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  Anotace


  


  Otázka bezpečnosti a efektivity očkování vyvolává v posledních letech stále více pochybností, o jejichž pozadí se však rodiče, kteří se o tuto problematiku zajímají, ve skutečnosti nikdy nedozvědí. Tato kniha v krátkosti informuje o tom, jaké existují infekční choroby a jaká proti nim existují očkování, a ukazuje nejen plusy, zveřejňované oficiální medicínou, ale také zamlčované minusy plošné vakcinace dětí a dospělých. Kniha si klade za cíl seznámit čtenáře se všemi detaily pohledu na tuto závažnou zdravotní otázku, a pomoci jim tak učinit ve věci očkování zasvěcenou a informovanou volbu.


  


  Předmluva


  


  Kniha je určena širokému okruhu čtenářů.


  Dr. Kotok v této knize poskytuje veřejnosti a zejména rodičům informace o nežádoucích účincích vakcín, které děti dostávají v dětství a adolescenci. V zemích s velkým počtem obyvatel, jako jsou Spojené státy nebo Ruská federace, se podobné informace před obyvateli běžně

  zatajují, aby nebyl ohrožen vakcinační program. Cílem je co nejvyšší proočkovanost obyvatelstva v zájmu stádní imunity. Ukazuje se však, že v mnoha případech jednoduché úvahy epidemiologů a vakcinologů nefungují. Zatímco statistiky o výskytu dětských nemocí např. z USA a Spojeného království (UK) jsou veřejně dostupné, statistické údaje ze zemí bývalého SSSR a v současnosti z krajů Ruska a Ukrajiny nejsou spolehlivé a úplné. I proto je třeba ocenit odvahu doktora Kotoka, který čtenáře seznamuje s problémy, jež mnohdy nejsou známy ani pediatrům a praktickým lékařům, a nadto představují pouze „špičku ledovce“.


  Plošným očkováním dětí se medicíně podařilo zlikvidovat běžné dětské nemoci. Je však takový postup optimální pro vývoj dětského organismu a pro zdraví člověka? Zkušenosti ukazují, že nežádoucí účinky vakcín jsou početnější než komplikace spojené s prožíváním běžných dětských nemocí. Černý kašel a příušnice se u očkovaných dětí přesouvají z předškolního věku do adolescence. Příušnice mohou mít v tomto věku mnohem
 vážnější komplikace. Důsledkem plošného očkování vak-
cínou MMR proti spalničkám, příušnicím a zarděnkám je vznik nových exantémových nemocí. Ve Velké Británii se objevují epidemie spalniček u očkovaných dětí. Očkované děti dokonce představují zdroj nákazy například černým kašlem.


  V zemích, kde je očkování povinné, nejsou dostatečně velké soubory neočkovaných dětí, jejichž zdravotní stav bychom mohli porovnat s prudce se zhoršujícím zdravotním stavem dětí očkovaných. Velké studie v rozvojových zemích (Indie, státy Afriky) dokazují, že očkování je spojeno se zvýšenou úmrtností dětí.


  Miliony lidí představují rozsáhlé experimentální soubory, na kterých jsou de facto testovány nové vakcíny.

  Takovým příkladem může být vakcína proti virům skupiny HPV, označovaná jako vakcína proti rakovině děložního čípku. Tato vakcína získala licenci v USA a v EU po necelých čtyřech letech klinického zkoušení. Nikdo neprokázal její účinnost vůči zhoubným nádorům děložního čípku, nikdo nestanovil dobu, po kterou se v těle očkovaných dívek a žen udrží účinný titr protilátek proti HPV virům, ale veřejnost je ujišťována o naprosté bezpečnosti těchto dvou vakcín, jež jsou mimochodem v současné době vůbec nejdražšími vakcínami. Miliony matek a mladých žen podlehly kouzlu reklamy, která slibuje ochranu proti zhoubnému nádoru. V dubnu 2012 bylo v americkém vládním Systému hlášení nežádoucích účinků vakcinace (VAERS) evidováno 25 784 událostí a 114 úmrtí mladých žen po očkování Gardasilem nebo Cervarixem (www.sanevax.org). I před těmito

  fakty, která představují pouze 1–10 % všech nežádoucích účinků, zavírají představitelé medicíny oči a přesvědčují dívky a mladé ženy o naprosté bezpečnosti vakcíny. Zjištění metaanalýz jsou pádným důkazem, že 73 % očkovaných HPV vakcínou prožívá změny svého zdravotního stavu v podobě jednoho nebo několika nežádoucích účinků.


  V USA se během posledních dvaceti let natolik zvýšil počet dětí postižených autismem, že z původně vzácného onemocnění vznikla epidemie. Tato národní epidemie je horší než epidemie chřipky, protože postihuje

  jedno z 88 osmiletých dětí – a dokonce jednoho z 52 chlapců. Jakoukoli spojitost s očkováním představitelé oficiální medicíny USA (ale i UK) vehementně popírají. Miliony dětí trpí různými alergiemi, obezitou, záněty trávicího ústrojí a rozličnými poruchami nervového a imunitního systému. Zatímco na počátku 80. let představovaly Spojené státy americké zemi s nejnižší dětskou úmrtností, v roce 2009 se ocitly, podle údajů WHO, v tomto ukazateli až na 34. místě. Statistiky potvrzují, že jedno ze šesti amerických dětí má problémy s učením, jedno z devíti trpí astmatem, jedno z deseti hyperaktivitou a jedno ze 450 cukrovkou.


  Je možné, že na vzniku těchto nemocí se podílí mnoho dalších příčin. Avšak je na čase se nad těmito zkušenostmi zamyslet a zabránit všemu, co vážně narušuje zdravý vývoj nejen dětí, ale i dospělých a seniorů.


  Zodpovědnost za vývoj dítěte nesou jeho rodiče. Proto je knížka doktora Kotoka nesmírně cenná. Dokládá, že následky očkování ohrožují populaci dětí i na rozsáhlém území bývalého SSSR. Pro rodiče českých a slovenských dětí, kteří jsou rovněž z mnoha stran ujišťováni o bezpečnosti vakcín a očkovacích programů, je tato knížka vážným podnětem k zamyšlení.


  


  prof. RNDr. Anna Strunecká, DrSc.


  


  Úvod


  


  Účast Ruské federace v očkovacích programech Světové zdravotnické organizace (SZO; WHO – angl. World Health Organisation) a s tím související zanesení všech nových vakcinací do ruského dětského očkovacího kalendáře, ohromné peníze, které vydělávají lidé zainteresovaní na výzkumu, výrobě a distribuci vakcín, a také měnící se ruská legislativa, zaručující nezpochybnitelné právo jednotlivce na svobodnou volbu v otázce očkování, to vše vedlo v posledních letech ke vzniku celé řady

  brožur, jež se zaměřují na řadového čtenáře a aktivně propagují očkování. Někdy jde o otevřenou reklamu, jindy je tato reklama dovedně vetkána do osnovy povídky o strašlivých infekčních chorobách, které na děcko číhají na každém rohu, a ještě jindy se s ní setkáme v pojednáních o zdravém životním stylu, kde se nenápadně

  ukazuje, že kvalita života je přímo závislá na množství přijatých vakcín. Tyto propagační materiály se sice liší rozsahem a stylem, ale jsou podivuhodně jednotné v tom, jak vakcíny nezřízeně chválí a jak zakrývají jejich nežádoucí účinky.


  O tom, jaké jsou s očkováním spojeny komplikace, se buď vůbec nemluví, nebo se jen tak zamumlá něco

  nejasného, jako že to nestojí za řeč. Pravdivá historie očkování je zamlčována nebo jednoduše falšována, jak to můžeme vidět pokaždé, když přijde řeč na vymýcení pravých neštovic.


  Zmíněné brožury ani slovem nehovoří o tom, že

  očkování způsobilo přesun nemocnosti do těch nejnebezpečnějších věkových skupin, ani o tom, že nejnovější toxikologické a epidemiologické studie ukazují
 skutečnou cenu, kterou platíme za toto tradiční vydatné
 ujišťování, jak jsou vakcíny bezpečné a účinné. Pod

  dojmem takto jednostranně pojatých materiálů vzniká u nepřipraveného čtenáře jednoznačné přesvědčení, že očkování je jedním z nejskvělejších úspěchů medicíny, a pokud se náhodou někdy dostaví nějaké komplikace, v žádném případě to nijak nesnižuje hodnotu a užitek, které z očkování plynou. Přehlédnout nelze ani propagandistický vliv médií. Je tak hlasitý, že pokud by i někdo
 chtěl upozorňovat na to, jaká nebezpečí jsou s očkováním spojena, prostě ho „nebude slyšet“. Knihy, které očkování kritizují nebo uvádějí fakta, jež jsou veřejnosti většinou zamlčována, vycházejí v malém nákladu. Na knižním trhu ve velkých ruských městech jsou vidět jen zřídkakdy, a to už vůbec nemluvíme o menších městech, kde o tom, že vycházejí, neví živá duše. Snažil jsem se napsat knihu „pro všechny“ a své názory přitom co nejlépe podložit. Usilovně jsem se snažil, abych tento materiál psal jazykem, který je čtenáři blízký a srozumitelný, a abych při jeho předkládání nesklouzl do vědeckého stylu, který mi byl právem vyčítán v mé knize „Nemilosrdná imunizace“. Tehdy mi přišlo mnoho ohlasů, v nichž mě čtenáři vybízeli, abych upustil od příliš podrobného pojímání problému, navíc protkaného odbornými výrazy, a místo toho spíše volil jednoduché a srozumitelné odpovědi na otázky, které rodiče nejčastěji kladou. Rozhodl jsem se dát na tuto radu. Vybral jsem typické dotazy, které jsem dostal v osobní korespondenci nebo na fóru na mých stránkách, vypracoval jsem na ně odpovědi a to vše teď obsahuje brožura, kterou jsem se snažil maximálně přiblížit čtenáři. Ačkoli tato forma předání informací určitě také nemůže být úplně bez kazu, předpokládám, že dobře splní svou hlavní úlohu – dát čtenáři představu o reálně existujících problémech a podnítit ho, aby téma očkování dále sledoval. V budoucnu může být svobodná volba očkování postavena pouze na maximální, úplné informovanosti. A pokud k tomu přispěje i moje brožura, pak nebyla napsána a přečtena zbytečně.


  Vřele děkuji všem, kdo mi v této práci pomáhali.


  


  MUDr. Alexandr Kotok, září 2008


  Obecné otázky preventivního očkování


  Proč by se rodiče měli zajímat o očkování, proč prostě nedat na radu svého pediatra nebo rodinného lékaře? Cožpak oni nejsou na tyto otázky odborníci?


  Není dobré spoléhat se slepě na mínění lékaře v otázkách, v nichž není dostatečně kompetentní. Při svých doporučeních je nezřídka závislý na faktorech, které nemají s blahem vašeho dítěte pranic společného. To se týká nejen očkování, ale toho v první řadě. Poznatky o očkování, které lékař získal na fakultě, se málo liší od tvrzení z reklamních plakátů na stěnách dětských středisek. Výuce imunologie je věnováno výrazně méně času než jiným oborům, pro budoucího lékaře naprosto nepodstatným, jako jsou například anorganická chemie nebo fyzika. Při studiu pediatrie je potom očkování uváděno pouze jako silný nástroj pro prevenci těch či oněch onemocnění, aniž by byly zmíněny problémy, které jsou s ním spojeny. Suma sumárum, doktoři nevědí prakticky nic ani o toxickém složení vakcín, ani o možných komplikacích spojených s očkováním, ani o současných výzkumech, které poukazují na souvislost očkování a těžkých onemocnění, jejichž výskyt v poslední době závratně stoupá. Velmi lehce se o tom přesvědčíte, když se svým pediatrem nebo prostě s některým svým známým, který je lékař, zkusíte probrat tvrzení obsažená v této brožuře. Historie boje člověka s infekčními chorobami, tak jak je vyučována na lékařských fakultách, často nejenže podává neúplné informace, ale skutečnost přímo zkresluje. Opravdovými specialisty, kteří jsou schopni mít na problematiku očkování vlastní nezávislý názor, se mohou stát jen ti lékaři, kteří budou mít zájem se samostatně zabývat složitými otázkami vakcinační teorie a praxe a budou studovat příslušnou literaturu, v tomto případě cizojazyčnou. Lékařské fakulty je takovými poznatky nevybaví. Na druhé straně, pediatři a rodinní lékaři jsou pod silným tlakem zdravotních úřadů a různých kontrolních organizací, které po nich tvrdě vyžadují maximální proočkovanost. Nezřídka můžeme slyšet, jak je zdravotnický personál hmotně motivován k tomu, aby v místě své působnosti masivně očkoval (a Česko v tomto ohledu není výjimkou – pozn. překl.). Například ve Velké Británii praktický lékař dostává velmi významné odměny, dosáhne-li ustanovené prémiové úrovně „pokrytí“, a přijde o ně, pokud se mezi jeho klienty vyskytují „odpírači“. Není tomu tak vždycky, ale často. Známá a stále aktuální jsou slova velikého Bernarda Shawa: „Doktor je stejně úžasný poradce v otázkách očkování, jako je řezník v otázkách vegetariánství.“ To bylo řečeno před více než sto lety a můžeme k tomu dodat ještě výstižná slova Stanisława Lece: „Ti, kdo si dali klapky na oči, by si měli uvědomit, že souprava obsahuje ještě uzdu a bič.“


  


  Teď už je jasné, proč pediatři vnímají odmítnutí jako něco tak nepřátelského, ačkoli logicky by volba očkování měla být přece svrchovanou věcí rodičů, a nikoho jiného.


  Když odmítáte očkování, narušujete doktorovi jeho „poklidné žití“, a nejen to – vy také zpochybňujete jeho profesionální kompetentnost! Vy zavrhujete postup, o jehož užitečnosti je on přesvědčen, nebo, v horším případě, toto přesvědčení předstírá. Běžní lékaři se většinou jen málo zabývají záležitostmi, jako je očkování, ale také například kojení, zdravý životní styl, otázky výživy a mnohé další, které jsou životně důležité pro jejich pacienty, pokud tato témata nejsou vyučována na fakultě a vyžadují samostudium. Lékař na to nemá čas ani chuť, což je zčásti způsobeno tím, co mu na fakultě vtloukali do hlavy, totiž vírou ve vlastní kompetentnost a neomylnost ve všech otázkách, které s medicínou nějak souvisejí. Bohužel, nezřídka se o pozice obvodních pediatrů nebo rodinných lékařů zajímají ti, kdož se snaží najít lepší práci, aniž by museli mít vysokou profesionální úroveň. Také na toto by neměli zapomínat rodiče, kteří se chtějí v tom či onom řídit míněním pediatra nebo rodinného lékaře. A konečně je dobré pamatovat na to, že lékaři se obecnými otázkami zdraví a jeho ochrany nezabývají z principu, nemají v tomto ohledu patřičné znalosti. Jejich úkolem je léčit choroby. „Zlatým pravidlem“ každého přemýšlejícího rodiče by měla být zásada: Na lékaře se obracíme jen tehdy, když je to nezbytně nutné. Zdravé dítě nemá v ordinaci co dělat.


  Je třeba také uvést, že existuje dost lékařů, kteří se neodnaučili důvěřovat svým očím a analyzovat a velice dobře si uvědomují, že očkování, které dětem aplikují, je skutečné, nikoli jen vytištěné na stránkách barevných letáčků, a proto svoje vlastní děti očkovat nenechávají. K takovým lékařům patří mnoho spolupracovníků zdravotnických výzkumných ústavů a přednášejících kateder lékařských fakult, zejména těch, které se zabývají také imunologií. Například profesor E. Bočarov, zástupce primáře v Novosibiřském oblastním centru lékařské prevence, píše: „Přímým důkazem toho, jak se někteří zdravotničtí pracovníci staví k vakcinaci, je to, že všude v Rusku jsou jejich děti nejméně často očkovány…“1 Poměrně nedávná studie uskutečněná v Izraeli ukázala, že každá pátá matka, která pro své dítě odmítá očkování proti hepatitidě typu B, pracuje ve zdravotnictví.2


  Nemyslete si ale, že zdravotníci se s vámi o své poznatky ochotně podělí. Kdyby se o nějakém takovém odhalení dověděli jejich nadřízení, mohli by z toho mít pořádné problémy. Rodiče, zvláště ti mladí, považují často dětské lékaře za přátele, kterým záleží v první řadě na dobru miminka, a jednají s nimi maximálně otevřeně. A to je chyba. Lékaři jako celek nejsou přátelé, a platí to často i o pediatrech a rodinných lékařích. Samozřejmě, ti lékaři nejsou žádní zločinci a neškodí vám vědomě. Jsou to prostě státní zaměstnanci s diplomem potvrzujícím vyšší zdravotnické vzdělání a jsou povinni – ať chtějí, nebo ne – plnit dané instrukce, a to i tehdy, když vědí, že respektování těchto instrukcí povede k poškození dítěte. Tyto instrukce sepisují lidé, kteří na „rozmachu“ očkovacích programů vydělávají. Rodiče, kteří toto chápou, se nesnaží obrátit zdravotníky na svou víru nebo je donutit, aby upřímně přiznali, zda sami svým dětem očkování aplikují. Prostě jen stále sledují zájmy svého dítěte, a tak očkování odmítnou.


  


  Ale vždyť my jsme v dětství byli všichni očkováni. A nic se nestalo – všichni jsme, zdá se, zdraví…


  Tak za prvé, zdaleka ne všichni jsou zdraví. Vždyť vy se stýkáte jen s lidmi, kteří neměli na očkování takové reakce, které by jim znemožnily získat vzdělání a vést normální život. Nevíte, kolik dětí následkem očkování zemřelo a z kolika se stali celoživotní invalidé, kteří tráví své dny doma mezi čtyřmi stěnami nebo ve speciálních zařízeních. O tomhle se nikdy nemluví. Za druhé, srovnejte si, kolik očkování jste dostali vy, a kolik jich dostávají vaše děti. Přinejmenším jste nedostali tři očkování (s obsahem rtuti a hliníku, o tom budeme mluvit dále) proti hepatitidě B, z nichž to první – jen několik hodin po narození! Nedostali jste v dětství očkování proti zarděnkám. Je také možné, že jste nebyli očkováni proti příušnicím. Ti, kterým je dnes přes čtyřicet, nedostali očkování proti spalničkám. Vaši rodiče nemohli vyslyšet naléhavé doporučení, aby vás očkováním chránili před planými neštovicemi, před pneumokokovou, hemofilní nebo rotavirovou infekcí, před hepatitidou A nebo před meningitidou – odpovídající vakcíny tenkrát prostě ještě neexistovaly. A přitom vpravení i jen jediné další dávky nebo jiné vakcíny do těla v období, kdy se bleskurychle rozvíjejí všechny systémy organismu, v první řadě imunitní a nervový, může mít dalekosáhlý dopad na zdraví dítěte.


  


  Proč se v poslední době tolik mluví o očkování? Má to nějaké širší souvislosti?


  Podle mého názoru je to především spojeno s rozšířením internetu. Když spolu rodiče z různých koutů světa začnou komunikovat, s údivem zjišťují, že komplikace se nevyskytují v množství „jeden případ z milionu“, ale třeba stokrát častěji, že očkovaní někdy onemocní těmi chorobami, proti kterým byli očkováni, a průběh těchto nemocí není vůbec lehký, že děti, které z vůle rodičů očkovány nebyly, jsou zřetelně čilejší a zdravější v porovnání se svými očkovanými vrstevníky. Když se rodiče tyto věci dozvídají, začínají se zamýšlet a hledají další informace. Výsledkem těchto zjištění je obvykle to, že rodiče odmítnou očkování a biotesty – buď všechny, nebo přinejmenším značnou část z nich. V posledních letech se také ve většině zemí přidávají do očkovacího kalendáře nové a nové vakcíny, které mají za následek stále rostoucí počet postvakcinačních komplikací, a pro vakcinátory je stále těžší tato fakta skrývat, zvláště když děcko zemře nebo je postiženo těžkou invaliditou. Ruská média poslední dobou pravidelně informují o soudních procesech, které iniciovali rodiče, jejichž děti se staly oběťmi očkování nebo jejichž práva byla hrubě porušena současnou praxí celoplošného a fakticky násilného očkování, pokud nazýváme věci pravými jmény. Ve většině případů rodiče proces vyhrají. V posledních letech se objevilo mnoho úmrtí dětí po očkování, a tak se preventivním očkováním začala vážně zabývat ukrajinská generální prokuratura. Všechna tato fakta jsou zveřejňována a pochopitelně nepřispívají k důvěryhodnosti očkování v očích veřejnosti.


  


  Nejsou to jen pediatři a rodinní lékaři, kdo se staví negativně k lidem, kteří očkování odmítají. Také společnost jako celek nedokáže odpírače přijímat v klidu.


  Očkovací propaganda působí už více než 200 let. Situace se v poslední době sice mění, ale toto dlouhodobé a úporné vymývání mozků udělalo své. To je zvláště patrné v ruských provinčních městech, kde se takřka zastavil čas – ani zdravotníci, ani ostatní rodiče nechtějí vůbec slyšet o tom, že už dávno existuje zákon, podle kterého mají neočkované děti stejná práva jako děti očkované a rodiče mají právo sami zvolit, co je pro jejich děti nejlepší. Vakcinátoři se nemohou smířit s tím, že doba, kdy neomezeně rozhodovali o zdraví a osudu lidí, je prostě už pryč. Nyní se snaží poštvat jedny rodiče proti druhým a diskreditovat ty z nich, kteří se rozhodli odmítnout vnucované očkování.


  Tak například V. Tatočenko a N. Ozereckovskij ve své brožuře „Rodičům o očkování“ (Moskva 2001), vydané na objednávku Ministerstva zdravotnictví Ruské federace (!), napsali: „… Proč tak svorně odsuzujeme rodiče, kteří svým dětem nevěnují potřebnou péči, nevychovávají je a dávají je do dětských domovů, a přitom přijímáme jako samozřejmost, že někteří rodiče svévolně vrhají své děti do zkázy, když je nedají očkovat, a vystavují je tak nebezpečí závažných onemocnění?! Když dítě nechají bez vakcinace, ohrožují tím zdraví nejen jeho samotného, ale i zdraví všech okolo. Vždyť když jejich dítě onemocní, může nakazit ty, kdo mají nedostatečnou nebo nulovou imunitu…“


  Zde je úryvek z interview s hlavním moskevským pediatrem A. Rumjancevem v časopise «АиФ – Здоровье» (Argumenty a Fakta – Zdraví) z 9. 4. 2003: „Nechceš dát dítě očkovat – připrav se, že bude nemocné… Rozumní rodiče nejen že poskytnou svému dítěti bezplatné očkování proti devíti onemocněním, ale ptají se lékaře, která další je třeba udělat. Jistě, za očkování, která nebyla zahrnuta do oficiálního plánu, se platí, ale poplatek za jednu vakcínu odpovídá zhruba ceně jedné láhve vodky. Buď dnes tu láhev vypijete, nebo bude vaše dítě chráněno například proti pneumokoku či meningokoku…“ Takto je nám vštěpována představa, že odmítnutím očkování nevyhnutelně „vrháme děti do těžkých onemocnění“ a že očkování odmítají jen alkoholici a lidé na okraji společnosti, i když je to vlastně přesně naopak. Právě vzdělaní rodiče, kteří otázku očkování poctivě prozkoumali, tuto praxi odmítají, protože raději nepřejí svému dítěti prodělat reálné těžké choroby nyní, než aby přijali jeho smyšlenou ochranu před hypotetickými nemocemi v budoucnosti. Souhlas s očkováním udělují ti rodiče, kteří jsou zvyklí slepě důvěřovat lékařům a jejich teoriím. Je velmi smutné, že prozření a hledání informací nezřídka přicházejí příliš pozdě, když už zdraví dítěte utrpělo značné a někdy nevratné poškození.


  Nepřehlédněme ani další psychologický podtext nepřátelství, které pociťují někteří rodiče vůči těm, kdo odmítají nechat děti očkovat. Vždyť odpírači svým příkladem jakoby zdůrazňují samostatnost a nezávislost své osobní volby, a zároveň bezmyšlenkovitost a lehkověrnost konformistů, kteří jsou manipulováni zdravotníky. Zvláště to platí v případech, kdy děti trpí nemocemi, jejichž spojitost s očkováním je velmi pravděpodobná (atopický ekzém, alergie, bronchiální astma, ochrnutí a parestezie, ztráta dříve získaných dovedností, náhle se objevivší mentální retardace, autismus atd.). Poznání, že oni sami zapříčinili nemoci svých dětí, je pro rodiče nesnesitelné. Vzájemně to souvisí. Agrese ve vztahu k těm, kdo v otázce očkování učinili jinou volbu a teď vychovávají zdravé děti, je ukázkou jevu, který se v psychologii nazývá „represe“. Pokaždé, když se setkáte s tím, že rodiče nebo lékaři obhajují očkování s iracionálním vztekem a s pěnou u úst, můžete si být jisti: Tady není něco v pořádku.


  


  Ale není tu jenom mínění okresních pediatrů nebo rodinných lékařů, existují přece výzkumy, které ukazují užitečnost očkování. To snad nepopřete.


  Těmto výzkumům bych nepřikládal velký význam. Prakticky za každým dalším „vědeckým důkazem“ užitečnosti očkování vykukují oslí uši výrobců vakcín, a není to paranoia ani teorie celosvětového spiknutí. V USA, kde je problém očkování vyhrocený jako nikde jinde na světě, se operuje s takovými pojmy jako „střet zájmů“ nebo „otáčivé dveře“. O střetu zájmů se mluví tehdy, když o udělení licence a připsání do očkovacího kalendáře rozhodují lidé, kteří jsou finančně zainteresovaní na tom, aby typů očkování bylo co možná nejvíce. Tito lidé vlastní akcie společností, které vyrábějí vakcíny, a dostávají od nich granty na vědecké výzkumy. Pojem „otáčivé dveře“ označuje situaci, kdy lidé, kteří dříve působili jako „nezávislí experti“ v otázkách očkování pro vládní instituce, přestali pracovat ve státních službách a lehounce, jako skrz otáčivé dveře, přešli k farmaceutické společnosti – nejčastěji takové, která vyrábí vakcíny. Příkladů tohoto typu je v každé zemi spousta.


  Podívejme se například na to, co v roce 1999 sdělila jednomu z podvýborů Kongresu USA imunoložka Bonnie Dunbar, profesorka molekulární a buněčné biologie na Baylor College of Medicine (Houston, stát Texas), při slyšení týkajícím se problémů očkování: „… Jsou průkazně zdokumentována fakta o tom, že členové komisí Centra pro kontrolu a prevenci nemocí (CDC) a členové dalších organizací (například Americké pediatrické akademie a WHO) dostávají významné finanční částky od farmaceutických společností. Navíc je dobře známé i to, že výzkumníci provádějící klinické zkoušky vakcín na těchto zkouškách pěkně vydělávají a své laboratoře financují z toho, co dostanou jako konzultanti, vývojáři vakcín a jako experti při soudních jednáních. Je zdokumentováno, že lobbisté, kteří pracují jako konzultanti pro farmaceutické otázky, jsou ti samí lobbisté, kteří působí jako poradci pro představitele zdravotnických služeb.“3


  Před několika lety byla doktorka Julie Gerberding ředitelkou CDC – ohromné a vlivné organizace, která má gigantický rozpočet a odpovídá za zdraví a blaho amerických občanů. Jakmile svoji pozici opustila, ihned byla přijata do vysoké funkce ve společnosti Merck. Tato společnost vyrábí vakcínu proti lidskému papillomaviru, za jejíž zanesení do amerického očkovacího kalendáře Dr. Gerberding ze své pozice v CDC aktivně lobbovala.


  Hlavní odborník na dětské infekční choroby při Ministerstvu zdravotnictví RF, vedoucí katedry dětských infekčních nemocí Pediatrické fakulty Ruské státní lékařské univerzity (RSLU) a člen Ruské akademie lékařských věd V. F. Učajkin je… zakladatelem a hlavním konzultantem soukromé komerční společnosti DIAVAKS (Diagnostika a vakcíny). Funkci generální ředitelky této společnosti zastává vedoucí katedry dětských infekčních nemocí Moskevské fakulty RSLU Ministerstva zdravotnictví a sociálního rozvoje Ruska profesorka O. V. Šamševa a pracují v ní docenti a asistenti z téže katedry. Nijak se tímto vedlejším zaměstnáním netají, všechny tyto informace jsou veřejně dostupné na webové stránce společnosti.4


  Jen se sami pozorněji podívejte na „specialisty v oblasti prevence“, hlavní agitátory očkování. – Vždyť to jsou lidé, kteří se po celý život krmí očkovacím chlebíčkem. Píší kandidátské a doktorské disertace a publikují mnohá pojednání na téma užitečnosti očkování, „konzultují“ s různými úřady otázky související s očkováním; od výrobců a distributorů vakcín dostávají vědecké granty na výzkum a jsou zváni na „vědecké konference“ v lázních, pracují ve vakcinologicko-serologicko-epidemiologických výzkumných ústavech, reprezentují zemi na mezinárodních rokováních o očkování… Určitě souhlasíte, že od takových lidí lze jen těžko očekávat objektivní pohled na přínosy a škodlivost vakcinace. Jejich blahobyt je plně závislý na dobré pověsti a propagaci očkování. Čím více vakcín, tím tučněji si tito „experti“ a „specialisté“ žijí, a vůbec to nesouvisí s tím, jestli jsou očkování užitečná, nebo škodlivá. Bohužel právě takoví lidé jsou odpovědní za očkovací politiku. Například v Rusku všechno, co se týká očkování, včetně stanovování kritérií a registrace postvakcinačních komplikací, má ve výlučné pravomoci orgán, jehož hlavním smyslem existence je „rozvíjení“ vakcín – Státní vědecko-výzkumný ústav pro standardizaci a kontrolu medicínských biologických preparátů L. A. Taraseviče (ГНИИСК). To například vysvětluje, že směšný počet průměrně 300–400 každoročních postvakcinačních komplikací, jež ГНИИСК oficiálně přiznává, tvoří sotva zlomek procenta jejich skutečného množství.
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