lluze v Ucinnosti vakciny
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V roce 2021 jsme byli zaplaveni vizualy, které nam ukazovaly, jak u¢inné byly mRNA
vakciny proti umrti na Covid. Vidéli jsme napfiklad, Ze graf umrtnosti na Covid u téch,
ktefi dokoncili dvoudavkovy protokol, byl podstatné nizSi nez u neoCkovanych. Pro
posileni tohoto bodu nam byl ukazan konzistentni vzorec napfi¢ vékovymi skupinami
nebo po upravé véku.

Hodné z toho byla iluze. Tehdy nezobrazovali srovnatelné grafy pro umrti jinych nez
Covid . Pokud by to udélali, vidéli bychom , Ze oCkovani si také vedli Iépe, pokud jde o
umrtnost bez Covid . Nikdo samoziejmé neoCekava, ze tyto vakciny zabrani umrti na
rakovinu, srdecni choroby, mrtvici a tak dale.

Pseudoucinnost vakcin Covid proti umrti z nesouvisejicich pfi€in neni novym
pozorovanim. Stejny druh pseudoucinnosti byl objeven jiz davno u vakcin proti chfipce .
Rika se tomu ,efekt zdravého okovaného®. Z riznych diivodd, které nesouviseji s
vakcinami, maji o¢kovani lidé lepSi zdravotni stav (v priméru) nez lidé, ktefi nejsou, a
proto je méné pravdépodobné, Ze zemiou na ,.cokoli“, v€etné chfipky a Covidu. At jsou

v v

Kdyz se snazime odhadnout u€inek vakcin proti Covidu (nebo chfipce), efekt zdravého
oCkovaného se stane zkreslenim zdravého oCkovaného , zdrojem zkresleni, ktery musi
byt odstranén. (Naopak to miZzeme nazvat ,nezdravé neoCkovana“ zaujatost.) Vyzkumy
na toto téma jsou vSak fidké. Ani farmaceuticky pramysl, ani prfedstavitelé vefejného
zdravi neméli zajem na zjiSténi, Zze bézné vakciny nejsou tak ucinné, jak se o nich tvrdilo,
nebo mozna nejsou ucinné vubec.

Nedavna studie z Ceské republiky vyznamné prispé&la do v&decké literatury o vakcinach
Covid a efektu zdravych oCkovanych. Nejprve autofi pozorovali jev v jiné zemi, €imz
podpofili jeho univerzalni povahu. Zadruhé poskytuji jasny dukaz, Ze ti, ktefi se rozhodli
(nebo byli donuceni) nechat se o¢kovat, byli skuteéné zdravéjsi. Za treti, ukazuji, Ze tento
jev je konzistentni v posloupnosti davek, jak bylo zfejmé z britskych udaju pro posilovaci
davky. Ti, ktefi pokraCovali v dalSi davce, byli zdravéjsi nez ti, ktefi ne. Konecné
demonstruji, Ze pozorovany vzor v jejich datech Ize reprodukovat simulovanymi daty,
kdyz vakcina nema Zadny ucinek a plsobi pouze uc€inek zdravého o¢kovaného. Stoji za
to si lanek precist cely, at' uz jste nebo nejste védec.

Co bylo ve studii provedeno?

Autofi vypocitali miru umrti ze vSech pficin v obdobich vin Covid a v obdobich nizkych
(ttmérF zadnych) umrti na Covid. Posledné jmenované jsou v podstaté miry umrti jinych
nez Covid, coz znamena, ze jakykoli ,u€inek* vakcin proti Covid béhem téchto obdobi je
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pseudoucinek. Je to samotny fenomén zdravych oCkovanych. V kazdém obdobi
porovnavali umrtnost mezi neockovanymi a riznymi skupinami o¢kovanych osob.

Budu diskutovat o jednom klicovém tématu: pseudoucinek 2davkoveho protokolu, ktery
zacina Ctyfi tydny po druhé davce, kdy jsou lidé povazovani za pIiné chranéné. Abych se
zaméfil na tuto skupinu oproti neoCkovanym, pfidal jsem na obrazek 2 Sikmé Sipky.
Vsimnéte si, Ze tyto sloupce ukazuji miry, nikoli pocty, umrti v obdobi s nizkou umrtnosti
na covid (zeleny panel). Opét, ackoli se jedna o umrti z jakékoli pficiny, 99,7 %
nesouviselo s Covidem. Proto je Ize povazovat za miru umrti jinych nez covid, a tak je
budu nazyvat.

T. Farst, A. Bazalovd, T. Frytdk er al. Internarional Journal of Infectious Diseases 142 (2024) 106976
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Figure 2. ACM in the CPZP cohort according to the vaccination status and age. Green panels: The period of very low COVID intensity June 2021-September 2021. Red panels:
The period of high COVID intensity October 2021-May 2022. The figure above each bar indicates the total number of deaths in the respective category. Vaccination status is
color-coded.

V kazdé vékové skupiné je mira umrti bez Covid u u€inné ockovanych (zluta)
mnohem nizsi nez u neo¢kovanych (€ernd) . Samoziejmé, to je pseudoefekt vakcin.
To je efekt zdravého oCkovaného nebo zkresleni pfi pokusu odhadnout skute¢nou
ucinnost proti umrti Covid.

Autofi laskavé poskytli sva data, ktera jsou shrnuta v mé tabulce za obdobi nizké Covid.
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Age 60-69 Age 70-79 Age 80+

Unvaccinated 2,290 6,455 16,891

2 doses (>4 weeks) 671 1,869 7,851
Pseudo-effect 671/2,290=0.293 1,869/6,455=0.29 7,851/16,891=0.46

Bias Factor 2,290/671=3.4  6,455/1,869=3.5 16,891/7,851=2.2

Jak muazete vidét z vypoctu, ,faktor zkresleni“ (posledni fadek) je prosté inverzni

Vv,

b

,obecné® ve srovnani s témi, ktefi dokoncili dvoudavkovy protokol alespori o 4 tydny
dfive. Formalné by se to mélo nazyvat faktor korekce zkresleni , ale zkratime to.

Moje dalsi tabulka porovnava vysledky z Ceské republiky s daty z Velké Britanie a USA v
podobnych vékovych skupinach (muj vypocet z dostupnych dat).

Czech data 50-6

June-September 2021 Age 2 Age 70-79 Age 80+

>4 weeks after dose 2 3.4 3.5 £l

Aprillj-lj:l:rt;021 Age 60-69 Age 7079 Age 80-89
>20 days after dose 2 27 2.6 2.0
US data*

December 2020-July 2021 Age 65-74 Age 75-84 Age 85+

After dose 2 (Pfizer) 3.1 3.1 2.6

*Person-time of unvaccinated
included person-time of
vaccinated before vaccination

Faktor zkresleni v Udajich z riznych zemi a kultur se liSi v Uzkém rozmezi: mezi 2 a 3,5.
Je niz8i v nejstarSi vékové skuping, ale stale je nejméné 2. Celkové je u neockovanych
dvakrat az tfikrat vy$si pravdépodobnost umrti z riznych pfi€in nez u plné o¢kovanych.
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Jiné udaje naznacuji, ze se mezera ¢asem zmenSila (protoZe neoCkovani prezivsi byli
postupem Casu ,zdravéjsi“ a néktefi z méné zdravych zemreli), ale trvala mésice, ne
nékolik tydnu. Kdyz byla zavedena treti davka, zdravéjsi presli do skupiny se tfemi
davkami, takze za sebou zanechali nemocnéjsi skupinu ,pouze dvé davky“. V dusledku
toho se nyni zdalo, Ze skupina se dvéma davkami ma vy3$§i mortalitu nez neoCkovana.
Toto pozorovani bylo mylné interpretovano jako dikaz umrti souvisejicich s vakcinou (coz
se nepochybné stalo ).

Abychom odstranili zkresleni zdravého oékovaného, vynasobime zkresleny pomér
umrti na covid faktorem zkresleni , jak je vysvétleno jinde . Pokud je napfiklad
zkresleny pomér umrti na covid 0,4 (60% ,uc€innost vakciny®) a faktor zkresleni je 2,5,
spravny ucinek na umrti na covid je 0,4 x 2,5 = 1, coz je 0% ucinnost vakciny.

(Ti, kdo maji matematicky prehled, poznaji, Ze korekci |Ize také vypocitat nasledovné:
pomeér zkreslenych pomeérd umrti na Covid vydéleny pomérem zkreslenych pomeérd uamrti
jinych nez Covid.)

Zakoncim dalSim pfikladem zkresleni zdravého oCkovaného a skutec¢né ucinnosti po
korekci.

Studie americkych veteranu predlozila grafy preziti piné o¢kovanych a neockovanych
starSich lidi po testu PCR (obrazek nize) . Smrt po pozitivni PCR budu povazZovat za
,smrt na covid®“ a smrt po negativni PCR za ,necovidovou smrt®. Je to samozifejmé jen
priblizeni, ale to je vSe, co muzeme z papiru ziskat, abychom rozliSili mezi dvéma typy
smrti. Studie vakcin proti Covid zfidka uvadéji udaje o umrtich jinych osob nez covid
podle stavu oCkovani, takze takové udaje musime Casto odvodit z ehokoli, co je
poskytnuto .

B ~6 weeks ~12weeks ~18 weeks

Fig. 3. Kaplan-Meier
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Weeks of follow-up from PCR test

Vizualné jsem odhadl riziko umrti ve tfech ¢asovych bodech, kde se pravdépodobnosti
preziti pro parové srovnani blizily znackam na ose Y (2% intervaly). Mé hrubé odhady
jsou shrnuty v nabité tabulce nize.
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After 6 weeks After ~¥12 weeks After ~18 weeks
Unvaccinated o o o
(PCR#) 14% 18% 20%
Fully vaccinated - = o
(PCR+) 4% 6% 7%
Biased Risk Ratio 4/14 =0.29 6/18 =0.33 7/20 = 0.35
of Covid Death  (71% effectiveness) (67% effectiveness) (65% effectiveness)
Bias Factor ~6/2=3 ~8/3=2.66 ~10/4=2.5
Corrected Risk Ratio 0.87 0.88 0.87

of Covid Death  (13% effectiveness)  (12% effectiveness) (13% effectiveness)

Jak muzete vidét, korekce zaujatosti zdravych okovanych zménila odhady ucinnosti z
priblizné 70 % na pfiblizné 10 %. A to neni jedina zaujatost v observacnich studiich
vakcin Covid. Rozdilna chybna klasifikace pfiCiny smrti je dalSim silnym zkreslenim .
Zustala by néjaka efektivita, kdyby bylo mozné odstranit vSechny pfedsudky? Byly tyto
vakciny skute€né zachranény zivoty ?

Dovolte mi zakoncit komentafem nikoli k vakcinam proti Covidu, ale k vakcinam proti
chfipce.

Pokud se podivate na stranky amerického CDC , najdete tam udaje o u€innosti ockovani

proti chfipce kazdy rok. Obvykle nepfesahuje 50 % u starSich osob (pomér rizika 0,5).
Nyni byste méli byt schopni vypocitat spravnou ucinnost, feknéme, s faktorem zkresleni
2.

Publikovano pod mezinarodni licenci Creative Commons Attribution 4.0

Pro dotisky nastavte kanonicky odkaz zpét na puvodni ¢lanek a autora Brownstone
Institute .

Autor
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