INTERNET, ZDROWIE I CHOROBA
powigzania spoteczne, kulturowe i edukacyjne
pod redakcja Piotra Siudy i Magdaleny Pluty

PIOTR SIUDA, MAGDALENA PLUTA

DOSWIADCZANIE ZDROWIA I CHOROBY
W DOBIE INTERNETU

Internet znajduje si¢ w kregu zainteresowan badaczy reprezentujacych rézne dyscy-
pliny. Naukowcy podkreslaja, ze ksztaltuje on wszystkie sfery zycia czlowieka oraz ze po-
pularne niegdy$ rozréznianie $wiata on/ine 1 offline nie ma dzisiaj sensu (Siuda 1 Gomoliszek,
2017; Tomita, 2016). Jest to prawda takze w przypadku zdrowia i choroby. Nowe techno-
logie komunikacyjne wywieraja ogromny wplyw na nasze myslenie o zdrowiu, a ich rola jest
nie do przecenienia woéwczas, gdy jestesmy chorzy. Duzg uwage zwracamy na zdrowy styl
zycia, a w sytuacjach kryzysowych staramy si¢ uchroni¢ przed choroba. Pod tym wzgledem
internet — medium, ktére wrosto w nasza codzienno$¢ — ma dla nas ogromne znaczenie.
Badacze potwierdzaja to coraz cz¢sciej, co weale nie oznacza, ze nie istniejg badawcze biate
plamy. Warto si¢ blizej przygladac, w jakim zakresie sie¢ zwiazana jest z leczeniem konkret-
nych schorzen czy ich przebiegiem; jakq odgrywa role w poprawianiu zdrowia ludzi, a takze
wskazywac ewentualny zasieg owej poprawy i jej spoteczno-kulturowe konteksty (por. Jiang
1 Street, 2017; Kushniruk, 2019; Wimble, 2016; Ziebland 1 Wyke, 2012).

Niezaleznie od tego, jakie jest ,,faktyczne” oddzialywanie internetu, wplywa on na
doswiadczanie zdrowia i choroby, przy czym rozumiemy je tutaj dostownie — jako odbiera-
nie i poznawanie. Aby uporzadkowac ten wplyw, wyrézniamy kilka rodzajéw doswiadcza-
nia: informacyjne, spoteczne oraz kulturowe. Podzial umozIliwia nam nie tylko komplekso-
we omowienie zagadnienia, ale tez wpisuje si¢ w zawarto$¢ prezentowanej ksiazki porusza-
jacej wiele zagadnien. Mamy przy tym Swiadomo$¢ wzajemnego zazebiania si¢ wskazanych
typow. Oddziatywanie internetu nalezy traktowaé calosciowo — odbieranie czy poznawanie
zdrowia i choroby to przeciez jednoczesnie poszukiwanie informacji na ich temat oraz by-
cie przez owe informacje ,,ksztaltowanym”, cze¢sto w ramach konkretnych grup o charakte-

rystycznej kulturze.



Piotr Siuda, Magdalena Pluta Doswiadczanie zdrowia i choroby...

Doswiadczanie informacyjne jest ewidentne w sytuacji zdrowotnych probleméw,
z ktérymi si¢ zderzamy w codziennym zyciu. Internet to dostgpne non stop informacyjne
narzedzie, przy tym mocno spersonalizowane (Kivits, 2009). Szukamy tresci, ktére odnosza
si¢ bezposrednio do nas lub naszych bliskich. To wlasnie odréznia sie¢ od innych mediow
dostarczajacych informacji ,,0ogélnych”, ,,;masowych”, ktére dopiero odnosimy do wlasnej
sytuacji — np. ogladajac w telewizji program majacy nam uzmystowi¢ wage zdrowego trybu
zycia, niekoniecznie musimy z owym przekazem si¢ identyfikowac.

Oczywiscie — w internecie tez znalezé mozna tresci skierowane do ,,wszystkich”.
Jest on jednak przede wszystkim miejscem ksztaltowania obszaréw wlasnych, znajdowania
czy tworzenia takich przestrzeni, ktére sa nam najblizsze informacyjnie (ale tez pod wielo-
ma innymi wzgledami — na przyklad emocjonalnie, co doskonale obrazuje artykul Magda-
leny Pluty w niniejszej publikacji). Poszukiwanie informacji zdrowotnych jest zatem mocno
osadzone w naszych codziennych doswiadczeniach (Ayers i Kronenfeld, 2007; Bujnowska-
Fedak i in., 2019; Flanders 1 in., 2017; Jacobs 1 in., 2017; Kaur i in., 2019; McCloud i in.,
2016; Sayakhot i Carolan-Olah, 2016).

Przeszukujac sieciowe zasoby, ,,dystansujemy si¢” od ,,bezstronnej”, profesjonalnej
wiedzy medycznej. Jest ona przez nas co prawda poszukiwana, ale tez ,,weryfikowana” oraz
»zawlaszczana”. Jesli prébujemy oceniac nasze symptomy oraz zdecydowad, na co mozemy
by¢ chorzy, zderzamy si¢ z profesjonalnym poradnictwem. Jednoczesnie tresci te ,,mieszaja
si¢” ze sprawozdaniami innych oséb, pokazujacych wlasne przezycia. Dlatego tez tak zdo-
bywana wiedza nie jest ,,profesjonalna” — jest wynikiem widocznej w internecie mediatyza-
cji zdrowia i choroby (Miah i Rich, 2008).

Mamy do czynienia z dobrze rozpoznana w literaturze ,,ucieczka” od medycznych
autorytetow — lekarz w dobie internetu coraz czgsciej ,,zderza si¢” z pacjentem wiedzacym,
co mu jest, bo wyposazonym w zmediatyzowang wiedz¢ pozyskana od tak zwanego Dokto-
ra Google (Klak i in., 2017; K. Lee i in., 2014; Riel i in., 2017). W tym sensie mozna méwic
o zacieraniu si¢ granic miedzy rola lekarza i pacjenta, cho¢ zwykle jest to traktowane pozy-
tywnie, jako wyraz emancypacji pacjentow. Upodmiotowienie chorych wynika z pozyski-
wania przez nich wiedzy wczesniej dostepnej jedynie ekspertom oraz z potencjalnej kontro-

li nad wlasnym zdrowiem (Pitts, 2004). Internet jest swoista ,,wirtualng biblioteka”, z ktorej
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zasobow chetnie korzystamy wowczas, gdy umawiamy si¢ na ,,tradycyjna” wizyte lekarska.
Wyposazeni w odpowiednia wiedz¢ jeste$Smy przygotowani na to, aby podwazy¢ zdanie
lekarza lub wskaza¢ mu jego ewentualne zaniedbania.

Erozja autorytetu lekarzy oraz zmniejszanie si¢ informacyjnej zaleznosci pacjentow
moze prowadzi¢ do przeformulowania roli lekarza. Do tej pory niewiele jest badan pokazu-
jacych, jak medycy radza sobie z omawiang sytuacja — by¢ moze powinni oni przyja¢ obok
roli lekarza funkcje specyficznego konsultanta. Chodzi o obecnoé¢ w internecie w roli tak
zwanego medycznego influencera, ocenianego nie tylko na portalach typu Znanylekarz.pl,
ale tez pod wzgledem aktywnosci w mediach spolecznosciowych. Oczywiscie badacze sq
zgodni, ze internet jest jedynie zasobem dodatkowym, nie zastepuje profesjonalnej pomocy
medycznej i nigdy jej nie zastapi (Yigzaw i in., 2020). Uzywamy sieci nie po to, aby ,,wyeli-
minowac” lekarzy, ale aby zyska¢ kolejne informacje. Poszukiwanie wiedzy laczymy z tra-
dycyjna wizyta u lekarza, a internet ma nam pomoc ,,wyciagnac” z owej wizyty jak najwiecej
dla siebie, uzyskac¢ pozytywny jej rezultat (Ayers i Kronenfeld, 2007). Czgsto si¢ to spotyka
z pozytywnym odzewem medykow, co pokazaly badania Alexa Brooma (2005) nad zacho-
waniami australijskich lekarzy zachecajacych swoich pacjentéw do poszukiwania informacii
w internecie i twierdzacych, ze moze to znacznie poprawi¢ wzajemne relacje obu stron.
Lekarze ci woleli pacjentéow ,,aktywnych” i poinformowanych niz ,,pasywnych” 1 ,,postusz-
nych”. W podobnych badaniach zawsze podkresla si¢ konieczno$é¢ przedyskutowania
z medykami zdobywanych w internecie informacji — jest to rozumiane jako warunek ko-
nieczny dobrych relacji pacjent-lekarz (Harvey i in., 2017; S. T. Lee i Lin, 2016; Tan i Goo-
nawardene, 2017). Lekarze moga nam po prostu poméc w obliczu ogromu sieciowych da-
nych — moga je oceni¢ pod wzgledem prawdziwosci oraz kompletnosci.

Internetowe informacje wcale nie musza by¢ godne zaufania — czgsto jest odwrot-
nie, bowiem zdrowie i choroba to sfery podatne na internetowsa dezinformacj¢ (Daraz i in.,
2019). Zrédla sieciowe moga by¢ nietrafne oraz potencijalnie szkodliwe, zwlaszcza ze tatwo
o tak zwane przeladowanie informacyjne (information overload) — zagubienie si¢ w nattoku
réznych, czesto ze soba sprzecznych przekazéw (Jiang i Beaudoin, 2016). Jednym ze skut-

>

kéw ma by¢ tak zwana cyberchondria, czyli zjawisko polegajace na ,,pochlanianiu” zbyt

wielu informacji zwigzanych z odczuwanymi objawami oraz wyolbrzymianie swoich dole-
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gliwosci (np. wszystko kojarzy si¢ z choroba nowotworows) badz twierdzenie, Ze z pewno-
$cig cierpi si¢ na kilka réznych dolegliwosci (Doherty-Torstrick i in., 2016; Fergus i Spada,
2017; Starcevic, 2017). Dodatkowo, badacze zauwazaja, ze sie¢ moze zraza¢ pacjentéw do
profesjonalnej pomocy medycznej i oferowac ,tatwiejsze” rozwiazania z zakresu medycyny
alternatywnej (propozycje te czesto ocieraja si¢ o szarlatanerig, czego dobrym przykladem
jest analizowany w ksigzce przez Rafata Kusia ruch antyszczepionkowcow). Sprawa nie jest
jednak rozstrzygnieta — cze$¢ naukowcow dowodzi, ze internet przede wszystkim ,,wspie-
ra” sprawdzona wiedz¢ medyczna, cho¢ z pewnoscia wiele zalezy od rodzaju choroby oraz
szeregu zmiennych spolecznych, chociazby wyksztalcenia czy dochodu ludzi. Zaleznosé¢
takq bardzo dobrze pokazali Alex Broom i Philip Tovey (2008) na przykladzie pacjentéw
z rakiem — sie¢ jest dla nich forma ,,re-biomedykalizacji” swojej choroby, utwierdzania si¢
w koniecznos$ci wykorzystywania sprawdzonych metod leczenia w obliczu nieskutecznosci
alternatywnych.

Doniesienia o nietrafnodci informacji znajdowanych w sieci réwniez moga by¢
znacznie przesadzone. Twierdzi tak wielu badaczy, podkreslajac, ze znoéw wiele zalezy od
szeregu zmiennych — na przyklad od tego, o ktérej chorobie informacji szukamy (Alsaiari
1in., 2017; Azer i in., 2017; Nghiem 1 in., 2016; Sbaffi i Rowley, 2017). Pokazalo to badanie
analizujace 343 strony na temat raka piersi — akademicy stwierdzili, ze jedynie 5 procent
z nich zawierala nieprawdziwe informacje (Bernstam 1 in., 2008).

Poszukiwanie w internecie wiedzy medycznej z reguly traktuje si¢ pozytywnie, w ka-
tegoriach swoistej emancypacji, formowania si¢ refleksyjnych i swiadomych oséb chcacych
dbac¢ o swoje zdrowie oraz bioracych za siebie odpowiedzialnosé. Uswiadamia to edukacyj-
ng role internetu, ktéry moze by¢ narzedziem profilaktyki zdrowotnej (watek ten poruszyt
w ksigzce Stawomir Kania na tle charakterystyki zjawiska sekstingu). Badacze zjawiska
podkreslaja w tym kontekscie wzrastajaca role medycznych konsultacji online z lekarzami
oraz uslug typu e-health (Bujnowska-Fedak i Sapilak, 2012; Grata-Borkowska i in., 2015;
Koch i Guhres, 2020; Li 1 in., 2019).
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W internecie zdrowia i choroby doswiadcza si¢ takze spotecznie. Akademicy sa
zgodni, ze mamy do czynienia ze swoista rewolucja — przed upowszechnieniem sieci zjawi-
sko tak zwanych subkultur choroby bylo praktycznie niespotykane (Coie 1 in., 1980), a by-
cie chorym pozostawalo przezyciem zawezonym do prywatnej sfery jednostek. Badania
spoleczne oséb cierpiacych na rézne choroby ograniczaly si¢ zazwyczaj do jakosciowych
wywiadéw oraz studiéw przypadku — nie bylo mowy o dociekaniach o charakterze etnogra-
ficznym. Wyjatkiem byly socjologiczne analizy subkultur szpitalnych, w tym najglosniejsze
badania Ervinga Goffmana w szpitalach psychiatrycznych (Shalin, 2014). Podobne docie-
kania dotyczyly jednak nie tyle doswiadczenia choroby, ale doswiadczenia bycia pacjentem.

Choroba byla zatem prywatnym przezyciem wspoldzielonym jedynie z rodzina, le-
karzem czy najblizszymi przyjaciéimi. Nie bylo wecale niczym dziwnym, ze chora osoba nie
spotkala si¢ lub nie rozmawiala z kims$ cierpiacym na podobna przypadios¢. Internet to
zmienil — choroba ,,przesungla si¢” z przestrzeni prywatnej do publicznej (Conrad 1 in.,
2016). Dla wielu do$wiadczanie choroby stalo si¢ do§wiadczaniem spolecznym, przez par-
tycypacje w grupach wsparcia tworzonych przy pomocy réznych narzedzi, na przyklad
mediow spolecznosciowych (w monografii omawia to Magdalena Pluta) (por. Barker, 2008;
Gold i in., 2016; Griffiths, 2017). Jako cztonkowie tych grup chorzy staja si¢ dostarczycie-
lami wiedzy. Nie sa tylko konsumentami informacji, ale tez je produkuja, wykorzystujac
kanaly na portalach spolecznosciowych, blogi czy strony WWW (tworzenie takich tresci
omawia artykul autorstwa Alicji Laskiej-Formejster oraz Karoliny Messyasz). Mozna tutaj
zastosowa¢ modny obecnie termin prosumentyzm (Siuda i Troszynski, 2017) i zawyroko-
waé o prosumentach choroby, chcacych wyjasnia¢ innym swoja chorobe, dawac porady na
jej temat czy promowac konkretne do niej podejécie. Osoby te z racji swoich przezy¢ czujq
si¢ niejako ekspertami, czesto podkreslajac, ze ich ekspertyzy moga by¢ warte wigcej niz
porady lekarzy (Hardey, 2010).

Badacze sugeruja, ze internetowe grupy wsparcia sa szczegoOlnie wazne dla oséb
cierpiacych na choroby przewlekle — to wlasnie one najczesciej poszukuja informacii
o swoich schorzeniach, a takze szukaja pomocy, co wynika z duzej niepewnosci i stresu
(Ayers i Kronenfeld, 2007). Sie¢ redukuje spoteczng i medyczng niepewnosc¢ takze w przy-

padku choréb niespotykanych oraz spolecznie stygmatyzowanych (np. choroby wenerycz-
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ne) albo budzacych kontrowersje (chociazby wskutek sporéw dotyczacych ujmowania ich
w kategoriach choroby — np. jelito drazliwe, zespdl chronicznego zmeczenia, fibromialgia).
Osoby cierpigce na takie choroby nie moglyby spotka¢ innych chorych, gdyby nie korzysta-
ly z internetu, a dodatkowo maja mozliwo§¢ rozmowy w zaciszu domowym bez wywoly-
wania stresu zwiazanego z ujawnianiem siebie (Berger 1 in., 2005).

Czasami prowadzi to do dobrze juz opisanego w literaturze specyficznego aktywi-
zmu chorych. Tak zwane internetowe ruchy spoteczne chorych (Internet Iilness Social Move-
ments) sa zjawiskiem kontrowersyjnym z punktu widzenia profilaktyki zdrowotnej oraz tego,
co si¢ przyjelo rozumieé za sprzyjajace zdrowiu (Brown i in., 2004; Brown 1 Zavestoski,
2004; Gillett, 2003). Funkcjonujace dzigki sieci ruchy zwykle glosza szokujace poglady al-
ternatywnie interpretujace wiele choréb. Dobrze rozpoznanym przykladem jest pro-ana
skupiajaca osoby cierpiace na anoreksj¢ 1 pokazujaca to zaburzenie jako styl zycia (Cobb,
2017; Dias, 2003; Firkins i in., 2019; Jett 1 in., 2010; Siuda, 2016). Na grupach pro-ana
czlonkowie daja sobie wsparcie, ale nie polega ono na poradach, jak si¢ wyleczy¢, lecz jak
oszukiwac innych (rodzing, lekarza) i udawad, ze nie jest si¢ chorym. (W ksigzce watek ak-
tywizmu podobnego do pro-ana podejmuje Rafal Kus, ktéry charakteryzuje ruch an-
tyszczepionkowcow oraz Maciek Wodzinski, kiedy wskazuje, ze w internecie kontestowac
mozna obowigzujace definicje autyzmu).

Zjawisko pro-ana uswiadamia, ze w wypadku zdrowia i choroby w sieci mamy takze
do czynienia z do$wiadczaniem kulturowym. Kulturowo okres§lone normy prezentowa-
nia tre$ci uwidaczniaja, ze internet jest swoistym polem ,,walki” o kulturows wtadze¢ (Fen-
ton i Barassi, 2011; Gerbaudo, 2012). To, jakie przekazy beda uznane za normatywne, jest
kwestig ciaglych negocjacji, a wiele podmiotéw ma szczegdlne znaczenie w narzucaniu do-
minujacego ogladu rzeczywistosci (doskonale prezentuja to artykuly Macka Wodzifskiego
oraz Bartlomieja £.6dzkiego).

Doswiadczanie kulturowe jest ponadto zwigzane z tym, ze spoleczna przestrzen in-
ternetu cechuje si¢ wiasna kultura, réznie w literaturze nazywang — zwykle mianem cyber-
kultury, kultury online czy po prostu kultury internetowej (Kaminska, 2011; Phillips, 2019;
Tanatova, 2016). W obliczu wspomnianej na poczatku nieaktualno$ci podziatu na online
1 offline, niektérzy kwestionuja, czy w sieci mamy do czynienia z odrebnymi formacjami kul-
turowymi. Nie mozna jednak zaprzeczy¢ istnieniu wielu zjawisk kulturowych charaktery-

stycznych dla przestrzeni internetu — najlepszym przykladem jest hejt czy memy (Grun-
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dlingh, 2018; Nissenbaum i Shifman, 2017). Takie przejawy kultury sieci wplywaja na do-
$wiadczanie zdrowia 1 choroby, co w ksiazce zobrazowal Maciek Wodziniski, pokazujac jak
polskie memy ujmuja autyzm. Ukazali to rowniez Krzysztof Chmielewski i Marta Tymin-
ska, omawiajac akcje pomocowa zwiazang z pandemiag COVID-19 podjeta przez obecnych

w internecie fanow gier RPG).

kokok

Wspomniane typy do$wiadczania zdrowia i choroby w internecie — informacyjne,
spoleczne 1 kulturowe — sa ,,obecne” w artykulach zawartych w tej monografii. Nie sta-
wiamy jednak wyraznych granic, nie oddzielamy tekstow i nie przyporzadkowujemy ich
sztywno do ktorego$ z rodzajow doswiadczania. Tak naprawde nie da si¢ tego zrobic, bo-
wiem Autorzy dowodza tego, o czym pisaliimy — wzajemnego pokrywania si¢ wyrdznio-
nych typéw. Mamy do czynienia ze skomplikowanym pejzazem wzajemnych powigzan.

W artykule otwierajacym monografie (Hbreastcancer — wspierajaca  rola Instagrama dla
kobiet g rakiem piersi) Magdalena Pluta ukazuje rolg, jaka pelni Instagram we wspieraniu ko-
biet z rakiem piersi. Podstawa teoretyczng sa dla autorki teorie wsparcia, samoujawniania
1 spotecznego dzielenia si¢ emocjami. Przedstawione dociekania biora pod lupe trzy profile
instagramowe poddane jakosciowej analizie tresci. Przebiega ona wokot kilku gléwnych
kategorii: ,,opowiesci o chorobie — ujawnianie emocji”’; ,,akceptacja siebie i swojej choro-
by”; ,,dzialania profilaktyczne”; ,,wspatcie spoleczne”; ,,zycie pomimo choroby”.Z badan
przeprowadzonych przez Plute jasno wynika, ze Instargram jest dla chorych kobiet narze-
dziem terapeutycznym oraz wspierajacym w chorobie na kilku réznych ptaszczyznach.

Stawomir Kania w tekScie Profilaktyka pogytywna nastoletniego sekstingu charakteryzuje
zjawisko sekstingu (forma komunikacji elektronicznej przekazujaca seksualnie sugestywny
obraz lub tres¢) oraz poszukuje rozwiazan dla jego profilaktyki spotecznej. Autor pokazuje,
ze nastoletni seksting jest zjawiskiem niejednorodnym; wyrdznia si¢ szereg jego rodzajow
uwzgledniajacych miedzy innymi presje¢ rowiesnicza, naruszenie norm prawnych, konse-
kwencje spoleczne, motywy sprawcéw. Obecne badania pozwalaja na interpretowanie na-

stoletniego sekstingu jako zachowania ryzykownego dla zdrowia psychospolecznego oraz
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sprzyjajacego innym negatywnym zjawiskom, takim jak sekstbullying, sekstortion, snooping
itp. Kania nie jest jednak ukierunkowany na taki negatywny obraz, bowiem zauwaza per-
spektywe traktujaca seksting jako dostarczajacy pewnych korzysci rozwojowych. Autor
czyni owa perspektywe podstawa dla poszukiwania sposobéw oddziatlywania wychowaw-
czo-profilaktycznego. Kania formuluje takze wskazéwki dla profilaktyki pozytywnej w wa-
runkach szkolnych.

Alicja Laska-Formejster i Karolina Messyasz w artykule Youtubergy krenjacy styl ycia i
drowia miodziey uswiadamiaja, ze internet to jedno z naturalnych, niezwykle istotnych $ro-
dowisk, gdzie funkcjonuja dzisiejsi mlodzi ludzie. Zyja oni w §rodowisku hybrydowym —
to, co offline 1 to, co online jest rownie wazne. Siec jest obszarem funkcjonowania mlodziezy
oraz narzedziem stuzacym zaspokajaniu jej potrzeb spolecznych. Dla Autorek wazne jest,
ze do szerokiego grona idoli wspolczesnych nastolatkéw dotaczyli youtuberzy. Faska-
Formejster i Messyasz prezentujq wyniki analizy wybranych vlogéw — kanalow w serwisie
You Tube — o tematyce zdrowotnej, ktérych odbiorcami sq mlodzi ludzie. Uwzgledniaja
forme 1 tre$¢ przekazu (typ narracji), promowane wartosci, jezyk, poziom merytoryczny,
zastosowane $rodki wizualne, zaréwno dla tresci prozdrowotnych, jak i antyzdrowotnych.
Badaczki odpowiadajg na pytanie, na ile korzystanie z tego typu ,,wiedzy” ksztaltuje nowe
postawy wzgledem wlasnego zdrowia i stylu zycia.

Rafal Kus (Strategie retoryezne Srodowisk antyszezepionkowych w internecie) analizuje sposo-
by perswazji stosowane przez przedstawicieli organizacji antyszczepionkowychi srodowisk
»medycyny alternatywnej” w internecie, ze szczegolnym uwzglednieniem materialéw roz-
powszechnianych za posrednictwem serwisu YouTube. Zyskujace w ostatnich latach na
popularnosci na calym $wiecie hasta antyszczepionkowe coraz czesciej si¢ pojawiajg row-
niez w polskim dyskursie politycznym, zapewniajac fundamenty dla budowy paramedycz-
nych imperiéow biznesowych. Ku§ wykorzystal techniki badawcze jakosciowej analizy reto-
rycznej oraz wyodrebnil najczesciej stosowane przez aktywistow srodowiska anti-vax stra-
tegie komunikacyjne. Badanie ujawnilo sprawne postugiwanie si¢ przez czotowych dziala-
czy antyszczepionkowych sztuka oratorska i ich kreatywno$¢ w budowaniu przedstawianej

odbiorcom wizji rzeczywistosci.
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W tekscie Obrag spektrum autyzmu w dyskursie internetowym na prykiadzie memow Maciek
Wodzinski przedstawia najwazniejsze wyniki badania dotyczacego obrazu autyzmu
w dyskursie polskich memow internetowych. W oparciu o ramg pojeciowa, zaczerpnigta
z teorii reprezentacii spolecznych oraz krytycznej analizy dyskursu, Wodzinski poddat ba-
daniu 396 memoéw zebranych z dwéch najpopularniejszych polskich serwiséw je agreguja-
cych. Zdaniem badacza dostrzec mozna kilka gtéwnych kategorii, wokot ktorych zorgani-
zowany jest omawiany dyskurs, takich jak ,,choroba”, ,,dziwnos$¢” czy ,,izolacja spoleczna”.
Co ciekawe, memy to réwniez platforma walki miedzy zwolennikami i przeciwnikami obo-
wiazkowych szczepien. Niezaleznie jednak od tego, po ktorej stronie tego konfliktu opo-
wiadaja si¢ ich autorzy, memy sprawiaja, ze autyzm jest postrzegany w kategoriach medycz-
nych, wpisujac si¢ w ogdlng retoryke deficytu. Badanie Wodziniskiego nakreslito mozliwe
kierunki przyszlych analiz, mogacych doprowadzi¢ do pelniejszego zrozumienia mechani-
zmow wytwarzania wiedzy spolecznej na temat autyzmu.

Bartlomiej Y.odzki (Informacyjna rola Swiatowej Organizagii Zdrowia w czasie pandemii
COVID-19) wskazuje na wazna role WHO (World Health Organization) w ustalaniu norm
1 standardéw zwigzanych miedzy innymi ze skiadem lekarstw. Organizacja od dekad jest
oficjalnym zrédlem informaciji w kwestiach zdrowotnych i determinuje polityke zdrowotna.
WHO w komunikacji z otoczeniem aktywnie wykorzystuje zréznicowane kanaly, w tym
internetowe. Konta na Instagramie, Twitterze i Facebooku obserwowane sa przez miliony
internautéow, w tym aktoréw politycznych 1 dziennikarzy. f.6dzki analizuje aktywnosé
WHO w przestrzeni mediéw spolecznosciowych w okresie czterech pierwszych miesigcy
pandemii COVID-19 (styczen-kwiecien 2020). Badaniu poddano materialy najczesciej udo-
stepniane na profilach na Twitterze i Facebooku, a takze artykuly ze stron internetowych
stacji telewizyjnych o zasi¢gu globalnym wzmiankujace WHO. Badania wykazaly, ze w cza-
sie pandemii znaczaco wzrosta informacyjna rola WHO rozumiana jako zdolno$¢ do do-
starczania warto$ciowych tresci zaréwno dla obywateli jak 1 mediow.

W tekscie zamykajacym monografie (Turlaj kostka dla stugby zdrowia, cyli 0 wyjatkowo-
sci akeji #HRPGdlal ekargy) Krzysztof Chmielewski oraz Marta Tyminska réwniez nawiazuja
do pandemii COVID-19. W okresie tym w Polsce z pomoca szpitalom i lekarzom pospie-

szyly organizacje pozarzadowe, grupy inicjatywne i osoby prywatne. Dos¢ szczegdlna, wy-
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rézniajaca si¢ na tle pozostalych inicjatyw ze wzgledu na swoja niszowo$¢, byla akcja
#RPGdlalekarzy. Zorganizowana byla przez fanéw oraz wydawcow gier RPG w dniach
9-23 kwietnia, a w jej wyniku zebrano ponad szesnascie 1 p6! tysigca ztotych. Chmielewski
1 Tyminska pokazuja unikatowos$¢ tej inicjatywy przejawiajaca si¢ w kilku aspektach. Ich
artykul opisuje przebieg akcji z perspektywy organizatorow i uczestnikow, a takze analizuje
jej wplyw na spolecznos¢ RPG.

Mnogos¢ podejmowanych w ksiazce tematéw udowadnia, ze w przestrzeni internetu
zdrowie oraz choroba sa wszechobecne. Uwidacznia si¢ to podczas ogladania meméw
o tematyce zdrowotnej, partycypacji w grupach wsparcia, ogladania kanaléw YouTube popula-
ryzujacych wiedz¢ medyczna czy sprawdzania, co moze nam dolegaé. W sferze zdrowia oraz

choroby internet to miejsce wzajemnych powiazan spotecznych, kulturowych i edukacyjnych.
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