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Wprowadzenie

Statystyki potwierdzaja, iz co 5. malzenstwo w Polsce zmaga si¢ z bolesnym
dramatem nieptodnos$ci. Niezaspokojone pragnienie posiadania dziecka kieruje czg-
sto malzonkoéw do gabinetow ginekologicznych, gdzie dowiaduja sig, ze jest ,,cudow-
ny” §rodek zaradczy: zaptodnienie in vitro. Obecnie zyje na $wiecie ok. 2,5 miliona
0s0b, ktore przyszty na §wiat wlasnie w ten sposob. Jednak sztucznie wspomagana
prokreacja wywoluje wiele emocji, kontrowersji moralnych oraz jest tematem wie-
lu debat polityczno-spotecznych. Podnoszone sa argumenty, ze procedury in vitro
stanowia wrecz ,,produkcje cztowieka na zamowienie”, jak mebli, samochodu czy
innych przedmiotéw codziennego uzytku. Kos$ciot zdecydowanie sprzeciwia si¢ tej
metodzie sztucznego rozrodu jako apersonalnej. W swoim nauczaniu akcentuje, iz
ta procedura, cho¢ ukierunkowana na osiggniecie szlachetnego celu (poczgcie i na-
rodzenie dziecka), w istocie jest gleboko niemoralna. Narusza ona bowiem ludzka
godnos¢, zardbwno samych rodzicow - poprzez zastapienie intymnego i gleboko per-
sonalistycznego aktu matzenskiego dzialaniami technicznymi, jak i godno$¢ dziecka
poczetego - poprzez zastosowanie wobec niego takich praktyk, jak selekcja, trans-
fer, zamrazanie i odmrazanie oraz przetrzymywanie w bankach ludzkich embrionow
(w tzw. dewarach). Podczas tych procedur ogromna ilos¢ poczgtych, ale tzw.
,hadliczbowych” istot ludzkich ginie (wedtug danych z r6znych osrodkéw nawet od
60-80%). Przemilczane sg rowniez rzetelne informacje medyczne na temat skutecz-
nosci tej metody oraz jej groznych skutkow ubocznych dla kobiet. Nalezy wreszcie
wprost stwierdzi¢, ze metody sztucznej rozrodczosci nie maja charakteru terapeu-
tycznego. Lekarze nie leczag bowiem dysfunkcji nieptodnego organizmu, lecz kreuja
zycie w laboratoryjnych warunkach. Po urodzeniu dziecka poczetego metoda in vitro
para matzenska nadal pozostaje nieptodna.

Czy zaplodnienie in vitro jest dla bezptodnych par matzenskich jedyna droga
spelnienia nadziei na urodzenie wlasnego dziecka? Czy nie ma dla niego zadnej alter-
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natywy? Otoz, alternatywa jest i nosi nazwe: naprotechnologia. Warto zatem poznaé
jej historie oraz dynamiczny rozwoj, zapoznac si¢ ze stosowanym w tej terapii sche-
matem diagnostyczno-terapeutycznym, a takze postawic pytanie o jej moralnos¢.

Geneza i rozwdj naprotechnologii

W lipcu 1968 roku Pawet VI wydat encyklike Humanae vitae', w ktorej jedno-
znacznie przedstawit poglady Kosciota katolickiego na temat antykoncepcji i aborcji.
Papiez podkreslit w tym dokumencie, ze zardwno antykoncepcja, jak i aborcja, nisz-
czg personalistyczng oraz teologiczng prawdg o matzenstwie i rodzinie. To wlasnie
encyklika Humane vitae sktonita woéwczas mtodego studenta medycyny Thomasa W.
Hilgersa do rozpoczgcia poszukiwan moralnie akceptowalnej medycyny rozrodu?.
Zanim encyklika sie ukazatla, spodziewatem sie, ze Kosciol w koricu zmieni podejscie
do antykoncepcji. Ale kiedy jg przeczytatem, natychmiast sie nawrocitem — wspomina
przyszty pionier naprotechnologii’.

Szczegolnie mocno uderzyt go fragment encykliki zaadresowany przez Pawla
VI do ludzi nauki: Pragniemy teraz zwrocic si¢ ze stowami zachety do ludzi nauki,
ktorzy wiele mogq oddac ustug dobru matzenstwa i rodziny oraz spokojowi sumien,
jesli przez wspolny wktad swych badan bedq sie gorliwie staraé wszechstronnie wy-
jasnié¢ rozne warunki sprzyjajgce wlasciwemu regulowaniu ludzkiej rozrodczosci.
Przede wszystkim tego nalezy pragnqgé, aby — zgodnie z zZyczeniem wyrazonym juz
przez Piusa XII — medycyna zdotata wypracowac wystarczajgco pewng metode po-
prawnej moralnie regulacji poczel, opartej na uwzglednianiu naturalnego rytmu
plodnosci. W ten sposob ludzie nauki, a w szczegolnosci uczeni katoliccy, wykazq ze
swej strony, iz rzeczy majq sie tak, jak Kosciol naucza, ze mianowicie nie moze by¢
rzeczywistej sprzecznosci miedzy Boskimi prawami dotyczqcymi z jednej strony prze-
kazywania zycia, a z drugiej pielegnowania prawdziwej mitosci chrzescijanskiej (nr
24). W chwili, gdy student Thomas przeczytat te stowa, zrozumial, ze papiez kieruje
je rowniez, a moze zwlaszcza do niego. Wowczas rozpoczela si¢ jego wielka przygo-
da godzenia nauki z wiarg*.

W ten sposob Pawet VI swojg encyklikg bardzo mocno zainspirowal badania nad
ptodnoscia Thomasa W. Hilgersa. Profesor wyktada obecnie na Wydziale Potoznic-
twa 1 Ginekologii w The Creighton University School of Medicine. Uzyskat on tak-
ze dyplom The American Boad of Obsterics and Gynecology (Amerykanskiej Rady

' Pawet VI, Humanae vitae. Encyklika o zasadach moralnych w dziedzinie przekazywania zycia ludzkie-
go, [W:] W trosce o zycie. Wybrane dokumenty Stolicy Apostolskiej, red. K. Szczygiet, Tarnéw 1998,
s. 23-40.

2 Por. E. Wiater, Wstep, [w:] NaProTechnology. Ekologia plodnosci, red. E. Wiater, Krakéw 2009, s. 7.

3 A. Olcezyk, Czy ,,in vitro” ma alternatywe?”, ,,Wiadomosci Archidiecezji Czestochowskiej” 83 (2009)
nr 1-2,s. 149.

4 Por. T. Terlikowski, Robienie dzieci. Terlikowski smiato o in vitro, Radom 2011, s. 140.
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Potoznictwa i Ginekologii) w 1976 roku, a w 1988 r. — dyplom The American Board
of Laser Surgery (Amerykanskiej Rady Chirurgii Laserowej). W roku 1994 zostat
zaproszony przez Jana Pawta II do stalego czlonkowstwa w Papieskiej Akademii
Zycia. Przez pig¢ lat byt takze, wraz z zong, cztonkiem Papieskiej Rady ds. Rodziny.

Zainteresowanie, jakie u prof. Thomasa W. Hilgersa wzbudzita tres¢ encykliki
Humanae vitae, przerodzito si¢ w pasj¢ zglebiania zawartych w niej tez, a w konse-
kwencji doprowadzito do powstania nowej dziedziny, jaka jest NaProTechnology.
Dzigki badaniom profesora Hilgersa stworzono Instytut Papieza Pawta VI w Omabha,
w stanie Nebraska (USA), gdzie od 1985 r. rozwija si¢ ta nowa galaz wiedzy o zdro-
wiu prokreacyjnym kobiety”.

»Naprotechnologia” to spolszczona nazwa terminu ,,NaProTechnology®”, kto-
ry oznacza Natural Procreative Technology, czyli technologi¢ naturalnej prokreacji®.
Chociaz w Polsce najczesciej postugujemy si¢ terminem ,,naprotechnologia”, to jed-
nak - jak wspomina dr M. Barczentewicz - profesor T.W. Hilgers naciska, zeby nie
spolszczaé tej nazwy i mowic raczej o NaProTechnology®’. Dlatego tez specjalistg
zajmujacego si¢ NaProTechnology® okresla si¢ jako ,lekarza—konsultanta w zakresie
NaProTechnology®”. Dotychczas w Polsce nie bylo takiej specjalnosci medycznej,
totez trzeba dopiero ,,dopracowac” jezyk oraz ,,wypracowac” pewne wlasciwe pojecia.

Badania, ktore doprowadzity do opracowania metody naprotechnologicznej,
Thomas Hilgers rozpoczat w roku 1968, kiedy byt jeszcze studentem medycyny. Po
dziesi¢ciu latach swoich badan podjal wraz z zong decyzj¢ o zatozeniu Instytutu Pa-
pieza Pawla VI, ktorego celem statutowym sg badania naukowe i rozwijanie lecze-
nia problemow nieplodnosci w zgodzie z naukg Kosciota. Od 1985 roku, czyli od
momentu zalozenia Instytutu, opracowana przez doktora Hilgersa i jego wspotpra-
cownikow metoda diagnostyczna znana jako Creighton Model System (CrMS) lub
NaProTechnology® jest popularyzowana i stosowana nie tylko w USA, ale rowniez
w innych krajach, m.in. w Irlandii, Tajlandii, Chorwacji, Wielkiej Brytanii, Holandii,
Stowacji, Francji oraz w Polsce?®.

Owoce 25-letniej pracy Instytutu, swoje badania i dziatalno$¢ edukacyjna, dr
Hilgers przedstawit Ojcu Swietemu Janowi Pawtowi II dnia 18 czerwca 2001. Wy-
powiedzial wowczas stowa: Podczas tych lat, kiedy my prowadzilismy nasze bada-
nia i rozwijalismy program edukacyjny, Ty myslates i nauczates w sposob, ktory byt
historycznie wyjgtkowy. [...]. Posuwalismy sie do przodu smiato, czasem z niema-
tymi trudnosciami, poniewaz wspolczesne spoleczenstwo nadal nie rozumie tego,
co Kosciol probuje powiedzieé. Podczas gdy jest on czesto wyszydzany za swoje
podejscie do antykoncepcji, sterylizacji, aborcji czy zaptodnienia in vitro, my po-
kazalismy, ze nauczanie, ktore proponuje ma przewage nad sztucznym podejsciem

5 Por. K. Szyncel, Sztuczne zaplodnienie. Jesli nie in vitro, to co?, Krakow 2010, s. 57.
¢ Spotyka si¢ rowniez na jej okreslenie terminy NaPro i NPT.

" Nalezy zapisywac ja z ® lub ™, gdyz jest to zastrzezona nazwa.

8 Por. E. Wiater, art. cyt., s. 8.
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do reprodukcji, gdyz utrzymuje moralng integralnosé ludzkich decyzji, szanuje ich
godnos¢, jednos¢ matzenstwa i rodziny. W rzeczywistosci bylismy zaszczyceni [...]
obserwacjq zdrowia kobiety z tradycyjnej, jak i z nowej perspektywy Creighton Mo-
del FertilityCare™System. ByliSmy w stanie wprowadzi¢ strategie, ktore poprawity
naszq zdolnos¢ do oceny istniejgcych problemow medycznych, a w konsekwencji do
ich leczenia. 1 dodat do tych stow osobista deklaracje: Wierze, ze NaProTechnology®
Jjest ucielesnieniem teologii ciata w sensie praktycznym oraz z perspektywy medycyny
i zdrowia. Wszyscy chcielibysmy Tobie [Janowi Pawtowi Il — przyp. autora] bardzo
podziekowac za nadzwyczajne przewodnictwo podczas Twojego pontyfikatu, za pra-
ce u podstaw oraz za fundamenty dla przysztosci Kosciota i ludzkosci. [...] Mamy
nadzieje, ze nasza praca cho¢ w malym stopniu moze byé wsparciem dla Kosciola®.

Dr T. J. Hilgers nalezy niewatpliwie do tych lekarzy, ktorych warto darzy¢ wy-
sokim uznaniem, ktorzy w petnieniu swojej misji lekarskiej ponad wszelkg korzysé
przenosza to, czego wymaga od nich chrzescijanskie powotanie. Podczas swojej prak-
tyki niezachwianie trwat on w zamiarze popierania tych rozwigzan, ktére zgadzaja
si¢ z wiarg i rozumem, nierzadko bedac narazonym na krytyke ze strony srodowiska
lekarskiego. Dzigki temu stal sie¢ §wiadkiem nadziei na lepsze jutro (por. HV 27).

Naprotechnologia wcigz si¢ rozwija. W USA dziata obecnie 215 centrow Fertili-
ty Care, w Irlandii — ok. 40. Na swiecie jest ok. 500 lekarzy, ktorzy ukonczyli studium
w zakresie NaPro, wigkszo$¢ z nich w krajach anglojezycznych: USA, Australii, Ir-
landii, Wielkiej Brytani, ale takze na Tajwanie. W Europie pracuje okoto 40 lekarzy
po specjalnych szkoleniach. Na poczatku kwietnia 2009 roku w Niemczech otwarta
zostala pierwsza w tym kraju klinika naprotechnologii. Pozostali lekarze pracujg we
Francji, Szwajcarii, Holandii, Chorwacji, Stowacji i w Polsce'’.

Koszt terapii bezptodnosci metodg NaPro, obejmujacy catosciowa opieke lekar-
ska, jest przeci¢tnie 3-krotnie nizszy niz koszt metody in vitro''. Jedna z ,,natural-
nych klinik” miesci si¢ w Galway (Irlandia). Jej zatozyciel, doktor Phil Boyle, jest
uczniem profesora Hilgersa. Dzigki leczeniu NaPro w Galway u doktora Boyle’a na
$wiat przyszto juz ponad 800 dzieci'>.

Promotorem tej nowej metody w leczeniu nieptodnosci w Polsce jest zatozyciel,
a zarazem przewodniczacy Fundacji MaterCare w Polsce®, prof. dr hab. Bogdan

° Por. T. W. Hilgers, Basic Teaching Skills, Omaha 2002, s. 13-14.

10 Por. Naprotechnologia w Polsce i na swiecie, [w:] http://www.naprofamilia.pl (23.11.2014).

'Np. stosujac naprotechnologi¢ pacjent w Irlandii zaptaci §rednio 1.000 euro, przy czym cena zalezy od
ilo$ci wizyt, na jaka powinien si¢ zgtosi¢. Tymczasem koszt procedur ,,in vitro” wynosi tam $rednio
3.200-3.500 euro. Informacja podana za: http://rodzina.informacje.int.pl/ Wmawiali-nam-ze-jedyna-
szansa-jest-in-vitro-Naprotechnologia-n158.html (z dnia 17.11.2014).

12 Por. A. Olczyk, art. cyt., s. 153.

13 Fundacja MaterCare Polska jest organizacja non-profit, ktora zrzesza i wspiera katolickich gineko-
logow-potoznikéw w ich dziataniach w obronie godnosci cztowieka i shuzbie zyciu. W Radzie Fun-
dacji zasiadaja lekarze: prof. Jan Oleszczuk, prof. Michat Troszynski, prof. Marian Gabry$ oraz dr
Antoni Marcinek.
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Chazan, ginekolog-potoznik, byty dyrektor Szpitala Ginekologiczno-Potozniczego
Sw. Rodziny w Warszawie'¢. Funkcjonuje tam punkt koordynacyjny Krajowego Ze-
spolu Promocji Naturalnego Planowania Rodziny'®. Aktywna propagatorka metod
NaPro Technologii jest rowniez Maria Srodon, dyrektor wykonawczy MaterCare
na Europe Wschodnia. Do zwolennikéw naprotechnologii nalezy zaliczy¢ przede
wszystkim dr. Tadeusza Wasilewskiego z Biategostoku (zatozyciela w 2009 roku
pierwszej w Polsce kliniki naprotechnologii — NaProMedica), dr. Macieja Barczen-
tewicza z Lublina (jako lekarz specjalista potoznik i ginekolog, cytolog i ultrasono-
grafista, odbyt w Irlandii staz w dziedzinie NPT; jest prezesem Fundacji ,,Instytut
Leczenia Nieptodno$ci Matzenskiej im. Jana Pawta 11”°), dr. Piotra Klimasa (pracuje
w Przychodni ,,Babka Medica”) oraz dr. n. med. Ewe Slizien-Kuczapska z Warszawy.
W sumie, w Polsce, metodami NaPro zajmuje si¢ 13 lekarzy oraz 21 instruktorow!.

Schemat diagnostyczno—terapeutyczny stosowany w naprotechnologii

NaProTechnology® polega na kompleksowym wykorzystaniu najnowoczesniej-
szych osiggnie¢ medycyny oraz chirurgii we wspolpracy z naturalnym cyklem men-
struacyjnym kobiety'’. Leczenie naprotechnologiczne nie pomija, oczywiscie, osoby
mezczyzny. NaProTechnology® rozaumiana jest jako wspolpraca z naturalnym po-
tencjatem rozrodczym (plodnos$cia) pary, by osiagna¢ optymalna jego funkcjonal-
no$¢. Jest ona pomocna w diagnostyce oraz leczeniu nieptodnosci przy jednocze-
snym poszanowaniu godnosci kobiety, malzenstwa i majacego poczaé si¢ dziecka.
Jest to pierwsza procedura, ktora taczy naturalne metody rozpoznawania ptodnosci
z monitorowaniem i podtrzymywaniem zdrowia rozrodczego kobiet'®.

NaProTechnology® znacznie wykracza poza zakres naturalnych metod rozpo-
znawania plodnos$ci. Na podstawie obserwacji w ,,Modelu Creightona” mozna trafnie
wyznacza¢ okresy ptodnos$ci i nieptodnosci w cyklu miesigcznym, ale takze moni-
torowac i ocenia¢ stan zdrowia ginekologicznego kobiety'®. Co cieckawe, leczenie
zgodnie z zalozeniami naprotechnologii, tak zachowawcze, jak i chirurgiczne, jest

14 Powotujac si¢ na klauzule sumienia, prof. Chazan odmowit 25-letniej matce wykonania aborcji nie-
odwracalnie uszkodzonego ptodu (poczgte metoda in vitro niemowle, prawdopodobnie chtopiec,
zmarto po 10. dniach w warszawskim Szpitalu Bielanskim). Poszkodowana zlozylta skarge do wi-
ceprezydenta Warszawy i zapowiedziata ztozenie oskarzenia w prokuraturze. W rezultacie, 3 lipca
2014 Narodowy Fundusz Zdrowia natozy? karg 70 tysigcy ztotych na jego szpital, a 21 lipca prof.
Chazan zostal zwolniony z funkcji dyrektora przez prezydent Warszawy, Hanne Gronkiewicz-Waltz.

15 Por. M. Stawarska, Lekarze takze bedq sig¢ uczy¢, ,Nasz Dziennik” (2007) nr 28, s. 1 i 3.

16 Por. M. Cholewinska, W zgodzie z naturg, ,,Nasz Dziennik” (2007) nr 270, s. 3.

17 Por. M. Wojaczek, Naprotechnologia wyrazem troski o zdrowie, [w:] Nieplodnos¢ — zagadnienie in-
terdyscyplinarne, red. E. Lichtenberg-Kokoszka, E. Janiuk, J. Dzierzanowski, Krakow 2009, s. 43.

18 Por. A. Juszczyk, NaProTechnology, jako kompleksowe spojrzenie na plodnosé i zdrowie ginekologiczne,
[w:] Troska o cztowieka. Od naprotechnologii do pedagogiki, red. J. Siewiora, Tarnow 2010, s. 9.

19 Por. M. Srodon, Naprotechnologia — kompleksowy sposéb postepowania w leczeniu nieplodnosci
w zgodzie z kobiecq fizjologiq i godnoscig, ,,Stuzba Zyciu” 10 (2008) nr 1, s. 20-21.
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klasycznym leczeniem, ktore opiera si¢ o zalozenia medycyny wspolczesnej. Od
roku 1998 Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) okresla ,,metody naturalnego pla-
nowania rodziny” mianem ,,metod rozpoznawania ptodno$ci” (ang. Fertility aware-
ness metod). Naprotechnologia jest skorelowana z tymi metodami; zajmuje si¢ ona
naturalnym wsparciem rozrodu, rozwiazujac problemy natury ginekologiczno—pro-
kreacyjnej kobiet w ramach zintegrowanego modelu opieki medycznej. Metoda ta
skoncentrowana jest na ludzkiej ptodnosci, jej diagnozowaniu i leczeniu w oparciu
o tzw. ekologiczng ginekologie®.

NaProTechnology® zatem to procedura lecznicza, ktérg wykorzystuje si¢ w na-
stepujacych problemach zwigzanych z nieptodnoscia:

* Leczeniu nieptodnosci;

*  Bolesnym miesigczkowaniu;

e Zespole napigcia przedmiesigczkowego;

* Torbielach jajnikow;

*  Nieregularnym lub nieprawidtowym krwawieniu;

»  Zespole policystycznych jajnikow (PCO);

*  Poronieniu nawykowym;

*  Depresji poporodowe;j;

*  Przedwczesnym porodzie;

»  Zaburzeniach hormonalnych;

*  Przewleklej wydzielinie z drog rodnych kobiety;

» Innych zaburzeniach zdrowotnych?!.

K. Szyncel dodaje do tej listy zaburzenia, w ktorych NaProTechnology® jest
skuteczna. Chodzi nade wszystko o:

e Zaburzenia owulacji, diagnostyke ultrasonograficzng i laboratoryjna;

*  Hormonalng terapi¢ zastepcza;

*  Depresje¢ poporodowa;

*  Osteoporoze;

*  Choroby nowotworowe — wczesne wykrywanie i leczenie;

e Zaburzenia folikulogenezy i luteogenezy;

»  Zaburzenia funkcji tarczycy;

»  Zaburzenia podwzgorzowe, przysadkowe i jajnikowe;

*  Endometrioze;

*  Chorobg zrostowg w miednicy mniejszej;

*  Brak miesiaczki i brak owulacji;

*  Nieplodnos¢ meska®.

Owoce swojej trzydziestokilkuletniej pracy z matzenstwami, ktore szukaty u nie-
go pomocy z powodu nieptodnosci, profesor Hilgers (wraz ze wspotpracownikami)

2 Por. K. Szyncel, dz. cyt., s. 56-57.
2l Por. A. Juszezyk, art. cyt., s. 11; A. Olczyk, art. cyt., s. 151-152.
2 Por. K. Szyncel, dz. cyt., s. 60-61.
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zawart w opracowaniu o NaProTechnology® pt. Medical and Surgical Practice of
NaProTechnology (Medyczne i kliniczne aspekty NaProTechnologii). W tym wyda-
nym w 2006 roku podreczniku, na 1244 stronach, w 90 rozdziatach, opisane zostaty
najwazniejsze problemy, w zakresie ktorych NaProTechnology® sprawdza si¢ dosko-
nale od wielu lat. Zawarto tam rowniez kilka rozdziatow, ktore opisuja doswiadczenia
w leczeniu nieptodnosci w praktyce ginekologicznej i praktyce lekarza rodzinnego.

Wielu informacji na temat skuteczno$ci NaProTechnology® dostarcza opinia
wykonana na zlecenie Biura Analiz Sejmowych Kancelarii Sejmu, zgodnie z umo-
wa 1083/09/UM1 ,,NaProTechnology® - skuteczno$¢ i mozliwos¢ jej wykorzystania
w Polsce”, opracowana przez dr. Macieja Barczentewicza. Autor przytacza w niej
wyniki badan, z ktorych jasno wynika, ze wskaznik ciaz po leczeniu naprotechnolo-
gicznym w przedziatach czasowych wynosi odpowiednio:

* do 12 miesiecy — uzyskano 44% cigz;

* do 24 miesi¢cy — uzyskano 62% ciaz;

* w48 miesigcy od rozpoczecia leczenia — 71% ciaz.

* W przypadku endometriozy:

*  45% cigz w 12 miesigcy;

*  65% cigz w 24 miesiace;

*  78% ciaz w 36 miesiecy.

* W przypadku zespotu policystycznego jajnikow:

*  40% ciaz po 12 miesigcach;

*  65% ciaz po 24 miesigcach;

e do 90% cigz po 48 miesigcach®.

Dr M. Barczentewicz pisze, ze sposrod matzenstw leczonych NaProTechnolo-
gy®, ktorym nie udato si¢ pomoc, 74,6% zdecydowato si¢ na adopcje dziecka. Prze-
cietny wskaznik skutecznos$ci tej metody dla malzenstw, ktore wezesniej bezskutecz-
nie staraty si¢ o dziecko, wynosi od 40% do 60%. Wskaznik ten spada do 20-30%
w przypadku par, ktére przeszty kilka nieudanych prob zaptodnienia in vitro, nie-
mniej jednak wiele takich par leczonych jest naprotechnologicznie z powodzeniem?.
Wskaznik ten wzrasta natomiast do 80% w przypadku par, ktore doswiadczyty na-
wykowych poronien. NaProTechnology® okazuje si¢ 2,67 razy bardziej skuteczna
niz in vitro dla endometriozy, 2,36 razy dla PCOS (zespot policystycznych jajnikow)
i 1,41 razy skuteczniejsza dla niedroznosci jajowodéw. Udato si¢ rowniez pomoc
okoto 30% par po niepowodzeniach technik wspomaganego rozrodu®.

Warto w tym kontekscie przytoczy¢ stowa, jakie na tamach ,,Sunday Times”
z 26 lipca 2009 roku wypowiedziat dr Sami David, lekarz stosujacy metody in vitro.
Zauwazyl on mianowicie, ze jedna na szes¢ par cierpi na nieptodnosé, jedna na

2 Por. M. Barczentewicz, NaProTechnology®. Skuteczno$¢ i mozliwos¢ wykorzystania w Polsce
(opinia zlecona przez Biuro Analiz Sejmowych), Warszawa 2009, s. 88.

2 Por. A. Juszezyk, art. cyt., s. 11.

2 Por. M. Barczentewicz, dz. cyt., s. 91.
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osiemdziesigt ma dziecko z in vitro, natomiast 50%, czyli potowa kobiet probujgcych
in vitro wcale go nie potrzebuje — moze zajs¢ w cigze w sposob naturalny®®. Podkreslit
on jednoczesnie, ze zdecydowana wigkszo$¢ lekarzy, ktorzy zajmuja si¢ metodami
wspomaganego rozrodu nie interesuje si¢ diagnostyka nieptodnych par malzenskich,
ale zbyt szybko klasyfikuje je do in vitro?’.

A. Juszczyk przytoczyla w swojej pracy dane, pochodzace z Irlandii, gdzie
w latach 1998 — 2002 do kliniki w Galway zgtosito si¢ 1.239 par malzenskich, do-
tknietych problemem nieptodnosci. Sredni wiek kobiet wynosit 35,8 lat, a $rednia
dtugo$¢ trwania nieptodnosci 5,6 roku. Sposrod tych par 33% wcezesniej poddato
si¢, bezskutecznie, technikom sztucznego rozrodu. Szcze§liwymi rodzicami z tych
1.239 matzenstw zostato 52%, z tej liczby tylko 3% po wcze$niejszym nieudanym in
vitro®. Warto wzia¢ pod uwage fakt, ze metoda ta nieustannie si¢ rozwija i pojawiaja
sie nowe mozliwo$ci diagnostyki i leczenia®.

NaProTechnology® oferuje zarowno leczenie farmakologiczne, jak i chirurgicz-
ne, ktore jednak scisle harmonizuje z uktadem rozrodczym kobiety. To potaczenie
rzetelnej 1 fachowej wiedzy o fizjologii kobiety z praktyka ginekologiczng. Punktem
wyjscia w tej metodzie jest respektowanie cyklu miesiecznego kobiety z jednocze-
snym podmiotowym traktowaniem pary matzenskiej, ktora pragnie mie¢ dziecko,
lecz boryka si¢ z problemem nieptodnosci.

W Naprotechnology® podstawa jest analiza wskaznikow, tzw. biomarkerow,
ptodnosci kobiety, czyli szczegdtowej, codziennej obserwacji §luzu szyjkowego
(Creighton Model Fertility Care System — CMFCS), na tej podstawie stawiane jest
rozpoznanie i wdrazane jest odpowiednie leczenie. CMFCS to standaryzowana mo-
dyfikacja metody owulacyjnej Bilingsa. Oparta jest na badaniach, edukacji i systemie
personalnego prowadzenia par matzenskich. Model ptodnosci Creightona jest me-
toda, nad ktdéra pracowano juz w roku 1976, i prace te trwaja nadal*’. Dzigki jej cy-
kliczno$ci mozliwe jest poznawanie naturalnych proceséw organizmu kobiety i do-
pasowanie terapii farmakologicznej do przebiegu naturalnego cyklu owulacyjnego’'.

Dzigki stosowaniu naprotechnologii mozliwe jest zapoznanie si¢ z prawidtowym
funkcjonowaniem organizmu kobiety z uwzglednieniem wszystkich sfer, do ktorych
zalicza si¢: sfer¢ psychiczng, duchows, biologiczng i spoteczng. Metoda ta jest pro-
pozycja dla kobiet w kazdym wieku, w kazdym okresie zycia rozrodczego i w kazde;j
sytuacji zyciowej. Moga ja stosowaé kobiety majace cykle regularne, nieregularne,
bezowulacyjne, w okresie karmienia piersig, w okresie poprzedzajagcym menopauze

% Cyt. za: A. Juszezyk, art. cyt., s. 11.

7 Por. Tamze.

28 Por. Tamze, s. 13.

¥ Por. K. Glombik, Naprotechnologia — godziwa metoda leczenia nieplodnosci w matzenstwie, [w:]
Nieptodnosé..., dz. cyt., s. 93.

30 Por. A. Ostrowska, Model Creightona — Zyj w zgodzie ze swoim rytmem, [w:] NaProTechnology...,
dz. cyt., s. 65.

31 Por. M. Srodon, art. cyt., s. 20-21; A. Olczyk, art. cyt., s. 150-151.
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oraz po odstawieniu pigutek antykoncepcyjnych i w kazdej innej sytuacji czy okresie
zycia rozrodczego®?. Sktada si¢ ona z:

Instrukcji;

Oceny intencji uzycia systemu;

*  Oceny uzyskania cigzy;

* Indeksu SPICE

* S —spiritual, element duchowy,

* P —physical, element fizyczny,

* I —intellectual, element umystowy,

*  C — creative, element kreatywnosci,

* E — emotional, element emocjonalny.

Na specjalnej karcie obserwacji zaznacza si¢ prawidlowy cykl miesigczny, ktory
zapisuje si¢ w standaryzowanym systemie Creighton Model. Ujmuje si¢ na niej takze
poziomy estrogenu i progesteronu. Dzieki prowadzeniu obserwacji i zapisywaniu ich
w specjalnej tabeli, kobieta posiada cenne narzedzie stuzace nie tylko do kontrolo-
wania dni plodnych i nieptodnych, ale takze do diagnozowania choréb ginekologicz-
nych, a podczas leczenia — monitorowania skutecznosci zastosowanej metody przy-
wracania zdrowia®. Po to, aby zwickszy¢ skuteczno$¢ CMFCS, wprowadzony zostat
zapis powyzszych obserwacji (NaProTracking), a takze stworzony zostat unikalny
system obiektywnej oceny wydzieliny §luzowej (Mucus Cycle Score). Dla wypra-
cowania komplementarnosci wszystkich elementow niezbedne byto wprowadzenie
standardu nauczania (NaProEducation Technology).

Szkolenie prowadzone jest przez certyfikowanych instruktorow. CMFCS zakta-
da wigc standaryzacj¢ nauczania, prowadzenia obserwacji i rejestracji objawow (bio-
markerow) oraz ewaluacji skutecznos$ci. Diagnoza uzyskana w ten sposob pozwala
leczy¢ chorobe organiczna, a wiec nie ,,obchodzi si¢” tu problemu, jak to ma miejsce
w przypadku metod in vitro czy sztucznej inseminacji**. Trzeba bowiem pamigtaé, ze
sama nieptodno$¢ nie jest chorobg. Nieptodnos¢ to objaw jakie$ choroby, jakiegos
zaburzenia. Nie jest sztuka ,,p6jscie na skroty” i po prostu sztucznie zaptodnic kobie-
te. Sztuka jest doprowadzenie jej zdrowia do stanu ptodnosci, by miata ona poczucie,
ze zycie, ktore daje, powstalo tak naprawdg z niej i jej m¢za, a nie zostato w sztuczny
sposob zaimplantowane. Wyleczenie choroby, ktora prowadzi do nieptodnosci, po-
zwoli kobiecie i mezczyznie nabra¢ zupekie innego spojrzenia na $wiat, bez obaw,
ze sg ludzmi w jaki$ sposob ,,gorszymi”, za ktorych trzeba ,,zrobi¢ dziecko”.

Pierwszym etapem pracy z para matzenska, albo sama tylko kobietg, ktéra ma
watpliwosci, co do swej plodnosci i profilaktycznie chece zbada¢ siebie, pozna¢ swoj
cykl, nauczy¢ si¢ swojego organizmu i dawanych przez niego sygnalow, jest kontakt
z instruktorem NaProTechnology®, ktory doktadnie ttumaczy, w jaki sposob kobieta

32 Por. A. Juszezyk, art. cyt., s. 14.
3 Por. A. Ostrowska, art. cyt., s. 64.
3 Por. K. Szyncel, dz. cyt., s. 58-59.
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ma bada¢ swoj cykl miesigczny. Uczy ja zwraca¢ uwage na wszystkie, nawet naj-
mniejsze szczegdly, ktore w modelu Creightona moga mie¢ zasadnicze znaczenie.
Jako najistotniejsza zalete tej metody, A. Ostrowska wymienia zindywidualizowanie
procedur do kazdej kobiety. Na podstawie skrupulatnych obserwacji tworzony jest
osobisty model ptodnosci danej pacjentki, okreslajacy jej dni plodne i nieplodne.
Konieczne jest zapisywanie dtugos$ci menstruacji, wystepowania dnia owulacji, ilo§¢
1 jakos¢ §luzu, wzorzec krwawienia, dtugos¢ fazy przed- i poowulacyjnej, obecno$é
wystepowania plamienia menstruacyjnego i oczywiscie konieczne jest regularne
wspotzycie®.

Analiza biowskaznikdéw umozliwia diagnozowanie wszelkich odchylen i nie-
prawidtowosci, a to prowadzi do wskazania przyczyn problemow z ptodnoscia. Naj-
wazniejszg informacja jest okreslenie jakosciowe i ilosciowe §luzu. Umozliwia to
szeroka skala opisu, obejmujaca okreslenie jego rozciagliwosci, konsystencji i kolo-
ru. Standaryzacja oznaczen CrMS, ktéry stanowi co$ na ksztatt ,kodu” wspolnego
wszystkim uzytkownikom tej metody sprawia, ze nie jest istotne, czy pacjenci kon-
sultujg si¢ z instruktorem z Polski, Irlandii czy USA. Kazdy z nich begdzie w stanie
odpowiednio zinterpretowaé standaryzowang karte obserwacji*®.

Warunkiem jednak sprawnego postugiwania si¢ modelem Creightona jest do-
glebne poznanie systemu prowadzenia i dokumentowania prowadzonych obserwacji.
Wigkszo$¢ pacjentek, zwlaszcza w poczatkowej fazie nauki tej metody, boryka sie
z trudnosciami opanowania sposobu opisu i1 zapisu prowadzonych obserwacji. Za-
zwyczaj jednak problem ten trwa ok. 1-2 miesigcy. Po tym czasie pacjentki nabierajg
juz wprawy i problem znika. Podczas kazdego spotkania z instruktorem CrMS anali-
zuje si¢ bardzo doktadnie obserwacje z danego cyklu. Pacjentka opisuje kazdy dzien,
okreslajac rodzaj obserwowanego $luzu, a takze wskazuje na inne zaobserwowane
czynniki (np. bol piersi, jajnikow). Instruktor sprawdza zgodnos¢ opisu stownego
z oznaczeniami, jakie znajduja si¢ na karcie. W dalszej kolejnosci analizuje przebieg
danego cyklu, czyli ustala, czy poprawnie okreslony zostal tzw. Peak Day (dzien
szczytowego Sluzu), czy faza §luzu jest prawidtowa, czy nie pojawily si¢ wyniki,
ktore moglyby $wiadczy¢ o jakichkolwiek zaburzeniach. Kolejng sprawa, jaka zaj-
muje si¢ instruktor, jest prowadzenie doktadnej dokumentacji, ktéra obejmuje profil
hormonalny danej pary. Na podstawie wywiadu zbiera si¢ szczegétowe informacje,
ktoére dotycza m.in. stanu zdrowia, przebytych chorob, stosowanych lekow i uzywek.
Podczas kazdego ze spotkan, instruktor zadaje seri¢ pytan sprawdzajacych znajo-
mo$¢ podstawowych poje¢ 1 poszczegodlnych etapéw prowadzenia obserwacji. Zda-
rza si¢ w przypadku ok. 30% matzenstw, ze juz po tych pierwszych miesigcach pracy
z instruktorem kobiety stajg sie brzemienne®’.

35 Por. 1. Matjasik, Naprotechnologia — szansa na dziecko bez in vitro, ,,Wiadomosci KAI”, 16 (2008)
nr5,s. 17.

3 Por. A. Ostrowska, art. cyt., s. 64-65.

37 Por. M. Srodon, art. cyt., s. 14.
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Po tym czasie, ktory trwa mniej wigcej 3 miesigce, para ktora dotychczas wspot-
pracowata z instruktorem, kierowana jest do lekarza, ktory na podstawie danych za-
wartych w kartach obserwacji i wszystkich innych wczesniejszych badaniach do-
datkowych dokonuje interpretacji wynikéw. W nastgpnej kolejnosci przeprowadza
badanie lekarskie, po ktorym zleca kolejne badania, $cisle dopasowane do indywi-
dualnego cyklu kobiety. Ta druga faza diagnostyki trwa w granicach 3—5 miesigcy.
W jej trakcie uwzglednione zostajg takie zabiegi chirurgiczne, jak: HSG (histerosal-
pingografia, czyli badanie rentgenowskie macicy i jajowodow), histeroskopia (wzier-
nikowanie macicy), laparoskopia, laparotomia (operacyjne otwarcie jamy brzusz-
nej), ktore stanowig jednoczesnie element leczenia. Po zdiagnozowaniu rozpoznania
przyczyny nieptodnosci prowadzi si¢ leczenie farmakologiczne i (lub) hormonalne
scisle dopasowane do indywidualnych uwarunkowan kazdej pary. Wazne znaczenie
na tym etapie leczenia majg ,,mapy ptodnosci”, ktore stanowig jeden z czynnikdéw
diagnostycznych dla lekarza. Jezeli zaistnieje taka potrzeba, wowczas wykorzystuje
si¢ rowniez nowoczesne techniki laserowe:

* waporyzacj¢ laserowa ognisk endometriozy;

»  chirurgi¢ rekonstrukcyjna jajowodow;

» techniki chirurgiczne w leczeniu PCOS;

» specyficzne postepowanie zrostowe.

NaProTechnology® zainicjowata nowa interpretacj¢ badan dodatkowych (labo-
ratoryjnych, a szczegodlnie hormonalnych), dzigki wyznaczeniu nowych standardow
i norm do oceny fizjologicznych i patologicznych warunkéw funkcjonowania orga-
nizmu kobiety*’. Metoda ta rozszerza mozliwosci diagnostyczne badan ultrasonogra-
ficznych, przede wszystkim w zakresie oceny owulacji®’. Duzg wage zwraca si¢ na
leczenie hormonalne, suplementacj¢ (wspomaganie) fazy lutealnej cyklu miesigcz-
kowego (okres rozpoczynajacy si¢ od pierwszego dnia po owulacji do konca cyklu,
czyli dzien przed kolejng miesigczka) w leczeniu niektorych przypadkow ograniczo-
nej ptodnosci oraz w zagrozeniu poronieniem lub porodem przedwczesnym. Wyko-
rzystuje si¢ leczenie farmakologiczne przy zaburzeniach funkcji: podwzgorze — przy-
sadka — jajnik*'.

W zakresie leczenia naprotechnologicznego stosuje si¢ metody chirurgiczne
1 perinatalne, co moze przynosi¢ roznorakie korzysci, m.in.:

*  wplywa na planowanie rodziny;

* uczy obserwacji profili hormonalnych;

* leczy nawet skomplikowane zaburzenia hormonalne;

3 Por. K. Szyncel, dz. cyt., s. 59-60.

39 Opracowano specjalne siatki centylowe dla pozioméw hormondw ptciowych w cyklu fizjologicznym,
w zaburzeniach ptodnosci oraz w ciazy.

4 Wprowadzenie szczegétowych parametréw oceny pecherzyka dominujacego, ze zwrdceniem uwagi
na jego jakosc¢ i obecnos¢ wzgorka jajonosnego.

4 Por. K. Szyncel, dz. cyt., s. 59-60.
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* leczy nieptodnos$¢ oraz poronienia nawykowe;

*  wplywa na syndrom przedmiesiaczkowy;

* jest pomocne w leczeniu zapalen endometrium i nawracajacych torbieli jaj-

nikowych;

* prowadzi do zmniejszenia porodow wczesniaczych i urodzin mnogich;

*  moze pomoc W utrzymaniu zagrozonej cigzy*.

Leczenie nieptodnosci ma na celu poczecie i urodzenie dziecka. Zaktada sig, ze
stanie si¢ to w okresie 12, maksymalnie 48 miesiecy od rozpoczecia procedur napro-
technologicznych. NaProTechnology® wyklucza stosowanie jakichkolwiek technik
wspomaganego w sposob sztuczny rozrodu (ART). Nie uwzglednia zatem zadnych
form inseminacji domacicznych oraz technik in vitro, INCSI, GIFT, ZIFT i innych.

NaProTechnology® ujmuje problem nieplodnosci w sposob holistyczny.
Uwzglednia rézne aspekty dotyczace cztowieka. To pierwszy, jedyny w swoim ro-
dzaju, system ogarniajacy planowanie potomstwa, monitorujacy reprodukcje, a takze
niosagcy pomoc w rozwigzywaniu problemow natury ginekologicznej. NaProTech-
nology® rdzni si¢ tym od innych tzw. naturalnych metod, ze poza edukacjg i wspot-
praca z pacjentem zaktada rownolegle korzystanie z osiagniec¢ technik i technologii
medycznych. Nowym elementem, jaki proponuje ta metoda sg instruktorzy, ktorzy
pehia role posrednikow w relacjach migdzy pacjentem i lekarzem, a jednocze$nie
wspotpracujg z obydwoma. Zadaniem instruktora jest informowanie na biezaco leka-
rza prowadzacego dang pare o przebiegu obserwacji. W praktyce, przed kazda kon-
sultacja pacjentow z lekarzem, instruktor CrMS sporzadza ,,profil” pary, czyli opisuje
wnioski i spostrzezenia z prowadzonych przez nich obserwacji, a takze dotgcza ksero
karty obserwacji®. Instruktorzy musza przej$¢ trzymiesieczne ksztalcenie, na kto-
re sktadajg si¢ szkolenia oraz konsultacje z opiekunami ze Stanow Zjednoczonych.
Szkolenia prowadzg instruktorzy i nauczyciele, ktorzy posiadaja kilkunastoletnie do-
swiadczenie z metodg CrMS*.

Wazng sprawa sg koszty leczenia metoda NaProTechnology®. Dla poréwnania,
jeden zabieg in vitro wiaze si¢ z kosztem ok. 15 tysigcy ztotych. Niewspoimierna jest
ta kwota z praktycznie pewng porazka w przypadku pierwszej proby zaplodnienia
za pomocg tej metody. W przypadku NaProTechnology® matzenstwo, ktore jest
po raz pierwszy na wizycie, ma wykonywane wstepne badania lekarskie, badania
laboratoryjne (nasienia i hormondw), badania ultrasonograficzne, ktorych to koszt
szacuje sie na 400-600 ztotych. Nastgpne wizyty u instruktoréw modelu Creightona
wyceniane sg na 120 ztotych za wizyte, czyli mozliwy roczny koszt spotkan z na-
uczycielem NaProTechnology® zamyka si¢ w granicach 800 do 1000 ztotych. Czes¢

4 Por. Tamze, s. 61-62.

4 Por. A. Ostrowska, art. cyt., s. 67.

4 Zaréwno szkolenie, jak i wszystkie materiaty (podreczniki, stowniki, karty dla pacjentow) opracowa-
ne s3 w jezyku angielskim. Juz w roku 2008 podjeto si¢ thumaczen tych materiatlow i podrgcznikow
na jezyk polski. Konsultacje z opiekunami z USA maja forme rozmow telefonicznych.
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par juz podczas poczatkowej fazy leczenia osigga upragnione poczecie. Inne moga
zdecydowac si¢ na rownomierne stosowanie terapii polegajacej na indukcji owulacji,
ktory to koszt moze by¢ bardzo rozny. Mozna bowiem stosowac leki, ktore kosztuja
20 ztotych, mozna takze stymulowac jajeczkowanie gonadotropinami, ktorych koszt
to kilkaset ztotych®.

Co ciekawe, NaProTechnology® pozwala angazowac¢ si¢ w profilaktyke i le-
czenie w zakresie nieptodnosci nie tylko lekarzom ginekologom, ale takze lekarzom
rodzinnym. Wszyscy, ktorzy mieli mozliwos$¢ poréwnania zachowan lekarzy i po-
stepowania medycznego w przypadku NaProTechnology® oraz metod sztucznego
wspomagania twierdzg zgodnie, ze w przypadku in vitro dostawali gotowa recepte
na swoje problemy, nikt nie traktowat ich ,,powaznie”. W przypadku NaProTechno-
logy® kazda z par, przekazujaca swoje do§wiadczenia (i majaca poréwnanie) mowi,
ze lekarz 1 instruktor poswigcali im bardzo wiele czasu, dlatego tez czuli si¢ jako
kto$, kto przychodzi po pomoc, ale zarazem jako kto$, kto jest podmiotem, z kim inni
chca rozmawia¢. Dzigki NaProTechnology® matzenstwa maja mozliwos¢ nie tylko
zaj$cia w cigze 1 urodzenia dziecka, ale takze poznania przyczyn swoich niedyspozy-
cji w tej materii. Wspolna walka o dziecko i obserwowanie siebie sprzyjaja rozmo-
wom rodzinnym, spedzaniu czasu na analizowaniu siebie, swojej sytuacji, cemen-
tuja zwigzek, sprawiajg, ze matzonkowie stajg si¢ bardziej bliscy sobie, coraz lepiej
si¢ wzajemnie poznaja. Reasumujac, mozna stwierdzi¢ krotko: in vitro ,,produkuje”
dzieci, a nie leczy bezptodnosci, zas naprotechnologia leczy nieptodnos¢ rodzicow,
by ci mogli urodzi¢ dzieci.

Ocena naprotechnologii pod katem moralnym

Naprotechnologia jest catkowicie zgodna z katolicka etyka seksualng. Jest ona
zdrowg medycyna, ktora szanuje granice etyczne i na tym rowniez opiera swoj po-
tencjal. Wychodzac naprzeciw najglebszym pragnieniom matzonkéw, jej celem jest
uczynienie wszystkiego, co tylko mozliwe, aby doszto do poczgcia dziecka na drodze
naturalnej. Tym samym leczenie naprotechnologiczne stanowi opozycj¢ do praktyki
wielu klinik i o§rodkow ginekologicznych. Schematy terapii w naprotechnologii cha-
rakteryzuja si¢ harmonijnym uporzadkowaniem, przez to oszczedzaja nieplodnym
malzenstwom niepotrzebnych frustracji i kosztow*.

U podstaw katolickiej bioetyki — jak to przypomniat Benedykt XVI - lezg dwa
catkowicie fundamentalne przekonania, ktore nie podlegaja dyskus;ji:

4 Por. T. Wasilewski, Nieplodnos¢ — przyczyny i mozliwosci leczenia, [w:] NaProTechnology..., dz. cyt.,
s. 57.

4 Por. A. Pilewska, L. Kozak, Naprotechnologia - nowa jakos¢ w problemach z uzyskaniem cigzy, [w:]
Nowoczesne metody rozpoznawania ptodnosci, red. R. Domzat-Drzewiecka, E. Galgziowska, Lublin
2007, s. 91-92.
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Bezwarunkowe poszanowanie kazdej istoty ludzkiej jako osoby, od poczgcia, az
do naturalnej $mierci;

Poszanowanie pierwotnego sposobu przekazywania ludzkiego zycia przez akty
seksualne wiasciwe jedynie matzonkom®’.

Obydwa te zatozenia opieraja si¢ gldwnie na kontemplacji rzeczywistosci i wy-
prowadzeniu z niej konkretnych wnioskow antropologicznych i moralnych. Uznanie,
ze zycie ludzkie zaczyna si¢ w momencie poczecia jest catkowicie zgodne z odkry-
ciami genetyki i embriologii, a to moze by¢ fundamentem bezpiecznej dla wszystkich
etyki. Z moralnego punktu widzenia nie jest do przyjecia sytuacja, w ktorej leczenie
zastepuje si¢ technikami biomedycznymi, ktore oddzielajg prokreacje od aktu mat-
zenskiego. Bowiem zadna z laboratoryjnych technik nie moze zastagpi¢ prawdziwie
ludzkiego aktu seksualnego, ktory - jako jedyny ze swej natury - zapewnia w sposob
godny i odpowiedzialny przekazywanie zycia.

Austriacki biskup i moralista Andreas Laun, powolujac si¢ na nauczanie Ko$cio-
ta, twierdzi, ze jedynie w przypadku naturalnego aktu ptciowego matzonkow, gdzie
zaptodnienie zachodzi w ustroju matki (in vivo) jest pewnos$¢, ze poczete dziecko ni-
gdy nie osiagnie statusu ,,zbyteczny”. Nie bedzie musiato konkurencyjnie ,,walczy¢”
0 swoje zycie z innymi embrionami*®.

Kazdy cztowiek, ktory rozpoczyna zycie z chwilg zaptodnienia, ma niezbywalne
prawo do zachowania tego zycia, az do jego naturalnego zakonczenia z chwilg §mier-
ci®. Jest to pierwszy etap ludzkiej egzystencji i jako taki jest integralny i niepodzielny.
Zycie ziemskie zostaje cztowiekowi powierzone na pewien czas i swoje pelne urze-
czywistnienie bedzie miato w wiecznosci, gdzie stanowi¢ bedzie spelnienie obietnicy
i daru otrzymanego od Boga bez zastugi czlowieka. Stanowi wartos¢ fundamentalna,
a nie absolutng, nie moze wigc zosta¢ odebrane lub oddane, jesli nie jest to poswigcenie
w obronie wyzszych warto$ci, np. wiary czy niesienia pomocy innym>’.

Kazda istota ludzka, ktora zaczeta istniec, staje si¢ osobg stworzong na obraz
Bozy. Stanowi podmiot i przedmiot praw i obowigzkow, jakie nalezne sg kazdemu
cztowiekowi. Posiada wigc swoja godnos¢, ktorej nie szanuje si¢ w przypadku sto-
sowania sztucznych metod zaptodnienia. Poszanowanie godnosci dziecka w $wietle
przystugujacego mu prawa do zycia, integralnosci cielesnej, bycia poczgtym w mat-
zenstwie, jako owoc mitosci w nim panujacej jest szanowana przez NaProTechnolo-
gy®, ktora to metoda wychodzi naprzeciw glgbokiemu dazeniu do uczynienia tego,
co mozliwe i godziwe na naturalnej drodze do poczecia®'.

47 Por. Benedykt XVI, Obowigzkiem Kosciola jest przypominac¢ o wielkich wartosciach, ktore sq za-
grozone. Przemowienie do uczestnikow sesji plenarnej Kongregacji Nauki Wiary (31.01.2008),
,,.L’Osservatore Romano” 28 (2008) nr 3, s. 36.

“ Por. A. Laun, Die katholische Position zur Sexualitit, Wien 1999, s. 89-90.

¥ Por. A. Katolo, Contra in vitro, Warszawa 2010, s. 113-114.

0 Por, Tamze.

St Por. H. Niemiec, ,, In vitro” — aspekt etyczny, [w:] Mojemu Kosciolowi wszystko. Ksigga jubileuszowa
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Kolejnym elementem katolickiej bioetyki jest szacunek dla naturalnej metody
przekazywania zycia. Te zas stanowi kontekst wspolnego zycia me¢zczyzny i kobiety,
ich mitosci i seksualnos$cei, ktorych jednym z przejawow jest ptodnosc¢>. Nie ma co do
tego watpliwosci, ze optymalnym kontekstem biologicznym poczgcia jest tono mat-
ki, ktére wypelni si¢ w momencie zaistnienia aktu wyrazajacego wzajemna mitos¢
mezcezyzny i kobiety. Pan Bog dat ludziom rozum i wolng wole, aby wykorzystywali
oni je do czynienia dobra, do walki o swoje zycie i zdrowie. Nalezatoby jednak po-
stawi¢ pewne granice, wyznaczy¢ punkt, za ktdry nie powinno si¢, a co wiecej nie
wolno siggac¢ ludziom, bez wzgledu na pobudki, jakimi si¢ oni kieruja. To, co dla jed-
nych jest wyznacznikiem postepu i nowoczesnosci (np. manipulacje genetyczne), dla
wielu - i to wcale nie tylko katolikow, ale ludzi o szerokich horyzontach, umiejacych
mysle¢ perspektywicznie 1 przewidywac skutki dziatan - jest przerazajaca loteria,
gra, ktora moze przynie$¢ niepowetowane w skutkach konsekwencje. Okazuje sie,
ze in vitro stoi dopiero na poczatku rozmaitych ,.kombinacji” ludzkim zyciem. Sle-
dzac Internet i pras¢ dostrzegamy ,,postepy medycyny” w umiejetnosci manipulacji
ludzkimi komorkami. Najnowsza przetomowa metoda pozwala wymienia¢ wadliwe
geny. Dziecko moze mie¢ troje rodzicow, np. dwie matki i ojca™. Naukowcy potra-
fia dokonywac selekcji komorek, azeby rodzice przysztego dziecka mogli wybra¢
sobie kolor jego oczu, wlosow, wymarzone zdolnosci, itp. Wszyscy oburzamy si¢
na eksperymenty, jakie robili na ludziach np. nazisci. Nie wydaje si¢ jednak, ze oni
posuwali si¢ dalej niz nasi wspotczesni naukowcy. Gdyby w tamtym czasie mieli
dostep do takiej technologii, jaka jest teraz, to z pewnos$cig potrafiliby wykorzystaé
te mozliwosci tak samo, jak nam wspotczesni. Bez watpienia wszelkie ingerencje
w ludzkie zycie, prowadzone w imi¢ postepu nauki, moga przynies¢ o wiele wigcej
szkod, niz pozytkow.

Naprotechnolog, dr T. Wasilewski, odpowiadajac na pytanie o najwazniejszy,
jego zdaniem, aspekt NaProTechnology® pisze, ze jest nim szacunek do zycia i god-
nosci kazdego istnienia ludzkiego. Jego zdaniem, sg to, obok skuteczno$ci, najwaz-
niejsze cechy wyrodzniajace t¢ metodg. Stosujac ja, walczymy o poczgcie nowego
zycia nie zapominajgc, ze na poczatku sktada si¢ ono z dwoch, czterech, osmiu ko-
morek. W NaProTechnology® kazda powstala istota ludzka otrzymuje mozliwos¢
dalszego istnienia, kazdemu poczg¢temu zyciu mowi si¢ ,,tak”. A jezeli natura chce
inaczej 1 nie dopuszcza do rozwoju ontogenetycznego, wowczas jest to dziatanie na-
tury (poronienie samoistne) i cztowiek nie ponosi za to odpowiedzialno$ci moralnej>.

ku czci ks. Arcybiskupa Stanistawa Nowaka Metropolity Czestochowskiego z okazji 25. rocznicy sa-
kry biskupiej i postugi pasterskiej w Kosciele czgstochowskim, red. S. Jasionek, Czg¢stochowa 2009,
s. 387-388.

52 Por. T. Terlikowski, dz. cyt., s. 185.

53 Por. D. Romantowska, Dwie mamy i tata, ,Newsweek” (2003) nr 17, s. 95-97.

4 Por. T. Wasilewski, art. cyt., s. 57.
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NaProTechnology® jest doskonalg propozycja dang matzonkom, ktorzy boryka-
ja sie z problemem nieptodnosci. Skupia si¢ na wyszukiwaniu przyczyn nieptodnosci
po to, aby je leczy¢ i pozwala¢ na poczecie dziecka w warunkach jak najbardziej
temu sprzyjajacych, w poczuciu intymnosci, wytgcznosci i mitosci matzenskiej. To
metoda moralnie godziwa, co oznacza, ze jest zgodna z moralnoscig Kosciota kato-
lickiego™®.

Zakonczenie

W dzisiejszym $wiecie ludzie nauczyli si¢ dostawa¢ natychmiast to, czego tylko
zapragna. Dlatego tez czesto zapominamy, ze dziecko jest darem, a przeciez to na-
turalne, ze nie zawsze wszyscy muszg by¢ obdarowani. Dar nie jest przymusem, ko-
niecznos$cia, czyms, co si¢ nam bezwzglednie nalezy. Sg sytuacje, kiedy stosunkowo
fatwo jest pokonac problem bezdzietnosci, sa jednak takze takie momenty, w ktorych
malzenstwo dowiaduje sie, ze zadnymi metodami nie osiagnie upragnionej ciazy.
W pierwszym przypadku dobrze by byto, gdyby zaraz na poczatku ich walki o dziec-
ko trafili oni do specjalistow zajmujacych si¢ NaProTechnology®, co pozwoliloby
im zaoszczedzi¢ wielu nerwow i stresow, jakie muszg pokonac¢ zmagajac si¢ z machi-
ng wszechwiedzacych specjalistow od sztucznego zaptodnienia.

W Liscie Pasterskim z okazji $wicta Swietej Rodziny z Nazaretu (30.12.2007)
polscy biskupi napisali: Zycie jest darem Boga, dlatego matzonkowie — otwarci na
ten dar — pozostajq stugami zZycia, a nie jego panami. Panem zycia jest tylko Bog. Ta
podstawowa prawda wpisana jest w ludzkq nature, a takze w ludzkq kulture... Trze-
ba uznaé, ze wszelkie pozanaturalne ingerowanie cztowicka w tajemnice zZycia jest
bezprawiem i uzurpacjg wobec Boga®®. Nieptodnos$¢ jest dramatem. Ko$ciot przeko-
nuje jednak, Ze nie mozna tego problemu rozwiazywac za wszelka cene. Pragnienie
dziecka ze strony matzonkow jest czyms naturalnym — czytamy w Instrukcji Kon-
gregacji Nauki Wiary Donum vitae. Bezplodnosé, jakakolwiek bytaby jej przyczyna
i rokowanie, jest cigzkq probq... Zacheca si¢ ludzi nauki do kontynuowania ich ba-
dan prowadzqcych do wyeliminowania roznych przyczyn bezplodnosci czy tez do jej
wyleczenia, aby matzonkowie bezplodni mogli stac sig¢ ptodnymi przy zachowaniu
ich godnosci osobowej oraz godnosci dziecka (11, 8). W te zachete ze strony Kosciota
wpisuje si¢ niewatpliwie naprotechnologia, ktéra jest godna polecenia nieptodnym
parom matzenskim.

53 Por. K. Glombik, art. cyt., s. 95.
56 Bgdzmy uczniami Chrystusa w rodzinie, ,,Wiadomo$ci KAT” 15-16 (2007/2008) nr 821/822, s. 28.



