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Streszczenie

Abstract

Wstep: Z roku na rok w Polsce zwieksza si¢ liczba oséb odmawiajacych zaszczepienia swoich dzieci. Organizacje
antyszczepionkowe prowadza bardzo agresywne kampanie dezinformujace. Odnotowuje si¢ coraz czgstsze wystepowanie
choréb, przeciwko ktérym mozna si¢ uchroni¢ za pomoca szczepien. Monitorowanie postaw rodzicéw wobec szczepien
ochronnych oraz okreélenie ich wiedzy w tym temacie moga pozwoli¢ na skuteczniejsze dzialania instytucji odpowiadajacych
za zdrowie publiczne. Cel: Cele pracy obejmowaly poznanie opinii i pogladéw oraz ocen¢ wiedzy rodzicéw dotyczacej szczepien
ochronnych w Polsce, a takze ocene zasiggu kampanii promujacych szczepienia i dziatan ruchéw antyszczepionkowych.
Material i metoda: Badania przeprowadzono metoda ankietyzacji wérod 233 rodzicow lub opiekunéw prawnych dzieci objetych
obowigzkowymi szczepieniami. Wyniki: Prawie 90% respondent6w jest zwolennikami szczepient ochronnych, % sposréd nich
uwaza, ze nie wszystkie szczepienia sg konieczne, blisko 7% ankietowanych okresla sie za$ jako przeciwnicy szczepien. Sposrod
ankietowanych rodzicow 78% mialo kontakt z kampaniami promujacymi Program Szczepien Ochronnych i wigkszo$¢ uwaza
je za pozyteczne. O ruchach antyszczepionkowych styszalo 62,4% ogétu badanych. Swoja wiedze z zakresu szczepien uwaza za
wystarczajaca 60% respondentow; jednak zaledwie 35% ankietowanych udzielito poprawnych odpowiedzi na pytania kontrolne
dotyczace szczepien ochronnych. Osoby z wyksztalceniem wyzszym prezentuja lepszy stan wiedzy w kwestii szczepien,
natomiast osoby z wyksztalceniem podstawowym najlepiej oceniaja swoja wiedze. Wnioski: Wiedza rodzicow w zakresie
szczepien ochronnych wydaje si¢ niewystarczajaca. Systematycznie rosnie liczba przeciwnikéw szczepien ochronnych. Gléwnym
zroédlem informacji o szczepieniach dla rodzicéw jest lekarz. Monitorowanie postaw i opinii rodzicow na temat szczepien
ochronnych bedzie pomocne w lepszym ukierunkowaniu kampanii promocyjnych w mediach spolecznosciowych oraz
w dostosowaniu dziatan pracownikéw opieki zdrowotnej do okreslonych grup spotecznych.

Stowa kluczowe: szczepienia ochronne, wiedza, opinia, ruch antyszczepionkowy

Introduction: The number of people refusing to vaccinate their children is growing in Poland every year. Anti-vaccine
organisations lead very fierce disinformation campaigns. The incidence of vaccine preventable diseases is on the rise. Monitoring
of parents’ attitudes towards preventive vaccinations and gauging the level of their understanding of the issue may enable more
effective actions of organisations responsible for public health. Aim: The objectives of the study included finding out about
parents’ opinions and views as well as evaluating their knowledge about vaccinations in Poland. The study was also to define
a parents’ assessment of the range of campaigns promoting vaccination and actions of anti-vaccine movements. Material and
method: The studies were carried out with a survey conducted among 233 parents or legal guardians of the children being under
the obligation of vaccinations. Results: Nearly 90% of respondents are proponents of vaccinations, one-third of them consider
some vaccinations unnecessary, and almost 7% of the surveyed describe themselves as opponents of vaccinations. 78% among
the parents surveyed encountered campaigns promoting the Childhood Immunisation Programme, and most of them regard
such campaigns as useful. Anti-vaccine movements were heard of by 62.4% of all the surveyed parents or legal guardians. 60%
of respondents regard their own knowledge of the issue of vaccinations as sufficient. However, only 35% of respondents provided
correct answers to the control questions about preventive vaccinations. People with higher education have better knowledge on
vaccinations, whereas those with primary education have the best opinion on their own knowledge. Conclusions: Parents’
knowledge in terms of preventive vaccinations seems inadequate. The number of opponents of preventive vaccinations is
systematically growing. The paediatrician being the main source of information on the issue of vaccinations for the parents.
Monitoring of parents’ attitudes and opinions about the issue of preventive vaccination will be useful in better directing
promoting campaigns in social media, and in adjusting healthcare workers’ activities to specific social groups.

Keywords: preventive vaccinations, understanding, opinion, anti-vaccine movement
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WSTEP

ciagu ostatnich lat zwiekszyla sie niebezpiecz-

nie liczba 0s6b uchylajacych sie od szczepien

ochronnych dzieci®” — w roku 2017 bylo to oko-
to 32 tys. 0séb, w 2016 — nieco ponad 23 tys.?); warto przy
tym zaznaczy¢, ze liczby te nie obejmuja dzieci, ktérym czeé¢
szczepien podano z opdznieniem lub nie podano wybra-
nych szczepien®. Zjawisko coraz wigkszej niecheci do szcze-
pionek wzmacniajg bardzo skutecznie organizacje anty-
szczepionkowe™?). Sukces szczepien ochronnych okazat sie
mieczem obusiecznym - zmniejszenie czestosci wystepo-
wania choréb zakaznych spowodowalo, ze wiele 0sdb uwa-
za szczepienia za niepotrzebne, a dezinformacja stosowana
przez organizacje antyszczepionkowe sprawia, ze do rodzi-
cow docierajg nierzetelne i nieprawdziwe informacje.
Liczba oséb uodpornionych zbliza sie do niebezpiecznie
niskiego poziomu. Odpornos¢ grupowa (tzw. strategia ko-
konu) wystepuje, gdy na dang jednostke chorobowa za-
szczepionych jest minimum 80% populacji®. Dzieki temu
pozostate osoby, ktore nie moga by¢ zaszczepione z przy-
czyn zdrowotnych, s3 dopiero przed szczepieniem (naj-
mlodsi), oraz osoby, u ktérych wiele lat po szczepieniu
odpornos¢ spada lub mimo szczepienia nie wytworzyly wy-
starczajacej odpornosci, sg bezpieczne.
Z danych epidemiologicznych wynika, ze choroby zakaz-
ne, ktore jeszcze nie tak dawno byly uznawane za tatwe
do opanowania za pomoca szczepionek, sg coraz czestsze.
W pierwszym poélroczu 2018 roku odnotowano 77 przypad-
kéw odry i 283 przypadki rozyczki; w analogicznym okre-
sie 2017 roku liczba 0s6b chorych wyniosta odpowiednio
271268®. W 2008 roku zgtoszono 2163 przypadki zacho-
rowania na krztusiec®, a w roku 2016 odnotowano ich az
6856. Warto przy tym zaznaczy¢, ze rzeczywista liczba za-
chorowan na krztusiec jest kilkadziesiat razy wigksza od
rejestrowanej biernie'?). Na szczeécie po tym roku zacho-
rowalno$¢ nieco spadtaV. Liczby te pokazuja prostg zalez-
nos¢ - gdy zapominamy o chorobie, ona powraca. Swiatowa
Organizacja Zdrowia opowiada si¢ za zaostrzeniem nadzo-
ru nad poziomem wyszczepienia populacji®.
Za ten stan rzeczy przypuszczalnie odpowiedzialna jest
przede wszystkim niska i czesto bledna wiedza rodzicoéw
na temat szczepien i ogélnie chorob zakaznych. W badaniu
przeprowadzonym w 2008 roku przez Tarczon i wsp.!? az
41,7% ankietowanych rodzicéw odpowiedziato, ze krztusiec
jest chorobg catkowicie wyeliminowang przez szczepienia.
Dla poréwnania, w tym samym badaniu 56,3% rodzicow
potwierdzilo, ze ospa prawdziwa nalezy do choréb wyeli-
minowanych przez szczepienia.
Powstajg nowe szczepionki, kalendarz szczepien sie rozsze-
rza, rosnie $wiadomos$¢ rodzicéw, poszukuja oni informa-
cji na temat szczepien, zadaja lekarzom coraz trudniejsze
i bardziej wymagajace pytania®>'¥, roénie udzial interne-
tu w ksztaltowaniu ich opinii i decyzji odno$nie do immu-
nizacji dzieci. Wielu rodzicow ma watpliwosci, czy szcze-
pienia s3 nadal potrzebne, czy ryzyko niepozadanych
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odczynéw poszczepiennych nie przewyzsza korzysci ply-
ngcych z zaszczepienia dziecka?. Dziatacze ruchéw an-
tyszczepionkowych stawiaja liczne zarzuty wobec obowia-
zujacego Programu Szczepien Ochronnych, takie jak: zbyt
wczesne stosowanie szczepionek, za duza ich liczba w krot-
kim czasie, przecigzanie ukltadu immunologicznego, sprzy-
jajace powstawaniu alergii i choréb autoimmunologicz-
nych, obecnoé¢ substancji szkodliwych i wiele innych®!.
Antyszczepionkowcy przekonujg, ze obowigzek szczepien
to ograniczenie wolnoéci i swobod. Alexis de Tocqueville
powiedzial kiedys, ze wolnos$¢ czlowieka konczy sie tam,
gdzie zaczyna si¢ wolnos¢ drugiego cztowieka. Trudno za-
tem mowi¢ o ograniczeniu wolnosci przez obowigzek szcze-
pien, w $wietle tego, ze kontakt z osobami niezaszczepiony-
mi moze by¢ $miertelnie grozny dla oséb, ktore z réznych
wzgledéw nie majg odpornosci.

Gloszone tezy przeciwnikow szczepien znajdujg wielu zwo-
lennikéw wsrod rodzicow i — niestety — rowniez dzienni-
karzy czy politykéw. Sg to chwytliwe tematy opierajace si¢
na teoriach spiskowych, wielkich pienigdzach i zwigzkach
decydentéw z koncernami farmaceutycznymi®®. Niestety,
w tym nawale informacji ginie glos fachowcéw, a rodzice,
ktorzy w wigkszosci nie majg wyksztatcenia medycznego,
nie majg mozliwoéci dotarcia do rzetelnej wiedzy i jej we-
ryfikacji.

Nalezy dazy¢ do zmniejszenia udzialu samozwanczych eks-
pertow od szczepien w ksztaltowaniu opinii rodzicéw na
ten temat. Systematyczne monitorowanie postaw rodzicow
wobec szczepien, ukierunkowanie dziatan instytucji odpo-
wiadajacych za zdrowie publiczne oraz poszerzanie wie-
dzy $rodowiska medycznego sa niezbedne w walce z dez-
informacjg rozpowszechniang przez srodowiska przeciwne
szczepieniom*!9, Na zarzuty przeciwnikow szczepien na-
lezy odpowiada¢ w szeroko dostepnych mediach, a nie tyl-
ko podczas konferencji naukowych czy na famach facho-
wych czasopism niedostepnych dla przecietnego rodzica.
Przekaz informacji musi bowiem by¢ nie tylko rzetelny, ale
réwniez zrozumialy i ogélnie dostepny. Niezwykle potrzeb-
ne jest dostosowanie szeroko zakrojonych dziatan eduka-
cyjno-promocyjnych do aktualnych potrzeb, na podstawie
systematycznej oceny wiedzy i opinii rodzicéw na temat
szczepien ochronnych dzieci®.

Cele pracy obejmowaly poznanie opinii i pogladéw oraz
ocene wiedzy rodzicow dotyczacej szczepieni ochronnych
w Polsce, zbadanie, gdzie spotykaja si¢ z informacjami do-
tyczacymi szczepien, gdzie takich informacji szukaja, jak
wplywaja one na ich stosunek do szczepien ochronnych,
okreslenie zasiegu ruchow antyszczepionkowych i kam-
panii informacyjno-promocyjnych w temacie szczepien
ochronnych.

MATERIAL | METODA
Badania przeprowadzono metodg ankietyzacji wéréd 233

rodzicéw lub opiekunéw prawnych dzieci objetych obo-
wigzkowymi szczepieniami. Rozdano 500 kwestionariuszy,
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Kobiety Mezczyzni Ogotem

Ankietowani 179 (76,8%) 54(23,2%) 233 (100%)

. 33,7+6,68, 35,2£6,20, 341£6,57,
Wiek (lata) przedziat 2049 | przedziat 22-48 | przedziat 2049
Model rodziny:
<241 60 (33,5%) 18(33,3%) 78(33,5%)
e242 83 (46,4%) 28(51,9%) 111(47,7%)
<243 23(12,8%) 6 (11,1%) 29(12,4%)
«2+>3 13(7,3%) 2(3,7%) 15 (6,4%)
Miejsce
zamieszkania:
« Miasta 102 (57,0%) 34(63,0%) 136 (58,4%)
- Tereny wiejskie 77 (43,0%) 20(37,0%) 97 (41,6%)
Wyksztatcenie*:
« Podstawowe 7 (4,0%) 2(3,9%) 9 (4%)
« Zawodowe 33(18,6%) 6(11,8%) 39(17,1%)
« Srednie 79 (44,6%) 23 (45,1%) 102 (44,7%)
- Wyzsze 58 (32,8%) 20 (39,2%) 78 (34,2%)

* Pieciu respondentéw nie podato wyksztatcenia.

Tab. 1. Charakterystyka demograficzna ankietowanych oséb

Zwolennicy
Iwolennicy | niektorych | Przeciwnicy | Brak opinii
szazepien
Ankietowani* | 141(60,8%) | 66(28,4%) | 16(6,9%) | 9(3,9%)
Kobiety 109 (61,2%) | 48(27,0%) | 14(7,9%) | 7(3,9%)
Mezczyzni 32(59,3%) | 18(33,3%) | 2(3,7%) 2(3,7%)

* Analizowano wszystkie udzielone odpowiedzi, dlatego liczba ogdlnie
analizowanych odpowiedzi rézni sie od liczby wszystkich ankietowanych.

Tab. 2. Ple¢ rodzicéw/opiekunéw a opinia dotyczgca szczepieti
ochronnych

zebrano 239 ankiet, z czego po kontroli poprawnosci i kom-
pletno$ci wypelnienia (<2 pytania bez odpowiedzi) do ba-
dan wlaczono 233. Ankiete wypelnilo 179 kobiet i 54 mez-
czyzn. Badanie przeprowadzono w wojewodztwach $laskim
i malopolskim na przetomie lat 2016 i 2017, rekrutujac re-
spondentéw w zakladach pracy, osrodkach zdrowia, szko-
tach oraz przedszkolach. Kryterium wlaczenia stanowi-
to bycie rodzicem/opiekunem prawnym dziecka/dzieci

w wieku od 1. do 18. roku Zycia. Kryteriami wylaczenia byly
brak zgody na badanie i/lub brak mozliwosci samodzielne-
go wypelnienia ankiety.

Narzedziem badawczym byt autorski kwestionariusz skta-
dajacy sie z 24 pytan obejmujacych dane demograficzne,
tj. wiek, pte¢, wyksztalcenie, miejsce zamieszkania, licz-
be posiadanych dzieci, samoocene wiedzy na temat szcze-
pien, okre$lenie stosunku do obowigzkowych szczepien,
zrodet pozyskiwania informacji o szczepieniach, zaznajo-
mienia z kampaniami spolecznymi promujacymi szcze-
pienia, zasieg ruchéw antyszczepionkowych. Responden-
ci samodzielnie wypelniali ankiete, a udzial w badaniu byt
dobrowolny i anonimowy. Dane z ankiet, po sprawdzeniu
kompletno$ci wypelnienia, wprowadzono do bazy danych
i poddano analizie pod katem zalezno$ci, wykorzystujac pa-
kiet statystyczny STATISTICA. Poréwnan miedzygrupo-
wych dokonano przy uzyciu testu £, a w przypadku niespet-
nienia zalozen - testu U Manna-Whitneya. W przypadku
zmiennych jakosciowych wykorzystano testy Chi? Pearsona
oraz najwiekszej wiarygodnosci. We wszystkich analizach
za poziom istotny statystycznie uznano wartos¢ p < 0,05.

WYNIKI

W badaniu ankietowym wzielo udzial 239 0sob; do badania
wlgczono 233 prawidlowo wypelnione kwestionariusze od
76,7% kobiet i 23,3% mezczyzn. Srednia wieku badanych oséb
wynosila 34,1 £ 6,57 roku. Dominowal model rodziny z dwoj-
ka dzieci (47,6% ankietowanych). Mieszkaricy miast stanowi-
1i 58,4% ankietowanych, wsi — 41,6%. Wsrdd ankietowanych
przewazaly osoby z wyksztalceniem $rednim (tab. 1). Sposréd
ankietowanych rodzicéw 89,2% okreéla si¢ jako zwolennicy
szczepien ochronnych, jednak ¥ zwolennikow szczepien uwa-
za, ze nie wszystkie szczepienia sg konieczne. Prawie 7% 0go-
tu ankietowanych jest przeciwnikami szczepien. Mlodsze mat-
ki istotnie czesciej (p = 0,02) byly przeciwniczkami szczepien.
Srednia wieku dla matek udzielajacych negatywnej odpowie-
dzi na pytanie ,Czy jeste$ zwolennikiem szczepien ochronnych

Wiek [lata)

Zwolennicy
szczepien

Zwolennicy niektérych

Przeciwnicy Brak opinii

Opinia na temat szczepien ochronnych

M Wiek matki

Ryc. 1. Opinie na temat szczepiei a wiek ankietowanych rodzicow
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Ryc. 2. Opinie na temat szczepieti a wyksztalcenie respondentéw
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Ryc. 3. Opinia na temat szczepieti a liczba posiadanego potomstwa
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80% —
60%

40%
20%
0% .
Podstawowe Zawodowe Srednie Wyzsze
Wyksztatcenie

Lekarz/pielegniarka odradzili szczepienia
B Obawa przed efektami ubocznymi
Przekonanie, ze szczepienia nie s skuteczne
Wptyw znajomych
I Negatywne informacje w mediach
Ryc. 4. Wyksztalcenie ankietowanych a powody, dla ktorych sg
oni przeciwnikami szczepien

dla dzieci?” wyniosta 29 + 5,7 roku, natomiast dla matek od-
powiadajacych twierdzaco — 34 + 6,5 roku. Réwniez wéréd
mtiodszych ojcow wigcej bylo przeciwnikéw szczepien (tab. 2,
ryc. 1). Liczba zwolennikdw szczepien rosta wraz ze wzrostem
poziomu wyksztafcenia (ryc. 2). Wérdd rodzicow posiadaja-
cych wyksztalcenie zwigzane z medycyna nie bylo przeciwni-
kow szczepien. Jako przeciwnicy szczepien zadeklarowalo sie
10% mieszkancéw miast i 3% mieszkancow rejonow wiejskich,
jednak ta roznica nie byta istotna statystycznie (p = 0,19).

Nieche¢ do szczepien istotnie wzrastata wraz z liczbg po-
siadanych dzieci (p = 0,016). Przeciwko szczepieniom
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M Negatywne informacje w mediach
Ryc. 5. Liczba posiadanych dzieci a przyczyna negatywnego sto-
sunku do szczepien

opowiedzialo si¢ 8% rodzicéw z jednym dzieckiem i az
11,6% rodzicéw z co najmniej trojgiem dzieci (ryc. 3).
Przeciwnicy szczepien wskazywali na liczne powody, kto-
re wplynely na ich opinie (bylo to pytanie wielokrotne-
go wyboru z mozliwo$cig wpisania wlasnej odpowiedzi).
Do najczestszych przyczyn nalezaly: strach przed skutkami
ubocznymi (64%), watpliwosci co do skutecznosci szcze-
pionek (24%), opinie znajomych (3%), informacje zaczerp-
niete z internetu (3%). Co wazne, Zaden z respondentéw
nie wskazat lekarza/pielegniarki jako osoby, ktora odra-
dzala szczepienie. Az %4 sposrdd przeciwnikow szczepien
nie okreslita powodu, dla ktérego jest przeciwna szcze-
pieniom ochronnym. Opinie przeciwnikéw szczepien za-
lezaly od wyksztalcenia. Osoby z wyksztatceniem podsta-
wowym mialy watpliwoséci co do skutecznoéci. Natomiast
osoby z wyksztalceniem zawodowym obawialy sie skutkow
ubocznych, a w dalszej kolejnosci wskazywaly na, ich zda-
niem, nieskuteczno$¢ szczepien. Ogoltem wérdd przeciwni-
kéw szczepien zdecydowana wiekszos¢ (64,4%) wskazywa-
ta na obawy przed niepozadanymi dziataniami szczepionek,
a w dalszej kolejnosci nieskuteczno$¢ szczepionek (24,4%)
(ryc. 4).

Wiéréd mtodszych matek dominowaly obawa przed niepo-
zadanymi dziataniami szczepionek i watpliwoé¢ co do sku-
tecznosci szczepien, natomiast u matek starszych daly sie
zauwazy¢ gléwnie obawy przed dziataniami niepozadany-
mi szczepionek. W wypadku ojcéw odpowiedzi nie réznity
sie istotnie w zalezno$ci od wieku.

Niezaleznie od liczby dzieci w rodzinie najwieksze obawy
budzily skutki uboczne szczepien. W grupie rodzin z tréj-
ka i wiekszg liczbg dzieci istotnie wiekszy niz w przypadku
pozostatych rodzicow byt wpltyw medidw (telewizja, prasa,
internet, radio) (ryc. 5).

O ruchach antyszczepionkowych slyszalo 62,4% ogétu ba-
danych, gtéwnie z wyksztalceniem wyzszym. Istotnie rza-
dziej informacje o tych ruchach dotarly do 0séb z wyksztal-
ceniem podstawowym (tylko 33,3%) (ryc. 6).
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Ryc. 6. Wyksztalcenie ankietowanych a zasigg ruchéw antyszcze-
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Ryc. 7. Wyksztalcenie respondentow a rozpowszechnienie nega-
tywnych informacji na temat szczepieti ochronnych
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Ryc. 8. Wyksztalcenie ankietowanych a Zrédla wiedzy o szczepie-
niach ochronnych

Z informacjami o ruchach antyszczepionkowych zetkneta
si¢ porownywalna liczba mieszkancéw miast i wsi (61,0% vs
64,9%, p = 0,54). Czesciej styszeli o nich ankietowani z jed-
nym dzieckiem (65,4%), a najrzadziej informacje te dociera-
ty do rodzin z co najmniej tréjka dzieci (59,1%). Mimo tak
duzej promocji ruchéw antyszczepionkowych wigkszos¢ an-
kietowanych przyznala, ze nie wplynelo to w znaczacy spo-
sob na ich opini¢ dotyczacy szczepien ochronnych dzieci.
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Ryc. 9. Wyksztalcenie ankietowanych a samoocena wiedzy w te-
matyce szczepieti ochronnych
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Ryc. 10. Miejsce zamieszkania ankietowanych a samoocena wie-
dzy w temacie szczepieri ochronnych

Az 58,1% respondentow wskazalo, ze spotkalo si¢ z infor-
macjami zniechecajacymi do szczepien, przy czym istotnie
czesdciej byly to osoby z wyzszym wyksztalceniem w porow-
naniu z osobami z wyksztalceniem podstawowym (71,8% vs
22,2%, p = 0,005) (ryc. 7). Informacje negatywne odnosnie
do szczepien ochronnych dotarly do prawie 65% ankieto-
wanych mieszkaficow wsi oraz do 54% mieszkaficow miast
(p = 0,08). Zrédlem tych informacji byly gtéwnie internet
(71,3%), telewizja (45%), opinie znajomych (45%), a 26%
ankietowanych znalazto takie informacje w prasie (byto to
pytanie wielokrotnego wyboru).

Kontakt z kampaniami promujacymi Program Szczepien
Ochronnych mialo 78% ankietowanych rodzicow i wigk-
sz0$¢, bo az 80% z nich, uwaza je za pozyteczne. Sposréd
odbiorcéw kampanii promujacych szczepienia jedynie 5%
ankietowanych bylo przeciwnych szczepieniu dzieci; istot-
nie wiecej przeciwnikow szczepien byto wérdd osdb, do kto-
rych kampanie te nie dotarly (15%; p < 0,01). Wskazywato-
by to na skutecznos$¢ programéw promujacych szczepienia
ochronne.

Jako zrédia wiedzy o szczepieniach rodzice wskazuja: le-
karza pediatre (82,4%), pielegniarke (42%), internet (33%),
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telewizje (30,9%), opinie znajomych (30,5%), czasopi-
sma i ksigzki (20,6%). We wszystkich grupach wyksztalce-
nia lekarz byt wskazywany jako gtéwne Zrédlo informacji
o szczepieniach, najczesciej jednak wsérod oséb z wyksztat-
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ceniem wyzszym i §rednim (ryc. 8).

Chociaz 60% respondentéw uwaza swoja wiedze z zakresu
szczepien za wystarczajaca, jedynie 35% udzielito poprawnych
odpowiedzi na pytania kontrolne dotyczace tematu badania.
Najlepiej ocenili swoja wiedze ankietowani z wyksztalceniem
podstawowym (ryc. 9), mimo ze odpowiedzi na pytania kon-
trolne nie wypadly w tej grupie zadowalajaco (tab. 3).
Wigkszo$¢, bo az % osob oceniajacych negatywnie swoja
wiedze o szczepieniach, deklarowata che¢ jej uzupelnienia.
Mieszkancy wsi ocenili swojg wiedze lepiej niz mieszkan-
cy miast (55% vs 39%). Wérod ankietowanych mieszkan-
cow miast 46% ocenito swoja wiedze jako niewystarczajg-
ca, z czego ponad 71% zaznaczylo, Ze chcialoby te wiedze
poszerzy¢ (ryc. 10). Ponad 63% respondentéw zdawalo so-
bie sprawe, ze osoby niezaszczepione mogg by¢ zagroze-
niem dla populacji. Najwigksza $wiadomoscig cechowata si¢
grupa ankietowanych o wyksztalceniu wyzszym, bedacych
mieszkancami miast, a najmniejsza — osoby o wyksztalce-
niu podstawowym, z rejonéw wiejskich (tab. 3).

Sposrod respondentow 70% zdaje sobie sprawe, Ze mozna
zachorowaé pomimo szczepienia (tab. 4). Mozliwos¢ za-
chorowania na chorobe, przeciwko ktérej byto sie szcze-
pionym, neguje najwigcej 0sob z wyksztalceniem $rednim
i mieszkancédw miast (tab. 4). Az 15% badanych twierdzi, ze
szczepienie daje ochrone na cale zycie (gléwnie osoby z wy-
ksztalceniem zawodowym i podstawowym), 34,8% ankieto-
wanych neguje to stwierdzenie (tab. 5).

W kwestionariuszu znajdowaly si¢ dwa pytania otwarte,
ktére dotyczyly powiktan po szczepieniu oraz sytuacji, w ja-
kich szczepienie powinno by¢ odroczone. Jako powiktania
poszczepienne wymieniano najczesciej goraczke, zle samo-
poczucie, obrzek w miejscu wklucia, ostabienie. Pojawily sie
réwniez takie odpowiedzi, jak autyzm, utrata stuchu, wzro-
ku, uposledzenie umystowe. W pytaniu dotyczacym przy-
czyn odraczania szczepien respondenci wpisywali ,,choro-
be’, przeziebienie, oslabienie oraz katar, rzadziej — uczulenie
czy karencje po antybiotykoterapii.

OMOWIENIE

Mimo wielu obaw i niepewno$ci wiekszo$¢ rodzicow
okreéla sie jako zwolennicy szczepien. W badaniach

Tak Zalezy od choroby Nie Nie wiem Wspotczynnik p
0gétem* 29,6% 33,9% 17,6% 18,9%
Wyksztatcenie: 0,037
- Podstawowe 2(22,2%) 1(11,1%) 1(11,1%) 5(55,6%)
- Zawodowe 6 (15,4%) 16 (41,0%) 7(18,0%) 10(25,6%)
« Srednie 31(30,4%) 35(34,3%) 22(21,6%) 14(13,7%)
« Wyzsze 29 (37,2%) 23(29,5%) 11(14,1%) 15(19,2%)
Miejsce zamieszkania: 0,003
« Miasta 43 (31,6%) 37(27,2%) 33(24,3%) 23(16,9%)
- Tereny wiejskie 26 (26,8%) 42 (43,3%) 8(8,3%) 21(21,6%)
Model rodziny: 0,393
2+1 21(26,9%) 29(37,2%) 15(19,2%) 13(16,7%)
2+2 37(33,3%) 36 (32,4%) 21(19%) 17 (153%)
2+>2 11(25,0%) 14(31,8%) 5(11,4%) 14 (31,8%)
* Analizowano wszystkie udzielone odpowiedzi, dlatego liczba ogélnie analizowanych odpowiedzi rézni sie od liczby wszystkich ankietowanych.

Tab. 3. Wiedza rodzicow/opiekunéw na temat szczepieti — czy osoby nieszczepione mogg stanowic zagrozenie dla populacji?

Tak Nie Nie wiem Wspétczynnik p

Ogotem* 70,4% 12,1% 17,5%

Wyksztatcenie: 0,077
« Podstawowe 7(77,8%) 0 2(22,2%)

« Zawodowe 24.(61,5%) 4(10,3%) 11(28,2%)

« Srednie 73 (71,6%) 18(17,6%) 11(10,8%)

« Wyzsze 55(70,5%) 5(6,4%) 18(23,1%)

Miejsce zamieszkania: 0,092
- Miasta 92 (67,7%) 21(15,4%) 23(16,9%)

- Tereny wiejskie 72 (74,2%) 6 (6,2%) 19(19,6%)

Model rodziny: 0,185
«2+1 51(65,4%) 12 (15,4%) 15(19,2%)

«2+2 85 (76,6%) 11(9,9%) 15(13,5%)

$2+>2 28 (63,6%) 4(9,1%) 12(27,3%)

* Analizowano wszystkie udzielone odpowiedzi, dlatego liczba ogdInie analizowanych odpowiedzi rdzni sig od liczby wszystkich ankietowanych.

Tab. 4. Wiedza rodzicow/opiekundw na temat szczepie# — czy mimo szczepienia mozna zachorowac?
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Tak Nie Tylko niektdre Nie wiem Wspotczynnik p
0gétem* 15,1% 34,8% 30,4% 19,7%
Wyksztatcenie: 0,065
« Podstawowe 2(22,2%) 2(22,2%) 0(0%) 5(55,6%)
- Zawodowe 11(28,2%) 11(28,2%) 9(23,1%) 8(20,5%)
« Srednie 14(13,7%) 38(37,3%) 35(34,3%) 15(14,7%)
- Wyisze 7(9,0%) 29 (37,2%) 25 (32,0%) 17 (21,8%)
Miejsce zamieszkania: 0,002
+ Miasta 29(21,3%) 50 (36,8%) 32(23,5%) 25(18,4%)
- Tereny wiejskie 6(6,2%) 31(32,0%) 39 (40,2%) 21(21,6%)
Model rodziny: 0,357
«2+1 10(12,8%) 26 (33,3%) 23(29,5%) 19 (24,4%)
$2+2 17 (15,3%) 39(35,2%) 37 (33,3%) 18(16,2%)
$2+>2 8(18,2%) 16 (36,4%) 11(25,0%) 9(20,4%)
* Analizowano wszystkie udzielone odpowiedzi, dlatego liczba ogdlnie analizowanych odpowiedzi rdzni sie od liczby wszystkich ankietowanych.

Tab. 5. Wiedza rodzicow/opiekunéw na temat szczepieti — czy szczepienia dajg ochrong na cate Zycie?

przeprowadzonych przez Kalinowskiego i wsp. w roku 2014
zaden z ankietowanych nie deklarowat sie jako przeciwnik
szczepien”). W pézniejszych badaniach Faleniczyk i wsp.
z 2016 roku ponad 98% rodzicow bylo zwolennikami
szczepien®®. Natomiast w materiale wlasnym, zebranym
w 2017 roku, az 7% rodzicéw bylo przeciwnych szczepie-
niom, ich zwolennicy stanowia za$ okoto 90%. Wskazuje
to na rosnacg na przestrzeni lat liczbe przeciwnikow szcze-
pien ochronnych. Ma to zapewne zwigzek z lepszg sytu-
acja epidemiologiczng oraz z intensywniejszymi dzialania-
mi ruchéw antyszczepionkowych, ktére wykorzystuja do
tego celu $rodki masowego przekazu: telewizje i internet.
W dniu 2 czerwca 2018 roku odbyt si¢ w Warszawie wiec
przeciwko przymusowi szczepien, zorganizowany przez an-
tyszczepionkowe stowarzyszenie STOP NOP. Organizacja
ta zebrala wymagang liczbe podpiséw do utworzenia ko-
mitetu obywatelskiej inicjatywy ustawodawczej. Jej czton-
kowie stworzyli projekt ustawy o dobrowolnosci szczepien
w Polsce.

Oprocz rosnacej liczby 0s6b przeciwnych szczepieniom
mozna odnotowac zwigkszajacy sie zasieg negatywnych in-
formacji dotyczacych szczepien ochronnych. W badaniu
Falenczyk z 2016 roku tylko 29% ankietowanych spotka-
to sie z takimi informacjami®®. W materiale wtasnym po-
nad 58% respondentdw zaznaczylo, ze spotkali sie z infor-
macjami stawiajacymi szczepienia w negatywnym $wietle.
W materiale wlasnym rodzice posiadajacy co najmniej
trojke dzieci byli przeciwnikami szczepien istotnie czesciej
niz osoby majace jedno dziecko, mimo ze to ankietowa-
ni z jednym dzieckiem czegsciej styszeli o ruchach anty-
szczepionkowych. Co ciekawe, liczba posiadanego potom-
stwa nie miata wplywu na poziom wiedzy ankietowanych
na temat szczepien. W badaniu z 2014 roku Kalinowski
i wsp. analizowali opini¢ rodzicow na temat szczepien
w zalezno$ci od tego, czy ankietowany mial lub nie miat
dzieci. Wykazano, ze osoby nieposiadajace dzieci czesciej
wyrazaly negatywna opinie o szczepieniach niz osoby po-
siadajace dziecko/dzieci. Osoby bezdzietne uwazaly, ze
szczepienia wigzg si¢ z duzym ryzykiem powiklan, byty
réwniez przekonane o koniecznosci stosowania szczepien
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ochronnych w celu unikniecia wielu groznych choréb
w mniejszym stopniu niz osoby posiadajace dzieci'”.
Niewystarczajaca wiedza rodzicow/opiekunéw dotyczaca
wakcynologii ma niebagatelny wplyw na sytuacje epide-
miologiczng naszego kraju i liczbe zaszczepionych dzieci.
Niniejsza praca dowodzi wplywu poziomu wyksztatce-
nia na podejmowane przez opiekunéw decyzje w sprawie
szczepien. Jest to zgodne z wynikami otrzymanymi przez
Rogalska i wsp."®. W materiale wlasnym respondenci z wy-
ksztalceniem wyzszym czesciej mieli stycznos¢ z negatyw-
nymi informacjami na temat szczepien ochronnych; po-
dobne obserwacje opisano w badaniu z 2016 roku®, ale
nie wplywalo to istotnie na podejmowane decyzje. Osoby
z wyksztalceniem wyzszym czesciej styszaly tez o ruchach
antyszczepionkowych, ale to wlasnie w tej grupie bylo naj-
wiecej zwolennikow szczepien.

W ostatnich latach mozna dostrzec wyrazny spadek auto-
rytetu personelu medycznego, podejrzliwos¢ wobec wiel-
kich koncernéw farmaceutycznych, coraz wigksze roz-
powszechnienie w mediach informacji o szkodliwosci
szczepionek i szereg teorii spiskowych odnoénie do obo-
wigzkowodci szczepien®. W zwigzku z tym istotne jest
pytanie o zrodla wiedzy rodzicow. W niniejszym bada-
niu byt nim gtéwnie lekarz, co potwierdzaja réwniez inni
autorzy!!2!¢1%-2) "W badaniu Falenczyk i wsp. ankietowani
wybierali gtéwnie ulotki informacyjne, a lekarz i pielegniar-
ka byli na drugim miejscu. Natomiast w tym samym badaniu
ankietowani jako najbardziej wiarygodne zrédto informa-
¢ji najczesciej wskazywali lekarza, a tylko 3,5% badanych -
internet®. Dlatego tak wazne sg aktualizowanie wiedzy le-
karza na temat wspolczesnej wakcynologii oraz poswieca-
nie czasu na rozmowe z rodzicem. Szczegolna rola rozmo-
wy lekarza z rodzicem moze zosta¢ zastgpiona przez tatwo
pozyskiwane, miernej jakoéci informacje zaczerpniete z in-
ternetu. I mimo ze internet daje takze mozliwo$¢ dostepu
do prawdziwych informacji, popartych naukowymi dowo-
dami, to osobie niezwigzanej ze §wiatem medycyny, nauki
trudno bedzie odrozni¢ te informacje od zamieszczanych
przez przeciwnikow szczepien, czesto zmanipulowanych
i nacigganych na potrzeby ich tez.
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Niepokojace jest, ze az 45% badanych spotkalo si¢ z nega-
tywnymi opiniami na temat szczepien w telewizji. W ba-
daniu Tarczon i wsp. to telewizja byta wskazywana przez
respondentéw jako medium, dzigki ktéremu najczedciej
mieli kontakt z akcjami promujacymi szczepienia (okoto
60%), ale jednoczesnie wskazywali oni telewizje jako zZrédlo
niepokojacych informacji odnoénie do szczepien (49%)2.
Trudno wplywac na to, co rodzice znajda na temat szcze-
pien w internecie badz ustysza od rodziny czy znajomych,
wydawaloby si¢ jednak, ze tresci publikowane w telewizji
powinny by¢ wiarygodne i poddane weryfikacji przez oso-
by kompetentne w dziedzinie wakcynologii. Niestety w la-
tach 2016 i 2017 w telewizji publicznej ukazaty si¢ obszerne
materialy przedstawiajace nieprawdziwe i nierzetelne in-
formacje o szczepieniach. Budzi to zdecydowany sprzeciw
srodowisk medycznych. Materialy o podobnych tresciach
emitowato rowniez publiczne radio. Wymienione media ze
wzgledu na fatwos¢ dostepu powinny by¢ szerzej wykorzy-
stywane jako zrodlo réznego rodzaju kampanii promocyj-
no-informacyjnych z zakresu wakcynologii. W prezentowa-
nym badaniu, co szczegélnie wazne, nikt z ankietowanych
nie wskazal lekarza ani pielegniarki jako Zrédfa informa-
cji o szkodliwosci szczepien. Ze wzgledu na znaczenie au-
torytetu medycznego takie — nawet nieliczne - przypadki
moglyby mie¢ bardzo duzy negatywny wplyw na decyzje
szczepienne rodzicéw. Podczas marszu organizacji anty-
szczepionkowej STOP NOP, ktdry odbyl sie w Warszawie
w czerwcu 2018 roku, glos zabralo tylko (az) dwoje lekarzy,
ktorzy wtdrowali postulatom tejze organizacji, dazacej do
zniesienia obowigzkowosci szczepien w Polsce.

W badaniach Tarczon i wsp.1?, Falenczyk i wsp.!'® oraz
autorow wiekszo$¢ respondentow wskazala, ze spotka-
li si¢ z kampaniami promujacymi szczepienia (odpowied-
nio 76,2%, 86,5% i 78%). Jako ze az 80% ankietowanych
ocenilo te informacje jako pozyteczne i wéréd oséb, ktore
mialy z nimi kontakt, tylko 5% jest przeciwnikami szcze-
pien, wskazywaloby to na skuteczno$¢ tego typu kampanii.
Podobne wnioski wysuneli autorzy pracy z 2009 roku,
w ktdrej stwierdzono istotng zalezno$¢ pomiedzy wiedzg
o szczepieniach ochronnych a stycznoscig z kampaniami
promujacymi szczepienia (w grupie os6b majacych wiedze
w zakresie tego, ktorym chorobom mozna zapobiega¢ po-
przez szczepienia, az 92% spotykalo sie z publicznymi kam-
paniami promujacymi, wérdd rodzicow nieposiadajacych
takiej wiedzy odsetek ten wynosit 70%).

Tarczon i wsp. wykazali réwniez, Ze rodzice bardziej $wia-
domi w dziedzinie wakcynologii istotnie czeéciej (az 94,8%)
popieraja immunizacje¢ szczepieniami obowigzkowymi
i dodatkowymi niz rodzice nieznajacy w petni mozliwosci
wspolczesnej wakcynologii (poparcie dla szczepien w tej
grupie badanych wynosito 75,5%)"2.

W kwestionariuszu rodzice mogli oceni¢ swoja wiedzg na
temat szczepien ochronnych. W badaniu Faleniczyk i wsp.
poziom samooceny wiedzy korespondowal z rzeczywistym
poziomem wiedzy badanych o szczepieniach®®. Natomiast
w materiale wlasnym prawie % badanych okreslito swoj
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poziom wiedzy jako wystarczajacy, jednak tylko nieco po-
nad ¥ ankietowanych poprawnie odpowiedziala na pytania
dotyczace szczepien. Wysoka, niepoparta faktami, samo-
ocena wiedzy rodzicow wskazuje na konieczno$¢ edukacji
w tym zakresie.

Swoja wiedze lepiej oceniali mieszkancy wsi, i to oni radzi-
li sobie nieco lepiej z odpowiedziami na pytania dotycza-
ce szczepien. Natomiast badania Kalinowskiego i wsp. oraz
Rogalskiej i wsp. wykazujg brak istotnego wptywu $rodowi-
ska zamieszkania na wiedze rodzicéw o szczepieniach!'®17),
W badaniu Falenczyk i wsp. najlepiej oceniali swoja wiedze
ankietowani z wyksztalceniem wyzszym, a najslabiej osoby
z wyksztalceniem podstawowym i zawodowym®.

W prezentowanym badaniu najlepiej ocenili swoja wiedze
ankietowani z wyksztalceniem podstawowym, natomiast
z pytaniami kontrolnymi sprawdzajacymi wiedz¢ na temat
szczepien najlepiej poradzili sobie ankietowani z wyksztalce-
niem wyzszym i érednim. Mozna zatem stwierdzi¢, ze mimo
niskiej samooceny swojej wiedzy (a moze swiadomosci, ze
wiedza ta nie jest petna) to wlasnie osoby z wyksztalceniem
wyzszym i $rednim sg najlepiej wyedukowane w temacie
szczepien. Rowniez w badaniach Kalinowskiego i wsp. oraz
Rogalskiej i wsp. poziom wiedzy o szczepieniach byt lepszy
u 0s0b z wyksztalceniem wyzszym w poréwnaniu z ankieto-
wanymi z wyksztalceniem podstawowym i zawodowym”??.
W badaniu Kalinowskiego i wsp. czynnikiem wplywajacym
na stan wiedzy okazala sie pte¢ — to matki mialy wigksza
podstawowg wiedze na temat szczepien'”). Nie potwierdzo-
no tego w badaniu autoréw niniejszej pracy.

Szczegblowa analiza danych wykazala, ze wiedza rodzicow,
cho¢ przez nich samych dobrze oceniana, jest na dos¢ ni-
skim poziomie, co moze sprawiaé, ze sg oni bardziej po-
datni na manipulacje informacjami ze strony organiza-
¢ji proepidemicznych®. Niska wiedza rodzicow na temat
wakcynologii z pewnoscig ulatwia dotarcie do nich argu-
mentéw zwolennikéw ruch6éw antyszczepionkowych®).
Najbardziej niebezpieczny w skutkach wydaje sie fakt, ze
tylko 63% ankietowanych zdaje sobie sprawe, ze osoby
niezaszczepione moga by¢ zagrozeniem dla innych oséb.
Wiele 0sdb wierzy, ze szczepionki moga powodowacé au-
tyzm. Trudno si¢ jednak temu dziwi¢ w sytuacji, gdy lekarz
z 32-letnim stazem pracy wyglasza podobne tezy na wiecu
antyszczepionkowcdw, mimo ze przeczg temu liczne bada-
nia kliniczne i metaanalizy®?.

Nalezy dazy¢ do poprawy w zakresie edukowania rodzicow
w temacie wakcynologii w celu podniesienia ich wiedzy®.
W celu rozpowszechnienia rzetelnych i przystepnych in-
formacji nalezy w wigkszym stopniu wykorzystywa¢ media
(telewizje, radio, internet, prase)!®*. Wskazana bylaby
kontrola nad tre§ciami przekazywanymi przez wymienio-
ne media, gdyz propagowanie — w imie zle pojetej wolno-
$ci — szkodliwych tresci moze mie¢ katastrofalny skutek.
Poniewaz to lekarz i personel medyczny sg gléwnym zré-
dfem rzetelnej informacji, nalezy potozy¢ nacisk na szkole-
nia nie tylko obejmujace uaktualnienie wiedzy, ale réwniez
dotyczace komunikacji z rodzicami'»!>.
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Systematycznie rosnie liczba przeciwnikéw szczepien
ochronnych. Mimo coraz wigkszego udzialu mediéw w do-
starczaniu informacji na temat szczepien to wciaz lekarz jest
gléwnym Zrédlem informacji o szczepieniach dla rodzicow.
Wyksztalcenie rodzicéw ma wptyw na poziom ich wiedzy
o szczepieniach i $wiadomos¢ zdrowotng. Jednak wiedza
rodzicéw w zakresie szczepien ochronnych wydaje sie nie-
wystarczajaca.

Monitorowanie postaw i opinii rodzicéw na temat szcze-
pient ochronnych bedzie pomocne w lepszym ukierunkowa-
niu kampanii promocyjnych w mediach spotecznosciowych
oraz w dostosowaniu dziatan pracownikéw opieki zdrowot-
nej do okreslonych grup spolecznych.
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