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CESKO: SdruZeni mikrobiologli, imunologt a statistikti (SMIS) na svych strankéach

okomentovalo devét vyznamnych dezinformaci, které si na webu ministerstva zdravotnictvi mohou
i dnes obcCané precist. Advokat JUDr. Tomas Nielsen na oznacené dezinformace upozornuje

v kontextu nové vladni reklamni kampané proti ,,covidovym dezinformacim“. Nielsen uved]l, ze by
mélo samotné ministerstvo zdravotnictvi v prvni radé revidovat informace, které prezentuje
ob¢antm.

Pred nékolika dny oznamila vlada, Ze pripravuje novou reklamni kampan proti covidovym
dezinformacim a tvrdé zakrocCi proti tém, kdo dezinformace a hoaxy Siri.

Z&klad kampané pripravilo ministerstvo vnitra ve spolupraci s ministerstvy zdravotnictvi, obrany,
zahranici a Uradem vlady. Zameéri se na konkrétni dezinformatory a chce je trestat.

Vzhledem k tomu, Ze podle ¢lent vlady patri mezi dezinformatory také nékteri 1ékari, chtéji je
pokutovat nebo dokonce vylouéit z Ceské lékai'ské komory.

,Zamest pred svym prahem by si ovSem méla predevsim vlada. Po predchozim ministrovi
zdravotnictvi zdédila kostlivce, kteri dosud visi na webovych strankach zminéného ministerstva,“
uvadi advokat Nielsen.

Dezinformacim se vénovali odbornici ze SMIS, kteri na svych strankdch okomentovali devét
vyznamnych dezinformaci na webu ministerstva zdravotnictvi. Uvedena tvrzeni na oficidlnim portalu
statni instituce podle sdruzeni ,nereflektuji vyvoj védeckych poznatku, nereaguji na doporuceni
svétovych zdravotnickych organizaci (CDC, ECDC, WHO) a podvadéji Sirokou verejnost”.

Prehled dezinformaci na strankach ministerstva
zdravotnictvi
NiZe naleznete vzdy citaci ze strdnek ministerstva zdravotnictvi CR (zdroj), které obsahuji idajné

dezinformacni Tvrzeni a nasledné ministerstvo zdravotnictvi tvrzeni komentuje Komentdr* MZCR.
Potom nésleduje vZdy sdruzeni Komentdr SMIS.

Dezinformace ¢. 1 - Vakcina je tidajné skodliva

Tvrzeni: ,Vakcinace je nezdrava. ...firma AstraZeneca se vyvazala z odpovédnosti za pripadné
Skody, coz mé byt dukaz nebezpecnosti této vakciny.”

Komentar MZCR: ,Kazda vakcina prochézi pred uvedenim na trh rozsahlymi klinickymi testy na
desitkach tisic lidi, které odhali pripadné nezadouci ucinky. Teprve poté je mozné uvést vakcinu na
trh. U registrovanych 1é¢ivych pripravki je zarucena jejich bezpecnost, GCinnost a farmaceuticka
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jakost. Bezpecnost vakcin je kontinualné sledovana i po jejich registraci a uvedeni na trh.
Zdravotnicti pracovnici, ale i pacienti hlasi podezreni na pripadné nezadouci ucinky, které se
prubézné na evropské urovni vyhodnocuji.”

Komentar SMIS:

MZCR na webovych strankach neposkytuje informaci o tom, kdo je zodpovédny za odskodnéni
v pripadé nezadoucich ucinku. Uvedené tvrzeni o tom, Ze ne vyrobce, ale stat je zodpovédny za
odskodnéni v pripadé nezadoucich ucinku, je vSak pravdivé.

Napr. v predbézné smlouvé mezi AstraZenecou a Evropskou komisi (zdroj) je uvedeno, ze skutecné
vyrobce nenese zodpovédnost za nezadouci Uc¢inky, a tu prebiraji jednotlivé staty.

Po vakcinaci dochazi k nezadoucim u¢inkiim. Pribézna dlouhodobé sledovéni, o kterych se zminuje
text MZCR, jsou provadénd EMA nebo SUKLem a jsou velmi ovlivnéna mirou tzv. podhlaseni.

Vice informaci o tématu hlaSeni nezadoucich uc¢inkl v americkém systému VAERS je uvedeno
v ¢lanku Stépana Cabelky (zdroj). Vakciny mohou ve vzacnych piipadech zplisobovat myokarditidy
(zvlasté u mladych muzu) (zdroj), neurologické problémy (zdroj) a mohou vést i k imrti (zdroj).

Dokonce SUKL spolu s Ceskou vakcinologickou spole¢nosti uZ loni v kvétnu uvedl, Ze pfi nizkém
poctu nakazenych prevazuji u mladych lidi rizika vakcin od AstraZenecy a Janssenu nad prinosy.
O tom v$ak na stréankédch MZCR informace nejsou.

| nejmensi finanéni prispévek velice pomaha! Dékujeme!

CHCI PRISPET

Dezinformace ¢. 2 - Vakcina nebude ucinna

Tvrzeni: ,Vakcina vyvinuta za tak kratkou dobu nebude Gcinna, protoze uvést vakcinu na trh trva
obvykle dlouhé roky.“

Komentar MZCR: , Tymy, které se vénovaly vyzkumu vakcin na tyto viry, mohly vyuZit pfedchozi
znalosti a zacit pracovat na vakciné pro novy virus. ...Diky celosvétové pandemii se vSak data
podarilo nasbirat v kratkém case. ...Rozhodnuti o registraci vakcin je podlozeno vSemi potrebnymi
udaji. V zadném pripadé tak nedochdazi k urychleni v té casti klinickych studii tykajici se
bezpecénosti.”
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Komentar SMIS:

Imunita ziskana ockovanim rychle klesa a ukazuje se, ze s kazdou dal${ variantou viru jsou vakciny
proti puvodnimu viru stédle méné a méné ucinné. V dusledku toho jsme momentalné nuceni do
oCkovani treti davkou a v Izraeli uz se ockuje ¢tvrtou davkou (zdroj).

Doslo k bezprecedentnimu urychleni hodnoceni klinickych studii v té ¢asti, ktera se tyka
bezpecnosti, coz bylo zrejmé zejména u studie Pfizeru predkladané pro schvdleni vakciny pro déti ve
véku 5-11 let. V ni byla polovina déti sledovana pouze dva tydny po druhé davce vakciny (zdroj).

Udinnost vakcinace miiZeme hodnotit riznym zptisobem. Proti vdZznému pribéhu onemocnéni

u rizikovych osob je vakcinace relativné ucinng, i kdyz zdaleka ne dokonald. Proti onemocnéni

a proti $ifeni nemoci vakcinace pomiize pouze na par tydna az mésicu, ale pak efektivita rychle
klesa. Preockovavat kazdé dva nebo tri mésice neni vhodné reseni, jak uz rekla i Evropska 1ékova
agentura EMA (zdroj).

Dezinformace ¢. 3 - Kazda vakcina bude jinak uc¢inna

Tvrzeni: ,Kazda z vakcin bude mit jinou ucinnost, a proto by mél mit kazdy pravo vybrat si, kterou
vakcinou bude naockovan.“

Komentar MZCR: ,PrestoZe se hodné diskutuje o ué¢innosti jednotlivych vakcin, u viech
registrovanych léCivych pripravku je zarucena jejich bezpecnost, uc¢innost a jakost.“

Komentar SMIS:

Vakciny se mezi sebou lisi jak v u¢innosti, v délce ochrany (zdroj 1, zdroj 2), tak v nezadoucich
ucincich (zdroj).

Dezinformace ¢. 4 - Védci zkousi novou neznamou technologii, tzv. mRNA
vakcinu

Tvrzeni: ,Vakciny farmaceutickych spolecnosti BioNTech/Pfizer a Moderna pracuji na principu
tzv. mRNA. Jedna se o neznamou a dosud nevyzkousenou technologii a nevime, co v téle napacha za
skody.“

Komentar MZCR: ,PrestoZe jde o novy typ vakcin, na jejich vyvoji se pracuje témét 30 let...
Nejedna se tedy o zadnou narychlo vyvinutou metodu...”

Komentar SMIS:

Pred vakcinami na COVID nebyla pro pouziti na lidech schvélena zadnda vakcina na bazi mRNA.
Probéhlo nékolik klinickych studii s mRNA vakcinami, ale zddnd z nich neprosla do doby schvaleni
vakciny na COVID az ke klinickému schvaleni a béznému pouziti v populaci (zdroj).


https://zpravy.aktualne.cz/zahranici/izrael-a-ctvrta-davka-ockovani-proti-koronaviru/r~c2110c6a6c6f11ecad06ac1f6b220ee8/
https://www.fda.gov/media/153447/download
https://cnn.iprima.cz/zmena-ockovaci-strategie-caste-preockovani-skodi-imunite-cloveka-hlasi-ema-55271
https://www.science.org/doi/10.1126/science.abm0620
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2021.12.10.21267590v1
https://www.yalemedicine.org/news/covid-19-vaccine-comparison
https://www.nature.com/articles/d41586-021-00019-w

Opatrnost je tedy na misté a farmakovigilance (sledovani pripadnych nezddoucich u¢inkd) by méla
byt velmi pecliva.

Dezinformace ¢. 5 - Ockovani nebude mit vyznam pro ty, co nemoc prodélali

Tvrzeni: ,Onemocnéni covid-19 zanechd mnohaletou imunitu. Lidské télo si totiz pamatuje, co
prodeélalo za chorobu, a proto uz ockovani pro takového clovéka neni nutné.”

Komentar MZCR: ,, Tzv. post-infekéni imunita neni celoZivotni ani dlouhodobd. Oc¢kovaci latka
vytvori daleko vyssi hladiny protilatek a bunéénou imunitu. Takova imunita je robustné;jsi, a proto
také dlouhodobéjsi. Kolektivni imunity 1ze efektivné a nejrychleji dosahnout jen ockovanim.
Samovolné promoreni by mélo za nasledek velké mnozstvi obéti, ve hre by byla i neustala hrozba
kolapsu zdravotniho systému.”

Komentar SMIS:

Imunita vytvorena prodélanim nemoci chrani proti zdvaznému pribéhu pfi opakované infekci. V CR
jiz byla prokéazana infekce u 2,9 milionl osob a tito lidé maji imunitu vyvolanou infekci (zdroj).

Jak vyplyvé z dat UZIS sledujicich pocet pacientli na jednotkach intenzivni péce, jedinci, ktert
prodélali infekci, se na JIP prakticky nevyskytuji (Graf 2 v publikaci zdroj).

Ochranny ucinek prodélaného onemocnéni proti hospitalizaci na JIP plati bez ohledu na to, jestli lidé,
kteti nemoc prodélali, byli nebo nebyli o¢kovani. A jak je to s ochranou pred opakovanym
onemocnénim COVID? Izraelska studie provedena na vice nez 6 milionech lidi ukazala, Ze ti, kteri
nemoc prodélali, jsou chranéni pred dalsi infekci 1épe nez ti, ktefi jsou oCkovani (zdroj), totéz
potvrdila i ¢eské studie (zdroj).

Dezinformace ¢. 6 - K ziskani kolektivni imunity by stacilo promorit populaci
Tvrzeni: ,Prirozenou imunitu lze podle nékterych tvrzeni ziskat jednoduse tzv. promorenim.”

Komentar MZCR: , Po prodélani nékterych virovych onemocnéni neziska clovék solidni,

tzv. celozivotni nebo dlouhodobou imunitu. U nového typu koronaviru se to potvrzuje. Jsou pripady,
kdy lidé onemocni i opakované. Imunita po prodélané nemoci covid-19 trva pravdépodobné jen
nékolik mésict, a tedy rozhodné neni dlouhodoba. Ockovaci latka mé tu vyhodu, Ze je konstruovana
tak, ze svym antigenem stimuluje imunitni systém k daleko vétsi tvorbé protilatek, nez to umi
samotny virus. Da se proto predpokladat, Zze po oCkovani bude imunita solidnéjsi a dlouhodobéjsi nez
po vlastnim prodélani nemoci.”

Komentar SMIS:

V Ceské republice mélo pozitivni PCR test témét 27 % populace (zdroj), dalsi velké ¢ast obyvatel na
testu nebyla nebo jej jiz méla negativni, ale maji detekované protilatky. Tedy naSe obyvatelstvo jiz je
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vyznamné promoreneé.

Z dlouhodobych studii vyplyva, ze jak protilatky, tak specifické T a B lymfocyty je mozné prokazat

u lidi, kteri prodeélali covid-19 i po roce. Tyto T a B lymfocyty, které si pamatuji kontakt s virem, jsou
schopné se pri opakované infekci znovu namnozit, vytvorit nové protilatky a rychle a ucinné reaguji
na novou infekci (zdroj).

Neni prekvapenim, ze dochazi v nové sezéné k dalsi infekci (tzv. reinfekci), ale ta jiz neni fatalni.
Hospitalizace ¢i umrti hrozi lidem s opakovanou infekci jen ve vyjimecnych pripadech (zdroj).

Imunita po ockovani rozhodné neni silnéjsi a dlouhodobé;jsi nez po prodélani nemoci, jelikoz se nyni
zvazuje jiz ctvrta davka béhem 1-1,5 roku.

Dezinformace ¢. 7 - Naockovat by stacilo jen rizikové skupiny

Tvrzeni: ,Neni nutné oCkovat celou populaci. Naockovat by stacilo jen rizikové skupiny, u kterych

Vaevs

Komentar MZCR: ,U onemocnéni, ktera jsou mezilidsky prenosnd, coZ covid-19 jednoznac¢né je, je
nutné ochranit vétSinu populace. Naockovanim vybranych osob bychom sice ochranili jednotlivce,
ale virus by se v populaci déle $iril. OCkovanim navic chranime nejen sebe, ale i ty, kdo tak kvuli
svému zdravotnimu stavu ucinit nemohou. Vakcinace je nejefektivnéjsi zptisob, jak dlouhodobé
zastavit Sireni epidemie u nas i ve svété.”

Komentar SMIS:

Toto je jeden z nejzasadnéjsich omyll. Virus se $ifi i naoCkovanou populaci, jak vidime treba

v Dansku. Tésné pred Vanocemi mélo Dansko naockovanych dvéma davkami pres 90 % dospélé
populace a treti davku dostala priblizné polovina, a presto se objevila nejvétsi vina nakazenych od
pocatku pandemie (zdroj).

Nemohl za to omikron, k nartstu poctu infekci doslo uz dlouho pred nim. Vakcinace $ireni viru muze
omezit, ale nezabrani mu. Jako nejidealnéjsi se v soucasnosti jevi naockovani rizikovych pacienta

a prodélani choroby nerizikovymi pacienty. To by platilo zvlasté tehdy, pokud by byla zajisténa
kvalitni primarni péce o pacienty a pokud by se pristoupilo k otevreni spolec¢nosti.

Tak, aby se vsichni, kdo uz maji imunitu, méli moznost se pravidelné stimulovat malym mnozstvim
viru a imunitu ,trénovali”. Stac¢i se podivat na Svédsko (zdroj).

Od kvétna 2021 dodnes tam zemrelo necelych 1 000 covid-pozitivnich pacientu. U nés za stejnou
dobu 6 000. Celkem ve Svédsku zemrelo 15 tisic lidi, u nas se ¢islo bliZi k 40 tisicim. Pravdou je, Ze
ve Svédsku maji vy$si celkovou prooc¢kovanost - cca 70 % proti nasim cca 63 %.

Uvidime, co ve Svédsku napacha omikron, ktery se tam ted zacal $ifit stejné jako u nés; déa se
odhadovat, ze povede také k men$imu pocCtu Gmrti nez u nas. Muze mit COVID i u nerizikovych lidi
dlouhodobé nasledky? Ano, muze, ale stejné tak mohou vzniknout problémy po vakcinaci.

Musime sbirat data o tom, kolik zdravotnich komplikaci vznikne po nemoci a kolik po vakcinaci.
A u nas je toto téma tabu a je treba jej otevrit.
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Dezinformace ¢. 8 - Ockovani jako novy totalitni nastroj

Tvrzeni: ,0¢kovani proti covid-19 bude povinné pro véechny ob&any CR pod hrozbou tvrdych trestd.
Tém, kteri se ockovat nenechaji, budou odebirany zdkladni lidska prava a svobody. Neockovani

«

budou obc¢any , druhé kategorie”.

Komentar MZCR: ,Oc¢kovani proti covid-19 je dobrovolné a hrazené z verejného zdravotniho
pojisténi. I pri cestach do exotickych oblasti se lidé nechéavaji oCkovat na nékteré nemoci, které by
jim v lep$im pripadé mohly pouze zneprijemnit pobyt v dané destinaci, v tom horsim by si z takové
cesty privezli nasledky na cely zivot. Hlavni vyhodou jakéhokoliv ockovani je tak prevence nemoci
samotné, v nékterych pripadech mizeme mluvit i o zachrané zivota.”

Komentar SMIS:

Ve chvili, kdy povinné oCkovani nékterych skupin bylo schvalené, kdy studentim nékterych obor
bylo vyhrozovano, ze pokud se nenaockuji, nedostuduji, kdy pracovnikum v sociélnich sluzbach,
lékarum, policistim, vojakam, hasiCim a dal$im prislusnikiim slozek Integrovaného zachranného
systému hrozilo, ze ztrati své zaméstnani, tato ,dezinformace” stale visela a visi na strankach
ministerstva jako dezinformace. Novela zdkona o povinném ockovani dosud stazena nebyla, i kdyz to
bylo prislibeno.

Dezinformace c¢. 9 - Antigenni testy jsou nespolehlivé

Tvrzeni: ,Podle portdlu Aeronet je spolehlivost antigennich testt velmi nizkd. Pozitivitu mé
vyvolavat nejen koronavirus, ale i rada potravin a jinych véci. Dikazem ma byt video ze Slovenska,
kdy tdajnou pozitivitu vyvolalo i mléko.”

Komentar MZCR:

LAntigenni testy na covid-19 jsou vhodné pro $iroké pouziti. Spolehlivost testl je u osob s akutnim
onemocnénim az 90 %. PCR testy mohou po prodélané nemoci vykazovat delSi dobu pozitivitu, aniz
by osoba musela byt infek¢ni. To u antigennich testll neplati. Provadéji se také z vytéru z nosu nebo
nosohltanu, ale misto virového genomu hledaji antigeny (bilkoviny) na povrchu viru. Antigenni test
pomize vCas odhalit infekéni osoby a tim zabranit dalSimu $ifeni viru v populaci. Testy jsou rychlejsi
a levnéjsi.”

Komentar SMIS:

Dle vyzkumu, které byly provadény ve spolupraci Zdravotniho ustavu Ostrava a nemocnice Karvina-
R4j, existuji antigenni testy, které jsou prakticky lepsi nez PCR, protoze detekuji na rozdil od ni jen
Zivy virus (tedy neposilaji zbytecné do karantény lidi, kteri nejsou nemocni, ale maji na sliznici jen
mrtvé ¢astecky viru) a jsou pritom schopny detekovat pres 95 % pripadu s Zivotaschopnym virem
(zdroj).


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8071529/

Jsou ale naopak i testy, které jsou prakticky k nicemu (zdroj). Opakované na tento fakt poukazujeme
a opakovaneé je tato skute¢nost ignorovana.
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