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Muallif haqida qisqacha ma’lumot:
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  Dr. Mendelsohn 1951 yilda Chicago Universitetidan doktorlik unvonini oldi.  U kishi 12 yil davomida Northwest Universitetining Tibbiyot Kulliyotida tibbiyotdan dars berdi, va yana 12 yil Illinois Universitetining Tibbiyot Kulliyotida Pediatriya, Jamoa Sog’ligi va Kasalliklarni oldini olish boyicha Professorlik qildi.  U bir muncha muddat Milliy So’glikni Saqlash Federatsiyasi Prezidenti, Davlat Tibbiy maslahati Direktori, va Illinois Shtatining Tibbiy Ruxsatnomalar (Shifokorlik Lisenziyasi) berish qo’mitasining raisi vazifalarida ishladi.

Dr. Mendelsohn 500dan ortiq radio eshittirish va ko’rsatuvlarda ishtirok etgan, va tibbiyot sohasida qator kitob va maqolalar muallifidir.  
Dr. Mendelsohn 1988 yilda, 61 yoshida olamdan ko’z yumgan.  U olamdan o’tgan kuni radio orqali eshittirish berish arafasida bo’lgan ekan.
YUQUMLI BOLALIK KASALLIKLARIGA    QARSHI QILINADIGAN

EMLOVLARNING ZARARLARI HAQIDA
(ba’zi qisqartirishlar bilan tarjima qilindi)
Bolalar kasalliklarining eng havfli tarafi – ularni oldini olish maqsadida qilinadigan havfli va befoyda  muolajalardir.  Doktor ROBERT S. MENDELSOHN, M.D.
Menga ma’lumki, ommaviy emlashning hatarlari haqida yozar ekanman, bu ko’pchilikka avvaliga anglash qiyin masaladir.  Emlovlar o’ta mohirlik bilan maqtalib kelinganligi tufayli aksariyat ota-onalar emlovni bir zamonlar odamlar yuragiga qo’rqinch solgan kasalliklarni bartaraf etgan “mo’jiza” sifatida ko’rishadi.  Shundan kelib chiqib, kimki emlovlarga qarshi chiqsa ahmoqqa chiqarib qo’yiladi.  Bolalar shifokorlarining o’z sohasining asosisy “noni” bo’lib qolgan emlovni shubxaga olish huddi bir hizmatchi o’zining boshlig’iga ig’vo qilishiga o’xshaydi.
Yuqoridagilardan kelib chiqqan holda, umid qilamanki men o’z fikrlarimni ochiqlar ekanman, siz meni tushunishga harakat qilasiz.  Emlov haqida hozirgacha sizga uqtirib kelingan ma’lumotning aksariyati noto’gri.  Emlovlarga nisbatan menda shubhadan tashqari narsa ham bor:  agar shu maqolani yozishda men o’zimning qalbimga quloq solgan bo’lganimda, men sizni bolangizga qilinadigan barcha emlovlardan voz kechishni buyurgan bo’lardim.  Men bunday qilmayman, chunki shtatlarning deyarli yarmisida ota-onalar bu qarorni qilish huquqidan mahrum bo’lganlar.  Siyosatchilar emas balki shifokorlar qonunlarga o’zgartirishlar kiritishga muvaffaq bo’ldilar va natijada bolangizni maktabga kirishi uchun emlovlar majburiy etib tayinlandi.
Hatto o’sha shtatlarda ham siz shifokordan iltimos qilib DPT emlovidagi Pertussis (ko’k yo’tal) ni oldirib tashlashingiz ehtimoli bor.  Bu emlov eng havfli emlovlardan biri bo’lib, aksariyat shifokorlar javobgarlikdan qo’rqib, uni qilishda ikkilanib qolmoqdalar.  Albatta ular ikkilanishi kerak, chunki yaqinda Chikagoda pertussis emlovidan zararlangan bola sud orqali $5,5 million oldi.  Agar sizning shifokor ham o’shanday ikkilansa, buni siz o’z foydangizga ishlating, chunki sizni farzandingizning hayoti havf ostida turibdi.
Men shifokorlikni ilk boshida o’zim ham emlovlarni qilganman, lekin men ommaviy emlashning sanoqsiz hatarlari tufayli ularga teskari bo’lib qoldim.  Bu mavzu shu qadar keng va chigalki, bu haqda butun bir kitob ham yozsa arziydi.  Shunday ekan, quyida men shifokorlar ko’r-ko’rona va o’ta g’ayrat bilan farzandingizning qoniga qo’shayotgan yot proteinlarga qarshiligimni qisqacha tushuntirib o’tsam.  Bu shifokorlar o’sha zaharli moddalar qanday oqibatlarga sabab bo’lishi mumkinligini hayollariga ham keltirmaydilar.  

Mana mening asosiy havotirga solgan narsalar:

1.  Ommaviy emlovning bironta yuqumli bolalar kasalliklarini yo’qolishiga sabab bo’lganligi haqida hech qanday ishonchli ilmiy dalil yo’q.    Albatta ba’zi keng tarqalgan yuqumli bolalar kasalliklari emlovlar boshlangandan keyin kamayib ketti yoki umuman yo’qolib ketti, lekin hech kim buning aniq sabablarini bilmaydi.  Turmush tarzining yaxshilanishi buning asosiy sababi bo’lishi mumkin.  Agar ommaviy emlovlar Amerikada bu kasalliklarning yo’qolib ketishiga sabab bo’lgan bo’lsa, nega ayni paytta Ovrupada ham bu kasalliklar bartaraf bo’ldi ? Ahir u yerda ommaviy emlovlar bizdagi qadar keng olib borilmagan.

2.  Kop’chilik Salk emlovi Amerikalik bolalar orasida 1945-1950 yillarda keng tarqalgan poliomelit kasalligini bartaraf etgan deb ishonadi.  Agar bu to’g’ri bo’lsa, nega bu kasallik Ovrupada ham batamom to’xtadi?  Ahir bu emlov u yerda keng ko’lamda ishlatilmagan edi-ku!  Undan ham qizig’i, nega Sabin virusli emlov haligacha bolalarga qilinib kelinadi?  Axir bu emlovni ilk kashf etgan Doktor Jonas Salk, Sabin emlovi aksariyat poliomelitni keltirib chiqarayotganligini aytib turibdi.  Bu emlovni bolalarga majburiy qilishni davom ettirish mening nazarimda shifokorlar orasida keng tarqalgan “ayni hatoni takrorlashning” o’zginasidir.  Bu menga CHECHAK (Inglizcha SMALLPOX, Ruscha “OSPA”) emlovi bilan sodir bo’lgan holatni eslatadi.  CHECHAK yo’qolib ketganidan keyin deyarli 30 yil davomida ayni emlovning o’zi o’sha kasallikni keltirib chiqaravergan.
Bir o’ylab ko’ringa!  30 yil davomida CHECHAK emlovi tufayli ko’plab bolalar nobud bo’ldi – vaholanki tabiiy kasallikning havfi qolmagan edi…
3. Har turli emlovning zararlari talaygina va undan tashqari har bir emlov bolangizda hatarli reaktsiya berishi mumkin. Shunga qaramasdan shifokorlar ularni qilishda davom etmoqdalar, va odatta ota-onalarga emlovlar bilan bog’liq hatarlar va reaktsiyalar haqida lom-lim ham demaydilar.  Emlovning bolaga yetkazishi mumkin bo’lgan zararlari o’rganilmasdan turib umuman keyingi bosqichga o’tish mumkin emas.  Afsuski qator-qator bolalar poliklinikalarda turli emlovlar olgani navbatta turibdilar – ularning ota-onalari esa birorta savol ham so’rab qo’ymaydilar!

4. Emlovlarning qilinishidan biroz payt o’tganidan keyin ko’pincha sodir bo’ladigan zararli oqibatlar ma’lum bo’lsa ham (ularni hech kim tushuntirib ham o’tirmaydi), emlovlar tarkibida bo’lgan chet, yot protein (oqsil)larning yillar o’tib keltirib chiqarishi mumkin bo’lgan holatlari hech kimga qiziq emas.  Eng achinarlisi shundaki hech kim buni o’rganishga qattiq bel ham bog’lamagan…
5.  Tobora ko’p odamlar immunitet kasalliklarining sonini keskin oshib ketishiga aynan unchalik zarasiz bo’lgan bolalar kasalliklariga qarshi emlovlarning qilinayotganligi asosiy sabab bo’lishi mumkinligini gumon qilmoqdalar.  Bu kabi kasalliklar safiga saraton (RAK), qon kasalliklari (leykemia), revmatik artrit, skleroz, Lou Gehrig kasalligi, lupus erythematosus, va Guillain-Barre sindromi kiradi.  Immunitet kasallilari shunisi bilan ajralib turadiki, inson badanining himoya tizimlari yot moddalar bilan o’z tanasinining sog’lom hujayralari farqiga bormay qoladi, va natijada badan o’z –o’zini bartaraf eta boshlaydi.  Tepki (Ruschasi “SVINKA”)  va Qizamiqni ni saraton (RAK) va qon kasalliklariga alishtirmadikmikan?

Men yuqoridagi fikrlarni aytib o’tganimni sababi sizning shifokor bularni aytib o’tirmaydi.  

Tibbiyot sohasida emlovning tutgan o’rni haqidagi kelishmovchiiklar albattaki ommaviy axborot vositalar e’tiboridan chetta qolgani yo’q.  Tobora ko’proq ota-onalar bolalariga emlovlarni qildirishdan voz kechmoqdalar, va buning oqibatida ular turli qonuniy javobgarliklarga tortilmoqdalar.  Emlovlar ta’sirida bolalari mayib-majruh bo’lgan ota-onalar buni bir qismat, ko’rgulik deyishdan to’xtab, bunga sabab bo’lgan korxonalar va shifokorlarni qonuniy javobgarlikka tortmoqdalar.  Ba’zi farmatseftika korxonalari emlovlarni ishlab chiqarishni umuman to’xtatdilar, qolganlari esa emlovlardan keyin sodir bo’lishi mumkin bo’lgan zararlar ro’yhatini tobora kengaytirib bormoqdalar.  Ayni paytta, qayta-qayta qilinadigan emlovlar o’zlariga tayyor ish olib kelayotganini ko’rgan shifokorlar, o’lgudek qaysarlik bilan emlovlarni himoya qilib kelmoqdalar.
Ota-onalar so’rashi zarur bo’lgan savol: “Kimning o’limi?”

Ota-ona sifatida, faqat sizlargina emlovlarni rad etishingiz yoki zararlarini bilib turib qabul qilishingiz mumkin.  Men sizdan o’tinib so’rayman: bolangizni emlatishga qaror qilsangiz, albatta emlovning foyda va zararlarini obdon o’rganing, va sizning shifokordan emlovlarning haqiqatta zarur ekanligini isbotlashni talab qiling.

TEPKI (MUMPS, Ruschasi “Svinka”)
Bu nisbatan zararsiz yuqumli kasallik bo’lib, odatta bolalar orasida sodir bo’ladi.  Quloq osti va oldida joylashgan so’lak bezlari (Inglizcha: parotid) shishadi.  Belgilari 37.8-40’C istima, ishtahaning yo’qolishi, bosh  va bel og’rig’i.  Bezlarning shishig’i ikki-uch kunda pasayadi, va tahminan bir hafta ichida yo’qolib ketadi.  Ba’zan bir tarafdagi bez avval kasallnib, boshqa tarafdagisi kechroq, hatto 10-12 kun keyinroq ham kasallanishi mumkin. Qaysi tarafdagi bezning og’rishidan qat’iy nazar, bir marta og’rigandan keyin bola ushbu kasalga qarshi umrbod immunitet hosil qiladi.
Tepkiga umuman tibbiy aralashuv zarur emas.  Agar bolangiz shu kasallik bilan og’risa, u ko’proq yotib dam olishi, yengil ovqatlardan yeyishi va ko’p suyuqlik istemol qilishi kerak.  Shishgan joyga biroz muz bosih ham foyda beradi.  Agar boshi qattiq og’risa, ozgina bosh og’riqqa qarshi dori berishingiz mumkin.  
Aksariyat bolalar Tepkiga qarshi (MMR emlovining ilk M harfi) 15 oylik paytida emlanadilar.  Bolalar shifokorlari bu emlovni yoqlab, Tepki bezarar kasallik bo’lishiga qaramsadan, agar yoshlikda unga qarshi emlanmasa keyinchalik kattaroq yoshda bu kasal yuqishini pesh qiladilar.  Agar katta yoshda Tepki yuqquday bo’lsa, katta odam ORCHITIS bilan og’rib qolish ehtimoli bor, bu kasallik esa moyaklarni shikastlashi mumkin.  Kamdan kam hollarda buning oqibati bepushtlikka borib yetishi mumkin emish.

Agar bepushtlik haqiqatta ORCHITISdan kelib chiqishi to’g’ri bo’lib, Tepkiga qarshi emlangan erkaklar katta bo’lganda undan forig’ bo’lishi isbotlanganda, men o’sha emlovni tarafdori bo’lgan shifokorlarning old safidan joy olgan bo’lar edim.  Lekin men ulardan biri emasman, chunki ular nima deyotganlarini bilmaydilar.  ORCHITIS  juda kam hollarda bepushtlikka sabab bo’ladi, va agar shunday bo’lgan taqdirda ham erkak moyaklaridan faqat bittasining erlik suvi ishlab chiqarish qobiliyati zarar ko’rishi mumkin, sog’lom qolgan moyak esa butun dunyoni qaytadan aholi jihattan tiklashga yetadi!  Bu hali hammasi emas.  Emlov butun umrga yetarli immunitet hosil qiladi deb hech kim aniq ayta olmaydi.  Shunday ekan, emlangan bolangiz bu darddan qutilgan taqdirda ham, katta bo’lib undan ham battariga yo’liqishi mumkinligi haqidagi savolga hech kim aniq javob bera olmaydi.  
Emlovdan keyin kelib chiqadigan zararlarni hech qaysi shifokor sizga ko’z-ko’z qilmaydi, lekin bu zararlar juda ham jiddiy va havfli.  Bazi bolalarda emlangandan keyin allergic reaktsiyalar kelib chiqadi, va bular jumlasiga toshmalar, qichish, va yallig’lanishlar kiradi.  Emlov bolalarning markaziy nerv tizimiga ham ta’sir etib, tutqanoq, nervlarning sezgisizlashuvi va entsefalit keltirib chiqarsihi mumkin.  To’g’ri bu kabi holatlar ancha kam, lekin bezarar bolalik kasalligidan qochib nima uchun siz bolangizni shu havflarga ro’para qilishingiz kerak ekan?
QIZAMIQ (MEASLES)
Qizamiq “rubeola” yoki “Ingliz qizamig’I” deb ham nomlanadi.  U yuqumli virusli kasallik bo’lib, kasal odam ushlagan narsaga tegib ketish bilan sog’lom odamga yuqishi mumkin.  Kasallik boshlanganda odam charchoq seza boshlaydi, va uning istimasi ortib, boshi va beli og’riydi.  Ko’zlari qizarib, ba’zan yorug’likdan halovatsizlanishi mumkin.  Istima 3-4 kungacha ko’tariladi, va 39-40 darajaga yetishi mumkin.  Ba’zan og’iz bo’shlig’ida oq toshmalar paydo bo’ladi, va mayda qizil toshmalar peshona va quloq atrofida ham paydo bo’ladi.  36 soat ichida toshmalar butun tanaga tarqaladi.  Qizil toshmalar kattayishi mumkin lekin 3-4 kunda yo’qolib ketadi.  Qizamiq 7-8 kun yuqumli bo’ladi, va bu muddat toshma paydo bo’lishidan 3-4 kun avval boshlanadi.  Shunday ekan, agar farzandlaringizdan birida qizamiq paydo bo’lsa, siz payqamasdan avval barcha qolgan fazrandlaringizga ham qizamiq yuqib ulguradi.
Qizamiqqa qarshi hech qanday muolajaning keragi yo’q.  Faqat qizamiq bo’lgan odam dam olishi, va istimadan ko’p suyuqlik yo’gotgani tufayli suyuqlik ichib turishi, va qichishganni bosadigan los’yon va makka kraxmali solingan suvda yotishi tavsiya etiladi.  Agar bemor yorug’likdan behuzur bo’lsa, xonadagi pardalar yopib qo’yilsin.  Mish-mishlarga qaramasdan, bu holat ko’rlikni keltirib chiqarmaydi.

Qizamiqqa qarshi emlov MMR deb nomlanuvchi emlovga qo’shilgan “M” larning biri bo’lib, go’daklarga qilinadi.  Shifokorlarning gapiga ko’ra bu emlov Qizamiq Ensefalitini oldini olishda qo’l kelar emish.  Ularning fikricha bu holat har 1000ta Qizamiq bilan og’rigan bemordan bittasida sodir bo’lar ekan.  Bir necha o’n yillik tajribamdan kelib chiqqan holda, men ushbu raqamlarga unchalik ishonmayman, va boshqa pediatr shifokorlar ham shubxa bilan qaraydilar.  1/1000 ta degan nisbat kambahalchilik va ochlik sharoitida yashayotgan bolalar uchun to’g’ri bo’lishi mumkin, lekin o’rtahol va o’ziga to’q oilalarning farzandlari orasida, agar qizamiqdan rohatsizlanishlarni olib tashlaydigan bo’lsak, 1/10000 yoki 1/100000 deyishimiz mumkin.
Sizni bemani qizamiq ensefaliti bilan qo’rqitgan shifokorning emlov bilan bog’liq bo’lgan havf-hatarlarni sizga oshkor qilishiga ishonish qiyin.  Qizamiq emlovi encefalopatiya va bir qancha boshqa dardlarni, xususan SSPEni keltirib chiqaradi (subacute sclerosing panencephalitis), bu esa miyyaning qotishiga va oxir-oqibat o’limga olib keladi.
Qizamiqqa qarshi qilinadigan emlovdan keyin kelib chiqadigan nevrologik va bazan o’lim holatlari qatoriga ataksiya (muskullarni boshqarish qobiliyatining yo’qolishi), aqliy zaiflik, aseptik meningit, tutqanoq, va hemiparezis (tanani bir tarafining ishdan chiqishi) kiradi.  Bundan tashqari sodir bo’ladigan dardlarning qisqacha ro’yxati avvalgidan ham qo’rqinchli.  Bular qatoriga ensefalit, diabet, Reye sindromi va skleroz kiradi.
Hatto qizamiqqa qarshi emlov rostdan ham ish berishiga aniq dalillar ko’rsatilsa ham, men bu emlovdan kelib chiqadigan havf-hatarlar ehtimoli tufayli buni hecham qabul qilmas edim.  Emlovlar foydasi haqida aniq isbot yo’q.  Bu kasallik kamayib borayotganligi to’gri, lekin bu kamayish emlovlar qo’llana boshlagan vaqttan ancha avval sodir bo’la boshlagan edi.  1958-yilda AQShda 800000ta odam qizamiq bilan og’rigan, ammo ommaviy emlovlarning boshlanishidan roppa-rosa bir yil avval 1962-yilda qizamiq bilan og’rigan bemorlar soni 300000taga tushdi.  Keyingi to’rt yil ichida go’daklar foydasiz va keyinchalik bekor qilingan “o’lik virusdan olingan” emlov bilan ukol qilindi, bemorlar soni yana 300000 taga qisqardi.  1900-yillarda, har 100000 aholiga 13.3 qizamiqdan sodir bo’lgan o’lim to’gri kelgan.  1955 yilga kelib, ilk qizamiq emlovidan avval, qizamiqdan o’layotganlarning soni 97.7 foizga kamaydi, va har 100000ta aholiga 0.03 qizamiqdan o’limni tashkil etdi.  
Shu raqamlarning o’zi qizamiqqa qarshi emlash boshlanishidan avval qizamiqning yo’qolib borganligiga yaqqol dalil bo’la oladi.  Agar bu raqamlar siz uchun yetarli bolmasa, mana buni o’qing: 1978 yilda 30ta shtat bo’yicha o’tkazilgan tadqiqot natijalariga ko’ra, qizamiq bilan og’rib qolgan bolalarning yarmidan ko’pi qizamiqqa qarshi to’la emlangan bo’lgan.  Ustiga-ustak, Jahon Sog’liqni Saqlash Tashkilotining ma’lumotlariga ko’ra, emlangan odamning qizamiq bilan kasallanish ehtimoli umuman emlanmagan odamning qizamiq bilan og’rib qolish ehtimolidan 15 marta ko’p ekan.

 “Nega shuncha narsadan habardor bo’la turib shifokorlar hamon emlashni davom etmoqdalar?” deb so’rarsiz.  Bunga javobni balki Kaliforniyada qizamiqqa qarshi emlash boshlanganidan 14 yil keyin sodir bo’lgan voqea tahlilidan topish mumkin bo’lar.  O’sha yili Los Anjeles aholisining ko’pchiligi qizamiq epidemiyasidan zarar ko’rdi, va shifokorlar Sog’liqni Saqlash Hizmatining bir yoshdan kichik bolalarni emlash befoyda va balki zararli ham bo’lishi mumkin degan habarnomasiga qaramasdan ota-onalarga olti oydan yuqori yoshda bo’lgan barcha bolalarni emlash zaruriyati haqida jar sola boshladilar.
Los Anjeles shifokorlari duch kelgan bolani emlay boshladilar, biroq bir nechta emlovning bola immunitetini tor-mor qilishi mumkinligi va “sekin virus” ning boshqa zararlaridan ogoh bo’lgan mahalliy shifokorlar o’z farzandlarini emlamaslikka qaror qildilar.  Ular barcha tirik virusli emlovlarda, ayniqsa qizamiqda bo’ladigan “passiv virus” inson tanasida ko’plab yil yashirinib yotishi haqida tushunib yetgandilar.  Bu haqda ularning qabuliga kelganlar habardor etilmadilar.  Gap shundaki bu yashiringan viruslar keyinchalik ensefalitis, skleroz, va saraton (RAK) kasalining kelib chiqishi va rivojlanishiga turtki bo’lishi mumkin.
O’zining yetti oylik farzandini emlamagan bir shifokor shunday deb aytti: “Emlov qizamiqni oldini olmasdan, bundan tashqari undagi viruslar badanda qolib biz bilmagan qandaydir oqibatlarga olib kelishidan qo’rqaman.”  Uning o’z farzandi haqidagi g’amxo’rligi, boshqa qabulga kelgan bolalarni emlanishidan uni to’sib qolmadi.  U o’zini mana bunday oqlashga harakat qildi: “Ota sifatida, men o’z farzandim sog’ligi haqida mustaqil qaror qilish sharafiga egaman.  Shikor sifatida esa… qonuniy va mutaxassislik nuqtai nazaridan men bizning sohamizdan kelib chiqayotgan tavsiyalarni qabul qilishga majburman, huddi To’ng’iz tumovi paytida qilgan ishlarimiz kabi.”

Balkim omi ota-onalar va ularning farzandlari ham shifokorlar va ularning farzandlariga berilgan sharafga muyassar bo’ladigan payt yetib kelgandir.

RUBELLA (Rubella)
Kop hollarda “German qizamiq” deb ataladigan rubella bolalarning sog’ligiga rahna solmaydi va hech qanday tibbiy muolajaga muhtoj emas.

Avvaliga tomoq og’rib, isitma va biroz sovqotish ro’y beradi.  Uning sal jiddiyroq narsa ekanligini yuzga , boshga, qo’l va butun gavdaga birin ketin toshmalar tosha boshlaganida payqaysiz.  Toshmalar qizamiqdagi kabi birlashib ketmaydi, va ular ikki-uch kun ichida g’oyib boladi.  Bemor dam olishi, suyuqliklardan yetarli miqdorda ichib turishi kerak.  Bundan boshqa hech qanday muolajaning keragi yo’q.
Rubellaning bir havf keltirib chiqarishi mumkin bo’lgan holati shunday:  agar homilador ayol homiladorligining ilk uch oyi ichida rubelladan kasallansa, homilaga zarar yetishi mumkin.  Shu vahimani pesh qilib barcha o’gil va qiz bolalarni bir chettan MMR (R=Rubella) emlovi bilan emlanadi.  Bu emlovning foydasi Tepki emlovinining hosiyatlari kabi shubxalidir.  Bolalarni zararsiz kasallikdan himoya qilishdan ma’no yo’q, shunday ekan foyda va zarar tarafdan ham bu umuman aqlga sig’maydi.  Sodir bo’lishi mumkin bo’lgan zararlar jumlasiga artrit, artralgiya (bo’g’inlarning og’rishi), va mayda nervlardagi og’riqlarga, neslikka va qichishga sabab bo’luvchi polinevrit kiradi.  Bu holatlar vaqtincha sodir bolishiga qaramasdan, shu bilan birga ular bir necha oy davom etishi mumkin, va emlovdan keyin ikki oycha keyin ham boshlanib qolishi mumkin.  Shuning uchun bu holatlar emlangan bolada paydo bo’lganda ota-onalar buning sabablarini anglamasligi mumkin.
Rubella emlovining katta zarari u homilador ayolni tabiiy immunitetdan mahrum etishi mumkinligidir.  Rubellani yoshlikda bartaraf qilingan holda ham, qizaloqlar farzand tug’ish yoshiga kelib bu kasallikni yuqtirib olish ehtimoli ko’payadi.  Mening bu fikrimni kopchilik shifokorlar ham e’tirof etmoqda.  Konnektikut shtatida ikki mashxur epidemiolog shifokorlar bosh bo’lgan shiforkorlar guruhi Rubellani majburiy emlovlar ro’yxatidan o’chirib tashlanishiga muvaffaq bo’ldilar.
Qator tadqiqotlar shuni korsatmoqdaki balog’at yoshiga yetgan ayollarning qoni tekshirilganda, ular bolalikda Rubellaga qarshi emlangan bo’lganiga qarmasdan, immunitet belgilari umuman topilmayabdi.  Ba’zi boshqa tekshiruvlar esa rubella, qizamiq, va Tepkiga qarshi emlashlarning (birga yoki alohida bolgan taqdirda ham) befoyda ekanligini tasdiqlamoqda.  Asosiysi, rubellagan qarshi emlov hosil qilishi mumkin bo’lgan sun’iy emlov Rubella bilan kasallanib orttirilgan tabiiy immunitet kabi foydali va umrbod bo’la oladimi, degan savolga hali hech kim bironta tuturuqli javob ayta olgani yo’q.  Bolalarning aksariyatini 4-5 yildan keyin qon tarkibi tekshirilganda, immunitettan asar ham topilmagan.  

Buning ma’nosi oydin va qo’rqinchlidir.  Rubella bolalarda sodir bo’ladigan bezarar kasallik bo’lib, u bilan og’rib chiqqan bolalarning aksariyati umrbod boshqa qayta ayni kasalga chalinmaydilar.  Shifokorlar barchani yoppasiga emlashni boshlashlaridan avval, aholining tahminan 85 foizi bu kasalga qarshi tabiiy immunitetga ega edilar.  

Bugunga kelib esa, ayollarning asosiy qismi kasallilarga qarshi umuman tabiiy immunitetga emaslar.  Agar emlovlardan hosil bo’lgan immunitet kuchini yo’qotsa, ular homiladorlik paytida bu kasal bilan og’rib natijada bolaga ziyon yetib qolishi mumkin.  

Har narsaga tanqidiy ko’z bilan qarashga odatlanganim uchun, men agar insonlarning nimaga ishonishlarini bilish kerak bo’lsa ularning gaplariga emas, balki qilayotgan amallariga qarab bilishni afzal deb bilaman.  Agar rubella homilador ayolga emas, balki tug’ilajak chaqaloqqa eng katta tahdid solishi ayon bo’lsa, unda tug’ish arafasida turgan ayol atrofidagi barcha shifokorlarni emlangan bo’lishini talab qilishi darkor.  Ammo Kaliforniyada o’tkazilgan va Amerika Tibbiy Assotsiatsiyasi Jurnalida chop etilgan bir tadqiqot shuni oshkor qildi:  90 foiz ginekolog va tug’ruqhona shikorlari bu emlovni rad etganlar.  Agar shifokorlarning o’zlari bu emlovdan qo’rqsalar, nega endi qonun ota-onalar o’z farzandlarini emlashi kerakligini talab qiladi?

KO’K YO’TAL (Whooping cough or Pertussis)
Ko’k yo’tal o’ta yuqumli bacterial kasallik bo’lib, odatta havo orqali yuqadi.

Inkubatsiya (yani ko’payish) muddatti 7-14 kun orasida.  Dastlabki belgilari oddiy shamollashdan farq qilmaydi: burin oqishi, aksirish, bezovta bo’lish va ishtaxaning yo’qolishi, ko’zlarning yoshga to’lishi, hamda ba’zan isitma chiqishi.
Kasallik avj olgan sari bemor kechalari qattiq yo’tala boshlaydi.  Keyinchalik bu kunduziga ham o’tadi.  Bir hafta-o’n kun ichida yo’tal avjiga chiqadi.  Bemor bola har bir nafasida o’n martadan ortiq yo’talib, yuzi ko’kimtir yoki siyohrang tus oladi.  Bemor har yo’tal tutgandan son’g qiylanib nafas oladi.  Ba’zan kon’gil aynishi ham sodir bo’lishi mumkin.

Ko’k yo’tal barcha yoshdagi insonlarda sodir bo’lishi mumkin, ammo kasallanganlarning yarmidan ko’pining yoshi ikki yoshdan oshmaydi.  Bu juda jiddiy va hayot uchun havfli kasallikdir – ayniqsa go’dak bolalarda.  Kasallangan kimsa bir oy davomida boshqalarga yuqtirishi mumkin, shuning uchun ularni alohida honada davolash lozim.

Agar farzandingiz ko’k yo’tal bilan ogrib qolsa, shifokor qilishi mumkin bo’lgan birorta aniq muolaja yo’q.  Ota-ona ham dalda berishdan va dam oldirishdan boshqa narsa qilolmaydi.  Ba’zan yo’tal dorilar ishlatiladi, lekin ular kamdan kam foyda beradi va men ularni umuman tavsiya etmayman.  Agar bola bu dardga chalinsa, shifokorga murojaat qiling, chunki bolaga tinimsiz tibbiy qarov lozim bo’lishi mumkin.  Bu kasalning asosiy hatari shundaki bolangiz yo’talaverib quvvattan ketishi va pnevmoniyaga chalinishi mumkin.  Juda yosh go’daklarning bazan yo’taldan qovirg’alari sinib ketishi ham mumkin.

Ko’k yo’talga qarshi emlov (pertussis) difteriya va qoqshol (tetanus) bilan birgalikda DPT(Difteriya, Pertussia, va Tetanus emlovlarinig qorishmasi, bizda AKDS deyiladi)  degan qorishmada qilinadi.  O’nlab yillardan beri qo’llanib kelinishiga qaramasdan bu DPT degan qorishma ko’plab qarshiliklarga duch kelmoqda.  Uning foydasi shubha ostida, va ko’plab men kabi shifokorlar uning zararlari nazariy foydasidan ortib tushishidan bezovtadirlar.

Shotlandiyaning Glasgov Universiteti jamoa tibbiyoti bo’limi boshlig’I doctor Gordon Stuart ko’k yo’tal emlovining ashaddiy tanqidchilaridan biridir.  Uning aytishicha u ushbu emlovni avvaliga qo’llab-quvvatlagan, ammo keyinchalik ko’k yo’talni emlangan bolalar orasida to’sattan tarqalishini guvohi bo’lgan.  “Hozirda shaxrimizda 30 foiz ko’k yo’tal kasalligi emlangan bolalarda sodir bo’layotir, – deydi u – bu esa emlov kutilgan sun’iy immunitetni paydo qilmayotganiga dalolatdir.”

Boshqa yuqumli kasalliklar kabi, bu kasallik tufayli o’lganlar soni emlov boshlanmasdan avval pasaya boshlagan.  Emlov 1936 yilgacha qo’llanilmagan, ammo kasallikdan o’lganlar soni 1900-yillar va undan ham avvaldan ancha pasaygan edi.  Doktor Stuartning gaplariga qaraganda ko’k yo’tal tufayli sodir bo’lgan o’limlar soni emlov boshlanishdan avval 80%ga kamaygan edi.  Bizni ikkalamizning fikrimizcha, ko’k yo’talning kamayib ketishiga sabab emlov emas, balki insonlarning yashash sharoitlarini yaxshilanishidir.
Amerika Tibbiyot Assotsiatsiyasi Jurnalining (JAMA) ma’lumotiga ko’ra ko’k yo’tal emlovining salbiy oqibatlari jumlasiga quyidagilar kiradi:  istima, dodlab yig’lash, to’k urgandek holat (Shok), terining emlov qilingan joy atrofida qizarishi, shishishi, va og’riq.  Bundan tashqari tutqanoq, va aqliy zaiflikka olib boruvchi miyya shikastlanishi ham kelib chiqishi mumkin salbiy oqibatlardandir.  Bu emlov To’sattan Chaqaloqning O’limi (SIDS) sindromini sodir bo’lishiga sabab bo’lishi ham kuzatilgan.  1978-1979 yillarda, Tennessee Shtatida emlov dasturining kengaytirilgandan keyin, DPT bilan emlangan bolalarning sakkistasi tez fursat ichida hayottan ko’z yumganligi qayd etilgan.
Ko’k yo’talga qarshi emlanish natijasida bu kasallikka qarshi immunitetga ega bo’lganlar soni 50 foizdan 80 foizgacha deb taxmin qilinadi.  JAMAning ma’lumotiga qaraganda Amerikada yiliga 1000-3000ta odam ko’k yo’tal bilan og’riydi, va ulardan 5-20tasi halok bo’ladi.

DIFTERIYA (DIPHTHERIA)
Qadim zamonlarda bu kasal eng yomon bolalik kasalliklaridan biri bo’lgan, ammo bugunga kelib u deyarli yo’q bolib ketgan.  1980 yilda AQShda faqat 5ta bunday kasal ro’yxatga olingan.  Aksariyat shifokorlar bu narsa emlovlar ta’sirida yuz bergan deb jar solishni yoqtirishadi, lekin ko’plab manbalar bu kasallik ommaviy emlashlardan ancha avval keskin kamayganligini tasdiqlamoqda.
Difteriya yo’tal, aksirish yoki kasal odam ushlagan buyumga tegish orqali tarqaluvchi o’ta yuqumli kasallikdir.  Ushbu kasallik 2-5 kun orasida zo’rayadi, ilk belgilari tomoq og’rig’I, bosh og’ri’gi, ko’ngil aynishi, yo’tal va 37-40 daraja atrofida bo’ladigan isitmadir.  Kasallik avj olar ekan, tomoqda va angina glandalarida oqish narsalar paydo bo’ladi.  O’sha toshmalar tomoq va larinkslarni shishirib, yutinishni va nafas olishni qiyinlashtirishi mumkin.   Juda ham o’g’ir hollarda bemor nafas ololmasdan o’lib qolishi ham mumkin.  Bu kasallik tibbiy yordamga muxtoj, va asosan antibiotiklar, xususan pentsilin yoki eritromitsin bilan ketkaziladi.
Bugunga kelib, bolangizning difteriya bilan kasallanish ehtimoli uning kobra iloni hamlasiga uchrashi ehtimoliga juda yaqin.  Shunga qaramay millionlab bolalar unga qarshi qayta-qayta 2, 4, 6, va 18 oyligida va maktabga kirishdan oldin emlanadilar.  Oxirgi marta bu kasallik ommani xavfga solgandan buyon, emlangan bolalar emlanmagan bolalardan sog’lomroq emasligi hech kimga qizig’i yo’qdek.  1969 yilda Chikagoda shu kasal tarqala boshlaganida, Shaxar Sog’liqni Saqlash Bo’limi 16ta kasallanganlarning 4tasi to’la emlanganligini qayd etganlar, va qolgan beshtasi bir yoki undan ko’p marta emlangan bo’lib chiqqan.  To’la emlanganlarning ikkitasi to’la immuniteti bor deb hisoblangan.  Yana bir hujjat shuni ko’rsatadiki, shunday yuqumli kasallik tarqalib natijada uch kishi o’lgan boshqa bir joyda, o’lganlardan birisi va 23ta bemordan 14tasi to’la emlangan bo’lgan.
Bunday misollar emlovlar difteriya yoki boshqa yuqumli bolalik kasalliklarini yo’qolishida katta xizmat ko’rsatgani haqidagi gapni umuman yo’qqa chiqarib qo’yadi.  Agar emlov haqiqatta bu natijalarga olib kelgan bo’lsa, emlovning tarafdorlari yuqoridagi kabi holatlarni qanday izohlay oladilar?  Amerikada faqatgina shtatlarning yarmisida emlov majburiy qilinadi, va emlanganlarning umumiy aholiga nisbati barchasida turlicha.  Shuning uchun tibbiy xizmat yaxshi yo’lga qo’yilmagan va shifokorlar deyarli qadam bosmaydigan ba’zi joylarda o’n minglab va balki millionlab bolalar emlanmay qolib ketgan – shunday ekan ular eng kasalvand bo’lishlari gumon qilingan edi.  Vaholanki yuqumli kasalliklarning tarqalish surati va ko’lami o’sha shtatdagi bolalarning emlangan yoki emlanmaganligiga umuman bog’liqlik topilmagan.

Ushbu kasallikning kamdan-kam uchrashi, tez ish beruvchi antibiotiklarning borligi, emlovning foydasi shubxa ostida ekanligi, har yili millionlab dollar pulning shu emlovlarga sarf etilishi, va cheksiz kengayib borayotgan ushbu va boshqa emlovlarning salbiy oqibatlari ro’yxati meni difteriyaga qarshi ommaviy yoppasiga emlashlikni qoralab chiqishimga sabab bo’ldi.  Ha, albatta hozirgacha difteriyaga qarshi emlovlar natijasida kelib chiquvchi o’ta zararlli oqibatlar aniqlangani yoq, lekin bu ularning yo’qligiga dalil emas.  Ushbu emlov yarim asirdan beri qo’llab kelinganiga qaramasdan, uzun muddatda uning qanday salbiy oqibatlari kelib chiqishi mumkinligini o’rganish uchun hech qanday jiddiy tadqiqot o’tkazilagni yo’q!
CHAQALOQNING TO’SATDAN O’LISH SINDROMI

(SUDDEN INFANT DEATH SYNDROME (SIDS))
Ko’plab ota-onalar bir kuni ertalab o’z bolalarini yotog’ida o’lik holatda topishdek daxshatdan qaltirab yashaydilar.  Tibbiyot fani SIDSning sabalarini hali aniq ko’rsata olganicha yo’q, lekin olimlar o’rtasida eng ko’p keltiriladigan sabab markaziy nerv tizimi shikastlanishi natijasida nafas olishning izdan chiqishidir.

Bu juda mantiqiy tushuntirish, lekin bir savol hamon javobsiz qolmoqda:  markaziy nerv tizimining ishdan chiqishiga nima olib keladi?  Mening va mening ko’plab hamkasblarimning fikricha, har yili Qo’sma Shtatlarda sodir bo’ladigan 10,000dan ziyod SIDS holatlarining barchasi bolalarga tez-tez qilinadigan bir yoki bir nechta emlovlarga borib taqaladi.  Pertussis (ko’k yo’tal) emlovi eng birinchi ajina, lekin boshqa bir yoki bir nechta emlovlar ham bu ro’yxatga kiritilishi mumkin.

Reno shaxrida joylashgan Nevada Universiteti Tibbiyot Kulliyotida faoliyat olib boruvchi Doktor William Torch DPT emlovlarining (Difteriya, Pertussia, va Tetanus emlovlarinig qorishmasi) SIDSni keltirib chiqarayotganligi haqidagi hisobotni tuzib chiqdi.  Uning tadqiqotlariga qaraganda, u ko’rib chiqqan 103ta SIDS holatlarining 2/3 qismi o’limidan 2-3 hafta avval muddat ichida DPT emlovi bilan emlangan bo’lganlar, va go’daklarning ko’pchiligi emlovdan keyin bir kun ichida nobud bo’lgan.  U bu holatlar tasodif emas, balki aynan DPT sababli ko’plab to’satdan o’lish holatlari kelib chiqqanligini ta’kidlagan.  Tenessee shtatida sodir bo’lgan va avvalroq tilga olingan voqea ham hisobda turibdi.  O’sha voqeadan keyin, Mamlakat Sog’liqni Saqalash Vazirining tazyiqi ostida emlovlarni ishlab chiqaruvchi shirkat barcha hali ishlatishga ulgurilmagan emlovlarini qaytarib olgan.
SIDS havfidan titrab yurgan homilador onalar bu va boshqa havfli kasalliklarning oldini olishdagi ona sutining tutgan beqiyos o’rnini unutmasinlar.  Tadqiqotlar ona sutini emib ulg’aygan bolalarning allergiya, nafas yo’li kasalliklari, gastroenteritis, hypocalcaemia, semizlik, skleroz va SIDS kabi holatlarga kamroq tushishlarini ko’rsatmoqda.  Ilmiy jaridalarning birida chop etilgan tadqiqot SIDS haqida quyidagicha xulosa qilgan: “Bolani emizishni SIDSga olib boruvchi ko’plab sabablarning oldini olishning umumiy usuli deb hisoblasa bo’ladi.”

POLIEMILIT (POLIOMYELITIS)
Poliemilit bugunga kelib deyarli yo’q bo’lib ketgan, lekin uning vahimasi hamon odamlarni oralab yuribdi.  Emlovlar poliemilitni bartaraf qilgan degan narsa ko’p tiqishtiriladi.  Bu albatta tushunarli, chunki emlovni maqtash bo’yicha katta ishlar olib borilmoqda, lekin haqiqatda esa emlovlar poliemilitni yo’qolib ketishiga sabab bo’lganligi haqida hech qanday ishonarli ilmiy tasdiq yo’q.  Avval aytib o’tilganidek, u dunyoning bizdagidek keng ko’lamda emlanmagan qismlaridan ham yo’qolib ketgan.

Hozirgi avlod ota-onalari bilishi eng muhim bo’lgan narsa shu: to’plangan ma’lumotlar poliemilitga qarshi ommaviy, yoppasiga emlovlar hozirda kuzatilayotgan poliemilit kasalligining asosiy sababi bo’layotganligini ko’rsatib turibdi.  1977 yilning Senyabr oyida o’lik virusdan iborat bo’lgan poliemilit emlovining ixtirochisi Jonas Salk boshqa olimlar qatorida buni tasdiqladi.  Uning gapiga ko’ra, 1970-yillardan beri sodir bo’lgan poliemelit kasalliklarining balki asosiy sababi AQShda keng qo’llanib kelingan tirik poliemelit emlovining oqibatida kelib chiqqan.

Ayni paytta immunolog-olimlar o’rtasida o’ldirilgan virusdan va tirik virusdan tayyorlangan emlovlarning qaysi biri zararliroq ekanligi haqida qizg’in munozaralar davom etmoqda.  O’lik virusga asoslangan emlov tarafdorlari paydo bo’layotgan poliemilit holatlarining asosiy sababi tirik viruslar asosidagi emlovlardagi tirik organizmlar ekanligini aytmoqda.  Tirik virusli emlovlar tarafdorlari esa o’lik virusli emlovlar yetarli immunitet hosil qilmagani tufayli bolalar keyinchalik kasalga chalinayotganligini pesh qilmoqdalar.
Bu menga betaraf qolish uchun juda qulay va kamdan-kam holatni keltirib chiqmoqda.  Menimcha ikkala guruh ham to’g’ri fikrda, va har qanaqangi emlovni ishlatsangiz ham bolangizning o’sha kasallikka chalinish ehtimoli ortadi.

Gapni lo’ndasini aytganda, aytilganlardan kelib chiqyabdiki farzandlaringizni poliemilitdan saqalashning eng unumli yo’li, ularni umuman emlovlardan uzoq tutishlikdir!

East West Jurnali

(www.whale.to/vaccines/mendelsohn.html)
Noyabr 1984.
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