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W artykule omdéwiono trzy podejscia do zapobiegania zjawiskom dzieciobéjstwa
i porzucenia dziecka ze skutkiem smiertelnym przez ,dozwolone prawnie porzucenie
dziecka’, czyli poréd anonimowy, wyznaczone miejsca hazywane ,bezpieczng przy-
staniq” i okna zycia. Pokazano réznice miedzy tymi rozwigzaniami oraz ich prawne
i etyczne aspekty. Omdéwiono gtéwne argumenty w debacie o skutecznosci tych srod-
kéw, w szczegdlnosci w perspektywie Konwencji o prawach dziecka. Analize opar-
to na pismiennictwie naukowym, raportach oraz dostepnych danych i informacjach
o dziatalnosci okien zycia.
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Wstep

skrajne postaci krzywdzenia dzieci, obecne w naszej kulturze od zarania,
a nawet bedace trescig mitédw zatozycielskich cywilizacji. Wystarczy cho¢-
by wspomnie¢ porzuconych przez matke, wykarmionych przez wilczyce Romulusa
i Remusa, zatozycieli Rzymu, czy historie Mojzesza. W czasach starozytnych

D zieciobodjstwo i porzucenie dziecka, réwniez ze skutkiem smiertelnym, to
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porzucanie dzieci na pewng $mieré byto akceptowang spotecznie forma regulacji
populacji i dotyczyto przede wszystkim dzieci niewolnikow, dzieci chorych i kale-
kich oraz dziewczynek (Krajewska, 2015). Jak pisze Kolankiewicz (2006), przez wie-
ki porzucenie dziecka byto konsekwencjg spotecznego braku akceptacji dla dzieci
urodzonych poza matzenstwem, niemoznosci wychowania dziecka z powodu bie-
dy, braku umiejetnosci lub checi, niepetnosprawnosci rodzicéw lub dziecka, izolacji
spotecznej, samotnosci i skrajnego zaniedbania dziecka. W réznych okresach histo-
rycznych podejmowano proby przeciwdziatania dzieciobdjstwu i porzucaniu dzieci.
Niektoére z nich, takie jak okna zycia, funkcjonuja do dzis. Jednoczesnie wraz z roz-
wojem koncepcji praw cztowieka i praw dziecka rozwigzania te budza coraz wiecej
kontrowersji. Szczegdlnie istotnym dokumentem jest Konwencja o prawach dziecka,
ktéra w preambule naktada na panstwa-strony obowigzek otoczenia dziecka ochro-
ng prawna. Artykut 7 Konwencji okresla obowiazki panstwa w zakresie rejestracji
dziecka (sporzadzenie aktu urodzenia, nadanie imienia, uzyskanie obywatelstwa)
oraz ,jesli to mozliwe, prawo do poznania swoich rodzicéw i pozostawania pod ich
opieka”. W art. 8 Konweng;ji jest natomiast mowa o prawie dziecka do poszanowania
tozsamosci, co oznacza poszanowanie ,obywatelstwa, nazwiska, stosunkéw rodzin-
nych, zgodnych z prawem, z wytaczeniem bezprawnych ingerencji”. W przypadku,
gdy dziecko bezprawnie zostaje pozbawione czesci lub wszystkich elementéw swojej
tozsamosci, panstwa-strony okazg wtasciwg pomoc i ochrone celem jak najszybsze-
g0 przywroécenia jego tozsamosci. Prawo do tozsamosci obejmuje réwniez prawo
do wiedzy o wtasnym pochodzeniu biologicznym i genetycznym (Kuznicka, 2016).
W niniejszym artykule przedstawiono najczesciej formutowane watpliwosci odno-
$nie do skutecznosci srodkéw podejmowanych dla ochrony dzieci przed $miercig
i porzuceniem.

Definicje dzieciobdjstwa i porzucenia oraz skala
zjawiska w Polsce

Dzieciobdjstwo w Kodeksie karnym (kk) jest definiowane jako sytuacja, w ktorej
matka zabija dziecko w okresie porodu i pod wptywem jego przebiegu (art. 149).
Czyn ten podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do 5 lat. Jest to wiec
typ uprzywilejowanego zabodjstwa, a do zakwalifikowania czynu do ww. artykutu
konieczne jest ustalenie spetnienia dwdch warunkéw (Pomaranska-Bielecka, 2010;
Trocha, 2012; Wtodarczyk, 2012):

1. zabéjstwa dopuszcza sie matka wobec urodzonego przez siebie dziecka,
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2. czyn popetniony jest w okresie porodu i pod wptywem jego przebiegu.

Podobnie w wiekszosci systeméw prawnych i piSmiennictwie dzieciobdéjstwo
(neonaticide) oznacza zabdjstwo dziecka przez matke w okresie 24 godzin od poro-
du, w odréznieniu od zabdjstwa matego dziecka (infanticide) oraz zabdjstwa dziecka
przez osoby spokrewnione (filicide; Klier i in., 2013; Kiihn, 2010; Porter, Gavin, 2010).

Liczba dzieciobojstw (art. 149 kk) w Polsce systematycznie spada: w roku 1999
wszczeto 54 postepowania, a w roku 2016 - 14 (tab. 1).

Tabela 1. Dane policyjne dotyczace art. 149 kk

Rok Liczba wszczetych postepowan LiCZb:r::‘;\f:;:tz‘anCh
2016 14 1
2015 19 2
2014 21 4
2013 18 1
2012 22 9
2011 24 6
2010 26 10
2009 28 10
2008 33 13
2007 34 13
2006 42 10

Zrédto: Policja (2017a).

Porzucenie jest to pozostawienie dziecka bez zapewnienia mu opieki ze strony
innych oséb lub instytucji. Artykut 210 § 1 kk stanowi, ze ,Kto wbrew obowigzkowi
troszczenia sie o matoletniego ponizej lat 15 albo o osobe nieporadng ze wzgledu na
jej stan psychiczny lub fizyczny osobe te porzuca, podlega karze pozbawienia wolno-
$ci do lat 3". W przypadku, gdy nastepstwem porzucenia jest Smierc¢ dziecka, sprawca
podlega karze pozbawienia wolnosci od 6 miesiecy do lat 8. Nie jest wiec porzuce-
niem w rozumieniu prawa karnego pozostawienie dziecka w szpitalu lub oknie zycia
(dane liczbowe odnoszace sie do skali tego zjawiska przedstawiono i omdéwiono
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w dalszej czesci artykutu). Czynem karalnym jest natomiast pozostawienie dziecka
bez opieki w warunkach niezapewniajagcych mu bezpieczenstwa (Wtodarczyk, 2012).
W dostepnych statystykach policyjnych dotyczacych art. 210 kk nie ma danych
o porzucanych noworodkach i niemowletach, wiadomo jednak, ze taczna liczba przy-
padkéw porzucenia dzieci do 15 r.z. spada: w roku 1999 wszczeto 109 postepowan,
aw roku 2016 - 46 (tab. 2).

Tabela 2. Dane policyjne dotyczace art. 210 kk

Rok Liczba wszczetych postepowan Liczb:r::;vtiee;(;ltz:,nych
2016 46 22
2015 44 10
2014 57 12
2013 42 13
2012 66 16
2011 60 32
2010 70 38
2009 106 37
2008 127 46
2007 149 79
2006 165 95

Zrédto: Policja (2017b).

Co roku pewna liczba noworodkéw (ok. 2 na 1000 urodzen) jest pozostawiana
przez matki w szpitalach po porodzie (tab. 3). Jesli matka zadeklaruje, ze chce oddaé
dziecko do adopcji, personel szpitala powinien powiadomic osrodek adopcyjny. Jesli
niemozliwe jest znalezienie rozwigzan pozwalajacych matce na zatrzymanie dziecka
i podtrzymuje ona swoja decyzje, osrodek prowadzi procedure adopcyjna. Matka
ma prawo do zmiany decyzji w ciggu 6 tygodni. Zrzeczenie jest skuteczne i ma moc
prawna, gdy matka lub oboje rodzicéw przed sagdem wyrazaja tzw. zgode blankie-
towa na przysposobienie dziecka (art. 119* § 1 Kodeksu rodzinnego i opiekunczego
[krio]). Nastepnie dziecku znajdowana jest rodzina adopcyjna. Ze wzgledu na dobro
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dziecka i jego rozwdj psychoruchowy wazne jest, aby pobyt w pieczy zastepczej
trwat jak najkrocej. Z danych Interwencyjnego Osrodka Preadopcyjnego w Otwocku
wynika, ze dzieci umieszczone w IOP w wyniku zrzeczenia sie przez matke praw do
dziecka przebywaja w nim tylko 61 dni (dla poréwnania, dzieci umieszczone w IOP
na mocy postanowienia sagdu o odebraniu wtadzy rodzicielskiej z przyczyn lezacych
po stronie rodzicéw przebywajg w osrodku $rednio 214 dni; Modlibowska, 2015;
Polariska, Romanowska, Zmuda-Trzebiatowska, 2013). W przypadku porzucenia
anonimowego lub podania przez matke fatszywych danych przeprowadzane jest
dochodzenie w celu poszukiwania matki biologicznej i ustalenia personaliéw dziec-
ka, i ,dopiero jego nieskutecznos¢ daje podstawe do sporzadzenia aktu urodzenia
i nadania personaliow” (Modlibowska, 2015; Polanska, 2013).

Tabela 3. Noworodki pozostawione w szpitalu ze wzgledéw niemedycznych

Rok 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Liczba 720 775 726 798 765 918 849 772 762 709
noworodkow

Zrodto: roczne sprawozdanie statystyczne MZ-29 o dziatalnosci szpitala ogélnego. Centrum Systemoéw
Informacyjnych Ochrony Zdrowia (2017).

Zapobieganie dzieciobdjstwom i porzuceniom
ze skutkiem smiertelnym

Obecnie na swiecie funkcjonuja trzy strategie zapobiegania zjawiskom dzieciobdj-
stwa i porzucenia dziecka: poréd anonimowy, punkty ,bezpieczna przystan” oraz
okna zycia.

Poréd anonimowy (poufny)

Pozwala kobiecie na anonimowy i bezptatny pordéd w szpitalu oraz pozostawienie
dziecka do adopcji (Klier i in., 2013). Instytucja ta (anonymous delivery, accouche-
ment sous X) ma szczegdlnie dtuga historie we Francji, gdzie funkcjonuje od czasu
rewolucji. Dekret z 28 czerwca 1793 r. byt pierwsza tego typu regulacja, ktéra za-
miast karania kobiety odpowiedzialnej za dzieciobdjstwo lub porzucenie dziecka
gwarantowata anonimowos¢, zwrot kosztéw porodu oraz wsparcie finansowe, je-
$li matka decydowata sie zatrzymacd dziecko. W roku 1812 dopuszczono, aby nie
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ujawnia¢ w akcie urodzenia dziecka danych matki, a w roku 1844 oficjalnie zabro-
niono lekarzom i potoznym ujawniania danych matki, ktéra chciata pozostac anoni-
mowa. Obecnie prawo przewiduje kilka scenariuszy w zaleznosci od woli kobiety co
do pozostania anonimowa, figurowania w akcje urodzenia dziecka jako matka lub
nie, a takze zatrzymania dziecka lub oddania go do adopcji. W 2002 r. uchwalono
przepisy utatwiajace osobom urodzonym anonimowo dostep do danych o swojej
tozsamosci. Powotano Narodowa Rade do spraw Dostepu do Informacji o Swoim
Pochodzeniu (Conseil National pour I'accés aux origines personnelles, CNAOP). Kazda
kobieta, ktéra chce, aby jej dane przy porodzie zostaty utajnione, jest informowana
przy przyjeciu do szpitala o prawnych konsekwencjach takiej decyzji oraz o znacze-
niu, jakie dla dziecka ma wiedza o jego pochodzeniu. Rodzace sg zachecane do pozo-
stawienia swoich danych w zapieczetowanej kopercie. CNAOP jest jedyng instytucja
uprawniong do kontaktu z matka biologiczng i czyni to na wniosek dziecka lub jego
prawnego przedstawiciela. To do kobiety zawsze nalezy ostateczna decyzja, czy jej
tozsamos¢ moze zosta¢ ujawniona (Henrion, 2003; Villeneuve-Gokalp, 2011). We
Francji na poczatku XXI wieku rocznie odbyto sie 670-700 poroddéw anonimowych
(Momic, 2014). Podobna regulacja prawna funkcjonuje w Austrii od roku 2001 (Klier
i in., 2013) oraz w Niemczech od roku 2014. Anonimowy pordéd mozliwy jest takze
w Luksemburgu, chociaz bez gwarancji utajnienia danych matki - moze ona by¢
poszukiwana na wniosek dziecka. Podobnie jest w Czechach, Grecji i we Wtoszech
(Browne, Chou, Whitfield, 2012; Flidrova, 2004).

Safe haven law

Punkty nazywane ,bezpieczng przystanig” (safe haven) po raz pierwszy wprowadzo-
no w Teksasie w roku 1999, a obecnie funkcjonujg we wszystkich stanach Ameryki
Pétnocnej. Prawo zezwala na pozostawienie dziecka w wyznaczonych miejscach,
bez konsekwencji prawnych, o ile dziecko nie doznato zadnej krzywdy. Poszczegdlne
stany réznie reguluja to, gdzie i komu mozna powierzy¢ dziecko (s3 to szpitale, przy-
chodnie, posterunki policji i strazy pozarnej, ale tez pracownicy opieki spotecznej
czy inni ,odpowiedzialni dorosli”), a takze dopuszczalny wiek dziecka (Bartels, 2012;
Browne i in., 2012). Wspdlng cechg instytucji safe haven - odrdzniajaca ja od roz-
wigzan typu okna zycia - jest to, ze dochodzi w nich do fizycznego przekazania
dziecka z rak rodzica lub opiekuna do rak osoby w tym momencie reprezentujacej
opieke panstwa. W niektérych stanach osoby przyjmujace dziecko sg uprawnione
do zadania od matki biologicznej wypetnienia kwestionariusza dotyczacego me-
dycznej historii dziecka, a w stanie Connecticut matka i dziecko otrzymuja specjalne
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bransoletki utatwiajace identyfikacje w przysztosci. Pozostawione dziecko trafia do
opieki zastepczej, a matka - w zaleznosci od stanu - ma 14-30 dni na ewentual-
na zmiane decyzji (Bartels, 2012; Dailard, 2000). Podobne regulacje funkcjonuja
w Kanadzie, Japonii, Francji i na Stowacji. W Australii od lat jest prowadzona kam-
pania na rzecz wprowadzenia takiego prawa.

Okna zycia

Idea okien zycia pochodzi ze sredniowiecza. Najwczesniejsze znane koto podrzutkéw
dziatato juz w VIl wieku w Mediolanie. Obrotowe bebny i kotowrotki - zbudowane
z osadzonego na pionowej osi kota od wozu z przymocowanym koszykiem - monto-
wano w otworach muréw klasztornych i szpitalnych. Obrét kota uruchamiat dzwonek
sygnalizujacy, ze zostato podrzucone dziecko. W roku 1198 zamontowano koto-
wrotek podrzutkéw w murze ufundowanego przez papieza Innocentego Il szpitala
Swietego Ducha w Rzymie. Kotowrotek ten mozna oglada¢ do dzié. Urzadzenia te
rozpowszechnity sie na terenie catej Europy, réwniez w Polsce, umozliwiajgc anoni-
mowe oddanie dziecka w bezpieczne miejsce bez ponoszenia konsekwencji praw-
nych (Krajewska, 2015; Ruszkiewicz, 2014; Zok, Rzymska, 2015). Pozostawione
w kotach dzieci wychowywaty sie w prowadzonych przez zakony przytutkach.
Nierzadko byty oznaczane pietnem, aby odréznié ich status podrzutka od statusu
sierot, ktérych pochodzenie byto znane. Z czasem krytykowano tatwy dostep do
przytutkéw i mozliwosci anonimowego zrzeczenia sie obowigzku opieki nad dziec-
kiem, tragiczne warunki bytowe i duzg $miertelno$¢ dzieci przebywajacych w przy-
tutkach, a takze wykorzystywanie ich jako darmowe;j sity roboczej. W konsekwencji
w XIX wieku kotowrotki zostajg zlikwidowane (Kolankiewicz, 2006; Krajewska,
2015). Pod koniec XX wieku idea kotowrotkow odrodzita sie jako okna zycia. W roku
1999 uruchomiono okno zycia w murze sierocinca prowadzonego przez baptystow
w Johannesburgu. W ciagu pierwszego roku jego funkcjonowania znaleziono w nim
32 dzieci. Pierwsze niemieckie okno zycia (niem. Babyklappe) otwarto w Hamburgu
w roku 2000, 10 lat pdzZniej na terenie Niemiec dziatato ich juz 80, z czego 45
umieszczono przy szpitalach (Bartels, 2012). Sposrdd krajéw Unii Europejskiej okna
zycia dziatajg w 11 panstwach (Austrii, Belgii, Czechach, Niemczech, Wegrzech,
Whoszech, Litwie, totwie, Polsce, Portugalii i Stowaciji). Ich status prawny jest rozny,
w wiekszosci przypadkéw nie jest uregulowany. W orzecznictwie przyjmuje sie, ze
pozostawienie dziecka w oknie zycia nie jest przestepstwem. Dziecko po przebada-
niu w szpitalu jest kierowane do opieki zastepczej, a czas, w ktérym matka moze sie
po nie zgtosi¢ zanim zostanie skierowane do adopcji, jest rézny i zazwyczaj wynosi
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6-8 tygodni. Wspbtczesne okna zycia to ogrzewane pojemniki przypominajace in-
kubatory, montowane w $cianie budynku lub umieszczane w holu szpitala. Ich umiej-
scowienie umozliwia anonimowe pozostawienie dziecka. Alarm uruchamiany jest
z kilkudziesieciosekundowym opdznieniem pozwalajgcym osobie pozostawiajacej
dziecko na bezpieczne oddalenie sie (Browne i in., 2012).

Skutecznos¢ form dozwolonego prawnie porzucenia
dziecka

W 2011 roku Instytut Pracy, Zdrowia i Organizacji Uniwersytetu w Nottingham prze-
prowadzit we wspotpracy z europejskimi organizacjami zajmujacymi sie ochrong praw
dzieci w ramach Programu Daphne Komisji Europejskiej projekt badawczy, dotycza-
cy przyczyn i skali zjawiska porzucania dzieci oraz stosowanych w réznych krajach
rozwigzan majacych mu przeciwdziata¢. Fundacja Dajemy Dzieciom Site (wéwczas
Fundacja Dzieci Niczyje) byta zaangazowana w konstruowanie kwestionariusza,
przeprowadzita polska cze$¢ badania i zorganizowata miedzynarodowg konferencje
podsumowujaca projekt. Autorzy raportu Child Abandonment and its Prevention in
Europe z tego badania podkreslaja, ze gtéwnym celem opisanych wczesniej trzech
stosowanych w Europie i na catym $wiecie mechanizméw jest zapobieganie sytu-
acjom, w ktdorych matka zabija dziecko po porodzie lub porzuca je w przypadkowym,
niebezpiecznym miejscu, narazajac na ryzyko utraty zycia. Wspélng cechg tych roz-
wigzan jest umozliwienie matce anonimowego przekazania dziecka pod opieke insty-
tucji panstwowych, bez ponoszenia prawnych konsekwencji porzucenia. S3 jednak
wazne réznice, istotne w debacie o skutecznosci tych rozwigzan w zapobieganiu
porzuceniom dzieci (Browne i in. 2012). Analiza tych réznic wnosi wiele do dyskus;ji
na temat celowosci istnienia form dozwolonego prawnie anonimowego porzucenia
dziecka (tab. 4).

Tabela 4. Réznice miedzy trzema formami anonimowego porzucenia dziecka

Okna zycia Po_rod Safe havens
anonimowy
Kobieta ma mozliwos$¢ otrzymania opieki nie tak nie

medycznej i odbycia porodu w szpitalu
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Kobieta moze skorzystac z poradnictwa nie tak tak
i uzyska¢ pomoc, gdy chce zatrzymac

dziecko

Dziecko ma mozliwos$¢ poznania swojego nie tak* tak*

pochodzenia i historii medycznej

Poczucie anonimowosci osoby pozosta- wysokie zalezne od sytuacji | zalezne od sytuacji
wiajacej dziecko

Pewnos¢, ze to matka podjeta decyzje nie ma tak réznie, zalezy od
o pozostawieniu dziecka regulacji w danym
stanie

*W przypadku, gdy matka pozostawi informacje lub wyrazi zgode na kontakt.

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie Browne i in. (2012) oraz Bartels (2012).

Przeprowadzona przez CNAOP analiza danych o porodach anonimowych we
Francji w latach 2007-2009 pokazata, ze jedynie 16% kobiet zorientowato sie, ze
jest w cigzy podczas | trymestru, a az 38% kobiet - miedzy jej 7 a 9 miesigcem
(Villeneuve-Gokalp, 2011). Wynika z tego, ze znaczna grupa kobiet decydujacych
sie na pordd anonimowy nie korzystata z opieki medycznej podczas cigzy. W Austrii
po zalegalizowaniu porodu anonimowego przeprowadzono szeroko zakrojona ak-
cje informujaca o tej mozliwosci. Kobiety sg zachecane do jak najwczesniejszego
korzystania z anonimowej opieki medycznej podczas cigzy, oferowane jest im row-
niez darmowe doradztwo i wsparcie socjalne (Grylli i in., 2016). Czynnikiem ryzyka
dzieciobodjstwa jest poréd bez udziatu innych oséb, czesto powigzany z ukrywa-
niem cigzy przed otoczeniem, chociaz na $wiecie odnotowano réwniez przypadki
dzieciobojstwa w szpitalu (Porter, Gavin, 2010). Wedtug Pomaranskiej-Bieleckiej
(2010, s. 41) okolicznosci porodu znaczaco wptywaja na popetnienie przestepstwa
dzieciobdjstwa.

Jesli fakt porodu zostanie ujawniony i kobieta zostanie zabrana do szpitala albo
inne osoby udzielqg jej wsparcia i pomocy przy porodzie, do dzieciobdjstwa nie
dochodzi. Jesli kobieta, ktéra ukrywata cigze, rodzi w samotnosci, ha béle poro-
dowe naktada sie stres zwigzany z obawgq, ze ktos moze odkry¢ fakt porodu, to
czynniki te zwiekszajg prawdopodobienstwo agresji wobec dziecka.

W przypadku porodu anonimowego i safe haven istnieje mozliwos$é zaoferowania
kobiecie wsparcia psychologicznego oraz - gdyby chciata zatrzyma¢ dziecko - infor-
macji o mozliwych formach pomocy. Ma to ogromne znaczenie dla respektowania
art. 7 i 8 Konwencji o prawach dziecka, w szczegdlnosci ochrony relacji dziecka
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z matka i stosunkéw rodzinnych. Jak podaje CNOAP, we Francji w latach 2007-2009
sposréd 835 kobiet korzystajgcych z instytucji anonimowego porodu 10% uznato
prawnie dziecko po porodzie, a 13% zrobito to w ciggu 2 miesiecy od narodzin dziec-
ka. Mimo wyrazonej wczesniej przy porodzie woli przekazania dziecka do adopciji
14% matek zatrzymato dziecko (Villeneuve-Gokalp, 2011).

Bezposredni kontakt oséb reprezentujgcych panstwo z matka biologiczna, czy
to podczas anonimowego porodu, czy tez w safe haven, umozliwia rozmowe z nia,
przekazanie informacji o prawnych i psychologicznych konsekwencjach braku wiedzy
o pochodzeniu dziecka, a takze zorientowanie sie w jej sytuacji zyciowej, doradztwo
i udzielenie ewentualnego wsparcia. Czy ta mozliwos¢ jest wykorzystywana i w jakim
stopniu, zalezy w duzym stopniu od okolicznosci i przygotowania oséb odpowie-
dzialnych za te miejsca.

Kwestia mozliwosci poznania przez dziecko historii swojego pochodzenia, toz-
samosci rodzicéw i istotnych informacji medycznych zostanie oméwiona w dalszej
czesci artykutu.

Gwarancja anonimowosci kobiety korzystajacej z ktérejs z form zrzeczenia sie
opieki nad dzieckiem likwiduje jedng z podstawowych barier utrudniajacych ko-
bietom w trudnej sytuacji zyciowej otrzymanie instytucjonalnej pomocy. Potrzeba
zachowania anonimowosci jest ztozona - moze dotyczy¢ utrzymania cigzy i porodu
w tajemnicy (przed partnerem, rodzing, pracodawca, instytucjami czy innymi oso-
bami), utajnienia danych matki wobec dziecka lub zwolnienia z prawnych i finanso-
wych zobowigzan wobec dziecka. Autorzy raportu z wieloptaszczyznowego badania
instytucji anonimowego zrzeczenia sie opieki nad dzieckiem w Niemczech (Coutinho,
Krell, 2012) na podstawie rozméw z kobietami, ktére skorzystaty z takiej mozliwo-
sci, stwierdzili, ze znajduja sie one pod ogromng presjg. Sktadaja sie na nig nie tylko
sama sytuacja zyciowa postrzegana jako trudna, ale rowniez pordd i oddanie dziecka,
a wczesniej koniecznos¢ ukrywania cigzy przed otoczeniem i zwigzana z tym emo-
cjonalna izolacja. Cze$¢ kobiet dodatkowo doswiadcza niepewnosci w zwigzku z nie-
korzystaniem z opieki medycznej. Koncentrowanie sie jednak na zagwarantowaniu
anonimowosci jako jedynym istotnym dla kobiet kryterium decydujacym o powierze-
niu dziecka, twierdzg Countinho i Krell, powoduje, ze ignorowane s3 psychologiczne,
fizyczne i medyczne czynniki wptywajace na kobiete. Konieczne jest wziecie pod
uwage, ze jezeli matka biologiczna nie otrzyma mozliwosci skorzystania z poradnic-
twa (counselling), po oddaniu dziecka pozostanie sama w sytuacji, ktéra doprowadzita
ja do opuszczenia dziecka. Z drugiej strony, anonimowo$¢, jaka zapewniajg okna
Zycia, sprawia, ze wydaja sie one najodpowiedniejsze dla ,zdesperowanych kobiet,
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do ktorych skierowana jest ta forma anonimowego porzucenia dziecka” (Browne
iin. 2012, s. 20).

Oprécz oméwionych wyzej réznic miedzy trzema typami przeciwdziatania porzu-
ceniom dzieci badacze z Uniwersytetu w Nottingham zwracajg uwage na to, ze wiele
zastrzezen dotyczacych ich efektywnosci oraz aspektéw etycznych budzi sama idea
tworzenia miejsc umozliwiajacych legalne anonimowe porzucenie dziecka (Browne
iin., 2012). Jedno z podstawowych pytan, ktére pozostaje bez odpowiedzi, dotyczy
naukowych i empirycznych podstaw istnienia takich miejsc. Liczni autorzy podkre-
$laja, ze okna zycia, safe haven i porody anonimowe sg wprowadzane mimo braku
jakichkolwiek systematycznych badan oraz analiz dotyczacych zjawiska porzucania
dzieci (Bauer, 2015; Dailard, 2000; Hancock, 2008; Mueller, Sherr, 2009). Inni jako
kontrargument podajg zmniejszenie liczby dzieciobdjstw i porzucen ze skutkiem
Smiertelnym w niektoérych krajach - dotyczy to przede wszystkim tych, w ktérych
umozliwiono anonimowe porody. W Austrii po ich wprowadzeniu w 2001 r. liczba za-
rejestrowanych przez policje przypadkéw dzieciobéjstwa i ich czestos¢ na 1000 uro-
dzen spadta znaczaco w latach 2002-2009, w poréwnaniu z okresem 1991-2001.
W tych samych dwdch przedziatach czasowych nie zmienity sie statystyki dotyczace
dzieciobdjstw w Szwecji i Finlandii, w ktérych prawo nie zostato zmienione (Klier
i in., 2013). Autorzy ci podkreslaja, ze w badanym okresie w Austrii nie doszto do
innych zmian spoteczno-ekonomicznych, dotyczacych takich kwestii jak dopuszczal-
nos¢ przerywania cigzy czy system zasitkdw rodzinnych, ktére mogtyby wptywadé na
spadek liczby dzieciobdjstw. Jednoczesnie zwracajg uwage, ze profil kobiet doko-
nujacych dzieciobdéjstwa moze sie rézni¢ od charakterystyki kobiet porzucajacych
dziecko w szpitalu oraz ze dzieciobdjstwo jest trudno wykrywalnym przestepstwem,
a liczba zarejestrowanych przypadkéw moze stanowié jedynie wierzchotek gory lo-
dowej. Zdaniem autoréw cytowanego juz opracowania Child Abandonment and its
Prevention in Europe (Browne i in., 2012) na podstawie dostepnych danych niemozli-
we jest rozstrzygniecie, czy wprowadzenie legalnej mozliwosci anonimowego porzu-
cenia dziecka w bezpiecznym miejscu wptywa na zmniejszenie liczby dzieciobdjstw
i porzucen dziecka ze skutkiem $miertelnym, czy tez nie. Stowarzyszenie na Rzecz
Leczenia Nieptodnosci i Wspierania Adopcji ,Nasz Bocian” w apelu z 2016 r. zwraca
uwage, ze nie wykazano korelacji miedzy powstaniem okien zycia w Polsce (rok
2006) a zmniejszeniem liczby zabdjstw noworodkéw (Nasz Bocian, 2016). Tendencja
spadkowa dzieciobdjstw obserwowana jest od 1993 r., czyli o 13 lat poprzedza po-
wstanie pierwszego okna zycia w Polsce.

Kolejnym dyskusyjnym zagadnieniem jest to, czy rozwigzania umozliwiajgce do-
zwolone prawnie anonimowe porzucenie dziecka stuza rzeczywiscie tym kobietom,
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dla ktérych zostaty utworzone. Jak stwierdzono na poczatku artykutu, w zatozeniu,

okna zycia i inne omawiane rozwigzania majg zapobiega¢ dzieciobdjstwu i porzu-

ceniom ze skutkiem $miertelnym. Charakterystyka kobiet, ktére dokonujg dzie-
ciobdjstwa, jest dobrze zbadana i opisana. Z badan przeprowadzonych m.in. przez

Pomaranska-Bielecka i Marzec-Holke wynika, ze dzieciobdjczynie to kobiety stabo

wyksztatcone, mieszkajgce na wsi, niezaradne zyciowo, w trudnej sytuacji mate-

rialnej i czesto ofiary przemocy ze strony cztonkéw najblizszej rodziny. Czesto sg

w trudnej sytuacji osobistej - samotne macierzynstwo, cigza pozamatzenska lub

bedaca konsekwencjg przestepstwa (gwatt, kazirodztwo), brak akceptacji cigzy ze

strony najblizszego otoczenia. Kobiety te z reguty nie sg ubezpieczone, pézno od-
krywaja, ze s w ciazy, nie korzystaja z opieki medycznej w czasie cigzy i majg matg
wiedze o zdrowiu reprodukcyjnym, stad mozna przypuszczaé, ze na ich sytuacje nie
ma wptywu dopuszczalno$é i dostepnosé przerywania cigzy (Pomaranska-Bielecka,

2010). Dzieciobdjczynie czesto ukrywaja cigze przed otoczeniem (concealed pregnan-

cy) lub tez neguja stan ciazy (denied pregnancy). W pierwszym przypadku kobieta ma

Swiadomosé, ze jest w cigzy, ale aktywnie ukrywa to przed otoczeniem, w drugim -

nie dopuszcza do swiadomosci faktu bycia w cigzy i czesto nie ma jej fizycznych

objawow, takich jak przybieranie na wadze czy wymioty, utrzymuje sie comiesieczne

krwawienie, a moment porodu odczuwa jako atak biegunki (Lee, Li, Kwong, So, 2006;

Murphy, Lalor, 2016). Wiele analiz wskazuje na mtody wiek sprawczyn (ponizej 25

lat), brak samodzielnosci zyciowej i niedojrzatosc (Porter, Gavin, 2010). Pojawia sie

pytanie, czy kobiety o takich cechach sg w stanie dowiedzie¢ sie o oknach zycia lub
innych bezpiecznych dla dziecka rozwigzaniach i czy majg mozliwo$¢ dotarcia do
nich? W opinii wielu badaczy - nie (Browne i in., 2012; Danner, Pacher, Ambach,

Brezinka, 2005; Pomaranska-Bielecka, 2010).

Jakie zatem kobiety korzystajg z form bezpiecznego porzucenia dziecka? Ze zro-
zumiatych wzgledéw nie ma mozliwosci zbadania oséb, ktore pozostawiajg dzieci
w oknach zycia. Wiecej wiadomo o zyciowej sytuacji i motywacjach kobiet decy-
dujacych sie na anonimowy pordd we Francji. Wedtug Villeneuve-Gokalp (2011)
wsréd kobiet, ktore skorzystaty z anonimowego porodu w latach 2007-2009, mozna
wyrozni¢ trzy dominujgce profile:

e ,mtode, zalezne od rodzicéw” (25% matek biologicznych) - w wieku ponizej 25
lat, uczace sie i mieszkajace z rodzicami;

e  kobiety niezalezne” (25% matek) - prowadzace same lub z partnerem nieza-
lezne gospodarstwo domowe, 60% z nich pracuje. Blisko potowa ma juz dzieci,
sg dobrze zintegrowane w zyciu spotecznym, zawodowym i rodzinnym, potowa
Z nich ma co najmniej 30 lat;
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e ,samotne, zyjace w niepewnych warunkach (precarious conditons)” (15% ma-
tek) - doswiadczajace spotecznej izolacji, majace trudnosci finansowe i problemy
z utrzymaniem posiadanych juz dzieci, potowa z nich ma co najmniej 30 lat.

U pozostatych 35% kobiet wystepowaty rézne potaczenia powyzszych cech lub
tez ich charakterystyki nie byty znane.

WS5sréd powodéw oddania dziecka do adopcji matki biologiczne wymieniaty naj-
czesciej skomplikowana relacje z ojcem dziecka (43%) - separacje, obawe przed jego
agresywnym zachowaniem, nieche¢ do posiadania dziecka oraz to, ze ojcem dziecka
nie byt partner. Niepewng sytuacje ekonomiczng i brak wsparcia spotecznego wska-
zywato 28% matek (brak wsparcia ojca dziecka w wychowywaniu, zbyt mtody wiek
na zostanie matka, che¢ kontynuowania edukacji badz kariery zawodowej, obawa
przed odrzuceniem przez rodzine). Na 531 kobiet tylko 14 jako przyczyne wskazato
cigze z gwattu lub wymuszonej relacji seksualnej, a zadna nie wskazata kazirodztwa.
Profile tych kobiet nie do kohca pokrywaja sie z profilem dzieciobdjczyni. Nalezy
jednak zaznaczy¢, ze francuska tradycja porodu anonimowego jest rzeczg wyjatkowa
na skale $wiatowa. W innym badaniu przeanalizowano 559 przypadkéw oddania
dzieci do safe haven oraz dzieciobdjstw na terenie USA od roku 1999 (Kaplan, 2014).
Sposréd 71 przypadkéw oddania dziecka do ,bezpiecznej przystani” tylko w jednym
dziecko zostato porzucone przez matke na progu domu, a nastepnie odnalezione
przez babke. Dostepne informacje o matkach biologicznych sa bardzo skape, pozwa-
laja jednak stwierdzi¢, ze co do pewnych cech s3 one podobne do dzieciobdjczyn.
Istnieja jednak takze znaczace réznice - sg one starsze, bardziej samodzielne i za-
radne zyciowo oraz majg wiecej dzieci. We wszystkich analizowanych przypadkach
dzieci byty w dobrym stanie zdrowia, ubrane lub otulone kocykiem, czesto pozosta-
wione z zabawkami i zapasem mleka. Sama autorka w konkluzji raportu stwierdza:

...brak informacji o kobietach pozostawiajqgcych dzieci w safe haven pozosta-
wia bez odpowiedzi pytanie, czy matki te narazityby swoje dzieci na niebezpie-
czenstwo, gdyby nie mogty skorzystac z bezpiecznego miejsca. Jesli tak, to safe
haven z sukcesem ratujq dzieciom zycie poprzez dekryminalizacje porzucenia.
Jesli jednak potwierdzq sie wnioski, Ze kobiety te rézniq sie od sprawczyn dzie-
ciobdjstwa, oznaczac to bedzie, ze safe haven uzywane sq przez matki, ktére
nie narazityby swoich dzieci na niebezpieczenstwo.

(Kaplan, 2014, s. 510)

Dziecko Krzywdzone. Teoria, badania, praktyka Vol. 16 Nr 2 (2017)

77



78

SKUTECZNOSC ROZWIAZAN CHRONIACYCH DZIECI PRZED PORZUCENIEM ZE...

Waznga kwestig poruszang przez autoréw opracowania Child Abandonment and
its Prevention in Europe (Browne i in., 2012) jest mozliwo$¢ pojawienia sie wielu
naduzyé, przede wszystkim zwigzanych z brakiem regulacji prawnych dotyczacych
anonimowego porzucenia dziecka w bezpiecznym miejscu, a takze z promowaniem
takich miejsc, co moze by¢ odbierane jako zacheta do porzucania dziecka bez pono-
szenia konsekwencji. Poset-sprawozdawca raportu Zgromadzenia Parlamentarnego
Rady Europy dotyczacego porzucen dzieci zwrdcit uwage, ze wraz z malejacg liczbg
dzieci przekazywanych do adopcji w Europie Zachodniej, a zwiekszajacg sie liczbg
chetnych rodzin, moze sie pogtebiaé zjawisko handlu dzieémi. Istnieje ryzyko, ze
kobiety w trudnej sytuacji zyciowej nie bedg otrzymywaty petnej informacji o mozli-
wosciach legalnej adopcji i bedg naktaniane do porzucenia dziecka (Hancock, 2008).
W krajach, w ktérych funkcjonowanie okien zycia nie jest uregulowane prawnie, jak
np. w Polsce czy Niemczech, kazda organizacja, instytucja czy wrecz przypadkowa
osoba moze zatozy¢ i prowadzi¢ okno zycia (Nasz Bocian, 2016).

Dozwolone prawnie porzucenie dziecka
a prawo dziecka do tozsamosci

Przyznanie matce prawa do anonimowosci i nieustalenia prawnej relacji miedzy nig
a dzieckiem ma powazne konsekwencje dla jego zdrowia psychicznego i fizycznego
(Browne i in., 2012). Wiedza o swoim pochodzeniu jest istotnym elementem two-
rzenia sie tozsamosci jednostkowej, nazywanej tez osobniczg. ,Tozsamos¢ jednostki
[...] to zdolnos$¢ cztowieka do stwierdzenia, kim sie jest i do refleksji nad miejscem,
jakie zajmuje w otaczajacej rzeczywistosci. To réwniez umiejetnos$é odrdznienia sie
od innych” (Waszczynska, 2014, s. 54). W naukach spotecznych uzywane jest takze
pojecie poczucia tozsamosci odnoszace sie do sposobu, w jaki osoba postrzega siebie
subiektywnie.

Do uksztattowania sie poczucia tozsamosci potrzebna jest jednostce swiado-
mosc¢ wtasnych cech i doswiadczen, ktére sktadajq sie zaréwno na jej odrebnosc
od innych, jak i na jej podobienstwo z innymi, na jej poczucie ciggtosci w cza-
sie i przestrzeni oraz poczucie uczestnictwa w zmieniajqcej sie sieci stosunkéw
spotecznych.

(Melchior, 1993, s. 231)
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Istotnymi warunkami poczucia tozsamosci jednostki jest zatem poczucie toz-
samosci osobistej - czyli sSwiadomos$¢ wtasnej spbéjnosci w czasie i przestrzeni, po-
czucie tozsamosci spotecznej - czyli poczucie przynaleznosci jednostki do réznych
grup i kategorii spotecznych oraz poczucie zakorzenienia - czyli wiedza o wtasnych
korzeniach, o spotecznym, historycznym i kulturowym pochodzeniu jednostki
(Melchior, 1990; Waszczynska, 2014). Warto podkresli¢, ze proces ksztattowania
sie tozsamosci jednostki jest nieodtacznie zwigzany z ksztattowaniem osobowo-
$ci, a wiec szeroko rozumianym zdrowiem psychicznym jednostki (Kwapis, Brygota,
2013). Dodatkowo brak wiedzy o pochodzeniu biologicznym oznacza brak dostepu
do waznych informacji o charakterze medycznym, np. o chorobach genetycznych
wystepujacych w danej rodzinie (Browne i in., 2012).

Warto zauwazy¢, ze uznanie wagi wiedzy o pochodzeniu dla ksztattowania sie
poczucia tozsamosci cztowieka znalazto odzwierciedlenie w zaréwno swiatowych,
jak i polskich regulacjach prawnych, dotyczacych dostepu osoby przysposobionej do
informaciji o rodzicach biologicznych po osiggnieciu przez nig petnoletniosci, a takze
zalecaniu jawnosci adopcji. W wielu krajach reguluje sie réwniez prawo oséb urodzo-
nych w wyniku procedur wspomaganego zaptodnienia, zwtaszcza z uzyciem komoérek
rozrodczych dawcow, do poznania swojej tozsamosci genetycznej (Kuznicka, 2016).

Kolizja miedzy prawem kobiety do prywatnosci (czego konsekwencjg jest prawna
mozliwo$¢ odbycia anonimowego porodu) a prawem dziecka do poznania prawdy
o swoim pochodzeniu byta przedmiotem orzeczen Europejskiego Trybunatu Praw
Cztowieka. W 2003 r., w sprawie Odiévre przeciwko Francji, Trybunat uznat, ze co
prawda narodziny, a szczegdlnie okolicznosci, w jakich urodzito sie dziecko, stanowig
czes$¢ prywatnego zycia dziecka, a nastepnie osoby dorostej, gwarantowanego przez
art. 8 Europejskiej konwencji praw cztowieka (dalej: EKPCz), jednak w tym konkret-
nym przypadku nie doszto do naruszenia tego artykutu. Skarzgca otrzymata dostep
do czesciowych informacji, niepozwalajgcych na identyfikacje rodziny biologicznej,
ale umozliwiajacych jej poznanie wtasnych korzeni, przy jednoczesnej ochronie in-
teresu osob trzecich (matki biologicznej). Ponadto wprowadzone w 2002 r. przepisy
pozwalajgce na uchylenie poufnosci ustanowity specjalny organ w celu utatwienia
wyszukiwania informacji na temat pochodzenia biologicznego (opisywany wcze-
$niej CNOAP). Skarzaca mogta teraz skorzystac z tych przepiséw i zadacé ujawnienia
tozsamosci matki, w procedurze réwnowazacej prawo matki do prywatnosci oraz
prawo skarzacej do informacji. Tym samym, wedtug Trybunatu, przepisy francuskie
daza do zréwnowazenia i zachowania proporcji miedzy sprzecznymi interesami matki
i dziecka. Trybunat uznat nastepnie, ze nie doszto do naruszenia art. 14 EKPCz (za-
kaz dyskryminacji) w potaczeniu z art. 8 EKPCz, stwierdzajac, ze skarzaca nie byta
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dyskryminowana ze wzgledu na pochodzenie, poniewaz stworzyta wiezy z rodzicami
adopcyjnymi, przyszty interes majgtkowy i spadkowy, a ponadto nie mogta twierdzic,
ze sytuacja zwigzana z jej matka byta poréwnywalna z dzieémi, ktére majg wiezi ro-
dzicielskie ze swoimi biologicznymi matkami. Siedmiu sedziéw w zdaniu odrebnym
skrytykowato francuskg regulacje, stwierdzajac, ze pozwala ona, aby decyzja matki
biologicznej o anonimowosci stata sie ,absolutnym veto” wobec praw dziecka (Case
of Odievre v. France, Application no. 42326/98).

W 2012 r. Trybunat orzekat w sprawie Godelli przeciwko Wtochom (Case of
Godelli v Italy, Application no. 33783/09). Matka skarzacej mogta, w mysl wtoskiego
prawa, urodzi¢ dziecko anonimowo i zazada¢ nieumieszczania jej danych w akcie
urodzenia dziecka. O tym, ze zostata adoptowana, skarzgca dowiedziata sie w wieku
10 lat. Jako osoba dorosta zazadata od instytucji panstwowych informacji o swojej
biologicznej matce. Odmodwiono jej, argumentujac, ze prawo chroni anonimowo$é
jej matki. Skarzaca zarzucita, ze odmowa udzielenia informacji o jej pochodzeniu
stanowi naruszenie prawa do poszanowania zycia rodzinnego i prywatnego (art. 8
EKPCz), a takze zwracata uwage na prawo dziecka do poznania swoich rodzicéw wy-
razone w art. 7 Konwencji o prawach dziecka. Trybunat stwierdzit naruszenie art. 8
EKPCz i orzekt, ze wtadze wtoskie nie zadbaty o wtasciwe zréwnowazenie intere-
sow dziecka i matki biologicznej. W przeciwienstwie do uregulowan francuskich we
Wtoszech matka biologiczna po podjeciu decyzji o utajnieniu jej danych nie mogta
juz tej decyzji zmienid.

Simmonds w analizie tych orzeczen wyraza poglad, ze prezentujg one nie-
symetryczne podejscie do praw rodzicéw i praw dziecka podczas oceny mozliwosci
anonimowego porzucenia dziecka. Trybunat uznaje poréd anonimowy za niedopusz-
czalny tylko w tych przypadkach, gdy matka biologiczna nie moze zmieni¢ raz pod-
jetej decyzji o anonimowosci. ,Psychologiczne znaczenie wiedzy dziecka o swoich
biologicznych korzeniach jest juz uznane od dawna, niestety prawo tego jeszcze
nie zauwazyto”, pisze Simmonds, i zaznacza, ze istnieja mozliwosci takiej organi-
zacji porodu anonimowego, aby prawa dziecka byty lepiej chronione. Na przyktad
w Austrii, matka biologiczna, ktéra chce skorzysta¢ z prawa do anonimowosci i od-
mawia podania w szpitalu swoich danych, musi pozostawi¢ identyfikujacg ja infor-
macje odpowiednim wtadzom, tak, aby dziecko miato do niej dostep, gdy ukonczy
14 lat (Simmonds, 2013). Niestety, w przypadku okien Zycia zadne regulacje wymu-
szajgce identyfikacje osoby pozostawiajgcej w nich dziecko nie sg mozliwe. Z tego
powodu najwiecej kontrowersji, z punktu widzenia praw dziecka regulowanych przez
Konwencje o prawach dziecka, wzbudzajg wtasnie okna zycia.
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Prawne i etyczne aspekty funkcjonowania okien zycia

Dyskusja toczaca sie wokét funkcjonowania okien zycia sprowadzana jest zazwyczaj
do kolizji miedzy prawem dziecka do zycia a prawem dziecka do poznania swoich
rodzicow i pozostawania pod ich opieksa (art. 7 Konwencji o prawach dziecka) oraz
z prawem dziecka do zachowania jego tozsamosci (art. 8 Konwenciji). Trzeba jednak
zauwazyé, ze réwniez inne aspekty warte sg przynajmniej zasygnalizowania, m.in. to,
ze dziecko w oknie zycia moze porzucié¢ kazdy, nie tylko matka, ograniczenie praw
ojca dziecka i dalszej rodziny, spoteczna odpowiedzialnos¢ za kobiete porzucajaca
dziecko, ktérej sytuacja, zmuszajaca jg do takiego czynu, w zadnym stopniu nie ulega
poprawie czy skomplikowanie sytuacji prawnej dziecka oraz procesu adopcyjnego
(Browne i in., 2012; Trocha, 2012). ,Wbrew powszechnym opiniom pozostawienie
dziecka w oknie zycia wydtuza procedure adopcyjna. Obowigzkiem stosownych or-
ganow jest podjecie préb ustalenia tozsamosci i odnalezienia matki. Droga adopcyj-
na jest dtuzsza, bardziej skomplikowana i naraza dziecko na zbedna traume” (Nasz
Bocian, 2016).

W roku 2009 Niemiecka Rada Etyki wydata rekomendacje dla rzadu, aby za-
przestaé dziatalnosci okien zycia z uwagi na prawne i etyczne watpliwosci dotyczace
samych podstaw ich istnienia. Bauer, analizujgc argumentacje Rady, zwraca uwage,
ze zostata ona w toku debaty publicznej odczytana wbrew intencjom wiekszosci jej
cztonkow i niestusznie zinterpretowana jako stanowisko ,przeciwko” prawu dziecka
do zycia, w imie jego prawa do wiedzy o swoim pochodzeniu. Bauer wyrdznia cztery
rodzaje argumentacji w tej dyskusji. Po stronie zwolennikdéw utrzymania okien zycia
wymienia dwa typy:

1. bezwzgledne pierwszenstwo prawa do zycia przed wszelkimi innymi prawami
cztowieka. Poniewaz nie mozna wykluczy¢, ze okna zycia chronig pozostawione
w nich dzieci przed $miercia, prawo dziecka do poznania swojego pochodzenia
jest w tym przypadku drugorzedne. Tego zdania byto sze$ciu cztonkéw Rady,
ktérzy ztozyli zdanie odrebne;

2. opinia podobna do wczesniejszej, ale problem rozpatrywany jest na poziomie
jednostkowym. ,Jaka dziecko bedzie mie¢ korzysé z wiedzy o swoim pochodze-
niu, jesli umrze w wyniku porzucenia”. Jesli istnieje nawet najmniejsza szansa, ze
okno zycia uratuje dziecko, panstwo jest zobligowane do utrzymania okien zycia.

Wiekszo$¢ cztonkdw Rady, przychylajgca sie do zlikwidowania okien zycia, skta-

niata sie ku typowi 3. argumentacji, zgodnie z ktérym w rzeczywistos$ci nie mamy
do czynienia z konfliktem wartosci prawo do zycia vs prawo do tozsamosci, ale
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z sytuacja, w ktérej dostepne dane $wiadczg o tym, ze prawdopodobienstwo, iz
okna zycia ratujg dzieci przed $Smiercia, jest bardzo niskie. Wiedza o negatywnych
konsekwencjach niejawnego porzucenia dziecka dla jego przysztosci jest nato-
miast udowodniona naukowo. Jak podkresla Bauer, jest to odwrécenie argumenta-
cji typu 2. - nie mozna usprawiedliwia¢ prawdopodobiestwem ocalenia jednego
dziecka szkody wyrzadzonej wszystkim pozostatym (ktérych zycie, nawet, gdyby
okna zycia nie byty dostepne, nie bytoby zagrozone).

Typ 4. argumentacji, reprezentowany przez etyczke Weyme Liibbe, proponuje,
aby poszukac réwnowagi miedzy ograniczeniem ryzyka smierci dzieci a zagwaran-
towaniem prawa do tozsamosci. Zamiast odpowiada¢ na pytanie: ,co jest wazniej-
sze, prawo do zycia czy do tozsamosci?”, spoteczenstwo powinno ocenié, na ile jest
w stanie zaakceptowac to, ze ile$ dzieci bedzie pozbawionych prawa do tozsamosci
w celu zminimalizowania ryzyka smierci dzieci w wyniku dzieciobéjstwa czy porzu-
cenia w niebezpiecznych warunkach.

Jak widaé, dyskurs prawny i etyczny wokét okien zycia jest skomplikowany
i roznice miedzy typami argumentacji nie sg bardzo wyrazne. Bauer (2015) z ubole-
waniem stwierdza, ze debata publiczna w Niemczech zostata zdominowana przez
uproszczong interpretacje ,prawo do zycia vs prawo do tozsamosci®, a tak wazne
aspekty jak to, czy w ogdle okna zycia sg wtasciwg i skuteczng metoda zapobiegania
dzieciobdjstwu, zostaty pominiete.

Dyskusja wokot okien zycia w Polsce

W Polsce pierwsze okno zycia zostato otwarte w roku 2006 w Krakowie przez
Caritas Archidiecezji Krakowskiej. Okno to znajduje sie w Domu Samotnej Matki
przy ul. Przybyszewskiego 39, zatozonym wiele lat wczesniej przez kardynata Karola
Woijtyte. Obecnie dziata ich 59 (dane ze strony internetowej Caritas Polska) lub 60
(dane za 2014 r.; Krajewska, 2015), w 55 miastach, przede wszystkim wojewddzkich
i bytych wojewddzkich. Wiekszos¢ z nich (56) funkcjonuje pod patronatem diece-
zjalnych Caritas, pozostate pod patronatem szpitali i innych instytucji samorzado-
wych (Krajewska, 2015). Okna s3 umieszczone w budynkach zenskich zgromadzen
zakonnych, szpitalach, placowkach opiekunczo-wychowawczych, domach samotnej
matki i in.

Dziatalno$¢ okien zycia w Polsce jest silnie zwiazana z charytatywng i opiekun-
cza misjg Kosciota Katolickiego. W opinii Krajewskiej (2015), badaczki okien zycia,
sg one sprawnie funkcjonujacymi instytucjami opiekunczymi, a takze wpisuja sie
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w szerszg perspektywe nauczania $w. Jana Pawta Il, dotyczacego ochrony dziecka
jako osoby, takze w kontekscie dopuszczalnosci przerywania cigzy. W innym miejscu
Krajewska pisze (2015, s. 95): ,Nie sg rozwigzaniem doskonatym, lecz jedynie po-
zwalaja na wybdr «<mniejszego zta», tj. pozostawienie dziecka zamiast jego porzuce-
nia w miejscu niebezpiecznym, co mogtoby lub musiato prowadzi¢ do jego $mierci”.

W oknach zycia pozostawiono, wg roznych danych, 114 (Krajewska 2015, dane
do roku 2014 wtacznie) lub 91 (Caritas Polska, dane do roku 2016 wiacznie) dzieci.
Krajewska w latach 2013-2014 zwrdcita sie do opiekundéw istniejacych wéwczas
okien zycia z prosba o wypetnienie szczegdétowego kwestionariusza dotyczacego ich
funkcjonowania, a takze charakterystyki pozostawionych w nich dzieci. W swojej
ksigzce opisuje 30 przypadkdéw dzieci pozostawionych w latach 2009-2013 w 13
miastach. Szczegdty tych przypadkéw przedstawiono w tabeli 5. Jedna trzecia przy-
padkdéw to dzieci z grupy ryzyka dzieciobdjstwa - w pierwszej dobie zycia. Pozostate
przypadki to dzieci starsze (nawet po6troczne) lub te, ktérych wieku nie podano.
Na podstawie wygladu zaopatrzonej pepowiny oraz informacji pozostawionej przy
dziecku mozna stwierdzié, ze 6 dzieci urodzito sie w szpitalu lub z fachowg pomoca.

Tabela 5. Charakterystyka dzieci pozostawionych w oknach zycia

Wiek dziecka Miejsce porodu
pierwsza kilka dni 2-4 tyg. 1-6 mies. bd szpital poza
doba lub porod szpitalem
z fachowg
pomoca
6 11 4 4 5 6 24
. List lub
Stan zdrowia O;?n?ka DT T2, Przedmioty informacja
owiniete przed chtodem) .
o dziecku
dobry Sredni zty bd. tak nie bd. tak nie/ tak nie/
/bd. /bd.
23 1 2 4 24 4 2 15 15 8 22

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie Krajewska (2015).

Zdecydowana wiekszos¢ pozostawionych w oknie zycia dzieci byta w dobrym
stanie zdrowia. Jedynie u trojga stwierdzono wyziebienie czy zsinienie, a w jednym
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przypadku - u dziecka w wieku ok. 2-3 tyg. - stan po operacji jamy brzusznej, ob-
nizone napiecie miesniowe i zesp6t Downa.

Wiekszos¢ dzieci byta zadbana, umyta, w czystych (a nawet markowych, jak za-
znaczyli respondenci) ubrankach, owinieta w kocyki i $piworki. Przy potowie po-
zostawiono réwniez przedmioty - zabawki, zapasowe ubranka, pieluszki, mleko,
medalik czy obrazek z Matka Boska. Przy osmiorgu dzieciach znaleziono list od matki
biologicznej (niekiedy z jej danymi osobowymi) lub informacje o dacie urodzenia
dziecka. W trzech przypadkach doszto do bezposredniego kontaktu oséb prowadza-
cych okno zycia z matkg biologiczna, a w jednym przypadku po poprawie warunkéw
bytowych matki dziecko wrécito do niej.

Na podstawie tych informacji mozna z duzym prawdopodobienstwem stwierdzi¢,
ze znaczaca wiekszos¢ dzieci pozostawionych w oknach zycia nie byta zagrozona
dzieciobdjstwem ani krzywdzeniem (zadne z dzieci nie miato obrazen $wiadczacych
o krzywdzeniu). Dzieci w wieku kilku dni i starsze, czyste, ubrane, potraktowane
z widoczng troska (o czym $wiadcza pozostawione akcesoria, zabawki czy listy) nie
naleza do grupy ryzyka, dla ktérej powotane zostaty okna zycia. Nasuwa sie pyta-
nie - dlaczego ich matki, oceniajagce swojg sytuacje zyciowa na tak trudng, ze nie
pozwalajaca na wychowanie dziecka, zdecydowaty sie na taki krok, a nie urodzity
dziecka w szpitalu i przekazaty do adopc;ji? Dlaczego nie zostaty w odpowiednim mo-
mencie otoczone odpowiednig opieka i wsparciem? Odpowiedz przekracza ramy ni-
niejszego artykutu i wymaga przeanalizowania wielu kwestii, takich jak skuteczno$¢
dziatan opieki spotecznej, systemu podstawowej opieki zdrowotnej (pielegniarki
i potozne Srodowiskowe) czy przygotowanie personelu oddziatéw potozniczych do
adekwatnego wsparcia kobiet rozwazajgcych pozostawienie dziecka do adopciji. Jak
zauwazajg autorzy apelu Stowarzyszenia ,Nasz Bocian”, w Polsce od ponad 60 lat
funkcjonuje na podstawie i w granicach prawa system, ktéry umozliwia przeprowa-
dzenie bezpiecznego dla wszystkich stron procesu adopcyjnego. Zasadg jest wtasci-
we rozpoznanie motywacji kobiet rozwazajacych adopcje, udzielenie odpowiedniego
wsparcia oraz bezpieczne i sprawne przeprowadzenie zgodnych z prawem procedur,
kierujac sie w pierwszej kolejnosci najlepszym interesem dziecka. Warto podkreslic,
ze kobieta korzystajgca z pomocy osrodka adopcyjnego ma szanse otrzymac sku-
teczne wsparcie psychologiczne, materialne i prawne. Finalnie, prawie 70% matek
zmienia zdanie i pozostaje z dzie¢mi (Nasz Bocian, 2016). Réwniez zwolennicy okien
Zycia przyznaja, ze sg one ,wyrazem pewnej niewydolnosci panstwa w zapewnieniu
realnego wsparcia dziecku i rodzinie” (Krajewska, 2015, s. 116).

W wydanych w roku 2015 zaleceniach Komitetu Praw Dziecka Organizacji
Narodéw Zjednoczonych dla Polski (ONZ CRC/C/POL/CO/3-4) czytamy m.in.:
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20. Komitet jest gteboko zaniepokojony brakiem regulacji i rosngcq liczbq
okien zycia dla niemowlgt, ktére pozwalajg na anonimowe porzucenie dziecka
w Panstwie-Stronie, co stanowi naruszenie m.in. artykutow 6-9 i 19 Konwencji.

21. Komitet wzywa Panstwo-Strone do zakazania korzystania z okien Zycia,
wzmochienia i promowania istniejgcych alternatywnych rozwiqgzan i rozwaze-
nia, w ostatecznosci, udostepnienia instytucji ,anonimowego” porodu w szpitalu.

Zalecenia te wzbudzity wéwczas ogromna dyskusje w polskich mediach, w ktérej,
postugujac sie przywotang wyzej typologia Bauera, dominowaty typy 1. i 2. argu-
mentacji, czego wyrazem jest choéby wypowiedzZ senatora Szymanskiego (2015):

Bez waqtpienia dziecko ma prawo do wiedzy o swojej tozsamosci. W tym wy-
padku jednak chodzi o ratowanie wartosci wiekszej, zycia dziecka. ,Okna zycia”
powstaty jako reakcja na porzucanie niemowlgt po ich urodzeniu sie, na skutek
czego dzieci najczesciej umieraty. Nie mozna zatem rezygnowac z tej mozliwosci
ze wzgledu na dobro istotne, ale mniejsze, jakim jest ochrona jego tozsamosci.

W podobnym duchu wypowiedziat sie Rzecznik Praw Dziecka (2015):

niezmiennie stoje na stanowisku, iz wobec kolizji naturalnego prawa do zycia
Z innym, prawu do Zycia nalezy przypisac pierwszenstwo. Stwierdzenie to doty-
czy takze kolizji z prawem dziecka do poznania swoich rodzicéw i pozostawania
pod ich opiekq (art. 7 Konwencji) oraz z prawem dziecka do zachowania jego
tozsamosci (art. 8 Konwencji). Prawo dziecka do poznania rodzicow biologicz-
nych nie moze zyska¢ prymatu nad fundamentalnym prawem do zycia. Art. 6
Konwencji o prawach dziecka stanowi, ze Panstwa-strony uznajq, ze kazde dziec-
ko ma niezbywalne prawo do zZycia.

W przekazanym polskiemu biuru UNICEF 21 lipca 2017 r. przez Ministerstwo
Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej komentarzu do zalecenn Komitetu Praw Dziecka
z 2015 r. Ministerstwo podtrzymuje cytowane wyzej stanowisko RPD oraz stwier-
dza, ze

okno zycia, cho¢ rozwiqgzanie skrajne, jest dopuszczalne, gwarantuje ono bo-

wiem, Zze w sytuacjach ostatecznych zabezpieczone jest najwyzsze dobro, to
jest prawo dziecka do Zycia. Istnieje wysokie prawdopodobienstwo, ze kobieta
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pozbawiona mozliwosci skorzystania z okna zZycia, zostawi dziecko w miejscu,
gdzie szansa dziecka na przezycie bedzie znacznie nizsza. Tym samym prawo
dziecka do poznania swoich rodzicéw i pozostawiania pod ich opiekq, oraz do
zachowania swojej tozsamosci mogq stac sie bezprzedmiotowymi.

W zwigzku z tym stanowiskiem mozna oczekiwaé, ze w najblizszym czasie
w Polsce nie dojdzie ani do uregulowania prawnego okien zycia, ani do ich likwidaciji.

Podsumowanie

W celu prewencji dzieciobdéjstwa i porzucenia dziecka w warunkach zagrazajacych
jego zdrowiu i zyciu w wielu panstwach funkcjonuja trzy rozwigzania - poréd ano-
nimowy, safe haven oraz okna zycia. Zwolennicy umozliwienia matkom biologicz-
nym legalnego, anonimowego porzucenia dziecka argumentuja, ze rozwigzania te
stuzg zmniejszeniu liczby aborcji, zapobieganiu smierci dzieci i krzywdzeniu oraz
wspierajg adopcje (Hancock, 2008). Przeciwnicy natomiast podnoszg, ze instytucje
te nie stuzg celowi, w jakim zostaty powotane. Przeglad pismiennictwa dowodzi, ze
omawiane rozwigzania nie majg oparcia w wiarygodnych danych naukowych oraz ze
jest wysoce prawdopodobne, ze kobiety z nich korzystajace nie sg w grupie ryzyka
matek-dzieciobdjczyn i mogtyby zostac objete inng forma wsparcia, umozliwiajagca im
albo zatrzymanie dziecka, albo przekazanie go do legalnej adopcji z poszanowaniem
prawa dziecka do tozsamosci (Browne i in. 2012). Nie budzi watpliwosci to, ze po-
trzebne s3 skuteczne metody zapobiegania dzieciobdjstwu i porzuceniom dzieci ze
skutkiem $miertelnym. Wielu badaczy jest zdania, ze na pierwszym miejscu powinna
by¢ to ,szeroko rozpowszechniona edukacja dotyczaca zycia seksualnego, antykon-
cepcji i korzystania z pomocy medycznej” (Pomaranska-Bielecka, 2010, s. 41), a tak-
ze przeciwdziatanie przemocy w rodzinie. Debata publiczna o mozliwych prawnych
rozwigzaniach legalnego anonimowego porzucenia dziecka powinna koncentrowaé
sie na szukaniu réwnowagi miedzy prawem matki biologicznej do zachowania ano-
nimowosci a prawem dziecka do poznania swojego pochodzenia. Poréd anonimowy
i rozpowszechnianie wiedzy o mozliwosci pozostawienia dziecka w szpitalu wydaja
sie tutaj najbardziej kompromisowym wyjsciem (Simmonds, 2013). Warto tez odejs¢
od bezkrytycznego przyjmowania zatozenia, ze okna zycia ratujg dzieci zagrozone
dzieciobdjstwem czy Smiercig w wyniku porzucenia, ktére niepotrzebnie antagoni-
zuje zwolennikéw i przeciwnikéw tego rozwigzania.
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Mechanisms preventing babies from neonaticide and
illegal, unsafe abandonment, their effectiveness and
ethic and legal implications regarding UN Convention
on the Rights of the Child

The article discribes the 3 main mechanisms of preventing neonaticide and abandon-
ment of child in unsafe condition through implementaction of possibility of ,,lawful ano-
nymous abandonment”: anonymous delivery, ,safe haven laws” and ,baby hatches’. It
shows differences between them and their legal and ethic implications. Referring to
scientific literature, it presents main argumentation in a debate about effectiveness of
these solutions, especially in the perspective of UN Convention on the Rihts of the Child.
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