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Uvod

Globdlni klesajici proockovanost je podle Svétové zdravotnické organizace
(WHO) jednou z deseti nejvyznamnéjsich svétovych hrozeb pro vefejné zdravi.
V Ceské republice je situace obdobnd - i u nds se za poslednich deset let
proockovanost vyrazné snizuje. Pro¢? NarUstaji obavy, strach a nedlvéra
v ockovdni, a to i proti nemocem jako zaskrt Ci obrna. Co je disledkem toho, ze
lidé odmitaji ockovdani? Zacinaji se vracet nékteré choroby, napriklad spalnicky,
které byly dlouho povazovdny za jiz vymycené.

DlvodUl snizujici se dlvéry v ockovdni je nékolik. Diky vysoké proockovanosti
v minulosti lidé zapomnéli, jak nebezpecné choroby jsou, a nepovazuji je proto
jiz za takovou hrozbu (domnivaiji se, Ze tyto choroby jsou vymycené a nemohou
se vratit). O ockovdni se Sifi rdzné 1zivé ¢i manipulativni zprdavy, at uz na inter-
netu ¢i v uréitych komunitach. Jejich popularitu odstartovala nechvalné
prosluld studie Andrewa Wakefielda, ktery zfalSoval védeckou studii tak, aby
prokdzala souvislost mezi ockovanim a vznikem autismu u déti. Prestoze byla
mnohokrdét vyvrdcena, jeji vliv trvd naddle.

Vy, lékari, ktefi jste pomohli ockovanim nebezpeéné choroby vymytit, a zachra-
nili tak obrovské mnozstvi zivotd, zejména détskych, dnes stojite pred pacienty,
ktefi ockovani odmitaji a predkladaji vdm IZi a podvody jako fakta. Jisté si
kladete otdzku, zda md vibec cenu témto lidem néco vysvétlovat.

Prakticti Iékari jsou pritom €asto jedini odbornici, ktefi s lidmi na téma ockovdni
mohou hovofit pFimo. Vas ndzor je pro pacienty dilezity. Proto jsme pro vds
pripravili tuto brozuru, jejimz smyslem je usnadnit vam komunikaci s pacienty.
Co v ni najdete?

©® Popis zplsobd, jakymi se mohou Sifit manipulativni informace.

@ Vysvétleni vybranych psychologickych davodd, které za odmitanim
ockovani mohou stat.

® Moiné zpusoby, jak o ockovani s pacienty mluvit a jak pFispét
k omezeni vlivu dezinformacénich zprav.



O nas

Jsme spolek Medici PRO Ockovani, studenti Univerzity Karlovy z 2. [ékarské
fakulty a Fakulty socidlnich véd. Spojili jsme se, abychom spole¢né prozkoumali
ddvody klesaijici proockovanosti, které Gzce souviseji s ndladou a neddvérou ve
spoleénosti. Tykaji se jak mediciny, tak spolec¢enské a medidlni komunikace,
kterd postoje lidi formuje.

Nasim cilem je podpofrit Iékare v boji s klesajici proockovanosti, propojit poznat-
ky z mediciny a komunikaénich studii, a poskytnout tak odbornikdm i laické
verejnosti prakticky zpracované materidaly s védeckymi informacemi o o¢kovdni
v netradi¢nim poddni.

MUDr. Milan Trojanek,Ph.D

Odborny garant a konzultant projektu Medici PRO Oc¢kovani Milan
Trojanek vyucuje na 2. LF Univerzity Karlovy a pracuje na Klinice
infekénich, parazitarnich a tropickych nemoci ve Fakultni nemocnici
Bulovka.

doc. PhDr. Denisa Hejlova, Ph.D.

Odbornd garankta projektu Medici PRO Ockovani v oblasti
komunikace. Denisa Hejlovd absolvovala Fadu pobytd na vyznam-
nych univerzitdch, napriklad na Kolumbijské univerzité v New Yorku
a Wasedé v Tokiu. Specializuje se na strategickou komunikaci, public
relations a public affairs. Od roku 2011 vede katedru marketingové
komunikace a PR na Univerzité Karlové.

MUDr. Alena Sebkova

Predsedkyné Odborné spolecnosti praktickych détskych Iékard

Ceské lékarské spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné vyjédfila

podporu projektu Medici PRO Oc¢kovdni, tvorbé a distribuci této
brozury a dodala ji odbornou zéstitu OSPDL CLS JEP.

Cile a konani projektu byly uzndny mnohymi dalsimi odborniky a odbornymi organizacemi:
Fakultni nemocnici v Motole, Fakultni nemocnici Bulovka, Institutem pro postgradudini
vzdéldvani ve zdravotnictvi, Univerzitou Karlovou a dalSimi.

Projekt Medici PRO ockovani byl Univerzitou Karlovou ocenén Cenou Miloslava Petruska.
Projekt nebyl a neni finanéné ani jinym zplsobem podporovan farmaceutickym
pramyslem.



Proc lidé odmitaji
ockovani?

Nedostatecnd proockovanost je celosvétovy fenomén, jehoz
rozsireni ma tri primdrni priciny:
® Nedostatek vakein

® Nedostateéné sluzby (nedostatek nemocnic, zdravotnického persondlu,
financi v oblastech bez zdravotniho pojisténi)

® Nepochopeni ¢i odmitani prinosti a potfeby vakcinace.?

V rozvinutych zemich se potykdme predevsim s treti pricinou.

Ta je zplsobena vice dlvody, mezi které mimo jiné patfi:

® Narust dezinformaci

@ Sireni zavadgjicich informaci a fale$nych zprav médii & na internetu
® Pokles davéry verejnosti v odborniky, véetné Iékard
®

Pokles verejného informovani z dtivéryhodnych a nezavislych zdroju
o prinosech ockovani

Nedostateéné komunikace statu vysvétlujici problematiku oékovéni

7% 7 a

Na druhé strané se verejnost setkdva s reklamou na vakciny farmaceutickych
spolecnosti, kterd je nékdy pfFili§ vyhrocend a plsobi ndtlakové. Spojeni téchto
vlivll vede ke stdle ¢astéjsimu odmitdni nékterych vakcin. Pfestoze je odmitdni
vakcinace obecné vice zndmé u maminek malych déti, pandemie COVID-19
prikladné ukdzala, ze tyto vlivy zasahuiji celou zdpadni spolecnost. Brozura,
kterou drzite v rukou, vam nabizi zdkladni tipy, jak se s témito fenomény
vyporddat, vysvétli vdm jejich plvod a nabidne vam pomoc pri snaze
zabrdnit dalSimu poklesu proockovanosti.



Co to jsou dezinformace
a Jak ovlivnuji postoje
k ockovani?

Falesné zpravy (fake news), dezinformace a fadmy se v dnesnim
online svété Sifi rychleji nez kdykoliv drive a ovliviuji i postoje
verejnosti. Jaky je mezi nimi rozdil?

Dezinformace - mylné nebo Izive informace, ktere jsou zdmeérné tvoreny
a sifeny s cilem uvést v omyl nebo pogkodit. Casto je jejich vznik motivovan
ekonomickym ziskem (napfriklad prodej alternativni lécby, predndsek, knih,
bylinek...) nebo ziskem politickym. Za dezinformacemi stoji Casto také
propaganda cizich statd, kterd se snazi nabourat divéru obyvatelstva

v etablované instituce.

Mylné informace (misinformace) - nepravdivé informace, které se $ifi, avsak
jejich vznik nebyl motivovan umyslem poskodit nebo uvést v omyl. Vznikaiji
nepochopenim nebo nevhodnym zjednodusenim problematiky.

Faledné zpravy (fake news) - nepravdivé nebo nepodlozené informace, ¢asto
senzacechtivé povahy. Vétsinou se jednd o medidlni vystupy, jako jsou ¢lanky
nebo reportdze.

Hoax - famy, které se Sifi predevsim na internetu. Cilem hoaxu je predevsim
zmadst, vydeésit nebo rozsirit paniku. Casto byvaiji v podobé& memd, tedy
obrdzkl s textem nebo faledSnych citatd.

Vsechny vysSe uvedené typy nepravdivych,

pripadné zkreslenych informaci mohou w
diivéru v oékovani poskodit. Sifi se Easto -
spontdnné a mnozi lidé je sdileji v té
nejlepsi vire - napriklad, ze by
méli varovat své blizké.

Nékteri lidé je Siri také

z recese nebo pro pobaveni,
ale i toto pomdhd k tomu,
aby si jich lidé vsimli

a zapamatovali si je.



Proc se dezinformace Sifi Casto ze stejnych zdroju

Mnozstvi dezinformaci, které dnes najdeme na internetu, se vyskytuje na dezinfor-
macnich webech nebo si je lidé posilaji mezi sebou v tzv. Fetézovych e-mailech ¢i
zprdvdch. Dezinformaéni weby na prvni pohled plsobi nerozeznatelné od jinych
zpravodajskych portald nebo blogt. | v jejich ndzvech se objevuiji slova jako ,news”,
Jisty”, ,blog” apod. Mezi bézné zpravy vsak zarazuji informace, které jsou manipu-
lativni, zavadéjici nebo spojujici nesouvisejici uddlosti (tzv. konspiracéni teorie). Tyto
weby nabizeji ctendardm ,vysvétleni” jevd, kterym v souc¢asné spole¢nosti nerozu-
meji. Dezinformacni témata se tykaji Casto svétove nadvlddy, migrace, tajnych
spolkd udajné ovlddaijicich spolecnost, ale také ockovani, COVID-19 ¢&i politiky.
Velmi matouci pro ctendre je, ze na téchto webech se objevuje i béznd reklama
znacek, které znaji, coz jim doddvd na diveéryhodnosti. Tato reklama také znamend
pro weby finanéni prijem. Dezinformace se pak z takovychto webt Sifi pres socidlini
sité a tzv. Septandou jakozto ,zprdavy”. Tyto zprdavy mohou byt pfipravené zahra-
nic¢nimi zpravodajskymi sluzbami v radmci psychologickych i informacnich operaci
s cilem destabilizovat spole¢nost.®
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Co umoznuje snadnéjsi Sireni zavadeéjicich
Ci nepravdivych zprav

1| Snadnd dostupnost informaci véeho druhu

V soucasné dobé& mame snadny a rychly pristup k obrovskému mnozstvi infor-
maci, v€etné téch nepodlozenych a zavddéjicich, tudiz je velmi jednoduché si pro
jakykoliv ndzor nalézt zdanlivé silnou oporu. Lidé ¢asto povazuji za nejddveéry-
hodnéjsi to, co se jim zobrazi jako prvni ve vyhledavacich, a pak s tim
konfrontuji své lékare jako s odbornym ndzorem (tzv. fenomén

.dr. Google”). Obzvl&st v medicinskych tématech se laik ¢asto
nezvlddd orientovat, a proto muize nepravdivym
zpravdm snadno podlehnout.?

2 | Zdroje informaci a vyhledavaci algoritmy

Zatimco odbornd a seriézni meédia byvaji placend,

k informacim na dezinformacnich webech a socidlnich
sitich se dostaneme velmi snadno, jelikoz jsou zdarma.
Zejména na socidlnich sitich jsou ndm informace zobrazovdny na zdkladé algorit-
mu, ktery poZzadovany obsah sefazuje na zdkladé toho, co jsme jiz drive vyhledd-
vali, nakupovali online, nebo kde jsme se pohybovali.®
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Na jednu stranu to mdze byt uzitecny ndstroj, jak se lépe ponorit do zkoumané
problematiky, na druhou stranu nds vSak obird o kritické mysleni a vyhleddvani
jinych ndzord. Lidé si navic efekt plsobeni algoritmt v naprosté vétsiné neuvedo-
muji. V dtsledku algoritm{ pak vznikaji informaéni bubliny (tzv. filter bubbles), ve
kterych vsichni sdileji stejné ndzory a mdlokdo se je snazi vyvracet - ¢lenove
takovych bublin se naopak ve svém ndzoru jesté vice utvrzuji. V pripadé

odmitdni ockovdni jsou informaéni bubliny extrémné silné.®

3 | Postupny rozpad dlvéry v autority

Autorita odbornikd je systematicky podryvdna pravé dezinformacnimi weby

a Sirenim mytd, ale také pseudoodborniky i ndzorovymi vidci. Lidé prestavaji
Verit tradi¢nim autoritdm, jako jsou prave lékari, a na jejich misto si dosazuji
celebrity, influencery ze socidlnich siti, kamarddy a kamarddky nebo jiné ndzoro-
vé vldce. Podle celosvétového vyzkumu agentury Edelman poklesla ddvéra

v akademické experty z 67 % v roce 2020 na 59 % v roce 2021". Lékari jsou
stdle témi, komu lidé véri nejvice a berou jejich ndzor vdzne.

Proc je porozuméni dezinformacnim kampanim
dulezité pro Iékare?

Ucelem dezinformacnich kampani je zmé&na mysleni Siroké verejnosti. Zdravotnic-
tvi je jednim z odvétvi, ve kterém se dezinformacni kampané objevuji nejcastéji,

a dotykaji se tak kazdého z nds. Vétsina lidi nerozumi jednotlivym procesdm

v lidském téle ani zpUsoblm lé¢by a dohleddvdni informaci z vSemoznych

zdrojd tomu neprispivad. Efektivni vysvétlovani védecky podloZzenych informaci
laické verejnosti nicnéné mlze zabrdnit vytvdareni a sifeni novych mytd

o ndstrahdch soucasného zdravotnictvi a prispét ke zlepseni verejného

zdravi.®




Psychologické efekty
ovlivnujici nase rozhodovani

(nejen) o ockovani

Kazdy den déladme obrovské mnozstvi rozhodnuti - od bandlnich az po zdsadni,
kterd nds i nase okoli mohou ovlivnit na delsi dobu. Vyzkumy ukazuji, Ze v nasem
rozhodovacim procesu hraji klicovou roli emoce. Pravé ty casto ovlivAauiji i rozhod-
nuti o prijeti ockovani.®

Psychologické efekty a zkresleni tak mohou vyrazné ovliviiovat vase pacienty
v jejich volbdch. Pri komunikaci s nimi je proto dulezité brdt tuto skutecnost
v potaz a nabizet jim ovérené zdroje informaci ¢i doporucit takoveé ndzorove vidce,
kteri maji do tématu ockovani odborny vhled, a zdroven jsou schopni

a ochotni je laikim jednoduse vysvétlit.

(34 4
Expozicni efekt
Pokud né&jakou informaci vidime nebo slySime casto, mame tendenci si ji zapa-
matovat, a tim ji povazovat za ddvéryhodnou.

PRIKLAD O OCKOVANI: Kdy? se ¢lovék setkd s tvrzenim, Ze vakcina proti
COVID-19 méni nase DNA, poprvé v rozhovoru s kamarddem, mdze toto
tvrzeni zpochybnit. Pri kazdém dalsim setkdni s touto informaci (na
socidlnich sitich, v médiich, u jiného kamardda) uz mu vsak prijde redingjsi.

KonFirmacni zkresleni

Tendence véimat si, vyhleddvat a soustredit se na informace, které odpovidaji
nasemu ndzoru na svet, a zaroven odmitat a zpochybnovat informace, jeZ mu
odporuji. To je zvlast nebezpecné v dobg, kdy je snadné najit spoustu zddanlivych
dikazC i pro nepravdivd tvrzeni©

PRIKLAD O OCKOVANI: Pokud si ¢lovék mysli, Ze je ockovdni skodlivé,
bude si o to vice vSimat online diskuzi proti o¢kovdni a vyhleddvat na
internetu negativni Ucinky vakcin. Clovék, ktery se obdvd, ze vakcina
zpUsobuje autismus, dd vétsi ddraz na ndzor kamarddky, kterd ma
autisticke dité, nez na nazor lékare.
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Ozvenove komory
Jsou zaloZeny na principu vybéru zprdv, ale i komunikacnich partnerd, ktefi nas
utvrzuji v nasem ndzoru. S prichodem internetu a socidlnich siti se efekt ozvéno-
vych komor rozsiril a zrychlil.*

PRIKLAD O OCKOVANI: Clovék, ktery zastdvé ndzor, e jeho ditéti byl
diagnostikovan zdravotni problém v pfimé ndavaznosti na hexavakcinu,
bude vyhleddvat skupiny ostatnich rodicd, ktefi tento ndzor sdileji,

a spolecné si vytvori ,bublin®, ve ktereé se v ndzoru budou vzdjemné
utvrzovat.

° & b4 [ 4
Skupinove mysleni
ZpGsob mysleni v soudrznych skupindch, pri némz dochdzi k vSeobecnému
souhlasu mezi ¢leny skupiny a k prehlizeni moznych problému a rizik.’2
Cim se ¢&lenové takovych skupin vyznacuiji:
® podceni nebo preceni rizika, protoze tak Cini jejich kolegové ve skupiné
nejsou schopni raciondlné reagovat na nebezpeci
ignoruji varovani z vnéjsku skupiny a vytvareji si obranné mechanismy

nechtgji ndzor zménit, protoze by ,podvedli” ostatni cleny

PRIKLAD O OCKOVANI: UzavFend skupina matek na socidini siti, které
véri, Ze vakciny jejich détem spise ublizi, nez pomohou, se bude navzdjem
podporovat a chdpat svlj postoj jako ,odboj proti establishmentu”,
,svobodneé rozhodnuti” ¢i ,boj za zdravi svého ditéte”. UzZivatele, ktery

by prezentoval jiny ndzor, ze skupiny vymazou, nebo ho oznadi za

Jhejtra” (nendvistného jedince).
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Princip nazorovych vudcu
Nd&zorovym vidcem muize byt lekar, kamardadka, celebrita nebo i cizi ¢lovék
v diskusi na internetu, jenz ma velky vliv na rozhodovani lidi, ktefi k nému vzhlizi.
Kazdd skupina md svého vidce a pro kazdeho jim je nékdo jiny. Jednd se o velmi
individudlni zalezitost pro konkrétni jednotlivce, je proto nutné k ni také individu-
alné pristupovat.

PRIKLAD O OCKOVANI: Pripad, kdy o¢kovdni hlasité odmita a hani
zpévacka i herec na socidlnich médiich, mdze pro urcité lidi znamenat
vice nez sila védecky podlozeného ndzoru lékare.
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EfFekt opomenuti
Lidé maji tendenci povazovat Ujmu zpldsobenou viastnim ¢inem za horsi oproti
skodé zplsobené necinnosti. Potencidlni Skoda zplsobend vedlejsimi Ucinky
ockovdni je tedy vnimdna jako horsi nez skoda zplsobend moznou ndkazou.®

PRIKLAD O OCKOVANI: Rodi¢e se
rozhodnou nenechat své déti ockovat,

protoze se boji, Ze by samotnd reakce ‘
na vakcinu byla horsi, nez kdyby déti
nemoc prodélaly. Jinymi slovy veri,
Ze ockovat je rizikovéjsi nez
neockovat.

Potize s vyvhodnocenim
pravdépodobnosti vyhod a rizik

Pravdépodobnosti vyhod a rizik vakcinace nebo naopak prodéldni nemoci jsou
¢asto vyjadrovany v procentech. Pro mnoho lidi je ale ndro¢né prevest procenta
do redinych situaci, a predstavit si tak skute¢nou pravdépodobnost vyhod i rizik.*

PRIKLAD O OCKOVANI: Mnozi lidé si myln& mysli, ze ¢islo 0,001 % znagi
castéjsi vyskyt vedlejSich Ucinkd nez 0,1 %, pripadné jim Cisla pripadaji témer
totoznd, prestoze je mezi nimi stondsobny rozdil. Lepsi je proto uvadét
informaci méné abstraktné, napriklad za pomoci formulace ,jeden z XY
pripadd” (999 999 déti z milionu nemd po MMR vakciné reakci A) nebo
Jkazdy Xty” (kazdy sty pacient md pro prodéldni spalniéek ndsledek A).
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Jak mluvit s lidmi, kteri
odmitaji ockovani?

LékaFi povazuji tzv. "antivaxxery", tedy lidi odmitajici oc¢kovani, za natolik silné
presvédcené, Ze se s nimi ¢asto ani nepoustéji do diskuse, protoze ji povazuji za
ztratu casu. Opravdu nezlomnych aktivistd z antivakcinac¢niho hnuti jsou ale jen
jednotky procent!® U téchto silné presvédcenych lidi je Sance na zménu jejich
minéni skutecné nizkd. Energii je vhodnéjsi vénovat lidem nejistym, pfipadné

tém, kteri se aktivné ptaji na téma ockovani.

V prvni fadé je nutné prijmout obavy lidi jako fakt a nebagatelizovat jej (,vniméam,
Ze mdte strach”)'. Na prijeti jakékoliv informace je dobré vyuZit synergie vice vliva.
Pokud pacient slysi informace o vyhoddch oc¢kovdni opakované z vicero zdrojd,
spise jim uvéri. Lékari jsou sice pouze jednim zdrojem informaci (pacienti poslou-
chaji také média, rodinu, pratele i internet), ale maiji vysokou ddvéryhodnost
a jejich pusobeni mize byt klicové. Edukaci Siroké verejnosti v oblasti medidlni
gramotnosti, kritického mysleni, ale predevsim fungovdni a vyhod vakcinace by
mélo strategicky zajistovat vice zdrojd: stat, nadndrodni organizace (Svétovd
zdravotnickd organizace), neziskové organizace, firmy (farmaceutické spole¢nosti),
odbornici ve zdravotnictvi (Iékari), ale i dalsi zdravotnicky persondl.’”

Ndsledujici tipy maiji pozitivni efekt na rozhodovani pacienta.

KOMUNIKUJTE SPOLECNY CiL

Aby mohla byt komunikace ve zdravotnictvi Uspésnad,
museji si byt obé strany védomy, Ze sdileji spolecny ‘
cil: dosazeni pozitivnich vysledkt tykajicich J
se zdravotniho stavu pacienta.

Formulovanim informace o spolecnem
cili si maze lékar ziskat pacientovu
d@véru, napriklad: , Pani Novdkovd, Q
vas strach o Anezku je prirozeny
instinkt maminky a ja jej naprosto
chdpu. Mame prece spolecny

cil - ochrdnit Anezku pred
vdZngmi nemocemi, coZ ockovani
bezpecné a ucinné dovede.” & ‘L




NEZLOBTE SE KVULI NEVEDOMOSTI

Odmitdni ockovani je vétsinou zplsobeno pouhou nevédomosti. Nemizeme se ale
na odmitajici zlobit — nestudovali medicinu. Odmitani o¢kovani tudiz ¢asto prame-
ni z nedostatku spravnych informaci, které se pacient snazi dohledavat na inter-
netu. Jak uz jsme si ale vysvétlili drive, internet jim Casto na zdakladé algoritmd
nabidne pouze zkreslujici protivakcinac¢ni stranky. Lékar musi nabidnout pomoc-
nou ruku a ddveéryhodnou autoritu, kterd provede pacienty slozitym rozhodovd-
nim. ,Vim, Ze je tézké se v téch informacich vyznat..” ,Na internetu

jste se mozZnd docetl néco jiného, ale mij odborny ndzor na to je...” °
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SNAZTE SE NAJIT TYP ARGUMENTU,
KTERY PRESVEDCI

Lidé reaguji na rlzné typy argumentd: technicky orientovaneé lidi prfesvéddi racio-
nalni argumenty (procenta, Cisla, statistiky): ,Pravdépodobnost, Ze budete mit
vdzZnou reakci, tu je. Ale je nizZsi, neZ Ze po odchodu z ordinace spadnete ze

3.” Emociondiné zalozené lidi presvédci spise lidské pribéhy (,Lécil jsem dité,

schodu.
které prodélalo obrnu, a nedovedete si predstavit, jak to byl smutng pohled”).
Autenticky lidsky pfibéh mudZe zaplsobit na emoce tak, Ze lidé jsou potom otevre-
né&jsi dalsim argumentdm. Lidé dnes vyzaduji, aby byl kazdy pojimany jako indivi-
dualita, joko jedinecny clovék. Pomdahd tomu take, kdyz pacienty oslovujete jejich
jménem a zvyznamnite, Ze je berete individudiné: ,Pane Novdku, vy jste rocnik
1960, chodite ke mné uz dvacet let, vim, Ze vds trdpilo to a to...” ®



VYUZIJTE NEVERBALNiIi KOMUNIKACI

1| Odstrarite bariéry

Pokud je to mozné, méla by byt ordinace
usporaddana tak, aby mezi vémi a pacientem
nebyly fyzické prekdzky. Lepsi pro prijeti
informace je usadit pacienta na zidli k vdm

nez pres stdl. Béhem vysvétlovani problematiky
ockovani se na pacienta divejte a vénujte

mu plnou pozornost.2°

2 | Komunikujte z o¢i do oci

N -
Pokud je pacientem ditg, je dobre k nému
prikleknout a popovidat si s nim. Ditéti se tak divate z oci do oci, vytvarite
si s nim vztah, pocit rovnosti a nevzbuzujete v ném tolik strachu.

3 | Vyjadrete pochopeni pro plac

Pl&¢ ditéte mlze byt pro rodice velmi silnym emociondlnim zdzitkem.

Podobné i pro samotné dité mize jedna uplakand zkusenost vytvorit strach

z budoucich zdkrokd. Dité pritom mdze zacit plakat, ,i kdyZ se mu nic nedégje”.
Pokud je to mozné, zkuste proces ockovani udélat co nejmeéné traumatizujicim.

nebyl rodi¢ dlouho v napéti. Zdrover se mizete pokusit
dité rozptylit hrackami, hlazenim &i vypravenim
oblibeného pribéhu.?

D

.Ted'to tady na rucicce nastudim, trosku

to pichne a pak si vyberes néjakou péknou
ndplast.” A takeé je nechat vybrat si, jestli se
na zakrok chtéji divat a védét, kdy prijde vpich,
¢i nikoliv. Je na individudinim zvdzeni, zda je

¢i neni nutné dité n&jakym zplsobem
rozptylit.

Vétsim détem je pak vyhodné zdkrok vysvétlit: ﬂ




Corika literatura
a vyzkumy?

Edukovat a komunikovat o vyhoddch a dulezitosti vakcinace je
nutné, ale musi se na to strategicky. Postup je jednoduchy:

® Vyslechnéte pacienta, projevte pochopeni, Feknéte mu, ze je na spravném miste.
Pozddejte ho o argumenty, ddvody pro jeho tvrzeni.

® Neopakujte dezinformace, ale rovnou pristupte k doddavani
faktd a vysvétleni problematiky ve spravném kontextu.
Zvolte, zda pacienta presveddi spise raciondlni
argumenty, nebo lidskeé pribéhy.

® Sdélte pacientovi, ze findini volba je na ném,
informace mu nenutte, ale doporucte
mu zdroje.

Pri komunikaci s pacientem méjte na paméti, ze:

1| ,obecny pfistup” nefunguje

Kazdy z pacientt/rodicl je jiny, proto je dulezité rozpoznat, jaky pristup pouzit.
PrizpUsobte svou komunikaci vzdéldni, plvodu, véku i pohlavi pacienta/rodice.

2 | pFilis mnoho odbornych informaci mdze mit opacny efekt
Pokud existuje neodborné synonymum pro lékafsky termin, vyuzijte ho.

- Priklad: ,Komplikaci spalnicek je intersticidlni pneumonie a encefalitida.”
versus ,Komplikaci spalniéek je tézky zdpal plic a zanét mozku.”

3 | nejefektivnéjsim prFistupem, jak mizete presveédcit
nerozhodnuté, je velmi éasto empaticky a uprimny
tén komunikace

Nebojte se vyuzit silu vasich zkusenosti a lidskych pribéhl z vasi praxe.



4| je dulezité pacientovi nejen sdélovat informace, ale
také ho poslouchat

Komunikace je obousmeérny proces. Pokud pacientovi ukdzete uprimny zdjem,

nabude pacient pocit dileZitosti, ¢imz dojde k prohloubeni jeho diveéry ve
vas jako lekare.

5 | vice zdrojt informace pomuze k jejimu prijeti

Pokud md informace rezonovat a pacient/rodi¢ si ji ma
zapamatovat, je dobré mu ji zopakovat.

- Pokud muzete doporucit dalsi zdroj, napr. webovou stranku

(www.mediciproockovani.cz) nebo jiny zdroj, ktery pacientovy otdzky
zodpovi, je dobré ho na takovy zdroj odkdzat

- Podobné to funguje i s lidmi. Vite-li o medidlné zndmém |ékari, ktery se
problematikou zabyvd a jeho ndzor by mohl byt pro pacienta
akceptovatelny, pacienta/rodi¢e na néj odkazte.

6 | neméné dulezitd je edukace déti

Edukace o vakcinaci neni ve skoldch prilis rozvinutd, ale prave zdci a studenti
budou v budoucnu rozhodovat o ockovdni nejen sebe, ale i svych déti.
- Détem, stejné jako jejich rodicdm, mizete napriklad sdélit: ,Jedno
malé pichnuti ochrdni tebe i tvé kamardady pred osklivymi nemocemi.”



\/
Priklady situaci z ordinace

Do ordinace prijchdzi matka s dcerou na prvni davku hexavakciny. Matka si
na Facebooku precetla, Ze vakcina v sobé obsahuje hlinik, kterg mdze
poskodit mozek ditete, a md proto z vakciny strach.

Nejste jedind, kterd si toto na internetu
precetla, a tedy chdpu, Ze po precteni g
takoveého ¢ldnku mdte jisté obavy. ”

Nebagatelizujte, neodbyvejte, ziskejte
si matcéinu pozornost a daveéru.

¢ - h

~—

Vakciny skute¢né obsahuji malé mnozstvi hliniku,
které jim napomaha, aby Iépe fungovaly. Hlinik
je ale vSude kolem nds; je ve vzduchu, ve vodg,

v potravindch, a je tedy i pfirozenou soucdsti
nds samotnych. Ve vakciné je ho asi desetina
mnozstvi, které zrovna tak denné prijmeme

z okoli, napriklad ze vzduchu nebo z jidla.

W g
Fakta uvadéjte jednoduse, srozumitelné.

MnozZstvi hliniku ve vakciné odpovidd i .

napriklad jeho mnozstvi v 1 litru vakcina | uakcina

suseneho kojeneckého mléka. q
/)

Uvedte pfirovndni k né¢emu zndmému.

Pokud je to mozné, mytus neopakujte, nerozsirujte. Matka dost mozna cetla
pouze nadpis pochybného ¢lanku - v takovém pripadé by zbyteéné opakovani
mylné informace jen vedlo k jejimu lepsSimu zapamatovani. Sdélujte proto
srozumitelnym zpGsobem pouze fakta a uvadéjte priklady ze Zivota.

Snazte se byt pozitivni.



Do ordinace prichdzi matka se synem na prvni ddvku MMR vakciny. Matka tvrdi,
Ze kamarddka md syna, ktery po ockovani MMR vakcinou trpi autismem, a ma
tedy obavy z vakcinace sveho syna.

Vasi kamarddky a jejiho syna mi je lito. Ale Nebagatelizujte, neodbyvejte,
vyzkum, ktery fikal, Ze vakciny zpUsobuji autismus, ziskejte si matginu pozornost
byl podvod. Jeho autor si nékteré véci prosté a davéru.

vymyslel. Vakciny autismus nezpUsobuiji.

4 N\

Protoze déti se zjisténymi poruchami autistického spektra v posledni dobé
pribyva, lidé pro to logicky hledaji néjaké vysvétleni. Je to zpUsobené zejména
v€asnym zachycenim onemocnéni a také stdle vyssim vekem rodicd, ktery ma
na rozvoj onemocnéni vliv. Zndmky autismu se projevi u déti do 3 let veku,
vétdinou postupné, ale asi u Ctvrtiny déti mohou projevy prijit ndhle. Zdroven
se v tomto véku nejvice ockuje, ale souvislost s ockovdanim opravdu neni
prokdzdna. Je jen role ndhody, zda se projevy onemocnéni objevi pred
oc¢kovdanim nebo po ném.

I/ Fakta uvadéjt jednoduse, srozumitelné.

Studie, kterd se snazila spojit o¢kovani s autismem,
byla faleSnd. Vytvoril ji doktor Andrew Wakefield, aby
tim nahrdl pravnikdm, ktefi se uz té&sili na tu¢né zisky
z odSkodnéni od farmaceutickych firem. Uz byla ale
mnohokrat vyvrdcena a oznacena za IZivou.

Na mytus upozornéte predem, vysvétlete jeho motivaci.

A o

Stejné tak by se dalo Fict, ze
autismus je Castéjsi se zacat-
kem kazdého nového seridlu
v televizi.

Neddavnd danskd studie na vice nez 650
tisicich ockovanych i neockovanych déti zcela
vyvratila jakoukoli souvislost mezi ockovanim
a autismem. Autismem obé skupiny trpély
skoro stejné, tato diagnéza dokonce lehce
prevazovala ve skupiné neockovanych.2®

Uvedte protiargument
na prikladu ze zZivota.

Fakta uvadéjte jednoduse, srozumitelné.

Pokud musite mytus zminit, pak je potieba na néj predem upozornit, dobre ho
ohranicit protiargumenty a nikdy ho nefikat jako prvni myslenku. Fakta sdélujte
srozumitelnym zplsobem a uvadéjte priklad ze Zivota.
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Pokud bychom vam mohli jakkoliv pomoci, zajimaly by vds mozné argumenty na
konkrétni dotazy pacientt nebo byste ndm chtéli napsat, jaké otdzky ohledné
ockovdni od pacientt dostavate, nevahejte nds kontaktovat.

Informace na nasem webu a socidlnich sitich se snazime preddvat zajimavé
a ctivé jak pro odborniky, tak pro Sirokou verejnost. Potési nas navstéva vase
i vasich pacienta.

Organizujeme také predndsky pro skoly, neziskové organizace a firmy.

mediciproockovani@gmail.com
www.mediciproockovani.cz
www.facebook.com/mediciproockovani
www.instagram.com/medici_pro_ockovani
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Ockovadni je v poslednich nékolika letech velkym tématem. V minulém stoleti
- v dobé socialistické republiky - neméli obvodni détsti Iékari (¢i pozdéji praktic-
ti 1ékari pro déti a dorost) Zddné problémy proockovat détskou populaci proti
preventabilnim chorobdm. Jedinou vyjimku snad mohly tvorit socialné slabé
rodiny. Vsichni brali ockovani jako povinné, nijak nad touto problematikou
nepremysleli.

V dobé demokracie vSak doslo ke zméné, a to obecné. Lidé se vice zajimaji, vice
se ptaji, chtéji i vice rozhodovat. Ne vzdy je to ale ku prospéchu véci. V prabéhu
let se objevila velkd spousta rdznych dezinformaci a mytt o oc¢kovani, jez jsou
vyddavdny za jasnou argumentaci ,odbornikd", ¢imz ti skuteéni odbornici, zaby-
vaijici se vakcinologii na védecke, resp.odborné bdzi, pak maiji co délat, aby vadha

jejich argumentl prevazila vahu fake news.

Zajisténi dostatec¢né proockovanosti, kterd jedind mize zarudit soucasny,klid
zbrani” na poli vyskytu zdvaznych infekénich chorob, lezi velkou mérou na
bedrech praktickych lékart pro déti a dorost. OSPDL CLS JEP se v ramci konti-
nudlniho vzdélavani této problematice Siroce vénuje, a to i v oblasti, ktera
bohuzel byla (a troufdm si fici, Ze dosud i je) obecné spiSe opomijend, moznd
i proto, ze neni jednoduchd, zejména v oblasti komunikace s rodici. A to komuni-
kace takové, kterd prinese prospéch détem, klid rodi¢dm a pohodu Iékar@m,
pro néz takovd komunikace neni vzdy jednoduchd.

Proto velmi vitdme iniciativu nasich mladych kolegl, medikd, jejichz aktivita se
zameérila timto ddlezitym smérem a kterd i ndm, jiz praktikujicim, m@ze pomoci
v nasich praxich; a touto edukaéni brozurou praveé v té nejednoduché oblasti.

MUDr. Alena Sebkova
Predsedkyné& OSPDL CLS JEP
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