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Sekretarz

Prawo i dobra osoby ludzkiej nabierajg wielkiego
znaczenia w zwigzku z dyskutowanymi obecnie
zagadnieniami. W zwigzku z tym Sobdr Watykanski
II uroczyscie potwierdzit wyjatkowa godnos$¢ osoby
ludzkiej, a w sposdb szczegolny - jej prawo do zycia.
Z tego tez powodu Sobdr potepit przestepstwa przeciw
zyciu, wyliczajac wsrdéd nich  ,wszelkiego rodzaju
zabojstwa, ludobdjstwa, przerywania cigzy, eutanazje
i dobrowolne samobdjstwo” (Konstytucja Gaudium et
spes, 27).

W ostatnim czasie S'wieta Kongregacja Nauki Wiary
przypomniata wszystkim nauke o przerywaniu cigzy? .
Obecnie uwaza ona za wskazane przedstawienie nauki
Kosciota na temat eutanazji.

To prawda, ze ostatni Papieze? wyjasnili zasady, ktore
na tym polu w catosci zachowujg swojq moc. Dalszy
jednak rozwdj medycyny sprawit, ze w ostatnich latach
pojawity sie nowe aspekty w zagadnieniu eutanazji. Te
wiasnie nowe aspekty domagajq sie przedstawienia
nowych wyjasnien w zakresie norm etycznych.

We wspotczesnej spotecznosci - gdy czesto sg
zagrozone podstawowe dobra zycia ludzkiego - dzieje
sie tak, ze zmiany kulturowe wywierajq wptyw na sposob
widzenia $mierci i cierpienia. Nalezy takze zauwazy¢, ze
medycyna ma wiekszg mozliwos$¢ przywracania zdrowia
i w niektorych okolicznosciach przedtuzania zycia, co
jednak powoduje pewne problemy moralne. Z tego
powodu ludzie znajdujacy sie w takiej sytuacji stawiajg
sobie z niepokojem pytania na temat znaczenia starosci
oraz $mierci. Jest takze zrozumiate, ze stawiajq sobie
pytanie, czy majq prawo spowodowania tzw. ,stodkiej
Smierci”, skracajqcej cierpienia, ktora - jak sie im wydaje
- bardziej odpowiada godnosci cztowieka.

Liczne Konferencje Episkopatu skierowaty do Swietej
Kongregacji Nauki Wiary pytania w tej sprawie. Obecnie
Kongregacja, po wystuchaniu zdania kompetentnych
0s6b na temat rdéznych aspektéw eutanazji, jest
przekonana, ze niniejsza Deklaracja odpowiada na
pytania postawione przez Biskupdw. Dzieki temu bedq
mogli poprawnie nauczac¢ powierzonych sobie wiernych,
a wladzom Swieckim przedstawi¢ wyniki przemyslen
dotyczace tej tak bardzo waznej sprawy.

Argumenty zawarte w tym dokumencie majg na

uwadze przede wszystkim tych, ktdrzy swojg wiare
i nadzieje ztozyli w Chrystusie, dzieki ktorego zyciu,
$mierci i zmartwychwstaniu, zycie a zwtaszcza Smierc
chrzescijanska otrzymaty nowe znaczenie, wedtug stéw
Sw. Pawta: ,Jesli bowiem zyjemy, zyjemy dla Pana; jesli
za$ umieramy, umieramy dla Pana. I w Zyciu wiec i w
$mierci nalezymy do Pana” (Rz 14,8; por. Flp 1,20).

Jesli chodzi o wyznawcow innych religii, to wiekszos$¢
z nich zgodzi sie z nami, ze wiara w Boga Stworce,
Opiekuna i Pana zycia, nie tylko nadaje kazdej osobie
ludzkiej wyjatkowa godnos¢, ale takze jej strzeze.

Nalezy spodziewac sie, ze niniejsza Deklaracja bedzie
przychylnie przyjeta takze przez ludzi dobrej woli,
ktoérzy wprawdzie roznig sie miedzy sobg pogladami
filozoficznymi lub ideologig, lecz maja réwnoczesnie
zywq $wiadomos¢ praw osoby ludzkiej. Te wiasnie
prawa zostaty ogtoszone w deklaracjach Organizacji
Miedzynarodowych? . Poniewaz chodzi tu o podstawowe
prawa kazdej osoby ludzkiej, jest oczywiste, ze nie
mozna opiera¢ sie na argumentach wyprowadzonych
z pluralizmu politycznego lub wolnosci religijnej po
to, by odmawia¢ tym prawom wartosci uniwersalnej.

1. WARTOSC ZYCIA LUDZKIEGO

Zycie ludzkie jest podstawg wszystkich ddbr, Zrédtem
oraz koniecznym warunkiem wszelkiej dziatalnosci
ludzkiej, jak roéwniez wspotzycia spotecznego. Jesli
natomiast wiekszosS¢ ludzi uwaza, ze zycie ludzkie jest
Swiete oraz nikt nie moze dysponowaé nim w sposéb
dowolny, to wierzacy widzg w nim dar mitosci Bozej,
ktory winni zachowywac i ubogacac. Z tego drugiego
stwierdzenia wyptywajq nastepujace wnioski:

1. Nikomu nie wolno nastawac na zycie cztowieka
niewinnego, poniewaz sprzeciwia sie to mitosci
Boga wobec niego, narusza jego, nieutracalne i
niezbywalne, podstawowe prawo, i dlatego taki
czyn jest bardzo ciezkg zbrodniag® .

2. Kazdy cztowiek powinien zy¢ zgodnie z planem
Bozym. Zycie zostaje mu powierzone jako dar,
ktéry powinien przynosi¢ owoc juz tutaj, na
ziemi; osiggnie on petng doskonato$¢ tylko w
Zyciu wiecznym.



3. Nie mozna zgodzi¢ sie na $wiadome pozbawienie
sie zycia czyli samobojstwo, podobnie jak na
zabojstwo. Takie bowiem dziatanie cztowieka
zawiera W sobie odrzucenie najwyzszej
wiadzy Boga oraz Jego planu mitosci. Jesli
chodzi o samobdjstwo, to jest ono czesto
rowniez odrzuceniem mitosci siebie samego,
zaprzeczeniem naturalnego instynktu zycia,
ucieczkg od obowigzkow sprawiedliwosci i
mitosci wobec blizniego, réznych spotecznosci,
czy wreszcie wspolnoty ludzkiej, chociaz - jak
wiadomo - zdarzajq sie takie stany psychiczne,
ktdre zmniejszajq lub eliminujg wine.

Od samobdjstwa trzeba jednak zdecydowanie
odrdzni¢ tego rodzaju ofiare z zycia, w ktorej ktos dla
szlachetnego powodu, na przyktad obrona czci Bozej,
zbawienie dusz lub stuzba braciom, poswieca swoje zycie
lub naraza je na niebezpieczenstwo (por. J 15,14).

2. EUTANAZIA

Pragnac wiasciwie przedstawi¢ problem eutanazji,
nalezy przede wszystkim doktadnie ustali¢ pojecia.

Etymologicznie eutanazja oznaczata w starozytnosci
tagodng S$mier¢, bez przykrych cierpien. Obecnie nie
uwzglednia sie juz pierwotnego znaczenia tego stowa,
lecz bierze sie pod uwage pewien zabieg medyczny,
zmierzajacy do zmniejszenia boéldw choroby lub agonii,
niekiedy zwigzany nawet z niebezpieczenstwem skrécenia
zycia. Stowo to jest ponadto stosowane w zawezonym
sensie na oznaczenie zadania $mierci z mitosierdzia,
to znaczy, by wyeliminowa¢ cierpienia zwigzane z
ostatnimi chwilami zycia, lub by dzieciom anormalnym,
nieuleczalnie chorym, ewentualnie chorym umystowo
skréci¢ nieszczesliwe zycie, ktdre mogtoby przedtuzac
sie przez wiele lat stajgc sie powaznym ciezarem dla
rodziny lub spoteczenstwa.

Jest wiec rzeczg konieczng podac znaczenie pojecia
»eutanazji”, uzywanego w niniejszym dokumencie.

Eutanazja oznacza czynnosc¢ lub jej zaniechanie, ktora
ze swej natury lub w zamierzeniu dziatajgcego powoduje
$mier¢ w celu wyeliminowania wszelkiego cierpienia. Tak
wiec eutanazja wigze sie z intencjg dziatajacego oraz
stosowanymi Srodkami.

W zwigzku z tym trzeba ponownie zdecydowanie
o$wiadczy¢, ze nikt ani nic nie moze w zaden sposob
zezwoli¢ na zadanie Smierci niewinnej istocie ludzkiej,
bez wzgledu na to, czy chodzi o ptdd lub embrion, o
dziecko, osobe dorostg, czy starca, o osobe nieuleczalnie
chorg, czy znajdujaca sie w agonii. Ponadto nikomu
nie wolno prosi¢ o taka S$mierciono$ng czynnos¢, ani
dla siebie, ani dla kogo$ innego, powierzonego jego
odpowiedzialno$ci; co wiecej, nikt nie moze zgodzi¢ sie
na to bezposrednio lub posrednio. Nie moze réwniez
takiej czynnosci prawomocnie nakazac lub zezwoli¢ na
nig zadna wiadza. Chodzi w tym przypadku o naruszenie
prawa Bozego, o zniewazenie godnosci osoby ludzkiej,

przestepstwo przeciw zyciu, zbrodnie przeciw ludzkosci.

Zdarza sie, ze kto$ na skutek dtugich i ciezkich
cierpief lub na skutek innych motywdéw dochodzi do
przekonania, ze moze w sposdb uprawniony prosi¢ o
$mier¢ dla siebie lub zaleca¢ jg innym. Chociaz w tych
okolicznosciach wina cztowieka moze by¢ zmniejszona lub
catkowicie wykluczona, to jednak btedny osad sumienia,
oparty nawet na dobrej wierze, nie zmienia natury tego
$mierciono$nego aktu, ktdéry w sobie pozostaje zawsze
niedopuszczalny. Prosby ciezko chorych, niekiedy
domagajacych sie Smierci, nie powinny by¢ rozumiane
jako wyrazenie prawdziwej woli eutanazji; prawie zawsze
chodzi o petne niepokoju wzywanie pomocy i mitosci.
Oprocz opieki medycznej, chory potrzebuje mitosci,
goracego uczucia ludzkiego i nadprzyrodzonego, ktérymi
moga i powinni go otoczy¢ bliscy, rodzice i dzieci, lekarze
i stuzba zdrowia.

3. CHRZEéCIJAI(lSKIEIZNACZENIA CIERPIENIA
I STOSOWANIE SRODKOW ZNIECZULAJACYCH

Nie zawsze $mier¢ przychodzi w przykrych warunkach,
po bolesnych cierpieniach. Nie zawsze nalezy bra¢ pod
uwage szczegolne przypadki. Liczne i zgodne Swiadectwa
pozwalaja wyciagna¢ wniosek, ze sama natura
przewidziata sposoby ufatwiajace rozstanie, majace
miejsce w chwili Smierci; jesli nastepowatoby ono, gdy
cztowiek cieszy sie najlepszym zdrowiem, bytoby zbyt
bolesne. W tej sytuacji dlugotrwata choroba, podeszta
starosc¢, stan samotnosci i opuszczenia stwarzajq warunki
psychiczne utatwiajace akceptacje Smierci.

Nalezy jednak stwierdzi¢, ze $mieré, ktéra czesto
poprzedzajg lub ktdrej towarzyszg przykre i dtugotrwate
cierpienia, stanowi zjawisko w sposéb naturalny
napetniajace strachem serce cztowieka.

Cierpieniecielesnejestnapewnofaktem nieuniknionym
zwigzanym z ludzka egzystencja. Z punktu widzenia
biologicznego bél ten stanowi zwrécenie uwagi, z ktérego
ptynie niezaprzeczalna korzy$¢. Kiedy jednak wchodzi
w sfere zycia psychicznego cztowieka, jego sita czesto
przewyzsza korzys$¢ biologiczng i moze spotegowac sie
do tego stopnia, ze cztowiek bedzie pragnat usunac go
za wszelkg cene.

Zgodnie z naukg chrzescijanskg cierpienie, zwtaszcza
w ostatnich chwilach zycia, nabiera wtasnego znaczenia
w zbawczym planie Boga; stanowi bowiem udziat w
mece Chrystusa i taczy z Ofiarg Odkupienia, ktorg
Ztozyt On z postuszenstwa Ojcu niebieskiemu. Jest wiec
rzeczg naturalng, ze niektdrzy chrzescijanie pragng w
sposob umiarkowany uzywaé znieczulajacych Srodkow
medycznych, by przyjmujac dobrowolnie przynajmniej
cze$C swoich cierpien, mogli przez nie ziaczy¢ sie
z Chrystusem przybitym do krzyza (por. Mt 27,34).
Chrzescijanska roztropnosc daleka jest jednak od tego, by
z postawy heroicznej czyni¢ ogdlng zasade postepowania.
Przeciwnie, ludzka i chrzescijanska roztropno$¢ zaleca
wiekszosci os6b chorych stosowanie lekarstw, ktdre
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mogq ztagodzi¢ lub wyeliminowaé cierpienie, chociaz
ubocznie (jako skutki drugorzedne) moga spowodowaé
oszotomienie i zmniejszenie $wiadomosci.

Jesli chodzi o tych, ktdrzy nie sg w stanie wyrazi¢
swoich zyczen, stusznie wolno przypuszczac, ze pragng
otrzymac $rodki znieczulajace i chca, by byty im dawane
zgodnie ze wskazaniami lekarzy.

Intensywne stosowanie S$rodkow znieczulajacych
wywotuje jednak trudnosci, poniewaz - na skutek
przyzwyczajania sie - dla osiggniecia ich skutecznosci,
nalezy zwieksza¢é zwyczajng dawke. Trzeba tu
przypomnie¢ wyjasnienie udzielone przez Papieza Piusa
XII, zachowujace w dalszym ciggu swojg moc. Grupie
lekarzy, ktdrzy postawili pytanie: ,Czy zgodnie z religiq i
zasadami moralnymi mozna zezwoli¢ lekarzowi i choremu
na usmierzenie bolu oraz pozbawienie $wiadomosci przy
pomocy lekarstw narkotyzujacych (chociazby grozita
Smier¢ i przewidywano, ze zastosowanie tych Srodkéw
skroci zycie)?.” - Papiez odpowiedziat: ,Wolno, jesli nie
ma innych $rodkdéw i gdy w konkretnych okolicznosciach
nie przeszkodzi to w wypetnianiu innych obowigzkow
religijnych i moralnych™ . Jest jasne, ze w tym przypadku
$mieré nie jest w zaden sposob zamierzona ani nie
dazy sie do niej, chociaz na skutek rozumnej przyczyny
naraza sie na jej niebezpieczenstwo; zamierza sie tylko
skutecznie usmierzy¢ bdl, stosujac Srodki znieczulajace,
ktoérymi dysponuje medycyna.

Zagadnienie $rodkéw znieczulajacych, na skutek
ktorych chorzy tracg $wiadomos¢, wymaga jednak
szczegdlnego rozwazenia. Wielkie znaczenie posiada
fakt, gdy cztowiek ma mozliwos¢ nie tylko wypetnic
wszystkie normy moralne i zobowigzania rodzinne, lecz
takze - i to przede wszystkim - moze przygotowac w
petni $wiadomie swojg dusze na spotkanie z Chrystusem.
Dlatego Pius XII upomina: ,bez powaznej przyczyny nie
godzi sie pozbawia¢ umierajacego Swiadomosci .

4. KONIECZNOSC ZACHOWANIA PROPORCJI
W STOSOWANIU SRODKOW TERAPEUTYCZNYCH

W naszych czasach jest wazne, by w chwili $mierci
zachowa¢ godnos$¢ osoby ludzkiej i znaczenie Zycia
chrzescijanskiego, unikajac pewnej tak zwanej
Jtechnicyzacji”, ktdra niesie z sobg niebezpieczenstwo
naduzy¢. Mowi sie wiec dzisiaj o ,prawie do Smierci”,
przy czym nie rozumie sie tego jako uprawnienia do
zadania sobie $mierci przez dziatanie wtasne lub drugiego
cztowieka, zgodnie ze swoim zyczeniem, lecz jako prawo
do umierania w spokoju, z zachowaniem godnosci
ludzkiej i chrzescijanskiej. Z tego powodu zastosowanie
$rodkow leczniczych moze stwarza¢ pewne problemy.

W wielu przypadkach sytuacja moze byc¢ tak bardzo
powiktana, ze rodzg sie watpliwosci co do sposobu
zastosowania norm moralnych. Podjecie decyzji w takiej
sytuacji jest uzaleznione od osadu sumienia, czy to
osoby chorej, czy tych, ktdrzy prawnie wystepujq w jej
imieniu, czy tez lekarzy. Wszyscy jednak powinni mie¢
na wzgledzie zaréwno normy moralne, jak i wielorakie

aspekty tego konkretnego przypadku.

Kazdy ma obowigzek troszczy¢ sie o swoje zdrowie i
podejmowac leczenie. Ci, ktdérzy troszczg sie o chorych,
powinni z wielkg pilnoscia wypetnia¢ swoje czynnosci
i stosowac Srodki, ktére uznajg za konieczne lub
pozyteczne.

Czy jednak we wszystkich okolicznosciach nalezy
stosowac wszystkie mozliwe Srodki?

Juz wczesniej morali$ci odpowiedzieli, ze nigdy nie
mozna nakazaé stosowania Srodkéw ,nadzwyczajnych”,
Taka odpowiedz, ktéra ma charakter zasady, wydaje
sie dzisiaj mniej jasna, badZz z racji matej precyzji,
badz z powodu szybkiego rozwoju terapii. Z tego
powodu niektdrzy wolg moéwi¢ raczej o Srodkach
»proporcjonalnych” lub ~hieproporcjonalnych”.
Niezaleznie jednak od takich rozréznien, wiasciwa
ocena Srodkow moze by¢ dokonana wtedy, gdy rodzaj
zastosowanej terapii, stopien jej trudnosci i zwigzanych
Z nig niebezpieczenstw, konieczne dawki oraz mozliwos¢
zastosowania, zestawimy ze spodziewanymi rezultatami,
uwzgledniajagc w sposdb wilasciwy stan chorego, jak
rowniez jego sity psychofizyczne. Dla tatwiejszego
zastosowania w praktyce tych zasad ogdlnych, mogg
okazac sie pomocne nastepujgce wyjasnienia:

Gdy nie ma do dyspozycji innych $rodkdw, wolno - za
zgoda chorego - zastosowac $rodki dostarczane przez
najnowsze odkrycia medyczne, chociaz nie zostatyby
jeszcze sprawdzone w prowadzonych dos$wiadczeniach
i wiqzatyby sie z pewnym niebezpieczenstwem. Chory,
przyjmujacy takie nowe lekarstwa, moze dac przyktad
wielkodusznosci z korzyscig dla ludzkosci.

Podobnie wolno przerwac uzycie takich Srodkow,
ilekro¢ nie osigga sie spodziewanych skutkow. W
podejmowaniu jednak takiej decyzji, nalezy wzia¢ pod
uwage stuszne pragnienie chorego i jego domownikéw
oraz opinie prawdziwie biegtych lekarzy. Ci ostatni
rzeczywiscie beda mogli przede wszystkim dokonac
stusznej oceny, kiedy koszt Srodkow i zatrudnionych do
tego ludzi nie jest proporcjonalny do przewidywanych
skutkdw oraz gdy stosowane Srodki lecznicze zadajq
choremu bdl lub powodujg ucigzliwosci wieksze od
przewidywanych korzysci.

Zawsze wolno uzna¢ za wystarczajace Srodki
powszechnie stosowane. Dlatego nie mozna nikomu
nakazywac zastosowania takiego sposobu leczenia,
ktory - chociaz jest juz stosowany - nie wyklucza jednak
niebezpieczenstwa albo jest zbyt ucigzliwy. Odrzucenie
takiego srodka nie nalezy poréwnywac z samobojstwem;
nalezy raczej uzna¢ to za zwyktg akceptacje sytuacji
ludzkiej, za che¢ unikniecia trudnych zabiegéw
lekarskich, ktorych korzys$¢ nie odpowiada poktadanej w
nich nadziei, albo niedopuszczenia do wielkich obcigzen
rodziny lub spotecznosci.

Gdy zagraza Smier¢, ktorej w zaden sposdb nie da



sie unikna¢ przez zastosowanie dostepnych Srodkow,
wolno w sumieniu podja¢ zamiar nie korzystania z
leczenia, ktore moze przyniesc tylko niepewne i bolesne
przediuzenie zycia, nie przerywajac jednak zwyczajnej
opieki, jaka w podobnych wypadkach nalezy sie
choremu. Nie stanowi to powodu, dla ktérego lekarz
mogtby odczuwac niepokdj, jakoby odmoéwit pomocy
komus znajdujacemu sie w niebezpieczenstwie.

ZAKONCZENIE

Normy zawarte w niniejszej Deklaracji sq przenikniete
gtebokim pragnieniem stuzenia cztowiekowi zgodnie z
planem Stworcy. Jesli z jednej strony zycie nalezy uwazac
za dar Boga, to z drugiej strony $Smierc¢ jest nieunikniona.
Jest wiec konieczne, aby$my nie przyspieszajac w zaden
sposob jej godziny mogli jg przyja¢ w petni Swiadomi
naszej odpowiedzialnosci i z godnoscig. Chociaz $mierc
przynosi koniec naszemu ziemskiemu zyciu, to jednak
rownoczesnie otwiera wejscie do zycia niesSmiertelnego.
Dlatego wszyscy ludzie powinni duchowo przygotowac
sie na to wydarzenie w $wietle wartosci ludzkich, a
chrzescijanie w jeszcze wiekszym - w Swietle swojej
wiary.

Jesli chodzi o osoby zatrudnione w stuzbie zdrowia, to
powinny czyni¢ wszystko, by cate swoje doswiadczenie
zawodowe przeznaczy¢ dla dobra chorych i umierajacych.
Niech jednak pamietaja, ze podopiecznym nalezy sie
takze inna pociecha, i to o wiele bardziej konieczna,
mianowicie wielka dobro¢ i gorgca mito$¢. Postuga zas,
jakg Swiadczg ludziom, jest oddawana takze samemu
Panu, ktory powiedziat: ,,Cokolwiek uczyniliscie jednemu
z tych braci moich najmniejszych, Mniescie uczynili”
(Mt 25,40).

W czasie audiencji udzielonej nizej podpisanemu
Kardynatowi Prefektowi, Ojciec Swiety Jan Pawet
I zaaprobowat niniejsza Deklaracje, uchwalong na
zebraniu plenarnym Swietej Kongregacji Nauki Wiary, i
nakazat ja opublikowac.
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66(1974), s. 346; Jan Pawet II, Przemowienie
do Biskupéow Standéw Zjednoczonych (5
pazdziernika 1979): AAS 71(1979), s. 1225.

4. [«] Na szczegdlng uwage zastuguje Admonit,
779(1975) o prawach chorych i umierajacych,
ktore zostato przyjete przez Parlament Rady
Europy na XXVII Sesji Zwyczajnej. Por. Sipeca,
nr 1, marzec 1977, 14-15.

5. [«]Pomijasie tu zagadnienia kary Smierciiwojny,
ktore zaktadaja rozwazania innego rodzaju,
ktorymi nie zajmuje sie niniejsza Deklaracja.

6. [«]PiusXII, Przemdwieniedomiedzynarodowego
zgromadzenia lekarzy (24 luty 1957): AAS
49(1957), s. 147.

7. [«] Tamze, 145; por. takze tamze, Przemdwienie
do  uczestnikbw  Kongresu na  temat
neuropsychofarmakologii (9 wrzesnia 1958):
AAS 50(1958), s. 694.
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