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Dr n. med. Zbigniew Martyka jest ordynatorem O0Oddziatu

Zakaznego w szpitalu w Dagbrowie Tarnowskiej. Rozmawia z nim
Beata Pudto.

— Panie Doktorze. Jest Pan ordynatorem oddziatu obserwacyjno —
zakaznego w szpitalu, w Dabrowie Tarnowskiej. Wiec na co dzien
leczy Pan pacjentow, ktdérzy maja rézne choroby infekcyjne,
choroby drég oddechowych tj. ciezkie przypadki grypy,
zapalenie ptuc i aktualny problem na Swiecie: wirus SARS -
CoV-2. Tytutem wstepu do naszej rozmowy, prosze nam w kilku
stowach opowiedzie¢ o swoim dosSwiadczeniu w walce z tym
wirusem na oddziale zakaznym w szpitalu.

— 0d wielu miesiecy przyjmowalismy pacjentdéw ze stwierdzonym
dodatnim wynikiem badania w kierunku Sars-CoV-2. Poczatkowo
mielismy kilka sal do izolacji tychze pacjentéw, potem caty
oddziat byt tzw. oddziatem covidowym. Teraz pacjentéw
zakazonych Sars-CoV-2 przyjmuje sie takze do pozostatych
oddziatdéw naszego szpitala w zwigzku z wiekszag iloSciga
zachorowan. Niektére przypadki przebiegaja ciezko, niektdrzy
pacjenci kwalifikujg sie do intensywnej terapii, zdarzajg sie
takze zgony. Ale na szczesScie nie wszyscy ciezko przechodzag to
zakazenie. Zreszta trudno w kazdym przypadku potwierdzié¢, ze
to wtasnie Sars-CoV-2 jest gtdédwna przyczyng choroby, gdyz
pacjenci majg nieraz ewidentne zakazenia bakteryjne 1 nie
wszyscy maja charakterystyczne zapalenie ptuc z typowym
obrazem ,covidowym”. Z jednej strony trzeba przyznaé, ze wielu
pacjentdw wymaga bezwzglednie leczenia szpitalnego, ale tez
wielu mogtoby by¢ leczonych bez koniecznosci hospitalizacji
lub mogliby by¢ leczeni w innych oddziatach. Przyktad: osoba z
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chorobg nowotworowg, lub po wypadku komunikacyjnym u ktorej w
kolejnym wymazie wreszcie odkryto koronawirusa (dwa poprzednie
wyniki — ujemne), a ktdérzy to pacjenci nie mieli zadnych
objawow infekcyjnych. Istnieje rowniez problem z mozliwoScig
leczenia pacjentédw COVID-19. Na przyktad nie otrzymatem zgody
na witgczenie w naszym oddziale do leczenia Amantadyny (pomimo
udokumentowanych bardzo pozytywnych efektéw takiego leczenia
prowadzonego przez Pana dr Wtodzimierza Bodnara, ktéry
uratowat w ten sposéb setki pacjentdow bedacych w ciezkim
stanie), wiec nie mam mozliwosci podawania jej swoim
pacjentom, co mogtoby zwiekszy¢ szanse na lzejszy przebieg
choroby lub szybszy powrét do zdrowia. Zyjemy w czasach, gdy
lekarz, wykorzystujgc swojg wiedze medyczng i dosSwiadczenie i
tak musi stucha¢ oficjalnych wytycznych. Trudno sie z tym
pogodzic¢, gdy wiemy, ze wielu ludziom moglibysmy pomdc, a nie
mozemy tego robic.

— 0d ponad roku mamy do czynienia z dosy¢ nietypowa sytuacja w
Polsce 1 na Swiecie. Jak Pan ocenia dziatania polskiego rzadu
do tej pory? Czy sa one wedtug Pana przemyslane i prowadza do
zatrzymania epidemii wirusa?

— Te dziatania sg przemyslane pod jednym wzgledem: w jaki
sposéb wyolbrzymi¢ zagrozenie i jak wystraszy¢ ludzi. To jest
konsekwentnie realizowane. Co do logiki medycznej — brak
podstaw by uzna¢ dziatania za magdre i przemys$lane. Twarde dane
wskazujg, ze lockdown zwieksza o0golng ilos¢ zgondw, ilos¢
zachorowan na wszelkie inne choroby, niszczy psychike, a nie
ma zadnego wptywu na liczbe zakazen Sars-CoV-2. To w sensie
medycznym. W sensie gospodarczym niszczy gospodarke, uderza w
rodziny, w relacje miedzyludzkie. Lockdown stuzy interesom
grup biznesu. Dodatkowo konieczno$¢ wprowadzenia lockdownu
jest uzasadniana za pomocg zwyczajnych ktamstw. Prosze
spojrze¢ choé¢by na niedawng wypowiedZ ministra zdrowia nt.
rzekomej skutecznosci lockdownu na przyktadzie wojewddztwa
warminsko-mazurskiego. Tymczasem w tym rejonie w dniach 12-26
lutego Srednia dzienna liczba zakazen wynosita 603 osoby. W



okresie lockdownu, czyli od 27 lutego, S$rednia dzienna liczba
zakazen to 843 osoby. Natomiast Srednia dzienna od 17 marca do
24 marca, czyli juz po 2 i p6t tygodniach od zamkniecia
wojewodztwa warminsko-mazurskiego — wynosita 831. Podkreslam,
to jest w okresie, kiedy juz wedtug narracji rzadowej, powinny
by¢ widoczne skutki wprowadzonych obostrzen. WyrazZznie widac,
ze wbrew twierdzeniom ministra zdrowia — lockdown nie ma
zadnego przetozenia na zmniejszenie ilosSci zachorowan.
Spotkatem sie z takg krdéotka humoreska, ktéra w bardzo obrazowy
sposOb przedstawia cata sytuacje: ,Wyobrazcie sobie, ze ktos$
zdemolowat cate mieszkanie: pozrywat zastony, pobit talerze,
potamat meble, wybit przy okazji okna, rozwalit kibel, zerwat
zyrandol.. 1 jeszcze podeptat psa, dziecku ztamat reke a sobie
nos, spadajgc ze stotka na pysk i1 na dodatek rozdeptat
chomika.. A wszystko dlatego, ze do mieszkania wleciat wsciekty
szerszen. Tak wtasnie socjologicznie i gospodarczo wyglada
panstwo po zastosowaniu ,strategii” walki z covidem. Wszystko
rozsypane.. a szerszen lata”. Trafnie to wszystko ocenit
wirusolog prof. Wtodzimierz Gut, ktéry przyznat, ze tu chodzi
0 rozgrywki polityczne 1 gospodarcze oraz biznesy i nie ma to
nic wspdlnego z podejsciem zdroworozsgdkowym. Stwierdzit m.in.
ze ,Swiat sobie nie poradzi ale nie jest to wynik straszliwego
wirusa tylko przyjetych egoistycznie intereséw poszczegdlnych
firm”, a takze ,istnieje konieczno$¢ utrzymania pewnej ilosSci
zachorowan po to, zeby swoje szczepionki rozpropagowac”.
Kolejnym faktem przemawiajgacym za brakiem podstaw medycznych 1
pragmatycznych zastosowanych zarzadzen jest to, ze posiedzenia
Rady Medycznej przy premierze nie sg protokotowane i nie
zostaty wytworzone zadne dokumenty, pod ktdrymi odwazytyby sie
podpisac¢ konkretne osoby.

— W okresie tak zwanej pandemii mielismy w Polsce ministra
zdrowia tukasza Szumowskiego, ktéory ztozyt finalnie dymisje. Z
tego co wiem, sam minister w wywiadzie dla stacji RMF w
ubiegtym roku powiedziat, cyt. ,Maski nic nie daja, nie wiem
po co ludzie je nosza”. Znam Pana stanowisko w kwestii masek i
rozprzestrzeniania sie wirusa. Prosze jednak przypomnied



naszym stuchaczom, czy jesli juz musimy nosié¢ maski w
przestrzeni publicznej, ktore wedug Pana daja najwieksza
ochrone przed wirusem?

— To jest tak, jakbym miat odpowiedzieé¢ na pytanie: ,skoro
musimy kogo$ otru¢ to jaka trucizne najlepiej bedzie wybrac?”.
Zanim poprawnos¢ polityczna nakazata min. Szumowskiemu wycofad
sie z prawdziwej opinii na temat maseczek, przyznat on to, o
czym wiadomo od dawna — maseczki sg bezuzyteczne. Natomiast
przyczyniajg sie do wzrostu zachorowan (np. randomizowane
badanie MacIntyre, C. Raina, w ktorym wykazano trzykrotnie
wieksze ryzyko zakazen wirusami drég oddechowych u osdb, ktdére
nosity maseczki materiatowe w stosunku do oséb, ktdére ich nie
nosity). Podobnych badan jest wiele — maseczki nie chronig
przed zakazeniem. Sa natomiast wylegarnig drobnoustrojow
chorobotwérczych, powodujg czeste zmiany skérne, a poprzez
zmniejszenie doptywu tlenu do organizmu i zwiekszeniu
dwutlenku wegla, ktdéry w znacznej czesci wdychamy zamiast
usuwa¢ go na zewngtrz, powoduja szkodliwe zmiany metaboliczne
w catym organizmie.

— Mamy kolejnego ministra zdrowia w Polsce, Adama
Niedzielskiego. Obostrzenia 2zmieniajg sie bardzo czesto.
Niedawno mineta pierwsza rocznica od wprowadzenia lockdownu na
2 tygodnie. Czy Pana zdaniem sa to dziatania, ktdre przyczynia
sie do ochrony pacjentéw, spadku zachorowan?

— Jak juz wspomniatem, na dzien dzisiejszy dysponujemy
konkretnymi dowodami, iz lockdown nie ma wptywu na transmisje
wirusa. Prawdopodobnie wie o tym doskonale réwniez minister
zdrowia, Swiadomie fatszujgc informacje z wojewddztwa
warminsko-mazurskiego. Mamy wglagd do wynikéw wielu
randomizowanych badan udowadniajgcych brak skutecznos$ci
noszenia maseczek. Z drugiej natomiast strony padajg jedynie
opinie, niestety bardzo czesto obrazliwe, nie podparte zadnymi
badaniami - a co wiecej, wielokrotnie fa*szujace



rzeczywistos¢. Biorgc pod uwage dotychczasowe dziatania rzadu
oraz ich skutki — jestem w stanie zaryzykowal twierdzenie, iz
te dziatania w perspektywie czasu rzeczywiscie przyczynig sie
do spadku zachorowan na wszystkie choroby, gdyz ci najbardziej
chorzy i potrzebujacy pomocy po prostu umrg, nie doczekawszy
sie ratunku.

— Jak Pan ocenia, z perspektywy czasu i walki z wirusem
covid-19 stan polskiej stuzby zdrowia?

— Na grype chorowato zwykle kilkakrotnie wiecej ludzi niz na
koronawirusa Sars-CoV-2. Gdybysmy wéwczas wprowadzili
obowigzkowe testy u kazdego, tworzyli izolowane oddziaty
grypowe, zarzadzali kwarantanny i izolacje, zamkneli dostep do
placéwek ochrony zdrowia, by ,nie naraza¢ personelu” 1lub
»trwaé w gotowosci” na przyjecie o0s6b ze stwierdzonym
zakazeniem wirusem grypy — to pewnie zmartoby jeszcze wiece]
oséb, niz w wyniku obecnego paralizu ochrony zdrowia. Tylko
wtedy nikt nie wprowadzat w zycie tak absurdalnych pomystow.
Nawet jes$li u niektdérych oséb zakazenie SarsCoV-2 przebiega
bardziej burzliwie i ciezej niz grypa (czego nie neguje), to 1
tak ilo$¢ zgondéw wywotanych ,covidem” jest kilkadziesiagt razy
mniejsza niz liczba zgondw o0s6b, ktérym odmoéwiono pomocy
lekarskiej z powodu paralizu ochrony zdrowia. Decydenci
zamykajgcy kolejne oddziaty, zmuszajac do pozostania bez
opieki 1ludzi wymagajgcych jak najszybszego 1leczenia
specjalistycznego, ktorego zaniechanie lub op6Znienie grozi
smiercig — majg dostownie krew na rekach. Nie twierdze, ze nie
powinno by¢ miejsc przygotowanych do leczenia oséb z ciezkimi
objawami zakazenia SarsCoV-2 ale powinno sie zaprzestad
wreszcie testowania, 1 zaczag¢ przyjmowac tych ludzi do
wszystkich placéwek ochrony zdrowia, tak, jak sie przyjmowato
do tej pory wszystkich innych chorych na choroby infekcyjne.
Bez sztucznej stygmatyzacji. Jestesmy bombardowani
informacjami, ze takie przesuniecia sa konieczne, bo nie ma
gdzie leczy¢ chorych na COVID-19. Prosze Panstwa, w wyniku
dziatan rzadu, demolujgcych i tak ledwo zyjagcg stuzbe zdrowia



w Polsce, przez 9 pierwszych miesiecy 2020 roku mielismy 1,3
miliona hospitalizacji MNIEJ niz rok wczesniej. Réwnoczes$nie
kraj obiegaty obrazki pacjentow wozonych od szpitala do
szpitala w poszukiwaniu wolnego miejsca. Gdyby wtadze
pozwolity nam leczy¢ tak, jak do tej pory, mielibysmy miejsce
nie tylko dla pacjentédw covidowych, ale dla wszystkich, ktérzy
potrzebujg naszej pomocy.

— W maju ubiegtego roku lek przeciwwirusowy o nazwie
Remdesivir zostat w trybie nadzwyczajnym dopuszczony do
stosowania w ciezkich przypadkach Covid -19 w krajach Uni
Europejskiej. Z moich informacji wynika, ze ten lek jest
podawany wytacznie w warunkach szpitalnych. Czy Pan go rdéwniez
stosuje w leczeniu pacjentow panie Doktorze? Jesli tak, z
jakim skutkiem?

— Owszem, stosujemy Remdesivir, ale nie jestem w stanie
odpowiedzie¢ jednoznacznie, czy jest on wystarczajaco
skuteczny (to znaczy, czy w przypadku, gdybysmy go nie podali
— przebieg choroby bytby inny). Doniesienia ze Swiata sa
zrbéznicowane. Z pewno$cig wiekszg skutecznos¢ ma podawanie
Remdesiviru *gcznie z Amanatdyng (wedtug naprawde licznych
obserwacji podawanych przez Pana dr Wtodzimierza Bodnara).
Niestety, podawanie Amantadyny jest utrudniane, w wielu
przypadkach wrecz niemozliwe. Warte podkreslenia sg liczne i
udokumentowane przypadki pozytywnych skutkéw Tleczenia
Amantadyng, natomiast opowiesSci telewizyjne rzagdowych
autorytetéw o rzekomym powodowaniu mutacji wirusa przez tenze
preparat — nie sa poparte zadnymi, nawet watpliwej jakosci
badaniami. Jak wiemy, nie doszto réwniez do powstania
zabojczych mutacji wirusa na terenach Przemys$la, gdzie juz
ponad tysigc pacjentéw z COVID-19, skutecznie wyleczyt doktor
Wtodzimierz Bodnar — znany i ceniony w tamtych regionach
specjalista chorob ptuc, majacy ponad 30-letnie doswiadczenie
jako lekarz praktyk, miedzy innymi w leczeniu infekcji ptuc, a
stosujgcy Amantadyne niemal od poczgtku pandemii.

— Z tego co obserwuje, w Polsce i na Swiecie, Srodowisko



lekarskie jest bardzo podzielone. Mam wrazenie, ze co lekarz,
ekspert rzadowy, to inna opinia. Zapanowat chaos informacyjny
i to odbija sie rowniez na przecietnym Kowalskim. Jak to
zrozumie laik, skoro sami lekarze, od ponad roku méwia innymi
gtosami? Skad te rdéznice, w kwestii masek, obostrzen? Jedni
mowig, ze maski sa zupetnie niepotrzebne, inni, :ze
obowigzkowe. Jedni eksperci moéwig, ze jedynym sposobem na
zatrzymanie wirusa sg lockdowny, zamykanie szkét, praca zdalna
i masowe szczepienia. Inni z kolei, tacy lekarze jak Pan,
méwig zupetnie co$ innego. Panie Doktorze, skad te réznice?

— ROznice zawsze pojawiaty sie i beda pojawiaé¢ w dyskusjach na
wszelkie mozliwe tematy. Jezeli analizujemy polemike réznych
specjalistéw, to mozemy zauwazyé¢, ze jedni opieraja sie na
konkretnych badaniach 2z catego Swiata (nawet tych
niewygodnych, pomijanych milczeniem Llub deprecjonowanych z
powodu ,niepoprawnosci politycznej”), odnoszg sie
merytorycznie do przedstawianych argumentow, mdéwig logicznie
nie zmieniajac swego zdania w zalezno$ci od ,wytycznych
politycznych”, a drudzy atakujg w niewybredny i niekiedy
prymitywny sposdéb adwersarzy majacych odmienne zdanie,
wielokrotnie ich obrazajgc, merytoryczne a niewygodne
argumenty pomijajg milczeniem, czesto zmieniajg zdanie w
zaleznosci od sytuacji i zapotrzebowania z gory, czy tez
wypowiadajg przekonania, ktdére nie sg poparte zadng wiedzg
medyczng, zadnymi badaniami, czasem nawet zadng logika — to
odpowiedzmy sobie sami na pytanie: kto jest bardziej
wiarygodny?

— Kolejny temat, ktéry podzielit Swiat nauki, spoteczenstwa na
catym Swiecie to szczepionki na covid. Panie Doktorze, Dunska
Rada Krajowa ds. Zdrowia wstrzymata produkty firmy Astra
Zeneca niedawno z powodu skutkéw ubocznych tj. Smiertelne
zakrzepy krwi. Oprdocz Danii, te produkty wstrzymane zostaty
przez inne kraje tj. Norwegia, Wtochy, Estonia. Tymczasem w
Polsce, szef KPRM, petnomocnik ds szczepien Michat Dworczyk
stwierdzit na posiedzeniu Rady Medycznej w dniu 13 marca, ze



on nie widzi wskazan do zatrzymania masowych szczepien tym
produktem. Jak Pan to skomentuje?

— Zacznijmy od tego, ze zadna z tych szczepionek nie zostaka
dopuszczona w normalnym trybie na rynek UE, ale kazda
skorzystata z trybu warunkowego, a badania nad skutecznoscig i
bezpieczenstwem sg nadal prowadzone. Dlatego tez nie powinny
nas dziwi¢ watpliwo$ci wielu krajéw. Po doniesieniach o
wystgpieniu przypadkéw sSmiertelnych istnieje powazne
podejrzenie, ze moga one by¢ niebezpieczne. W takiej sytuacji
zdecydowanie zalecatbym ostroznos¢. Warte zastanowienia jest
to, ze jesli umrze cztowiek np. na zawat serca, czy z powodu
zaawansowanej choroby nowotworowej, a stwierdzono u niego
dodatni test w kierunku SarsCoV-2, to kwalifikuje sie ten zgon
jako wywotany koronawirusem — co powoduje eskalacje strachu
oraz, zgodnie z informacja bytego Gtdéwnego Inspektora
Sanitarnego, Jarostawa Pinkasa, ,generuje zapotrzebowanie
emocjonalne na szczepionke, taki stan ducha, ze chce to mie¢,
poniewaz jest to dla mnie niezwykle wazne”. Z drugiej strony,
jesli po szczepieniu pacjent nie majgcy zadnych powaznych
chordob umrze z powodu zakrzepicy (do ktérej nie miat nigdy
wczesniej sktXonno$ci) lub z innej nieznanej przyczyny, to méwi
sie, ze nie ma podstaw, by wigzal to ze szczepieniem. Po
prostu nie mozna méwi¢ niczego, co mogtoby deprecjonowad
szczepionki. Zwrdéécie Panstwo uwage: nie istnieja medykamenty,
ktére nie miatyby licznych dziatan ubocznych. Kazdy lek ma
takowe i mozna o tym otwarcie méwié¢. Ale jest jedna ,Swieta
krowa” — szczepionka, o ktérej nie wolno nic ztego powiedzie€.
Warto sobie zada¢ pytanie: dlaczego? Znowu odwotam sie do
stwierdzenia prof. W. Guta: ,firmy musza sprzedal swoje
szczepionki”. To przeciez jeden z najwiekszych biznesow
Swiata. Jak poinformowat premier Mateusz Morawiecki podczas
szczytu w Davos na poczatku ubiegtego roku, firma Astra Zeneca
planuje inwestycje w Polsce na ok. po6ttora miliarda ztotych.
Nasuwa sie pytanie, czy inwestycja tej wielko$ci nie wymaga
takiego, a nie innego dziatania rzadu?



— Kontynuujac temat szczepien w Polsce, czy Pana zdaniem te
produkty, ktére sa aktualnie dostepne w Polsce, szczepionki
wektorowe 1 z technologig mRNA firmy Commirnaty, Moderna,
Pfizer, zatrzymaja emisje wirusa?

— Wed*ug danych na dzien dzisiejszy (26 marca 2021 roku)
zachorowalnos¢ w ekspresowo szczepionym Izraelu to 9,3 osoby
na 100 000. Doktadnie taki sam wskaznik jest w potozonym
nieopodal Iranie, ktdéry raczej nie spieszy sie ze
szczepieniami. Ciekawie wyglada tez pordwnanie krzywych
zachorowan z Wielkiej Brytanii i Niemiec — duza réznica w
tempie szczepien, a bardzo podobne krzywe. Nasuwa to
przypuszczenia, ze nadzieje poktadane w powstrzymaniu
zachorowan za pomocag szczepionek mogg by¢ zbyt wczesne.
Przypomne, ze koronawirusy znamy od kilkudziesieciu lat. Znamy
ich zdolnos¢ do szybkich mutacji. Jezeli SARS-COV-2 nie rézni
sie zbytnio od pozostatych koronawiruséw — a nic jak do tej
pory na to nie wskazuje — szczepionka nie da sie zablokowad
infekcji. Podobnie jak w przypadku grypy. Szczepionki sezonowe
Sg z nami juz od dawna, a bardzo czeste sg przypadki, ze
chorujg nawet zaszczepieni. Podobnie ma sie sytuacja z
ozdrowiencami — jezeli przechorowalismy Covid-19, mozemy za
kilka-kilkanascie miesiecy bez problemu zarazi¢ sie inng formag
zmutowanego wirusa. Doktadnie, jak w przypadku znanej nam
wszystkim doskonale grypy.

— Czy osoba zaszczepiona na covid-19 moze zachorowad?

— Znam takie przypadki i sg na ten temat doniesienia. Tak samo
jak doniesienia o zgonach po szczepieniu. Osobiscie jeszcze
bardziej niepokoi mnie fakt informacji podanej przez
przedstawiciela firmy AstraZeneca, ze powiktania mogg wystagpic
po kilku nawet latach. To znaczy, ze nie chodzi tu o wczesne
powiktania poszczepienne, %tgcznie ze zgonamli po szczepieniu,
ale o odlegte skutki, ktére beda wynikiem zmian, do jakich
dojs¢ moze w organizmie po przyjeciu szczepionki, za ktérej
skutki nie chce odpowiada¢ producent.



— Ostatnie pytanie Panie Doktorze. Doktor Geert
Vanden Bossche, znany badacz swiatowy w kwestii szczepien
wystosowat niedawno apel do $rodowiska naukowego i Swiatowej
Organizacji Zdrowia w sprawie zatrzymania masowych szczepien
na Covid-19. Jak Pan to skomentuje?

— Dr Geert Vaden Bossche nie jest antyszczepionkowcem. Jest
doskonatym specjalistg w zakresie wakcynologii, przeprowadzat
liczne badania szczepionek. Jest niekwestionowanym autorytetem
w tej dziedzinie. W oparciu o konkretne dane naukowe wykazuje,
ze te masowo wprowadzane szczepienia z duzym
prawdopodobienstwem spowodujg powstanie szczepdw opornych na
leczenie, charakteryzujgcych sie duzg Smiertelnoscig.

— Panie Doktorze, dziekuje za spotkanie, poswiecony czas i
rozmowe.

Z dr. Zbigniewem Martykg rozmawiata Beata Pudto
Zrédto: WolneMedia.net
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