Ar buvo reikalingas karantinas?
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Nuo pat griezty suvarzymy ir karantino jvedimo pradzios mokslininkai bandé apskai¢iuoti galimas
SARS-CoV-2 (dar vadinamo COVID-19) viruso plitimo pasekmes lyginant su scenarijais, kuomet
apribojimai nebtity jvedami arba jvedami tik $velniis jy variantai. Dar §iy mety vasario pabaigoje
Imperial College London mokslininky grupé, vadovaujama epidemiologo Neil Ferguson’o,
apskaiciavo galimas COVID-19 infekcijos pasekmes Jungtinéje Karalystéje bei JAV ir perspéjo
Didziosios Britanijos vyriausybe, kad nesiémus griezty apsaugos ir apribojimy priemoniy, COVID-
19 virusas Sioje Salyje gali nusinesti 510000 gyvybiy, o infekuoty zmoniy skaic¢ius blogiausio
scenarijaus atveju gali siekti 60% populiacijos. I§samios lentelés, sudarytos visoms pasaulio Salims,
padéjo susidaryti vaizda kaip galéty pasikeisti valstybiy demografiné situacija i$sipildzius skirtingo
grieztumo apribojimy scenarijams. Tai privert¢ D. Britanijos vyriausyb¢ kovo viduryje jvesti
Zymiai grieZtesnius socialinés distancijos apribojimus visiems, ne tik vyresniems kaip 70 mety,
gyventojams bei kitus suvarzymus. Kovo 30-ja mokslininky buvo paskelbta, kad jvesti suvarzymai
turéty sumazinti mir¢iy skaic¢iy nuo 510000 iki 20000 (Siuo metu oficialiai skelbiama apie 40000
mirtis JK nuo COVID-19 infekcijos).

Ivairiausi viruso plitimo, modeliavimo, poveikio ir kiti aspektai nagrinéjami milziniskame sraute
moksliniy straipsniy. Be kity klausimy, mokslininkai bando atsakyti j klausimus apie tai, kiek
jvairios nefarmacinés intervencijos priemonés (t.y. nemedicininés priemonés, kurios taikomos
asmenims, visuomenei ir aplinkai) padéjo ir padeda sumazinti COVID-19 uzsikrétimy ir mirusiyjy
skai¢iy. Imperial College London mokslininky straipsnis [1], tyres 11 Europos valstybiy (Austrija,
Belgija, Danija, Ispanija, Italija, Jungtiné Karalysté, Norvegija, Pranciizija, Svedija, Sveicarija,
Vokietija) duomenis ir pateikes nefarmaciniy intervencijos priemoniy poveikj, yra bene daugiausia
minimas populiariojoje Ziniasklaidoje. Atkreipsime démesj, kad jis pasirodé kovo 30 d., kai
daugelis valstybiy buvo ka tik jvedusios ir pradéjusios jgyvendinti grieztus karantino zingsnius.
Darbe, naudojant Bajeso hierarchinj modelj, buvo bandyta sumodeliuoti kokig jtakg nefarmacinés
intervencijos galéjo turéti miréiy nuo viruso skaiciui. Apskaiciuota, kad jvesti apribojimai padéjo
iSvengti apie 59000 mirc¢iy tose 11 valstybiy (95% patikimumo intervalas 21000-120000). Tarp jy,
Italijoje ir Ispanijoje i§ viso iSvengta atitinkamai 38000 [13000-84000] ir 16000 [5400-35000]
mir¢iy. Tuo tarpu valstybése, kur epidemija nebuvo tiek pazengusi, pavyzdziui Norvegijoje ir
Danijoje, potencialiai iSvengta atitinkamai tik 10 ir 69 mir¢iy. Kaip minéjo viena i$ studijos autoriy
Imperial College profesore, statistiké ir epidemiologé Christl Donnelly, Sis tyrimas aiskiai parodé

tokiy apribojimy, kaip socialinés distancijos laikymasis ir kt. nauda. Bitent jie sumazina viruso



plitimo galimybe ir sumazina susirgimo ar net mirties tikimybe. Palyginimui, jeigu pasiremtume
Siy 11 saliy statistika ir pritaikytume vidutinj santykj Lietuvos atvejui, gautume ,,neintervencinj’’
miréiy skaiciy, triskart didesnj nei stebima. Aisku, tokie ,.kas biity jeigu buty 'skaifiavimai yra

spekuliacinio pobtdzio ir turi buiti matematiskai-statistiskai pagristi.

Nemazai mokslininky bandé detaliai atsakyti kurios konkreéiai nefarmacinés intervencijos
priemonés buvo efektyviausios. Saliy naudojamas tokiy apribojimy spektras apima: 1) mokymosi
jstaigy uzdarymg, 2) valstybiy sieny uzdaryma, 3) masiniy susirinkimy draudima, 4) Zmoniy
buriavimosi draudima; 5) renginiy viety, restorany, parduotuviy uzdaryma, 6) judéjimo suvarzyma,
7) veiklos darbo vietose apribojima. Ciuricho ir Bazelio mokslininky 20-ies $aliy statistiné analizé
[2] (remiamasi duomenimis iki 2020 m. balandzio 11 d.) parodé, kad didziausia jtaka - 33% (su
95% pasikliovimo intervalu 1647 %) — turéjo renginiy viety, restorany, parduotuviy uzdarymas,
Darbo viety uzdarymas buvo antras pagal efektyvuma ir sumazino atvejy skaiciy 28% (95% PI 10—
42 %), o sieny uzdarymas 26% (95% PI 13-37 %). Mokymosi jstaigy uzdarymas prie atvejy
sumaz¢jimo prisidéjo tik 11% (95% PI 0-27 %), taigi jy salyginé jtaka - viena silpniausiy. Jdomus
tyrimas [3] buvo atliktas Ilinojaus universiteto mokslininky, kurie remdamiesi 9 valstybiy (Ispanija,
Italija, JAV, Jungtiné Karalysté, Kinija, Piety Koréja, Pranciizija, Singapiiras, Vokietija)
duomenimis, i$tyré 6 priemones: kelioniy Suvarzymus, kaukiy dévéjimg, valstybiy sieny
uzdaryma, socialinio atstumo laikymasi, mokykly uzdaryma ir centralizuota karantinavima.
Mokslininkai pritaiké populiary SIR (imliis-uzsikrétg-iSgije) modelj. Remdamiesi duomenimis iki
balandzio 13 d., mokslininkai parodé kad kelioniy apribojimai ir socialinio atstumo laikymasis
buvo statistiSkai nereik§mingi (95% reik§Smingumo lygmuo). Be kity jzvalgy, autoriai pastebéjo,
kad ,,brangiis‘‘ apribojimai, tokie kaip sieny uzdarymas, gali biiti efektyviai pakeisti kitais — pvz.

mokykly uzdarymu, kaukiy dévéjimu, centralizuota karantinavimo sistema ir pan.

Siy mety geguzés ménesj zurnalo ,,Nature” publikacijoje [4] buvo pristatyta i§sami COVID-19
plitimo jvairiuose Kinijos regionuose analizé. Straipsnyje tarptautiné mokslininky komanda sudaré
kelioniy tinklu paremta SEIR (imlas-paveikti-uzsikréte-iSgije) modelj, kuriame, remiantis
iSmaniyjy telefony duomenimis, buvo analizuojamas zmoniy judéjimo suvarzymo ir Kkity
apribojimy poveikis viruso plitimui. Tyrimas atskleidé, kad nejvedus apribojimy, atvejy skaiius
Wuhane galéjo iSaugti 52 (tarpkvartilinis plotis 33—71), o kitose Kinijos provincijose — net 125
(tarpkvartilinis plotis 77-180) kartus. Jvedus karanting trimis savaitémis anks¢iau (Wuhane
karantinas buvo paskelbtas 2020 m. sausio 23 d.), susirgimy Wuhane galéjo sumazéti 66%, tuo
tarpu tris savaites pavélavus, jy galéjo buti net 18 karty daugiau. Taip pat skai¢iavimai parodé, kad
ankstyvas atvejy aptikimas ir jy izoliacija net 5 kartus sumazino susirgimy skaiciy, o socialinio
atstumo uztikrinimas buvo ne toks reikSmingas, taciau vis tiek sumazino galimus susirgimus

mazdaug 2,6 karto. Kelioniy apribojimai turéjo dar maZesne¢ jtaka, taciau padéjo iSvengti viruso



i$plitimo |} kitus Kinijos regionus. Straipsnio autoriai pabrézé, jog siekiant geriausio ilgalaikio

rezultato, efektyviausias biidas yra keliy intervencijos priemoniy derinimas.

Aisku, gautieji rezultatai néra ir negali bati labai tikslais: dazniausiai gauti patikimumo intervalai
yra plattis, priemonés yra tarpusavyje susijusios ir vienos i$ jy laikymasis gali jtakoti kurig nors
kita, jy efektyvumas gali priklausyti nuo karantino fazés, kiekvienos valstybés gyventojy amziaus
strukttiros ir daugybés kity faktoriy. Tad jie turi bati interpretuojami atsargiai. Minéti rezultatai yra
tik keli i§ §imty kasdien pasirodanciy preprintuose ir zurnaluose (net ir specializuotuose COVID-19
skirtuose zurnaluose). Taciau, tikétina, kiekvienas toks tyrimas padés vyriausybéms geriau suprasti

Sio viruso plitimo eigg ir pasirinkti efektyviausius veiksmus, stabdanéius epidemija.
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