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Streszczenie:

Celem pracy jest udzielenie odpowiedzi na pytanie, czy w obecnym porzadku prawnym i w obecnych uwarunkowa-
niach miedzynarodowych mozliwe jest uczynienie Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) bardziej efektywna w sfe-
rze zwalczania globalnych zagrozen? Za takim okresleniem problemu badawczego przemawia wielokrotnie obecna
w doktrynie krytyka tej organizacji. Zrozumienie owej krytyki i podstaw prawnych pomoze zdefiniowaé czynniki osta-
biajace skutecznos¢ zarzadzania bezpieczenstwem zdrowotnym na szczeblu ponadnarodowym oraz dostarczy infor-
macji o mozliwych rozwigzaniach.

Autor koncentruje sie na analizie stanowiska przedstawicieli doktryny, zwtaszcza w zakresie prawa miedzynarodowe-
go oraz nauk o bezpieczenstwie. Nie bez znaczenia bedzie réwniez egzegeza aktéw normatywnych, w szczegélnosci
Konstytucji Swiatowej Organizacji Zdrowia oraz krytyczna analiza dotychczasowych publikacji przedmiotowych.

Wykazano, ze srodek ciezkosci problemu efektywnosci dziatan WHO w okresie pandemii COVID-19 przesuwa sie
od wyzwan medycznych do wyzwan prawnych i kwestii politycznych. Wskazano, ze skuteczno$¢ miedzynarodowych
regulacji i procedur bezpieczenstwa, w tym zdrowotnego, wynikajaca z przyjetych konwencji miedzynarodowych sta-
nowi wprost pochodng stopnia, w jakim wtadze paninstw cztonkowskich Organizacji Narodoéw Zjednoczonych sktonne
sg przekazac zaréwno samej ONZ, jak i jej wyspecjalizowanym organizacjom kompetencje do dziatania. W wybranych
przypadkach partykularne interesy i etatystyczne ujmowanie bezpieczenstwa przewazyty nad odpowiedzialnoscia za
bezpieczenstwo zdrowotne w wymiarze globalnym.

Abstract:

The aim of the work is to answer the question whether in the current legal order and in the current international con-
ditions it is possible to make the World Health Organization more effective in the sphere of combating global threats?
Criticism of this organization, present in the doctrine, speaks in favor of such a definition of the research problem. Un-
derstanding these criticisms, as well as the legal basis, will help to define the factors that undermine the effectiveness
of health security management at the supranational level, as well as inform about possible solutions.

The author focuses on the analysis of the position of representatives of the doctrine - especially in the field of interna-
tional law and security sciences. In addition, an exegesis of normative acts is carried out, in particular Constitution of
the World Health Organization, and a critical analysis of previous publications on the subject.

Conclusions

It has been shown that the center of gravity of the WHO effectiveness during the COVID-19 pandemic shifts from
medical challenges to legal challenges and political issues. It was pointed out that the effectiveness of international
security regulations and procedures, including health security, resulting from the adopted international conventions,
is a direct consequence of the extent to which the authorities of the United Nations Member States are willing to
transfer the competences to act both to the UN itself and its specialized organizations. In selected cases, particular in-
terests and an etatist approach to security prevailed over the responsibility for health security in the global dimension.

Stowa kluczowe: WHO, bezpieczenstwo zdrowotne, ONZ, COVID-19, pandemia.
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Wstep

W marcu 2023 roku ming trzy lata od wybuchu pande-
mii wywotanej przez koronawirusa SARS-CoV-2. Podczas
jej trwania wedtug oficjalnych danych udostepnionych
przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) zmarto
6 850 594 ludzi (dane 21.02.2022), zachorowato za$
tacznie 757 264 511 ludzi [1]. Pandemia stata sie swoi-
sta cezurg oddzielajaca czas i wydarzenia ,przed” i ,po”
jej wybuchu. Problematyce oddziatywania COVID-19 na
niemal wszelkie sfery naszego zycia poswiecono imponu-
jaca liczbe prac naukowych, w ktérych poddano analizie
skutki jej oddziatywania na wszelkie obszary bezpie-
czenstwa zaréwno kolektywnego, jak i indywidualnego.
Badacze odnoszg sie do wywotanych przez nig implikacji
m.in. na ptaszczyZnie socjologicznej, ekonomicznej, praw-
nej czy psychologicznej. Dawid W. Steward akcentuje, ze
»Pandemia COVID-19 to zjawisko pokoleniowe’[2]. Z ko-
lei Lauren J. Beesley i inni autorzy wskazuja, ze ,trwaja-
ca pandemia nowego koronawirusa [...] i zwigzany z nig
kryzys gospodarczy wptynety na kazdy zakatek ziemi,
popychajac miliony ludzi w ubdstwo, zaktécajac rzady
i prowadzac do niestabilnosci spoteczno-ekonomicznej
na catym swiecie”[3]. W koncu, pandemia wywotana wi-
rusem SARS-CoV-2 stata sie takze swoistym probierzem,
majacym umozliwi¢ dokonanie oceny zaréwno skutecz-
nosci zarzadzania bezpieczenstwem zdrowotnym, jak
i efektywnosci Swiatowej Organizacji Zdrowia w dziata-
niach podejmowanych na jego rzecz.

Kolejna cezura, ktéra nie pozostata bez wptywu na sku-
tecznos$¢ zadan realizowanych przez Swiatowg Orga-
nizacje Zdrowia i trwale przemodelowata istniejgce do-
tychczas realia bezpieczenistwa miedzynarodowego jest
data 24 lutego 2022 ., czyli dzien ataku Rosji na Ukraine.
Bezprawna i nieuzasadniona agresja na Ukraine przy-
czynita sie do uwypuklenia niedoskonatosci Organizacji
Narodéw Zjednoczonych - najwazniejszej na sSwiecie
organizacji bezpieczenstwa kolektywnego. Odnoszac sie
dowspomnianego juz postrzegania Organizacji Narodéw
Zjednoczonych jako systemu bezpieczenstwa kolektyw-
nego, poczynic trzeba zastrzezenie, ze w ujeciu doktry-
nalnym zwykto sie pod pojeciem bezpieczenstwa zbio-
rowego (collective security) ujmowac ,stan, ktory zasadza
sie na idei wyrzeczenia przez cztonkéw danego systemu
bezpieczenstwa - czy to narodéw zjednoczonych, czy tez
jakiego$ ugrupowania regionalnego - uzycia sity wobec
siebie oraz na ich zobowigzaniu sie do przyjscia z pomo-
cg kazdemu z cztonkéw zaatakowanemu przez agresora,
ktory naruszyt ten system” [4]. Z kolei, jak akcentuje Bo-
ubacar Sidi Diallo, bezpieczenstwo zbiorowe ,[...] odnosi
sie do wspdlnych dziatan panstw w czasie pokoju w celu
utrzymania trwatego pokoju i zapewnienia wzajemnej
obrony” [5].
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Niechlubnym symbolem powyzszych niedoskonatosci
ONZ s3 m.in. wyniki gtosowania w Radzie Bezpieczen-
stwa z 30 pazdziernika 2022 roku nad projektem rezolu-
cji potepiajacej Federacje Rosyjska za prébe inkorporacji
czterech ukrainskich obwoddéw w oparciu o bezprawne
referenda. Woéwczas Rosja, jako staty cztonek Rady, za-
wetowata ten projekt, podczas gdy czterech cztonkéw
tego kluczowego organu, tj. Chiny, Indie, Brazylia i Ga-
bon, wstrzymaty sie od gtosu (sic!) [6]. Z drugiej zas stro-
ny wyraznie dostrzec mozna, ze system bezpieczenstwa
Narodéw Zjednoczonych nie ulegt jednak catkowitej
atrofii, o czym swiadczg wyniki gtosowania z 13 pazdzier-
nika 2022 r. w Zgromadzeniu Ogdélnym ONZ w sprawie
przyjecia rezolucji potepiajacej probe aneksji przez Ro-
sje czesci terytorium Ukrainy - az 143 panistwa potepity
postepowanie Rosji. Jakkolwiek rezolucje Zgromadzenia
Ogodlnego w przeciwienstwie do rezolucji Rady Bezpie-
czenstwa nie majg mocy wigzacej, to jednak wyrazaja za-
uwazalny trend swiadczacy o tym, ze wiekszo$¢ cztonkéw
wspoélnoty miedzynarodowej nie akceptuje postepowa-
nia swoistej osi panstw nieliberalnych skupionych wokét
Rosji w Organizacji Narodéw Zjednoczonych. Wspo-
mniane wydarzenia jedynie pozornie wydajg sie niezwia-
zane z bezpieczenstwem zdrowotnym, bowiem skutecz-
no$¢ WHO jest po czesci pochodng stopnia wspbétpracy
panstw w ramach Organizacji Narodéw Zjednoczonych,
za$ sama WHO jest organizacjg wyspecjalizowang ONZ.

Celem pracy jest udzielenie odpowiedzi na pytanie, czy
w obecnym porzadku prawnym i w obecnych uwarun-
kowaniach miedzynarodowych mozliwe jest uczynie-
nie Swiatowej Organizacji Zdrowia bardziej efektywng
w sferze zwalczania globalnych zagrozen. Za takim okre-
sleniem problemu badawczego przemawia wielokrotnie
obecna w doktrynie krytyka tej organizacji. Zrozumienie
owej krytyki, jak i podstaw prawnych pomoze zdefinio-
wac czynniki ostabiajgce skutecznos¢ zarzadzania bez-
pieczenstwem zdrowotnym na szczeblu ponadnarodo-
wym, jak i dostarczy¢ informacji odno$nie do mozliwych
rozwiazan. Bioragc pod uwage formute artykutu, autor
skoncentruje sie na analizie stanowiska przedstawicieli
doktryny, zwtaszcza w zakresie prawa miedzynarodo-
wego oraz nauk o bezpieczenstwie. Nie bez znaczenia
bedzie rowniez egzegeza aktéw normatywnych, w szcze-
golnosci Konstytucji Swiatowej Organizacji Zdrowia oraz
krytyczna analiza dotychczasowych publikacji przedmio-
towych.

Szczegblna rola WHO w systemie Organizacji Narodéw
Zjednoczonych

W systemie bezpieczenistwa kolektywnego, jakim jest
Organizacja Narodéw Zjednoczonych, szczegdlng role
petni jej organizacja wyspecjalizowana, jaka od 1948 r.
jest Swiatowa Organizacja Zdrowia. Konstytucja Swiato-

133




LEKARZ WOJSKOWY
MILITARY PHYSICIAN

wej Organizacji Zdrowia otworzona do podpisu w 1946
r. wyznaczyta jej tacznie az 22 funkcje, sposrod ktérych
najwazniejszg jest dziatanie ,[...] jako wtadza kierowni-
cza i koordynujaca w dziedzinie miedzynarodowej pracy
w zakresie zdrowia” [7]. Badacze wyrdzniali rézne okresy
reform, podczas ktérych organizacja starata sie dostoso-
wacé do wyzwan wspoétczesnosci. Przyktadowo, zdaniem
Charlesa Clifta, wyrazny jest w ostatnich latach proces
Lfragmentaryzacji” obszaru bezpieczenstwa zdrowot-
nego, ktéry wynika z istnienia innych struktur réwniez
zajmujacych sie tym obszarem bezpieczenstwa, vide
UNAIDS czy Unitaid. Warto zaznaczy¢, ze zdaniem tego
badacza juz w 2013 r. widoczne byto, ze dotychczasowe
reformy ,nie postawity fundamentalnych pytan o miejsce
WHO w systemie miedzynarodowym” [8]. Sama organi-
zacja jest, zgodnie z art. 3 jej Konstytucji, ,otwarta dla
wszystkich panstw”. O jej szczegdlnym znaczeniu, a po-
Srednio istotnosci problematyki bezpieczenstwa zdro-
wotnego dla panstw, $wiadczy fakt, ze obecnie cztonkami
WHO s3 az 194 panstwa (sic!) [9].

WHO funkcjonuje w oparciu o Konstytucje Swiatowej
Organizacji Zdrowia z 1948 r. Nie mozna wszakze po-
ming¢ istotnej roli innych aktéw normatywnych odgry-
wajacych kluczows role podczas profilaktyki, gotowosci
i reakcji pandemicznej, w szczegdlnosci zas Miedzyna-
rodowych Przepiséow Zdrowotnych z 1971 r., poddawa-
nych pézniej okresowym przegladom. To wtasnie w nich
okreslono mozliwos¢ wystapienia ,zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu miedzynarodowym” (Public He-
alth Emergency of International Concern), ktére zgodnie
z Miedzynarodowymi Przepisami Zdrowotnymi wyma-
ga skoordynowanej reakcji miedzynarodowej i stanowi
zagrozenie dla zdrowia publicznego w innych panstwach
poprzez miedzynarodowe rozprzestrzenianie sie chordb.
Jak wiadomo, istnienie takiego zagrozenia, zwigzanego
z wystepowaniem wirusa SARS-CoV-2, WHO ogtosita 30
stycznia 2020 r. [10]. 11 marca 2020 r. ogtosita zas pan-
demie choroby zakaznej COVID-19 [11].

Dokonujac analizy postrzegania WHO i podejmowanych
przez nig dziatan na arenie miedzynarodowej przypo-
mnieé nalezy w szczegélnosci jakze widowiskowg i obec-
na w mediach krytyke tej organizacji przeprowadzat
poprzedni prezydent Stanéw Zjednoczonych - Donald
Trump. Wskazat on, ze ,Przez potowe stycznia [2020 . -
przyp. aut.] powtarzat [WHO - przyp. aut.]... ideg, Ze nie
doszto do transmisji z cztowieka na cztowieka, pomimo...
wyraznych dowoddéw przeciwnych” [12]. Swoiste oskar-
zenia sformutowane przez Prezydenta Stanéw Zjedno-
czonych pod adresem Swiatowej Organizacji Zdrowia
zwerbalizowane zostaty w stynnym liscie Donalda Trum-
pa do dyrektora generalnego organizacji T. A. Ghebrey-
esusa, w ktorym poinformowano o zawieszeniu udziatu
USA w pracach WHO. Pos$rod wielu zarzutéw zawarto
tam m.in. ignorowanie wiarygodnych informacji dotycza-
cych rozprzestrzeniania sie wirusa w prowincji Wuhan,
nie przeprowadzenie weryfikacji danych sprzecznych
z oficjalnym stanowiskiem rzadu Chin, brak nacisku ze
strony WHO na chinskie wtadze w zakresie przyjecia
miedzynarodowego zespotu badaczy czy tez udzielanie
niedoktadnych oraz mylacych informacji [13]. Zastrze-
zenia pod adresem WHO artykutowali réwniez cztonko-
wie dwczesnego rzadu Japonii, podkreslajac koniecznos$é
Lprzeprowadzenia uczciwej, niezaleznej i kompleksowe;j
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weryfikacji” dziatan organizacji na rzecz przeciwdziata-
nia pandemii koronawirusa [14]. Japonski wicepremier
Taro Aso sugerowat nawet zmiane nazwy organizacji na
»Chinese Health Organization” [15].

Przytoczone przypadki krytyki WHO to jedynie przykta-
dy egzemplifikujace szerokie spektrum zarzutéw stawia-
nych tej organizacji, ktérych wspélnym mianownikiem
byty najczesciej: opdzniona reakcja na zagrozenie wywo-
tane SARS-CoV-2, brak mozliwosci wysytania ekspertéw
bez zgody danego panstwa, wadliwy system ostrzegania
czy tez kazdorazowa koniecznos$¢ potwierdzania z odpo-
wiednim rzadem informacji o ognisku choroby uzyskanej
ze zrodta niepanstwowego [16]. Organizacji zarzucano
rowniez bezkrytyczne powtarzanie informacji uzyska-
nych od chinskich wtadz [16]. O istocie problemu $wiad-
czy fakt, ze w maju 2020 r. ponad 100 panstw zgodzito
sie co do koniecznosci niezaleznego zbadania, czy WHO
podjeta wtasciwe kroki wzgledem zagrozenia pande-
micznego [17]. Sposréd badaczy m.in. Elizabeth Good
w swojej analizie zarzuca organizacji zbyt péZne ogto-
szenie stanu zagrozenia zdrowia publicznego o zasiegu
miedzynarodowym (PHEIC) i niedostateczne wsparcie
dla petryfikacji wspdétpracy pomiedzy panstwami. Po-
nadto w kontaktach z rzadem Chinskiej Republiki Ludo-
wej dominowad miato podejsécie bazujace na dazeniu do
utrzymywania z Pekinem zyczliwych relacji za wszelka
cene, czego przejawem miato by¢ kierowanie pod adre-
sem Chin nadmiernych i niezastuzonych pochwat za stan
faktycznej wspotpracy. E. Good wskazuje, ze ,[...] nieza-
chwiane poparcie Komisji Zdrowia Chinskiej Republiki
Ludowej zaniepokoito znaczng czes¢ Zachodu, potencjal-
nie poswiecajac w rezultacie globalng wspotprace” [18].

Jednoczesnie trzeba dostrzec, ze organizacji przyszto
dziata¢ w otoczeniu medialnym nasyconym fatszywymi
informacjami i teoriami spiskowymi. Michael A. Peters,
Stephanie Hollings i inni badacze wprost wskazuja zna-
czenie polityzacji wirusa przez éwczesnego prezydenta
Stanéw Zjednoczonych, dodajac, ze ,ta celowa dezin-
formacja wyrzadzita nieobliczalne szkody i znalazta
zrédto w innym gtéwnym Zrédle - nacjonalistycznym
populistycznym i skrajnie prawicowym upieraniu sie
przy indywidualnych wolnosciach lub prawach, wywo-
tujac debate konstytucyjng wtasnie wtedy, gdy Stany
Zjednoczone i Swiat wymagaty miedzynarodowego, ko-
lektywnego podejscia do zarzadzania spoteczenstwem
zdrowie $wiata” [19].

W tym miejscu chciatoby sie rzec nihil novi sub sole, bo-
wiem juz w 2015 r. WHO byta krytykowana za nie dos$¢
stanowcze dziatania zwigzane z wystgpieniem epidemii
wirusa Ebola. Wskazywano nawet na wystapienie ,kry-
zysu zaufania” wobec organizacji [20]. Owczesna dy-
rektor WHO Margaret Chan byta krytykowana za to, ze
kierowana przez nig organizacja zapewniata, iz epidemia
jest pod kontrolg, podczas gdy pozarzadowa organizacja
Doctors Without Borders ostrzegata o zagrozeniu. Nieza-
lezni eksperci zarzucali wowczas Swiatowej Organizacji
Zdrowia, ze ,nie posiada obecnie zdolnosci ani kultury or-
ganizacyjnej, aby zapewnic petna reakcje na sytuacje kry-
zysowe w zakresie zdrowia publicznego” [21]. Nie brako-
wato réwniez ekspertow twierdzacych, ze epidemia Eboli
,L...] ilustruje stabos$¢ instytucjonalng organizacji, a takze
niewywigzywanie sie przez panstwa ze swoich zobowig-

Wyzwania i zagrozenia dla WHO jako piastuna bezpieczernstwa zdrowotnego wspdlnoty miedzynarodowej



zan” [22]. W pismiennictwie dostrzec mozna stanowiska,
ktérych autorzy analizujg reakcje Swiatowej Organizacji
Zdrowia na zagrozenie pandemiczne jako wypadkowa
relacji pomiedzy obszarem nauki a polityka. Zdaniem tu-
kasza Gruszczynskiego i Margherity Melillo krytyka or-
ganizacji powinna zostac ztagodzona. ,Z punktu widzenia
cztonkéw WHO wszelkie niedociagniecia, a nawet btedy
w pracy WHO [...] nie powinny by¢ zatem postrzegane
jako porazka organizacji czy swego rodzaju atrofia, ale
raczej jako czes¢ normalnego procesu ksztattowania po-
lityki w sytuacji nadzwyczajnej” [23].

Trzeba zastrzec, ze opisywane zdarzenia, w szczegdélno-
$ci zas dostrzegalna krytyka Organizacji Narodéw Zjed-
noczonych oraz jej organizacji wyspecjalizowanej, jaka
jest Swiatowa Organizacja Zdrowia, wpisuja sie w wie-
loaspektowy proces postepujacej deterioracji systemu
bezpieczenstwa kolektywnego, ktory bazuje na Organi-
zacji Narodéw Zjednoczonych. Niespotykana od czaséw
tzw. Zimnej Wojny polaryzacja ONZ, wspomniane linie
podziatu jakze zauwazalne zaréwno w obrebie Rady Bez-
pieczenstwa, Zgromadzenia Ogoélnego ONZ czy tez w po-
szczegblnych organach Organizacji Narodéw Zjednoczo-
nych - wszystko to $wiadczy o coraz bardziej widocznej
koniecznosci podjecia reform systemu decyzyjnegow Ra-
dzie Bezpieczenstwa, jak i samej Karty Narodéw Zjedno-
czonych. Swoista zmiana jakosciowa zaczyna stawac sie
faktem. W tym miejscu uwypukli¢ nalezy m.in. zawiesze-
nie Rosji w prawach cztonka Rady Praw Cztowieka [24].

Wskazane problemy dotyczace skutecznosci dziatan or-
gandéw Swiatowej Organizacji Zdrowia w rzeczywistosci
stanowig po czesci echa problemdéw samej organizacji
zatozycielskiej, jakg dla WHO stanowi ONZ. To Orga-
nizacja Narodéw Zjednoczonych zwotata juz w 1946 r.
Miedzynarodowa Konferencje Zdrowia, podczas kté-
rej az 61 panstw dokonato ratyfikacji Konwencji WHO.
Problemy ONZ nie pozostajg bez wptywu na dziatajaca
przeciez w jej cieniu organizacje wyspecjalizowana. Woj-
ciech Stankiewicz, ukazujac realia funkcjonowania naj-
wiekszej i najwazniejszej organizacji bezpieczenstwa ko-
lektywnego na Swiecie, akcentuje, ze ,[...] ONZ nie dziata
samodzielnie, jest uzalezniony od woli panstw, ktérym
nie moze narzuci¢ swojego punktu widzenia. [...] Prob-
lemy pojawiajace sie na Swiecie: nacjonalizmy, konflikty
miedzy panstwami i ideologiami, sa problemami ONZ.
[...] ONZ zaktada wspodtprace miedzy panstwami, ktore
wzajemnie sobie nie ufaty i miaty rézne interesy. Czeste
wykorzystywanie prawa weta i brak niezaleznosci od sit
militarnych panstw cztonkowskich sprawity, ze ONZ nie
mogt realizowac statutowych celéw. Po zakonczeniu zim-
nej wojny interes narodowy panstw cztonkowskich nadal
stoi na pierwszym miejscu” [25].

Aktualne sg stowa cytowanego wczesniej Davida Ste-
warda, ktéry podkresla, ze ,,Pandemia COVID-19 po-
kazata réwniez, ze polityka nie jest ustalana na jednym
poziomie - odbywa sie na wielu poziomach, poczawszy
od poszczegdlnych organizacji, przez samorzad lokalny,
rzad stanowy, rzad federalny, az po agencje miedzyna-
rodowe” [2]. Truizmem moze wydac sie stwierdzenie,
ze globalne wyzwanie, jakim byta i wciaz pozostaje pan-
demia COVID-19, oddziatuje wieloptaszczyznowo na
rézne obszary bezpieczenstwa - poczynajac od bezpie-
czenstwa jednostki, a konczac na bezpieczenstwie catej
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wspoélnoty miedzynarodowej, bezpieczenstwie ekono-
micznym czy tez zywnosciowym [26]. Niektdrzy badacze,
tacy jak Edward Newman, stusznie zaznaczaja, ze skoro
COVID-19 wywart przemozny wptyw na kraje majace
najbardziej rozbudowane zdolnosci instytucjonalne, to
by¢ moze warto zakwestionowac stusznos¢ paradygmatu
dotyczacego metody ,konceptualizacji i praktyki bezpie-
czenstwa” [27].

Od deterioracji systemu bezpieczenstwa zdrowotnego
do traktatu antypandemicznego

Nalezy zaznaczy¢, ze od chwili powstania WHO na-
wet w okresie wystepowania zagrozen generowanych
przez takie wirusy, jak SARS, EBOLA czy A/H1IN1 ten
piastun bezpieczenstwa zdrowotnego naszych czaséw
nie stat przed tak powaznym wyzwaniem. Za takim po-
strzeganiem wspomnianej kwestii przemawia nie tylko
charakter tego zagrozenia medycznego, ale réwniez
niespotykana wczesniej skala mediatyzacji wspétczes-
nych spoteczenstw. By¢ moze nalezatoby zadaé¢ w tym
miejscu istotne pytanie, czy i jakie s szanse w najbliz-
szym czasie na zwiekszenie efektywnosci Swiatowej
Organizacji Zdrowia poprzez usprawnienie jej dziatan na
linii WHO-panstwo? Wydaje sie, ze na tak postawione
pytanie udzieli¢ mozna odpowiedzi negatywnej. Obecnie
funkcjonujacy globalny system bezpieczenstwa skupiony
w ramach Organizacji Narodéw Zjednoczonych przecho-
dzi gteboki kryzys o charakterze strukturalnym. O funda-
mentalnym charakterze zagrozen, jakie obecnie widzimy,
Swiadczy czesdciowa atrofia systemu bezpieczenstwa,
ktérego zwieniczenie stanowi Rada Bezpieczenstwa.
Erozja prawa miedzynarodowego, degeneracja systemu
international security law, partykularna polityka panstw
wptywajgca nawet na funkcjonowanie organizacji mie-
dzynarodowych petnigcych role piastuna bezpieczen-
stwa zdrowotnego na s$wiecie (sic!), czego przyktad
stanowita decyzja Donalda Trumpa o zaprzestaniu uisz-
czania sktadki cztonkowskiej tej organizacji przez Sta-
ny Zjednoczone, to wyraziste i niepokojace przyktady
Swiadczace o skali zagrozen dla bezpieczenstwa zdro-
wotnego. Jednoczesnie stanowig swoiste memento, ze
wartosci tak szczegélnej jak bezpieczenstwo zdrowotne
wspdlnoty miedzynarodowej nie udato sie oddzieli¢ od
wszechobecnej rywalizacji panstw. Problemy samej Or-
ganizacji Narodéw Zjednoczonych to po czesci problemy
Swiatowej Organizacji Zdrowia. Jak pokazaty doswiad-
czenia pandemii COVID-19 - pomimo deklaracji - WHO
nie stata sie czynnikiem jednoczacym wspélnote miedzy-
narodowa, a kolejng ptaszczyzna $cierania sie interesow
mocarstw. Tym samym krytyka WHO czesciowo ma réw-
niez charakter polityczny.

Odnoszac sie zaréwno do wieloaspektowego zagroze-
nia bezpieczenstwa, jakie wygenerowata pandemia oraz
odmiennego postrzegania przez rzady poszczegdlnych
panstw srodkéw i sposobdéw postepowania majgcych
zapewni¢ budowanie systemowej odpornosci na CO-
VID-19, podkresli¢ trzeba, ze istota wyzwan nie moze by¢
W prosty sposdb sprowadzona jedynie do bezpieczen-
stwa w wymiarze medycznym czy stanowigcego przed-
miot szczegblnego zainteresowania spoteczenstw swo-
istego wyscigu majacego zakonczy¢ sie opracowaniem
skutecznej szczepionki. Dziatania majace ograniczy¢
pandemie zaréwno na ptaszczyznie krajowej, jak i mie-
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dzynarodowej, to nie tylko starania o wymiarze medycz-
nym zorientowane na zagwarantowanie bezpieczenstwa
zdrowotnego. To réwniez, a by¢ moze przede wszystkim,
sfera wspoétpracy i rywalizacji na ptaszczyznie politycz-
nej. Oczywiscie nie mozna wspomnianego zjawiska okre-
sli¢ jako nowego czynnika rzutujgcego narealizacje przez
WHO zadan przypisanych jej na mocy Konstytucji tej or-
ganizacji. Jednakze pandemia zdynamizowata ten proces
i uczynita go wyrazistym. Ponadto bezpieczenstwo zdro-
wotne postrzegac nalezy w kontekscie szerszym, wrecz
globalnym - jako system stosunkéw miedzynarodowych
bazujacych na wspétpracy i rywalizacji, potaczony na
skale, ktorej dotychczas wiekszos$¢ ludzi sobie nie uswia-
damiata. Odmienne systemy polityczne to takze odmien-
ne postrzeganie przez rzady srodkow zaradczych, ktore
w zaleznosci od stopnia demokratyzacji oraz przestrze-
gania zasady rule of law mogg by¢ uznane za dozwolone
albo niezgodne z prawem krajowym i niekonstytucyjne.

Zasadne wydaje sie wiec pytanie, czy wybrani cztonko-
wie wspolnoty miedzynarodowej, krytykujgc nie dosc
stanowczg postawe WHO wobec narastajgcej pande-
mii COVID-19, nie oczekiwali zbyt duzo od tej organi-
zacji? Zestawienie kompetencji stypizowanych w tresci
Konstytucji WHO z roku 1948, majacej juz 75 lat (sic!),
zZwtaszcza za$ powierzenie tej organizacji roli piastuna
bezpieczenstwa zdrowotnego na szczeblu globalnym
vide dziatanie jako ,wtadza kierownicza i koordynujaca”
z obecnymi wyzwaniami, przed ktérymi stoi ONZ, upraw-
nia do sformutowania wniosku, ze nie tyle problemy i kry-
tyka dotycza - przynajmniej nie w petni - WHO, ale istoty
stosunkéw miedzynarodowych i realiéw wspétczesnego
bezpieczenstwa narodowego. Trzeba spostrzec, ze obec-
nie mamy do czynienia ze zinstytucjonalizowanym kry-
zysem tadu miedzynarodowego oraz, jak wskazuje Mary
Elise Sarotte, ,nowa zimng wojngy” [28].

Wydaje sie, ze postepujgca wspodtczesnie deterioracja
systemu gwarancyjnego ONZ i coraz bardziej dostrze-
galna polaryzacja obecnej areny miedzynarodowej na
grupe krajow demokratycznych oraz ich przeciwienstwo
w postaci panstw nieliberalnych, utrudni w najblizszych
latach wdrozenie nowych reform strukturalnych WHO.
Niemniej, nie mozna odméwi¢ WHO, a posrednio jej
cztonkom, dziatan legislacyjnych majacych umozliwic¢
ustanowienie aktu prawnego, ktéry zapewnitby wiek-
szg skutecznos$¢ w zakresie podejmowania zbiorowych
wysitkdw na rzecz przeciwdziatania kryzysom zdrowot-
nym. Dostrzega sie bowiem znaczenie ewaluacji dziatan
podejmowanych w celu ograniczenia i przeciwdziatania
COVID-19. Konstytucja WHO expressis verbis wyposaza
organizacje w kompetencje szersze niz tylko propono-
wanie ,konwencji, uktadéw i przepiséw” vide art. 2 lit. k
[7]. Nie nalezy zapominac o tredci art. 19 i 21 Konstytu-
cji Swiatowej Organizacji Zdrowia przyznajacych quasi
ustawodawcze kompetencje Swiatowemu Zgromadze-
niu Zdrowia, te zas$ stanowig istotny przyczynek do wy-
pracowania normatywnych podstaw przeciwdziatania
zagrozeniom pandemicznym.

W listopadzie 2020 r. przewodniczacy Rady Europejskiej
Charles Michel zaproponowat opracowanie i otworzenie
do podpisu miedzynarodowego traktatu antypandemicz-
nego. Koniecznos$¢ przyjecia takiej miedzynarodowe;j
umowy rekomendowali réwniez cztonkowie Niezalezne-
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go Panelu ds. Gotowosci i Reagowania na Pandemie (The
Independent Panel for Pandemic Preparedness and Respon-
se) [29]. Gremium to dokonaé miato niezaleznej ewaluacji
dziatan WHO w czasie pandemii. Z kolei w maju 2020 r.
w ramach prac 73. sesji Swiatowego Zgromadzenia Zdro-
wiaprzyjeto rezolucje WHA73.1, na mocy ktérej powota-
no Niezalezny Panel ds. Gotowosci i Reagowania Pande-
micznego. Efekt jego prac zostat przedstawiony podczas
kolejnej 74. sesji. Wsrod kluczowych rekomendacji zna-
lazty sie m.in. propozycja ustanowienia Globalnej Rady
ds. Zagrozen Zdrowia wysokiego szczebla, na czele kto-
rej stang¢ powinni szefowie panstw i rzadéw oraz istot-
na w $wietle rozwazan o efektywnosci WHO koncepcja
przyjecia Ramowej Konwencji Pandemicznej w ciagu
kolejnego pétrocza. Dla komplementarnosci rozwazan
wspomnie¢ nalezy réwniez o interesujacej koncepcji
,L...] ustanowienia nowego globalnego systemu nadzoru,
opartego na petnej przejrzystosci dla wszystkich stron,
z wykorzystaniem narzedzi cyfrowych” [30]. Abstrahujac
juz od faktycznej mozliwosci realizacji ostatniego z wy-
mienionych postulatéw, werbalizacja zalecen Niezalez-
nego Panelu ds. Gotowosci i Reagowania Pandemicznego
wybrzmiata w ramach prac drugiej Sesji Specjalnej Swia-
towego Zgromadzenia Zdrowia, podczas ktérej 1 grudnia
2021 r. przyjeto dokument , The World Together: Establish-
ment of an intergovernmental negotiating body to strengthen
pandemic prevention, preparedness and response” [11].
Zgromadzenie zadecydowato o koniecznosci utworze-
nia ,zespotu negocjacyjnego otwartego dla wszystkich
panstw cztonkowskich i cztonkdéw stowarzyszonych [...]
w celu opracowania i wynegocjowania konwencji WHO,
umowy lub innego miedzynarodowego instrumentu do-
tyczacego zapobiegania pandemii, gotowosci na pande-
mie i odpowiedzi[...]” [11]. Nalezy doceni¢, ze utworzenie
gremium majgcego opracowac przysztg konwencje pan-
demiczng przyjete zostato jednogtosnie (sic!), co swiad-
czy o doniostosci projektowanej umowy miedzynarodo-
wej. Planuje sie, ze projekt traktatu antypandemicznego
powinien by¢ gotowy w 2024 r. Jakkolwiek obecnie nie
ma jeszcze projektu o charakterze kompleksowym - jest
jedynie tzw. projekt roboczy (working draft) - to w opub-
likowanych przez Intergovernmental Negotiating Body
(INB) wytycznych dostrzec mozna kilka prawidtowosci:
wzmochnienie roli WHO jako wiodacego organu odpo-
wiedzialnego za koordynacje kwestii zdrowotnych na
szczeblu ponadnarodowym, dazenie do ustanowienia
wiekszej liczby pozioméw alarmowych petniej oddaja-
cych stopien zagrozenia zdrowotnego, co expressis verbis
przetozyc¢ sie ma na szybsze ostrzeganie oraz natozenie
na panstwa-strony przysztej konwencji obowiazku ,uta-
twienia WHO szybkiego dostepu do obszaréw ogniska
podlegajacych jurysdykcji lub kontroli” [31]. Z raportéw
opracowanych przez INB wynika, ze planowany traktat
umozliwi konceptualizacje wyrazanych wczesniej przez
rzady panstw i ekspertéw postulatéw dotyczacych na-
prawy dostrzezonych nieprawidtowosci w dziataniach
Swiatowej Organizacji Zdrowia.

O ile zzadowoleniem nalezy przyjac¢ podjecie prac nad bez
watpienia potrzebna konwencja, to zwrdcic trzeba uwage
na kilka istotnych kwestii. Po pierwsze, samo zakonczenie
prac nad projektem traktatu antypandemicznego przez
specjalne gremium to de iure i de facto jedynie sfinalizowa-
nie pierwszego etapu prac. Jak wiadomo, traktat zostanie
nastepnie otworzony do podpisu, pézZniej za$ poddawany
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bedzie ratyfikacji przez kolejne panstwa. Realizacja wska-
zanych przez ekspertéw INB postulatéow i wytycznych
zwigzana jest z koniecznoscig przeprowadzenia stosow-
nych zmian nie tylko na poziomie prawa miedzynarodowe-
go, ale i krajowego poszczegdlnych sygnatariuszy. Przypo-
mniec trzeba, ze juz w 1998 r. David Fidler wskazywat, ze
WHO powinna ,,objac¢ przywdédztwo w budowaniu zdolno-
$ci prawnych na obu tych poziomach prawa” [32]. Po dru-
gie, z niepokojem ale i uwagg nalezy odnotowac wystepo-
wanie pogladéw wskazujacych, ze mnogosc¢ probleméw
i wyzwan, na ktére przyszty traktat ma sie sta¢ cudownym
remedium spowoduje, ze w rzeczywistosci uzyskanie
konsensusu pomiedzy panstwami stanie sie niemozliwe.
W doktrynie Clare Wenham, Mark Eccleston-Turner oraz
Maike Voss twierdza, ze ,[..] tre$¢ obecnie proponowa-
nego traktatu pandemicznego jest w swej istocie projek-
tem globalistycznym, majacym na celu poprawe zdrowia
dla wszystkich, umozliwienie réwnosci w przygotowaniu
i reagowaniu na przyszte pandemie oraz potwierdzajac
w swej istocie uniwersalnosé ludzkiej populacji. [...] Obro-
na solidarnosci i réwnosci wymaga od panstw odejscia
od ksztattowania polityki skoncentrowanej na panstwie
i skupienia sie na sprawach globalnych, czego panstwa
do tej pory nie byty w stanie lub nie chciaty zrobi¢ w glo-
balnym zarzadzaniu zdrowiem, nawet podczas pandemii
COVID-19” [33]. W koncu, zasadne jest wyrazenie watpli-
wosci o charakterze prakseologicznym, tj. czy wypracowa-
nie tak istotnej dla bezpieczenstwa zdrowotnego umowy
miedzynarodowej moze zostac osiggniete w tak krétkim
czasie i to podczas wcigz trwajacej pandemii.

Podsumowanie

Jakkolwiek jeszcze dtugo traktat antypandemiczny nie
wejdzie w zycie, to uzasadnione jest w tym miejscu za-
danie kluczowego pytania: czy nowa umowa miedzyna-
rodowa usprawni procedury dziatania WHO i sprawi, ze
wspodtpraca panstw bedzie bardziej elastyczna? Na chwi-
le obecna na tak sformutowane pytanie odpowiedzie¢
mozna dwojako. W wymiarze formalnym - na pewno tak.
Wejscie w zycie kazuistycznych rozwigzan odnoszacych
sie do réznych obszaréw zapobiegania, zwalczania czy
tez wspodtpracy panstw w pracach nad réznymi form-
ami srodkoéw zaradczych i szczepionek, bez watpienia ta
wspotprace utatwi. Z kolei w wymiarze praktycznym op-
tymizm powinien by¢ tonowany, bowiem stopien wspot-
pracy panstw stanowi pochodng umiejetnosci wzniesie-
nia sie ponad partykularyzmy.

Podsumowujac, srodek ciezkosci omawianego problemu
przesuwa sie od wyzwan medycznych do wyzwan praw-
nych i kwestii politycznych. Nie wolno bowiem zapomi-
nac o fakcie, ktéry moze wydac sie trywialny, ale celnie
obrazuje zaleznos$¢ pomiedzy wolg panstw i ich partyku-
larnymi interesami, a efektywnoscia dziatan WHO. Sku-
tecznos¢ miedzynarodowych regulacji i procedur bezpie-
czenstwa (w tym zdrowotnego) wynikajaca z przyjetych
konwencji miedzynarodowych stanowi wprost pochodna
stopnia, w jakim wtadze panstw cztonkowskich Organi-
zacji Narodow Zjednoczonych sktonne sg przekazaé za-
réwno samej ONZ, jak i jej wyspecjalizowanym organi-
zacjom kompetencje do dziatania. Jakkolwiek truizmem
moze wydac sie stwierdzenie, ze w przypadku zagrozen
pandemicznych szybkos¢ reakcji ma kluczowe znaczenie,
to pamietac nalezy swoistg lekcje, jaka przyniosto poste-
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powanie wybranych panstw w zakresie informowania
o faktycznych skutkach wywotanych przez SARS-CoV-2.
W wybranych przypadkach partykularne interesy i eta-
tystyczne ujmowanie bezpieczenstwa przewazyty nad
odpowiedzialno$cig za bezpieczeristwo zdrowotne w wy-
miarze globalnym.
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