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NIVEL NATIONAL

8.500

mame minore

200

minore institutionalizate insarcinate

MARAMURES

63

mame sub 16 ani

119

mame minore

27

mame minore
din mediul urban

36

mame minore
din mediul rural

Potrivit Institutului National
de Statistica, in perioada 2006
- 2012, la nivel national, peste

4.800 de minore

au devenit mame inainte sa
implineasca 15 ani.
Alti peste

169-000 de copii

au fost ndscuti, in acelasi
interval, de mame cu varsta
cuprinsa intre 15 si 19 ani.

RECORD

de mame minore

Anual, peste 20.000 de femei sub 19 ani devin mame, iar 20% dintre ele sunt deja la a doua nastere.
Cifrele sunt la fel de socante si in Maramures: in 2013, din 119 minore care au devenit mame, 63 au varsta

sub 16 ani.

ele 8.500 de mame minore
din fiecare an ne situeazi
pe primul loc in Europa.
S-a ajuns la situatia in
care din 1.000 de femei care nasc, 43
sunt minore. Mamele minore au risc
crescut de avort, iar daci nagterea are
loc, existd riscul major ca acest copil
si fie abandonat, iar tinira mami va
avea dificultiti de integrare sociali si
abandon social. Conform statisticilor,
mamele minore provin in general din
familii dezorganizate, se regisesc in
special in zona rurald, au un nivel redus
de educatie.
O buni parte dintre mamele minore pro-
vin din sistemul de cregtere a copilului.
Aproape 200 de minore institutionalizate
au ramas insircinate in perioada ianuarie
2012 - mai 2013, iar 165 dintre ele, prin-
tre care patru intre 10 si 13 ani, au ales
si nasci, potrivit datelor centralizate
de Directia pentru Protectia Copilului
din MMEFPSPYV si solicitate de agentia
MEDIAFAX.
Din datele comunicate de directiile
judetene de asistentd sociald si protectia
copilului Ministerului Muncii, Familiei,
Protectiei Sociale §i Persoanelor Varst-
nice (MMFPSPV) rezulti ci in perioada

ianuarie 2012 - mai 2013, 165 de minore
din sistemul de protectie speciali au
niscut, iar 19 au ficut intrerupere de
sarcina.

Judetul nostru se numiri printre judetele

cu cele mai multe astfel de cazuri din
tari. In fiecare an, zeci de minore din
Maramures aduc pe lume prunci pe care
nu stiu si ii creascd, dat fiind faptul ci i
ele sunt, la rAndul lor... doar niste copii.
Sefii maternititilor din judet afirmi
ci in ultimii ani tot mai multe minore
rimin insircinate, la virste tot mai
fragede. Potrivit acestora, multe provin
din familii dezorganizate ori cu pirinti
plecati in striinitate. Insi, nu toate
unititile medicale din teritoriu detin o
evidentd clard a fenomenului aga cum
exista la Spitalul Judetean Baia Mare.

Conform cifrelor oficiale, numai anul
trecut, la cea mai mare maternitate din
Maramures au nascut 119 minore. Grav
este faptul ci mai bine de jumitate dintre
ele au varsta sub 16 ani, respectiv 63 la
numir. Dintre acestea, 27 provin din
mediul urban, 36 sunt de la sate, in vreme
ce alte 27 au ajuns la spitalul bdimirean
din judetele Satu Mare si Silaj.

Peste 7 milioane de fete sub 18
ani nasc in fiecare an. Natiunile
Unite isi exprima ingrijorarea
in ceea ce priveste pericolele
cu care se confrunta mamele
minore.

Sarcinile precoce au un impact
negativ asupra sanatatii
gravidelor.

Astfel de sarcini antreneaza

un risc de deces matern

sau de fistule interne ce
provoaca incontinenta
(neputinta de a retine

urina) de doua ori mai

mare in cazul mamelor

cu varsta sub 15 ani

decat al celor care nasc la

o varsta mai mare, potrivit
raportulului privind populatia
mondiala pe 2013 realizat de
Fondul Natiunilor Unite pentru
Populatie (UNFPA).

Riscurile de sanatate asociate

cu sarcina se datoreaza atat
varstei tinere a mamei, in special
pana la 15 ani, cat si conditiilor
psihosociale si fizice in care se
dezvolta sarcina. Adolescentele
gravide sunt expuse multor
pericole: anemie, hipertensiune,
depresie, deformari ale coloanei
vertebrale etc. Totodata, sarcina
precoce poate sd fie insotita

de complicatii si pentru copil
(greutatea mica la nastere,
defecte congenitale, aparitia
unor afectiuni fizice sau mentale
pe termen lung etc.).



Probl

,, Varsta mica a mamei
la nasterea primului
copil este un factor

de risc pentru
sandtatea mamei

si a copilului,
abandon scolar,
dependentd sociald
indelungatad,

violentd asupra
copilului si a mamei,
excluziune sociald si
implicd costuri sociale

ridicate pe termen lung”.

., Elevii si elevele aflati
in situati speciale

(cdsdtorie, nasterea unui
copil, persoane existente

in ingrijirea copilului,
detentie etc.) vor fi

sprijiniti sd finalizeze ciclul

de invdtamant .

ema mamelor
minore,
in Parlament

Fenomenul cresterii alarmante a copiilor care nasc
copiii a atras atentia mai multor deputati, care au
depus interpelari pe aceasta tema. Ce e de facut?

inisterul Muncii, Fa-
miliei, Protectiei So-
ciale §i Persoanelor
Virstnice recunoaste
ci cregterea numirului de mame mi-
nore este o problemi.
In adresele oficiale arati ci:
»Prevenirea aparitiei unor astfel de
cazuri nu poate fi insi solutionatd
numai prin prisma existentei unui
cadru legislativ sanctionatoriu, ci
printr-o abordare mult mai complexa,
multisectoriald care si conduci
la  responsabilizarea tinerilor, a
parintilor sau reprezentantilor legali
cu privire la consecintele, obligatiile
si responsabilititile ce decurg dintr-o
astfel de situatie.
Din punct de vedere legal, Codul
penal prevede sanctiuni clare pentru
persoanele care se fac vinovate de
comiterea infractiunii de ,act sexual
cu un minor’, din punct de vedere
social, tinerele devenite mame inain-
tea majoratului nu pot decit si fie
sprijinite in indeplinirea obligatiilor
ce le revin in cresterea §i ingrijirea
copilului.

De asemenea, in cazul in care
responsabilititile ce decurg
din rolul de parinte nu pot
fi indeplinite in mod co-
respunzitor de citre
tinerii parinti, legis-
latia privind
protectia si
promovarea

drepturilor copilului prevede o serie
de maisuri de protectie speciali care
pot fi adoptate in vederea protejirii
copilului, atunci cind prevenirea
separdrii acestuia de nucleul familiei
nu a reusit. In afara acestor masuri,
Ministerul propune demersuri speci-
fice si actiuni de congtientizare cu
privire la acest fenomen.

Ce spune Ministerul Educatiei? Intr-o
adresi oficiali semnati de ministrul
educatiei se aratd ci: ,Ministerul
Educatiei Nationale, in parteneriat cu
Ministerul Sinatitii, a lansat incd din
anul 2002 Prgamul National Educatia
pentru sanatate in §coala romaneasca,
adresat in special elevilor §i cadrelor
didactice care doresc si isi asume
rolul de formatori i facilitatori ai
dezvoltirii armonioase a copilului si
adolescentului, a starii lui de bine i a
unei calitdti superioare a vietii.

Progresulsus—mengionat,carecontinué
siin prezent, este un instrument util
in realizarea la clasi a activitatilor
de educatie pentru sindtate, dar, in
acelasi timp, se adreseazi si parintilor
si intregii comunititi oferind, din
perspectiva strategiei sale de realizare,
dezvoltarea componentei de educatie

pentru sinitate atdt in cadrul
unui curriculum, cat si ca activititi
extracurriculare §i extragcolare.
Referitor la situatia adolescentelor
care devin mame, aceasta este intil-
nitd mai des in zonele izolate, defa-
vorizaze economic, cu un nivel de
educatie in familie scizut si cu familii
dezorganizate.

De asemenea, conform prevederilor
art. 96, sectiunea a 2-a din OMECT
nr. 4925/2005 pentru aprobarea
Regulamentului de organizare si
functionare a unititilor de invitimant
preuniversitar: ,Elevii i elevele aflati
in situati speciale (cisitorie, nagterea
unui copil, persoane existente in
ingrijirea copilului, detentie etc.)
vor fi sprijiniti si finalizeze ciclul de
invatimént”

Ministerul Sinatitii pune, la fel,
accentul pe educatie aritind ca:
,varsta mici a mamei la nagterea
primului copil este un factor de risc
pentru sinitatea mamei si a copilului,
abandon gcolar, dependentd sociald
indelungatd, violentd asupra copi-
lului si a mamei, excluziune sociald
si implicd costuri sociale ridicate pe
termen lung”.
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Tuturor copiilor trebuie si li se asigure
satisfacerea nevoilor de bazi, nu numai
pentru supravietuire §i protectie, ci si
pentru a-si dezvolta personalitatea,
talentele, abilititile mentale i fizice.

Ei au nevoie de tot ceea ce i poate ajuta si
creascd i si se dezvolte. De exemplu, au
nevoie de prieteni si de familie, de dragoste
si de distractie, au nevoie de un mediu
curat si de locuri de joacd, de povesti si
muzicd, de scoli §i biblioteci, precum §i de
toate lucrurile care le stimuleazi mintea si
1i ajuta si creasci i si se dezvolte de la an
laan.

Toate lucrurile de care au nevoie copiii
pentru dezvoltare trebuie si corespunda
fiecirui stadiu de dezvoltare in parte.
Dacii se sare o etapa, copilul va avea nevoie
de ajutor special pentru a o compensa.
De exemplu, un copil surd trebuie si
invete o limba inainte si implineascd
cinci ani, fie ci este o limbi vorbitd sau
un limbaj pentru surdo-muti, deoarece
aceasta e perioada propice, in care creierul
construieste conexiunile necesare pentru
limbaj. Daci se rateazi aceastd ,fereastrd
de oportunitate”, copilul va avea nevoie de
ingrijire speciald sau de recuperare ca si
ajungi din urma stadiul de dezvoltare.
Prin urmare, copiii au drepturi de
dezvoltare, precum dreptul la educatie,
dreptul la ingrijiri medicale, dreptul la
asistentd sociala si dreptul la joaca.
Pirintii, atAt mama cit §i tatdl, sunt
principalii responsabili pentru asigurarea
dezvoltarii copilului, care trebuie s tind
seama de capacitatile in dezvoltare ale
copilului §i de drepturile de participare
ale copilului.

Statul trebuie si ajute parintii in aceastd
sarcind prin furnizarea unor facilitati
precum scoli, spitale .a.m.d.

Copiii au dreptul de a primi

o educatie care sd le permita
dezvoltarea, in conditii
nediscriminatorii, a aptitudinilor
si personalitatii lor (art. 47).

Copiii au dreptul sa creasca
alaturi de parintii lor (art. 30).
Ambii parinti sunt responsabili
pentru cresterea copiilor lor
(art.31).

DREPTURILE DE PARTICIPARE

Drepturile de participare le permit copiilor si aibd un
cuvant de spus in ceea ce priveste vietile lor. Acestea le
ofera copiilor posibilitatea de a-§i exprima parerile, de a
discuta problemele pe care ei le considerd importante,
precum si de a ciuta i a primi informatii relevante
pentru ei. In unele cazuri, legislatia romAineasci permite
in mod explicit copiilor s aiba un cuvant de spus dupi
o anumita varsti. De exemplu, copiii pot si-si aleagi
propria religie la varsta de 16 ani, insd religia lor nu
poate fi schimbati fira consimtidmantul lor nici nainte
de varsta de 14 ani.

Drepturile de participare ale copilului sunt, totusi,
limitate, in sensul ci, pentru a si le exercita, copiii
trebuie si fie capabili si-si formeze propriile pareri. Insi
a nu se intelege cd drepturile de participare nu se aplici
in cazul copiilor mici. Din contrd, si acestia din urma au
nevoi §i capacitati participative.

In conformitate cu legislatia romaneasci, copilul in
varstd de peste 10 ani trebuie si fie ascultat in toate
procedurile juridice si administrative care il privesc (de
exemplu, copilul in virstd de peste 10 ani pentru care
s-a deschis procedura de adoptie trebuie si consimti la
adoptie).

Si copiii cu varstd mai micd pot fi audiagi, iar dacd
autoritatea competentd considerd de cuviinta, parerile
copilului vor fi luate in considerare in functie de
varsta si gradul de maturitate ale copilului. Pe scurt,
cu cét copilul avanseazi in varstd, cu atit mai multe
nevoi participative va avea, si cu atit mai capabil va fi
si-si formeze propriile pareri. Prin urmare, drepturile
participative devin extrem de importante la copii.

Copiii au dreptul de a

se bucura de cea mai
buna stare de sanatate
pe care o pot atinge si de
a beneficia de serviciile
medicale si de recuperare
necesare pentru
asigurarea realizarii
efective a acestui drept
(art. 43).

Copiii au dreptul de a beneficia
de un nivel de trai care sa le

permita dezvoltarea fizica, mintala,
spirituald, morala si sociala (art. 44).

Copiii au dreptul de a beneficia
de asistentd sociala si de asigurdri
sociale (art. 45).

Copiii au dreptul la odihna si
vacanta (art. 49).

DREPTURILE DE PROTECTIE

m pedepselor fizice sau altor
tratamente umilitoare ori
degradante (art. 28 si 90)

m lipsirii, in mod ilegal, de
elementele constitutive ale
identitatii sale sau de unele
dintre acestea (art.8.5)

Se acorda protectie speciala:

m copiilor refugiati (art. 72)

m copiilor cu dizabilitati (art. 46)

m copiilor apartinand unei
minoritati nationale, etnice,
religioase sau lingvistice (art. 27)
m copiilor aflati in zone de conflict
armat (art. 76.)

m copiilor neinsotiti de parinti

sau de un alt reprezentant

legal ori care nu se gdsesc sub
supravegherea legala a unor
persoane (art.19)

m copiilor care au savarsit o fapta
penala si nu raspund penal (art.80)

Copilul este inregistrat
imediat dupa nastere si are de
la aceasta data dreptul la un
nume, dreptul de a dobandi o
cetatenie si, daca este posibil,

Majoritatea drepturilor copilului au
un caracter protectiv. Copiii trebuie
protejati  impotriva unor situatii
de risc, precum transferul ilegal  de a-gi cunoaste parintii si de
in striinitate, violenti, abuz sau  a fiingrijit, crescut si educat
neglijare din partea parintilor sau a  de acestia (art.8.2).
ingrijitorilor sii, abuz sexual sau de

altd naturd, implicarea in traficul de

substante ilicite si traficul de copii.

Protectia este necesard si in cazul
copiilor aflati in situatii vulnerabile:
copii refugiati, copii cu dizabilitati,
copii apartinind minoritatilor natio-
nale, precum si copii aflati in zone de
conflict armat.

In plus, trebuie protejate relatiile
copilului cu familia. Copiii au
dreptul si i§i cunoascd périntii,
s fie ingrijiti de parinti §i nu
pot fi separati de acegtia decit
in conditii strict definite.
Daci are totusi loc o astfel de
separare, copiii au dreptul si
mentind relatii personale i s3
fie in contact direct cu pirintii
chiar si atunci cAnd locuiesc in
tari diferite.

~J

Copiii au dreptul
sa fie protejati
impotriva:

m oricaror forme
de violenta, abuz,
rele tratamente sau
neglijenta (art. 85)

m transferului ilicit in
straindtate si a nereturnarii
(art. 99)

m exploatarii economice
(art. 87)

m exploatarii sexuale si a
violentei sexuale (art. 99)

m folosirii ilicite de
stupefiante si substante
psihotrope (art. 88)

W rapirii si traficarii in
orice scop si sub orice
forma (art. 99)




IN RELATIA
CU PARINTII,
COPIII AU DREPTUL:

m de a-si cunoaste pdrintii si de a fi ingrijiti si educati de
acestia (art. 8.2 si art. 30)
m de a nu fi separati de parinti impotriva vointei acestora,

cu exceptia cazurilor expres si limitativ prevazute de lege
(art. 33)

m |a protectie alternativa (art. 39)

m de a mentine relatii personale si contacte directe cu
parintii, rudele, precum si cu alte persoane fata de care
copilul a dezvoltat legaturi de atasament (art. 14)

sa-si exprime liber opinia asupra
oricarei probleme care i priveste
(art. 24);

sa fie ascultati in toate procedurile
care ii privesc (art. 24);

Dreptul de a fi ascultat ii confera
copilului posibilitatea de a cere si de
a primi orice informatie pertinents,
de a fi consultat, de a-si exprima
opinia si de a fi informat asupra
consecintelor pe care le poate avea
opinia sa, daca este respectats,
precum si asupra consecintelor
oricarei decizii care il priveste.
(art. 24.3).

la libertatea de exprimare
(art. 23);

la libertatea de gandire, de
constiinta si de religie (art. 25);

la libera asociere in structuri
formale si informale, precum si
libertatea de intrunire pasnica, in
limitele prevazute de lege (art. 26);

la protejarea imaginii lor publice
si a vietii lor intime, private si
familiale (art. 22);

sa depuna singuri plangeri
referitoare la incalcarea drepturilor
lor fundamentale (art. 29, alin. 1);

Copilul apartinand unei minoritati
nationale, etnice, religioase sau
lingvistice are dreptul la viata
culturala proprie,

la declararea I il

COPIll .

COPIII AU DREPTUL

apartenentei sale etnice,
religioase, la practicarea propriei
sale religii, precum si dreptul de
a folosi limba proprie ih comun
cu alti membri ai comunitatii din
care face parte (art. 27.1);

la implinirea varstei de 14 ani,
copilul poate cere incuviintarea
instantei judecatoresti de a-si
schimba felul invataturii si al
pregatirii profesionale (art. 47.3);

sd conteste modalitatile si
rezultatele evaluarii si de a se

adresa in acest sens conducerii
unitatii de invatamant, in
conditiile legii (art. 48.3).
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' O serie de psihiatri spun ca
. nu au intalnit femei care sa
nu sufere consecinte psihice

dupa avort. in perioada 1980-

- 1990, dr. Vincent Rue a folosit
pentru prima data termenul de
- ,sindrom post-avort’, pentru
{ a descrie dificultatile emo-
tionale ale femeilor dupa un
avort. Aceasta tulburare este
- similara cu sindromul de stres
post-traumatic si se manifesta
prin ,incapacitatea unor
~ femei de a-si exprima furia si
-~ entele de vinovatie”.
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emeile nu fac intotdeauna

legatura dintre avort i

suferinta lor, cici avortul

duceadeseala,anchilozare
emotionald’, mecanism de apdrare
prin care femeia se protejeazd de
tulburiri.

Declaratiile tinerelor care aleg si
facd un avort sunt parci scoase din
filmeledegroaza. Mediciiginecologi
le acuzi ca aleg chiuretajul ca §i cum
ar alege si scoatd o misea, urmarile
fiind de cele mai multe ori grave. In
fiecare luni in spitalele publice din
Bucuregti se fac sute de interventii
chirurgicale pentru intrerupere de
sarcind. Cel mai trist este ci printre
aceste paciente se numari si fete de
liceu.

Anul acesta, peste 2.000 de tinere
au intrat intr-un cabinet medical
pentrua,scipa’ desarcinanedoritd,
dintre care 48 au varste pand in 16
ani, 630 sunt fete cu varste intre 16
si 19 ani §i 2.081 sunt paciente care
au intre 20 i 24 de ani.

Dezamigite de prietenii lor,
indemnate de pirinti sau sustinute
din ambele parti, tinerele ajung
la ginecolog pentru a intrerupe
sarcina nedoritd. Nu se gindesc
ca orice mdsura intrauterind poate
produce efecte secundare, ci
pot avea mai tirziu probleme de
fertilitate sau ci regretele intarziate
nu mai pot indrepta decizia luata.

Acesta este §i cazul Loredanei, o
tinara care povesteste acum cu
regret despre decizia luatd . ,,Eram
inci la liceu in ultimul an cAnd
i-am dat vestea prietenului meu.

M-a obligat intr-un fel si fac avort,
iar la scurt timp prietenul in care
am avut incredere §i cu care am
fost impreund un an si ceva m-a
lasat singurd’, spune tinira intr-o
mirturie ficutd pentru Asociatia
»Pro-Vita pentru nascuti si
nenascuti’

A venit i ziua in care mama tinerei
a aflat de sarcind. ,M-a dus la spital
si m-au internat. Dupd doua zile
mi-au dat ceva pastile (acele pastile
intrerup sarcina pani la sase luni),
e€u aveam patru luni jumatate.
Mi-a dat prima turi de pastile, nu
simtisem nimic. Dupi a doua turd
am simtit cum migca foarte tare
copilagul meu, se chinuia... era in
ghearele mortii, iar dintr-o dati
totul s-a oprit. A treia serie de
pastilc mi-au provocat contractii,
am nascut copilul omorit de
mine’, mairturiseste fata. Acum
tAndra spune ci si-ar da i viata sd
vadd cum ar arita propriul copil, si
0 aibi iar in pantece. ,Acum mi-ag
da viata s o vid doar o secunda!’,
spune spre final Loredana.

Sillona, o elevi de liceu povesteste
cum a trecut peste un avort si care
au fost urmirile.

»Sunt incd la liceu ¢i am rimas
insdrcinata. impreuni cu prietcnul
meu am hotirit ci este mai bine
sd fac avort si l-am ficut. Mama
nu putea si afle, mai am gcoald de
terminat, nu ag avea cu ce s cresc
un copil. Dupi interventic am
realizat ce am ficut, primul meu
gﬁnd a fost ¢i sunt o criminali.
Il visez si 1i spun si mi ia cu el’,
povesteste eleva.

.Mi-a dat prima turd de pastile, nu simtisem nimic. Dupd a doua turd
am simtit cum misca foarte tare copilasul meu, se chinuia... era in
ghearele mortii, iar dintr-o data totul s-a oprit. A treia serie de pastile
mi-au provocat contractii, am ndscut copilul omorat de mine”.

48

avorturi
tinere panain 16 ani

630

avorturi
tinere intre 16 si 19 ani

FATA
CARE NU A VRUT
SA MOARA

Gianna Jessen s-a nascut in California,

la 6 aprilie 1977, supravietuind unui
avort cu substanta salina. Avortul a fost
efectuat la 30 de saptamani de sarcina.
Parintii sdi biologici, ambii de 17 ani, au
dat-o spre adoptie imediat dupa nastere.

In discursul sau, Gianna

mentioneaza faptul ca medicul

care a efectuat procedura de

avort a fost nevoit sa-i semneze 1 1
certificatul de nastere.

Dupa nastere, tandra a ramas

cu o paralizie cerebrala, si desi

medicii au sustinut ca nu va putea
merge niciodata, a participat la maraton,
pentru a strange fonduri dedicate altor
supravietuitori ai avortului.

In viata personal3, tanara s-a dedicat
muzicii, cantand si compunand mai
multe piese.

Astazi Gianna este o luptatoare
impotriva avortului, sustinand in
pledoaria sa pentru viata ca ,Daca
avortul este dreptul femeii, atunci unde
sunt drepturile mele?"

2.081

avorturi
la tinere intre 20-24 ani



- rana de moarte a iubirii

PR. ILIE MOLDOVAN
(extras din ,Adevdrul si frumusetea cdsdtoriei. Teologia iubirii Il'; Alba lulia, 1996, pp. 230 — 245)
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Avortul, ultima etapa
a nimicirii
iubirii conjugale

Avorbidespreavortinseamnianereferi,
potrivit moralei ortodoxe, la cel mai
mare pacat pe care il poate sdvarsi cineva
in lume. La inceputul crestinismului,
trei picate erau considerate a fi cele mai
grave: apostazia, ucidereasidesfrinarea.
Avortul se pare a fi sinteza acestor
trei picate laolaltd §i inci ceva mai
mult. E ultima pecete a condamnrii
la disparitie a iubirii conjugale. In
intelepciunea Sa negriita, Dumnezeu a
hotirat ca un prunc, inainte de a vedea
lumina zilei, sd petreacd vreme de noud
luni in sinul maicii sale. Acest san fi
este adipost si hrand, pavizi si mijloc
de aparare in fata oricirei primejdii.
Trupul mamei, sinul matern, este, fard
indoiald, cel mai sigur loc ce poate
ocroti o fiintd umani. E si templul

iubirii celor doi soti. Cici asemenea
unei providente divine, acest san oferd,
aga cum se exprimi profetul Isaia, ,,un
loc de scapare in incerciri, un liman
in vremea furtunii $i o umbra in plind
dogoare” (XXV, 4). Dar mama, cireia
i s-a incredintat ocrotirea copilului,
isi trideazd aceastd indatorire, care ii
revine prin casdtorie, 0morﬁndu-§i pro-
priul ei odor. Uciderea se savarseste
tocmai in acest loc, in care este pre-
zentd, intr-un chip deosebit, mina lui
Dumnezeu. Sfintii Pirinti ai Bisericii
Risaritene spun ci, prin lepidarea
voitd a copilului, picatul pitrunde in
vistieriile vietii. Chiar §i din punct de
vedere rational, ridicAnd o problemi ca
aceasta: ,suntem sau nu suntem inca in
prezenta unei fiinte umane?”, inseamn3
si prejudiciem intrebarea. Faptul in
sine priveste adevirul ¢i Dumnezeu
insusi intentioneazi si creeze o fipturd
omeneasci §i cd aceastd fipturd, apirutd
in sAnul mamei, este prin avort, in mod
deliberat, privati de viat3, iar acest lucru
nici nu este altceva decat un asasinat.

Orice crimid este un ultragiu adus

persoanei i trupului omenesc, nici una
insd nu se aseamana cu pruncuciderea,
care secituiegte tezaurul vietii, distru-
gand familia §i ruinind neamul.

Atitudinea Bisericii
Ortodoxe fata de avort

Ortodoxia este cregtinismul unei religii
luptitoare. Ea nu se multumeste cu
descoperirea riului, cu formularea unei
judeciti de valoare, care spune riului
pe nume, respectiv nu e impicata cu
declararea avortului drept crima, si incd
unadin cele mai abominabile. Misiunea
ei este de a condamna, dar tot misiunea
ei este de a salva. In cazul de fati, ea nu
are numai menirea de a trezi congtiinta
credinciosilor din comunitatea biseri-
ceasci, aritindu-le tuturor in ce consti
picatul avortului i care este gravitatea
lui, ci are si indatorirea de luptd, cu
metodele si fortele ei proprii, pentru
respectarea celui dintdi i poate cel
mai sfint drept ce revine fiecirui om
din lume §i anume acela de a se naste.
Biserica condamni avortul in numele

lui Dumnezeu Atottiitorul care a rinduit
aparitia vietii omenegti in clipa creatiei:
»91 a ficut Dumnezeu pe om dupi chipul
Siu” (Facerea I, 27); in numele Domnului
Savaot, care a ingridit aceastd viatd, pe
Muntele Sinai, cu porunca: ,,S3 nu ucizi”
(Lesire XX, 13); dar mai ales in numele
Mantuitorului nostru lisus Hristos care,
venind in lume, si-a virsat propriul Siu
singe si a inviat din morti, pentru ca omul
,viatd si aibi si mai multd s3 aiba” (Ioan X,
10).

Venind in apirarea copilului, din mo-
mentul conceperii sale, Biserica cregtind
incd de la aparitia i, a avut de spus un
cuvant definitiv si categoric cu privire la
avort. Ea a proclamat, cea dintai in istoria
omenirii, intr-un mod absolut, inainte de
»Declaratia drepturilor neniscutului de la
Geneva’, din 1922, inainte de ,,Declaratia
privind drepturile copilului’, din 1959,
ca si de ,Conventia privind drepturile
copilului” din 1988, protectia suprema de
care trebuie si se bucure copilul, maiinainte
de orice. La aceastd ord, in care bilantul
unui sfarsit de secol ne avertizeazi ci, in
societatea noastrd de tip curopean, post-
crestind si deplin secularizati, sub auspiciile
industriei avortului, crima colectivd s-a
generalizat. In oricare tari, bunioari,
cu aproximativ doudzeci de milioane de
locuitori, sunt omoriti prin avort peste
un milion de copii. In fata acestei situatii,
crestinii zilelor noastre, nu pot s rimini
in expectativi. E momentul si se intrebe
dacd mai existd un drept al copilului. Dupi
cum este momentul si gtie ce au de ficut,
inanite de a cidea sub osinda generatiilor
viitoare. Dar mai inainte inci sub osinda
lui Dumnezeu.

Avortul in perspectiva
responsabilitatii si a culpei

Cuvintul ,avort” derivi din latinescul
aborior, termen opus lui orior (a nagte) si
inscamni ,,a muri” sau a dispirea prematur.
Important, deocamdati, estc accea ci
prin acest termen se exprima ideea mortii

premature. Dar moartea la care se referd
poate si fie un fapt, dupd cum poate si
fie un act. Vorbind despre un fapt, atunci
ciand avem de a face cu un avort involuntar,
care nu-i nici provocat i nici previzut. De
aceca, el nu poate fi decat o intAmplare
profund regretabila. Cita vreme nu
priveste vointa liberd a cuiva in sivargirca
ei, se intelege cd nu poate fi vorba despre
nici un fel de responsabilitate. Dimpotriva,
atunci cAnd avortul este premeditat si voit,
el nu mai este un fape, ci un act. Fie ci este
savarsit de mama cu scopul de a scipa de
copil, fie ca este comis pentru a-si salva
sinitatea, avortul este un act voluntar si ca
atare condamnabil.

De data aceasta responsabilitatea atirnd
de femeia in cauzd, dar revine, dupa gra-
dul de participare la infiptuirea lui, §i
sotului, dupid cum revine tuturor celor
care, intr-un fel sau altul, incidental sau
profesional, contribuie la sdvrsirea acestui
act. Mijloacele prin care se realizeazi acest
act reprobabil sunt mai multe si de diferite
feluri: provociri mecanice, administriri de
substante avortive, interventii chirurgicale
etc., scopul tuturor insd, rimine acelasi.
Oricum s-ar face, avortul este, in cazul
acesta, un act voluntar, iar efectuarea lui
priveste nemijlocit porunca: ,,S3 nu ucizi’
Sfantanoastrd Biserici nu vede in el simplul
fapt al mortii, ci suprimarea violentd a
unei vieti omenesti. Numind aceastd faptd
y,omor~ sau ,ucidere”, consideri ci este
incircatd cu intreaga rispundere a unei
actiuni condamnabile pe pimant si in cer.
Canonul al doilea al Sfantului Vasile cel
Mare, de exemplu, numeste pe femeia ce
a savarsit avortul ,ucigas®’, precizindu-i,
astfel, rispunderea §i vina, dupi cum
are in vedere si o vind corespunzitoare
complicilor ei.

Notiunea de ucidere, ce se cuvine si 0 avem
in vedere atunci cind ne referim la avortul
voluntar, nu poate fi despirtitd de accea
de vind sau culpd. Vina, insi, la rindul
ei, este de mai multe feluri. In legituri
cu avortul putem aminti de doud feluri
de culpid: culpa religios-morald si culpa

criminali. Prima priveste eul personal si
spiritualitatea sufletului din primul mo-
ment al conceperii copilului in sinul ma-
tern, iar al doilea dreptul omului de a se
naste. Aflaindu-sc amindoui in atentia
Bisericii, le vom analiza pe rind.

Motivele religios -morale
ale condamnarii avortului
de catre Biserica Ortodoxa

Calendarul Bisericii Risiritene cunoagte
patru sirbatori care priznuiesc nu doar
nagterea, ci chiar zimislirea unora dintre
sfinti. Bunivestirea este insisi sirbitoarea
conceperii Mantuitorului in pantecele
Maicii Domnului. Pentru a intra in istorie,
Fiul lui Dumnezeu Insusi se supune unei
legiafirii, intrupaAndu-se in sAnul feciorelnic
al Mariei, cu noua luni inainte de nagterea
Sa. Agadar, orice prunc, chiar §i numaide o
zi, odatd conceput in trupul mamei, are in
el un suflet sau, dupd cuvantul Scripturii,
»duh de viatd”. Cici ceea ce s-a petrecut in
paradisul dintai, mai precis, in ziua a gasca
a creatici, cAnd Dumnezeu a ficut pe om,
se petrece si in trupul femeii mame.

Chiar umbletul Domnului Dumnezeu,
care se preumbla in adierea serii

in gradina raiului, poate fi

pentru noi o imagine care sa

ne arate, intr-un mod tainic,

felul in care ia fiinta sufletul

copilului in sdnul matern. 1 3
Adresandu-se propriilor ei

copii, mama Macabeilor spune:

»Nu stiu cum v-ati zamislit in

pantecele meu si nu v-am dat eu

dubh siviata si inchipuirea fiecdruia nu eu
am intocmit-o” (Il Macabei VI, 22).

Existenta, in sAinul mamei, a unei ,,sufliride
viatd’, din ceasul conceperii, datoritd unei
interventii divine creatoare, este pentru
gandirea ortodoxa un adevir absolut. De
aceea i orice atentat asupra fitului odatd
conceput este un atentat asupra unui om
intreg, format din suflet i trup. Sfintul
Grigorie de Nissa, ficAind o comparatie cu
bobul de griu care cuprinde in sine toatd
specia plantei respective, spune ci ,nu
e drept a zice nici cd sufletul e inaintea
trupului si nici ci trupul e fird suflet, ci
améndoud au unic inceput intemeiat dupd
ratiunea lui cea mai inaltd, in voia primi a
lui Dumnezeu”.

Biserica Ortodoxd, pornind de la adevirul
intrupdrii, intelege ci nasterea unui prunc
este o taind a colaboririi lui Dumnezeu
cu parintii. In acelasi timp, insi, stie ci
numeroase date ale observatiei noastre
curente, corecte §i oneste, pot fi elemente
de seami, care si aducd un spor de in-
telegere la cunoagterea acestei taine, in-
trucit sc inscriu in ordinea descoperirii
sau a revelatiei naturale. E vorba despre
acele date care, inainte de a constringe
congtiinta, intr-un anumit fel, constringe
ratiunea de a le constata si accepta.



La nivel global, 222 milioane
de femei care ar vrea sa amane
sau nu fisi doresc o sarcina nu
au acces la informatii despre
planificare familiala, iar 800 de
femei mor in fiecare zi in timpul
nasterii.

Aproximativ 1,8 miliarde de
tineri isi incep viata sexuala fara
prea multe informatii sau fara sa

se protejeze.

Astazi, Ziua Internationald a
Populatiei este inca o ocazie sa
tragem un semnal de alarma
asupra mortalitdtii in randul
mamelor, dar si in randul
copiilor.

Romania este pe primul loc
din UE la mortalitate infantilg,
cu o rata de 9,8 decese la mia

de copii ndscuti vii, potrivit

datelor furnizate in 2010 de
Institutul National de Statistica.
Situatia este dramatica in satele
si comunele sarace. Un studiu
realizat in 16 localitati rurale din
Romania arata ca 67% dintre
femeile gravide din acele zone
nu au facut nici o ecografie,
44% nu au fost la nici un consult
ginecologic, 42% nu au facut
analizele recomandate, iar 22%
nu au fost consultate in timpul
sarcinii de medicul de familie.
32% dintre mamele din
amintitele localitati au

nascut primul copil inainte sa
implineasca 16 ani, varsta medie
de nastere a primului copil fiind
acolo de 17 ani, iar 10% dintre
femeile din esantion au afirmat
ca au pierdut, prin deces, un
copil, in 86% dintre aceste cazuri
la o varsta mai mica

de un an.

COPIll .

Sarcina
la adolescenta

Adolescentele care sunt insdrcinate, mai ales
dacd nu au sustinerea familiei, sunt expuse
riscului de a nu primi ingrijirea prenatald
adecvatd. Ingrijirea prenatald este criticd, mai
ales in primele luni de sarcind.

SIMPTOME

Absenta uneia sau a mai multor
menstruatii este semnul clasic al unei
sarcini. Dar acest simptom poate fi
ingelator in adolescenta, deoarece fetele
au incd menstruatii neregulate.

De asemenca, acest simptom poate fidifi-
cil de interpretat in cazul adolescentelor
cirora nu le vine menstruatia din cauza
dietelor prea dure sau indelungate pe care
le tin, ori a exercitiilor fizice intense sau
anorexiei, care reduc nivelul grisimilor
din organism.

Lista completa a semnelor unei
sarcini contine:
Absenta unei menstruatii

Greata sau voma - simptom de-
numit greturile de dimineatd, desi
poate apdrea pe tot parcursul zilei

Aversiune brusca si intensa fata de
anumite alimente, mai ales fata de
carne sau alimente grase si prajeli

Mancdrime sau iritatii la nivelul
sanilor

Oboseala neobisnuita

Urinare frecventa

Trecerea rapida de la o dispozitie
la alta

RISCURI
MEDICALE

Adolescentele insircinate si bebelusii
pe care 1i poartd in burticd sunt expusi
unor riscuri medicale specifice, pe care le
prezentim in continuare:

Lipsa ingrijirii specializate

Adolescentele care sunt insircinate, mai
ales dacd nu au sustinerea familiei, sunt
expuse riscului de a nu primi ingrijirea
prenatald adecvati. Ingrijirea prenatald
este criticd, mai ales in primele luni de
sarcina.

Consultatiile §i analizele prenatale au
ca scop detectarea problemelor me-
dicale, atat la mami cat si la bebelus,
monitorizarea cregterii si dezvoltirii be-
belusului, ceea ce face posibila interven-
tia rapidd a specialistilor in cazul aparitiei
unor complicatii.

Vitaminele prenatale care contin acid
folic, ce in mod ideal ar trebui luate inci
inainte de inceperea sarcinii joacd un rol
cheie pentru a preveni aparitia anumitor
defecte congenitale, cum sunt defectele
de tub neural.

Tensiunea sangvina ridicata

Adolescentele insircinate au un risc mai
mare de a avea tensiunea ridicati, numiti
bipertensiune indusi de sarcind, decat
femeile insdrcinate cu vérsta intre 20 si
30 de ani. Ele au i un risc mai mare de a
face preeclampsie.

Greutate redusa la nastere

Adolescentele au un risc mai mare
de a nagte bebelusi subponderali.
Bebelusii prematuri au sanse

mai mari de a avea la nagtere

o greutate mai micd decat cea
normala.

Depresia postpartum

Adolescentele insircinate au

un risc mai mare de depresie
postpartum (depresia care
incepe dupi nasterea unui
bebelus), cred specialistii.
Fetele care se simt triste i
abdtute, fie in timpul sarcinii

fie dupa nagterea bebelugului, ar
trebui si discute deschis cu medicul

sau cu o persoana in care au

incredere.

Depresia poate afecta capacitatea
mamei de a ingriji nou-niscutul si chiar
cu dezvoltarea mamei care este inci
adolescenta - dar vestea buna este ca
depresia poate fi tratati.

Sentimentul de izolare
si singuratate

Mai ales in cazul adolescentelor care
considerd ci nu pot discuta cu pdrintii
despre sarcini, sentimentele de teama,
izolare i de insingurare pot fi o problemi
reald. Fird sustinerea familiei sau a altor
adulti, adolescentele insircinate au
sanse mai mici s manance bine, si

facd migcare sau si se odihneascd
suficient.
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Conform statisticilor, Romania este
fruntasa la capitolul ,Mortalitate
infantild’, depasind de doua ori media
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Romania ocupa
locul lin Europa
la MORTALITATE
CAUZATA DE
INTRERUPERI DE
SARCINA

Romania ocupa
locul 1in Europa
la ABONDONUL
DE COPII

IN MATERNITATI

2, Sardcia populatiei, caracterizata prin
alimentatie deficitara si frig in locuinte
in lunile reci ale anului;

Romania ocupa
locul 1in Europa
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3. Lipsa educatiei.

n studiu efectuat de cerce-
tatorii danezi si publicat
recent in Jurnalul European de
Sinitate Publici a demonstrat,
pentru prima dati, o corelatie directd intre
speranta de viatd a femeilor §i numirul de
avorturi suferite pe parcursul vietii.

Un studiu efectuat de cercetitorii danezi
si publicat recent in Jurnalul European
de Sindtate Publici a demonstrat, pentru
primadati, o corelatie directa intre speranta
de viata a femeilor si numirul de avorturi
suferite pe parcursul vietii.

Astfel, in cazul efectudrii unui singur avort,
riscul de deces este cu45% mai mare decit in
cazul femeilor care nu au pierdut niciodatd
o sarcind, iar decesul poate interveni in
decurs de doar 25 de ani.

Riscul creste direct proportional cu
numirul de avorturi, astfel incat in cazul
a doua avorturi, riscul este ingrijorator de
mare, 114%, iar de la trei avorturi in sus,
riscul de deces prematur este de 192%.

In afari de avort, riscul de mortalitate
in randul femeilor este influentat §i de
avorturi spontane si sarcini ectopice (extra-
uterine).

la RATA MORTALITATII
INFANTILE

Romania ocupa
locullin Europa
locul 2inlume

la AVORTURI
PRIMITIVE

Romania ocupa
locullin Europa
la BOLNAVII DE
HEPATITABSIC

Sunt in continua crestere
comportamentele de risc la
tineri, precum consumul de
alcool si droguri reflectate
in cresterea absenteismului,
abandonului scolar si
delicventei juvenile.



