moim prywatnym zdaniem

Konstanty Radziwitt

S5kadingd powazni ludzie

Wielu przedstawicieli (mniej lub bardziej promi-
nentnych) nauk medycznych potepia publicznie tych
irracjonalistéw, ktorzy wyglaszaja nieudowodnione
tezy o podejrzanym pochodzeniu wirusa SARS-CoV-2,
teorie o przyczynach réznej wrazliwosci na zarazenie
lub podaja niemal cudowne sposoby leczenia choroby
koronawirusowej. Zwykle maja racje, bo te zmyslone
rewelacje na og6l nie tylko nie zawieraja krztyny praw-
dy, ale wywotuja zamet w glowach naiwnych odbior-
c6w i sa spolecznie szkodliwe.

(w tym stosowania §rodkéw ochrony osobistej, srodkéw
do dezynfekcji oraz lekéw) oraz wrézenie z fuséw na te-
mat kolejnych fal epidemii. Stycha¢ takze kasandryczne
wypowiedzi o spodziewanych skutkach ograniczenia
dostepu do niektérych planowych (i nie tylko) $wiad-
czefi zdrowotnych i procedur medycznych. Publikacje
powszechnie dostepne, ale takze media srodowiskowe
(dotyczace zdrowia) pelne sa osobistych przypuszczen
réznych autorytetéw podawanych w taki sposdb, jakby
byly udowodnionymi faktami.

1) Mozna ustysze¢ zupetnie oderwane od zycia wypowiedzi na temat
jakoby wielkiej liczby niezdiagnozowanych zakazen i bardzo matej
liczby wykonywanych testow PCR wykrywajgcych koronawirusa’?

Niestety ci sami eksperci czesto nie dostrzegaja licz-
nych niczym niepopartych twierdzefi wyglaszanych
przez skadinad powaznych ludzi, ktérzy wypowiada-
jac sie (zwykle bardzo krytycznie) na temat tendencji
epidemiologicznych (nie tylko ,,covidowych”), a szcze-
gblnie podejmowanych dziatafi przeciwepidemicznych
lub organizacyjnych w ochronie zdrowia, postugujg
sie wlasng intuicja, a nie wiedza. Co gorsza, grzmiac
ex catedra na osoby odpowiedzialne za organizacje stuz-
by zdrowia, czesto nawet nie probujg weryfikowaé swo-
ich twierdzen, opierajac sie na faktach i liczbach.

Mozna zatem uslysze¢ zupelnie oderwane od zycia
wypowiedzi dotyczace jakoby wielkiej liczby niezdia-
gnozowanych zakazen, jakoby bardzo malej liczby wy-
konywanych testéw PCR wykrywajacych koronawiru-
sa, zalet testéw immunologicznych, rzekomych zalet
i wad r6znych przedsiewziel przeciwepidemicznych

Tymczasem juz widaé, ze wiekszo§¢ zdarzefi, pod-
jetych dzialafi oraz nadchodzacych ich skutkéw to
dzi$ czesto tylko niepowigzane ze sobg fakty, ktérych
interpretacja bedzie mozliwa dopiero po zebraniu da-
nych z dtuzszego czasu i réznych krajow. Nawet liczby
zakazonych, hospitalizowanych i zmartych z powodu
choroby koronawirusowej beda wymagaly standaryza-
¢ji i analizy w dtuzszym czasie. Dlatego obecnie warto
przede wszystkim zbiera¢ material, poniewaz niewat-
pliwie juz niebawem bedzie sie mozna pokusi¢ o po-
rébwnywanie i wycigganie wnioskéw. Dzi§ jednak, na-
wet wobec stosunkowo niewielkiej skali polskich strat
(32 tys. zakazonych, 1400 zmarlych), warto unikaé
zaréwno entuzjastycznych ocen podjetych dziatad, jak
i totalnej krytyki polityki antyepidemicznej. Zachowaj-
my rozsadek, umiar i pokore wobec tego, czego jeszcze
PO prostu nie wiemy.

120 menedzer zdrowia
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