
Факт: Детей с хрониче-

ской патологией прививать мож-

но, при отсутствии обострения 

заболевания. Ведь такие дети в 

большей степени подвержены 

инфекциям и переносят их хуже, 

чем их здоровые сверстники. У 

них чаще всего встречаются ос-

ложнения после перенесенных 

инфекционных заболеваний. 

8 Миф: Нельзя приви-

вать аллергиков и астмати-

ков. 

Факт: В настоящее вре-

мя считается, что детей-

аллергиков необходимо приви-

вать наравне с другими детьми. 

Прививки желательно делать 

вне обострения аллергического 

процесса «под прикрытием» ан-

тигистаминных препаратов. 

Прививки противопоказаны 

только тем детям, у которых воз-

никли тяжелые аллергические 

реакции в ответ на введение пре-

дыдущей дозы вакцины, а также 

людям, страдающим аллергией 

на куриный белок и другие ком-

поненты вакцины. 

7 Миф: Нельзя 

прививать детей с 

хронической патологией. 
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9 Миф: Нельзя прививать детей с 

неврологическими заболеваниями. 

Факт: Можно и нужно. Так как по-

следствия перенесенных инфекций такими 

детьми достаточно серьезны и могут приво-

дить к инвалидности. Дети с неврологически-

ми заболеваниями прививаются по специаль-

ным схемам (например, из вакцины АКДС ис-

ключают коклюшный компонент), допускается 

некоторое смещение графика прививок, реко-

мендованного Национальным календарем про-

филактических прививок. При стабильных 

неврологических состояниях вакцинация про-

водится по общему графику. Не является про-

тивопоказанием и ППЦНС (перинатальное по-

ражение ЦНС) - такой диагноз ставится до-

вольно большому числу детей в течение перво-

го месяца жизни. Под этим термином подразу-

мевают остаточные послеродовые расстрой-

ства, которые исчезают в течение небольшого 

промежутка времени. 

10 Миф: Нельзя прививать при дис-

бактериозе. 

Факт: Относительным противопоказа-

нием к проведению вакцинации служит только 

тяжелый дисбактериоз, вызванный длитель-

ным применением антибиотиков - в этом слу-

чае прививка откладывается до полного выздо-

ровления. Во всех остальных случаях нет ника-

ких оснований для отмены вакцинации. 



1 Миф: Существует множе-

ство методов, позволяющих укрепить имму-

нитет ребенка, поэтому делать прививки не 

обязательно. 

Факт: Альтернативы прививкам нет. 

Как бы вы не укрепляли здоровье ребенка, 

(закаливание, здоровый образ жизни, народ-

ные методы профилактики (употребление ме-

да, чеснока и т. д.)), в отсутствие вакцинации 

невосприимчивость к конкретному возбудите-

лю инфекции сформироваться не может. Ребе-

нок при встрече с инфекционным агентом не-

избежно заболеет, так как все эти методы не-

специфичны и не воздействуют на конкретно-

го возбудителя и могут применяться лишь как 

дополнение к вакцинации. 

2 Миф: Вакцинация - 100 % защита 

от всех инфекционных болезней. 

Факт: Это ложное трактование инфор-

мации. Существует понятие - эффективность 

вакцинации, которая зависит от множества 

факторов, зависящих как от самой вакцины 

(условия хранения и введения вакцины), так и 

от состояния организма человека, которому 

вводится вакцина (состояния иммунитета, на-

личие заболеваний). Все эти факторы, дейст-

вуя в комплексе, обеспечивают эффективность 

вакцинации. Понятное дело, что риск заболеть 

инфекционным заболеванием существует все-

гда, но он несравнимо низок, чем у непривито-

го человека. 
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3 Миф: Благодаря коллективному 

иммунитету Ваш ребенок не заболеет и его 

прививать не нужно. 

Факт: Так называемый коллективный 

иммунитет - теория о том, что заболевания не 

распространяются, если большинство детей 

прошли иммунизацию - не защитит вашего ре-

бенка, если он выедет за пределы страны. И не 

стоит забывать о том, что многие дети все же 

не проходят соответствующей иммунизации 

по причине наличия противопоказаний к вак-

цинации, либо из-за низкой эффективности 

вакцины (около 10% людей нечувствительны к 

вакцинам), поэтому коллективный иммунитет, 

не всегда защищает от инфекции и риск забо-

леть у непривитого ребенка достаточно высок. 

4 Миф: Прививки могут ослабить 

иммунную систему ребенка. 

Факт: Прививки не являются каким-то 

чрезвычайным иммунологическим вмешатель-

ством. Введение антигена (возбудителя) за-

ставляет иммунную систему выработать анти-

тела и сформировать «клетки-памяти», чтобы 

при встрече с инфекционным 

агентом «быть во всеору-

жии». Непривитой же чело-

век незащищен, так как у не-

го нет антител и при контакте 

с инфекцией он подвержен 

инфекционному заболева-

нию, которое уж точно сни-

зит его иммунитет. 

5 Миф: Новорожденный ребенок за-

щищен от инфекций, благодаря антителам, 

полученным от матери, поэтому его не надо 

прививать. 

Факт: Ребенок действительно получает 

определенный титр защитных антител внутри-

утробно от матери в последнем триместре бе-

ременности и при первом прикладывании к 

груди (с молозивом). Разрушение полученных 

от матери антител начинается после 2-х меся-

цев жизни ребенка и завершается к 6-12 меся-

цам. Когда антитела исчезают, защита прекра-

щается, так что дети к 6 месяцам уже могут за-

болеть инфекционным заболеванием, причем 

часто в очень тяжелой форме. 

Кроме того, к сожалению, сейчас мно-

гие новорожденные дети, находятся на искус-

ственном вскармливании и/или являются недо-

ношенными (концентрация антител меньше, 

чем у детей, рожденных в срок). Риск у таких 

детей заболеть достаточно высок и поэтому и 

эти дети должны своевременно прививаться. 

6 Миф: Здоровый ребенок может 

вполне справиться с инфекцией и без вакци-

нации. 

Факт: Не существует врожденной не-

восприимчивости к инфекционным болезням. 

Риску заболеть, подвержены как здоровые, так 

и больные дети. До введения в практику вакци-

нации смертность от таких инфекций, как корь, 

паротит, коклюш, краснуха была высока. Кро-

ме того, в результате перенесенного инфекци-

онного заболевания в большинстве случаев не 

создается пожизненного иммунитета. 
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