: rodina a zdravie :

Maloktoré ochorenie tak nazorne ukazuje rozkol m
odporicaniami a datami, technokrati
rozumom, hygienikmi a narodom.

Chripka

HOVORME O VEDE 86)

OCHORENIE

Chripku spdsobuje jednovldknovy RNA
virus, u ktorého rozliujeme tri typy (A,
B, C). Jeho hlavnymi povrchovymi anti-
génmi si hemaglutinin (H) a neuramini-
ddza (N). Tie maji mnoZstvo podtypov,
podla ktorych sa virus oznacuje (napr.
A/HIN1). Chripkovy virus m4 tisice
znamych variantov a neustale sa ment,
preto prekonanie chripky nezarucuje, zZe
v buddcnosti na 1iu znovu neochorieme.
Niektoré kmene sd prenosné medzi zvie-
ratami i fludmi. [1]

Pojem ,,chripka® zludovel, no z epi-
demiologického hladiska sa za chripku
povazuji len ochorenia spésobené chrip-
kovym virusom. Tie viak predstavuju len
malu cast chripke podobnych ochoreni
(ChPO) a celkovo su len zlomkom vset-
kych akidtnych respira¢nych ochoreni
(ARO).

PRENOS A PRIZNAKY
Chripkovy virus sa prendsa najmi kvapoc-
kami s velkostou vySe 5 mikrénov, ktoré
vznikaju pri kasli a kychani. Pri infekcii
sa virus prichyti na sliznicu priedusnic
a priedusiek a mnozi sa v bunkdch az do
ich znicenia. Virus mdlokedy prenikne do
krvného obehu.

Inkubacna doba trva 1 az 4 dni, typicky
2 dni. Sirenie virusu z infikovanej osoby
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yslenim a zdravym

trva 5 az 10 dni, zacina sa den pred nd-
stupom priznakov a vrchol ma 1 az 3 dni
po ich nastupe. Ten byva ndhly — z plné-
ho zdravia do choroby, ¢o je pre chripku
typické. Nastipi kasel, $kriabanie v krku,
nddcha (tecie z nosa), horucka, triaska, bo-
lesti hlavy, maldtnost, bolesti svalov a kl-
bov. M6zu sa vyskytnit aj davenie alebo
hnacka, a to najméa u deti.

Priblizne po 3 az 4 ditoch sa stav ndhle
zlepsi, horacka prestane, dalsie priznaky
vymiznu zvycajne do 7 dni od ndstupu
priznakov. Niektori pacienti pocituju este
niekolko tyzdniov stratu sily. [1]

KOMPLIKACIE

NajcastejSou komplikaciou chripky je se-
kunddarna bakteridlna infekcia; baktérie sa
lahsie uchytia u oslabeného hostitela na
sliznici poskodenej virusom. MdZze nastat
bakteridlny zdpal plic; popravde, v Statis-
tike dmrtnosti ,,na chripku® byva prave
bakterialny zapal plic bezprostrednou
pri¢inou smrti, a to prevazne u oslabenych
0s6b (napr. s cukrovkou alebo ochorenim
srdca) star$ich nez 65 rokov. Medzi riziko-
vé populdcie patria aj tehotné Zeny a malé
deti do 2 rokov.

Zriedkavymi komplikdciami sd napri-
klad zdpal mozgovych blan, primdrny za-
pal priedusiek alebo pltc, perikarditida
a myokarditida. [1]

HISTORIA VERZUS HYSTERIA
ROK 1918

Rok 1918 je znamy nielen vypuknu-
tim svetovej vojny, ale aj ,,pandémiou
$panielskej chripky®. Ten, kto sa touto
témou niekedy blizsie zaoberal, mozno
zistil, Ze i8lo o velmi podivni udalost a Ze
lekarski historici majd viacero hypotéz
ohladom abnormdlne vysokej imrtnosti.

Jedna napriklad upozoriuje, ze
syndrém ,mokrych plic®, niekedy
aj s opuchom ¢i krvdcanim, ktory sa
vyskytol u mnohych obetf, je totozny
s prejavmi predavkovania salicyldtmi.
Prave v tom case bol za masivnej rekla-
my uvedeny na trh Aspirin — novy liek
proti bolesti a horucke, ktorého ucin-
nou latkou je kyselina acetylsalicylov4,
pricom u odbornej i laickej verejnosti
boli nespravne predstavy o bezpe¢nom
davkovani tohto lieku... [4]

Epidemiolégovia sa podobnymi
hypotézami zvicsa nezaoberajd. Tato
udalost je pre nich dokazom nebez-
pecnosti chripky, potreby ockovania
a pripravy na pandémiu, od ktorej nds
skor ¢1 neskor musia zachranit, a to za
kazdd cenu.

ROK 2005

,Pandémia®“ ,vticej* chripky A/H5N1
v roku 2005 bola prvou ,,globdlne ria-
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denou® lastovickou — sice vySumela do
stratena, no na odporicanie WHO S$taty
schvalili viacero ,,pandemickych” zdko-
nov, ktorych obetou sa odvtedy stiva pre-
vazne hydina.

ROK 2009

Vaprili 2009 WHO zmenila definiciu, aby
pre vyhlasenie pandémie nebola potrebna
vysokd chorobnost ani imrtnost. [5] V juli
2009 WHO hlasala prichod najvicsej
pandémie v histérii, a ked na ,,prasaciu®
chripku A/HIN1 zomrelo na celej zeme-
guli dokopy 700 Iudi za 4 mesiace, presta-
la zverejniovat dalsie udaje. [6]

CDC zase prestala zverejiovat chorob-
nost a ukoncila laboratérne testovanie so
zdovodnenim ,,uz sme povedali, Ze je pan-
démia, tak naco plytvat zdrojmi®. [7]

Del po vyhldseni ,,pandémie® bola vy-
vinuté vakcina. [8] Slovensky Urad verej-
ného zdravotnictva v oktébri 2009 ozna-
mil ockovanie seniorov; na namietky, zZe
ochorenie je [ahké a tito vekova skupina
dokonca ani nebola zasiahnuta (dovtedy
sa neobjavil ziadny pripad nad 65 rokov),
odpovedal ¢arovnou formulkou ,,odporu-
¢ila to WHO* (ano, tento lokajsky pristup
tu bol uz davno pred kovidizmom). [9]

Ochota obyvatelstva dat sa ockovat bola
miziva (1 %), [10] v skladoch sa kopili mi-
liény vakcin, tak ich drady skusali nanu-
covat, komu mohli, napriklad v CR najma
vojakom. [11]

V januari 2010 fraska vrcholila. Prezi-
dent Viclav Klaus sa pytal hlavného hy-
gienika, ¢&i je v CR este pandémia. [12]
Oficidlne bola ukoncena az v auguste. Na
potvrdeny virus A/HIN1 zomrelo celosve-
tovo 18500 Tudji, ¢ize 25 % menej nez cez
beznd chripkovi sezénu. [13] Smrtnost
virusu bola iba 0,03 %; o nizkej smrtnosti
WHO musela vediet uz na jeseti 2009.

V oktébri 2010 odbornici kone¢ne
pripustili to, ¢o dovtedy popierali — ri-
ziko vaznych a7 smrtelnych neZiaducich
ucinkov oc¢kovania, napriklad ochrnutia
v dosledku Guillain-Barrého syndrému.
[14] Pouzivanie vakciny Pandemrix bolo
pozastavené z dovodu dalsieho tazkého
ndsledku — narkolepsie, [15] niektoré

Staty odskodnili poskodenych. [16]
V Australii ministerstvo potvrdilo si-
vis vakciny Fluvax s ki'¢mi (az u 1 %
oc¢kovanych deti); vakcina sposobi-
la 2- az 3-krat viac hospitalizicii nez
chripka, ktorej mohla predist. [17][41]
Vo Svédsku vakciny zabili viac [udi nez
chripka. [18]

Niektori odbornici podozrievali
WHO, Ze sa spriahla s farmaceutickym
priemyslom, [19] alebo dokonca ozna-
¢ili ,,pandémiu” za velky podvod. [20]
Najmenej tretina komisie WHO mala
konflikty zdujmov — vizby na farmace-
utické firmy. [27]

ROK 2020

Obdobie kovidizmu bolo v podstate uz
tretou verziou ,,pandémie®, ked sme si
,zachranu® mohli uzit uz konecne napl-
no. V niektorych krajindch sa dokonca
naplnil aj odveky sen hygienikov — vy-
nucované oc¢kovanie. Niektori, Zzial,
dodnes nepochopili, preco ich namiesto
oslavy kritizujeme.
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LIECBA

Antivirotika

Konven¢nd medicina nemd ucinny liek na
chripku. Bezné Sumivé pripravky na baze
paracetamolu zniZuju teplotu, no nepo-
mdhaju liecbe.

Inou skupinou pripravkov, ktoré maji
za sebou silnd reklamu, sd antivirotika. Tie
zazili zemetrasenie v roku 2014, ked sa re-
nomovand agentiira Cochrane konec¢ne do-
stala k idajom z klinickych $tudii a zistila, Ze
maju nielen nizku i¢innost, no zaroven pri-
nasaju riziko vaznych neziaducich dcinkov.

Zacalo sa to v roku 2009 online ko-
mentdrom japonského pediatra menom
Keiji Hayashi, Ze predo$la metaanalyza
Cochrane sa opierala len o zhrnutie pla-
tené vyrobcom, ktoré sa odvolavalo na 10
$tadii, z ktorych 8 nebolo nikdy zverejne-
nych. Veduci vyskumnik Cochrane Dr.
Thomas Jefterson uznal, ze st potrebné
uplnejsie ddta. [28] Po piatich rokoch boja
zverejnil vysledky novej analyzy:

Oseltamivir (zndmy pod obchodnym
ndzvom Tamiflu) skratil trvanie prizna-
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kov ochorenia priemerne len o 17 hodin
u dospelych a 29 hodin u inak zdravych
deti (nemal vplyv u astmatikov). Neznizil
vyskyt potvrdenych komplikacif ani hos-
pitalizacii, no neziaduce tc¢inky zahrfiali
nevolnost, vracanie, bolesti hlavy, oblic¢-
kové a psychiatrické problémy. V pro-
fylaktickom rezime znizil vyskyt chripky
o 55 %, no neznizil prenos ochorenia.
Vyhodnotenie stazovala absencia jasnych
pripadovych definicif. [21]

Zanamivir (pod obchodnym nazvom
Relenza) skratil ochorenie priemerne o 14
hodin, ¢ize len o 10 %. Takisto nemal
vplyv na vyskyt potvrdenych komplikacii,
iba v profylaktickom rezime znizil vyskyt
chripky o 62 %, avsak na predide-
nie jednému pripadu bolo po-
trebné liecit priemerne 51
Tudi. [22]

Vzniklo hnutie za
povinné zverejiiovanie
vietkych tidajov z kli-
nickych skasok, no, zial,
nebolo dspe$né. A na-
priek slabym vysledkom
vlady nadalej minali stovky
miliénov na nakup antivirotik
do ,pandemickych zdsob®.

Cochrane zatial do metaanalyzy neza-
hrnul novsie antivirotikd, mozno ¢akd na
uplnejsie ddta. Z doterajsich $tidii sa zda,
ze Baloxavir skracuje trvanie ochorenia
cca o 1 den a zniZuje $irenie virusu. [23]

-

Zistenia
Cochrane uka-
zali, aké nespravne
je ponechat na
lubovéli vyrobcov, aké
udaje o svojich pro-
duktoch zverejnia.
[28]

Znamy
Vitamin C

Pre priaznivcov vitami-
nu C treba poznamenat,
ze chripka mozZe spotre-
bovat aj skuto¢ne vysoké
davky, a to pri toleran¢nej
schéme do 60 az 200 gramov
vitaminu C, podla zdvaznosti.
Dr. Frederick Klenner povazoval zvy-
$enu zranitelnost tehotnych Zien za dosle-
dok deficitu vitaminu C, spésobeny vyso-
kymi narokmi rastu dietata, ktoré sa ne-
daji pokryt beznymi ddvkami; odporuical
denne 4 az 15 g v rozdelenych ddvkach,
podla dopytu tela a $tadia tehotenstva.
Treba sa viak oboznamit s postupmi
a upozorneniami — pozri Dieta 10 —
1172022 [2] a literatiru. [3]

liecbu.

VAKCINY
Ucinnost
U deti moze inaktivovand vak-
cina znizit riziko chripky z 30
na 11 % a ChPO z 28 na 20 %.
To znamend, Ze by bolo treba za-
ockovat 5 deti, aby sa predislo jed-
nému pripadu chripky, a 12 deti, aby
sa predislo jednému ChPO. Oc¢kovanie
nemad vyznamny vplyv na zapal stredného
ucha (31 verzus 27 %) a nie sd Ziadne hod-

bonmot hovori:
neliecena chripka
trva tyzden a liecena
7 dni. Plati to vSak
len pre konvenénu

noverné data ohladom vymes-
kédvania v Skole, vymeskdvania
rodicov z préce, hospitalizacii,
horucky alebo nevolnosti. [24]
U zdravych dospelych moze
vakcina znizit vyskyt chripky z 2,3
na 0,9 %. PovSimnite si, Ze v relativ-
nom vyjadreni ide o zniZenie o0 61 %, no
v absolidtnom vyjadrenti je efekt, vzhladom
na maly vyskyt chripky, takmer zanedba-
telny. Vyskyt ChPO sa u o¢kovanych znizil
221,5 %mna 18,1 %. To znamen4, Ze by bolo
treba zaockovat 71 dospelych, aby sa pre-
diglo jedinému pripadu chripky, a 29, aby
sa predislo pripadu ChPO. Riziko hospita-
lizacii sa znizilo len zanedbatelne (14,7 %
verzus 14,1 %).

U tehotnych zien bola
tdinnost ockovania 50 %
proti chripke a 24 % Vakciny
proti ChPO. U no- nemaju vplyv na
vorodencov tychto praceneschopnost,
zien 49 %o a 41 %. zato véak mierne
[25] zvy3uju vyskyt
U seniorov oc- hort¢ky z 1,5 na
kovanie moze znizit 2,3 %.

riziko chripky z 6 % na

2,4 %, ale ddta maju nizku

kvalitu. Zaockovani v jednej sezéne mali
vyskyt ChPO 3,5 % oproti 6 % u neockova-
nych. To znamend, Ze treba zaockovat 30
seniorov, aby sa predislo jedinému pripa-
du chripky, a 42, aby sa predislo jednému
pripadu ChPO. Ockovanie seniorov sa
zdo6vodiiuje prevenciou vaznych kompli-
kécii, napriklad zapalu plic, hospitalizacii
aumrti. LenZe chybaju spolahlivé dokazy
o takychto tucinkoch. [26]

Oslabenie imunity?

Vakciny typicky pozostdvaji z antigénov 3
az 4 kmenov chripkového virusu z tisicov
znamych. Konkrétne kmene pre nasledu-
jlcu sezénu pocitacovo ,vyvesti® WHO
vo februdri, ¢iZe tristvrte roka vopred. Co
ak na jesen ockovany clovek v tejto lotérii
nevyhra?

Odbornici propagujici ockovanie zvy-
¢ajne neinformuju o tom, Ze o¢kovanie by
mobhlo zvysit riziko ochorenia nielen na
ostatné kmene chripky, ale aj na ochore-
nia dychacich ciest spdsobené inymi pato-
génmi. [29 - 31]
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Kolektivna imunita?

Niektori odbornici propagujici ockovanie
sa chvdlia, Ze sa zaockovali proti chripke,
¢im chrania aj svojich pacientov. T4éto ich
domnienka sa javi nielen ako nepodloze-
nd, ale mo6ze byt dokonca v iplnom pro-
tiklade so skuto¢nostou. Ludia v dvoch
sezénach po sebe ockovani proti chripke
mali v pripade infekcie az 6 x viac virusu
v dychu neZ neockovani. [32]

Bodku za ,,kolektivnou imunitou® uro-
bil pripad lode USS Ardent, kde napriek
99 % zaockovanosti na chripku ochorelo
25 % posadky, hoci kme virusu sa antigé-
novo zhodoval s vakcinovym. [33]

Hypoteticky by Sirenie virusu mohla
znizovat Ziva (nosova) vakcina, ak by do-
siahla potrebnd u¢innost (a bezpe¢nost).

Neziaduce tcinky

Vicsina populacie na Slovensku odmieta
ockovanie proti chripke. Zvy¢ajnym do-
vodom je, Ze ho nepovaZzuju za potrebné,
ale Casto zaznieva aj zla skisenost, Ze po
ockovanti ¢lovek ochorel.

Odbornici propagujuci o¢kovanie pra-
videlne vitazosldvne vyvracaju tento ,,my-
tus® a poucuju obyvatelstvo, Ze vakcina
(presnejsie, vacsina pouzivanych vakcin)
neobsahuje Zivy virus, a preto nemoze vy-
volat chripku. [34]

Této informadcia, technicky sprdvna, by
bola aj mordlna v pripade, keby tito odbor-
nici zdroven dodali, ze po o¢kovani moze-
te dostat priznaky chripky.

Pribalové letdky k ockovacim latkam
proti chripke uvddzaji medzi velmi cas-
tymi neziaducimi t¢inkami: bolest hlavy
(cca 15 - 30 % ockovanych), bolest svalov
(cca 15 -20 %), nevolnost (cca 20 — 30 %).
Medzi ¢asté neZiaduce dcinky patria aj
horucka a potenie, u deti eSte vracanie
(15 %), triaska (15 %). [35]

Odozva organizmu
moZe mat aj podobu tzv.
okulo-respira¢ného
syndrému, ¢o je cela
skupina priznakov,
klinicky nerozoznatelna
od chripky.

Navyse, ako sme uz
uviedli, niektoré $tidie
naznacujui oslabujici vplyv

Riziko ochore-
nia na samotnu
chripku méze byt
nakoniec nizsie nez
riziko priznakov po-
dobnych chripke po
ockovani.

oc¢kovania na odolnost

voci inym patogénom.
Neurologické nasledky &%
Ako sme ukdzali pri ,,pan-

démii” v roku 2009, chripkové
vakciny maju sklony zriedkavo vy-
volat neurologické nésledky. Najzna-
mejii je uz spominany Guillain-Barrého
syndrém, no jednotlivé typy chripkovych
antigénov vnasaju do obrazu ,pestrost”
anepredvidatelnost. Plati to tak pre kompli-
kacie sposobené virusom, ako aj vakcinou.
Stava sa to najmi v pripade, Ze protilatky,
ktoré telo vyprodukuje po infekcii alebo oc¢-
kovani, dtodia zaroverni na niektoré nervové
tkaniva (pozri aj Dieta ¢. 11/2016). [36]

Nepredvidatelnost chripkovych antigé-
nov ilustruje aj sprava firmy CSL, ktora po
18-mesa¢nom vySetrovani uviedla, Ze vyso-
ky vyskyt ki¢ov po vakcine Fluvax sposobili
dosial neobjasnené interakcie medzi viru-
sovymi kmerimi. Voci tomuto sa okamZite
ohradila WHO, ktora obvinila CSL z nedo-
statkov vo vyrobnom procese. [37]

Ktord verzia je horsia? Ze sa na trh do-
stala nekvalitna vakcina a nikto to neod-
halil, az kym neublizila detom? Alebo Ze
proces skrateného testovania chripkovej
vakciny je chybny, ked nevedecky pred-
poklada, Ze ak sa nemeni chemické zloze-
nie prisad, tak samotné antigény nemajd
vplyv na neziaduce uc¢inky vakciny? Pozri
aj Dieta ¢. 11/2013.[2]

Tehotenstvo
Odbornici propagujtci ockovanie vrelo
odportic¢aji ockovanie tehotnym Zenam,
aviak ddaje o bezpec¢nosti si obmedzené
a pochddzaji prevazne z menej spolah-
livého postmarketingového sledovania.
Niektoré stidie poukazuji na mozné ri-
ziko. [38][39][41]
V pripade ,pandemickych®
vakcin sa mo6zu pouzivat viac-
davkové balenia, ktoré byvaju
konzervované ortutovou zlice-
ninou tiomersal.

VITAMIN D

CDC uvadza, Ze chripkova sezéna
na severnej pologuli typicky pre-

- bieha od oktébra do
aprila, resp. mdja.
@ Na juznej pologuli zase
% od aprila do septem-

bra. Tento fakt vSak
ponechavaji bez pov§imnutia
a vysvetlenia. [1] Nasi citatelia
ndjdu vysvetlenie spolu s ilu-
strativnymi grafmi v ¢lanku v Dietati ¢.
12/2022 — 1/2023: prave od oktébra totiz
klesa hladina vitaminu D v nasej populdcii,
v janudri dosahuje minimum (a chripkova
epidémia maximum) a priblizne v aprili sa
vitamin D u vi¢Siny populdcie konec¢ne vy-
$plha aspon z najtazsieho deficitu, ¢fim sa
kondf aj chripkova sezéna.

Vitamin D je zdroven normdlna, ro-
zumnd a prirodzena odpoved na preven-
ciu nielen chripky, ale aj inych ochoreni
dychacich ciest. [2]

ZAVER

Kazdy rok odbornici odporuacaji ockovanie
proti chripke, a to napriek vcelku slabym
vysledkom. Zvicsa ti istf odbornici eSte sta-
le odportcaji ockovanie proti COVID-19
preparatmi s katastrofdlnym zdznamom
hldsenych neziaducich d¢inkov.

Vidsina slovenskej populdcie tieto
odporicania ignoruje, a to aj v radoch
odbornej verejnosti. Prizna¢ny bol ,,pan-
demicky® rok 2010, ked sa v banskobys-
trickej nemocnici nechalo proti chripke
zaoCkovat necelych 6 % zdravotnikov. [40]

Profesor Peter Doshi, editor prestizneho
Casopisu BM]J, pisal v roku 2013, Ze v pripa-
de chripky marketing vyhrava nad vedou.
[41] Jeho cldnok nestratil na aktudlnosti.

Retrospektiva budi dojem, Ze zhubné
procesy v médidch, zdravotnych turadoch
a WHO st pritomné davno a po fraske
v roku 2009 nielenZe neboli zastavené, ale
nadalej silneli, ba dokonca zasiahli aj on-
line priestor. V rokoch 2020 — 2022 sa uz
len viditelne ukdzala podoba tejto ,,rako-
viny“. Medzitym WHO opiit Ziada vacsie
pravomoci...

Mgr. Peter Tuharsky
Iniciativa pre uvedomenie si rizik
ockovania, 0. z.

UVEDENE NAZVY MOZU BYT OCHRANNYMI
ZNAMKAMI ICH OPRAVNENYCH DRZITELOV.
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