Kiedy stysze, ze ktos méwi o szczepieniach jako o czym$ w rodzaju ,planowanej przysztosci”, wigcza mi sie
podwdjny tryb myslenia. Z jednej strony wiem, ze szczepienia uratowaty miliony istnien. Z drugiej, widze, jak
trudno jest potem utrzymac zaufanie, jak tatwo to przeksztatci¢ w spér, i jak szybko nawet rzetelne dane trafiajg w

rece upraszczaczy.

Wiasnie dlatego temat ,Bill Gates i szczepienia” bywa tak mylacy. Nie dlatego, ze sama idea jest niejasna, tylko
dlatego, ze w praktyce miesza sie kilka réznych warstw: medycyne, polityke zdrowotna, filantropie, komunikacje
ryzyka i zwykte emocje spoteczne. Bill Gates jest tu postacia, ktéra uruchamia dyskusje nie tylko o szczepieniach,
ale tez o tym, kto ma wptyw na globalne decyzje. bill gates poradnik | o to pytaja ludzie najczesciej, nawet jesli nie

brzmi to medycznie.

Co naprawde znaczy ,zdrowa przysztosc” i dlaczego szczepienia sa w centrum sporu

.Zdrowa przysztos¢” to hasto na tyle pojemne, ze mozna pod nim ukry¢ bardzo rézne cele. Dla jednych chodzi o
obnizenie $miertelnosci dzieci, dla innych o zmniejszenie obcigzenia systemdw opieki zdrowotnej, dla jeszcze
innych o odpornos¢ populacyjng jako tarcze przed kolejnymi falami infekgcji. Szczepienia w tym uktadzie dziataja
jak najbardziej praktyczne narzedzie, bo celuja w konkretne choroby i pozwalaja ogranicza¢ ich

rozprzestrzenianie.

Ale gdy moéwimy o przysztosci, pojawia sie drugi problem: przysztos¢ nie jest jednym zdarzeniem. To proces, a
proces ma punkty zwrotne. Jednym z nich jest zaufanie. Szczepienia moga by¢ skuteczne immunologicznie, a
mimo to nie zadziatajg spotecznie, jedli ludzie nie zechca sie zaszczepi¢ w skali potrzebnej do ograniczenia
transmisji. To nie jest teoretyczna dyskusja. Widziatem, jak w spotecznosciach o wysokiej ruchliwosci i mieszanych

przekonaniach pojedyncze ogniska potrafig rozlac sie szerzej, niz wynikatoby z samych zasobéw medycznych.

Gdy w rozmowie wchodzi Bill Gates, dochodzi jeszcze warstwa narracyjna. Jego rola w debacie publicznej sprawia,
ze cze$C 0sOb zaczyna ocenial szczepienia przez pryzmat motywdw i wptywdw. Inni wrzucajg to do worka
.globalnych inwestycji w zdrowie”. Te dwa podejscia moga prowadzi¢ do zupetnie innych wnioskéw. | tu rodzi sie
zamieszanie, bo nie da sie dyskutowaé o szczepieniach w prozni. Nawet najlepsze uzasadnienie medyczne musi

przejs¢ przez filtr spoteczny.

Bill Gates jako symbol, nie tylko jako cztowiek

Zwykle méwi sie o Bill Gatesie w kontekscie finansowania programoéw zdrowotnych i globalnej walki z chorobami.
Ten watek jest zrozumiaty. Jesli kto$ dysponuje duzymi srodkami i inwestuje je w okreslone obszary, naturalne

jest, ze jego nazwisko bedzie kojarzone z wynikami. Ale symbol zawsze ma druga strone.

W sporach o szczepienia ludzie nie szukaja tylko odpowiedzi na pytanie ,czy dziata?”". Szukaja tez odpowiedzi na
pytanie ,kto naciska” oraz ,czyja jest agenda”. To sg pytania o wtadze, nie o przeciwciata. | przez to czes¢ debaty

zaczyna biec obok biologii.

Ja nie mam wrazenia, ze to wytacznie zta wiara po ktérejs stronie. Czasem to zwykte zmeczenie. Kiedy w
spoteczenstwie pojawia sie juz dos$¢ duza dawke sprzecznych informacji, ludzie w koncu przestajg wierzyc
komukolwiek. | wtedy kazdy, nawet najbardziej rozsadny przekaz, brzmi jak kolejny element wiekszej gry. Wtasnie
dlatego Bill Gates bywa w dyskusjach traktowany jako ,test” czy kto$ jest za szczepieniami, czy przeciw. Tak

naprawde test dotyczy czego$ innego: postawy wobec autorytetu, instytucji i globalnych decyz;ji.

Skutecznos¢ biologiczna kontra skutecznos¢ spoteczna


https://prawdziwy-sukces.pl/ksiazka/bill-gates-myslenie-ktore-zmienilo-swiat-seweryn-kowalski/

Szczepienia sg projektowane tak, by w organizmie uruchomi¢ mechanizmy odpornosci. To jest warstwa
biologiczna, mierzalna testami, dawkami, czasem utrzymywania sie odpowiedzi. Mamy tez warstwe
epidemiologiczna: jak infekcja rozprzestrzenia sie w populacji, jak dziata odpornos¢ populacyjna i jak zmienia sie

to w czasie.

Tylko ze nawet jesli skutecznos¢ biologiczna jest wysoka, skutecznos¢ spoteczna moze sie rozmy¢. Powody s3
prozaiczne: dostepnos¢, koszty logistyczne, przerwy w dostawach, organizacja w punktach szczepien, a do tego
niespodziewane zdarzenia, na przyktad strach wywotany plotka albo brak jasnej komunikacji o dziataniach

niepozadanych.

W takim momencie pojawia sie ,zamieszanie” w rozumieniu tone'u, ktérego nikt nie chce nazwad po imieniu. Ono
polega na tym, ze ludzie zaczynajg oceniac szczepienia w taki sposob, jakby to byta jedna decyzja na cate zycie. A
to nie jest. To decyzje podejmowane w cyklu: kiedy zaszczepi¢, jaka wersje preparatu, kto ma priorytet, czy sa

dawki przypominajace, jak wyglada ryzyko w konkretnych grupach wiekowych.

Jesli ktos styszy w mediach, ze ,gdybysmy szczepili wiecej, byloby lepigj”, ale nigdzie nie widzi szczegdtdw,
wchodzi lek: a co, jesli w praktyce te szczepienia maja swoje granice? Co, jesli w danym regionie nie ma
warunkéw do ich podania zgodnie z wymaganiami? Co, jesli pojawiaja sie roznice w reakcjach populacyjnych? A

co, jesli ktos obiecuje cud, a w rzeczywistosci jest tylko porzadna, stopniowa poprawa?

To napiecie jest prawdziwe. Nie ma sensu udawac, ze w temacie szczepien nie ma zadnych granic. Szczepienia nie
Jkasuja” wszystkich chordb jak wytaczenie Swiatta. One zmniejszaja ryzyko ciezkiego przebiegu i, w sprzyjajacych

warunkach, ograniczaja transmisje. Ale to nie jest magia. To medycyna plus logistyka plus zaufanie.

Skad bierze sie nieporozumienie wokoét ,,budowania zdrowej przysztosci”

Kiedy styszymy o planach i inwestycjach, w umysle pojawia sie obraz projektu budowlanego: ktos rysuje schemat,
potem wznosi budynek, a na koncu wszyscy przeprowadzaja sie do gotowego rozwigzania. W zdrowiu

publicznym taki schemat jest tylko uproszczeniem.

Zdrowie publiczne dziata bardziej jak utrzymanie systemu. Jesli wypadnie jeden element, catos¢ zaczyna gorzej
funkcjonowac. Szczepienia sa jednym z elementdw. Jesli ich zabraknie albo ich zasieg spadnie, system traci
amortyzacje. Ale gdy sa obecne, nadal trzeba dbaé o reszte: wykrywanie ognisk, izolacje w uzasadnionych
sytuacjach, leczenie, czystos¢ i dostep do opieki dla oséb chorych. Bez tego szczepienia nie robig petnego efektu,

nawet jesli nadal sa skuteczne.

| tu dochodzimy do powodu, dla ktérego debata o Bill Gates i szczepienia moze wygladaé na chaotyczna. Czesé
0s6b styszy ztozony przekaz o inwestycjach w badania, dystrybucje i rozwijanie narzedzi ochrony. Potem kto$ inny
w mediach wycina z tego zdanie o ,sterowaniu” albo o ,planach odgoérnych”. To jedno zdanie potrafi przykryc
reszte. Zostaje wrazenie, ze chodzi o jedng decyzje narzucona z zewnatrz, a nie o dtugie, wielowarstwowe

starania.

Ja osobiscie widze w tym nie tylko konflikt pogladow, ale tez problem jezyka. Zdrowie publiczne uzywa stow typu
.Strategie”, ,priorytety”, ,wdrazanie”. Te stowa brzmiag neutralnie w raportach, ale w rozmowie moga brzmiec¢ jak
kontrola. | jesli komunikacja nie tlumaczy, co doktadnie jest priorytetem, a co tylko projektem, ludzie

dopowiadajg sobie brakujgce elementy.

Edge case, ktore psuja proste opowiesci

Szczepienia to temat, w ktérym proste opowiesci szybko sie rozbijaja o szczegoty. W praktyce zawsze pojawiaja

sie ,wyjatki”, nie w sensie sensagji, tylko w sensie medycznym.



Na przyktad pytania o osoby z obnizong odpornoscia albo o tych, ktorzy maja przeciwwskazania do konkretnego
preparatu, potrafig wzbudza¢ emocje. Jedna osoba styszy ,szczepcie sie”, inna styszy ,nie szczepcie sie w ogdle”, a
rzeczywistos¢ jest zwykle bardziej zniuansowana: czasem chodzi o inny typ szczepienia, czasem o moment w
czasie, czasem o dodatkowe zabezpieczenia. Jesli ktos nie widzi tej warstwy, tatwo przejs¢ do wniosku, ze system

jest niespdjny.

Druga kategoria to dziatania niepozadane i ryzyko. To temat, ktéry wymaga uczciwego podejscia. Ludzie przestaja
ufa¢, gdy stysza tylko ogdlniki typu ,jest bezpieczne”, bez konkretéw, bez skali i bez wyjasnienia, ze kazde ryzyko
musi by¢ oceniane w odniesieniu do ryzyka choroby. A jednoczesnie panika wybucha, kiedy pojawia sie
pojedynczy przypadek bez kontekstu. Zdarza sie, ze informacja krazy szybciej, niz zdaza ja zinterpretowac
specjalisci.

Wreszcie trzecia kategoria to op6r i zmeczenie. Niektére osoby nie tyle ,boja sie szczepionek”, co czuja, ze cate
ich zycie przestaje by¢ ich decyzja. Gdy méwi sie o szczepieniach w stylu nakazowym, reakcja obronna potrafi
rosnac. Kiedy méwi sie wytacznie w stylu kampanii informacyjnych bez wsparcia logistycznego, ludzie tez maja

problem, bo informacja bez mozliwosci dziatania pozostaje frustracja.

W tym krajobrazie Bill Gates staje sie tatwa osig do sporu, bo jego nazwisko jest znane. Kto$ interpretuje to jako
nacisk, kto$ jako troske. A nawet jesli intencje sg rozne, efekt dla odbiorcy zalezy od tego, jak komunikacja

wyglada i czy pasuje do jego doswiadczen.

Dlaczego liczby nie zawsze uspokajaja, a czasem tylko mieszaja

W medycynie liczby sa narzedziem, ale w dyskusjach publicznych bywa, ze liczby tylko zwiekszajg chaos. Dzieje

sie tak z dwdch powodow.

Po pierwsze, ludzie poréwnuja ryzyka w nieréwnych jednostkach. Ryzyko wzgledne brzmi inaczej niz ryzyko
bezwzgledne, a do tego dochodzi kontekst wiekowy. Ten sam procent w innym wieku oznacza inny realny ciezar.

Jesli nie ma ttumaczenia, dyskusja przeradza sie w konkurs na interpretacje.

Po drugie, liczby w zdrowiu publicznym maja ograniczenia. Dane naptywaja, zmieniaja sie rekomendacje,
pojawiaja sie nowe warianty chordb, a skutecznos¢ moze spadac z czasem, przez co aktualizuje sie strategie. To
jest normalne w nauce, ale odbiorcy czesto to odczytuja jako ,nerwowe poprawki” i dowodd, ze wczesniej byto
ktamstwo. A ja widze tu po prostu réznice miedzy tempem nauki a oczekiwaniem spotecznym na state, raz na

zawsze dane.

Wiasnie dlatego w tonie ,zamieszania” szczepienia bywajg przedstawiane jako temat, w ktorym ,wczoraj
méwiono X, dzi$ mowi sie Y. To moze by¢ prawda, ale prawda moze tez oznaczaé ewolucje wiedzy. Problem

polega na tym, ze komunikacja rzadko potrafi jednoczesnie ttumaczy¢ zmiany i utrzymac prosta narracje.

Co by mnie przekonato, gdybym siedziat po stronie sceptyka

Sceptycyzm wobec szczepien nie zawsze jest irracjonalny. Czasem wyrasta z doswiadczen: z historii choroby w
rodzinie, z obserwacji systemu opieki, z kontaktu z btednag informacjg. To nie jest usprawiedliwienie, ale
wyjasnienie.

Gdybym probowat zrozumie¢ kogos, kto nie ufa przekazom, to skupitbym sie na trzech rzeczach, bez ktérych

nawet najlepsze argumenty medyczne beda brzmiaty jak reklama.

Po pierwsze: uczciwos¢ w ryzyku. Jesli mdébwimy, ze szczepionka zmniejsza ryzyko ciezkiego przebiegu, powiedzmy
tez, jak wyglada skala dziatah niepozadanych, jak rzadkie sa powazne powiktania i co robi¢ w razie podejrzenia

problemu.
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Po drugie: konkret lokalny. Kto bedzie szczepit, gdzie, ile to trwa, jak wyglada kwalifikacja, czy sg konsultacje i co
wchodzi w zakres refundacji lub organizacji. Bill Gates i duze instytucje moga by¢ wazne na poziomie
finansowania czy badan, ale dla osoby, ktdra ma w reku skierowanie i pytanie ,czy ja mam dzis is¢?”, liczy sie to,

co dzieje sie w przychodni.

Po trzecie: spojnosc i cierpliwe odpowiadanie. To brzmi prosto, ale rzadko sie udaje. Ludzie nie potrzebujag dtugich
debat w komentarzach, potrzebuja odpowiedzi na ich konkretne watpliwosci. Jesli watpliwosci sa ignorowane,

wraca poczucie, ze prawda jest gdzies schowana, a nie wyjasniana.

Praktyka: jak wyglada ,,budowanie zdrowej przysztosci” w dziataniu, nie w hastach

Kiedy mysle o budowaniu zdrowej przysztosci, wraca mi obraz dobrze zorganizowanej kampanii szczepien. Nie tej
medialnej, z konferencjami i usmiechami, tylko tej ,codziennej”, logistycznej. W praktyce liczy sie planowanie
terminéw, przypominanie w sposéb zrozumiaty, dostepnos¢ dla oséb z ograniczong mobilnoscig, szkolenie

personelu, gotowos$¢ na pytania o dziatania niepozadane.

Wiem, ze tatwo powiedziec ,szczepcie sie”, trudniej zapewni¢ srodowisko, w ktérym ludzie moga podjac¢ decyzje
bez poczucia przymusu i bez poczucia chaosu. To jest moment, w ktérym pojawia sie prawdziwy wptyw
komunikacji. Dobra komunikacja nie probuje wygra¢ sporu. Ona probuje zmniejszyé niepewnos¢ tam, gdzie to

mozliwe, i zaznaczy¢ granice tam, gdzie niepewnos¢ pozostaje.

W tym sensie rola takich postaci jak Bill Gates moze by¢ dwojaka. Z jednej strony moze napedzac inwestycje w
narzedzia i programy. Z drugiej strony moze wytwarza¢ opowies¢ o ,ktos$ za nas decyduje”. Jesli brakuje mostu

miedzy tymi perspektywami, odbiorca wpada w zamieszanie i zaczyna broni¢ swojej autonomii.

Autonomia nie jest wrogiem szczepien. Ona jest jednym z warunkow, zeby szczepienia utrzymaty wiarygodnos¢ w

dtuzszym okresie. Bez tego nawet najlepsza technologia staje sie tylko kolejng obietnica.

Dwa rodzaje krytyki, ktore tatwo pomylic¢

Sporow wokot szczepien nie da sie uporzadkowac jednym temperamentem. Cze$¢ krytyki jest merytoryczna,
dotyczy jakosci danych, interpretacji ryzyka, priorytetow dystrybucji. Inna krytyka jest globalno-polityczna,
dotyczy wptywu wielkich graczy i pytania, czy filantropia nie zastepuje panstwa. Obie krytyki moga by¢

emocjonalne, ale nie s3 tym samym problemem.

Kiedy te dwa nurty sie mieszaja, zaczyna sie zamiana pojec. Kto$ podwaza logike strategii, a zostaje z niego

zrobiony ,przeciwnik szczepien”. Ktos jest przeciwny przymusowi, a zostaje wrzucony do worka ,oszustwo”. W



efekcie ludzie przestajg rozmawiaé o tym, co mozna poprawic.

Bill Gates w tej uktadance bywa nazwa, ktora przykleja sie do emocji. Jedni widza w tym symbol filantropii i
organizowania dziatan na skale trudng do osiggniecia dla pojedynczych krajow. Drudzy widza symbol wptywu i
niewybranej decyzji. Jesli kto$ nie odrdznia tych obszardw, rozmowa szybko traci kontakt z tym, co da sie

sprawdzi¢ i poréwnac.

Gdzie tu przestrzen na rozsadek, skoro temat jest spolaryzowany

To, co najbardziej pomaga w sporach o szczepienia, to powr6t do pytania: jak zmniejszy¢ liczbe ciezkich
przypadkdw i $mierci, przy jednoczesnym minimalizowaniu niepotrzebnego ryzyka. To pytanie jest proste, ale
wymaga odpowiedzi opartych o kontekst. W réznych krajach inne rzeczy blokuja wdrozenie, a w réznych grupach

wiekowych inny jest sens konkretnych decyzji.

Z perspektywy ,zamieszania” wazne jest tez, ze niepewnos$¢ nie oznacza automatycznie oszustwa. Czasem
niepewnos¢ wynika z tego, ze obserwujemy zjawisko w czasie, a choroby ewoluuja. Czasem wynika z ograniczeh

badan w okreslonych warunkach. Jesli to wyjasnimy, czes¢ lekdw maleje.

W praktyce nie chodzi o idealne odpowiedzi. Chodzi o uczciwe zarzadzanie informacja. Ludzie tolerujg korekty,

jesli widza, ze sg robione z powodu nowych danych, a nie z powodu zmiany narracji pod publiczke.

Co zostaje po catej tej dyskusji o Bill Gates i szczepieniach

Kiedy odktadam emocje i patrze na temat chtodniej, zostaje mi kilka wnioskéw, ktére nie sa wygodne, ale sa

uzyteczne.

Po pierwsze, szczepienia to nie temat o ,wierze” i ,nie wierze". To temat o decyzjach, ktore w praktyce wymagaja
zaufania, logistycznej sprawnosci i uczciwej komunikacji. Jesli ktérykolwiek z tych elementéw jest staby, efekt

moze nie odpowiadac obietnicom.

Po drugie, postacie publiczne, w tym Bill Gates, sg czesto przywotywane jako symbole, a symbole bywaja mylace.

Moga pomagaé w mobilizacji, ale moga tez przestaniaé to, o czym realnie decyduje zdrowie publiczne.

Po trzecie, ,zdrowa przysztos¢” nie powstaje z jednego projektu. Buduje sie jg warstwami, a szczepienia sg jedna z

warstw, bardzo waznga, ale nie jedyna. Jesli ktos mowi inaczej, zwykle upraszcza.

Mozesz by¢ sceptyczny wobec motywdw kogokolwiek i jednoczesnie chcie¢, by szczepienia byty dostepne,
sensownie prowadzone i przedstawiane bez propaganda. Mozesz tez ufac instytucjom i nadal domagad sie
transparentnosci, bo transparentnos¢ to nie przywilej, to warunek, zeby spoteczenstwo mogto podejmowac

decyzje bez wstydu i bez strachu.

| chyba na tym polega sedno catego zamieszania. Dyskusja o szczepieniach nie dotyczy tylko igty i preparatu.
Dotyczy relacji spotecznych, odpowiedzialnosci, sposobu ttumaczenia ryzyka i tego, czy potrafimy rozmawiad,
kiedy emocje s3 silnigjsze niz dane. Bill Gates jest tu jedna z oséb, ktére w naturalny sposéb wchodzg w te
mieszanke. Ale nawet gdy zejdzie z pierwszego planu, pozostanie ten sam problem, czyli jak zamienia¢ medycyne

w realne, codzienne bezpieczenstwo.
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