DR KATARZYNA £ _AKOMIEC
INsTYTUT NAUK PRAWNYCH PAN
ORCID: 0000-0003-3079-6989

Rola bardzo duzych platform i wyszukiwarek
internetowych w ochronie zdrowia publicznego!

DOI: 10.70537/ppm/ 213834

Streszczenie

Artykul skupia si¢ na dzialaniach bardzo duzych platform i wyszukiwa-
rek internetowych stuzacych ochronie wartosci konstytucyjnej, jaka jest
zdrowie publiczne. Tekst omawia ewolucje norm prawa europejskiego
oraz wplyw pandemii COVID-19 na zagadnienie moderacji tresci. Jed-
ng z omawianych kwestii jest problem walki z dezinformacija dotyczaca
zdrowia w UE w czasie pandemii. Tekst odnosi si¢ rowniez do przyjetej
w DSA wspotodpowiedzialnosci za organizacje sfery publicznej podmio-
tow prywatnych i publicznych opartej na instrumentach takich jak ocena
ryzyka systemowego, protokoly kryzysowe oraz mechanizm reagowania
kryzysowego. To wszystko stuzy pokazaniu, jak decyzje platform wplywa-
ja na ochrong¢ zdrowia publicznego, ale moga tez wigzac si¢ z konsekwen-
cjami dla innych wartosci, jak np. wolnosc¢ stowa.

Stowa kluczowe: zdrowie publiczne, UE, konstytucja, platformy internetowe

1. Wstep

Od poczatku pandemii COVID-19 wiadomo bylo, ze nie jest to tylko
kolejny kryzys zdrowotny, ale wydarzenie, ktére bedzie mialo daleko ida-

! Publikacja przygotowana w ramach projektu badawczego finansowanego przez Narodowe Centrum
Nauki (grant nr 2020/37/B/HS5/04212).
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ce konsekwencje dla spoleczenstwa, szczegdlnie w odniesieniu do wdra-
zania 1 upowszechniania rozwigzan opartych na nowych technologiach.
Mialo to wiele wspélnego z pandemiczng codziennos$cia, ktéra prze-
niosta wiele dziedzin aktywnosci jednostek, takich jak praca, kultura czy
debata publiczna w calosci do sieci. Rozwiazania cyfrowe byly réwniez
wykorzystywane w walce z pandemia, a platformy internetowe, a w szcze-
goblnosci media spotecznosciowe staly si¢ nie tylko zrédlem informaciji
o dzialaniach zwigzanych z obostrzeniami czy programami szczepien, ale
réwniez stanowily dogodny grunt dla rozwoju dezinformacji. Mialo to
wplyw na samopoczucie obywateli, ktorzy ze strachu mogli zrezygno-
waé z niezbednej terapii lub szczepied® Jednoczesnie, jak zauwaza Naomi
Klein w swojej znakomitej ksigzce Doppelganger, interakcje spoteczne
online podczas pandemii doprowadzily do dalszej polaryzacji postaw”.
Autorka opisuje to, podajac przyklad debaty o szczepieniach, kiedy trady-
cyjne media obawialy si¢ szerszego omawiania rzadkich skutkéw ubocz-
nych, by nie podsyca¢ narracji zwolennikow ,,teorii spiskowych”. Jedno-
czednie szerokie omowienie bezpieczenstwa szczepionek byto potrzebne,
poniewaz watpliwosci w stosunku do stworzonych w rekordowym czasie
i pod wplywem presji preparatéw byly racjonalne®.

Skutki pandemii dla systemu prawa mozemy ocenia¢ jako krétkofalowe
1 dlugofalowe. Do krotkofalowych nalezy zaliczy¢ tworzenie albo rewizje
ograniczen praw i wolnosci w trakcie pandemii czy systemu szczepien
ochronnych, a takze wypracowanie nowych standardow w tym zakresie
przez sady i organizacje mi¢dzynarodowe. Pandemia wplyneta rowniez
na priorytety regulacji UE, szczegdlnie w zakresie zdrowia (EHDS) i re-
gulacji Internetu (akt o ustugach cyfrowych®).

2 Zob. M. M. Ferreira Caceres i inni, The impact of misinformation on the COVID-19 pandemic,
AIMS Public Health 2022, nr 9(2), s. 262-277.

> N. Klein, Doppelganger. Podr6z do lustrzanego $wiata, Warszawa 2024, s. 140.
* N. Klein, Doppelganget..., s. 138-141.

> Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2022/2065 z 19.10.2022 r. w sprawie jed-
nolitego rynku ustug cyfrowych oraz zmiany dyrektywy 2000/31/WE (akt o ustugach cyfrowych)
(Dz.Urz. UE L 277, s. 1, ze sprost.) — dalej: DSA.
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Nowe regulacje unijne powierzaja najwickszym platformom interneto-
wym ochrone wartosci takich jak m.in. wolnos¢ wypowiedzi, prywatno-
$ci, ochrony danych osobowych, rownos¢, dyskurs obywatelski i procesy
wyborcze, bezpieczenstwo czy zdrowie publiczne. Powierzaja im tym sa-
mym czgesto realizacje zadan publicznych wczesniej spoczywajacych na
panistwie, co jest przedmiotem badan cyfrowego konstytucjonalizmu®. Ze
wzgledu na ramy opracowania nie mogg szeroko opisac tego zagadnienia,
ale ma ono obszerng literature’.

Pytanie badawcze artykulu odnosi si¢ do roli platform internetowych
w ochronie zdrowia publicznego oraz szerzej, do zwiazanej z nia zmiany
architektury podmiotéw odpowiedzialnych za ochrone wartosci donio-
stych konstytucyjnie, w tym poza zdrowiem publicznym réwniez wolno-
$ci wypowiedzi. Artykul ma charakter eksploracyjny i koncepcyjny. Za-
stosowana metoda badawcza opiera si¢ na analizie dogmatycznoprawne;j,
z wykorzystaniem wykladni systemowej i funkcjonalnej przepiséw Kon-
stytucji RP oraz prawa Unii Europejskiej. Celem analizy jest zidentyfi-
kowanie kluczowych napie¢ konstytucyjnych zwiazanych z przekazaniem
zadan w ochronie zdrowia publicznego platformom internetowym.

Artykul omawia: ochrong zdrowia publicznego w Polsce i UE (II); pro-
blem walki z dezinformacja dotyczaca zdrowia w UE, przed i w trakcie pan-
demii (III); rozwiazania dotyczace ochrony zdrowia publicznego w DSA,
do ktérych naleza m.in. ocena ryzyka systemowego, protokoly kryzysowe
oraz mechanizm reagowania kryzysowego (IV); konsekwencje ich wprowa-
dzenia z perspektywy prawa konstytucyjnego i ochrony praw jednostki (V).

2. Ochrona zdrowia publicznego w Polsce i UE

Zdrowie publiczne jest chroniong konstytucyjnie wartoscia, ktora ksztal-
tuje dzialania organéw wladzy publicznej. Definicja zdrowia publicznego

¢ Zob. G. de Gregotio, Digital Constitutionalism in Europe: Reframing Rights and Powers in the Algorithmic
Society, Cambridge 2022 i cytowana tam literatura

Zob. de Gregorio, Digital..., A. Krzywon, Wolnos$¢ wypowiedzi w Internecie. O roli mediéw spo-
tecznosciowych i pozytywnych obowiazkach panstwa, PiP 2022, nr 4, s. 5-26; K. Lakomiec, Prawa
i wolnosci jednostki w spoleczenstwie informacyjnym a regulacja funkcjonowania platform interne-
towych, PiP 2023, nr 12, s. 64-84.
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zostala szczegblowo oméwiona w literaturze prawa europejskiego i pol-
skiego®, ktéra wyjasnia ewolucje tej koncepcji w poszczegdlnych porzad-
kach prawnych. W wyroku z 12 marca 2014 r., sygn. P 27/13, OTK ZU
nr 3/A/2014, poz. 30, Trybunal Konstytucyjny stwierdzil, ze naczelna
zasada konstytucyjna jest ksztaltowanie porzadku prawnego, ktory bedzie
sprzyjal ochronie zycia i zdrowia obywateli (art. 38 i art. 68 ust. 1 Kon-
stytucji). Na potrzeby artykulu chee podkresli¢, ze zdrowie publiczne jest
warto$cig lub interesem publicznym chronionym konstytucyjnie’ oraz
zajmuje istotne miejsce w aktach prawa pierwotnego UE. Przedstawiciele
polskiej doktryny prawa konstytucyjnego wskazuja, ze zdrowie publiczne
,»nalezy postrzegac [...] m.in. jako obowiazek zapewnienia takiego kon-
tekstu prawnego i spolecznego, by zaréwno usuwac zewnetrzne zagro-
zenia dla zdrowia jednostki (tu zwlaszcza chodzi o zwalczanie choréb
zakaznych, pomoc w sytuacjach nadzwyczajnych, opiek¢ medyczna, od
strony obowiazkoéw wiadz publicznych te kwestie s3 unormowane w art.
068), jak 1 eliminowa¢ pokusy, sklaniajace jednostke¢ do dobrowolnego
niszczenia swojego zdrowia [...]”"". Ze wzgledu na ochrong zdrowia pu-
blicznego moga by¢ ograniczane prawa i wolnosci jednostki, a Unia Eu-
ropejska wzmocnila jego ochrone w aktach normatywnych przyjetych po
pandemii COVID-19, chociaz juz wczedniej stanowito ono wazny wyja-
tek od realizacji unijnych swobéd. Zgodnie z art. 168 ust. 1 TFUE wysoki
poziom ochrony zdrowia ludzkiego ma towarzyszy¢ okreslaniu i urze-
czywistnianiu wszystkich polityk 1 dziatan UE. W literaturze przedmiotu
rozroznia si¢ zdrowie publiczne i indywidualne', ja jednak na potrzeby
tego opracowania chciatlabym podkresli¢ konieczno$¢ komplementarne-
go rozumienia tych dwoch wartosci®. Jest to istotne w kontekscie no-

¢ 1. Barcik, Migdzynarodowe prawo zdrowia publicznego, Warszawa 2013; S. L. Greer, H. Jarman; What Is
EU Public Health and Why? Explaining the Scope and Organization of Public Health in the Europe-
an Union, ] Health Polit Policy Law 2021 nr 46 (1), s. 23-47, J. Szymanczak, Zdrowie publiczne — element
systemn ochrony gdrowia [w:| Zdrowie Polakow, red. G. Ciura, ,,Studia BAS” 2009, nr 4(20).

’ L. Greer, H. Jarman, What..., s. 26 i n.

1" L. Garlicki, K. Woéjtowicz, Komentarz do art. 31 uwaga 37, [w:] Konstytugja RP. Komentarz, t. 11, red.
L. Gatlicki, M. Zubik, Warszawa 2016, s. 87.

' Zob. L. Bosek, M. Szydto, komentarz do art. 31, [w:] Konstytuga RP. Tons 1. Komentarz do art. 1-86,
red. M. Safjan, L. Bosek, Warszawa 2016, teza 102 i cytowana tam literatura.

12 Zob. wyrok z 4.11.2014 t. sygn. SK 55/13, OTK ZU 10A/2014, poz. 111.
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wych technologii, spoleczenistwa informacyjnego i opisanych w DSA ry-
zyk systemowych, ktére wplywaja jednoczesnie na zdrowie publiczne
1 indywidualne decyzje zdrowotne uzytkownikow.

Dotychczas zasadnicza odpowiedzialnos¢ za ochrong¢ zdrowia publicz-
nego spoczywala na organach wladzy publicznej. Nowe instrumenty Unii
Europejskiej w coraz wickszym stopniu angazuja w ten proces podmioty
prywatne. Przykladem jest wlaczenie bardzo duzych platform i wyszuki-
warek internetowych w system ochrony zdrowia publicznego w §rodowi-
sku cyfrowym, uksztaltowany przez przepisy DSA.

3. Dezinformacja zdrowotna jako wyzwanie regulacyjne

Zjawisko sieciowej dezinformacji byto przedmiotem zainteresowania Unii
Europejskiej 1 panstw cztonkowskich na dlugo przed pandemia. Wigzalo
si¢ to z ujawnionymi skandalami dotyczacymi m.in. wplywu dezinfor-
macji na wybory w Stanach Zjednoczonych w 2016 roku" czy na wynik
referendum w sprawie Brexitu'!. Wydarzenia te pokazaly wyzwania dla
demokracji. W Polsce tq tematyka zajmowal si¢ M. Bernaczyk, wskazujac
na deficyty przygotowania pafdstwa do niwelowania wplywu dezinforma-
¢ji na wybory".

Istotng inicjatywa UE byl komunikat Komisji Europejskiej ws. zwal-
czania dezinformacji', w ktérym podkreslono, ze ,,funkcjonujacy, wolny
1 pluralistyczny ekosystem informacyjny, oparty na wysokich standardach
zawodowych, jest niezbedny do prowadzenia zdrowej demokratycznej
debaty”". Komisja w szczegdlnosci wezwata do stworzenia kodeksu po-

P H. Allcott, M. Gentzkow, Social Media and Fake News in the 2016 Election, The Journal of Economic
Perspectives, nr 31, s. 211-35.

" H. Marshall, A. Drieschova, Post-Truth Politics in the UK’s Brexit Referendum, New Perspectives
2018, t. 26, nr 3, s. 89-106.

'S M. Bernaczyk, Wielkie nieobecne. O roli paiistwa w adaptagi systemu wyboregego do wyzwaii cyfrowego Kon-
stytugjonalizmn. Cyfrowy konstytucjonalizm. Adaptaga czy innowaga? [w:| Wolne i uczciwe wybory Saqdownictwo
konstytucyjne — teoria i praktyka, red. M. Granat, Warszawa 2023, 131-149.

1 Komunikat Komisji do Parlamentu Europejskiego, Rady, Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-

-Spolecznego i Komitetu Regiondw Zwalezanie dezinformacji w Internecie: podejscie europejskie z 26.4.2018
COM(2018) 236 final

7 Komunikat. ..
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stepowania zobowiazujacego platformy internetowe i branze reklamowa
do osiagnigcia celéw takich jak: ograniczenie widocznosci dezinformacji,
kontrola reklam czy ulatwienie weryfikacji tresci. W efekcie przy udziale
m.in. dostawcoéw najwigkszych platform internetowych zostal stworzony
Kodeks postgpowania w zakresie 3walezania deginformagi 3 2018 r., a nastgpnie
kodeks z 2022 t., zaostrzony po doswiadczeniach pandemii'.

Pandemia COVID-19 zintensyfikowala procesy zwigzane z rozpowszech-
nianiem w sieci falszywych tresci oraz z wprowadzaniem w blad konsu-
mentéw. Mialo to wiele wspdlnego ze wspomnianym wczesniej przenie-
sieniem kluczowych aktywnodci zwigzanych z praca 1 zyciem prywatnym
do sieci oraz dodatkowymi mozliwosciami wplywania na zachowania jed-
nostek w sytuacji izolacji, oraz Igku przed utrata zdrowia i zycia.

Wiosna 2020 r. UE wprowadzila program monitorowania dezinforma-
cji w zwiazku z COVID-19. Jego celem bylo przedstawienie opinii pu-
blicznej srodkéw wprowadzonych przez platformy 1 wyszukiwarki w celu
ograniczenia rozprzestrzeniania si¢ dezinformaciji na temat COVID-19.
Zaangazowane podmioty (Facebook, Google, Microsoft, TikTok, Twitter
1 Mozilla), ktére byly sygnatariuszami kodeksu postegpowania z 2018 r.,
poczawszy od lipca 2020 1., co miesiac przedstawialy sprawozdania ze
swoich dzialan.

Sprawozdania te sa interesujacym zrédlem wiedzy o $rodkach wpro-
wadzanych przez platformy w pandemii i o zasiegu ich dzialania. Jesli
chodzi o ulatwienia w dostepie do wiarygodnych informacji, to jednym
z nich jest przekierowywanie 1 promowanie oficjalnych Zrédel zawiera-
jacych informacje o pandemii oraz dzialaniach wladz publicznych z nia
zwigzanych (w Polsce takie informacje publikowalo m.in. Ministerstwo
Zdrowia)”. Drugim bylo przedstawianie danych o pandemii (np. liczba

8 W lutym 2025 r. Komisja Europejska wraz z Europejska Rada ds. Ustug Cyfrowych popatly integracje
tego kodeksu jako kodeksu postgpowania w rozumieniu art. 45 DSA. https://digital-strategy.ec.curopa.cu/
en/library/code-conduct-disinformation [dostep: 10.12.2025 r.].

¥ Zob. Facebook response to the European Commission Commmunication on Covid-19  Disinformation
Report for January to July 2020, s. 2-4.
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zakazenl) w przystepnej formie®. Trzecim bylo promowanie porad zwia-
zanych ze zdrowiem i dobrostanem jednostek w pandemii*. Jesli chodzi
o moderowanie tresci, Facebook wskazal, ze usuwane byly m.in. posty
zachecajace do podejmowania dziatan majacych na celu zwigkszanie licz-
by zakazen, m.in. przez organizacje spotkan, na ktérych miaty by¢ obecne
osoby chore na COVID-19 czy tredci oferujace srodki ochrony osobi-
stej po zawyzonych cenach®. Podobnie na poczatku pandemii walczono
z reklamami wykorzystujacymi kryzys zdrowotny oraz promujacymi nie-
sprawdzone terapie. Wraz z postgpem badan nad szczepionka przeciw
COVID-19 jednym z gléwnych wyzwan dla platform online stalo si¢
przeciwdzialanie dezinformacji dotyczacej szczepien. To tylko przyklady
dzialan podejmowanych przez platformy internetowe w celu ogranicza-
nia dezinformacji dotyczacej pandemii COVID-19. Pelne raporty zostaty
opublikowane na stronach internetowych Komisji Europejskiej.

4. Instrumenty ochrony zdrowia publicznego w $rodowisku cyfrowym

Akt o ustugach cyfrowych zmierza do stworzenia zréwnowazonego ryn-
ku cyfrowego, ktéry z jednej strony pozwoli na rozwdéj nowych innowa-
cyjnych ustug, z drugiej strony podzieli odpowiedzialno$¢ za bezpieczen-
stwo uzytkownikéw i spoleczenstwa migdzy UE, panstwa czlonkowskie
oraz roznych uczestnikow rynku. DSA wprowadza ogélne obowiazki dla
dostawcow ustug posrednich dzialajacych na terenie Unii Europejskie;.
Wezesniej podobne rozwiazania przyjeto np. w RODO. Stanowia 0gol-
ny trend w regulacjach unijnych, gdyz organy wladzy publicznej nie maja
wystarczajacych narzedzi do samodzielnej oceny dziatan niektorych pry-
watnych podmiotéw oraz wiedzy specjalistycznej dotyczacej okreslonego
sektora. Wyznaczaja one cele 1 wartosci, ktére powinna realizowaé regu-
lacja, pozwalajac wypelnic ja trescig przez m.in. podmioty dzialajace na

2 Zob. Google Report on Responding to Covid-19 Disinformation, s. 2-5; https://digital-strategy.cc.curo-
pa.cu/en/library/first-baseline-reports-fighting-covid-19-disinformation-monitoring-programme
[dostep: 10.12.2025 r.].

2 Zob. Facebook. .., s. 5-6.
22 Zob. Facebook...,s. 12.
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rynku wewnetrznym oraz ich organizacje, ktore maja znalez¢ najlepsze
rozwigzania chronigce prawa jednostki i interesy spoteczne.

Ze wzgledu na ich szczegdlng role 1 wplyw na prawa jednostki DSA
wyréznia bardzo duze platformy internetowe (VLOP) i bardzo duze wy-
szukiwarki internetowe (VLOSE), ktére majg powyzej 45 milionow uzyt-
kownikow (art. 33 ust. 1 DSA) 1 przypisuje im istotna role w ksztaltowa-
niu realiow rynku cyfrowego. Sytuacje tych podmiotéw DSA ksztaltuje,
powierzajac im obowiazki w odniesieniu do ocen ryzyka, moderacji tresci
czy raportowania, a takze obejmujac je szczegdlnym nadzorem, w ktoérym
donioslg rol¢ odgrywa Komisja Europejska.

Zgodnie z art. 34 ust. 1 DSA VLOP i VLOSE z nalezyta staranno-
$cig identyfikuja, analizujq i oceniaja ryzyko systemowe dla europejskich
warto$ci wynikajace z dziatania ich ustugi. Artykut 34 ust. 1 lit. d do ro-
dzajow ryzyka systemowego zalicza ryzyko wystapienia faktycznych lub
przewidywalnych negatywnych skutkéw w odniesieniu do ochrony zdro-
wia publicznego. Moze ono wynika¢ m.in. ze skoordynowanych kampanii
dezinformacyjnych (motyw 83 preambuly DSA).

Przyjete rozwiazania kaza przy ocenie ryzyka systemowego skupi¢ si¢
na systemach lub innych elementach, ktére moga przyczynic si¢ do po-
wstania ryzyka, w tym na wszystkich systemach algorytmicznych. Roz-
porzadzenie zwraca przy tym uwage na systemy rekomendacji, systemy
moderowania tresci, warunki korzystania z ustug czy praktyki zwiazane
z danymi (art. 34 DSA). Dostawcy musza réwniez rozwazy¢é mozliwosé
manipulowania stworzonymi przez nich systemami.

Rozwigzanie to ma niwelowa¢ negatywny wplyw jaki obieg informacji
w Internecie, a w szczegdlnosci model dziatania mediéw spolecznoscio-
wych ma na spoleczenstwo. Uzasadnienie projektu DSA wskazalo, ze
nowy system oceny ryzyka ma by¢ odpowiedzia na asymetri¢ informaciji
miedzy dostawcami ustug online, uzytkownikami tych ustug i organami
publicznymi. Powinno ono réwniez odpowiadaé na znane problemy me-
diow spolecznosciowych, takie jak sprzyjanie polaryzacji opinii oraz two-
rzenie si¢ baniek informacyjnych (filter bubbles)®. Jest to wazne, w wypad-

# Zob. E. Patiser, The Filter Bubble — What the Internet is Hiding From Youn, Nowy York 2011.
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ku ochrony zdrowia publicznego, gdzie informacje rozpowszechniane
w Internecie* dotycza procesow (jak szczepienia czy terapia) istotnych
dla dobra jednostki, a jednoczesnie takich, ktore budza najwiccej lekdw™.

Z oceng ryzyka dokonywang na podstawie art. 34 skorelowane sg (na-
kladane na dostawcow) obowigzki wprowadzania srodkow zmniejszaja-
cych ryzyko. Maja one by¢: rozsadne, proporcjonalne i skuteczne (art. 35
ust. 1 DSA). Celem ich zastosowania jest zapewnienie uzytkownikom
przejrzystej informacji dotyczacej uslug 1 tresci, w szczegdlnosci pozwa-
lajacej na rozpoznanie zmanipulowanych tresci 1 falszywych informacji,
czyli tzw. tresci szkodliwych (barmful contend), ktore, cho¢ nie zawsze nie-
legalne — moga generowac ryzyko systemowe w rozumieniu art. 34 DSA.

Kolejna instytucjq prawna, ktora jest zwiazana z ochrona zdrowia pu-
blicznego, sa protokoly kryzysowe opracowywane przez Komisj¢ na
wniosek Europejskiej Rady ds. Ustug Cyfrowych w celu zapobiegania sy-
tuacjom kryzysowym (art. 48 ust. 1 DSA). Glowng ich funkcja jest przy-
gotowanie szybkiej i skoordynowanej reakcji na kryzys obejmujacej zapo-
bieganie rozprzestrzenianiu si¢ szkodliwych tresci oraz innych zagrozen
w Internecie, jak réowniez rozpowszechnianie wiarygodnych informacji
(zob. motyw 108 preambuty DSA).

Rozporzadzenie przewiduje, ze sytuacje kryzysowe sprowadzaja si¢ do
SciSle okreslonych nadzwyczajnych okolicznosci wplywajacych na bez-
pieczenstwo publiczne lub zdrowie publiczne. Protokoly kryzysowe sa
jednym z przykladéw wspotpracy podmiotéw publicznych i prywatnych
w tworzeniu regulacji. Sq w nie zaangazowane organy publiczne (unijne
1 panstw czlonkowskich) i platformy (przede wszystkim VLOP i VLO-
SE). Ponadto Komisja moze wlacza¢ w ten proces m.in. organizacje spo-
teczenstwa obywatelskiego (art. 48 ust. 1-3 DSA). Prawodawca unijny

# Nalezy wskazaé, ze DSA wprowadza rozréznienie miedzy nielegalnymi a szkodliwymi tresciami,
ze wzgledu na to, ze w kontekscie zdrowia publicznego wystepuja oba rodzaje, oraz ze wzgledu na
ograniczenia opracowania nie rozwijam tu tego rozréznienia, ale nalezy zasygnalizowaé, ze dzialania
platform dotyczace tresci tylko szkodliwych moga budzi¢ wigksze watpliwosci konstytucyjne.

» Leki zwiazane ze szczepieniami czynia jednostki bardziej sktonnymi do wiary w teorie spiskowe
(ktére usprawiedliwiaja leki); D. Jolley, L. Shepherd, A. Maughan, The fear factor: examining the im-
pact of fear on vaccine hesitancy and anti-vaccine conspiracy beliefs, Psychology & Health 2024,
s. 1-20.
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przekazal szeroki zakres spraw ujmowanych w protokotach kryzysowych
do wspolregulacji. Same okolicznosci, ktére konstytuuja kryzys, beda
okreslane w tym trybie, jak réwniez cele protokotu i role poszczegdlnych
uczestnikow. Elementem ustalen sg takze zabezpieczenia majace na celu
uniknigcie negatywnych skutkéw dla wykonywania praw podstawowych
zapisanych w Karcie, w szczegolnosci wolnosci wypowiedzi i informacji
oraz prawa do niedyskryminacji (art. 48 ust. 3 lit. ¢ DSA). Mozna miec
watpliwosci, czy ten sposob uksztaltowania tej instytucji nie przenosi na
dostawcow ustug zbyt duzej odpowiedzialnosci za kwestie o charakterze
publicznoprawnym?®. Tym wazniejsza staje si¢ rola organéw wiadzy pu-
blicznej w procesie opracowywania tych protokotow, w ktérych powinny
one podnosi¢ znaczenie ochrony zaréwno praw jednostki, jak i dziala-
nia wladz publicznych w kryzysie. Bardzo istotng rol¢ w ksztaltowaniu
protokoléw kryzysowych odgrywa Komisja, ktora zarzadza procesem ich
opracowywania, testowania 1 nadzorowania oraz stosowania.

5. Konstytucyjny wymiar wspotregulacji w ochronie zdrowia publicznego

Opisane obowiazki VLOP i VLOSE maja m.in. umozliwi¢ jednostkom
dostep do rzetelnych informacji o kryzysach zdrowotnych oraz umozli-
wi¢ podejmowanie §wiadomych decyzji dotyczacych zdrowia. Stuza tez
ochronie przed szkodliwymi treSciami dotyczacymi zdrowia.

W tym kontekscie nalezy jednak zaznaczy¢, ze odpowiednia modera-
cja tresci moze pozytywnie wplywaé na wolno§¢ wypowiedzi w aspekcie
pozyskiwania informacji (art. 54 Konstytucji, art. 11 Karty Praw Pod-
stawowych), np. poprzez rozpowszechnienie informacji o dostgpnosci
szczepien. Moze jednak przynosi¢ odwrotny skutek, tym razem zaréwno
w aspekcie wyrazania pogladéw, wolnosci pozyskiwania i rozpowszech-
niania informaciji*’ poprzez systemowe wylaczanie z obiegu publicznego
informacji kontrowersyjnych czy niepokojacych, jednak istotnych z per-

% Trzeba analizowa¢ ten przepis w kontekscie subsydiarnego stosowania mechanizmu reagowania

kryzysowego, gdzie gléwna inicjatywa nalezy do Komisji (art. 36 DSA).
# J. Sadomski, komentarz do art. 54, [w:| Konstytugia RP. Tom 1. Komentarz do art. 1-86, red. M. Safjan,
L. Bosek, Warszawa 2016, tezy 13-15.

PrzEGLAD PrAWA MEDYCZNEGO, NR 4/2025 (21)



ROIA BARDZO DUZYCH PLATFORM I WYSZUKIWAREK INTERNETOWYCH W OCHRONIE ZDROWIA... 139

spektywy debaty publicznej®. Zaréwno Konstytucja, jak i KPP pozwalaja
na ograniczanie tej wolnosci ze wzgledu na konieczno$¢ ochrony waz-
nych interesow spolecznych (w wypadku konstytuciji enumeratywnie wy-
mienionych wartosci) lub praw innych osob, ale ograniczenia te musza
spelni¢ okreslone wymogi (m.in. proporcjonalnos¢ ograniczen). Usta-
wodawca unijny wzial to pod uwage, podkreslajac wielokrotnie w tresci
DSA koniecznos¢ uwzgledniania ochrony wolnosci wypowiedzi. Nalezy
jednak wskazac, ze dopiero analiza praktycznego zastosowania przyjetych
w DSA rozwigzan pozwoli na ostateczna oceng ich wplywu na prawa
jednostki a w szczegdlnosci na znalezienie wlasciwej rownowagi miedzy
zdrowiem a wolnoscia wypowiedzi.

Wywazanie wartosci, jakie maja by¢ chronione w kontekscie zagrozen
zdrowotnych jest trudne. Po pierwsze, jest tak ze wzgledu na okolicz-
nosci, jakie towarzysza debacie publicznej w czasie wydarzen takich jak
pandemia, charakteryzujacych si¢ duzym stopniem niepewnosci co do
prawidlowych rozwiazan, nawet po stronie naukowcéw i administracji
publicznej. W zwiazku z powyzszym ograniczenie wolnosci wypowiedzi
w takiej sytuacji moze ograniczy¢ dyskurs publiczny i wypracowywanie
propotrcjonalnych i akceptowalnych spotecznie rozwigzan®. Co wigcej,
podmioty biorace udzial w debacie publicznej nad sposobami zapobiega-
nia zagrozeniom dla zdrowia publicznego (w tym pandemii) moga unikac
publikowania tresci niezgodnych z dominujacymi pogladami ze wzgledu
na mozliwos$¢ ograniczenia widocznosci tresci (efekt mrozacy). Jednocze-
$nie brak reakcji na dezinformacje¢ moze ograniczy¢ znaczaco mozliwosc
neutralizacji kryzysu.

Tradycyjnie konflikty zwigzane z wolnoscia wypowiedzi w Internecie
dotycza relacji miedzy uzytkownikiem a platforma lub konfliktu mig-
dzy uzytkownikami rozstrzyganego przez platforme™. Tu mamy rodzaj
konfliktu, w ktérym platforma dziala, realizujac systemowo doniosta
konstytucyjnie wartos$¢, co zmienia optyke wazenia wartodci. Dzieje si¢

% Por. Wyrok ETPC z 7.12.1976 ., 5493 /72, Handyside przeciwko Wielkiej Brytaniii, LEX nr 80798.
¥ N. Klein, Doppelganger..., s. 138-141.
AL Krzywon, Wolnosé. .., s. 10-11.
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tak, poniewaz w tym wypadku zamiast interesu gospodarczego platfor-
my, mamy do czynienia z warto$cia doniosla spotecznie w oderwaniu od
praw podmiotu, ktora ja realizuje. Stanowi to przekazywanie podmiotom
prywatnym zadan, ktore wiaza si¢ z dokonywaniem testu proporcjo-
nalnosci, w tym wypadku m.in. ocena czy rozwiazania majace niwelowac
systemowe ryzyka nie ograniczaja wolnosci wypowiedzi, jest pewnym
novum W systemie konstytucyjnym.

6. Wnioski i perspektywy

Rola bardzo duzych platform internetowych i wyszukiwarek w ochronie
zdrowia publicznego stanowi element szerszej transformacii funkcji pan-
stwa 1 podmiotéw gospodarczych w sferze cyfrowej. Ukazuje wyraznie
nasycenie aksjologiczne nowych regulacji rynku wewnetrznego w Unii
Europejskie;.

Koniecznos¢ wprowadzenia takich instrumentow stala si¢ oczywista
w trakcie pandemii COVID-19, kiedy gtéwnymi kanatlami dostepu do
informaciji o przebiegu pandemii, ograniczeniach praw oraz programie
szczepien stal si¢ Internet. Byl on rowniez przestrzenia, w ktorej szerzyla
si¢ dezinformacja dotyczaca zdrowia. Platformy i wyszukiwarki petnity
w tym zakresie kluczows rol¢ — zaréwno w ograniczaniu dezinformacji,
jak 1 w zapewnianiu dostepu do informacji z oficjalnych Zrédetl. Na tym
etapie podstawy tych dziatan byly kodeksy postgpowania.

7. perspektywy zdrowia publicznego mechanizmy DSA — ocena ryzyka
systemowego, srodki ograniczajace ryzyko i protokoly kryzysowe — majq
na celu ochrong tej wartosci w srodowisku cyfrowym. Opieraja si¢ one
na wspolregulacii, czyli sytuacji, w ktorej podmioty publiczne 1 prywat-
ne wspolpracuja przy osigganiu celu wyznaczonego przez ustawodawce,
przy jednoczesnym zalozeniu bezposredniego wplywu podmiotow pry-
watnych na ksztalt regulacji. Jednoczesnie kluczows role odgrywa nadzor
Komisji Europejskiej sprawowany we wspotpracy z krajowymi koordyna-
torami ds. ustug cyfrowych.

Z perspektywy konstytucyjnej sankcjonuje to sytuacje, w ktorej ochro-
na wartosci istotnych konstytucyjnie jest powierzana podmiotom prywat-

PrzEGLAD PrAWA MEDYCZNEGO, NR 4/2025 (21)



ROIA BARDZO DUZYCH PLATFORM I WYSZUKIWAREK INTERNETOWYCH W OCHRONIE ZDROWIA... 141

nym — zaréwno w wymiarze identyfikacji zagrozen, jak i doboru propor-
cjonalnych srodkéw do ich niwelowania. Podmioty prywatne musza przy
tym zwraca¢ uwagg, by nie narusza¢ nadmiarowo innych praw jednostki,
w tym wolnosci wypowiedzi.

Aktywna rola organéw panstw czlonkowskich, w tym powolanych na
podstawie rozporzadzenia koordynatorow ds. uslug cyfrowych, w opi-
sanych wyzej procesach powinna skupiac¢ si¢ na interpretacji przyjetych
instytucji prawnych w oparciu o wartosci konstytucyjne. Rola ta ma stu-
zy¢ zarowno ochronie zdrowia publicznego, jak i1 diaghozowaniu nad-
miarowych ograniczen wolnosci wypowiedzi. Taka dzialalnos$¢ wspiera
ochrong konstytucyjnych wartosci pafistw cztonkowskich — chronionych
réwniez na gruncie prawa UE — w ramach europejskiego systemu nadzo-
ru, obejmujacego Komisje Europejska, Europejska Rade ds. Ustug Cy-
frowych oraz krajowych koordynatoréw.

W mojej ocenie przyjete rozwigzania sa przemyslane i adekwatne do
wspolczesnych wyzwan, jednak ich skutecznos¢ zaleze¢ bedzie od okreso-
wej oceny funkcjonowania systemu oraz jakosci wspotpracy miedzy wszyst-
kimi zaangazowanymi podmiotami. Od niej bowiem zalezy, czy wspolregu-
lacja w sferze cyfrowej stanie si¢ rzeczywistym narzedziem ochrony warto-
$ci konstytucyjnych, czy pozornym kompromisem proceduralnym.
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Summary

The role of very large platforms and search engines
in the protection of public health

The article focuses on the actions of very large platforms and search engi-
nes aimed at protecting the constitutional value of public health. The text
discusses the evolution of European legal instruments and the impact of
the COVID-19 pandemic on the issue of content moderation. One of
the topics addressed is the challenge of combating health-related misin-
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formation in the EU during the pandemic. The text also refers to the co-
-responsibility adopted in the Digital Services Act (IDSA) for organizing
the public sphere by private and public actors, based on instruments such
as systemic risk assessment, crisis protocols, and crisis response mechani-
sms. This all serves to demonstrate how platform decisions impact public
health protection, but can have consequences for other values, such as
freedom of speech.

Key words: public health, EU, constitution, online platforms
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