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virusno in sekundarno bakterijsko
pljuœnico. Glede na dosedanje po-
datke so sekundarne bakterijske
pljuœnice manj pogoste kot pri klasiœni
sezonski gripi (4).

Pri okuæbah z virusom influence A in B
in soœasnem jemanju acetilsalicilne ki-
sline so opaæali tudi pojav Reyevega
sindroma. Pojavlja se pri otrocih med
drugim in 16. letom, zato otrokom in
mladostnikom odsvetujemo jemanje
acetilsalicilne kisline (2, 3).

Diagnoza
Na gripo pomislimo glede na kliniœno
sliko in epidemioloøke podatke. Dia-
gnozo potrdimo z dokazom virusa v iz-
loœkih zgornjih dihal. V rutinski
diagnostiki najveœ uporabljamo bris
nosno-ærelnega prostora. Za hitro do-
loœitev virusa influence uporabljamo in-
direktno imunofluorescenœno metodo in
metodo veriæne reakcije s polimerazo.
Virus lahko osamimo na tkivni kulturi. Se-
roloøke preiskave nimajo pravega
mesta pri diagnostiki akutne okuæbe
(1 - 5).

Potek bolezni
Prognoza je pri veœini bolnikov dobra.
Bolezen izzveni brez zdravljenja v pri-
bliæno sedmih dnevih in ne puøœa trajnih
posledic. Ocenjujejo, da je smrtnost pri
sezonski gripi pribliæno en odstotek.
Ogroæeni so predvsem bolniki, starejøi
od 65 let ali mlajøi od dveh let, ljudje s
kroniœnimi srœnimi, pljuœnimi, ledviœnimi
boleznimi, bolniki s sladkorno bolez-
nijo, malignomi, æivœno-miøiœnimi bolez-
nimi in noseœnice (1 - 3).

Po dosedanjih podatkih so imeli teæji
potek nove gripe bolniki s pridruæenimi
kroniœnimi boleznimi (astma, KOPB,
okvarjena imunost, srœno-æilne bolezni,
kroniœne ledviœne bolezni, æivœno-
miøiœne bolezni), otroci mlajøi od pet let,
ljudje starejøi kot 65 let, bolniki z indek-
som telesne teæe > 30 in noseœnice.
Bolniki iz teh skupin so pogosteje potre-
bovali tudi zdravljenje v intenzivnih eno-
tah. V primerjavi s sezonsko gripo je
veœ otrok potrebovalo bolniøniœno zdra-
vljenje. Veœina otrok je imela pridruæene
osnovne bolezni. Med bolniki, ki so po-
trebovali bolniøniœno zdravljenje, je bila
umrljivost sedem odstotkov (6). Na-
tanœnih podatkov, kakøna bo smrtnost
zaradi nove gripe v celotni populaciji,
øe ni.

Zdravljenje.
Zdravljenje gripe je predvsem simpto-
matsko. Bolnikom svetujemo naj
poœivajo, pijejo zadosti tekoœine. Za
lajøanje boleœin v sklepih in miøicah sve-
tujemo analgetike, za zniæevanje
vroœine antipiretike. Pri teæjem poteku
bolezni in pri skupinah ljudi, kjer
priœakujemo teæji potek, uporabljamo
tudi protivirusna zdravila (5). Za zdra-
vljenje gripe uporabljamo predvsem za-
viralce NA. Zaradi zavore NA se virusi
ne morejo sprostiti z okuæene celice, v
kateri so se razmnoæevali. Tako se
omeji øirjenje virusa. Zaviralci NA so
uœinkoviti proti virusom influence A in B
(4). Svetujejo, da jih zaœnemo upora-
bljati œim prej, najbolje 48 urah od
zaœetka teæav (4, 6). Z uporabo zavi-
ralcev NA skrajøamo potek in omilimo
potek bolezni. Registrirana sta dva za-
viralca NA: oseltamivir, ki je v obliki ta-
blet, in zanamivir, ki se uporablja v
obliki inhalacijskega praøka. Z obema
pripravkoma zdravimo dvakrat na dan
pet dni (4).

Prepreœevanje.
Najuœinkovitejøe pri prepreœevanju
gripe je cepljenje. Cepivo mora vsebo-
vati antigene virusov, ki tisto sezono
kroæijo med prebivalstvom. Vsako leto
pripravijo novo cepivo. Zadosten imun-
ski odgovor po cepljenju z inaktiviranim
cepivom doseæemo pri 70–90 odsto-
tkov cepljenih, mlajøih od 65 let in 30–
70 odstotkov starejøih od 65 let.
Zaøœita traja od tri do øest mesecev. Ce-
piti se moramo vsako sezono pred
zaœetkom pojavljanja gripe. Cepljenje
priporoœamo vsem, ki imajo veœjo ver-
jetnost, da bodo zboleli ali imajo tvega-
nje za hujøi potek bolezni. V te skupine
sodijo:
• delavci, zaposleni v zdravstvu, 

gasilci in policisti,
• bolniki s kroniœnimi boleznimi (srce 

in oæilje, pljuœa, ledvice, presnovne
in metabolne bolezni),

• otroci, ki so na dolgotrajni terapiji 
s salicilati,

• bolniki z imunskimi pomanjkljivostmi,
• bolniki na dolgotrajnem zdravljenju

s kortikosteroidi,
• starejøi od 65 let,
• noseœnice v drugem in tretjem

trimestru noseœnosti.

Otroke do tretjega leta in bolnike z
okvarjeno imunostjo cepimo z dvema

odmerkoma cepiva, vse druge z enim
odmerkom (1 - 3).

Na voljo je tudi monovalentno cepivo,
ki vsebuje inaktiviran virus influence A
H1N1. Za zaøœito starejøih zadoøœa en
odmerek cepiva. Za otroke do dese-
tega leta in bolnike z oslabljeno imu-
nostjo svetujejo cepljenje z dvema
odmerkoma cepiva, v razmiku vsaj treh
tednov. Skupine ljudi, ki jim svetujemo
cepljene proti novi gripi, so podobne
kot za cepljenje proti sezonski gripi (5).

Za zaøœito pred gripo lahko uporabimo
tudi zaviralce NA. Tako oseltamivir kot
zanamivir dajemo 10 dni enkrat na dan
po stiku z bolnikom z gripo. Za to se
odloœimo pri ljudeh, ki se ne smejo ce-
piti proti gripi, ali pri tistih, ki se niso ce-
pili in je priœakovati teæji potek gripe (4).
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CEPLJENJE 
IN PANDEMSKA
GRIPA
Prispevek pripravil 
Inøtitut za varovanje zdravja

V zimskem œasu smo æe kar na-
vajeni, da med prebivalstvom
kroæi virus gripe. Toda letos je
verjetnost, da bomo zboleli, øe
veœja kot navadno. Virusu se-
zonske gripe se je namreœ pri-
druæil øe virus pandemske gripe.
Gre za akutno okuæbo dihal, ki
jo povzroœa virus gripe A
(H1N1)v. Ker se naø imunski si-
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stem do zdaj øe ni sreœal z njim,
ni nihœe odporen proti njemu,
zato lahko priœakujemo, da bo v
kratkem œasu zbolelo veliko
ljudi. V nadaljevanju navajamo
koristne podatke, ki bodo v
pomoœ zdravnikom in farmacev-
tom  pri odgovorih pacientom na
njihova vpraøanja v zvezi z novo
gripo in cepljenjem.

Pandemska gripa se øiri na enak naœin
kot obiœajna sezonska gripa, najveœkrat
kapljiœno. Kuæne kapljice se prenaøajo
s kaøljanjem, kihanjem ali z govorje-
njem, lahko pa se okuæimo tudi z doti-
kanjem onesnaæenih povrøin. Virus na
naøih rokah preæivi zelo kratek œas, ven-
dar ga v tem œasu, œe nismo pazljivi,
lahko prek oœi, nosu ali ust vnesemo v
telo. Zato je za zaøœito zelo pomembno
odgovorno ravnanje, zlasti upoøtevanje
ustreznih higienskih navad. Sem spa-
dajo redno in pravilno umivanje rok ter
kaøljanje in kihanje v robœek, ki ga po
uporabi odvræemo, ali v zgornji del ro-
kava. Pomembno je tudi, da v primeru,
da zbolimo, ostanemo doma in po te-
lefonu pokliœemo svojega zdravnika, ki
nam bo svetoval, kako ravnati naprej.
Veœina ljudi si tudi brez posebnega
zdravljenja opomore v tednu dni. Œe
pa se bolezen poslabøa, je treba takoj
poiskati zdravniøko pomoœ. 

CEPLJENJE
Daleœ najuœinkovitejøa zaøœita pred
pandemsko gripo je cepljenje, ki je øe
posebno priporoœljivo za osebe, ki
imajo veœje tveganje za teæji potek bo-
lezni. Cepivo je drugaœno kot pri sezon-
ski gripi, saj gre za drug virus.
»Svetujemo cepljenje proti obema vr -
stama gripe, da se zaøœitite proti pan-
demski in sezonski gripi, ki trenutno
hkrati kroæita med prebivalstvom. Ce-
pljenje je lahko tudi soœasno, razmik ni
potreben,« je povedala prim. doc. dr.
Alenka Kraigher z Inøtituta za varovanje
zdravja RS.

Kaj je pandemsko cepivo?
Pandemsko cepivo, ki ga uporabljamo
v Sloveniji, je »mrtvo« cepivo, ki vsebuje
le neaktivne delce virusa pandemske
gripe in zato ne more povzroœiti bole-
zni. Izdelano je z enakimi postopki kot
obiœajno sezonsko cepivo. Vsebuje tudi
adjuvans (skvalen, polisorbat 80, toko-

ferol), ki spodbudi boljøi odgovor imun-
skega sistema po cepljenju. Poleg tega
vsebuje øe pomoæne snovi  oktoksinol
10, tiomersal, natrijev klorid, natrijev hi-
drogenfosfat, kalijev dihidrogenfosfat,
kalijev klorid, magnezijev klorid in vodo
za injiciranje.

Kaj so snovi, ki jih vsebuje
cepivo?
Zadnje œase je bilo veliko govora o ne-
katerih snoveh, ki so dodane cepivu,
zaradi katerih naj cepivo ne bi bilo
varno. A to ne dræi, saj raziskave potr-
jujejo, da so vse snovi v cepivu zdravju
neøkodljive in ne morejo povzroœiti bo-
lezni, cepivo pa je kakovostno, uœinko-
vito – in varno. 

Adjuvans je snov, ki je dodana cepivu,
da pri cepljeni osebi spodbudi boljøi
odgovor imunskega sistema in po ce-
pljenju zagotavlja boljøo zaøœito. Z raz-
vojem adjuvantnega cepiva se uporabi
manj zdravilne uœinkovine, kar omo-
goœa, da se lahko pravoœasno izdela
veœje koliœine cepiva, da se lahko cepi
veœje øtevilo ljudi. Adjuvantno cepivo
pa lahko zagotovi tudi navzkriæno
zaøœito, œe se virus nekoliko spremeni,
kar se dogaja razmeroma pogosto. Ad-
juvans v pandemskem cepivu, ki ga
uporabljamo v Sloveniji, je bil upora-
bljen v modelnem cepivu H5N1 v
predpan demskem obdobju in je bil pre-
izkuøen pri veœ kot 45.000 osebah po
svetu. Podoben adjuvans se uporablja
v cepivih proti obiœajni sezonski gripi,
ki so na evropskem trgu æe od leta
1997 in jih je bilo doslej razdeljenih
veœ kot 40 milijonov odmerkov. Resnih
neæelenih uœinkov niso opazili.

Tiomersal je konzervans, ki prepreœuje,
da bi se cepivo onesnaæilo z bakteri-
jami ali glivami. Gre za organsko spo-
jino – etilæivosrebrovtiosalicilat, ki se
metabolizira do etil æivega srebra, ki se
izloœa iz telesa. Konzervans je pri
veœodmernih pripravkih nujen. Tiomer-
sal se sicer navadno uporablja kot do-
datek razliœnim zdravilom (imu-
noglobulinom, oœesnim in nosnim kaplji-
cam ipd.), kozmetiœnim pripravkom in
tudi nekaterim cepivom. Kot konzervans
prepreœuje rast bakterij in gliv. Tiomer-
sal ima tudi stabilizacijski uœinek, ki pri-
pomore, da ostane cepivo dlje
uœinkovito. V proizvodnji nekaterih

cepiv in drugih medicinskih izdelkov se
uporablja æe od leta 1930. V vsem tem
œasu razen blage lokalne reakcije na
mestu cepljenja drugi neæeleni uœinki pri
koncentracijah, ki se uporabljajo v ce-
pivih, niso bili dokazani. Raziskave so
tudi pokazale, da ni povezave med ce-
pivi, ki vsebujejo tiomersal, in nastan-
kom avtizma ali specifiœnih motenj v
nevroloøkem razvoju. Pandemsko ce-
pivo vsebuje pet mikrogramov tiomer-
sala na odmerek. To je veliko manj, kot
je priporoœena dnevna omejitev za iz-
postavljenost æivemu srebru. Na primer,
en odmerek cepiva vsebuje bistveno
manj æivega srebra kot konzerva tunine.
Nobenega razloga torej ni za izogiba-
nje cepljenju s cepivi, ki vsebujejo tio-
mersal. Ni nevarno niti za otroke,
starejøe in noseœnice.

Skvalen je naravno prisoten v rastlinah,
æivalih in ljudeh. Pri ljudeh se sintetizira
v jetrih. Skvalen je tudi v hrani, kozme-
tiœnih izdelkih, zdravilih in prehrambnih
dopolnilih. V cepiva je vkljuœen kot ad-
juvans, ki se uporablja za stimulacijo
imunskega odgovora. Dve cepivi proti
pandemski gripi (med njima tudi tisto, ki
ga uporabljamo v Sloveniji), ki sta do-
bili dovoljenje za promet po centralizi-
ranem postopku, vsebujeta skvalen,
prav tako ga vsebuje tudi eno izmed
cepiv za sezonsko gripo, ki ga je bilo
razdeljenih veœ kot 40 milijonov odmer-
kov po vsem svetu. Skvalen, ki se upo-
rablja pri izdelavi cepiv, je destiliran iz
jetrnih maøœob morskega psa in je zelo
preœiøœen. Proces œiøœenja vkljuœuje pro-
cese, pri katerih se uniœijo vsi poten-
cialno alergeni proteini, zato je alergija
nanj malo verjetna. Pregled vseh prija-
vljenih primerov alergij in anafilaktiœnih
reakcij na vsa cepiva, ki ga vsebujejo,
ni odkril nobenega primera neæelenega
uœinka zaradi alergije na ribe. 

Za koga je cepljenje 
øe posebno priporoœljivo?
Cepljenje je pomembno za vsakogar,
predvsem priporoœljivo pa je za ljudi,
pri katerih je veœje tveganje za teæji
potek bolezni. Najveœje je tveganje pri
bolnikih, ki imajo:
• kroniœne bolezni dihal (astma,

kroniœna obstruktivna pljuœna
bolezen), 

• kroniœne srœno-æilne bolezni (izjema
je poviøan krvni pritisk brez okvare
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notranjih organov, ki ne pomeni
poveœanega tveganja za zaplete
gripe), 

• kroniœne ledviœne bolezni (predvsem
odpoved ledvic), 

• kroniœne jetrne bolezni, 
• kroniœne nevroloøke bolezni, 
• imunsko oslabelost zaradi bolezni

ali zdravil, ki slabijo imunost, 
• sladkorno bolezen (zdravljeno z

zdravili).

Veœje tveganje za teæji potek bolezni
imajo tudi:
• noseœnice, 
• osebe, starejøe od 65 let, 
• otroci, mlajøi od 2 let.

Cepljenje je izjemno smiselno tudi za
zdravstvene delavce, saj tako zavaru-
jejo sebe in svoje druæine ter tudi bol-
nike, s katerimi dnevno prihajajo v stik
in pri katerih ima bolezen lahko teæjo
obliko. Zanje pa je cepljenje pomem-
bno tudi zato, da bodo zagotovili ne-
moteno delovanje zdravstvene sluæbe v
primeru veœjega øtevila zbolelih v
dræavi, ko bodo njihovo znanje in iz-
kuønje øe posebej potrebni.

Kako deluje pandemsko
cepivo?
Pandemsko cepivo deluje kot druga ce-
piva, in sicer tako, da imunski sistem, ki
je obrambni mehanizem telesa,
»nauœi«, kako naj se brani proti bolezni.
Pandemsko cepivo vsebuje majhno ko-
liœino beljakovin s povrøine pandem-
skega virusa A (H1N1)v. Ko oseba
prejme cepivo, imunski sistem razvije
protitelesa proti beljakovinam virusa v
cepivu. Tako je  »pripravljen«, da ob
okuæbi hitreje tvori protitelesa in se brani
pred boleznijo.

Kako se cepi s pandemskim
cepivom?
Odraslim in otrokom nad desetim letom
starosti zadoøœa en odmerek cepiva.
Otroci, stari od øest mesecev do devet
let, potrebujejo dva poloviœna od-
merka, osebe z oslabljeno odpornostjo
zaradi bolezni ali zdravil pa dva cela
odmerka. Med posameznimi odmerki
mora miniti vsaj tri tedne. Priporoœljivo
je, da se za cepljenje z drugim odmer-
kom uporabi isto pandemsko cepivo.
Cepljenje otrok, mlajøih od øest mese-
cev, trenutno ni priporoœeno.

Kdo ne sme biti cepljen 
s pandemskim cepivom?
S pandemskim cepivom ne smejo biti
cepljene osebe, ki so imele anafilak-
tiœno reakcijo – resno alergiœno reakcijo,
na katerokoli sestavino pandemskega
cepiva ali na katero koli snov, ki je
lahko v cepivu v sledovih, in sicer:
jajœne in piøœanœje beljakovine, ovalbu-
min, formaldehid, gentamicinijev sulfat
ali natrijev deoksiholat. Pri akutni bole-
zni z visoko telesno temperaturo (nad
38 °C) se cepljenje odloæi. Dojenje,
denimo, ni ovira za cepljenje s pan-
demskim cepivom.

Kakøni so moæni neæeleni
uœinki po cepljenju 
s pandemskim cepivom?
Kot pri drugih cepljenjih so tudi po ce-
pljenju s pandemskim cepivom moæni
neæeleni uœinki, ki so podobni kot po
cepljenju proti obiœajni sezonski gripi.
Najpogostejøe so lokalne reakcije na
mestu cepljenja (zatrdlina, oteklina, bo-
leœina, rdeœina), glavobol, boleœine po
miøicah in sklepih, zviøana telesna tem-
peratura ter utrujenost. Veœina neæelenih
uœinkov je blagih in prehodnih ter mi-
nejo v nekaj dneh. Po Evropi je bilo s
tem cepivom cepljenih æe veœ milijonov
ljudi. Poroœajo o priœakovanih neæele-
nih uœinkih, med njimi so hujøe reakcije
izjemno redke.

Kje se lahko cepim 
s pandemskim cepivom?
Cepljenje izvajajo v cepilnih centrih, ki
so razporejeni po vsej dræavi. Seznam
centrov z naœinom naroœanja, telefon-
sko øtevilko in uradnimi urami najdete
na spletni strani www.ustavimo-gripo.si,
ki je redno aæurirana; cepite se lahko v
katerem koli centru ne glede na regijo,
v kateri bivate. Za cepljenje proti pan-
demski gripi nista potrebna ne napo-
tnica ne potrdilo o zdravstvenem stanju.
Cepivo je brezplaœno, storitev cepljenja
pa stane sedem evrov. Zaloge cepiva
zadoøœajo za vse, ki se æelijo cepiti.
Veœ informacij o cepljenju in cepivu
lahko najdete na spletnih straneh:
• www.ustavimo-gripo.si
• www.emea.europa.eu
• www.jazmp.si

ZASTRUPITVE 
S PARACETAMO-
LOM: KAKO
UŒINKOVITA JE
ZAKONODAJA V
VELIKI BRITANIJI
IN KAKØNO JE
STANJE 
V SLOVENIJI?
doc. dr. Lucija Peterlin Maøiœ, mag. farm.,
prof. dr. Marija Sollner Dolenc, mag. farm., 
prof. dr. Aleø Mrhar, mag. farm.
Univerza v Ljubljani, Fakulteta za farmacijo

V Sloveniji se o problematiki uporabe
zdravil s paracetamolom veliko razpra-
vlja in opozarja, kar priœajo tudi obja-
vljeni œlanki o uœinkovitosti, varnosti,
toksiœnosti ter izzivih in pasteh pri upo-
rabi paracetamola v Farmakonu in Far-
macevtskem vestniku (1–4). Paraceta-
mol je ena najuspeønejøih zdravilnih
uœinkovin doslej. Zdravila s paraceta-
molom so varna, œe jih uporabljamo v
pravem odmerku. Ker so zdravila s pa-
racetamolom v nekaterih dræavah v pro-
sti prodaji v trgovinah in na bencinskih
œrpalkah, je njihova uporaba tvegana,
saj so v prekomernih odmerkih pogosto
vzrok za namerne (samomorilne) in ne-
namerne zastrupitve. V prispevku bomo
predstavili dostopne podatke o uporabi
in zastrupitvah s paracetamolom v Slo-
veniji ter o uœinkovitosti zakonodaje o
zmanjøanju velikosti pakiranja parace-
tamola v Veliki Britaniji.

Stanje in vpliv zakonodaje v
Veliki Britaniji
Za izboljøanje varnosti uporabe recepta
prostih protiboleœinskih zdravil so v Ve-
liki Britaniji leta 1998 sprejeli Pravilnik
o zmanjøanju velikosti pakiranja para-
cetamola na 16 g v lekarnah (32 tablet
po 500 mg) ter na 8 g v prodajalnah
in na bencinskih œrpalkah (16 tablet po
500 mg). Tablete so zaœeli pakirati v
pretisne omote ter podali priporoœilo o
prodaji enega pakiranja na transakcijo.
Kljub zmanjøanju velikosti pakiranja
lahko farmacevt v lekarni po svoji stro-
kovni presoji kadar koli izda do 100 ta-
blet hkrati, ne da bi krøil zakonodajo.
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