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Abstrakt: Szczepienia sensu lato (czyli w rozumieniu szerokim, nie tylko
farmakologicznym) to jedno z najwi¢kszych osiagnie¢¢ interdyscyplinarnej nauki (nie
tylko medycyny, lecz takze matematyki i w coraz wiekszym stopniu réwniez nauk
spolecznych). Opanowanie aktualnej pandemii COVID-19 zalezy od wyciagni¢cia
wnioskéw z burzliwej historii szczepien w ujeciu interdyscyplinarnym. Co ciekawe,
pierwszy matematyczny model epidemiologiczny jaki kiedykolwiek powstal
wykorzystywal wlasnie dane dotyczace epidemii czarnej ospy w XVII wiecznym
Wroclawiu, to przede wszystkim glownym celem byla analiza ryzyka i korzySci
wariolizacji — czyli prekursora szczepien zastapionych przez pierwsza szczepionke w
rozumieniu dzisiejszym na przelomie XVIII/XIX w. Tu historia zatoczyla kolo, gdyz to
wlasnie we Wroclawiu w roku 1963 wybuchla ostatnia znaczaca epidemia czarnej ospy
w Europie, krotko przed eradykacja choroby. To glownie dzieki szczepieniom
prewencyjnym osoéb z ryzykiem kontaktu oraz modelowaniu (przy wykorzystaniu
danych wlasnie z Wroclawia) udalo si¢ wtedy te epidemi¢ opanowaé. Moim zdaniem za
malo wykorzystywaliSmy historyczne doswiadczenia naszego regionu Europy w obecnej
pandemii COVID-19 i za bardzo przyjeliSmy zewnetrzny dyktat naukowy (np.
zdecydowana wigkszo$¢ badan klinicznych interwencji zwalczajacych/zapobiegajacych
COVID-19 byla prowadzona poza Europa kontynentalng) czy narracj¢ anglosaskg (np.
wywodzenie nowozytnej epidemiologii od Johna Snowa zamiast od Daniela
Bernoulliego).

Stowa kluczowe: epidemiologia, szczepienia, historia Wroclawia, historia modelowania
epidemiologicznego, spoleczne aspekty epidemii, Ospa prawdziwa

Title (eng): The dilemma of the benefits and risks of vaccination once again, and what
does Wroclaw have to do with the almost 300 year old history of epidemiology?

Abstract: Vaccination sensu lato (i.e. in the broad sense, not only limited to
pharmacology) is one of the greatest achievements of interdisciplinary science (not only
medicine but also mathematics and, increasingly, the social sciences). Mastering the
current COVID-19 pandemic depends on learning from the tumultuous history of



vaccination from an interdisciplinary perspective. Interestingly, the first mathematical
epidemiological model ever used to describe data on the smallpox epidemic in 17th-
century Breslau/Wroclaw was primarily aimed at analysing the risks and benefits of
variolation - that is, the precursor to vaccination. Here history has come full circle, for it
was in Wroclaw in 1963 that the last significant smallpox epidemic in Europe took
place, shortly before the disease was eradicated. It was largely thanks to preventive
vaccination of those at risk of exposure and modelling (using data just from Wroclaw)
that the outbreak was then brought under control. In my opinion, we have made too
little use of the historical experience of our region of Europe in the current COVID-19
pandemic and have adopted too much of the external scientific dictates (e.g. the vast
majority of clinical trials of interventions to treat/prevent COVID-19 were conducted
outside continental Europe) or the Anglo-Saxon narrative (e.g. deriving modern
epidemiology from John Snow instead of Daniel Bernoulli).

Keywords: epidemiology, vaccination, history of Wroclaw, history of epidemiological
modelling, social aspects of the epidemic, Smallpox

Wprowadzenie: Rys historyczny wariolizacji i wakcynacji

Medycyna (zwlaszcza w obszarze chorob zakaznych) stanowi idealny przyktad $cistego
zwigzku paradygmatu naukowego z wiedza potoczng w danej epoce (Rudolf, 2019) i regionie
(Jarynowski, 2020). Co do postaw spoteczenstwa wobec szczepien, to historycznie w Polsce
(wraz z tzw. Ziemiami Odzyskanymi) istniata nieche¢ wobec niektorych szczepien (juz od
samego poczatku, czyli prekursora szczepien — wariolizacji), ws$rod rdéznych grup
spotecznych (cho¢ motywy mogly by¢ rézne). Niektorzy ludzie mogli mie¢ obawy lub
watpliwosci dotyczace bezpieczenstwa szczepien lub ich skutecznosci, podczas gdy inni
mogli by¢ przeciwni szczepieniom z innych powodow, takich jak przekonania religijne lub
filozoficzne. Co wazne, wigkszo$¢ tych watpliwosci sigga do samego poczatku szczepien i
wcale nie wynika z braku wiedzy o istnieniu mikroorganizmoéw czy znajomosci zasad
transmisji (Wolff, 1996).

Osig tego artykutu jest analiza modelu matematycznego ospy prawdziwej Bernoullego (na
danych wroctawskich) oraz dyskusji wokoét tego modelu wsrdd dwcezesnych elit w kontekscie
poréwnawczym do aktualnej epidemii COVID-19 (zalgzek artykuly ukazal si¢ w czerwcu
2021 na blog IBI (http:/interdisciplinary-research.eu/dylemat-korzysci-oraz-ryzyka-
szczepien). Prezentujacy swoje wyniki dotyczace modelu wroctawskiego analizy korzysci i
ryzyka “szczepien” p/ospie prawdziwej w 1766 roku w Paryzu (Bernoulli, 1766), jeden z
najwickszych matematykow w dziejach ludzkosci — Daniel Bernoulli, powiedziat: ,,Po prostu
wierzg, ze w materii jakosci zycia ludzkiego, zadna decyzja nie zostanie podjeta, bez
wszelkiej wiedzy, ktorg obliczenia i analizy mogg dostarczy¢” (thum. Jarynowski).



Czarna ospa ze wzgledu na swoja cykliczng masowo$¢ oraz wysoka $miertelnosci
powodowata wysoki wskaznik umieralno$ci w spoleczenstwach XVII i XVII wieku i
wywotywata podobne reperkusje spoteczno-polityczno-kulturowe. Ospa prawdziwa byla
jednym z najgrozniejszych i najbardziej rozpowszechnionych zakazen na $wiecie, a jej
epidemie mialy miejsce od starozytnosci az do eradykacji w drugiej potowie XX wieku
(Jarynowski, 2013). W omawianym czasie (w polowie XVIII wieku) rozwijana byla
procedura wprowadzania zakazenia przez skore (np. z materiatu zakaznego pobranego z ropy
innych chorych), aby wywola¢ tagodniejsza chorobe niz w przypadku zakazenia wirusem
Variola Vera (czarna/prawdziwa ospa) droga oddechowa, ale taka, ktora pozwala naby¢
odpornos¢. Wariolizacja byla dosy¢ ryzykownym zabiegiem, a Bernoulli uzyl swojego
modelu, aby porowna¢ prawdopodobienstwo $mierci po “szczepieniu” (ryzyko) w
porownaniu z zyskiem w dhugosci zycia wynikajacym z uniknigcia pelnoobjawowej choroby
(korzys¢). Wariolizacja, mimo swoich dobroczynnych skutkow, niosta za sobg ogromne
ryzyko zgonu (Balcerkiewicz & Jagodzinski, 2020), gdyz umierato nawet do kilku procent
poddanych procedurze (co wazne dyskusja nad estymacja $miertelnos$ci begdzie waznym
motywem spajajagcym logike artykulu). Nalezy podkreslic, ze nie bylo to metoda
standaryzowana i w zalezno$ci od szkoly czy sposobu przeprowadzenia tej procedury
wspotczynnik §miertelno$ci réznit si¢ znaczaco, stad moga dodatkowo wynika¢ bardzo duze
réznice w skuteczno$ci 1 profilu bezpieczenstwa miedzy populacjami. Mimo iz choroba po
inokulacji zazwyczaj przebiegata tagodnie, to jednak nie bylo mowy o gwarancji a nawet
wysokiej dozy pewnosci, 1z poddany zabiegowi pacjent przezyje. Historia immunizacji na
ziemiach etnicznie polskich sigga konca XVIII wieku, kiedy to juz poddawano wariolizacji
Polakow bedacych podwladnymi Imperium Rosyjskiego (cho¢ pierwsze osoby byty
poddawane wariolizacji jeszcze za czasOw panowania Stanistawa Augusta Poniatowskiego).
We Wroctawiu, w zwigzku z duza niechg¢cig do wariolizacji w niemieckich Prusach (w
przeciwienstwie do obszaru pod wtadaniem Habsburgdéw czy niektorych zachodnich krajow),
raczej nie stosowano tej metody (Henig, 1997) i jedyne zachowaly si¢ wzmianki historyczne
dotycza dyskusji korzysci wzgledem ryzyka w historii medycyny Dolnego Slaska.

Przetom w profilaktyce przeciwko ospie prawdziwej zawdzigczamy wielu medykom
eksperymentujagcem z ospa krowianka w drugiej potowie XVIII, a zwlaszcza Edwardowi
Jennerowi. Metoda Jennera, nazwana wakcynacja (od variola vaccina- ospa krowia) szybko
zrewolucjonizowala medycyne, gdyz $miertelnos¢ tej metody byla statystycznie
zaniedbywalna. Szczepienia przeciwospowe metoda Jennera, zostaly wprowadzone w pod
zaborem rosyjskim jak i w pruskim Wroctawiu dosy¢ szybko, bo juz na poczatku XIX wieku.
We Wroctawiu od 1820 wprowadzony zostal obowiazek szczepien przeciw ospie prawdziwej
dla zolierzy a obowiazek na calg populacje rozszerzono w 1876 (Hiintelmann, 2020), kiedy
pod zaborem austryjackim czy rosyjskim szczepienia p/ospie byly dobrowolne (dopiero w
latach 20. XX wieku szczepienia staty si¢ obowigzkowe w II RP w Polsce). W XIX wieku
szczepienia na obszarze wspolczesnej Polski staty si¢ coraz bardziej powszechne, a ich celem
bylo zapobieganie nie tylko ospie prawdziwej, ale tez chorobom takim jak wscieklizna,
waglik, gruzlica (duzy wkiad Odona Bujwida w Tuberkuling), blonnica, czy tgzec.
Dodatkowo etymologia polskiego stowa szczepienie (Lazinski, 2021) i niemieckiego
Impfung wywodzi si¢ od procedury roz(-w)szczepiania roslin co w stosunku do ludzi i
zwierzat mialoby polega¢ na wzbogacaniu organizmu podstawowego o nowe cechy (co rdzni
jezyk niemiecki od innych jezykéw germanskich a jezyk polski od innych jezykow
stowianskich).

Poczatek epidemiologii chorob zakaznych a problemy w XXI wieku



Nalezy podkresli¢, ze to wlasnie wtedy 6w epizod wroctawski zapoczatkowal rozwdj nowej
nauki, czyli epidemiologii, ktora dzigki matematyce (do ktorej pézniej dotaczyta socjologia),
mogla sta¢ si¢ wiodacg dziedzing medycyny w czasach nawracajacych epidemii (Jarynowski
iin., 2014).

Bernoulli opart si¢ w swojej pracy na tabelach umieralno$ci miasta Wroctaw, gdzie wiek i
pte¢ kazdego zmartego w danym miesigcu zostaty zapisane i1 poréwnane z wielkoscia danej
kohorty z pigciu lat (od 1687 do 1691), ktore to zostaly przygotowane z zachowaniem
wszystkich wymagan doktadnos$ci 1 szczerosci (Jarynowski, 2014). Po zastosowaniu wielu
uproszczen otrzymat §rednig dtugo$¢ zycia w stanie naturalnym jako EN 26 lat i 7 miesigcy, a
dla sytuacji w ktorej nie wystepowalaby ospa prawdziwa EV 29 lat i 9 miesigcy. Po czym
wyznaczyt krytyczne prawdopodobienstwo zgonu z powodu wariolizacji (p=1-EN/EV~11%)),
ponizej ktorego korzy$¢ ze “szczepienia” przewyzsza ryzyko z tym zwigzane dla populacji
Wroctawia. Oczywiscie, korzystajac z bazowego modelu wroctawskiego przeliczytl 6w prog
dla innych miast, np. Londynu czy Paryza, dla ktorych tak doktadne dane nie byly dostepne
(Bernoulli, 1766).

Warto podkreslic, ze parametry wprowadzone 1 wyestymowane przez Bernoulliego
(Jarynowski & Grabowski, 2015) dzieki tabelom wroctawskim sg stosowane (czasami w
identycznej formie, czasami z niewielkimi zmianami w postaci innych estymatoréw) w
epidemiologii do dzi§: presja zakazenia/wirusa (prawdopodobienstwo zachorowania w
danym roku), $miertelno$¢ (IFR-infection fatality rate), odpornos¢ zbiorowiskowa (procent
populacji udodpornionej powyzej ktérego epidemia si¢ nie szerzy), itp.

Analizy Bernoulliego wywotaly ogromng fale zainteresowania (Seth, 2014) w europejskim
srodowisku naukowym (z czym réwniez mieliSmy do czynienia w zwigzku pandemia
COVID-19). Z powodu braku danych wysokiej jakosci, Bernoulli zalozyt ryzyko zgonu z
powodu wariolizacji na poziomie 1%, d’Alembert 2%, a Diderot 0.5%. Tak wigc, temat
szczepien 1 rozbiezno$ci w szacowaniu i percepcji ryzyka zajmuja elity intelektualne juz od
prawie 300 lat. Argument, ze mozna by zacheca¢ ludno$¢ do oszacowania — na podstawie
dostepnych danych — z jednej strony prawdopodobienstwa wystapienia zakazenia oraz
mozliwych skutkow zdrowotnych choroby, a z drugiej — ryzyka wystgpienie i ci¢zkosci
NOP-6w po szczepieniu jak i rowniez oczekiwanych skutkow ochronnych (Jarynowski,
Semenov, & Belik, 2021) nie bedzie powszechnie dziatat ze wzgledu na braki w rozumieniu
matematycznych 1 statystycznych wilasnosci (Gigerenzer & Edwards, 2003), czy roznych
wyjsciowych zalozen prowadzacych do przeciwnych wnioskéw (Witczak, 2022).

Tez juz XVIII-to wieczni filozofowie spoteczni zidentyfikowali paradoksy percepcji ryzyka,
gdyz wariolizacja wigzala si¢ z niebezpieczenstwem zgonu “tu i teraz”, a uniknigcie $mierci
czy powiktan z powodu czarnej ospy odnosi si¢ do abstrakcyjnej przyszitosci. Juz wtedy
wyodrebniono dylemat ryzyka i korzysci pojedynczej jednostki (Jarynowski & Skawina,
2021; Seth, 2014) oraz calego spoteczenstwa (szczepiac siebie jednostka podejmuje ryzyko
indywidualne, ale korzy$¢ moze by¢ rowniez zbiorowa chronigc inne osoby poprzez
zmniejszenie presji wirusa w populacji czy przekroczenia wydolnosci systemu ochrony
zdrowia w szczycie). W zwiazku z powyzszym spoleczne uwarunkowanie epidemii oraz
szczepien nie sg absolutnie niczym nowym a znaczna cze$¢ tematyki poruszanej przez elity
XVIII-to wieczne pokrywa si¢ kowidowymi narracjami (Stochmal 1 in., 2021). Oprocz



niebezpieczenstw zwigzanych ze zdrowiem osob szczepionych, podnoszono kwesti¢ religii —
podwazano zgodno$¢ wariolizacji z wiarg np. w rycie protestanckim (Wolff, 1996).

Zastosowanie metod matematycznych i modelowania szczepien w epidemiologii jest juz
bardzo starym podejsciem opisania i przewidywania zjawisk wplywajacych na populacje
(Jarynowski & Grabowski, 2015). Patrzac z perspektywy historycznej, epidemiologia
przeszta duza przemian¢ od analiz Johna Snowa i1 Daniela Bernoulliego po dzisiejsze
mozliwo$ci opracowywanie ognisk i modelowania (nowcasing - czyli oszacowanie
rzeczywistej skali zjawiska i forecasting - czyli przewidywania przysziosci), a co za tym idzie
skuteczniejszego zapobiegania i zwalczania epidemii (Jarynowski, Semenov, & Belik, 2021).
Tym bardziej, ze mniej wigcej od wybuchu epidemii HIV (>40 lat) dysponujemy danymi z
randomizowanych badan klinicznych oraz po-autoryzacyjnymi rejestrami (Jarynowski &
Belik, 2018), dzieki czemu modele korzystaja z bardziej doktadnych danych i mogg znacznie
wigcej zmiennych uwzglednia¢ (Epstein, 1996). Z tym, ze to teraz dane pozyskane z badan
klinicznych i obserwacyjnych z innych o$rodkéw sa wykorzystywane do budowy modeli dla
Wroctawia (Bracher i in., 2022), a my w Polsce praktycznie nie prowadzimy wysokiej
jakosci rejestrow ani nieckomercyjnych badan klinicznych w zakresie chordb zakaznych. A te
ktére uruchomili§my (w tym kilka realizowanych we Wroctawiu) zakonczyly si¢ co do
jednego porazka (np. amantadyny, ale tez innych substancji czynnych jak réwniez
interwencji telemedycznych) hojnie finansowane przez NCBiR i ABM, gdzie koszt
pozyskania pacjenta oscylowal miedzy tysigcem a kilkudziesigcioma tysigcami zt
(Jarynowski, 2022b). I to nie dlatego, ze nie wykazano skuteczno$ci interwencji (istotnej
statystycznie roznicy miedzy interwencjg a kontrolg), ale zadne z niech si¢ nie zakonczyto
(zgodnie z planowanymi punktami koncowymi), co $wiadczy o ogromnym opdznieniu
polskich instytucji medycznych w zarzadzaniu badaniami klinicznymi (cho¢ jako
wykonawcy na zlecenie zachodnich koncernéw farmaceutycznych jeste§my bardzo cenieni
co wida¢ np. przy udziale Szpitala Zakaznego im. Gromkowskiego w badaniach nad
remdesivirem (Flisiak 1 in.,, 2021)). Dodatkowo w dobie rozwoju technologii
informatycznych wspomaganie procesOw np. symulacje przez inteligentne systemy
komputerowe wyposazone w bazy wiedzy dziedzinowej (o kontaktach spotecznych,
skuteczno$ci szczepien, NOP-ach, itp.) stajemy przed mozliwosciami przekraczajacymi
naszych poprzednikow, ktorzy kartka i pidrem co najwyzej mogli korzystaé¢ z liczydet czy
wiedzy ksigzkowej. Daje to mozliwos¢ stosowania i projektowania dziatah prewencyjnych
(np. ustalanie optymalnej kolejnosci szczepien jak i precyzyjnej kalkulacji kosztow). Jednak
juz XVIII-to wieczni ,,modelarze” epidemii zauwazyli, Ze najwiekszym problemem jest tak
zwany ‘“‘czynnik ludzki”, czyli szereg trudnych do przewidzenia reakcji spoleczenstwa na
zmieniajace si¢ bodzce (Niedzielewski 1 in., 2022).

Historia lekcjg zycia - czyli implikacje na przyszlo$¢

Dzieki modelom epidemiologicznym, wiedzieliSmy iz, sezon infekcji uktadu oddechowego
2022/2023 bedzie si¢ cechowatl prawdopodobnie powrotem do $redniej z lat poprzednich
(gléwnym czynnikiem jest obnizona odpornos$¢ miedzy innymi spowodowana zmniejszong
zapadalno$cia w zwigzku restrykcjami przeciw COVID-19, ktére zadziataly rowniez na inne
choroby przenoszone tym samymi drogami w poprzednich 2 latach) i poza umiarkowanym
przebiegiem pandemii COVID-19, z duza doza prawdopodobienstwa mieli§my obserwowac
powrdt epidemii grypy i1 innych chorob uktadu oddechowego (Jarynowski, 2022b). Ba, nawet
modele wskazywaty konkretne najbardziej prawdopodobne okresy wzrostu zapadalnosci (jak
jesien 2022) i kierunki propagacji (od zachodniej i poludniowej Polski oraz od duzych miast



do peryferium), tylko czy ktokolwiek poza specjalistami ds. epidemiologii si¢ nimi
zainteresowal (zwlaszcza wsrdd zarzadzajacych ochrong zdrowia)? Idealng rola wiadz
samorzadowych oraz terenowej administracji rzgdowej byloby zoptymalizowanie dziatan
zapobiegawczych i kontrolujacych szerzenie si¢ chorob zakaznych (np. szczepien, obostrzen,
zapewnienia funkcjonalnosci), z uwzglednieniem dziatalnosci terytorialno-branzowych w
instytucjach gospodarczych (Bernacinski & Kwasniewski, 2022).

Warto podkresli¢, ze Bernoulli zaproponowal swoje statystyczne podej$cie porownujace
korzysci 1 ryzyka plynace ze szczepien, z uwzglednieniem wieku i plci dzigki danym
pochodzacym wtasnie z Wroctawia. Tym bardziej musimy zrozumieé¢, ze dyskurs jaki w
chwili obecnej ma miejsce w zwigzku ze szczepieniem p/COVID-19 coraz to mlodszej
populacji, nie jest niczym nowym (Jarynowski & Wojta-Kempa, 2021). Zwlaszcza iz wiemy,
ze z malejagcym wiekiem wzrasta ryzyko potencjalnych niepozadanych odczynow
poszczepiennych/NOP-6w (Jarynowski, Semenov, Kaminski, i in., 2021), a jednocze$nie
zmniejsza si¢ korzy$¢ indywidualna zwigzana z uniknigeciem zakazenia (czy jego cigzkiego
przebiegu). Rola lekarzy (i innych profesjonalistow medycznych) kwalifikujacych do
szczepien bedzie rozwiklanie znanego juz od wiekéw problemu dokonania indywidualnej
oceny korzysci i ryzyka w warunkach niepewnej informacji, ale réwniez w wielu
przypadkach jeszcze trudniejsze zadanie jakim jest przekonanie osoby lub opiekuna do
wykonania szczepienia, gdy korzy$ci przewyzszaja ryzyka (Jarynowski, 2022b). Szacujac
efektywnos¢ kosztowa (Infodemia Polsce, 2020) interwencji farmakologicznych na
spoteczenstwie nalezy uwzgledni¢ wptyw niepozadanych odczynow stosowania szczepionek
lub lekéw, zwlaszeza nowych (ktorych dtugofalowe skutki uboczne ich stosowania nie moga
by¢ znane). Szczepienie p/COVID-19 dostepne w UE byly zdecydowanie najlepszym
sposobem zapobiegania skutkow pandemii COVID-19 w 2021, jednak juz w 2022 przewaga
korzysci nad ryzykiem si¢ mimo iz si¢ wcigz utrzymata co do kierunku, to ilosciowo istotnie
zmalata (Jarynowski, 2022b). Réwniez ze zmiang stosunku korzysci do ryzyka mieliSmy do
czynienia na przetomie XVIII (wariolizacja) i XIX (wakcynacja metodg Jennera) wieku. Co
ciekawe dyskusje nad obowigzkowymi szczepieniami (kiedy stosowano juz bezpieczniejsza
metodg), czy np. wykorzystywanym powszechnie juz w XIX wieku w Prusach certyfikatem
szczepionkowym (brzmi znajomo?), w narracji antyszczepionkowej (Jaskowski, 2016)
bardzo cze¢sto wykorzystywano dane z czasow, kiedy stosowano wariolizacje (cho¢ Bernoulli
1 tak wykazal przewage korzysci nad ryzykiem). To samo dzieje si¢ réwniez teraz kiedy
dowody na brak skutecznosci szczepien p/COVID-19 co do redukcji prawdopodobienstwa
zgonu czy chocby redukcji transmisji wzglegdem wariantu Omikron ekstrapoluje si¢ na
poprzednie warianty (Witczak, 2022).

Epidemie ospy we Wroctawiu to tez Swietny interdyscyplinarny material edukacyjny. Dzigki
zainteresowaniu pandemia mozna promowac nauki biologiczne (Jarynowski, 2022c) czy
wykorzystujac przyktad Ospy pokazywaé, jak dziata kohezja spoleczna (Jarynowski,
Semenov, Wojta-Kempa, 1 in., 2021). Nauka matematyki, wiedzy o spoleczenstwie czy
zdrowia publicznego moze laczy¢ si¢ rowniez z rozwojem $§wiadomosci o swojej ,,malej
ojczyznie” (Jarynowski, 2012). Tematyke korespondencji miedzy Bernoullim a
d’Alembertem wykorzystali francuskoj¢zyczni nauczyciele matematyki w celu promowania
my$lenia analitycznego w czasie pandemii COVID-19 (Gosztonyi, 2021). Przygotowane
zostaly gotowe scenariusze zaje¢ dla uczniow szkot érednich Dolnego Slaska na temat
infodemii (Jarynowski, 2020, 2022a). Przypominanie, ze nie tylko John Snow jest jednym
ojcem epidemiologii, ale wskazujac na Bernoulliego 1 na kwantyfikacje ryzyka mozna
rowniez promowa¢ Wroctaw wsréd epidemiologow na swiecie (oraz wsrdd pokrewnych



zawodow medycznych 1 matematycznych). Warto przypomnie¢ tez katastrofe ekologiczna na
Odrze latem 2022, gdyz interdyscyplinarno$¢ tego zdarzenie i konieczno$¢ wspoOlpracy
interesariuszy ekosystemu w ramach koncepcji jednego zdrowia rdwniez uwidocznito bledy
systemowe (Jarynowski, 2022d). Niezwykty jest tez chichot historii, ze kompromitacja stuzb
miata miejsce w Wojewddztwie Dolnoslaskim tak mocno przeciez doswiadczonym powodzig
tysigclecia i tym bardziej we Wroctawiu bedacym po doswiadczeniach powodziowym polska
stolicg (a przynajmniej o$rodkiem wiodacym) badan nad woda (warto podkresli¢ dziatalnosé
$p. Dra Zbigniewa Hatata, ojca polskiej epidemiologii wodno-$srodowiskowej, ale tez
wspotorganizatora akcji szczepien na terenach objetych powodziag m.in. we Wroctawiu w
roku 1997 — co m.in. uwidocznita produkcja filmowa ,,Wielka Woda”).

Na szczgs$cie dzieja si¢ tez pozytywne przemiany w mys$li i praktyce medycznej Wroctawia.
W przeciwienstwie do medycyny naprawczej, gdzie mieliSmy do czynienia z epicka wrecz
porazka polskiej (w zwlaszcza wroctawskiej) nauki w czasie pandemii, wsparta
informatycznie medycyna prewencyjna, mimo iz byla ona wcigz w powijakach to nie dos¢,
ze wykonano ogromny postep to jeszcze nasze polskie/wroctawskie rozwigzania znajdowaly
si¢ w awangardzie europejskiej (Jarynowski, Semenov, & Belik, 2021). Szczegdlna pochwata
nalezy si¢ roéwniez poszczegolnym inspektorom dolnoslaskiej inspekcji sanitarnej, zwlaszcza
z powiatu $widnickiego i1 §redzkiego za informatyzacje procesow i przejecie zadan powiatow
zapdznionych. Wroclaw stat sie wigc wiodagcym w regionie osrodkiem rozwoju metod
komputerowego wspomagania kontroli choréb zakaznych (Jarynowski, Semenov, & Belik,
2021). Spuscizng dorobku Daniela Bernoulliego czy Hugona Steinhausa (Scistego
wspotpracownika Rudolfa Weigla rzucajacego most migdzy matematykami i medykami
(Weron, 2012)) jest postulat utworzenia wydzialu medycznego na Politechnice Wroctawskiej
1 wizja ksztalcenia medyka-inzyniera. Warto jednak zaczerpna¢ troch¢ doswiadczen z historii
regionu 1 wtedy popularyzacja myslenia analitycznego w obszarze medycznym bedzie
fatwiejsza. Historia wcigz zatacza koto, za§ my powinniSmy wyciagna¢ z tego odpowiednie
whnioski.

Niniejszy material nie powstalby bez inspiracji zastosowaniami matematyki przez $.p.
Wojciecha Okrasinskiego czy konsultacji z Monika Wojtag-Kempa, Danielem Platkiem,
Witalim Belikiem, Michatem B Paradowskim, Mikotajem Kaminskim ani tez bez
czgsciowego wsparcia DFG (458528774).
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