
Vakcíny využívající fetální tkáň: 

12 nepravdivých předpokladů 
Některé názory na morálnost vakcín využívajících fetální tkáně 
jsou mylné, protože vycházejí z nepravdivých předpokladů. Ať 
tedy stojíte na kterékoli straně, stojí za to zamyslet se nad těmi 
nejběžnějšími.  
 
Thomas Seidler 
 

Vakcína proti covidu-19 od společností Oxford/AstraZeneca a 
Johnson & Johnson se stejně jako MMR vakcína [1] pomocí 
buněčných linií pocházejících z potratuvyrábí [2], naproti tomu 
Moderna a Pfizer je využily při testování svých vakcín.[3] 

Jádrem diskuse o morálnosti vakcín využívajících fetální tkáň 
jsou často tři názory:  

• Přijmeme-li vakcínu, nespolupracujeme tím se zlem, 
k němuž došlo v minulosti. 

• Přijmeme-li vakcínu, nepřispíváme tím ke zlu 
v současnosti ani v budoucnosti. 

• Mezi vakcínou a zavražděným dítětem není téměř žádná 
spojitost. 

Tyto názory jsou mylné, protože vycházejí z falešných 
předpokladů. Ať tedy stojíte na kterékoli straně, stojí za to 
zamyslet se nad těmi nejběžnějšími. 

1. „Použito bylo jen několik málo dětí.“ 



Třebaže každá jednotlivá buněčná linie obsahuje buňky jen 
jednoho dítěte, v procesu vytváření buněčné linie je použito 
mnoho potracených dětí. [4] Například vědec Stanley Plotkin 
pod přísahou připustil, že v pouhé jedné studii k vakcíně jich 
bylo použito 76. [5] U buněčné linie WI-25 navíc víme, že šlo o 
25. vzorek od 19. dítěte.[6] 

Dva buněčné kmeny použité u vakcín proti covidu se nazývají 
HEK293 a PERC6.[7] Název HEK293 znamená „Human 
Embryonic Kidney“ (ledviny lidského embrya) z 293. 
experimentu [8] — můžeme se spolehnout, že před tímto 
posledním dítětem použitým pro HEK293 jich předcházelo 
více.[9] 

2. „Šlo o děti velice brzy po početí.” 

Většina dětí, jejichž tkáně daly základ různým buněčným liniím, 
byly v době potratu starší než tři měsíce.[10] Vědec Stanley 
Plotkin například před soudem připustil, ževšech 76 
nenarozených dětí použitých ve studii bylo starých 3 měsíce a 
víc.[11] 

Ve třech měsících je dítě plně zformováno: „Začíná polykat a 
kopat … cvičí si obličejové svaly, když se na jeho maličkém 
obličejíku tvoří jeden výraz za druhým …”[12] 

3. „Byl dán souhlas, proto je využití [tkání] etické.” 

Účastníci vraždy nemohou tělo své oběti eticky darovat pro 
výzkumné účely. Z toho plyne, že neexistuje žádný relevantní 
souhlas. (Přestože matky, jichž se to týká, jsou v různé míře 
často samy oběťmi.)  

4. „Při odebírání tkáně bylo dítě mrtvé.” 



V případě výzkumu na fetálních tkáníchzpůsobí buněčná smrt 
nepoužitelnost tkáně k danému účelu: tkáně a orgány musejí být 
odebrány „do pěti minut“ [13, 14] a někdy k tomu dochází, když 
srdce dítěte dosud bije [15, 16]. I toto se zjistilo při výpovědi 
před soudem v případě Planned Parenthood.[17, 18] 

Odebírání orgánů proto může být formou mučení [19] 
přesahující běžný postup při provádění potratu. Třebaže 
nemáme žádný definitivní důkaz, že konkrétně při tvorbě 
buněčných linií pro vakcíny došlo k odběru zaživa, nejde o 
„nijak vzácný případ“ [20, 21, 22, 23], a proto existují legitimní 
důvody k obavám.[24] 

5. „V některých případech šlo o spontánní potrat.” 

„Požadavky na ,čerstvostʿ mnoha lidských fetálních tkání” [25] 
znamená, že je extrémně nepravděpodobné, že by některé z nich 
pocházely ze spontánního potratu.[26] „Embrya ze spontánních 
potratů nelze k získání embryonálních buněk použít…”[27] 

6. „Použití mrtvého těla je něco jiného než potrat.” 

Někteří lidé si představují, že ti, kdo se účastní na tvorbě 
buněčných linií, nemají nic společného se samotným potratem. 
Před potratem plodu, jehož tkáň bude použita k výzkumu, se 
však provádí celá řada kroků, mezi něž patří získání souhlasu, 
provedení genetického screeningu[28], volba metody potratu 
[29] a další postupy pro optimální odběr [30]. Všechny tyto 
kroky ovlivňují chování potratáře a vedou ke značné interakci se 
zprostředkovatelem, který lidský materiál shání a který se tak 
„stává do určité míry spolupachatelem“.[31] Existuje paralela se 
Šavlem při kamenování svatého Štěpána [32] — Šavel žádný 
kámen nehodil, ale jako přihlížející, který s kamenováním 
souhlasil, nebyl bez mravní viny.[33] V případech odběru tkáně 
zaživa je výzkum spojen s vraždou ještě bezprostředněji. 



7. „Z potratu teď nikdo nemá zisk.“ 

Firmy, které buněčné linie vyvinuly, dostávají za jejich užívání 
– včetně užití ve vakcínách – nadále zaplaceno.[34] Zisky 
spolupachatelů původní vraždy tedy stále narůstají. 

8. „Vakcíny neobsahují skutečné buňky dítěte.“ 

Vakcíny vyrobené pomocí buněčných linií obsahují fragmenty 
[35] DNA dítěte — jedna studie dokonce zjistila „kompletní 
individuální genom” [36] potraceného dítěte. Rozdělené buňky, 
v nichž se vakcína vyvíjela, patřily dítěti, když rostlo.[37, 38] 

9. „Žádné další potraty nejsou třeba.“ 

Přes tvrzení v opačném smyslu jsou normální buněčné kmeny 
ve skutečnosti „smrtelné“ [39] a podléhají„Hayflickovulimitu” 
[40] cca padesáti buněčných dělení. Protoželinie HEK293 se po 
určité době změní v rakovinnou [41], bude třeba ji nahradit, tak 
jako se to stalo s jinými ranými buněčnými liniemi.[42] Užívání 
vakcín v konečném důsledku vytváří potřebu dalších potratů, 
aby bylo možné nahradit docházející zásoby.  

10. „K potrat ům došlo před desítkami let.“ 

I když většina potratů souvisejících s vakcínami je z doby do 80. 
let 20. století [43, 44], vražda se nestane morální tím, že od ní 
uběhla dlouhá doba. Kromě toho nová čínská buněčná linie 
WALVAX-2 byla vytvořena v roce 2015[45], a jak již bylo 
vysvětleno, budou nutné další. 

11. „V důsledku toho netrpí žádné další děti.“ 

Vakcíny z fetálních tkání jsou široce akceptovány, odběr 
fetálních tkání obecně se legitimizuje a je nemožné ho zakázat 



[46, 47, 48], takže místo toho naopak roste, což vede k utrpení 
mnoha dalších dětí. 

Například v roce 1982 se v domě jistého bývalého majitele 
laboratoře v USA našel kontejner s 16 500 lidskými plody.[49] 
V roce 2003 holandská společnost, která stojí za buněčnou 
liniíHEK293, sháněla potracené děti až na Novém Zélandu [50] 
a v Austrálii.[51] V Británii články v časopisech diskutují o 
„ekonomickém využití fetálních tkání“.[52] V roce 2019 bylo 
v domě jednoho potratáře nalezeno 2200 lidských plodů [53] a 
svědectví před soudem v případě zaměstnanců Planned 
Parenthood [54] ukázala, že obchod s tkáněmi pokračuje ve 
velkém. 

Kromě toho jak průzkumy veřejného mínění [55, 56, 57], tak 
částečně praxe [58] naznačují, že rodiče se s větší 
pravděpodobností rozhodnou pro potrat, je-li možné „lékařské 
využití“ plodu. Pokud by tedy neexistovala možnost využívat 
děti pro lékařské účely, méně dětí by trpělo a bylo zabito 
potratem. 

Kdyby alespoň nějaké procento z 2-3 miliard lidí, kteří jsou 
teoreticky pro život [59], tyto vakcíny odmítlo, byly by nalezeny 
morální alternativy a „eticky, mravně a biblicky špatný“[60] 
průmysl by možná skončil. 

12. „Větší dobro převažuje nad znepokojením.“ 

Souhlasit s násilím na nevinné nedobrovolné oběti kvůli dobru 
pro společnost znamená vstupovat do temných vod – na stejném 
předpokladu byly založeny všechny dětské oběti v dějinách. 
„Bylo by možno argumentovat tím, že tyto části dětských těl by 
jinak skončily v odpadu, vyhodily by se. To však nejenže 
neospravedlňuje potrat, ale jedná se o čirý utilitarismus, který 
vcelku jasně říká, že všechno je dovoleno, pokud je účel 



(potenciálně) dobrý. Ve správné lékařské vědě však účel 
prostředky nesvětí.“ [61] 

Závěr 

Z židovsko-křesťanského pohledu se Bůh Starého a Nového 
zákona vyznačuje tím, že nežádá smrt prvorozených, aby jiní 
mohli žít. Vakcíny vyrobené pomocí fetálních tkání jsou 
morálně poskvrněné patrně mnohem více než maso obětované 
modlám.  
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