Sztuka Leczenia
2015, nr 1-2 str. 65-74

Agnieszka Maczkowska

Czy zyjemy w cywilizacji Smierci?

Etyczny aspekt eutanazji dzieci

Do we live in the civilisation of death? Ethical aspect of child euthanasia

Papieski Wydziat Teologiczny w Warszawie

Collegium Bobolanum (student)

Truizmem moze wydawac sie stwierdzenie,
iz Smier¢ dotyczy kazdego z nas. W Swietle
postawy wspotczesnego cztowieka, coraz
czesciej nastrojonego przez srodki masowego
przekazu, niemal jedynie na odbiér ulotnych
szczesliwosci, przyjemnosci, na spetnianie
dowolnej zachcianki — wszak podobno moz-
liwos¢ zaspokojenia kazdej swojej potrzebny,
stanowi wytyczng dla granic wolnosci cziowie-
ka — truizm ten przybiera posta¢ swoistego
tabu badz jakiej$§ odkrywanej potajemnie
i w samotnosci tajemnicy. W dzisiejszym Swie-
cie, w sposob zawoalowany funkcjonuje zakaz
koncentrowania sie na sprawach zwigzanych
ze $miercig (Romanowska-takomy, 2003).

Dla ludzi wierzacych, czy to w sacrum
osobowe'!, czy tez w sacrum nieosobowe?,
Smier¢ powinna stanowi¢ jedynie etap w po-
drozy ku wiecznosci, niesmiertelnosci. Dla

ludzi niewierzacych smier¢ jest nicoscia, kon-
cem wszystkiego — ich ja, ich swiadomosci.
Te skrajne podejscia do tematu Smierci majg
znaczenie w kwestii sprzeciwu wobec eutana-
zji bgdz popierania jej. Moim zdaniem nie po-
winny mie¢ zasadniczego wptywu, gdyz mogg
zaciemni¢ obiektywne podejscie do problemu.
Ludzie, na ktorych moze zosta¢ wykonany
wyrok eutanazji, majg przeciez réznorodne
przekonania. W mojej wypowiedzi pomijam
wiec aspekt religijny.

Powodem, dla ktérego zdecydowatam sie
na napisanie tego artykutu, byta che¢ swoiste;j
odpowiedzi, na gruncie filozoficzno-etycz-
nym, na podpisang ostatecznie przez krola
Belgii, Filipa | Koburga ustawe, legalizujacg
eutanazje dzieci. To wydarzenie, godzace
w Swieto$¢ zycia najbardziej bezbronnych
istot, miato miejsce 2 marca 2014 r. Pierwszym

"Mam tu na mysli Boga osobowego, a wigc obecnego w takich religiach jak chrzescijanstwo, judaizm, czy islam.

2 Mam tu na mysli niecosobowy Absolut, nieskonczona przestrzen urzeczywistnionej Jednosci.
Z sacrum osobowym mamy do czynienia, np. w religii bon, czy tez w buddyzmie.
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krokiem ku tej tragicznej decyzji, byto przyje-
cie eutanazji przez belgijski parlament w roku
2002. Co bedzie dalej?

Celem niniejszej pracy jest naswietlenie pro-
blemu eutanazji — ze szczegdlnym uwzgled-
nieniem eutanazji dzieci — przede wszystkim
od strony filozoficzno-etycznej. Analiza pro-
blemu eutanazji wymaga duzo szerszego
spojrzenia, anizeli proponowane przeze mnie
— wymaga podejscia interdyscyplinarnego,
a wiec pracy wielu specjalistow z réznych
dziedzin. Pragne zwréci¢ uwage Czytelnika
na niepozadane oraz nieprzewidziane kon-
sekwencje tej btednej decyzji, podjetej przez
rzad belgijski, a takze na nieracjonalnosé
argumentow za legalizacjg eutanazji, w tym
eutanazji dzieci. W toku mojej wypowiedzi
pojawiajg sie wiec liczne argumenty przeciw
legalizaciji, tej uderzajacej w godnosc¢ ludzka,
praktyki uSmiercania najstabszych. Staram sie
réwniez odpowiedzie¢ na pytanie, dlaczego
w dzisiejszych czasach mamy do czynienia
z takimi tendencjami w dziedzinie moralnej?
Jakimi motywami kierujg sie ludzie, proszacy
o usmiercenie, a jakimi ci, ktérzy popierajg
dziatania tego typu?

Pragne wyraznie zaznaczy¢, iz wypowiedz
ta nie zawiera dogtebnej, pod wzgledem
prawniczym, analizy belgijskiej ustawy, ale
stanowi jej ocene etyczng. Uwazam, iz warto
podda¢ szczegdétowemu badaniu regulacje
prawne tej ustawy, zwiaszcza na tle doku-
mentéw prawa miedzynarodowego, takich
jak Powszechna Deklaracja Praw Cziowieka,
Europejska Konwencja o Ochronie Praw
Cziowieka i Podstawowych Wolnosci, czy
Europejska Konwencja Bioetyczna (Mazur,

2003). Kwestie prawne pozostawiam jednak
specjalistom z tej dziedziny.

W literaturze przedmiotu, ktéra jest dosc
obszerna, stosunkowo duzo wiecej miejsca
zajmujg pozycje, dotyczace opieki paliatywnej
anizeli eutanazji. Co wiecej, przewazajacq
czes¢ stanowig teksty autordw, sprzeciwia-
jacych sie eutanazji lub starajgcych sie —
w sposOb mozliwie obiektywny — przedstawi¢
argumenty obu stron, nie odstaniajagc wita-
snego pogladu na ten temat. Rzadko mozna
natrafi¢ na opracowania, zawierajace tresci,
w ktdrych istnieje poparcie dla wszelkich dzia-
tan eutanatycznych. Nie odnalaztam takze
zbyt wielu tekstow, dotyczacych argumentow
przeciwko eutanazji dzieci (cho¢ ten proce-
der miat i zapewne nadal ma miejsce, np.
w Holandii, czy teraz w Belgii)3.

Amerykanski filozof, Jeff McMahan, analizu-
jac takie kwestie jak eutanazja, czy aborcja,
postuzyt sie podziatem na ,jeszcze-nie-osobe”
i ,juz-nie-osobe”, w nastepstwie czego: czto-
wiek w zaawansowanym stadium choroby
Alzheimera nie jest juz osobg, a niemowle
jeszcze nig nie jest, bowiem nie posiadajg oni
zdolno$ci racjonalnego myslenia oraz nie sg
autonomiczni (McMahan, 2012). Uwazam, iz
nie ma zadnej uzasadnionej potrzeby — procz
tej, aby odcig¢ sie od odpowiedzialnosci za
druga istote, gdy uznamy, ze nie jest ona oso-
ba — aby mnozy¢ byty, konstruowac sztuczne
twory, takie jak: ,jeszcze-nie-osoba” i juz-
nie-osoba”, bowiem kazdy zyjacy cziowiek
jest osobg, bez wzgledu na to, czy, i w jakim
stopniu posiada rozwinietg samoswiadomos$¢.
Zaréwno cziowiek bedacy w $pigczce, jak
i ten, ktéry jest w fazie snu NREM (ang. non-

3 Dla przyktadu: holenderski onkolog dziecigcy, prof. Voute, o$wiadczyt publicznie, iz podawat dzieciom, ktore
chciaty umrze¢, trucizng. Czasem dziatat wbrew woli rodzicow. Co wigcej, w wyniku przeprowadzonych badan
ankietowych, okazalo sig, iz siedemdziesiat procent ankietowanych poparto jego dziatania (Fenigsen, 2002).
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rapid eye movement), niewatpliwie sg osoba-
mi. Cztowiek jest osobg nie dlatego, ze potrafi
rozumowac, racjonalnie mysle¢, czy dlatego,
ze ma konkretne cechy osobowe, ale ponie-
waz posiada on wewnetrzne ,ja” oraz taczy
go relacja z drugg osoba, a takze dlatego, iz
ma on w sobie swoistg potencjalnos¢ do za-
istnienia relacji z sacrum®. Ponadto uwazam,
iz wszystkim zywym istotom nalezy sie sza-
cunek i jestem przeciwna wszelkim probom
wartosciowania zycia ludzkiego, od ptodu
poczgwszy, po cztowieka w zaawansowanym
stadium Alzheimera konczac. Zycie kazdego
cztowieka jest Swietoscig, wartoscig per se.
Powracajac jednak do meritum, mozemy
mowic¢ jedynie o dwdéch, odmiennych podej-
Sciach do tematu eutanazji: aprobacie oraz
sprzeciwie wobec niej. Wszelkie préby pojed-
nania obu stanowisk, szukania kompromiséw,
skazane sg na porazke, bowiem problem eu-
tanazji dotyczy sytuacji granicznej. Albo zga-
dzamy sie na usmiercenie cztowieka, albo tez
jestesmy temu przeciwni. Owszem, mozemy
zastanawia¢ sie oraz ubolewa¢ nad faktem,
iz cze$¢ lekow usmierzajgcych bdl niszczy
ludzki organizm, ma podwdjne oblicze: po-
maga i zarazem powoduje duze straty, jednak
czy takie dziatanie mozna nazwacé dziataniem
o charakterze eutanatycznym? Uwazam,
ze nie. Wiele lekéw posiada liczne skutki
uboczne. Jedne siejg wieksze spustoszenie w
organizmie, a inne mniejsze, jak na przyktad
antybiotyki, ktére leczgc, mogg jednoczesnie
wywotywaé dziatania niepozadane, takie
jak chocby zaburzenia jelitowo-zotgdkowe,
reakcje uczuleniowe, czy tez dysbakterioze,

czasami doprowadzajgcg do groznych dla
zycia ludzkiego nadkazen. Niebezpieczne
sg takze dziatania toksyczne antybiotykéw,
powodujace uszkodzenia nerek czy watroby.
W przypadku problemu $rodkéw usmierza-
jacych bdl ludzi w stanach terminalnych,
nie nalezy z premedytacjg zacieraC granicy,
miedzy $miercig celowo spowodowang przez
cztowieka, a $miercig naturalng, bowiem jest
ona na tyle wyrazna, ze mozna okresli¢ gdzie
sie znajduje. Istotny jest tu wiec zamiar, rodza;j
motywacji. Czym wiec jest eutanazja?

W literaturze przedmiotu funkcjonujg rézne
definicje eutanazji. Dla jednych jest ona dobrg
Smiercig (od gr. euthanasia — ,dobra $mierc”),
dla innych stanowi ,(...) cze$¢ $wiadczone;j
cztowiekowi pomocy medycznej” (Williams,
1995, s. 5). Moze by¢ takze rozumiana jako
zabicie cziowieka na jego wiasne Zzyczenie
(Finnis, 2009). W mojej wypowiedzi eutanazje
rozumiem jako dziatanie, ktérego intencjg jest
usmiercenie cztowieka, w celu skrocenia jego
cierpien. Mam tu takze na mysli zaniedbanie,
wynikajace z braku odpowiedniej opieki nad
ciezko chorym, co moze doprowadzi¢ do jego
depresji, ogdlnego pogorszenia stanu zdrowia
lub $mierci, bgdz prosby o nig? Poza tym, jest
to Smier¢ narzucona i nalezy jg wyraznie od-
rézni¢ od $mierci naturalne;.

Osoby popierajace eutanazje, czesto defi-
niujg jg jako pomoc, ulzenie w cierpieniu ter-
minalnie choremu oraz dodaja, iz kieruje nimi
litos¢ i wspotczucie. Te dwa ostatnie wyrazy
stosowane sg — w interesujgcej nas argu-
mentacji — czesto jako synonimy, a wiec nie
sg to pojecia zrozumiate. Litos¢ jest uczuciem

4 Na poczatku mojej wypowiedzi stwierdzitam, iz nie bed¢ odnosita si¢ do sfery religijnej — jednak zatozenie
to dotyczy samej argumentacji przeciwko dziataniom eutanatycznym. Natomiast w przypadku fundamentalnej
kwestii, jaka jest okreslenie kim jest osoba, nie mogg pominagé, tak istotnej w strukturze cztowieka, warstwy
duchowej, ktérej istnienie stwarza mozliwosci relacji z sacrum.
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przejsciowym, podczas gdy wspotczucie sta-
nowi empatyczne dziatanie, charakteryzujace
sie ciggtoscia, zjednoczeniem w cierpieniu
z drugim cziowiekiem. Jestem przeciwna
nazywaniu dziatah eutanatycznych aktami
mitosci, bowiem us$miercanie bezbronnego,
stabego cztowieka, nie ma z nig nic wspol-
nego (Nelke, 2003). Jest to, pod pretekstem
pieknych stéw, perfidne zaciemnianie in-
formacji — skierowanej do spoteczenstwa —
o mozliwosci zastosowania opieki paliatywne;j.
W dodatku zbyt otwarcie okazywana lito$¢
i wspotczucie rodziny, personelu medyczne-
go, czy zdrowych 0sdb, nie zwigzanych z kon-
kretnym chorym, a popierajacych eutanazje,
ma negatywny wplyw na jego stan. Cierpienie
dziecka wzmaga sie, gdy widzi ono, ze w wy-
niku jego choroby rodzina przestaje dobrze
funkcjonowaé, rodzi sie chaos, pojawiajg
sie sprzeczne komunikaty, co do jego stanu
zdrowia, a na twarzach najblizszych rysuje
sie cierpienie, zmeczenie, udreka i wspotczu-
cie. Dziecko martwi sie o rodzicéw, o roztgke
Z nimi, o ich stan zdrowia, czy samopoczucie
(Szczepaniak, 2008).

We wspotczesnym Swiecie gtéwng moty-
wacje do wykonywania czynéw o charakterze
eutanatycznym, stanowi cheé ograniczenia
kosztow, zwigzanych z utrzymaniem ludzi
w terminalnym stadium choroby. Kwestie fi-
nansowe zwigzane sg takze z koniecznoscia,
ponoszenia wydatkéw na srodki usmierzajace
bol — byé moze jest to jedna z przyczyn, dla-
czego ludzie cierpigcy na przewlekte boéle,
nie otrzymujg dostatecznej pomocy w tym
zakresie. Jak w obliczu takiej sytuacji w ogdle
mozna mowi¢ o medycynie paliatywnej, ktora
wymaga jeszcze wiekszych naktadow finan-
sowych, bowiem opieke nad osobg cierpigca,
powierza sie dobrze wyspecjalizowanemu
w tej dziedzinie zespotowi, ztozonemu z roz-
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nych specjalistéw, od lekarza po psychologa,
czy nawet duchownego.

Uwazam, iz historia w pewnym sensie
zatacza koto. Budulcem czystej, silnej rasy,
gotowej do ciezkiej pracy na rzecz swojego
panstwa, sg zdrowi ludzie w sile wieku, nato-
miast ludzie pod jakim$ wzgledem utomni, czy
to fizycznie, czy tez psychicznie, nie posiadajg
w obliczu takiej ideologii zadnej wartosci, sg
wrecz przeszkoda, ktorg nalezy wyelimino-
wac. Taki poglad funkcjonowat w Niemczech
hitlerowskich, cho¢ eutanazja nie zostata
tam nigdy uregulowana w ustawodawstwie
(Bilikiewicz, 1966).

Istotnymi argumentami na rzecz zniesienia
legalizacji eutanazji dzieci w Belgii sg: realna
mozliwos¢ popetnienia pomytki w diagnozie
medycznej oraz brak mozliwosci kontrolo-
wania dziatan eutanatycznych. Ta ostatnia
sytuacja moze zrodzi¢ wiele naduzy¢. Nie
sg to jedynie ztowrézbne stowa, bowiem, jak
wynika z holenderskich rzadowych raportow,
eutanazja w tym kraju byta dokonywana bez
zgody chorego, a wiec bez zastosowania
koniecznych regut. Oprécz tego, az ponad po-
towa domowych lekarzy, nie konsultowata na
gruncie medycznym swoich decyzji z innymi
specjalistami (Fenigsen, 2010).

Pomimo duzej dojrzatosci dzieci, ktére mu-
szg zmagac sie ze wspotczesnie nieuleczalng
choroba, takie kwestie jak $mier¢, czy euta-
nazja, nie sg dla nich do konca zrozumiate.
Zadaje wiec pytanie: kto podsunie im pomyst
na dokonanie eutanazji? Rodzic, czy opiekun,
ktory stanowi dla matego dziecka okno na
Swiat, wypetnia niemal catg jego rzeczywi-
stos¢? Juz sam fakt informowania dziecka
o takiej mozliwosci, jest dziataniem wysoce
i bezwzglednie nieetycznym, bowiem skupia
Swiadomosé chorego na fakcie, iz jego zycie
nie ma wartosci, ze opieka nad nim jest cieza-
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rem. W takiej sytuacji nie mozemy wiec mowié
o wolnym wyborze chorego. Sadze, iz dzieci
w Belgii bedg w zawoalowany sposoéb (nie
wprost) przymuszane do $mierci, bo tak byto-
by najwygodniej dla spoteczenstwa. Jaka cy-
wilizacja wywiera ukrytg presje na najstabsze
istoty, by te wyrazity cheé, aby je usmiercono?
Odpowiedz jest prosta: cywilizacja $mierci.
Uwazam, iz dobro cziowieka nie musi byc¢
wcale tym, czego on w danej chwili pragnie,
wszak moze on nie mie¢ dostatecznych in-
formacji do podjecia odpowiedniej decyzji lub
by¢ w stanie depresji.

Dlaczego nie mozna przedstawi¢ choremu
dziecku, pozytywnego planu zastosowania
innych Srodkdéw, takich jak opieka paliatyw-
na? Przeciez ,dziecko nigdy nie poprositoby
o Smier¢, jesli w chwili umierania opieka pa-
liatywna bytaby adekwatna do jego cierpie-
nia” (Szczepaniak, 2008, s. 191). Dlaczego
w dobie tak szybkiego rozwoju wszelkich tech-
nologii, tak ogromnego postepu w medycynie,
ludzie majg coraz mniej checi, by inspirowac
innych do zycia, by wzmacnia¢ ich wole zy-
cia?

Celem witasciwej opieki paliatywnej jest za-
dbanie o wysoki poziom jakosci zycia chorego,
0 zaspokojenie jego indywidualnych potrzeb
— z mozliwoscig zachowania dotychczasowe-
go trybu dnia, czy zycia (de Walden-Gatuszko,
1996). Tego rodzaju opieka mozliwa jest tyl-
ko, dzieki wspotpracy zespotu specjalistow
z roéznych dziedzin oraz dzieki wspierajacej
ich dziatania, pracy licznych wolontariuszy,
bowiem ,opieka paliatywna tagodzi bdl ca-

tosciowy, tj. fizyczny i psychiczny, ktéry jest
przyczyng zadania eutanazji® (Kujawska-
Tenner, 1996, s. 75). Potrzebna jest wiec wie-
lowymiarowa pomoc (Bartoszewska, 2005).

Podstawa pediatrycznej opieki paliatywnej
jest zaréwno us$mierzenie bolu® chorego
dziecka, jak i innych dokuczliwych objawow,
a wiec ztagodzenie cierpien fizycznych, psy-
chicznych oraz duchowych, a takze zaspo-
kojenie potrzeb socjalnych i co szczegodlnie
wazne — pomoc rodzinie zarazem podczas
choroby, jak i po $mierci dziecka (Kedzierska,
2011a; Korzeniewska-Eksterowicz, 2011d;
Korzeniewska-Eksterowicz, 2011b). Dobra
opieka psychologiczna nad cziowiekiem nie-
uleczalnie chorym, powinna by¢ nakierowana
na pozytywne doswiadczanie terazniejszosci
(de Walden-Gatuszko, 1996). Nalezy wyraz-
nie podkresli¢, iz stan nieuleczalnie chorego
moze ulegac¢ pogorszeniu duzo wolniej, gdy
dba sie o jakos¢ jego zycia, co najlepiej moz-
na uczynié, zabierajgc go ze szpitala do domu
lub do odpowiedniego hospicjum.

Opieka nad terminalnie chorym dzieckiem
jest szczegdlnie trudna, bowiem wymaga nad-
zwyczajnej empatii, a poza tym w jej zakres
wchodzi takze konieczno$¢ jego edukadiji.
Opieka paliatywna, czy tez opieka hospicyj-
na, wymagajgce tak duzego wktadu pracy,
autentycznego poswiecenia i znacznych srod-
kéw finansowych, stanowig ogromne dobro,
a zarazem jedyng, godng cztowieka mozli-
wos$¢ pomocy ciezko chorym.

Konczac ten watek dodam, iz celem opieki
paliatywnej nie jest stosowanie, tzw. uporczy-

S Bol osoby terminalnie chorej jest bolem totalnym, wielowymiarowym, a wigc starajac si¢ go usmierzy¢, nalezy
zastosowac podejscie holistyczne, czyli bra¢ pod uwagg nie tylko aspekt fizyczny, ale i psychologiczny, spoteczny
oraz duchowy; uwazam za konieczne, podkreslenie tu medycznego faktu, iz ptdéd rowniez odczuwa bdl (por.
Chrusciel, 2002; Luczak, 2002; Przysto, 2011e). Medykalizacja i opioidofobia powoduja, iz czgsto nie uSmierza
si¢ calkowicie bolu pacjenta (Luczak, 2002). Dzigki dodatkowej edukacji personelu medycznego, na temat
nowoczesnych srodkow zwalczajacych bol, tak tragiczne sytuacje moga si¢ juz wigcej nie wydarzyc.
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wego leczenia (por. Dangel, 2011; de Walden-
Gatuszko, 1996). Istniejg wyrazne granice,
okreslajagce kiedy nalezy zaprzesta¢ reanima-
cji — bez krzywdy dla pacjenta (Sych, 1996).

Nalezy zauwazy¢, iz nie mozna nakazywac
lekarzom, aby dokonywali celowych usmier-
cen pacjentow, gdyz jest to niezgodne z etykg
ich zawodu. Z powodu legalizacji eutanaz;ji,
tak istotna relacja, jakg jest relacja pacjent-
lekarz z dnia na dzien ulega niszczeniu. Jak
mozna szczerze porozmawia¢ o swoich nega-
tywnych doswiadczeniach w chorobie, jak za-
ufa¢ osobie, ktéra w kazdym momencie moze
stac¢ sie naszym katem? Je$li wkoto chorego
dziecka znajdujg sie osoby, kitdre popierajg
eutanazje, sg w stanie jg wykonaé¢ — jego wola
zycia bedzie stopniowo zanikata.

Nasza cywilizacja stacza sie z réwni po-
chytej, a warto pamieta¢, iz ,nieumiejetnosé
widzenia prowadzi czasem do catkowitej
slepoty” (Fenigsen, 2010, s. 153). Czy dalej
naprawde moze by¢ juz tylko gorzej? Jak
powszechnie wiadomo, zgodnie z zasadg
réwni pochytej: ,(...) dopuszczenie dziata-
nia o ryzykownym potencjale prowadzi do
niepozgdanych skutkéw” (Chyrowicz, 2002,
s. 163). Otéz grupa amerykanskich lekarzy
ogtosita manifest, pt.: ,Nowa etyka dla medy-
cyny i spoteczenstwa”, w ktérym stwierdzita,
ze na swiecie mamy do czynienia z przelud-
nieniem, przez co wzrastajg koszty utrzyma-
nia. Wedtug nich, nalezy wiec porzuci¢ etyke,
opartg na bezwzglednym szacunku dla zycia
ludzkiego i wprowadzi¢ etyke, oceniajgca
warto$¢ zycia poszczegolnych ludzi. Dzieki
takiemu dziataniu eksterminacyjnemu, jakos$¢
naszego (czyli ludzi zdrowych, w sile wieku)
zycia bedzie lepsza (Fenigsen, 2010). Co
wiecej: z badan wynika, iz mamy do czynienia
z coraz wiekszym poparciem eutanazji
w spoteczenstwie, a co najbardziej zadziwia-
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jace, rowniez wsréd studentdw medycyny
(Gatuszka, 1996).

Reasumujac, stwierdzam, iz popieranie
usmiercania ludzi terminalnie chorych, sta-
nowi postawg antyhumanistyczng. Osoby na
co dzien zajmujgce sie opiekg paliatywna, czy
hospicyjna, uwazaja, iz nie nalezy stosowac
eutanazji, a upowszechnia¢ zwyczaj, czy tez
wyrobi¢ w spoteczenstwach nawyk, stosowa-
nia opieki nad ludzmi starymi, ciezko chorymi
i umierajgcymi (de Walden-Gatuszko, 1996).
Co wiecej, zauwazam potrzebe rozwoju
perinatalnej opieki paliatywnej, a wiec za-
czynajacej sie od okresu przedporodowedo,
a trwajgcej az do ukonczenie przez dziecko
pierwszego roku zycia (por. Respondek-
Liberska, 2011f; Korzeniewska-Eksterowicz
iin., 2011c). Trzeba upowszechniac ten model
postepowania, gdyz niewiele osob jest swia-
domych istnienia takich mozliwosci.

Stwierdzenie, iz wrazliwo$¢ popycha ludzi
do popierania eutanazji, bowiem nie mogg
oni patrze¢ na cierpienia innych, jest dos¢
naciggane. Uwazam, iz ludzie starajg sie po-
zby¢ problemu, odpocza¢ od niego, badz nie
posiadajac odpowiednich informacji, kierujg
sie wygodnymi stereotypami. Poza tym, lu-
dzie bojg sie Smierci — tego niepisanego tabu
naszej cywilizacji — cywilizacji $mierci, ktéra
uwaza sie za cywilizacje mitosci.

Uwazam, iz odpowiedzialno$¢ za legaliza-
cje eutanazji dzieci w Belgii, czy tez za legali-
zacje eutanazji w ogole, spada na wszystkich,
ktérzy nie sg w stanie wyrobi¢ sobie zdania na
ten temat, gdyz nie majg ochoty zastanawia¢
sie nad tak tragicznymi i smutnymi kwestia-
mi, na tych, ktérzy z braku informacji, czy
tez z powodu konformistycznych zachowan
popierajg ten proceder, no i na tych, ktorzy
Swiadomie i aktywnie nawotujg do dziatan
eutanatycznych. Z samej istoty bycia cziowie-
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kiem (z naszego cztowieczehnstwa) wynika, iz
nie mozna by¢ obojetnym wobec krzywdzenia
innych. Cztowiek, ktory chce uwolni¢ sie od
trudu myslenia, konstruuje ,(...) racjonalizacje
w postaci przekonania, ze zto i tak bedzie (...),
ze Swiat jest tak stworzony i nie mamy na nie-
go wptywu (...)” (Romanowska-takomy, 2001,
s. 80). Jednak kazda bierna postawa wobec
zta jest niedopuszczalna.

Streszczenie

Zycie kazdego cztowieka jest $wietoScia,
bez wzgledu na stan zaawansowania jego
choroby fizycznej, czy tez psychicznej. Wszel-
kie proby wartosciowania zycia ludzkiego,
moga jedynie doprowadzi¢ do tragicznych
konsekwencji, takich jak legalizacja eutanaz;ji
— w tym eutanazji najbardziej bezbronnych
istot, jakimi sg dzieci. Co wiecej: w historii
ludzko$ci wiele razy mieliSmy do czynienia
z ocenianiem wartosci zycia poszczegolnych
ludzi, czy tez grup spotecznych, religijnych,
z checig tworzenia doskonatych, zdrowych
ras, w ktérych nie ma miejsca na ludzi cho-
rych, czy choéby stabszych (ideologia nazi-
stowska, eugenika).

W tej wypowiedzi autorka analizuje argu-
menty przeciwko legalizacji eutanazji, takie
jak, np. mozliwos¢ pomytek w diagnozach
medycznych, nieetycznos¢ postawy warto-
sciujgcej ludzi, mozliwo$¢ naduzy¢ (o czym
Swiadcza liczne przypadki w Holandii), czy ar-
gument z réwni pochytej. Ponadto, nieetyczne
jest podsuwanie dzieciom do rozwazenia,
mozliwosci ich udmiercenia, a tym samym,
wywierania na nie presji w sytuacji granicznej,
ktérej do kohca nie sg w stanie zrozumiec.
Dziatania eutanatyczne sg wyrazem braku
checi oraz wiedzy (personelu medycznego,
przedstawicieli rzgdu oraz czionkéw spo-
teczenstwa), aby zastosowaé (kosztowng)

opieke paliatywng, w tym uzy¢ skutecznych,
nowoczesnych $rodkéw przeciwbdlowych.
Hanba jest, by wzgledy finansowe decydowa-
ty 0 zyciu lub $mierci cztowieka.

Praca ta stanowi wiec swoistg odpowiedz
na gruncie filozoficzno-etycznym, na te ude-
rzajacg w godnosc¢ cziowieka, ustawe rzadu
belgijskiego z marca 2014 r., zezwalajgca na
eutanazje dzieci.

Stowa kluczowe: eutanazja dzieci, Smierc,
cierpienie, srodki przeciwbdlowe, opieka pa-
liatywna

Summary

The life of every human is sacred, regar-
dless the progress of their physical or mental
illness. Any attempts to assess the value of
a human life can only lead to tragic conse-
quences, such as legalization of euthanasia,
including euthanasia of the most defenceless
creatures — children. Moreover, during the
history of the world not once we have coped
with judging the value of lives of particular pe-
ople or social, religious groups, with the aim of
creating perfect, healthy races, where there is
no place for ill or weaker people (Nazi ideolo-
gy, eugenics).

In this statement the author analyses ar-
guments against legalization of euthanasia,
such as the chance of mistakes in medical
diagnoses, unethicality of the judging attitude
of people, the possibility of abuse (proved by
numerous cases in the Netherlands), and the
slippery slope argument. Furthermore, it is
unethical to suggest to children to consider
the possibility of their death, and at the same
time putting them under pressure in a critical
situation, which they themselves cannot un-
derstand. Euthanatic actions are the result of
lack of will and knowledge (of medical staff,

71



Czy zyjemy w cywilizacji $mierci? Etyczny aspekt eutanazji dzieci

government representatives and society
members) to apply (costly) palliative care,
including effective, modern analgesics. It is
a shame to let the financial considerations
decide about life or death of a human.

This work constitutes an answer, on the
philosophical and ethical ground, for striking
at the dignity of the humankind Belgium’s
parliament law from March 2014, allowing for
child euthanasia.

Key words: child euthanasia, death, suffe-
ring, analgesics, palliative care
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