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Streszczenie	
Wielokomórkowe organizmy współtworzą komórki wzajemnie dopasowane psychoneurocybernetycznie pod wzglę-
dem morfologicznym (genetycznym), informacyjnym i energetycznym. Najbardziej niezrozumiała i od wieków 
przerażająca choroba wzięła nazwę od niszczących ciało człowieka narostów, przypominających wyglądem kraba, 
a w krajach, w których kraby nie żyją – raka. Przyczyną powstawania nowotworów jest naturalne i powszechne 
zjawisko samoorganizacji tzw. struktur dysypatywnych z układów (komórek) skazanych na zagładę z powodu ich 
termodynamicznej niewydolności, określanej jako pojawienie się ujemnego źródła entropii. Rozdzielenie fizjolo-
gicznego i patologicznego metabolizmu komórek umożliwiło oddzielenie etiologii od analizy uchwytnych morfo-
logicznie i/lub biochemicznie patogenetycznych zmian odpowiedzialnych za objawy i dolegliwości chorobowe. 
Pozytywne efekty hipertermicznej terapii nowotworów potwierdziły słuszność termodynamicznej etiologii karcino-
genezy, stwarzając nowe możliwości terapii w przypadku niewydolności lub niepowodzenia klasycznego postępo-
wania. Dzięki postępowi cybernetyki można u człowieka odróżniać stany przednowotworowe od nowotworów, 
co pozwala na świadome zapobieganie chorobom nowotworowym i rozpoczęcie ich przyczynowego, a nie dopiero 
objawowego leczenia. Informacja jest naturalnym regulatorem istnienia społeczeństw podległych władzy ustawo-
dawczej, wykonawczej i sądowniczej, jednak normy stanowione przez ludzi nie mogą pomijać rzeczywistych praw 
naturalnych, w których dobro ogółu jest nadrzędne. Najwyższym dobrem człowieka jest życie, którego sam nie 
tworzy, a tylko je przekazuje między pokoleniami dla utrzymania gatunku. Przekaz ten jest zagwarantowany między 
innymi przez nowotwory, których komórkowa forma życia jest bardziej zabezpieczona niż dotknięty chorobą 
człowiek. Nowotwory tylko wyjątkowo mają uwarunkowania genetyczne, a samoorganizacja kodu genetycznego 
komórki jest skutkiem, a nie przyczyną karcinogenezy.

Słowa kluczowe: etiopatogeneza nowotworów, samoorganizacja struktur dysypatywnych, termodynamika 
medyczna, terapia nowotworów, informatonoza, entropia genetyczna, rak

Summary	
Multicellular organisms are composed of cells which psychoneurocybernetically match each other in terms 
of morphology (genetics), information and energy. The most incomprehensible disease, which has been a source 
of fear for centuries, took its name from crab-like (the word cancer is Latin for crab) or crayfish-like, as in some 
countries crabs are not found, growths that destroy human body. Cancers develop as a result of a natural and 
common phenomenon involving the self-organization of so-called dissipative structures from systems (cells) 
which are to be destroyed due to their thermodynamic insufficiency, referred to as the emergence of negative 
entropy source. The distinction between physiological and pathological cell metabolism has allowed to separate 
etiology from the analysis of morphologically and/or biochemically identifiable pathogenic changes underlying 
disease symptoms and ailments. The thermodynamic etiology of cancerogenesis, which provided new treatment 
alternatives in the case of standard management insufficiency or failure, is supported by the positive effects 
of hyperthermia therapy. The development of cybernetics makes it possible to distinguish between precancerous 
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WSTĘP

Na Uniwersytecie Jagiellońskim 500 lat temu, 
wbrew ogólnemu przekonaniu o krążeniu Słoń-
ca wokół Ziemi, Mikołaj Kopernik po raz pierw-

szy wyjaśnił, że jest to pozorne zjawisko. Sto lat temu 
dokonano skroplenia trzech składników powietrza i rów-
nocześnie, ku zdumieniu nawet uczonych, odkryto podo-
bieństwo metabolizmu tlenowego zwierząt i roślin, po-
znając hematynową strukturę hemoglobiny i chlorofilu. 
Profesor UJ Marian Smoluchowski ugruntował zasady 
atomistyki w fizyce oraz chemii i po raz pierwszy pozna-
no podstawę biofizyczną rozwoju żywych organizmów. 
Doprowadziło to w końcu XX wieku do obecnego, psy-
choneurocybernetycznego rozumienia chorób nowo-
tworowych(1–5). Dużym zaskoczeniem było też odkrycie, 
że przyczyną nowotworów jest naturalne i powszechne 

INRODUCTION

About 500 years ago, Nicolaus Copernicus from the 
University of Cracow (now Jagiellonian Univer-
sity of Cracow) explained that the general belief 

that the Sun circulates around the Earth was based on 
an illusion. A hundred years ago, three constituents of 
air were liquefied and it was simultaneously discovered, 
to the astonishment of scientists, that the aerobic metab-
olism in animals resembles that of plants as confirmed 
by the hematin-like structure of hemoglobin and chloro-
phyll. Professor Marian Smoluchowski from the Jagiello-
nian University established the principles of atomistics in 
physics and chemistry, and the biophysical basis underly-
ing the development of living organisms was for the first 
time identified. This led, at the end of the twentieth cen-
tury, to the current psychoneurocybernetic understanding 

conditions and cancers, and thus enables conscious cancer prevention as well as initiation of causative instead of 
just symptomatic treatment. Although the existence of societies dependent on legislative, executive and judiciary 
power is naturally regulated by information, the norms established by people cannot ignore the real natural rights, 
according to which the public interest is a priority. Life, which is not human-made but passed from generation to 
generation for the maintenance of the species, is the highest good of a man. This transfer is guaranteed, among 
other things, by cancers, whose cellular life form is more secure than the affected person. Cancers are only rarely 
genetically predeterminated, and the self-organization of a cell’s genetic code is an effect, and not the cause of 
cancerogenesis.

Key words: cancer etiopathogenesis, self-organization of dissipative structures, medical thermodynamics, cancer 
therapy, informatonosis, genetic entropy, cancer

Coдержание	
Многоклеточные организмы участвуют в создании клетки, взаимно психонейрокибернетически приспосо-
бленные с морфологической (генетической), информационной и энергетической точки зрения. Название 
самой непонятной и пугающей болезни на протяжении веков выводится от разрушающих человеческое тело 
наростов в виде краба, а в странах, где крабы не водятся – раков. Причиной появления новообразований 
является естественное и распространенное явление самоорганизации так называемых диссипативных струк-
тур из систем (клеток) обреченных на гибель в связи с их термодинамической недостаточностью, определя-
емой как появление отрицательного источника энтропии. Разделение физиологического и патологического 
метаболизма клеток позволило отделить этиологию от анализа материально и/или биохимически патоген-
ных изменений, отвечающих за симптомы и недомогания. Положительные эффекты гипертермического 
лечения новообразований подтвердили эффективность термодинамической этиологии канцерогенеза, создавая 
новые возможности лечения в случае недостаточности или неудачи классической процедуры. Благодаря 
достижениям в области кибернетики, у человека можно отличить передраковые состояния от новообразо-
ваний, что позволяет сознательно предотвратить рак и начать его причинное, а не только симптоматическое, 
лечение. Информация является естественным регулятором существования обществ, подчиненных законода-
тельной, исполнительной и судебной власти, однако стандарты, принятые людьми, не могут игнорировать 
реальные естественные права, для которых общественное благо имеет первостепенное значение. Высшим 
благом человека является жизнь, которую он сам не создает, а только передает их из поколения в поколение 
с целью поддержания вида. Эта передача, среди другого, гарантируется новообразованиями, клеточная форма 
которых более защищена чем страдающий от болезней человек. Новообразования только в исключитель-
ных случаях имеют генетические обусловленности, а самоорганизация генетического кода клетки является 
результатом, а не причиной канцерогенеза.
 
Ключевые слова: патогенез новообразований, самоорганизация диссипативных структур, медицинская 
термодинамика, лечение новообразований, информатоноз, генетическая энтропия, рак
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zjawisko samoorganizacji tzw. struktur dysypatywnych 
z układów (komórek) skazanych na zagładę z powo-
du ich termodynamicznej niewydolności, określanej cy-
bernetycznie jako pojawienie się ujemnego źródła entro-
pii(6,7). Życie komórki jako najmniejszego samodzielnego 
biologicznego bytu wyraża się spontaniczną odwracal-
ną zamianą materii i energii cząstek elementarnych wraz 
z informacją o ich stanie oraz ich wymianą z otoczeniem 
wraz ze zdolnością do własnej reprodukcji. Z cyberne-
tycznego punktu widzenia w komórkowej formie życia 
istotną rolę odgrywają biochemiczne i biofizyczne struk-
tury subkomórkowe, zbudowane z wielocząsteczkowych 
aminokwasów i kwasów nukleinowych, które łącznie lub 
oddzielnie tylko wspólnie z całością komórki mogą się 
powielać albo odtwarzać własne fragmenty. Właśnie wi-
rusy stanowią taką subkomórkową formę życia, której 
los całkowicie zależy od reakcji zainfekowanej przez nie 
komórki. Wielokomórkowe organizmy współtworzą ko-
mórki wzajemnie dopasowane psychoneurocybernetycz-
nie pod względem morfologicznym (genetycznym), infor-
macyjnym i energetycznym, a decydujący wpływ na ich 
metabolizm ma temperatura ciała(5,8–11).
Najbardziej niezrozumiała i od wieków przerażająca cho-
roba wzięła nazwę od niszczących ciało człowieka na-
rostów, przypominających wyglądem kraba (ang. cancer, 
w krajach, gdzie nie żyją kraby – raka). Pierwotnie cho-
roby te rozpoznawano dopiero w ostatnim, z reguły już 
śmiertelnym etapie ich rozwoju. Dodatkowo przekona-
no się, że nowotwory pojawiają się we wszystkich czę-
ściach ciała i w każdym okresie życia, z nieprzewidywal-
nym początkiem, przebiegiem lub wznowieniem oraz 
w rozmaitych formach, prowadzących w końcu do wy-
niszczenia organizmu. Dopiero poznanie komórkowej 
budowy ciała w  fizjologiczno-morfologicznym okre-
sie medycyny pozwoliło zrozumieć różnorodność dole-
gliwości i objawów wynikających z faktu, że nowotwory 
są klonami wywodzących się pierwotnie z jednej zygo-
ty pojedynczych komórek, których ponad 200 rodza-
jów składa się na wielokomórkowy organizm człowieka. 
Z kolei rozwój biochemii pozwolił na rozdzielenie fizjo-
logicznego i patologicznego metabolizmu komórkowe-
go. Tym samym umożliwiło to oddzielenie badań etio-
logii (przyczyn) od analizy uchwytnych morfologicznie 
i/lub biochemicznie patogenetycznych zmian odpowie-
dzialnych za objawy i dolegliwości chorobowe (skutki). 
Ten podział etiopatogenezy nowotworów jest trudny do 
przyjęcia, dlatego że natura wiele problemów rozwią-
zuje, korzystając z najmniejszej liczby potrzebnych do 
tego środków i sposobów, a ponadto rozpatrywane pro-
cesy są powiązane na wielu poziomach. Dotychczas nie 
udało się znaleźć w metabolizmie nowotworów żadne-
go wskaźnika biochemicznego, który by nie występował 
w prawidłowych komórkach. Co więcej, udowodniono, 
że z przyczyną powstawania nowotworu może być zwią-
zanych wiele różnych czynników, które mogą warunko-
wać takie same zmiany morfologiczne, lub jeden z tych 

of neoplastic diseases(1–5). The discovery that tumors de-
velop as a result of a natural and common phenomenon 
involving the self-organization of so-called dissipative 
structures from systems (cells) which are to be destroyed 
due to their thermodynamic insufficiency, cybernetically 
referred to as the emergence of negative entropy source, 
was also quite astonishing(6,7). The life of a cell as the 
smallest independent biological unit is expressed by its 
spontaneous, reversible conversion of the matter and the 
energy of elementary particles along with the information 
on their state and their exchange with the environment as 
well as the ability to reproduce themselves. From a cyber-
netic point of view, biochemical and biophysical subcel-
lular structures composed of multimolecular amino acids 
and nucleic acids, which, together or separately, are able 
to duplicate or reconstruct their fragments only togeth-
er with the whole cell, are of key importance for a cellular 
life form. Such a subcellular form of life is represented by 
viruses, which are entirely dependent on the response of 
an infected cell. Multicellular organisms are composed of 
cells which psychoneurocybernetically match each other 
in terms of morphology (genetics), information and en-
ergy, and the body temperature has a critical influence on 
their metabolism(5,8–11). 
The most incomprehensible disease, which has been 
a source of fear for centuries, took its name from crab-like 
(the word cancer is Latin for crab) or crayfish-like, as in 
some countries crabs are not found, growths that destroy 
human body. Initially, cancers were diagnosed only in the 
final and usually fatal stage of the disease. Furthermore, 
it was discovered that cancers develop with unpredict-
able onset, course and recurrence in all body tissues and 
in people of all ages, that they come in different forms 
and eventually result in the destruction of the organism. 
The diversity of different ailments and symptoms, which 
result from the fact that cancers are clones of cells origi-
nating from one zygote of individual cells – 200 types of 
which make up the multicellular human body, was under-
stood only after the discovery of the cellular body struc-
ture during the physiological and morphological period 
of medicine. The development of biochemistry allowed, 
in turn, to distinguish between the physiological and 
pathological cellular metabolism. Thus, it was possible to 
separate etiological research (causes) from the analysis of 
morphologically and/or biochemically identifiable patho-
genic changes underlying disease symptoms and ailments 
(effects). It is difficult to accept this division of cancer 
etiopathogenesis as the nature is able to solve a num-
ber of problems using the smallest number of means and 
methods for this purpose, and, additionally, these pro-
cesses are related on many levels. So far, no biochemical 
indicator that is absent in healthy cells has been found in 
cancer metabolism. Furthermore, it has been shown that 
the cause of cancer development may be associated with 
a number of different factors, which may cause the same 
morphological changes or where one of these factors may 
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czynników może powodować różne formy nowotworo-
we. Na przykład radioaktywne promieniowanie powoduje 
odmienne nowotwory w różnych układach(12–14). Pozytyw-
ne efekty hipertermicznej terapii nowotworów potwierdzi-
ły słuszność termodynamicznej etiologii karcinogenezy, 
stwarzając nowe możliwości terapii w przypadku niewy-
dolności lub niepowodzenia klasycznego postępowania. 
Sama hipertermia w większym stopniu uszkadza komór-
ki nowotworowe niż zdrowe. Stanowi też integralną część 
postępowania chirurgicznego, bowiem wykonuje się ją 
równocześnie z zabiegiem radykalnej resekcji guza bądź 
cytoredukcji. Korzystne jest również stosowanie hiper-
termii po bezpośrednim usunięciu zmian chorobowych, 
w tym zrostów, jeszcze przed rozpoczęciem procesu go-
jenia, gdyż zapewnia to lepszą penetrację cytostatyków(15).
Wreszcie nauczono się rozpoznawać stany, w których 
nowotwory występują częściej, i nazwano je zmianami 
przednowotworowymi. Dzięki postępowi nauki można 
u człowieka odróżniać stany przednowotworowe od no-
wotworów i z wykorzystaniem cybernetyki lokalizować 
zagrożone nowotworową transformacją obszary w or-
ganizmie. Niestety, obecnie wielu lekarzy nie odróżnia 
nowotworów od choroby nowotworowej. Na szczęście 
rzadko spotykamy pacjentów, u których w tym samym 
okresie życia dochodzi do rozwoju nowotworów w całko-
wicie różnych tkankach i lokalizacjach. Można domnie-
mywać, że u tych osób istnieje zaburzenie mechanizmów 
obronno-naprawczych na podstawowym poziomie uwa-
runkowane genetycznie i/lub związane z innymi czynni-
kami, np. temperaturą ciała(16–18).

INFORMACYJNA CHOROBA – 
INFORMATONOSIS

Postęp nauki pozwolił na badanie oddzielnie etiologii no-
wotworów i patogenezy wywoływanych przez nie wtór-
nie chorób i w konsekwencji na rozpoczęcie przyczyno-
wego, a nie dopiero objawowego ich leczenia. Poznanie 
etiologii nowotworów pozwoliło również na zapropono-
wanie działań mających na celu świadome zapobieganie 
tej chorobie, czego przykładem może być wykrycie za-
leżności między nadmierną ekspozycją na promienie sło-
neczne a ryzykiem czerniaka skóry. Zanim jednak medy-
cyna zacznie w większym stopniu wykorzystywać wiedzę 
technologiczną, pierwszoplanową rolę w ochronie zdro-
wia i życia będzie stanowić informacja, która obok mate-
rii i energii jest zasadniczym i równoważnym składnikiem 
rzeczywistości. Nawet tam, gdzie uczony nie może dopa-
trzeć się w etiopatogenezie zmian materii i energii, działa 
informacja w każdym przyczynowo-skutkowym związku 
zdarzeń, struktur lub procesów. Zmiany, zarówno struk-
turalne, jak i energetyczne, zachodzące np. w pojedyn-
czej komórce, są w rzeczywistości zmianą informacji dla 
otaczających ją struktur. Suma tych zmian i informacji 
oraz ich wzajemna wymiana może decydować o ostatecz-
nym efekcie, czyli decydować o dalszym życiu komórek. 

be implicated in the development of different forms of 
cancer. Radioactive radiation, for instance, causes differ-
ent types of cancer in different body systems(12–14). The 
thermodynamic etiology of cancerogenesis, which pro-
vided new treatment alternatives in the case of standard 
management insufficiency or failure, is supported by the 
positive effects of the hyperthermia therapy. Hyperther-
mia itself causes more damage to cancer cells than to 
healthy ones. It is also an integral part of surgical pro-
cedures as it is combined with radical tumor resection or 
cytoreduction. The use of hyperthermia following the di-
rect removal of lesions, including adhesions, but prior to 
the initiation of the healing processes, is also beneficial as 
it ensures a better penetration for cytostatics(15).
Finally we have learnt to identify states associated with 
an increased risk of cancer, which are referred to as pre-
cancerous lesions. Scientific advances allow to establish 
a distinction between precancerous conditions and can-
cer in humans as well as to localize, with the use of cy-
bernetics, body areas at risk of neoplastic transformation. 
Unfortunately, many of today’s physicians do not dis-
tinguish between cancers and neoplastic diseases. Fortu-
nately, patients who are simultaneously affected by can-
cers developing in entirely different types of tissues and 
locations are very rare. It may be assumed that these pa-
tients have their self-defensive/corrective mechanisms 
impaired at the basic level, which is predetermined ge-
netically and/or related to other factors such as body 
temperature(16–18).

INFORMATION DISEASE – 
INFORMATONOSIS

Scientific advances allowed to separate the study of can-
cer etiology from the pathogenesis of diseases secondari-
ly caused by cancer, and consequently, to initiate caus-
ative instead of symptomatic treatment. Understanding 
the etiology of cancer has also allowed to propose mea-
sures aimed at conscious prevention of cancer, as exem-
plified by identifying a relationship between the overex-
posure to sun’s rays and the risk of melanoma. However, 
before medicine starts to use technological knowledge to 
a greater extent, information, which besides matter and 
energy is an essential and equivalent component of real-
ity, will play the key role in the protection of health. Even 
if a scientist is unable to find changes of matter and ener-
gy in the process of etiopathogenesis, there is information 
in every cause-effect relationship of events, structures or 
processes. Both structural and energy changes, which 
occur e.g. in a single cell, are in fact a change in infor-
mation for the structures that surround this cell. A sum 
of these changes and information as well as their mutu-
al exchange may determine the final effect, i.e. decide on 
the further life of these cells. It is a fact very well known to 
many biologists that, among cultured cells, only the ones 
which are present in appropriate numbers (not too few), 
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Biologom doskonale znany jest fakt, że w trakcie hodow-
li szansę na przeżycie mają tylko te komórki, których licz-
ba jest odpowiednia (nie jest zbyt mała), a komórki mają 
możność wzajemnego kontaktu i pozostają we właściwym 
dla siebie środowisku(4,19–21).
Człowiek żyjący zgodnie z własnymi poglądami okre-
śla swój stosunek do wartości społeczno-ekonomicznych 
własnego otoczenia. Ten czysto informacyjny składnik 
jest najważniejszym elementem przyczyny każdej ludzkiej 
działalności. Podstawą jest samoświadomość odczuwa-
na jako własne „ja”. Wyższym stopniem człowieczeństwa 
jest poczucie sumienia i konieczności działania na rzecz 
innych członków społeczeństwa. Dlatego każdą osobę na-
leży oceniać po czynach, co w razie braku ich zgodno-
ści z wyrażanymi poglądami pozwala na rozpoznawanie 
nowo opisanych chorób – informatonoz(5,9,11,22–24). Określa 
je wyłącznie informacyjny charakter przyczyny w przeci-
wieństwie do morfologiczno-energetycznej etiologii więk-
szości dotychczas znanych rodzajów chorób. Od chorób 
psychicznych odróżnia je zachowana poczytalność dzia-
łań u większości infonotyków (chorych na informatono-
zę). Problem polega na tym, że ludzie ci zmieniają swoje 
zachowanie zarówno pod wpływem wiary w fałszywe po-
glądy (zwłaszcza jako szeroko rozpowszechniane wiado-
mości) lub z braku wystarczającej wiedzy, jak i z powodu 
zastraszania lub po prostu lęku przed czymś. Infonotyków 
można i należy leczyć prawdziwą informacją według sta-
rej medycznej zasady, by podobne leczyć podobnym. Nie-
stety, ze względu na zachowaną poczytalność samo słowo 
nie wystarcza w walce z bezwzględną, antyhumanitarną 
i społecznie tragiczną aktywnością, agitacją lub akcją. 
W grupie osób dotkniętych tą chorobą są również takie, 
które własne poglądy i zachowania usiłują narzucić społe-
czeństwu, by nim rządzić lub w nim dominować dla wła-
snych osobistych korzyści. W walce tej nie wykluczają na-
wet usunięcia ze środowiska poglądów i osiągnięć swych 
przeciwników (konkurentów), a w krańcowych przypad-
kach nawet dosłownie fizycznej ich eliminacji. 

INFORMATONOZA SPOŁECZNA

Informacja jest naturalnym regulatorem istnienia społe-
czeństw podległych władzy ustawodawczej, wykonawczej 
i sądowniczej, jednak normy stanowione przez ludzi nie 
mogą pomijać rzeczywistych praw naturalnych, w których 
dobro ogółu jest nadrzędne. Najwyższym dobrem człowie-
ka jest życie, którego sam nie tworzy, a tylko je przekazu-
je między pokoleniami dla utrzymania gatunku. Przekaz 
ten jest zagwarantowany między innymi przez nowotwory, 
których komórkowa forma życia jest bardziej zabezpie-
czona niż dotknięty chorobą człowiek(10,12,25,26). Życie spo-
łeczne także regulują informacyjne nowotwory dotyczą-
ce stanu świadomości społecznej, kiedy infonotycy usiłują 
swoje poglądy narzucać społeczeństwu bez uwzględniania 
nadrzędności dobra społecznego nad osobistym. Informa-
cyjny charakter tej choroby wzmacnia jej ogromny zasięg, 

are able to communicate with one another and are main-
tained in an appropriate environment have a chance to 
survive(4,19–21).
People living in accordance with their personal views 
define their own attitudes towards the socio-econom-
ic values of their community. This purely information-
al component is the most important element of the cause 
underlying every human activity. Self-awareness, which 
is perceived as one’s own “I”, is a basis. A sense of con-
science and the need to act for the sake of other society 
members are characteristic of the higher level of humani-
ty. Therefore, every person should be judged according to 
their actions, which in the case of inconsistency with the 
expressed views allows to diagnose the recently described 
diseases – informatonoses(5,9,11,22–24). They are character-
ized by solely informational nature of the cause as op-
posed to morphological and energy-related etiology of 
the majority of disease types that have been discovered so 
far. Sanity of actions in the majority of infonotics (peo-
ple with informatonosis) distinguishes this disease from 
mental disorders. The problem is that the behavior of 
these people alters due to a belief in false views (especial-
ly in the form of widely spread news) or the lack of suffi-
cient knowledge as well as intimidation or fear. Infonotics 
may and should be treated with real information, accord-
ing to an old medical principle “like cures like”. Unfor-
tunately, due to the preserved sanity words alone are not 
enough to combat the ruthless, anti-humanitarian and 
socially catastrophic activities or campaigns. Those af-
fected by the disease also include individuals, who aim 
to impose their views and behavior on society in order 
to rule or dominate others for their own personal gain. 
In their struggle, they even consider the elimination and, 
in extreme cases, even physical elimination of their oppo-
nents’ views and achievements.

SOCIAL INFORMATONOSIS

Although the existence of societies dependent on legisla-
tive, executive and judiciary power is naturally regulated 
by information, the norms established by people cannot 
ignore the real natural rights, according to which the pub-
lic interest is a priority. Life, which is not human-made 
but passed from generation to generation for the mainte-
nance of the species, is the highest good of a man. This 
transfer is guaranteed, among other things, by cancers, 
whose cellular life form is more secure than the affected 
person(10,12,25,26). Social life is also regulated by “informa-
tion cancers”, which relate to the state of social aware-
ness, when infonotics attempt to impose their views on 
society without regard to the primacy of the common 
good over personal interest. The informational charac-
ter of this disease only increases its range, which has al-
ready expanded as a result of the technological progress 
of the means of communication. Thus, the uncritical re-
cipients of information may accept it in accordance with 
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powstały dzięki technologicznemu postępowi środków 
przekazu informacji. W ten sposób bezkrytyczni odbiorcy 
informacji mogą ją akceptować zgodnie z zamiarami cho-
rych twórców, którzy a priori w jej tworzeniu uwzględniają 
możliwość przeciwdziałania ze strony zdrowych osób ży-
jących i działających zgodnie z prawami natury. Tak sło-
wo stało się narzędziem regulacji stosunków międzyludz-
kich i w krańcowych sytuacjach dorównuje czynnym aktom 
przemocy, łącznie z jego wykorzystywaniem w celach terro-
rystycznych. Przykładem tego działania są kryzysy ekono-
miczne spowodowane przez wirtualne pieniądze. Dopóki 
wartość pieniądza odpowiadała cenie tworzącego go ma-
teriału, opartej np. na parytecie złota, rozliczenia bizneso-
we mogły przebiegać w ramach rzeczywistych relacji mate-
rii, informacji i energii. Utworzenie pieniądza bez pokrycia 
doprowadziło do coraz częstszych problemów w bizne-
sie, w którym przewidywania można porównać z próbami 
długoterminowej prognozy pogody – człowiek nie ma na 
nią tak dużego wpływu jak na zmianę kursu walut. W obu 
przypadkach rzeczywistość jednoznacznie reguluje skutki 
ingerencji człowieka z powodu braku pełnej wiedzy o nie-
rozłącznie materialno-informacyjno-energetycznej rzeczy-
wistości(8,27).
Do tej pory kryzysów ekonomicznych i niepowodzeń pro-
gnoz meteorologicznych nie rozpatrywano w aspekcie me-
dycznym, chociaż ukazały się opracowania wyjaśniające 
decyzje chorych ludzi sprawujących władzę polityczną lub 
administracyjną. Tłumaczono negatywne skutki ich postę-
powań stanem zdrowia bez uwzględniania informatonoz, 
co objawia się w ich stosunku do społecznego otoczenia, 
które powinno świadomie przeciwdziałać zagrożeniom 
płynącym z głoszonych antyhumanitarnych poglądów 
lub przekonań dla własnych korzyści poświęcających do-
bro ogółu. Choroba ta dotyczy stanów świadomości u lu-
dzi, którzy nie są niepoczytalni, a tylko tworzą wokół sie-
bie grono osób podzielających ich poglądy. Wykorzystując 
agresywną agitację, zniechęcają i/lub zaburzają społecz-
nie konieczną samoobronę, co objawia się coraz większą 
i powszechniejszą niechęcią do władz, polityki i zbyt jed-
nostronnych środków masowego przekazu. Prowadzi to 
do zaburzenia społecznej równowagi i w końcu dopro-
wadza do samoorganizacji społecznej osób pragnących 
żyć i współdziałać zgodnie z powszechnie obowiązujący-
mi i akceptowanymi przez nich prawami i regułami natury.

ZAKOŃCZENIE

Istotą informatonozy jest źródło szkodliwej informacji 
odnoszącej się równocześnie do pojedynczej osoby i do 
grupy społecznej, do której ona należy. Skuteczność infor-
macji wynika z szybkości i zakresu jej rozpowszechniania, 
np. przez internet lub inne środki masowego przekazu, co 
znacząco obniża możliwości sprawdzenia jej rzetelności, 
a zwłaszcza wiarygodności źródła i okoliczności powsta-
nia. Choroba ta obejmuje wiele grup społecznych, a na 
częstość zachorowań między innymi wpływa przewaga 

its creators’ intentions, who a priori take into account the 
possibility of counteraction of healthy individuals, who 
live and act in accordance with the laws of nature. Hence, 
a word has become a tool to regulate interpersonal rela-
tionships and, in extreme cases, it is no different from 
acts of violence, including its use for the purposes of ter-
rorism. Economic crises caused by virtual money may 
serve as an example of such actions. As long as the val-
ue of money corresponded to the price of material it was 
made of, based on e.g. gold standard, business transac-
tions could be conducted as real matter-information-en-
ergy relationships. Creation of flat money has led to more 
frequent business problems, where prognoses may be 
compared to long-term weather forecasts – weather can-
not be influenced by a man to such an extent as changes 
in the exchange rates. In both cases, reality regulates the 
effects of human interference resulting from the lack of 
full knowledge on the inseparability of the matter-infor-
mation-energy reality(8,27). 
Although so far economic crises and failures in weather 
forecasting have not been considered in terms of medi-
cine, there have been studies explaining the decisions of 
affected people, who hold political or administrative po-
sitions. The negative consequences of their actions were 
explained by their health status without regard to infor-
matonoses, which is reflected in their attitude towards 
people who should take conscious preventive measures 
against threats resulting from anti-humanitarian views or 
beliefs based on personal benefits that sacrifice public in-
terest. This disease is associated with the state of aware-
ness in people who have retained their sanity but who 
attract other people sharing their views. By using aggres-
sive campaign, they discourage and/or disturb the essen-
tial self-defense of society, which results in an increased 
reluctance towards the government, politics and the ex-
cessively biased mass media. This leads to a disturbance 
in the social balance and, eventually, to social self-orga-
nization of individuals who wish to live and cooperate in 
accordance with the generally applicable laws of nature 
they have accepted.

CONCLUSION

The nature of informatonosis lies in the source of harm-
ful information that simultaneously relates to both an in-
dividual and a whole social group to which he or she be-
longs. The effectiveness of information is determined by 
the speed and range of its distribution via e.g. the Inter-
net or other mass media, which considerably reduces the 
possibility to evaluate its accuracy, especially in terms of 
its source and the circumstances of its origins. The dis-
ease involves a number of social groups, and its incidence 
is affected by factors such as the predominance of neg-
ative news in the media, which results from attaching to 
them excessive significance due to their mediality. From 
the point of view of society, both terrorist attacks as well 
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negatywnych wiadomości w mediach przez nadawanie im 
zbyt dużej wagi ze względu na ich medialność. Z punktu 
widzenia społeczeństwa zarówno same zamachy terrory-
styczne, jak i tylko wiadomości o nich są równie niebez-
pieczne. Te socjologiczne problemy nabierają nowego wy-
miaru, gdy zaczniemy rozpatrywać wymienione zjawiska 
życia społecznego w kategoriach medycznych. Na przy-
kład nowego znaczenia nabiera informacja o szczepieniu 
przeciwko nowotworowi szczepionką skierowaną tylko 
przeciwko białkowej osłonce wirusa, nawet jeśli wiemy, 
że jest on jednym z czynników warunkujących karcinoge-
nezę. Taka szczepionka nie zawiera w ogóle kwasów nu-
kleinowych samego wirusa, a tylko aminokwasy z osłonki. 
Lekarze nadal namawiają młode dziewczęta do podda-
wania się profilaktycznym szczepieniom jako skierowa-
nym przeciwko rakowi szyjki macicy, i to pomimo wyro-
ków sądowych nakładających milionowe odszkodowania 
za utratę zdrowia przez wiele zaszczepionych nimi osób. 
Ukrywanie tej informacji stanowi dowód, że szkodliwy 
jest także brak wiedzy (czystej informacji) o motywach 
sprzedaży szczepionek przez infonotyków, którzy podob-
nie często reklamują tabletki antykoncepcyjne jako spo-
sób na łatwe życie lub przekonują do elektywnego zakoń-
czenia ciąży porodem przedwczesnym bez rzeczywiście 
ważnego medycznego powodu, zapominając o zawsze 
negatywnych skutkach dla dziecka pominięcia koniecz-
nego zakończenia dojrzewania płodowego w kanale rod-
nym matki(8,20,24,28–31). 
Obowiązkiem lekarza jest uświadomienie pacjentów 
o rodzaju powikłań w planowanym postępowaniu dia-
gnostycznym i leczniczym, by wobec ich zaistnienia nie 
ponosić prawnych konsekwencji, ale też nie obarczać 
społeczeństwa olbrzymimi nieraz kosztami. Należy zro-
zumieć, że słowo rak dotyczy przewlekłej choroby, cho-
ciaż w medycynie nierzadko jest pojęciem służącym do 
straszenia ludzi, by przewrotnie nakłaniać ich do profi-
laktycznych badań onkologicznych. Wbrew panującym 
zwyczajom zawsze oprócz prowadzenia walki z nowo-
tworami trzeba leczyć współistniejące z nimi schorzenia 
i normalizować otoczenie chorego. Także nowotwory tyl-
ko wyjątkowo mają uwarunkowania genetyczne, jakkol-
wiek samoorganizacja genomu jądrowego daje początek 
każdemu z nich. Uniwersalny mechanizm zmiany kodu 
genetycznego komórki jest skutkiem, a nie przyczyną 
karcinogenezy. Zaś genetyczna tożsamość człowieka po-
wstaje w momencie zapłodnienia i dlatego patologiczny 
przebieg ciąży stanowi zagrożenie onkologiczne dotyczą-
ce nie tylko narządów płciowych(10–12,15,25,26).
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