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Wstep

Nie budzi watpliwosci fakt, ze liczne osiagniecia w zakresie medycznie
wspomaganej prokreacji pozwalaja ingerowa¢ w bardzo skomplikowane pro-
cesy zwigzane z ludzkim rozrodem. Ingerencje te jednak stwarzaja takze za-
grozenie dla débr, ktére zajmuja najwyzsze miejsce w hierarchii wartosci, stad
tez od lat wykorzystaniu technik medycznie wspomaganego rozrodu! i proce-
dur z nimi zwigzanych towarzyszy szereg dylematéw natury prawnej, etycznej,
obyczajowej 1 religijnej. Racjonalizacja ingerencji prawa karnego w te sfere nie
jest jednak zagadnieniem prostym, albowiem chodzi tu o bardzo specyficzny
obszar aktywnos$ci cztowieka. Nalezy wiec zwrdci¢ szczegblna uwage na po-
wazne trudno$ci pojawiajace sie na etapie typowania potencjalnych zamachéw
1 odkodowywania wartoéci, ktore sa zagrozone w zwiazku z preznym rozwojem
technik medycznie wspomaganego rozrodu. Nie sposob takze nie odnie$¢ sie
do skrajnych, nierzadko wrecz fanatycznych postaw przyjmowanych w dys-
kursie publicznym, ktére dotycza dopuszczalnoéci samego zabiegu zaptodnie-
nia pozaustrojowego. Z jednej strony IVF2 postrzegane jest bowiem jako krok
milowy w rozwoju medycyny i szansa na realizacje marzen w zakresie posia-
dania potomstwa przez osoby, ktére nie moga zaj§¢ w ciaze w inny sposoéb,
z drugiej za$ 6w zabieg uznawany jest za probe dehumanizacji proceséw zwia-
zanych z poczeciem czlowieka 1 zagrozenie dla calej ludzkosci. Niektérzy au-

1 Ang. Assisted reproductive technology (ART).
2 Ang. In vitro fertilization (IVF) — metoda zaplodnienia pozaustrojowego.
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torzy podnosza nawet, ze rozwdj biotechnologii, ktéry dokonat sie w obszarze
ludzkiej prokreacji, moze prowadzié¢ do pozbawienia czlowieka godnoéciS.

Wystarczy zwrdcié¢ uwage na problemy zwigzane z tworzeniem organizmow
miedzygatunkowych, badania zuzywajace na embrionach i klonowanie. Szereg
kontrowersji wzbudza takze wykorzystanie preimplantacyjnej diagnostyki
genetycznej, ktéra nalezy do integralnych elementéw zaplodnienia pozaustro-
jowego 1 pozwala na dokonywanie selekcji embrionéw. Przez lata stosowaniu
tego badania towarzyszyta debata dotyczaca jego dopuszczalnosci. Nalezy pod-
kreéli¢ za Monika Michatowska 1 Joanna Turek, ze dyskusja w tym obszarze
zostala zideologizowana, a argumenty w niej wysuwane nierzadko maja na
celu tylko realizacje intereséw okreélonych érodowisk?.

Ow zabieg po raz pierwszy przeprowadzono w 1989 r. w Wielkiej Brytanii®.
W naszym kraju jest on z powodzeniem wykorzystywany od 2005 r.6 Warunki
wykonywania PGD zostaly wyraznie okreSlone jednak dopiero w 2015 r. na
gruncie ustawy o leczeniu nieplodnoéci’, w ktérej usankcjonowano kwestie
zaptodnienia pozaustrojowego (IVF).

Celem artykutu jest zaprezentowanie kontrowersji towarzyszacych selek-
¢ji negatywnej zarodkow in vitro oraz przepiséw warunkujacych jej dopusz-
czalnoé¢ na gruncie prawa polskiego. W zwiazku z tym rozwazania skoncen-
trowane zostaly przede wszystkim woko6t ustawowych znamion przestepstwa
typizowanego w art. 82 u.l.n. W opracowaniu celowo nie ograniczono jednak
rozwazan wylacznie do zagadnien penalnych, albowiem ich analiza w szerszej
perspektywie, z uwzglednieniem rozwigzan dotyczacych przestanek 1 warun-
kéw dopuszcezalnoéci badan preimplantacyjncych, jak réwniez medycznych
aspektéw PGD, umozliwia lepsza percepcje opisywanego problemu. W pracy
nie odniesiono sie natomiast do probleméw skorelowanych z selekcja pozytyw-
na embrionéw, gdyz kwestia ta wymaga odrebnego opracowania.

3 L. Kuznicki, Granice zycia, Warszawa 2006, s. 126.

4 M. Michatowska, J. Turek, Czy jest cos ztego w diagnostyce preimplantacyjnej?, glos
w dyskusji wokoét stanowiska Komitetu Bioetyki przy Prezydium PAN w sprawie preimplantacyj-
nej diagnostyki genetycznej, s. 1, http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:3ZZD-
p305m3YdJ:www.pth.org.pl/pdf/michalowska_turek_preimplantacja_2.pdf+&cd=1&hl=pl&ct=
clnk&gl=pl (data dostepu: 8.07.2022).

5 0. Nawrot, Weztowe problemy przedurodzeniowych bada genetycznych, ,Gdanskie Studia
Prawnicze” 2017, t. XXXVIII, s. 582.

6 M. Boratyniska, Ochrona zdrowia reprodukecyjnego i seksualnego oraz praw z nim zwigza-
nych, [w:] M. Boratynska, P. Konieczniak (red.), Regulacja prawna czynnosci medycznych, t. 11,
cz. 2, seria: System Prawa Medycznego, pod red. E. Zielinskiej, Warszawa 2019, s. 241.

7 Ustawa z dnia 25 czerwca 2015 r. o leczeniu nieplodnoéci (t.j. Dz.U. z 2020 r., poz. 442),
dalej jako u.l.n.
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Wybrane aspekty medyczne i cele PGD screening out

Diagnostyka preimplantacyjna jest jednym z najszybciej rozwijajacych sie
wspblczeénie badan genetycznych®. Oparta jest na badaniach oocytéw i za-
rodkéw celem wykrycia wad wystepujacych w kodzie DNA. W przypadku ko-
mérek jajowych polega ona na pobraniu za pomoca technik mikrochirurgicznych
ciatka kierunkowego, co umozliwia analize jako$ci materiatu genetycznego
dawczyni? pod katem wystepowania czynnikéw ryzyka choroby.

Jezeli chodzi natomiast o badanie zarodkéw, to jest ono przeprowadzane
najcze$ciej na wezesnym etapie ich rozwoju i polega na biopsji 1-2 komérek
z embrionul® bedacego w stadium 6—8 komérkowego blastomeru, czyli kilka
dni po zaptodnieniu komoérki jajowej. Wyrdznia sie jeszcze badanie kilku ko-
morek trofoektodermy zarodka, ktore przeprowadzane jest piatego dnia od
polaczenia komérek rozrodczych w warunkach laboratoryjnych!l.

Analiza genetyczna zarodkow przeprowadzana jest w oparciu o techniki
powielenia materiatu genetycznego (PCR!2) lub techniki hybrydyzacji na szkiel-
ku, do czego wykorzystywane sa specjalne sondy znakowane fluorescencyjnie
(FISH13)14, W zwiazku z tym, ze owo badanie trwa najczesciej ok. 3 tygodni,
zarodki, z ktérych pobrano material DNA, sa poddawane procesowi kriokon-
serwacjil®, ktéry ma czasowo zahamowaé ich dalszy rozwéj. Analiza moleku-
larno-genetyczna komoérek zarodkowych stwarza znacznie szersze mozliwosci
niz badanie cialka kierunkowego pobranego z komdérki jajowej, bowiem pozwa-
la na wykrycie obciazen pochodzacych takze od dawcy plemnikéw, rozpozna-
nie plci oraz niektérych cech fenotypowych warunkowanych genetycznie.

PGD stanowi wiec badanie genetyczne, ktérego konsekwencja moze by¢é
selekcja embrionéw stworzonych w warunkach pozaustrojowych. Piszac o se-
lekeji, nalezy podkresli¢, ze moze ona przybraé postaé selekcji negatywnej
(PGD screening out), jak i pozytywnej (PGD screening in). W pierwszym przy-
padku chodzi o wykrywanie ewentualnych wad genetycznych przed transferem
zarodka do jamy macicy, a czasem nawet jeszcze przed jego powstaniem. Ba-

8 R. Kurzawa, Genetyczna diagnostyka przedimplantacyjna, [w:] J. Radwan (red.), Nieptod-
no$é i rozréd wspomagany, Poznan 2005, s. 115-118.

9 https://www.kliniki.pl/wiedza/diagnostyka-preimplantacyjna-metoda-pdg/ (data dostepu:
7.07.2022).

10 M. Szamatowicz, Nieptodnosé, [w:] G.H. Breborowicz, Pofoznictwo i ginekologia, t. 2: Gi-
nekologia, Warszawa 2015, s. 753.

11 https://www.klinikainvicta.pl/blog/diagnostyka-preimplantacyjna-pgd/ (data dostepu:
8.07.2022).

12 Ang. Polymerase chain reaction (PCR).

13 Ang. Fluorescent in situ hydridization (FISH).

14 https://www.kliniki.pl/wiedza/diagnostyka-preimplantacyjna-metoda-pdg/ (data dostepu:
8.07.2022).

15 A. Niznik-Mucha, Diagnostyka preimplantacyjna zarodkéw ludzkich in vitro a ochrona
godnosci cztowieka, ,Przeglad Prawa Publicznego” 2021, nr 10, s. 31.
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danie preimplantacyjne umozliwia ujawnienie aberracji chromosomowych,
ktére sq odpowiedzialne za choroby, takie jak: zesp6t Downa, Edwardsa, Kli-
nefeltera oraz Patau, z ktorych cze$é ma charakter letalny. Stwarza takze
szanse zdiagnozowania prawie wszystkich!® choréb jednogenowych, do ktérych
naleza m.in.: hemofilia, stwardnienie guzowate, choroba Huntingona, muko-
wiscydoza, gtuchota 1 rdzeniowy zanik mieéni. Stwierdzenie aberracji chro-
mosomowych czy mutacji genetycznych prowadzi za$ do rezygnacji z transferu
zarodkéw obcigzonych defektami genetycznymil”. Zwraca sie uwage, ze poza
aberracjami chromosomowymi oraz chorobami monogenowymi za pomoca ba-
dan preimplnatacyjncych bedzie mozna z czasem takze wykrywaé choroby,
u ktorych podloza lezgq mutacje wielogenowe 1 czynniki §rodowiskowe, np.
schizofrenial8.

Badania preimplantacyjne stosowane w tym celu pelnia zatem funkcje
zblizona do badan prenatalnych, réznica dotyczy tylko Srodowiska, w ktérym
przebywa badany zarodek. Podnosi sie, ze diagnostyka zarodka przed implan-
tacja jest nawet skuteczniejsza niz tradycyjna diagnostyka prenatalnald.

PGD stanowi zatem ogromna, szanse na posiadanie zdrowego potomstwa
przez rodzicéw, ktérzy sa nosicielami choréb genetycznych, gdyz pozwala na
unikniecie przeniesienia wad genetycznych na majace narodzi¢ sie dzieci. Nie-
ktérzy zwracaja uwage, ze analiza zwartosci genetycznej zarodka przed im-
plantacja do organizmu kobiety pozwala takze na zwiekszenie szans wysta-
pienia ciazy, co wynika z tego, ze to defekty o charakterze genetycznym
stanowia, najczestsze podloze samoistnych poronien?9. W konsekwencji PGD
pozwala wiec takze na rezygnacje z ponownej hormonalnej stymulacji jajnikéw
kobiety 1 powtarzania calej procedury zwigzanej z zaplodnieniem w warunkach
pozaustrojowych, zwiekszajac tym samym szanse na zywe urodzenie dziecka
poczetego in vitro?l.

W tym miejscu nalezy krotko zasygnalizowaé, ze PGD moze by¢ takze
stosowana w celu dokonywania selekcji pozytywnej zarodkéw 1 wyboru poza-
danych przez rodzicéw cech fenotypowych, czyli tak naprawde w ,,projektowa-
niu” dziecka wedle ich oczekiwan, co nie wystepuje w przypadku poczecia
w warunkach naturalnych. Takie zachowanie moze by¢ uznane za przejaw

16 A. Litwin, J. Liss, K. Lukaszuk, Diagnostyka preimplantacyjna PGD, https://www.klini-
kainvicta.pl/blog/diagnostyka-preimplantacyjna-pgd/ (data dostepu: 7.07.2022).

17 https://gameta.pl/badania-prenatalne/diagnostyka-preimplantacyjna/ (data dostepu:
4.07.2022).

18 J. Kapelanska-Pregowska, Preimplantacyjna diagnoza molekularna w miedzynarodowych
standardach wiqzqcych i zalecanych, ,Prawo i Medycyna” 2009, nr 2, s. 85.

19 P, Marianowski, L. Bablok, Diagnostyka przedimplantacyjna, [w:] M. Wielgo$ (red.), Dia-
gnostyka prenatalna, Gdansk 2009, s. 30.

20 E. Wojewoda, Prawnokarne i kryminologiczne aspekty medycznie wspomaganej prokreacji,
Biatystok 2019, s. 233—-236.

21 A, Litwin, J. Liss, K. Lakuszuk, op. cit.
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uprzedmiotowienia ludzkiego zycia, albowiem przyszli rodzice wchodza w role
architekta?2, wybierajac np. kolor oczu czy wloséw przyszlego potomka. W tym
miejscu istotne watpliwo$ci wzbudzaé moze szczegdlnie kwestia ,,projektowa-
nia” dziecka z niepelnosprawnoéciamiZ3. W mediach szerokim echem odbit sie
kazus dwoéch ghluchych Amerykanek, ktore zdecydowaly sie na posiadanie po-
tomstwa w wyniku zastosowania unasienia domacicznego. Do procedury wy-
korzystano dwukrotnie nasienie znajomego kobiet, a w 1996 r. 1 w 2001 r.
narodzily sie dzieci dotkniete gtuchota?4.

Ponadto PGD pozwala na tworzenie tzw. dziecka ratujacego; chodzi tu
o selekcje embrionéw pod katem zgodnoéci antygenu HLA zarodka z dzieckiem
zyjacym. Potaczenie komorek rozrodczych nie nastepuje wiec w celu realizacji
marzen o rodzicielstwie, lecz ukierunkowane jest na ratowanie zdrowia i zycia
dotknietego choroba rodzenstwa. Nowo narodzone dziecko staje sie dawca ko-
morek macierzystych z krwi pepowinowej, ktore wykorzystywane sa na po-
trzeby terapii rodzenstwa?®. Wspomniane kwestie zostaly w tym miejscu tyl-
ko zasygnalizowane, bowiem ich analiza wykracza poza ramy okre§lone
tytutem opracowania.

Kontrowersje bioetyczne i zagrozenia zwigzane
ze stosowaniem PGD screening out

Jednym z podstawowych zarzutéw wysuwanych przeciwko wykorzystaniu
badan preimplantacyjnych zarodkéw jest to, ze podczas pobierania materiatu
genetycznego moze doj$¢ do mechanicznego uszkodzenia embrionu. Istota dia-
gnostyki preimplantacyjnej jest bez watpienia ingerencja w jego integralno$c,
ktéra polega na pobraniu za pomoca technik mikrochirurgicznych komérek
macierzystych26. Jezeli zas w trakcie tego procesu dojdzie do jego uszkodzenia,
zarodek zostanie pozbawiony zdolnosci do prawidtowego rozwoju. Ma to dale-
ko idace konsekwencje, albowiem w $wietle przepiséw prawa polskiego zarod-
ki, ktére nie wykazuja zdolnosci do prawidltowego rozwoju, nie sa wykorzysty-
wane w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji, a co za tym idzie — nie

22 E. Wojewoda, op. cit., s. 237-238.

23 Zob. F. Dietrich, Wunschkind mit Behinderung — Rechtsethische Uberlegungen zur gezielten
Vererbung genetischer Defekt, ,Archiv fiir Rechts- und Sozialphilosophie” 2013, z. 3, s. 9—11.

24 Zob. M. Michaltowska, J. Turek, Gtuchota na zamdéwienie — komentarz, ,,Interdyscyplinar-
ne Centrum Etyki UJ (INCET). Kazus” 2012, s. 11-13, https://ruj.uj.edu.pl/xmlui/bitstream/
handle/item/266366/ michalowska_turek_gluchota_na_zamowienie_2012.pdf?sequence=1&isAl-
lowed=y (data dostepu: 9.07.2022).

25 Zob. M.W. Wolf, J.P. Kahn, Using Preimplantation Genetic Diagnosis to Create a Stem
Cell Donor: Issues, Guidelines and Limits, ,The Journal of Law, Medicine & Ethics” 2003, z. 31,
s. 331 1 nast.

26 E. Wojewoda, op. cit., s. 234.
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sq tez objete ochrona prawnokarna. W art. 83 u.l.n. ustawodawca zdecydowat
sie bowiem na objecie ochrona na ptaszczyznie penalnej wytacznie zarodkéw
zdolnych do prawidlowego rozwoju. Natomiast zarodki, ktore tej zdolnoéci nie
wykazuja, nie musza by¢ przechowywane 1 moga zostaé zniszczone. Postepo-
wanie z nimi reguluja, przepisy ustawy z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach??
oraz wydanego do niej aktu wykonawczego — rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie szczegélowego postepowania z odpadami medycznymiZ8. W ustawie
nie przewidziano tez zadnych mechanizmoéw pozwalajacych na wyrazenie
sprzeciwu przez dawcow gamet, z ktorych zostat utworzony zarodek.

Nalezy jednak podkreslié, ze wspoétezeénie PGD nalezy juz do standardo-
wych technik wykorzystywanych w procedurze medycznie wspomaganej pro-
kreacji. Przez dlugi czas byla ona jednak traktowana jako metoda ekspery-
mentalna, co bylo uwarunkowane tym, ze ok. 25—50% zygot poddawanych
badaniom ginelo?9. Od lat zwraca sie jednak uwage na to, ze badania preim-
plantacyjne sa bezpieczne 1 nie stwarzaja juz zagrozenia dla bytu zarodka in
vitrod0, nie zmniejszaja one tez jego potencjalu rozwojowego3l. Wypada takze
zaznaczy¢, ze w przypadku analizy genomu ciatek kierunkowych lub komérek
trofoektodermy nie dochodzi tez do naruszenia ukladu komoérek, z ktérych
sklada sie embrion?2. Jest to poklosiem tego, ze komérki, ktére tworza zarodek,
charakteryzuje ekwipotencjalno$é¢ rozwojowa (totipotncjalnosé). Moga one wiec
réznicowaé sie w dowolny rodzaj komoérek?3.

Niektérzy autorzy dopatruja sie w tym procesie jednak jeszcze innego
zagrozenia. Matgorzata Gatazka wskazuje, ze w takim stanie rzeczy po po-
braniu komorki do badan dochodzi do powstania nowego organizmu, co moze
by¢ traktowane jako klonowanie. Natomiast zniszczenie komoérki poddawane;j
badaniom — w jej opinii — moze stanowi¢ zamach na zycie34.

Kolejny problem sprowadza sie do negatywnej selekcji zarodkéw 1 rezy-
gnacji z transferu embrionéw obarczonych powaznymi wadami. Pojawiaja sie
glosy, ze takie rozwigzanie przemawia za traktowaniem istnienia embrionu

27 Ustawa z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (t.j. Dz.U. z 2022 r., poz. 699, 1250).

28 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 pazdziernika 2017 r. w sprawie szczegélowego
sposobu postepowania z odpadami medycznymi (Dz.U. z 2017 r., poz. 1975).

29 0. Nawrot, op. cit., s. 582.

30 J.K. Mason, R.A. McCall Smith, G.T. Laurie, Law and Medical Ethics, London—Edinburgh
2002, s. 194.

31 M. Boratynska, op. cit., s. 246.

32 Stanowisko Komitetu Bioetyki przy Prezydium PAN nr 2/2012 z dnia 8 czerwca 2012 r.
w sprawie preimplantacyjnej diagnostyki genetycznej, s. 1-2, https://instytucja.pan.pl/images/
stories/pliki/wydzialy/wydzial v/2012/stanowisko_komitetu/stanowisk_kb_nr_ 2-2012.pdf (data
dostepu: 7.07.2022).

33 A. Niznik-Mucha, Prawna regulacja medycznie wspomaganej prokreacji w Polsce i wybra-
nych panstwach europejskich. Wybrane problemy, Krakéw 2016, s. 22.

34 M. Galazka, Prawo karne wobec prokreacji pozaustrojowej, Lublin 2005, s. 173.
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wjako zycia na prébe”35. Niektérzy wysuwaja obawy, ze dopuszczalnoéé rezy-
gnacji z implantacji zarodka in vitro do jamy macicy 1 jego dalszego przecho-
wywania w przypadku wystapienia powaznych wad genetycznych lub aberra-
¢ji chromosomowych moze z czasem prowadzié¢ do eliminowania embrionéw
dotknietych jakakolwiek wada.

Zwraca sie uwage, ze selekcja embrionéw dotknietych powaznymi wadami
moze wiec zmierzaé¢ w kierunku ,likwidacji wszelkich form utomnoé$ci uwa-
runkowanych genetycznie”’36. Moze to stanowié¢ przejaw instrumentalizacji
preimplantacyjnego stadium rozwoju, albowiem to dawcy komorek rozrodezych
beda wybierali, kogo chca powotaé do zycia, a kogo nie chca.

Niektérzy obawiaja sie takze, ze stosowanie PGD moze doprowadzi¢ do
negatywnego stosunku do 0s6b z niepetnosprawnos$ciami i braku spotecznego
zrozumienia ulomnoéci??. Podobnie twierdzi Oktawian Nawrot, ktéry — ana-
lizujac problemy bioetyczne zwigzane z przeprowadzaniem badan prenatalnych
— podnosi, ze racjonalizacja aborcji z powodu wystepowania okre§lonych wad
plodu moze by¢ traktowana jako przejaw dyskryminacji. Stygmatyzacja plodéw
obarczonych defektami moze za$ prowadzi¢ do zasadniczych zmian w postrze-
ganiu wszystkich stadiéw ludzkiej egzystencji®®. Filip Cieply, rozpatrujac pro-
blematyke przerwania ciazy z powoddéw eugenicznych w konteksécie zakazu
dyskryminacji, zwracal takze uwage, ze traktowanie rodzenia uposledzonych
dzieci jako aktu heroizmu moze prowadzi¢ do przyjecia standardu ich uémier-
cania, a nie zapewnienia opieki prenatalnej i postnatalnej3?.

Trudno jednak w pelni zgodzi¢ sie z tak daleko idacymi wnioskami
w kontekécie diagnostyki preimplantacyjnej. Selekcja negatywna, owszem,
moze w dalszej perspektywie wptywaé na ryzyko wykluczenia spotecznego
0s0b z niepelnosprawnos$ciami, ale mozna temu przeciwdziataé, promujac po-
zytywne nastawienie do takich oséb 1 prowadzac dziatalnoéé edukacyjna.
W przeciwnym razie mozna zadac pytanie, dlaczego wiekszo§¢ spoteczenstwa
korzysta w ogole z ustug stuzby zdrowia, dlaczego poddaje sie dziataniom
w zakresie profilaktyki i1 leczenia réznych schorzen. Takie zachowanie przeciez
mogtoby réwniez by¢ postrzegane jako brak zrozumienia i dyskryminacja oséb
chorych, a przeciez jest to absurdalne.

Rodzice, planujac potomstwo, pragna zapewni¢ mu jak najlepsze warunki
zdrowotne 1 bytowe, co jest rzecza naturalna i chyba nikogo nie dziwi. Swiadoma
zgoda na transfer zarodka obarczonego powazna wada stanowi zas niewatpli-

35 Ibidem.

36 0. Nawrot, op. cit., s. 590.

37 M. Michatowska, J. Turek, op. cit., s. 8.

38 0. Nawrot, op. cit., s. 584.

39 F. Cieply, Aborcja eugeniczna dyskryminacja 0séb niepetnosprawnych, ,,Czasopismo Prawa
Karnego i Nauk Penalnych” 2014, nr 4, http://www.czpk.pl/dokumenty/publikacje/2014/04/4-2014-
F._Cieply-Aborcja_eugeniczna_a_dys kryminacja_osob_niepelnosprawnych.pdf (data dostepu:
7.07.2022).
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wie ogromne po$wiecenie 1 wyrzeczenie, dlatego nie powinna byé bezkrytycz-
nie utozsamiana z odpowiedzialnym rodzicielstwem, ktére mialoby polegaé na
wyrazaniu gotowo$ci na przyjecie kazdego dziecka, bez wzgledu na stan jego
zdrowia. Nalezy pamietaé takze o tym, ze decyzja o implantacji zarodka obar-
czonego wadami oznacza wziecie na siebie moralnej odpowiedzialnoéci za cier-
pienia majacego sie narodzi¢ dziecka?0. Stad tez dawcy gamet powinni mieé
mozliwoéé podjecia decyzji w tym obszarze, albowiem to oni beda zmagaé sie
z jej konsekwencjami w przyszlosci. Wady, ktorymi moze by¢ obarczony taki
zarodek, moga tez decydowac o tym, ze egzystencja takiego dziecka po uro-
dzeniu bedzie skorelowana z permanentnym cierpieniem. Tu pojawia sie tez
kwestia oceny powotania do zycia istoty, ktorej egzystencja naznaczona bedzie
ogromnym bélem lub znacznym uposledzeniem, co traktowane jest przez nie-
ktérych po prostu jako coé moralnie nagannego*!. W tym kontekécie pojawia-
ja sie takze kontrowersyjne stanowiska, aczkolwiek warte wspomnienia, kto-
re — odwolujac sie do aspektéw humanitarnych — wskazuja, ze czasem lepszym
rozwigzaniem jest nieurodzenie sie w ogéle, niz zycie ponizej minimalnego
poziomu jakoéci42.

Wypada takze zauwazy¢, ze wady genetyczne zarodka moga by¢ na tyle
powazne, iz beda one stwarzaty ryzyko jego obumarcia po dokonaniu transferu
do jamy macicy lub zaraz po urodzeniu. W zwiazku z tym, biorac pod uwage
mozliwo$ci wspoéiczesne] medycyny, nie wydaje sie logicznym $§wiadome
skazywanie dawcow (przysztych rodzicow) na cierpienia, ktére moga wyniknaé
z tego powodu. Ponadto zakaz stosowania diagnostyki preimplantacyjne;j
w celu wykrycia choréb genetycznych 1 aberracji chromosomowych stanowitby
zagrozenie dla zdrowia fizycznego i psychicznego kobiety. Nie budzi watpliwo-
$ci, ze niektére defekty w zasadniczym stopniu zagrazaja zdrowiu ciezarnej,
wiaza sie z konieczno$cia wielokrotnej 1 dtugiej hospitalizacji, poddania sie
farmakoterapii, jak tez stwarzaja, ryzyko obumarcia ptodu w lonie matki3.
Zakaz stosowania PGD w celu wykrycia defektow genetycznych 1 rearanzacji
chromosomowych wptynalby takze na zmniejszenie szans na powodzenie pro-
cedury in vitro, powodujac zwiekszenie kosztéw leczenia nieptodnosci i czasu
jego trwania?4.

40 M. Boratynska, op. cit., s. 244-245.

41 M. Michalowska, J. Turek, op. cit., s. 5.

42 B, Chyrowicz, Bioetyka i ryzyko, Argument ,réwni pochytej” w dyskusji wokét osiqgnieé
wspotczesnej genetyki, Lublin 2002, s. 81.

43 M. Boratynska, op. cit., s. 247.

44 E. Wojewoda, op. cit., s. 235.
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Preimplantacyjna diagnostyka genetyczna —
aspekty prawne

W art. 82 u.l.n. ustawodawca dokonatl penalizacji stosowania diagnostyki
preimplantacyjnej w procedurze medycznie wspomagane] prokreacji ze wska-
zan innych niz medyczne. Przedmiotowe rozwiazanie jest sprzezone z regu-
lacja zawarta w art. 26 u.l.n., w ktérym expressis verbis odniesiono sie
do przestanek warunkujacych stosowanie preimplantacyjnych badan gene-
tycznych zarodkéw. Zgodnie z ust. 1 tego przepisu PGD moze byé wykorzy-
stywane w ramach procedury medycznie wspomaganej prokreacji tylko
w razie wystapienia wskazan medycznych 1 wykonywane wylacznie w me-
dycznym laboratorium diagnostycznym. Ponadto musi by¢ ono poprzedzone
poradnictwem genetycznym w ramach poradnictwa medycznego. W ust. 2
wskazanego przepisu znajduje sie natomiast zakaz stosowania PGD w celu
wyboru cech fenotypowych, w tym pitci dziecka. Wyjatek dotyczy przypadkéow,
w ktérych selekcja ma na celu unikniecie ciezkiej, nieuleczalnej choroby dzie-
dziczne;.

Niektdrzy autorzy twierdza ze przedmiotowa regulacja pozwala na prawie
nieograniczona mozliwo$¢ stosowania PGD. W opinii Jana Lipskiego zakaz,
o ktéorym mowa w ust. 2, ,ma tak wagski zakres, ze tworzy jedynie iluzje ogra-
niczenia selekeji embrionéw i oznacza w istocie zgode na niemal pelna swobo-
de w tym wzgledzie. Naturalnym skutkiem takiej diagnostyki bedzie dokona-
nie selekcji zarodkow 1 wyboru tych, ktére odpowiadaja wyznaczonym przez
lekarza standardom »idealnego potomstwa«”4?.

Trudno jednak zgodzi¢ sie z takim podejéciem, z przepisu bowiem jasno
wynika, ze PGD nie jest powszechnie dostepna, skorzystanie z niej obwaro-
wane jest konieczno$cia wystapienia wskazan medycznych, choé interpretacja
sformutowania ,,ze wskazan medycznych” moze nastreczaé trudnoéci. Wska-
zania do przeprowadzenia badan zarodkéw przed dokonaniem embriotransfe-
ru beda niewatpliwie ulegaty dynamicznym zmianom, ktére warunkuje stale
dokonujacy sie postep w obszarze medycznie wspomaganej prokreacji, a zatem
tre$¢ tego wyrazenia bedzie wypelniana w oparciu o aktualny stan wiedzy
medyczne. Nalezy przyjaé, ze ocena wystepowania owych wskazan kazdora-
zowo naleze¢ bedzie do lekarza.

Obecnie za przeprowadzeniem badan genetycznych przemawia wystepo-
wanie aberracji chromosomowych i ponad 30 choréb monogenowych*6. Ponad-
to wérod przestanek kwalifikujacych do badan preimplantacyjnych znajduja,
sie nawracajace poronienia uwarunkowane chorobami genetycznymi, brak

45 J. Lipski, Opinia prawna na temat rzqdowego projektu ustawy o leczeniu nieptodnosci,
druk 3245, 5 maja 2015 r., s. 22—23.
46 M. Boratynska, op. cit., s. 243.
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powodzenia préb uzyskania ciazy w wyniku zaplodnienia pozaustrojowego,
wiek kobiety powyzej 35—37 lat oraz nieptodnoéé idiopatyczna?’.

Warto zauwazy¢, ze w przepisie ustawodawca wskazat na unikniecie ciez-
kiej, nieuleczalnej choroby, a co za tym idzie — nie wymaga sie, aby bylo to
schorzenie, ktére ma charakter letalny, aczkolwiek w praktyce tak bedzie
najczeéciej. Maria Boratynska zauwaza, ze takie rozwiazanie uniemozliwia
skorzystanie z badan genetycznych parom, ktére biora udzial w procedurze
zaptodnienia pozaustrojowego 1 nie sg obcigzone wadami genetycznymi, a za-
tem podloze nieplodnosci ma u nich inne zrédto48. W tym miejscu mozna
bytoby wysunaé postulat umozliwienia skorzystania z badan preimplantacyj-
nych wszystkim parom, ktére zostaty zakwalifikowane do procedury zaptod-
nienia pozaustrojowego.

Ratio legis art. 26 u.l.n. sprowadza sie wiec do zminimalizowania ryzyka
zwigzanego z urodzeniem dziecka dotknietego ciezka jednostka chorobowa,
nie za$ eliminacji narodzin dzieci z jakimikolwiek niepelnosprawno$ciami czy
projektowania idealnego potomstwa wedle arbitralnych upodoban przysziych
rodzicow badz tworzenia tzw. dziecka ratujacego. Chodzi tu wiec o autonomie
decyzyjna w tym obszarze. Przyszli rodzice maja wolny wyboér i to tylko od ich
woli zalezy to, czy zdecyduja sie umozliwié przyjScie na $wiat dziecku z po-
waznymi wadami wrodzonymi. Dziata to w obie strony, bowiem w $wietle
art. 3 ust. 2 u.l.n. niedopuszczalne jest ograniczanie mozliwosci rozrodu ze
wzgledu na nosicielstwo chor6b warunkowanych genetycznie.

Zasadnicze znaczenie w kontek$cie analizy dopuszczalno$ci PGD w kra-
jowym ustawodawstwie ma art. 82 u.l.n., ktéry konstytuuje przestepstwo po-
legajace na stosowaniu preimplantacyjnej diagnostyki genetycznej bez wskazan
medycznych. Dobrem chronionym w przedmiotowe]j jednostce redakcyjnej jest
prawidtowosé¢ procedur zwiazanych z technikami medycznie wspomaganej
prokreacji. Ponadto opisywane rozwigzanie ma eliminowac praktyki o cha-
rakterze eugenicznym. Ubocznym przedmiotem ochrony tego przepisu jest
takze byt zarodkéw in vitro oraz ich integralno$é, co jest spowodowane moz-
liwoécia uszkodzenia ich struktury, a w konsekwencji nawet obumarcia em-
brionu, z ktérego pobrano komérki do badan genetycznych?®. Andrzej Zoll, juz
przed wejéciem w zycie u.l.n. przyjmowat bardzo radykalne stanowisko i wska-
zywal, ze w $wietle przepiséw prawa polskiego kazde pobieranie komérek pro-
wadzace do uszkodzenia embrionu, niezaleznie od celu takiego zachowania,
stanowi zachowanie bezprawne®?, z czym trudno sie zgodzié.

47 https://www.gyncentrum.pl/diagnostyka-preimplantacyjna-pgd-1,https:/gameta.pl/bada-
nia-prenatalne/ diagnostyka-preimplantacyjna/ (data dostepu: 8.07.2022).

48 M. Boratynska, op. cit., s. 247.

49 E. Wojewoda, op. cit., s. 314—315.

50 A. Zoll, Czy mozna méwicé o statusie prawnym komdrek macierzystych, ,Gazeta Lekarska”
2005, nr 2(169), s. 34—35.
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Typizowane zachowanie sprowadza sie do stosowania preimplantacyjne]
diagnostyki genetycznej w procedurze medycznie wspomaganej prokreacji ze
wskazan innych niz medyczne. Znamie czynnos$ci sprawczej okreslone przez
uzycie czasownika ,stosowanie” przesadza o tym, ze przedmiotowego wystep-
ku mozna dopuscié¢ sie wylacznie z dziatania. Z tresci przepisu wynika, ze
prawnokarna odpowiedzialno$é na podstawie art. 82 u.l.n. bedzie dotyczyta
wylacznie przypadkéw stosowania PGD ze wskazan innych niz medycznedl.
Pojawia sie zatem pytanie o wzajemny stosunek art. 26 u.l.n. 1 86 u.l.n.
W pierwszym z nich zwrécono takze uwage na konieczno$é poprzedzenia badan
poradnictwem genetycznym, do czego nie odniesiono sie juz w drugim z prze-
pisow. Wydaje sie, ze stosowanie PGD ze wskazan medycznych z pominieciem
poradnictwa medycznego nie bedzie wiec stanowito wystarczajacej przestanki
do uruchomienia rezimu prawnokarnej odpowiedzialno$ci, co uzasadnione jest
zakazem stosowania wykltadni rozszerzajacej na gruncie prawa karnego celem
zwiekszenia zakresu penalizacji. Wypada jednak zauwazy¢, ze pojawiaja sie
tez odmienne poglady, w éwietle ktérych odpowiedzialno§é karna moze doty-
czy¢ 0sob, ktore stosuja PGD ze wskazan medycznych, ale z pominieciem po-
radnictwa genetycznego®Z.

Przedmiotowe przestepstwo nalezy do przestepstw formalnych, o jego by-
cie nie decyduje zatem wystapienie jakiegokolwiek skutku. Prawnokarna od-
powiedzialno$é nie jest zatem uzalezniona od doprowadzenia do uszkodzenia
zarodka, pozbawienia go zdolnoS§ci rozwojowych czy tez spowodowania jego
obumarcia. Bez znaczenia pozostaje tez fakt doprowadzenia do ewentualnego
powstania zarodka, ktéry bedzie charakteryzowatl sie okreélonymi atrybutami
fenotypowymi.

W $wietle art. 82 u.l.n. in fine poza polem ingerencji norm prawnokarnych
umiejscowiono stosowanie badan preimplantacyjnych zarodkéw in vitro, ktorych
celem jest dokonanie wyboru plci dziecka, jezeli owa selekcja pozwala wyeli-
minowacé ryzyko wystapienia ciezkiej, nieuleczalnej choroby dziedzicznej. Cho-
dzi tu zatem o mozliwo$¢é wyboru w przypadku choréb, ktore sa sprzezone
z konkretnymi wlaéciwoéciami, w tym wlasnie z plcia®?. Do takich choréb
nalezy m.in.: hemofilia, dystrofia mieéniowa Duchenne’a, zespdl Retta czy
zespot Alporta. Na gruncie art. 26 ust. 2 u.l.n. wskazano jednak, ze poza
okreélonymi wyjatkami zakazem obejmuje sie stosowanie PGD w procedurze
medycznie wspomagane]j prokreacji ze wskazan innych niz medyczne w celu
wyboru cech fenotypowych, w tym plci dziecka. Joanna Haberko przyjmuje,
ze takie rozwiagzanie §wiadczy o tym, ze poza zakresem penalizacji art. 82
u.l.n. znalazlo sie stosowanie PGD ze wskazan innych niz medyczne w celu

51 K. Nazar, Ustawa o leczeniu nieptodnosci, [w:] M. Mozgawa (red.), Pozakodeksowe prze-
stepstwa przeciwko zdrowiu. Komentarz, Warszawa 2017, s. 169.

52 J. Haberko, Ustawa o leczeniu nieptodnosci. Komentarz, Warszawa 2016, s. 387.

53 E. Wojewoda, op. cit., s. 315—316.
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wyboru okreslonych cech fenotypowych®4, np. koloru oczu przysztego dziecka.
Katarzyna Nazar zwraca jednak trafnie uwage, ze sam wybér cech fenotypo-
wych objety jest juz generalnym zakazem, albowiem nie nastepuje ze wskazan
medycznych®?, a zatem to zachowanie jest bez watpienia typizowane na grun-
cie przedmiotowego przepisu.

Takie rozwiazanie zapobiega wiec arbitralnemu ksztaltowaniu cech przy-
sztego potomka, co mogloby byé odczytywane jako tworzenie ,idealnego dziec-
ka”. Na gruncie ustawy prozno jednak szukac objasnienia tego, co nalezy ro-
zumieé pod pojeciem ciezkiej, nieuleczalnej choroby. Mozna przyjac, ze
w zakresie desygnatéw tego sformutowania znajda sie choroby, z ktorych wy-
stepowaniem bedzie wigzalo sie permanentne 1 bardzo silne cierpienie. Nie
wymaga sie jednak, aby byty to choroby §miertelne, cho¢ w zasadzie najczeSciej
bedzie chodzilo tu o przypadki zarodkéw, ktérych dotyczy wysokie prawdopo-
dobienstwo obumarcia. O tym, czy w konkretnym przypadku mamy do czy-
nienia z ciezka nieuleczalna choroba, kazdorazowo bedzie decydowal lekarz.

Stwierdzenie wady genetycznej bedzie prowadzilo najczesciej do rezygna-
¢ji z jego implantacji do organizmu kobiety. Taki zarodek jako niewykazujacy
zdolno$ci do prawidlowego rozwoju nie bedzie juz obejmowany prawnokarna
ochrona, w art. 83 u.l.n. penalizacja objeto bowiem wylacznie niszczenie za-
rodkéw, ktére sa zdolne do prawidlowego rozwoju.

Przestepstwo z art. 82 u.l.n. jest przestepstwem powszechnym, ktére moze
popetnié kazdy, kto ukonczyt wiek odpowiedzialno§ci karnej i byt poczytalny
w chwili czynu. Wypada jednak zauwazy¢, ze w praktyce charakter przedmio-
towego zachowania prowadzi do zawezenia kregu potencjalnych sprawcéw do
0s6b, ktére zajmuja sie przeprowadzaniem owych badan diagnostycznych, gdyz
ich wykonywanie wymaga posiadania specjalistycznej wiedzy i sprzetu®6. Sto-
sowanie badan preimplantacyjncyh bez wskazan medycznych stanowi prze-
stepstwo umy§lne, ktére moze zostaé popetnione wytacznie w zamiarze bezpo-
$rednim®7. Jezeli chodzi o sankcje, to zostala ona ujeta w sposéb alternatywny,
przedmiotowe zachowanie zagrozone zostalo kara grzywny, ograniczenia wol-
no$ci lub pozbawienia wolnoéci do lat 2.

Wnioski

Stosowanie preimplantacyjnych badan genetycznych, prowadzacych do
negatywnej selekcji zarodkéw, weigz wzbudza liczne kontrowersje i jest wia-
zane z dazeniem do kontrolowania ludzkiej populacji. Podnosi sie, ze prowadza,

54 J. Haberko, op. cit., s. 387.

55 K. Nazar, op. cit., s. 169.

56 J. Haberko, op. cit., s. 388; ibidem, s. 170.
57 K. Nazar, op. cit., s. 170.
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one do dyskryminacji, stygmatyzacji i stanowia przejaw praktyk eugenicznych.
Pojawia sie takze problematyka rezygnacji z transferu do jamy macicy embrio-
noéw obarczonych wadami i postepowania z takimi zarodkami. Przeciwnicy
PGD stosuja bardzo wymowne argumenty, zongluja, pejoratywnie zabarwionymi
sformutowaniami i odwotujq sie do przykrych do§wiadczen z czaséw 11 wojny
$wiatowej. Na przeciwleglym biegunie dostrzega sie jednak liczne korzySci,
ktére zwigzane sa z badaniem DNA pobranego z zarodkéw znajdujacych sie
w poczatkowe] fazie rozwoju. Rozstrzygniecie dylematéow z tym zwiazanych
wymaga wazenia warto$ci chronionych na ptaszczyznie prawnokarnej. Z jed-
nej strony nalezy zapewnié¢ ochrone bytu zarodkéw, z drugiej za$é umozliwié
wykorzystanie licznych osiagnieé, ktore daje nam stosowanie badan genetycz-
nych przed dokonaniem embriotransferu. Pojawia sie takze konieczno$é uwzgled-
nienia prawa do zycia prywatnego i rodzinnego oraz zapewnienie realizacji
dobra rodzicéw majacego narodzié sie dziecka i1 poszanowanie ich autonomii
w zakresie wyboréw prokreacyjnych.

Wydaje sie, ze krajowy ustawodawca, okreslajac warunki stosowania preim-
plantacyjnej diagnostyki genetycznej na gruncie ustawy o leczeniu nieptodno-
$ci, prébowat osiggnaé kompromis miedzy pogodzeniem ochrony zarodkow
znajdujacych sie w warunkach pozaustrojowych i ochrony débr dawcéw gamet.
Bez watpienia jest to uzasadnione tym, ze embrion in vitro posiada odmienng
pozycje na gruncie prawa karnego niz istota ludzka na pdzniejszych etapach
rozwoju. Stad tez embriony niewykazujace zdolnoéci do prawidlowego rozwoju
pozbawione sa prawnokarnej ochrony, dopuszcza sie takze niszczenie blasto-
meréw pobranych do badan.

Mimo to krajowe rozwigzania w tym obszarze sa doéé restrykcyjne
1w zadnym wypadku nie pozwalaja na dokonywanie dowolnej selekcji zarod-
kéw powstatych w ramach procedury ART. Na gruncie rodzimego ustawodaw-
stwa wykluczone sa jakiekolwiek przejawy pozytywnej selekeji zarodkow
in vitro, takie jak projektowanie idealnego potomstwa przez przysztych rodzi-
cow czy tez dazenie do uzyskania profilu zgodnoéci tkankowej u tzw. dziecka
ratujacego. Bezwzglednym zakazem objeto stosowanie PGD w ramach proce-
dury medycznie wspomaganej prokreacji w celu wyboru cech fenotypowych,
w tym pleci dziecka, z wyjatkiem sytuacji, gdy wybor taki pozwala uniknaé
ciezkiej, nieuleczalnej choroby dziedzicznej. Istotna role w tym obszarze pelni
tez przepis karny — art. 82 u.l.n., w ktérym penalizacja objeto stosowanie PGD
ze wskazan innych niz medyczne.

Normatywna treéé przedmiotowej jednostki redakcyjnej przesadza o tym,
ze wszelkie przejawy selekeji pozytywnej embriondéw in vitro stanowig czyny
zabronione. Takie rozwiazanie ma zapobiegaé¢ podejmowaniu zachowan sta-
nowiacych przejaw praktyk eugenicznych. Wybér cech fenotypowych przyszle-
go potomstwa wedle arbitralnych upodoban rodzicéw generuje wiele zagrozen,
prowadzac do instrumentalizac)i ludzkiego zycia. W zasadniczym stopniu de-
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terminuje tez pojawienie sie odrebnoéci, ktére nie wystepuja w przypadku
naturalnych sposobow poczecia. Mozna by jednak zastanowié sie nad dopusz-
czalnoécia wykorzystania PGD w celu ratowania chorego rodzenstwa, jest to
bowiem szczytna idea, szczegélnie biorac pod uwage fakt braku zagrozen dla
dziecka drugiej szansy zwiazanych z sama transfuzja krwi. Wydaje sie, ze
bilans korzyéci 1 strat towarzyszacych temu zabiegowi przemawia za jego do-
puszczalnoécia.

De lege lata selekcja negatywna zarodkéw dopuszcezalna jest tylko w ogra-
niczonym zakresie. Stosowanie preimplantacyjnej diagnostyki genetycznej
uzaleznione jest wystapieniem wskazan medycznych. Jej dostepnoéé ograni-
czona zostala tylko do przypadkow, w ktérych mamy do czynienia z ryzykiem
wystapienia szczegblnie groznych chordb genetycznych badz ciezkiego uszko-
dzenia embrionu, ktore najczesciej ma charakter letalny. Jest to rozwiazanie
trafne, albowiem stanowi przejaw dazen do maksymalizacji szans na posia-
danie zdrowego potomstwa przez pary obcigzone defektami genetycznymi
1 dazenie do zapewnienia im wolno§ci prokreacyjnej. Nalezy zaznaczy¢, ze
marzenie o posiadaniu zdrowego potomstwa, wolnego od powazanych wad
genetycznych nie zastuguje na potepienie 1 stanowi wystarczajace uzasadnie-
nie stosowania, choé w ograniczonych zakresie mozliwoéci, preimplantacyjnej
diagnostyki genetycznej.
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Summary

Negative selection of in vitro embryos on the grounds
of Polish law conditioning the use of preimplantation
genetic diagnosis

Keywords: medical criminal law, preimplantation genetic diagnosis, PGD screening out, negati-
ve selection of embryos, in vitro fertilization, medically assisted procreation.

The aim of this paper is to indicate the controversies and dilemmas cor-
related with the negative selection of in vitro embryos and to analyze the
normative regulations concerning the use of preimplantation genetic diagnosis
in the light of the provisions of the Act on Infertility Treatment. Preimplan-
tation genetic diagnosis (PGD) of embryos is a huge development that is linked
to the in vitro fertilization procedure and allows embryo selection to be carried
out. It is allowed to use PGD only for medical indications in Polish law. There-
fore, the legislator allows the use of this procedure only to detect possible
genetic defects before embryo transfer. The identification of chromosomal ab-
errations or genetic mutations leads to resignation from the transfer of embry-
os burdened with genetic defects. The use of PGD to make a positive selection
of embryos is strictly prohibited and threatened with criminal liability.



