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Strategie boje s epidemii: vitézové a porazeni?

The Strategies of Fight Against Epidemics: Victors and Vanquished?

Daniel D. Novotny, Ph.D., katedra filosofie a religionistiky Teologické fakulty Jihoceské
univerzity

Abstract: The ongoing covid-19 epidemic has affected the entire world. Somewhat surprisingly, it is not the
case that the most successful countries are the richest one, with the best health care. Nor is there a clear link
between success and geographical location. Above all, much of the rich Western world has failed so far to protect
public health effectively, and so it is appropriate to consider the question why. In this article, | focus mainly on
the choice of the basic epidemiological strategy, which | consider to be one of the key factors of success or failure
of many countries. | further criticize the view that the protection of human lives would harm the economy or
other important values of societies.
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Abstrakt: Probihajici epidemie onemocnéni covid-19 se dotkla celého svéta. Ponékud prekvapivé neplati, e
uspéchem a geografickou polohou. Pfedevsim znacna ¢ast bohatého zapadniho svéta v ochrané verejného zdravi
doposud selhavala a je proto vhodné poloZit si otazku, pro¢ tomu tak je. V tomto ¢lanku se zaméruji predevsim
na volbu zakladni epidemiologické strategie, kterou povaZuji za jeden z klicovych faktort Uspéchu ¢i nedspéchu
mnoha zemi. Kritickému rozboru dale podrobuji nazor, Ze by ochrana lidskych Zivotl poskozovala ekonomiku ¢i
jiné dalezité spolecenské hodnoty.
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Dé&jiny lidstva provazeji nejriznéjsi nemoci, epidemie a pandemie.! Na rozdil od dfivéjsich epoch,
kdy prichod i pribéh epidemii ¢i pandemii byl pro lidstvo zdhadou, s pokrokem mikrobiologie,
molekuldrni biologie, evolu¢ni biologie a biomediciny jsme v podstaté jejich vzniku i pribéhu
porozuméli. Diky novym poznatklm jsme jako lidstvo schopni v principu reagovat na epidemie a
pandemie efektivnéji, nez tomu bylo kdy v minulosti. Na prahu tfetiho tisicileti by se tedy zdalo, Ze nas
pfichod novych patogen(, jako je napf. SARS-CoV-2, vyvolavajici nemoc covid-19, nemuUZe zdsadné
prekvapit, vidyt na rizika vzniku novych pandemii odbornici ¢asto upozorfiovali.? Pfesto soudasna
pandemie mnoho zemi a spole€nosti zcela zaskocila, a i svét jako celek se ukazal byt nepfipraven.

LK dé&jinam epidemii srov. napf. SNOWDEN, F. M. Epidemics and Societies: From the Black Death to the Present.
New Haven: Yale University Press, 2019, ¢i v obdobi poslednich asi sta let HONIGSBAUM, M. The Pandemic
Century. A History of Global Contagion from the Spanish Flu to Covid-19. Cambridge, MA: Penguin, 2020. Vétsina
novych infekénich epidemii ma plivod ve zviteci FiSi a Uzce souvisi senvironmentalnimi zménami, srov.
QUAMMEN, D. Spillover: Animal infections and the next human pandemic. New York: W. W. Norton & Company,
2012; WALTNER-TOEWS, D. On Pandemics: Deadly Diseases from Bubonic Plague to Coronavirus. New Edition.
Vancouver: Greystone Books, 2020.

2 0d prehnaného optimismu ohledné infek&nich nemoci, ktery pfevlddal v druhé poloviné dvacatého stoleti, se
konsenzus mezi relevantnimi odborniky ndsledné posouval smérem k presvédceni o rostoucim riziku novych
epidemii a vzniku novych infekcénich chorob (emerging infectious diseases). Popularné-védecka publicistika se
tématu zacala vénovat asi od devadesatych let, srov. napf. HENING, R. M. Dancing Matrix: How Science Confronts
Emerging Viruses. New York: Vintage Books, 1993. ktery souhlasné cituje amerického molekularniho biologa
Joshuu Lederberga, Ze ,the single biggest threat to man’s continued dominance on this planet is the virus”
(LEDERBERG, J. Pandemic as a Natural Evolutionary Phenomenon. Social Research. 1988, Vol. 55, No. 3, s. 358).
Strizlivéjsi, podlozeny pohled poskytuje Toby Ord (ORD, T. The Precipice: Existential Risk and the Future of Hu-
manity. New York: Hachette Books, 2020), dle néhoZ je riziko trvalého zaniku soucasné urovné lidstva
v nasledujicich 100 letech (tzv. existential risk) z dlivodd pFirodnich pandemii 1:10 000, z dlivodd uméle
vytvorené pandemie 1:30. Dle mého je riziko vys$si z dlvodl zvysujici se frekvence pandemii a jejich kumulaci
(starsi pandemie nejsou dofeSeny a vznikaji nové). | v pfipadé, Ze by tomu tak nebylo, je tfeba apelovat na
pandemickou pfipravenost, nebot i mensi nez existencni rizika (na Urovni tzv. global catastrophic risk) jsou hodna
pozornosti, nebot podstatné ohroZuji dosazenou kvalitu Zivota. Srov. dale MORSE, S. M. (ed.). Emerging Viruses.
Oxford: Oxford University Press, 1993, PRESTON, R. The Hot Zone: The Terrifying True Story of the Origins of the
Ebola Virus. Sagebrush Education Resources, Tandem Library Books, 1994, a GARRET, L. The Coming Plague:
Newly Emerging Diseases in a World Out of Balance. New York: Farrar, Straus and Giroux, 1994. MACKENZIE, D.
Covid-19: The Pandemic that Never Should Have Happened, and How to Stop the Next One. New York: Hachette
Books, 2020. Tato varovani méla relativné velky ohlas verejnosti, miliony lidi shlédly napt. vynikajici TED
prezentaci Billa Gatese z roku 2015 (dostupné z
<https://www.ted.com/talks/bill_gates_the_next_outbreak_we_re_not_ready/>). Na drovni politik narodnich
statd a mezindrodni spoluprace ovéem byla pandemickd pripravenost vétsiny zemi, véetné Ceské republiky (s
umisténim na 42. pfi¢ce) vyrazné nedostatecnad, jak se ukazalo jesté pred pandemii covidu-19 v reportu Global
Health Security Index od John Hopkins University (dostupné z: <https://www.ghsindex.org/>). Report byl ve svétle
(ne)uspéchu nékterych zemich pfi pandemii covidu-19 kritizovan jako neprediktivni. Dle mého se nejednd o
validni namitku, nebot 1) Zadna zemé nebyla shleddna jako dostate¢né pfipravena na potencialni pandemii, 2)
mnohé zemé s mensimi zdravotnickymi kapacitami zareagovaly rychle a velmi efektivné, zatimco jiné s odpovédi,
primarné z davod( politickych, otélely, ¢i podkopavaly Usili relevantnich odbornik(l na verejné/globalni zdravi.
Kazdopadné bude jisté zahodné report aktualizovat ve svétle zkuSenosti s touto pandemii.
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Svétova populace utrpéla vétsi ztraty na zdravi i dalich hodnotéch, nez bylo nutné.® Mezi zemémi jsou
ovsem prekvapivé velké rozdily co do Uspésnosti zvladani epidemie. Cilem tohoto ¢lanku je poukazat
na jeden z klicovych divodU tohoto faktu, totiz na volbu chybnych epidemiologickych strategii, které si
mnohé zemé zvolily, pfedevsim ty, kterym chybi kvalitni centra vychazejici z poznatkl v oblasti
globdlniho zdravi.* Tuto tezi zde nebudu hdjit vyéerpdvajicim zptsobem, kromé vétsiho rozsahu
empirickych dat by k podobnému projektu bylo tfeba analyzovat i roli dalSich explanacnich faktord,
jako je postup politickych predstavitell, stav legislativy, plsobeni odbornik(i a pseudoodbornikd,
pristupy médii, dale by bylo tfeba vzit v Uvahu i kulturnéantropologické profily a demografickou
strukturu rGznych populaci atd.> A toto v3e uéinit nejen na narodni Urovni, ale poskytnout i globalni
srovnani, které je vzhledem k rlznosti kontextl nesnadné. Mym zamérem je tedy primarné poskytnout
pouhy prvni naért pojmového ramce, v némz by se Uvahy o epidemiich mély odehrdvat, chceme-li byt
schopni na tyto epidemie reagovat ve prospéch verejného zdravi, v souladu s védeckymi poznatky a
lidskou dlstojnosti.

Jaka bude konecna bilance této epidemie v jednotlivych zemich, zatim nevime. Podivame-li se
ovsem v globalni perspektivé na to, jak se za rok 2020 a v prvni poloviné roku 2021 dafilo chranit zdravi,
hospodarstvi a dalsi hodnoty obyvatel jednotlivych zemi, nelze si nepovsimnout velkych rozdild.
Vétsina zemi sice spada do obvyklé zény ,ani pfiliS Spatné, ani pfilis dobie”, ovsem mezi zemémi

vvvvvv

3 Mezi nejvyrazné&;jsi autority, které jiz na po&atku pandemie poukazovaly na zésadni selhdni mnoha zemi,
predevsim zapadnich, pfi ochrané verejného zdravi pred covidem-19, patfi Richard Horton, $éfredaktor
prestizniho lékarského c¢asopisu The Lancet. Srov. HORTON, R. The Covid-19 Catastrophe: What’s Gone Wrong
and How to Stop it Happening Again. Cambridge: Polity, 2020. Pro kritickou analyzu Hortonovy knihy a zasazeni
do &ir$iho kontextu filosofie epidemie, srov. NOVOTNY, D. D. Covid-19 katastrofa: Nad knihou Richarda Hortona.
Filosofie dnes. 2020, roc. 12, c. 2, s. 88-127. Dostupné z:
<https://filosofiednes.ff.uhk.cz/index.php/hen/article/view/329>.

4 Téchto vyraznych rozdild mezi zemémi, které nelze snadno vysvétlit geograficky (klima, ostrov/vnitrozemi) ani
politicky (demokracie/autoritafstvi), si povSimla fada autord, srov. napf. obsahlou historickou analyzu Petera
Baldwina (BALDWIN, P. First Wave: Why the Coronavirus was tackled so differently across the globe. Cambridge
University Press, 2021). Navzdory pfislibim vysvétlit rozdilnost pfistupd Baldwin k jasnym zavérdm nedospiva.
TrebaZe Baldwinovo rozliseni rGznych strategii je obdobné tomu mému (supression, hands-on mitigation, hands-
off mitigation), domnivam se, Ze jej vyuZiva ve své analyze nedlsledné. QUICK, J. The End of Epidemics: The
Looming Threat to Humanity and How to Stop It. London: Scribe Publications, 2018. Srov. téZ souvisejici web:
<https://www.endofepidemics.com/>.

5 Do jisté miry lIze tento ¢lanek povaZovat za komplementérni k podrobnéj$i, multidimenziondlni analyze od
KREPELKA, F. Pravo pandemie covidu-19: naért celkového obrazu. Casopis zdravotnického prdva a bioetiky
[online]. 2020, roc. 10, ¢. 2, s. 1-70. Dostupné z:
<http://medlawjournal.ilaw.cas.cz/index.php/medlawjournal/article/view/201>. Pro dalsi pfiklad komplexné;jsi
analyzy faktort (relativni) Uspésnosti pfi ochrané verejného zdravi pred covidem srov. filosoficky orientovanou
pripadovou studii k Zambii: MUTEMWA, D. —ZVANOVCOVA, V. —HELOVA, A. — NOVOTNY, D. D. Role naboZenstvi,
Zivotni filosofie, globalniho zdravi, tradi¢ni mediciny a minulych zkuSenosti v reakci na pandemii covidu-19:
Ptipadova studie Zambie [The Role of Religion, Philosophy of Life, Global Health, Traditional Medicine, and Past
Experiences in the Covid-19 Pandemic Response: Zambia Case Study]. Caritas et Veritas. 2021, ro¢. 11, €. 1, s.
18-49. V ¢edtiné se dil¢imi aspekty zabyva i sbornik: SEJVL, M. — AGHA, P. — SOBEK, T. — KOKESOVA, J. — CERNY,
D. Vitézové a poraZeni: Pravni a etické problémy soucasné koronakrize [e-knihal. Praha: Ustav statu a prava AV
CR, 2020, jeho? titulem jsem se inspiroval.
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le velmi prekvapujici, Ze nejzavainéjsi pribéh pandemie se doposud nevyhnul predevsim tém
nejbohatSim zemim svysokou Urovni zdravotnictvi. Pfinejmensim vroce 2020 se mezi zemé
s nejhorsimi ztratami na Zivotech a zdroveri i na hospodarstvi dostala vétSina bohatych a védecko-
technicky vyspélych zemi Evropy a Severni Ameriky. Neuspéch se tykal i zemi Jizni Ameriky, naopak
mimoradné Uspésné byly mnohé zemé Asie, Australie a Oceanie a patrné i Afriky. V prvni poloviné roku
2020 situace pro vybrané zemé vypadala z hlediska ekonomického propadu HDP vs. celkovych
potvrzenych Umrti v souvislosti s onemocnénim covid-19 takto:

Obrazek 1: Souvislost vykdzanych covid-19 umrti s propadem HDP v prvém a druhém ctvrtleti roku
2020

Economic decline in the second quarter of 2020 vs rate of confirmed deaths
due to COVID-19 s

The vertical axis shows the number of COVID-19 deaths per million, as of August 30. The horizontal axis shows the percentage
decline of GDP relative to the same quarter in 2019. It is adjusted for inflation.
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Note: Limited testing and challenges in the attribution of the cause of death means that the number of confirmed deaths may not be an accurate
count of the true number of deaths from COVID-19. Data for China is not shown given the earlier timing of its economic downturn. The country saw
positive growth of 3.2% in Q2 preceded by a fall of 6.8% in Q1.
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Related: Which countries have protected both health and the economy in the pandemic? &

Zdroj dat: <https://ourworldindata.org/grapher/q2-gdp-growth-vs-confirmed-deaths-due-to-covid-
19-per-million-people>
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Z grafu na obrazku 1 je zfejmy vztah, Ze ¢im vyssi byla Uroven iamrtnosti na onemocnéni covid-
19, data do konce srpna 2020, tim hlubsi byl i ekonomicky propad. Cesko bylo na svislé ose s 39,5
umrtimi na milion obyvatel k 30. 8. 2020 a s HDP propadem 10,7 % na vodorovné ose v prvni poloviné
2020 na urovni Japonska. Vyrazny narlst umrti po Uspésné jarni minimalizaci epidemie, na rozdil od
relativné stabilizovaného Japonska, dosahlo Cesko a7 v druhé poloviné 2020, kdy byla aplikovana
strategie ,prlichodu viru populaci“ neboli ,,sniZovani vnimavosti populace vi¢i onemocnéni covid-19
tzv. pfirozenou imunizaci”, jak je§té zminime nize.®

Data o vykazanych ptipadech umrti na covid-19 je tfeba interpretovat opatrné z divodu raznych
metodik vykazovani pFicin umrti. Ve vypoctu imrtnosti na onemocnéni covid-19 v jednotlivych zemich
lze ovSem vyuZit nejen vykazovand umrti na onemocnéni covid-19, ale i spolehlivéjsi ukazatele
nadumrti o celkovych pocétech umrti nad prdmérem let pfedchozich a na zakladé matematického
modelovéni.” Odbornici z Institute for Health Metrics and Evaluation (IHSM) na Univerzité Washington
se pokusili timto zplsobem odistit data od vySe zminénych rozdili mezi metodikami vykazovani umrti
a vzit v ivahu i nedostatek vykazanych umrti napt. v nékterych africkych zemich. Situace pak z hlediska
kumulované miry umrtnosti na vykazana a z model( dopocitana amrti na covid-19 dle vypoctd IHMS
vypada zanesena do mapy takto (legenda v obr. 2 je v métitku na 100 tisic obyvatel, nikoli na 1 milion
jako na obr. 1).

& CSARIM, CSIM. Opatieni vedouci ke snizovani vnimavosti populace v(i¢i onemocnéni covid-19 (tzv. pfirozena
imunizace). In: Ceskd spolecnost intenzivni mediciny [online]. 13. 4. 2020 [cit. 2020-12-31]. Dostupné z:
<https://csim.cz/wp-content/uploads/2020_PP_07_CSARIM_CSIM_COVID_pasivni_imuniza-
ce_final_120420_oprava-1.pdf>.

7 Ani informace o nadumrti ovdem nejsou k dispozici pro véechny zemé, ptipadné nejsou stejné spolehlivé &i jejich
zpracovani ma réiznou miru zpozdéni. Srov. nap¥. RITCHIE, H. — MATHIEU, E. — RODES-GUIRAO, L. — APPEL, C. —
GIATTINO, C. — ORTIZ-OSPINA, E. — HASELL, J. — MACDONALD, B. — BELTEKIAN, D. — ROSER, M. Coronavirus
Pandemic (COVID-19). In: OurWorldinData.org [online]. 2020. Dostupné z: <https://ourworldindata.org/excess-
mortality-covid>.
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Obrazek 2: Mapa celkového poctu umrti na covid-19 v prepoctu na obyvatele k 13. kvétnu 2021 dle
metodiky IHMS

Less than 1
1to 10
10to 25

Zdroj dat: <http://www.healthdata.org/special-analysis/estimation-excess-mortality-due-covid-19-
and-scalars-reported-covid-19-deaths>

Celkem sedmnact zemi svéta vykazalo dle vypoctu IHMS miru Umrtnosti v souvislosti
s onemocnénim covid-19 dokonce vy$$i neZ 350 na 100 000 obyvatel, mezi nimi i Cesko. Za zminku
také stoji srovnani pozice Ceska na obou obrazcich. Do srpna 2020 (obrazek 1) nebyla v nasi zemi témér
zadna umrti na covid-19, zatimco do kvétna 2021 (obrazek 2) jsme se dostali mezi nejhorsi zemé.
Podobnymi, oviem mnohem komplexnéjSimi komparacemi lze prokdzat ucinnost intervenci
(nefarmakologickych i farmakologickych) a potfebu volby spréavné protiepidemické strategie.®

Je zfejmé, Ze pandemie stdle jeSté neni na globalni Urovni u konce a Ze mnohé Uspésné zemé
mohou tedy v principu dohnat z hlediska zavaznosti a dopad( pandemie zemé, které byly doposud
neuspésné. Predevsim bohaté zemé s vyspélou logistikou a dostatkem vakcin zde maji vyhodu oproti

8 K G¢innosti nefarmakologickych intervenci srov. napf.: BRAUNER, J. — MINDERMANN, S. — SHARMA, M. —
JOHNSON, D. — SALVATIER, J. — GAVENCIAK, T. — STEPHENSON, A. — LEECH, G. — ALTMAN, G. — MIKULIK, V. —
NORMAN, A. — MONRAD, J. — BESIROGLU, T. - GE, H. — HARTWICK, M. = TEH, Y. — CHINDELEVITCH, L. — GAL, Y. -
KULVEIT, J. Inferring the effectiveness of government interventions against COVID-19. Science. 2021, Vol. 371,
Iss. 6531. Korelace neimplikuje kauzalitu, zde tedy zjednodusuji, komplexni debatu k tomuto tématu zde
ponechdvame stranou.
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zemim chudsim, napf. v Africe, kde se nemusi dafit dlouhodobé udrZovat Uumrtnost na nizkych
hodnotach.

Jak jsem jiz zminil v dvodu, na komplexni analyzu pti¢in Uspéchu a nedspéchu jednotlivych zemi
pfi feSeni epidemie covidu-19 rozsah tohoto kratkého ¢lanku nestaci. Zamérim se zde predevsim na
jeden zasadni aspekt celé problematiky a tou je volba typu epidemiologické intervence a cilové
strategie. K tomu je ovsem tfeba vyjasnit nejprve zakladni pojmy a poskytnou jakysi nastin ,,ontologie”
epidemie, tj. adekvatné uchopit to, co epidemie jsou, jaké maji faze, a jak miieme vicéi nim
intervenovat. Teprve na zakladé spravné ontologie epidemie lze nasledné vést specializovana
zkoumani tykajici se rznych kontroverznich aspekt( epidemie.®

1. CO JE EPIDEMIE A PANDEMIE?

Epidemie je nadmérny vyskyt nemoci v dané populaci bud vici nulovému ¢i néjakému
zakladnimu, béznému vyskytu endemickému. V pripadé, Ze je epidemie rozsifena na vétsim poctu
kontinentd a ma celosvétovy dopad, mluvime o pandemii. V principu spociva epidemie v interakci tii
entit: patogenu, populace a prostredi. Vlastnosti téchto entit a jejich zmény v ¢ase pak urcuji pribéh
epidemie: u populace zalezi napf. na jejim stavu, tj. demografické strukture, zdravotnim stavu, i
chovani a kulturnich zvyklostech. U patogenu zdleZi na zpUsobu jeho prenosu, nakaZlivosti, smrtnosti
atd. U vnéjsiho prostredi hraje roli podnebi (pro sezdénni patogeny), ale patfi sem i dopravni dostupnost
a geograficka izolovanost.

le zfejmé, Ze epidemie je interakci pfirodnich entit, jeji pribéh ovSem neni ze své podstaty
jakymsi neménnym prirodnim ukazem. Je klicové, Ze vici vsem vySe uvedenym faktorlm lze
intervenovat. Chovani populace Ize ovlivnit napf. tim, Ze zavedeme nové zvyklosti (lepsi hygienu,
rousky). VUci patogenu lze zakrodit tim, Ze nalezneme prevenci (o¢kovani) ¢i ucinné léky. Vliv prostredi
Ize zménit tim, Ze zménime podminky pfenosu patogenu (napf. dezinfekci ¢i monitoringem hranic a
karanténami). Tento Sirokospektry charakter epidemie je mimochodem i dlivodem, pro¢ na epidemii

9 Sofistikovanéjsi ontologie epidemie, zd4 se, zatim v literatuFe nebyla prezentovana a jednim z cil(i tohoto ¢lanku
je prispét k jejimu rozvoji. V nasledujicich sekcich (Co je epidemie a pandemie? Jak epidemii ¢i pandemii resit?
Volba strategie a konec pandemie) se sice omezim na zakladni rdmec, ktery vychdazi z béznych ucebnic
epidemiologie, ovsem zdUrazriuji pravé ony ontologické aspekty, které epidemiologové vesmés ponechavaji jen
jako nereflektované , background knowledge”. Pro Gvod k tvodim do epidemiologie srov. napf. SARACCI, R.
Epidemiology: A Very Short Introduction. Oxford: Oxford University Press, 2010. Kvalitni popularné-publicisticky
prehled Ize nalézt takté? zde: RABADAN, R. Understanding Coronavirus. Cambridge: Cambridge University Press,
2020. K historicko-systematickym souvislostem , ontologie”“ ve smyslu ,taxonomie entit“ srov. MUNN, K. —
SMITH, B. (eds). Applied Ontology: An Introduction. Frankfurt: Ontos Verlag, 2008. V soucasnosti se kromé
teoretickych souvislosti ve filosofii rozviji ontologie i v kontextu informacni védy a informatiky, kde slouzi
k integraci dat nejriiznéjsich dalsich specializovanych disciplin, v neposledni fadé i biomedicinskych, tfebaZe si
podrzuje i nadale své filosofické kofeny, srov. NOVOTNY, D. SNAP/SPAN in Basic Formal Ontology: An Aristotelian
Suggestion.  Proinflow: casopis pro informacni védy [online]. 2013, Vol. 5 No. 1. DOL
https://doi.org/10.5817/Proln2013-1-5.
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nelze hledét z hlediska jedné discipliny, ale je duleZité uvaZovat interdisciplinarné a brat v ivahu obory
od virologie a imunologie pFes ekologii aZ po etiku, pravo a politiku.°

2.  JAK EPIDEMII €I PANDEMII RESIT?

Na pocatku epidemie je zdsadni jeji véasnd detekce. Plati, Ze vzhledem k exponencidlnimu
charakteru Sifeni infekce hraje na pocatku naprosto zasadni roli cas: ¢im drivéjsi je detekce, tim
ucinnéjsi jsou i intervence a vice Zivotu je ochranéno. O Uspéchu navic rozhoduje i celkova epidemicka
pfipravenost dané spolecnosti, podobné jako je to s pfipravou na jiné krizové scénare, napf.
protipoZarni Ci protiteroristické.

V pfipadé, Ze se jedna o novou, doposud neznamou nemoc, je dlleZité ziskat zakladni védecky
ovérené informace o parametrech, jako jsou zplsob prenosu, smrtnost, nakazZlivost, inkubacni doba
atd. Je zajimavé, Ze ackoliv se jednd v principu o vlastnosti patogenu, ¢asto je vyrazné ovliviuje i
populace a prostiedi. V pripadé viru SARS-CoV-2 hraji roli i dalsi vlastnosti, napt. to, Ze vir hojné Sifi
lidé jesté pred nastupem priznakd, a tedy naprosto nestaci doporuceni ,je-li vam Spatné, zlstarite
doma“. Jina komplikace je pomérné dlouhd doba od nakazy k nastupu symptomu. Diky tomu je
v pocatecni fazi epidemie realna situace ve skutecnosti horsi, nez jak se jevi. Pokud totiZz pozorujeme
néjaky pocet lidi se symptomy, je uz fada dalSich lidi, ktefi pfiznaky sice jesté nemaji, ale jiz jsou
nakaZeni a infekci SiFi. Intervence a opatreni je tedy tfeba zavadét s pfedstihem, pokud maji byt Gcéinna.

Ze znalosti zékladnich parametri nového patogenu a nemoci, kterou zplsobuje, lze vyvodit
scénare o dalsim potencidlnim priibéhu epidemie a jak nemoc bude reagovat na pripadné intervence.
Toto mUze poslouzit jako podklad pro rozhodnuti, s jakou cilovou strategii k epidemii pfistoupime a
pomoci jakych prostredki budeme vici infekci intervenovat.

Co se tycCe prostfedkd, u novych, nezndmych patogent, jsou to zpocatku témér vyluéné
prostiedky nefarmakologické. Obecné znamé a uzivané jsou: TTI (testovani, trasovani, izolace) a
monitoring hranic s infikovanymi oblastmi. U onemocnéni, které se sifi fomity (povrchem), kapénkami,
pfipadné i aerosolem, jako je covid-19, jsou navic kliCové a ucinné i RRR (ruce, rousky/respiratory,
rozestupy) a klicové se ukazuje i vétrani/ventilace. Vsechny tyto intervence a jejich Gc¢innost a pouZziti
zavisi nejen na verejné autorité, pravnim ramci, ekonomickych incentivach apod., ale i na spolupraci
populace na urovni jednotliveli ¢i mensich spolecenskych jednotek. Proto je klicova osvéta, tj.
dlvéryhodné informace a efektivni komunikace pomoci nejrGznéjsich statnich i nestatnich
informacnich kanald.

10 Eticko-politické aspekty doposud vyvoldvaji spise mensi zdjem, nez bychom oc&ekavali. Srov. BALINT, J. —
STROSBERG, M. — PHILPOTT, S. — BAKER, R. —STROSBERG, M. (eds). Ethics and Epidemics. Bingley: Emerald Group
Publishing Limited, 2006. BATTIN, M. P. — FRANCIS, L. P. —JACOBSON, J. A. — SMITH, Ch. B. The Patient as Victim
and Vector: Ethics and Infectious Disease. Oxford: Oxford University Press, 2009; SCHWART, M. C. (ed.). The Ethics
of Pandemics. Peterborough, ON: Broadview Press, 2020. Srov. téz web Etika epidemie
(<https://www.etikaepidemie.cz/>). Ve standardnich ucebnicich bioetiky se tématu etiky epidemii zatim
pozornost nevénovala, mezi vyjimky patti napf. ILLINHWORTH, P. — PARMET, W. E. Ethical Health Care. Upper
Saddle River: Pearson Prentice Hall, 2006.
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V ptipadé covidu-19 témér vSechny zemé v néjaké mire zavedly také tzv. plosSné uzavéry
(lockdowny), nebot se jim nepodafilo na pocinajici infekci zareagovat véas. K pfenosu infekce je typicky
tfeba kontakt mezi lidmi, ktery se lockdownem vyrazné snizuje, a tim i pfenos infekce, a to predevsim
v jeji presymptomatické fazi ¢i u asymptomatickych prenasecu.

Lockdowny pomohou snizit reprodukéni Cislo a omezit Sifeni na miru, kterou zdravotni systémy
zvladnou, sniZi incidenci na trasovatelnou miru ¢i dokonce infekci z dané populace eliminuji. | po
lockdownu je nicméné tfeba monitorovat vznik novych ohnisek ¢i zavle€eni z jinych zemi. Trvalejsi
resSeni mize pfinést aZz proockovani populace, tj. zavedeni farmaceutickych intervenci.

Existuje konsenzus, Ze lockdowny jsou drahé, plosné omezuji nékteré svobody a nejriznéjsi
vzdélavaci, kulturni ¢i sportovni aktivity, které maji pro spole¢nost zasadni vyznam. Z tohoto dlvodu
je vhodné, aby lockdowny byly kratké, pomérné prisné a disledné, zavadéné vcas a aby na né navazala
efektivnéjsi ,,mékkad” protiepidemickd opatreni, napt. trasovani doplnéné o lokalné intenzivni
testovani, coz jsou opatieni levna a velmi Ucinna, dale uzivani rousek, vétrani prostorl atd. Lockdown
neni vhodny jako jediny i hlavni nastroj boje s epidemii, coZ se ukdzalo predevsim v zemich, kde
lockdowny jsou stfidany prudkym rozvolnénim a absenci dalSich efektivnich prostfedki. V téchto
zemich doslo jak k velkym $kodam na zdravi populace, tak velkym $kodam ekonomickym.**

3. VOLBA STRATEGIE A KONEC EPIDEMIE

Pokud se nepodafi epidemii zastavit a patogen se zacne Sifit, predstavitelé zodpovédni za
verejné zdravi stoji pred otazkou, zda a jak vidi Sifeni intervenovat: Ponechame epidemii volny pribéh
a pecujeme pouze o ty, ktefi vyZzaduji nemocnicni péci? Pokusime se Sifeni zpomalit? Pokusime se o
zastaveni Sifeni ¢i snizeni na minimum s vyhledem na proockovani populace? V principu jsou mozné tfi
zakladni epidemické strategie z hlediska toho, jaké nefarmakologické postupy (l.) zvolime:

. Strategie A: minimalizace, nékdy nazyvand marginalizace, spociva v maximalnim sniZeni az k
naprosté lokdlni eliminaci pfipadi nemoci.*?

11 K etice lockdownu a dal$im aspektim pandemie srov. nap¥. specidlni &islo Kennedy Institute of Ethics Journal
[online]. 17. 6. 2020, Special Issue. Dostupné z: <https://kiej.georgetown.edu/special-issue-covid-19/>. Navzdory
cennym podnétlim zatim systematicka etickd, pravni, a filosoficko-politicka reflexe role statni moci v ochrané
zdravi populace chybi. Dalsi komplikaci pfi pokusech o tuto reflexi je Gzka ndvaznost na empirické poznatky a
fundamentalni ontologicky rdmec. Nesouhlas na etické a pravni roviné ¢asto prameni z velmi odliSnych predstav,
Casto jen implicitnich, ohledné empirické a ontologické baze.

12 Této strategii se takté? ¥ika ,marginaliza¢ni. Nékdy se rozlisuje striktné eliminaéni od flexibiln&;jsi strategie,
kterou zde nazyvam ,minimalizacni“, srov. napf. <https://www.endcoronavirus.org/>. RozliSeni mezi radikalni
snahou naprosto eliminovat nemoc a minimalizovat jeji Sifeni, nez bude dostatecné proockovana populace,
dostava v soucasnosti novy vyznam ve svétle nakazlivéj$ich mutaci a postupného proockovavani populace. Rada
zemi svou puavodni striktné eliminacéni strategii opustila a pfijala mirné;jsi strategii minimalizacni. Obé strategie
jsou mimoradné Uspésné co do ochrany verejného zdravi, otdzkou zUlstdvaji rozdily v jejich kulturné-
spolecenskych, politickych, pravnich a ekonomickych dopadech. Zadouci by zde bylo formulovat metriku, v jejimz
ramci by bylo mozné zhodnotit moralni pripustnost a efektivitu rozdili mezi mirnéjsi strategii minimalizace a
radikalni eliminaéni strategii. K teorii eradikace/eliminace infekénich chorob srov. STEPHAN, N. L. Eradication:
Ridding the World of Diseases Forever? London: Reaktion, 2011.
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. Strategie B: mitigace spociva ve zpomalovani pribéhu epidemie tak, aby nebyl zahlcen zdravotni
systém a virus tak populaci prosel kontrolované, nicméné presto infikoval podstatnou ¢ast
populace.

. Strategie C: neintervence ci volny pribéh, spociva v ponechani volného priibéhu infekce s tim,
Ze dojde dle zastanc( této strategie k tzv. pfirozené skupinové imunizaci (herd immunity).

Poté, co jsou vyvinuty a objeveny i farmakologické intervence (11.), jako jsou Iéky a oCkovani, Ize
je taktézZ aplikovat, ovsem i zde s rliznou intenzitou. Nékteré staty pripravily a s velkou razanci svou
populaci ockuji ¢i vyuzivaji rizné moderni formy lécby. Jiné spiSe vyckavaji ¢i se pripravé nevénuiji,
pfipadné farmakologické postupy berou spiSe jako doplfikovou aktivitu. Zjednodusené tedy lze rozlisit:

° Strategie A: intenzivni vyvoj a zajisténi dostatku vakcin, kvalitni pfiprava logistiky, prioritizace i
aplikace ockovéni, propagace ockovani, pfipadné schvéleni povinného ockovéani; podobné
intenzivni aplikace a |é¢ba jiz nakaZenych pacientl s vyuzitim nejlepsich dostupnych 1éku.

) Strategie B: doplrikovd aplikace farmakologickych prostfedk(, at uz zamérna ¢i dana
nedostatkem financi (napf. v nékterych chudsich zemich).

. Strategie C: neintervence (vaccine hesitancy, neformalné anti-vax) mizZe znamenat principialni
odmitani aplikace farmakologickych feseni, at uz ockovani ¢i odmitani prokazanych Iékl ve
prospéch napf. homeopatik a domnélé 1écby prirodni; s vyjimkou Tanzanie, zda se, nikde tato
strategie nebyla aplikovana na Urovni statl, tfebaZe existuji i lidé s |ékafskym titulem, ktefi tuto
strategii oteviené propaguiji.

Nékteti zastanci nefarmakologickych strategii 1.B a I.C mohou ovsem apelovat na intenzivni
farmakologickou intervenci Il.B, a naopak v principu lze nefarmakologickou strategii I.A kombinovat s
odmitnutim farmakologické intervence ockovani (11.C), byt toto stanovisko neni bézné. Schematicky
jsou znazornény rlizné typy intervenci a jejich strategické cile na obrazku 3:

CzPaB 2/2021 | www.ilaw.cas.cz/medlawjournal

10


http://www.ilaw.cas.cz/medlawjournal

DANIEL D. NOVOTNY 1-19

Obrazek 3: Klasifikace strategickych protiepidemickych intervenci

intervence

1. nefarmakologickd 1. farmakologicka

strategie A: strategie A

minimalizace/eliminace intenzivni

. strategie B
strategie B: .
o dopliikova
mitigace

strategie C: strategie C
volny prabéh anti-vax

Vsechny pristupy, at uz proti epidemii intervenujeme ¢i nikoli, dovedou populaci dfive ¢i pozdéji
k tomu, Ze epidemie néjakym zplisobem skonci ve své intenzivni, ochromujici podobé. Vétsina nemoci
totiz nema stoprocentni smrtnost jako vzteklina a po jisté dobé se zacne projevovat faktor spontdnné
neboli prirozené navozené imunizace u téch, ktefi nemoc prodélali a nezemfeli. Jak dlouhodoba a
ucinnd je imunita po prodélané infekci neni ale u cowidu-19 zatim presné zndmo; zalezi mj. i na
vlastnostech novych mutaci; epidemie tedy muZe skoncit pro jednu mutaci, ovsem opét se rozproudit
pro mutaci novou. V pfipadé, Ze se (jiz) podafilo vyvinout Ucinnou vakcinu, populace mize
farmakologickou intervenci dale ziskat i uméle navozenou imunitu. To Ze, se této imunité fika ,uméla“
a oné druhé, spontanni ,prirozend”, nas oviem nesmi mast. Samotny princip ockovani je pfirozeny a
je zndm mnoho set let.’* Na ockovani, tfebaZe se jednd v moderni dobé o farmakologickou intervenci,
je tedy tfeba hledét jakoby na umély tréning pfirozenych schopnosti naseho imunitniho systému.

U nékterych epidemii miZe dojit i k tomu, Ze nemoc skonciv jakési , patové” endemické podobé,
kdy sice stale v dané populaci jista ¢ast lidi dany patogen prenasi, z nichZz néktefi na néj onemocni ¢i
dokonce i zemfou, ovsem v poctech, které pro danou spolec¢nost nejsou signifikantni a spolecnost jim

proto nevénuje velkou pozornost. Navic nékteré konce epidemii ¢i pandemii jsou natolik nevyrazné a

13 Srov. informativni web: <https://www.historyofvaccines.org/>. Stru¢né: HAVLIK, J — MACHALA, L. 200 let
ockovani proti pravym neStovicim: Virus varioly uZ jen v laboratotich. Vesmir. 1996, ro¢. 75, ¢. 11, s. 633.
Dostupné z:  <https://vesmir.cz/cz/casopis/archiv-casopisu/1996/cislo-11/200-let-ockovani-proti-pravym-
nestovicim.html>.

CzZPaB 2/2021 | www.ilaw.cas.cz/medlawjournal

11


http://www.ilaw.cas.cz/medlawjournal

DANIEL D. NOVOTNY 1-19

tykajici se jen nékterych ¢asti svéta, Ze historikové a epidemiologové mluvi o tzv. persistentnich
pandemiich, napf. v pfipadé tuberkuldzy, maldrie &i HIV/AIDS.*

Kazda epidemie tedy jednou néjakym zplsobem skonci. Konec epidemie Ize ovsem navodit za
rznou cenu a s rlznymi pribéznymi i naslednymi kratkodobymi, stfednédobymi i dlouhodobymi
dopady, coZ lze vidét pravé i na vySe uvedenych grafech a mapach pro jednotlivé zemé a jejich
populace.?®

4. JAKE MAJi JEDNOTLIVE PROTIEPIDEMICKE INTERVENCE DOPADY?

Na samém pocatku, kdy se onemocnéni tyka malého mnozstvi nakazenych, je eliminacni ci
radikdlné minimalizacni intervence jisté idealni. Pokud se podafi Sifeni nemoci zachytit na daném
Uzemi vcas a izolovat onemocnéni jesté pred tim, nez se v populaci rozsifi, nikdo na nemoc nezemte a
nikdo ani neni nemoci ohrozen. Na tomto tvrzeni by se snad shodli témér vsichni, s vyjimkou nékterych
amoralnich eugenikd, ktefi by mohli fict, Ze lidi je ptilis mnoho a je proto Zadouci, aby néjakd nemoc
zabila ty slabsi a k nemocem nachylnéjsi, aby zlstali na Zivu ti zdravéjsi a silnéjsi.

vrve

Je ivtomto pripadé minimalizaéni/eliminaéni intervence lepsi nez mitigac¢ni ¢i Zadna? Néktefi by mohli
na zakladé své skeptické intuice fict, Ze pokud se jiz nemoc $ifi, bude snazsi a levnéjsi ponechat ji projit
populaci (tzv. ji promofit). Tuto intuici je tfeba ovsem ovéfit z hlediska proveditelnosti, financ¢nich
naklad(l i dopadl na verejné zdravi. Kvantifikovat proveditelnost a financni naklady neni snadné,
ovsem co se tyce predikovaného dopadu na zdravi obyvatelstva, to Ize zhodnotit v principu pomérné
jednoduchou kalkulaci, ktera vychazi ze smrtnosti nemoci, tj. kolik lidi z jiz nakaZzenych v priméru
zemfe, a indexu nakaZlivosti (Ro), tj. kolik lidi se pfi absenci jakychkoli intervenci v pridméru nakazi.
Navic je tfeba pocitat i s dlouhodobymi zdravotnimi potizemi u lidi, ktefi nemoc preziji, a s tim, Ze
pfirozené ziskand imunita by mohla byt pouze docasna. Pfedstavme si, Ze jsme ti, kdo po Uspésném
jarnim lockdownu v dubnu 2020 zodpovidali za ochranu vefejného zdravi v Cesku, a tedy i za volbu
dalsi epidemické strategie. Vime, e se (plivodni variantou viru) méze nakazit a7 70 % obyvatel Ceska
(tento udaj vychazi z elementarnich poznatkl epidemiologie infekénich nemoci a pocita se z indexu
nakaZlivosti'®). Déle mGZeme doufat, Ze se zapocitdnim asymptomatickych nakaZenych by smrtnost
(infection fatality rate) nového koronaviru mohla byt pouhych 0,6 %. K ¢emu by tedy vedla volba
mitigacni (1.B) ¢i nulova intervence (I.C)? Obé strategie maji Uplné stejny dopad, jen jinak rozloZen
v €ase, ¢imZ mohou vzniknout rozdily v pfipadé, Ze zdravotnictvi dané zemé zkolabuje. Dle jednoduché
kalkulace toti? povedou obé strategie k nakazeni asi 7,5 miliénd obyvatel Ceska, at symptomaticky ¢i
asymptomaticky. A tudiz i k imrti minimalné 45 000 lidi v praibéhu nékolika mésicl, dale k obrovské
zatézi zdravotniho systému a k desitkdm aZ stovkam tisic lidi néjakym zplsobem kratkodobé Ci

14 McMILLEN, Ch. W. Pandemics: A Very Short Introduction. Oxford: Oxford University Press, 2016.

15 K socialné-politickym dopad(im pandemie na spoleénosti srov. téZ knihu fecko-amerického Iékafe a sociologa:
CHRISTAKIS, N. Apollo’s Arrow: The Profound and Enduring Impact of Coronavirus on the Way We Live. New York:
Little Brown Spark, 2020.

16 WAYNE, M. L. — BOLKER, B. B. Infection Disease: A Very Short Introduction. Oxford: Oxford University Press,
2015, s. 14-22.
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dlouhodobé omezenych na zdravi. Tato umrti jsou zbyte¢nd v tom smyslu, Ze vSichni tito zemfteli mohli
Zit v pfepoctu jesté dalsich deset ¢i vice let.)” Faktorem ke zvaZeni jsou navic i dlouhodobé nasledky
prodélané nemoci, tzv. long-covid.® Predikovany polet Umrti mlZe byt oviem niZsi v pfipadé
intenzivni a véasné aplikace ockovani (strategie II.A), pfipadné kvalitnich terapeutik.

Aplikace strategii mitigace (I.B) ¢i volného priabéhu (I.C), obzvlasté pokud jsou zaroven
kombinovdny s nedostatec¢né radikalni intervenci ockovaci (II.B ¢i 11.C), tedy vede evidentné k
humanitarni tragédii, jejiz rozméry maji v 20. stoleti stéZi néjaky precedent.'® Podobné kalkulace bylo
mozZné provést jiz na samém zacatku pandemie vlednu 2020 pro jakoukoli zemi a v odborné
mezinarodni komunité tedy pomérné zahy prevladl konsenzus, Ze i kdyby byla nemoznd strategie
striktné eliminacni (I.A), je tfeba se pfinejmensim pokusit o strategii co nejblizsi I.A, tedy minimalizaci
ohnisek viru v samotném zarodku a udrzovani jen nizkého prichodu viru populaci, pfedevsim v dobég,
nez bude prooc¢kovéna nejzraniteln&jsi populace.?®

Konsenzus odbornikl na verejné zdravi byl oviem predevsim v zapadnich zemich opomijen a
zpochybriovan aZz na vyjimky, a to nejen v prvni poloviné roku 2020, kdy panovala jesté jista mira
neznalosti Spickové odborné literatury a nejistota ohledné nékterych zakladnich dat, jako jsou
nakazlivost, smrtnost a Uc¢innosti intervenci, ale dokonce i na konci tohoto roku, kdy nejistota byla jiz
standardnimi a striktnimi védeckymi postupy témér zcela odstranéna. Pro¢ tedy nedoslo k pfrijeti a
prosazeni minimaliza¢ni/eliminacni strategie v zdpadnim civilizaénim okruhu (s vyjimkou Australie a
Nového Zélandu), pfipadné nejlépe i celosvétové? Dlvodl na praktické a spoleéenské roviné je cela
fada. Sociologové, historikové, antropologové, medidlni odbornici, socidlni epistemologové, pravnici,
etikové a dalsi specialisté budou patrné jesté mnoho let toto téma studovat. Jak jsme jiz zminili
v Uvodu, vtomto ¢lanku nemame prostor na podrobnéjsi analyzu tohoto tématu, kterd by musela
zahrnout i rozbor role politikd, médii, zajmovych skupin, kulturnich a hodnotovych postojl populace,
odborniki a pseudoodbornikd atd. Na teoretické Urovni ovSsem, zdd se, lze namitky proti
minimaliza¢ni/eliminacni strategii rozdélit do dvou zakladnich typ(:

7 Udaj se pocita jako tzv. ztracend léta Zivota (years of life lost), globalné je to v priméru 16 let. PIFARRE i
AROLAS, H. — ACOSTA, E. — LOPEZ-CASASNOVAS, G. et al. Years of life lost to COVID-19 in 81 countries. Scientific
Reports. 2021, 11, Art. No. 3504. DOI: https://doi.org/10.1038/s41598-021-83040-3. Pro Cesko je to asi 10 let:
<https://www.iniciativa-snih.cz/veda-proti-covid-19-2-2-2021-kolik-let-zivota-jsme-ztratili-v-teto-epidemii/>.

18 Téma zatim neni dostate¢né prozkoumano, nebot zkoumani dlouhodobych dopadti SARS-CoV-2 na zdravi lze
ze své povahy zjistit az s dlouhodobé provadénymi studiemi. Predbézné poznatky nicméné jiz zname, a navic bylo
mozné ocekdavat dlouhodobé negativni dopady u mnoha lidi i na zakladé zkuSenosti se SARS-CoV-1. Pro odkazy
na dalsi literaturu srov. napt. <https://www.iniciativa-snih.cz/9-tiskova-zprava-iniciativy-snih-pomahejme-tem-
kdo-trpi-na-dlouhodobe-nasledky-prodelani-covidu-19/>.

19 NOVOTNY, D. D. Covid-19 katastrofa: Nad knihou Richarda Hortona. Filosofie dnes. 2020, ro¢. 12, €. 2, s. 88—
127.

20 Tento standardni pfistup nebyl v Fade zdpadnich zemi implementovén ani mésice od po¢atku pandemie. Novou
afirmaci pfineslo Memorandum Johna Snowa — CERNY, D. — NOVOTNY, D. D. — JEDLICKA, P. Memorandum Johna
Snowa: jak na  uspésny boj s  Covid-19  [online]. 10. 11. 2020. Dostupné z:
<https://www.etikaepidemie.cz/clanky/45-memorandum-johna-snowa-jak-na-uspesny-boj-s-covid-19>,  srov.
taktéZz CHRISTAKIS, N. Apollo’s Arrow: The Profound and Enduringlmpact of Coronavirus on the Way We Live. New
York: Little Brown Spark, 2020.
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1) Minimalizace/eliminace je neproveditelna ¢i maximalné jen kratkodobé Uspésna.

2) Existuji vy$si hodnoty, nez je zdravi, napt. ekonomika ¢i ob¢anska prava (napf. svoboda), a tém
je tfeba dat prednost pred zivotem a zdravim.

Co se tyce prvniho typu kritiky, globalni zkusenosti s pandemii onemocnéni covid-19 ji naprosto
zfejmé k dnesnimu datu vyvratily fakticky a dalSich teoretickych sporli netfeba. (Staci nahlédnout na
obrdazek 2, kde zemé s v€asnou minimalizacni strategii jsou navzdory diverzité pfirodnich i politickych
podminek modré.) Spor muZe byt nanejvyse ohledné mozZnosti naprosté eliminace, vzhledem k rizik(im
nového zavleceni virové nakazy z mist, kde epidemie pokracuje, nikoli ohledné moznosti a dlouhodobé
Uspé3nosti minimalizace, jak ukazuji celosvétovd data.

Co se tyce druhého typu kritiky, i zde se jevi zcela prokazatelné, Ze mitigace a neintervence maji
horsi ekonomické dopady nez minimalizace/eliminace.?? V pfipadé $patné zvladdnuté epidemie, jako
napt. v Cesku, navic v disledku dlouhych a pozdé zavadénych lockdownd, stfidanych s hektickym
uvolnénim za absence robustnich mékkych a levnéjSich nefarmakologickych intervenci, doslo
k pomérné zna¢nému a dlouhodobému omezeni obcanskych prav. V disledku tedy k daleko vétsimu
poskozeni dilezitych hodnot, které jinak zastanci strategie mitigace a neintervence patrné chtéli
ochranit. Pfehledné si mizZeme situaci znazornit v Tabulce 1:

21 Pfistupnad napf. na Our world in Data (<https://ourworldindata.org/coronavirus>) & prehledng, ale bez
kritického komentare na Worldometer (<https://www.worldometers.info/coronavirus/>). Srov. téz PHILIPS, N.
The coronavirus is here to stay — here’s what that means. Nature. 16. 2. 2021, 590, s. 382—-384. DOI:
https://doi.org/10.1038/d41586-021-00396-2.

22 OLIU-BARTON, M. — PRADELSKI, B. S. R. — AGHION, P. — ARTUS, P. — KICKBUSCH, |. — LAZARUS, J. V. — SRIDHAR,
D. — VANDERSLOTT, S. SARS-CoV-2 elimination, not mitigation, creates best outcomes for health, the economy,
and civil liberties. The Lancet. 2021, Vol. 397, Iss. 10291, s. 2234-2236. DOI: https://doi.org/10.1016/5S0140-
6736(21)00978-8. K ekonomickym vyhoddm minimalizace srov. struéné JEDLICKA, P. Zdravi versus ekonomika?
Tempus medicorum. 2021, unor, s. 30, obsahleji jedna z ranych reflexi, s dlirazem na neschopnost prace
relevantnich autorit s informacemi: GANS, J. The Pandemic Information Gap: The Brutal Economics of COVID-19.
Cambridge, MA: MIT Press, 2020. | v pfipadé jinych nemoci s obdobnymi parametry smrtnosti a nakazlivosti se
ukazuji ekonomické benefity minimalizace: CORREIA, S. — LUCK, S. — VERNER, E. Pandemics Depress the Economy,
Public Health Interventions Do Not: Evidence from the 1918 Flu [online]. 2020. DOI:
http://dx.doi.org/10.2139/ssrn.3561560.
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Tabulka 1: Prehled diisledki strategii rozliSenych v obr. 3

A. minimalizace/eliminace | B. mitigace C. neintervence
zdravi ochranéno neochranéno, dochazi neochranéno, dochazi
k hrani¢nim staviim ke kolapsu
az kolapsu zdravotnictvi | zdravotnictvi
ekonomika (dlouhodobé) prospiva, vykazuje ztraty (kratkodobé) prospiva,
pripadné u nékterych zemi jinak vykazuje vysoké
zavislych na zahranicni ztraty

turistice vykazuje ztraty
srovnatelné se strategii
BaC

obcanska prava | docasné omezena docasné omezena, zpocatku neomezena;

celkové vzato v daleko vzhledem

vys$si mife nez u strategii | k neudrzitelnosti

A strategie nasleduji
ovsem vyrazna
omezeni a pfechody

na strategii B

ZAVER

Vétsina epidemiologt, imunologl a odbornik(i na vefejné zdravi se domniva, Ze virus SARS-CoV-
2 se nepodafi eliminovat globdalné, ale Ze se stane endemickym, mozna sezénnim virem, ktery pro nas
ovsem jiz diky zvySujicim se poctim osob imunnich vlivem vakcinace a prodélaného onemocnéni
nebude tolik nebezpeény.? Navzdory tragédii této pandemie je obdivuhodné, jak mnozi lidé na celém
svété spojili své Gsili Sifeni viru zastavit a jak védci z celého svéta intenzivni spolupraci za kratky ¢as
objevili, otestovali a nasledné pomohli vyrobit vakciny a Iéky proti onemocnéni covid-19, které jsou
vysoce ucinné jako ochrana pred zavaznou formou onemocnéni. Zatim nevime, jak dlouhodobou
ochranu poskytnou, ale madme zde mozZnost systematického preockovani, jak to zndme z jinych nemoci.
z aktualnich vakcin nebude vyrazné ucinna. Védecké tymy proto pracuji na vyvoji vakcin, které by
mohly fungovat proti mnoha variantam genericky, a dokonce snad i vSem koronavirdm najednou.
Ockovani je tak jednim z nejlepsich prostifedkd k u¢innému findlnimu feseni této pandemie. Do té
doby, nez se populaci podati dostatecné proockovat, vsak dle vySe prezentovanych dat vychazi jako

Z PHILIPS, N. The coronavirus is here to stay — here’s what that means. Nature. 16. 2. 2021, 590, s. 382-384. DOI:
https://doi.org/10.1038/d41586-021-00396-2. TELENTI, A. — ARVIN, A. — COREY, L. et al. After the pandemic:
perspectives on the future trajectory of COVID-19. Nature. 2021, 596, s. 495-504. DOI:
https://doi.org/10.1038/s41586-021-03792-w.
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nejlepsi minimalizaéni/eliminacni strategie, a to jak z pohledu ochrany Zivotl a zdravi, tak z hlediska
obcanskych prav a ekonomiky. Respektive na Ucinné terapeutické intervence (ockovani a Iécbu) lze
pohlizet jako na pfirozenou a spravnou soucast efektivni minimalizacni strategie. Navic, diky efektivnim
systémuim protiepidemické bezpecénosti, které bychom si zavedli nyni v souvislosti s onemocnénim
covid-19, bychom mohli byt pfipravenii na dalsi, doposud neznamé typy patogent ¢i nové pandemické
varianty patogend znamych, jejichz pfichod dle konsenzu odbornikd na sebe nenecha dlouho cekat.
Nedilnou soucdsti této pfipravy je i dobry konceptualni rdmec, z néhoz lze vychazet pfi pripravé politik
a pravniho zakotveni, které by nasi i dalSim zemim umozZnily co nejefektivnéjsi ochranu zdravi,
ekonomickych a dalsi hodnot, véetné obcanskych prav tvari v tvar novym infekénim nemocem.
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