Expert MUDr. Jan Lakota, CSc. o mRNA
vakcinach : “Tato vakcina je velka neznama a
nevieme, €o sa s clovekom v priebehu
mesiacov udeje” (Rozhovor)

- CZ24 News | 30. kvétna 2021
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SLOVENSKO: Aktudlne zijeme pohnuté ¢asy. Pravidla sa sice uvolnili, ale bezi aj kampan na
vakcinovanie. I'udia sa delia do troch tdborov. Vakcina ANO, vakcina NIE a UVIDIM/POCKAM
do jesene.

Reportéri na RTVS so sebou priniesli dalSie otazniky. Zaujali ma vyjadrenia niektorych odbornikov
a postupne ich oslovujem na rozhovory. Prvym je Jan Lakota.

Pan Lakota, vy ste sa vyjadrili v reportazi aj touto uvahou: , Tato vakcina je
velka neznama a nevieme, €o sa s clovekom v priebehu dalSich mesiacov
udeje.” Priblizte nasim citatelom, co tym presne myslite.

Vakcina bola sit4 ,hortcou ihlou”. Za normdlnych, Standardnych podmienok vyvin vakciny trva 8-12
rokov. Tento Cas nie je dolezity preto, lebo nieco nevieme urobit, ale preto, lebo na vysledky
jednotlivych testov je potrebné cakat roky. Teda pozorovat skimané - testované objekty dostatocne
dlhu dobu na to, aby sa zistili akékolvek neziaduce ucinky vakciny. Argument o financ¢nej injekcii
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neobstoji.

Bohata tehotna Zena nemoze skratit dobu gravidity (zretia plodu) z 10 lunarnych mesiacov na
polovicu, aj keby do vedy investovala miliony. Atypicky sa, obrazne povedané, mieSaju jablka
s hruskami. Bioldgia a peniaze, Co je Uplny nezmysel.

Ako vnimate oCkovanie a celkovo stratégiu?

Zle. Dramaticky zle. Nie je mi jasné, co sa mé& ockovanim dosiahnut. Dany problém ma viacero rovin.
Ide o ochorenie, ktorého imrtnost/smrtnost je 0,26 %. Umelo vytvorena panika doslova zenie ludi do
vakcindacie, ktora v podstate nema nijaky medicinsky zmysel. Miesto povodnych 2 davok sa uz celkom
verejne hovori o tretej, Stvrtej davke. O ,preockovani” kazdy rok, kazdych devat mesiacov. I'udia sa
maju dat zaoCkovat, lebo... budu slobodni, buda chraneni, budi mact cestovat. Nie preto, lebo
neochoreju.

Lebo oc¢kovanie malo pévodne znizit virusova naloz, zlahcit priebeh ochorenia. Opak je pravdou.
Ockovani choreju jedna radost. Resp., si PCR pozitivni (pozrite Seychelly). Ockovanim doslova
»Zenieme“ virus do toho, aby mutoval. Nie je pravdou, Ze ockovanim zabranime vzniku novych
mutdacii. Naopak, oCkovanim ich vznik podporujeme. Je to podobny efekt, ako ked neuvazenym
pouzivanim antibiotik vytvarame multirezistentné baktérie. O neuveritelnej nahlivosti bola rec¢
vyssie.

NavySe, bezprecedentné su v dejindch vakcinacie ludi nasledovné aspekty, ktoré sa u ¢loveka pouzili
prvykrat: Pouzitie PEG (polyetylénglykolu) v injekcii, pouzitie mRNA technoldgie, pouzitie geneticky
modifikovanych polynukleotidov, pouzitie predbeznych (nie definitivnych) udajov. Po prvy raz
medicinske autority ozndmili, ze ludia maji ocakavat neziaduice uc¢inky po oCkovani, po prvy raz sa
na schvalenie vakcin(y) pouzili predbezné, nie definitivne vysledky z testovani.

Ide o prvu vakcinu v histdrii, kde nie st jednoznacné a jasné data o znizeni infekcie, znizeni prenosu,
resp. o znizeni imrtnosti/smrtnosti. A na zaver - firma Moderna, ktora prvykrat vobec vo svojej
historii existencie dodala produkt (ockovaciu vakcinu) pre klinické pouzitie na trh.

Na internete su dost casto informacie o tom, Ze na jesen budu viac postihnuti
Iudia, ktori sa dali zaoCkovat. Ako si to mame vysvetlit? Nejde o hoax?

Hrozba tazSieho postihnutia uz ockovanych ludi na jesen (a neskér) ma viacero aspektov. Ide o PAH
(prvotny antigénovy hriech) a ADE (protilatkami indukované zhorSenie infekcie). Oc¢kovani ludia
vytvoria protilatky proti S bielkovine ,originalneho” virusu. Neockovani, samozrejme, nie. Pri infekcii
virusom s mutovanou S bielkovinou sa imunitny systém neockovanych bude branit , prirodzene”,
vzhladom na to, Ze pdjde o infekciu, s ktorou sa doteraz nestretol.

Pri ockovanych je, podla mdjho nézoru, situacia ind. Ak imunitny systém usudi, Ze nie je potrebné
vytvorit novy druh protilatok, ako su tie, ktoré vznikli po ockovani, ich G¢innost bude nizka. Ale iné
nevytvori! Len tie ,o¢kovacie”. A potom sa budu vsetci Certi zZenit. ,Ockovacie” protilatky nebudua
schopné mutovany virus zneutralizovat, naopak, pomézu ho rozniest do celého organizmu. Takto sa
poskodia aj organy, ktoré predtym virus nenapadal (ADE). Zaroven pri syntéze malo u¢innych
protilatok bude imunitny systém zahlteny ich syntézou a ,nezvysi mu ¢as“ na syntézu inych
protilatok (PAH).



V relacii ste vyjadrili aj nazor k smrti Zeny po podani vakciny. Povedali ste, Ze
Zena zomrela v kauzalnej suvislosti s podanim vakciny. Stojite si za svojim
vyjadrenim a viete ho ozrejmit?

Jednoznacne si za tymto tvrdenim stojim. Tromby v cievach mozgu vznikli nasledkom o¢kovania
vakcinou. Moje tvrdenie viem podopriet viacerymi zdrojmi.

Najnovsie pracou profesora Rolfa Marschaleka ,Vaccine-Induced Covid-19 Mimicry Syndrome:
Splice reactions within the SARS-CoV-2 Spike open reading frame result in Spike protein variants
that may cause thromboembolic events in patients immunized with vector-based vaccines”, (DOI:
https://doi.org/10.21203/rs.3.rs-558954/v1), ktora bola publikovana v tychto dioch ako preprint.

Odovodnenie je pre laika velmi narocCné.

Velmi ,ludovo” povedané, pri prepise DNA z vakciny vznikaju aj kratSie useky S bielkoviny. Proti nim
vzniknt tieZ protilatky. Spolu ,si vybavuju uéty” prave v/na stenach ciev. Dal$ou kaskadovou
reakciou vznikaju v tomto mieste tromby, ktoré cievu nasledne upchaji. Tvrdenie patologa v tejto
relacii: ,Zomrela by tak Ci tak,” povazujem za nehorazne a neetické. VSetci raz ,zomrieme tak ¢i
tak”. Patolog vie figu drevent o liecbe zivych ludi. Cely odborny zZivot sa patolég venuje len a len
mrtvym.

Dost Casto sa rozprava aj o zaockovanosti lekarov. V reportazi Reportéri
zaznelo, Ze az 2/3 lekarov nie su zaoCkovani. Ako si to vysvetlujete? A myslim
teraz na dve veci. Prvou je: Preco sa nedali zaoCkovat vSetci a hned (ved mali
na to priestor a prednostné pravo)? A tou druhou je moja otazka: Preco su

k téme ticho a nevyjadruju sa?

Moje vysvetlenie je velmi jednoduché - studovali sme Sest rokov na lekarskej fakulte. Po Skole sa
vzdeldvame cely zivot. Pracujeme so zivymi ludmi. NaSe vedomosti sa rozsirujui doslova kazdy den.
Samozrejme, mozeme sa mylit. Ale nesieme so sebou obrovsku zodpovednost. Za ludsky zivot
pacienta, ktory sa nam zveri do ruk. V pripade ockovania sme pacientmi my. NavysSe, rozumieme
a CiastoCne vieme posudit aj neziaduce ucinky ,rychlo kvasenych” vakcin.

Reporaz RTVS najdete priamo tu - zaockovanost lekarov 22 minuta a 30
sekunda:

Ti ludia, ktori vehementne propaguji oc¢kovanie, vo vacésine pripadov nemaju za sebou ani semester
vyuky mediciny, nieto e$te rozhodovanie sa pri 16zku tazkého pacienta. Casto ani netusia, o om
bohorovne taraju. Vehementne doslova sypu z rukava ,medicinske” rieSenia, za ktoré vSak
medicinsky nenesu a ani neponesu nijaki zodpovednost. Tu plati to, ¢o povedal rusky fyzik, profesor
Kapica: ,Cim vyssie vylezie opica, tym lepSie jej vidno zadok”. Na otézku, preco sa k danej téme
nevyjadruju moji kolegovia, je potrebné sa opytat ich.

MUDr. Jan Lakota, CSc. (1959)
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LFUK 1978-1984, tri odborné atestacie (vnutorné lekarstvo, klinicka onkoldgia, hematoldgia a
transfuzioldgia), jedna ,organiza¢nd” (MPH), titul CSc. v roku 1990, praca na UEO SAV od roku
1976.



