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Trem jedinecnym lidem, kteri mé svou virou a ldskou
ovlivnili na cesté givotem. Kagdy = nich mi svym
gptisobem ukdzal, jak se poucit = vlastnich véerejski
i dneska a jak snit o lepsich zitrcich:

Laverne Keettel Hullovd blahé paméti, diky niz jsem
Jjako chlapec pochopil, kudy mdam v Zivoté jit.

David ,,Doc* Roslien, jens mé ug skoro padesdt let
inspiruje k tomu, abych snil a abych sméroval tam,
kde se véda setkdovd s politikou.

Dr. Kristine Mooreovd, bez jejig profesni podpory
a napomoct bych nebyl tam, kde dnes jsem.
— MiCHAEL OSTERHOLM

Mému milovaného a obdivovanému bratrooi
dr. Jonathanu S. Olshakerovi, ktery po cely Zivot
bojuje v proni linii o nasi véc.

— MARK OLSHAKER



Lidstvo ma jen tii velké neprdtele: horecku,
hladomor a valku. Nejuétsi a = téch t7i zdaleka
nejstraslivéjsi nepritel je horecka.

— SIR MUDR. WiLLiAM OSLER

Dobry hokejista je tam, kde je puk.
Vynikajici hokejista je tam, kde puk bude.
— (6DAINE) WAYNE GRETZKY
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Predmluva k vydani z roku 2020

S napadem na tuto knihu jsme pfisli béhem zapadoafrické
epidemie eboly vletech 2014-2016. Dokoncili jsme ji béhem
epidemie horecky zika, jez se z pacifickych ostrovii rozsiti-
la do Severni i Jizni Ameriky. Pfi psani jsme méli na pameé-
ti koronavirovou epidemii SARS (Severe Acute Respiratory
Syndrome, tézky akutni respira¢ni syndrom) z roku 2002,
jez vypukla v jihovychodni Asii a prenesla se do Kanady; epi-
demii vyvolanou roku 2009 chiipkovym virem HINT, jez se
prihnala z Mexika; a MERS (Middle East Respiratory Syn-
drome, blizkovychodni respiracni syndrom), dalsi korona-
virus, ktery se roku 2012 rozsiril na Arabském poloostrove.
V dobé, kdy piseme tuto novou predmluvu, se svét potyka
s pandemii nemoci covid-19, jiz vyvolal novy koronavirus,
ktery se zni¢ehonic objevil na konci roku 2019 v Ciné a bles-
kovou rychlosti se rozsitil dal. Tato koronavirova pandemie
pripomina chfipku zptisobem sifeni nakazy mezi lidmi: pre-
nasi se tak, ze ¢lovék v blizkosti nakazené osoby se vzduchem
vdechne kapénky a drobné aerosolové ¢astice plné viru - to
podrobné licime v kapitole 19, kde se zabyvame chiipkovy-
mi pandemiemi a jejich pribéhem. Co maji tyto epidemie
infekénich nemoci spole¢ného?

Vsechny prisly jako ptekvapeni, prestoze zadnym prekva-
penim byt nemély. Neméla by jim byt ani ta p¥isti, a budme
si jisti, ze néjaka pristi prijde, a po ni dalsi a tak potrad dal.
A jak v této knize nastinujeme, jedna z nich bude jesté vétsi
a o nékolik radh vaznéjsi nez covid-19. S nejvetsi pravdépo-
dobnosti ptijde o novy chiipkovy virus se stejnym znicujicim
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NEVIDITELNI ZABIJACI

dopadem jako velka chiipkova pandemie z let 1918-1919,
jez si vyzadala padesat az sto milionti lidskych zivotd. Nova
pandemie se vSak bude odehravat ve svété s trikrat tak vel-
kym poc¢tem obyvatel a mezinarodni komer¢ni leteckou do-
pravou; v tomto svéte jsou sudy prachu v podobé megamést
tietiho svéta, Zivocisné rezervoary nemoci v disledku zasa-
ht do jejich ptirozeného prostredi prichazeji az k nasim dve-
fim, lidé a zvitata coby hostitelé choroboplodnych zarodka
Ziji ve stamilionovych poctech tésné vedle sebe a vS§echno od
elektroniky a autosoucastek az po zZivotné dulezité 1éky, bez
nichz i ty nejvyspélejsi nemocnice piestanou fungovat, do-
davaji celoplanetarni zasobovaci Fetézce na zakladé modelu
just-in-time (pfesn€ na cas).

Jsme po néjakych sto letech védeckych pokroki 1épe pti-
praveni na to, abychom se s takovym kataklyzmatem vyrov-
nali? Bohuzel ne tak docela, jak piseme v kapitole 19. Prostym
faktem je, Ze vSechny analyzy, priority a doporuceni ohledné
proaktivnich opatfeni, o kterych jsme se zminovali v prvnim
vydani Neviditelnyjch zabijaki, zistavaji i nadale aktualni
a relevantni. Nenachazime zadné uspokojeni v tom, Ze jsme
méli pravdu, nicméné varovani jsme byli vcas.

Podivejme se na skutecny stav véci.

Pokouset se zastavit pfenos nemoci pfipominajici chiip-
ku, napriklad covidu-19, je jako zastavovat vitr. Témér drako-
nickymi omezujicimi opatfenimi, jakym mohla ¢inska vlada
podrobit stamiliony obc¢ant, a také pokusy zemi jako Jizni
Korea a Singapur, kde se snazili identifikovat nakazené lidi
i vSechny ty, se kterymi nakazeni mohli byt v kontaktu - Ce-
hoz se ve Spojenych statech bolestné nedostavalo -, se Sifeni
viru prinejlepsim zpomalilo. Byvalo by se mohlo omezit jen
s pomoci uc¢inné vakciny, ktera neexistovala. Kdyz se s tako-
vym podnikem zacina uplné od zacatku, zada si to mnoho
mésicti nebo i mnoho let prace.
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Predmluva k vyddni z roku 2020

Zivotné dtleZité p¥i kazdé pandemii je fungujici vedeni
zemé. Prvni povinnosti prezidenta ¢i kterékoli hlavy statu je
podavat presné a aktualni informace pochazejici od zdravot-
nickych odborniki, nikoli od operatived, kterym jde o poli-
tickou agendu. Je mnohem lepsi Fict, Ze néco nevime, ale ze
se snazime na to prijit, nez vést nesmyslné reci, které by se
v nasledujicim zpravodajském poradu daly vyvratit. Pokud
se hlava statu vzda davéryhodnosti, vefejnost nebude védét,
kam se obratit. Rtizné studie vSak opakované prokazaly, ze
pokud se verejnosti dostava poctivych a otevirenych informa-
ci, panika témér nikdy nevznikne a vSichni se nauci tahnout
za jeden provaz.

V prohlaseni CIDRAP (Center for Infectious Disease Re-
search and Policy, Centrum pro vyzkum infekénich nemoci
a politiku pii Minnesotské univerzit€) se uz 20. ledna 2020
konstatovalo, Ze vzhledem k jasnym charakteristickym zna-
ktéim prenosu vyvola virus covid-19 pandemii. Pro¢ Svétové
zdravotnické organizaci (WHO) trvalo az do 11. bfezna, nez
oznamila, ze jde o globalni pandemii? To podle nas vedlo
k tomu, Ze mnozi lidfi a organizace se nechali unést pocitem
sebeuspokojeni, ze potad je velka Sance virus potlaéit. Krom
toho to nestastné a zbyteéné vSechny odvadélo od nezbytnych
plang, jak nemoc zmirnit a jak s ni zit. Po takovychto zmat-
cich a debatach bychom si méli uvédomit, ze hrozi-li svétu
novy zhoubny nepritel, potfebujeme pro vyhodnoceni tako-
vého nebezpecdi efektivnéjsi metody.

Prvni zasadni otazka, kterou si musime polozit, zni: Jak
jsme k této krizi dospéli? Tak jako u vétsiny katastrof jde
o soubéh nékolika faktort. Béhem necelych dvou desetileti
od epidemie SARS se svét dostal do mnohem kritic¢téjsi za-
vislosti na Cing, pokud jde o vyrobni zdroje.

Na celém svété dnes ve vyrobé, v zasobovacich fetézcich
iv dodavkach vladne model just-in-time (pfesné na cas). Je
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NEVIDITELNI ZABIJACI

smutné, pokud si nemiiZzeme koupit vytouzeny nejnovejsi tele-
vizor nebo chytry telefon, protoze tovarna v provincii Chu-pej
nebo Kuang-tung je kviili néjaké nakaze zaviena. Mnohem
horsi situace nastane, pokud nesezeneme zakladni zivotné
dulezité 1éky, které dennodenné pomahaji k lepsimu Zivotu
miliontim lidi s chronickymi nemocemi nebo se zdravotni-
mi potizemi, nebo pokud nejsou k dostani nezbytné osobni
ochranné prostredky (OOP) pro zdravotniky v pfimém kon-
taktu s pacienty nakazenymi covidem-19.

Uvazte nasledujici statistiku: Kratce pred vypuknutim
pandemie HIN1 v roce 2009 jsme v CIDRAP provadéli ce-
lonarodni prizkum, pfi némz jsme zpovidali nemocni¢ni
farmaceuty a lékafe z jednotek intenzivni péce a odd€leni
urgentniho prijmu, jak o tom piseme v kapitole 18. B€éhem
aktualizace prizkumu jsme identifikovali vic nez 150 Zivot-
né dulezitych 1€kt na vSechny typy nemoci, které se v USA
bézné pouzivaji a bez nichz by mnozi pacienti béhem néko-
lika hodin zemfeli. VSechny jsou generické a mnohé — nebo
jejich aktivni farmaceutické slozky - se vyrabéji predevsim
v Ciné nebo v Indii. Na po¢atku epidemie covidu-19 uz t¥iase-
desat z nich bylo v kratké lhtité nedostupnych nebo vedenych
jako bézné nedostatkové - to je jen jeden priklad toho, jak
jsme zranitelni. Pokud nemoc a karanténa zabrani ¢inskym
tovarnam v praci a narusi ¢i zastavi provoz na namotnich
cestach, a lahve a ampule v resuscitacnim voziku tak ztsta-
nou prazdné, potom uz bude jedno, jak je ta ¢i ona moderni
nemocnice v néjakém velkém zapadnim meésté dobra. Nase
kolektivni zavislost na Ciné, pokud jde o levnou a efektivni
vyrobu, by pii pandemii covidu-19 i pfi budoucich nakazach
mohla vést k vedlejsimu dasledku v podobé podstatnych ztrat
na zivotech.

Ekonomika moderni zdravotni péce navic svym diktatem
vede k tomu, Ze vétSina nemocnic ma extrémné omezené
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Predmluva k vyddni z roku 2020

zasoby osobnich ochrannych prostiedki, véetné obycejnych
respiratort i respiratord N95. Jak zareagujeme, jestlize ne-
dokazeme chranit zdravotnicky personal, nepostradatelny
pro péci o nemocné, kteri se do uz tak pretizenych zdravot-
nickych zafizeni bezesporu nahrnou? To, jak se povede zdra-
votniktim, bude skute¢né historickym meéfitkem toho, jak
jsme na pribeéh této krize i krizi budoucich reagovali. Pokud
neudélame vse, co je v nasich silach, abychom je ochranili,
oSetiujici personal se rychle promeéni v pacienty a bude pro
uz tak preplnéna zdravotnicka zatfizeni znamenat dalsi zatéz.

Svét nikdy nepo¢ital s tim, 7e Cina by se mohla na celé mé-
sice prakticky zaviit a nedodavala by mnohé z toho, co naléha-
vé potfebujeme. To bohuZel neni v dnesni realité prijatelnou
omluvou. Chceme-li vazné takovéto hrozbé do budoucna za-
branit, museji se vlady na mezinarodni drovni zavazat k tomu,
Ze rozptyli a diverzifikuji vyrobu nezbytnych 1éciv, 1ékaiského
materialu a zdravotnického vybaveni. Predstavme si to tak,
jako kdybychom uzavirali pojistku. Pojistovny katastrofam
nebrani, nybrz zmirnuji jejich dopad.

Bude to stat vic? Nepochybné ano, ale je to jedina cesta
k jistot€, ze dokazeme adekvatné zareagovat, az katastrofal-
ni pandemie opravdu udefi. V dobé, kdy se nejraznéjsi ome-
zujici opatfeni a karantény stavaji béZznou rutinou, musime
mit prostiedky k tomu, aby vyrobni a distribué¢ni fetézce dal
fungovaly, pokud jde o 1éky a dalsi zivotné dilezity material,
jako jsou injekeni jehly a stiikacky a také zakladni prostied-
ky jako infuzni roztoky.

Nejenze potiebujeme po celém svéte vybudovat vic vyrob-
nich kapacit a zajistit dostatek riznych zatizeni, ale také mu-
sime na Grovni statd masivneé investovat do novych 1éki a an-
tibiotik, u nichz z komeréniho hlediska neexistuje efektivni
obchodni model. Neocekavejme, ze komercni farmaceutic-
ké spolecnosti vlozi miliardy dolart do 1€k, které se budou

17



NEVIDITELNI ZABIJACI

pouzivat jen za stavli nouze. Po epidemii eboly z let 2014
2016 zacaly nékteré staty naléhat, aby se rychle vyrobila vakei-
na. Na zakladé mezinarodni iniciativy vznikla CEPI (Coalition
for Epidemic Preparedness Innovations, Koalice pro inova-
ce a pripravenost na epidemie), aby stimulovala a urychlila
vyvoj vakein proti nové se objevujicim infekénim nemocem
a béhem epidemii pak umoznila lidem ptistup k témto vak-
cinam. Zatimco prace na vyvoji vakeiny proti ebole pokroci-
ly - do zna¢né miry diky jinym projektim -, u jinych vakein
se postoupilo jen velice omezené. Komer¢ni trh zlistava ma-
ly az do chvile, kdy uz je pozdé, kdy se infekce uz §iti. Spojte
si toto se skute¢nosti, ze mnohé z téchto nemoci se objevuji
v téch svétovych regionech, kde lidé na vakeiny i dalsi 1éky
maji nejméné penéz. Pak nam dojde, Ze pro vyzkum, vyvoj
a distribuci ur¢itych kategorii 1€kt pottebujeme jiny model.
Jediné feseni predstavuji vladni subvence a zaruky ohledné
nakupt. To nebude levné, ale dlouhodoby prinos v podobé
zachranénych zivoti bude daleko vétsi nez naklady.

Jenze pokud jde o verejné zdravi, premyslime v dlouhodo-
bém horizontu zfidkakdy. To se musi zménit. Z geopolitické-
ho hlediska by krize vyvolana pandemii mohla dokonce mit
i pozitivni dopad. A to pokud nam dojde, Ze se tento problém
tyka vSech, ze rozdily mezi nami nejsou dtlezité, a zahajime
mezinarodni spolupraci.

Vsechna rozhodnuti, jak se s nakazou vyrovnat, by méla vy-
chazet z prokazanych fakti. Kdyz se z covidu-19 stala celosve-
tova pandemie, pomohlo zastaveni letecké dopravy z Evropy
do USA zpomalit §ifeni nemoci nebo omezit vyskyt novych
pripadt neboli jinymi slovy: doslo ke zplosténi kiivky nemo-
ci? Napfiiklad u eboly nebo SARS je virus pfenosny az nékolik
dni poté, co se u nakazeného jedince objevi priznaky. Zato
chiipka a covid-19 se mohou prenaset jesté pied nastupem
priznaki nebo i v pfipadé, ze prenasec viibec neonemocni.
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Ve svétle charakteristickych ryst covidu-19 pak karanténa
cestujicich a posadky na vyletni lodi Diamond Princess u ja-
ponského pristavu Jokohama vypada jako kruty experiment
na lidech. Zdravi 1idé tu ve stisnénych prostorech museli dy-
chat stejny vzduch jako jejich nakazeni spolucestujici. Tim-
to opatfenim se podarilo dokazat jen to, jak snadno a rychle
se virus muze $itit.

Utady museji p¥i rozhodovani brat v ivahu predeviim spe-
cifika té které nemoci a to, jakou ¢ast populace nemoc posti-
huje. Vime, ze v pripadé chiipky funguje to, kdyz se v prvni
fazi epidemie zaviou $koly, a tak v mnohych zemich zavteli
skoly i na zac¢atku pandemie covidu-19, aniz méli data, ktera
by tuto teorii podpofila. V této fazi epidemie ¢i pandemie by-
chom k podobnému kroku méli ptistupovat jen tehdy, pokud
muzeme prokazat, ze mezi détmi je nakazenych vic, kdyz jsou
ve $kole, nez kdyz ztistanou doma. Dva vyspélé méstské staty,
které nakaza zasihla, se hned na pocatku pokusily zareago-
vat co nejrychleji a nejac¢innéji. V. Hongkongu skoly zavteli.
V Singapuru je nezavteli. Pokud jde o $ifeni nemoci, nepro-
jevil se mezi nimi nakonec skoro zadny rozdil.

U kazdého politického rozhodnuti musime také brat v iva-
hu jeho vedlejsi ticinky. Pokud se zaviou Skoly a déti museji
zustat doma, v mnoha p¥ipadech se o né staraji prarodice.
Covid-19 v§ak nepomeérné ¢astéji vyvolava vazné onemocnéni
prave u starsich lidi, které se snazime pied nebezpecim co nej-
vice chranit tim, Ze je izolujeme od potencialnich prenaseca.

Dalsim ptikladem budiz to, ze v mnoha zdravotnickych za-
fizenich ma az 35 procent zdravotnich sester déti ve skolnim
véku a az 20 procent z nich by muselo zlstat doma a o déti
pecovat, protoze Zzadnou jinou moznost nemaji. Zavreni skol
tak muze vést k tomu, Ze v dobé zdravotni krize pfijdeme
0 20 procent nepostradatelnych sester jesté predtim, nez za-
¢neme pocitat ty, na néz se nebudeme moct spoléhat, protoze
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samy onemocni. V kazdém ptipadé je tieba vsechny tyto za-
lezitosti zvazovat opatrné a komplexné, coz je narocny tkol.

Davame mnoho miliard dolart roéné na narodni bezpec-
nost a obranu, a to vzdy v ramci nékolikaletého rozpoctu.
Zda se vsak, Ze ze zfetele ztracime tu nejvétsi bezpecnostni
hrozbu: zhoubné mikroby, které zptisobuji infek¢éni nemoci.
Nikdy by nas ani nenapadlo, abychom sli do valky a az poté
u dodavatelt objednavali letadlové lodé nebo zbranové sys-
témy, jejichz vyvoj a vyroba trvaji ne€kolik let. A nikdy by nés
nenapadlo, abychom provozovali velké letisté bez dokonale
fungujiciho, kdykoli k zdsahu pripraveného hasi¢ského sbo-
ru, prestoze ho sotvakdy bude tieba.

Jenze ve valce proti nasemu nejzhoubnéjsimu nepftiteli
praveé tohle délame zas a znovu. Jakmile hrozba pomine, jako
bychom na vSe zase zapomnéli, nez se objevi dalsi. Nebezpe-
¢, Ze se objevi néjaky jiny mikrob, si vlada, primysl, média
ani vefejnost nikdy nepripoustéji. Vsichni predpokladaji, ze
o tento problém se postara nékdo jiny. Vysledkem je, Ze jsme
zalostné neptipraveni, protoze chybéji investice, vedeni i spo-
le¢na vile. Za budicek, kterého mozna bude, mozna nebude
dbat, tak svet zaplati zatracen€ premrsténou cenu.

Co kdybychom na druhou stranu brali SARS jako lekei, ze
které je tieba se poucit, a — jak konstatujeme v kapitole 13 -
jako ptredzveést véci pristich?

Vynalozili bychom opravdové tsili a vyvinuli proti koro-
naviru SARS vakeinu, ktera by mozna zabirala i na covid-19.
Ale i kdyby nezabirala, pokrocili bychom o hodné dal v za-
kladnim vyzkumu, védéli bychom, jak virus funguje, a vyvi-
nuli bychom ,platformu® vakein proti koronavirdm.

Ne vzdy, kdyz udefi néjaka neznama nemoc, budeme mit
pripravenou vakeinu. Nepletme si vSak néjakou nezndmou ne-
moc s budouci chiipkovou pandemii, které se vSichni zdravot-
nici obavaji. Tu mizeme ocekavat a musime se na ni ptipravit.

20



Predmluva k vyddni z roku 2020

V kapitole 20 nastifiujeme, Ze pottebujeme zlomovou vakcinu
proti chiipce — néktefi mluvi o univerzalni vakciné -, ktera by
fungovala na vSechny kmeny viru ¢i alesponi na vétsinu z nich.
Nebyli bychom pak zavisli na kazdoroc¢nich vakeinach kolisa-
vé ucinnosti, jejichz slozeni do zna¢né miry vychazi z odhadg,
které kmeny pravdépodobné v nadchazejici sezoné prevlad-
nou. K zajisténi tohoto vyzkumu a vSech doprovodnych na-
kladt ziejmé bude tfeba programu srovnatelného s Projek-
tem Manhattan, ale nedokazeme si predstavit nic jiného, co
by potencialné mohlo zachranit tolik zivott a uchranit lidstvo
od zdravotni a hospodarské katastrofy, ze které by se zotavo-
valo desitky nebo i stovky let.

Kdyz odeznéla krize kolem zépadoafrické epidemie eboly,
vyslo mnozstvi fundovanych a hluboce analytickych zprav,
vypracovanych institucemi jako Organizace spojenych naro-
du, Svétova zdravotnicka organizace, Narodni 1ékarska aka-
demie USA a spoleény projekt Ustavu globalniho zdravi pii
Harvardove univerzité a Fakulty hygieny a tropického 1ékat-
stvi pii Londynské univerzité. Ve vsech zpravach se podrobné
li¢i, jak zpocatku chybéla koordinace a jak nikdo nedokazal
rozpoznat rozsah problému. Vsechny také obsahuji podob-
nou a cennou strategii a proceduralni doporuceni, jak rea-
govat pristé. Realizovany vsak byly jen nemnohé z doporu-
¢enych kroki a v podstaté tyto dokumenty od té doby nékde
na policich zapadaji prachem. Vysledkem je, Ze dnes nejsme
skoro o nic dal, nez jsme byli, kdyz epidemie eboly propukla.

Potrebujeme tviirci predstavivost ohledné toho, co se mii-
Ze a také bude dit a co budeme potiebovat, abychom se na
to pripravili. K tomu patii plany pro nepretrzité fungovani
zdravotni péce, statni spravy a obchodu. Potfebujeme mezi-
narodni strategické zasoby zivotné dilezitych 1éka a plicnich
ventilatord pro pacienty, stejné jako osobnich ochrannych
prostfedkii pro zdravotniky. Spojené staty by mély mit své
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vlastni podobné zasoby s realistickym mnozstvim potfebného
materialu - nikoli hrubé nedostateéné zasoby, jaké v soucas-
nosti mame k dispozici pro boj s covidem-19. A potiebujeme
Zivotaschopny plan, jak viceméné okamzité navysit kapaci-
ty v nemocnicich a na klinikach, naptiklad stavénim stant
na parkovistich, aby pacienti s podezienim na novou infekei
mohli byt odd€lovani a pokud nutno i izolovani od pfijmu
béznych pacientt.

Ptes veskera onemocnéni, imrti, rozvrat a hospodaiské
ztraty, které pandemie covidu-19 zptsobila, by nejvétsi tra-
gédii bylo, kdybychom tuto krizi ,promarnili®, nepoucili se
zni a nepripravili se na budoucnost. Pokud si z déjin mtizeme
néco vyvodit, pak to, ze témér jisté budeme prekvapeni, az na
nas ten ¢i onen mikrob nebo kmen ptisté zautoci rozsahlou
nakazlivou nemoci. Ale ohrozime sami sebe, pokud nebude-
me pripraveni se tomu postavit a nebudeme mit vSechny pla-
ny a zdroje, o kterych uz ted vime, Ze je budeme potiebovat.

Nezapominejme na to, ze nebezpe¢ny mikrob, ktery se dnes
skryva nékde ve svété, by uz zitra mohl byt vSude.

Prave tomuto tématu se nase kniha vénuje.
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V dobé, kdy jsem pracoval jako hlavni epidemiolog statu Min-
nesota, neslychali ode mé statni arednici a $éfové korporaci
zpravidla to, co chtéli slySet. Nékteri lidé v médiich mi proto
zacali Fikat ,posel $patnych zprav®. Takto nazvanému ¢lan-
ku v ¢asopise Mpls. St. Paul Magazine dal jeho autor Kermit
Pattison podtitul: ,Svéhlavy a pfimocary hlavni epidemiolog
tvrdi, Ze v nasi valce proti choroboplodnym zarodktm je jen
poslem z fronty. Bud'jak bud nepfinasi dobré zpravy.*

Nemam sice vliibec dojem, ze bych byl ,svéhlavy*, ale roz-
hodné se musim priznat, Ze ,primocary” jsem. Véfim totiz
v to, ¢emu fikam ,dasledna epidemiologie® To znamena, ze
kdyz se budeme snazit zménit to, co by se mohlo stat, kdy-
bychom nic neudélali, mizeme v pozitivnim smyslu zménit
chod déjin, a ne jen zpé€tné€ zaznamenavat a vysvetlovat, co
se délo. Diky uspéchtim, jichz v Sedesatych a sedmdesatych
letech minulého stoleti dosahli - za pomoci doslova tisict
dalsich lidi - dva velikani v oblasti vefejného zdravi, dr. Bill
Foege a nedavno zesnuly dr. D. A. Henderson, budou miliony
amiliony déti usetfeny katastrofy v podobé nestovic. Mizeme
vykonat i dalsi dobré skutky, které zméni lidem zivot, av§ak
pouze pokud takové prilezitosti rozpozname a budeme mit
kolektivni vuli jednat.

Tato kniha vzesla z toho, Ze pii nejzavaznéjsich krizich, kte-
ré v nasi dobé vefejnému zdravi hrozily, jsem se pohyboval
v prvni linii: podilel jsem se na 1é¢bé, zkoumal jsem okolnos-
ti, za jakych nakaza vypukla, pracoval jsem na rtznych pro-
gramech a navrhoval politicka feSeni. Mezi tyto krize patii
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syndrom toxického Soku, AIDS, SARS, rezistence mikrobu
vii¢i antibiotikiim, nemoci prenasené jidlem, ockovatelné ne-
moci, bioterorismus, zoonézy (nemoci prenosné mezi zviraty
a ¢lovékem) véetné eboly, a nemoci prenasené vektory (infekce
prenasené komary, klistaty a mouchami, naptiklad horecka
dengue a virus zika). Pod vlivem vsSech takovych zkusenosti
a stfetli na mistni, regionalni, narodni i mezinarodni drovni se
formovaly a utvarely mé myslenky. Tyto zkusenosti a stfety mé
zasadnim zpisobem poucily o tom, jak se s nasim nejzhoub-
néjsim neptitelem mizeme vyporadat, a pomohly mi ujasnit
si, jak k nému pfistupovat z hlediska vetejného zdravi.

Infekéni nemoci skuteéné jsou nejzhoubnéjsim nepritelem,
ktery pred lidstvem stoji. Infekee sice zdaleka nejsou jedinym
typem nemoci, které nas vSechny postihuji, avsak jsou jedi-
nym typem nemoci, které nas postihuji kolektivne a nékdy
1 v masovém méritku. Srdeéni onemocnéni, rakovina, a do-
konce i Alzheimerova choroba maji znic¢ujici disledky pro
jednotlivee a vyzkum vedouci k jejich 1é¢bé je chvalyhodny.
Tyto nemoci vSak nemaji potencial ovlivnit kazdodenni chod
spolecnosti, znemoznit cestovani a obchod, zastavit primys-
lovou vyrobu ¢i vyvolat politickou nestabilitu.

Profesné jsem se zabyval predev$im tim, ze jsem se snazil
spojovat riznorodé informace a vytvaret z nich souvislé linky
ukazujici do budoucnosti. Naptiklad uz v roce 2014 jsem upo-
zornoval na to, Ze je jen otazkou Casu, kdy se virus zika objevi na
americkém kontinent€. A roku 2015 jsem pied pochybujicim
odbornym publikem v Narodni 1ékarské akademii (National
Academy of Medicine) predpovedél, ze MERS se brzy objevi
v nékterém velkém meésté mimo Blizky vychod. (Pouhych né-
kolik mésict poté se skutec¢né objevil v jihokorejském Soulu.)

Netvrdim, Ze mam néjaké jedine¢né schopnosti. Predvidani
problémi a potencialnich hrozeb by v oboru vetejného zdra-
vi mélo byt standardni praxi. CIDRAP (Center for Infectious
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Disease Research and Policy, Centrum pro vyzkum infekénich
nemoci a politiku) na Minnesotské univerzité, jez nyni vedu,
jsem zalozil s tim, Ze bez politiky nema vyzkum kam sméio-
vat. D4 se to fict i tak, Ze vétSinou jdeme od jedné krize ke
druhé, nikdy je nepredjimame a nikdy nakonec nedodélame
to, co bychom dodélat méli.

Maji-li byt véda a politika G¢inné, museji se prolinat. Po-
kud tedy v této knize budeme mluvit o realizovaném ¢i po-
tirebném védeckém pokroku v prevenci nemoci, budeme za-
roven i uvazovat, jak s timto pokrokem nalozit.

Chceme nabidnout ¢tenafim nové paradigma pro pre-
mysleni o nebezpedi, které bude ve 21. stoleti hrozit, pokud
vypukne infek¢éni onemocnéni. Budeme se zabyvat Sirokou
paletou nakazlivych nemoci, ale soustfedime se na identifi-
kaci a zkoumanti téch, které maji potencial rozvratit socialni,
politicky, hospodarsky, emocni a existen¢ni blahobyt velkych
regionti, nebo dokonce celé planety. Umrtnosti a smrtnosti
jisté patii v nasich Gvahach prvni misto, avSak ne misto je-
diné. V dnesni dobé by nékolik potvrzenych piipada nesto-
vic kdekoli na svété vyvolalo daleko vétsi paniku, nez kolik
ji vyvola mnoho tisic timrti na malarii jen v samotné Africe.

Ne vzdy totiz racionalné rozlisujeme mezi tim, co by nas
mohlo zabit, a tim, co by nAm mohlo ublizit, co by nas mohlo
vydeésit ¢i co by nam prosté jen mohlo byt nepfijemné. V di-
sledku toho se ne vzdy racionalné rozhodujeme, jak vyuzi-
vat nase zdroje, na co se zameérit v politice a — upfimné fece-
no - ¢eho se bat. Ve chvili, kdy piSeme tato slova, ma velka
cast zapadniho svéta znacné obavy z §iteni viru zika, jenz je
spojovan s mikrocefalii, s dal$§imi vrozenymi vadami a s Guil-
lainovym-Barréovym syndromem. AvSak v poslednich né-
kolika letech virus hore¢ky dengue, kterou $ifi tentyz druh
komara, v tomtéz regionu zabil daleko vic lidi, a vefejnost to
skoro ani nezaznamenala. Pro¢? Ziejmé proto, ze maloktera
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situace je tak drasticka a strasliva, jako kdyz se dit€ narodi
s malou hlavou a ma pred sebou nejisty zZivot s postizenim.
To je nejhorsi noéni mara vSech rodica.

V této knize se stale budeme vracet ke dvéma metafo-
ram nemoci. Jednou je zlo¢in a druhou je valka. Obé jsou
vystizné, protoZe v boji proti infekénim onemocnénim nam
tak ¢i onak na mysl ptichazeji obé tyto hrtzy. Pti zkoumani
a diagnodze vypuknuvs$ich nakaz si poc¢iname jako detekti-
vové. Reagovat na tyto nakazy musime jako vojensti straté-
gové. Tak jako nikdy nedokazeme eliminovat zlo¢in a val-
ku, nedokazeme eliminovat ani nemoci. A stejné jako se
angazujeme v trvalé véalce proti zlo¢inu, bojujeme neustale
proti nemocem.

V prvnich Sesti kapitolach predstavime pfibéhy, pripady
a pozadi, které nam poskytnou kontext pro zbyvajici ¢ast kni-
hy. Poté budeme hovotit o podle nas nejnaléhavéjsich hroz-
bach a tkolech a také o praktickych prostfedcich, jak se s ni-
mi vyporadat.

Roku 2005 jsem pro casopis Foreign Affairs napsal clanek
nazvany ,Piiprava na pristi pandemii“ Ukon¢il jsem jej na-
sledujicim varovanim:

Toto je kriticky okamzik déjin. Je tfeba se pfipravit na pristi
pandemii a ¢as utikd. Nyni musime jednat s rozhodnosti a tcel-
né. Jednoho dne, az pristi pandemie prijde a zase odejde, vySe-
tiovaci komise - velice podobna komisi pro 11. za¥{ - dostane
za kol zjistit, jak dobfe vlada, hospodatské kruhy a vedouci
Cinitelé z oblasti vefejného zdravi poté, co se jim dostalo jas-
ného varovani, svét na katastrofu pripravili. Jaky verdikt ko-
mise vynese?

Za téch jedenact let od chvile, co jsem tato slova napsal, se
toho podle mne moc nezmeénilo.
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Mohli bychom ¢tenare désit a snazit se je pfipravit o rozum
strasenim, Ze oci jim budou krvacet a vnitini organy se jim
rozpadnou na kasi, jak se o to pokousi nékteré knihy a filmy,
ale v pfevazné vétsine pripadt jsou takové obrazky zkresluji-
ci a nerelevantni. Pravda a realita jsou snad dostate¢né zne-
pokojivé, ze by nas vSechny mély désit tak, abychom naopak
k rozumu prisli.

Ukoltim, které pted nami tvaii v tvaf naSemu neviditelné-
mu nepriteli stoji, se nesnazim davat ani optimistické, ani
pesimistické zabarveni. Snazim se byt realista. Hrozba in-
fekénich onemocnént je p¥itomna neustale. Celit ji mtizeme
jen tak, ze se téchto ukol chopime, aby se nemyslitelné ne-
stalo nevyhnutelnym.
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KAPITOLA 1

Gerné Labuté a Gervend vystrain svétla

Neéco se tu déje.
Neni moc jasné, co to je.
— BUFFALO SPRINGFIELD

Kdo? Co? Kdy? Kde? Pro¢? Jak?

Pravé to epidemiologové z oblasti verejného zdravi - de-
tektivové patrajici po nemocech - vzdy museji védét, stejné
jako reportéri a policejni detektivové. Potfebuji znat co mozna
nejvic dilka skladacky zvané , Jak se to stalo?, protoze diky
nim lze pfevypravet cely pribéh. Pfesné o to v epidemiologii -
avlastné ve veskeré diagnostické mediciné - jde: pospojovat
jednotlivé informace a sestavit z nich souvisly piibéh. A az
pak, az tento pribéh dostate¢né pozname a pochopime, mu-
zeme k problému ¢i kolu zaujimat stanoviska. Coby l1ékari-
-detektivové nékdy dokazeme vypuknuvsi nemoc hned zasta-
vit, aniz bychom vsem dilktim slozité skladacky porozumeéli;
naptiklad kdyz zjistime, zZe lidé onemocnéli v dasledku poziti
urcité potraviny, prestoze nevime, jak ke kontaminaci této po-
traviny doslo. Avsak ¢im vic toho dokazeme zjistit, tim lepsi
mame zazemi k tomu, abychom zahadu vytesili a postarali se,
ze podobné zdravotni problémy v budoucnosti nenastanou.

Nikdy nezapomenu na den, kdy nas asi deset sed€lo u stolu
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v jednaci mistnosti feditele v Centru pro potirani nemoci
(Center for Disease Control, CDC) v Atlanté€, pozdéji prejme-
novaného na Centra pro potirani nemoci a poté nakonec na
Centra pro potirani nemoci a prevenci (Centers for Disease
Control and Prevention). V duchu jsme se probirali riznymi
seznamy nemoci a nikdo z nas nevédél, co si mame myslet
o pripadech, se kterymi nas praveé seznamili.

Co: U jedné skupiny lidi pneumocystova pneumonie
(PCP) - vzacna paraziticka infekce, ktera vyvolava zivo-
tu nebezpecny zapal plic a obvykle se objevuje jen u jedin-
cti s oslabenou imunitou. A u druhé skupiny Kaposiho sar-
kom (KS) - znetvorujici zhoubny nador, o némz se dnes uz vi,
Ze jej zpusobuje lidsky herpesvirus 8 (HHV-8) a Ze se ¢astéji
vyskytuje u lidi s poruchami imunitniho systému. Zprvu ma
podobu drobnych cervenych a modravé ¢ernych 1ézi na kazi
nebo ve vystelce tst, nosu nebo krku. Léze pterustaji ve velice
bolestivé, vystouplé nadory a Casto se $ifi do plic, zazivaciho
ustroji a lymfatickych uzlin.

Kdy: Byl cerven roku 1981.

Kde: Pripady PCP se objevovaly predevsim v oblasti Los
Angeles a KS v oblasti New York City.

Kdo: Dvé skupiny mladych a jinak zdravych gayt, kazda
na jednom konci Spojenych stati.

Proc a jak: Praveé to byla zdhada.

Vsichni jsme védéli, Ze tyto vzacné a zahadné nemoci by se
u takovychto jedinct objevovat nemeély.

V cele stolu v dlouhé, uzké, tmavym dievem obloZené mist-
nosti, kde jsme jednali, sed€l dr. James (Jim) Curran. Praco-
val v tehdejsi STD Division (oddéleni pohlavné pfenosnych
nemoci) a jeho tym spolupracoval s oddélenim CDC pro vi-
rové hepatitidy ve Phoenixu v Arizoné. Ja jsem se zabyval
hepatitidou B a pracoval jsem na studiich zkoumajicich, jak
se nakazili zdravotnici v jedné nemocnici v Minneapolisu.
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Béhem ¢trnécti mésict se takovych pripadt vyskytlo vice nez
osmdesat a jeden mlady 1ékar, ktery se v praci hepatitidou
nakazil, na tuto infekei zemfel.

Jim patii v nasem oboru mezi nejschopnéjsi a nikdy se ne-
boji fict, co si mysli. Kdysi jsem uvazoval, Ze se v jeho oddé-
leni CDC necham zaméstnat. Tou dobou praveé pripravoval
studii ohledné nové, jesté neschvalené vakeiny proti hepatiti-
dé B u gayt v n€kolika méstech po celych Spojenych statech.
Gayové byli hodné ohrozenou skupinou vzhledem k tomu, zZe
existuje zna¢na moznost prenosu tohoto viru pfi analnim se-
xu, a toto riziko je jesté vétsi u téch, kteti maji vice partnert.

Jednani se Gcastnili i dva experti z STD Division: dr. Bill
Darrow, odbornik na behavioralni aspekty infek¢énich one-
mocnéni, a MUDr. Mary Guinanova, Ph.D., predni virolozka.

Piitomen byl také dr. Dennis Juranek z oddéleni pro pa-
razitickd onemocnéni, jenz se vyznamnou merou podilel na
sbéru prvnich informaci k témto p¥ipadtim. JelikoZ pneu-
mocystova pneumonie se v USA vyskytovala velice vzacné,
vyrobce pentamidinu, ve sv€tovém mé¥itku nejdilezitéjsiho
1éku, ktery se proti této nemoci pouzival, nechtél obétovat cas
anaklady spojené v USA se schvalovacim procesem. Proto jej
v USA mohlo prechovavat jenom CDC, a to jako k vyzkumu
vyuzivany, neschvaleny lék. Po telefonu se jednani ucastnil
dr. Wayne Shandera. Ten se podilel na monitorovani infek-
¢nich nemoci v Los Angeles v ramci Epidemické informaé¢ni
sluzby (Epidemic Intelligence Service, EIS). EIS je vyuko-
vym programem CDC pro mladé epidemiology a dalsi od-
borniky z oblasti verejného zdravi, kteri jezdi po Spojenych
statech i po svété a zkoumaji zdhadné a potencialné nebez-
pecné infekce.

Spolupracovat s takto vyznamnymi a obétavymi lidmi
a castnit se jednani v CDC, to pro osmadvacetiletého epide-
miologa ze Stfedozapadu bylo, jako kdyby mé ve Star Treku
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teleportovali na matetskou lod. Byl jsem Jimovi vdé¢ny, Ze mé
na toto jednani pozval, i kdyz jako méné vyznamného hrace.
Coby $éf oddéleni epidemiologie akutnich onemocnéni na
zdravotnim tradeé statu Minnesota jsem v CDC vlastné byl
z jiného diivodu: kviili jednani o syndromu toxického soku,
ktery jsem tehdy aktivné zkoumal uz témér rok. Mél jsem pro-
to zkusenosti se sledovanim nevysvétlitelnych infekei a jejich
disledka pro vetrejné zdravi. Proto a také diky tomu, Ze jsem
se nahodou v budové vyskytoval, mé Jim pozval, abych pfi-
spél pohledem z terénu. Navic jsem v ramci tymu na Minne-
sotském zdravotnim tradé vedl vyzkum nékolika rozsahlych
pripadi nakazy jinym typem virové hepatitidy u gayu, které
kratce predtim vypukly. Tato nemoc se dnes oznacuje jako
hepatitida A.

Na pozadi této situace v oblasti vefejného zdravi a se svy-
mi tehdy ¢erstvymi zkusenostmi z vyzkumu jsem stal spo-
lu s ostatnimi v jednaci mistnosti Feditele CDC pfed novou
zahadou.

Detaily, licené stiizlivym jazykem védy, vysly tiskem 5. ¢ervna
1981 v MMWR (Morbidity and Mortality Weekly Report), ve
zpravodaji CDC o nemocech, o kterych by vefejnost méla védét:

V obdobi od fijna 1980 do kvétna 1981 se pét mladych muzy,
aktivnich homosexualti, ve tfech riznych nemocnicich v Los
Angeles ve staté Kalifornie 1é¢ilo s pneumocystovou pneumo-
nii, kterou potvrdila biopsie. Dva z pacientti zemfeli. Labora-
torné se potvrdilo, Ze vSech pét pacientti se diive nebo zaroven
nakazilo cytomegalovirem a kandid6zni mukozalni infekei. Ka-
zuistiky téchto pacientd nasleduji.

Ve zprave se psalo o péti muzich ve véku devétadvaceti az
Sestatticeti let, z nichz ¢tyfi byli do té doby zdravi a paty se
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tfi roky predtim tspésneé vylécil z Hodgkinova lymfomu. Cy-
tomegalovirus je bézny a v€tsina nositelti ani nevi, Ze jej ma,
protoze mnohdy nevyvolava zadné priznaky. Vzhledem k to-
mu, Ze se prenasi té€lnimi tekutinami - slinami, krvi, mo¢i
a spermatem -, tekutin se mezi lidmi pfenasi vic, kdyz maji
nékolik partnert; a také proto, Ze pfi analnim styku daleko
pravdépodobnéji dojde k drobnym odérkam a naslednému
krvaceni nez pfi styku vaginalnim, vyskytoval se u sexualné
aktivnich gayt c¢asto. Pro né€ se tehdy v anglic¢tiné pouzival
termin MSM - men who have sex with men. Védélo se vsak,
Ze cytomegalovirus vyvolava rizné zdravotni potize u jedinct
s oslabenou imunitou. Kvasinkova infekce, kterou tito mu-
Zi trpéli, mohla byt znAmkou imunosuprese. Jeden ze dvou
zemrelych, pacient C. 4 - ten, ktery predtim meél Hodgkintv
lymfom -, byl z celé kohorty nejmladsi. Lééili ho mimo ji-
né ozarovanim. Vedlo k supresi imunitniho systému prave
to? Méla na to néjaky vliv i rakovina samotna? A co ti ostat-
ni Ctyti?

Zvlasté nas matlo, Ze tyto dvé nemoci - pneumocystova
pneumonie (PCP) v Los Angeles a Kaposiho sarkom (KS)
v New Yorku - nepattily mezi ,pachatele, které by 1ékar-de-
tektiv na takovém ,misté ¢inu“ ocekaval. Pneumocystovou
pneumonii zpisobuje parazit, s nimz se lidsky imunitni sys-
tém obvykle dokaze bez potizi vyrovnat. A Kaposiho sarkom
se v této Casti svéta vétSinou objevuje u starych, zeslablych,
churavych muzt.

V MMWR se sttizlivym jazykem psalo:

Pneumocystova pneumonie se ve Spojenych statech témér vy-
luéné objevuje u pacientt trpicich tézkou imunosupresi. Vyskyt
pneumocystozy u téchto péti diive zdravych jedinct bez klinic-
ky zjevné vlastni imunodeficience je neobvyKkly.
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Proc jsme tedy pozorovali tyto dve zdravotni anomalie u sku-
pin zdravych mladych muzi na zapadnim a vychodnim po-
brezi? Jaké byly znamé ptic¢iny imunosuprese?

Prosli jsme si seznam obvyklych i neobvyklych podezie-
Iych - 1ékafi tomu fikaji diferencialni diagnéza.

Objevily se spekulace, ze by to mohlo souviset s virem Ep-
steina-Barrové (Epstein-Barr virus, EBV), ktery se bézné pre-
nasi télnimi tekutinami a prostrednictvim sekreti slinnych
a pohlavnich zlaz. Tento virus ¢asto nevyvolava viibec zadné
priznaky, avsak je jednou z hlavnich pfi¢in infekéni mono-
nukledzy, které se za mych skolnich let fikalo ,nemoc z liba-
ni“ EBV byva také spojovan se zavaznéj$imi onemocnénimi,
vcetné Hodgkinova a Burkittova lymfomu a riznych auto-
imunitnich onemocnéni. Nékteri védei uvazovali o tom, ze
tento virus je spoustééem syndromu chronické inavy, ale tato
spojitost se nikdy neprokazala.

Si¥ily se véemozné teorie: od nazoru, Ze tyto p¥ipady spolu
nijak nesouvisi, az po domnénku, Ze se objevilo nové, vysoce
nakazlivé onemocnéni.

,VEtsina z nas si myslela, Ze jde o sexualné prenosnou in-
fekei, ale nevédéli jsme jakou,” vzpominal Jim Curran.

Mohl tyto nemoci zptisobovat néjaky krvi prenaseny mik-
rob? Mozna tito muzi umyslné ¢i bezdéky pozili néjakou che-
mikalii. Rikali jsme si, Ze to vypada na infekéni onemocnéni,
ale tehdy jsme si jesté nemohli byt jisti.

Rozsahla kohorta v ramci gay komunity v fadé velkych
meést, véetné New Yorku a Los Angeles, byla sexualné ak-
tivni s mnoha partnery, ¢asto béhem téhoz dne. A jednim
z oblibenych prostfedka k dosazeni a udrzeni erekce a k vy-
stupnovani pohlavniho vzruseni bylo vdechovani dusitanu
amylnatého, zvaného ,poppers®. Zistavala jim tato chemi-
kalie v téle a vyvolavala tyto podivné nasledky? Nezdalo se
to pravdépodobné, ale nic jsme nevylucovali.
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pinami néjaka souvislost - nebo je onen spolec¢ny rys, Ze jde
o sexualné aktivni gaye, pouhou nahodou? Vétsina lidi zna
stary diagnosticky aforismus: ,Bézné véci se vyskytuji bézné.
Nebézné véci se bézné nevyskytuji. Kdyz ¢lovek slysi dusot
kopyt, pomysli spis na koné nez na zebry:* Slo v tomto p¥ipa-
dé o zebru - nebo o dva na sobé nezavislé koné?

Nejprve jsme museli pristoupit k tomu, ¢emu fikame ,sle-
dovani pripadu® a to je stejné dalezité, jako kdyz policejni
detektiv sleduje mozného podezielého. Jelikoz jsem kratce
predtim ziskal zkusenosti se syndromem toxického Soku, ko-
legové v jednaci mistnosti se mé zeptali, jak by se podle mé
dalo zlepsit sledovani pripadi v New Yorku a v Los Angeles -
a kde jinde by se mélo patrat po podobnych ptipadech. Bylo
by vhodné soustredit se na kliniky, kde 1é¢ili hodné sexual-
né prenosnych nemoci? A co ordinace pneumologt ohledné
moznych piipadi PCP a ordinace dermatologti ohledné KS?

Takové navrhy davaly smysl, ale ja jsem si fikal, Ze nejspis
bychom vétsinu informaci rychle ziskali, kdybychom provedli
prizkum mezi doktory v téch oblastech Los Angeles a New
Yorku, kde jsou velké gay komunity, a ptali se jich, jestli se
s takovymi pripady setkali. I kdyby se tyto pfipady naruseni
imunitniho systému, zpisobené jednim nakazlivym mikrobem
nebo pozitim chemikalie, vyskytly i v jinych méstech a mezi
heterosexudly, tak ,ohnisky*, kde by se dalo najit vic piipadd,
zejmeé byly gay komunity v Los Angeles a New Yorku.

Pti odchodu ze schtizky jsem si fikal, jestli je opravdu tie-
ba se néceho obavat, nebo zda jde jen o nahodné incidenty,
k jakym v nasi branzi dochazi. Ukaze se, ze v pripade jedné
nebo i obou téchto skupinek jde v mediciné o anomalii, kte-
ra nam zase rychle sejde z o¢i? Pijde o zdhadu s elegantnim
vysvétlenim? Praveé v to jist€ doufal Jim, kdyz tikal: ,,Identi-
fikovat. Vylécit. Hotovo.”
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Nebo jsme pted sebou méli opravdovou ¢ernou labut, jaka
vyvola vseobecny poplach?

Pojem ,¢erna labut” zavedl spisovatel a védec Nassim Ni-
cholas Taleb a vysvétlil s jeho pomoci urcité vzacné udalos-
ti na finanénich trzich. V knize Cernd labut (2007) rozsitil
tento pojem tak, aby se jim i mimo svét finan¢nich trha da-
ly vysvétlit tézko predvidatelné udalosti, které maji nezvykle
velky ¢i extrémni dopad.

Nikdo z nas, kdo jsme se toho dne v Atlante sesli, si ne-
uvédomoval, ze jsme svédky prelomového historického oka-
mziku: své€t vstupoval do éry AIDS. Jim Curran se v CDC stal
hlavnim odbornikem na toto onemocnéni a jeho kariéra se
obréatila necekanym smérem.

V ramci CDC nésledné sestavil tikolovou skupinu pro vy-
zkum nového onemocnéni, prozatim nazvaného ,Kaposiho
sarkom a oportunni infekce® Ptiblizné v dobé, kdy tato sku-
pina vznikla a v MMWR vysla prvni zprava o nemoci, zacalo
do CDC dochéazet nebyvale mnoho dopist od 1ékar, prede-
v§im z New Yorku, ktefi Zadali o pentamidin, aby mohli 1é¢it
mladé muze trpici pneumocystézou. Prestoze nikdo neveédél,
co tuto nemoc zpisobuje, Jim Curran a jeho kolegové védeli,
Ze je nacase, aby CDC vypracovalo definici pfipadu.

Definice ptipadu je dtlezita pro to, aby nemoc mohla byt
identifikovana a aby se dala navrhnout 1é¢ba. Kdyz je ne-
moc popsana, mohou vyzkumnici CDC, pracovnici statnich
a mistnich zdravotnich uradd, personal nemocni¢nich am-
bulanci i vSichni dalsi 1ékari a zdravotnici u prohlizenych je-
dincti rozhodnout, jestli doty¢nou nemoc maji, nebo nemaji.

»1y pripady byly tak neobvyklé,” vzpominal Jim Curran, ,ze
jsme potiebovali presnou definici. Tehdy jsme se soustiedi-
li na velice konkrétni, aktivni sledovani, takze jsme nakonec
mohli konstatovat: ,Opravdu se to rozrista. Je to ohniskova

VIV, 113

nakaza, ale Sifi se.

36



1. Cerné labuté a Cervend vystraind svétla

Jakmile se informace o p¥ipadech této zvlastni nové naka-
zy dostaly do médii, zavalily CDC telefonaty lidi popisujicich
podobné priznaky. Do konce roku 1981 bylo ohlaseno 270 pri-
padi gayd s vaznym selhanim imunity. Z nich 212 zemfelo.
Ptiblizné béhem prvniho roku, kdy se zacalo se sledovanim,
1ékari nemoc konstatovali vétsinou u homosexuald a nitro-
Zilnich uZivatelt drog.

Nasledujiciho roku se uz odhadovalo, Ze nemoci trpi de-
sitky tisic lidi. Jim Curran ika: ,Prvnich nékolik let byly na-
se odhady porad moc nizké, presto nas obvinovali, Ze jsou
moc vysoké.

Kritického bodu vyzkum dosahl, kdyz se priznaky zacaly
objevovat u lidi, ktefi profilu neodpovidali. Jim vzpomina:
sZacaly se objevovat pripady, kdy pneumocystézou trpéli pii-
jemci transfuze, a my jsme si byli celkem jisti, Ze ti lidé nejsou
homosexualové a nevztahuji se na né ani zadné jiné rizikové
faktory. Nachazeli jsme tuto nemoc u déti trpicich hemofi-
lii. Tehdy jsme dokazali pfesveédcit sebe samé i ostatni, podle
jaké logiky nékdo nemoc dostane, a nékdo ne. To bylo veli-
ce dilezité. Kdyz jsme nemoc zjistili u tii hemofilikti béhem
tydne, védeli jsme, ze infekce se urcité vyskytuje v zasobach
krve a Ze jde o dosud neznamy virus.”

V zafi roku 1982 v CDC pod Jimovym vedenim poprvé po-
uzili termin ,Acquired Immune Deficiency Syndrome” (syn-
drom ziskaného selhani imunity), coz bylo definovano jako
sonemocnéni prinejmensim mirné predikujici poruchu bunéc-
né zprostiedkované imunity, vyskytujici se u osob, u nichz neni
znam zadny pripad sniZené odolnosti vii¢i tomuto onemocné-
ni“ Jim tlacil na to, aby se zacala uzivat zkratka AIDS, protoze
podle néj bylo Zivotné dtlezité, aby nemoc méla snadno za-
pamatovatelny nazev, ktery by vSude ve svété znamenal totéz.

Nasledujiciho mésice vysly v MMWR prvni pokyny ohledné
prevence AIDS, 1éceni pacient a zachazeni se vzorky.
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Ukazalo se, ze AIDS ma vSechny typické rysy téch nejveét-
Sich problémi verejného zdravi: 1ékaiské drama odehravajici
se pred ofima verejnosti, objevy z laboratofi a obrovsky finan-
¢ni, spolecensky, nabozensky, eticky, politicky i vojensky dopad.

Roku 1983 védci z laboratori v USA a Francii zjistili, ze
ptvodcem AIDS je retrovirus. Dne 23. dubna 1984 minis-
tryné zdravotnictvi USA Margaret Hecklerova usporadala
tiskovou konferenci a oznamila, zZe dr. Robert Gallo a jeho
kolegové z Narodniho onkologického tstavu pri americkém
Narodnim zdravotnim ustavu (NIH) nasli ptivodce AIDS:
retrovirus HTLV-III.

V ¢ervnu téhoz roku pak dr. Gallo a profesor parizského
Pasteurova ustavu Luc Montagnier na spolecné tiskové kon-
ferenci potvrdili, Ze francouzsky virus spojovany s lymfade-
nopatii (lymphadenopathy associated virus, LAV) a americky
virus HTLV-III jsou témér urcité totozné a jsou pravdépo-
dobnou pri¢inou AIDS. Mezinarodnimu vyboru pro Kklasifi-
kaci virt poté trvalo az do roku 1986, nez ptivodce AIDS ofi-
cialné pojmenoval jako virus selhani lidské imunity (human
immunodeficiency virus, HIV).

Virus HIV se s nejvétsi pravdépodobnosti objevil v afric-
ké dzungli jako infekce u primatt, napiiklad u Simpanzi,
a vyskytoval se u nich desitky let, nez se dostal do lidské po-
pulace. Jak pocet lidi v africké dZungli nartstal, lov primata
byl stale béznéjsi a jejich maso se stalo pravidelnym zdrojem
obzivy. Na ¢lovéka ziejmeé virus preskodil, protoze lidé naka-
Zené primaty zabijeli, bourali a dostavali se do extenzivniho
kontaktu s jejich krvi. Poté se nejspis virus mezi lidmi si¥il
zejména prostiednictvim pohlavniho styku a z malych sku-
pin izolovanych v dZungli se nakonec dostal ven.

Tento model je poucny i pro Sifeni jinych infekénich one-
mocnéni. Nartst populace a ,pokrok“ s sebou totiz pfinasi
lep$i cesty a zvySeni mobility, zatimco dZzungle a lesni plochy
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se zmensuji. V disledku toho se mikroby, které se ziejmé po
staleti ¢i déle skryvaly v uréitych malych oblastech, nyni siii
a stavaji se daleko vétsim problémem.

Vratme se ale k tiskové konferenci z 23. dubna 1984. Mini-
stryné zdravotnictvi Margaret Hecklerova také oznamila, ze
se vyviji diagnosticky krevni test, a vyslovila nadéji, Ze vakei-
na proti AIDS bude k dispozici béhem dvou let.

Predstava, ze vakcina proti AIDS bude hotova tak brzy, mi
pripadala naprosto nerealisticka. Nebylo mi jasné, kde k tako-
vému odhadu pfisla. Dva roky, to je na vyvoj jakékoli vakeiny
velice kratka doba a ohledné retroviru, ktery vyvolava AIDS,
se tento ¢asovy ramec zdal prakticky nemozny.

Jakmile se retrovirus HIV dostane do buriky, zistava v ni
natrvalo. Vyskytuje se v télnich tekutinach nakazenych je-
dinct, a kdyz se do ¢lovéka dostane v podobé nakazenych
bilych krvinek, napiiklad v ejakulatu, je prakticky nemozné,
aby protilatky vytvofené vakcinou nebo jiné reagujici slozky
normalniho lidského imunitniho systému mohly prvni bitvu
proti Gtodicimu viru vyhrat. V pripadé jinych virt spoustéji
vakciny imunitni systém, ktery vetielce identifikuje a zabi-
ji. Avsak skutecnost, Ze tento virus dokaze obrané téla unik-
nout, popirala vSechny predstavy o tom, jak vakciny funguji.

,~Zminka o vakciné rozhodné byla projevem dost predcas-
ného optimismu, poznamenava Jim Curran. ,Poctiva otazka
by neznéla, kdy vakcina bude, nybrz zdali bude.”

To vsak neznamenalo, Ze nelze vyvinout 1é¢ebné postupy,
které by virus v téle do znaéné miry brzdily. Pokrok ve vyvoji
kombinace 1€k, ktera se dnes k potlaceni nemoci pouziva,
je vskutku pozoruhodny a inspirujici. Ale klicovym slovem je
zde pravé potlacent, tak jako se to déla u cukrovky a dalSich
chronickych onemocnéni, a nikoli prevence ¢i 1écba.

V poloviné osmdesatych let, kdy se nékteti lidé v oblasti ve-
fejného zdravi ze vSech sil soustiedili na vyvoj vakciny, jsem
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na kazdém foru, jehoz jsem se ucastnil, stale opakoval, Ze si
nemuzeme dovolit ¢ekat na vakeinu, ktera prenos zastavi.
A 7e zasadni vyznam maji preventivni opatieni.

Tykalo se mé to totiz osobné. Roku 1983, nez se v USA za-
caly krevni zasoby bézné testovat na pritomnost viru HIV,
moje milovan, tehdy Sestasedesatileta teta Romana Marie
Ryanova, jeptiska a ucitelka ze San Francisca, §la se svou tii-
dou z matetské skoly na vylet, upadla a zlomila si panevni
kost. Jeji farar, otec Thomas F. Regan, o ni Casto tikaval, ze
na vyucovani malych déti ma ,kouzelny talent®.

V srpnu roku 1984 pfijela teta Romana na navstévu do-
mu do Iowy. V jejim materském klastere v Dubuque jsme
meéli malou rodinnou seslost. Jasné si vzpominam, jak jsem
tam z Minneapolisu za nadherného nedélniho odpoledne jel.

Na utesech s vyhledem na feku Mississippi bylo krasné. Te-
ta byla jako obvykle vesela, zabavna a mil4, byt ve spole¢nosti
takového clovéka je radost. Ale uz néjakou dobu churavéla
a doktofi ji nedokazali fict pro¢. Pamatuji si, Ze ten den na
sobé meéla dlouhou svétlezelenou sukni, feholni roucho ne-
nosila uz roky. Kdyz na terase sed€la na zidli, v§iml jsem si,
Ze dole na nohou ma osklivé cervené a fialové 1éze.

Prestoze jsem znal Kaposiho sarkom, nedal jsem si dvé
a dvé dohromady. Nebyla prece homosexuéalni muz a ja jsem
si neuvédomil, Ze b€hem operace, p¥i niz ji v roce 1983 davali
zlomenou panevni kost dohromady, dostala krevni transfuzi;
doktori predpokladali, ze ztrati hodné krve, a tak s transfu-
zi zacali hned na zacatku operace. Krev, kterou ji dali, byla
kontaminovana virem HIV. A ukazalo se, Ze transfuze byla
zbyte¢na, protoze nijak ptili§ nekrvacela.

Nedlouho po navratu do San Francisca se dozvédéla, Ze ma
AIDS. Zemfela v inoru 1985 na pneumocystovou pneumonii.
Posledni mésice stravila v tryznivych bolestech. Nikdy si ale
nestézovala a denné se modlila za muze nakazeného virem
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HIV, jenz daroval krev, kterou ji dali, i za vSechny ostatni, kte-
I trpéli stejnou nemoci. Otec Regan citoval jeji slova: ,.Vim,
jak oni trpi. To, co se mi pfihodilo, pokldddm za nutnou obét,
aby doktofi nasli na tuto nemoc 1ék.”

Virus umoftil jeji télo, ale jeji svata a laskava duse zistala
nedot¢ena. Romana tehdy byla pro mé nejblizsim ¢lovékem,
ktery zemfel na AIDS. AvsSak v nasledujicich tficeti letech
me tato zridna nemoc pripravila o mnoho drahych pratel
a koleg.

Pouhych nékolik dni po neslavné tiskové konferenci mini-
stryné Hecklerové v roce 1984 jsem mél prednasku pro sku-
pinu gayt-byznysment z oblasti Twin Cities. Ptislo jich vice
nez dvé sté a mnozi z nich vSe odmitali; podle nich jsem ve ve-
fejnych prohlasenich celou zaleZitost kolem AIDS zvelicoval.

Kdyz mé konferenciér predstavoval, s nadSenim a dlevou
pripomneél slova ministryné zdravotnictvi, ze brzy bude k dis-
pozici vakeina a tato zdravotni krize, ktera gaye postihla, za-
nedlouho pomine. Skoro jako by fikal, Ze bych tam vlastné
ani nemusel byt.

Hned v tvodu prednasky jsem prohléasil, Ze sloviim minist-
ryné zdravotnictvi docela jednoduse nevérim. A dodal jsem, zZe
podle mého nazoru se diiv, nez ja ptijdu do dichodu, G¢inné
vakeiny proti AIDS nedockame - pokud se neobjevi néjaka
nova technologie na zptisob teleportace ve Star Treku. Z pu-
blika se ozvalo hlasité buceni a vyktiky. Nékolik lidi dokonce
vstalo a odeslo. Véd€l jsem, zZe to, co fikam, je veskrze dané
védeckymi zaklady retrovirologie a epidemiologie. To ale ni-
koho nepotésilo. Védél jsem, ze pokud lidé, pfed nimiz jsem
stal, neuposlechnou volani po bezpe¢néj$im sexu a osobni
prevenci, mnozi z nich v nasledujicich mésicich a letech ze-
miou bolestivou smrti. Byl to jeden z mych klasickych oka-
mzik v roli ,posla Spatnych zprav®, ale dikazy zadnou jinou
moznost nenabizely.
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Roku 1985 se stat Minnesota stal prvnim trednim orga-
nem na svéte, ktery prohlasil infekei virem HIV za zalezitost
vefejného zdravi podléhajici povinnosti hlaseni. Uz rok pred-
tim Minnesota i nékteré dalsi statni i mistni zdravotni urady
zavedly povinnost hlasit AIDS, tedy naplno propuknuvsi ne-
moc. Stal jsem tehdy v ¢ele téchto opatfeni, jez byla soucasti
uceleného zdravotnického programu v reakci na infekei HIV;
totéz bychom méli dé€lat — a také bychom to d€lali - v pripa-
dé kazdé vazné hrozici infekéni nemoci. Osobam nakazenym
virem HIV se po zavedeni této povinnosti nicméné dostalo
ujisténi, ze jejich zdravotni stav bude tajny, nestane se ve-
Fejné pristupnou informaci a nebude o ném informovan ani
jejich zaméstnavatel. Mezi vétsinou lidi v gay komunité vsak
byl tento krok velice nepopularni.

Roku 2006 CDC doporucilo vSeobecné testovani na HIV,
0 coz jsem se vefejné zasazoval uz v poloviné osmdesatych
let - to byl dalsi z kroki, kterym jsem si moc velkou oblibu
neziskal. Az roku 2015 nejvétsi poskytovatelé zdravotni péce
po celych USA, véetné téch v mém domovském staté Min-
nesota, zacali plosné testovat kazdého ve véku osmnacti az
CtytiaSedesati let.

Dvacet let po oné prvni zmince v MMWR oznamilo CDC,
Ze jen ve Spojenych statech zemfelo na AIDS témér pil mi-
lionu lidi. Ufednici viak stale psali, Ze ,je dilezité vyvinout
vakcinu proti HIV, aby bylo mozno potlacit globalni epide-
mii“ Ve chvili, kdy toto pisi, porad takovou vakcinu nemame,
navzdory neustalym slibim a nadéjeplnym vyroktim zdra-
votnich uradu i vyzkumnika z laboratori. A neni to tim, ze
by se malo snazili.

V roce 2014 podle odhad zilo s ndkazou HIV 36,9 milio-
nu lidi po celém svéte, vétsinou v subsaharské Africe. Odha-
duje se, ze roc¢né ptibydou dva miliony novych ptipadi a 1,2
milionu lidi na tuto nemoc zemfe. Dnes se v subsaharské
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