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Szanowny Pan

Marek Ast

Przewodniczacy Sejmowej  Komisji
Sprawiedliwosci i Praw Cztowieka

Szanowny Panie Przewodniczacy,

Ponizej przesytam uwagi Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka do przedstawionego przez Prezydenta RP
projektu ustawy o zmianie ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach
dopuszczalnosci przerywania cigzy (druk sejmowy nr 727).

Dostepnos¢ zabiegu przerywania cigzy w prawie miedzynarodowym

Kwestia dostepnosci zabiegu przerywania cigzy byta w przesztosci przedmiotem orzecznictwa
miedzynarodowych organéw zajmujacych sie ochrong praw cztowieka. Wskazywaty one, ze odmowa
dostepu do zabiegu przerwania cigzy w pewnych okolicznosciach moze prowadzi¢ do naruszenia
postanowien dokumentéw prawa miedzynarodowego gwarantujgcych przestrzeganie praw cztowieka.
Czesc¢ z nich odnosita sie wprost do sytuacji, w ktérej kobieta zmuszana byta do urodzenia dziecka, mimo
stwierdzonych w trakcie badan prenatalnych wad ptodu.

Tak byto m.in. w sprawie Amandy Janel Mellet przeciwko Irlandii*, w ktérej Komitet Praw Cztowieka
ONZ uznat, ze odmowa wykonania aborcji w sytuacji wad wrodzonych ptodu skutkujgcych jego
obumarciem przed urodzeniem lub bezposrednio po nim, prowadzi do naruszenia wynikajgcego z art. 7
Miedzynarodowego Paktu Praw Obywatelskich i Politycznych 2 zakazu tortur, nieludzkiego
i ponizajgcego traktowania. Komitet przypomniat przy tym, ze art. 7 ustanawia zakaz o charakterze
bezwzglednym, ktdérego naruszenia nie mogg usprawiedliwia¢ zadne okolicznosci lub powody.
Jednoczes$nie wskazat, ze sam fakt, iz okreslone dziatania majg charakter legalny w Swietle prawa
krajowego (w omawiane] sprawie zakaz aborcji wywodzony byt z art. 40.3.3. Konstytucji Republiki
Irlandii), wcale nie uchyla naruszenia art. 7 Paktu. Komitet wezwat przy tym wiadze Irlandii
do dokonania zmiany przepiséw dotyczgcych przerywania cigzy (w tym, jesli bedzie to konieczne,
przepisow Konstytucji) i zagwarantowania ich zgodnosci z Paktem.

Z kolei w perspektywie Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka nalezy zwrdéci¢ uwage na sprawe
R.R. przeciwko Polsce3, w ktérej ETPCz podjat sie oceny sprawy dostepu do aborcji z uwagi na ujawnione
w toku badan prenatalnych wady ptodu. W omawianej sprawie skarzgca, wskutek opdzniania badan

1 Amanda Janel Mellet przeciwko Irlandii, CCPR/C/116/D/23242013

2 Miedzynarodowy Pakt PRAW OBYWATELSKICH | POLITYCZNYCH otwarty do podpisu w Nowym
Jorku dnia 19 grudnia 1966 r. (Dz. U. z 1977 r. Nr 38, poz. 167), dalej Pakt.

3 Wyrok ETPCz z 26 maja 2011 r. w sprawie R. R. przeciwko Polsce, skarga nr 27617/04
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genetycznych potwierdzajacych ujawnione wady ptodu, zostata pozbawiona mozliwosci wykonania
w dopuszczalnym terminie zabiegu przerywania cigzy.

Oceniajac te sytuacje Trybunat uznat, ze w sprawie doszto do naruszenia art. 3 Konwencji o Ochronie
Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnosci . Dodatkowo ETPC przesadzit réwniez o naruszeniu
art. 8 Konwencji poprzez brak efektywnego dostepu do swiadczen diagnostycznych, ktére umozliwityby
potwierdzenie lub wykluczenie przypuszczenia, ze ptdd byt dotkniety uposledzeniem.

Dodatkowo w ostatnich miesigcach Trybunat zakomunikowat polskim wtadzom kolejng sprawe
dotyczaca dostepu do legalnej aborcji®. Skarzgca podnosi w niej naruszenie przez Polske art. 3, 8, 13
i 14 Konwencji, poprzez zmuszenie jej do donoszenia cigzy, mimo istnienia przestanek wskazujgcych
na istnienie letalnej wady ptodu. Pytania zadane przez Trybunat polskim wtadzom sugerujg, ze réwniez
w tym wypadku prawdopodobne jest orzeczenie przez ETPCz naruszenia co najmniej art. 3 i 8 Konwencji.

Z zaprezentowanych judykatow jasno wytania sie wiec perspektywa obligujgca Panstwa — Strony
Miedzynarodowego Paktu Praw Obywatelskich i Politycznych oraz Konwencji o Ochronie Praw
Cztowieka i Podstawowych Wolnosci do zapewnienia jednostkom dostepu do mozliwosci legalnego
przerwania cigzy w przypadku stwierdzenia uposledzenia lub wad letalnych ptodu.

Znaczenie standardu miedzynarodowego dla dostepu do aborcji z powodéw embriopatologicznych

Mocg art. 91 Konstytucji postanowienia Paktdw i Konwencji s3 bezposrednio stosowane i maja
pierwszenstwo przed ustawg. Oba wspomniane wyzej dokumenty korzystajg zdomniemania zgodnosci
z Konstytucjg RP, a regulowana przez nie pfaszczyzna w tym aspekcie nie tylko nie byta przedmiotem
rozstrzygniecia Trybunatu, lecz nawet jego ustnych motywow.

Uchylajac sie w przedmiotowe] opinii od szczegétowej oceny charakteru i skutkow rozstrzygniecia
Trybunatu Konstytucyjnego, zwtaszcza wobec zaobserwowanych uchybien proceduralnych, nie sposéb
przyjaé, ze rozstrzygniecie TK jednoznacznie zakazuje aborcji z powodéw embriopatologicznych®.

W ocenie HFPC, na Polsce w dalszym ciggu ciagzy, wynikajgcy z dokumentéw prawa miedzynarodowego,
pozytywny obowigzek zagwarantowania kobietom dostepu do zabiegu przerywania cigzy w
przypadkach stwierdzenia uposledzenia lub wad ptodu. Dlatego tez, zdaniem Helsifskiej Fundacji Praw
Cztowieka, organy stosujgce przepisy Kodeksu karnego, a w szczegdlnosci jego art. 152 § 1, powinny
kierowac sie prokonwencyjng wyktadnig uzytego w jej brzmieniu terminu ,ustawa” i interpretowaé, ze
odnosi sie on nie tylko do ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach
dopuszczalnosci przerywania cigzy, lecz obejmuje réwniez ugruntowane przypadki wskazane
w orzecznictwie miedzynarodowych organéw ochrony praw cztowieka wydanym na gruncie przepisow
wskazujgcych na wolnosé jednostki od nieludzkiego i ponizajgcego traktowania. Inne podejscie do
omawianego zagadnienia przyczyni sie do systemowego naruszania wolnosci kobiet od tortur,
nieludzkiego i ponizajgcego traktowania.

Ocena Projektu

Przedstawiony przez Prezydenta RP projekt ustawy nalezy odebrac¢ jedynie jako wyraz préby
ustawowego doprecyzowania katalogu sytuacji, w ktdrej zabieg przerywania cigzy miatby charakter
dopuszczalny. Projekt zaktada dodanie do art. 4a ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu

4 Konwencja O OCHRONIE PRAW CZtOWIEKA | PODSTAWOWYCH WOLNOSCI sporzadzona w Rzymie
dnia 4 listopada 1950 r., zmieniona nastepnie Protokotami nr 3, 5i 8 oraz uzupetniona Protokotem nr
2 (Dz. U.z 1993 r. Nr 61, poz. 284 z pdzn. zm.), dalej Konwencja.

5 Sprawa B.B. przeciwko Polsce, skarga nr 67171/17.

& W praktyce przestanka ta odpowiada za ponad 90% wszystkich aborcji przeprowadzonych w Polsce,
za: https://pulsmedycyny.pl/oficialne-dane-o-legalnej-aborcji-w-polsce-1110-zabiegow-przerwania-
ciazy-w-2019-r-999603 (dostep 12.11.2020).
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ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy (Dz. U. poz. 78, z pdzn. zm.) nowej przestanki
pozwalajacej na legalne przerywanie cigzy.

Zgodnie z jej trescia, przerwanie cigzy mogtoby by¢ dokonane wytgcznie przez lekarza, w przypadku,
gdy badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazujg na wysokie prawdopodobieristwo,
ze dziecko urodzi sie martwe albo obarczone nieuleczalng chorobg lub wadg, prowadzacg niechybnie i
bezposrednio do smierci dziecka, bez wzgledu na zastosowane dziatania terapeutyczne.

Zmiana ta w zatozeniu ma wigc zastgpic¢, uchylong orzeczeniem Trybunatu Konstytucyjnego, przestanke
zezwalajgcg na przerwanie cigzy, gdy badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazujg na
duze prawdopodobienstwo ciezkiego i nieodwracalnego uposledzenia ptodu albo nieuleczalnej choroby
zagrazajacej jego zyciu.

Oba przepisy nieznacznie réznig sie od siebie normatywna trescig. W jednym i drugim przypadku
uzalezniajg faktyczng podstawe do przerwania cigzy od wyniku badan prenatalnych lub od innych
przestanek medycznych. Oba wymagaja, aby badania prenatalne i przestanki medyczne wskazywaty na
okreslone prawdopodobienstwo wystgpienia zdarzen pozwalajacych na terminacje cigzy. Wciaz
obowigzujacy stan prawny postuguje sie przy tym duzym prawdopodobierstwem, podczas gdy Projekt
zaktada koniecznosé zaistnienia wysokiego prawdopodobieristwa.

Zdarzeniem umozliwiajgcym przerwanie cigzy w mysl projektu ma by¢ to, ze dziecko urodzi sie martwe
albo obarczone nieuleczalng chorobg lub wadg, prowadzacg niechybnie i bezposrednio do $mierci
dziecka, bez wzgledu na zastosowane dziatania terapeutyczne.

To ostatnie wyrazenie moze przy tym budzi¢ watpliwosci interpretacyjne. Nie do konca bowiem jasne
jest, czy fraza ,,prowadzaca niechybnie i bezposrednio do $mierci dziecka, bez wzgledu na zastosowane
dziatania terapeutyczne” odnosi sie zarowno do stwierdzonej przez badania prenatalne wady dziecka,
czy réwniez do potwierdzonej w ten sam sposdb nieuleczalnej choroby. Literalna wykfadnia sugeruje,
Zze ma ono znaczenie jedynie w kontekscie wad rozwojowych, a nie nieuleczalnych choréb. Gdyby
rozwigzanie to miato mie¢ skutek wobec obu tych zdarzen, projektodawca powinien raczej uzyc¢ stow
,prowadzgcymi niechybnie i bezposrednio do Smierci dziecka, bez wzgledu na zastosowane dziatania
terapeutyczne”.

Kwestia ta powinna zosta¢ dogtebnie wyjasniona w toku procesu legislacyjnego. Pozostawienie jako
przestanki terminacji cigzy jedynie nieuleczalnej choroby, bez wymogu jej letalnego charakteru, w teorii
dopuszczatoby stosowanie aborcji w przypadku wykrycia u ptodu zmian genetycznych wskazujgcych np.
na mukowiscydoze.

Dodatkowo, przyjecie nowego brzmienia art. 4a ustawy o planowaniu rodziny, ochronie ptodu
ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy, spowoduje pozostawienie poza katalogiem
sytuacji w ktérych badania prenatalne wskazg na prawdopodobienstwo wystgpienia wady wskazujgcej
na ciezkie uposledzenie ptodu, ktére jednak nie bedzie ,niechybnie i bezposrednio” prowadzito do
Smierci dziecka. Oznacza to, ze wykryte prenatalnie wady dziecka, wskazujgce np. na znaczne ryzyko
Zycia przez niego w stanie wegetatywnym nie bedg stanowity przestanki do dokonania zabiegu
przerwania cigzy. Mimo tego, ze kwestia ta w znacznej mierze zawazy¢ moze na zyciu rodzicéw dziecka,
ich pozostatych dzieci, czy cierpieniu samego nowonarodzonego dziecka. Biorgc pod uwage standard
wskazany przez ETPC w omawianej powyzej sprawie R.R. przeciwko Polsce, projektodawca powinien
rozwazy¢ rowniez ujecie takiej sytuacji w nowej tresci art. 4a ustawy o planowaniu rodziny

W toku wyktadni omawianego przepisu watpliwosci moga réwniez powstac przy interpretacji pojecia
,hiechybnie”. Wedle definicji stownikowej’ niechybny to nieuchronny, taki, ktéry z pewnoscig sie

7 https://sip.pl/niechybny
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wydarzy. Przestanka ta, z jednej strony ma charakter bardzo ocenny, z drugiej zas trudny do wykazania.
O ile w kwestii przestanek przerywania cigzy, pojemnosc i brak wyrazistych granic omawianych wyrazen
wydaje sie dopuszczalna, to w perspektywie projektodawcy powinna jednak pozostawac kwestia regut
odpowiedzialnosci karnej, a w szczegdlnosci tresci art. 152 k.k. przewidujacego zagrozenie karg
pozbawienia wolnosci m.in. za przerwanie cigzy z naruszeniem przepiséw ustawy. Uzycie w ustawie o
planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy
wyrazenia ,niechybnie” moze powodowac w adresatach tych przepisow (w tym przede wszystkim w
lekarzach), watpliwosci co do tego, czy ich dziatanie ma charakter legalny, czy tez wykracza poza
dopuszczalne ustawg granice. Sytuacja ta ma wiec kluczowe znaczenie z punktu widzenia zgodnosci
proponowanych rozwigzan z trescig zasady nullum crimen sine lege certa.

Uwagi te pokazuja, ze regulacje odnoszace sie do medycznych przestanek dopuszczalnosci przerywania
cigzy winny by¢ ksztattowane w dialogu specjalistéw z zakresu medycyny, prawa, genetyki, a takze etyki.
Z jednej strony przyjete rozwigzania powinny by¢ na tyle pojemne, aby obejmowacé ogét trudnych
sytuacji, ktére moga wystgpi¢ w rozwoju prenatalnym cztowieka, uwzgledniajac perspektywe
ograniczenia bdlu i cierpienia jego rodzicow, jak rowniez narazenia samego ptodu na odczuwanie
dodatkowego cierpienia.

Koniecznym elementem wprowadzanych zmian powinno by¢ zapewnienie efektywnych ram
proceduralnych, gwarantujgcych z jednej strony spojnos¢ wyktadni ustawowych przestanek
dopuszczalnosci przerywania cigzy, a z drugiej prawo rodzicéw dziecka do dokonania wyboru. Zaistniate
przed Europejskim Trybunatem Praw Cztowieka polskie sprawy dotyczace dostepu do zabiegu legalnej
aborcji uwydatnity, ze kwestie te sg niemal tak samo istotne, jak materialne przestanki dopuszczalnosci
zabiegu terminacji cigzy.

W imieniu Helsifskiej Fundacji Praw Cztowieka,

Danuta Przywara
Prezes Zarzadu
[Podpisano elektronicznie]



