USTAWA

0 zmianie ustawy o planowaniu rodziny, ochronie plodu ludzkiego

i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy

Art. 1. W ustawie z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalnoéci przerywania cigzy (Dz. U. poz. 78, z poézn. zm.Y) wart. 4a

wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:

1) wust. 1 po pkt 2 dodaje si¢ pkt 2a w brzmieniu:
»2a) badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazuja na wysokie
prawdopodobienstwo, ze dziecko urodzi si¢ martwe albo obarczone nieuleczalng
chorobg lub wadg, prowadzaca niechybnie 1 bezposrednio do $mierci dziecka, bez

wzgledu na zastosowane dziatania terapeutyczne,”;
2) wust. 2 wyrazy ,,pkt 2” zast¢puje si¢ wyrazami ,,pkt 2a”;

3) wust. 3i5wyrazy ,pkt 1i2” zastepuje si¢ wyrazami ,,pkt 1 i2a”.

Art. 2. Ustawa wchodzi w zycie z dniem nastepujacym po dniu ogloszenia.

) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogltoszone w Dz. U. z 1995 r. poz. 334, z 1996 r. poz. 646, z 1997 r. poz. 943
11040, z 1999 r. poz. 32,z 2001 r. poz. 1792 oraz z 2020 r. poz. ...)



UZASADNIENIE

Celem przedstawionego projektu ustawy jest nowelizacja art. 4a ust. 1 ustawy z dnia
7 stycznia 1993 r. 0 planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci
przerywania cigzy (Dz. U. poz. 78, z pdzn. zm.), okreslajacego przypadki dopuszczalnego
przerywania cigzy. Projektowana zmiana polega na dodaniu w art. 4a ust. 1 pkt 2a w brzmieniu:
,badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazuja na wysokie prawdopodobienstwo, ze
dziecko urodzi si¢ martwe albo obarczone nieuleczalng chorobg lub wada, prowadzaca niechybnie
i bezposrednio do $mierci dziecka, bez wzgledu na zastosowane dziatania terapeutyczne”.
Pozostale z proponowanych w projekcie ustawy zmian (art. 4a ust. 2, 3 15) stanowig konsekwencje

zmiany wprowadzanej w ust. 1 art. 4a ww. ustawy.

Dotychczas obowigzujacy art. 4a ust. 1 ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu
rodziny, ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy stanowit, ze
przerwanie cigzy moze by¢ dokonane wylacznie przez lekarza, w przypadku gdy:

1) cigza stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ci¢zarnej,

2) badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskazujg na duze prawdopodobienstwo
cigzkiego i nieodwracalnego uposledzenia ptodu albo nieuleczalnej choroby zagrazajacej jego
zyciu,

3) zachodzi uzasadnione podejrzenie, ze cigza powstata w wyniku czynu zabronionego.

Wyrokiem z dnia 22 pazdziernika 2020 r., sygn. akt K 1/20, Trybunat Konstytucyjny uznat
art. 4a ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny, ochronie ptodu ludzkiego
i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy za niezgodny z art. 38 (Rzeczpospolita Polska
zapewnia kazdemu cztowiekowi prawnq ochrone Zycia) w zwiagzku z art. 30 (Przyrodzona i
niezbywalna godnosé czlowieka stanowi zZrodlo wolnosci i praw czlowieka i obywatela. Jest ona
nienaruszalna, a jej poszanowanie i ochrona jest obowigzkiem wladz publicznych) w zwiazku z
art. 31 ust. 3 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej (Ograniczenia w zakresie korzystania z
konstytucyjnych wolnosci i praw mogq by¢ ustanawiane tylko w ustawie i tylko wtedy, gdy sq
konieczne w demokratycznym panstwie dla jego bezpieczenstwa lub porzqdku publicznego, bgdz
dla ochrony srodowiska, zdrowia i moralnosci publicznej, albo wolnosci i praw innych 0sob.
Ograniczenia te nie mogq naruszac istoty wolnosci i praw). Dokonujac wyktadni art. 38 w zwigzku

z art. 30 Konstytucji, Trybunat Konstytucyjny podtrzymal swoje wczesniejsze stanowisko,



wyrazone w orzecCzeniu z dnia 28 maja 1997 r., sygn. akt K 26/96, zgodnie z ktorym Wartosé
konstytucyjnie chronionego dobra prawnego jakim jest zycie ludzkie, w tym zZycie rozwijajgce sig
W fazie prenatalnej, nie moze byc¢ roznicowana. Brak jest bowiem dostatecznie precyzyjnych i
uzasadnionych kryteriow pozwalajgcych na dokonanie takiego zroznicowania w zaleznosci od fazy
rozwojowej ludzkiego Zycia. Od momentu powstania Zycie ludzkie staje sie wigc wartoscig
chronionq konstytucyjnie. Dotyczy to takze fazy prenatalnej. Objecie tej fazy Zycia ludzkiego
ochrong konstytucyjng znajduje zresztq potwierdzenie w ratyfikowanej przez Rzeczpospolitq
Polskg 30 wrzesnia 1991 r. Konwencji Praw Dziecka, ktorej preambuta deklaruje w akapicie
dziesigtym, nawiqzujgc do Deklaracji Praw Dziecka, iz dziecko z uwagi na swq niedojrzatos¢
fizyczng oraz umystowqg, wymaga szczegolnej opieki i troski, a zwlaszcza wlasciwej ochrony
prawnej, zarowno przed, jak i po urodzeniu. Ujecie tej reguly w preambule Konwencji musi
prowadzi¢ do wniosku, iz zawarte w Konwencji gwarancje odnoszq sie rowniez do prenatalnej
fazy ludzkiego Zycia. zgodnie z ktérym Zycie ludzkie jest wartoScig w kazdej fazie rozwoju i jako
wartosé¢, ktorej zrodtem sq przepisy konstytucyjne powinno by¢ ono chronione przez ustawodawce.
Ochrona ludzkiego zycia jest oczywistym obowigzkiem panstwa, wpisanym w jego istote.
Trybunat Konstytucyjny w wyroku z dnia 22 pazdziernika 2020 r. stwierdzit ponadto, ze dziecko
jeszcze nieurodzone, jako istota ludzka, ktorej przystuguje przyrodzona i niezbywalna godnos¢,
jest podmiotem majgcym prawo do zycia, ktoremu system prawny musi zagwarantowa¢ ochrone.
Zasada przyrodzonej i niezbywalnej godnosci ludzkiej, wyartykutowana w art. 30 Konstytucji RP,
stanowi w polskim porzadku prawnym fgcznik pomigdzy prawem naturalnym a prawem
stanowionym 1 jest aksjologiczng podstawa calego porzadku konstytucyjnego. Jednocze$nie
Konstytucja RP naklada na wladze publiczne obowigzek jej poszanowania, co odnosi si¢ do
sposobu postepowania samych wladz publicznych, i ochrony, ktora z kolei oznacza obowigzek
takiego ksztaltowania stosunkow spotecznych, aby jedne osoby nie naruszaty godnosci innych.
Podkreslenia wymaga, ze w omawianym wyroku Trybunat Konstytucyjny nie oceniat zgodnosci
z Konstytucja RP dwoéch pozostatych, obowigzujacych przestanek przerywania cigzy, tj.
przypadku gdy cigza stanowi zagrozenie dla zycia lub zdrowia kobiety ciezarnej albo gdy zachodzi

uzasadnione podejrzenie, ze cigza powstata w wyniku czynu zabronionego.

Odnotowania wymaga réwniez podkreslenie przez Trybunal Konstytucyjny, ze W mys! art.
1 Konstytucji, Rzeczpospolita Polska jako dobro wspodlne wszystkich obywateli powinna by¢

srodkiem stuzgcym rozwojowi poszczegolnych osob oraz tworzonych przez nie wspolnot,



zwlaszcza rodzinie. Ustawodawca nie moze przenosic ciezaru zwigzanego z wychowaniem dziecka
cigzko i nieodwracalnie uposledzonego albo nieuleczalnie chorego jedynie na matke, poniewaz w
glownej mierze to na wiladzy publicznej oraz na calym spoteczenstwie, cigzy obowigzek dbania o

osoby znajdujqce sie w najtrudniejszych sytuacjach.

Poglad wnioskodawcy w sprawie dopuszczalnos$ci przerywania cigzy w przypadku
wystgpienia tzw. przestanki eugenicznej jest powszechnie znany, gdyz byl konsekwentnie
wyrazany m.in. w publicznych wypowiedziach czy wywiadach?. Jednakze ustawodawstwo
regulujace tak wazne spotecznie zagadnienia musi uwzglednia¢ — przy poszanowaniu przepisow
Ustawy Zasadniczej dotyczacych zarowno nienarodzonego dziecka, jak i jego matki — prawo do
podejmowania samodzielnie, w ustawowo okreslonych warunkach, niezwykle trudnych decyzji

dotyczacych donoszenia badz przerwania cigzy.

Przedstawiony projekt ustawy przewiduje wprowadzenie, zgodnej z zasadami Konstytucji
Rzeczypospolitej Polskiej, nowej przestanki warunkujgcej mozliwo$¢ przerwania cigzy W
przypadku wystgpienia u dziecka tzw. wad letalnych. Zgodnie z tg przestanks, przerwanie cigzy
bedzie mozliwe w sytuacji, gdy badania prenatalne lub inne przestanki medyczne wskaza na
wysokie prawdopodobienstwo, ze dziecko urodzi si¢ martwe albo obarczone nieuleczalng choroba
lub wada, prowadzaca niechybnie i bezposrednio do $mierci dziecka, bez wzgledu na zastosowane
dziatania terapeutyczne. Podkreslenia wymaga, ze tzw. wady letalne beda jedynymi wadami,
ktorych wystgpienie bedzie uprawniato do podjecia decyzji o przerwaniu cigzy. Przerwanie cigzy
nie bedzie natomiast mozliwe w przypadku wystgpienia u dziecka innego rodzaju wad

rozwojowych.

Przyjecie takiego rozwigzania wynika z przekonania, ze prawo do zycia jest wartoscia,
ktorg nalezy bezwzglednie chroni¢. Jednak w przypadku wystapienia tzw. wad letalnych $mier¢
dziecka jest nieunikniona, nawet wowczas gdy urodzi si¢ ono zywe. Ochrona zycia dziecka
majacego tzw. wady letalne wykracza zatem poza mozliwos$ci ludzkie. Z tego wzgledu, biorac pod
uwage ochrone innych wartosci konstytucyjnych, przede wszystkim zasady nienaruszalnosci i

poszanowania godno$ci czlowieka, decyzje w zakresie przerwania cigzy nalezy w takich

2 https://www.prezydent.pl/aktualnosci/wypowiedzi-prezydenta-rp/wywiady/art,287,gosc-wydarzen-polsat-
news.html
https://www.prezydent.pl/aktualnosci/wypowiedzi-prezydenta-rp/wywiady/art,288,wywiad-prezydenta-dla-rmf-
fm.html


https://www.prezydent.pl/aktualnosci/wypowiedzi-prezydenta-rp/wywiady/art,287,gosc-wydarzen-polsat-news.html
https://www.prezydent.pl/aktualnosci/wypowiedzi-prezydenta-rp/wywiady/art,287,gosc-wydarzen-polsat-news.html

przypadkach pozostawi¢ matce (rodzicom) dziecka, majgc na uwadze fakt, ze odbywa si¢ to
kazdorazowo pod nadzorem lekarza. W sytuacji gdy aktualna wiedza medyczna nie daje nadziei,
to kobieta, kierujac si¢ wlasnym sumieniem i wyznawanymi wartosciami i majac zapewniong
profesjonalng pomoc lekarska, powinna moc podja¢ decyzje o donoszeniu cigzy badz jej

przerwaniu, jezeli donoszenie cigzy jest ponad jej sity.

Jak juz wskazano, proponowany przepis art. 4a ust. 1 pkt 2a zmienianej ustawy zakresla
wyraznie granice jego zastosowania jedynie do wystepowania tzw. wad letalnych ptodu. Tak wigc,
aby mogt on znalez¢ zastosowanie konieczne bedzie jednoczesne zaistnienie nastgpujacych
okolicznosci, ktorych wystapienie zobowigzany bedzie potwierdzi¢ lekarz:

1) przeprowadzenie badan prenatalnych lub istnienie innych przestanek medycznych;
2) ustalenie, w wyniku przeprowadzenia ww. badan badz innych przestanek medycznych,
wysokiego prawdopodobienstwa, ze dziecko urodzi si¢ martwe albo obarczone nieuleczalng

chorobg lub wadg, prowadzacg niechybnie i bezposrednio do jego $mierci.

Obecny stan wiedzy medycznej pozwala z bardzo duzg pewnoscig ustali¢ czy wady
rozwojowe plodu wynikajace, np. z wad genetycznych, mieszanych wplywow genetyczno-
srodowiskowych, infekcji wewnatrzmacicznych, chorob kobiet ciezarnych, teratogenow
chemicznych i fizycznych, badz wady 0 nieznanej lub niemozliwej do precyzyjnego okreslenia

etiologii, prowadzg nieuchronnie do jego obumarcia.

Warunek, ze dziecko urodzi si¢ ,,obarczone nieuleczalng choroba lub wadg, prowadzaca
niechybnie 1 bezposrednio do S$mierci dziecka, bez wzgledu na zastosowane dziatania
terapeutyczne” ogranicza zastosowanie tej przestanki przerwania cigzy do sytuacji, gdy wady
rozwojowe plodu, stwierdzone w wyniku badan prenatalnych Iub na podstawie innych przestanek
medycznych, sg tego rodzaju, ze nawet jezeli dojdzie do urodzenia zywego dziecka, to niezaleznie
od prowadzonej terapii ono niechybnie umrze, a choroba lub wada, ktora dziecko bedzie obarczone
przy urodzeniu stanowi¢ bedzie bezposrednig (a nie wywolujaca przyczyny wtorne) przyczyne
jego $mierci. Oznacza to pelng ochrone zycia dzieci, ktorych choroby lub wady, np. serca, po

wykonanej zgodnie z aktualng wiedzg medyczng korekcji, nie sg letalne.

Warunek niechybnosci $mierci dziecka z powodu choroby lub wada, ktora byloby ono
obarczone od urodzenia, i bezposredniego powigzania przewidywanego zgonu dziecka z tg

chorobg lub wadg, wyklucza mozliwos¢ zastosowania wprowadzanej przestanki w celach



tzw. aborcji eugenicznej. W sposdb wyrazny odroznia takze projektowana norme¢ od
zakwestionowanej przez Trybunat Konstytucyjny przestanki sformutowanej w art. 4a ust. 1 pkt 2

zmienianej ustawy.

Zgodnie z projektowang zmiang druga, w sytuacji zaistnienia przestanki okreslonej
w dodawanym w art. 42 ust. 1 pkt 2a zmienianej ustawy, przerwanie cigzy bgdzie dopuszczalne
do chwili osiggnigcia przez ptdd zdolnosci do samodzielnego Zzycia poza organizmem kobiety
ciezarnej. Z kolei stosownie do zmian wprowadzanych w ust. 3 i 5 art. 4a, przerwania cigzy
dokonywat bedzie lekarz w szpitalu, a wystgpienie okolicznos$ci, okreslonych w projektowanym

art. 42 ust. 1 pkt 2a stwierdzat bedzie lekarz inny niz dokonujacy przerwania cigzy.

Proponuje sig, aby ustawa weszla w zycie z dniem nastepujacym po dniu ogloszenia. Tak
okreslony termin wej$cia w zycie ustawy jest podyktowany waznym interesem panstwa, W postaci
pilnej potrzeby spotecznej takiego uksztaltowania przestanek warunkujacych mozliwosc¢
przerwania cigzy, aby — z jednej strony — zapewni¢ konstytucyjne prawo do zycia nienarodzonym
dzieciom, z drugiej natomiast strony — w sytuacji, gdy zgodnie z aktualng wiedzg medyczng nie
ma mozliwosci ochrony tego zycia — kobiecie pozostawi¢ mozliwos¢ podjecia decyzji o
donoszeniu badz przerwaniu cigzy. Z tego wzgledu wejsciu w zycie ustawy z dniem nastepujacym

po dniu ogloszenia nie stojg na przeszkodzie takze zasady demokratycznego panstwa prawnego.

Projektowana ustawa wywola wskazane wyzej istotne skutki spofeczne i prawne. Nie
spowoduje natomiast skutkoéw gospodarczych i finansowych dla budzetu panstwa i budzetow

jednostek samorzadu terytorialnego.

Projektowana ustawa nie bedzie miala wplywu na sytuacje matych 1 S$rednich

przedsigbiorcow.

Przedmiot regulacji niniejszej ustawy nie jest objety zakresem prawa Unii Europejskie;.



