Marta Jarzgbek-Stobodzian!

Ochrona zycia poczetego w praktyce sedziego rodzinnego?

Ochrona zycia poczetego jest hastem towarzyszacym naszemu zyciu spolecznemu,
politycznemu, religijnemu. Pytaniem otwartym jest, czy ustawodawca uposazyt sgdziego
rodzinnego w realne narzedzia ingerencji w wykonywanie wladzy rodzicielskiej nad
czlowiekiem poczgtym, a nieurodzonym.

Dla zdrowia majacego si¢ urodzi¢ czlowieka najistotniejszy jest przebieg cigzy matki.
W pierwszych trzech miesigcach po zaplodnieniu ksztattuyjg sie wszystkie narzady.
W siodmym tygodniu dziecko ma nie tylko serce, ale i watrobg, nerki, a nawet powieki.

Jeszcze do niedawna kobiety nie zdawaly sobie sprawy, ze picie alkoholu w cigzy moze
by¢ szkodliwe. Wiedza ta nadal nie dociera do wszystkich kr¢géw polskiego spoleczenstwa.
Podobno nie kazda mama, ktora pije alkohol w cigzy, musi urodzi¢ dziecko z FAS, ale
powinna liczy¢ si¢ z tym niebezpieczenstwem. Alkoholowy zespdt plodowy jest najcigzsza
forma wad wrodzonych, somatycznych i1 neurologicznych, wywolanych na skutek ekspozycji
plodu na alkohol, jest chorobg nieuleczalna, ktdrej mozna unikngé zachowujac abstynencje
W czasie trwania cigzy. Do dzi§ nie okreslono dawki alkoholu, ktéra bytaby bezpieczna dla
plodu. Kazda ilo$¢ niesie ryzyko wystgpienia zaburzeh w rozwoju dzecka®.

Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. w przepisie art. 38

stanowi, iz Rzeczpospolita Polska zapewnia kazdemu cztowiekowi prawng ochrong zycia.

1 Sedzia Sadu Rejonowego w Cieszynie, czionek Stowarzyszenia Sedziow Rodzinnych w Polsce.

2 Pierwotna wersja tego artykulu to moja praca konkursowa umieszczona na stronie Stowarzyszenia
Sedziow Rodzinnych w Polsce — www.sssrwp.pl, inng wersje tej pracy udostepnitam we wrzesniu 2016 r. jako
postulatsedziego rodzinnego do prac zespotu powolanego w Gdansku przez lekarza psychiatr¢ Grazyne
Rymaszewska z Fundacji ,,Trzezwo$¢”, ktéra weszta w skiad tego zespohu ds. opracowania systemu pomocy
kobietom w cigzy z problemami alkoholowymi,

8 Zob. Alkoholowy zespotplodowy,
https://pl.wikipedia.org/wiki/Alkoholowy_zesp%C3% B3% C5%82_p% C5% 820dowy
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Zgodnie z przepisem art. 1 ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie
plodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy, prawo do zycia podlega
ochronie, w tym réwniez w fazie prenatalnej, przy uznaniu— jak wynika ze wstepu cytowanej
ustawy — ze zycie jest fundamentalnym dobrem czlowieka, a troska o zycie i zdrowie nalezy
do podstawowych obowigzkoéw panstwa, spoleczenstwa i obywatela; przy uznaniu prawa
kazdego do odpowiedzialnego decydowania o posiadaniu dzieci oraz prawa dostepu do
informacji, edukacji, poradnictwa i srodkéw umozliwiajacych Kkorzystanie z tego prawa.

Jakie sg kompetencje Sadu rodzinnego, gdy kobieta w cigzy nie chce korzysta¢ z opieki
medycznej, socjalnej i prawnej?

Przepis art. 182 k.r.o. stanowi, iz dla dziecka poczetego, lecz jeszcze nie urodzonego,
ustanawia si¢ kuratora, jezeli jest to potrzebne do strzezenia przysztych praw dziecka.
Kuratela ustaje z chwilg urodzenia si¢ dziecka. W doktrynie przyjmuje si¢, ze Kkuratora
ustanawia si¢ z urzedu lub na wniosek, w sytuacji gdy rodzice nasciturusa sami nie sa
w stanie, nie moga lub nie chcg strzec jego praw. W postanowieniu o ustanowieniu kuratora
okresla si¢ zakres jego uprawnien, tak samo jak w wydawanym mu zaswiadczeniu. Koncepcja
kuratora ventris ustanawianego w celu strzezenia prawa dziecka przed urodzeniem taczy si¢
z akceptowang paremig stwierdzajaca, ze dziecko poczgte uwaza si¢ za juz narodzone, o ile
chodzi o korzysci dla niego. Paremia ta stanowi relikt dawnego poziomu wiedzy biologicznej
i chroni skuteczno$¢ praw dziecka poczetego W zakresie majatkowym* w zakresie roszczen
odszkodowawczych, a takze w zakresie roszczen z tytulu umowy ubezpieczenia od
nastgpstwa zdarzenia, ktore nastgpilo przed urodzeniem. Przepis art. 182 k.r.0. umozliwia
ochrone praw nasciturusa przez kuratora jak sic wydaje przede wszystkim w zakresie jego
majatku, ale w wypadkach zagrozenia praw podmiotowych dziecka poczetego, takich jak
zycie 1 zdrowie, przepis ten daje mozliwo$¢ wkroczenia w zycie matki dziecka, ktora
dopuszcza sie dziatan izaniechan majgcych wplyw na zycie izdrowie swojego dziecka.

Uznajac za bezsporne stanowisko, iz co do dziecka poczgtego przystuguje wladza
rodzicielska, otwarta jest dla sedziego rodzinnego droga do wszczecia postepowania
i wydania zarzadzen opickunczych w ramach przepisow kodeksu rodzinnego i opiekuncze go.

Tres¢ podstawowego dla kazdego s¢dziego rodzinnego przepisu art. 109 kodeksu
rodzinnego i opiekunczego pozwala na ingerencje W wykonywanie wiadzy rodzicielskiej,

jezeli dobro dziecka jest zagrozone. Sad opickunczy moze zobowigza¢ rodzicow do

4 Zob. Z. Strus, Komentarz do art. 599 Kodeksu postepowania cywilnego, LEX. Orzecznictwo sadowe od
dawna traktowato dziecko poczete — jezeli urodzi si¢ zywe — na réwni z dzieckiem juz urodzonym (wyrok SN
z dnia 4 kwietnia 1966 r., Il PR 139/66, OSNCP 1966, nr9, poz. 158 oraz OSP 1966, z. 12, poz. 279, z glosa
A. Szpunara i wyrok z dnia 7 pazdziernika 1971 r., Ill CRN 255/71, OSNCP 1972, nr 3, poz. 59).
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okreslonego postepowania, W szczegdlnosci do pracy z asystentem rodziny, realizowania
innych form pracy z rodzing; okresli¢, jakie czynno$ci nie moga by¢ przez rodzicOw
dokonywane bez zezwolenia sadu, albo podda¢ rodzicow innym ograniczeniom, jakim
podlega opiekun; czy podda¢ wykonywanie wiadzy rodzicielskiej statemu nadzorowi kuratora
sagdowego.

Dziecko poczgte posiada tez formalnie ochrone karnoprawng. Przepis art. 157a k.k.
stanowi, iz w 8 1: ,Kto powoduje uszkodzenie ciata dziecka poczgtego lub rozstroj zdrowia
zagrazajacy jego zyciu, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia
wolnosci do lat 2; w § 2. Nie popetnia przestepstwa lekarz, jezeli uszkodzenie ciala Iub
rozstrdj zdrowia dziecka poczetego sa nastgpstwem dzialan leczniczych, koniecznych dla
uchylenia niebezpieczenstwa grozacego zdrowiu lub zyciu kobiety cigzarnej albo dziecka
poczetego; w § 3. Nie podlega karze matka dziecka poczgtego, ktéra dopuszcza si¢ czynu
okreslonego w § 17.

Artykul 157a § 3 k.k. stanowi zatem, iz nie podlega karze matka dziecka poczetego,
ktora sama spowodowala uszkodzenia jego ciala lub rozstr6j zdrowia zagrazajacy jego zyciu.
Nalezy podkresli¢, ze uchylenie karalnosci nie oznacza uchylenia przestepnosci czynu matki
dziecka poczetego, gdyz jej postepowanie niewatpliwie jest naganne °. Kobieta cigzarna
powodujaca uszkodzenie ciata dziecka poczgtego lub rozstrdj zdrowia zagrazajacy jego zyciu
popetia wprawdzie czyn zabroniony, jednak — zgodnie z art. 157a § 3 k.k. — nie podlega
karze®. Taka regulacja podkre$la naganno$¢ samego czynu bez karnoprawnej oceny jego
sprawczyni’.

Budzi si¢ jednak refleksja, iz, mimo ze zewszad dobiegaja hasta 0 ochronie zycia
poczetego, W Kosciele Katolickim mowa jest o duchowej adopcji dziecka poczetego, to
w istocie szeregowy sedzia rodzinny nie dysponuje srodkami rzeczywistej ochrony zycia
poczetego. lluzoryczna wydaje si¢ ochrona plodu w momencie, gdy matka nie chce
podporzadkowac si¢ decyzjom Sadu, albo obiecuje poprawe i formalnie wypehia zalecenia
pracownikow socjalnych i kuratora sagdowego, a faktycznie nadal pije. To, co najgorsze, juz
sic dla dziecka zadziato. Stan dziecka po porodzie zobrazuje matce skale krzywdy, jaka
nieswiadomie wyrzadzita malemu czlowiekowi, skazujac go na zycie W chorobie, kalectwie.

Jako sedzia rodzinny w swej orzeczniczej praktyce pozostaj¢ aktualnie bezsilna wobec

przypadkow kobiet w cigzy, ktdre naduzywaja alkoholu albo $rodkéw psychoaktywnych.

5Zob. A. Marek: Komentarz do art. 157(a) Kodeksu karnego, LEX.
6 Zob. J. Giezek, Komentarz do art.157(a) Kodeksu karnego, LEX.
7Zob. A. Zoll: Komentarz do art.157(a) Kodeksu karnego, LEX.
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Instytucja kuratora dla osoby poczetej jest martwa w praktyce sadow. Regula w mojej
praktyce jest, iz 0 tym, ze matka jest w kolejnej ciazy i pije dowiaduj¢ sie ze spraw
prowadzonych w postepowaniu wykonawczym (Opm), poniewaz matka ma starsze dzieci
i ma orzeczone ograniczenie wiladzy rodzicielskiej przez nadzdr kuratora. Zdarzajg sie tez
przypadki, ze uzyskujemy anonimy, w ktorych zawarte sg relacje o tym, ze kobieta
,Zbrzuchem” chodzi pijana. Rutynowo zlecany jest wowczas wywiad Kkuratora, ktory
w miejscu zamieszkania kobiety sprawdza sytuacje. W toku prowadzonego postgpowania
przed Sadem rodzinnym w ramach sprawdzania sytuacji (w sprawie 0znaczonej sygnaturg
Nmo) praktykuje zlecenia wywiaddéw srodowiskowych kuratorom, zwracanie si¢ do poradni
ginekologicznych na okoliczno$¢ pozostawania kobiety pod opieka lekarza i jej zachowania,
a po potwierdzeniu informacji 0 naduzywaniu alkoholu przez kobiet¢ W ciazy zarzadzam
ustalenie danych osobowych i adresowych kandydata na kuratora dla dziecka poczetego.
Niestety nie ma kandydatow na kuratoréw i instytucja ta w mojej praktyce nie funkcjonuje,
poniewaz nie ma nikogo chetnego, kto podazatby za matka ,krok w krok” i pilnowatby, by ta
si¢ nie napila lub nie zazyla substancji psychoaktywnych.

Po zasygnalizowaniu Sadowi czy opiece spotecznej, iz dochodzi do naruszenia dobra
dziecka poczetego i zagrozenia dla jego zdrowia i zycia przez samg matke, ktdra pije alkohol
lub zazywa narkotyki lub inne substancje psychoaktywne, powinny istnie¢ realne narzedzia
prawne, ktére po wdrozeniu wobec kobiety powinny skutecznie zapobiega¢ dalszym
naruszeniom zakazu spozywania alkoholu i substancji psychoaktywnych. Nie moze by¢ tak,
iz w zasadzie aktualnie czekamy, az dziecko si¢ urodzi i z niepokojem obserwujemy czy FAS
widoczny jest na rysach twarzy dziecka, czy tez ujawni si¢ pozniej.

To, co si¢ z dzieckiem dzieje na etapie cigzy jest niezwyklym problem pdzniej dla
rodzin zastepczych i adopcyjnych. Tymczasem kandydaci na rodzicéw adopcyjnych czy
zastepczych otrzymujg dziecko i nie posiadajg 0 nim wiedzy. Stan zdrowia dziecka staje si¢
ad6dtem wielkich dramatdw, z ktérymi jako sedzia rodzinny stykam si¢ w sprawach
0 rozwigzanie przysposobienia lub o ingerencj¢ we witadze rodzicielskg rodzin adopcyjnych.
Problem ten tez istnieje w rodzinach zastepczych, ktore sa objete pomoca Powiatowych
Centréw Pomocy Rodzinie. Rodziny adopcyjne natomiast nie maja po adopcji juz zadnych
kontroli ze strony panstwa I same odkrywaja, ze dziecko jest ,dziwne”. Pozyskanie fachowej
wiedzy przez rodzicow adopcyjnych i zastgpczych 0 FAS i jego skutkach jest dla nich
niezwykle cenne, bo czesto konczy ich obwinianie si¢ 0 to, ze sa ztymi rodzicami i zyskuja
wiedze jak postepowac z dzieckiem ito, Zze ono jest jakie jest, to nie jest kwestia zlosliwosci

dziecka, ale stanu chemicznego jego mozgu.

139



Marta Jarzabek-Stobodzian

Uwazam, Ze rozwiazaniem powyzszego problemu byloby przymusowe leczenie
stacjonarne kobiet w cigzy naduzywajacych alkoholu lub substancji psychoaktywnych
za zgoda sadu rodzinnego bez zgody kobiety — z zape wnieniem je j opieki ginekologicznej
i polozniczej. System musialby by¢ spdjny, a konsekwencje wydania postanowienia sagdu
niezwloczne.

W praktyce s¢dziego rodzinnego czesto korzystam z przepisow Ustawy o wychowaniu
W trzezwosci | przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz z przepiséw Ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego. Przymusowe leczenie odwykowe jest wyjatkiem od zasady dobrowolnosci
poddania si¢ takiemu leczeniu przez osoby uzaleznione od alkoholu (art. 21 ust. 2 ustawy
zdnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci | przeciwdziataniu
alkoholizmowi) Zgodnie z jej art. 26 ust. 1 w zw. z art. 24 tej ustawy, orzeczenie 0
zastosowaniu obowigzku poddania si¢ leczeniu w zaktadzie lecznictwa odwykowego moze
zapas$¢ w stosunku do oséb, ktére w zwiazku z naduzywaniem alkoholu powoduja rozktad
zycia rodzinnego, demoralizuja maloletnich, uchylaja si¢ od pracy albo systematycznie
zaklocajg spokdj lub porzadek publiczny®. Nie ma tez tygodnia, zeby nie orzeka¢ na
podstawie ustawy o ochronie zdrowia psychicznego. Przepisy tej ustawy pozwalaja na
wdrozenie postgpowania sgdowego dotyczacego osoby chorej psychicznie w zakresie
umieszczenia w szpitalu psychiatrycznym bez jej zgody, lub niejako zaakceptowanie
postanowieniem Sadu braku zgody osoby zamknigtej w szpitalu. Postgpowanie t0 wigze si¢ z

koniecznos$cig wyshuichania pacjenta w szpitalu, wydaniem opinii przez bieglego psychiatre,

8 Istotne dla moich rozwazan regulacje zawarte w ustawie z 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
W trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z 2016 r., poz. 487) to: art. 5.Na badanie, o ktérym mowa
w art. 24, kieruje gminna komisja rozwigzywania probleméw alkoholowych wiagciwa wedlug miejsca
zamieszkania lub pobytu osoby, ktdrej postepowanie dotyczy, na jej wniosek lub z wiasnej inicjatywy; art. 7. 1.
W razie gdy w stosunku do osoby, kt6rej postepowanie dotyczy, brak jest opinii bieglego w przedmiocie
uzaleznienia od alkoholu, sad zarzadza poddanie tej osoby odpowiednim badaniom. 2. Sad moze, jezeli na
podstawie opinii bieglego uzna to za niezbe¢dne, zarzadzi¢ oddanie badanejosoby pod obserwacje w zaktadzie
leczniczym na czas nie diuzszy niz 2 tygodnie. W wyjatkowych wypadkach, nawniosek zaktadu, sad moze
termin ten przedtuzy¢ do 6 tygodni. 3. Przed wydaniem postanowienia sgd wystuchuje osobe, ktorej
postepowanie dotyczy. 4. Na postanowienie zarzadzajace oddanie pod obserwacje do zaktadu przystuguje
zazalenie; art. 24. Osoby, ktére w zwigzku z naduzywaniem alkoholu powodujg rozklad zycia rodzinnego,
demoralizacj¢ maloletnich, uchylajg si¢ od pracy albo systematycznie zaklocajg spokdj lub porzadek publiczny,
kieruje si¢ nabadanie przez biegtego w celu wydania opinii w przedmiocie uzaleznienia od alkoholu i wskazania
rodzaju zakladu leczniczego; art. 26. 1. Osoby, o ktérych mowa w art. 24, jezeli uzaleznione sgod alkoholu,
zobowigza¢ mozna do poddaniasi¢ leczeniu w stacjonarnym lub niestacjonarnym zakladzie lecznictwa
odwykowego. 2. O zastosowaniu obowiazku poddaniasi¢ leczeniu w zakladzie lecznictwa odwykowego orzeka
sad rejonowy wia$ciwy wedlug miejsca zamieszkania lub pobytu osoby, kt6rej postepowanie dotyczy,
W postepowaniu nieprocesowym. 3. Sad wszczyna postgpowanie na wniosek gminnej komisji rozwiazywania
probleméw alkoholowych lub prokuratora. Do wniosku dofacza si¢ zebrana dokumentacj¢ wraz z opinia
bieglego, jezeli badanie przez biegltego zostato przeprowadzone; art. 28. W razie zarzadzenia przez sad badania
przez biegtego lub oddania pod obserwacje w zakladzie leczniczym osoba, ktérej postepowanie dotyczy,
obowigzana jest poddac si¢ badaniom psychologicznym i psychiatrycznym oraz zabiegom niezbednym do
wykonania podstawowych badan laboratoryjnych pod warunkiem, ze dokonywane sa przez uprawnionych do
tego pracownikéw stuzby zdrowia z zachowaniem wskazan wiedzy lekarskiej i nie zagrazaja zdrowiu tej osoby.
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ale prowadzi sprawnie do celu, jakim jest zatrzymanie osoby zagrazajacej sobie lub innym w
warunkach szpitalnej izolacji®.

Uwazam, ze bazujac na przepisach powolanych wyzej ustaw, nalezy dodaé¢ do
ustawy o wychowaniu w trzezwos$ci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi przepisy
pozwalajace na dzialania sadu dotyczace osob chorych psychicznie, ktére przy
zachowaniu tego samego trybu pozwalalaby na nie zwloczne umieszczenie pijacej alkohol
kobiety w ciazy w szpitalu. lzolacja w szpitalu uniemozliwiataby spozywanie alkoholu
i narkotykow. Wazne jest, aby przepisy te nie byly martwe, poniewaz przy orzekaniu
przymusowego stacjonarnego leczenia odwykowego wobec alkoholikow okres oczekiwania
na umieszczenie w placéwce wynosi aktualnie na moim terenie ponad rok. Sprawa ma bardzo
delikatng nature i wymaga jasnych regul, a takze konsultacji i otwartosci sSrodowiska lekarzy

ipotoznych. Wazne jest zapewnienie mozliwosci realizacji decyzji sadu 0 przymusowym

9 Istotne dla moich rozwazan regulacje zawarte w ustawie z 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego (Dz.U. z 2016 r., poz. 546 ze zm.) to: art.23. 1. Osoba chora psychicznie moze by¢ przyjeta do
szpitala psychiatrycznego bez zgody wymaganej w art. 22 tylko wtedy, gdy jej dotychczasowe zachowanie
wskazuje nato, ze z powodu tej choroby zagraza bezposrednio wlasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych
0s0b. 2. O przyjeciu do szpitala osoby, o ktérej mowa w ust. 1, postanawia lekarz wyznaczony do tej czynno$ci
po osobistymjej zbadaniu i zasiggnigeciu w miar¢ mozliwo$ci opinii drugiego lekarza psychiatry albo
psychologa. 3. Lekarz, o ktérym mowa w ust. 2, jest obowigzany wyja$ni¢ choremu przyczyny przyjecia do
szpitala bez zgody i poinformowac go o jego prawach. 4. Przyjecie do szpitala, o ktérym mowa w ust.1,
wymaga zatwierdzenia przez ordynatora (lekarza kierujacego oddzialem) w ciagu 48 godzin od chwili przyjecia.
Kierownik szpitala zawiadamia 0 powyzszym sad opiekunczy miejsca siedziby szpitala w ciagu 72 godzin od
chwili przyjecia. 5. Czynnoéci, 0 ktérych mowa w ust.2, 3 i 4, odnotowuje si¢ w dokumentacji medycznej;
art. 24. 1. Osoba, ktorej dotychczasowe zachowanie wskazuje nato, ze z powodu zaburzefi psychicznych
zagraza bezpos$rednio swojemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych 0sdb, a zachodza watpliwosci, czy jest ona
chora psychicznie, moze by¢ przyjeta bez zgody wymaganej w art. 22 do szpitala w celu wyjasnienia tych
watpliwosci. 2. Pobyt w szpitalu, o ktbrym mowa w ust. 1, nie moze trwa¢ dtuzej niz 10 dni. 3. Do przyjecia do
szpitala, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje si¢ zasady i tryb postepowania okreslony w art. 23; art. 25. 1. Na
podstawie otrzymanego zawiadomienia sad opiekuficzy wszczyna postepowanie dotyczace przyjecia do szpitala
psychiatrycznego osoby wymienionej w art. 22-24. 2. Sad opiekunczy moze rozpoznaé sprawe rowniez na
wniosek tej osoby lub jej przedstawiciela ustawowego, jej malzonka, krewnych w linii prostej, rodzenstwa bagdz
osoby sprawujacej nad nig faktyczng opieke albo z urzedu; art. 26. 1. W przypadku gdy osoba przyjeta do
szpitala psychiatrycznego bez jej zgody wyrazita potem zgode na pobytw tym szpitalu, sad opiekunczy umorzy
postepowanie wszczete na skutek zawiadomienia lub wniosku, o ktérym mowa w art. 25, jezeli uzna, ze osobata
wyrazita zgode. 2. Przed umorzeniem postepowania sad jest obowigzany wystuchaé¢ osobe wymieniong w ust. 1;
art. 27. O tresci postanowieniaw przedmiocie przyjecia 0soby, o ktérej mowa w art. 23 i 24, sad opiekunczy
zawiadamia niezwlocznie szpital, w ktérym ta osoba przebywa. W razie wydania postanowienia o braku
podstawdo przyjecia, szpital psychiatryczny jest obowigzany wypisa¢ te osobe niezwlocznie po dorgczeniu mu
postanowienia sadu; art. 28. Jezeli zachowanie 0soby przyjetej do szpitala psychiatrycznego za zgoda wymagana
w art. 22 wskazuje nato, ze zachodza okoliczno$ci okreslone w art. 23 ust. 1, a zgoda ta zostala cofnigta, stosuje
sie odpowiednio przepisy art. 23 ust.2-5 oraz art. 25-27; art. 29. 1. Do szpitala psychiatrycznego moze by¢
rowniez przyjeta, bez zgody wymaganej wart. 22, osoba chora psychicznie: 1) ktérej dotychczasowe
zachowanie wskazuje na to, ze nieprzyjecie do szpitala spowoduje znaczne pogorszenie stanu jej zdrowia
psychicznego, badz 2) ktora jest niezdolna do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych,

a uzasadnione jest przewidywanie, ze leczenie w szpitalu psychiatrycznym przyniesie poprawe jej stanu zdrowia.
2. O potrzebie przyjecia do szpitala psychiatrycznego osoby, o ktérej mowa w ust. 1, bez jej zgody, orzeka sad
opiekunczy miejsca zamieszkania tej osoby - na wniosek jej matzonka, krewnych w linii prostej, rodzenstwa, jej
przedstawiciela ustawowego lub osoby sprawujacej nad nig faktyczna opieke. 3. W stosunku do osoby objetej
oparciem spotecznym, 0 ktorym mowa w art. 8, wniosek moze zglosi¢ rowniez organ do spraw pomocy
spoteczne;j.
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leczeniu odwykowym bez stosowania S$rodkow przymusu. Jednak sam pomyst
inkorporowania przepisow ustawy o ochronie zdrowia psychicznego do ustawy
o wychowaniu w trzezwosci W innym brzmieniu, w podobnym ksztalcie, ale przy
zapewnieniu sgdom mozliwos¢ podobnego dzialania, powinno da¢ realne narzedzia ochrony
zycia poczgtego. Nie moze dalej by¢ tak, ze media donosza 0 urodzeniu kole jnego dziecka
»Z promilami”, a ustawodawca nie zapewnia zadnych systemowych srodkow prawnej
reakcji na naganne postepowanie kobiet w ciazy.

Na poczatku artykulu stwierdzitam, Zze ochrona zZycia poczegtego jest hastem
towarzyszacym naszemu zyciu spotecznemu, politycznemu, religijnemu. Postawitam tez
pytanie: czy ustawodawca uposazyl s¢dziego rodzinnego w realne narzedzia ingerencji
w wykonywanie wiladzy rodzicielskiej nad czlowiekiem poczetym, a jeszcze nieurodzonym.

Smutna odpowiedZz na tak postawione pytanie brzmi — NIE.
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