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OSWIADCZENIE

wobec planowanego utworzenia przez Amerykanska Rade Potoznikow i Ginekologow!
nowej podspecjalizacji o nazwie Kompleksowe Planowanie Rodziny2
ukierunkowanej na szkolenie i praktyke w zakresie p6znej aborcji.

Whniosek o utworzenie nowej subspecjalnoSci zostal zlozony przez ABOG do
Amerykanskiej Rady SpecjalnoSci Lekarskich3. Dr Peter T. Morrow z Katolickiego
Stowarzyszenia Medycznego (Catholic Medical Association), zwraca uwage, Ze nowa
subspecjalnos¢, aczkolwiek w swojej nazwie nawigzuje do planowania rodziny to
ukierunkowana jest na szkolenie lekarzy w przeprowadzaniu aborcji w drugim i
trzecim trymestrze ciazy a wiec do terminu porodu.

Naszym zdaniem tworzenie nowej podspecjalnosci, w dziedzinie poloznictwa i
ginekologii, jest z punktu widzenia wyszkolenia zawodowego lekarzy niepotrzebne. Ze
wzgledu na misje i powolanie poloznikow i ginekologéw jest to dzialanie szkodliwe.
Biorac pod uwage istote aborcji bedacej w rzeczywisto$ci morderstwem prenatalnym
nowa specjalno$¢ moze zniszczy¢ wrazliwo$¢ sumienia lekarzy, ich relacje z
pacjentkami i wizerunek ginekologow—poloznikdéw w spoleczenstwie.

Amerykanscy lekarze sa w ramach studiow podyplomowych dobrze wyszkoleni w
zakresie zagadnien Kklinicznych i procedur medycznych, ktére maja sie znalezé¢ w
programie nowej subspecjalnosci. S3 one juz objete standardowym programem
studiow specjalizacyjnych. W ramach istniejacej subspecjalnosci Medycyna Matczyno
— Plodowa szkolenie w zakresie wiedzy i umiejetno$ci obejmuje w sposob
wyczerpujacy zagadnienia zwigzane miedzy innymi z diagnostyka i terapia podczas

1 The American Board of Obstetrics and Gynecology - ABOG
2 Complex Family Planning
3 The American Board of Medical Specialities — ABMS
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ciagzy wysokiego ryzyka. Obejmuje ona opieke nad matka i jej dzieckiem
nieurodzonym i juz urodzonym. Lekarze specjaliSci w zakresie poloznictwa i
ginekologii potrafig rozpoznaé¢ schorzenia narzadoéw plciowych u kobiet, powiklania
przebiegu cigzy i wlasciwie je leczy¢. Dotyczy to miedzy innymi problemoéw
zwigzanych z planowaniem rodziny, postepowania po poronieniu, czy obumarciu
plodu.

Kierujacy ABOG uznali, ze umiejetnosci lekarzy ginekologdw w zakresie wykonywania
poznej aborcji sa zbyt male i zaproponowali nowa subspecjalnos¢: Complex Family
Planning. Uwazamy, ze aborcja nie jest i nie moze by¢ metoda planowania rodziny.

W kazdym okresie cigzy oznacza $mier¢ dziecka w prenatalnym okresie rozwoju,
fizyczne 1 psychiczne cierpienia matki oraz zaklocenia relacji rodzinnych.
Wykonywana w zaawansowanej cigzy stwarza jeszcze wieksze zagrozenia dla
zdrowia prokreacyjnego matki i intensywniejsze cierpienia dziecka zabijanego przy
catkowitej swiadomosci bélu oraz obecnosci leku i stresu. Niezaleznie od okresu ciazy
w ktérym aborcja jest wykonywana oznacza ona zabicie czlowieka. Jest to w sposob
oczywisty sprzeczne z powolaniem lekarza i etyka jego zawodu

Mamy nadzieje, ze specjaliSci z ABMS uznaja, ze powolaniem lekarza jest zapobiegaé
przedwczesnej Smierci czlowieka, zmniejszac cierpienia fizyczne i psychiczne, leczyc
choroby. Polecenie lekarzom wykonywania procedury aborcji jest z tym powolaniem
sprzeczne, powoduje konflikt sumienia, wypalenie zawodowe, trudnoSci z
komunikowaniem sie samym sobg i pacjentem. Polecanie lekarzom zabijania dzieci
niszczy zaufanie do nich pacjentéw i utrudnia ich powr6t do zdrowia. Istnieje
oczywista niezgodno$¢ pomiedzy zobowiazaniem lekarza do terapii chorego ptodu
jako pacjenta i jednoczesng mozliwos$cig zabicia tego chorego pacjenta w prenatalnej
fazie zycia.

Jezeli w jakims§ kraju aborcja jest dozwolona przez prawo (oby jak najkrocej) rzadzacy
powinni umozliwi¢ realizacje takiego prawa tanatologom poza publiczng opieka
zdrowotng a lekarzom i publicznym szpitalom pozwoli¢ wykonywa¢ swoje obowigzki
w zgodzie z zasadami deontologii lekarskiej. W medycynie nie ma miejsca dla
praktyki aborcji a aborcja w zaawansowanej ciazy jest wyjatkowo okrutna procedura.
Zaakceptowanie szkolenia lekarzy w jej wykonywaniu nie byloby zrozumiale.

Biorgc powyzsze pod uwage zwracamy sie amerykanskich kolegow lekarzy by nie
wnioskowali o otwarcie nowej podspecjalnosci ,,Complex Family Planning” w ramach
poloznictwa i ginekologii.

Dr n. med. Elzbieta Kortyczko, specjalista pediatrii i neonatologii
Prof. dr hab. n. med Bogdan Chazan, specjalista ginekologii i poloznictwa
Lek. Grazyna Rybak, specjalista pediatrii



