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Odpovéd  Ministerstva zdravotnictvi na zadost o informaci dle
zakona €. 106/1999 Sb., o svobodném pristupu k informacim, ve znéni pozdéjsich
predpisu

Dne 7. listopadu 2021 obdrzelo Ministerstvo zdravotnictvi (MZ) Vasi zadost o poskytnuti
informace dle zakona &. 106/1999 Sb., o svobodném pfistupu k informacim, ve znéni
pozdéjSich predpist, evidovanou pod €.j. XxX.

Pfedmétnym podanim jste pozadal o nasledujici informace:
1) Mate nebo vite o néjaké laboratori, kde byl izolovan nebo kultivovan virus Covid
-19?
2) Pro¢ utracite miliardy za PCR testy, kdyZ je uz obecné znamo (fika to i WHO),
Ze nerozpoznaji mrtvy virus od Zivého, Covid od chfipky a pozitivita zavisi od poctu
cykli-cokoliv nad 30 je az 97% chybnych? Dokonce i CDC snizila pocCet cyklu jen
pro o¢kované na 28, aby uméle snizila pocet "breakthrough" infekci!
3) Mate néjaké studie, které na 100 % potvrzuji ucinnost rousek proti infekci?
Z dostupnych studii (Dansko,Pentagon) vyplyva jejich nulovy pfinos a naopak
Skodlivost pro nositele-az 6x vy$si koncentrace CO2,opétovné vdechovani vyssich
koncentraci vird, plisni a bakterii, méné kysliku v krvi=snizena imunita!

K Vasi Zzadosti Vam sdéluji nasleduijici:

Ad 1

Ministerstvo zdravotnictvi (dale jen ,ministerstvo®) je podle ustanoveni § 10 odst. 1 zakona
€. 2/1969 Sb. ustfednim organem statni spravy pro zdravotni sluzby, ochranu vefejného
zdravi, zdravotnickou védeckovyzkumnou c¢&innost, poskytovatele zdravotnich sluzeb
v primé fidici plUsobnosti, zachazeni s navykovymi latkami, pfipravky, prekursory
a pomocnymi latkami, vyhledavani, ochranu a vyuzivani pfirodnich léCivych zdroju,
pfirodnich léCebnych lazni a zdroju pfirodnich mineralnich vod, léCiva a prostfedky
zdravotnické techniky pro prevenci, diagnostiku a lé&eni lidi, zdravotni pojisténi
a zdravotnicky informacni systém, pro pouzivani biocidnich pfipravku a uvadéni biocidnich
pripravkl a ucinnych latek na trh. Ministerstvo zdravotnictvi neni védeckym ustavem,
badatelskou instituci, €i univerzitou, jez se systematicky vénuji védecké, badatelské
nebo jiné vysoce odborné €innosti v oboru prirodnich véd (v daném pfipadé purifikaci
a izolaci biologickych materialu a jejich dalSi analyze), nybrz organem statni spravy,
pro¢ez shora popsana ¢innost védeckych instituci, ani vzdalené nenalezi ani nalezet
nemuze do jeho plsobnosti, stejné jako shromazdovani vysledkl cinnosti takovych
subjektu.

Vasi zadost dle zakona €. 106/1999 Sb. tudiz v této Casti nezbyva, nez odlozit dle
ustanoveni § 14 odst. 5 pism. c) zdkona €. 106/1999 Sb., podle kterého povinny subjekt
zadost odlozi v pfipadé, Ze se pozadované informace nevztahuji k jeho pusobnosti.

Ministerstvo zdravotnictvi, Palackého namésti 375/4, 128 01 Praha 2
tel./fax: +420 224 971 |11, e-mail: mzcr@mzcr.cz, www.mzcr.cz
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Dle dostupnych informaci od Statniho zdravotniho uUstavu Ize vSak konstatovat,
ze v soucasné dobé je v mezinarodni databazi GISAID téméF 90 000 celogenomovych
sekvenci tohoto viru ziskanych z klinickych materiald. Je tedy ziejmé, Zze si mizeme
na virus ,prakticky sahnout®. Tedy syntéza vSech znalosti ziskanych z molekularné
biologického vysetieni, izolace viru na bunéénych kulturach, znalosti sekvence genetické
informace (RNA) a aminokyselin v jednotlivych virovych proteinech a sou€asné znalosti
konformace téchto proteint a nasledné protilatkového profilu nam dovoluje povazovat
SARS-CoV-2 za jednoznaéného plvodce onemocnéni COVID19. Virus byl izolovan
v mnoha svétovych laboratofich i v CR, NRL pro chfipku a nechfipkova respiraéni virova
onemocnéni disponuje izolovanymi kmeny. Virus je k dispozici v ramci Evropy
v Evropském virovém archivu (global).

Odkaz na globalni analyzu: https://nextstrain.org/ncov/global, velikost koleCka naznacuje,
jaky podil celogenomovych sekvenci je v databazi GISAID uvefejnéno

Publikace prokazujici existenci SARS-CoV-2

1. LudwigS.,Zarbock A. Coronaviruses and SARS-CoV-2: A Brief Overview. 2020
International Anaesthesia Research Society, www.anesthesia-analgesia.org
Dostupné na: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7173023/

2. NaZhu et al., A novel coronavirus from patients with pneumonia in China, 2019, N Engl J
MED 382;8, February 20, 2020 (pdf ke stazeni
zde: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7092803/pdf/NEJM0a2001017.pdf
)- -

3. SZU WEB:
http://www.szu.cz/uploads/Epidemiologie/Coronavirus/Zakladni_info/2020 08 07 Covi
d 19 zakladni_informace.pdf

4. Sharma et.al. Severe acute respiratory syndrome coronavirus-2 (SARS-CoV-2): a global
pandemic and treatment strategies. Int J Antimicrob Agents. 2020 Aug; 56(2):
106054. Published online 2020 Jun 10. doi: 10.1016/j.ijantimicag.2020.106054

5. Junejo Y, Ozaslan M, Safdar M, et al. Novel SARS-CoV-2/COVID-19: Origin, pathogenesis,
genes and genetic variations, immune responses and phylogenetic analysis. Gene Rep.
2020;20:100752. doi:10.1016/j.genrep.2020.100752

6. https://viralzone.expasy.org/9056
7. Corman VM, et al. Detection of 2019 novel coronavirus (2019-nCoV) by real-time RT-
PCR. Euro Surveill. 2020 Jan 23;25(3):pii=2000045. https://doi.org/10.2807/1560-
7917.ES.2020.25.3.2000045Received: 21 Jan 2020; Accepted: 22 Jan 2020 Correction
in: Euro Surveill. 2020 Apr 9; 25(14): 20200409c.
Correction in: Euro Surveill. 2020 Jul 30; 25(30): 2007303.
Ad 2

MZ se neztotoZiuje s laickym nazorem a z kontextu vytrzenym konstatovanim, Zze PCR
testy "nerozpoznaji mrtvy virus od Zivého, Covid od chfipky" ani s tvrzenim stran poctu
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cykll. Pokud jde o Vas dotaz, pro€ jsou vynakladany verejné prostfedky na PCR testy, Ize
konstatovat, ze testovani obecné je ve vyspélém svété plné uznavanou soucasti strategie
boje proti epidemii COVID-19, pfic¢emz prostfednictvim PCR testu Ize provést pfimy dukaz
pfitomnosti viru SARS-CoV 2 ve vzorku od pacienta (za vhodny vzorek se povazuje vytér
Z hltanu, nosohltanu apod.). Vyhledavani a testovani potencialnich nakazenych je pfitom
jednim ze zakladnich pilifi epidemiologické surveillance doporu¢ované WHO.

Ad 3

Ddkazy o zasadnim vlivu ochrany dychacich cest na prevenci pfenosu SARS-CoV-2 jsou
publikovany v fadé védeckych studii a ochranu nosu a uUst doporucuji na jejich zakladé
vefejnosti i vyznamné mezinarodni organizace, v€éetné Svétové zdravotnické organizace
(WHO), Evropskeho stifediska pro kontrolu a prevenci nemoci (ECDC) nebo Stfediska pro
kontrolu a prevenci nemoci Spojenych statli americkych (CDC).

V priméru dochazi k vice nez pétinasobnému snizeni rizika pfenosu (v recentnim
systematickém prehledu ze 17,4 % bez zdravotnické oblicejové masky na 3,1 % se
zdravotnickou obli¢ejovou maskou, napf. N95, chirurgicka nebo 12-16 vrstvova bavinéna
rouska). Spravné nosena obli¢ejova maska (tj. zakryvajici nos a Usta) je nejen ucinna pfi
snizovani Sifeni viru pomoci respiracnich sekretu (tj. kontrola zdroje nakazy), ale také pfi
ochrané jednotlived pfed onemocnénim covid-19. Zdravotnické obli¢ejové masky
predstavuji jednoduchou bariéru, ktera zabranuje Sifeni kapének respiracnich sekret(
vzduchem na jiné lidi, pfedevdim pfi mluveni, kaslani nebo kychani. Blize napf. studie:
GOPFERTOVA, Dana a FABIANOVA, Katefina. Epidemiologicka charakteristika
onemocnéni covid 19: dvaha nad souCasnymi poznatky o onemocnéni.
Farmakoterapeticka revue: Novy koronavirus SARS-CoV-2 a onemocnéni covid-19. 2020,
5(Suppl 1), 30-36. Dostupné z:
https://farmakoterapeutickarevue.cz/Resources/Upload/farmakoterapie/casopisy/supple
ment um01-2020//fr_2020_suppll_covid-19.pdf. Kapénky vétsi nez 10 um (velké kapky)
jsou €asto generovany kaslem nebo kychanim, ale i kfi¢enim, smichem &i béZnou mluvou,
a dochazi k jejich uvolfiovani nékdy velkou rychlosti (50 m/s pfi kychani, 10 m/s pfi kasli).
Diky svym rozmérum a velké rychlosti se tyto velké kapky dostavaji na daleko vétsi
vzdalenosti nez malé kapky. Velké kapky mohou bez bariéry doletét az do vzdalenosti vice
jak 2 metry (kasel) a vice jak 6 metrl (kychani). Samotné dodrzovani obvyklé distanéni
vzdalenosti nemusi zabranit pfenosu téchto velkych kapek, které mohou obsahovat virus.
Ochrana pouzitim minimalné zdravotnické oblicejové masky muze zasadné snizovat
pravdépodobnost pfenosu viru v komunité a v kombinaci s dodrzovanim odstupu od
ostatnich osob jednoznacné vede ke snizeni pravdépodobnosti nakazy. Soucasné je
mozné zdravotnickou obli€ejovou masku pouzit jako alternativu, kdyZz na zakladé
vyhodnoceni rizika a pfinosu neni mozné pouzivani respiratorti. Zdravotnicka obli¢ejova
maska je v tomto pfipadé povazovana za alternativu mezi pouzitim respiratoru a nepouZiti
Zzadného ochranného prostfedku dychacich cest.
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Efekt opatfeni typu ochrany dychacich cest je predmétem zkoumani fady studii. Napfiklad
studie Mitze, Timo, et al. "Face masks considerably reduce covid-19 cases in Germany."
Proceedings of the National Academy of Sciences 117.51 (2020): 32293-32301 vyuzila
regionalni udaje o poctu potvrzenych pfipadd v sousednim Némecku. Vzhledem k tomu,
Ze ochrana dychacich cest byla v riznych némeckych regionech povinna v rGznych
¢asovych obdobich, autofi mohli porovnat narUst infekci v regionech s povinnou ochranou
dychacich cest a v regionech bez povinnosti pouzivat ochranu dychacich cest. Po zvazeni
riznych odhadl dospéli k zavéru, Ze 20 dni po zavedeni povinné ochrany dychacich cest
se pocet novych infekci snizil pfiblizné o 45 %. Autofi podotykaji i to, Ze vzhledem k tomu,
Ze ekonomické naklady se ve srovnani s jinymi opatfenimi v oblasti vefejného zdravi blizi
nule, zda se, Zze masky jsou nakladové efektivnim prostfedkem boje proti covid-19. Z
podobnych vyzkum( napfiklad autofi Karaivanov, Alexander, et al. "Face masks, public
policies and slowing the spread of covid-19: evidence from Canada.” Journal of Health
Economics (2021): 102475. odhaduji dopad nafizeni o pouzivani ochrany dychacich cest
uvnitf budov a dalSich nefarmakologickych intervenci (NPI) na narlst poctu pfipadd covid-
19 v Kanadé.

Povinnost ochrany dychacich cest byla zavedena od poloviny ¢ervna do poloviny srpna
2020 ve 34 regionech verejného zdravi v Ontariu, nejvétsi kanadské provincii podle poctu
obyvatel. Na zakladé variability v zavedeni povinné ochrany autofi zjistili, Ze povinnost
pouziti ochrany je spojena s 22 % tydennim snizenim poctu novych pfipadd covid-19 ve
srovnani s obdobim absence této povinnosti. Autofi pfitom ocCistuji trendy o mobilitu.
Dodatecna analyza ukazuje, ze povinnost ochrany vedla k narlstu ¢etnosti noSeni rousek
na vefejnosti podle vlastniho vyjadfeni o pfiblizné 27procentnich bodu.

Jsou dostupné téz systematické recenzni prace a meta-analyzy, shrnujici dostupnou
literaturu. Jejich zavéry potvrzuji uc€innost ochrany dychacich cest. Napfiklad prace Li,
Yanni, et al. "Face masks to prevent transmission of covid-19: A systematic review and
meta-analysis." American Journal of Infection Control (2020) provedli systematicky
pfehled a metaanalyzu s cilem vyhodnotit u€innost pouzivani ochrany dychacich cest k
prevenci Sifeni viru SARS-CoV-2. Relevantni ¢lanky byly vyhledany v databazich
PubMed, Web of Science, ScienceDirect, Cochrane Library a Chinese National
Knowledge Infrastructure, VIP (Chinese). Nebyla stanovena Zadna jazykova omezeni. Po
vyhledani celkem 5 178 vhodnych &lankl v databazich a referencich bylo zahrnuto celkem
6 studii zahrnujicich 4 zemé. Obecné bylo noSeni masky spojeno s vyznamné snizenym
rizikem infekce covid-19 (OR = 0,38, 95 % CI: 0,21-0,69, 12 = 54,1 %). U skupiny
zdravotnickych pracovnikll bylo prokazano, Ze obliejové masky snizuji riziko infekce
témér o 70 %. Vysledky tohoto systematického pfehledu a metaanalyzy podporuji zaveér,
ze ochrana dychacich cest muze snizit riziko infekce covid-19. Podobné téz Ford, Nathan
and Holmer, Haley K. and Chou, Roger and Villeneuve, Paul and Baller, April and Van
Kerkhove, Maria and Allegranzi, Benedetta, Mask Use in Community Settings in the
Context of covid-19: A Systematic Review of Ecological Data. SSRN:
https://ssrn.com/abstract=3848524 or http://dx.doi.org/10.2139/ssrn.3848524.
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Soucasny stav védeckého poznani tedy ukazuje, ze ploSné zavedeni ochrany dychacich
cest vyznamné snizuje prenos nakazy a efekt snizeni reprodukéniho &isla v riznych
kontextech a podle riznych prament muze byt nejspise mezi 10 % a 45 %, jak napfiklad
popisuji data z vySe citované némecké studie. Snizeni pfenosu virG v populaci
prostfednictvim noSeni ochranného prostfedku dychacich cest je ve srovnani s pfinosem
relativné finanéné nenakladna intervence, ktera maze zabranit zvySeni smrtnosti populace
a veést ke snizeni ekonomickych ztrat souvisejicich se zvySenou nemocnosti.

K otazce, jak a zda je pouzivani ochrany dychacich cest zpusobilé ohrozit zdravi fyzické
osoby, a to pfi kratkodobém, ale i dlouhodobém pouZzivani ministerstvo uvadi nasledujici.

Vyzkum na téma zdravotnich potizi z dlivodu pouzivani ochrany dychacich cest, pfipadné
jiného pouziti osobnich ochrannych prostfedk(, se pfevazné soustfedi na pracovniky ve
zdravotnictvi. Napfiklad prehledova prace Unoki, Takeshi, et al. "Adverse Effects of
Personal Protective Equipment Among Intensive Care Unit Healthcare Professionals
During the covid-19 Pandemic: A Scoping Review." SAGE Open Nursing 7 (2021):
23779608211026164 se zabyvala nezadoucimi uCinky pouZiti osobnich ochrannych
prostfedkil u zdravotnikd na JIP, a na zakladé analyzy 25 ¢lanku identifikovala jako kliGova
témata: studie zameéfené na bolesti hlavy souvisejici
s ochrannymi prostfedky, poruchy hlasu, kozni projevy. VétSina nezadoucich uc€inku
u zdravotnikil na jednotkach intenzivni péce byla vyvolana pouzivanim ochrannych
pomlcek po dlouhou dobu, a Castéjsi byly u sester, které pravdépodobné vykonavaly
namahavé prace. Lze odhadovat, Ze nezadouci efekty noSeni ochrannych pomucek
u zdravotnik na JIP predstavuji jakousi horni hranici pfedstavitelnych potizi u verejnosti
— v kontextu zdravotnictvi jsou ochranné pomucky pouzivany precizné, jde o pomucky
s vysokou tfidou ochrany (€asto FFP3), zdravotnici je maji nasazené po dlouhou dobu
.V kuse”, ¢asto bez moznosti si pomucky sundat, a pfitom vykonavaji velmi naro¢nou
a vyCerpavajici praci. | v tomto relativné extrémnim kontextu reSersni prace neuvadi jako
nezadouci ucinky zadné zavazné poskozeni zdravi.

Nepohodli u laickych uzivateld zkoumala studie Cheok, Gideon JW, et al. "Appropriate
attitude promotes mask wearing in spite of a significant experience of varying discomfort."
Infection, Disease & Health 26.2 (2021): 145-151. Ze 402 respondentl prizkumu si 78,4
% stéZovalo na nepohodli spojené s rouskou, nejCasté&jSimi pficinami bylo obtizné&jsi
dychani, komunikacni potize a poceni, mladSi nositelé rouSek castéji uvadéli
dermatologické problémy a poceni. Podle nékterych expertl je mozné, Zze vyznamnéjsi,
nez fyziologické nepohodli spojené s ochranou dychacich cest jsou psychologické dopady
a reakce, které mohou pfispét k vznikajicim kontroverzim. (Scheid, Jennifer L., et al.
"Commentary: physiological and psychological impact of face mask usage during the
covid-19 pandemic." International journal of environmental research and public health
17.18 (2020): 6655.). \Y, navaznosti na Sirokou védeckou
a akademickou diskusi, viz NOGRADY Bianca, Nature, Vol 598, 14 October 2021 lze
pripustit mnohostrannost vstupnich studif, viz
https://media.nature.com/original/magazine_assets/d41586-021-02741-x/d41586-021-
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02741-x.pdf. Nékolik studii potvrdilo, ze pouzivani zdravotnické obli¢ejové masky nebrani
priniku kysliku ani u dospélych véetné senior starSich 65 let véku viz napf.: SHAW,
Keely, Scotty BUTCHER, Jongbum KO, Gordon A. ZELLO a Philip D. CHILIBECK.
Wearing of Cloth or Disposable Surgical Face Masks has no Effect on Vigorous Exercise
Performance in Healthy Individuals. International Journal of Environmental Research and
Public Health [online]. 2020, 17(21) [cit. 2021-7-28]. ISSN 1660-4601. Dostupné z:
https://doi.org/10.3390/ijerph17218110.

Kromé citovanych pramenu publikovany vyzkum obsahuje fadu studii, které ukazuji, ze
nodeni ochrany dychacich cest nema méfitelny efekt na fyziologické parametry. Napfiklad
v malé studii Chan, Noel C., Karen Li, and Jack Hirsh. "Peripheral oxygen saturation in
older persons wearing nonmedical face masks in community settings." JAMA 324.22
(2020): 2323-2324 nebylo noseni tfivrstvé nemedicinské obliCejové masky spojeno s
poklesem saturace kyslikem u starSich uéastnikd. Studie Shaw, Keely, et al. "Wearing of
cloth or disposable surgical face masks has no effect on vigorous exercise performance in
healthy individuals." International Journal of Environmental Research and Public Health
17.21 (2020): 8110 ukazala Ze noSeni ochrany dychacich cest b&éhem intenzivniho cvieni
nemélo zadny zietelny Skodlivy u€inek na okyslieni krve nebo svall a na vykon pfi cviceni
u mladych zdravych ucastnikd.

Tym americkych a kanadskych védcu publikoval metastudii, ktera shrnuje dosavadni
poznatky v této oblasti napfi¢ zhruba 70 vyzkumy. Ty se napfi¢ lety zabyvaly rdznymi
formami obli¢ejovych ochran (od obyCejnych rousek pfes respiratory az po specialni
chirurgické masky) a mapovaly jejich vliv na fyziologii €i vnimani. Mezi sledovanymi faktory
byly tfeba namahavost dychani, krevni tlak, fungovani srdce, okysli¢ovani mozku, pratok
krve ve svalech a dalSi metriky, na néZ by mohlo mit noSeni rousky vliv, a to se zavérem,
Ze pro zdravého ¢lovéka neni noSeni rousek €i respirator( fyziologicky jakkoli ohrozuijici,
pouze nekomfortni (viz studie: HOPKINS, Susan R., Paolo B. DOMINELLI, Christopher
K. DAVIS, et al. Face Masks and the Cardiorespiratory Response to Physical Activity in
Health and Disease. Annals of the American Thoracic Society [online]. 2021, 18(3), 399-
407 [cit. 2021-7-29]. ISSN 2329-6933. Dostupné z: doi:10.1513/AnnalsATS.202008-
990CME). Dosavadni poznatky Ize tedy shrnout tak, Ze i pfes uvedené potencialni
nepfiznivé UCinky spojené s noSenim ochrany dychacich cest nejvétsi disledek plosné
povinnosti ochrany dychacich cest je pravdépodobné prosté nepohodli uzivatele.

S pozdravem
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