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Pojecie eutanazji nie jest jednoznacznie zdefiniowane i stowo to uzywane bywa
w kilku rozmaitych znaczeniach. Zwykle oznacza pomoc w zakonczeniu zycia, udzielana
przez lekarza osobie cierpiacej i nieuleczalnie chorej. W takim znaczeniu uzywa Si¢ czasem
zamiennie terminéw ,,pomoc W umieraniu” badz ,wspomagane samobdjstwo”. Dziatanie
takie wymaga jednoznacznego wyrazenia woli pacjenta chcacego umrzeé. Czasem jednak
w publicystyce uzywa si¢ tego terminu na okreslenie takich dziatan, jak zaprzestanie
podtrzymywania czynnosci zyciowych oséb, u ktérych nie mozna jednoznacznie stwierdzic¢
aktywnosci mozgu. Nieporozumienia zwiazane ze znaczeniem tych poje¢ powoduja, ze
w badaniu postugujemy si¢ kilkoma wskaznikami, co umozliwia przesledzenie zmian opinii
wyniktych z zastosowania roznych sformutowan.

Poglady na ten temat badamy przy okazji publicznych dyskusji, wywotanych zwykle
spektakularnymi, nagtosnionymi przez media wydarzeniami. Kilka lat temu kontrowersje
wzbudzita legalizacja pomocy w umieraniu w Holandii i Belgii. W ostatnim czasie padta

propozycja wpisania zakazu eutanazji do Konstytucji RP.

Blisko dwie piate dorostych Polakdéw (37%) jest zdania, ze lekarze powinni spetniac¢
wole cierpiacych, nieuleczalnie chorych, ktorzy domagaja sie¢ podania im srodkow
powodujacych smieré¢, natomiast prawie potowa (46%) wyraza sprzeciw wobec tego rodzaju

postepowania’.

! Badanie ,,Aktualne problemy i wydarzenia” (204) zrealizowano w dniach od 11 do 14 maja 2007 roku
na liczacej 946 osob reprezentatywnej probie losowej dorostych mieszkancdw Polski.
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RYS.1. CZY, PANA(I) ZDANIEM, LEKARZE POWINNI SPELNIAC WOLE CIERPIACYCH,
NIEULECZALNIE CHORYCH, KTORZY DOMAGAJA SIE PODANIA IM SRODKOW
POWODUJACYCH SMIERC?

Tak

Nie Trudno powiedzie¢

W tym roku odwroceniu ulegta obserwowana dotychczas tendencja do wzrostu
spotecznej akceptacji ,,wspomaganego samobojstwa”. Odsetek oséb uwazajacych, iz lekarze
powinni spetnia¢ wolg cierpiacych chorych, ktérzy chca umrze¢, zmalat o 12 punktow,
podczas gdy odsetek respondentéw przeciwnych takim praktykom wzrost o 9 punktow.
W drugiej potowie lat osiemdziesiatych w pogladach na ten temat przewazat sprzeciw, pod
koniec lat dziewiecdziesiatych opinia spoteczna byla podzielona, a odsetki zwolennikoéw
i przeciwnikéw zblizone. W 2001 roku przewazali ci, ktdrzy akceptuja przyspieszanie smierci

na prosbe nieuleczalnie chorych. Obecnie zndw wigcej jest przeciwnikéw takich dziatan.
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RYS. 2. CZY, PANA(I) ZDANIEM, LEKARZE POWINNI SPELNIAC WOLE CIERPIACYCH,
NIEULECZALNIE CHORYCH, KTORZY DOMAGAJA SIE PODANIA IM SRODKOW
POWODUJACYCH SMIERC?

Tak Trudno powiedzie¢ Nie

1988

23%

1999

16%

2001

2007 17%
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Opinie w tej sprawie zwiazane sa z religijnoscia i wiekiem badanych. Wsrdd ludzi
miodych (od 18 do 34 roku zycia) przewaza akceptacja pomocy w umieraniu, natomiast wsrod
najstarszych szczegolnie wysoka jest dezaprobata. Osoby biorace udziat w praktykach
religijnych przynajmniej raz w tygodniu najczesciej wyrazaja sprzeciw, pozostali zas

w wigkszosci akceptuja takie dziatania.

Uzycie w pytaniu terminu ,,eutanazja” powoduje, ze odsetek 0sob ja popierajacych
nieco si¢ zmniejsza. W pytaniu postuzylismy si¢ 10-punktowa skala, na ktorej ,,1” oznaczato,
iz takie zachowanie nigdy nie moze by¢ usprawiedliwione, a ,,10” — ze zawsze mozna je
usprawiedliwi¢. Niemal trzech na dziesigciu respondentéw (29%) wskazato punkty 7-10,
czyli uznato, ze eutanazja, tzn. pozbawienie zycia osoby nieuleczalnie chorej na jej prosbe,
moze by¢ w pewnych okolicznosciach usprawiedliwiona, natomiast 40% (wskazania na
punkty 1-4) uwaza takie dziatanie za nieusprawiedliwione. Srodek skali (punkty 5 i 6)
wskazato 21% dorostych, co swiadczy o ich ambiwalentnym stosunku do tego problemu.

W poréwnaniu z rokiem 2001 zmalat (0 8 punktéw) odsetek o0s6b uwazajacych
eutanazje za usprawiedliwiona (przewaznie lub zawsze). Nie zmienita si¢ znaczaco liczebnos¢
0s0b uwazajacych, ze jest ona nieusprawiedliwiona, natomiast minimalnie czesciej wybierano
odpowiedzi posrednie. Zmniejszenie si¢ sredniej wskazan na skali (z 5,14 do 4,77) takze

swiadczy o spadku sktonnosci do usprawiedliwiania eutanazji.

Tabela 1
Wskazania respondentow wedtug
. . . terminéw badar

Czy, ogblnie rzecz biorac, takie Skala od 1 do 10 1999 Trmlr;(;vgl a a|n 2007
zachowanie jak eutanazja, tzn.
pozbawienie zycia osoby w procentach
nieuleczalnie chorej na jej prosbe, Nigdy nieusprawiedliwione
moze by¢, Pana(i) zdaniem, 1 22 22 25
w pewnych okolicznosciach 2.4 21 16 15
usprawiedliwione czy tez nie moze? 3
Prosze powiedzie¢, w jakim miejscu 56 17 18 21
skali umiescit(a)by Pan(i) swoja 7-9 20 26 21
opinig, przyjmujac, ze ,,1” oznacza, Zawsze usprawiedliwione
iz takie zachowanie nigdy nie moze 10 10 11 8
by¢ usprawiedliwione, a ,,10” - ze Trudno powiedzie¢ 10 8 10
zawsze mozna je usprawiedliwic. Srednia na skali 280 514 177

Odchylenie standardowe 3,13 3,17 3,12
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Duzy wpltyw na opinie w tej sprawie ma religijnos¢ i wiek respondentdw.
Uczestnictwo w praktykach religijnych sprzyja dezaprobacie znajdujacej wyraz
w nieusprawiedliwianiu eutanazji. Wraz z wiekiem maleje sktonnos¢ do usprawiedliwiania
takich praktyk. Opini¢ skrajna, ze eutanazja nigdy nie jest usprawiedliwiona (punkt 1),
szczegoOlnie czesto wyrazaja respondenci najstabiej wyksztatceni.

Uzycie stowa ,,eutanazja” powoduje pewna zmiane pogladow u znaczacej czesci 0séb
sadzacych, ze lekarze powinni spetnia¢ wole cierpiacych, nieuleczalnie chorych, ktorzy
domagaja sie podania im $rodkéw powodujacych smieré. Nieco ponad jedna trzecia badanych
zgadzajacych si¢ z ta opinia (34%) nie usprawiedliwia eutanazji albo wybiera odpowiedz
ambiwalentna. W przypadku o0s6b sadzacych, ze lekarze nie powinni spetnia¢ woli
cierpiacych, zmiana pogladéw jest mniejsza — tacznie 20% usprawiedliwia eutanazje badz

wyraza opini¢ posrednia.

Tabela 2

Czy, Pana(i) zdaniem, lekarze powinni
Czy, ogdlnie rzecz biorac, takie spetniac wolg cierpiacych, nieuleczalnie
zachowanie jak eutanazja, tzn. Skala od 1 do 10 chorych, ktorzy domagaja si¢ podania im
pozbawienie zycia osoby nieuleczalnie srodkow powodujacych smier¢?
chorej na jej prosbe, moze by¢, Tak | Nie
Pana(i) zdaniem, w pewnych w procentach
okph_cznoégach uspraW|e(_jI|w!or)e czy Nieusprawiedliwione
tez nie moze? Prosze¢ powiedziec, 1-4 6 72

w jakim miejscu skali umiescit(a)by
Pan(i) swoja opinie, przyjmujac, ze ,,1” >-6 28 13

oznacza, iz takie zachowanie nigdy nie | Usprawiedliwione

moze by¢ usprawiedliwione, a ,,10” — 7-10 63 7
Ze zawsze mozna je usprawiedliwic. Trudno powiedzie¢ 3 8
100% 100%

Na zaostrzenie pogladow wskazuja tez zmiany w rozkfadzie odpowiedzi na trzecie
pytanie wskaznikowe. PytaliSmy o sytuacje, kiedy pacjent jest od wielu lat nieprzytomny, ma
uszkodzony mozg i jest pewne, ze nigdy nie bedzie mogt zy¢ normalnie, a rodzina chorego
prosi 0 zaprzestanie podtrzymywania gashacego zycia. Okoto potowy respondentéw (48%)
uwaza, ze spetnienie takiej prosby jest dopuszczalne, a nieco mniejsza grupa (40%) — ze
niedopuszczalne. W ostatnich dwdéch latach zmniejszyta sie (0 7 punktéw procentowych)
liczebno$¢ grupy oséb dopuszczajacych taka mozliwosé, jednoczesnie wyraznie wzrost

sprzeciw (0 11 punktow).
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RYS.3. CZY, PANA(I) ZDANIEM, DOPUSZCZALNE CZY TEZ NIEDOPUSZCZALNE JEST
ODEACZENIE NA PROSBE RODZINY SPECJALISTYCZNEJ APARATURY
PODTRZYMUJACEJ FUNKCJE ZYCIOWE PACJENTA, KTORY JEST OD DAWNA
NIEPRZYTOMNY, MA USZKODZONY MOZG I JEST PEWNE, ZE NIGDY NIE BEDZIE
MOGt ZYC NORMALNIE?

Dopuszczalne Trudno powiedzie¢ Niedopuszczalne

V 2005

V 2007

Podobnie jak w przypadku pytan omawianych wczesniej, duzy wpltyw na opinie w tej
kwestii maja religijnos¢ i wiek badanych. Wraz z wiekiem maleje prawdopodobienstwo, ze
respondent uzna takie dziatanie za dopuszczalne. Osoby uczestniczace w praktykach
religijnych raz w tygodniu lub czegsciej zwykle uznaja odtaczenie aparatury za

niedopuszczalne, natomiast pozostate dopuszczaja taka mozliwosc.

Opinie Polakdéw na temat eutanazji caty czas sie zmieniaja. O ile w latach 1988-2001
obserwowalismy postepujaca akceptacje pomocy w umieraniu, o tyle ostatni okres przyniost
odwrdcenie tej tendencji. Spadek aprobaty eutanazji zbiegt sic w czasie z zaostrzeniem
postaw wobec przerywania ciazy’. Obie te kwestie czesto podnoszone sa przez Koscioh
katolicki, a jego negatywne stanowisko jest powszechnie znane. Akceptacja lub dezaprobata
pomocy w umieraniu silnie wiaze si¢ z wiekiem i religijnoscia badanych, zalezy takze
od tego, czy w pytaniu uzyty byt termin eutanazja, ktory w naszym spoteczenstwie budzi silne

negatywne skojarzenia.

Opracowat

Michat WENZzEL

? Dane na ten temat zawarte sa w komunikacie CBOS ,,Postawy wobec aborcji”, listopad 2006.
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Tabela 1. Czy, Pana(i) zdaniem,

podania im $rodkdéw powodujacych s$mierc?

lekarze powinni speiniaé¢ wole
cierpigcych, nieuleczalnie chorych, ktdrzy domagaja sie

o

Tak Nie Trudno Liczba
powiedzied 0séb
Ogdtem 37 46 17 946
Ptec
Mezczyzni 42 43 14 443
Kobiety 33 47 20 503
Wiek
18-24 lat 64 27 9 140
25-34 47 37 15 158
35-44 36 45 19 131
45-54 35 49 17 190
55-64 25 49 26 145
65 lat i wiecej 21 62 17 181
Miejsce zamieszkania
Wies 32 47 21 358
Miasto do 20 tys. 41 43 16 128
20-100 tys. 38 47 16 195
101-500 tys. 43 42 15 167
501 tys.i wiecej mieszk. 41 48 11 97
Wyksztalcenie
Podstawowe 31 51 17 283
Zasadnicze zawodowe 38 47 15 248
Srednie 41 43 16 322
Wyzsze 39 35 26 93
Grupa spoil.-zaw. pracujacy
Kadra kier.,inteligencja 32 42 26 51
Prac.umyst.niz.szczebla 43 45 12 79
Pracownicy fiz.- umysi. 56 33 11 70
Robotnicy wykwalifikowani 39 40 21 97
Robotnicy niewykwalifik. 41 47 12 50
Rolnicy 31 53 16 50
Pracujacy na witasny rach. 45 30 25 30
Bierni zawodowo
Rencisci 28 52 19 73
Emeryci 21 59 20 230
Uczniowie i studenci 60 29 11 53
Bezrobotni 50 36 15 111
Gospodynie domowe i inni 39 45 16 51
Pracuje w:
inst. panstw., publicznej 38 43 20 112
spbice witascicieli
prywatnych i panstwa 53 34 13 63
sekt. pryw. poza rolnict. 46 37 16 195
prywatnym gosp. rolnym 33 51 15 49
Dochody na jedna osobe
Do 300 zi 43 48 9 64
301-500 47 42 11 108
501-900 34 48 17 196
901-1200 33 51 17 104
Powyzej 1200 zi 41 47 12 84
Ocena wtasnych war. mater.
Zte 38 50 13 242
Srednie 33 48 19 436
Dobre 44 39 18 268
Udziat w prakt. religijnych
Kilka razy w tygodniu 29 43 28 68
Raz w tygodniu 23 59 19 472
1-2 razy w miesiacu 53 29 19 155
Kilka razy w roku 55 31 14 158
W ogdle nie uczestniczy 60 35 5 91
Poglady polityczne
Lewica 50 36 13 152
Centrum 43 42 16 276
Prawica 29 56 15 258
Trudno powiedziec¢ 32 45 23 258
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Tabela 2. Czy, ogdlnie rzecz biorac, takie zachowanie jak eutanazja, tzn. pozbawienie zycia osoby
nieuleczalnie chorej na jej prosbe, moze by¢, Pana(i) zdaniem, w pewnych okolicznosciach
usprawiedliwione czy tez nie moze? Prosze powiedzieé¢, w jakim miejscu skali umiescil (a)by
Pan(i) swoja opinie, przyjmujac, 2e ,1” oznacza, iz takie zachowanie nigdy nie moze by¢
usprawiedliwione, a ,10” - ze zawsze mozna je usprawiedliwic.
Punkty na skali (%)
1 - Nigdy 2-4 5-6 7-9 10 - Zawsze Trudno Liczba
nieusprawied- usprawiedli- |powiedziec 0sbb
liwione wione
Ogdtem 25 15 21 21 8 10 946
Ptec
Mezczyzni 22 14 24 24 8 8 443
Kobiety 28 16 18 18 9 11 503
Wiek
18-24 lat 13 12 24 36 10 5 140
25-34 21 8 24 28 11 8 158
35-44 24 14 21 20 8 14 131
45-54 19 21 21 22 9 7 190
55-64 32 16 17 13 8 13 145
65 lat i wiecej 40 17 19 8 4 12 181
Miejsce zamieszkania
Wies 30 14 21 15 6 14 358
Miasto do 20 tys. 20 19 17 24 8 12 128
20-100 tys. 24 13 21 26 10 6 195
101-500 tys. 22 13 23 26 10 6 167
501 tys.i wiecej mieszk. 23 20 23 19 9 6 97
Wyksztalcenie
Podstawowe 32 14 21 16 5 13 283
Zasadnicze zawodowe 24 13 21 22 10 10 248
Srednie 24 14 22 22 10 9 322
Wyzsze 14 26 20 26 S 6 93
Grupa spol.-zaw. pracujacy
Kadra kier.,inteligencja 15 27 18 29 8 4 51
Prac.umyst.niz.szczebla 17 18 29 18 12 6 79
Pracownicy fiz.- umysi. 25 12 19 23 14 8 70
Robotnicy wykwalifikowani 20 14 23 22 13 7 97
Robotnicy niewykwalifik. 21 12 21 27 3 16 50
Rolnicy 30 12 22 22 4 11 50
Pracujacy na wtasny rach. 17 15 26 24 13 5 30
Bierni zawodowo
Rencisci 25 13 23 17 6 17 73
Emeryci 41 16 18 8 6 11 230
Uczniowie i studenci 11 16 32 36 0 6 53
Bezrobotni 21 8 20 29 13 9 111
Gospodynie domowe i inni 17 21 7 32 8 15 51
Pracuje w:
inst. panstw., publicznej 19 23 19 25 7 8 112
spdice wtascicieli
prywatnych i panstwa 17 10 28 19 18 7 63
sekt. pryw. poza rolnict. 18 14 24 25 11 7 195
prywatnym gosp. rolnym 33 8 20 24 4 11 49
Dochody na jedna osobe
Do 300 zi 21 17 11 32 9 10 64
301-500 24 12 27 23 10 3 108
501-900 30 12 20 20 9 10 196
901-1200 21 23 21 22 7 7 104
Powyzej 1200 zi 24 20 23 17 11 6 84
Ocena wtasnych war. mater.
Zte 29 11 18 23 7 12 242
Srednie 27 17 21 19 7 9 436
Dobre 19 15 23 22 12 9 268
Udziat w prakt. religijnych
Kilka razy w tygodniu 43 11 14 17 4 11 68
Raz w tygodniu 32 18 20 13 4 12 472
1-2 razy w miesiacu 11 12 29 26 10 12 155
Kilka razy w roku 15 13 17 34 15 6 158
W ogble nie uczestniczy 18 8 22 32 17 3 91
Poglady polityczne
Lewica 19 17 17 34 10 4 152
Centrum 20 15 32 19 8 6 276
Prawica 35 16 15 19 8 7 258
Trudno powiedziec¢ 25 12 17 17 8 21 258
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Tabela 3. Czy, Pana(i) zdaniem, dopuszczalne czy tez niedopuszczalne jest odiaczenie

na prosbe rodziny specjalistycznej aparatury podtrzymujacej funkcje

zyciowe pacjenta,

i jest pewne, ze nigdy nie bedzie mégl zy¢ normalnie?

ktdéry jest od dawna nieprzytomny, ma uszkodzony mdzg

Dopuszczalne [Niedopuszczalne Trudno Liczba
powiedzied 0sbb
Ogdtem 48 40 12 946
Ptec
Mezczyzni 53 37 9 443
Kobiety 43 42 14 503
Wiek
18-24 lat 65 28 8 140
25-34 56 36 8 158
35-44 53 34 13 131
45-54 47 37 15 190
55-64 38 50 12 145
65 lat i wiecej 33 53 14 181
Miejsce zamieszkania
Wies 43 44 13 358
Miasto do 20 tys. 47 42 11 128
20-100 tys. 47 39 14 195
101-500 tys. 58 34 8 167
501 tys.i wiecej mieszk. 52 36 12 97
Wyksztatcenie
Podstawowe 41 49 10 283
Zasadnicze zawodowe 49 38 13 248
Srednie 52 36 12 322
Wyzsze 55 33 12 93
Grupa spoil.-zaw. pracujacy
Kadra kier.,inteligencja 59 30 11 51
Prac.umyst.niz.szczebla 57 37 7 79
Pracownicy fiz.- umysi. 61 31 8 70
Robotnicy wykwalifikowani 47 40 12 97
Robotnicy niewykwalifik. 55 29 16 50
Rolnicy 43 45 12 50
Pracujacy na witasny rach. 73 19 8 30
Bierni zawodowo
Rencisci 38 45 17 73
Emeryci 34 54 12 230
Uczniowie i studenci 63 29 8 53
Bezrobotni 52 32 16 111
Gospodynie domowe i inni 45 46 9 51
Pracuje w:
inst. panstw., publicznej 56 35 9 112
spbice wtascicieli
prywatnych i panstwa 59 34 8 63
sekt. pryw. poza rolnict. 58 31 11 195
prywatnym gosp. rolnym 47 43 10 49
Dochody na jedna osobe
Do 300 zi 46 43 11 64
301-500 59 36 6 108
501-900 49 38 12 196
901-1200 47 42 12 104
Powyzej 1200 zi 52 44 4 84
Ocena wtasnych war. mater.
Zte 45 42 13 242
Srednie 44 43 12 436
Dobre 56 33 10 268
Udziat w prakt. religijnych
Kilka razy w tygodniu 36 48 16 68
Raz w tygodniu 36 51 13 472
1-2 razy w miesiacu 54 30 16 155
Kilka razy w roku 68 24 7 158
W ogdle nie uczestniczy 72 24 4 91
Poglady polityczne
Lewica 66 27 7 152
Centrum 58 34 8 276
Prawica 37 52 11 258
Trudno powiedziec¢ 38 43 20 258




