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1. Wstep

Panstwo dobrobytu (ang. welfare atate) to model organizacji panstwa, ktdrego zasadni-
czym celem jest zapewnienie obywatelom okreslonego poziomu bezpieczenstwa socjalnego,
ochrony zdrowia, edukacji, zabezpieczenia na wypadek choroby, bezrobocia, starosci lub in-
nego ryzyka spotecznego. Podstawa ideologiczna tej koncepcji jest przekonanie, ze panstwo
ponosi wspdtodpowiedzialno$¢ za dobrostan swoich obywateli, zwtaszcza tych znajdujacych
si¢ W sytuacjach ograniczajacych ich zdolnos¢ do samodzielnego zaspokajania potrzeb.

Koncepcja panstwa dobrobytu wywodzi si¢ z mysli socjalno-liberalnej i socjaldemokra-
tycznej XIX i XX w., a jej instytucjonalizacja nastapita szczegolnie po Il wojnie §wiatowe;.
Kluczowym momentem byto opublikowanie Raportu Beveridge’a (1942)2, w ktorym
brytyjski ekonomista William Beveridge wskazat pie¢ gtownych ,,plag spotecznych” (nie-
dostatek, choroba, ignorancja, nedza i bezrobocie), ktérym panstwo powinno aktywnie
przeciwdziataé.

W XXI wieku panstwa dobrobytu staja w obliczu dynamicznych przemian cywili-
zacyjnych, spotecznych i technologicznych, ktore redefiniuja katalog potrzeb obywateli.
Jednym z najbardziej palacych i jednoczesnie niedostatecznie rozpoznanych wyzwan jest
problem zdrowia psychicznego w erze cyfrowej. Cyfryzacja codziennego zycia, mediatyzacja

Publikacja prezentuje wyniki badan naukowych przeprowadzonych w ramach projektu nr 064/
WPG/2025/POT finansowanego ze srodkow subwencji przyznanej Uniwersytetowi Ekonomicznemu
w Krakowie.

2 https://sourcebooks.fordham.edu/mod/1942beveridge.asp (dostep: 10.12.2025 r.).
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relacji spotecznych oraz nadmiar bodzcow informacyjnych stwarzaja nowe zagrozenia dla
dobrostanu psychicznego jednostek.

Celem artykutu jest ukazanie, w jaki sposob panstwo dobrobytu powinno reagowaé
na problem cyfryzacji, jakie ciaza na nim obowiazki prawne oraz jakie instrumenty psy-
chologiczne i instytucjonalne moga wspiera¢ ochrong¢ cyfrowego zdrowia psychicznego.
Wymaga to odpowiedzi na pytanie, gdzie przebiegaja granice odpowiedzialnosci panstwa
dobrobytu wobec zagrozen dla zdrowia psychicznego wynikajacych z cyfrowej rzeczywistosci
i czy mozliwe jest pogodzenie ochrony jednostki z jej cyfrows wolno$cia.

2. Zdrowie psychiczne jako dobro chronione prawnie

W 1948 r. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) okreslita zdrowie jako pehny do-
brostan fizyczny, psychiczny i spoteczny cztowieka. Z uwagi na ogélnikowos¢ i wielo-
znaczno$¢ tej definicji zaczeto postugiwaé sie pojeciem zdrowia psychicznego, ktére odnosi
si¢ wylacznie do sfery psychiki. W 2001 r. WHO zaproponowata nowa (w stosunku do
wczesniejszej Z 1948 r.) definicje zdrowia psychicznego. Brzmiata ona nastepujgco: ,,jest
to stan dobrego samopoczucia, w ktorym cztowiek wykorzystuje swoje zdolnosci, moze
radzi¢ sobie ze stresem w codziennym zyciu, moze wydajnie i owocnie pracowaé oraz jest
w stanie wnie$¢ wktad w zycie danej wspolnot”.

Zdrowie jawi sie jako warto$¢, dzieki ktorej jednostka lub grupa mogg z jednej strony
realizowa¢ Swoje aspiracje i potrzebe satysfakcji, a z drugiej zmienia¢ srodowisko i radzi¢ sobie

z nim. Zdrowie ludzkie ma warto$¢ najwyzsza, bezcenna, ktorg nalezy chroni¢ i doskonalié.

Pojecie zdrowia psychicznego jest trudne do zdefiniowania i budzi rozne kontrowersje.
Definicja zdrowia psychicznego zaproponowana przez WHO opiera sie na perspektywie,
w ktorej kluczowa rolg przypisuje si¢ dobrostanowi i wydajnosci. Chociaz dobrostan jest
pozadanym celem wielu ludzi, wiaczenie go do definicji zdrowia psychicznego budzi
rozmaite watpliwosci. Dlatego w literaturze medycznej proponowane sa definicje alterna-
tywne. Zgodnie z jedna z nich ,,zdrowie psychiczne jest dynamicznym stanem wewnetrznej
rownowagi, ktéra umozliwia osobom wykorzystywanie ich umiejetnosci w harmonii z uni-
wersalnymi warto$ciami spotecznymi. Podstawowe umiejetnosci poznawcze i spoteczne;
zdolno$¢ rozpoznawania, wyrazania i modulowania wiasnych emocji, a takze wspotczucia
dla innych; elastycznosc¢ i zdolno$¢ radzenia sobie z niekorzystnymi zdarzeniami w zyciu
i petnienia funkcji w rolach spotecznych; a takze harmonijny zwigzek migdzy ciatem
a umystem to istotne sktadniki zdrowia psychicznego, ktore przyczyniajg si¢ W roznym
stopniu do stanu rownowagi wewnetrznej”. Wedtug tej definicji rownowaga wewnetrzna
jest uwazana za ,stan dynamiczny” gtéwnie w celu odzwierciedlenia faktu, ze rézne okresy
zycia czlowieka (dojrzewanie, rodzicielstwo, przejscie na emeryturg) naruszaja owa rowno-
wage 1 moga wymagac¢ zmian®.

8 S. Galderisi, A. Heinz, M. Kastrup, J. Beezhold, N. Sartorius, Toward a new definition of mental health,
,»-World Psychiatry” 2015/14, s. 231-233.
4 S. Galderisi, A. Heinz, M. Kastrup, J. Beezhold, N. Sartorius, Toward a new definition..., s. 232.
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Wspotczesne prawo coraz wyrazniej traktuje zdrowie psychiczne jako integralny element
zdrowia 0g6lnego, uznajac je za dobro osobiste oraz fundament godnego zycia. W Polsce
podstawe prawng ochrony zycia psychicznego wywie$¢ mozemy z art. 68 Konstytucji RP®,
ktory zobowigzuje panstwo do zapewnienia obywatelom réwnego dostepu do $wiad-
czen zdrowotnych finansowanych ze $rodkow publicznych. Chociaz przepis nie rozréznia
zdrowia fizycznego i psychicznego, jego wykladnia systemowa oraz praktyka legislacyjna
dowodza, ze zdrowie psychiczne wchodzi w zakres tej ochrony. Znalazto to odzwiercied-
lenie w ustawodawstwie zwyktym, przede wszystkim w ustawie o ochronie zdrowia psy-
chicznego®. W Preambule ustawy czytamy, ze ,,zdrowie psychiczne jest fundamentalnym
dobrem osobistym cztowieka, a ochrona praw 0s6b z zaburzeniami psychicznymi nalezy
do obowigzkow panstwa”. Zdrowie psychiczne cztowieka zostato zatem zaliczone przez
polskiego ustawodawce do zbioru fundamentalnych débr osobistych jednostki. Zdrowie,
w tym zdrowie psychiczne, nalezy do kategorii tych dobr osobistych, ktore majg charakter
naturalny, przyrodzony, obiektywny i niezalezny od aktualnej tresci prawa pozytywnego
obowigzujgcego W danym systemie’.

W przywotanej ustawie o ochronie zdrowia psychicznego znajdujemy definicje legalng
,,080by z zaburzeniami psychicznymi” (art. 3 pkt 1 u.o0.z.p.). Niemniej choroba psychiczna
W rozumieniu rzeczonej ustawy odnosi si¢ wylacznie do stanéw, w ktérych wystepuja za-
burzenia psychotyczne, co stanowi duze uproszczenie i nie jest zgodne z aktualng wiedzg
medyczna, gdyz istnienie zaburzen psychotycznych nie wyczerpuje pojecia choroby psy-
chicznej. Uposledzenie umystowe charakteryzuje si¢ zaburzeniem rozwoju poznawczego
i adaptacyjnego. Nalezy wyraznie podkresli¢, ze dzi$ pojecie to jest uznawane za anachronizm
jezykowy. Z uwagi na swoj pejoratywny wydzwiek w naukach medycznych oraz nowszych
klasyfikacjach chorob zostatl zastapiony okresleniem ,,niepelnosprawnos¢ intelektualna”.
Niestety ta istotna zmiana terminologiczna nie zostata uwzgledniona przez ustawodawcg.
Trzeci element definicji osoby z zaburzeniami psychicznymi jest najbardziej problematyczny,
poniewaz jest obarczony bigdem logicznym. Niemniej podejmujac si¢ wyktadni korygu-
jacej, nalezy stwierdzi¢, ze w §wietle art. 3 pkt 1 lit. ¢ u.o0.z.p. zaburzeniem psychicznym
jest inne zaktocenie czynno$ci psychicznych, ktore zgodnie ze stanem wiedzy medycznej
zalicza sie do zaburzen psychicznych?®.

Warto jednak podkresli¢, na co zwracaja uwage eksperci, ze zdrowie psychiczne i za-
burzenie psychiczne nie sg przeciwstawne, czyli ze brak rozpoznanej choroby psychicznej
nie musi oznacza¢ zdrowia psychicznego®.

5 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z 2.04.1997 r. (Dz.U. Nr 78, poz. 483 ze zm.).

6 Ustawa z 19.08.1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. z 2024 r. poz. 917), dalej: u.o0.z.p.

" A. Kidyba, Kodeks cywilny. Komentarz, t. 1, Warszawa 2012, s. 50.

¢ M. Burdzik, Ochrona intereséw pokrzywdzonego z zaburzeniami psychicznymi na gruncie polskiej procedury
karnej (uwagi W kontekscie pelnomocnictwa obligatoryjnego), ,,Panstwo i Prawo” 2022/12, s. 116-132.

® T. Parnowski, Zdrowie psychiczne — granice niewiadomego [w:] Jezykowe, prawne i dydaktyczne aspekty
porozumiewania sig z pacjentem, red. M. Kulus, A. Doroszewska, M. Chojnacka-Kuras, Warszawa
2019, s. 144.
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Na poziomie miedzynarodowym najwazniejszym aktem odnoszacym si¢ do praw 0séb
z problemami psychicznymi jest Konwencja o prawach 0s6b niepetnosprawnych® z 2006 r.,
ratyfikowana przez Polske w 2012 r. Konwencja nie ustanawia nowych uprawnien dla 0s6b
z niepetnosprawnos$ciami, lecz ma na celu zagwarantowanie poszanowania oraz skutecznej
realizacji praw cztowieka juz istniejacych i powszechnie uznanych w odniesieniu do tej grupy
spolecznej. Artykut 1 CRPD zawiera otwarty opis zjawiska niepelnosprawnosci, ktory nie
ma charakteru definicji legalnej. W $wietle tego przepisu do 0s6b z niepenosprawnoscia-
mi zalicza si¢ m.in. jednostki z trwatymi ograniczeniami w funkcjonowaniu umystowym.
W literaturze podkresla sie, ze osoby z zaburzeniami psychicznymi mieszcza si¢ w zakresie
pojecia 0s6b z niepelnosprawnosciami na gruncie Konwencjit.

W kontekscie unijnym warto wskaza¢, ze Unia Europejska w ostatnim czasie podjeta zin-
tensyfikowane wysitki na rzecz ochrony zdrowia psychicznego. Komisja Europejska w czerwcu
2023 r. przyjeta Komunikat: Kompleksowe podejscie do zdrowia psychicznego®, ktory stanowi
pierwszy dokument strategiczny Unii Europejskiej w catosci poswiecony zdrowiu psychicz-
nemu. Jego celem jest wzmocnienie dzialan panstw cztonkowskich i partneréw spotecznych
poprzez spojna polityke taczaca wymiar zdrowotny, spoteczny i gospodarczy. Dokument
podkresla potrzebe przyjecia interdyscyplinarnego podejscia, obejmujgcego edukacje, zatrud-
nienie, badania naukowe, cyfryzacije, urbanistyke, srodowisko i kulture. Zaktada on réwniez
zrownanie znaczenia zdrowia psychicznego i fizycznego. Realizacja Komunikatu opiera sie na
20 inicjatywach flagowych, finansowanych m.in. w ramach programu EU4Health®, ktorego
catkowita pula srodkow na dziatania zwiazane ze zdrowiem psychicznym w latach 2021-2023
przekroczyta 30 min euro. Dodatkowo w 2024 r. uruchomiono narzedzie monitorujgce
Mental Health Tracking Framework, stuzace ocenie implementacji przyjetych dziatan.

Wedtug raportu OECD i Obserwatorium Zdrowia w UE (2023) problemy psychicz-
ne nasility si¢ w wyniku pandemii COVID-19, wojny w Ukrainie, zmian klimatycznych
1 kryzysu kosztow zycia. Dane z badania Eurobarometru™ potwierdzaja, ze 46% obywateli
UE do$wiadczylo problemoéw emocjonalnych, takich jak depresja czy zaburzenia lekowe,
przy czym niemal potowa z nich nie korzystata z profesjonalnej pomocy. W odpowiedzi na
te wyzwania Unia Europejska rozwija liczne instrumenty wsparcia. Waznym elementem
polityki unijnej pozostaje walka ze stygmatyzacja i dyskryminacjg, m.in. dzieki kampanii
#InThisTogether, prowadzonej wspolnie z WHO i Mental Health Europe®.

10 Konwencja o prawach 0sob niepetnosprawnych, sporzagdzona w Nowym Jorku dnia 13.12.2006 .
(Dz.U. z 2012 r. poz. 1169 ze zm.), dalej: CRPD, Konwencja.

M. Czubala, Przymusowe leczenie psychiatryczne w swietle Konwencji ONZ o prawach 0s6b niepetno-
sprawnych, ,,Ruch Prawniczy, Ekonomiczny i Socjologiczny” 2018/80(3), s. 139.

12 Komunikat Komisji do Parlamentu Europejskiego, Rady, Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-
-Spotecznego i Komitetu Regionéw w sprawie kompleksowego podejscia do zdrowia psychicznego,
Bruksela, 7.06.2023 r., COM(2023) 298 final.

B Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/522 z 24.03.2021 r. w sprawie ustano-
wienia Programu dziatan Unii w dziedzinie zdrowia (,,Program UE dla zdrowia™) na lata 2021-2027
oraz uchylenia rozporzadzenia (UE) nr 282/2014 (Dz.Urz. UE L 107, s. 1).

4 https://europa.eu/eurobarometer/surveys/detail/3032 (dostep: 2.12.2025 r.).

* https://health.ec.europa.eu/non-communicable-diseases/mental-health_pl (dostegp: 3.12.2025r.).

=
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3. Zdrowie psychiczne w dobie cyfryzacji

Jednym z najsilniejszych czynnikdw srodowiskowych destabilizujacych psychike
w XX wieku stala si¢ wlasnie przestrzen cyfrowa. Jej wptyw na zdrowie psychiczne ma
charakter zarébwno posredni (np. przez modelowanie relacji spotecznych i tozsamosci), jak
i bezposredni — przez neuropsychologiczne mechanizmy reakcji na bodzce cyfrowe. Wedlug
danych WHO problematyczne korzystanie z mediow spotecznosciowych wsrod nastolat-
kdw wzrosto z 7% w 2018 r. do az 11% w 2022 r. Towarzyszg temu objawy uzaleznienia,
tj. trudnos$¢ w kontrolowaniu korzystania, objawy odstawienia, zaniedbywanie innych ak-
tywnosci oraz pogorszenie samopoczucia, jakosci snu i wydajno$ci szkolnej. Inne badania,
obejmujgce ponad 4000 nastolatkw w wieku 9-10 lat, wykazaly, ze osoby przejawiajace
zachowania kompulsywne zwigzane z ,,ekranami” maja dwukrotnie—trzykrotnie wigksze
ryzyko mysli samobdjczych i probleméw emocjonalnych?’.

Coraz cze$ciej mowi sig tez 0 technostresie, tj. chronicznym napigciu emocjonalnym
wywolanym koniecznoscig nieustannej adaptacji do zmian technologicznych®®. Nieprzecigt-
ne natezenie informacji i rywalizacja online czgsto wywotuja efekt FOMO (fear of missing
out), co zwigzane jest z presjg spoleczng, obnizonym poczuciem wartoSci i pogorszeniem
samopoczucia psychicznego. Postepujaca cyfryzacja wigze sie z depresja, lekiem spotecznym,
impulsywnoscia, nizszg percepcja sukcesu spotecznego i neurotyzmem. Chociaz zwigzek
przyczynowy pomi¢dzy korzystaniem z ekranéw a problemami psychicznymi pozostaje
niejasny, efekty nadmiernej konsumpcji cyfrowej budza coraz czesciej obawy specjalistow
zajmujacych si¢ zdrowiem psychicznym.

Technologie cyfrowe, cho¢ czgsto przedstawiane jako zagrozenie dla dobrostanu psy-
chicznego, niosa ze sobg rowniez istotny potencjat terapeutyczny i profilaktyczny. Ich
odpowiedzialne i przemys$lane wykorzystanie moze znaczaco wesprze¢ zaroOwno system
ochrony zdrowia psychicznego, jak i indywidualne strategie radzenia sobie ze stresem,
lekiem czy depresjg. W ostatnich latach szczego6lnego znaczenia nabrata tzw. e-terapia,
czyli forma psychoterapii prowadzona za posrednictwem narzedzi cyfrowych, takich jak
wideokonferencje, czaty terapeutyczne czy aplikacje mobilne.

Rozwdj aplikacji mobilnych poswieconych zdrowiu psychicznemu stanowi kolejny
obszar pozytywnego wptywu technologii. Zaleta tych rozwiazan jest ich natychmiastowa
dostepnos¢, dyskrecja oraz mozliwos¢ personalizacji tresci i tempa pracy z aplikacja.
Coraz czeSciej wykorzystywane sa interwencje cyfrowe z zakresu zdrowia psychiczne-
go (ang. digital mental health interventions — DMHI), ktore oferujg szybki dostgp do
wsparcia psychologicznego online. Jednak, jak pokazuja badania, w przypadkach ostrych
kryzysow psychicznych, takich jak mysli samobojcze, obecne DMHI sa niewystarczajace

16 https://iris.who.int/handle/10665/378982 (dostep: 2.12.2025.).

7Y, Xiao, Y. Meng, T.T. Brown, KM, Keyes, J.J. Mann, Addictive Screen Use Trajectories and Suicidal
Behaviors, Suicidal Ideation, and Mental Health in US Youths, JAMA 2025/334(3), s. 219-228.

B8 https:/Amww.uni.lodz.pl/aktualnosc/szczegoly/technostres-w-erze-cyfrowej-wyzwania-i-rozwiazania-
dla-nowoczesnych-organizacji-prezentacja-raportu (dostep: 2.12.2025 r.).
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ze wzgledu na brak odpowiednich mechanizmdw zabezpieczajacych W sytuacji ostrego
kryzysu psychicznego®.

Duza popularno$cia cieszg si¢ takze chatboty terapeutyczne oparte na sztucznej inteli-
gencji, ktore prowadza rozmowy z uzytkownikiem, stosujac techniki interwencji psycholo-
gicznej, np. elementy dialogu motywujacego. Mimo ze tego rodzaju wsparcie nie zastgpuje
psychoterapii, moze stanowi¢ wazne uzupelnienie W chwilach, gdy tradycyjny kontakt z te-

rapeuta jest niemozliwy, lub jako narzedzie wstepne przed podjeciem wlasciwego leczenia.

Nie bez znaczenia pozostaje rola technologii w edukacji psychologicznej i profilaktyce.
Kampanie spoteczne realizowane w mediach spotecznosciowych, podcasty z ekspertami,
interaktywne kursy online czy dostep do materiatow psychoedukacyjnych pomagaja zwigk-
sza¢ $wiadomos$¢ spoteczna w zakresie zdrowia psychicznego i normalizuja korzystanie
z pomocy psychologicznej.

Wszystkie te rozwigzania, pod warunkiem wysokiej jako$ci merytorycznej, etycznego
designu i zgodnosci z zasadami ochrony danych osobowych, stanowig wazny element
nowoczesnego systemu wsparcia zdrowia psychicznego. Technologie cyfrowe nie musza
by¢ wylacznie zagrozeniem; moga tez realnie wspiera¢ dobrostan psychiczny, zwiekszaé
dostepnos¢ terapii i przeciwdziata¢ stygmatyzacji zaburzen psychicznych. Wymaga to jed-
nak odpowiedzialnego podejscia ze strony tworcdw, regulatoréw i samych uzytkownikow.

4. Cyfrowe zdrowie psychiczne jako wyzwanie dla prawa,
etyki i polityki panstwa dobrobytu

Rozwoj cyfrowych narzedzi w obszarze zdrowia psychicznego, takich jak aplikacje tera-
peutyczne, chatboty emocjonalne, platformy e-terapii czy zdalne konsultacje psychologiczne
znaczaco zmienia sposob, w jaki jednostki uzyskujg dostep do wsparcia psychicznego. Cho¢
technologie te niosa ze soba szanse na zwigkszenie dostgpnosci ustug oraz przetamywa-
nie barier geograficznych i spotecznych, jednoczesnie generuja NOWe zagrozenia prawne,
etyczne i systemowe. Dlatego cyfrowe zdrowie psychiczne wymaga wyraznej, skutecznej
i precyzyjnej ochrony prawnej zaréwno na poziomie jednostki, jak i w ramach szerszych
struktur polityki zdrowotnej panstwa dobrobytu.

W pierwszej kolejnosci nalezy wskaza¢ na wrazliwos¢ danych przetwarzanych w apli-
kacjach i systemach e-zdrowia psychicznego. Informacje o stanie emocjonalnym, histo-
rii choréb psychicznych, sktonnosciach samobojczych czy uzywanych lekach nalezg do
kategorii tzw. danych sensytywnych (sensitive data) w rozumieniu art. 9 rozporzadzenia
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679%. Ich nieuprawnione przetwarzanie,
ujawnienie lub wykorzystanie moze naruszy¢ godno$¢, prywatno$¢ i autonomi¢ jednostki,

® D. Lawrence-Sidebottom, L. Huffman, A, Beam, K. McAlister, R. Guerra, A. Parikh, M. Roots,
J. Huberty, Using a Digital Mental Health Intervention for Crisis Support and Mental Health Care
Among Children and Adolescents With Self-Injurious Thoughts and Behaviors: Retrospective Study, ,,JMIR
Formative Research” 2024/8.

2 Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony
0s6b fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu
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a nawet prowadzi¢ do dyskryminacji, ostracyzmu czy wtérnej wiktymizacji. Tymczasem
wiele aplikacji zdrowotnych dziata bez przejrzystych regulamindw, zgdd uzytkownikow
lub z niejasnymi postanowieniami dotyczacymi przekazywania danych stronom trzecim.
Dlatego kluczowe znaczenie ma rozwoj aplikacji mHealth zgodnie z zasadg privacy by design
(ochrona prywatnos$ci od podstaw)?.

Kolejnym zagrozeniem jest brak jasnych standardow jakosci i odpowiedzialnosci ustug
cyfrowych oferujacych wsparcie psychiczne. Niektore chatboty terapeutyczne, mimo ze
symuluja kontakt z profesjonalista, nie oferuja wsparcia klinicznego, a ich odpowiedzi sa
generowane automatycznie przez modele jezykowe. Brak systemowej kontroli nad tymi
narzedziami moze prowadzi¢ do poglebienia kryzysow psychicznych, btednej autodiagnozy,
opoznien W podjeciu leczenia lub nawet eskalacji zagrozen samobdjczych.

Problem ochrony zdrowia psychicznego w erze cyfrowej rodzi takze pytania o zakres
odpowiedzialnosci prawnej podmiotéw cyfrowych. Kto ponosi odpowiedzialno$¢ w przy-
padku szkody wyrzadzonej przez bledne zalecenia aplikacji terapeutycznej? Jak zdefiniowac
obowigzki tworcy oprogramowania, jesli uzytkownik podejmie decyzje zdrowotng na
podstawie interakcji z chatbotem? Obecny brak jednoznacznych ram prawnych utrudnia
dochodzenie roszczen i ochrong praw 0s6b poszkodowanych.

Ponadto technologie cyfrowe coraz cze$ciej stosowane sg w ramach publicznych syste-
mow opieki zdrowotnej. Wprowadzenie e-recept, zdalnych diagnoz psychiatrycznych czy
rejestrow elektronicznych pacjentow z zaburzeniami psychicznymi wymaga szczegolnego
nadzoru prawnego w zakresie nie tylko technicznym (cyberbezpieczenstwo), ale tez mate-
rialnym (np. rownos¢ dostepu, prawa pacjenta, poufnosé). Bez odpowiednich zabezpieczen
moze doj$¢ do poglebiania nierownosci W zdrowiu, np. poprzez wykluczenie cyfrowe osob
starszych, niepetnosprawnych lub zyjacych na obszarach bez dostgpu do Internetu.

Wreszcie ochrona cyfrowego zdrowia psychicznego wynika bezposrednio z obowiazku
panstwa zapewnienia realizacji prawa do ochrony zdrowia. Wspdlczesne rozumienie tego
prawa nie ogranicza si¢ juz wytacznie do fizycznego dostgpu do lekarza, lecz obejmuje takze
bezpieczenstwo systemowe, jako$¢ §wiadczonych ustug oraz ochrong przed naduzyciami cy-

frowymi. Z tych powodow cyfrowe zdrowie psychiczne musi by¢ objete szczegolna ochrong
prawnag, obejmujaca nie tylko prawo do prywatnosci i danych osobowych, lecz takze prawa
pacjenta, prawo do informacji, prawo do dostgpu do rzetelnych ustug terapeutycznych,
a takze mechanizmy odpowiedzialno$ci prawnej i regulacji branzowych. Bez takiego podej-
$cia rozwoj technologii w ochronie zdrowia psychicznego moze przynies¢ wiecej szkod niz
pozytku, poglebi¢ nierownosci, stygmatyzacje i ryzyko w zakresie zdrowia psychicznego.

W kontekscie zdrowia psychicznego panstwo dobrobytu nie moze ogranicza¢ si¢ jedynie
do reagowania na skutki kryzyséw zdrowotnych. Musi tez aktywnie dziata¢ prewencyjnie,
ksztattujac polityki publiczne w zakresie edukacji cyfrowej (szczegolnie w szkotach), regu-
lacji platform cyfrowych (np. czasu uzytkowania przez nieletnich), wsparcia dla rodzicow

takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych)
(Dz.Urz. UE L 119, s. 1 ze zm.).

2 Zob. szerzej L.H. lwaya, M.A. Babar, A. Rashid, C. Wijayarathna, On the privacy of mental health
apps, ,,Empirical Software Engineering” 2023/28.

144 Przeglad Prawa Publicznego numer specjalny/2025



Praca cztowieka jako Zrédto rozwoju... TERAZNIEJSZOSC | PRZYSZtOSC...

i nauczycieli w zakresie rozpoznawania objawow zaburzen psychicznych u dzieci, inwesto-
wania w publiczne programy zdrowia psychicznego online.

5. Whnioski koncowe

Problematyka zdrowia psychicznego w dobie cyfryzacji (cyfrowe zdrowie psychiczne)
obejmuje zarowno skutki negatywnego oddziatywania technologii cyfrowych na psychike
(np. uzaleznienia od Internetu, medidw spoteczno$ciowych, zespot FOMO, obnizone
poczucie whasnej wartosci), jak i pozytywne mozliwosci wykorzystania technologii w pro-
filaktyce 1 terapii zaburzen (np. e-terapia, aplikacje wspierajace zdrowie psychiczne, zdalne
konsultacje psychologiczne). Z psychologicznego punktu widzenia stala obecnos¢ w prze-
strzeni cyfrowej moze zaburza¢ procesy regulacji emocjonalnej, prowadzi¢ do nadmiernej
stymulacji uktadu nerwowego oraz ostabia¢ jakos¢ kontaktéw miedzyludzkich.

Ochrona zdrowia psychicznego w erze cyfrowej wymaga nowego podejscia do
zadan panstwa dobrobytu. Nie wystarcza tradycyjna opieka i $wiadczenia, potrzebna
jest bowiem zintegrowana i odpowiedzialna polityka oparta na interdyscyplinarnym
podejsciu taczacym psychologie, edukacje, technologi¢ i prawo. Odpowiedzialnosé
panstwa powinna obejmowac¢ nie tylko dostep do ustug i redukcj¢ nierownosci, lecz
takze ochrone danych, bezpieczenstwo algorytmiczne, jakos¢ ustug cyfrowych i rowny
dostep do infrastruktury.

Kluczowe znaczenie ma ochrona wrazliwych danych zdrowotnych oraz rownowaga
miedzy wolnoscig cyfrowa a ochrong przed szkoda psychiczna. Algorytmy personalizujace
tre$ci moga poglebia¢ depresje badz uzaleznienia, dlatego panstwo powinno wprowadzaé
regulacje minimalizujace ryzyko, jednak przy zachowaniu zasady proporcjonalnosci.

Kolejnym zadaniem jest zapewnienie rownego dostepu do e-ustug zdrowotnych, by
przeciwdziala¢ wykluczeniu oséb starszych, z niepetnosprawno$ciami czy z terenéw pe-
ryferyjnych. Panstwo musi by¢ nie tylko regulatorem, ale tez gwarantem i finansowac
m.in. odpowiednio dostosowang do potrzeb infrastrukture telemedyczna.

Trudny obszar stanowi odpowiedzialno$¢ za szkody wywotane przez narzgdzia cyfrowe,
np. biedne zalecenia chatbotdw terapeutycznych. Dlatego konieczny jest wielopoziomowy
model zarzadzania ryzykiem: panstwo powinno tworzy¢ ramy prawne i etyczne ograni-
czajace zagrozenia systemowe, przy jednoczesnym poszanowaniu autonomii obywateli.
Interwencja publiczna powinna nastepowac tylko tam, gdzie jednostka nie jest w stanie
sama ochroni¢ swoich interesow wobec globalnych podmiotéw technologicznych.
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Abstract

Mental Health in the Digital Age and the Limits of the Welfare State’s
Responsibility: A Psychological — Legal Perspective

Dr Hab. Aleksandra Nowak-Gruca, professor at the Cracow University of Economics —
Department of Public Economic Law and Labour Law, College of Law, Cracow University
of Economics

ORCID: 0000-0003-2657-1939

Digital mental health is becoming one of the key challenges for modern welfare
societies due to the growing number of mental disorders caused by online activity.
It is therefore essential to analyze the psychological mechanisms through which
the digital environment influences the functioning of individuals and society. This
perspective opens the way to an in-depth legal analysis of the protection of individuals
against the negative effects of digitalization, particularly in the context of constitutional
guarantees of the right to health protection (including mental health), as well as the
right to privacy and personal autonomy. The article raises the question of where the
boundaries of the welfare state’s responsibility lie in relation to mental health threats
arising from digital reality, and whether itis possible to reconcile the protection of the
individual with their digital freedom.

Keywords: mental health protection, welfare state, digitalization
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