Stinné stranky WOS
(Ad Co je Web of Science,
Vesmir 80, 548, 2001/10)

Souhlasim s V. HorejSim a P. Hobzou v tom, Ze Web
of Science (WOS) je mocny a uZiteény néstroj pro
scientometrickou analyzu. Pocet publikovanych ¢lan-
kt1 v odbornych ¢asopisech ani pocet citaénich ohla-
sl na tyto ¢lanky pochopitelné neni idealnim krité-
riem pro urcéeni védecké vykonnosti pracovnika, nic-
méné€ z moznosti, které jinak realné pripadaji v tiva-
hu, jde o kritérium nejlepsi. Skutecnost, Ze pohodlny
pristup k témto udajum ma dnes prakticky kdokoli
z nasi védecké obce, je bezesporu velkym kladem na-
kupu narodni multilicence na databazi WOS. Jesté
vétsi vyznam ma pritom WOS jakoZto bibliograficka
databaze, tj. jakoZto mocny nastroj pro prubézné
a retrospektivni reSerSe. Zakoupeni multilicence na
WOS ma ovSem i né€které stinné stranky, na které
bych na tomto misté rad upozornil. Informace obsa-
zend ve WOS se natolik prekryva s informaci v da-
tabazi Current Contents Connect (CCC), Ze by byl
pro vétsinu nasich instituci zbyteény luxus platit si
zvlast jesté pristup k ptvodni databazi CCC. Neni
proto divu, Ze jednotlivé instituce predplatné na tuto
databazi po ndkupu licence na WOS vétSinou zrusi-
ly. WOS obsahuje veSkeré informace obsaZené
v pavodni databazi CCC, s jednou duleZitou vyjimkou:
patrné z obchodné strategickych diivodti neobsahuje
elektronické adresy autoru ¢lanku, coZ uZivateltim
WOS znemoziiuje pozadat autory prostrednictvim in-
ternetu rychle, pohodIné a levné o separatni vytisky
prislusnych ¢lankt. Zakoupeni databaze tak mélo
mimo jiné ten dusledek, Ze jsme byli nuceni se hro-
madneé vratit k davno opusténé praxi a zacit si znovu
pséat o separatni vytisky jednotlivych ¢lankt obycej-
nou postou (snail-mail). Nedokazu odhadnout, na
kolik nas v celostatnim méritku tento dusledek za-
koupeni nesmirné nakladné multilicence WOS pfrijde;
ja osobné utratim za odesilani Zddanek o separaty pri-
bliZzné 4000 korun ro¢né. Separatti navic prichazi
méné a samoziejmé oproti predchozi praxi elektro-
nickych zadanek dochézeji s podstatnym zpozdénim.

Druhym vaZnym nedostatkem databaze WOS je, Ze
obsluzny program v nabidce ,Hloubka prohledavani
databaze” neobsahuje mozZnost ,,Od posledni navste-
vy*“. Jestlize tedy uzZivame WOS jako nastroj pro pru-
béznou resSersi, musime tak ¢init zcela pravidelné ty-
den co tyden (nebo v jiném pevné zvoleném interva-
lIu). Vzhledem k tomu, Ze na jeden dotaz mtiZeme zis-
kat maximalné 500 ¢lankti odpovidajicich zadanym
kritériim, mtZe nam dovolena ¢i nemoc zna¢né zkom-
plikovat dohledani ¢lanku, které byly od nasi posled-
ni navstévy databaze publikovany.

Myslim, Ze bude treba rychle hledat cesty jak oba
vySe zminéné nedostatky databaze WOS odstranit.
V kazdém pripadé, jestliZe bychom meéli v budoucnu
uvazovat o prodlouZeni multilicence na databazi WOS

JAROSLAYV FLEGR

datum pocet pocet jejich primérna pocet citaénich

dotazii  sezeni délka [h:m:s] udalosti
01-05-01 801 152 00:33:05 331
01-05-02 6647 948 00:29:49 3702
01-05-03 6489 1027 00:29:55 3419
01-05-04 7556 1142 00:29:38 4100
01-05-05 1808 150 00:29:27 1256
01-05-06 646 90 00:28:55 475
01-05-07 6491 788 00:30:52 4290
01-05-08 1107 215 00:31:21 543
01-05-09 6664 986 00:30:30 3711
01-05-10 9092 1078 00:31:12 5432
01-05-11 9823 1032 00:31:22 6495
01-05-12 1304 159 00:28:07 796
01-05-13 1333 139 00:32:51 921
01-05-14 9562 994 00:32:46 6502
01-05-15 9522 1127 00:30:32 5970
01-05-16 7092 957 00:30:45 4355
01-05-17 6014 915 00:30:12 3229
01-05-18 6680 947 00:29:56 4377
01-05-19 793 126 00:29:49 422
01-05-20 574 113 00:30:04 334
01-05-21 4623 803 00:29:29 2898
01-05-22 4072 676 00:29:18 2277
01-05-23 3674 671 00:29:09 2161
01-05-24 3254 544 00:29:48 1690
01-05-25 3535 600 00:28:07 1963
01-05-26 382 78 00:26:16 261
01-05-27 530 77 00:31:04 594
01-05-28 3723 642 00:29:23 2106
01-05-29 3487 586 00:28:38 1910
01-05-30 3445 581 00:29:42 1750
01-05-31 3371 706 00:28:40 1475
celkem 134094 19 049 00:30:09 79 745

Zaznamy o vyuziti WOS za mésic kvéten 2001 (idaje poskytla I. Ka-
dlecova)

a tato databaze by nebyla do té doby doplnéna o e-mailo-
vé adresy autort, méla by nase strana rozhodné vy-
jednat s prodejcem priznivéjsi podminky, napriklad
moZnost bezplatného pristupu k starsi databazi CCC
pro uZivatele databaze WOS. O
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WT MU NENALEIVEITE . JE To DRAHYAI Piy viDveir sTRASNE SMuThEy .

Co drzi T-lymfocyty na uzdée?
Prevtéleni tlumivych T-lymfocyti
v regulacni

Neni tomu tak davno, co jsem psal o pon€kud bizar-
ni historii vzestupu a hanebného padu vyzkumu su-
presorovych T-lymfocytti (Ts) — specidlnich bilych kr-
vinek, které mély n€jakym zptisobem tlumit neZadouci
imunitni reakce (viz Vesmir 78, 565, 1999/10). Sho-

VACLAV HOREJSI

dou okolnosti se kratce poté doslova roztrhl pytel
s publikacemi v prednich imunologickych ¢asopi-
sech, v nichZ jsou supresorové T-lymfocyty — tento-

krat na mnohem solidné&j$i tirovni — rehabilitovany.
Dnesni badatelé se ale zfejmé starého zprofanova-
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ného nazvu boji a oznacuji tyto burnky jako ,regu-
laéni T-lymfocyty* (T..y. Pfipometnime jen stru¢né, Ze
vétSina imunitnich reakci je zavisla na riznych dru-
zich T-lymfocytt: pomocné T-lymfocyty pomahaji
B-lymfocyttim vyrabét protilatky, popripadé vyvolat
zanét, zatimco zabijecské T-lymfocyty vyhledavaji
a zabijeji buniky infikované viry, a nékdy i nddorové
bunky. Zasadni dulezitost T-lymfocytt1, konkrétné
téch pomocnych, nejlépe vidime z toho, co se stane,
kdyZ je postupné zni¢i napf. virus HIV.

Dnesni regulaéni T-lymfocyty se né€kterymi vlast-
nostmi podobaji pomocnym T-lymfocyttim, ale lisi
se od nich tim, Ze misto aby pomahaly néco délat,
naopak aktivitu jinych T-lymfocyta potlac¢uji. Tim
pomahaji udrZovat leckdy dvojse¢né zbrané€ imunity
pod kontrolou. Vyzkum T,.,-bunék prochézi obdobim
prudkého rozvoje a rozhodné se neda rici, Ze by jiZ
poskytoval jasny a bezrozporny obraz o tom, jak tyto
buriky vznikaji, jakymi mechanizmy vykonavaji své
tlumivé regula¢ni funkce a kolik rtiznych podtypu
T.s-bunék vlastné existuje. Zatim je jasné, Ze T,
predstavuji malou skupinu krevnich pomocnych
T-lymfocytt (zhruba 5-10 %), ktera se vyznacuje pri-
tomnosti nékterych charakteristickych povrchovych
molekul. Z nich je nejnapadnéjsi protein zvany CD25
(jedna ze tri podjednotek receptoru pro cytokin in-
terleukin-2). Na povrchu regula¢nich T-lymfocytt
jsou samozrejmeé stovky dalSich molekul, které vSak
najdeme i na jinych druzich bilych krvinek.

Jak se projevuji tlumivé regulacni vlastnosti téch-
to bunék? Zda se, Ze jejich hlavni funkce je drZet na
uzdé potencialné nebezpetné autoreaktivni T-lym-
focyty, tedy bunky, které by mohly zacit napadat
zdravé burky organizmu, a tim vyvolavat autoimu-
nitni onemocnéni, napf. reumatoidni artritidu, roz-
trousenou sklerézu nebo jeden typ cukrovky (juve-
nilni diabetes mellitus). JestliZe z novorozenych mysi
odstranime T,.,-buriky, dojde u takovych zvirat k roz-
voji téZkych autoimunitnich onemocnéni, ktera se
ale daji navracenim regula¢nich bunék potlacit. Tlu-
mivé funkce téchto bunék lze nastésti dobte proka-
zovat i za kontrolovatelnych podminek v laboratori -
vyrazné totiZ potlacuji odpovidavost ostatnich T-lymfo-
cytt na stimulaci ve zkumavce.

Treg-buriky tedy zrejmeé hraji kritickou roli pri udrzo-
vani imunologické tolerance k burikam a tkanim, které
jsou organizmu vlastni, a asi také brani rozvoji prilis
intenzivnich ,normalnich“ imunitnich reakci, které by
mohly svymi vedlej$imi ti¢inky po§kozovat infikovanou
tkan. V soucasné dobé se vedou spory o to, jakym zpu-
sobem to T,,-buniky délaji. Nékteré vysledky svéd¢i pro
to, Ze pusobi tlumiveé na jiné typy T-lymfocytd, a to pre-
devSim prostrednictvim hojné vylucovanych cytokint

(jakychsi imunitnich hormonu, viz téZ Vesmir 71, 509,
1992/9) IL-10 a TGF-B. Jiné tidaje spiSe svéddi pro to,
Ze T.-buniky musi byt v tésném kontaktu s burikami,
jejichZ aktivitu maji potlacovat. To by znamenalo, Ze
puisobi hlavné prostrednictvim néjaké dosud neidenti-
fikované povrchové molekuly, ktera se vaZe na podob-
né mysteriézni receptor na povrchu oné druhé T-bun-
ky, a tim ji dokaZe ,uspat".

Nejasné zatim také ztistava, jak tyto burky vzni-
kaji — dochazi k tomu zrejmé tehdy, kdyZ se nezralé
T-lymfocyty setkaji pfi svém vyvoji v brzliku se zvlast-
nim typem ,tolerogennich“ bunék, které je donuti
k vyvoji spravnym smeérem a zajisti, aby se z nich ne-
staly jiné typy T-lymfocytt. Také vyzkumu téchto ,re-
gulatort1 regulac¢nich T-lymfocytal” se nyni vénuje in-
tenzivni pozornost — ukazuje se, Ze je to jeden typ
dendritickych bunék. Je velmi pravdépodobné, Ze ve
skutecnosti existuje nékolik vice ¢i méné podobnych
typu regula¢nich T-lymfocytti, liSicich se napf. po-
meérem ruznych tlumivych cytokinti, které sekretuji.
Jednim typem mohou byt burky regulujici imunitni
dé&je ve sliznicich. Na téchto citlivych mistech, ktera
jsou neustéale vystavena obrovskému mnozstvi cizo-
rodych latek z vnéjSiho prostredi, zabranuji vzniku
sebeposkozujicich zanétta. Uréity typ T..e-bunék je
zfejmé odpoveédny za zajimavy jev ,infek¢ni toleran-
ce” (viz jiZ citovany Vesmir 78, 565, 1999/10).

Je zfejmé, Ze zamérné posileni aktivit regulacnich
T-lymfocyttn by mohlo mit velky prakticky vyznam na-
piiklad pri potlacovani odhojovacich transplanta¢nich
reakci ¢i pri 1é¢bé autoimunitnich chorob. Proto by
bylo tfeba najit zptisoby umoziujici tyto bunky efek-
tivné umeéle pomnoZit a aktivovat, a pak je vratit do
pacientova organizmu. Ukazuje se, Ze takové mani-
pulace T,.,-bunék ve zkumavce lze opravdu uskutec-
nit — napfiklad inkubaci pomocnych T-lymfocytt
s protilatkami proti nékterym povrchovym receptortim
nebo v pritomnosti spravného koktejlu cytokint. Vel-
mi dulezité je, Ze T.,-buriky (véetné téch umeéle vypés-
tovanych ve zkumavce) dokdZou samovolné putovat
do mist zanéti, takZe se nemusime prili§ starat o to,
jak je v organizmu dopravime na spravné misto.

Zda se, Ze za né€které priliS slabé imunitni reakce
(napr. proti nadoriim) mohou do zna¢né miry praveé
tlumivé T..-bunky. V téchto pripadech by tedy bylo
naopak Zadouci jejich ptisobeni potlacit; takovy pri-
stup v sobé ovSem skryva nebezpec¢i vzniku auto-
imunitnich komplikaci.

V kazdém pripadé se zda, Ze regula¢ni T-lymfocy-
ty maji velkou budoucnost jak z teoretického, tak
pravdépodobné i z klinického hlediska. MtiZeme oce-
kavat, Ze uZ je nestihne neblahy osud jejich pred-
chtiden, ,starych” supresorovych T-lymfocytti. m]

Devitalizace nadoru

Prevratny objev, koncentrovana
iracionalita, nebo selhani systému?

V libéchovském Ustavu Zivocisné fyziologie a genetiky
Akademie véd vznikla zasluhou jizZ zemrelého K. For-
tyna a nynéjsiho vedouciho laboratore onkologickych
modelt V. Hordka (viz Vesmir 80, 608, 2001/11) hy-
potéza, Ze metastazujici zhoubné nadory lze Gispésné
1écit devitalizaci: Jedno z loZisek, nejlépe primarni,
se zbavi cévniho zasobeni a nekroticka tkan nadoru
se ponecha v organizmu. Podle zminéné hypotézy imu-
nitni systém rozpozna tkan nadoru, za¢ne ni¢it nado-
rové metastazy a onemocnéni pozastavi, nebo dokon-
ce vylééi. Ve Vesmiru 79, 609, 2000/11 pak tuto hy-
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potézu dale teoreticky rozvinul imunolog V. Horejsi,
ktery poukézal na existenci stresovych proteint. Ty
jsou v nadorovych burikach devitalizaci patrné indu-
kovany a spoustéji imunitni reakci vii¢i nadoru, ktery
byl dosud imunitnim systémem tolerovan.

Prevratny objev?

Hypotéza byla kromé teoretickych tivah a predpokla-
da podeprena experimenty na zvlastni linii minipra-
sat, u nichZ se ve vysokém procentu vyskytuji meta-
stazujici maligni melanomy. Devitalizace primarnich



loZisek téchto melanomuti vedla ve velké ¢asti pripa-
di k ustupu metastaz, véetné metastaz organovych.
Pri tomto procesu se také ménila pigmentace kitize
tmavych zvirat od skvrn typu vitiliga (bez pigmentu)
az k celkovému zesvétleni. Zdanlivé byla hypotéza
podepiena i experimenty na lidech, které béhem své
mnohaleté chirurgické praxe provadél K. Fortyn
na pacientech se zhoubnymi nadory tlustého streva
a zaludku. Udajné byli touto metodou vyléceni. Hy-
potéza se odvolava také na jista zlepSeni u nékterych
nemocnych po devitalizaci pokroc¢ilého nadoru travi-
ciho traktu a ledvin, ktefi byli operovani v uplynulém
roce na chirurgickych pracovistich za situaci, kdy jiz
standardni 1é¢ba nebyla mozn4, avSak mimo jakyko-
li prijaty protokol a jakékoli systematické hodnoceni.

Paraleln€ byla metoda devitalizace v posledni dobé&
provadéna také ve veterindrni praxi, prevazné
na mamarnich nadorech pst, a byly deklarovany
uspéchy predevsim v lokalnim uéinku. V Libéchové
byly provedeny experimenty s devitalizaci razné dlou-
hych tsekt tlustého streva, Zaludku a ledvin u pra-
sat. Takto ponechany nekroticky organ ¢i jeho ¢ast
se hojily uplnym vstfebanim, bez septickych ¢i ji-
nych komplikaci.

Potud nalezy naznacujici objev nééeho nového
a potencialné prospésného pro lé¢bu onkologicky ne-
mocnych. Nékolikaleté usili jednoho ustavu AV CR
se zurocilo. Mozaiku sestavenou z téchto tidajt ozna-
¢ila za prevratny objev nejen nebyvale aktivovana
média, nybrZ i byvaly predseda Akademie véd R. Za-
hradnik. V Akademii véd byl prijat dalsi devitalizac-
ni grantovy projekt s nemalou podporou pro experi-
mentalni prace.

V éem je tedy problém, bylo-li dosazeno
tak vyznamného uspéchu?

Lékari si objevu s velmi nepravdépodobnym vyuZi-
tim, ktery byl bez ucelené koncepce predstaven ne-
mnoha ¢lanky v neprili§ znamych ¢asopisech, témér
nevsimali. Zacali si ho v§imat aZ pred rokem, po vy-
datné medializaci v dennim tisku, televizi a rozhla-
se. Medidlni kampari s riznymi oscilacemi trva. SpiSe
nez zajem lékait v8ak vzbudila vinu nekritického
ocekavani vefejnosti, priZivovanou stanovisky odbor-
nikti z Akademie véd v médiich. Na scéné se ovSem
objevil i nesouhlas vétsiny chirurgit a onkologtl pro-
vadét v klinické praxi néco, co odporuje dosavadni-
mu medicinskému poznani, co nebylo fadné ovére-
no, co vystavuje i nevylé¢itelné nemocné s nadory
dal$im riziktim, co neptisobi diivéryhodné ani z hle-
diska slibovaného efektu.

Neékteri 1ékari specializovanych zarizeni museli vel-
kou ¢ast své pracovni i mimopracovni doby vénovat
zajmu médii, onkologicky nemocnych a jejich pribuz-
nych, ktefi poZadovali, aby se devitalizace provadéla
v klinické 1é¢ebné praxi. Nékteri nemocni se obraceli
piimo na libéchovsky ustav, slySeli totiZ, Ze devitali-
zacni metodou mohou byt 1é¢eni pravé tam, nebot
tento ustav se zabyva dalsi védeckou praci a tato
metoda je v zasadé védecky provérena. V tistavu vSak
byli odkazovani zpét na lékarska pracoviste.

...Bernard tvrdil, ze Iékafi by nikdy neméli provadét na
clovéku experiment, ktery by mohl byt v jakémkoli roz-
sahu Skodlivy, i kdyby vysledné poznani mohlo byt pfri-
nosem pro védu nebo pro zdravi druhych. Jeho prace
nastinila zpsob, jakym by klinické experimenty mély byt
spravné organizovany, aby zodpovédély kladené otazky
— nazyva se ,,védecka metoda“.

H. Wigodsky, S. K. Hoppeova, s. 264 v knize Od narozeni do smrti

V dusledku tlaku na Ministerstvo zdravotnictvi byly
urychlené prijaty dva ze ¢tyt protokolu, které byly na-
vrzeny pro prvni fazi klinického zkouSeni metody
u nemocnych s metastazujicim kolorektalnim karci-
nomem a metastazujicim malignim melanomem. Pro-
ti znéni prijatych protokolt nikdo neprotestoval. Kro-
meé aplikace devitaliza¢ni metody u nemocnych, kteri
si metodu prali, obsahovaly klinické protokoly také
nadstandardni vySetiovaci postupy véetné ndkladnych
imunologickych vySetfeni. Otazkou financovani pro-
jektu se nikdo nezabyval, na podani grantové prihlas-
ky nebyl ¢as ani prostor. Libéchovsky tistav Akade-
mie véd nic z toho do svého grantu nezahrnul. Apli-
kace protokolt se ujala ¢tyri chirurgicka pracovisté
fakultnich nemocnic a pfimo fizenych tstava v Praze
a Brné. Byla v8ak neustale pronasledovana médii, kte-
ra zadala vysledky, a to i v absurdné kratké dobé.

Verejnost a patrné i mnozi odbornici Akademie ne-
vnimali exaktni znéni protokoltt ani predpoklady
zminénych klinickych pracovisf. Chtéli slySet jen
ujisténi, Ze devitalizace je prevratnou metodou 1é¢-
by nadoru. S jinou moZnosti snad ani nepocitali. Pri
prubézné analyze vysledkt po pul roce od zahajeni
klinického hodnoceni (podle protokolt faze I) byla
hlavni pozornost vSech upfena predevSim na vylé-
¢eni nebo zlepSeni stavu nemocnych. Vyléceni, ba
ani zlepSeni, vSak nikdo nepozoroval. Z 45 nemoc-
nych s devitalizaci provedenou podle prijatych pro-
tokol1 jich v dobé priibézné analyzy jiz 14 zemielo
a nadorové onemocnéni podobné postupuje také
u vSech ostatnich, dosud Zzijicich nemocnych.

Propagatori devitalizace nasli rychlé vysvétleni
v tom, Ze mé€l byt devitalizovan primarni nador a re-
spektovany humanni experimenty K. Fortyna. Na
rozdil od vyjimec¢né linie experimentalnich libéchov-
skych miniprasat se vSak v humanni klinické praxi
primarni zhoubny melanom zarovern s organovymi
metastazami témer nevyskytuje. Jsou-li zaroven pri-
tomny metastazy v regionalnich uzlinach, jsou stan-
dardné€ vyjmuty. Nedovedu si predstavit, Ze bychom
eticky zdtvodnili a ziskali mezi nemocnymi zajemce
o devitalizaci z vyzkumnych davodu, kvtili tomu, aby-
chom zjistili, co se dé&je s uzlinovymi metastdzami.
Velka ¢ast téchto nemocnych totiZ mutize byt chirur-
gickym odstranénim primarniho nadoru i jeho uzli-
novych metastaz vylécena. Ti, ktefi se domnivaji, Ze je
to experimentalné zajimavé, necht se zamysli
nad svou odpovédosti, jestlize se v priibéhu pozoro-
vani ponechaného nadoru objevi dalsi Sifeni mela-
nomu do organt, kde jiZ bude nadé&je na vyléceni
témét nulova. Pozorovali by i potom se zajmem, zda
organové metastazy pokracuji v riistu? To uZ by ne-
bylo experimentalni zaujeti, ale védecka perverze ,,od-
bornikt“, jako byl doktor Mengele.

K. Fortyn devitalizoval zejména tiseky tlustého stre-
va s primarnim nadorem. Komplikace typu difuzni-
ho zanétu pobriSnice, abscesu nebo celkové sepse
udajné nemél. Chirurgové by méli v obavach z téchto
vaznych komplikaci fadu dni po operaci nespat. Pre-
sto to po Fortynovi v uplynulém roce vyzkouseli mimo
protokoly i dalsi. Z asi 15 oznamenych operovanych
nejméné dva kratce po operaci zemreli na zanét po-
brisnice, coz dokladaji zastupci chirurgické obce, kteri
se seznamili s vysledkem pitvy. Ostatni nemocni byli

Doc. MUDr. Jan Zaloudik, CSc., (*1954) vystudoval Lékai-
skou fakultu v Brné. Zabyval se nadorovou imunologii a ex-
perimentalni imunoterapii nadorti ve Velké Britanii a v USA.
Trvale pracuje jako onkochirurg v Masarykové onkologickém
ustavu a v Univerzitnim onkologickém centru. Je prodéka-
nem Lékarské fakulty Masarykovy univerzity v Brné.
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po devitalizaci nddoru streva s odstupem presetreni
na znamém klinické pracovisti. Nadorové onemocné-
ni postupovalo dal ve vSech pripadech. Podobné také
u dalSich dvou nemocnych po devitalizaci nadoru led-
viny nebylo — kromé tidajného prechodného klinic-
kého zlepSeni — zaznamenano Zadné objektivni poza-
staveni ¢i ustup nadorového onemocnéni. Oba ne-
mocni nadoru ledviny podlehli.

Koncentrovana iracionalita?

Jista mira iracionality je vlastni kaZdému lidskému
jednani i uvaZovani. JestliZe se vSak vice iracionalnich
pohledti ¢i konani soustredi na jeden problém, sklizi-
me dusledky koncentrované iracionality, v niZ védec-
ka pravda obvykle utrpi. Ne vSechno v této c¢asti
o iracionalité je jen iracionalni. Néco je pouze nemoud-
ré, néco nepresné, jiné zase zavadéjici. Je nemoudré
vzbuzovat neopravnéné nadéje v trpicich smrteln€ ne-
mocnych lidech a jejich blizkych. Je nemoudré odva-
dét 1écitelné onkologicky nemocné od ucinnych me-
tod 1écby, nejsou-li prokazatelné nalezeny zptisoby
ucinnégjsi. Je to mozna i neetické. Z toho vsak teoreti-
ky nevinim, nebot nestavaji denné tvari v tvar vazne,
kriticky ¢i nevylécitelné nemocnym, tudiZ nevédi, co
¢ini. Je nepresné budit dojem, Ze nekréza nadoru ¢i
jeho ¢asti navozena devitalizaci predstavuje v orga-
nizmu novou kvalitu. Vétsina nadorti je v disledku
patologického cévniho zasobeni a ¢astého nedostatku
kysliku a Zivin v té ¢i oné ¢asti, obvykle v centru, nekro-
ticka a imunitni systém je mrtvym nadorovym buii-
kam vystavovan zcela pravidelné. Nepresny je ostatné
jiZ sdim nazev devitaliza¢ni 1é¢ba nadort. Také radio-
terapie, chemoterapie nebo jiné lokalni metody dosa-
huji s vétSim ¢i mensim tspéchem devitalizace (Cili
zbaveni Zivota) nddorovych bunék. Vhodnéjsi nazev by
byl devaskularizace (¢ili zbaveni nadorového loZiska
cévniho zasobeni).

UZ vabec nespravny je laicky termin ,,podvazova-
ni“ nadoru. Cilem neni nador ,podvazat®, ale zbavit
ho cévni vyZivy. Toho lze dosahnout radou zptsobti
podle umisténi, okolnich anatomickych pomeért
a typu rustu nadoru. Naopak ani dokonalé ,podva-
zani* nezbavi vyzZivy vSechny ¢asti naddoru, protoze
nékolik vrstev bunék na jeho okraji mtiZe byt Ziveno
difuzi z okolni normélni tkané a indukovat znovu no-
votvorbu cév. Zavadéjici pak je, Ze takovy popis de-
vitalizace jako ,podvazovani nadoru evokuje v laické
verejnosti predstavu lidového podvazovani bradavic
¢i raznych koZnich vyrtstkd, které v lepSim pripa-
dé uschnou a odpadnou. KdyZ tato metoda funguje
prokazatelné u koZniho vyrustku, pro¢ by neméla
fungovat u nadoru stfeva, zaludku ¢i jater, rika si
laik, a uvazuje zdanlivé logicky. Je také zavadé&jici
hovorit o mistnim ti¢inku devitalizace a davat jej au-
tomaticky do souvislosti s vyvolanim tu¢inné proti-
nadorové imunitni reakce. Pro¢ v souvislosti s touto
hypotézou nehovorit o pokusu docilit devaskulari-
zatnim zakrokem prirozené vakcinace vlastni nedo-
krvenou ¢i nekrotickou nadorovou tkani?

Je azZ trestuhodné zavadéjict, pokud je laiktiim na-
bizena hypotéza o podloZenosti devitaliza¢ni 1é¢by
s ohledem na vybuzeni stresovych proteint v na-
dorovych burnkach, které signalizuji ohroZeni
a navozuji imunitni reakci proti ptvodné tolerova-
nému nadoru. Laik totiZ nemtiZe védét, v jak nejisté
fazi odborného provéreni a prijimani je tato teorie
(dle modelu Polly Matzingerové a Ephraima Fuchse)
ve svété. Nic proti této teorii, i ja ji byl v poloviné
devadesatych let nadSen. Chybi totiZ srovnani a pru-
kaz stresovych proteinti indukovanych v nadorovych
burikach v disledku nejen devitalizace, ale i radio-
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terapie, chemoterapie, embolizace, kryodestrukce,
hypertermie ¢i samotné chirurgické preparace na-
doru, které nelze vyoperovat. Chybi i jakakoli sou-
vztaznost exprese té€chto proteint s naslednou mistni
¢i celkovou imunitni odpovédi. Verejnost samoziej-
me nevi, Ze devitalizace jako pokus o specifickou ak-
tivni imunoterapii je a bude — podobné jako jiné so-
fistikovan€jsi pokusy o protinadorovou vakcinaci —
limitovana dal$imi, dosud neprekonanymi obtiZemi.
Jsou jimi relativni tolerance nadorovych antigenti, ob-
ligatni heterogenita zhoubnych nadorti, a zejména
relativni nedostatek imunitnich efektortt primo
v nddorové tkani. Realna proporce pronikajicich leu-
kocytt, z nichZ jen ¢ast mtZe v nadoru ptisobit jako
cytotoxické efektory, je vétSinou zasadné odlisSna
od podminek testt specifické cytotoxicity in vitro. To
vSe laik nevi, a proto je zavadéjici, je-li mu o velmi
komplexnim problému zjevena jen &dst pravdy.

Je iracionalni hovorit o devitalizaci jako o nové 1é-
¢ebné metodé nadort, kdyZ ji dosud nebyl prokaza-
teln€ nikdo vyléCen ani tspésné stabilizovan nad ra-
mec obvyklého prubéhu onemocnéni. V éfe mediciny
zaloZené na prukaznosti 1ze prijmout pouze doloZena
tvrzeni nebo metody s reprodukovatelnymi vysledky.

Dosud jde v problematice devitalizaci spiSe o me-
dicinu zaloZenou na duvére, kterou vyspély svét po-
klada za nevédeckou. Je zjednodusujici extrapolo-
vat vysledky z pokusu s geneticky vySlechténou li-
nii miniprasat na nadory traviciho traktu dospélych
lidskych jedinctt pouze s odvolanim na zcela nedo-
state¢né dokumentované vysledky K. Fortyna, které
byly ziskany zhruba na 20 nemocnych v priibéhu
40 let. Touto montaZi je dezinformovana verejnost,
ktera pak soudi, Ze se protinddorova imunita uplat-
ni vS§eobecné a zpuisobi istup metastaz u vSech typt
nadoru. K. Fortyn jesté za Zivota odkazoval nemoc-
né s pokroc¢ilymi nadory vaje¢nikti, ¢ipku déloZni-
ho, slinivky bfi$ni, hrtanu ad. na zdravotnicka pra-
covisté, aby se tam 1é¢ili. Nemocni pak usoudili,
Ze problematicka neni devitaliza¢ni metoda, nybrz
neochota zdravotnického pracovisté takto novator-
sky postupovat a vyhovét jim. Je nesmyslné poza-
dovat jako nutnou soucast klinického protokolu pit-
vu zemrielého na nador, aby se vyloucilo ¢i prokéaza-
lo, jaka byla po devitalizaci imunitni reakce v nado-
rovych metastazach. To, Ze doty¢ny zemrel na nador,
jehoZ progrese byla béhem jeho Zivota spolehlivé sle-
dovana vySetfovacimi metodami, samo hovoii o ,efek-
tivnosti“ predpokladané imunitni odpovédi. Pritom-
nost leukocytti v nadoru nelze u zemielych jiZ spo-
lehlive zjistit. Diferencia¢ni antigeny podléhaji (stej-
né jako dalsi proteiny v fadné nefixovanych tkanich)
posmrtnym zménam (samonatraveni). Jesté iluzor-
néjsi je patrat po nekroéze jako prukazu imunitniho
efektu této metody v metastatickych nadorovych lo-
Ziskach, kde jsou nekroticka loziska pri takto po-
kroc¢ilém stadiu pritomna zcela béZzné. Hledat nena-
padné bunécéné zmény, tfeba indukci zminénych
stresovych proteinti, na mrtvém organizmu je zcela
absurdni, nebot spolu s nemocnym zemfel ve stejné
dobé nador. I smrt jedince je jednou z forem devita-
lizace nadoru a metastatickych loZisek. Je nevédec-
kké odmitat vysledky devitalizaci nemocnych, kteri
byli dfive léceni radioterapii nebo chemoterapii,
s odtvodnénim, Ze maji trvale poSkozeny imunitni
systém, jenZ pak nemutiZe reagovat na devitaliza¢ni
impulz. PoSkozeni imunitnich funkci je dynamicky
proces, nejcasté€ji se obnovi béhem nékolika tydnu.
Soucasti prijatych klinickych protokoltl byl soubor
imunologickych vySetfeni, ktera meéla exaktné po-
psat pacientovy schopnosti odolavat patognetim tak,



aby devitalizace nebyly provedeny v pfipadech prua-
kazného selhani imunitniho systému.

Je neseriozni spéchat s dil¢im experimentalnim
vysledkem do klinické praxe, jestliZe objeveny feno-
mén nebyl dostatecné popsan ani ovéren z jinych
uhla pohledu. Neni napriklad jasné, jaké jsou feno-
typické rozdily mezi melanomy miniprasat a mela-
nomy lidskymi. Nahodilé tidaje svéd¢i o tom, Ze me-
lanomy miniprasat jsou patrné vice diferencované,
homogenné pigmentované a Ze jejich leukocytarni
infiltrat je jiZz v pocate¢nim stadiu nepomérné bo-
hatsi neZ v melanomech lidskych. Zatim neni jasné,
zda by stejny tistup metastaz u miniprasat navodily
také jiné formy likvidace primarniho loZiska, jako
jsou kryodestrukce, radiofrekven¢ni destrukce, hy-
pertermie, koagulace ¢i kontaktni radioterapie. Je
sice pravda, Ze nékteré tyto metody denaturuji bil-
koviny, tedy i potencidlni antigeny jako cilové struk-
tury pro imunologické rozpoznavani nadoru. Kryo-
destrukce nebo radioterapie vSak denaturaci mem-
branovych proteintt v Zadném pripadé nepusobi.
Nebylo zatim ani ovéfeno, zda devitalizace pigmen-
tovaného useku zdravé ktiZe zptisobti jiZ zminéné vi-
tiligo a ztratu koZni pigmentace zvifete bez ohledu
na to, jestli melanomem trp€lo ¢i nikoli.

Pro studium lokalniho ani celkového ucinku devi-
talizace nebyl dosud, kromé uvedenych miniprasat
s melanomy, pouZzit Zadny dalsi nadorovy model (tre-
ba model epitelovych nadort). Vysledky se automa-
ticky prenaseji na dalsi typy nadoru, i kdyZ je zna-
mo, Ze z imunologického hlediska predstavuji mela-
nomy specifickou entitu i u lidi. Klinici nejsou ani tak
tlaceni do devitaliza¢ni 1é¢by melanomut jako spiSe
do 1é¢by nadorti traviciho traktu, kde pry je obtizné
aZ nemozné vytvorit zvifeci modely. To ale neni prav-
da. Pri ovérovani protinddorovych rekombinantnich
vakcin pro kolorektalni karcinom jsem jiZ pocatkem
devadesatych let vlastnoru¢né musel za pracovniho
pobytu v USA jako nutny standard prokazovat ucin-
nost vakcin nejméné na ¢tyrech Zivo¢iSnych druzich
a na modelech nadoru tlustého streva (jak voperova-
nych, tak vyvolanych dimetylhydrazinem). Teprve poté
se mohlo diskutovat o klinickém protokolu. Bez pub-
likovanych nalezti z uvedenych modelti by navrhova-
na nova lécebna metoda byla na solidnim pracovisti
ve svété hodnocena jako védecky neobhdjitelnd.

Argument, Ze zvireci modely zde nejsou k dispozici
a védci jsou hnani predevSim upénlivym usilim lécit
nemocné, neobstoji. K dispozici jsou modely jak trans-
plantovatelnych, tak vyvolatelnych nadorti. Ze je to
pracné, nakladnéjsi, vyZaduje to ¢as i prostredky, to
je samozrejmé. Pravé proto trva vyvoj novych protina-
dorovych 1éktl a postupti mnoho let i cela desetileti
a rychlé zdazraky se v onkologickém vyzkumu nelkona-
Jji Preskocit primo do experimentt s lidmi mtiZe byt
nejen neetické, nybrz i vyzkumné kontraproduktivni.
Vyrazny efekt se obvykle v klinické praxi neprokaZe,
zkoumani nevyraznych efektt je kvali nedostupnosti
sekvencnich biopsii (opakovaného odbéru tkang)
a z dalsich specifickych dtivodt huméanni mediciny
odsouzeno k neuspéchu. Rychly posun do klinické
praxe tak mutiZze naopak zbrzdit samotné védecké po-
znani zkoumaného jevu, byt teoreticky nadéjného.

Selhani systému?

Mezi nadSenymi propagatory devitalizace, ale ani
mezi skeptiky ¢i mezi jejimi kritiky jsem se dosud
nesetkal s nikym, kdo by nehlasal dobry tmysl
a zajem prospivat onkologicky nemocnym. Zajem
o pacientovo blaho maji jak ti, ktefi rozvijeji své teo-
rie v experimentalnich a laboratornich podminkach,

tak ti, ktefi travi dny i noci na operac¢nich salech
anesou za nemocné kazdodenni odpovédnost. V tsili
o hledani védecké pravdy neni diivod davat nékte-
rému z nich prednost. Neni vSak ani davod kterého-
koli z nich podezirat, Ze metodé nepreje z n€jakych
osobnich ¢i ziStnych ddavodu, jak uz se v médiich
stava. Neni ani dtivod podezirat vyvojova pracovisté
velkych farmaceutickych firem, ktera bedliveé sledu-
ji vSechny potencialné nadéjné novinky v 1é¢bé na-
doru, Ze by v tomto pripadé nehledaly zptisoby pod-
pory imunitni reakce, pokud by devitaliza¢ni hypo-
tézu povaZovaly za hodnou pozornosti.

Pripustme vSak, Ze muZe jit o objev svétu dosud
nezndmy nebo svétem nedocenény. Vznika zasadni
otazka jak s témito objevy v Ceské republice zaché-
zet. Ve vyspé€lém zahrani¢i se v souvislosti s upla-
tnénim vysledkt zakladniho vyzkumu v praxi hovo-
fi v terminech ,bridging”“, ,translational research®,
~technology transfer”, ,technology prospectorship®,
~spinning-off* apod. O tom, Ze se touto progresivni
problematikou v biomedicin€ témér nezabyvame,
sveédci i skutecnost, Ze jsme dosud nezavedli ¢eské
preklady téchto pojmi.

Vzdjemnad izolace tistavi Akademie véd a zdravot-
nickych zarizeni, i téch primo rizenych, je aZ zara-
Zejici. Systém presto pocituje nedostatek primych
vztahti a spole¢né reSenych ukolua jen zfidkakdy. Na-
plno se vSak projevil pri devitalizacich. Mnohem dfive
neZ odborné lékarské spolecnosti a prislusné orga-
ny Ministerstva zdravotnictvi byly osloveny tisk, te-
levize a rozhlas (viz text v ramecku). Odborné 1ékar-
ské Casopisy zustavaji devitaliza¢ni problematikou
témér nedotceny. Lékari a védecti pracovnici, odptrci
i priznivci prekotného zavadéni devitalizace do pra-
xe, spolu komunikuji tim nejhor$im moZnym zpt-
sobem, a to pres pacienty a potencialni pacienty,
verejnost. Mezitim jiZ Svaz pacienti dosavadni ne-
prukaznou ucinnost devitaliza¢ni metody pojima jako
Ujmu na pacientech a nevstficnost 1ékaiu 1é¢it on-
kologicky nemocné 1épe a uc¢innéji.

Ceska véda se devitaliza¢ni kampani ocita — vidéno
o¢ima obcantl — na vysluni a masdz mozkii obyvatel-
stva pokracuje. Nikoho ani nepadne zeptat se, pro¢
jsou pro kdejaky grantovy projekt na védecky podruz-

INFORMACE V TISKU

Zpusob sifeni informaci o devitalizaci v dennim tisku Ize
ilustrovat na prikladu obsahlé pfilohy sobotnich Lido-
vych novin z 27. 10. 2001. Kromé pomérné vystizného
hodnoceni situace zde musime prestat zcela zavadéjici
palcovy titul ,,Nova nadéje proti rakoviné“. Pokolikaté je
uz nabizen obyvatelstvu dalSi zazrak? V élanku musime
spolknout i takové dezinformaéni perly, jako Ze ,,smy¢c-
ku kolem nadoru utahuji v Libéchové lépe, nez to Cinili
jinde, a proto je metoda v jejich rukou Uspésna“ nebo
ze ,,vyskyt T-lymfocytd v nadorovych metastazach po
devitalizaci je prikazem, Ze imunitni systém reaguje*.
Laik mize skute¢né témto nesmyslim uvéfit, a to tim
spise, ze jde o seriozni denik a hojné sledovanou sobot-
ni rubriku ,,Véda“, kde se mnohdy objevuje také fada
dobrych informaci popularizujicich védecké vysledky.
V tomto ¢lanku ovSem spolu s devitalizaci absorbujeme
také informace o dalSich dvou ,,uéinnych“ protinadoro-
vych preparatech — Ovosanu a komerénim preparatu Wo-
benzymu. Ovosan je zde zminovan jako produkt usili
védcll z Akademie véd z dob minulych. Korunou v§eho
je podtitul élanku, ze zhoubné bujeni Ize podle nékte-
rych odborniki zastavit i tfemi netradiénimi prostiedky,
minéno devitalizaci, Ovosanem a Wobenzymem. Clanek
nevysvétluje, pro¢ jsou tedy onkologicky nemocni ob-
tézovani zatézujicimi radikalnimi operacemi, nakladnou
chemoterapii a radioterapii. Po precteni si laik fekne, co
je to za mafii, ktera brani pokroku a uéinnéjsi i méné
zat&2ujici 16&bé nadora. J.Z
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né téma zapotrebi posudky zahrani¢nich odbornikt
a proc¢ prevratny objev devitaliza¢ni 1é¢by nadorti, ktery
hybe celou spole¢nosti, takovou oponenturou nepro-
Sel a ani se projit nechystd. Cozpak je tak téZké pro-
jekt zcela nové a prekvapivé snadné 1écby nadoru, vy-
uZivajici navic prirozené obranné mechanizmy orga-
nizmu a jen maly chirurgicky zakrok piistupny kde-
koli, predioZit k posouzeni nélolika renomovanym od-
bornilciim ve svété, a to z pohledu nddorové imunolo-
gie, klinické onkologie, onkochirurgie ¢i ndadorové biolo-
gie? V této zemi si sami svtjj devitaliza¢ni problém ne-
vyresime a potfebujeme, jako jiZ v historii, internacio-
nalni pomoc. Pomoc revitaliza¢ni. Varovny argument,
Ze tim vydame svij objev svétu, neobstoji. Nejde o tajné

vojenské technologie, nybrZ o boj s rakovinou, ktery
vedeme jako lidstvo bez ohledu na barvu kuiZe, narod-
nost, ndboZenské ¢i politické presvédceni.

Zbyva par otazek: Existuje u nas viibec racionalni
a dohodnuté cesta od medicinského objevu v zaklad-
nim vyzkumu pres experimentalni ovéreni k prvnim
klinickym hodnocenim aZ po informovani odborné
a laické verejnosti? Neméli bychom se nejprve zaby-
vat touto cestou vice neZ samotnymi devitalizacemi?
Co kdy?zZ prijdou dalsi ,pfevratné” objevy?

Jako jednotlivi ,mravenci* jsme dobri, vyborni
i vynikajici, jako jednotlivei produkujeme velké mysS-
lenky, velké ¢iny i velké improvizace. Jako ,mrave-
nisté” vSak zatim za mnoho nestojime. o

Habermas o liberalni eugenice

Mordlni odpovédnost a zptisob
Jjalk rozumét sobé samému

Otézku etiky lidského rodu dnes nastoluji nejen dis-
kuse o lidskych pravech, ale také to, co lze nazvat
vyzkumem spotfebovavajicim lidskd embrya a co
Jurgen Habermas charakterizuje lapidarné jako in-
strumentalizaci ¢lovéka.

Podle toho, jak se zachazi s lidskym Zivotem pred-
tim, nez si ¢lovék uvédomi svou osobnost (popf. podle
toho, jak se naklada s ¢lovékem po smrti), vniméame
sami sebe jako moralni osobu, prislusnika lidského
rodu. Tim je dano to, co se rozumi lidstvim. Zptisob
zachéazeni s Zivotem se podili na tvorbé lidské etiky,
ovlivituje otéazky, jimiZ se taZeme po lidskych pra-
vech a rozumné moralce. Manipulace s lidskymi
embryi by mohla mit na etiku prostredi silny vliv.
Jak by se pristi generace vyrovnaly s tim, Ze by o nich
rozhodovaly zasahy genetickych manipulatorti? Kam
by se podé€lo sebevédomi ¢lovéka a jeho moralni od-
povédnost, kdyby uz ¢lovék nemohl sdm sebe cha-
pat jako autora svého zptisobu Zivota, a tedy by vlast-
né ani nemohl byt vyzvan k odpovédnosti? Chapal
by sam sebe i naddale jako bytost, pro kterou plati
normy?

Manipulace s ,pfedpersonalnim” Zivotem, to neni
klinicka praxe jako péce o jedince, komunikace s nim.
Instrumentalné pojaté genetické zasahy vSak nelze
chapat jako projevy osob, ke kterym se pacient, tedy
postiZeny, muZe postavit jako osloveny. Praxe ge-
netickych zasahti méni jak vztah mezi 1ékarem
a pacientem, tak vztah mezi rodi¢i a détmi.

Eugenicka sebetransformace podkopava nase nor-
mativné strukturované Zivotni formy, kulturni tra-
dice a vzdé€lavaci procesy, které se rozvijeji, jak rika
Habermas, v prostredi otdzky a odpovédi. Genetické
programy odpovéd neocekavaji — prosté nepusti ty,
kteri se teprve maji narodit, ke slovu. (V laboratori
se ostatné o narozeni ditéte neusiluje.) Povédomi
o této praxi zachazeni s lidskym predpersonalnim Zi-
votem jako se soucasti béZného kazdodenniho Zivo-
ta ohroZuje nasSe normativni porozumeéni sobé& sa-
mému. Hrozi nam nejen ztrata citlivosti pohledu na
lidskou prirozenost — mohlo by to pozménit samot-
ny zpusob naseho Zivota, varuje Habermas.

Nelze se proto vyhnout otazce, jak vécna manipu-
lace s predpersonalnim Zivotem (jako zboZim, o kte-
rém lze uvaZovat, ba které lze vazit) ovlivni nejen nasi
schopnost ¢i moznost byt sam sebou, ale i nas pri-
rozeny vztah k druhym. Budeme potom jesté moci
rozumeét sami sobé jako autorm svého Zivota, kteri
se setkavaji s ostatnimi lidmi bez vyjimky jako se
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sobé rovnymi? Podle Habermase tu bézi o dva pod-
statné etické predpoklady k tomu, aby lidstvo mo-
ralné porozumeélo samo sobé. Jsou to zdklady mo-
ralniho spolecenstvi, které poZaduje rovnost svych
¢lent a solidarni odpovédnost za vSechny. V tomto
spolec¢enstvi mame jednat tak, jak odpovida povaze
moralky. ,Ale pro¢ bychom méli chtit byt moralni?“
pta se Habermas, ,kdyZ se do nas$i identity jako pri-
slu$nika lidského rodu ml¢ky vloudila biotechnika?
Zhodnoceni moralky jako celku neni moralni, nybrz
eticky, resp. rodové eticky problém.“ Odpovéd zni:
~ProtoZe zZivot v mordlnim vakuu - v takové Zivotni
formé, ktera by neznala ani moralni cynizmus — by
nestal za to, aby byl Zit.”

Zivot potfebuje lidské teplo, néco, pro co lze Zit,
diastojnost, porozumeéni a kdovico jesté. Kdyby lid-
mi obyvany svét byl zcela zbaven moralnich ohledt,
Zil by ¢lovék bez viny, bez povinnosti, bez vycitek,
ale také bez odpusténi. Jak proZivame moralni roz-
meér dnesni doby? Prechod k tolerantnimu svétona-
zorovému pluralizmu byl urychlen tim, Ze religiézni
a metafyzické obrazy svéta pozbyly v§eobecnou plat-
nost. Presto neZijeme v moralnim vakuu, nestali jsme
se ani chladnymi cyniky, ani lhostejnymi relativis-
ty, protoZe jsme se i nadale drZeli (cht€li se drzZet)
binarniho kédu pravdivych a nepravdivych soudu.
Prestaveli jsme praktiky prirozeného svéta a politic-
kého spolecenstvi na premisy rozumné moralky
a lidskych prav, protoZe oboji umoznuje spole¢nou
zakladnu lidsky dtistojné existence i pfi rozdilnych
svétovych nazorech.

Habermasovy tvahy budi otazku: Sta¢i konstato-
vat, Ze se drzime binarniho kédu? Neni tfeba se ptat
jak to, Ze bereme fe¢ vazné€ a Ze nas spojuje pres
hranice generaci i kultur? Kde to ma své hranice?
Souvisi to s aktualni otazkou, kde jsou meze valky,
kultury, terorizmu? Naléhavost této otazky zesililo
historické novum - biologické zbrané v rukou civil-
nich sdruZeni ¢i partyzanskych skupin ttocicich
proti civilisttim.

Cim vlastné zacala valka proti Zivotu? Distribuci
antraxu do mést? Nebo uZ dfive hrichy ekologicky-
mi, moZna i ekonomickymi? Jaké budou osudy uZi-
tych biologickych zbrani a jakym zneciSténim a ja-
kymi mutacemi bude ,,ozZivat” Zivotni prostfedi v pris-
tich letech? mi

/Podle: J. Habermas, Die Selbstinstrumentalisierung des Menschen
und ihre Schrittmacher, Stiddeutsche Zeitung ¢. 213, s. 15, 2001/



