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Mysl o aborcji nie budzita we mnie zadnych obaw. Wydawato mi sie to jesli nie
tatwe, to przynajmniej wykonalne i niewymagajace szczegoélnej odwagi. Zwykte
przykre doswiadczenie. Wystarczyto pojs¢ Sciezka, ktdra wydeptat przede mna
dtugi tancuch kobiet. Odkad bytam nastolatka, gromadzity sie we mnie historie
przeczytane w powiesciach lub przyniesione przez sasiedzka plotke podczas roz-
moéw prowadzonych $ciszonym gltosem. Zdobytam mgliste pojecie o sSrodkach, kté-
re do tego stuza - druty do robétek, todyzki pietruszki, irygacje z mydlin, jazda
konna - z tym ze najlepszym rozwigzaniem byto znalezienie tak zwanego lewego
lekarza lub kobiety okreslanej tadnym mianem ,fabrykantki aniotkéw”; oba roz-
wigzania byty bardzo kosztowne, ale nie miatam pojecia o taryfach. Rok wcze$niej
pewna mtoda rozwéodka powiedziata mi, ze lekarz w Strasburgu spedzit jej ptdd,
nie podata jednak zadnych szczegétéw poza tym, ze ,bolato tak bardzo, ze chwy-
citam sie umywalki”. Ja tez bytam gotowa chwyci¢ sie umywalki. Nie sadzitam, ze
moge od tego umrzec.

Podobno w ptodzie, ktdry powstaje z zarodka, a ktéry ma by¢ dziewczynka, sg juz
jajniki (to straszne), a w nich zaczatek siedmiu milionéw jajeczek. Jest ich wtedy
najwiecej. Potem juz tylko ubywa. Kiedy dziewczynka sie rodzi, ma juz ich tylko
milion. I dalej ubywa. Gdy jest w moim wieku i zaczyna miesigczkowa¢, jest ich
trzydziesci tysiecy. I tylko mata ich cze$¢ dojrzewa, to znaczy staje sie jajeczkiem,
ktére moze zostac zaptodnione i przez ktdre kobieta zachodzi w cigze. To straszne,
naprawde straszne, Ze zanim sie urodzitam, miatam juz te jajeczka, duzo wiecej niz
teraz, i wszystko, co potrzebne, zebym ja tez mogta rodzi¢ dzieci. To tak, jakbym
sie urodzita jedynie po to, zeby rodzic. I to nie jest tylko jaka$ teoria z ksigzek. To
wszystko dzieje sie naprawde, we mnie, w moim brzuchu. Rodzi¢ sie, zeby rodzi¢
kogos$, kto bedzie rodzi¢ kogos... Co to w ogdle jest?! Najchetniej powyrywatabym
z siebie te wszystkie organy.

Midoriko?.

1 A. Ernaux, Ciata, przet. A. Kozak, Wydawnictwo Czarne, Wotowiec 2024, s. 22-23.
2 M. Kawakami, Piersi i jajeczka, przet. A. Horikoshi, Grupa Wydawnictwo Kobiece, wyd. 1,
Biatystok 2023, s. 114-115.
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Rozpoczynajac nasze rozwazania, punktem wyj$cia uczynitySmy przed-
stawienie pojecia praw reprodukcyjnych, ktére wydaje sie kluczowe dla zrozu-
mienia istoty problemdw poruszonych w prezentowanej monografii.

Prawa reprodukcyjne oznaczaja mozliwo$¢ podejmowania decyzji pro-
kreacyjnych w sposéb wolny od dyskryminacji, przemocy i nacisku. Stanowig
element normy zobowigzujacej panstwa do zapewnienia mieszkancom ustug
medycznych w zakresie planowania rodziny oraz edukacji seksualnej mtodzie-
zy. Prawa reprodukcyjne wiaza sie takze ze szczegdlnym rodzajem wolnosci,
oznaczajacym mozliwo$¢ decydowania o sobie, i prawem do kontroli wszelkich
aspektéw swego zdrowia przez dang osobe®. Zdrowie reprodukcyjne, bedace
ttumaczeniem angielskiego terminu reproductive health*, potgczone ze zdro-
wiem seksualnym, jest fizycznym, psychicznym i spotecznym dobrostanem we
wszystkich obszarach zwigzanych z systemem reprodukcji. Zdrowie reproduk-
cyjne oznacza, ze ludzie sa w stanie prowadzi¢ satysfakcjonujgce i bezpieczne
zycie seksualne, ptodzi¢ dzieci oraz swobodnie decydowa¢, czy, kiedy i ile ich
posiada¢. Zdrowie reprodukcyjne i seksualne sa uzaleznione od respektowa-
nia praw seksualnych, ktére dotyczg szerokiego zakresu kwestii zwigzanych
z seksualnoscig i ptcia, a takze czesto Krzyzujg sie z innymi prawami cztowieka®.
System ochrony zdrowia rowniez w odniesieniu do seksualno$ci i reprodukcji
musi odpowiada¢ na zapotrzebowanie uzytkownikéw/uzytkowniczek i powi-
nien by¢ tatwo dostepny. Ustugi zdrowotne zwigzane z seksualnoscig i repro-

3 D. Bach-Golecka, Rozwazania o kontrowersjach i konsekwencjach koncepcji praw reproduk-
cyjnych, ,Polski Rocznik Praw Cztowieka i Prawa Humanitarnego” UWM w Olsztynie 2016, nr 7,
s.21-23.

* J. Moc¢kun-Pietrzak, Zdrowie reprodukcyjne i zadowolenie z zycia seksualnego potoznych
pracujgcych zmianowo, praca doktorska Gdanski Uniwersytet Medyczny, promotor prof. Aleksan-
dra Gaworska-Krzeminska, Gdansk 2022, s. 7.

5 D. Karkowska (red.), Z. Izdebski, A. Janik, E. Baum, Godna prokreacja. Cigza. Pordd i potég.
Prawa kobiet, Wydawnictwo Wolters Kluwer, Warszawa 2023, s. 26.
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dukcja obejmuja przyktadowo: opieke ginekologiczna, dostep do bezpiecznej
i skutecznej antykoncepcji, leczenie nieptodnosci, zabieg przerwania cigzy®.

Pojecia zdrowie reprodukcyjne i prawa reprodukcyjne zostaty przyjete na
Miedzynarodowej Konferencji na temat Ludnosci i Rozwoju w Kairze w 1994 r.
W kontekscie praw reprodukcyjnych poruszono problem ,niebezpiecznej abor-
cji”, rozumiany jako zabieg przerywania ciazy, ktéry odbywa sie w warunkach
zagrazajacych zyciu kobiety’. Zaznaczmy, iz lata 90. XX w. byly okresem, w kt6-
rym organizowano wazkie z punktu widzenia praw reprodukcyjnych konfe-
rencje. Kluczowa role odegraty wspomniana Miedzynarodowa Konferencja na
rzecz Ludnos$ci i Rozwoju w Kairze w 1994 r. oraz zorganizowana w 1995 r.
Swiatowa Konferencja w sprawie Kobiet w Pekinie. Juz w Kairze zwrécono uwa-
ge na przenikanie sie kultur, a co za tym idzie - prébowano odpowiedzie¢ na
pytanie: prawa kobiet jako jednostek czy prawa kobiet jako matek? Zaobserwo-
wano zderzenie kultury z prawami cztowieka®. W Kairze jako gtéwny cel obrano
pomoc w Korzystaniu z prawa posiadania ,dzieci z wyboru”. Z kolei w Pekinie
okreslono strategie dziatania na rzecz ré6wnosci kobiet i mezczyzn oraz zwiek-
szenia udziatu kobiet w sferze okre$lanej jako publiczna, co przektada sie na
role praw reprodukcyjnych i zdrowia reprodukcyjnego®.

Gisele Halimi, prezydentka organizacji The Right to Choose for Women,
na konferencji pekinskiej!* w 1995 r. uznata, iz $rodki antykoncepcyjne, aborcja
i edukacja seksualna sg prawami fundamentalnymi kobiet, podstawowa wol-
noscia, ktéra zakonczyta tysigce lat ich niewolnictwa zwigzanego z przypadko-
wa cigza i ukrywang aborcja. Nie zgadzata sie takze na traktowanie kobiet jako
»Zwierzat rozptodowych”. Kobiety nie sg tez ,krzywa demograficzng”. Co za tym

¢ Amnesty International, Szanuj moje prawa, szanuj mojq godnos¢. Modut 3 - Prawa seksual-
ne i reprodukcyjne sq prawami cztowieka, 2015, https://www.amnesty.org.pl.uploads.>2015/11
[dostep: 9.01.2025].

7 K. Gtowacka, Prawa nie tylko dla kobiet. Rozmowa z Eleonorq Zieliniskq, ,Miesiecznik Znak”
2017, lipiec-sierpien, https://www.miesiecznik.znak.com.pl/prawa-nie-tylko-dla-kobiet/ [do-
step: 7.05.2024].

8 M. Goldberg, Wojny reprodukcyjne. Pte¢, wtadza a przysztos¢ swiata, przet. A. Weseli-Ginter,
Wydawnictwo Czarna Owca, Warszawa 2011, s. 181 in.

9 A. Szachniewicz, Metafizyka ciqzy a prawa reprodukcyjne, ,Filozofia w Praktyce” 2019,
t.5,s. 1.

10 W.Jedlecka, Wptyw mysli feministycznej na zmiany wspdtczesnego prawa - szkic problemu,
,Wroctawskie Studia Erazmianskie” 2015, nr IX, s. 120.

1 Nadmienimy, iz w deklaracji pekiniskiej wyrazono przekonanie, Ze prawa kobiet sg pra-
wami cztowieka. K. Kocemba, Operatywnosé¢ przeciwdziatania przemocy wobec kobiet, ,Folia Iuri-
dica Universitatis Wratislaviensis” 2016, vol. 5, no 2, s. 24.
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idzie - ich prawa reprodukcyjne nie moga by¢ zwigzane z faktem opadania czy
wzrastania przedmiotowej krzywej. Sprzeciwita sie ingerencji czynnikéw reli-
gijnych w prawa reprodukcyjne kobiet. Halimi przypomniata, ze prawa cywilne-
go nie wolno miesza¢ z prawem religijnym. Owo mieszanie stanowi zagrozenie
dla demokracji, wolnosci i przekonan. Z kolei wiceprzewodniczaca The Wo-
men’s Environment and Development Organization Bella Abzug opowiedziata
sie za wprowadzeniem kobiet do polityki celem zmiany instytucji oraz wizji
$wiata, co ma zapewnic¢ zabezpieczanie praw reprodukcyjnych dla kobiet!2.

Tym samym koncepcja praw reprodukcyjnych i seksualnych nierozerwal-
nie zwigzana jest z ruchem feministycznym, w szczegdlnosci z dziatalno$cia
feministek tzw. drugiej fali. Opresja kobiet zostata potgczona z ludzka ptciowo-
$cig, a afirmacja seksualnego wyzwolenia wigzata sie z wrogoscig wobec funkcji
prokreacyjnej kobiet. Feministki sprzeciwiaty sie taczeniu stosunku ptciowego
z jego zasadniczym celem, czyli prokreacj3a. Konsekwencja takiego podejscia
stato sie dgzenie do uzyskania ,catkowitej kontroli nad ciatem”*3. W ujeciu ba-
daczek feministycznych prawa reprodukcyjne oraz macierzynstwo powinny
by¢ tak samo wazne, jak gotowos¢ do walki, $mierci i zycia dla panstwa'®.

W pierwszej potowie XX w. na skutek rozwoju nowoczesnych metod anty-
koncepcji, bezpiecznego przerywania cigzy oraz diagnostyki prenatalnej do wal-
ki o uwolnienie decyzji prokreacyjnych spod przymusu panstwowego dotaczyta
walka kobiet o wyzwolenie ich ciat od tradycji patriarchalnej i dyktatury biolo-
gii'®>. Wyzwolenie kobiet zalezy od zmiany kontekstu kulturowego, wytonienia
sie podmiotowosci i kultury tego, co kobiece, a takze od mozliwosci zaistnie-
nia relacji pomiedzy kobietami i mezczyznami, ktéra nie bedzie legitymizowana
przez fakt posiadania lub brak dzieci'®. Nierownos¢ ze wzgledu na pte¢ jest trak-
towana jako zrédto naruszen praw reprodukcyjnych. Nieréwnosci tego rodza-

12 1, Balicki, Spdr o role i miejsce kobiety w rodzinie i spoteczenstwie — IV Miedzynarodowa
Konferencja nt. Kobiet w Pekinie, ,Studia Gdanskie” 1995, nr X, s. 86.

13 K. Dobrowolska, Prawa reprodukcyjne i seksualne w ONZ i ich doktrynalne uwarunkowa-
nia, ,Zeszyty Prawnicze” 2016, t. 16, nr 2, s. 165-167.

14 B. Kowalska, R. Nawojski, Matka - Obywatelka. O rekonceptualizacji obywatelstwa w kon-
tekscie Czarnych Protestéw, ,Annales Universitatis Paedagogicae Cracoviensis. Studia de Sociolo-
gica” 2019, nr 11, vol. 1, s. 39.

15 1. Rézynska, Rozwdj i ochrona praw reprodukcyjnych jako praw cztowieka, https://www.
researchgate.net/publication/301673695_Rozwoj_i_ochrona_praw_reprodukcyjnych_jako_
praw_czlowieka_Development_and_protection_of_reproductive_rights_as_human_rights_-_draft
[dostep: 11.05.2024].

16 K. Szopa, Elementy kultury politycznej dla tego, co kobiece. Rozmowa Katarzyny Szopy
z Luce Irigaray, ,Slaskie Studia Polonistyczne” 2019, nr 1(13), s. 13.
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ju sg charakterystyczne dla spoteczenstw patriarchalnych. W spoteczenstwach
tych kluczowg role odgrywali i nadal odgrywaja mezczyzni. Przez cate wieki ma-
cierzynstwo pozostawato na marginesie, poza gtdwnym nurtem zainteresowan
politykéw i panstwa. Panstwo wkroczyto w sfere prywatnosci i macierzynstwa
gléwnie po to, by poddaé rozrodczo$¢ i ptodnos¢ spotecznej kontroli, wprowadzi¢
regulacje prawnomedyczne dotyczace porodow i zakaza¢ usuwania cigzy. Naru-
szenia praw kobiet maja miejsce przede wszystkim w sferze prywatnej, domo-
wej czy zwigzanej z rozrodczoscig'’. Nieutrudniony dostep we wtasciwym czasie
do ustug zdrowia reprodukcyjnego oraz uszanowanie niezaleznosci i decyzji re-
produkcyjnych kobiet majg podstawowe znaczenie dla ochrony ich praw w kon-
tekscie praw cztowieka i rownouprawnienia ptci. Wedtug stanowiska ekspertow
ONZ prawa cztowieka, ktore przystuguja kobietom, sg prawami podstawowymi.
Wobec tego nie moga by¢ podporzadkowane wzgledom kulturowym, politycz-
nym lub religijnym. Wptyw ingerencji legitymizowanych ideologicznie lub reli-
gijnie na kwestie zdrowia publicznego jest szczegolnie szkodliwy dla zdrowia
oraz dobrostanu kobiet i dziewczat!®. Prawa i zdrowie reprodukcyjne oraz sek-
sualne s3 ogbélnym terminem, dotyczacym wszystkich ludzi. Naleza do czterech
réznych obszaréw: zdrowia seksualnego, praw seksualnych, zdrowia reproduk-
cyjnego i praw reprodukcyjnych. Opierajg sie na prawie wszystkich os6b do tego,
aby inni szanowali ich integralno$¢ cielesng, prywatno$c¢ i osobista autonomie
do pelnego poszanowania ich orientacji seksualnej i tozsamosci ptciowej. Chodzi
tez o autonomiczne prawo do decydowania, z kim i kiedy sg aktywne seksualnie,
kiedy i kogo chca poslubi¢, czy chcg mie¢ dzieci. Osoby powinny mie¢ przez cate
zycie dostep do informacji, zasobéw, ustug i wsparcia w zakresie niezbednym do
osiggniecia dobrostanu. Dyskryminacja, przymus, wykorzystywanie i przemoc
s3 zakazane. Prawa seksualne i reprodukcyjne sg chronione jako prawa cztowie-
ka miedzynarodowymi i unijnymi aktami prawnymi. Naruszenie praw repro-
dukcyjnych i seksualnych oraz zdrowia reprodukcyjnego i seksualnego stanowi
naruszenie praw cztowieka i jest traktowane jako przemoc®’.

17 W. Nowicka, Naruszenie praw reprodukcyjnych jako forma tortur, ,Prawo i Medycyna”
2017, nr 4(69, vol. 19),s. 158 i n.

18 Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 11 listopada 2021 r. w sprawie pierw-
szej rocznicy faktycznego zakazu aborcji w Polsce (2021/2925/(RSP)), Dz. Urz. UE C 205/44
z20.05.2022 .

19 Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 24 czerwca 2021 r. w sprawie sytuacji w za-
kresie zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego oraz praw w tej dziedzinie w UE w kontekscie
zdrowia kobiet (2020/2215 (INI)), Dz. Urz. UE C 81/43 z 18.02.2022 1.
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Dodajmy, iz z pojeciem praw reprodukcyjnych zwigzana jest sprawiedli-
wos¢ reprodukcyjna. Pojecie to powstato w latach 90. XX w. w $rodowisku czar-
nych feministek i czerpato inspiracje z podejscia intersekcjonalnego. Sprawie-
dliwos$¢ reprodukcyjna miata stuzy¢ do opisania sfery praw reprodukcyjnych
przy jednoczesnym uwzglednieniu czynnikéw systemowych. Czesto powotywa-
no sie na rasizm, klasizm czy inne czynniki opresji. Sprawiedliwos$¢ reproduk-
cyjna wywodzi sie z rozpoznania ograniczen zwigzanych z kategoria wyboru.
Nastepuje wyjscie poza jednostkowa decyzje i wskazanie na jej spoteczne za-
korzenienie. Indywidualny wybor nie jest wystarczajacy w pokonaniu barier
strukturalnych, ktére wywodza sie z opresji spotecznej dotyczacej ptci, niepet-
nosprawnosci, orientacji seksualnej, pochodzenia etnicznego. W ramach analiz
dotyczacych sprawiedliwo$ci reprodukcyjnej podkresla sie spoteczne konstru-
owanie rodzicielstwa, stawiane jest pytanie, kto i dlaczego moze by¢ rodzicem,
kto o tym decyduje. Brana jest pod uwage pozycja kobiet w spoteczenstwie.
Sprawiedliwos$¢ reprodukcyjna obejmuje: ograniczanie i kryminalizacje repro-
dukcji, polityke publiczng dotyczaca praw reprodukcyjnych, miedzynarodowe
regulacje surogacji, definiowanie rodziny, dostep do in vitro, rodzicielstwo grup
marginalizowanych, stygmatyzowanie nastoletnich matek, rodzicielstwo oséb
pozbawionych wolnosci, dostep do niezmedykalizowanego porodu, zwigzki
degradacji srodowiska naturalnego z ptodnoscia. Perspektywa sprawiedliwo-
Sciowa zdaje sie redefiniowaé podejScie oparte na prawach reprodukcyjnych,
ktére kojarzone jest w gtéwnej mierze z prawem do aborcji. Sprawiedliwo$¢ re-
produkcyjna obejmuje doswiadczenia zwigzane z nieposiadaniem dzieci, bycie
rodzicem i wsparcie w rodzicielstwie®.

W Polsce ginekologie oraz potoznictwo cechuje znaczny stopien paternali-
zmu oraz konserwatyzm. Dochodzi do sytuacji, w ktérych kobiety nie sa trakto-
wane podmiotowo (np. niewykonywanie prawa aborcyjnego, trudna dostepnos¢
do antykoncepcji w réznych formach, uchybienia w opiece okotoporodowej czy
bariery w leczeniu nieptodnosci). Prawa kobiet w zakresie zdrowia reprodukcyj-
nego nie zostaty ugruntowane, tym samym kobiety w Polsce wcigz muszg o nie
walczy¢?t. Te, ktore chcg dokonaé przerwania cigzy lub uzyskaé antykoncepcje,

20 A. Krol, Niepetnosprawnosé i sprawiedliwo$¢ reprodukcyjna. Zarys wybranych zagadnien
dotyczqcych kobiet z niepetnosprawnosciami, ,Annales Universitatis Paedagogicae Cracoviensis.
Studia de Cultura” 2018, nr 10(1), s. 85-86.

21 K. Ferenc, A. Podkdéwka-PozZniak, Zdrowie reprodukcyjne w Polsce jest mocno spaternali-
zowane, 8.03.2023, https://www.kobieta-zdrowie.pl/zdrowa-w-kazdym-wieku/zdrowie-repro-
dukcyjne-w-polsce-jest-mocno-spaternalizowane/ [dostep: 3.01.2025].
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zostajg wykluczone ze spoteczenistwa, a przynajmniej jego czesci. Ich moralno$¢
jest oceniana jako gorsza od innych kobiet, ktére ze wzgledu na swéj wybor nie
chca dokonac aborcji. W Polsce powotanie sie na klauzule sumienia przewaza
w odniesieniu do relacji lekarz/lekarka-kobieta w kontekscie takich zabiegdw,
jak przerwanie cigzy lub zaptodnienie in vitro, wypisanie recepty na S$rodki
antykoncepcyjne czy skierowanie na badania prenatalne. Owa sytuacja bywa
w pewnym stopniu zwigzana z dziataniem populistow i ich wptywem na sytu-
acje kobiet w Polsce?? Nie wszyscy postrzegajg prawa reprodukcyjne w kategorii
»praw”, dos¢ mocno ugruntowata sie tez prawicowa wizja kobieco$ci?®. Brak od-
powiedniej polityki spotecznej, zdrowotnej i edukacyjnej naraza spoteczenstwo,
a zwtaszcza kobiety i mtodziez, na liczne niebezpieczenstwa zwigzane ze sferg
seksualnos$ci**. W ostatnich latach kobiety znowu rozpoczety swéj marsz w roz-
nych cze$ciach swiata, w tym w Polsce (np. Czarne Protesty). Obecnie nie walczg
juz one o prawa polityczne, ktore zresztg posiadaja. Celem ich marszow jest wal-
ka o prawa reprodukcyjne?®, albowiem patriarchalny i anachroniczny klimat wo-
k6t urodzen wptynat w znacznym stopniu na decyzje Polek o posiadaniu dzieci?.
Z drugiej strony w Polsce wystepuje zjawisko nieptodnosci. Bezdzietno$¢ wyni-
kajaca z nieptodnosci jest choroba spoteczna, ktéra dotyka pary (dwoje ludzi)
i tym samym wpisuje sie w dyskurs o prawach reprodukcyjnych kobiet?”.

Prawa reprodukcyjne stanowia przedmiot dyskusji i ideologicznych spo-
row?s, W naszym kraju prawa reprodukcyjne wzbudzaja wiele kontrower-
sji natury moralnej, etycznej i religijnej. Wynika to po czesci z faktu, iz $rod-
ki i zabiegi kontrolujgce ptodno$¢ wywotuja dylematy dotyczace najbardziej

22 A. Gorka, Radykalizacja klauzuli sumienia a prawa reprodukcyjne w Polsce, ,Studenckie
Prace Prawnicze, Administratywistyczne i Ekonomiczne” 2022, nr 41,s. 1191in.

3 A. Lewandowska, Strategiczna litygacja jako miecz obosieczny - prawa reprodukcyjne
w czasach populizmu w Polsce, ,Studenckie Prace Prawnicze, Administratywistyczne i Ekono-
miczne” 2022, nr 41,s.991n.

2 W. Nowicka, Prawa reprodukcyjne, https://www.socialwatch.org>polsce9_2008_pol [do-
step: 15.01.2025].

%5 M. Fidelis, Maszerujqc z kobietami: dawniej i dzis, https://conciliumcivitas.pl/almanachy/
almanach-2019-20/maszerujac-z-kobietami-dawniej-i-dzis/ [dostep: 8.01.2025].

26 J. Theus, Polki majq dos¢. Coraz trudniej miec dzieci. , Trudno im sie dziwic. To byto do prze-
widzenia”, oko.press, 30.01.2023, https://oko.press/polki-maja-dosc-nie-chca-juz-miec-dzieci-
-trudno-im-sie-dziwic-to-bylo-do-przewidzenia [dostep: 9.01.2025].

27 Por. T. Niemiec (red.), Raport ,Zdrowie kobiet w wieku prokreacyjnym 15-49 lat. Polska
2006”, Program Narodéw Zjednoczonych ds. Rozwoju, Warszawa 2007, s. 91 i n.

% Prawo do zdrowia reprodukcyjnego i seksualnego bywa traktowane jako prawo, ktére
wyraza postawy antyrodzinne. Szeroko na ten temat: B. Bassa, Prawa reprodukcyjne i seksualne
jako ,nowe prawa” cztowieka, ,Studia nad Rodzing UKSW” 2012, 16, nr 1-2(30-31),s. 363 i n.

13


https://conciliumcivitas.pl/almanachy/almanach-2019-20/maszerujac-z-kobietami-dawniej-i-dzis/
https://conciliumcivitas.pl/almanachy/almanach-2019-20/maszerujac-z-kobietami-dawniej-i-dzis/
https://oko.press/polki-maja-dosc-nie-chca-juz-miec-dzieci-trudno-im-sie-dziwic-to-bylo-do-przewidzenia
https://oko.press/polki-maja-dosc-nie-chca-juz-miec-dzieci-trudno-im-sie-dziwic-to-bylo-do-przewidzenia

Wprowadzenie

podstawowych praw i wolno$ci cztowieka, czyli godnos$ci osoby ludzkiej, pra-
wa do zycia, prawa do zycia prywatnego i ochrony danych osobowych, ochrony
zdrowia, wolno$ci, sumienia i religii®.

Dyskusja o prawach reprodukcyjnych zdecydowata o ksztalcie polskiego
ruchu feministycznego. Spér o prawa kobiet jest w duZej mierze sporem o pra-
wa matek, a sama debata na temat tozsamosci Polek jest trudna z uwagi na ste-
reotyp matki Polki, ktory oddziatuje na dyskusje o prawach reprodukcyjnych?.
W dyskursie publicznym sprowadza sie prawa reprodukcyjne do prawa do abor-
cji. Wskazywana jest wyrazna linia podziatu miedzy przeciwnikami przerywania
cigzy, okres$lanymi jako obroncy zycia nienarodzonych (pro-life), utozsamianymi
ze Srodowiskami prawicowymi i konserwatywnymi, zwigzanymi z KoSciotem
katolickim, a zwolennikami wyboru kobiet, ich prawa do decydowania o sobie
i swoim zyciu (pro-choice), kojarzonymi ze Srodowiskami lewicowymi, liberalny-
mi i feministycznymi. Te podziaty rozciggajq sie na stosunek do innych aspektéow
praw reprodukcyjnych: antykoncepcji, edukacji seksualnej czy sztucznej prokre-
acji’l. Nie mamy watpliwosci, iz ochrona zdrowia kobiet i zagwarantowanie im
autonomii dotyczacej wiasnego ciala, seksualnosci i ptodnosci stanowi funda-
ment réwnosci pici. Zdrowie oraz prawa reprodukcyjne i seksualne umozliwiaja
kobietom pelne wykorzystanie ich potencjatu poprzez zaangazowanie sie w roz-
maite formy aktywnosci spotecznej, zawodowej czy politycznej*?.

W zwigzku z powyZszym celem przedmiotowej monografii jest préba kon-
ceptualizacji sporu o prawa reprodukcyjne kobiet w Polsce na podstawie trzech
problemoéw: przerywania cigzy (aborcji), antykoncepcji (w tym antykoncepcji
awaryjnej i sterylizacji antykoncepcyjnej) i sztucznej prokreacji. Autorki w spo-
s6b obiektywny i rzetelny staraja sie przedstawi¢ r6znorodne argumenty, ktore
pojawiaja sie w sporze o prawa reprodukcyjne kobiet.

Niniejsza monografia z uwagi na ztozono$¢ i niejednoznacznos$¢ poruszanej
problematyki nie wyczerpuje istoty problemu. Stanowi jedynie zaproszenie Czy-
telnika do dyskusji naukowej na temat praw reprodukcyjnych kobiet w Polsce.

29 N. Glinska, Wtasne ciato - operatywnos¢ praw seksualnych i reprodukcyjnych w Polsce, ,Fo-
lia Iuridica Universitatis Wratislaviensis” 2016, vol. 5, no 2, s. 47.

30 Uciec od narodowego pomnika: demitologizacja figury Matki Polki w literaturze kobiecej i dys-
kursie feministycznym po 1989 roku, https://books.openedition.org/iblpan/13082 [dostep: 8.01.2025].

31 K. Dzwonkowska-Godula, Zjawisko nieréwnosci spotecznych w obszarze praw reprodukcyj-
nych w Polsce - wybrane aspekty, ,Przeglad Socjologiczny” 2019, nr 68(2), s. 135.

32 K. Iversen, Wojna na stowa o ciata kobiet, ,Krytyka Polityczna”, 26.10.2019, https://kryty-
kapolityczna.pl/swiat/onz-wojna-na-slowa-o-ciala-kobiet/ [dostep: 9.01.2025].
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Aborcja

Aborcja to praktyka wymagajaca jakiej$ legitymizacji, a legitymizacja ta
jest potrzebna i mozliwa. Co do tego generalnie panuje zgoda. Przedmiotem
sporu jest natomiast, w jakich okolicznos$ciach aborcja mogtaby by¢ moralnie
i prawnie dopuszczalna. Wyréznia sie r6zne modele regulacji przewidujace do-
puszczalno$¢ aborcji po spetnieniu okre$lonych warunkéw. Posrod za$ tych wa-
runkéw przewiduje sie okreslone powody, dla ktérych aborcja jest dopuszczal-
na, oraz wskazuje sie na stadium cigzy. W zwigzku z tym mozna wyr6zni¢ model
przestanek i model terminu. W praktyce najczes$ciej modele te s3 taczone®?.

Przyjmujac za kryterium przyczyny przerywania cigzy, Wtodzimierz Gale-
wicz wyrdznia pie¢ typéw dziatan aborcyjnych:

1) aborcja ze wzgledéw leczniczych (cigza zagraza zyciu lub zdrowiu ko-

biety),

2) aborcja ze wzgleddw prawnych (cigza bedaca wynikiem gwattu),

3) aborcja ze wzgledow eugenicznych (ciezkie lub powazne uszkodzenie

ptodu),

4) aborcja ze wzgledéw spotecznych (trudna sytuacja zyciowa kobiety),

5) aborcja bez szczeg6lnego uzasadnienia (tzw. aborcja na zgdanie)3*.

3 M. Soniewicka, Spdr o dopuszczalnos¢ przerywania ciqzy z perspektywy etycznej i filozo-
ficznoprawnej (komentarz do wyroku TK w sprawie K 1/20), ,Panstwo i Prawo” 2021, nr 8, s. 6.

34 Zob.W. Galewicz, Spdr o przerywanie cigzy, Interdyscyplinarne Centrum Etyki UJ (INCET),
artykut przegladowy, 2.06.2011, https://ruj.uj.edu.pl/server/api/core/bitstreams/6b49e23e-d-
188-40ce-948e-7bab9b7c93ac/content [dostep: 7.02.2025]. Szeroko na temat aborcji eugenicz-
nej zob. np. B. Borowska-Beszta, Aborcja eugeniczna (aborcja ze wzgledu na niepetnosprawnosc)
w opiniach polskich studentéw studiow uniwersyteckich I stopnia na kierunku pedagogika specjal-
na. Raport z etnograficznego studium przypadku, ,Przeglad Pedagogiczny” 2017, nr 1, s. 182-204,
gdzie czytamy, iz tego typu aborcja jest ,fenomenem obecnym i ugruntowanym w rzeczywistosci
spotecznej wspdtczesnego $wiata”. Jest rozwazana z réznych perspektyw przez dyscypliny huma-
nistyczne oraz nauki spoteczne, jest tez tematem gier politycznych lobbystéw.
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Biorac pod uwage te typy, Galewicz wyrdznia pie¢ stanowisk, jakie mozna za-
ja¢ wobec okolicznosci dopuszczajacych aborcje. Sa to: skrajny konserwatyzm,
dopuszczajacy tylko aborcje ze wzgleddw leczniczych, umiarkowany konserwa-
tyzm, dopuszczajacy przerywanie cigzy ze wzgledéw leczniczych i prawnych,
poglad konserwatywno-liberalny, dopuszczajacy aborcje z powodéw leczni-
czych, prawnych oraz eugenicznych, umiarkowany liberalizm, dopuszczajacy
zabieg w czterech pierwszych sytuacjach, bez mozliwosci przerywania cigzy
»na zyczenie”, oraz skrajny liberalizm, ktéry uznaje moralng i postuluje prawna
dopuszczalno$¢ wszystkich z wyréznionych typoéw aborcji®.

1.1. Historyczne spojrzenie na problematyke aborcji

Aborcja jest bez watpienia zabiegiem medycznym dotyczacym jednostek.
To kwestia niezwykle intymna, wigzaca sie z seksualnoscia kobiet. W dyskur-
sie nauk spotecznych zagadnienie to charakteryzowane jest jako sprawa pu-
bliczna. Kazdy bowiem wyraza jakas opinie (dokonujac pozytywnej lub nega-
tywnej oceny) na temat przedmiotowego zabiegu. Zjawisko to zatem stanowi
przedmiot moralnej oceny, a wiec aborcja definiowana jest jako problem mo-
ralny. Mozna spojrze¢ tez na to zagadnienie z perspektywy instytucjonalne;j,
przez pryzmat polityki i aborcyjnych rozwigzan prawnych. Instytucjonalne
podejscie pokazuje, jak warunki spoteczne i polityczne oraz kontekst histo-
ryczny wpltywajg na ksztaltowanie rozwigzan prawnych w kwestii aborcji.
Mimo Ze przyjmuje sie, iz gtos kobiet powinien stanowi¢ punkt wyjscia do ba-
dan nad przerywaniem ciazy, to w naukach spotecznych samym kobietom, ich
doswiadczeniom, nie po$swieca sie zbyt wiele miejsca, przyjmujac, ze doswiad-
czenia te stanowig kwestie prywatng, intymna, skoncentrowang na znaczeniu
aborgcji dla jednostki. Kontekst historyczny i kulturowy sg wazne z perspekty-
wy dyskursywnej®.

Wspotcze$nie dokonuje sie duzej liczby aborcji - kazdego roku, jak wska-
zuje Andrzej Kobylinski, wykonuje sie ok. 56 milionéw zabiegéw aborcyjnych
na catym Swiecie. Dane te odnosza sie gtéwnie do aborcji chirurgicznej, gdyz
zasadniczo taka wtasnie forma przerywania cigzy uwzgledniana jest w rapor-

35 Zob. szeroko: W. Galewicz, op. cit.
36 Zob. I. Koralewska, ,Socjologia aborcji”. Sposoby przedstawiania aborcji we wspétczesnym
dyskursie nauk spotecznych, ,Przeglad Socjologii Jakosciowej” 2020, t. XVI, nr 2, s. 178-182.
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tach World Health Organization (WHO)*. Co roku $rednio jedna cigza na czte-
ry konczy sie aborcja. Niezaleznie od tego, czy przerywanie cigzy jest legalne,
kobiety potrzebuja i uzyskuja dostep do tego typu ustugi. Jak podaje Instytut
Guttmachera, bedacy amerykanska organizacja non-profit dziatajagcg w zakre-
sie zdrowia reprodukcyjnego, wskaznik aborcji wynosi 37 na 1000 os6b w kra-
jach, w ktérych aborcja jest catkowicie zakazana, i tych, w ktorych dopuszcza
sie aborcje tylko w sytuacji konieczno$ci ratowania zycia kobiety, oraz 34 na
1000 os6b w panstwach, ktérych regulacje dopuszczaja aborcje na szerszych
zasadach. Roznica jest wiec nieduza3®. Aborcja od zawsze byta traktowana jako
metoda kontroli urodzen. Jak wskazano w Fascynujqcych sciezkach filozofii pra-
wa*’, spor o aborcje jest odwieczny, tradycyjny, z czym trudno polemizowac.
Warto jednak zauwazy¢, Ze na ptaszczyZnie tego sporu zaobserwowa¢ mozna
pewne przesuniecie jego ciezaru. Ot6z przez lata spor oscylowat wokot statusu
ptodu, rozwazania toczyty sie w odniesieniu do jakos$ci versus swietosci zycia.
Aktualnie ciezar sporu przesunat sie w strone praw kobiet. Spdr toczy sie nie
tylko o to, czy ptdd jest osobg, ale takze o to, a moze przede wszystkim o to, czy
kobieta ma prawo do decydowania o sobie*’. Temat stale powraca. Problema-
tyka ta wciaz powoduje wiele kontrowersji w spoteczenstwie, ktére generalnie
jest podzielone zaréwno w kwestii oceny aborcji, jak i w opiniach o sytuacjach,
w ktérych mozna aborcje stosowac*!. Aborcja zawsze wzbudzata tez reakcje
i spory teologéw, etykow i prawnikéw. Wypracowanie kompromisu nie wyda-
je sie jednak mozliwe z uwagi na réznice pogladowe jej zwolennikéw i prze-
ciwnikdw*?, Przypomnie¢ mozna, ze do potowy XIX w. regulowanie ptodnosci
oraz kontrola urodzen nalezaty do decyzji os6b mogacych by¢ w cigzy. Granica
miedzy aborcjg a antykoncepcjg zacierala sie kiedys, inaczej niz obecnie. Obie

37 A. Kobylinski, Bezpieczna aborcja? Etyczne aspekty stosowania pigutki aborcyjnej RU-486,
,Studia Ecologiae et Bioethicae” 2017, vol. 15, no. 4, s. 79.

3 Za: Amnesty International, https://www.amnesty.org.pl/aborcja-najwazniejsze-fakty/
[dostep: 7.01.2025].

39 0. Nawrot, [w:] ]. Zajadto (red.), Fascynujqce Sciezki filozofii prawa, LexisNexis, Warszawa
2008, s.132.

40 Zob. A. Cizynska, Zycie dziecka kontra prawo do samostanowienia, czyli kilka uwag o relacji
aborcji i prawa konstytucyjnego, ,Internetowy Przeglad Prawniczy TBSP U]” 2017, nr 2, s. 23.

1 Zob. np. K. Topolska, R. Dziubaszewska, D. Makowicz, Opinia Polek na temat aborcji, Ma-
teriat zostat zebrany w lutym 2023, https://kpu.krosno.pl/kola-naukowe /wp-content/uploads/
sites/48/2023/09/5.-Opinia-polek-na-temat-aborcji-w-Polsce.pdf [dostep: 6.04.2024].

2 Zob. P. Wdowik, Aborcja w Polsce z punktu widzenia moralnosci i prawa, [w:] J. Zimny
(red.), Praworzqdnosé w dobie XXI wieku, Katedra Pedagogiki Katolickiej KUL, Stalowa Wola 2016,
s.335in.
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te rzeczy zaliczano do Srodkéw zarzadzania ptodnoscig. Metody antykoncep-
cyjne stosowane doustnie spetniaty niegdys dwojaka funkcje: z jednej strony
antykoncepcyjna, lecz znacznie czesciej byty uzywane ze wzgledu na ich funkcje
aborcyjna. Te ziotowe specyfiki stosowano po to, by przywroci¢ menstruacje we
wczesnym stadium cigzy. Osoba, ktdrej spdzniata sie menstruacja, przywracata
ja, polegajac na wspdiczesnej dla niej wiedzy i doSwiadczeniu. Wigzato sie to
tez z faktem, ze dtugo nie wigzano momentu zaptodnienia czy zagniezdzenia
zarodka z ideg cztowieczenstwa lub zycia. KoSciét potepiat antykoncepcje oraz
aborcje, ale oficjalnie nie uznawat za grzech samoistnego poronienia czy tzw.
przywrocenia menstruacji, a ptodu do 20. tygodnia cigzy nie traktowano jako
osobnego zycia ludzkiego. [ cho¢ wiedza oraz doswiadczenia w zakresie aborcji
oraz antykoncepcji znajdowaly sie w rekach samych kobiet, to instytucje pa-
triarchatu zawsze starajg sie, aby przeja¢ kontrole w sferze reprodukgji, ciele-
snosci, seksualnosci, a takze kobiecej ptodnosci®.

Przerywanie cigzy byto zjawiskiem powszechnym w starozytnym Rzymie.
Przyczyny, dla ktérych podejmowano taka decyzje, w zasadzie nie r6znity sie od
tych, ktore przywotuje sie wspotczesnie, takich jak strach przed wyj$ciem na
jaw brzemiennego w skutki romansu, kalkulacje finansowe zwigzane z utrzy-
maniem rodziny czy obawa przed utratg ptaskiego brzucha i pojawieniem sie
rozstepow. Prawo rzymskie, penalizujac niektére przypadki aborcji, miato na
celu ochrone dobra innego niz zycie ptodu. Byl nim interes ojca, ktéry prze-
jawiat sie w prawie do suwerennego decydowania o powiekszeniu rodziny.
Aborcja dokonana bez wiedzy pana domu zabierata mu nadzieje na posiada-
nie dziedzica. Ciato nalezato do matki, dziecko poczete uwazano bowiem za jej
czes¢, ale prawo do potomka nalezato do ojca*’. O aborcji w literaturze rzym-
skiej pisze np. Tadeusz Kotosowski*®, ktéry przytacza, co na ten temat sgdzit
i pisat rzymski poeta Owidiusz. Otdz, zdaniem tego poety, byto wiele kobiet, kto-
re decydowaly sie na sztuczne poronienie, poniewaz nie chciaty zepsu¢ sobie
urody. Kierowaly sie zatem préznoscig. Sztuczne poronienie dla Owidiusza sta-

* Samopomoc i DIY. Opdr i oddolne strategie odzyskiwania kontroli nad wtasnq ptodno-
Scig oraz zdrowiem seksualnym, https://adt.pl>dopobrania>zin>V1-samopomoc-dly [dostep:
21.04.2024].

* M. Jonca, Aborcja w prawie Rzymu i wczesnego Sredniowiecza, ,Edukacja Prawnicza” 2012,
nr 10(136), https://www.edukacjaprawnicza.pl/aborcja-w%E2%80%AFprawie-rzymu-i-wcze-
snego-sredniowiecza/ [dostep: 25.05.2024].

* Ks. T. Kotosowski, Etyczno-antropologiczne aspekty aborcji w Swietle wybranych dziet an-
tycznej literatury Grecji i Rzymu, ,Seminare” 2013, t. 33.
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nowi zbrodnie przeciw ludzkosci, bo gdyby wczes$niej wiele kobiet dokonywa-
o tego zabiegu, to $wiat ulegtby wyludnieniu. Dlatego uwazat, ze nalezy karac
takg wtasnie zbrodnie, w efekcie ktérej pozbawia sie zycia istote, ktérej zycie
dopiero sie zaczyna. W jego mniemaniu tego typu zbrodnia ma takze wymiar
spoteczny, poniewaz wptywa na rozwo6j spoteczenstw i narodéw. Dla niego to
zjawisko, ktore trudno rozpoznaé w Swiecie przyrody poza swiatem ludzkim.
Motywem za$ takiej zbrodni jest jedynie wygodnictwo, troszczenie sie o kom-
fort zycia i wyglad zewnetrzny*®.

W spoteczenstwach starozytnej Grecji aborcja byta dopuszczalna i po-
wszechna, ale nie oznaczato to, ze wszyscy ja popierali. Nieustepliwy w tej
sprawie byt lekarz Hipokrates, w ktorego przysiedze czytamy: ,Nigdy niko-
mu, takze na zadanie, nie podam zabdjczego $rodka ani tez nawet nie udzie-
le w tym wzgledzie rady; podobnie nie dam Zadnej kobiecie dopochwowego
$rodka poronnego”. Dla czesci filozofow sprawa dopuszczalnosci aborcji byta
Scisle potaczona z odpowiedzig na pytanie o to, w ktérym momencie rozwo-
ju ptoéd otrzymuje dusze. Najmocniej oddzialywaty w tej kwestii poglady Ary-
stotelesa, ktéry twierdzit, Ze zarodek meski otrzymuje dusze w czterdziestym
dniu istnienia, a zeniski - w osiemdziesigtym. Stad tez aborcje przeprowadzona
przed zakonczeniem tego okresu traktowano jako antykoncepcje*’. Arystoteles
dopuszczat regulacje przyrostu naturalnego za pomoca sztucznego poronie-
nia. Uwazal, Ze jest dozwolona aborcja ptodu wtasnie do momentu, gdy wsta-
pi w niego czucie i zycie. Filozof rozrézniat trzy rodzaje duszy: wegetatywna
(roslinna), zwierzeca (zmystowa) i rozumna. Te ostatnig posiada jedynie czto-
wiek, ktéry jest zdolny do refleks;ji, logicznego rozumowania. I embrion ludzki
juz taka dusze rozumna posiadat wedtug Stagiryty, ale od wskazanych dni, gdy
otrzymuje dusze*®. Przeciwny stanowisku Arystotelesa byt Empedokles, ktory
uwazat, ze zarodek ma dusze od momentu zaptodnienia. Najbardziej ,,proabor-
cyjni” byli stoicy, dla ktérych ptéd byt jedynie czeScig kobiecego organizmu,
stad kobieta moze w kazdej chwili sie go pozby¢. Stoicy zaktadali materiali-
styczng strukture duszy ludzkiej, nabywanej razem z wdychanym powietrzem,
zatem jej umiejscowienie w ciele nastepuje w chwili urodzenia. Dzieci, zdaniem
stoikdéw, powinny rodzi¢ sie w odpowiednich warunkach i w dobrej sytuacji

6 Za: Ks. T. Kotosowski, op. cit., s. 259-261.

*7 R.]Jurszo, Krétka historia aborcji, Wirtualna Polska, https://wiadomosci.wp.pl/krotka-hi-
storia-aborcji-6126038031537793a [dostep: 24.05.2024].

8 Za: Ks. T. Kotosowski, op. cit., s. 257-258.
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materialnej. Sztuczne poronienie byto dopuszczalne w trudnej sytuacji mate-
rialnej czy w przypadku zagrozenia zycia badZ zdrowia matki. Cele egoistyczne,
jak wzgledy estetyczne czy zdrada matzenska, nie byty dobrymi przyczynami
przeprowadzenia aborcji. Zabiegu tego mozna byto dokonaé w kazdej fazie cia-
7y, poniewaz w opinii stoikéw ptdd nie byt uznawany za cztowieka. Niezaleznie
jednak od tego, co o aborgcji twierdzili uczeni starozytnej Grecji, w praktyce -
przynajmniej do IV w. n.e. - w Grecji nie istniaty zadne prawa, ktére by zabra-
nialy przerywania cigzy*. Nawiazuje sie takze w literaturze przy omawianiu
kwestii aborcji w starozytnej Grecji do pogladéw Ajschylosa, ktéry uwazat, iz
aborcja to zniszczenie zycia dziecka, zabdjstwo zastugujace na krwawy osad
i kare piekta. Nie sposdb tez przy tej okazji poming¢ stanowiska Platona, po-
niewaz to wtasnie on jako pierwszy w historii filozofii wypracowat catosciowa
koncepcje osoby ludzkiej i pojmowania duszy. Dusza ludzka przekazywana jest
podczas aktu seksualnego przez mezczyzne. Rola kobiet w akcie poczecia
jest jedynie - zgodnie z nauka Platona - receptywna. To oznacza, ze kobieta
tylko przyjmuje nasienie do swojego tona i daje mu warunki rozwoju. Macica,
w ktorej wzrasta nowy cztowiek, przyréwnana zostata do gleby, tez przyjmuja-
cej wszak nasienie i dajacej podtoze do jego rozwoju. W macicy wta$nie naste-
puje zaptodnienie wedtug Platona. A w procesie zaptodnienia przekazywany
jest embrionowi jaki$ element nieSmiertelny. Stosunek Platona do aborgji jest
jednoznaczny: zaktada aborcje, a czasami nawet ja nakazuje, co wynika z jego
doktryny polityczno-spotecznej. W $wietle jego pogladow na panstwo wtadza
byta uprawniona do regulowania liczby dzieci, ktdre miaty by¢ jak najsilniejsze
i jak najlepsze. Stabe jednostki nie majg prawa do zycia. Aborcja, czy nawet
w niektérych przypadkach - zabojstwo narodzonego juz dziecka, byty po pro-
stu sposobami na zmniejszenie ptodnosci. Ale co istotne, wedtug Platona znisz-
czenie ciata ludzkiego nie jest rownoznaczne z konicem istnienia duszy. Od tego
bowiem momentu znajduje sobie dusza inne cialo, moze nawet lepsze, lepiej
uformowane oraz odpowiedniejsze, i w nim prowadzi dalszg egzystencje. Tak
naprawde czasami uwolnienie sie od nieodpowiedniego ciata, najlepiej jeszcze
przed narodzeniem, jest dla duszy duzo lepsze. Nie ma juz bowiem zwigzku
z ciatem-ciezarem, ktore jest dla duszy ponizeniem. Pojawia sie wtedy mozli-
wo$¢, ze dusza zostanie wyzwolona z trudnej tutaczki po $wiecie materialnym
i przeniesie sie do Swiata idei®.

*9 R.Jurszo, op. cit. Zob. tez na ten temat: Ks. T. Kotosowski, op. cit., s. 258-259.
50 Za: Ks. T. Kotosowski, op. cit., s. 253-256.
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Zaréwno zatem w starozytnej Grecji, jak i Rzymie dopuszczano oraz wy-
konywano aborcje, mimo iz generalnie uznawano dziecko za dar bozy, a nie-
ptodnos¢ za nieszczescie i kare boska.

Do poczatku XIX w. prawa aborcyjne nie istniaty. W roku 1869 Pius IX ogto-
sit, Ze uduchowienie ma miejsce w chwili poczecia. Interpretacja ta doprowa-
dzita do tego, ze ustawodawstwo nie dopuszczato wtedy mozliwosci usuwania
cigzy. W niektorych krajach to stwierdzenie papieskie wcigz jest podstawg su-
rowego prawa antyaborcyjnego. Natomiast w latach 1950-1985 wiele panstw
wysoko rozwinietych gospodarczo zliberalizowato przepisy prawa aborcyjnego
na rzecz praw cztowieka i bezpieczenstwa®'.

Przetom XIX i XX stulecia przynidst w panstwach Zachodu narodziny ruchu
sufrazystek. Rozpoczety one walke o obywatelskie, polityczne i spoteczne pra-
wa kobiet. Marsze, manifestacje, pikiety, petycje i akty obywatelskiego niepo-
stuszenstwa zmierzaty do wywalczenia praw wyborczych. Wéréd problemoéw,
ktérymi zajety sie sufrazystki, znalazta sie oczywiscie takze aborcja. W kwestii
aborcji niespodziewanie okazaty sie one konserwatystkami. Alice Paul gtosita,
ze ,Aborcja jest ostatecznym wyzyskiem kobiet”. Przeciwko aborcji wypowia-
daly sie tak uznane dziataczki na rzecz praw kobiet, jak Elizabeth Cady Stanton
czy Susan B. Anthony. Victoria Woodhull - pierwsza w historii kandydatka na
urzad prezydenta Stanow Zjednoczonych - pisata: ,,Kazda kobieta wie, ze gdyby
byta wolna, nigdy nie zaakceptowataby czego$ niepozadanego dla swego dziec-
ka, nie méwigc o zabiciu go przed narodzeniem”>2,

Legitymizacjg zakazu aborcji byly rézne ideologie, ale - jak wskazuje Ka-
tarzyna Wezyk — nieodmiennie miat 6w zakaz na celu w szczegélnosci kontro-
lowanie seksualnosci i reprodukcji kobiet; nadbudowa ulegata zmianom, ale
podejscie patriarchalne ciagle byto obecne. W czasach starozytnych kobieta
stanowita wtasnos$¢ mezczyzny (meza lub pana), a przerywanie cigzy byto prze-
stepstwem, jesli odbywato sie bez zgody owego ,wlasciciela”. Sredniowiecze
przyniosto taka zmiane, ze to religia chrzescijaniska przejeta stery i jej przed-
stawiciele decydowali o ciele kobiety. Podejscie nacjonalistyczne to kolejne za-
wlaszczenie ciata kobiety. Dopiero od lat 70. XX w. (druga fala feminizmu, lega-
lizacja aborcji) kobieta stata sie poniekad wtascicielka swego ciata. OczywiScie

51 A. Gwiazda, Kontrowersyjna ,polityka” kontroli urodzeri za pomocq aborcji, ,Nieréwnosci
Spoteczne a Wzrost Gospodarczy” 2017, nr 52(4), s. 224.

52 P. Worwa, Historia Aborcji. O Zyciu i $mierci, 14.02.2021, https://chwalazapomniana.pl/
historia-aborcji-o-zyciu-i-smierci/ [dostep: 25.05.2024].
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konserwatys$ci gwattownie sie temu przewrotowi sprzeciwiali. Polki miaty do-
step do aborgcji od lat 50., jednak byt on oparty nie na ich prawach, ale na wzgle-
dach pragmatycznych, aby unikna¢ powiktan po aborcjach dokonywanych nie-
legalnie. W debacie publicznej o aborcji przez ostatnie ponad ¢wier¢ wieku tak
naprawde wypowiadali sie mezczyZni, nie kobiety. W centrum debaty byt ptdd,
dziecko poczete, a nie kobieta. Aborcja i prawa kobiet stanowity jedynie temat
zastepczy, odwracajacy uwage od istotniejszych kwestii. Dopiero protesty w la-
tach 2016 i 2020 oraz 2021 spowodowaly, ze temat praw kobiet przestal by¢
jedynie wspomnianym tematem zastepczym>2.

Jak pisze Magdalena Sroda, kobieta to ciggle wiezniarka patriarchatu,
osadzona w celi swojej cielesnosci, seksualnosci i inno$ci. Wcigz okresla siebie
w odniesieniu do mezczyzny. Dlaczego? Bo ciagle traktuje sie go jak Pana - jesli
nie bezposrednio Kobiety, to Pana kultury i polityki, w ktérej zyje>*. Czy kobieta
moze zmieni¢ swoja sytuacje? Czasem stara sie robi¢ to w sposob indywidualny,
ale to niewystarczajgce. Potrzebna jest zmiana o charakterze grupowym. Kobie-
ty powinny walczy¢ o swoje prawa jako zbiorowos¢. Na catym $wiecie kobiety
walczg m.in. o prawa reprodukcyjne czy prokobiecg polityke spoteczng. Czynia
to niezaleznie od tego, jaka koncepcje przyjmuja. Simone de Beauvoir napisata
co$ bardzo waznego, a mianowicie podata filozoficzny argument, iz cztowiek
jest wolnos$cia, projekcja w transcendencji. A kobieta tez jest cztowiekiem.
Obecnie kobieta prébuje sie wymkna¢ z wiezienia swojej cielesnosci, seksual-
nosci i inno$ci. Sama pragnie sie ,wytoni¢ w jasno$¢ transcendencji”. Kolejne
pytanie stawiane kiedy$ przez de Beauvoir, ciggle aktualne, dotyczy kwestii, czy
wystarczy zmieni¢ prawa, instytucje, poglady i kontekst spoteczny, zeby kobiety
i mezczyZni stali sie sobie réwni. Jej zdaniem spér bedzie trwat dotad, dokad
kobiety i mezczyzni nie uznaja sie nawzajem za réwnych, czyli dopoty, dopoki
bedzie trwata ,kobieco$¢”. De Beauvoir przytacza Kierkegaarda: ,Co to za nie-
szczescie by¢ kobietg! A przeciez najwiekszym nieszczeSciem dla kobiety jest
nie rozumie¢, ze jest to nieszczescie”.

Dyskusja, ktéra toczy sie wokot prawnych uregulowan odnoszacych sie
do przerywania cigzy, opiera sie na dwu rodzajach argumentéw. Z jednej strony
przywotuje sie argumenty etyczne zwigzane z moralng oceng aborcji. Z drugiej

3 K. Wezyk, Aborcja jest, Agora SA, Warszawa 2021, s. 422-424.

5+ M. Sroda, Widmo krqzy po Europie. Widmo gender, [w:] S. de Beauvoir, Druga pteé, przet.
G. Mycielska, M. Le$niewska, Wydawnictwo Czarna Owca, Warszawa 2020, s. 11.

55 S. de Beauvoir, op. cit., s. 800-803.
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za$ strony s3 argumenty na rzecz wprowadzenia okre$lonych regulacji praw-
nych, w szczegdlnosci ich skutecznosci®®. Simone de Beauvoir podkresla ponadto,
ze mato jest tematdw, ktore spoteczenstwo traktuje z wieksza hipokryzja. Przery-
wanie cigzy jest uwazane bowiem za ohydna zbrodnie, a jakakolwiek, najmniej-
sza nawet aluzja do zabiegu - za nieprzyzwoito$¢. Zauwaza, Ze spoteczenstwo,
ktére zawziecie broni praw embrionu, przestaje sie tak naprawde interesowac
dzie¢mi urodzonymi. Nie chce sie uznac faktu, ze zarodek jest wtasnoscia kobiety
noszacej go w swoim tonie, a rownoczesnie akceptuje sie, ze dziecko jest w istocie
rzecza rodzicdw. Racje praktyczne, wskazywane przeciwko legalnemu przerywa-
niu cigzy, w mniemaniu de Beauvoir nie maja zadnej wartosci, zas racje moralne
sprowadzajg sie do starego katolickiego argumentu, ze ptdd ma dusze, ktdrej za-
myka sie dostep do nieba, jezeli usuwa sie go bez chrztu. Twierdzi sie, ze ptod
nie stanowi wtasnosci matki, lecz jest to niezalezna istota. Jednocze$nie wska-
zuje sie, ze ptdd jest jednak czes$cig matki, a nie tylko , pasozytem, ktory sie zywi
jej kosztem”*”. Zdaniem de Beauvoir kontrola urodzen i legalne spedzenie ptodu
datyby kobiecie swobodna zgode na macierzynstwo. Tymczasem o ptodnosci ko-
biety rozstrzyga cze$ciowo $wiadomy wybor, a czeSciowo przypadek®.

Agata Czarnecka pokazuje z kolei, ze cze$¢ dyskusji na temat aborcji moz-
na rozwigzac za pomocg argumentacji znanej od wiekdw. Nawigzuje mianowi-
cie do rozwazan przedstawicieli nowej teorii prawa naturalnego na temat do-
puszczalno$ci i warunkéw dokonywania aborcji. Glosiciele wspomnianej teorii
angazuja sie w dysputy publiczne, ktére odnosza sie do probleméw moralnych
wymagajacych uregulowania prawnego. Generalnie przedstawiciele nowej teo-
rii prawa naturalnego sa przeciwni aborgcji, ale nie jest to podejscie skrajnie ra-
dyklane, gdyz dopuszczajg pewne wyjatki. W ich opinii sg przypadki, w ktoérych
aborcja jest moralnie legitymizowana i nie powinna by¢ prawnie zakazana. Wy-
korzystujg w tym zakresie zasade podwojnego skutku, zgodnie z ktorg s takie
sytuacje, w ktorych okreslone skutki dziatania, nie do przyjecia w jednych oko-
licznos$ciach, staja sie akceptowalne w innych jako niezamierzone przez dziata-
jacego. Analizujac kwestie przerywania cigzy, przedstawiciele nowej teorii pra-
wa naturalnego odwotuja sie do dyskusji zapoczatkowanej przez sw. Tomasza,
rozwazajacego dopuszczalnos$¢ zabicia kogo$ w obronie wtasnej. Podkresla sie,

56 Zob. T. Pietrzykowski, Etyczne problemy prawa. Zarys wyktadu, Naukowa Oficyna Wydaw-
nicza, Katowice 2005, s. 257.

57 S. de Beauvoir, op. cit., s. 566-568.

58 Ibidem, s.576.
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ze okoliczno$cia, ktéra musi mie¢ miejsce, aby dang sytuacje mozna byto oce-
nic¢ jako te, ktéra wypeinia warunki zasady podwojnego skutku, jest element
proporcjonalnosci. Dobro poswiecone oraz dobro ratowane sg takie same - sg
one dobrami zycia ludzkiego. To oznacza, ze sytuacja, gdy modelka chce usu-
nac ciaze w obawie o utrate idealnej figury niezbednej w jej karierze, nie be-
dzie realizowata zasady podwojnego skutku. Nie da sie bowiem méwic¢ w tej
sytuacji o takiej samej wadze zycia ludzkiego i kariery zawodowej, a wiec nie
ma tu mowy o proporcjonalnosci doébr, ale oczywiScie zagrozenie zycia matki
moze mie¢ wiele wariantow. Czarnecka akcentuje, Ze moze to by¢ jedna z drég
pozwalajgcych na wypracowanie porozumienia miedzy dyskutantami na temat
aborcji z pozycji wzglednie umiarkowanych. Propozycja ta pozwala wszak (na
poziomach prawnym i etycznym) na kazdorazowa ocene wyboru i podjetego
dziatania przez pryzmat jego celéw, zarowno tych zamierzonych, jak i tych, kto-
re nie sg zamierzone®’.

1.2. Prawo aborcyjne na Swiecie

W literaturze podkre$la sie, ze w wiekszosci krajéow sytuacjg, ktora
uprawnia do przerywania ciazy, jest zagrozenie zdrowia fizycznego lub psy-
chicznego kobiety. W wielu panstwach sytuacjami uprawniajacymi do dokona-
nia aborcji sg: cigza powstata w wyniku gwattu lub kazirodztwa, uszkodzenie
ptodu, warunki spoteczno-ekonomiczne, a takze zyczenie kobiety®. Co ciekawe,
podejscie do kwestii aborcji rézni sie nie tylko jesli chodzi o panstwa, ale takze
w ramach samych panstw. OczywiScie tendencje ciagle ulegaja zmianom, two-
rzone sa nowe projekty wprowadzajgce czy to rozszerzenie, czy tez zawezenie
praw aborcyjnych. Wskazuje sie, ze obecnie ok. 60% kobiet w wieku reproduk-
cyjnym zyje w panstwach dopuszczajacych aborcje®. Przepisy prawne doty-
czace aborcji w Europie sa bardzo zréznicowane. Wskaza¢ mozna przyktady
krajow zezwalajacych na legalne przerywanie cigzy w okreslonych sytuacjach,

59 Szeroko na ten temat: A. Czarnecka, Zasada podwdjnego skutku w sporze o aborcje, ,Prawo
i Wiez” 2021, nr (38),s. 110-118.

6 M. Szymanska et al., Smier¢ szansq na zycie - aborcja, [w:] E. Krajewska-Kutak et al. (red.),
W drodze do brzegu Zycia, t. 13, Uniwersytet Medyczny w Bialymstoku. Wydziat Nauk o Zdrowiu,
Biatystok 2015, s. 225.

61 Za: Prawo aborcyjne w Polsce i na swiecie, https://www.proinfo.pl/blog/prawo-aborcyj-
ne-w-polsce-i-na-swiecie/ [dostep: 7.01.2025].
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jak np. Szwecja, Grecja, Norwegia, Wielka Brytania czy Stowacja, w ktérych
aborcja jest mozliwa bez podawania jej powodu. S3 kraje, gdzie aborcja moze
by¢ dokonywana z powodu trudnej sytuacji finansowej i spotecznej kobiet. Sg
tez jednak takie przypadki krajéw europejskich, w ktérych aborcji zakazuje sie
w ogole, nie jest ona dopuszczona w zadnej sytuacji, co ma miejsce np. na Mal-
cie czy w Watykanie®’. Doda¢ mozna, zZe na Malcie obowigzuja najbardziej re-
strykcyjne przepisy aborcyjne w catej Unii Europejskiej®s. We Francji w 2024 r.
wprowadzono do konstytucji przepis okreslajacy prawo do aborcji. W ten spo-
sob stata sie ona pierwszym krajem europejskim, ktéry wprowadzit prawo do
przerywania ciagzy do aktu rangi konstytucji. We Wtoszech aborcja jest legalna.
Do 90. dnia cigzy kobieta moze zwrocic sie o przerwanie cigzy z przyczyn zdro-
wotnych, spotecznych, ekonomicznych czy rodzinnych®. We wspomnianej juz
Szwecji aborcja jest dopuszczalna do 18. tygodnia cigzy. Po 18. tygodniu cig-
za moze by¢ zakonczona, tylko gdy wyrazi na to zgode Krajowa Rada Zdrowia
i Opieki Spotecznej, stwierdzajac, Ze istniejg szczegdlne powody przemawiajgce
za przeprowadzeniem zabiegu aborcji. Co wazne, w kazdej sytuacji przepro-
wadzenia aborcji w Szwecji kobieta ma prawnie zagwarantowane wsparcie.
W Niemczech aborcja jest niedopuszczalna poza kilkoma wyjatkami. A miano-
wicie lekarz moze przerwac cigze w pierwszych 12 tygodniach, gdy kobieta o to
wnioskuje, a dodatkowo musi ona dostac i przedstawi¢ zaswiadczenie o pora-
dzie uzyskanej co najmniej 3 dni przed zabiegiem, ktora to porada ma chro-
nic¢ zycie nienarodzonego i stanowic¢ tez zachete dla kobiety, aby kontynuowata
cigze. Po 12. tygodniu cigzy zabieg jej przerwania moze by¢ przeprowadzony
tylko w sytuacji, gdy zachodzi przestanka medyczna, tzn. wtedy, kiedy konty-
nuacja cigzy zagrazataby zyciu kobiety lub spowodowataby powazne upoS$le-
dzenie fizyczne badz psychiczne jej zdrowia, a takze wéwczas, gdy wskazanych
zagrozen nie da sie inaczej unikng¢ niz tylko przez dokonanie zabiegu aborcji®.

2 [bidem.

63 Za: W. Strzelczyk, Aborcja - prawne uwarunkowania w Polsce i na Swiecie, https://web.
swps.pl/strefa-prawa/artykuly/21796-aborcja-prawne-uwarunkowania-w-polsce-i-na-swiecie
[dostep: 3.02.2025].

64 Za: Polska Agencja Prasowa, W Europie prawo do aborcji jest przewaznie liberalne. W USA
decydujq poszczegolne stany, 6.03.2024, https://www.pap.pl/aktualnosci/w-europie-prawo-do-
-aborgcji-jest-przewaznie-liberlane-w-usa-decyduja-poszczegolne-stany [dostep: 8.01.2025].

5 Za: B. Zych, Prawne przestanki przeprowadzenia zabiegu przerwania cigzy w wybranych
krajach - problem aborcji ,na zgdanie” (na tle prawnoporéwnawczym). Czesé I1: Niemcy, Stowacja,
Ukraina, Biatorus, Rosja, Litwa, Szwecja i Dania, ,Studia Prawnicze. Rozprawy i Materiaty” 2022,
nr 2(31),s.118, 123-124.
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W Czechach kobieta ma prawo przerwac cigze nieprzekraczajgcg 12 tygodni
na pisemna prosbe. Taka sytuacja trwa w tym kraju od prawie 40 lat (od roku
1986). Aborcja traktowana jest tam jako kwestia medyczna, a nie jako zagad-
nienie praw kobiet; prawo do przerwania cigzy nie jest tam efektem naciskow
spotecznych i ruchéw feministycznych®. W Hiszpanii w 2023 r. wprowadzo-
no regulacje prawna dopuszczajaca dobrowolna mozliwos¢ aborcji do 14. ty-
godnia, a od 22. tygodnia w przypadkach patologicznych, czyli wtedy, gdy
cigza powstata w wyniku gwattu albo stanowi zagrozenie dla zycia matki lub
ptodu. Zagrozenie zycia moze by¢ fizyczne albo psychiczne. Powyzej 16. roku
zycia kobieta nie potrzebuje zgody rodzicéw na dokonanie zabiegu przerwa-
nia cigzy®’.

Sytuacja jednak nie traci na dynamice, czego przyktadem sa regulacje
prawne San Marino. W kraju tym, po 150 latach obowigzywania restrykcyjnego
prawa aborcyjnego, w roku 2021 obywatele opowiedzieli sie w referendum za
ztagodzeniem tak bardzo restrykcyjnych przepiséw, niedopuszczajacych abor-
cji w zadnym wypadku®®. W ciggu ostatnich 60 lat ponad 30 panstw zmienito
prawo, aby zwiekszy¢ dostep do aborcji. Zmianom tym towarzyszyla refleksja
dotyczaca roli, jaka dostep do bezpiecznej aborcji odgrywa w zakresie ochrony
zdrowia i zycia kobiet. Do listy tych panstw dotgczyta Irlandia, w ktérej w re-
zultacie referendum przeprowadzonego w 2018 r. doszto do uchylenia prawie
catkowitego konstytucyjnego zakazu przerywania cigzy®’.

Jesli chodzi o Ameryke Pdtnocng, to zaczac nalezy od przyktadu USA,
gdzie w roku 1973 Sad Najwyzszy Stanoéw Zjednoczonych rozpatrzyt spra-
we Roe v. Wade. Byto to orzeczenie przetomowe w debacie o aborcji, gdyz
sad uznat, ze kazda kobieta ma prawo do jej wykonania i wynika to z prawa
do prywatnosci i wolno$ci, gwarantowanych przez 14. poprawke do konsty-
tucji. Zabieg przerywania ciagzy stat sie wiec legalny na terenie catego kra-
ju. Jednocze$nie sad uznat, Ze stany maja prawo ogranicza¢ prawo kobiet
do aborcji w drugim i trzecim trymestrze cigzy. W trzecim trymestrze stan
moze zakazac¢ aborcji, ale musi dopuszczac ja w wyjatkowej sytuacji, gdy cia-

66 Za: B. Zych, Prawne przestanki przeprowadzenia zabiegu przerwania ciqzy w wybranych
krajach - problem aborcji ,na zqdanie” (na tle prawnoporéwnawczym). Czes¢ I: Polska i Czechy,
,Studia Prawnicze. Rozprawy i Materiaty” 2022, nr 1(30), s. 214, 216.

67 Za: Polska Agencja Prasowa, W Europie prawo do aborcji jest przewaznie liberalne...

%8 Za: Prawo aborcyjne w Polsce i na Swiecie...

% Amnesty International, https://www.amnesty.org.pl/aborcja-najwazniejsze-fakty/ [do-
step: 7.01.2025].
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za zagraza zyciu lub zdrowiu matki. Oznaczato to konieczno$¢ zmiany prze-
pisow w 46 z 50 stanéw. Decyzja podjeta przez SN spowodowata ozywienie
debaty na temat aborcji oraz aktywizacje zaréwno zwolennikéw decyzji sadu
(ruch pro-choice), jak i jej przeciwnikéw (ruch pro-Ilife). Wskazuje sie, zZe jed-
ng z konsekwencji wyroku byt wzrost liczby aborcji wykonywanych w USA.
Inng konsekwencjg jest wcze$niejszy moment wykonania aborcji. Przed de-
cyzja sadu 1/4 kobiet przeprowadzata aborcje po 13. tygodniu cigzy. Po decy-
zji tylko 1 kobieta na 10 przeprowadzata aborcje po 13. tygodniu, wiekszos$¢
wykonywata zabieg przed 8. tygodniem. Legalno$¢ zabiegu sprawita takze, ze
spadtaliczba zgonéw kobiet na skutek powiktan po aborcji. 24 czerwca 2022 .
Sad Najwyzszy w sprawie Dobbs v. Jackson Women’s Health Organization uchy-
lit jednak wyrok w sprawie Roe v. Wade. W rezultacie decyzje o dopuszczal-
nosci aborcji pozostawia samym stanom. Amnesty International ostrzega, ze
jest to decydujacy moment w historii prawa do aborcji na Swiecie. Zdaniem
organizacji to cios dla praw reprodukcyjnych. Powstat tez niepokojacy - we-
dtug dziataczy Amnesty International - precedens w Stanach Zjednoczonych,
a konsekwencje tego historycznego zwrotu moga by¢ widoczne poza grani-
cami kraju. W USA po wydaniu orzeczenia w sprawie Roe v. Wade doszto do
masowych protestow. Kilka stanéw podjeto dziatania, aby wzmocni¢ ochrone
prawa do aborcji. Amnesty International wzywa rzady do dekryminalizacji
aborcji. Wtadze powinny - zdaniem przedstawicieli organizacji - zapewni¢
dostep do bezpiecznej aborcji w praktyce oraz stworzy¢ warunki spoteczne,
w ktérych ludzie moga podejmowac decyzje zwigzane z cigzg. Rzady powin-
ny tez rozszerzy¢ dostep do bezpiecznej, legalnej i przystepnej cenowo abor-
cji i antykoncepcji dla wszystkich ludzi oraz potraktowac to jako obowigzek
panstwa wynikajacy z prawa miedzynarodowego’’. Jak wskazuje Aleksandra
Stabisz, dwie trzecie Amerykanow jest za jej legalno$cig w pierwszym etapie
cigzy. Jedynie ok. 10% popiera catkowite zakazy usuwania cigzy. To wyniki
sondazu przeprowadzonego przez Associated Press-NORC Center for Public
Affairs Research. Tymczasem dostep do zabiegéw przerywania ciazy staje sie
coraz trudniejszy’™.

70 Amnesty International, ,To decydujqcy moment w historii prawa do aborcji na $wiecie”
- ostrzega Amnesty, https://www.amnesty.org.pl/to-decydujacy-moment-w-historii-prawa-do-
-aborcji-na-swiecie/ [dostep: 18.04.2024].

71 A. Stabisz, Aborcja. Fundamentalny spor Ameryki, rp.pl, 14.07.2023, https://www.rp.pl/
polityka/art38737171-aborcja-fundamentalny-spor-ameryki [dostep: 18.04.2024].
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Na Dominikanie aborcja jest nielegalna, za jej dokonanie grozi kara pozba-
wienia wolnosci. W 2014 r. podjeto prébe ztagodzenia restrykcyjnych przepiséw
aborcyjnych na tej wyspie. Dopuszczono bowiem mozliwos¢ przeprowadzenia za-
biegu przerwania cigzy, gdy jest ona rezultatem gwattu, kazirodztwa albo ptéd ulegt
deformacji. Jednak ostra krytyka przyjecia takiego rozwigzania prawnego przez
Koscioty katolicki oraz ewangelicki doprowadzita w 2016 1. do powrotu surowych
przepisow aborcyjnych obowigzujgcych obecnie’?. W Meksyku z kolei w roku
2021 Sad Najwyzszy orzekt, Ze karanie za dokonanie aborcji stoi w sprzeczno$ci
z konstytucja. Prawo meksykanskie jest rézne w zaleznosci od stanu. W Kanadzie
natomiast aborcja traktowana jest jako zabieg medyczny refundowany przez pan-
stwo, dopuszczalna jest na zyczenie kobiety na kazdym etapie cigzy”>.

W Ameryce Srodkowej, w Nikaragui, przewidziane sa sankcje karne dla
personelu medycznego leczacego ciezarng kobiete, gdy leczenie to jest prze-
ciwskazane w cigzy i moze stac sie przyczyna uszkodzenia czy $Smierci ptodu.
Kobiety za dokonanie aborcji sg karane, czasem karze podlegaja takze te, ktore
poronity, gdyz pomiedzy naturalnym poronieniem a tym wywotanym sztucznie
jest cienka granica. Bezwzgledny zakaz aborcji obowiazuje réwniez w Salwa-
dorze. W przypadku podejrzenia, Ze kobieta dokonata aborcji albo chocby ja
planowata, grozi tam kara pozbawienia wolnosci. Nawet w sytuacji, gdy kobieta
poroni lub urodzi martwe dziecko, moze zosta¢ ukarana, bo moze by¢ podejrza-
na o dokonanie aborcji’.

Jesli chodzi o Ameryke Potudniowg, to np. w Chile aborcja jest objeta cat-
kowitym zakazem, a w Argentynie czy Urugwaju dopuszcza sie jag do pewnego
czasu, okreslajac, do ktérego tygodnia jest to mozliwe’®.

Przechodzac do Azji, warto wskaza¢ np. Chiny, gdzie mozna dokona¢ za-
biegu aborcji do 3. miesigca cigzy, jesli pozwala na to stan zdrowia kobiety cie-
zarnej i jezeli nie dokonata ona podobnego zabiegu w ostatnich 12 miesigcach.
Na Filipinach obowigzuja natomiast bardzo rygorystyczne przepisy aborcyjne
i tylko w sytuacji zagrozenia zycia taki zabieg jest dopuszczalny.

Na Bliskim Wschodzie w zasadzie zaden z tamtejszych porzadkéw
prawnych nie wyklucza catkowicie aborcji. W Turcji aborcja jest mozliwa do
10. tygodnia cigzy niezaleznie od powodu, z tym Ze mezatka jest zobowigzana

72 Za: W. Strzelczyk, op. cit.
73 Za: Prawo aborcyjne w Polsce i na swiecie...
74 Za: W. Strzelczyk, op. cit.
75 Za: Prawo aborcyjne w Polsce i na $wiecie...
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uzyskac¢ zgode meza. Prawo Iranu szczeg6towo okres$la sytuacje dopuszczalno-
$ci przerwania ciagzy, ale np. gwalt nie jest przestankg wskazujacg na moz-
liwo$¢ przeprowadzenia zabiegu aborcji. Syria, Jemen oraz Arabia Saudyjska
to przyktady krajow, w ktorych aborcja jest dopuszczalna w trzech sytuacjach:
zagrozenia zycia lub zdrowia kobiety, uszkodzenia ptodu oraz gwattu’®. Podob-
nie jak w Turcji, takze w Arabii Saudyjskiej, Japonii i Korei Potudniowej kobieta,
ktora chce przerwac cigze, musi miec¢ zgode meza’’.

1.3. Przepisy prawne regulujace kwestie aborcji w Polsce

W Polsce, przed uchwaleniem pierwszej polskiej kodyfikacji karnej
w roku 1932, obowigzywat catkowity zakaz przerywania cigzy. Kodeks karny
z11lipca1932r. (Dz.U.z1932 . Nr 60, poz. 571 z péZn. zm.), wprowadzony roz-
porzadzeniem Prezydenta Rzeczypospolitej, znidst bezwzgledny zakaz aborcji.
Zgodnie z tym aktem prawnym przestepstwa nie stanowito dokonanie abor-
cji, jesli spemione byly kumulatywnie trzy przestanki: 1) dokonanie zabiegu za
zgoda kobiety; 2) przeprowadzenie zabiegu przez lekarza i 3) zaistnienie przy-
czyny medycznej badz prawnej. Wskazuje sie, ze jak na owe czasy byto to jedno
z najbardziej liberalnych rozwigzan europejskich. Omawiane regulacje zostaty
zniesione w 1956 r. poprzez wprowadzenie ustawy o warunkach dopuszczalno-
$ci przerywania cigzy (ustawa z dnia 27 kwietnia 1956 1., Dz. Uz 1956 r. Nr 12,
poz. 61 z pdzn. zm.). Ustawa ta rozdzielita przepisy odnoszace sie do aborcji na
dwa akty prawne: mianowicie przestanki dokonania legalnej aborcji zawiera-
fa przedmiotowa ustawa, a w ustawie karnej pozostawiono przepisy penalizu-
jace przestepstwa wiazace sie z aborcja. Co wazne, ustawa ta dopuszczata tzw.
aborcje na zyczenie, gdyz zezwalata na dokonanie aborcji w sytuacji, gdy przema-
wiaty za tym nie tylko wskazania lekarskie i cigza byta wynikiem przestepstwa,
ale takze trudne warunki zyciowe. Kolejny kodeks karny z 19 kwietnia 1969 r.
(Dz.U.z 1969 r. Nr 13, poz. 94 z pdZn. zm.) zawierat dwa przepisy, ktore ogdlnie
penalizowaty przerwanie cigzy bez zgody kobiety oraz uczynienie tego wbrew
przepisom ustawy. Prawo aborcyjne na gruncie kodeksu karnego z 1969 r. na-
dal nazywano liberalnym. Przepisy te uchylone zostaty ustawa z dnia 7 stycznia
1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopusz-

76 Za: ibidem.
77 Za: W. Strzelczyk, op. cit.
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czalno$ci przerywania cigzy (Dz. U.z 1993 r. Nr 17, poz. 78). Ustawa nie przewi-
dywata mozliwoSci terminacji ciazy ze wzgledéw spotecznych. Nie wprowadzo-
no ponadto zadnych ograniczen czasowych przeprowadzenia aborcji, a zatem
mogta by¢ ona dokonywana do konica cigzy. Kolejne regulacje zawarto w ustawie
z dnia 30 sierpnia 1996 r. o zmianie ustawy o planowaniu rodziny, ochronie pto-
du ludzkiego i warunkach dopuszczalno$ci przerywania cigzy oraz o zmianie
niektérych innych ustaw (Dz. U.z 1996 . Nr 139, poz. 646 z pézn. zm.). Przyzna-
no poprzez przepisy tejze ustawy ochrone ptodu w granicach okreslonych usta-
wa. Akt ten podtrzymywat poza tym mozliwo$¢ dokonania aborcji, gdy kobieta
znajdowata sie w ciezkich warunkach zyciowych lub trudnej sytuacji osobiste;.
Przestanka ostatnia zostata zniesiona 23 grudnia 1997 r. po wydaniu orzeczenia
Trybunatu Konstytucyjnego o niezgodnosci takiego przepisu z uregulowaniami
konstytucyjnymi (orzeczenie TK z dnia 28 maja 1997 r,, K 29/96, OTK 1997/2,
poz. 19). Kolejne orzeczenie Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 22 pazdziernika
2020 r. doprowadzito do zniesienia mozliwo$ci dokonania aborcji w sytuacji, gdy
badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazywaty na duze prawdo-
podobienistwo ciezkiego i nieodwracalnego uszkodzenia ptodu albo nieuleczal-
nej choroby zagrazajacejjego zyciu (K1/20,0TKZU A/2021, poz.4).0d 27 stycz-
nia 2021 r. przestanka embriopatologiczna nie stanowi zatem juz podstawy do
przeprowadzenia aborcji. W aktualnym stanie prawnym w Polsce aborcja jest
dopuszczalna z powodu wskazan medycznych (zagrozenie dla zycia i zdrowia
matki) - do momentu osiggniecia przez ptdd zdolnosci do samodzielnego zy-
cia poza organizmem kobiety ciezarnej albo z powodu przestepnego pochodze-
nia cigzy - jesli od poczatku cigzy nie uptyneto wiecej niz 12 tygodni. Wzgledy
spoteczne oraz eugeniczne nie stanowig takich podstaw. Przepisy obowiazujace
w Polsce sg wiec restrykcyjne i naleza do jednych z ostrzejszych w Europie. Taki
stan rzeczy poddawany jest Krytyce réznych Srodowisk; wskazuje sie zbyt da-
leko idacg ingerencje w prawa i wolnoSci jednostki’®. Polska regulacja prawna
przez ostatnie dwie dekady miata charakter konserwatywno-liberalny, a po wy-
roku TK z 2020 r. polskie przepisy prawnoaborcyjne nabraty charakteru konser-
watywnego. Argumentacja natomiast zaprezentowana w uzasadnieniu wspo-

78 Zob. szerzej: K.K. Borkowska, E.M. Guzik-Makaruk, E.W. Ptywaczewski, Wokdt problematy-
ki karalnosci przerywania cigzy w Polsce, ,Prawo w dziataniu. Sprawy karne” 2023, nr 53, s. 9-14.
Zob. tez K.K. Borkowska, Prawo aborcyjne w Polsce - rys historyczny, ,Studia Prawnoustrojowe”
2023, nr 62, s. 68-78 oraz K. Kocemba, M. Stambulski, Populizm a polityka praw cztowieka, ,Stu-
denckie Prace Prawnicze, Administratywistyczne i Ekonomiczne” 2020, nr 31, s. 146-147.
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mnianego wyroku okreslana jest jako skrajnie konserwatywna”. Zaostrzenie
przepiséw aborcyjnych w Polsce wplywa na powstawanie negatywnych emoc;ji
u kobiet planujacych cigze, a antykoncepcja awaryjna staje sie coraz bardziej po-
pularng metoda zapobiegania cigzy®. Doda¢ mozna, Zze wspomniany wyrok TK
zostat wydany w trakcie pandemii COVID-19, co jeszcze bardziej zaostrzyto ne-
gatywne nastawienie czesci spoteczenstwa polskiego. Nazajutrz po ogltoszeniu
wyroku na stronie rzagdowej pojawita sie informacja o objeciu czerwong strefg
catego panstwa, co wptyneto na wprowadzenie dodatkowych restrykcji w zakre-
sie mozliwosci organizowania zgromadzen publicznych. To za$ traktowano jako
dziatanie zmierzajace do zniechecenia do uczestnictwa w protescie przeciw wy-
rokowi wydanemu przez TK. Mimo tego protest Strajku Kobiet w 2020 r. uzyskat
wysoka frekwencje. Szacuje sie, ze 28 pazdziernika w calym kraju zebrato sie
ok. 430 tys. protestujacych. W kazdym miescie zorganizowano ,strajki kobiet”
walczacych o zachowanie wczesniej obowigzujacych przepiséw prawnych regu-
lujacych mozliwo$¢ wykonywania zabiegu przerwania cigzy oraz dopuszczenia
legalnego podejmowania samodzielnych decyzji w kwestii zabiegu aborcji®.

W dyskursie narodowos$ciowym aborcja jest wykorzystywana jako narze-
dzie do budowy i podtrzymywania okreslonej wizji polskiej tozsamo$ci narodo-
wej®% Adam Szostkiewicz, podsumowujgc swoje rozwazania, pisze, iz w Polsce,
podobnie jak w USA, sprawa aborcji ma charakter wojny polityczno-kulturowej,
w ktorej nie ma wtasciwie miejsca na jakiekolwiek uzasadnione watpliwosci,
poniewaz ci, ktorzy jakies watpliwosci wyrazajg, podlegaja ostracyzmowi jako
zdrajcy. Wojna ta jest sporem emocjonalno-aksjologicznym i w zwigzku z tym
trudno okresli¢ przewidywalny moment jej ostabniecia®.

Paulina Bartosik i Marek Cielica, piszac o aborcji w USA, konkluduja, iz w Pol-
sce panuje moda na to, co ,amerykanskie”®*. Po wydaniu orzeczenia Roe v. Wade

79 M. Soniewicka, Spdr o dopuszczalnos¢ przerywania cigzy..., s. 7.

80 K. Topolska, R. Dziubaszewska, D. Makowicz, op. cit.

81 [. Szczepaniak, Policja a protesty Strajku Kobiet - perspektywa kryminologiczno-socjolo-
giczna, ,Archiwum Kryminologii” 2022, nr 44(2), s. 113, 136-137.

82" A. Budnik, Piekto kobiet - wspétczesny obraz prawa do aborcji w przestrzeni medialnej.
Casus niewolenia kobiet czy ich emancypacji?, ,Ars Educandi” 2016, nr 13, s. 82.

8 A, Szostkiewicz, Swiete plemniki, $wiete jajeczka, ,Niezbednik Inteligenta. Bioetyka. Spory
na $mier¢ i zycie”, ,Polityka” 2015, nr 1, s. 22.

84 P, Bartosik, M. Cielica, Prawo do aborcji na przyktadzie sprawy Roe v. Wade - sygn. 410 U.S.
113, 93 S.Ct. 705, [w:] M. Jabtonski (red.), Identyfikacja granic wolnosci i praw jednostki. Prawno-
poréwnawcza analiza toZsamego przypadku pod kqtem praktyki stosowania prawa amerykariskie-
go I polskiego, E-Wydawnictwo, Prawnicza i Ekonomiczna Biblioteka Cyfrowa, Wydziat Prawa,
Administracji i Ekonomii, Wroctaw 2016, s. 124.
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mozna sie zgodzi¢ z tym twierdzeniem, ale czy tak samo jest po wydaniu orze-
czenia z roku 2022 Dobbs v. Jackson? To zalezy, czy patrzymy na obowigzujace
regulacje, czy na nastroje spoteczne... Matgorzata Stefaniuk wskazuje na bada-
nia opinii publicznej w sprawie aborcji przeprowadzone w USA w roku 2012
przez Instytut Gallupa. Pro-life opowiedzialo sie 50% badanych, natomiast
pro-choice 41%. Czy w Polsce jest podobnie? Podobnie wypadto badanie
w roku 2011, ktére tez przedstawia M. Stefaniuk®. Czy tak jest nadal? Nadmie-
nic¢ od razu nalezy, Ze opinia spoteczna jest bardzo wazna, gdyz tak naprawde na
jej podstawie konstruowana jest wiedza o aborcji. Wyrédznia sie wspotcze$nie
trzy perspektywy spojrzenia na przerywanie cigzy: perspektywe praw cztowie-
ka, perspektywe medyczng oraz perspektywe religijng czy moralng. W naukach
spotecznych najwiecej miejsca poswieca sie wlasnie opinii spotecznej na te-
mat przerywania cigzy. Analizuje sie relacje réznych czynnikdw, np.: religijnos¢,
przekonania polityczne, przepisy prawne regulujace dopuszczalnos¢ aborcji
czy indywidualny stosunek do zabiegu aborcji®®. W lutym 2023 r. Klaudia Topol-
ska, Renata Dziubaszewska oraz Dawid Makowicz przeprowadzili sondaz dia-
gnostyczny, ktorego celem byto zbadanie opinii Polek na temat aborcji w Polsce.
W badaniu wziety udziat 152 kobiety. 91% ankietowanych nie popierata usu-
niecia z polskiego prawa przepisu dajacego mozliwos¢ legalnego przerwania
ciazy przez ciezarng w sytuacji, gdy dziecko urodzi sie w powazna wada gene-
tyczna. 53% respondentek odczuwato z kolei strach przez zajSciem w ciaze przy
aktualnie obowigzujgcych w Polsce przepisach prawnych®’. Najnowsze badania
CBOS® przeprowadzone w marcu 2023 r. pokazujg, ze najwiekszy odsetek Pola-
kéw zdecydowanie zgadza sie, Ze przerywanie ciagzy powinno by¢ dopuszczone
przez prawo, gdy zagrozone jest zycie matki (59%), i prawie tyle samo oséb
(57%) uwaza, ze zdecydowanie aborcja powinna by¢ dopuszczalna, gdy cigza
jest wynikiem czynu zabronionego, tj. gwattu lub kazirodztwa. Ponadto 23%
badanych akceptuje aborcje w tych dwéch przypadkach w sposéb mniej zde-
cydowany (,raczej tak”). Niemal potowa dorostych mieszkancoéw Polski (49%)
zdecydowanie popiera prawng dopuszczalno$¢ aborcji w sytuacji, gdy zagrozo-

85 Zob. M. Stefaniuk, Etyczne dylematy prawa (kara Smierci, aborcja i eutanazja) w $wietle
badar polskiej opinii publicznej, ,Studia Iuridica Lublinensia” 2013, nr 19, s. 321-322.

86 1. Koralewska, op. cit., s. 184.

87 K. Topolska, R. Dziubaszewska, D. Makowicz, op. cit.

88 Stosunek Polakéw do aborcji, Komunikat z badan nr 47/2023, Centrum Badania Opinii
Spotecznej, Warszawa, kwiecien 2023, https://www.cbos.pl/SPISKOM.POL /2023 /K_047_23.PDF
[dostep: 4.02.2025].
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1.3. Przepisy prawne regulujace kwestie aborcji w Polsce

ne jest zdrowie matki, a kolejne 31% raczej popiera przerwanie cigzy w takim
przypadku. Kontrowersyjny przypadek, bedacy przedmiotem wyroku Trybu-
natu Konstytucyjnego, w badaniach od lat sformutowany jest nastepujaco: ,Jak
Pan(i) sadzi, czy przerywanie cigzy powinno by¢ dopuszczalne przez prawo,
gdy wiadomo, ze dziecko urodzi sie uposledzone?”. Wiecej niz jedna trzecia Po-
lakow (36%) zdecydowanie akceptuje aborcje w takiej sytuacji, a kolejne 26% -
raczej akceptuje. Nieco ponad jedna pigta (21%) Polakéw tacznie (zdecydowa-
nie lub raczej) zgadza sie, Ze przerwanie cigzy powinno by¢ dopuszczalne, gdy
kobieta jest w ciezkiej sytuacji materialnej. Wiecej niz co trzecia osoba (34%)
raczej sie temu sprzeciwia, a kolejne 31% zdecydowanie jest przeciwne abor-
cji w takim przypadku. Opinie, Ze przerwanie cigzy powinno by¢ dopuszczalne,
gdy kobieta jest w trudnej sytuacji osobistej, podziela tagcznie 20% (zdecydowa-
nie i raczej) dorostych mieszkancow Polski. Najwiekszy odsetek (35%) uwaza,
Ze raczej nie powinno by¢ to dozwolone, a 30% - ze zdecydowanie nie powin-
no by¢ dozwolone. Najwiekszy sprzeciw Polakéw budzi sytuacja, gdy kobieta
po prostu nie chce mie¢ dziecka. Prawie potowa badanych (47%) zdecydowa-
nie nie popiera dopuszczalnos$ci aborcji w takim przypadku, kolejne 22% - ra-
czej nie popiera. Ale co jedenasty respondent (9%) zdecydowanie dopuszcza
legalno$¢ przerwania cigzy w tej sytuacji i taki sam odsetek (9%) raczej to do-
puszcza. Analiza odpowiedzi na pytania o dopuszczalno$¢ aborcji na przestrze-
ni ponad 30 lat (pierwszy pomiar jest z 1992 r.) pokazuja, Ze opinie Polakow
dotyczace dopuszczalno$ci przerywania cigzy charakteryzuja sie duza stabilno-
$cig. W stosunku do poprzedniego badania CBOS, realizowanego w listopadzie
2020 r®, a wiec tuz po ogtoszeniu wyroku Trybunatu Konstytucyjnego, ktory
wywotat masowe protesty, wyniki takze niewiele sie r6znia.

Polska byta do niedawna jedynym krajem, ktéry w ciggu ostatnich kilku-
nastu lat wycofat sie z prawa do aborcji. W czerwcu 2022 r. amerykanski Sad
Najwyzszy skierowal USA w tym samym kierunku, gdy zmienit swoj poprzedni
liberalny wyrok (znany jako Roe v. Wade), uznajac po uptywie prawie p6t wie-
ku, ze Konstytucja USA jednak nie gwarantuje kobietom swobody przerywania
cigzy. Wskazuje sie jednakze, Ze niezaleznie od tego, jak sprawa Roe v. Wade
wptyneta na wybory, zar6wno demokraci, jak i republikanie powinni wyciggna¢
wnioski z tego, co wydarzyto sie w Polsce, a mianowicie oddanie aborcji w rece

80 dopuszczalnosci przerywania ciqzy i protestach po wyroku Trybunatu Konstytucyjnego,
Komunikat z badan nr 153 /2020, Centrum Badania Opinii Spotecznej, Warszawa, grudzien 2020,
https://www.cbos.pl/SPISKOM.POL/2020/K_153_20.PDF [dostep: 4.02.2025].
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sedzidw wcale nie powoduje jej usuniecia ze sfery polityki. W rzeczywistos$ci
czyni tak naprawde te debate jeszcze bardziej polityczng niz przedtem. W obu
przypadkach (zaré6wno w Polsce, jak i w Stanach Zjednoczonych) argumenty
byty identyczne: podkreslano ochrone Zycia nienarodzonych, a che¢ ochrony
tego zycia przewyzsza prawa kobiet do aborcji. Kontekst polski i amerykan-
ski r6znig sie jednak od siebie. W Polsce Trybunat uznat aborcje za kwestie
praw, w USA Sad Najwyzszy uznat jg za kwestie panstwowa. Ponadto religia
ma silniejszy wptyw na polska polityke, niz ma to miejsce w Ameryce®’. Adam
Szostkiewicz pisze, ze catkowity zakaz aborcji moze i przyniesie spok6j sumie-
niu niektoérych katolikéw, ale naruszy z kolei prawa wielu niekatolikow. Jego
zdaniem: ,To jest realny problem spoteczny, polityczny, ustrojowy, ktérego nie
rozwigze sie pohukiwaniem z ambon”?%.

1.4. Aborcja a prawa kobiet

Katarzyna Wezyk podkresla, Ze nalezy znormalizowa¢ tzw. zwyczajna
aborcje, dokonywang do 12. tygodnia ciazy, czyli w zasadzie wiekszo$¢ zabie-
gbéw, gdy kobiety nie chca by¢ samotnymi matkami. Dodaje, Zze syndrom posta-
borcyjny, opisywany przez aktywistéw anti-choice, zostat usuniety z klasyfika-
cji zaburzen psychiatrycznych w latach 90. XX w. Wezyk stwierdza, ze kiedy
nie méwi sie o aborcji, to powstaje wrazenie, ze to co$ rzadkiego, wstydliwego,
wyjatkowego. Tymczasem - powotuje autorka stosowne badania - aborcja to
powszechna procedura medyczna na $wiecie. Wezyk przeprowadzita rozmowy
z kobietami, ktére dokonaty aborcji, a wyniki tych rozméw zamieszcza w swojej
ksigzce. Opisuje uczucia towarzyszace przerywaniu cigzy: gniew, wstyd, upoko-
rzenie, strach, panike, wdziecznos$¢, poczucie winy badz poczucie winy, Ze nie
ma sie poczucia winy, smutek, poczucie straty, ulge. Podsumowujac te rozmowy,
wskazuje Wezyk na stowa wypowiedziane przez jedna z rozmoéweczyn, Ze abor-
cja po prostu jest. I chyba z dostrzeZeniem tego faktu wszyscy majq najwiekszy
problem. A moze zrobmy tak, zeby sie nawzajem nie krzywdzi¢”?2. Wspomniane
przez Wezyk pojecie ,syndromu poaborcyjnego” jest uznawane za nieistnieja-

% E. Creamer, Co antyaborcyjne doswiadczenie Polski méwi Ameryce o polityce w kwestii
przerywania cigzy, onet.pl Politico, 12.11.2022, https://wiadomosci.onet.pl/politico/co-doswi-
adczenie-polski-mowi-ameryce-o-polityce-w-kwestii-aborcji/xcfmc2q [dostep: 21.04.2024].

91 A. Szostkiewicz, Czyje jest ciato, ,Polityka” nr 40(2927), 2.10-8.10.2013, s. 14.

92 K. Wezyk, op. cit., s. 430-432.
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ce przez Amerykanskie Towarzystwo Psychologiczne oraz Amerykanskie To-
warzystwo Psychiatryczne i nie stanowi ono zadnej kategorii diagnostycznej.
Wskazuje sie nawet, ze narracja stworzona wokdt niego moze stygmatyzowac
kobiety, ktore doswiadczyty aborcji, a w efekcie pogarszac ich stan psychiczny.
Pokazywane sg przypadki oséb, ktore dokonaty aborcji i w wyniku uczestnic-
twa w grupie ,terapeutycznej” przeznaczonej dla kobiet w takiej wta$nie sytu-
acji (ruchy w USA) doznaty pogorszenia stanu psychicznego. Ruchy takie na-
stawione sg bowiem na ,u$wiadamianie” kobietom ukrytej traumy i poczucia
winy. A trzeba podkresli¢, ze emocje opisywane przez kobiety w odniesieniu
do dos$wiadczenia aborgcji (jak wynika z wielu badan przeprowadzonych w réz-
nych krajach) sg bardzo zréznicowane, a nierzadko nawet sprzeczne. Emocja
wysuwajaca sie na pierwszy plan to poczucie ulgi, a po niej zadowolenie czy
szczescie, co oczywiscie nie zaprzecza faktowi pojawiania sie takze emocji ne-
gatywnych, jak smutek, zal i poczucie winy, o czym juz wspomniano. S3 to emo-
cje ,normatywne”, ktorych nie nalezy mieszac z zaburzeniami ani rozpatrywac
w innych kategoriach®3. Uczciwe jednak bedzie dodanie, Ze s tez autorzy tek-
stow poswieconych kwestii aborcji nadal okreslajacy, Ze grupa zaburzen emo-
cjonalnych mogacych wystapi¢ po dokonanej aborcji to nic innego, jak zespot
poaborcyjny, bedacy jednym z typow stresu pourazowego ze wzgledu na podo-
bienstwo objawow (niepokdj, lek, brak poczucia bezpieczenstwa, nerwice, de-
presje, zaburzenia obsesyjno-kompulsywne, drazliwo$¢ emocjonalna, poczucie
wstydu, winy, krzywdy i niesprawiedliwosci, zaburzenia koncentracji i uwagi,
problemy ze snem, bezsenno$¢ i koszmary). W takich sytuacjach niezwykle
wazne jest wsparcie najblizszych i personelu medycznego®*. Trudno zaprzeczyc,
Ze w razie wystgpienia jakich$ powiktan po dokonanej aborcji, w ogdéle chyba
po takim zabiegu, empatia, wsparcie i zrozumienie ze strony rodziny, przyjaciot,
personelu jest nie do przecenienia.

Jak wskazuje Iza Desperak, kwestie z pogranicza zdrowia i praw repro-
dukcyjnych, a wiec w szczegblnosci aborcja, s3 mocno upolitycznione, co nie
jest zjawiskiem korzystnym. Z taw parlamentu zagadnienie dopuszczalno$ci
aborcji zstgpito wtasnie do dyskursu politycznego. Zwolennicy zakazu prze-
rywania cigzy nazywali i nazywaja nadal aborcje ludobdjstwem. Ci, ktérzy

9 M. Krawczyk, Czy wplyw aborcji na zdrowie psychiczne kobiet jest naukowo uzasadniony?,
18.08.2018, http://neuropsychologia.org/czy-wp%C5%82yw-aborcji-na-zdrowie-psychiczne-
-kobiet-jest-naukowo-uzasadniony [dostep: 9.01.2025].

% M. Szymanska et al,, op. cit., s. 229-230.
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popierajg zachowanie prawa do aborcji, okreslani sg jako zwolennicy cywiliza-
cji $mierci. Natomiast ci, ktérzy sa przeciw zachowaniu wspomnianego prawa,
to zwolennicy ciemnoty i mordercy kobiet. Jedni méwig o mordowaniu niena-
rodzonych dzieci, drudzy wskazuja na $mier¢ kobiet w efekcie dokonania nie-
legalnych aborcji. Opinia publiczna podzielona jest na pro-life i pro-choice. Kon-
trastowo ci, ktérzy nie sg za zyciem, sg tymi, ktérzy opowiadaja sie za $miercig,
zabijaniem. Desperak podkresla, ze fakt upolitycznienia praw reprodukcyjnych
w Polsce wptywa bardzo niekorzystnie na rzeczowa debate, a wtasciwie jg unie-
mozliwia®. Czy mozliwe jednak jest odpolitycznienie tej debaty? Michat Pet-
ka, nawigzujac do owego sporu miedzy zwolennikami i przeciwnikami aborc;ji
(pro-choice v. pro-life), wskazuje, ze wtasnie na aborcje patrzy sie zazwyczaj
w taki antagonistyczny sposob. A wedtug Petki bardziej wtasciwe jest stanowi-
sko okre$lane mianem kontekstualizmu etycznego, bowiem ocena sytuacji jest
inna, gdy ciaza zagraza egzystencji matki, a jednocze$nie ptéd, nawet uratowa-
ny, nie bedzie miat szans na przezycie poza jej organizmem, a inaczej bedzie,
gdy do zycia poza organizmem matki ptéd bytby zdolny®, z czym trudno chyba
dyskutowa¢. Wskazuje sie tez, Ze uczestniczgcy w sporze o przerywanie cigzy
nie zawsze koncentruja sie na wiezi miedzy matka a dzieckiem, ktéra to wiez
powoduje zalezno$¢ dziecka od organizmu matki, a z drugiej strony czyni matke
szczegblnie odpowiedzialng za zycie jej dziecka. Zwolennicy aborcji generalnie
skupiaja sie na podkreslaniu wolno$ci wyboru kobiety, w oderwaniu od faktu, ze
jej wybor odnosi sie do podmiotu, ktory jest strong tejze relacji. Z kolei przeciw-
nicy aborcji skupiajg uwage na ochronie zycia dziecka, abstrahujac od tego, ze
ochrona ta wymaga petnego zaangazowania matki jako strony tej relacji. Szcze-
gblna relacja wzajemnego powiagzania dotyczaca zycia ludzkiego w fazie prena-
talnej powoduje, iz zakres ochrony tego zycia musi uwzglednia¢ w podmiotowy
sposoéb role kobiety, ktora sprawuje te ochrone. Trudno wiec méwic o absolut-
nej ochronie Zycia poczetego, przeciwstawiajac je zyciu matki, ani tez traktowac
kobiety w cigzy instrumentalnie tylko jako srodowiska, w ktérym rozwija sie
ptéd. Jesli ciaza zagraza zyciu kobiety, to pierwszenstwo ratowania wtasnie jej
wynika z tego, ze to ona daje zycie i to zycie od niej zalezy, a nie Ze jej zycie
stanowi wieksza warto$¢ niz zycie dziecka. Prawo zatem powinno w szczegol-
nosci zapewnia¢ ochrone wiezi matki z dzieckiem, a ingerowanie w te intymna

% Zob. 1. Desperak, Antykoncepcja, aborcja i... eutanazja. O upolitycznieniu praw reproduk-
cyjnych w Polsce, ,Acta Universitatis Lodziensis. Folia Sociologica ,nr 30, s. , , .
yjnych w Pol Acta Uni itatis Lodziensis. Folia Sociologica” 2003, nr 30, s. 193, 198, 205

% M. Petka, Ronald Dworkin o prawie do aborcji, ,Forum Prawnicze” 2016, nr 1(33), s. 44-45.
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relacje w fazie prenatalnej, jak pisze Marta Soniewicka, z czym sie zgadzamy,
powinno by¢ niezwykle ostrozne i minimalne. Dotyczy to zwlaszcza szczegdlnie
trudnych przypadkéw, gdzie prawo powinno zmierza¢ do zapewnienia kobie-
tom wsparcia poprzez tworzenie specjalnych programéw réznorakiej pomocy,
a nie stosowac surowe Srodki prawa karnego. Te trudne sytuacje to cigza, ktora
jest powaznym zagrozeniem dla zdrowia i Zycia kobiety, cigza bedaca wynikiem
gwattu czy tez cigza, w ktorej stwierdzono wysokie prawdopodobienstwo po-
waznego uszkodzenia ptodu lub nieuleczalnej choroby zagrazajacej zyciu®’.
Jedna z przyczyn, dla ktorych aborcja jest aktualnie tak kontrowersyjnym
tematem, to fakt, ze stata sie ona symbolem obecnych walk kulturowych i po-
litycznych wtasnie w kwestii moralnosci seksualnej i spotecznej roli kobiet — na
co wskazuje Mary Ann Warren. Opisujac odmienne $wiatopoglady zwolennikow
i przeciwnikéw aborgcji, zastanawia sie ona, czy miedzy tymi odmiennymi, skon-
fliktowanymi $wiatopogladami nie mozna wypracowa¢ kompromisu przy zasto-
sowaniu zasady przechodniosci szacunku. Jezeli jedna i druga strona obdarzata-
by szacunkiem sady o statusie moralnym kobiet i ptodéw, to strony te moglyby
dziata¢, opierajac sie na swych przekonaniach, i zarazem szanowac¢ prawo innych
do dziatania w oparciu o wtasne przekonania. Chyba jednak w praktyce nie jest
to mozliwe. W przypadku etyki aborc;ji lepsza jest — jak wskazuje Warren - zasa-
da praw podmiotu. Kobiety sa bowiem podmiotami moralnosci, ktére posiadaja
prawo do zycia, do wolnosci i odpowiadaja za swoje czyny. Wolno$¢ decydowania
0 swoim macierzynstwie traktowana jest jako dobro spoteczne. Dodaje tez Warren,
Ze najwazniejszym czynnikiem umozliwiajgcym ludziom utrzymanie swej liczeb-
nosci na zréwnowazonym poziomie jest wolnos$¢ kobiet, w tym wolnos$¢ posiada-
nia przez nie potomstwa?®. Katha Pollitt uwaza, Ze na aborcje nalezy patrzec¢ jak
na naglaca decyzje praktyczna, ktora ,pod wzgledem moralnym nie ustepuje de-
cyzji o urodzeniu dziecka, a czasem wrecz jg przewyzsza”. Nierzadko prezentuje
sie aborcje jako skierowang przeciw dzieciom i macierzynstwu. Zdaniem Pollitt
aborcja to nieodiaczny element bycia matka i dbania o dobro dzieci. Na aborcje
trzeba spojrze¢ w kontekscie, jaki kreuja zycie i ciata kobiet, lecz takze zycie mez-
czyzn, rodzin oraz dzieci, ktére te kobiety juz majg albo bedg mie¢ w przyszto$ci®.

97 M. Soniewicka, Spdr o dopuszczalnos¢ przerywania cigzy..., s. 16-18.

% M.A. Warren, Status moralny. Obowiqzki wobec osdb i innych istot zywych, przel. S. Toka-
riew, Wydawnictwo Uniwersytetu Léddzkiego, £.6dz 2019, s. 425-432, 451.

9 K. Pollitt, PRO. Odzyskajmy prawo do aborcji, Wydawnictwo Krytyki Politycznej, Warsza-
wa 2015, s. 22.
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W ruchu antyaborcyjnym uwidacznia sie, oprocz ochrony nienarodzonych, protest
przeciwko wolnosci i wtadzy kobiet, w tym wolnosci i wtadzy seksualnej. Wskazu-
je sie np., Ze ruch ten opiera sie na Kosciotach, bo w nich kobieta odgrywata i od-
grywa nadal role drugorzedna, ograniczong, Zona jest podporzadkowana swemu
mezowi. Zwrot w kierunku legalizacji aborcji powoduje, iz kwestia emancypacji
kobiet staje sie widoczna w sposob szczegélnie jaskrawy. Ciato kobiety przestaje
by¢ wtasnoscia publiczng, a najistotniejszym punktem odniesienia jest ona sama,
a nie mezczyzna czy dziecko. Chodzi zatem o podwazenie tradycyjnego obrazu ko-
biety. Aborcja nabrata wspoétczesnego znaczenia, wigzacego sie z decydowaniem
o0 sobie i podejmowaniem decyzji w sposoéb czynny. Aborcja czestokro¢ uznawana
jest za fakt niekorzystny dla spoteczenstwa, traktuje sie jg jako oznake hedonizmu,
konsumpcjonizmu i skrajnego indywidualizmu. Wedtug Pollitt przerwanie cigzy
jest zawsze prawem kobiety i najczesciej jest to decyzja o duzym znaczeniu moral-
nym. Owszem, mozna podja¢ inna decyzje i miec¢ z tego powodu poczucie moralnej
wyzszosSci. Nie wiadomo jednak, co by sie zrobito w takiej samej sytuacji, a oce-
na innej kobiety nie ma ostatecznie znaczenia dla statusu prawnego aborcji'®. Jak
wskazuje ponadto Jean Chambers, kwestia decyzji aborcyjnej to sytuacja trudna,
w ktérej z kazda z mozliwosci wigza sie okreslone straty. Czasem jest to wrecz sytu-
acja okrutna, tak naprawde wymuszona przez presje spoteczna. Wedtug Chambers
wszystko, co powoduje, Ze decyzja aborcyjna jest trudna czy okrutna, ma swoje
Zroédio w represyjnych stosunkach patriarchalnych. Mimo ze kontrola prokreacji
czy aborcja sg dostepne, to kobiety korzystajace z tych mozliwosci oceniane s3 jako
samolubne. Cytowana autorka podkresla, Ze przeciez kobiety maja takie samo pra-
wo do dokonywania wyboru w oparciu o wiasny interes jak mezczyZni. Kobietom
przyznano prawa juz do$¢ dawno, ale nadal potrzebna jest edukacja w zakresie
postrzegania ich jako podmiotéw zastugujacych na szacunek, w pei racjonalnych
i mogacych zabiega¢ o wilasne interesy. Stad ]. Chambers proponuje, aby do kwe-
stii decyzji aborcyjnej zastosowa¢ model teorii racjonalnego wyboru, w ktérym
koncentracja osoby na wtasnym interesie traktowana jest jako oczywistos¢. Spo-
teczenstwo za$ powinno wspiera¢ przyjmowanie przez Kobiety punktu widzenia
dbatosci o wlasne interesy. Jest to konieczne do wzrostu autonomii kobiet. Chodzi
o0 to, aby chronic¢ sie nawzajem przed trudnymi sytuacjami i przed trudnymi wy-
borami. Ewolucja sprzyja reprodukgji i konstrukcji psychicznej nastawionej na re-
produkcje wtasnie, ale kultura moze to zmienic, jest bowiem zdolna do przeciwsta-

100 Jhidem, s. 39-40, 45-46.
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wienia naturalnym sktonno$ciom. Przyjecie ideatu troski wzajemnej i wzajemnego
szacunku kobiet i mezczyzn moze przyczynic sie do okreslenia norm etycznych,
potrzebnych spotecznie!®l,

Wedtug stanowiska prezentowanego przez Amnesty International
aborcja, dokonana w sposo6b respektujacy prawa cztowieka, autonomie, god-
nosc¢ i potrzeby jednostki, uznawana jest za prawo kazdej osoby, ktéra moze
zaj$¢ w cigze. Dostep do zabiegu przerywania ciazy jest przyjmowany jako
niezbedny w kwestii urzeczywistnienia petnego zakresu praw cztowieka oraz
uzyskania sprawiedliwos$ci ptciowej, spotecznej, reprodukcyjnej i ekonomicz-
nej. Organizacja ta wzywa ponadto do pelnej depenalizacji aborcji. Zgodnie ze
stanowiskiem Amnesty International prawa seksualne i reprodukcyjne, w tym
prawo do aborcji, maja podstawowe znaczenie dla petnej realizacji wszystkich
innych praw cztowieka'%.

Dyskusja nad kwestig przerywania cigzy nadal trwa. Wielokrotnie zmie-
niane byly i s3 wewnetrze przepisy panstw w tym zakresie. Czynnikami tgcza-
cymi stanowiska réznych krajéw w odniesieniu do aborcji moga by¢: kultura,
religia, poziom rozwoju czy bliskie potozenie geograficzne. Moga to by¢ czynni-
ki taczace kraje w zakresie prezentowanego podejscia do aborcji, ale nie muszg,
bowiem nawet kraje o podobnym stopniu rozwoju, zblizone kulturowo badz
religijnie czy lezace blisko siebie geograficznie, moga w kwestii aborcji zasad-
niczo sie réznic.

Jak stusznie pisze Katarzyna Kuryto: ,niechciane cigze beda zdarzac¢ sie za-
wsze, dlatego zapotrzebowanie na podziemie aborcyjne bedzie istniato, dopdki
nie zmieni sie prawo!®”. Bartosz Zych, kontynuujgc niejako watek, podkresla, ze
brak mozliwo$ci dokonania aborcji na zyczenie kobiety niekoniecznie prowadzi
do zmniejszenia liczby przeprowadzanych zabiegdéw przerywania cigzy. Wpty-
wa bardziej na ich bezpieczenstwo, a wtasciwie czyni ten zabieg niebezpiecz-
nym, bo przeprowadzanym w tzw. podziemiu aborcyjnym czy w ramach tzw. tu-
rystyki aborcyjnej. To wszystko sktania do uznania za stuszne wprowadzenie

101 1. Chambers, Aborcja jako trudny bgdz okrutny wybdr, przet. J. Hartman, ,Principia” 2003,
t. XXXV-XXXVI, s. 73-74, 82.

192 Aborcja - pytania i odpowiedzi. Pytania i odpowiedzi dotyczqce aborcji, streszczajqce miedzy-
narodowe standardy praw cztowieka i zrewidowane stanowisko Amnesty International, https:/ /www.
amnsesty.org.pl/aborcja-pytania-i-odpowiedzi-zrewidowane-stanowisko [dostep: 7.01.2025].

103 K. Kuryto, Aborcja - prawo a rzeczywistosé, [w:] A. Ziétkowska (red.), Prawnokarne
aspekty ochrony poczqtkéw zycia ludzkiego, Wydawnictwo Naukowe UMK, Torun 2019, s. 111.
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prawa do przerywania cigzy w poczatkowym jej okresie ,na zagdanie” kobiety!%*.
Tak zwana turystyka aborcyjna, przeprowadzenie nielegalnej aborcji czy doko-
nanie przerwania cigzy przez sama kobiete stanowig z pewnoscig niebezpie-
czenstwo dla jej zdrowia, a nawet zycia, cho¢by z tego powodu, Ze przy takim
zabiegu nieobecny jest lekarz albo jego udziat jest marginalny!®. Podobne sta-
nowisko prezentuje Amnesty International, wskazujac, ze ograniczenie doste-
pu do aborcji nie zatrzymuje samej aborcji. Zmusza jedynie do poddawania sie
niebezpiecznym procedurom, zagrazajacym niejednokrotnie zdrowiu i Zyciu
kobiet%, Niebezpieczna aborcja definiowana jest przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia jako ,procedura zakonczenia niechcianej cigzy przeprowadzana przez
osoby, ktore nie posiadajg niezbednych umiejetnosci, lub w srodowisku, kto-
re nie zapewnia minimalnych standardéw medycznych, lub obydwa z powyz-
szych”1%”. WHO podaje ponadto, ze co roku wykonuje sie ponad 20 milionow
niebezpiecznych zabiegéw aborcji, w tym wiekszos$¢ z nich ma miejsce w kra-
jach rozwijajacych sie. Niebezpieczne zabiegi przerywania ciazy, jak wskazuje
tez WHO, sa trzecig najczestsza przyczyna zgondw kobiet w cigzy i podczas po-
rodu na $wiecie i wiodg do pieciu milion6w dodatkowych niepetnosprawnosci,
ktéorym w zasadzie mozna bytoby zapobiec!®®. Adam Gwiazda podkres$la z kolei,
ze statystyki WHO ilustruja jedynie liczbe legalnie dokonywanych aborcji. Brak
jest precyzyjnych danych o aborcjach przeprowadzanych w prywatnych gabine-
tach lekarskich i klinikach oraz w tzw. szarej strefie. Wskazuje na fakt, ze liczba
legalnych aborcji zmniejszyta sie w krajach wysoko rozwinietych, a wskaznik
w tym zakresie wzrdst w krajach rozwijajacych sie, o czym wyzej wspomnia-
no. Autor przypomina, ze w latach 1950-1979 w bloku panstw socjalistycznych
aborcja byta jedyna metoda kontroli urodzen i w niektérych krajach przecietna
kobieta w wieku rozrodczym miata nawet 5 do 7 zabiegéw przerwania cigzy
podczas swego zycia. Dodaje Gwiazda, ze w wielu panstwach, w ktorych obo-
wigzuje catkowity zakaz aborcji, wtadze tak naprawde nie zajmuja sie kwestia
kobiet famigcych ten zakaz i wykonujacych zabieg przerwania cigzy za granica.

104 B. Zych, Prawne przestanki przeprowadzenia zabiegu przerwania ciqzy w wybranych kra-
jach - problem aborcji ,na Zgdanie” (na tle prawnoporéwnawczym). Czes¢ II: Niemcy..., s. 129-130.

195 B, Zych, Prawne przestanki przeprowadzenia zabiegu przerwania cigzy w wybranych kra-
jach - problem aborcji ,na zqdanie” (na tle prawnoporéwnawczym). Czesé I: Polska..., s. 213.

1% Aborcja - pytania i odpowiedzi...

107 Za: Amnesty International, https://www.amnesty.org.pl/aborcja-najwazniejsze-fakty/
[dostep: 7.01.2025].

198 Ibidem.
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Obecnie wiasciwie wiekszo$¢ formalno$ci mozna zatatwi¢ w sieci. Na portalach
internetowych mozna bowiem uzyska¢ wszelkie informacje o mozliwosciach
przeprowadzenia zabiegu aborcji za granicg, a takze zakupi¢ wtasciwe farma-
ceutyki wywotujgce poronienie. Z uwagi na etap cigzy stosuje sie rozne metody.
Na etapie najwcze$niejszym, czyli do 9. tygodnia, zazwyczaj podaje sie kobietom
$rodki chemiczne w celu wywotania poronienia. To tzw. aborcja farmakologicz-
na. Na pdzniejszych etapach cigzy wykorzystywane sa metody podciSnieniowe-
go opr6zniania macicy z mechanicznym zniszczeniem zarodka/ptodu oraz usu-
nieciem jego resztek. Na ostatnim etapie cigzy stosuje sie metode wywotania
przedwczesnego porodu lub odpowiednika metody cesarskiego ciecia. Zabiegi
za granicg przeprowadzane sg zazwyczaj w prywatnych klinikach, a ze wzgledu
na ich koszt pozwoli¢ sobie na nie moga zamozniejsze kobiety. Te biedniejsze
korzystaja z zabiegdw w ,szarej strefie” w ojczystym kraju, gdzie warunki tych
zabiegdw z punktu widzenia medycznego nie s3 odpowiednie i w efekcie do-
chodzi do wskazanych juz wyzej powiktan, okaleczen, a nawet Smierci kobiet
poddajacych sie nielegalnemu zabiegowi przerwania cigzy'%.

109 A. Gwiazda, op. cit., s. 222, 225-226.
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R0zZDzZI1AL 2

Antykoncepcja

2.1. O antykoncepcji w ogélnosci

Antykoncepcja stanowi podstawowy element kontroli urodzin. Jej celem
jest niedopuszczenie do zaptodnienia lub zagniezdzZenia zaptodnionej komorki
jajowej. Efekt ten mozna osiggnac poprzez stosowanie réznych metod farmako-
logicznych, mechanicznych lub chirurgicznych. Przy czym idealna antykoncepcja
powinna by¢ bezpieczna, skuteczna, odwracalna, prosta w uzyciu, szeroko sto-
sowana i mie¢ niskg cene!'’. Nowoczesna antykoncepcja opiera sie na fizjologii
cyklu ptciowego cztowieka. Najprosciej rzecz ujmujac, zapobieganie nieplano-
wanej cigzy polega na niedopuszczeniu do potaczenia sie plemnika z jajem przez
wyeliminowanie komorki jajowej (niedopuszczenie do wystapienia owulacji)
albo wyeliminowanie komoérki meskiej - plemnika z narzadu rodnego kobiety
(przez zniszczenie lub stwarzanie bariery niedopuszczalnej dla plemnikéw)
badZ stworzenie w macicy warunkéw uniemozliwiajgcych zagniezdzenie sie
zaptodnionego jaja. Przyjmowanie antykoncepcji zwigzane jest z cyklem men-
struacyjnym, czyli okresem miedzy dwiema miesigczkami. Pierwszy dzien krwa-
wienia rozpoczyna cykl. W zasadzie, czy raczej teoretycznie, tylko w ciggu kilku
srodkowych dni kobieta moze zaj$¢ w cigze. Wieksza cze$¢ cyklu jest czasem nie-
ptodnym. Przecietna dtugo$¢ cyklu wynosi 28 dni. W normie mieszcza sie row-
niez zaréwno cykle krétsze (24-dniowe), jak i dtuzsze - do 36 dni. Po miesiacz-
ce, w lewym lub prawym jajniku, pecherzyk Graafa staje sie wyraznie wiekszy
i ciggle rosnie. Organizm kobiety znajduje sie wéwczas pod wpltywem hormonu
zwanego estrogenem. Ow hormon wytwarzany jest przez powiekszajacy sie pe-

110 A, Karowicz-Biliniska et al., Rekomendacje Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego doty-
czqce wskazan i bezpieczeristwa stosowania antykoncepcji hormonalnej oraz wewnqtrzmacicznej,
,Ginekologia Polska” 2014, nr 3, vol. 85, s. 234.
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cherzyk Graafa. Kiedy pecherzyk osiagnie dojrzatos$¢, to wéwczas peka. Uwolnio-
na z pecherzyka komorka jajowa przechodzi do jajowodu. Moment wydostania
sie jajeczka z jajnika nazywany jest jajeczkowaniem, czyli owulacja. U dorostej
kobiety co miesigc w jednym z jajnikéw dojrzewa komorka jajowa, ktéra w ko-
lejnym etapie przedostaje sie do jajowodu, wolno przesuwajac sie w kierunku
macicy, czekajac na plemniki. Zyje do 48 godzin. Jednakze moze by¢ zaptodniona
tylko przez 6-8 godzin. Jesli w tym czasie nie potaczy sie z plemnikiem, obumie-
raizostaje wydalona z okresowym krwawieniem. W ogélnosci kobieta jest zdol-
na do urodzenia dziecka w ciaggu ponad 30 lat. W jej organizmie mogtoby dojrzec¢
ok. 400 jajeczek. Zwykle jest ich mniej, albowiem komorki jajowe nie dojrze-
waja w okresie cigzy, potogu oraz w trakcie zazywania pigutek hormonalnych.
Po jajeczkowaniu produkcja estrogenu w jajniku sie zmniejsza. Podczas gdy ja-
jeczko przesuwa sie jajowodem w kierunku macicy, jajnik zaczyna produkowac
w wiekszej ilo$ci drugi hormon - progesteron. Ten hormon nazywany jest hor-
monem macierzynstwa, gdyz ma przygotowac btone $§luzowa macicy na przyje-
cie zaptodnionego jajeczka. Jesli do zaptodnienia nie dojdzie, produkcja proge-
steronu ustaje po dwoch tygodniach, btona sluzowa macicy ztuszcza sie i wraz
z krwig wyptywa przez pochwe. Koniczy sie druga fala cyklu, nastepuje kolejna
miesigczka. Nalezy przy tym pamietac, iz na pierwsza faze cyklu przypada okres
tzw. nieptodnosci przedowulacyjnej wzglednej. Okreslenie ,wzglednej” wska-
zuje, iz nigdy do konica nie wiadomo, ile bedzie trwata cata pierwsza faza, czyli
kiedy pojawi sie owulacja. U r6znych kobiet ten czas wyglada odmiennie, moze
takze przebiega¢ niejednakowo w poszczeg6lnych miesigcach u tej samej kobie-
ty. Co ciekawe, czasami nie ma go w ogdle, a bywa, iz trwa nawet ponad 10 dni.
Z reguly przyjmuje sie, ze do zaptodnienia moze doj$¢ przez 9 dni w cyklu. Ow
rachunek uwzglednia mozliwo$¢ przezycia plemnikéw w drogach rodnych ko-
biety do 72 godzin, czyli trzy doby plus dwie doby dla pewnosci. Przypomnijmy,
iz w dniu owulacji i w 3 dni po jej zakonczeniu komérka jajowa posiada zdolnos¢
zaptodnienia przez 6-8 godzin. Reszta czasu dodawana jest dla pewnosci. Cykl
konczy sie fazg nieptodnosci poowulacyjnej bezwzglednej, ktéra trwa od 4. dnia
po owulacji do nastepnej miesigczki''. Kobieta po raz pierwszy zdaje sobie
sprawe z dziatania hormonéw w okresie dojrzewania, kiedy w jej ciele zaczyna-
ja zachodzi¢ zmiany. Pojawia sie pierwsza miesiaczka, zmienia sie ksztatt ciata,
zaczynaja wyrasta¢ wtosy pod pachami i w miejscach intymnych. Ciato stara sie

11 Antykoncepcja. Porady lekarza rodzinnego, Wydawnictwo Literat, Torun 2009, s. 1-4.
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przystosowac do rozhustanych hormonéw. Hormony wptywaja nie tylko na cia-
to, ale rowniez na psychike. Nastroje zaczynajg ulega¢ wahaniom. W okresie doj-
rzewania zachodzg ogromne zmiany hormonalne, ktére wptywaja nie tylko na
fizyczny rozwoj i wyglad, ale r6wniez na kobiece emocje. Hormony sa powigzane
z fizycznym, umystowym i emocjonalnym Zyciem kazdego cztowieka. W réznych
fazach kobiecego cyklu produkowane s3 rézne ilosci hormonéw. Gdy poziom
jednego hormonu wzrasta, poziom drugiego opada, podczas gdy poziomy in-
nych pozostajg wzglednie state. Wzrosty i spadki bywaja gwattowne, poniewaz
hormony majg do wykonania rézne zadania. W cyklu menstruacyjnym wazne
s3 cztery hormony: estrogen, progesteron, hormon folikulotropowy (FSH) i hor-
mon luteinizujgcy (LH, lutropina). Lacznie nazywane s3 one zenskimi hormona-
mi ptciowymi. Estrogen powoduje rozrost btony §luzowej macicy, a progesteron
przygotowuje ja do ciazy. Nastepnie, gdy poziom progesteronu spada, sluzéwka
macicy ztuszcza sie i jest wydalana w czasie comiesiecznego krwawienia. Ma to
miejsce tylko wtedy, gdy jajeczko nie zostaje zaptodnione. Jesli do macicy dotrze
zaptodnione jajeczko, progesteron zapewnia utrzymanie cigzy przez caty okres
jej trwania. Im kobieta jest starsza, tym coraz nizsza jest jakos$¢ i liczba jajeczek.
Jajniki zaczynajq wytwarzac¢ mniej estrogenu i progesteronu i w koncu kobieta
przestaje miesigczkowac. U niektérych kobiet faza ta trwa jakis czas, a u innych
dzieje sie to nagle. Bez wzgledu na sposéb, w jaki to zachodzi, jest to naturalna
cze$¢ procesu zakonczenia okresu rozrodczo$cit*2.

Przedstawione rozwazania na temat cyklu miesigczkowego, przejscia od
okresu dojrzewania do menopauzy'*3, dni ptodnych i nieptodnych, majg charak-

12 (. Carr, Menopauza. Poradnik nowoczesnej kobiety, przet. H. de Broeckere, Wydawnictwo
Vesper, Poznan 2011, s. 46-61.

113 'Wsrod kobiet w okresie pre- i okotomenopauzalnym stosowanie dwusktadnikowych do-
ustnych tabletek antykoncepcyjnych jest mniej popularne niz w grupie mtodszych kobiet. Wéréd
przyczyn takiego stanu rzeczy wymienia sie przyktadowo lek, zaréwno pacjentek, jak i lekarzy,
przed ewentualnymi objawami ubocznymi dwusktadnikowych doustnych tabletek antykoncep-
cyjnych, gtéwnie z uwagi na nowotwor sutka i powiktania zakrzepowo-zatorowe w uktadzie kra-
zenia. Waznym powodem jest czestsze wystepowanie przeciwskazan do stosowania dwusktad-
nikowej doustnej tabletki antykoncepcyjnej wsroéd kobiet powyzej czterdziestego roku zycia
w stosunku do kobiet mtodszych, co ze wskazanych wzgledéw wyklucza znaczacy odsetek kobiet
z grona pacjentek stosujacych te forme antykoncepcji. Okres menopauzy moze powodowac wiele
niekorzystnych zmian (np. w profilu lipidowym, hemostazie czy gospodarce weglowodanowej),
przyczynia sie do zwiekszenia zachorowalno$ci kobiet na schorzenia uktadu krazenia (choroba
wiencowa serca, zylna choroba zakrzepowo-zatorowa), co jest jednym z wazniejszych czynnikow
ograniczajacych dostep kobiet menopauzalnych do dwusktadnikowych tabletek hormonalnych
(T. Pertynski, G. Stachowiak, Niskodawkowa, dwusktadnikowa doustna antykoncepcja u kobiet
w okresie pre- i okotomenopauzalnym, ,Przeglad Menopauzalny” 2006, nr 4, s. 257-258). Oczy-
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ter teoretyczny, wzgledny, stad antykoncepcja odgrywa kluczowa role w regula-
cji cyklu i kontroli urodzin'*, takze kobiet, ktére wchodza w okres menopauzy
i z uwagi na nieregularne miesigczki nadal przyjmuja srodki antykoncepcyj-
ne!®, ktore nie sg tozsame z hormonalng terapia zastepcza HTZ!®.
0d lat 60. XX w. antykoncepcja hormonalna jest powszechnie stosowana
na calym swiecie ze wzgledu na tatwos¢ jej aplikacji, duza dostepnos¢ oraz bez-
pieczenstwo przyjmowania. Antykoncepcja hormonalna jest najczesciej zalecang
przez lekarzy ginekologdw metoda kontroli urodzin. W literaturze specjalistycz-
nej zwracana jest uwaga na jej ,plusy” i ,minusy”. Najchetniej po antykoncepcje
hormonalna siegajg kobiety, ktére sa w zwiazkach partnerskich. Zrédtem infor-
macji'’’ na temat antykoncepcji hormonalnej jest z reguty lekarz ginekolog!'®.
Hormonalne metody antykoncepcyjne w ogdlnosSci sg najpewniejsze. Oczywi-
$cie hormony, analogicznie jak wiekszo$¢ lekdw, moga wywotywa¢ skutki ubocz-
ne przy niektorych chorobach albo czynnikach ryzyka. W takich sytuacjach nie
mozna ich stosowac. Silvia Knopfel i Knut 0.K. Hoffmann s3 zdania, iz osoby po-
wyzej 35. roku zycia i palace papierosy powinny stosowac¢ odpowiednio dobrane
hormony. Wsr6d hormonalnych metod antykoncepcyjnych wyrézniaja:
1) Pigutki, ktére charakteryzujg sie wysokim poziomem bezpieczenstwa,
tatwym stosowaniem, pozytywnym dziataniem na béle menstruacyjne
i obfite krwawienie; wymagaja codziennego przyjmowania.

wiscie wraz z rozwojem medycyny i farmacji zwiekszone zostaje bezpieczenstwo antykoncepcji
hormonalnej réwniez dla kobiet we wskazanej grupie wiekowe;j.

14 Antykoncepcja. Porady lekarza rodzinnego..., s. 4.

115 Stosowanie antykoncepcji w okresie przed menopauzg jest jedyna pewng metoda zapo-
biegania cigzy. Kobiety po czterdziestym roku zycia czesto rezygnuja z antykoncepcji, albowiem
widzg, iz ich ptodnos$¢ sie obniza. Jednak musza pamieta¢, iz po czterdziestym roku zycia nadal
moga zaj$¢ w ciaze. Ponad 40% kobiet powyzej czterdziestego roku zycia jest juz nieptodna. Szan-
se na naturalne poczecie u kobiety pomiedzy 41. a 42. rokiem zycia wynosza ok. 16%, powyzej
43. roku zycia - 5%, po 45. roku zycia - mniej niz 4%. Po osiaggnieciu 50 lat - 1%. Po menopauzie,
czyli po roku od ostatniego krwawienia miesiaczkowego, przestaje istnie¢ ryzyko zaj$cia w cigze.
K. Koper, Antykoncepcja dla dojrzatych. Rozmowa z dr nauk medycznych Anettq Karwackq, GYN-
-CARE, https://gyncare.pl>antykoncepcja-dla-dojrzalych [dostep: 12.01.2025].

16 C. Carr, op. cit., s. 65.

17 7 roznych badan wynika, ze na wybdr metody antykoncepcji wptyw miata przede
wszystkim opinia lekarza ginekologa. Jednoczes$nie lekarze stanowili podstawowe zrédto wiedzy
na temat stosowanej metody zapobiegania ciazy. E. Osinska et al., Metody antykoncepcyjne stoso-
wane przez mieszkanki Szczecina w wieku rozrodczym, ,Family Medicine & Primary Care Review”
2013, nr 15(3), s. 363.

118 M. Krol, Wptyw antykoncepcji hormonalnej na organizm kobiety, ,Kosmetologia Estetycz-
na” 2018, nr 3, vol. 7, s. 294.
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2) Minipigutki - zawieraja tylko gestagen, w zwigzku z tym zabezpieczenie
nie jest tak pewne, jak przy pigutkach kombinowanych. Moga je stoso-
wac takze kobiety, ktdre nie mogg przyjmowac estrogenu. Sa odpowied-
nie dla zdyscyplinowanych. Przy ich stosowaniu nie mozna sobie pozwo-
li¢ na btedy. Ponadto czesto wywotujg krwawienie w trakcie cyklu.

3) Miesieczny zastrzyk hormonalny - zawiera gestagen i naturalny, do-
brze tolerowany estrogen. Jest pewniejszy anizeli pigutki kombinowa-
ne. Zastrzyk trzeba robi¢ raz w miesiacu.

4) Preparaty gestagenowe o przedtuzonym dziataniu - sg to zastrzyki ro-
bione co trzy miesigce. Zawieraja tylko gestagen. Sa przeznaczone dla
kobiet, ktére nie chcg codziennie tyka¢ pigutki. Nie sa z reguty polecane
dla kobiet, ktore chca jeszcze mie¢ dzieci, poniewaz dziatanie hormonu
po wstrzyknieciu nie moze zosta¢ przerwane, a po dtuzszym stosowa-
niu ilo$¢ gestagenu zmniejsza sie bardzo powoli.

5) Podskoérny implant hormonalny - plastikowy precik wielko$ci zapat-
ki, ktéry jest wprowadzany pod skére po wewnetrznej stronie prze-
dramienia. Implant zawiera tylko gestagen. Dziata przez trzy lata i jest
tak pewny jak ubezptodnienie. U prawie potowy uzytkowniczek men-
struacja staje sie stabsza i krotsza albo zanika zupetnie. Implant moze
powodowac skutki uboczne w postaci tradziku, bolu gtowy, napietych
piersi i przybierania na wadze.

6) Plaster antykoncepcyjny - nie powoduje wzrostu masy ciata. Plaster
moze wywotywac podraznienie skory. Jest polecany dla kobiet ze
sktonnoscig do zapominania o codziennym uzywaniu pigutek.

7) Pierscien antykoncepcyjny - nie powoduje wzrostu masy ciata. Pier-
Scien nie przeszkadza w trakcie stosunku. Jest korzystny dla kobiet
z przewlektymi chorobami Zotgdka i jelit!'’.

Ztozona doustna antykoncepcja hormonalna oparta jest na dwdéch gru-
pach zwigzkéw - estrogenach i progestagenach. Podstawowym estroge-
nem wykorzystywanym w doustnej antykoncepcji hormonalnej jest etynylo-
estradiol, powstaty w rezultacie chemicznej modyfikacji czasteczki poprzez
podstawienia grupy etynylowej w pozycji 17. atomu wegla. Z kolei wsréd pro-
gestagenow wyroznia sie kilka zwigzkéw chemicznych, bedacych pochodnymi
noretindronu, lewonorgestrelu badz spironolaktonu. Sktadnik progestagenny

119°S. Knopfel, K.0.K. Hoffmann, Antykoncepcja - ktérq metode powinnam wybrac?, wyd. I pol-
skie pod red. Z. Zdrojewicza, Wydawnictwo MedPharm Polska, Wroctaw 2008, s. 31.
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jest tez podstawa podziatu ztozonej antykoncepcji hormonalnej na cztery ge-
neracje wedtug kolejnosci odkrycia i zastosowania. Hubert Wolski wskazuje, iz
ztozona antykoncepcja hormonalna zapobiega ciazy na drodze kilku réznych
mechanizmoéw, gtéwnie poprzez zahamowanie owulacji. Sktadnik progestagen-
ny zapobiega wzrostowi LH, co uniemozliwia uwolnienie komérki jajowej, ha-
muje perystaltyke jajowoddw oraz zageszcza $luz szyjkowy, nadto zmniejsza
receptywnos¢ btony $luzowej macicy i zapobiega zaré6wno zaptodnieniu, jak
i implantacji. Hubert Wolski zaznacza, iz sktadnik estrogenny poprzez hamo-
wanie wydzielania FSH zapobiega dojrzewaniu pecherzyka dominujacego, co
pogtebia efekt antykoncepcyjny progestagenéw. Poprzez wptyw na endome-
trium sktadnik estrogenny zapobiega plamieniom w trakcie cyklu. Owo plamie-
nie czesto jest negatywnie postrzegane przez pacjentki i moze prowadzi¢ do
zaprzestania terapii'?’. Nieustannie prowadzone sg badania na temat wpltywu
antykoncepcji hormonalnej na pacjentki, a zwtaszcza choroby, ktére sg im wta-
Sciwe'?!, np. choroby autoimmunologiczne'??. Doustne tabletki antykoncepcyj-
ne, oprocz regulacji kontroli pocze¢, petniag szereg waznych funkcji, wptywajac
pozytywnie na zdrowie psychiczne i fizyczne kobiet. Antykoncepcyjne tabletki
hormonalne likwidujg zesp6t napiecia przedmiesigczkowego PMS, korzystnie
wptywaja na endometrium czy tez mogg przyczynic¢ sie do likwidacji tradzi-
ku'?3. Trzeba pamieta¢, iz hormony ptciowe powoduja zmiany nastrojéw. Hor-
mony te zalewajg ciato kobiece falami w okoto 28-dniowych cyklach. Hormony
wptywaja nie tylko na procesy fizyczne, ale réwniez na rownowage psychiczna.
W zwigzku z tym dla wielu kobiet radzenie sobie z tymi wahaniami hormonal-
nymi nie jest tatwe. W fazie produkcji estrogenu kobiety, ktore nie weszty jesz-
cze w okres menopauzy, odczuwajg przyptyw dobrego samopoczucia, zadowo-

120 H. Wolski, Wybrane aspekty dziatan niepozqdanych ztozonej doustnej antykoncepcji hor-
monalnej, ,,Ginekologia Polska” 2014, nr 12, vol. 85, s. 945.

121 QObecnie istniejg medyczne dowody na bezpieczenstwo tabletek antykoncepcyjnych
w stosunku do kobiet z chorobg reumatyczng, w przypadku ktérych cigza musi by¢ zaplanowana.
Sama ptodnos¢ kobiet z chorobg reumatyczng jest praktycznie taka sama jak kobiet zdrowych.
Zatem tabletki antykoncepcyjne rowniez w tej grupie stuzg do regulacji poczeé. Nie wszystkie
dostepne na rynku tabletki antykoncepcyjne moga by¢ stosowane u kobiet z chorobami reuma-
tycznymi w réwnym stopniu. Jednak wiedze na temat ich bezpieczenstwa posiadajg lekarze gine-
kolodzy i reumatolodzy. M. Marek, Wybdr antykoncepcji u kobiet z chorobami reumatycznymi, ,Via
Medica” 2017,t.1,nr 1,s.87 in.

122 A, Matyszkiewicz et al., Antykoncepcja hormonalna w wybranych chorobach autoimmuno-
logicznych, ,Przeglad Lekarski” 2016, t. 73, nr 4, s. 238-240.

123 M. Sobstyl, D. Robak-Chotubek, G. Jakiel, Pozaantykoncepcyjne korzysci doustnej antykon-
cepcji, ,Przeglad Menopauzalny” 2007, nr 3,s. 180 i n.
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lenia i pozytywnego nastawienia do zycia. W tym okresie odczuwajg ,apetyt na
seks”, poniewaz psychika wspiera ciato doktadnie wtedy, kiedy wszystko jest
gotowe do poczecia dziecka. Duzg role w libido u kobiet przypisuje sie testo-
steronowi. Okoto 21 do 28 dni po menstruacji poziom estrogenéw gwattownie
sie obniza. Rozwijaja sie ciezkie syndromy, ktére sa nazywane zespotem na-
piecia przedmiesigczkowego. Wowczas wiele kobiet popada w czarny nastrdj.
Staja sie przygnebione, smutne i depresyjne. Przez wahania hormonalne jedna
na 25 kobiet przechodzi regularne zmiany osobowosci. PMS, czyli zespét napie-
cia przedmiesigczkowego, stat sie problemem czaséw nowozytnych. Od poczat-
ku ludzkosci wiekszo$¢ kobiet przez znaczng czes¢ swojego ptodnego okresu
zycia byta w cigzy. Oznacza to, ze tylko 10-20 razy w zyciu musiaty one zmagac¢
sie z problemami menstruacyjnymi. Wspotczes$nie jest zgota inaczej. Kobieta,
jesli w ogdle, ma 2,4 dziecka, oczywiscie obecnie wskaznik ten jest nizszy. Jest
to rownoznaczne z tym, Ze w ciggu ptodnego okresu zycia kobieta cierpi na PMS
350-400 razy. W przypadku kobiet bezdzietnych do 500 razy. I wiasnie dla ko-
biet, ktére bardzo ciezko przechodza PMS, dobrym wyborem moze okazac sie
pigutka hormonalna z duzg ilo$cia estrogenu, przyjmowana bez siedmiodnio-
wej przerwy. Dzieki temu zostajg im zaoszczedzone wahania nastroju spowo-
dowane odstawieniem estrogenu i przestajg by¢ ofiarami hustawki hormonal-
nej'?*. Obok PMS wyro6zniane jest PMDD, czyli przedmiesiaczkowe zaburzenie
dysforyczne. Jest to ciezka forma napiecia przedmiesigczkowego'*. PMDD jest
zaburzeniem ponadkulturowym i obejmuje kobiety wszystkich ras, bez wzgle-
du na status spoteczno-ekonomiczny'?. Zesp6t dysforyczny wigze sie z meta-
bolizmem progesteronu w drugiej fazie cyklu miesigczkowego'?’. W leczeniu
PMDD pomocna jest farmakoterapia'®.

W dyskursie na temat srodkéw antykoncepcyjnych pojawia sie kwestia
stosowania tabletek hormonalnych i ryzyka zachorowania na raka. Od samego
poczatku kobietom dostarczano réznych informacji: ,Pigutka wywotuje raka”,

1245, Knopfel, K.0.K. Hoffmann, op. cit., s. 13.

125 PMDD czyli przedmiesigczkowe zaburzenie dysforyczne, https://psychocare.pl/pmdd-
-czyli-przedmiesiaczkowe-zaburzenie-dysforyczne/ [dostep: 21.12.2024].

126 V. Skrzypulec-Plinta, K. Zborowska, M. Schmidt, A. Krupa, Leczenie zespotu napiecia
przedmiesigczkowego, Wydawnictwo Medyczne, 27.02.2020, https://www.forumginekologii.pl/
artykul/leczenie-zespolu-napiecia-przedmiesiaczkowego [dostep: 21.12.2024].

127 Zespot dysforyczny - PMDD, https://feminature.pl/zespol-dysforyczny-pmdd/ [dostep:
28.12.2024].

128 A, Telichowska-Le$na, Zespét napiecia przedmiesigczkowego, https://nazdrowie.pl/ze-
spol-napiecia-przedmiesiaczkowego/ [dostep: 21.12.2024].
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2.2. Antykoncepcja awaryjna

»Pigutka chroni przed rakiem”. U 30 do 40% kobiet pigutka stosowana krocej
anizeli rok zmniejsza ryzyko wystepowania raka jajnikéw. Po 10 latach jej stoso-
wania ryzyko to zmniejsza sie 0 80%. Podobnie jest w przypadku raka btony $lu-
zowej macicy. Za powo6d uwazane jest ,uspokojenie” tych organéw przez pigut-
ke. Kazde jajeczkowanie pozostawia na jajniku drobng blizne, na ktérej tkanka
moze ulec zeztosliwieniu. Dla btony §luzowej macicy korzystniejsze jest tylko jej
stabe odbudowywanie pod wptywem gestagenu. Czesto$¢ nowotwordéw szyjki
macicy moze wzrasta¢ podczas przyjmowania pigutek hormonalnych. Trudno
powiedzie¢, czy winne sg temu zmiany spowodowane przez pigutki, czy tez ko-
biety, ktére stosuja piguiki, czesciej uprawiajg seks, takze z réznymi partnerami,
wobec czego moga zostac zainfekowane wirusami papilloma. Nowotwory szyjki
macicy moga zosta¢ wykryte we wczesnym stadium dzieki badaniom kontrol-
nym u ginekologa. Wowczas szanse na wyleczenie sg duze. W literaturze znajdu-
jemy informacje, iz badania nad rakiem piersi przy stosowaniu pigutek dopro-
wadzily do odmiennych wynikéw. Okazato sie, iz w trakcie stosowania pigutek
ryzyko wystapienia raka piersi byto minimalnie wyzsze niz u kobiet, ktére nie
przyjmowaly pigutek antykoncepcyjnych. Jednakze trzeba pamietac, ze w gru-
pie wiekowej, w ktorej stosowana jest antykoncepcja, niezbyt czesto dochodzi
do rozwoju raka piersi. Nieztos$liwe rozrastanie sie gruczotéw piersiowych jest
natomiast rzadsze u kobiet stosujgcych antykoncepcje hormonalng'#.

2.2. Antykoncepcja awaryjna

Antykoncepcja awaryjna jest traktowana jako metoda antykoncepcji, kto-
ra stosuje sie w celu zapobiegania cigzy po stosunku piciowym w mysl zasady
»im szybciej, tym lepiej”3°, w przypadku gwattu lub gdy istnieje obawa, iz uzyta
metoda antykoncepcji zawiodta w danym przypadku'®'. Antykoncepcja awaryjna
charakteryzuje sie zamierzonym wptywem na bardzo wrazliwa na Srodki hor-
monalne btone $luzowa macicy, w efekcie uniemozliwiajac ewentualne zagniez-
dzenie sie zarodka'*2, W antykoncepcji awaryjnej stosuje sie zwykle dwa rodzaje

129 S, Knopfel, K.0.K. Hoffmann, op. cit., s. 59.

130 K. Nowicki, Godnos¢ osobowa embrionu a odmowa sprzedazy przez farmaceute srodkéw
antykoncepcji awaryjnej, ,Studenckie Prace Prawnicze, Administratywistyczne i Ekonomiczne”
2023, nr 44, s. 68.

131 K. Dzwonkowska-Godula, op. cit., s. 146.

132 K. Nowicki, op. cit., s. 69.
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tabletek: lewonorgestrelem (LNG) lub dwusktadnikowe $rodki antykoncepcyjne
(estrogenowo-progestagenowe). Awaryjne $rodki antykoncepcyjne mozna poda-
wac kazdej kobiecie po napasci seksualnej bez koniecznosci sprawdzania stanu
zdrowia czy robienia testu cigzowego'*3. Antykoncepcja awaryjna powinna by¢
zastosowana, jezeli: nie uzyto zadnej metody antykoncepcji przed/w trakcie sto-
sunku ptciowego; zostata uszkodzona prezerwatywa; kobieta pomineta 3 lub wie-
cej nastepujacych po sobie doustnych tabletek antykoncepcyjnych; kobieta wzie-
1a tabletke z progesteronem (minipill) 3 godziny pdZniej niz zwykle lub mineto
wiecej niz 27 godzin po zazyciu pierwszej tabletki; kobieta zwlekata z kolejnym
zastrzykiem z progesteronem ponad dwa tygodnie; nastgpito przemieszczenie,
opOdznienie lub za wczesne usuniecie ze skory plastra hormonalnego lub pierscie-
nia dopochwowego; partnerzy uprawiali stosunek przerywany, czego skutkiem
byta ejakulacja do pochwy kobiety lub na zewnetrzne narzady ptciowe; zdarzy-
o sie bledne obliczenie okresu wzglednej nieptodnosci kobiety; miato miejsce
wydalenie wktadki wewnatrzmacicznej lub implantu hormonalnego®**. W Polsce
przedmiotem sporu jest tabletka ellaOne. Idalina Odziemczyk dokonata analizy
zakotwiczenia pojeciowego, wskazujac na sposoby klasyfikowania w dyskursie
tabletki ellaOne. Wyrdznita nastepujgce rozumienia przedmiotowej tabletki:

Po pierwsze, ,substancja chemiczna”, w znaczeniu potocznym, traktowana
jako co$ nienaturalnego, sztucznego, obcego, pochodzacego ze sfery cztowie-
kowi zewnetrznej, ingerujgcej w naturalne procesy organizmu i potencjalnie
szkodliwego;

Po drugie, ,wyréb medyczny”, czyli twor okreslonego rodzaju aktywnosci
ludzkiej, w zwigzku z tym tabletka staje sie obiektem dziatan medycznych, ele-
mentem pola opieki zdrowotnej. Wyr6b medyczny podlega kontroli lekarskiej.
Dlatego tez kobiety, ktore chca skorzysta¢ z owej pigutki, zdaja sie pozostawac
w relacji podlegtosci z lekarzami jako ekspertami z dziedziny medycyny;

Po trzecie, ,produkt farmaceutyczny”, podlegajacy socjalizacji ekonomicz-
nej, gdzie ellaOne jest towarem, ktérego zakup jest mozliwy tylko i wytgcznie
przy posiadaniu odpowiednich srodkow i ktory reguluje zasady dotyczace pro-
duktow posiadajacych na rynku specyficzng kategorie;

133 Opieka medyczna dla kobiet, ktére doznaly przemocy w relacji intymnej i przemocy na tle
seksualnym. Przewodnik kliniczny, WHO 2023, s. 52-53.

134 K. Janik, M. Poptawska, E. Harasim-Piszczatowska, Antykoncepcja awaryjna, [w:] E. Kra-
jewska-Kutak, C.R. Lukaszuk, J. Lewko, N. Kutak (red.), Holistyczny wymiar wspétczesnej medycyny,
t. 4, Biatystok 2018, s. 1301.
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Po czwarte, jako ,$rodek antykoncepcyjny” lub jako ,$rodek wczesnopo-
ronny”. Te dwa terminy sie wykluczaja i zwiazane s3 z ich $wiatopogladowsa le-
gitymizacjg;

Po pigte, ,antykoncepcja”, co moze sugerowac, iz do jej wydania potrzebna
jest recepta lekarza, analogicznie jak w przypadku antykoncepcji hormonalne;.
Wobec tego zostaly dodane okres$lenia ,awaryjna”, ,kryzysowa”, ,w wyjatko-
wych okolicznosciach”, ,w przypadkach nagtych”. Funkcjonujg tez okreslenia:
»2antykoncepcja po” czy ,antykoncepcja postkoitalna”*3>.

Tabletki po stosunku niewymagajgce recepty sg przedmiotem sporu,
a w réznych panstwach na przestrzeni lat przyjmowano odmienne rozwigza-
nia. W niektdrych krajach europejskich, np. Francji i Szwajcarii, preparaty ge-
stagenne do zastosowania w antykoncepcji ,w razie zagrozenia” mozna otrzy-
maé w aptece bez recepty lekarskiej. Ow stan rzeczy ttumaczony jest faktem, iz
optymalne dziatanie tych preparatéw nastepuje w pierwszych 24 godzinach od
odbycia stosunku bez zabezpieczenia. W tym czasie kobieta moze miec¢ trud-
no$¢ skontaktowania sie ze swoim lekarzem. Przynajmniej cze$¢ aptek petni
dyzury, nawet 24-godzinne. Ponadto lewonorgestrel w stosowanej dawce nie
ma prawie zadnych przeciwskazan. Moze jedynie skutkowa¢ nielicznymi, ta-
godnymi objawami niepozgdanymi. Wobec tego zastosowanie tego leku nie
wymaga przeprowadzenia dodatkowych badan ginekologicznych, chociaz ar-
gumenty przeciwko wysuwali sami lekarze ginekolodzy. Ich zdaniem aptekarze
nie moga zaoferowac kobiecie poradnictwa ginekologicznego. Wizyta u gineko-
loga w celu otrzymania recepty na stosowng tabletke ,po” stanowi okazje, aze-
by szczeg6towo objasni¢ kobiecie skuteczne metody zapobiegania niechcianej
cigzy. Ginekolodzy w Niemczech jako argument podawali brak dyskrecji ze stro-
ny aptekarzy. W przypadku stosunku ptciowego odbytego w trakcie urlopu za
granica trzeba bra¢ pod uwage takze mozliwo$¢ zarazenia sie chorobami prze-
noszonymi drogg ptciowa. Po zgwatceniu natomiast konieczne jest przepisanie
kobiecie antybiotykéw, ktore majg na celu zapobieZenie infekcji. W przypadku
przestepstwa zgwatcenia konieczna jest pomoc psychologiczna. Ponadto zda-
niem przynajmniej niektorych ginekologéw pacjentka po zazyciu preparatu po-
winna znajdowac sie pod dalszym nadzorem lekarskim, aby w pore rozpoznac
objawy cigzy jajowodowej. Niektorzy obawiali sie, iz tatwy dostep kobiety do
,pigutki po” spowoduje, iz bedzie ona juz od razu korzystata tylko z tej metody

135 [, Odziemczyk, Pigutka niezgody. Spoteczne reprezentacje antykoncepcji awaryjnej a wta-
dza nad seksualnosciq kobiet, Wydawnictwo NOMOS, Krakéw 2021, s.101-110.
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zamiast praktykowac¢ inne. Podobne obawy towarzysza sporom o antykoncep-
cje awaryjng w Polsce, o czym mowa bedzie jeszcze dalej. Aczkolwiek doswiad-
czenia z Francji i Szwecji pokazaty, iz zwolnienie z obowigzku przepisywania
preparatu lewonorgestrelu na recepte zaspokaja prawdziwe potrzeby kobiet.
We Francji, mimo wykorzystywania wskazanego preparatu przez duza liczbe
kobiet, nie stwierdzono wystepowania jakich$ szczeg6lnych powiktan. Anty-
koncepcja ,w razie zagrozenia” nie wyparta réwniez zwyczajowych, ostroznych
metod antykoncepcji, gdyz we Francji ciagle rosnie liczba sprzedawanych do-
ustnych srodkéw antykoncepcyjnych. W kraju tym antykoncepcja awaryjna
doprowadzita do zminimalizowania aborcji'3.

2.3. Historia antykoncepcji i dylematy etyczne z nig zwigzane

Trzeba mie¢ na uwadze, iz ludzka seksualnos¢ ulegta wielu transformacjom
w ostatnich dziesiecioleciach'®’. Juz w czasach starozytnosci podejmowano pierw-
sze proby zapanowania nad wtasng ptodnoscia. Jedne metody byty oparte na czy-
stej magii, inne miaty podtoze bardziej racjonalne (np. tampony nasaczone natu-
ralnymi substancjami plemnikobéjczymi)'®. W zasadzie juz ludy pierwotne
praktykowaty znane im sposoby zapobiegania cigzy: unikanie stosunkéw seksual-
nych w pewnych okresach, $rodki - magiczne, biologiczne, chemiczne, mechanicz-
ne i chirurgiczne. Medycyna starozytnych Grekéw i Rzymian, aprobujgc potrzebe
zapobiegania cigzy, zalecata w tym celu wyciag z kopru, olej cedru, r6zne masci
i ptyny, unikanie stosunkéw seksualnych tuz po menstruacji. Z kolei pierwsi chrze-
Scijanie oparli swoje poglady prokreacyjne na kilku zasadach: wyzszosci dziewic-
twa nad jego utrata, instytucjonalnej wartos$ci matzenistwa, sakralnego charakteru
stosunku seksualnego, dobrodziejstwa prokreacji, potepienia stosunkéw poza-
matzenskich i odrzucenia homoseksualizmu. Etyka seksualna pierwszych chrze-
Scijan byla reakcja na demoralizacje 6wczesnego Swiata $rédziemnomorskie-
go. W IV w. n.e. chrzescijanstwo stato sie religiag panujgca Imperium Rzymskiego.
Wéwczas to chrzescijaniska koncepcja etyki seksualnej spotkata sie z gwattowna
krytyka dziatajacych nielegalnie manichejczykow. Sprzeciwiajac sie zdecydowa-

136 K. Meisenbacher, Antykoncepcja. Metody. Zastosowanie. Poradnictwo, wyd. I polskie pod
red. T. Pertynskiego, T. Zyssa, Wydawnictwo MedPharm Polska, Wroctaw 2008, s. 208-209.

137 D. Karkowska (red.), Z. Izdebski, A. Janik, E. Baum, op. cit,, s. 37.

138 ], Podgoérska, Koncept antykoncepcji, ,Niezbednik inteligenta. Bioetyka. Spory na $mier¢
i zycie”, ,Polityka” 2015,nr 1,s. 11.
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nie rozrodczo$ci, stosowali oni znane im sposoby zapobiegania cigzy, np. zazywanie
réznych medykamentéw'®. Zydzi w czasach biblijnych mieli do$¢ doktadne wy-
obrazenia na temat cyklu ptodnosci kobiety. W Ksiedze Kaptanskiej Starego Testa-
mentu odnaleZ¢ mozna nastepujace zdania: ,Jezeli kobieta ma uptawy, to jest
krwawienie miesieczne ze swojego ciata, to pozostanie siedem dni w swojej nie-
czystosci [...] Jezeli zostanie ona oczyszczona ze swojego uptywu (krwi), to odliczy
sobie siedem dni i potem bedzie czysta” (Kpt 15,19 oraz Kpt 15,28). Dopiero po
rytualnej kapieli oczyszczajacej kobiecie wolno byto na nowo podja¢ stosunki sek-
sualne ze swoim meZem i mogta ona wowczas zaj$¢ w ciaze. Jezeli przyjac, ze
$redni czas trwania miesigczki wynosi od trzech do pieciu dni, to otrzyma sie dzie-
sigty do dwunastego dnia po rozpoczeciu nowego cyklu, w ktérym mozliwe staje
sie zaptodnienie. Wskazane wyliczenia w miare doktadnie odpowiadaja obecnie
znanym regutom lezacym u podioza kobiecej ptodnosci. Germanskie prababki
formowaty kapturki z wosku pszczelego, ktérymi pokrywaty ujscie szyjki macicy.
Ow zabieg stanowit prekursor dzisiejszych kapturkéw naszyjkowych. Aby pod-
wyzszy¢ skuteczno$¢ antykoncepcji, wprowadzaty one dodatkowo do pochwy
substancje, o ktorych wspotczesnie wiadomo, Ze dziatajg niszczaco na plemniki
lub je unieruchamiajg (substancje plemnikobdjcze)'*°. Az do potowy XII w. ma-
nicheizm stanowit apogeum mysli antyprokreacyjnej, opowiadajacej sie za zapo-
bieganiem cigzy. Arabski filozof Awicenna w swym kanonie medycyny opisat wie-
le Srodkéw antykoncepcyjnych, nie potepiajac ich etycznie. Roman Tokarczyk
zauwaza, iz podobne stanowisko propopulacyjnego liberalizmu zajmowali wow-
czas inni mysliciele, teologowie, prawnicy i medycy wierni Koranowi. Wieki sred-
nie nie cechuje jednolito$¢ poglad6éw na temat antykoncepcji. Celtowie i Germanie
postugiwali sie potajemnie ziotami jako Srodkami zapobiegajacymi ciazy, aby
uniknac¢ zarzutéw grzesznosci, pokuty religijnej i Scigania karnego. Na poczatku
X w. rzucono wyzwanie zdecydowanej postawie prokreacyjnej katolickiego kleru.
Roman Tokarczyk opisuje, Ze swoboda erotyczna katar6w wywotata oburzenie
ortodoksyjnych két katolickich. W zwigzku z tym w 1139 r. oskarzono ich o here-
zje. W 1215 r. wezwano do masowej, Swietej krucjaty przeciwko nim. Jednocze-
$nie prawo kanoniczne surowo potepito antykoncepcje w matzenstwie oraz poza
wiezami matzenskimi. My$l Tomasza z Akwinu dostarczyta prawnonaturalnych
uzasadnien dla takiego potepienia. Krzewiciele protestantyzmu podtrzymywali

139 R. Tokarczyk, Normatywne ujecie antyprokreacji, ,Roczniki Socjologii Rodziny” 2020,
nr XII, s. 214.
140 K. Meisenbacher, op. cit., s. 1-4.
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katolicki sprzeciw wobec antykoncepcji. W potowie XVII w. pojawit sie nowy $ro-
dek antykoncepcyjny - kondom. Roman Tokarczyk zauwaza, iz 6w Srodek nie zo-
stat rozpowszechniony z powodu wygorowanej ceny i 6wczesnych przeciwskazan
lekarskich. Antykoncepcja stosunkowo matg role ogrywata w Chinach, w ktérych
w latach 1650-1850 populacja ludnos$ci wzrosta gwattownie. U schytku XVIII w.,
gtéwnie z powodu szybkiego przyrostu naturalnego, uksztattowat sie w Europie
korzystny klimat dla antykoncepcji. Zaczety pojawia¢ sie nowe $rodki antykon-
cepcyjne. Znany filozof angielski Jeremy Bentham zalecat kobietom stosowanie
gabki w charakterze srodka zapobiegajacego ciazy. Z kolei XVIII stulecie to wiek
idei kontrolowania urodzen. Owa idea zostata powitana niezbyt przychylnie przez
mys$l Katolicka i protestancka. Poniekad ruch kontrolowania urodzen zaczat zata-
czac coraz szersze kregi - od Europy, przez Ameryke, az do Japonii*!. W XIX i XX w.
antykoncepcja zostata potraktowana jako antidotum na aborcje. Potozono wow-
czas nacisk na réznice pomiedzy zapobieganiem i przerywaniem cigzy. Jednako-
woz dla wielu kobiet w XIX i na poczatku XX w. rozréznienie na antykoncepcje
i przerywanie cigzy (aborcje) byto obce!*2, Swiadoma kontrola nad wtasna ptod-
noscig ma tak naprawde miejsce od pierwszej dekady Il potowy XX w. Zwigzana
jest z decydowaniem o czasie zaj$cia w cigze i liczbie potomstwa'*3. Doustna ta-
bletka antykoncepcyjna stata sie symbolem wyzwolenia kobiet. Zostata uznana za
jedno z najwazniejszych odkry¢ XX w.'** Za moment, gdy ludzko$¢ wygrata z bio-
logia, uznawany jest rok 1951. Wowczas to zespét pod kierunkiem Carla Djeras-
siego przeprowadzit udana synteze noretyndronu (substancji o strukturze po-
dobnej do progesteronu, regulujgcego owulacje). W 1960 r. do aptek trafita pierw-
sza pigutka antykoncepcyjna, ktora wywotata kulturowa rewolucje!*>. Na poczatku
XX stulecia najwybitniejsi naukowcy zajmowali sie nowa dziedzing wiedzy, bada-
niem hormondéw, i tak powstat pomyst zastosowania nowoczesnych odkry¢ do
regulacji porodéw. Jednak dopiero dwadziescia lat p6zniej, kiedy amerykanski
chemik Russell Marker odkryt korzen dzikiego ignamu jako bogate Zrédto hormo-
noéw steroidowych, praktyczne zastosowanie antykoncepcji hormonalnej stato sie

141 R. Tokarczyk, Normatywne ujecie antyprokreacji..., s. 214-217.

142§, Kuzma-Markowska, Stan badan nad historig antykoncepcji w XIX i XX wieku, ,Przeglad
Historyczny” 2009, t. C, z. 3, s. 604.

143 M. Binkowska, R. Debski, A. Bednarowska-Flisiak, Wiedza i opinie o antykoncepcji wsréd
kobiet polskich w wieku 45-54 lata, ,Przeglad Menopauzalny” 2004, nr 6, s. 18.

144 R. Debski, Antykoncepcja - metody zapobiegania niepozqdanej ciqzy. Czes¢ 1. Medyczne
(nienaturalne) metody zapobiegania niepozqdanej cigzy, ,Ginekologia Polska” 2007, nr 78, s. 837.

145 1, Podgorska, op. cit., s. 11.
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realne. Aczkolwiek to kobieta nadata praktyczne zastosowanie odkryciom nauko-
wym. Pielegniarka i feministka Margaret Sanger zainteresowata sie antykoncep-
cja hormonalng Gregory’ego Pincusa, biologa zajmujacego sie rozmnazaniem. Jej
inicjatywie oraz finansowaniu z datkdw spoteczenstwo zawdziecza to, ze naukow-
cy mogli szuka¢ najskuteczniejszych kombinacji hormonéw. Historia pigutki hor-
monalnej w réznych krajach wygladata troche inaczej. Przyktadowo zachodnie
Niemcy musiaty jeszcze poczekac na pierwsza pigutke. Firma Schering zdecydo-
wata sie wkroczy¢ na ryzykowny rynek we wrogo nastawionych do seksu Niem-
czech i wprowadzila na rynek preparat Anovlar. Prapigutka zostala nastepnie
wprowadzona w Europie Zachodniej jako ,preparat na zaburzenia cyklu”. Jej dzia-
anie jako zabezpieczenie przed poczeciem zostato wspomniane jedynie margine-
sowo na zatgczonej do opakowania ulotce. Lekarzom polecono zapisywanie jej
jedynie zameZznym kobietom z dwojka dzieci, poniewaz rzad propagowat malzen-
stwa z dwojka dzieci. Owczesne NRD zareagowato na nielegalne sprowadzenie
zachodniej pigutki produkcjg wtasnego preparatu. W 1965 r. firma VEB Jenapharm
wprowadzita Ovosiston. Historia antykoncepcji hormonalnej dotarta w ten spo-
séb do w pelni zastuzonego happy endu. Ruch studencki w 1968 r. przetamat sek-
sualne tabu i rozpoczat dyskusje na temat rozdzielenia seksualnosci i rozmnaza-
nia. Dziatanie pigutki przestato by¢ odtad postrzegane jedynie jako medyczne.
Pojawit sie aspekt socjokulturowy. Od poczatku stosowanie pigutek obcigzone
byto strachem i niepewnoscig, poniewaz antykoncepcja nie byta wolna od skut-
kéw ubocznych i ryzyka. Trzeba przyznad, ze nauka nie spoczeta na laurach po
wprowadzeniu pierwszych pigutek, tylko dotozyta staran, aby obnizy¢ ryzyko
zdrowotne przez stosowanie alternatywnych metod hormonalnych. Wspomnij-
my, iz pierwsza pigutka miata duzg zawarto$¢ estrogenu - 150 mg. Z kolei pierw-
sza minipigutka, dostepna od 1973 r., zawierata juz tylko 50 mg etynyloestradio-
lu'*t. Pomijajac roznice wtasciwe dla poszczegoélnych panstw, mozna powiedziec,
iz antykoncepcja wiaze sie z feminizacja pigutek hormonalnych, zwréceniem uwa-
gi na fakt, iz antykoncepcja to nie tylko sfera kobieca'¥’, co miesci sie w popular-
nym hasle feministek: ,personal is the political”**¢, pozostajagcym w sferze dysputy
na temat podziatu publiczny/prywatny, wskazujacym w pewnym sensie na trady-

16§, Knopfel, K.0.K. Hoffmann, op. cit., s. 32-33.

147§, Kuzma-Markowska, op. cit., s. 605 i n.; ]. Podgérska, op. cit., s. 606-607.

148 Zdaniem feministek juz sama koncepcja obywatelstwa odzwierciedla meskie doswiad-
czenia ze sferg publiczng, ignorujac doswiadczenia kobiet zwigzane ze sferg prywatna. R. Nawoj-
ski, M. Pluta, K. Zieliniska, The Black Protests: a struggle for (re) definitione of intimate citizenship,
,Praktyka Teoretyczna” 2018, nr 4(30), s. 57.
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cje i podziat rél pomiedzy kobietami i mezczyznami'*®. Wedle mysli feministycznej
antykoncepcja pozwala na kontrole wlasnej fizjologii przez kobiety. Natomiast od-
ciecie od edukacji seksualnej i refundowanych srodkéw antykoncepcyjnych powo-
duje udomowienie kobiet. Feminizm, wiedza na temat seksualnosci/biologii i $rod-
ki antykoncepcyjne zdajg sie zagrazac¢ patriarchatowi'*’. Antykoncepcja awaryjna,
mieszczaca sie w ramach antykoncepcji hormonalnej, jest dostepna od lat 60. XX w.
Woéweczas kobiety, ktére chciaty zmniejszy¢ ryzyko zajscia w cigze po stosunku
ptciowym bez zabezpieczenia, otrzymywaty przez pie¢ dni wysokie dawki estroge-
nu. W 1984 r. pierwszy zarejestrowany jako antykoncepcja awaryjna lek, Schering
PC4, wprowadzony zostat na rynek farmaceutyczny Wielkiej Brytanii'**. Zaznacz-
my, iz w latach 60. XX w. zaczeta sie szybko zmienia¢ polityka reprodukcyjna w pan-
stwach Europy i w Stanach Zjednoczonych. Po latach zakonczono sukcesem testy na
terenie Puerto Rico. W zwigzku z tym w 1957 . firma farmaceutyczna Searle wypu-
$cita Enovid na amerykanski rynek. Technicznie miat by¢ przeznaczony do leczenia
schorzen ginekologicznych, aczkolwiek w opisie mowa byta réwniez o ,mozliwym
dziataniu antykoncepcyjnym”. Pigutka wyprodukowana przez Searle nie byta
pierwsza w historii prébg wprowadzenia kontroli nad poczeciem. Wiemy juz, ze
przez cate stulecia przed jej pojawieniem sie kobiety i mezczyzni stosowali anty-
koncepcje w r6znych formach - od mikstur na bazie krokodylego tajna i niedojrza-
tej akacji (ulubiona metoda starozytnych Egipcjan), przez stosunek przerywany, po
prezerwatywy z baranich jelit'*2 Jednakze do konca XIX w. pojecie planowania ro-
dziny na wiekszg skale anizeli poszczegdlnych rodzin jako specyficznych jednostek
praktycznie nie istniato. Wystepowata natomiast wysoka umieralno$¢ noworod-
kow i dzieci, a takze kobiet przy porodach?>3. Pigutka antykoncepcyjna stata sie jed-
nak metoda inng niz wszystkie ja poprzedzajace, gdyz byta bezpieczna, prosta
w uzyciu, sktadata w rece kobiet wiadze nad ich ptodnoscig'>*.

149 Por. ]. Hannam, Feminizm, Wydawnictwo Zysk i S-ka, Warszawa 2007, s. 143; P. Fairfield,
Public/private, Rowman Littlefield Publishers 2005,s. 11 in.

150 Szeroko na ten temat: M. Sroda, Kobiety i wtadza, wyd. I, Wydawnictwo W.A.B., Warszawa 2009.

151 P, Merks, Antykoncepcja awaryjna w aptekach w UK, USA i Kanadzie, https://www.rese-
archgate.net/publication/378775773_Antykoncepcja_awaryjna_w_aptekach_w_UKUSA_i_Kana-
dzie [dostep: 13.05.2024].

152 D.L. Spar, Supermenki. O seksie, wltadzy i pogoni za perfekcjq, przet. K. Stawinska, Wydaw-
nictwo Poradnia K, Warszawa 2014, s. 112.

153 ], Szczepankiewicz-Battek, Religie Swiata wobec probleméw reprodukcji, [w:] A. Szlagow-
ska (red.), Problemy zdrowia reprodukcyjnego kobiet, t. 3: Zdrowie reprodukcyjne w kontekscie
zmian spoteczno-kulturowych na przestrzeni wiekéw, Wydawnictwo Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu, Wroctaw 2020, s. 23-24.

154 D.L. Spar, op. cit, s. 112-113.
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Poniekad ten wptyw spoteczny i kulturowy powoduje, iZ mozemy wska-
za¢ przynajmniej dwa podejscia do antykoncepcji, w tym antykoncepcji awa-
ryjnej: tradycyjne’®®, oparte na religii, oraz feministyczne. Klasyczki literatury
feministycznej zwrécity uwage na biologiczng specyfike kobiet!®, implikujgca
spoteczno-polityczne konsekwencje, co zwigzane jest z faktem, Ze sposéb zycia
kobiet, w odréznieniu od mezczyzn, w znacznym stopniu determinowany jest
procesami fizjologicznymi: cyklem menstruacyjnym, cigza, porodem, potogiem,
karmieniem piersia. Ciato kobiece uwiktane jest politycznie od potowy XVIII w.,
czyli momentu rozpoczecia badan nad fizjologia kobieca. Do kobiet zostaty
przypisane funkcje cielesne, co spowodowato ich spoteczng degradacje, praw-
ng i technologiczng kontrole nad m.in. ptodnoscig, antykoncepcja i aborcja!*’.
W patriarchalnym $wiecie ludzie postrzegani jako stabsi musza by¢ poddani
kontroli. Zwykle pragnienie kontroli nad drugim cztowiekiem dotyczy kobiet,
dzieci i ludzi postrzeganych jako gorsi'*®. Francuski badacz Michel Foucault byt
zwolennikiem tezy dotyczacej medykalizacji seksualnosci, przejawiajacej sie
m.in. socjalizacja zachowan prokreacyjnych, w ktoérych chodzi o uekonomicz-
nienie ich drogg fiskalnych unormowan, np. poprzez przestrzeganie praktyk
kontroli urodzin jako patogennych dla jednostek i catego gatunku'*. Justyna
Tabaszewska, idgc za metaforg Foucaulta - nadzorowac i kara¢, pokazuje, iz nie-
ktére hormony ciesza sie zla stawg, zwtaszcza estrogen i progesteron. Apoka-
liptyczna wizje dziatania estrogenow wystepujacych w ekosystemie przedsta-
wiaty kiedys srodowiska prawicowe, winigc m.in. za ,zniewie$cienie” mezczyzn
estrogeny obecne w wodzie, ktdre miaty sie w niej znajdowac z winy kobiet sto-
sujacych antykoncepcje hormonalng. Hormony dostarczane ,z zewnatrz”, w po-

155 W literaturze podkredla sie, iz problemy wynikajgce z tradycyjnej etyki medycznej sg
obecnie rozwigzywane w $wietle nowej metodologii. Do owych probleméw zaliczana jest anty-
koncepcja. S. Biaty, Sprawy rodziny: podstawowe elementy dyskusji nad bioetykq jako naukgq, ,Stu-
dia nad Rodzing UKSW” 2015, XIX nr 2(37), s. 21.

1% Zwolennicy teorii feministycznych oddzielaja kobiete od ciata. Niezadowolenie kobiet
z wlasnego ciata czesto stanowi przyczyne wielu zaburzen, takich jak np. anoreksja, ktopo-
ty z tozsamos$cia czy wlasna godnoscia. M.B. Pecyna, Rodzinne uwarunkowania zachowania dziec-
ka w swietle psychologii klinicznej, Wydawnictwa Szkolne i Pedagogiczne, Warszawa 1998, s. 111.

157 L. Nowakowska, Kolonizacja ciata kobiety. Cigza i poréd w perspektywie feministycznej,
[w:] M. Marczewska-Rytko, D. Maj, M. Pomaranski (red.), Feminizm, Wydawnictwo Uniwersytetu
Marii Curie Sktodowskiej, Lublin 2015, s. 310-311.

158 ] Kopinska, Wspétczesna wojna, Wydawnictwo Swiat Ksigzki, Warszawa 2022, s. 213.

159 E. Binczyk, Nieklasyczna socjologia medycyny Michela Foucault: praktyki medykalizacji
Jjako praktyki wtadzy, [w:] W. Piatkowski, A. Titkow (red.), W strone socjologii zdrowia, Wydawnic-
two UMCS, Lublin 2002, s. 181-193.
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staci syntetycznej, byty najcze$ciej winione za prawie wszystkie nieszcze$cia
wspotczesnosci. Antykoncepcja hormonalna miata by¢ dla kobiet szkodliwa
nie tylko zdrowotnie, ale i moralnie, gtdwnie w doktrynie Ko$ciota katolickie-
go, przyczyniajac sie do upadku zaréwno tych grzesznych istot, ktére je uzy-
wajg, jak i catego spoteczenstwa. Antykoncepcja miata odpowiadac za ujemny
przyrost naturalny w Polsce. Szkodliwos¢ antykoncepcji byta stopniowalna.
Za wieksze zto od tabletek antykoncepcyjnych byta uwazana antykoncepcja
awaryjna. Fakt, Ze tabletki antykoncepcyjne sktadajg sie z syntetycznych od-
powiednikéw doktadnie tych samych hormonéw ptciowych, ktére sg wydzie-
lane w wiekszej ilo$ci w czasie cigzy, przed ktorg lek ten ma chroni¢, praktycz-
nie nie przedostat sie do dyskursu publicznego. Co ciekawe, nigdy nie zostato
zadane pytanie, czy przypadkiem cigza sama w sobie, jako stan fizjologiczny,
bez zadnych mozliwych komplikacji, nie jest dla kobiet ré6wniez szkodliwa?
Konsekwencje owego pytania w kontek$cie ograniczen narzucanych kobie-
tom odno$nie do podejmowanych decyzji o rozpoczeciu i kontynuacji cigzy
zostaty pominiete?¢°.

Moze jest to zwigzane z faktem, Ze kontrola nad dzietnoscig i stawienie
macierzynstwa w ujeciu historycznym powigzane jest z zapascia demogra-
ficzng Europy oraz apoteoza dzietnosci ze wzgledow politycznych'®!, stanowi
zaprzeczenie wolnosci i wyboru, jaka w sferze fizjologii daja $rodki antykon-
cepcyjne. Antykoncepcja, w tym antykoncepcja awaryjna, w ujeciu feministycz-
nym jest postrzegana jako istotny element emancypacji, wyzwolenia kobiet,
umozliwiajgcy im podejmowanie decyzji dotyczacych wilasnego ciala i zycia
seksualnego'®?, przyczyniajaca sie do zmniejszenia niechcianych cigz, a tym
samym aborcji. Antykoncepcja awaryjna bez recepty jest jednym z najlepszych
sposobdéw zapobiegania aborcjom. W krajach z bardzo restrykcyjnym prawem
aborcyjnym antykoncepcja awaryjna jest jedyna dostepna metoda, dzieki ktorej
mozna unikng¢ nieplanowanego rodzicielstwa'®. Pozwala na naprawe pomy-

160, Tabaszewska, Hormony spoteczne. Od metafory do polityki hormonalnej, , Teksty Drugie.
Teoria literatury, krytyka, interpretacja. Literatura i hormony spoteczne” 2024, nr 4, s. 24-25.

161 ], Petry-Mroczkowska, Feminizm-antyfeminizm. Kobieta w kosciele, Wydawnictwo WAM,
Krakéw 2012,s. 1661 n.

162 p, Mtynarska, Okrutna jak Polka, Wydawnictwo Prészynski i S-ka, Warszawa 2022, s. 121
in,s. 192.

163 M.M. Lech, L. Ostrowska, E. Swiatek, Emergency contraception with a country with restric-
ted access to contraseptives and termination of pregnancy, a prospective follow-up study, ,Nordic
Federation of Societies of Obstetrics and Gynecology, Acta Obstetricia et Gynecologica Scandina-
vica” 2013, nr 92,s.1183-1187.
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tek w stosowaniu antykoncepcji zwyktej. Mys$lenie o antykoncepcji awaryjnej
i Srodkach wczesnoporonnych w tych samych kategoriach doprowadza do dra-
matu aborgcji'®*. W Polsce stosunek do nowoczesnej antykoncepcji jest dwojaki.
Z jednej strony antykoncepcja atakowana jest przez Kosciot katolicki'®® i organi-
zacje o korzeniach chrze$cijaniskich z nim zwiazane, z drugiej strony - spotyka
sie z coraz powszechniejsza akceptacja i stosowaniem przez kobiety. Traktowa-
nie antykoncepcji przez dtugi czas jako tematu wstydliwego stanowito wynik
niedostatecznej wiedzy Polakéw na temat wtasnego ciata, tudziez negatywnej
oceny doktryny Kkatolickiej'®¢, ktéra nie uznawata kontroli urodzen'®’. Brak edu-
kacji w odniesieniu do zdrowia reprodukcyjnego i antykoncepcji zostat zauwa-
zony przez Agnieszke Marie Wasieczko, ktdra nie zgadza sie z przeciwnikami
antykoncepcji i podawang przez nich argumentacjg. Owa argumentacja spro-
wadza sie do wskazywania na antykoncepcje jako zto, atrybut zepsucia i roz-
wigztosci. Przeciwnicy stosowania $rodkéw antykoncepcyjnych stwierdzaja, iz
$rodki antykoncepcyjne sg niebezpieczne dla zdrowia kobiet, s3 moda, za kto-
ra kobiety ptaca wysoka cene w postaci braku mozliwosci zaj$cia w cigze lub
jej donoszenia. W stosunku do antykoncepcji hormonalnej uzywajg zwrotéw
,podstepna i niebezpieczna”. W ich ocenie firmy farmaceutyczne nie informuja
o szkodliwosci Srodkéw antykoncepcyjnych, tym samym pacjenci majg nie mie¢
wiedzy, czy tabletki antykoncepcyjne sg szkodliwe, czy bezpieczne. Wasiecz-
ko w swojej polemice wskazuje, iz pigutki hormonalne to najbezpieczniejszy
i najpewniejszy srodek antykoncepcyjny, ktéry zmniejsza ryzyko pojawienia sie
m.in. raka trzonu macicy, zmniejsza przerost jej Sciany, a same pigutki antykon-
cepcyjne s3 uzywane przy leczeniu nieptodnosci'®®. Badaczka stara sie pokazac,

164 1. Krzyczkowska, Kto tu kogo terroryzuje?, ,Krytyka Polityczna”, 4.04.2016, https:/ /kryty-
kapolityczna.pl/kraj/kto-tu-kogo-terroryzuje/ [dostep: 10.05.2024].

165 Por. J. Olszewski et al., The use of emergency contraception in young Polish women, ,Acta
Obstetricia et Gynecologica” 2007, nr 86, s. 861-869.

166 Przyktadowo przedstawiciele doktryny Kkatolickiej nie uznaja za przejaw dyskryminacji
braku refundacji antykoncepcji. Arkadiusz Olczyk uzasadnia to poprzez wskazanie, zZe antykon-
cepcja nie jest lekarstwem ratujacym zycie, tylko srodkiem, ktéry w jego mniemaniu ma zapew-
ni¢ przyjemna rozrywke. A. Olczyk, Czy feministki reprezentujq interesy kobiet? Refleksja morali-
sty..., ,Czestochowskie Studia Teologiczne” 2006, nr XLIV, s. 127-128.

167 E. Wejbert-Wasiewicz, Antykoncepcja jako tabu. O niewaznosci tego, co wazne, , Terazniej-
szo$¢ - Cztowiek - Edukacja” 2015, t. 18, nr 4(72), s. 70-71.

168 Qdstawienie antykoncepcji nie ma wplywu na zasadnicze przyczyny uposledzonej ptod-
nosci lub nieptodnosci. Kazdy przypadek powinien by¢ rozpatrywany indywidualnie. I.B. Ressler,
T. Jain, Odwracalne metody antykoncepcji: wptyw na przysztq ptodnosé, ,,Ginekologia po Dyplomie”
2010, listopad, s. 48.
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iz przeciwnicy Srodkéw antykoncepcyjnych pod pozorem naukowos$ci szerza
swojga ideologie, a w dyskursie zagtuszani sg ci, ktérzy odwotujg sie do najnow-
szych standardéw wiedzy medycznej. A.M. Wasieczko nie zgadza sie z retoryka,
wedle ktérej kobiety sg ofiarg antykoncepcji. Przywotywana autorka sprzeci-
wia sie tez tgczeniu antykoncepcji z postawami obyczajowymi oraz sporami
ideowo-politycznymi'®’.

W walce o prawa reprodukcyjne widoczna jest wspdtczes$nie kobieca mo-
bilizacja i op6r w przestrzeni publicznej'’?, skorelowany z upolitycznieniem
praw reprodukcyjnych w Polsce, gdzie trudno jest o debate publiczng, a anty-
koncepcja zostata umiejscowiona obok aborcji oraz eutanazji i co wiecej — po-
traktowana jako zagrozenie dla zycia, ktére niesie ze sobg Unia Europejska'’’.
Podkres$lany jest ponadto spoteczno-ekonomiczny wymiar zréznicowania
praw reprodukcyjnych w Polsce w kontek$cie dostepu do $rodkéw antykon-
cepcyjnych'’2 Upolitycznienie antykoncepcji wynika w pewnym sensie z fak-
tu, iz antykoncepcja $cisle wigze sie z przyrostem naturalnym, albowiem uzy-
wanie Srodkéw antykoncepcyjnych oznaczato/oznacza jego spadek!”3. Z drugiej
strony wzrost populacyjny wymusza nowe osobiste i spoteczne decyzje doty-
czace seksu reprodukcyjnego. Powszechnie dostepne formy antykoncepcji, ta-
kie jak np. tabletki antykoncepcyjne, utatwiajg coraz wiekszy rozdziat miedzy
seksem partnerskim i/lub rekreacyjnym a reprodukcja, stwarzajac wieksze
niz kiedykolwiek wczes$niej mozliwosci zblizen dazgcych wytacznie do przy-
jemnosci'’*. Najwazniejszym czynnikiem pozwalajgcym ludziom na utrzyma-
nie swojej liczebno$ci na zr6wnowazonym poziomie jest wolno$¢ kobiet. Nie
chodzi tylko o wolno$¢ posiadania potomstwa, ale takze wolno$¢ zdobywania
wyksztatcenia, dostawania godziwej ptacy oraz udziatu w zyciu kulturalnym
i politycznym spoteczenstwa. Jezeli wspdétzycie stanowitoby nieistotny ele-

169 A.M. Wasieczko, Czy z Pospieszalskim mozna rozmawiaé?: na marginesie programu publicy-
stycznego ,,Warto rozmawiac”, ,Media - Kultura - Komunikacja Spoteczna” 2006, nr 2, s. 149-151.

170 B. Kowalska, R. Nawojski, Uwaga, uwaga tu obywatelki! Obywatelstwo jako praktyka
w czarnych protestach i strajkach kobiet, [w:] E. Korolczuk, B. Kowalska, ]. Ramme, C. Snochow-
ska-Gonzalez, Bunt kobiet. Czarne Protesty i Strajki Kobiet, Europejskie Centrum Solidarnosci,
https://open.icm.edu.pl/items/ad0f1b59-2333-403a-9911-01afbcla3b5f [dostep: 8.04.2024].

171 1. Desperak, op. cit., s. 203-205.

172 D. Szelewa, Prawa reprodukcyjne w Europie i w Polsce: zakaz, kompromis czy wybor?,
Warszawskie Debaty o Polityce Spotecznej, nr 20, https://library.fes.de>pdf-files>bueros>war-
schau [dostep: 15.03.2024].

173 Por. S. Kuzma-Markowska, op. cit,, s. 605 i n.; ]. Podgorska, op. cit., s. 12-14.

174 D. Karkowska (red.), Z. Izdebski, A. Janik, E. Baum, op. cit,, s. 37.
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ment Zycia i mogto by¢ z tatwos$cig unikane przez kobiety i dziewczeta, nie
pociagajac dla nich negatywnych konsekwencji, to wolno$¢ reprodukcyjna
mogtaby nie wymaga¢ powszechnego dostepu do antykoncepcji. Jesli Srodki
antykoncepcyjne bytyby w peini bezpieczne, skuteczne i dostepne dla wszyst-
kich, to aborcja bytaby rzadziej potrzebna. Oczywiscie nie jest to rownoznacz-
ne z wyeliminowaniem cigz, ktére zagrazaja zyciu matki, bedacych skutkiem
kazirodztwa czy gwattu. Dostep do antykoncepcji jest konieczny dla zachowa-
nia wolno$ci reprodukcyjnej i dla dobrowolnej kontroli narodzin'’>. Ptodnos¢
traktowana jest jako wtasciwo$¢, ktéra podlega kontroli. W dyskursie nauko-
wym pojawia sie teza o przekonaniu jednostek, iz majg kontrole nad ptodno-
$cia, ktorg uzyskaty dzieki postepowi technologicznemu. Owo przekonanie
wyksztatcito sie w zwigzku z upowszechnieniem srodkéw antykoncepcyjnych.
Praktyki antykoncepcyjne bywaja traktowane jako rytual, ktéory wzmacnia do-
mniemanie ptodnosci, a wiele kobiet utozsamia tabletke antykoncepcyjna
z pewnego rodzaju przetacznikiem, ktéry pozwala im dowolnie wiaczac i wyta-
czac ptodnos$c¢ poprzez ,zahibernowanie” swojej zdolnosci do rodzenia dzieci'’®.
W Polsce na postawy wobec antykoncepcji duzy wptyw wywart Kos$ciét katolic-
ki'”?, regulacje prawne, niedostatki w socjalizacji seksualnej realizowanej w ro-
dzinach oraz niedostatecznie efektywna edukacja seksualna prowadzona w tym
zakresie w szkole'’8. Ko$cidét odrzuca wszelka sztuczng antykoncepcje, zezwala
jedynie na te jej formy, ktére wynikaja z obserwacji kobiecego ciata i okreslonej
abstynencji seksualnej. Wypowiedzi hierarchdw w tym temacie s3g stabilne
i spojne, oparte na argumentach religijnych (np. odwotanie do osobowego auto-
rytetu Boga, papiezy, bezosobowego autorytetu teologii, nauczania kos$ciota,
tradycji chrzescijanskiej), jak i swieckich (np. powotywanie sie na autorytet
prawa, legitymizacje celowo-racjonalne, racjonalizacje naukowe)'”®. Przedsta-

75 M.A. Warren, op. cit., s. 351-352.

176 K. Walentynowicz-Moryl, Kobiety o doswiadczeniu trudnej prokreacji, Wydawnictwo
Adam Marszatek, Torun 2020, s. 37.

177 Istniejacy w Polsce Ruch pro-life, opierajacy swoje poglady na nauce spotecznej Kosciota
katolickiego, jest przeciwny antykoncepcji, aborcji i sztucznej prokreacji. Por. H. GwiZzdziel, Schy-
tek feminizmu radykalnego - wzrost znaczenia ruchéw pro-life na tle wspotczesnej sytuacji mie-
dzynarodowej, ,Teologia i Cztowiek. Kwartalnik Wydziatu Teologicznego UMK” 2017, nr 40(4),
s.141in.

178 7.1zdebski, K. Waz, Plany prokreacyjne i stosowanie antykoncepcji przez Polakéw w wieku
reprodukcyjnym, ,Zdrowie Publiczne i Zarzadzanie” 2017, nr 15(2), s. 127.

179" A. Szwed, Typy legitymizacji w wypowiedziach hierarchéw kosciota rzymskokatolickiego
w Polsce na temat gender i praw reprodukcyjnych, ,Studia Socjologiczne” 2019, nr 3, s. 90, 100.
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wiciele Ko$ciota katolickiego i $rodowiska konserwatywne postrzegaja kobie-
ty przez pryzmat macierzynstwa, tym samym odrzucajg kontrolowanie pocze-
cia dziecka poprzez stosowanie srodkéw antykoncepcyjnych®’. Jan Grzesica
przyjmuje, iz etyka w chrzescijanskim rozumieniu ma charakter powinnoscio-
wy, a racjq istnienia owej powinnosci nie jest ,optacalno$¢”, ktéra sprowadza
sie do osiagniecia szczescia. ,SzczeSciodajnos$¢” nie jest racjg konstytutywna
powinno$ci moralnej. Przekonywujaca racja jest godnos¢ osoby, ku ktorej
dziatanie jest skierowane, i godnos$¢ osoby, ktéra dziata. Grzesica zauwaza, ze
w dyskursie o antykoncepcji nastepuje pomieszanie poje¢. Wysitki cztowieka
koncentrujg sie na réznorodnosci pomystow i technicznych mozliwosci w dzie-
dzinie antykoncepcji, z pominieciem odkrywania sensu samego matzenstwa
oraz tkwigcej w tym zwigzku obiektywnej celowosci'®. Zgodnie z oceng etyki
chrzescijanskiej stosowanie metod antykoncepcyjnych nie jest godziwe, po-
niewaz stanowi $wiadome rozdzielenie aspektoéw jednoczenia i prokreacji, co
przeczy istocie ludzkiej ptciowosci. Wobec tego etyka chrzescijanska za niego-
dziwe uznaje wszelkie dziatanie majgce na celu przeszkodzenie prokreacji czy
to na etapie przewidywania aktu matzeniskiego, czy w czasie jego trwania, czy
tez w okresie rozwoju jego naturalnych skutkéw, proponowane jako cel lub
$rodek do osiggniecia. Wedle etyki chrzescijanskiej akt matzenski ma dwa wy-
miary: jednoczenia i prokreacji. Oddzielanie tych dwéch wymiaréw oznacza
naruszanie gtebokiej prawdy o ptciowosci. Etycy chrze$cijanscy przyjmuja, iz
odpowiedzialne rodzicielstwo polega na Scistym przyjeciu ptciowosci w catej
prawdzie. W obliczu wyboru pomiedzy poczeciem, jego odtozeniem na pdzniej
czy uniknieciem matzenstwo moze decydowac o tym, czy dokonywac¢ aktow
matzenskich w chwilach, w ktérych poczecie jest mozliwe (lub nie), nie naru-
szajac obiektywnej prawdy tego aktu. Uwzgledniajac to zastrzezenie, stwier-
dzi¢ mozna, Ze skoro osoba stanowi jednos¢ - cato$¢, to nie jest odpowiedzial-
ne takie manipulowanie aktem matzenskim, ze wyraza on jedynie wymiar
psychologiczno-afektywny, a pomijany jest wymiar prokreacyjny. Ramén Lu-
cas Lucas stawia pytanie o réznice pomiedzy metodami naturalnymi i anty-
koncepcja w sytuacji, kiedy para chce unikna¢ poczecia. Odpowiadajac na owo
pytanie, powotywany autor pisze: ,0téz, réznica polega na odmiennym stylu

180 E. Krause, Wspdtczesna kobieta w kontekscie macierzyristwa i roli matki, ,Wychowanie
w Rodzinie” 2020, t. XXI], s. 49.

181 | Grzesica, Moralne zto antykoncepcji w swietle nauki Kosciota, ,Slaskie Studia Historycz-
no-Teologiczne” 1999, nr 32,s. 3051 n.
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zycia i odmiennym zachowaniu seksualnym osoby. Pomimo ktamliwych pozo-
réw, ktorych zrédtem jest uzywana terminologia, podstawg oceny moralnej
antykoncepcji nie jest jej «sztuczno$c¢». Prawdziwg stawka jest tu bowiem
nie «technika», ale osobowy wymiar aktu matzenskiego”®2. Ow autor dowodzi
dalej, iz w antykoncepcji oddziela sie zachowanie seksualne od bezposredniej
odpowiedzialnosci zwiazanej z tym, Ze moze by¢ ono przyczyng pojawienia sie
nowego zycia. Antykoncepcja ma zwalnia¢ od obowigzku odpowiedzialnosci
i dziatania (lub jego poniechania) na jej fundamencie. W antykoncepc;ji akt sek-
sualny, z natury gteboko zwigzany z odpowiedzialng decyzja, zostaje od niej
odtaczony. Tym samym, jak zauwaza Lucas Lucas, to, co sztuczne, dziata samo
z siebie i sprawia, ze zmiany zachowan seksualnych stajg sie zbedne. Dowodzi,
iz w przypadku metod naturalnych to podmiot winien zmienia¢ swoje zacho-
wania seksualne, czyli podmiot poprzez akt wolny powstrzymuje sie od doko-
nania aktu. To powstrzymywanie sie nie ma wytgcznie aspektéw negatywnych;
jest aktem pozytywnym, decydujacym w sposob wolny o powstrzymywaniu sie
od dokonania aktu seksualnego ze wzgledu na zwigzana z nim odpowiedzial-
nosc¢. Jest to zatem prawdziwy akt odpowiedzialnego zachowania seksualnego.
Natomiast w rozumowaniu Ramoéna Lucasa Lucasa w przypadku antykoncepcji
przerzuca sie te odpowiedzialno$¢ na techniczny wybieg. Dalej badacz zauwa-
za, iz problemem nie jest to, Ze metody naturalne s godziwe, poniewaz sa
zgodne z naturalnym, czyli animalnym rytmem biologicznym kobiety, a sztucz-
na antykoncepcja jest niegodziwa, poniewaz zaburza nature biologiczna. Lu-
cas Lucas, tak jak przedstawiciele doktryny Kosciota katolickiego, przywotuje
osobowa godnos$¢ mitosci, problem moralnosci seksualnej. Autor ten napisat:
»Fakt, ze ludzka mito$¢ przybiera posta¢ wymiany seksualnej i w ten sposob
wigze sie strukturalnie z prokreacja, nie zalezy od arbitralnego wyboru naszej
wolnosci. Stanowi «dang» rozumnej ludzkiej natury. Roztaczanie tej struktu-
ralnej wiezi przeczy nie tylko «biologicznej» naturze osoby, ale rozumnej natu-
rze cztowieka, to jest jednosci osoby”. Co ciekawe, Lucas Lucas za godziwe
uznaje stosowanie terapeutyczne srodkdw antykoncepcyjnych, majacych an-
tykoncepcje jako skutek posredni, potrzebnych bezposrednio do leczenia ja-
kiej$ choroby'®. W literaturze z pogranicza teologii moralnej i psychologii
mozna znalez¢ szereg zarzutow kierowanych pod adresem hormonalnych me-

182 R, Lucas Lucas, Bioetyka dla kazdego, przet. A. Wojnowski, Wydawnictwo Swiety Pawel,
Czestochowa 2005, s. 66.
183 Jbidem, s. 66-68.
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tod antykoncepcyjnych. Jednym z nich jest stwierdzenie, iz antykoncepcja jest
szkodliwa nie tylko moralnie, ale tez psychologicznie. W ocenie jej przeciwni-
kéw antykoncepcja zmierza do utrwalenia instrumentalnego traktowania
wspo6tmatzonka i nieliczenie sie ze sfera jego psychofizycznej osobowosci. Po-
nadto ma ona sprowadzac¢ wspoélne przezywanie ptciowoSci tylko do fizyczne-
go zadowolenia, co ma sprzyja¢ zaspokajaniu potrzeb amatoréw przygdd sek-
su. Przeciwnicy antykoncepcji hormonalnej traktuja ja jako wstep do decyzji
o przeprowadzeniu aborcji'®*.

Dyskusja nad terminologia dotyczaca zdrowia seksualnego i rozrodczosci
w Polsce nie jest nowa. Edyta [. Rudolf przypomina, iz w latach 20. i 30. XX w.
doktorzy Herman Rubinraut [Henryk Babiniak], Henryk Ktuszynski oraz Justy-
na Budzinska-Tylicka pracowali nad sposobami rozpowszechniania wiedzy do-
tyczacej sposobéw zapobiegania cigzy. Przekonywali o stuszno$ci idei regulacji
urodzen, a takze uswiadamiania mas ludowych oraz $wiata pracy umystowej
i fizycznej o niezbednosci stosowania srodkow zapobiegawczych, azeby prze-
ciwdziata¢ nadmiernej rozrodczosci. Uwypuklano potrzebe dostarczania takich
$rodkow w publicznych poradniach. Dzieki dziatalno$ci doktora Ktuszynskiego
i Tadeusza Boya-Zeleniskiego Sekcja Regulacji Urodzen Robotniczego Towarzy-
stwa Stuzby Spotecznej otworzyta w 1931 r. w Warszawie pierwsza poradnie
regulacji urodzin. W Polsce w tym czasie krystalizowat sie ruch ,$wiadomego
macierzynstwa”, ktory stanowit odpowiednik ruchéw majgcych miejsce w Eu-
ropie Zachodniej i Stanach Zjednoczonych'®®>. Wymieniona wczeéniej Justyna
Budzinska-Tylicka byta dziataczka socjalistyczng i liderka polskiego ruchu fe-
ministycznego, angazowata sie w akcje na rzecz praw kobiecych, $wiadomego
macierzynstwa (antykoncepcja)'®, reformy obyczajow seksualnych. W artyku-
le opublikowanym na tamach socjalistycznego ,Glosu Kobiet” Budzinska-Ty-

184 A. Rutkowska et al., Metody zapobiegania ciqzy w ocenie kobiet w wieku rozrodczym a de-
klarowana istotnos¢ wiary katolickiej - badania pilotazowe, ,Medycyna Ogélna i Nauki o Zdrowiu”
2012,t.18,nr 2,s. 114.

185 E.I. Rudolf, Zdrowie reprodukcyjne kobiet - rozwazania terminologiczne, [w:] A. Szlagow-
ska (red.), Problemy zdrowia reprodukcyjnego kobiet, t. 1: Wstep do badan, Wydawnictwo Quaestio,
Wroctaw 2016, s. 17.

186 Zob. interesujgce badania na temat macierzynstwa, ptodnosci, zdrowia kobiet, bez uwzgled-
nienia antykoncepcji: B. Skretowicz, . Bylina, Zdrowotne aspekty procesu rozrodczosci kobiet wiej-
skich w $wietle analizy $ciezki (na podstawie materiatéw ogdlnopolskiego badania reprezentacyj-
nego 1990), [w:] Materiaty na Konferencje Jubileuszowq t.odz, 27-28 listopada 1997 r., Profesor
Edward Rosset demograf i statystyk — w setnq rocznice urodzin, Wydawnictwo Uniwersytetu Lodz-
kiego, 1.6dz 1997, s. 83-104.

64



2.3. Historia antykoncepcji i dylematy etyczne z nig zwigzane

licka zostata sportretowana jako idealna Zona i matka, ktora zostata lekarzem,
by nie$¢ pomoc biednym i cierpigcym!®. Justyna Budzinska-Tylicka okres$lita
»macierzynstwo swiadome” jako hasto wspotczesnej kobiety uswiadomionej
i ,uobywatelnionej”'®. Zalezno$¢ miedzy macierzynstwem a pracg spoteczng
przyjmowata takze odwrotny kierunek. Zwolennicy aktywizacji kobiet uwa-
zali, ze zaangazowanie spoteczne jest warunkiem koniecznym dobrego wy-
wigzywania sie z obowigzkdéw macierzynskich, gdyz tylko kobieta $wiadoma
i spoteczna, ktora od urodzenia wptywa pozytywnie na swoje dziecko poprzez
wszczepienie mu dobroci i $wiadomos$ci, moze by¢ dobra Zong i matka'®.
W tym okresie edukowano spoteczenstwo, iz przymusowe macierzynstwo jest
szkodliwe nie tylko dla kobiet, ale takze dla ich dzieci oraz, szerzej, spoteczen-
stwa. ,Niechciane dzieci” stanowig ciezar dla panstwa. Przed Il wojng $wiatowa
przeciwstawiano $wiadome macierzynstwo - przymusowemu macierzynstwu.
Zauwazano, iz brak kontroli przyrostu ludnosci w Polsce prowadzi do wzrostu
nedzy i bezrobocia, zwieksza dziatania kryminogenne. Dodajmy, iz w tym okre-
sie dazono do zwiekszenia liczby ludno$ci kraju z uwagi na sytuacje polityczna
i konieczno$¢ zwiekszenia sity militarnej panstwa. Dziatalno$¢ wspomnianych
spotecznikow zostata przerwana przez wybuch Il wojny Swiatowej. Edyta I. Ru-
dolf wysnuwa wniosek, iz opisane wcze$niejsze dziatania nie byly w okresie
pOZniejszym zauwazalne, a problematyka antykoncepcji w Polsce wcigz wydaje
sie nowa. Wspoétautorki raportu Centrum Praw Kobiet (Urszula Nowakowska,
Maja Korzeniewska) w 1990 r., piszac o prawach kobiet w sferze prokreacji,
mowity wprost, iz Polska jest jednym z nielicznych krajow, w ktorych nastgpit
regres w zakresie dostepnos$ci do metod i sSrodkéw planowania rodziny'*°. Z ba-
dan przeprowadzonych w 2014 r. wynika, Ze jedynie 60% Polakéw korzysta ze
$rodkéw antykoncepcyjnych. W tej grupie najbardziej popularnymi metodami
zapobiegania cigzy sg uzywanie prezerwatywy (54% respondentow), pigutki
antykoncepcyjnej (31%) i stosunek przerywany (18%). Tylko 3% responden-
tek jako metode zapobiegania cigzy wskazato nowoczesne metody, do ktérych
zalicza sie pierscien dopochwowy, plaster antykoncepcyjny, implant czy wktad-
ke wewnatrzmaciczng. Z publikowanych badan wynika, iZ coraz mniej oséb

187 D. Katwa, Nowoczesna spotecznica? Modele dziatalnosci spotecznej kobiet w Polsce (w dwu-
dziestoleciu miedzywojennym) [w:] A. Matek, K. Slany, ]. Szczepaniak-Wiecha (red.), Z zagadnien
pracy socjalnej w Polsce i w swiecie, Wydawnictwo U], Krakéw 2006, s. 76.

188 E.I. Rudolf, op. cit., s. 17.

189 D. Katwa, op. cit., s. 76.

190 E.I. Rudolf, op. cit., s. 17-18.
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stosuje metody naturalne (tzw. kalendarzyk matzenski) - 20% respondentow
w2007 1., a12% w roku 2012. Do$¢ popularne korzystanie z metody stosunku
przerywanego czy kalendarzyka matzenskiego jest uzasadniane przekonania-
mi religijnymi, ale tez czynnikiem ekonomicznym. Metody te nie wymagaja
bowiem naktadéw finansowych'®’. Z badan przeprowadzonych przez Durex
w 2010 r. wynika, ze 49% mtodych ludzi czuto zaklopotanie przy zakupie
prezerwatywy. Szczeg6lnie wsréd mtodych kobiet pojawiato sie subiektyw-
ne przekonanie, Zze mimo odbytego stosunku nie dojdzie do zaptodnienia®®2.
Badania przeprowadzone na mtodych wyksztatconych kobietach pokazaty, iz
stosuja one doustna antykoncepcje hormonalng w celu unikniecia nieplano-
wanej cigzy'®.

Wspobtczesnie w Polsce zwracana jest uwaga na ,sekspozytywnosc¢”. Jest
ona silnie zwigzana z ciatopozytywnoscia. Wspomnijmy w tym miejscu, iz histo-
ria tego ruchu rozpoczeta sie w latach 80. Po raz pierwszy pojawita sie w pra-
cach psychoanalityka Wilhelma Reicha. Ruch Pozytywnosci Seksualnej ma na
celu uwolnienie seksualnosci od religijnych, konserwatywnych i normatyw-
nych ograniczen i ,moralnosci” seksualnej. Sekspozytywnos$c¢ okresla seks jako
praktyke konsensualnego wspotzycia i swobodnej ekspresji. Zatozenia sekspo-
zytywno$ci odnoszone sg takze do mtodych dziewczat w zakresie ich edukacji
na temat swiadomej zgody na stosunek seksualny, antykoncepcji, aborgji i cho-
rob przenoszonych droga ptciowa'®*.

Sekspozytywno$¢ zwigzana jest Sci$le z antykoncepcja, w tym takze awa-
ryjna!®®. Przypomnijmy, iz antykoncepcja awaryjna jako jedna z metod anty-

91 D. Szelewa, op. cit., s. 11.

192 PI Jabtoniska et al, Analiza poréwnawcza metod antykoncepcyjnych stosowanych przez
studentki z dwdch wybranych regionéw Polski, ,Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne” 2019, nr 9(4),
s. 286.

193 E. Wasilewicz et al., Stosowanie tabletek antykoncepcyjnych w grupie mtodych kobiet, ,Fa-
mily Medicine & Primary Care Review” 2013, nr 15(2), s. 200-201.

194 K. Akselrud et al., Model operacyjny centréw upetnomocnienia dziewczqt, Wydawnictwo
Fundacja Autonomia, Krakéw 2021, s. 52.

195 W maju 2017 r. na grupie FB Dziewuchy Dziewuchom pojawily sie posty na temat an-
tykoncepcji awaryjnej w zwigzku z toczaca sie dyskusja medialng na jej temat. Stanowity one
woweczas 28% publikowanych na grupie tredci. Zauwazmy, iz problem antykoncepcji zwiazany
jest z kwestiami réwno$ciowymi, przemoca seksualng i prawami kobiet. H. Lazowska, Dziewuchy
Dziewuchom na Facebooku. Funkcjonowanie grupy w nowych mediach i jej oddziatywanie na wyda-
rzenia pozawirtualne, https://www.academia.edu/63377003/Dziewuchy_Dziewuchom_na_Fa-
cebooku_Funkcjonowanie_grupy_w_nowych_mediach_i_jej_oddzia%C5%82ywanie_na_wydarze-
nia_pozawirtualne [dostep: 12.12.2024].
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koncepcji zostata potraktowana przez Kosciot katolicki jako $srodek wczesno-
196

poronny'®, chodzi tutaj o tabletke RU-486, ktorej przypisywany jest charakter
aborcyjny. W ogélnosci na gruncie religii katolickiej poszukiwano zwigzku
pomiedzy antykoncepcja a przerywaniem cigzy'®’. Mniej kontrowersji budza
piguitki ,dziefn pdZniej” czy ,pie¢ dni pdZniej”, oceniane przez krytykéw jako
dziatajace antykoncepcyjnie lub aborcyjnie!®®. W og6lnosci czestos¢ stosowa-
nia preparatéw antykoncepcyjnych w réznych krajach zalezna jest od polityki
medycznej panstwa, warunkow kulturowych, wzgledéw religijnych i zdrowot-
nych'®®. Pandemia COVID-19, w opinii Shannona Kowalskiego, pokazata, ze
zdrowie reprodukcyjne, dostep do srodkéw antykoncepcyjnych, w tym czasie
zostatl zmarginalizowany, ukazujac nieré6wnosci w dostepie do medycyny. Sy-
tuacja zwigzana z pandemia stanowi argument za rozszerzeniem dostepu do
srodkéw antykoncepcyjnych?.

Hinduski, kontrowersyjny, mistrz duchowny Osho wyrazat poglady, iz du-
chowienstwo zajmuje sie tylko wydawaniem polecen z Watykanu, zakazow uzy-
wania srodkow antykoncepcyjnych, gtoszeniem, Ze stosowanie metod kontroli
urodzin to grzech - tak jak aborcja, propagowanie jej lub legalizacja. Byt zdania,
ze chrzescijanskich duchownych nie obchodzg nienarodzone dzieci, ze dbaja
tylko o wtasne interesy, albowiem wiedzg, iz jezeli nie bedzie kontroli urodzin
w postaci antykoncepcji i aborgcji, to ludzko$¢ popetni globalne samobdjstwo
z uwagi na duzy przyrost ludno$ci na $wiecie. Swoje przemys$lenia opierat na

196 A. Olczyk, ELLAONE - trutka na dzieci i ich matki dostepna bez recepty. Okiem teologa
moralisty, ,Czestochowskie Studia Teologiczne” 2015, nr XLIII, s. 99.

197 Ksiadz Jerzy Bajda pisze, iz: ,Antykoncepcja wraz ze swojg otoczka jezykowa oswaja
cztowieka z mysla, ze ptodnos¢ jest jaka$ ,rzecza”, ktérag mozna kontrolowaé przy pomocy okre-
$lonej technologii, jak kontroluje sie hodowle roslin przy pomocy pestycyddw. Jesli pestycydy
nie skutkuja, trzeba wyrwac¢ chwast; ale to jest tylko kwestia techniki, ktérej stawia sie najwyzej
wymagania, by zapewni¢ maksimum komfortu i higieny. Mentalno$¢ zawarta w tej filozofii sta-
wia zycie ludzkie poza ptaszczyzna wartosci moralnych i poddaje je wytacznie kryteriom ,jako-
$ci” ocenianej z punktu widzenia pozytku i funkcjonalnosci. [...] To odcztowieczenie podmiotu
ptodnosci - poprzez Swiadomosé¢, a takze pod$wiadomos$¢ i przez totalng kapitulacje woli - siega
w glab istoty ludzkiej, przede wszystkim w sfere ptci i dziatan na niej opartych, narzucajac catej
tej sferze interpretacje rzeczowo-mechanistyczng, biologiczno-deterministyczng i technologicz-
no-funkcjonalng”. ]. Bajda, Antykoncepcja a przerywanie cigzy (poszukiwanie istoty zwigzku), , Tar-
nowskie Studia Teologiczne” 1995-1996, t. X1V, s. 305-323.

198 A. Kobylinski, op. cit,, s. 81.

199 R. Debski, op. cit., s. 837.

200§, Kowalski, Zdrowie reprodukcyjne kobiet: pandemia wymaga postepéw, a nie regresu,
,Krytyka Polityczna”, https://krytykapolityczna.pl/swiat/pandemia-zdrowie-seksualne-i-repro-
dukcyjne/ [dostep: 3.01.2025].
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sytuacji w Indiach. Co wiecej - zauwazyt, iz Biblia nie wspomina, Ze sztuczne
poronienie jest grzechem. Nie wspomina o tym, Ze kontrola urodzin jest grze-
chem, poniewaz antykoncepcja nie byta kiedys$ potrzebna. W dawnych czasach
$Smiertelno$¢ dzieci byta wysoka. Z narracji Osho wynika, iz Kos$ciét katolicki
chce, aby byto duzo ludzi na $wiecie. Owo przeludnienie potgczone z biedg ma
legitymizowac chrzes$cijanstwo jako religie $wiatowg?°?.

2.4. Aspekty prawne antykoncepcji,
w tym antykoncepcji awaryjnej

Weronika Rosa traktuje Konstytucje RP?° jako najwazniejszy akt prawny,
ktéry ma szczeg6lne znaczenie dla prawa antykoncepcyjnego w Polsce. Cyto-
wana autorka przywotuje nastepujace artykuty Konstytucji: art. 18 (obowiazek
ochrony macierzynstwa i rodzicielstwa przez panstwo), art. 32 (zasada réwno-
$ci i zakaz dyskryminacji), art. 33 (zasada réwnosci kobiet i mezczyzn), art. 47
(prawo do prywatnos$ci, w co wpisuje prawo do posiadania lub nie posiadania
dziecka), art. 54 (prawo do pozyskiwania informacji, z ktérego wywodzi infor-
macje w zakresie dostepnych srodkéw antykoncepcyjnych), art. 68 (prawo do
ochrony zdrowia). Jakkolwiek, majgc na wzgledzie role Konstytucji jako aktu
najwyzszego w hierarchii Zréddet prawa, nalezy przyjac¢ tok rozumowania Wero-
niki Rosy, iz antykoncepcja zostata potraktowana w sposdb bardzo ogdlny, gdyz
Konstytucja RP nie odnosi sie do niej wprost. Jako lex specialis nalezy potrakto-
wac¢ wspomniang juz ustawe o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy, ktéra juz w preambule uzna-
je prawo kazdego do odpowiedzialnego decydowania o posiadaniu dzieci oraz
prawo dostepu do informacji, edukacji, poradnictwa i Srodkéw umozliwiaja-
cych korzystanie z tego prawa. Artykut 2 ust. 2 naktada obowigzek swobodnego
dostepu do srodkow antykoncepcyjnych na organy administracji rzadowej oraz
samorzadu terytorialnego. Wprost o antykoncepcji stanowi tylko jeden przepis
wspomnianej ustawy?%.

201 Osho, Ksiega zrozumienia. Wtasna droga do wolnosci, przet. B. Grabska-Siwek, Wydaw-
nictwo Czarna Owca, Warszawa 2024, s. 53-55.

202 Konstytucja RP z dnia 2 kwietnia 1997 r,, Dz. U.z 1997 r. Nr 78, poz. 483; z 2001 . Nr 28,
poz.319; z 2006 r. Nr 200, poz. 1471; z 2009 . Nr 114, poz. 946.

203 'W. Rosa, Prawne aspekty dostepu do antykoncepcji w Polsce, ,Przeglad Prawa Medyczne-
go” 2024, nr 2(15), s. 118-120.
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Cossie tyczy antykoncepcji awaryjnej, to trzeba mie¢ na uwadze, izw 2014 .
Komisja Europejska po rekomendacji Europejskiej Agencji Lekdw oznajmita, iz
pigutke ,dzien po” mozna zazywac bezpiecznie bez recepty, co zwigzane jest
z bezpieczenstwem zawartych w niej substancji dla organizmu oraz niskiej
czestosci wystepowania dziatan ubocznych?**. Dzieki rekomendacjom Unii Eu-
ropejskiej antykoncepcja awaryjna na bazie octanu uliprystalu byta w Polsce
dostepna bez recepty przez krétki okres od kwietnia 2015 r. Dwa lata p6zniej
sprzedaz zostala ponownie ograniczona?’®. Dziataniem ograniczajagcym prawa
reprodukcyjne w Polsce byto ustawowe wprowadzenie antykoncepcji awaryj-
nej tylko na recepte. Owczesny minister zdrowia zaostrzyt dostep do tabletki
,dzien po”. Swoja decyzje uzasadnit naduzywaniem antykoncepcji awaryjnej
przez nastolatki. Argumentacja ministra nie znalazta pokrycia w badaniach,
z ktorych wynika, iz tylko 2% nastolatek korzystato z antykoncepcji awaryjne;j.
Ograniczenie weszto w zycie w momencie, gdy lekarze mogli powotywac sie na
tzw. klauzule sumienia?’, a sam minister stwierdzil, iz skorzystatby z klauzuli
sumienia nawet w przypadku, gdyby nastolatka zostata zgwatcona. Wobec tego
dostep do antykoncepcji awaryjnej zostat uzalezniony od akceptacji przez leka-
rza, ktéry mogt dokonywac oceny medycznej i moralnej. Ochrona integralnosci
moralnej lekarza zostata uznana za wazniejsza niz kobiece prawo do antykon-

204 Stanowisko oficjalne IFMSA-Poland nt. swiadomego planowania rodziny, https://ifmsa.
pl>files>download>file=307_zg [dostep: 8.03.2024].

205 Samopomoc i DIY ...

206 Klauzula sumienia traktowana jest jako figura prawna, ktéra stanowi cze$¢ prawa do
wolnos$ci mysli, sumienia i wyznania. Pozwala cztowiekowi na powstrzymanie sie od dziatania
niezgodnego z jego sumieniem. Poszanowanie wolno$ci sumienia ma stanowi¢ wyznacznik pra-
worzadno$ci panstwa i zabezpiecza¢ przed praktykami wtasciwymi dla panstwa totalitarnego.
Przy zatozZeniu, iZ sumienie danej osoby jest prawidtowo uksztattowane, klauzula sumienia ma
umozliwia¢ dziatanie zgodne z prawem naturalnym. Problem pojawia sie w sytuacji, gdy ustawo-
dawca naktada nakazy lub zakazy, ktérych spetnienie jest rOwnoznaczne z naruszeniem prawa
naturalnego. Wéwczas cztowiek stawiany jest w trudnej sytuacji. Polega ona na wyborze pomie-
dzy postuchem dla prawa a kierowaniem sie wtasnym sumieniem i w konsekwencji prawem na-
turalnym. Kiedy ustawodawca nie chce lub z przyczyn politycznych nie moze uchwali¢ prawa o in-
nej tresci, wtedy to znajduje zastosowanie klauzula sumienia. Jest ona poréwnywana do wyjscia
awaryjnego. Przyjmuje sie, ze klauzula generalna powinna by¢ wyjatkiem, a nie regutg, albowiem
jej celem nie jest kwestionowanie catego prawa, lecz konkretnego przepisu, ktéry w przekonaniu
osoby, ktdra korzysta z klauzuli sumienia, jest niezgodny z jej warto$ciami. W przypadku perso-
nelu medycznego konflikt sumienia jest traktowany jako newralgiczny, w szczegdlnosci z uwagi
na dylematy, jakie ze soba niesie. K. Piasecka, A. Irzmanska-Hudziak, Problem kontynuacji recept
na preparaty antykoncepcji hormonalnej przez pielegniarki i potozne w aspekcie filozoficzno-praw-
nym, [w:] Zycie i ptodnos$é. Ujecie interdyscyplinarne, ,Kwartalnik Naukowy FIDES ET RATIO”
2020, nr 3 (43), s. 381-382.
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cepcji?”’. Srodowiska anti-choice wprowadzity do jezyka pojecie ,tabletki wcze-
snoporonnej”. Wokoét tego pojecia zostata zbudowana otoczka moralna, analo-
gicznie jak w przypadku aborcji?®.

Brak konsensusu uwidocznit sie w zwigzku z projektem ustawy - o zmia-
nie ustawy - Prawo farmaceutyczne (Druk 185 w wykazie prac legislacyjnych
i programowych Rady Ministréw UD7). Zamierzeniem projektowanej regulacji
byt zwrot w kierunku przywrécenia spdjnosci stanu prawnego ze stanem wyni-
kajacym z obowiazujacych decyzji w przedmiocie dopuszczenia do obrotu pro-
duktu leczniczego albo z decyzji zmianowych w tym zakresie. W chwili prac nad
przedmiotowymi zmianami dopuszczony do obrotu byt jednostkowy $rodek
antykoncepcyjny z grupy ATC GO3A - hormonalne $rodki antykoncepcyjne do
stosowania wewnetrznego, posiadajacy kategorie dostepnosci ,wydawane
bez przepisu lekarza - OTC”. W zwiagzku z tym celem omawianego rozwigza-
nia legislacyjnego stato sie dopuszczenie do obrotu bez recepty tylko i wytacz-
nie wskazanego leku. Prezydent Andrzej Duda zawetowat nowelizacje ustawy
Prawo farmaceutyczne, przywracajaca dostep do antykoncepcji awaryjnej (ta-
bletka ellaOne) bez recepty. Gléwnym powodem prezydenckiego weta stat sie
wiek, od ktorego dopuszczono mozliwo$¢ samodzielnego zakupu wskazanej pi-
gutki®®, Kwestie przepisywania tabletek antykoncepcyjnych osobie nieletniej
budza pewne kontrowersje. Wyrdzniane sa bezwzgledne i wzgledne przeci-
wskazania medyczne. W przypadku bezwzglednych nastepuje odmowa, a kie-
dy zachodza przestanki wzgledne, wskazywana jest konieczno$¢ wyrazenia
zgody przez przedstawiciela ustawowego. W dyskursie zakorzenit sie poglad, iz
przepisywanie tabletek antykoncepcyjnych nieletniej pacjentce jest traktowane
jako aprobata dla wspétzycia seksualnego?'’. Intencjg prawodawcy nie byta za-
cheta ani propagowanie aktywnosci seksualnej wérdd nastolatek. Proponowa-
ne zmiany w art. 96 ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne?!!
miaty na celu umozliwienie ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia okresle-

207 K. Kocemba, M. Stambulski, op. cit., s. 147-148.

208 Samopomoc i DIY...

209 Prezydent Andrzej Duda zawetowat ustawe o tabletce ,dzienn po”, ,Puls Medycyny”,
29.03.2024, https://pulsmedycyny.pl/prezydent-andrzej-duda-zawetowal-ustawe-o-tabletce-
-dzien-po-1212133 [dostep: 12.04.2024].

210 G, Jarzabek-Bielecka et al., Aktywnos¢ seksualna dziewczqt. Aspekty medyczne i prawne,
,Ginekologia Polska” 2012, nr 11, s. 833.

211 Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne, Dz. U. z 2022 r. poz. 2301
z p6zn. zm.
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nie, w drodze rozporzadzenia, wykazu produktéw leczniczych bedacych srod-
kami antykoncepcyjnymi o kategorii dostepnos$ci ,wydawane bez przepisu le-
karza - OTC”, ktérych wydawanie wigze sie z dodatkowym wymogiem recepty.
Kluczowa determinantg zastosowania takiego rozwigzania miat by¢ wiek osoby
zamierzajacej zastosowac srodek wskazany w projektowanej ustawie lub inne
wymagania uzasadniajace wydanie takiego produktu leczniczego na recepte.
Projektodawca zatozyt, iz jednym z mozliwych scenariuszy bedzie zaintere-
sowanie do pewnego stopnia tego rodzaju Srodkami ze strony oséb, ktdre nie
powinny ich w ogole stosowac ze wzgledu na nieosiggniecie dojrzatosci ptcio-
wej. Fakultatywno$¢ wydania rozporzadzenia daje ministrowi wtasciwemu do
spraw zdrowia mozliwo$¢ oceny sytuacji w tym zakresie?'?. Wedtug polskiego
prawa karnego osoby, ktore ukonczyty 15 lat, moga legalnie podejmowac ak-
tywno$¢ seksualna. Jest to tzw. wiek przyzwolenia. Jednakze kultura, zwlaszcza
ujecie tradycyjne, nadal uwaza osoby, ktére ukonczyty 15 lat, za dzieci, ktére dla
ich wtasnego dobra powinny by¢ kontrolowane i podlega¢ wtadzy opiekundw
dziecka. W zwiagzku z tym samodzielny dostep do srodkéw antykoncepcyjnych
stanowi dla nich zagrozenie. I dlatego w wyniku troski o ich dobro i zdrowie do-
step do $srodkéw antykoncepcyjnych dla tej grupy powinien zosta¢ zablokowa-
ny, analogicznie jak mozliwo$¢ skorzystania z konsultacji ginekologicznej bez
opiekuna prawnego. Owe poglady mieszcza sie w tzw. pedagogizowaniu dzie-
ciecej seksualnosci®®®. Kontakty seksualne podejmowane przez nastolatki maja
okres$lone znaczenie rozwojowe. Natomiast aktywnos$¢ seksualna mtodziezy
zazwyczaj przebiega w podobny, charakterystyczny sposob, czyli od form mniej
lub bardziej dojrzatych. Obecnie w Polsce, aczkolwiek nie tylko, obnizyt sie
wiek inicjacji seksualnej. Najcze$ciej ma ona miejsce pomiedzy 15. a 18. rokiem
zycia. Przepisy prawne i medyczne stoja wobec siebie w kontrascie. Ustalony
wiek przyzwolenia w Polsce (ukonczone 15 lat) i decyzja o podjeciu aktywno$ci
seksualnej przez nastolatki nie jest zgodna z ich funkcjonowaniem w odniesie-
niu do opieki prawnej (do ukoniczenia 18. roku zycia) i konieczno$ci wyrazenia
przez opiekuna zgody na okreslone $wiadczenia medyczne. Osoba, ktora nie
ukonczyta 18 lat, uzyskuje pewne prawa jako pacjent po ukonczeniu 16. roku
zycia. Udziat opiekuna prawnego pacjenta, ktory ukonczyt 16. rok zycia, doty-
czy wspotdecydowania o wykonaniu $wiadczenia zdrowotnego. Osoby nielet-

212 Projekt ustawy - o zmianie ustawy - Prawo farmaceutyczne, Druk 185, uzasadnienie do
projektu, s. 3-4.
213 1. 0dziemczyk, op. cit., s. 155-156.
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nie majg prawo do ochrony i opieki zdrowotnej w takim zakresie, w jakim jest
to konieczne dla ich dobra, przy uwzglednieniu ich wieku i stopnia dojrzatosci.
Pojecie swiadomej zgody na aktywno$¢ seksualng i mozliwos¢ skorzystania
z opieki medycznej traktowane s3g rozigcznie. Pojecie dojrzatosci dziecka jest
nieostre i nacechowane subiektywnym osadem. Eksperci powotuja sie na gra-
nice wiekowe osdb, ktore nie ukonczyty 18 lat: 13 lat - ograniczona zdolnos¢ do
czynnosci prawnych; 15 lat - konncowa granica uznania obcowania ptciowego
z osoba nieletniag za przestepstwo; 16 lat - uzyskanie przez nieletnich ograni-
czonych praw pacjenta. I tak, pomiedzy 15. a 16. rokiem zycia wizyta u leka-
rza powinna odbywac sie przy wspotudziale opiekuna prawnego, badanie gi-
nekologiczne wymaga zgody opiekuna prawnego, stwierdzenie wspotzycia nie
powinno by¢ zatajone przed opiekunem prawnym, przepisanie tabletek anty-
koncepcyjnych, w sytuacji kiedy nie ma przeciwskazan medycznych, wymaga
zgbdd opiekuna prawnego i pacjentki w sytuacji, kiedy podjeta ona lub zamierza
podjac wspobtzycie seksualne. Po ukonczeniu 16., a przed ukonczeniem 18. roku
zycia pacjentka powinna stwierdzi¢, iz wizyta odbywa sie za zgoda opiekuna
prawnego. Zgoda pisemna nie jest konieczna, jesli pacjentka zgtasza sie w celu
przeprowadzenia badania ginekologicznego. W tym przedziale wiekowym
stwierdzenie wspdtzycia seksualnego nie musi by¢ przekazane opiekunowi
prawnemu w sytuacji, jesli pacjentka nie wyraza na to zgody. Dalej idac, we
wskazanym przedziale wiekowym w odniesieniu do przepisania srodkéw an-
tykoncepcyjnych moga mie¢ miejsce dwie sytuacje: odmowa przy bezwzgled-
nych przeciwskazaniach medycznych, wymoég zgody opiekuna prawnego przy
przeciwskazaniach wzglednych. Antykoncepcja moze by¢ przepisana bez zgo-
dy opiekuna prawnego, jezeli pacjentka jest zdrowa, odmawia poinformowania
opiekuna o checi przyjmowania tych srodkéw, podejmuje wspétzycie oraz ist-
nieje ustalona wiez z partnerem. W takiej sytuacji wskazane jest odnotowanie
przyjmowania Srodkéw antykoncepcyjnych w historii choroby i brak gotowo-
Sci nieletniej do poinformowania o tym opiekuna prawnego?!*. Podejmowane
wspoéicze$nie przez mtodziez ryzykowne zachowania seksualne wskazujg, iz
w ich przypadku antykoncepcja wydaje sie kluczowa. Ze stosowaniem/brakiem
stosowania antykoncepcji przez mtodziez wiaze sie wiele probleméw. Mozna
zaliczy¢ do nich: brak dostatecznej wiedzy na temat antykoncepcji, dostepu do

214 1. Jaderek, Zdrowie seksualne mtodziezy — wybrane zagadnienia, Dzieci sie liczq 2022. Ra-
port o zagrozeniach bezpieczenistwa i rozwoju dzieci w Polsce, Fundacja Dajemy Dzieciom Site,
Warszawa 2022, s. 200-203.
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poradnictwa i edukacji seksualnej, sktonnosci do podejmowania ryzyka i jego
oceny, wcze$niejszych doswiadczen w stosowaniu lub niestosowaniu antykon-
cepcji, rodzaju wiezi z partnerem oraz wptywu réwiesnikow. W Polsce pigutka
antykoncepcyjna i prezerwatywa sg metodami najczesciej stosowanymi przez
mtodziez. Istniejg specyficzne uwarunkowania medyczne zwigzane ze stosowa-
niem antykoncepcji przez mtode dziewczeta (hormonalnej oraz postkoitalnej).
Dziewczeta z uwagi na wiek sg mniej narazone na ewentualne powiktania ser-
cowo-naczyniowe. Jakkolwiek moga ich dotyczy¢ specyficzne zagrozenia zwig-
zane z dojrzewaniem ptciowym lub z innymi uwarunkowaniami medycznymi.
Problemy zwigzane s3 z regulacjami prawnymi, a wiasciwie brakiem mozliwo-
Sci samodzielnego zakupu przez mtodziez Srodkoéw antykoncepcyjnych?'®.

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 25 stycznia 2024 r.
w sprawie wykazu produktow leczniczych stosowanych w antykoncepcji, do-
puszczonych do obrotu z kategorig dostepnosci ,0TC”, ktérych wydawanie pod-
lega ograniczeniom, przygotowany przez Ministerstwo Zdrowia na mocy upo-
waznienia ustawowego art. 96 ust. 12 ustawy Prawo farmaceutyczne, zostat
opracowany celem wprowadzenia limitu wieku, od nieosiagniecia ktoérego uza-
lezniony bedzie brak mozliwosci uzyskania w aptece ogélnodostepnej srodka
antykoncepcyjnego bedacego produktem leczniczym z grupy ATC GO3A - hor-
monalne $rodki antykoncepcyjne do stosowania wewnetrznego, niezaleznie od
faktu dopuszczenia takiego Srodka do obrotu z kategorig dostepnosci ,wydawa-
ne bez przepisu lekarza - OTC” oraz wykazu lekéw, ktorych tego rodzaju ogra-
niczenie ma dotyczy¢. Takie rozwigzanie miato wyeliminowa¢ problem, ktéry
sprowadza sie do tego, iz nie tylko ze wzgledéw spotecznych czy etycznych, ale
réwniez z przyczyn czysto medycznych tego rodzaju produktéw leczniczych nie
powinny przyjmowac dziewczeta przed ukonczeniem 15. roku zycia z uwagi na
fakt, iz statystycznie jest to wiek, w ktérym uzyskuja dojrzatosc¢ ptciowa. Przyj-
mowanie produktéw hormonalnych przed uzyskaniem tej dojrzatosci, bez nad-
zoru lekarza, z uwagi na fakt, iz nadzér wigze sie z wystawieniem recepty, moze
by¢ dla mtodego organizmu niebezpieczne. W zwigzku z tym zadaniem panstwa
jest ograniczenie mozliwego zwigzanego z tym ryzyka.

Odpowiedzia na prezydenckie weto byt projekt rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 3 kwietnia 2024 r. w sprawie programu pilotazowego opieki
farmaceuty sprawowanej nad pacjentem w zakresie zdrowia reprodukcyjnego.

215 7. 1zdebski, K. Waz, Zdrowie seksualne i reprodukcyjne mtodziezy, ,Zdrowie Publiczne
i Zarzadzanie” 2014, nr 12(1),s. 50-51.
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Podstawowym celem programu pilotazowego jest: po pierwsze — poprawa sta-
nu dostepnosci pacjentéw do nowoczesnych metod antykoncepcji awaryjnej,
po drugie - zapewnienie opieki farmaceuty w aptece nad pacjentem w zakre-
sie zdrowia reprodukcyjnego - wraz z oceng efektywnos$ci zwigzanych z tym
dziatan, w szczegdlnosci wobec pacjentow pomiedzy 15. a 18. rokiem zycia.
Projektowane rozporzadzenie zwieksza kompetencje farmaceutéw, w zwigzku
z tym spotkato sie z rdznymi reakcjami ze strony tej grupy zawodowej. Rozpo-
rzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 kwietnia 2024 r. w sprawie programu
pilotazowego w zakresie ustug farmaceuty dotyczacych zdrowia reprodukcyj-
nego (Dz. U.z 2024 r. poz. 662) ma stanowi¢ remedium na spdr zwigzany z do-
puszczeniem antykoncepcji awaryjnej do obrotu bez recepty, zwtaszcza w sto-
sunku do oséb, ktore ukonczyty 15. rok zycia. Zgodnie z § 6 przedmiotowego
rozporzadzenia programem pilotazowym moga zosta¢ objeci pacjenci, ktérzy
ukoniczyli, w dniu zgtoszenia sie do apteki, ktéra przystapi do programu pilo-
tazowego, 15. rok zycia. W przypadku watpliwosci w zakresie wieku pacjenta
farmaceuta weryfikuje go, proszac o okazanie dokumentu ze zdjeciem, na pod-
stawie ktorego wiek ten moze zosta¢ potwierdzony. Pacjent moze skorzystac¢
z programu pilotazowego nie cze$ciej niz co 30 dni. Juz w samym uzasadnieniu
do projektu wskazanego rozporzadzenia uznano prawo do Swiadomej decyzji,
legitymizowane m.in. w oparciu o definicje zdrowia reprodukcyjnego, z ktorej
wynika, ze ludzie s3a zdolni do tego, aby podejmowa¢ satysfakcjonujace i bez-
pieczne zycie seksualne bez przymusu, przemocy oraz dyskryminacji, a takze
prawo do podjecia Swiadomej decyzji o rozrodzie. W odniesieniu do zdrowia
reprodukcyjnego powotano sie na badania, zgodnie z ktérymi populacja naj-
bardziej narazong na niechciang cigze sa mtode kobiety oraz kobiety w wie-
ku menopauzalnym. Nieplanowane cigze sa zjawiskiem, ktére wystepuje we
wszystkich kulturach. Nie jest ono uzaleznione od czynnikéw ekonomicznych,
religijnych czy stanu cywilnego. Mtode kobiety, ktére zaszty w nieplanowana
cigze, sa stygmatyzowane i wykluczane spotecznie. Zjawisko nieplanowanej cig-
Zy nie jest obojetne z punktu widzenia zdrowia publicznego, albowiem znaczna
czeS¢ nieplanowanych cigz w skali Swiatowej koniczy sie aborcjg?te.

Majac na uwadze omawiane rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
29 kwietnia 2024 r. w sprawie programu pilotazowego w zakresie ustug far-

216 A, Gumutka, Pigutka ,dzien po” przed osiemnastkq - jak to zrobi Izabela Leszczyna?,
3.04.2024, https://cowzdrowiu.pl/aktualnosci/post/pigulka-dzien-po-ponizej-18-r-z-jak-to-
-zrobi-izabela-leszczyna [dostep: 20.05.2024].
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maceuty dotyczacych zdrowia reprodukcyjnego, farmaceuci powinni odgrywac
kluczowa role w swiadczeniu ustug zdrowotnych, w tym zapewniac realizacje
praw reprodukcyjnych kobiet w zakresie dostepu do srodkéw antykoncepcyj-
nych. Odpowiednia konsultacja farmaceutyczna moze poprawi¢ bezpieczen-
stwo pacjenta i tym samym skuteczno$¢ terapii?!’’. Pamietajmy, ze wydawanie
antykoncepcji awaryjnej pacjentkom, ktére uprzednio nie byty konsultowa-
ne przez lekarza, wigze sie z koniecznoscig przeprowadzenia konsultacji far-
maceutycznej, obejmujacej zebranie wywiadu farmaceutycznego i udzielanie
porady farmaceutycznej. Czynnos$ci zwigzane z wydawaniem antykoncepcji
awaryjnej, w tym przeprowadzenie wywiadu farmaceutycznego, wydanie pre-
paratu wraz z informacjg o preparacie i sposobach postepowania w réznych sy-
tuacjach klinicznych oraz przeprowadzenie edukacji na temat skutecznych me-
tod antykoncepcji i zapobiegania chorobom przenoszonym droga ptciows,
nalezy realizowa¢ w spos6b zapewniajgcy intymnos¢ i godnos¢ pacjenta. Far-
maceuta powinien wiec zadba¢ o udzielanie takiego $wiadczenia zdrowotnego
w osobnym pomieszczeniu, z daleka od os6b trzecich. Konsultacja farmaceu-
tyczna w ramach opieki farmaceutycznej jest Swiadczeniem zdrowotnym i wy-
maga udokumentowania na podobnych zasadach, jak swiadczenie przegladow
lekowych czy konsultacji w przypadku drobnych dolegliwo$ci. Konieczno$¢ do-
kumentacji wynika réwniez wprost z definicji opieki farmaceutycznej. Zatem
w gre wchodza dwie ustawy: ustawa o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finan-
sowanych ze srodkéw publicznych oraz ustawa o zawodzie farmaceuty. Farma-
ceuta, decydujac sie na Swiadczenie opieki farmaceutycznej, moze skorzystac
ze wskazowek dotyczacych dokumentowania tego procesu z dostepnych, pol-
skojezycznych pozycji literatury, w tym zalecen i wytycznych dla farmaceutow.
Prezentowana konsultacja farmaceutyczna powinna odby¢ sie w ramach jednej
wizyty. Aczkolwiek w sytuacji zaistnienia koniecznosci wykonania testu cigzo-
wego farmaceuta powinien ustali¢ kolejng wizyte?'8. Przy tym, niezaleznie od
kategorii dostepnosci leku, wazne, by wydajac go, farmaceuta potrafit w rze-
telny sposo6b udzieli¢ informacji, w tym réwniez o mechanizmie jego dziatania.
W przypadku hormonalnych tabletek antykoncepcyjnych farmaceuta powinien

27 N. Sustowska, A. Zimmermann, A. Gaworska-Krzeminska, Evaluation of pharmaceutical
emergency contraceptive services in Poland, ,Acta Poloniae Pharmaceutica - Drug Research” 2018,
vol. 75, no. 6,s.14311in.

218 T Dymek et al, Proces decyzyjny w przebiegu konsultacji farmaceutycznej podczas wyda-
wania antykoncepcji awaryjnej zawierajqcej octan uliprystalu, ,Farmacja Polska” 2024, t. 80, nr 2,
s.112,118.
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odnie$¢ sie do kwestii hamowania oraz op6zZniania owulacji, ze szczeg6lnym
zwrdceniem uwagi na bezpieczenstwo. Wydajac antykoncepcje awaryjng, far-
maceuta ma obowigzek upewnienia sie, czy pacjentka ma wiedze w zakresie
bezpiecznego stosowania leku. Octan uliprystalu (30 mg) trzeba przyjac jak naj-
szybciej. Lekjest przeciwskazany u pacjentek z ciezkimi zaburzeniami czynnosci
watroby oraz w sytuacji istniejacej cigzy. Dlatego tez wskazane jest wykonanie
testu, ktory wykluczy takg ewentualno$¢. Warto, azeby farmaceuta powiedziat
pacjentce o warto$ci wykonania testu cigzowego. Pacjentka nie moze stosowac
réwnoczesnie innej awaryjnej antykoncepcji hormonalnej (np. zawierajacej le-
wonorgestrel). [stotne, aby farmaceuta przypominat, ze pacjentka nie powinna
stosowac tego leku czesciej niz raz w cyklu, a takze gdy w przesztosci pojawity
sie objawy niepozadane. Matce karmigcej nalezy poda¢ informacje, ze po za-
Zyciu tego preparatu nie zaleca sie karmienia piersig przez 7 dni. Odnos$nie do
pacjentek stosujacych antykoncepcje hormonalng z przepisu lekarza, wazna
jest otwarta postawa farmaceuty w kwestii udzielania informacji i wyjasniania
watpliwosci dotyczacych stosowanych preparatow?'°.

Obowiazki natoZzone na farmaceutéw w zwigzku z antykoncepcja awaryj-
ng przez omowione powyzej rozporzadzenie stawiaja przed farmaceutami nowe
wyzwania. Prezes NFZ w dniu 14 maja 2024 r. wydat komunikat w sprawie reali-
zacji programu pilotazowego w zakresie ustug farmaceuty dotyczacych zdrowia
reprodukcyjnego. Przypomniat przy tym, iz zgodnie z ustawg o zawodzie farma-
ceuty? farmaceuta jest niezalezny i samodzielny w odniesieniu do podejmowa-
nych przez siebie decyzji. Ponadto farmaceuta Kieruje sie tylko i wytacznie do-
brem pacjenta. Co wiecej, farmaceuta nie podlega poleceniom stuzbowym w tym
zakresie. Samodzielnie decyduje, czy i w jakim zakresie bedzie wykonywat ustugi
objete przedmiotowym rozporzadzeniem. Odmowa wydania antykoncepcji awa-
ryjnej matoletniemu pacjentowi, ktéry ukonczyt 15 lat, na podstawie braku zgody
przedstawiciela ustawowego nie bedzie traktowana jako ,nieuzasadniona odmo-
wa”, skutkujaca natozeniem kary umownej??!. Program pilotazowy bedzie trwat
do 30 czerwca 2026 r. Do programu przystapita tylko czes$¢ aptek. Natomiast za-
interesowanie antykoncepcja awaryjng wzrasta w stosunku do lat poprzednich.

219 A, Gotda, J. Dymek, A. Skowron, Znaczenie farmaceutdéw z aptek ogélnodostepnych dla pro-
mocji zdrowia seksualnego w Polsce, ,Opieka Farmaceutyczna” 2018, t. 74, nr 1, s. 36.

220 Ustawa z dnia 10 grudnia 2020 r. o zawodzie farmaceuty, Dz. U.z 2024 r. poz. 676.

221 7Zarzadzenia Prezesa NFZ w sprawie programu pilotazowego w zakresie ustug farmaceuty
dotyczqcych zdrowia reprodukcyjnego, https://www.loia.pl/news/3966-zarzadzenia-prezesa-n-
fz-w-sprawie-programu-pilotazowego [dostep: 22.05.2024].
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2.5. Sterylizacja antykoncepcyjna

Sterylizacja (sterylizacja antykoncepcyjna) oznacza ostateczne ubezptodnie-
nie, uzyskiwane w wyniku przerwania ciggtosci jajowodu w przypadku kobiet lub
nasieniowodow w przypadku mezczyzn. Sterylizacja kobiety jest trudniejsza i bar-
dziej ryzykowna niz w przypadku mezczyzny. W krajach, w ktorych jest prawnie
dozwolona, przeprowadza sie ja z reguty na szpitalnych oddziatach ginekologicz-
nych lub w warunkach oddziatu dziennego. Zabieg przeprowadzany jest zwykle
w znieczuleniu og6lnym. Istniejg rozmaite techniki operacyjne, w przebiegu ktd-
rych ciggtos¢ jajowodu jest przerywana za pomoca koagulacji termicznej lub elek-
trycznej (zniszczenie tkanek za pomoca pradu wysokiej czestotliwosci) badz skal-
pela. Wszystkie techniki chirurgiczne zostaty rozwiniete w pierwszej potowie XX w.
Droznos$c¢ jajowodéw moze by¢ takze przerwana za pomoca plastikowych klipsow
lub krazkoéw (ringéw). Sterylizacja osiggnieta ta metoda jest tatwiej odwracalna
niz fizyczne przeciecie jajowodu. Cechuje sie jednak wyzszym odsetkiem niepowo-
dzen, poniewaz klips przypadkowo moze sie catkowicie lub cze$ciowo otworzy¢.
W USA ok. 20% wszystkich wysterylizowanych kobiet Zyczyto sobie, aby odwréci¢
skutki przeprowadzonej operacji. Odwrédcenie wymagato przeprowadzenia duzej
operacji z otworzeniem jamy brzusznej. Operacja taka nie zawsze bywa skuteczna.
W zaleznosci od techniki, za pomoca ktérej przeprowadzana byta sterylizacja, oraz
od rozmiaréw uszkodzenia jajnikow - szanse na skuteczng refertylizacje s mniej-
sze lub wieksze. Sterylizacja za pomoca klipséw jest w 50% odwracalna. W przy-
padku, gdy refertylizacja nie jest mozliwa, a kobieta wyraza silne pragnienie posia-
danie dziecka, mozliwe jest — pamietajmy, iz tylko w panstwach, ktére legalizuja
sterylizacje antykoncepcyjng - rozwazenie wykorzystania metody [VE. W przypad-
ku udanego przywrocenia ciggtosci jajowodow wyraZnie cze$ciej anizeli w popu-
lacji ogoélnej wystepuja cigze ektopowe (pozamaciczne). Z kolei ubezptodnienie
mezczyzny jest technicznie tatwiejsze do wykonania i zwigzane z wyraznie mniej-
szym ryzykiem operacyjnym. Moze by¢ przeprowadzone w prywatnym gabinecie
urologicznym w znieczuleniu miejscowym lub na szpitalnym oddziale urologicz-
nym. Sam zabieg trwa nie dtuzej niz 30 minut. Polega na przerwaniu ciagtosci -
przecieciu lub podwigzaniu obu nasieniowoddéw, w zwigzku z tym okreslany bywa
jako wazektomia. Osoba chcaca poddac¢ sie sterylizacji w znieczuleniu ogélnym
powinna po zabiegu pozosta¢ na oddziale jeszcze przynajmniej przez p6t dnia?%

222 K. Meisenbacher, op. cit., s. 123-130.
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Nie mozna stawia¢ znaku rownosci pomiedzy sterylizacjg przymusowa
a sterylizacja dobrowolng, czyli antykoncepcyjna. Sterylizacja antykoncep-
cyjna jest podejmowana z wtasnej inicjatywy podmiotu. Natomiast steryli-
zacja przymusowa polega na pozbawieniu podmiotu zdolnosci ptodzenia bez
jego zgody. Przymusowo$¢ moze polegaé na uzyciu sity, przymusu, podstepu.
Za przymusowa mozna uznac sterylizacje bedaca konsekwencja btedu lekar-
skiego. Wyjatek stanowi art. 35 ust. 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty??3, ktory stanowi, iz jezeli w trakcie operacji albo stosowania meto-
dy leczniczej lub diagnostycznej wystapig okolicznosci, ktérych nieuwzgled-
nienie grozitoby pacjentowi niebezpieczenstwem utraty zycia, ciezkim
uszkodzeniem ciata lub rozstrojem zdrowia, a nie ma mozliwosci uzyskac
niezwtocznie zgody pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, lekarz
ma prawo bez uzyskania tej zgody zmieni¢ zakres zabiegu badZ metody le-
czenia lub diagnostyki w sposéb umozliwiajacy uwzglednienie tych okolicz-
nos$ci. W takim przypadku lekarz ma obowigzek zasiegna¢ opinii drugiego le-
karza, w miare mozliwo$ci tej samej specjalnosci, o ile jest to mozliwe. Wedle
ust. 2 przywotywanego artykutu lekarz ma rowniez obowigzek poinformo-
wania o okoliczno$ciach, o ktérych mowa w ust. 1 art. 35 ustawy o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty, jego przedstawiciela ustawowego lub opiekuna
faktycznego albo sad opiekunczy, a takze dokonania odpowiedniej adnota-
cji w dokumentacji medycznej***. Stad zabieg sterylizacji, w tym sterylizacji
dobrowolnej (antykoncepcyjnej), budzi szereg dylematéw o charakterze
etyczno-prawnym. Niektére ze sporéw odwotujg sie do eugeniki, eliminowa-
nia ze spoteczenstwa jednostek o cechach, ktére nie sa pozadane??. Kosciot
katolicki sprzeciwia sie wszelkim metodom sterylizacji zaréwno kobiet, jak
i mezczyzn, zwlaszcza gdy celem jest antykoncepcja. Kosciét jest przeciwny
sterylizacji nawet wéweczas, kiedy cigza stanowi zagrozenie dla zdrowia fi-
zycznego i psychicznego kobiety. Proponuje inne metody, takie jak okresowe
powstrzymywanie sie od wspdétzycia zgodnie z metodami naturalnymi plano-
wania rodziny. Sterylizacja w etyce personalistyczno-chrzescijanskiej zawsze
byta traktowana jako forma okaleczenia cztowieka i naruszenie jego integral-

228 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, Dz. U. 2024 r.
poz. 1287,1897.

224 S, Osmola, , Trzy pokolenia idiotéw wystarczq’, czyli przymusowa sterylizacja w orzecznic-
twie sqdéw, , Internetowy Przeglad Prawniczy TBSPUJ” 2017, nr 2, s. 123-124.

225 Por. M. Laguna-Kowalewska, Dobrowolna sterylizacja w prawie polskim na tle poréwnaw-
czym, ,Panstwo i Prawo” 2014, nr 1, s. 20-36.
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nosci cielesno-psychicznej??¢. Wzgledy eugeniczne przypisywano sterylizacji
0s0b uposledzonych umystowo??’.

Juz w prawie rzymskim mozna znaleZ¢ regulacje prawne, ktére odnoszg sie
w spos6b bezposredni do sterylizacji (kastracji?*®). W czasach rzymskich zjawisko
sterylizacji (kastracji), ktore dotyczyto w gtéwnej mierze niewolnikéw, od czaséw
republikanskich po czasy ustawodawstwa Justyniana stanowito wyraz rozpusty
i zepsucia obyczajow starozytnych Rzymian. Rzymscy prawodawcy podejmowali
préby opanowania owych zjawisk na drodze prawnej z uwagi na fakt, iz byli Swia-
domi nieetycznego i kryminalnego charakteru tych praktyk?°. W starozytnosci
i Sredniowieczu pozbawienie ptodnosci miato na celu upokorzenie cztowieka,
w zwigzku z tym jest traktowane jako forma przemocy?°. W okresie miedzy-
wojennym w Polsce probowano rozwigza¢ problem przestepczosci wtasnie po-
przez przymusowa sterylizacje niektorych przestepcéw. W tym okresie zaczety
pojawiac sie postulaty rozszerzenia katalogu kar przewidywanych wobec os6b
dokonujacych gwattéw, zwtaszcza wobec dzieci. Teorie Cesarego Lombroso, kto-
re cieszyly sie duza popularnoscia na przetomie XIX i XX w., przyczyniaty sie do
popularyzacji kastracji i sterylizacji. J6zef Koredczuk podkresla, ze w Polsce okre-
su miedzywojennego sympatycy sterylizacji byli w mniejszosci. Wprowadzenie
do prawa karnego rozwigzan o charakterze eugenicznym uzasadniano wzgle-
dami spotecznymi, obyczajowymi, religijnymi czy zdrowotnymi. Zwolennikami
ich wprowadzenia byli przede wszystkim lekarze, ktorzy nie uwazali sterylizacji
i kastracji za przestepstwo, lecz za jeden ze sposobow leczenia rozmaitych scho-
rzen®3, Krzysztof Pretki przytacza i analizuje poglady Wiktora Grzywo-Dabrow-
skiego na temat sterylizacji i kastracji. W. Grzywo-Dabrowski w artykule wyda-

226 1]. Pawlowicz, Wazektomia - metoda ,,antykoncepcji” czy okaleczanie mezczyzn?, ,Teolo-
gia i Moralno$¢” 2010, t. 8, s. 60.

227 7. Perz, Recenzja: G. Williams, Swieto$¢ zycia a prawo karne, Warszawa 1960, Paristwowy
Zaktad Wydawnictw Lekarskich, s. XI. 354, ,Roczniki Teologiczno-Kanoniczne” 1964, t. XI, z. 3, s. 85.

228 W starozytnym Rzymie kastracja mezczyzn byta dokonywana w czterech celach: po
pierwsze - praktyka religijna; po drugie - kara; po trzecie - terapia medyczna; po czwarte - ka-
stracja niewolnikéw celem zaspokojenia potrzeb seksualnych kobiet. Szeroko na ten temat: J. Ro-
minkiewicz, Zakaz kastracji w prawie rzymskim, Wydawnictwo UWr, Wroctaw 2023.

229 K. Amielanczyk, Rzymianie i ich ,prawo medyczne” (aspekty prawno-karne), ,Zeszyty
Prawnicze UKSW” 2011, nr 11(1), s. 81.

230 J. Salij, Problem sterylizacji, ,W Drodze” 2001, nr 10, https://wdrodze.pl/article/pro-
blem-sterylizacji/ [dostep: 12.01.2025].

231 ] Koredczuk, Koncepcje eugeniczne w polskiej nauce kryminologii w okresie miedzywo-
jennym (aspekty prawno-kryminalne), ,Studia nad Autorytaryzmem i Totalitaryzmem” 2021,
nr 1(43), s. 239.
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nym w 1936 r. zdefiniowat sterylizacje i kastracje. Krzysztof Pretki omawia 6w
poglad W. Grzywo-Dabrowskiego w taki oto sposéb: ,Mianem sterylizacji okres-
lat pozbawienie osoby mozliwosci do zaptodnienia przy zachowaniu zdolnosci do
stosunku piciowego i przy istniejacym popedzie ptciowym. Kastracje zdefiniowat
jako usuniecie gruczotéw ptciowych, pozbawiajace zdolnosci do zaptodnienia
i najczesciej usuwajgce poped piciowy, a u mezczyzn powodujace zazwyczaj nie-
zdolno$¢ do wspotzycia. Charakteryzujgc sterylizacje mezczyzn wskazat, ze po-
legata ona na przecieciu i podwigzaniu, lub czeSciowym wycieciu i podwigzaniu
powr6zkéw nasiennych. Sterylizacja kobiet byta z kolei przeprowadzana poprzez
wyciecie czesci trabek i ich podwigzanie”?*2. W odniesieniu do sterylizacji i ka-
stracji prezentowatl wskazania lekarskie, eugeniczne i prawne. W jego argumen-
tacji widoczna jest eugenika?®3. Jednakowoz wspétczesnie powinniSmy uwolnic
nasze mys$lenie od argumentéw opartych na eugenice i zauwazyg¢, iz przestanki
sterylizacji antykoncepcyjnej s3 odmienne i w istocie rzeczy ma ona stuzy¢ zapo-
bieganiu cigzy, tym samym powinna by¢ traktowana jako metoda antykoncepcyj-
na, ktéra nie wykazuje zwiazkéw z eugenika.

Wedtug profesor Eleonory Zielinskiej nalezy rozr6zni¢ nastepujace sytu-
acje: po pierwsze, sterylizacja przeprowadzana z powodu wskazan medycznych
(np. ciaza zagraza zyciu lub zdrowiu kobiety, a kobieta wyraza zgode na prze-
prowadzenie przedmiotowego zabiegu); po drugie, na wazektomie decyduje sie
partner kobiety z uwagi na fakt, iz cigza stanowi dla niej zagrozenie - zabieg
leczniczy na rzecz trzeciej osoby; po trzecie, sterylizacja jako srodek antykon-
cepcyjny; po czwarte, osoba zostaje poddana zabiegowi sterylizacji wbrew swo-
jej woli, jest ofiarg przemocy?**. Obecnie obowigzujacy art. 156 kodeksu karne-
go?% stanowi: ,§ 1. Kto powoduje ciezki uszczerbek na zdrowiu w postaci:

1) pozbawienia cztowieka wzroku, stuchu, mowy, zdolnosci ptodzenia,

2) innego ciezkiego kalectwa, ciezkiej choroby nieuleczalnej lub diugo-
trwatej, choroby realnie zagrazajacej zyciu, trwatej choroby psychicz-
nej, catkowitej albo znacznej trwatej niezdolnosci do pracy w zawodzie
lub trwatego, istotnego zeszpecenia lub znieksztatcenia ciata,

32 K. Pretki, Problematyka przerywania ciqzy, sterylizacji i kastracji w ujeciu Wiktora Grzy-
wo-Dgbrowskiego (1885-1968), [w:] A. Szlagowska (red.), Problemy zdrowia reprodukcyjnego ko-
biet, t. 3: Zdrowie reprodukcyjne w kontekscie zmian spoteczno-kulturowych na przestrzeni wiekow,
Uniwersytet Medyczny im. Piastéw Slaskich we Wroctawiu, Wroctaw 2020, s. 289.

233 Jbidem, s. 290.

234 E.Mikulec, V. Szostak, Sterylizacja: i dopuszczalna, i zabroniona, ,Gazeta Wyborcza” 2009, 31.08.

235 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny, Dz. U. z 2024 r. poz. 17, dalej k.k.
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3) wyciecia, infibulacji lub innego trwatego i istotnego okaleczenia zen-
skiego narzadu piciowego, podlega karze pozbawienia wolnosci od
lat 3 do 20"

Sabrina Mana-Walasek nie zgadza sie z teza, Ze sterylizacja antykoncep-
cyjna kobiet przed nowelizacjg kodeksu karnego byta nielegalna. Jednakze za-
uwaza, iz prze$wiadczenie o nielegalnosci sterylizacji antykoncepcyjnej byto
uznawane za dominujgce w Polsce. Wskazuje, ze kodeks karny bezposrednio
i kategorycznie nie zakazywat takich zabiegéw. OczywiScie znany jest jej zapis
kodeksu karnego, ktéry penalizuje ,pozbawienie cztowieka zdolnosci ptodze-
nia” w sposéb trwaty, aczkolwiek jest zdania, iz wspdtczesnie nastapita zmiana
kontekstu spotecznego na skutek rozwoju medycyny. W zwigzku z tym niektore
zabiegi moga by¢ odwracalne. Jej zdaniem powszechnie stosowana jest wyktad-
nia z 1856 r,, kiedy to sformutowanie dotyczace ubezptodnienia pojawito sie na
ziemiach polskich po raz pierwszy. W tamtym czasie nikt nie wyobrazat sobie,
ze sterylizacja bedzie mogta funkcjonowac jako metoda antykoncepcyjna, a me-
toda wazektomii nie byta znana. Ustawodawcy chodzito o karanie przypadkéw
sterylizacji przymusowej czy zwigzanej z btedami lekarskimi. Nastepnie przepis
w takiej formie zostat ujety w prawie po odzyskaniu przez Polske niepodlegto-
$ci. Cytowana autorka uznaje, iz wspdtczesnie sterylizacja antykoncepcyjna nie
pozbawia ptodnosci. Stad przed nowelizacja kodeksu karnego nie powinna by¢
uznawana za nielegalng. Nowelizacja kodeksu karnego wprowadzita w tym za-
kresie zmiane. Projektodawca uzasadnit jg koniecznos$cig dostosowania prawa
polskiego do zapisdw konwencji stambulskiej dotyczacych obrzezania kobiet.
Mana-Walasek dostrzega réznice pomiedzy tre$cia obecnie obowigzujacego
art. 156 kk.?¢ a konwencja stambulska. Przywolywana autorka wyraza opinie,
ze: ,Konwencja stambulska uzywa w odniesieniu do obrzezania kobiet naste-

236 Kodeks karny reguluje kwestie odpowiedzialnosci karnej za spowodowanie uszczerb-
ku na zdrowiu w art. 156-157. Pojecie uszczerbku na zdrowiu obejmuje naruszenie czynnos$ci
narzadu ciata oraz spowodowanie rozstroju zdrowia. Naruszenie czynnos$ci narzadu ciata pole-
gac bedzie na naruszeniu ciggtosci tkanek ciata cztowieka w postaci zranienia zewnetrznego lub
wewnetrznego. Rozstrdj zdrowia to spowodowanie zmian chorobowych o charakterze czynno-
Sciowym. Art. 156 k.k. penalizuje ciezki uszczerbek na zdrowiu, ktéry polega na: 1) pozbawie-
niu cztowieka wzroku, stuchu, mowy, zdolnosci ptodzenia; 2) spowodowaniu innego ciezkiego
kalectwa, ciezkiej choroby nieuleczalnej lub dtugotrwatej, choroby realnie zagrazajacej zyciu,
trwatej choroby psychicznej, catkowitej albo znacznie trwatej niezdolnosci do pracy w zawodzie
lub trwatego istotnego zeszpecenia lub znieksztatcenia ciata. Umys$lny ciezki uszczerbek na zdro-
wiu jest zbrodniag zagrozong karg pozbawienia wolno$ci na czas nie krétszy od lat 3. Zbrodnia
jest rowniez umys$lny ciezki uszczerbek, ktérego nastepstwem jest $mier¢ cztowieka (art. 156
§ 3 kk.). L. Gardocki, Prawo karne, wyd. 22, C.H. Beck, Warszawa 2021, s. 252-253.
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pujacego sformutowania: «<wycinanie, infibulacja lub wszelkie inne okaleczanie
catosci lub cze$ci warg sromowych wiekszych, warg sromowych mniejszych lub
techtaczki kobiety». Natomiast omawiana nowelizacja kodeksu karnego uzywa
sformutowania «wyciecia, infibulacji lub innego trwatego i istotnego okalecze-
nia zenskiego narzadu ptciowego»”?*’. Na tle uregulowan dotyczacych stery-
lizacji antykoncepcyjnej dostrzegany jest brak réwnosci pomiedzy kobietami
i mezczyznami. A przeciez kazda osoba powinna mie¢ rowny dostep do $wiad-
czen zdrowotnych zwigzanych ze zdrowiem reprodukcyjnym?3®. Rafat Snarski
uznaje sterylizacje dobrowolng za metode antykoncepcyjng, ktéra powinna by¢
dostepna dla dojrzatych i poczytalnych oséb. Ze wzgledu na wysoki stopien jej
odwracalnosci nie wydaje sie stuszne postrzeganie jej jako powodujacej trwa-
e pozbawienie zdolnosci ptodzenia. Autor zaproponowat uchwalenie odrebnej
ustawy regulujacej kwestie zwigzane z przeprowadzeniem zabiegu dobrowol-
nej sterylizacji**°. Prawo do dobrowolnej sterylizacji bywa wiazane z prawem
do autonomii prokreacyjnej, a idac dalej - z prawem do rezygnacji z wtasnej
plodnosci, co wymaga wczesSniejszego ustalenia, czy jednostka jest dysponen-
tem wtasnej ptodno$ci’*’. Stanowisko doktryny nie jest jednolite, a dominujgce
dwa ujecia: po pierwsze, zgoda pacjenta nie jest wystarczajaca do unikniecia
odpowiedzialnosci karnej; po drugie, zgoda pacjenta wytgcza odpowiedzialnos¢
karng - wskazuja na watpliwosci interpretacyjne i potrzebe kompleksowego
rozwiazania, takze w odniesieniu do odpowiedzialnosci zawodowej lekarzy?*'.
Podobne problemy wystepujag w zakresie medycznej tranzycji i sa zwigzane
z art. 156 § 1 k.k,, ktéry penalizuje dziatania majgce na celu pozbawienie czto-
wieka zdolnosci ptodzenia, w zwigzku z tym lekarze odmawiajg przeprowadza-
nia zabieg6éw majgcych wpltyw na ptodnos$¢é bez przedstawienia sgdowego orze-
czenia w sprawie uzgodnienia ptci. W aktualnym stanie prawnym prawomocny

237 P, Januszewska, Rzqd kryminalizuje sterylizacje antykoncepcyjng. Co to wtasciwie ozna-
cza?, ,Krytyka Polityczna”, 28.08.2023, https://krytykapolityczna.pl/kraj/rzad-kryminalizuje-
-sterylizacje-antykoncepcyjna/ [dostep: 30.12.2024].

28 Dlaczego sterylizacje antykoncepcyjng nalezy uzna¢ za zgodnq z prawem?, 10.12.2020,
https://www.bezdzietnik.pl/blog/2020/12/10/dlaczego-sterylizacje-antykoncepcyjna-nalezy-
-uznac-za-zgodna-z-prawem/ [dostep: 30.12.2024].

239 R. Snarski, Dopuszczalnosé dobrowolnej sterylizacji — uwagi na tle prawnoporéwnawczym,
,Przeglad Prawniczy Uniwersytetu Warszawskiego” 2015, R. XIV, nr 2, s. 353-354.

240 S, Mana-Walasek, Status prawny zabiegow trwatej antykoncepcji. Autoreferat rozprawy
doktorskiej, Warszawa 2020, s. 3.

1 Sterylizacja antykoncepcyjna. Potrzebna szersza dyskusja, 29.12.2021, https://polity-
kazdrowotna.com/artykul/sterylizacja-antykoncepcyjna-potrzebna-szersza-dyskusja-n824883
[dostep: 30.12.2024].
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2.5. Sterylizacja antykoncepcyjna

wyrok sadu uzgadniajacy ptec jest niezbedny do przeprowadzenia zabiegu
chirurgicznego pozbawiajacego dang osobe zdolnos$ci ptodzenia. Jest to ciezar
odpowiedzialno$ci sedziow orzekajacych w sprawach oséb transptciowych?*2,

242 P Jacon, Wiktoria. Transptciowos¢ to nie wszystko, wyd. I, Wydawnictwo WAB, Warszawa
2024,s.151.
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Sztuczna prokreacja

3.1. Nieptodnosc¢

Bezdzietno$¢ wynikajaca z nieptodnosci nie jest zjawiskiem nowym. Do-
tykata ona ludzi zyjacych w roznych czasach i zawsze byta negatywnie odbie-
rana w Kontekscie spotecznym?#3. Problem nieptodnosci przewija sie w wielu
historiach biblijnych. Niepewno$¢ zwigzana z ptodnoscig od poczatku $wiata
jest wpisywana w narracje dotyczaca zbawienia i doprowadzita wiele par do
stawiania dramatycznego pytania o prawdziwe oblicze Boga®**. Niezamierzona
bezdzietnos¢ nie jest problemem ludzi XXI w., istnieje od dawna. Nie ulega wat-
pliwosci, ze trudnosci prokreacyjne ludzi z kazdym rokiem staja sie wieksze?**.

Przeciwnicy klasyfikowania nieptodnos$ci jako choroby podnosza, iz
choroba dotyczy pojedynczego cztowieka, zindywidualizowanej jednostki.
W przebiegu choroby wyré6znia sie okres utajenia, zwiastunéw, jawny (wyste-
puja tutaj objawy podmiotowe, ktoére sa wyczuwane przez pacjenta), przed-
miotowe (stwierdzane klinicznie) oraz ogo6lne i miejscowe. Choroba moze
zosta¢ catkowicie wyleczona; moze by¢ tez tak, Ze pacjent zostanie wyleczo-
ny, ale jego sprawnos¢ bedzie uposledzona; moze réwniez nastgpi¢ przejscie
ostrej postaci choroby w przewlekts; choroba bywa przyczyna zgonu pacjen-
tow. Sama choroba moze przebiega¢ w réznych postaciach: ostrej, podostrej
i przewlektej. Na tym tle nieptodno$¢ bywa okreslana jako specyficzna cho-
roba z uwagi na fakt, iz jej objawem jest brak dziecka w zwigzku miedzy kobieta

3 K. Klimkiewicz, H. Cierpisz, ]. Dejnaka, Jakos¢ zycia w rodzinie z problemem nieptodnosci,
Wydawnictwo Naukowe SILVA RERVM, Poznan 2019, s. 11.

244 Szeroko na ten temat: M. Rosaria Fiorelli, G. Gentili, ObudZ w sobie zycie. W obliczu nie-
ptodnosci, przet. A. Kreduszynska, Wydawnictwo Promic, Poznan 2020, s.9 i n.

245 1. Gawinek, B. Naworska, Zaptodnienie in vitro jednq z metod leczenia nieptodnosci w Pol-
sce, ,Nursing Topics / Problemy Pielegniarstwa” 2014, nr 22(1),s. 101.
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i mezczyzna. Istnieje jeden sposéb jej wyleczenia. Tym sposobem jest cigza
skutkujaca porodem zdrowego dziecka. Same dyskusje wokdt nieptodnosci
jako choroby bytly i sg powigzane z argumentami etyczno-moralnymi, tudziez
politycznymi i ekonomicznymi, zwigzanymi ze sposobami leczenia nieptod-
nosci, takimi jak sztuczna prokreacja®*®. Biorac pod uwage poziom spoteczny,
nieptodnos¢ w wiekszosci kultur wigze sie ze stygmatyzacjg i tabu. Pary, kto-
re zmagajg sie z problemem nieptodnosci, sa uwazane za tamigce normy spo-
teczne (aczkolwiek wspotczesnie widoczne sg zmiany w zakresie paradygma-
tu rodziny i duza cze$¢ par wybiera bezdzietno$¢). Stygmatyzacja spoteczna
jest bardziej widoczna i intensywna w tych spoteczenstwach, w ktérych duze
i wielodzietne rodziny sg pozadane lub stanowig norme?*’. Kwestia bezptod-
nosci, ptodnosci, jak tez rodzenia potomkéw wtasciwej pici byta traktowana
jako sprawa spoteczna czy panstwowa, zatem mieszczaca sie w sferze publicz-
nej, a nie jako indywidualna (prywatna, intymna). Sama , nieptodnosc¢”, zgod-
nie z przyjetg przez WHO definicjg, rozumiana jest jako niezdolno$¢ do zajscia
w cigze/sptodzenia dziecka. Moze by¢ stwierdzona dopiero po uptywie jedne-
go roku regularnego i niezabezpieczonego wspotzycia, ktére jest nastawione
na poczecie dziecka, kiedy po wskazanym czasie do tego poczecia nie docho-
dzi. Od ,nieptodnosci” nalezy rozrézni¢ ,bezptodnos¢”, gdyz ta ostatnia jest
rozumiana jako stan nieodwracalny. Bezptodnos$¢ oznacza trwata niezdolnos¢
do sptodzenia dziecka, ktérej nie mozna wyleczy¢. Natomiast nieptodnos¢ jest
ujmowana jako choroba specyficzna, gdyz w sensie fizycznym nie powoduje
ona bolu i nie prowadzi do kalectwa. Nieptodno$¢ nie zagraza zyciu cztowie-
ka?*8, Wspoétczesnie problem nieptodno$ci uznawany jest w wielu krajach za
chorobe spoteczng, ktora dotyka wielu zwigzkéw. Powody braku potomstwa
zaczety sie przesuwac w strone czynnika meskiego. Wptyw cywilizacji niewat-
pliwie oddziatuje na zdolno$¢ mezczyzn do ptodzenia dzieci. Przyczyny nie-
plodnosci meskiej upatrywane sa w rozwoju przemystu, powodujacego zanie-
czyszczenie sSrodowiska naturalnego. Mamy do czynienia z chemizacjg Zycia,
rozwojem techniki. Tym samym nastepuje obnizenie warto$ci referencyjnych

246 C. Lepecka-Klusek, A.B. Pilewska-Kozak, G. Jakiel, Nieptodnos¢ w swietle definicji choroby
podanej przez WHO, ,Medycyna Ogdlna i Nauki o Zdrowiu” 2012, t. 18, nr 2, s. 163-164.

247 ].Jastrzebska, Psychologiczne aspekty nieptodnosci z perspektywy réznic miedzyptciowych
i uwarunkowarn kulturowych, ,Problematyka Ptodnosci i Prokreacji. Kwartalnik Naukowy” 2017,
nr 1(29),s. 228.

248 M. Koperwas, M. Glowacka, Problem nieptodnosci wsréd kobiet i mezczyzn - epidemiolo-
gia, czynniki ryzyka i Swiadomos¢ spoteczna, ,Aspekty Zdrowia i Choroby” 2017, t. 2, nr 3,s.31-32.
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dla parametrow seminologicznych, zwigzanych z koncentracjg plemnikow, ich
prawidtowa morfologig i ruchliwoscig?*. Jeszcze w pierwszej potowie XX w.
uwazano, ze za bezdzietno$¢ petng odpowiedzialnos¢ ponosi kobieta. O pro-
blemach zwigzanych z meska ptodnoscia zaczeto méwic¢ po Il wojnie Swiato-
wej. Wéwczas to Swiatowa Organizacja Zdrowia wprowadzita badanie norm
jakosci nasienia. Owe normy opublikowano do$¢ p6zno, bo w 1980 r. Co wie-
cej, normy nasienia byly wielokrotnie zmieniane. Ewa Pastuszek wycigga
whniosek, iz trudnosci zwigzane z okresleniem wartoSci referencyjnych jakosci
nasienia $wiadczg o problemie definiowania samego zjawiska oraz o trendzie
spadkowym parametréw nasienia®*°. W ogélnoéci nieptodnos¢ powigzana jest
z czynnikiem meskim i zenskim. Znane przyczyny meskiej nieptodnosci dzie-
lone sa na kilka grup: zaburzenia hormonalne z niedoborem gonadotropin, za-
burzenia genetyczne i aberracje chromosomalne, przebyte choroby uktadowe
i zakazne (Swinka), wptyw toksyn i uzywek, zaburzenia neurologiczne, zylaki
powrdézka nasiennego, choroby immunologiczne, a takze zaburzenia erekcji
prowadzace do catkowitego zaniku wspotzycia seksualnego?!. Ewa Pastuszek
jest zdania, iZ nie jest mozliwe wskazanie gtéwnego czynnika wptywajgcego
na jako$¢ nasienia. Obnizenie tej jako$ci moze by¢ spowodowane przez prze-
byte choroby, takie jak przyktadowo zapalenie jader, ktore zostato wywota-
ne przez wirusa rézyczki, czy bakteryjne zapalenie najadrzy powodowane
w wiekszo$ci przypadkéw przez chlamydie. Na jako$¢ nasienia wptyw majg
wszystkie choroby ogélnoustrojowe o réznym stopniu nasilenia, od urazow,
przeziebien przebiegajacych z gorgczka, na chorobie nowotworowej konczac.
Jak pisze Ewa Pastuszek: , 0 ptodnosci meskiej decyduja réwniez przyjmowa-
ne leki, stosowane metody terapeutyczne (np. chemioterapia i radioterapia,
leki hormonalne, a nawet antybiotyki. Ponadto jakos¢ nasienia jest determino-
wana przez gospodarke hormonalng”?*2,

29 R. Kotzbach, M. Kotzbach, Niektdre wspétczesne problemy prokreacji, ,Postepy Andrologii
Online” 2014, nr 1(1),s. 7.

250 E, Pastuszek, Ocena wptywu stopnia fragmentacji DNA plemnikéw na ptodno$¢ mezczyzn:
poréwnanie dwdéch metod badawczych: TUNEL i Comet assay, rozprawa doktorska, promotor
prof. Krzysztof Lukaszuk, dr Jolanta Kiewisz, Zaktad Pielegniarstwa Potozniczo-Ginekologicz-
nego/Katedra Pielegniarstwa, Gdansk 2018, s. 4, https://pbc.gda.pl/dlibra/publication/85473/
edition/77472?language=pl [dostep: 30.07.2024].

1A Wdowiak, Przygotowanie do badari diagnostycznych oraz zabiegéw stosowanych w le-
czeniu nieptodnosci kobiecej i meskiej, Rozdziat 5: Problemy psychologiczne w nieptodnosci, s. 139,
https://www.pielegniarki.info.pl>files [dostep: 5.07.2024].

%52 E, Pastuszek, op. cit., s. 5.
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Wiekszo$¢ os6b w pierwszych kilku miesigcach zwigzku nie czuje sie za-
niepokojona faktem, iz nie udato im sie pocza¢ dziecka, przy zatozeniu, iz para
podjeta takie starania. Stopniowe dostrzeganie, Ze moze to by¢ problem, jest
czesto spychane w glab podswiadomosci. Najczesciej inicjatywe przejmuje ko-
bieta, ktéra decyduje sie na wizyte u lekarza. Wiele par odczekuje pewien okres,
nawet kilka lat, zanim zdecyduje sie na wizyte u specjalisty. Robert Winston
scharakteryzowat odczucia os6b nieptodnych:

1) Niedowierzanie - para zaczyna dostrzega¢, iz znajomi powiekszaja ro-
dzine. Trudno im uwierzy¢, ze dla nich samych moze to stanowi¢ pro-
blem, wrecz temu zaprzeczaja. Jednak staja sie niespokojni, pojawia sie
uczucie leku, decyzja u wizycie u specjalisty.

2) Gniew, poczucie winy i zawiedzione nadzieje - nieptodnos$¢ generuje
gniew. Ten ostatni moze by¢ skierowany przeciwko wspoétmatzonko-
wi, lekarzowi, klinice lub testom i badaniom. Nieptodna para przezywa
ogromne rozczarowanie, gdy skomplikowane badania lekarskie nie wy-
kazuja nieprawidtowosci. Zto$¢ moga wzbudza¢ ludzie majacy dzieci,
konieczno$¢ przebywania w poczekalniach szpitali, gdzie pojawiajg sie
kobiety ciezarne, a takze kobiety, ktére decyduja sie na przerwanie cigzy.

3) Depresja i poczucie bezsensu - niemal wszystkie kobiety cierpigce na
nieptodnos$¢ po pewnym czasie popadajg w stan depresji. Stan ten po-
gtebia sie stopniowo, czesto ulega nasileniu przed lub zaraz po odbytej
miesigczce, szczegblnie wéwczas, kiedy miesigczka z jakiego$ powodu
sie opdznia. Depresja powoduje uczucie smutku lub sktonno$¢ do pta-
czu. Moze by¢ podstawa bezsennosci, utraty apetytu lub innych zabu-
rzen, np. zapar¢. Wraz z depresja moga pojawic sie problemy w sferze
zawodowej, utrata poczucia wtasnej wartosci.

4) Problemy seksualne?*? - wiekszo$¢ nieptodnych par zauwaza, ze nie-
plodnos¢ rzutuje na ich zycie seksualne. Osoby nieptodne zaczynaja
czu¢ sie nieatrakcyjne lub niekochane i w wielu zwigzkach stosunki
plciowe zaczynaja odbywac sie coraz rzadzie;.

5) Uczucie smutku i zalu - trwata nieptodno$¢ pograza w smutku. Bezna-
dziejnos$¢ tej sytuacji moze doprowadzi¢ do obsesji, ktéra sprowadza

253 Nieptodno$¢ pogarsza relacje z partnerem i ma negatywny wptyw na sfere seksualng
leczacej sie pary. T. Baczkowski et al., Ocena Zycia seksualnego pacjentek z nieptodnosciq leczonych
metodami rozrodu wspomaganego medycznie, ,Family Medicine& Primary Care Review” 2007,
nr 9(3),s.375-377.

87



Rozdziat 3. Sztuczna prokreacja

sie do checi wyprobowania kazdej metody, nawet tej najbardziej ab-
surdalnej?>*.

Stad w latach 90. w literaturze fachowej pojawito sie okreslenie nieptod-
nos$¢ psychologiczna, albowiem predzej czy p6zniej pary nieptodne zastanawia-
ja sie, czy ich stan emocjonalny nie jest sam w sobie przyczyng nieptodnosci.
[ znowu Robert Winston podaje dwie przeciwstawne grupy argumentéw:

1) Argumenty przeciwko istnieniu psychologicznej nieptodnosci - gdyby
stres stanowil powazng przeszkode w prokreacji, nalezatoby przyjac,
ze kobiety Zyjace w nedzy nie beda w stanie zaj$¢ w ciaze. Nomen omen
niechciane cigze sa powszechnym zjawiskiem w spoteczenstwach, na-
wet wsrdd grup spotecznych czy jednostek, ktére zyjg w niedostatku.

2) Argumenty przemawiajace za wystepowaniem psychologicznej nie-
ptodnosci - u kobiet przebywajacych w wiezieniu lub w obozach
koncentracyjnych wystepowaty powazne zaktécenia cyklu miesigcz-
kowego i czesto zanikata owulacja. NajczeSciej cytowany przypadek
nieptodnosci psychologicznej stanowity pary, ktére po latach napiec
i bezowocnych préb poczecia potomka decydowaty sie na adopcje
dziecka, a po uptywie kilku tygodni od chwili przysposobienia dziecka
kobieta zachodzita w cigze w sposob naturalny, bez jakiejkolwiek po-
mocy medycznej?*°.

Czynniki psychologiczne odgrywaja duza role w powstawaniu niepozg-
danych zjawisk, ktére determinuja nieptodnos¢. Najczesciej wymieniana jest
nadwrazliwo$¢ emocjonalna i zaburzenia rozwoju psychoseksualnego. Czynni-
ki te nie sg obojetne dla zycia seksualnego, powoduja przewlekte napiecie emo-
cjonalne, zaburzajace funkcjonowanie catego organizmu. Czynniki psychiczne
mogg stanowi¢ przyczyne niepowodzen w leczeniu nieptodnosci?*. Ponadto
w literaturze znajdujemy informacje o powigzaniu nieptodnosci, terapii nie-
plodnosci oraz zaburzen psychicznych w zakresie wzajemnych uwarunkowan
etiopatogenetycznych. Obecno$¢ zaburzen psychicznych ma wptyw na ptod-
no$¢, natomiast diagnoza nieptodnosci moze warunkowac¢ rozwéj zaburzen
psychicznych zwigzanych ze stresem lub problemami adaptacyjnymi. Podob-

254 R. Winston, Dlaczego nie mamy dziecka, przet. E. Karpifiska, M. Morawski, Wydawnictwo
Springer PWN, Warszawa 1995, s. 36-40.

255 Ibidem, s. 40-42.

256 M. Makara-Studzinska et al., Problemy emocjonalne wsréd par leczonych z powodu nie-
ptodnosci, ,Seksuologia Polska” 2012, nr 10(1), s. 29.
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nych zalezno$ci badacze doszukuja sie w zakresie wptywu objawéw zaburzen
psychicznych (gtéwnie depresji i leku) na rezultaty terapii nieptodnosci?*’.
Rozpatrujac aspekt indywidualny oséb dotknietych problemami z ptodnoscia,
zZwraca sie uwage na znacznie czeSciej przezywane okresy obnizonego nastro-
ju, a nawet epizody depresyjne. Problem braku dzieci na ptaszczyznie indywi-
dualnej zwigzany jest takze z brakiem mozliwos$ci petnienia roli rodzica, czyli
odpowiednio matki lub ojca. Posiadanie dzieci w powszechnym oczekiwaniu
czy tez stereotypie jest dopetnieniem kobiecosci i meskosci. Niekiedy przy-
sposobienie (adopcja) jest traktowane jako remedium na rozwigzanie pro-
blemu z ptodnoscig?*®. Jednakze nalezy pamieta¢, iz przysposobienie nie jest
tozsame z rodzicielstwem biologicznym. Traktowanie przysposobienia jako
substytutu rodzicielstwa biologicznego nie jest pozadane z perspektywy psy-
chologicznej, poniewaz rodzice adopcyjni w pierwszej kolejnosci powinni
przepracowac traume zwigzang z brakiem dziecka biologicznego®°. W opinii
Anny Wietrzykowskiej narracja wokot adopcji, z jaka spotykajg sie pacjenci
w trakcie leczenia nieptodnosci, nie bywa wspierajaca. Stowa ,,zawsze mozecie
adoptowac” sg bolesne dla pary, ktéra stara sie o swoje biologiczne dziecko.
Wietrzykowska akcentuje, iz w komunikacie tym jest pewna cze$¢ uniewaz-
niajgca przezycia pary. Osoby, ktdre staraja sie o biologiczne dziecko, wiedza,
Ze jest opcja przysposobienia. Adopcje mozna opisac jako droge, ktéra zostanie
wybrana przez jednych, a odrzucona przez drugich. Nie jest mozliwe przeko-
nanie nikogo do adopcji*®®. Adopcja (przysposobienie) niesie ze sobg szereg
problemoéw. Prowadzi ona do powstania rodziny, ale tez niszczy inng rodzine,
chodzi o rodzine biologiczng?®*. W latach 40. i 50. XX w. niezamezZne kobiety
czesto wpedzano w poczucie winy z powodu zaj$cia w cigze, a oddanie dziecka
do adopcji byto po czesci sposobem na odkupienie grzechéw, a po czesci na

%57 . Holko-Pokorska, M. Jarema, A. Wichniak, Kliniczne uwarunkowania zaburzen psychicz-
nych wystepujqcych w przebiegu terapii nieptodnosci, ,Psychiatria Polska” 2015, nr 49(5), s. 966.

258 ], Czaplinski, Adopcja jako droga do rodzicielstwa - od diagnozy do przysposobienia,
,Kwartalnik Naukowy Fides et Ratio” 2017, t.29,nr 1, s. 267-273.

259 Szeroko na ten temat: U. Bartnikowska, H. Dufner, Dziecko - trauma, wsparcie i rozwdj.
Drogowskaz, Wydawnictwo FNCE, Poznan 2021.

260 A, Wietrzykowska, Niewidzialni rodzice. Jak rozmawia¢ o nieptodnosci, wyd. I, Wydawnic-
two FILIA, Poznan 2023, s. 66-67.

261 Narracje rodzin biologicznych, ktére zostaty pozbawione wtadzy rodzicielskiej i utraci-
ty dzieci na skutek ich przysposobienia, zostaly opisane w monografii pod redakcja A. Guzek:
E. Chalczynska, M. Borczynska, Wiezi odNowa. Rozmowy z uczestnikami Projektu, Wydawnictwo
BookPress, £.6dz 2017.
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zapewnienie dziecku lepszej przysztosci. Wspotczesnie takie podejscie juz ra-
czej nie wystepuje. Duzg role odegraty w tym zakresie polityki spoteczne, ktére
zapewniajg wsparcie samotnym matkom. Tym samym kobiety nie s3 zmuszane
do oddawania dzieci. W odréznieniu od adopcji IVF umozliwia przezycie bycia
w cigzy, porodu i opieki nad noworodkiem, co jest istotne dla wielu kobiet.
Pozwala tez poczg¢ parom wtasne, biologiczne dziecko, ktére mogliby mie¢,
gdyby nie byli nieptodni. Nawet jesli dziecko nie moze pochodzi¢ genetycznie
od obojga rodzicow, to in vitro umozliwia genetyczne pochodzenie przynaj-
mniej od jednego z nich. Trzeba mie¢ na wzgledzie, iz pragnienie posiadania
wiezi biologicznej z wlasnym dzieckiem uznaje sie za przejaw biologizmu.
Termin ten sugeruje, ze pragnienie posiadania dziecka spokrewnionego bio-
logicznie jest utomne lub trywialne, a naprawde dobry rodzic nie powinien sie
tym przejmowac. Jest zgota odwrotnie, albowiem pokrewienstwo ma gtebo-
kie znaczenie dla wszystkich ludzi na catym Swiecie. Adoptowane dzieci, ktore
kochajg swoje rodziny adopcyjne, czesto chcg uzyskac¢ informacje o rodzinie
biologicznej, a nawet skontaktowac sie z nig. Pokazuje to, jak silne sg wiezi
krwi i ich znaczenie dla tozsamoS$ci. Uznanie znaczenia pokrewienistwa wcale
nie dyskredytuje adopcji. Nie oznacza réwniez, iz dzieci adopcyjne sg mniej
wartos$ciowe czy mniej kochane. Adopcja, jezeli nie jest efektem wymuszenia,
stanowi wspaniatg alternatywe. Dla wielu osdb moze stac sie najlepszym spo-
sobem na zatozenie rodziny, analogicznie jak in vitro®2.

Nieptodno$¢ zaprasza do spotkania z pewnymi wartosciami w swoim zy-
ciu. Brak dziecka, ktory przyczynit sie do rozpadu zwigzku, pokazuje, ze zwig-
zek nie byt budowany na mocnych fundamentach. Nieptodnos$¢ réwniez zapra-
sza do rezygnacji z wlasnych potrzeb (np. kwestie ekonomiczne)?®.

Istniejg kulturowe i spoteczne oczekiwania zwigzane z rodzicielstwem,
ktére w przypadku normalnego przebiegu dos$wiadczenia prokreacyjnego
nie s przez jednostki dostrzegane, sa traktowane jako co$ normalnego lub
jako co$, czym nie nalezy sie przejmowac. U os6b nieptodnych doswiadcze-
nie to powoduje niemoznos$¢ lub utrudnienie w uzyskaniu oczekiwanej zmia-
ny w zyciu. Katarzyna Walentynowicz-Moryl zauwaza, iz sytuacja, w Ktorej
uzyskanie pozadanego statusu rodzica staje sie trudniejsze, niz sie zaktada-
o, czesto doswiadczana jest jako zagrozenie dla poczucia tozsamosci - ko-

262 B. Steinbock, P.T. Menzel, Bioetyka. Wszystko co warto wiedzieé, wyd. 1, Wydawnictwo
Naukowe PWN, Warszawa 2024, s.171-172.
263 A, Wietrzykowska, op. cit., s. 186-189.
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biecosci, meskosci oraz poczucia kontroli nad wiasnym zyciem?**. W krajach
stabiej rozwinietych gospodarczo sytuacja nieptodnych kobiet jest gorsza niz
w bogatych krajach Zachodu, w ktérych dostep do najnowszych technologii
medycznych jest znacznie tatwiejszy. Magdalena Radkowska-Walkowicz jest
zdania, Ze rdéznice te widoczne sg tez w ramach jednego polskiego spoteczen-
stwa podzielonego klasowo i ze wzgledu na status. Chociaz nawet jezeli dana
osoba ma tatwiejszy dostep do in vitro, nie jest to rownoznaczne z tym, ze
jej psychologiczna strona nieptodnosci jest lepsza. Mozliwosci technologiczne
dajg ztudzenie, Ze mozna osiggnac to, co sie zaplanowato, Ze niezamierzona
bezdzietnos¢ jest chwilowa utomnoscig. Model kultury ,chcie¢ to mo6c” nie
utatwia zycia takim osobom?%,

Niestety niewielu zdaje sobie sprawe, ze nieptodnos$¢ jest jedna z chorob,
ktore trudno udZwigngé na poziomie emocjonalnym. Wywotuje bdl, rozpacz,
przerazenie. Stan psychiczny os6b dotknietych nieptodnoscig poréwnywany jest
do tego, ktéry przezywaja cierpiagcy na choroby nowotworowe lub powazne scho-
rzenia kardiologiczne. Dla kobiet najtrudniejszy jest strach przed uciekajacym
czasem i comiesieczne napiecie zwigzane z oczekiwaniem na upragniong cigze®°.
Nieptodno$¢ pojawia sie w zyciu pary w sposéb niemalze niezauwazalny. Jest
traktowana jako co$ wstydliwego z uwagi na fakt, iz dotyczy sfery seksualnej, i ta-
two sie jg faczy z problemami seksualnymi®®’. W przypadku nieptodnosci moze
sie zdarzy¢, ze z jednej strony kobieta chce by¢ w cigzy i mie¢ dziecko, ale z dru-
giej co$ ja powstrzymuje i kobieta nie za bardzo zdaje sobie sprawe co to jest.
Bogda Pawelec zauwaza, ze odkrycie przyczyny bywa bolesne, dlatego nieswia-
domo$¢ trzyma ja w ukryciu, a psychoterapia moze doprowadzi¢ do zrozumienia
konfliktu i w konsekwencji zmiany zachowania. Jesli to jest jedyny powdd nie-
ptodnosci, zmiany w sferze psychiki moga przyczynic sie do poczecia dziecka?®®.
Najtrudniejszy w nieptodnosci i w calym procesie staran jest moment, w ktérym
para decyduje o ich zakonczeniu. Wedle wiedzy Bogdy Pawelec tylko 5% ludzi
nie doczeka sie wtasnego dziecka, ale wiekszo$¢ kobiet jest przerazona mys$la, iz
moga znalez¢ sie w tych 5%. Decyzja o zakonczeniu staran jest bardzo trudnym

264 K. Walentynowicz-Moryl, op. cit,, s. 38.

265 M. Radkowska-Walkowicz, Doswiadczenie in vitro. Nieptodnos¢ i nowe technologie repro-
dukcyjne w perspektywie antropologicznej, Wydawnictwo Uniwersytetu Warszawskiego, Warsza-
wa 2013,s.77.

266 B. Pawelec, Wsparcie psychologiczne w nieptodnosci, Wydawnictwo Feeria, 1.6dz 2023, s.17.

267 Ibidem, s. 91, 101.

28 [bidem, s. 109-110.
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momentem. Wiekszo$¢ par ma ogromny problem, Zeby to zrobi¢. Granica, ktdrg
sobie wytyczaja, czesto jest odkltadana w czasie, a zycie z nieptodnoscia staje sie
trudniejsze, bowiem choroba zagarnia coraz wiekszg przestrzen?.

Definiowanie nieptodnosci jako choroby, ktéra dotyka z roku na rok coraz
wieksza liczbe os6b, a in vitro jako procedury medycznej, ktéra powinna by¢
dostepna dla wszystkich, ma stuzy¢ normalizacji nowych technologii reproduk-
cyjnych. Medycyna reprodukcyjna wspomaga nature poprzez podanie cztowie-
kowi pomocnej dtoni. Sztuczna prokreacja neutralizuje kulturowe tabu wokét
nieptodnosci i pozwala na unikanie skojarzen dotyczacych zwigzku miedzy
ptodnoscig, seksualnoscig i potencja?”°.

3.2. Inseminacja

Pierwsza udokumentowana pozytywnie inseminacja miata miejsce
w 1799 r. Zostata przeprowadzona u zony handlarza z Londynu, ktéry cierpiat na
spodziectwo. W 1887 r. Paolo Mantegazza wykonat inseminacje nasieniem dawcy.
Nastepnym krokiem w leczeniu nieptodnosci byto uzyskanie cigzy po zastosowa-
niu farmakologicznej stymulacji owulacji przez zesp6t Carla Gemzella w 1961 1.
w Izraelu. Prace nad uzyskaniem gonadotropiny syntetycznej rozpoczety sie od
wyizolowania jej z moczu ciezarnej kobiety w 1927 r. przez Aschheima i Zondec-
ka. Kolejno w 1947 r. udato sie wyizolowa¢ z moczu odpowiedniej ilo$ci gonado-
tropiny menopauzalnej. W 1978 r. urodzita sie Louise Brown - pierwsze dziecko,
ktére przyszto na Swiat dzieki metodzie in vitro®”. Inseminacja domaciczna skta-
da sie z dwoch elementéw. Pierwszy z nich to stymulacja owulacji, natomiast dru-
gi element to podanie specjalnie przygotowanego, wyselekcjonowanego nasienia

272 gkcen-

mezczyzny. Karolina Klimkiewicz, Honorata Cierpisz i Joanna Dejneka
tujg, iz termin ,inseminacja” obejmuje duzy zakres technik leczenia nieptodnosci

polegajacych na podaniu nasienia dopochwowo, doszyjkowo, dootrzewnowo lub

269 Ibidem, s. 178-179.

270 E. Korolczuk, Nieptodnos¢, tozsamosé, obywatelstwo. Analiza spotecznej mobilizacji wo-
két dostepu do in vitro w Polsce, [w:] M. Radkowska-Walkowicz (red.), Etnografie biomedycyny,
Wydawnictwa Uniwersytetu Warszawskiego, Warszawa 2014, https://www.researchgate.net/
publication/333350464_Nieplodnosc_tozsamosc_obywatelstwo_Analiza_spolecznej_mobiliza-
cji_wokol_dostepu_do_in_vitro_w_Polsce [dostep: 5.07.2024].

271 1, Gawinek, B. Naworska, op. cit., s. 101.

272 K. Klimkiewicz, H. Cierpisz, ]. Dejnaka, op. cit., s. 30-31.

92


https://www.researchgate.net/publication/333350464_Nieplodnosc_tozsamosc_obywatelstwo_Analiza_spolecznej_mobilizacji_wokol_dostepu_do_in_vitro_w_Polsce
https://www.researchgate.net/publication/333350464_Nieplodnosc_tozsamosc_obywatelstwo_Analiza_spolecznej_mobilizacji_wokol_dostepu_do_in_vitro_w_Polsce
https://www.researchgate.net/publication/333350464_Nieplodnosc_tozsamosc_obywatelstwo_Analiza_spolecznej_mobilizacji_wokol_dostepu_do_in_vitro_w_Polsce

3.3. Invitro

domacicznie. Cytowane autorki podkres$laja, Ze decyzja o leczeniu nieptodnosci
za pomocg wskazanej metody musi zosta¢ poprzedzona doktadnymi badaniami
podmiotowymi i przedmiotowymi, tudziez potwierdzeniem wystepowania owu-
lacji oraz droznoSci jajowodéw. Co wiecej, zaleca sie, aby zabieg inseminacji prze-
prowadza¢ w klinikach leczgcych nieptodnos$¢, ktére maja odpowiednie zaplecze
do preparowania nasienia. W powodzeniu zabiegu niebagatelng role odgrywa do-
brze wyposazone laboratorium i wyksztatcona kadra. Inseminacja domaciczna
jest leczeniem pierwszego wyboru w wypadku niewyjasnionego obnizenia para-
metréw nasienia, czynnika szyjkowego nieptodnosci i nieptodnosci idiopatycz-
nej. Sama skuteczno$¢ zabiegu inseminacji waha sie w przedziale od 10 do 20%.
Zabieg jest stosunkowo prosty. Wymagania sprzetowe nie sg duze. Zabieg mozna
wykonywa¢ ambulatoryjnie. Czasami lekarz zleci hospitalizacje. Po 14 dniach od
przeprowadzenia zabiegu inseminacji pacjentka powinna zbada¢ poziom p-hCG
we krwi celem potwierdzenia ewentualnej cigzy. Jezeli zabieg inseminacji okazat
sie nieskuteczny w danym cyklu, lekarz wspélnie z parg omawia dalsze kroki le-
czenia. Inseminacja jest zabiegiem dodatkowym wzgledem naturalnych staran.
Wobec tego wazne jest, azeby para normalnie wspétzyta po zabiegu. Duzy od-
setek par decyduje sie na wielokrotne préby zaptodnienia przy uzyciu metody
inseminacji. Nie zawsze ta metoda okazuje sie skuteczna?”’3,

3.3. Invitro

Historia in vitro wigzana jest z nazwiskiem Antoniego van Leeuwenhoeka,
konstruktora pierwszych mikroskopow, ktéry w 1667 r. odkryt plemnik. Kolej-
nym przetomowym odkryciem byto zaobserwowanie i zbadanie przez rosyj-
skiego biologa Karla Ernsta von Baera komorki jajowej w 1826 r. Duze zastugi
w zakresie badan nad prokreacjg przypisywane sa wtoskiemu biologowi Lazza-
ro Spallanzaniemu, ktéry jako pierwszy opisal przebieg procesu zaptodnienia
w krélestwie zwierzat. Wspomniany naukowiec zaobserwowal, ze warunkiem
poczecia jest potaczenie sie dwoch gamet, chodzi o komorke jajowa i plemnik.
Spallanzani zamrazat nasienie samcow i sprawdzal, jak to dziatanie wptywa na
funkcjonalno$¢ materiatu®.

273 Ibidem, s. 30-31.
7% N. Lewicka, B. Kowalewska, Wiedza i opinia spoteczna na temat zaptodnienia in vitro i eu-
tanazji, Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku, Biatystok 2024, s. 13.
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Jak wspomniano powyzej (punkt 2), pierwszym dzieckiem poczetym me-
toda in vitro byta Louise Brown w 1978 r. w Wielkiej Brytanii. Dzien jej narodzin
stat sie przetomowy dla ludzkiej prokreacji. Po kilku miesigcach od urodzenia
Louise Brown przyszty na Swiat kolejne dzieci, ktére zostaty poczete w prébodw-
ce. 0d 1978 r. metode in vitro zaczely stopniowo stosowac o$rodki we wszyst-
kich czesciach $wiata. Technika in vitro do$¢ szybko zyskata uznanie w Wielkiej
Brytanii, Stanach Zjednoczonych, Niemczech, Danii, Francji, Szwecji, Austrii
i Singapurze?”®. Pierwsze pozaustrojowe zaptodnienie cztowieka w Polsce prze-
prowadzit w 1987 r. profesor Marian Szamatowicz z Kliniki Ginekologii Uniwer-
sytetu Medycznego w Biatymstoku?’e.

Nadmienimy, iz na Politechnice Federalnej w Lozannie w Szwajcarii firma
Anecova opracowata metode ane vivo, ktdra jest metoda posrednig pomiedzy
in vivo a in vitro. Metoda in vivo jest w uzyciu od 2015 r. W tym przypadku proces
zaptodnienia przebiega w Anecova - silikonowej, perforowanej kapsutce, ktora
jest umieszczana w macicy kobiety na 24 godziny. W kapsutce sg komorki jajo-
we i plemniki. Pozostate etapy procedury przebiegaja tak samo jak przy in vitro.
W Polsce pierwsze dziecko poczete tg metodg urodzito sie w lipcu 2017 r. w kli-
nice Gyncentrum w Katowicach?”’.

Zaptodnienie pozaustrojowe sktada sie z kilku podstawowych etapéw, do
ktérych naleza: pozyskiwanie gamet meskich i zeniskich, doprowadzanie gamet
do zdolnos$ci zaptodnienia, potaczenie oocytu z plemnikiem jako klasyczne IVF
lub w drodze mikroiniekcji plemnika do cytoplazmy oocytu, np. metodg ICSI,
hodowla zarodkéw, przenoszenie zarodkdw biorczyniom. Pozyskane gamety
meskie i zenskie podlegaja ocenie, ktéra wplywa na dalsze ich wykorzystanie
lub postepowanie z nimi. Pomiedzy poszczegdélnymi etapami w ramach zr6zni-
cowanych procedur mogg zaistnie¢ rozbieznosci?’s,

Procedura in vitro dla wiekszosci kobiet jest trudna i obcigzajgca zarow-
no fizycznie, jak i psychicznie. Emocjonalnych obcigzen in vitro moze generowac
sporo i w ocenie Bogdy Pawelec, jesli pozostawi sie pacjentéw bez wsparcia, na-
wet najlepsi lekarze w renomowanych klinikach bedg mieli znacznie utrudniong

275 E. Lowinska, Prawo do zaptodnienia in vitro w Polsce i na swiecie, ,Przeglad Prawniczy
Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza” 2012, nr 1,s. 161-162.

276 R.P. Piprek, Metody zaptodnienia in vitro, ,Wszechswiat” 2010, t. III, nr 4-6, s. 104.

277 A. Olezyk, Historia i techniki sztucznego zaptodnienia, ,Czestochowskie Studia Teologicz-
ne” 2017, nr XLV, s. 98.

278 A, Max, Zaptodnienie in vitro z biologicznego punktu widzenia, ,Zycie Weterynaryjne”
2016, nr 91(2), s. 83.
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prace. Pacjenci mogg odczuwac niepokoj, nie majac rzetelnej wiedzy na temat
in vitro. Ponadto mogg sie ba¢, ze to ich ostatnia szansa na dziecko?”. Czasami
pacjenci majg problem z ustaleniem wtasnego stosunku do tej metody. Procedu-
ra in vitro jest droga. Stad dla czeSci par stanowi ogromne finansowe obcigzenie.
Partnerzy maja problem z odbiorem rodzinnym/spotecznym, mogg zastanawiaé
sie, kogo informowac o podjeciu procedury, gdzie szuka¢ wsparcia. Dwa tygo-
dnie po transferze pojawia sie strach o rezultat procedury. Odrzucenie procedu-
ry in vitro przez Ko$ciét katolicki nie jest pomocne, takze negatywne nastawienie
czesci spoteczenstwa wobec tej metody. Zdarzaly sie przypadki stygmatyzowa-
nia dzieci poczetych procedurg in vitro przez przedstawicieli Ko$ciota katolickie-
g0?%, Jednym z wielu przyktadéw stygmatyzacji dzieci jest wydanie pierwszego
podrecznika do przedmiotu historia i terazniejszos$¢. Ministerstwo Edukacji Na-
rodowej i rodzice dziecka, ktore przyszto na $wiat dzieki metodzie in vitro, za-
skarzyli tre$ci zawarte w podreczniku do HiT, ktore naruszaty cze$¢ i godnos¢
0s0b poczetych dzieki metodzie in vitro. We fragmencie podrecznika do HiT
(w wydaniu pierwszym) nastgpito poréwnanie dzieci z in vitro do hodowli,
produkgji ludzi: ,coraz bardziej wyrafinowane metody odrywania seksu od
mitosci i ptodnosci prowadza do traktowania sfery seksu jako rozrywki, a sfe-
ry ptodnosci jako produkcji ludzi, mozna powiedzie¢ hodowli. Sktania to do
postawienia zasadniczego pytania: kto bedzie kochat wyprodukowane w ten
spos6b dzieci? Panstwo, ktore bierze pod swoje skrzydia tego rodzaju «pro-
dukcje»?”?®1 W przedmiotowej sprawie zostata zawarta ugoda? W narracji
przeciwnikéw in vitro pojawiat sie takze argument bruzdy, na podstawie ktorej
mozna odroézni¢ dzieci poczete metoda in vitro od dzieci poczetych natural-
nie. Badania przeprowadzone przez profesor Susan Golombok, dyrektor Cen-
trum Badan Nad Rozwojem Dziecka na Wydziale Nauk Spotecznych w Uniwer-
sytecie Cambridge, wykazaty, iz pomiedzy dzie¢mi poczetymi metoda in vitro
a dzie¢mi poczetymi naturalnie nie ma zadnych réznic, jesli chodzi o rozwdj.

279 Sposob zaptodnienia metodami wspomaganego rozrodu moze powodowac u kobiet
zwiekszony poziom leku o swoje zdrowie i zdrowie dziecka. Por. I. Kiersnowska et al., Zachowa-
nia zdrowotne pierworddek po 35 roku zycia, ,Kwartalnik Naukowy Fides et Ratio” 2020, nr 3(43),
s.165-176.

80 B, Pawelec, op. cit., s. 149-151

281 Por. W. Roszkowski, Historia i terazniejszos¢, wyd. 1, Wydawnictwo Biaty Kruk, Kra-
kéw 2022.

282 M. Sewastianowicz, MEN poszedt na ugode w sprawie tresci w podrecznikach do HiT, pra-
wo.pl, 8.01.2025, Podrecznik do HiT, a dzieci z in vitro - pozew [dostep: 16.01.2025].
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Jedyna zasadnicza réznica sprowadza sie do tego, iz rodzice dzieci poczetych
metodg in vitro sg bardziej zaangazowani i troskliwi. Wynika to w gtéwnej mie-
rze z faktu trudnego do$wiadczenia, jakim stato sie leczenie nieptodnosci. Pyta-
nie o to, jak rozpoznac¢ dziecko z in vitro, jest pytaniem btednym?3.

3.3.1. In vitro a religia/etyka/moralno$¢

Temat sztucznego zaptodnienia jest jednym z zagadnien bioetycznych, kto-
re budza emocje i spory z uwagi na fakt, ze prawie kazdy aspekt zwigzany z tech-
nikami wspomaganego rozrodu wiaze sie z zagadnieniami natury moralne;j®®*,
Podstawowym problemem zwigzanym z zaptodnieniem in vitro jest konflikt praw
dwoch podmiotéw: prawa do posiadania potomstwa oraz prawa kazdej poczetej
istoty ludzkiej do Zycia. Rozstrzygniecie tego konfliktu zalezy od tego, ktéremu
z tych praw przyznamy pierwszenstwo. Aleksandra Dembinska przyjmuje, iz
rozstrzygniecie powyzszego konfliktu uzaleznione jest w duzej mierze od $wia-
topogladu, od tego, jakie ma sie zapatrywania na nature cztowieka. W dyskursie
etycznym dotyczacym zaptodnienia in vitro?® $cieraja sie dwa wykluczajgce sie
poglady na istote ludzka?®®. Zgodnie z deontologia lekarska lekarz ma obowig-
zek udzieli¢ pomocy wszystkim potrzebujacym. Aleksandra Dembiniska pisze, Ze
»Skoro zatem wszyscy majg prawo do $wiadczen lekarskich, to wszystkim nale-
zatloby przyznac prawo do korzystania z pomocy medycznej w sferze prokreacji,
niezaleznie od przynaleznosci klasowej, przekonan religijnych, stylu zycia”?®’.
Jednakze przeciwnicy in vitro, czy szerzej - przeciwnicy metod wspomagane-
go rozrodu, majg inne zdanie. Neguja prawo do posiadania dziecka za wszelka
cene i wszelkimi metodami?®. Zatem ocena etyczna in vitro jest przedmiotem
kontrowersji. Jedni uznajg ja za godziwg - ze wzgledu na intencje i cel, dla kto-
rego podejmowane sg kolejne proby. Inni sg zdania przeciwnego. W ocenie etyki

3 Jak rozpoznac dziecko z in vitro?, https://parens.pl/leczenie-co-warto-wiedziec/jak-roz-
poznac-dziecko-z-in-vitro/ [dostep: 15.01.2025].

4 A, Bulaczek, ,Sztuczne zaptodnienie: jesli nie in vitro, to co?’, Katarzyna Sznycel, Krakéw
2010: [recenzja], ,Studia Ecologiae et Bioethicae” 2012, vol. 10, no. 1, s. 127.

285 Stawiane jest pytanie: kim jest cztowiek? Odpowiedz na nie pozwala na wyartykutowa-
nie jego praw, co znajduje odzwierciedlenie w dyskusjach bioetycznych, ktdre zwigzane sg m.in.
z osobowa godnoscig embrionu. J. Merecki, ,Bioetica tra natura e cultura’, Sergio Belardinelli, Sie-
na 2007:[recenzja], ,Studia Salvatoriana Polonica” 2009, nr 3, s. 397.

26 A, Dembinska, Psychologiczne aspekty zmagania sie kobiet z nieptodnosciq. Wahadto na-
dziei, Wydawnictwo Difin, Warszawa 2018, s. 14.

287 Ibidem, s. 15.

288 Jbidem, s. 15.
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katolickiej in vitro jest metodg niedopuszczalng?®®. W ogolnosci etyka katolicka
postrzega te procedure jako czyn wewnetrznie zty. Dorota Wisniewska podaje
nastepujgce argumenty, ktore sg legitymizowane w etyce i religii katolickiej:

Po pierwsze, zabieg zaptodnienia pozaustrojowego prowadzi w wypadku za-
ptodnienia heterogenicznego do wytworzenia wiekszej liczby zarodkéw, z ktorych
cze$¢ narazona jest na uszkodzenie w wyniku mrozenia lub na zniszczenie w wy-
padku zaréwno zaptodnienia heterogenicznego, jak i zaptodnienia homogenicz-
nego, przy narazeniu embrionu na zwiekszone ryzyko uszkodzen genetycznych?*;

Po drugie, przez zastosowanie biotechnologii naruszona zostaje jedno$¢
aktu prokreacji z aktem mito$ci matzenskiej, a tym samym naruszona osobowa
struktura malzenstwa;

Po trzecie, dochodzi do sprzecznego z godnoscig osobowg pobrania gamet
mesKich i zenskich (przyktadowo w procesie masturbacji)?*L.

W pogladach Kosciota katolickiego rozdzielenie znaczenia jednoczacego
i znaczenia prokreacyjnego aktu matzenskiego ma sie pogtebia¢ wraz ze sto-
sowaniem technik sztucznej prokreacji. W narracji Kosciota techniki wspoma-
ganego rozrodu powoduja rozluznienie wiezéw rodzicéw z dzieckiem. Kosciét
katolicki ma obawy zwigzane z rozwojem technik sztucznej prokreacji, ktore
w jego przekonaniu stanowig akt wladzy nad zyciem poczetym, zastepujac akt
matzenski aktem technicznym - inseminacja lub in vitro. Sprawca zaptodnienia
staje sie lekarz lub biolog, co nie jest kompatybilne z doktryna Kosciota katolic-
kiego, albowiem wspomagany rozrdd nie ma bezposredniego zwiazku z aktem
matzenskim. Wobec tego Kosciot katolicki ocenia surowiej sztuczng prokreacje

289 K. Klimkiewicz, H. Cierpisz, ]. Dejnaka, op. cit., s. 57.

290 Zauwazmy, iz Trybunat w Strasburgu niejednokrotnie wypowiadat sie w sprawach doty-
czacych statusu embrionéw poza ciatem matki. Odnotowat tendencje do regulowania tych zagad-
nien w kontekscie rozwoju nauki, badan w dziedzinie inzynierii genetycznej oraz eksperymentéw
embrionalnych. Jest to obszar, w ktérym prawo nieustannie ewoluuje. Mimo szerokiego margi-
nesu oceny, wymaga istnienia nadzoru na poziomie miedzynarodowym. Trybunat zauwazyt, ze
,ochrone potencjatu zycia zarodka” (wyrazajgcg sie np. w ustanawianiu przez panstwo zakazu
ich niszczenia czy prowadzenia na nich badan naukowych) mozna taczy¢ z ochrong moralnosci
publicznej oraz praw i wolno$ci innych oséb. Nie wynika stad jednak, Ze pojecie , kazdy cztowiek”
uzyte w art. 2 EKPCz obejmuje zarodki ludzkie. Trybunat stoi na stanowisku, ze embriony poza
ciatem matki nie sa podmiotem prawa do zZycia. Jednak nie moga by¢ redukowane do pojecia
,mienia” w rozumieniu art. 1 Protokotu nr 1 do EKPCz. W. Brzozowski, A. Krzywon, M. Wigcek,
Prawa cztowieka, wyd. 3, Wolters Kluwer, Warszawa 2021, s. 131-132.

291 D, Wiéniewska, Czy zabieg sztucznego zaptodnienia jest czynem wewnetrznie ztym? Pro-
ba odpowiedzi w swietle encykliki Jana Pawta Il Veritatis splendor, ,Studia Paradyskie” 2013,
t. 23,s.237-238.
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niz antykoncepcje z uwagi na zanik znaczenia aktu matzenskiego. Kosciét pod-
daje krytyce sztuczng prokreacje takze z uwagi na brak tresci duchowej i oso-
bowej?*2. Prawo prokreacji rozumie jako zakaz ingerencji dla przyktadu pan-
stwa w nature prokreacyjnego powotania rodzicéw. Akcentuje prawo dziecka
do urodzenia sie w rodzinie, prawo bycia poczetym przez akt mitosci rodzicéw,
prawo do catkowitego rozwoju w tonie matki, czyli w jedynym wtasciwym miej-
scu, w ktorym moze sie on dokona¢ w catym szacunku dla osobowej godnosci
dziecka?®. Krzysztof Smykowski na tle analizy pogladéw Kosciota stwierdza, iz
w oficjalnych wypowiedziach KoS$ciota nie ma odrzucenia czy potepienia tech-
niki wspomaganego rozrodu jako takiej. Przedmiotowe wypowiedzi ukazuja
jedynie ambiwalentny charakter sztucznej prokreacji w odniesieniu do Zycia
i godnosci cztowieka. Wypowiedzi przedstawicieli Kosciota uwypuklajg nie-
bezpieczenstwa zwigzane z rozwojem technik sztucznej prokreacji*®*. Ko$ciét
katolicki, pomijajgc prawa reprodukcyjne kobiet, fiksuje sie na ochronie em-
brionéw przed ich instrumentalnym traktowaniem, tym samym pietnujgc spe-
cjalistéw od metod leczenia in vitro, ktdrzy rzekomo skazujg embriony na straty
w imie pozytywnych rezultatéw sztucznego poczecia. Embrion ma by¢ rywalem
ludzkich pragnien. Zycie cztowieka w stanie embrionalnym ma zosta¢ po$wie-
cone, wedle mysli Kosciota katolickiego, dla zaspokojenia ludzkich pragnien?®.
Zwolennicy podejscia tradycyjnego mocno podkreslajg, iz godnos¢ istoty ludz-
kiej od poczecia jest wyjSciowym stwierdzeniem dla wszystkich szczegétowych
rozstrzygniec bioetycznych. W zwigzku z tym kazda istota ludzka jest cztowie-
kiem od poczeciaijednoczesnie istotg jedyng i niepowtarzalng, poniekad zazna-
czajac, iz owo twierdzenie nie jest legitymizowane $wiatopogladowo i ideolo-
gicznie, a znajduje potwierdzenie w biologicznych podstawach cztowieka i jego
genetycznym wyposazeniu. W zwigzku z tym zycie w kazdej jego fazie rozwoju
nabywa w ten sposéb niepodwazalng warto$¢ podstawowg, warunkujaca nalez-
ny mu szacunek i wymagajaca ochrony prawnej. W przekonaniu zwolennikéw
tego pogladu tworzenie podstaw zycia w szkle w wyniku eksperymentu me-

292 E, Sgreccia, ]. Merecki, Rodzina a bioetyka, ,Studia nad Rodzing” 2001, nr 5/1(8), s. 131.

293 G, Stephan, Klonowanie cztowieka jako zamach na prawde o cztowieku, ,Slaskie Studia
Historyczno-Teologiczne” 2004, t. 37,z.1,s. 112.

294 K. Smykowski, Wspétczesny rozwdj technologii medycznych wyzwaniem dla etyki,
[w:] H. Czakowska, M. Kucinski (red.), Dialog wielokulturowosci i prawda, Wydawnictwo Akade-
mii Kujawsko-Pomorskiej, Bydgoszcz 2018, s. 331.

29 . Zabielski, Personalistyczny normatyw bioetyki, ,Rocznik Teologii Katolickiej” 2012,
t. XI/1,s.120-121.
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dycznego nie jest do zaakceptowania z uwagi na instrumentalne potraktowanie
i uprzedmiotowienie, w przeciwienstwie do daru zycia, jakim jest obdarzany
cztowiek na poczatku swego istnienia w warunkach naturalnych. Stad poja-
wia sie moralny sprzeciw zwolennikéw metod naturalnych i godnosciowego
podejscia do istoty ludzkiej, ktore jest legitymizowane warto$ciami chrze$ci-
janskimi. Podkres$lajg takze zagrozenia dla zdrowia i zycia, ktére ma nie$¢ ze
sobg in vitro**®, uzywajg takze okreslenia prokreacja technicyzowana. Jej pod-
stawowym Zroédtem oceny moralnej ma by¢ wtasnie kontekst osobowy i god-
nos¢ osoby ludzkiej jako wartos¢ o charakterze uniwersalnym??’. J6zef Wrdbel
odnosi problematyke sztucznej prokreacji do Katechizmu Kosciota Katolickie-
go, wlasciwie do szostego przykazania. Podkresla, iz na wstepie zostajg pozy-
tywnie ocenione naukowe badania zmierzajace do przezwyciezenia ludzkiej
nieptodnosci, jednakowoz winny one stuzy¢ osobie ludzkiej i jej niezbywalnym
prawom oraz jej prawdziwemu integralnemu dobru. Dalej idac, stwierdza, iz
w kolejnych dwoch punktach wskazanego dokumentu zostajg odrzucone tech-
niki zastepujace rodzicielskie zjednoczenie matzonkéw w akcie przekazania
zycia. Niegodziwe jest przekazywanie gamet, macierzynstwo zastepcze, sztucz-
na inseminacja i sztuczne zaptodnienie, albowiem zgodnie z Katechizmem Ko-
Sciota Katolickiego praktyki te naruszajg prawo dziecka do urodzenia sie z ojca
i matki potaczonych weztem matzeniskim, a takze sg przeciwne ich godnoSci.
W osobnym punkcie Katechizm konstatuje, iz dziecko nie moze by¢ uznane za
co$ naleznego rodzicom, gdyz jest darem. W konsekwencji nie istnieje prawo
do dziecka. Dziecko nie moze by¢ uznane za przedmiot prawa wtasnosci?*, pro-
dukt, ktory podlega logice produkcji, gdyz w przypadku choroby lub niedoroz-
woju ulega zniszczeniu?*®. Chrze$cijaniscy moralisci jednoznacznie uznajq zwia-

296 AT. Midro, H.F. Hoser SAC, Problemy bioetyczne ingerencji medycznych zaburzajqcych ge-
netyczne i epigenetyczne uwarunkowania rozwoju cztowieka, ,Family Forum” 2015, Wydawnictwo
Uniwersytetu Opolskiego, Redakcja Wydawnictw Wydziatu Teologicznego, nr 5, s. 34-35.

297 J. Wrébel SCj, Prokreacja technicyzowana - wyzwania etyczne, ,Roczniki Teologii Moral-
nej” 2009, t. 1(56),s. 183 in.

298 ] Wrdbel SCJ], Antropologiczne implikacje sztucznej prokreacji, ,Roczniki Teologiczne”
2015, t. LXII, z. 3, s. 83-84.

299 A]. Katolo, Sztuczne zaptodnienie w probéwce dobrem: dla kogo?, ,Resovia Sacra. Studia
Teologiczno-Filozoficzne Diecezji Rzeszowskiej” 2002-2003, nr 9-10, s. 113. Prawo do zdrowia
reprodukcyjnego, w tym sztuczna prokreacja, bywa utozsamiane ze zbrodniami eugeniki. Owa
narracja, ktéra pojawia sie czesto w doktrynie katolickiej, oparta jest na argumentach, ktére
naruszajg dobra osobiste oséb korzystajacych z rozwigzan zaproponowanych przez medycyne.
T. Biesaga, Eugenika w propozycjach legalizacji prawa do zdrowej reprodukcji, ,Logos i Ethos”
2019, nr 2(50), s. 27-46.
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zek miedzy biologiczng tozsamo$cig zwigzang z genomem oraz rozstrzygniecie
kwestii dopuszczalnosci sztucznego kreowania embrionéw ludzkich i dalszych
wobec nich zadan3®.

Kosciot katolicki zamiast in vitro proponuje naprotechnologie, ktéra w oce-
nie przedstawicieli Ko$ciota ma poméc matzefistwom o obnizonej ptodnosci,
nie koncentrujac sie jedynie na aspekcie biologicznym ludzkiego rodzicielstwa.
Para, ktora decyduje sie podja¢ leczenie naprotechnologiczne, przyjmuje réw-
nocze$nie pewien styl zycia, ktory polega na obserwacji naturalnych rytméw
ptodnosci oraz pracy nad relacjg miedzy meZem i Zong w wymiarze psychicz-
nym, moralnym i duchowym. Owo podejscie, akceptowane i zalecane przez
Kosciét katolicki, opiera sie na integralnym rozumieniu ludzkiej seksualnosci
i prokreacji. Celem naprotechnologii jest nie tyle pomoc w poczeciu, co pomoc
w budowaniu rodziny. Istotne jest nie tylko poczecie dziecka i doprowadzenie
do porodu, tak aby na Swiat zawitato zdrowe dziecko, ale réwniez to, w jaki spo-
s6b bedzie ono przyjete przez matzonkdéw. Zadaniem naprotechnologii jest nie
tylko danie szansy na zrodzenie potomstwa dzieki wnikliwemu zdiagnozowa-
niu przyczyn nieptodnosci i skutecznemu usunieciu tych przyczyn. Metoda ta
ma utatwic przezwyciezenie trudnosci w relacjach matzenskich i rodzicielskich
oraz dowarto$ciowa¢ wymiar osobowy rodzicielstwa3°?.

W zasadzie po transformacji ustrojowej w 1989 r. polski Koscio6t katolic-
ki niezwykle mocno zaczal ingerowa¢ w polityke panstwa, koncentrujgc sie
na sprawach obyczajowych i moralnosci, ,wtracajac” sie posrednio w zZycie
codzienne obywateli®®?, a za interesujacy mozna uznac fakt, iz katolicyzm jest
jedyna religia, ktéra w sposéb stanowczy odrzuca in vitro w cato$ci. Judaizm
traktuje nieptodnos¢ jako przeklenstwo z uwagi na fakt, iz nie pozwala ona na
przestrzeganie wskazania, zeby wzrastac i sie rozmnaza¢. Medyczne wspoma-
ganie rozrodu jest nie tylko akceptowane, ale i pozadane. Do 40 dni po zaptod-
nieniu zarodek nie ma statusu istoty ludzkiej. Zar6wno IVF, jak i ICSI (docy-
toplazmatyczne wstrzykniecie plemnikéw) oraz zamrazanie zarodkéw, jak i ich
badanie przed transferem, nie sa zabronione. Zakazane jest z kolei uzywanie
plemnikéw dawcow. Jest ono traktowane jako zblizone do niewiernosci. Tak

300 A, Sikora, Status i ochrona praw ludzkiego embrionu w dokumentach Rady Europy, ,Po-
znanskie Studia Teologiczne” 2001, t. II, s. 159.

301 J. Kobak, Genealogia osoby wobec dramatu nieptodnosci, ,Resovia Sacra” 2021, R. 28,
s. 253-254.

302 M. Radkowska-Walkowicz, ,Jak zaczeta sie Twoja historia” Nowe technologie reproduk-
cyjne i nowe formy stygmatyzacji, ,Lud” 2017, t. 101, s. 152.

100



3.3. Invitro

samo surogacja jest zabroniona, poniewaz zgodnie z judaizmem dziecko jest
czeScig matki. Wiez pomiedzy matkg i dzieckiem nie moze zosta¢ rozerwana3®,
Polska jest krajem, w ktorym dominuje rzymski katolicyzm. Ponad 90% miesz-
kancow Polski zostato ochrzczonych w tym obrzadku. Joanna Szczepankie-
wicz-Batek twierdzi, iZ mimo obserwowalnego wspétczesnie zjawiska odcho-
dzenia od religii rzymskokatolickiej i systematycznego zmniejszania sie liczby
0s6b praktykujacych wptyw katolicyzmu na $wiadomos¢ spoteczna i zycie pu-
bliczne jest wcigz duzy, a wiedza na temat innych religii ograniczona. Koscioty
starokatolickie w zasadzie nie sformutowaty wtasnego stanowiska w sprawie
sztucznej prokreacji. Wsrod duszpasterzy Kosciotéw starokatolickich przewa-
Zaja opinie, ze metody sztucznej prokreacji sg godne poparcia, jesli prowadza
do urodzenia zdrowego dziecka. Negatywnie oceniajg dziatania, ktére prowa-
dza do niszczenia lub zamierzonej $mierci embrionéw. Decyzje pozostawiaja
malzenstwu, aby rozwazyto j3 we wtasnym sumieniu. Ko$cioty prawostawne
w sprawie sztucznej prokreacji rowniez nie sformutowaty jednolitego stanowi-
ska. Zdecydowanie negatywne stanowisko zajety Koscioty Grecji i Rosji. Wedtug
KoSciota prawostawnego dopuszczalno$¢ zaptodnien in vitro przeciwstawia sie
integralnej koncepcji natury i osoby ludzkiej stworzonej przez Boga, prowadzi
do uprzedmiotowienia cztowieka, wptywa destrukcyjnie na mito$¢ mezczyzny
i kobiety. Absolutystyczne rozstrzygniecie problemu sztucznej prokreacji by-
foby niezgodne z duchem prawostawia, ktéoremu, w odrdznieniu od KoSciota
rzymskokatolickiego, obce jest podejscie jurydyczne. Z umiarkowang aprobatg
na temat sztucznej prokreacji wypowiedziat sie Serbski Kosciét Prawostawny.
Kos$ciot ten w metodzie in vitro upatruje ostateczne wsparcie dla rozpadajacego
sie matzenstwa®***. W 1985 r. w Niemczech Kosciét ewangelicki w dokumencie
0 godnosci ludzkiego Zycia wskazywat na wzajemne zalezno$ci miedzy czynni-
kami fizycznymi a psychicznymi zachodzgce podczas poczecia, cigzy i narodzin,
a takze ostrzegal przed utratg cielesno-duchowej jednosci procesu poczecia®®.

W protestantyzmie wspomagany rozrod jest dozwolony. Dopuszcza sie
réwniez zamrazanie zarodkéw i badanie przed implementacja. Protestantyzm,
jak zauwaza Aleksandra Dembinska, to jedyna religia, ktéra zezwala na daro-
wanie nieptodnej parze zarodka, jak rowniez dawstwo komérek rozrodczych,

303 A. Dembinska, op. cit., s. 19-20.

304 1, Szczepankiewicz-Battek, op. cit,, s. 24, 49.

305 M. Spieker, Ku medycynie pragnien? Sztuczne zaptodnienie a godnos¢ cztowieka, ,Ethos”
2014,t.27,nr 2, s. 345.
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plemnikéw i komoérek jajowych. Wspomagany rozréd jest uznawany za btogo-
stawienstwo boze i pomoc cierpiacej parze. Co ciekawe, moze dotyczyc¢ tylko par
heteroseksualnych. Dziecko nie moze by¢ potomkiem jednej osoby - wdowca
lub osoby niezameznej. Surogacja jest niedozwolona, bo narusza prawo dziecka
do stosunkéw pokrewienstwa i degraduje ciato ludzkie®°°.

Bardziej liberalne podejscie do zaptodnienia metoda in vitro wykazywane
jest w islamie®”’, W islamie sztuczne zaptodnienie jest dozwolone tylko w przy-
padku par zameznych. Musi by¢ §wiadoma i dobrowolna zgoda na te procedure
i przy uzyciu nasienia meza. Wykorzystywanie plemnikéw dawcy jest zakazane.
Wedle islamu dawstwo gamet wprowadza element oszustwa, powoduje brak
stabilnosci rodziny, a takze sprzeciwia sie zasadzie ustalenia pochodzenia. We-
dtug islamu boskim duchem stworzenie obdarzone jest dopiero od 120. dnia
po zaptodnieniu. W zwigzku z tym nie jest zabronione zamrazanie ani badanie
zarodkdow przed transferem, aczkolwiek dopuszczalne jest tylko wtedy, jesli ma
charakter terapeutyczny. W krajach muzutmanskich, ktére dozwalajg poligamie,
zastepcza matka moze by¢ druga Zona meza3®. Hinduizm na temat sztucznej
prokreacji zasadniczo sie nie wypowiada. Buddyzm w przedmiotowym tema-
cie zajmuje do$¢ lakonicznie stanowisko. Sztuczna prokreacja postrzegana jest
neutralnie, nie ma tam pierwiastka negatywnego. Wedtug buddyzmu szacunek
do zycia nie zalezy od sposobu jego powstania3®.

Na polu etycznym in vitro bywa poréwnywane do aborcji. Wykorzystywa-
ne jest to samo pole semantyczne, gdzie uzywane sg takie stowa, jak: ,morder-
stwo”, ,holocaust”, ,Smier¢”. Owa strategia retoryczna jest uzywana przez osoby
zaangazowane w obrone warto$ci wigzanych z religig katolicka?'’. Niektérzy
krytycy wspomaganego rozrodu twierdza, ze korzystanie z technik sztucznej
prokreacji stanowi atak na rodzine tradycyjna. Zwolennicy owego pogladu nie
biorg pod uwage faktu, ze umozliwienie powstawania takich nowych rodzin
nie utrudnia prokreacji w rodzinach ,tradycyjnych”3!.

Powyzsze stanowiska, zwtaszcza Kosciota katolickiego, mozemy okres$li¢
jako konserwatywne. W ogdlnosci Koscidt katolicki wierzy, ze najwtasciwszym

306 A. Dembinska, op. cit., s. 20.

307 M. Kuczynska et al., Opinie wybranych grup spotecznych na temat etycznej strony zaptod-
nienia metodq in vitro, ,Medycyna Ogo6lna i Nauki o Zdrowiu” 2013, t. 19, nr 3, s. 280.

308 A. Dembinska, op. cit., s. 20.

309 1, Szczepankiewicz-Battek, op. cit., s. 52.

310 M. Radkowska-Walkowicz, ,Jak zaczeta sie Twoja historia”..., s. 165.

311 B. Steinbock, PT. Menzel, op. cit., s. 179.
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sposobem poczecia nowej istoty ludzkiej jest poczecie w wyniku aktu seksu-
alnego kochajgcych sie matzonkéw. Dlatego z jednej strony pozwala na kazdy
rodzaj medycznej interwencji (np. stymulacje hormonalng), ktéra pomaga po-
cza¢ dziecku w ramach aktu seksualnego matzonkéw. Z drugiej strony sprzeci-
wia sie metodom wykluczajacym ten akt, ale nie z powodu ich nienaturalnosci,
lecz dlatego, iz wykluczaja decydujacy moment w procesie poczecia cztowieka.
Anna Maliszewska zaznacza, iz Kos$cidt katolicki nigdy nie stat na stanowisku
wykluczajacym jakgkolwiek nienaturalng interwencje w organizm cztowieka.
Jesli KosSciét aprobuje pewne ingerencje, to czyni to dlatego, iz celem tych inter-
wengcji jest przywrocenie cztowiekowi stanu zdrowia, czyli sytuacji zaplanowa-
nej przez Boga, rozumianej jako naturalna. Jednak techniki sztucznego zaptod-
nienia w rozumieniu przedstawicieli KoSciota katolickiego nie doprowadzaja
do stanu chcianego przez Boga. Metody sztucznej prokreacji jedynie pomaga-
ja uzyskac¢ pewien efekt w postaci poczecia dziecka przy uzyciu sposobu, ktory
ma by¢ niezgodny z wolg Boga®'2.

Z kolei zwolennicy stanowiska liberalnego uwazaja, ze ludzie majg prawo
podejmowac istotne decyzje dotyczace ich zycia w sposéb wolny od przymusu
i dyskryminacji, zgodnie z wyznawanymi przez siebie wartosciami i koncepcja
szczesScia. Mozliwos¢ swobodnego decydowania o potomstwie ma fundamen-
talne znaczenie dla pomyslnosci jednostek i powinno jako zasada pozostawac
w gestii zainteresowanych os6b. Joanna Rézyniska zdaje sobie sprawe, iz w wie-
lu regionach $wiata polityka populacyjna jest nadal realizowana przy uzyciu
Srodkéw przymusu, chociaz praktyki te wspétczesnie spotykaja sie z potepie-
niem spotecznym. Rozwdj instrumentéw ochrony praw cztowieka po II wojnie
Swiatowej doprowadzit do uznania prawa do ochrony przed arbitralng ingeren-
cja w zycie prywatne, rodzinne i domowe oraz prawa do zawarcia matzenstwa
i zatozenia rodziny za jedne z podstawowych praw cztowieka. Uznano takze,
ze kazdy ma prawo do zdrowia, w tym zdrowia reprodukcyjnego, ktore nalezy
rozumie¢ jako prawo do satysfakcjonujacego i bezpiecznego zycia seksualne-
go oraz zdolno$¢ do reprodukcji i wolno$¢ decydowania o tym, czy, kiedy i jak
czesto z niej korzysta¢. W zwigzku z tym Kkobiety i mezczyzni majg prawo do
informacji oraz dostepu do bezpiecznych, skutecznych i przystepnych metod
planowania rodziny. W ocenie Rézynskiej tak zdefiniowane prawa cztowieka
dostarczajg normatywnego uzasadnienia dla postulatéw tych, ktérzy domaga-

312 A, Maliszewska, Dogmat o dziewictwie Maryi w kontekscie wspdtczesnych pytan o moral-
nq ocene technik sztucznego zaptodnienia, ,Teologia w Polsce” 2016, nr 10(2), s. 122.
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ja sie dostepu do technik medycznie wspomaganej prokreacji. Osoby cierpia-
ce z powodu nieptodnosci majg prawo korzysta¢ z wszelkich uznanych metod
leczniczych, ktére zwieksza ich szanse na poczecie i urodzenie upragnionego
dziecka - od leczenia farmakologicznego, poprzez zabiegi chirurgiczne, do no-
woczesnych procedur in vitro'3. Podstawowy argument za wspomaganiem roz-
rodu to szacunek do wolno$ci jednostki w zakresie reprodukcji - moralne prawo
podejmowania decyzji o wtasnej ptodnosci. Zdaniem Bonnie Steinbock i Paula
T. Menzela tak jak mamy moralne prawo, zeby unika¢ posiadania dziecka, mamy
tez moralne prawo do otrzymania terapii medycznej, ktéra pomoze nam mie¢
dziecko. Niezdolno$¢ posiadania dzieci nie wyklucza pragnienia posiadania ich.
Podobnie jest z niezdolnoscia styszenia, widzenia czy chodzenia, ktére nie wy-
kluczaja pragnienia tych rzeczy. Dla wielu os6b rodzicielstwo jest wazna czeScia
ich tozsamosci. Niektorzy traktuja to jako zapewnienie sobie pewnego rodzaju
nieSmiertelnosci. Jezeli istnieja metody medyczne, ktére moga poméc nieptod-
nym osobom zostac¢ rodzicami, to w zasadzie nie powinno sie wskazywac/wy-
mysla¢ powoddéw, aby im tych metod nie udostepniaé3'*.

Mamy i takie gtosy, ktdre opierajg ocene etyczng sztucznej prokreacji na dobru
i bezpieczenstwie dziecka, ktdre w ten sposdb ma zosta¢ poczete. W zakresie ryzy-
ka zdrowotnego dla potomstwa poczetego metoda in vitro nie ma wiekszych anizeli
przy normalnym poczeciu zagrozen. Wielu specjalistow zajmujgcych sie ptodnoscia
uwaza, ze ryzyko uszkodzenia zdrowia fizycznego dziecka z IVF - czy to z powo-
du technologii, czy probleméw zdrowotnych matki - jest niskie i nie przekracza
dopuszczalnego zakresu ryzyka, ktérego mozna bytoby unikng¢ w petni wytgcznie
wtedy, gdyby$Smy zrezygnowali z posiadania dziecka w ogoéle. Ponadto te same stan-
dardy profilaktyki powinny by¢ stosowane tak samo do 0s6b ptodnych i nieptod-
nych. Osoby ptodne réwniez mogg przekazywac dzieciom uposledzajace choroby,
a mimo to wobec nich nie jest stosowany zakaz rozmnazania3'®. Jednakze za niemo-
ralne pewna cze$¢ przedstawicieli doktryny uznaje zaptodnienie kobiet samotnych,
zyjacych w konkubinacie czy zwigzku homoseksualnym, w starszym wieku oraz za-
ptodnienie post mortem?3'®. Dwugtos na temat in vitro, zwigzany: po pierwsze, z po-

313 1, Rozynska, Zaptodnienie w szkle, ,Niezbednik Inteligenta. Bioetyka. Spory na $mier¢
i zycie”, ,Polityka” 2015, nr 1, s. 16-17.

314 B, Steinbock, P.T. Menzel, op. cit., s. 169.

315 Thidem, s. 174.

316 A, Gdula, ,Bezpieczenstwo i prawa cztowieka w dziedzinie etycznych probleméw ludzkiej
prokreacji: studium bioetyczno-prawne’, Mariusz Ciszek, Torun 2011: [recenzja], ,Studia Ecologiae
et Bioethicae” 2013, vol. 11, no. 1, s. 163.
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litykami i aktywistami, deklarowanymi zwolennikami in vitro; po drugie: przedsta-
wicielami Kos$ciota katolickiego i innymi oponentami, w rzeczy same;j jest oparty
na zmitologizowanych argumentach. Zwolennicy IVF uzywaja zmedykalizowanego,
neutralnego jezyka, ktérego dopetnienie stanowi gtos szczesliwych rodzicéw, ktd-
rzy dzieki in vitro majg dziecko. Zwolennicy IVF prezentuja in vitro jako metode na-
lezaca jedynie do $wiata medycyny, ktéra nie jest powigzana z problemami etycz-
nymi czy kulturowymi. W narracji Ko$ciota katolickiego pojawiajg sie argumenty
oparte na eugenice, a dzieci z in vitro ma charakteryzowa¢ bruzda na ciele, choroby
genetyczne, problemy psychiczne i spoteczne, mimo iz wskazane argumenty nie zo-
staty poparte badaniami naukowymi3'’. Dyskusja dotyczaca zaptodnienia in vitro
jest prowadzona w bardzo emocjonalny sposéb. Nowe formy komunikacji zwigza-
ne z mediami spoteczno$ciowymi nie sprzyjaja rozwazaniu etycznych argumentow.
Kazda ze stron sporu chce wzmocni¢ wlasne stanowisko poprzez wykrzyczenie,
dalej idac - narzucenie drugiej stronie swojego punktu widzenia3'®,

W opiniach niektérych prawnikéw znajdujemy stwierdzenia, iz niezalez-
nie od ocen filozoficznych i spotecznych dotyczacych prawa do sztucznej pro-
kreacji dostepnos$c¢ i zasady korzystania z metod wspomaganego rozrodu po-
winny znaleZ¢ Sciste odzwierciedlenie w przepisach prawnych3'’, co byto czesto
podnoszone zwtlaszcza przed uregulowaniem metod leczenia nieptodnosci
w Polsce przed 2015 1.

3.3.2. In vitro a prawo

Zaréwno Austriacki Trybunat Konstytucyjny, jak i Izba oraz Wielka Izba
Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka (ETPC) przyjety, Ze prawo do ochro-
ny zycia prywatnego i rodzinnego obejmuje réwniez prawo do korzystania
ze sztucznej prokreacji. W tym miejscu warto przyjrzec sie art. 8 Konwencji
o ochronie praw cztowieka i podstawowych wolnosci**:

»1. Kazdy ma prawo do poszanowania swojego zycia prywatnego i rodzin-
nego, swojego mieszkania i swojej korespondenciji.

317 E. Jaworska, Recenzja: Anna Krawczak, Ewa Maciejewska-Mroczek, Magdalena Radkow-
ska-Walkowicz (red. naukowa), Dziecko, in vitro, Spoteczenstwo, Warszawa: Oficyna Naukowa
2018, ss. 280, ISBN 978-83-64363-85-6, ,Lud” 2018, t. 102, s. 506-507.

318 M. Machinek, Katoliccy rodzice wobec zaptodnienia in vitro, ,Teologia i Moralnos¢” 2023,
nr 2(34),s.43in.

319 A. Gdula, op. cit., s. 163.

320 Konwencja o ochronie praw cztowieka i podstawowych wolnosci, Rzym 4.11.1950 r,,
Dz.U.z 1993 . Nr 61, poz. 284.
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2. Niedopuszczalna jest ingerencja wiadzy publicznej w korzystanie z tego
prawa, z wyjatkiem przypadkéw przewidzianych przez ustawe i koniecznych
w demokratycznym spoteczenstwie z uwagi na bezpieczenstwo panstwowe,
bezpieczenstwo publiczne lub dobrobyt gospodarczy kraju, ochrone porzad-
ku i zapobieganie przestepstwom, ochrone zdrowia i moralnosci lub ochrone
praw i wolnosci innych os6b”. Z tresci wskazanego artykutu wyprowadzany jest
wniosek, iz panstwo nie powinno ingerowa¢ w prawo do sztucznej prokreacji.
Orzecznictwo ETPC od lat 70. i 80. XX w. stale poszerza rozumienie art. 8 i zapi-
sanych w nim gwarancji, nadajgc mu szerokie i dynamiczne ujecie®?.

Kwestia regulacji prawnej in vitro stata sie kluczowa po wejsciu Polski do
Unii Europejskiej w 2004 r. Jednakze nie tylko zagadnienia zwigzane bezpo-
$rednio z in vitro wymagatly uregulowania. Wsréd innych kwestii znalazty sie
sprawy zwigzane z handlem komérkami rozrodczymi i zarodkami, jak réwniez
kontrola placéwek zajmujacych sie wspomaganiem rozrodu, wykonujgcych
zabiegi in vitro. Jedynym aktem prawnym regulujagcym zaptodnienie in vitro
w tamtym okresie w Polsce byta Konwencja o ochronie praw cztowieka i godno-
Sci istoty ludzkiej w odniesieniu do zastosowan biologii i medycyny?**?. Zgodnie
z preambuty przedmiotowej Konwencji gtbwnym celem jest stworzenie gwa-
rancji godnych warunkéw i podstawowych wolnosci i praw cztowieka w dzie-
dzinie stosowania medycyny i biologii. W Konwencji mozna byto napotkaé
odestania do prawa krajowego, umozliwiajgce réznorodno$¢ w uregulowaniu
dopuszczalnosci badan nad embrionem ludzkim pochodzacym po zaptodnie-
niu. Wobec tego konieczne stato sie przyjecie uregulowania krajowego w po-
staci konkretnych rozwigzan w odniesieniu do szeroko rozumianej sztucznej
prokreacji®?3. Zapowiedz minister zdrowia Ewy Kopacz z 2007 r. dotyczaca re-
gulacji prawnej kwestii zaptodnienia in vitro stata sie przyczyna procesé6w kom-

321 P Lacki, B. P.Wréblewski, Dopuszczalny zakres regulacji sztucznej prokreacji w swietle Kon-
wencji Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnos$ci, November 2013, https://www.researchgate.net/
publication/259006602_DOPUSZCZALNY_ZAKRES_REGULAC]JI_SZTUCZNE]_PROKREAC]JI_W_
SWIETLE_KONWENC]JI_O_OCHRONIE_PRAW_CZLOWIEKA_I_PODSTAWOWYCH_WOLNOSCI_
THE_SCOPE_OF_REGULATION_OF_ARTIFICIAL_PROCREATION_PERMISSIBLE_UNDER_THE_CO-
NVENT [dostep: 10.08.2024].

322 Konwencja o ochronie praw cztowieka i godno$ci ludzkiej wobec zastosowan biologii
i medycyny: Konwencja o prawach cztowieka i biomedycynie, zawarta 4 kwietnia 1997 r. w Ovie-
do, zwana Europejska Konwencjg Bioetyczna.

323 M. HtadunskKi et al., Aspekty prawne, etyczne i moralne zaptodnienia in vitro w Polsce, [w:]
E. Krajewska-Kutak et al. (red.), W drodze do brzegu zZycia, t. X, Uniwersytet Medyczny w Biatym-
stoku, Biatystok 2012, s. 183.
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plikacji w obrebie systemow polityki i religii. Perspektywa regulacji prawnej
procedury zaptodnienia pozaustrojowego, ktéra od lat 80. XX w. funkcjonowata
w Polsce legalnie, ale jednoczesnie bez podstawy prawnej, spowodowata dys-
kusje, czy raczej komplikacje w obu systemach, i zapoczatkowata debaty, ktore
ujawnity nowe podziaty i ztozonosci***. Problematyka zwigzana ze sztucznie
wspomagang prokreacja na state znalazta miejsce w dyskusjach parlamentar-
nych. W owej dyskusji przed 2015 r. w Platformie Obywatelskiej powstaty dwa
projekty ustaw, ktore dotyczyty medycznie wspomaganej prokreacji. Pierwszy
projekt powstatl pod kierunkiem Jarostawa Gowina i nosit nazwe: Projekt usta-
wy o ochronie genomu ludzkiego i embrionu ludzkiego oraz Polskiej Radzie
Bioetycznej i zmianie niektérych ustaw. Drugi projekt pod nadzorem Matgo-
rzaty Kidawy-Blonskiej nosit nazwe: Projekt ustawy o medycznie wspomaga-
nej prokreacji, Polskiej Radzie Bioetycznej i zmianie niektérych innych ustaw.
SLD zaproponowato Projekt ustawy o zmianie ustawy o pobieraniu, przecho-
wywaniu i przeszczepianiu komérek, tkanek i narzadéw. Projekt wprowadzat
m.in. finansowanie medycznie wspomaganej prokreacji z budzetu panstwa dla
malzenstw, par we wspdlnym pozyciu i kobiet samotnych, u ktérych stwierdzo-
no niezamierzong bezdzietnos$¢. Z kolei w partii Twoj Ruch, pod kierunkiem Ha-
liny Szymiec-Raczynskiej, powstat Projekt ustawy do zmiany ustawy o pobie-
raniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadéw, ktéry
wprowadzat zasady wykonywania i finansowania z budzetu panstwa medycz-
nie wspomaganej prokreacji. Prawo i Sprawiedliwos¢ zaproponowato dwa pro-
jekty ustaw: Projekt ustawy o ochronie genomu ludzkiego i embrionu ludzkiego
oraz zmianie niektorych innych ustaw, pod patronatem Bolestawa Piechy, oraz
Projekt ustawy o zakazie zaptodnienia pozaustrojowego i manipulacji ludzka
informacjg genetyczng, pod kierownictwem Jana Dziedziczaka. Gtéwna idea
projektu ustawy pisanego pod kierunkiem Bolestawa Piechy byta ochrona ge-
nomu ludzkiego oraz embrionu ludzkiego, powotanie Polskiej Rady Bioetycznej
oraz Urzedu Prezesa ds. Biomedycyny. Natomiast projekt ustawy pod kierow-
nictwem Jana Dziedziczaka wprowadzat zakaz zaptodnienia pozaustrojowego
oraz manipulacji ludzkg informacja genetyczng w oparciu o ochrone zycia, god-
no$¢ i integralnos¢ genetyczng cztowieka3?>.

324 M. Kozub-Karkut, Polski spor o in vitro. Préba charakterystyki dyskursu publicznego, ,Po-
liteja” 2017, nr 1(46), s. 246.

325 E. Blaszczyk, Parlamentarny spér o in vitro, ,Seminare. Poszukiwania naukowe” 2015,
nr 36(3),s.148in.
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Polska ustawa o leczeniu nieptodnosci**¢ budzita liczne kontrowersje juz na
etapie prac przygotowawczych. Wskazywano, Ze nie speinia standardéw wynika-
jacych z zasad prawidtowej legislacji oraz budzi szereg watpliwo$ci natury praw-
nej, medycznej i etycznej. Najwiekszymi przeciwnikami wprowadzenia w Zycie
ustawy o leczeniu nieptodnosci byli przedstawiciele Kosciota katolickiego oraz
frakcji skrajnie prawicowych, ktorzy w tym czasie pozostawali w mniejszosci
parlamentarnej. Przeciwnicy ustawy o leczeniu nieptodnosci zwracali uwage na
mozliwo$¢ skorzystania z procedury in vitro przez osoby niepozostajgce w zwigz-
ku matzenskim oraz niewystarczajacy poziom ochrony zarodkow3?’, ktére w ich
przekonaniu, jako istoty ludzkie®*, powinny by¢ traktowane z nalezytym szacun-
kiem i godnoscig®?®. W zaleznosci od stosunku do dwdch kolidujacych ze sobg
débr: ludzkiej godnosci domagajacej sie poszanowania embriondéw oraz wolnosci
prokreacyjnej, w polskich pracach legislacyjnych nad ustawg o leczeniu nieptod-
nosci dopatrywano sie trzech zasadniczych kierunkéw. Pierwszy z nich traktowat
priorytetowo wolno$¢ prokreacyjng. Dwa kolejne stawialy na ludzka godnos¢,
w tym jeden z nich zaktadat mozliwo$¢ pogodzenia tej ostatniej warto$ci z praw-
ng dopuszczalnoscia zaptodnienia in vitro, a drugi taka mozliwo$¢ wykluczat.
W konsekwencji pierwszy przyznawat prymat skutecznosci zaptodnienia in vitro
(mierzonej liczba urodzen), a drugi koncentrowat sie na poszukiwaniu kompro-
misu miedzy dostepem do tej interwencji a ochrong ludzkich embrionéw. Trzeci
zostat oparty na przekonaniu, Ze najwieksze nawet starania o ograniczenie zagro-
zen zwigzanych z poczeciem in vitro nie wystarcza do jego prawnej aprobaty?*.

326 Ustawa z dnia 25 czerwca 2015 r. o leczeniu nieptodnosci, Dz. U.z 2020 r. poz. 442, dalej
jako ustawa o leczeniu nieptodnosci.

327 W doktrynie mozna znalez¢ poglad, iz status embrionu rézni sie od statusu komoérek roz-
rodczych. Embrion jest okreslany jako byt oddzielny, albowiem poprzez potgczenie gamet tworzy
sie zaczatek istoty ludzkiej posiadajacej swoisty kod genetyczny. Po implantacji do macicy zaro-
dek rozwija sie w ptéd, ktoéry po urodzeniu staje sie cztowiekiem. Cztowiek jako osoba fizyczna
jest podmiotem prawa. W.A. Franczak, Spdr o status ludzkiego embrionu w kontekscie rozwazan na
temat in vitro, ,Acta Iuridica Resoviensia” 2023, nr 2(41), s. 44.

328 Dodajmy, iz w dyskusjach nad prawnokarng ochrong dziecka poczetego pojawialy sie
sugestie objecia nazwg ,dziecko poczete” zaptodnione komoérki jajowe przed procesem zagniez-
dzenia w macicy, w tym zaptodnione komoérki powstate w wyniku IVF i znajdujace sie poza or-
ganizmem kobiety. E. Plebanek, Zycie i zdrowie dziecka poczetego jako przedmiot prawnokarnej
ochrony (wybrane problemy wyktadnicze w perspektywie najnowszych propozycji legislacyjnych),
,Czasopismo Prawa Karnego i Nauk Penalnych” 2016, z. 4, s. 10-11.

329 PW. Chetmowska, Wybrane aspekty etyczne leczenia nieptodnosci w prawie polskim - kil-
ka stéw o Ustawie z dnia 25 czerwca 2015 r. o leczeniu nieptodnosci, ,Studia Prawnicze. Rozprawy
i Materiaty” 2017, nr 1(20), s. 102-103.

330 M. Gatazka, Polskie prawo wobec zaptodnienia in vitro - dyskusja wciqz otwarta, ,Forum
Prawnicze” 2016, nr 3(35), s. 42-43.
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0d 1 listopada 2015 r. po wielu debatach i dyskusjach, ktore trwaty przez
dos¢ dtugi czas, weszta w Polsce w zycie ustawa regulujaca aspekty prawne do-
tyczace leczenia nieptodnosci, w tym uzycia metod wspomaganego rozrodu. Do
czasu uchwalenia ustawy Polska pozostawata jedynym krajem w Europie, ktéry
nie posiadat w tej kwestii Zadnych uregulowan prawnych. Ustawa o leczeniu
nieptodnosci zostata uchwalona przez Sejm 25 czerwca 2015 r. Pozwolita na ko-
rzystanie z procedury in vitro matzenstwom oraz osobom we wspdlnym pozy-
ciu, potwierdzonym zgodnym oS$wiadczeniem. Samo leczenie moze by¢ podej-
mowane po wyczerpaniu innych metod leczenia, ktore byty wykorzystywane
przez okres co najmniej roku. Z procedury in vitro mogg tez skorzysta¢ osoby,
ktére maja obawy, iZ w sytuacji naturalnego poczecia dziecko mogtoby zosta¢
obarczone wadami genetycznymi. Ustawa nie wprowadzita ograniczen wieko-
wych dla kobiet, ktore chca skorzystac z przedmiotowej procedury. Jednakowoz
samotne kobiety zostatly wyalienowane. Przed wejSciem w zycie omawianej
ustawy mogty korzysta¢ z nasienia anonimowego dawcy. Intencja prawodawcy
jest, azeby kazde dziecko, ktére zostato poczete metodg in vitro, miato dwoje ro-
dzicow?3l. Wiemy juz, ze w Polsce stosowanie procedury zaptodnienia in vitro,
jak i badan preimplantacyjnych jest dopuszczalne. Ustawa o leczeniu nieptod-
nosci ogranicza dostep do procedury zaptodnienia pozaustrojowego. Marta So-
niewicka akcentuje, iZ w Polsce dostepu do procedury in vitro nie majg osoby
samotne, pozostajace w zwigzkach jednoptciowych czy tez pary obcigzone ge-
netycznie chorobami wystepujacymi w rodzinie. W krajach o permisywnej poli-
tyce regulacji kwestii zwigzanych z prokreacjg medycznie wspomagana nie ma
ograniczen podmiotowych (np. Stany Zjednoczone) lub sa znacznie mniejsze
(np. Wielka Brytania, Australia). Wskazania do przeprowadzenia diagnostyki
preimplantacyjnej nie sg w Polsce okreslone prawnie, ale najczes$ciej kliniki pol-
skie, jak i zagraniczne (np. brytyjskie) podajg wskazania podobne do wskazan
zalecanych do przeprowadzania badan prenatalnych, w tym: obcigzenia gene-
tyczne w rodzinie, posiadanie dzieci z powazng wada genetyczng, dokonanie
aborcji z powodu wady genetycznej ptodu, wiek matki powyzej 37 lat, stwier-
dzone testami nosicielstwo mutacji zwigzanej z choroba genetyczng, dodajac
do tego takie wskazania, jak samoistne poronienia oraz wcze$niejszej nieudane
proby zaptodnienia in vitro®*?. Przy okazji warto nadmienic, ze poradnictwo ge-

31 A. Dembinska, op. cit., s. 21-22.
32 M. Soniewicka, Selekcja genetyczna w prokreacji medycznie wspomaganej. Etyczne i praw-
ne kryteria, Wolters Kluwer, Warszawa 2018, s. 47.
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netyczne w wielu przypadkach moze stac sie dla rodzicéw jedyna droga w za-
kresie podjecia wtasciwej decyzji reprodukcyjnej. Stad poradnictwo genetyczne
powinno by¢ specjalnie traktowane z uwagi na:
1) prewencje, czyli zapobieganie genetycznie uwarunkowanym anomaliom;
2) okreslenie odziedziczalnosci i niebezpieczenstwa (ponownego) wysta-
pienia defektow genetycznych oraz przekazanie tej wiedzy rodzinie;
3) troske o dobro rodziny;
4) troske o ludzi dotknietych anomaliami genetycznymi, a zwtaszcza dostar-
czanie Srodkéw majacych ztagodzi¢ komplikacje z nich wynikajgce3*.
Pomijajgc aspekty religijno-etyczne i prawne, opisane powyzej, Bogda Pawe-
lec akcentuje, iZ w procedurze in vitro najczestsza emocja jest strach, gdyz nawet
w renomowanych klinikach szanse na powodzenie zabiegu wynoszg ok. 50%3*.

3.3.3. In vitro a ekonomia

Osobna kwestia to czynnik ekonomiczny. Mamy na mys$li wysokie koszty
procedury in vitro i spory o dofinansowanie tej procedury. W tym miejscu na-
lezy nadmieni¢ o zarzgdzeniu Ministra Zdrowia z 14 lutego 2024 r. w sprawie
powotania Zespotu do spraw opracowania kryteriow programu polityki zdro-
wotnej leczenia nieptodnosci obejmujacego procedury medycznie wspoma-
ganej prokreacji, w tym zaptodnienie pozaustrojowe prowadzone w osrodku
medycznie wspomaganej prokreacji**®. Do zadan tego zespotu nalezy opraco-
wanie kryteriow polityki zdrowotnej w zakresie finasowania leczenia nieptod-
nosci metodg zaptodnienia pozaustrojowego. Program w szczegdlnosci powi-
nien wskazywac:

1) kryteria wiaczenia pary do programu oraz kryteria wykluczenia pary

z programu, uwzgledniajace w szczegdlnosci wiek kobiety, w ktéorym
mozna osiggnaé najwyzsza skuteczno$¢ procedury zaptodnienia po-
zaustrojowego, oraz inne niezbedne warunki;

2) kryteria wyboru realizatoréw programu;

3) medyczne zatozenia dla przeprowadzenia procedury zaptodnienia

pozaustrojowego, obejmujace w szczeg6lnosci zakres procedury oraz
liczbe realizowanych dla pary cykli zaptodnienia pozaustrojowego;

333 0. Dryla, Niedyrektywnos¢ w poradnictwie genetycznym dotyczqcym decyzji reprodukcyj-
nych, ,Analiza i Egzystencja” 2015, nr 32, s. 74-76.

334 B. Pawelec, op. cit.,, s. 149-151.

35 Dziennik Urzedowy Ministra Zdrowia z dnia 15 lutego 2024 r., poz. 12.
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4) zasady finansowania poszczegélnych procedur leczenia nieptodnosci
i lekéw w ramach programu;

5) zalozenia dla zabezpieczenia ptodnosci na przysztos¢, o ktérym mowa
w art. 10 przywotywanej juz ustawy z dnia 25 czerwca 2015 r. o lecze-
niu nieptodnosci.

Pierwszy raz w Polsce procedura in vitro zostata objeta finansowaniem
ze Srodkéw publicznych w 2013 r. Wowczas to przyjeto Program Leczenia Nie-
plodnosci Metoda Zaptodnienia Pozaustrojowego na lata 2013-2016. Zasadni-
czym celem programu byto zapewnienie rownego dostepu i mozliwosci korzy-
stania z leczenia in vitro dla par, u ktérych stwierdzono nieptodnos¢, kobiety lub
mezczyzny, a para wyczerpata wszystkie mozliwe srodki leczenia nieptodnosci
oraz z uwagi na sytuacje ekonomiczna in vitro byto dla pary nieosiggalne?¢, Ow
Program zostat ustanowiony na podstawie art. 48 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicz-
nych jako program ministra zdrowia®¥’. Nastepnie przyjeto Narodowy Program
kompleksowej ochrony zdrowia prokreacyjnego, ktéry nie uwzgledniat lecze-
nia nieptodnos$ci metoda zaptodnienia pozaustrojowego, tylko opierat sie na
naprotechnologii i edukacji, ktéra dotyczyta takze personelu medycznego3®.
1 czerwca 2024 r. ruszyt rzadowy program wsparcia in vitro. Srodki finansowe
na ten cel zostaty zapewnione do 31 grudnia 2028 r. L.aczna kwota $rod-
kow finansowych wynosi 2,5 mld ztotych. W programie moga wzia¢ udziat
pary, ktdre juz wczesniej korzystaty z procedury zaptodnienia pozaustrojowe-
go. Program zostat skonstruowany w ten sposéb, aby lekarz mdégt go dostoso-
wac do indywidualnych potrzeb danej pary. Program zapewnia do sze$ciu indy-
widualnych procedur wspomaganego rozrodu w réznych wariantach. Istnieje
tez wsparcie psychologiczne, ktore nalezy potraktowac jako warto$¢ dodana.
Program nie pomija onkoptodnosci. Leczenie onkologiczne moze negatywnie
wptynaé na ptodnos¢. W zwigzku z tym program daje mozliwo$¢ kobietom, jak
i mezczyznom, ktérzy chorujg na rézne choroby nowotworowe. Wzieto pod

36 Dofinansowanie in vitrow Polsce - ustawy i odrobina historii,28.03.2024, https: / /www.ovum.
lublin.pl/dofinansowanie-in-vitro-w-polsce-ustawy-i-odrobina-historii/ [dostep: 29.12.2024].

337 P. Pogodziniska, Dostep do zaptodnienia in vitro a zakaz dyskryminacji - standardy mie-
dzynarodowe, przeglqd rozwigzan legislacyjnych w wybranych parnstwach, analiza stanu prawnego
w Polsce, http:/ /ptpa.org.plsite.files.publikacje.opinie [dostep: 13.01.2024].

338 Narodowy Program Prokreacyjny - gtéwne zatozenia, https://klinikabocian.pl/klinika/
dofinansowanie-in-vitro/prawo/narodowy-program-prokreacyjny-glowne-zalozenia [dostep:
29.12.2024].
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uwage, iz chemioterapia i radioterapia zaburzajg dziatanie ukladu rozrodczego
i hormonalnego, ktére moze spowodowac¢ znaczne lub catkowite uposledze-
nie ptodnosci®*°.

Co ciekawe, w dyskursie zaczety tez pojawiac sie takie argumenty, ze
sztuczne zaptodnienie nalezy traktowac jako inwestycje z uwagi na fakt, iz
»warto$¢” nowego obywatela, czyli pracownika i podatnika, dla spoteczenstwa
w ramach Unii Europejskiej ma okreslong wartosc¢ finansowa. Refundacja zabu-
rzen leczenia nieptodnosci w wielu krajach UE juz od dtugiego czasu jest stan-
dardem, natomiast w Polsce sytuacja jest dynamiczna i ulega przeobrazeniom,
ktore sa zwigzane z politykg>*.

3.4. Dawstwo gamet - adopcja komorki jajowej,
plemnika lub zarodka

Adopcja prenatalna to decyzja o skorzystaniu z banku nasienia, banku
komorek jajowych lub zarodka. Dawczyniami s mtode, zdrowe kobiety, ktore
posiadajg juz co najmniej jedno zdrowe dziecko. W przypadku mezczyzn nasie-
nie pochodzi od w petni przebadanych mtodych mezczyzn. Z banku komoérek
i nasienia moga skorzystac osoby, ktére nie sg w stanie sptodzi¢ biologicznego
dziecka. Zdarza sie, zZe kobieta nie ma ani jednej zdolnej do zaptodnienia ko-
morki, poniewaz jej rezerwa jajnikowa wygasta zbyt szybko. Mezczyzna moze
nie mie¢ ani jednego zdolnego do zaptodnienia plemnika. Moga zdarzy¢ sie tez
takie sytuacje, ze konkretny plemnik nie jest w stanie rozwijac sie z konkretna
komdrka jajowa. Adopcja prenatalna generuje wiele watpliwosci. USwiadamia
partnerom, co jest dla nich wazne w rodzicielstwie (np. podobienstwo dzieci
do rodzicow, spetnianie oczekiwan; prawo do bycia tym, kim chce by¢). Psy-
chologowie z Wielkiej Brytanii jako pierwsi zajeli sie tematem adopcji prena-
talnej. W ich mniemaniu dziecko powinno zna¢ prawde o swoim pochodzeniu,
analogicznie jak dzieci z adopcji spotecznej**. Aleksandra Dembinska jest zda-
nia, iz w przypadku adopcji prenatalnej pomimo mozliwosci bycia przez ko-
biete w cigzy i doSwiadczenia porodu, a takze karmienia piersia, dziecko w tej

39 Program wsparcia in vitro, https://pacjent.gov.pl/artykul /program-wsparcia-vitro [do-
step: 29.12.2024].

340 1, Stradowski, I. Konarska, Zakazana prokreacja, ,Wprost” 27.11.2005, https://www.
wprost.pl/tygodnik/83248/Zakazana-prokreacja.html [dostep: 16.01.2025].

341 B. Pawelec, op. cit., s. 183-190.
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sytuacji jest obce genetycznie albo dla jednego z rodzicéw, albo tez dla obojga.
W przesztosci tozsamo$¢ dawcéw byta zawsze anonimowa i tym samym gwa-
rantowata im petng tajemnice. Jednak coraz bardziej jest widoczna polityka
dwutorowa, w ktérej ramach dawca ma wybor, czy podej$¢ do programu daw-
stwa jako anonimowy, czy zidentyfikowany, a odbiorca moze wybra¢ pomiedzy
tymi dwoma rodzajami dawcoéw. System taki zezwala odbiorcom decydowac
w przysztosci o stopniu ujawnienia korzystania z tych procedur. Decyzja ro-
dzicow w zakresie ujawnienia dawstwa gamet przed dzieckiem odzwiercie-
dla ich ogdlng filozofie i wartosci zyciowe. W szczegdlnosci kwestia dotyczaca
podjecia decyzji co do ujawnienia dziecku prawdy miesci sie w pojmowaniu
przez rodzicéw wiladzy rodzicielskiej**2. W opinii Rafata Lukasiewicza wspdt-
cze$nie coraz mocniej do gtosu dochodzi stanowisko o konieczno$ci zniesie-
nia anonimowosci ze wzgledu na szereg argumentdéw zwigzanych z prawem
osoby poczetej w rezultacie dawstwa do poznania swojej tozsamosci gene-
tycznej. Ow proces ma znajdowa¢ odzwierciedlenie w rosnacej liczbie panstw,
w ktdrych odstgpiono od zasady anonimowos$ci dawcéw na rzecz tzw. dawstwa
identyfikowalnego, ktére daje osobie urodzonej w rezultacie dawstwa hetero-
logicznego prawo do poznania danych identyfikujgcych dawce. Rafat Lukasie-
wicz zaznacza, iz w dzisiejszych czasach coraz trudniej zagwarantowa¢ dawcy
anonimowo$¢ w zwiazku z rozwojem medycyny i wynikajaca z tego mozliwo-
$cig wykonywania roznorakich testdw genetycznych, np. direct-to-consumer
genetic testing. Testy genetyczne sg oferowane bezposrednio konsumentom.
Europejskie Towarzystwo Rozrodu Cztowieka i Embriologii (European Society
of Human Reproduction and Embryology) zaleca w swoich rekomendacjach
informowanie dawcéw i biorcow o braku stuprocentowej anonimowosci ze
wzgledu na mozliwo$¢ retrospektywng zmiany prawa czy zastosowanie ko-
mercyjnych testow DNA. Mimo istniejgcej w Polsce ustawy o leczeniu nieptod-
nosci wcigz mozna odszuka¢ polskie strony internetowe, za posrednictwem
ktérych istnieje szansa znalezienia dawcy nasienia. Pojawia sie jeszcze kwestia
dawstwa wewnatrzrodzinnego, ktére zwigzane jest z motywacjg przekazania
gamet w ramach jednej rodziny czy konsekwencjami takiego rozwigzania. Ra-
fat Lukasiewicz pisze, Ze dawstwo wewnatrzrodzinne jest aprobowane zarow-
no w panstwach, w ktérych obowigzuje dawstwo identyfikowalne, jak i w pan-
stwach, w ktorych dawstwo jest anonimowe. Problem polega tez na tym, ze

342 A, Dembinska, op. cit., s. 93-94.
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w doktrynie mozna znalez¢ dwojakiego rodzaju argumenty, czyli te opowia-
dajace sie za anonimowos$cig dawcow, jak i za prawem dziecka do poznania
tozsamosci dawcow?®.

Maria Boratyniska poréwnuje adopcje prenatalng do przysposobienia.
Zauwaza, iz dziecko adoptowane ma prawo zawsze pozna¢ dane swych rodzi-
céw naturalnych. Boratyniska pokazuje, ze w przypadku adopcji wiadomo z cata
pewnoscia, kto jest kim: rodzicem naturalnym czy adopcyjnym, natomiast przy
dawstwie gamet przepisy Kodeksu rodzinnego i opiekunczego®** celowo za-
ciemniajg kwestie genetyczne na korzy$¢ pochodzenia od rodzicielki oraz od
meza matki. Przepisy Kodeksu rodzinnego i opiekuriczego tym samym chronia
tajemnice rodzicow co do pozyskania gamet z zewnatrz. Jedna z zasad przyje-
tych w ustawie o leczeniu nieptodnosci gtosi, iz jest ono prowadzone z poszano-
waniem godno$ci cztowieka, prawa do zycia prywatnego i rodzinnego, ze szcze-
gbélnym uwzglednieniem prawnej ochrony zycia, zdrowia, dobra i praw dziecka.
Maria Boratynska zauwaza, ze w Polsce sytuacje dodatkowo komplikuje fakt, ze
odpowiednia adnotacja w akcie urodzenia dokonywana jest tylko w odniesie-
niu do urodzonych dzieki dawstwu niepartnerskiemu dzieci pozamatzenskich.
Dla dzieci matzenskich tajemnica jest catkowita, a jej poznanie - niemozliwe
przy braku takiej woli ze strony rodzicéw. Rozwigzanie to, w jej ocenie, jest nie-
uzasadnione i potencjalnie groZzne dla dobra zdrowotnego dziecka. Cytowana
autorka przywotuje badania zwigzane z przysposobieniem w odniesieniu do
odchodzenia od tajemnicy adopcji. Wszak z tajemnicy pochodzenia rezygnuje
sie obecnie przy adopcji - z przyczyn psychologicznych i emocjonalnych. Istnie-
je poparty aktualnymi doniesieniami naukowymi przekaz spoteczny, iz dla os6b
adoptowanych informacje o pochodzeniu stanowig wazny element tozsamosci,
a ich zatajanie wyrzadza krzywde emocjonalng>*.

Osobna kwestia to ptacenie dawcom gamet. Ludzie otrzymuja wynagro-
dzenie za udostepnianie spermy lub jajeczek, poniewaz niewiele oséb wykona-
toby takie ustugi za darmo. Podczas gdy niektorzy sprzeciwiaja sie nawet dar-
mowej donacji spermy, gtéwne zastrzezenie wobec ptatnego dawstwa gamet
i embriondéw, tudziez ustug surogacji (patrz podrozdziat 6), to utowarowienie

343 R. Lukasiewicz, Propozycje w zakresie wprowadzenia do polskiego prawa dawstwa iden-
tyfikowalnego komdrek rozrodczych i zarodkéw, ,Prawo w Dziataniu. Sprawy Cywilne” 2023,
nr 56, s. 60-64.

344 Ustawa z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekunczy, Dz. U.z 2023 r. poz. 2809.

345 M. Boratynska, Tajemnica lekarska in vitro w ustawie reprodukcyjnej - suma wszystkich
strachow, ,Prawo i Medycyna” 2017, nr 4(69, vol. 19), s. 56, 62.
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i komercjalizacja reprodukcji oraz ciata ludzkiego. Zastrzezenia dotyczace uto-
warowienia i komercjalizacji s podnoszone dopiero wtedy, gdy takie ptatnosci
trafiajag do dawcéw gamet lub surogatek. Ptacenie ludziom za czeSci ciata jest
traktowane jako utowarowienie, a wynagradzanie specjalistéw za ich ustugi ta-
kie nie jest. Stoi za tym czesto stwierdzenie, Ze niektore rzeczy nie powinny by¢
na sprzedaz3*®,

Zgodnie z art. 37 ust. 1 ustawy o leczeniu nieptodnosci ,W celu identyfi-
kacji dawczyn i biorcéw komoérek rozrodczych przekazanych w celu dawstwa
innego niz partnerskie oraz dawcoéw i biorczyn zarodkdw oraz w celu monitoro-
wania procesu medycznie wspomaganej prokreacji tworzy sie rejestr dawcéw
komoérek rozrodczych i zarodkow, zwany dalej «rejestrem»”. W owym rejestrze,
zgodnie z intencja prawodawcy, zamieszcza sie dane, ktore dotycza: niepowta-
rzalnych oznakowan identyfikujgcych dawce komoérek rozrodczych lub daw-
céw zarodka; rok i miejsce urodzenia dawcy komérek rozrodczych lub dawcow
zarodka; informacje na temat stanu zdrowia dawcy komorek rozrodczych lub
dawcédw zarodka; wyniki badan lekarskich i laboratoryjnych, ktérym poddany
byt kandydat na dawce przed pobraniem komorek rozrodczych lub kandyda-
ci na dawcow zarodka przed utworzeniem zarodka; dane fenotypowe dawcy
komoérek rozrodczych lub dawcéw zarodka; date pierwszej rejestracji daw-
cy komorek rozrodczych lub dawcéw zarodka; wykaz, niepowtarzalne ozna-
kowanie identyfikujgce i charakterystyke komorek rozrodczych lub zarodkow
pobranych, przetworzonych, przetestowanych, przechowywanych i zastosowa-
nych w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji; nazwe (firme) i adres
podmiotu leczniczego, w ktorym komorki rozrodcze lub zarodki zostaty pobra-
ne, przetworzone lub przetestowane, oraz date wykonania tych czynnosci; na-
zwe (firme) i adres banku komoérek rozrodczych i zarodkéw, w ktérych komérki
rozrodcze lub zarodki sg przechowywane, oraz date rozpoczecia i zakonczenia
przechowywania; nazwe (firme) i adres osrodka medycznie wspomaganej pro-
kreacji, ktory zastosowat komérki rozrodcze lub zarodki w procedurze medycz-
nie wspomaganej prokreacji; numer PESEL biorczyni komérek rozrodczych lub
zarodkéw, a w przypadku osoby, ktéra nie ma nadanego numeru PESEL - imie,
nazwisko, serie i numer dowodu osobistego, paszportu lub innego dokumen-
tu stwierdzajacego tozsamos$¢; date i rodzaj zastosowanej u biorczyni komoé-
rek rozrodczych lub zarodkéw procedury medycznie wspomaganej prokreacji;

346 B. Steinbock, PT. Menzel, op. cit., s. 180.
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informacje dotyczace przebiegu i wynikéw zastosowanej u biorczyni komérek
rozrodczych lub zarodkdw procedury medycznie wspomaganej prokreacji,
w tym informacje o liczbie utworzonych lub przeniesionych zarodkéw; prze-
kazane przez biorczynie osrodkowi medycznie wspomaganej prokreacji infor-
macje o przebiegu cigzy, dacie urodzin, ptci i stanie zdrowia w chwili przyjscia
na Swiat dziecka urodzonego w wyniku procedury medycznie wspomaganej
prokreacji; informacje o wycofaniu zgody dawcy na zastosowanie pobranych
od niego komorek rozrodczych albo zgody dawcow zarodka na przekazanie
zarodka. Przedmiotowe informacje przekazywane s3 do rejestru niezwtocznie,
nie pdZniej jednak anizeli w terminie 14 dni. Zgodnie z art. 38 ust. 1 ustawy o le-
czeniu nieptodnosci dane gromadzone w rejestrze sg objete tajemnicg i moga
by¢ udostepniane wytacznie osobom uprawnionym i w zakresie wynikajacym
z przepiséw ustawy. Co wiecej, stosownie do art. 38 ust. 2 ,,0soba urodzona
w wyniku procedury medycznie wspomaganej prokreacji, w wyniku dawstwa
innego niz partnerskie komoérek rozrodczych lub dawstwa zarodka, ma prawo
zapoznac sie z informacjami dotyczacymi dawcy wymienionymi w art. 37 ust. 2
pkt 2 i 3 po osiggnieciu petnoletnios$ci”. Ponadto, wedle art. 38 ust. 3:, Przedsta-
wiciel ustawowy dziecka urodzonego w wyniku procedury medycznie wspo-
maganej prokreacji ma prawo zapoznac sie z informacjami dotyczacymi stanu
zdrowia dawcy wymienionymi w art. 37 ust. 2 pkt 3, jezeli informacje te moga
przyczynic¢ sie do uchylenia bezposredniego niebezpieczenistwa dla Zycia lub
zdrowia tego dziecka. Wskazania do zapoznania sie z informacjami dotyczacy-
mi dawcy okresla lekarz prowadzacy leczenie dziecka i odnotowuje je w do-
kumentacji medycznej”. Artykut 30 ustawy o leczeniu nieptodnosci umozliwia
pobranie od dawcy komérek rozrodczych w celu dawstwa innego anizeli part-
nerskie. Aczkolwiek spelnione musza by¢ tacznie okre$lone warunki, ktore zo-
staly wymienione w przedmiotowej ustawie:

Po pierwsze, pobranie nastepuje na rzecz anonimowej biorczyni;

Po drugie, medyczng zasadno$¢ pobrania komdrek rozrodczych od okre-
$lonego dawcy i zastosowania ich w celu dawstwa innego niz partnerskie ustala
lekarz na podstawie aktualnego stanu wiedzy medycznej;

Po trzecie, stwierdzono w drodze przeprowadzonego z kandydatem na daw-
ce wywiadu medycznego oraz niezbednych badan lekarskich i laboratoryjnych,
ze: a) ryzyko zwigzane z pobraniem komoérek rozrodczych od okre$lonego dawcy
nie wykracza poza przewidywane granice dopuszczalne dla tego rodzaju zabie-
goéw i nie uposledzi w istotny sposéb stanu zdrowia tego dawcy; b) ryzyko zwigza-

116



3.4. Dawstwo gamet - adopcja komoérki jajowej, plemnika lub zarodka

ne z zastosowaniem komorek rozrodczych pobranych od okreslonego dawcy nie
wykracza poza przewidywane granice dopuszczalne dla tego rodzaju zabiegéw
i nie uposledzi w istotny sposdb stanu zdrowia biorczyni oraz zdrowia dzieci, kto-
re moga sie urodzi¢ w wyniku zastosowania tych komoérek rozrodczych w proce-
durze medycznie wspomaganej prokreacji; c) mozliwe jest ograniczenie ryzyka
zaistnienia istotnego zdarzenia niepozadanego lub istotnej niepozadanej reakc;ji
u dawcy, biorczyni oraz dzieci, ktére mogg sie urodzi¢ w wyniku zastosowania
tych komorek rozrodczych w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji;

Po czwarte, kandydat na dawce przed wyrazeniem zgody: a) zostat
w sposOb zrozumiaty i szczegétowy poinformowany przez przygotowana do
tego osobe o rodzaju zabiegu, jego celu i charakterze, przeprowadzanych dla
jego wykonania badaniach laboratoryjnych oraz prawie do uzyskania wynikéw
tych badan, sposobie gromadzenia i ochrony jego danych osobowych, tajemnicy
lekarskiej, ryzyku zwigzanym z pobraniem komoérek rozrodczych, dajacych sie
przewidzie¢ nastepstwach dla jego stanu zdrowia w przysztosci oraz o $rod-
kach bezpieczenstwa prowadzacych do ochrony danych dawcy; b) miat moz-
liwo$¢ zadawania pytan w zakresie spraw, o ktorych mowa w literze ,a” i uzy-
skania wyczerpujacych odpowiedzi - co zostato przez kandydata potwierdzone
przez ztozenie oswiadczenia w formie pisemnej;

Po pigte, kandydat na dawce zostal przed wyrazeniem zgody szczegéto-
wo poinformowany o skutkach prawnych przekazania komoérki rozrodczej, to
jest o: a) braku dostepu do informacji na temat dalszego postepowania z prze-
kazanymi komérkami rozrodczymi; b) braku jakichkolwiek praw wobec dziec-
ka, ktore urodzi sie w wyniku procedury medycznie wspomaganej prokreacji;
c) zakresie informacji dotyczacych osoby dawcy, z ktérymi ma prawo zapoznac
sie biorczyni komoérek i osoba urodzona w wyniku procedury medycznie wspo-
maganej prokreacji w wyniku dawstwa komorek rozrodczych innego niz part-
nerskie, po osiggnieciu petnoletnioSci;

Po szoste, kandydat na dawce potwierdzit przez ztozenie o$wiadczenia
w formie pisemnej, ze wszystkie informacje podane przez niego w trakcie wy-
wiadu medycznego sg prawdziwe zgodnie z jego najlepsza wiedza;

Po siédme, kandydat na dawce ma peing zdolnos¢ do czynnosci prawnych
i wyrazit dobrowolnie przed lekarzem, w formie pisemnej, zgode na pobranie
komoérek rozrodczych i ich zastosowanie w celu dawstwa innego niz partner-
skie, na poSmiertne zastosowanie pobranych przez niego komoérek rozrodczych
oraz na dawstwo zarodka utworzonego z zastosowaniem tych komoérek.
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Prawodawca dopuszcza mozliwo$¢ wycofania zgody przez dawce komoé-
rek rozrodczych, w formie pisemnej, w obecnos$ci osoby zatrudnionej w banku
komoérek rozrodczych i zarodkéw, w ktérym komoérki rozrodcze sg przechowy-
wane. Nalezy jednak mie¢ na uwadze, iz zgodnie z wolg prawodawcy wycofa-
nie przedmiotowej zgody moze nastapi¢ do momentu rozpoczecia u biorczyni
procedury medycznie wspomaganej prokreacji, w ktorej majg zosta¢ zastoso-
wane komorki rozrodcze, w przypadku zastosowania ich wewnatrz organizmu
biorczyni albo do momentu rozpoczecia procesu tworzenia z tych komoérek roz-
rodczych zarodka, w przypadku zaptodnienia pozaustrojowego. W przypadku
wycofania zgody bank komoérek rozrodczych i zarodkéw jest zobowigzany do
niezwtocznego przekazania informacji o jej wycofaniu do o$rodka medycznie
wspomaganej prokreacji lub banku komérek rozrodczych i zarodkéw, do kté-
rego komorki rozrodcze zostaty przekazane. Ustawa o leczeniu nieptodnosci
reguluje takze kwestie zwigzane z komdrkami rozrodczymi, ktére moga by¢ po-
bierane od biorczyni w celu zastosowania w procedurze medycznie wspomaga-
nej prokreacji w dawstwie partnerskim albo dawstwie innym niz partnerskie.
W art. 32 ustawy o leczeniu nieptodnosci w sposéb szczegdétowy zostaty okre-
$lone warunki, ktére powinny zosta¢ speinione. Artykut 36 ustawy o leczeniu
nieptodnosci wskazuje, kiedy dawstwo zarodka jest dopuszczalne. Wymagane
jest taczne spelnienie nastepujacych warunkéw:

Po pierwsze, przekazanie nastepuje na rzecz anonimowej biorczyni;

Po drugie, medyczna zasadno$¢ przekazania i zastosowania zarodka
u biorczyni ustala lekarz na podstawie aktualnego stanu wiedzy medycznej;

Po trzecie, stwierdzono w drodze przeprowadzonego z kandydatka na
biorczynie wywiadu medycznego oraz niezbednych badan lekarskich i labo-
ratoryjnych, ze: a) ryzyko zwigzane z zastosowaniem zarodka u biorczyni nie
wykracza poza przewidywane granice dopuszczalne dla tego rodzaju zabiegéw
i nie uposledzi w istotny sposéb stanu zdrowia biorczyni; b) mozliwe jest ogra-
niczenie ryzyka zaistnienia istotnego zdarzenia niepozadanego lub istotnej nie-
pozadanej reakcji u biorczyni oraz u dzieci, ktére moga sie urodzi¢ w wyniku
zastosowania tego zarodka w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji;

Po czwarte, stwierdzono na podstawie danych fenotypowych podobien-
stwo o0sob, ktére wyrazity zgode na przeniesienie zarodka, z dawcami zarodka;

Po pigte, biorczyni przed wyrazeniem zgody: a) zostata w sposéb zrozu-
mialy i szczegotowy poinformowana przez przygotowang do tego osobe o ro-
dzaju zabiegu, jego celu i charakterze, przeprowadzanych dla jego wykonania
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badaniach laboratoryjnych oraz prawie do uzyskania wynikéw tych badan,
sposobie gromadzenia i ochrony jej danych osobowych, tajemnicy lekarskiej,
ryzyku zwigzanym z zastosowaniem zarodkéw, dajacych sie przewidzie¢ na-
stepstwach dla jej stanu zdrowia w przysztosci, Srodkach bezpieczenstwa pro-
wadzacych do ochrony danych biorczyni oraz o zakresie i skutkach prawnych
stosowania zarodkdw, w tym sytuacji prawnej dziecka, ktére urodzi sie w wy-
niku zastosowania procedury medycznie wspomaganej prokreacji; b) miata
mozliwo$¢ zadawania pytan w zakresie spraw, o ktérych mowa w literze ,a”,
i uzyskania wyczerpujacych odpowiedzi - co zostato przez nig potwierdzone
przez ztozenie oswiadczenia w formie pisemnej;

Po széste, biorczyni potwierdzita przez ztozenie oswiadczenia, w formie
pisemnej, ze wszystkie informacje podane przez nig w trakcie wywiadu me-
dycznego sg prawdziwe zgodnie z jej najlepsza wiedza;

Po siédme, biorczyni ma petng zdolnos$¢ do czynnosci prawnych i wyrazita,
w formie pisemnej, zgode na przyjecie zarodkdw i na zastosowanie ich w proce-
durze medycznie wspomaganej prokreacji; w przypadku gdy biorczyni pozosta-
je: a) w zwigzku matzenskim, zastosowanie zarodka nastepuje po wyrazeniu,
w formie pisemnej, zgody przez meza, ktéry zostat uprzednio szczegétowo na
pi$mie poinformowany o skutkach prawnych przyjecia i zastosowania zarod-
kéw w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji u biorczyni, wynikaja-
cych z przepiséw ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekun-
czy, w szczegdlnosci o ojcostwie dziecka, ktdre urodzi sie w wyniku medycznie
wspomaganej prokreacji; b) we wspélnym pozyciu, zastosowanie zarodka na-
stepuje po ztozeniu przez mezczyzne o$wiadczenia zgodnie z art. 75* § 1 usta-
wy z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekuniczy

Po 6sme, zastosowanie zarodka nastapi w okresie 14 miesiecy od dnia zto-
zenia przedmiotowego o$wiadczenia (pkt 7 lit. b);

Po dziewigte, dawcy zarodka zostali przed wyrazeniem zgody szcze-
gbélowo poinformowani o skutkach prawnych przekazania zarodkow, to jest
o0: a) braku dostepu do informacji na temat dalszego postepowania z przeka-
zanymi zarodkami; b) braku jakichkolwiek praw i obowigzkéw wobec dziec-
ka, ktére urodzi sie w wyniku procedury medycznie wspomaganej prokreacji;
c) zakresie informacji dotyczacych dawcéw, z ktéorymi ma prawo zapoznac sie,
po osiagnieciu petnoletnos$ci, osoba urodzona w wyniku procedury medycz-
nie wspomaganej prokreacji, w wyniku dawstwa zarodka lub jej przedstawi-
ciel ustawowy;
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Po dziesigte, dawcy zarodka maja petna zdolnos¢ do czynnosci prawnych,
wyrazili dobrowolnie w obecnos$ci osoby zatrudnionej w banku komérek roz-
rodczych i zarodkéow, w formie pisemnej, zgode na przekazanie zarodkow do
dawstwa i ztozyli, w formie pisemnej, o§wiadczenie co do Swiadomosci skut-
kéw prawnych dawstwa zarodka.

Spetienie powyzszych warunkéw powinno zosta¢ odnotowane w doku-
mentacji medycznej. Bank komdrek rozrodczych i zarodkéw niezwtocznie przeka-
zuje informacje o wyrazeniu zgody do rejestru komdrek rozrodczych i zarodkow.
[wtym przypadku prawodawca dopuszcza mozliwo$¢ wycofania zgody przez daw-
céw zarodka. Wymagana jest forma pisemna. Dokonywana jest w banku komérek
rozrodczych i zarodkdw, w ktdrych przechowywany jest zarodek. Wycofanie zgo-
dy na dawstwo zarodka, wedle ustawy o leczeniu nieptodnosci, moze nastapi¢ do
momentu rozpoczecia u biorczyni procedury medycznie wspomaganej prokreacji,
w ktoérej ma zostac zastosowany zarodek. Na banku komérek rozrodczych i zarod-
kow cigzy obowigzek niezwtocznego przekazania informacji o wycofaniu zgody
na dawstwo zarodka do osrodka medycznie wspomaganej prokreacji lub banku
komorek rozrodczych i zarodkéw, do ktorego zarodek zostat przekazany.

Podobienistwo pomiedzy rodzicem niegenetycznym a dzieckiem poczetym
w rezultacie zastosowania dawstwa heterologicznego jest wazne dla pary, ktéra
decyduje sie na skorzystanie z procedury sztucznej prokreacji. Podobienstwo po-
miedzy rodzicami a dzieckiem ma stuzy¢ zachowaniu tajemnicy dotyczacej spo-
sobu poczecia dziecka. Ponadto podobieristwo ma przyczyni¢ sie do zapobiezenia
stygmatyzacji dziecka w przysztosci. Agnieszka Ogrodnik-Kalita, prowadzac roz-
wazania na temat prywatnos$ci w ramach procedury medycznie wspomaganej pro-
kreacji, spostrzega, iz ustalenie przez lekarza danych fenotypowych podobienistwa
z dawcg komérek rozrodczych w pewnym stopniu chroni m.in. prawo dziecka po-
czetego w ten sposob do prywatnosci w zakresie zastosowania przy jego poczeciu
technik medycznie wspomaganej prokreacji. Przecietny obserwator nie powinien
mie¢ watpliwosci co do biologicznego pochodzenia dziecka. Lekarz, ktéry dokonu-
je wyboru gamet, powinien dazy¢ do tego, by po urodzeniu dziecka nie byto pod-
staw do stwierdzenia, Ze moze ono nie by¢ genetycznym potomkiem swoich rodzi-
céw socjalnych. Agnieszka Ogrodnik-Kalita znajduje w doktrynie poglad, Ze che¢
$Swiadomej rezygnacji przez rodzicéw z podobienistwa do dziecka, mimo iz miesci
sie ona w sferze wolno$ci prokreacyjnej, nie zastuguje na ochrone prawng?’.

347 A. Ogrodnik-Kalita, Ochrona prywatnosci dziecka w zakresie zastosowania przy jego po-
czeciu technik medycznie wspomaganej prokreacji, ,Forum Prawnicze” 2023, nr 4(78), s. 52-53.
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Wspotcze$nie zauwazalna jest tendencja do odchodzenia od zasady ano-
nimowos$ci na rzecz przyznania dzieciom poczetym w wyniku zastosowania
metody in vitro prawa do poznania swego pochodzenia genetycznego. Paulina
Wilhelmina Chetmowska zauwaza, iz w wiekszo$ci panstw, ktére zdecydowaty
sie na przetamanie zasady anonimowo$ci, mozna zaobserwowac znaczacy spa-
dek liczby zgtaszanych dawcow. Potencjalni dawcy obawiaja sie bowiem, ze gdy
dziecko po osiggnieciu wymaganego prawem wieku zdecyduje sie zapoznac ze
zgromadzonymi w rejestrze informacjami, zmuszeni beda ponosi¢ konsekwen-
cje finansowe (alimenty, spadkobranie) lub emocjonalne (kontakt z dzieckiem)
podjetej uprzednio decyzji. Chelmowska snuje przypuszczenia, Ze obecne ogol-
noeuropejskie tendencje w zakresie anulowania zasady anonimowos$ci daw-
cy z uwagi na konieczno$¢ ochrony dobra poczetego w wyniku zastosowania
procedur medycznie wspomaganej prokreacji dziecka moga doprowadzi¢ do
znacznego ograniczenia wykorzystywania tych technik w przypadku par zmu-
szonych skorzysta¢ z komoérek rozrodczych lub zarodkéw nalezacych do oséb
trzecich. W zwigzku z tym pojawia sie pytanie, czy w istocie konflikt pomiedzy
prawem dawcy do zachowania anonimowosci i prawem dziecka do poznania
swojej tozsamosci genetycznej w kazdym przypadku powinno rozstrzygac sie
na korzys¢ drugiego z uprawnien3*,

3.5. Zaptodnienie post mortem

Zaptodnienie post mortem jest szczeg6lnym rodzajem medycznie wspo-
maganej prokreacji z uwagi na fakt, iz stanowi prokreacje zastepcza. Pierwotnie
owa prokreacja nie musi wywodzic sie z dziatan wspomaganej prokreacji o cha-
rakterze leczniczym?®*°. W 1984 r. we Francji po raz pierwszy w historii miato
miejsce poczecie dziecka po $mierci ojca. 23-letnia Corinne Parapalaix na pod-
stawie orzeczenia sadowego uzyskata zgode na sztuczne zaptodnienie siebie
zamrozong sperma jej wczesniej zmartego meza. Roman Tokarczyk pokazuje, iz
francuscy prawnicy oparli swoja decyzje na zasadzie utrzymujacej, ze w Swietle

348 PW. Chetmowska, Prawo dziecka poczetego w wyniku zastosowania medycznie wspo-
maganej prokreacji do poznania swojego pochodzenia genetycznego - kilka stow o ustawie z dnia
25 czerwca 2015 roku o leczeniu nieptodnosci, [w:] LA. Jaroszewska, G. Cwiklifiski (red.), Prawo
matzenskie i jego relacje z innymi gateziami prawa, Olsztyn 2017, s. 20-21.

349 M. Marszelewski, Zaptodnienie post mortem w wybranych krajach common law, ,Studia
Iuridica Toruniensa” 2015, t. XVI, s. 166.
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prawa wszystko, co nie jest zabronione, jest dozwolone. Rozstrzygniecie byto
na tyle ogélne, iz powstato wiele watpliwosci w zakresie pokrewienstwa i dzie-
dziczenia. Zgodnie z domniemaniem, Ze maz jest ojcem dziecka, ktore rodzi jego
zona, to jednak ustaje ono po uptywie okreslonego czasu od $mierci meza i za-
razem ojca. Jesli dziecko poczete post mortem przysztoby na Swiat po likwidacji
spadku pozostawionego przez ojca, grozitoby mu catkowite wydziedziczenie.
Roman Tokarczyk zwraca tez uwage na argumenty teologéw, ktérzy powotuja
sie m.in. na argument, iz prawo nigdy dotychczas nie przewidywato tego ro-
dzaju poczecia. Z argumentacji teologéw wynika, ze dziecko urodzone w ten
sposob nie moze zosta¢ uznane za $lubne, poniewaz nie jest poczete w okre-
sie trwania matzenstwa. W takim przypadku dziecko moze zosta¢ potraktowa-
ne jako substytut zmartego meza. W zwigzku z tym decyzja zaptodnienia post
mortem moze nie$¢ ryzyko dla zdrowia moralnego przysztego dziecka, perma-
nentny niepok6j wewnetrzny matki, naruszenie utartych norm spotecznych?*.
Nalezy zgodzi¢ sie z twierdzeniem Anetty Breczko i Marty Andruszkiewicz, iz
zaptodnienie po$miertne wzbudza uzasadnione kontrowersje natury etycznej
i prawnej z uwagi na fakt, ze w jego kontekscie dochodzi do konfliktu wielu fun-
damentalnych warto$ci. Stawiane jest pytanie o zgodnos¢ takiej ingerencji me-
dycznej z zasadg dobra dziecka, ktére od samego poczatku zostaje pozbawione
jednego z rodzicéw. Uwidaczniaja sie problemy zwigzane z ustaleniem jego po-
chodzenia. Zdaniem przywotanych autorek watpliwosci moze budzi¢ kwestia
zgody na posmiertne uzycie gamet, a takze to, czy gamety moga by¢ traktowa-
ne jako przedmiot prawa witasnosci. Dla cytowanych autorek problematyczne
w kontekscie omawianego problemu jest zagadnienie dziedziczenia®*!, co zdaje
sie spojne z przytoczonym powyzej pogladem Romana Tokarczyka. Z kolei Mi-
chat Marszelewski, po dokonaniu analizy wielu orzeczen sagdéw krajow common
law, sformutowat wniosek, iz znaczna czes$¢ orzecznictwa precedensowego for-
mutuje pozytywne rozstrzygniecia w przedmiocie praw dzieci poczetych post
mortem. W odniesieniu do problematyki samego dziedziczenia w panstwach
opartych na systemie common law przyjeto rozmaite rozwigzania. Przyktadowo
w przedmiocie dziedziczenia ustawowego przez dzieci poczete i narodzone po
$mierci swoich rodzicéw genetycznych w stanie Nowa Potudniowa Walia zgod-

350 R, Tokarczyk, Prawa narodzin, zycia i smierci, wyd. V, Kantor Wydawniczy Zakamycze,
Krakow 1999, s. 29-30.

351 A, Breczko, M. Andruszkiewicz, Prawo spadkowe w obliczu postepu technologicznego
(nowe wyzwania XXI wieku), ,Biatostockie Studia Prawnicze” 2017, vol. 22, nr 4, s. 30-31.
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nie z Zatacznikiem nr 1.107 do Aktu nowelizujacego sukcesje ustawowa, osoba
nie moze dziedziczy¢ na mocy ustawy, jesli zostata ona narodzona po $mierci
rodzica, a nie byta poczeta przed jego Smiercig3>2.

Zgodnie z art. 33 ustawy o leczeniu nieptodnosci ,Zarodki powstate
w wyniku dawstwa partnerskiego moga by¢ przeniesione do organizmu bior-
czyni po $mierci dawcy komérek rozrodczych, z ktérych utworzono zarodek.
Warunkéw utworzonych w art. 5 ust. 2 nie stosuje sie”. W przekonaniu Kingi
Baczyk-Rozwadowskiej decyzja kobiety o rozpoczeciu lub kontynuacji projektu
rodzicielskiego nie powinna by¢ podejmowana pod wptywem emocji, w okresie
zatoby po $mierci partnera/meza. W tym trudnym dla niej czasie kobieta moze
nie by¢ w pelni Swiadoma konsekwencji podjetych przez siebie dziatan. Kinga
Baczyk-Rozwadowska przywigzuje wage do terminu zaptodnienia post mortem
w odniesieniu do konsekwencji prawnych zwiazanych ze spadkobraniem. Nie-
ktére panstwa ustanowity takowy termin z uwagi na konieczno$¢ wyeliminowa-
nia sytuacji, w ktérych pojawienie sie nowego spadkobiercy w odlegtym czasie
po Smierci biologicznego rodzica stawiatoby pod znakiem zapytania trwatos¢
rozporzadzen masg spadkowg3>3. Anna Tworkowska-Baraniuk zastanawia sie
nad podobienstwem wykorzystania zdeponowanego przez zmartego nasienia
z transplantacjg mortis causa w odniesieniu do dysponowania odtgczonymi od
ciata cztowieka tkankami i narzagdami. Jednak dochodzi do wniosku, iz wskaza-
ne podobienistwa nie stanowia wystarczajacej podstawy, by wobec zgody zmar-
tego na wykorzystanie jego nasienia do sztucznego zaptodnienia post mortem
zastosowac w drodze analogii ze zgodg na pobranie komorek, tkanek i narza-
dow ze zwtok ludzkich w celu ich przeszczepienia. W przypadku transplantacji
racjonalny prawodawca w sposé6b jednoznaczny zdecydowat sie na zastosowa-
nie konstrukcji zgody domniemanej. W opinii Anny Tworkowskiej-Baraniuk
nieuzasadnione bytoby dla przyktadu rozszerzenie zgody na transplantacje
wyrazonej za zycia i skutecznej post mortem réwniez na zgode na wykorzysta-
nie nasienia po $mierci. Zgoda na transplantacje wyrazona za zycia, skuteczna
post mortem, nie moze by¢ wigzana ze zgoda na wykorzystanie nasienia po
$mierci z uwagi na szczeg6lny charakter przedmiotu, jakim jest materiat ge-
netyczny. Trzeba mie¢ na uwadze jeszcze i to, ze transplantacja mortis causa
nie narusza praw oséb trzecich. Natomiast zaptodnienie post mortem moze

352 M. Marszelewski, op. cit., s. 186-193.
353 K. Baczyk-Rozwadowska, Prawne aspekty wspomaganej prokreacji post mortem, ,Gdan-
skie Studia Prawnicze” 2021, nr 1(49), s. 57-58.
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doprowadzi¢ do naruszenia przystugujacych bliskim zmartego débr osobistych.
Anna Tworkowska-Baraniuk twierdzi, iz $mier¢ dawcy powoduje wygasniecie
zgody na wykorzystanie materiatu genetycznego, a idac dalej - dokonanie post-
mortalnej inseminacji staje sie prawnie nieusprawiedliwione?**. Z kolei Kinga
Baczyk-Rozwadowska uznaje za wyraz poszanowania wolno$ci prokreacyjnej
przyznanie kobiecie (parze) prawa do kontynuacji terapii w razie $mierci meza
lub partnera - dawcy gamet (tzw. prokreacja post mortem, art. 33). Uprawnie-
nie to przystuguje wylacznie w sytuacji, w ktérej embrion wykreowany zostat
wspdlnie, za zycia obu 0séb tworzacych pare i w ramach dawstwa partnerskie-
go. Niedopuszczalny jest postmortalny transfer embrionu utworzonego w ukta-
dzie heterologicznym (z wykorzystaniem gamet ab alieno), a takze wykorzysta-
nie post mortem nasienia zdeponowanego za zycia lub pobranego po $mierci
nasienia w celu wykreowania zarodkéw i ich nastepczej, poSmiertnej implan-
tacji (art. 18, art. 84 ustawy o leczeniu nieptodnosci). Dokonane w ten sposéb
zréznicowanie pozycji prawnej kobiety — dawczyni komoérek jajowych wyko-
rzystanych do utworzenia embrionu - moze, zdaniem Kingi Bagczyk-Rozwadow-
skiej, wywotywac watpliwosci. Autorka stawia pytanie, czy ustawodawca, ktéry
zadecydowatl o dopuszczeniu kontrowersyjnej praktyki implantacji post mor-
tem, nie powinien w jednakowy sposéb traktowac obu przypadkéw dawstwa,
dajac wyraz nie tylko ochronie dobra dziecka, ale takze intereséw zdrowotnych
i prokreacyjnych kobiety. Biorczyni, ktérej komdrki wykorzystano do utworze-
nia embrionéw bez wzgledu na pochodzenie nasienia, zawsze jest matka gene-
tycznag, na ktérej spoczywa zasadniczy ciezar realizacji (w sensie medycznym)
podejmowanego wspolnie projektu rodzicielskiego. Z drugiej strony, Baczyk-
-Rozwadowska dowodzi, iZ poszerzenie ram dopuszczalno$ci prokreacji post
mortem o uktad heterologiczny stanowi rozwigzanie znane nielicznym i wytacz-
nie liberalnym ustawodawstwom na $wiecie (np. Wielka Brytania)3>®. Inna na-
ukowczyni, Aleksandra Reszelska, w odniesieniu do zaptodnienia post mortem
w oparciu o ustawe o leczeniu nieptodnosci, formutuje nastepujgcy wniosek:

354 A. Tworkowska-Baraniuk, Sztuczna inseminacja nasieniem zmartego dawcy - wqtpliwosci
natury prawnej i etycznej, [w:] J. Gotaczynski et al. (red.), Non omnis moriar. Osobiste i majgtko-
we aspekty prawne smierci cztowieka. Zagadnienia wybrane, Oficyna Prawnicza, Wroctaw 2015,
https://repozytorium.uni.wroc.pl/dlibra/publication/79498/edition/77907 /sztuczna-insemi-
nacja-nasieniem-zmarlego-dawcy-watpliwosci-natury-prawnej-i-etycznej-tworkowska-bara-
niuk-an [dostep: 6.08.2024].

355 K. Baczyk-Rozwadowska, Procedura in vitro a poszanowanie autonomii prokreacyjnej
pary realizujqcej projekt rodzicielski, ,Prawo i Medycyna” 2017, nr 4(69, vol. 19), s. 20-24.
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JIstotne watpliwos$ci budzi jednak fakt, iz ustawodawca nie uzasadnit w Zaden
sposOb wprowadzenia owego rozwigzania do porzadku prawnego. Wydaje sie,
iz nie sposob natozy¢ sprawiedliwych ram prawnych na tak delikatny obszar,
jesli ich zasadno$¢ nie zostanie gruntownie przeanalizowana pod katem mo-
ralnym, etycznym oraz poddana spotecznym konsultacjom”?>¢, Zastanawia sie
takze nad dobrem i prawami dziecka, ktére zostato urodzone na skutek zaptod-
nienia post mortem3>’.

3.6. Surogacja - ,macierzynstwo zastepcze”

Jakub Korus wyrdznia dwa rodzaje surogacji:

Po pierwsze, surogacja cze$ciowa, zwana tradycyjng - polega ona na tym,
iz surogatka, wspotcze$nie w wyniku sztucznego zaptodnienia, a kiedy$ na dro-
dze stosunku ptciowego, zostaje zaptodniona nasieniem mezczyzny, ktory be-
dzie ojcem dziecka. W tej sytuacji cze$¢ materiatu genetycznego pochodzi od
matki zastepczej;

Po drugie, surogacja petna, zwana tez z angielska gestacyjng (ang. gestatio-
nal surrogacy), gdzie para lub osoba, ktora pragnie mie¢ dziecko, dostarcza mat-
ce zastepczej caty material genetyczny, czyli powstaty w wyniku zaptodnienia
embrion. W sytuacji idealnej zaréwno nasienie, jak i komorka jajowa pochodza
od rodzicow. Jesli jedna z os6b pozostaje trwale bezptodna, rodzice korzystaja
- w krajach, w ktorych jest to mozliwe - z materiatu od dawcéw. W surogacji
pelnej matka zastepcza nosi dziecko przez dziewie¢ miesiecy. Jednakze nie jest
z dzieckiem w Zaden spos6b spokrewniona. W zwigzku z tym wtasnie ta meto-
da jest stosowana najczesciej**. Od surogatek wymaga sie o wiele wiecej ani-
zeli od dawczyn gamet. Sam proces trwa dtuzej. Oddanie jajeczka wymaga 36-
37 dni, podczas gdy surogatka jest zaangazowana w caty proces od 14 do ponad
20 miesiecy, zaleznie od tego, jak szybko zostanie skojarzona z przysztymi ro-
dzicami, jak zareaguje na leki zwigzane z in vitro i ile czasu potrwa stworzenie
i transfer zarodkow. Cigza zajmuje wiecej czasu, stanowi tez o wiele wieksze
obcigzenie i zagrozenie dla zdrowia niz pobranie jajeczek. Najwieksza rozni-

356 A. Reszelska, Zaptodnienie post mortem w swietle ustawy o leczeniu nieptodnosci, ,Prawo
i Medycyna” 2017, nr 4 (69, vol. 19),s. 91-92.

357 Ibidem, s. 92.

358 J. Korus, Surogatki. Historie kobiet, ktdre rodzq ,po cichu”, Wydawnictwo Znak, Kra-
kéw 2021, s. 26-27.
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c3 miedzy oddaniem gamet a zostaniem surogatka jest fakt, iz po skoficzonym
procesie dawczyni ma jedynie mniej jajeczek, a surogatka musi oddac¢ dziecko,
ktére nosita przez 9 miesiecy. Jezeli do jej macicy wszczepiono jajeczko innej
kobiety, to nie bedzie genetycznie spokrewniona z ptodem, ale posiada z nim
wieZ biologiczng, jaka jest cigza. Jezeli wykorzystano jej wlasne jajeczko, to
oprocz samej cigzy jest tez powigzana genetycznie z noworodkiem. Nie ma zbyt
wielu badan na temat samopoczucia surogatek po oddaniu dziecka. Wedtug jed-
nego badania, obejmujacego dziesiec¢ kobiet, niektore z nich odczuwaty smutek
i rozczarowanie, tracgc kontakt z dzieckiem, ktére urodzity, ale wiekszo$¢ nie
zalowata odegranej roli i miata przeswiadczenie o zrobieniu czego$ wspania-
tego, pomagajac parze mie¢ dziecko. Jednakze niektore surogatki czuty sie zte
i zgorzkniate z uwagi na ,wykorzystanie” i ,opuszczenie” przez rodzine dziecka.
Poczucie wykorzystania wigzato sie nie tyle z wysoko$cig wynagrodzenia, co
raczej z poczuciem bycia szanowang i doceniong zaré6wno w trakcie cigzy, jak
i po porodzie. Bonnie Steinbock i Paul T. Menzel podkre$laja, iz ryzyko wyzysku
zwieksza sie w przypadku surogacji miedzynarodowej, albowiem pary kontrak-
tujace ustuge pochodza zazwyczaj z krajow bogatych, podczas gdy surogatki
mieszkajg najczesciej w krajach rozwijajacych sie. Cytowani autorzy zauwazaja,
ze surogatki w USA nie sg skrajnie biedne. Naleza najczesciej do klasy $redniej
lub pracujacej, a surogacje postrzegaja jako dodatkowy zarobek. Dla kobiety
z kraju rozwijajacego sie moze to by¢ jedyny sposéb na wyjscie ze skrajnej bie-
dy. Wedtug pogladéw czesci filozofow stawianie ludzi przed wyborem, ktoérego
w rzeczywistosci nie moga odrzuci¢, to kwintesencja wyzysku i czyn moralnie
niedopuszczalny. Chociaz mamy i takie gtosy, Ze pozbawienie ludzi opcji, ktora
mogtaby obiektywnie poprawi¢ ich zycie, to zbyt daleko idacy paternalizm, na-
wet jesli bedac w lepszej sytuacji, osoby nie wybratyby tej opcji®>°.

Cytowany J. Korus zastanawia sie nad medycznymi powodami korzystania
z ustug surogatek. Stereotypowo przyjmuje sie, iz to gwiazdy/celebryci najcze-
$ciej korzystaja z ustug ,matek zastepczych” z powodu braku checi bycia w cia-
Zy z uwagi na kariere i wyglad. Jednakze to nie celebryci, ale ludzie przecietni,
ktérzy mierza sie z problemem nieptodnosci/bezptodnosci, szukajg rozwia-
zania problemu braku ptodnos$ci w surogacji. Najczesciej sa to osoby po wielu
nieudanych prébach in vitro, poronieniach, a takze pary, ktére sa zniechecone
procedurami adopcyjnymi. Zatem jest to grupa oséb, ktoéra rozpaczliwie chce

359 B. Steinbock, P.T. Menzel, op. cit., s. 185-186.
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miec¢ dziecko i upatruje w surogacji ostatnig szanse. Jakub Korus wspomina, iz
w pazdzierniku 2009 r. Swiatowa Organizacja Zdrowia uznata macierzynstwo
zastepcze za jedna z technik wspomaganego rozrodu, obok takich procedur, jak
inseminacja, zaptodnienie in vitro czy przenoszenie gamet. Dalej idac, zgodnie
z zaleceniami Europejskiego Towarzystwa Rozrodu Cztowieka i Embriologii
surogatka powinna by¢ w wieku od 21 do 45 lat, mie¢ za sobg co najmniej jed-
ng donoszong bezproblemowo cigze, nie wiecej niz 5 porodéw i maksymalnie
trzy ciecia cesarskie®*®. Historia surogacji ma nie tylko podtoze biblijne - Sara
i Abraham. Na zaptadnianie niewolnic, ktére urodza parze dziecko, pozwalaty
kodeksy Babilonii oraz starozytnego Rzymu - praktyka ta byta obecna niemal
we wszystkich kolebkach cywilizacji, a surogacja nie zanikta z czasem. Po ustu-
gi surogatek, mamek oraz matek zastepczych i im podobnych siegali $rednio-
wieczni, a potem nowozytni wiadcy. Z uwagi na niezaawansowane technologie
wszedzie tam mieliSmy do czynienia z surogacja tradycyjna. Matka zastepcza
byta takze matka biologiczng dziecka. Przetom IVF stat sie jednocze$nie przeto-
mem w surogacji. W ramach IVF dokonywano transferu embrionéw od zupet-
nie obcych dawcéw - najczesciej rodzicéw lub przynajmniej ojca. Matka wbrew
rzymskiej sentencji na dobre przestata by¢ pewna3¢!. Marta Soniewicka postu-
guje sie okresleniem ,cigza kontraktowa”, ktérg definiuje jako praktyke pole-
gajaca na wykorzystaniu technik sztucznej prokreacji (sztuczne zaptodnienie
in vivo/in vitro), w wyniku ktérych kobieta zachodzi w cigze i rodzi dziecko.
W kolejnym etapie zrzeka sie praw do dziecka i przekazuje je osobie lub parze,
ktéra zapoczatkowata owa procedure i zaptacita za nig, aby w ten sposob zostac
rodzicem/rodzicami dziecka. Marta Soniewicka wpisuje ,cigze kontraktowe”
w problem turystyki reprodukcyjnej?¢Z

Anetta Breczko wyraznie wskazuje, iz w wiekszosci krajow europejskich
przyjmuje sie zakaz uméw surogackich. Ow zakaz kreowany jest w ten spo-
sob, iz takie umowy s3a objete sankcja, zaré6wno dla stron takich uméw, jak
i dla lekarzy uwiktanych w ich realizacje. W duzej cze$ci panstw karalne sa
wszelkie formy posrednictwa. Aczkolwiek sg panstwa, ktore zalegalizowaty
surogacje (przyktadowo niektére stany USA). Sg tez panstwa, ktére cechu-
je brak jakichkolwiek regulacji prawnych dotyczacych surogacji, oraz takie,

360 1, Korus, op. cit., s. 27-28.

361 Ibidem, s. 259-260.

362 M. Soniewicka, Cigza kontraktowa z perspektywy etycznej (problem szkody, instrumentali-
zacji oraz dezintegracji macierzynstwa), ,Panstwo i Prawo” 2020, nr 11, s. 5-6.
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w ktorych macierzynstwo zastepcze zostato uznane za sprzeczne z zasadami
wspotzycia spotecznego3¢. Olga Bobrzynska przywotuje Zjednoczone Kroéle-
stwo Wielkiej Brytanii i Irlandii P6tnocnej jako jedno z pierwszych panstw,
w ktorych wprowadzono przepisy odnoszace sie do surogacji. W 1985 r. zo-
stata wydana ustawa o macierzynstwie zastepczym: Surrogacy Arrangements
Act. Celem owego aktu byto okreslenie, ktore czyny dotyczace macierzynstwa
zastepczego sg zabronione i karalne. Nastepnie w 1990 r. przyjeto ustawe
o ludzkiej ptodnosci i embriologii Human Fertilisation and Embryology Act.
W 1992 r. do aktu wprowadzono przepisy pozwalajace na uzyskanie przez
rodzicdw zamawiajgcych stanowigcych matzenstwo (kobiety i mezczyzny)
sadowego orzeczenia, czyli tzw. parental order, na podstawie ktérego rodzice
zamawiajacy staja sie w Swietle prawa rodzicami dziecka urodzonego przez
matke zastepcza. Wskazana regulacja zostala znowelizowana w 2008 r., gdy
przyjeto ustawe o tej samej nazwie - Human Fertilisation and Embryology Act.
Nowelizacjg poszerzono krag oséb mogacych sktada¢ wniosek o uzyskanie
parental order. Mozliwo$¢ taka zyskaty pary niepozostajace w zwigzku mat-
zenskim i pary homoseksualne. Z kolei w 2010 r. przyjeto akt: The Human
Fertilisation and Embryology (Parental Orders) Regulations 2010 majacy cha-
rakter wykonawczy. Na mocy tego aktu, w sprawach o wydanie parental order
maja zastosowanie przepisy Adoption and Children Act 2002. Akt ten nakazuje
w szczegblnosci kierowanie sie dobrem dziecka. To ostatnie jest rozumiane
jako warto$¢ nadrzedna w postepowaniu o wydanie parental order3%*. Suroga-
cja krajowa i miedzynarodowa prowadzi do sporéw o opieke nad dzieckiem.
W 2014 r. opinig publiczng wstrzasneta sprawa tzw. ,baby Gammy”. Dotyczyta
ona cigzy blizniaczej. Surogatka nie zgodzita sie na abortowanie jednego pto-
du, obciazonego zespotem Downa. Na skutek sprawy baby Gammy Tajlandia
zakazata turystyki surogacyjnej parom przyjezdzajacym z zagranicy, chociaz
surogacja jest wcigz dostepna dla heteroseksualnych tajskich par pozostaja-
cych w zwigzkach matzenskich. Popularnym krajem dla oséb szukajacych su-
rogatek byty Indie. W roku 2015 réwniez w Indiach zakazano surogacji dla
par przyjezdzajacych z zagranicy. Ukraina znana jest z rynku surogacji. Jako
jeden z bardzo niewielu krajow zezwala na surogacje dla par zagranicznych.

363 A. Breczko, Prawo natury i prawo stanowione w obliczu probleméw genetyki reprodukcyj-
nej, ,Rocznik Teologii Katolickiej” 2014, t. XIII(1), s. 31-32.

364 0. Bobrzynska, Macierzynstwo zastepcze w prawie Zjednoczonego Krélestwa, Instytut
Wymiaru Sprawiedliwo$ci, Warszawa 2017, s. 5-6.
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Wykonywanie ustug surogacji na terenie tego panstwa zostato mocno zakto-
cone na skutek rosyjskiej napasci na Ukraine w 2022 .3

W Polsce od 2009 r. w Kodeksie rodzinnym i opiekunczym pojawit sie za-
pis, ze matka dziecka jest kobieta, ktora je urodzita. Tym samym umowy su-
rogackie staly sie wlasciwie bezzasadne. Traktowane sg jako niezgodne z za-
sadami wspotzycia spotecznego, a zatem niewazne. Zdaniem Anetty Breczko
problem jest wcigz aktualny, poniewaz tego typu umowy funkcjonuja w szarej
strefie3®6. Marta Soniewicka jest zdania, iz polskie prawo wprawdzie nie wy-
powiada sie wprost na temat cigzy kontraktowej, ale ustawowo definiuje ma-
cierzynstwo jako relacje prawng powstata miedzy dzieckiem a kobietg, ktéra
je urodzita, pomijajac wiez genetyczng (art. 61° k.r.o.). Ponadto polskie prawo
znacznie ogranicza mozliwo$¢ realizacji uméw o macierzynstwo zastepcze. Co
wiecej, zakres dysponowania swoim ciatem oraz jego czesSciami jest w wiekszo-
$ci systemow prawnych ograniczony zakazem komercjalizacji ludzkiego ciata.
W kwestiach zwigzanych z cigzami kontraktowymi/umowami surogackimi zda-
nia sg podzielone. W literaturze mozna znaleZ¢ tez stanowiska autorow, wedle
ktérych odmowa kobietom prawa do zawierania umdéw o zastepcze macierzyn-
stwo z uwagi na troske o dobro kobiet jest wyrazem paternalizmu3®’. Na tym
tle zauwazalne sg dwa stanowiska: paternalizmu i autonomii reprodukcyjnej,
przeplatajace sie w dyskursie o prawach reprodukcyjnych kobiet w og6lnosci,
nie tylko w odniesieniu do surogacji.

Jakub Korus w kontekscie surogacji jako umowy komercyjnej podaje
dwa typy surogacji. Mianowicie surogacje komercyjng i surogacje altruistycz-
na. Pierwsza, czyli komercyjna, sprowadza sie do tego, iz surogatka otrzymuje
za swoja ustuge wynagrodzenie, najczesciej réwniez dodatkowe comiesieczne
wyptaty przez caty okres cigzy. Podaje przyktad Ukrainy, gdzie wynagrodzenie
wynosi Kilkanascie tysiecy dolarow lub euro za samo urodzenie dziecka i row-
nowarto$¢ okoto czterystu dolaré6w na comiesieczne wydatki. Podobnie sytu-
acja wyglada w Gruzji oraz w Rosji. Z kolei surogacja altruistyczna ma charak-
ter dobrowolny. W tym przypadku surogatka decyduje sie nosi¢ cudze dziecko
z dobroci serca, a jedyng kwotg, jaka otrzymuje, sa rekompensaty (np. za p6jScie
na urlop, wydatki na lekarzy i leki)3¢2.

365 B, Steinbock, PT. Menzel, op. cit., s. 186-187.

366 A, Breczko, op. cit., s. 31-32.

367 M. Soniewicka, Cigza kontraktowa z perspektywy etycznej..., s. 6-12.
368 1, Korus, op. cit., s. 29-30.
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Przywotywana wcze$niej autorka Anetta Breczko zauwaza ponadto, Ze
wraz z pojawieniem sie umoéw o macierzynstwo zastepcze pewnemu rozchwia-
niu ulegly dotychczasowe paradygmaty prawne zwigzane z wizjg rodziny. Pojawit
sie problem: ktéra kobieta ma by¢ matka prawng dziecka? Czy matka zastepcza,
a zatem biologiczna (kobieta, ktora urodzita), czy tez matka zamawiajgca (wynaj-
mujaca inng kobiete do urodzenia dla niej dziecka)? Oczywiscie moze ten obraz
zostac jeszcze bardziej zagmatwany w momencie, kiedy pojawi sie matka gene-
tyczna (dawczyni materiatu genetycznego). Niepewno$¢ odnosnie do tego, kto
jest matka, implikuje watpliwo$ci dotyczace ojcostwa. Jak ocenia Anetta Breczko:
,»To oczywiscie tylko wierzchotek géry probleméw zwigzanych z macierzynstwem
zastepczym”™®. Przeciwnicy surogacji podaja argument godno$ci. Wynajmowana
matka ma pehnic¢ role zywego inkubatora, jej kobieco$¢ i macierzynstwo, wpraw-
dzie zgodnie z wlasnym Zyczeniem surogatki, staje sie towarem na sprzedaz i zde-
cydowanie sprzeciwia sie godnosci takiej kobiety®”’. Lukasz Mirocha sygnalizuje,
iz z perspektywy czesci etykow juz samo postugiwanie sie w kontekscie rodziciel-
stwa terminologig zaczerpnietg z prawa cywilnego, odnoszaca sie w domysle do
pojecia wiasnosci, stanowi potwierdzenie obaw o uprzedmiotowienie badz uczy-
nienie z dziecka lub surogatki dobr handlowych. Z pozycji etyki personalistycznej,
tudziez odwotujacej sie do Kanta, konkretnie do nakazu, zgodnie z ktérym nalezy
traktowac cztowieka zawsze jako cel sam w sobie, a nigdy jako Srodek, umowy
0 surogacje uznawane s3 za niedopuszczalne. Lukasz Mirocha, poszukujac ewen-
tualnych regulacji, ktdre odnoszg sie do macierzynstwa zastepczego, kieruje uwa-
ge na Europejska Konwencje Bioetyczna. We wskazanej Konwencji mozna znaleZz¢
liczne nawigzania do pojecia godnosci i tozsamosci istoty ludzkiej, ktére moga
stanowi¢ prawny argument na rzecz zakazu macierzynstwa zastepczego. Etycy,
ktorzy potepiaja surogacje, odwotujg sie do sprzecznosci tej praktyki z godnoscia
osobowa (dziecka i matki zastepczej) oraz negatywnych konsekwencji dla dziecka
w zakresie prawa do wiedzy o wtasnym pochodzeniu (tozsamosci). Lukasz Mi-
rocha akcentuje, iz dla plaszczyzny macierzynstwa zastepczego istotne znaczenie
ma art. 21 przedmiotowej Konwencji, ktory stanowi, ze: ,Ciato ludzkie i jego czesci
nie mogg, same w sobie, stanowi¢ Zrédta zysku”. W zwigzku z tym, w mniemaniu
Mirocha, tenze artykut rzutuje na dopuszczalno$¢ surogacji komercyjnej®’..

369 A, Breczko, op. cit., s. 31-32.

370 L. Malina, Moralna ocena sztucznej prokreacji, ,Studia Pastoralne” 2020, nr 16, s. 157.

371 ¥, Mirocha, Tzw. macierzynstwo zastepcze (surrogacy, Leihmutterschaft) w biezgcym
orzecznictwie Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka w Strasburgu, Instytut Wymiaru Sprawie-
dliwos$ci, Warszawa 2017, s. 6-7, 11-12.
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3.6. Surogacja - ,macierzynstwo zastepcze”

Stanowisko Kosciota katolickiego w odniesieniu do surogacji jest jedno-
znaczne. Kosciot jest jej przeciwny. Jacek Jan Pawlowicz jest zdania, iz macie-
rzynstwo zastepcze posiada obiektywne braki w stosunku do obowigzkéw mi-
toSci macierzynskiej, wiernosci matzenskiej i odpowiedzialnego macierzynstwa.
Surogacja ma obraza¢ godno$¢ i prawo dziecka do naturalnego poczecia, do
okresu cigzy i wychowania przez wtasnych rodzicéw oraz wprowadza, ze szko-
da dla rodzin, podziat miedzy czynnikami fizycznymi, psychicznymi i moralnymi,
ktdre je tworza. Pawtowicz przytacza stanowisko Kosciota, ktére jasno wskazu-
je, iz nalezy zrezygnowac z IVF i surogacji. Ko$cioét powotuje sie na Swieto$¢ i nie-
naruszalnos$¢ ludzkiego zycia oraz przystugujace kazdemu cztowiekowi prawo
do poczecia sie za sprawg matzenskiego aktu ptciowego, bedacego ukoronowa-
niem mito$ci matzenskiej, a nie dzieki zaawansowanej technice. Jacek Jan Paw-
towicz poddaje negatywnej ocenie moralnej i etycznej proceder macierzynstwa
zastepczego z uwagi na pobudki i intencje, jakimi kieruja sie zaréwno rodzice
biologiczni (dawcy gamet), ktorzy sa zdecydowani uzy¢ wszystkich dostepnych
Srodkéw, nawet tych nieetycznych, aby osiggna¢ zamierzony cel - wtasne dziec-
ko, jak i kobieta - surogatka. Oskarza rodzicéw o egoizm i brak pokory wzgledem
Boga. W przypadku braku mozliwo$ci poczecia dziecka biologicznego sugeruje
przysposobienie (adopcje). Postepowanie surogatki poréwnuje do postepowa-
nia prostytutki, ktora dla takich czy innych korzysci sprzedaje swoje ciato®72

Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2024/1712 reguluje
kwestie zwigzane z macierzynstwem zastepczym: ,,(6) Wyzyskiwanie do macie-
rzynstwa zastepczego, przymusowego matzenstwa lub nielegalnej adopcji moga
juz wchodzi¢ w zakres przestepstw dotyczacych handlu ludZzmi zdefiniowanych
w dyrektywie 2011/36/UE, o ile wypelnione sg wszystkie znamiona tych prze-
stepstw. Jednak z uwagi na powazny charakter tych praktyk oraz w celu przeciw-
dziatania statlemu wzrostowi liczby i znaczenia przestepstw dotyczacych handlu
ludZmi popelnianych w celu innym niz wykorzystywanie seksualne czy wyzysk
pracownikéw, wyzyskiwanie do macierzynstwa zastepczego, przymusowego
matzenstwa lub nielegalnej adopcji powinny zosta¢ uwzglednione w tej dy-
rektywie jako formy wyzysku, o ile wypelniajg znamiona przestepstwa handlu
ludZmi, w tym kryterium Ssrodkéw. W szczegdlnosci, w przypadku handlu ludz-
mi w celu wyzyskiwania do macierzynstwa zastepczego, niniejsza dyrektywa
skupia sie na osobach, ktore sktaniaja kobiety, przemoca lub podstepem, do pet-

372 1]. Pawlowicz, Biznes ,in vitro” contra moralnos¢ i prawo (2), ,Nasz Dziennik” 2010,
nr 51(3677), s. 4-5.
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nienia roli matek zastepczych. Zmiany dyrektywy 2011/36/UE wprowadzone
niniejszg dyrektywa pozostajg bez uszczerbku dla definicji matzenstwa, ad-
opcji, przymusowego matzenstwa i nielegalnej adopcji lub definicji przestepstw
z nimi zwigzanych, innych niz handel ludZmi, jeZeli zostaly one ustanowione
w prawie krajowym lub miedzynarodowym. Normy te pozostajg rowniez bez
uszczerbku dla krajowych przepiséw dotyczacych macierzynstwa zastepczego,
w tym prawa karnego lub prawa rodzinnego”*’. Analiza przytoczonych unor-
mowan unijnych pozwala sktoni¢ sie do wniosku, Ze macierzynstwo zastepcze
zostato zaliczone do handlu ludZzmi, aczkolwiek musza by¢ spetnione okres$lone
warunki: wypelnianie znamion przestepstwa handlu ludZmi. Intencja prawo-
dawcy unijnego jest skupienie uwagi na osobach, ktére podzegajq kobiety, uzy-
wajac przemocy lub podstepu, do wystepowania w roli surogatek. Prawodawca
unijny zastrzegt takze brak ingerencji w przepisy krajowe i miedzynarodowe,
ktére odnosza sie do handlu ludzmi, tudziez przepisy prawa karnego i rodzin-
nego, wlasciwe dla panstw cztonkowskich UE.

W przypadku macierzynstwa zastepczego nalezy zastanowic sie nad rela-
cja rodzicielstwa $cisle zwigzang z pojeciem odpowiedzialno$ci prokreacyjne;j.
Magdalena Sobas twierdzi, iz niezwykle istotng kwestie stanowi zagadnienie
biologicznej, a nawet etycznej odpowiedzialnos$ci za sam proces prokreacji, co
znajduje wyraz w prawach i obowigzkach oséb, ktére zawarty umowe, poro-
zumienie odnoszace sie do wydania dziecka na $wiat. Ze wzgledu na trudno-
$ci z przypisaniem odpowiedzialno$ci by¢ moze istnieje potrzeba oddzielenia
procesu prokreacji od odpowiedzialnosci rodzicielskiej. W kazdym przypadku
nalezy kierowac sie dobrem dziecka, a takze gwarantowang mu przez prawo
mozliwo$cia poznania wiasnego pochodzenia, tozsamosci genetycznej’*.

3.7. Wybor ptci dziecka

Kwestia prawomocno$ci technik rozrodu wspomaganego zamienia sie
w debate polityczna i sp6r o uzasadnienie ograniczenia wolnosci jednostki.
Wiekszo$¢ klinik IVF w Stanach Zjednoczonych daje mozliwo$¢ niemedycznego

373 Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2024/1712 z dnia 13 czerwca 2024 r.
w sprawie zmiany dyrektywy 2011/36/UE w sprawie zapobiegania handlowi ludZzmi i zwalcza-
nia tego procederu oraz ochrony ofiar, Dz. Urz. UE L z 24.06.2024 .

37% M. Sobas, Czy dziecku przystuguje prawo do ustalenia pochodzenia genetycznego ze strony
matki?, ,Acta Universitatis Lodziensis. Folia Iuridica” 2019, nr 86, s. 24.
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wyboru ptci. Jednakze w wielu krajach (np. Kanada, Austria, Wielka Brytania)
niemedyczny wybor ptci jest nielegalny®7>.

Pamietajmy, iz u cztowieka ptec¢ zostaje zdeterminowana w momencie po-
taczenia sie komérki ptciowej meskiej i zeniskiej. Proces ten identyfikuje sie jako
zaptodnienie. Jest ono poprzedzone zaplemnieniem, ktére moze by¢ naturalne
lub sztuczne, wewnetrzne lub zewnetrzne. U cztowieka zaplemnienie natural-
ne, wewnetrzne zachodzi w trakcie aktu piciowego. Cztowiek zaliczany jest do
gatunkéw monospermicznych - tylko jeden plemnik wnika do komérki jajowe;j.
Polispermia jest z kolei proces, w przebiegu ktérego do komoérki jajowej wnika
wiele plemnikéw. Jednakze tylko jeden jest plemnikiem zaptadniajacym. Pozo-
state plemniki obumierajg. Maciej Matecki i Grazyna Niewiadomska, opisujac
proces zaptodnienia, stwierdzaja, iz zaptodnienie jest wieloetapowym, ztozo-
nym procesem. Ow proces rozpoczyna sie w momencie zblizenia sie plemnika
do komoérki jajowej. Proces zaptodnienie konczy sie potagczeniem komorek i wy-
mieszaniem chromosomoéw, nalezacych do matki i ojca. Niesiona informacja
genetyczna, pochodzaca ze strony matki i ojca, w akcie zaptodnienia taczy sie.
W wyniku tego procesu powstaje zaptodnione jajo, ktére jest okres§lane mianem
zygoty. Z zygoty rozwija sie zarodek, a z tego ostatniego ptéd. W wyniku tego
procesu rodzice przekazujg potomstwu materiat genetyczny w formie struk-
tur zwanych chromosomami. Bezposredni wplyw na determinacje ptci maja
chromosomy oznaczane symbolami X i Y, nazywane ptciowymi. Maciej Matecki
i Grazyna Niewiadomska pisza, ze decydujaca role w determinacji ptci u ssakow
odgrywa chromosom Y. Cytowani autorzy podkreslaja, Ze réznicowanie ptci jest
ztozonym procesem. W tej sytuacji mozna méwic¢ o genetycznej determinacji
ptci, o powstawaniu wewnetrznych i zewnetrznych narzadéw ptciowych, a na-
stepnie o dojrzewaniu ptciowym. Matecki i Niewiadomska pokazujg, ze badania
nad mozliwo$cig wyboru ptci sg prowadzone tez w innym kierunku. Stad istot-
ne wydaja sie by¢ proby zwigzane ze sprawdzaniem, jakie srodowisko stwarza
organizm kobiety dla plemnika. Wskazani autorzy pokazuja, iz mikrosrodo-
wisko drég rodnych kobiety moze utatwia¢ zaptodnienie jednemu z rodzajéw
plemnikéw okreslajacych pte¢. Odbywa sie to poprzez cykliczne zmiany wta-
$ciwosci srodowiska pochwy i szyjki macicy. Pte¢ potomstwa jest wyznaczana
réwniez przez okreslone pH i lepkos$¢ $luzu szyjkowego. Czynniki te zmieniaja
sie cyklicznie pod wptywem hormonéw jajnikowych. Srodowisko zasadowe ma

375 B. Steinbock, P.T. Menzel, op. cit., s. 189.
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sprzyja¢ plemnikom odpowiedzialnym za rozwdj ptci meskiej. W Srodowisku
kwasnym natomiast plemniki z chromosomem Y tatwiej ging niz wieksze od
nich plemniki z chromosomem X. Maciej Matecki i Grazyna Niewiadomska po-
wotuja sie takze na przekonania innych badaczy, zgodnie z ktérymi na ptec
potomstwa moze rowniez wptywac wiek rodzicéw. Na pte¢ wptyw ma mie¢ tak-
ze dieta. W ocenie Mateckiego i Niewiadomskiej wybor pici dziecka na zyczenie
mogtby by¢ uzasadniony w przypadku, gdy rodzice sg nosicielami genetycznej
choroby dziedziczonej przez meskich potomkéw. Stusznie konkludujg, iz wybor
pici przysztego potomstwa jeszcze przed poczeciem stanowi kolejny przyktad
zderzenia biologii z etyka®’®. Postep wiedzy o ludzkich genach pozwala i w przy-
sztoSci jeszcze bardziej pozwoli okresli¢ role i znaczenie genetycznego podto-
za wielu nie do konca poznanych choréb i zaburzen. Wiedza o genetycznych,
a wiec biologicznych uwarunkowaniach cech osobowos$ciowych i zachowan,
moze stac sie impulsem do poszukiwania nowych technik, ktére pozwola na
manipulowanie tymi cechami®”?, co w sposéb posredni bedzie mozna powigzac
z wyborem pici przed poczeciem. Trzeba mie¢ tez na uwadze, iz problem wy-
boru ptci biologicznej bywa tagczony z rolami, ktére, niekiedy stereotypowo, sa
przypisywane do ptci zeniskiej i meskiej. Ponadto musimy na kwestie wyboru
ptci przed poczeciem patrzec z perspektywy rozréznienia na pte¢ biologiczna
i kulturowa, ktéra ma miejsce na etapie pdzniejszym?378.

Same motywacje wyboru ptci dziecka bywajg réznorakie. Wojciech Sur-
miak systematyzuje owe motywacje w nastepujacy sposoéb:

Po pierwsze, zapobieganie chorobom, ktére w swojej genezie sg zwigzane
z okres$long ptcig (motywacja prewencyjna i terapeutyczna);

Po drugie, kontrola urodzen - wiele par chce mie¢ dzieci réznej ptci, jesli
wczesniej zrodzone potomstwo jest jednej ptci. Zatem mozliwo$¢ kontroli ptci
dziecka niesie w sobie takze mozliwos¢ kontroli liczby urodzen w rodzinie;

Po trzecie, cel edukacyjno-wychowawczy, ktéry bazuje na teorii, Ze dla do-
bra edukacyjnego i wychowawczego dzieci wazne jest, aby wzrastaty w rodzi-
nie, w ktorej sa dzieci obojga ptci. Cel ten zaktada pewna réwnowage psychicz-
na w rodzinie;

376 M. Matecki, G. Niewiadomska, Czy mozemy wptywac¢ na pteé¢ potomstwa?, ,KOSMOS. Pro-
blemy Nauk Biologicznych” 1998, t. 47, nr 1, s. 33-41.

377 ]. Kocur, W. Trendak, Zachowania ryzykowne spotecznie a psychobiologia, ,Sztuka Lecze-
nia” 2006, t. XIII, nr 3-4, s. 89.

378 1. Budziniska, Chtopiec jest niebieski a dziewczynka rézowa (?). Spoteczno-kulturowa ptec¢
dziecka w reklamie, ,Sensus Historiae” 2013, vol. XIII, s. 83-101.
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Po czwarte, czysta i prosta preferencja rodzicéw, ktoérzy chca mieé tylko
syna (synéw) lub corke (corki);

Po pigte, cel eksperymentalny - stawiajgcy pytanie o to, w jaki sposdb ptec
dziecka jest zdeterminowana przez spotkanie gamety meskiej i zenskiej, niosa-
cych chromosom X i chromosom Y. Celem odpowiedzi na to pytanie nalezy zwe-
ryfikowaé, czy oprocz chromosomoéw X i Y wspoétdziata jeszcze inny czynnik,
ktéry ma wpltyw na pte¢ dziecka;

Po széste, korekta demograficzna - stawiajgca sobie za cel unormowanie
liczby chtopcéw w stosunku do liczby dziewczat w danej populacji;

Po siédme, cel ekonomiczno-spoteczny, ktéry moze pojawiac sie ze szcze-
gblnym nasileniem w niektérych obszarach, np. wiejskich obszarach Azji, gdzie
mezczyzni sg potrzebni przy uprawie roli, stanowig zabezpieczenie na przy-
szto$¢, nie potrzebuja posagu, przekazuja rodzinne nazwisko oraz dziedzicza
lub kontynuujg rodzinny biznes;

Po dsme, cel ideologiczny, ktory opiera sie na twierdzeniu, iz jedna z ptci
jest wyzsza od drugiej®”°.

Zgodnie z art. 26 ust. 2 przywolywanej juz ustawy o leczeniu nieptodno-
$ci: ,Niedopuszczalne jest stosowanie preimplantacyjnej diagnostyki genetycz-
nej w ramach procedury medycznie wspomaganej prokreacji w celu wyboru
cech fenotypowych, w tym ptci dziecka, z wyjatkiem sytuacji, gdy wybér taki
pozwala unikng¢ ciezkiej, nieuleczalnej choroby dziedzicznej”. W opinii Eweliny
Wojewody trudno jest jednoznacznie stwierdzi¢, czym jest ,ciezka, nieuleczalna
choroba”. Autorka jest zdania, iz decyzja w tym zakresie bedzie kazdorazowo
uzalezniona od lekarza. Wojewoda przyjmuje, Ze chodzi o chorobe, ktéra be-
dzie powodowata skrajne cierpienie i bedzie sie z nig wigzato wysokie ryzyko
$mierci w najblizszym czasie. Cytowana autorka pisze, iz chodzi o przypadki
,ha granicy przezycia”. Diagnostyka preimplantacyjna moze zatem by¢ stoso-
wana do wyboru ptci przysztego dziecka po wystapieniu wskazan medycznych
tylko wtedy, gdy to wtasnie z konkretng picig skorelowane jest ryzyko ciezkiej,
nieuleczalnej choroby dziedzicznej®. Maria Szczepaniec zwraca uwage na Eu-
ropejska Konwencje Bioetyczna. W art. 14 Europejskiej Konwencji Bioetycz-
nej zawarty zostat zakaz dokonywania wyboru ptci z wykorzystaniem technik

379 W. Surmiak, Etyczna ocena selekcji lub predeterminacji ptci dziecka, ,Slaskie Studia Histo-
ryczno-Teologiczne” 2010, nr 43(1), s. 95-96.

380 E. Wojewoda, Prawnokarna ochrona zarodkéw in vitro w swietle rozwiqzan ustawy o le-
czeniu nieptodnosci, ,Studia Prawnoustrojowe” 2024, nr 64, s. 340.
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medycznie wspomaganej prokreacji. Przepis ten dopuszcza mozliwo$¢ wybo-
ru ptci jedynie w sytuacji, gdy wybor taki pozwala unikna¢ powaznej choroby
dziedzicznej zaleznej od ptci dziecka®®™.

381 M. Szczepaniec, Rozwdj technologii genetycznych a ochrona prawna genomu ludzkiego,
,Zeszyty Prawnicze” 2018, nr 18(4), s. 239.
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W wyniku przeprowadzonych rozwazan formutujemy nastepujace wnioski.

1. Dyskusja dotyczaca praw reprodukcyjnych kobiet jest uwiktana ide-
ologicznie i religijnie. Owa dyskusja po czesci wigze sie z problemem
ustalenia poczatku ludzkiego Zycia, a w zasadzie brakiem konsensusu
co do okreslenia tego poczatku, co wptywa na debate na temat aborcji,
antykoncepcji i sztucznej prokreacji.

2. Wsréd praw kobiet nalezy wyrézni¢ w szczegdlnosci prawo do au-
tonomii i samostanowienia w kwestii zdrowia reprodukcyjnego.
Autonomia jest $ci$le powigzana z godnoS$cig i wolno$cig. Autono-
mia jednostki jest elementem prawa do prywatnos$ci®®?. Pamietaj-
my przy tym, iz autonomia i paternalizm sa przeciwstawiane jako
wykluczajace sie relacje miedzy lekarzem a pacjentem. Paternalizm
oznacza zdawanie sie na autorytet personelu medycznego, natomiast
autonomia pacjenta stanowi jeden z przejawéw obywatelskiej pod-
miotowosci, w przeciwienstwie do paternalizmu, ktéremu sprzyjaja
najbardziej autorytarne formy wtadzy®®. Sens normatywny spraw-
czo$ci samostanowienia uwarunkowanego antropologicznie powi-
nien sie przesuwac na te obszary, ktére najbardziej naturalnie wia-
73 samostanowienie z praktycznymi interesami zycia, niezbednymi
do reprodukcji i rozwoju gatunku ludzkiego3®®*. Wspoétczesnie punkt
ciezkosci sporu o prawa reprodukcyjne kobiet przesuwa sie w kie-
runku ich autonomii.

32 S, Mana-Walasek, Korelacja autonomii jednostki z wolnosciq w $wietle orzecznictwa Euro-
pejskiego Trybunatu Praw Cztowieka, ,Przeglad Prawniczy Uniwersytetu Warszawskiego” 2016,
R.XV,nr 2,s.4611in.

383 A. Strzadata, Pacjent jako obywatel. Autonomia pacjenta i obywatelskos¢ na przyktadzie
Hiszpanii, ,Kultura i Wartos$ci” 2019, nr 28, s. 189.

384 M. Hulas, Poza dychotomie moralnosci i legalizmu. Jurgen Habermas o autonomii w demo-
kratycznym panstwie prawa, ,Roczniki Filozoficzne” 2024, t. LXXII, nr 4, s. 245.
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3. Teoretyczki i filozofki feministyczne zauwazyty, Ze to nie biologia jest
tym, co wptywa na opresje kobiet, jest to raczej zalezno$¢ kapitatu od
proceséw biologicznych, ktore sg typowe dla kobiet, takich jak cia-
za, rodzenie i karmienie piersig. W zwigzku z tym panstwo reguluje
i kontroluje reprodukcje kobieca i sktania sie ku umacnianiu porzadku
opartego na meskiej dominacji®*®>. Walka o prawa reprodukcyjne kobiet
nie dotyczy jedynie ich emancypacji. Wymaga szerszego aktywizmu na
rzecz sprawiedliwosci spotecznej?®.

4. Aborcja, antykoncepcja, sztuczna prokreacja wpisuja sie w dyskurs
o prawach kobiet, zwtaszcza w prawo do autonomii w zakresie prawa
reprodukcyjnego. Komitet ONZ ds. likwidacji dyskryminacji kobiet wy-
dat o$wiadczenie, w ktérym uznat prawo do aborcji za prawo cztowie-
ka. W o$wiadczeniu mozemy przeczytad, iz: ,Dostep do nowoczesnych
form antykoncepcji oraz do bezpiecznej i wysokiej jako$ci aborcji jest
prawem czlowieka na mocy prawa miedzynarodowego, szczegélnie
istotnym w przypadku dziewczat”3®’.

5. Niezaleznie od pogladdw, przerywanie cigzy, antykoncepcja, w tym anty-
koncepcja awaryjna, to zagadnienia, o ktérych nalezy méwic, albowiem
opisywane problemy istnieja w spoteczenstwie w zasadzie od poczat-
kéw ludzkosci. To samo mozna powiedzie¢ o sztucznej prokreacji z uwa-
gi na fakt, iz nieptodnos$¢ ma geneze siegajaca czaséw starozytnosci.

6. Przepisy prawne w odniesieniu do praw reprodukcyjnych kobiet
w Polsce nie zawsze sg zgodne z zasada rdwnosci, nie s3 tez neutralne
Swiatopogladowo, co powoduje, ze kobiety w Polsce nie moga w petni
korzysta¢ z praw reprodukcyjnych.

7. Ponadto istotne znaczenie powinny mie¢ edukacja seksualna®® i pod-
noszenie Swiadomosci na temat sSrodkéw antykoncepcyjnych.

385 K. Szopa, Praca mitosci. Poezja kobiet wobec reprodukcji zycia codziennego, , Teksty Dru-
gie. Wielogtos o poezji” 2020, nr 5, s. 225-226.

386 B. Dynda, Wizualnos¢ praw reprodukcyjnych w polskich zinach feministycznych po 1989
roku, Widok. Teorie i Praktyki Kultury Wizualnej, https://www.pismowidok.org/pl/archi-
wum/2022/32-sciezki-reprodukcji/wizualnosc-praw-reprodukcyjnych-w-polskich-zinach-fe-
ministycznych [dostep: 12.01.2025].

37 Statement by the Committee on the Elimination of All Forms of Discrimination against
Women (CEDAW).

38 Por. rozwazania na temat edukacji seksualnej, jej historii w Polsce: K. Jewtuch, Wspétcze-
sna edukacja seksualna dzieci i mtodziezy w Polsce - rekonesans, diagnoza, perspektywy, ,Filotek-
nos” 2020, vol. 10,s.470in.
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Recenzowana publikacja nie jest kolejnym dzietem na temat aborcji, sztucznej pro-
kreacji i antykoncepcji, ktérych gtéwnym celem jest prezentacja argumentdow za i prze-
ciw tym praktykom. Jest natomiast gtosem w dyskusji o prawach reprodukcyjnych kobiet,
ktérych analiza dokonuje sie przez pryzmat wspomnianych wyzej zagadnierl. Tym samym
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