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Podkomisja stata do spraw zdrowia publicznego, obradujgca pod przewodnictwem poset
Joanny Wichy (Lewica), przewodniczacej podkomisji, zrealizowata nastepujgcy porza-
dek dzienny:

— rozpatrzenie informacji na temat wpltywu dezinformacji medycznej na bezpie-
czenstwo zdrowotne oraz zaufanie do systemu ochrony zdrowia.

W posiedzeniu udzial wzieli: Kuba Sekowski zastepca dyrektora Departamentu Zdrowia Publicznego Mini-
sterstwa Zdrowia, Marcin Chmurski radca w Centrum Rozwoju Kompetencji Cyfrowych Ministerstwa
Cyfryzacji, Pawel Grzesiewski dyrektor Departamentu Prawnego oraz Konrad Madejczyk rzecznik
prasowy w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta, Joanna Skowron dyrektor Departamentu Promocji Zdrowia
i Komunikacji Spolecznej Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego, Bozena Janicka prezes Porozumienia
Pracodawcow Ochrony Zdrowia, Maja Herman prezes Polskiego Towarzystwa Mediéw Medycznych, Marcel
Kieltyka czlonek zarzadu, dyrektor ds. komunikacjii PR Stowarzyszenia Demagog, Michal Klosek wice-
prezes Krajowej Rady Fizjoterapeutow, Dorota Korycinska prezes zarzadu Ogélnopolskiej Federacji Onkolo-
gicznej, Dominik Olejniczak petnigcy obowiazki kierownika Zakladu Promocji Zdrowia i Realizacji Dziatan
Systemowych w Narodowym Instytucie Zdrowia Publicznego PZH - Panstwowy Instytut Badawczy, Monika
Pintal-Slimak prezes Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych, Aleksandra Powierza radca prawny
w Polskim Towarzystwie Mediow Medycznych, Filip Raciborski prodziekan do spraw zdrowia publicznego
na Wydziale Nauk o Zdrowiu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Julia Rychter i Monika Zolnierowicz-
-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Dzien dobry panstwu. Witam panstwa bardzo serdecznie. Otwieram posiedzenie podkomisji
statej do spraw zdrowia publicznego. Witam czlonkow podkomisji i zaproszonych gosci.
Stwierdzam kworum... Nie stwierdzam kworum. Prosze panstwa, na usprawiedliwienie
moge tylko powiedzieé, ze toczy sie bardzo gorgca debata na sali plenarnej po exposé pana
ministra spraw zagranicznych Radostawa Sikorskiego, ale réwniez toczy sie nie mniej gorgca —
jak nie bardziej gorgca — debata na temat PIP w sali Kuronia. Tak ze poczekamy chwilke, dobrze?
Nie mamy wyjScia, niestety procedury nas teraz trzymaja.
Dobrze, prosze panstwa, kworum sie zbliza, jest juz podobno w drodze.
Porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje rozpatrzenie informacji na temat wplywu
dezinformacji medycznej na bezpieczenstwo zdrowotne, ktore przedstawi Ministerstwo Zdrowia.
Przystepujemy do realizacji porzadku dziennego. Informuje, ze materialy zostaty wystane
do panstwa poslow i postanek na maile i zamieszczone w folderze SDI na panstwa iPadach.
Dostepne sg rowniez w formie papierowej. Przystepujemy do realizacji porzagdku dziennego
i prosze przedstawiciela MZ o przedstawienie informacji. Zapraszam.

Zastepca dyrektora Departamentu Zdrowia Publicznego Ministerstwa Zdrowia Kuba
Sekowski:
Dziekuje bardzo, pani przewodniczaca. Kuba Sekowski, zastepca dyrektora Departamentu
Zdrowia Publicznego, MZ.

Dziekujemy za mozliwoS¢ zabrania glosu. Postaram sie méwic krétko, aby nie powtarzaé
tego wszystkiego, co w formie pisemnej juz panstwu przedstawiliSmy. Mysle, ze najlepiej jest
zostawié czas i miejsce na debate.

7 perspektywy ministra zdrowia dezinformacja medyczna staje sie powoli najpowazniejszym
z takich nowych wyzwan w zakresie zdrowia publicznego. Ona wplywa na codzienne zachowania
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i decyzje zdrowotne Polakdw, ostabia zaufanie tak do lekarzy, jak i do instytucji zdrowia, utrudnia
skuteczne realizowanie jakiejkolwiek polityki zdrowotnej. Trzeba pamietac, ze dezinformacja to nie
tylko fake newsy, ale czesto cale, dobrze zaprojektowane narracje, ktére podwazajg sens szcze-
pien, leczenia onkologicznego, leczenia psychiatrycznego czy wreszcie jakiejkolwiek przewleklej
terapii. Czesto jest to polaczone z realizacjg jakiego§ interesu ekonomicznego, promocjg jakiej$
cudownej terapii albo wreez teoriami spiskowymi. W mediach spoleczno$ciowych obserwujemy
stalg obecno§é tresci, ktére zniechecajg do chemioterapii, do szczepien, do stosowania lekow prze-
ciwdepresyjnych, ale nawet do badan profilaktycznych, a w zamian za to obiecujg cudowne albo
naturalne leczenie raka leczenie soda, zastrzykami jakimis, glodéwkami czy lekami przeciwpa-
sozytniczymi. To moze sie wydawaé absurdalne, ale to sg codziennie trafiajace sie w sieci tresci.
Pojawiaja sie tez materialy —i to jest w szczegdlnosSci ostatnio trend niestety zyskujacy na popu-
larnos$ci - typu deepfake, w ktorych wykorzystywane sa autentyczne lub wytworzone catkowicie
sztucznie wizerunki znanych osob, czesto rowniez lekarzy czy osob publicznych, do promowania
wlaénie takich niesprawdzonych produktéw. To dodatkowo podkopuje zaufanie do medycyny.

Wazne jest, zeby zobaczy¢, ze wszystko to dzieje si¢ réwnolegle z narastajagcym przetado-
waniem informacyjnym. Wielu obywateli ma poczucie chaosu. Te deepfake, te teorie spiskowe
tylko poglebiaja ogblny brak zaufania do instytucji publicznych, a w zwiazku z tym réwniez
do instytucji w sektorze ochrony zdrowia. Napotykamy pewien szklany sufit w zachecaniu ludzi
do udzialu w badaniach profilaktycznych w sytuacji, w ktérej ci, ktorzy juz cheieli, wzieli udziat,
a cala reszta jest tymi watpigcymi, niemajacymi przekonania, zestawiajgcymi rozne sprzeczne
informacje, nie mogac ocenic wiarygodnosci zrodel, z ktorych je otrzymuja.

Z perspektywy systemu ochrony zdrowia to sg przede wszystkim koszty — koszty op6znio-
nych diagnoz, koszty zwigzane z wdrazang terapia, ale tez takie czysto ludzkie koszty, ktore
ponoszg pracownicy ochrony zdrowia, ktorzy ciagle muszg korygowac te bledne wyobrazenia
u swoich pacjentéw. A tutaj trzeba jasno powiedzie¢, ze nierzadko nie majg na to czasu lub nie
maja do tego wlasciwych kompetencji. To jest po prostu co$ nowego, cos trudnego, co$, co wyda-
rzylo sie stosunkowo ostatnio.

Dlatego walke z takg narastajgcg dezinformacjg — juz na tym poziomie, pomijam ten abso-
lutnie systemowy i celowang dezinformacje z punktu widzenia bezpieczenstwa calego panstwa,
bo te adresujemy w innych strategiach — dostrzegamy i traktujemy juz nie jako element doraznego
oddzialywania, tak jak mieliémy do czynienia w przypadku pandemii, ale jako element krajobrazu,
z ktérym musimy sie zmierzy¢ na co dzieni z ktérym bedziemy musieli mierzy¢ sie w przyszlosci.

W zwigzku z tym zaréwno MZ, Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego PZH, gtéwny inspektor
sanitarny, ale tez glowny inspektor farmaceutyczny rozwijajg sie¢ przede wszystkim wiarygod-
nych zrédel informacji. To uwazamy za absolutny fundament. Wszyscy panstwo znacie portale
szczepienia.gov.pl czy onkologi¢ w serwisie pacjent.gov.pl - portale czgsto akredytowane przez
Swiatowa Organizacje Zdrowia, wymieniane obok portali CDC i ECDC oraz znanych instytutow —
tez miedzynarodowych czy zagranicznych - jako wiarygodne Zrédla informacji. To jest nasza
pierwsza odpowiedzialnosc, aby tego typu zrédia informacji zapewniaé, tak aby obywatel mial
mozliwosé dostepu do wiarygodnej informacji. Ale te dziatania bedg tylko o tyle skuteczne, o ile
u odbioreéw tych informacji wyksztalcimy pewne kluczowe kompetencje w zakresie korzystania
z informacji. Sama informacja, nawet najbardziej wiarygodna, w sieci wiele nam nie pomoze.

Dlatego tutaj zasygnalizuje tylko dzialania, ktére moze pdzniej, w szczegolach, je§li pani
przewodniczgca pozwoli, rozwing przedstawiciele GIéwnego Inspektoratu Sanitarnego. Obecna
jest z nami pani dyrektor Joanna Skowron. To jest na przyklad inicjatywa gtéwnego inspek-
tora w postaci programu edukacyjnego skierowanego do uczniéw szkét ponadpodstawowych
,» Lylko pomysl”, ktory w tym roku powinien ksztaltowa¢ kompetencje cyfrowe i kompetencje
zdrowotne miodych Polakéw. W tym kontekscie warto wspomniec o dziataniach systemowych.
Powiedzialem o tym pierwszym — zapewnianiu wiarygodnych Zrédet informacji. Drugie zasy-
gnalizowalem - dzialania zwigzane z budowaniem kompetencji u jednostek. Jest tez syste-
mowa odpowiedZ w postaci porozumien pomiedzy gtéwnym inspektorem sanitarnym a Naukowg
i Akademicka Siecig Komputerowa —jesli poprawnie rozszyfrowuje skrot NASK - ktore pozwalaja
polaczy¢ kompetencje merytoryczne, zdrowotne inspekeji sanitarnej z kompetencjami cyfro-
wymi, analitycznymi i zapleczem analitycznym, jakim dysponuje NASK. Ufam, ze to tez bedzie
przedmiotem wypowiedzi panstwa. Z tg wspotpracg specjalistéw od tropienia i analizy trendow
ze specjalistami od zdrowia publicznego wiazemy bardzo duze nadzieje.

T.M.
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Podsumowujac, z punktu widzenia ministerstwa kluczowe sg takie trzy priorytety. Po pierwsze,
wzmocnienie wiarygodnych kanaléw komunikacji zdrowotnej, inwestowanie w kompetencje
komunikacyjne po stronie systemu, miedzy innymi przez wykorzystywanie dorobku nauk
behawioralnych w przekazywaniu, w tym w formulowaniu przekazu zdrowotnego. Po drugie,
edukacja zdrowotna, czyli te dzialania adresowane do odbiorcow, ktorych istotnym elementem
musi by¢ edukacja cyfrowa albo szerzej — edukacja medialna w zakresie korzystania ze Zrodet
informagji, krytycznego my§lenia, juz méwiac najogélniej. To jest wskazane nie tylko w kontek-
Scie zdrowotnym, ale w kazdym innym - edukacji mtodych ludzi. To powinno by¢ adresowane
tez do starszych. Po trzecie, dalsze zacieSnianie wspotpracy, lepsze wykorzystanie potencjatu,
ktorym dysponuja wszystkie te zainteresowane podmioty.

7 perspektywy ministra zdrowia dezinformacja jest troche jak epidemia — czesto na poczatku
niezauwazalna, wybuchajaca w pewnym momencie, dajgca nieprzewidywalne skutki, trudna
do kontrolowania, bo rozproszona w swojej naturze. Ale tak naprawde te wypracowane i spraw-
dzone przez lata metody walki z epidemiami — to znaczy §ledzenie Zrodet i trendéw rozprze-
strzeniania sie czynnika chorobotworczego — znajduja réwniez zastosowanie w tym zakresie.
W epidemiach, w zwalczaniu epidemii, tez zawsze bardzo wazna byla indywidualna higiena.
Tutaj — higiena cyfrowa, przez samg §wiadomo§¢ tego, dlaczego jakie§ zachowania czy dziatania
mogg nas narazac. Tak samo tutaj, zebySmy wiedzieli, ze nie wszystko jest prawda, co w szcze-
g6lnosci najbardziej prawda sie w sieci mieni.

7 tej perspektywy pozostaje otwarty na wszelkie pytania ze strony postow, organizacji spolecz-
nych, przedstawicieli nauki tutaj obecnych i zostawiam, ze tak powiem, przestrzen na to.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo dziekuje.
Zapraszam panig juz wywolang. Bardzo prosze.

Dyrektor Departamentu Promocji Zdrowia i Komunikacji Spolecznej Glownego Inspekto-
ratu Sanitarnego Joanna Skowron:

T.M.

Dzien dobry. Joanna Skowron. Jestem dyrektorkg Departamentu Promocji Zdrowia i Komuni-
kacji Spolecznej w GlI6wnym Inspektoracie Sanitarnym.

Tak jak tutaj pan dyrektor powiedzial, w tej chwili przygotowujemy dwa programy eduka-
cyjne, ktore zawierajg wlasnie ten komponent dotyczacy dezinformacji. Pierwszy z nich juz
pewnie lada dzien ujrzy $wiatlo dzienne. Jest to program ,,Senior w roli gtownej”. To jest ogdlnie
edukacyjny program dotyczacy zdrowia, zdrowego stylu zycia, ale wlasnie oprocz edukacji doty-
czacej zdrowego odzywiania, dotyczacej aktywnosci fizycznej, aspektéw zwigzanych ze zdrowiem
psychicznym, jest réwniez ten komponent dotyczacy dezinformacji — dezinformacji medycznej
w obszarze szczepien, ale takze réznych sztuczek marketingowych i sprzedazowych stosowanych
wobec tej grupy docelowej. To sg dzialania, ktore sa proba naciggania, a ktore nie zawsze znajg
seniorzy. Ten program bedziemy realizowali w catym kraju i jednostki inspekgji sanitarnej bedg
go koordynowaly. Chcemy zaprosi¢ do wspélpracy uniwersytety trzeciego wieku oraz wszelkie
inne organizacje, ktére dzialajg na rzecz zdrowia senioréw.

Drugi program edukacyjny to jest program, ktéry powstaje we wspétpracy z jednym z uniwer-
sytetow i ktory tez dotyczy dezinformacji. Polaczylismy watki dotyczace dezinformacji medyczne;,
ale tez strategii marketingowej przemyshu tytoniowego, ktore majg zaangazowaé mtodych ludzi
w uzywanie produktéw nikotynowych. Cheemy uczy¢ mtodziez ze szkoét ponadpodstawowych
krytycznego myslenia, uczy¢ tez weryfikacji informacji, ktore otrzymuja w internecie. Mtodzi
ludzie beda bardzo aktywnie uczyli sie tez pisa¢ fake newsy, ale tez rozszyfrowywac zrodia. Wiec
poktadamy duze nadzieje w tych programach.

Obydwa beda realizowane na terenie calego kraju i w tym roku bedzie wersja pilotazowa.
Tak jak pan dyrektor powiedziat, podpisaliSmy niedawno porozumienie z NASK i NASK nas tez
bedzie aktywnie wspieral w tym komponencie wlaénie dotyczacym edukacji w zakresie dezin-
formacji. Wiec ta informacja bedzie zbiezna, spdjna. My tez sie spotykamy co jakis czas i wsp6t-
pracujemy przy okazji realizacji debat, wspélnych konferencji, ale tez wlasnie takich dziatan
dtugofalowych, jak na przyktad edukacja zdrowotna i programy, ktére, mamy nadzieje, wespra
grupe osob najbardziej wrazliwych, czyli senioréw i mlodych ludzi, ktérzy dopiero wkraczajg
w doroste zycie i na pewno sg bardzo narazeni chociazby na dziatania ruchéw antyszczepion-
kowych i pozniej podejmujg wobec tych informacji decyzje, na przyklad odnosnie do swojego
zdrowia czy zdrowia swojego potomstwa.
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Oprocz tego, ze taka duza aktywno$é dezinformacyjna jest skupiona wokot szezepien, to my jako
inspekcja sanitarna bardzo wyraznie tez otrzymujemy sygnaty dezinformacyjne wokot innych
obszardow, ktorymi my sie zajmujemy, na przyklad wody, bezpieczenstwa zywnosci, stylu zycia.
Caly czas poprzez nasze kampanie w social mediach, poprzez dzialania edukacyjne i z naszym
udzialem, i z udziatem naszych stacji sanitarno-epidemiologicznych probujemy zmierzy¢ sie
z tymi dzialaniami, przedstawiaé fakty oparte na wiedzy medycznej. Gtéwny inspektor sani-
tarny cyklicznie przygotowuje briefingi prasowe i przedstawia sytuacje, na przyklad w zakresie
choréb zakaznych, zgodna z tym, co faktycznie ma miejsce. Tez sg do tego przygotowane przez
MZ dashboardy, pomagajace w weryfikacji fake newsow, ktore sie ukazujg na temat na przyktad
jakichs nadciagajacych pandemii. Mozna to zweryfikowac kazdego dnia — sg tam aktualizowane
dane. A oprocz tego my takim zrozumiatym jezykiem przygotowujemy to w formie krétkich
komunikatow, ktore sg przekazywane spoleczenstwu za posrednictwem mediow.

To chyba takie najwazniejsze dzialania. Oprocz tego oczywiscie caly czas mamy kampanie
zwigzane z Europejskim Tygodniem Szczepien i z ,Jesienig bez infekcji”. Czyli te dzialania
sg zaplanowane na caly rok, a w r6znych punktach w ciggu roku sg nasilone.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo dziekuje.

Takg miatam refleksje, jak tutaj pan dyrektor méwit o tej epidemii dezinformacyjnej, bo tak
sobie pomy§lalam, ze nic odkrywczego nie powiem — nic tak bardziej sie nie szerzy jak plotka.
Nawet nie wiem, czy bardziej niz epidemia. Wystarczy, ze jedna osoba powie i to jest potem
powielane. Niestety to tak sie dzieje.

Czy pan tez chciatby zabraé jeszcze glos od razu? Tutaj na pana patrze. Przepraszam, ale nie
pamietam nazwiska. Juz tak panstwa tutaj wywotam po kolei, a potem przejdziemy do dyskusji.

Prodziekan do spraw zdrowia publicznego na Wydziale Nauk o Zdrowiu Warszawskiego
Uniwersytetu Medycznego Filip Raciborski:

Dzien dobry, Filip Raciborski, Warszawski Uniwersytet Medyczny.

Ja ze swojej strony — tez na podstawie badan, ktére prowadziliémy w tym obszarze — patrze
na to jako olbrzymie wyzwanie dla systemu ochrony zdrowia i zdrowia publicznego z tego
wzgledu, ze ta walka jest troche nierowna. Mamy z jednej strony media spotecznoSciowe,
o ktorych z doswiadczen i rozméw chocby z NASK wiemy, ze nie sg zainteresowane tym, aby
usuwac te falszywe tresci. Proces jest bardzo dlugi, a dodatkowo czesto nie konczy sie, ze tak
powiem, konkluzjg. W zwigzku z tym te tresci sg umieszczane, powielane i w tym internecie
wisza, a spoleczenstwo jest silnie narazone.

Po drugie, z perspektywy instytucji, ktére tworzg i prowadzg kampanie informacyjne...
My opieramy nasze tresci na wiedzy naukowej, na evidence-based medicine i evidence-based policy.
Wypowiedzi ekspertéw czesto nie sg tak atrakcyjne dla mlodych ludzi jak wypowiedzi influen-
cerow, ktorych tak naprawde nic nie ogranicza w tej komunikacji. To jest problem, o ktérym
pan dyrektor mowit, ale on nie ma charakteru tylko polskiego — méwimy o zjawisku globalnym.
Dlatego poszukiwanie pewnych rozwigzan, takze ustawodawczych, ale tez wspolpraca na poziomie
ministerstw, nie tylko MZ, ale tez potrzebne jest MNiSW, ktore, propagujac pewne programy
i wdrazajac je od najmlodszych lat, bedzie budowalo postawe i kompetencje mtodych ludzi
w zakresie odpornosci. Albo tez szukanie rozwigzan dotarcia do jak najwiekszej grupy odbiorcow
z tym przekazem — to jest dla nas pewna szansa. Natomiast musimy mie¢ §wiadomo§¢, ze walka
jest nieréwna. Ciesze sie, ze w ogble moge w tym spotkaniu uczestniczyé¢, bo to jest sygnat,
ze idziemy w dobrym kierunku. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Walka to moje drugie imie.
Jesli chodzi o influenceréw, to chcialam tak troszeczke skorygowaé, panie doktorze,
ze niektorzy influencerzy... Mamy na sali przedstawicielke tego gatunku...

Prodziekan do spraw zdrowia publicznego na wydziale WUM Filip Raciborski:

Oczywiscie, przepraszam.

T.M.
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Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

...doskonalg osobe, jesli chodzi o dobra informacje.
Prosze panstwa, to teraz otwieram dyskusje i zapraszam do glosu moje kolezanki i kolegéw
posléow w pierwszej kolejnoSci, jesli macie ochote zabraé glos. Bardzo prosze, Ula.

Posel Urszula Koszutska (KO):

Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. RzeczywiScie chcialam podkreslié, ze walka jest
nieréwna i bedzie nier6wna. Tez zdaje sobie sprawe z tego, ze wiedza moze chronic¢ przed
dopuszczeniem do wlasnej SwiadomoSci, ale takze §wiadomo§ci innych faktu, ze informacje,
ktore pojawiajg sie w necie, sg nieprawdziwe. Ale czy panstwo macie jaka$ takg propozycje?
Oczywiscie nie tylko w Polsce, ale tez rozumiem, ze z tej wypowiedzi pana wynikalo, ze kontak-
tujecie sie by¢ moze z osobami zajmujgcymi sie dezinformacjg nie tylko w ochronie zdrowia.
Czy macie jaka$ takg propozycje, do ktorej dazymy, i co nalezatoby zrobic, i co my bySmy
mogli zrobi¢ jako poslowie, zeby niektore kwestie wzmocnié¢?

My tutaj pracujemy w tej chwili w Ministerstwie Edukacji Narodowej nad algorytmami, ktére
trafiaja do mlodych ludzi, tez z treSciami trudnymi. Tam jest podjeta jaka$ praca, ktéra ma te
algorytmy ograniczy¢. Czy podobna sytuacja nie mogtaby by¢ tez tutaj w ochronie zdrowia?
Czy to w ogéle jest uzasadnione? Taka my$l mi przyszia do gltowy, bo zawsze wiedza medyczna,
ta prawdziwa, bedzie krok w tyle za tymi informacjami, ktore bedg zaburzaly nam $§wiado-
mosé. Wiemy, ze pierwsza informacja, ktora dociera do czyjejkolwiek mentalnosci, jest juz tak
utorowana i bedzie zbierala te informacje potwierdzajace te pierwsza wiadomo§é. Wiedza — OK.
Dobrze, ze mtodych ludzi uczymy i zawsze w takiej sytuacji podkreslam, ze edukacja zdrowotna,
ktora miala by¢ w szkotach, byé moze bytaby przedmiotem wzmacniajacym odporno$é mtodych
ludzi réwniez w tym zakresie. Ale rzeczywiScie walka jest nieréwna. Czy panstwo macie tutaj —
zwracamy sie do was jako do specjalistéw —jaka$ takg oferte w tym kierunku? Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo prosze, pan wywolany do odpowiedzi.

Prodziekan do spraw zdrowia publicznego na wydziale WUM Filip Raciborski:

T.M.

To, jezeli moge, realizowaliSmy szereg réznego rodzaju projektow i dziatan, ktére majg na celu
poprawe sytuacji. Zaczne chocby od tego, ze tutaj padta kwestia, ze my sie bronimy, reagujemy
na to, co sie wydarzy. SprébowaliSmy w pewnym momencie przej$é troche do kontrataku i zamiast
probowac odpowiadac na te wszystkie fake newsy, dezinformacje medyczna, stworzyliémy na przy-
klad porade dotyczacg szczepien, ale troche inng niz do tej pory. ZaczeliSmy mowic o chorobach,
o ktorych tak naprawde w chwili obecnej niewiele sie mowi, bo one zostaly dzieki szczepieniom
praktycznie wyeliminowane. Pokazalismy, jak wygladajg przypadki, objawy, do czego te choroby
prowadzily, takze ich powiklania. Zeby pokazac te drugg strone — juz nie prowadzi¢ polemiki,
ktoéra czesto prowadzi niestety donikad, mam wrazenie, bo tych oséb nie da sie przekonac —
tylko pokazac, jakie sg konsekwencje, jakie sg ryzyka z tym zwigzane.

Jezeli méwimy o kampaniach skierowanych do dzieci i mlodziezy, to stworzyliSmy na przy-
ktad takie komiksy. Ten adresowany jest akurat do dzieci w klasach V i VI. Opowiada o super-
bohaterze, ktory boi sie troche szczepien. On walczy z dezinformacja, r6znymi kwestiami, ale
sam boi sie igiel. W koncu udaje sie go tez przekonaé. A to z kolei do dzieci mtodszych, w klasach
I-III, gdzie méwimy o tym, ze co mile, latwe, przyjemne, nie zawsze jest dla nas zdrowe.
Wiec tez szukamy réznych sposob6w dotarcia do szerszego grona.

Wspélpracujemy tez z instytucjami miedzynarodowymi i specjalistami. Teraz startujemy
z projektem w ramach Erasmus+, w ktérym bedziemy tworzy¢ takie programy ksztalcenia
z zakresu komunikagcji dla personelu medycznego. Dlatego ze rozmawiamy o wielu réznych
aspektach, ale czasami takze to lekarz w gabinecie musi sobie poradzi¢ z pacjentem, ktéry wyraza
watpliwosci. To nie tylko kwestia jego kompetencji, wiedzy, ale umiejetnosci przekazania tej
wiedzy, a przy ograniczonym czasie na wizyte to wcale nie jest proste. Wiec zeby nie doprowadzié
do napiecia, nie probowac tez stosowaé technik, ktére sa nieskuteczne albo przeciwskuteczne,
my chcemy zbudowac takze kompetencje personelu medycznego w tym zakresie.

Natomiast wiem tez, ze wiele innych os6b ma tutaj do$wiadczenia oddolne w realizacji
kampanii i dzialan, ktére majg na celu poprawe sytuacji. Dziekuje.
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Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Panie doktorze, ja bede okrutna. A ile os6b przeczytalto te egzemplarze? To po pierwsze.
W ilu egzemplarzach zostaly wydane te swierszczyki? Nie wiem, jak to tam... Chwila, chwila.
Swierszezyk” jest kupowany w Biedronce, jest §wietny... przepraszam, nie lokujemy produktu
Biedronka — w pewnym dyskoncie - jest $wietny, kupuje dla mojej wnuczki. Wycina sie tam
wspaniale hipopotamy i inne rzeczy. Swietna rzecz, $wietna rzecz, naprawde. Ja bytam w szoku,
ze jeszcze w ogole ,,Swierszezyk” istnieje, dopoki nie urodzila sie wnuczka.

Po drugie, to co$, co tam jest na okladce, co jest chyba robotem, to takie czarne, to jest straszne.
Ja bym tego mojej wnuczce w zyciu nie pokazala. Przepraszam bardzo, ale musze. Ale to nie
o to chodzi - to jest po prostu brzydkie.

Po trzecie, jeszcze chcialam powiedzieé jedng rzecz — to, co pan powiedzial o influencerach.
Tylko jest jedna nieréwnowaga miedzy wami, ze oni majg zasiegi. Jak zapracowac na te zasiegi?
Nie wiem, bo ja jako polityczka wiem, jak sie robi zasiegi, i wiem, ze jeden post sie niesie nie
wiadomo jak — w ogéle w sposob szalony — mimo tego, ze nie mam tak wielu obserwujacych,
a drugi po prostu siadzie i w ogdle sie nic nie dzieje. Algorytm jest nieprzewidywalny, wiec wydaje
mi sie, ze trzeba jakie$ systemowe rozwiazanie, zeby to szlo. Wspolpraca wlasnie z osobami, ktore
majq te zasiegi, ktore sg — powiem to tak infantylnie — dobrymi osobami, dobrymi no$nikami
tej pozytywnej wiedzy, by¢ moze jest to jakis sposob. No bo ja sobie tak, powiem szczerze, nie
wyobrazam, ze PZH bedzie jakims$ cudem nagle punktem odniesienia, ze ktos$ otworzy komorke,
wyszuka strona PZH i bedzie szukal tam jakichs tresci. No chyba, ze macie jaki$ cudowny sposéb,
zeby dotrzeé do tej mlodziezy poprzez jakie$ wlasnie wizyty w szkole, opowiadanie, ze tam mozna
szukac. Przeciez oni non stop siedzg w tych komoérkach, ale kto$ im musi podpowiedziec, ze oni
moga, ze w ogole cos takiego istnieje, zeby w ogéle zaczeli szukac takiej wiedzy.

Widze, ze dyskusja zaraz bedzie. Cudownie, ze powiedzialam to, co powiedzialam — sama
z siebie jestem zadowolona. To teraz zapraszam do glosu... Na przemian —raz strona spoleczna,
raz poslowie. Pani sie bardzo dawno zgtaszala. Bardzo prosze.

Prezes zarzadu Ogolnopolskiej Federacji Onkologicznej Dorota Korycinska:
Dzien dobry panstwu, dziekuje bardzo za mozliwoS¢ zabrania glosu. Nazywam sie Dorota
Korycinska, jestem szefowa dwdch organizacji pacjentéw — Ogélnopolskiej Federacji Onkolo-
gicznej i Stowarzyszenia Neurofibromatozy Polska. To sg akurat choroby rzadkie i ultrarzadkie.

Stucham panstwa z uwaga i jest mi bardzo przykro, ale chyba troszeczke nastréj zepsuje.
Panstwo méwig o walce, ze ta walka jest, ze ta walka jest nierowna. Prosze wybaczy¢, ale ja tej
walki nie widze. To, co panstwo proponuja, to sg rozwigzania dla przysztych pokolen. To bedzie
trwalo latami. Natomiast szkody, ktére w miedzyczasie nastapia i ktore teraz sie dzieja, sa gigan-
tyczne. To nie jest tylko MZ, to nie jest MNiSW. Czy jest na sali przedstawiciel MS, kto$ z proku-
ratury? Nie ma. Czy jest kto§ z Naczelnej Izby Lekarskiej? Nie ma. Rozne te osoby typu antysz-
czepionkowcy, zwolennicy leczenia boreliozy jakimis§ tam dziwnymi metodami, zawalow serca
wykalaczkami pod nos i tak dalej — to jest mniejsze zto. Wiekszym zlem sa lekarze, ktorzy sprze-
niewierzyli sie zawodowi lekarza.

Dwa lata temu, chyba niecale dwa lata temu - jestem réwniez cztonkiem Rady Organizacji
Pacjentow przy ministrze zdrowia — bylo spotkanie w sprawie leczenia boreliozy. Byla taka
sytuacja, ze na tym posiedzeniu byl miedzy innymi wiceprezes NIL. My mowilismy o lekarzach,
ktorzy leczg tymi metodami. To bylo po tej stynnej audycji pana redaktora Janczury ,,Podziemie”.
Mam nadzieje, ze panstwo slyszeli o tym. Rada Organizacji Pacjentow przy ministrze zdrowia
napisala apel do NIL o podjecie dzialan wobec lekarzy, ktorzy stosuja takie metody. Panstwo
pozwola, ze przeczytam odpowiedz. Byl wiceprezes NIL.

,Z zalaczonego apelu wynika, ze blizej nieokre§lony przedstawiciel samorzadu lekarskiego
oraz rzecznik praw pacjenta moze posiada¢ dane lekarzy i 0os6b przez nich pokrzywdzonych.
Te dane lekarzy wszyscy znaja. To byli bohaterowie - ci lekarze — tego cyklu audycji. Niezmiernie
wazne jest, aby osoby zywo zainteresowane rozstrzygnieciem sprawy zglaszaty konkretne sprawy
rzecznikom odpowiedzialnosci zawodowej. Rzecznicy bowiem moga przystgpi¢ do postepowania
w ramach odpowiedzialnoéci zawodowej i prawidlowo je zakonczy¢, dopiero posiadajac dane
stron”. Pacjenci beda sie bac — prosze panstwa — wiec to jest absurd. I uwaga, ostatnie zdanie:
,Pion odpowiedzialnoSci zawodowej nie posiada stuzb o charakterze policyjnym, ktére mogltyby
aktywnie prowadzic rozpoznanie §rodowiska. Z powazaniem, naczelny rzecznik odpowiedzial-
nosci zawodowej Zbigniew Kuzyszyn”.

8 T.M.
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Prosze panstwa, jezeli my mamy takie podejscie izby lekarskiej, to my nie mozemy na nic
liczy¢. Sa lekarze, ktorzy odstreczaja pacjentéw od szczepien. Prosze mi powiedzieé, w jaki sposob
pacjent wyedukowany przez to wszystko, o czym tutaj panstwo mowia, ma wiedzie¢, ktory
lekarz ma racje, a ktéry nie ma racji? Bo jeden mowi, zeby sie szczepic, a drugi mowi, zeby sie
nie szczepic. Skad ma to wiedzie¢ pacjent? Wyedukujemy go w szkole w ten sposob, ze jeden jest
cacy, a drugi jest be? Na jakiej podstawie? Malo tego, to moim zdaniem jest najwieksza krzywda.
Ci ludzie zresztg strasza. Ja tez jestem zastraszana przez jednego z takich lekarzy, ktory nadal
niestety ma czynne prawo wykonywania zawodu. I co? Ja jestem sama. Czy kto$ z panstwa
stanie w mojej obronie? Nie. Wszyscy umyja rece.

Dodatkowa rzecz. Te wszystkie osoby, ktére szalejg w mediach, o czym panstwo méwig...
Prosze panstwa, dlaczego pytalam, czy tu jest przedstawiciel MS, prokuratury? Poniewaz panuje
powszechne przekonanie, ze jest wolno$¢ stowa i mozna sobie klepaé, co sie chce. A ja cheialam
zapytac, gdzie jest odpowiedzialno§é za stowa. Jezeli znana pani, antyszczepionkowiec, taki guru,
potrafi w social mediach napisaé, ze zmarlo dziecko na ulicy po szczepieniu, to ona ma do tego
prawo. Ale dlaczego nie jest pociagnieta do odpowiedzialnosci? Ona powinna udowodnic, ze to jest
prawda. Nie udowodnisz — ktamiesz i ponosisz kare. To powinno by¢ publicznie podane — pani
taka i taka podata takg informacje, nie potrafita udowodnic, nie bylo takiej sytuacji, ponosi
kare. Moze sobie robi¢ dziesigtki skladek wtedy na sprzegla i na co§ jeszcze, ale to nie jest nasz
problem. Takie rzeczy powinny by¢ nagtasniane.

W zeszlym roku wrdcito z wakacji dziecko z ciezka choroba, z trudem uratowano temu dziecku
zycie, bo rodzice wyjechali, postanowili nie zaszczepié, wrécilo po prostu na OIT. Dlaczego media,
dlaczego w ogoéle zadne instytucje nie podaly publicznie informagji, ile kosztowalo nas, podatnikéw,
ratowanie zycia dziecka skrajnie nieodpowiedzialnych rodzicow? Wiec ja rozumiem wszystkie
programy, wszystkie kampanie, tylko tutaj musi by¢ jakie§ inne podejscie. Musi by¢ oczekiwanie
odpowiedzialnosci za to, co te rdzne osoby bez zadnej zenady klepig. Bo dopdki beda mogly
to robi¢, dopéty bedziemy mowié o jakiej§ walce, ktorej tak naprawde nie ma. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo dziekuje za ten glos.
Teraz pani posel, prosze.

Posel Wioleta Tomczak (Polska2050):

T.M.

Dziekuje serdecznie, pani przewodniczgca. Szanowni panstwo, dziekuje, ze panstwo sie zebrali,
przedstawili nam te propozycje dziatan czy tez dzialania, ktore sie¢ w tym obszarze zadzie-
wajg. Ja mam takie wrazenie, ze troche brakuje nam w tym wszystkim sp6jnosci i koordy-
nacji, ze faktycznie sg to bardziej dzialania takie reaktywne, kontra to, ze raczej — patrzac, jak
bardzo ta dezinformacja sie rozwija — potrzebowaliby$my dziatan proaktywnych, holistycznych,
faktycznie na szerokim szczeblu dzialania.

Dziekuje tez za ten glos, ktéry ma mobilizowac takze inne resorty do zwiekszenia swojej
odpowiedzialno$ci. Zastanawiam sie tez, musze to zweryfikowad, bo slyszeliémy szumne zapo-
wiedzi z MZ, a jeszcze chyba do Sejmu nie wplyneta ustawa o zmianie ustawy o Rzeczniku Praw
Pacjenta, ktory mialby tez chociaz odrobine wieksze narzedzia. To za chwile panu oddamy glos.
To jest jakby jedno.

Druga sprawa. W tym wszystkim, o czym od panstwa usltyszalam, troche brakuje mi... Rozu-
miem, ze jestedmy w XXI w., chcieliby$my p6j§¢ do przodu i korzystaé z dobrodziejstw i cyfrowych,
i technologicznych, ale z drugiej strony brakuje mi tego, ze zapominamy, ze mamy bardzo duza
grupe spoleczna, glownie seniorow, ktorzy, po pierwsze, przez ten ped zycia ich dzieci, wnukéw,
osob mlodych jednak zostali pozostawieni sami ze soba. Z drugiej strony to sg ludzie, ktoérzy
tylko w ograniczonym stopniu korzystajg z uniwersytetow trzeciego wieku. Fajnie, ze korzy-
staja, ale te uniwersytety jeszcze nie dzialaja wszedzie, a z drugiej strony nie wszyscy seniorzy
sg do nich przekonani.

Ja sie zastanawiam, czy my naprawde nie mozemy systemowo wroci¢ do korzenii po prostu
w aptekach, w POZ informowac o podstawowych rzeczach, do ktorych ci seniorzy powinni miec¢
dostep i powinni mie¢ te informacje. Ale to po prostu wymaga naktadéw finansowych na plakaty,
ulotki i wszystko, co tam bedzie zabezpieczone. U mnie w POZ plakaty sg wylacznie finansowane
przez firmy farmaceutyczne i tak naprawde od czterech czy pieciu lat wisi jeden dotyczacy odklesz-
czowego zapalenia opon moézgowych. Wiec ja wiem, ze by¢ moze to brzmi trywialnie, na zasa-
dzie: idziemy do przodu, social media, jakie$ inne rzeczy, ale te newralgiczng grupe odbiorcow,
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co do ktorej... przez to jak spolecznie funkcjonujemy, po prostu pozostawiliSmy ja samg sobie,
uwazam, ze powinnismy otoczyc jeszcze wiekszym wsparciem niz wlaénie dzieci i mlodziez, ktore
sg zaopiekowane pedagogicznie w szkole i czy chodzg na edukacje zdrowotna, czy nie chodza,
to te tresci czeSciej do nich docierajg niz wlaénie do senioréw. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Dziekuje.

Ja tylko chcialam na usprawiedliwienie - jesli chodzi o MS, to jest moja wina. Ja po prostu
o tym nie pomysélalam, przyznaje. Ministerstwo Cyfryzacji zostalo zaproszone, mamy przedsta-
wiciela, natomiast akurat o MS nie pomysélalam, ale izba lekarska jest zaproszona.

Maja, zapraszam.

Prezes Polskiego Towarzystwa Mediow Medycznych Maja Herman:

Ja nazywam sie Maja Herman, jestem lekarka, psychiatrg i tez media influencerka. I ja lubie
te nazwe media influencer, bo influencuje w zakresie zdrowia i staram sie robic to dobrze
i rzetelnie, czasem bardzo cietym jezykiem. I dzisiaj pan pewnie dostanie tym cietym jezykiem.
I'm sorry, ale musze, bo sie zagotowalam i zaraz panu powiem, dlaczego.

Wracajac do tego, co powiedziata pani Dorota, to ja znam dokladnie, zresztg z panig Dorotg
jesteSmy tez w grupie osob, ktore sg obrazane przez jednego z lekarzy. Dzialamy, probujemy
dziata¢, wiem, jakie sg problemy. Pani Doroto, tutaj z tego miejsca chcialam pani powiedziec,
ze obiecuje pani, ze coS§ z tym zrobie. A teraz wiecej. Pozwolcie, ze o lekarzach nie bede rozmawiac,
dlatego ze nie moge — obowiazuje mnie kodeks etyki lekarskiej — ale obiecuje wam, ze zalatwie
to tak, jak nalezy to zalatwic.

Wracajac do tej ulotki. Pracuje pan z pacjentami i jest pan lekarzem? Bo ja nie wiem,
przepraszam.

Prodziekan do spraw zdrowia publicznego na wydziale WUM Filip Raciborski:

Nie, specjalistg zdrowia publicznego.

Prezes Polskiego Towarzystwa Mediow Medycznych Maja Herman:
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OK, czyli nie z pacjentami. Ja wam powiem, dlaczego ta ulotka mnie tak zagotowala. Dlatego,
ze przedstawiacie ulotke dzieciom, robicie ulotke dla dzieci. Juz abstrahujac, czy ona tam jest
dobrze zrobiona graficznie, czy zle — wiadomo, zawsze sie znajdzie ten, kto powie super, i ten, kto
powie, ze nie super. Tylko dzieci nie majg glosu w tym kraju, ja wam przypominam. Ja pracuje
z dzie¢mi i mlodziezg. I jak przychodzi do mnie do gabinetu dziecko czy mlodziez i oni mi méwia:
,,Prosze pani, pani co$ zrobi z ta mojg matka, ktora stucha tych osob, ktore opowiadajg te bzdury.
Jest mi strasznie ciezko. Ja chee by¢ zaszczepiona na HPV. Dlaczego ja nie moge by¢ zaszczepiona
na HPV jak moja kolezanka? Prosze ja przekona¢”. Wiecie, ze wy troche robicie wtedy krecig
robote, bo jak przekonujecie dziecko... One naprawde w tych rodzinach nie majg mozliwoSci.

Wréce, dlaczego nie wypowiedzialam stowa szur. Od razu to polacze, bo szur, jezeli chodzi
o to slownictwo - ja bym bardzo chciala, zebyécie nie uzywali tego stownictwa, dlatego ze szur,
z tego, co pytalam jezykoznawcow, pochodzi od slowa szurniety, czyli wariat, czyli chory
psychicznie, w naszym kraju jest tak utozsamiane. Osoby —1i to jest bardzo wazne, zeby to gdzie$
wybrzmialo — ktore wierza w roznego rodzaju obietnice w internecie opowiadane przez bajko-
landie, bo ja ich nazywam bajkolandia, to nie sg osoby chore psychicznie. To sg osoby, ktére
zostaly zindoktrynowane, ktore zostaly masowo potraktowane nadinformacjg. Tak jak powie-
dziala pani posel: mézg nienawidzi pustki. Pierwsza informacja jest nadpisywana i ona zostaje.
To jest heurystyka zakotwiczenia i koniec. Tam juz p6zniej wejsc¢ z kolejng informacjg jest bardzo
ciezko. I to sg osoby, ktore bardzo duzo informacji dostaja, sa podatne.

Wiecie, jak dzialaja algorytmy? Podsunie raz, podsunie drugi, podsunie tysieczny. Jak w tym
dowcipie, ze jak ci mowia, ze jeste$s koniem i mowi ci jedna osoba, to zignorujesz, jak dwie, to sie
zastanowisz, ale nic dalej z tym nie zrobisz, a jak dziesie¢ — kupisz siodlo, a jak sto — to zaczniesz
jescé siano. Tak dziala mozg. I to nie jest kwestia, ze ktos jest glupi czy nie, chory czy nie, tylko kazdy
z nas moze podlecie¢ i moze ulega¢ tej dezinformacji, ktora sie dzieje. To jest ekstremalnie wazne.

Ja wspolpracowalam z instytucjami, tymi, ktére sg instytucjami panstwowymi — nazwijmy
je tak. Praca influencerska z instytucjami panstwowymi jest koszmarnie trudna. Tam na kazdym
poziomie jest pilnowanie co do stowa. Ja rozumiem dlaczego, bo wy p6zniej glowami za to odpo-
wiadacie. Ale media spoleczno$ciowe nie dzialajg co do stowa. One dzialajg na huku, czyli jest
huk i ja wchodze. Teraz wam powiem prawde, jakie sa trzy proste kroki do wyleczenia depresji.

T.M.
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Bedziesz dzieki temu zdrowszy. Patrzcie — wszyscy podniesliscie glowe. Wszyscy. Nie bylo ani
jednej osoby, ktora nie zwrdcita na to uwagi. To jest huk, ktory dziala w internecie. Ja jestem
do znudzenia. Ja bylam tu wczoraj. Ja bede tu pojutrze. Ja bede tu za kazdym razem i za kazdym
razem powtérze wam to samo — wykorzystajcie influencerow, szczegoélnie tych z przedrostkiem
med-, czyli tych wszystkich, ktorych obowigzuje etyka zawodowa i obowigzuje prawo, i stosujg sie
do tego prawa oraz do tej etyki, bo oni sg rzetelni.

Ja moge wam wymienic¢ w tej chwili: lekarz Suwata, Cukrowa Krélowa. Cukrowa Krélowa —
$miesznie brzmi nazwa — to jest pani profesor diabetologii, ktora wypuszcza kolejnych doktorantéw,
opowiada o diabetologii tak, ze kazdy chce jej stuchaé. Jest Joanna Gutral, Damian Parol, Dietetyka
#NieNaZarty, Hajkiewicz — Wiem, co jem. I tych kont jest tysigce, kont, ktore sg rzetelne, latwe
do sprawdzenia, mozliwe do weryfikacji i ktére moga wam poméc. Oczywiscie niektorzy zadaja
pieniedzy za tworzenie kampanii. Ale wlasnie Arek z Dietetyka #NieNaZarty zaproponowal,
ze zrobi kampanie na zasiegu 15 mln. On ma to wszystko skrzetnie przeliczone, bo gos¢ robi
to od dawna. My jesteSmy gotowi, jesteSmy w podgrupach, jesteSmy w tym oddolnym ruchu, ktéry
dziata. Wy nas nie widzicie, ale p6zniej widzicie nasze dzialanie, bo potem wszystkie duze media
nas przedrukowujg — WE, Onet, TVN, wszyscy, bo my robimy, nakrecamy ten ruch. Ale potrzebu-
jemy tez z drugiej strony instytucji panstwowych do tego... Weale nie placze ze wzruszenia, tylko
mi sie rzesa zawinela. Teraz wyglada, jakbym plakala. Jeszcze nie, jeszcze wierze w to, co robie.

Konkludujac, zdrowie psychiczne osob, ktore sg narazone na nagonki i ktore sg po drugiej
stronie, tak jak my. Ja tez sie czuje tak samo osamotniona jak pani Dorota. Ja mam tak zmaso-
wane ataki, a jeszcze od kiedy siedze w tym Sejmie... Uwazam, ze przedstawiciele lekarzy powinni
tu by¢ za kazdym razem, na kazdej komisji, na kazdej podkomisji, na kazdym parlamentarnym
zespole i tak dalej, gdzie poruszane sg tematy zdrowia Ja jestem ofiarg tak niesamowitych atakéw.
Wiem, w jakim jestem miejscu, ale przytocze to: zarzne cie jak Swinie w rzezni. Ja naprawde nie
dlatego to robie, zeby stuchac i czytaé takich rzeczy. Nie po to to robie, zeby dostawac na prywatng
wiadomo$¢ zdjecie mojego syna wychodzacego ze szkoly. Nie po to to robie, zeby w prywatne;j
wiadomosci dostawaé swoj adres domowy. Nie po to to robie, zeby pozniej siedzie¢ na policji
godzinami i sktadaé kolejne zawiadomienie, a zeby potem prokurator mi pisat: niska szkodliwos¢
czynu, niska szkodliwos¢ czynu, niska szkodliwo§é czynu. Przysiegam, przy$ni mi sie to kiedys
w nocy. Tyle mam od siebie.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo ci dziekuje.
Teraz pan.

Pelnigcy obowigzki kierownika Zakladu Promocji Zdrowia i Realizacji Dzialan Systemo-
wych w Narodowym Instytucie Zdrowia Publicznego PZH - Panstwowy Instytut Badawczy
Dominik Olejniczak:

T.M.

Bardzo dziekuje, Dominik Olejniczak, Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego PZH.

Poczulem sie troszeczke wywotany do odpowiedzi, ale zaczne od konca. To, o czym moéwila
pani Dorota, i to, o czym powiedziala$, Maju, ze jezeli kto$ jeszcze mial watpliwosci, czy i dlaczego
zdrowie publiczne jest interdyscyplinarne, to wlasnie sobie na to pytanie odpowiadamy. Dlatego,
ze jezeli tego typu zachowania nie bedg penalizowane, nie bedg $cigane, nie na papierze, tylko
fizycznie, to po prostu daleko nie zajedziemy. To jest system naczyn polaczonych i nie mozemy
sobie pozwoli¢ na jakgkolwiek silosowos¢. Myéle, ze te dwie wypowiedzi znakomicie to uzasad-
niajg - ja tylko podsumuje.

Odnoszac sie do fake newsow i do tych zrodet, ktore majg charakter evidence-based. Poniewaz
GIS ma tutaj osiggniecia, czuje sie w obowigzku krociusienko powiedzie¢ o tym, co robi PZH.
Mianowicie mam na mys$li szczepienia, czyli naszg chyba najlepsza takg podmarke, powie-
dzialbym, strone internetowg szczepienia.info. Przy czym dzisiaj strony internetowe to jest
niestety przezytek i mato kto na nie wchodzi. Musimy sobie to powiedzieé, bo tworzenie kolej-
nych stron niczego nie zmieni. Zresztg tutaj rowniez o tym powiedzial pan dziekan. Nie jest
istota multiplikowanie kolejnych zrédet informacji, choéby ich jakos¢ byta najwieksza i miata
nie wiadomo jaki EBM. Rzecz polega na tym, zebySmy przede wszystkim potrafilii cheieli z nich
korzysta¢. Mysle, ze to jest bardzo istotna rzecz.

Ostatnia rzecz, odnoszac sie do wypowiedzi pani posel Tomczak, bo my tez méwimy o leka-
rzach, o medykach. W przypadku oséb starszych —ja na co dzien pracuje z seniorami, zajmuje sie
edukacjg senioréw —ja nie wiem, czy tam na pierwszym miejscu jako edukatoréw nalezy stawiaé
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personel medyczny, czy nie nalezaloby na przyklad skorzystaé z takiej metodologii w promocji
zdrowia, czyli tworzenia lokalnych lideréw promocji zdrowia, ktérzy moga by¢ kompletnie
oderwani od medycyny. Wiem, ze hazard jest zly, ale ide o zaklad, ze jezeli sasiadka sgsiadce
przekazuje takie informacje dotyczace tego, gdzie mozna sie zaszczepic, bedzie miata wiekszy
postuch niz nawet najwiekszy lekarz. To sg metody sprawdzone. To nie jest co§, co my gdzie§
wymysliliSmy, dlatego ze takie kraje jak chociazby Holandia czy Niemcy...

Kiedy$ robiliémy taki bardzo ciekawy projekt, juz wiele lat temu, z Uniwersytetem
w Maastricht, gdzie ideg bylo budowanie lokalnych lider6w promocji zdrowia. To sie nie wzieto
znikad. My wiemy, ze to funkcjonuje —i funkcjonuje bardzo dobrze -1 jest to skuteczne. Musimy
korzystac rowniez z tego potencjatu, ktéry istnieje. To mi sie¢ z UTW skojarzylo, dlatego ze czlon-
kami tego kursu byli wiasnie absolwenci UTW, cudowni seniorzy. Chciatbym w pewnym wieku
miec tyle energii i tyle zaciecia do dzialania, ile mieli oni. Tak ze to tez jest potencjal, a mam
poczucie, ze troszeczke niewykorzystany.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

To ja tylko jedno zdanie. Byla taka magiczna ustawa, ktora dotyczyla miedzy innymi dezinfor-
magcji, pod tytulem DSA, ktora zostala niestety zawetowana. Tam byly rézne zapisy dotyczace
szerzenia dezinformacji réwniez. Niestety ona czeka.

dJesli chodzi o senioréw, to mozemy wlgczy¢ mtodych ludzi takze do tego, zeby eduko-
wali seniorow. MielibySmy tutaj jeszcze na dodatek nowe wiezi miedzypokoleniowe, ktore
sg bardzo potrzebne.

Pelnigcy obowigzki kierownika zakladu NIZP PZH - PIB Dominik Olejniczak:

To sie dzieje na poziomie samorzadow, tylko to sa czesto indywidualne inicjatywy samorzadowe.
Jezeli samorzad jest aktywny, to OK, bo zdrowie publiczne na poziomie samorzadu nazywa sie
promocja zdrowia.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Super. Ja widze wszystkich panstwa, ktorzy sie zglaszacie, ale tutaj moje kolezanki sie teraz
uaktywnily, obie naraz, wiec musze...

Posel Wioleta Tomczak (Polska2050):

Ja zostatam wywolana, ale mi chodzi tylko o to, ze nie pielegniarka, lekarz i tak dalej, tylko wyko-
rzystac to, zeby ta starsza zazwyczaj osoba, ktora jednak czesto korzysta z podstawowej opieki
zdrowotnej, po prostu stykala sie tam z treSciami dotyczacymi wlaénie fake newsow czy jakiejs
promocji zdrowia. Tego nam brakuje od kilku lat. Nie ma tych nowych tresci. Zobaczmy, co robi
marketing —jezeli z kazdego rogu ulicy, na kazdym billboardzie, wyskakuje nam z lodowki jakis§
produkt, to ludzie w konicu zaczynajg w niego wierzy¢ i go kupowac. No tak to dziala.

Posel Urszula Koszutska (KO):
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Pani przewodniczgca, bardzo sie buntuje. Nie uaktywnily$my sie teraz, tylko jestesmy stale
aktywne.

Ja myS§le tak, szanowni panstwo. Odpowiedz chyba jest dla nas dosy¢ jasna. Z jednej strony
powinna by¢ bardzo szeroka kampania profilaktyczna, i to w réznych obszarach, w réznych,
ze tak powiem, propozycjach. To, co powiedziala moja kolezanka o marketingu, niestety tez
w wiedzy medycznej ma ogromne znaczenie. Martwi mnie to, co powiedziala pani w kierunku
samorzadu lekarskiego, ze mimo takich silnych dziatan jednak samorzad lekarski nie zareagowat
w sposob adekwatny do sytuacji. To rzeczywiscie zaskakuje.

To, o czym powiedziata pani przewodniczaca — brakuje nam tej ustawy, ktoéra zostata zawe-
towana. Ona by nam wiele spraw tutaj wyjasnila, bo mogliby$émy wycigga¢ konsekwencje wobec
tych réznych nieprawdziwych sytuacji.

Myséle sobie, ze to musi by¢ kampania, samorzad, plus jednak natychmiastowe konsekwencje
prawne. Mozemy tutaj prosi¢ i méwic, zeby kto§ tego nie robil, ale wiemy, ze jednak niektorzy
funkcjonujg tak, ze bez konsekwencji prawnej i zdecydowanej granicy dalej beda postepowac.
Mboéwie to jako osoba do§wiadczona w pracy z panem Zieba, ktéry promowat na antenie Slaskiego
Radia swojg witamine C lewoskretng czy prawoskretng. Juz nie pamietam, jaka to byla, ale
pamietam, jak uslyszalam to po raz pierwszy przy $niadaniu z moim malzonkiem, ktory jest
medykiem, to zapytatam, czy co§ na ten temat wie. Od tego zaczeta sie moja kampania. Udalo sie.
To nie jest prosty proces, ale mysle, ze trzeba konsekwentnie pracowac i szukaé rozwigzan

T.M.
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prawnych, bo bez takiej zdecydowanej prawnej reakcji niewiele nam sie po prostu uda. Pare tych
firm i tak bedzie funkcjonowalo poza granicami naszego panstwa. To obserwujemy dosy¢ mocno —
dalej tak funkcjonuje. Ale ustawa, tak jak moéwie, jest niezbedna. Nie wiem, w czym moglibySmy
my jeszcze pomoc, pani przewodniczaca, chyba naciskaé na te ustawe i dziata¢ w tym kierunku.
Chcialam podziekowa¢ pani doktor za prace. Mysle, ze rzeczywiScie wszyscy sie borykamy
z takg ogromna nienawiScia plynaca z sieci. No ale to juz nasza decyzja — podjeliémy taki rodzaj
pracy. Dopdki nie bedziemy mieli ustawy chroniacej, musimy sie z takimi negatywnymi konse-
kwencjami liczy¢. Dziekuje za prace i mam nadzieje, ze pani sie nie bedzie poddawac.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Zapraszam paniag.

Prezes Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia Bozena Janicka:

T.M.

Dzien dobry, pani przewodniczgca. Bozena Janicka, Porozumienie Pracodawcéw Ochrony
Zdrowia. Jestem specjalista medycyny rodzinnej i specjalista pediatrii. OczywiScie reprezentuje
tu przede wszystkim lecznictwo otwarte i podstawowg opieke zdrowotng.

Jezeli chodzi o samorzad, to odpowiem. Bardzo prosze o nieujednolicanie. To, co robi Naczelna
Rada Lekarska, to ja jako lekarz mam wiele zastrzezen. My jesteSmy z Wielkopolskiej Izby
Lekarskiej, gdzie masowo zatrzymywaliémy prawa wykonywania zawodu, ale w moim wlasnym
Koninie mam lekarke, z ktorg nie moge sobie poradzi¢, ktéra mimo odebranego prawa wyko-
nywania zawodu... trudno powiedzieé, ze ona uprawia zawod, ale uprawia co§. I tu jest rzecz,
ktora juz dzisiaj wyplyneta — brak konsekwencji prawnych, brak odpowiedzialnoéci. Co z tego,
ze mySmy jej zabrali prawo wykonywania zawodu na pieé lat, potem catkowicie, jak ona nie
dos¢, ze przyjmuje w domu, to jeszcze leczy jakimi§ granulkami, cudami. Mamy potwierdzonych
pacjentow, ktorych... przepraszam, ale zabila i sprawy nie poszly dale;j.

Oczywiscie pogrozki, drogie panie... Ja w moim zawodzie pracuje prawie 40 lat. Pierwsze
pogroézki to bylo okoto 20 lat temu, kiedy moje dzieci jeszcze byly dzieémi. Teraz juz jestem
szczesliwa babcig pigteczki wnuczat. W nocy o péinocy telefon — czy ja pamietam, ze mam dzieci.
Pamietam ten telefon i ten glos do dzisiaj. To nie zmienito mojego stosunku ani do szczepien,
ani do podchodzenia do czegokolwiek.

Czego nam brakuje? 20 lat temu albo 15 lat temu upieralam sie, zeby zrobi¢ i przebudowac
ksiazeczke zdrowia dziecka. Ksigzeczka zdrowia, w ktorej powinny byé od zarania informacje.
Co ustyszatam? Nie potrzeba, bo zaraz bedzie elektronika. Nie potrzeba, zaraz bedzie e-zdrowie.
20 lat to stysze. Tam powinna by¢ podstawowa informacja, jak sie rodzi dziecko. Z calym szacun-
kiem, ale pacjenci majg dosy¢ ulotek, dosy¢ tego typu informacji. Oni nie chca, sg zarzucani
bankami, cudami i tak dalej. Informacja od urodzenia, ktéra przeczyta matka o swoim dziecku,
ale dalej natknie sie, ze ma robic cytologie, ze mgz powinien zbadaé jadra, ze dziadek powinien...
Ksigzeczka zdrowia, ktéra ma miec pierwszg czesé — profilaktyka dziecieca, wezesnodziecieca —
ale ma mieé informacje dalej, co z profilaktyka.

My dzisiaj w POZ walczymy o szczepienia dla seniorow. Dlaczego? Dlatego, ze nikt ich nie
uczy! i nie bedzie uczyl. Dlaczego? Bo oni nie majg tej informacji. Ksiazeczka zdrowia, ktéra
wyladowataby w domu. Babcia obejrzy urodzenie, babcia zobaczy, ile jest apgaréw, bo to akurat
prawie wszyscy wiedza. To dzisiaj gdzie§ umarlo. A ja slysze ciagle — nie, bo to elektronika, cudy
i tak dalej. Na dzisiaj pacjent potrzebuje rzetelnej wiedzy i tam powinny by¢ linki do informacji,
ktore sg dedykowane dla dziecka matego, wiekszego, dla seniora. Jezeli nie dodatkowa ulotka,
ktora pacjent bedzie podejrzewal, ze to jest dorzucone... W tym dokumencie, gdzie masz szcze-
pienia, gdzie masz telefon kontaktowy, gdzie masz o seniora zapytac, to ksiazeczka powinna
by¢ punktem wyjscia.

Druga rzecz — oczywiScie zaostrzenie prawa. Szanowni panstwo, dotyczy to akurat i mojego
srodowiska lekarskiego, bo to powinno by¢ zdecydowanie zaostrzone postepowanie, jezeli chodzi
o takie rzeczy. Ale tu jest dzisiaj duza mowa o seniorach. Przepraszam, ale trafia mnie, jak
wchodze do kolejnej apteki i widze, ze na glowe to sobie kup to, na noge kup sobie to. Prze-
praszam, czy apteka to naprawde jest sklep publiczny? Nie, szanowni panstwo. Ba, ja jeszcze
nie miatabym nic przeciwko temu, gdyby to bylo promowanie produktu sprawdzonego. Ale jak
ja stysze, ze to jest kolejny suplement diety, ktory nie wiadomo komu i co ma daé, to ja juz wiem,
ze ma daé tylko kase. Wiec to jest kolejny kamyczek do naszego ogrdédka, jak apteki mogg byé
tego typu sklepami.
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Kupowanie lekéw, wszystkiego, na wszystkich stacjach benzynowych, w sklepach...
Przepraszam, magnez nie uzupelnia sie kolejng tabletka, ktora sie nie wchionie. Uzupetnij go
dieta. Nie uczy sie tego, tylko uczy sie wszelkich rzeczy.

Kolejna rzecz — oczywiscie media i telewizja. To powinno byé regulowane publicznie, przynaj-
mniej w tej telewizji, zeby nie lecialo to, ze jak cie boli glowa, od razu idZ do neurologa. Z caltym
szacunkiem, ale nie. I tak sie do niego nie dostaniesz, chyba ze pdjdziesz prywatnie. Idz do swojego
lekarza POZ, zréob ,,Moje zdrowie”, zréb badania. To co$, co powinno by¢ tu na dole.

Ja powiem, ze przyszlam dzisiaj tak naprawde, bo bardzo mnie zainteresowala kwestia dezin-
formagjii to, co sie dzieje w szczepieniach. Nie wiem, ktora pani mowita o tym, ze dziecko, dziew-
czyna chce sie szczepic. Jestem po kilku takich walkach, gdzie wchodzi mi bilans 13-, 14-latki
i ona chce, a rodzic nie chce. Powiem tak — to jest jeszcze troche inna pozycja, bo ja w swojej
spolecznosci pracuje 35 lat. I co mowie? Co dziala? Ze ja mojej osobistej corce te szczepionke,
ktorej wy dzisiaj nie cheecie, kupitam 28 lat temu za calg pensje ze szpitala, za calg z dyzurami.
A wy sie zastanawiacie, czy macie szczepic teraz za darmo? To jest skandal.

Druga rzecz, na ktéra... I to jest kwestia podejscia srodowiska. Ja mam bardzo duza wyszcze-
pialnosc wlasnie przez to, ze moja Marta, ktorag znaja, bo jest lekarka, konczy wla$nie pediatrie.
Ja jestem o nig bezpieczna. Ona jest zabezpieczona. Ona miata 13 lat, kiedy ja sprowadzilam
szczepionke.

Nie wiem, jak zrobi¢, bo w wielu instytucjach o tym moéwitam, ale wazna jest tak zwana
wiedza personelu medycznego od dotu do gory. To, ze my oczekujemy od naszego spoleczenstwa,
ze oni sie beda szczepic, kiedy ja mam pielegniarke, ktora rozsiewa mi grype i nie byla zaszcze-
piona, i dyrektor nie robi z tym nic... Przepraszam, ale u mnie, w moim MSOZ, sg szczepieni
wszyscy, chyba ze jest jakie$ ewidentne przeciwwskazanie. Ba, ja powiem dalej — pielegniarka
czy opiekunka wyjezdza na Zachod, bo bedzie sie opiekowala seniorem, przychodzi do mnie
po komplet badan i szczepien. Dyrektor w szpitalu nie moze ustalié, ze pielegniarki, osoby,
ktore stykajg sie z pacjentem, majg by¢ bezpieczne dla pacjenta? Ma czekaé na proces, ktory
w konicu wytoczy ktorys pacjent, bo niestety dostanie zapalenia pogrypowego serca albo czego$
tam i umrze? Nasz personel powinien by¢ przykladem. Powinna by¢ obowigzkowosc¢ szczepien,
i to nie na zasadzie papierka. To jest obowigzkowo§é dla bezpieczenstwa placowki.

Szczepienia dzieci. Ja nie mam problemu, a mam za $ciang, bo zaraz w Skaliskiem, panig
Soche. Kochamy sie bardzo. O, tak. Kiedy§ mowilam, dawalam przyktady moich dzieci. Teraz
jestem szczesliwg babcig piatki wnuczat. Najmlodsze ma 5 miesiecy. Kazdy, kto przychodzi,
pyta sie, a czym pani... Bo nie jestem osoba, ze tak powiem, niepubliczng. Gdzie§ mnie tam
kojarza. A czym pani zaszczepita dzieci Marty? Ja méwie: Heksa, tylko i wylgcznie szeScioszcze-
pienng. Nie wierze w tej chwili w Synflorix. Prosze, jezeli jest mozliwo$¢, szczepcie mi Prevenarem,
juz nawet nie trzydziestka, dwudziestka, bo ja moje wnuki tak zaszczepilam...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Pani doktor, do konkluzji, przepraszam.

Prezes Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia Bozena Janicka:
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Do konkluzji. Mamy wiele obszaréw do zatatwienia. Obszar informacji dla pacjenta —i to powinno
by¢ w dokumencie, ktory gdzies jest usankcjonowany, nie ulotka.

Druga rzecz to regulacje prawne dotyczace oszczerstw, ktore sg wszedzie dookola.

Nastepnie nalezy wyprostowac suplementy, wszelkie diety, cudy niewidy. Niech tam wiszg
parametry dotyczace zywienia, a nie tego, co trzeba zrobic.

No i odpowiedzialnos¢ za stowo — tu w pelni sie zgadzam. Nie moze by¢ tak, ze ktos bedzie
obrzucal wszystkich, a my mamy sie tlumaczyc.

Jeszcze jedna rzecz, o ktorg ja wystepowalam do gléwnego inspektora. Ja troche lat tutaj
w Sejmie juz spedzitam. Kwestia wsparcia w tak zwanych ruchach antyszczepionkowych...
Ja jako organizacja zabezpieczam to moim podmiotom, ktére do mnie naleza, ale kiedy do nas
piszg cale elaboraty antyszczepionkowcow: a, ze pani mi zapewni, ze ten lek nie bedzie dziatal,
a ten nie bedzie dzialal... Na to powinna byé odpowiedz odgérna, ministerialna, ze jest kalen-
darz szczepien, za ktore odpowiada na dzisiaj panistwo i na tym jest koniec. A nie ja mam ttuma-
czy¢, dlaczego GIS umiescit to czy tamto. To jest skandal, ze do nas... Bo potem ja odpowiadam
prawnie, jak nie odpowiem na to pismo. Tak ze tu jest worek rzeczy do uzgodnienia. Dziekuje.

T.M.
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Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo dziekuje, pani doktor.
Myéle, ze musimy kiedys zrobié specjalng konferencje i pani bedzie gtéwna prelegentka. Ja tego
nie méwie, zeby sie §mia¢, bo pani cudownie opowiada, a na dodatek ma pani taka charyzme.
Zapraszam pana.

Rzecznik prasowy w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Konrad Madejczyk:

Dzien dobry, nazywam sie Konrad Madejczyk, jestem rzecznikiem prasowym w Biurze Rzecz-
nika Praw Pacjenta i razem z kolegg, panem dyrektorem Departamentu Prawnego, chcieliSmy
przedstawi¢ to, nad czym pracujemy, a pracujemy nad tym juz od dtuzszego czasu. To jest wielka
zastuga MZ i pani wiceminister Keckiej za otwarcie drzwi do procedowania lex szarlatan, o ktérym
tutaj wszyscy mowimy. To jest tylko jedna z rzeczy, nad ktérymi pracujemy.

Warto wspomnieé przy tej okazji o dzialaniach takich u podstaw. Biuro Rzecznika Praw
Pacjenta razem z Pocztg Polska przeprowadzilo audyt czasopism, ktére byly na pocztach,
w placéwkach Poczty Polskiej. 14 tytutéw, z ktorych osiem okazalo sie, ze szerza dezinformacje —
takg dezinformacje, na ktora sg szczegolnie wyczuleni seniorzy, bo to wlasnie na Poczcie Polskiej
ci seniorzy lubig spedzac czas, lubig tam przychodzic, lubig tam oplacaé¢ rachunki. Do senioréw
gléwnie musimy dzisiaj méwié, bo to wiasnie ci seniorzy sg najdrozszym elementem ukltadanki
i systemu ochrony zdrowia.

Co jest wazne? Jezeli méwimy o dezinformacji, to musimy wspomnie¢ o tych celebrytach, ktorzy
majg gigantyczne zasiegi. Jedna z wokalistek, ktéra wspomniata o tym, ze juz od kilku tysiecy lat
zyje na Ziemi, bardzo wysokie miejsce zajela przeciez kiedys na Eurowizji, jest jedna z glownych
przeciwniczek szczepien. No to, jezeli takie zasiegi pozostajg bezkarne i to, co ona moéwi, pozo-
staje bezkarne, bo jest stawna — a nawet o niej sie teraz robi film, ktory jest na jednej z gléwnych
platform —no to o czym my méwimy. Wiasnie dlatego mamy lex szarlatan, ktory bedzie nakladat
kary. Dzieki tej ustawie bedziemy mogli naktadac kary, nawet 1 mln zt za szerzenie dezinformacji.

Glos z sali:

A jaki jest stan ustawy?

Rzecznik prasowy w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Konrad Madejczyk:

Czeka.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

A ile jeszcze poczeka?

Rzecznik prasowy w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Konrad Madejczyk:

No to tutaj wlasnie pytanie do postow.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Ale my nic nie mamy.

Rzecznik prasowy w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Konrad Madejczyk:

Tu musze poprosi¢ mojego kolege, dyrektora Departamentu Prawnego, o wsparcie.

Dyrektor Departamentu Prawnego w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Pawel Grzesiewski:

T.M.

Pawet Grzesiewski, Departament Prawny Biura Rzecznika Praw Pacjenta.

Szanowni panstwo, tak w skrdcie, na jakim etapie jest ten projekt. Razem z naszymi partne-
rami z MZ jesteémy na samym konicu, je§li chodzi o ten proces legislacyjny. Jestesmy po uzgod-
nieniach miedzyresortowych i konsultacjach spolecznych. Jak panstwo sie domy§laja, projekt
budzi emocje. Tam wplynelo bardzo duzo, dostownie tysigce uwag. Czes¢ tych uwag sg na zasadzie
akgji zorganizowanych, czyli powielania podobnych tresci, kwestionujgcych w ogodle zasadno§é
u podstaw tego projektu. Z duzg starannoScig i wnikliwo§cig podchodzimy do tych wszystkich
uwag, poniewaz trzeba tez przyznaé, ze duzo z nich jest wartosciowych, a chcemy wypuscic
projekt, ktory bedzie tym pierwotnym zatozeniom wierny, bo wiemy, co przy$wiecalo jego sporza-
dzeniu i opracowaniu. Natomiast to ma by¢ dobre prawo. Jesteémy na samym koncu, dostownie
ostatnie odniesienia do uwag robimy. Mysle, ze w niedtugim czasie projekt stanie na Stalym
Komitecie Rady Ministrow. No i przy zalozeniu jego akceptacji, potem Rada Ministréw i droga
do Sejmu. Taki jest obecnie etap tego projektu. Dziekuje.
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Rzecznik prasowy w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Konrad Madejczyk:

Dlaczego wazne jest walczenie z hejtem tez w internecie? Bo ten hejt zalewa — tak jak tutaj
pani powiedziata — bedg wyciggac zdjecia, beda pokazywac czy straszy¢. Ja pracuje z mediami
i w mediach 20 lat. W poprzednim miejscu pracy, w Naczelnej Izbie Aptekarskiej, i teraz w Biurze
Rzecznika Praw Pacjenta spotkalem sie wiasnie z antyszczepionkowcami, z jaka$§ boreliozg. ..
To sg Srodowiska, ktore nie istniejg w rzeczywistym Swiecie, poza internetem, i wystepuja pod
pseudonimami, nickami, ktére nic nie méwia. Trudno jest dowiedzieé sie, kim jest taka osoba.
Ona zdaje sobie z tego sprawe, ze platformy nie dajg informacji o imionach i nazwiskach tych
osoOb, ktore wystepuja, i korzystaja z tego skrzetnie. Tak dtugo, jak nie bedzie zadnych przepisow,
ktore pozwolg na — niestety trzeba to powiedzie¢ — cenzure takich tresci, tak dtugo bedziemy sie
borykaé z tym bagnem i z tym zbydleceniem internetu. Bardzo dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo dziekuje.
Teraz pani. Bardzo prosze.

Radca prawny w Polskim Towarzystwie Mediow Medycznych Aleksandra Powierza:

16

Dzien dobry panstwu, nazywam sie Aleksandra Powierza, jestem radcg prawnym. Razem z doktor
Herman dziatamy w Polskim Towarzystwie Mediéw Medycznych i odnoszac sie do tego, co tutaj
ustyszalam, mam takie komentarze.

Drodzy panstwo, pozwole sobie na komentarze do tego, co méwiliscie. Odnosnie lex szar-
latan - super. Ja dzisiaj czytatam ten projekt. Swietnie, ze on powstal, wietnie, ze on jest, i to jest
pierwszy rewelacyjny krok w tym kierunku. Mgj komentarz jest tylko taki, ze tam powinna by¢
troszke inna definicja lub rozszerzona definicja dezinformacji medycznej, dlatego ze ta definicja,
ktora jest w tym projekcie, dotyczy osob oferujgcych pseudoterapie, dotyczy dziatalnosci zarob-
kowej i wprowadzenia w blad pacjentow przez osoby niebedace lekarzami. Mimo ze ja na co dzien
zajmuje sie reprezentacjg tylko lekarzy i podmiotéw leczniczych, nie reprezentuje na co dzien
pacjentow, to musze oddaé sprawiedliwo$é —jest grono lekarzy, ktérzy jednak nie dzialajg zgodnie
z prawem. Wiec co z osobami, ktore sg lekarzami, a te dezinformacje sieja? Tresci rozpowszech-
niane przez nie, tak zwane tresci edukacyjne, to tez sg treSci, za ktére oni nie pobieraja czesto
bezposrednio wynagrodzenia. Wiec tutaj ta kwestia powigzania z dzialalnoécig zarobkowg odpada,
a powinna by¢ wzieta pod uwage. Ten mechanizm tego reagowania, ze to nie jest klasyczna
ustuga medyczna, a jednak ta dezinformacja wystepuje, wiec szereg tych kwestii powinno by¢
w tej ustawie wlasnie wzietych pod uwage. By¢ moze w tych uwagach, ktore w konsultacjach
byly, to ktos to podniést. Natomiast ja dzisiaj, czytajac to, ja tak jakby na to zwrdcitam uwage.
I odnosnie tego, co pani Dorota mowita — duzo lekarzy jest, ktorzy te dezinformacje sieja, i rzeczy-
wiscie izby lekarskie nie radzg sobie z tym tematem.

Drodzy panstwo, bardzo namawiam na zaproszenie nastepnym razem przedstawicieli MS,
bo w sprawach o bledy medyczne, w ktorych reprezentuje lekarzy, karnych sprawach, zawsze
mam prokuratora po drugiej stronie i zawsze ostro walczy, ale w sprawach, ktore dotycza hejtu —
moéwilismy dzisiaj o hejcie, ale teraz bedziemy méwié o dezinformacji — nigdy go nie ma, nigdy nie
ma prokuratora. Prokuratorzy zawsze mowia: bo my nie mamy przestrzeni, nie mamy czasu, nie
ma nas, my mamy za duzo pracy, wiec... I jest niska spoleczna szkodliwo$é czynu. To jest stowo
wytrych prawnikow. Tak to jest. JakbySmy o hejcie méwili dzisiaj, to duzo bySmy mogli méwié
tez, wlasnie o tym, ile spraw jest umarzanych w zwiazku z niskg spoleczng szkodliwoscig czynu.

Kolejna rzecz, do ktorej chcialam sie odniesc. Mnie nie przeszkadzaja reklamy czy infor-
macje w aptekach. Jakby pani doktor byla mojg lekarka, a bylabym antyszczepionkowcem,
to na pewno bym sie zaszczepila, od razu méwie. Natomiast musimy wiedzieé¢ i wszyscy chyba
wiemy, ze spoleczenstwo nie ufa juz lekarzom i to, co jest na tych ulotkach, nawet w przychod-
niach, nie przekonuje tego spoleczenstwa, ktore zostalo zdezinformowane przez osoby, ktore
te dezinformacje sieja. Wiec to jest dobre rozwigzanie, ale jedno z wielu.

7 mojego poletka prawnego: poza oczywiscie karami, karami, karami, podwyzszeniem kar
w Kodeksie karnym, ja bym by¢ moze postulowala — znowu tutaj na pana patrze - o jakie$ tryby
zabezpieczenia, takie jak sg w k.p.c., bo taka dezinformacja to jest 24-48 godzin, jak ona sie
rozprzestrzenia, wiec powinien by¢ szybki sposob reagowania, jakies§ zabezpieczenie, jaka$
decyzja tymczasowa, ktora wydawana jest na przyklad w ciagu tych 72 godzin, a potem kontrola
sadowa w trybie przyspieszonym. Wiec tutaj moze nie doczytalam, moze to tez jest, ale ja nie
zobaczylam tam takiej kwestii.
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Jeszcze jeden komentarz — nie chcialam ad personam - ale kiedy$ ten hejt to troche inaczej
wygladatl niz teraz, bo kiedy$ to byl jeden telefon, a teraz tych telefonéw sg setki, nie chce powie-
dziec tysigce, ale ja pracujac w kancelarii, nie ma tygodnia, zeby sie lekarz nie zwrdcit do nas
o pomoc wlasnie z hejtem internetowym. To jest koszmarna historia, koszmarna. Ja spotykam sie
z lekarkami, ktore koncza staz podyplomowy, ten trzynastomiesieczny, i ktore przychodza
i mowia: ja juz nie chce by¢ lekarzem, bo zdarza sie, ze prokuratorzy zarzuty karne stawiajg
stazystom, stazystom w pigtym dniu stazu, dziewczyna skonczyla studia, wiec jakby ten wymiar
sprawiedliwoéci ma lekcje do odrobienia. Dziekuje.

Prezes Polskiego Towarzystwa Mediéw Medycznych Maja Herman:
To ja tylko dodam do kolezanki jedng rzecz.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Ale jedna.

Prezes Polskiego Towarzystwa Medi6w Medycznych Maja Herman:
Tak, jedna. A propos walki, bo tu trzeba przywroci¢ troche publiczng chwale dla lekarzy.
Nie wszystkie okregowki sg zle, to prawda. Tutaj te sprawe, o ktorej pan powiedzial, czyli
Poczte Polska i zwrdcenie uwagi na to, co sie dzieje na Poczcie Polskiej w zakresie dezinformacji
medycznej, zaczal pan przewodniczacy Okregowej Rady Lekarskiej w Szczecinie, pan Bulsa.
To ja chcialam tylko oddac koledze chwale, bo to jest jego ciezka praca, bo to on zaczal medialng
burze. I zeby bylo, padio — Bulsa.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Dam panom glos pod jednym warunkiem, ze zgodzi sie pani, ktora czeka juz dlugo. Jezeli sie
pani zgodzi, to poprosze.

Dyrektor departamentu w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta Pawel Grzesiewski:
Dziekuje, pani przewodniczaca. Ja bardzo krétko do tego, co pani mecenas powiedziala, zeby
tez byla wiedza, co sie z tym projektem dzieje. Tak, ten projekt przewiduje takie zabezpieczenie
w postaci decyzji tymczasowej, ktorg rzecznik mogthy nakladaé w przypadku... Tam sg oczywiscie
pewne przestanki, bo to nie moze by¢ catkowicie dowolne, ale jest decyzja tymczasowa. Malo tego,
jest tez instytucja ostrzezenia publicznego, wiec moglibySmy jeszcze w ten sposob reagowac, jesli
chodzi o kwestie samej dezinformacji, bo tez padla przestanka, ze to ma by¢ korzys¢ majatkowa.
Tam tez sie pojawia inna przestanka, czyli korzysc osobista. My chcieli$Smy, zeby to bylo... Musicie
panstwo tez zrozumiec — od strony tej wolnosSci stowa ten projekt bedzie budzit kontrowersje
i trzeba pewne mechanizmy zabezpieczenia tam wrzuci¢. Wiec my w ten sposéb pomyslelisémy,
zeby to byla nie do§¢, ze korzy$¢ majatkowa, to osobista, zeby w ten sposdob to dochodzic.
Jeszcze na jedng rzecz zwréce uwage. My tutaj traktujemy i dzisiaj rozmawiamy bardzo
szeroko, bardzo stusznie, o dezinformacji medycznej. Natomiast to jest tylko jeden z kompo-
nentoéw tego lex szarlatan, bo tam my duzo wieksze zagrozenie widzimy w naszej codziennej...
Oczywiscie to jest wszystko ze soba SciSle powigzane, to jest bezdyskusyjne, natomiast chodzi
nam o to faktyczne poddawanie sie przez pacjentéw — moéwie pacjentéw w skrocie, dla uprosz-
czenia — tym réznym terapiom, ktére nie maja nic wspolnego z wiedza medyczna. Pacjenci sa wpro-
wadzani w blad wlaénie poprzez dezinformacje i korzystajg z réznych metod, ktére z wiedzg
medyczng nie maja nic wspoélnego, a odwodza pacjentéw tylko od konwencjonalnego leczenia.
Wiec to jest pewien komponent wiekszej calosci, ktora ma w naszym odczuciu kompleksowo sie
tym problemem zajaé, przynajmniej w jaki$ sposob zabezpieczy¢ go instytucjonalnie. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Dziekuje.

Jeszcze cheialam pociggnaé temat odwodzenia od konwencjonalnego leczenia. Popatrzcie
panstwo, poza szkodami dla samej tej osoby, jakie to niesie tez szkody dla zdrowia publicznego,
bo to sg koszty... Potem ta osoba trafia juz do systemu ochrony zdrowia z r6znymi chorobami,
ktore potem sie dtugo leczy. Bardzo prosze.

Prezes Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych Monika Pintal-Slimak:
Monika Pintal-Slimak, Krajowa Rada Diagnostow Laboratoryjnych.
Moze ja powiem, co robi nasz samorzad, i mysle, ze mamy czym sie pochwali¢, bo w zwigzku
z dezinformacjg dotyczacg badania kleszcza w kierunku boreliozy my jako samorzad podjeliémy
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dziatania. Wielki uklon w strone rzecznika praw pacjenta, ktoéry nas bardzo wspieral w tych
dzialaniach. Wysylaliémy informacje do wszystkich laboratoriéw, ktore wykonywaly to badanie.
Powiem wprost, zeby tez wszyscy o tym wiedzieli i zeby to wybrzmiato — badanie kleszcza
w medycznym laboratorium diagnostycznym, co potwierdzit tez wyrok sadu, jest badaniem
niezgodnym z prawem. Stad tez wszystkie te laboratoria, ktore to badanie wykonywaty, zgla-
szaliémy do rzecznika i rzecznik podejmowat dzialania. I to badanie bylo wycofywane z tych
laboratoriow. Co prawda znalaz! sie sposob, bo to badanie nadal funkcjonuje —jest wykonywane
przez laboratoria weterynaryjne — ale z naszej strony poszla informacja, ze wynik tego badania
nie niesie zadnej wartosci diagnostycznej i wprowadza tylko pacjentéw niepotrzebnie w biad.
Takie dzialania my podjeliSmy réwniez wzgledem tych osob, ktore wykonywaly tego typu badania,
plus jeszcze naciagaly pacjentéw na szereg badan zwigzanych wlasnie z wykrywaniem boreliozy.
Te osoby réwniez sg diagnostami i lekarzami — akurat tak sie zdarzylo. Ja jako prezes samo-
rzadu, zlozylam zawiadomienie do rzecznika odpowiedzialno§ci zawodowej i sprawy sie toczyly.
Tak ze my tu podjeliSmy te dzialania i rzecznik podjal te sprawy. Jeden czlonek naszego samo-
rzadu ma zawieszone prawo wykonywania zawodu, wiec to sie dzieje.

Jezeli chodzi o dzialania, ktore ja bym widziata do podjecia, to mysle, ze warto, zeby kazdy
samorzad medyczny jako samorzad zaufania publicznego, ktory posiada kodeks etyki, powinien
mie¢ znowelizowany kodeks etyki. My o to zabiegamy juz w naszym samorzadzie, o te zapisy
zwigzane z dezinformacjg. Wiem, ze izba lekarska ma nowy kodeks, ktory juz mowi o wykorzy-
staniu Al, ale nie wiem, czy jest tam informacja o dezinformacji. My jestedmy tuz przed podje-
ciem nowego kodeksu i namawiam wszystkie samorzady do tego, zeby rzeczywiscie sie nad tym
pochyli¢, bo jezeli tam by byly te zapisy, to mogliby$my sie tym kierowaé. Bo kazda osoba, ktora
wykonuje zawod zaufania publicznego, tym kodeksem powinna sie kierowac.

Troche teraz wciele sie w adwokata MS z racji tego, ze razem z kolegg jestedmy w zespole,
ktory jest przy ministrze sprawiedliwosci, mozna powiedzie¢, ,,bezpieczny medyk”, on ma dtuzszg
nazwe. Tam my tez wnosiliSmy o to, aby podjac te dzialania zwigzane z szerzeniem dezinformacji,
ale tez i z hejtem na ludzi, ktorzy z tym walcza, z dezinformacja w przestrzeni publicznej, aby
wlaénie MS tez podjeto dzialania w kontekscie calosci spraw zwigzanych z bezpieczenstwem
medykéw, bo bezpieczenstwo medykow to nie tylko bezpieczenstwo zwigzane z agresja. Tutaj
widzimy te zagrozenia i to podnie§liémy. Mamy nadzieje, ze nasz zespoét tez wypracuje takie
rekomendacje do podjecia dzialan legislacyjnych. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Dziekuje.
Zapraszam pana.

Czlonek zarzadu, dyrektor ds. komunikacji i PR Stowarzyszenia Demagog Marcel Kieltyka:
Marcel Kieltyka, Stowarzyszenie Demagog.

My sie zajmujemy wladnie przeciwdzialaniem dezinformacji na wielu poziomach, ale tez
na poziomie dezinformacji medycznej. Po pierwsze, bardzo dziekuje za zaproszenie i za mozli-
wos¢ tego, ze w ogble mozemy by¢ i o tym problemie rozmawia¢. Mam nadzieje, ze te rozmowy
przerodza sie w koncu w dzialania, wiec tez dziekuje wszystkim poprzednikom za te stowa,
bo mysle, ze to byto bardzo, bardzo wazne. Pozwole dosy¢ kompleksowo sie do wszystkiego
odnie§¢ i nie zabierac zbyt duzo czasu.

Chciatem zaczaé od tych influenceréw, bo jestem §wiezo dzisiaj po konferencji w KRRiT
wlasnie na temat influencingu i tego, jak powinna wygladaé odpowiedzialnos¢ za stowo influ-
encerow. Oprécz tego, ze powinno sie moim zdaniem réwniez sankcjonowaé pewne dziatania,
ktore dokonujg sie poprzez influencerdéw, szczegblnie w kwestii tej dezinformacji, ktéra wptywa
na zycie i zdrowie, to z drugiej strony bardzo apeluje o to, zeby wykorzystywac tych dobrych
influenceréw i ich tez nagradzac.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
A c6z ja robie?

Czlonek zarzadu, dyrektor ds. komunikacji i PR Stowarzyszenia Demagog Marcel Kiettyka:
Swietnie. To jest wlasnie moje docenienie tego, ze tutaj mamy influenceréw po dobrej stronie

mocy, bo to jest troche odpowiedz na to, jak robic zasiegi. Po prostu wykorzystujmy te zasiegi
tych influenceréw, ktérzy sa po naszej stronie.
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Jesli chodzi o tych zlych influenceréw, to réwniez dziekuje za te stowa o hejcie, bo my tez
jesteSmy organizacja, ktora jest stale atakowana. Moze nie az tak w takiej skali, jak tutaj
slyszatem, ale sg takie momenty, w ktérych my poruszamy pewne tematy, ktére wywotuja duze
emocje spoleczne i potem sg w pewien sposob kanalizowane rowniez na nas. Hejt to jest jedno,
ale my tez sie stajemy celem atakéw prawnych. Ja sam mam wygrany proces z Jerzym Zieba,
o ktérym byta mowa. To bardziej zastuga prawnika i trzezwo my§lacego sedziego. Dla panstwa
informacji — Jerzego Ziebe zgodnie z prawem mozna nazywac szarlatanem. Tez jestem przeciwko
temu, zeby nazywac ludzi szurami, bo to nie jest zadne rozwigzanie. Jak bedziemy obrazali tych
ludzi, ktérzy tak naprawde sg ofiarami tej dezinformacji, to w zaden sposéb nie bedziemy mogli
ich przekonac do faktow.

Jesli chodzi o panig Justyne Soche, to juz nam obiecala kolejny pozew. Nie mowie tego, zeby sie
pochwalié, bo to nie jest zadna dla nas pozytywna informacja, tylko bedzie nam to zabierato
czas i pienigdze, ale méwie tez po to, ze my réwniez nie czujemy wsparcia w tym aspekcie. Tez
czujemy sie pozostawieni sami sobie — nie tylko z hejtem, ale wladnie tez z takimi rzeczami
powaznymi, bo wplywajacymi na przyklad na budzet i czas naszej organizacji.

Chciatem sie tez odnies¢ generalnie do tych rozwigzan systemowych, bo duzo méwimy o legi-
slacji, 0 DSA i réwniez o lex szarlatan. Ja jestem bardzo za wprowadzeniem DSA, ale prosze tez
pamietacd, ze dezinformacja w tej ustawie dotyczy tylko dezinformacji nielegalnej i tam sg wpisane
konkretne przepisy tej dezinformacji, i to jest bardzo, bardzo ograniczone. My w naszych opiniach
sugerowaliSmy, zeby rozszerzyc zakres wlasnie tych sankcji naktadanych na te konkretne rzeczy.
To sie nie wydarzylo, wrecz zostal zmniejszony w tych dwoch nowych ustawach ten zakres,
wiec pomimo tego, ze jestem oczywiscie za wprowadzeniem DSA, to nie chciatbym, zeby$my
mieli falszywe wyobrazenia o tej ustawie, ze ona rozwigze wszystkie problemy. To jest dopiero
pierwszy krok. Mam nadzieje, ze ten lex szarlatan, o ktérym tutaj panowie powiedzieli, bedzie
mimo wszystko szybciej i sprawniej wdrozony, bo w kontekscie dezinformacji medycznej mysle,
ze to jest duzo lepsza ustawa i bedzie duzo bardziej skuteczna.

Podpisuje sie tez pod apelem o rozszerzenie definicji dezinformacji, bo my tez sktadaliémy
opinie, w ktorej zaznaczaliSmy to, ze na przyklad podczas pandemii COVID-19 bylo mnéstwo
lekarzy wykonujacych swoj zawdd, a wprowadzajacych w biad. I ci lekarze robig to nadal.
Za chwile tez przytocze §wieze przyklady.

To wszystko, o czym panstwo tu powiedzieli, wydaje mi sie, ze skupia sie¢ woko6t systemowych
rozwigzan... Dezinformacja medyczna okazuje sie systemowym problemem, wiec tez musimy
podchodzi¢ do niej w spos6b systemowy, jesli chodzi o rozwigzanie tego problemu. Ta dezinfor-
macja medyczna dzisiaj odbywa sie na wielu poziomach - od pseudoterapii promowanych przez
samozwanczych uzdrawiaczy, przez niedostateczny nadzor nad suplementami diety, to tez tutaj
padlo, po rosngce ryzyko blednych porad generowanych na przyklad przez algorytmy sztuczne;j
inteligencji. Jak widaé, ten problem jest naprawde na wielu poziomach. Lex szarlatan jest krokiem
w dobrym kierunku, ale wymaga on doprecyzowania tej definicji, procedur i lepszego wsparcia
edukacyjnego. Generalnie — nie tylko jesli chodzi o dezinformacje medyczna, ale w ogéle dezin-
formacje — my widzimy, ze edukacja jest dobrym rozwigzaniem, tylko znowu, to sg rozwigzania
dtugofalowe, a my tez musimy dziatac tu i teraz.

Szanowni panstwo, my w Demagogu w poniedziatek otwieramy nowy portal. On sie bedzie
nazywal Obiektyw i to bedzie takie nowe medium po$wiecone wiasnie weryfikacji i analizom, ale
nie pojedynczych narracji fake newséw, bo to juz robimy w Demagogu — zachecam do §ledzenia, tam
staramy sie na biezgco z tym dziala¢ — ale chcemy podej$é do tego systemowo i chcemy tez wspieraé
ekspertéw i decydentow, instytucje panstwowe, w tym dajac pewne rekomendacje. Nieskromnie
powiem, ze siedzimy w tym od 10 lat i widzimy te mechanizmy. Widzimy, ze to sg czesto te
same narracje, te same mechanizmy, tylko przybierajace nowe formy, wiec troche tez wiemy, jak
skutecznie temu sie przeciwstawiac. Tylko musimy mieé tez mocne wsparcie wszystkich, nie tylko
panstwa, bo tylko razem bedziemy mogli skutecznie przeciwdziala¢ tej dezinformacji.

Chcialem tylko wspomnieé o tym, ze w jednym z artykulow, ktory sie w poniedziatek ukaze,
bedzie opisane to, jak badacze poprzez takie drobne zmiany w ustawieniach popularnych chat-
botow spowodowali to, ze one rekomendowaly alternatywne terapie i suplementy. To jest bardzo
proste do zrobienia. My odtworzyliémy caly ten eksperyment i stworzyliSmy takiego swojego holi-
stycznego asystenta, ktory proponowat suplementy jako rzekome lekarstwa. Bardzo zachecam
do zapoznania sie z tym artykutem. Co wiecej, eksperci, z ktérymi rozmawialiSmy, ale takze
doktor Leo Celi z MIT - my z nim przeprowadzili§my wywiad — zwracal uwage na szereg zagrozen
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dotyczacych sztucznej inteligencji w kontekscie tych nowych technologii. On poréwnywat wrecz
te obecne wdrazanie sztucznej inteligencji w medycynie do przemeblowania Titanica, podkre-
§lajac, ze prawo i praktyki nie nadgzajg w ogéle za technologig. Mysle, ze tutaj moze zbyt mato
padlo o sztucznej inteligencji, dlatego cheiatem podkresli¢ ten temat.

My tez analizowaliSmy przyklady wlasnie lekarzy —lekarzy influencerow, bo tak ich niestety
trzeba nazywaé — ktorzy pod szyldem takiej holistyki sprzedajg bardzo drogie badania i suple-
menty i zachecaja wlasnie na przyklad do odrobaczania nawet bez zadnej diagnozy. Eksperci
ostrzegaja, ze takie dziatania mogg by¢ bardzo niebezpieczne dla zdrowia i zycia. My wrecz
w suplementach, ktére ten pewien pan lekarz — juz nie bede operowat nazwiskami — polecal,
wykryliSmy pestycydy, ktore nie sg w ogdle dopuszczone do uzycia na rynku europejskim, wiec
tez sie zastanawiamy, skad to sie wzielo. Tutaj tez usSmiecham sie do ludzi, ktérzy woko6t mnie
siedzg, bo ten temat zglosiliémy zarowno do KIS, jak i do rzecznika praw pacjenta i do Okre-
gowej i Naczelnej Izby Lekarskiej, wiec mam nadzieje, ze tutaj wspélnie bedziemy mogli co$
podziata¢ w tej sprawie. Chciatem podkresli¢ przez te przyklady i zaproponowaé wlaczenie
ekspertow z naszej organizacji, z naszego nowego portalu, i innych organizacji fact-checkingo-
wych czy eksperckich zajmujacych sie przeciwdzialaniem dezinformacji do prac nad definicjami
dotyczacymi dezinformacji, kampaniami edukacyjnymi.

Chciatbym tez zaapelowaé o takie systemowe wsparcie dla niezaleznych mediow, ale tez
instytucji, ktore przeciwdzialajg dezinformacji, oraz o zrownowazone, proporcjonalne regulacje,
ktore bedg z jednej strony chroni¢ pacjentow, ale bez ograniczenia debaty naukowej. Temat
wolnoSci stowa wywoluje bardzo duze emocje i jest réznie rozumiany przez spoleczenstwo, ale
jest to bardzo wazny temat i nie chciatbym, zeby — podobnie jak to sie stalo przy DSA, przez
oskarzenia o cenzure — podobnie stalo sie z ustawg lex szarlatan, ktora przez takie oskarzenia
nie bedzie procedowana. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Bardzo dziekuje.

Ja jeszcze tylko na moment chciatam do pani doktor wrocié, dostownie na chwile, a propos
tych ksigzeczek zdrowia, bo tez mi taka mysl przyszta do glowy, ze przeciez w momencie, kiedy
zabraknie pradu, to nawet nam zaden mObywatel ani zadna inna rzecz nie pomoze. W momencie,
kiedy znajdujemy sie nagle w sytuacji krytycznej zdrowotnej, to wlaénie w takiej ksigzeczce cata
nasza historia w skrécie powinna by¢ i tam jg znajdziemy.

Prezes Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia Bozena Janicka:
Jezeli moge, pani przewodniczaca, to ja powiem bardzo krotko. To nie to, ze ja bylam taka madra
i to wymyélitam. Ja pamietam jako mtody doktor...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Ale ja tez pamietam.

Prezes Porozumienia Pracodawcow Ochrony Zdrowia Bozena Janicka:
Tez pani pamieta, jak przychodzily te ksigzeczki wojskowe i on mial tam wszystko. Ja pamietam,
jaki to byt dar, ze ja moglam zobaczy¢ na tej izbie, jak gdzie$ tam przerazona siedziatam, co on
mial, co on bral. Ja méwie — dlaczego my dzisiaj... Wtedy bylo nastawione na leczenie, na zabiegi,
na wszystko. Dlaczego my nie wykorzystujemy tego przy profilaktyce, promocji, przy szczepie-
niach, przy informacji, ktora by byla podbita przez kilka ministerstw, ktére by w tym momencie
mialy tg twarz inaczej umocowana. Tak ze ja pamietam do dzi$ ksiazeczke wojskowa, taka gruba.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Bo chcemy by¢ nowoczeéni. Bardzo prosze.

Prodziekan do spraw zdrowia publicznego na wydziale WUM Filip Raciborski:

Dziekuje. Ja chcialem powiedzieé¢ o kwestii, z jakg musimy sie tutaj mierzyc — dezinformacja jest
przedstawiana jako wolnos¢ stowa i w opozycji do cenzury, ktora chcemy wprowadzi¢, ograni-
czania wlaénie. Ten sam mechanizm byt wykorzystany w trakcie pandemii COVID-19 i to bylo
dosé specyficzne, chodzi o Polske, ale tez dla innych krajow — argument przeciwnikéw szczepien
przeciwko COVID-19. U nas bardzo mocno na tym zagrano, z bardzo duza skutecznoécig. Dlatego
tez chciatem to podkresli¢, ze trzeba brac¢ pod uwage w narracji, ze to bedzie wykorzystywane,
ze to jest proba walki z wolnoécig stowa. I to jest olbrzymie zagrozenie.
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Natomiast druga kwestia — o tych tutaj wspomnianych okresleniach szur, nie szur. Problem
polega na tym, ze jesli chodzi o kwestie dezinformacji, to w zasadzie my wszyscy jesteSmy na nig
podatni. Trzeba to jasno powiedzieé. Jezeli patrzymy na analizy, na badania naukowe doty-
czgce szerzenia dezinformacji, to jaka cze$¢ spoleczenstwa wierzy w dany fake news czy mit —
okazuje sie, ze sg takie, gdzie jest ich ponad polowa. Ponad polowa z nas podziela bledng opinie.
Wiec okazuje sie, ze czasami to wlasnie wiekszo§¢ z nas wierzy w ta dezinformacje. I to jest
problem. Skala tego zjawiska jest olbrzymia i — jak pokazujg badania, ktore Demagog co roku
publikuje — to nie jest tak, ze nasze kompetencje cyfrowe i wiedza sie powieksza. Okazuje sie,
ze skala dezinformagji sie zwieksza. To jest zaskakujgce, ze liczba os6b, ktore wierzg w tg dezin-
formacje — i medyczna, i klimatyczng — z roku na rok sie zwieksza, biorgc pod uwage wszystkie
narzedzia, jakie mamy do zdobywania informacji. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Juz zaraz panu oddam glos. Jeszcze chciatam o jednej rzeczy wspomniec, ze mamy na sali przy-
szlg adeptke, znaczy studentke medycyny, przyszig lekarke i przynajmniej postucha sobie tego
wszystkiego. Mysle, ze przynajmniej ta obecna tutaj mloda osoba nie popelni tych wszystkich
bledow. Stuchajcie, to juz jest przynajmniej jeden lekarz, ktory nie bedzie szerzyt dezinformacji.
A jak nie, to ja juz tego przypilnuje, pokim zywa, zeby tak nie byto.

Zapraszam pana.

Wiceprezes Krajowej Rady Fizjoterapeutow Michal Klosek:

Dziekuje bardzo. Michat Ktosek, jestem przedstawicielem prezydium Krajowej Rady Fizjotera-
peutow. Nie jestem mowca, tak ze to nie bedzie...

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Ale tutaj nie mamy jakiej$ debaty oksfordzkiej, spokojnie. Przeciez slyszy pan, jak ja tutaj méwie
wesoto, tak ze spokojnie.

Wiceprezes Krajowej Rady Fizjoterapeutow Michal Klosek:

T.M.

Jako przedstawiciel samorzadu zawodu medycznego chciatbym powiedzieé, ze my tez oczywiscie
mamy biuro rzecznika dyscyplinarnego. Myéle, ze te biura i te osoby to sg wiaSciwe miejsca,
do ktérych mozna kierowac uwagi. Jesli kto$ dostrzeze jaka$ nieprawidlowos$¢, mozna to tam
zglosié. Natomiast, pewnie pani doktor Maja sie ze mng zgodzi, nic w internecie nie ginie, tak
mnie uczono, chociaz nie jestem specjalistg od mediow. To po pierwsze.

Po drugie, internet jest bardzo szybki. Nawet jezeli rzecznik dyscypliny odpowiedniego samo-
rzadu zawodowego uzyje wszystkich narzedzi, jakie posiada, i ten — w moim przypadku — fizjo-
terapeuta, ktory dopuscit sie jakiego$§ wykroczenia przeciwko ustawie lub kodeksowi etyki,
my bedziemy to procedowac, ale to potrwa. Natomiast tresci, ktére on zamiescil, caly czas tam
beda. Teraz mysle, ze bardzo byloby nam wszystkim potrzebne, gdyby istniato jakie§ instytu-
¢jonalne wsparcie, jaka$ $ciezka — w strone MC, moze tez M, zeby wypracowaly taka Sciezke,
czy stworzyly takie narzedzia, do ktorych ten nasz rzecznik mogthy zglosic te juz zweryfikowang
sprawe. Czyli rzeczywiscie doszlo do wykroczenia, widzimy to — to jest wystarczajace wykroczenie,
zeby usunaé pewne tresci z internetu. Tak jak pan z Biura Rzecznika Praw Pacjenta wspominat
mocnymi stowami, ze to cenzura. Troche tak, ale to nie jest cenzura prewencyjna. To jest cos,
co sie dzieje juz po zdarzeniu i wtedy musimy mie¢ jakie§ narzedzia.

Zastan6wecie sie panstwo, jak to zrobic. Jak szybko one by dziataly, pewnie tez nie tak szybko,
jak mozna by bylo chcieé, ale internet jest medium nieprawdopodobnie pedzacym —uzyje takiego
okreslenia — i my ze swoimi pomyslami nie nadazamy za tym. Edukacja jest super, ale edukacja
przyniesie owoce za jakie$ lata. Wszystkie programy, o ktérych tu slyszatem dzisiaj, tez wyma-
gaja czasu. Natomiast jaka$ w miare szybka Sciezka reakcji na wykroczenia, ktore pojawily sie
w internecie —i pomimo ze ta osoba, ktora je stworzyla, podlega teraz jakiemus§ procesowi wery-
fikacji - to te tresci caly czas tam sg. I tu pani doktor... Nie wiem, czy to rzeczywiScie tak dziala,
ze ta osoba moze nie mie¢ prawa wykonywania zawodu od lat, ale to, co kiedy§ w tym internecie
zamiescila, caly czas mozna tam znalezé. To oznacza, ze nasze dzialania bedg mniej lub bardziej
nieskuteczne. Dziekuje.
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Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Bardzo dziekuje.
Dobrze, to teraz tak — Maja, jeszcze stowo. Jeszcze bedzie pan z konca sali i poprosze tutaj
pana dyrektora o podsumowanie, bo my juz musimy pomalutku na gtosowania. I tak przedtu-
zytam o pét godziny wiecej, bo jest ciekawie.

Prezes Polskiego Towarzystwa Mediow Medycznych Maja Herman:

Co do tego jak dzialajg algorytmy - algorytmy premiujg na wiekszosci portali tresci przez
72 godziny, wiec jesli tresc przez 72 godziny istnieje, to jest przez 72 godziny podbijana.
Te 72 godziny sg kluczowe, bo potem oczywiScie mozna wpas¢ w viral, a on zazwyczaj jest juz
wtedy sterowany z zewnatrz, wiec juz nie bardzo mamy na to wplyw. Z zewnatrz, w sensie farmy
trollbotéw, jak ja ich nazywam tak skrétowo, albo roznego rodzaju inne dziatalnoSci reczne, czyli
te zwolywanie sie na grupkach, zeby sie skrzykna¢ i zrobi¢ burze w komentarzach, co podbije
jako§ zasieg. Ale 72 godziny wydaja sie kluczowe.

Ja wiem, ze MC mialo ten plani te ustawe. Ja calym sercem jg popieratam, bo bylta dla mnie
jednym z elementow, ktére moglyby nas uratowac, bo tam wlaénie byt ten moment, ze stop,
zatrzymujemy, dochodzimy i puszczamy z powrotem za chwile znowu. Te Srodowiska, ktore
nazywajg sie wolno§ciowymi, majg ogromny zasob finansowy. Zresztg to widaé¢, bo one bardzo
wspierajg antyszczepionkowceow, i to widac, jakimi funduszami tez antyszczepionkowcy operujg
i jak oni szybko sie potrafig zebrac, zjecha¢ autobusami, autokarami i tak dalej. Za tym stojg
pieniadze — pamietajcie. Follow the money — stara, prosta zasada, ktéra jest i tutaj tez jest.
Wydaje sig, ze to odgbrnie musi by¢ tutaj, nic nie poradzimy.

Jakis taki pomysl wewnetrzny mam na to, jak to rozwigzac na poziomie izbowym naszych
okregowek. Pozwolcie, ze jeszcze chwile zamilkne, ale juz niedtugo, jeszcze tylko 16 dni, ale juz
wkrotce... I wtedy tez z panstwem otwarcie bede sie dzielila réznymi rzeczami, wiec tez mam
jaki§ pomyst, ktéry moglibySmy wprowadzic, jak to zrobi¢. Ale wydaje sie, ze pomyst na takie
grupy szybkiej reakcji medialnej wydaje sie dobrym rozwigzaniem, ktére warto by bylo wprowa-
dzaé. Wykorzystywac naszych mlodszych kolegéw i zamiast kupowac kolejne piekne budynki —
ja méwie teraz o naszych zawodowych samorzadach - to inwestowac wlasnie w mtodych, ktérzy
pomagaliby nam by¢ matymi demagogami, matymi kolektywami demagogdw, ktorzy beda pomagac
nam zatrzymywac tg informacje. Wiec tak, jak najbardziej tutaj sie zgadzam. W internecie nic
nie ginie i to zostaje. To jest wlasnie ten problem, ktory tez tutaj istnieje, tez go zauwazamy.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
Zapraszam pana z konca sali.

Radca w Centrum Rozwoju Kompetencji Cyfrowych Ministerstwa Cyfryzacji Marcin
Chmurski:
Dzien dobry, Marcin Chmurski, MC. Wielokrotnie wywotywany do tablicy.

Przewodniczgca posel Joanna Wicha (Lewica):
Nareszcie.

Radca w centrum MC Marcin Chmurski:
Powiem szczerze, ze wiele zostalo powiedziane. Pani mi ukradla to, co mialem powiedziec.

Prezes Polskiego Towarzystwa Mediow Medycznych Maja Herman:
Nie ma za co.

Radca w centrum MC Marcin Chmurski:

Prace nad ponownym przedstawieniem wdrozenia DSA do polskiego porzagdku prawnego
sg na ukonczeniu. Liczymy na to, ze w drugim kwartale tego roku trafi to na podpis prezydenta.
Prosze sie nie przywigzywaé do tego terminu jako§ bardzo sztywno. To nie jest jakis zawity
termin. Natomiast tak — w projektach byty te rzeczy, o ktorych panstwo mowicie, czyli najpierw
jest reakcja. Od tej reakeji trzeba sie odwolac, czyli przestawiamy troszeczke ta strone, odcigzajac
sady. Art. 9 DSA, bodajze, o ile pamietam, nie jestem prawnikiem, ale z tego, co kojarze, dawat
nam takg mozliwo$¢ i to chcemy wprowadzic. To bylo juz w pierwotnym projekcie, ktory zostat
przeglosowany przez Sejm, wiec na pewno tak.

Bardzo dobrze powiedzial pan z Demagoga — metoda matych krokéw. Musimy nasze spote-
czenstwo, ktdre jest przywigzane do wolnosci stowa od wielu lat i boi sie o to, ze ta wolnosé stowa
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bedzie jako$ naruszana, musimy je przekonac. Nie mozemy méwi¢ w zaden sposob o cenzurze.
Tu nie ma zadnej cenzury i nigdy nie bedzie z naszej strony, jako MC nie idziemy w te strone.
Tam padlo takie stwierdzenie, ze niektore tresci powinnisémy cenzurowaé. Nie. Kazdy musi byé
odpowiedzialny za swoje stowa i musi wiedzie¢, co méwi. To sg rzeczy dla nas najistotniejsze.

Chciatem tez powiedziec, ze panstwo macie bardzo ciekawe propozycje, ktore my jako MC tez
troszeczke realizujemy. Mlodzi ludzie uczg senioréw w innych programach, w innych cze$ciach
niz dezinformacja. Natomiast mamy takie dzialania, sg one skuteczne jako szkota miedzypoko-
leniowa, wiec warto brac z nich przyklad.

Wspieramy rowniez NGOs, ktore staraja sie walczy¢ z dezinformacja. Jest konkurs przez
ministra ogloszony — nie zajmuje sie nim, wiec nie odpowiem na wszystko na jego temat.
Natomiast z naszej strony staramy sie i bardzo wspieramy dzialania Ministerstwa Zdrowia
w tym zakresie, zeby przeciwdziala¢. Dezinformacja medyczna jest bardzo trudna. Okre§lenie
aktualnego stanu wiedzy jest do$¢ trudnym tematem, ktéry bedzie pod wzgledem prawnym dla
sadéw pbézniej trudny i skomplikowany. Natomiast trzymamy za ministerstwo kciuki. R6bmy
to —jak nie uda sie od razu w catoéci, to matymi krokami. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):

Bardzo dziekuje.
Panie dyrektorze, zapraszam.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Kuba Sekowski:

T.M.

Dziekuje bardzo, pani przewodniczaca. Zaczne od jednej rzeczy, ktora wybrzmiala kilka wymian
wezeSniej, a mianowicie tego, co sie stanie z naszg dokumentacja w przypadku katastrofy w postaci
utraty zasilania. Tutaj musze bardzo silnie podkresli¢ - te dane sg bezpieczne, dane gromadzone
w centralnych systemach. Na razie to nie sg dane medyczne. System P1 jest bardziej skorowi-
dzem informacji o dokumentacji medycznej niz dokumentacja medyczng per se. To znaczy tam
nie ma wynikow jako takich czy opiséw. Tam sg informacje o tym, gdzie nasze informacje sa,
u jakich swiadczeniodawcow, kto nam udzielit §wiadczen. Te informacje sg bezpieczne.

Natomiast to nie zmienia waznoSci tego podniesionego problemu pod tytulem: jezeli wszystko
trafi do tego urzadzenia, czyli bedzie tam w mojelKP czy w mObywatelu, to co ja mam zrobié, kiedy
nie mam dostepu do tych informacji. Ale to jest szerszy problem, wigzacy sie z tym, jak w ogéle
zarzadzamy swoimi sprawami i swoim zdrowiem. I tutaj zatoczymy krag do tych kompetencji
zdrowotnych, dlatego ze, po pierwsze, wiele osob nie wie, ze juz w tym urzadzeniu ma te informacje.
W zwigzku z tym oni niewiele straca, bo onii tak z tego nie korzystali. Natomiast istotne jest to,
zeby wyksztalci¢ u ludzi przekonanie, ze oni sg odpowiedzialni i zarzgdzajg wlasnym zdrowiem,
i ze sg do tego odpowiednie narzedzia. To jest tak ad vocem do tego, co wybrzmialo wezeéniej,
bo mogtlo powstac jakies takie przekonanie, ze nagle z wyciagnieciem wtyczki z kontaktu grozi
nam utrata calego dorobku cywilizacyjnego zwigzanego z chociazby szczepieniami.

Natomiast zamykajac powoli wszystko, jezeli takg role mi pani przewodniczaca przypisuje,
chciatbym zwrdci¢ uwage na jedno. Duzo zostato powiedziane i to wzbudza duzo kontrowersji,
dlatego ze to sa trudne rzeczy — kwestie rozwigzan prawnych. To znaczy zaréwno horyzontalnych,
dotyczacych w ogole odpowiedzialnosci za wolno§é stowa, bo wolno§é stowa jest bardzo wazna.
To jest jeden z fundamentow naszej cywilizacji, dyskursu publicznego. Ale jednoczeénie kwestia
odpowiedzialnosci za to stowo, ktéra zostala tak naprawde wypaczona w czasach, w ktérych
powstala pozorna anonimowos$¢ i dowolno§¢ szerzenia tych wypowiedzi, w szczegélnosci w mediach
elektronicznych. Wiec jest to bardziej nawigzanie do czego$, co zawsze towarzyszylo wolnosci stowa,
czyli tej odpowiedzialnoéci. To doprowadzenie, wyréwnanie pola gry w tych nowych formutach
przekazywania informacji. A to nie jest zaden zamach na wolnosc. To jest raczej wyréwnanie
pewnego stanu wzgledem tego, co ja moge napisac czy opublikowaé gdzie indziej w mediach
elektronicznych. To jest pierwsza rzecz, wiec DSA czy kwestie takie horyzontalne,

Kwestie sektorowe, rowniez prawne — czyli lex szarlatan — ktory z kolei dotyka nie tylko
kwestii szerzenia informacji, ale tez dzialan, ktore sg absolutnie niezgodne z wiedzg naukowg
i sg takim zywym przykladem dezinformacji. One nie sg dezinformacja, one sg szkodzeniem
wprost, szkodzeniem osobom, ktore znajduja sie w trudnej sytuacji, w trudnej sytuacji moty-
wacyjnej, kiedy sg chore i muszg dokona¢ wyboru terapii, musza podja¢ okre§lone dziatania,
musza zmierzy¢ sie z faktem tego, ze ich zycie moze sie po prostu zmienié. To nie jest normalna
sytuacja motywacyjna. Tych ludzi tez nie mozna okre§la¢ mianem, ktére by deprecjonowalo ich.
Nikt z nas w tej sytuacji sie znajdowac nie chce. Nikt z nas nie ma stuprocentowej pewnosci,
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jakby w takiej sytuacji zareagowal. Wiec to sg takie narzedzia, ktore stanowig pewng reakcje,
ale tez pewien wal przed zalewem, takg powodzig tego typu informacji.

Natomiast uparcie bede podkreslal — chociaz zostalo to powiedziane, ze da efekty za dekade —
jednak kwestie kompetencji indywidualnych, bo tutaj stwarzamy warunki. Ja wiem, ze portale
internetowe i zrodla danych oficjalne nie bywaja sexy, jak to sie méwi, czy trendy, nie sg klikalne,
ale bez nich tracimy kotwice w rzeczywistoSci. Bez wiedzy naukowej i jej przetworzenia, syntety-
zowania tracimy te kotwice do rzeczywistosci. To jest zawsze fundament jakiegokolwiek dziatania.

Natomiast bede wracal do rozwoju tych indywidualnych kompetencji, nie tylko w zakresie
ochrony zdrowia, nie tylko edukacji zdrowotnej, ale w ogéle krytycznego myslenia. Wielka zaletg
moéwienia o dezinformacji jest to, ze szerzej méwimy o tym, jak ludzie majg podchodzi¢ do infor-
magcji. One nie sg potrzebne im tylko kiedy dokonujg wyboréw zdrowotnych, ale rowniez wtedy,
kiedy kupuja samochéd, mikser, czy decyduja o tym, jak bedzie ogrzewany ich budynek. Wszedzie
tam trzeba umieé krytycznie podejs$¢ do informacji, ktére sie przetwarza. Mozemy to specyfikowaé
w edukacji zdrowotnej, podnosi¢ ten komponent tego media literacy, czyli umiejetnosci poru-
szania sie we wspolczesnym $wiecie, ale to nadal nie zastgpi pewnego horyzontalnego rozwia-
zania, jakim jest po prostu umiejetnosé krytycznego funkcjonowania w inflacji informacji. Juz
nie mozna niczego czlowieka w szkole nauczy¢ na zasadzie przekazania wiedzy. Mozna mu
tylko zaszczepi¢ pewne umiejetnosci, ktore bedzie mogl w przyszlosci wykorzystywac, dlatego
ze wiedza zmienia sie za szybko, jest zbyt obszerna, aby$my mogli powiedzie¢, ze miody czlo-
wiek konczacy szkote ponadpodstawowa, realizujacy obowigzek nauki do 18. roku zycia, jest juz
wyposazony na cale zycie w zas6b wiedzy. On moze mie¢ pewng podstawowa wiedze, ale cata
reszta to powinny by¢ umiejetnosci. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Joanna Wicha (Lewica):
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Bardzo dziekuje, panie dyrektorze.

Bardzo dziekuje wszystkim panstwu za bardzo ciekawa i zywg dyskusje. Poniewaz mamy tutaj
przedstawicieli odpowiednich departamentow, ktorzy pracujg nad tematem, mysle, ze to nasze
gadanie nie poszto w prézne, tylko ze naprawde beda jakie$ z tego rozwiazania i z tej dyskusji
wyciggniete wnioski, bo naprawde padto wiele pomystow. Bardzo sie ciesze.

Bardzo dziekuje i musze przeczytaé teraz wspanialg formutke. Stwierdzam zakonczenie
omawiania informacji i na tym wyczerpaliSmy porzadek dzienny posiedzenia podkomisji.
Pelny zapis posiedzenia bedzie dostepny na stronie Sejmu. Zamykam posiedzenie podkomisji.
Dziekuje bardzo.

T.M.




