KRESBA LELA GEISLEROVA

S koronavirem na vécné Casy

S jistotou toho o novém koronaviru mnoho nevime. Zi'ejmé ale je, Ze mohlo byt mnohem hur

Zustane nam tady covid-19 navzdy, nebo se ho zbavime? A kolik penéz a lidskych Zivoti by stala ta ktera
varianta? Vzhledem k dostupnym informacim mtzeme alespon usoudit, kdo udélal co dobie a ktery ndpad se
naopak ukazal jako uplné scestny.

Epidemie choroby covid-19 nam velmi zkomplikovala Zivoty (a bohuzel vice nez tfem stovkam z nas Zivoty

i vzala) a je$té né&jaky ¢as ho komplikovat bude. Nicméné lze na ni s jistou davkou optimismu najit dokonce i
nekolik pozitivnich stranek. K téch ismévnéj$im patii tieba to, Ze si Siroka vefejnost v souvislosti s epidemii
doplnuje nejen své zemépisné znalosti (kdo predtim védel, ze existuje, natoz kde lezi ¢inské mésto Wu-chan?),
ale predevsim znalosti z oboru epidemiologie, virologie a imunologie. A seznamuje se takeé s tim, jak obtizné se
hleda védecka ,,pravda‘, jak je relativni a jak se postupné méni v zavislosti na nové ziskdvanych poznatcich.

Na zékladé vysledki nedavného pomérné rozsahlého testovani vzorka ceské populace se zda byt ziejmé, ze
,promotrenost™ je velmi nizkd — dosahuje méné nez jednoho procenta —, a nic na tom pravdépodobné nezmeéni
ani vysledky jinych, méné€ rozséhlych prizkum, které o néco pozdé¢ji dospély k hodnotam nékolikanasobné
vysSSim.

Je totiz Gplné jedno, jestli nemoc prodélalo a je (snad) imunni jedno, nebo deset procent lidi. Praktické dusledky
by mélo teprve zjisténi, Ze ,,promoienost™ se pohybuje v desitkach procent, a tudiz se ptiblizujeme stavu
,kolektivni imunity“, ktery by vyrazné pfispival k samovolnému vyhasnuti epidemie.

Testujeme. JenZe jak?

Zatim tomu nic nenasvédcuje. A je navic trochu znepokojivé, ze se vysledky téch provedenych studii tolik lisi.
Pravdépodobné za to mohou technické problémy jako pouziti komer¢nich testli, které maji rizny stupeini
citlivosti a hlavné ,,faleSnych pozitivit. VSechny tyto testy totiZ v krevnich vzorcich méfi pfitomnost (a nékteré
1 pfiblizn€ mnoZstvi) protilatek, tedy bilkovin, jeZ imunitni systém vyprodukoval béhem infekce a které se
specificky vaZou na koronavirus, ¢imz ho pomahaji likvidovat. VE&tsinou se stanovuji protilatky typu IgM a IgG,
ale ziejmé by bylo lepsi, kdyby se stanovoval i typ IgA, hrajici vyznamnou roli pravé u infekci postihujicich
slizni¢ni tkang.

Objevila se také hypotéza, Ze imunitni systém mnoha pacientt se s infekci vypotadal pouze prostfednictvim
jinych zbrani nez protilatek, takZe je u nich hladina protilatek velmi nizka, prakticky nedetekovatelna. Jednou



takovou imunitni zbrani jsou bilkoviny zvané interferony, které v ohnisku nakazy v dosud zdravych buiikach
indukuji stav odolnosti vi¢i viraim. Dalsi jsou tzv. bunééné mechanismy, predevs§im nékolik typli bunck
zvanych T-lymfocyty. Nékteré z nich pomahaji jinym buiikam imunitniho systému optimalizovat jejich funkci
(tfeba produkovat kvalitni protilatky), jiné, takzvané cytotoxické — ,,zabijecské* — zase likviduji nakazené
bunky, aby se nestaly zdrojem Sifeni infekce.

To je asi trochu piekvapiva a riskantni strategie a u né€kterych virovych onemocnéni mize nadélat vice Skody
nez uzitku. Dulezité je, Ze po prekonani infekce v organismu po dlouhou dobu pfetrvavaji tzv. pamétoveé T-
lymfocyty, které se rychle aktivuji, jakmile stejny virus zato¢i znova. To by bylo fajn, problém je, ze tyhle
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pomalé, pracné a nakladné, takze se pouZzivaji jen v omezeném méfitku a spiSe pro vyzkumné ucely.

Jsme tak potencialn¢ v situaci, ze neznamy (mozna znacny) pocet lidi sice onemocnéni prodélal, ale nema
snadno zjistitelné protilatky. Mozna se u takovychto lidi tvofi pouze protilatky typu IgA, nikoli rutinng
stanovované IgM a IgG. Ackoli tato hypotéza neni nijak prokazana (a ja myslim, Ze je nespravna), bylo by
dobré naptisté do testovani pro jistotu zahrnout i stanoveni IgA. Doufejme, Ze se tyhle technické zaleZzitosti
podatii brzy vyjasnit, abychom si mohli byt spolehlivosti provadénych testt jistéjsi. Kdybychom totiz dovedli
spolehlivé prokazat, ze urcity ¢loveék chorobu prodé€lal, mohl by byt alespoil po néjakou dobu (minimalné
n¢kolik mésicll) povazovan za imunniho, a tedy ,,bezpe¢ného®.

Vymytit, nebo nechat zmutovat?

Veftejnost se také seznamila 1 s ponékud prekvapivou skute¢nosti, ze imunitni systém reaguje nékdy az prilis
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piipady, kdy miize pomahat nasazeni 1¢kti tlumicich pfehnané imunitni reakce.

V kazdém piipadé je ziejmé, ze naSe nyné&jsi epidemiologicka situace je dobra, a redlnd nadéje, ze by se virus z
populace dal prakticky uplné eliminovat, jak se to (témef) podatilo napt. v nékolika asijskych zemich ¢i na
Novém Zélandu, rozhodné existuje. Je docela realné u nas epidemii udrzet na velmi nizké trovni, takze uz
nebude tfeba téméf zadnych plosnych opatieni s vyraznymi negativnimi ekonomickymi dopady, a mozna se

V dohledné dobé dockame ucinné vakciny nebo 1ékli. To by samoziejmé situaci vytesilo definitivné.

Dalsi moznosti také je, Ze by se nebezpecnost viru mohla postupné ptirozené snizovat, jak to u epidemii n¢kdy
Sifeni nejagresivnéjsich variant viru, budou mit evolu¢ni vyhodu ty varianty viru, které zptisobuji jen mirnou
formu onemocnéni, jiz tfeba ani nedovedeme rozpoznat, nemocné ¢i jejich kontakty do karantény neptivedou.
Virus se bude §ifit, ale nikoho moc neohrozi.

Takova mirnéjsi varianta viru by se V populaci Sifila sndze a nehubila by tolik hostitelt. Jenze tento proces
obvykle trva hodné dlouho, takZe bych na n&j moc nespoléhal. Je ale pravdépodobné, Ze pravé takhle jsme si
béhem stovek let zvykli na Ctyfi jiné koronaviry, které zptisobuji asi 20 procent béznych lehkych respiracnich
onemocnéni, jako jsou nachlazeni nebo ryma (vétSinu ostatnich lehkych chorob tohoto typu zpiisobuje asi 100
raznych tzv. rhinovirt).

Doufejme jen, ze po nynéjSim rozvoliovani omezujicich opatieni se epidemie nevymkne kontrole a ze se
skutecné rozbéhne ta diive avizovana druhé faze opatteni zvand ,,chytrd karanténa®, kterd umozni zaméfit se
selektivné na rychle identifikovana ohniska nékazy.

V tomto sméru mé trochu znepokojuji zpravy o tom, Ze potfebna logistika na zajiSténi masivniho testovani
funguje Spatné. Pfece si jest¢ pamatujeme, ze se slibovalo az 20 tisic testd denn¢ s vyuzitim velkych kapacit
ptistrojii ve vyzkumnych institucich. Nyni se zd4, Ze tyto kapacity nejsou ani zdaleka vyuzivané, protoze vazne
koordinace mezi provadénim odbéra ve zdravotnickych zatizenich a vyzkumnymi pracovisti. Jednim z davodua



nedostate¢ného testovani jsou také vysoké naklady a neochota pojistoven je hradit v ptipadech, kdy se nejedna
o potvrzovani diagndzy, ale ,,jen o soucast priizkumu stavu populace, pfitom akademickd pracovisté by byla
ochotna testy provadét témet zadarmo, jen za minimalni materialni ndkladové ceny!

Pevné doufam, ze existuje (nebo se brzy objevi) osoba, kterd bude zodpovédna za efektivni zkoordinovani
téchto a dalSich aspekti té tolik vzyvané ,,chytré karantény* (pfedevsim trasovani kontaktii nakazenych osob
pomoci mobilnich aplikaci). Kdyz to fungovalo v jinych zemich, musi to pfece jit i u nas.

Jsem rad, ze Geska vlada tu bezpiikladnou krizovou situaci doposud zvladala velmi dobfe, a to pravé diky
potlacovani epidemie tykd. Samoziejme lze kritizovat i n€které dil¢i chyby a zmatky, ale je az s podivem, Ze
daleko horsi chyby udélaly zemé¢, ke kterym vétSinou vzhlizime jako k ekonomicky a spolecensky vyspélejSim.
Uspé&snost ¢eského postupu nejlépe vynikne pfi porovnani tvrdych dat o poétu zemfielych na milion obyvatel v
riiznych zemich. V Cesku je toto smutné &islo nyni 33, kdezto v Némecku 110, USA 400 (ve staté New York
dokonce 1650), Italii 570, Francii 460, Belgii 835, gpanélsku 610, Velké Britanii 650 (ale pravdépodobné
mnohem vice, protoZe se nezapo¢itdvala umrti mimo nemocnice). Na druhé strané v Polsku jen 40, v Recku 18
a na Slovensku neuvétitelnych 5.

Role poradcii

Od ministra vnitra Jana Hamacka jsme se dozvédéli, komu mame vdécit za véasné zavedeni piisnych
karanténnich opatfeni. M¢l to byt nejmenovany epidemiolog, ktery ho uz poc¢atkem biezna diirazn€ upozornil na
hrozici nebezpeci. Je opravdu §tésti, ze on a hlavné pak predseda vlady tohoto varovani uposlechli a vCas
jednali.

Uplné jinak tomu bylo tieba ve Velké Britanii. Tam premiér dostal od svych dvou védeckych poradcii (sir
Patrick Vallance a Chris Whitty) doporuceni, Ze by méla byt pfijata strategie ,,fizené¢ho promotovani* populace
s cilem dosahnout ,,skupinové imunity*. Na zakladé¢ toho se britska vlada 12. bfezna rozhodla, Ze se nebudou
pfijimat z4dné piisnd opatieni, kterd by narusila normalni Zivot obCani, a teprve kdyz zacalo byt ziejmé, Ze se
rozbiha skute¢na katastrofa, o 10 dni pozdé&ji ptistoupila k opatfenim jesté prisn€j$im nez u nas (uplny zakaz
vychazeni, a to i do zaméstnani, a podobng¢).

To uz ale bylo pozdé. Nechapu, jak to, ze lidé zodpovedni za nasledujici masakr ziejme vice nez 50 tisic lidi
nejsou volani k zodpovédnosti a Ze ti poradci nebyli vyhozeni. Diky bohu, Ze podobni ,,odbornici* (kterych by
jisté 1 u nas nebylo malo) neradili nasi vlade...

Je smutné, ze n¢které znamé a medialne oblibené Ceské osobnosti nadale doporucuji onu zdiskreditovanou
strategii ,,fizené¢ho promotovani* populace. V nedavném prohlaSeni jedenécti profesorti 1¢kaiskych fakult
Univerzity Karlovy se objevila formulace: ,,Je potfeba vytvaret predevsim imunitni odpoveéd’ u vétsiny
populace, coz bude chranit i ohrozené skupiny obyvatel...*

Jako kdyby tyhle formulace opsali od téch tragickych britskych poradct.
Vady promoiovani

Podle takové koncepce by se vlastné nemélo epidemii brénit, ale naopak ji podporovat, protoze u vétsiny
pacientil mé onemocnéni jen mirny prabéh. Chranit by se mély jen rizikové skupiny (hlavné lidé stafi a trpici
chronickymi chorobami), u nichz je ¢asto prubéh nemoci zavazny, az fatalni. Zni to dobie, problém ovsem je,
ze ta rizikova skupina je obrovska — nejméné Ctvrtina populace! Jak se maji selektivné chrénit pfes 2 miliony
1idi? Byly by zfizeny né&jaké zdravotnické komise, které by urcovaly, kdo ma byt chranén (uzavien do piisné
n¢kolikamésicni izolace) a kdo naopak zapojen do aktivniho promotovani? Mysli si zastanci takového postupu,



ze by néco takového mohlo fungovat a ze by za kone¢ny vysledek s minimaln¢ nékolika desitkami tisic mrtvych
n¢kdo pfijal zodpoveédnost?

Hlavnim argumentem tidajné svédc¢icim pro strategii promotovani s pokud mozno rychlym ziskanim ,,kolektivni
imunity* jsou tézké ekonomické ztraty zptisobené plosnymi karanténnimi opatfenimi. Podle zastancti tohoto
postupu je realna smrtnost tohoto koronavirového onemocnéni udajné téméf stejna jako u sezonni chiipky. Ze
tomu tak zcela o€ividné neni (zvlasté v rozvinutych zemich s vysokym podilem starych ob¢anti), by asi mohli
vypravét hlavné obyvatelé nejpostizenéjSich mist, jako jsou New York, Lombardie ¢i Londyn...

Dalsi Gasto tradovanou legendou je, Ze tuto strategii Gsp&$né realizuji ve Svédsku. Ve skute¢nosti tamni hlavni
epidemiolog opakovan¢ zdurazioval, Ze se tato zemé takovou strategii nikdy nefidila, jen omezujici opatieni
nenafizovala, ale pouze doporucovala a spoléhala na zodpovédnost tamniho vyspélého obCanstva. Zda se
oviem, Ze i ve Svédsku véfili v tu strategii kolektivni imunity, jen se to neodvazili fici nahlas.

Ona myslenka dobrovolného dodrzovani omezujicich opatieni (a souvisejici promofovaci strategie) ma fadu
zastanci i u nas. Nedavno se k ni pfihlasil napiiklad feditel jednoho z nasich nejvyznamnéjsich vyzkumnych
pracovist, ktery prohlasil, ze kdo se onemocnéni boji, mél by nechat své déti doma, nosit rousky a nechodit do
restauraci, zatimco ti, ktefi jsou ochotni riskovat onemocnéni, by prosté stat k né€emu takovému nenutil.
Ptirovnal to k tomu, Ze n€ktefi opatrni lidé rad&ji ani nefidi auto. Tohle srovnani mé skute¢né nadzvedlo — ti,
ktefi nechtéji ta omezeni respektovat, piece neohrozuji jen sebe, ale 1 ostatni kolem sebe, ne? Je to ptece
podobné, jako kdybychom pfipustili, Ze by fidicim byla jen doporucena, ne nafizena maximalni rychlost v obci.

Narodni vakcina

Nedavno se objevila iniciativa navrhujici vyvoj nasi, ¢eské narodni vakciny proti koronaviru. I kdyz
odhlédneme od skutecnosti, Ze by tento projekt méla vést osoba, ktera se pochlubila tim, Zze je mimo jiné
odbornici na homeopatii, povazuje velka vétSina odborné vetejnosti takovy napad za nerozumny. Nepochybuji
o tom, Ze u nas mame odborniky, kteti zvladnou pfipravit jednoduchou vakcinu z inaktivovaného viru, mozna i
n¢jakou vakcinu sofistikovangj$i. Ale priprava takovéto vakciny v malém méftitku je vlastné ta nejsnazsi cast
prace. Mnohem naro¢néjsi je zabezpecit vyrobu v dostate¢né velkém méfitku a v potiebné kvalité a pak

zorganizovat a provést standardni tfi faze klinického testovani.

To je nesmirn¢ nakladné a ptislusné kapacity u nés prosté nemame. Je pravda, ze nékdy pied padesati ¢i
Sedesati lety byla situace jina. Ceskoslovensko, resp. tehdejsi prazsky Ustav sér a otkovacich latek (USOL)
pattil ke svétové Spitce ve vyvoji vakein. Pozdéji uz ale USOL zaostaval a k tomu, aby se vratil na svétovou
Spicku, by byvalo zapottebi obrovskych investic. Jenze v devadesatych letech misto toho doslo k faktické
likvidaci tohoto podniku. Padl za obét’ neviditelné ruce trhu, jak se fikalo — asi to ale jinak ani neslo.

Selhani Ciny, nebo WHO?

I kdybychom pominuli tyto potiZe, ve svété dnes existuje minimalné nékolik desitek tymt (vétSinou v dravych
biotechnologickych firmach), které jsou v pokro¢ilém stadiu vyvoje vakcin, v nékolika ptipadech dokonce uz v
prvnich fazich ovéfovani ucinnosti. Tenhle zavod bychom prosté nemohli vyhrat. Racionalni je, abychom se
rad¢ji né€jak zapojili napt. do projektu Globalni odpovédi na koronavirus, na kterém se spole¢né podili EU a
WHO. Vyhodou takového vyvoje na neziskové verejnopravni bazi je, Ze se odbornici mohou poustét i do
casove narocnéjsich postupt. Byl bych ovSem velmi ptijemné piekvapen, kdyby se piiprava té ,,narodni‘
vakciny pfece jen podafila.

V posledni dobé nemine den, aby americti predstavitelé neopakovali obvinéni, Ze za nynéj$i pandemii nese
zodpovédnost Cina, protoze bud’ tajila, ze ve Wu-chanu nastal problém, nebo konspiracni teorie o tom, ze virus
unikl z laboratofe tamniho vyzkumného virologického ustavu. Americky viceprezident dokonce prohlésil, Ze o
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tom ma jasné ditkazy, avSak zatim zadné neptedlozil. Existuje i spiklenecka teorie, ze ¢inSti komunisté virus



zamérné vypustili, aby tak poskodili Zapad (a aby to zakamuflovali, nechali nejprve epidemii probéhnout ve
Wu-chanu).

Skutecnost je takova, ze prosté nevime, kdy a kde tento virus preskocil z né¢jakého zvifeciho hostitele (asi
netopyra) na prvniho ¢loveéka. Nejspis k tomu doslo asi uz nékdy koncem léta 2019 a k rozsiteni doslo v
prosinci na wuchanském trzisti. Béhem prosince se objevila ve Wu-chanu fada pfipada zapalu plic a koncem
prosince nékteti tamni 1¢ékafi vyslovili podezieni, Ze se jedna o nemoc podobnou SARS, jez se §ifila v roce
2003. Policie je vSak promptn¢ varovala, aby nesifili famy a paniku, a tak ptivodce epidemie Cinsti védci
identifikovali jako novy koronavirus 5. ledna, jeho kompletni genom publikovali o tyden pozdéji, pticemz
pienos z ¢loveéka na Clovéka byl definitivné potvrzen teprve 20. ledna.

Svétova zdravotnickd organizace nejprve vydavala mirnd varovani, riziko epidemie na globalni irovni oznacila
za vysoké az 27. ledna. A teprve v téze dob¢ se také ukdzalo, ze smrtnost choroby je zfejmé¢ mnohem vyssi nez
u zminéné sezonni chiipky. Cinska vlada zavedla od 23. ledna na celé¢ dva mésice p¥isnou karanténu ve Wu-
chanu a posléze v dalsich okolnich méstech, coz postihlo celkem vice nez 60 miliont obyvatel.

Nemyslim, ze Ciiiané n&co piili§ zanedbali — je sice pravda, Ze mohli s karanténou zacit o néco diive, ale jejich
prvni pacient zemtel az 11. ledna. Je docela pochopitelné, ze k drastickym opatienim nechtéli ptistoupit, dokud
nebylo ziejmé, o jak skutecné zadvazné onemocnéni se jednd. Také reakce WHO mi piipadé celkem pfimétend
informacim, které méla k dispozici. A navzdory jinym chybam se Cifiané zachovali zcela transparentné v tom,
ze v ptednim svétovém Casopise zvefejnili velmi rychle kompletni sekvenci virové RNA, ¢imz umoznili
komukoli na svété okamzity vyvoj rychlych testd na pfitomnost viru zalozenych na polymerazove tetézové
reakci.

Laxni reakce

Naopak reakce evropskych zemi a USA byla neuvéfitelné pomala a laxni. Dnes uz se vi, ze americké a britské
zpravodajské sluzby podavaly svym vladam informace o mozném nebezpeci dokonce n€kdy koncem listopadu
a pravideln¢ informovaly o nebezpecném vyvoji situace, avSak vladni $picky tyto zpravy ignorovaly. A to
pfesto, Ze v analyzach nejvétsich potencialnich nebezpeci byla po nékolik poslednich let pandemie virového
onemocnéni podobného typu vzdy uvadéna na prvnim misté, daleko pted tieba teroristickymi utoky.

Ptitom bylo naprosto zfejmé, jak je situace vazna. Prvni ptipad v USA byl identifikovan jiz 20. ledna, v Evropé
V prvni poloving tnora. K prvnim karanténnim opatifenim doslo v Italii, a to teprve 8. bfezna, kdy v zemi
zaznamenali pres 7000 potvrzenych piipadii. Americké reakce se omezila na zakazy piiletii z Ciny (31. ledna) a
pak z Evropy. Vyspélé zapadni zeme& mély nejméné 6 az 8 tydni k dispozici informace o vaznosti situace, ale
neudélaly nic. Vytykat néco Cifianiim mi v takovém piipadé pripada, jak se fika, ,.chucpe. A americké
vyhrizky WHO vcetné pozastaveni ptispévkil této blahodarné organizaci jsou uz naprosto nehordznou
Ltrumpovinou®,
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Drakonickd opatfeni pfinesla ovoce. Bylo rozhodnuti nasadit rousky spravné, nebo ne? FOTO MAFRA — PETR LUNDAK



