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1. Uwagi wprowadzajace

Eutanazja, a wlasciwie zabodjstwo eutanatyczne, jest zagadnieniem
wysoce kontrowersyjnym, budzacym wiele watpliwosci nie tylko
z punktu widzenia regulacji prawnej, ale i ludzkiej moralnosci.
Dyskusja na ten temat jest caly czas Zywa i budzi niegasngce za-
interesowanie opinii publicznej. Malo jednak osob wie, ze problem
eutanazji — jej definicji, granic, sposobu uregulowania - istniat
juz w czasach starozytnych. Wtedy rozumiano pod tym pojeciem
szybka, nieokupiong cierpieniami Smierc¢ z przyczyn naturalnych,
stad tez pochodzenie samego stowa, bedacego zlepkiem dwoch
greckich wyrazow: eu — ‘dobry’, oraz thanatos — ‘Smier¢’. Z kolei
w czasach Sredniowiecznych, z powodu rosnacej popularnosci religii
chrzescijanskiej, eutanazje traktowano jako pogwalcenie daru zycia,
ktorego ofiarodawcg jest Bog, a tym samym popetlnianie grzechu
Smiertelnego. Blizsze obecnemu rozumieniu tego zjawiska defini-
cje eutanazji pojawily sie w czasach nowozytnych, kiedy zaczeto
podnosi¢ w tym kontekscie problem etyki medycznej: zapewnienia
znosnosci Smierci osobom nieuleczalnie chorym oraz aktywnej po-

! R. Tokarczyk, Prawa narodzin, zycia i $mierci, Krakéw 2000, s. 138.
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mocy choremu udzielanej mu za jego zgodag?. Sytuacja zmienila si¢
na przetomie XIX i XX w. za sprawq popularnosci haset gloszacych
koniecznos¢ dokonywania eutanazji eugenicznej, tj. eliminowania
jednostek cierpigcych na choroby psychiczne, utomnych fizycznie,
nieuleczalnie chorych, w celu polepszenia jakosci rasy ludzkiej
oraz prewencji wystepowania podobnych ulomnosci w narodzie
w przysztosci®.

Poruszane w niniejszym artykule zagadnienie stanowi problem
jurydyczny nie tylko z prawnokarnego punktu widzenia, ale row-
nie trudne zdaje si¢ dokonywanie jego oceny przez pryzmat praw
czlowieka, jak i (W zwiazku z eutanatycznymi trendami liberaliza-
cyjnymi w krajach Beneluksu) w kontekscie prawa rodzinnego, przy
rozwazaniu legalizacji procederu kolokwialnie zwanego ,eutanazja
dzieci”.

2. Prawnokarna definicja eutanazji w polskim
porzadku prawnym

W polskim aktualnym Kodeksie karnym, przestepstwo zabodjstwa
eutanatycznego zostalo ujete w art. 150 § 1, ktorego brzmienie
jest powieleniem art. 150 uprzednio obowigzujacego k.k. z dnia
19 kwietnia 1969 r. oraz art. 227 k.k. z dnia 11 lipca 1932 r. Za-
pisy powotanych przepisow roznia si¢ od siebie jedynie wysokoScia
dolnego ustawowego zagrozenia kara, co pozwala nam zaobserwo-
wac tendencje liberalizacyjne w stosunku do kary bezwzglednego
pozbawienia wolnosci w tymze uprzywilejowanym typie zabodjstwa,
obnizajac minimalna wysokos¢ kary z szesciu na trzy miesigce®.

Redakcja art. 150 k.k., ktory brzmi: ,§1 Kto zabija czlowieka na
jego zadanie i pod wptywem wspoiczucia dla niego, podlega karze

2 J. Malczewski, Eutanazja: z dziejéw pojecia, ,Diametros” 2004, z. 1,
s. 46-48.

3 W. Ochmanski, Eutanazja nie jest alternatywng, Krakow 2008, s. 18-23,
s. 269.

4 R. Krajewski, Przestepstwo eutanazji w kodeksie karnym z 1997 r., ,Proku-
ratura i Prawo” 2005, z. 2, s. 66-67.
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pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5, § 2. W wyjatkowych
wypadkach sad moze zastosowa¢ nadzwyczajne ztagodzenie kary,
a nawet odstgpic od jej wymierzenia”, jednoznacznie przesadza, ze
jest to przestepstwo powszechne, ktorego dopusci¢ moze sie kazdy
czlowiek. Zaznaczy¢ nalezy, iz pomimo zakorzenionego w swiado-
mosci spolecznej zawezonego kregu sprawcow czynu w spenalizo-
wanego powyzszym artykule, do ktérego nalezy personel medyczny,
najczesciej lekarz, to ustawodawca nie laczy zabojstwa eutanatycz-
nego z osobg sprawujgca profesjonalng opieke nad chorym5.
Oczywisty jest fakt, ze uprzywilejowanie tej formy zabodjstwa
musi wigzac si¢ z pewnymi okolicznosSciami, zaistnienie ktorych
jest niezbedne dla przesadzenia o popelnieniu zabdjstwa eutana-
tycznego, a nie jego ,wersji podstawowej”’. Kodeks karny precyzuje,
ze pozbawienie zycia musi nastgpi¢ pod wptywem wspoliczucia ze
strony sprawcy oraz na zgdanie potencjalnego pokrzywdzonego,
ktore musi by¢ wolne od wad prawnych. Obie te przestanki musza
by¢ spelnione kumulatywnie, inaczej czyn przestepny nie bedzie
mogt by¢ sgdzony w oparciu o art. 150 k.k.6 W doktrynie, w zwigzku
z koniecznoscig doprecyzowania ksztaltu powotanych wyzej prze-
slanek, przyjeto sie akcentowac, ze zagdanie musi by¢ jednoznaczne,
stanowcze, niebudzace watpliwosci jego odbiorcy, a takze nie moze
przybrac formy zyczenia, prosby czy zgody. Co wiecej, nie uznaje si¢
zadania dorozumianego ani takiego, ktore nie jest kierowane bez-
posrednio do osoby potencjalnego sprawcy. Niezbedne jest rowniez,
by osoba zZgdajgca nie dziatata pod wplywem przymusu i byla jed-
nostka poczytalna w chwili wyrazania swojej woli Smierci’. Z kolei
Sad Najwyzszy przesadzil o postaci wspoélczucia, jakie uzasadnia
zastosowanie art. 150 k.k., okreslajac je jako przekonanie sprawcy
o tak silnym cierpieniu drugiego cztowieka, ze spowodowanie jego
Smierci stanowi¢ bedzie dla niego wylgcznie ulge i pozytek, a takie

5 M. Budyn-Kulik, Komentarz do art. 150 Kodeksu karnego, w: Kodeks
karny. Komentarz, red. M. Mozgawa, LEX 2013.

6 A. Marek, Komentarz do art. 150 Kodeksu karnego, w: Kodeks karny.
Komentarz, LEX 2010.

7 K. Daszkiewcz, Przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu. Rozdziat XIX
Kodeksu karnego. Komentarz, Warszawa 2000, s. 242.
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korzysci moga by¢ osiggniete jedynie przez pozbawienie go zycia®.
W rzeczywistosci w gre beda wchodzity tu gtownie osoby nieuleczal-
nie chore, ofiary ciezko poszkodowane w wypadku, ktérym grozi
powazne kalectwo®. Przyjmuje si¢, ze zabojstwo eutanatyczne jest
przestepstwem materialnym, dla popelnienia ktorego niezbedny jest
zamiar bezposredni, czyli wystgpienie woli sprawcy doprowadzenia
do smierci ofiary!°. W spos6b problematyczny jawi si¢ interpretacja
sformutowania ,wyjatkowe wypadki” ujetego w § 2 omawianego
artykutlu, gdyz tagodzi on odpowiedzialnos¢ sprawcy przestepstwa
przewidziang w § 1 do poziomu nadzwyczajnego ztagodzenia kary
lub nawet odstapienia od jej wymierzenia. Zdaniem Mariana Filara
wyjatkowosci tej doszukiwac sie nalezy w ,,szczegolnym iloSciowym
nasileniu i intensywnosci ogélnych przestanek zabdjstwa eutana-
tycznego”, takich jak chociazby wyjatkowo mocne naciski na leka-
rza, szczeg6Olne silne wspolczucie spowodowane rozwinieta relacja
emocjonalng miedzy potencjalnym sprawcg a ofiarg, czy tez skale
doznawanych cierpien. Pod jakimkolwiek katem nie rozwazac by jed-
nak problemu, generalizacje nie majg w tak delikatnej kwestii racji
bytu i kazda sprawa powinna by¢ rozstrzygana i oceniana indywi-
dualnie!!. Koniczac przemyslenia o prawnokarnym ujeciu zabgjstwa
eutanatycznego, nie sposob nie nawigzac do przestepstwa spenalizo-
wanego w art. 151 k.k., ktory potencjalnie moze stac si¢ podstawag
odpowiedzialnosci lekarza przy popelnianiu wspomaganego samo-
bojstwa. Zgodzi¢ sie nalezy, ze pod art. 151 podpada szeroki krag
zachowan faktycznych, czes¢ z nich jednak, jak wskazany przyklad,
nierozerwalnie 1aczy sie z czynem zabodjstwa eutanatycznego. Tym
samym tworzy to wewnatrzprawng niekonsekwencje ustawodawcy.
Co do zasady, przewiduje on mozliwos¢ faktycznego nieponoszenia
odpowiedzialnosci za dokonanie eutanazji w jej aktywnej formie

8 Wyrok SN z dnia 24 lutego 1936 r., II K 2240/35, ,Orzecznictwo Sgdu
Najwyzszego” 1936, z. 9, poz. 336.

9 L. Tyszkiewicz, Przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu, w: Kodels karny.
Komentarz, red. M. Filar, Warszawa 2008, s. 616.

19 T. Dukiet-Nagorska, Przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu, w: Prawo
karne. Czes¢ ogodlna, szczegdlna i wojskowa, red. T. Dukiet-Nagorska, Warszawa
2008, s. 309.

I M. Filar, Lekarskie prawo karne, Krakéw 2000, s. 325-326.
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(jesli sad odstapi od wymierzenia kary), a takg mozliwos¢ ignoruje
w stosunku do pomocy w samobojstwie pacjentowi cierpiacemu
i nieuleczalnie choremu, ktérego wolg jest zakonczy¢ swoj zywot,
do czego srodki ma dostarczy¢ lekarz. Wobec powyzszego widac,
ze czyn pociagajacy za soba dalej idaca ingerencje sprawcy jest
lagodniej traktowany niz ten, ktory w danej sytuacji moze prze-
jawia¢ sie wylacznie w biernym dziataniu'?. Wydaje si¢ wiec, ze
wprowadzenie podobnego zalagodzenia konsekwencji w stosunku
do pewnych czynow, za ktore odpowiedzialnos¢ oskarzony ponositby
na podstawie art. 151 k.k., jest jak najbardziej uzasadnione, z tym
zastrzezeniem, ze kazda jednostkowa sprawa bedzie musiata zostac
w tym przypadku dokladnie zbadana i oceniona przez sad.

3. Eutanazja w praktyce

Zyjac w XXI w., mamy $wiadomos¢, ze medycyna dysponuje sze-
regiem metod i Srodkow umozliwiajacych dokonanie eutanazji.
Biorac pod uwage roznorakie kryteria, sam proces eutanazji mozna
podzieli¢ na kilka kategorii. Najbardziej znanym i istotnym sposo-
bem zaszeregowania tego zjawiska jest jego podzial na eutanazje
czynna (aktywna) i bierng (pasywna). Pierwsza z nich ma na celu
bezposrednie dazenie do zgonu drugiej osoby przez czynne dzia-
lanie eutanasty w postaci chociazby podania Smiertelnej dawki
leku czy innego srodka powodujgcego podobne dzialanie. Z kolei
z eutanazja bierna ma si¢ do czynienia w momencie zaniechania
podtrzymywania czynnosci majgcych uratowac lub przedtuzyc¢ zycie
danej osoby. Przykladem takiej sytuacji moze by¢ fakt niepodjecia
reanimacji mimo zaistnienia takiej potrzeby. Zaznaczy¢ jednak
nalezy, iz eutanazja pasywna to nie to samo co rezygnacja z upo-
rczywej terapii, jak mogtoby sie przeciez wydawac'3. Tym bardziej
ze istnieja w doktrynie glosy opowiadajace sie za traktowaniem
ich, z racji szeregu podobienstw natury praktycznej, na rowni.
Zasadnicze réznice miedzy tymi dwoma zjawiskami moga by¢ do-

12 Ibidem, s. 333.
13 'W. Ochmanski, op.cit., s. 41-42.
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strzezone na trzech poziomach: proporcjonalnosci zachowania,
wyboru zastosowanych srodkow oraz celu podejmowanych dziatan.
Pacjent w stanie terminalnym, nierokujacym poprawy, ma wedle
przepisow Kodeksu Etyki Lekarskiej prawo do godnego i spokoj-
nego umierania, wobec czego zaprzestanie dzialan sztucznie pod-
trzymujacych jego funkcje zyciowe (np. sztucznego karmienia) nie
moze by¢ postrzegane jako cheé¢ pozbawienia go zycia, a jedynie
jako zapewnienie mozliwosci bezbolesnego odejscia. W tym miej-
scu podkresli¢ trzeba, ze zaprzestanie uporczywej terapii nie jest
réownoznaczne z niepodejmowaniem jakichkolwiek dziatan w sto-
sunku do pacjenta w stanie terminalnym. Obowigzkiem bowiem
lekarza jest doktadanie nalezytych staran, by tagodzi¢ wystepujacy
w takich sytuacjach bél, sprawiajgc, by Smier¢ przebiegta mozliwie
bez cierpien'*. Poza podziatem zasadniczym, w nauce eutanazje
klasyfikuje sie réowniez na dobrowolna, czyli przeprowadzanag na
zyczenie osoby cierpigcej, oraz niedobrowolna, bez zgody pacjenta,
gdy to lekarz sam podejmuje decyzje o usmierceniu danej osoby
lub gdy sktania go do tego rodzina chorej jednostki’s.

4. Prawne uregulowanie zjawiska eutanazji
w Europie

Eutanazja, mimo ze jest zjawiskiem powszechnym (przeprowadzana
legalnie czy tez wbrew obowigzujgcemu prawu), w zdecydowanej
wiekszosci panstw jest czynem zabronionym, traktowanym jak prze-
stepstwo, a czasami wrecz stawianym na rowni ze zwyklym zaboj-
stwem, co ma powazne konsekwencje w sferze wysokosci wymiaru
kary. Oburzenie budzi zwlaszcza rozszerzajaca wyktadnia pojecia
~godnosci czlowieka” w kontekscie utatwienia mu Smierci, gdy to
nie implikacje natury medycznej, a brak wtasciwych warunkow
spotecznych czy materialnych do prowadzenia godnej egzystencji

4 A. Gateska-Sliwka, M. Sliwka, Stan wegetatywny, eutanazja, zaniechanie
uporczywe terapii, ,Panstwo i Prawo” 2009, z. 11, s. 21-25.

15 M. Zaus, Eutanazja jako zjawisko spoteczno-kulturowe (szkice z badari),
Poznan 2004, s. 11-12.
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staje sie motywem woli poddania si¢ zab6jstwu eutanatycznemu'®.
Podnosi si¢ nawet, ze stanowiace podwaliny ludzkiej egzysten-
cji prawo do zycia ulega stopniowemu przeksztalceniu w prawo
do samodecydowania o $mierci. We Francji, mimo toczacej si¢
w parlamencie dyskusji nad wprowadzeniem tzw. kontratypu eu-
tanatycznego do obowigzujacego kodeksu karnego, ktéry pozwa-
lalby lekarzowi na catkowite unikniecie odpowiedzialnosci karnej,
propozycja ta nie zostata przyjeta, a eutanazja czynna dalej jest
traktowana jako zwykty typ zabojstwal!”.

Z uregulowaniem zabdjstwa eutanatycznego w formie podobnej,
jaka ma miejsce w Polsce — a wiec traktowaniem go jako uprzy-
wilejowanego typu przestepstwa zaboéjstwa — mozemy sie spotkac
np. w Niemczech czy Szwajcarii. Trzeba przy tym zaznaczyc, iz
w Republice Federalnej Niemiec w przepisie regulujacym karalnosc
eutanazji nie wystepuje znamie zgdania osoby, ktoéra chce umrzec.
Nie bierze si¢ pod uwage jej wnioskow ani nie ocenia zaréwno
stanu zdrowia oraz rokowan, jak i okolicznosci, w ktorych doszto
do popetnienia czynu. Dla rozroznienia zabdjstwa typu zwyklego
oraz jego uprzywilejowanego eutanatycznego rodzaju stosowane jest
kryterium motywacji sprawcy. Tylko kiedy czyn zostal popetniony
pod wptywem wspoiczucia w celu uwolnienia chorych od dalszych
cierpien, mozna moéwic o zabéjstwie eutanatycznym!'®. W Szwajcarii
wszelkie formy eutanazji aktywnej, takie jak podawanie Smiertelnej
dawki leku doustnie czy tez w postaci zastrzyku, sg prawnie zaka-
zane. W art. 114 szwajcarskiego kodeksu karnego zatytutowanym,
w wolnym przekladzie na jezyk polski, ,morderstwo na wniosek
pokrzywdzonego” stwierdza sie¢, ze kazda osoba, ktora z powodu
godnych motywow, w szczegolnosci kierujgc si¢ wspoélczuciem dla
ofiary, powoduje jej Smier¢ na jej faktyczne i powtarzajace sie¢ za-
danie, podlega karze pozbawienia wolnosci nie wyzszej niz trzy
lata lub karze pieni¢znej. Oznacza to uprzywilejowanie sprawcy

16 P. Ramsey, The indignity of ,,death with dignity”, w: On Moral Medicine:
Theological Perspectives in Medical Ethics, red. S. Lammers, A. Verhey, Cam-
bridge 1998, s. 209-210.

17 M. Szeroczynska, Eutanazja i wspomagane samobdjstwo na Swiecie,
Krakow 2004, s. 177.

18 Tbidem, s. 193.
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zabojstwa eutanatycznego w stosunku do sprawcy zabédjstwa typu
podstawowego, pozwalajac na zredukowanie kary nawet wytacznie
do dolegliwosci finansowej!®. Podkresli¢ trzeba, ze prawo pozwala
jednak na bezkarne zapewnienie choremu srodkéw do popelnienia
samobojstwa. Przyczyny takiego postepowania muszg byc bez-
wzglednie altruistyczne — litos¢, wspotczucie, by uniknga¢ wypel-
nienia znamion przestepstwa wspomaganego samobdjstwa, ktore
w Szwajcarii spenalizowane jest w razie dzialan podejmowanych
z pobudek egoistycznych?°.

W dzisiejszej Europie jedynie kilka panstw, w tym Holandia,
Luksemburg i Belgia, uregulowalo ustawowo kwesti¢ zabgjstwa
eutanatycznego, uznajac ten czyn za akceptowalny i zgodny z pra-
wem, a wiec niewywolujacy zadnych konsekwencji karnych dla
biorgcych w nim udzial osob. Oczywiscie, nie oznacza to dowol-
nosci w ocenie okolicznosci zdarzenia, a brak odpowiedzialnosci
karnej wystepuje jedynie wtedy, gdy spelnione zostang wszystkie
przestanki przewidziane prawnie, by dane zachowanie moglo zostac
zakwalifikowane jako zab6jstwo eutanatyczne. Z uwagi na podnio-
slos¢ i delikatnos¢ regulowanych kwestii, ich ujecie jest niezwykle
szczegotowe i obszerne.

Holandia byta pierwszym panstwem na Swiecie, ktore materie
zabodjstwa eutanatycznego uregulowato w specjalnie jej poSwieconej
ustawie o zakonczeniu zycia na zadanie i pomocnictwie do samobdj-
stwa z dnia 28 listopada 2001 r. Zanim jednak parlament stworzyl
powolany wyzej akt prawny, sady holenderskie, na czele z Sagdem
Najwyzszym, uksztaltowaly swoim jednolitym orzecznictwem pod-
waliny pod ustawowe ujecie problemu. To wlasnie stanowisko wy-
pracowane przez sady pozwolito uwazac eutanazje za czyn, ktorego
dokona¢ moze jedynie lekarz na wyrazna, bezposrednia i niczym
niewymuszang prosbe pacjenta, ktérego poziom cierpienia stat si¢
niemozliwy do zniesienia. Tu tez powotano praktyke pisemnych

19 Zob. nieoficjalne ttumaczenie szwajcarskiego kodeksu karnego na jezyk
angielski, http://www.admin.ch/ch/e/rs/3/311.0.en.pdf (dostgp: 14 czerwca
2013 r.).

20 http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmec/articles/PMC1125125/ (dostep:
14 czerwca 2013 r.).
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protokotéw czynnosci wokéteutanatycznych, koniecznosé konsul-
tacji z innym lekarzem oraz przedyskutowania problemu z czton-
kami rodziny osoby chcgcej podda¢ sie zabiegowi. Holenderska
ustawa o eutanazji przewiduje szeS¢ warunkow, ktére muszg byc¢
bezwzglednie i tacznie spetnione, by zachowanie lekarza w takim
wypadku nie podlegato karze. Lekarz musi mie¢ pewnos¢, ze pacjent
jest pewnym swojej decyzji i podjal ja swobodnie; ze choroba jest
nieuleczalna i powoduje wystepowanie cierpien, ktorych nie mozna
znies¢. Lekarz musi ponadto przedstawi¢ pacjentowi prognoze
jego rokowan i wspolnie powinni dojs¢ do konkluzji, ze eutanazja
jest jedynym wyjSciem zakonczenia cierpien chorego — nie istnieje
alternatywa, ktora dawataby szanse¢ na polepszenie jego stanu.
Lekarz musi skonsultowac si¢ ponadto z innym specjalista, ktory
powinien wydac pisemna opini¢ aprobujaca potencjalny zabieg,
a sam proceder eutanazji musi by¢ wykonany zgodnie z aktualnymi
wskazaniami wiedzy medycznej. Szczegolnie kontrowersyjna mozIi-
woscia jest wprowadzona przez ustawe eutanazja osob matoletnich.
Wyré6zniono tu dwie grupy, pierwsza to osoby majace od 16 do 18
lat, ktére moga waznie decydowaé¢ o poddaniu si¢ eutanazji — nie
jest potrzebna zgoda ich opiekuna prawnego, istotne jest tylko, by
o takiej decyzji ci opiekunowie wiedzieli. Druga grupe stanowia
dzieci w wieku od 12 do 16 lat, gdzie dla legalnego przeprowadze-
nia eutanazji potrzebna jest zgoda kumulatywna — matoletniego
pacjenta oraz jego opiekuna prawnego (najczesciej beda to rodzice),
przy czym zaznacza sie¢, ze dziecko musi by¢ w stanie podjaé¢ taka
decyzje z dostatecznym rozeznaniem, tj. musi mie¢ Swiadomosc¢
konsekwencji swojego wyboru?!. Dzialania legislacyjne w Holandii
nalezy uznac¢ za przelomowe nie tylko ze wzgledu na fakt, iz byly
one impulsem dla legalizacji eutanazji w niektorych panstwach
Europy, ale i dlatego, ze spowodowaly podjecie dyskusji na temat
mozliwosci potencjalnego prawnego uregulowania tego procederu
na forum globalnym. W slad za Holandig zabéjstwo eutanatyczne
ustawowo uregulowata Belgia, a kilka lat p6zniej Luksemburg.
Belgijskg ustawe dotyczgca eutanazji, przed jej oficjalnym sfor-
mulowaniem i przyjeciem przez parlament, poprzedzita wieloletnia

21 M. Szeroczynska, op.cit., s. 211-215.
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praktyka sadow, ktére mimo istnienia zapisu w belgijskim kodeksie
karnym stawiajacego zabodjstwo eutanazji na rowni z morderstwem,
orzekaly zazwyczaj o uniewinnieniu oskarzonych. Co wiecej, z racji
istnienia w Belgii zasady oportunizmu Scigania wi¢kszos¢ takich
przestepstw nawet do sadéw nie trafiata??>. Sam proces tworzenia
ustawy byl dtugotrwaty i budzit skrajne emocje w spoteczenstwie.
Juz w latach osiemdziesigtych poprzedniego wieku bowiem zacz¢to
tworzy¢ projekty ustaw majace na celu depenalizacje eutanazji,
jednak az do poczatku XXI w. to sie nie udalo. Ostateczny projekt
ustawy dotyczacej eutanazji Druga Izba parlamentu przyjeta w dniu
16 maja 2002 r., po wczesniejszym przeglosowaniu jej brzmienia
przez Senat, parlamentarzysci byli jednak dalecy od jednomyslnosci
w glosowaniu i ostatecznie za ustawg opowiedziato si¢ 86 z nich,
podczas gdy przeciw byto 51, a 10 os6b wstrzymalo si¢ od glosu?.
Etapem koncowym procesu legislacyjnego byto ztozenie podpisu
przez krola Belgii pod przyjeta przez parlament wersjg ustawy.
Powolany akt prawny definiuje eutanazje jako czyn osoby trzeciej,
ktora dzialajgc w zamiarze bezposrednim, na zgdanie danej osoby
pozbawia jej zycia. Ta definicja jest o tyle niescista, ze w dalszych
artykulach doprecyzowuje si¢, iz podmiotem dokonujacym eutanazji
moze by¢ jedynie lekarz, a osobg zglaszajaca jej zadanie wyltacznie
osoba pelnoletnia lub maloletni, o ile posiada on petng zdolnos¢ do
czynnosci prawnych. By moc bezkarnie dokonac¢ eutanazji, trzeba
ponadto spelnié szereg formalnych warunkéw dodatkowych, m.in.:
pacjent musi znajdowac sie w sytuacji beznadziejnej z medycznego
punktu widzenia, odczuwac nieznosny bol i cierpienie, odby¢ kilka
spotkan z lekarzem w celu omoéwienia konsekwencji swojej decyzji.
Istnieje rowniez mozliwos¢é na dokonanie eutanazji na pacjencie,
ktory nie znajduje si¢ w stanie uzasadniajacym przekonanie o ry-
chlej Smierci. Wtedy jednak odbywaja si¢ wielostopniowe konsul-
tacje z psychiatrg i mina¢ musi przynajmniej jednomiesieczny
okres oczekiwania na zabieg, by da¢ choremu czas do namystu,

22 Ibidem, s. 217.
23 K. Poklewski-Kozielt, Belgijska ustawa o eutanazji i projekt takiej ustawy
w parlamencie Francji, ,Prokuratura i Prawo” 2002, z. 7-8, s. 102.
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a tym samym czas na zmiang¢ decyzji?*. Nie spos6b nie zauwazyc
podobienstwa, jakie belgijski akt prawny prezentuje w stosunku
do wczesniej wspominanej ustawy holenderskiej. CzesS¢ przeje-
tych wzorcow daje podstawy do wysuniecia tezy, Ze wejScie w Zycie
ustawy eutanazyjnej w Holandii nie dos¢, ze wptyneto na przyspie-
szenie terminu jej przyjecia w Belgii, to jeszcze pozwolito stworzyc¢
jej ramy jurydyczne w oparciu o wypracowane w sgsiednim kraju
schematy.

Po kilkunastu latach prac w dniu 16 marca 2009 r. przyjeto
w Luksemburgu ustawe w sprawie eutanazji i samobdjstwa wspo-
maganego, ktéra definiuje ten proceder jako ,akt dokonywany przez
lekarza, ktory umyslnie ktadzie kres zyciu osoby na jej wyrazne i do-
browolne Zgdanie. Natomiast pomoc w samobdjstwie to Swiadoma
pomoc udzielona przez lekarza innej osobie w popelnieniu przez
nig samobojstwa lub dostarczenie jej Srodkow w tym celu, na wy-
razne i dobrowolne jej zagdanie?®. Zauwazy¢ nalezy, iz podobnie jak
w przypadku dwoch pozostalych krajow Beneluksu, zabieg eutanazji
dojs¢é moze do skutku jedynie na linii lekarz—pacjent. Chory musi
by¢ osobg swiadoma, przekonang co do slusznosci decyzji, ktorg
podjal samodzielnie, bez naciskow z zewnatrz. W przeciwienstwie
do Holandii, parlament luksemburski nie przewidzial mozliwosci
powierzenia decyzji o poddaniu sie zabdjstwu eutanatycznemu
osobom, ktore nie sa pelnoletnie. Co wi¢ecej, przewidziano wymog,
by sytuacja medyczna, w ktorej pacjent si¢ znalazl, nie rokowata
zadnych nadziei na poprawe, a laczyla si¢ bezwzglednie z trudnym
do zniesienia cierpieniem. OSwiadczenie o zadaniu poddania sie
eutanazji powinno by¢ wyrazone na pismie, a obowigzkiem lekarza
jest upewnienie si¢, czy pacjent rozumie konsekwencje swojego
wyboru i czy faktycznie wszystkie z przewidzianych przestanek
kwalifikujacych dang osobe do zabiegu zostaly spelnione?®. Ustawe
mozna uznac za wywazong, regulujgcg w detalach proces decyzyjny

24 M. Szeroczynska, op.cit., s. 220-222.

25 A. Michatek-Janiczek, Legalizacja eutanazji i samobdjstwa wspomaga-
nego w Luksemburgu, ,Problemy Wspoéiczesnego Prawa Miedzynarodowego,
Europejskiego i Por6wnawczego” 2003, z. 8, A.D. MMX, s. 43.

26 Tbidem.
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odnosnie do Smierci eutanazyjnej, niebudzgcg watpliwosci co do
wyktadni poszczegolnych zapisow.

5. Nowelizacja belgijskiej ustawy eutanazyjne;j

Mimo faktycznego funkcjonowania od przeszto dekady w systemach
prawnych kilku panstw europejskich ustaw regulujacych kwestie
eutanazji, zmiany liberalizacyjne w tej materii, o ktérych w Bel-
gii dyskutuje sie juz kilka miesiecy, nadal budza skrajne emocje
i ozywiona debate polityczng. Jak wspominano wczesniej, Belgia,
tworzac aktualnie obowigzujacy akt prawny, czerpala z wzorcow
wypracowanych przez Holandi¢, czynigc swojg wersje ustawy bar-
dziej zachowawczg. Szczegolnie byto to widoczne przy regulacji od-
nosnie do eutanazji oséb matoletnich. Holandia zarysowata wyrazna
granice wiekowaq, dzielac matoletnich na kategorie pozwalajace
im decydowac badz to samodzielnie, badz wspoélnie z opiekunami
prawnymi o zgdaniu dokonania zabiegu eutanazji, podczas gdy
w ustawie belgijskiej wspomniano tylko, Ze decyzja o eutanazji moze
miec podniostos¢ prawna, o ile bedzie wyrazona przez podmiot po-
siadajacy pelna zdolnos¢ do czynnosci prawnych, a wiec podmiot
charakteryzujacy sie przymiotem peitnoletniosci. Obecnie w par-
lamencie belgijskim dyskutowana jest nowelizacja liberalizujaca
przestanki dokonywania eutanazji m.in. w stosunku do pacjentow
maloletnich, w mysl ktoérej mieliby oni mie¢ prawo do samodzielnego
decydowania o poddaniu si¢ takiemu zabiegowi.

Dyskusja na ten temat zostala zapoczatkowana przez frankofon-
skg Partie Socjalistyczng, ktoéra pod koniec 2012 r. ztozyla w parla-
mencie projekt przewidujacy rozszerzenie mozliwosci poddania si¢
eutanazji na osoby niepelnoletnie. Jeden z gtéwnych pomystodaw-
cow i tworcow znowelizowanego projektu ustawy, senator Philippe
Mahoux, podnosil, ze wprowadzenie takiej mozliwosci dla mato-
letnich jest niezbedne ze wzgledu na fakt, iz w praktyce takie za-
biegi w Belgii i tak majg miejsce. Wprowadzenie regulacji prawnej
szczegotowo okreslajacej ich ramy zapewni wieksze bezpieczenstwo
zarowno malym pacjentom, jak i lekarzom te zabiegi wykonuja-
cych. Zwiekszy takze pewnos¢, Zze stosowane przy tym procedury
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medyczne stoja na najwyzszym z mozliwych pozioméw, wytaczajac
czynnik obawy medykow, powodujacy potencjalne niedbalstwo
i nienalezyta w tej materii starannos¢. Senator podkreslat jednak
caly czas, ze w projekcie mowi si¢ wylgcznie o maloletnich poczy-
talnych, chorujacych na nieuleczalne choroby, ktorych cierpien nie
da si¢ usmierzy¢ w zaden inny spos6b?’. Materig wymagajaca do-
precyzowania pozostaje ustalenie granicy samodzielnosci decyzyjne;j
osoby niepelnoletniej. Przewiduje sie w tej kwestii dwie mozliwosci
wyboru. Pierwsza z nich, na wzoér Holandii, miataby polega¢ na
ustaleniu sztywnej granicy wiekowej i przestrzeganiu jej niezalez-
nie od rozwoju emocjonalnego maloletniego, ktory mialby podjac
decyzje. Wskazanie konkretnego wieku nie jest jednak sprawg pro-
stg, gdyz srodowiska lekarzy, psychiatréw i psychologow pozostaja
mocno podzielone na zwolennikow ustalenia tej granicy na pozio-
mie 12 lat, podczas gdy inni sugeruja przyjecie wyzszego wieku,
np. do 15 czy 16 lat. Drugim pomystem jest powierzenie decyzji
o eutanazji dziecku, ktore znajduje si¢ na wystarczajaco zaawan-
sowanym poziomie rozwoju intelektualno-emocjonalnego, dzieki
czemu podjeta przez niego decyzja bedzie mogla z calg pewnoscig
by¢ uwazana za przemyslang, wywazona i uzasadniong. Ale i ta
propozycji pocigga za sobg kolejne problematyczne konsekwencje,
jak chociazby ustalenie obiektywnego sposobu zmierzenia takiej
dojrzalosci czy metod¢ wyznaczenia podmiotow wiasciwych do
przeprowadzenia tegoz badania®®. Deklaracja maloletniego miataby
by¢ potwierdzana podpisem opiekuna prawnego®. Zastanowic¢ sie
nalezy, gdzie znajduje si¢ granica miedzy mozliwoscig decydowania
maloletniego o wlasnej osobie a wiadza rodzicielskg stanowigca
przeciez fundament wychowawczy. Jakkolwiek w projekcie noweli-
zacji belgijskiej ustawy eutanazyjnej przewiduje sie udziat rodzica
w wyrazaniu zgody na decyzje podjeta przez dziecko, to jednak

27 http://www.rynekzdrowia.pl/Prawo/Belgia-debata-o-prawie-do-eu-
tanazji-dla-nieletnich,128207,2.html (dostep: 20 czerwca 2013 r.).

28 http://www.newsring.fr/societe/391-faut-il-autoriser-leuthanasie-
active/33385-euthanasie-la-belgique-prete-a-lautoriser-aux-mineurs (dostep:
20 czerwca 2013 r.).

29 http://www.fronda.pl/a/belgijscy-socjalisci-za-eutanazja-dla-dzieci-i-
mlodziezy,24890.html (dostep: 20 czerwca 2013 r.).
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w rzeczywistosci bedzie si¢ to sprowadzaé¢ jedynie do akceptacji
tej decyzji, mimo posiadania wladzy rodzicielskiej pozwalajacej
na teoretyczne decydowanie we wszystkich kwestiach dotyczacych
dziecka. Jednak tylko osoba chora moze mie¢ wyobrazenie o bolu,
jaki przezywa, o jego sile, uciazliwosci i bezsilnosci wobec niego.
Kto wiec, jak nie osoba doswiadczajgca tych cierpien, powinien
mie¢ prawo decyzji w materii potozenia im kresu? Problem euta-
nazji sam w sobie, a juz w szczegolnosci w kwestii maloletnich,
budzi wiele watpliwosci natury moralno-etycznej i wydaje sie, ze
pozadanym stanem jest brak pospiechu przy wprowadzaniu re-
gulacji prawnych, a takze wieloS¢ oraz kompleksowos¢ dyskusiji
prowadzonych zaré6wno na poziomie parlamentarnym, jak i w fazie
konsultacji spotecznych. Zaktada¢ mozna, iz w razie faktycznego
doprowadzenia do wejscia w zycie powotywanej nowelizacji, proces
legislacyjny bedzie tak solidnie przygotowany, jak ten towarzy-
szgcy wprowadzeniu pierwotnej ustawy depenalizujgcej eutanazje,
kiedy dyskusja prowadzona byla przez ponad siedem miesiecy
rownoczesnie w dwoch potgczonych komisjach — Sprawiedliwosci
i Spraw Socjalnych. Warto zaznaczy¢, ze opierala si¢ ona na refe-
ratach specjalistow z dziedzin medycyny, bioetyki, prawa, tak by
nakresli¢ jak najszersze tlo problemu i pomoéc politykom, ktorzy
nie dysponuja przeciez fachowg wiedza odnosnie do regulowanej
materii, jak pozna¢ zagadnienie w taki sposob, by jak najpelniej
i najkorzystniej z etycznego punktu widzenia sformutowac¢ artykuty
aktu regulujgcego proceder eutanazji®°.

Nadmienic¢ nadto trzeba, ze zmiany liberalizacyjne wedle projektu
omawianego w Belgii maja iS¢ jeszcze dalej, wlgczajac w grono pod-
miotow moggcych faktycznie decydowaé¢ o poddaniu si¢ eutanazji
osoby cierpiace na demencje starcza, na choroby zwyrodnieniowe,
jak np. choroba Alzheimera®!. Ratio legis takiego pomystu stanowi
fakt nieustannego postepu tego typu schorzen i sposéb, w jaki
wplywaja na cztowieka — uposledzaja go psychicznie i ruchowo,

30 K. Poklewski-Kozielt, op.cit, s. 106.

31 http://wiadomosci.wp.pl/kat, 1356, title,Belgijski-parlament-wznawia-
debate-o-prawie-do-eutanazji-dla-nieletnich,wid,15351464,wiadomosc.
html?ticaid=1108e5&_ticrsn=5 (dostep: 20 czerwca 2013 r.).
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powodujac tym samym stopniowy zanik jego tozsamosci. Propono-
wany zapis pozwalalby pacjentom na poczatkowym etapie choroby
na zadecydowanie o konkretnym momencie w trakcie jej trwania,
po osiggnieciu ktérego pacjent nie chce by¢ dalej leczony i zgda
dokonania eutanazji. Tak wyrazona wola miataby miec¢ doniostosc
prawng mimo potencjalnej niezdolnosci do podejmowania jakiejkol-
wiek decyzji w momencie dokonywania zabiegu lub tez na chwile
przed nim®2. Oznaczaloby to w praktyce, Ze moze dojs¢ do zab6jstwa
eutanatycznego pacjenta, ktory nie jest Swiadomy w zwigzku z po-
stepem choroby, ze taka decyzje wczesniej podjat. Wydaje sie, ze
takie legislacyjne ujecie problemu moze prowadzi¢ do naduzy¢ i ze
nalezatoby bardziej zabezpieczy¢ wole chorych, stosujac by¢ moze
wymog podjecia decyzji w tej materii w jak najwczeSniejszym sta-
dium choroby i potwierdzania u chorego jej stusznosci kilkakrotnie
w trakcie wkraczania pacjenta w coraz to bardziej zaawansowane
etapy choroby degeneracyjnej. Mozliwe jest bowiem, Ze czeSciowa
utrata tozsamosci zmieni zdanie czlowieka odnosnie do podjetej
wczesniej decyzji. W tym kontekscie pamietac tez trzeba o dosc
zaskakujgcych statystykach potwierdzajacych fakt, Ze popularnosé
i czestotliwos¢ wykonywania zabiegow eutanatycznych zwieksza si¢
z roku na rok. Zaobserwowano rowniez stopniowe zmniejszanie si¢
Sredniej wieku pacjentow im poddawanych oraz okolicznos¢, ze
czesciej sa nimi mezczyzni. Glownym powodem dla wyrazenia zada-
nia bycia poddanym eutanazji okazata si¢ zaawansowana choroba
nowotworowa. U prawie wszystkich chorych (95,6%) odnotowano
niemozliwe do zniesienia cierpienie fizyczne i/lub psychiczne (68%).
Niewielka grupe (6,6%) stanowili jednak pacjenci, ktorych z medycz-
nego punktu widzenia ,$miertelnie chorymi”® nazwac nie mozna —
przewaznie cierpigcy na zaburzenia nerwowo-miesniowe34.

32 http://europeanlifenetwork.blogspot.com/2010/12 /belgian-proposal-
for-euthanasia-of.html (dostep: 21 czerwca 2013 r.).

33 W niniejszym kontekscie przyja¢ nalezy, ze z osobg S$miertelnie chorg
mamy do czynienia, kiedy zgon bedacy nastepstwem choroby jest okolicznoscia
nieuchronng, ktéra nastapi w relatywnie krotkim czasie.

34 T. Smets, J. Bilsen, J. Cohen, M. Rurup, L. Deliens, Legal Euthanasia
in Belgium, Characteristics of All Reported Euthanasia Cases, ,Medical Care”
2009, z. 47, s. 3.
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6. Uniwersalne uregulowanie eutanazji
w Unii Europejskiej

W swietle dotychczasowych rozwazan zastanowic si¢ trzeba nad
przyszloscig regulacji procederu zabdjstwa eutanatycznego na te-
renie catej Unii Europejskiej. Obecnie jesteSmy bowiem swiadkami
silnej polaryzacji uregulowan w tej kwestii w poszczegolnych kra-
jach. Niewatpliwe jest jednak, ze ped cywilizacyjny, rozszerzajace si¢
tendencje wolnosciowe oraz postep medycyny zmierzaja nieuchron-
nie, co potwierdza przyklad krajow Beneluksu, do wprowadzenia
regulacji pozwalajacych uzna¢ w konkretnych przypadkach takie
pozbawienie Zycia za nieprzestepne, a by¢ moze nawet przyjac za
zasade ich zgodnosc¢ z prawem, pozostawiajac decyzje o zakoncze-
niu agonicznego zywota samemu zainteresowanemu, bez obawy
przed narazeniem wykonujgcej eutanazji osoby na konsekwencje
prawne.

Problemem w tym zakresie zdaje si¢ pozostawac¢ kwestia wyjatko-
wego podzielenia Europy w odniesieniu do kwestii nastreczajacych
problemow etyczno-moralnych (w tym przede wszystkim eutanazji,
aborgcji i legalizacji substancji narkotycznych), ktéra swoimi korze-
niami siega daleko w przeszios¢é. Czy wobec takiego rozdrobnienia
pogladow miedzy liberalnymi krajami Zachodu a tymi bardziej za-
chowawczymi w Europie Wschodniej mozliwe bedzie kiedykolwiek
wprowadzenie jednolitego ustawodawstwa europejskiego?

W Europie stopniowo zarysowuje si¢ tendencja wzrostu sSwia-
domosci obywateli odnosnie do przystugujacych im uniwersalnych
praw cztowieka. Pamietac¢ jednak nalezy, iz mimo zrywow poszcze-
golnych ugrupowan w pojedynczych panstwach czlonkowskich,
proces uchwalania prawa obowigzujacego wszystkich czlonkow Unii
Europejskiej to dtugotrwaty, zmudny i nie zawsze realny proces.
Biorac pod uwage, jak zroznicowane sa poglady dotyczace kwe-
stii eutanazji i jak powazne konsekwencje pociggnelaby za soba
zunifikowana regulacja prawna, zatozy¢ mozna, iz w najblizszej
przyszlosci takie ustalenia na poziomie Unii nie powstana. Sg jed-
nak szanse, ze zaproponowane teraz rozwigzania legislacyjne w tej
kwestii z biegiem czasu bedg zyskiwaé coraz to nowych zwolennikow,
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co ostatecznie zaowocuje wystarczajagcym poparciem w Parlamencie
Europejskim pozwalajacym na uchwalenie konkretnej, uniwersalnej
koncepcji®®.

Biorgc pod uwage kondycje, w jakiej znajduje sie¢ Unia Europej-
ska, mozna jednak z duzym prawdopodobienstwem zakladac, ze
skorzysta ona z bezpiecznej opcji, tj. niewprowadzania odgoérnych
uregulowan tej kwestii, pozwalajgc kazdemu krajowi czionkow-
skiemu na dowolna, zgodng z oczekiwaniami spotecznymi i we-
wnetrznym prawem regulacje eutanazji. Przeforsowanie jednolitego
prawa byloby zbyt trudne do zaakceptowania przez wielu z czlonkow
wspolnoty, chociazby ze wzgledu na roznice w kwestiach religij-
nych?e.

Jakkolwiek szanse na ujednolicenie ustawodawstwa poswie-
conego sSmierci na zyczenie na terenie calej Unii Europejskiej sa
znikome, to jednak trend zmierzajacy ku liberalizacji pogladow
obywateli poszczegdlnych panstw odnosnie do eutanazji wydaje sie
trwac nieprzerwanie od kilku lat. Jest to spowodowane zaré6wno
szerszym dostepem do informacji na ten temat w srodkach maso-
wego przekazu, jak i postepem technicznym, manifestujgcym sie
m.in. w rozwoju medycyny, czego skutkiem jest wigksza Swiadomosc
prawna obywateli. Nie bez znaczenia pozostaje tez coraz bardziej
zaawansowana integracja mieszkancow Unii Europejskiej, zwigzana
z mozliwosScia zamieszkania i pracy poza krajem ojczystym, bez
spelniania zadnych dodatkowych warunkow, dzieki ktorej poglady
obywateli panstw bardziej liberalnych mogg dotrze¢ do grup ludzi
uznawanych za konserwatywne.

7. Uwagi konicowe
»,Opinia spoteczna o eutanazji” sporzgdzona w 2009 r. przez Cen-

trum Badania Opinii Spotecznej zdaje sie potwierdzac¢ postawiona
w tytule artykulu teze. Zebrane w niej dane wyraznie pokazuja

35 J. Pridgeon, Euthanasia Legislation in the European Union: is a Univeral
Law Possible?, ,Hanse Law Review” 2006, z. 2, s. 59.
36 Ibidem, s. 60.
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rosnacy poziom spotecznego przyzwolenia na taki proceder. Na py-
tanie, czy lekarze powinni wypelniac¢ wole cierpiacych i nieuleczalnie
chorych pacjentoéw, podajac im na ich zyczenie Smiertelng dawke
leku, pozytywnie w 1988 r. odpowiedziato tylko 30% os6b, podczas
gdy 47% wyraznie opowiedzialo sie przeciw takiemu zachowaniu.
Jedenascie lat pézniej, na tak samo sformutowane pytanie, ,tak”
odpowiedziato 40% oso6b, ,nie” 44%. W 2009 r. prawie polowa oséb
(48%) poparta eutanazje, wyprzedzajac tym samym przeciwnikow
zabodjstwa eutanatycznego, ktorzy stanowili jedynie 39% badanych
przez CBOS w powotywanej statystyce. Podkresli¢ jednak nalezy, ze
caly czas istnieje dos¢ okazata grupa osob nieposiadajacych zdania
na ten temat i tym samym niebedaca w stanie opowiedzie¢ si¢ po
zadnej ze stron®’.

By¢ moze przeprowadzenie debaty publicznej poSwigconej euta-
nazji, gdzie w sposob pozbawiony emocji, zupetnie pragmatycznie
przedstawiono by procedure dokonywania zabojstwa eutanatycz-
nego, jej cechy, proponowany sposob uregulowania, zwiekszyloby
na tyle swiadomos¢ obywateli, wyrabiajac w nich przekonanie co
do stusznosci jednej z postaw wobec tego procederu, ze znikne-
laby w tym temacie ambiwalentnos¢. Zamykajac dyskusje na te-
mat podzialu Polakoéw na zwolennikoéw i przeciwnikow eutanazji,
wspomnie¢ nalezy, ze Polska, podobnie jak inne panstwa Europy,
w ktorych dominuje religia katolicka, zawsze bedzie ograniczona
pogladowo przez oficjalng nauke Kosciota. Za wlasciwg alternatywe
dla eutanazji przyjmuje si¢ opieke paliatywng i hospicyjng, ktore
w gloszonym przez Kosciol pogladzie sa rozwigzaniami etycznymi,
bedacymi pozadang postawg cztowieka wobec perspektywy nie-
uchronnej smierci®®.

Problem eutanazji nie powinien by¢ ignorowany, a odkladanie
uregulowania prawnego tego procederu na poézniej z obawy przed
spadkiem poparcia wyborcow dla ugrupowania rzgdzacego nie po-

37 Zob. Komunikat z badan opinii spolecznej o eutanazji opublikowany
przez Centrum Badania Opinii Spolecznej w pazdzierniku 2009 r., Warszawa
2009.

38 A. Bartoszek, Opieka paliatywna jako alternatywa dla eutanazji, w: Eu-
tanazja w dyskusji, red. P. Morciniec, Opole 2001, s. 151.
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winno mie¢ miejsca. Nie chodzi tu o wprowadzanie przyzwolenia na
zupelng dowolnos¢ w kwestii odbierania sobie Zycia, jak podnosza
jej przeciwnicy, gdyz jest powszechnie wiadome, ze zycie cztowieka
jest dobrem najwyzszym, a chodzi jedynie o zapewnienie mozliwosci
zgodnego z prawem zakonczenia cierpien osoby chorej, ktora si¢
tego domaga. Sytuacja nieakceptowalng jest stan potencjalnej od-
powiedzialnosci za przestepstwo zabdjstwa eutanatycznego, ktore
jest godnym, spokojnym i pozbawionym bolu sposobem odejscia.
Pamietac nalezy, ze zawsze postulowane jest wprowadzenie legalnej
eutanazji jedynie jako opcji, z ktérej chory mogtby skorzystaé, a nie
koniecznosci takiego dzialania we wszystkich wypadkach dotycza-
cych pacjentow nieuleczalnie chorych. By¢ moze nowe rozwigzania
zaproponowane w belgijskiej ustawie eutanazyjnej sg zbyt daleko
idace i ekstremalne, a przez to skazane na brak powszechnej ak-
ceptacji spotecznej. Jednak osoby doroste, bedace jednostkami
Swiadomymi wtasnej sytuacji, powinny mie¢ prawo do decydowania
o wlasnym polozeniu, nawet jezeli chodzi o pozbawienie sie Zycia
w sytuacji taki wybor uzasadniajacej. Wyrazi¢ nalezy nadzieje, ze
spotykane w obrebie calego kontynentu tendencje liberalizacyjne
powodujace zwi¢kszajacy si¢ udzial procentowy obywateli popiera-
jacych istnienie powszechnego prawa do eutanazji zamanifestuje sie
wyraznie, przewidujac uchwalenie krajowej, a w konsekwencji i eu-
ropejskiej ustawy o eutanazji.

SUMMARY

Euthanasia - the linearization trends in Europe. The case of
proposed Belgian regulations

The act of euthanasia is a highly controversial issue, both from legal
point of view and a perspective of human morality. In today’s Europe, only
a few countries, this including the Netherlands, Luxembourg and Belgium
have legally regulated this issue of euthanasia officially deeming it as
an acceptable practice that is consistent with the law. Furthermore, the
parties involved in this action are subjected to no criminal consequences.
Recently, a tendency can be observed in Europe to liberalize euthanasia
legal regulations. This is particularly apparent in case of Belgium, where the
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act concerning expansion of subjects that can legally decide to participate
in mercy killing is being discussed. The project posits that minors and
people suffering from dementia should be given the aforementioned right.
This raises multiple questions, for instance — Can a person with impaired
judgment capability be able to decide about their life? Where do the
borders of parental responsibility lie? How far can they interfere with
a minor’s decision to die? It ought to be marked however, that although
the liberalization trends discussed in this paper appear in quite a few
European countries, it does not necessarily mean that in the near future
it will be possible to introduce a common European legislation concerning
the issue of euthanasia, which could be legally-binding in all UE members’
legal systems.

Keywords: euthanasia, assisted suicide, euthanasia of children, euthanasia
decriminalization, UE euthanasia regulations.



