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Wydawnictwo Naukowe UKSW wydato w 2020 r. monografi¢ poswigcona wply-
wowi zespolu stresu pourazowego na mozliwos¢ oséb nim dotknietych do zawar-
cia malzenstwa, rozpatrywang z punktu widzenia prawa Kosciota katolickiego.
Nie ukrywam, ze siegnalem do niej z duzg ciekawoscig, z dwoch powodow.

Po pierwsze, profesor Ginter Dzierzon znany jest mi jako wnikliwy badacz,
ktory w swoich publikacjach nie boi si¢ mierzy¢ z problematyka wczesniej nauko-
wo nieopracowywana. Wobec tego teksty jego autorstwa zawsze stanowig znaczg-
cy przyczynek do rozwoju kanonistyki polskiej, ale nie bedzie przesada rowniez
stwierdzenie, ze takze $wiatowej. Ksigdz profesor od wielu lat zajmuje si¢ tematyka
wad zgody malzenskiej, a zatem recenzowana publikacja jest oparta na doglebnej
analizie problemu. W tym miejscu warto przywota¢ chociazby niektére monogra-
fie jego autorstwa lub wspolautorstwa, zwigzane z przedmiotowa problematyka:
W. Goralski, G. Dzierzon, Niezdolnos¢ konsensualna do zawarcia matzeristwa ka-
nonicznego, Wydawnictwo UKSW, Warszawa 2001, ss. 468; G. Dzierzon, Niezdol-
no$¢ do zawarcia matzenistwa jako kategoria kanoniczna, Wydawnictwo UKSW,
Warszawa 2002, ss. 364.

Wspotautorka monografii jest Kinga Szymarnska, osoba nieprzypadkowa. W 2018 r.
obronita na Wydziale Prawa Kanonicznego UKSW prace doktorska pisana pod kie-
runkiem G. Dzierzona, zatytutowana Wplyw zaburzen odzywiania na niezdolnos¢
konsensualng do zawarcia matzenistwa. Anoreksja, bulimia, bigoreksja i inne w na-
ukach medycznych, w wyrokach Roty Rzymskiej, w doktrynie kanonistycznej (wy-
dana w 2019 r. w Krakowie przez Wydawnictwo Homo Dei). Stad w tekstach jej
autorstwa poswigconych wadom zgody malzenskiej mozna dostrzec metodologie
pracy samego promotora. Rowniez w jej przypadku opracowanie zagadnien wy-
magajacych gruntownej znajomosci doktryny i dyscypliny Kosciofa katolickiego
w zakresie uregulowanym w kan. 1095 Kodeksu Prawa Kanonicznego zostalo po-
przedzone wnikliwym studium.
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Drugim powodem, ktory skfonil mnie do lektury, jest fakt, ze przedmiot badan
przeprowadzonych przez autoréw na rzecz powstania publikacji nie zostal dotych-
czas opracowany ani w polskiej, ani w $wiatowej literaturze. Chociaz w ujeciu me-
dycznym po raz pierwszy objaw zespotu stresu pourazowego (Post-traumatic Stress
Disorder — PTSD) okreslono w 1952 r., to w literaturze kanonistycznej nie sposob
znalez¢ monografii ani nawet artykulu naukowego bezposrednio poswieconego
problematyce wptywu PTSD na kanoniczng niezdolnos¢ do zawarcia malzenstwa.

Recenzowana monografia ma strukture typowa dla ksigzek naukowych. Skia-
da sie z trzech rozdzialéw poprzedzonych wstepem i spisem tresci. Kazdy z nich
podzielony zostal na mniejsze jednostki redakcyjne, zawierajace osobny wstep
i podsumowanie. Calo$¢ opracowania zwienczona zostala zakonczeniem, wyka-
zem skrotéw oraz obszerng bibliografig z licznymi pozycjami obcojezycznymi. Nie
zabrakfo réwniez anglojezycznego podsumowania i spisu tresci.

We wstepie przyblizone zostalo czytelnikowi pojecie zespotu stresu pourazowe-
go. Przytoczone zostaly rowniez liczne terminy okreslajace jednostke chorobowa,
o ktorej mowa w tytule ksigzki. G. Dzierzon wraz z K. Szymanska uzasadnili powo-
dy, dla ktdrych, analizujac przedmiotowe zagadnienie, odwotali si¢ do opracowan
psychologicznych i psychiatrycznych na temat PTSD. Ich zdaniem uzasadnienie
sformulowanej hipotezy bylo niemozliwe bez odniesienia do wspomnianych dys-
cyplin naukowych.

Pierwszy rozdzial zatytutowano Historia badan nad zespotem stresu pourazowe-
g0, w ktérym zaznaczono, ze kamieniem milowym w rozwoju badan naukowych
nad stresem pourazowym byly doswiadczenia zolnierzy amerykanskich w czasie
wojny w Wietnamie. Niezwykle ciekawy jest podrozdzial przyblizajacy czytelniko-
wi pierwsze opisy PTSD w literaturze. Ukazano w nim najstarsze wzmianki o symp-
tomach tego zaburzenia, pochodzace sprzed pigciu tysigcy lat. Niejaki Ben-Ezra
opisal zaburzenia snu i wszechogarniajacy niepokéj jako nastepstwo $mierci kréla
UR-Nammu (2111-2094 r. p.n.e.) oraz zniszczenia miasta Ur (2026-2003 r. p.n.e.).
Chociaz literatura od tego momentu zawierala opisy traumy psychologicznej, to
jednak badania medyczne nad nig rozpoczely sie dopiero w XVIII w.

Poczatkowo traume wigzano z dziataniami wojennymi. Rozwdj przemystu w XIX
w. oraz liczne wypadki za jego sprawg, do ktorych dochodzitlo wsréd ludnosci,
uswiadomity badaczom, ze zaburzenia stresu pourazowego nie s3 domena wytacz-
nie wojskowych, ale wystepuja réwniez u cywilow w okresie tzw. pokoju. Tragedie
IT wojny $wiatowej, w tym holokaust ludnosci zydowskiej, rowniez staly sie przy-
czynkiem do dalszych badan nad tym syndromem.

Juz na poczatku drugiego rozdziatu pt. Zespét stresu pourazowego w naukach
medycznych mozna odnalez¢ informacje, ze dotknieta nim moze by¢ znaczna czesé
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populacji. Naomi Breslau i Ronald C. Kassler dowiedli, ze 90% badanych oséb do-
$wiadczylo przynajmniej jednego traumatycznego wydarzenia w zyciu. Czestszymi
katalizatorami omawianego w ksigzce zaburzenia s3 traumy wywolane przez ludzi,
jak wojna lub terroryzm, niz zdarzenia powstale losowo lub katastrofy naturalne.
PTSD powodowa¢ mogg zaréwno wydarzenia cykliczne, jak i jednorazowe, obej-
mujace jednoczesnie grupy albo tylko jednostki.

Przedmiotem badan przedstawionych w drugim rozdziale staly sie objawy, kry-
teria diagnostyczne oraz etiopatogeneza. Wséréd symptomoéw choroby mozna wy-
rézni¢ cztery gléwne kryteria: nawracajace wspomnienia doswiadczanej niegdys
traumy, unikanie bodzcéw zwigzanych ze stresem, nadmierne pobudzenie organi-
zmu oraz negatywne zmiany poznawcze i nastroju. Symptomy PTSD s3 przewlekly-
mi zaburzeniami poznawczymi, emocjonalnymi, behawioralnymi, somatycznymi.
Zatem nie ma si¢ co dziwi¢, ze moga one mie¢ wplyw na zdolnos¢ konsensualng
0s6b nig dotknigtych.

G. Dzierzon i K. Szymanska szczegdtowo opisali przebieg zespotu u: dzieci do-
tknietych traumg, Zolnierzy, oséb przebywajacych w obozach koncentracyjnych
i wiezieniach, a takze 0sob zawodowo zajmujacych si¢ udzielaniem pomocy. Nie-
stety, tylko w przypadku dzieci oraz zolnierzy autorzy wskazali bezposredni wpltyw
traumy doswiadczonej przez te grupy badanych na ich funkcjonowanie w matzen-
stwie. Dzisiaj, w dobie zmagan z pandemig koronawirusa Covid-19, warto byloby,
by autorzy w kolejnym opracowaniu rozwazyli uzupelnienie podrozdziatu poswie-
conego symptomom stresu pourazowego u 0s6b zawodowo zajmujacych sie nie-
sieniem pomocy o analize wplywu tego zaburzenia na zycie malzenskie. Co rusz
w mediach pojawiajg sie informacje o traumie, jakiej obecnie doswiadczaja medy-
cy ze wzgledu na liczbe umierajacych pacjentéw, ktéorym nie s3 w stanie udzieli¢
wystarczajacej pomocy. Z pewnoscia doswiadczenia te beda miaty wplyw na zycie
malzenskie os6b wykonujacych zawody medyczne.

Jesli chodzi o kryteria diagnostyczne PTSD, nalezy zauwazy¢, ze sa one zrdz-
nicowane w zaleznosci od tego, czy system je okreslajacy opracowany zostal przez
WHO (International Classification of Diseases, Injuries and Causes of Death — ICD)
czy tez przez Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne (Diagnostic and Statisti-
cal Manual of Mental Disorders — DSM). Roznice pomiedzy kryteriami wystepu-
jace w DSM i ICD generujg problemy diagnostyczne, co zostalo trafnie ukazane
przez autordw.

Ostatni podrozdzial drugiej czesci ksigzki poswiecony zostal etiopatogene-
zie PTSD. Generalnie obejmuje ona — oprdcz samego zdarzenia traumatyczne-
go — predykatory psychologiczne, srodowiskowe i genetyczne. Na uwage zastuguje
fakt, ze istnieje naukowo potwierdzone wyzsze ryzyko wystapienia zespotu u oséb
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z osobowoscig: borderline, lekliwg, anankastyczna, schizoidalna, ludzi cierpigcych
na aleksystemie. Jesli chodzi o czynniki rodzinne, czgs¢ naukowcoéw prezentuje
opinie, ze srodowisko rodzinne jest pierwszym czynnikiem generujacym wystapie-
nie PTSD. G. Dzierzon i K. Szymanska cytujg Katarzyne Litwinska-Raczke, ktéra
jako zrodlo traumy wymieniala nastepujace zagrozenia ze strony rodzicow badz
opiekunéw dziecka: sytuacje przemocowe, wykorzystanie seksualne, zaniedbanie
podstawowych potrzeb fizycznych, emocjonalnych i rozwojowych. Rachel Yehuda
w 2015 r. potwierdzila natomiast, ze zmiany epigenetyczne w DNA dzieci sg wy-
raznie zwigzane z urazem psychicznym rodzicéw badz przezyta przez nich trauma.

Ostatni rozdzial, jak sam jego tytut precyzuje (Wplyw zespotu stresu pourazowego
na niezdolno$¢ do zawarcia matzeristwa w orzecznictwie Roty Rzymskiej), poswigco-
ny zostal analizie wyrokéw trybunatu Stolicy Apostolskiej, w ktoérych wzmiankuje
si¢ 0 PTSD wystepujacym u stron procesowych. Do dnia wydania monografii spo-
$rod zaprezentowanych w niej wyrokéw i dekretéw opublikowane zostaly jedynie
cztery. Wartoscig dodang tego opracowania stato si¢ zatem wykorzystanie na rzecz
jej powstania wyrokéw nieopublikowanych. Bylo to mozliwe dzieki uprzejmosci
Prodziekana Roty Rzymskiej Mauricea Moniera.

Odnotowa¢ nalezy, ze dotychczas Rota nie prowadzila spraw, ktérych przedmiot
wprost stanowitoby oddzialywanie zespolu stresu pourazowego na niezdolnos¢
konsensualng. Te kwestie rozpatrywata jedynie pobocznie. Watek PTSD czesciej po-
jawial sie w uzasadnieniach faktycznych wyrokéw w postepowaniach prowadzonych
z tytutéw okreslonych w kan. 1095 n. 2-3 KPK niz w uzasadnieniach prawnych.

Analiza wyrokéw i dekretéw wydanych przez trybunat Stolicy Apostolskiej po-
zwala dostrzec nieco inng praktyke sagdow koscielnych polskich w stosunku do sagdu
rzymskiego. Podczas gdy trybunal biskupa rzymskiego czesto rozpatrywalt waznos¢
malzenstwa oséb dotknietych PTSD jednoczesnie z kan. 1095 n. 2 i 1095 n. 3 KPK,
uzasadnienia faktyczne wyroku pozwalaja z duzym prawdopodobienstwem
przypuszczaé, ze w sadach polskich sprawy te bylyby badane pod katem tytulu
z kan. 1095 n. 3 KPK. Sedziowie sadéw polskich przy rozpatrywaniu niewaznosci
malzenstwa z powodu wady zgody malzenskiej chetniej siegaja do tytulu zapisane-
go wlasnie w numerze trzecim przywotanego kanonu.

Nie ukrywam, ze podczas lektury ostatniego rozdzialu moja uwage przykuly
dwa opisane w nim wyroki. Pierwszy z dnia 27 kwietnia 2010 r. (Sent. 64/2010,
Mediolanen., Dec. c. Alwan z 27.04.2010). W jego uzasadnieniu prawnym ponens
zauwazyl, zZe czas ustania zaburzenia moze by¢ rézny, gdyz proces ten jest uzalez-
niony od czynnikéw subiektywnych. Zwrdcil takze uwage, iz z badan klinicznych
wynika, Ze mimo przezwyciezenia zaburzenia stan psychiczny osoby, po ktorej stro-
nie zachodzita niezdolno$¢, nie pozostaje bez wplywu na jej proces dojrzewania,
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w sposob szczegdlny na funkcjonowanie wladz afektywnych. Stwierdzit takze, ze
wspomnienia traumatycznych, nierozwigzanych w §wiadomosci wydarzen moga
destrukcyjnie oddzialtywa¢ na mechanizmy obronne nupturienta. Drugi wyrok,
ktory przykul moja uwage, to 258/2013, Paupolitana et Minneapolitana., Dec.
c. McKay z 26.07.2013 (nieopublikowany). Biegli wykazali w nim, ze cho¢ byly zol-
nierz w przesztosci byt dotkniety PTSD, to jednak w chwili zawierania zwigzku
nie wykazywatl symptoméw charakterystycznych dla zespotu. Wobec tego turnus
rotalny zawyrokowal w nim pro validitatae matrimonii.

Na marginesie warto zauwazy¢, ze wczesniej w wyroku ¢ Huber z dnia 22 czerw-
ca 2005 r. (75/2006, Bostonien., Dec. c. Huber z 22.06.2005) ponens, odnoszac si¢
do kwestii wptywu motywéw podswiadomych na $wiadomos¢ osoby, stwierdzil,
ze z niezdolno$ciag mamy do czynienia wtedy, gdy nupturient nie potrafi sobie po-
radzi¢ z motywami pod$wiadomymi. W przywolanej sprawie bylo inaczej. Zatem
sedziowie orzekli wazno$¢ malzenstwa. Jak wynika z lektury przytoczonych wyro-
kéw, wykazanie w procesie zaistnienia PTSD u nupturienta nie musi by¢ tozsame
z udowodnieniem jego niezdatnosci do zawarcia malzenstwa z tytutéw opisanych
w kan. 1095 n. 2-3 KPK.

W zakonczeniu ostatniego rozdzialu autorzy zauwazyli, ze cho¢ ekspertyzy bie-
glych w sprawach rozpatrywanych z przyczyny niezdolnoéci osoby do zawarcia
malzenistwa spowodowanej PTSD sg istotnym dowodem, to jednak nie jedynym.
W badanych wyrokach fakty przytaczane przez strony przewaznie potwierdzone
byty w zeznaniach swiadkéow.

Konczac recenzje, chcialbym zauwazy¢, ze i tym razem nie zawiodfem si¢ na
autorach. Lektura monografii spelnita moje oczekiwania. G. Dzierzon wraz K. Szy-
manskg wydali kolejng ksigzke, ktdra niewatpliwie wnosi duzy przyczynek do roz-
woju kanonistyki. Zasygnalizowane we wstepie cele badawcze zostaty zrealizowane
w stu procentach.

Metodologia badan zostala odpowiednio dobrana. Byla ona zréznicowana ze
wzgledu na cele, jakie przy$wiecaly powstaniu kazdego z rozdziatéw. Stad w pierw-
szym rozdziale postuzono si¢ metoda historyczng. W drugim dominowata metoda
syntetyczna. W trzecim natomiast skorzystano z metody krytycznej zrodet.

Ze wzgledu na przedmiot badan publikacja ma charakter interdyscyplinarny.
Wiele w niej odniesien do wynikéw badan nauk medycznych, cho¢ nie brakuje
nawigzania do literaturoznawstwa. Nie przyczynilo si¢ to jednak w najmniejszym
stopniu do zubozenia wartosci monografii jako publikacji kanonistycznej.

Czy polecitbym ksigzke? Z pewnoscig tak. Szczegdlnie powinny zapoznac si¢
z nig osoby na co dzien zaangazowane w prace trybunatéw koscielnych zajmuja-
cych si¢ badaniem wazno$ci malzenstw. Pomocna bedzie przy procesach toczacych
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sie z tytutu nie tylko niezdolnosci osoby do zawarcia malzenstwa z powodu wyste-
powania zespolu stresu pourazowego u nupturientéw, ale z wszystkich przyczyn
powodujacych niemoznos¢, o ktérej mowa w kan. 1095 n. 2-3 KPK. Doskonale
ukazuje bowiem metodyke przeprowadzenia dowodéw w tego typu sprawach, jak
rowniez interpretacje przywoltanych norm prawnych.
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