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Poza granicami nauki i dydaktyki akademickiej?
Dezinformacja w medycynie — kilka uwag na podstawie
uniwersyteckiej praktyki

Streszczenie

Tekst odnosi sie do tematyki dezinformacji w medycynie w oparciu o przeprowadzane zajecia fakultatywne
w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym. Ich celem byto zaznajomienie uczestniczek i uczestnikéw z réznymi,
nienaukowymi teoriami z zakresu ludzkiego zdrowia, wskazanie wytycznych naukowosci z zakresu medycyny oraz
refleksja dotyczgca dezinformacji w obecnym spoteczenstwie. Tematyka ta jest wazna i ma wymiar praktyczny
w ksztatceniu przysztej kadry ochrony zdrowia. Autor stawia pod dyskusje pytanie, czy informacje o réznych,
nienaukowych teoriach z zakresu ludzkiego zdrowia nie powinny obowigzkowo wchodzi¢ w sktad programu
roznych kierunkéw medycznych? Bytoby to przetamanie pewnej granicy z zakresu dydaktyki akademickiej,
jednakze uzasadnione wzgledami praktycznymi.

Stowa kluczowe: dezinformacja, Gdanski Uniwersytet Medyczny, ksztatcenie medyczne

Summary

The text refers to the topic of misinformation in medicine based on optional classes conducted at the Medical
University of Gdansk. Their aim was to familiarize participants with various non—scientific theories in the field of
human health, to indicate scientific guidelines in the field of medicine, and to reflect on misinformation in today's
society. This topicis important and has practical implications for the education of future healthcare professionals.
The author raises the question of whether information about various non—scientific theories in the field of human
health should be a mandatory part of the curriculum of various medical fields. This would break a certain
boundary in academic teaching, but it would be justified by practical considerations.
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Wstep

Jest niezaprzeczalnym faktem, ze nigdy wczesniej w dziejach ludzkosci przeptyw informacji nie byt tak
szybki, a dostep do wiedzy tak powszechny. Wazne wydarzenia z odlegtych stron $wiata stajg sie
przedmiotem ogdlnego zainteresowania w tempie ekspresowym. Jednoczesnie coraz wiecej osrodkéw
badawczych dazy do upublicznienia baz danych zwigzanych z réznymi projektami, a powstate teksty
naukowe czesto sg powszechnie udostepniane. W wielu krajach swiata nie ma najmniejszego
problemu z korzystaniem przez rézne osoby z ksiegozbioréw bibliotek narodowych i uniwersyteckich.
Symbolem tego moze by¢ tak zwany ,,wolny dostep”.

Oczywiscie niebagatelng role odgrywa w tym réwniez Internet, miejsce, gdzie publikowac
moze wiasciwie kazdy. Praktyka prawna wskazuje, ze pojawiajgce sie tam nierzetelne, bulwersujgce
i obrazliwe tresci rzadko sg przedmiotem rozpraw sgdowych. Stad zjawisko dezinformacji, ktére
obecnie przede wszystkim zwigzane jest z internetowymi tresciami. Polega ona na takim formutowaniu
przekazu, ktéry zawiera fatszywe informacje, postugujgc sie przy tym nieprawdziwymi danymi badz
argumentami. Co do znaczenia, w jezyku polskim jest ono podobne do okreslenia ,wprowadzac
w btad”.

Jako zjawisko spoteczne dezinformacja zostata juz dawno zauwazona przez Swiat naukowy.
Tylko w samym jezyku polskim do tej pory ukazato sie duzo publikacji na ten temat. Wsrdd ksigzek
wydanych w ostatnich latach mozna wymien prace: Anny Mierzynskiej (2022), Katarzyny Bakowicz
(2023) i ttumaczenie z jezyka obcego tekstu autorstwa Sander van der Linden (2024). Powstajg tez
liczne artykuty naukowe.

Jak wazny to problem, dowodzi organizacja w Gdansku, tylko w 2025 roku, az dwdch
konferencji naukowych na ten temat. O dezinformacji rozmawiano w Gdarnskim Uniwersytecie
Medycznym (Dezinformacja w medycynie “S.HLE.L.D. vs Disinfo”, 19 wrzes$nia 2025 r.) i w Muzeum
Il Wojny Swiatowej (Fatszerstwa i mity w dziejach, 17 pazdziernika 2025 r.). To pierwsze spotkanie byto
zwigzane z projektem Erasmus+ KA2 realizowanym od pazdziernika 2022 roku do wrzesnia 2025 roku.
Ma on na celu rozwdj umiejetnosci cyfrowych przeciwko dezinformacji dla studentéw szkét wyzszych.
Nadmienie, ze Autor niniejszego tekstu nie wchodzit sie w sktad tego zespotu, ale wzigt czynny udziat
w wymienionej konferencji, czego poktosiem jest ten artykut.

Naukowcy nie tylko obserwujg dezinformacje jako zjawisko spoteczne, ale majg réwniez
Swiadomos¢, ze dotyka ono réwniez wiedzy naukowej. Warto zwrdci¢ uwage, ze szerzenie
nienaukowych informacji ma miejsce prawie we wszystkich dziedzinach wiedzy, w tym ekologii (brak
zmian klimatu), ekonomii (wprowadzenie ptacy minimalnej zawsze prowadzi do zniszczenia
gospodarki), historii (przezycie przez Adolfa Hitlera konca drugiej wojny Swiatowe]) i wreszcie
medycyny (ruch antyszczepionkowy).

Dezinformacja w medycynie a granice dydaktyki akademickiej

W tym tekscie chciatbym podzieli¢ sie swoimi refleksjami zwigzanymi z prowadzeniem dydaktyki
akademickiej w obszarze nauk o zdrowiu z zakresu dezinformacji. Przede wszystkim nalezy wskazaé, ze
szerzenie nierzetelnej wiedzy z zakresu medycyny wigze sie z praktycznymi skutkami dla odbiorcéw.
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Czesto sg one zwigzane z pogorszeniem stanu zdrowia, a nawet $miercig. Taka jest cena porzucenia

leczenia badz profilaktyki zdrowotnej majgca potwierdzenie w nauce.

Tak, jak w innych naukach, réwniez w medycznej dydaktyce akademickiej problem
dezinformacji zostat dostrzezony (Mian 2020; Suarez—Lledo 2021; Ortega 2023; Pefiafiel-Saiz 2024).
Agnieszka Zimmermann w artykule poswieconemu ksztatceniu kadr medycznych, ktéry ukazat sie
w poprzednim numerze ,Horyzontéw Edukacji Akademickiej”, wyrazita nastepujacg opinie: ,We
wspotczesnym Swiecie szerzy sie denializm. Nabiera zatem mocy potrzeba wyposazenia absolwentéw
w kompetencje umozliwiajace efektywne przeciwdziatanie szerzeniu fatszywych informacji na temat
zdrowia i choroby” (Zimmermann, 2024, s. 184).

Problematyka nienaukowych teorii z zakresu ludzkiego zdrowia zainteresowatem sie
prowadzac zajecia w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym. Styczno$é jako dydaktyka z historig
medycyny i filozofig nauk medycznych doprowadzita mnie do stworzenia zaje¢ fakultatywnych,
czesciowo dotyczacych dezinformac;ji.

Bardzo uogdlniajgc mozna napisac, ze na rozwdj idei dotyczgcych ludzkiego ciata i jego zdrowia
sktadajg sie dwie czesci. Pierwsza to donioste przetomy, odkrycia najwyzszej rangi. Druga sktadowa to
idee odrzucane przez $wiat naukowy, ale popularne w niektdrych kregach, na przyktad tak zwana
medycyna ludowa badz astromedycyna, czyli wiara w astrologiczne oddziatywanie na ludzkie zdrowie
ciat niebieskich (Paluchowski, 2024).

O tym co nalezy do jednej, a co do drugiej czesci, decyduje przyjmowany paradygmat naukowy,
dzisiaj oparty miedzy innymi na doswiadczeniu i statystyce. W naukach medycznych zespét naukowych
wytycznych zostat nazwany Evidence Based Medicine (Prasad, 2013). Na zaprojektowanych przeze
mnie zajeciach dydaktycznych mowa jest o tej drugiej, nienaukowej czesci. Wigze sie to
z przekroczeniem kilku granic.

W tym wypadku przedmiotem zainteresowania dydaktycznego jest wiedza o ,,nie-nauce”, co
juz moze budzié¢ kontrowersje. Zasadnym jest oczywiscie pytanie: czy warto taka wiedze przekazywaé
na uczelni?

Moim zdaniem, jak najbardziej, gdyz dezinformacja byta, jest i bedzie z nami. Warto nie tylko
pozna¢ mechanizmy kreowania dezinformacji w medycynie, ale réwniez oméwi¢ poszczegdlne
nienaukowe teorie z zakresu ludzkiego zdrowia. Ma to na celu przygotowanie uczestniczek
i uczestnikéw do przysztych rozmdw z pacjentkami i pacjentami. Bowiem wiele z teorii nienaukowych
jest z nami od wielu dziesiecioleci.

Biorezonans pojawia sie w 1977 roku (Ernst, 2004), nienaukowa wegetoterapia, metoda
psychoterapeutyczna zostata po raz pierwszy opisana w 1935 roku, mesmeryzm i zwigzana z nig
hipnoza pojawiajg sie juz pod koniec osiemnastego wieku (Ludwig, 1964).

Prowadzenie zajec z zakresu dezinformacji w medycynie wymaga rowniez przekroczenia granic
witasnego wyksztatcenia. Przez prowadzacego potrzebne jest nabycie wiedzy miedzy innymi z zakresu:

e metodologii medycyny, aby méc jasno okresli¢ granice wspotczesnej nauki oraz dokonaé oceny
danej nienaukowej teorii,
e socjologii, aby mdc zrozumie¢ spoteczne uwarunkowania dezinformacji,
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e historii, ktdra daje szersze spojrzenie na rozwijajacg sie medycyne.

W tym ujeciu widaé interdyscyplinarnos¢ tego zagadnienia. Wydawac¢ mogtoby sie, ze
najlepszym kandydatem do prowadzenia takiego przedmiotu bedzie osoba wyksztatcona w zakresie
medycyny. Nie przecze temu, aczkolwiek na podstawie doswiadczenia dydaktycznego i naukowego,
wysnuwam whniosek, ze sporo takich oséb, bedacych jednoczesnie badaczami, dyskredytujac
nienaukowe teorie (oczywiscie stusznie!), jednoczesnie bagatelizuje problem ich funkcjonowania we
wspodtczesnym spoteczenstwie. Czesto tematyka ta postrzegana jest jako co$s niewartego
zainteresowania.

Piszgc o granicach dydaktyki, warto jeszcze wspomnieé o jednej, ktdrej prowadzgcemu nie
wolno przekroczyé. Zawsze nalezy miec na uwadze, aby zajecia dotyczgce nienaukowych teorii nie staty
sie okazjg do ich propagowania, a jednoczesnie podwazania osiggnie¢ medycyny. To oczywiscie
niedopuszczalne w murach medycznej uczelni. To tez szczegdlnie wazne, gdy stuchaczkami
i stuchaczami sg osoby stojgce na poczatku swojej drogi zawodowe;.

Formuta zajeé i jej ewolucja

W Gdanskim Uniwersytecie Medycznym pierwsze zajecia fakultatywne o wspomnianej tematyce
zaczatem prowadzi¢ od roku akademickiego 2013/2014. Nosity one tytut ,Na manowcach nauk
medycznych. Od patologii humoralnej do homeopatii”. Realizowatem je dla kierunkéw: lekarski,
lekarsko—dentystyczny, farmacja i analityka medyczna. W tej pierwszej formule wiekszo$¢ czasu
zajmowat mdj wyktad z prezentacja multimedialng, a zakres tematyki obejmowat dosy¢ odlegtay
historie. Pod wzgledem chronologicznym konczytem na XIX stuleciu i homeopatii, ewentualnie —
w miare mozliwosci czasowych — przedstawiatem ewolucje eugeniki. Pdzniej przedmiot
zaproponowatem dla innych kierunkéw, miedzy innymi fizjoterapii, elektroradiologii oraz dla
doktorantow trzech wydziatéw. Réwnolegle byto to dziewieé kurséw o tym samym tytule.

Jako osoba z ukoniczong specjalnoscia pedagogiczng wraz z nabyciem doswiadczenia
w prowadzeniu zaje¢ akademickich zaczatem rozwazaé rozszerzenie tematyki oraz zmiane metod
dydaktycznych. Przedstawiane zagadnienia postanowitem rozszerzy¢ o wspétczesnosé. Dlaczego?

Mozna zauwazyc¢, ze wiele funkcjonujgcych obecnie nienaukowych teorii czerpie swoje zrodta
z rzekomej tradycji badz odniesienn do historii. Ich propagatorzy bazujg na wydawac by sie mogto
logicznym przekonaniu: skoro stare to sprawdzone, wiec musi to dziataé.

W S$lad za zmiang w zakresie tematyki postanowitem zmieni¢ tytut przedmiotu od roku
akademickiego 2020/2021. Dane dla okresu od 2022 roku zawarto w ponizsze] tabeli.
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Tytut przedmiotu

Rok akademicki 2022/2023

Dawne i wspodtczesne nienaukowe metody leczenia

Dawne i wspotczesne nienaukowe metody leczenia.

od nieporozumien do teorii spiskowych

Dawne i wspotczesne nienaukowe metody leczenia.

od nieporozumien do teorii spiskowych

Rok akademicki 2023/2024

Dawne i wspodtczesne nienaukowe metody leczenia.

od nieporozumien do teorii spiskowych

Medycyna niekonwencjonalna wczoraj i dzis. od
nieporozumien do teorii spiskowych

Rok akademicki 2024/2025

Dawne i wspotczesne nienaukowe metody leczenia.

od nieporozumien do teorii spiskowych

Dawne i wspotczesne nienaukowe metody leczenia.

od nieporozumien do teorii spiskowych

Kierunek studiow

Pierwsza Szkota
Doktorska

Lekarski oraz
lekarsko—
dentystyczny

Farmacja

Farmacja

Analityka medyczna

Farmacja

Lekarski oraz
lekarsko—

Liczba godzin i formuta
spotkan

15 (seminaria)

15 (seminaria)

5 (wyktady), 10 (seminaria)

5 (wyktady), 10 (seminaria)

5 (wyktady), 10 (seminaria)

5 (wyktady), 10 (seminaria)

15 (seminaria)

dentystyczny

Tematyka zajec i zastosowane metody dydaktyczne

Co do realizowanych zagadnien, to pietnascie godzin dydaktycznych podzielono na pie¢ spotkan.
Pierwsze zajecia sg poswiecone sprawom organizacyjnym, miedzy innymi losowaniu tematéw oraz ma
miejsce wyktad dotyczacy rozwoju idei medycznych, dawnych i obecnych paradygmatéw w naukach
o zdrowiu. Ma on na celu okreslenie jakie ramy miata i ma obecnie medycyna jako nauka.

Kolejne trzy spotkania poswiecone s prezentacjom przygotowywane przez studentki
i studentéw, cho¢ poczatkowo przewazata formuta wyktadu wraz z dyskusja. Na kazdym z trzech
spotkan takich wypowiedzi jest osiem. Uczestnicy wczesniej je losujg. Do tej pory udato sie zebrac
okoto 80 idei, teorii niemajacych uzasadnienia w dzisiejszej nauce, a ktére w wiekszej badz mniejszej
mierze, odwotuja sie do przesztosci, co z uwagi na tematyke zaje¢ musi znalez¢ odpowiednie miejsce
w prezentacji. Natomiast uczestnicy mogg odnosi¢ sie do stanu wspodtczesnego i chetnie z tego
korzystaja.

Formuta prezentowania zagadnien przez uczestniczki i uczestnikow zaje¢ nie do konca
sprawdzata sie. Przy okoto 24 osobach i 15 godzinach dydaktycznych czesto dochodzito po stronie
studentek i studentdw do znuzenia, szczegdlnie w trakcie mniej ciekawie zaprezentowanych tematéw.
O to nie byto trudno, gdyz wiekszos$¢ przedmiotow fakultatywnych w Gdariskim Uniwersytecie
Medycznym realizowanych jest w godzinach pdznego popotudnia. Szukajgc sposobdéw na aktywizacje
stuchaczek i stuchaczy wprowadzono kupon ewaluacyjny. Odtad kazdy z uczestnikdéw przyznaje
wystuchanym prezentacjom punkty. Ma on bardzo prostg budowe:
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Dawne i wspoétczesne nienaukowe metody leczenia — 10 stycznia 2025
Wystapienie Punkty
Aromaterapia
Biorezonans
Litoterapia
Irydologia
Ortopatia
Refleksologia
Metoda Domana

UWAGA: przyznajemy wartosci punktowe od 1 do 7, ale kazda wartos¢ nie moze sie powtorzyé

Wiele osdb studiujgcych na kierunkach medycznych odznacza sie empatia, zatem nie chciatoby
nikogo skrzywdzi¢ swojg oceng, dlatego, aby je zréznicowad, kazdej z not mozna uzyc¢ tylko raz. Aby
zapewni¢ komfort, ocenianie ma formute anonimowa. Aby jg zachowac¢ osoby wystepujgce proszone
sg 0 przyznanie sobie maksymalnej liczby punktow.

Podczas kolejnego spotkania prezentacja, ktdra otrzymata od stuchaczek i stuchaczy najwiekszg
liczbe punktéw, zostaje wyrdzniona. Nastepuje tez omoéwienie, dlaczego akurat to wystgpienie okazato
sie najbardziej ciekawe. Publicznie nie informuje sie o kolejnych miejscach, aczkolwiek sami
zainteresowani mogg taka wiadomos¢ otrzymac. Taka formuta prezentacji nie tylko urozmaica zajecia,
ale jest metody udoskonalajacg jedng z kompetencji spotecznych, czyli wystepowanie publiczne
i zabieranie gtosu przy innych osobach. Jednoczesnie mozna uzyskac¢ informacje, jak wystgpienie
zostato odebrane. Od niedawna uczestnicy moga zaproponowac witasng tematyke, uzgodniong
wczesniej z prowadzgacym.

Ponadto podczas zaje¢ nastepuje aktywizacja uczestniczek i uczestnikow poprzez obowigzek
zadania co najmniej jednego pytania w trakcie jednego spotkania do wybranej prezentacji,
bezposrednio po jej wygtoszeniu. Osoba prezentujgca ma mozliwos¢ udzielenia odpowiedzi od razu
badZ pdziniejszego jej wyszukania i podzielenia sie z odbiorcami. Co do dyskusji, czesto wymiana mysli
po prezentacji rozwija sie bez ingerencji prowadzgcego i wtasciwie jest on potrzebny tylko do jej
rozpoczecia, udzielenia gtosu osobie zadajgcej pytania oraz zakonczenia. Bywajg jednak sytuacje, ze
prezentacje badz dyskusje zmierzaja w kierunku podwazania statusu naukowej medycyny badz
rzekomego potwierdzania nienaukowej teorii. W takich, wyjatkowych sytuacjach bardzo wazna jest
postawa osoby prowadzacej zajecia.

Reasumujac te czesé, nalezy podkresli¢ wysoki poziom prezentowanych tresci przez studentki
i studentéw kierunkéw medycznych. Wazna jest przy tym postawa krytyczna. Wiekszosé¢
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prezentowanej wiedzy pochodzi z poszukiwan internetowych: baz artykutéw naukowych, stron oséb

propagujacych nienaukowe teorii oraz z portali mediéw spotecznosciowych.

Na ostatnich zajeciach ma miejsce moderowana dyskusja. Uczestnicy wczesniej otrzymujg
problemowe pytania, a w trakcie spotkania dzielg sie swoimi opiniami, nie raz odnoszgc sie do
zaprezentowanego materiatu podczas wyktadu i prezentacji. To przyktadowe zagadnienia do dyskusji
z roku akademickiego 2024/2025:

1. Skad bierze sie w spofeczenistwie zainteresowanie nienaukowymi teoriami dotyczgcymi
zdrowia i choroby?

2. Czy obecnie notujemy wzrost zainteresowania nienaukowg medycyng, teoriami
nienaukowymi itd.?

3. Jak wptywa obecnos¢ wiedzy nienaukowej na spoteczenstwo?

4. Jakie formy przekazu preferujg osoby propagujace nienaukowe teorie dotyczgce zdrowia
i choroby? Co nimi kieruje?

5. Czy s3 jakiekolwiek mozliwosci przeciwdziatania sie rozprzestrzeniania sie nienaukowych
teorii?

6. Co wyniostas/te$ z obecnosci na tym przedmiocie fakultatywnym?

Dotychczasowa realizacja przedmiotu wskazuje, ze czesto granice tradycyjnych metod
dydaktycznych: wyktad, prezentacja, dyskusja oraz partnerski dialog mogg by¢ przekraczane, a formuty
mieszac sie ze sobg. W ramach tej tematyki z fatwosciag mozna problematyke wyktadu zamieni¢ na
podstawy dyskusji. Jednocze$nie nastepuje interwencja dydaktyczna w $wiat przekonan studentek
i studentdw. Ma ona miejsce w trakcie wystuchiwania informacji podawanych przez prowadzacego,
poszukiwan prowadzonych w ramach przygotowywania prezentacji bgdzZ dyskusji podczas zaje¢.

Na marginesie wspomne tylko, ze przedmiot prowadzony przeze mnie nie jest jedynym
poruszajgcym zagadnienie dezinformacji w medycynie, ktory realizowany jest w Gdanskim
Uniwersytecie Medycznym.

Opinie uczestniczek i uczestnikow zajec

Jakie wnioski ptyng z przeprowadzanych zaje¢ dydaktycznych dla réznych kierunkéw o profilu
medycznym? Odpowiadajac na to, nie postuze sie wynikami ankiety przeprowadzonej wsréd studentek
i studentdw, a subiektywnymi opiniami opartymi na dyskusjach bgdz wystuchaniu zdania uczestniczek
i uczestnikow.

Przede wszystkim, uderzajgcym jest spore zainteresowanie tematyka réznych idei i teorii
nienaukowych w tej grupie. Warto podkresli¢, ze nie jest to sytuacja, ze ktos jest ich zwolennikiem,
apo prostu kieruje sie ciekawoscia. Ma to swoje uzasadnienie w dodatkowych opiniach
zamieszczonych w pdzniej wypetnianej ankiecie dydaktycznej. Nalezg one do tych entuzjastycznych,
zatem nie chciatbym ich tutaj przytaczad.

Wskaze tylko, ze na przyktad w roku akademickim 2024/2025 na kierunku farmacja ankiete
wypetnito osiem osdb, a wiec 1/3 uczestnikéow, Srednia to 100%. Zataczono tez sze$é¢ pozytywnych
wypowiedzi. Najwiecej ankiet dla jednego przedmiotu i kierunku studiéw wypetniono w roku
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akademickim 2022/2023. Zrobito to 15 0s6b na 24 zapisanych, siedem z nich podzielito sie dodatkowg,

pozytywng opinig, czesto wyrazajgcg potrzebe nabycia takiej wiedzy.

Zatem zainteresowanie i chec¢ nabycia takiej wiedzy jest, ale co uczestnicy sadza o samym
problemie funkcjonowania nienaukowych idei?

Przede wszystkim sg zdziwieni ich mnogoscig i z wiekszoscig z nich nie spotkali sie. Tylko tych
o konotacjach historycznych znalaztem okoto 80, a z pewnoscig nie sg to wszystkie.

Podnoszona podczas zaje¢ kwestia to ich duza dostepnosé. Wiele oséb w Gdanisku zajmuje sie
biorezonansem, w koncu to popularna idea, ale réwnie duzo jest punktéw oferujacych na przyktad
konchowanie uszu, zabieg réwnie bezsensowny, a majacy rzekomo wywodzi¢ sie z tradycji indianiskiej.

Nie tylko ja, ale tez uczestnicy zaje¢ sprawdzili to przygotowujgc prezentacje: prawie z kazdej
nienaukowej metody, rzekomo uzdrawiajgcej, mozna skorzystaé na terenie Tréjmiasta. Na przyktad
bez problemu znajdziemy osoby propagujgce sylwoterapie, czyli lecznicze przytulanie sie do drzew, czy
oferujgce trzymanie kabli USB w dtoniach, potgczonych z komputerem z uruchomionym programem
bedacym remedium niszczacym komérki nowotworowe. Ten ostatni przyktad, odnaleziony przez jedng
z uczestniczek zajeé, az trudno skomentowacd.

Zdarzaty sie przypadki, ze uczestniczki badz uczestnicy zaje¢ dzwonig, zamieniajgc sie
w tajemniczego klienta i wypytujg o szczegdty rzekomej terapii, a wiec zasiegajg informacji ze zrddta
problemu. Natomiast kilka grup po wystuchaniu wszystkich prezentacji doszto do wniosku, ze dzielnica
»Gdansk Wrzeszcz” stanowi centrum oferowania réznych niemedycznych terapii.

Nie dziwi, ze osoby bedgce na progu swojej kariery zawodowej dociekajg, ile to kosztuje i czy
mozna na tym zarobic. Skorzystanie z ichtioterapii, czyli pozbycia sie martwego naskdrka ze stép lub
dtoni przy pomocy rybek brzana ssaca to koszt od 200 ztotych w gore, sesja biorezonansowa to okoto
500 ztotych, tyle samo kosztuje skorzystanie ze wspomnianych kabli USB przez 15 minut.

Zatem dezinformacja w medycynie to nie tylko problem naukowy, ale tez biznes. tatwo
policzy¢, ze odpowiednie zajmowanie sie tym moze przyniesc srodki na poziomie dobrze zarabiajgcego
medyka. Nierzadkie sg przypadki, na ktére czesto zwracajg uwage studentki i studenci, ze zajmujg sie
tym osoby bedace absolwentami kierunkdw medycznych, a nawet majace stopien doktora.

Autorki i autorzy prezentacji zwracajg tez uwage na jeszcze inne zrédto czerpania zyskéw. To
tworzenie rdznego rodzaju kursdw, najlepiej on—line lub nawet czegos, co nazywajg szkotami. Szkolenie
z litoterapii, czyli jak leczy¢ kamieniami, kosztuje okoto 1.000 ztotych. Natomiast w kosmoenergetyce
obmyslono caty system hierarchii, niby poparty tradycjg i historig, a zdobywanie kolejnych szczebli
oczywiscie kosztuje.

W trakcie zaje¢ zwraca sie tez uwage na kwestie etyczne, réwniez w aspekcie historycznym.
Wszak etyka jest jedng z wazniejszych sktadowych medycyny co najmniej od czasdw Hipokratesa.
Dyskusja dotyczy miedzy innymi tego, na ile w dzisiejszym Swiecie zmuszaé pacjenta do korzystania
z osiggnie¢ naukowej medycyny, a w jakiej mierze powinien to by¢ jego wybdr. W tym wypadku
pojawiajg sie radykalne przypadki, na przyktad namawiania rodzicow smiertelnie chorego dziecka na
porzucenie terapii medycznych na rzecz czegos nienaukowego.
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Whioski

Na koricu tego tekstu, majgcego po czesci charakter refleksji dydaktycznej, chciatbym jeszcze wskazac
na zasadnicze pytanie: na ile w przypadku dezinformacji w medycynie mozna mowic o jej pojawieniu
sie obecnie, a na ile jest to kwestia zakorzeniona w przesztosci? Sktaniam sie ku opinii, ze problem
istnieje od dawna, ale historycznie dopiero niedawno zostat zauwazony przez $wiat naukowy.

Jezeli przyjmiemy, ze rézne nienaukowe ruchy, beda z nami, zasadnym jest zastanowienie sieg,
czy uzyskiwana wiedza w trakcie studidw na kierunkach medycznych nie powinna obejmowac réwniez
dezinformacji, wiedzy o réznych nienaukowych teoriach w mysl stwierdzenia: aby pokona¢ wroga,
trzeba najpierw go poznac. Juz nie w formie zaje¢ fakultatywnych, a obowigzkowych. Pdki co,
wrogowie naukowej medycyny maja sie dobrze i zajmujg nowe pola. Jednym z nich jest weterynaria
i polecanie wykonywania biorezonansu dla zwierzat.
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