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ARE HUGO PRIPP

Ingen av forfatterne har oppgitt noen interessekonflikter.

En kronikk i Tidsskriftet om pandemimodeller etterlater inntrykket at slike
modeller er objektive (1). En modell er basert pd forutsetninger med ulik grad
av usikkerhet. Pandemimodellene inkluderer parametere som kontakt,
frekvens, mortalitet, inkubasjonstid og infeksigs periode. I koronapandemiens
forste fase var disse i stor grad ukjente. Frekvensen av asymptomatiske barere,
asymptomatisk smittespredning eller kryssimmunitet som falge av eksponering
for endemiske koronavirus er andre parametere som fortsatt er usikre. Det er
ogsa usikkert hvordan mennesker endrer handlingsmenstre i takt med
informasjon om pandemien. Det er ingen konstanter i menneskers handlinger

(2).

Ovenstaende betyr at konstruksjon av pandemimodeller av ngdvendighet
inkluderer mer eller mindre subjektive antagelser. Modellenes bearbeiding av
subjektive inndata gjor ikke utdata objektive. Heller ikke sensitivitetsanalyser
gir objektive utdata. Det blir derfor misvisende a kalle modellene for objektive.
Bruk av matematiske og statistiske modeller ved analyse av empiriske
(historiske) data og faktisk observerte data underveis i pandemien er derimot
ofte nyttig.

Forfatterne er kritiske til bruk av erfaringer og vurderinger fra eksperter nar
det gjelder smittsomme sykdommer. Forfatterne hevder at slike tilnaerminger
vil vaere preget av kunnskap om tidligere epidemier og er kanskje ikke
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overfgrbare til korona pandemien. Vi mener derimot at virologer, patologer,
kliniske epidemiologer og andre besitter viktig kunnskap for handtering av
pandemien. Det er viktig ikke & la seg forfore av modellenes kompleksitet (3).

Vi er enig med forfatterne at den menneskelige hjerne er darlig til intuitiv
vurdering av tall, og at det kan veere vanskelig 4 forsta konsekvensene av
eksponentiell vekst. (Empiri viser at virusepidemier, inkludert korona, folger
en Gompertz-kurve med rask vekst, avflating og sa langsomt fall). Men vi stiller
oss tvilende til at det er lettere a forstd modellenes framforinger nar
forutsetningene er usikre. Dette er s@rlig problematisk nér erfaringer viser at
politikere har en tendens til a folge verstefalls modeller (eller sakalte
«rimelige» verstefallsmodeller (4)). Studier tyder pd at nytten av
nedstengningene i ulike land er betydelig overdrevet.

Sammenhengen mellom ulike tiltak mot pandemien og den totale dedelighet
har veert lav i forhold til iboende forskjeller som klima,
befolkningssammensetning og generell helse (5). Politiske tiltak basert pa
matematiske modeller kan derfor vise seg a ha vert serlig skadelige.
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