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Streszczenie

Gtownym celem artykutu jest analiza etycznych aspektéw aborcji chemicznej, nazywanej rowniez aborcja farmakolo-
giczng lub medyczng. Aborcja chemiczna jest zwykle wykonywana przy uzyciu dwdch preparatéw. Pierwszym jest Mi-
fepriston, znany takze jako tabletka RU-486, a drugi to Mizoprostol. Preparaty sa przyjmowane doustnie zasadniczo
przez trzy dni, chociaz sama aborcja moze potrwac znacznie diuzej. Mifepriston odpowiada za blokowanie dziatania
kobiecego hormonu cigzowego progesteronu. Progesteron sprawia, ze sktadniki odzywcze s3 dostepne w macicy
dla nowo powstatego ludzkiego embrionu. Aborcja chemiczna nie tylko usmierca nowe zycie ludzkie na pierwszym
etapie jego rozwoju, ale w niektdrych przypadkach jest takze niebezpieczna dla zycia i zdrowia kobiet. Globalne zja-
wisko aborcji medycznej otwiera dzi$ nowy etap publicznego sporu o poczatek ludzkiego zycia i uznanie ludzkiego

zarodka jako istoty ludzkiej od momentu poczecia.
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1. Wprowadzenie

Jednym z najwiekszych dramatéw moral-
nych wspdlczesnosci jest ogromna liczba
aborcji. Kazdego roku wykonuje sie ok. 56
milionéw zabiegéw aborcyjnych na calym
$wiecie (por. Sedgh, Bearak 2016). Tylko na
przestrzeni ostatnich dwudziestu lat doko-
nano na wszystkich kontynentach ok. jed-
nego miliarda aborcji. Warto podkresli¢, ze
te przerazajace dane dotycza zasadniczo
aborcji chirurgicznej, poniewaz gtéwnie
taka forme przerywania ciazy uwzglednia
sie w raportach Miedzynarodowej Organi-
zacji Zdrowia. Trudno natomiast oszacowac

ogromna skale aborcji chemicznej, ktéra naj-
czedciej jest pomijana w oficjalnych rapor-
tach krajowych i miedzynarodowych.

Na przestrzeni ostatnich trzydziestu lat
tradycyjna aborcja chirurgiczna jest coraz
czesciej zastepowana przez ,nowoczesne”
formy aborcji chemicznej, nazywanej takze
w niektérych krajach aborcja medyczng lub
aborcjg farmakologiczna. Aborcja przenosi
sie dzisiaj z sal operacyjnych, znajdujacych
sie na szpitalnych oddziatach ginekologicz-
no-polozniczych, do doméw prywatnych
oraz do aptek, punktéw aptecznych czy In-
ternetu, gdzie mozna kupi¢ réznego rodzaju
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preparaty chemiczne, majace dziatanie
aborcyjne. W konsekwencji tych glebokich
zmian, dokonujacych sie na calym $wiecie,
w niektorych krajach spada liczba aborcji
chirurgicznych, natomiast gwaltownie wzra-
sta liczba aborcji chemicznych. Co wigcej,
metody aborcji medycznej sg prezentowane
w domenie publicznej jako bezpieczne dla
zycia i zdrowia kobiet. Rzekomo bezpieczna
aborcja chemiczna zastepuje coraz czesciej
aborcje chirurgiczna.

Rewolucyjne zmiany w sposobie prze-
prowadzania aborcji spowodowal preparat
chemiczny o nazwie Mifepriston, znany naj-
czesciej jako pigutka RU-486 albo tabletka

»miesiac pozniej”. Stworzyt go francuski na-

ukowiec Etienne-Emile Baulieu w laborato-
rium Roussel Uclaf w Romainville w 1980 r.
W kraju nad Sekwang preparat zostal wpro-
wadzony do aptek w 1988 r. Obecnie ta
pigutka jest dopuszczona do obrotu w kilku-
dziesieciu krajach $§wiata, m.in. w Australii,
Chinach, Estonii, Finlandii, Francji, Hiszpa-
nii, Indiach, Niemczech, Stanach Zjednoczo-
nych, Szwecji, Wielkiej Brytanii.

Preparat stworzony przez francuskiego
naukowca jest dzisiaj najbardziej znanym
$rodkiem, wykorzystywanym do przepro-
wadzania aborcji chemicznej. W wielu
panstwach preparat chemiczny RU-486
jest oficjalnie nazywany pigutka aborcyjna
(ang. abortion pill; niem. Abtreibungspille;
wl. pillola abortiva). Rozwdj Internetu spra-
wil, ze tabletka ,miesiac pdzniej” jest w pe-
wien sposob dostepna takze w tych krajach,
w ktdrych nie zostala oficjalnie dopuszczona
do sprzedazy w aptekach. Polska nalezy do
tych panstw, w ktérych tabletka ,miesiac
pozniej” nie zostala dopuszczona do ob-
rotu, ale takze mieszkancy naszego kraju
moga ja kupi¢ w innych panstwach, gdzie
jej stosowanie jest zgodne z obowigzujacym
prawem, badZz zamdéwi¢ na portalach inter-
netowych, ktére oferuja sprzedaz wysytkowa
tego preparatu chemicznego. Legalizacji pi-
gulki aborcyjnej RU-486 w Polsce domaga
sie¢ m.in. Federacja na Rzecz Kobiet i Plano-
wania Rodziny oraz wiele innych $rodowisk
politycznych i feministycznych.

Jak faktycznie dziata pigutka aborcyjna
RU-486? Kiedy zaczyna sie zycie ludz-
kie? W jaki sposéb mozna dazy¢ dzisiaj do
uznania ludzkiego embrionu jako bytu ludz-
kiego od momentu poczecia? Jakie normy
moralne powinny obowigzywaé w $wie-
cie medycznym? Dokad moze nas zapro-
wadzi¢ wspolczesna rewolucja bioetyczna
i biotechnologiczna? Dlaczego Fundusz
Ludnos$ciowy Organizacji Narodéw Zjed-
noczonych promuje i finansuje rézne me-
tody aborcji? Jak ocenia¢ obecne podejscie
chrzescijan r6znych denominacji do kwestii
bioetycznych?

Gléwnym celem artykulu jest ukazanie
najwazniejszych aspektéw etycznych stoso-
wania pigulki aborcyjnej RU-486, a takze na-
kreélenie szerszego kontekstu wspotczesnej
dyskus;ji filozoficznej i bioetycznej, doty-
czacej poczatku zycia ludzkiego i mozliwo-
$ci ochrony podstawowych praw ludzkiego
embrionu na pierwszym etapie jego rozwoju.

2. Specyfika dziatania tabletki RU-486

Preparat Mifepriston, nazywany pigultka
aborcyjna RU-486, jest zwigzkiem chemicz-
nym z grupy steroidéw. Stanowi pochodna
noretysteronu i jest wytwarzany syntetycz-
nie. Mifepriston odpowiada za blokowanie
dziatania kobiecego hormonu cigzowego
progesteronu i zatrzymanie procesu roz-
woju ludzkiego embrionu. Preparat blokuje
dzialanie progesteronu poprzez zablokowa-
nie receptora progesteronowego — proge-
steron nie dziala bez receptora, dziala tylko
przez receptor. Jak zatem wyglada aborcja
chemiczna z zastosowaniem tabletki ,, mie-
siac pézniej”? Aborcja farmakologiczna
jest metoda stosowana tylko we wczesnym
okresie ciazy, tj. do 7-8 tygodnia. Pierwszy
etap polega na przyjeciu tabletki RU-486,
ktéra zawiera 200, 400 lub 600 mg Mife-
pristonu. Zastosowanie tego srodka abor-
cyjnego prowadzi do zahamowania rozwoju
cigzy. Preparat powoduje u$miercenie nowo
powstalego zycia w tfonie matki. W 3-5%
przypadkéw dochodzi do jednoczesnego
wydalenia z organizmu kobiety martwego
ludzkiego embrionu.



Bezpieczna aborcja? Etyczne aspekty stosowania pigutki aborcyjnej RU-486

81

Drugi etap aborcji chemicznej polega na
zastosowaniu preparatu o nazwie Mizo-
prostol. Czym jest ten $rodek medyczny?
To syntetyczny analog prostaglandyny E1,
stosowany takze w wielu krajach jako lek
w prewencji i leczeniu choroby wrzodowej
zotadka. Mizoprostol jest produkowany m.in.
przez amerykanski koncern farmaceutyczny
Pfizer/Pharmacia pod nazwa handlowa Cy-
totec. Jesli po przyjeciu pigulki ,miesiac
pozniej” nie doszlo do wydalenia ludzkiego
embrionu, to po trzech dniach od momentu
zastosowania RU-486 kobieta powinna przy-
jac tabletke zawierajaca 400 mcg Mizopro-
stolu, ktéry w 80% przypadkéw powoduje
usuniecie usmierconego poczetego dziecka
z organizmu matki.

Jak dziata ten preparat? Mizoprostol wy-
woluje skurcze macicy, ktére sprawiaja wy-
dalenie martwego embrionu (por. Morresi,
Roccella 2010). Po dwéch tygodniach od
przyjecia Mizoprostolu wskazana jest wi-
zyta u ginekologa, aby sprawdzi¢, czy w ma-
cicy nie ma zadnych szczatkéw martwego
embrionu. Z badan prowadzonych w nie-
ktérych krajach wynika, ze 5-8% kobiet,
ktére dokonaly aborcji chemicznej, musi
poddac¢ sie dodatkowo takze zabiegowi chi-
rurgicznemu abrazji jamy macicy, ktérego
celem jest usuniecie znajdujacych sie tam
szczatkéw embrionalnych (por. Flamingi,
Melega 2010).

Dzialanie tabletki RU-486 ma charakter
typowo aborcyjny. Warto w tym miejscu
doda¢, ze w przypadku tego preparatu nie
ma kontrowersji dotyczacych antykoncepcji
postkoitalnej lub tzw. antykoncepcji awa-
ryjnej. Chodzi tutaj szczegélnie o pigulki
»dzien pézniej” i ,pie¢ dni pdzniej’, ktore
moga mie¢ dzialanie zar6wno antykoncep-
cyjne, jak i aborcyjne. Dlaczego? Preparaty
antykoncepcji postkoitalnej dziataja jako
$rodki antykoncepcyjne tylko wtedy, gdy ich
przyjecie ma miejsce kilka dni przed owula-
cja. W tej sytuacji blokuja one proces owu-
lacji. Tylko i wytacznie w tym przypadku
dziatanie tych tabletek wywotuje skutki an-
tykoncepcyjne. Dzialanie antyowulacyjne
ma charakter antykoncepcyjny. Gdy tzw.

antykoncepcja awaryjna jest stosowana juz
po tym, gdy nastapilo polaczenie meskiej ko-
morki rozrodczej z komorka jajows, jej dzia-
tanie ma charakter stricte antyimplantacyjny,
czyli aborcyjny (por. Cavoni, Sacchini 2008).

Na skutki antyimplantacyjne antykoncep-
cji postkoitalnej zwraca uwage od wielu lat
m.in. amerykanska Agencja Zywnosci i Le-
kéw (FDA — Food and Drug Administration).
Niestety, wiele §rodowisk politycznych i me-
dialnych wywiera ogromna presje na FDA —
wzywa sie Agencje do usuniecia z ulotek
informacji, zawierajacych sugestie, ze ta-
bletki antykoncepcji postkoitalnej zaburzaja
czy tez uniemozliwiaja implantacje. Tego
rodzaju watpliwosci nie ma w przypadku
preparatu RU-486. Nikt nie neguje bezspor-
nego faktu medycznego, ze pigulka ,miesiac
pdzniej” ma typowe dzialanie aborcyjne.
Jesli ten preparat medyczny jest stosowany
w 7-8 tygodniu ciazy, to u§miercane niena-
rodzone dziecko ma juz bijace serce oraz
funkcjonujacy moézg. Pojawiaja sie tez u ta-
kiego dziecka pierwsze odruchy nerwowe,
tworza sie mieénie i szkielet.

Warto takze pamigtad o tym, ze w niekto-
rych przypadkach stosowanie tabletki ,mie-
siac pdzniej” moze by¢ takze niebezpieczne
dla zdrowia i zycia przyjmujacej ten prepa-
rat kobiety. Preparat Mifepriston nie tylko
usmierca nowe zycie ludzkie na pierwszym
etapie jego rozwoju, ale w niektdrych przy-
padkach jest takze niebezpieczny dla zycia
i zdrowia kobiet. W 2017 r. oficjalne dane
moéwily o 29 zgonach matek w réznych kra-
jach, wywotanych przyjeciem pigutki RU-
486. Tego rodzaju statystyki sa prowadzone
jedynie w panstwach zachodnich. Dlatego
trudno stwierdzic¢, jaka moze by¢ faktyczna
liczba takich zgonéw np. w Indiach czy
w Chinach, gdzie preparat jest stosowany
przez miliony kobiet.

3. Kiedy zaczyna sig zycie ludzkie?

W ocenie moralnej stosowania pigulki ,, mie-
sigc pdzniej” kluczowe znaczenia ma kwestia
poczatku zycia ludzkiego. Warto podkresli¢,
ze pytanie o poczatek zycia czlowieka oraz
kwestia statusu wczesnego etapu rozwoju
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ludzkiego embrionu stanowia od wielu lat
jedno ,z najintensywniej dyskutowanych za-
gadnien bioetycznych” (Machinek 200s5: 136).
Niezwykle inspirujaca debata na ten temat
miata miejsce m.in. we Wloszech, w kon-
teksécie ogélnonarodowego referendum na
temat stosowania technik rozrodu wspo-
maganego, jakie zostalo przeprowadzone
w czerwcu 2005 1. Po referendum szczegdl-
nie waznym zjawiskiem okazala si¢ bardzo
ciekawa dyskusja na temat statusu ludzkiego
embrionu, ktéra toczyla sie w kraju nad Ty-
brem przez kilka miesiecy na tamach wielu
gazet i czasopism.

Ogoélnonarodowa debata publiczna uka-
zala ograniczenia wspdlczesnej refleks;ji
filozoficznej na temat statusu embrionu
i definicji zycia ludzkiego. Pytania doty-
czace poczatku i istoty czlowieczenstwa
powrdcily po referendum ze zdwojona sita.
W dyskusji zabrali glos najwazniejsi wloscy
filozofowie i intelektualisci. Zwolennicy refe-
rendum (m.in. M. Cacciari, S. Givone, E. Se-
verino, G. Vattimo, S. Veca), domagajacy sie
liberalizacji wloskiego prawa dotyczacego
stosowania metody in vitro, zwrdcili uwage
szczegoblnie na to, ze ludzki embrion nie ma
takich samych praw jak osoba dorosta, na-
tomiast obroncy konserwatywnej ustawy
o sztucznym zaptodnieniu z 2004 r. (m.in.
D. Antiseri, E. Berti, F. Botturi, V. Possenti,
C. Vigna) ,podkreélili przede wszystkim oso-
bowy charakter dziecka poczetego” (Koby-
linski 2007: 166).

Stwierdzenia biologéw, genetykdéw czy mi-
krobiologéw odpowiadaja potocznemu prze-
$wiadczeniu, ze zycie kazdej istoty ludzkiej
zaczyna si¢ w momencie jej poczecia. Z bio-
logicznego punktu widzenia rozwdj zygoty
od poczatku odznacza sie trzema wlasciwo-
$ciami: koordynacja, ciggloscia i stopniowo-
$cig. Biologiczne zindywidualizowanie istot
zywych oznacza przede wszystkim ich or-
ganiczna jednos$¢, zdolna do istnienia jako
odrebny byt (por. Sgreccia 1996: 103—152).
Indywidualizacja zygoty ludzkiej stanowi
poczatek zycia nowej jednostki (por. Slipko
2009: 119—150). Nauka potwierdza biolo-
giczna indywidualizacje zygoty od momentu

jej poczecia. Skoro jest bytem ludzkim, to
jest takze podmiotem praw (por. Gormally
2004).

Chrzescijanska etyka personalistyczna
uznaje osobowy status ludzkiego embrionu
od pierwszej chwili jego istnienia. Nie po-
dziela tego stanowiska wiele wspélczesnych
$wiatopogladdw, religii, koscioldw i zwiaz-
kéw wyznaniowych, nurtéw filozoficznych
czy pradéw politycznych, ktére traktuja
embrion jako cztowieka w sensie potencjal-
nym, moéwia o zarodku jako mikroskopij-
nym bycie ludzkim czy tez nazywaja zygote
preembrionem, a nie nowym bytem ludzkim.
W ten sposéb dochodzi do zafalszowania
prawdziwej natury i tozsamosci ludzkiego
embrionu (por. Puccetti 2008).

Przedstawiciele chrzescijanskiej etyki
personalistycznej zwracaja uwage na to, ze
oczywi$cie osobowos$¢ embrionu empirycz-
nie i fenomenologicznie przejawia si¢ w inny
sposéb niz osobowo$é czlowieka narodzo-
nego, niemniej jednak ukazuje sie w sposéb
wlasciwy istocie przynalezacej do rodzaju
ludzkiego. ,Rozw6j nauk przyrodniczych —
stwierdza Ryszard Otowicz — dostarczyl
nowych przestanek empirycznych, ktére
pozwalaja na prowadzenie refleksji nad po-
czatkiem ludzkiego zycia w $wietle faktow
biologicznych” (Otowicz 1998: 147). Gdy
komorka jajowa ulega zaptodnieniu, roz-
poczyna sie zycie, ktére nie nalezy juz ani
do ojca, ani do matki, ale do nowej, zyjacej
istoty ludzkiej, ktora rozwija sie dla siebie
samej. Proces zaplodnienia jest pewnym
continuum bez zadnych ,przeskokéw jako-
$ciowych” i podzialéw w czasie.

W sporze o poczatek zycia ludzkiego po-
winno by¢ rozstrzygajace przede wszystkim
kryterium genetyczne. W chwili poczecia
nowy byt rozpoczyna natychmiast swoj
wlasny cykl zyciowy. Kod genetyczny de-
terminuje jedno$¢ kierunku rozwojowego
i gwarantuje trwala jednos¢ podmiotu —
okresla nie tylko przynalezno$¢ embrionu
do rodzaju ludzkiego, ale takze specyficzne
cechy i indywidualne wlasciwosci rozwijaja-
cej sig istoty. Pytanie o moment pojawienia
sie zindywidualizowanego podmiotu zycia
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ludzkiego ,nalezy wiaza¢ z kodem gene-
tycznym, a nie ze stopniem rozwoju ciele-
snego organu, majacego by¢ materialnym
podlozem dla okreélonej, typowo ludzkiej,
wladzy duchowej czy tez okreslonej struk-
tury anatomicznej zarodka” (Otowicz 1998:
178).

Opierajac sie na faktach naukowych, po-
twierdzonych m.in. przez embriologie czy
genetyke, nalezy uznaé, ze embrion ludzki
jest podmiotem praw osobowych: prawa do
narodzenia si¢, prawa do uznania wlasnego
statusu osobowego, prawa do wolno$ci egzy-
stencjalnej, prawa do integralnosci fizycznej
i genetycznej, prawa do zdrowia, prawa do
nietykalno$ci natury biologicznej, prawa do
godnej $mierci.

Swiatowej stawy francuski genetyk Jérome
Jean Lejeune (1926—1994) twierdzit, ze w na-
szych czasach — dzieki nadzwyczajnemu
postepowi techniki — wtargneli$my do pry-
watnego zycia ptodu. Przyjecie za pewnik
faktu, ze po zaplodnieniu powstata nowa
istota ludzka, nie jest juz sprawa upodoban
czy opinii. Ludzka natura tej istoty od chwili
poczecia do staro$ci nie jest metafizycznym
twierdzeniem, z ktérym mozna sie spierac,
ale zwyklym faktem doswiadczalnym. Leje-
une uwazal, ze zaplodnienie jest przekaza-
niem informacji genetycznej czasteczkom
materialnym, swego rodzaju niematerialnej
wiezi taczacej caly nowy organizm. Nazywat
to ,zleceniem genetycznym” w stosunku do
materii. W ,zleceniach” wpisanych w struk-
tury fizyczne kodu genetycznego najwaz-
niejsza jest struktura znaczeniowa — transfer
pewnej charakterystycznej struktury zako-
dowanych makroczasteczek, ktory jest je-
dynym statym i niezmiennym transferem
z pokolenia na pokolenie (por. Lejeune
2005).

Wydaje sie, ze reasumujac kwestie zwia-
zane z poczatkiem zycia ludzkiego, mozna
wskazaé cztery najwazniejsze argumenty
o charakterze racjonalnym, ktére potwier-
dzaja czlowieczenstwo ludzkiego embrionu
od momentu poczecia i bronig jego cha-
rakteru osobowego (por. Machinek 2005:
137—142).

Po pierwsze, argument przynaleznosci
gatunkowej. Kazdy ludzki zarodek jest toz-
samy genetycznie z gatunkiem homo sapiens,
przynalezy do tego gatunku i jest jednym
z jego reprezentantéw. Oznacza to takze
uczestnictwo embrionu w godnosci ludzkiej,
ktéra posiada kazdy przedstawiciel gatunku
homo sapiens.

Po drugie, argument ciaglosci rozwojowe;j.
Nie ma zadnego kryterium umozliwiajacego
wyrdznienie w rozwoju prenatalnym fazy
ludzkiej i przedludzkiej. Nie mozemy wska-
za¢ zadnego punktu zwrotnego — poza mo-
mentem poczecia — w ktérym de facto zycie
embrionalne staje si¢ zyciem ludzkim. Po za-
plodnieniu nie mozna wskaza¢ na inny fakt
stanowiacy o hominizacji zarodka. To ozna-
cza, ze rozwdj istoty ludzkiej jest ciagly — na
zadnym etapie rozwoju nie wystepuje jaki-
kolwiek ,skok jako$ciowy”

Po trzecie, argument tozsamos$ci indywi-
dualnej. Istota ludzka zachowuje tozsamog$¢
indywidualna przez cale swoje zycie — od
momentu poczecia az po kres $mierci. Przez
caly czas mamy do czynienia z ta sama
osoba.

Po czwarte, argument potencjalnosci.
W przypadku cztowieka potencjalno$¢ ozna-
cza biologiczna mozliwo$¢ rozwoju. Jesli za-
gwarantujemy odpowiednie warunki, kazdy
ludzki zarodek ujawni wszystkie cechy wta-
$ciwe osobie ludzkie;j.

4. Polityka demograficzna
Funduszu Ludnosciowego ONZ

Od 2011 r. Organizacja Narodéw Zjedno-
czonych prébuje narzuci¢ calemu swiatu
globalny podatek, stuzacy finansowaniu réz-
nych form aborcji w wielu regionach naszej
planety (por. Web—o1). Inicjatywa budzaca
sprzeciw moralny niektérych $rodowisk na-
wigzuje m.in. do decyzji podjetych w trakcie
Miedzynarodowej Konferencji nt. Zalud-
nienia i Rozwoju, ktéra odbyta sie w dniach
5—-13 wrze$nia 1994 r. w Kairze. Gléwnym
celem konferencji byto uzgodnienie dzialan
miedzynarodowych na rzecz zahamowa-
nia przyrostu naturalnego w krajach rozwi-
jajacych sie, skupiajac sie na tzw. zdrowiu
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reprodukcyjnym i ktadac nacisk na umoz-
liwienie kobietom kontrolowania wlasnej
ptodnosci. Organizatorzy konferencji byli
przekonani, ze jesli kobiety chca mie¢ mniej
dzieci niz ich matki, wystarczy im zapew-
ni¢ $rodki medyczne do kontroli ptodnosci,
a zostanie zamkniety w ten spos6b problem
przeludnienia i kurczenia si¢ zasobéw natu-
ralnych naszej planety (por. Kobyliniski 2015:
20—24).

Dla przedstawicieli r6znych agend ONZ
jedna z bardzo skutecznych metod kontroli
urodzen jest aborcja chemiczna. Urzednicy
ONZ przekonuja, ze Zrédtem finansowania
preparatéw aborcji medycznej powinien by¢
specjalny podatek, ktory jest obecnie czescia
szerokiego planu rozwoju zréwnowazonego,
jaki zostat przygotowany w siedzibie tej or-
ganizacji w Nowym Jorku na lata 2015—2030.
Jest to jeden z najwazniejszych, ale jednocze-
$nie najbardziej niebezpiecznych dokumen-
téw o charakterze globalnym. Opracowanie
przygotowane przez urzednikéw ONZ bylo
przedmiotem dyskusji m.in. podczas World
Humanitarian Summit w Istanbule w maju
2016 I.

Jaki jest podstawowy cel programu za-
wartego w tym dokumencie? Najwazniejsza
propozycja dotyczy tego, zeby decyzje o fi-
nansowaniu réznych form aborcji odebra¢
demokratycznej woli obywateli poszczegdl-
nych krajéw cztonkowskich ONZ. Zgod-
nie z tym projektem, takie decyzje powinni
podejmowac samodzielnie urzednicy ONZ,
a nie rzady czy parlamenty poszczegélnych
krajow. W ten sposéb pracownicy ONZ mie-
liby pelna kontrole nad tym, w jaki sposéb sa
wydawane pieniadze przeznaczone na poli-
tyke kontroli urodzen. Skad powinny pocho-
dzi¢ $rodki finansowe? Proponowany przez
ONZ podatek dotyczylby niektérych trans-
akcji finansowych, dokonywanych przez
konsumentéw przy zakupie biletéw lotni-
czych czy przy wymianie waluty.

Jedna z najwazniejszych organizacji mie-
dzynarodowych, ktéra ma duzy wplyw na
ksztaltowanie polityki kontroli urodzen
i promocje aborcji jest Fundusz Ludno$ciowy
Narodéw Zjednoczonych (United Nations

Population Fund — UNFPA). Warto w tym
miejscu podkresli¢, ze Fundusz powstal
w 1969 . jako Fundusz Narodéw Zjednoczo-
nych na rzecz Dziataii Ludno$ciowych (UN-
FPA). W 1987 r. zmieniono jego nazwe na
obecna, ale pozostawiono znany juz na $wie-
cie skrot. UNFPA prowadzi dziatania zwia-
zane z szeroko rozumiana sferg praw kobiet,
$wiadomego rodzicielstwa, poprawy warun-
kéw rodzenia oraz walki z chorobami prze-
noszonymi droga plciowa. Najwazniejszymi
dziedzinami, w ktérych Fundusz prowadzi
i finansuje projekty w ok. 140 panistwach,
sg takie obszary jak planowanie rodziny
i zapobieganie tzw. niechcianym ciazom,
ograniczanie liczby zarazen chorobami prze-
noszonymi droga plciowa (w szczegdlnosci
HIV/AIDS), zwalczanie przemocy rodzinnej,
promocja réwnouprawnienia kobiet itp.

Jesienia 2016 r. Fundusz Ludnosciowy
poddat ocenie wlasny dokument dotyczacy
planowania rodziny na lata 2008-2013.
Ocena miata charakter pewnego bilansu,
ktérego celem bylo ustalenie, w jakim stop-
niu jest skuteczna dotychczasowa polityka
kontroli urodzen, prowadzona przez rézne
agendy Organizacji Narodéw Zjednoczo-
nych (por. Web—o02). Warto zauwazy¢, ze
w tej materii ONZ odwoluje sie do staty-
stycznej teorii zasobow, ktoérej twérca byt
angielski duchowny i ekonomista Thomas
Malthus (1766—1834), prowadzacy badania
z pogranicza ekonomii i socjologii. We-
dtug tego mysliciela, skoro liczba ludnosci
ro$nie w postepie geometrycznym, a pro-
dukcja zywnosci — w arytmetycznym, to nie-
unikniony jest stan przeludnienia. Analizy
prowadzone w 2016 r. przez Fundusz Ludno-
$ciowy mialy takze na celu nakreélenie kie-
runku dzialan na najblizszych kilkanascie lat.
Plany dotyczace przyszlo$ci zawieraja m.in.
globalny program poprawy zdrowia repro-
dukcyjnego kobiet, w ktérym chodzi takze
o promocje praktyk aborcyjnych, antykon-
cepcje i sterylizacje.

Przedstawiciele UNFPA wyrazili satysfak-
cje z tego powodu, ze w niektorych krajach
rozwijajacych sie funkcjonuje tzw. me-
toda mieszana kontroli urodzen — triada
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aborcji, antykoncepcji i testu ciazowego.
Inne metody to pigutki aborcyjne, implanty
podskérne, preparaty tzw. antykoncepcji
awaryjnej — pigulki ,dzien pézniej” i ,pie¢
dni pézniej” Po analizie dokonanej jesienia
2016 r. stwierdzono, ze $rodki kontroli uro-
dzen dotychczas stosowane sa niewystar-
czajace. W konsekwencji nalezy zwiekszy¢
zakres wykorzystywania pigutki aborcyjnej
RU-486. Zamiarem Funduszu Ludno$cio-
wego jest naklonienie rzadéw calego $wiata,
aby wpisaly ten preparat aborcyjny na liste
lekéw podstawowych. Warto w tym miejscu
doda¢, ze w niektdrych krajach ten cel zostat
juz osiggniety. Zgodnie z planami Funduszu
Ludnos$ciowego ONZ, w najblizszych latach
pigutka RU-486 stanie sie najwazniejszym
narzedziem ogélnoswiatowej polityki kon-
troli urodzen.

Gdy chodzi o Mizoprostol, jest on zasad-
niczo dostepny w aptekach, poniewaz moze
by¢ wykorzystywany m.in. podczas leczenia
krwotokéw poporodowych, choroby wrzo-
dowej zoladka lub oslonowo/zapobiegaw-
czo przy stosowaniu niesteroidowych lekéw
przeciwzapalnych. Dziataniem niepoza-
danym tego preparatu sa skurcze macicy,
ktére moga doprowadzi¢ do przerwania
ciazy. Wydaje sie, ze plan Funduszu Ludno-
$ciowego jest nastepujacy: w tych krajach,
gdzie Mifepriston jest zakazany, nalezy uta-
twi¢ dostep do preparatu Mizoprostol pod
pretekstem, ze jest to lek przydatny np. przy
powiktaniach poporodowych. W ten sposéb
organizacje pozarzadowe, promujace rézne
formy aborcji w krajach Afryki czy Azji,
beda mogly doradzaé kobietom, jak dopro-
wadzi¢ samodzielnie do przerwania ciazy
i jak nastepnie zastosowac¢ Mizoprostol, aby
usunac abortowany p1déd z fona matki.

Zastosowanie tego preparatu moze takze
prowadzi¢ do aborcji w spos6b bardziej
bezposredni. W jakich okolicznos$ciach? Je-
§li ten produkt medyczny jest przyjety przez
kobiete przed 12. tygodniem ciazy, moze
spowodowac bezposrednio $§mier¢ dziecka
poczetego poprzez wywolanie porodu i wy-
dalenie ptodu poza organizm matki. Takze
po przekroczeniu tej granicy czasowej skutki

dziatania Mizoprostolu moga mie¢ charak-
ter aborcyjny, ale zwieksza sie wéwczas sto-
pien zagrozenia dla zycia i zdrowia kobiety.
Fundusz Ludnosciowy przekonuje w swoich
dokumentach oraz w réznego rodzaju dzia-
taniach lobbystycznych, ze stosowanie tego
preparatu medycznego rzekomo chroni
matki przed poddawaniem sie niebezpiecz-
nym formom aborcji chirurgiczne;j.

Zeby uzyska¢ akceptacje poszczegdlnych
krajow dla globalnego dostepu do Mizo-
prostolu, UNFPA ukrywa jego dzialanie
aborcyjne i nie informuje o negatywnych
skutkach tego preparatu dla zycia i zdrowia
kobiet. Ewentualne wpisanie tego $rodka
na liste lekéow podstawowych wigze sie
takze z jego finansowaniem przez systemy
opieki zdrowotnej poszczegdlnych panstw.
Wtadze rzadowe niektérych krajéw uznaty
»dyskretne” przywédztwo Funduszu Ludno-
$ciowego w kampanii promocyjnej Mizo-
prostolu i umies$cily ten preparat na listach
lekéw podstawowych. Zdaniem urzednikéw
UNEPA, takie decyzje — podjete we wszyst-
kich krajach $wiata — moga zrewolucjonizo-
wac dostep do tzw. bezpiecznej aborgcji, czyli
do réznych form aborcji chemiczne;j.

Propozycji Funduszu Ludnos$ciowego nie
akceptuje m.in. administracja amerykan-
skiego prezydenta Donalda Trumpa. Na po-
czatku 2017 r. nowe wladze USA wykazaly
zdecydowanie wieksza wrazliwo$¢ moralna
w kwestii aborcji niz administracja Baracka
Obamy. Jedna z pierwszych decyzji, podje-
tych przez 45. prezydenta Stanéw Zjedno-
czonych, dotyczyla przerwania finansowania
przez USA organizacji pozarzadowych, pro-
mujacych w $wiecie aborcje — szczegdlnie
w biednych krajach Afryki i Azji. Admini-
stracja Donalda Trumpa przestata takze
wspiera¢ finansowo Fundusz Ludno$ciowy
ONZ, ktéry zajmuje sie kontrola urodzen na
calym swiecie, szczegdlnie w krajach bied-
nych i zap6znionych cywilizacyjnie. Niestety,
Fundusz Ludnos$ciowy popiera i promuje
m.in. programy rzagdowe Chinskiej Republiki
Ludowej, ktére przewiduja aborcje przymu-
sowa i zmuszanie kobiet do poddania sie
sterylizacji. W 1980 r. w Panistwie Srodka
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wprowadzono polityke jednego dziecka. Od
tego czasu dokonano w tym kraju ok. 400
miliondw aborcji — wykorzystujac w tym
celu takze fundusze ONZ.

Warto w tym miejscu doda¢, ze tylko
w 2016 r. administracja Baracka Obamy
przekazata na dzialalno$¢ Funduszu Lud-
nosciowego ONZ 68 milionéw dolaréw. Od
2017 r. — po decyzji prezydenta Donalda
Trumpa - te $rodki beda przeznaczone na
polityke spoteczna i programy pomocowe
w réoznych zakatkach §wiata. Wdziecznos¢
wobec prezydenta Donalda Trumpa za pod-
jecie tego rodzaju decyzji wyrazila m.in.
Konferencja Episkopatu Stanéw Zjednoczo-
nych, okreslajac takie dziatania jako ,wielkie
zwyciestwo kobiet i dzieci calego $wiata”.

Niestety, calkowicie odmienne podej-
$cie w kwestii aborcji dominuje w Unii
Europejskiej. Na poczatku 2017 r. przed-
stawiciele Komisji Europejskiej zapowie-
dzieli, ze udziela pomocy finansowej tym
organizacjom pozarzadowym, ktdre zostaly
pozbawione $rodkéw pienieznych przez
prezydenta Donalda Trumpa. Oznacza to
w praktyce, ze w najblizszych latach naj-
prawdopodobniej wszyscy podatnicy Unii
Europejskiej, w tym takze mieszkarcy Polski,
beda finansowac nieetyczne dzialania wielu
organizacji pozarzadowych i Funduszu Lud-
nosciowego, ktére w 2017 r. przestali wspie-
ra¢ obywatele Stanéw Zjednoczonych.

5. Moralne meandry
wspétczesnego katolicyzmu

Powazny spor etyczny, dotyczacy stosowania
pigulki RU-486 i preparatéw antykoncep-
cji postkoitalnej, taczy sie dzisiaj z gleboka
transformacja, jakiej w ostatnich latach pod-
lega katolicyzm w Europie i na calym $wiecie.
Na poczatku 2017 r. ukazata sie we Wloszech
bardzo ciekawa praca zbiorowa pt. Bioetyka
katolicka i bioetyka laicka w epoce papieza
Franciszka. Co si¢ zmienito? Redaktorem
naukowym tego opracowania jest Luca Lo
Sapio z Uniwersytetu Neapolitaiskiego
im. Fryderyka II w Neapolu (por. Lo Sapio
2017). Autorzy tej publikacji zwrdcili uwage
na rewolucyjne zmiany, dotyczace kwestii

moralnych, jakie wprowadza od 2013 r. pa-
piez Franciszek.

Gdy chodzi o bioetyke katolicka i bio-
etyke laicka, oczywiscie nie ma mowy o za-
kwestionowaniu réznic istniejacych miedzy
tymi dwoma paradygmatami moralnymi.
Autorzy twierdza, ze nie wszystko sie¢ zmie-
nilo, ale tez nie wszystko zostalo tak jak byto
wczeéniej. Nowa perspektywa katolicka jest
ukierunkowana na dialog: szuka¢ bardziej
tego, co taczy, a nie tego, co dzieli. Papiez
Franciszek o wiele rzadziej porusza tematy
bioetyczne niz jego poprzednicy. Ktadzie ak-
cent na inne zagadnienia etyczne dotyczace
ubéstwa, ochrony srodowiska, migracji, dys-
kryminacji, niesprawiedliwo$ci spoteczne;j.
W konsekwencji bioetyka zeszta na dalszy
plan. Licza sie nie tyle kwestie doktrynalne,
ile duszpasterskie.

Autorzy opracowania pokazuja zmiane ar-
gumentacji moralnej prezentowanej ostat-
nio przez $srodowiska katolickie — gtéwna
role zaczyna odgrywac nie tyle moralnos¢
ugruntowana na prawie naturalnym, ile mo-
ralnos¢ publiczna. Ten proces powoduje
ostabienie spotecznej obecnosci katolikdw.
Jeszcze kilka lat temu np. we Wtoszech to-
czyly sie wielkie debaty $wiatopogladowe
dotyczace sztucznego zaplodnienia, aborcji
chemicznej czy antykoncepcji postkoital-
nej. Waznym uczestnikiem tej dyskusji byly
takze srodowiska katolickie. Bardzo czesto
w domenie publicznej pojawialy sie odwota-
nia do dokumentéw koscielnych, majacych
kluczowe znaczenie doktrynalne dla reflek-
sji bioetycznej. Wystarczy wspomnie¢ dwie
encykliki Jana Pawta II: Veritatis splendor
71993 1. i Evangelium vitae z 1995 r., a takze
Instrukcje Kongregacji Nauki Wiary z 2008 .
Dignitas personae, zaaprobowana przez pa-
pieza Benedykta XVI. Obecnie w kraju nad
Tybrem glos katolikéw w kwestiach bio-
etycznych jest prawie niestyszalny — coraz
cze$ciej dominuje obojetno$é, bezradnos¢
i milczaca akceptacja dla dokonujacej sie
na naszych oczach glebokiej rewolucji mo-
ralnej. Tego rodzaju pasywna postawa $ro-
dowisk katolickich w wielu krajach dotyczy
m.in. stosowania pigutki aborcyjnej RU-486.
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Na przetomie marca i kwietnia 2017 r.
wiele mediéw na $wiecie komentowato bul-
wersujacy przypadek dotyczacy Katolickiego
Uniwersytetu Lowanskiego w Belgii. Sté-
phane Mercier — filozof, profesor wizytujacy
tej uczelni — zostat odsuniety od nauczania
i wszczeto w jego sprawie postepowanie
dyscyplinarne (por. Del Re 2017). Dlaczego?
Podczas zajeé ze studentami nazwal abor-
cje zabdjstwem. W oficjalnym komunikacie
wladze uczelni stwierdzily, ze tego rodzaju
opinia jest niezgodna z warto$ciami wyzna-
wanymi przez Katolicki Uniwersytet Lowan-
ski. Jako warto$ci podstawowe wskazano
w o$wiadczeniu otwarto$¢ na innych i na od-
mienno$é, solidarno$é, wolnosé i szacunek.

Niestety, takze wladze Kosciota katolic-
kiego w Belgii nie udzielily wsparcia temu
profesorowi. Rzecznik prasowy Konferencji
Episkopatu Belgii, Tommy Schoites, stwier-
dzil, ze stowa prof. Merciera sa karykatu-
ralne. Zdaniem rzecznika prasowego, stowo

»zabojstwo” w odniesieniu do aborcji jest
zbyt mocne. Biskupi frankoforniscy Belgii
potwierdzili w specjalnym komunikacie, ze
maja pelne zaufanie do wewnetrznych pro-
cedur stosowanych przez Katolicki Uniwer-
sytet Lowanski.

Stéphane Mercier zaklasyfikowal etycznie
aborcje jako zabéjstwo niewinnej jednostki
ludzkiej. Wtadze Katolickiego Uniwersytetu
Lowanskiego uznaly, ze skoro mozliwo$¢
aborcji jest wpisana od wielu lat do belgij-
skiego systemu prawnego, to nalezy odrzu-
ci¢ poglady prezentowane przez Merciera
i uznac je za sprzeczne z warto$ciami i mi-
sja uczelni (por. Colombo 2017). Co zatem
z wolno$cia badan naukowych w swiecie
uniwersyteckim? Na czym polega katolic-
kie nauczanie moralne? Jak rozumie¢ w tym
kontekscie wolno$¢ sumienia i religii? Przy-
padek Katolickiego Uniwersytetu Lowan-
skiego pokazuje nam bardzo wyraznie, jak
glebokim zmianom podlega dzisiaj katoli-
cyzm w Europie i na calym swiecie. W kon-
sekwencji tych zmian, przedstawiciele
$rodowisk katolickich podejmuja coraz rza-
dziej m.in. moralny problem aborcji chirur-
gicznej i chemiczne;j.

6. Podsumowanie

W ostatnich latach przetacza sie przez nasza
planete tzw. rewolucja holenderska, ktéra
polega przede wszystkim na dopasowywaniu
prawa stanowionego do niezwykle glebokich
przemian o charakterze moralnym, jakie do-
konaly sie w wielu krajach w wyniku m.in.
rewolucji obyczajowej 1968 r. Jednym z prze-
jawdw tego procesu jest legalne stosowanie
preparatu medycznego RU-486 oraz gwal-
towny wzrost liczby aborcji chemicznej. Do
2017 r. zastosowato te pigutke kilkadziesiat
milionéw kobiet na calym $wiecie. Preparat
Mifepriston nie tylko us$mierca nowe zycie
ludzkie na pierwszym etapie jego rozwoju,
ale w niektérych przypadkach jest takze
niebezpieczny dla zycia i zdrowia kobiet.
W 2017 r. oficjalne dane méwily o 29 zgo-
nach matek w réznych krajach, wywotanych
przyjeciem pigulki RU-486. Analiza aspek-
téw etycznych stosowania pigutki ,miesiac
p6zniej” upowaznia do sformutowania czte-
rech nastepujacych wnioskdw.

Po pierwsze, proces globalizacji oraz
gwaltowny rozwdj Internetu i medidow
elektronicznych sprawiaja, zZe coraz trud-
niej tworzy¢ prawo w obrebie konkretnych
panstw, ktére mogtoby skutecznie bronic¢
godnosci zycia ludzkiego od poczecia do na-
turalnej $mierci. Nowe media elektroniczne
umozliwiaja w pewien sposéb wolna abor-
cje chemiczna dla wszystkich w wymiarze
globalnym — takze poza systemami ochrony
zdrowia poszczegdlnych krajow (por. Web—
03). Nie bez znaczenia jest tez dziatalnos¢
Funduszu Ludnos$ciowego ONZ, promu-
jacego aborcje medyczna, oraz poteznych
miedzynarodowych koncernéw farmaceu-
tycznych, oferujacych wiele nowoczesnych
preparatéw chemicznych, ktére umozliwiaja
»bezpieczng, szybka i sprawna” eliminacje
zycia ludzkiego na pierwszym etapie jego
rozwoju (por. Web—o04). W dobie Internetu
prawie wszystko staje sie dostepne dla kaz-
dego — niestety, takze farmakologiczne pre-
paraty aborcyjne. Dlatego nie wolno dzisiaj
zapominac o kwestii podstawowej — rzetel-
nej wiedzy, argumentac;ji filozoficznej, bu-
dzeniu wrazliwosci moralnej, poszerzaniu
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$wiadomosci etycznej i ksztaltowaniu
sumien.

Po drugie, w ocenie moralnej stosowania
preparatu RU-486 kluczowe znaczenie ma
niszczenie poczetego zycia. Aborcja jest —
niezaleznie od tego, w jaki sposéb zostaje
dokonana — §wiadomym i bezpos$rednim
unicestwieniem istoty ludzkiej w poczatko-
wym stadium jej zycia, obejmujacym okres
miedzy poczeciem a narodzeniem. Natura
i stopien zta moralnego aborcji nie zmie-
niaja sie w zaleznosci od stosowanych me-
tod — tak w przypadku aborcji chirurgicznej,
jak i w jej formie chemicznej mamy do czy-
nienia ze zniszczeniem zycia ludzkiego na
pierwszym etapie jego rozwoju. Stosowanie
preparatéw aborcji medycznej neguje prawo
embrionu do Zycia, ktére jest podstawowym
prawem czlowieka. Przystuguje ono osobie
ludzkiej od momentu poczecia az po na-
turalng $mier¢. Prawo do zycia zostalo po-
twierdzone przez Powszechna Deklaracje
Praw Czlowieka ONZ z 1948 r. W tym do-
kumencie czytamy, ze prawo do zycia jest
prawem naturalnym, nienaruszalnym, nie-
zbywalnym i powszechnym.

Po trzecie, w sporze dotyczacym abor-
cji chemicznej kluczowe znaczenie ma
okreslenie momentu, w ktérym faktycznie
rozpoczyna sie zycie cztowieka. Dopiero
podkreslenie czlowieczenstwa ludzkiego
embrionu ukazuje we wlasciwym Swietle
moralne zlo stosowania tabletki RU-486.
Dla chrze$cijanskiej etyki personalistycznej,
ktéra odwoluje sie takze do faktow empi-
rycznych, potwierdzonych przez nauki przy-
rodnicze, kryterium czltowieczenstwa jest
moment poczecia. Nowy czlowiek powstaje
w momencie poltaczenia sie dwoch komérek
rozrodczych: meskiej i zeniskiej. Z ta chwila
rozpoczyna sie zycie nowej istoty ludz-
kiej. Owszem, ludzki embrion przechodzi
w swoim rozwoju rézne stadia, zachowuje
jednak ciaglo$¢ i genetyczna tozsamos¢. Dla-
tego czlowiek jest istota ludzka od momentu
poczecia. Nigdy nie wolno traktowa¢ ludz-
kiego embrionu — wedlug zasady persona-
listycznej — jako srodka do celu, ale zawsze
jako cel sam w sobie.

Po czwarte, legalizacja pigulki RU-486
w wielu krajach potwierdza bardzo wy-
raznie umacniajacy sie obecnie prymat
technologii nad etyka. Zdumiewa tempo
dokonujacych si¢ zmian w tym obszarze.
Przykladem glebokiej rewolucji obyczajo-
wej moze by¢ chociazby Australia. W tym
kraju przez wiele lat tabletka ,miesiac péz-
niej” nie byla dostepna w aptekach. W 1996
r. zostala nawet uchwalona specjalna ustawa
federalna, ktéra zakazywala sprzedazy tego
preparatu aborcyjnego na terenie calego
kraju. Jednak w 2006 r. pigutka RU-486
zostata dopuszczona do obrotu. Co wiecej,
w 2013 r. — zgodnie z zaleceniami Fundu-
szu Ludnosciowego ONZ — tabletka , mie-
siac pdzniej” zostala wpisana przez wladze
rzadowe w Canberrze na liste lekéw refun-
dowanych. Australia stanowi egzemplifi-
kacje dokonujacych si¢ na naszych oczach
glebokich zmian w sferze moralnej, ktérych
przejawem jest m.in. globalna plaga aborcji
chemicznej i chirurgiczne;j.
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Safe abortion? Ethical aspects of the use of the abortion pill RU-486

Abstract

The article focuses on ethical aspects of chemical abortion, also known as pharmaceutical or medical abortion. Che-
mical abortion is typically done using two drugs. The first is mifepristone, also known as RU-486, and the second is
misoprostol. The drugs are taken orally over three days, although the abortion itself may take much longer to com-
plete. Mifepristone is an antiprogestin: it works by blocking the pregnancy hormone progesterone. Progesterone
is ,pro-gestation”, as the name suggests, and makes the nutrients in the uterine lining available to the newly-con-
ceived fetus as it arrives from the fallopian tube. A chemical abortion causes a serious reaction in awoman'’s body in
order to cause it to interrupt and expel the pregnancy. Global phenomenon of medical abortion opens today a new
stage of the public dispute about the beginning of human life and the recognition of the human embryo as the

human being from the very moment of the conception.
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