wszystkich krajéw OECD (poza Norwegiq, w ktérej wartosé ta spa-
dta), to réznice miedzy nimi sq duze. Na pierwszym miejscu znalazt
sie Meksyk ze wzrostem o 54,8 proc. na drugim — Polska ze wzro-
stem o 22,6 proc. Tuz za nami znaleZli sie Czesi i Stowacy. Srednia
w OECD wyniosta 11,79 proc. Niemcy odnotowali wzrost o 5,37 proc.,
a Szwedzi — o zaledwie 4,12 proc.

W skali catego globu liczby te sq jeszcze wyzsze. Liczba Smiertel-
nych ofiar pandemii COVID-19 przekroczyta 1 listopada 5 min, od-
notowuje czasopismo ,Nature™®. A wartosé ta ma by¢ i tak mocno
niedoszacowana. Ponad 100 krajéw nie podaje lub w ogédle nie liczy
statystyk zgondéw. W tej sytuacji pozostajg modele matematycz-
ne i oparte na nich algorytmy. Wskazujg one gigantycznq liczbe -
W przedziale 12-22 min nadmiarowych zgonéw. Oficjalne dane mie-
dzynarodowe halezy zatem pomnozy¢ 2—-4 razy.

Niewatpliwie pandemia uderzyta w caty Swiat zgodnie z najgor-
szymi scenadriuszami. Wielu informacji na ten temat jeszcze nie po-
siadamy. Palgcy moze sie okazaé m.in. problem powiktan po prze-
byciu infekcji koronawirusem (tzw. long-COVID). | choé wydaie sie,
ze pandemia zaczyna by¢ w odwrocie, to niestety jej skutki bedzie-

my obserwowaé jeszcze przez wiele dekad.
Zatruta medycyna™

W naszych rozwazaniach dochodzimy w koricu do ekologii. Zmiany kli-
matyczne niosq wiele zagrozen dla zdrowia publicznego, co pokaza-
tem w artykule dotyczgcym choroby X. Ale moze problemem jest tez
sam postep w obrebie medycyny? Czy gdy rozwigzujemy problemy
zdrowotne, nie wywotujemy przypadkiem kolejnych? Czy medycyna

nie szkodzi ekosystemowi?
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Zaczne od pewnej dygresji: jednym z obowigzkowych punktéw
we whniosku grantowym zwiqgzanym z technologiq medycznq jest
okreslenie ,wptywu projektu na srodowisko”, w ktérym nalezy wy-
kazag, ze innowacja przyczyni sie do obnizenia negatywnego wpty-
wu W poréwnaniu z istniejgcymi rozwigzaniami. Zadanie to nie
jest tatwe, poniewaz nalezy wykazaé, o ile mniej plastiku, wody lub
jednorazowych strzykawek zostanie zuzytych w procesie leczenia
z wykorzystaniem nowej techniki. Zwykle sq to dane wyssane z pal-
ca — wymysla sie niesamowite rzeczy, byle wniosek przeszedt for-
malng ocene. | nie budzi zdziwienia, ze sq to jedynie szacunki, nie-
majqce realnego przetozenia na srodowisko.

Medycyna pojawia sie w ogdle bardzo rzadko w kontekscie klu-
czowych dyskusji na temat Srodowiska czy bezpieczenstwa glo-
balnego. Niby chwilowo zmienita to pandemia COVID-19, ale tylko
chwilowo. Dlaczego tak jest?

Tu chciatbym cofnqé sie grubo o ponad 150 lat, a doktadnie do
1848 roku. Na Gérnym Slgsku szaleje epidemia duru plamistego. Na
miejsce jedzie mtody patolog, ktéry dostaje stosunkowo proste za-
danie, typowe dla jego zawodu — ma zbadaé zwtoki ofiar epidemii
i zaproponowad, jak jej przeciwdziataé. Oczom Rudolfa Virchowa,
patologa z Uniwersytetu w Berlinie, ukazujq sie jednak nie tylko fi-
zyczne cierpienie i choroba ujete w biomedycznych ramach pato-
gendw, bélu i rozktadu. Mtody lekarz zaczyna dostrzegac co$ znacz-
nie wazniejszego: podziaty spoteczne i polityczne, ktére w istocie
zdecydowaty o rozwoju epidemii.

Znamiennym jest to, ze sytuacja ma miejsce na terenie stosun-
kowo bogatym - dwczesne Prusy miaty, jak na tamte czasy, wyso-
ki poziom zycia. Ale byty tez gteboko zréznicowane pod wzgledem

spotecznym, podzielone na regiony bogate, zurbanizowane oraz

280



biedne, bedqce ubogimi peryferiami krélestwa. Sam tez Slgsk, mimo
wysokiego poziomu urbanizaciji, peten byt kontrastéw: z bogatym
zachodem (wraz z centralnym miastem Wroctaw) oraz z agrarnym
wschodem, intensywnie industrializowanym, ale petnym biedoty.
Mimo to epidemia wybucha wtasnie w tym bogatszym regionie,
niedaleko Wroctawia, co stato sie zagwostkg dla tamtejszych wiadz
i stqd tez decyzja o ekspedyciji Virchowa. Nikt jednak nie spodziewat
sie jej efektéw, czyli stynnego dzis raportu mtodego lekarza, w kto-
rym wytkngt on édwczesnym wtadzom przerazajgcy fakt: Smierci
nawet 10 proc. ludnosci mozna byto zapobiec, ale w istocie nikt nie
byt tym zywotnie zainteresowany. W praktyce oznaczatoby to po-
zbawienie sie taniej sity roboczej, ktéra musiata pozostac biedna
i niewyksztatcona, aby nie buntowata sie przeciw wyzyskowi. Takie
to tez byly czasy z rewolucjq wiszgcq nad gtowami. Nie mniej re-
wolucyjne byty stowa Rudolfa Virchowa, ktdry pytat, jaki wtasciwie
jest sens leczenia pojedynczych jednostek, skoro to caty system
spoteczny wymaga diagnozy i leczenia. Jaki jest wptyw innych, nie-
biologicznych, czynnikéw zwiqgzanych ze zdrowiem jak edukacja, hi-
giena i potozenie spoteczne na pojawienie sie tejiinnych epidemii?

Jak pisat: ,Medycyna jako nauka spoteczna, jako nauka o cztowie-
ku, ma obowigzek wskazywac problemy i prébowacé ich teoretyczne-
go rozwiqzania. Polityk, praktyczny antropolog, musi znalezé srodki na
ich rzeczywiste rozwigzanie [...]. Nauka sama w sobie zwykle nie zna-
czy nic wiecej niz nauka dla dobra ludzi, ktérzy do niego dqgza. Wiedza,
ktéra nie jest w stanie wspieraé dziatania, nie jest prawdziwa — i jok
niepewne jest dziatanie bez zrozumienia [..]. Jesli medycyna ma wy-
petni¢ swoje wielkie zadanie, musi wejS¢ w zycie polityczne i spotecz-
ne [..]. Lekarze sq naturalnymi prawnikami ubogich, a problemy spo-

teczne powinny by¢ w duzej mierze rozwigzane przez nich™.
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| w ten oto sposdb raport Virchowa stat sie fundamentem dla
budowy nowego obszaru zainteresowania zdrowiem: dla zdrowia
publicznego. Jednak czy dzieki niemu doszto do faktycznej rewolu-
cji w medycynie? Czy rozpoczety sie szerokie dyskusje na temat jej
miedzynarodowej odpowiedzialnosci za zdrowie globalne?

W artykule z poczqtku wieku Health as Foreign Policy: Between
Principle and Power (Fidler, 2005) David Fidler twierdzit, ze polity-
ka zdrowotna przezywata rewolucje w ostatnich latach, zwtaszcza
w relacjach miedzy panstwami. Podstawq jego argumentu byt po-
dziat na ,wysokq” i ,niskg” polityke miedzynarodowaq. ,Wysoka po-
lityka” obejmowata sprawy zwiqzane z wojnq i pokojem, z walkg
o wtadze, z bezpieczenstwem narodowym i — jak pisat — z przetrwa-
niem w anarchii. ,Niska polityka™ dotyczyta natomiast wspotpracy
miedzynarodowej w sferach gospodarki, Srodowiska i spoteczen-
stwa. Jednak nawet w ramach tej ,niskiej polityki” kwestie zdrowot-
ne byty czesto traktowane joko element ,naprawde niskiej polityki”.

Powodem tego byto przekonanie, ze miedzynarodowe dziatania
zdrowotne majq gtéwnie charakter techniczny lub humanitarny. Byty
wiec mniej polityczne. Jakze mylna byta ta opinia! Prawda okazata sie
mie¢ dwa oblicza. Pozorny brak politycznosci zdrowia byt tym, co dato
mu site politycznqg. Zdrowie zaczeto sie przemieszczad z poziomu ,no-
prawde niskiej polityki” do goéry. W czasie pandemii COVID-19 - czego
Fidler jeszcze nie wiedziat — stato sie elementem polityki wysokiej.

Spdéjrzmy na to realistycznie, poniewaz brzmi to bardzo podej-
rzanie. Czy zdrowie jest dzi§ czyms wiecej niz problemem lokalnym?
Twierdze raczej, ze wprowadzenie zdrowia do ,wysokiej polityki’
w czasie pandemii COVID-u miato charakter czysto instrumental-
ny. Przyktadem jest cho€by nagte znikniecie problemu pandemii po

ataku Rosji na Ukraine na poczgtku marca 2022 roku.
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Skad ten diugi wstep do tematu medycyny i ekologii? Wywdéd ten
ukazuje, jak czesto kwestie zdrowia i medycyny nie znajdujg odzwier-
ciedlenia w ,powaznych” dyskusjach na ,najwazniejsze” tematy Swio-
ta. A takimi niewqtpliwie sq tez kwestie ochrony Srodowiska i zréw-
nowazonego rozwoju czy w koricu kleski klimatycznej, ukazywane
w konteks$cie polityki paliwowej, powiekszania PKB i wojny. Ale czy sty-
szelismy o tym w aspekcie medycyny? Poza krétkim okresem pande-
mii, gdy oceany zalaty jednorazowe maseczki i rekawiczki, medycyna
nie jest w tym kontekscie w ogdle przytaczana. A powinna by¢.

Aby zobrazowaé ten problem, pragne przeanalizowaé w tym
tekscie nastepujgce zagadnienia: 1) medycyny jako ,truciciela”
Srodowiska, czyli wptywu niezrbwnowazonego ekologicznie sekto-
ra zdrowia na §rodowisko; oraz 2) medycyny jako bezposredniego
,truciciela” cztowieka, czyli szkodliwosci samej medycyny, szczegdl-

nie w aspekcie jatrogennym.

Truciciel Srodowiska

Zacznijmy od medycyny jako truciciela Srodowiska. Przytocze w tym
miejscu kilka badan na ten temat. Chyba najciekawszym opraco-
waniem jest praca opublikowana w 2020 roku w prestizowym ,The
Lancet” (niestety jeszcze z danymi sprzed pandemii). Jak piszq jej
autorzy: ,Ustugi opieki zdrowotnej sq niezbedne do utrzymania i po-
prawy dobrostanu cztowieka, jednakze wywieraja wptyw na srodo-
wisko, przyczyniajqc sie do zagrozen zdrowia ludzkiego zwigzanych
ze srodowiskiem” (Lenzen i in,, 2020).

Naukowcy podejmujq sie niezwykle trudnego badania globalnej
oceny szeroko zakrojonego wptywu tego sektora na Srodowisko.

W tej wielowymiarowej ocenie kosztéw i korzysci zbadali, jok sek-
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