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WADY LETALNE A STATUS ONTYCZNY PLODU LUDZKIEGO

Kultura Zachodu, ktora w dobie rewolucji obyczajowej przyjeta
w obszarze moralnosci profil relatywistyczny, tolerancyjny i permisywny,
uruchomila na skal¢ powszechng — obejmujaca cate spoleczenstwa — zjawi-
sko rOwni pochylej, polegajace na sukcesywnym obnizaniu standardow mo-
ralnych 1 akceptacji tego, co przez wieki traktowano jako intrinsece malum.
Proces ten dotyczy nie tylko drugorzednych kwestii moralnych, ale takze
wartosci 1 postaw o charakterze fundamentalnym.

Jednym ze skutkow powyzszych tendencji jest niemal powszechna
legalizacja aborcji, wzmacniana przez stale proby poszerzania jej zakresu
oraz inicjatywy zmierzajace do uznania jej za podstawowe prawo kobiety.
W tak laksystycznym moralnie klimacie kulturowym, zaskoczeniem dla
wielu okazat si¢ wyrok Trybunatlu Konstytucyjnego z dnia 22 pazdziernika
2020 r., ktéory prawo do aborcji ze wzgledow eugenicznych, wprowadzone
ustawowo w roku 1993, uznal za niezgodne z Konstytucjg Rzeczypospolitej
Polskiej'. Orzeczenie to wzbudzito wiele kontrowersji i emocji, odwotuja-
cych sie zwlaszcza do szczegdlnie trudnych przypadkéw wad letalnych.
Srodowiska opowiadajace sie za stusznoscia prawa do aborcji swoje nieza-
dowolenie zwrocily m.in. w stron¢ Kosciota katolickiego, ktory jednoznacz-

* W ramach panelu przewidziane byly nastepujace wystgpienia:
— ks. dr Tomasz Picur: Status ontyczny ptodu, a wady letalne;
— ks. Kamil Szpilka: Homo homini res sacra? Wartosé argumentacji filozoficznej
w dyskusji o Zyciu (nieobecny);
— ks. Wojciech Sabik: Sztuka udanej konwersacji w ,,sytuacji kryzysowej”. Jak
rozmawiaé z mlodziezq o trudnych tematach?;
— ks. Maciej Flader: Portale spolecznosciowe — wrog czy przyjaciel? Jak glosic
Ewangelie Zycia w przestrzeni internetoweyj,
— Panstwo Aneta i Rafal Chudyczowie: Posiadanie siebie w dawaniu sie-
bie. Swiadectwo zycia ojca i matki.
! Por. https://trybunal.gov.pl/postepowanie-i-orzeczenia/wyroki/art/11300-planowanie-
rodziny-ochrona-plodu-ludzkiego-i-warunki-dopuszczalnosci-przerywania-ciazy
(dostep: 6.07.2021).
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nie broni prawa do zycia dzieci poczgtych, bez wzgledu na ich kondycje¢
zdrowotng.

Czym wobec tego Kosciol uzasadnia swoje stanowisko i dlaczego tak
mocno kontrastuje ono z wieloma wspotczesnymi poglagdami na temat war-
tosci ludzkiego zycia 1 prawa do jego ochrony? Czy rzeczywiscie aborcja
jest shusznym i jedynym mozliwym wyjsciem w przypadku wad letalnych?
Warto poszukaé rzetelnej odpowiedzi na te pytania, by w dyskusji na ten
temat nie opieraé si¢ jedynie na medialnych doniesieniach czy emocjonal-
nych reakcjach.

1. Wady letalne — pytanie o granice ludzkiej natury

Defekty letalne ($miertelne) to powazne zaburzenia rozwojowe ptodu,
prowadzace do jego Smierci na etapie prenatalnym badz bezposrednio po
narodzeniu, w fazie noworodkowej. Mimo intensywnego postgpu, wspolcze-
sna medycyna nie dysponuje metodami skutecznej terapii tak glebokich de-
formacji, zatem rokowania dotyczace mozliwosci przezycia s3g jednoznacz-
nie negatywne?. Plody obarczone tymi defektami okresla si¢ jako nieprzysto-
sowane do Zzycia, a postgpowanie z urodzonymi polega jedynie na zastoso-
waniu mozliwych form udzielenia wsparcia®>. W praktyce klinicznej do naj-
bardziej typowych przykladow wad letalnych nalezg: anencefalia (bezmdz-
gowie), trisomia 18 (zesp6l Edwardsa) oraz agenezja nerek®.

Z perspektywy antropologicznej szczegdlnie czesto dyskutowanym
przypadkiem jest anencefalia. Jest to powazna malformacja ptodu, dotykajg-
ca statystycznie 1/1000 pocze¢l. Cechuje si¢ brakiem sklepienia czaszki,
skory glowy oraz struktur moézgowych. Najci¢zszym jej przypadkiem jest
bezmozgowie calkowite (anencephalia totalis), ktébremu towarzyszy akrania
oraz brak pecherzykéw wzrokowych — bezocze. Wada ta powstaje przed 3.
tygodniem zycia plodowego. Mogg jej towarzyszy¢ takze inne defekty, jak
np.: brak rdzenia, przepukliny oponowo-rdzeniowe, agenezja nadnerczy,
przysadki, tarczycy, nerek, wady konczyn. Cechy charakterystyczne okresla-
jace wyglad ptodu anencefalicznego to: brak pokrywy czaszkowej, otwarte
mozgowie pokryte zywoczerwong mickka tkankg taczng, specyficzny obrzek

2 Por. S. Gluecksohn-Waelsch, Lethal Genes and Analysis of Differentiation,
»Science” (1963) t. 142, s. 1269-1276.

3 Por. L. Moore, Anencephaly, ,Journal of Diagnostic Medical Sonography”
(2010) nr 6, s. 286-289.

4 Por. D. Wilkinson, L. de Crespigny, V. Xafis, Ethical language and decision-
making for prenatally diagnosed lethal malformations, ,,Seminars in Fetal & Neona-
tal Medicine” (2014) nr 5, s. 306-311.
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galek ocznych, nierozwiniety odcinek szyjny”. Wspoélczynnik $miertelnosci
w przypadku tej wady wynosi 100% na etapie prenatalnym.

Lagodniejszg forma tej wady jest anencefalia cz¢sciowa. Powstaje na
nieco pézniejszym etapie zycia plodowego (migedzy 3. a 4. tygodniem), co
daje szanse, ze pldd moze posiadaé zalazki pecherzykéw wzrokowych oraz
zapoczagtkowane struktury tylomozgowia, odpowiedzialne za oddychanie
1 krazenie. Dzigki temu istnieje prawdopodobienstwo donoszenia cigzy
1 urodzenia zywego dziecka. Jak wspomniano wyzej, jego zdolnosé¢ do zycia
poza organizmem matki jest tak niska, ze Srednia przezywalnosé noworod-
kéw anencefalicznych wynosi mniej niz dobe®, a najdluzej zyjace niemowle
— niewymagajgce zadnych interwencji chirurgicznych ani podtrzymujacych
funkcje witalne — osiggneto wiek 28 miesiecy’.

W niektorych krajach anencefalia zostaje sprowadzona do s$mierci
mozgowej, co formalnie umozliwia pobranie narzadow do przeszczepu,
jeszcze zanim noworodek-dawca przestanie oddycha¢. Taka interpretacja
z naukowego punktu widzenia jest ewidentnym naduzyciem, gdyz kryterium
smierci mozgowej oznacza uszkodzenie i calkowite ustanie aktywnosci moé-
zgu, zarOwno kory (cortex cerebri), jak 1 pnia (truncus cerebri). Tymczasem
w przypadku noworodka anencefalicznego uszkodzenie moézgu jest czescio-
we 1 nie dotyczy struktur pnia, ktore sg w stanie przez pewien czas autono-
micznie podtrzymywa¢é funkcje witalne®.

2. Kryteria oceny — ambiwalentne modele bioetyki

Pytanie o status ontyczny ptodu obarczonego wadg letalng — zwlasz-
cza tak istotng z bytowego punktu widzenia, jak brak struktur mézgowych —
ma charakter nie tylko filozoficzny, ale rowniez moralny. W mysl zasady
agere sequitur esse okreslenie natury takiego plodu i1 potwierdzenie jego
przynaleznosci do okreslonej kategorii bytowej staje si¢ bowiem punktem
wyjscia do refleksji na temat dotyczacych go norm post¢epowania.

Horyzont mysli bioetycznej rozcigga si¢ obecnie miedzy dwoma rady-
kalnie odmiennymi modelami, jakimi s3: etyka swigtosci ludzkiego zycia
1 etyka jakosci zycia. W decydujacej mierze to wlasnie one wyznaczaja ogolne
standardy opieki medycznej oraz daja teoretyczne podstawy pod rozstrzygnie-
cia konkretnych przypadkéw, uznawanych za trudne czy watpliwe.

> Por. R. Angioli, V. Tambone, Anencefalico, w: Enciclopedia di bioetica
e sessuologia, red. G. Russo, Torino 2004, s. 134; L. Korniszewski, Dziecko
z zespolem wad wrodzonych, Warszawa 2004, s. 25.

® Por. Por. D. Wilkinson, L. de Crespigny, V. Xafis, dz. cyt., s. 308.

7 Por. H. Dickman, K. Fletke, R. E. Redfern, Prolonged unassisted survival in an
infant with anencephaly, ,,BMJ Case Reports”, doi: 10.1136/bcr-2016- 215986
(dostep: 7.07.2021).

8 Por. R. Angioli, V. Tambone, dz. cyt., s. 135.
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Chronologicznie pierwszym i przez cale wieki dominujagcym wzor-
cem w medycynie byla etyka swigtosci ludzkiego zycia. Termin ,,§wigtosc”
w swym podstawowym znaczeniu posiada charakter wybitnie religijny, wy-
razajac bytowa wyzszos¢ i doskonato$§¢ Boga (ewentualnie: bostw) oraz
podkreslajac specyficzng, nadprzyrodzong wartos¢ wszystkiego, co nalezy
do sfery sacrum®. Niekiedy jednak bywa uzywany rOwniez poza kontekstem
teologicznym, stajac sie wOwczas synonimem wartos$ci uznawanych za naj-
wyzsze 1 najcenniejsze. Do tej kategorii dobr nalezy bez watpienia Zzycie.
Przekonanie to posiada charakter zupelnie naturalny, zakorzeniony w naj-
glebszym egzystencjalnym doswiadczeniu, z ktoérego czerpie swa prawde
1 sit¢ nadajaca mu walor oczywistosci.

Na gruncie medycyny pierwszym kodeksem etycznym zobowigzuja-
cym lekarza do calkowitej i bezwarunkowej ochrony ludzkiego zycia jest
Przysiega Hipokratesa. Wyraza ona prze$§wiadczenie o bytowe] wyzszosci
czlowieka nad resztg Swiata stworzonego, a zatem uznanie wyjatkowej god-
nosci 1 wartosci jego zycia. Godnos$¢ ta jawi si¢ jako naturalna wilasnosc,
jednakowa dla wszystkich ludzi i niezalezna od réznic, jakie moga zachodzi¢
mi¢dzy nimi na poziomie cech akcydentalnych czy tez zewnetrznych czyn-
nikow okreslajacych ich zyciowg sytuacje.

Najbardziej doniostym przestaniem moralnym ,,Przysiegi” jest jedno-
znaczne opowiedzenie si¢ po stronie zycia — gotowos¢ do bezinteresownej
stuzby zdrowiu 1 zyciu ludzkiemu, zaangazowanie w jego promocj¢, zapew-
nienie mu pelnej ochrony od poczatku jego istnienia az do naturalnej smierci
oraz rezygnacja z wszelkich dziatan, ktore czy to ze swej natury, czy tez
z braku kompetencji lekarza, moglyby powodowac¢ szkod¢ pacjenta. Wybor
ten, mogacy shusznie uchodzi€ za swoistg ,,opcj¢ fundamentalng” catej etyki
lekarskiej, najdobitniej wybrzmiewa w kategorycznym zakazie aborcji
1 eutanazji: ,,Nikomu nie podam smiertelnego srodka, cho¢by mnie o to pro-
sil, ani tez nikomu nie bed¢ udzielat w tym wzgledzie rady; podobnie nie
bede nigdy dawatl kobiecie srodka na spedzenie ptodu”!°.

Zdumiewa¢ moze sila 1 pewnos¢, z jakg ojciec medycyny formutuje
powyzsza normg¢. Nie ulega bowiem watpliwosci, ze nie posiada ona charak-
teru jedynie dobrej rady, zachety czy propozycji do ewentualnego rozpatrze-
nia, ale jest stanowczym zakazem wspomnianych dzialan, niedopuszczajg-
cym zadnych wyjatkéw. W rozumieniu Hipokratesa nawet sluszne intencje
lekarza (wspoiczucie dla pacjenta z powodu jego cierpienia) ani tez prosba
samego chorego nie stanowig wystarczajgcej racji moggcej usprawiedliwié

° Por. B. Hiéring, Sanctificazione e perfezione, w: Nuovo dizionario di teologia
morale, red. F. Compagnoni, G. Piana, S. Privitera, Cinisello Balsamo 1990, s. 1145.
10 Por. K. Wojtowicz, Hipokrates. Przysigga lekarska, ,,Vox Patrum” 10(1990) nr
19, s. 897-898; J. Gula, Przysiega Hipokratesa: nota od ttumacza i tekst, w: W imieniu
dziecka poczetego, red. J. W. Gatkowski, J. Gula, Rzym-Lublin 1991, s. 193-197.
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interwencje medyczng prowadzaca do usmiercenia cztowieka — bez wzgledu
na to, w jakiej fazie rozwoju si¢ znajduje, jaka jest jego aktualna kondycja
oraz rokowania na przysztos€. Za rOwnie naganng i1 absolutnie niedopusz-
czalng uznaje takze jakakolwiek posrednig forme¢ wspodlpracy lekarza w po-
wodowaniu $mierci pacjenta, jak cho¢by udzielenie rady z zamiarem spro-
wokowania przedwczesnego zgonu.

Radykalizm powyzZzszych norm mozna uzasadni¢ tylko zdecydowa-
nym przekonaniem ich autora o wyjatkowej 1 niezmiennej wartosci ludzkie-
go zycia od poczecia az do naturalnej Smierci. Implicite wyrazaja one rOw-
niez prawde o jednakowym statusie bytowym czlowieka na kazdym etapie
jego istnienia — od prenatalnego az po terminalny.

Zapoczatkowana przez Hipokratesa perspektywa etyki medycznej
znalazta swoje uwznioslenie 1 dopelnienie w calej tradycji chrzescijanskiej,
nadajacej ludzkiemu zyciu walor swigtosci w znaczeniu religijnym. Teolo-
giczna antropologia 1 moralnos¢, wywodzaca si¢ z Ksi¢gi Rodzaju, zmierza
bowiem przez wieki w stron¢ pelnego objawienia wartosci ludzkiego zycia
1 bezwarunkowej jego afirmacji.

Argumentow przemawiajacych za calkowita ochrong Zzycia kazdego
cztowieka dostarcza takze filozofia personalistyczna'! oraz — co znamienne —
przedstawiciele tzw. swieckiej koncepcji swigtosci zycia. Do tych ostatnich
nalezy m.in. Ronald Dworkin, ktory nie odwolujac si¢ do istnienia Boga,
a jedynie do racjonalnej analizy rzeczywistosci, wyraza 1 uzasadnia przeko-
nanie, ze zycie ludzkie samo w sobie posiada wyjatkowa wartos¢, zastuguja-
c3 na przyznanie jej pozycji naczelnej wobec innych dobr tego §wiata'?.

Wszystkie aspekty refleksji pojawiajacej si¢ w ramach tego nurtu moz-
na sprowadzi¢ do nastgpujacych konkluzji, ktore wyznaczaja podstawowe tezy
etyki swietosci ludzkiego zycia: 1) zycie ludzkie jest swigte 1 stanowi wartos¢
uprzywilejowana wobec innych dobr tego swiata; 2) wyjagtkowa wartos¢ ludz-
kiego zycia pozostaje niezmienna od poczecia az do naturalnej smierci, bez
wzgledu na jego aktualne przymioty; 3) Zzycie biologiczne nie jest dla cztowie-
ka dobrem najwyzszym, ale stanowi dobro podstawowe, na fundamencie kt6-
rego urzeczywistniajg si¢ wszystkie inne wartosci, stad tez nikt nie ma prawa
go niszczy¢; 4) czlowiek nie jest absolutnym panem Zycia — ani swojego, ani
bliznich (zasada niedysponowalnosci); 5) we wszystkich dzialaniach nalezy
uwzgledniad i respektowacé dobro osoby jako calosci (zasada integralnosci).

Etyka $wietosci ludzkiego Zzycia doprowadzila do uznania zdrowia
i zycia za wartos¢ autoteliczng medycyny, co znajdowato jednoznaczne po-

11 Por. I. Dec, Personalizm, w: Powszechna encyklopedia filozofii, red. A.
Maryniarczyk i in., t. 8, Lublin 2007, s. 123-127.

12 Por. R. Dworkin, Life’s Dominion. An Argument about Abortion, Euthanasia,
and Individual Freedom, New York 1994, s. 68-84.
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twierdzenie we wszystkich niemal kodeksach etyki lekarskiej 1 przyrzecze-
niach skladanych przez pracownikéw stuzby zdrowial>.

Na przeciwleglym biegunie refleksji bioetycznej sytuuje si¢ etyka ja-
kosci zycia, zbudowana na fundamentach utylitaryzmu i radykalnego biolo-
gizmu. Klasyczny utylitaryzm glosi, ze ostatecznym celem ludzkich dazen
jest przyjemnos¢ (Jeremy Bentham, 1748-1832) lub szczescie (J. S. Mill,
1806-1873). Naczelng norma etyki jest tu zasada uzytecznos$ci: jak najwigce]
szczescia dla jak najwiekszej liczby osob. Jesli zatem jakie$§ dzialanie stuzy
skutecznej realizacji powyzszych celéw, czyli jest prawdziwie uzyteczne,
nalezy je uznac za stuszne. Taki czyn jest juz nie tylko akceptowalny moral-
nie (usprawiedliwiony), ale co wiecej — staje si¢ powinnoscig. Warto zazna-
czyC, ze szcze$cie jest tu rozumiane jako ogdolny dobrostan potwierdzony
przez pozytywne samopoczucie (uczucia radosci, satysfakcji, zadowolenia
itp.). Jest to wiec stan wolny od bdlu, cierpienia i przykrosci'®.

W medycynie utylitaryzm skutkuje przyjeciem zasady tzw. minimak-
su: minimum strat — maksimum korzysci'>. Cho¢ w okreslonych przypad-
kach jej zastosowanie wydaje sie¢ jedynym mozliwym rozwigzaniem (do
takich nalezg np. dylematy moralne, z ktérych nie ma jednoznacznie dobre-
go wyjscia), to jednak w wielu sytuacjach bedzie prowadzi¢ do rezygnacji
z ratowania zycia, ktore zostanie uznane za niewarte dalszej ochrony.

Druga fundamentalng przestanka etyki jakosci zycia jest skrajny bio-
logizm. Koncepcja ta, przyjmujac jednostronnie materialistyczng antropolo-
gie, postrzega czilowieka w sposdb wylacznie fizykalny. Taka interpretacje
nadaje réwniez specyficznie ludzkim fenomenom psychicznym i duchowym,

I13°W przyrzeczeniu lekarskim znajdujemy zapis: ,,Przyrzekam stuzy¢ zyciu

1 zdrowiu ludzkiemu”. W art. 2 Kodeksu Etyki Lekarskiej czytamy: ,,l. Powolaniem
lekarza jest ochrona Zzycia 1 zdrowia ludzkiego, zapobieganie chorobom, leczenie
chorych oraz niesienie ulgi w cierpieniu; lekarz nie moze postlugiwacé si¢ wiedza
1 umieje¢tnoscig lekarska w dzialaniach sprzecznych z tym powolaniem; 2.
Najwyzszym nakazem etycznym lekarza jest dobro chorego — salus aegroti suprema
lex esto. Mechanizmy rynkowe, naciski spoteczne i wymagania administracyjne nie
zwalniaja lekarza z przestrzegania tej zasady”. W przyrzeczeniu pielegniarek
natomiast znajdujemy stwierdzenie: ,,Z glebokim szacunkiem i czcig przyjmuj¢
nadany mi tytul pielggniarki/potozne; 1 uroczyscie przyrzekam: 1. Sprawowac
profesjonalng opieke nad zyciem 1 zdrowiem ludzkim (...)””. Natomiast w punkcie 2.
czescl ogolnej aktualnego kodeksu: ,,Czynnosci zawodowe pielegniarki/potoznej nie
mogg shuzy¢ aktom bezprawnym ani tez powodowa¢ szkdéd dla zdrowia ludzkiego™;
w punkcie 6: ,Pielegniarka/potozna dziala zawsze w interesie swych pacjentow
szczegbOlnie tam, gdzie ich zycie i zdrowie moga by¢ zagrozone” (por. B.
Dobrowolska, Wprowadzenie do medycznej etyki troski, Bydgoszcz 2010, s. 23).

143, S. Mill, Uwylitaryzm, w: tenze, Utylitaryzm. O wolnosci, Warszawa 2005,
s. 10; R. Ludwikowski, J. Wolenski, J. S. Mill, Warszawa 19979, s. 79.

I35 Por. B. Dobrowolska, Wprowadzenie do medycznej etyki troski, Bydgoszcz
2010, s. 69.
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uznajac, ze cztowiek nie rézni si¢ co do natury od swiata przyrody ozywio-
nej, gdyz jest tylko lepiej zorganizowang formg materii.

Wedhug tego modelu zycie ludzkie samo w sobie nie znaczy wiecej
niz zycie zwierzat, gdyz zachodzi tu réznica jedynie gatunkowa, a nie jako-
sciowa. Wartos¢ ludzkiego zycia jest zmienna i proporcjonalna do jego aktu-
alnej jakosci (ta sama zasada dotyczy rOwniez zycia zwierzat), ktora okresla
si¢ na podstawie parametrOw uznanych za istotne. Cho¢ rézni autorzy for-
mulyjg je w nieco odmienny sposob, najczescie] model ten przyjmuje naste-
pujace kryteria jakosci zycia: samoswiadomos$¢, rozumienie przesztosci
1 przysztosci, zrOwnowazenie emocjonalne, zdolnos¢ panowania nad soba,
umiejetnosc troski o innych, poznawcza ciekawos¢ swiata (J. Fletcher); nie-
zaleznosci od otoczenia 1 samodzielno$s¢ w spelnianiu podstawowych czyn-
nosci, jak: zdobywanie pozywienia, spozywanie positkow, ubieranie sie,
wykonywanie zabiegéw higienicznych (E. Shelp); potencjalna zdolnos¢ do
ludzkich relacji (R. A. McCormick); relacja miedzy medyczng kondycja
pacjenta a mozliwos$cia realizacji istotnych dla niego celow (J. Walter)'®.

Jednostka, ktora nie spelia powyzszych kryteriow na odpowiednio
wysokim poziomie, mimo 1z z biologicznego punktu widzenia jest czlowie-
kiem, to jednak pod wzgledem ontyczno-etycznym nie jest osobg, a co za tym
1dzie — nie przyshluguja jej specyficznie osobowe prawa, w tym prawo do
ochrony zycia. Natomiast — zdaniem przedstawicieli tego nurtu — status osoby
nalezy przyzna¢ przynajmniej niektorym gatunkom zwierzat, wykazujgcym
wspomniane zdolnosci'’. To za$ prowadzi w etyce do rewolucji, ktéra mozna
stresci¢ w nastepujacy sposob: ,,Mozemy zasadnie twierdzié, ze pewne cechy
istoty zywej nadaja jej zyciu wigkszg wartosc, lecz jesh tak, to zycie niekto-
rych zwierzat jest na pewno cenniejsze niz zycie niektorych ludzi. Na przyktad
szympans, pies czy Swinia, majg bardziej rozwini¢tg swiadomos¢ 1 wieksza
zdolnos¢ nawigzywania istotnych relacji z innymi niz powaznie uposledzone
niemowle lub osoba z ciezkim otgpieniem starczym. Jesli wiec przyjmiemy, ze
te wlasnie cechy stanowig podstawe prawa do zycia, musimy rowniez uznac,
ze te zwierzeta maja roéwne lub wigksze prawo do Zzycia od ludz1 powaznie
uposledzonych lub cierpigcych na demencje!®”.

W swietle powyzszych sformulowan, staje si¢ jasne, ze biologistycz-
ny materializm prowadzi do dewaluacji ludzkiego Zycia 1 samego cztowie-
czenstwa. Bedaca jego nastepstwem depersonalizacja otwiera niemal nieo-
graniczone mozliwosci selekcji 1 manipulacji czlowiekiem. Wartos¢ ludz-
kiego zycia staje si¢ wielkoscig wzgledna i Zadne kryteria, ktére maja cha-

16 Por. T. Biesaga, Jakos¢ zZycia, w: Encyklopedia bioetyki. Personalizm
chrzescijanski, red. A. Muszala, Radom 2007, s. 269-270.
I7P. Singer, O zyciu i Smierci. Upadek etyki tradycyjnej, Warszawa 1997, s. 199-200.
18 Tenze, Wyzwolenie zwierzqt, Warszawa 2004, s. 53-54.
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rakter umowny i1 moga by¢ dowolnie formulowane, nie gwarantujg stalej
jego ochrony.

3. Kategoria bytowa i prawo do zycia plodu z wadg letalng

Kontrowersje wokol wyroku uznajacego aborcje eugeniczng za
sprzeczng z Konstytucjag Rzeczypospolitej Polskiej wynikajg w istocie z oczy-
wistego konfliktu, jaki zachodzi miedzy wartosciowaniem ludzkiego Zycia
w perspektywie jego swigtosci a postrzeganiem go w kategoriach wylgcznie
jakosciowych. Ta druga opcja, dominujgca obecnie w wielu kregach akade-
mickich, w odniesieniu do powaznych wad plodu przyjmuje nastepujace sta-
nowisko: ,,wyobrazmy sobie, ze, jak niekiedy si¢ zdarza, dziecko rodzi si¢
z rozleglym 1 nieodwracalnym uszkodzeniem moézgu. Uszkodzenie jest tak
powazne, ze nigdy nie bedzie ono czyms$ wigcej niz «ludzkg roslina», pozba-
wiong zdolnosci mowienia, rozpoznawania innych, samodzielnego dziatania,
samoswiadomosci. Wiedzac, ze nie ma zadnej nadziei na poprawe, i nie chcac
wydawac rokrocznie tysiecy dolarow na wilasciwg opieke nad dzieckiem lub
stara¢ si¢ o pienigdze z zasobow publicznych, rodzice prosza lekarzy, aby
bezbolesnie pozbawili je zycia. Czy lekarze powinni spelié te prosbe?!®”.
Odpowiedz, sformulowana przez tego samego autora, brzmi jednoznacznie:
,»Wolni od krgpujacych wiezow religijnych, mamy nowa swiadomosc¢ tego,
kim jestesmy i1 z kim jestesmy spokrewnieni, tego, ze roznica mig¢dzy nami
1 innymi gatunkami jest niewielka. (...) Przyjecie tej nowej wizji zmieni na
zawsze sposOb podejmowania decyzji o charakterze moralnym dotyczacych
i1stot zywych, ktore wprawdzie nalezag do naszego gatunku, lecz brak im zdol-
nosci umystowych, jakie majg niektore istoty innych gatunkéw. Dlaczego
mamy uwazac zycie anencefalicznego dziecka ludzkiego za sSwigte 1 nietykal-
ne, a beztrosko zabija¢ pawiana, by pobra¢ jego narzady??°.

Jakosciowa klasyfikacja wartosci ludzkiego Zzycia prowadzi zatem
najpierw do depersonalizacji jednostek niespelniajacych wskazanych kryte-
riow, a w konsekwencji do usprawiedliwienia czy wrecz imperatywu po-
zbawienia ich zycia. Uzasadnia to zarowno dobrem ogétu, jak tez dobrem
indywidualnym samych chorych, uznajac, ze $mier¢ jest dla nich rozwigza-
niem bardziej korzystnym niz zycie obarczone tak powaznym cierpieniem:
,.W okolicznosciach, w ktorych nie istnieje mozliwos¢ Zzycia prawdziwie
ludzkiego, prawo do przezycia fizycznego traci swoja racje, zatem litosciwe
zakonczenie tego zycia jest akceptowalne, a nawet obligatoryjne”?!.

Etyka jakosci zycia ma charakter nie tylko utylitarny, ale rowniez
wybitnie eugeniczny. Zawarta w niej logika staje si¢ linig argumentacyjng

19 Tamze, s. 52.
20 Tenze, O zZyciu i Smierci. Upadek etyki tradycyjnej, dz. cyt., s. 200-201.
2 H. D. Aiken, Life and the Right to Life, New York 1973, s. 173.
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dla licznych dzialan selektywnych, majacych na celu eliminacj¢ jednostek
uznanych za slabe, nieprzystosowane lub zbyt kosztowne w utrzymaniu.
Wyrazem tego byl takze obowigzujacy w Polsce przez wiele lat zapis praw-
ny, legalizujacy tzw. aborcj¢ eugeniczna.

Natomiast etyczna perspektywa swigtosci ludzkiego Zzycia, bedaca
wyrazem rzetelnej refleksji rozumowej nad fenomenem cztowieka 1 owocem
antropologii zawarte] w Objawieniu, prowadzi do afirmacji kazdego ludz-
kiego zycia, jako obdarzonego wewne¢trzng wartoscig. Wigze si¢ ona Scisle
z godnoscig osobowa przystugujacag kazdemu czilowiekowi z racji samej
natury, w zwigzku z czym jest dobrem nieutracalnym i niezbywalnym, nie-
zaleznym od aktualnej kondycji, przymiotow, mozliwosci rozwoju czy ro-
kowan na przyszlo§é?2.

Sformulowana przez Boecjusza definicja osoby — persona est naturae
rationalis individua substantia — rOwniez wyraza przekonanie, ze sama jed-
nostka nie musi aktualnie posiadac 1 urzeczywistnia¢ wszystkich specyficz-
nie osobowych sprawnosci (fizycznych, psychicznych, duchowych), gdyz
faktorem decydujacym o statusie osobowym jest jej przynaleznos¢ do natury
rozumnej®’. Na nature za$§ — zgodnie z koncepcja Arystotelesa — wskazuje
samo jej poczecie i istnienie w ramach gatunku ludzkiego?*.

Zycie i godno$é tak pojetej osoby otoczone sg catkowita i bezwarun-
kowa ochrong zaréwno przez prawo moralne objawione, jak tez przez prawo
naturalne. Aksjologiczna konsekwencja prawa domaga si¢, by prawo stano-
wione pozostawalo z nimi w zgodzie, gdyz tylko wtedy zyskuje ono moc
zobowigzujaca w sumieniu (por. Dz 5, 29).

*k %k k

Wyrok Trybunahi Konstytucyjnego uznajacy aborcj¢ eugeniczng za
niezgodng z Konstytucjg Rzeczypospolitej Polskiej znajduje swoje moralne
podstawy w prawie naturalnym 1 tradycji chrzescijanskiej, stanowigcej du-
chowy fundament rodzimej kultury. Decyzja ta jest krokiem w strong¢ pelne;j
realizacji artykulu 38. Konstytucji, zgodnie z ktorym ,,Rzeczpospolita Polska
zapewnia kazdemu czlowiekowi prawng ochron¢ zycia”. Tylko prawo oparte
na etyce swigtosci ludzkiego zycia gwarantuje wszystkim obywatelom po-
czucie bezpieczenstwa i ochron¢ w kazdych okolicznosciach. Jest to o tyle
istotne, ze pelne poszanowanie ludzkiego Zycia, nie pozostawiajgce miejsca
na wyjatki, jest jednym z najbardziej wiarygodnych i przekonujacych kryte-
riow autentycznego humanizmu.

22 Por. M. Machinek, Zycie w dyspozycji czlowieka. Wybrane problemy etyczne
u poczqgtku ludzkiego zZycia, Olsztyn 2004, s. 23.

23 Por. A. Rigobello, Persona. Dimensioni filosofiche, w: Enciclopedia di bioeti-
ca e sessuologia, red. G. Russo, Torino 2004, s. 1354.

24 Por. L. Palazzani, Persona e bioetica, w: Enciclopedia di bioetica e sessuolo-

gia, red. G. Russo, Torino 2004, s. 1358.
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