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STRESZCZENIE

Wirus SARS-CoV-2 jest przekazywany glownie droga kropelkowa, jednak w sytuacji kobiety chorujacej na COVID-19 w ciazy
i pologu nie mozna wykluczy¢ innych drog zakazenia dziecka Brak wystarczajacych danych literaturowych dotyczacych ryzy-
ka przenoszenie si¢ wirusa przez mleko kobiece utrudnia wprowadzenie protokoldow postgpowania z matka karmiaca, u ktorej
stwierdzono lub podejrzewa si¢ zakazenie SARS-CoV-2. Rekomendacje obowiazujace w Polsce byly poczatkowo bardzo re-
strykcyjne (pordd poprzez ciecie cesarskie, izolacja dziecka od matki, brak mozliwosci karmienia piersia). W zaprezentowanej
pracy omowiono zalecenia wprowadzane stopniowo na catym §wiecie zgodnie z rosnacg wiedza na temat SARS-CoV-2, wzigto
réwniez pod uwage fizjologi¢ laktacji i znaczenie mleka kobiecego w przebiegu zakazen pary matka — dziecko przebieg zakazen
pary matka — dziecko na przyktadzie innych choréb o etiologii wirusowe;.

SEOWA KLUCZOWE: mleko kobiece, noworodek, infekcja wirusowa SARS-CoV-2, odpornos¢ bierna, pandemia COVID-19

ABSTRACT

SARS-CoV-2 being known to be an air-born pathogen which constitutes the main route of transmission however in case of
COVID-19 women in perinatal period the risk of child infection antenatal and postpartum is not excluded. The lack of available
data presents a significant barrier in establishing the appropriate medical recommendations on perinatal mother and child care
when dealing with either diagnosed or suspected mothers with COVID-19. At the beginning very strict polish restrictions was
in place (C- Section (CS) as the default delivery method, separation of mother and baby, prevention of breastfeeding). The cur-
rent work described the recommendations introduced all over the world in accordance with the growing state of art about new
SARS-CoV-2 and taking into account growing knowledge about the physiology of lactation and human milk properties concerning
in course other diseases of viral etiology affected pair of mothers — a child.
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WSTEP

Lawinowy wzrost zachorowan na infekcje wywo-
fana przez nowego koronawirusa, okreslanego jako
SARS-CoV-2, obserwowany od stycznia 2019 roku na
catym $wiecie, ma zwigzek z niespotykanymi dotych-
czas cechami zakazenia tym patogenem. Okres inku-
bacji wynosi od kilku do kilkunastu dni, a manifestacja
samej choroby jest bardzo zréznicowana pod wzgle-
dem klinicznym. Ci¢zka niewydolno$¢ oddechowa,
ktoérej czynnikiem etiologicznym jest SARS-CoV-2,
w kilkunastu procentach powoduje zgon, u wielu 0s6b
infekcja daje objawy podobne do przezigbienia,
u wickszos$ci za$ najprawdopodobniej przebiega bez-

objawowo 1 nie jest udokumentowana [1]. Wirus
wprawdzie przenosi si¢ gtownie droga powietrzno-
-kropelkowa w wydychanym powietrzu, a w trakcie
kaszlu i kichania przenosi si¢ w formie areozolu na
duza odlegltos¢. Poniewaz utrzymuje si¢ dlugo (nawet
do 72 godzin) na powierzchniach, do zarazenia moze
dojs¢ nawet bez bezposredniego kontaktu z chorg oso-
ba. W ten sposob najprawdopodobniej zostata zarazo-
na wigkszos¢ z 3 759 967 ludzi chorych na COVID-19
w ponad 200 krajach catego $wiata, a odnotowanych
przez WHO do 8 maja 2020 roku [3]. Inne drogi za-
kazenia, to jest przez kal, 1zy, mocz czy tez transmi-
sja wirusa z matki na dziecko, wymagaja dalszych
badan [4].
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OBECNOSC WIRUSOW W MLEKU
KOBIECYM A RYZYKO ZAKAZENIA

Sama obecnos$¢ w mleku matki wiruséw, nawet
patogennych, nie zawsze doprowadza do zakazenia
karmionego dziecka. Ostatnie doniesienia sugeruja, ze
wirusy obecne w mleku matki mogg nawet wywierac
korzystny wptyw na dobrostan dziecka. Dotyczy to
zwlaszcza bakteriofagow, czyli wiruséw zakazajacych
komorki bakteryjne. Ich rola sprowadza si¢ wlasnie do
regulacji i kontroli populacji bakterii, ktore przedosta-
jac sie wraz z pokarmem matki i jako pierwsze zasie-
dlaja jelita dziecka. Spekulacje na temat roli wirusow
przekazywanych dziecku z mlekiem matki idg nawet
dalej — by¢ moze pelnig one wazng role regulacyjng
1 wpltywaja na odporno$¢ dziecka [5].

Dziecko po urodzeniu ma ograniczong liczbe wi-
rusow w przewodzie pokarmowym, jednak ta sytuacja
dynamicznie si¢ zmienia i juz od pierwszych dni zycia
dochodzi do kolonizacji uktadu pokarmowego rézne-
go rodzaju wirusami, co niekiedy moze prowadzi¢ do
zaburzen zoladkowo-jelitowych. Ostatnie badania po-
kazuja, iz w kale dzieci karmionych mlekiem modyfi-
kowanym odnotowuje si¢ wigcej wirusow, w tym
chorobotwoérczych, niz w kale niemowlat karmionych
czesciowo lub wytgcznie mlekiem matki. Ponadto kar-
mienie piersig ma wptyw na populacje bakteriofagdw
a wiec moze przyczynic si¢ do wytworzenia prawidto-
wej mikroflory jelita [6].

Weiaz niewiele wiadomo o mechanizmie, ktory
doprowadza do pojawienia si¢ wirusow w mleku.
Zwykle pojawienie si¢ czasteczki wirusa w mleku po-
przedzone jest zranieniami otoczki i mikrokrwawie-
niami, ktére stanowig wrota infekcji wstepujacej
w przewodach mlecznych. Retrowirusy jednak moga
wystgpowac¢ zardowno w krwinkach czerwonych, jak
1 komorkach ukladu odpornosciowego obecnych
w mleku kobiecym, a takze jako wolne czasteczki.
Samo wykrycie materialu genetycznego wirusa nie
oznacza jeszcze, ze ma on zdolno$¢ namnazania si¢
w mleku kobiecym i przenoszenia infekcji z matki na
dziecko [5]. I tak na przyktad nalezacy do Flawiwiru-
sow powodujacych zapalenie mozgu wirus Zika, kto-
ry byl przyczyna epidemii w Ameryce w 2015 roku
1 wykryto go w mleku wielu chorych kobiet, stanowit
zrodto zakazenia zaledwie kilkorga dzieci. Ze wzgledu
na korzys$ci wynikajgce z karmienia piersig oraz ogra-
niczone ryzyko zakazenia wirusem Zika przez mleko
rekomendowane jest karmienie piersig, mimo choroby
matki, zgodnie ze schematem proponowanym przez
WHO [7]. W przypadku powszechnie wystepujacych
w mleku kobiecym wiruséw z grupy Herpes, do ktorej
nalezy zarowno wirus cytomegalii CMV, jak i ospy
wietrznej (VZV), przeciwwskazania do karmienia
piersia odnosza si¢ tylko do zakazen wirusem cyto-
megalii 1 dotyczg waskiej grupy noworodkow uro-

dzonych przedwczesnie. Mozliwos$¢ przeniesienia
infekcji wirusowej z matki na dziecko przez mleko
kobiece w przypadku groznych dla zycia dziecka re-
trowirusow, takich jak HIV czy HTVL-1, do niedawna
byta przyczyng bezwzglednego zakazu karmienia pier-
sig. Aktualne rekomendacje WHO dopuszczaja w kra-
jach rozwijajacych si¢ wylaczne karmienie piersiag
przez matki zakazone wirusem HIV pod warunkiem,
ze rownoczesnie przyjmuja one leki przeciwwirusowe
oraz nie maja uszkodzonych brodawek piersiowych
(tab. 1). Ryzyko przeniesienia wirusa przez pokarm
kobiecy nie wystepuje w przypadku wirusowego za-
palenia watroby (typ A, B, C), wobec tego choroba
matki nie stanowi przeciwwskazania do karmienia
piersia, a ostonowo podaje si¢ dziecku leki lub szcze-
pionke. Natomiast w przypadku zakazenia wirusem
Ebola, ktory powoduje ostrag posta¢ goraczki krwo-
tocznej, a ktory wykryto zarowno w mleku chorych
matek, jak i w innych ptynach ustrojowych (ptyn owo-
dniowy, wymaz z pochwy), obowigzuje zakaz karmie-
nia piersig 1 odciggnietym mlekiem kobiecym az do
wyzdrowienia matki. Wprawdzie nie stwierdzono, ze
mleko kobiece jest gtdéwnym zrodtem zakazenia, sto-
suje si¢ jednak rygorystyczne zalecenia z powodu bar-
dzo wysokiej (ponad 85%) $miertelnosci zakazonych
dzieci [8]. W przypadku wielu infekcji wirusowych,
problem potencjalnego zakazenia dziecka podczas kar-
mienia go piersig, wynika nie z samego ryzyka obec-
nos$ci patogenu w mleku, ale np. z mozliwosci prze-
niesienia zakazenia drogg krwi (uszkodzenie
brodawki i wniknigcie krwi z patogenem przez §lu-
zoéwke jamy ustnej dziecka).

Nasza wiedza dotyczaca ryzyka przeniesienia
SARS-CoV-2 z matki na dziecko przez mleko jest
bardzo ograniczona i opiera si¢ na wynikach zaledwie
kilkunastu badan probek mleka poczatkowego, po-
branych od kobiet z COVID-19 [9]. W Zadnej z prze-
badanych probek nie znaleziono wirusa w mleku, co
jest zgodne z wynikami wczesniejszych doniesien
wykazujacych mate prawdopodobienstwo obecnosci
wiruséw uktadu oddechowego z grupy koronawiru-
sow, to jest SARS-1 oraz MERS, w mleku zakazo-
nych matek [10].

Ze wzgledu jednak na pewne ograniczenia me-
todologiczne badania te nie daja petnej i ostateczne;j
odpowiedzi, czy istnieje ryzyko przeniesienia
SARS-CoV-2 podczas karmienia piersig. Po pierw-
sze niewiele wiadomo o sposobie pobierania mate-
rialu oraz sposobie wykonania testu na obecnos$é
nowego koronawirusa w mleku. Po drugie badana
grupa sktadata si¢ wylacznie z kobiet zakazonych
w trzecim trymestrze cigzy, ponadto zgodnie z przy-
jetym protokotem postgpowania noworodki zaraz
po urodzeniu byly izolowane i zywione sztucznie
[11]. Wprawdzie nie ma dzi$ podstaw, aby uwazac,
ze wirus SARS-CoV-2 znajduje si¢ w mleku zaka-
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Tab. 1. Rekomendacje dotyczace do karmienia piersia/mlekiem matki w przypadku kobiet zakazonych wybranymi wirusami.

Kraj/ Wirus Wirus -
jednostka HIV HBV HCV Zica Ebola Odnos$nik
https://www.who.int/news-room/detail/10-
Tylko 02-2020-pregnancy-and-breastfeeding-during-
kobiety Nie moi- -an-ebola-virus-outbreak 04.04.2020
z krajow Karmic https://www.who.int/publications-deta-
rozwi- | Brak Brak | Mozna | " %M 111/9789241549660 04.04.2020
WHO nigtych | przeciw- | przeciw- | karmic P! erglz%, https://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/
stosujace | wskazan | wskazan | piersia ant odeig- detail/hepatitis-c 05.04.2020
gnigtym . : .
o'dpoj mlekiem httpg.//www.who.1pt/news—room/q-a-deta1l/he-
wiednig patitis-b-how-can-i-protect-myself 05.04.2020
terapi¢ https://www.who.int/news-room/q-a-detail/hiv-
-and-infant-feeding 05.04.2020
https://www.gov.pl/web/zdrowie/przeciwwska-
zania-do-karmienia-piersia 04.04.2020
https://www.mp.pl/pacjent/ciaza/aktualno-
Nie moz- Nie moz- |sci/137758,wirus-zika-nowe-globalne-zagroze-
na karmic¢ . . . na karmi¢ | nie 05.04.2020
A Mozna Mozna Mozna . .
Polska piersig Karmic Karmié Karmic piersia, http://www.standardy.pl/newsy/id/227
ani odcia- . . . ani odcia- | 05.04.2020
gnietym piersig piersig piersia gnietym | Szajewska H., Horvath A., Rybak A. i wsp.,
mlekiem mlekiem | Karmienie piersig. Stanowisko Polskiego To-
warzystwa Gastroenterologii, Hepatologii i Zy-
wienia Dzieci, Standardy Medyczne /Pediatria
2016,13:9-24
https://www.cdc.gov/breastfeeding/breastfeedin-
g-special-circumstances/maternal-or-infant-ill-
nesses/index.html 04.04.2020
https://www.cdc.gov/breastfeeding/breastfeedin-
Nie moz- Nie moz- | g-special-circumstances/maternal-or-infant-ill-
na karmi¢ Mos . . na karmi¢ | nesses/ebola.html 04.04.2020
S ozna Mozna Mozna A . .
CDC piersig Karmié Karmié Karmié piersig, https:/{WW\fv.cdc,gov/breastfeedlng/br‘eastfeqdln-
ani odcig- A A - ani odcig- | g-special-circumstances/maternal-or-infant-ill-
gnietym piersig piersig piersi gnietym | nesses/hepatitis.html 04.04.2020
mlekiem mlekiem | https://www.cdc.gov/breastfeeding/breastfeedin-
g-special-circumstances/maternal-or-infant-ill-
nesses/hiv.html 04.04.2020
https://www.cdc.gov/zika/prevention/transmis-
sion-methods.html 04.04.2020
Nie moz- https://www.aap.org/en-us/advocacy-and-policy/
na karmié¢ . . . aap-health-initiatives/Breastfeeding/Pages/Be-
Zjedslfﬁlclgone y piersi{; kMa?r?Ez kMa?riﬁz 11:/; ?ﬁﬁg ) nefits-of-Breastfeeding.aspx 05.04..2020
AAP ani odcia- ersi ersi iersi https://www.aap.org/en-us/professional-resour-
gnigtym piersia piersia piersia ces/practice-transformation/echo/Pages/A AP-
mlekiem -Project-ECHO-Zika.aspx 05.04.2020

zonej kobiety per se, lecz nie mozna wykluczy¢
prawdopodobienstwa zanieczyszczenia mleka pod-
czas odciggania wskutek nieprzestrzegania higieny
lub kontaminacji mleka przez kaszel czy kichanie.
Dlatego, zachecajac do karmienia piersig lub mle-
kiem odciaggnietym (w zaleznos$ci od krajowych za-
lecen), wszystkie gremia nakazujg matkom chorym
na COVID-19 stosowanie w okresie laktacji srodkow
ostroznosci (maska, rekawiczki) oraz rygorystyczne
przestrzeganie zaostrzonych przepisoOw sanitarnych
nie tylko w czasie karmienia dziecka wprost z piersi,
ale takze podczas odciggania pokarmu w celu nakar-
mienia nim dziecka przez zdrowego opiekuna. Po-
réwnujac Swiatowe rekomendacje dotyczace poste-
powania z karmiaca matkg z COVID-19, zwraca
uwage wysoki poziom restrykcji polskich zalecen
z polowy marca 2020 r. Doréwnujg im tylko proto-
koty chinskie, ktére poczatkowo zostaty przyjete ja-
ko reakcja na wybuch epidemii w Wuhan w grudniu

2019 roku, nastepnie opublikowane jako uzgodniony
kompromis w potowie lutego br. (tab. 2).

Wiele krajowych rekomendacji juz kilkakrotnie
zostato zaktualizowanych, np. zalecenia z Wtoch,
gdzie $miertelnos¢ w wyniku zakazenia SARS-CoV-2
jest najwieksza w Europie. Poczatkowo (zalecenia
z 16 marca) nie dopuszczaty karmienia wprost z pier-
si, a w rekomendacjach z 6 kwietnia zmieniono te za-
pisy 1 pozwolono na przystawianie dzieci do piersi
przez matki, u ktérych choroba miata tagodny prze-
bieg. W Polsce natomiast po wybuchu epidemii zale-
cenia zaostrzono, gdyz poczatkowo rekomendacje
Konsultant Krajowej ds. Neonatologii dopuszczaty
karmienie piersig z zastosowaniem $rodkéw ochron-
nych lub/i podawanie mleka matki odciggnigtego bez-
piecznie przez zdrowego opiekuna, natomiast juz
pierwsze wspolne zalecenia ginekologéw i1 potozni-
kéw oraz neonatologéw wykluczyty takg mozliwosc.
Kolejna aktualizacja zaleceni ( maj 2020) nadal nie
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Tab. 3. Czynniki mleka kobiecego o dziataniu przeciwwirusowym.

Czynnik Wirusy Sposob dzialania Pi$miennictwo
* Pfaender S., Heyden J., Friesland M. i wsp.,
 Driataja tylko na wirusy otoczkowe Inactivation of ngatitis C Virus Infectivity by
Wolne kwa- poniewaz biora udzial w niszczeniu’ Human Breast Milk, The Journal of Infectious
sy thuszezo- HCV ki Ni hvwaia na kapsvd ani Diseases 2013;208:1943-52
we otoczKi. Vie wplywajg psy * PalmeirA P., Carneiro-Sampaio M., Immunol-
ECNOM WITUSOW. ogy of breast milk, rev Assoc Med brAs 2016;
62(6):584-593
HCV * Pfaender S., Heyden J., Friesland M. i wsp.,
HBV . Qprégz bezposredniego dziatania prze- | Inactivation of H@patitis C Virus Infectivity by
CMV ciwwirusowego, laktoferyn_a wplywa Hpman Breast Milk, The Journal of Infectious
HSV na inne biatka mlek.a ludzklegq, akty- Dlgeases 2013;208:194.375.2
Rotawirusy Wu]a}c'lch zdo}nos’q przeciwwirusowe | Tzi Bun Ng,Randy Chl'Fal Cl}et}r}g, Jack
Laktoferyna HIV * zapobiega wn11.<an1u.W1r'usow do kom(')-' Ho Wong iwsp., Anth}ral activities of
HPV rek, poprzez wigzanie si¢ z receptorami | whey proteins Appl Microbiol Biotechnol
Enterowirusy komérek gqspodarza zbudowanych 2(.)15;99:699777008' ' '
Adenowirusy z ghlfozaml'noglilkan(')w, w ktorych mo- |« Lis J., Orczyk-Paw110w1cz M.,‘ Katnik-Pra-
Wirus para- ga wigzaé si¢ wirusy stowska I, Biatka mleka ludzkiego zaanga-
* blokuje replikacj¢ cytomegalowirusow. | zowane w procesy immunologiczne, Postepy
gryny Hig Med Dosw, 2013; 67: 529-547
* Tzi Bun Ng,Randy Chi Fai Cheung, Jack
Laktadhe- Rotawirusy |+ Oslabia zakaznoé¢ wirusa Ho Wong i wsp., Antiviral activities of
ryna whey proteins Appl Microbiol Biotechnol
2015;99:6997-7008
* Interferony nie dziataja bezposredni,
.C ytokiny. pobudzaj a one dziatanie przeciwwiru- |, K K Prameela, Breastfeeding — Anti-viral
gnt‘;;lt?:z: HINI1 . zomiiom\;srei(e’ra' funkcionowanic Potential and Relevance to the Influenza Virus
y’mny) 1\/¥ ALT 1yl nogomiﬁ(éw’ . (J) Japobicga Pandemic, Med J Malaysia 2011; (66) 2011
whnikaniu wirusow do komorek
* Pfaender S., Heyden J., Friesland M. i wsp.,
. * Mucyny mleka ludzkiego wptywaj Inactivation of Hepatitis C Virus Infectivity b
Mucyny Rotawirusy hamli;a?éo na proces repglikaclj?iywirflzéw Human Breast MilIl)<, The Journal of lnfecti}:)ug]
Diseases 2013;208:1943-52
* Cerini C., Aldrovandi G. M., Breast milk: pro-
 w ukladzie pokarmowym noworodka actiye immynompdulation and mucosal pro-
Rotawirusy tworzy dodatkowa barier¢ dla wirusow, ;?cttlllon \a/gal{ls; (;] ;rugs els 1a‘nldl ;);helrlgithogens,
sIgA Enterowirusy | ma zdolno$¢ neutralizacji wirusow, . Llils Jre Orlcr:(z) ’k—Pa,wigow)i.cz M7 Katnik-Pra-
Wirus rozyczki | » hamuj:e transcytozg vyims()w oraz po- stow;ka I, Byiaika mleka ludzlzieg?) zaanga-
woduje ich agluynacje zowane w procesy immunologiczne, Postepy
Hig Med Dosw, 2013; 67: 529-547
. Rotaw1.rusy . s . . * Morozov V., Hansman G., Hanisch F.i wsp.,
Oligosacha- | Norowirusy | wykazuja zdolno$¢ do zapobiegania Human milk olicosaccharides as promisin
rydy Wimﬁﬂ\%‘"ypy wnikaniu wirusw do komérek, antivirals, Mol. Nutr. Food Res. 2018:62(6)
 prawdopodobnie chronig uktad po-
karmowy noworodka (gtownie jelita)
przed powiktaniami spowodowanymi | Civraa A., Leoni V., Cacciac C. i wsp., An-
Rinowirusy ro.tawirusami, . . tivir‘al oxysterols are present in human milk
Oksysterole Rotawirusy * Nie mozna wykluczy¢ mozliwosci od- at diverse stages of lactation, Journal of

dziatywania oksysteroli na tkanke na-
btonkowa, nawet uktadu oddechowego
gdzie dochodzi do replikacji rinowiru-
sOw

Steroid Biochemistry and Molecular Biology
2019;193

BIERNA ODPOWIEDZ IMMUNOLOGICZA
WOBEC SARS-COV-2 PRZEKAZANA
Z MLEKIEM MATKI

Przeciwciata zwalczajace SARS-CoV-2 pojawiaja
si¢ w surowicy chorych matek okoto piatego dnia od
pierwszych objawow choroby, subpopulacja IgM —
$rednio pomigdzy 10 a 12 dniem, a IgG miedzy 12 a 14
dniem infekcji [12]. Wazna linig obrony przeciwko
SARS-CoV-2 jest subpopulacja IgA , szczegdlnie licz-

nie reprezentowana w mleku kobiecym w ktorym 90%
obecnych immunoglobulin stanowig rozpuszczalne
IsgA w kompleksie z sIgM.

Sposréd dotychezas opisanych kilkudziesigciu no-
worodkow, u dwojki dzieci wykryto przeciwciata trzy
godziny po porodzie, co moze sugerowaé¢ mozliwosé
wniknigcia ich do krwioobiegu ptodu w czasie cigzy.

Udokumentowanie istnienia przeciwcial anty-
SARS-CoV-2 w mleku chorych na COVID-19 matek
byto jednym z najpilniejszych celoéw badawczych na-
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ukowcow zajmujacych si¢ mlekiem kobiecym i lakta-
cja gdyz potwierdzatoby mechanizm nabywania bier-
nej odpornosci dzigki karmieniu piersia.

Pierwsze doniesienia o oznaczeniu przeciwcial
w mleku kobiety zakazonej wirusem z SARS-CoV-1,
dotyczyto kobiety, ktora urodzita dziecko w 36 tygo-
dniu cigzy, a chorobe przeszta 130 dni wczesniej.
W drugim przypadku oznaczono przeciwciata I1gG
skierowane przeciwko wirusowi SARS-CoV-2
w mleku chorej na COVID-19 kobiety, ktora konty-
nuowala karmienie piersig 13-miesi¢cznego synka
z wcezesniej stwierdzonym zakazeniem wirusem
SARS-19 [14]. Dopiero jednak badania Rebecca
L. Powel i wsp. przyniosty rezultaty, ktore potwier-
dzaja efektywna produkcje przeciwcial IgA, IgG,
IgM, w grupie 15 sposrdd 300 przebadanych kobiet
zakazonych wirusem SARS-Cov-2 [15].

Potwierdzenie mechanizmu biernej immunizacji
dziecka wobec zakazania SASR-CoV-2 poprzez kar-
mienie piersia ma oczywiscie kluczowe znaczenie dla
dzieci urodzonych w czasie pandemii, ale takze wska-
zuje sposob postepowania dotyczacy prewencji zaka-
zen w przysztosci. W przypadku COVID-19, podobnie
jak w wigkszosci innych infekcji, karmienie piersia jest
jednym ze skutecznych sposob zapobiegania chorobie
a nie jej szerzenia.

Znaczenie odkrycia wysokiego miana naturalnych
czynnikow odpornosci w mleku kobiecym, skierowa-
nych przeciwko wirusowi, wobec ktorego farmakologia
i medycyna sg bezradne, daje nowe mozliwos¢ leczenia
chorych na COVID-19 pozyskanymi z mleka prze-
ciwciatami, podobnie jak dzi$ eksperymentuje si¢ z wy-
korzystaniem surowicy ozdrowiencow COVID-19 da-
jac szansg najciezej dotknietym pandemig pacjentom.
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