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Tadeusz Biesaga SDB
WSTEP

Obecny tom prac naukowych bdizywydzialowego Instytutu
Bioetyki PAT z seriiStudia z bioetykizatytutowanyBioetyka polska,
poswiecony jest refleksji nad bioetykrozwijara przez filozofow i
teologéw w Polsce. W pierwszejedezi zatytutowanej ,Bioetycy polscy”
opracowane & osigniecia w tej dyscyplinie wybranych bioetykéw
naszego kraju, w drugiej zatytutowanej ,Debaty byoene w Polsce”
omowione g wazniejsze dyskusje, przeprowadzone w ostatnich latach
Polsce. Praca ta nie pretenduje do wyczagegjo omowienia wszelkich
osiagnie¢ na polu bioetyki w naszym kraju. Zadanie takie fest
mozliwe do zrealizowania w jednym tomie.

Wybrani i omawiani bioetycy (TSlipko, K. Szczygiet, J. Kowalski,
A. Marcol, S. Kornas, W. Botoz, B. Chyrowicz, Z. &vwarski, J.
Hotdéwka, M. Gatuszka, K. Szewczyk) wymienieni kolejno wedtug
starszéstwa oraz przynammosci do pewnychirodowisk filozoficznych.
Sa to zaréwno teolodzy-morati jak i filozofowie. Zreferowane debaty
dotycz roznych probleméw pocatku i konca zycia oraz kwestii
tozsamdci osobowe;j.

Zrekonstruowanie wypracowanych stanowisk normatyskinyraz
z ich uzasadnieniami, w vmych kwestiach jakimi g klonowanie
embriondw ludzkich, sztuczna prokreacja, badanengtalne, selekcja
eugeniczna, aborcja, transplantacja #@ddwv, eutanazja - jest
jednoczénie charakterystyk wkiadu i kondycji polskiej refleks;ji
etycznej.

Proponowane rozstrzygmia domagaj sie odpowiedzi w kwestii
statusu antropologicznego embrionu ludzkiego, cieka terminalnie
chorego, tasama@¢ osoby ludzkiej. Ujawnianie zaten filozoficznych
ukrytych za stanowiskami etycznymi i antropologyzm ma stay¢
poszukiwaniu obiektywnej prawdy moralnej, przekeggzej ciasne
ramy modnej i doraej filozofi. Ma to szczegblne znaczenie
praktyczne, poniewaprawo moralne i prawo stanowione oparte na
btednych zalgeniach, mee wyklucz& wielu ludzi z prawa daycia, i
przy pomocy nhowoczeshych instytucji i nedzi, eliminowa& ich ze
spotecznéci.
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Tadeusz Biesaga SDB

BIOETYKA POCZ ATKU ZYCIA
TADEUSZA SLIPKO

1. Etyka a bioetyka

Bioetyka T.Slipko wyrasta organicznie z jego pracspieconych
etyce ogolnej i szczegbtowej. Powstawaty one pdzesitki lat pracy
dydaktycznej i naukowej i formutowane byty zaréwnmo licznych
artykutach, monografiach, jak rownie w formie ksijzkowej,
podrcznikowef. Obecnie etyka omawianego autora, acwityka
ogblna wraz z etyk szczegdlow zycia indywidualnego, etyk
seksualy, etylg spoteczy, bioetyky i ekologh — stanowi wielotomow
caldiciowa propozycg rozwiazywania probleméw etycznyth Nie
kuszic sk na ocen tego olbrzymiego dzieta, trzeba zaznaczg etyka
T. Slipko wyrasta z tradycji filozoficznejw. Tomasza, czerpie pewne
inspiracie  od $sw. Augustyna oraz z dotychczasowej etyki
chrzécijanskiej, a réwnoczaie jest samodziefy oryginalm i
catlasciowa propozycy rozwigzan. Nie jest to rekonstrukcja paglow
etycznychéw. Tomasza, czy poglidéw etykdw chrzécijanskich, ale
zbudowanie etyki ogolnej i szczegbétowej w whasnyndkrgciu
.prawdziwego Tomasza”, w dyskusji z etykami tomeaigymi, z innymi
etykami chrzécijanskimi, jak i etykami rozwijanymi w ramach

! Obszerny dorobek naukowy Blipko obejmuje 11 ksizek oraz ponad 160
rozpraw, artykutdw i recenzji. Biografi pogkdy i bibliografie T. Slipko zob. w: R.
Darowski,Filozofia Jezuitow w Polsce w XX wielkdrakéw 2001, s. 306 - 329

22 Wazniejsze pozycje kstkowe T. Slipko: Etos chrzécijasiski. Zarys etyki
ogélnej, Krakéw 1974, Krakéw 2002 Zycie i ple’ czlowieka. Przedmadiska etyka
seksualna. Etyczny problem samobdjstdmkow 1978;Zarys etyki szczegotoweg. I:
Etyka osobowa,cz. Il: Etyka spotecznaKrakéw 1982; Granice zycia. Dylematy
wspolczesnej bioetykiVarszawa 1988; Krakéw 19947a czy przeciwyciu. Poklosie
dyskusji,Warszawa 1992; z A. Zwdilskim, Rozdrda ekologii. Ekologiczna doktryna
Kosciota, Krakéw 1999;Kara smierci z teologicznego i filozoficznego punktu eida,
Krakow 2000



wspbitczesnych nurtow filozoficznych.Zywiac szczery podziw dla
mysli genialnego Dominikanina — pisze o swej drodzezfificznej T.
Slipko — nie mogtem jednak na dsm met utazsamid Sie z
wypracowan przez niego teagietyki i ograniczyg si¢ w nauczycielskim
zawodzie do jej komentowania w duchu wspolczesnytaltych wers;ji.
R&znego rodzaju racje skianialy do Wgla poza granice sl
Akwinaty. Czasem byly to proby rozwitia jakiegd jej szczegdiu,
kiedy indziej, gdy wydawato sito konieczne, zmodyfikowania czy
skorygowania, a hawet porzucenia pewnych koncepgi rzecz
wiasnych rozwizaa, badz przyjetych od innych autorow’”

Obok odebnego studium z bioetykiproblemy bioetyczne rozwijat
T. Slipko w swych ksizkach z etyki szczeg6towejgdzie poruszat m.in.
kwestie aborcji, eksperymentéw etycznych, eutandtgi, oraz w
licznych artykutach pavigconych etyce prenatalnej i statusowi
embriond, antykoncepcfi badaniom prenatalnym i sztucznej
prokreacjf aborcj, transplantacjf, AIDS' eutanazjf, ekologii®, etyce

°T. Slipko, Etykasw. Tomasza z Akwinu swietle wspéiczesnych batla,Studia
Philosophiae Christianae” 26(1991) 2, s. 91-92

4 T. Slipko, Granicezycia. Dylematy wspoétczesnej bioetyki, cyt.

® T. §lipko, Zarys etykszczegbtowej, t. 1, dz. cyt.

® T. Slipko, Niektére aspekty moralne patzéw zycia ludzkiego Uwagi na
marginesie "Instrukcji 0 szacunkZycie Katolickie” 7 (1988), s. 12-41

T. Slipko, Czy pigutki antykoncepcyjne mpgtanowi srodek etycznej regulacii
pocz¢, ,Collectanea Theologica” 38(1968), 1 s. 31-51, ZEeifycie i pte' cztowieka
Przedmateriska etyka seksualna. Etyczny problem samobéjsmaitpw 1978

8 T. Slipko, Zaptodnienie pazustrojowe ywietle ,starej” i ,nowej” etyki, cz. I.
,Zycie Katolickie”, 8(1980) nr 12, s. 91-100; cz. JZycie Katolickie” 9(1990) nr 2, s.
34-45. Tene, Zaptodnienie pozaustrojowe — rodzenie czy techi@PogHoryzonty
Wiary” 1990 nr 2, s. 51-67

° T. §lipko, Za czy przeciwyciu pokiosie dyskusjkrakow-Warszawa 1992

10 T, Slipko, Etyka a transplantacja serca,Studia Philosophiae Christianae”
11(1975), 1, s. 143-188

1T, Slipko, AIDS a etyka,Znaki czasu” 1991, nr 23, s. 70-85

12 7. Slipko, Eutanazja -smierciy godry czy niegoda czlowieka ,Ateneum
Kaptanskie” 95(1980) nr 1, s. 78-90.

13T. Slipko, Podstawy etykirodowiska naturalnego,Chrzecijanin w Swiecie”
17(1985) 139 s. 56-66; Tem Etyczne motywacje dziateekologicznychw: Ochrona
srodowiska wswietle filozofii wartdci, (red.) Dutkiewicz P. Krakéw 1992, s. 7-13; T.
Slipko, Czlowiek elementem przyrody ze stanowiska inklizjuni ekskluzjonizmuww:
Humanizm ekologicznyt. 1. Jakiej filozofii potrzebuje ekologia — ochrona pagy a
ochrona cztowieka(red.) L. Pawtowski i S. Zieba, Lublin 1992, s.19:; Terte,



lekarskief* itp.

Bioetyka T.Slipko nie jest dyscyplim oderwan od filozoficznej
etyki ogolnej czy szczegbtowej. W etyce ogdlnej stazygnete %
kwestie podstaw moraldci, a w etyce szczego6towej opracowange s
normy regulujce poszczegolne dziedzirycia ludzkiego. ,Bioetyka —
stwierdza T Slipko — jest po prostu integrajrezescia etyki normatywnej
jako zastosowanie ogo6lnych zasad etycznych do gatagych
dramatycznych sytuaciji ludzkieggcia™>. W tej perspektywie bioetyka
jest wyszczegodlnionym dzialem filozoficznej etykicgegétowej. W
stosunku do niej wyedia st ona tym,ze interesuje si rGznorodnymi
ingerencjami wzycie ludzkie w jego powstaniu, trwaniu i jegonkuoi.
.Bioetyka stanowi dziat filozoficznej etyki szczdgivej, ktéra ma
ustale oceny i normy (reguty) moralne wae w dziedzinie dziafa
(aktéw) ludzkich polegagych na ingerencji w granicznych sytuacjach
zwigzanych z zapogtkowaniemzycia, jego trwaniem $miercia”*®. Ta
perspektywa uniezataia bioetylkk od podporzdkowania jej naukom
szczegOtlowym i medycznym np. embriologii, genetyaggukom
technicznym wraz z cadbiotechnologi. Stosowanie rych ingerencji
w zycie ludzkie jakie umdiwia np. inzyniera genetyczna nie o Sk
wytama ocenie etycznej. ,Techniki te i manipulacje, €hoowe,
powstaly jednak w olbie s$wiata, ktory migci sie w ramach
obiektywnego tadu moralnego i nie mogsie wylama spod
obowizujacych w tym $wiecie wartdci i regut postpowania™’.
Wszystkie nowe szczegOtowe problemy niesione pitdeechnologs
stap przed tym samym ,trybunatem tadu moralne§o”

Tego typu bioetyka jest zastosowaniem kryteriowrafdowanych

Chrzegcijariska etyka ekologiczna a ekologiczne realiaEkonomia i etyka w ochronie
srodowiska (red.) M. Prus, Gdesk 1993, s. 73-89; Ten, Ekologia m¢dzy filozofy
ideology, w: Miedzy filozofy przyrody a ekofilozafi (red.) A. Latawiec, Warszawa
1999, s. 299-306; TSlipko A. Zwolinski, Rozdraa ekologii. Ekologiczna doktryna
Kosciota, Krakéw 1999

1 1. Slipko, Etyka lekarska a sytuacja ambiwalentnych wyboréwaingch,
Medycyna, dydaktyka, wychowanie” 22(1990), nr 31, 45-48; Teme, Wolng¢ i
postp a etyka lekarska. Rozwemia na marginesie encykliki ,Evangelium vitae; J.
Brusito (red.)Evangelium vitae. Dobra nowinazgciu ludzkimKrakéw 1995, s. 29-53

15T Slipko, Granicezycia,dz. cyt., 1988, s. 17; 1994, s. 17

® Tanve, 1994, s. 16

" Tanve, 1988, s. 121; 1994, s. 106

18 Tanye.



w filozoficznej etyce ogdlnej do nowo rozpoznanysiytuacii zycia
ludzkiego. Wymaga ona wkszego signiecia do opisu faktow czy to z
embriologii, genetyki, imynierii genetycznej, niemniej moraln
dopuszczalng czy niedopuszczaldé wykorzystupcych € wiedz
dziataa medycznych, ocenia przy pomocy niezalech od medycyny
kryteriow moralngci.

W zwigzku z powyszym bioetyka ta wchodzi w dyskusp
rozstrzygngciami  etycznymi  formutowanymi  dotaie  przez
naukowcéw postugagych sé  kryterium  postpu naukowego,
technicznego i ekonomicznego, formualzych normy moralne z pozycji
mentalnéci scjentystycznej i liberalnej. O takiej mentaioio Slipko
pisze: ,Jedna z nich przynale do krgu biologistycznego
ewolucjonizmu, druga #a- indywidualistycznego egzystencjalizmi”

Kryteria oceny moralnej ingerencji w graniczne syje
powstawania, trwania i Kea zycia ludzkiego podaje TSlipko z
perspektywy  swych podstawowych  zafy  metafizyczno-
antropologicznych odrdaie bytu ludzkiego. Zaktadacstu, ze cztowiek
jest osob, bytem psychofizycznym, skierowanym do peini swego
rozwoju. Moralnd¢ rozchga se miedzy tym, kim cztowiek jest, a tym,
kim ma s¢ sta. Jest on osapobdarzon specyficza natug. ,Jego
natura wyraa sk w zespoleniu niematerialnej duszy z cielesnym
podiazem, co wyposa powstaty z tego zespolenia byt w odpowiednie
uzdolnienia (wtadze wegetatywne, zmystowe i rozumne take
warunkuje jego powvgzania (relacje) z przyragd innymi ludmi i z
Bogiem™.. Te wszystkie celowssiowe tendencje wtzap sic w krag
moralngci przez przypormdkowanie ich do igdealnego wzorca
osobowej doskonatéci”, do moralnego idealu zycia godnego
czlowieka jako osoby®. ,Okazuje s¢ wicc, - pisze T.Slipko - ze
godnag¢ czlowieka jest struktur a3 dwuwarstwowa: na gruncie
ontycznej duchow&ei cziowieka opiera gi moralnie dopetnienie tej
duchowdci i jej nobilitacja, aby w catéciowym swym ksztalcie sta
si¢ wyrazem moralnego ,dobra czlowiek&®” Z tego punktu widzenia
,dobrym dla cztowieka - pisze Tlipko - jest to wszystko co pozostaje

1% Tamze, 1988, s. 102, 1994, s. 92
2 Tanve, 1988, s. 123, 1994, s. 107
2 Tame, 1988, s. 117, 1994, s. 103
22 Tanve.
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w relacjonalnym odniesieniu do realizadflealnego wzorca jego
osobowej doskonatéci” %,

Ow idealny wzorzec osobowej doskori@io spetnia weéc rok
zasadniczego kryterium oceny moralnej. W odniegiaio niego oraz
kryjacych st za nim zalaen zaczerpritych z tomistycznej metafizyki i
personalistycznej antropologii w kwestii natury 2ugkj i jej
zasadniczych teleologicznych tendencji, Slipko bedzie formutowat
normy szczegoétowe reguligie ingerencje w pogiek, trwanie i koniec
zycia ludzkiego.

2. Antropologiczny i etyczny status embrionu ludzlkégo
2.1. Problem animacji

Przywotamy tu tylko pewne charakterystyczne, orgffie a nawet
kontrowersyjne stanowisko z#¢ przez omawianego bioetyka. Do
takich naley m. in. rozstrzygnicie w kwestii antropologicznego statusu
embrionu ludzkiego w jego pierwszych stadiach, zyfisdwane w
wyniku opowiedzenia siprzez T Slipko za animagj sukcesywa.

Zgodnie z metafizyczn koncepcja czlowieka jako istoty
psychofizycznej, to wkmie 6w ,pierwiastek niematerialny czyli dusza
jest istotnym elementenaddtem i korzeniem, z ktérego bierze patek
istnienie osoby ludzkiej wraz z calym jej ontycznymmoralnym
wyposaeniem™,. Powstaje pytanie jak to kryterium czlowiefigva
odnies¢ do pocatku zycia ludzkiego. Jak uzgodhize sob kryteria
filozoficzne z danymi empirycznymi. Embriologia dacza nam coraz
to dokladniejszych informacji o #dych stadiach rozwoju embrionu
ludzkiego. Informuje jak przebiega moment zaptodige uformowania
si¢ zygoty itd. Opisuje tem. in. zdarzajcy sk (1 na 250 przypadkdw)
podziat wezla zarodkowego blastocysty na dwa i rozwviijej sé z tego
bliznicta jednojajowe. ,Problem — pisze Slipko — dotyczy momentu, w
ktorym niematerialna duszackzy st w jedno z cielesnym substrateTh”
Dla wielu opowiadajcych s¢ za animag roéwnoczess moment

B Tamze, 1988, s. 118, 1994, s. 104
2 Tamze, 1988, s. 123, 1994, s. 107
3 Tamze, 1988, s. 125, 1994, s. 109
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poczcia, zlania & gamet, powstania zygoty jest petkiem zycia
cztowieka, w ktérym wkracza on na swoj olomy, staly szlak
rozwojowy’®. R@&ne etapy rozwoju prenatalnego czy postnatalnego nie
Zmieniap  posiadanego od  poagtku  statusu  ontycznego,
antropologicznego i etycznego istoty ludzkiej. Rde#n podziat
blizniaczy nie stanowi w tej teorii argumentu aby tetus rGnicowa.

Dla T. Slipko podziat blgniaczy stwarza problem wyjaienia
indywidualizacji zygoty. Faktze od 3 lub 4 dnia po zaptodnieniu
rozpoczyna si proces prowadzy przed 14 dniem, czyli przed
implantac do wylonienia si dwdch lub wgcej indywidualnych
organizmdw, domagaeiwyjasnienia, ktéry z momentéw: zaptodnienie
czy podziat wzta zarodkowego, uzkhiaza moment indywidualizaciji
istoty ludzkiej, za moment animacji. Zgodnie bowiem stanowiskiem
metafizycznym T.Slipko z indywiduum, z jednostkludzks, z osol
wtedy, mamy do czynienia gdy cielesny substrat towamy jest
niematerialg dusz®’. Jego zdaniem, bist pod uwag podziat
blizniaczy dokonujcy sk pd&zniej niz zaptodnienie, nie mma przyjé
momentu zaptodnienia jako momentu animacji. A tatefio, [...] ze
obecne w jednej zygocie dwie dusze musialybicestwi¢ jej jednosé i
przeksztalai ja w dwie zygoty dzieta z& tego dokonywatyby bez
uprzedniego organicznego uwarunkowaffiatWydaje si, ze wignie
owo organiczne uwarunkowanie, owa indywidualizaejapiryczna,
czyli podziat blzniaczy, decyduje o przesgniu momentu animacji. T.
Slipko bowiem nie ma wtpliwosci, ze ,w jednej zygocie mogtyby si
,zmiesci¢” dwie dusze®™. S one bowiem czyg; niematerialnym,
duchowym, zasad formowania i tésamdci bytu. Niemniej ich
obecnad¢, to obecné& dwdch indywidudw i to nie tylko rozumianych
metafizycznie, ale réwnie empirycznie. Nie da i pogodzé
podmiotowej jednéci zygoty w jej pierwszych stadiach z obegrig w
niej dwoch dusz, czyli dwoch podmiotow. ,¥eej prawdopodobny
wydaje s¢ poghd — piszeSlipko — ktory realne zaistnienie i zespolenie

%6 Juan de Dios Vial Corre&mbrion ludzki jako organizm i jako Kteparéd nas.
w Medycyna i prawo: za i przecigyciu? W 50 rocznicwydania przez ONZ Deklaraciji
Praw Czlowieka(red.) E. Sgreccia, T. Styazein. , Lublin 1999, s. 66

" Tanve, 1988, s. 125, 1994, s. 109

8 Tanve, 1988, s. 129

# Tanve, 1988, s. 129, 1994, s. 114
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sie duszy z zygotalnym podiem przesuwa na moment biologicznego
rozstrzygngcia sk losu zygoty, czy (co sizazwyczaj dzieje) da ona
pocatek istnieniu jednego indywiduum i osoby zarazeny, ez wytoni

z siebie weksz ich ilos¢”®. Tak wiec spotkanie si indywidualizacii
metafizycznej z empirycan dokonuje si jego zdaniem w dopiero
momencie podziatu WBhiaczego. Wczmiej zygota, formowana jest
przez inm forme niz dusza ludzka, jest ona fogrmpreanimowan

2.2. Czym (kim) jest zygota przed i po animac;ji?

Przed animagj[...] ,zygota jako samodzielny twor biologiczny i
podmiot intensywnych i zimnych proceséw rozwojowych funkcjonuje
jako byt ludzki, ale nie animowany. Nie mozna mu przeto
przypisywa¢ osobowej godnéci cztowieka i plymcych shd
moralnych uprawnien”*'. W drugim wydaniu swej bioetyki TSlipko
stwierdza: ,Trzeba siliczy¢ z krétkim co prawda., ale mlbvym w
koncowym rachunku okresem, w ktorymda kazda zygota, bdz pewna
ich ilos¢ stanowi samodzielny biologiczny byt ludzki i podmiot
intensywnych proces6w rozwojowych, a mimo to niesey St
atrybutem moralnej osobowej wadtiowosci ani wynikapgcych sta
moralnych uprawni€®. W interpretacji tego stanowiska Blipko
przeciwstawia si tym zwolennikom animacji sukcesywrigj ktorzy
argumentyj z pozycji empiryzmu, naturalizmu, biologizmu i wnt
kontelécie traktuj zygot jedynie jako twor ,przyrodniczy,”, ,agregat
komérek” oraz dopuszczpj moment animacji jako ewolucyjne
wytanianie duszy z rozwigiego na pewnym etapie organizmu
biologicznego. Przy przygiu takich empirycznych, deskryptywnych
kryteriow czlowieczéstwa moment ucziowieczenia, bycia osob
przesuwg oni dalej na etap implantacji, wytworzenia distkow
zarodkowych, wytworzenia smugi pierwotnej gd&lu systemu

% Tanve, 1988, s. 135

3 Tanve.

%2 Tanve, 1994, s. 122

33 Chodzi m.in. o W. Ruffa SJpdividualitat und Personalitat im embryonalen
Werden,, Theologie und Philosophie* 45(1970) 1, s. 24-59Mahoney,Bioethics and
Belief. Religion and Medicine in Dialoguspndon 1984, s. 74-84.
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nerwowego, wytworzenia i mdzgu, maliwosci samodzielnego
istnienia (wczéniaki), momentu urodzin, naw#ania swiadomego
kontaktu  poznawczo-wolitywnego z  otoczeniem,  akaept
nowonarodzonego przez rodzicéw i spotésteo, podgcia swiadomej
odpowiedzialnéci dziecka za siebfé Empiryczne, biologiczne
koncepcje indywidualriei rozmyway jej podmiotowac.

.Nalezy przyja¢, ze zygocie przystuguje indywidualny, to znaczy
podmiotowy, gdyz od organizmu rodzicéw bytowo adimy status nie
tylko w pierwszym momencie zakozenia procesu zaptodnienia, ale
takze w nasfpujacych po nim kolejnych fazach rozwojowycéh” W
drugim wydaniu m§l t¢ wyraza pisac o zygocie: ,Jest to zatem
struktura jui ludzka, bo z oséb ludzkich sie wywodzca i do
uformowania osobowego bytu zmiergz, ale mimo wszystko
.materialna” w tym znaczeniwe aywiajacy ja pierwiastek, innymi
stowy jej ,konstytutywna zasadayciowa”, nhie jest zasad we
wiasciwym tego stowa znaczeniu ,duchgtya przeto ,niematerial *.
Te¢ opcg uznawania podmiotowoi zygoty na podstawie jej genezy,
pochodzenia od rodzicow, wzmacisipko analiz celowdciowdsci tej
preanimowanej formy istnienia ludzkiego i przypmtzowaniem jej do
omowionego wyej kryterium ideatu doskonatoi osoby ludzkiej. Nie
ma wgtpliwosci, ze w ten sposéb argumentyedy formutowane na
terenie metafizyki i etyki, a nie na terenie emlugii. Dane z
embriologii stag sie tylko ilustracp tej celowdci.

Przy czym wyniki analiz statusu nieanimowanych foeytia
ludzkiego na plaszczpie ontycznej & inne ni na plaszczinie
moralnej. Te pierwsze gia bowiem do podkrdenia r&ni¢ micdzy
nieanimowan forma zycia ludzkiego a osabi przystugugcymi jej
prawami. W ptaszcznie moralnej T. Slipko poszerza niejako
podmiotowaos¢ moralna form nienamiowanych  przez
przyporadkowania  poszczegoélnych celoseamwych struktur
rozwijajacego s¢ organizmu ludzkiego do ,urzeczywistnienia
wlasciwego cztowiekowiideatu cziowieczéstwa” W tym kontekcie

34 Zob. oméwienie tych kryteriw m.in. w: T. Biesagintropologiczny status
embrionu ludzkiegow: Podstawy i zastosowania bioetykied.) T. Biesaga, Krakéw
2001, s. 101-107

35T, Slipko, Granicezycia, dz. cyt., 1988, s. 133

% Tanve, 1994, s. 120

14



traktuje nieanimowanforme zycia ludzkiego jako przypogelkowanry i
uczestnicgca w godndci osoby ludzkiej. Zygota ,wykazuje siat
celowaciowa tendeng} do uksztattowania organicznego pa@tasoby
ludzkiej. To z& podiaze stanowiintegralna czesé bytu ludzkiego i
warunek realnej egzystencji osoby ludzki€f, ktéra z racji swej
tozsamdci z moralna wart&ciowoscia osoby ludzkie] nosi na sobie
réwniez znamiona moralnej waroiowasci’*® 139. Nie reprezentuje
wprawdzietej samej wartosciowaosci, ktdra przystuguje osobie ludzkiej,
gdyz osoly z powodu nieposiadania duszy jeszcze nie jest.dviim
bedac wewretrznie przyporzdkowary do realizacji idealnego wzorca tej
osobyuczestniczy w tym samym w jej moralnej godnsti i pozostaje
pod ochron moralnego tadu®. , Tylko osoba— podkréla Slipko — jako
w petni ukonstytuowany psychofizyczny byt substalmgy wynosi st
ponadswiat przyrody, ale glviga niejako ze sapw obrgbie moralnego
tadu umieszcza réwnieczesci skladowe swej zimnej bytowej struktury

i jej zacatkowe formy™’.. Tak owo przypormkowanie ujawniaze
zygota podlega podobneghronie moralnej co osoba ludzka.

W jakim zakresie chroniona jest ona tymi samymiwanani
moralnymi co osoba a w jakim ma mniejsze prawaenty dostrzec
przy formutowaniu przez T.Slipko szczeg6towych ocen i norm
dotyczcych  np.  sztucznego  zaplodnienia  pozaustrojowego
(homogenicznego i heterogenicznego), eksperymentd@w zygocie,
klonowania itp.

2.3. Prawa moralne form nieanimowanych
Réznice statusu moralnego nieanimowanej zygoty, aistabsoby

ludzkiej ujawniaj sie przy formutowaniu przez TSlipko moralne;j
oceny pozaustrojowego zaptodnienia homogenicznegqWszystkie

87 Ta cz$¢ stwierdzenia wyspuje w obu wydaniach. Dalszczéé zdania
wykreslono w drugim wydaniu na rzec odwotania sio egzystencji. ,Egzystencja&a
czlowieka to nic innego, jak samyjacy czlowiek, zywa osoba. Z tego powodu
egzystencja utsamia s takze z moralna warkziowascia osoby ludzkiej...” TSlipko,
Granicezycia,dz. cyt., 1994, s. 123

% Tamve, 1988, s. 139

¥ Tanve, 1988, s. 139; 1994, s. 123

O Tanve, 1994, s. 124
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zagraenia, ktére towarzygz  manipulacjom zaptodnienia
pozaustrojowego — przypomina on swoje stanowiskalotykatyby
zygot w jej preosobowym stanie egzystencjikiedy nie jest ona
jeszcze ukonstytuowana jako substancjalny byt osghd. Mimo, ze
nie posiada ona statusu moralnej nienaruszeipozystugujcej osobie,
to rowniez nie jest tworem czysto przyrodniczym. Preanimowane
zygocie przystuguje ,wkxiwy jej charakter moralny,nizszy od
animowanego embrionu, ale wiszy od twordw czysto
przyrodniczych”*%. Niedopuszczalne moralnie jest niszczenie zygot.
tzw. zlzdnych czy zdefektowanych, w procedurach in vitr@rbralne
jest umiercanie zygot przy pomocy antykoncepcyjnyérodkow
aborcyjnych. Mana przypuszczatwierdzi Slipko, ze przy pomocy tych
srodkow ginie zygota animowana. W tym przypadku dwiee takie
,uzna zatem trzeba za specyfiezforme zabojstwa®. Unicestwienie
zygoty przed animagitez jest wedtugSlipko ztem moralnych. ,Wynikie
stad zlo nie bedzie ztem tego samego edu, co pozbawieniezycia
niewinnej osoby, ale ztem p@dnim. Sytuuje giono pom¢dzy aktem
zabicia animowanego embrionu a naghiem seksualnych struktur
czlowieka™®*. Czy w takim razie @szy status zygoty w poréwnaniu ze
statusem osoby, daesipogodzé z zaptodnieniem pozaustrojowym,
eksperymentowaniem dla celéw owego zaptodnienigidgzanym z tym
naraaniem zygoty na niebezpiegmstwa. W tej trudnej sprawie T.
Slipko  odpowiada raczej twierdzo. ,Majac przed oczyma
preanimacyjne stadium rozwojowe zygoty aavfakt, ze nie chodzi o
zagraenie osobowegaycia ludzkiego — dla proporcjonalnie #eych
powoddéw — pisze on - mpna g na tego rodzaju niebezpieéstva
narazé. Takich powodow dostarcza roziven wola matonkéw i ich
prawo do posiadania dzietl” W drugim wydaniu swej bioetyki ostabia
powyzsze stanowisko dopisyg: ,To prawda ale nieanimowanej jeszcze
zygocie te siec naley ochrona ze strony moralém, zwtaszcza gdy ei
przyjclo mazliwosé jej wczeéniejszej animacji®. W  kwestii

4 Tanve, 1988, s. 175; 1994, s. 151
42 Tanve, 1988, s. 177; 1994, s. 152
3 Tamze, 1994, s. 153
4 Tamve, 1988, s. 178; 1994, s. 153
4 Tamze, 1988, s. 177
46 Tamze, 1994, s. 152
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eksperymentéw na zygociglipko daje bardziej ziona odpowied.
Jezeli s3 to eksperymenty m@e na celu inne zatenia, anteli
usprawnienie procesu zaptodnienia sztucznego, micwNozliwosci
uzgodnienia ich zrelacjonalnym skierowaniem zygoty do ,bycia
osoly” (...) Natomiast w wypadku podejmowania ich w eindobra
makonkéw przez udoskonalenie techniki sztucznego zhpémia w
toku ich aktualizowania wydgjsic moralnie dopuszczaln&. W ten
sposOb teoria animacji sukcesywnej doprowadzita fekae do
usprawiedliwienia homogenicznego zaptodnienia pstzajowego, a
nawet zwgzanych z tym niebezpiearstw uszkodzenia zygoty. Jest to
stanowisko odmienne od zajmowanego w tej sprawzezozwolennikow
animacji robwnoczesnej, mpa powiedzié stanowisko bardziej
liberalné®.

Stanowczé¢ tego stanowiska ostabislipko, gdy przechodzi od
praktycznych wskazai etycznych Ze wzgkdu na to,ze za animagj
rownoczesy opowiadag Sig powane autorytety  etyki
chrzescijanskiej, oraz w zwazku ze skomplikowaniem, niejasion tej
materii, proponowane rozstrzyguoia trzeba jego zdaniem potraktawa
raczej jako bardziej czy mniej uzasadnione hipatéaly praktycznym
moralnym dziataniu, gdy wchodzi w gegycie ludzkiej, nie ména sé
oprz& na hipotezach, ale na pewnbmoralnej. Dla uzyskania takiej
pewndaci nalery przyja¢ rowniez w tym wypadku zasad,wickszego
bezpieczéastwa”’®. Zasada ta zabrania podejméwgzyka w ktérym
moglibysmy naruszy czyjes prawo do zycia. ,Pewien stopié
prawdopodobienstwa animacji réwnoczesnej powoduje, ze Ww
pozaustrojowym zaptodnieniu homogenicznym zeo dopé do
naruszenia prawa dgycia animowanej zygoty, czego konsekwencja jest
nie podlegajcy juz watpliwosci nakaz powstrzymania esiod tego

" Tanve, 1988, s. 179

48 W drugim wydaniu T.Slipko pomija tekst o eksperymentach na zygocie i
rozbudowuje temat zagrenia zygot. W ten sposob zg w tym aspekcie w pierwszym
wydaniu stanowisko zostaje zmienione. Wygrdao kaicowa konkluzja. ,Wnioskiem z
przytoczonych racji jest zatem pémdadczeniem, ze stan technicznej strony
wykonywania tego zabiegu na@ny tak znacznymi zagzeniami dla biopsychicznych
uwarunkowa rozwoju zygoty przemawiaprzeciwko moralnej dopuszczalnéci
zaptodnienia pozaustrojowego” Tamze, 1994, s. 152

9 Tanve, 1988, s. 182; 1994, s. 159
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rodzaju dziata w praktycznym posgpowaniu™. Stosowanie tutaj

zasady probabilizmu, ktgr niektérzy morakici usprawiedliwiag
zaptodnienie in vitro i zwizane z tym déwiadczenia na zygotach jest
niedopuszczalne, a to dlateg® probabilizm ména stosowéjedynie w
zakresie prawa pozytywnego, ale nie dziedzinie obiektywnych i
absolutnych wartei moralnych, gdy w grwchodzi prawo daycia.

Tak wiec w praktycznych zaleceniach, Slipko odchodzi od tego,
co sugerowat w postawionej przez siebie hipoteaimacji sukcesywnej
i sformutowanych tam stanowisk normatywnych. Odezuzalecenia
moralne nie tylko tych zwolennikbw animacji sukossgj, ktorzy
traktujg zygot jako twor czysto przyrodniczy, ale i tych, ktorehg
pozbawt jej praw, w oparciu o argumenty prawdopodobne.

Konkluzja kacowa jest d& skomplikowana: ,Dopiero w
globalnym  oszacowaniu  moralnych  aspektéw [zapilodaie
homogenicznego] przy uwzglinieniu zewntrznych czynnikow tego
dziatania przybiera ono postaechniki prokreacyjnejniezgodnej z

zasadami moralnymi™".

3. Wobec antropologicznego przesugcia statusu embrionu
ludzkiego

W formowaniu krytycznego spojrzenia na zaproponawauzez T.
Slipko propozycg animacji sukcesywnej w odmdieniu od animacji
réwnoczesnej przydainstaje s¢ przeprowadzona przez niego krytyka
podobnego do swego stanowiska Normana Forda. Kak.jdlipko jest
on tez zwolennikiem animacji sukcesywnej i postuguje sdwniez
arystotelesowsk teorig hylemorficznej, psychofizycznej jedfu
czlowieka. Réni sic od propozycji T.Slipko czasowym przesuggiem
animacji z przed implantacji na czas po implantadyf swej teorii
animacji poimplantacyjnej formutuje jeszcze dodat&o kryterium,
ktorym jest zacgtkowe pojawienie gizahzka systemu nerwowego, tzw.
smugi pierwotne{primitive streak)

Obaj tworcy teorii animacji sukcesywnej wychgdz podobnych
trudndici: zygota obdarzona jest totipotencjaiaig, dzieli sk réwniez

50 Tamze, 1988, s. 182; 1994, s. 160
51 Tamze, 1994, s. 164
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na totipotencjalne komorki, z ktérych z Z&kej maze se np. przy
sztucznej dezagregarcji blastomerow rozgiarganizm. Kiedy komorki
te w dalszych podziatach i rozwoju odpowiednie giyspecjalizuy
mozna méwe o spetnieniu g warunkéw do animacji. Pierwsze stadia
takich warunkow jeszcze nie twarz

Réznica w zastosowania teorii hylemorfizmu miedzySTipko a N.
Fordem polega na tymge pierwszy z nich teorie tstosuje zaréwno do
rozwoju nieanimowanej zygoty jak rowaido animowanego embrionu.
Ford natomiast w analizach pierwszych stadiéw rgavaygoty, w jej
podziatach na dwie, cztery itd. komorki zapomina pozyjetej
filozoficznej teorii hylemorfizmu, ulega empiryczneembriologicznej
perspektywie i opisuje ten rozwdj tak, jakby zygdtacita swog
tozsama¢ przez powstanie z niej co chwila nowych tworéwy cz
.Wiagzek komorek”. Taki sposob oktenia indywidualizacji zygoty
sugeruje,ze ,w tych wszystkich przypadkach mialy miejsce zmyia
substancjalne, a wé kazde uformowane gt drogs jestestwo jest
odrebnym bytem substancjalnyif’ ,Nieprawdopodobnie prezentuje si
koncowa teza Fordaze w okresie gastrulacji poimplantacyjnej z tych
substancjalnie zémicowanych tworéw wytania siscalona wewgtrznie
osoba ludzka®. Przez pominicie zastosowania teorii hylemorfizmu do
pierwszych stadiéw rozwoju zygoty Ford ,Odmowit pgie i formom
pochodnym antropologicznego upodmiotowieria”,antropologiczne;
jedngici tegaz podmiotu™, jego tasamdci. W ten sposéb
podsumowuje TSlipko ,mariaz arystotelizmu i tomizmu z empiryzmem
nie naley do udanych, a owoce jega galosne. Zamiast atrakcyjnej
teorii wydat nawiat filozoficzrg hybryc” .

Stosujc teore hylemorfizmu réwni¢ dla rozwoju zygoty TSlipko
przypisuje jej jedn& az do chwili zmian substancjalnych, ktore
zachodz w momencie wylonienia si blizniakéw jednojajowych.
Moment animacji i indywidualizacji dokonuje ,radykaej transformacji
zygotalnego tworu z materialnego podmiotu w samgjstiepodzieln

52 Tamze, 1994, s. 117
53 Tamze.

% Tame, s. 118

% Tamze, s. 117

% Tame, s. 119
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juz i rozumny istot ludzka, czyli osolg””’.

Trzeba przyzng ze T. Slipko konsekwentnie stosuje teeri
hylemorfizmu do okresu przed i po animacji. Nienmzigstosowanie tej
teorii rodzi nowe trudnizi. Wynika bowiem z niejze przed animagj
zygota aywiana jest ing forma substancjainniz forma ludzka, jest
wigc innym istnieniem, innym bytem. Jaki to jest biafzypuszczenie
Tomasza,ze w pocatkach ludzkiego formowani jesimy najpierw
przez forng substancjalpwegetatywn, p&niej sensytywn, a w kaicu
racjonala — nie znalazlo potwierdzenia we wspéiczesne] eohinii.
Jalg wigc forme substancjalp posiada zygota ludzka?

T. Slipko odrzuca stanowisko w ktorym zygotraktuje s¢ jako
twoér czysto przyrodniczy, jako wike komérek czy tkank naszego
ciata. Przypisuje jej samodzielbytowas¢ i podmiotowdé. Bytowasé ta
jest ,nizsza od animowanego embrionu, alezsga od tworéw czysto
przyrodniczych®®. Mamy wicc do czynienia ze specyficznym,
niespotykanym bytem, ktéry nie jest j@kwiazka komdrek czy tkank
organiczm, nie jest zwiergciem i nie jest cziowiekiem. Jego forma
substancjalna, jest materialna, w adiéniu od niematerialnej duszy
ludzkief®. Jest to z jednej stronytwdr zygotalny®, ,zygotalne
podioze’ dla duszy' , ,materialny podmiot”®% nieanimowana forma
istnienia, ,preosobowy stan egzystentji’z drugiej strony ,stanowi
samodzielny biologicznpyt ludzki, i podmiot intensywnych proceséw
rozwojowych™®. funkcjonuje jakdbyt ludzki, ale nie animowany” &1
S. 16135 Jest tetruktura ju z ludzka bo z 0s6b ludzkich siwywodzca
(o)™

Trudndici T. Slipko w okreleniu statusu ontycznego zygoty
prowadz wiec do tegoze jest ona okiana jako byt ludzki i nieludzki,
czy tez jako byt przedludzki. Za takim zamieszaniem kigigeby¢ maze
brak konsekwencji wyniklych z zastosowania egzygtdistycznie

5 Tamee, s. 121

%8 Tamze, 1988, s. 177; 1994, s. 152
% Tamze, 1994, s. 120
80 Tamze, 1994, s. 121
51 Tanve, 1988, s. 135
52 Tamze, 1994, s. 121
53 Tanve, 1988, s. 175; 1994, s. 121
5 Tamze, 1994, s. 122

% Tamze, 120
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rozumianej teorii hylemorfizmu. Jakbyt nazywamy ludzkim, jdi jest
formowany ludzk forma substancjalyy ontyczrm zasad istnienia i
dziatania. Nie mge by¢ cos jednoczénie bytem ludzkim i nieludzkim.
W tym znaczeniu odrywanie przez niektérych bioetykdycia
cztowiekiem od bycia osabi segregowanie ludzi na przed osoby, osoby
i byte osoby - te jest bkdne. Zaréwno od strony genezy zygoty,
pochodzenia jej od rodzicOw i przynatesci jej do gatunku ludzkiego,
jak réwniez odkrytej filozoficznie celowsri rozcigajacej sk nie tylko
na okres prenatalny, ale i postnatalny — niemaoprzesuwa momentu
posiadania przez qiformy substancjalnej ludzkiej, na jakp&zniejszy
okres jej rozwoju. Zygota posiada od pgtkm natue ludzky, a nie
przyrodnicza czy zwierzca i wkracza na tor ludzkiego rozwoju. Zygota
zwierzcia posiada inna wiaiwg dla siebie natgri wkracza na tor
swego rozwoju. Teoria animacji sukcesywnej N. Far@iaSlipko ulega
kryteriom rozwojowym czlowieczéstwa, ktére s kryteriami
empirycznymi, zewgtrznymi wzgkdem kryteribw wewatrzbytowych.
Wiaze st to z odkryciem totipotencjaldoi zygoty i jej komérek w
pierwszych stadiach i dlatego szuka siomentu, kiedy utracone te
wiasciwosci na rzecz specjalizacji komorek i stopniowego satitcania
sig organow. Jdi wezmie st pod uwag, ze rOwnie sztucznie przez
bisekcg, izolacji blastomeréw mima in vitro u ssakéw i u cztowieka
zapocatkowa: nowezycie®, to w przypadku zastosowania tej techniki
do normalnie rozwijajcej sk, a wic w terminologiiSlipko animowanej
blastocysty ludzkiej, nalatoby pozbawd ja statusu istoty animowanej.
Teoria animacji przedimplantacyjfi&jT. Slipko nie da sj tez
zastosowé praktycznie. llustruje to dobrze postawiona przeego
koncowa konkluzja: ,Mdaliwg jest bowiem rzecg ze og6t zygot staje
sie od razu w momencie pogda samoistnym podmiotenaycia i
przybiera tym samym osobowo zindywidualizowaa wic animowag
post&, a tylko pewna ich liczba dla niewiadomych powodéawsi

6 J. A. Modlinski, J. KarasiewiczKlonowanie ssakéw: mity i rzeczywigtow:
Klonowanie cziowiekared.) B. Chyrowicz, Lublin 1999, s. 23-92 Ekspegyrhz roku
1992 R. Stillmana i J. Halla s. 73.

®7 Nazwa ta jest nigista jeli wezmie st pod uwag, co opisuj embriolodzy,ze
réwniez po implantacji tzw. tarczka zarodkowa #eosk podzielt, co prowadzi te do
wytonienia s¢ bliznigt jednojajowych. Zob. . A. Modiski, J. KarasiewiczKlonowanie
ssakow: mity i rzeczywist w: Klonowanie cztowiekajz. cyt., s. 71-72
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wpierw w cigu kilku czy kilkunastu dni dojrZedo stanu podzielroi i
zwiazanej z tym animacj®®. Praktycznie wic wiekszd¢ zygot jest
animowanych. Trudno jest \kedzic, ktére z nich ze wzgtlu na
pézniejszy podziat bliniaczy miatyby by nieanimowane.

Summary ]
Bioethics of the beginning of life by Tadeus8lipko

This paper presents the original position of TadeS8pko
concerning the animation of the human embryo byparing it with the
similar position presented by Norman Ford. The pagpgpports the
position of immediate animation and criticizes theguments for
successive animation. It recognizes the so catfethéalogical criterion”
as sufficient for the recognition of the beginniafyhuman life. The
positions of both philosophers are based upon dpusdntal criterion
and therefore they search for the empirical eviddoc presence of the
substantial form in the human embryo.

%8 T, Slipko, Granicezycia, dz. cyt., 1994, s. 121
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Jerzy Brusito OFMConv.

BIOETYKA | ETYKA LEKARSKA
KRZYSZTOFA SZCZYGLA

Wyodrebnianie s¢ wspoélczesnej bioetyki datuje esina lata
siedemdziegie poprzedniego stulecia. Wzimmyg refleksg bioetyczni
zapocatkowali wtedy myliciele amerykascy'. Okazuje si jednak,ze
par lat po stynnym dziele R. Pottéraierwsze wyktady z bioetyki w
Krakowie i Katowicach, nazywane jeszcze medycypastoralg,
prowadzit 6wczesny dr hab. n. med. Krzysztof Szeygpa@niejszy
ksigdz, tworca pierwszego w Polsce ¢dzywydziatlowego Instytutu
Bioetyki.

Historia bioetyki w Polsce wke st wi¢c z postaa tego lekarza,
humanisty, wykladowcy i wychowawcy naghego pokolenia
bioetykbw w Krakowie, popularyzatora bioetycznegaucreania
Magisterium Kdciota.

1. Rys biograficzny

Dzieje zycia ks. prof. dr hab. Krzysztofa Franciszka Sztayg
mozna podziek na dwa etapy: jako czlowiekawieckiego, lekarza,
chirurga oraz jako kaptana, duszpasterza i bioetyka

Urodzony 26 1lI 1929 r., w Mielcu, absolwent Liceumm. B.
Nowodworskiego w Krakowie, doktor hab. nauk medycin w
Instytucie Onkologii w Warszawie, chirurg wojsko®ywizji Pancernej
Pomorskiego Okigu Wojskowego, ekspert gazynarodowego zespotu
badajcego nowotwory w pracacBwiatowej Organizacji Zdrowia w
Genewie (Szwajcaria) i Mediolanie (Wtochy), spdsijal, torakochirurg
w Groby Road Hospital Thoraco-Cardiovascular Unit Leicester

1 A. R. JonsenA Short History of Medical Ethicslew York — Oxford 2000.
2 R. van PotterBioethics: Bridge to the Futur@rentice-Hall, New York 1971.
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(Wielka Brytania), kierownik Kliniki Chirurgii Ingttutu Onkologii w
Krakowie do roku 1980, czyli do czasu wdenia do stanu
duchownegd

Po swieceniach kaptaskich w 1985 roku kontynuowat studia na
Wydziale Teologicznym PAT oraz przebywat na stuldiac
specjalistycznych z bioetyki w USA. Rk tej aktywndci az do dzk
jest cztonkiem komitetu redakcyjnego The Nationalki®lic Bioethics
Quartely, Bostoh czlonkiem Komisji Etyki Lekarskiej PAU, Polskiego
Towarzystwa  Teologicznego, archidiecezjalnym  dustgraem
Miodziezy Harcerskiel.

Do najwaniejszych osignie¢ ks. prof. Krzysztofa Szczygta nale
zapewne powotanie do istnienia w roku 1987¢didiywydzialowego
Instytutu Bioetyki Papieskiej Akademii TeologiczngjKrakowie. Byt
to pierwszy érodek tego typu w Polsce, ktérym jako dyrektor éieat
do roku 2000.

W uznaniu zastug dla Koiota krakowskiego i Papieskie]
Akademii Teologicznej, ks. Profesor Krzysztof Sagigy zostat m.in. w
1993 r. Kapelanem Honorowym OjSavictego a w 2001 r., po praeju
na emerytuy zostat uhonorowany odznaczeniem: ,Zashy dla
Papieskiej Akademii Teologicznej w Krakowie”.

2. Tworca i dyrektor Instytutu Bioetyki PAT

Krzysztof Szczygiet jako docent medycynyzjw roku 1972

3 Por.Who is Who w Polscevyd. Il uzupetnione 2003, Schweitz 2003, tomsll,
4252.

4 Dzicki tym dawiadczeniom, zrodzit si pomyst serii Instytutu Bioetyki PAT
.Prace i Sympozja’. Dotychczas ukazato¢ ssiedem tomoéw: J. Brusito (red.),
Evangelium vitae. Dobra Nowina éyciu ludzkim. Materialy na temat encykliki
Evangelium vitae oraz dyskusja panelowa o karnéerci. Krakéw 1995, ss. 136; J.
Galarowicz,Imie wlasne cztowieka. Klucz do #liyi nauczania Karola Wojtyty - Jana
Pawta II, Krakéw 1996, ss. 188; M. Renkielska (red.@ologia i medycyna wobégcia
i smierci. Drugie Polskie Sympozjum Naukowe Cztonkéw Papigskkademii Pro Vita.
Krakéw 1997, ss. 104; L. Niebrdj] pocztkéw ludzkiegaycia, Krakéw 1997, ss. 132;
A. Muszala,Wybrane zagadnienia etyczne z genetyki medydgradjow 1998, ss. 100;
T. Biesaga (red.)Podstawy i zastosowania bioetyKirakéw 2001, ss. 170; G. Mazur,
Etyczna ocena legalizacji eutanazji w Holan#ifakow 2003, ss. 150 + Aneks.

5 Archidiecezja Krakowska. Informator 2002/2003, k&av 2002, s. 14.
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rozpocat wyklady z medycyny pastoralnej w \Bszym Seminarium
Duchownym Archidiecezji Katowickiej. Od roku 1980@djat wyktady
w Seminarium Duchownym Archidiecezji Krakowskieyikrakowskich
i innych seminariach duchownythWyktady te w latach 1980 — 1985
byly prowadzone w ramach pracy na Papieskiej AkaidBeologiczne;j.
Na bazie aktywnai naukowej, wyktadéw, seminariéw i prac
naukowych z szeroko pggj etyki zycia, z inicjatywy Kks. prof.
Krzysztofa Szczygta, na pogtku roku akademickiego 1987/88 powstat
Miedzywydziatowy Instytut Bioetyki PAT, zaakceptowapyzez Rady
Wydziatu Filozoficznego i Wydzialu Teologicznego zatwierdzony
przez Senat tej uczelni Sugesti powstania takiego soodka w
Krakowie, w ramach Papieskiej Akademii Teologicznejyrazit w
latach osiemdziestych ubiegtego stulecia Ojciegwicty Jan Pawet I,
ktory bioetyce péwicca szczegélnie do uwagi w czasie swego
pontyfikatlf, a wczéniej — jako Metropolita krakowski — animowat
wiele inicjatyw w zakresie probleméuycia ludzkiegd. Nauczanie
etyczne i antropologiczne pap&ée oraz Magisterium Kwiota
katolickiego w dziedzinie nauk przyrodniczych i mpegny okazuje si

® Oprocz wymienionych chodzi o negtijace seminaria w Krakowie: Wgze
Seminarium Duchowne OO. Franciszkandw, c).zZ8#¢g Seminarium Duchowne OO.
Paulinéw, Wysze Seminarium Duchowne OO. Kapucyndw, Kolegiumdgiozne OO.
Dominikan6w; oraz seminaria poza Krakowem: 28 Seminarium Duchowne OO.
Bernardynéw w Kalwarii Zebrzydowskiej, Vifgze Seminarium Duchowne Diecezji
Rzeszowskiej w Rzeszowie i \&§ze Seminarium Duchowne K&y Sercandow w
Stadnikach.

" Pierwszym Wydzialem Akademii na ktérym dziatat tiiet Bioetyki byt
Wydziat Filozoficzny. Potwierdza to protokét z pedkenia Rady Wydziatu
Filozoficznego PAT w Krakowie nr 2 z dnia 20 listata 1987 roku, punkt 3 paku
obrad. Archiwum Dziekanatu Wydziatu FilozoficzndgAT w Krakowie.

Rozszerzenie dziataloi Instytutu na Wydziat Teologiczny naptto dnia 22
kwietnia 1988 roku, co potwierdza protokét nr 58pmsiedzenia Rady Wydziatu
Teologicznego PAT w Krakowie, punkt 3 programu abr@rchiwum Dziekanatu
Wydziatu Teologicznego PAT w Krakowie.

8 K. Szczygiet (red.)W trosce aycie. Wybrane dokumenty Stolicy Apostolskiej,
Tarn6w 1998.

® Pod patronatem Kardynata Karola Wojtyly, MetropolKrakowskiego 8 — 9
lutego 1975 roku w Krakowie odbytaesiOgélnopolska Sesja Naukowa Lekarzy i
Teologéw: ,Specjalistyczne aspekty problemu przenyia cizy”, materiaty wydane w
maszynopisie przez Polskie Towarzystwo TeologicKmakdéw 1977, Stowo wspne
Kard. K. Wojtyty, s. 1.
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do dzk bardzo dobryndrodowiskiem dla rozwoju bioetyki krakowskiej.

Od pocatku swoich zainteresowiabioetycznych, nawet przed
zaakceptowaniem  projektu Instytutu przez RadWydziatu
Filozoficznego Papieskiej Akademii Teologicznej waKowie, ks. prof.
K. Szczygiet zabiegat o poparcie dla idei tworzenérodkéw
bioetycznych w Polsce, zarébwno na Watykanie, w kgawh Episkopatu
Polski, u metropolity Krakowskiego Kgiza Kardynata Franciszka
Macharskiego i w rinych organizacjach medycznych. aadczenie
medyczne, midzynarodowa i krajowa wymiana naukowa oraz kontakty
z lekarzami regionu krakowskiego sprzyjaly rozwajomaukowemu
Instytutu, ktéry @ do kaca lat dziewgédzieshtych (do powstania
Centrum Ekologii Cztowieka i Bioetyki Uniwersytelardynata Stefana
Wyszyaskiego)® byt jedynym, samodzielnymsmdkiem bioetytycznym
w Polsce.

Pocatkowo podstawow role w rozwoju Instytutu odgrywata
Katedra Etyki Wydzialu Filozoficznego kierowana @zzdiugie lata
przez ks. prof. K. Szczygta. Od roku 199%rta przegta utworzona w
tym czasie na tym wydziale Katedra Bioetyki, ktékégrownictwo
powierzono ks. prof. PAT dr hab. Tadeuszowi Biesad2becnie MIB
zrzesza katedry Antropologii, Etyki i Bioetyki z \diatu
Filozoficznego oraz Teologii Moralnej Ogoélnej i Segolowe] z
Wydziatu Teologicznego.

Talent organizacyjny Profesora przejawia¢ sbwniez w tym, ze
pomagat on w tworzeniu diugofalowych inicjatyw hipeznych. Tak
powstatlo w latach 1996 — 2000 Studium Bioetyki pr&yzszym
Seminarium Duchownym w Kielcach, gdzie odbyle siedem ses;ji
naukowych, ktore ukazywaty problemy bioetyczneyicehe w ramach
cyklu ,W poszukiwaniu prawdy™.

10 Jako midzywydzialowa samodzielna jednostka naukowo-dydaikts Centrum
Ekologii Cztowieka i Bioetyki UKSW powstato 18 lige 2000 roku. J. Czartoszewski,
Powstanie i dziataln@ Centrum Ekologii Cztowieka i Bioetyki Uniwersytétardynata
Stefana Wysz#gkiego w Warszawjev: Humanistyczny profil ochronyrodowiska A.
Abdank-Kozubski, J. Czartoszewski (red.), Warszae@3, s. 71.

W osmiotomowej serii ksizkowej z zapisu tych sesji ukazatyg:sBpotkania z
bioetyly, Sekty, sekty..., Pacjent u schytku XX wieku, Heksualizm — sprawa
prywatna?, Wobec socjotechniki, ddzy wolngcig a natogiem, Godrn@ — utracona?,
Godnd¢ — utracona. SuplementVszystkie pozycje — Wydawnictwo JedaoKielce od
roku 1997 — 2000.
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Po powrocie ze specjalistycznych studiéw bioetychmy USA od
1990 roku, Instytut Bioetyki rozwih rowniez  kontakty
migdzynarodowe, a nominacja ks. K. Szczygla w roku 519&
konsultora Papieskiej Rady ds. &y Zdrowia w Watykanie, pozwolita
mocniej zwiazat bioetyczm refleksg naukovs z nauczaniem Kiiota
katolickiego. Z racji wielu déwiadczéy naukowych i troski o moradn
doktryre Magisterium Ecclesiaeod 1996 r. do chwili obecnej Ks.
Profesor jest konsultorem Komisji Nauki Wiary Epiplatu Polski,
Sekcji Nauk Teologicznych.

3. Rozwdj naukowy, dziatalné¢ organizacyjna

K. Szczygiet ju jako lekarz stykat si z problemami etyki
lekarskiej. Jego dziataldé medyczna: chirurgia, onkologia i
neurotraumatologia niosta ze goliele dylematow moralnych.

Oprécz  formacji  filozoficzno-teologicznej  zydanej z
kaptaastwem, niewtpliwie cennym déwiadczeniem naukowym i
etycznym byly: dla niego studia bioetyczne w Cathdniversity of
America (Washington DC), University of St. Louis MO he National
Catholic Bioethics Center (Boston MA). Rki tym kontaktom
promowal on péniej wyjazdy polskich bioetykébw za granici
zdobywanie wiedzy w tamtejszychsrodkach? Niektérzy z jego
ucznidw pracyj na innych uczelniach, inni za gragia wikszag¢ z
nich tworzy w dziedzinie bioetyki kaglr naukowo-dydaktyczn na
Papieskiej Akademii Teologicznej w Krakowie.

K. Szczygiel przez wszystkie lata kierowania Ingtgin, w ramach
wyktadow, seminariow magisterskich i doktorskich,roypadzit,
regularnie cykle tematyczne, organizowat sympozesje haukowe. Dla
orientacji warto przypomnée chocigby udzial w pracach
Multidyscyplinarnego  Zespolu  Uniwersytetu Warszawgh |
Paistwowego Muzeum Archeologicznego do Badead Osobliwéciag

12 Georgetown University w Waszyngtonie, National i@éit Bioethics Center w
Bostonie, University of St. Louis, Linacre Centetondynie, Corso di Perfezionamente
di Bioetica Istituto di Bioetica del Sacro Cuore ef@elli” Facolta di Medicina e
Chirurgia w Rzymie, Uniwersytet w Innsbruck (Auaji Internationale Akafdemie fur
Philosophie im Furstetum Liechtenstein, Uniwersytateraneum (Rzym), Uniwersytet
we Wiedniu.
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Natury Gatunkowej Cztowieka, ktore odbyila €27 listopada 1999 w
Warszawie. W praktyce i w teorii akcentowat on idtescyplinarné¢ w
uprawianiu bioetyki. ,Bioetyka — mowit na jednejsfien Kielcach — jest
dziedziry interdyscyplinara — korzysta bowiem z aginie¢ nauk
przyrodniczych, spoteczno-ekonomicznych, prawa,adenwszystko z
antropologii filozoficznej i teologicznej. Wskazujena medycynie,
polityce, prawu, ekonomii i spotearwu te zasady moralne, ktore
winny ksztattowa ludzkie dziatania®.

Aktywnos¢ naukowe, dydaktyczl i organizacyjn K. Szczygta
mozna upé krotko w kilku reprezentatywnych wymiarach: pierys
zasadniczy kontekst to jego odniesienie w bioetgite nauczania
koscielnego, zwlaszcza papieskiego, ppete to propagowanie przez
niego edukacji i popularyzacji zagadfidioetycznych i deontologii
lekarskiej, czymd charakterystycznym dla niego jestz téroska o
formacg bioetyczn lekarzy i duszpasterzy oraz geip sk przez niego
zagadnieniem krestycia.

4. Bioetyka katolicka

W dystynkcjach etyki biomedycznej w Polsce, stosuvik rzadko
méwi sk o bioetyce Kkatolickiej; ce®ciej wymienia st ja w
pismiennictwie innych krajéwW. Obecne zaangawanie Kdciota
katolickiego w reflekgj nad posipem biologii i medycyny upowaia
jednak do stwierdzeniage bioetyczne nauczanie Jana Pawta Il stanowi
w tej nauce merytorycznie agimg i oryginalrg propozycg.

Niewatpliwie Instytut Bioetyki PAT w Krakowie kierowanyv
latach 1987 — 2000 przez ks. prof. Krzysztofa Sgtazyod roku 2000
przez ks. prof. Tadeusza Biegagkreuje przede wszystkim papieski,
personalistyczny styl uprawiania bioetyki w Polsddozna wic
powiedzi€, ze bioetyka K. Szczygta jest przykltadem polskiejelbydi
katolickiej, ktdra w bardziej szczegbtowych klagg@tjach rozeiga sé
mi¢dzy katolicly bioetylg personalistyczno-ontologiczrElio Sgrecci a
bioetyky Ewangeliizycia Jana Pawta'fl. Jej oryginalnéé w wydaniu K.

13 K. Szczygiel, Spotkania z bioetyk w: Spotkania z bioetyk M. Renkielska
(red.), Kielce brw., s. 8.

145, spinsantiBioetica in sanitaRoma 1993, s. 82 — 90.

15 R. Otowicz, Etykazycia. Bioetyczny i teologiczny kontekst probleniatykia
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Szczygla polega tena tym,ze wyrasta ona z praktyki lekarskiej oraz
dazy do edukacji i wychowania spotedztwa dla afirmacji wartei
zycia ludzkiega'®.

K. Szczygiet w wykladach i seminariach magisterskid
doktorskich sigat do etycznych prac naukowych Karola Wojtyhydo
dokumentéw bioetycznych Jana Pawtd’ lISwe badania bioetyczne
rozwijat w kontekcie myéli filozoficznej i teologicznef.. W osobistych
spotkaniach z Papiem szukat motywOw duszpasterskiej troski o
lekarzy, biologéw i osoby stykaie si z problemamiycia ludzkiegd”.

Dwie sesje naukowe pwiccit w catasci omowieniu dokumentow
bioetycznych obecnego papég’. Na uwag zastuguje sympozjum

pocztegq Krakéw 1998, s. 69 — 78.

18 Zbliza to bioetyk Krzysztofa Szczygta do etyki biomedycznej S. Saittisi do
pedabioetyki G. Russo, por. S. SpinsaBipetica in sanita,Roma 1993, G. Russo,
L enciclica Evangelium vitae e i metodi della bioaf w: Bioetica fondamentale e
generaleG. Russo (red.), Torino 1995.

17 przyktadem jest semestralny cykl ,Seksuologia jatoblem bioetyczny w
oparciu o dzieto Wojtyly »Mité¢ i odpowiedzialnéé«” opracowany w roku
akademickim 1996/97. Materiatem pomocniczym byt ngozhnik Alojzego Marcola:
Etykazycia seksualnegd@pole 1995.

18 Na przyklad w pierwszym semestrze roku akademiukie 999/2000 na
seminarium licencjacko-doktoranckim Ks. Profesooiktynowat seri tematéw ,Ciato
ludzkie w kontekcie etycznym” na podstawie katech&mdowych Jana Pawta Il o
teologii ciata, z wykorzystaniem wydawnictw Katdliego Uniwersytetu Lubelskiego:
T. Styczé (red.), Mezczyzm i niewiasy stworzyt ich. Chrystus odwotuje ¢sido
spoczgtku”, Lublin 1981; i T. Styczi Mezczyzmy i niewiasy stworzyt ich. Chrystus
odwotuje s¢ do ,serca”, Lublin 1987.

1% Poza takim tematami seminariéw naukowych jak: y@@inauczania Kiota
wobec niektérych doktryn politycznych w encykliEées et ratid (10 — 17 XII 1998
r.), ,Niebezpieczastwa zagrzajace wspoiczesnej ndlj filozoficznej na podstawie
encykliki Fides et ratio(14 1 1999), ktére prezentukonkretne dokumenty Koielne,
Ksigdz Profesor prowadzit rownie cykle semestralnych seminariéw naukowych
polemizujce z postmodernizmem, utylitaryzmem i liberalizmenp. seminarium
naukowego ,Kierunki filozoficzno-etyczne w bioetyceod utylitaryzmu do
postmodernizmu” (w roku akademickim 1997/98). Avahin Instytutu Bioetyki PAT.

20 K. Szczygiel, Duszpasterska troska o ludzi medycyny. KardynabKeojtyta
jako Duszpasterz Sty Zdrowig w: Kaptaristwo stdebne wzyciu i nauczaniu Jana
Pawta Il, Krakéw 1997, s. 295-299.

2L |nstytut Bioetyki we wspdlpracy z KatedTeologii Moralnej PAT i Instytutem
Teologii Rodziny PAT, 11 maja 1995 r. w auli WSDcAmiecezji Krakowskiej na
okoliczndciowe sympozjum paviecit encyklice Jana Pawila |Evangelium vitag
natomiast razem ze Stowarzyszeniem Rodzin Katalickii Katolickiego
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poswiecone encykliceEvangelium vitagpolczone z panelem o karze
smiercf?. Encyklika o wartéci i nienaruszaln&i zycia ludzkiego,
stanowi papieski fundament nauczania bioetycznkigoy doczekat i
wielu komentarzy i opracowid’. ,Chcemy w ten sposob — stwierdzit K.
Szczygiel we wprowadzeniu do sympozjum — wypetpowinngé
wobec OjcaSwietego Jana Pawta Il. Je&tey uczelnj papiesk i
uwazamy za zaszczytny oboyzdek zgebiac i rozkrzewig& naule
gloszona przez Niego. Podejmujemy refleksad encyklily Evangelium
vitae takze ze wzgddu na jej ogromsy waznos¢, szczegdblnie w czasach
coraz bardziej rozszerzagj si: cywilizacji smierci”®®. Ksigzkowy zapis
sympozjum rozpocg sere wydawnicz Instytutu Bioetyki: Prace i
Sympozjaktdra jest kontynuowana do dnia dzisiejszego.

W 1998 roku, pod redakgjK. Szczygta opracowano obszerny
wybor dokumentéw Stolicy Apostolskiej zawieyey prawie wszystkie
teksty Magisterium do pogtku 1998 rokér.

5. Antropologia w hauczania bioetyki
K. Szczygiet jest gacym ordownikiem rozwijania bioetyki

zarowno w formacji przysztych lekarzy jak i przyszh duszpasterzy.
Niestety, jak czytamy w jednym z podsumawa tej kwestii, brakuje

Stowarzyszeniem Lekarzy Polskich zorganizowat wadif padziernika 1996 r. w Auli
Collegium Novum UJ przy ul. Gebiej 24 w Krakowie sympozjum naukowe na temat
dokumentu Papieskiej Rady ds. Rodziny: ,Ludzka qMai¢ - prawda i znaczenie.
Wskazania dla wychowania w rodzinie” (wydanego natykanie 8 XII 1995 r.).

22 Analizowano m.in. kontekst prawny i medyczny paars/ch przez encyklik
zagadnié etycznych. Dyskusja o karZenierci byta pierwsz w Polsce prezentaciego
tematu wswietle encykliki Evangelium vitagpor. Brusito J., (red.Evangelium vitae.
Dobra nowina ayciu ludzkim.Materiaty na temat encykliki Jana Pawia Il Evangeal
vitae oraz dyskusja panelowa o kasm@erci, Krakow 1995.

2. Kowalski,Kontekst powstania encykliki ,Evangelium vitae’sj jstotne tréci
w: Zycie — dar nienaruszalny. Wokét encykliki Evangelivitae, A. Miotek, T. Rera,
(red.) Wroctaw 1995, s. 23 — 33.

2 K. Szczygiet, Wprowadzenie do Sympozjumv; Evangelium vitae. Dobra
nowina ozyciu ludzkims. 7.

% K. Szczygiet (red.)W trosce aycie. Wybrane dokumenty Stolicy Apostolskiej
na tematycia i zdrowia ludzkiegadz. cyt.. W trakcie opracowywania, pod jego regakc
znajduje s} drugi tom tego zbioru, ktoryedzie zawierd bioetyczne Magisterium
Ecclesiaend roku 1998 do roku 2004.
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dobrych programéw, esto samych przedmiotéw bioetycznych czy
wystarczajcych ilasci godzirf®.

W dydaktyce bioetyki brakuje odniesienia do czidwie Skoro
.,medycyna jest nauk skierowamg ku czlowiekowi” to np. w
eksperymencie medycznym rowhieztowiek powinien by w centrum
nauki. Dzieje si jednak odwrotnie, ,szczegdlnie welggach lekarskich,
w ktérych posgp wiedzy biologicznej staje esinajwyzszym celem, a
jemu pdwicca sé ludzkie zycie”’. Tymczasem to antropologia
filozoficzna i bioetyka personalistyczna powinnazteétowa oblicze
medycyny i stay¢ cztowiekowi jako osobie, a nie jako przedmiotowi
bada lekarskich czy elementowi w zdehumanizowanym syie
lecznictwa.Zrodta, z ktérych ma czerpaioetyka znajduj sie zaréwno
w antropologii adekwatnej Karola Wojtyfy w tezach Magisterium
Kosciota i w pracach bioetykéw personalistéw

Antropologiczny charakter bioetyki podkleny tez byt w
staraniach K. Szczygta o rozszerzenie programu zaaig bioetyki w
seminariach duchownych, kursach dla kaptanow inyah inicjatywach
formacyjnyc®. Stuizyly temu réwnie spotkania z biskupami,
Konferencjami Episkopatéw (gtéwnie Polski i AustriiTematyce tej
poswiecone byto szereg wilzynarodowych i krajowych sympozjéw
naukowych’., w ktorych m.in. podkrdano stopniowy rozwoj kadry
bioetycznef?

% K. Szczygiel, Nauczanie bioetyki w Papieskiej Akademii Teologfzw
Krakowie,,Folia Medica Cracoviensia” 3-4 (1998), s. 53 = 57

" Tanye, s. 53.

28 3. Galarowicz|mie wasne czlowiekajz. cyt., s. 111 — 119.

29E. Agazzi. (red.)Bioetica e PersonaMilano 1993.

%0 K. Szczygiet, Bioetyka a nauki szczegdlowe; Servo veritatis. Materialy
miedzynarodowej Konferencji dla uczczenia XXV-leciatpfikatu JegaSwigtobliwasci
Jana Pawla Il,Krakéw 2003, s. 633 — 637; K. Szczygietp3ka ozycie. Archidiecezja
Krakowska na przetomie tysileci, Krakow 2004, s. 415 — 419.

31 Miedzynarodowa Konferencja Bioetyki zorganizowana pizsstitut Pre Delsie
Vzedlavanie Pracovnikov — Bratystawa, Stowacja zesié 1994; Sympozjum PAN i
UniwersytetuSlaskiego na temat: ,Wolrié w ujeciu filozoficznym i teologicznym”, w
Konferencji na temat ,Wspoiczesnych zagadnibioetyki” — Sekcje Teologow-
moralistow Polskiego Towarzystwa Teologicznego (8tancin-Jeziorna, maj 1995);
JPraimplantationsdiagnostik” - konferencja orgamizma przez Wydz. Teologiczny
Uniwersytetu w Opolu i zesp6t naukowcow uniwersyteniemieckich, marzec 1998.

32" Wydaje st nam, ze dydaktyka ukierunkowana w sposéb przez nas
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.Jezeli refleksja bioetyczna ma byskuteczna i petha — pisat K.
Szczygiel — musi gboko tkwic w ontologicznej prawdzie o ludzkiej
istocie, ktéra stworzona przez Boga na Jego obrpadobigstwo i
odkupiona przez Jezusa Chrystusa. Dlateganwavkiad w badania
bioetyczne wnosi Objawienie i Nauka $tiota (...). Solidnym
fundamentem bioetyki jest we antropologia filozoficzna swiecona
przez wiag, oparta na transcendentnej gogacztowieka. Wihaciwa
odpowiedzi na t godna¢ jest afirmacja osoby, gaczyn afirmacji —
mitoscia. Osoba bowiem jest takim bytem, ze $oiave i
petnowartdciowe odniesienie do niej stanowi ni$o Aby cziowieka
kocha mgdrze, potrzebne jest jego poznanie, doktadna wiedpam.
Stad koniecznéé odstaniania prawdy o czlowiekii”

6. Etyka i deontologia lekarska

Cenny inicjatywg omawianego bioetyka, lekarza i édza byly
konwersatoria etyki lekarskiej skierowane do lekarpracownikow
stwzby zdrowia i innych o0s6b zainteresowanych problgkat
biomedyczyn. Pierwsa edycp konwersatorium byt kurs Etyka
lekarska” przeprowadzony dla ordynatoréw oddzialgzpitalnych w
dniach 21 IV 1995 — 16 VI 1995 roku, w ktérym o udziat 16
uczestnikow spoza Papieskiej Akademii Teologiczbejga edycja w
tej formule dydaktycznej odbytagsiv dniach 18 IV 1997 — 20 VI 1997,
(w programie: antropologiczne podstawy bioetykiycehe problemy
zwigzane z dziataniem lekarzy u patk ludzkiego zycia, etyczne
zasady dopuszczalém i stuszndci eksperymentu biomedycznego,
wymagania stawiane relacji lekarz-pacjent, walkadem, opieka nad
terminalnie chorym, eutanazja w ocenie etycZfejjrosk zatazyciela

przedstawiony w a@gu dziesiciu lat przyniosta pewne owoce. Wdd kadry
dydaktycznej (...) mamy czterech doktoréwmau licencjatow, a przygotowujeesdo
przewoddéw doktorskich émiu, a licencjackich jededeaie osé6b. Studenci teologii,
przyszli duszpasterzea Przygotowywani do poegia dyskusji i nauczania podstaw
bioetyki na terenie swej przysziej pracy duszpaktej’. K. Szczygiet K.,Nauczanie
bioetyki w Papieskiej Akademii Teologicznej w Kraie ,,Folia Medica Cracoviensia”
3-4 (1998), s. 57.

33K. Szczygiet,Spotkania z bioetykdz. cyt., s. 8 — 9.

34 Plany zaj¢, materiaty programowe i listy uczestnikéw znajdsi w Archiwum
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Instytutu Bioetyki bylo zorganizowanie takiej formyedukacji
bioetycznej lekarzy przynajmniej raz w roku akadskim. Kolejne
kursy, w rozbudowanej formule filozoficznej i medyej (w ramach
Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Uniwersytetu elbgiskiego w
Krakowie) stanowily punkt wygia do zorganizowanych juprzez
nowego Dyrektora Instytutu Bioetyki PAT — ks. prdi. Biesag —
Podyplomowych Studiéw z BioetyRi

Zaangaowanie K. Szczygta w rozwoj etyki lekarskiej ujaatti st
rébwniez w czynnym udziale w Komisji Etyki Medycznej Poleki
Akademii Umiegtnosci w Krakowie. W dziatalnéci te] komisji,
zajmowat st on gtownie relagj lekarz — pacjert, tajemnia lekarsk®’,
eksperymentem medycznytm problemem kresuycia.

Jego zdaniem tylko relacja partnerska, wzajemnéang medzy
lekarzem i pacjentem jest w stanie zagwarantovgedmiotowe
traktowanie pacjenta, i jego wolto ,Uzyskanie zgody na
zaproponowane leczenie — poditaé — musi by poprzedzone rzetein
petrg informacp o ryzyku i innych meliwosciach leczenia, a pomoc w
decyzji, nie wymuszanie jej, nacechowangczliwoscia i petnym
zrozumieniem psychiki pacjentd”

Bardzo wane jest dochowanie tajemnicy lekarskiej. Rowinve
niej ,gtbwnym motorem pogpowania jest wzgd na godné& osoby
ludzkiej i wynikapce z niej konsekwencjé”

Podobne odniesienie obaauje w kwestii eksperymentow
medycznych. ,0d uczonego, zajmcggo s eksperymentem

Instytutu Bioetyki PAT.

% Najnowszy cykl trzech semestréw Studiéw Podyployaw z Bioetyki
zaplanowano na pogtek roku akademickiego 2004/2005, aktualne dangrpmowe do
wgladu w sekretariacie Instytutu Bioetyki PAT, ul. Feiszkaiska 1, Krakéw.

% K. Szczygiel,Relacja pacjent — lekarz wwietle antropologii chrzeijasiskiej,
w: Prawa pacjenta a postawa lekarza, Wieluk (red.), Krakéw 1996, s. 25 — 30; por.
réwniez: terve., Zadania wspotczesnej medycyny wobgta wswietle chrzeécijaziskiej
koncepciji cztowiekaBiuletyn Papieskiej Akademii Teologicznej’ 5 (188), s. 18.

7K. Szczygiet, Tajemnica lekarska, w: Tajemnica lekarskaKleszczowa (red.),
Krakéw 1994, s. 25 — 32.

% K. Szczygiel, Moralne granice eksperymentu medycznego, w: Puogsta
zastosowania bioetyKT,. Biesaga (red.), Krakéw 2001, s. 113 — 117.

%9 K. Szczygiel,Relacja pacjent — lekarz wwietle antropologii chrzeijasiskiej,
(w:) Prawa pacjenta a postawa lekarza, Wieluk (red.), Krakéw 1996, s. 30.

40K, Szczygiet, Tajemnica lekarskajz. cyt., s. 31.
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medycznym, w ktérym bierze udziat cziowiek, domagde nalery
glebokiego szacunku dla osoby ludzkiej, co przyczyrsg do
integralnego dobra cztowiekd”

Zbiér zasad deontologicznych, wwiecie licznych konfliktéw
interesOw, jest koniecznym warunkiem rozmjwania trudnych
dylematow moralnych. Poza tradydpipokratesow i ewangelicznym
modelem mitosiernego Samarytanina, pogngest personalistyczne
ujecie pacjenta i relacji lekarz — pacjent. Walfio godnag¢, mitosé i
sprawiedliwg@é, szacunek i integralne dobro osoby ludzkiej oraz
partnerstwo, pomocgzyczliwos¢ i zrozumienie — to cechy lekarza
wymagane dla stosowania w codziennej praktyce vesikaz
personalistycznej etyki lekarskiej.

7. Bioetyka kresuzycia

Problemy etyczne schytkwycia ludzkiego chyba najbardziej
ujawniaty sé w praktyce medycznej lekarza onkologa Krzysztofa
Szczygta, ktory musiat na co daiespotyk& sie ze smiercig swoich
pacjentow i zmagat siz cierpieniem terminalnie chorych.

Temat pracy doktorskiej: ,Wyniki leczenia chirurgieego
nowotworow tkanek mgkkich”, pracy habilitacyjnej: ,Czynniki
prognostyczne u chorych na melanoma rffaldraz liczne lekarskie
publikacje naukow® dotykap problemu krestycia. Praca z chorymi

41 K. SzczygieMoralne granice eksperymentu medycznegocyt., s. 113.

2 Doktorat: na Akademii Medycznej w Krakowie w 196ku. Promotor: prof. dr
hab. med. Jan Oszacki. Habilitacja: Warszawa 241980, CKK (nr BCKK-IV-H-
855/80), na podstawie autobiogramu, Archiwum IngtyBioetyki PAT.

4 Dla orientacji mana przytoczy tytuly przynajmniej niektérych prac dr
Krzysztofa SzczygtaEnd results of surgical treatment of malignant melama SympOn
Struct. And Control of the Melanocyt8pringer-Verlag, Berlin 1956, 35%Vczesny
wynik operacyjnego leczenia czerniaka materiale Instytutu Onkologii oddziat w
Krakowie, ,Polski Przegd Chirurgiczny” (PPCh.), 1959, 31, 6, 668&iyniki leczenia
chirurgicznego zidiwych nowotworéw tkanek mikkich, PPCh., 1963, 35, 5, 46@/yniki
operacyjnego leczenia czerniakdPCh 1964, 36, 6, 79Bzanse przgcia chorych z
czerniakiem w zateasci od przerzutéw w yelach, ,Nowotwory”, 1964, 14, 2, 179;
Czerniak skory i btonsluzowych ,Wiadomdci lekarskie”, 1965, 18, 28, 1601;
Preliminary results of an International Trial of gphylactic lymphonode diasection in
melanoma,Proc. Xl Intern. Ca. Congr. Florence 1974, Experptedica, Vol 6, 99.
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terminalnie to nie tylko praca naukottale przede wszystkim spotkanie
Z cierpgcym, poszukiwanie odpowiedzi na trudne pytania stgycjalne
0 zyciu, cierpieniu ismierci. Wigze st z tym rOwnie problem wiary,
motywacje nadprzyrodzone chorych.

Kres zycia znajduje wiele miejsca w artykutach etycznych
omawianego autor. Demaskuje on géme tendencje kulturgmierci,
preferuje alternatye opieki paliatywnej, w ktorej zamiast
utylitarystycznej ,jakdci zycia” mamy ,aktywn, calgciows opielke nad
chorym i jego rodzigi’, zamiast propozycji eutanazji mamy ,szeroki
wachlarz srodkéw przeciwbolowych, (...) pomoc wolontariuszy,
psychologdw” i zamiast szeyzej sk cywilizacji Smierci mamy ,uznanie
wartasci osoby ludzkiej (...) mite¢ i braterskie uczucia” rodziny,
lekarzy, duchownych i ludzi dobrej woli”. Jednymamiem ,mitasc,
bycie przy chorym, walka z bélem — to alternatywaiaeazji”, koczy
swoje rozwaania w jednej osobie lekarz, kdi i bioetyK®.

Tematyce kresuzycia pGwigcal omawiany autor sympozja,

spotkania i referaty. Z I-go Ogolnopolskiego  Synjpoz
zatytutowanego ,Ulga w cierpieniu”, zorganizowanegdzstochowie
w czerwcu 1992 roku i lll-go sympozjum pod tym sampastem w

Czstochowie w padzierniku 1994 roku, w ramach inicjatywy Fundacji
Rozwoju Dzieta Mitosierdzia z Gstochowy i Slaskiej Akademii
Medycznej z Katowic (Kadz Profesor wchodzit w sklad Rady
Naukowej), wydano dwa tomy cyklUWiga w cierpienid’. Tej samej
kwestii pgwigcony byt referat ,Wart& zycia ludzkiego i jego ochrona
w czasie trwania stanu terminalnego” wygtoszonyeprK. Szczygta

Pomijamy z racji ograniczonej afbpsci artykutu ok. 40 innych publikacji z zakresu
neurotraumatologii oraz chirurgii i onkologii.

4 W pierwszym okresie pracy naukowej tj. do roku8@9 zajmowal si
problematyly medyczm, szczegélnie chirurgi choroby wrzodowej zotadka,
nowotworéw zidliwych i neurotraumatologi oraz torakochirurgi’. Autobiogram,
Archiwum Instytutu Bioetyki PAT.

4 Niektore publikacje naukowe z bioetyki kresycia to: Some aspects of
euthanasia,Dolentium Hominum” 2 (1986), s. 46 - 4Bjfe — its rights and obligation,
sDolentium Hominum” 7 (1988) s. 36 — 4®roblemi bioetichi della fine della vita,
Curia Metropolitana Leopoldensis, 1998.

4 K. Szczygiet, Opieka paliatywna i terminalna alternatyweutanazji, (w:)
Podstawy i zastosowania bioetyKi,Biesaga (red.), Krakéw 2001, s. 151 — 152.

47 K. Szczygiel, Wprowadzenie w moralno-etyczne problemy medycyny
wspotczesnejy: Ulga w cierpieniul (1993), s. 17 — 18.
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kilkka lat p&niej podczas Konferencji Episkopatu Ukrskiego
(obrzadku taciskiego), wspélnie z Kaiolem grekokatolickim (Lwéw,
maj 1998).

Propagowaniu refleksji bioetycznej sty rowniez wystpienia w
kilku audycjach radiowych, w Sekcji Polskiej Ratlatykaiskiegd®

Bioetyka kreswycia byta rozwijana przez K. Szczygta w ramach
seminariow i wyktadéw monograficznych w roku akadskim
1998/99°. Do tematyki tej wicza s¢ rowniez wyktad monograficzny z |
semestru roku akademickiego 2001/2 zatytutowany ohRmy
bioetyczne staimi i kresuzycia”

Z zainteresowania innymi problemami bioetycznymi zne
wymieni¢: jego referat ,Problemy bioetyczne z@ane z transplantacj
narzdow” wygtoszony w kwietniu 1998 na Konferencji zargzowanej
przez Akademy Medyczry w Bydgoszczy i Stowarzyszenie Lekarzy
Katolickich;. zorganizowanie i przeprowadzenie spajpm naukowego
na temat: ,Podstawowej problematyki AIDS” (23 lubed990 roku),
udziat w Sympozjum nt. AIDS, zorganizowanym na \VKatyie przez
papiesly Rad: ds. Stiby Zdrowia (11 -18 listopada 1989);
przygotowanie tekstu pod tytutem ,Homoseksualizikomentarz Listu
do biskupéw Kéciota katolickiego o0 duszpasterstwie 0s06b
homoseksualnych” skierowany 15 stycznia 1993 do pdes
Katechetycznego PAT w Krakowfe W dorobku naukowym K.
Szczygta mamy poruszane réwhiproblemu pocgtku zycia®™, i i te
zwigzane z rozwojem genetyki

48 Byly to na przyktad audycje o ,Humanizacji medygyn(w 1987 roku),
»Chrzescijanin wobec problematyki AIDS” (11 listopada 198%u) i ,Rola ludzkiego
umystu w zdobywanigwiata” (18 listopada 1990 roku).

49 W drugim semestrze tego roku akademickiego, nggooiniowych seminariach
naukowych poruszono napujace tematy: ,Eutanazja — problem goo dyskutowany”
(11 lutego 1999 r.), ,Karémierci” (18 lutego 1999 r.), ,Aborcja a eutanaz{@5 lutego
1999 r.), ,Kultura zycia, kultura $mierci” (4 marca 1999 r.), ,Prawda wobec
umierapcego” (11 marca 1999 r.), ,Fenomémierci” (18 marca 1999 r.)Zrddio:
Materiaty robocze i plany dydaktyczne — Archiwunstytutu Bioetyki PAT

%0 Materiat nieopublikowany, obecnie w Archiwum Ity Bioetyki PAT.

51 K. Szczygiel,Roman Catholic Church and medical research (in tiese
Discussion, Ciba Foundation Symposium Nr 148man Genetic Information: Science,
Law and EthicsChichester — New York, s. 107, 156, 160, 190.

52 Wystarczy przynajmniej wspomiieprzeprowadzenie sympozjum naukowego
.Donum vitae jako dar Boy” (28 kwietnia 1989 roku), wspétorganizacsympozjum
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Summary
Bioethics and medical ethics by Krzysztof Szczygiet

Rev. Prof. Krzysztof Szczygiet is a remarkable peadity among
Polish bioethicists. He was ordained priest in 1985eady a well
known medical doctor with great experience in ooggland surgery.
He worked in Poland and in some medical centersaabrHe used his
medical experience when he established the InstafiBioethics at the
Pontifical Academy of Theology in Cracow which wdalse first
bioethical institute in Poland. The most importasiues of interest are:
medical ethics (it preceded bioethics), medical ntdig@logy and the
formation of students of medicine. In his work Bealways faithful to
the moral teaching of the Magisterium. In his fielle was also an
advisor to Cardinal Wojtyta and subsequently toéPadghn Paul Il.

Jstotazycia” 8 — 9 listopada 1995 r. w ramach Instytutodiki PAT (wraz z WSD w
Katowicach, oddzialem PAN w Katowicach i Gofhkim Miedzyuczelnianym
Towarzystwem Akademickim ,Universitas”).
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Tomasz Kraj

WKLAD JANA KOWALSKIEGO
W POLSKA DEBATE BIOETYCZN A

Ks. prof. dr hab. Jan Kowalski jest emerytowanynof@sorem
Papieskiej Akademii Teologicznej w Krakowie i wgi czynnym
wykladowa Papieskiego Wydzialu Teologicznego we WroctawiestJ
specjalisi w dziedzinie teologii moralnej. Jego dorobek ohgpgmponad
trzysta prac: artykutdw i kskek, nie licac wielu magisteriow,
licencjatow i doktoratow, ktére powstaly pod jegerknkiem. W tej
ogromnej liczbie publikacji nie mogto zabraknprac péwi¢conych
zagadnieniom bioetycznym. Ks. Kowalski spagca im ponad
dwadzidgcia pke¢ artykuldbw. Poruszajone takie tematy, jakwictosé
ludzkiegozycia, jego obrona, problemy wspoéiczesnej genetgdhniki
wspomaganego pogzia, problemy transplantologii, zagadnienia
zwigzane z AIDS oraz problemy moralne zwane zesmiercig i
umieraniem.

1. Swietosé ludzkiegozycia

Jednym z gtobwnych tematow dyskusji bioetycznej, asmtza
dotyczcych ingerencji w ludzki organizm, jest oklenie kim jest
cztowiek i jaka jest wartg ludzkiegozycia. To zagadnienie podejmuje
ks. Kowalski odwotujc sk do Encykliki Jana Pawta Evangelium vitae
w artykule omawiajcym kontekst jej powstania i jej istotne dre'
Autor zwraca uwag na gltdwne przestanie Encykliki: potwierdzenie
wartasci i nienaruszalngei ludzkiego zycia oraz pagpienie zbrodni
przeciw niemu, jak aborcja i eutanazja. Encyklikadipela, ze te

! Por. J. KowalskiKontekst powstania Encykliki Evangelium vitae iigptna
tres¢, w: Zycie — dar nienaruszalny. Wokoét encykliki Evangelivitag (red.) A. Miotek,
T. Reray, Wroctaw 1995, s. 23-33.
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wielkie grzechy przeciwyciu, dawniej jednoznacznie pgiane, we
wspoétczesnym swiecie, zwlaszcza w krajach o chégiganskich
korzeniach, staly ei moralnie dopuszczalnymi  sposobami
rozwigzywania probleméw indywidualnych i spotecznych. Zraiana
swiadczy o tocgcej sk w swiecie walce pongidzy silnymi i stabymi, o
walce pomgdzy kultug zycia i kultura smierci. Encyklika, na co zwraca
uwag autor artykutu, przywotuje niezmieganod wiekdéw nauk
Kosciota potpiajacg bezpdrednie i zamierzone zabicie niewinnego
cztowieka odrzucane tak w Starym (Wj 20, 13; Pwtl4), jak i w
Nowym Testamencie. Ukazuje tak zi@ony problem prawa
stanowionego przez czlowieka,es nielicazcego s¢ z niezmiennym
prawem moralnym. Autor przypomina tak apel Ojcaswictego, by
chrzécijanie gtosili ewangedi zycia i jej stwyli, budzac w ten sposob
sumienia poszczegoélnych ludzi i catych spoteéznoKs. Kowalski
wymienia réwnie takie dyskusyjne zagadnienia jak: precyzacja zasad
stopniowalnéci (nawgzujac do Adhortacji ApostolskiejFamiliaris
consortig, rozr&@nienie pomgdzy ziem moralnym antykoncepcji i
aborcji, zaostrzenie kryteribw kagnierci oraz problemy zwrane ze
stanowieniem prawa w pstwie o ustroju demokratycznym, szczegélnie
na postaw parlamentarzystow glosigych za ustaw zaostrzajca
kryteria dopuszczalroi przerywania cjzy.

O ile artykutdw o podobnej téei (tj. omawiajcych Encyklile
Evangelium vitaei jej miejsce w nauczaniu Koiota) mana w
literaturze bioetycznej tak polskiej, jak i zagiearej znalé¢ wiele, o
tyle trudniej jest o opracowania ukagtg percepgj tego nauczania w
roznych grodkach. Dlatego tym cenniejsza wydaje siypowied: ks.
prof. Kowalskiego ukazgfa owe reakcje wsrodowiskach gzyka
francuskiego i cgciowo take niemieckiego. Czyni to autor w artykule
,Evangelium vitae. Opinie i komentarze w prasie hzamiej®.
Przytacza on opinie na temat Encykliki waggich politykbw 6wczesnej
(1995 r.) francuskiej sceny politycznej, z ktorydzes¢ pozostaje
aktywna do d&. Jacques Chirac, 6wczesny kandydat na prezydenta
Francji podkrelat, ze prawo moralne wyéane w Encyklice nie me
sic sta& prawem cywilnym. Lionel Jospin zarzucal encyklice

2 Por. J. KowalskiEvangelium vitae. Opinie i komentarze w prasie pdofej w:
Zycie — dar nienaruszalny. Wokét encykliki Evangeliitag (red.) A. Miotek, T. Rend,
Wroctaw 1995, s. 64-69.
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pomieszanie pogdku cywilnego i religijnego, co w przypadku
Republiki Francuskiej bytoby nie do przgja. Z kolei Jean-Marie Le
Pen wskazywalze papie nie jest wcale wrogiem demokracji. Patryk
Kessel, Wielki Mistrz Wielkiego Wschodu (masonerippréwnuje
Kosciot do Ajatollachéw zwalczagych republils. Colette Kessler,
przedstawicielkasrodowisk zydowskich zarzucita papiewi, ze nie
poruszyt tematu zagtadyydow i nie ukazat tego, co wspdine innym
religiom chrzécijanskim i monoteistycznym.

Osobno autor ukazuje stanowiska poszczegélinych igrafazkow
religijnych. Srodowiskazydowskie uznaj, ze do 40 dnia ludzki ptéd nie
posiada tesamdci. Cha: nie posiada statusu bytu ludzkiego, to jednak
naley mu st poszanowanie. Stanowisko $Giota protestanckiego
wobec encykliki nie jest jednolite. Niektorzy pratawiciele Kgciotow
protestanckich uwaja, ze aborcja jest wyborem mniejszego zia.
Przedstawiciele Kaiola prawostawnego podziedaj stanowisko
Kosciota katolickiego, nadaj jedynie réGna ocerr moralry réznym
przypadkom aborcji. Muzutmanie, ahprzypisug ptodowi ludzki status
dopiero po 120 dniach jego rozwoju, to jednak ugnaporcg za
niedozwolon.

Podobnie zrénicowane g stanowiska wobec eksperymentéw na
embrionach i technik wspomaganego poi@ Najbardziej interesage
jest jednak ich stanowisko wobec eutanazji. Wsigstiajwaniejsze
wyznania: protestanci, prawostawaydzi i muzutmanie sprzeciwiasic
eutanazji. Oczywicie w obebie poszczegdlnych wyzhamazemy
spotk& takze odebne opinie, jednak zasadniczo stanowisko jest

negatywne.
W swoim artykule ks. Kowalski przedstawit f@k poghdy
prominentnych lekarzy i prawnikbw oraz opinie odrkdyjne

najwazniejszych dziennikdéw i magazynow francuskich i spasskich.
FrancuskiLa vie podkrélit, ze papie broni praw cztowieka. W podobny
sposob wypowiada siLe Figara Z kolei Le Mondewysoko ocenit
dyskusg podgta przez papiga, ale zwrocit uwag na pesymizm
przebijapcy z jego przestania. Zdecydowanie negatywne oceny
wystawity przestaniu encyklikLiberation i Info-Matin. W Szwajcarii
przewaat ton krytyczny wobec encykliki. Nieliczne wypowliz
podkrelaly, ze encyklika wyraa wspoéiczucie wobec kobiet, ktére
dokonaly aborcji. &6d teologdéw krytycznie odnogzych s¢ do
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encykliki na czolo wybijat & glos Hansa Kinga. Pozytywnie o
encyklice pisali min. René Coste, George CottiaastGn Pietri, Xavier
la Croix.

Artykuty opisujce dyskusj wokot encykliki Evangelium vitaanie
sg jedynymi pracami ks. prof. Kowalskiego porugzgmi zagadnienie
obronyzycia. Pierwsz chronologicznie wypowiedzina ten temat jest
artykut, ktory ukazatl s na przelomie 1987 i 1988 roku w
Czestochowskich Studiach TeologicznyclDo tematu tego nawduje
takze artykut ,Zycie ludzkie bezcennwartcicia”, ktory ukazat st w
2000 rokd. W pierwszym z nich autor odwotujegstlo niezmiennej
nauki Kaciota dotycacej ludzkiegozycia, obowjzku jego obrony,
zwlaszcza w kontdkie nowych maliwosci ingerowania w nie, jakie
daje wspotczesna medycyna. Przywotuje tu zarébwrerpbwienia, jak i
dokumenty, ktére ukazalyesiv czasie pontyfikatéw papig Piusa XlI,
Pawta VI i Jana Pawia Il. Wktad pap#&Piusa XlI to przede wszystkim
jego 29 przemoOwie radiowych oraz wiele innych do pracownikow
stwby zdrowia. Czas sprawowania ¢gim przez Pawta VI to przede
wszystkim deklaracja ,De abortu procurato” z 197dku. Obok
Deklaracji o eutanazji z 1980 roku pontyfikat JdPewta Il to wiele
przemowi@ i spotka z r&znymi grupami zwiazanymi z postug wobec
ludzi chorych.

Wypowiedzi papiey pozwalaj na sformulowanie pewnych
podstawowych twierdze odndgnie miejsca i roli medycyny we
wspotczesnymswiecie. Papige podkrélaja stuzebry role medycyny
wobec czlowieka; to medycyna ma std cztowiekowi, a nie dobro
cztowieka ma b§ podporadkowane medycynie, jej rozwojowi. U
podstaw tej nauki stoi uznanie uprzywilejowanej catowieka péréd
wszystkich istotzyjacych, majcej swezrdédto w szczegodlnej relacji do
Boga Stworcy. Zaréwno pochodzenie, jak i nadprzgoo@ powotanie
czlowieka wykraczaj pozaswiat empiryczny i nauki, do ktérych zalicza
sie takze medycyna, mugauzna i uszanowa ten fakt. Czlowiek zostat
obdarowany wielk godndcia, ktora jestzrodtem przystugujcych mu
praw. Prawa kalej osoby ludzkiej winny hy przez wszystkich

% Por. J. KowalskiObrona ludzkiegaycia w praktyce lekarskiej wwvietle nauki
Kosciota. ,Czg¢stochowskie Studia Teologiczne” 15-16 (1987/1988p93-311.

4 Por. J. KowalskiZycie ludzkie bezcegrwartascig, w: Chroni¢ i wspomagé
zycie ludzkie (red.) K. Kaczmarczyk, Krakéw 2000, s. 7-10.
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uszanowane. Pierwszym i niezbywalnym prawemdkgo cziowieka
jest prawo daycia od momentu poezia & po naturalg smier¢. Zadne
okolicznaci zewretrzne, utomné¢ czy nieuleczalna choroba nie mog
by¢ usprawiedliwieniem dla zabicia niewinnej istotglskief. Osobowa
godna¢ cztowieka domaga sitakze, by traktowé go nie jedynie jako
bierny przedmiot lekarskiej interwencji, ale jakospdtdecydujcy
podmiot. Jako taki pacjent m® uczestniczy w eksperymencie
medycznym. Nie mie natomiast o jego uczestnictwie, zwtaszcza w
eksperymencie nie mgiym charakteru terapeutycznego decydbitas
inny. Dlatego te wszelkie nieterapeutyczne eksperymenty na
embrionach, szczegdlnie o charakterze eugenicznynpasvaznym
wykroczeniem przeciw ludzkiemiyciu i zdrowiu, i sprzeczne z celami
medycyny oraz z powotaniem lekarskim.

Osobowa godnig cztowieka jest take zrédtem praw zwgzanych z
opieks medyczn. Kazdy cziowiek ma prawo do podstawowej opieki
medycznej. Prawa pacjenta w stosunku do lekarzga¢ego stale
doskonak swe umiejtnosci) wyznaczaj tez pewne bardziej
szczegbtowe wskazania, do ktorych zalicayalezy poinformowan
zgock pacjenta, stosowanie odpowiednich metod psychctogich i
psychiatrycznych srodkéw znieczulajcych, srodkéw terapeutycznych
proporcjonalnych i nieproporcjonalnycbraz zakaz manipulaciyciem
zarOéwno u jego poaikow (techniki zaptodnieniin vitro), jak i u jego
konca (zakaz eutanazji).

Ks. Kowalski ukazuje rownie pewne niebezpiecastwa
pojawiapce sk w bioetycznej dyskusji. Natg tu zwtaszcza dwie gfoe
tendencje: pierwsza chce traktawaycie jako pewien abstrakt,
zapominagjc, ze zycie, z ktdrym mamy do czynienia, to konkretna
ludzka istota. X wiec moéwimy o péwi¢ceniu zycia, to méwimy o
poswieceniu konkretnego czlowieka. Tak wszelkie ingerencje ,w
zycie” s5 manipulacy na konkretnym ludzkim podmiocie, nieszaa
abstrakcyjnym peiciu. Drugie niebezpiecastwo to pewna schizofrenia
spoteczna: z jednej strony spotetzisvo wydaje si by¢ uczulone na
wszelkie przejawy bezprawia i zamachéw ayaie, zdrowie i wolnéé
jednostki, a rbwnoczeie wyraa zgod na tamanie prawa dgycia i
integralndci fizycznej tysécy ludzkich istot w embrionalnej lub

5 Por. J. KowalskiDbronazycia ludzkiegodz. cyt., s. 300-302.
5 Dawniej nazywanych zwyczajnymi i nadzwyczajnymi.
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ptodowej fazie rozwoju oraz w sytuacji nieuleczglcteoroby’

Zaprezentowane wgj artykulty Ks. Kowalskiego nie wyczerpuj
tematu ludzkiego zycia, jego godn&i i praw przystugujcych
cztowiekowi w konfrontacji z medycyn i biotechnologi. Autor
powraca do tego tematu t@akomawiajc inne szczegotowe zagadnienia,
tzn. wszdzie tam, gdzie w grwchodzi zagréenie ludzkiegaycia.

2. Problemy genetyki

Kolejnym wanym zagadnieniem, ktore stalog sprzedmiotem
refleksji moralnej ks. prof. Kowalskiego jestzymieria genetyczna.
Temat ten zostat pogly w dwoch artykutach, ktére dzieli dwaitée lat.
Pierwszy z nich: ,Etyka katolicka wobec poczgnanzynierii
genetycznej” ukazat si w podwojnym numerze Egtochowskich
Studiéw Teologicznych 1987/88 rokudrugi, noszcy tytut: ,Granice
ingerencji cztowieka w natgrw perspektywie teologiczno-moralnej”
jest wktadem w sympozjum na Wydziale Teologicznymivigrsytetu
Warminsko-Mazurskiego w 2000 r. Pierwszy z artykuldw aesh
wszystkie wane problemy etyczne, przed jakimi statazymieria
genetyczna u pogikéw jej dynamicznego rozwoju, takie jak ryzyko
niebezpiecznych manipulacji, granice interwencji retowieku,
uprawnienia cztowieka jako wspoétpracownika Stwony tworzeniu
nowych gatunkéw rdin i zwierzat, zagraenia ideologiczne w nauce,
zwlaszcza plyace ze strony eugeniki. Koidt magc do czynienia z
tymi, wowczas ultra nowoczesnymi zagadnieniamigfdtiednak podé
podstawowe przestanki dla ich moralnej oceny,colgnikajace z nich
konkluzje wymagaly wikszego zastanowienia,znzagadnienia moralne
znane od dawna.

W stosunku do manipulacji na cztowieku autor artylprzywotuje
Konstytucg Gaudium et speSoboru Watykaskiego Il (KDK 24) z jej
wezwaniem do dziatania we wspotpracy z Bogiem Stwr w oparciu
o prawo nadane przez Niego cztowiekowi. Chodzi egoéinie o
przykazanie mitéci blizniego, sprzeciwiace s¢ temu wszystkiemu, co

"Por. J. KowalskiZycie ludzkiedz. cyt., s. 7-8.
8 por. J. Kowalski,Etyka katolicka wobec poczyhanzynierii genetycznej
.Czestochowskie Studia Teologiczne” 15-16 (1987/88),16-130.
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jest szkod i krzywds wyrzadzory drugiej osobie. Tate liczne ju
wowczas przemowienia Ojcsw. Jana Pawta Il poruszajpowyzsze
zagadnienia i do nich w4aie, i do nauki soborowej odwotujeesks.
Kowalski. Do interwencji, ktére zastugupa moralg aproba¢ zaliczy¢
naley przede wszystkim terapeutyczne manipulacje gematy oraz
wysitek zmierzajcy do poznania struktury genetycznejwiata
ozywionego, zwtaszcza cziowieka. Jedndeee zwroct nalery uwag
na pewne projekty, ktére same w sobie dobre,gr¢etinak zastrzeenia
natury etycznej. Wymieniaetu manipulacje na étinach i zwierztach
(tworzenie nowych organizméw, mgme zaburz§ réwnowag w
ekosystemie), problem wykorzystania informacji dgoenej, jej
przekaz i sekret do niejesodnoszcy, zaangzowanie kapitatu i problem
patentéw genetycznych. Ks. Kowalski wymieniazake projekty, ktére
jak sk dzis okazuje, niezmiennie zastugupa odrzucenie i pgpienie:
nieterapeutyczne interwencje na ludzkich embrionaetszelkie
ideologicznie motywowane projekty mag na celu tworzenie klas ludzi
oraz to wszystko, co zagma tazsamdci osoby ledacej przedmiotem
interwencji.

Obecnie wiele z tych problemdéw doczekate giz definitywnej
oceny. Nie oznacza to jednale wszelkie pytania zwrane z rozwojem
genetyki znajdy juz jednoznaczp odpowied. Jednym z takich
zagadnié@ g granice interwencji cztowieka w natyttj. co i do jakiego
stopnia mana zmient w zastanymiwiecie istotzyjacyct?. Temat ten
podejmuje ks. Kowalski w wysgpieniu pt: ,Granice ingerencji
czlowieka w natur w perspektywie teologiczno-moralné}’ Zauwaa
si¢, ze szybki rozwdj nauki i wykorzystanie niektérychkogt niesie ze
soly konsekwencje o zagu globalnym. Prawidiow& ta dotyczy
przede wszystkim genetyki. Zgziane z nj niebezpieczgstwa mog Sie
wigzat z katastrof catego ekosystemu. Dotyczy to zekludzi, i to nie
tylko tych, ktérzy § bezpdrednim przedmiotem manipulacji, albowiem

° Pod uwag trzeba te wzia¢ fakt, iz nawet, gdy celem procedury badawcze;j jest
jedynie poznanie proceséwyciowych, to w przypadku organizméwywych takie
badanie wize st z nieodwracalnymi zmianami w jego strukturze. Pit. Jonas,
Philosophical Essays. From Ancient Creed to Teabgiohl Man Chicago 1974, s. 106-
107.

1 por. J. Kowalski,Granice ingerencji czlowieka w nawnw perspektywie
teologiczno-moralnejw: Osmy dzig¢ stworzenia. Etyka wobec gliovosci inzynierii
genetycznej(red.) M. Machinek, Olsztyn 2001, s. 123-134.
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manipulacji dokonuje & na materiale genetycznym, czyli
przekazywanym z pokolenia na pokolenie. Dla tej ejosytuacji trudno
jest znale¢ odniesienie w dotychczasowych normach prawnych lub
chocigby we wskazaniach etycznych dotycygch posgpowania
jednostki. Nowe ujcia nie mog wiec poprzestana, jak to ujmuje Hans
Jonas, ,etyce hiniego™, ale musi dokonasi¢ poszerzenie horyzontu
etycznego nie tylko o wymiar spoteczny, czy nawgblooludzki, ale
takze 0 wymiar przyszkriowy, tj. taki, ktéry wciga w ramy oceny
moralnej danego dziatania jego przyszte skutki, etae odlegte, trudne
dzisiaj do przewidzenia. Za takim cgjem i talkk now
odpowiedzialnécia ludzi nauki opowiadaj si¢ dzi§ zaréwno teolodzy,
jak i filozofowie. To przéwiadczenie jest jednocg@e podstawy do
tworzenia nowego prawa, wychagego naprzeciw potrzebokwiata
nauki, a jednoczmie uwzgkdniajce oew krytyczne gtosy
obserwatoréw naukowych dokana Wsréd zagraen plyngcych z
rozwoju biotechnologii ks. prof. Kowalski wymienitakze zmiany
kulturowe i spotecznechdlagce wynikiem rozwoju naukowego, przemgan
nauki w tzw. ,big science”, ktéra wptywa nie tylk@ uprawiaicych p
naukowcéw, ale tale na caly otaczafy ja swiat i ludzi. Ukazujc
swoje osigniecia nauka rodzi pewne nowe pfagadczenia, zwlaszcza
dotyczce nowdci sytuacji, w ktorej znalazt siwspotczesny cztowiek.
Zdaje s¢ przekonywd o jego po¢dze i maliwosciach ksztattowania
swiata nie tylko materialnego, ale catej nowej kolfuwtaczapc w to
takze poradek etyczny. To wkmie tu naley szuka& korzeni pewnych
nowych trendéw moralnych, dgjych cztowiekowi mandat do tworzenia
catkowicie nowych norm moralnych, pozogtjch w sprzeczrigi z
tzw. tradycyjs” moralnccia. ,Tradycyjna” moralné¢ réwniez
dostrzega potrzebludzkiego zaangawania i pracy, by ,czywi sobie
ziemig poddan” (Rdz 1,28). Uznaje ona jednak wbrew
subiektywizmowi czy utylitaryzmowi, ze to nie czlowiek jest
ostatecznym punktem odniesienia dla pdko moralnego;ze jest to
porzadek zastany przez cziowieka, a nie tworzome ‘novd lub
modyfikowany, gdy zmienigj sic warunki zycia, take te stwarzane
przez wspotczesne odkrycia naukowe. Owa ,tradyCyaralnc¢ to
nie tylko nauka moralna koiota (nawotugcg niezmiennie do

1 por. Tanze, s. 125.
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ostraznosci i poszanowania godici kazdego czlowieka od pierwszych
chwil jego istnienidy, lecz take uznane pogtly filozoficzne i etyczne
(min. imperatyw kategoryczny Kanta mawey, ze cziowiek zawsze
winien by celem, a nigdgrodkiem czyjegé dziatania)>.

3. Techniki wspomaganego poegzia

W artykule pt: ,Evangelium vitae i etyka katolickazaptodnieniu
pozaustrojowym” ks. Kowalski podejmuje temat medyah technik,
ktére maj nieptodnym parom umidiwi ¢ posiadanie potomstwh Takie
przynajmniej bylo oficjalne uzasadnienie ich wpro#enia. Shia one
jednak czsto take innym, o wiele mniej chwalebnym celom. Na te inne
cele zwraca uwagencyklika Jana Pawta Bvangelium vitae je wiasnie
przywotuje w swym artykule ks. Kowalski.gSone madaliwe dzigki
nieosigalnemu wczéniej dosgpowi do ludzkich embrionéw. Technika
zaptodnieniain vitro (IVF) umazliwia i usprawiedliwia tworzenie tzw.
embrionéw nadliczbowych, ich zamemie, a take ich selekg
stosownie do wymagai ,zapotrzebowania” rodzicéw. W ten sposéb
techniki sztucznej reprodukcji, ktére wydagic stuzy¢ zyciu, staje siw
rzeczywistéci nowg okazp do zamachow na nie. Z zaptodnieniém
vitro i przyjetymi rozwigzaniami prawnymi pojawily si powane
problemy zwazane z tésamdcia przysztego potomstwa: anonimo$go
dawcéw gamet wgize Sk z niemanoicia poznania biologicznych
rodzicbw, macierzgstwo zasipcze rodzi perturbacje natury
psychologicznej i niszczy wizi rodzinne, pojawita si réwniez
mozliwos¢ zwiagzkdw makenskich pomédzy rodzéstwem, a doktadnie
pomiedzy nigwiadomymi niczego obcymi lumni, ktérzy mog miet
tego samego biologicznego rodzica lub rodzicow (@awgamety.

Szczegblnie godny nagihowania jest sposéb pepbwania z tzw.

127 tej racji Magisterium odrzuca na przyktad wszelknieterapeutyczne
eksperymenty na ludzkich embrionach, nawet te,ektdydaj sie nieodzowne dla
dalszego rozwoju medycyny.

B por. J. KowalskiGranice ingerencji czlowieka w nagymz. cyt., s. 129.

14 por. J. Kowalski, Evangelium vitae i etyka katolicka o zaptodnieniu
pozaustrojowymw: Zycie — dar nienaruszalny. Wokoét encykliki Evangalivitae (red.)

A. Miotek, T. Rerd, Wroctaw 1995, s. 141-152.

5 por. Tame, s. 144.
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embrionami nadliczbowymi. Stagie one takimi wtdnie nadliczbowymi

i niepotrzebnymi swoim rodzicom, gdy sprawnie piegh procedura
przeniesienia do macicy i rozwoju weywrmacicznego wybranych
wczesniej embrionéw. Te, ktore zostaja ktére g takimi samymi
ludzmi, jak my wszyscy, tyleze w najwczéniejszej fazie rozwoju,
bywaja najczsciej wykorzystywane do eksperymentéw medycznych,
ktére nie maj nic wspolnego z dobrem tyad embrionéw. Ostatnio
pojawit sk nowy, nie mniej kontrowersyjny sposéb wykorzyssani
srodowiska in vitro. Chodzi o tzw. klonowanie terapeutyczne, ktore
miatoby na celu tworzenie nowych istot ludzkich augt klonowania
przez transfergdra (jak w przypadku owcy ,Dolly”), ktére miatybyyb
zrodtem komorek macierzystych wykorzystywanych w
transplantologi®. Zabieg pobrania komorek dla mdejszego ich
wykorzystania u innego pacjenta jest przyezymierci embrionu, z
ktérego st je pobiera. Maliwos¢ taka zaistniata wkmie dzeki
udoskonaleniu technik manipulacji na embriomevitro, a procedura
IVF odegrata ra poligonu déwiadczalnego.

Nikt nie lubi przyznawé, ze pozytywne rezultaty odnosiesi
kosztemsmierci niewinnych istot ludzkich. Dlategoztéormg ucieczki
przed oskareniami jest odmowienie ludzkim embrionom status@bos
wraz z przystuguyicymi im prawami, zwlaszcza prawem dgcia i
integralndci fizycznej. Ks. Kowalski prezentuje w swym artyéu
stanowiska régnych pastw i wielkich religii w odniesieniu do
problemoéw zwizanych z IVF. Zauwa, ze najbardziej liberalne prawo
posiadaj Wielka Brytania i Stany Zjednoczone. We Francjhiigje
zakaz selekcji embrionébw. W Polsce nie ma jeszcdpowiednich
regulacji prawnych, ktére ujmowalyby najiwvaejsze problemy
zwigzane z IVF. Poza Kgiotem katolickim na ten temat wypowiadali
sie rowniez przedstawiciele rhych odlaméw protestanckich.
Wspdlnoty we Francji i Szwajcarii uwaja, ze IVF jest dopuszczalne o
ile zgodt wyraza obydwoje rodzicow. Nie dopuszczae siednak
macierzyistwa zasipczego. Przedstawiciele religii muzulis&iej
utrzymup, ze IVF jest dozwolone, gdy gamety pochgdx rodzicow
dziecka, nie za od obcych dawcow. Nie zgadzajsic take na

16 QOjciec $w. nie wspomina wprost o klonowaniu czlowieka, givangelium
vitae” profetycznie przestrzega przed innymi nigheezzéstwami dla ludzkiegaycia
paradoksalnie zwzanymi z IVF. Por. Tabe, s. 143.
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macierzyistwo zasipcze. Przedstawiciele zyzkdw zydowskich uznaj
zaptodnienie (inseminag)jtylko w tonie matki’.

4. Problemy transplantologii i AIDS

Kolejne zagadnienie pagde przez ks. Kowalskiego w ramach jego
zainteresowd bioetycznych to problemy medyczne koncentrejsté na
pacjencie dorostym. W swoim artykule, pt: ,Graniogerencji w byt
ludzki poprzez transplantacje w perspektywie teiclogpmoralnej” ks.
Kowalski nawjzuje do podstawowych zasad bioetyki katolickiej
odnoszcych sé do ludzkiegozycia i do roli medycyny w ogéle, a
szczegolnie transplantolotfii Przypominaze Bog jest Panem ludzkiego
zycia, decydujcym o jego pocgku i koncu. Rzeczywist& ludzka nie
wyczerpuje si w tym, co biologiczne. Cialo, z ktérym medycyna dwa
czynienia, jest wyrazem osoby ludzkiej. Dlategsp itegerencja w ciato
jest ingereng w osolg. Chocia medycyna mge okrgli¢ parametry
zdrowotne ciala ludzkiego, to jednak nie jest wnsawskazéa na
wartas¢ bytu ludzkiego jako takiego, nie dostarcza bowiann oceny
aksjologicznej, ani antropologicznej ludzkiego hydni tym bardziej ich
uzasadnienia. Medycyna musi ewi zn& swoje ograniczenia i nie
pretendowé& do wydawania wyrokéw o waroi tego czy innego
ludzkiego bytu (jako zalmej od jego stanu zdrowotnego). Majdo
czynienia z osal) medycyna i lekarz musziraktowa pacjenta jako
osole, shd postulat relacji midzyosobowych lekarz - pacjent,
wyznaczajcych zaréwno lekarzowi jak i pacjentowi ich obguki i
prawa. Staba zdrowia i lekarz nie magmie¢ wigkszego prawa wobec
zdrowia i zycia chorego, i on sam. Lekarz nie me arbitralnie
narzucé pacjentowi swych decyzji. Jan Pawet Il, na ktér@gavotuje
sie ks. Kowalski, wypowiada siprzeciw uprzedmiotowieniu cztowieka i
traktowaniu go jako zbior (bank) organow. Ze weryl nascisly wiez
wymiaru cielesnego i duchowego cziowieka oraz rid, fae pacjent
takze nie dysponuje swoinmyciem w sposob nieograniczony, réwhnie

Y por. Tamne, s. 145.

18 por. J. KowalskiGranice ingerencji w byt ludzki poprzez transplaigaw
perspektywie teologicznomoralpefCzestochowskie Studia Teologiczne”, 30(2002), s.
125-133.
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wolno$¢ pacjenta w stosunku do swego ciatla ma swoje geanipiera
sie na pewnym poiku. Ten porgdek dostrzegamy min. wiaie w
zasadach moralnych odnasych s¢ do transplantologii.

Wysoko rozwingta technika medyczna nie e rasci¢ sobie
pretensji do przeprowadzania wszelkich Ziwych (z technicznego
punktu widzenia) zabiegéw. Oznaczatoby to bowiepafesolutyzagj i
podporadkowanie jej cziowieka. Dobro cztowieka jest wada
nadrzdng. Ta swiadoma¢ doprowadzita min. do podwania dawnej
nauki o absolutnej nienaruszadob ludzkiego organizmu. Dobro
cztowieka nie mge by utazsamiane wydcznie zzyciem fizycznym.
Najwyzsz wartcicig jest dobro cakriowe osoby, ktére zezwala tak
na akty heroicznego B@iecenia w im¢ wartaci najwyzszych, jakimi
dla chrzécijanina jest ngladowanie ofiary Jezusa Chrystlisa
Dozwolone jest wic nie tylko ratowaniezycia poprzez przeszczep
narzdow, ale take ich dawstwo. Dawca me darowa nie tylko
tkanke, ktéra s¢ odradza (krew, szpik kostny), ale takeden z organdw
parzystych lub ag¢ naradu (np. czs¢ watroby). Wskazania te znajduj
podstawe w wypowiedziach ostatnich Papie(Pius XII, Jan Pawet II)
oraz w stwierdzeniach Kongregacji Doktryny Wiaranrna co zwraca
uwag ss. Kowalski, w Katechizmie Koiota Katolickiego (KKK 2296).

Drugie zagadnienie, ktoremu Ks. Kowalskispieca uwag to
problem AIDS. Zwraca on uwaqa r@&ne reakcje nagtchorolke. Wielu
ludzi postrzega AIDS jako karza grzech, za niemoralne pgxiwanie.
Jest to oczywécie spojrzenie niedojrzate i upraszeza tym bardziejze
coraz wecej zachorowd nie ma nic wspoélnego z niemoralnymi
zachowaniami. Wirus powodigy t¢ straszg i do dzk nieuleczaln
chorolz maze by przekazany min. poprzez krew na drodze transfuzji
lub takze poprzez krew przez mathej wlasnemu potomstwu. Nawet
jesli bytaby to choroba zwizana z niemoralnymi zachowaniami (min. w
sferze seksualnej), to zawsze mamy do czynienia udzkim
nieszcesciem. Do chorych na AIDS nalg wiec odnost sie jak do ludzi
chorych, z calym szacunkiem i postasolidarndci.

Bég kzdac Panemzycia i smierci dopuszcza czasem chogpb
dlatego te nalery ja postrzegé jako tajemni¢ Jego Opatrzrigi i nie
stawi& si¢ w roli ssdziego ani wobec bihiego, ani tym bardziej wobec

¥ Ppor. Tanze, s. 131-132.
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Bozych zrzdzen. Oczywicie znajc przyczyny zachorowai wiedzc
jak dochodzi do zarmnia, naley zastanowd sie, co mana uczyné, by
unikm¢ zakaenia i przyczyni sig do zahamowania epidemii. Kwestia
zapobiegania AIDS wzbudza nagegj kontrowersji i tutaj wyspuje
najwiecej r&nic pomedzy stanowiskiem Ksxiota i innych drodkow.
Problem ten wize st gtdwnie z wyciem prezerwatywy jakdrodka
zapobiegagcego zakzeniu. Magisterium Kéciota, co zaznacza ks.
Kowalski, pomimo pojawiajcych sé gtoséw niektérych teologow czy
instytucji, wzywa do zmiany pewnych zachawaeksualnych, do
powrotu do wiernéci makenskiej, do rozwijania cnoty czysici®.

Innym wanym zagadnieniem moralnym zganym z AIDS jest
problem przekazu informacji o chorobie i sekretkalskiego (ze
wzgledu na charakter choroby, jej nieuleczdthoi maozliwosci
rozprzestrzeniania @i Kosciot stoi na stanowiskuze nie istnieje
.prawo do niewiedzy” o wiasnej chorobie, gdy zagraona innym
ludziom. Testy wykrywajce wirusa nie $ zagraeniem wolndci
osobistej, bo chodzi o powa odpowiedzialné spoteczp. Istniep
kontrowersje odnimie tego, kto powinien poinformowa bliskich
chorego o jego zakaniu czy chorobie: on sam, czy lekarz. Przeava
opinia, ze powinien to uczyiisam chory, lekarz natomiast powinien go
sklonic do podgcia takiej decyzji. Chorego natomiast nglechronit
przed wszelkimi formami dyskryminacji. Istotny jetstkze sposéb, w
jaki lekarz podaje choremu informa@ obecnéci wirusa HIV, by sama
taka informacja nie byta praytp jak wyroksmierci. Informacji tej winna
towarzyszy atmosfera mitéci i solidarndgci

5. Koncowa faza ludzkiegazycia
Ostatnia grupa omawianych tu artykutow ks. prof.wkaskiego

dotyczy probleméw moralnych zgdanych z ostatni fazg ludzkiego
zycia, zwlaszcza z sytuacfzw. choroby terminalnéf- Tematowi temu

2 por. J. Kowalski,Refleksje nad aspektami etycznymi choroby AIBS
Veritatem faciented.ublin 1997, s. 298-300.

2L Wsréd prac Ks. Kowalskiego mina take odnaléé artykut na temat kary
$mierci, pt:Zur Entwicklung der Lehre Uber die Todesstrafe,Kirche heute” 2001, nr
7-8, s. 7-12. Karémierci nie stanowi jednak problemu bioetycznegasu stricto

50



ks. Kowalski péwiecit dwa artykuty, ktére d& znacznie rénig sie od
siebie. Pierwszy z nich zostat zatytulowany: ,Dueko potrzeby
chorego w stanie terminalnym i jego otoczenia’t d#s wypowiedz
profesora teologii moralnej mgjego wieloletrd praktyle kontaktéw z
ludzmi o r&nych zyciowych daéwiadczeniach, w tym tadke
doswiadczeniu zbliajacej st smiercf® Szczegdla cechy tego artykutu
jest brak przypiséw tak, jakby autor chciat podZiekic przede
wszystkim swoim zyciowym i religijnym dawiadczeniem. Wbrew
pozorom nie opisuje on tutaj sytuacji jedynie lud#rzacych.

Ks. Kowalski zwraca uwag na pragnienie powszechnie
wystepujace u ludzi stajcych w obliczusmierci, by pojednasie ze soh
i ze swg zyciowg sytuachj. Do spotkania zesmiercig potrzeba
pozytywnego spojrzenia na siebie. Dawnigjdzono, ze kto byt
nieszcgsliwy, temu fatwiej byto przyg¢ smierc. Dzi§ przewaa inne
przekonanie. Dlatego wielu ludzi w podeszlym wiekespomina
przeszié¢ i probuje dokoné jej oceny. Jest w tych powrotach apel do
otoczenia, by pomogto lepiej zobac¢zydokonane dobro i inaczej
spojrzeé na zto. Chodzi tate o to, by zdoby przekonanieze nawet w
obliczu trudnej prawdy nie wszystko jeszcze strace@ mana jeszcze
dwzo zmieng, wyprostowad, ze mazna s¢ nawrdct. To nowe spojrzenie
ma cztowiekowi przynig& wolnas¢ wobec smierci, odnowt wybor
podstawowy, otrzyma czyjes przebaczenie, przywrdcizaufanie do
siebie samego, do wlasnych czynoéw i decyzjizyB&yn rownie w
obliczu smierci czynit bilans swych dokona(J 17). Ta postawa
Zbawiciela jest dla ludzi pewnym wskazaniem.

Owe powroty do przeszoi przywotup tez spoteczny wymiar
doswiadczenia bliskéci smierci. Przypominaj, ze zaden cztowiek nie
jest jednostk oderwan od wspdélnotyze smier¢ nie jest definitywnym
koncem, nawet w czysto ziemskim wymiarze. Pozasthpwiem
cztonkowie wspdlnoty (rodzina, koledzy, wspéitpracany, uczniowie),
ktorzy beda kontynuowa rozpoczte dziato, rozwija dobro.

Smiert niesie nieodicznie separagj z innymi, czsto z
najblizszymi. Ta separacja i osamotnienie zmniejsza oehrate i
pomaga do wikszej dojrzatéci, samodzieln€ci i odpowiedzialnéci; do

22 por. J. Kowalski,Duchowe potrzeby chorego w stanie terminalnym b jeg
otoczenia w: Humanizacja opieki medycznej nad cziowiekiem w itedmym okresie
choroby nowotworoweCzstochowa 2000, s. 37-54.
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bardziej osobistego wyrazu wiasnych pradnie decyzji. W tych
wymagajcych chwilach decyddge znacznie méwiadomac¢, ze smieré
nie kaiczy wszystkiego, co zwzane z ludzk egzystengj, ze posmierci
ta egzystencja trwa, cbhav zmienionym ksztalcie. Sposob zrozumienia
tego, co nagpi po smierci ma decydujce znaczenie na postawobec
samejsmierci. Dlatego te wiara chrzécijanska przynosga nadzigj na
zZwyciestwo zycia i wspélnog z Bogiem, bdacym Zrédtem naszego
istnienia, ma tak ogromne znaczenie. Ona daje d&it przemiany, do
nawrdcenia, do tego, by nie rezygn@wianie zobogtnie¢ w obliczu
smierci. Wiara jest wielkim skarbem, ktéry ujawnig& smasnie w
obliczu smierci, ktéra objawia wielk niemoc czlowieka. Wiara bowiem
ukazuje Kogé, Kto na nas czeka i dajekiojmie naszego z Nim trwania.
Drugi z artykutéw pt: ,Szacunek i pomoc dla cziokaebliskiego
smierci. Aspekt moralny” péwi¢cony zostat choremu w stanie
terminalnyn?®>. Omawia on caloksztatt probleméw moralnych
zwigzanych z opiek nad osobami starszymi oraz bliskigmierci. Ks.
Kowalski wskazuje na nowy sposob traktowania luezkimierci:
zostata ona wyizolowana z normalnegeaia i srodowiska ,.zwykhych”
ludzi. Smier¢ coraz cgsciej nasgpuje w odizolowanych instytucjach
takich, jak szpitale czy domy starcow. Jest omaytuacy, w ktorej
wspoétczesna medycyna dumna ze swychgoes¢ musi przyzné sie do
swej bezsilnéci. Moze dlatego wptywa ona na nowe piagadczenie,
ze przypieszeniesmierci, take z wyciemsrodkéw medycznych, to akt
humanitarny. Tymczasem cala dotychczasowa kultavetagzcza w
krajach o chrz&ijanskich korzeniach) uznawata wvggkowosé i
szeczegOlp wartas¢ zaréwno déwiadczeniasmierci, jak i umierania i
odnosita s z do niego z szacunkiem oraz z gotéwip pomocy
cztowiekowi umierajcemu. Poniewaumieraniu towarzyszy najegiej
doswiadczenie boélu, uznawano potrzellego udmierzenia. Jednak
dopiero okres po Il wojniéwiatowe] pozwolit na bardziej kompleksaw
i skuteczp pomoc chorym i umieragym. Niestety nowe niiwosci
otworzyly tez pole dla coraz wkszych i cestszych nadiy¢. Pierwsze
wskazania odnogze st wprost do sytuacji cztiowieka umiegaggo
podat papie Pius XIl. Dotyczyly on min. stosowanigrodkéw

2 por. J. Kowalski,Szacunek i pomoc dla cziowieka bliskiemaierci. Aspekt
moralny, w: Humanizacja opieki medycznej nad cztowiekiem w itedmym okresie
choroby nowotworowejCzstochowa 2000, s. 55-65.
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usmierzagcych bél. Papie uznaje,ze ostatnie chwileycia s bardzo
wazne dla chorego i wae jest, by zachowat ofwiadoma¢. Dlatego
nie wolno tej swiadomaci pozbawig go bez odpowiednio waej
przyczyny.

Kosciot przypomina rownig ze staré¢ i umieranie nie maghbyé
racp dla pozbawiania ludzi ich praw, ani dla pigieszania samej
smierci. Jedn z takich niedopuszczalnych propozycji jest eutpmaz
ukazywana nieraz jako fagodnamiert”. Eutanazja nie jest jednak
forma litosci czy wspodiczucia, lecz raczej sposobem na poebgei
problemu. Nikt nie ma prawa dysponawaudzym zyciem. Takiego
uprawnienia nie ma ani lekarz, ani ludzie odpowigdz za polityle
zdrowotry. Nie maj oni réwniez mandatu, by wspietatendencje
proeutanatyczne i tworzyprawo, ktore bdzie zezwal& na skracanie
zycia ludziom szczegolnie deiadczonym przez chorebi cierpienie.
Ich zadaniem jest troska o wszystkich obywateliczegolnie tych,
ktorzy s najstabsi lub znafdi sic w najtrudniejszej sytuacji. Ta troska
paistwa jest jednocZeie sprawdzianem samej demokracji. Postawa
wobec ludzi starszych jest, jak zaznacza ks. gfofwvalski, znakiem
stopnia cywilizacji. Sytuacja cztowieka ciegpégo i umierajcego
domaga s raczej postawy solidarda, towarzyszenia choremu do
konca. Ten cel realizgjplacowki opieki paliatywnej, clioniewatpliwie
wymaga to wgcej wysitku i zaangsowania, nk szybkie zakéczenie
ludzkiegozycia.

6. Wkiad w dyskusije bioetyczm

Chocia wspotczesna dyskusja bioetyczna rozwija gidwnie na
ptaszczynie filozoficznej, to jednak nie sposdb nie doéemiktadu
teologii, ktéra zwtaszcza w tradycji judeo-chigiganskiej od swych
pocatkdw zajmowata si zagadnieniami ludzkiegaycia i zdrowid®. W
ten wklad wpisyj sie takze prace ks. prof. Kowalskiego. W swych
opracowaniach porusza on wszystkie najbardziej rkergrsyjne
zagadnienia drace przedmiotem wspotczesnej debaty. viBec wsrdd
nich fundamentalne rozwania o wartéci ludzkiego zycia i sensie
ludzkiej egzystencji, problemy zgdane z pocgtkiem ludzkiegozycia,

% por. S. Leond,a prospettiva teologica in Bioeticércireale 2002
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jego trwaniem i jego kirowg faz. Cechy charakterystyczn
stanowiska, jakie zajmuje ks. Kowalski jest oczgid perspektywa
teologiczna, lecz ujmowana tak, jak widzigncyklika Fides et ratio a
wiec nie przekréajac oshgnie¢ i zdobyczy naturalnego ludzkiego
rozumu. Takie spojrzenie pozwala na podj dialogu z rénymi
pradami filozoficznymi i etycznymi, na wspélne posauvknie prawdy o
cztowieku oraz wynikajcych z nich wskaza moralnych. Ta postawa
pozwolita ks. Kowalskiemu na dialog tak w tych dziedzinach, w
ktorych dotychczas nie ma, czy nie bylo jeszczengasprecyzowanego
stanowiska Magisterium. Przykladem ieotu by dyskusja wokot
granic ingerencji w natdrze strony wspofczesnej genetyki, zwlaszcza
tzw. genetic enhancemerfgenetycznego ulepszania) cztowieka, ktore
nie jest catkowicie odrzucane przez3siot.

Cechy charakterystyczn prac ks. Kowalskiego jest tak
przyblizenie polskiemu czytelnikowi dyskus;ji, jaka toczyg & kregach
europejskichgzyka francuskiego i niemieckiego we Francji, Sz\asj¢c
Niemczech czy Austrii, a wt gltosow, czsto bardzo krytycznych
wobec stanowiska KKgiola. Jest to o tyle wae, ze wickszaé¢
europejskich glosbw kontestoych nauczanie Magisterium, a
wptywajacych na codzienne postawy wielu chy@gmn i odbijapcych se
echem take w Polsce, wywodzi siwtasnie z tych krajow grodowisk®.

To, co charakteryzuje prace ks. prof. Kowalskietm,rowniez
swiadectwo nie tylko wielkiej erudycji ich autoragkt odndnie
zagadnieé filozoficznych, jak i teologicznych, ale tak wyraz jego
kunsztu pedagogicznego kbbkiej wiary przekazywanej poprzez proste
I jasne nawietlenia najwaniejszych zagadniezwiazanych z rozwojem
wspotczesnej medycyny i biotechnologii.

Summary
The contribution of Jan Kowalski to the bioethicaldiscussion in
Poland

There are more and more authors who write abouprtblelems of
bioethics in Poland. One of the best known thealogiwho has written

% przyktadem takiej kontestacji @ by glosna sprawa teologéw Zeodowiska
niemieckogzycznego znana jako tzwowa teologia moralnaReakcy Kosciota na te
.postpowe” trendy byta Encyklik&eritatis splendar
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about these problems is the Rev. Prof. Jan Kowdkskipresent the
Professor emeritus of Moral Theology at the PardlfiAcademy of
Theology in Cracow). In his papers Prof. Kowalskegents the most
discussed issues: The meaning of human life, ilseyathe moral
problems linked to IVF, problems of contemporamegics (particularly
human cloning), AIDS, organ transplantation, euéisaam and palliative
care. Since his papers are principally based upench and German
journals, he presents to Polish readers a veryupahorama of various
opinions of French and German speaking theologialméysophers and
politicians. Professor Kowalski’s studies are adswitness to his great
scholarship and Christian faith.
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Agnieszka Wdjcik

ETYKA | BIOETYKA ALOJZEGO MARCOLA

1. Zrddta biograficzne

Alojzy Marcol jest osohp o znacznym i znageym dorobku
naukowym, z czego wynika potrzeba uvertylienia take tej postaci w
niniejszym opracowaniu. Urodzites4 czerwca 1931 roku wddzy k/
Raciborza. Studia filozoficzno-teologiczne odbylatach 1952-1957 w
Wyzszym Seminarium DuchownySiaska Opolskiego w Nysie i Opolu.
Po uzyskaniu magisterium specjalizowaé @ teologii moralnej na
Katolickim Uniwersytecie Lubelskim, a stopienaukowy doktora
teologii uzyskat w 1962 r. na podstawie rozprawyktdoskiej pt
Obiektywn@é¢ wartasci etycznych w ggiu Jana HessenaHabilitowat
sie na Akademii Teologii Katolickiej w roku 1987 w ap#&u o prae
Josepha Wittiga teologia narratywndytut profesora otrzymat zak
Prezydenta RP w roku 1993, a w roku 1995 zostaihowiany na
stanowisko profesora zwyczajnego na Uniwersytegiel€kim.

Przez prawie caly czas swojego kdgtava byt zwizany z
Wyzszym Seminarium DuchownyrSlaska Opolskiego, pogtkowo
jako wyktadoweca etyki, rektor, potem jako Kierownrflatedry Teologii
Moralnej, Etyki Spotecznej i Duchowa w Wydziale Teologicznym.
Od 1974 r. jest cztonkiem Europejskiego StowarzyszeEtykdw
.Societas Ethica” i Stowarzyszenia Teologébw Motals obszaru
jezyka niemieckiego. W 1990 zostal wybrany na prezpebskich
teologéw moralistow.

Byt pomystodawg i organizatorem w ramach Uniwersytetu
Opolskiego wielu sympozjéw. W roku 1992 byly to dwgmpozja
poswigcone tematyce spotecznej: ,Korupcja. Problem spoigt oraz
,<Zaangaowanie chrz&ijan w zyciu spotecznym”. W 1995 sympozjum
dotyczice wiary i nauki Kéciota ,Zycie w Chrystusie. Refleksje nad
nauczaniem Katechizmu”. Kolejne trzy sympozja zoigawane przez
A. Marcola dotyczyty problematyki bioetycznej i gpyto: w roku 1996
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.Etyczne aspekty transplantacji naddw” i ,Etyczne aspekty
diagnostyki genetycznej” oraz w 2003 r. ,Etycznigaezce techniki
biologow”.

2. Kierunki poszukiwan naukowych

A. Marcol jako moralista nie pozostawat gtuchy malgemy, jakie
niesie wspoltczesngwiat.. Probowat take odczytywé poghdy innych.
Jednoczénie nie byt przykuty m§lowo do jednej szkoty filozoficznej,
czy do jednego kierunku teologicznego, a jegam@nnictwo cechuje
swiatopoghdowa tolerancja i gotowé do dialogu i poszukiwania
prawdy, jak napisat o nim Pawet Gc’)ralciyZainteresowania naukowe
A. Marcola g wielostronne, krotko zwrocimy we uwag na ich
zasadnicze rysy, skupi@j s w gtdbwnej mierze na zagadnieniach
bioetycznych, jakie znajdujemy w jego dzietach.

Rozprawa doktorska, w ktorej dokonuje oceny twdécizal.
Hessena i rozprawa habilitacyjna, $secona myli teologicznej J.
Wittiga, wskazug nam historyczne zainteresowania autora. A. Marcol
podaje doktadny przegd nowszych badaw dziedzinie historii teologii
moralnej. W pracy ptZarys etyki protestanckigjnalizuje waniejsze
problemy tej etyki, oraz ocenia stosowany w nigssjp argumentac;ji.

Naukowe badania A. Marcola gy takee wokdt
fundamentalnych zagadni@ teologii moralnej. Przeprowadzit on
pogkbiong analiz takich probleméw jak: racjonalizm a utylitaryzm,
fundamentalizify opcja fundamentaliawolnai¢ cztowiekd, sumienie,

! Ad libertatem in veritate. Kajja pamitkowa dedykowana Ksizu profesorowi
Alojzemu Marcolowi w 65. roczricurodzin i 35-lecie pracy naukowefred.) P.
Morciniec, Opole 1996, s. 12

2 Wyznania wspdiczesnego fundamentalizauVeritati et caritati W stubie
teologi i pojednania (red.) P. Jaskéta, Opole 1992, s. 448-4Bi@ndamentalistische
Tendenzen in der Welt und der christlichen KirchgnReligion und Nation(red.) P.
Jaskota, Opole 1993, s. 89-104

3 A. Marcol, Gtéwne idee encykliki ,Veritatis Splendorily. pr. zbior.Teologia i
zycie, Czstochowa 1994, s. 297-313; A. MarctWiodzce idee encykliki ,Veritatis
Splendor” i ich konteksty teologiczno-eklezjalme, Nie Iekaé sie prawdy (red.) P.
Morciniec, Opole 1994, s. 7-27

4 A. Marcol, Ryzyko wolnéci. (Ambiwalentny charakter wolgi), Opole 1995; A.
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akty ludzkie. Zagt sie tez dramatem grzechu i perspeka/mjednania

Wiele publikacji péwigcit tematyce spotecznej moralndci
miedzynarodowej i politycznej. Ta szeroka gama proldermspoteczno-
gospodarczych podejmowanych przez A. Marcéhkiadczy o jego
wszechstronnym przygotowaniu w zakresie etyki sgmtej. Opracowat
on w aspekcie historycznym, metodologicznym i aysitycznym takie
kwestie jak: pokoj i wojn% korupcja{, sprawiedliwgé gospodarczBa
etos wolnego czasu, polityka i stosunkiqdziynarodowa biomedycyna
i genetyka cztowieks, ekologia.

Powang monografy, ukazupca antropologiczne nachylenie
refleksji naukowej A. Marcola, jegityka Zycia seksual negoll. Przybliza
w niej z teologicznego spojrzenia rzeczywdstopici czlowieka.
Przekonujeze ludzka seksualié, aby mana byto powiedzié ze jest
dojrzata, musi by oparta na harmonii, ktéra integruje uczucie z

Marcol, Ideat i rzeczywist@ wolnaci dziatania, ,Studia Theologica Varsaviensia”
1990, nr 2, s. 51-66

5 A. Marcol, Pokuta i sakrament pokutWroctaw 1988; tere, Tajemnica grzechu.
Uwagi do hamartiologii J. Wittiga,Studia Teologiczno-Historyczréaska Opolskiego”
9 (1981), s. 167-174; A. MarcoBpowiednik wobec mistw niesakramentalnych,
.Collectanea Theologica” 61 (1991) fasc. 4, s. 108; A. Marcol,Niepokoje wokét
sakramentalnej absolucji generalngftudia Theologica Varsaviensia” 1992, nr 1, s.
117-136; A. Marcol,Spowied w Kasciele luteraiskim, ,Collectanea Theologica” 63
(1993) fasc. 2, s. 133-142

5 A. Marcol, Problem wojny nowoczesnej w nauczaniu PiusaWhoctaw 1987;
A. Marcol, Teologia moralna wobec problemu wojny nowoczedREK t. IX, 1964, z.
3., s. 59-68;

" A. Marcol, Korupcja. Problem moralno-spoteczr@pole 1992

8 A. Marcol, Sprawiedliwgé ekonomiczna dla wszystkich,Collectanea
Theologica” 59 (1989) fasc. 1, s. 5-1

® A. Marcol, Etyka politycznayWarszawa 1994; A. MarcoGhrzecijasiskie zajzki
etosu midzynarodowego,,Studia Teologiczno-Historycznélaska Opolskiego” 13
(1992), s. 163-171

10°A. Marcol, Czy nauczanie magisterium ordinarium w sprawie tagjiupocz:¢
spetnito warunki nauczania nieomylnegoBtudia Teologiczno-Historycznélaska
Opolskiego” 9 (1981) s. 157-166; A. Marc#losciot w obroniezycia dziecka pogtego
w: W obroniezycia pocztegq (red.) P. Kosmol, Opole 1993, s. 37-54; A. Maycol
Mozliwosci i granice transplantacji naggow, ,Studia Theologica Varsaviensia” 1996 nr
2; terze, Katolicka etyka seksualndVroctaw 1989; tere, Etyka zycia seksualnego,
Opole 1995;

11 A. Marcol, Etykazycia seksualnegalz. cyt.
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popedami ciata i podporgkowuje to wszystko @vieconej przez rozum
woli. Pozwala dostrzec plciowé cztowieka od strony personalistycznej,
jako czynnik konstytutywny osoby ludzkiej. Wskazujde tylko
prokreacyjny sens piciowoi, lecz take ten, zwizany z morals
ochrony cztowieka, jaki nadaje cnota wstydliwgd. Promujc wartGé
ludzkiej pitciowdci prezentuje normy encykliki Pawta MWumanae
vitae, podkrelajac ich rok w budowaniu integralnej wizji seksuakoo
cztowieka. Zdaje sobie jednodémée spraw z tego,  rozwigzania
podawane przez Koiét nie g fatwe i oczywiste, szczegdblnie we
wspotczesnej kulturze.

W tematach bioetycznychporuszanych przez A. Marcola pojawia
sie najczsciej wgtek dotycacy okresu prenatalnego czlowieka i
zwigzanych z tym czasem niebezpietst®v. Kolejno znajduyj si¢
tematy dotyczce transplantologii, eutanazji a takwspomnianej j
seksualnéci cztowieka, w tym take homoseksualizmu.

3. Etyka pocatku zycia

A. Marcol zwraca uwag ze zycie ludzkie bywa zagtmne i
niszczone na re sposoby. Do dewaluacji wadtd zycia przyczynity
sie zapewne wojny, bratobojcze walki i masowe egzekunjemniej
dzi§ niszczy s go juz w tonie matki. Jest to jedno z nagkszych
przestpstw przeciwzyciu. Nazywa go ,biczem od dawna smagsgm
ludzkasc” 2

Przypomina,ze ,embrion od chwili pocgxia posiada specyfican
dla czlowieka mas dziedziczp i powinien by traktowany jako
czlowiek™®, za petne cziowieczestwo nie jest nagpstwem rozwoju,
lecz wyrasta z przynataocsci do gatunku Iudzkiedt‘)l. Przedstawia te
katolicki punkt widzeniaze zycie ludzkie jest darem Boga i to On je
daje i odbiera. Podnoszenigkir na zycie czlowieka jest w rezultacie
podnoszeniemneki przeciwko Temu, kto je dat, czyli przeciwko Bc}au

12 A, Marcol, Kosci6t w obroniezycia dziecka nienarodzonegtr. cyt., s. 37.

13 A. Marcol, IVF w krzyowym ogniu. Szwajcarskie éltiadczenia, Collectanea
Theologica” 60 (1990) fasc. 3, s. 152

1 Tamve

15 A. Marcol, Kosciét w obroniezycia dziecka nienarodzonegty. cyt., s. 44
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Dziecko rozwijajce sté w tonie matki ma wic niezbywalne prawo
do zycia. | chocia w pewien specyficzny sposoéb jest zake od matki,
to istotowo jest od niej tde. Kobieta mge przeto stanowio sobie, ale
nie mae dysponowa zyciem swego nienarodzonego dziedka
Wolnos¢ cziowieka jest ograniczona prawami drugiego czéhai
Powotupc sk na List Apostolski Jana Pawta Mulieris Dignitatemz
15.08.1988 r. A. Marcol ukazuje skbry role matki wobec Stworcy i
swegodzmcﬂi

Paradoksem wedlug omawianego teologia moralisty fEd, ze
ludzie podejmuj szereg dzialg by chroné przyroa, lasy, rzeki izycie
zwierat, a tak latwo godg sic na zabijanie dzieci nienarodzonych.
Okazup wrazliwosé, gdy w dziataniach wojennych wydzana jest
krzywda niewinnym kobietom i dzieciom, zapomimapatomiast o
krzywdzie wyradzanej réwnie niewinnym i bezbronnym dzieciom w
tonach ich mate¥.

A. Marcol jest zdaniaze w tej trudnej, konfliktowej sytuacii
konieczny jest nie tylko sam protest przeciwko aporecz take
pomoc, ktog powinngmy nies¢ kobietom cgzarnym.

Nowe niebezpieczstwa dla ludzkiegaycia rodz sie dzis takze,
w wyniku niewl&ciwego wycia tego, co niesie rozwdj medycyny.
Powstag nowe technologie, ktorych celem nie zawsze jestmwazycia
cztowieka. Temu zagadnieniu gag¢cone byto sympozjum w Opolu w
2003 r. Poruszane byly kwestie sztucznego zaptodniadiagnostyki
prenatalnej, terapii genowej, komoérek macierzystych

Nauczanie Kéciota dotycace zaptodnienian vitro przedstawit J.
Zabielski z Biategostoku. Przywotat stowa Jana XXHowiace o tym,
ze przekazywanie ludzkiegozycia jest poddane r@&yietszym,
nienaruszalnym prawom Bpm i powierzone jesiwiadomemu aktowi
osobowej i cielesnej jedéc makonkdédw. W powstawaniuzycia
ludzkiego nie mgemy stosowa techniczng/ch metod zywanych do
zapocatkowania zycia ralin i zwierz.e;t.l . Sztuczne zaptodnienie

% Tanve, s. 46

Y Tanve, s. 47

8 Tanve, s. 43. 48.

19 3. zabielski,Zaptodnienie in vitro w nauczaniu daiota, w: Etycznie znaczre
techniki biologéw (red.) A. Laun, A. Marcol, Opole 2003, s. 37a0XXIIl, Encyklika
Mater et Magistralll, 3, b)
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rozrywa naturalny i nierozdzielny zyziek jednéci i rodzicielstwa, jaki
tkwi akcie plciowym matonkdw. ,Zaptodnienie dokonane poza ciatem
malzonkéw zostaje (...) pozbawione znatZewartcsci, ktore wyraaja
sie W jezyku ciata i w zjednoczeniu os6b ludzki€h

Najwazniejszym  moralnym  kryterium oceny IVF jest
fundamentalna warf6 zycia ludzkiego. Argumentem przeciwko
stosowaniu tej metody jestzeaduywanie ludzkich embriondw. A.
Marcol przytacza dane Instytutu Keneddy'ego w Wagkgnie, ktore
modwia, ze dla\glierwszego dziecka urodzoneganetod, zuzyto okoto
200 embrionow .

Kolejnym wanym tematem poruszanym na sympozjum byita
diagnostyka prenatalna i preimplantacyjna, &tav swietle nauki
Kosciota oméwit Bene$ Josef (Otomuniec). Z dokumentduéciota,
m.in. Encykliki Jana Pawla lIEvangelium Vitaeoraz Instrukcji
Kongregacji Doktryny WiaryDonum Vitae wynika, ze ,diagnoz
prenatalg naley zawsze uzniaza niemorala, o ile stanowi powane
ryzyko dla zdrowia lukxycia dziecka, a jako alternatywa rozmae jest
przerwanie (a'Zy”ZZ. Jako tak diagnoz prenatalg nie m@na uzna za
niedopuszczaln Jej niedopuszczalkd jest wynikiem okolicznéci lub
celu. Jeeli chodzi o diagnoz preimplantacyjy, to jest ona
niedozwolona z powodu, o ktérym byla mowa 2ely mianowicie -
rozwazane zabicie embrionu obarczonego wadami genetydznym
tego dochodzi jeszcze jeden powdd - niedopuszc#alpaptodnienia
dokonanegan vitro.

Etycznej ocenie diagnostyki genetycznej swigcona byfa
konferencja naukowa, jgkzorganizowano w Uniwersytecie Opolskim w
dniach 2 -3 marca 1998°% O funkcjach ludzkiego genomu i
mozliwosciach manipulowania nim moéwit prof. dr med. F. Koko
(Akademia Medyczna, Katowice). O ¢dizynarodowych prawnych
regulacjach tego problemu zapoznali uczestnikowf. pdo D. Mieth
(Uniwersytet w Tybindze) oraz prof. dr G. Virth (Mrersytet

2 Tame, s. 38

2L A, Marcol, IVF w krzyowym ogniu. Szwajcarskie éliiadczeniadz. cyt., s. 154

22 B, Josef,Prenatalna i preimplantacyjna diagnostyka éwietle nauczania
Kosciota, w: Etycznie znaeze techniki biologéw(red.) A. Laun, A. Marcol, dz. cyt., s.
60
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Wiedenski). Nauk Kosciota Katolickiego na ten temat przedstawit prof.
dr C. Goslera (Bresannone). Etyczne implikacje tyezeej diagnostyki
preimplantacyjnej ukazat w swoim wyktadzie J. Gréind/onachium).

Przelom w medycynie stanayitechniki medyczne oparte na
komorkach macierzystych. Sigéd tych technik niedopuszczalng te,
ktore wykorzystuj komoérki macierzyste zarodkéw. Odrzucag si
pozyskiwanie komérek macierzystych z embrionéw, zgdgnbriony te
ulegap przy tym zagladzie. A poniewa ludzki embrion jest
cztowiekiem, ma takie samo prawo dgcia, jak dorosty. Etycznie
dopuszczalnegsnatomiast techniki wykorzystage komérki macierzyste
doroste. Konieczne jest jednak, wyeliminowanie pmaporcjonalnego
ryzyka dla pacjenta poddaggo si takiej terapii oraz traktowanie tych
komérek z nalgytym szacunkiem, jako naznaczonym znamieniem
czlowieczéstwa™*.

4. Transplantologia

A. Marcol dostrzega coraz wksz konieczné¢ wspoOtpracy
interdyscyplinarnej, zwizanej z rozwojem transplantologii. Istnieje
bowiem $cista zalenos¢ pomidzy klinicznymi, technicznymi,
etycznymi i prawnymi aspektami tej problemafﬁki

Specyficzne kwestie medyczne, jurydyczne i etyczmazi
eksplantacja nagddéw od zywych dawcédw. Najwicej zalet ma
transplantacja pomilzy osobami spokrewnionymi, ze wedl na
korzysci immunologiczne. Zasadniczo ¢gi nie praktykuje si
przeszczepiania organow paizy osobami, ktére niegspokrewnione,
gdyz , pomijagc sprav¢ immunologii, trudno jest przenikt do kaica
splot motywoéw, jakimi kieruje si dawca. Ze strony jurydycznej,
uregulowana jest jedynie sprawa dopuszczginwansplantacji. Chory
powinien wyrazt zgod na przeszczep, po uprzednim poinformowaniu o
rodzaju i celu zabiegu, ngpstwach i niebezpiecastwach a take o
mozliwosciach  alternatywnych. Dawca natomiast winien ¢ by

24 3. Wrébel Komérki macierzyste: nadzieje i troski; Etycznie znaezxe techniki
biologdw; (red.) A. Laun, A. Marcol, dz. cyt., s. 37

% A. Marcol, Mozliwosci i granice transplantacji nagdéw, ,Studia Theologica
Varsaviensia” 34 (1996) nr 2, s. 180
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poinformowany o wszelkich najdrobniejszych szczaglh} take o
mozliwych odlegtych skutkach zabiegu. Poza tym musaénmozliwosé
wycofania s w kazdej chwili. Nie mana te pobierdg organow
nieparzystych.

Pobieranie organéw do transplantacji egwego dawcy rodzi
niebezpieczestwo komercjalizacji organow. Za H. Schlt')gefgrpodaje
powody odrzucenia handlu organami:

- niebezpieczistwo braku rzeczywistej dobrowoliw (presja, by
odda& choremu parzysty nagd, porozumienie finansowe);

- dawe nalezy chront, aby nie narzat si na nieodwracalne
szkody;

- niebezpieczestwo,ze dystrybucja organowetzie s¢ dokonywa
wytacznie w oparciu o kryteria finansowe, co pogardzatezanse
niezamanych chorych w stosunku do zaﬂwchZ7.

A. Marcol dostrzegaf w ciele dar Stworcy, ktorym cztowiek e
dysponowa i zainwestowé z mitosci do blizniego stwierdzaze ,nie ma
istotnych zastrzesn przeciwko dobrowolnemu ofiarowaniu organu.
Zastrzeenia powstay w zwigzku z maliwoscig nadtzyé"zs. Stoi
jednake na stanowiskuze ,pobieranie organéw od oséb zmartych
jednoznacznie winno miepierwszéstwo przed pobieraniem ich od
0s0b zywych, gdy w tym wypadku nikt nie doznaje uszczerbku na
zdrowiu ani nie nata swojego'zycia”zg. Jednocz@ie ,zachowany (...)
musi by szacunek dla ludzkich zwtok, jak i dla uéznajblizszych”,
poniewa ,ludzkie zwitoki byly za zycia nanikiem ludzkiej osoby,
dlatego ,nhiedopuszczalne jest obchodzenéezshimi bez niezédnego
respektuso.

Omawiany teolog moralista wskazuje zakgranice transplantaciji
organdw. Nie mowi jednak o tych dziataniach, ki&genieetyczne, lecz
uwaza, iz ,nalezy odstpi¢ od transplantacji, gdy brak jest widokéw na
rehabilitacg pacjenta3 . Przekonuje tg ze ,transplantacja organéw nie
moze by tylko obiektywnie uzasadnianformag techniki medycznej.

%y, SchlégelOrgantransplantation;Stimmen der Zeit” 1994, nr 6, s. 14
27 A, Marcol, Mozliwosci i granice transplantacji naggéw, dz. cyt., s. 182
2 Tanve, s. 183

2 Tanve, s. 186

30 Tanmze.

31 Tamze, s. 188
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Wymaga ona zawsze uwzgdhienia antropologicznych i spotecznych
warunkow” bowiem ,czysto techniczne przeghuaie zycia ludzkiego
jest nieludzkie. Istnieje niebezpiedstwvo dodaniazyciu nowych lat,
bez dodania temiyciu nowej jakéci”32.

Pierwsze z sympozjow bioetycznych zorganizowaneezra.
Marcola, ktére odbyto si w dniach 15-16.04.1996 r. w Kamieniu
Slaskim, dotyczyto winie etycznych aspektéw transplantacii meltav.
Uczestniczyli w nim nie tylko reprezentanci krajakycrodkow, ale
takze Niemiec, Austrii, Wioch, Szwajcarii. Obrady rozpgy si¢ od
przedstawienia przez prof. dr hab. H. Jurosa (AWWgrszawa) genezy
powstania uchwalonej w pdzierniku 1995 r. ustawy reguligej
mozliwosci pobierania organéw do przeszczepu. Ustawa taczghc
kwestie stuszrngei i niestusznéci sformutowata jedynie ogoélnie przye
rozwigzania i ustalita prawne zabezpieczenie w przypdukaafliktu. .
Kryteria etyczne usgpity w niej przed medycznymi i formalno-
jurydycznymi.

Po tym ws¢pie, zagto sk problematyly smierci moézgowe;.
Stanowisko etyki katolickiej przedstawit prof. dmab. Carlo Gosler
(Bressannone, Wiochy). Roziegac wiele argumentow, m.in. zbe
wypowiedzi i dokumenty Keziota®®, stwierdzit, i »ylko kryterium
smierci, polegajce na ustaniu czyndo calego moézgu, zdaje ¢si
stanow¢ etyczny warunek pobierania organow od zmartego
cztowieka™*. Problem ten od strony filozoficznej ukazat prdf. H. J.
Tuark z Norymbergi, optac za tez, iz o smierci i dopuszczalriei
pobrania organéw nima mowE dopiero po obumarciu organizmu jako
cataici®®. Zaréwno bowiem krytycy, jak i zwolennigyierci mézgowej
Sa zgodni, co do tego,ze $mierc cziowieka naspuje, przy
nieodwracalnym zatamaniuesfunkcjonowania catego organizmu, a co

%2 Tanve, s. 189

33 Commisione Episcopale Spagnolia Di Pastofa#®rtazione pastorale sulle
donazione di organi25.10.1984; Przemodwienie Piusa Xll z 24.11. 19&7ktorym
stwierdzit, ze Kasciét nie ma zadnej szczegoélnej kompetencji w kwestii ustalania
momentu §mierci, gdy: jest to zadanie biologii i medycyny; Papieska Raii&
Duszpasterstwa Stby ZdrowiaKarta oséb czynnych w shie zdrowia

34 K. Gosler,Dyskusja wokamierci mézgowej z perspektywy katolickiego teologa
moralisty,w: Etyczne aspekty transplantacji nadodw, (red.) A. Marcol, Opole 1996, s.
49

% Tanve, s. 72
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do tego, czymier¢ juz nasspita w przypadku tzwsmierci mdzgowej s
pewne wgtpliwosci.

Kolejny referat poruszyt bardzo WaEg kweste
funkcjonalistycznego pegia osoby, ktore wydaje esiby¢ u podstaw
medycyny transplantacyjnej. Prof. dr hab. J. Piefidaiwersytet w
Augsburgu) wskazat,zitakie ,funkcjonalnie ograniczone poéee do
osoby wysfpuje tym bardziej, im bardziej zanika biblijno-ceizijanski
obraz cziowieka™. Natomiast podstaywwszelkich praw ludzkich, jest
ontyczne wyposgnie cziowieka - rozumsé, samodecydowanie,
duchowd¢ - i tego nikt, nawet prawodawca, nie reocziowiekowi
odmowi®’.

Nastpne tematy dotyczyly prawnej regulacji pobierania
organdw. Wyrézniamy regulagf polegajca na  formalnym
przyzwoleniu, rozwjzanie informacyjne, kiedy zgedwyrazaja bliscy
oraz tzw. regulagjsprzeciwu. J. Wrébel (KUL Lublin) krytycznie océni
te ostatna, biorac za przyktad polsk ustave i brak ywiadomienia
spoteczéstwa w tej kwestii. Spwdd tych trzech rozwgizan, propozycy
relatywnie wola od zastrzeen wydaje s¢ by¢ swiadoma zgoda na
pobranie organow pémierci.

Jezeli chodzi o etyczyp ocere transplantacji organdw, referaty
wygtosili prof. dr hab. J.G. Ziegler (Uniwersytet Moguncji), prof. dr
H. Dobiosch (Chur Szwajcaria) oraz dr hab. A. DYASK Warszawa).
Sformutowano teologiczne przestanki dla etycznepnyc dawstwa
organdw. Przestank taky jest przykazanie mikei Boga, siebie i
bliiniegoss. H. Dobiosch néwietlit niedopuszczalni@ pobierania
organdw z ptodow w tym celu poronionych, ze vedgl na nieetycznid
wspotpracy transplantologdw z aborcjonistami. Nassin A. Dylus
wskazata na nowe problemy etyczne, jakiggzwisic z rozwojem
transplantologii, szczegdlnie wa uznapc handel organami ludzkiril

% 3. Piegsakonsekwencije funkcjonalistycznegogsi osobyw: Etyczne aspekty
transplantacji nargddw; (red.) A. Marcol, dz. cyt., s. 82

%" Tamze, s. 85

%), G. Ziegler, Etyczna ocena dawstwa organéwv: Etyczne aspekty
transplantacji nargdéw;, (red.) A. Marcol, dz. cyt., s. 169-182

39 A. Dylus, Problem komercjalizacji organéw ludzkichy: Etyczne aspekty
transplantacji nargdéw, (red.) A. Marcol, dz. cyt., s. 199-216
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5. Etyka konca zycia

Wartai¢ zycia ukazuje A. Marcol tade w kontekcie eutanazji. W
roku 2001 w dniach 19 - 20 kwietnia zorganizowanstato w Opolu
sympozjum péwigcone widnie temu problemowi. Lekarze, filozofowie,
teologowie i etycy byli zgodni co do tegase eutanazja jest
niedopuszczalnym sposobemkacym ludzkiezycie.

Aspekty medyczne tego zagadnienia przedstawit ghoined. F.
Kokot (Slaska Akademia Medyczna). Przywajoj badania
przeprowadzone w Oregonie w USA, ukazal oo#z sé
niebezpieczéstwo, mianowicie to,z spoteczéastwo ledzie uwaato, ze
obowigzkiem lekarza jest aktywne uczestnictwo w eutaﬁ%zﬁ%eferat
swdj zakaczyt stwierdzeniem,ze ,dzialalng¢ medyczna lekarza
powinna by wyrazem realizacji zreformowanego (.$)ubowania
Hipokratesa, w ktérym m.in. czytamyZadnemu choremu nie podam
ani te nie lkede polecat zaywania $miertelnie dziatajcego leku,
réwniez na uporczyw prasbe samego chorego. Nie uczygmiczego, co
mogtoby przyczyri si¢c dosmierci chorego."”1

Problem eutanazji analizowali A. Autiero (MUnsteraz G. Virt
(Wiedea). Ten ostatni zauwstt, ze pogcie eutanazji jest wieloznaczne a
zakres znaczeniowy tego wysmia rozciga s¢ od zniszczenia przez
osoby trzecie zycia ,nie wartego zycia”, poprzez eutanaz
niedobrowoln, az po eutanazj dobrowolry (aktywrg), pasywn i
poérednbfz. Powotupc sk na Europejsk Konwencg Praw Czlowieka z
1950 r. méwize wszelkie instrumentalizowanie cztowieka i poddaiea
go kalkulacjom ekonomicznym i zgytecznégciowym (co bywa
argumentem do aprobowania dobrowolnej eutanapjivsisprzeczngi
Z podstawami etyki i wszystkimi dokumentami dotyami praw
cztowiekd>. J&li natomiast »=autonongi pacjenta pojmuje sinie w
sensie prawa do ochrony osobguiplecz w sensie prawa do roszczenia

40 F. Kokot, Eutanazja - aspekty medyczmve, Eutanazja w dyskusjired.) P.
Morciniec, Opole 2001, s. 47-49

“Tame, s. 51

42 G. Virt, Eutanazja? Podstawy etyczne; Eutanazja w dyskusji(red.) P.
Morciniec, dz. cyt., s. 261

3 Tanve, s. 262
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jako argument na rzecz aktywnej eutanazji, woéwczabojstwo na
zadanie musiatoby kiydopuszczalne w kdym przypadku, a nie tylko w
przypadku cierpienia fizycznego i psychiczneﬁﬁo’Pacjent nie mogtby
wowczas liczy na to,ze stizba medyczna podejmieeshaktadow na
jego leczenie i piegnacg. Tak wkc popierajc zabijanie naadanie w

imi¢ autonomii pacjenta, podkopuje¢sic autonom¢ pod innym

wzgl¢dem45.

A. Autiero postulowat ,re-lekty’” zakazu zabijania, w celu
.poszukiwania zrénicowanej antropologii i teologii oraz zmienionych
normatywnych strategii argumentacyjnyé?]’Ma to umaliwi ¢ dyskusg
nad etycznymi aspektami eutanazji. Cos z tyczy gtoséw, by
eutanazj moralnie usprawiedliwii prawnie zalegalizowa uwaza, ze
niejednokrotnie glosy te %swynikiem niezdolnéci do wiaciwego
pojecia problematykimierci !

A. Marcol jasno stwierdzitze ,odefcie od zasady, w ndyy ktorej
aktywna eutanazja jesteekim wykroczeniem przyczyni sido zabijania
w sytuacjach znacznie mnigj usprawiedliwiony‘*%”

Summary
Ethics and bioethics by Alojzy Marcol

This paper presents the various ethical issuesteféast to Prof. A.
Marcol. As a theologian, he has been interestethén fundamental
option, human freedom, conscience, human actsarginreconciliation.
As an ethicist his interests include social ethissxual ethics and
bioethics. He also gives a critical evaluation diflitarianism and
fundamentalism and of their role in contemporatyoat discussion. As
a professor of the Theological Faculty of the Uréity of Opole he has
made this faculty an important center of bioethicBoland, where many
scientific meetings and symposia are organized.

“ Tanve, s. 263

4 Tamze

48 A Autiero, Etyczne stanowisko wobec eutanagji Eutanazja w dyskusjired.)
P. Morciniec, dz. cyt., s. 138

“"Tanve, s. 139

4 A, Marcol, Wartaé¢ zycia. Sympozjum w Wirzburgu, zgaiernik ‘91,
.Collectanea Theologica” 63 (1993) fasc. 1., s.-138
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Andrzej Muszala

ETYKA EKSPERYMENTU MEDYCZNEGO
W UJECIU STEFANA KORNASA

1. Wstep

Biomedycyna jest jednz najszybciej rozwijacych sé dziedzin
naukowych ostatnich lat. key nowy rok przynosi odkrycie olbrzymiej
ilosci nowych terapii, technik diagnostycznych, zinwosci ingerencji w
organizm ludzki; kade dziesj¢ lat to juz nowa epoka na polu nauk
biomedycznych. W podobnym tempie péd refleksja etyczno-moralna,
usitujgca dokona oceny, ktére z nowych technik eksperymentalnych,
diagnostycznych czy terapeutycznych zgturzeczywistemu dobru
cztowieka, a ktére stanogvizagraenie dla jego istnienia oraz zamach na
jego przyrodzog godnad¢. Pocawszy od lat siedemdziegych XX.
wieku mana zauway¢ powstanie nowej nauki -bioetyki — ktora
rozwineta sk najpierw na uniwersytetach amenjkéich!, a nasipnie
przenikrgta na kontynent europejski, owogaj powstaniem licznych
centréw, komitetow i komisji bioetyczny&hProblemy etyczne zaiane
Z rozwojem biologii i medycyny znalazly swoj rezosaake w refleksiji
teologéw katolickich oraz w publikowaniu przez Mstgirium Kdciota
wielu dokumentow o charakterze bioetycznym. Zeakpolska my
teologiczna nie pozostata z boku w tej kwestiitatosse to gtdwnie
dzieki zaangaowaniu s¢ od samego poetku takich przedstawicieli
filozofii i teologii jak Stanistaw Olejnik, Kazimig Kloskowski,
TadeuszSlipko, czy Stefan Kornas. W niniejszym artykule yyrzymy
sie blizej osobie i dziatalnixi naukowej tego ostatniego.

! Np. Institute of Society, Ethics and the Life Scienges. Hastings Centrew
stanie New York (1969 r.); Instytut Kennedy'egbhé Joseph and Rose Kennedy
Institute for the Study of Human Reproduction aimkiicy w 1971 r.

2 Np. Centrum Bioetyki w Barcelonienétituto Borja de Bioetica ed 1975 r.),
centra bioetyczne w Pany, Lille i Lyonie, Institute of Medical Ethicoraz Linacre
Centrew Londynie.
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2. Osoba i dziatalnéé naukowa

Stefan Kornas urodzit i6. VI 1933 roku w Mierzwjczce (gm.
De¢blin). Zaraz po maturze wggit do Wyzszego Seminarium
Duchownego Siedlcach, ktore uiazyt w 1957 r. przyjciem swiecen
kaptaiskich. W postudze kaptakiej ks. S. Kornasa dajsie wyrdznic
dwa wyrgne wgtki: naukowy i duszpasterski. Przeplatagie one
wzajemnie ze sab dapc obraz czlowieka, ktéry z jednej strony bardzo
skrupulatnie i dogbnie wnikrat w wysoko specjalistyczne zagadnienia
biomedycyny, filozofii i teologii; z drugiej zapozostat do kaca blisko
konkretnego cztowieka i jego zwyktych probleméw ziethnegozycia.
Nie da s¢ zycia kaptaskiego ks. S. Kornasa podzieha jakig czasowe
ramy — jak to si zwykle udaje w przypadku innych ksy-teologow —
na okres ,duszpasterski’ i ,naukowy”. Do dnia dejszego, pomimo
ukonczonych 70-u lat, pozostaje on bardzo zaamgany w rGne
formy pracy duszpasterskiej. Mua co najwyej mowic 0 pewnych
szczegolnych datach w jego pracy naukowej, ktorenagzane byly
przez obrony prac i znagze publikacje. PGwigceniach kaptaskich
pracowat na rinych placéwkach jako wikariusz, by w 1965 r. rozpgc
studia specjalistyczne w ATK w Warszawie na Wydzigéologicznym,
ukonczone w roku 1969 uzyskaniem magisterium z teolagiakresie
teologii moralnej. Tytut jego pracy magisterskiej Moralnosé¢
stosowania srodkdw pobudzagcych — wskazuje na problematyk
bioetyczra, ktora ks. S. Kornas zagk analizow#& zanim stowo
.bioetyka” w ogole powstalo. Od 1970 r. rozpelczprag; jako
wyktadowca teologii moralnej w Wgzym Seminarium Duchownym w
Siedlcach (wykfadalsj do roku 1988) oraz medycyny pastoralnej (ktor
wyktada do d#). Lata 70-e i 80-e to okres jego szczegolnej pracy
naukowej, ktéra zaowocowata wieloma artykutami icemzjami
publikowanymi zwlaszcza na tamach ,Studia Theolagi#arsaviensia”
oraz ,Collectanea Theologich’Byly to w rzeczy samej ,pierwociny”

® Na Przyklad recenzje: W. HeineBegrundung christlicher MoralWurzburg
1969, (w:) ,Studia Theologica Varsaviensia” 11(1p%8 2, s. 352; P. Chauchatycie
seksualngWarszawa 1972 (w:) ,Studia Theologica Varsavigh&2(1974) nr 1, s. 326-
329; Menschenzuchtung. Das Problem der genetischen Miaripng des Menschen
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polskiej bioetyki; pierwsze proby refleksji teologho-moralnej w
naszym kraju nad niektorymi szczegotowymi zagadaimhmedycyny i
biologii, jak: eksperymenty na embrionach, diagyket prenatalna,
transplantacje nagddw, dziatania reanimacyjne. W kongele nowych
odkry¢ na polu nauk biomedycznych ks. S. Kornas rozgocz
przygotowania swojego doktoratu z teologii moralmg ATK w
Warszawie, pod kierownictwem ks. prof. Stanistawkejika, ktore
zakaczyly sk w 1984 roku obrom pracy zatytutowaneEksperymenty
medyczne na organizmie ludzkim w refleksji teolsgiemoralnej.Nie
mozna w tym miejscu zapomrieze w tym samym czasie ks. S. Kornas
pozostawat mocno zaangavany w duszpasterstwo, co wyaéo St w
jego pracy jako opiekuna duchowego pracownikéw Hextwa i
nauczycieli, organizatora duszpasterstwa akadeegoki a nagpnie
jako dyrektora wydziatu duszpasterstwa w kurii dgalnej w
Siedlcach. Pomimo tych zdych zag¢ nie tylko nie zaniechat on swoich
poszukiwa naukowych po obronie doktoratu, lecz w dwa latanp®)
wydat swoj najobszerniejsz publikacg pt. Wspoétczesne eksperymenty
medyczne w ocenie katolickidykazata si ona w Cezstochowskim
Wydawnictwie DiecezjalnymRegina Poloniaew 1986 roku, w
naktadzie 20 t§ egzemplarzy. Kgike t¢ mazna z powodzeniem
nazwa pierwszym podycznikiem bioetyki w Polsce. W roku jej
pojawienia s na rynku polskim nie istnialy praktycznieadne
publikacje tego typu, czy to po stronie katolickagy swieckie]', tak

Munchen 1970 (w:) ,Studia Theologica Varsaviensi#(1976) nr 2, s. 324-330; J.
Hamburgerle puissance et la fragilite. Essai sur les metghoses de la medecine et
I'hnomme Paris 1972 (w:) ,Studia Theologica Varsaviendid{1976) nr 2, s. 330-333; P.
SporkenDarf die Medizin, was sie kann? Probleme der maiizhen EthikDusseldorf
1971 (w:) ,Studia Theologica Varsavienisa” 14(19%6)2, s. 333-337; Bernard Haring,
Heilender Dienst. Ethische Probleme der moderneuikiie Mainz 1972 (w:) ,Studia
Theologica Varsaviensial4(1976) nr 2, s. 337-348pojrzenie na wspoéiczesnmodzire

w Polsce w kontgkie wskaza soborowych pr. zbior. pod (red.) A. Podsiada i A.
Szafraskiej, Warszawa 1981 (w:) ,Studia Theologica Vatsasia” 21(1983) nr 2, s.
288-290; Sprawozdani&ene Coste w ATKw:) ,Collectanea Theologica” 57(1987) f. 4
s. 71-73;Posiedzenie naukowe moralistofw:) ,Collectanea Theologica” 57(1987) f. 4
s. 77-79.

* Dla scistoici trzeba zaznaczy ze w 1985 roku, w &@odku Dokumentagcji i
Studiébw Spotecznych w Warszawie ukazata pbzycja ks. S. OlejnikaWW kregu
moralngici chrzécijasiskiej, w ktérym duzy passus zostat paiecony problemom etyki
medycznej (s. 247-328). W swojej kgie Wspotczesne eksperymenty medyczne w
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sumiennie usystematyzowane i wyczegpaj Spowodowato toze
ksigzka ta przez kilkariie lat stiyta w wielu seminariach jako swoisty
podrecznik bioetyki i podstawowa pozycja w nauczeniu wosty
pastoralnej. Do omoéwienia tej kski, stanowicej swoiste dzielaycia
ks. S. Kornasa, powrécimy w dalszegad.

Nastpny rok przyniést nominagjna proboszcza nowo utworzonej
parafii DuchaSw. w Siedlcach. W praktyce oznaczato to organizaean
od podstaw calego nowegarodka duszpasterskiego, pgeszy od
budowy kaplicy, domu parafialnego a skaywszy na budowie
kosciota, ktory zostat konsekrowany w 1999 r. W kostek
owczesnych olbrzymich potrzeb i wyzivaa polu bioetyki katolickiej
obarczenie ks. S. Kornasa tak wielkigzeirem zadé duszpasterskich
musi budzt pewne wvgtpliwosci. Tutaj zapewne g przyczyna,ze po
tak udanej pierwszej publikacji na temat eksperyienwv medycynie,
nie przyszlty nagspne pozycje kgekowe. Z drugiej strony stwierdzi
nalery, ze nawet pozostaf do dnia dzisiejszego proboszczem swojej
parafii, ks. S. Kornas ggle angauje st w pracy nad etycznymi
problemami wspotczesnej biomedycyny. W 1991 r. oozt zajecia
Zlecone na Wydziale Filozofii Chrésjanskiej w ATK w Warszawie z
zakresu bioetyki i etyki, w Katedrze Bioetyki; od®93 r. zostat
zatrudniony w teje katedrze na etacie adiunkta. Od 1991 r. wspaljgac
Z Zakladem Seksuologii i Patologii ¥ Miedzyludzkich w Centrum
Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego w Warszawgd&go roku
wygtasza referaty o éej problematyce i prowadzi poradmtyczm dla
transseksualistow. Wspélpracuje ponadto z Instytutéatki i Dziecka
w Warszawie, z Zakladem Genetyki, gdzie zajmuje pbblematyl
diagnostyki prenatalnej. Jest rowhieztonkiem Komisji Bioetycznej
przy Okegowej Izbie Lekarskiej w Warszawie oraz pracuje kademii
Podlaskiej, w ktérej prowadzi wyktady zlecone z resk bioetyki dla
stuchaczy studiow podyplomowych. Lata 90-te przglyjidake réne
ciekawe artykuly na temat eksperymentéw medyczhychbada

ocenie katolickiej,S. Kornas odwotywat sido tej rozprawy, czerpt z niej niektore
mysli i analizy. Dopiero jednak nagine lata przyniosty catciowe publikacje
bioetyczne, czy tdwieckie (jak np. Z. Szawarskil)V kregu zycia i smierci, Warszawa
1987) czy katolickie (jak np. Blipko, Granicezycia, Warszawa 1988).

® S. Kornas,Eksperymenty medyczne a etyka lekargka), ,Ethos” 25/26(1-2)
1994, s. 185-196Wspoiczesne eksperymenty medyczrwitle etyki katolickigj (w:)
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prenatalnych W ostatnich latach wartym odnotowania jest ud8at
Kornasa — uznanego 7juautorytetu w kwestiach bioetycznych — w
réznych konferencjach naukowych i sympozjach

Réwnolegle do tych wszystkich dziataa polu bioetyki ks. S.
Kornas z prag naukowy taczy wielks wrazliwos¢ na ludzkie potrzeby i
klopoty we wiasnej parafii, gdzie od lat funkcjoaujdobrze
zorganizowany ZespoOt Charytatywny, Parafialny Fuwzdudla
Bezrobotnych, z ktérego korzysidjiedni i pozbawieni pracy parafianie,
a kilkandcie dzieci, pochodgych z rodzin najubiszych, corocznie
otrzymuje miesiczne stypendium. Pogwszy od roku 1998, wraz z
zespotem redakcyjnym, wydaje gazeparafialy ,Wspolnota” w
ilosciach 2500-3000 egzemplarzy, ktorej celem jest émjan religijna i
informacja zzycia Kasciota i parafii.

3. Eksperymenty medyczne — obszar poszukiwia i analiz
bioetycznych

Omawiajc i analizujc dorobek naukowy ks. Stefana Kornasa,
oprzemy s przede wszystkim na jego najbardziej zraey publikacji
w tej kwestii, jalg jest wspomniana wgj pozycja Wspotczesne
eksperymenty medyczne w ocenie katolicBasjt ona kgizkowa wersp
doktoratu zatytutowanegoEksperymenty medyczne na organizmie
ludzkim w refleksji teologiczno-moralnejpbronionego dwa lata
wczesniej, ktéry do szerszej publikacji zostat nieco zdykkowany i
ubrany w bardziej przygbng szat jezykows; jego fragmenty byly
wczeniej drukowane na tama@tudia Theologica Varsavien8ia

.Ethos” 4 (44) 1998, s. 165-177.

5 S. Kornas, Wspélczesne badania prenatalne, a encyklika JanatPal
,Evangelium vitae”, (w:) Zycie - dar nienaruszalnyPraca zbiorowa pod (red.) A.
Miotka i T. Reronia, Wroctaw 1995, s. 129-140.

” Np. udziat w Médzynarodowej Konferencji Studenckich Két Naukowyuh
Studencki ruch naukowy — wyzwania XXI wjeBiedice 25-26 kwietnia 2002 r. z
referatem: Niektére dziatania biomedyczne vwietle mgdzynarodowego prawa
europejskiego i moraligi najwigkszych religiiswiata; udziat w XVIII Forum Miodych
pt. Etyka i medycyna na ratunek cziowiekoWroctaw 20-23 listopada 2002 r. z
referatem Etyczny aspekt zaptodnienia pozaustrojowego.

8 S. Kornas,Eksperymenty biomedyczne na czlowidhu) ,Studia Theologica
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Przedmiotem materialnym zainteresewgposzukiwa S. Kornasa
s eksperymenty medyczneWedtug stwierdzenia autora polegane
na ,jakieg ingerencji wzywy organizm, nie wyczagc cztowieczego,
objcte g Scista i doktadry obserwacy i sluzg zweryfikowaniu
wczeniejszych hipoteZ. W innym miejscu okrda on eksperymenty
jako takie ,aktywnéci ludzkie w swiecie, ktore umdiwiaja dalszy
postp w zakresie leczenia chory¢h’sy one zatem — w jego ¢giu —
scisle zwigzane z ich potencjalnym zastosowaniem w terapiaamych
choréb. Dlatego zaliczyt on do eksperymentéw z¢akdziatania o
charakterze leczniczo-medycznym, jak np. badanieengialne,
przeszczepy nagddw, czy zaptodnienii vitro.

W czasie pisania przez S. Kornasag#si na pocatku lat 80-ych
ubiegtego stulecia, eksperymenty medyczne wchodgityaz coraz
szybszego rozwoju, clhamczywicie tempo ich przeprowadzania nie da
sie porébwn& z obecnie odnotowywanym w biomedycynie. Niemnigj
jednak ju wtedy znane byly niektdre sposoby diagnozowanizdypt
ludzkiego, réne formy ingerowania w dziedzictwo genetyczne
cztowieka (pocatki tworzenia mapy genowej cztowieka, klonowanie
roslin i prostych organizmow zwieggych, irzynieria genetyczna,
wstepne proby terapii genowej), sztuczne zaptodnieoi@ {978 r.),
udane transplantacje naddw parzystych (np. nerki — od 1954 r.) jak i
nieparzystych (np. transplantacje serca od 1967 udoskonalone
metody sztucznego przedania zycia ludzkiego itp. Bardzo szybko
zatem powikszat st obszar dziak biomedycznych, ktéry
niejednokrotnie wywotywat kontrowersje i moralnelaeypaty nieznane
wczesniej, a ktére wymagaty jasnych i szybkich odpowieda bazie
odpowiedniej filozofii oraz prawa. S. Kornas gtagic problematyk
eksperymentdw w medycynie, dzjelje na cztery zasadnicze grupy,
wedlug przygtego przez siebie kryterium, jakim byt stosunek
poszczegodlnych dziata lekarzy i biologbw do struktury cielesnej
czlowieka oraz jego pewnych funkcji i proceséwByly to najpierw
ingerencje dotycace struktury dziedzicznej czlowieka (chodzi tu

Varsaviensia” 21(1983) nr 2, s. 122-149.

® S. Kornas, Wspblczesne eksperymenty medyczne w ocenie kajplick
Czestochowa 1986, s. 13.

Y Tanye, s. 128.

" Tanve, s. 16.
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gtébwnie o genetyk zarbwno medycznjak i eksperymentalfy sztuczne
unasienienie, zaptodnienim vitro), ingerowanie embriologiczno —
fetologiczne (diagnostyka prenatalna, eksperymenty na embrignac
transplantacje narzadow oraz dzialania reanimacyjne We
wszystkich tych dziataniach wyxiit jeszcze ingerencje mge na celu
rozwoj nauki €ksperymenty naukowo-badawcze w  ktérych
.,podejmowane @ czynndci bezpdrednio lub pérednie staace
empirycznemu zweryfikowaniu teoretycznych zafg czy hipotez,
poznaniu nowych praw dotygzych ludzkiego ustrojd®) oraz
eksperymenty mage na celu konkretne leczeniek§perymenty
terapeutyczne— ,s3 one ingerengjw organizm ludzki, ktérej celem jest
zbadanie struktury, funkcji czy procesdéw organiztatowieka lub jego
leczenie™). Przyjty podziat byt dobrowolnym wyborem autora i dobrze
systematyzowat omawianproblematyk, cha trzeba stwierdzi ze
pdzniej opracowano inne formy klasyfikacji tematykiobtycznej*
coraz rzadziej dokonuje ¢sitakze rozdziatu na eksperymenty czysto
naukowe oraz terapeutyczne, gdyreguly wszystkie one stanawhaz

do poszukiwa coraz to nowszych form leczenia.

S. Kornas, analizgg poszczegllne eksperymenty, dokonat
najpierw ich doktadnego zbadania i opisania odngtnmedycznej. Jego
znajomd¢é w tej dziedzinie jest bardzo debha, co jest godne
zauwaenia, gdy autor nie ukéaczyt wczéniej zadnych
specjalistycznych studiéw na ten temat, zatem jegedza musiata
ptyna¢ przede wszystkim z systematycznej pracy wiasndj keadym
klinicznym zagadnieniem. Jako przyktad izna tu podé specjalistyczg
znajomdé eksperymentow w zakresie Zymierii genetyczne] czy
technik sztucznego zaptodnienia, ktére dopiero ey by
wprowadzane w niektorych klinikach krajéow zachotinizg w Polsce

2 Tanve, s. 14.

13 Tanve, s. 16.

14 Na przyktad popularny jest obecnie podziat zapnapeany przez TSlipko,
ktéry moéwi o trzech zasadniczych sytuacjach gramjch zycia cziowieka, kiedy
najcz:sciej mamy do czynienia z ingerencjami medycznymisggaone zwjzane z
poczitkami zycia (biogenezg jego trwaniemlfioterapig i zakarczeniem fanatologig;
por. T.Slipko, Granicezycia, Warszawa 1994, s. 15-18.

153, KornasWspétczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafptiek cyt., s.
16-19.
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dziatania tego typu nie byly jeszcze w ogéle wykeage®. Podobnie
uderza znajomig postaci i dorobku wielu naukowcow, ktérzy dopiero
dzis, po wielu latach, uznawang <a filary genetyki (H.J. Muller, J.
Ledeberg, J. Fletcher) i ktérzy w latach 90-ych -zaem ji po
ukazaniu s publikacji S. Kornasa — odgrywali gtownrole w
wytyczaniu m¢dzynarodowych standardow w dziedzinie mapowania
genoéw, badania genetycznego, czy terapii gendwig samo odnosi si

to do innych naukowcow, jak D. Petrucci, R.G. EdigarP. Steptoe
(pierwsze proby zaptodnienidn vitro), czy J. Lejeune (genetyk
francuski, ktérego w 1994 r. Jan Pawet Il mianowaérwszym
przewodnicacym Papieskiej AkademiiZycia Pro Vita). Kiedy
uwzgkdni sk jeszcze owczmie panujce trudnéci w komunikacji
pomicdzy szybko rozwijajcymi sk krajami zachodnimi a Polgkwielka
dysproporg; naukows tych krajow, brak metod szybkiej wymiany
informaciji, to zadziwid musi powstanie na naszym terenie dziela tak
aktualnego, wyczerpagego i udokumentowanego liczbibliografia.

4. Kryteria oceny moralnej dziatan eksperymentalnych w
biomedycynie

W niniejszej czsci naszej analizy dorobku S. Kornasa na polu
bioetyki przyjrzymy s}, w jaki sposob buduje on swojmoralry
argumentagj i na jakich osadza jzasadach.

4.1. Godné¢ osoby ludzkiej i jefrodta
W swojej refleksji etyczno-moralnej S. Kornas odwetst przede

wszystkim do przestanek biblijnych i teologicznych.tego wzgédu
nalezy zaliczyt go raczej do grona teologdw znfilozofow-etykow.

18 pierwszego zaptodnienia pozaustrojowego w Pols&ertht w roku 1987 prof.
Marian Szamatowicz, kierownik Kliniki Ginekologii Kademii Medycznej w
Biatymstoku.

17 patrz na przyktad wplyw J. Fletchera na ustalsst@ndardéw w genetyce
podczas midzynarodowej konferencji WHO w Inuyama w: J. FletgtD. C. WertzAn
International Code of Ethics in Medical Geneticddre the Human Genome is Mapped,
(w:) Genetics, Ethics and Human Value. Human Genome MgpfBenetic Screening
and Gene TherapyVyd. Bankowski, A.M. Capron, Genewa 1991.
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Wartcicig podstawow, ktorej stey¢é ma wszelki eksperyment w nauce
(a zatem take w biomedycynie) jest dobro osoby ludziesobie tej
przystuguje przyrodzona god§to ktéra winna by respektowana w
kazdym dziataniu medycznym. Godstota wyptywa z kilku przestanek,
z ktérych pierwsz jest stworzenie cziowieka na obraz i podébte/o
Boze. W tym miejscu S. Kornas szczegolnie odwotugedsi biblijnych
opiséw stworzenia cztowieka jak réwnie do refleksji niektérych
teologow §w. Ireneuszasw. Grzegorza z Nyssy) oraz tekstow Soboru
Watykaiskiego Il. Ponadto godié ta osadzona jest na szczegdlnym
odniesieniu Boga do cztowieka, ktory traktowanyt jpzez Stwore na
wyjatkowych warunkach ,partnerskict” oraz jako jedyne stworzenie,
ktore mae z Nim wchodz w kontakt osobowy. Bog nie tylko zawart
swoje przymierze z lugni, co dokonato si juz na kartach Starego
Testamentu, ale — poprzez Wocielenie swego Synadat reatowiekowi
wyjatkowa godnd¢ i uczynit go podobnym sobiit Powotat go take do
dzieta przeksztatcaniawiata, czynienia sobie ziemi poddanej i
rozumnego zaegzania wszelkim stworzeniéfm W tym miejscu S.
Kornas nawjzuje nie tylko do biblijnych opiséw stworzenia ozieka,
lecz réwnie do dokumentéw Keiota rozwijapcych ten witek, a
zwiaszcza do Konstytucji Duszpasterskiej Soboru yRéiskiego |
Gaudium et spes.Godna¢ osoby ludzkiej zostata szczegolnie
uwypuklona w Nowym Testamencie poprzez zbawczetafarystusa
oraz wezwanie do nimiertelndgci i uczestnictwa wzyciu Bozym.
Zatem ,godnéci cztowieka w petni uzasadnsi¢ nie da w kategoriach
przyrodniczych i fizycznych. Czlowiekelac istot rozumry i wolna,
stworzora i odkupiory oraz zdzajaca do peini eschatologicznej,
przewyssza jedne i drugie wymiary. Podstaw gwarancy godndci
cztowieka jest sam BOg, od ktérego oderwanie cawibytoby dla

niego zniszczeniem jego wiekli@ i wartasci”%.

183, KornasWspétczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafptiek cyt., s.
60-112.

% Tane, s. 60-66.
2°Tamve, s. 67.

2 Tamve, s. 68n.
2 Tanve, s. 69-72.
B Tanmee, s. 78.
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4.2. Uprawnienia osoby ludzkiej

Powyzsze przestanki biblijno-teologiczne, ¢dace podstaw
godnaci cztowieka, nadaj cztowiekowi szczegblne uprawnienia, ktére
S. Kornas systematyzuje w cztery grupy. Na pierwszyiejscu zakaz
zabijania wyraony w jednym z przykaza Dekalogu okréa
przyrodzone prawo kalej istoty ludzkiej, na jakimkolwiek bytaby ona
poziomie rozwoju, dozycia i integralnéci cielesng’. Prawo to
wyptywa nie tylko z Baego nakazu, ale jest naturalnym prawem
kazdego cztowieka. Zycie ludzkie stanowiswicty dar Stworcy™® i
domaga s absolutnego poszanowania ze strony wszelkich ajzigich
zewretrznych podmiotow. Dotyczy to zarOwno catego czieka, jak i
jego poszczegoélnych organow, tkanek i gdémv, ktore wymagaj
poszanowania ich nienaruszadooi ochrony. W tym miejscu S. Kornas
przytacza roéwnie nauczanie pap Piusa X| na temat tzw. zasady
catasciowasci, ,wedtug ktoérej tylko wéwczas wolno niszazylub
kaleczy czsci swojego ciata, albo w inny sposéb udareréinieh
naturalne przeznaczenie, gdy wymaga tego zdrowigoeciata®. W
swojej analizie na temat przyrodzonego prawa cakwidozycia i
integralndci cielesnej S. Kornas przywotuje obszernie nauiezaa ten
temat ostatnich papig, takich jak Pius XA, Jan XX, Pawet VF°,
Jan Pawet # oraz Soboru Watykeskiego If*. Kolejnym naturalnym
uprawnieniem cziowieka jest jego prawo do débr duwgfth’?, wirdd
ktorych S. Kornas wymienia prawo do wodobsumienia, do wolriei
w zakresie nauki, kulturyycia spoteczno-politycznego i relidii Kazdy

4 Tamve, s. 80-89.

% Tame, s. 82.

% Tamve, s. 84; por tale Pius Xll, EncyklikaCasti connubii.0 makenstwie
chrzécijanskim AAS 22 (1930), s. 541-565.

27 pjus XII, Przeméwienie do uczestnikéw Kongresutopatologii w dniu 13. 1X.
1952 r. AAS 44 (1952), s. 788.

28 Jan XXIII, EncyklikaMater et MagistraAAS 53 (1961), s. 403-451.

29 pawet VI, EncyklikeHumanae vitagAAS 60 (1968), s. 481-490.

%0 Np. Przeméwienie podczas wizyty w siedzibie ONZ dovBxaviaty, Nauki i
Kultury (UNESCO) w Pagu w dniu 2.V1.1980Qr AAS 72 (1980), s. 741-749.

L KDK nr 27; 51; 79.

323, KornasWspolczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafoliak cyt., s.
89-94.

% patrz: KDK 15;16, DWR 11; Jan Pawet I, EncykliRedmptor hominis,
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cztowiek posiada réwnienaturalne prawo digycia makenskiego, ktore
wynika z samego faktu stworzeffia Prawo to jest nierozerwalnie
zwigzane z godriwia cziowieka; ,ktokolwiek chciatby pozbawi
cztowieka tego prawa albo faktycznie uczynitbydopuscitby sie wtedy
ugodzenia w jego oseb naruszylby sam godnagé czlowieka®. W
koncu, jako czwarte uprawnienie ukazane zostalo postsmEe prawo
cztowieka do rozwoju, do doskonalenia siebie zamwed strony
cielesnej jak i duchow®j

Przywolupc powyzsze uprawnienia, przystuguege kadej osobie
ludzkiej, S. Kornas chciat dasolidrs podstaw do oceny moralnej
poszczegllnych dziadamedyczno-eksperymentalnych. W tym miejscu
mozna by bylo jednak postulowadwotanie sj nie tylko do przestanek
biblijno-teologicznych, lecz sgniccie take do innych dokumentéw,
ktore opublikowane zostaly w ostatnich latach, dhkijak np.
Powszechna Deklaracja Praw Czlowieigtoszona przez ONZ w 1948
r. Jest to o tyle wane, iz argumenty natury religijnej, a szczegélnie
chrzé&cijanskiej, nie § uznawane w obecnej dobie przez wszystkich, i w
spoteczéstwie pluralistycznym konieczne jest odwotanigréiwniez do
takich tekstow, ktore proklamyjpowyzsze naturalne prawa cziowieka
wszystkim ludziom, niezaimie od wyznawanejwiatopoghdowej opcji.
Analizujac teksty S. Kornasa mpa zauway¢, ze omawiagc prawa
cztowieka dozycia makenskiego i do rozwoju rzeczyégie powotat si
on na powysz deklaragg ONZ, natomiast opuwit ja3 w odniesieniu do
praw dozycia i do débr duchowych. A przec¢i®ba te prawagsw niej
proklamowane i szczegdtowo omawianes geawo dozycia znajduje si
w jednym z pierwszych trzech tzw. metajurydycznyahtykutach
wstepnych, ktére stanowi podstawow baz praw szczego6towych,
ogtoszonych w dalszej e&i Powszechnej Deklaracji Praw
Cziowiekd'.

Watykan 1979, nr 16.

34 3. KornasWspo6tczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiajoliak cyt., s.
95-98.

35 Tamve, s. 98.

% Tanve, s. 98-104.

87 Artykut 3 ,Powszechnej Deklaracji Praw Czlowiekafzmi: ,Kazdy cztowiek
ma prawo daycia, wolngci i bezpieczéstwa swej osoby.”
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4. 3. Prawo mitéci i jego implikacje dla medycyny

Szczegdlne uprawnienia cziowieka wynikapie tylko z jego
przyrodzonej godrii oraz z konieczriwi jej respektowania na zasadzie
czystej sprawiedliwgci, lecz mag swoje przeditzenie i wypetnienie w
prawie mitagci. Mitos¢ jest bowiem cechspecyficznie ludzka zarazem
bosky; jest ona ,g¢bsz mo”, ktéra polega na afirmacji cztowieka dla
niego samegB Odwotanie si do mildici jest szczegdinym
dziedzictwem przekazanym ludzkd przez chrz&cijanstwo i stanowi
ostateczg nornme wszelkich ocen moralnych. Jest zatem wielkim
zubazeniem opuszczanie tego spojrzenia przez wspotcziskiegmenty
bioetyczne krajowe jak i rmaizynarodowe. Tymczasem ,sama
sprawiedliw@¢ nie rozwizuje wszystkich zagadmemoralnych, jakie
implikuja eksperymenty medyczne na organizmie ludzRimOparcie
ocen moralnych na zasadzie nddb staje st szczegodlnie nagte w
obliczu takich rozprzestrzenigych sg praktyk, jak np. przerywanie
cigzy, antykoncepcja, eksperymentowanie na embrioramheutanazja.
Jest niezwykle cennym przyczynkiem S. Kornasa oranigitej zasady i
zaaplikowanie jej do konkretnych dziatar biomedycynie.

Prawo mitgci jest nica przewodmna catej Biblii i znajduje swoje
jasne sprecyzowanie zaréwno w Starym jak i w Nowlestamencie.
Sam Jezus nazwal je ,napkiszym przykazaniem” (Mt 22,37-39) i
,uczynit z niego naczelp regut wspoékycia miedzyludzkiego, znak
przynalenaosci don Jego uczniow oraz wyraz tej nauki, ktkdDn sam
przyniést na ziemi’*°. Dodatkowo dokonat On paizenia mitéci Boga
i blizniego, a nawet ich utsamienia (Mt 25, 40).

Dla catej medycyny i skby zdrowia szczegdlnie znamienna jest
przypowig¢ o mitosiernym Samarytaninie (Lk 10,25-37), ktoraa m
ponadczasowe i ponadreligijne znaczenie, ukagzaprmy odniesienia
wobec cierpicych, chorych, jak i wszystkich ludzkich istot, Ktéh
zycie jest zagroone. Historia Samarytanina ma bardzo istotne zméeze
dla catego etosu medycznego. Lekarz, pochylage nad chorym,
poranionym i stabym, odtwarza w swym pgeiwaniu zachowanie i

38 por. Jan Pawet I, Encyklikaives in misericordia. O Bym mitosierdziunr 12.

%9 3. KornasWspolczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafoliak cyt., s.
105.

“* Tanve, s. 106.
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samego Chrystusa i pozwala swemu pacjentowi na nodzyska
zatarte podobiestwo do Boga. Czynré lekarza jest wic czynndcia
mitosci, ktora szczegolnie upodabnia jego aktywnalo aktywndci
Boga. Taka postawa, realizowana vimp sposob przez wielu lekarzy w
ciggu minionych stuleci, spowodowatse sztuka lekarska otaczana byta
wielkim szacunkiem, a bezinteresowna pomoc medycemssto
nazywana byta samaryisky postug. Profesja lekarza zawsze wsaa
byla za swoiste powotanie, wymageg pdwiecenia sj i catkowitego
oddania temu, ktéry koniecznie potrzebuje pomodatdyo medycyna
nie mae by nigdy poddana czystym prawom ekonomicznym czy
politycznym; pozostaje ona zawsze nazkle konkretnego czlowieka i
pozostaje postugbezinteresownej mikzi. Przypowiéé o mitosiernym
Samarytaninie jest zadziwigio zgodna z etosem hipokratejskim
medycyny i stanowi niejako jego rozszerzenie. Wmzprzysega
Hipokratesa stanowita przez dlugie wiekiédlowy tekst regulucy
normy posgpowania lekarza wobec ludzi chorych oraz znajclgh s¢

w stanach terminalnych. Dopiero po koniec XIX wigauway¢ mazna
stopniowe odchodzenie od zasad hipokratejsko-sdanakjch, co
niestety bardzo szybko zaowocowato w brzemiennychskutkach
praktykach eugenicznych oraz w powszechnym wproagidz praw
dozwalajicych na niszczenie ludzkiegycia w jego pocgtkach jak i w
granicznych sytuacjach zggianych z umieraniem. Zatem dla ocalenia w
ogoble celowéci dziatax biomedycznych, ktére zawsze maja celu
ratowanie kadego zagrgonegozycia, niezlgdne jest zakorzenienie ich
na nowo w prawie mikei, uszczegotowionym w tekstach pragi
Hipokratesa oraz przypowse o mitosiernym Samarytaninie.

S. Kornas zwraca jeszcze uwaga to, ¥ uzasadnienie zasady
mitosci wyplywa z samego bytu osobowego i obiektywnejrtosgi
osoby ludzkief’. Dlatego ména p nazwa personalistyczn normg
mitosci. ,Osoba i jej warté& (godnd¢) stap Sk w normie
personalistycznej zasadniczym kryterium (mpjampodstaw oceny)
postpowania ludzkiegd”. W konkretnych sytuacjach oznacza te,
cztowieka, nazadnym stadium jego rozwoju, nie pma traktowa nigdy
jako srodka do osignigcia jakiegd innego celu. Stwierdzenie to jawe si
jako niezwykle istotne w odniesieniu do wszelkidtsgerymentéw na

1 Tame, s. 108.
42 Tame, s. 110.
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zygotach i embrionach ludzkich.
4.4. Kryterium dobra wspolnego w ocenie eksperyévemedycznych

Po omowieniu teologiczno-biblijnych zasad persatatiznych na
temat przyrodzonej godia kazdej istoty ludzkiej, jej szczegdlnych
uprawnieniach oraz wezwaniu do pgEiwania wedtug normy prawa
mitosci S. Kornas buduje nagie teoretyczmbaz do oceny wszelkich
poczyna eksperymentalnych w biomedycyniezgajgc do katolickiej
nauki spotecznej, a szczegdlnie do zasady dobralnegd®. Postuenie
sie ta kategorj jest niezbdne, jali uwzgledni sie dobro og6tu ludzkézi,
jakie mae plym¢é z przeprowadzania #aych eksperymentow
naukowych. Zasadniczym pytaniem jest tu: ,Czy dolwspodlne
mozemy uzna za ostateczne kryterium oceny moralnej integesah
nas eksperymentow?” Niejednokrotnie naspuje tu bowiem
rzeczywisty konflikt interesow, wyrajacy sk w kwestii, czy dobro
jednostek powinno Wy podporadkowane dobru ogotu, czy #e
odwrotnie. W pierwszym wypadku rama by uzné godziwagé
przeprowadzania eksperymentow medycznych w celwstzrwiedzy
naukowej na temat poszczegoélnych chordb, nawetygadydrato s¢ to z
poswieceniem niektorych zygot i embrionéw ludzkich.

W celu rozwijzania tego dylematu konieczne jest sgtave
rozumienie pajcia dobra wspdlnego. S. Kornas przytacza jegmeo
definicje, jakie pojawity i w historii nauczania moralnego kmota,
pocawszy od koncepcjisw. Tomasza z Akwinu a skozywszy na
tekstach wspéiczesnych teologébw (J. Maritain, Juckra) oraz
Magisterium Kdciota (Leon XIIl, Pawet VI, Jan Pawet Il, Sobo6r
Watykaiski Il). We wszystkich tych spojrzeniach przejawiawspolna
ni¢ charakterystycznazicelem dobra wspdlnego jest zawsze integralne
dobro poszczegdélnych osoéb: ,Dobro wspdlne instrualae winno by
srodkiem realizacji dobra wspdélnego immanentnegdatego wzrostem
i doskonaleniem indywidualnych oséh”

Integralnym elementem dobra wspolnego wszystkiotiziljest
postp naukowy i techniczny. Polega on n&wjadomej dziatalnéci

“Tane, s. 112-131.
“ Tame, s. 112.
“ Tame, s. 113.
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cztowieka, w ktérym dokonuje ijego stopniowy rozwdj, jakée
doskonalenie si czy ulepszanie w okénej dziedzinie*. Z racji
godnaci osoby i jej prymatu nad rzeczywisbl materiala nie mana
jednak uznéa postpu za cel nadeziny, lecz raczej jakérodek, ktérego
wlasciwe wycie stwarza czlowiekowi szapismasnego integralnego
rozwoju. ,Bedac elementem dobra wspolnegogstkowym kryterium
oceny omawianych eksperymentéw medycznych, samieavpodlega
odpowiednim ocenom i normom moralnym. Podstaworasad i
zrédtem moralnej kwalifikacji pogpu technicznego jest goditoosoby
ludzkiej™’.

Nie ulega kwestiize postp, jaki dokonat g w ostatnich latach w
dziedzinie nauk biomedycznych jest wielkim dobreftivem ogétu
ludzi i nadziey terapii wielu nieuleczalnych dat chordb. Jest tak
znakiem panowania cziowieka nad przekazanym mu ykparycji
Swiatem i oraz czynienia sobie ziemi poddanej. Wéedzyskana na
drodze eksperymentowania na materiale biologiczmuie przyczynt
sie do tego, abyycie kazdego cziowieka na ziemi stawalo; storaz
bardziej ludzkie. Jedna& eksperymenty musgz zawsze shyé
cztowiekowi i to calemu, z uwzglinieniem porzdku jego potrzeb
materialnych i wymogoéw jegozycia umystowego, moralnego,
duchowego i religijnego (por. KDK 64). ,de przeto wszystkie
poczynania eksperymentalne podejmowane przez lekdriblogow na
organizmie ludzkim sty temu celowi, zastuggjone na akceptag
moralrg, powinny by uznane za godziwe. Majwtedy wartdc¢
autentycznego pogiu™®. Poniewa jednak nie wszystkie spetniajo
kryterium, eksperymenty naukowe nie dadxkresli¢ sie jednoznacznie.
Kazdy z nich musi b§ oceniony indywidualnie podakem celow, jak i
uzytych srodkow.

S. Kornas, przywotac personalistyczno — spoteczne podstawy dla
wszelkich ogdéw dzial&a w biomedycynie, bardzo ¢bpoko i
analitycznie wnikgt w réznorodne teksty zaréwno Pisrda., teologow
katolickich, jak nauczanidlagisterium EcclesiaeSwoje kwalifikacje
moralne opart przede wszystkim na dwoch grupaddet: na tekstach

“ Tame, s. 121.
4" Tame, s. 127.
48 Tamze, s. 128.
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biblijnych oraz tradycji teologicznej; w tej ost@pn siegngt do zasad
teologii moralnej oraz katolickiej nauki spotecznggst to zrozumiate w
Swietle tytutu caldci rozprawy, ktora pragnie ukazgposzczegolne
eksperymenty medyczne Wkie w ocenie etyki katolickiej.

Jednake z drugiej strony mma zauway¢ pewien brak gibszego
spojrzenia filozoficznego, ukazigego jaks antropologicza teork
cztowieka, ktéra z kolei mogtaby st jako fundament wszelkich
rozstrzygng¢ w duchu konkretnej opcji personalistycznej. Anali@.
Kornasa poszly bardziej w kierunku medycznym, atepmée zostaty
odniesione do zasad katolickiej teologii moralneqzodo przestanek
biblijnych. Dzis, po kilkunastu latach od ukazaniag¢ sksigzki
Wspoiczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiajoSckkornasa,
trzeba by uzupetdi ten wgtek poprzez bardziej wnikliwe analizy
filozoficzne. Albowiem do takich peg, jak ,dobro osoby ludzkiej”, czy
jego ,przyrodzona godsé¢” odwotuja sie wszystkie dokumenty
bioetyczne, jak na przyktaBuropejska Konwencja Bioetyczzal997
roku® (bazupca m. in. ndPowszechnej Deklaracji Praw Cztowieka ONZ
z 1948 r.), czy nawet ustawy legaligeg zabiegi aborcji w wielu
krajach. Niektorzy filozofowie polscy jak TSlipko, czy T. Biesaga,
poprzez swoje rozprawy antropologiczne, osadzilznpE) refleksg
bioetyczm na solidnej bazie personalistyczfigjco szczegélnie jest
potrzebne dzi w dobie pluralizmu i panowanig&wieckich koncepciji
czlowieka oraz spofec#istwa, ktére coraz rzadziej odwadugic do
Biblii czy przestanek religijnych.

Podobnie ma si rzecz z powolaniem i na teksty
pozachrzécijanskie, ,uniwersalne”, jak npPowszechna Deklaracja
Praw Cztowieka.Dokumenty tego typu niejednokrotnie stanpwizis
jedyrg wspolny ptaszczyza dialogu médzy przedstawicielami viych
koncepcji czlowieka i spotecastwa. Wspomniana deklaracja ONZ,
chat zostata uchwalona na drodze swoistego konsensnaujednak
wyrazny charakter antropocentryczny. Uznaje onay icentrum historii

49 Konwencja o ochronie praw cziowieka i gosicioludzkiej osoby w zakresie
zastosowania biologii medycyny: Konwencja o prawerlowieka i biomedycyni@v:)
T. JasudowiczEuropejskie standardy bioetyczne. Wybér matenalorun 1998.

%0 T. Slipko, Granicezycia, dz. cyt.; T. BiesagaAntropologiczny status embrionu
ludzkiego(w:) Podstawy i zastosowania bioetyRiraca zbiorowa pod (red.) T. Biesagi,
Krakow 2001, s. 101-112.
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Swiata znajduje sicztowiek jako byt rozumny, wolny, odpowiedzialny,
zdolny do solidarnéi i mitosci. Zbudowana jest na tradycyjnym
systemie wart&i, mocno przenikgtym duchem chrzeijanskim, na
tzw. moralndci potocznej oraz na Owcgde rozumianej koncepcji
prawa nhaturalnego; dlatego jest wypadkowdznych koncepcji
antropologicznych. Deklaracja wychodzi w swych zalvach od
okreslenia antropologicznego statusu osoby ludzkiejrétjest celem
sama w sobie wszelkiej aktyw§wd politycznej, ekonomicznej,
medycznej, kulturowej itp. oraz podmiotem praw; talt zbudowanej
bazie filozoficznej proklamuje podstawowe prawaowezeka. Pomimo
swoich niedocignie¢ i nie do kaca sprecyzowanych oldlen,
Deklaracja w dé& jasny sposob nakiiia filozoficzng wizje czlowieka,
jego podstawowych praw i przyrodzonej gogtripktora odgd miata by
chroniona przed wszelkim gwattem i naglciami. Dlatego wydaje i
ze odwolywanie si do niej jest szczegodlnie wae dzi, jesli chodzi o
ocere poszczegolnych dzialana cztowieku. Jest to tym bardziej
konieczne, 4 ostatnio daje si zauway¢ pewry niebezpieczp
reinterpretagj podstawowych praw cztowieka i prolzasspienia praw
tradycyjnych przez tzw. ,nowe prawa cztowieka”, jag. wolng¢ w
wyborze pici, prawo do orientacji seksualnej, dazngech modeli
rodziny, dostpu do aborcjisrodkéw antykoncepcyjnych itp.

5. Przyktad: etyczna ocena zaptodnienia pozaustrojoego i sztucznej
inseminaciji

W ostatniej cgsci niniejszego artykutu przejdziemy do analizy
ocen dokonanych przez S. Kornasa wobec przyktadowdgatania
biomedycznego jakim jest zaptodnienievitro i sztuczna inseminacja.
Poniewa problematyka ta jestcisle zwiazana z rozwzaniami nad
antropologicznym  statusem embrionu ludzkiego, sizgimy
stanowisko S. Kornasa takw tej kwestii.

5. 1. Sztuczne unasienienie i zaptodnienie in vitro

Kiedy S. Kornas pisat swgjrozprave Wspoiczesne eksperymenty
medyczne w ocenie Kkatolickiegabiegi sztucznego unasienienia i
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zaptodnienia pozaustrojowego wchodzity dopiero #ycie w Europie
Zachodniej, zaw Polsce migto jeszcze kilka lat, zanim urodzitoesi
pierwsze dziecko z probowki Pomimo tych bardzo wginych i

skgpych informacji na temat wspomaganej prokreacji zasich dzi

sposOb rozwizania tego problemu przez autora; tym bardzej,nie
istniato jeszcze w tej kwestii oficjalne stanowisKosciota, ktory na
povg%szy temat wypowiedzial siw 1987 roku w InstrukcjiDonum
vitae™.

Analizujac problem nieptodnii wida¢ na wsgpie bardzo wielkie
zatroskanie i glbokie zrozumienie przez S. Kornasa dramatuzenatw
nie mogcych doczeka sie upragnionego potomstwa: ,Ingerencja w
proces reprodukcji rodzi nadzej— i w wielu przypadkach gj
urzeczywistnia —ze bezptodni mabnkowie faktycznie stan si¢
naturalnymi rodzicami. Stwarza szange z pomog nauki mog cieszy
sie wlasnym dzieckiem i wypeinéaotrzymamn od Boga przez zwzek
makzenski swop gtdwng misje rodzicielsk. Polega ona na wspétpracy
ze Stworag, ktory stwarzajc — wszystko co istnieje — z méid, chce by
nasladowanym przez mabnkow, by i oni z mitéci przekazywalizycie
swoim dzieciom (por. KDK nr 50). (...) Dlatego wolpowiedzi€, ze
macierzyistwo i ojcostwo to nie kiopot, ale tworcgo i
uniesmiertelnienie mitéci makenskiej, szkota uczti jak najlepszych,
fundament wszelkiegaycia wspélnotowegd®.

Jednake samo pragnienie posiadania dziecka, a nawet zamia
nasladowania i wspotpracy z Bogiem w dziele stwarzainmodzenia
nowej osoby ludzkiej, nie usprawiedliwia — wedlug Kornasa —

°1 Pierwszego sztucznego zaplodnienia dokonano w 197&iedy to dwaj
angielscy naukowcy R.G. Edwards (biolog) i P.C.p&ie (lekarz) doprowadzili do
poczcia embrionu ludzkiego w warunkach laboratoryjnymfaz jego implantacji w
organizmie matki. W wyniku tego zabiegu 25 lipcar8roku, w Royal Hospital w
Oldham koto Manchesteru, przyszta daiat Luiza Brown — pierwsze w historii
sdziecko z probéwki’. W nagpstwie tego wydarzenia w wielu innych krajach ptalj
préby majce na celu doprowadzenie do powstania ludzkich embéw w warunkach
pozaustrojowych i do uzyskaniazy a nasgpnie do urodzenia dziecka. Na przyktad we
Wioszech i w Australii dokonano tegazjw roku 1980, we Francji — w roku 1982 $za
Polsce — w roku 1987.

%2 Kongregacja Nauki Wiary, Instrukcjaonum vitae. O szacunku dla radego
sig zycia ludzkiego i 0 godroi jego przekazywanjadVatykan 1987.

%3 3. KornasWspéitczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafotiek cyt., s.
36.
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uciekania si do technik sztucznego zaptodnienia. Bowiem w tieakc
wykonywania zabiegu zaptodnieriravitro nastpujewytworzenie kilku
(zwykle 6-8) embrionéw w stadium wczesnej blastbgypo czym
zamraa Sk z nich te, ktore nie zostaly implantowane; dochaddem
do instrumentalnego traktowaniaycia ludzkiego i zwykle jego
zniszczenia we wczesnym stadium.ziéjsze ,potraktowanie owych
istot ludzkich jako obiektow badania i @adadczenia naukowego (co
wystepuje wéwczas, gdy zmierzagcdym do celédw eugenicznych) rodzi
daleko idce konsekwencje. Najpierw prowadzi to do absoluiyza
nauki, ktérej musi by podporadkowany cziowiek. Potemady sie do
przegcia z pomog techniki wtadzy nad caltym jego organizmem,
funkcjami intelektualnymi, wolitywnymi i emocjonalmi, czyli jego
zachowaniem. W rezultacie zostaje zagrty cziowiek w swojej
godndci osobowe;j™.

S. Kornas, ukazgf wewretrzny nietad moralny zabiegu
sztucznego zaptodnienia, odwotak diakze i przede wszystkim do
podstawowe] zasady etyki mehskiej,  kazde poczcie nowego
czlowieka winno by owocem mitosnego zespolenia Bukow”.
Przekaz zycia jest bowiem wspoéidzialaniem mahkow z samym
Bogiem w dziele stwérczym, ktory jako jedyny jeésbdiem wszelkiego
istnienia. Tymczasem zaptodnienie vitro oraz sztuczne unasienienie
dokonuje st poza aktem maenskim, co oznaczazinastpuje w nim
rozdzielenie dwdch nierozerwalnych celéw i znakoatzenstwa (jak i
kazdego aktu seksualnego), jakinai wzajemna mité¢ matzonkow oraz
otwarcie s ha poczcie nowegozycia. Zabiegin vitro ma na celu
jedynie prokreagji dokonuje s poza ciatem kobiety. Dziecko staje si
w nim produktem czysto biologicznego zaptodniemia'gcem techniki,
a nie mitdci), a jegozycie powierzone jest wece 0sbéb ,trzecich”.
Ponadto nasienie do sztucznego zaplodnienia uzyslslj drog
masturbaciji.

Powyzsze przestanki skltanigjdo negatywnej oceny moralnej
technik sztucznego zaptodnienia zewn i wewrgtrzustrojowego w
Swietle zasad etyki chrzeijanskiej. Tak takze kwalifikacje podaje S.
Kornas w swojej rozprawie. W uzasadnieniu tej tedyvotuje s¢ do
nauczania poprzednich papje a zwlaszcza Piusa Xll, ktéry wyrazit

54 Tamze.
% Tamee, s. 160.
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swojg negatywny kwalifikacje sztucznego unasienienia w przemowieniu
z dnia 19.1X.1949 r. skierowanym do uczestnikébw IV
Miedzynarodowego Kongresu Katolickich Lekatzy Jednake,
analizupc dogkbnie przemdwienie papie, S. Kornas dochodzi do
wniosku, # Pius XlI ,nie wyklucza godziwego stosowania niekth
srodkdw sztucznych przeznaczonych do utatwienia raltago aktu
wspokycia seksualnego w mahstwie albo umdliwiajacych realizag
prokreacyjnego celu aktu cielesnefjoTo spostrzeenie jest niezwykle
cenne, gdy otwiera drog do tego, co piniej InstrukcjaDonum vitae
zawarta w moralnej akceptaciji tzw. ,wspomaganiayraczciu”>®. Na

tej podstawie akceptowalne etycznigtakie dziatania medyczne, ktére
umazliwiaja odbycie naturalnego stosunku seksualnego i dopizaya
do poczcia (np. w przypadku zrostéw jajowodu, przeniesekomorki
jajowej do jajowodu przed odbyciem stosunku seksegd®;
farmakologiczna pomoc ¢aczyznie w osiagnieciu wzwodu itp.). S.
Kornas aprobugc ten rodzaj wspomagania przy peci odwotuje s

do stwierdzé Piusa XIl, ktéry wymaga, aby ,taka ingerencja

% por.Discorsi e Radiomessaggi di Sua Santita Pio Rma 1956, t. 11, s. 221-
225. Papie stwierdza,ze sztucznego unasieniania u czlowieka niemaorozpatrywé
wytacznie z punktu widzenia biologicznego i medycznege, te nalery uwzgkdniat
moralnac¢ i prawo. Dalsze jego pouczenie ima sprowadZi do trzech rozstrzyged: 1.
Niegodziwe i niedopuszczalne jest unasienianie poaenstwem. Wswietle wymaga
prawa Badego naturalnego i pozytywnego tworzenie nowegoia ma by jedynie
owocem matefistwa. Ono broni goddoi matonkéw, szczegdllnie kobiety oraz
zabezpiecza dobro i wychowanie dziecka. 2. Niegeelzjest rownie sztuczne
unasienianie w magastwie, ale dokonane spegninnego mgzczyzny. Makonkowie
jedynie posiadaj wytagczne i nienaruszalne prawo do budzenia nowggia poprzez
wspotycie cielesne. Dziecko pogie w inny sposéb, bytoby pozbawione opieki tej
osoby, ktéra stala @ijego ojcem. 3. Za niegodziwe Papieznaje té sztuczne
unasienianiezony sperm wlasnego reza. Por. S. KornasWspoétczesne eksperymenty
medyczne w ocenie katolickigg. cyt., s. 154.

57'S. KornasWspéiczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafotiek cyt., s.
154.

%8 Jesli srodek techniczny utatwia akt rdetski lub pomaga osgng¢ jego
naturalny cel, mée by uznany za moralnie godziwy. Przeciwnigliljy interwencja
zasppowata akt maleiski, musi by uznana za moralnie niedopuszczdin(DV 11,B.5.).

% Np. LTOT (ow Tubal Ovum Transferjest metod stosowam podczas
nieptodndci kobiety spowodowanej zrostami lub uszkodzeniajowoddw. Woéwczas
dojrzah komorle jajows przenosi si za pomog laparoskopu poza przeszkozrostovy i
umieszcza si ja w trgbce jajowodu. Nagpnie matonkowie doprowadzaj do
zaptodnienia i poezia nowegazycia poprzez naturalny akt seksualny.
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dokonywata si podczas autentycznego aktu meikkiego. Sztuczne
dzialanie w akcie mabnkoéw ma by formg uzupehniagca lub
wspierajca zdolng¢ ich dwojga do wykonywania czynfo
seksualnych zmierzajych do pocgcia osoby ludzkief*.

S. Kornas wnikliwie analizuje wszelkie znane mudaveczesnym
etapie niuanse dotyaze wspomagania przy pagzu. Dokonuje on
rowniez podziatu na sztuczne zaptodnienie heterologicgdg poczcie
ludzkie dokonuje si przez padczenie gamet przynajmniej jednego
dawcy r@nego od partnerdw, ktorzyg szlaczeni matenstwem) oraz
homologiczne (gdy gamety pochadod matonkow). Analogiczny
podziat istnieje w odniesieniu do sztucznej insexgjin O wartdci jego
analiz swiadczy fakt, & identyczny podziat oraz nazewnictwo zostato
pézniej przygte w Donum vitae.W odniesieniu do tych sposobow S.
Kornas stwierdza moradn niegodziw@d¢ sztucznego zaptodnienia i
unasienienia heterologicznego z powodow przytoczionypowyej,
przede wszystkim Zaz tej racji, £ tego typu zabiegi sprzeciwiapic
jednaci matenskiej i rodzinnej. Dziecko nie jest owocem md@o i
zjednoczenia mabnkow, a swoje istnienie zawg@egza anonimowej
osobie, ktora nie jest jego wkwym opiekunem, wychowawd ojcem
(lub matlg), a jedynie rodzicem biologicznym.

Jeli chodzi o sztuczne zaptodnienie homologiczne, wnt
przypadku nie mamy do czynienia z ingergragoby spoza madgnstwa,
ktora bytaby dawg jednej z gamet; odpada zatem argument zamachu na
wewretrzng jedng¢ matonkow. Z tego wzgidu dziatanie takie na
pierwszy rzut oka mogtoby kymoralnie akceptowalne. Jediakfakt
wytwarzania i niszczenia embrionéw ,nadliczbowychd przede
wszystkim czynnik ,stechnicyzowania” ludzkiej prelacji, przekazania
jej w rece lekarzy i specjalistow oraz oddzielenie pot@ nowegazycia
od aktu zjednoczenia nighskiego powoduje, zi takze tego typu
ingerencje nie magby¢ moralnie zaakceptowane przez etyatolicka.
Uderzaj one bowiem w godrid zaréwno matonkdw, jak i
potencjalnego dziecka, ktére ma prawa@ Ippczte w akcie zespolenia
swoich rodzicbw, a nie operacji technicznej w wé&aoch
laboratoryjnych.

W koncu pozostaje do omdwienia sztuczne unasienienie

80 Tamze, .s 160.
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homologiczne. Jak pisze S. Kornas,zeak ono nie mge by moralnie
zaakceptowane, 8 jest przeprowadzane guzy makonkami nie w
akcie ich wzajemnego zjednoczenia, tzrili jpoczcie nowej istoty
ludzkiej dokonuje si catkowicie niezalenie od cielesnego wyrazu
mitosci matonkéw™!. Mozliwe natomiast jest zaaprobowanie takiego
dziatania, jéli ingerencja medyczna jest jedynie wspomaganiem i
dokonuje s} podczas autentycznego aktu meékkiegd”. ,Sztuczne
dziatanie w akcie mabnkoéw ma by forma uzupetniaaca lub
wspierajcg zdolng¢ ich dwojga do wykonywania czyném
seksualnych zmierzggych do pocgcia osoby ludzkiej. Osoba ludzka
musi zawsze zawdgiza& swe istnienie aktowi wspBjcia
makzenskiego™®,

Podzialy i analizy etyczne sztucznych technik wsagamej
prokreacji, przyjte przez S. Kornasa sdentyczne z tymi, ktére gaiej
Kosciot katolicki ogtosit w InstrukcjiDonum vitae Widaé tu wnikliwg
refleksg autora nad tym klinicznym zabiegiem oraz wielkiragnienie
przyjscia z pomog tym makenstwom, ktére z rinych powodow nie
mog doczeka sie upragnionego potomstwa. Jedndtie musi s to
dokonywda z poszanowaniem ich godiwd oraz prawa daycia kazdej
istoty ludzkiej od samego pagku istnienia.

5.2. Problem momentu animacji embrionu ludzkiego

Fakt niszczenia wielu zygot i istot ludzkich w stad wczesnej
blastocysty, jaki dokonuje giw wyniku zaptodnienia w probéwece,
skiania przede wszystkim do refleksji nad statuserropologicznym
tych istot: czy meéna je ju uzn& za petnowartéciowe istoty ludzkie z
wszystkimi przystugujcymi im prawami, czy te raczej stanowi one
jedynie jaké materiat biologiczny lub co najwej jakas przedosobow
tkanke ludzky, ktora dopiero w piiejszym stadium ulega

L Tanye, s. 161.

%2 Np. Uzycie dziurkowanej prezerwatywy, stosowane w przjaspodziectwa,
ktére jest anatomicannieprawidlowdcia cztonka ngskiego, powoduica, ze nasienie
podczas stosunku seksualnego prawie wscatpostaje ejakulowane poza organizm
kobiety. Dziurkowana prezerwatywa pozwala na zaadroevwikszaci nasienia w celu
przeniesienia go do uktadu rozrodczego kobietytemwsposob utatwia dopetnienie aktu
makzenskiego.

% Tanve, s. 160.
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.ucztowieczeniu”. Kwestia ta jest punktem zapalnywmelu dyskusji
biologéw, lekarzy, bioetykdéw i moralistébw, wyzmnaych r&ne opcje
antropologiczno-filozoficzne i do dnia dzisiejszege doczekata si
ostatecznego rozwdania. Trzeba przyzdaze nawet pé&rdd teologow i
filozoféw katolickich panyj tu r&zne poghdy, méwice o tzw. animacji
rownoczesnej lub ophionef*. S. Kornas prezentuje i analizuje te dwie
koncepcje.

J&li chodzi o zwolennikow animaciji réwnoczesnej (waleh 80-
ych XX w. naleeli do nich m.in. A. Faller, R. E. Joyce, P. Ramsey
ktorzy zakladaj moment powstania nowej osoby ludzkiej i rozpoia
indywidualnegazycia kazdego cztowieka z chwilzaptodnienia gamety
zenskiej, uzasadnigjoni swoje stanowisko tymzikazde zaptodnione
jajo zawiera w sobie ,wszechmoc” rozwgaggo s¢ bytu. Wedtug. A.
Faller'a ,cztowieczastwo (bycie czlowiekiem) jest problemem
genetycznym. Decydafe stawanie gi(ksztattowanie g) ma miejsce w
chromosomach. W tym podstawowym fakcie bycia czébwem jest od
pocatku zamknéty caly dalszy, péniejszy jego rozwoéf®. S. Kornas
idzie take po linii biologicznego uzasadnienia przypisanademu
ludzkiemu embrionowi petni czlowiecastwa, gdy pisze,zi,,o tym, ze
ludzki embrion od poezia zyje, swiadcz trzy zasadnicze zjawiska,
ktore @ wspodlne rozwojowi organizméw zwiexdych: oddycha on,
odzywia sk i rozmnaa swoje komorki. Jako jednokomodrkowa istota,
zaczyna swa@j picciodniong wedrowke przez jajowod do macicy. Po
pieciu dniach zawiera w sobie Zyprzeszio 100 komorek . (...) Kdy
zatem embrion ludzki jest niepowtarzalnym i indywathym
cztowiekiem w catej swojej istocie, a jego rozwGrawno przed
urodzeniem, jak i po urodzeniu jest tylko procesgawania s tym,
czym jw byl w chwili swojego pocxia, tzn. od tej chwili jest
genetycznym czlowiekiem zdeterminowanym ku dalszesmojemu
rozwojowi.”®. Widat zatem, ze S. Kornas skiania iraczej ku
stanowisku opowiadagemu s§ za rownoczesn animacy zygoty

5 Wiccej na ten temat patrz: T. Biesagantropologiczny status embrionu
ludzkiegoart. cyt.

5 A. Faller,Der Beginn menschlichen Lebens und seiner IndiVi@ma(w:) Arzt
und Christ27(1981), z.2., s. 73.

56 3. KornasWspéiczesne eksperymenty medyczne w ocenie kiafotiek cyt., s.
22.
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ludzkiej i pocatkiem istnienia petnoprawnej osoby ludzkiej od maotoe
zaptodnienia komorki jajowe).

Nie przeszkadza to bynajmniej uZnanu bardzo powanych
argumentéw zwolennikow animacji afgpdonej, ktérzy przesuwajnieco
w czasie moment orzekaniu o petni czlowigstera ludzkiego
embrionu (np. W. Ruff, H. Rotter). Argumenty te rdez opieraj Sic na
przestankach biologicznych, szczegolnies zaa fakcie maliwosci
podziatu rozwijagcego s¢ zarodka ludzkiego na dwa lub asgj
organizméw blniaczych. Dzieje si to w pierwszych kilku dniach,
zawsze jednak przed implantazarodka wscianie macicy. Fakt ten, jak
réwniez naturalny proces obumierania wielkiej it zygot zaraz po
zaptodnieniu (ok. 30-50%), sklania do refleksji namtzyjeciem
kryterium zaptodnienia jako decydopgo 0 momencie powstania
nowego cztowieka. S. Kornas stwierdza,,w $wietle przedstawionej tu
argumentaciji, nie daeiw stopniu absolutnie pewnym okli€ scisle
momentu powstania nowej jednostki ludzkiej. Bardmoele by
przemawiato za tymze tego pocztku nalery upatryw& w momencie
poczcia, zaptodnienia. Istnigj jednak, jak widzieimy, racje
przynajmniej oslabigice pozyct takiego rozwijzania. Pocgkiem
istnienia cztowieka nie jest bymaze chwila, ale pewien okres, pewien
proces rozwojowy, obejmagy czas od zaptodnienia do zagmisenia w
macicy’®’. Od razu jednak dodaje: ,Niezaige od tego, kiedy dokonuje
sic animacja, zyget trzeba traktowé& jako rozwijajaca sic istok
ludzka”®®,

S. Kornas nie dokonuje zatem absolutnie jednozregzn
rozwigzania problemu poaiku istnienia osoby ludzkiej. Sklanigj sk
ku koncepcji animacji réwnoczesnej, uznaje jednaigumenty
zwolennikdéw paéniejszego animowania rozwiggiego s zarodka. By
moze ten brak ostatecznego rozstrzygid jest wynikiem tegoze cate
swoje rozwaanie na powyszy temat przeprowadzit jedynie w oparciu o
przestanki biologiczne, nie egjajgc do rozwaan filozoficzno-
antropologicznycH. Ponadto w medycynie i biologii niejednokrotnie ni
mozna osiagna¢ rozwigzan ostatecznych, jasnych i stuprocentowo

" Tanye, s. 163.

% Tamze.

% Na ten temat patrz wiej w: T. BiesagaAntropologiczny status embrionu
ludzkiegoart. cyt.
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pewnych; co wjcej, w odniesieniu do problemu animaciji mamys di
czynienia z jeszcze wksz iloscig watpliwosci i pytaa niz rozstrzygngé
i odpowiedzi.

Podsumowujc nasz refleksg na temat naukowej dziataléw ks.
Stefana Kornasa na polu bioetyki katolickiej w elsaley stwierdze,
ze dokonat on pionierskiego dzieta pierwszego utkawania i
przedstawienia calej problematyki eksperymentow yoeaych w
swietle etyli katolickiej. Mamy tu do czynienia zalegiem niezwykle
doktadnym, analitycznym i badaym kady problem w spos6b bardzo
szczegbtowy, a naginie przedstawigtym go w sposob logiczny i
czytelny. Take jezyk autora jest zrozumialy i przyswajalny dla
przecttnego czytelnika, ktéry cléotrochy otart st o problematyk
moralm w badaniach biologicznych i medycznycBmialo mana
nazwa& S. Kornasa jednym z filaréw polskiej #liybioetycznej, gdy dat
on solidne podstawy dla wielu fdejszych teologéw i filozofow
katolickich zgkbiajacych ¢ problematyk oraz otworzyt szerokie pole
publikacji bioetycznych, ktére juwkrétce po wydaniu jego rozprawy
zaczly ukazywa sie na rynku polskim.

Summary
Ethics of medical experiments by Stefan Kornas

This paper describes the scientific output of Stri&e who is one
of the first Polish bioethicists. In addition toshdurriculum vitaethis
paper also presents his publications, the areaiso&dientific interest,
especially medical experiments which he divide® ititerapeutic and
scientific (non-therapeutic). He recognizes as srmntal some
procedures of assisted conception, organ trangpiant and
reanimation. The moral indications of S. Kornas lzased on the Bible,
moral theology and catholic social teaching. Thiagipal terms used by
Kornas are the following: on the one hand the iarfatman dignity of
the human person, his or her right to life, andtloe other hand the
common good as expressed in scientific progressnEhe moment of
conception human life and physical integrity ardispensable criteria
for the acceptance of any medical procedure reggrdian. Neither
sophisticated tools nor financial expenditure mastify the violation of
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human life and integrity.
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Halina Karpyn

BIOETYKA CHRZE SCIJANSKA
WOJCIECHA BOLOZA

1. Wprowadzenie biograficzne

Ks. prof. dr habWojciech BotozCSsR (ur. 1945 r.) jest teologiem
moralist i etykiem z Uniwersytetu Kard. Stefana Wysgkiego,
specjalisi z zakresu bioetyki, czionkiem Odwotawczej Komisji
Bioetycznej przy Ministrze Zdrowia RP. Jego Kkariereaukowa
rozpoczta sk w roku 1982, kiedy to obronit prac doktorsk
zatytulowann Personalistyczne uzasadnianie norm moralnych w
dokumentach Soboru Watylskiego 1l na Wydziale Teologicznym
Akademii Teologii Katolickiej w Warszawie. W latach982-1984
pracowat na Wydziale Teologicznym Uniwersytetu wg8lbourgu (RFN)
przy Katedrze Teologii Moralnej. Jego rozprawa ligyjna
zatytutowanaEklezjalne aspekty moralsm chrzecijasiskiej zostata
obroniona na Wydziale Teologicznym ATK w 1991 r. Mku 1992
przebywat jako zaproszony profesor teologii morplae Akademii
Alfonsianskiej w Rzymie. W roku nagbnym uzyskat tytut profesora.
Od roku 1993 pracuje w ATK, ktore przeksztatcito sa Uniwersytet
Kardynata Stefana Wys#gkiego w Warszawie. W latach 1996-1999 W.
Botoz sprawowat ummd prorektora teje uczelni. Obecnie jest
dyrektorem Instytutu Ekologii i Bioetyki oraz kiewaikiem Katedry
Bioetyki na Wydziale Filozofii Chrzeijanskiej UKSW.

Jego zainteresowania naukowe koncentrujsic  wokét
fundamentalnych zasad powirgcd moralnej oraz wspoiczesnych
zagadni@ moralnych w dziedzinie bioetyki i ekoteologii. ek W.
Botoza liczy obecnie 130 publikacji naukowych i paynonaukowych

! Wisréd publikowanych artykutéw W. Boloza najewymienic m. in.: Etyczne
aspekty przerywania gly, (w:) Zanim zdecydujestred.) W. Majkowski, Krakéw 1994,
s. 42-56;Kara smierci w swietle Katechizmu Kgiota Katolickiego, (w:) Zycie w
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w tym 6 pozycji ksizkowycH. Do najwaniejszych dziet teologiczno-
moralnych, odnosych sé do zagadnie bioetycznych naley zaliczy¢
monografé ,Zycie w ludzkich gkach. Podstawowe zagadnienia
bioetyczne’ Ksigzka ta jest owocem wieloletnich studiow i poszukiwa
naukowych. Autor ukazuje w niej koniec&ioetycznej refleksji nad
problematyly biomedyczg oraz prezentuje histeri bioetyki od
momentu jej powstaniazgo okres krystalizacji jej zakresu pojowego

i tresciowego. W dalszej e#ci dziela ukazuje etyczny wymiar
zagadnié zwigzanych z przekazywaniem i patiziem zycia ludzkiego.
SzczegOtowo podejmuje  problemagyk sztucznego zaptodnienia,
macierzyistwa zasfpczego, inynierii genetycznej, badaprenatalnych,
aborciji, eutanazji i karymierci.

2. Sposoby uzasadniania horm w bioetyce

Bioetyka stanowi dziat filozoficznej etyki szczegdlej, ktora

Chrystusie. Refleksje nad nauczaniem KatechizmuerMy ze zjazdu moralistow w
Konstancinie-Jeziorna 29-30.05.1998ed.) A. Marcol, P. Morciniec, Opole 1995, s: 97
113; Moralne wyzwanie AIDS,Homo Dei” 63 (1994), nr 1/213, s. 83-98brona i
promocjazycia w Encyklice Evangelium vitagdteneum Kaptaskie” t. 126 (1996), nr
1(521), s. 86-99;Personalistyczne uzasadnienie norm moralnych w eafoboru
Watykaiskiego ll,,Studia Theologica Varsaviensia” 21 (1983) 1, s9-169; Pocztki
bioetyki jako samodzielnej dyscypliny naukowgjudia Theologica Varsaviensia” 34
(1996) nr 2, s. 247-254) koniecznéci zajmowania i utylitaryzmem w bioetycéw:)
Utylitaryzm w bioetyce. Jego zaémia i skutki na przyktadzie paglow Petera Singera
(red.) W. Boloz, G. Hover, Warszawa 2002, s. 11Rblemy bioetyczne w Polsce w
perspektywie integracji europejskigjv:) Zjednoczenie Europy jako wyzwanie dla
Kosciota, (red.) W. Botoz, G. Hover, Warszawa 2001, s. 282:¥iyka chrzecijasiska
wobec probleméw Kaa zycia, (w:) Miedzy zyciem asmiercig. Uzalenienie, eutanazja
sytuacje graniczne(red.) W. Botoz, M. R§, Warszawa 2002, s. 119-13Rrawa
cztowieka umierajcego jako gwarancja godnejmierci, tamze, s. 217-235;
Uzasadnienie norm moralnych w perspektywie sobgrémecepcji cztowieka(w:) W
nurcie zagadnié posoborowych(red.) B. Bejze, Warszawa 1985, s. 73-98.

2 W. Boloz, Eklezjalne aspekty moralfui chrzecijaiskiej Krakéw 1992;
Edukacja ekologiczna rodziny. Stansthgosci-programy(red.), Warszawa 199%ycie
w ludzkich gkach. Podstawowe zagadnienia bioetyczWgrszawa 1997 Sumienie
wyznacznikiem ludzkiej moralftd (red.), Warszawa 199Promocja osoby w rodzinie
Warszawa 1998Die Einigung Europas als Herausforderung fir diedKie (wspotred.),
Baden-Baden 2000.
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ustala oceny i normy w dziedzinie dziatbudzkich w zakresiezycia
ludzkiego. Te etyczne oceny i normy mashky¢ w jakis sposob
uzasadnione. Jak pisze W. Boloz, owo ,uzasadniggaéega na
ukazywaniu racji przemawigjych za przyciem gltoszcych norm
moralnych, racji swiadczcych o tym, ze normy te s stuszne i
obowigzujace™. W swojej etycznej ocenie bioetyka odwotuje sio
pewnych systeméw filozoficznych, czespi z nich podstawowe
zalazenia.

Rozwaania W. Botoza bazgjna personalizmie chrégjanskim i
zwigzanej z nim antropologii chrgejanskiej. Jego koncepcja bioetyki
opiera s¢ na analizie dorobku katolickich bioetykéw oraz dolentow
Kosciota Katolickiego. W. Botoz &lzi, ze ,uprawniana dzi bioetyka
zajmuje s bardziej terapi, niz profilaktyka™®. Wedtug niego ,bioetyka
moze by ujmowana indywidualistycznie, ponieswvadrowie izycie jest
dobrem osobistym kalego cztowieka. ROwnocagie dobra te magbyé
rozpatrywane ze spotecznego punktu widzengapswiem ogromnie
waznym czynnikiem zycia zbiorowego. Spoteczny kontekst bioetyki
odnosi s§ w pierwszym rzdzie do rodziny®. Ze wzgkdu na to W.
Botoz w swoich rozwzaniach rozwija szczegdlnie te aspekty bioetyki,
ktore dotycza zycia rodzinnego. Choctawatki rodzinne § mocno
akcentowane w jego rozwaniach, to jednak nie na tyle jeszcze, aby
rozwazania te mena bylo nazwéa bioetyka rodzinng, co bylo
pierwotnym zamierzeniem autora.

Spasréd typow uzasadnie stosowanych w bioetyce wylicza on
uzasadnienie religijne, personalistyczne i utyisdyczne opowiadag
sie za uzasadnieniem personalistycznym opartym narzs@gtniu
godnaci osoby ludzkiej.

2.1. Uzasadnienie religijne przez odwolywanie & Boga jakarodia
zycia

Szukajc kryteriow umaliwiajgcych dokonania ocen dziatana
terenie bioetyki, W. Botoz odwotuje ¢sbezpdrednio do Objawienia,

3 W. Boloz, Zycie w ludzkich gkach. Podstawowe zagadnienie bioetyczne,
Warszawa 1997, s. 34.

* Tanve, s. 14.

® Tanve.
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ktére podkréla swietos¢ zycia ludzkiego i jego nienaruszalnéé.
Wedtug Biblii zrédiem zycia jest Bog (por. Ps 18,47; 36,1), samé za
zycie ludzkie nalgy rozumi€ jako Jego dar (por. Ps 104,30; 1z 42,5).
Jest tozycie istoty cielesno-duchowejettacej obrazem Boga, istoty
rozumnej, wolniej i odpowiedzialnej. W ocenie aatarycie jest
podstawow wartdicia cztowieka, chroniom przez norma Nie zabijaf.

W tym miejscu W. Botoz odwotuje sido encykliki Jana Pawta Il
Evangelium vitae, zycie ludzkie jestwiete i nienaruszalne, poniewa
od samego pogiku domaga sitworczego dziatania Boga i pozostaje na
zawsze w specjalnym odniesieniu do Stworcy, jedgnegego celu.
Sam Bdg jest Panemycia, od jego poctku az do kaica. Nikt, wzadnej
sytuacji, nie mge rasci¢ sobie prawa do zniszczenia niewinnej istoty
ludzkiej”’.

2.2. Uzasadnienie personalistyczne

W koncepcji personalizmu chrimjanskiego cziowiek stanowi
kryterium wartdciowania moralnego i oceny ludzkich poczgnaV
mysl personalizmu gtows kategoré filozoficzng stanowi osoba, z jej
przyrodzom godndcig. Jest ona podmiotem i celem wszelkiej ludzkiej
aktywnaici. Mozna zatem powiedzie ze podstawowym Kkryterium
bioetyki chrzécijanskiej jest czlowiek: jego goddé i autentyczne
dobro. Uzasadnienie personalistyczne w bioetycaMdl®otoza wynika
z antropologii chrzeijanskie] oraz z personalistycznej normy nddo
blizniego i ma zasadniczy zyzdek z konsekwencjami moralnymi
doswiadczéh  biomedycznych: eugeniki, dgnierii  genetycznej,
klonowania, sztucznego zaptodnienia, diagnostyki enptalnej,
transplantacji naggow, tkanek i komodrek, aborcji, eutanazji oraz
smierci cztlowieka. Uzasadnienie norm moralnych webjoe przez
odwotywanie s¢ do godnéci osoby ludzkiej nie dopuszczadnych
wyjatkow; obejmuje wszystkich ludzi bez wzdl na rasi religie.

2.3. Uzasadnienie utylitarystyczne.

Dla teologa moralisty W. Botoza uzasadnienie wylistyczne w

6 Tamze, s. 35.
"Tamze, s. 36
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bioetyce stoi w opozycji do humanistycznej tradtjropejskiej kultury
oraz sprowadza czlowieka do réliodka stigcego do ogigania celu;
odbiera cztowiekowi réwnie prawo bycia traktowanym zawsze i
wszdzie jako cel wszelkich dziatd Zwolennicy utylitaryzmu w
bioetyce, podkrdajac spoteczny wymiar szegcia i starajc sk taczyt
utylitaryzm z altruizmem, faktycznie nieg swstanie przezwyeiy¢
egoizmu, ktéry stanowi dla nich horyzont ideowy. nRdto,
.podkreslajagc  znaczenie iyteczndci, rezygnug z  wartGci
obiektywnych, co stanowi zagrenie dla dobra poszczegélnych osbb”
W. Botoz stwierdza, ze utylitaryzm prowadzi do minimalizmu
etycznego.

3. Bioetyka pocatku zycia

Zagadnienia zvazane z prokreagji dziedzicznécia rozwaza W.
Botoz w kontekcie biogenezy i bioetyki genetyczHejChodzi tu przede
wszystkim o oceg sztucznego zaptodnienia, zimierii genetycznej,
klonowania oraz macieragtwa zastpczego.

Przypomina on,z godny cztowieka sposéb powotywania geia
ma miejsce wtedy, gdy spetniong sastpujace warunki: 1) dokonuje
sie w makenstwie; 2) uwzgidnia mowve ciala i aktu matenskiego; 3)
uwzgkdnia jednocacy i prokreatywny charakter aktu mehskiego; 4)
uwzglkdnia wspoélprag matonkéw z Bogiem Stworzycielem i
Zbawicielem. Dokonujc etycznej oceny sztucznej inseminaciji, W.
Botoz rozr@nia jej zaptodnienie homogeniczne i heterogeniqoagli
wewntrzmakenskie i pozamatenskie)™.

3.1. Ocena etyczna sztucznego zaptodnienia hontapegjo

8 Tanve, s. 37.

° Tanve, s. 48.

10 Bioetyka genetyczna zajmujecsiym, co dotyczy genezy czlowieka w jego
najwczdniejszych stadiach. Przeprowadza refleksjoraly nad problemami, ktére
pojawity sk w zwigzku z rozwojem wspotczesnej genetyki i zastosowaniegenetyce,
embriologii i eugenice osjnig¢ technicznych, ktére ju w okresie prenatalnym
pozwalaj wykrywac defekty i schorzenia genetyczne.

1 Inni bioetycy chrz&cijanscy wywaja podobnych okréern metodologicznych i
etycznych, np. TSlipko.
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Ocere sztucznego zaptodnienia homogenicznego przepravadz
perspektywy filozoficznej i teologicznej koncepcmatenstwa i
rodzicielstwa. Zrodzenie ludzkiej osoby jest z wd@bga owocem
osobowego spotkania rodzicowa@onych biologicznie, psychicznie i
duchowo wztem matenskim, ktoérzy w akcie maenskim skladaj
sobie obopdlny dar z siebie. W przypadku sztuczresgrdodnienia takie
zjednoczenie jest wykluczone. Dodatkowym argumentpraeciw
zaptodnieniu homogenicznemu jest fakt pobieraniaermy od
mgzczyzny drog masturbacji. W sumiezycie dziecka to ,nie jest
owocem aktu mitéci rodzicow, ale produktem technik medyczny@h”

Katechizm Kdciota Katolickiego ocenia sztucgninseminag
homogenicza jako mniej szkodliw od heterogenicznej, ale réwnie
moralnie niedopuszczajrze wzgédu na oddzielenie aktu ptciowego od
aktu prokreacyjnego (art. 2377). k@6t — czytamy wDonum vitae—
jest przeciwny, z moralnego punktu widzenia, satecau zaptodnieniu
homologicznemu w probowce. Jest ono bowiem samo obies
niegodziwe i sprzeczne z godwe@ rodzicielstwa oraz jedrsoig
makenska, nawet wowczas, gdyby zrobitoesivszystko dla unikricia
smierci embrionu ludzkiegd®.

Niektorzy moralici jak np. E. Chiavacti formutuja bardziej
liberalne stanowisko. Wedtug niego w moralnej oeersiztucznej
prokreacji trzeba uwzglinic a) uznanie macieragtwa za jedno z
najpkkniejszych i najszlachetniejszych uézuwb) uznanie pragnienia
posiadania dziecka jako niezimnego dobra mabnkéw. Dla realizacji
tych dhzen usprawiedliwiona jest sztuczna inseminacji nasieni
wspotmatonka. W Botoz zauwia jednakze w argumentacji tej uczucia
matzonkéw stag sie prawem, z pomigciem obiektywnych praw
dziecka do wiciwego poczcia i urodzenia®.

12\W. Botoz,Zycie w ludzkichgkach,dz. cyt., s. 56-57.

13 Kongregacja Nauki WiaryDonum Vitae, Instrukcja o szacunku dla rgcigo
si¢ zycia ludzkiego i 0 godroi jego przekazania22.02.1987, (w:)W trosce czycie.
Wybrane Dokumenty Stolicy Apostolskigrnéw 1998, s. 378-379.

14 E. Chiavacci opowiadasprzeciw etyce nakazu i za etykhoszukiwa, ktora
jest ,jedynie konkretyzagj na danym etapie dziejow i na olmym poziomie
samorozumienia cztowieka, dziedziny odniesieniaokibsego —$wiata wartdci, jaki
towarzyszy cztowiekowi”. Por. A. Szostékatura, rozum, woln@, Rzym 1990, s. 56.

SW. Botoz,Zycie w ludzkichgkach dz. cyt, s. 57.
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3.2. Ocena etyczna sztucznego zaptodnienia hetdozagego

W sztucznym zaptodnieniu heterogeniczn§ynpoczcie zycia
ludzkiego dokonane jest nie tylko w niewdawvy sposéb, ale jeszcze
narusza godrsé i wiernc¢ makenska. Z punktu widzenia etyki
chrzécijanskiej sztuczne zaptodnienie heterogeniczne ,spndacsk
jednaci makenskiej, godnéci makonkdw, wiaciwemu powotaniu
rodzicéw oraz prawu dziecka do pecia i urodzenia giw makenstwie
i z makenstwa™’. Te krytyczrmy ocers pogkbia W. Botoz przez anakiz
etyczry probleméw zwizanych z tzw. bankami zygot i spermy, z
faktami handlu nasieniem ludzkim, z relacjami psjobicznymi
pomidzy daweg nasienia a ojcem i dzieckiem, z rozczarowaniem
cechami narodzonego dziecka ftpStusznie w tym kontekie Botoz
pyta: ,,Czy [embriony ludzkie] s podmiotem praw ludzkich, czy #e
nalezy je traktowd wytacznie przedmiotowo. (...) Embriony te s
zamraane, sprzedawanezywane do déwiadczér a nawet § one
uzywane jako surowiec wigiowy do produkcji lekéw i kosmetykow?
Sztuczna zaptodnienie prowadzi ¢wi do uprzedmiotowienia istoty
ludzkiej w poczatkach jejzycia.

3.4. Klonowanie
Podobnie dzieje sizdaniem W. Botoza w przypadku klonowania

cztowieka. ,,Czlowiek powotywany jest do istnienige nw akcie mitdci,
gwarantugcej mu godné¢ osobowy, ale na drodze technik

16 Kongregacja Nauki Wiaryozumie przesztuczne zaptodnienie heterologiczne
lub heterologiczne przekazywarnigcia metody podjte dla uzyskania w sposéb sztuczny
poczcia ludzkiego z gamet pobranych przynajmniej odnggp dawcy innego hi
makzonkowie zhczeni weztem matenskim. Metody te mogby¢ dwojakiego rodzaju: a)
FIVET heterologiczny:technika podjta dla uzyskania pogeia ludzkiego przez
pofaczeniew probéwcegamet pobranych przynajmniej od jednego dawaynego od
makzonkéw zwizanych wztem matenskim; b) Sztuczna inseminacja heterologiczna
(sztuczne zaptodnienie heterologicznegchnika podjta dla uzyskania poezia
ludzkiego przez przeniesienie w ngity rodne kobiety spermy pobranej waziej od
dawcy r@nego ni matonek.

17 Kongregacja Nauki WiaryDonum Vitaegz. cyt., s. 373.

18\W. Botoz,Zycie w ludzkichgkach dz. cyt, s. 58.

¥ Tanve, s. 59.

100



biomedycznych, jako ,produkt” z pomitiem jakichkolwiek relaciji
osobowych®.

Cziowiek ugty w perspektywie teologicznej ,posiada prawo
rozwijania, przeksztatlcania dzieta stworzenia, meze tego [jednak]
czynic w jakikolwiek sposéb. Musgzby¢ zachowane okéone warunki
tego dziatania®. Czlowiek nie jest stwonczycia. W realizacjizycia
powinien uszanowa wpisane przez StwGgcw natug piciowasci i
makenstwa prawa. Przez klonowanie czlowieka famie tewpraraz
manipuluje pocgtkiem zycia ludzkiego. Chce zgaj miejsce Stworcy, ale
w rzeczywistéci oddajezycie ludzkie w niewa] biotechnologicznych
eksperymentow. W. Botoz podkte, ze taki sposéb prokreacji jest
niezgodny z zamystem Boga.

Klonowanie ludzi zwizane jest z wielk liczbg nieudanych
eksperymentéw, co paga za so niszczenie embrionéw ludzkich.
.Zostata przetamana ngpha bariera — pisze Botoz — ktéra chronita
istoty ludzkie przed niszgzymi eksperymentami medycznyrfi”
.Produkcja istot ludzkich metad klonowania bytaby catkowicie
pozbawiona  wymiaru ludzkiego. Niostaby ona ze asob
niebezpieczestwo podporgdkowania cztowieka i przystosowania go do
okreslonych celow. Bylaby to produkcja jednostek ludikina
zamoéwienie, wedlug ustalonych wén&j cech i daleko posuie
uprzedmiotowienie cztowieka. @gyby réwniez wszystkie rasistowskie
przegdy”®. W tym kontekcie omawiany bioetyk krytycznie ocenia
wspotczesa kulturg, w ktorej, ,logika rynku przemienia w towar ciato
ludzkie z jego funkcjami rozrodczymi. Dowodem tega takie
okreilenia, jak: bank spermy, wyrdf matka zagpcza, magazyn
embrionéw, igynieria genetycznd®’. Ciato ludzkie izycie ludzkie
zostaly sprowadzone do poziomu towaru.

3.5. Problematyka etyczna zwana z macierzgtwem zagpczym

2 Tanve, s. 226.

2L W. Boloz, Etyczne aspekty klonowania ludgifomo Dei”, 1997 nr 1/2 (242-
243), s. 92.

2 Tame, s. 93.

Z\W. Botoz,Etyczne aspekty klonowania luddz, cyt., s. 95.

% Tanve.

101



Macierzyastwo zasfpcze jest — zdaniem Boloza jeszcze bardziej
kontrowersyjnym probleméw etycznych z@anych z przekazaniem
ludzkiego zycia®. Podwaa ono jedn& makenstwa i jest sprzeczne z
podstawowymi zalgeniami etyki chrz&cijanskiej. ,Narusza ono
godna¢ i dobro osobowe dziecka, przede wszystkifjego prawo do
whkasnych rodzicow, wprowadza podziat peddy czynnikami
biologicznymi, psychicznymi i moralnynt®.

Wedlug W. Boloza, macieragtwo zastpcze ma raczej charakter
komercyjny. Kobiety cktne do takiego macierggtwa — to najogciej
kobiety biedne i niewyksztatcone. Chce ginich uczyni ,maszyny do
reprodukcji lub do prostytucji”. ,Matka zagtcza bowiem, podobnie jak
prostytutka, ktéra sprzedaje swoje aiwosci plciowe, czerpie zysk ze
swoich maliwosci rozrodczych. Takie komercyjne poftee do
macierzyistwa zasfpczego sprawiaze dziecko traktowane jest jako
luksusowy towar®

Macierzyastwo zasfpcze niesie ze s@browniez komplikacje
prawne. Prawo polskie nie zakazuje wiri@ umowy 0 pocgxie i
urodzenie dziecka. Nie oznacza to jednakmacierzystwo zasfpcze,
nie kedac zakazanym, jest dozwolone, skoro prawo przewidaig
mozliwos¢ jaka jest adopcja. Zgodnie z prawem polskim, ciato kielz
nie maze by przedmiotem umowy, poniewdraktowane jest ono jako
res extra commertiumgezyli ,, jako rzecz wyaczana z handlu”. Tym
bardziej nie mge by przedmiotem transakcji — podkle autor —
dziecko w okresie prenatalnym czy postnatalnym.

3.6. Etyczna ocena aborcji

Jestéamy dzk swiadkami — pisze Jan Pawel 1l — deptania

% przez wyraenie ,matka zaspcza” Kongregacja Nauki Wiaryrozumie: a)
kobiet, ktéra nosi w cjzy embrion przeniesiony do jej fona, a ktéry genetye biogc
jest jej obcy, poniewauzyskany przez petzenie gamet ofiarodawcow z obgukiem
oddania dziecka po jego urodzeniu temu, kto zaméwhituzgodnit cize; b) kobieg,
ktéra nosi w cizy embrion, dla urodzenia ktérego ofiarowata jajptednione sperm
mezczyzny rénego od jej neza, z obowdzkiem oddania dziecka po urodzeniu temu, kto
je zamowit lub uzgodnit gze. Niektorzy etycy francuscy twierdzae nie powinno
uzywac Si¢ okreslenia ,matka zagpcza’, a okréenia ,matka sprzedawczyni”.

® Tanvye, s. 61.

# Tanve, s. 62.
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fundamentalnego prawa dgcia wielkiej rzeszy stabych i bezbronnych
istot ludzkich, jakimi § zwlaszcza dzieci jeszcze nie narodzéhel.
Botoz niektére swoje analizy etyczne w tej kwestiipia wokot polskiej
Ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludgkié warunkach
dopuszczalnai przerywania @jzy z 7 stycznia 1993 roku. Demaskuje
nie tylko skutki biologiczne, psychiczne i spoleezale i etyczne
przerwania ¢izy. ,Rodzina, ktéra ze swojej natury machsanktuarium
zycia, staje & dla nienarodzonego miejscem niebezpiecznym.
Najwicksze zagrgenie pltynie od matki i ojca, ktérzy zostali powdtdo
przekazaniaycia”®.

Jako teolog moralista przywotuje w tym wedtie stanowisko
Kosciota Katolickiego. ,Tradycja Kéciota uwaa od samych pogikow
przerywanie cizy za czyn wysoce niemoralri{’ Sobér Watykaski I
potepit zdecydowanie przerywaniegely. Kodeks Prawa Kanonicznego z
roku 1983 w kanonie 1398 stwierdza: ,Kto powodujegpywanie cizy,
po zaistnieniu skutku, podlega ekskomuniceyzagej mog samego
prawa®. Katechizm Kéciota Katolickiego ogtoszony w roku 1992
poucza, ze ,zycia ludzkie nalgy szanowa i chroni od chwili
poczcia™?. Jan Pawel Il w encyklicEvangelium vitagrzypomina,
.bezpdrednie i umylne zabdjstwo niewinnej istoty ludzkiej jest aktem
zawsze giboko niemoralnynt.

Inne argumenty przeciw aborcji czerpie W. Bolozntr@pologii i
etyki personalistycznej. Osoba ludzka wedtug niegoieje od chwili
poczcia. Istnieje ona niezateie od jej aktualnych nmiwosci, i
niezalenie od spotecznej akceptacji. ,O0d momentu, w ktérjajo
zostaje zaptodnione — czytamyonum Vitae— rozpoczyna gizycie,
ktére nie jestzyciem ojca lub matki, lecz nowej istoty ludzkiej
rozwijajacej sk niezalenie od nich. Nie stataby giona nigdy osob
ludzka, jesliby nie byta od samego pogtku”>*.

28 Jan Pawet lIEvangelium Vitae25.03.1995, (w:WV trosce céycie dz. cyt., s.
45,

2 Tamze, s. 89.

30 W. Boloz,Zycie w ludzkichdkach, dz. cyts. 170.

% Tame, s. 171.

%2 Tanve.

3 Tanmze.

34Donum vitaenr I, 1
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4. Bioetyka trwania zycia

W. Botoz przeprowadza etycgmefleksje nad ochrani promocp
zdrowia izycia. Omawia zagrenia spowodowane przez nikotynizm,
narkomang, alkoholizm czy AIDS. Analizuje transplantacparzdow
ludzkich, warunki dokonywania przeszczepéw, definic kryterium
smierci dawcy organow, granice okaleczenia (kasdteatprylizacja).

4.1. Wobec eksperymentow medycznych

Eksperymentowanie jest konieczne dla rozwojudkq wiedzy.
Jednak eksperymenty medyczne doiyczzczegblnego przedmiotu,
ktorym jest osoba ludzka. Przy ich przeprowadzanitsz wigc by¢
spetnione  odpowiednie  warunki  zabezpiegeaj p  przed
manipulacjam?. Kazdy eksperyment medyczny musi mi@a celu
dobro osoby ludzkiej: ,wszelkie badania naukowe goa@jinne cele —
konstatuje W. Botoz - jest niemoralne i sprzeczne celami
naukowymi®® Innym niezlednym warunkiem przy eksperymentowaniu
jest zgoda pacjenta. Etyka chieganska sprzeciwia @i
wykorzystywaniu ludzi ni@viadomych celéw badania jako ,krolikow
doswiadczalnych” dla poszerzania wiedzy #jcej ogotowi. Osoba
bowiem — podkrda omawiany bioetyk — nigdy nie me by ,uzyta
jako srodek” do osigania jakichkolwiek nawet wzniostych celéw.

4.2 Transplantacja narzlow

W kwestii transplantacji nagddw pojawiaj sie watpliwosci czy w
ogole takie zabiegigsdopuszczalne. Stanowisko $6iota katolickiego —
jak podaje W. Botoz — jest w tym wzglzie pozytywne. ,Przeszczep
narzdow jest (...) zgodny z prawem moralnym i zaazastugiwa na
uznanie, j&li zagrazenie i ryzyko fizyczne i psychiczne ponoszone przez
dawe §3 proporcjonalne do padanego dobra u biorcy” (KKK 2296).

Czlowiek ma prawo dozycia, ale réwni¢ ma prawo do
integralndci swego ciata. Okaleczenie ciala jako takie jestcw

35 W. Botoz,Zycie w ludzkichgkach,dz. cyt., s. 141.
% Tanve.
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zakazane. Jednak dla ratowagyaia, ma@zna — zdaniem warszawskiego
bioetyka — péwigcajac niejako cz& organizmu dla jego cadoi. Zywy
cztowiek mae by dawg wytacznie organdw parzystyctiakich, jak
np. nerka). W przypadku organéw pojedynczych, kearigch dozycia,
dawa maze by jedynie zmarly. Waina w tym wzgdzie jest
odpowied na pytanie: komu wolno zadecydaiva pobieraniu organu
oraz kiedy wolno pobradany orgatr.

W zwigzku z dawstwem organéw powstajowniez problemy
uregulowa prawnych. W. Botoz przeanalizowat pretg w Polsce 26
pazdziernika 1995 ustagvO pobieraniu i przeszczepianiu komorek,
tkanek i nargdéw”, regulupca postpowanie stiaby zdrowia co do
pobierania i przeszczepiania organéw ludzkich. Watgrzygta tzw.
regulacg sprzeciwu, stanowt, ze ,pobierania komorek, tkanek i
narzdéw ze zwiok ludzkich mma dokond, jezeli osoba zmarta nie
wyrazita zazycia sprzeciwu®.

Zdaniem omawianego bioetyka goej uwagi w tym wzgldzie
trzeba péwieci¢ ksztattowaniuswiadomaci spotecznej, sprzyjage]
postawie dawstwa organéw. autopds, ze warto wczd Sie w
najbardziej uniwersain maksyng moralry, zawary w Ewangelii sw.
Mateusza: ,Wszystko wc, co bycie chcieli, aby ludzi wam czynili i
wy im czyncie. Albowiem na tym polega Prawo i Prorocy” (M12). W
duchu mitégci winnismy wczwe sie w sytuacg chorych, czekagych na
ratujgcy im zycie przetrzep. Samych tylko uremikéw — podaje auto
oczekugcych na przeszczep nerki jest w Polsce 180@eliJenie
utrzymagp oni tych nargdéw — z pewngcia umra.

5. Bioetyka kaica zycia

W trzeciej, ostatniej e#ci bioetyki W. Botoz koncentruje i
wokét stosunku cztowieka do cierpienia, eutanaginobojstwa, obrony

¥ Tamve s. 145.

% Tanme.

% Polska ustawa o transplantaciji n@iaw przyjmuje rozwizania obowjzujace w
takich krajach, jak Austria, Belgia, Francja, Lukdrirg, Hiszpania, Portugalia.

40 Red. W. BotozZjednoczenie Europy jako wyzwanie dlasé{ota, Warszawa
2001, s. 291.
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przed agresja, zabdjstwa, kagyierci, opieki paliatywnej, a tak
probleméw etyki umierania. Najaéej miejsca péwicca aborcji i
eutanazji. Zauwa, z Jamanie i deptania prawa diycia dokonuje si
przede wszystkim w najwaiejszych momentach jego istnienia, przy

narodzinach §mierci"*,

5.1. Problematyka cierpienia, stam i umierania

Cierpienie ludzkie bardzo ¢gto zwpzane jest z bolem fizycznym
czy psychicznym, wywotanym chorgb Niektdre choroby, dzki
stosowanym nowym metodom terapeutycznygryleczalne, a inne stgj
si¢ chorobami przewlektymi, nieuleczalnymi, prowadygmi dosmierci.

Zdaniem W. Botoza naty odr@ni¢ rezygnacje z uporczywej
terapii od eutanazjf>. Takie rozrénienie i usprawnienie rezygnacji z
terapii znajduje on w encyklice Jana PawlEWangelium vitagydzie
czytamy: "gdysmier¢ jest bliska i nieuchronna, rasa w zgodzie z
sumieniem zrezygnowaz zabiegow, ktore spowodowalyby jedynie
nietrwate i bolesne przedienie zycia, nie naley jednak przerywa
normalnych terapii, jakich wymaga chory w takichzypadkach.
Rezygnacja zesrodkow nadzwyczajnych i przesadnych nie jest
réwnoznaczna z samobodjstwem lub eutanamyraza raczej akceptagj
ludzkiej kondycji w obliczismierci™.

W przekonaniu autora, alternatywdla eutanazji jest opieka
paliatywna, czyli stosowaniérodkéw przeciwbdlowych i narkotykow
tagodzcych cierpienie. Opieka paliatywna zapewnia choremakresie
choroby jak najlepsgzjakasci zycia; afirmujezycie ale traktuje rownie
smier¢ jako naturalne zjawisko.

Eutanazja, w zaleniu jej zwolennikbw, ma wyeliminowa
cierpienie zwizane z nieuleczadn choroly. Wraz z cierpieniem
eliminuje ona jednak osoby ciegpe, te ktére stajsie cigzarem dla
spoteczéstwa.

Wedtug warszawskiego bioetykémier¢ jest ostatnimzyciowym
zadaniem czlowieka i tego zadania nikt niezenanu odebr& Mozna

41 W. Boloz, Obrona i promocjazycia w Encyklice Evangelium vitagw:)
LAteneum Kaptaskie” 26 (1996), nr 1/521, s. 86.

2 Tanve, s. 195

“ Tanve.
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jednak, a nawet trzeba cztowiekowi poméc w wypetiig¢ego zadania,
aby zostatlo ono spetnione nie poprzez ucieczlfte przez ostateczne
dopetnienie swej ludzkiej egzysteridji,Nie mazna sé zgodzé na to,
aby eutanazja za zggpdub bez zgody eizko lub nieuleczalnie chorego
byla traktowana jako najwaiejsza dla niego pomoc. gohiercanie”
nigdy nie mge zosté uznane za dziatanie lecznicze, nawet woéwczas,
gdy jedyn intench jest spetnieni¢adania pacjenta” - twierdzi auf6r

Prawo do godnejmierci — podkréla W. Botoz — nie mze by
rozumiane jako prawo do zadawania sobie lub innymierci.
"Zaprzestanie zabiegbw medycznych, kosztownych,ykganych,
nadzwyczajnych lub niewspétmiernych do spodziewhnyezultatow,
moze by uprawnione. Jest to odmowa uporczywej terapii,rektod
zasadniczo rfni sic od eutanazji.

Zdaniem omawianego bioetyka istaiejrzy typy argumentow
przemawiagcych przeciwko eutanazji: a) Bdég jest Panemgtia i
smierci, b) eutanazja jest zamachem ay&@ie jako najwysze dobro
doczesne cziowieka, c) eutanazja sprzeciwia dgibru wspdlnemu..
Eutanazja — stwierdza Botoz — jest zta moralniagraa podwaeniem
fundamentéw prawnego i moralnego pulizu w spoteczistwie, w
ktorym jest zasadae zycie jest nienaruszadrswictoscia.

5.2. Karasmierci

Kara smierci jest jedynym z najbardziej kontrowersyjnych
trudnych zagadnie etycznych. W. Botoz za sie rowniez tym
problemerfY. Dziwi sic on, ze ,ci sami ludzie, ktérzy dezaprohuj
karanie smiercia cztowieka popetniacego zbrodnie, réwnocasie

44 W. Botoz, Obrona i promocjasycia w Encyklice Evangelium vitagz. cyt., s.
97.

> Tanve.

46 W. Boloza, M. Ry (red.), Miedzy zyciem asmiercig. Uzalenienie, eutanazja,
sytuacje graniczna)Varszawa 2002, s. 228.

4" Na temat kargmierci pisz m.in.: A. Grzékowiak, Wsp6lczesny problemy kary
smierci, ,Przeghd Powszechny” 1988, nr 1, s. 23-37; R. Otowikara smierci —
problem wciz aktualny,,Przeghd Powszechny” 1988, nr 1, s. 37-49; A. Szos}bke
bedziesz zabijal’, Ethos” 1989, nr 5, s. 138-146; |I. Mroczkowskipkot problemu kary
smierci, ,Homo Dei” 60 (1991) 3, s. 49-59.
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akceptuj aborcg, a wicc zab6jstwo najbardziej niewinnej istofy”
Siega biblijnych i historycznyctirédet w kwestii karysmierci. W
Starym Testamencie kagmierci, w myl zasady ,oko za oko,ab za
Zab” (por. Wj 21.23), traktowana byla jako odptatardesprawiedliwéé
i $érodek odstraszenia potencjalnych prgesbw. W Nowym
Testamencie nie znajdujemy stanowiska w tej kweSiizeba zatem
przyja¢ — zdaniem W. Botoza #e w nie ma w nim ani aprobaty, ani
dezaprobaty kargmierci. W zwizku z tym Magisterium Kéziota byto
tez powsciagliwe w tej kwestii. Najbardziej znana jest wypoudie
Innocentego Il z roku 1208. ,Przyjmujemye wiadzaswiecka —
stwierdza papie — mae stosowéa kare $mierci bez grzechu
smiertelnego, pod warunkiem ocz\eie, ze stosuic te kar nie
postpuje z nienawcia, lecz ze sprawiedlivigia, nie w Sposob
nieroztropny, lecz po uwaym namyle*°. Zdaniem W. Botoza Kwiot
raczej tolerowat i promowat tego typu kar Dostrzegatg najwyzszej
jako koniecznéé, a nie jako wiéciwe i godne stosowania rozanie®.

6. Zasadnicze rysy teologiczno-filozoficznej bioeky
personalistycznej

W. Boloz rozwija bioetyk w duchu personalizmu
chrzecijanskiego. W personalizmie tym osoba ludzka jest nabha
wobec wartéci materialnych, spotecznych i ekonomicznych. Jej
godna¢, zwigzek z Bogiem i wspoélnota z lachi wyznacza normy
moralne. Owa nadana cztowiekowi przez Boga gédrmasada mikzi
Boga i bléniego, przeciwstawia @iwszelkiemu uprzedmiotawianiu
cztowieka, manipulowaniu jego nagurpozbawianiu go prawa dgcia.

W tym kontekcie przywolywanie i interpretowanie przez teologa
moralist i bioetyka stanowiska Kagiota Katolickiego, szczegdlnie
nauczanie OjcaSwictego Jana Pawta Il jest ubogaceniem refleks;ji
filozoficznej. W ten sposéb personalizm filozofigzrspotyka si z
teologicznym ujmujc integralnie osopludzks oraz widciwe jej prawa i
normy moralne.

48 \W. Boloz,Zycie w ludzkichgkach,dz. cyt., s. 204.
4 Tame, s. 208.
0 Tanye.
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Summary
Christian bioethics by Wojciech Botoz

Wojciech Botoz is a Professor of Moral Theologytla Cardinal
Wyszyaski University in Warsaw. The paper presents hisethiical
views. The best known study by Prof. Botoz is loskZycie w ludzkich
rekach. Podstawowe zagadnienia bioetycZthde in human hands.
Principal bioethical issues). The solutions giverbioethical dilemmas
are based upon Christian anthropology, especidilysGan personalism
where human dignity plays the most important rdRrof. Botoz
concentrates on such problems as: the beginnirtguimfan life and its
transmission (artificial insemination, cloning, sagate motherhood),
abortion, organ transplantation, euthanasia, apiatgpunishment.
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Piotr Duchlinski

BIOETYKA PERSONALISTYCZNA
BARBARY CHYROWICZ

1. Zr6dta bibliograficzne

Barbara Chyrowicz (1960) jest profesorem Katoligkie
Uniwersytetu Lubelskiego przy Katedrze Etyki Szadewej na
Wydziale Filozoficznym. Jest autarkicznych publikacji z zakresu etyki
ogolnej, bioetyki, oraz filozofii medycyny.

Inspiracp dla uprawianej przez B. Chyrowicz bioetyki jest
paradygmat filozofii klasycznej, siggajacy korzeniami dorobku
Arystotelesa i §w. Tomasza z Akwiny nasgpnie majcy swoja
kontynuacg w ramach lubelskiej szkoty filozofii realistycznélaznym
zrodtem mylenia filozoficznego jest tade polska szkota personalizmu
etycznego ktorej pocatek daty badania zainicjowane przez K. Wajtyt
kontynuowane zaprzez T. Stycznia oraz A. Szostka, T. Biesag
Wyraznym znakiem przynaimosci Chyrowicz do przywotanej povg
tradycji filozoficznej, jest stosowana przezg nmetoda bada typ
argumentacji, ale nade wszystko wiesfigpodstawowym zaleeniom
metafizycznym, wisciwym dlaegzystencjalnej teorii bytu.

Do najwaniejszych prac z zakresu podstaw etyki ogdlnej ayale
praca pt.:Zamiar i skutki. Filozoficzna analiza zasady podvegjo
skutku,w ktorej podejmuje problem zasadg duplici effectupraz oceny
moralnej czynéw, z ktérymi zwkany jest wicej niz jeden skutek.W

1 K. Wojtyta, Osoba i czyn oraz inne studia antropologicZneblin 1994, tene,
Wyktady lubelskig€red) T. Styczg, J. W. Gatkowski, A. Rodzinski, A. Szostek, Lublin
1985, T. Styczé& Problem médliwosci etyki, Lublin 1972, tene, Etyka niezaléna?,
Lublin 1980, tene, Wprowadzenie do etykLublin 1995, A. SzostekiNatura-rozum-
wolnaé. Filozoficzna analiza rozumu twérczego w nowej tgiblmoralnej Rzym 1990.
terze, Wokét godnéci prawdy i mitagci, Lublin 1998, tee, Wolnaié- prawda-sumienie
» Ethos” 4(1991), 15/16, s. 25-37, T. Biesa§adr o norm moralndici, Krakéw 1998.

2 B. Chyrowicz.Zamiar i skutki. Filozoficzna analiza zasady podvegjo skutku
Lublin 1997; B. Chyrowicz,Zamiar i skutki. Miejsce skutku naturalnego wukturze
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pracy tej autorka ujawnia, zi rozstrzygaice przy rozwizaniu
problematyki zasady podwdjnego skutkay zatazenia personalistyczne.

Do prac z zakresu bioetyki naleprzede wszystkim jej rozprawa
habilitacyjna, pt.Bioetyka i ryzyko. Argument réwni pochytej w dygkus
wokot osiggnie¢ wspotczesnej genetyliV pracy tej koncentruje esi
wokot etycznych problemoéw zwzanych z ogignigciami wspotczesnej
genetyki. Analiza argumentu , réwni pochytej’, jestlko punktem
wyjscia do gebszej dyskusji, koncentragej st wokdt problematyki
ryzykownych dziata, zwiazanych z pogpem genetyki.

B. Chyrowicz, jest ponadto autarkszeregu artykutdw, ktorych
tematyka koncentruje siwokdt metodologicznych podstaw bioetyki
chodzi tutaj o artykuhBioetyka czy bioetyki?. O glisvosci konsensusu
w bioetycea take sposobdéwizasadniania normbioetycznych Etyka
konsekwencjalna, czy konsekwencjalizm w etysetdrka porusza take
problemy zwjzane z praktycznym zastosowaniem bioetyki do
rozwigzywania problemoéw niesionych przez rozwoj wspoétoegs
biotechnologii. M@na wymiené tutaj takie pozycje jakA jednakzycie
warte zycia, Dylematy ucznia czarnokanika. Takze pod jej redakgj
zastala wydana seria prac bioetycznych daty@zagadni@ ingerencji
w ludzks natug. Chodzi tutaj o nagpujace pozycje: Klonowanie
cztowieka. Fantazje, zagtenia nadzieje. Granice ingerencji w natur
oraz, Etyczne aspekty ingerowania w lugliglsychik.* Zabierata gtos w
dyskusjach tocych s¢ na temat, ingerencji genetycznych oraz
eutanazji.

W artykule chodzi aekonstrukcje koncepcji bioetyki, poprzez
ukazanie jej podstavantropologicznych, ktGre wiza Sie z przygta

czyny w: Veritatem facientegred) J. Nagorny, Lublin 1997, s. 389- 402.

3 B. Chyrowicz,Bioetyka i ryzyko. Argument ,réwni pochylej” w dysfi wokot
osiggnie¢ wspoétczesnej genetykiublin 2002.

4 B. Chyrowicz, Bioetyka czy bioetyki?. O miiosci konsensusu w bioetyce
Roczniki Filozoficzne KUL 48-49: 2000-2001, s. 63:8B. Chyrowicz, Etyka
konsekwencjalna czy konsekwencjalizm w etiR@rzniki Filozoficzne KUL, 43-44:
1995-1996, s. 161-187; B. Chyrowidztyka otwarta i jej prawie konsekwentny ofita
( Peter Singer), ,Znak” 51(1999), 5/528, s. 16551@glematy ucznia czarnoksnika,
«Znak” 48(1996), 12/449, s. 50-62. B. ChyrowiczdyeGranice ingerencji w natyf
Lublin 2001; B. Chyrowicz, (redKlonowanie cztowieka. Fantaziagraeenia- nadzieje,
Lublin 1999, B. Chyrowicz, (red)Etyczne aspekty ingerowania w lugzgsychil,
Lublin 2002.
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koncepcy osoby, orazetycznych zakladajcych godné¢ osoby jako
norme moralndgci. To pozwoli nam, w nagbnej kolejndci przegé¢ od
okreilenia tego, czym jest bioetyka, oraz jaki posiadeatus
metodologiczny.

2. Koncepcja etyki

Przywotanie zakladanej przez B. Chyrowicz koncepejiki
pozwoli nam lepiej zrozuméejej propozycje bioetyki. Argumentem,
ktory przemawia za takim ¢giem problemu, jest fakt powdania norm
bioetycznych z ogbélnnorny moralndgci, funkcjonupca na terenie etyki.
Dlatego chodzi tutaj o pokazanigak rozumiana etyka maze stanowt
podstawe bioetycznych rozwaan (...)".°

B. Chyrowicz przyjmuje zaleenia personalistycznej koncepcji
etyki orazantropologii. ® Zatozenia te ujawniaj sic podczas dyskusji z
jakasciowymi koncepcjami osoby, kigiprzeprowadza w pradgioetyka
i ryzyko. Oprécz przedstawionej tam krytyki jadadowej koncepcji
osoby, wykiada réwniejej personalistycznkoncepag, ktora przyjmuje
za rozstrzygaica we wszystkich kwestiach bioetycznych. Warto zwééci
uwag;, iz koncepcja osoby przedstawiona przez augtorkest
doktadniejszym i analitycznym rozwigiem klasycznej koncepcji
osoby s¢gajgcej korzeniami Boecjusza §dw. Tomasza z Akwinu, a
kontynuowanej przez K. Wojtyte, T. Stycznia orazSxostka.

Zdaniem Chyrowicz we wspoiczesnej bioetyce przygmsg za
dominupcyg zasad jakosci zycia. Kategoria ta jest nagistwem kryzysu
pojecia osoby, ktdry swoimi korzeniamiegia czasow Kartezjusza.
Dualizm kartezjanski doprowadzit do stanu, w ktérgsoba utracita
swojg unifikujaca funkcje medzy ciatem a&wiadomdacia, przestata b
bowiem pogciem jasnym i wyranym. ® Ponadto nadmierna
epistemologizacja metafizyki, zepetam wszystkie problemy

5 B. Chyrowicz,Bioetyka czy bioetykirt. cyt., s. 71.

€ Zob. B. Chyrowicz,Bioetyka i ryzykpLublin 2002, s. 226. B. Chyrowicz
jednakzycie wartezycia, dz. cyt., s. 27-28.

"R, SpemannPersonen. Versuche Uber den Unterscheid zwisgdtaras” und
Jemand’, Stuttgart 1996, s. 146, thum pol. S. MareckDsoby. O rénicy miedzy ,,
czyns” a ,, kim s” Lublin 2001.

8 B. Chyrowicz,Bioetyka i ryzykpdz. cyt., s. 227-241.
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metafizyczne na grunt teorii poznania, uzalajac ich rozstrzygniecie
od zataen przyjmowanych w dziedzinie poznania. To spowodowae
uznawane datl za metafizyczne pojecie osoby, utracito swoje
dotychczasowe znaczenie. ,Z chyilbowiem gdy pojecie czlowieka
wraz z jego naturaipgatunkowvy przynalenoscia zostaje oddzielone od
pojecia osoby, uznanie w cztowieku osoby zaczyna domaggakiejs
deskrypcji, usprawiedliwienia osobowego statusurpep poszukiwanie
istothnych cech osoby -taki Zesposdb tworzoneagakosciowe kryteria
osoby”’Deskryptywne definicje osoby, polegaj na wskazaniu takich
cech bytu osobowego, ktére odniatby go od innych bytéw.
Wyréznienie takiego czy innego katalogu cech decydujayznaniu
osobie, czy te odmoéwieniu moralnego respektu. J&kadstnienia jest
odpowiednikiem ustalonej deskrypcji osoby. Ustalonprzez
deskrypcyja definicje cechy osoby, gs konieczne do uznania danego
zycia za wartéciowe. Wyr&nienie tych cech jest uzald@one od
przyjetej koncepcji filozofii a przede wszystkim antropgii. Dlatego
tez cechy te mog dotyczy np. faktu posiadanigwiadomdci, jak u J.
Lockea, cigtosci kontinuum psychicznego jak u D. Parfita, czy te
spotecznej warkei jak u H. T. Engelhardta.

Prezentujc jakasciowe koncepcje osoby, Chyrowicz zwraca ugvag
na pojawiajce st w ich lonie trudnéci, posiadajce takimplikacje
teoretyczne jak i praktyczne. Teoretyczne przyznanie priorytetu
zasadzie jakixi zycia w bioetyce, musi wszelkie jej konflikty
rozwigzywaé na niekorzy¢ bytu osobowego, jakim jest cztowiek. Taki
stan rzeczy wynika z faktuz ideskryptywnym koncepcjom osoby stale
towarzyszyutylitarystyczny paradygmat.'® Widoczny jest on w samej
zasadzie jakai zycia, ktéra propaguje ,bezsens istnienia tych, Ztér
wedtug cieszcych sé osobowym statusem- nigdy nieda mieli szansy
na zaznanie szegia, z drugiej za maze postayé usprawiedliwieniu
ochrony zycia tyclre jednostek powolag sk na korzyci
spotecznéci.”™  Utylitaryzm  towarzyszy tale  schematowi
rozumowania, jaki przyjmgj zwolennicy zasady jakoi zycia.
Rozumowanie to posiada charakkemsekwencjalistycznyi opiera s
na rachunku skutkéw dziatania. ,Podejguy dziatanie podmiot, pisze

® Tamze, s. 230.
0 Tamze, s. 239.
1 Tamze, s. 239.
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autorka, nie pyta tutaj, co jest moralnie nakazdeez co powinien
uczyni dla osigniecia maksymalnej korzgi”.'? Uprzednia wobec
dziatania kalkulacja sutkbw ma pomo6c w pmilj takiego dziatania,
ktére przyniesie korzystne rezultaty. Konsekweligfatzny schemat
rozumowania, oparty na racjach utylitarystycznyghrowadzi do
zredukowania powinrigi moralnej, do sprawroi przewidywania
korzystnych skutkéw. To, bowiem jest moralnie pawénco przynosi
korzys¢ dziatajacej jednostce lub tez grupie spotecznej.

Cechy brane pod uwagw deskrypcyjnych koncepcjach osoby
wprawdzie stanowi zdaniem Chyrowicz, realne cechy bytu ludzkiego.
Z tego jednak nie wynikaze ich brak suponuje decyzp przyznaniu
prawa do istnienia lub tenieistnienia ludzkiej osoby. Uznanie tych cech
za podstaw okreslenia istnienia bytu osobowego, jest przejawem
redukcji osoby do jegkspresji. Redukcji ta ma charakteprioryczny,
ktory nie liczy s¢ z wiasciwa sobie konstytugjbytu osobowego.

Redukcja osoby do jej cech, jest #ak przejawem btedu
naturalistycznegq ktory, jak twierdzi ,opiera si badz na
psychofizycznej naturze czlowiekaadd na opinii spoteczrimi”.'®
Pojawia s¢ on w zwizku z przejciem od definicji deskryptywnych do
preskryptywnych, w ktorych okrélonym bytom przypisuje ei
uprawnienia moralne. Definicije te formowane %a podstawie
przestanek dostarczonych przez definicje opisowsyrdwicz zwraca
uwag, iz ,preskryptywne definicje zbudowane na podstawiadepcji
odr&niajagcych pojecie cztowieka od pojecie osoby , skazarsg’na
deskryptywne przestanki, w przeciwnym razie brak jakichkolwiek
uzasadnig. Poniewa deskryptywne przestanki odsydag powrotem do
definicji osoby w istocie spotykamy ¢siz typowym przykiadem
btednego kota w dowodzeniti™ Zarzut bkdnego kota, oraz
popetnienie hjdu naturalistycznego, to zdaniem autorki, dwa mocne

12 B. Chyrowicz,Etyka konsekwencjalna czy konsekwencjalizm w egyceyt., s.
179.

13B. Chyrowicz,Bioetyka i ryzykodz. cyt., s. 239.

14 Tanve, s. 240. Ména take w przypadku definicji deskrypcyjnych mdwd
zarzuciepars pro totg polegagcym na braniu ggci za caté¢. Definiujac np. osob za
pomog cechy posiadanigwiadomdaci, uwzgkdnia s¢ tylko jeden z elementéw
konstytuujcych byt osobowySwiadomdé jest, bowiem elementem koniecznym osoby,
ale nie jest wystarczgjym dla jej zaistnienia. Definicje opisowe mafratem charakter
waski.
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zarzuty, ktére podwajg zasadn& wyprowadzenia norm moralnych z
definicji opisowych. Poza tym definicje deskrypayjhion za podstaw
osoby cechy, ktore nie przynadedo osoby jako jednostki, lecz osoby
jako gatunku. Sd tez posiadag one charaktergatunkowy. W
ostatecznéci wyprowadzone na podstawie deskrypcji definicje
preskryptywne, okrgajace, jaki status moralny mpoa przyzna
cztowiekowi g tak samo dowolne i aprioryczne jak i deskrypcjadS
tez sformutowane na podstawie definicji deskryptywnycasady
moralne, posiadgj charakter relatywistyczny (zrelatywizowanie &
bowiem do apriorycznie wybranego katalogu cechy @atykularny
(obejmupcy tylko waska grug oséb spetniacych wymogi kryterium),
a take wyrazajgcy proweniencje utylitarystyczng (opart przede
wszystkim na konsekwencjalnym rachunku zyskoéw natstktorych
podmiotem jest jednostka, wzghie spoteczestwo).

Teoretyczna koncepcja zasady jsdiozycia posiada wspomniane
juz implikacje praktyczne. Prowadz one nieuchronnej eliminacji
jednostek, ktére pozostapoza jakéciowym kryterium:> Na gruncie
bioetyki prowadz one do koncepcji ,niesprawiedliweggcia’, w ktorej
nieistnienie osoby, okazuje¢sbardziej wartéciowe od jej istnienia.
Takie postawienie sprawy wie st z deskrypcyjnymi definicjami
osoby, ktore wyznaczajkatalog cech predyspojujacych osalo tego
czy powinna w ogole zaistriie Te najbardziej skrupulatne kryteria
jakosci, nie ¢ w stanie zmierti faktu, ze odmawianiezycia kadej
istocie ludzkiej, jest ztem samym w sobt& Gloszenie tezy o tyme
nieistnienie posiada wksza warté¢ niz istnienie, jest zal@eniem
apriorycznym. Trudno jest, bowiem dowde stuszndci nieistnienia,
skoro brak jest miiwosci jego empirycznego ddéwiadczenia.
.Ostatecznie deskryptywne teorie osoby nie odpoajindv sposéb
wystarczajcy na pytanie, dlaczego nieistnienie miatoby bgpsze od
istnienia”!’

Deskrypcyjna koncepcja osoby, zdaniem Chyrowicz nige
stanow¢ fundamentu normatywnego wszelkiego rodzaju roggtizé
moralnych. Obecny w niejvewnetrzny dualizm, ujawniagcy S w
separacji pegjcia cztowieka i pajcia osoby, prowadzi do

1% Tamee, s. 252.
18 Tamze. s. 246.
7 Tamze, s. 245.
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niesprawiedliwego rozstrzygania konfliktbw moralhyzawsze na rzecz
oséb, ale nie koniecznie na rzecz cziowieka. Rpygtiecie konfliktu
moralnego na rzecz osoby, zaklada uprzednie jepgyfikowanie, ktore
dokonuje s na podstawie wyliczenia cech, ktére osoba powinna
posiadé. Charakter tego rozstrzygueia jest zawsze arbitralny. Dualizm
obecny w tonie takiej koncepcji osoby przeczy jegtegralndci.
Tymczasem tylkointegralna koncepcja osoby konkluduje autorka,
moze po pierwsze przezwyedy¢ zakladany przez jakoiows koncepcije
osoby dualizm, po drugie ukazasolidny fundament wszelkich
rozstrzygng¢ moralnych. Tymantropologicznym fundamentem jest
osoba.

Kim zatem jest osoba? Przede wszystkim niemapredukowaw
imi¢ apriorycznych zatgen osoby do jej przejawéw. Czym innym jest
bowiem osoba a czym innym $ej przejawy. Za Arystotelesemsw.
Tomaszem, Chyrowicz podiia, iz osoba jesjednostkowym bytem
substancjalnym. Substancja to sposéb istnienie cztowieka. Przejeadry
istniejg na mocy wewegirznego powizania z substangj Osoba nie jest
takze pogciem, ktdére oznacza gatunek, lub jakdas:. Jest przede
wszystkim jednostko samoistnej naturze™ Natura ta nie posiada tylko
znaczenia biologicznego. Osoba, €lppzynaley do gatunku, to jednak
w nim sk nie wyczerpuje. Posiadana przez matura ma charakter
metafizyczny, i jest podstaw racjonalndci oraz zrodiem dziatania.
J&sli wszelkie operari pochodzi w osobie z naturgsobowy charakter
natury nadaje tym samym zasadniczy profil ewentualnenmyzmaniu
jej normatywnosci”.*°

Cziowiek jest osop od samegomomentu poczcia. Wszystkie
teorie, ktére opowiadaj sie za przesuwaniem momentu
personifikacji” za swop podstaw przyjmup jakosciowe Kkryteria,
ktorych celem jest okéenie, od ktérego momentu zaczyna esoba.
Kryteria takie okazuy sic jednak zkdne, kiedy przyjmie §i iz ludzki
zarodek jest potencjanosoly i przystuguj mu te sama prawa, co i
osobom dorostym. Chyrowicz zwraca uwage potencjaln&t zarodka
to nie prawdopodobiestwo rozwinecia okrelonych wtasnéci?® (...)
Potencjalné¢ zarodka jest wewtrzna potencjalnécia juz istniepcej

18 Tamye, s. 239.
19B. Chyrowicz,Zamiar i skutkidz. cyt., s. 194.
2 Tamze, s. 271.
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istoty realizowanej wedlug posiadanej przeza miatury”?* Jest to
moznos¢, ktéra polega na mibwosci stawania s, dalszego
doskonalenia. Zarodek ludzi, jest okomy w kategorii moznosci
czynnej. Jest on, bowiem od samego pgxa bytem dynamicznym, w
ktérego potencjalrig jest wpisana teleologia rozwoju. ,Zarodek, pisze,
jest osoly, chocia nie wykazuje jeszcze cech dorostej w petni
uksztattowanej osoby ludzkief’. Tak rozumiany ludzki zarodek, jest
bytem osobowym, w ktérego muos¢ wpisana jest dynamika stawiania
sie. Posiada on teak nature osoby od samego pogiku swojego
istnienia®®> Zatem pocgtek jego zaistnienie, nie jest patidem
zaistnienia cztowieka, lecz jest pgtdem zaistnienia cztowieka, ktory
jest osoba.

O jednostkowéci oraz tasamdci cztowieka, decydujeforma
substancjalna czyli w ujciu tomistycznym, dusza. ,Fsamaé
jednostki ludzkiej sprawiaze ta samazywa jednostka trwa w swoim
istnieniu mimo wszystkich zmian zachadygch w trakcie jej rozwoju i
wzrostu”?* Ciagtosé rozwoju zarodka ,wskazuje na obeétaasady
porzdkujgcej 6w rozwdj formy substancjalne)) juz od samego
pocaitku zaistnienia nowego indywiduum (.%. O tazsamdci
ontologicznej nie decyduje tutaj sama forma sulojsdma pojeta
esencjalnie leczakt istnienia, ktérego ,owocem jestuchowo-cielesna
jedndi¢ osoby ludzkie™®

Forma substancjalna decyduje #ako indywidualnosé¢ bytu
ludzkiego. Kada, bowiem osoba jest niepowtarzalnym indywiduum. N
indywidualng¢ danej osoby sktadaesi, zespo6t tych wszystkich cech
danej jednostki (indywiduum), ktére spravgiaie jej sposob zachowania
sie, myglenia | wyraania w’fasnych mdfi, jej historia zycia,
przystowiowy ,sposob naycie” jest niepowtarzalny, a tym samym
odrebny od innych jednostel”.

Co zatem decyduje adentycznadsci oraz integralnosci osoby?

2 Tanve, s. 271.
2 Tame, s. 273.
2 Tame, s. 274.
% Tanmve, s. 258.
% Tanmve, s. 263.
26 Tamve, s. 262.
2T Tanve, s. 300.

118



Zgonie z przygta optyks antropologicza B. Chyrowicz pisze,z o
identyczndci osoby nie decydsj cechy. ,Jakéciowa tozsamdaé nie
decyduje o identyczrdoi osoby, co nie oznaczze nie ma znaczenia dla
sposobu jej osobowej ekspresfi”. Nawiazujac ponownie do
rozstrzygng¢ metafizyki, konstatujezio identycznéci osoby decyduje
wlasnie dusza, ktéra sprawia,ze jedna i ta sama osoba zachowuje
swojg identyczné¢ pomimo zmian materialnycH®Teza o
metafizycznej identyczrioi bytu osobowego, jest respektowana na
gruncie tych antropologii, ktore zakladapsychofizyczry jednosé
migdzy dusz a cialem. W odniesieniu do bytu osobowego idemgaz
numeryczna ,jestidentycznascia metafizyczra, odwotanie s do
metafizyki ttumaczy identyczrié numeryczg wskazujc na dusze jako
ostatecznie wgizacy ja czynnik’*® Substancjalna identyczéo bytu
osobowego sprawia,zizmiana cech nie paga za sof zmiany
identyczndci. Chyrowicz, zatem opowiada ¢siza mocng wersja
koncepcji identyczngi, ktéra uwzgdnia tak ciato jak i dusze osoby.
Inaczej sprawa wygtla w przypadku integraldoi. Ta nie posiada )
bowiem tak mocnego statusu ontycznego jak ident¥éznStud tez
moze zostéd naruszona poprzez ingerencje biomedyczne w hdzk
natue.>*

Tak scharakteryzowane pojecie osoby, podar€hyrowicz, nie
jest pogciem biologicznym, lecfilozoficznym, a dokladnie rzecz bigc
antropologicznym. Osoba jest specyficznego rodzayartoscia, ktora
zapodmiotowana jest w naturze cztowieka. Miedzyunad osol nie
ma sprzeczn@i. Pomimo tego ,, hormatywnie moralna jest najpiérw
przede wszystkim osoba (..¥"Jest ona podstamtego,ze , wszelkie
dziatania nabiergj wiec osobowego charaktert®.Osoba jest zawsze
.Kims”, nigdy z& ,czyns¥”. Jej specyficzny status ontyczny wyznacza w
stosunku do niej specjalny sposéb odniesienia. h@psdomagaj sie
bezwarunkoweganoralnego respektui.** | Wartoi¢ osoby stanowtel

2 Tanve, s. 281.

2 Tamze, s. 279.

% Tamze, s. 279.

% Tamee, s. 288-289.

32 B. Chyrowicz,Zamiar i skutkidz. cyt., s. 208.
33B. Chyrowicz Bioetyka i ryzykodz. cyt. s, 247.
34 Tamze, s. 248.
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ludzkiego dziatania ktéremu zostaj podporadkowane wszelkie akty
realizupce dobro dla osoby.** Dziatanie zmierzage do realizacji
dobra osoby, nie wyklucza, zdaniem autorki, konsslajalizmu.
Wyklucza tylko ten jego typ, ktéry oparty jest naradygmacie
utylitarystycznego rachunku skutkow dziatania. Jdasekwencjalna
kalkulacja przebiega jednak w innym miejscu: podnpodejmuje ja
wzgledem celu, ktory- przgwszy zobowazujaca moc wartdci-nie jest
moralnie obajtny i jako taki domaga sisrodkow respektujcych
rozpoznaa wartgi¢”.*® Kalkulacja dotyczy, zatem nie skutkéw
dziatania, lecz jegasrodkow, ktore powinny hy podporadkowane
uprzednio rozpoznanemu celowi. Podmiot dziatanisinmie: zawsze
na uwadze dobro osoby, ktéra jest celem samym viesdlylko w
stosunku do tak okéenego celu mzna ocenid moralry dobra
czyndw. Aby jednak mogto sito dokoné w konkretnej sytuacii,
konieczne jest uprzednieozpoznanie, wiasciwego celu —wartcci.
Wazna jest, bowiem, wediwos¢ na warté¢ osoby. Rozpoznanie
wartasci osoby, zdaniem Chyrowicz, dokonuje sf sadach sumienia
ktére posiadaj charakter poznawczy. ,Poznawczy, receptywny
charakter sumienia wskazuje na obiektywyy niezaleng od
dziatapcego podmiotu rzeczywisté, ta z& stanowac podstaw
obiektywnego ugruntowania norm moralnych, jest zama podstaw
wszelkiego orzekania o dziataniu wbrewadsm sumienia®
Rozpoznanie wartgi osoby w konkretnej sytuacii, jest rozpoznaniem
obiektywnej i uniwersalnej prawdy moralnej, ktéra apelujc o
urzeczywistnienie, stawia nas czasem przez gkaly dokonania
heroicznego czynu® Std tez zaden kontekst sytuacyjny, anizte
kalkulacja konsekwencjalistyczna nieg sv stanie usprawiedliwi
nierozpoznania warfoi osoby, ktéra przejawia esiw odnagnych
sytuacjach. A tak sytuacj moralry jest réwnie sytuacja kliniczna,
gdzie mamy do czynienia z dobrem chorego pacjeztato dorostego,
czy tex jeszcze nienarodzonegedacego w tonie matki.

35 B. Chyrowicz,Zamiar i skutki dz. cyt., s. 208.

% B. Chyrowicz Etyka konsekwencjalna czy konsekwencjalizm veztypat. cyt.,
s. 186.

37 B. Chyrowicz Bioetyka i ryzykogz. cyt., s. 321.

% Tanve, s. 231.

39 B. Chyrowicz,Zamiar i skutkidz. cyt., s. 234-243.
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W etyce personalistycznej, wadéo osoby jest warkwia
podstawow oraz fundamentain Jej obligatoryjny charakter jest
decydugcy przy rozstrzyganiu wszelkiego rodzaju konfliktow
etycznych. Jako naczelnanorma moralnosci, godna¢ osoby,
determinuje take tres¢ szczegodtowych norm moralnych. Chyrowicz
powotujac sk na godné¢ osoby przy rozstrzyganiu wszelkiego rodzaju
konfliktbw bioetycznych, ustawia giw optyce personalistycznej.To,
bowiem osoba raz jej godétostanow€ bedg gtowny filar argumentacji z
tymi typami uzasadnienia norm bioetycznych, ktoredznych racji
metodologicznych jej nie uwzglniajg. Przywotana powsej koncepcja
etyki profiluje projekt bioetyki. Zwjzek ten ujawnia, siw powigzaniu
szczegoOtowych norm bioetycznych z ogdlngmgncypium moralnosci.
Zaleznos¢ ta widoczna jest, zdaniem Chyrowicz, wtedy, kiedy
dostrzeemy, i , przyjmowane w bioetyce metodya smetodami
funkcjonu‘J;Oqcymi w teorii etycznej w obrbie, ktorej uprawiana jest

bioetyka”.

3. Projekt bioetyki

W postulowanym projekcie bioetyki Chyrowicz zmierza
pierwszej kolejnéci do okrdlenia przedmiotumaterialnego bioetyki.
Postpuje wiec zgodnie z duchem klasycznej metodologiiky ktora
zaktada, 2 o naukowséci danej dyscypliny czy to z dziedziny nauk
szczegotowych czy filozofii, decyduje ustalenie oust oraz przedmiotu
bada&. Przedmiot, bowiem decydowatl o specyfice danejknawaz
okreilat jej autonomie wzgdem innych'' Za okréleniem przedmiotu
materialnego bioetyki przemawiaj zdaniem autorki dwie racje.
Pierwszato wielagé¢ systemoOw, bioetycznych, ktérych fakt stawia nas
wobec catej ,mozaiki” rénorodnych zagadniemetodologicznych. Ze
wzgledu na wielé¢ systeméw bioetycznych jak i proponowanych
definicji bioetyki zachodzi potrzeba oKienia jej statusu
metodologicznego. Poza tym konkluduje Chyrowicz, ¢k&zai¢
proponowanych definicji bioetyki, cldo sytuuje ja w kontelcie
okreslonego systemu filozoficznego, nie precyzuje appjgedmiotu ani

40 B Chyrowicz Bioetyka czy bioetykiart. cyt., s. 76.
41 Zob. S. Kamiski, Pojecie nauki i klasyfikacja naylublin 1970.
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tez metody. Druga racja, ktéra przemawia za zdeterminowaniem
przedmiotu materialnego dla bioetyki z®éna jest z tym,ze
.problematyka zazwyczaj ok§lana mianem bioetycznej jest, bardzo
szeroka™?

Okreslenie  przedmiotu bioetyki pogga za solp rowniez
sformutowanie adekwatnej definicji bioetyki. Definicja podziela
oczywicie zat@enia systemu na gruncie, ktérego jest konstruowana.
Okazuje sj jednak,ze wspoiczesne propozycje definiowania bioetyki
zakladag, iz filozofia nie musi by ich warunkiem koniecznym ani tez
wystarczajcym. Zdaniem autorki, gstakze i takie préby budowania
definicji bioetyki, ktére uzalmiaja ja od rozstrzygric prawnych lub te
religijnych.

Analizujgc  problem budowania bioetyki, w oparciu o
rozstrzygngcia prawne Chyrowicz ukazuje zvgzane z tym trudriai.
Miedzy normy prawry na norma bioetycanistnieje zasadnicza #dica.
Sprowadza siono do tego, ze normy prawne nie posiaddjarakteru
norm uniwersalnych, w przeciwistwie do norm bioetycznych, ktére do
takiego statusu pretenduj Normy prawne posiadaj charakter
stanowiony i § zrelatywizowanie do organéw prawodawczych.
Tymczasem moralna odpowiedziadiooraz powinné¢ sigga poza
normy ustanowione przez prawo. Wszelka, zatem pidbdowania
teorii bioetycznych poprzez postugiwaniee diechnily podobm do
tworzenia prawa prowadzi do sytuacji, w ktérej |e&kja bioetyczna
zostata wchtonita przez prawo®® Sid tez, ,jesli bioetyka ma stanowi
dostatecznie uzasadniony fundament moralnych dewyZiontelécie
postpu nauk medycznych, nie m® by on fundamentem prawnym,
chocia migdzy innymi w prawie bda znajdowaly swoéj wyraz tezy
bioetyki”.**

Ten sam problem, sygnalizuje bioetyk lubelski, pigasi przy
budowaniu bioetyki w oparciu celigie. Przekaz Objawienia zawiera
takze ogdlne normy pogbowania. Problem pojawiaesiv momencie
préby ich uszczegétawiania. Objawienie, bowiem mi@wiera tak
szczeg6towych norm moralnych, ktore stanowityby giade
normatywnych rozstrzyget takich sytuacji jak ingerencja genetyczna

42 B. Chyrowicz,Bioetyka czy bioetyld art. cyt., s. 72.
3 Tanve, s. 68.
“ Tanve, s. 69.
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czy tez klonowanie. Poza tym normy moralne wynideg z danej religii
sg do niej zrelatywizowanie. Dodatkowa trudtavynika z faktu, ze nie
istnieje tylko jedna religia. Mowc, bowiem o religii stajemy wobec
wielu tradycji religijnych. Przyjcie przez bioetyk norm moralnych,
wyptywajacych z danej religii mogto, zdaniem Chyrowicz, dopadzi
wprawdzie do powstania bioetyki, ale tylko o chéeake
partykularnym. Jej normy respektowane byiby tylkaegz cztonkow
danej wspolnoty religijnej. Dlatego tak religia jekspomniane powigj
prawo nie , stanowi jej fundamentu, chacia istotnym stopniu mae
wzmacnig stosowaa w bioetyce motywaej np. wskazujc
cztowiekowi transcendentna perspekéyvtdry nie mogc znies¢ bolu
prosi lekarza o skrécenie nie tylko jego ciefipiale izycia”.*

Adekwatnej definicji bioetyki ,, nateatoby, zatem poszukiwana
terenie filozofii, konkretnie etyki poszukujcej racjonalnego
uzasadnienia stuszém czynéw ludzkich™® W probie okrélenia
bioetyki, Chyrowicz powotuje sinajpierw na definigj T. Slipko, ktéry
bioetylke okresla jako, dziat etyki szczegoOtowej, ktorej celemtjes
ustalenie norm i ocen moralnie obauijgcych w dziedzinie ludzkiego
postpowania, polegapego na ingerencji w sytuacjach granicznych,
ktére zwhzane § z zapocgtkowaniem zycia, jego trwaniem oraz
smiercia.*’Proponowana przez TSlipko definicja bioetyki, zdaniem
Chyrowicz, domaga sikorekty. Autor, bowiem bkiej nie determinuje w
definicji, o jakie ingerencje chodzi. Bioetyka musvzgkdniat przede
wszystkim takie sytuacje, w ktérych dochodzi daznégo rodzaju
ingerencji biomedycznych. Rezygnuje take z kategorii sytuacje
graniczne. ,Moralne dylematy bioetyki nie odngszie jedynie do
sytuacji granicznych, i przez sytuacje graniczne rozurmisytuacje
zagraenia zycia ludzkiego. Zagrmeniem zycia ludzkiego nie $ na
przyktad niektére z form wspomaganej reprodukcijiztyszna
inseminacja), operacje plastyczne lub ujawnienigyda genetycznych (
problem tzw. paszportu genetyczneg)Definicja sformutowana przez
Slipko wyraza bardziej zakresrefleksji bioetycznej, niz blizej

“STame, s. 71.

46 Tamve, s. 71.

47 Zob. T.Slipko, Granicezycia, Krakéw 1994, s. 16, B. ChyrowicBjoetyka czy
Bioetyki? art. cyt., s. 75.

48 B, Chyrowicz Bioetyka czy BioetyRj art. cyt., s. 75.
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determinuje jej przedmidt.

Dlatego po dokonaniu korekty zaproponowane] dgfingoetyki,
Chyrowicz podaje wiasndefinicjg: ,Bioetyka to dziat filozoficznej
etyki szczegdtowej, ktéra ma ustaéi oceny i normy ( reguty)
moralnie wazne w dziedzinie dziata (aktéw) polegapcych na
biomedycznej ingerencji w sytuacje zwjzane zzapocztkowaniem
ludzkiego zycia, jego trwaniem oraz $miercig”.>® Definicja ta
podkrela przede wszystkim filozoficzdé bioetyki, jako dyscypliny
etyki szczegbtowej. Ustala jej przedmiotaterialny oraz formalny.
Przedmiotem materialnym bioetyki siomedyczne ingerencjektorych
» przedmiotem” jest zawsze@soba ludzka Natomiast przedmiotem
formalnym ich ocena z punktu widzenigluszngci moralnego
postpowania. Problem ustalanych przez bioetgkrm i ocen, zwizany
jest z kwest przyjetej koncepcji etyki, ktéra stanowi baavyjsciowa
dla etyki szczegotowej. Zdaniem Chyrowicz bioetyka take
dyscyplina autonomiczna. Autonomia bioetyki przegsk w tym,
nie da st ona zredukow&ado nauki o charakterze interdyscyplinarnym.
Tak rozumiana, bioetyka dotyczy przede wszystkinobfamow
,ZWiazanych wprost zosol ludzka”.® Z racji metodologicznych
Chyrowicz rezygnuje tale z koncepcji bioetyki globalnej, w ktorej
normy odnosityby si tak doswiata osobowego jak i pozaosobowego.
Réwniez nie wchodzi w rachup koncepcy bioetyki partykularnej w
stylu H.T. Engelhardta.

Bioetyka obejmuje, zatem zagadnienia gz@ne zosiggnieciami
wspoétczesnemedycyny, ktére hczg sie w szczegolny sposoébrelacja
lekarz —pacjent. Poza obgbem, bioetyki pozostaje etyka ekologiczna,
ktéra okrgla zasady pospowania cztowieka wobecsrodowiska
naturalnego.

Takie okrdlenie bioetyki jest jednoczeie odpowiedzj na
pytanie:, czymest bioetyka? Uzyskana na to pytanie odpowieidzy
jakby naturaly sita rzeczy w kierunku pytania:, jaka jest bioey/iby
odpowiedzié na to pytanie przywotamy metabioetyczne stanowisko
omawianej tutaj koncepcji bioetyki.

“ Tamve, s. 76.
0 Tanze, s. 76.
5 Tanmze, s. 74.
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4. Fundacjonalizm i uniwersalizm bioetyki

Fundacjonalizm oraz uniwersalizm bioetyki B. Chywicz opiera
sie na przygtym pryncypium moralnosci. Przywotana powsej
koncepcja etyki, ukazujez jest nim warté¢ osoby ludzkiej.

Na czym polega fundacjonalizm referowanej koncepujetyki?.
Fundacjonalizm jest pogciem z dziedziny epistemologii i zgzany jest
Z problematyl uzasadniania wiedzy. W epistemologii ujawniaci w
zwigzku z przyjmowaniem tzwmocnych zat@en bazowych ktore
stanowj racg uzasadniaca inne zalgenia. Wspoiczanie
fundacjonalizm nie jest stanowiskiem modnym. Jastkoytykowany
przez te stanowiska, ktére w uzasadnieniu wiedzyyjmpuja
koherencjonizm lub te pragmatyzm.®? B. Chyrowicz przyjmuje
podwdjrg posta fundacjonalizmu na gruncie swojej koncepcji bidéety
Ma on, bowiem charakter taietafizyczny jak i epistemologiczny.
.Pierwszy mialby wskazywia na ostatecznerodio moralnej prawdy,
drugi dotyczy odpowiedzi, jak moa € prawd pozna& (...) chodzi
bowiem o poznanie prawdy, czyli znalezienie takikgaerium, ktére ze
wszech miar wydaje sistuszne’™™?

» Jesli zatem szuk& pisze autorka, metafizycznego zadnia
fundacjonalizmu w bioetyceetzie nim bez wtpieniaontyczny status
osoby ludzkiej stanowicy podstaw przystugujcej jej godnéci”. >*
Fundacjonalizm metafizyczny ujawnigg,szatem w przyjciu mocnego
zalazenia bazowego, jakim jest wastoosoby ludzkiej. , Fundament ten
jest obiektywny, i jako taki opiera s zatem prébom
konsekwencjalnego ,wywania’>® Przefjciem od fundacjonalizmu
metafizycznego do epistemologicznego, jestzzaie, i przyjeta zasada
nie da st w zaden sposob grednio uzasadni Nie mana jej take
logicznie wywig¢ z zadnej wczéniejszej zasady. A skoro tak, jej
uprawomochienie m® mig€ podstaw tylko w bezpdrednim
doswiadczeniu.

%23, JudyckiPrawda i kryterium prawdy. Korespondencja, kohejanpraktyka,
+Kwartalnik Filozoficzny”, 23(1999), z. 4, s. 23-45

%3 B. Chyrowicz Bioetyka czy Bioetykjart. cyt., s. 83.

* Tanve, s. 84.

5 Tanve, s. 85.
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Epistemologiczny fundacjonalizm ujawnia i zatem w
bezpdrednim ugciu prawdy moralnej. Poznanie to posiada charakter
intuicyjny. ,To znaczy, pisze Chyrowiczze dedukcja winna Iy
poprzedzona poznaniem o charaktérzgicyjnym. Ona jedynie wydaje
sie, pozwala w sposoéb nieredukcjonistycznyéustok tego, co stanowi
osolz, by potem nazmudnej i nie pozbawionej asystencji nauk
szczegOtowych ( m.in. embriologii, genetyki, psyidyi) drodze
formutowa szczego6towe normy moralne odngsz sé do débr, od
realizacji, ktérych zatey dobro samej osoby®. Intuicyjne rozpoznanie
prawdy moralnej cechuje ¢siprawdziwdcia oraz konieczngia. Poza
tym dyskurs intuicyjny pozwala na bezZpedni kontakt z przedmiotem.
Nie oznacza on jednak eliminacji dedukcji. Samangddedukcja bez
oparcia w poznaniu intuicyjnym, prowadzitaby po rpisze do
formalizmu, po drugie go nazbyt abstrakcyjnegecia pryncypium
moralnaci. A tego, jak sj wydaje, chce unikgt réwniez prezentowana
autorka.

Powyzsze zataenia ugruntoww uniwersalizm bioetyki. Dzeki
bowiem fundacjonalizmowi ,uniwersalizm w bioetycgskiwatby tym
samym naturatn niejako podstaw nie ustalons, lecz odczytam”.>
Zaktada przez Chyrowicz etyka personalistycznapdysje tak normy
moralnagci, ktéra jest odczytaniem uniwersalnej prawdy g
dotyczcej kadego bytu osobowego oraz obiektywnej, nieaske
istniefgcej wobec podmiotu. ,, Zasa@as et bonurnonventunturstosuje
si¢ wprawdzie wzgjdem wszelkich bytow, rownocggie jednakens
wyznacza stosowne fldbonum, wskazujc na uzaleniony od niego
specyficzny obszar moralnej wiavosci.”*® Przygta w etyce naczelna
norma moralnéci, godndé¢ osoby, jest uniwersalna w takim znaczeniu,
ze wskazuj na obecne w kalym bycie osobowym dobro, wyznaczone
przez jego sposob istnienia. Tym samym wyznaczzetakszar swojej
partykularyzacji. A skoro oceny i normy, jakimi paguje s¢ bioetyka,
sa zalene od , pryncypidw przyjetych przez koncepcie etyki”,*
problem uniwersalizmu bioetyki, oparty jest na umigalizmie
zaktadanej przez aietyki. Jali w etyce kategoria warfoi osoby

5 Tamve, s. 85.
5" Tamve, s. 84.
%8 Tamze, s. 74.
 Tanmze, s. 76.
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odgrywa zasadnigzrole w rozstrzyganiu kwestii ogélnych, analogigzn
role odgrywa w rozstrzyganiu kwestii szczegotowych. Zul@ postawi
pytanie: jak dokonuje @i przegcie rozstrzygrni¢ ogo6lnych, do
szczegoOtowych?. Przede wszystkim drggpznania intuicyjnego, ktére
w szczegdbtowych przypadkach rozpoznaje obiektyyrawd: moralr.
Rozpoznanie to jest w nagphej kolejndci podstawy do oceny
stuszn@ci lub tez niestusznéci dziatania. Chyrowicz podkéla takze
role recta ractiq stusznego rozumu. Ma on réwaigvazne znaczenie
przy  rozpoznawaniu  stuszéw  dziatania w  konkretnych
okolicznaiciach. ® Rozpoznanie w nich wadoi osoby, jest
jednoczénie odczytanienfundamentalnej powinnoéci moralnej, ktéra
Z wiasciwg sobie kategoryczrioia apeluje o respektowanie zwanych
Z nig dobr.

Fundacjonalizm jak i uniwersalizm rekonstruowaneapebyki,
ogniskuje s, zatem navartosci osoby.Warto zasygnalizowa iz takie
ujecie bioetyki migci si¢ w ramachmetodologii filozofii klasycznej®
W jej ramach fundacjonalizm jest stanowiski@madomie zaktadanym.
Wiedz w sensie fundacjonalistycznym jest nie tylko mietdda ogoéina,
lecz take i metafizyki szczegotowe, ktére zaklaglggj pryncypia.
Dotycz to réwnie etyki. A skoro podziela ona zadenia metafizyki,
podziela take i jej fundacjonalizm. Zdefiniowanie bioetyki, faletyki
szczegotowej, uzataig ja nie tylko od zakladanej koncepciji etyki, lecz
takze i metafizyki. J&i zatem, etyka jest zatea od metafizyki w
aspekcie jej podstawowych pryncypiow i schematyplekscyjnego, jest
réwniez od nich zalena take i bioetyka. Tym samym wkomponowuje
sie ona w schemat wiedzy wyznaczony zaloiami metafizyczni.
Ujawnienie tych zatzen jest jednoczaie odpowiedz na pytanie:, jaka
jest bioetyka? Z drugiej strony nie przedfeeto faktu,ze bioetyka mge
mie¢ swoj wiasny przedmiot badaraz punkt wyjcia.

Podsumowupgc nalery skonstatowd, iz stanowisko, bioetyczne, B.
Chyrowicz, nie jest stanowiskiem modnym we wsp&@osg, biooetyce.
Sama autorka ma zregzt tego swiadomaé.  Przeciwko
fundacjonalizmowi wysuwa i dzis postulat pluralizmu oraz

€0 B. Chyrowicz Etyka konsekwencjalna czy konsekwencjalizm ve,eyt, cyt.,
s. 186.

61 Zob. S. Kamiski. Jak filozofowd? Studia z metodologii filozofii klasycznej
Lublin 1989.
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humanizmu. Okazuje si tylko, ze ani jeden ani drugi nie zawiera
zgdnych normatywnych rozstrzygsi Pluralizm postuluje wieksé zasad
etycznych, w ktérych milczy sio wartgci osoby, z& humanizm jest
zbyt deklaratywny. Zweryfikowany przez konkretnduscje zdaje i
prowadzé do sytuacjonizmu i relatywizmu. Chyrowicz stusznie
podkr&la, iz bioetyka, powinna By ugruntowana na mocnym
fundamencie, inaczej nie zdota obrdtego, co w samym cztowieku jest
najcenniejsze. Bioetyka, bowiem macdste stray , zycia, ktére jest

warte zycia”.

Summary
Personalism based bioethics by Barbara Chyrowicz

This paper presents the bioethical position remteseby Barbara
Chyrowicz who is a Professor of Ethics at the Clathdniversity in
Lublin. According to her, bioethics forms a part dgtailed ethics. Its
material object is biomedical manipulations, white formal object is
their moral evaluation. Chyrowicz’s position is argonalism based on
the ontological and universal character of values.

52 B. Chyrowicz A jednal¢ycie wartezycia, art. cyt., s. 23- 34.
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Tadeusz Biesaga SDB

BIOETYKA UTYLITARYSTYCZNA
ZBIGNIEWA SZAWARSKIEGO

1. Zrédta myslenia filozoficznego

Zbigniew Szawarski sga zasadniczo do preskryptywizmu R. M.
Hare'a i jego ucznidw. Dla niego teoria etyczna NR. Hare'e ,jest
najbardziej rozwinita i najciekawsz odmiarg utylitaryzmu
wspoiczesnegd” ,Richard Hare stworzyt - jego zdaniem oryginalna
syntez etyki kantowskiej i tradycji utylitarystycznej, stem, ktory
nazwatuniwersalnym preskryptywizmem’?. Z etyki Kanta zaczerph
zasag autonomii i uniwersalizacji nakazéw moralnych. Raogh
kategoryczn&t imperatywow, w ktérych osoba traktowana byta zawsz
jako cel nigdy tylko jakérodek dziatania. Z etyki brytyjskiej zaczegbn
zasag rachunku utylitarystycznego oraz zasagreskryptywizmu
etycznego. ,Gtownym celem Hare'a — stwierdzit Szeska w jego
nekrologu — byto stworzenie takiej teorii etycznk&jpra odrzucajc
absolutyzm intuicjonizmu etycznego i niepalcg moralnie
konsekwencje emotywizmu, pozwolitaby nam racjorealprowadz i
rozstrzyga nasze spory moralne”Punktem wy4cia w tej propozyciji
jest indywidualna woln&. Granice tej woln€ci powinno s¢ wyznaczy
samemu sobie przez stosowanie dwéch zasad: zassglryptywizmu i
zasady uogodlnialrsai (the universability prinicpleptuzacych realizacji
maksymalizacji korzici. ,Hare uwaat sk za utylitarys§ i sadzit, ze ma
moralny obowizek zmienté stanswiata w taki sposob, aby suma dobra

1 7. SzawarskiMoralne problemy dotygze opieki nad dzieni nieuleczalnie
chorymi,w: (red.) Z. SzawarskiW kregu zycia i smierci. Moralne problemy medycyny
wspotczesne)lVarszawa 1987, s. 224

2 7. Szawarski, Nekrologi: Richard Hare (1919-2002),Principia. Ekspers
Filozoficzny” 29(2002), s. 40

3 Tanve, s. 41
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w $wiecie nieustannie rosta” Te misjc przept réwniez od niego Z.
Szawarski. Wspomina pobyt wegu jego oddzialywa jako bardzo
wazny W jego zyciu. Odszedt od etyki marksistowsKiej z catym
zapatem péwiecit sie misji szerzenia utylitarystycznie okienego
szcz$cia ludzkaci. W misji tej shiy mu jegozywy jezyk i emotywna
perswazja np. za eutangzjdo ktérej w ra@norodny sposob nakilania
cierpigca ludzkdc.

Zaczerpnity od R. Hare'a uniwersalny preskryptywizm rozwija
kontelécie radykalnych utylitarystéw takich jak Michael dley, Peter
Signer i Jonathan Glover inni.

2. Status antropologiczny i moralny embrionu

Z. Szawarski d&€ duzo miejsca péwieca etyce pocgku zycia.
Zajmuje s¢ etyczn refleksja nad sztuczna prokregefdopuszczaln@ia
aborcjf, zaniechaniem leczenia czy eutapazjzieci nieuleczalnie
choryc, lub wprost zastanawia ¢sinad statusem etycznym ptodu
ludzkiegd, lub szerzej nad waroia zycia ludzkiegd’. W artykutach
poswieconych szczegOtowym problemom etyki pgikm zycia
przywotuje kwestie statusu embrionu ludzkiego, ao@@ wywane w
literaturze kryteria czlowiecastwa, zajmuje s§i argumentem z
potencjalnéci i wyniktych z tego praw moralnych ptodu ludzkeeg
Zdaje on sobie spraw ze Kkwestia statusu ontycznego,
antropologicznego i etycznego jest podstawowa réwnidla
rozstrzygng¢ szczegotowych jakimi gs sztuczna prokreacja, aborcja,

4 Tanve.

® 7. SzawarskiZarys moralnéci socjalistycznejWarszawa 1981

5 7. Szawarski,Nowy wspanialy homo sapiens. (Etyczne aspekty zsjic
prokreacji),,Studia Filozoficzne” 269(1988) nr 3, s. 49-58

" Z. SzawarskiEtyka i przerywanie gty, w: Z. Szawarski (red. )W kregu zycia i
smierci. Moralne problemy medycyny wspotczeshgjrszawa 1987, s. 169-201

8 7. Szawarski,Moralne problemy dotygze opieki na dziemi nieuleczalnie
chorymi,dz. cyt., s. 202-242

9 7. Szawarski,Zasada potencjalni i prawa moralne ptodu,Kwartalnik
Filozoficzny” 25(1997) z. 2, s. 121-136.

10 7. SzawarskiWartos¢ zycia, w: Z. Szawarski (red. W kregu zycia, dz. cyt., s.
51-82
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terapia czy eutanazja dzieci nieuleczalnie chorych.

Zasadniczym rysem analiz Z. Szawarskiego jest dogrnae
przyjecie okrélonego nurtu filozoficznego, ktory zlikwidowat etykako
uprawomochiona dyscypknfilozoficzng i zredukowat jej rad jedynie
do wykazywania nieostfoi poje¢ 0 moralndci jezyka potocznego. &
przewaa w jego analizach zasadniczo podame jasnéci pewnych
poje¢ etycznych czy zasadém argumentow. Przypomina to sofistyczne
myslenie, w ktérym wszystko jest niepewne, watiie, podwaalne,
wszystko maéna udowodni. Jw na pocztku dyskusji o status
antropologiczny embrionu ludzkiego stwierdza,,zasadniczy w sporze
termin ,istota ludzka” jest terminem nieostrym ieldznacznym ize w
istocie rzeczy nie jest mtiwa moralnie neutralna definicja istoty
ludzkiej”™. To, ze jestémy pewni i parotygodniowe niemowljest
istog ludzka, nie jest spraw poznania, ale sprawnaszych przekoma
.Pewna¢ ta zanika jednak, gdy przychodzi oifié nam, kiedy zaczyna
sie i kiedy kaiczy indywidualne istnienie ludzki&: Rodz si¢ rozne
watpliwosci i przypuszczenia. Mipliwym jest czy ,w momencie
poczcia powstaje nowa istota ludzka”, czy ,stajemy Isidzmi dopiero
po narodzeniu”, czy te,dopiero gdy zaczynami pethiokreslona role
spoteczy” itd. W dyskusji tej wszystko jest we watpliwe i dlatego —
zdaniem omawianego bioetyka — jedynie ,dkvaa polityka moralna
wobec owego bytu” decyduje kim on jest i jakie mtegup mu prawa.

Z. Szawarski nie ujawniae to wignie zaczerprta przez niego z
empiryzmu logikalnego metoda #btgnia, w ktérej uzalmiono
metafizyle i etyke od naukscistych, z konieczr&i prowadzi do owego
sceptycyzm, w ktorym niepew#d wynika z natury tych nauk, z ich
hipotetycznych i podwaalnych twierdzé.

W kwestii antropologicznego i etycznego statusu reonio
ludzkiego najpierw omawilryterium genetyczne,a nas¢pnie poddaje
krytyce kryteria rozwojowe.. Pierwsze jest kryteniwstrukturalnym, w
ktorym bierze s pod uwag genez czlowieka oraz jego kod
genetyczny, czyli cechy stale, niezale od etapu rozwoju. ,Kryteria
rozwojowe maj [natomiast] charakter funkcjonalny: uzsajone
bowiem, ze stawanie si cztowiekiem jest pewnym procesemze
organizmowi ludzkiemu mama przypisywé prawa wiaciwe dorostym

117, SzawarskiEtyka i przerywanie gty, dz. cyt., s. 169
2 Tanve, s. 170
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ludziom w zalénosci od etapu jego rozwoji’

W kryterium genetycznym Szawarsktky on dwa réne kryteria,
kryterium genealogiczne, pochodzenia od rodzicowkriterium
posiadania kodu genetyczne. Referuje je przywotujréwniez
wypowiedzi chrzécijanskich bioetykdw, katolickiego teologa O. J.
O’Donnella, etyka protestanckiego Paula Ramseya atanowisko
dokumentéw Kéciota.

Rozwigzuje przy tym stworzone przez siebie pseudoproblemy
stwierdzajc, ze kryterium genetyczne nie wynika Zviatopoghdu
religijnego i ,ze m@na by ateisy i wierzy¢, ze istotnie stajemy @i
ludzmi w momencie poczia™’. Wywaza otwarte drzwi albowiem
wiadomo, ze wszystkie argumenty filozoficzne prezentowaneeprz
etyke, w tym réwnie etyke chrzécijanska, odwotup sie do wtasnego,
filozoficznego uzasadniania, w odréeniu od uzasadniania
teologicznego czy zaczergtego z oficjalnego nauczania kaiota. To
wiasnie tylko przy zatéeniach pozytywizmu logikalnego wszelka
wiedza poza naukandcistymi, traktowana jako pseudonauka wynikta z
przyjetych przekona $wiatopoghdowych i religijnych. Inne nurty
filozoficzne przeciwstawiaj sie tym ciasnym zalzeniom i negacji
autonomii i racjonalngi filozofii oraz innych nauk humanistycznych.

W krytycznej ocenie kryterium genetycznego, Szaliassosuje
scjentystyczne zaienia, wg ktérych istnigjtylko fakty naukscistych,
np. fakty biologiczne, a nie istnigjwartasci i normy moralne. Taka
odgodrna negacja wakad, prowadzi do cigtego powtarzania przy okaz,ji
réznych problemoéw etycznyclie nie ma tego, co wcagiej zalazono ze
nie ma. Nic dziwnegoze w ramach tych ciasnych zag Szawarski
udowadniaze z deskryptywnych twierdzeo faktach, nie wyprowadzi
sie twierdzed o wartagciach. Nie ma przégia od biologicznie branej
przynaleénoéci do gatunku ludzkiego, od faktu posiadania ludgki
kodu genetycznego, a nawet wprost od cziowieka jdk&tu
biologicznego, do stwierdieo wartGci jegozycia, czy prawa daycia.
Jesli tylko rozumie s¢ w sposdb deskryptywny stowo ,cztowiek”, to z
[twierdzer o tym fakcie] nie wynikazadna konkluzja wartaiujaca™.
~J&sli powiadamy - pisze Szawarskize cziowiek i tylko cziowiek ma

18 Tame, s. 175
¥ Tamee, s. 172
5 Tamee, s. 173
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prawo do zycia, to glosimy tym samym etgkswoistego rasizmu
gatunkowego™. W ten sposéb w ramach preiggo z géry monizmu
biologicznego, redukagegozycia cztowieka darycia biologicznego, a
nastpnie do takiego samegaycia jak zycie zwierzt, ogotocono
cztowieka z wartéci i zamazano przy tym #dice ontyczne ngidzy nim

a zwierzciem. Przygty z gory monizm witalistyczny nie potrafi bowiem
dostrzec rénic miedzy poszczegolnymi bytami, albowieninite te ju
wczesniej zlikwidowat. Oskatanie cztowieka o egoizm gatunkowy
dlatego, ze w oparciu o0 sw@j osobovy natue i podmiotowadé
konstytuujeswiat wartagci i zasady moralne jest vgl@wie tym samym
oskazeniem wartéci, ktére wczéniej zlikwidowano. W ten sposéb
zadekretowany weczaiej nihilizm aksjologiczny stosuje esi tu
wzgledemzrodta wartdci, czyli wzgkdem miejsca gdzie onegsiodz.
W miejsce wartéci moralnych wprowadza siteorie walki o byt, walki
miedzy czlowiekiem a zwierxiem. Jest to catkowite zapoznanie istoty
moralngci. Cztowiek podmiot i odkrywca moralda, ogrania sw
odpowiedzialnécia nie tylko ludzi, ale zwierga i cah przyroc,
wszystko co istnieje.

Wsréd kryteriow rozwojowych Szawarski omawia kryterium
neurologiczne, odwotgge sé do pocatku funkcjonowania mézgu;
kryterium animacji, przywolaice moment poruszeniagitodu, czy te
przyjecia formy ludzkiej czyli duszy, oraz kryterium zdofci do
samodzielnego istnienia poza organizmem matki.

W kryterium neurologicznym krytycznie analizuje on teari
wlasndci esencjalnych Barucha Brody'ddoWychodac od uznania
funkcjonowania mozgu jako wiaséw esencjalnej oraz od poyzania
jej z wiasndciami koniecznymi do jego zaistnienia, takimi jaktad
nerwowy i ukfad kgzenia, Brody dochodzi do wnioskue ,cztowiek
zaczyna stawasie cztowiekiem okoto 2 tygodnia od momentu pesia
[wtedy zaczyna funkcjonowaserce] i jest jga w petni uksztattowana
istotg pod koniec 3 miegca [od 6 tygodnia zaczyna funkcjonaiwadzg
i staje st w pelni uksztaltowany okoto 3 migsa]™®. Szawarski
odrzuca stanowisko Brody’'ego zaréwno ze wdgiv praktycznych jak i
teoretycznych. Jego zdaniem stanowisko Brody'egemaliwia w

% Tamye, s. 175
17B. Brody,Abortion and the Sanctity of Human Li@ambridge, Mass. 1976
8 Tamze, s. 112. Z. Szawarsltyka i przerywanie gty, dz. cyt., s. 178
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praktyce przeprowadzenie abordji.Dlatego odrzuca on nie tylko te
wypowiedzi omawianego autora, w ktérych poszukuje pasad
poszanowaniaycia ludzkiego czy jaki praw poczgtej istoty ludzkiej,
ale rownig stanowisko,ze od 2 tygodniazycia embrionu ludzkiego
jestégmy moralnie zobowgizani uszanow@jego prawo jegaycia. Nie
jest to jednak racjonalne podiemie omawianych argumentow, ale
odrzucenie ich dla propagowania aborcji.

Poza powyszym proaborcyjnym praksizmem Szawarski odrzuca
teorie wlkasndci esencjalnych jako niepewra wiaciwie nieprzydatn,
albowiem w etyce nie chodzi — jego zdaniem — odny kic jest
cztowiekiem, ale o to, czy powinien aig¢. ,Zarbwno przy okréaniu
pocatkow istoty ludzkiej, jak i jej kaca, nie jest rze@znajwaniejsza —
pisze on — czy istota ta jestzjujeszcze) cziowiekiem, czy nie.
Problemem moralnie najistotniejszym jest kwesty, istota ta — tak czy
inaczej zdefiniowana — powinngé, czy nie powinng®. W ten sposéb
przyjete z goéry i nie udowodnione zaknie o braku zwizku
antropologii i etyki podane jest jako koronny argunw dyskusji.

W referowaniu kryterium animacji Szawarski przywoluje
biologiczry i religijng jego wers§, a pomijascisle filozoficzrg. W tej
pierwszej cofa gido nieaktualnej jembriologii Arystotelesa, w ktorej
przypuszczat onze pierwsze poruszenie ptodu ma zazwyczaj miejsce
okoto czterdziestego dnia w przypadku picieskiej i okoto
dziewkc¢dziesiptego dnia w przypadku ptéenskiej. W drugiej redukuje
tez o otrzymaniu nigmiertelnej duszy ludzkiej do twierdze
religijnych, pomijajc stanowisko filozoficzne, w ktérym Arystoteles i
sw. Tomasz twierdzilize kazdy byt w tym rownie cztowiek formowany
jest odpowiednj forma substancjalp Specyficzné¢ formy ludzkiej jest
taka, ze mana rozwaaé jej niematerialng czy nigmiertelngé?.
Analizy tego problemu na terenie filozofii nie masaie g uzalenione
od religii.

W sumie zarobwno zreferowanie jak i krygykego kryterium
ogranicza Szawarski do przywotania ze stgimoej embriologii faktu
poruszenia giptodu i analizy tego zjawiska. Pomija zaréwnagsiecia
wspotczesnej psychologii prenatalnej, jak i baghtskusg filozoficzng

197. SzawarskiEtyka i przerywanie gky, dz. cyt., s. 178
D Tanve, s. 179
2IM. A. Krapiec,Ja-czlowiekLublin 1974, s. 114-141
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na temat animacji réwnoczesnej czy sukcesywnej adaonej chéby
przez T.Slipko i N. Fordd” Nic dziwnego,ze tak spreparowane
kryterium jest catkowicie do odrzucenia. Jest ono zdaniem
Szawarskiego — zbyt subiektywne i niewystargzaj Bycie cztowiekiem
uzalenia ono od subiektywnych odaziprzez matk poruszenia si
ptodu. Zdolné¢ do poruszania @i nie mae by definicja
cztowieczéstwa, gdy musielibymy wtedy wykluczy¢ z grona ludzi
wszystkich sparatbwanych.

Slusznie  krytykuje  Szawarski  kryterium zdolnosci  do
samodzielnego istnienia ZdoInc¢ taka bowiem uzajmiona jest
zarowno od rénych czynnikéw biologicznych w rozwoju embrionu w
tonie matki, jak réwnie¢ od czynnikbw technicznych, coraz
nowoczaniejszych inkubatorow unitiwiajacym przeycie tzw.
wczesniakom. Fakt wielorakiego uzaieienia ludzi z réanymi
schorzeniami od pomocy medycznej i technicznej prizekréla ich
cztowieczdéstwa.

Wszystkie wymienione kryteria rozwojowe, ktére vdavie 9
kryteriami rozwojowymi okresu prenatalnego Szawiarsidrzuca.
,Gdyby kryteria rozwojowe byly jedynie chwiejne iemstre — pisze on -
mozna by utrzymywé, ze w miag rozwoju techniki medycznej i dgi
odpowiednim zabiegom definicyjnym rdove bedzie precyzyjne
okresleniem, w ktéorym momencigycia ptodowego przystugaljnam
prawa ludzkie. Rzecz jednak w tym, mewoj embrionalny cztowieka
stanowi pewne kontinuum i kade dowolne stadium owego
kontinuum moze by uznane za definicyjna cech
czlowieczaéstwa”,

Osobno omawia Szawarski kryterium narodzin, posieda
swiadomdci samego siebie i wlkasnych praghieawhzywania relacji z
matky i otoczeniem, uczeniaesijezyka i kultury. § to tez kryteria
rozwojowe, w odrénieniu od poprzednich, dotygzone okresu
postnatalnego. Trudno bowiem zaprzé€gzie po urodzeniu cztowiek
dalej podlega rozwojowi biologicznemu, psychologiemu,
socjologicznego, kulturalnemu, moralnemu i religimu. Zauwaa to te

22T, Slipko, Granicezycia. Dylematy wspélczesnej bioetykiakéw 1994, s. , s.
110-124. N. FordKiedy powstatem? Problem patizu jednostki ludzkiej w historii,
filozofii i w nauceWarszawa 1995, s. 73nn

3 7. SzawarskiEtyka i przerywanie gty, dz. cyt., s. 182
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Szawarski odrzucag psychologiczne czy socjologiczne definicje
czlowieczéstwa i podejmujc dyskus; z Michaelem Tooleyeff
uznapgcym za kryterium cztowiechstwa swiadoma¢ samego siebie i
wiasnych pragni@ ,Wiadomo bowiemgze niezywia zadnych pragnie
osoby spigce; wiadomoze nie mog pragné¢ zy¢ osoby o gibokich
zaburzeniach psychicznych lub osoby poddane pewmgdrzajom
indoktrynacji. Gdyby przy¢ swiadomadé samego siebie i swych
wlasnych pragnie jako kryterium czlowieczestwa, oznaczaloby tae
ludzie ci nie maj wiasciwie zadnego prawa daycia™. ,Po drugie
Tooley w gruncie rzeczy nie uzasadnia swego kmyteriNie wiemy
wlasciwie, dlaczego wiknie swiadomaé samego siebie i wlasnych
pragnie&s miataby by wlasciwoscia przeadzapca 0 naszym
czlowieczeéstwie™®,

Do kwestii kryteribw cziowieczestwa embrionu ludzkiego
powrdcit Szawarski jeszcze raz w sposOb systemayydz niejako
definitywny w artykuleZasada potencjaliai i prawa ptodu ludzkiego,
ktory zostat opublikowany w roku 1997 prawie 20dat artykutuEtyka
przerywania cjzy. Podsumowujc w nim swoje analizy stwierdza:
»R6zni filozofowie proponuy rozmaite kryteria zdolrigi do posiadania
praw — najcgsciej jest to pojawienie simozgu i systemu nerwowego:
mozna bowiem wowczas méwio uksztattowaniu gi zdolngci do
odczuwania bolu(sentience).Réwnie dobrze ma by to jednak
zdolnd¢ do samodzielnego istnienia (viability), narodziny,
intencjonalné¢ lub swiadoma¢ wiasnej tasamdgci. Paradoksalnie, ale
to wiadnie wielad¢ mazliwych kryteriow staje s przyczyn
najwigkszych trudnéci podefcia rozwojowego. Dlaczego mieliiyy
wiasciwie wybra zdolnd¢ doznawania zmystowego, zamiast
implantacji lub narodzin?®.

Krytykujac i odrzucajc wszystkie kryteria w juw artykuleEtyka i
przerywanie @izy z roku 1978 Szawarski stnna stanowisku,ze
najbardziej uzasadnionym i przydatnym do re@yiania problemu
przerywania ¢jzy jest kryterium potencjalnosci pocztej istoty

24 Chodzi o artykut: M. Tooleyabortion and Infanticidg,Philosophy and Public
Affairs” 1971

7. SzawarskiEtyka i przerywanie gky, dz. cyt., s. 188
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ludzkiej. ,Jednym sensowym sposobem argumentacpoedkrela —
jakim dysponuyj zwolennicy stanowiska genetycznego, jest wykazanie
ze wzigwszy pod uwag mazliwosci tkwiace w ludzkiej zygocie —
unicestwienie jej jest moralnie zte. Nazwijmy teguwament argumentem

Z potencjalnéci. Sgdze, iz jest to jeden z najpowniejszych
argumentow w sporze o przerywanigzgi’ *®,

Aksjologiczne uzasadnienie ochrony potencjstndudzkiej istoty
wyprowadza Szawarski za R. M. Hame zadowolenia ze swego
istnienia. Zadowolenie ze swego istnienia ,zaktada logicznie
wczesniejsze zadowolenie z faktuz iw ogole doszio do mojego
poczcia”, (...) oraz zadowolenieze ,moje maliwosci mogly sk
urzeczywistnia od momentu poezia, i w zwihzku z tym sklonny
jestem zaleaa powszechnie, by kaa poczta istota miata szags
rozwoju swych maliwosci’?. ,Jesli twierdze, ze dobrze jestziistnieg,
to tym samym twierdg ze dobrze jest, im moja matka nie zdecydowata
sic na przerwanie gry, nie stosowata tiych skutecznych metod
regulacji urodzin, czy tenie zdecydowata sinazycie w celibacie®.
Zasada potencjaldoi ocenia jako zte i zakazane wszelkie te dzialania
ktére uniemaliwiatyby, lub unicestwialy rozwdj potencijalda istoty
ludzkiej. Zdaniem Szawarskiego, to nie tylko przespie cazy
unicestwia indywidualne, ludzkie rdovosci, ale przeciwdziatanie
prokreacji poprzez rihe formy antykoncepcji, a nawet paradoksalnie
powstrzymanie siod prokreacji poprzez wstrzegliwosé seksualg’”.
Jest to zaakceptowanie stanowiska R. M. Hare’d)ryk pisze: ,R. M.
Hare twierdzi,ze zasada potencjalfgd nie tylko zobowdzuje nas do
potepienia antykoncepcji i przerywaniagy, ale rbwnie naktada na nas
obowizek prokreacji®.

Tak maksymalistycznie sformutowane nakazy i zak&zgwarski
jednak natychmiast ogranicza, zgnajac ich zakres lub podwajac je w
rozny sposob. Jego zdaniem nie ma pide] od potencjalnii
rozumianej w sensie esencjalnych dyspozycji donsfdowania praw
moralnych ptodu ludzkiego. ,Pgjie potencjalnéci (do dyspozycji) —

287 SzawarskiEtyka i przerywanie gky, dz. cyt., s. 195

* Tanve, s. 197

%0 7. SzawarskiZasada potencjalniai i prawa moralne plodudz. cyt., s. 136
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stwierdza on — nie ma wkszego zastosowania wezyku praw
moralnych. Prébowalem wyjai¢, co to znaczy ,mi& dyspozycs do
stania s§ osoba ludzK’ i nie udato mi st znalg¢ zadnego
rozstrzygajcego argumentu, aby przyznarawa moralne potencjalnym
istotom™,

Mniej radykalnym odrzuceniem praw moralnych embuion
ludzkiego jest zinterpretowanie przez niego zgjy wymienionych
powinngci: ochronyzycia, zakazu antykoncepcji i aborcji jakoima
facie obowihzkéw. Sg to obowizki narzucajce sé wprost, ale bez
wyraznej tresci, ktora dopiero okréla zasada maksymalizacji kogzy.
Sg one niejako pustymi zasadami, ktérychsdreistala kadorazowo
kalkulacja korzyci.

To wianie rachunek utylitarystyczny rozstrzygae ,wolno z
uzasadnionych moralnie powodowspicci¢ potencjalnéé jednej istoty
w imi¢ potencjalnéci innych istot®. Poniewa potencjalné¢ rozumie
Szawarski jako czysto teoretyazery praktycza mazliwosé zaistnienia,
poréwnuje wgc w swych utylitarystycznych kalkulacjach potenafgti
dzieci aktualnie poetych, nie tylko z potencjalicia matki czy
rodziny, spotecagstwa, ale z potencjaldcia tych, ktoérzy w przyszikzi
mog by¢ poczci i urodzeni. ,Rag usprawiedliwiagca unicestwienie
pocztej istoty ludzkiej — pisze — jest potencjadidnnej, nie pocgtej
jeszcze lub istniefej juz istoty ludzkiej®®. Poza tym, w przypadku
konfliktu praw aktualnych os6b z osobami potengjaiin np. matki i jej
nienarodzonego dziecka, prawa tych pierwszych, dgp.dokonania
aborcji g wazniejsze nt prawa tych drugich daycia®.

W powyzszych argumentach Z. Szawarski postugupeRsiHare'a
zbyt szerokim, nieostrym i pgiiem potencjaln&i w sensie czystej
mozliwosci. Nie dostrzega, albo ignoruje potencjdlhow sensie
scistym. W literaturze filozoficznej i bioetycznepalizowane s oba
pojecia potencjalnéci®’. Trzeba odrénié potencjalné¢ w scistym,

% Tanve.

84 7. SzawarskiEtyka i przerywanie gky, dz. cyt., s. 199

% Tanve, s. 198
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37 Zob. W. WolbertArgument potencjalnai w dyskusji wokét pogiku zycia, w:
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mocnym sensie jako wewtnzng zdolnag¢ bytu do rozwingcia sk z
wilasnej mocy w to, czym (kim) jest, od potencjakiojako czystej
mozliwosci, w ktérej mae by on wyty do innych, zewgtrznych celow
niz jego wtasna celowéd. Nie chodzi wtedy o potencjaleonp.zotedzia
stania s} debem, ale o toze maze sk on st& pazywieniem, nawozem
itp®. ,Przy scislejszym pogciu potencjalnéci z istniejcego nie
powstaje cé& innego lecz zachowuje ono, wgdhie rozwija sw
identyczné¢”*. Potencjalnéci takiej nie posiadajgamety, ale posiada
ja zygota ludzka, aktualne, ludzkie indywiduum, reglice swoj
wewretrzny telos swop wewretrzna natu®. Poszczegodlne etapy
rozwoju czy to prenatalnego czy postnatalnegostiarzag cziowieka i
nie stanowd o tym, kim jest, alegsrealizacy jego osobowej natury. W
tym ujeciu przeciwstawianie przez Szawarskiego prawa agoia
istniejgcych istot ludzkich z prawami ludzi nie istrgeych czyli czysto
mozliwych, jest przeciwstawieniem realneggwiata — s$wiatu
pomylanemu, realnych ludzi — nierealnym, gigim st pomyslec.
Szczegolnie grmie w tym kontekcie brzmi zalecanie aborcji i eutanazji
dla zyjacych w celu zrealizowanigwiata pomglanego w umyle
jakiega ideologa.

3. Kwestia aborcji i eutanaz;ji

W przypadku choroby dziecka p@tego mana — zdaniem
Szawarskiego — dokotaborcji ,wimie potencjalnadsci przysztych nie
narodzonych jeszcze dziecktore kobieta mogtaby miew ktorych nie
bedzie miata, jéli zdecyduje s§ na wychowanie dziecka
upciledzonego®. Przerywanie aiy jest jego zdaniem uzasadnione
rbwniez obrory potencjalnéci spoleczéstwa w przypadku
przeludnienia.  Przeludnienie  bowiem mogtoby uniesiwic

Pfchten gegentiber moglichen IndividuphF 48(1994), s. 21-42

% Dwa rodzaje potencjaléoi rozréznia m.in. S. BuckleArguing from Potenntial,
.Bioethics”, 2(1988), (s. 227—253), s. 233

39 W. Wolbert,Argument potencjalnoi w dyskusiji wokét pogiku zycia, dz. cyt.
S. 34

40 M. Reichlin, The argument from Potential. A reappraisa#, cyt., s. 16
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urzeczywistnianie sipotencjalnéci istot urodzonycH.

Podobne stanowisko formutuje Szawarski w przypadku
wykorzystania tkanki embrionéw z aborcji do terapii takich schorze
jak choroba Parkinsona, Alzheimera, Huntingtonannych. Wobec
mozliwosci zachodzenia w gke, czy dokonywania aborcji w celach
sprzeday tkanki embrionalnej Szawarski najpierw stwierdz@o do
mnie fdzg, ze przerywanie gy jest moralnie zte. Mdiwe s3 jednak
sytuacje, kiedy skionny bytbym moralnie usprawiedti kobiet, mimo
ze unicestwia ludzkieycie . W zaden jednak sposob nie potrafitbym
moralnie usprawiedlivéi tego czynu, gdyby jego jedynym motywem
byla zgdza zysku czy te nawet pozornie altruistyczna, g¢hniesienia
pomocy osobom nieuleczalnie chorym. Mg dobrowolnej i rozm§ine;
produkcji ludzi na cgci zamienne wydaje mi @gipo prosu czy
moralnie odraajajcym™. To radykalne stanowisko za chwil
przeksztalca. Zmienia swoja odeaz w zachwyt. ,Zamiast
eksperymentow@ z przeszczepami organow i tkanek zwgesrh —
pisze — powinrsimy wzy¢ w celu transplantacji nagdéw pobranych z
ciata anencefala. Pozbawiony mézgu noworodek, ktdig ma
najmniejszej szansy na pryeie, jest znakomitym zbiorem ¢xi
zamiennych dla cztowiek&” Zgadza si rowniez aby dla terapii tkanka
embrionaln wykorzystad fakt legalnej aborcji. ,Jdi cigza zostata
przerwana przy ayciu odpowiedniej metody (odsysanie) i odpowiednio
wczenie, zanim w petni rozwinie giw embrionie system nerwowy i
stanie s} on zdolny od odczuwania bélu — pisze — nie wydajezyms
moralnie ztym wykorzystanie jego satkzoéw dla ratowaniazycia i
zdrowia innego czlowiek&®. W tym celu dopuszcza réwiidadania na
kobiecie przed dokonaniem aborcji, w celu zdobymérmacji o
cechach biologicznych plodu przeznaczonego ndcizoraz traktuje
jako zledma jej zgod: w kwestii pé&niejszego iycia tkanki jej ptod{f.

Agitacje za eutanazjg nieuleczalnie chorych dzieciwzmacnia

“2 Tanve.

43 7. Szawarski,Etyczne aspekty transplantacji substancji mézgow&iudia
Filozoficzne” 7-8(1989), s. 265

4 7. Szawarski,Nowy wspanialy homo sapiens. (Etyczne aspekty zsmiic
prokreacji),dz. cyt., s. 55

45 7. SzawarskiEtyczne aspekty transplantacji substancji mézgodzj,cyt., s.
265

*® Tanve, 266
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Szawarski rachunkiem hedonistycznie rozumiangrzysci czyli
rachunkiem przyjemnosci. Jgli poczte a péniej urodzone dziecko
moze doznawé przyjemndgci i przypuszcza gj ze bilans przyjemrezi

Z zycia w poréwnaniu z nieprzyjeméaa bedzie pozytywny, to przez to
powiekszy ono sum przyjemndci i szczscia ludzkaci i dlatego
powinno s¢ ono urodz i zy¢. J&li jednak ze wzgldu na raéne
schorzenia, bilans ten bylby negatywny, to wtedy zdaniem
Szawarskiego — natg dokond& aborcji w okresie prenatalnym czyzte
eutanazji nieuleczalnie chorych dzieci w okresiestpatalnym. Jako
dodatkowy argument za tymi praktykami przytacza mié@w korzysé
rodziny i spofeczestwa. To ona winna — jego zdaniem — decydowa
przyspieszeniusmierci, chorego nienarodzonego czy harodzonego
dzieckd’.

W sumie zaréwno w imi obrony interesow urodzonych, jak
réwniez interesbw wyimaginowanych, czysto #liavych istot ludzkich,
ktore w przysztéci mogy by¢ poczte Szawarski uderza najbardziej w
prawa aktualnie poewych, istniegcych istot ludzkich. Czyni to
wykorzystupc raz tzw. wiedz o realnych faktach, innym razem niejako
wiedz o ideach, o czystych mlwosciach. W ten sposob ogranicza
prawa dzieci pocgych z obu stron, zarbwno ze strony urodzonych,
realnie istniejcych ludzki majcych swoje interesy czy potrzeboych
terapii, jak i ze strony nie istnigjych, ale mogcych sé w przyszigci
pojawi. To eliminowaniezyjacych na podstawie czystej pliovosci
zaistnienia innych jest szczegolnie brutalne,zgayimie fikcji i utopii
pozwala zabije. Niemniej brutalne jest usprawiedliwianie zabigni
nienarodzonych w celach terapii urodzonych.

Utylitaryzm postugujcy sk kategora maksymalizacji korzci
urodzonychdczy Szawarski z utylitaryzmem totalnym, holistyiygm,

w ktorym w rachunku alternatyw nale sic kierowa przewidywang,
koncowa, totalna korzycia ludzkasci. W imie¢ tej ostatniej utopii prawo
do zycia pocztych, nienarodzonych, a nawet narodzonych, aleychar
niepetnosprawnych dzieci w sposob seiavie dowolny jest podwaane.
,2Ostatecznie utylitarysta traktuje nowo narodzoméed tak samo jak
bankier banknoty: nie ma gkszego znaczenia, jakie tg@ banknoty,
natomiast wana jest ich wart& i ogélna suma wktadow na koncieslle

47 7. Szawarski,Moralne problemy dotygze opieki na dziéni nieuleczalnie
chorymi,dz. cyt., s. 227
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z takich czy innych powodow banknot zostat znismgzdo powinnémy

wprowadz¢ na jego miejsce banknotow o tej samej wanitdecz nie ma
najmniejszego znaczenia, jakedzie kolejny numer tego banknoff”
Przy takiej nihilizacji wartéci i godndci, a wraz z tym prawa daycia

indywidualnej osoby ludzkiej, chory cziowiek traltany jest jako
przeszkoda do urodzenia zdrowego. Jego aborcja ezmpnazja
dyktowana jest rachunkiem korzy.

4. Utylitaryzm etyczny

Bioetyka Z. Szawarskiego polega na prezentowaniozwijaniu
utylitaryzmu etyki anglosaskiej. Etapy tej etyki iwuicjonizm G. E.
Moore’a, H. A. Pricharda i W. D. Rossa, emotywizmJAAyera i C. L.
Stevensona i preskryptywizm R. M. Haf®aSformutowanym przez Z
G. E. Moore’a zarzutem popetnianiadd naturalistycznego, postuguje
sic Szawarski wielokrotnie wobec mdorodnych prob uzasadniania
wartcsci. Odrzuca intuicjonizm, ze wzglu na niemaliwosé
weryfikacji intuicji. ,Intuicjonizm — pisze — nie ydponuje bowiem
zadnym intersubiektywnym  kryterium, ktére pozwolijob nam
racjonalnie rozstrzygi, czyje intuicje s stuszne®. Akceptuje intuic
prima facie dutypowotupc sie wielokrotnie na obowaizki, ktére nam si
wprost narzucaj W sumie jednak obowzki te nie odgrywaj wickszej
roli, gdyz ich tre¢ jest pusta, i ustalana jest rachunkiem kécizy

Z. Szawarski chce przezwyey¢ emotywizm etyczny. Ten nurt
odkryt emotywna funkcje gzyka, ,nie rozwiyzal jednak — stwierdza
omawiany autor — problemu uzasadniania stusznwyrazanych w
sporze przekond®. Mimo tej krytyki Szawarski wielokrotnie sam
wykorzystuje emotywne oddziatywanie swegayka, oraz specjalnie
dobrane przez siebie przyktady zycia ckzko chorych, aby nimi
wywotaé przychylne emocje i postawy za abagrazy eutanazi W
deklaracjach chce przezwyeyé¢ stanowisko emotywistéw, w sposobie
argumentowania pozostaje jednak w ramach emotywizri

“8 Tanve, s. 230

49 7ob. T. BiesagaZarys metaetykKrakéw 1996

507. SzawarskiEtyka i przerywanie gky, dz. cyt., s. 198
1 Tanve, s. 194
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deklaracjach bardziej hido emocji, odwotuje gido naszych przekona
jako zrédta norm i wartéci. W ten sposob zagiuje emotywizm
psychologiczno-spotecznym  subiektywizmem. Rytgyj bowiem
przekonania i postawy nig sizasadnieniem norm moralnych. W miejsce
zanegowanegoswiata obiektywnych wart@i i norm, akceptuje
Szawarski przyjte z gory utylitarystyczne kryterium dobra i powadai
moralnej. Dziwne jeste bezkrytycznie przyjmuje lilej nieokrélona
korzys¢ jako ostatecznie dobro, oraz rachunek utylitagzsty jako
jasne, wyrane i pewne panaceum na wszystkie problemy morghie.
Ssadzg — pisze — aby istnialy jakie napraw@ mocne praktyczne
argumenty przeciwko propozycjom utylitarystycznyfm”

Wsréd raenych form utylitaryzmu i opowiada ¢iza tzw.
utylitaryzmem catosciowym, w formie przez siebie zgkczonej.
"Utylitaryzm w wersji catdciowe] — stwierdza — wydaje ¢sinajlepiej
przystosowany do rozwiywania probleméw praktycznych” ,Z
zasady myteczndci wynika — wyj&nia on —ze zabicie istoty ludzkie]
jest zte w tej mierze, w jakiej czyn ten pomniejsagélna sura
uzyteczndci. A poniewa dla utylitarysty liczy sj przede wszystkim
ogl6lna suma iyteczndci przeto nie jest wane, ktozyje i kto maze
doswiadcz& szczscia, natomiast wane jest, aby nie zmniejszatesi
ogolny bilans iyteczndci”>’. Zgodnie z 4 zasad ,nie ma nic ztego w
zabiciu [embrionu ludzkiego], nowo narodzonego dgz& pod
warunkiem,ze na jego miejsce pojawiesnastpne; tym bardziej nie ma
nic ziego w zabiciu dziecka gdoko uszkodzonego, beadnych szans
na normalnezycie, jezeli dzigki temu mae przygé na swiat dziecko
normalne, zdrowe i zdolne dgcia szczsliwego™®. Powy:szazasada
wymiennosci, czyli eliminacji nowo narodzonych, a szczegdlnie
chorych dla zrobienia miejsca dla innych¢ logoze zdrowych, ktérzy si
W przyszigci naroda powinna by¢ — zdaniem Szawarskiego -
bezwzgtdnie wprowadzona w sytuacji przeludnienia demograiego,
czy te kryzysu gospodarczego. Sytuacja taka ma usprawiedl

5252 7 SzawarskiMoralne problemy dotygze opieki na dzigni nieuleczalnie
chorymi,dz. cyt., s. 229

*$ Tanve, s. 231

* Tanye, s. 229

* Tanve.
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bowiem radykala kontrok urodze®.

Tego rodzaju utopi pozwalajca w imie nieokrélonej sumy
uzyteczndci, zabija istniegcych ludzi dla nieistnigpych, Szawarski
nieco zme¢kcza piszc: ,Jak mi ywiadomit prof. R. M. Hare — mag do
wyboru zycie ponzej pewnego minimum albémier¢, wolatbym mimo
wszystkozycie pongej pewnego minimum vwiecie przeludnionym i
biednym nk $mier¢”>’. Eliminacja istniejcych ludzi zalgy wiec od
przyjecia pewnego minimum przyjeméw i szczscia jednostki oraz od
uznania okréonego tempa zwkszania sumy zyteczngci.

Ow totalny utylitaryzm o zaggonych powyej zakresie, wspiera
Szawarski swoimanalizami antropologicznymi. W swej dualistycznej
teorii cztowieka definiuje go raz poprzez pewnesstaosci biologiczne
takie, jak doznawanie wten zmystowych, bdlu, przyjemsoi czy
cierpienid®, innym razem poprzeiwiadomaé siebie i maliwosé
podejmowania decyzji. Oba tory rozumowania, czy wo wersji
biologistycznego witalizmu, czy spirytualistyczrieorii swiadomaci,
wykorzystane $ do powaania wartéci zycia. Kryterium doznawania
bolu czy cierpienia, wprawdzidwiadczy o tym, ze zyje¢, ale nie
swiadczy jeszcze o wadoi megozycia. ,Gdy ktg ma dadé¢ zycia —
pisze Szawarski — bo cierpienie wimge przewaa w nim nad
przyjemndcig, nie mazadnych podstaw, aby odmawianu prawa do
smierci™®. Mimo pozytywnego bilansu przgé przyjemndci ,jest
mozliwe, ze ja sam uznamgze zycie moje nie ma dla mnieadnej
wartasci”®.

Natomiast brak aktualnegwiadomej odpowiedzialrégi moralnej
wyklucza — zdaniem Szawarskiego — wiele kategadei z klasy 0sob.
.Nie mieszcza si¢ w niej — stwierdza — ani ptody ludzkie, ani nowo
narodzone dzieci, ani osobyebbko psychicznie uptedzone lub
psychiczne chore: nie mieszcgic w niej take starzy ludzkie cierpty
na otpienie starcze ani pacjenci znagly sk w stanie nieodwracalnej

% Tanve, s. 230

5 Tanve, s. 231

58 7. SzawarskiWartasé zycia, dz. cyt., s. 67; Zob. Tenr, Cierpi¢ wigc jestem,
«Etyka” 1999, nr 32, s. 143

9 7. SzawarskiWartc¢ zycia, dz. cyt., s. 67

%0 Tanmze, s. 80
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$piaczki’®’. ,Nowo narodzone dziecko z pewol nie jest zdolne do

dziataa moralnych (...) jest ona jedynie przysplsoba. Giboko otpiaty
pacjent, ktory utracit wszelka zdolitodecydowania o swoich prawach
jest w tym sensie bytosoly. Biorgc pod uwag mozliwosé dzialania i
odpowiedzialnéci moralnej istnigj trzy kategorie oséb: przyszie,
obecne i przeszie osol§’ W ten sposéb Szawarski podwanawet swe
wiasne stanowiska, zyciu ludzkim jako kontinuum, w ktorym nie dasi
wzig¢ jakiegg momentu jako kryterium czlowieazstwa. W ostatnich
swych artykutach jest jednak pewrng takie kryterium znalazt. ,Z cat
pewnacia mog; stwierdzté — pisze —ze ktas, kto jest pacjentem
terminalnym staje si wlasnie byh osoly”®. Pozbawienie pacjenta
terminalnie chorego podmiotod@ moralnej, zepchgtie go do statusu
przedmiotu, sprzyja agitacji za eutamazptad stwierdzeniaze zycie
terminalnie chorego jest bezsensowne. ,Jedynym os@nsn
uzasadnieniem jakie widzw tym wypadku — pisze — jest potrzeba
zachowania organizmu ludzkiego na ¢ zamienne dla
transplantacji®.

Podsumowujc mazna stwierdzt, ze Z. Szawarski caly czas
przywotuje i prezentuje w Polsce anglosaski utgitan. W zasadzie
akceptuje on bez wkszej refleksji i krytyki wszystkie jego
epistemologiczne i metafizyczne zadmia. Traktuje go jako nagdzie
realizacji swojej wiasnej misji doprowadzenia luds&kd do peni
szczscia. Nie podejmuje krytyki podstawowych utylitarysznych
kryteriow dobra. Mimo analitycznej skionéw i drobiazgowéci w
sledzeniu ranych znacze uzywanych pogé¢, bezkrytycznie przyjmuje
wyimaginowan, tzw. totalm sung uzyteczngci ludzkasci, jako zasagl
dopuszczajca eliminacg istniegcych ludzi, w tym szczegdlnie
eutanaz nieuleczalnie Ilub przewlekle chorych. Propozycje t
przypominaj dopiero co przezwyekong utopi, w ktérej w dizeniu do
zbudowania komunistycznego ustroju, powszechnegbrotytu i
szcz$cia niszczono pewne grupy ludzki. Tym razem nie dahoo
wyeliminowanie klasy bogatych w imibiednych, lecz odwrotnie

61 7. Szawarski,Zrozumig czlowieka umieraicego, w: B. Szlachta (red.),
Zrozumie cztowiekaOswiecim 2001, s. 107.

®2 Tanve.
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wyeliminowanie stabych w imi silnych. Wyselekcjonowana przy
pomocy jakdciowych kryteriow klasa o0s6b, me w imi
utylitarystycznej utopii, decydowao klasie ludzi, ktérych pozbawiono
godnaci osoby.

Summary
Utilitarian bioethics by Zbigniew Szawarski

The paper describes the ethical position of Zbignigzawarski
concerning moral status of the human embryo, aliodind euthanasia.
He considers himself to be an utilitarian. The pgmesents a critical
analysis of utilitarian assumptions and the conadpgood proper to
utilitarianism.
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Piotr Duchlinski

POGLADY BIOETYCZNE JACKA HOLOWKI

1. Zr6dta bibliograficzne

Jacek Hotéwka (1943) jest profesorem zwyczajnymkiagowa
filozofii analitycznej na Uniwersytecie WarszawskinStudiowat
filozofie na Uniwersytecie Warszawskim oraz socjojogiedycyny w
Stanach Zjednoczonych na Uniwersytecie stanowym wio.O
Problematyka badawcza Hotéwki koncentrujez siokét filozofii
analitycznej. Szczegblnym obszarem jego zainterasgest filozofia
moralnaci oraz filozofia medycyny.

Inspirach dla uprawianej przez J. Hotowlkilozofii moralnasci jest
paradygmat filozoficzny sgajacy korzeniami od D. Hume’a, S. Milla i
majacy swop kontynuacg na gruncie wspéiczesnej filozofii
analitycznej. Swaj propozycg etyki autor opiera na dorobku
wspotczesnej filozofii moralri@i rozwijanej przede wszystkim przez
filozoféw na Wyspach Brytyjskich, m.in. przez: Gathana, J.Rachelsa,
R. M. Hare'a, J. Narvesona, J.Rawlsa. Wwgsan znakiem
przynalenaosci Hotowki do przywotanej powaej tradycji filozoficznej
jest stosowana przez niego metoda analitycznadivali¢ o poprawg
argumentagj w przedstawianiu rozmaitych kwestii etycznych.

Do najwaniejszych prac z zakresu etyki oraz metaetyki zyale
praca pt.Relatywizm etycznyw ktorej autor podejmuje uzasadnienie
utylitarystycznej wersji relatywizmu etycznefdnalizy etyczne, ktore
przeprowadza filozof z dg wnikliwoscia analityczra, koncentruy sie
przede wszystkim wokét szczegotowych problemow nmych. Prag,
ktéra podejmuje te zagadnienia jeBtyka w dziataniu. Hotbwka
prezentuje tam koncepcjetyki indywidualnej opartej na zasadzie

1 J. Hotéwka, Relatywizm etycznyWarszawa 1981. Tes, Relatywizm i
obiektywizm etycznyEtyka” 17 (1979), s. 7- 22, tea, Roztropné¢ i etyka ,Przeghd
Filozoficzny’- Nowa Seria 29 (1999) nr 1, s. 29-49.
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autonomii. Ukazuje moralne, prawne oraz spolecznacjer
przemawiajce za przejciem ustroju liberalnego, jako wieiwego dla
autonomii jednostki.

Wydat takze dwa podgczniki do nauczania etyki w szkadeedniej:
Problemy etyczne i literaturzegginej oraz Wybrane problemy moralne
wspotczesn@i.® Jest ponadto autorem szeregu artykutéw z dziedziny
deontologii lekarskiéj filozofii medycyny, moralnéci seksualnej oraz
bioetyki® Zabierat glos w kwestiach ingerencji genetycznyclgenom
ludzki oraz eutanazji® Jest take redaktorem naczelnynPrzeglgdu
Filozoficznego”.

2. Stanowisko metaetyczne

Propozycja metaetyki Jacka Hotowki opiera sina koncepcji
wartosci wzglednych. Wartdgci wzgledne, g to dobra zrelatywizowanie
do poszczegolnych oséb. ,Nie mowk b czyng, ze jest dobre samo
przez st, lecz jest dobre dla okilenej osoby*- pisze Hotéwka. O tym
zas, czym jest dobro decydupkreslone cechy, ktére posiadagharakter
empiryczny. ,Kryterium tego, czy édest dobre dla kogo jestczysto
empiryczne — mianowicie, jest to stan zadowolenia lub niezxamlenia

u danej osoby, wywotany Zajem okrélonej sytuacji”® To wszystko,

2 J. Holéwka Etyka w dziataniuwarszawa 2001.

3 J. Hotéwka, Problemy etyczne w literaturzeepinej Warszawa 1994, tea,
Wybrane problemy moralnespétczesndei, Warszawa 1999.

4 J. Holéwka, Problemy moralne krytycznej utraty zdrowia: ,Cziowiek i
swiatopogkd” 1975, s. 61- 73, tere, O potrzebie w pomocyEtyka” 16 (1978) s. 37-49,
terze, O pokciu i wartasci zdrowia, Etyka” 15 (1977), s. 64- 75.

5 J. Hotéwka, Granice wyzwolenia zwiegy, ,Etyka” 18(1980), s. 135- 145.
Rozwaania dotyczce szczegdtowych probleméw moralnych tak z dziedetyki jak i
bioetyki znajduj sie w pracyEtyka wdziataniu,zwtaszcza chodzi tutaj o takie rozdziaty
jak: Uprawnienia moralngs. 74-89,Samobdjstwos. 96-11,Pornografia, s. 119-130,
Prostytucja s. 139- 159Homoseksualizms. 159-171Przerywanie gjzy, s. 179-191,
orazPaternalizm s. 225- 239.

6 J. Hotéwka,Skazani na los Hioha,Znak” 53 ( 2001), 5/528, s. 8- 19. ten
Genetyczna tsamadé jednostki w: Powszechna deklaracja genomie ludzkim i
prawach cziowiekaWarszawa: Polski Komitet do Spraw UNESCO 19989s22.

7 J. HoléwkaRelatywizm i obiektywizm etyczuly. cyt., s. 8.

8 Tanve.
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co jest dla kogo przyjemne okr@la autor jakoprima facie dobre.
Stwierdzagc, zatemze x jest dobre dla ystwierdzamy tylko tyleze x
jest korzystne dla yKategoria dobry zostata tutaj zdefiniowana przez
cecle korzysci, ktora jest empirycznie stwierdzalna. Hotowkderazi,

iz jest ona terminem ogdllnym, ktory obejmuje solszystkie sytuacje
charakteryzujce s¢ dodatnimi reakcjami na pewne stany rzeczy. Tak
rozumiane wart&i wzgledne to take pewne klasy zdarze Ich
realizacja wptywa korzystnie na rozwdj osoby. Té, za jest korzystne,
dobre ustala w ostateczub tylko zainteresowana osoba. Wprawdzie
mog zaistni€ takie sytuacje, gdzie znagj jakies osoby jest&my w
stanie podyktow@&im to, co jest dla nich korzystne, lecz okazjon&in
takich sytuacji sprawiaze nie maemy ich uzna za moralnie wjzace.

W ostatecznéri to dana osoba w sposéb subiektywny decydujerg ty
co jest dla niej moralnie dobre. Zatedopre dla mni€’ jest konstatag
podmiotu, ktéry rozpoznaje to, co jest dla niegozigetne. To, bowiem,
co ,dobre dla mnie” jest rownowvrae stwierdzeniu ,toczego che’, ,co

jest przedmiotem moich preferenciji”.

Jeili zatem podmiot ustala katalog débr dla siebiezisimych, to
ustalenie to posiada charakter subiektywny. Trughksi take temu
zaprzeczy — konstatuje Hotéwka. Podmiot stwierdggj co jest dla
niego korzystne, co k¥ w jego interesie konstatuje jednoézie pewien
fakt, ktéry nie posiada tylko subiektywnego chaealit Wprawdzie
Hotowka stwierdza,z podmiot mae st myli¢ w okrelleniu wiasnego
interesu, lecz przendlenie w sposéb swiadomy decyzji oraz
okoliczndici dziatania, ma jicharakter obiektywny. Z tego wynikatoby,
ze okrélenie tego, co jest dobre dla podmiotu, nie zawgasiada
subiektywny charakter. Samo to nie gwarantuje pszorzejcia od
subiektywnie preferowanego ,dobra dla mnie” do o mapcego
charakter obiektywny. Pojawiagsibowiem pytanie:, kiedy to, co jest dla
mnie dobre, staje gjednoczénie tym, co jest bezwzglnie dobre? Aby
tego dowié¢ konieczne jest przeprowadzenie takiej operacjfrakt
pokazuje, 7 zdania méwjce cé o wartosciach wzgednych dajg si¢
przeksztatcic w zdania orzekage c@ o wartosciach absolutnych.

Przy uzasadnieniu tego przeksztatcenia trzebacéwzod uwag
fakt, ze ,jesli o jakims czynie powiemyze jest ,dobry dla mnie”, to czy
mamy prawo opici¢ okreslenie ,dla mnie”, jgli to ,dla mnie” nie jest
istotnym zagreeniem, gdy niczyje dobro poza moim nie wchodzi w
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gre”.? Analiza przejcia od ,dobry dla mnie’do ,dobry” w sensie

obiektywnym ma charakter semantyczny igie st z okreleniem
znaczenia terminu ,dobry”. Problem sprowadza sio tego, czy
znaczenie terminu ,dobry” jest takie samo, gdy puizy nie pojawia si
stwierdzenie ,dla mnie”. 3& okaze sk, ze znaczenie terminu dobry jest
inne w obu przypadkach, e to prowadz do stworzenia, co najmniej
dwodch systemow wargoiowania. Jeden z nich bylby oparty na
znaczeniu, jakie posiada dobro z dgleeiem ,dla mnie”, inny za
wyrazatby znaczenie ,dobra” bezwrotu deskrypcyjnego ,dla mnie”.
Zgodnie z wyktadry Hotowki dobro zdefiniowane jest w kategoriach
cech empirycznych. Posiada, zatem charakter detskvgg. Deskrypcja
ta nie ma charakteru neutralnegoz,Joowiem ju przy stwierdzeniu
.dobro dla mnie” nie wypowiadamy tylkogdu opisowego, ktdrego
deskrypcja jest istotnym elementem, lecz pojawgaakiok znaczenia
opisowego znaczenie, ktére meharakter czysto wartdciujacy”. '

W uzasadnieniuzitermin ,dobry” z pomingciem ,dla mnie” ma
takie samo znaczenie jak ,dobry dla mnie”, Hotowkgkorzystuje
sformutowane przez Goodmana kryterisgnonimiczndici wyrazen.™
Zastosowanie tego kryterium pozwala na ustalenghadzenia relacii
semantycznej mdzy dwoma terminami w nagtujacy sposob. ,Dane
beda dwie nazwy ,a” i ,b". ,a” odnosi & do pewnego przedmiotu Xx.
Otéz zapytamy: czy nazwa ,a" nieetlgca ,b” tez odnosi s do
przedmiotu x. Jéi odpowied jest twierdaca, to znaczyze znaczenie
.D” nie zawiera s} w znaczeniu ,a” i nie maemy sobie wyobrazix
bedacego a i nie &dacego, b™? Zastosowanie testu synonimicznb
znaczenia do nazw ,dobry dla mnie” oraz ,dobry” wealzi do
konstatacji,ze ,stowo dobry nie jest aywane w innym sensie, gdy
wystepuje poza kontekstem ,dobry dla mnie, lecz nie dafyy nikogo
poza tym”’, a w innym sensie w ramach tego kont&KStuTest
synonimicznéci pokazuje, 2 w obu przypadkach ,en czysto
wartasciujacy sens stowa ,dobry” w zwrocie ,dobry dla mnie’sje

% Tamze, s. 13.

Y Tanve, s. 14.

11 7ob. N. GoodmanQ podobigstwie znaczeniaw: J. Pelc (red.).ogika i jezyk
Warszawa 1967.

2 Tanve, s. 16.

18 Tanve.
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identyczny z czysto wartéciujacym sensem stowa ,dobry”, gdy
wystepuje ono bezzadnego okréenia”!* Tym samym, jak pisze
Hotdbwka, mamy pewnid, ze po oddczeniu zwrotu deskryptywnego
,dla mnie”, sens ,dobry” pozostaje taki sam.

Tym samym filozof dokonuje wyprowadzenia ocen muyeh ze
zdaa dotyczcych faktow. Faktem jest konstatacja ,dobra dla ehni
przez podmiot. Jest to pierwszy fakt. Drugi dotyezaywzenia,ze dobro
to nie dotyczy nikogo poza tym, kto je stwierdza. Z& implikuje, ze
rzecz ,dobra dla mnie” jest moralnie dobra. Czy ptaje tutaj zarzut
nieuprawnionego prz&ia od ,jest” do ,powinien” pkajacy etykdéw od
czasO6w Hume’'a? Zdaniem J. Holowki problem ten Zostainiety.
Okazuje s}, bowiem, ze przy wyprowadzeniu ,dobra” z olélenia
,dobry dla mnie i nie dotyexry nikogo poza tym”, nie mamy do
czynienia z czystymi faktami. Fakty teg guz w pewnym sensie
wartasciami. Bowiem kiedy podmiot konstatuje to, co jedbbre dla
niego” nie jest to tylko konstatacja faktu, lecz&lenie tego, co jest
wartgsciowe ,dla mnie”. | ché okrelenie to posiada charakter
deskrypciji, bo dobro jest zdefiniowane przez tojest korzystne, to i
tak drugim znaczeniem obok opisowego jest wéaitgace. *° |, Jesli
postpujac tak, pisze Hotdwka, opisujemy pewne wéectanoralne, a nie
fakty, to znaczyze mamy zdolng zmystowego postrzegania waito
(...). Przy tej interpretacji przedstawiony tu wydvdie polegatby na
wyprowadzeniu wart@i z faktdw, lecz raczej na wskazaniu pewnej
grupy wartdci, ktére w okrélonych warunkach zastugyj na
realizacg.”'® Dlatego te przystuguje nam ,moralne prawo realizawa
to, co ley w naszym interesie, wowczas, gdy dobro innycbrstnie
wchodzi w ge”.*’

Sformutowana, przez Hotdwlkoncepcja wartei wzglednych ma
znaczenie metaetyczne. Pokazuje jak gézejl dobra preferowanego do
dobra obiektywnego przez kierowanieg¢ ssubiektywn korzyscia.
Ukazuje take, iz ,relatywizm etyczny mae byé w pewnym
przypadku podstawa obiektywizmu i absolutyzmu etycznegb'®

¥ Tame, s. 14.

% Tamee, s. 20-21.
% Tame, s. 21.

T Tamze, s. 21.

B Tamee, s. 7.
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Analizy metaetyczne pokazyjiz fundamentem moralgoi s3 wartcci
wzgledne, ché samewartosci moralne charakteru wzgdnego nie
posiadaj. Metaetyka prezentuje, zatem podstawy etyki. it pna w
stanie jej zagpi¢, gdyz zywiotem etyki jestrozwigzywanie konfliktéw,
te za& stanows jadro probleméw moralnych.

3. Teoria regut etycznych

Teoria etyki opiera gina dwoch regutach Pierwsza zaktadae
kazda jednostka jest moralnie zobligowana dEalizacji wlasnego
interesu (dobra) pod warunkiemze realizacja ta nie narusza interesu
innych jednostek. Druga reguta zwana jest zasady proporcjonalnej
realizacji intereséw. Jest tomaterialna zasada ktorej celem jest
okreslenie zr&nicowania prawomocriei intereséw'’ Zdaniem Hotowki
,obie regulty wystarczaj do rozwingcia wickszaici probleméw
moralnych ize dostarczaj przekonywajcych moralnie rozwizar”.?°
Okazuje sj, bowiem,ze cztowiek jest istgt ktorazyje we wspoélnocie
ludzi. Niezbywalnym prawem kdego cztowieka jest prawo preferencji
wartasci; okreslania tego, co jest dla niego korzystne. Egzystosvare
wspoélnocie stawia przed tegri etyczry problem pogodzenia
wzajemnych preferencji czionkéw wspoéinoty. Zadoiem dla
referowanej tutaj koncepcji etyki jest tee kady okrela ,dobro dla
siebie” podiug wiasnej korzgi. Spoteczéstwo jest zbiorem wieki
preferupcych rozmaite dobra jednostek. Zatemzmdog¢ do konfliktu,

a raczej konflikt taki jest nieunikniony. Jak zatestyka mae taki
problem rozwiazat? Z tym whze st druga zasada teorii etycznej:
zasada proporcjonalnej realizacji interesow

Idealna sytuacja polegataby na tyme zaréwno grupa jak i
jednostka ma prawo do realizowania tego wszystkiegp lery w
zakresie jej interesu. Ta realizacja ma wygt tak, aby nie prowad&i
do wywolywania konfliktbw. Taka sytuacja jest #iwa tylko
teoretycznie. W rzeczywistoi przed ety ukazuje s powany
problem, ktory stawia przed nzadanie poszukiwania ,rozydan dla
sytuacji konfliktowych, niz dostarczanie uzasadnidla sytuacji, ktore

1 Tamze, s. 236.
2 Tamze
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w powszechnej opinii nie nastizap zadnych trudnéci, poniewa nie
wywotuja konfliktu intereséw™' Okazuje si jednak,ze nie wszystkie
teorie etycznegsna tyle skuteczne, aby ten problem rozwikidotowka
wymienia trzy rodzaje teorii etycznych fpntuicjonizm, formalizm,
naturalizm.

W pracy Relatywizm etycznyprzeprowadza anatizpowyzszych
teorii pod lgtem zagadnienia rozewaywania sytuacji konfliktowych,
gdzie w ge wchodzi problem uzgodnienia interesow jednostek.
Analizujgc etyke intuicyjn 3 dochodzi do wniosku,e etyka ta ,z zasady
nie zajmuje s tymi sytuacjami ani te ludzmi, ktérzy zachowyy sie
konkurencyjnie. Pokazuje im tylkae zawsze magzachowywad si
inaczej, tzn. db@o cnot. Doktryna taka mee przynosi dobre rezultatu
tylko wéwczas, gdy zostanie prztg powszechnie, tzn. gdy skutecznie
zaszczepi si we wszystkich ascetyzm, gptiwos¢ i upodobanie
samoogranicze.??> Réwnie&z na problem rozwizywania konfliktow
moralnych nie odpowiada w satysfakcjagmyj sposob formalizm
etyczny. Hotdwka pisze,ze: ,teoria rozwazywania konfliktbw w
formalizmie etycznym sprowadzacgio stosowania dwoch procedur, a
mianowicie: odwolania gido uznanej konwencji rozgdywania sporow
okreslonego rodzaju, jdi taka konwencja istnieje (Rawls) lub usgria
Z pola widzenia wszystkich informacji charakteryoyich rozpatrywany
przypadek, jako zdarzenie szczegoétowe i konkretrozvigzywania go
wytaczenie na podstawie informacji ogdélnie charakteyaj ow
wypadek (Hare)® Obie jednak reguly rozwiywania konfliktow g
btedne i prowadz do szeregu nieprzezwyeéalnych trudnéci.

Rowniez i trzecia omawiana przez autora teoria etyczna
naturalizm nie rozwihzuje w sposéb adekwatny konfliktbw moralnych,
zwigzanych z uzgodnieniem intereséw jednostek. Naamafroponuje
liczne i rozmaite rozwjzania. | widnie juz przez sam fakt ich wieioi
naturalizm wydaje giby¢ watpliwy - konkluduje Hotowka. Paod tych
rozmaitych maliwosci jedne sugerdj ,nie rozwigzywa konfliktow,
rozwigzywat zawsze na whagrkorzys¢, zawsze na korzy innych oséb,
rozwigzywat tak, by osigm¢ maksymalne sze#cie wszystkich
zainteresowanych, rozgaywat tak, by powszechnie szgzie faczyto

21 J. HotéwkaRelatywizm etyczngz. cyt., s. 202.
2 Tanye, s. 205.
% Tanye, s. 209.
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sie z rébwndacia, rozwigzywat wedle okrélonej formuty matematycznej,

i wreszcie rozwizywa:, ale nie wiadomo jak® Skoro ani intuicjonizm
ani formalizm ani te naturalizm nie przedstawigpspojnych koncepciji
moralnagci, ani tez nie rozwhzuja kwestii konfliktbw moralnych
jednostek pojawia sipytanie: na gruncie ktorej teorii etycznej takie
rozwigzanie jest mgiwe?

Zdaniem Hotéwki problem konfliktu intereséw jednelst maze
zost& rozwigzany nha gruncie koncepcji, ,k#r mazna nazywa
relatywizmem etycznyni.® Istotnym elementem tej koncepcji jest
zasada proporcjonaldd realizacji intereséw oparta na ,zasadach
racjach utylitarystycznych”.?

Zasada ta podkék, ze w przypadku konfliktu intereséw, k@emu
przystuguje moralne prawo realizacji wiasnego eder w stopniu, w
jakim jego interes jest w ten konflikt zaangaany. Sformutowany
przez Holdwlk postulat zasady proporcjonaked realizacji interesow
podkr&la .fakt, ze osoby powszane konfliktem cgsto nie zajmuy w
nim analogicznych pozycji: dla jednej ze stron kihinoze by kwesh
najwaniejsz, dla drugiej spraw marginaln”.?” Przy rozwizywaniu
konfliktéw intereséw trzeba béapod uwag interesy kadej ze stron.
Zasada proporcjonaléa domaga s Sszerokiego spektrum widzenia
interesOw oséb, ktoreg gaangaowane w konflikt. Praktycznie zasada ta
pozwala ,ustali, w jakim stopniu konflikt angalje interes kadej ze
stron: kto ile zyska i kto ile straci w kolejnychergjach rozwgzania,
chat biorgc $cisle nie mamy pewriei, ze owe straty i zyski tdych
0s6b g bezpdérednio poréwnywalne®

Zasada ta gky do ustalenia, w jakim stopniu konflikt arigge
interes kadej ze stron. Chodzi tutaj przede wszystkim o kkh@ibcych
wobec siebie jednostek. Holowka zwraca ugyage konflikty
przebiegajce w gronie 0sob zrgjych sk, darzcych sé pozytywnymi
emocjami, przebiegaj znaczenie inaczej. Nie domagajsic tak
radykalnych rozstrzygeé. Zawsze istnieje nmiiwos¢é polubownego
porozumienia si bez restryktywnego szacowania wzajemnych zyskow

% Tame, s. 212.
% Tanmve, s. 272.
%6 Tanve, s. 235.
2 Tanve, s. 216.
2 Tame, s. 217.
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oraz strat. Inaczej jest w sferze oséb obcych sabi& daracych sé
sympatj, gdzie zasada proporcjonadoo realizacji intereséw znajduje
przede wszystkim swoje zastosowaflie.

Zasada proporcjonalia realizacji intereséw wytea preferencje
okreslonych jednostek. Preferencje te posiadajrzede wszystkim
charakter wyteczngciowy. Zdaniem filozofa kadej preferencji maze
zost& przypisana pewna wal®d liczbowa. Opisane formalnie
preferencije pozwalgj bardziej okréli¢ przypuszczane
prawdopodobigstwo zyskow i strat.

-Rozwigzaniem konfliktu w myl zasady proporcjonalnej realizacji
intereséw jest, wic érednia geometryczna pierwszej wadio i
odwrotnaci drugiej (...) Naley, zatem stworzy sytuacg, ktora jest w
przyblizeniu 2 razy bardziej korzystna dla Azrdla B.”*° Porzdkujac
preferencje jednostek przy pomocy aparatu formanemaemy
okreslac  dominupcg role jednych nad drugimi. W wyniku
przeprowadzonych poréwha mozemy otrzymywdé proporcje
preferowanych przez jednostki waito Aparat formalny pozwala nam
na analiz takich sytuacji konfliktowych, w ktérych bigrudziat wiecej
niz dwie osoby.

Czy zasada ta stosowana jest we wszystkich koadlii®@ Zdaniem
J. Hotéwki g takie sytuacje, w ktérych obogzdywaln@¢é powyzszej
zasady mge zosté uchylona, przy czym decyzja o0 stosowaniu tej
zasady, jak i o0 jej wuchylaniu, jest oparta naracjach
utylitarystycznych”.®* Stosowanie tej zasady, zgodnie z regut
utylitarystycznej maksymalizacji, stawia sobie z&l doprowadzenie
wszystkich os6b zaang@awanych w konflikt do realizacji intereséw.
Zasag t¢ wuchyla s wtedy, ,gdy gdzimy, ze bezstronne
maksymalizowanie interesu wszystkich jednostek mjadnie
zainteresowanych rozgdaniem pewnych konfliktéw wymaga przgja
trwatych i sztywnych zasad pepbwania”® Przygcie regut
postpowania ma charakter umowny i dokonujes gia zasadzie
utylitarystycznego kontraktu. W rozumieniu etyka warszawskiego
kontrakt ten stanowi uzasadnienie dla norm, w dparo ktére

2 Tame, s. 220- 222.
0 Tanmve, s. 225.
3 Tamze, s. 235.
32 Tamye, s. 235.
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rozstrzyga si konflikty miedzy jednostkami. Normy te jednak nie
przedstawiagg ham wiedzy moralnie pewnej std tez mogy rodzic
watpliwosci. Wtedy naley w rozstrzyganiu konfliktow mngidzy
jednostkami powr6éido zasady proporcjonalfm realizacji interesow.
Adekwatnym rozwjzaniem powyszych dylematéw jestsystem
etyki utylitarystycznej (...)”.** Etyka ta radykalnie odgfia sytuacje, w
ktorych chodzi o ,dobro tylko jednego cztowieka, ®duacji, w ktoérych
zaangaowany jest interes wkszej liczby os6b® Hotowka twierdzi, z
taka koncepcja etyki jest poza tym ,jednorodna, pmwadzi do
sprzecznéci, nie ,wypreparowuje” gddéw moralnych, nie odbiega
razagco od intuicji moralnych, przyjmuje dé przejrzysy koncepc
czynnikéw istotnych moralnie i nie postuluje hipmstetycznych® W
takie] koncepcji czynnikmoralnie istotne dotycz tego, co ma jakie
znaczenie dla ,dobra dla mnie”, ktére jest wyznaezprzez preferencje
podmiotu. Tak rozumiana etyka jestylitarystyczng interpretacja
relatywizmu moralnego. Konczac swop prae o Relatywizmie etycznym
Hotdwka pisze: ,Zarysowalmy system etyki zapewnigly w
najwyzszym maliwym stopniu szcgscie tym, ktorzy si nim kierup.
Zacleca ona kadego, aby dbat przede wszystkim o siebie w syteacja
gdy jego posfpowanie nie dotyczy nikogo procz niego samegokzeta
by starat s wnikliwie rozumie€ innych w sytuacji, gdy skutki jego
postpowania lgda przez innych odczuwane i by uznawal za
sprawiedliwe takie rozwrania konfliktow, ktore realizgj interes
kazdego z zainteresowanych proporcjonalnie do zaswgania w
konflikcie”.*® Powyszy cytat dobitnie charakteryzuje stanowisko
etyczne Hotdwki, okrdane mianem utylitarystycznego relatywizmu
etycznego. Przyje przez niego zakenia w dziedzinie metaetyki oraz
teorii etycznej ujawni sic ze szczegblnwyrazistgciag w poghdach na
niektére kwestie etyczne oraz bioetyczne, ktoryrazeae przyjrzymy.

4. Etyka autonomii jednostki.

33 Tame, s. 270.
%4 Tame, s. 271.
35 Tamve, s. 271.
% Tamve, s. 273.
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Koncepcg etyki autonomii jednostki Hotdwka omawia w pracy
Etyka w dziataniu.Gtébwnym zatlageniem tej etyki jestautonomia
jednostki, ktora jest najwysz wartcicia.®” Konstytuuje si ona razem z
rozwojem osobow&ei cztowieka. Zdaniem autora budowanie autonomii
moralnej prowadzi do powstaniacpowej osoboweéci.*® Czlowiek o
pictrowe] osobowséci ,wie, do czego sky w sposob mimowolny i
bezrefleksyjny (...) Odkrywa w sobie pragnieniarp&zego rzdu, ktore
sklaniap go do rozmaitych dziakai odkrywa w sobie pragnienia
drugiego rzdu, odnosgce si do pragnié pierwszego radu”.*

»+Autonomia moralna chroni nas przed mordlig kompulsyjr, w
ktorej akceptowane przez nas waciobylyby nam narzucone przez
konstytucg fizyczrg i psychiczm oraz przez socjalizagj dogmaty
religiine i polityczne, a tate chroni nas przed arbitralnymi
postanowieniami*>  Tak rozumiana autonomia podka iz
.podmiotem rozpoznagym wartgci moralne jest zawszgdnostka,
nigdy z& spotecznéc, ktéra mae tylko wartdci te upowszechnéai
wdraza¢”.** Hotéwka argumentujeze autonomii moralnej nie moa te
zasppi¢ jakimis innymi kryteriami moralnymi. W ostateczied to ona
sama jest najwaiejszymkryterium moralnym.

Okazuje s jednak,ze jednostka niezyje w swiecie, ktory jest
pozbawiony zobowzan. Zdaniem filozofa, kady cziowiek posiada
uprawnienia, ktére okgtaja, co mu wolno roldi, a czego nie. Wane jest
pytanie:, co jest podstawadawanych uprawni@ Zdaniem filozofa nie
jest ng prawo naturalne. Samo pajcie prawa naturalnego oleone
jest licznymi trudnéciami. Przede wszystkim teoria prawa naturalnego
nie jest wolna od zaken metafizycznych oraz od przyjmowanej
koncepciji filozofii religii. Poza tym, jdi istnieja jakies prawa naturalne,
to musi take istni€¢ metoda ich odkrywania -konkluduje Hotéwka.
Okazuje s} jednak,ze taka metoda nie istnieje, a skoro tak, to logiczn
jest,ze nie istniej rowniez zadne prawa naturalne.

Problematyczne wydaje ¢si samo sformutowanie prawa
naturalnego, ktére opieragsia prostym wyliczeniu obowikéw. Te z&

37 J. Hotéwka Etyka w dziatanipWarszawa 2001, s. 22-23
%8 Tame, s. 51.
% Tamze, s. 49.
4 Tamee, s. 47.
“ Tamee, s. 22.
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powinny by powszechnie uznawane. Samo wyliczenie ,uprafinie
wynikajacych z prawa naturalnego nie jestdnym rozwiazaniem. Z
faktu prostego ,wyliczenia” nie wynika rowrie zadna moc
zobowhgzujgca. ,Ponadto, nie jest jasne - pisze autor - wejakelacii
pozostaj do siebie rozliczne ,prawa cztowieka”, ,prawa rigwalne” i
.prawa moralne”, na ktére powotupiec autorzy brorjcy wiasnej wersji
powszechnych i naturalnych uprawiiié® Styd tez odwolywanie si w
kwestiach moralnych, czy to ogdélnych czy szczegghidw do teorii
prawa naturalnego nie ,rozyduje zadnego sporu, §8 te prawa nie
zostaly okrélone, spisane i publicznie zaakceptowahe”Autor
zaznacza tale, ze sama teoria prawa naturalnego posiada bardziej
charakter ideologiczny niz filozoficzny. Przemawiaj za ni stabe
argumenty, ktére obarczone svatpliwymi zatozeniami z dziedziny
metafizyki oraz religii. Teot prawa naturalnego dyskwalifikuje przede
wszystkim brakspojnego uzasadnieniaWobec tego nie mi® ona
stanowé podstawy teorii uprawntemoralnych.

Jakie zatem prawa oboyrujg autonomicza jednostk? Za R.
Dworkinenf* Hotéwka rozrénia trzy rodzaje prawa: prawo
abstrakcyjne, prawo konkretne oraz prawo absolufiedi chodzi o
prawa abstrakcyjne, to ich ilas¢ jest nieograniczona; nie mapne
takze charakteru zobowzujagcego. Prawa teas,prawami prima facie
tzn. zawsze obowzujg teoretycznie, lecz w konkretnych sytuacjach nie
obowigzuja, dopdki nie zostanie ustalone, jakie veztyl powinny by
brane pod uwag przed ich zamian a prawa egzekwowalné®.
Obowigzywalna¢ prawa abstrakcyjnego polega na jego publicznym
ogtoszeniu, nagpnie z& uznaniu. Po publicznym uznaniu prawo
abstrakcyjne zmieniagiv prawo konkretne. Prawa te posiadastatus
praw ,drugiego rzedu” i umaidiwiaja korzystanie z praw
abstrakcyjnych, ktéregsprawami,pierwszego rzedu”. Prawa te maj
znaczenie przede wszystkim dla morakioPozwalaj one realizowé
nasze postanowienia. Ich donigstanoralna polega na tyme prawa te
przyczyniaj si¢ do ugruntowania autonomii moralnej. Prawom

2 Tamve, s. 77.

“Tame, s. 77.

4 R. Dworkin, Taking Rights Seriously, Cambridg®77, tlum. T. Kowalski
Biorgc prawana powanie, Warszawa 1998.

4 Tamze, s. 87.
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abstrakcyjnym mmma nada takie charakter praw zawsze
obowigzujacych, niezalene od kontekstu czy zesytuaciji. Wtedy prawa
te zyskuj status praw absolutnych”. Przyktadem prawa absolutnego,
ktory podaje Hotdéwka, jegirawo do obrony. ,Prawa absolutne musgz
by¢ formutowane tak oszednie i ostranie, by nigdy nie popadaly ze
soly w konflikt i nigdy nie zostaty uchylone przez nagine
uprawnienia™® Powolywanie s na prawa absolutne w rozmaitego
rodzaju konfliktach moralnych, zawsze prgiza spraw na rzecz strony
domagajcej sk uznania jej uprawnie

Wszystkie prawa domagapi¢ instytucjonalizacji. ,Uprawnienia
obowigzuja w praktyce tylko wtedy, gdy stansie przepisem prawa.
Musz, wiec podlega instytucjonalizacji.*’ Tylko ona nadaje im
charakter obowgzujacy. Obowazywalncg¢ praw nie ma charakteru
powszechnego. Prawa te obawija tylko w danej spoteczioi, ktora je
przyjeta. Prawa konkretne dotyganniejszych spoteczioi, takich jak:
rodzina, zaklad pracy; natomiast prawa absolutneyli cprawa
nadrzdne, obowijzujz w sposdb bezwzgliny w duych
spotecznéciach, takich jak: p@stwo, kdciot.*® Ostatecznie kale z tych
praw musi przeg przez proces instytucjonalizacji, co, jak twierdzi
filozof, nie jest rzecz tatwa do przeprowadzenia. Obayzywalnaé
praw w danej grupie spotecznej domagea girzecie jakiegG
konsensusu, a ten jest trudny doggsiecia ze wzgddu na rozbienaos¢
praw abstrakcyjnych. Prawa te wya@ preferencje okrdonych
jednostek. Trudrig ta pojawia si z tego wzgjdu, ze teoria uprawnie
moralnych bazuje w ostateczedna uprawnieniach jednostkowych. To
od nich w ostateczioi zaleny jest konsensus, ktérego efektem jest
obowigzywalna¢ danego prawa.

Tak rozumiana jednostka autonomiczna egzystujéberalnym
ustroju. Ten z4, twierdzi Hotéwka, posiada za spbilne racje moralne,
spoteczne oraz prawde.Od strony moralnej ragj za przygciem
liberalizmu jestzasada tolerancji. Ustr¢j liberalny jest mdiwy tylko
wtedy, gdy poszczegdllne jednostki zgodsic ,ograniczy swe
nieustpliwe zainteresowania sprawami poszczegolnych jsidkodo

46 Tamve, s. 87.

4T Tamee, s. 80.

“® Tamee, s. 91-92.
“® Tamee, s. 371.
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tego, by wszyscy przestrzegali prawa zapewo@&jo bezpieczestwo
oraz dotrzymywali uméw> Spotecznym uzasadnieniem dla liberalizmu
jest zasada réwndci. Zasada ta przypisuje wszystkim cztonkom
spoteczéstwa liberalnego takie same prawa do wédnho Prawo
uzywane jest tylko wtedy, kiedy zagmne g uprawnienia jednostkowe,
grupowe oraz instytucjonalne. Od strony prawa wkaisniem ustroju
liberalnego jesliberalna konstytucja. Celem konstytucji jest ok§kenie
uprawnigér obywateli. ,Wolno, wgc robi wszystko, czego prawo
jednoznacznie nie zabrania cz§ni* Jak pisze Hotéwka: bynajmniej nie
naleey tego interpretow@ w taki sposob, jakoby liberalizm
usprawiedliwiat kady sposéb pospowania. Konstytucja okéka takze
prawa jednostek, a przede wszystkim stoi na zgtrarawa do
jednostkowej autonomii. Konstytucja nie narzucae@lbnego systemu
etycznego. Jego wybdr jest indywidualndecyzj jednostki. W
ostatecznéri suponuje to,z w spoteczastwie liberalnym mee istnie
tyle systemow etycznych ile jest jednostek, lub geup spotecznych.
Grupy, bowiem mog preferow& rozmaite systemy etyczne, nie zawsze
ze soly zgodne. Celem konstytucji jest przede wszystkimanizacja
zycia spotecznego. Niestety konstytucja nie orgdaizuzycia
poszczegdlnym jednostkom, tazjlezy w ich kompetencji.

Jednostka autonomiczna jest przede wszysikiimostka wolna.
Wolnos¢ ta nie jest jednak woldoig nieograniczos czy tez absoluts.
Jak pisze autor: jest to wolitooparta na uprawnieniach. Do oilenia
uprawniéd wolnej jednostki nie jest wystarczap sama konstytucja.
Stad tez konieczne jest odwotanie esido konkretnych uprawnie
przystugujcych jednostcé’

Ograniczenia wolrkei poprzez konkretne uprawnienia dokonuje
sie stopniowo. Zdaniem J. Hotowki ,liberaliznaada, by najpierw
wyraznie okreli¢ problem, ktéry powstaje na skutek istnienia nadmia
wolndéci, a nastpnie wprowadzé& oszczdne, stopniowe ograniczenia
wolnasci az do momentu, w ktérym problem znik& Przepisy, ktére
wprowadza s na ograniczenie woldoi, posiadaj charakter
funkcjonalny; ich celem jest ograniczenie konfliktow g¢diy

50 Tamve, s. 71.

51 Tamve, s. 372.
52 Tamee, s. 382.
53 Tamee, s. 381.
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jednostkami. W liberalizmie istnieje, zatem #Hios¢ rownego
ograniczenia wolniei dla wszystkich. Ograniczenie to, o czym
przypomina Hotowka, musi Byprzede wszystkimminimalistyczne
oraz musi kierowa sie wzgledami utylitarnymi . W ostatecznii
szczegoOtowe uprawnienia maga zdanie minimalizowanie konfliktéw
migdzy jednostkami. Nie znaczy to oczywie, ze wszystkie konflikty
istniegce  medzy jednostkami dadz sig rozstrzygaé poprzez
wprowadzenie stopniowego ograniczenia wébho S, bowiem taki
konflikty, ktére domagaj sie przede wszystkim wprowadzenia trwatych
uprawnie.

Koncepcja etyki indywidualnej jest oparta na autaigednostki.
Chct jest to autonomia wolna i podlegta uprawnieniomraoym, to
widoczna jest ich relatywizacja do jednostki. To,owiem
»autonomiczne jednostki mog okresli¢, co jest dla nich dobre.>

5. Deontologia lekarska

Skoncentrujemy 8i teraz na przywotaniu najbardziej
podstawowych pogtdéw bioetycznych J. Hotéwki. Na pagtku trzeba
zaznaczy, iz omawiany filozof nigdzie nie precyzuje wyrde, czym
jest bioetyka. Zajmuje siraczej deontologi lekarslky. W artykule
Problemy moralne krytycznej utraty zdrowianstatujeze praca lekarza
i zwigzane z rg moralne powinn€ci okreslaja kodeksy deontologiczne
Wyrazaja one moralne zobowikania, aby kady lekarz ,stawiakdrowie
chorego ponad wszelkimi innymi celami swej pracy oraz lvgg swa
wykonywat sumiennie® Jak pisze Hotéwka: ,Kodeksy deontologiczne
wskazuj w zasadzie dostatecznie co lekarz ¢gimwinien. A nadto, —
Co jest nie mniej wae - ksztattuj adekwatne postawy i oczekiwania
pacjentow™® Zasadniczo powinrisi moralne lekarze powinny by
trojakie: [1]w stosunku do pacjentéw [2] do innych lekarzy oraz [3]
do spoteczéastwa. Fundamentalna powingd ksztattuje si na linii
lekarz - pacjent. Relacja ta regulowana jest przez zasadyoeagwoje

5 Tame, s. 51.

5 J. Holéwka, Problemy moralne krytycznej utraty zdrowia: Czlowiek i
swiatopoghkd, Warszawa 1975, s. 61.

% Tanye, s. 62
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ugruntowanie w przywotanej poprzednio koncepcijkety

Zdaniem Hotéwki w relacjach milzy lekarzem a pacjentem peo
pojawi sig paternalizm. Jest on formp decydowania za pacjenta o tym,
co jest dla niego dobre. Przy zadmiach lansowanej przez Hotogvk
etyki autonomii jednostki takie stanowisko nie jesbralnie stuszne,
gdyz nie sty dobru pacjenta. ,W sytuacjachaipliwych lekarz kieruje
sie intuicyjnie przekonujca zasad, ze cztowiek dorosty, przytomny i
wystarczajco poinformowany ma wytzne prawo decydowania o tym,
jakie wobec niego wolno paj dziatania dla jego dobra”. Autor staje
tutaj na gruncie zasadyutonomii pacjenta. Autonomia nie wyklucza
jednak paternalizmu. Jest on uzasadniony tylko wngyeh przypadkach.
Lekarz mage podpé za pacjenta decygj tylko w niektérych
okolicznagciach. Przede wszystkim wtedy, kiedy pacjent jesiz¢gze
dzieckiem lub uznany zostat za niepoczytalnegoy@®ut to zwlaszcza
ludzi chorych psychicznie. Dalej, gdy np. umystoszieka dorostego
zostat chwilowo pozbawiony nitwosci podejmowania adekwatnych
do danej sytuacji decyzji oraz wtedy, kiedy pacjeig jest w stanie
zrozumi€, ze np. nie poddanie esibardzo wanemu zabiegowi ma@
prowadzé do zagraenia jego zdrowia, a w konsekwencji zakycia. W
ostatecznéri wszystkie argumenty, ktore moglyby uzasédni
paternalizm maj charakter medyczny.

Zadaniem praktyki medycznej jest ,le€zy ratowd& zycie, ale o
zakresie zastosowadziatan medycznych decydowapowinien pacjent.
Lekarz decyduje w sprawach o charakterze medyczmyenma prawa
posuwa swej paternalistycznej interwencji tak daleko,degydowa za
pacjenta w kwestiach zasadniczych dla zdrowlalest to wersja
stabego paternalizmu.Przyznaje ona uprawnienia do decydowania o
dobru pacjenta w sytuacjach, ktore prowadd zagraenia wartdci
zdrowia, a z ktorych do kea nie zdaje sobie sprawy sam
zainteresowany, czyli pacjent. Kompetencje lekark&re okréla
kodeks deontologicznyagakze ograniczone. Lekarz nie jest w stanie
przywrécic zdrowia tam gdzie to jest nie wiove. W takiej sytuacji
.MoOze on zmierzé co najwye] do zahamowania rozwoju schorzenia
lub do odzyskania przez pacjenta takiej sprasmngaka jest w tym
przypadku meliwa, nie gwarantyjc jednak ani pelnej sprawém, ani

57J. Hotéwka Etyka w dziataniugz. cyt., s. 237.
8 Tanve, s. 237.
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petnego zdrowia®

6. Cel medycyny

Celem medycyny, jak wielokrotnie podkle to Hotdéwka, jest
leczenie i ratowaniazdrowia. Zdrowie, zatem posiada @kwartasc.
Autor zwraca uwag iz precyzyjne okrdenie tego, czym jest zdrowie i
jaka jest jego wartg, jest bardzo trudne. Zdaniem Hotowki zdrowie jest
zjawiskiem wielowymiarowym zakladagcym harmonijne
funkcjonowanie ciata oraz psychiki oraz harmonipgastosowanie ich
obu do srodowiska® Przy analizie zdrowia autor powotuje¢ sha
sformutowana przez WHO definigj, ktdra okréla zdrowie jako stan
petnej fizycznej, psychicznej i spotecznej paimgsci, a nie tylko
choroby lub utomnéci. Okazuje si jednak, z definicja ta nie jest
adekwatna. Odwoluje ¢i ona, bowiem do koncepcji zdrowia
stopniowalnego, ktére w przypadku tej definicji tjeskreslane za
pomoa trzech parametrow: fizycznego, psychicznego oraz
spotecznego.Definicja ta milczy o relacji wobec siebie paisygych
parametrow. Hotbwka dostrzegae parametry te gszbyt ogdlne dla
okreslenia tego, czym jest zdrowie. Jego zdaniem wartej definiciji
Lujawni sie dopiero woéwczas, gdy analiza zdrowia w trzechnygh
aspektach pomie lepiej zrozumié etiologe poszczegdlnych schonze
tatwiej wysledzic przypadki zagrzenia chorob lub tatwiej je
przezwycezy¢”.®® Moze sk to dokona tylko poprzez ustalenie
zaleznosci miedzy wymienionymi przez definigj parametrami. Zabieg
ten ma polegana ich uszczeg6towieniu poprzez pokazaniegzanych
z nimi jakdci. Za Reschereff, Hotéwka okréla ten proces jako
operacjonalizace parametréw. Wydaje s¢, iz 0 zdrowiu decyduj
takie a nie inne jalkmi; ich powhzanie ze sabmoze w konsekwencji
ukaza& wartags¢ samegaycia.

Etyk warszawski porusza problem celu medycyny orapwi
zagadnienie ingerencji genetycznych. Zdaniem J.OWkit problem

%9 J. HotéwkaProblemy moralnejz. cyt., s. 62.

€0 J. Hotéwka,O pokciu i wartaici zdrowia ,Etyka” 15(1977), s. 65.
61 Tanmze, s. 65.

82 N. RescherWelfare,Pittsburgh 1972.
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inzynierii genetycznej ktéry w ostatnich latach przybrat szybki rozwdj,
prowokuje do refleksji moralnej. Bmd istniejcych tendencji do
oddzielania dobra i zla na grunciezynierii genetycznej, Hotéwka
konstatuje schodzeniegste sob na polu dziata inzynierii genetycznej
trzech grup wartei. § to takie wartéci jak: [1] dobro jednostki,
[2]dazenie do maksymalizacji osignie¢ naukowych oraz [3]
koncepcji idealnego cziowieka® Raz jeszcze pojawiaestutaj nacisk
na dobro jednostki, ktére musi byespektowane. Nie istniejgadne
przyzwolenie prawne, argumentuje filozof, ktére walaloby na
dokonywanie jakichkolwiek ingerencji genetycznyclezbuprzedniej
zgody cziowieka. Nawet, §& ingerencja ta ma dotycgy zarodka
ludzkiego powinna by ona podita przez jego rodzicébw czy #e
opiekunéw po uprzednim rozwaym oraz sumiennym przesigniu.
Jeli chodzi o prowadzenie eksperymentow genetyczmertzarodkach
dla dobra przysztych pacjentéw, to takie dziatap@st moralnie
dopuszczalne. Jak pisze autor: ,Pozostaje ono wlzigoz zasagl
supremacji dobra jednostkowedg”. Hotéwka stawia tutaj przede
wszystkim  na problem uzasadnienia koniedeho ingerenciji
genetycznych. Odrzuca te argumentacje, ktore umégadstusznéé
ingerencji genetycznych odwolgj sk do osggniccia spektakularnych
sukcesow naukowych lub te, ktére opiersig modyfikacji genetycznej
zarodow w im¢ subiektywnych predylekcji, motywowanych czasem czy
to mody czy te kaprysem, np. zmiana barwy oczu. Celem takich
zabiegOw jest stworzeniglealnego cziowieka Takie ingerencje nie
znajdup zadnego usprawiedliwienia. Ingerencje genetyczne zius
przede wszystkim zachowywéaozsama@é oraz autonomie jednostki.
Stad mazna wnioskowd, cha autor tegoexplicite nie stwierdza, 4
genom ludzki posiada cechy bytu indywidualnego,nktéechuje i
tozsamdcia i jednostkowecia.

7. Bioetyka pocatku i koncazycia

63 3. Hotéwka, Genetyczna tsamaé cztowieka w: Powszechna deklaracja o
genomie ludzkim prawach cztowiekaWarszawa: Polski Komitet do spraw UNESCO
1998, s. 19- 22.

5 Tamve, s. 21.
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Problemy bioetyczne, dotygze pocatku i konca ludzkiegazycia,
filozof podejmuje w pracyetyka w dziataniuPierwszym poruszonym
problemem jest kwestigraw ptodu ludzkiego. Analizujgc ten problem
na gruncie etyki chrzeijanskiej Hotdwka dochodzi do konstatacte
W chrzecijanstwie prawo ptodu dozycia nie jest uznawane
bezwarunkowo i co za tym idziegzenie do posiadania maksymalnej
liczby potomstwa te nie powinno obowizywa: bezwarunkowo®’
Problem praw ptodu ludzkiego jestisle zwigzany z prawami kobiet.
Chodzi tutaj przede wszystkim o prawo do przeryaaobzy. W
zwigzku z tym w wieku XX wyksztalcity sidwie przeciwstawne sobie
tendencje: pierwszRro-Choiceoraz drugaPro-Life. ,StanowiskoPro-
Choice,pisze filozof, bronjce prawa kobiety do przerywaniany w jej
pocatkowym okresie, uzasadnia ¢sidzis gtébwnie za pomac
argumentéw neurofizjologicznych®.Jéli zas chodzi o stanowisk®ro-
Life, ktore broni prawa ptodu ludzkiego dgcia, odwotuje si ono do
argumentow zwizanych z ,delikatnécia uczut i przez sklanianie
dorostych ludzi, by sobie wyobhtali, ze % bezradnym ptodem,
zwinietym w jakieg macicy i wystawionym na gwiartowanie przez
ostre nargdzia’®” Ostatnie stanowisko, jak podkl® Hotowka,
odwotuje s¢ do metaforyki oraz emocjonalnego budzenia strachu.
Postuguje si argumentagj perswazyjn, ktérej celem jest wywotanie
niczym nie uzasadnionego poczucia winy.

W przekonaniu autora spor ¢dzy tymi stanowiskami jest trudny
do rozstrzygricia. Jéli bowiem przyznamy prawo decydowania matce,
to automatycznie przeldamy prawo do zycia dziecka. Jd za$
przyznamy prawo ptodowi, to zakwestionujemy autorormatki.
Okazuje s, ze na gruncie potocznej intuicji, ktora jest intéggaczgscia
naszej swiadomdaci moralnej, obie tendencje znajdujswoje
uzasadnienie. Wdaje¢siiz autor optuje za autonomi Sam zresazt
stwierdza, # prawo ptodu ludzkiego deycia jest niepewne i nawet w
teologii chrzécijanskiej kwestia ta nie jest jednoznacznie &lora.
Stad tez pewniejsze ,ni prawo do zycia wydaje s inne jego
uprawnienie — prawo dgycia pod opiek troskliwych rodzicow, prawo
do mitosci, prawo do wzrastania w przekonaniig jest dzieckiem

65 J. Hotéwka Etyka w dziataniydz. cyt., s. 191.
% Tamze, s. 193.
5 Tamze, s. 195.
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upragnionym, ktérego istnienie nadaje nowy senglive zyciu jego
matki i ojca”® Kobieta za jako autonomiczna jednostka moralna ,ma
prawo do decydowania o przebiegu swojegoia, do decydowania d
tym czy lkgdzie matlg, czy zdota wzj¢ na siebie trud wychowania
dziecka (...) Nie mma odebra kobiecie prawa decydowania o
przebiegu cjzy bez jednoczesnego odebrania ptodowi prawa do
wzrastania w szegliwej rodzinie”® Sytuacja ta wynika z faktue tak
prawa plodéw jak i prawa kobiet posiaglajcharakter praw
abstrakcyjnych. A wiec @ to prawa niezobowizujace nie wynika z
nich zadna powinn&. Stap sic one moralnie obowrujace dopiero
poprzez konkretyzagj ktéra jednak domagacsuprzedniej akceptacji
spotecznej. Ta Zaze wzgédu na rozbienos¢ praw abstrakcyjnych,
obecnego w nich bardzogsto tadunku emocjonalnego, peonigdy nie
dojs¢ do skutku.

Autor analizuje take problem eutanazji rozidiajac eutanazje
bierng i eutanazje czynm. Jego zdaniem eutanazja bierna polega na
zaniechaniu wszelkich dziagtgprowadacych do przedteniazycia. Z&
eutanazja czynna to wykonanie dziatania, ktéregaptieednim
skutkiem jest zadanienierci.”® Rozr&nienie midzy eutanazjczynm a
eutanazj bierry posiada charakter psychologiczny. W przypadku
eutanazji biernej ten, kto powstrzymuje sid dziatania, nie powinien
czk sie odpowiedzialny za konsekwencije, ktore wynikn faktu jego
niepodgcia. Ten z& kto podejmuje dziatanie w sposélviadomy oraz
zamierzony, jest rownie za nie odpowiedzialny. de zatem
rozr&nienie medzy eutanazj bierrg a czyni posiada tylko charakter
psychologiczny, to tam, gdzieg spowody do tolerowania eutanazji
biernej, te same powody wystarczapy usprawiedliwvté eutanaz
czynmy”.”* Roda si¢ tutaj te same problemy, co przy zagadnieniu praw
ptodu. Wydaje i, ze tak samo jak prawo ptodu tak i prawo do eutanaz;ji
posiada charakter abstrakcyjny, czyli niezob@wjacy. Uznanie prawa
zakazujcego eutanagjwigzatoby s¢ z jego ukonkretnieniem, czyli ze
spotecznym uznaniem. Tutaj jednak Hotéwka konstatig,filozofia
nie zna przekonagych argumentow przecidwiadomie i dobrowolnie

%8 Tamve, s. 196.
% Tanve s. 196.
®Tame, s. 112.
" Tamve, s. 113.
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wybranej $mierci przez cztowieka, ktory z pelnym przekonaniem
rezygnuje zzycia”.’? Mozna odnié¢ wrazenie, ¢ po raz kolejny
wygrywa tutaj zasada autonomii, w ktérej jednosbkaesla ta, co jest
dobre dla niej.

Skoro nie mena znalé¢ zadnych przekonggych filozoficznie
argumentéw przeciwko eutanazji rodz¢ giytanie:, co z argumentami
innymi  np. religijnymi? Zdaniem J. Hotdéwki istotn@rgumenty
przeciwko eutanazji nie mppharakteru filozoficznego, leaeligijny .”®
Argumenty te powoty sie¢ szeregu enigmatycznych kategorii oraz
poje¢, ktdre przy bliszej analizie okazajsic pozbawione sensu. Tak na
przyktad jest w argumentacji, ktéra powoluje sa ,zasad $wietosci
zycia’. Rozumowanie, ktére powoluje esina t kategorie posiada
charakter rozumowania datnego. Filozof uwza, ze twierdzenie zycie
jest swigte i dlatego jest nienaruszalne” okazuje s$autologia.™
Tautologiczné¢ ta polega na tynze ,Swietos¢ zostata utesamiona z
nienaruszalnéia i zadnej dodatkowej téei nie zawiera. A tym samym
nienaruszaln@ ludzkiego niewinnegozycia ogtoszona zostata bez
jakiegokolwiek uzasadnienia. Taka prezentacja jes@logizmem™
Dlatego jest to tylko deklaracja pewnego stanowiska za jego
uzasadnienie.

Kolejnym rozumowaniem, jakim postuguj sie przeciwnicy

"2 Tanve, s. 115.

3 J. Holéwka, Skazani na los Hiobadz. cyt., s. 8-12 Z ograniczeniem
argumentacji przeciwko eutanazji do uzasadnienigijreego polemizuje B. Chyrowicz.
Zwraca ona uwag ze argumenty przeciwko eutanazji maje tyle charakter religijny,
co filozoficzny, a dokladniej: etyczny. Chodzi, bhem nie o przekraczanie norm
zwigzanych z religj, lecz o przekraczanie norm ogdlnie obgmijacych, a tak norma
jest prawo dozycia. Nie oznacza to jednak, konkluduje autorka,debata na temat
eutanazji powinna kfyokrojona ze wszelkiego rodzajwtkow religijnych, to jednak nie
przeczy temuze mae by ona prowadzona na ptaszémie czysto filozoficznej. Tym
samym Hotéwka przesuwa problem eutanazji z plaszozyetycznej, ktéra jest
ptaszczyzp filozoficzna, na ptaszczyanreligijng. Zob., B. ChyrowiczA jednakzycie
wartezycia, ,Znak” 53 (2001), s. 24-25. Réwrigod adresem prof. Hotowki formutuje
zarzut prof. J. Filek. Zwraca on uwgage przesunicie przez Hotdwke problematyki
eutanazji z plaszczyzny etycznej na religijiest zwhzane z pewnymi stereotypami,
ktore podziela sam autor. Zatem debata,gkpizeprowadza Hotdwka z przeciwnikami
eutanazji prowadzona jest z pozycji stereotypuwika niewiergcego. Zob., J.Filek,
Nadzieja na dobr smieré, ,Znak” 53 (2001), s. 35- 46.

" Tanye, s. 10.

S Tanve, s. 10.
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eutanazji jest argument odwalay si do kategorii daruZycie jest
traktowane jako dar od Boga, dlatego czlowiek nizandokond jego
destrukciji; jest on moralnie zobligowany do jegawgania. Hotéwka
zwraca tutaj uwag na dwie kwestie: po pierwsze takie rozumowanie
opiera s¢ nasemantycznie nieprecyzyjnej kategorii,daru”, po drugie
poréwnanie do daru kategofijcia jest kolejnynparalogizmem®

Bardzo cgsto argumenty przeciwko eutanazji za swoja podstaw
przyjmujg etyke mitosci blizniego. Fundamentalna moralna moratio
tej etyki to mitosé blizniego. Zasada ta okéla nasze podstawowe
powinnaci moralne. Hotowka wysuwa przeciw niej argument, w
ktorym twierdzi,ze ,gdyby traktowd dyrektywe mitosci blizniego jako
podstavy zasa€ okreslajgca nasze powinriei moralne wobec innych,
nalezatoby uzna, ze kazdy maze powotd siec na zasagl symetrii praw i
obowigzkow moralnych i mge zadat od innych takiej dbakei o jego
sprawy, jalg wykazup oni w zatatwianiu spraw wiasnych. Zwolennik
dyrektywy mitcsci blizniego zwykle jednak takich roszdzaie uznaje
na moralnie prawomocne. Poniewaudno przyjc, by ca, czego nie
mozna zadaé, mogto by powinndcig, swiadczy o tym,ze zasady
mitosci blizniego nie pojmuje gijako powinngci moralnej, tylko - by
moze — jako pewien ideat lub pgteczry norme socjotechniczra. Tym
samym jednak, nie me by ona podstaw okrelenia powinndci
wobec o0s6b potrzetagych pomocy”’ Innym argumentem na
niekorzyé¢ etyki mitosci blizniego jest faktze etyka ta ,nie potrafi ky
stanowcza, wymagaga i bezstronna. Od dobrych zawszela wicej
niz od zlych. Kae pogodz sie z wszelly niegodziwdcig, pozwala
ludziom perfidnym wielokrotnie popetrdate same lkidy i wystawia
jednostki wraliwe na niezliczone cierpienia, jakie im zagayschli,
bezwzgtdni i nieustpliwi. To tez wielki blad”.”® Okazuje si, iz zaden
argument sformutowany na gruncie etyki nadb blizniego nie jest
konkluzywny, a co za tym idzie, nie jest w starogitznie uzasadéi

"® Tanre, s. 11 Podobne stanowisko w tej kwestii tylkodkigj zradykalizowane
zajmuje B. Wolniewicz. Twierdzi on,ziz punktu widzenia religijnego nie rmua
postawt zadnego konkluzywnego argumentu przeciwko eutandaf., B Wolniewicz,
Eutanazja i biolatria,Znak” 53(2001), s, 98 —108, tem Eutanazja wswietle filozofij
w: terve, Filozofia wartaici I, Warszawa 1998, ten, Perspektywy eutanazji, ,Edukacja
Filozoficzna”, 26 (1998).

7J. Hotéwka,O pomocy w potrzehieEtyka” 16 (1978), s. 42.

8 3. Hotéwka Etyka w dziataniudz. cyt., s. 29.
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tezy o niedopuszczalda eutanazji.

8. Problem moralnego stosunku czlowieka do zwiest

Na zakaczenie prezentacji bioetycznych pgdpw J. Hotdwki,
przywotamy jego pogd w kwestii moralnego stosunku cziowieka do
zwierzt. W artykule Granice wyzwolenia zwiegz autor uznaje,ze
wszystkie problemy moralne zyviane 2z obowszkami cztowieka
wzgledem zwierat mozna rozstrzyggt poprzez wprowadzenie dwdéch
zasad® Pierwsza zasada wym sk w stwierdzeniu:, ,kto zwiksza
prawdopodobigstwo zadania cierpienia innym, powinieg siarazt na
identyczne  powikszone prawdopodohistwo zadania  sobie
poréwnywalnego cierpienid®. Zasada ta dotyczy tak sprawcy dziatania
jak i jego adresata. Zdaniem Hotoéwki pozytynralety tej zasady jest
to, ze unika ona ,przyjcia przestanek, ktorych traffio mogtaby by
kwestionowana na skutek oczywistych trughiow poznawaniu lub
wyobrazeniu sobie sytuacji motywacyjnej i odézzwierzt.”® Poza tym
zasada ta zgodna jest z naszymiuicjami potocznymi. Wyraza ona
pewry intuicje moralry, ktéra streszcza ¢iw zdaniu hie rob
drugiemu, co tobie nie mite”. Dla unaocznienia tej zasady Hotowka
odwotuje st do szeregu przyktaddéw, ktérych celem jest zobraaoey
takich sytuacji moralnych, w ktérych zasada ta amaby swoje
zastosowanie.

Na poparcie tej zasady etyk warszawski przywottgensutowary
przez Hare’'a zasaduogolnialngci.®* Oto jej sformutowanie:, ,jdi w
sytuacji S (1) charakteryzigej st cechami istotnie moralnymi a, b, c...,
n i zadnymi wkcej, stusznie jest dokotiaczynu R, to w sytuacji S
(2)charakteryzujcej se cechami istotnie moralnymi a, b, c..., n i
zadnymi innymi wecej, stusznie jest dokoaazynu R”®* Przy pomocy
tej zasady, wskazagej na istotne cechy moralnezkiej sytuacji, oraz
pojecie prawdopodobiestwa wywotania szkodliwych skutkdw, ra

9 J. HotéwkaGranice wyzwolenia zwiery, ,Etyka” 18 (1980), s. 137- 138.
8 Tamve, s. 137.

8 Tamve, s. 137.

82 R. M. Hare Freedom and Reasp®xford 1963.

8 Tamze, s. 140.
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rozwigzywat sytuacje w ktérych dochodzi do konfliktu ludziwierzat.
Wedle argumentacji Hotéwki obowdywalndci tej zasady nie da esi
podway¢ poprzez poréwnanie prawdopodalsgv wywotania ztych
skutkéw. Nie da sijej takze usugé poprzez konstatacje niemdisvosci
oszacowania prawdopodob@wa, czy poprzez przeciwstawienie im
wewretrznych  przekona ®'Okazuje si  jednak, ze zasada
uogolnialndci posiada jedn wad:: zasada ta zakladae sytuacje
moralne, z jakimi mamy do czynienig gdnorodne. Czy jednak tak
jest? Zdaniem Hotéwki trudno jest przyj ze sytuacje moralne
posiadaj charakter jednorodny. Prowadzi to, bowiem do uprpsnia
tych sytuacji, np.Smier¢ dziecka ismierc matpitka to jednorodna
sytuacja?

Jednorodn& jest zakladana przezzasad uogolnialndci.
Oceniane przez giprzypadki musz by¢ porownywalne. W przekonaniu
filozofa pozostaj dwie maliwosci: (1) albo rozwizujac jakis problem
moralny potrafimy go poréwraz podobnym problemem moralnym i
wtedy maemy powiedzié, iz jest rozwazywalny, albo (2) stwierdgj iz
brak nam odniesienia do innych sytuacji i uzpeoblem za niemdiwy
do rozwhzania. Ten drugi przypadek w sytuacjach konflikiteieséw
ludzi i zwierat wydaje s¢ czsciej obownzywat. Przede wszystkim z
tego wzgkdu, ze trudno jest mowi o jednorodnych sytuacjach
moralnych mg¢dzy ludzmi a zwierztami. Takie sytuacje nie wygiujg
nawet w przypadku ludzi, aglejuz, to mana mowt tylko o pewnym
ich podobiéstwie. To jednak nie przedza,ze maemy ocenia dary
sytuacg na podstawie znajordd poprzedniej. Rodzi sj zatem pytanie
0 podstaw poréwnania sytuacji moralnych @lzy ludmi a
zwierztami.

Etyk warszawski przyjmujeze podstaw poréwnania moe by
tylko cierpienie® ,Tak wiec za kadym razem, gdy dochodzi do
istotnego konfliktu midzy interesem cztowieka i zwieaitz(...) mazemy
poréwna, w jakim stopniu cierpiebedzie cztowiek, a w jakim zwierze
w zalenoici od tego, czy pospimy a taki czy inny spos6B®To
prowadzi do sformutowania wspomnianejz jarugiej zasady, ktora

% Tanve, s. 141.

8 Wydaje s¢, iz chodzi tutaj Holéwce o zdoléé do odczuwania cierpienia.
Zdolngi¢ ta jest wtasnéria biologiczm tak ludzi jak i zwierat.

8 Tanve, s. 143.
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wyraza sk w tezie:, ,Jéli iloczyn prawdopodobigstwa doznania
cierpienia i wielkdci cierpienia jest dla dwdch czynéw staly, to jest
moralnie bez znaczenia, ktory z tych dwoch czyneést flokonany®’

Po pierwsze warto stwierdzi ze obie zasady opietgjsic ha
konsekwencjalnym  rachunku skutkbw dziatania Podstaw
obliczania prawdopodobieistwa jest cierpienie. Po drugie ,obie
zasady, pozwalajnam lepiej wyobrazisobie, jak wartas¢ moralrg ma
czyn, ktérego chcielibyny dokon& i w jakim stopniu jest moralnie
gorsze dokonanie innych czynow #iawych w tych samych
okolicznaiciach”® Sformutowanie tych zasad ma przede wszystkim na
uwadze wzgldy praktyczne. Uczy, bowiem lepiej rozumigroblem
doznawania cierpienia, ktérego podmiotem jest ciakvalbo zwierz.
Stad wniosek: bezsensowne jest zadawanie zetenz cierpienia.
Oczywicie kazde zwierze przeznaczone jest do jakiegelu, np. nie da
sie zmient celu zwierat przeznaczonych do uboju, tylko, dlatege,
wegetarianie nazywajten proceder morderstwem czy ekstermipacj
Chodzi tutaj o zrozumienieze gdy ju przyjdzie zad& zwierzciu
cierpienie, to naley to zrobt w taki sposob, aby jak najbardziej
zminimalizowa jego bal.

9. Bioetyka bez statych norm

Wachlarz pogjdow bioetycznych J. Hotowki jest bardzo szeroki i
jak widac nie zawza sk tylko do probleméw moralnych
rozgrywapcych s¢ miedzy ludzmi. Jego bioetyka =zasluguje na
szczegolla uwag ze wzgtdu na fakt, 2 zapuszcza sordv najbardziej
.palace” problemy moralne, zekane czy to z poagkiem czy kacem
zycCia. Stosowana przez niego metoda analityczna gunaentacja
pozwala sprecyzowawiele problemow i ukazaje w zupetnie nowym
swietle. Autor szczegdlnie przywduje uwag do poprawnej
argumentaciji, bo to od niej uzatéa rozstrzygricie wielu problemoéw
moralnych. Oczywicie, mimo # bioetyka Hotowki zastuguje na
szczeglla uwag, nie jest take wolna od trudni. Wydawa& sie
moze, ze przygty przez niego paradygmat ghgnia utylitarystycznego,

8 Tanmze, s. 143.
8 Tanmze.
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koncepcja autonomii jednostki i teoria uprawnimoralnych, profiluje
bioetylke w okrelonym juz kierunku. Dlatego w swoich normatywnych
rozstrzygngciach bioetyka referowanego filozofa jest po pieravs
uzalezniona od koncepcji warfoi wzglednych, zakladagej relatywizm
preferencyjny, oraz od teorii regutl etycznych, wwgigcych
utylitarystyczr powinng¢ dbania o wiasne interesy. Pomimozelgo
nacisku na walory argumentacyjne, co begpienia jest zalatfilozofii

J. Hotéwki, wiele problemow zostaje przez to zdyakfikowanych i
uznanych za bezsensowne.

Wychodzc od definicji dobra, Hotéwka okél je poprzez
empiryczry cecle korzysci. Mozna tutaj postawi pytanie:, dlaczego
akurat ta cecha a nie inna ma decydbwatym, co jest dobre? Sama
definicia wydaje s posiada charakter aprioryczny 1 wyfra
utylitarystyczra proweniencje filozofa. Autor w dalszych rozi@aiach
twierdzi, ze konstatacja tego, co jest dobre ma charakten.féktkt ten,
oprocz znaczenia opisowego, zawierazéakoloryt wartéciujacy: ma
charakter subiektywny, wie st zawsze z okigeniem dobra ,dla
mnie”. Od tego stwierdzenia autor przechodzi w zkjlkolejngci do
wyprowadzenia twierdZeo obiektywnym charakterze dobra, postaguj
si¢ zaczerprgtym od Goodmana testem synonimic&riavyrazen. Autor
jest tu przekonanyzinie popetnia w ty miejscu ¢du naturalistycznego.
Okazuje s, bowiem,ze bhd ten Hotdwka popetnia znacznie wéaie]
niz na poziomie semantycznej analizy pfe& od dobra subiektywnego
do dobra obiektywnego. 8 ten pojawia $i juz na poziomie samej
definicji dobra, ktora okida to dobro w kategoriach cech
empirycznychH® Kiedy stwierdzamy,ze dobrem jest to co przynosi
korzys¢, taczymy w zdaniu dwa tde pogcia, ktoére oznaczajzupetnie
co innegd” Zabieg z& wyprowadzenia pefia dobra z pegia korzyci
posiada w tym przypadku charakter dedukcji. Problyozny jest
rowniez test synonimiczriei znaczé pojecia dobry. Tak napravedego
powodzenie nie jest uzadgione od jego poprawioi formalnej, lecz od
uprzedniego zaleenia, ze znaczenie dobra w trybie subiektywnym
posiada takie samo znaczenie jak w trybie obiekyywnSam test
natomiast obraca i na orbicie bjdnego kota. Dobro, bowiem
zdefiniowane jest przez empirycznie stwierdgateskrypcg, ktora w

8 T, BiesagaZarys metaetykiKrakéw 1996, s. 27-30
“ Tanve, s. 28.
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tescie synonimicznéci znaczenia jest zatona w obu przypadkach
dobra. Nie wyjaniony pozostaje problem zamiany znaczeniseqaj
dobra. Poza tym test synonimicZob znaczenia nie me
zagwarantowa znaczeniowej ttsamdaci poje¢ dobra skoro pierwotnie
dobro posiada charakter subiektywny, zrelatywizowdn preferencji
jednostki, a w konkluzji testu ujawniaggako obiektywne. Przygie,
test gwarantuje ich sisamdc¢, nie jest do kaca wyj&nione przez etyka
warszawskiego.

W oparciu o definigj dobra utworzone zostaly tak etyczne reguty
uwzgkdniajace korzy¢ jednostki w konfliktach interesow. Reguty te s
tylko potwierdzeniem relatywizmu utylitarystycznegéormutowanego
na gruncie metaetyki. Stanawdne praktyczp aplikacg definicji dobra.
Schemat dziatania regut oparty jest na konsekwesigjeznym trybie
rozumowania, w ktérym przy moralnej ocenie stusen@ostpowania
bierze st pod uwag skutki czynéw. Konsekwencjalizm Hotowki
posiada profil utylitarystyczny. Ograniczeniem kekwencjalizmu jest
przede wszystkim faktze nie jest on w stanie przewidzigvszystkich
skutkéw okrélonego dziatania, ani teroztazy¢é proporcjonalnie racji
interesdw wszystkich jednostek kioych udziat w konflikcie.
Rozumowanie konsekwencjalne, odwatg s¢ do respektowania
intereséw kadej jednostki, opiera sina hipotetycznej racjonaléd i
konsensusie spotecznym

U Hotéwki problem ten wychodzi na jaw przede wskya przy
zagadnieniu prawa. Opiesggj sk na empirycznym paradygmacie
myslenia odrzuca on prawo naturalne jako twoér ghbmiy konotacjami
metafizycznymi i religijnymi. W jego miejsce przyipe on hierarchie
praw, ktérych obowizywalng¢ zalezy od spotecznego uznania. Takie
prawa jak np. prawo daycia posiada charakter abstrakcyjny. Jego
obowigzywalna¢ filozof uzaleznia od uprzedniej akceptaciji spotecznej.
Ze wzgkdu jednak na rozbimos¢ praw abstrakcyjnych nie w ogdle
nie dog¢ do ich uznania. To suponuje, takie prawa jak: prawo ptodu
do zycia, czy godnegmierci, nie posiadaj statusu praw powszechnie
obowigzujacych.

Bioetyka Jacka Hotowki nie dysponuje, zatem katiaimgogolnie

°1 B. Chyrowicz Etyka konsekwencijalna czy konsekwencjalizm w efjR@zniki
Filozoficzne KUL” 33-34(1995-1996) z 2, s. 161-18Y. Nida-Rumelin,Kritik des
Konsequentialismud4unchen 1993.
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waznych norm moralnych, ktére mdéglby stanéwipodstaw
rozstrzygania konfliktbw moralnych. Ich braku nigve stanie uzupetai
postulowane reguly etyczne, ktére waam tylko utylitarne interesy
jednostek. Zawsze przegiemaze dogé do takiej sytuacji, w ktorejycie
jakiega cztowieka nie bdzie zgodne z preferowanymi interesami
grupy. Wtedy jedys drogy pogodzenia sprzecznych racgdzie np. jego
unicestwienie, chybae grupa spoteczna zadecyduje inaczej. W decyzji
tej jednak nie jest ona zydAana powinngcia zadnym prawem
respektujcym wartd¢ zycia, lecz powinngcia dbania o wtasny interes.
Hotowka odrzuca koniecz&é przyjecia trwatych norm jak si
wydaje take z racji filozoficznych. Przggie uniwersalnego katalogu
norm moralnych musiatloby po pierwsze zakfaglakis fundament, z
ktorego zostaly wyprowadzone, a po drugie suponabyajprzyznanie
prawa obecni jakiejs metafizyce, na ktérej przygie nie pozwalaj
wzgledy empiryczne. Dlatego odwotanie slo konsensusu spotecznego
jest filozoficznie o wiele bezpieczniejsze, nie taala, bowiemzadnej
metafizyki ani te absolutyzmu norm, ktéry prowadzitby w prostejilini
do esencjalizmu. Kontekst uzasadnienia spoteczrmemto do siebieze
jest w istocie swojej relatywny. Ustalone na momngensusu prawa
posiadag taki sam charakter. Zachodzi tutaj zales¢ miedzy
uzasadniamtez, a kontekstem, w ktorym jest uzasadniania.

Summary
The bioethical views by Jacek Hotéwka

The paper is a kind of reconsideration of the Ioel view of
Jacek Hotowka. The most important of these chariatitss is the basis
taken for the detailed solution, namely their foatioh in utilitarian
philosophy, the stress given to autonomy of theviddal and to legal
liberalism. Hotobwka (who works in Warsaw) concetgsaon medical
deontology, the status of the human embryo, abodial euthanasia. He
is also interested in the moral dimension of thati@nship between man
and animals. He emphasizes that the value of theahyerson has no
special normative meaning and does not determmedhution given to
the problems involving man.
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Bogustaw Wojcik

CZY BIOETYKA KULTUROWA
JEST BIOETYK A "ZROWNOWA ZONA"?

1. Wstep

Postpujagcy proces instytucjonalizacji bioetyki, jako nowej
dziedziny badawczej, wie sk rOwniez z coraz gruntowniejszymi
analizami metodologii, na ktérej opiegagic wprowadzane w tym
zakresie rozstrzygegia. SzczegOlnie interegge pozostaje w tym
wzgledzie wskazanie obiektywnyclirédel normatywngci bioetyki,
ktorych poszukuje siw podlegajcych racjonalizacji uwarunkowaniach
naturalnych i kulturowych. Przed bioetykako samodzielmdyscyplirg
badawcz, staje zatem zadanie wypracowania wzorcowych sat@m
rozwigzywania probleméw, ustanawiania kryteribw oraz wyadzania
jasnych norm. Ma to wedlug Alberta R. Jonsena gzek z
odnalezieniem wixiwej bioetyce teorii centralrj

W polskim srodowisku bioetycznym préba rozwégia podobnej
teorii, organizujcej myslenie o problemach, ktére niesie wspotczesna
biomedycyna, zostata path midzy innymi w s$rodowisku
Uniwersytetu Medycznego w todzi. Mieczystaw Galssikkazimierz
Szewczyk uznalize bioetyka, w zaproponowanym przez nich ksztatcie
"winna analizowé wptyw biomedycznych wynalazkéw i innowacji na
wzorce zachowa spotecznych, nagbnie powinna rejestrowa jak
generowane przez biomedyeymmiany spoteczne oddziajupa kultue,
by w konsekwencji bada zwrotne oddziatywanie kultury na
indywidualne wybory moralnéd" Poniewa wspomniani autorzy
uplasowali swgj bioetylke kulturows pomidzy bioetylg regulatywn a
zmitologizowanym spojrzeniem na bioemedygyn inspirugpcym

1 por. A. R. Jonserhe Birth of BioethigsOxford University Press, Oxford 1998,
s. 325.

2 M. Gatuszka, K. SzewczyBioetyka kulturowa wobec zagadmiémierci, w. M.
Galuszka, K. Szewczyk (red.}Jmiera¢ bez fku. Wsgp do bioetyki kulturowej
Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa-t01996, s. 11.
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pytaniem, ktore zostaje peth w prezentowanym tékie, jest pytanie,
czy ta, zdaniem wspomnianych autoréw "zréwnzove", bioetyka,
rzeczywicie jest w stanie ldyskutecznym nargziziem etycznym.

2. Bioetyka kulturowa - charakterystyka

Wstpna prezentacja bioetyki kulturowej ukazata, jjako
racjonalr postaw wobec dynamicznie rozwijgjej st biomedycyny, w
ktorej ukonstytuowaniu szczegdlnie ima role odgrywa zrozumienie
relacji spotecznych warunkigych konkretne zachowania jednostkowe.
Za istotne dla okidenia specyfiki bioetyki kulturowej uznano zatem po
pierwsze wskazanie pewnego obszaru badawczegegkt@pracowanie
wymaga z zalenia odmiennej metodologii, od tej pakprzyjeta
bioetyka regulatywna. W tym spotecznym i kulturowyabszarze
oddziatywania biomedycyny rola bioetyki odpowiadai,rjaka petni
etyka opisowa. Na dalszym planie znajdigic natomiast kwestie
najistotniejsze z punktu widzenia etyki normatywnéjobec trudngci
na jakie natrafia etyka normatywna pojawia siczasem nawet proba
uzasadnienia powindoi na bazie uznania olglenego opisu za
wzorcowy. Bioetyka kulturowa ma stan@wiie tylko wyjgcie z impasu
w jaki wprowadza nas bioetyka regulatywna, leczeaka za zadanie
minimalizow& "wigkszad¢ ujemnych skutkébw zmitologizowanego
spojrzenia na biomedycytt. Okrelajac zalazenia bioetyki kulturowej
naley zatem na ptaszczgie socjologicznej wskazana te, wprost nie
reflektowane, zachowania spoteczne, ktOre stanogpontaniczny
sposoéb reakcji na medyaytub wspotczespbiomedycyg. Poniewa te
"spontaniczné” ukierunkowuje oddziatywanie okdenych wzorcow
kulturowych, mana dopatrywa sie mazliwosci przegcia tej roli przez
bardziej zracjonalizowane mechanizmy, ktére oferuipoetyka
kulturowa.

Bioetyka kulturowa zostaje zatem zaprogramowana ghiscyplina
uprawiana w sposéb akademicki, ktorej jednak podsia ptaszczyza
odniesienia jest dyskurs publiczny dokaynyj sk w konkretnym

® Tane, s. 11.
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kontelécie kulturowym. Propozycja ta wydaje¢csd tyle ciekawa,ze
najczséciej mamy do czynienia z jasho wytyczagrania pomidzy
bioetylg profesjonaln, a potocznymi dyskusjami, ktére@ edzewem na
rozw6j biomedycyny Od razu jednak rodzi csiwatpliwosé, jaka
korzys¢, poza stwierdzeniem pewnego stanu rzeczy, gmagyniesdé
profesjonalne analizy zwyczaju kulturowego, ktowoeuuje ze wzgidu
na zmiany dokongpe s¢ w biomedycynie. Trudno zgodzsig przede
wszystkim, ¥ na tej podstawie udatobyesivyprowadzé wnioski, ktore
posiadatyby wizacg moc normatywa.

Przyjmijmy  nasfpujace stwierdzenie za zasadne: "we
wspotczesnym spotecastwie brak uzgodnionych podstaw moralnych
dla podejmowania decyzji' Uznajmy naspnie, ze bioetyka
regulatywna, ktorej zadaniem pozostaje opracowaeigut kierupcych
przede wszystkim jednostkowymi wyborami moralnyini" ma
ograniczone zastosowanie. Dodajmy réviniee w ogdzie zagadnie
wchodzcych w obszar zainteresowania bioetyki, nie spdgéowa
si¢ przestankami odpowiedzialnymi za mitologizabjomedycyny. Czy
w otrzymanej w ten sposOb "oczyszczone]" przesiraésjologicznej
rzeczywicie jestémy w stanie wprowadzijakas zasad, ktora zgodnie
z zal@eniami bioetyki kulturowej, przyniostaby odpowiedzia
konkretne dylematy bioetyczne?

Wediug Galuszki i Szewczyka nale udziel¢ pozytywnej
odpowiedzi na tak postawione pytanie. Bioetyka wlva pozostaje
bowiem, ich zdaniem, koncepcjmoralry, w ktérej "najwyszym
dobrem jest troska o pacjenta, limitowana sprawiedcia"’. W tym
momencie mgna wskaz& zar6wno na wewirzng zasad
wyznaczajcg ideal "najwyszego dobra”, z punktu widzenia bioetyki
kulturowej, jak i zewstrzne determinanty okékajace "inng¢" bioetyki
kulturowej w stosunku do teorii opozycyjnych. Neal®by rownie

4 Por. A.R. Jonseffhe Birth of Bioethigsdz. cyt. s. 346.

5 J. PolkinghornePoza nault. Kontekst kulturowy wspéiczesnej naukinber,
Warszawa 1996, s. 125.

6 M. Gatuszka, K. SzewczylBioetyka kulturowa wobec zagadmigmierci, dz.
cyt., s. 11.

" M. Gatuszka, K. Szewczykyprowadzeniew: M. Gatuszka, K. Szewczyk (red.),
Narodziny ismieré. Bioetyka kulturowa wobec standw granicznych ligdgkzycia,
Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2002, s. 14.
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wspomni€ o szerszym kontgkie, ktory wymusza nowe konstrukcje
myslowe pozwalajce na organiza€j zycia spotecznego jednostek
istniejacych pomedzy wilasnym pocgiem a smierci. Wiasnie to
jednostkowezycie, jak zauwza Szewczyk, zostaje w drugiej potowie
XX wieku ze szczeg6ln sita "zawlaszczone przez medyegyn
Medykalizacja kultury okazuje i nasgpstwem zachodniego
liberalizmu, w ktorym Swigta wolng¢ wyboru” opiera si na rozumie
instrumentalnym, ktéry sam "kierujeegprzede wszystkim rachunkiem
ekonomicznym, maksymilizagym zyski w stosunku do naktaddtwiw
zmedyklaizowanej kulturze usankcjonowane z@stajicc, zdaniem
Szewczyka, dominacja rozumu instrumentalnego i getkowa
autonomia samostanowienia. Sytuacja ta domaga®ivego namystu
teoretycznego, dagego widciwe fundamenty refleksji moralne;.

3. Kompetencje bioetyki kulturowe;j

Tworzac zreby bioetyki kulturowej Szewczyk i Gatuszko poszukuj
dla niej wywaonego modelu, ktéry ujawniatby zaréwno skutki
medykalizacji kultury jak i nadmiernej ufé@ w site regulacji prawnych
W rozwigzywaniu probleméw bioetycznych. Oba te zjawiskagstap
sprzzone, czego przejawem pozostaje m.in. przewaga laejju
majgcych zapobiega ewentualnym zageéeniom w stosunku do norm
definiujagcych pozytywne cele medycyriy" Nalezy sie zgodzé, iz
obserwujemy istotne przewastdiowania w etosie lekarskim,etlyce
nastpstwem naukowego i medycznego pest medycyny, ktora
zaczyna oddatasie od pewnej ustalonej tradycji jej uprawiania. Jak
zauwaa Tadeusz Brzeaski: "Coraz bardziej instrumentalne i
waskospecjalistyczne patrzenie na pacjenta, wkraezaplekcji jako
nieuchronnej konsekwencji agtego zwekszania kosztéw procedur
medycznych to czynniki, ktore sprzyjdej dehumanizaciji®. Nie naley
jednak gdzi¢, ze ograniczenia deontologii lekarskiej, czy prawa s

8 K. Szewczyk, Bioetyka kulturowa jako rozlegta doktryna moralma: M.
Gatuszka, K. Szewczyk (redNarodziny ismieré, dz. cyt., s. 17.

® Tame, s. 34.

10T, Brzeziiski, Etyka Lekarska Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2002, s. 313.
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odpowiedzialne za narastanie wraz z rozwojem meadyqyewnego
napkcia aksjologicznego. Jak zauwea Marek Safjan, o wiele
powazniejsz okolicznacia jest brak "jasn&i co do kierunku, w jakim
maja podhzaé przyszie rozwjzania, zalgy on bowiem od akceptaciji
okreslonych zalgen aksjologicznych, przyjmowanych koncepcji
filozoficznych i uznawanej w konsekwencji hieraichivartcsci.
Tymczasem jesteny odlegli od osigniccia konsensu w tej
dziedzinie™.

Poszukiwanie nowych modeli etycznych oraz élengie dla nich
innych, ni tradycyjnezrodet normatywnéci, pozostaje w zwgzku z
prze&wiadczeniem, etyka jest w stanie upodolérsic do paradygmatu
naukowdci wyznaczanego przez nauki przyrodnicze. W konsskoj
moze w zwhzku z tym doj¢ do proby negacji etyki tradycyjnej lub
poszukiwania takich ©f jej przedmiotu, ktére korespondujze
wspomnianymi standardami naukawd? Szewczyk i Gatuszko nie
ulegapc pierwszej mgliwosci sktaniay sie ku drugiemu rozwgzaniu, to
znaczy socjologicznemu konstruktowi etycznemu, @rjin powinngé
stanie s} wynikiem ziazonych oddziatywa wewrgtrzkulturowych (ro¢
wyznacznikbw mog stanowé¢ w tym podejciu statystyczne badania
przekona, analizy wplywu mediow na postawy moralne, dlerie
mechanizmow ustalenia kryteridw dopuszczéthaachowa).

W nawizaniu do tego projektu warto odsdesic do uwag Leszka
Kotakowskiego, ktéry podkéa, iz pytania i przéwiadczenia
metafizyczne i naukowe nie mp@y¢ przeciwstawiane, gdyobjawiap
inng strore ludzkiego bytowania. Rola pytai prze&wiadcze
metafizycznych pozostaje waa poniewa "[jJako organ kultury s
przedhzeniem jej mitycznego pnia. Dotygzsytuacji bezwzgldnie
pocatkowej swiata déwiadczenia; dotycgjakosci bytu jako catéci (w

1 M. Safjan,Prawo i medycynaOficyna Naukowa, Warszawa 1998, s. 10.

12 \wprawdzie pewne etyki tradycyjne, oparte na wéeiach religijnych, broai
sic jeszcze przed naruszaniem ich fundamentéw, przédlepiem mitu o
nienaruszalnéi i niezmiennéci norm i zasad zawartych rzekomo w tzw. prawach
naturalnych (tych, ktére wyznawcy jakiefeologii lub religii uznaj za takie), ale pod
naporem nowoczesid czy ponowoczesroi zdap sie przechodzi na pozycje
stracone, chocia mog zachowa sig w swiadomaci spotecznej jako relikty
przesziéci". W. Sztumski, Etyka w swiecie zmian, ryzyka i niepewdod w: H.
Promigiska (red.), Etyka wobec probleméw wspéiczesnefyaiata, Wydawnictwo
UniwersytetuSlaskiego, Katowice 2003, s. 92.
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odr&@nieniu od przedmiotu); dotygzkonieczndci zdarzé. Zmierzaj
do ujawnienia relatywnii swiata déwiadczenia i prébuaj odstoné
realnad¢ niewarunkow, ze wzgédu na ktég warunkowa realni@ staje
si¢ sensowna®.

Naturalna w tym kontekie pozostaje, zdaniem Kotakowskiego,
migdzy innymi pojawiajca s¢ na powierzchni ludzkiej kultury potrzeba
mitu obejmugca wiag w trwatcs¢ wartasci ludzkich. "Dziedziczenie
mitow jest dziedziczeniem wadd, ktére mit narzuca. SpojvO
wspoétbytowania ludzkiego wymaga tedy, by tradyejlat- nie przez to,
iz uprzednio oceniona zostata jako dobra tradycjarompeniowata
autorytetem™. Bledem jego zdaniem jest przeksztalcenie mitu w
doktryre, mity ulegaj bowiem erozji, co oznaczg, fradycji nie naley
czcic bez zastrzeen'™. Jednak pewne jeste "nie da si pomyleé
czlowieczéstwa, w ktorym przekazywanie wastd dochodzitoby do
skutku wedle takiej wkmie zasady, tj. spotecistwa zmierzajcego do
wyksztatcenia zuniwersalizowanej scjentystycznejstgay swoich
uczestnikowP. Swiat wartdci uznaje Kotakowski za realéd mityczr.
"Sktadniki dédwiadczenia, sytuacje i rzeczy, o ile pry@amy je jako
wyposaone w jakdci wartagciowe, przeywamy jako uczestnigze w
owej realndci, ktora transcenduje bezwzdhie cald¢ mazliwego
doswiadczenia®.

W szczegOlny sposéb wspomniane transcendowaniendgkse w
doswiadczeniu religijnym, ktore stanowi istotny skiédiultury. Proba
zastpienia tego sktadnika innymi odniesieniami, niet jskazana na
catkowity porakg, oznacza jednak, zi horyzont déwiadczenia
moralnego pozostaje ograniczony. Etyka niezedeod religii, ktora
odwotuje st jednak do kontekstu kulturowego, pozostaje ®tyk
wybiorcz kulturowo. W programie bioetyki kulturowej uwidatda sk
zreszf, iz chodzi raczej o analiz aktualnych uwarunkowa
kulturowych, ktére podlegajznacznym fluktuacjom i jako takie w

13 L. Kotakowski, Obecnd¢ mitu, Wydawnictwo Dolnélaskie, Wroctaw 1994, s.

Y Tanve, s. 14 n.
% Tanve, s. 14.
1 Tamze, s. 31.
7 Tamze, s. 33.
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reakciji zwrotnej modyfikuj konkretne zachowania na przyktad stosunek
do smierci, antykoncepcji, czy aborcji. Okteny w ten sposéb kontekst
kulturowy nie jest nénikiem wartgci w takim sensie, jak ujmuje to
Kotakowski. Mamy tu do czynienia raczej z socjolagip etyki, niz z
wskazywaniem na kulturowe uwarunkowania postaw zetych.
Zdefiniowana w ten sposOb bioetyka kulturowa nist jev stanie
przeciwstaw¢ sie  mitologii  scjentystycznej ani  nadmiernej
regulatywndci w bioetyce, ktéra ogranicza wokio jednostkowych
wyboréw.

4, Zakonczenie

Tom L. Beuchamp i James F. Childress stwierdajz rywalizacji
pomigdzy wieloma teoriami bioetycznymi wyplywa pewien naio
"[kliedy jedna okazuje si niewystarczajca do wyjdnienia pewnego
aspektuzycia moralnego, inna zwykle nadrabia jej braki"'w tym
duchu mana zatem przyg, iz bioetyka kulturowa stanowi przyktad
teorii uzupetniajcej braki, ktére odnajdujemy w innych systemach
bioetycznych. Ten uzupenimy charakter ujawnia zarazem stabo
bioetyki kulturowej, ktég trudno uzné za teor pozwalagca na
systemowe rozvgzywania. Charakterystyczna dla programu bioetyki
kulturowej koncentracja wokot wada wspolnotowych, podkiéanie
konieczndci solidarndci spotecznej oraz negatywny stosunek do
regulacji legislacyjnych na #éych poziomach organizacji spotecznej, to
punkty wspolne z komuitarianizmem. Przyjmujsystematyk teorii
etycznych zaproponowamrzez Beuchampa i Childressa, zma wic
uzna&, iz bioetyka kulturowa stanowi jednz form umiarkowanego
komunitarianizmu.

Realia naszego kontekstu kulturowego pozvgahg wiele wgcej,
niz proponuj zwolennicy bioetyki kulturowej. Mam na iy
poszukiwanie ostatecznyctrodet normatywnéci etyki. Perspektywa
chrzécijanska, nawet rozumiana jedynie jako istotny z punkiazenia
rozwoju cywilizacji zachodniej kontekst kulturowystanowi punkt
odniesienia i podstawdla wspotczesnych i przysztych ocen zagainie

18 T, L. Beuchamp i J. F. Childresgasady etyki medycznd{siazka i Wiedza,
Warszawa 1996, s. 123.
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bioetycznych. Wspomniana aksjologia dostarcza bowieyraznej
koncepcji godnfci osobowej, co pozwala na zrozumienie trudnych
aspektow ludzkiej egzystencji ograniczonej przeorcke, cierpienie,
procesy biologicznego starzenig siv koncu smieré. W kontekicie tym
tatwiej budowa etos pracy lekarskiej, fatwiej rowrisamemu odnaké

sie w roli pacjenta.

Przedstawione uwagi pozostggdynie wsgpng proks odniesienia
sie do projektu bioetyki kulturowej, jako alternatywlia innych teorii tej
dziedziny badawczej. Wydajeesednak, & realne maliwosci bioetyki
kulturowej, widziane ja nawet z tej zawfonej perspektywy, nie
umazliwiaja zaktadanego "zrownowania" w rozstrzyganiu dylematow,
przed ktérymi stawia nas wspoétczesna biomedycyna.

Summary
Is cultural bioethics a balanced bioethics?

Search for the basic theory which indicates thiel fad the source
of the normative value of bioethics is recognizedaign of its constant
development. The proponents of the so called “calltubioethics in
Poland strive to elaborate such a theory. The pam=ents this project,
its advantages and drawbacks.
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I.
DEBATY BIOETYCZNE W POLSCE
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Bogustaw Wojcik

SPOR O TOZSAMOSC OSOBOWA
W POLSKIEJ LITERATURZE BIOETYCZNEJ

1. Wprowadzenie

Wspobiczesna literatura filozoficzna, ktérej znaczozsé
koncentruje s na zagadnieniach zgdanych z ludzk
umystowacia i §wiadomacia, pozostaje istotnym czynnikiem w
ksztattowaniu opinii zwjzanych z praktycznymi dylematami
etycznymi, przed ktérymi stawia nas rozwoj cywitiiaJednym z
takich wanych zagadnie jest t@samdé osobowa, ktorej
rozumienie nie pozostaje oktye na przykiad dla praktyki
medycznej. Okazuje @iw zwigzku z tym, & teoretyczne
dywagacje, ktére kiedy mogly wydawé sie zwyklymi
eksperymentami mdjowymi w chwili obecnej okazyj si¢
przydatne do namystu nad bezmmnio dotykajcymi nas
wymiarami rzeczywisti.

Dyskusg nad tasamdacia osobovg nalezy osadzt w szerszej
kontekstowo analizie znaazepojecia ,0soba”. Obserwujemy w
tym wzgkdzie nasilajcy sk proces oddzielania faktu bycia ogob
od faktu bycia istat ludzky i zycia ludzkiego. W konsekwencji w
refleksji etycznej pojawia sidodatkowa determinantazmdicujaca
indywidua przynalggce do gatunku homo sapiens na telgbe
osobami i te, ktérych nie uwa st za osoby. Oznacza tae
cztowiekiem st jest, a osob sie bywa. W ten sposob osoba
tradycyjnie pojmowana, jako indywiduum oraz autorzzme i
zdolne do wolnych wyboréw "ja", zostaje zinterpretma jako
swoisty "wytwoér" uwarunkow@a genetycznych i spoteczno -
psychologicznych.

Dostrzeenie, # wiasciwe ugcie zlazonego charakteru
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indywiduéw ludzkich ma bezgeedni zwhzek 2z ich
traktowaniem, sprawia,ze rowniez w polskiej literaturze
filozoficzno - bioetyczne] odnajdujemy szereg iewIpcych
stanowisk w tej kwestii. W wkszdci 53 to odniesienia do
dyskusji toczcych se¢ poza naszymi granicami, ale nie brak
réwniez oryginalnych przyczynkéw do ustalonychzjatanowisk.
Niniejszy artykut stanowi bedzie przegld wybranych opracowa
uszeregowany wedtug poszczegolnych sytuacji egagsteych,

w ktorych warunki zachowania zsamd@ci osobowej pozostaj
nieobogtne dla ich oceny etycznej.

2. Kim jestesmy? Miedzy podmiotowdicig a depersonalizacy

Pozostajemywiadkami coraz wikszej polaryzacji stanowisk
w kwestii rozumienia ludzkiejswiadomaci, a szczegdlnie
autonomii  podmiotowej. W nowoczesnych modelach udmys
centralne i decyzjne ,ja” jest wypierane za pomocdwotar do
nieosobowych, automatycznych mechanizmoéw przetwaaza
informacji wewnytrz moézgu. Z drugiej strony w powszechnym
przekonaniu osoba pozostaje "czywiccej", niz okreslajace g w
jakiejs mierze warunki genetyczne, spoteczne, kulturowe,
ekonomiczne, czy swiatopoghdowe. Osoba przekracza te
uwarunkowania w takim znaczeniu, w jakim rpaganowé one
dla niej ograniczenie w peilnym rozwoju i ggnieciu jej celu
ostatecznego. Polemika taca s¢ wokot roli, jakg petni ja” w
swiadomaci nie pozostaje bez wplywu na ustalanie koniechnyc
warunkéw zachowania tesamdaci osobowej. Istotny kontekst dla
rozumienia czym jest Isamd¢ osobowa wyznaczgj migdzy
innymi wypowiedzi Francisa Cricka, ktéry zapewniasjve "nie
jesté niczym innym nt peczkiem neuronéw' czy Thomasa
Nagela stwierdzagego: "osobowa, mentalistyczna koncepcja

1 Por. F. CrickZdumiewajca hipotezaPrészyiski i S-ka, Warszawa 1997.
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istoty ludzkiej mae opierg sic takiemu zestrojeniu jej z
rozumieniem istot ludzkich jako systemow fizycznyckiore
bytoby konieczne, aby otrzyrdacokolwiek, o czym datoby i
powiedzié, ze jest rozumieniem fizycznej podstawy umystu"

W przypadku bytu osobowego, takiego jak cziowieksarla
tozsamdci oznacza mgidzy innymi fakt,ze cztowiek jest zawsze
cztowiekiem. Dlatego, dopdki istnieje, nie neonigdy utradci
ludzkich wi&ciwosci i nalezenej sobie jako osobie godiu.
Rownoczénie jednak konkretny cztowiek ustawicznie ¢ Si
zmienia: starzeje i uczy s¢, poznaje nowych przyjaciot, zmienia
miejsce pracy, ulega wypadkowi itd. Zaistniale zmyianie
naruszgj jednak w niczym jego ludzkiej natury, gdygztowiek
jest zawsze cztowiekiem. Wagiu Quine'a okrdone rozumienie
zasady tesamdci tgczy st z odrzuceniem istnienie bytow
abstrakcyjnych "no entity without identity" - nieode istni€ cas
wobec czego nie jestmy wstanie wskaza kryterium
identyczndci. "Kryterium identycznéci dla czegé jest to
kryterium, dzé¢ki ktdremu maemy to zindywidualizowa (...)
dzicki czemu maemy caé wyodrebni¢ lub powiedzié, ze mamy
do czynienia z tym samym" Podzajac tokiem myli Quine'a
nalery stwierdzg, iz pojecie tazsamdci jest pogciem logicznym.
Okresla ono relagi dwoch obiektowa, b, w ktorej nie chodzi o
bycie "idealm kopig" drugiego. "W sensie 'absolutnigistym’
zaden przedmiot nie jest idealtkopia innego - jest identyczny
tylko z sola samym. (...) Ukryty sens pytania, cagb, jest
nastpujacy. W ten lub inny sposob odsigmy nazw a do
pewnego obiektu. Zarazem w ten lub inny sposob esliéiny
nazwe b do pewnego obiektu. Chcemy wiedziezy obie nazwy
przypisane zostaty temu samemu obiektowi, czy dwd@mym™.

2T, Nagel,Pytania ostatecznéundacja Aletheia, Warszawa 1997, s. 183.

3 A.C. Grayling,An Introduction to Philosophical Logi®lackwell, Oxford 1997,
s. 30.

4 R. Wojcicki, Wyktady z logiki z elementami teorii wiedA¥ydawnictwo
Naukowe Scholar, Warszawa 2003, s. 22.
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Kiedy jednak pytamy: ,jakie g konieczne i wystarczage
warunki zachowania isamdaci osobowej w czasie?”, pytanie to
przenosi nas w realigyciowe. Pytanie to wydaje ¢spocatkowo
banalne, ale z czasem jego waga p&wza s W zwigzku z
wigzacymi sk z nim dylematami bioetycznymi, prawnymi czy
spotecznymi. Istnieje kilka odpowiedzi, ktorych kadatnacé
warunkuje okréony kontekstswiatopoghdowy, religijny, czy te
prawny. Maemy dzeki temu stwierda, iz ,jestem naprawg
soly poniewa”: (1) jestem maqj dusz; (2) jestem moim ciatem;
(3) jestem moim modzgiem; (4) jestem mgamkcia; (5) jestem
moja s$wiadomdacia; (6) problem tasamdaci osobowe] wynika z
pewnej konwencji; (7) stawig pytanie o uwarunkowania
tozsamdci osobowej stawiamy zte pytanie.

Ostatecznie nie chodzi jedynie o analizygpmwe, w ktorych
wyodrebnia s¢ okreslone wiasnéci cziowieka, ale o urie
calcsciowe tego samego bytu ludzkiego podlggago wielu
zmianom w czasigycia. Istotne pozostaje rowniigvskazanie tego
czynnika, ktéry mena uzné za decydujcy o zachowaniu lub
utracie tasamdaci osobowej, czyli ggtosci w czasie tego samego
indywiduum. Jak zauwa Barbara Skarga "W&aie tam, gdzie
zachodzi jakakolwiek zmiana czasowa i przestrzesiwdaerdzenie
identycznéci staje s} rzeca niezmiernie istotgl'>. Poniewa w
bioetyce korzystamy z terminéw, ktére zostaty wygonaane w
filozofii, warto pamétac o klasycznym rozrnieniu na tasamacé
numeryczg i tozsamdéé jakasciows, ktéra jest inaczej
"doktadnym podobigstwem®. Jeeli X i y 53 tozsame numerycznie,
s3 wtedy jedn i ta3 samy rzecz. Gdy @ tozsame jakéciowo @
doktadnie podobne w swoich wewgtrenych i jakdciowych
wiasciwosciach, z czego jednak nie wynika, $3 numerycznie
tozsame. Ogolnie przgie wymaganie dla famdaci numerycznej
Sa nastpujace: jezeli obiektx jest tazsamy zy, wtedy wigciwosci
X musz by¢ wiasciwosciami y (i na odwroét). Zasada ta zostata

° B. Skarga,Tazsama¢ i réznica. Eseje metafizyczn&Vydawnictwo ZNAK,
Krakow 1997, s. 169.
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okreslona jako nieodrgnialngs¢ identycznych lub prawem
Leibniza.

3. Tazsamas¢ osobowa a ustalenie kryterium cztowiecZestwa

W przypadku dziata ktore dotykaj bezpdrednio czlowieka, jak
ma to miejsce w na przyktad w medycynie czy w ekamentach
biomedycznych, ok&enie stopnia dopuszczakw okreslonych
interwencji, pozostaje uzaleione od rozumienia do kogo ¢sione
odnosza. W dyskusji nad dopuszczakuy tych dziataé jedry ze strategii
jest zdefiniowanie tzw. kryterium cziowiedmwa. Kazimierz
Szewczyk stwierdzaze w podobnych kryteriach ,majby¢ zawarte
wystarczagce i konieczne warunki okfkajace pocatek indywidualnego
ludzkiegozycia™. Kryterium czlowieczastwa wskazuje na moment, od
ktérego jednostce zaczyna przystugiwanoralne prawo dozycia.
Szewczyk stwierdza jednak,z iw procesie wyboru ok&®nego
kryterium mamy do czynienia z pomieszaniem opisukoaego z
etycznym  wartéciowaniem w zwizku z czym “kryteria
cztowieczéstwa uzaleniajg sii w sposob, jak mniemam,
niedopuszczalny od nauki, jej coraz szybszych praemteoretycznie
zréznicowanych interpretacji uzyskiwanych wynikéwKonieczne jest
zatem odwotanie sido etyki teoretycznej, poniewasame kryteria
empiryczne okazgjsic w tym wzgkdzie niewystarczage.

Zwolennicy eksperymentéw na embrionach ludzkichy ic
wykorzystania dla celéw klonowania terapeutycznegoy te:
rzecznicy aborcji, powotgj sie na okrglone Kkryterium
cztowieczéstwa. Zostaje ono przesgte na taki okreszycia
embrionalnego Ilub ptodowego, w ktorym po zagdieniu
zarodek ludzki traci zdolroi totipotencjalne, wyksztatcone s
podstawowe struktury ukfadu nerwowego pozwalaj na tzw.
,odczucie pierwotne” lub pojawiaj si¢ juz wyzsze funkcje

8 K. Szewczyk Bioetyka kulturowa wobec sporu o abaicjv: M. Gatuszko, K.
Szewczyk,Narodziny ismieré. Bioetyka kulturowa wobec standéw granicznygiia
ludzkiego PWN, Warszawa 2002, s. 101.

" Tanve, s. 102.
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mobzgowe odpowiedzialne za pg#geia mentalne. W dyskusji nad
kryterium cztowieczastwa powracaj echa dawnej dyskusji nad
animacj rownoczess lub op&niong ptodu. Poszerzenie wiedzy
na poziomie empirycznym nie daje petnych gwarandj,
wprowadzane kryteria wskazge na cigtos¢ (tozsamac)
indywiduum ludzkiego od okéonego momentu jego rozwojua s
adekwatne. Nie znamy bowiem w rzeczywisto wielu
mechanizméw, ktoreagsodpowiedzialne za procesy rozwojowe.
Dotyczy to na przyktad bloku przeciwko polisperma poziomie
btony komoérkowe]. Jak zauwza Ryszard Otowicz, ktéry w
swojej ksiazce Etykazycia analizuje uwarunkowania historyczne i
wspotczesne trendy w dyskusji nad animapjodu ludzkiego,
nasze spojrzenie na cate zagadnienie zeanoradykalnie
zmodyfikow& na przykiad stwierdzenie,ze ,blizniactwo
jednojajowe  zaprogramowane jest zju w  poczte]
jednokomorkowej zygocie”. Poniewajednak ,genetycy nie
zdotali jeszcze odkywszystkich praw biologicznych kieggych
procesem wczesnych podziatéw jednokomérkowyckbnieczne
jest spojrzenie na te procesy z perspektywy etyczne

Odwotugc sk do zasady potencjaléa wielu polskich
bioetykbw z nurtu personalistycznego wskazuje, moment
poczcia wyznacza pogtek zycia, od ktdrego mamy do czynienia
z cigglym trwaniem indywiduum ludzkiego. Positlgujsie oni
najczsciej nauczaniem Kaiota katolickiego, ktory uznaje,zi
"owoc ludzkiej prokreacji od pierwszego momentu gwestnienia
ma prawo do bezwarunkowego szacud&uhie bez znaczenia
pozostay jednak take wyniki biezacej refleksji naukowo -
filozoficzne]"*. W duchu tradycji chrzeijanskiej wskazuje sina

8 Por. H. BartelEmbriologia Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2002, s.
78.

° R. Otowicz, Etyka zycia. Bioetyczny i teologiczny kontekst probleniatykia
pocztegq Wydawnictwo WAM, Krakéw 1998, s. 163.

10 Jan Pawet IIEvangelium vitaenr 60, w: K. Szczygiet (red.)V trosce cycie,
Wybrane dokumenty Stolicy Apostolskiej, Biblos 198892.

1 por. T. BiesagaAntropologiczny status embrionu ludzkiege T. Biesaga
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zrodta istotowej tasamdci cztowieka, ktég tworzy ,zespolenie
cielesnego podi@m z aywiajagcym je pierwiastkiem duchowym,
zwanym powszechnie ‘dusiudzks™ 2

Z drugiej jednak strony nie brak réwnaiezwolennikdw
rozumienia zasady potencjaked w takim znaczeniu, jakie
przypisuje s} jej w literaturze anglosaskiej. Najgziej pojawiaj
sie tam opinie, 2 embrion jako potencjalny ludzki byt ,aktualnie
nie jest jeszcze os@b(...), a wec nie posiada tae praw
osobowych*3. Podobne stwierdzenia pozostay bezpdrednim
zwigzku z koncepg tozsamdaci osobowej, kiGy wigze st z
wyksztalceniem wiszych  funkcji mozgowych. Mniejsze
Zznaczenie przypisuje¢sea ciggtosci zycia struktury organicznej,
w ktorej "raz zainicjowany proces rozwoju nie mapsgw, ktore
bylyby wazniejsze od innych; wszystkie one stanpwezese
ciagtego procesd?. Ocena etycznego statusu ptodu ludzkiego na
podstawie takiej interpretacji zasady potencjétnoumazliwia
usprawiedliwienie eksperymentbw na embrionach ligtgk
klonowanie terapeutyczne i abarcj

4. Tozsamas¢ osobowa a klonowania

Informacje o probach sklonowania cziowieka nie sgpk
obecnie ja tak bardzo jak kiedy przede wszystkim dlategq; i
wiarygodne i udokumentowane naukowo materialy wsjaz
przede wszystkimze w przypadku naczelnych sam mechanizm
klonowania okazuje i o bardziej ztaony, niz s3dzono

(red.),Podstawy i zastosowania bioety¥/N PAT, Krakéw 2001, s. 101-112.

12 7. Slipko, Tazsamd¢ cztowieka z etycznego punktu widzenitoryzonty
Wychowania, Krakéw 2/2003 (4), s. 80.

13 P.  Morciniec, Etyczne aspekty transplantacyjnej terapii choréb
neurozwyrodnieniowy¢WT UO, Opole, 2000, s. 235.

14 Department of Helth and Social SecuriBeport of the Committee of Inquiry
into Human Fertilization and EmbryologHer Majesty's Stationery Office, London
1984, rozdz. 11.
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pierwotnie. Przedstawig wyniki prac nad klonowaniem
cztowieka podjtych w 2001 roku Jose B. Cibelli, Robert P. Lanza,
Michael D. West i Carol Ezzell dokoruproby oceny etycznej
calego przedswziecia: "Gdyby zarodek uzyskany metod
klonowania wszczepido macicy, jak to zrobiono w przypadku
owcy Dolly, miatby on szarsprzegé petny cykl rozwojowy,
zakaczony narodzinami. Z tego powodu niektorzy uajg ze
organizm stworzony w toku d&wiadczé nad klonowaniem
terapeutycznym jest tym samym co ludzki embriona takie
samo prawo do szacunku i ochrony.eWéza¢ cztonkow naszej
komisji nie podziela tego paglu. W odr@nieniu od zwyklego
zarodka organizm otrzymany w wyniku klonowania nest
produktem zaptodnienia komorki jajowej przez plekariio nowy
rodzaj bytu biologicznego, nigdy dot nie wysépujacy w
przyrodzie. Ché nie da s} wykluczy, ze mogtby s on rozwirgé

w istote ludzka w petnym tego stowa znaczeniu, jest to potencjat
bardzo ograniczony. (...) Cztonkowie komisji rozep ze w
oczach niektérych ludzi organizm taki przypomina beion.
Uznalimy jednak za wkciwsze okrélenie 'aktywowana komérka
jajowa"™. W przytoczonej opinii ukryta jest réwriekoncepcja
tozsamdci osobowej zakladaga, © powstaly w wyniku
klonowania zarodek nie posiada z¢amdci, ktdérg mazna
przypis& embrionom powstagym w naturalnych
okolicznaciach.

W zwigzku z nadziejami, jakidrodowiska medyczneséza
szczegOlnie z  komorkami  macierzystymi  pochodzenia
embrionalnego, w polskiej literaturze bioetyczneajjgwito sk
kilka opinii na temat zasadém klonowania. Do najwkszych
adwersarzy stanowiska,z i z etycznego punktu widzenia
klonowanie nie naruszaAsamdaci osobowej klonéw zalicza ¢si
Pawet tukéw®. Zwraca on uwag iz na poziomie opisu samego

15 Pierwszy ludzki klan,Swiat Nauki”, styczé 2002 r. Nr 1 (125), s. 32.
18 Teoretyczne rozwania nad tesamdcia osobowy pozwalaj dostrzecyze klony
rzeczywicie nie mogtyby b§ doktadnymi replikami swoich pierwowzoréw. Istnige
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zjawiska cgsto stosuje gibtedng metaforyk oryginatu i kopii, co
juz wprowadza okrdone wartdciowanie klonowania. tukow
uwaza, ze tazsama¢ osobow w wystarczaicym stopniu okréda
szeroko pajty fenotyp, a poczucie brakuzgamdci klonow w
stanie jest rozwzat odpowiedni system edukacji. Zachowanie
tozsamdci numerycznej klonow stanowitoby Aewystarczajca
przestank dla akceptacji spotecznego funkcjonowania klondw,
ktore zostatyby pozbawione AZgamdci jakasciowej. Ewentualne
problemy z tasamdcia klonow wynikatyby natomiast ze ztego
spotecznie ich traktowania, czyli z jalieformy nietoleranciji,
ktéra maliwa jest do neutralizacjf. Proky obrony wyptkowosci i
niepowtarzalnéci ludzkich indywiduow jest wskazanie,z i
powstaj one w sposob naturalny, a klonowanie zaprzecza tak
okreslonej indywidualndéci. Okazuje si jednak, ze ,nie
umielibydmy dzg okresli¢c, co to znaczy w naukach
przyrodniczych: postugiwasic metodami 'naturalnymi’ - czy w
przypadku farmakologii takie kryterium spetnitybyelczne leki
homeopatyczne? Naukazjdawno przestata Bynaturalna - mze
raczej powinnimy zad& sobie pytanie, czy w ogéle kiedykolwiek
kryterium naturalngci miato sens?®. Przesunicie problemu
tozsamdci czlowieka na ,poziom identyfikacji nici DNA®
wydaje s¢ wiec wyraznie wskazywd, iz widziane z tej
perspektywy klonowanie wspomnianejzéamd@ci nie narusza.

prawda maliwos¢, ze za pomog transferu gdra komérkowego z komorki somatycznej
do komorki jajowej tej samej kobiety uzyskamy klonidentycznej strukturze DNA
jadrowego i mitochondrialnego, lecz nawet w tym atipwym przypadku szereg
czynnikéw takich jak moment i miejsce zaistnienianki, jego rozwoj indywidualny i
dodwiadczeniazyciowe, czy te struktura pajczer synaptycznych w moézgu,eth
stanowé wystarczajce warunki decydygge o jego wtasnej tmamdci. Por. G. Johnson,
W poszukiwaniu duszyw: M. C. Nussbaum, C. R. Sunstei@zy powstanie klon
cztowieka? Fakty i fantazj®iogenes, Warszawa 2000, s. 75.

7 Ppor. P. tukéw, Klonowanie, tésamgaé i dyskryminacja ,Przeghd
Filozoficzny” - Nowa Seria 1999, R. VIII, Nr 1 (29. 179-191.

18 D, Styczek (red.)Klonowanie. Na podstawie rozméw z HaliKrzanowsl i
Marianem TischnerenZnak, Krakéw 1998, s. 91.

19}, Trzciaski, Tazsamd¢ czlowieka - midzy konieczn@ig a wolndcig,
Filozofia i medycyna, 1999, tom V, nr 4, s. 18.
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Ponadto naley pametac, ze ,[w] efekcie powielenia materiatu
genetycznego nie powstatby cztowiek obdarzony dam
osobowdcig. (...) Przy laboratoryjnym klonowaniu nie jeStey w
stanie nawet zaktadaze odtworzylibgmy takie podobigstwo'®.
W kontelkécie podobnych analiz pojawigjsic stwierdzenia,ze
"[k]lonowanie ludzi nie stanowitoby naruszenia amyralnego czy
ludzkiego prawa do posiadania niepowtarzalnggamdci, ani do
tego, zeby nie zné& przyszigci czy te, by mig€ otwarg
przyszig¢. Mozliwe, ze istniep jakies inne prawa moralne czy
ludzkie, ktore zostatyby naruszone przez klonowanie wiem
jednak, jakie mogtyby to yprawa"**.

Nie wszyscy przejawigjjednak podobny optymizm zgaany
z ocen klonowania z punktu widzenia zachowanias@mdci
osobowej. Barbara Chyrowicz podkiee na przykiad, ze
tozsamd@¢ osobowa nie sprowadzagsiylacznie do tasamdci
numerycznej, lecz jest konstytuowana przez szetegomych
czynnikéw. W zwizku z tym ché "[jJako takie klonowanie nie
narusza ani numerycznej, a tym samym metafizyczaey,
gatunkowej identyczrimi osoby — istotnie wptywa natomiast na
co, co moglibgmy nazwa jej indywidualndcia"??. Praktyczne
konsekwencje naruszania indywiduacioi tozsamdci, jakie
pojawiap sic w przypadku klonowania, maegolega na tym,ze
.[d]ziecko maze cz¢ si¢ zobowbzane do statego poréwnywania
si¢ ze swoimalter ego.Jakkolwiek okolicznéci zycia beda inne,
to pozostaj oczekiwania rodzicoéw i otoczenia wgzdem dziecka
zwigzane zzyciem ,poprzednika®,

Jeszcze silniejsze wnioski z cate] sytuacji wgel Zdzistaw
Ryn: "Osoba sklonowana 'na zamoOwienie' nie mogtage
poczucia tasamdci indywidualnej, gdy bytaby produktem lub

20D, Styczek (red.)Klonowanie dz. cyt., s. 81.

21 D.W. Brock, Klonowanie ludzi: ocena etycznych argumentéw zezé@w w:
M. C. Nussbaum, C. R. Sunste@gy powstanie klon cziowiekadz. cyt., s. 166.

22 B, Chyrowicz, Klonowanie a identyczdé osoby Medycyna Wieku
Rozwojowego, 1999, Il Suplement, s. 110.

% B. Chyrowicz,Bioetyka i ryzykpTN KUL, Lublin 2000, s. 155.
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sktadnikiem serii identycznych osobnik&i'Wskazuje réwniz
iz istota taka "bytaby istet pozbawiom wolncsci i
odpowiedzialnéci, a wkc istosg amoraln"*>. Brak tych
fundamentalnych wilasdoi sprawia, ze klon nie mogiby
przynalee¢ do spoteczni ludzkiej. Ponadto konieczne statoby
sie wprowadzenie nowych pgj antropologicznych, spotecznych i
etycznych oraz rozeidien migdzy osoba ludzk istog
sklonowan i cyborgiem. Niepowtarzalé ludzkiegozycia juz na
poziomie genetycznym ma zatem zmak z uksztattowaniem i
autonomii ludzkiego indywiduum. Jak podile Kass ,[m]ae
by¢ ona réwnie waznym wsparciem dla war§oiowego i godnego
zycia™®. Klonowanie, o ile staloby sizjawiskiem masowym,
witasnie ze wzgidu na naruszenie isamdci jakosciowej
stanowé bedzie istotne zageenie dla relacji spotecznych.
Wspblczesne nmiwosci inzynierii  genetycznej oraz
perspektywa  klonowania  reprodukcyjnego  zmienita w
nieodwracalny sposéb sytuaciv ktorej nie miekmy wptywu na
tozsama¢ nowych os6b. Uzyskanie tej mavosci nie jest jednak
obogtnie moralnie. Wspétdecydowanie o ksztatciezstomdci
przysztych osOb wgre st z np. kwest paternalistycznego
charakteru takich dziada czy te fundamentalnym zagadnieniem
pocztku ludzkiego zycia. Nie bez znaczenie jest réwhieze
"interwencja w ‘naturalne’ procesy biologiczne fomania
tozsamdci indywidudw ludzkich, mge spowodowaliczne skutki
w ewolucjigatunkuw odlegtej skali czasd".

24 7. J. Ryn,Klonowanie czlowieka. Aspekty psychologiczne iomutiogiczne
JFilozofia i medycyna”, 1999, tom V, nr 1, s. 15.

% 7.J. Ryn,Dylematy wspbiczesnej psychiatriFilozofia i medycyna”, 1999, tom
V, nr 3, s. 56.

% | .R. Kass, Mgdros¢ oburzenia. Dlaczego powinmiy zakaza klonowania
cztowieka w: B. Chyrowicz Klonowanie cztowieka. Fantazje - zaggoia - nadziejedz.
cyt., s. 181.

27 D. Hayd, Genethics Moral Issues in the Creation of Pepplaiversity of
California Press, Berkreley 1992, s. 167.
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5. Tozsamasé osobowa a transplantacje

Postp transplantologii doprowadzit do sytuacji, w ktjotes
cztowieku wszystko nadaje ¢sido wymiany z wyjtkiem
mézgu®®. Transplantolog okitany bywa zé& jako wspéiczesny
doktor Frankenstefti Zastosowanie transplantow,
ksenotransplnatéw, czy implantdw w praktyce medggzamusi
jednak rodzi pytania o granice, w ktorych dziatania te nie
naruszaj tozsamdaci osobowej dawcy i biorcy. Szczegdllnie w
przypadku leczenia o dej sile inwazyjnéci, zasadne pozostaje
pytanie czy nie narusza ono caimwe]j struktury cztowieka, jego
integralngci cielesnej i psychicznej. Jak zawaalozef Wrobel w
ocenie podobnych praktyk "nieodzogvrpomog jest zasada
autoteleologii osoby wraz z zagadatasciowosci ubogacon o
nowe wymiary®®. Ten personalistyczny punkt widzenia stanowi
przeciwwag dla analiz tasamdci osobowej podejmowanych w
filozofii analitycznej, ktére ujawnigj brak wyranej zgody na
konkretne kryterium pozwakgge w sposOb zadawaday
wyrokowa: o zachowaniu tej tsamaci®™.

2 M. Nowacka,Etyka a transplantacjePWN, Warszawa 2003, s. 59. "Obecnie
dokonuje s} przeszczepdéw m.in.: nerki, serca, ptuca Agakazem z sercem),atwoby,
trzustki, rogéwki, jajnikdw, reskich pder, zapocgtkowano przeszczepianie niektérych
fragmentow moézgu. Jedne z tych operacji wykonywaaejuz wrgcz rutynowo
(przeszczep nerek), inne pozostajadal na etapie préb klinicznych (np. przeszczep
trzustki czy tkanki mézgowej), jednak nie ulegatpliwosci, ze zakres i skala tego
rodzaju zabiegow dulzie sé zwigksza&, zar6wno z powodu wzrastapgo
'zapotrzebowania', jak i z uwagi na fakte praktyka transplantacyjna stalae si
doskonatym interesem dla szpitali izngch instytucji péredniczcych”. J. Kopania,
Transplantacje - oznaka nowej morafop ,Kwartalnik Filozoficzny”, 27(1999) z. 1 s.
128.

29 por. Z. Libera,Dziedzictwo Frankensteinav: D. Czaja (red.)Metamorfozy
ciata. Swiadectwa i interpretacjigarszawa 1999, s. 14.

%0 J. Wrébel SCJ,Czlowiek i medycyna. Teologiczne podstawy ingeirenc
medycznychWydawnictwo Ks¢zy Sercanow, Krakow 1999, s. 395.

31 por. I. Ziemiski, Zagadnienigmierci w filozofii analitycznejTN KUL, Lublin
1999, s. 21-60.
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Wséréd opracowa omawiagcych wspomnias problematylk
wyroznia st kompleksowa praca Piotra MorcinE#yczne aspekty
transplantacyjnej terapii choréb neurozwyrodnienjmi?. W
przypadku transplantacji domozgowej pojawiag Sproblem
etyczny jej wptywu na tssamdaé biorcy. Morciniec uzasadniaz i
btedem jest oddalenie tej kwestii za pomogrzestanki
kwantytatywnej, w Kktorej zwraca ¢si uwag na ilasé
przeszczepianej tkanki, ktora nie meowywota& zasadniczych
zmian w tej materii. Uwza, & a priori takich zmian
osobowgciowych nie da s wykluczy®. Wsréd czynnikéw,
ktore mog mie¢ wptyw rowniez na osobow& biorcy znajduj
sie: dzialania toksyczne implantu, skutki jego degangr
op&niona reakcja immunologiczifa

Tematyk psychologicznego wptywu przeszczepu na lgiorc
podejmuje Maria Nowacka. Niemovos¢ odwzajemnienia giza
organ lub tkank ktorg otrzymat biorca, mze prowadz do
poczucia, okrdanego jako "tyrania daru". Pojawiacsiakie w
zZwigzku z przekonanienye "przeszczepiag cz$¢ ciatla drugiej
osobie, przekazuje csijej przez to jaks czs¢ czy aspekt
osobowdci dawcy®. O sile tego przekonaniwiadczy fakt, &
pacjenci z przeszczepionym sercemesta poddawani &
specjalnej rehabilitacji, ktéra umlowia zintegrowanie nowego
organu z osobowgia biorcy. ROwnie coraz szersze zastosowanie
implantow poprawiajcych motoryk ruchéw w przypadku choréb
neurozwyrodnieniowych, implantéw uch@odkowego, czy te
podiczanie kamer za pomgcelektrod do kory wzrokowej
wywotuje pytanie: "czy zbla ste moment, gdy w czlowieku
wymieni bedzie mana praktycznie wszystko® Chocia
dotychczasowe dwiadczenia wskazgjna to, # istnieg tutaj

32 WT Uniwersytetu Opolskiego, Opole, 2000.

% P. Morciniec, Etyczne aspekty transplantacyjnej terapii choréb
neurozwyrodnieniowychlz. cyt., s. 263.

34 Por. Tanse, dz. cyt., s. 361.

35 M. NowackaEtyka a transplantacjedz. cyt., s. 191.

36 p. Kossobudzkimplanty,,Wiedza izycie”, Maj 2003, s. 4.
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naturalne ograniczenia powodcg,  mézg nie jest w stanie
opracow& nadmiernej iléci informacji, to i tak nalgy
spodziewa si¢ ciaglego posipu rownie w tej dziedzinie
transplantologii. Zamazanie z#gamdci osobowe] mge w tym
wzgledzie whza® sig wraz z narastaniem poczucia bycia
cyborgiem.

W bioetyce personalistycznej nacisk zostaje jpmhy na to,
by krzewienie autentycznej kultugyycia dzeki transplantologii,
jak okrela to Jan Pawet I, odbywato ¢siz poszanowaniem
autonomii dawcy. Dlatego 2€"osoba maee podarowa tylko to,
czego mae pozbawé sie bez powanego niebezpiecastwa lub
szkody dla wilasnegaycia mdz tozsamdci osobowej, i to dla
stusznej i proporcjonalnej racj* Naruszenie tsamdci
osobowej dotyczy wszelkich interwencji zmanych z
ptaszczyzn psychologicza cziowieka, ale tale mowa jest w
tekstach bioetykdw personalistycznych o dziatania¢ore
naruszg t¢ tozsamdéé w warstwie genetycznej. Skutlgujone
zachwianiem relacji spotecznych zmanych z rodowodem i
zwigzkami rodzice - dzieci. Zwgkdéw genetycznych ze swoimi
dzietmi, o ile zajdzie w aiz¢, nie kxdzie mie€ na przyktad Chinka,
ktorej w 2002 roku w Akademii Medycznej Zhjiang
przeszczepiono jajniki wraz jajowodami. Jest onarywsz na
swiecie kobies, ktérej po przeszczepie jajnikbw przywrdcono
jajeczkowanie i prawidlowe wytwarzanie  hormoridw
Przytoczone uwagi prowaglzlo konkluzji, ¥ "wszczepianie czio-
wiekowi  ksenotransplantow, organow  sztucznych oraz
homotransplantbw ma swoje granice, ktérych nie zmao
przekraczd W wymiarze ogolnym grangcte stanowi zmiana
osobowdci cziowieka czy te jego natury. Poniewaza istniep
dwie szczegoblne formy ingerencji, gdzie sfimwos¢ chimeryzacji

3 Jan Pawet II, Najwyszy akt miléci, Przeméwienie do uczestnikéw |
Migdzynarodowego Kongresu Towarzystw Transplantacjizgtebw, w: K. Szczygiet
(red.), W trosce aycie, dz. cyt., s. 220.

38 por. Z. Wojtasiski, Pte¢ z odzysku,Wprost” nr 1038, 20.10.2002.
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cztowieka rysuje si w sposOb wyrzny, z dalekogiznymi
konsekwencjami, st naley ocent zdecydowanie negatywnie
przeszczepianie organow i tkanek czyz teewentualnie
implantowanie urgdzen mapgcych wplyw na osobow
indywidualnag¢ i sam@dwiadomaé cztowieka. To samo dotyczy
wszczepiania komoérek, tkanek i organéw gzeinych z
przekazywanienrycia jako specyficznie ludzkiego. Trzebacuwi
odrzuct préby transplantacji homologicznych moézgowia oraz
gruczotow piciowych jako nimika przekazywalnego materiatu
genetycznego konstytugjego indywidualng: biologiczr"*.

6. Tazsamai¢ osobowa w psychiatrii

Szczegdblne znaczenie dla zrozumienia fenomentsatogci
osobowej maj badania i obserwacje, ktérych celem jest \iryj@nie
podtaza zaburzé osobowdci. Przypadki te $ dzis analizowane w
swietle nowych modeli umystowoi, w ktérych istotg role odgrywa
zrozumienie rownolegtych i rozproszonych procesomefwarzania
informacji w mozgu. Obliczeniowe modele umystu, wmeane na
sieciach neuropodbnych, wskagujna nowy sposéb rozumienia
podmiotowdci i roli jakg w klasycznym strumieniswiadomdaci petni
"j[a". Testy pog¢ rownolegtych przeprowadzana na pacjentach po
zabiegu przeetcia spoidta wielkiego potwierdzgj iz ludzki mdbzg
posiada organizagimodularn*’. Przejawem tej organizacji jest fakt,u
pacjentow z rozszczepionym mozgiem poétkule mozgeashowuy Sic
jak niemal niezalene jednostki. W zwizku z tym "[tjrudno oprze si¢
pokusie zadania pytania, czy w takim wypadku maraycgynienia z
dwoma oddzielnymiwiadomymi osobnikami zamieszlkgymi to samo

39 J. Wrébel,Cztowiek i medycynalz. cyt., s. 396. Polemizuj ze stanowiskiem
personalistycznym Jerzy Kopania waa iz zgod na przeszczepy ex mortuo "pma
zrozumie tylko przy zat@eniu, ze mimo stownych deklaracji o nieprzerwanejziiz
dotychczasow tradychp moralry, faktycznie stoimy na catkowicie nowej plaszozie
etycznej". J. Kopanid ransplantacje - oznaka nowej morafop dz. cyt., s. 140.

40 por. M. S. Gazzanigd) tajemnicach ludzkiego umysti(siazka i Wiedza,
Warszawa 1997, s. 140-142.
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ciato™!. Poniewa pétkule mézgowe megjednak komunikowé sic za
pomoga innych obszaréw moézgowych i nie udal@ siyizolowat w
podobny sposo6b przg¢ emocjonalnych, wielu badaczydzi, iz nadal
mamy do czynienia z jedgnosoly. Niemniej jednak przyklady te
wskazuj na poditae warunkujce take poczucie tssamdci osobowej.
W psychiatrii szczegélnymi przypadkami dla zrozummeae
ztozoncsci zagadnienia tesamdci osobowej pozostgj zmiana
osobowdci, osobowé¢ mnoga, dezintegracja osobai®b oraz
opctanie. Zwgzana najcgciej z  silnymi  traumatycznymi
przezyciami zmiana osobowsoi przejawia s§ w wysgpieniu
nowych "utrwalagcych s¢ zachowa, niosicych cierpienie,
dysfunkcjonalnych lub dezadaptacyjnyth"Bedaca przejawem
zaburzé dysocjacyjnych osobowé mnoga polega na
"wystgpowaniu u tej samej osoby co najmniej dwdchnigcych
sig, wzgkdnie zintegrowanych osobow®, przejmugcych
kontrok nad zachowaniem, wygiujacych naprzemiennie, przy
czym medzy $wiadomacia powigzarg z kazda z nich w zasadzie
nie ma §cznaci, a przeiczenie naspuje raptownie, czasem
bezpgrednio lub poprzez mniej charakterystygzn'zwykiy'
osobowdé"*3, Dezintegracja osobowai to z kolei “[s]tan utraty
lub zatracania spoOjdoi przez mechanizmy scadap |
harmonizugce osobowsci, prowadzacy do r@nych przejawéw
dezorganizacji czynrdgi poznawczych, emocjonalnych i
motywacyjnych oraz dezorganizacji zachgdzch medzy nimi
relacji"**. Jako kategoria psychopatologicznactapie, ktérego
kryterium objawowym jest epizodyczne pojawianig siowej
tozsamdci, pozostaje  najbhisze  osobowdri  mnogie).
Podobiéstwo to wize sk migdzy innymi z wysgpowaniem
zaburzé tozsamdci osobowej. Nowa tsamdé maze

41 R. PenroseNowy umyst cesarza. O komputerach, fley prawach fizyki
PWN, Warszawa 1995, s. 424.

42 A, Bilikiewicz et all (red.) Psychiatria t. 1., Wydawnictwo Medyczne Urban &
Partner, Wroctaw 2002, s. 403.

3 Tanve, s. 403.

“ Tanve, s. 403.
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odpowiadé osobie zmartej lub akceptowanemu przez kaltur
duchowi. Mae wystpi¢c réwniez catkowita lub cez$ciowa
niepamé¢é nowej tazsamdci i wydarze, ktére zaszly w czasie
epizodu optania. Whze st to z utraj poczucia wiasnej
tozsamdci, zaktocenia stanu swiadomaci i tozsamdci,
zasgpienia dotychczasowej zeamdci przez now, rozdzielenia
tozsamgci®®.

Zastanawigic sk nad przyczynami zaburzetozsamgci
osobowej "z wyranie stabym zrénicowaniem ‘ja* Andrzej
Jakubik wyrania trzy nieprawidtowe formy poczuciazeamdaci:

(1) tazsamd@¢ ,w innym” - petne ut@gsamianie i z inm 0soly
czy grum bez elementarnego adicowania ja’- ,,inni”; (2)
tozsamd@¢ ,przeciw innemu” - tasama@é negatywna, oparta na
opisywaniu wiasnej osoby w kategoriach ,nie-ja”) (8zsama¢
.fozdwojorg”" - zludne, naprzemienne spostrzeganie al-
ternatywnych wersji wiasnej osoby, pochodnych cazsdamiania
Ja" z ,nnym”. Wskazuje take, ze "istotne problemy
tozsamdciowe w zaburzeniach osobofed mogy by¢ takze
rezultatem przewagi przetwarzania informacji w lginze ,ja”
wedtug kodu percepcyjno-wyolki@niowego (poziom konkretny)
nad kodem semantycznym (poziom hierarchicZnylPowotujc

sie na badania Witkina dostrzega, trudndci z uformowaniem i
poczucia tasamdci w zaburzeniach osobod@ maoze by
przedstawiona za pom®dkoncepcji osobow&ri jako "systemu,
ktorego rozwdj (wzrost zedicowania struktur) polega na
stopniowym przechodzeniu od stanu homogenicznego do
heterogenicznego. (...) W zwku z tym wyrGnia st tzw.
osobowd¢ globalny (,zalezng od pola”) - cechujcg sie wzgledng
homogenicznéria niedostateczn specjalizagy funkcji, stabym

4 Por. J. DBbiec, Opetanie. Préba psychopatologicznegoeaip problemu
Wydawnictwo UJ, Krakéw 2000, s. 85n.

46 A, Jakubik,Zaburzenia osobowoi, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2003, s. 185.

4" Tame, s. 185.
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poczuciem wiasnej odbnacsci od otoczenia (stabym poczuciem
tozsamdci) i malo ziong integracy elementow - oraz
osobow@¢  zréznicowary (,niezaleeng  od  pola”), czyli
heterogeniczm(...) Badania eksperymentalne wykazatye
jednostki z zaburzeniami osobowowymi posiadaj osobowe¢
globalry, a wkc o0 niskim stopniu zeicowania struktur
poznawczych, co w konsekwencji stwarza pavea problemy
tozsamdci, zalenosci od innych o0sOb i rozwija nieadekwatne
mechanizmy kontroli zachowanial®,

W sytuacji, gdy zmianie ulega sama koncepcja "jasaby,
modyfikacji podlega cale zagadnieniezgamdci osobowe;j.
Wydaje s¢, iz nie jest to czynnik, ktory mma uznéd za
wystarczalny warunek zachowania zé¢amda@ci numeryczne).
Rozwigzaniem staje gi natomiast kryterium biologiczne, czyli
ciggtos¢ pewnej struktury organicznej, tego samego organjzm
chat nie w znaczeniu tej samej materii organicznejwaizcy
proces terapeutyczny powinni jednak petad, iz ingerencja w
psychile wigze st nie tylko z ingerengj dotyczca organizmu
biologicznego, ale dotyka "ja" i szeroko ¢g®j tozsamdci
osobowe}’. Terapeuta ma prawo podejmawéeczenie nawet
wbrew woli pacjenta, poniewa"[interesupce nas terapie z
zasady maj bowiem prowadzi do zmian osobowdi (...)"°
Problemu nie stanowiw zwigzku z tym "zmiany osobowgoiowe,
polegajce na przywrdceniu pacjentowi petni wkadz umystolyyc
poniewa chodzi w nich winie o przywrdcenie utraconej

“8 Tanve, s. 185.

4 W przypadku zastosowania psychoterapii w leczerdburzé osobowdci
pojawia s¢ pytanie "do jakiego stopnia mea wptywa na postawy, sposéb pezsvania
i widzenia $wiata oraz zachowania drugiego cztowieka? Czy takldziatlywanie nie
ogranicza wolngci drugiej jednostki”. S. LedeZagadnienia etyczne w psychoterapii
M. Siwiak-Kobayashi, S. Leder (red.Rsychiatria i etyka Polskie Towarzystwo
Psychiatryczne, Krakéw 1995, s. 81.

%0 B. Chyrowicz,O ingerencji w ludzk psychik i kontrowersyjnych korzgiach
naruszenia autonomiiw: B. Chyrowicz (red.)Etyczne aspekty ingerowania w lugzk
psychilg, TN KUL, Lublin 2002, s. 89.
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autonomii®.  Bardziej dyskusyjne pozosfaj natomiast

usprawnienia zdrowia psychicznego. "Wydaje bowiem, ze
istnieje istotna rénica pom¢dzy wyprowadzeniem pacjenta ze
stanu depresji a zmian melancholicznego temperamentu,
poprawieniem nastroju lub usprawnieniem intele¥tulezeli sa to
dzialania w ograniczonym zakresie nie narugzjzsamdgci
osobowdci. Ocena kompleksowa tego typu interwencji
psychiatrycznych jest utrudniona poniewajak zauwaa
Chyrowicz, "granice pomdzy stanem ok&anym jako
patologiczny i jako takim podlegggym w sposob oczywisty
leczeniu, a normainkondycp psychofizyczg cztowieka staj sic
coraz to mniej wyrzne'®,

7. Zakonczenie

W wigkszaici zaprezentowanych tekstow polskich autorow
pojawia s¢ przekonanie,z z punktu widzenia praktyki medycznej
istotne pozostaje uwzglnienie skutkdw podejmowanych terapii
dla tazsamdci osobowe] pacjenta. Wyznaczenie jednoznacznych
kryteriow zachowania f@amdci osobowej okazuje sijednak
nietatwym zadaniem, uwarunkowanym metodologicznie i
swiatopoghdowo.  Ta:sam@¢é  osobowa  pozostaje  zbyt
skomplikowanym fenomenem, byadj go w krétkiej formule:
jestem mozgiem lub jestem dgszO zachowaniu tsamdci
osobowej, w interesggej nas perspektywie, decydujowiem nie

51 Tamze, s. 90. Dopuszczaliibstosowanigrodkéw psychotropowych bez zgody
pacjenta wymaga jednak spetnienia d&kmeych warunkéw. Por. J. Hotéwka,
Paternalizm w psychiatriiw: M. Siwiak-Kobayashi, S. Leder (redBsychiatria i etyka
dz. cyt., s. 35.

52 B. Chyrowicz,O ingerencji w ludzk psychil i kontrowersyjnych korzgiach
naruszenia autonomiidz. cyt., s. 90. Por. A. KokoszkBtyczne aspekty ingerencji w
ludzlky psychik - dylematy psychoterapeutw: B. Chyrowicz (red.)Etyczne aspekty
ingerowania w ludzk psychik, dz. cyt., s. 63-86.

53 B. Chyrowicz,O ingerencji w ludzk psychik i kontrowersyjnych korzgiach
naruszenia autonomidz. cyt., s. 91.
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tyle proste cechy lub czynniki metafizyczne, codaar szeroki
kontekst  odniesie  antropologicznych, aksjologicznych,
egzystencjalnych i kulturowych Tozsamdéé ta nie jest zatem
wytgcznie funkcy deskrypcji kulturowej, kt@r w mysl Dereka
Parfita mana uzné za wtérny i zasypi¢ jaka$ inng relach, w
ktorej istotne pozostaje samo pryeie. Tazsamaé osobowa
pozostaje wanym elementem osobodw@ | powinna by
zachowana tate w trakcie leczenia, w przeciwnym wypadku cel,
jakim jest okrélona terapia, nie uwzgtinia autonomii
podmiotowej pacjenta.

Summary
Controversy concerning the personal identity of marnn Polish
bioethical writings

The majority of Polish authors who write about noatlipractice
emphasize that those who perform it must consither impact of
manipulation in regards to the personal identitytlod patient. This
identity is of crucial importance. It is not onliget function of cultural
description as maintained by Derek Parfit, who kkithat identity may
be replaced by another kind of relation in whichlifeg plays the most
important role. Personal identity, which is basedhaman corporeality
and psychics, is an important feature of personaitd should be
preserved. Otherwise the manipulation of humanestbjviolates his or
her autonomy.

* por. A. Galdowa (red.)Tazsamd¢ cziowieka Wydawnictwo Uniwersytetu
Jagiellaiskiego, Krakéw 2000. E. Hy, Kobieta, cialo, tésamaé. Teorie podmiotu w
filozofii feministycznej kixa XX wieky Universitas, Krakéw 2003. B. Wojcik,
Filozoficzne koncepcje 4samdaci osobowej i ich zastosowanie w bioetyTe Biesaga
(red.),Systemy bioetykiVydawnictwo Naukowe PAT, Krakéw 2003, s. 117-158.
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STATUS EMBRIONU LUDZKIEGO
A KLONOWANIE

SESJA RADY NAUKOWEJ
WYDZIALU FILOZOFICZNEGO
PAPIESKIEJ AKADEMII TEOLOGICZNEJ W KRAKOWIE
25. marca 2004 r.

Rok 2004 zaznaczyesiw bioetyce pierwszym udokumentowanym
sklonowaniem ludzkich zarodkéw, jakiego dokonajptgsiaukowcow z
Seulu pod kierownictwem prof. Woo Suk Hwanga. Oyt to drog
do tzw. ,klonowania terapeutycznego”, ktorezjwczeniej zostato
prawnie dopuszczone w niektorych krajach, m. inMeelkiej Brytanii
(w 2002 r.). Wedlug zamierge naukowcow, komérki pobrane z
embrionéw maj sta sig zrédtem tkanek dla ludzi ciemgych na
powazne choroby, takie jak cukrzyca, anemia, czy mukowdsza. Jako
komorki macierzyste magby¢ rowniez wykorzystane jako zadki
dowolnych tkanek i organéw do potencjalnych przespéw.

Te nowe meliwosci medycyny eksperymentalnej skfaniajlo
refleksji etycznej nad statusem antropologicznymlorsdwanych
embrionéw. Czy mena o nich méwi jako o osobach ludzkich z ich
peinym prawem daycia i bezpieczgstwa, czy te nalezy je traktowd
jako toipotencjalny zespét komorek praludzkich t@rggo mana zrobé
uzytek wedtug potrzeb klinicznych? Postawione pytasito s¢
przedmiotem Rady Naukowej Wydziatu Filozoficznegd TR jaka
odbyta s¢ dnia 25. marca 2004 roku w auli wyktadowej przy ul
Franciszkaskiej 1 w Krakowie.

W pierwszej jej cgsci przedstawiono cztery referaty omawizg
problem od strony biologicznej (prof. Wiodzimierzotbhoda) oraz
filozoficzno-etycznej (ks. prof. TadeuSipko, ks. dr Bogustaw Wajcik
oraz ks. prof. Tadeusz Biesaga). Drugges¢ wypetnita dyskusja na
temat statusu sklonowanych embrionéw ludzkich. Bgrprzytoczono
teksty referatéw oraz skréty gtosow uczestnikowkdgs.

Sesja stala sitakz’e okazy do podz¢kowania emerytowanemu ks.
prof. Krzysztofowi Szczygtowi, zakycielowi Miedzywydzialowego
Instytutu Bioetyki PAT, za caly wklad w pracnad organizagj i
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prowadzeniem Instytutu przez ostatnich kilkaoea lat.

Opracowat Andrzej Muszala
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Wtodzimierz Korohoda

Zaktad Biologii Komérki
Wydzial Biotechnologii UJ

WSPOLCZESNE MOZLIWO $CI IN ZYNIERII
KOMORKOWEJ Z WYKORZYSTANIEM
KOMOREK MACIERZYSTYCH

Biologia komérki jest naukstosunkowo miogl Wyodrebnita sk w
latach 60. dwudziestego wieku. Jeszcze miodszggiegbahz nazywana
inzynieriag komoérkow i tkankowy. Wytonita st na przetomie lat 70. i
80. ubiegtego wieku i bardzo intensywnie zgazske rozwijat w
ostatnim dziesicioleciu.

Obiektem bada i doswiadczé inzynierii komorkowej § komorki
w hodowli in vitro, ale take komorki organizmow &in i zwierzat.
Czsto obserwujemy tade fagczenie technik — modyfikowanie komérek
in vitro i ich wprowadzanie do organizmow dla dalszych olvaeji.

Komorka, szczegolnie eukariotyczna (posiadaj pdro), jest
ukladem bardzo zi@mnym i dynamicznym. Elviadomity nam to wyniki
badan prowadzonych w ostatnim dwudziestoleciu ubiegtagieku.
Dalecy jestemy od pogtbionego zrozumienia molekularnych
mechanizméw samoregulacji i dziatania takzelwych uktadéw. Ich
poznanie jest odleglym celem biologii komorki. Natast celem
inzynierii  komoérkowej jest wykorzystywanie 4u dostpnych
wiadomaci i metod do sterowania zachowanieme skomorek,
zmieniania ich organizacji i funkcji oraz wykorzystania wynikéw
takich dziata w rolnictwie i rozmaitych dziatach medycyny. Bandz
czesto posgpujemy przy tym tak jak dziecko, ktére nie umieapis
czyta, a nie przeszkadza mu to w wyszukaniwgozéniu i korzystaniu
np. z gier komputerowych. Uczeni t&k s zadowoleni, j&li potrafig
uzyska powtarzalne i odtwarzalne przez innych wyniki, edgdy ich
nie rozumiej. Jest to typowe dziatanie w zynierii komorkowej i
tkankowej. Nie przeszkadza to, aby ,manipadlij komoérkami
uzyskiwa spektakularne wyniki, ktorymi interegujsic poszukujcy
nowasci dziennikarze, radio i telewizja. Niestety, efmkt tego jest
czesto nie tylko upraszczanie, aleesr przeklamywanie wiadorioi z
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pracowni badaczy. Postaram gilustrowa to kilkoma przyktadami.

Mozna spotka wiele nieporozumigé zwigzanych z pocgkiem
zycia cziowieka. Aby ich unikg€ trzeba przede wszystkim
jednoznacznie okgé¢, czy méwimy o cztowieku jako przedstawicielu
gatunku Homo sapiens(cztowiek rozumny), czy jako o osobie
posiadajcej swiadoma¢ swego istnienia lub tzw. osobie fizycznej
posiadajcej np. czynne i bierne prawo wyborcze. Tutaj ogansic do
zagadnie biologicznych, zdajc sobie sprawz trudndci ostrej definiciji
opartej o psychologj prawo lub filozofg.

Cziowiek zostat jg w XVIII wieku zaliczony przez Karola
Linneusza do krélestwa zwieitzjako gatunek Homo sapiens najey
do gromady ssakow, podtypuegowcow typu strunowcow Organizm
jego podlega zatem tym samym procesom i prawidéciem, ktorym
podlegag organizmy wszystkich innych ¢gowcédw. Dla biologéw jest
oczywistym, ze po pierwsze, pogiek zycia osobnika, przedstawiciela
danego gatunku, to nie patzk ,zycia” jako zjawiska. Tylko w tym
sensie mgna mowt o ,nowym zyciu”. Kazdy kregowiec, podobnie jak
wszystkie inne organizmy rozmregace s¢ na drodze generatywnej
(ptciowej) zaczyna swoje osobniczgcie, czyli ontogenez, z chwih
pofaczenia gder gamet, komorki jajowej i plemnika, utworzenia
zaptodnionej komorki nazywaneygot. Aby powstata zygota, musz
istnie¢ gamety, zywe komorki wytworzone przez organizmy
rodzicielskie. Zycie organizméw budowanych przez komorki
eukariotyczne (posiadgje pdro) trwa na Ziemi nieprzerwanie od okoto
dwu miliardéw lat.

Po drugie, od potowy XIX wieku wiemyze zycie osobnika jest
procesem aiglym. W przypadku ssakéw od zygoty, poprzez embrion
ptéd, okres niemowty, dziechstwo, dojrzewanie, okreszycia
dorostego organizmu, jego st&oaz do naturalnejsmierci. Jali
zabijemy organizm w ktorymkolwiek ze stadibw jegozwoju i
przerwiemy ten @g rozwojowy to dalsze stadia nie ngsi. Kazdy z
nas byt kiedy zygot, jedry komorkg.

Organizm w stadium zygoty jest jugenetycznie okegtony i
stanowi odgbng jednostk biologiczry. Zygoty rozmaitych organizmoéw
wygladaja podobnie i maj podobmn organizagi. O tym, jaki organizm
rozwinie s¢ z zygoty:zaba, krokodyl, mysz, kot czy cztowiek decyduje
informacja zapisana w kwasach nukleinowych i wkaieh budujcych
komorke. W wypadku wgkszaci zwierat, poza ssakami, organizm od
zygoty do dorostego osobnika rozwij& §ioza organizmem matki. W
przypadku zwiergt zyworodnych organizm matki zapewnia wdave
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srodowisko, odywianie | bezpieczgstwo rozwijagcemu S
osobnikowi. Ja w niedalekiej przyszkei mazliwy bedzie petny rozwoj
takze organizmOw ssakdéwn vitro, w sztucznej macicy. Embrion,
wyhodowanyin vitro z zygoty, wszczepiony do macicy kobiety jest ju
odrebnym organizmem, osobnikiem zasadniczenyin od organizmu
kobiety. Embrion bialego czlowieka rozwialy sk w macicy czarnej
kobiety pozostanie biatym cztowiekiem. Cechy fizyezztowieka, takie
jak rysy twarzy, kolor oczu i wtoséw, a tak niektére zdoln&ei (np.
muzyczne lub matematyczne), predyspozycje do chomab juz
okreslone przez zespot genow (cziowiek posiada 30 dotys@cy
gendéw) zawartych w DNA zygoty. Ten zespot genow jesekazywany
do wszystkich komdérek danego czlowieka. Wszystkim@rki osobnika
sa zatem klonem komorek powstatym z zygoty. BadapNA tych
komorek ma@na potem zidentyfikow@asobnika, od ktérego te komorki
pochodz. Klonowanie osobnikéw polega natomiast na przésnds
jadra wraz z zawartym w nim DNA z komérki dorostegsobnika do
zygoty pozbawionej swojegadra, lzdacego wynikiem pajczenia jder
plemnika i komorki jajowej. W ten sposéb utworzdwamédrka zawiera
informacg genetycza tylko od jednego osobnika, tego, z ktérego
komorki wyjeto jadro do wszczepienia. Jest to zatewmozygotaTakie
klonowanie pierwszych kgowcéw wykonano w latach 50. na ptazach.
W latach 80. sklonowano szczury, a w 1997 roku aggnsstato s¢
zakaiczone sukcesem sklonowanie owcy Dolly przez landamdta.
Natomiast w lutym 2004 roku po raz pierwszy lekakmmreascy
sklonowali osobniki ludzkie. Uzyskalkywe embriony ludzkie. Nie
wszczepiono ich jednak do matek, lecz do myszy fasicgych tak, aby
mogty rozwirgé si¢ tkanki, ale nie caty organizm.

Biologowie potrafs manipulugc genami zmieni@ cechy
osobnikéw, ale zwykle niegsw stanie przewidziedoktadnie skutkow
takich dziata. Uzyskuje s osobniki ralin i zwierzat do ktérych
genomu wprowadzono geny innych,¢sto odlegtych ewolucyjnie
organizméw. Geny zwiegz wprowadza s np. do rdlin, aby te
produkowaty biatka zwiekxe, potrzebne dla weterynarii, medycyny lub
poprawiajce cechy rélin jako pokarmow. Ména te: niemal dowolnie
taczy¢ ze sob komorki, nawet rélin i zwierzat, wprowadza plemniki
zwierzt jednego gatunku do komoérek jajowych obcego gatuitd.
Biologowie w ddwiadczeniach takich przetamujnaturalne bariery
wyksztatcone w procesie ewolucji. Technicznieznmabytoby zatem bez
trudu wprowadzageny ludzkie do zygoty np. szympansa lub odwrotnie
wprowadzé geny zwierzt do organizmow ludzkich. Mma mie tylko
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nadzie¢, z¢ takie ddwiadczenia nie g prowadzone na osobnikach
ludzkich. Ogodlnie, organizmy o0 zmienionym w ten Sfilo genotypie
nazywamy transgenicznymi Przez wiele lat obowzywal zakaz
manipulacji genetycznych na embrionach ludzkichpi®zczalne byto
tylko zaptadnianie komérek jajowych kobiet ludzkimiemnikamiin
vitro.

W ostatnich kilku latach obserwujemy proby i nacigk swiata
medycznego do odajia od tych zakazdw. Wie sk to z sytuagj, jaka
wytworzytla sé w wyniku coraz powszechniejszego stosowania
zaptodnié in vitro oraz posipu badé nad r@nicowaniem komorek.

Podczas zaptadniani@m vitro ,, produkowane” $ w nadmiarze
wczesne zarodki ludzkie. Zwyklg sne zamrzane. Ich nadmiar wynika
z problemu kosztéw takiego popbwania, ale tate z potrzeby
oszczdzania kobietom stresow i liczby zabiegéw. Obearesitki i
setki embrionoéw jest przechowywanych w stanie zaemia. Jest to
kosztowne. Po odmgeniu i wszczepieniu tych zarodkéw do macic
kobiet mogtyby z nich rozwhat sic dziesitki i setki tysecy ludzi.
Powstata zatem potrzeba uzasadnienia jakiegmnego ich
~wykorzystania”. Aby uzyska akceptagj spoteczp stwarza s zatem
pozory celowéci wykorzystania tych embrionéw dla nauki i medygyn
jako wanych celéw. Pozornych argumentéw uzasadoiah takie
postpowanie dostarczyly badania nad zmitowaniem tzw.
.zarodkowych komorek macierzystyclzaczto pisa& i dyskutowd o
tzw. ,klonowaniu terapeutycznymi przeciwstawigé go ,klonowaniu
reprodukcyjnemt Sam termin ,, klonowanie terapeutyczne” wprowadza
w blad. W rzeczywistéci jest to klonowanie embrionéw (z punktu
widzenia biologicznego osobnikéttomo sapiensprzeznaczonych do
zabicia we wczesnym stadium rozwoju i wykorzystaigia komoérek
jako zrodha ,czsci zasgpczych”, tkanek i ewentualnie wyhodowanych z
nich organéw nadagych s¢ do transplantaciji.

Wczesne embriony,zado stadiumblastocysty zbudowane s w
catasci z tzw. amrodkowych komérek macierzystych (ang. embriogia st
cells). Ogolnie komdrkami macierzystymi nazywamy komorkigre
mog réznicowa sie w wyspecjalizowane komorki tkanek dorostego
organizmu, a réwnoczeie zdolne g dzigki asymetrycznym podziatom
do odtwarzania praktycznie ®imiertelnych potomnych komérek
macierzystych. Takkomorle, z ktérej mae rozwiry¢ sig caty organizm
nazywamy totipotencjal. W wypadku zwiergt kregowych talg
komorka jest zygota. Zarodkowe komérki macierzyste zzha
zarodkowego blastocysty skreslane jakopluripotencjalneZ nich, pod
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wptywem rozmaitych czynnikdwin vivo i in vitro mog powsta
komorki tkanek normalnie wyksztatconych z rozmditydistkdw
zarodkowych. A zatem z tych samych komérek smpgwst@d komorki
miesni  (normalnie tworzone z mezenchymy) i komorki newe
(normalnie z ektodermy). W dorostych organizmachkés/ wysgpuja
takie komorki macierzyste w szpiku kostnym, nat@shiav w innych
tkankach i organach wygtuja zwykle nieliczne komérki macierzyste o
zawezonych maliwosciach r&nicowania,  multipotencjalne,
oligopotencjalne i unipotencjalneDla celéw transplantologii nieas
niezlzdne komorki totipotencjalne i pluripotencjalne ztkowe
komérki macierzyste. Ponad 90 procent ostatnio ikolianych prac
naukowych dotyczy komérek macierzystych dotroshaiganizmow
(ang. adult stem cellshatomiast 90 procent artykutébw prasowych
dotyczy zarodkowych komorek macierzystych. W popweh
artykutach pomija si zwykle szereg wanych informacji. Gdy w lutym
tego roku opublikowano praco sklonowaniu embrionéw ludzkich
zaznaczono w niege z komorek tych embrionéw uzyskano w myszach
nowotwory typu potworniakéw, w ktérych wygtowaly take komaorki
rozmaitych tkanek ludzkich. Fakt ten zwykle pomgan roztaczano
perspektywy szybkiego wykorzystania zarodkowych  &ogk
macierzystych w transplantologii. ZJwkoto 30 lat temu wykazano
natomiast, ze komorki niektérych  nowotwordw, najgziej
potworniakow(teratoma) komoérki wyprowadzonych z nich linii nina
tatwo r&nicowa w rozmaite komorki tkanek prawidtowych. Komorki
te posiadaj cechy niémiertelngci i inne  wi&ciwosci
pluripotencjalnych zarodkowych komadrek macierzybtyRéwnie: od
lat jednak wiadomo z dwiadczeé na zwiergtach,ze wszczepienie do
dorostego organizmu zarodkowych komoérek macierzysyblastocysty
prowadzi zawsze do rozwoju potworniakOw. Jest &adaicza trudni.
W daswiadczeniach prowadzonych na komoérkach zwiedotychczas
nigdy nie udato si zr&znicowa® zarodkowych komorek macierzystych i
komoérek linii  nowotworéw o cechach karcinoembrionah
(potworniakéw) tak, aby zedicowa wszystkie komorki (100%).
Dlatego, przy wszczepianiu do dorostego organizikich komorek
zawsze dotychczas uzyskiwano nowotwory. Dotyczy rtiwniez
zarodkowych komorek zwiegzych r&nicowanych i genetycznie
modyfikowanychin vitro ( np. tak, aby produkowaty insulh Jeli
nawet jedna komérka na milion zachowa swoje pienm&otechy, to
rozwinie s¢ nowotwor.

Niebezpieczastw takich nie niesie za spbwykorzystywanie
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komérek macierzystych dorostego organizradult stem cells)Takie

multi-, oligo- i unipotencjalne komdrki macierzystey juz

zdeterminowane na tyleze mog w odpowiedniej niszy rmicowa

tylko w komérki normalnie w tej niszy wygiujace. Komorki
macierzyste naskérka mggoéznicowas tylko w prawidtowe komorki
skory, komérki macierzyste mdini (komérki satelitarne) w mgnie,

komorki mézgu tylko w komorki mézgu. Pewne niebergsistwo

zZwigzane jest z wykorzystywaniem pluripotencjalnych koek

macierzystych szpiku. Szpik jest doskanahisz zaréwno dla
rozmaitych komdérek macierzystych innych tkanek jakkomorek
nowotworowych (sfd czste przerzuty do kaoi). Trzeba zatem
wczesniej skierowa takie komaorki na wigciwe tory r&nicowania, aby
nie rozwirgt si¢ potworniak.

Wykorzystanie komorek macierzystych dorostego oman
wymaga ich zidentyfikowania, wyizolowania, hamanpiain vitro. Jest
to znacznie trudniejsze i kosztowniejszez niwykorzystywanie
zarodkowych komérek macierzystych. Usaen, ze przynajmniej zanim
nie zostam opracowane wydajne metody izolowania i klonowania
zarodkowych komdrek macierzystych tak, aby ich wepienie do
dorostego organizmu nie zapatwwywato choroby nowotworowej,
doswiadczenia na ludziachasnie tylko watpliwe etycznie (zabicie
embriondw), ale tate niebezpieczne i przez to nieuzasadnione mimo
presji, aby zamrmone ludzkie embriony uzyskiwd wykorzystywa& do
» klonowania terapeutycznego”.

Podsumowanie

Podsumowujc uwazam, ze w chwili obecnej przedwczesng s
préby wykorzystywania ludzkich komdérek macierzysiyto bada i dla
transplantologii.

Zarodkowe komérki macierzyste ssakow badanedsponad 30 lat.
Latwo je ukierunkowa i réznicowa:, ale komorki te posiadajcechy
komorek nowotworowych. Korzystne cechy zarodkowykbmoérek
macierzystych ssakéw w petni uzasadpiah wykorzystanie do bada
podstawowych, dotygzych proceséw nowotworzenia,zrécowania s
komorek i starzenia, alén vitro i in vivo na zwierztach (rybach,
ptazach, ptakach, gryzoniach). Obawiag & droga ,ha skroty” nie ma
szans na doprowadzenie do uzyskania celow zamigrhomprzez
medycyr. Z przykrGcig zauwaam, ze czsto stwarza si nadzieg
praktycznych sukces6w medycyny z porediem rzeczywistej wiedzy
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naukowej i jej ogranicze Aby usprawiedlind hodowk embrionéw
ludzkich dla celow ,terapeutycznych” ¢sto wykorzystuje si
rozr@nienie ,istoty ludzkiej” lub ,osoby ludzkiej” od abnika,
przedstawiciela gatunku w sensie biologicznym. &mg cztowieka jako
organizmu i pocgtek jego zycia @ przez biologi jednoznacznie
okreslone od ponad stu lat. Natomiast kryteria wyridjace , osolg
ludzky” sg zwykle dosy¢ ptynne i arbitralnie dobierane. Za ,osob
ludzky” jedni uwazajg ptdd ludzki z rozwinitym mozgiem (od 10
tygodnia rozwoju), innizywe narodzone dziecko, a jeszcze inni @sob
prawrg. Historia zna wiele przyktadow wagmiowania oséb ludzkich i
sadzg, ze nie naley do tego wraca Nie mana te zapoming, ze
mozliwo$¢ zapewnienia petnego rozwoju poza organizmem nsstika
(a zatem i czlowieka), w sztucznej macicy, od zygetdo ,narodzenia”
i zdolnasci zycia poza inkubatorem, jest tylko kwestizasu i naktadow
finansowych.
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TadeuszSlipko SJ

UKSW, WSFP ,Ignatianum”

PROBLEM ANIMACJI A STATUS
ANTROPOLOGICZNY | ETYCZNY 2YGOTY
WOBEC MO ZLIWO SCI KLONOWANIA

|. Wprowadzenie w zagadnienie

Tytut mego wysipienia w brzmieniu sformutowanym przez P.T.
Organizatoréw niniejszej Sesji skltada sidwu r@nigcych sé czlondw:
pierwszy z nich koncentrujeesha pogciu animacji, drugi natomiast na
antropologiczno-etycznym statusie zygoty, rozpaamym w kontekcie
techniki klonowania. A przeto zaélssobie trzeba pytanie, w jakim
tresciowym zwizku pozostaj te dwa cziony, aby mma je uczyri
przedmiotem sensownej refleksji nad antropologieztygznym
statusem zygoty wykorzystanej przez uczonych w rkooyjnych
manipulacjach operacji zwanej "klonowaniem". Ogélnpowiedzié
mozna, ze tym problemotwdrczym czynnikiem mogstas sie takie
sytuacje, w ktérych klonowanie aka st dziataniem pozostagym w
bezpdrednim odniesieniu do moralnej wastiwasci zygoty, ta z&
wartasciowos¢ ksztattuje si w bezpdrednim zwizku z aktem animaciji.

2. Podstawowa teza i zvgzany z ng problem

Jezeli chodzi o tak ustawione zagadnienie, sprawa
przedstawia si nastpujaco: dawniej przeze mniezywione
przéwiadczenie w tym wzgbzie mialo charakter nazbyt
jednostronny. Przywrzywatem bowiem wowczas zbyt wiglk
wag do zjawiska tzw. "totipotencjaldo” i na tej podstawie
uwazatem za bardziej prawdopodebrez, gtosacs teorg tzw.
"animacji przedimplantacyjnej", nie £&animacji rownoczesnej"

! Por. T. Slipko, Granice zycia. Dylematy wspoiczesnej bioetykiyd. 1.,
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Obecnie rozpatrgg ten sam problem wwietle idei ludzkiej
ontogenezy zmienitem zdanie o tylge przybratlo ono posta
bardziej ztaonego twierdzenia, ktérego rozwsnie przebiega w
dwu etapach.

Przede wszystkim u podstaw @ajgo stanowiska ky za
ogolnie wang uznana zasadae akt organicznego przeksztatcenia
sie¢ plemnika i komoérki jajowej w uformowanta drogy "zygok"
stanowi tym samym  zagiek ludzkiego istnienia,
zdeterminowanego w swej ludzkiej rzeczywisigorzez duchowy
pierwiastek bytu i dziatania, czyli przez "ludz#tusz".

Stwierdzenie to oznacza tyle samo, co teza,animacja
dokonuje s} w akcie pocgcia, nadajc tym samym zygocie
znamg osobowego cztowiecastwa; innymi stowy typow forma
animacji jest "animacja réwnoczesna". Ta fundanmeataasada
wymaga jednak teoretycznej rozbudowy w konfrontadjaktami
doswiadczenia. Tym samym w &g naszych rozwan wkracza
sytuacja tzw. "bliniakdbw jednojajowych”. Kiopoty filozoficzne
zaczynaj sie z chwily, kiedy w opisie tego przypadku genetycy
stwierdzag, ze wylanianie si tego rodzaju "bfiniakow", a wic
osobowo odgbnych ludzkich indywidudéw, ma miejsce nie w
momencie zaptodnienia, czyli uformowania sygoty, ale w jald
czas paniej, w zasadzie w ggu dwu tygodni, kiedy owa zygota
znajduje sj juz na wyzszym stopniu rozwoju. To gaznaczaze
zygota mog tych przeobrzen przestaje by zygot, ale przybiera
nowe postacie ludzkiego istnienia, przeksztakcajsg w
rozwojowe stadia moruli i blastuli. Proces ten [xia@® w pewnej
analogii do aktu =zaistnienia #€ zygoty w momencie
zaptodnienia. Zaptodnienie polega bowiem na tym plemnik i
komoérka jajowa przest@j'by¢ soly", aby przez zatracenie whasnej
tozsamdci sta sie wiasnie zygod.

Wracapc wszake do biologicznego faktu wyoghniania st
jednojajowych  bliniakOw, stajemy wobec konieczimd
naswietlenia tegozjawiska z filozoficznego, doktadniej mdyei
antropologlczno-etycznego punktu widzenia. Za punijscia
przyja¢c musimy nie podlegagy dyskusji fakt, ze

Warszawa 1988, s. 132-140.
21t



ujednostkowienie g8i  Dblizniakow  jest na pewno
ujednostkowieniem ei animowanych osobowych istot ludzkich.
Fakt ten nie rozstrzyga jednak momentu czasowegdtomm
dokonat s¢ akt animacji. Rzecz giebszej refleksji jest przeto
odpowied na pytanie, czy dziejeesito w momencie zaptodnienia,
czyli uformowania s pierwotnej zygoty, czy te p&zniej, na
ktoryms z dalszych stadiow jej rozwoju, ostatecznié za przed
badZz w momencie biologicznej indywidualizacji.

W filozoficznym podejciu do tej sprawy wang rolag odgrywa
pojecie zapayczone z 0go0lnej metafizyki bytu, doktadniej
mowiac, z teorii substancjalnych zmian bytéw pochodnyeh,
rzedzie ktérych miéci sie rowniez cztowiek. Trécig tego pogcia
jest koncepcja tzw. "kwowe] dyspozycji materii* (ltima
dispositio materia§. Idzie o to,ze niezlgdnym warunkiem dla
zaktualizowania nie tylko istotowej zmiany wszetioe bytu
przygodnego, ale réwniepodmiotowego wyodbnienia s¢ w
nim samoistnych jednostek bytowych jest zaistnienie
materialnym podtau rzeczonego bytu odpowiedniej predyspozycji
uformowanej pod &em magcej nasjpi¢c zmiany. Wyraona w
tym zdaniu prawidiow& w przypadku ludzkiego bytu dotyczy
jego cielesnego substratu zjuw stanie pierwotnej zygoty.
Zaktladajc akt zaptodnienia jednojajowych mtiakow oraz ich
réwnoczesa animacg nalezatoby przypé, ze juz w budowie tegp
to substratu musiatybyerawier& biologiczne ji animowane na
tyle wyodebnione determinacje, aby mogty &tsie tworcz sita
pdzniejszych podmiotowych ujednostkowiie

Tymczasem — o ile siorientug — genetyka na wspotczesnym
etapie swych bada nie wyszczegolnia w strukturze zygoty
biologicznych predyspozycji do rozwgmia st w jednojajowe
blizniaki, mimo ze zjawisko to nie jest dla niej bynajmnigj
zaskoczeniem. Wszelka zygota, niezale od péniejszych form
rozwojowych, wykazuje w pierwotnym swym stanie itjeamn
struktue swego biologicznego bytu. Dlatego orzekanie o jej
podwojnej animacji w momencie pacia, nie przygotowanej
odpowiednim stanem w "keowej dyspozycji materii" wydajesi
twierdzeniem pozbawionym racjonalnego uzasadniehidrugiej
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strony nie ulega wipliwosci, ze wylonione z takiej
niezr&nicowanej zygoty zdecydowanie  ujednostkowione
"blizniaki" s istotami juz animowanymi. Wobec tego konkluzja,
ze ich animacja dokonata ¢si na przestrzeni porulzy
zaptodnieniem a momentem indywidualizacji, jest atez
wystarczagco umotywowan. Innymi stowy, w omawianym
przypadku jednojajowych Mniakbw mamy do czynienia z
odrebng formg "animacji opénionej".

Skoro zarysowana koncepcja "animacji amonej" odnosi
sie wytacznie do kategorii "biniakdw jednojajowych”, w takim
razie ma ona charakter swego rodzaju suplemenjasngacego
pewne wyjtkowe przypadki, ktore ogranicazajjedynie nieco
zakres, ale nie podwaja zasadniczej téei podstawowej tezyze
z reguty w akcie zaptodnienia ma miejsce "animagyanoczesna"
jednoosobowego "nasciturusa”. Teoretycznie jedzakz biogc,
dla snutej przez nas refleksji ma ona swoiste prabtworcze
znaczenie. Wprowadza bowiem wa§frnaszych rozwean nowy
kategoré¢ ludzkich istot nieanimowanych, ktérym — jake sta
chwile okaze — trzeba &dzie pdwieci¢c osobnm uwag w naszych
filozoficzno-etycznych n@awvietleniach najwczaniejszej fazy
"stawania si cztowieka".

3. Antropologiczny i etyczny status zygoty

Do stosunkowo obszernej wypowiedzi na temat animacj
jej dwu pierwotnych postaciach zmusza temat sfoomahy przez
Organizatorow niniejszej sesji. W drugim cztonigde tematu
znajduje st bowiem jego rozwinicie, ktére stawia nas w obliczu
nowego zadania, a mianowicie zastanowierianad tym, w jakim
Swietle jawi st "status antropologiczny i etyczny zygoty wobec
mozliwosci  techniki  klonowania”. Ten j sam w sobie
nieprzejrzysty problem ulega dodatkowemu skompli&ow z
chwilg, kiedy sobie géwiadomimy, ze chodzi w nim o poddanie
moralnym ocenom nie tylko animowanych form rozwoyoWv
ludzkich istot, ale tate identycznych form nieanimowanych,
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oczywikcie na pewnych ich tylko stopniach rozwoju
poprzedzajcych akt ujednostkowienia.

Odnanie do pierwszej z tych kategorii sprawa przedsaawi
sie stosunkowo fatwo: zygota animowana zaraz w gixezh
swego zaistnienia, i w tym psychofizycznym z justanie
przechodzca poszczeg6lne fazy embrionalnego rozwoju, gnoc
duchowego pierwiastka oldlajacego osobowy ksztalt jej
cztlowieczéstwa uczestniczy we wdaiwej osobie ludzkiej
moralnej wartéciowaosci. Z tego te tytutu pozostaje pod ochrgn
moralnego imperatywu, ktory nakazuje géapostaw szacunku
dla swietosci ludzkiego zycia i jego nietykalnéci. Jest to
fundamentalna zasada etykiycia ludzkiego w ujciu etyki
chrze&cijanskiej ogarniggca  swym zakresem céto
egzystencjalnej rzeczywistt osoby ludzkiej. Dlatego tak w
odniesieniu do pierwotnych stadidbw rozwojowych lkidgo
embrionu prowadzi do nie buglzich watpliwosci etycznych
wnioskow.

W odniesieniu jednak do moralnego statusuznidikOw
jednojajowych, w zatzeniu ich krétkotrwalego bytowania w
stanie nieanimowanym, oczywisto poprzednich sformutowia
ulega zaciemnieniu. Powodem jest tu brak animaogjipozbawia
ich osobowego atrybutu istnienia i na tym fundanempartego
moralnego zabezpieczenia.

Powstaje przeto pytanie, czy stwierdzenie to ozaatrtby
tylko kilka dni trwapce pozbawienie ochrony ze strony prawa
moralnego, czy prawo to zapewnia tym istotom rOowrse/op
opieke, ale z innego zaczerpii zrodta?

Odpowied etyki chrzécijanskiej na tak sformutowane
zagadnienie jest rownie jak w poprzednim przypadku
jednoznaczna. W uzasadnieniu swego stanowiska tgment
odwotuje s¢ do tej zasady, na ktorej opierg gitoszony przezet
etyke tad moralny porgdkujagcy funkcjonowanie ludzkiej
ptciowasci. Naczelm w tej dziedziniezycia ludzkiego ra} petni
realna, obiektywna relacja, w jakieje¢gka i zenska struktura
ptciowa oraz ich uaktywnienie w aktach piciowychzpstaje do
stwarzania konkretnychyjacych osobnikéw, ktérychzycie" jest
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"byciem ludzly osoly”, samy w sobie moralnie warkgiows.
Wewretrzne ukierunkowanie ku moralnej wafteowosci tego
zycia nobilituje wszystkie przez ludzki piciowy dynam
wytwarzane zarodki i zagtkowe formyzycia, na pewno jeszcze
nieanimowane. Feli zatem nadiywanie plemnikow i komorek
jajowych jako zarodkéw ludzkiegaycia dla innych celow z
pogwatceniem ich zasadniczego przeznaczenia etikaoficzna
w jej chrzdcijanskim wydaniu pitnuje jako moralne nadycie, to
czy ta sama etyka nie musi z rawistanowczécia obtazy¢
moralrg anaterg naduywania w  jakikolwiek  sposob
zacatkowych postaci ja ludzkiego organizmu? Odpowiggest
prosta! Nieanimowana zygota jednojajowych ziiakow i
wytaniagce s¢ z niej do momentu ujednostkowienia
wielokomorkowe organizmy mac swego dzenia ku "byciu
ludzka osoly" partycypu w moralnej godn&i cztowieka. To jest
tez ta obiektywna racja, w imiktorej moralne prawo naturalne
bierze w obroa te wszystkie formyycia i nakazuje je szanowa
zakazuje zauzywa je do niezgodnych z ich moralnym sensem
dziata.

Rozwaania nad antropologicznym i moralnym statusem
ludzkiej zygoty mana wic uzn& za wyczerpane. Do omowienia
pozostaje zatem ju tylko ostatni temat zawarty w tytule
przemoOwienia, a mianowicie zastosowanie ustalonygbtinych
zasad i moralnych normatywow do szczegétowego @adkp,
jakim jest nader gkmo dzk dyskutowana technika klonowania w
kontelgcie jej powizan z zacatkami ludzkiegazycia.

4. Zygota wobec maliwosci klonowania

Termin "zygota", ktéry w potocznym i naukowymygiu oznacza
prakomork ludzkiego organizmu i jegaycia, na ostatnim etapie
naszych rozwaan bedzie peiné role synonimu wszystkich wczesnych
form rozwojowych ludzkich osobnikéw. Zaktadej ze w obecnym tu
gronie wszystkim osobom wiadome jest ¢quig "klonowania", jak
réwniez szybki rozwoj tych technik i e przywiecapce im cele,
bezpdrednim wprowadzeniem w zapowiedzianprzed chwi
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problematyk, a rownoczénie dotkngciem jej newralgicznego nerwu
stanie s} refleksja nad moraln stroy tzw. "klonowania
terapeutycznego". Klonowanie to gswazwe zawdzecza nie tkwacym
w tym dziataniu uzdrowigczym skutkom, ale celowi, ktérego
urzeczywistnieniu ma siyé. Z embrionu bowiem sklonowanego na
wczesnym etapie jego rozwoju wydobywa snacierzysi substang
komorkows, aby z kolei zaprogramowaa na rozwoj konkretnej tkanki
nadajcej st do produkowania lekow. Chodzi tu o medykamentyao®j
odznaczé sie wieksz skutecznécia w leczeniu takich patologii, jak
choroba Alzheimera, Parkinsona, rozsianego stwanii biataczki.

Moralna godziwé¢ zamierzonego celu ma — w Bghy
protagonistéw tego typu terapii —usprawiedéwdokonan w tym
zabiegu ingeren¢j w gkbinowg warstwe organizmu
sklonowanego embrionu. Zasadnjczszake racj, przytaczag
na rzecz moralnej dopuszczadobtego dziatania, jest twierdzenie,
ze embrion zostaje pozbawiony macierzystej substancj
komorkowej na tym stopniu rozwoju, na ktorym nistjen jeszcze
"cztowiekiem", ale 2ywym tworem", a wgc bytem z kategorii
przedludzkich formzycia. Na tej podstawie nie jest podmiotem
chronionym przez jalkolwiek instanag normotworca: nie tylko
przez prawo psstwowe, ale take ze strony tadu moralnego.
Zwiedziony t argumentagj parlament brytyjski zalegalizowat w
dniu 20 stycznia 2001 rokg praktylke. Czy jednak rzeczywtie
uszanowat § pod wzgédem moralnym w sposob godny tak
wysokiej instytucji prawodawczej narodu o tak wie|kkulturze z
chrze&cijanskich wyrostej korzeni?

Rozpatrugc t¢ regulacg ze stanowiska etyki chramjanskiej
Z miejsca naley odpowiedzié na to pytanie,ze uchwata
parlamentu brytyjskiego  stanowi klasyczny  przykfad
"niesprawiedliwego prawa", ktére zastuguje na mmglotpienie
razem z zalegalizowarprzez nj praktyky klonowania, nikogo za
do postusziéstwa w sumieniu nie zobowduje. W S$wietle w
poprzednim punkcie  szeroko rozwgtyich 0golnych
antropologicznych i etycznych zasad nie ulegapiwvosci, ze
odmowienie sklonowanemu embrionowi znamion
cztowieczéstwa ma charakter czysto werbalnej deklaracji bez
wystarczajcego uzasadnienia w antropologicznejsdretego
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embrionu. Shay¢ maze za ilustragj brudnym interesem podszytej
manipulacji, nie z& decyzji podgtej w  poczuciu
odpowiedzialnéci przed trybunatlem nie tylko etyki, ale nawet
filozofii i nauki. Podobnie jak wang jest zasaddomne ovum ex
ovo", tak samo niepodwalne jest twierdzenieze z komorek
zyjacych osob drog klonowania uzyskana zygota jest rownie
cztowiekiem. Ten tecztowiek w kadej supozyciji, a wic jako byt
juz animowany, czy te ku animacji catym wewtrznym
dynamizmem swego rozwoju determinowany zarodek Kiedp
istnienia w jego peinej postaci "bycia ogbbmiesci sie tym
samym w kategori'homo sapiens'i wchodzi § drogg w krag
moralnego tadu, ktory pepia jako podstawowe zto moralne
wszelkie przeciwko jegazyciu skierowane zabojcze dziatanie.
Totez na tle tzw. "klonowania terapeutycznego” "probl@nimacji

I statusu antropologicznego i etycznego zygoty weabezliwosci
klonowania" wystpuje w catej petni tkwjcego w nim
dramatyzmu i donioskei®.

2Por. dz. cyt., wyd. 2, Krakow 1994, s. 120-1212-124.
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Bogustaw Wojcik

Katedra Bioetyki
Wydziat Filozoficzny PAT

STATUS EMBRIONU LUDZKIEGO —
STANOWISKO REDUKCJONISTYCZNE,
RELATYWISTYCZNE

1. Przestanki metodologiczne

Przeprowadzenie argumentacji etycznej we wskazanghnesie,
wigze St w pierwszym rgdzie z okréleniem zatéen umazliwiajacych
wyprowadzanie konkretnych wnioskéw. W prezentowanyoadegciu
chodzi o obiektywa ocerg statusu embrionu ludzkiego oraz wskazanie,
czy ewentualne naruszenie jego integréthonaze by réwnowaone
korzyscia, jakg jest terapia z zastosowaniem komorek macierzystych
pochodzenia embrionalnego. Oznaczazéow dalszej oagci wywodow
skoncentryj sic na aspektach klonowania terapeutycznego
naswietlonego z perspektywy utylitaryzmu, w ktérym ilkay
konsekwencjalizmu pozostaje wyznacznikiem normatgesi Czy nam
sie to podoba czy nie, jest to logika #ignia charakterystyczna dla
bioetyki anglosaskiej, ktéra rozstrzyga dylematycehe w najbardziej
wplywowej czsci swiata pod wzgidem rozwoju medycyny i
stosowania nowych technik medycznych.

Te¢ pierwsz przestank wzmachiam kolejgy dotycaca natury
bioetyki. Przez bioetykrozumiem tutaj etyk racjonalm opierajca sie
na sile racjonalnych argumentow, spégiocrozumowania i znajonsgi
zjawisk na poziomie biologicznym. Odmienniez rma to miejsce w
bioetyce teologicznej, w proponowanym padej nie uznaje si za
wigzgce argumentow odwolagych sé do autorytetow. W tym
kontekécie wazna wydaje si rowniez uwaga,  rozwdéj wiedzy 4czy sk
ze wzrostem nowych niewiadomych otaeg jako taka, wiedza faktualna
nie wprowadza wlasnej normatywéod czyni to dopiero okréone jej
interpretacje.

Nie potrzeba wielkiego wysitku, by wskazana rodzimych
autorow, ktérzy potwierdzajposzczegdlne z przytoczonych przestanek.
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Wiestaw Sztumski stwierdza na przykiad; I'Obalony zostat mit o
stabilngci, niezawodnéci i pewndci. Dlatego stare etyki, sprawdzeg
sie w poprzednich warunkach i w wolno zmien@jm skt swiecie, trag
swg moc aplikacyjn, funkcjonup jeszcze jako teorie i koncepcje
idealne, ktére okazaljsie bezuyteczne w naszych czasach. (...3elie
nowe stulecie ma Ry'wiekiem etyki' - jak sdzi wielu filozofow i
etykow - to nie z pewrigia etyki starej, lecz nowej, a w kdym razie
zasadniczo innej, ktgrdopiero trzeba stworzy'. Jerzy Kopania Za
przekonuje,ze "[o]cena wartéci moralnej dziatania samego w sobie
zawsze réni¢ si¢ bedzie w zalenoici od rodzaju przyjtej hierarchii
wartdici, jak tez od rozumienia samych watm"?.

Ostatnia przestanka na kiochciatem zwrdd uwag sprowadza
sie do konstatacji, 2 poprawny namyst nad nowymi dylematami
biomedycznymi wyklucza przesagdmfnos¢ w to, ze nauka udowadnia
cos, co nie mae by badane jej metodami. W zakresie kompetenciji
nauki postugujcej st metodami empirycznymi pozosidpkty fizyczne,
ktére o ile dotycz cztowieka nabieraj specjalnej jakéri, stap si¢
bowiem réwnie nosnikami wartdci. Inaczej jednak, nima to miejsce
w przypadku przyrgdow pomiarowych, ktérym postuguj sie
naukowcy, nie dysponujemy analogicznymiagatzeniami, ktore bytyby
w stanie oznacza okreslony poziomi na skali aksjologicznej. Nie
jestemy oczywskcie w tej sytuacji bezradni, odwotujemy siowiem do
interpretacji, ktore nravietlajg poziom faktualny w kontekie
antropologicznym i aksjologicznym. Pytaniem pozmsjadnak, jaki jest
dopuszczalny poziom "nacisku" antropologii i aksgii na fakty.

2. Poziom faktualny - krytyczne momenty w rozwoju enbrionalnym

Na poziomie faktualnym, w procesie rozwoju zygotygo i
embrionalnego meemy wskazé na kilka istotnych momentow, ktorych
wyréznienie mae mig€ zasadnicze znaczenie dla zpi@jszych
interpretacji. Pierwszym z nich pozostaje zaptodigepoprzedzone
powstaniem komorek rozrodczycrenskiej - komaorki jajowej i mskich
- plemnikoéw z haploidalliczbg chromosomow. W momencie zidnie

1 W. Sztumski,Etyka wswiecie zmian, ryzyka i niepewdu w: H. Promigéiska
(red.), Etyka wobec probleméw wspotczesnegaata, Wydawnictwo Uniwersytetu
Slaskiego, Katowice 2003, s. 97.

2 J. KopaniaMetafizyka moralnéci w perspektywie XXI wiekw: H. Promigéska
(red.), dz. cyt., s. 55
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si¢ tych gamet dochodzi do tzw. zaplemnienia. Po tyapie dochodzi
do zaptodnienia, w ktorym w wyniku pmizenia gamet pskiej i
zenskiej powstaje zygota o diploidalnej liczbie chrsomoéw. "Od
momentu zaptodnienia rozpoczyng sikres rozwoju nowego ustroju.
Mozna go teé uzna& za pocatek cihzy, chocia niektorzy autorzy
uwazaja, ze Chza zaczyna sidopiero po uzyskaniu trwatego potenia
implantacyjnego blastocysty z bipsluzowg macicy™. Wérdd proceséw
cytofizjologicznych sktadapych sé na proces zaptodnienia na uwag
zastuguje blok przeciwko polispermii - z chyvilvniknigcia pierwszego
plemnika do komorki jajowej nie magsic do niej dost& nastpne
plemniki. Jak zauwa Hieronim Bartel mechanizm tego procesu
dokonupcy sk na poziomie btony komorkowej "nie jest dotychczas
poznany®. Okoto 20 godzin po zaptodnieniu ngsije kondensacja
chromosomoéw.

W wyniku bruzdkowania, a wt wielokrotnego podziat
mitotycznego zygoty, powstgjkolejne komérki, zwane blastomerami.
"Bruzdkowanie rozpoczyna ¢siod pierwszego podzialu mitotycznego
zygoty, przechodzi przez stadium moruli (jajo pagoskiadajce s¢ z
12-16 blastomerdow otoczone bipprzejrzyss), a kaiczy sk na okresie,
kiedy powstaje blastocysta. W stadium moruli zakogezechodzi do
jamy macicy (ok. 3-4 dzig. W skutek dalszych podziatbw moruli
rozpoczyna si proces kawitacji, czyli powstanie jamy blastocysty
wypetnionej ptynem. "Blastocysta sktadg zie skupionych na jednym
biegunie komorek, ktére twarzwezet zarodkowy lub embrioblast, z
ktéorego powstanie wiaiwy zarodek, oraz z umonych na obwodzie
blastocysty - sptaszczonych komérek stanmowih trofoblast®, ktory w
przysztagci przeksztatci siw kosmowk i tozysko.

Szczegolnie istotna dla dalszych rozaefa wydaje sp byc
implantacja, ktéra "zaczynagsbd momentu, gdy pozbawiona ostonki
przejrzystej blastocysta zbji sie do endometrium i komorki
trofoblastyczne swymi mikrokosmkami poka sie z mikrokosmkami
komoérek nabtonka cylindrycznego  blonysluzowej  macicy.
Zagniezdzenie  rozpoczyna i wtedy, gdy blastocysta ma

8 »Zaptodnienie jest zmnym wieloetapowym procesem, ktéry rozpoczyravei
momencie zbfienia plemnika do komorki jajowej, a kezy sk polgczeniem komoérek i
wymieszaniem chromosoméw, matczynego oraz ojcowskieH. Bartel, Embriologig
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2002, s. 72.

4 Tame, s. 75.

5 Tame, s. 78.

6 Tame, s. 85.
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najprawdopodobniej pt i pot do széciu dni (tzw. wczesna
implantacja)®. Pomidzy 10 a 12 dniem proces implantacjizna uzna

za zakaczony. Pod koniec 2 tygodnia na tarczce zarodk@ogwia s¢
smuga pierwotna, co oznacza kolejny etap rozwojstrg@cg.
Implantacja pozostaje krytycznym momentem w rozwpygoty. Jak
podaje Bartel powolgi sk na Hertiga "z 70-75% blastocyst, ktére
zagniedzity si¢, 58% przeywa tylko do 2 tygodnia, a 16% z tej grupy
to blastocysty nieprawidtowe.zAL/3 do Y2 wszystkich zygot ginie przed
zagniedzeniem®. Zakaiczenie implantacji wize st rowniez z utrag
totipotencjalnéci ustroju, nie mge zatem ddég¢ ani do podziatu
blizniaczego, ani te do powstania chimery. Podziat bliaczy mae
nasgpi¢ najwczéniej w stadium 2 blastomerdw, nagéeiej nas¢puje
natomiast midzy 3-8 dniem

Ostatnim istotnym momentem w rozwoju embrionalnysst
powstanie ukladu nerwowego, czyli narodziny mo6z@u.3 miesjcu
wieksze regiony i struktury mézguy sozpoznawalne, chociguz w 5
tygodniu mana wyré&ni¢ 5 jego cesci'®. W zalencsci od stanowisk
opowiadagcych s¢ za zdolnécia do pierwszego odczucia, czyzte
wyzszych dozna mentalnych przyjmuje sj iz zasadnicze skladowe
systemu nerwowego wyksztalgapic pomidzy 8 a 24 tygodniem
rozwoju.

Znajoma¢ zdarzé na poziomie biologicznym pozwala zatem
stwierdzt, iz w fazie blastocysty w embrioliicie pojawiaj sie komorki
macierzyste. Embrionalne komorki macierzystg g1z na tyle
wyspecjalizowanymi komoérkamie nie g totipotencjalne (nie me z
nich powsta indywiduum), ich pluripotencjalié umaziwia natomiast
powstanie poszczegodlnych nagaldw calego organizmu. Odndia to
embrionalne komorki macierzyste od komérek macsymh
pochodzenia somatycznego stargmych zrédto pochodzenia nowych
komorek. Powszechnie uwa sk, iz multipotencjalné¢ tych komorek
nie umaliwia uzyskania na ich bazie catych organow. W mgl€zsci
przedmiotem analiz dolzie moralna ocena statusu embrionu w fazie
blastocysty.

3. Argumenty za dopuszczalnécia klonowania terapeutycznego -

"Tanve, s. 87n.

8 Tanve, s. 92.
°Por. Tanae, s. 154.
por, Tamze, s. 342.
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poziom aksjologiczny

Argumenty zwolennikbw uznania dopuszczabio klonowania
terapeutycznego koncentgupic na wykazaniu, z na takie dziatania
zezwala sam status, wykorzystywanych do tych celdweriondw, jak i
racje pragmatyczne.

Pierwsza grupa argumentow odwotuje db faktu, £ w tej fazie
rozwoju nowego ustroju nie mamy do czynienia jeszcz
uksztattowanym indywiduum. W podeju tym przyjmuje si, ze
».genetycznie i biologicznie ludzka i indywidualnstata nie jest osab
od momentu zaptodnienia, lecz ‘staje¢’sitaka w pd&niejszym
momencie*’. Oznacza to, z istniep istoty ludzkie, ktére ,nie” s
osobami, lub nie gs,jeszcze” osobami. Zarbwno w bioetyce jak i w
biojurysprydencji stosuje gitakie pogcia osoby, w celu wyznaczenia
réznych ,granic” etycznych i prawnych zgzanych z rozwojenzycia
ludzkiego. Najczsciej przeciwnicy uznania, zi indywidualizacja
nastpuje w chwili zaptodnienia wskazuyjna dalsze etapy rozwoju:
implantacg, powstanie centralnegasrodka mézgowego lub okiieny
rozwéj kory mézgowej.

Uznanie implantacji za moment indywidualizacji psape w
zwigzku z przygciem, © relacja konstytuuje aktuaristot osoby. W
momencie implantacji dochodzi do okemnia wewntrzkomorkowych
relacji, wczéniejszy okres interpretowany jest jako tylko zbieigko
komérek. Powstanie centralnego systemu nerwowegoy kvarunkuje
mozliwo$¢ percepcji przyjemniei i bélu, posiada die znaczenie dla
zwolennikéw utylitaryzmu. Wyznacznikiem indywidugdicji jest tutaj
zaistnienie mgiwosci odczuwania utzsamiane ze zdolsoia do
percepcji. W najbardziej skrajnymegju indywidualizacja wyznaczona
jest przez rozwdj kory moézgowej, ktory warunkuje ksymalry
mozliwos¢ doswiadczania racjonalrdoi. Moment personalizacji zostaje
w ten sposob przesuty na okres postnatalny.

Wsréd wspoiczesnych zwolennikdéw uznania,"ja" i zygota to
dwa r&ne byty na czoto wybija siPeter Singer. Nie mady¢ one tymi
samymi indywiduami, poniewazygota stanowi pojedyngzZomoric i
jest pozbawionaswiadomaci, podczas gdy "ja" jestem organizmem

11 L. PalazzaniThe Meanings of the Philosophical Concept of Peraod their
Implications in the Current Debate on the Statushef Human Embryow: J. De Dios
Vial Correa & E. Sgrecciddentity and Statute of Human Embryo, Proceedirfgehird
Assembly of the Pontifical Academy for Lilgbreria Editrice Vaticana, Citta del
Vaticano 1998, s. 83.
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ztozonym z miliondw komoérek i obdarzonygwiadomdcia. Podobne
stwierdzenie mee zosta podwaone poprzez odwotanieesdo "tezy
identyczndci”, ktora ustala,ze pomgdzy zygos a "ja" zachodzi
numeryczna agtos¢ wynikajaca z posiadania tego samego kodu
genetycznego, €O czyni zygat"ja" tg sany "rzecz". Singer stwierdza
jednak, ze "ostatnie odkrycia naukowe nie podtrzymuiezy, ze
zaptodnienie wyznacza zdarzenie, kiedy to zaczghaiet konkretne,
identyfikowalne  indywiduum" (podziat Mihiaczy, organizm
chimeryczny). Totipotencjalne zdokw komérek embrionalnych w
wystarczajcy sposob podwaja wedtug Singera przywotanvczeniej
"teze identyczndci" i pozostag argumentem pozwakgym w
racjonalny sposob odrzudwierdzenieze wczesne ludzkie embriony s
juz indywiduami?.

W podobnym tonie John Harris stwierdza, zaptodnione jajo nie
moze by uwazane za indywiduum, lecz co najwgj grug komorek.
Potwierdzaj to jego zdaniem zaréwno mavosé podziatu blzniaczego
jak i powstania chimery. Harris odrzucazakargument z potencjalém;
nie mazna uznd, ze skoro zaptodniona komorka jajowa rozwinie i
czlowieka jest ju istoty ludzks. Wszyscy kiedy umrzemy, co nie
oznaczaze jestémy trupami. To jest pierwsza trudigaego argumentu.
Druga whze skt z tym, ze nie zaptodniona komorka jajowa i sperma s
tez potencjalnie istat ludzky. Tok myslowy Harrisa jest naspujacy:
jezeli cos przydarzy si zaptodnionej komorce jajowej np. aborcja to nie
rozwinie s¢ w cziowieka, podobnie jeli coé nie przydarzy si nie
zaptodnionej komorce jajowej np. spotkanie ze sperto tez nie
rozwinie s¢ w cziowieka. Bezpieczniej zdaniem Harrisa jestemat
powiedzi€, ze zaptodniona komorka jajowa stanowywa ludzka
tkanke. Zycie nie zaczyna siw momencie zaptodnienia, gtyywe byty
zaréwno komorka jajowa jak i plemntRi

Zwolennicy klonowania terapeutycznego postggsje rowniez
argumentami odwotggymi sk do paralelizmu pomdzy smiercia
mobzgowy i zyciem mézgowym. Jeli przyjmiemy, £ medyczny termin
"istota ludzka" winien b§ definiowany za spragvaktywnej obecnii
ludzkiego mézgu, memy to kryterium zastosowanie tylko do
ustalenia jegmierci, ale i powstania. Mbzg bowiem pozostaje jgayg

12 por. H. Kuhse, P. Singefhe Moral Status of the Embryaraz Individuals,
humans and persons: The issue of moral statuesPeter Singer, H. Kuhse (red.),
Unsanctifying Human Life. Essays on EthiBeckwell, Oxford 2002, s. 181-198.

13 por. J. HarrisThe value of lifeRoutledge & Kegan Paul, London 1985, s. 11-
12.
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wyjatkowym i niewymienialnym organem ludzkiego cialaakg
koordynator wszystkich organdw i miejsce osobgsiaZatem obecrig
zywego moézgu lub jej brak pozostaje prawdziwym speso
definiowania ludzkiegazycia w sensie medycznym. Takie spojrzenie
pozwala na interpretacjudzkiegozycia, jako cigtego okresu ponadzy
pojawieniem si moézgu w embrionie (8 tydaie rozwoju), & do
wystgpieniasmierci mézgu. Obecri6é ludzkich tkanek w jakimkolwiek
punkcie bez obecikoi funkcjonupcego ludzkiego moézgu, nie
konstytuuje “istoty ludzkiej", przynajmniej w seashedycznyrif.

Chocia oczywiste wydaje sj ze r&nice pomgdzy rozwojem
mozgu asmiercik mézgows podwaaja samy koncepcj paralelizmu
pomiedzy smiercip mdzgowg i zyciem mdzgowym, to jednak podeie
to ma swoje znaczenie dla dyskusji nad wykorzystanéembrionéw do
eksperymentéw, a we i do klonowania terapeutycznego. ¢ig
narodzin moézgu, o ile jest poprawne, bywa lokowaenicdzy 12
dniami, a 28 tygodniem rozwadju

Ostatnia  grupa  argumentow  zwolennikbw  klonowania
terapeutycznego opiera ¢sina praktyce prawnej oraz racjach
pragmatycznych. Chocia prawo pozytywne jest w tej kwestii
niekonsekwentne, to jednak wekszdci systeméw prawnych Zachodu
embrion w interesygpej nas fazie rozwoju nie jest podmiotem praw.
Jako nie chroniony prawem embrion nie posiada zagieaw, ktérych
naruszenie  stanowitoby podstaw do zakazu  klonowania
terapeutycznego. Mamy tu do czynienia zrggzsytuacy zblizong do
zaptodnienia in vitro, gdzie zaklada sluza $miertelngé embriondw,
pozwala s} na ich niszczenie itd. Rowrielegalizacja aborcji, jest
dowodem utrwalonego przekonania co do statusu emipria wéc
wykorzystanie embrionéw do klonowania terapeutygeneie oznacza
jakiejs nowej jakdci w traktowaniu embriondw, lecz pojawiac sie
wzgledu na poszerzenie rAovosci technicznych medycyny.

Nie bez znaczenigsOwniez racje pragmatyczne, ktére okagsje
szczegolnie istotne dla potencjalnych pacjentéwjaoyah nadziej na
przeszczepy otrzymane na drodze klonowania tergpmego. Organy
otrzymane dzki wykorzystaniu komorek macierzystych niecdh
wymaga& stosowania lekéw immunosupresyjnych, uchylone argst
takze dylematy zwizane z pobieraniem nieparzystych organéw do

14 por. J.M. GoldenringThe brain-life theory: towards a consistent biokaji
definition of humannes&lournal of Medical Ethics”, Vol 11, Issue 4, H9&. 198-204.

5 por. D.G. Jone®rain birth and personal identityJournal of Medical Ethics”,
Vol 15, Issue 4, 1989, s. 173-178.
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przeszczepow.

4. Podsumowanie

Jean Bernard zauwa, ze spory wynikajce w zwizku ze statusem
embrionu ludzkiego g konsekwengj nieporozumienia, chodzi o
odmienn interpretagj przymiotnika "potencjalny". "Uwes¢ embrion za
potencjalnego czlowieka znaczy ugnaze charakterystyczne
wlasciwosci  czlowieka g obecne, fpione w embrionie®.
Poszczegdélnym komorkom czy ich grupie nie przysigwiadomaé
czy inteligencja, ale "juw chwili poczcia niezlgdne warunki rozwoju
roznych skaczonych form organizacji biologicznejs szeczywicie
wpisane w genom danej jednostkia §o0 warunki z pewnsia
niewystarczajce, ale bezwzgtnie konieczné’. Takie rozumienie
odpowiada wyktadni Arystotelesa, ktéry opisywatukture bytu za
pomog aktu i potencji. W tym wypadku embrion jest ludrkbytem z
potencjalnymi cechami. "We wspoiczesnej bioetyceznga miejsce
przyznano jednak innej opcji, ktéra wychodzi odozehia,ze embrion
jest potencjalnym ludzkim bytem, co oznacza naypiee aktualnie nie
jest jeszcze osgb('mazliwa osoba', '‘potencjalna osoba’), acavinie
posiada take praw osobowych, a @i jego zabdjstwo (aborcja) jest
dziatlaniem moralnie obginym™® Ta nowa perspektywa zostaje
wzmochniona roéwnie ze wzgédu na maliwos¢ wykorzystania takich
technik terapii medycznej jak klonowanie terapeznityc

Przyktadem zmian, ktére naptija w $wiadomdaci biologow,
lekarzy i opinii publicznej jest na przyktad wyrdenie w potowie lat
80-tych dodatkowego tzw. przedembrionalnego okresu trakcie
rozwoju wczesnych formycia ludzkiego. Proba wprowadzenia nowego
podziatu hczy sk z wypieraniem starego, w ktérym wyréano faz
przed zaptodnieniem i po zaptodnieniu (z okresenbramalnym i
ptodowym). Zwolennicy dotychczasowego podziatu yrmaja, iz istotne
procesy nasgpuja w momencie zaptodnienia i w zyzku z tym ,nowy
terminy jest pozbawiony jakigjbiologicznej i logicznej podstawy,
stanowjc jedynie semantyczne nadzie wprowadzone w celu
usprawiedliwienia eksperymentowania na wczesnyatiiath ludzkiego

16 3. BernardNadzieje medycynyV.A.B., Warszawa 1997, s. 189.

7 Tamve, s. 189.

8 P, Morciniec, Etyczne aspekty transplantacyjnej terapii choréb
neurozwyrodnieniowy¢tWT UO, Opole, 2000, s. 235.
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zycia i jego destrukcji®. Zwolennicy nowego podziatu wskazyijz jest
on dobrze uwarunkowany biologicznie, a kwestia ptk@®v zycia lub
osobowdci zalery od catego komplekswdow moralnych i faktualnych.
W zwigzku z tym postuly, by zamiast zajmowasie zagadnieniem
pocatku zycia przej¢ do pytania ,jakie jest wkziwe traktowanie
ludzkiego embriont®, co jest jednak uzateione od odniesie do
etycznych i moralnych zasad.

19°M. Mori, On the Concept of Pre-embryo: The Basis for a N&apernican
Revolution’ in the Current View about Human Repithn, w: J. Harris and S. Holm,

The Future of Human Reproduction. Ethics, ChoiceJ Regulation Clarendon Press,
Oxford 2000, s. 38.

2°Tamve, s. 39.
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STATUS EMBRIONU — STANOWISKO
PERSONALIZMU ONTOLOGICZNEGO

1. Kryteria cztowieczenstwa

Wspotczénie mnaa sie coraz to nowe kryteria cziowiearwa
embrionu ludzkiego. Mma je podzieti na dwie grupy a) te, ktére
opowiaday sie za cztowieczastwem od pocatku i b) te, ktore
przyjmuja pozniej wskazany przez siebie etap rozwoju

Do pierwszej grupy naka 1) kryterium od zaptodnienia; 2)
kryterium genetyczne, odwolge sé do powstania kodu genetycznego,
ktory wyznacza specyficzne cechy i wdavosci rozwijajacej sk istoty;

3) kryterium cagtosci szlaku rozwojowego istoty ludzkiej; 4) kryterium
genealogiczne — pochodzenia od rodzicéw i przymakei do gatunku
ludzkiego.

Do drugiej grupy nate kryteria rozwojowe, odwotugce s¢ badz
do faktow biologicznych 4@z psychologicznych oraz kryteria
spoteczne odwolupce sé do akceptacji spotecznej. Przesuwajne
cztowieczéstwo embrionu ludzkiego na coraz dalsze etapy jego
rozwoju.

Jako kryteriarozwojowe biologicznewymienia s¢: 1) kryterium
uformowania si zygoty czyli okolo 21-godziny od zaptodnienia, w
ktorej kaaczy sk proces ksztattowania zygoty; 2) kryterium implayita
czyli 14 dnia od zaptodnienia, w ktorymiazy sk proces implantacj,
zamyka s} mozliwo$¢ podziatu blgzniaczego oraz rozpoczynaesi
formowanie zajzka systemu nerwowego tzw. ,smugi pierwotnej”
(primitive streak) 3) kryterium neurologiczne — 40 dnia od zaptodidg
kiedy to zaczyna funkcjonowacentralny system nerwowy, moézg; 4)
kryterium zdolndci do samodzielnego istnienia, uzad®ne od coraz to
nowoczeaniejszych inkubatorow; 5) kryterium narodzin.

Do kryteridbw rozwojowych, psychologicznych mozna zaliczy:

6). kryteriumswiadomego odczuwania bélu czy taviadomego gzenia
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do realizacji swych interes6w; 7) kryterium naménia swiadomego
kontaktu poznawczo-wolitywnego z otoczeniem; 8) téuiym

swiadomego wzicia odpowiedzialng&i moralnej za siebie |
spoteczastwo.

Kryteria spoteczne to: 9) kryterium akceptacjtycia pocztego
przez matk, rodzicow czy spotecastwo; 10) kryterium uznania lub
nieuznania cztiowiechstwa ze wzgldéw spotecznych i materialnych.

Kryteria rozwojowe odrzucane $1ia terenie samej embriologii jak
réwniez myslenia filozoficznego. ,Poczyngg od momentu zaptodnienia
— pisze jeden z genetykow — zarodek cziowieka wyjeapodstawow
ceclke zywego organizmu, kt@r jest z gory okrdony, staty,
zdeterminowany szlak rozwojowy”Kod genetyczny ukierunkowagy
rozwoj embrionu, pojawiage sé¢ zrdznicowania chemiczne i
biologiczne, pami¢c immunologiczna i wiele innych wsaiwosci
potwierdzag, ze od samego pogtku nie mamy do czynienia ze zbiorem
luznych, nie zwazanych ze sapkomorek, ale z samoorganizaym sk
organizmem.

Zwolennicy kryteriow rozwojowych nie potrafi uzasadri
dlaczego wymieniany przez nich, pojaw@] sk na danym etapie
rozwoju, fakt biologiczny nalatoby przeciwstaw poprzednim etapom
rozwoju, i dlaczego miatby on konstytuofvaztowieka? Okazuje @i
bowiem, ze zaréwno prenatalny jak i postnatalny rozwoj ciéba
stanowi kontinuum izadne z jego stadibw nie mma uzna za
definiujgce cztowieka czy osgludzlg.

Wielokrotnie podajcy kryteria czlowieczéstwa embrionu
ludzkiego czyrd to na terenie embriologii czy genetyki, ale przmth
rowniez na teren filozofii. Sigajg do pewnych filozofow i adoptaijna
swoje potrzeby koncepcje cztowieka, osoby ludzkiey, pogcie zycia.

2. Trzy zasady filozoficzne w okrélaniu statusu embrionu ludzkiego

Mozna wyr@ni¢ trzy zasadnicze sposoby ollemia statusu
ontycznego i antropologicznego cztowieka, w tym doriu ludzkiego.
Sposoby te wyrajg trzy zasady a) zasada&. Tomasza z Akwinagere
sequitur esse- nasze dziataniagsprzejawem naszego istnieni®)

! Juan de Dios Vial Corre&mbrion ludzki jako organizm i jako Ktepardd nas.
w: Medycyna i prawo: za i przecigyciu?, (red.) E. Sgreccia, T. Styard. Gula. C.
Ritter, Lublin 1999, s. 66
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zasada G. Berkeleygsse est percipere aut percipby to spostrzega
lub podlegd spostrzeeniom c) zasada Kartezjusaapgito ergo sum-
mysle wigc jestem Pierwsza z nich rozstrzygae wszelkie nasze
dziatania, zaréwno akty spost¢emia, mglenia, posgpowania g wtérne
w stosunku do naszego istnienia, do naszej ludzkégjpry. W tej
perspektywie, cztowiek, osoba ludzka istnieje nig¢kd roznym jej
przejawom jakimi g akty doznawania, czucia, spostrzeganiaslemya,
decydowania, méwienia itd., lecz odwrotnie, to arsstnialy jako
aktualizacja natury ludzkiej. W drugiej i trzecisadzie wychodzi i
od pewnych aktéw np. spostrzegania zmystowego gzyemia i dopiero
poprzez nie i z nich kontynuujegdiyt ludzki, osob czy natug ludzka.

Wielu wspdiczesnych bioetykow, kontynuuje tego tymdegcie,
inspirujgc sk tym wzgkdzie tradycy myslenia D. Hume’'a czy J.
Locke’a. W ten sposo6b rozwiggjoni jedynie deskryptywne kryteria
bycia czlowiekiem i wykluczap wielu ludzi z grona osdéb. J. Locke
zdefiniowat osob ludzka jako "istof myslacg i inteligentna obdarzona
rozumem i zdolngcia refleksji, ktéra mae ujmowa siebie myla jako
sama siebie, to znaczy jake $amy w réznych czasach i miejscach
myslaca rzecz” Dla J. Locke’a — pisze Robert Spaemann — osaby s
chwilowymi  wydarzeniami, mianowicie chwilowymi stanami
swiadomosci, (...) to znaczyze osoby przypominajsobie poprzednie
stany $wiadomdci jako swoje wiasre ,Ktokolwiek zatem ma
swiadoma¢ teraniejszych i przesziych uczynkow, jegt $ama osah
do ktérej naleg jedne i drugie®. ,Tozsamd@é swiadomdci jest zatem
niczym innym jakéwiadomdcia tozsamdci”®. Tazsamaéé osobowa nie
polega w tej koncepcji na zsamdci substancji lecz na tsamdci
samowiedzy®.

Dla D. Hume’a: "Tym co istnieje astylko percepcje. (...) Wszyscy
ludzie g tylko ‘wiazka lub zbiorem percepciji’, ktére ngpuja po sobie.
Nawet chwilowaiwiadomdé jest splotem rinych percepciji®.

2 J. Locke,Rozwaania dotyczce rozumu ludzkiegdtum. Gawecki, Warszawa
1955,t. 1, ks. Il, 27, 8 9, s. 471

® R. SpaemannQsoby. O rénicy midzy czym a kin¥, tum. J. Merecki,
Warszawa 2001, s. 171

4J. Locke Rozwaania dotyczce rozumu ludzkiegdz. cyt., § 16, s. 481

® R. SpaemanrQsoby. O rénicy midzy czyma kiny, dz. cyt., 172

6 B. Wald,Blgd antropologiczny i jego konsekwencje we wspéteidiozofii, w:
Bigd antropologicznyred. A. Maryniarczyk, Lublin 2003, s. 129

" R. SpaemanrQsoby. O rénicy midzy czyma king, dz. cyt., s. 175, przywotuje
D. Hume,Traktat o naturze ludzkieffum. Cz. ZnamierowskiWarszawa 1963, ks. |, cz.
IV sekcja VI
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W ten sposOb paralelnie do poskanigiego dualizmu
antropologicznego, rozwah sie dualizm dwdéch wihasndci, jednych
zwigzanych zres extensdakich, jak odczuwanie czy percepcja bolu i
przyjemndci, drugich zres cogitanstakich, jak aktyswiadomdaci i
autonomii. ,Opierajc sk o Locke’a dualizm wiasrigi Peter Singer
widzi rzeczy jakowiazki wlasnasci, ktére nalea do dwu ranych klas.
(...) Wiasndci pierwszego typu konstytuujpyty zdolne do percepcji i
odczuwania beiwiadomdaci siebie. Byty pozbawiongwiadomdaci nie

sa osobami®,
W ten spos6b na podstawie aktualnego zachodzebia wie
zachodzenia  aktéow swiadomdci, czy  autonomii, aktow

odpowiedzialnéci za swaoj przesziéé i przyszigé wyklucza s¢ wielu
ludzi z grona oséb, a co za tym idzie, pozbawgaich nalenych im
praw, w tym najwaniejszego z nich, prawa dgcia. Np. M. Tooley, P.
Singer, H. Engelhardt, Z. Szawarski wyklugzajgrona oséb nie tylko
istoty ludzkie w okresie prenatalnym, ale noworodkizieci czy
dorostych dotknjtych gkbokimi upcledzeniami, chorab Downa,
Alzheimera, demengj starca jak rOwniez psychicznie i terminalnie
chorych.

Ich blad polega na tymze przyznaj albo odbieraj status bycia
cztowiekiem, bycia osabna podstawie pewnych cech: np. aktualnego
funkcjonowania aktéwswiadomaci, wyrazania swoich pragnie i
interesOw itp. Ignoruj to, ze wszelkie akty istotywych i swiadomych
nie stwarzaj ich natury, lecz odwrotnieage] wyrazem. Mimo,ze w
przypadku embrionu ludzkiego jak i zwiecego nie obserwujemy
aktéw swiadomdci, to jednak nie znaczy;e mamy do czynienia z
takimi samymi bytami. Rfnig sic one swaj natug i dlatego wraz z
aktualizacy ludzkiej natury embrionu, mamy do czynienia z akta
spostrzegania i iienia.

3. Przeciw deskryptywnym, funkcjonalistycznym  kryteiow
cztowieczaéstwa

Nurty deskryptywne utsamiaj cecly czlowieka czy osoby z
byciem cztowiekiem, z byciem osglCechy osoby nieagsosohy. ,Bycie
osoly — stwierdza Robert Spaemann - jest sposobem n&nimodus

8 Tame, s. 130
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existentiag nie jest stanem jakoiowym™®. ,Tak istniepce indywiduum

nie mae by adekwatnie przedstawionezaadnym opisie. Innymi stowy
jego nazwa nie me@ by zasgpiona przez nazyvjakies opisanej cechy.
Osoba to ,kt¢”, a nie ,ca”*’. ,Cziowiek nie jest sum swoich
predykatow™’. ,Osoly nie nazywamy cech, lecz ich nosici&li”,Nie
ma o0so6b potencjalnych. Osoby majdolndgci, potencje. Mog si¢
rozwijac: Ale ,co$” nie maze st& sie ,kims”. (...) ,Osoba jest
substangj, poniewa jest sposobem, w jaki cziowiek jest. Nie zaczyna
istnie¢ p&zniej niz cztowiek i nie przestaje istnievczeniej. (...) Bycie
osoly nie jest wynikiem rozwoju, lecz zawsze jest cheeplstyczi
struktug okreslonego rozwoju. Poniewaosoby nie $ zanurzone w swe
kazdorazowe stany, swoj rozwéj mpgozumie jako rozwdj, a siebie
samych jako ponadczasowa jeéio’.

»,0soba nie mge by zredukowana jak chce funkcjonalizm (czy to
w wersji subiektywistycznej czy utylitarystycznejlo ‘wiazki
fenomendéw’, do sumy wéaiwosci, lub nasipstwa ujawniajcych sé
empirycznie aktéw. Funkcjonalizm nie potrafi wgj& jednaci i
statdgici podmiotu, ktéry wyraa sk w réznych funkcjach™

W zwigzku z tym naley odrzuct deskryptywne, rozwojowe,
kryteria czlowieczéstwa embrionu ludzkiego. Wystarcryterium
genealogiczne Nasciturus, ten, ktéry ma esiurodze, czy te ten
,Zrodzony” musi posiadate sam natue, co ,rodzcy”. Natura ludzka
jest natug embrionu od pocitku jego istnienia. Dzki ludzkiej formie
substancjalnej embrion nie jest potencjalnym czébwem, ale
cztowiekiem w akcie, aktualizagym siebie w kierunku petni
czlowieczaéstwa®. ,Cziowiek nie staje si czlowiekiem, lecz jest
cztowiekiem — stwierdza embriolog E. Blechschmbdie rozwija s¢ na
cztowieka, lecz jako cziowiek. Do istoty cziowiekajo jego
personalnéci nie mana niczego doda (...) Nie istnieje zadna
potowiczna personalgé ani zadna indywidualn&, ktéra mozna by
wyrazié w procentach®® .Dzieje st to dlatego, ze posiada on

° R. SpaemanrQsoby. O rénicy miedzy czysra king, dz. cyt., s. 40

°Tame, s. 39

1 Tamze, s. 300

2 Tame, s. 291

B Tamze, s. 302

1 Laura PalazzaniGenetic engineering and human nature,Man — made man,
(red.) P. Doherty, A. Sutton, Dublin 1997, s. 52.

153, LeoneLineamenti di bioeticaPalermo 1987, s. 115

16 E. Blechschmidt,Daten der menschlichen Frihentwicklung. Menschéche
Leben beginnt im Augenmblick der Befruchtuwg Hoffacker, Steinschulte, Fietz red
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~pryncypium zycia ludzkiego i osobowego w sobie”. Teleologiaungat
embrionu jest teleologinatury ludzkiey'.

~Wspolnota gatunku jest zarazem wspéinptzekazywaniaycia.
(...) Wszyscy ludzkie s ze sob spokrewnieni®®. Nie mana tego
pokrewiaistwa interpretowa tylko biologicznie. ,Funkcje biologiczne
sa zawsze wjczone w kontekst osobowdy” ,Cztonkowie gatunku homo
sapiens niegstylko egzemplarzami gatunkug spokrewnieni i dlatego
od samego pogiku znajduj sic we wzajemnej osobowej reladf”
Wiasciwa relacja to jak wiadomo afirmacja drugiego cayitos¢é. Do
konkretnej wspdlnoty oséb ,nie nale sie na podstawie pewnych
faktycznie stwierdzanych cech, lecz na podstawieeg®gicznego
zwiazku z ,rodzin ludzks”?*. Drugi to blini a nie wrég. Czlowiek w
okresie prenatalnym, réwriden z rGnymi wadami biologicznymi czy
genetycznymi, to teblizni. Oczekuje on naklmej] mu akceptacji. Nie
moze by igraszly checi czy nieclgci rodziny, spoteczestwa. Nie mae
by¢ uzyty przez nauk jako rzecz do produkciji czegokolwiek, w tym
rowniez komérek macierzystych.

Bezwarunkowas¢ roszczeniajakie wyznacza osoba, nie bylaby
bezwarunkowa, gdyby byla uzatéona od warunkéw empirycznych,
ktére @ hipotetyczne. ,Jeeli przyznanie koméi [bycia osob]
uzaleniamy od wczéniejszego spetnienia oldlenych warunkow
jakasciowych, znaczy toze zniszczyBmy bezwarunkows&t roszczenia”
(...) Prawa osoby niegsnadawane czy przyznawane, lecz przyskuguj
one kademu w taki sam sposof”

.Moze wiec istni€ tylko jedno kryterium bycia osgbbiologiczna
przynaleénoé¢ do rodzaju ludzkiego. Dlatego ztepocatku i konca
istnier;La osoby nie mma oddziek od pocatku i konca ludzkiego
zycia™”.

W ten sposoéb sformutowane ontologiczno-aksjologeckryterium
wyklucza  wszelkie  kryteria  jakeiowe,  funkcjonalistyczne

Auf Leben und Tod. Abtreibung in der DiskussiomgBeh-Gladbachl997F, s. 43 zob:
J. PiegzaCztowiek istota moralnd, 111, Opole 2000, s. 130

7|, Melina, Corso di bioetica. Il Vangelo della vit&asale Monferrato 1996, s.
125-126. Opracowanie A. J. Katol&mbrion ludzki, osoba czy rzecz Lblin —
Sandomierz 2000, s. 46-66.

18 R. SpaemanrQsoby. O rénicy miedzy czysra kiny, dz. cyt., s. 294

¥ Tamze, s. 295

2 Tanve, 296

2 Tanye.

2 Tanve, s. 303-304

B Tanve, s. 305
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cztowieczéstwa embrionu, noworodka, dziecka, mtodego czyegtar
zdrowego czy chorego. Przez te,cztowiek posiada osobawatue ma
by¢ traktowany jako ,kt¢" a nie cd. Potraktowanie embrionu jako
rzeczy uderza nie tylko w niego, ale wzélago cztowieka, jest aktem
przeciw cztowiekowi. Dehumanizuje nasze podstawowalacje
miedzyludzkie, nasgkulture.

Préby podwaania statusu ontycznego embrionu ludzkiego czy
klonu, poprzez redukowanie go do statusu komérekdkawych, czy
komorek somatycznymi, poprzez stawianie muwny@h Kkryteriow
rozwojowych, ktorych on w danym okresie nie z@ospetnt jest
tamaniem nalenych mu uprawni@

W tym kontekcie argumentacjae tzw. klonowanie terapeutyczne
jest etyczne usprawiedliwione jest klamstwem teolugicznym.
Klonowanie bowiem terapeutyczne w rzeczywdstonie jest dla
embrionu ludzkiego terapeutyczne ale eutanatyczwé. swiecie
dorostych rozparcelowanie kogozywego na organy nie jest
transplantagj terapeutyczy ale eutanazj dawcy organdw. Terapii
jednych nie m#na realizowa przez eutanagjdrugich.



DYSKUSJA

Po wygtoszonych referatach prowady sest, ks. prof. Krzysztof
Szczygietl poprosit o rozpoezie dyskusji na temat statusu embrionu
ludzkiego, a jej przewodniczenie przekazat ks. profdeuszowi
Biesadze.

Na wstpie prof. Wtodzimierz Korohoda podkieg jeszcze raz
odrebny charakter biologiczny embrionu i ptodu ludzldedktéry nie
moze by¢ traktowany jako og¢ organizmu matki. Réwnie pod
wzgledem filozoficznym — na co wskazat ks. prof. Tadesigzko — ptod
jest bytem osobowym i samoistnym.

Prof. Adam \Wgrzecki zaprezentowat swoje uwagi i obawy z
punktu widzenia fenomenologicznego. Oty teorii orzekania o osobie
ludzkiej, kedacej bytem podmiotowym, prébwujwyposayé embrion w
pewne cechy, aby w ten sposéb znmalargumenty dla etycznego
uzasadnienia swego stanowiska. Tymczasemafiaczycia ludzkiego
wymykaja si¢ doswiadczeniu fenomenologicznemu i na bazie tego typu
filozofowania istnieje powaa trudné¢ w definiowaniu zygoty jako
osoby ludzkiej. Trzeba zatem szakanych, pozafenomenologicznych
argumentow, ktore mogtyby ddilozoficzng baz ochrony embrionu.
Powotupc sk na Francisa Fukuyanstwierdzit,ze nie mana tych pyta
pozostaw¢ bez odpowiedzi, a tym samym zezwalhiologom o
nastawieniu czysto scientyficznym na dowolne maivanie zyciem
ludzkim w pocatkowych stadiach jego istnienia.

Prof. Aleksander Bobko zwrdcit uwagna potrzeb umiaru i
pokory w przeprowadzaniu eksperymentow medycznygchmbrionach.
Jego zdaniem nie maztpotrzeby przedstawdaz gory przygotowanych
stanowisk w kwestiach nierozgmywalnych. W interesdgej nas
tematyce mamy bowiem na razie ¢ogj watpliwosci i pytan niz
rozstrzygn¢¢ i odpowiedzi.

Z kolei prof. S. Ziemiaski SJ zauwayt, ze do tej pory filozofia,
bazupc na boecjuszowskiej definicji osoby, poditata jej
jednostkoweé¢ i indywidualn@é. Tymczasem waniejsze jest tale
zwrOcenie uwagi na natyrktora jest czym bardziej podstawowym i
jednostkowéé. Czlowiek — jako natura — nie m® by ,sklejany” w
jedno (jak to ma miejsce w przypadku tzw. ,chimedhi dzielony na
dwa (co z kolei dokonuje gipodczas podziatu embrionu naZzhbliaki
jednojajowe); zawsze istnieje tu jedna i ta samtraaludzka, ktéra
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domaga s poszanowania i nienaruszaton

Dr Tadeusz Czarnik odnagz si do referatu T. Biesagi, a
szczegllnie do jego krytyki cech, ktore miatyby yimmwa o
cztowieczéstwie embrionu, stwierdzige sam sposob istnienia nie 180
decydowé o naturze ludzkiej. Zeli odrzucimy orzekanie o cechach
ludzkich, to ju zupetnie pozbawimy siinstrumentéw, ktére pozwalgj
nam dotrzé do natury cztowieka.

Ks. dr hab. Janusz ddzka SDB postawit z kolei zarzute cata
dyskusja na temat statusu embrionu ludzkiego ukazjgk bardzo
filozofia oderwata s od tego, co méwi nauki sciste. W naszych
rozwazaniach cigle pozostajemy w sferze abstrakcji. Tymczasem aauk
rozwija sk niezaleénie, swoim wlasnym torem. Bymoze jest jeszcze za
wczesnie, by okréla¢, czy zygota jest cztowiekiem czy nie; raczej
nalezatloby poczek& na dalsze przestanki biologiczne, kim/czym
wiasciwie jest ten jednokomérkowy organizm.

Ks. prof. Tadeusz Biesaga SDB odrzueilsugest}, stwierdzajc,
ze nie mana czeké na taki moment, gdywiasnie dzg decyduje si
prawne orzekanie o prazgeiu lub smierceniu wielu istot ludzkich.

Prof. Wtodzimierz Korohoda przypomniate biologia ju ponad
100 lat temu rozstrzygha, iz zycie ludzkie rozpoczyna giod stadium
zygoty. Trzeba by postawraczej inne pytanie: kiedy cztowiek nabiera
cech osoby ludzkiej?. To pytanie jestzjskierowane do etykow.
Odpowied na nie jawi si jako szczegdlnie padta w obliczu nowych
mozliwosci  klonowania terapeutycznego, jak rowniepraktyk
zamraania embrionéw ludzkich, dokonywanych w trakcietadpienia
in vitro lub ich wykorzystania do baflaub terapii. Zamiastsé w
kierunku tych bardzo utpliwych etycznie prob leczenia, powidmy
raczej skoncentrowasic na wykorzystaniu komérek macierzystych,
zwlaszcza uzyskiwanych z krwépowinowej.

Dr Adam Workowski wskazat na konieczdouporadkowania
terminologii, gdy niemal zamiennie aywa sk takich pog¢, jak:
,0s0bnik biologiczny, cztowiek, osoba”. Podobnieecz ma s z
pojeciem ,natury”, ktéra w biologii oznacza zupetniesdanego nk w
filozofii. Natura w filozofii stanowi pews moznosé; dzigki niej
cztowiek w petni mae by cztowiekiem. B¢ moze wazng realizacy tej
moznosci jest postanie w embrionie zakow mozgu? Nie jest dobrze,
ze w obecnej dyskusji zajmujemy g¢siwylacznie stanowiskami
skrajnymi: z jednej strony mamy do czynienia z @eomi zasady
Swietosci zycia i osobowego charakteru embrionu od momentu
zaptodnienia, a z drugiej strony z obcami jakdci zycia takimi jak
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Peter Singer, ktory status osoby przypisuje dopjedmostce zdolnej
wchodzt w relacje mgdzyosobowe. Tymczasem istniejrézne
stanowiska p@ednie i b¢ moze tam nalgatoby szuké odpowiedzi na
dyskutowane kwestie.

Ks. dr Andrzej Muszala podal pewnsugest}, ze by maze
cztowiek powstaje nie tyle w jednym momencie, ilgakims przedziale
czasu. Bytaby to sytuacja analogiczna do proceserama, ktory take
nie zachodzi jednorazowo, lecz jest@dpowolny i niejednokrotnie trwa
kilka godzin, a nawet dni. Trudno jest wskaze jaké punkt ,zero”
zarowno w pocgtkowych jak i kaicowych etapach ludzkiegegycia.

Prof. Wiodzimierz Korohoda stwierdzie takim pocatkowym
punktem ,zero” — od strony genetycznej — jest gppénie gder
komérkowych plemnika i oocytu. Jest to moment, Wriin cechy
nowopowstatego osobnika giz scisle okr&lone. Jednaie prawd jest,
ze caly proces kariogamii trwa réwniprzynajmniej kilkanécie godzin
i dopiero potem mma mowt o petnym zaptodnieniu.

Na zakdiczenie ks. Tadeusz Biesaga peokawat wszystkim
prelegentom oraz uczestnikom dyskusji za udzia¢sji.s

Opracowat Andrzej Muszala
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Tomasz Kraj

ETYCZNY PROBLEM KLONOWANIA
TERAPEUTYCZNEGO

W prowadzonej obecnie dyskusji na temat nowych @zggji z
zakresu genetyki szczegO6lne miejsce zajmuje probleomorek
macierzystych i tzw. klonowania terapeutycznegoskigja ta sktonita
polskich teologéw i filozoféw do zegia wspolnego stanowiska znanego
jako ,Stanowisko wyszych uczelni katolickich i wydziatéw koielnych
w Polsce w sprawie prowadzenia i finansowania hadsad
embrionalnymi komérkami macierzystyrhi’Nabiera ono szczegélnego
znaczenia w kontékie wstpienia Polski do Unii Europejskiej. Jego
wymowa jest jednoznacznie negatywna wobec dopusmsza uzycia
embrionalnych komoérek macierzystych, a zwlaszczabeso tzw.
klonowania terapeutycznego. Artykut ten jest jedngrkomentarzy do
.Stanowiska” i stawia sobie za cel ukazariedia problemu oraz
uzasadnienie negatywnej oceny tworzenia i wykoyzyahia
embrionalnych komérek macierzystych.

1. Klonowanie cztowieka

Zagadnienie klonowania organizmoéwywych ma sw juz
stosunkowo diug historg. Termin klon oznacza kopi W przypadku
klonowania chodzi wic o stworzenie genetycznej kopii organizmu
uznanego za wzorzec. Od samego pikee kontrowersje wzbudza cel
tego zabiegu: po co tworéytakie genetyczne kopie? Celow takich
mozna wymient wiele. Jedne z nichaszwigzane z rozwojem samej
nauki, inne z praktycznym wykorzystaniem naukowystagnicé?. Do
tych  pierwszych naly zalicz®  poznanie  mechanizméw
charakterystycznych diaywych organizmdw, co znajduje zastosowanie
w wielu projektach badawczych oraz w biotechnoldginedycynie, a

! Spotkanie, na ktérym wypracowano tekst ,Stanowisksalo miejsce na
Katolickim Uniwersytecie Lubelskim 26.11.2004.

2 Por. D. Mieth,Przyczynek do etykidpnierii genetycznejHomo Dei” 2(255), s.
67-68.
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takze ciekawé¢ naukowcow i ich pogo za staw’. Do praktycznych
zastosowa zaliczy¢ nalezy min. wycie sklonowanych fragmentow
ludzkiego DNA w ramach terapii genowej, wykorzyséasklonowanych
embrionéw w ramach technik zaptodnierniavitro oraz postulowane
coraz czsciej wykorzystanie w transplantacji tzw. komobrek
macierzystych pochodeych ze sklonowanych ludzkich embrionéw. Te
trzy wymienione zastosowania sprawiajpewne terminologiczne
zamieszanie zwkane z klonowaniem w odniesieniu do cziowieka.
Termin ten bowiem (tj. klonowanie) posiada trzyzré znaczenia i
odnosi s¢ do trzech rénych interwenciji, ktérych ocena moralna nie jest
jednakowa.

Klonowanie (tworzenie genetycznych kopii) odnosirsjpierw do
procedury namnania ludzkiego DNA i jest procedurstuwzebry w
stosunku do terapii genowej. Ta ostatnia jestgnfmmma terapii magca
na celu leczenie defektéw genetycznych. Jako pagykbymieniany w
literaturze mana poda leczenie nieprawidtowej hemoglobiny. W tym
celu dokonuje si rekombinacji (genetycznej rekonstrukcji) komoérek
wytwarzagcych krwinki czerwone. Procedura polega na pobraniu
komorek szpiku kostnego (one twerizrew) i ich przekonstruowaniu w
laboratorium. Wszczepia ¢siw nie prawidiowo funkcjonacy gen
odpowiadajcy za powstawanie prawidtowej hemoglobiny, po czym
umieszcza i je z powrotem w organizmie cziowieka. Poniewa
procedura dotyczy ogromnej liczby komérek potrzejesa odpowiednio
dwa liczba kopii prawidiowego genu.¢Tduwzg liczbe otrzymujemy
wlasnie namnaajac prawidlowy gen czyli klonyg ludzki materiat
genetyczn$; Nie istniej zadne powzne zastrzienia moralne wobec tej

3 Tylko bowiem w ten spos6b moea uzasadidirézne, czasem nawet kuriozalne
projekty badawcze, ktérych praktyczne zastosowamyeaje s¢ bardzo odlegte lub
ktérego wecz st nie przewiduje w jakir blizej okr&lonym czasie. &d do stawy i
popularndci (i/albo do piengdzy) to gtdwne motywy prawiecapce wielu badaczom
(chat niekoniecznie muszsie oni do tego przyznaw. ,So the race is on, in line with a
basic feature in the scientific enterprise. Instefd feature | should perhaps speak of a
blot. The blot is the insatiable hunger for gldrythat respect scientists are close second
to politicians, those proverbial victims of theusion that glory somehow makes one
immortal. Had such a hunger for glory not been lay,pthere would not have been a
breakneck race to be the first with the discoveryhe double helix structure of DNA.
Simultaneous discoveries, ever more frequent iense, witness that hunger for a glory
which goes only to the one who first crosses thistii line.” Por. S.L. JakiCloning and
Arguing, in “Linacre Quarterly” 65(1998) nr. 1, s. 7.

4 Por. A.P. Cole, J. Duddington, I. Jessiman, Jligilson,The Human Genome
Project and Gene Therapglinical and ethical considerationsy: ,Catholic Medical
Quarterly” (May 1992), s. 24-28.
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procedury.

Drugi rodzaj klonowania w odniesieniu do cztowidkatzw. early
embryo splittingczyli rozdarcie wczesnego embrionu. Manipulacjsota
wymuszony podziat btniaczy. Przypomina ona powstawaniezibiit
jednojajowych, gdzie jeden osobnik jest genetyckopia drugiego.
Early embryo splitting jest zabiegiem zwkanym 2z technikami
zaptodnieniain vitro i do tej pory gtownie w tym kontékie majcym
swe miejsce. Ma on swe uzasadnienie w niskiej spossi technik
zaptodnieniain vitro: wiele implantowanych embrionéw ginie. Istnieje
wi¢c potrzeba dysponowaniaeksz liczbg embrionéw dla powtorzenia
procedury. Jdi jednak zaptodnienie sipowiedzie zanim ,wykorzysta”
sie wszystkie posiadane embriony te, ktére pozesthyesla sk jako
,nadliczbowe”. Poniewaprawo zwykle nie pozwala przechowyivigh
zbyt dtugo (zwykle do 5 lat) pojawiagsproblem ich wykorzystania do
celow innych nt ich wlasny rozwdj. Proponuje esiwiec, by je
wykorzyst& jako zrodito ,czesci zamiennych” do przeszczepdw. Tymi
.czesciami” mialyby by embrionalne komodrki macierzyste,
charakteryzuyjce se¢ dwa plastycznécia 1 mozliwoscia ich
.przeprogramowywania” czyli mnicowania kierunku ich rozwoju i
przeksztatcania w #de tkanki. Rozdarcie wczesnego embrionu tzna
naleey za naruszenie padku moralnego, tym powaiejsze, ze
pozostaje ono take w relacji do pgniejszego wykorzystania embrionow
»hadliczbowych”.

Trzech interwency, ktéra nosi miano klonowania i jest technicznie
mozliwa do zastosowania w przypadku cziowieka to kiganie przez
transfer gdra. Procedura ta ma na celu stworzenie genetydaj
dorostego organizmu. Polega na przeszczepiendraj komorki
somatycznej dorostego osobnika do pozbawiogaaj (enukleowanej)
komorki jajowej i pobudzenia jej do podziatu i rozw. Technik te po
raz pierwszy zastosowano w przypadku stynnej owiaglly”. Wyniki
tego eksperymentu zostaly opublikowane w roku 1@9@restzowym
magazynieNature® Okazato sj jednak,ze problemy z nim zwizane to
nie tylko problemy natury etycznej, lecz ek powane problemy
biologiczne, ktérych rezultatem byta potrzepiania ,Dolly”, o czym
swiat dowiedziat si na pocztku 2003 roku.

® Por. J.A. Robertsoffhe Question of Human Cloning: Hastings Center Report
24 (March-April) 1994, nr 2, s. 6-14.

%Por. I. Wilmut, A.E. Schnieke, J. McWhir, A.J. Ki@ K.H.S. Campbell Viable
offspring derived from fetal and adult mammaliafis;gNature” 385 (1997), s. 810-813.
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2. Klonowanie terapeutyczne

Zagadnienie klonowania terapeutycznegaz@i st nie tylko z
technicznie mgiwymi do przeprowadzenia procedurami klonowania
cztowieka, ale i z problemami, wobec ktorych stajspoiczesna
transplantologia. Podstawowe trudoiow dziedzinie przeszczepow to:
mata liczba dospnych organdéw wobec dej liczby oczekujcych na
przeszczep oraz dobdr nadm odpowiedniego do biorcy, gdzie
najwazniejszy przeszkod jest pokonanie bariery immunologicznej i
przyjecie st przeszczepionego nadu (niepowodzenie okékane jest
mianem odrzutu). Remedium na mdiczbe narzdéw bytoby zrédio
mogce dostarczyjesli nie samych naggdow, to przynajmniej materiatu
biologicznego, z ktérego mna by te nardy wyhodow& Ilub
uksztattow@. Idealnym rozwjzaniem byloby, gdyby nasdy
pochodzily z organizmu o identycznej konstytucjingcznej, co
eliminowatoby zjawisko odrzutu.

Odpowiedza na pierwsz trudnd¢é mogtyby by komorki
macierzyste, cechage sé duza plastycznécia. Mozna je bowiem
ksztattowd tak, by stawaly si one komorkamizadanej tkanki czy
narzdu. Oczywicie plastyczngé komorek macierzystych nie jest
jednakowa. Zaley ona od rodzaju owych komérek. Wyrba sk
komorki macierzyste totipotencjalne, z ktérych @@pcznie mana
uformowa jakagkolwiek komorke czy tkank, komorki macierzyste
multipotentne (mogre d& pocztek tylko pewnego rodzaju tkankom)
oraz tzw. komérki unipotentne (czyli tkanko-specyfiey. Widat wiec,
ze najbardziej pmdane § te komorki, ktorych plastyczié jest
najwicksza. Problem polega na tyrre totipotencjalné (zdolnag¢ do
wyksztattowania petnego zestawu komorek organiznmzgnika
stosunkowo wczmie w rozwoju embrionalnym. Pobranie komoérek
totipotencjalnych odbywasiviec w stadium blastocystigembrion 200-
300 komoérkowy). Embriony takie to dotychczas gtésvrémbriony
,nadliczbowe” zwizane z zaptodnienietin vitro’. Pojawita s jednak
propozycja by tworz¥ je de novotylko w tym celu, by shyly jako

" Por. G. Lamberthengi Deliliers,a plasticita delle cellule staminali del tessuto
ematopoieticow: ,,Orrizonte medico”, nr 2 Gennaio/Febbraio 206315 (Dossier).
8 .
Tamze.
° Mozna je take otrzyma wyptukujac je z macicy (lavaggio uterino). Por. L. De
Carli, Clonazione terapeutica e trasferimento geniea “Orrizonte medico”, nr 2,
Gennaio/Febbraio 2003, s. 20 (Dossier).
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zrédto komorek macierzystych. 4 propozycy wigze sk interesujce
nas pogcie klonowania terapeutycznego. Ten rodzaj klonasamiatby
na celu tworzenie nowych istot ludzkich o identyann uktadzie
genetycznym co ¢iko chory pacjent wymagggy przeszczepu (w celu
ominiecia  bariery immunologicznej). Nowy embrion bytby
doprowadzany do stanu blastocysty, kiedy to pob&taylyby z niego
komorki macierzyste totipotencjalne (tj. o najiszej plastycznii),
ktore stuylyby jako materiat do przeszczepu lub do rekorsdiu
uszkodzonych nagddéw chorego bdagcego wzorcem dla embrionu-
klonu. Takie pobranie komérek z embrionu powodwggojsmierc.
Propozycja ta wzbudza zrozumialy sprzeciw naturyainej. Po to, by
jeszcze lepiej zrozumiejego podstaw, nalezy uwzgkdni¢c problem
terminologiczny oraz truddoi natury biologicznej zwzane z
klonowaniem organizmu ssakow, ktére petniej ukaazeczywistéc,
ktérej moralm ocere uzasadniamy.

2.1. Problem terminologiczny

.Klonowanie terapeutyczne” to sformutowanie, ktpraebija sobie
drog nie tylko wsrodowiskach naukowych, ale tak w swiadomaci
spotecznej. Odnosigiono do procedury tworzenia nowych embrionéw
ludzkich, by bylyzrédiem materiatlu potrzebnego do przeszczepéw, do
ratowaniazycia, do terapii. Tak wc cel, dla ktéregoasone tworzone
wydaje s¢ by¢ jak najszczytniejszy. Jednak pobranie materiatu
komorkowego z embriondw w stadium blastocysty pavwj@dchsmierc.
Sytuacja, z kt&r mamy do czynienia, jest niczym innym, jak
zapoczatkowaniem nowego ludzkiegpycia, by stayto jako srodek do
ratowania zycia lub zdrowia innego cztowieka. Ktodecyduje o
powotaniu dozycia nowego czlowieka i zabija go wykrawajz jego
ciala, to co bdzie wyteczne dla kogoinnego. Kady nieuprzedzony
obserwator zauwa, ze mamy tu do czynienia z barbafigywem,
ktérego nie ména pogodzi z zadnym systemem etycznym
cywilizowanegadswiata. Wzycie terminu ,terapeutyczny” ma bypomog
w uniknieciu tego szoku. Zabieg uznany za ,terapeutyczny'taki,
ktéry ma na celu przywrécenie stanu prawidtowegikéjonowania. Jak
dotad w tradycji medycznej zabieg taki byt uznawanyrraralnie dobry.
Uzycie okrdlenia ,terapeutyczny” w odniesieniu do klonowania
terapeutycznego jest ya przektamaniem. Manipulacja ta nie ma
bowiem nic wspdlnego z dobrem nowego ludzkiego é&mnbr(klonu), a
jest jego wykorzystaniem wadznie jako srodka do celu. Takie
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postpowanie sprzeciwia sijednej z podstawowych zasad etycznych
méwiacych, ze zaden czlowiek nie m@ by wykorzystywany
wytacznie jako srodek, a bdac osoly winien by celem i kresem
dziatania.

2.2. Trudndci natury biologicznej

Klonowanie terapeutyczne jest proponowane jako jgrddealny
sposOb zaradzenia brakowi ngdéw do przeszczepdéw, a dodatkowo
eliminuje podstawowy problem medyczny transplargnldj. zjawisko
odrzutu. Dla pein&i obrazu naley jednak krytycznie przeanalizowa
doskonaté¢ tego srodka. Obserwacje poczynione w stosunku do
sklonowanego organizmu ssaka (zwlaszcza zaobsemyoWwau owcy
,Dolly”) pokazaty, ze sklonowany organizm (a ya takze poszczegoine
jego narzdy, tkanki i komérki) nie funkcjongj w sposéb
satysfakcjonujcy. Chocia mazna przeprogramowakomorle tak, by
powtorzyta swoj cykl rozwojowy, to jednak nie d& $&go uczyni w
sposéb pozbawiony ¢déw. Te bedy zaobserwowano juu owcy
.Dolly”: nie funkcjonowaly u niej pewne mechanizmyazne dla
prawidtowego rozwoju organizmu (min. nie posiadatéaucia Sytéci i
nie mogta sama przestgesc)'®, wyshpita u niej osteoporoza i pewne
cechy starcze, ktére unieslivity jej dalsze zycie'’. Mozna si
domysla¢, ze istnialy take inne powane zaburzenia, ktérymi nie
chwalili si¢ jej twoércy. Tak wgc klonowanie bdace niemate
mechanicznym przetamywaniem barier biologicznychgzavi sk z
powanymi  komplikacjami w  funkcjonowaniu  sklonowanego
organizmu. Te komplikacje w nietrudny do przewidaesposéb mag
pojawi sie na poziomie komoérkowym (réwnie w komorkach
totipotencjalnych), by potem ujawni sic w nieprawidtowym
funkcjonowaniu tkanek i nagdow. Przeszczep takich komorek to
ryzyko przeszczepienia tych wszystkich nieprawiddésv choremu
cztowiekowi z wszelkimi tego konsekwencjami dlagezgirowia.

Obserwujc histore ,Dolly” nie sposéb pomig jej pocatki.
Wykonano 277 prob, w wyniku ktérych otrzymano jeidyn29
embriondw, ktore przsty dluzej niz 6 dni. Spérdd nich wszystkie
zmarly z wyptkiem ,Dolly”. Jesli wiec wzig¢ pod uwag sprawnéé

10 Por. Mae-Wan HoGenetic Engineering Dream or Nightmare? The BraesvN
World of Bad Science and Big Busine3ath 1998, s. 4.

1 por. A. RymszaCzy mdliwe, czy dopuszczalne. Krétka historia badsad
klonowaniem,Wie¢z" 6 (536), s. 15-25.
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metody klonowania, to w tym przypadku wynosita anaiej nz 0,4
procenta. Nawet §i udatoby st jg ulepszy¢, to w dalszym aigu
mielibysmy do czynienia z konieczica bardzo wielu préb, by
otrzyma& jedenzyjacy klon. Biogc pod uwag fakt, ze w przypadku
klonowania terapeutycznego mamy do czynienia z emami ludzkimi
powstaje pytanie, ile ludzkich istot nasdoby pdwieci¢, by otrzymé
ludzkie embriony, nawet w stadium blastocysty.

2.3. Podstawowe zapytania etyczne

Obok wszystkich problemoéw zwdanych z trudngiami natury
biologicznej i medycznej pozosiagjeszcze, a raczej przede wszystkim,
zapytania zwgzane z powstaniem nowego ludzkiegyria, a take z
mozliwoscia jego wykorzystania. Pierwsze zagadnienie dotykélpmu
ludzkiej godnéci i praw przystugujcych cztowiekowi. Wrod
podstawowych ludzkich praw wymienia girawo dozycia'2 Prawo to
naktada na wszystkich cztonkéw ludzkiej wspolnoszanowanie tego
podstawowego ludzkiego dobra,edgcego warunkiem wszystkich
innych praw oraz do powstrzymanig sid dziat&a godzcych w ludzkie
zycie i integralné¢ fizyczmg cztowieka. Tymczasem dziatanie ngsz
miano klonowania terapeutycznego sprzeciwig svprost temu
podstawowemu ludzkiemu prawu i dlatego w szczegoimpsob
zastuguje na pepienie.

Ludzkie prawo dazycia nie ogranicza sijednak tylko do tego, by
nie zosta zabitym, ani té jedynie do poszanowania integraloio
fizycznej. Prawo daycia obejmuje take jego pocatek i wyraza sk w
prawie do tego, byycie to rozpoczynato siw sposob godziwie ludzki,
tji. jako owoc mitosnego zjednoczenia wwtkow, a wgc jako owoc
aktu osobowego, nie gaprocedury technologicznej, ktéra reifikuje
czlowieka (co widé szczegolnie wyrmie w przypadku klonowania
terapeutycznego), czyyd z niego wyidcznie srodek dla innych celow
(jakim na przykiad jest poprawa stanu zdrowia irmezjowieka).

Jesli uwzgledni¢ podstawowe ludzkie prawa, ich niepogwatcétno
zastanawi@ maze fakt istnienia w ogdle takich propozycji jak
klonowanie terapeutyczne. Okazujee¢ sijednak, ze zwolennicy
klonowania terapeutycznego formujugwoje propozycje odmawig]
ludzkiemu embrionowi statusu bytu ludzkiego, alboypajmniej statusu

2 por. R. Lucas LucaStatuto antropologico dell’embrione umamne: Identitia e
statuto dell’embrione umangitta del Vaticano 1998, s. 182.
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osoby, wizac wszelkie prawa z ludak osoly’®, a odmawiajc je
ludzkiej istocie (wprowadzajoni rozr@nienie na istat ludzkg i osolz
ludzka). Problem klonowania terapeutycznego przywotujecwznane
juz w dyskusji bioetycznej zagadnienie statusu antogpoznego i
etycznego ludzkiego embrionu.

3. Status ludzkiego embrionu

Jeli przesledzic dyskusg bioetyczm w kontekcie zachodnim, to
mozna zauway¢, ze praktycznie jedyn liczaca sie instytucp, ktora
wystepuje w obronie cztowieka od momentu pega & do naturalnej
smierci jest Kdciot Rzymsko-Katolicki, ktory czyni to nie tylko pozez
nauczanie papieskie czy daelnych instytucji, ale tale poprzez
dyskusg¢ podejmowan przez wiernych nauczaniu papieskiemu teologéw
i filozoféw (czego przyktadem jest cytowane xgy ,Stanowisko
wyzszych uczelni katolickich i wydziatow koielnych w Polsce” w
sprawie komérek macierzystych). Fakt ten bywa zi@@strzegany jako
przejaw konfesyjnai w takim znaczeniu, jakoby to nauczanie opierato
sic  wylacznie na argumentach teologicznych i dotyczyto
(zobowhzywato) jedynie cztonkéw Kieiota. Spojrzenie takie zdajegsi
sugerowd, ze istniej dwa r@ne opisy rzeczywistei: jeden oparty na
ludzkim rozumie, drugi na danych teologicznych, riktd to opisom
odpowiaday dwie r&ne rzeczywistéci: jedna bardziej realna
odwotujgca s¢ do naturalnego rozumu i druga nieco mniej realna
odwotujgca s¢ do podstaw trudniejszych lub gez niemaliwych do
rozumowej weryfikacji. Tymczasem nie istrieflwie rzeczywistéci
moralne: jedna dla ,zwyklych” ludzi, gdzie na prig#t zabicie
niewinnej istoty ludzkiej bytoby dozwolone, druga zzeczywistséc dla
wierzacych, gdzie takie pogbowanie bytoby moralnym ziem. Istnieje
tylko jedna rzeczywisks, jedenswiat i z tej jednej rzeczywistoi czs$¢
mozna pozné wykorzystugc mazliwosci naturalnego rozumu, natomiast
w oparciu o dane pochogtz z Objawienia mmato samo poznanie
pogkbi¢, poszerzy i zweryfikowat. W oparciu o naturalny rozum (o
dane filozoficzne) mma réwnie wykaza&, ze zabicie niewinnej
ludzkiej istoty (np. ludzkiego embrionu), czy jejkabeczenie jest
powaznym wykroczeniem moralnym. To uzasadnienie jesblagwane
przez teologi moralry i stanowi cgs$¢ jej argumentacji, dxlac

13 por. L. HonnefelderEtyczne aspekty baddudzkich komérek macierzystych
.Homo Dei” 3 (268), s. 62-65.
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jednoczénie ptaszczyzgy na ktorej podejmuje ona dyskes ludzmi
okreslajgcymi siebie jako niewiegrych czy nie przynaigcych do
Kosciofa.

O ile stosunkowo nietrudno jest uzygkeonsensus co do uznania
niepogwaicalnéci ludzkiegozycia, czy te integralngci fizycznej osoby
ludzkiej, o tyle uznanie kogaza cztowieka, a jeszcze bardziej za @sob
ludzky zaczyna stanowiproblem. Zagadnienie to wyguje szczegolnie
ostro w omawianej przez nas kwestii klonowania getdycznego i
dotyczy statusu ontologicznego i etycznego embricauszczegolnie
racji, dla ktorych tego statusu embrionowg sidmawia. Wrod wielu
wymienianych argumentéw najgziej pojawiap sie te, ktore odwoty
sie do takich filozoficznych pej jak indywiduum, osoba, potencjakdo
i akt. Z racji na obszerdé tej dyskusji niniejsze opracowanie ograniczy
sie jeanie do kilku z nich, ukazag wysuwane zastrzenie i odpowied
na nie”.

Pierwszym z takich pe¢ jest indywiduum Stawia s} tez, ze
rozwijajacy sk ludzki embrion nie jest jeszcze osobnym indywiduum
lecz mag komoérkows, z ktérej pobiera si materiat biologiczny. Nie
majac do czynienia z osobnikiem rodzaju ludzkiego i @ukac takiej
manipulacji nie czynimy niczego ztego — wszak tszfze nie cztowiek.
Pojecieindywiduumjest pogciem filozoficznym. Trzeba sobie jednak
zdawa sprave z faktu,ze mapc do czynienia z rzeczywisttia, jaka
jest cztowiek nie sposéb uciec od danych biologichn Nie oznacza to
oczywicie, ze nauki biologiczne ustatapd kiedy mamy do czynienia z
indywiduum lub z osaoh Biologia dostarcza jednak pewnych danych,
ktére podlegaj filozoficznej analizie i $ podstawy do formutowania
twierdzexr natury filozoficznej. W przypadku ludzkiego embmioto, co
obserwujemy to jego @ity rozwdj bez zadnego przeskoku, ktory
dawatby podstag do sformutowania tezyziwtedy wignie nasipita
przemiana ,masy komorkowej” w osobny system, w oadab gatunku
homo sapiens Rozwéj czlowieka rozpoczyna e¢siod momentu
zaptodnienia komorki jajowej i trwa nieprzerwani@en proces
rozwojowy charakteryzuje &ikoordynacy (funkcjonuje jako jeden
osobny system), gitoscia (przerwa w tym procesie oznaczaiec) i
stopniowalnécia (przechodzi od etapéw mniej do coraz bardziej
skomplikowanych). Obserwag rozwoj embrionalny zauwa sk, ze éw

14 Jedno z najpetniejszych opracaweego tematu zostalo przygotowane przez
Papiesk Akademi Zycia i ukazalo si w tomie pt:Identitia e statuto del’embrione
umangq Citta del Vaticano 1998.
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nowy system nie jest prassumy dwoch systemow (jakimi byty gamety
przed zaptodnieniem), lecz systemem opartym na pkevabinacii, jest
nowg jedndcia, nows jednostls wewretrznie zdeterminowan by na
drodze pewnych uwarunkowa(o ile nie postawi mu eiprzeszkod)
osiggna¢ swy ostateczg forme. Centrum biologicznym tej jednostki jest
genom, zawiergfy istotry i stab informacg, w oparciu o kt&y
dokonuje si jej rozwoé]>. Tak wiec dane biologiczne nie dagadnych
podstaw do odmoéwienia ludzkiemu embrionowi statirsdywiduum
wrecz przeciwnie $ one podstaw do takiego wiénie uznania. Do
podobnego wniosku dochodzi rowhaignany w dyskusji bioetycznej
Warnock Report, po czym w zupetnie niespodziewgmyséb (by nie
niepokot opinii publicznej) przechodzi do stwierdzenia opjgcego st
gtosach wgkszasci cztonkdéw komitetu przygotowagego raportze do
14 dnia po zaptodnieniu moa dokonywda na ludzkim embrionie
wszelkiego rodzaju manipulatji To arbitralne rozstrzygetie stato sj
podstavg dla nowych regulacji prawnych w wielu krajach ggeskutki
wida¢ rowniez w odniesieniu do klonowania terapeutycznego (oraz
pobierania komorek macierzystych, co gpsfe przed 14 dniemycia
embrionu).

Dodatkowym argumentem maym usprawiedliwia traktowanie
wczesnego embrionu nie jako indywiduum jest naamie do dyskus;ji
na temat animacji. Togea sé od wiekdéw teologiczna i filozoficzna
dyskusja na temat animacji czyli momentu stworzetigszy nowej
istoty ludzkiej: czy w momencie zaptodnienia (antjaa
natychmiastowa) czy paiej (animacja opgniona), ma swdj punkt
kulminacyjny w pracachw. Tomasza z Akwinu, na ktérego esto
powotujg si¢ zwolennicy animacji opionej. Moment animacji ma
niebagatelne znaczenie, albowiem moment stworzehiazy jest
jednoczénie dla cziowieka (istoty zimnej z ciata i nigmiertelngj
duszy) momentem jego zaistnieniasliprzyja¢ animacg op&niong, to
znaczy,ze nie od pocgku mamy do czynienia z cziowiekiem (isfot
ludzky, indywiduum, osob ludzka). Trudngé¢ sw. Tomasza brata siz
filozoficznej koncepcji hylemorfizmu, na ktéregsdn opierat. Cztowiek
jest bytem, w ktérym materia jest organizowana prfpeme, ktorg jest

15 por. E. SgrecciaManuale di bioetica Milano 1994, vol. 1, 363-368. Do
podobnych wnioskow prowagz takze obserwacje funkcjonowania systemu
immunologicznego.

18 por. A. Serra, R. Colombtgentita e statuto dell’'embrione umano: il contribu
della biologig w: Identita e statutpdz. cyt., 157. Dla oké&enia takiego embrionu
zaproponowano termin ,preembrion” (pre-embryo).
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dusza ludzka. Aby jednak dusza miata dla czego foyma, to musi
istnie¢ materia, ktdg ta dusza mogtaby organizotvaDo 6éwczesnych
obserwacji przyrodniczych animacja dpina wydawata gidoskonale
pasowa jako koncepcja filozoficzna wyjaiajaca pocatki ludzkiego
istnienid’. Sw. Tomasz jednak nie tylko podawat swoje wpjenie,
lecz zdajc sobie spraw z watpliwosci, ktérymi obarczone jest to
rozumowanie, przypominat zasadhoralry, ktéra naktadata obowzek
powstrzymania siod dziatlania w przypadkuatpliwosci jesli dziatanie
mogtoby komy przynies¢ powazna szkod. Watpliwosci sw. Tomasza
mogty st opier& przede wszystkim na rozstrzygoiach moralnych,
nawizujacych do Tertulianowego: ,homo est et qui est fusiil
Obecnie, dyspongg osignieciami genetyki (opisacej rok genomu w
rozwoju organizmu) i embriologii moa wyjani¢ pocatki ludzkiego
istnienia w oparciu o ggie hylemorficzne bez potrzeby odwotywania
sie do pogcia animacji opgnionej.

Argument dotycacy indywidualizacji embrionu opiera esi
wspotfczénie take na obserwacji zjawiska powstawania Ztulit
jednojajowych (w oparciu o totipotencjakto komorek wczesnego
embrionu) oraz zjawiska hybrydyzacji i tworzenig $zw. chimer
(polaczenia s dwdch embrionéw i rozwoju tylko jednego z nich).
Jakkolwiek trudno jest wyfmi¢ te zjawiska do kaca i poda ich
przyczyny, to jednak dane biologiczne nieadafadnych podstaw do
stwierdzenia braku lub zaniku indywiduadod rozwijajacego s¢
embriond®.

Innym  pogciem  magcym  usprawiedlivd  klonowanie

7 por. take: A. J. Katolo, Spér o moment animacji embrignyPrzeghd
Powszechny” 4 (2003), s. 79-98.

18 Cztowiekiem jest ten, kto nimdolzie”. Réwnie praktyka pokutna w Kiziele
w czasach poprzedzaych Tomaszow epok i nawigzujaca do znanych Penitencjatéw
Irlandzkich ché rozr&nia ptod uformowany i nieuformowany, to jednak wsznaj
kary za usunicie ktéregokolwiek z nich. Por. S. Leonlea prospettiva teologica in
Bioetica Arcireale 2002, s. 83; 109-119.

19 [L] a totipotenza non si oppone alla individuali@ellule totipotenti possono
essere parte di un individuo senza distruggerrsudaindividualita”. Por. A. Serra, R.
Colombo, dz. cyt, s. 153. W odniesieniu natomidst hybrydyzacji: ,Questo
procedimento pud essere correttamente conside@te ain microtrapianto [...] In
questo casda blastociste donatricé praticamnetéistrutta la blastociste riceventeal
contrario, continuera neduo proprio svilupppincanalando le cellule trapiantate lungo
diverse vie nei differenti tessuti e organi. In sgwe modello, laindividualita della
blastociste ricevente non € in questipieesingole cellule della blastociste donatricecso
invece coinvolte nel suo piano di sviluppo, che ttara secondo le sue proprie
direttrici”. Por. Tanie, s. 154.
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terapeutyczne i pobranie z niego materiatu biologggo jest pegie
osoby ludzkiej i zwjzanej z i natury rozumnej. Zauwa sk, iz to, co
wiasciwe cztowiekowi (osobie ludzkie]) to rozumtp zdolnag¢ do
dziatar swiadomych i racjonalnych, czego nie ima zaobserwowau
embrionu. Owszem, w pewnym okresie rozwoju i tangestka kdzie
posiadata takzdolna¢, ale péki jej nie ma, péty nie raoa jej uwaaé
za 0sob wraz z wszelkimi przystugggymi jej prawanf’. Jest prawag
ze 0soba manifestujeegboprzez pewne przejawy rozungod To jednak
nie oznaczaze te przejawy stwarzfjkonstytuug osole. Jest doktadnie
odwrotnie: te przejawyasmazliwe dlatego,ze mamy do czynienia z
osoly, zgodnie z zasad agere sequitur essdch czasowy brak nie
oznaczagze nie mamy do czynienia z ogplpodobnie jak w przypadku
osobypiacej czy nieprzytomnej te w tym czasie nie przystugujej
ludzkie prawa.

Kolejnym argumentem jest stwierdzeniez iembrion jest
cztowiekiem ale w potencji, nie w akcie. Ma tu msi@g przywotanie
arystotelesowskiego pggjia potencji i aktu. W dyskusji tej jednak
zauwaa st pewne niekonsekwencje i pomieszanie¢poednym z
wazniejszych termindw jest tu ,potencja aktywna” (gazjaktywny”
pochodzi od ,aktu”). ,Potencja aktywna ukazuje kyhsywng
zdoIna&¢ bytu do rozwoju ‘ex natura sua’, przez co posiama
rzeczywish relacg do aktu. ‘Actus est prior potentid” Zdolna¢
rozwoju jako taka istnieje dgii uczestnictwie w byciu (w bycie). W
rozumieniu arystotelesowskim tylko zygota posiadéepcje aktywn
(ex natura sua), d#i ktorej, jesli nie wyshpig przeszkody, mee sk
ona rozwin¢ w kompletny ludzki organizm. Tej zdoléw nie posiadaj
gamety (ich zdoln® okresla ske jako ,potencg pasywn”, czyli
zdolng¢ do zmian, ale za przyczynczynnikbw wobec nich
zewretrznych (nieex natura sup , ‘By¢ w potencji’, ‘by¢ w akcie’,
‘potencja aktywna’ to wyraenia techniczne mgge bardzo precyzyjne
znaczenie [...] Nalsy unikac pomieszania ‘potencji aktywnej’ z ‘byciem

% Nie mogc zanegowa charakteru osobniczego ludzkiego embrionu (ptodu)
pewne nurty filozoficzne (zwlaszcza o nastawienntymetafizycznym) staraj sie
deprecjonowé jego wartéd¢ moralmy w oparciu o rozrénienie na istat ludzky i osolg
ludzka, gdzie prawa przystugiwatyby jedynie osobie ludzkiie z& istocie ludzkiej. Z
kolei wyznacznikiem ,0soby” bylyby pewne zdokod natury racjonalnej, ktérych nie
obserwujemy na przyktad u embrionu i ptodu czy gj@etéw w permanentnym stanie
wegetatywnym. Im tenie przystugiwatoby prawo dgycia i integralnéci fizycznej. Por.

E. Sgreccia, dz. cyt., s. 381-382.
2L por. R. Lucas Lucas, dz. cyt., 165.
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w potencji’; potencja aktywna posiada rzeczywistiysanek do aktu i
jest w rzeczywistéci ‘principium motus et quietispodczas gdy ‘bycie
w potencji’ nie oznacza jeszcze bycia i jest pnzegistwem ‘bycia w
akcie’. Gdy chodzi o zywanie rozumu embrion jest ‘w potencji’; nie
oznacza to jednakz imamy do czynienia z ‘cztowiekiem w potencji’ w
sensie z ‘maiwym czlowiekiem’: stajemy wobec ‘aktualnego’ i
rzeczywistego cztowiekd®. Podobnie nalgy rozumie€ postrzeganie
embrionu jako potencjalnej osoby. Naldu rozr&nié pojecie ‘osoby’ i
‘osobowdci’. To drugie pogcie naley bardziej do ¢zyka psychologii
niz filozofii. Ludzki embrion jest od samego patz osola (osoly w
akcie), podczas gdy to, casbzwija i zmienia to ludzka osobow®.

Inng odpowiedzy na argument o potencjalnym czlowieazivie
(potencjalnej osobie) ludzkiego embrionu jest ukézakonsekwencii
takiego rozumowania. sle bowiem uznamyze w pewnym momencie
mamy do czynienia z cztowiekiem (lub ogdla wczéniej dany byt nim
nie byl, to naley wskazé moment, w ktérym to czlowieciastwo
zaistnialto oraz przyczyn tej zmiany, tj. rag zaistnienia
cztowieczéstwa. Jéli nie da s¢ znale¢ zadnych racji biologicznych,
ktére bylyby podstawdla takiego stwierdzenia, to radjlla zaistnienia
cztowieczéstwa musi by jakss zewrgtrzna (arbitralna) decyzja. Ta
decyzja naleataby dz do jednostki, bdz do spoteczngei. Uznanie ze
strony jednostki lub wspélnoty (nha przyklad demadkeanej)
decydowatoby wic, czy koge uzna& (jeszcze nie, junie) za cztowieka
(osolz) wraz z przystugacymi mu prawami. Trudno &ioprze
wrazeniu,  jest to rozumowanie niebezpiecznie bliskie temifgrek
doprowadzito do Holocaustu w czasie |l wojriatowej (i w
rzeczywistdci prowadzi do podobnego holocaustusdgyle ze w cieniu
laboratoryjnej aparatury).

Rozwaajac argumenty zwolennikow klonowania terapeutycznego
podobnie zresztjak i innych niedozwolonych manipulacji na ludzkic
embrionach mazna dostrzec nie tylko coraz to nowsze propozycje

2 por. Tane, s. 166.

23 La persona non cambia, non & alterabile, nondianire: o c'@ on non c'&; la
personalita invece é soggetta alle transformaziomdiante I'educazione e gli influssi
esterni; cosi si puo parlare di ‘migliorare di menéta’, di ‘cambiamento di personalita’.
La persona si riferisce al sostrato ontologicoadelitura umana, mentre la personalita fa
riferimento alle qualita accidentali ed all'eseicidi esse”. Por. Taze, s. 181.

24 Jedyna manipulacja na ludzkim embrionie, ktéraermyska moralm aprobag
to manipulacja terapeutyczna, ale nie w sensiedd@mia terapeutycznego. Jej celem

25¢



wykorzystania ich dla rozwoju nauki czy ratowarigcia i zdrowia
innych ludzi, lecz take proby uzasadnienia racjonadobi etyczndci
takich rozwhyzan. Podawane argumenty negujludzki charakter
embrionéw. Czyni to kadz wprost, ldz odwotupc sk do popc
filozoficznych pozostacych wicistej relacji do ludzkiego i osobowego
wymiaru istoty ludzkiej. Analizujc t¢ argumentagj mozna zauwayc¢ jej
filozoficzne braki. Przypominajone sformutowania powstass hocna
uzytek konkretnej propozycji zwkanej z rozwojem biotechnologii czy
medycyny. Jako takie nie wytrzymupne krytyki nie tylko ze strony
filozofii, ale takze powszechnego ludzkiego ssadczenia moralnego,
ktore ostatecznie jest pierwssmacp dla ich formutowania.

Staba&¢ argumentacji etycznej i filozoficznej zwolennikéw
klonowania terapeutycznego oraz trugtimatury biologicznej sktaniaj
do postawienia pytania o0 etycZdo wykorzystania komorek
macierzystych. Moralna ocenaygia komoérek macierzystych nie jest
jednoznacznie negatywna. Istnieje bowienvimems¢ wykorzystania do
podobnych celéw jak macierzyste komorki embrionalkemoérek
macierzystych pochodeych z dorostego organizmu ludzkiégygnp. z
krwi pepowinowej). Ich plastyczrié jest mniejsza @i komorek
embrionalnych  (zwlaszcza  totipotencjalnych), jedmak ich
wykorzystanie pozwala unikt wielu probleméw nie tylko natury
etycznej, lecz tate biologicznej.

Summary
The ethical problem of therapeutic cloning

Biotechnology provides new proposals concerning tise of
human resources. One such proposal is the so ¢heapeutic cloning,
i.e. the making of a new human being whose bodyeablastociste stage
becomes a source of biological material (stem )xelised for
transplantation. However, such manipulation isenaay therapeutic for
the embryo. It results in the embryo’s death. Tpeudic cloning, like
any other form of manipulation of human embryogalis the debate
concerning the ontological and ethical status effitbman embryo. The
proponents of therapeutic cloning try to prove tinatembryo is neither
the human individual nor a human being, or at Iéast not a human

winien by ten sam embrion, jego dobro, a nie inny cziowiBlor. Donum vitae
Instrukcja o szacunku dla ragtego s¢ zycia i 0 godnéci jego przekazywania, WV
trosce azycie. Wybrane dokumenty Stolicy ApostolsKiajnéw 1998, s. 368-369.

B por. AA. VV.,Klon: cztowiek zaprogramowanyWiez” 6 (536), s. 42.
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person. Therefore, it has no recognized fundamehntahan rights

(especially the right not to be killed). Howevdrey fail to prove it. The

human embryo is not the only “source” of stem caled in medicine,
since the adult human body may also provide thdnis therefore seems
to be the way medicine should follow in order notdevelop at any
price, especially at the price of killing innocéntman beings.
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Agnieszka Rudziewicz

DYSKUSJA WOKOL DIAGNOSTYKI
PRENATALNEJ W POLSCE

1. Wobec nowych maliwosci

Coraz cgsciej polskie mediach dostarczajswoim odbiorcom
.ciekawostek” z zakresu najnowszych gopiic¢ genetyki, technik
reprodukcyjnych czy mikrobiologii. Raz pojawiae dklonowanie, raz
mapowanie gendw, leczenie komorkami macierzystgnaioraz cgsciej
prezentowane as maozliwosci postpowania, jakie daje wspotczesna
nauka cztowiekowi w wewgtrzmacicznym stadiunycia. Statystyczny
adresat takiego popularnego przekazu nie jest wiestaweryfikowa
nattoku informacji, a tym bardziej dokahaetycznej klasyfikaciji
przedsgwziec tego typu.. Jéi cos jest pomog ku lepszemu rozwojowi
ludzkdsci, jest postpowe, dlaczego sprzeciwiaie temu? Imperatywem
staje st ,,dobro wszystkich ludzi”.

Szczegolnego znaczenia zagadnienia te nabiewvajkontekicie
majagcego s¢ narodzt dziecka. Okres gry jest dla kadej kobiety
czasem szczegdélnym. Jednak oczekiwaniu nagamajnarodz sie
dziecko, obok nadziei i radoi, niejednokrotnie towarzysdek i obawa
0 jego zdrowie, prawidlowy rozwdj i dobry poréd. Teszystkie
niepokoje matka coraz exiej sktada w ¢ce lekarzy, ktérzy
wykorzystupc metody diagnozowania ptodu czuwajpad ng i
nienarodzonym ji do pierwszych chwil po zaptodnieniu,z ado
rozwigzania cizy.

Medykalizacjazycia ptodowego, ,genetyczna docieklig¢d, ale
takze wzrost swiadomdci spotecznej, spowodowaty gkisze
zainteresowanie mtiwoscia przewidywania lub unikgtia narodzin
dziecka niepetnosprawnego czy chorego. Warto zdtieej przyjrze
si¢ temu obszarowi dziataldoi w ktorym, istnieje maiwosé rezygnacii
z zycia obarczonego chorgbczy niepetnosprawrioia juz w jego
pocatkowym stadium. Zagadnienie to zostanie oméwionikontelscie
polskiej rzeczywistéci, prawa, ktére diagnostykeguluje oraz realnych
mozliwosci, jakie daje przysztym matkom polskazda zdrowia.
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2. Diagnostyka prenatalna — pajcie i techniki.

Diagnostyke prenatalna definiuje st jako zespot czynrioi,
ktérych celem jest zbadanie stanu zdrowia pmgo dziecka,
stwierdzenie lub wykluczenie istnienia wrodzonegfe#itu lub anomalii
morfologicznych, molekularnych, strukturalnych, kajonalnych,
okreslenie ich charakteru oraz ogdlna ocena prawidkmivaozwoju
ptodowego. Obejmuje ona zbadanie stanu zdrowia if@asego st
ptodu, okrglenie prawdopodobiestwa pojawienia i genetycznie
uwarunkowanej choroby, badania genetyczne rodzmr@a wyjgnienia
wptywow srodowiska na organizm dziecka. Ich celem jest Zedanie
do minimum &ku przed ryzykiem dziedzicznej choroby genetycznej

Badania prenatalne, jak 2@e z obszaru dziataléo medycznej,
zalecane & przy uwzgtdnieniu konkretnych wska#ia Literatura
przedmiotu wymienia: zaawansowany wiek matki, woEjsze
urodzenia obaizone nieprawidtowéciami genetycznymi, trudsoi z
donoszeniem @iy, nieprawidiowy poziom sgkenia niektorych
substancji we krwi matki, rozpoznane zaburzeniaomlusomalne u
rodzicéw, choroby matki Po rozpoznaniuziistnieje zasadna racja dla
przedurodzeniowego diagnozowania, lekarzzenadecydowé sie na
konkretry meto@ dostosowujc ja do kondycji dziecka i stanu zdrowia
matki, ale przede wszystkim do choroby, na ktorgkmyciu badanie
powinno sg skupt.

Techniki diagnozowania mioa podziek na trzy gtébwne grupy:
takie, ktére s inwazyjne wobec matki, wobec matki i dziecka, oraz
techniki nieinwazyjne. Do pierwszej grupy zaliczasg oznaczenia
poziomu s§zenia r@nego typu zwizkdéw chemicznych, takich jaki-
fetoproteind, gonadotropina kosméwkowa czy esttiol Metody
inwazyjne wobec matki i dziecka to: amniocentezaunigja

1 R. Otowicz Etykazycia, Krakoéw 1996, s. 217-218.

2 A. Sutton,Prenatal Diagnosis: Confronting the Ethical Issuksndon 1990,
s. 18.

% Wyskpowanie podwiszonego stenia tego biatka jest wspotzate z
wystepowaniem wad godkowego uktadu nerwowego u ptodu. Zbyt male jegeenie
zwieksza ryzyko wysipienia u dziecka zespotu Downa. Por. L. $Hiéwski,
Diagnostyka prenatalnawv: Zarys genetyki medycznéj. Boczkowski (red.), Warszawa
1990, s. 238-239.

4 Umazliwia wykrycie chzy pozamacicznej, #miadu groniastego,
specyficznych nowotworéw. Por. B. Biska-Fajfrowska (red.),Przeghd metod
diagnostycznych stosowanych w medycynie peringfdagowice 1999, s. 49-53.
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owodniowaj, biopsja kosmoéwki (trofoblastl) fetoskopia i
kardocenteZa Do technik nieinwazyjnych zaliczagsiamnioskopi®,
radiografe i ultrasonaogra§i, ktéra stata gi w czasie cizy badaniem
rutynowym.

W tym miejscu nie mma pominé¢ ryzyka, jakie niesie ze sgb
badanie przedurodzeniowe. Wydaje, $ stusznym bdzie wyr&nienie
dwéch grup zagren. Pierwsza z nich bezp@dnio dotyczy bada
Cze$¢ sparod wymienionych technik nosi znamiona inwazyigip a
zatem nie pozostaje bez wplywu na zdrowie matki dziecka. W
przypadku amniopunkcji czy biopsji kosméwki najstszymi
powiktaniami g: krwotoki, spowodowane przekluciem g¢kszych
naczyi macicznych, bdz zitym zlokalizowaniem lgyska. Rzadziej
wystepuja infekcje jaja ptodowego, wyzwolenie czyrioo skurczowej
macicy czy nakiucie ptodu, co w konsekwencji spomwea maze jego
smiert. Badaniem najbardziej inwazyjnym, ofggnym duym
ryzykiem jest fetoskopia, przy przeprowadzaniu é&tow okoto 5%
przypadkow dochodzi do samoistnego poronieniazedwczesny poréd
ma miejsce w 7-8% przypadkdv

5 To badanie plynu owodniowego przeprowadzanedmyi 12 a 16 tygodniem
cigz. Polega na pobraniu steryligla przez naklucie gcherza ptodowego okoto 20 ml
ptynu otaczajcego dziecko. Dzki niemu maliwe jest wykrycie okoto 80 schorae
metabolicznych. Por. L. \&fiiewski, Diagnostyka prenatalnalz. cyt., s. 241.

5 Badanie polega na nakiuciu powtok brzusznych lobraniu przez szyik
macicy malego wycinka trofoblastu. Bki dalszej hodowli uzyskanej tkanki rave
jest przeprowadzenie dalszych badiierunkowanych na wykrycie takich choréb jak:
anemia sierpowata, choroba Tay-Sachsa, Huntingfasaotu Downa, mukowiscydozy i
talasemii. Nie pozwala jednak na zdiagnozowanie wkihdu nerwowego. Por. D.
Kornas-BielaWokét pocztku zycia ludzkiegpWarszawa 2002, s. 168.

" Daje ona madiwos¢ bezpdredniego ogdania plodu w jego naturalnym
srodowisku wewntrzmacicznym. Polega na wprowadzeniu do jamy magioprzez
naktucie jamy brzusznej, specjalnego aparatu opgga. Pozwala réwniena uzyskanie
probek krwi i tkanek ptodu. Por. B. Biska-Fajfrowska, Przeghd metod
diagnostycznych stosowanych w medycynie peringtalnecyt., s. 38-39.

8 Jego istaf jest przezskorne pobranie krwicgpwinowej bez mycia
fotoskopu. Polega na wprowadzeniu cienkiej igly ddy pepowinowej w miejscu
przyczepu ppowiny do fayska. Por. A. MuszalayWybrane zagadnienia etyczne z
genetyki medycznefrakéw 1996, s. 20-21.

9 Umozliwia wzrokows ocers wod plodowych przy zachowanynegherzu
ptodowym. Przez pochwi szyjke macicy wprowadza siurzadzenie optyczne z silnym
zrodtem swiatta, zwane amnioskopem. [Bki takiej obserwacji mena zdiagnozowa
cigz¢ przenoszof niedotlenienie plodu i inne. Por. H. GulanowsRalybrane
zagadnienia diagnostyki prenatalney: W imieniu dziecka poegtegq J. Gatkowski, J.
Gula (red.), Rzym-Lublin 1991, s. 60-61.

19 por. A. MuszalaWybrane zagadnienia etyczne z genetyki medyanejyt., s.
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Druga grup; stanowsy zagraenia zwizane z konsekwencjami
przeprowadzonej diagnozy. W niektorych  przypadkacpo
przeprowadzonej diagnozie prenatalnej podejmowanre psdby
wewngtrzmacicznego leczenia ptodu. Ye s réwniez wszystkie te
dziatania, ktére wknie dzitki badaniom pozwalajna szybkie dziatania
terapeutyczne zaraz po urodzeniu. Jednak mimo awgompos{pu w
dziedzinie medycyny i biologii molekularnej, a za#aza tego obszaru
badal, ktéry obejmuje choroby dziedzicZhezaledwie w okoto 1000
schorzé uszkodzone geny zostaly wystargzaj scharakteryzowane, a
tylko w kilku przypadkach podejmuje ¢siproby ich skutecznego
leczenia’.

Taka sytuacja powodujege w przypadku stwierdzenia u dziecka
istnienia nieprawidtow&i rozwojowej, rodzice ¢sto decydyj Sie na
przeprowadzenie aborcji. Kryterium jej dokonaniansiwhg wskazane
przez diagnostyk prenatalp anomalie rozwojowe. W opinii wielu
autorow maliwos¢ diagnozowania bez réwnoczesnej AMBOSCi
aborcji obarczonych wadami ptodow, jest pozbawieasu. Warto
zatem przyjrzé sic temu jak kwesti te reguluje polskie prawo.

3. Diagnostyka prenatalna a prawo polskie

W roku 1956 zostata uchwalona przez Sejm PRL ust@wa
warunkach dopuszczalsm przerywania qjzy. Nie pojawia s w niej
kwestia bada prenatalnych, ale tak nie przewiduje mdiwosci
aborcji, ktorej powodem bylyby schorzenia, jakimbaoczone jest
dziecko. Jej szeroki zakres (udiwiata dokonanie aborcji nayczenie,
a zatem praktycznie zawsze), nie wymagat wyliczarnéakich
przypadkow?.

Znowelizowana w 1993 roku ustawa o planowaniu nmogzi
ochronie ludzkiego ptodu i warunkach dopuszczaineiazy, zaweza
swoj zakres. Rezygnag z aborcji nazyczenie, konkretyzuje przypadki,
w ktérych maliwe jest jej dokonanie. W jednym z paragraféw

20-21.

1 Do tej pory opisano okoto 10 000 choréb uwarunkmyeh genetycznie. Por. J.
Bal, J. SiedleckiPrognozowanie i leczenie choréb genetycznie uwanakych w:
Biologia molekularna w medycyni& Bal (red.), s. 301-302.

2 Tanve.

13 Por. J. Kaleta, Wybrane etyczno-prawne aspekty badarenatalnych
sTarnowskie Studia Teologiczne” t. 12(1993), s. 1@3.
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formutuje warunek dopuszczakw przerwania ezy, gdy badania
prenatalne, potwierdzone orzeczeniem dwoch inng&hrky ni lekarz
podejmujcy dziatanie, wskazajna cezkie i nieodwracalne uszkodzenie
ptodu. Proba jej zliberalizowania w 1996 roku zakayta s¢ ztozeniem
ustawy przed Trybunal Konstytucyjny, ktéry w rok@9¥ orzekt jej
niezgodné¢ z Ustawg Zasadnicz RP.

W orzeczeniu Trybunalu pojawia ¢sistwierdzenie, 4 jedna z
proponowanych przez ustawodawcow zmian stoi w sgregci z art.23
Kodeksu karnego, w ktérym stwierdza,siz dziecko pocgte nie mae
by¢ przedmiotem dziatainnych ni te, ktére stia ochroniezycia jego
lub jego matki, za wygkiem bada prenatalnych nie zwkszapcych
ryzyka poronienia, a podejmowanych, w przypadkagtly dziecko
poczte bylo w rodzinie obgionej genetycznie, gdy podejrzewano
chorolg moazliwg do wyleczenia, zaleczenia adz wyraznego
ograniczenia jej skutkoéw jeszcze przed narodzinknj gdy istniato
podejrzenie eizkiego uszkodzenia ptodt Ciagle jednak diagnostyka
prenatalna nie byta regulowana osobnym zapisem.

W koncu maja 1999 roku Sejm wprowadzit zmiany w ustawie
zawodzie lekarza oraz w Kodeksie karnym, ktére rmig do
ograniczenia badaprenatalnych i zwkszenia prawnokarnej ochrony
ptodu. Zmiany te spowodowaly wiele protestow. Zapikojenie
wyrazito take Zgromadzenie Ogdlne Polskiej Akademii Nauk. Oto
sformutowane tam uwagi:

Nowy zapis w art. 26,. wylicza sytuacje, w ktérygbpuszczalna
jest diagnostyka prenatalna (przedurodzeniowa).isZdaen nie byt
konsultowany z kompetentnymi specjalistami z dziegzgenetyki
klinicznej.

Nie mazna umieszczarzeczonego przepisu w rozdziale ustawy
dotyczicym eksperymentu medycznego. Diagnostyka prenatadngest
eksperymentem medycznym: wskazania do diagnostyknagtalnej
weszty naswiecie w sktad regut pogbowania klinicznego i stanowi
osiggniecia w zakresie profilaktyki chorob. Nad przestraggen tych
regut czuwaj specjaléci w zakresie genetyki klinicznej i odpowiednie
komisje etyczne. Zapis ustawy o by przedmiotem sporow
interpretacyjnych i mae narusz§ prawa rodzicéw do wiedzy o stanie
zdrowia dziecka. Diagnostyka prenatalna zapewniayprzedzeniem
przygotowanie odpowiednich warunkéw dla opieki ajgmrodowej,

14 por. J. Balicki, Wspomagana prokreacja i badania prenataine w Polsce
Dyskusja bioetyczno-prawngStudia Gdaskie” 11(1998), s. 195-199.
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zabezpieczafpych zycie noworodka dotkgtego wad genetycza. W
niektérych przypadkach umilbwia rozpoczcie leczenia ja w czasie
cigzy. Daje rodzicom szapsniezlzdnego przygotowania psychicznego
w przypadku, gdyby badania prenatalne wykrylty gvgeénetyczg lub
cigzkie uszkodzenie ptodu. Zapis ustawy z@ovywot& u lekarzy ¢k
przed odpowiedzialrsoia za "eksperyment medyczny”, odmow
wykonywania badania prenatalnego lub kierowaniggmaek na badania
w przypadkach, w ktérych istnigjdo tego wskazania lekarskie.
Obowigzujgca ustawa o ochronie plodu ludzkiego i warunkach
dopuszczalngi przerywania eizy, znowelizowana 30.08.1996 r., w
petni zabezpiecza prawa dziecka w tonie matki waraodzicow do
wiedzy o0 jego stanie zdrowotnym

4. Dosepnosé i opinie o diagnostyce prenatalnej

Zagadnienia dotyere ludzkiegazycia, mimo,  dotykap wartaci
najbardziej pierwotnej i jak &i moze wydawd niepodwaalnej,
wywotuja wiele dyskusji zawieszonych pogdizy radykalnym ,tak” dla
zycia a ragnymi formami ,nie”. W tej drugiej opcji Z. Szawaiisk
Stwierdza: ,0 wartéci naszego zycia nie decyduje samo tylko
biologiczne istnienie, lecz jakétegozycia, a przede wszystkim sposob
i wartosci, jakimi czlowiek wypetnia swezycie™®. Dyskusja ,za czy
przeciw zyciu” rozgrywa s¢ wsrdd lekarzy jak i pacjentow. Jako
pierwsze zostanzaprezentowane dwa gtosygedowiska medycznego.

Zdaniem J. Zaremby mala liczba badaprenatalnych
wykonywanych w Polscewiadczy o stabej do nich desindci.
Przyktadowo: w roku 2000 urodzitogsB80 000 dzieci, z czego 35 000 z
nich urodzity kobiety powsej 35 rokuzycia. A zatem dogp do takich
bada& powinno mi€ kilkadziesat tysiecy kobiet. W tym samym roku
2000 inwazyjnych badaprenatalnych wykonano 1600. Wynika z tego,
iz jedynie 4,5 proc. kobiet ze wskazaniami do diagrdgrenatalnej
wykonato badanfd W Polsce diagnostyk prenataln poprzedzos

15 Uchwata Zgromadzenia Ogélnego PAN paajw dniu 28 maja 1999 roku w
sprawie nowelizacji ustawy o zawodzie lekarza agtedj przypadki, w ktorych
dopuszczalna jest diagnostyka prenatalna, httpwWwap.pl/kurier

® Z. Szawarski, Etyka i badania prenatalne ,Medycyna po Dyplomie”
10(79)2002 vol. 11, s. 27.

7 Dane pochodg z odczytu Zdrowie i medycyna. Diagnostyka prenatalna w
Polsce” wygtoszonego przez prof. J. Zaregrzaktad Genetyki w Instytucie Psychiatrii
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poradnictwem genetycznym wykonujeg Siv czterech é&rodkach: w
Gdaisku, todzi, Warszawie i Wroctawiu. Jednakekgzd¢ sparod
wykonywanych do 2000 roku batlgprzeprowadzana byta ws@dku
warszawskim. Co byto tego powodem? Prof. Jacekrdbaedochodzi
do nastpujacych wnioskow: ,ché dawniej liczba badaprenatalnych
nie byla dua, to nie byto problemoéw z ich wykonaniem. Niezale od
miejsca zamieszkania raa byto skorzystaz poradni warszawskiej.”
Po reformie shidby zdrowia, jéli kobieta pochodzita z innego
wojewddztwa, wymagano od niej promesy z kasy cHolg§ miejsca
zamieszkania. Cafa procedura byla jednak na tytempkkowana i
czasochtonna,zi wigkszai¢ pacjentek zgtaszatagsdo warszawskiego
osrodka nie posiadag wymaganej dokumentacji. Skutkiem tego
dziatalng¢ warszawskiegosodka okazata gideficytowa. Jak wynika z
wypowiedzi J. Zaremby ,w badaniach prenatalnychylisg czas (...) i
nie sposdb odméwi kobiecie, ktérej nie udato egina czas zalatwi
promesy, bdz dost& skierowania od lekarz¥ Wymienione przez
Zaremlz niedogodnéci okazup sie byé natury technicznej. Jego
wypowiedz dotyka bardziej probleméw z jakimi borykag¢ sinatka,
pomimo tego,4 badanie zdecydowana o losach dziecka.

.Z doswiadczeéh Zaktadu Genetyki w Warszawie wynika —
stwierdza J. Zaremba -ze niektorzy lekarze brosi sic przed
wypisywaniem skierowapo porae genetyczp, ttumacac sk, iz nie g
uprawnieni do wydawania skierowanie g lekarzami prowadcymi, w
rejestrze ustug medycznych nie ma porady genetyciatme Warto
podkreli¢, ze nie chodzi tu o wypisywanie skierowania na baalani
genetyczne, lecz po poradjenetyczn. Jéli s wskazania, to sama
pacjentka, po uzyskaniu porady genetycznej, podejdecyzg, czy
podd& si¢ diagnostyce prenatalnej czy nie. Lekarz ma zliwo¢ jej
podjecie decyzji, dostarczaj wszelkich niezédnych informacji®.

J. Zaremba wypowiadg sk na temat badaprenatalnych, pomija
zasadnicze pytanie o cele jakie maj mog realizowd& tego typu
poradnie na terenie Polski. Chodzi o to, czy gmaje prowadzi do
terapii istoty ludzkiej w okresie prenatalnym, aty selekcji eugenicznej
I aborcji. Jéli medycyna nie mze zaoferow& terapii, to jej

i Neurologii w Warszawie) w ramach seminariuzidsowie i prawa reprodukcyjne i
seksualne w polityce gdu polskiego — Polska na tle EuropyZorganizowanego przez

.Federacg na rzecz Kobiet i Planowania Rodziny” w roku 2002,
www.waw.pdi.net/~polfedwo/publikacje/biuletyn/biddBagnost.htm.

18 Tanve.

¥ Tanmve.
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zaangaowanie w sledzenie chorych w okresie prenatalnym, dla
dokonania ich aborcji, jest zdraaelu medycyny, ktérym jest dobro
pacjenta.

Chot rzeczywsicie si€ poradni jest agle stabo rozwinita, to
jednak poradnie te spelmajcoraz weksz role w decydowaniu o
skierowaniu matki na badania przedurodzeniowe. Rdzany od roku
1997 Polski Rejestr Wrodzonych Wad Rozwojowych,nmzgge sé
propagowaniem wiedzy z zakresu genetyki klinicznejozliwosci
leczenia nieprawidlowiei genetycznych, ksztalceniem w tej dziedzinie
specjalistow, a przede wszystkim tworzeniem katalogoacjentow
bedacych nosicielami patologicznych gendw, ¢diy innymi w celu
umazliwienia wymiany informacji na temat milwych sposobow opieki
czy leczenia. Katalog, opisig dziedziczenie wadliwych genéw w
konkretnych rodzinach, miatby utatévipodgcie decyzji o posiadaniu
potomstwa ludziom, wvdéd ktérych istnieje ryzyko przekazania
chorobowego genu. W takiej perspektywie diagnospenatalna jawi
si¢ jako dziatanie podje swiadomie, przy uwzgdnieniu maliwosci
jakimi dysponuje medycyna w konkretnych przypadkelebrobowycF’

W swych wypowiedziach J. Zaremba zdaje siodwaaé i
osmiesz& jako ,nieposgpowy”’, mozliwos¢ odwotania si do swojego
»Swiatopoghdu”, czyli do tzw. ,klauzuli sumienia”, ktéra pozesvia
lekarzowi swoboe dziatania w zgodzie z wlasnym sumieniem ale i ze
sztuky medyczm w trudnych, kontrowersyjnych przypadkdthTo
czysto scjentystyczne rélgnie, wraz z gory przgtymi zatazeniami
filozoficznymi, przekréla wolnc¢ cziowieka, jego zdolndé do
poznania prawdy moralnej, jeggycie w $wiecie wartdci i jego
otwartc¢ na transcendengj

Postulowane przez J. Zaregnipropozycje dotyczyly zmiany w
ustawie 0 powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym wu ce
wyeliminowania konieczri@i skierowania od lekarza na badania
prenatalne oraz konieczw zatatwiania promesy z kasy chorych z
miejsc, gdzie nie przeprowadzeae diych bada. Wprowadzenie tych
zmian ufatwitoby — jego zdaniem posae utrudniony — dogp do
poradni genetycznych, a tak do bada genetycznych tym kobietom,

2 por. A. Latos-Bielgska, A. Materna-Kiryluk, M. Krawczski, J. Mejnartowicz,
Polski Rejestr Wrodzonych Wad Rozwojowych. Celezerd@a organizacyjne, wyniki
JPediatria Praktyczna” 1998 T.6, nr 3-4, s. 59-71.

2L wigcej na temat aspektéw prawnych tego zagadniemja,ifocie i zwizanych
z nim obowjzkéw: E. Zieliiska,Klauzula sumienia,Prawo i Medycyna” 2003:5(13), s.
25-34.
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ktore maj do nich wskazania, jednak ze wadhl na miejsce
zamieszkania czy inne czynnikij iar&one na trudnéci zwigzane z
uzyskaniem skieroweaod lekarzy pierwszego kontaktu.

Odmienne stanowisko zajmuje Tadeusz M. Zielonka&ryktna
tamach ,Gazety Lekarskiej”, komenagj art. 3%’ Kodeksu Etyki
Lekarskiej pisze: ,jednz najwekszych obaw kobiet ekarnych jestdk
przed urodzeniem utomnych dzieci. Pozornie zateozesne wykrycie i
usungcie takiego ptodu mma traktowa jako wybawienie i
dobrodziejstwo dla matki oraz bynoze dla dziecka. Spartanie zrzucali
ze skaly stabowite dzieci dopiero po ich urodzemizy, nie jest to
wielki posep nauki, gdy mena to zrobt kilka miesgcy wczeniej?
Oszczdza s¢ w ten sposéb kobiecie trudéw zwanych z cizg, ktérej
efektem jest urodzenie potomstwa obarczonego pSyghanym
defektem. Jednak na jakiej podstawie lekarzenpodpé decyzg, ze
wada ptodu jest na tyle powra, ze trzeba przerwacigze? Nawet, jéli
wskaze sk ewidentne przypadki etkiego uszkodzenia ptodu,
uniemaliwiajace mu normalneycie w przysztéci, to zawsze dzie
mnostwo przypadkéw goednich, w ktérych bardzo trudnogdrie
udowodné, ze stan zdrowia dziecka po urodzengdiie na tyle zlyze
lepiej jest usugt ptdd przed urodzeniem. Czy w swej decyzji lekag m
wzig¢ pod uwag uciazliwos¢ dla rodzicow czy dla dziecka, ktére ma si
narodzé?

Nieobecni i stabi zwykle nie m@jracji. Taka sytuacja nie
prowadz¢ do naduay¢ i arbitralnych decyzji. Bardzo trudno podejmdwa
decyzje w oparciu 0 ocenjakdsci zycia nienarodzonego ptodu. Czy
przerywajc cigze lekarz ma prawo btapod uwag jakos¢ zycia
nienarodzonej jeszcze istoty? Czy w ¢rakasci zycia mazna odbieréa
komus szang nazycie? Kto i w oparciu o jakie kryteria ma prawoyont
decydowd? Trzeba mié wiele pewndci siebie, aby stwierdgj ze dany
ptdd nie ma szans na godiyeie. ROwnoczénie czy: mozna przerzud
decyzp w catcci na rodzicow, u ktérych wzglly niemedyczne mag
przeway¢ nad interesem dziecka?

Kodeks Etyczny podobnie jak prawo musi chéorstabych i
bezbronnych. Stworzenie furtki umdoviajace] przerwanie avy w
przypadku stwierdzenia wad ptodu, przy réwnoczesnygorystycznym
zakazie wykonywania zabiegu z powodow hiemedycznyobze

22 Podejmujc dziatania lekarskie u kobiet w agiy lekarz réwnoczénie

odpowiada za zdrowie kycie dziecka. Dlatego obow#kiem lekarza s starania o
zachowanie zdrowia iycia dziecka réwnie przed jego urodzeniem”; cyt. za T.
Brzeziiski, Etyka lekarskaWarszawa 2002, s. 324.

264



sprzyj& procederom tworzenia fikcyjnych @miadczeér i wydania
falszywych wynikéw bada genetycznych dla "legalnego” pozbycia si
niechcianej czy. W badaniach prenatalnych kryje ¢ siwiele
wazniejszych i trudniejszych probleméw zni sam obowjzek
informowania o takich mdiwosciach™,

W roku 1999 CBOS przeprowadzit swdd Polakow ankiet
dotyczca opinii na temat badaprenatalnych. Na pytanie czy kobieta
powinna mi¢ prawo do przeprowadzenia bad88% ankietowanych
odpowiedziato pozytywnie. Trzy czwarte respondent@probuje
badania, podczas, gdy tylko 6% wage za zle, poniewaich wyniki
mog prowadzé¢ do przerwania giy. Stosunek do diagnostyki jest w
pewnym stopniu powkzany z akceptagj prawnej dopuszczalfo
aborcji w sytuacji, gdy wiadomo, ze dziecko urodki upcsledzone.
61% ankietowanych dopuszcza abercjw takim przypadku.
Zdecydowana wksza¢ badanych opowiedziata ¢siza maliwoscia
diagnostyki przedurodzeniowej pomimo ryzyka, jakieoze ona
stanowé dla ptodu (9094

Podobne opinie prezenjuczasopisma adresowane do kobiet w
ciazy®. Wéréd argumentéw popiergjy diagnostyk wymienia s¢:
spokéj,  dziecko urodzi si zdrowe, statystyki, ktére pokazyjz gdyby
nie mazliwosci diagnozowania pewien procent rodzicéw z grupmyka
zdecydowatoby o aborcji (0k.25%), zapewnienie okinis stopniu
ryzyka wykonywanych bada Pojawiaj sie rowniez doniesienia o
przedporodowych operacjach chirurgicznych, polggaih na
czesciowym wyjeciu ptodu z macicy i chirurgicznej naprawie wady
dziecka. Wydaje sgi to by nieuzasadnionym rozbudzaniem nadziei
kobiet, ktére witanie, petne niepokoju, oczekuparodzin potomstwa.
Nie podaje s informacji o tym, ¥ decyzja o takich operacjach
podejmowana jest niezwykle rzadko, ze wdgl na bardzo die ryzyko,
powazne ograniczenia techniczne, alezalkch wysokie koszty.

Takie informacje podawanea swsrod ilustracji zdrowych i
radosnych dzieci, odsuvegj jakby tym samym miadiwosé urodzenia si
dziecka niepetnosprawnego. Podaje kiotko, iz kobieta ma prawo
podja¢ wazna zyciowo decyz¢ w oparciu o rzetelnwiedz. Wydaje s

2 T, Zielonka, Na marginesie Kodeksu Etyki Lekarskigazeta Lekarska”
1(132)2002, s. 40-41.

2. Derczyiski, Opinie o badaniach prenatalnych)7(1999), dogpne na
stronach: www.cbos.pl

25 por. J. DobrowolskiTerapia w tonie mamy Twoje Dziecko”, 2(2003), s. 36-37
oraz B. MuchaBadania prenatalng, Twoje Dziecko”, 9(2003), s. 40-42.
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zatem, # takze tu nie bierze sipod uwag konsekwencji, jakie niesie ze
soly przeprowadzenie bafla Trudno zauwzy¢ troske o rodzicow,
ktérzy w przypadku niepondinej diagnozy stan przed problemem:
przyja¢ zycie, ktore s} poczito, czy dokoné aborcji?

Warszawski etyk, Z. Szawarski, wypowiada si tej kwestii
jednoznacznie: ,maf do wybory dziecko zdrowe i dziecko obarczone
giebokimi i nieodwracalnymi wadami genetycznymi ppdibysmy
nierozumnie wybierag dziecko giboko updledzone Zaden wraliwy i
rozumny cztowiek nie chciatby dobrowolnie urafimdic z gkbokim
upcéledzeniem lub chorabuniemaliwiajaca normalnezycie. Kierupc
si¢ zatem fundamentadn dla moralnéci zasad mitosci blizniego
powiadamy: <<Nie skazuj lihiego swego na takig/cie, jakim sam nie
chciatbys zy¢>>"?°. Co st jednak dzieje, gdy nawiat przychodzi
dziecko upéledzone?

5. ,Zte urodzenie”

Kilka lat temu bylsmy swiadkami dramatu, ktory dotkh
rodzicow, lekarzy, ale przede wszystkim mahie. To stynna ,sprawa
lomzynska”, w ktorej matenstwo wytoczyto szpitalowi i lekarzom
proces o odszkodowanie za odmowada prenatalnych. Pierwsze
dziecko przyszio nawiat z cezka choroly zwary hiopchondrioplaz.
Przy drugiej cizy matka zagdata bada prenatalnych, a wedtug lekarzy,
gdyby te wykazaly, 7 takze w tym przypadku dziecko urodziesi
upcsledzone, gotowa byta dokohaaborcji. Diagnostyk wykonano
dopiero w si6dmym miegtu. Badanie wykazalo upledzenie, ale na
aborcg byto juz za pé@no.

W roku 2002 CBOS przeprowadzit smd Polakoéw ankiet
dotyczca opinii na temat odmowy wykonania badgrenatalnych.
Ponad 80% ankietowanych na pytanie czy lekarze mowivyptact
odszkodowanie rodzicom ufledzonego dziecka odpowiedziata
pozytywnie, tylko 6% respondentéw wyrazito w tejapie sprzeciw.
Tomasz Krolak na tamach ,\4i” przypomina kroétk histori proceséw
0 ,zte urodzenie”. Podobna sprawa, ktéra jeszche kat temu toczyta
sie w Austrii, zakaczyla sté przyznaniem przez g8 Najwyzszy

2 7. SzawarskiEtyka i badania prenatalnelz. cyt., s. 16.
27 W. Dereczyiski Opinie o odszkodowaniu za odmowada: prenatalnych
06(2002), www.cbos.pl
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odszkodowania rodzicom dziecka urodzonegogzkaon upasledzeniem
fizycznym. Rodzice zdecydowaligsina proces po 11 latach od urodzenia
si¢c dziecka, argumentag, iz gdyby wczéniej wiedzieli o chorobie,
zdecydowaliby si na aborgj.

Glosna byla rownie sprawa upd@ledzonego siedemnastolatka,
Francuza Nicolasa Perruche’a, gdzie rodzice i nostee» domagali si
w jego imieniu wysokich odszkodowaza to, ze urodzit s¢
upcsledzony. Sd orzekl, ¥ w wyniku tego urodzenia rodzice poflie
szkod. Sprawa zbulwersowata FrancuzOw, przeciw temu oo
protestowaty zwilaszczarodowiska zaangawane w opiek nad
niepetnosprawnymi, ale ta& politycy i prawnicy. Po tym wydarzeniu
francuskie Zgromadzenie Narodowe pehyj ustave zabraniajca
ubiegania si 0 odszkodowanie z racji samego péziga naswiat™.

Przytoczone sprawy mina rozpatrywé na kilku ptaszczyznach. Po
pierwsze, mena zapyta o to, w jakiej sytuacji stawianigdekarze, w
momencie, kiedy odmawigjwykonania diagnostyki prenatalnej, a na
swiat przychodzi up@ledzone dziecko? Oskami s o bkd w sztuce
lekarskiej lub o zaniedbanie, chprzewanie ani jedno ani drugie nie
ma miejsca. Gxto odmawiagj, poniewa, jak w przypadku rodzicéw z
tomzy, zdap sobie spraw z tego, t diagnostyka nic dziecku nie
pomaze. Okazuje s, iz opisana przez prawo ,klauzula sumienia” jest
wytgcznie przywilejem teoretycznym. W praktyce lekargewinni
realizowd zyczenia pacjenta, a nade wszystko wymogi, jakieynate
stawia ekonomia. Nie od dzbowiem wiadomo, 4 koszty opieki nad
dzieckiem upéledzonym wielokrotnie przewsgzap te, ktére ponoszone
sg W przypadku przeprowadzenia badania i ewentuadigrcji. Jak
wykazaty badania CBOS nie jest rOwniespotecznie akceptowane
odmawianie przez szpitale przeprowadzania aborejiwzgkdu na
klauzuk sumienia w prawnie dopuszczalnych sytuacjachca taikze w
przypadku stwierdzenia ,gikiego i nieodwracalnego uszkodzenia
ptodu™®.

W jednym ze swoich artykutow David King zauw@a iz obecnie
istnieje dua presja spoleczna we wszystkich ngtvach, aby
zredukow& koszty pastwowe] opieki spotecznej. Politycy szukaj
sposobow, aby obii¢ wydatki w resorcie zdrowia, a pozwalanie na
urodzenie dzieci niepetnosprawnych, wymagggh ciglej opieki

28 T. Krolak, ,0dszkodowanie zaycie”", czyli duch naszych czaspywiez"
6(2002), s. 32-38.

2. Dereczyiski, Problem aborcji w szpitalach patwowych 03(1997),
www.cbos.pl.
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lekarskiej i to do kaca zycia jest, jest bardzo kosztownym faktem.
Redukowane stakze dotacje na opiekspoteczn, w zwigzku z czym,
pozbawia si rodzicow upéledzonych dzieci pomocy ze stronyde’.

Rozwaajac t¢ sSytuacg maozna zastanowi sSie nad postaw
rodzicéw ubiegajcych sé 0 odszkodowania z racji urodzenia diieci
upacsledzonych. Nasuwa eipytanie oswiat wartgci w jakim poruszaj
sie rodzice, w jakim wychowujinne swoje dzieci? Czy nie ulegli oni
apersonalistycznej mentakw utylitarystycznej, w ktorej istnienie
cztowieka ma warti o tyle o ile przynosi korz¢ rodzicom i pastwu?

A moze toswiat techniki i posgpu, w ktérym w ogdéle nie ma miejsca na
wartasci, a rozwijapca s¢ nauka powinna niezaleie od ceny i
konsekwenciji, stay¢ coraz wygodniejszemiyciu?

Spoteczéstwa pragmatyczne, w ktoryclycie jest coraz szybsze,
niefatwo godz si¢ na takie obazenia, jakim § ludzie updledzeni,
zwlaszcza, @i wymagap oni bezinteresownej opieki. Dla Z.
Szawarskiego przggie przez rodzicowzycia dziecka updedzonego
.0znacza albo pavigcenie catego swegeycia na opiek nad istod
czsto niezdolna do okazania elementarnej wazicdci, albo
pozostawienie dziecka w odpowiedniej instytucjieiphczej. (...) Jéli
zatem rodzice dochoglz do wniosku, ze urodzenie gboko
upcsledzonego dziecka przysporzy catej rodzinieosj zta ni dobra,
posypiag stusznie powstrzymyg¢ s od urodzenia dziecka, nawet wtedy
gdyby miato to oznaczgprzerwanie aizy”*".

Zupetnie inaczej wygda to od strony tych wszystkich, ktérzy na
swiat przyszli z innym i wiekszags¢ bagaem genetycznym, ktorych
zycie uwaane jest za ,hiewarteycia’. Zmagaj Sie oni ze swoim
upcsledzeniem, choraf) mentalnécia ludzi, dla ktérych zycie z
defektem gendéw jest zbnym balastem. Rodzice wygptjac o0
odszkodowanie za tae dopuszczono urodzenie: siziecka chorego i
nie dokonano na nim aborcji, pokaguje zycie, ktére powotali nawiat
nie ma dla nichzadnej wartéci. Tym samym jednak podwaja
bezwzgtdng wartas¢ zycia innych swych dzieci i siebie samych.
Argumentacja za abotcghorych dzieci, jest rownocg@e argumentagj
za eutanazjchorych rodzicow.

%0 D. King, Eugenic tendencies in modern genetiss Man-made Man. Ethical
and Legal Issues in Genetid3, Doherty, A. Sutton (red.), Open Air, Dublin 79%. 79-
82.

817. SzawarskiEtyka i badania prenatalnelz. cyt., s. 16-28.
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6. W obliczu etyki

Zagadnienie diagnostyki prenatalnej od wielu lat $wiecie
wzbudza wiele kontrowersji. Przytoczone przykladyngekwencji, jakie
moze za sob nies¢ te badanie pokazljjak trudno o wiciwg decyzg,
wiasciwy sgd. Wydaje s, iz sprawa rozgrywa sina dwoch biegunach:
jednym z nich jestwiat techniki z coraz wkszymi maliwosciami,
drugim swiat etyki w ktérym chodzi o uznanie podmiotcsgb istoty
ludzkiej w okresie prenatalnym, niezabée od tego, czy jest ona zdrowa
czy chora, a tym samym przyznanie jej bezwadgego prawa daycia.
Wspotczesne spotearstwa wol raczej formutowé kryteria

odpowiedniej  ,jakéci  zycia”, niz  formowa&  obywateli
odpowiedzialnych i otaczgych troslg kazde zycie ludzkie.
Strach  przed niepetnospravéca i  kalectwem, przed

nieproduktywnécia, maze prowadzat do coraz cgstszych aborcji. O
rozstrzygngciu tych dylematéw &dg decydowd przyjete normy
etyczne. Jd&i beda zwycigzal rozstrzygngcia utylitarystow, gdzie
podstawow normy jest maksymalizacja korggi, to tatwo lgdzie mana
uzasadnia aborcg rachunkiem kosztéw ekonomicznych, spolecznych
czy politycznycH.

W tej sytuacji dziecko duizie sg¢ traktowa nie jako dar, ale jako
zagrazeniem dla normalnegaycia. ,Z pewndcig warto zy¢ i warto
niekiedy cierpié - pisze przedstawiciel tego kierunku w Polsce Z.
Szawarski - ale nie zawsze i nie zadpcere. Istniep bowiem sytuacje,
kiedy lepiej jest niezy¢ wcale nk zy¢ zyciem wypetnionym
bezsensownym bdlem i cierpieniem. Diagnostyka pedima pozwala
unikng¢ takiego bdlu i cierpienia. Jakb zycia jest rOwnie wzna, a
moze waniejsza nt samo biologiczne trwani&”

Alternatywy mog by¢é tu rozwhzania na gruncie etyki
personalistycznej. Stawia ona goéihiamsoby u podstaw moral§o.
Poszukuje dobra, ktére jest dobrem obiektywnym oémby, a nie
dobrem doranym czy pozamoralnym, jak chce utylitary?mNorma
personalistyczna, dla ktérej podstaviest godné¢ osoby ludzkiej
formutuje zasagl fundamentalnej warfoi zycia ludzkiego i jego
ochrony. Zasada ta nabiera szczegdllnego znaczensytwacji, gdy
ludzkie zycie jest zagrzone. Réwnie w tej sytuacji cztowiek jest celem

%2 R. Otowicz,Etykazycia, dz. cyt., s. 51.

33 7. SzawarskiEtyka i badania prenatalnelz. cyt., s. 29.

% T. Biesaga, Personalizm a pryncypializm w bioetycev: Podstawy i
zastosowania bioetyKT. Biesaga (red.), Krakow 2001, s. 47-48.
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dziatania, nie zasrodkiem do realizacji innych celéw. Ma prawo do
zycia bez wzgldu na ras, religie, wyposaenie genetyczne i
biologiczne, maliwosci finansowe czy pozyejspoteczg™.

7. Jakie prawo?

Polskie prawodawstwo odfmie diagnostyki prenatalnej nie
posiada osobnego zapisu, ale nie mgpliwosci, iz zapis taki jest
konieczny. Wedlug M. Safjana, przyczyntakiego opénienia w
prawodawstwie nie jest nieudokdolegislatoréw, ale to,zi brak jest
jednaci co do kierunku w jakim pagaé maj rozwigzania. Zaleg one
bowiem od ,akceptacji okéonych zatdgen aksjologicznych,
przyjmowanych koncepcji filozoficznych i uznawarnejkonsekwenciji
hierarchii wartéci”*®. Naciski pewnychsrodowisk, przekréajacych
podmiotowdé embrionu ludzkiego, zmierzajdo dopuszczenia przez
polskie prawo m#iwosci przeprowadzania diagnostyki prenatalnej,
niezalenie od wskaza lekarskich, nazyczenie matki. W ten sposéb
istota ludzka w okresie prenatalnym pozbawiona ataby prawa do
ochrony zdrowia #ycia.

Nie tylko zte, ale nawet dobre prawo nie zeady¢ panaceum na
wszelkie zagrgenia wspolczesroi. Jak pisze A. Gra&owiak
.mechanizmy prawne magby¢ skuteczne tylko wtedy, gdy prawu
bedzie towarzysz§ odpowiednia formacja ludzi, tak, by utrwaiv nich
przekonanieze istniej wartasci tak wane, ze nie mana ich pdwieci¢
dla rozwoju nauki, ize talky wartccig jest godnéé istoty ludzkiej i
przyrodzone jej prawa, w tym podstawowe jej prawm ajcia od
poczcia po naturalp smier¢ ( ...) Trzeba budowania kulturgycia, bo
to ona wyznacza najpewniejsze etyczne granice rozmauki®’.

Debata na temat diagnostyki prenatalnej, jaka pestvadzona w
Polsce, opiera sigtébwnie o negatywne dwiadczenia. Dyskutowana
jest przewanie w kontekcie problemu aborcji, kwestii refundowania
bada przez kasy chorych czy ewentualnych odszkodovzaracji
urodzenia s upcsledzonego dziecka. Nalg jednak zastanowi sig
rowniez nad  dobrodziejstwami, jakie daje diagnozowanie
przedurodzeniowe, ok§i¢ jego cele i warunki, realne rmowosci

35 W. Boloz,Zycie w ludzkichgkach Warszawa 1997, s. 45.

36 M. Safian,Prawo i medycynaWarszawa 1998, s. 10.

37 A. Grzekowiak, Prawo wobec wyzmabiomedycynyw: Medycyna i prawo: za
czy przeciwyciu? E. Sgreccia, T. Styc#eJ. Gula, C. Ritter, Lublin 1999, s. 251.
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medycyny wobec choréb o podto genetycznym, ale ta& podkréli¢
znaczenie genetycznego doradztwa. Kaije jednak ustawiaw opciji
Za a nie przeciwyciu.

Summary
Polish discussion concerning prenatal diagnosis

The paper describes prenatal diagnosis, its natiod various
methods. It also presents the situation in Polardal possibilities, the
duties of healthcare in this field and its sociatkground. The latter is
particularly interesting. The author presents apnei of the
representatives of various social and professigralps concerning the
use of prenatal diagnosis. He also undertakes gmolof the so called
“wrongful birth” and the right of the parents andfbe baby to claim
compensation. Finally, it presents different solosi given to the
guestion of prenatal diagnosis and its consequenidesse solutions
depend upon the anthropological and ethical badmsiteed by the
interested parties.
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Andrzej Muszala

DEBATA NAD POLSK A USTAWA
O OCHRONIE ZYCIA NIENARODZONYCH

Przerywanie aizy jest jednym 2z najstarszych problemoéw
moralnych w medycynie, z ktérym mamy do czynienia ¢d czasow
staraytnych. Zjawisko to opisywali Platon i Arystoteldsjto ono take
poruszane w kodeksie Hammurabiego, ktéry nakladedvee kary na
osoby biogce udziat w zabiciu nienarodzonego dzidckBrzysega
Hipokratesa (460 ? - 377 ? r. p.n.e.) rOwndotykata tej sprawy w
zdaniu stwierdzapym, iz lekarzowi nie wolno udzidli zadnej
niewigicie $rodka poronnego Od czaséw stasgtnych aborgj
stosowano legalnie (np. w Cesarstwie Rzymskim pakzgjca), lub nie;
w koncu jednak, pod wptywem zasad moralno-prawnych prdai i
chrzécijanstwa, w cywilizacji zachodniej utrwalita ¢siraczej postawa
potepiajaca sgdzanie ptodu. Sytuacja ta ulegta radykalnej zmiguidl
wojnie $wiatowe], kiedy to wiele p@stw dopycito mazliwose
wykonania legalnego zabiegu aborcji zzmgch przyczyn. Obecnie
permisywnymi prawami, wedtug ktérychegarna kobieta mae dokona
przerwania ezy niemal na witasnezyczenie, objtych jest ok. 2/3
ludzkasci w skali swiatowe]. Pod tym wzgdem wiek XX przejdzie do
historii jako czas prawnego rozstrzygania ozlmesci przezycia lub
unicestwienia istot najbardziej bezbronnych jakamiludzkie ptody w
tonach matek. Przedmiotem niniejszego artykutupestentacja sytuaciji
spoteczno-prawnej wprowadzania ustaw na temat Wamn
dopuszczalnii zabiegu przerwania iy w Polsce pocgvszy lat 20-
ych ubiegtego stuleciazgo lata obecne. Caly ten okresima podziek
na trzy cgsci: 1. lata m¢dzywojenne XX. wieku oraz pierwsze
dzieskciolecie powojenne; 2. lata 1956-1993, kiedy to wihaywata
ustawa legalizuca zabiegi przerywania gzly, oraz 3. okres po roku
1993, kiedy wprowadzono uchwad ochronie ptodu ludzkiego.

tAC. Varga,The Main Issues in Bioethiddew York — Ramsey 1984, s. 57.
2 Cyt. za H.P. DunrEtyka dla lekarzy, piegniarek i pacjentéwJarnéw 1997, s.
41.
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1. Lata 1932-1956: prawny zakaz przerywania gizy

Dyskusja na temat ewentualnej legdlriozabiegu przerywania
cigzy w Polsce rozpoeta sk juz w latach mgdzywojennych ubiegtego
stulecia i pojawita gi w zwigzku z opracowywaniem projektu kodeksu
karnego. W wersji pierwotnej projekt ten przewidywaralnagc¢ kobiet i
osbéb dokonujcych zabiegu interrupcji w réwnej mierze kato 5 lat
wiezienid. Ten pierwotny projekt poddano krytyce, szczegdlmi
srodowiskach prawnikow i lekarzy, w wyniku czego wugiej wersji
projektu dodano artykut, ktéry postanawiaé zabieg dokonany przez
lekarza, a przy tym konieczny ze wgdli na zdrowie matki, dobro
rodziny lub wany interes spoteczny pozostanie bezkarny. Trzecia,
ostateczna wersja projektu przewidywatazhweos¢ przerywania cizy
takze przez kobietznajdujca sic w trudnych warunkachyciowych. W
wyniku protestow przedstawicieli Koiota katolickiego oraz ugrupowa
endeckich ten ostatni wariant zostat wycofany pradmisterstwo
Sprawiedliwgci. Ostatecznie kodeks karny z roku 1932 mowit o
mozliwosci usuwania ezy jedynie w dwoch przypadkach: gdysza
byta wynikiem przespstwa (gwalt, kazirodztwo, stosunek z ogob
niepoczytalg) oraz ze wzgldu na zagrgenie zycia i zdrowia kobiety.
W pierwszym przypadku zgody na zabieg udzielat prator, w drugim
potrzebne bylo pisemné&wiadczenie dwdch lekarzy.

Zaraz po Il wojnie Swiatowej powrécono do problemu
legislacyjnych unormowa zabiegu aborcji przy okazji wprowadzenia
matego kodeksu karnego w latach 1946/47. W tymiezdsminowata
jednak tendencja krytyczna w tej kwestii; szczegoblmegatywnie
wypowiadali s¢ lekarze. Uwaano, ze ewentualne zalegalizowanie
przerywania cjzy ostabitoby si biologiczry narodu i tak powaie
nadwgtlong okresem wojny i okupacji.

2. Lata 1956-1993: okres zalegalizowanej aborciji

8 Kary nawet do 10 lat wkienia przewidywano zaréwno dla sprawcy, ktory
dziatat bez zgody efarnej, jak i dla sprawcy, ktory procederdpania ptodu uprawiat
zawodowo lub powodowat skutek w postagnierci cizarnej (typ kwalifikowany
przestpstwa). Doktadne omowienie pod interesym nas ktem wszystkich wersji
projektow kodeksu karnego z lat 1920-1932 znajdigjev ksigzce E. Zielhskiej, Oceny
prawno-karne przerywaniagily. Studium poréwnawcz@/arszawa 1986, s. 102 i n.
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Dyskusja odyta ponownie w potowie lat 50-ych, po legalizacji
aborcji w ZSRR. Zwolennicy aborcji przytaczali dwie racje za
zalegalizowaniem zabiegéw. Po pierwsze zwracanagnwa trudnéci
materialne w utrzymaniu liczniejszej rodziny, a wtbre uwypuklano
dziatalnag¢ tzw. ,podziemia aborcyjnego”, ukazgjze kobiety chgce
przerwa& ,niepazadary”’ ciaze korzystaly z niefachowych ustug, czego
konsekwengj byto wiele komplikacji zdrowotnych oraz powiktanje
zabiegach, prowadeze do tragicznych skutkow, jak nieptodboczy
nawet zejcia $miertelne. Zwracano tak uwag na wolng¢ kobiety w
podejmowaniu decyzji uswia ,hiechcianego” dziecka.

W roku 1955 Ministerstwo Zdrowia powotato specipkomisg, w
skiad ktorej wehodzili przedstawiciele nauk spoleepolitycznych oraz
medycznych; z przyczyn ideologicznych nie zaproszomo niej
przedstawicieli Kéciota katolickiego ani etykdw broggych
nienaruszalni pocztego zycia ludzkiego. Komisja opowiedziataesi
za konieczngcia zmiany przepiséw uchwalonych przed wpjMinister
zdrowia wniost do Sejmu projekt ustawy o dopuszuzaii przerywania
cigzy podkrélajac wszake, ze zabieg ten jest ztem, a¥e st bowiem z
ryzykiem zdrowotnym dla matki, ze obowjzkiem resortu stanie i
prowadzenie szerokiej kampanii przeciw przerywaaiazy. Pomimo
licznych gtosow krytycznych7. IV. 1956roku Sejm uchwalilustawe,
ktéra dopuszczata przerywanie cizy do 12 tygodnia w trzech
nastpujacych przypadkach: 1. ze wskazalekarskich; 2. przy
uzasadnionym podejrzenigg cihza jest wynikiem przegpstwa; oraz 3.
przy trudnych warunkachyciowych kobiety gjzarnej; ta ostatnia byt
racig najczsciej stosowas w uzasadnieniu dokonania zabiegu (ok.

4 W skali ogdlnéwiatowej pierwszym pistwem, ktéry zalegalizowat zabieg
aborcji byt Zwigzek Radziecki, ktory dokonat tego w 1955 roku. Wstganych kilku
latach liberalizagj aborcji przeprowadzity inne patwa ,zzazelaznej kurtyny”. Warto tu
zauwayc¢, ze W tej dziedzinie pestwa bytego bloku komunistycznego wyprzedzity kraje
zachodnie. Dla przyktadu Wielkiej Brytanii liberalizacji aborcjidokonano w roku
1967, za we Francji, po ogdlnonarodowej debacie, wprowadaestaw¢ Simone Veil w
1974 r. W USA poszczegoélne stany wzmgm czasie uchwalily prawo o aborgji,
dopuszczajc ja pod ré&nymi warunkami. Na przyktad w Teksasie i GeorgidS
Najwyzszy, dnia 22. stycznia 1973 r. zalegalizowat pragmyie cizy; na podstawie
przyjetej ustawy mana go dokonaw pierwszym trymestrze giy (wowczas decyzj
podejmuje kobieta po konsultacji z lekarzem), wgim (kiedy to mana dokona
zabiegu z racji powaych komplikacji zdrowotnych), lub nawet w ostatnitrzecim
trymestrze (w wypadkach ,koniecznych”, w celu raémia zycia lub zdrowia matki).
Jednym z ostatnich krajow, w ktérych zalegalizowarabieg przerywania giy byla
Belgia (1990 r.), Zaw dwoch pastwach europejskich do dnia dzisiejszego obawji
ustawy zabraniage legalnej aborcji (Irlandia i Malta).
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99%). W preambule podkileno, ze celem ustawy jest ochrona zdrowia
kobiety przed ujemnymi skutkami zabiegbw przerywartgzy w
nieodpowiednich warunkach.

Uchwalenie ustawy wywotalo gwaltown fale dyskusji i
przyczynito s¢ do zagcia spolaryzowanych stanowisk. §@ot katolicki
oraz srodowiska chrzéijanskie zdecydowanie skrytykowaly przig
uchwat, uwazajac ja za zbyt liberaln. Podwaano szczegdlnie pragie
zasady catkowitej bezkarfwi kobiety poddajcej sk zabiegowi,
nieostré¢ sformutowania ,trudne warunkizyciowe" oraz fakt, ze
stwierdzenie trudnych warunkaiyciowych ustawa powierzata jednemu
lekarzowi. Z drugiej strony zwolennicy dekryminadi przerywania
cigzy uznali ustaw za zbyt restrykcyjna, adac do jej nowelizacji w
duchu jak najdalej poswtych utatwieh w korzystaniu z maiwosci
aborcji. Nastpne cztery lata to okres wdemia postanowie ustawy.
Nie odbylo s¢ ono bez powaych sprzeciwdéw sporej grupy lekarzy,
zwlaszcza ginekologow, ktérzy ze wedbw swiatopoghdowych i
moralnych odmawiali wykonywania zabiegow interrup&ostawy te
byty popierane przez akcfeodowisk katolickich oraz Keiot katolicki.

Rok 1959 przyniést nowe rozpogzizenia legislacyjne w kwestii
liberalizacji prawa o aborcji. W tym roku Ministén® Zdrowia wydato
nowe rozporzadzenie wykonawcze jeszcze bardziej utatwiage
uzyskanie przez kobie¢ orzeczenia o dopuszczaldai przerwania
ciazy; wystarczylo jej ustne zeznanie o trudnej sytyaashy zabieg
zostal przeprowadzony. Ten sam lekarz, ktory wyda@raeczenie,
mogt dokond zabiegu przerwania gdy. Rozporadzenie Ministerstwa
Zdrowia z roku 1959 przekroczyto upoivéenia ustawy z roku 1956 i
ponownie spotkato siz duzg krytyka.

Dalsza spoteczna dyskusja nad zagadnieniem przagwagzy
warunkowana byla z jednej strony zachgmani przemianami
demograficznymi, a z drugiej - politycznymi. W laekaszécdziesatych
oficjalna propaganda gdowa prowadzita kampaniantynatalistycza
rébwnoczénie wzrastat sprzeciwsrodowisk chrzécijanskich wobec
takiej polityki wtadz. Rozpocazo szerokie swiadamianie spotecastwa
o0 moralnym zilu zabiegu przerywaniaggi oraz nawotywano do
przeciwstawienia si rosrgcej fali aborcji. Dzialalné Kosciota
katolickiego zacga sk realizowd takze w nowych formach, jak: kursy
przedmatenskie, poradnictwo rodzinne w parafiach czy wspdtprae
srodowiskami medycznymi.

W latach siedemdziegiych Polska znalazta esiw nowej sytuacii
demograficznej, przekracazaj tzw. ,prog staréci’. Spowodowato to
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szerol dyskusg, ktorej rezultatem byto pogljie przez wiadze pewnych
dziatar pronatalistycznych. Przediono m.in. urlop macierfygki oraz
umazliwiono  kobietom  korzystanie z  bezptatnego  urlopu
wychowawczego.

Dyskusja ponownie nasilitagiv latach 1976-1978. W tym okresie
nasgpito wprawdzie zwgkszenie liczby urodzge ale réwnoczénie
zaobserwowano dalszy, wyrgy proces starzenia ¢sispoteczéastwa.
Wtedy wignie powotano Ragl do Spraw Rodziny, a ta& poczto
lansow& model rodziny 2+3 (dwoje rodzicow + troje dziecDo
Konstytucji wprowadzono zasad ochrony macierajystwa, ktora
zobowpzywata pastwo do dbania o stan zdrowotny spotéstea oraz
do otoczenia opiek rodziny, macierzgstwa i wychowania mtodego
pokolenia.

W tym czasie odnotowanalery takze dwa znamienne wydarzenia,
ktore mialy decydujcy wplyw na dalsze zaangawvanie srodowisk
katolickich w kwestii delegalizacji zabiegu przemia chzy.
Pierwszym z nich bylo opublikowanie przez Kongrggado Spraw
Wiary ,Deklaracji o przerywaniu gry Quaestio de abortuw 1974 r. W
dokumencie tym stwierdzono m. irze ,cokolwiek prawa cywilne
stanowy w tej sprawie, powinno ldynajzupeiniej pewneze cztowiek
nie mae by nigdy postuszny prawu, ktére samo w sobie jest
niemoralne, a to zaistnialoby, gdyby prawo pgkyj zasadniczo
godziwa¢ spedzania ptodu” (QdA 22). Instrukcj®uaestio de abortu
dala teoretyczn baz do wszelkich dziala na forum polityczno-
spotecznym w celu poszanowairiigcia ludzkiego od samego momentu
jego pocezcia. Drugim wydarzeniem mggym powany wplyw na
przemiany mentalréai spotecznej w kwestii etycznej niegodzied
zabiegu aborcji w Polsce byt wybér Jana Pawta I§zezegolnie jego
pierwsza wizyta do ojczyzny, podczas ktérej wzyveatty kraj do
duchowej i moralnej odnowy. W konsekwencji tych agzih powstato
kilka organizacji katolickich, ktérych celem bytoiesienie pomocy
cigzarnym i miodym matkom; %wod nich naleéy wymienic przede
wszystkim ,, Towarzystwo Odpowiedzialnego Rodzicietst powstate w
Szczecinie. Jednocgge nasility swoje dziatania takie stowarzyszenia
katolickie, jak: ,Troska ozycie", ,Gaudium vitae", ,Pro Familia;
,SOS", ,Straz Pokola&", ,Ruch ObronyZycia im. ks. J. Popietuszki".
Prowadzity one gtownie dziataléé uswiadamiajca o moralnym ziu i
zdrowotnej szkodliwéci zabiegbw przerywania gy oraz pomoc
samotnym matkom. Ze swojej strony @t katolicki organizowat
spotkania, prelekcje, wystawy ze @pmi cztowieka w stadium
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ptodowym oraz rozwijat tzw. ,krucjat modlitw w intencji dzieci
nienarodzonych”, prowadzit tak liczne domy samotnej matki oraz w
swoim nauczaniu przypominat negatywne stanowiskli ekatolickiej
wobec problemu przerywaniaagy. W wyniku tych wielostronnych
naciskbw w latach 80-ych zmienitagsatmosfera wokot problemu
spedzania ptodu; nie moéwiono juw ,tkance ptodowej”, czy o ,zespole
blizej nieokrdlonych komérek w organizmie kobiety”, lecz o petym
dziecku, ptodzie ludzkim, osobie ludzkiej; t®kstowo ,zabieg” zostato
stopniowo wyparte przez oltenie ,przerwanie gzy”, czy ,zabodjstwo
nienarodzonego dziecka”. Pod wplywem tych zmianiwiadomdaci
ogolu  spotecagstwa powrOcita debata nad  slusgtie i
obowigzywalndcia tak nieludzkiego prawa, jakim byla ustawa z roku
1956, legalizuyjca aborgj. Jeszcze w 1981 roku zostata wydana
instrukcja czterech ministrow (Zdrowia i Opieki $pznej,
Komunikacji, Obrony Narodowej oraz Spraw Weitvanych), w ktorej
uczulano lekarzy na potrzeldazenia do ograniczenia ¢ztotliwosci
korzystania przez kobiety z przepiséw ustawy.

W pocatkach roku 1988 Klub Inteligencji Katolickiej ze &ecina
zlozyt wniosek w sejmie o uchylenie ustawy z roku 19S@&jmowa
Komisja Polityki Spotecznej wytonita grgppostow, ktéra opracowata
raport dotyczcy dziatania ustawy. Wniesiono szereg zas®zeco do
obowigzujacych od roku 1960 przepisow wykonawczych, zwrgcaj
uwag: na konieczng szczegoélnej ochrony pierwszejzy, koniecznéé
wzmazenia dziatalnéci oswiatowej, jak réwnie konieczné¢ poddania
kontroli dzialalndci gabinetéw prywatnych i spétdzielczych
dokonupcych przerwa cigzy. W sumie uznanoze ustawa spetnita
pozytywry rolg. Raport ten spotkatsi osty krytyka.

1 marca 1989 r., z inicjatywy grupy postow Polskiegwigzku
Katolicko-Spotecznego, ztono w Sejmie projekt ustawy o prawnej
ochronie dziecka poeiego, przygotowany przy wspotpracy Komisji ds.
Rodziny Episkopatu Polski. Projekt ten zawieratvimegledny zakaz
przerywania cjzy oraz propozyej karalngci aborcji. W tym czasie
przez kraj przetoczyla ¢ipotzna fala dyskusji, petnej nagdi i
emocjonalnych postaw zaréwno zwolennikéw, jak i egienikow
ustawy o dopuszczalda przerywania ¢jzy. Pierwszym efektem tej
spotecznej debaty byto zadzenie Ministerstwa Zdrowia z 1990 roku
obligujace kobiety, ktére chciatyby podéasic zabiegowi przerwania
ciazy w szpitalu publicznym, do przedstawienidwedczenia od dwoch
ginekologdw, lekarza internisty oraz psychologa.tyfh samym roku
zwolniono szpitale z obowitku wykonywania aborcji przez lekarzy
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odwotujgcych st do tzw. klauzuli sumienia.

Po wyborach do Sejmu w roku 1991 powotano ,Komisj
Nadzwyczajg do rozpatrzenia projektu ustawy o ochronie prawnej
dziecka pocgego”. Dyskusja spoteczna prowadzona w okresie prac
Komisji koncentrowata si wokot dwoch kwestii: wart@i  zycia
cztowieka od chwili poagia oraz wolnéci i praw przystugujcych
kobiecie. W listopadzie 1992 r. Komisja prgg projekt ustawy, ktory
zezwalalby na aborgjtylko w przypadku zagrenia zycia kobiety i
delegalizowatby niektérérodki antykoncepcyjne. Kobieta i lekarz miel
podleg& karze pozbawienia woldoi do lat dwoch. Ostatecznie Sejm
przyjat w 1993 roku ustawy ,O planowaniu rodziny, ochronie ptodu
ludzkiego i warunkach dopuszczalooprzerywania qjzy". 15 lutego
1993 r. ustaw podpisat prezydent Rzeczpospolitej Polskiej. Waesirta
w zycie 14 dni po ogtoszeniu w Dzienniku Ustaw, datoyra 2 marca
1993 r.

Podsumowujc caly okres funkcjonowania ustawy o
dopuszczalnai przerywania &zy z roku 1956 i 1959, nalg
stwierdzt, ze jej owocem byly liczne aborcje, dokonywane ,w
majestacie prawa”, ktérych licgbw przyblizeniu szacuje sina kilka
milionow (niektdérzy méwd nawet o ponad 20 min zabiegéw tego typu).
Trudno dzé w rzeczywistéci okresli¢ wiarygodmn cyfre, gdyz podaje si
jej rozna wielkos¢ w zaleznosci od przyjmowanej opcji za lub przeciw
aborcji. Na przykiad wedlug Biuletynu Statystyczoega rok 1960
liczba zabiegdw przerywaniaagy po jej legalizacji wynosita: w 1957 r.

- 36 368, a w 1958 r. - 44 233Tednake w latach 80-ych utrzymywata
sic ona juiz na poziome ok. 130-140 éyoczni€. Sytuacy ostatnich
dwudziestu kilku lat w tej kwestii przedstawia psza tabela

5 Biuletyn Statystyczny za rok 1960 2, PZWL, Warszawa 1962, s. 38.

5 Patrz np.:Sprawozdanie Rady Ministréw z wykonywania w rokdl20stawy z
dnia 7 stycznia 1993 rokwraz Raport Ministerstwa Zdrowia za rok 2002raz:
Podziemie aborcyjne - mity i fakty:) http://www.npr.prolife.pl/podziemie.htm.

7 za: Sprawozdanie Rady Ministréw z wykonywania w rokiil2@stawy z dnia 7
stycznia 1993 rokarazRaport Ministerstwa Zdrowia za rok 2002.
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Zarejestrowane aborcje w Polsce
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W latach 80-ych przeprowadzono zek r&ne badania opinii
spotecznej. Takie organizacje, jak OBOP, Liga Kgb{gUS i Zaktad
Nauk Spotecznych podawaty ade wyniki. Na przyktad w badaniach
Ligi Kobiet (1981), prowadzonych wydznie wréd kobiet, przeciw
ustawie o dopuszczalém przerywania c&zy opowiadalo s 63%
respondentek. W songlawych badaniach prowadzonych w roku 1987
odsetek lekarzy tdych specjaln@i opowiadajcych s¢ za
dopuszczalnizia przerywania ceizy wynosit 70%. Wedlug ankiet
sporadzonych przez CBOS, najbardziej rygorystyczne pogiarzeciw
aborcji cechowaly mtodzielicealrs. W badaniach prowadzonych przez
GUS w 1981 roku 64,4% ¢natek stwierdzitlo, 4 nie przerwatyby
niechcianej ¢zy. Wyniki wszelkiego rodzaju ankiet bugdpdnak wiele
watpliwosci i nalezy podchodzi do nich z dug ostraznoscia.

W dyskusjach na temat dopuszczamazabiegu aborcji w latach
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1956-1993 uwypuklano gtéwnie maciefispwo i wolndgé kobiety,

natomiast niewiele miejsca fwiecano prawu do jakiejkolwiek decyzji
ze strony ojca dziecka. Kwestipraw ojca niemal wykluczano
przyznajc centralg role kobiecie oraz eksporuqg zagraenia jej

zdrowia. Na og6t te pomijano pogldy lekarzy ginekologow-
potoznikbw i potaznych, ktérych obowizkiem stawato si

wykonywanie politycznych decyzji przerywaniaggi ze wzgédow

spotecznych, bez uwzglnienia postaw moralnych i pagldw o0so6b

bezpdrednio realizujicych ustaw.

Zdecydowanie pozytywnym rezultatem ogdlnospoteclanyc
dyskusji w latach 80-ych i na pagtku lat 90-ych byto — oprécz zmiany
ustawy — ugruntowanie przekonania,zycie cztowieka rozpoczynacsi
w chwili poczcia (co nie bylo tak jednoznacznie przyjmowane
uprzednio), orazze przerwanie @iy, bez wzgtdu na stosunek do
obowigzujacej ustawy, jest powsaym moralnym ztem.

3. Okres po 1993 roku: prawna ochronazycia ludzkiego w okresie
ptodowym

Dnia 7. stycznia 1993roku Sejm RP, ,uznag, ze zycie jest
fundamentalnym dobrem cztowieka, a troskeycie i zdrowie nalgy do
podstawowych obowrkéw paistwa, spoteczestwa i obywateld
proklamowat ,Ustawe o0 planowaniu rodziny, ochronie ptodu
ludzkiego i warunkach dopuszczalnéci przerywania cigzy”. Ustawa
ta znosita dotychczasowe przyzwolenie na dokonygvarabiegow
aborcji i stwierdzataze ,kazda istota ludzka ma od chwili pagza
przyrodzone prawo dgycia, za zycie i zdrowie dziecka od chwili jego
poczcia pozostaj pod ochrog prawa” (art. 1.) Dziecko poete nie
moze by przedmiotem dziatainnych ni te, ktére shag ochroniezycia
I zdrowia jego lub jego matki (por. art. 7). W irgsupcej nas kwestii
dopuszczalni przerywania aizy stwierdzono,ze zabieg taki jest
niezgodny z prawem i podlega orzeczeniu karnemibidda mogta
podd& sic zabiegowi usurcia chzy jedynie wtedy, gdy ta stanowita
zagraenie dla jejzycia lub zdrowia, byta wynikiem gwattu lub gdy
badania wykazywatly nieodwracalne uszkodzenie ptddlkazano tate
przerywania cizy ze wzgbdow spotecznych

8 Ze wstpu ustawy z 1993 roku, Dz. U. z dnia 1 marca 1993 r
® Doktadny tekst uchwaty méwi w art., 7. co rgpsie:
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Od samego poaiku funkcjonowania ustawy mnoa zaobserwowa
rézne proby zamachdéw nagniJw w czerwcu 1994 r. Sejm, na wniosek
Parlamentarnej Grupy Kobieggd/ do liberalizacji ustawy, dopuszczaj
aborcg gdy kobieta byla w e¢ikiej sytuacji materialnej. Jednak
pomimo przygtej uchwaly, dwczesny prezydent Lech \ééal zawetowat
zmiany, a Sejm nie zdotat odrzigego sprzeciwu. Sytuacja powtorzyta
sie w nas¢pnej kadencji Sejmu oraz po zakaeniu prezydentury przez
Lecha Wagsg. WoOwczas to w sierpnili9o6ér. Sejm przyjt ,Uchwate o
Zmianie ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptoduudzkiego i
warunkach dopuszczalnéci przerywania ciazy oraz 0 zmianie
niektorych innych ustaw”, w ktérej zliberalizowat ustagvz 1993 roku,
dopuszczajc aborcg ze wzgkdow spotecznych. Prezydent A.
Kwasniewski nowelizagj podpisat”. Wywotato to burzliva polemike

.Kto powodujesmier¢ dziecka pocgego, podlega karze pozbawienia waltialo
lat 2;

Nie podlega karze matka dziecka pgego;

Nie popetnia przegpstwa lekarz, podejmagy to dziatanie w publicznym
zaktadzie opieki zdrowotnej, w przypadku gdy:

1) cigza stanowita zagtenie dlazycia lub powane zagraenie dla zdrowia
matki, stwierdzone orzeczeniem dwoch lekarzy inmyicHekarz podejmujcy dziatanie,
przy czym orzeczenie to nie jest niedhe w przypadku natychmiastowej koniec&io
uchylenia zagreenia dlazycia matki,

2) gdy smier¢ dziecka poocgego nasipita wskutek dziald podgtych dla
ratowaniazycia matki albo dla przeciwdziatania pasw@mu uszczerbkowi na zdrowiu
matki, ktérego niebezpiecastwo zostalo potwierdzone orzeczeniem dwoch innych
lekarzy,

3) badania prenatalne, potwierdzone orzeczeniencliviékarzy innych i
lekarz podejmujcy dziatanie, wskazuajna cizkie i nieodwracalne uszkodzenie ptodu,

4) zachodzi uzasadnione podejrzenie, potwierdzor@wiadczeniem
prokuratoraze cihza powstata w wyniku czynu zabronionego.

Kto powoduje uszkodzenie ciata dziecka poego lub rozstréj zdrowia
zagraajacy jegozyciu, podlega karze ograniczenia waloiodo lat 2.

Nie popetnia przegpstwa lekarz, jieli uszkodzenie ciata lub rozstréj zdrowia
dziecka pocglego @ nasgpstwem dziata leczniczych, koniecznych dla uchylenia
niebezpieczistwa graacego zdrowiu izyciu kobiety cézarnej lub dziecka poeego.

Nie podlega karze matka dziecka pgego” (Dz. U. z dnia 1 marca 1993 r.).

10 Doktadny tekst ustawy na ten temat méwi gaisizco w art. 1.5:

1. ,Przerwanie agizy moze by dokonane wylcznie przez lekarza, w przypadku
gdy:

1) cigza stanowi zagrenie dlazycia lub zdrowia kobiety erarnej,

2) badania prenatalne lub inne przestanki medycwis&azuj na due
prawdopodobigstwo cezkiego i nieodwracalnego ugledzenia ptodu albo nieuleczalnej
choroby zagrzajacej jegozyciu,

3) zachodzi uzasadnione podejrzenie, chza powstata w wyniku czynu
zabronionego,
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spoteczn, ktéra zakaczyta s¢ przekazaniem catej sprawy Trybunatowi
Konstytucyjnemu. Uznat on w maju 1997 e powyszy przepis jest
niezgodny z konstytucyjngwarancy ochronyzycia ludzkiego. Sejm pét
roku p&niej wyrok ten zaakceptowat, a prawo wrocito danata 1993 r.
Przepis konstytucyjny, ktory zyskat moc wzdaierniku 1997 r., mowi o
ochronie prawnej kalego bez rinicy zycia. Poniewa od czasu wégia
w zycie nowej konstytucji (w palzierniku 1997 r.) orzeczenia
Trybunatu § ostateczne, nie musone by akceptowane przez Sejm.
Zatem obecna sytuacja prawna w kwestii ochroygia ludzkiego w
Polsce nie zezwala na dokonanie zabiegu aborcji wzgledow
spotecznych i z powodu trudnej sytuacji materiakajiety, a jedynie z
powoddéw wyszczegolnionych w uchwale z roku 1993.

4) kobieta gizarna znajduje siw ciezkich warunkachzyciowych lub trudnej
sytuacji osobistej.

2. W przypadkach okéonych w ust. 1 pkt 2 przerwaniegey jest dopuszczalne
do chwili oshgniecia przez ptdd zdolrigi do samodzielnegaycia poza organizmem
kobiety ckzarnej; w przypadku okéonym w ust. 1 pk. 3 lub 4, feli od pocatku ciazy
nie uptyreto wigcej niz 12 tygodni.

3. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1 p&erwania gizy dokonuje
lekarz w szpitalu.

4. Do przerwania gy wymagana jest pisemna zgoda kobiety. W przypadku
matoletniej lub kobiety ubezwtasnowolnionej catkoigi wymagana jest pisemna zgoda
jej przedstawiciela ustawowego. W przypadku matdgt powyzej 13 roku zycia
wymagana jest rowniepisemna zgoda tej osoby. W przypadku matoletnigjizej 13
roku zycia wymagana jest zgodads opiekuiczego, a matoletnia ma prawo do
wyrazenia wiasnej opinii. W przypadku kobiety ubezwiasomionej catkowicie
wymagana jest tede pisemna zgoda tej osoby, chyieana wyraenie zgody nie pozwala
stan jej zdrowia psychicznego. W razie braku zgpdzedstawiciela ustawowego, do
przerwania cizy wymagana jest zgodadu opiekuiczego.

5. Wystpienie okolicznéci, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1 i 2, stwierdzayn
lekarz ni dokonujcy przerwania aizy, chybaze cihza zagraa bezpérednio zyciu
kobiety. Okolicznéc¢, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 3, stwierdza prokurato

6. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 4, ktbiesktada pisemne
oswiadczenie, a ponadto geiadczenie o odbytej konsultacji u lekarza podstaejo
opieki zdrowotnej, innego aidokonujicy przerwania aizy, lub u innej wybranej przez
siebie uprawnionej osoby. Przerwanieszgi maze by dokonane, jeeli kobieta
podtrzymuje zamiar przerwaniagy po uptywie 3 dni od konsultacji.

7. Celem konsultacji, o ktérej mowa w ust. 6, j@stszczegoélnéci ustalenie
sytuacji zdrowotnej izyciowej kobiety, pomoc w rozwzaniu jej probleméw, midzy
innymi poprzez wskazanie dephych form pomocy przystugagych kobietom w
Zwigzku z chzg i po urodzeniu dziecka, poinformowanie kobiety chimnie prawnej
zycia w fazie prenatalnej, o aspektach medycznygty @raz przerwania gty, a take o
srodkach i metodach antykoncepcyjnych. Za zgkdbiety w konsultacji mee wzié
udziat jej partner, cztonkowie rodziny lub innadida osoba”. (Dz. U. z dnia 4 grudnia
1996 r.).
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To ostateczne rozstrzygueie nie zakaczyto jednake debaty nad
ustaws 0 dopuszczalrnigi lub nie zabiegu przerywaniaagy. P&niej
sejm jeszcze dwukrotnie zajmowat siowelizacy uchwaly, jednake
nie wprowadzono w niej istotnych zmian na tematyammaliwosci
przElrlywania @zy niz te, ktore zostalty wymienione w ustawie z 1993
roku.

Sprawa wracata jako temat dyskusji, a niejednokeotrobietnic
przedwyborczych, co mialo miejsce chatip w roku 2001, przy
ostatnich wyborach do Sejmu RP, kiedy to Sojusz itew
Demokratycznej deklarowat zliberalizowanie uchwalgtyaborcyjne;.
Powotano wéwczas specjalny Trybunat w Sprawie Pri#deaiet do
Aborcji, ktéry bardzo negatywnie ocenit dzialaniaya polskiego w tej
kwestii. Obietnicom wyborczym towarzyszyty t&krd&ne konferencje
na temat prawa kobiet do aborcji, manifestacjepipeaingi, ktére miaty
na celu ukaza dramatyzm pofzenia kobiet nie magych usuné
Lhiechciane]” chzy. Naglaniano take w mediach liczb 200 tys.
nielegalnych aborcji rocznie moéwiono o tzw. ,podziemiu
aborcyjnym”, ktérego skalporéwnywano z takimi krajami jak Litwa,
czy totwa.

Nastpny rok zaznaczyt si szczegoOlnie proklamagj przez
srodowiska feministyczne i popiesage aborgj tzw. ,Listu stu kobiet”
do Parlamentu Europy. Zostat on sygnowany przeie tpkstacie jak
Maria Janion, Ewa ¢towska, Wistawa Szymborska, Agnieszka Holland,
Krystyna Janda, Kora Jackowska, Danuta Waniek, &tadja
Domagalik i in. oraz przedstawicielki zdych organizacji i lobby
feministycznych, jak: &@odek Informaciji Srodowisk Kobiecych —
OSKa, Federacja na rzecz Kobiet i Planowania RodEoyozumienie
Kobiet 8 Marca, Fundacja Kobieca eFKa, Stowarzyigz®schodnio-
Zachodnia Sie Wspotpracy Kobiet NEWW — Polska, Rada Programowa

1 Ustawa dnia 16 grudnia 1998 r. O zmianie ustawplanowaniu rodziny,
ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczatnprzerywania cizy, (Dz. U. z dnia
19 stycznia 1999 r.) oraz Ustawa z dnia 17 gru@6@l r. O zmianie ustawy o pomocy
spotecznej, ustawy o planowaniu rodziny, ochrontedp ludzkiego i warunkach
dopuszczaln&i przerywania cjzy, ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznegqor
zatrudnianiu 0os6b niepetnosprawnych, ustawy o syisteibezpiecze spotecznych oraz
ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezgie8potecznych, (Dz. U. z dnia 29
grudnia 2001 r.).

12 patrz np. Raport Federacji na rzecz Kobiet i Rkaaroa Rodziny Ustawa
antyaborcyjna w Polsce - funkcjonowanie, skutkieqzne, postawy i zachowaniz”
roku 2000 (w:)
http://www.federa.org.pl/publikacje/raporty/abo2f®0/aborcja2000_2.htm.
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PKK Stowarzyszenie Pro Femina a Towarzystwo Intaojye
Kryzysowej, Stowarzyszenie Kobiet KONSOLA, ¢dzynarodowe
Forum Kobiet, Fundacja Rodzipo Ludzku, Fundacja PSF Centrum
Kobiet, Centrum Praw Kobitt.

W roku 2003 daty si z kolei odnotowé dwa wydarzenia, ktére
odbity sk szerokim echem w spoledmtwie polskim. Pierwszym z nich
bylo pojawienie & na wodach polskich i zawigtgie do portu we
Wiadystawowie na przelomie czerwca i lipca klinikiborcyjnej
.Langenort” ptywajcej pod holendergkbandes. Podczas tej wizyty
polskie feministki zorganizowaly imprezy promacg aborgj pod hastem
-3 X TAK: dla aborcji, dla edukacji seksualnej iadantykoncepc;ji”;
organizowano tate wyprawy kobiet na poklad statku, na ktorym
dystrybuowano wczesnoporanmpigutke RU 486. Z kolei drugim
wydarzeniem byta inicjatywa posta i sekretarza gainego SLD Marka
Dyducha, ktéry, zaraz po zakezonych negocjacjach o przgju Polski
do Unii Europejskiej oraz po zakozonym szczycie UE w Kopenhadze
zapowiedziat, ze po referendum europejskim Sojusz prgystdo
liberalizowania ustawy. Partia SLD podzielitg sv tej kwestii na dwa
obozy, z ktérych wiksza¢ odrzucita inicjatyw M. Dyducha (np. A.
Kwasniewski oraz L. Miller), zainni, jak np. marszatek Sejmu Marek
Borowski sugerowali, ze spraw nalezatoby raczej podda pod
referendum.

W kwietniu 2004 roku 49 postow SLD, popartych#alprzez klub
poselski Unii Pracy, wniosto do laski marszatkoveskionownie projekt
liberalizacji ustawy aborcyjnej. Projekt zakladal nm. mazliwosé
przerywania ¢jzy do 12. tygodnia bez ogranigzepotem ciz¢ mazna
bytoby przerwa, gdyby zagraata zdrowiu lubzyciu kobiety, z powodu
nieodwracalnego uszkodzenia ptodu lub w razie gdgipa byla
wynikiem gwattu. Poza tym w projekcie znalazta gkze maliwosé
dofinansowania z bugtu do zaptodnienian vitro oraz do edukacji
seksualnej ju od pierwszej klasy szkoly podstawowej. Wskutek
burzliwych zmian politycznych w nagtnych dniach, dymisji premiera
L. Millera oraz rozpadu partii SLD projekt ten zaistaniechany.

Obok tych wspomnianych wigj inicjatyw proaborcyjnych w
ostatnich latach dajeesjednak zauway¢ w Polsce zdecydowany wzrost
poparcia dla prawa bigtego w ochrog poczte zycie ludzkie. W cigu

13 petna tré¢ owego listu znajduje sinp. na stronie:
http://www.oska.org.pl/oska/liststu.html.
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ostatnich 20 lat powszechnie zaprzestano zagvaborcg za "zabieg
medyczny" ldz "metod: kontroli urodz&". Jeszcze przed uchwaleniem
ustawy chronjcej zycie nasipit bardzo wyrany spadek liczby aborc;ji.
Rowniez w ostatnich 20 latach znacznie wzrosto w polskim
spoteczéstwie przekonanie o konieczud ochrony zycia dziecka
pocztego. Dane OBOP z czerwca 2003 r. mpwi81 % zwolennikdw
(50% na "tak", 31% na "raczej tak") ochrony prawnggia dzieci
nienarodzonycH. Zmniejszajca sk liczba zgonéw kobiet zwrzanych z
Ccigza, porodem i pologiem, stale popravgieg sé zdrowie prokreacyjne
kobiet oraz zmniejszaga st $miertelnég¢ noworodkow przecg
sugerowanej przez Federaapa rzecz Kobiet i Planowania Rodziny
ilosci 200 tys. nielegalnych aborcji rocznie. Masowalakzjawiska
nielegalnej aborcji powodowataby pogorszenie tejuagji, nie za
polepszanie, jak w rzeczywism ma to miejsce. Wedtug statystyk
rzadowych, liczba nielegalnych zabiegbw przerywaniazyci jest
niewielka (52 w 1997 r., 55 w 1998 r., 62 w 19988 w 2000 r., 60 w
2001 r.J° Jednak wszelkie szacunki na temat skali podziemia
aborcyjnego w Polsce obarczonegpewaznym ryzykiem bédu. Policja i
prokuratura zajmdj sic zaledwie kilkoma przypadkami nielegalnej
aborcji rocznie. Organyscigania, ktére zostaty utworzone do
wykrywania przespstw s mato aktywne w przypadkuscigania
przestpstwa nielegalnej aborcji. Zestawieniesgébogtoszé prasowych
(méwigcych o "regulacji miegczki", "zabiegach tanio") z ikzig
przesgpstw zgtoszonych do prokuratury daje obraz opieseat
organéwscigania.

Jeili chodzi o zabiegi ,zalegalizowane”, najrzetelssjmzrodiem
szacunkow skali zjawiska w Polsceg glane Gioéwnego Ueru
Statystycznego, wedtug ktorych liczba dokonanych987 r. zabiegdw
przerywania Gizy wyniosta 3047, w 1998 r. — 310, a w 1999 r. -#51
Nie ulega jednak dyskusjie oficjalne dane dotygze liczby aborcji
(nawet w warunkach jej legalém) odbiegag od stanu faktycznego. Nie
wszystkie dokonane aborcje sejestrowane (z pobudek osobistych
kobiet kydz w celu unikngcia uiszczenia podatku przez lekarza). ddaj
na uwadze powssze fakty mana oszacowaogolm liczbe aborcji w
Polsce w ostatnich latach w przedziale 7-13 tyszmie.

14 patrz: Sprawozdanie Rady Ministréow z wykonywaniaoku 2001 ustawy z
dnia 7 stycznia 1993 roku oraz raport MinistersBdaowia za rok 2002.

5 Tanye.

18 Na podstawidRocznika Demograficznego GUS 199@rszawa 1999.
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4. Podsumowanie

Podsumowujc refleksg nad obecnym stanem debaty na temat
prawnej ochrony poetego zycia ludzkiego naley stwierdzt, ze z
punktu widzenia chrzeijanskiego ustawa z 1993 roku nie czyni do
konca zadéc¢ kryteriom absolutnego poszanowanigcia ludzkiego,
gdyz jedynie ogranicza nitiwos¢ aborcji do pewnych wyikowych
przypadkéw, lecz do kma jednak nie zabrania jej wykonania.sKiot
katolicki, stopc na stray Bozego Przykazanid:Nie zabijaj" uwaza, ze
»zycie ludzkie od chwili poagia winno by szanowane i chronione w
sposob absolutny. dwd pierwszej chwili swego istnienia istota ludzka
powinna mi€ przyznane prawa o0soby, asnéd nich nienaruszalne
prawo kadej niewinnej istoty daycia. (...) Jest ziem moralnym ide
spowodowane przerwanieagy. (...) Bezpérednie przerwanie gy, to
znaczy zamierzone jako cel lagtndek, jest giboko sprzeczne z prawem
moralnym™’. Przerywanie aizy jest praktyly wymierzom wprost w
ludzkie zycie, i to najbardziej bezbronne i niewinne. Powedu
usmiercenie dziecka w tonie matki, co zawsze musi tmzeczone jako
jedna z najwgkszych zbrodni. Stoi w wewgitrznej sprzeczriei z celem
wszelkiej aktywnéci medycznej, jakim jest ratowanie ludzkiego,
zagraonego zycia. Z tych powodéw etyka katolicka nie dopuszcza
zadnych wyjtkow odsgpienia od zasady bezwegdhej ochronyzycia
ludzkiego od pierwszego momentu jego istnieniakéjonowanie zatem
ustawy, ktora daje mtiwosci zabicia dziecka w tonie matki, nie e
do kaaca satysfakcjonowiasrodowisk chrzécijanskich.

Z drugiej strony nie mma odmowt zdecydowanych zalet, jakie
ustawa z 1993 roku wniosta do spotetteva polskiego i do jego
stosunku do swoich nienarodzonych obywateli. Wpdreaie uchwaty
0 ochronie ptodu ludzkiego radykalnie (w przybhiu okoto 10-15-
krotnie) zmniejszyto liczb dokonywanych zabiegéw interrupcji. Tym
samym potaono kres masowej zagtadzie embrionéw i ptoddw, jaka
miata miejsce w Polsce w latach 1956—-1993. Zmiesigamentalné¢
spoteczéstwa, ktore w zdecydowane] ¢kiszgici uwaza zabieg
przerwania Gizy za zabdjstwo najbardziej niewinnej osoby ludzkiej
Bardzo cieszy zaangawanie ré@nych srodowisk pozakécielnych oraz
przedstawicieli stzby zdrowia w ructpro-life oraz w stworzenie takich
warunkow kadej kobiecie, aby pomimo nieraz niepaitmgj diagnozy

7 Katechizm Kéciota Katolickiego nr 2270n.
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prenatalnej, mogta urodzii wychowa dziecko, ktore nosi w swoim
tonie. Na szczegolne uznanie zashagej kliniki i szpitale, ktére poejy
proby ratowania dzieci jeszcze w leczeniu prengitath Nalezy takze
pamgtac, ze ustawa o ochronie ptodu ludzkiego z 1993 roku z
pewndacig bedzie jeszcze przedmiotem licznych atakow zwolenmikd
aborcji. Zostala ona wypracowana jako owoc wielsigpw licznych
przedstawicieli i organizacji pronatalistycznychlaiego domaga od
strony spotecasstwa szczegolnej uwagi i ochrony. Pomimo zarzutéw o
istnienie pewnych wytkow w ustawie, uwzgdniajpgc pluralizm
Swiatopoghdowy spoteczestwa, ogllna ocena ustawy musi w§pa
pozytywnie. Jest to szczegdlnie istotne obecnigpku wefcia naszej
ojczyzny do wspolnoty krajow Unii Europejskiej. & kwestii Kaciot
domaga s, aby do umowy akcesyjnej Polski z @nEuropejsk
dofaczy¢ aneks gwarantagy nienaruszaln@ prawa polskiego
chronl'%cegozycieludzkie, podobnie jak wcZriej uczynita to Irlandia i
Malta™.

Summary
Discussion about the Polish law concerning the safeard of
unborn children

The paper presents the history of Polish legigtationcerning the
approval of abortion from the beginning of the dhitecade of the XX
century to 2004 (i.e. to the access to the EU).Whele may be divided
into three periods. The first begins in 1932 amikfies in 1956. In 1932
a new penal code is passed, which protects unkiten The only
exception were the cases of pregnancy as a rdseiinee (rape, incest,
and the intercourse with an insane person) or danghe woman'’s life
or health. The second period starts in 1956, wiennew law was
passed which allowed abortion on demand by a woamahbecause of
the so called “social indications” (i.e. in praetialways). This law was
operative during 27 years and led to the subseqdeath of many
unborn children (the estimated number is 20 mi)lioAfter Poland
regained its freedom in 1989 mapyo life groups and the Catholic
Church strived to change the law. In 1993 the RdHarliament passed a
new law which restricted abortion to the casesapfer incest, severe

18 Np. prof. Krzysztof Szaflik w Centrum Zdrowia MatRolki w todzi, ktéry
dokonuje ju operacji na otwartej macicy.

19°W roku 2003 dwie partie — LPR i PiS — wysbnw sejmie projekty uchwat
zawierajce tego rodzaju gwaranciji.
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damage of the foetus and danger to mother’s lifeeaith. However, the
new law is constantly attacked by the proponentsntifnited abortion.
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Jan Dziedzic

WOBEC BOLU | CIERPIENIA

Bol i cierpienie to déwiadczenia ogoélnoludzkie. Wobec nich
cztowiek staje niekiedy bezradny. Tej bezrawncstara sj zaradzt
medycyna, szukag raznych maliwosci usmierzenia bdélu. Wobec
zjawiska cierpienie nie pozostaje offay takre Kdiciét. Swiadczy o
tym chaby wsparcie duchowe jakiego on udziela yazze tam, gdzie
cierpi cziowiek. Wana role odgrywa rownie¢ nauczanie Keciota
dotyczce bolu i cierpienia. M@ ono niejednokrotnie pomdéc, zaréwno
cierpigcym, jak i wszystkim tym, ktorzy opiekyjsie chorymi, w
przyjeciu odpowiedniej postawy wobec tej trudnej sytuacji
egzystencjalngj

W oparciu o dokumenty Koielne, tak mocno akcentowane w
polskiej tradycji bioetycznej, zwlaszcza opiacaj se 0 antropologi
chrzécijanska, postaramy si przedstawd zasady etyczne zgdane z
problematyly bélu i cierpienia. By przyhly¢ ten temat najpierw
spojrzymy na cierpienie jako na zjawisko dotykaj kazxdego cztowieka.
Nastpnie, w tym kontefcie, dokonamy etycznej oceny stosowania
srodkéw przeciwbolowych i podamy najwdejsze wskazania przy
wspomaganiu w cierpieniu. Nie bez znaczenia jeshig nakrelenie
sensu cierpienia, ktore dla cheganina posiada wargé zbawca.

1. Zjawisko cierpienia

Cierpienie jest zjawiskiem nieuchronnym ayciu cztowieka. Bol
pojawia s¢ wraz z systemem nerwowym, cierpienie wraz ze
swiadomdicia®>. BOl niszczy osobowi czlowieka. Wnosi pewn
rewolucg w samym sercu egzystencji ludzkiej, atakughorego w jego
rzeczywistdci fizycznej, psychicznej i moralriejCierpienie powoduije,

1 Por. J. DziedzicEutanazja a religijn§¢, Badania wréd studentéw Wydziatu
Lekarskiego Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiakiego,PAT, Krakéw 1999, s..
49-66.

2 por. J. MakselonPsychologia cierpienia,Folia Medica Cracoviensia” 3-
4(1998), s. 60.

3 Por. J. Stefaski, Teologia choroby a sakrament namaszczenia chorgthdia
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ze cztowiek déwiadcza swego ciata jako rzeczywigtn ktora usuwa
sie spod kontroli jego osobowéjviadomdci. Bez cziowieka dokonuje
si¢ swoista napa naswiadoma¢ i wole. Rozdarciu ulega wszystko, co
on posiada i kim jest. Ciato poddawiadomdaci, wymyka s¢ spod jej
panowania i chce aktualnie naraucwe prawd Niekiedy cierpienie
bywa tak silne,ze paraltuje ono umyst, a dczacy strumié zia
uniemaliwia jakiekolwiek konstruktywne dziatanie, nawed poziomie
psychomotorycznym

Przy bardzo silnym bdélu choremu wydaje, sie podlega jakim
kosmicznym sitom. Owa destrukcyjna moc cierpiengprdwadza do
wstrzsu indywidualnej wolngci cztowieka. Mana w niej dostrzec o
demonicznego i bezrozumnego. Nie potrafi tegoswitdczenia
zasymilowa do kaica umyst i buntuje sisercé. Nic wiec dziwnego,
ludzkie bodle i choroby zawsze zaliczano do nelaizych trudnéci
budzcych niepokdj cztowieka.

Aby przeciwstawd si¢ tej destruktywnej sile, niszgzej psycho-
fizyczng harmonie chorego, pojawiac¢siniekiedy pokusa wybrania
wczesniejszejsmierci. Pokus t¢ mazna odeprzé m.in. przez akceptacje
srodkéw dmierzapcych bol.

2. Lagodzenie bolu i cierpienia

Preznie dziatagcy naswiecie, i take juz w Polsce, ruch hospicyjny
oraz organizacje skupione wokot skiota katolickiego, podkiéaja
konieczné¢ walki z bdlem, aby w ten sposéb pomdéc chorym
przezwycgzy¢ cierpienie. Chodzi o to aby chory zmobilizowat¢ sio
wszelkiej dosgpnej mu aktywnéci i potrafit zy¢ po ludzku nawet w
sytuaciji cierpienia i umierania.

Podstaw do takiej dziataléo dopatrup sig, szczegolnie ludzie
wierzacy, w aktywnej postawie Jezusa wobec cigrych. Jezus
przebywat chtnie z chorymi. Interesowat iich przypadkami.
Zatrzymywat s¢ przed ludzkim cierpieniem /Sd 15/. Ztadt si zaréwno
do cierpacych na ciele, jak i na duchu, aby wszystkim pre§hradccé i
nadzieg.

Gnieznienskie” 2(1988), s. 85.

4 Por. A. RojewskiChoroba i sakrament namaszczenia chory8iydia Ptockie”
12(1984), s. 11.

5 Por. H. OleschkdCierpienie jako transcendengjg@Znak” 403(1988), s. 83.

® Por. H. OleschkcCierpienie jako transcendencjart. cyt. s. 92.
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Jego gest i najbardziej uchwytne dziatanie zbawkreprzede
wszystkim uzdrowienia. Bardzo wymowny jest telst. Mateusza
/11,4-6/: ,Idcie | opowiedzcie Janowi to wszystko, co stysosdi i
widzieliscie: slepym przywraca wzrok, chromi chagaredowaci zostaj
oczyszczeni, ubogim gloszona jest dobra nowinazugdeprzechodzi
dobrze czynjc, a dobro Jego uczynkow uwydatnite siade wszystko
wobec ludzkiego cierpieniaJezus pragnie,zaby z cierpienia i wokot
cierpienia rosta mil@®, i dlatego poleca uczniom, aby spieszyli z
pomoa potrzebujgcym, a w przypowigci o mitosiernym Samarytaninie
wskazuje wszystkim, jaki winien bystosunek do cierptych bliznich.

Chodzi o zdoln& do catej gamy przg¢ i postaw wobec cierpce]
osoby’? Bedzie to zatrzymanie sinad czyind bélem, wzruszenie i
konkretna pomoc. Taki@viadczenie dobra w cierpieniu jest kluczowym
punktem catej chrzeijanskiej antropologii /Sd 28/. To jeden z istotnych
sktadnikéw ogolnoludzkiej kultury moralnej i cywikcji /Sd 30/.

Cierpienie nie jest zatem waftidg sam w sobie. Dlatego ,chorzy
winni uzywaé¢ wszystkich sposobow, dostarczonych przez medyéyn
farmacg, aby uzyska zdrowie ciata i ulg na duchu®. Ciezar choroby i
nadchodzcej smierci stanowi w takiej sytuaciji wystarczej szans
moralnego doskonalenia¢gscziowieka. ,Na wysze stopnie wolno mu
si¢ wspina, ale nie ma takiego oboyzku™".

Zdaniem Deklaracji o eutanazji: ,Nie bytoby roztnym kias¢ jako
norme zasadnicz takie heroiczne znoszenie cienpiePrzeciwnie
roztropna¢ ludzka i chrzécijanska sugeruje dla wkszej czsci chorych
uzywanie lekow, ktére magzmniejszy cierpienie™.

2.1. Leki przeciwbolowe

Celem dziataniasrodkéw przeciwbolowych jest stan analgezji,
czyli bezbolesn&i spowodowane] poprzez tagodzenie lub znoszenie

" Por. Jan Pawet lISalvifici doloris. List apostolski o chrimjasiskim sensie
ludzkiego cierpieniayatykan 1984, nr 30. Ogtl (Sd).

8 Jan Pawel Il, (Przeméwienie do chorych w Bazylise. Piotra z dnia
11.02.1979)0O cierpieniu, Wypowiedzi Ojcswictego do chorych i pracownikéw shy
zdrowia 1978-1982Varszawa 1985, s. 26.

® Por. J. MakselorZ psychologii cierpieniaart. cyt., s. 47.

0 Jan Pawet Il, (Audiencjerodowa z dn. 26.09.1979), cierpieniy dz. cyt. s. 49.

" por. T.Slipko, Zarys etyki szczeg6towefrakéw 1981, t. I, s. 259.

12 por. Kongregacja Nauki WianDeklaracja o eutanazji. lura et bon&zym
1980, nr 3, (w:) K. Szczygiet /red.XV trosce ozycie. Wybrane dokumenty Stolicy
ApostolskiejBiblos, Tarnéw 1998, s. 333-349. @di{DoE).
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bélu. Do podstawowyckrodkéw przeciwbolowych zaliczamy: aspigyn
kodeire i morfing. Pozostate & tylko ich odmianami stosowanymi
alternatywnie ze wzgtu na wygod lub zwyczaj.

Aspiryna jest nienarkotycznym lekiem przeciwbdlowymako
podstawowy lek jest powszechnie znana, tatwo epost, tania i
skuteczna, zwlaszcza w bélach o niewielkim krbdnim nagzeniu.
Jezeli aspiryna nie znosi bolu, trzeba woéwczas gastja lekiem
wyzszego stopnia drabiny analgetycznej, tzn. stabymkomgkiem'®.
Najczsciej stosowanym lekiem w tej grupie jest kodeintms8je st ja
w postaci tabletek, roztworow, Ilub mieszanek zwykle
nienarkotycznymi  lekami  przeciwbdélowymi. Na tym @&
intensywndci bolu zaleca si stosowanie tale lekéw zasgpczych?”.
Kiedy przy pewnym nasileniu bolu wyczerpuje skutecznét srodka
analgetycznego tego etapu leczenia, stosgj&aejny mocniejszy lek
narkotyczny, jakim jest morfinddawka morfiny powinna hy dobrana
indywidualnie na podstawie klinicznych préb jej stavania. Morfina
nie gwarantuje zniesienia bolu w sposéb automatycantaszcza jeeli
leczenie nie uwzgtnia innych czynnikow skladgych s¢ na leczenie
umierapcego (np. problemy psychosocjaltie)

Leki przeciwbolowe naley podaw& w statych odsipach czasu,
przez cai doby, wyprzedzajco w stosunku do bolu. ddi lek
przeciwbélowy nie znosi bdlu, trzeba go zpst lekiem z wyszego
stopnia drabiny analgetycznej. U chorych z objawdmego niepokoju
nalezy uzupetnié leczenie przeciwb6lowérodkami uspokajacymi, a
w przypadku depresiji stosowedodatkowo leki przeciwdepresyjfie

Stopniowanie analgezji w leczeniu b6lu nowotworowég
3 silny narkotyk *

nienarkotyczny lek
przeciwbdlowy

13 por. R.G. Twycross, S.A. LacklLeczenie terminalnej fazy choroby
nowotworowejWarszawa 1991, s. 30.

14 por. W.S. Gomultka, W. Rewerskl,erapia boély Warszawa 1989, s. 116.
G.Saunderdiospicjumsw. Krzysztofa(w:) H. BortnowskaSens choroby, sedmierci,
sengycia, Krakoéw 1984, s. 233-241.

15 Por. R.G. Tawycross, S.A. Lack.eczenie terminalnej fazy choroby
nowotworowejdz. cyt., s. 30.

% Tanve, s. 31.

Y Tanve, s. 29.
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| + lek wspomagajcy
jezeli nie ma ulgi
lub bl narasta
2 Staby narkotyk +
nienarkotyczny
lek przeciwbdolowy
| + lek wspomagajcy
Jezeli nie ma ulgi
Lub bol narasta
1 nienarkotyczny
lek przeciwbolowy
+ lek wspomagagcy

2.2. Zastosowanigodkow znieczulacych

Cziowiek mae walczy z bolem przy pomocy srodkéw
znieczulagcych. Powstaj jednak etyczne kontrowersje, co do ich
stosowania w kalej sytuacji. Problem moralny pojawia,sgdy srodki
usmierzapgce powoduj utrak swiadomdci np. anestetyki. Pozbawigj
one cztowieka czucia bdlu,adznie z utrat swiadomdci, czego
nieuchronnym nagpstwem jest zawieszenie moralng&jviadomdaci
czlowieka'®. Swiadoma¢ naley do najwyszych funkcji czlowieka.
Przystuguje jej wic nienaruszalnigé w wiekszym stopniu ageli
organom cielesnym, ktérych, gdy same niedstknite chorol, nie
wolno czlowieka pozbawia’.

Jest bardzo wae, by chory mogt speffii nie tylko swoje
zobowpzania wobec rodziny, lecz przede wszystkimaby potrafit w
sposob ludzki przygotowasic do wiasnejsmierci. Zatem pozbawienie
chorego swiadoma@ci moze naruszy prawo cziowieka do godnego
przezywania swojej smierci, a w sensie religijinym pozbawigo
mozliwosci przygotowania g na ostateczne spotkanie z Bogiem.
Dlatego ju Pius Xll przed 40 laty napominake ,nie naley, bez
powaznych powodéw, pozbawta umierajcego swiadomdci”?.
Praktyls nagana bytoby wiec podanie srodkéw narkotycznych

8 por. T.Slipko, Granicezycia Dylematy wspotczesnej bioefyWarszawa 1988,
S. 296.

19por. T.Slipko, Zarys etykidz. cyt., s. 258.

20 pjus XIl, Przeméwienie do milzynarodowego Zgromadzenia lekarzy i
chirurgéw (24 lutego 1957), AAS 49(1957), s. 144-145.
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powodupcych nigwiadomaé tylko w tym celu, by nie utrzymywa
ktopotliwych relacji z umieraicym. Nie szuka si wtedy dla chorego
ulgi w cierpieniu, ale raczej unilkgdia niewygdd zwjzanych z trosk o

pacjenta. Niemoralnym bytoby #Zepodanie srodkéw narkotycznych
tylko po to, aby pozbawiumierajcegoswiadomego kacazycia™.

Moga by¢ przypadki, gdy lekarz, aby mogt wypedrswoj program
leczenia i zabiegu potrzebuje zastoséwadki wywotujace u chorego
utrakt swiadomdaci; chodzi tu o przypadek bolu gwattownego i nie do
zniesienia. W takich sytuacjach, chory must ippinformowany, by w
spos6b wolny zaakceptowat lub odrzucit ten proglecaenié&’.

Koniecznd¢ otrzymania zgody pochodzi z zaémia,ze chory jest
jedynym zarzdcg swego organizmu, w ktéry lekarz ingeruje. ,,Cziokvie
nie mae st& sii przedmiotem decyzji, ktérych nie podejmuje
samodzielnie, zwlaszcza kiedy nie jest w staniggsodecyzji, z jakimi
nie mogiby s zgodzt” /DoE.3/. Jego woln& decyzji musi by
uszanowana na kdym etapiezycia. Tym bardziej nie maadnych
podstaw, aby w momencie choroby pozbavga takiego prawa.

W przypadku, gdy chory nie jest zdolny, zmgch powoddw, do
samodzielnego decydowania, w jego egpstwie mog podejmowa
decyzje: lekarz lub cztonkowie rodzitly Te dwie grupy s najbardziej
zwigzane z cztowiekiem chorym. W sytuaciji kiedy nie mikkogo, kto by
podjat decyzg w jego imieniu, mge to by sam specjalista (lekarz). W
takim przypadku jego decyzja musi iea uwadze najwksze dobro
chorego.

Innym problemem jest stosowanie narkotykdw, zmaagsych
swiadoma¢, u pacjentéw zbhajacych s¢ do kaca zycia. W takiej
sytuacji lekarz jest uprawniony aby decydéwa zastosowaniu
konkretnego leku, jak rownie aby okréli¢ wielkos¢ dawki
stosowanego przez siebie preparatu. kdwsk, ze w tej sytuacji lekarz,
bardziej ni ktokolwiek inny, mae ocent intensywnd&c¢ cierpienia i
zastosow&odpowiedni forme zmniejszenia bofd.

21 por. Papieska Rada ,Cor Ununijektére kwestie etyczne odngsz si do
cigzko chorych i umierajcych, (27 lipca 1981), 4.4, (w:) Papieska Rada ds.
Duszpasterstwa Stby Zdrowia,Karta Pracownikéw Stiby Zdrowia,Watykan 1995, nr
124.

22 por. M. Galuszka, K. Szewczyiarodziny ismier¢. Bioetyka kulturowa wobec
stanOw granicznyckycia ludzkiegoPWN, Warszawa 2002, s. 166.

% por. A. Dziuba,Z problematyki chorych i umiergjych ,Chrzecijanin w
swiecie” 6(1982), s. 51.

24 Jesli chodzi o tych, ktérzy niessw stanie wyrazi swoich zyczen, stusznie
wolno przypuszcag ze pragm otrzyma srodki znieczulajce i cha, by byly im dawane
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Lekarz powinien, przed zastosowaniem lekow, czyppnowaniem
operacji, poinformowa pacjenta, czy osgb upetnomocnioy, ze
leczenie mge go pozbawé mazliwosci wypetnienia ewentualnych
zobowhpzan 0 charakterze prawnym czy religijinym. Dopiero pdiej
informacji maze on przysipi¢ do leczenia przeciwbélowego

Niekiedy, srodki znieczulajce bol, obok swego pozytywnego
dziatania (analgezja), megspowodowa zaburzenia w organizmie
ludzkim, juz i tak bardzo déwiadczonym cierpieniem i zbur&ystatni
wytrzymatas¢, doprowadzajc chorego démierci. Trzeba zaznacéyze
stosowaniesrodkdw dmierzagcych bdl jest dopuszczalne tylko wtedy,
gdy zachowane gswymogi prawa moralnego. Nie pozwala ono na
bezpdrednie godzenie wycie czlowieka. Jdi stosuje st je zatem w
tym celu, aby skréé¢i zycie chorego, to mamy wtedy do czynienia z
eutanazj czynny, czyli zabiciem cziowiel&

Jezeli chodzi o stosowanigrodkow skracajcych zycie, to warto w
tym miejscu przypomnie pytanie, postawione papigwi Piusowi XII
przez anestezjologéw (w aspekcie zastosowania tykdw w leczeniu
przeciwbdlowym). Lekarze zapytali: ,g&li samo aywanie narkotykéw
skracaloby trwanieycia czy bytoby konieczne gigo wyrzec'? Papie
odpowiedziat, podar zasag mapca nadal warté¢. Brzmi ona: ,Jeeli
stosowanie narkotykéw spowoduje samo przezdsia ré&ne skutki, z
jednej strony wenie bélu, a z drugiej strony skrocenigia, to jest ono
dozwolone®’,

Chodzi tutaj ozamierzenie pwednie i opary na nim zasa@
podwdjnego skutkuZasada ta moéwize wolno podj¢ dziatanie, z
ktérego wynika nawetmier¢ cziowieka, jeeli podmiot dziatania nie
zamierza tegmierci, ale tylko, gdy sijej unikm¢ nie da, dopuszcza,
toleruj¢®. W tym przypadku jest bowiem jasnge $miert nie byla
chciana, ani te poszukiwana. Ryzykuje giz powodow rozumowych:
nalezy po prostu tagodzibol skutecznie, zaywajac w tym celusrodkdw

zgodnie ze wskazaniami lekarza” (DoE3/.

%5 por. G. PericoProblemi di etica sanitariaMilano 1985, s. 7. A. Bartoszek,
Cztowiek w obliczu cierpienia i umierania. Moraln@spekty opieki paliatywne,
Ksiegarniasw. Jacka, Katowice 2000, s. 285.

26 por. B. Wojtd, Moralne aspekty niesienia pomocy czlowiekowi unjgeemu
przez personel medyczp$tudia Gnesnensia” 5(1979-1980), s. 189.

27 Pius XlI, Tre questi religiosi e morali concerneti 'anes®gR4.02.1957) ,
AAS, 27 (1957), p.146.

28 por. T.Slipko, Zycie i pte' cztowieka Przedméadiska etyka seksualna. Etyczny
problem samobdéjstwarakow 1978, s. 505. W. Gwdz, Uprawnienie czlowieka do
pomocy w umieraniyStudia Sandomierskie” 6(1990-96), s. 88.
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usmierzapcych, jakimi dysponuje medycyna. /DoE 3/. Ponadiet |
rzecz bardzo wang pytat, czy aktualny stan wiedzy nie pozwoli na to,
by otrzyma taki sam rezultat przy pomocy inny@todkow?”,

3. Zbawczy sens cierpienia

Prawd o wartaci ludzkiego cierpienia bardzo mocno akcentuje
Jan Pawel Il. Czyni to, milzy innymi, dlatego,ze prawda ta jest
odwrotngcia tego, co mowi dowviadczenie. Mae st zdarzy, ze chory
nie patrzy na cierpienie w perspektywie wactp bo widzi swog
niedokznos¢, bezsilngé i bezradnét. Wszyscy myliciele wystpujacy
w obronie eutanazji glogadee bezwartaiowosci ludzkiego istnienia w
warunkach jego kirsecowego cierpienia. Postulig moralry aprobat
eutanazji, uwzaja, iz jest to ostateczna i jedyna furtka woip dla
doswiadczanego przez bél cziowieRa

W tej koncepcji cierpienie ma sens, gdy spetmgeczny funkcje
w ramach sprawnego dzialania calego organizmu, jako sygnat
ostrzegawczy w stosunku do #iavych lub tez rzeczywistych zranie
komérek tkanki organiczngj Jeeli okrelone formy cierpienia nie
odpowiadaj tym kryteriom, cierpienie traci sefisi staje st
przyttaczagcym, niewyttumaczalnym absurdem.

Aby inaczej spojrz& na cierpienie naky odwota sig¢ do
transcendentnego wymiaru czlowiefiggva®. Teologia cierpienia
zbudowana na tej antropologii ukazuje bowiem sokegiczny charakter
cierpien Chrystusa, ddacego fundamentem dla chézganskiej
aksjologii cierpienia®. ,Mozna powiedzié, ze wraz z npka Chrystusa
cate cierpienie ludzkie znalaztogsw nowej sytuacji... w Krzsu nie
tylko odkupienie dokonato siprzez cierpienie, ale samo cierpienie
ludzkie zostato teodkupione” /Sd 19/.

Chrystus nie unicestwia cierpienia, ale nadaje namtai¢, dzicki

2 pjus XII, Tre questi...dz. cyt., s. 164.

30 por. T.Slipko, Zycie i pte* cztowieka.,.dz. cyt., s. 495.

31 Por. A. EmeryCierpienie i bél,,Communio” 2(1989), s. 33.

32 por. T.Slipko, Zycie i pte* cztowieka.,.dz. cyt., s. 496.

33 por. J. KowalczyklLudzki i chrzécijaiski sens cierpienja,Homo Dei” 7-
9(1975), s. 180. J. WrébelCzliowiek i medycyna. Teologicznomoralne podstawy
ingerencji medycznyclsCJ, Krakéw 1999, s. 185-190.

34 por. T. Sikorski,Wolng¢ ludzka wobecsmierci, ,Collectanea Theologica”
3(1987), s. 26.
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ktorej kazdy chory mae st& sie wspotuczestnikiem Odkupienia. O ile
dobro Odkupienia samo w sobie jest niewyczerpalmieskaczenie
petne, to rbwnoczmie w wymiarze Kéciota maze ono by dopetnione
przez kade cierpienie cztowieka, gdy tylko tegcky st z Chrystusem.
Mozna powiedzié, ze kady chory w swoim cierpieniu przedstawia
ukrzyzowanego Chrystusagtiac przedhueniem Jego gki. Wyrazajg to
stowasw. Pawta: ,W moim ciele dopetniam braki g#rChrystusa dla
dobra Jego ciata, ktérym jest kaot’ /Kol. 1,24/.

Chrzécijanska aksjologia cierpienia pozwala chorym odréuci
srodki usmierzapce lub zmniejszy ich dawki, aby dobrowolnie przyg
przynajmniej cgs¢ cierpienia i zjednoczysi¢ swiadomie z cierpieniami
Chrystusa ukrzsowanego /DoE 3/.

4. Wsparcie w cierpieniu

Rozwdj wspobiczesnej opieki hospicyjiigprzyniost coraz bardziej
rozpowszechniggy sk pozytywny stosunek do potrzeb i opieki nad
smiertelnie chorymi, zwlaszcza z zaawansogvelmoroly nowotworovy.
Oprécz wspomnianej u problematyki @mierzania boélu, hospicjum
kladzie nacisk na eliminagj czynnikbw stresogennych oraz

% por. A. Bochusz- Dobos#ospicjumsw Krzysztofa w Londynie,Postpy
Rechabilitacji” 5(1991), s. 65-73Terapia zagciowa w St. Christopher’'s Hospice w
Londynie,,Zdrowie Psychiczne”, 34(1993), s. 85-9Zerapia zagciowa jako jedna z
form opieki nad chorymnieuleczelnie ,Zdrowie Psychiczne”34(1993), s. 85-95.
E.Kubler- RossRozmowy @mierci i umieraniy Warszawa 1992. J. Kujawska -Tenner,
Opieka paliatywna,Nowotwory”42(1992), s. 293-298. J. Kujawska-TennJ.Luczak,
M. Okupny, A. Kotlisska, T. DangelZwalczanie béléwnowotworowych Warszawa
1994. J. tuczakQDpieka paliatywna u chorych z zaawansogwahoroly nowotworowy,
Nowiny Lekarskie” 2(1990), s. 37-48)pieka hospicyjna-paliatywna. Stan aktualny,
plany na przyszi, ,Medicus 4(1992), s. 14-16Ksztalcenie w zakresie opieki
paliatywnej i hospicyjnej,Nowotwory” 43(1993), s. 301-30&Swiatowa Organizacja
Zdrowia, Leczenie boélu w chorobach nowotworowyicbpieka paliatywna Genewa
1990. J. E. TadaKiedy mana umrzé? Samobojstwo, eutanazja, cierpienie, sto
Lublin 1993, s. 134-136. M. HotubickDpieka paliatywna i hospicyjna w Pols¢e;) B.
Block, W. Otebski, Cztowiek nieuleczalnie chorfyNS KUL, Lublin 1997, s. 11-17. J.
Heigl, Zycie & do koica, umieranie jako emtka zycia. Wsparciezyciowe dla
nieuleczalnie chorych i umieggych w hospicjum Keielnym w Niemczechy:) M.
Machinek, (red.)Smier¢ i wiara w zycie padmiertne wswietle nauk przyrodniczych i
humanistycznychHosianum”, Olsztyn 2003, s. 87-97. M. GéredHipspicjum w sttbie
umieragcym, ,Zak”, Warszawa 2000, s. 72-95. J. Stokiobtmspicjum alternatyw
wobec eutanazji. Jego rola w opiece nad terminathierymi i rodzig, (w:) K. Gryz, B.
Mielec, Chrzgcijanin wobec eutanazjiVyd. sw. Stanistawa, Krakow 2001, s. 87-91.
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psychologicza opielke nad pacjentenf. Istotrg role peilnh tutaj:
komunikacja z cierpcym, piekgnacja chorego oraz opieka duchowa.

4.1. Komunikacja z cierptym

Podstaw do nawijzania relacji midzyosobowych z cziowiekiem
cierpigcym jest spotkanie gz nim na drodze jego cierpienia. ,,Cztowiek
bowiem potrzebuje innego cziowieka, wobec ktéregbghmy istnie
wraz z cad rozcigltoscia sytuacji egzystencjalnéf. Chodzi przede
wszystkim o peta mitosci obecnéc.

Chory czuje si lepiej juz w momencie, kiedy lekarz wchodzi do
pokoju. Sama obecify szczegodlnie lekarza, niesie obietniglzenia
bolu, ztagodzeniacku®® i daje maliwos¢ braterskiego spotkania.
Czilowiek cierpiacy nabiera wtedy przekonanige nie jest pozostawiony
samemu sobie, lecz obecny jest przy niméki@mmu jego los nie jest
obojtny. To dodaje mu otuchy i pomaga pegyjtrud egzystenciji.
Obecna¢ przy chorym daje madiwosé spotkania s z cztowiekiem w
prawdzie jego cierpienia. Potrzebna jest tu niczym uwarunkowana
akceptacja osoby takjaka ona jest w danym momengieZnajomdac¢
stanéw psychicznych cztowieka cierpegd®, zblizajacego s¢ do
$mierci, pozwala osobom towarzysym zrozumié chorych, ich
przezycia i oczekiwania oraz znake sposob wiciwego kontakttl.
Urzeczywistnia i to w gotowdci stuchania, prowadzenia rozmowy
oraz opiece nad nimi.

Gdy coraz bardziej opuszczajztowieka sity fizyczne odczuwa on
pogkbiajaca sie samotné¢. Tu ujawnia s§ moc tajemniczego bdélu,
ktory zadaje umystowi ludzkiemu jedno z najbardziezejmujcych
pytah 0 sens egzystencji. W takiej sytuacji cztowiek jezpotrzely
zwrocenia g do innych: lekarzy, piegniarek, przyjaciét.

3 por. J. Ruszkowskéjospicjum,.Communio” 2(1989), s. 92-93.

37 Por. L. Negrj Odkupienie cziowieka a odkupienie hglQommunio” 2(1989), s.
179.

% por. E. Kubler-Ros$0zmowy dmierci i umieraniuWarszawa 1979, s. 17.

% Por. J. Makselor¥ psychologii cierpienigart. cyt., s. 47.

40 Czlowiek cizko chory zmaga size swiadomdcia tego co si z nim dzieje i co
go czeka. Przechodzi wtedyzrie etapy. Kady z tych etapow przynosi inne pgzeia i
ksztaltuje ing postaw. Wymienia s¢ nastpujace fazy w procesie umierania: szok,
niewiedza, zaprzeczenie, izolacja, targowanig depresja, pogodzenie¢s{Por. E.
Kubler-RossRozmowy @mierci i umieraniy dz. cyt., s. 43-126).

4 por. T. Gordon, W.S. EdwardBacjent jako partnerPAX, Warszawa 1999, s.
80-104.
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Nierzadko bywa takze chce on opowiedziewszystko o swojej
chorobie, o tym, w jaki sposéb stabovtargreta w jego dotychczasowe
zycie®. Nalezy wystuch@ takiego czlowieka. Nie tyle chodzi o
koncentrowanie gina tréci opowiadania, ile na opowiadagj osobie.
Chory szuka bowiem kogpkomu mogiby si zwierzy¢, ca od siebie
przekaza. Odczuwa potrzeb wypowiedzenia sf®. Udzielenie takiej
mozliwosci choremu przynosi utg

Obecndé¢ przy cierpacym, wystuchanie go, gotow® okazania
pomocy g podstawy zaufania, jakie mae uzyské cztowiek zajmujcy
sic chorym. To z kolei stwarza mlowos¢ nawgzania kontaktu
psychicznego, sprzyj@gego szerszej i swobodnej wymianie sy
Przedmiotem rozmowy madhy¢ rozmaite problemy nurtgge chorego:
samotnéc, Igk, bunt, prawda o zagrajacej smierci.

Przez rozmow mazna przywréat mu nadziej, pomoc w odkryciu
sensu cierpienia i zaakceptowarimierci. Bedzie to realne zwlaszcza
wobec kogé patrzcego na swojeycie w perspektywie wiary.

4.2. Piekgnacja chorego

Istotna rot w opiece paliatywnej odgrywa przekonanie chorego
terminalnie, aby gbyt do prowadzenia, jak najbardziej pelnegaia.
Hospicja proponuj tutaj jedym z metod okrédang, jako terapia
Zajeciowa.

Skutecznéc terapii zagciowej naley upatryw& w mechanizmach
kompensacji i nadkompensacji. Przez kompewgsaogumie s tu
dazenie do wyréwnania niepowodze& jednej dziedzinie powodzeniami
w innef*. Chodzi o to, aby braki spowodowane chagdtiora zmniejsza
sprawné¢ fizyczmg i psychicza, uniemaliwiajaca wykonywanie
zawodu wyréwna doznawaniem powodzenia w dziedzinach, ktére
choremu s dostpne. Dzéki mechanizmowi kompensacji cziowiek
chory, pozostacy w hospicjum z dala od rodziny i odsgiyi od zycia
zawodowego, m@e atrakcyjnie i tworczo spzi¢c czas, wykonujc
okreslong prac.

Natomiast nadkompensacja polega nagrs¢ciu sukcesow w tej
dziedzinie, ktéra bytgrédiem bkéw i niepowodzé®. Terapia ta mee

42 por. J. Makselor psychologii cierpieniaart. cyt., s. 46.

“ Tanve.

4 Por. A. Bohusz-DoboszTerapia zajciowa jako jedna z form opieki nad
choryminieuleczalnie ,Zdrowie Psychiczne” 34(1993), s. 89-93.

* Tanve.
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usuré przyczyny sytuacji trudnej: nie zlikwiduje ona cbby
terminalnej, ale mee zlikwidowa niesamodzielr@ pacjenta, brak
dobrej samooceny, przywrécicel w zyciu. Pacjent mge odzyska
utracone poczucie wiasnej waito i usur¢ przykre napicie
emocjonalne.

Szczegdlnym przypadkienmy soby niesamodzielne, wymageg
opieki nieraz na diugie lata, g0 na resztzycia. Potrzebuj one kogs,
kto zasipi je w wielu czynnéciach codziennegaycia. Pietgnacja
chorego staje siwtedy bardzo wanym czynnikiem, majcym na celu
poprav¢ jakosci zycia cierpacego. Medycyna mianem peginacji
okresla catoksztatt czynrimi zwigzanych z opiek nad chorynf®. Im
stabszy chory, tym wtej czynnéci obejmuje okazywana mu pomoc.
Cziowiek cierpjcy domaga si nieraz stalego pozostawania do jego
dyspozyciji.

W pielegnacji chorych istotne jest stworzenie warunkéw
pomocnych w leczeniu. Chodzi o umieszczenie chovegdpowiednim
suchym i fatwym do wietrzenia pokoju, z \ddawvie ustawionym
l6zkiem oraz stolikiem do jedzenia. Zadhaalezy rowniez o zestaw do
toalety i sprzt pomocniczy’. Poza tym nieodzowna jest gotaitcdo
wypetniania wszystkich postug: karmienie, punktealpodawanie
lek6w, toaleta chorego, zapobieganie éogf®m itd. Na lekarzu i
pielegniarce spoczywa obowdek fachowej opieki piegniarskiej:
kroplowki, odsysanie wydzielin w gérnych drogachdedhowych,
podawanigrodkow uspokajaicych i stymulujcych',

Piekgnacja ma wielkie znaczenie dla chorego. Od troskki i
petnego mitéci ciepta w petnieniu obowzkow piekgnacyjnych zalgy,
czy chory ledzie czut s} bezpieczny i czy zaakceptuje swojgcie
takim, jakie ono jest.

4.3. Opieka religijna

Zapewnienie opieki duchowej i religijnej jest paalsbwym
prawem chorego. Chodzi o ewangelizowanie chorolpyzez pomoc w
odkrywaniu zbawczego znaczenia cierpienia, cel@praakramentow
oraz dawaniéwiadectwa mitéci za pomog diakonii (stizby) i koinonii

46 por.Mata Encyklopedia Medyczn#varszawa 1988, t. lIl, s. 905.

47 Tanve, s. 905-906.

“8 por. J. Blicharski, B. BukasiewicBpieka pietgniarska nad chorym w domu
Warszawa 1976, s. 152-155.
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(wspélnotyy®.

Wazng role dla cztowieka chorego, zwlaszcza wigego, petni
kaptan. Mae on pomoc cierpcym tak przeywaé¢ swop chorole, by
postwyta ona dla ich osobistego zbawienia. gizipostudze kaptana
chory mae fatwiej przezwyeizac wewretrzne proby podczas choroby,
trwa¢ w nadziei i pokoju, a nawet zdabgiec na radé¢ ptynaca z wiary.
Przekazana przez kaptana naukéclala o cierpieniu mze st& sic dla
chorego wielk pomog. Chory zaczyna dostrzegaze jegozycie ma
sens. Poczuciezyteczndci daje mu przekonanie o wafth zbawczej
ofiarowanych przez niego cierpie

Swoist pociech dla cierpicego jest nadzieja eschatologicZnsV
swietle wiary chory widzize cierpiei teraniejszych nie naly stawia
na rowni z chwat, ktéra ma st w nas objawi /Rz 8,18/.
Eschatologiczna perspektywa pomaga cziowiekowi yegmaniu sj z
Bogiem i przygciu sakramentu namaszczenia chorych i Wiatyku
Chory widzi wtedy przez zastopnswego cierpienia Bg mitos¢ i
doswiadcza jego szczegodlnego btogostasigva.

Obecndac¢ kaptana, jako przedstawiciela §ota, z postug stowa i
sakramentu jest pgteczna take z punktu widzenia psychologicznégo
Cziowiek cierpacy czuje s bezpieczny. Wieze jest dla kogowazny i
potrzebny. Wiéciwe odniesienie cztowieka do Boga pomaga mu w
odrzuceniu wszelkich propozycji niegodnych ckcianina takich jak
eutanazja i pozwala choremu zaakceptoeaiarpienie, jako pewien etap
zycia, ktory wzbogaca go przed Bogiem.

Cierpienie dotyka kalego cziowieka. Wobec tej rzeczywi&td
nikt nie mae prze§¢ obogtnie. Kazdy jest bowiem jako owtadnkgty i

4 por. Papieska Rada ds. Duszpasterstwab$tZdrowia, Karta..., dz. cyt., nr
110.

0 por. F. Filipek,Namaszczenie chorych.dz. cyt., s. 204; S. RosilEokusa
eutanazji a normatyw osobowej godoiocztowieka, Roczniki Teologiczne” 3(1997), s.
49-51.

®1 Por. B. Wotd, Kaptan wobec cztowiekamieraj;cego, aspekty moralngStudia
Gnesnensia” 6(1981), s. 195; J. Mayer - Schen,ené®,Znak zbawienia dla chorych -
namaszczenie chorych dzisfej;) H. Nielski (red.),Z pomog umierapcym, Przyczynki
do rozmowy na temat umieranigmierci, Warszawa 1989, s. 146-162.

52 por. C. Krakowiak,Eklezjalny charakter troski o chorychv: ,Homo Dei”
4(1979), s. 265; Tetre, Sens cierpienia ismierci w swietle liturgii sakramentu
namaszczenia chorych i Wiatykw:) A.J. Nowak,Cierpienie ismier¢, Towarzystwo
Naukowe KUL, Lublin 1992, s. 93-96.
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skrepowany tym co bolf. Jaki jest rozmiar dziatania tej sity dorka
nie wiemy, gdy cierpienie jest niezgbiorg tajemnig. To co maemy
zrobic wobec cierpienia miei sig na poziomie teraupeutycznym i
aksjologicznym. W tym kontdkie nasze opracowanie udziela ponakk
odpowiedzi na pytanie, jak zachofvaic w sytuacji cierpienia. Nasze
rozwigzanie problemu zostato oparte, przede wszystkinmaoczanie
Kosciota i literatug, ktéra ukazata siw jezyku polskim. Refleksja o
cierpieniu jest bowiem szeroko obecna w polskieglimgologicznej i
bioetycznej. To ona ksztaltuje postawy wobec c@ra i pomaga
zrozumi€ jego sens. Niniejsze opracowanie z@owigCc by¢ tylko
przypomnieniem tegaze pomoc w cierpieniu jest zawsze konieczna i
aktualna.

Summary
The problem of pain and suffering

Pain and suffering are a common human experiencan
sometimes powerless before them. Therefore, medgaarches for ever
newer methods to alleviate pain. The Church alsootsindifferent to
this problem. It provides spiritual support to thosho suffer. It also
gives moral indications to those who help suffenpapple. This paper
provides the principal ethical norms concerning aompain and
suffering. It covers such problems like communmativith patient, its
cure and religious assistance. It also presentsdteziological meaning
of suffering and its role in the plan of salvation.

% por. J. Makselon,Spotkanie w sytuacji cierpienia,Zeszyty Naukowe
Uniwersytetu Jagielliskiego” 9(1993), s. 52.
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