢом в дࠢ 6 рок вࠢ, 1988–1994».

Р вࠢень вакцинац їࠢ проти кору у ВВС майже в сࠢ мࠢдесят, 
але без «еп дࠢем йࠢ».

К рࠢ дуже заразний, тому кожен, хто не захищений в дࠢ кору, ризикує заразитися. 

Люди, як  ࠢне щеплен  ࠢз будь-якої причини,

в тому числ  ࠢт ,ࠢ хто звол кࠢає або в дࠢмовляється в дࠢ вакцинац їࠢ, ризикує заразитися 

кором  ࠢпоширити його на нࠢших.

Уряд нав’язує єдиний план охорони здоров’я для вс хࠢ 183
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В дࠢпов дࠢно до досл дࠢження, «ш сࠢтнадцять (13,1%) пац єࠢнт вࠢ не мали мࠢун тࠢету до 
кору, який можна виявити, а чотири (3%) мали сумн вࠢний мࠢун тࠢет». Де спалахи кору 

серед цього населення?

Ось ще одне досл дࠢження, у якому вивчали с мࠢдесят с мࠢ пац єࠢнт вࠢ зࠢ хворобою 
Крона, один зࠢ невизначеним кол тࠢом  ࠢсорок п’ять зࠢ виразковим кол тࠢом.

Суть полягає в тому, що нам кажуть, що колективний мࠢун тࠢет вимагає 92

в дࠢ в дࠢсотк вࠢ до 95 в дࠢсотк вࠢ людей мають бути вакцинован ,ࠢ щоб хвороба не 

поширювалася. Це просто неправда, тому що якщо ви подив тࠢься на все населення 

(а не лише на двор чࠢних д тࠢей), р вࠢень вакцинац їࠢ в дࠢ кожної хвороби значно нижчий 
за 90 в дࠢсотк вࠢ. Отже, ми повинн  ࠢмати еп дࠢем їࠢ будь-якої хвороби всюди. Але ми 
цього не робимо.

Чи чули ви про спалахи або «еп дࠢем їࠢ» кору, паротиту та краснухи на об’єднан йࠢ баз  ࠢ
Сан-Антон оࠢ-Лекленд? Звичайно н ,ࠢ тому що там

Було також досл дࠢження, у якому розглядався мࠢун тࠢет проти кору серед гравц вࠢ 

Вищої л гࠢи бейсболу (MLB)  ࠢНац оࠢнальної баскетбольної асоц аࠢц їࠢ (NBA). Дванадцять 
в дࠢсотк вࠢ гравц вࠢ MLB не мали «належного мࠢун тࠢету», а 8 в дࠢсотк вࠢ протестованих 

гравц вࠢ НБА не мали належного мࠢун тࠢету. Ще г рࠢше було з  ࠢсвинкою та краснухою. 

Чи чули ви про спалахи кору, паротиту чи краснухи серед цих спортсмен вࠢ? Н ,ࠢ тому 

що їх немає.

не було жодного.

Ус  ࠢвони були набагато нижче р вࠢня 92–95 в дࠢсотк вࠢ, необх дࠢного для «колективного мࠢун тࠢету».

Джерела:

Р вࠢень вакцинац їࠢ спортсмен вࠢ проти кору не досяг маг чࠢної 
цифри, але н яࠢких «еп дࠢем йࠢ».

Захворювання

К рࠢ 81,6%

Книга про к рࠢ184

Серозна поширен сࠢть

Свинка 80,3%
Краснуха 82,1%

Каллахан  ࠢДжеймс Дж. К нࠢдеркнехт. «Поширен сࠢть неадекватного мࠢун тࠢету до

Кл вࠢленд, Ноа К., Д лࠢан Родр кࠢес, Алана В хࠢман, Ізабелла Пан, Г лࠢ Ю. Мелмед  ࠢДев дࠢ Т. Руб нࠢ. 
«Багато пац єࠢнт вࠢ зࠢ запальними захворюваннями кишечника не мають мࠢун тࠢету до 
кору чи кашлюку». Захворювання орган вࠢ травлення та науки 61, №. 10 (жовтень 
2016), 2972–2976.

Конвей, Джаст нࠢ Дж., Бретт Г. Торесдал, Дафна І. Л нࠢг, Н кࠢоль Т. Бон кࠢв тࠢ, Л зࠢа Р.
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Льюїс, Пол Е., Ден еࠢл Г. Бернетт, Ем  ࠢА. Костелло, Кара Х. Олсен, Юст Н. Тчанджа та Брайант Дж. 

Веббер. «Титри кору, паротиту та краснухи у новобранц вࠢ ВПС».

Американський журнал превентивної медицини 49, №. 5 (листопад 2015), 757–760.

Моссонг Дж., Д дࠢжей Ноукс, В.Дж. Едмундс, М.Дж. Кокс, С. Ратнам  ࠢК. П. Мюллер.

«Моделювання впливу субкл нࠢ чࠢної передач  ࠢкору у вакцинованих груп населення з ослабленим 

мࠢун тࠢетом». Американський журнал еп дࠢем оࠢлог їࠢ 150, №. 11 (грудень 1999), 1238–1249.

10, № 5 (вересень/жовтень 2018), 406–411.

в кࠢу або старше». Medscape General Medicine, с чࠢень 2001 р.

Hutchins, SS «Нац оࠢнальне серолог чࠢне досл дࠢження мࠢун тࠢету проти кору серед ос бࠢ 6 рок вࠢ

К рࠢ, еп дࠢем чࠢний паротит, краснуха та в тࠢряна в сࠢпа у спортсмен вࠢ MLB та NBA». Спорт здоров'я

«Нагляд за черевним тифом  ࠢвикористання вакцин — П вࠢденно-Сх дࠢна Аз яࠢ та Зах дࠢна частина 

Тихого рег оࠢну, 2009–2013 рр.». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Останнє 

редагування: 3 жовтня 2014 р. https://www.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml/mm6339a2.htm.
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Хвороби зменшилися
Показники смертност  ࠢв дࠢ нࠢфекц йࠢ

Через покращення громадського здоров’я

Смертн сࠢть в дࠢ нࠢфекц йࠢних хвороб значно 
знизилася до появи вакцин.

Р вࠢень мࠢун тࠢету населення США в ц лࠢому значно нижчий за 95 в дࠢсотк вࠢ на 
кожну перев рࠢену нࠢфекц йࠢну хворобу. Але показники цих захворювань все 
одно знижуються. Як таке можливо?

Що зм нࠢилося у двадцятому стол тࠢт  ࠢв Сполучених Штатах, що могло 
пояснити зменшення вс хࠢ цих захворювань до появи вакцин? В дࠢпов дࠢь: краща 

г гࠢ єࠢна, чиста вода та краща сан тࠢар яࠢ.

Ось д аࠢграма з використанням даних уряду США, яка показує, що смертн сࠢть 
в дࠢ кору та нࠢших хвороб швидко знижувалася до появи вакцини. Як це сталося?

Швидка верс яࠢ: Р вࠢень смертност  ࠢпрактично в дࠢ 
ус хࠢ нࠢфекц йࠢних захворювань значно знизився 
задовго до появи вакцин, тому що кращ  ࠢсан тࠢарн  ࠢ

умови зробили р зࠢницю, а не вакцини.

вакцина.
Подумайте про це:  ࠢскарлатина,  ࠢтиф зникли без

СЕКРЕТ №33
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Ось ц кࠢава стаття, яка з’явилася в Deseret News в дࠢ 27 лютого 1931 року. 
Стаття має назву «Америка встановлює новий медичний рекорд у 1930 
роц »ࠢ. У статт  ࠢйдеться:

Черевний тиф найчаст шࠢе зустр чࠢається в нࠢдустр аࠢл зࠢованих країнах Аз їࠢ, 
Африки, Сх дࠢної Європи та Латинської Америки. За даними CDC:

Іншими словами, чиста вода (без людських в дࠢход вࠢ) — це те, що потр бࠢно, 
щоб зупинити тиф. У двадцятому стол тࠢт  ࠢми розробили джерела чистої води 
в Сполучених Штатах,  ࠢчеревний тиф зник без вакцинац їࠢ. Але черевний 
тиф все ще сࠢнує в країнах з поганою сан тࠢар єࠢю.

Висипний тиф викликається бактер єࠢю Salmonella enterica serovar Typhi (Typhi). Інфекц яࠢ 

передається фекально-оральним шляхом, при цьому б лࠢьш сࠢть випадк вࠢ  ࠢсмертей 

трапляються серед населення, яке не має доступу до безпечної питної води

а також належн  ࠢумови сан тࠢар їࠢ та г гࠢ єࠢни.

Захворюван сࠢть на к рࠢ  ࠢскарлатину знизилася на 81 в дࠢсоток 
лише за дев’ятнадцять рок вࠢ до появи вакцин.

Подумаймо про тиф.

188 Книга про к рࠢ
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Найважлив шࠢими є хороша г гࠢ єࠢна та харчування, в дࠢм нࠢн  ࠢсан тࠢарн  ࠢумови та 
чиста вода. Це зм нࠢи, як  ࠢзнизили р вࠢень цих захворювань до появи вакцин.

Фонд Б лࠢла та Мел нࠢди Гейтс вид лࠢив десять м лࠢьярд вࠢ долар вࠢ протягом 

десяти рок вࠢ на допомогу досл дࠢженням, розробц  ࠢта доставц  ࠢвакцин для 
найб дࠢн шࠢих країн св тࠢу. Чому б не витратити ц  ࠢгрош  ࠢна чисту воду, 
покращення сан тࠢарних умов, краще харчування та допомогу цим країнам у 
п дࠢвищенн  ࠢр вࠢня життя? Це зм нࠢи, як  ࠢзменшили к лࠢьк сࠢть нࠢфекц йࠢних 
захворювань у Сполучених Штатах. Те саме спрацювало б у найб дࠢн шࠢих країнах св тࠢу. Як не дивно,

Це також зм нࠢи, як  ࠢсьогодн  ࠢпотр бࠢн  ࠢб дࠢн шࠢим країнам. �e

занепад у Сполучених Штатах задовго до того, як були винайден  ࠢвакцини.
Колективний мࠢун тࠢет не має вир шࠢального значення для зниження р вࠢня цих захворювань.

Вакцинац їࠢ приписують л кࠢв дࠢац юࠢ хвороб, як  ࠢбули на

Отже, за дев’ятнадцять рок вࠢ до появи вакцин спостер гࠢалося зниження 
смертност  ࠢв дࠢ кору та скарлатини на 81% . Кр мࠢ того, у США зникла 
скарлатина. Це нав тࠢь не захворювання, про яке сл дࠢ пов дࠢомляти. Чи була 
коли-небудь вакцина в дࠢ скарлатини? немає

Фонд Гейтса в основному зосереджений на вакцинах. Це через їхнє ф нࠢансове 
партнерство з ус мࠢа великими виробниками вакцин?

Джерела:

Востаннє зм нࠢено 21 жовтня 2014 р. https://www.advisory.com/daily-brie�ng/2014/10/21 /cdc-

with-low-vaccine-rates-some-areas-risk-losing-herd-immunity.

Deseret News (Солт-Лейк-С тࠢ ,ࠢ Юта). «Америка встановлює новий медичний рекорд у 1930 роц »ࠢ.

Гаєр Б., М. А. Фр дࠢман, Д. М. Строб нࠢо та Е. Дж. Сонд кࠢ. «Щор чࠢний п дࠢсумок життєд яࠢльност :ࠢ 

тенденц їࠢ здоров’я американц вࠢ протягом 20-го стол тࠢтя». Пед аࠢтр яࠢ

«CDC: з низькою к лࠢьк сࠢтю вакцин деяк  ࠢрег оࠢни ризикують втратити колективний мࠢун тࠢет». Консультативна рада.

27 лютого 1930 року.

Кашель  ࠢдифтер яࠢ пом тࠢно знизилися в 1930 роц .ࠢ Не т лࠢьки загальна смертн сࠢть в дࠢ 

цих чотирьох хвороб впала на 26% за один р кࠢ, але кожна з чотирьох зареєструвала 

новий низький р вࠢень смертност .ࠢ Пор вࠢняння з 1911 роком показує зниження 

загальної смертност  ࠢв груп  ࠢна 79%, в дࠢ кору та скарлатини – на 81%, в дࠢ кашлюку – 

на 73%, в дࠢ дифтер їࠢ – на 79%.

Інфекц йࠢн  ࠢзахворювання дитячого в кࠢу – к рࠢ, скарлатина, коклюш

106, вип. 6 (2000), 1307–1317.

Льюїс, Пол Е.  ࠢДен еࠢл Бернетт. «Титри кору, еп дࠢем чࠢного паротиту та краснухи у новобранц вࠢ ВПС: 

нижче порог вࠢ колективного мࠢун тࠢету?» PubMed. Востаннє зм нࠢено 7 липня 2015 р.

Уряд нав’язує єдиний план охорони здоров’я для вс хࠢ 189
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Останнє оновлення: 23 серпня 2019 р. https://www.cdc.gov/measles/about/faqs.html.

Востаннє зм нࠢено травень 2015 р. DOI: https://doi.org/10.1542/aapnews.2015365–14.

Мейснер, HC «Чому колективний мࠢун тࠢет такий важливий». Американська академ яࠢ пед аࠢтр їࠢ.

«К рࠢ: в дࠢпов дࠢ  ࠢна поширен  ࠢзапитання». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань.
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Вакцина проти кору може

Насправд  ࠢвикликають к рࠢ

СЕКРЕТ №34

Незважаючи на те, що в рࠢус ослаблений (ослаблений), нࠢод  ࠢв нࠢ може
викликати справжнє захворювання.

Насправд  ࠢ сࠢнує два способи, за допомогою яких вакцина може викликати хворобу, яку вона створила

запоб гࠢати:

Пригадайте, що таке щеплення. Це невелика нࠢфекц яࠢ т єࠢї самої хвороби, 

як йࠢ ви намагаєтеся запоб гࠢти. У випадку кору – це живий в рࠢус. Тож не 
дивуйтеся, що невелика жива нࠢфекц яࠢ кору нࠢод  ࠢможе
причина . . . к рࠢ!

Ще одна причина, чому присоромити або примусити людей робити щеплення є 

неправильним, полягає в тому, що вакцина проти кору може викликати к рࠢ. Саме так, сама 

вакцина може спричинити саме ту хворобу, як йࠢ вона призначена запоб гࠢти.

Швидка верс яࠢ: Вакцини можуть спричинити ту саму 

хворобу, як йࠢ вони призначен  ࠢзапоб гࠢти. Людина, яка 

отримала щеплення, може заразитися через вакцину. І 

люди, як  ࠢконтактують з рецип єࠢнтом вакцини, також 

можуть заразитися через «линьку».

1. В рࠢус у вакцин  ࠢвикликає захворювання у хворої людини
вакцина.
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Ось досл дࠢження за участю CDC. Досл дࠢжували сечу д тࠢей, яким ввели вакцину проти 

кору. Досл дࠢження показало, що 83 в дࠢсотки
у д тࠢей в рࠢус кору вид лࠢявся з сечею:

Ось приклади нࠢших живих в рࠢусних вакцин. Ви можете побачити ст лࠢьки

Вакцинован  ࠢлюди ризикують передати хворобу невакцинованим через линяння:

2. В рࠢус у вакцин  ࠢвид лࠢяється  ࠢвикликає захворювання в нࠢших

• Для д тࠢей �п’ятнадцяти м сࠢяц вࠢ 83 в дࠢсотки (десять зࠢ дванадцяти)
д тࠢи мали РНК в рࠢусу кору, яка була виявлена в їхн йࠢ сеч  ࠢпротягом чотирнадцяти 

дн вࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ проти кору. Чому чотирнадцять дн вࠢ?

людей.

Вид лࠢення в дࠢбувається, коли живий в рࠢус, який людина отримує в дࠢ нࠢфекц їࠢ або вакцини, 

поширюється на нࠢших людей.

Наприклад, ось що написали вчен  ࠢз Департаменту медицини Кал фࠢорн йࠢського 

ун вࠢерситету в Сан-Франциско: «Оск лࠢьки жив ,ࠢ ослабленࠢ

Тому що вони перестали доглядати за цим.

• Зразки сеч  ࠢтакож були взят  ࠢв дࠢ чотирьох здорових молодих людей (в кࠢом в дࠢ 

двадцяти одного до тридцяти двох рок вࠢ), як  ࠢнещодавно були вакцинован  ࠢ
ревакцинац єࠢю проти кору. РНК в рࠢусу кору виявлено в сеч  ࠢвс хࠢ чотирьох ос бࠢ.

в рࠢуси вид лࠢяються в дࠢ вакцинованих, нࠢод  ࠢвони становлять небезпеку для 

невакцинованих людей з ослабленим мࠢун тࠢетом».

Д тࠢи не найкраще вм юࠢть мити руки п сࠢля сечовипускання. к рࠢ

Іншими словами, хвор  ࠢд тࠢи можуть захвор тࠢи на к рࠢ та нࠢш  ࠢзахворювання, так  ࠢяк 

еп дࠢем чࠢний паротит, краснуха, коров’яча в сࠢпа, в тࠢряна в сࠢпа, опер зࠢуючий лихоманка, 

жовта лихоманка, ротав рࠢус та нࠢше, в дࠢ д тࠢей, як  ࠢнещодавно були щеплен .ࠢ чому Оск лࠢьки 
ц  ࠢвакцини м сࠢтять жив  ࠢв рࠢуси,  ࠢц  ࠢв рࠢуси можна «пролити».

в рࠢус може поширюватися, особливо якщо люди живуть в одному будинку або ванн йࠢ 
к мࠢнат .ࠢ

Наступного разу, коли ви почуєте про те, що вс  ࠢмають бути вакцинован ,ࠢ щоб 

захистити д тࠢей, як  ࠢнадто хвор  ࠢабо занадто маленьк  ࠢдля вакцинац їࠢ, подумайте про це: 

щеплення також можуть поширювати хворобу, особливо серед уразливих д тࠢей.
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Приклади нࠢших вакцин, як  ࠢвив лࠢьняють та можуть поширювати 
ту саму хворобу, для запоб гࠢання як йࠢ була розроблена вакцина
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людей, як  ࠢотримали щеплення в дࠢ в рࠢусу,  ࠢце част шࠢе зустр чࠢається серед д тࠢей. 
Виробник заявляє:

Пам’ятайте, що це т  ࠢсам  ࠢлюди, яких нам кажуть, що ми повинн  ࠢзахистити, 

зробивши щеплення. Проте правда полягає в тому, що ми п дࠢдаємо їх ризику, роблячи 

щеплення. Прихильники вакцини не можуть мати обидва вар аࠢнти. Виробник 

заявляє, що люди, як  ࠢотримують вакцину, повинн  ࠢтриматися подал  ࠢв дࠢ чутливих 

людей протягом шести тижн вࠢ:

Вакцина проти краснухи. Тут нам пов дࠢомляють, що в б лࠢьшост  ࠢвипадк вࠢ в рࠢус 

краснухи вид лࠢяється з носа або горла,  ࠢв рࠢус також вид лࠢяється з грудним молоком. 
Виробник заявляє:

Грип (вакцина проти грипу) — виробник пов дࠢомляє, що це звичайне захворювання

людей, як  ࠢможуть постраждати в дࠢ в рࠢусу. Серед людей, як  ࠢможуть постраждати в дࠢ 

щеплених людей, є: ваг тࠢн  ࠢж нࠢки, новонароджен  ࠢта люди з ослабленим мࠢун тࠢетом.

Вакцина проти в тࠢряної в сࠢпи (в тࠢряної в сࠢпи) — тут нам сказано, що в тࠢряна в сࠢпа 

вид лࠢяється р дࠢко, але нам також сказано, що людям, як  ࠢотримали щеплення, сл дࠢ уникати

193Уряд нав’язує єдиний план охорони здоров’я для вс хࠢ

Пов дࠢомлялося, що у новонародженої дитини не з’явився висип, схожий на в тࠢряну в сࠢпу. 

Через занепокоєння щодо передач  ࠢвакцинного в рࠢусу, одержувач  ࠢвакцини повинн  ࠢ

намагатися, коли це можливо, уникати т сࠢного сп лࠢкування з чутливими особами високого 

ризику протягом шести тижн вࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ VARIVAX. Сприйнятлив  ࠢособи високого 

ризику включають:

Постмаркетинговий досв дࠢ св дࠢчить про те, що передача вакцинного в рࠢусу може р дࠢко 

в дࠢбуватися м жࠢ здоровими вакцинованими особами, у яких розвивається висип, схожий на 

в тࠢряну в сࠢпу, та здоровими чутливими контактними особами. Передача вакцинного в рࠢусу в дࠢ матерࠢ

• Особи з ослабленим мࠢун тࠢетом;

• Ваг тࠢн  ࠢж нࠢки без документально п дࠢтверджених випадк вࠢ в тࠢряної в сࠢпи або лабораторних досл дࠢжень

або горло виникло у б лࠢьшост  ࠢчутливих ос бࠢ через 7-28 дн вࠢ п сࠢля вакцинац їࠢ. . . передача 

в рࠢусу вакцини проти краснухи немовлятам через

грудне молоко було задокументовано.

Вид лࠢення невеликої к лࠢькост  ࠢживого ослабленого в рࠢусу краснухи з носа

Вид лࠢення живого аттенуйованого в рࠢусу вакцини є звичайним явищем п сࠢля отримання 

живої аттенуйованої вакцини проти грипу. Загалом линька б лࠢьш поширена серед молодих 

рецип єࠢнт вࠢ, серед яких вона також може бути б лࠢьш тривалою.

докази попередньої нࠢфекц їࠢ;
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Ненавмисна передача в рࠢусу коров’ячої в сࠢпи може статися через контакт зࠢ 
цив лࠢьним  ࠢв йࠢськовим персоналом, вакцинованим за програмою вакцинац їࠢ 

проти в сࠢпи М нࠢ сࠢтерства оборони США.

Вакцина Zostavax (опер зࠢувальний лишай) — за словами виробника, «Передача 
вакцинного в рࠢусу може в дࠢбуватися м жࠢ вакцинованими та чутливими 
контактами». Вакцинован  ࠢ– це люди, як  ࠢотримали щеплення. Вразлив  ࠢконтакти 

залишаються здогадуватися нам, оск лࠢьки вони не описан .ࠢ

Вакцина проти в сࠢпи (Vaccinia) — Вакцинован  ࠢлюди також можуть заразитися 
в сࠢпою. Фактично, CDC говорить нам:

Ротав рࠢусна вакцина — це ще один приклад, коли вакцинован  ࠢлюди вид лࠢяють 

в рࠢус,  ࠢв рࠢус може завдати шкоди людям, особливо тим, у кого ослаблений мࠢун тࠢет. 
Нам кажуть, що ми повинн  ࠢзробити щеплення, щоб захистити д тࠢей, як  ࠢне можуть 
бути вакцинован ,ࠢ але ми наражаємо цих уразливих д тࠢей на небезпеку, роблячи 

щеплення сам !ࠢ Виробник заявляє:

Пам’ятайте, що вакцина може викликати хворобу, якою вона була, двома шляхами

призначений для запоб гࠢання — передач  ࠢ нࠢшим людям  ࠢфактичного спричинення 
захворювання в людини, яка отримала вакцину.

Ось к лࠢька приклад вࠢ зࠢ власної бази даних уряду (VAERS), де д тࠢи справд  ࠢ
захвор лࠢи на к рࠢ в дࠢ вакцини проти кору. �вони не отримали його, тому що в нࠢ 
був в дࠢщеплений в дࠢ нࠢшої дитини; вони отримали це безпосередньо з самої 
вакцини.

Приклади д тࠢей, як  ࠢзахвор лࠢи на к рࠢ або висип в дࠢ вакцини проти 
кору

лабораторн  ࠢдокази попередньої нࠢфекц їࠢ та вс  ࠢновонароджен  ࠢнемовлята, народжен  ࠢна терм нࠢ  ࠢ

<28 тижн вࠢ ваг тࠢност ,ࠢ незалежно в дࠢ мࠢун тࠢету матер  ࠢпроти в тࠢряної в сࠢпи.

• Особи з  ࠢзлояк сࠢними новоутвореннями або нࠢшим чином ослабленим мࠢун тࠢетом;

Пов дࠢомлялося про передачу вакцинного в рࠢусу в дࠢ рецип єࠢнта до невакцинованих 

контакт вࠢ. Рекомендується з обережн сࠢтю вир шࠢувати питання про призначення 

RotaTeq особам з мࠢунодеф цࠢитом, як  ࠢмають т сࠢний контакт, наприклад:

• Новонароджен  ࠢнемовлята матер вࠢ без задокументованої сࠢтор їࠢ в тࠢряної в сࠢпи або

• особи з первинним мࠢунодеф цࠢитом; або

• Особи, як  ࠢотримують мࠢуносупресивну терап юࠢ.
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Справа VAERS №521162

Д вࠢчинка, п'ятнадцять м сࠢяц вࠢ

Ідея вакцинувати вс хࠢ продуктом, який не завжди д єࠢ, може спричинити ту саму 

хворобу, для запоб гࠢання як йࠢ в нࠢ був розроблений,  ࠢможе передаватися та заразити 

нࠢших людей, не має сенсу, оск лࠢьки це не захищає вашого сус дࠢа. Насправд  ࠢце може 

наражати вашого сус дࠢа на б лࠢьший ризик.

Хлопчик, двадцять два м сࠢяцࠢ

У пац єࠢнта було приблизно 20 уражень. Спочатку з’явилися шишки на м сࠢц  ࠢвакцинац їࠢ, 

пот мࠢ висипання на тулуб ,ࠢ спин  ࠢта обличч .ࠢ Деяк  ࠢплями починають покриватися 

коростою. Н  ࠢтемператури, н  ࠢс/с целюл тࠢу чи пневмон їࠢ. Справа VAERS № 521432

Д вࠢчинка, чотири роки

Д аࠢрея п сࠢля вакцинац їࠢ — негайно. . Субфебрильна температура — 

п дࠢнялася до 102 протягом к лࠢькох дн вࠢ. Дуже опухл  ࠢзалози. Зм нࠢа повед нࠢки — 

туманна — мляв сࠢть — в дࠢсутн сࠢть нࠢтересу. Не спить—(смикається ув  ࠢсн )ࠢ. Втрата апетиту-

(втратив б лࠢьше 1 фунта за 4 дн )ࠢ. Висип при кор  ࠢна всьому т лࠢ  ࠢ(4 дн )ࠢ опухл  ࠢщоки/оч ,ࠢ 

оч  ࠢсв тࠢлочутлив  ࠢдо сонця, яскравого св тࠢла. 1 м сࠢяць плюс. Справа VAERS № 547392

Сильний шк рࠢний висип; вважається чимось схожим на багатоформну еритему; 

тривала 2 м сࠢяц ,ࠢ сильне стягування; почався на руках  ࠢперейшов на ноги; червон  ࠢ

кола були схож  ࠢна к лࠢьця; червоний  ࠢп дࠢнятий. Справа VAERS № 520725

.

Давайте подумаємо над цим. Нам кажуть, що ми повинн  ࠢвакцинувати наших 

д тࠢей, щоб захистити нашого сус дࠢа або дитину, яка не може бути вакцинована. 
Чи справд  ࠢце має сенс?

Хлопчик, �тринадцять м сࠢяц вࠢ

По-перше, вакцина може бути пролита  ࠢпоставити п дࠢ загрозу нашого сус дࠢа. По-

друге, сама вакцина може викликати хворобу, для запоб гࠢання як йࠢ вона була 

розроблена. Здорова дитина отримує щеплення в дࠢ кору  ࠢзахворює на к рࠢ. Тепер та дитина

теоретично є б лࠢьш небезпечним для свого сус дࠢа, н жࠢ до того, як вони були 
вакцинован .ࠢ

Увечер  ࠢп сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ почалася лихоманка 103 градуси  ࠢтрималася 2 дн .ࠢ Поява 

червоного висипу на т лࠢ  ࠢчерез 1 тиждень. П дࠢозрювали висипання на к рࠢ.
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Вакцинац яࠢ також може поширювати хворобу.
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Джерела:
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«Основн  ࠢв дࠢомост  ࠢпро призначення — VARIVAX». Управл нࠢня з харчових продукт вࠢ  ࠢмедикамент вࠢ США.

Доступ 12 лютого 2021 р. https://www.fda.gov/media/76000/download.

Лор нࠢг, Адам С., Джерем  ࠢО. Джонс  ࠢРауль Анд нࠢо. «Рац оࠢнал зࠢац яࠢ розробки живих ослаблених в рࠢусних 

вакцин». Nature Biotechnology 28, №. 6 (червень 2010), 573–579.

Журнал кл нࠢ чࠢної м кࠢроб оࠢлог їࠢ 33, №. 9 (вересень 1995), 2485–2488.

«Основн  ࠢв дࠢомост  ࠢпро призначення MMR II». Управл нࠢня з харчових продукт вࠢ  ࠢмедикамент вࠢ США.

«Основн  ࠢв дࠢомост  ࠢпро призначення — Rota Teq». Procon.org. Перев рࠢено 15 лютого 2021 р. https://

images.procon.org/wp-content/uploads/sites/17/rotateq-package-insert-2013 .pdf.

Доступ 12 лютого 2021 р. https://www.fda.gov/media/75191/download.

«Поточний циркуляр, що показує зм нࠢи щодо видалення заяв про цирков рࠢус свиней щодо ДНК PCV-1  ࠢ

PCV-2». Управл нࠢня з харчових продукт вࠢ  ࠢмедикамент вࠢ США. Доступ 12 лютого 2021 р. https://

www.fda.gov/media/75718/download.

«Безпека вакцин проти грипу». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань. Останнє оновлення: 7 

листопада 2019 р. https://www.cdc.gov/�u/professionals/acip/safety-vaccines.htm.

Рота, Пенс лࠢьван яࠢ, А. С. Хан, Е. Дур гࠢон, Т. Юран, Ю. С. В лࠢламарцо та В. Дж. Белл нࠢ .ࠢ

«Вторинна та третинна передача в рࠢусу осповакцини п сࠢля статевого контакту з вакцинованим проти 

в сࠢпи — Сан-Д єࠢго, Кал фࠢорн яࠢ». Центри контролю та проф лࠢактики захворювань.

Востаннє зм нࠢено 1 березня 2013 р. https://www.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml /
mm6208a2.htm.

«Виявлення РНК в рࠢусу кору в зразках сеч  ࠢв дࠢ одержувач вࠢ вакцини».
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Д тࠢи Тому що (Сюрприз) Все
Д тࠢи не однаковࠢ

Не працюють  ࠢнебезпечн  ࠢдля
Ун вࠢерсальн  ࠢпрограми вакцинац їࠢ

СЕКРЕТ №35

Те ж саме з вакцинами. Деяк  ࠢд тࠢи отримають короткочасн  ࠢабо 
довгостроков  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, а деяк  ࠢн .ࠢ Для когось вакцина п дࠢ йࠢде, а для 
когось н .ࠢ

Ви коли-небудь знали когось, хто отримав л кࠢи в дࠢ свого л кࠢаря, але 
вони не под яࠢли? Ви, мабуть, багато знаєте.

Деяк  ࠢлюди роблять, а деяк  ࠢн .ࠢ

чому так

Ви коли-небудь знали когось, хто отримав л кࠢи за рецептом в дࠢ свого 
л кࠢаря, прийняв л кࠢи та отримав поб чࠢну д юࠢ?

Чи означає це, що вс  ࠢотримують однаковий поб чࠢний ефект в дࠢ кожного препарату? немає

Швидше за все, ви знаєте багато. Може нав тࠢь себе? Може ваша дитина?

Швидка верс яࠢ: ун вࠢерсальн  ࠢмасов  ࠢвакцинальн  ࠢ
кампан їࠢ, як  ࠢнав’язує нам уряд, небезпечн ,ࠢ 
оск лࠢьки не вс  ࠢд тࠢи б оࠢлог чࠢно чи генетично 
дࠢентичн ,ࠢ  ࠢвони по-р зࠢному реагують на ту саму 

вакцину.

Це просто. Люди не є б оࠢлог чࠢно  ࠢгенетично дࠢентичними.
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Тому реакц яࠢ д тࠢей на вакцину залежить в дࠢ їхн хࠢ 
нࠢдив дࠢуальних ген вࠢ.

Д тࠢи не є генетично дࠢентичними.

Книга про к рࠢ198

залежить в дࠢ ваших ген вࠢ! (Пам’ятайте, в рࠢуси та бактер їࠢ м сࠢтяться у вакцинах.)
Колега доктора К мࠢ-Хельмута - доктор Туул  ࠢЛаппалайнен з Нью-Йоркського 

геномного центру та Колумб йࠢського ун вࠢерситету. Доктор Лаппалайнен заявив,

а нࠢш  ࠢн .ࠢ

Оск лࠢьки сࠢнують сотн  ࠢген вࠢ, зад яࠢних в мࠢунн йࠢ систем ,ࠢ вар аࠢтивн сࠢть у тому, 
як окрем  ࠢд тࠢи справляються з нࠢфекц яࠢми в дࠢ вакцин

«Це п дࠢтримує парадигму, зг дࠢно з якою ризик генетичних захворювань нࠢод  ࠢвизначається . . . 

викликаючи неспроможн сࠢть належним чином реагувати на умови навколишнього середовища, 
так  ࠢяк нࠢфекц яࠢ».

величезний.

Що все це означає?

Якщо у вас б лࠢьше н жࠢ одна дитина, ви це знаєте. Ваш  ࠢд тࠢи живуть разом п дࠢ 
одним дахом. Один отримує �u, а нࠢший н .ࠢ Хтось хвор єࠢ на X, а хтось хвор єࠢ на Y.

Уряд хоче, щоб ми пов рࠢили в те, що ун вࠢерсальна кампан яࠢ масової 
вакцинац їࠢ безпечна для вс хࠢ. �це просто неправильно, оск лࠢьки це
гࠢнорує науку про генетичну нࠢдив дࠢуальн сࠢть. Ус  ࠢми маємо сотн  ࠢген вࠢ

Доктор Сара К мࠢ-Гельмут є вченим у Нью-Йоркському геномному центр ,ࠢ 

Колумб йࠢському ун вࠢерситет  ࠢта Інститут  ࠢМакса Планка в Мюнхен .ࠢ Вона вивчає, 
як людськ  ࠢгени взаємод юࠢть з мࠢунною системою людини. Вона  ࠢїї
колеги сказали: «Імунна система людини в дࠢ гࠢрає центральну роль у ауто мࠢунних 
 ࠢзапальних захворюваннях, раку, обм нࠢ  ࠢречовин  ࠢстар нࠢн »ࠢ.

Це означає, що «сотн  ࠢген вࠢ» контролюють роботу мࠢунної системи людини,  ࠢ
мࠢунна система в дࠢ гࠢрає центральну роль у визначеннࠢ

як людина реагує на нࠢфекц юࠢ.

Це означає, що так  ࠢстани, як рак, запалення та ауто мࠢунн  ࠢзахворювання, 

значною м рࠢою контролюються мࠢунною системою людини. Це не дивно, але ось 
тут стає ц кࠢаво. Вона та її колеги заявили, що: «Ц  ࠢгени м сࠢтять багато добре 
в дࠢомих

Вакцинац яࠢ - це р зࠢновид нࠢфекц їࠢ.

гени мࠢунної системи людини, демонструючи, що генетичн  ࠢвар аࠢц їࠢ в дࠢ гࠢрають 
важливу роль у робот  ࠢ мࠢунної системи людини».

Одн  ࠢд тࠢи захвор юࠢть, а нࠢш  ࠢн .ࠢ Дехто захвор єࠢ

Це означає те, як ваша мࠢунна система реагує на в рࠢуси чи бактер їࠢ
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Виробники вакцин  ࠢуряд гࠢнорують д тࠢей
генетична нࠢдив дࠢуальн сࠢть.

Джерела:

Те, як людина реагує на нࠢфекц юࠢ (тобто на вакцину), залежить в дࠢ її мࠢунної системи, а її 

мࠢунна система залежить в дࠢ її ген вࠢ  ࠢвпливу навколишнього середовища. У кожного р зࠢн  ࠢ

гени та вплив.

правда. Нав тࠢь коли вони визнали, що деяк  ࠢд тࠢи схильн  ࠢдо м тࠢохондр аࠢльних захворювань 

 ࠢце може призвести до аутизму, вони вир шࠢили не досл дࠢжувати способи дࠢентиф кࠢац їࠢ цих 

д тࠢей.

Уряд та його прихильники вакцини гࠢнорують цей принцип

вакцина залежить в дࠢ нашої нࠢдив дࠢуальної мࠢунної системи.

Ми вс  ࠢ нࠢдив дࠢуальн .ࠢ Д тࠢи генетично в дࠢр зࠢняються один в дࠢ одного.

Одна дитина може перенести щеплення (тобто нࠢфекц юࠢ) абсолютно нормально, а 

нࠢша дитина може страшно захвор тࠢи. Все залежить в дࠢ їхньої генетичної структури, яка 

контролює їхню мࠢунну систему.

як  ࠢвпливають на роботу нашої нࠢдив дࠢуальної мࠢунної системи та на те, як ми реагуємо на a

Орган зࠢац яࠢм  ࠢлюдям, як  ࠢзаробляють м лࠢьйони чи м лࠢьярди долар вࠢ на вакцинах, 

набагато зручн шࠢе гࠢнорувати науку, яка стверджує, що генетика впливає на нашу мࠢунну 

систему. Вони насправд  ࠢне зац кࠢавлен  ࠢв охорон  ࠢздоров'я д тࠢей. Якби вони були, вони б 

витрачали грош  ࠢта час, щоб навчитися безпечно вакцинуватися, беручи до уваги той 

факт, що д тࠢи мають генетичну м нࠢлив сࠢть, яка безпосередньо впливає на те, як вони 

реагують на вакцинац юࠢ. Але вони цього не роблять.

Уряд нав’язує єдиний план охорони здоров’я для вс хࠢ 199

CNN. Останнє редагування: 6 травня 2019 р. https://www.cnn.com/2019/05/06/health/measles 

-baby-misdiagnosis-eprise/index.html.

«Генетика в дࠢ гࠢрає головну роль у сприйнятливост  ࠢдо нࠢфекц йࠢних захворювань». Гел оࠢ. Доступ 12 

лютого 2021 р. https://www.healio.com/news/infectious-disease/20120225/genetics-play-major 

-role-in-infectious-disease-susceptibility.

«Виявлено, що генетичн  ࠢвар аࠢнти в дࠢ гࠢрають ключову роль в мࠢунн йࠢ систем  ࠢлюдини: генетичн  ࠢ

в дࠢм нࠢност  ࠢв мࠢунн йࠢ в дࠢпов дࠢ  ࠢдемонструють взаємод юࠢ генетики та середовища, пов’язану 

з ризиком захворювання». ScienceDaily. Востаннє зм нࠢено 11 лютого 2021 р. https://

www.sciencedaily .com/releases/2017/08/170816084913.htm.

Коен, Ел зࠢабет. «Ця мама хоче, щоб ви знали, що к рࠢ зробив з її дитиною».

К мࠢ-Хельмут, С. «Генетичн  ࠢрегуляторн  ࠢефекти, модиф кࠢован  ࠢ мࠢунною активац єࠢю, сприяють 

асоц аࠢц яࠢм ауто мࠢунних захворювань». природа Востаннє зм нࠢено 16 серпня 2017 р. https://

www.nature.com/articles/s41467-017-00366-1.

Machine Translated by Google



Machine Translated by Google



Змусили зробити щеплення

Ви не повинн  ࠢбути

ВИСНОВОК

вакцину та приймати власне р шࠢення?

Або вс хࠢ д тࠢей сл дࠢ змусити отримати вс  ࠢс мࠢдесят  ࠢб лࠢьше вакцин за єдиним граф кࠢом 

для вс хࠢ? Це те, чого хочуть уряд  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ. Кожна дитина є центром прибутку 

для Big Pharma  ࠢколи

д тࠢи отримують травми, фармацевтична компан яࠢ платить не платить ми.

Х бࠢа зараз не очевидно, чому Big Pharma, уряд  ࠢЗМІ

Така вакцина, як вакцина в дࠢ кору, призначена для запоб гࠢання висипу. �вакцина може 

спрацювати, а може  ࠢне спрацювати,  ࠢможе спричинити або не спричинити незначн  ࠢчи 

значн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти; отже, х бࠢа ви не повинн  ࠢмати право вир шࠢувати, чи керувати ним

Х бࠢа нам, батькам, не сл дࠢ дозволити зважувати вс  ࠢза  ࠢпроти

твоя дитина?

Швидка верс яࠢ: Те, що вакцини насправд  ࠢроблять,  ࠢте, що 

уряд каже, що вони роблять, — це дв  ࠢабсолютно р зࠢн  ࠢреч .ࠢ

використовувати страх, щоб просувати вакцини?

Вони заперечують зв’язок зࠢ поб чࠢними ефектами.

Вони кажуть вченим не досл дࠢжувати чутлив  ࠢгрупи.

Вони заперечують той факт, що д тࠢи генетично в дࠢр зࠢняються один в дࠢ 
одного.
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мࠢунн  ࠢзахворювання, хоча науков  ࠢорган зࠢац їࠢ, так  ࠢяк Інститут медицини, 

опубл кࠢували, що зв’язок сࠢнує двадцять дев’ять рок вࠢ тому.

Нам кажуть, що вакцини безпечн ,ࠢ хоча уряд уже зробив це

ц  ࠢкомпан їࠢ протягом багатьох рок вࠢ д яࠢли незаконно та злочинно.

Нам кажуть боятися кору, хоча в основному це висип.

Вони кажуть нам, що ми повинн  ࠢвакцинувати наших д тࠢей, щоб

виплатив майже чотири м лࠢьярди долар вࠢ людям, постраждалим в дࠢ вакцин.

Нам кажуть гࠢнорувати той факт, що щороку вмирає 250 000 людей

Нам кажуть, що нав тࠢь м жࠢ вакцинами та аутизмом немає зв’язку

захистити нашого вразливого сус дࠢа, нав тࠢь якщо ми наражаємо нашого сус дࠢа на 

небезпеку линянням.

США в дࠢ л кࠢарських помилок.

Нам кажуть дов рࠢяти нашим органам охорони здоров’я, нав тࠢь якщо вони отримують 

грош ,ࠢ а в деяких окремих випадках збагачуються на вакцинах.

Вони кажуть нам, що вакцинац яࠢ захищає нас, нав тࠢь якщо вона може не спрацювати

може спричинити саме ту хворобу, в дࠢ якої в нࠢ був розроблений.

хоча наука показує, як вакцина проти кору може руйнувати м єࠢл нࠢ навколо нервових 

кл тࠢин. Уряд виплатив компенсац юࠢ дитин ,ࠢ яка захвор лࠢа на аутизм в дࠢ вакцин, а 

також компенсував нࠢшим д тࠢям, постраждалим в дࠢ вакцинац їࠢ, як  ࠢназвали св йࠢ 

аутизм «енцефал тࠢом».

Нам кажуть, що вакцини позбавляють в дࠢ ус хࠢ вид вࠢ хвороб, хоча б лࠢьш сࠢть зࠢ 

цих хвороб майже зникли задовго до появи вакцин.

Нам кажуть, що к рࠢ – це еп дࠢем яࠢ,  ࠢп сࠢля зм нࠢи закон вࠢ

винайшли, а деяк  ࠢз них зовс мࠢ зникли без вакцин.

Нам кажуть, що вакцини ретельно перев рࠢяються на безпечн сࠢть, нав тࠢь якщо вони 

використовують наукову нечесн сࠢть, щоб приховати небезпечн  ࠢпоб чࠢн  ࠢефекти, не 

використовуючи справжнє плацебо.

Нам кажуть, що науковий сࠢтебл шࠢмент на 100 в дࠢсотк вࠢ п дࠢтримує безпеку та 

ефективн сࠢть вакцин, коли є багато тисяч наукових  ࠢмедичних статей, як  ࠢ

обговорюють травми та смерт  ࠢв дࠢ вакцин.

видалення винятк вࠢ, нам кажуть, що к рࠢ все ще «л кࠢв дࠢовано».

Нам кажуть, що вакцини «неминуче небезпечн »ࠢ, хоча виробники не докладали 
жодних зусиль, щоб зробити свої стар  ࠢвакцини безпечн шࠢими нав тࠢь п сࠢля б лࠢьш 

н жࠢ п вࠢстол тࠢтя.

Нам кажуть дов рࠢяти виробникам вакцин, нав тࠢь якщо вони не несуть 
в дࠢпов дࠢальност ,ࠢ коли дитина постраждає або вбита одн єࠢю з їхн хࠢ вакцин, ࠢ

Нам кажуть, що м жࠢ вакцинами та авто-
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«Вакцини — наша найб лࠢьша сࠢтор яࠢ усп хࠢу в галуз  ࠢохорони здоров’я».

«Якщо ви не зробите щеплення, ваша дитина може померти або захвор тࠢи на рак».

Швидка верс яࠢ: Ви можете захистити здоров’я своїх 
д тࠢей  ࠢсвої права як батьк вࠢ, якщо протистоятимете 
десяткам тисяч нࠢших батьк вࠢ, якࠢ
кажуть: «Досить! Вам не належать т лࠢа наших 
д тࠢей!»

Це дез нࠢформац яࠢ, яку нам дають з ложки,  ࠢстрах, який створюється

Запитайте себе: чи вони чесн ?ࠢ Чому вони гࠢнорують ус  ࠢдокази протилежного 
та сотн  ࠢтисяч поранених д тࠢей?

Що їм з цього?

 ࠢпоширюється ЗМІ, що в дࠢвол кࠢає нас в дࠢ прийняття найкращого р шࠢення 
для наших с мࠢей.

Б лࠢьш сࠢть пед аࠢтр вࠢ мають добр  ࠢнам рࠢи, але майже вся нࠢформац яࠢ, яку вони 
отримали про вакцини, надходить в дࠢ виробник вࠢ вакцин та уряду. Вони, ймов рࠢно, 

не знають жодної нࠢформац їࠢ, яка м сࠢтиться в ц йࠢ книз .ࠢ Б лࠢьш сࠢть нав тࠢь не знають, 
що входить до складу вакцини. Коли їх запитали, вони з зࠢналися, що не мають 

уявлення про окрем  ࠢ нࠢгред єࠢнти вакцини.

Коли це не працює, вони зм нࠢюють закони, щоб змусити нас п дࠢкорятися.

ЗМІ, уряд  ࠢфармацевтичн  ࠢкомпан їࠢ хочуть, щоб ви були налякан .ࠢ Вони 
використовують тактику страху та брехню, щоб змусити нас п дࠢкоритися.

Інш  ࠢпропагандисти вакцини не так  ࠢневинн .ࠢ Деяк  ࠢз людей, як  ࠢвиступають 
за вакцини, заробляють на життя тим, що змушують людей робити щеплення 
страхом або силою. Якби вакцини не сࠢнувало або якби ц нࠢи на вакцини р зࠢко 
падали, їм довелося б знайти нࠢший спос бࠢ заробляти грош .ࠢ

Коли ви чуєте, як якийсь пол тࠢик чи л кࠢар робить загальн  ࠢзаяви на зразок:

Ми закликаємо вас перев рࠢити джерела в ц йࠢ книз .ࠢ Прочитайте їх для себе. 
Провед тࠢь власне досл дࠢження. Бер тࠢь п дࠢ контроль здоров'я власної дитини; не треба

«Немає зв’язку з аутизмом».

наосл пࠢ передати в жࠢки. Пам’ятайте, що уряд, ЗМІ та Велика Фарма зосереджен  ࠢ
на прибутках. Н кࠢоли не дозволяйте жодн йࠢ компан їࠢ використовувати вашу дитину 
як центр прибутку. За здоров’я вашої дитини ви в дࠢпов дࠢаєте, а не вона.

«Вакцини абсолютно безпечн »ࠢ.

Вас не сл дࠢ примушувати до вакцинац їࠢ 203

Що ви можете зробити, щоб захистити свою дитину та свої права

Machine Translated by Google



вакцина. Ви можете знайти їх в Інтернет  ࠢабо запитати у свого л кࠢаря.

• Досл дࠢ тࠢь базу даних VAERS. Ознайомтеся з травмами

Пам'ятайте, що здоров'я ваших д тࠢей - ваша в дࠢпов дࠢальн сࠢть. Не 
дозволяйте пол тࠢикам  ࠢкомпан яࠢм зࠢ ф нࠢансовими нࠢтересами приймати за 
них медичн  ࠢр шࠢення!

Сьогодн  ࠢвиробники вакцин та їхн  ࠢсоюзники в уряд  ࠢта ЗМІ

 ࠢсмерт ,ࠢ пов’язан  ࠢз р зࠢними вакцинами.

Д зࠢнайтеся факти про вакцини, будьте активними та приєднуйтеся до таких груп, як:

змушують наших д тࠢей проводити величезний медичний експеримент для їхньої 
корист ,ࠢ а не для нашої. У р зࠢних штатах скасовуються винятки щодо вакцин. 
Однак ситуац яࠢ зм нࠢюється. Люди прокинулися.

У Сполучених Штатах  ࠢза кордоном сࠢнує багато закон вࠢ, як  ࠢстверджують, 
що люди не повинн  ࠢп дࠢдаватися експериментальним медичним процедурам 
проти їхньої вол .ࠢ

Отже, що ви можете зробити?

• Захист здоров'я д тࠢей: https://childrenshealthdefense.org/
• Нац оࠢнальний нࠢформац йࠢний центр вакцин: https://www.nvic.org/

• Навч тࠢься перед вакцинац єࠢю. Перегляньте ресурси на

• Мережа д йࠢ нࠢформованої згоди (ICAN): https://www .icandecide.org/

Children's Health Defence, NVIC та нࠢш  ࠢавторитетн  ࠢосв тࠢн  ࠢвеб-сайти.

• Виступайте за свободу здоров’я: https://standforhealthfreedom.com/

В зࠢьм тࠢь коп юࠢ ц єࠢї книги та передайте її представникам вашої держави.

• Прочитайте вкладиш. Це нࠢформац йࠢний лист, який постачається з кожним
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Анаф лࠢакс яࠢ: серйозна алерг чࠢна реакц яࠢ всього т лࠢа, яка потенц йࠢно загрожує 
життю.

Анаф лࠢакс яࠢ та анаф лࠢактоїдн  ࠢреакц їࠢ: реакц їࠢ г пࠢерчутливост  ࠢє анаф лࠢактичними, 
якщо опосередкован  ࠢ мࠢунною системою,  ࠢанаф лࠢактоїдними, якщо 
опосередкован  ࠢх мࠢ чࠢними речовинами. Ц  ࠢреакц їࠢ викликаються р зࠢними 
шляхами в орган зࠢм ,ࠢ але мають однаков  ࠢсимптоми.

Анг оࠢневротичний набряк: генетична форма набряку п дࠢ шарами шк рࠢи.

Афебрильн  ࠢконвульс їࠢ або судоми: раптове, неконтрольоване порушення в 

мозку без лихоманки.

Анаф лࠢактичний шок: важка алерг чࠢна реакц яࠢ всього т лࠢа, яка спричиняє 
раптове пад нࠢня артер аࠢльного тиску та звуження дихальних шлях вࠢ, що може 
бути небезпечним для життя. Поганий кровооб гࠢ  ࠢнестача кисню та поживних 
речовин призводять орган зࠢм у стан шоку.

Гострий гемораг чࠢний набряк немовляти (ГННН): лихоманка, висип, схожий на 
синц ,ࠢ  ࠢнабряки на обличч ,ࠢ вухах  ࠢк нࠢц вࠢках, як  ࠢвражають д тࠢей молодше двох 
рок вࠢ.

Гострий розс яࠢний енцефалом єࠢл тࠢ (ГРЕМ): Запалення головного та спинного 
мозку, яке пошкоджує оболонку нервових волокон як ауто мࠢунна реакц яࠢ 
орган зࠢму.

Артралг яࠢ: б лࠢь у суглоб .ࠢ

Артрит: бол сࠢний набряк  ࠢскут сࠢть суглоб вࠢ.

Асептичний мен нࠢг тࠢ: запалення мозкових оболонок, захисної оболонки 
головного та спинного мозку, яке не спричинене бактер аࠢльною нࠢфекц єࠢю.
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Серцево-легенева реан мࠢац яࠢ: натискання на грудну кл тࠢку, яке роблять людин ,ࠢ щоб 

в дࠢновити кровооб гࠢ до серця та дихання.

Синдром хрон чࠢної втоми: Сильна втома, яку неможливо пояснити.

Асистол яࠢ: стан, коли серце не виробляє електричної активност ,ࠢ що призводить до 

в дࠢсутност  ࠢсерцебиття або кровотоку по всьому т лࠢу. В дࠢображається як пряма л нࠢ яࠢ на 

ЕКГ  ࠢзазвичай необоротна.

Хрон чࠢна запальна дем єࠢл нࠢ зࠢуюча пол нࠢейропат яࠢ: захворювання, яке пошкоджує 

захисну оболонку нерв вࠢ, викликаючи слабк сࠢть  ࠢвтрату чутливост  ࠢв ногах  ࠢруках.

Кон'юнктив тࠢ: набряк тонкого шару тканини на внутр шࠢн йࠢ поверхн  ࠢстол тࠢтя.

Атакс яࠢ: в дࠢсутн сࠢть м'язового контролю, координац їࠢ або р вࠢноваги.

Ослаблена: ослаблена форма.

Атиповий к рࠢ: форма кору, яка з’являється п сࠢля мࠢун зࠢац їࠢ убитою протикоревою 

вакциною та подальшого контакту з диким типом кору.

Кашель: раптовий  ࠢсильний вих дࠢ пов тࠢря з дихальних шлях вࠢ  ࠢрота.

Зр зࠢана ендотрахеальна (ЕТ) трубка: трубку встановлюють у н сࠢ або рот  ࠢв трахею, щоб 

створити дихальн  ࠢшляхи та в дࠢновити дихання. Пов тࠢряна куля на одному к нࠢц  ࠢтрубки 

ET може бути надувана для правильного розм щࠢення та створює надр зࠢ для запоб гࠢання 

входу та виходу вм сࠢту.

Плечовий неврит: пошкодження нерва, що викликає б лࠢь, слабк сࠢть або втрату функц їࠢ 
м’яз вࠢ грудей, плеча, руки чи кист .ࠢ

Ц аࠢноз: синє забарвлення шк рࠢи через нестачу кисню або поганий кровооб гࠢ.

Брадикард яࠢ: частота серцевих скорочень нижче норми.

Ц аࠢнотичний: стан синього забарвлення шк рࠢи внасл дࠢок нестач  ࠢкисню або поганого 

кровооб гࠢу.

Цукровий д аࠢбет: розлад високого р вࠢня цукру в кров  ࠢпротягом тривалого часу, оск лࠢьки 

орган зࠢм не в змоз  ࠢвиробляти достатню к лࠢьк сࠢть нࠢсул нࠢу.

Бронх аࠢльний спазм: раптове напруження м’яз вࠢ др бࠢних дихальних шлях вࠢ у легенях.
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Еп дࠢидим тࠢ: Набряк  ࠢподразнення трубки на задн йࠢ частин  ࠢяєчка, яка збер гࠢає та 
переносить сперму.

Д аࠢрея: р дࠢк ,ࠢ водянист  ࠢвипорожнення.

Еп нࠢефрин: препарат, який використовується для л кࠢування важких алерг чࠢних реакц йࠢ  ࠢдля 

в дࠢновлення функц йࠢ серця та дихання п дࠢ час надзвичайних ситуац йࠢ.

Ф бࠢром аࠢлг яࠢ: б лࠢь  ࠢслабк сࠢть м’яз вࠢ  ࠢк сࠢток, як  ࠢчасто виникають при сильн йࠢ втом ,ࠢ 
розладах сну, пам’ят  ࠢта настрою.

Спалах: б лࠢь  ࠢзапалення в м сࠢц  ࠢвведення л кࠢ вࠢ.

Еритема: аномальне почервон нࠢня шк рࠢи.

Порушення ходи: аномальна модель ходьби.

Мультиформна еритема: алерг чࠢна реакц яࠢ, яка викликає стан шк рࠢи у форм  ࠢ
«м шࠢен »ࠢ.

Дифузна ретинопат яࠢ: захворювання с тࠢк вࠢки та навколишн хࠢ структур або тканин, 
що призводить до пог рࠢшення або втрати зору.

Запаморочення: ненормальне в дࠢчуття р вࠢноваги та м сࠢця.

Еректильна дисфункц яࠢ (ЕД): нездатн сࠢть отримати та зберегти ерекц юࠢ, достатню 
для статевого акту.

Багатоформна еритема: серйозна та потенц йࠢно небезпечна для життя алерг чࠢна 
реакц яࠢ, яка викликає почервон нࠢня та рельєфну «м шࠢень» на шк рࠢ  ࠢпо всьому т лࠢу. 
Також в дࠢомий як синдром Ст вࠢенса-Джонсона.

Ет оࠢлог чࠢний: причина або фактор розвитку захворювання або стану.

Енцефал тࠢ: Набряк мозку.

Лихоманка: наявн сࠢть або прояв симптом вࠢ лихоманки.

Енцефалопат яࠢ: будь-яке захворювання, пошкодження або зб йࠢ головного мозку.

Фебрильн  ࠢсудоми (фебрильн  ࠢсудоми): судоми через стрибок температури т лࠢа.

Лихоманка: температура т лࠢа вище норми.

В рࠢуси ендогенного лейкозу птах вࠢ: в рࠢус, який може викликати р зࠢн  ࠢзахворювання, 
утворення пухлин  ࠢсмерть курей.
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Ущ лࠢьнення: локальне затверд нࠢня м’яких тканин.

Інтубац яࠢ: введення трубки в т лࠢо людини.

Синдром Джанотт -ࠢКрост  ࠢ(GCS): захворювання шк рࠢи в дитинств  ࠢз червоним 
рельєфним висипом  ࠢпухирями на шк рࠢ  ࠢщ кࠢ, с дࠢниць, рук  ࠢн гࠢ, що є насл дࠢком 
реакц їࠢ на попередню в рࠢусну нࠢфекц юࠢ.

Внутр шࠢньок сࠢткова нࠢфуз яࠢ (ВК): процес нࠢ’єкц їࠢ безпосередньо в к сࠢткову 
тканину.

Подразлив сࠢть: ненормальна або надм рࠢна реакц яࠢ органу або частини т лࠢа.

Синдром Г йࠢєна-Барре (СГБ): мࠢунна система орган зࠢму атакує нерви поза 
головним  ࠢспинним мозком, викликаючи слабк сࠢть, поколювання, он мࠢ нࠢня ,ࠢ 
зрештою, парал чࠢ.

Гемоглоб нࠢ  ࠢл мࠢфатична система: структури, так  ࠢяк селез нࠢка, к сࠢтковий мозок  ࠢ
стовбуров  ࠢкл тࠢини, як  ࠢберуть участь у виробництв  ࠢта ф лࠢьтрац їࠢ кров  ࠢта роль 
мࠢунної системи.

Гемофагоцитарний л мࠢфог сࠢт оࠢцитоз: ракопод бࠢний розлад, коли мࠢунна система 
орган зࠢму атакує тканини або органи та може становити загрозу для життя.

Лейкоцитоз: зб лࠢьшення лейкоцит вࠢ у кров  ࠢп дࠢ час нࠢфекц їࠢ.

Нездужання: загальне в дࠢчуття дискомфорту або нездужання з нев дࠢомої причини.

Пурпура Геноха-Шенлейна: захворювання, що включає запалення др бࠢних 
кровоносних судин у шк рࠢ ,ࠢ кишечнику, нирках  ࠢсуглобах з вит кࠢанням  ࠢ
утворенням висипу.

Енцефал тࠢ, викликаний т лࠢьцями кору: хвороба, яка спричиняє запалення 
головного мозку та виникає у стан  ࠢослабленої мࠢунної системи та п сࠢля 
нࠢф кࠢування кором або вакцинац їࠢ.

Гепатит: Запалення печ нࠢки.

Висип, схожий на к рࠢ: висип у вигляд  ࠢмаленьких червоних плям, деяк  ࠢз яких п дࠢнят ,ࠢ часто 
спостер гࠢається при нࠢфекц їࠢ кору.

Мен нࠢг тࠢ: Запалення захисної оболонки головного та спинного мозку.

Домашня медична сестра (HH Nurse): медсестра, яка доглядає за людьми вдома.
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Неврит зорового нерва: запалення, яке пошкоджує пучок нервових волокон, який 

передає в зࠢуальну нࠢформац юࠢ в дࠢ ока до мозку, викликаючи б лࠢь  ࠢтимчасову втрату зору.

Орх тࠢ: Запалення одного або обох яєчок.

Пневмон тࠢ: Запалення ст нࠢок пов тࠢряних м шࠢк вࠢ у легенях.

Пол нࠢеврит: будь-який розлад, що вражає нерви, що проходять через т лࠢо та поза 

головним  ࠢспинним мозком.

Середн йࠢ отит: Запалення середнього вуха.

Розс яࠢний склероз: пошкодження захисної оболонки нервових кл тࠢин у головному та 

спинному мозку, що затримує або блокує пов дࠢомлення м жࠢ мозком  ࠢт лࠢом.

Пол нࠢейропат яࠢ: пошкодження будь-яких нерв вࠢ, як  ࠢпроходять через т лࠢо та поза 

головним  ࠢспинним мозком.

Панкреатит: Запалення п дࠢшлункової залози.

М аࠢлг яࠢ: б лࠢь у м'язах.

Нервова глухота: втрата слуху або порушення внасл дࠢок пошкодження нерв вࠢ
внутр шࠢнього вуха.

Пан кࠢул тࠢ: Запалення жирового шару п дࠢ шк рࠢою.

Пап лࠢ тࠢ: Запалення та руйнування частини нерва, яка входить у с тࠢк вࠢку ока.

Оптичний нейром єࠢл тࠢ: розлад, при якому мࠢунна система орган зࠢму атакує очн  ࠢнерви 

та спинний мозок.

Парестез яࠢ: ненормальне в дࠢчуття в т лࠢ ,ࠢ яке схоже на поколювання, он мࠢ нࠢня або 

поколювання.

В дࠢд лࠢення нࠢтенсивної терап їࠢ новонароджених (NICU): спец аࠢл зࠢоване в дࠢд лࠢення в 

л кࠢарн ,ࠢ яке надає реан мࠢац йࠢну допомогу немовлятам або недоношеним д тࠢям.

Паротит: Запалення привушної залози, залози, яка виробляє слину.

Пневмон яࠢ: Запалення пов тࠢряних м шࠢк вࠢ леген вࠢ, викликане бактер аࠢльною або 
в рࠢусною нࠢфекц єࠢю.

Очний парал чࠢ: порушення руху очей, викликане пошкодженням черепних нерв вࠢ.
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Синдром Рейє: стан, який викликає набряк печ нࠢки та мозку п сࠢля в рࠢусної нࠢфекц їࠢ, 

що вражає переважно д тࠢей  ࠢп дࠢл тࠢк вࠢ.

Рин тࠢ: Запалення слизової оболонки носа.

Синкопе: часткова або повна втрата св дࠢомост ,ࠢ яка в дࠢома як непритомн сࠢть.

Поствакцинальний парк нࠢсон зࠢм: ознаки та симптоми, дࠢентичн  ࠢд аࠢгностичним 

стандартам хвороби Парк нࠢсона, як  ࠢвиникають п сࠢля отримання вакцини.

Сенсоневральна втрата слуху: тип втрати слуху, спричинений пошкодженням 

внутр шࠢнього вуха, орган вࠢ чуття або пов’язаного нерва.

Насл дࠢки: стан в результат  ࠢпопереднього захворювання або травми.

Сверб жࠢ: Сильний сверб жࠢ шк рࠢи.

Висип: зм нࠢа кольору, зовн шࠢнього вигляду або текстури шк рࠢи.

Рекомб нࠢантний людський альбум нࠢ: продукт генної нࠢженер їࠢ, структурно 

екв вࠢалентний сироватковому альбум нࠢу людини.

Сонлив сࠢть: стан сонливост ,ࠢ в дࠢчуття сонливост  ࠢабо готовност  ࠢзаснути.

Ознаки та симптоми (S/S): Будь-яка аномал яࠢ, що вказує на медичний стан.

Рег оࠢнарна л мࠢфаденопат яࠢ: л мࠢфатичн  ࠢвузли ненормального розм рࠢу або 

консистенц їࠢ з охопленням одного вузла або к лࠢькох вузлових областей.

Синдром Ст вࠢенса-Джонсона: важка алерг чࠢна реакц яࠢ всього т лࠢа на л кࠢи, яка 

створює хвороблив  ࠢпухир  ࠢта ураження на шк рࠢ  ࠢта слизових оболонках  ࠢсерйозн  ࠢ

проблеми з очима.

Ретин тࠢ: запалення с тࠢк вࠢки, заднього шару очного яблука, який регулює к лࠢьк сࠢть 

св тࠢла, що потрапляє в око,  ࠢформування зображення.

П дࠢгострий склерозуючий паненцефал тࠢ (SSPE): хрон чࠢне захворювання головного 

мозку д тࠢей  ࠢмолодих людей, що виникає п сࠢля нападу кору, спричиняє судоми, 
розумову в дࠢстал сࠢть, аномальн  ࠢрухи та часто смерть.

Набряк: ненормальне зб лࠢьшення частини т лࠢа, як правило, внасл дࠢок 
накопичення р дࠢини.

Ретробульбарний неврит: Запалення зорового нерва за очним яблуком.
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Сечостатева система: система орган вࠢ репродуктивних орган вࠢ  ࠢсечовид лࠢьної системи.

Кропив'янка: висип круглих, червоних, сверблячих ран на шк рࠢ ,ࠢ спричинених алерг єࠢю
реакц яࠢ.

Блукаючий нерв: пов’язаний з блукаючим нервом, черепним нервом, який живить до орган вࠢ 
грудної кл тࠢки та черевної порожнини.

Тромбоцитопен чࠢна пурпура: стан, при якому мࠢунна система руйнує тромбоцити, 

кл тࠢини кров ,ࠢ як  ࠢвикликають згортання кров .ࠢ

Поперечний м єࠢл тࠢ: ураження обох стор нࠢ одного в дࠢд лࠢу спинного мозку.

Синдром токсичного шоку: небезпечний для життя стан, викликаний бактер аࠢльною 

нࠢфекц єࠢю ж нࠢок п дࠢ час менструац їࠢ, як  ࠢкористуються тампонами.

Н жࠢн сࠢть: чутлив сࠢть до болю.

Васкул тࠢ: Запалення одн єࠢї або к лࠢькох кровоносних судин.

Везикуляц яࠢ: утворення пухир вࠢ.

Хвороба: грудка на м сࠢц  ࠢ нࠢ’єкц їࠢ перед всмоктуванням розчину.

211Глосар йࠢ

Machine Translated by Google


