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KRZYSZTOF WOJCIECHOWSKI

ETYKAIMEDYCYNA

W kregu zycia i smierci. Wybrane zagadnienia
medycyny wspotczesnej (Wyb. oraz red. nauk.
Z. Szawarski). Warszawa, Ksigzka 1 Wiedza.
1987, 309 s.

Postep cywilizacyjny ostatniego ¢wier¢wiecza manifestuje si¢ w szcze-
g0lny sposob w medycynie. W dziedzinie tej ujawnia on swoj ambiwalen-
tny charakter. Z jednej bowiem strony rozwoj s$rodkéw i technik me-
dycznych stwarza mozliwo$¢ leczenia wielu choréb oraz lagodzenia cier-
pien kazdego pacjenta, z drugiej jednak i pacjentom i lekarzom postep
ten przysparza nietypowej udreki. Pierwszym z nich ujawnia swoje okrut-
ne oblicze w chwili, gdy nieuleczalnie chorzy i cierpigcy nad miar¢ nie
moga umrzeé, bo zwigzany przysiega lekarz przedluza ich egzystencje
poza wszelkie naturalne granice. Drugim za$§ w momencie, gdy kusi ich
do czynienia moralnego zta. Ztem bowiem — wedlug tradycyjnych stan-
dardow — jest skraca¢ z wilasnej woli czyje$ zycie, ztem takze jest do-
puszczaé sie dzialan godzacych — w obiegowym pojeciu — w integral-
no$¢ cielesng i duchowa czlowieka. Zaprzestawanie akcji reanimacyjnej
badz podtrzymywania pacjenta przy zyciu oraz przeszczepy 1 ekspery-
menty psycho-neurologiczne sa tutaj najpopularniejszymi przyktadami.
Postep w medycynie stawia lekarzy, urzednikow i politykow w obliczu
jeszcze jednego dylematu — dylematu sprawiedliwego podzialu $rod-
kéw leczenia. Gwaltowny rozwoj techniki sprawia, iz w lecznictwie wspot-
istnieja $rodki tradycyjne, stosunkowo latwo dost¢pne i tanie oraz Srodki
nowoczesne, znacznie skuteczniejsze, lecz trudno dostepne i drogie. Spro-
wokowane przez technike pytanie kogo i czym leczy¢, jest pytaniem, na
ktore medycyna nie zna odpowiedzi.

Dziedzing, ktéra moze okaza¢ si¢ pomocna w rozwigzywaniu dylema-
tow i odnajdywaniu moralnego sensu nowych sytuacji, jest etyka. Nie-
stety, w obliczu faktu, iz na gruncie samej etyki nie ma zgody co do
podstawowych warto$ci 1 lekarze, i politycy nie moga zywi¢ nadziei, ze
w etykach znajda niezawodnych arbitrow. Jednakze etyka — jako dyscy-
plina filozoficzna — jest w stanie wysuwaé propozycje o charakterze
normatywnym oraz rozjasnia¢ calg techniczng strong dylematéw moral-
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nych: sens i znaczenie podstawowych poje¢, sposoby logicznego przecho-
dzenia od ogdlnych zatozen do szczegdlnych przypadkéw, typy argumen-
tacji moralnej, metody tworzenia uogodlnialnych regut itp. W optymal-
nym przypadku — i jest to wlasciwie jej najambitniejsze zadanie —
refleksja etyczna koncentruje bogactwo naszych odczu¢ i rozterek wokot
kilku podstawowych wartosci, przedstawia argumenty na rzecz ich przy-
jecia badz odrzucenia oraz udziela rady, na ktore si¢ zdecydowac.

Zastanowmy si¢, czy zaproponowana czytelnikom przez Ksigzke i Wie-
dze publikacia W kregu Zycia i Smierci. Moralne problemy medycyny
wspoiczesnej jest w stanie sprosta¢ zadaniu sformutlowanemu powyzej.

Ksigzka ta nie zawiera tekstow nowych: wszystkie jej czesci publi-
kowane byly na famach czasopism filozoficznych. Najstarsze rozdziaty
pochodza z lat sze$¢dziesiatych. Mozna zatem przypuszczaé, iz wydawcy
i redaktorowi nie chodzito o czytelnika zawodowo zajmujacego si¢ etyka
badz filozofia, jemu bowiem teksty sktadajace si¢ na ksigzke sa dobrze
znane. Chodzilo im prawdopodobnie o laikow, ktoérzy zywo zaintereso-
wani sg problematyka moralng w medycynie. Ksigzki tej — ze wzgledu
na jej styl i poziom rozwazan — nie sposob czyta¢ do poduszki. Wyklu-
czeni sg wigc sposrod laikow ci, ktdrzy chcieliby zupehie bezinteresownie
poszerzy¢ swoje horyzonty. Pozostaja zatem tylko ludzie zwigzani z me-
dycyna: lekarze, urzednicy stuzby zdrowia i studenci. Czy ksigzka trafia
w ich potrzeby oraz zainteresowania? Uprzedzajac pelniejszg ocene stwier-
dZzmy, ze wielu z nich poczuje si¢ zapewne zawiedzionych.

Znalezienie wilasciwych proporcji w ocenie wymaga rozpoczecia od
stwierdzenia, ze omawiana publikacja ma w naszym kraju charakter pio-
nierski. Oprocz popularnej i swego czasu cieszacej si¢ zainteresowaniem
ksigzeczki T. Kielanowskiego Rozmyslania o przemijaniu, czytel-
nik polski pozbawiony jest niemalze lektur z pogranicza etyki i medy-
cyny, ktore wysztyby spod pidra rodzimych autoréw. Oczywiscie na pot-
kach bibliotecznych spoczywaja roznorakie ekspertyzy i materialty kon-
ferencyjne, lecz zasigg ich oddziatywania jest minimalny. Gdyby nie kilka
thumaczen z tej dziedziny wydanych w latach siedemdziesiatych przez
PAX, czytelnik nasz pozbawiony bylby nawet kontaktu z etykag medycz-
ng na $wiecie. Dzicki omawianej ksigzce ma on po raz pierwszy mozli-
wos$¢ zorientowaé si¢ w rozlegtosci i réznorodno$ci problematyki etyczno-
-medycznej.

Niestety, 0w podstawowy walor eksponuje jedna z dwoch zasadni-
czych wad publikacji — jej daleko posunigta niejednorodno$¢, by nie
rzec niespojno$¢. Na ksigzke sklada si¢ trzynascie tekstow o$miu autorow
oraz stenogram z dyskusji, w ktorej bierze udzial czternascie osoéb. Cha-
rakter, styl i poziom tekstdow oraz wypowiedzi jest bardzo rozny. Przej-
rzyste, analityczne rozdziaty piora Z. Szawarskiego badz 1. L a -
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zari-Pawlowskiej 1 wymagajace  sporego  przygotowania  filozo-
ficznego oraz sprawnosci intelektualnej rozprawy J. H o 1 6 w k i prze-
plataja si¢ z tatwo przyswajalnymi rozwazaniami praktykow W. D e g i
iT.Kielanowskiego. Nie jest oczywi§cie wing autorow, iz swego
czasu nie przewidzieli inicjatywy wydawcy, lecz jest wing tego ostatnie-
go, iz wystawia na probe cierpliwos¢ Czytelnika. Przy tego typu lekturze
(1 tego typu odbiorcy) skupienie powinno shuzy¢é wejrzeniu we wlasne
sumienie, a nie zapobiega¢ pogubieniu si¢ w wywodach. Drugi wymiar
niespdjnosci to duza rozpigtos¢ tematow. W ksiazce jest mowa i o pojeg-
ciu oraz wartosci zycia, i o opiece nad nieuleczalnie chorymi dzie¢mi,
o problemach sprawiedliwego rozdziatu dobr w rehabilitacji i o kregach
ludzkiej wspodlnoty, o moralnych aspektach psychiatrii i o potrzebach
ludzi starych, o przerywaniu cigzy i1 niepotrzebnym cierpieniu, o trans-
plantacji serca i modelach etyki lekarskiej. Wszystkie te tematy majg
niby wspélny trzon — los. cierpigcego czlowieka, jednak czytelnik nie
ma W najmniejszym nawet stopniu poczucia, iz pacjent w oczach za-
rowno lekarza, jak i etyka to psycho-bio-spoleczna jedno$é¢, a zasady mo-
ralne sg kluczem do rozwigzywania dylematéw owej jednosSci, bez wzgle-
du na to, gdzie si¢ one pojawia. Mozna oczywiscie zada¢ sobie pytanie, czy
z istniejagcego materialu mozna bylo ulozy¢ bardziej harmonijng catose,
ale pytanie to zaklada minimalizm polegajacy na niecheci do wprowadza-
nia zmian w istniejacych tekstach. Ofiarg wiasnie takiego minimalizmu
padta ta ksigzka; by wykorzysta¢ wszystkie zawarte w niej tresci nale-
zatoby obmys$li¢ zasade organizujaca cato$¢ oraz nakloni¢ autoréw do
przerobienia tekstow pod jej katem. W obecnym stanie rzeczy czytelni-
kowi obojetne jest, w ktorym miejscu lekture rozpocznie, i w ktorym
skonczy.

Druga zasadnicza wada tomu jest niekonkluzywno$¢ zdecydowanej
wigkszos$ci zawartych w nim wywodoéw. Bywaja w zyciu jednostki i zbio-
rowosci sytuacje, kiedy powstrzymanie si¢ od sadu, wskazanie na wzgled-
no$¢ wszystkich ocen oraz pozostawienie cztowieka sam na sam z wiasnym
sumieniem jest rzeczg nie tylko godng zalecenia, ale posiadajaca swoisty
walor moralny. Jest tak najczesciej wtedy, gdy wiekszos¢ powtarza utar-
te, rownie hatasliwe, co falszywe sady. Ale etyka medyczna porusza sig
po terenie, na ktorym albo nie istniejga zadne utarte schematy warto-
$ciowania, albo to, co tradycyjne ulega oczywistej dezaktualizacji. Czy-
telnik (lekarz, student, urzednik) siega wtedy po publikacj¢ z dziedziny
etyki nie po to, by ¢wiczy¢ myslenie — lub nie tylko po to — lecz
gtownie dlatego, bo chce wiedzie¢, jak postapi¢ teraz, lub gdy zawdd
postawi go w obliczu koniecznosci dokonania wyboru. Pozostawianie go
wtedy sam na sam z sumieniem, z dokladnym opisem sytuacji, ale bez
wylozenia argumentow za i przeciw oraz udzielenia rady, ktore wybrac,
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jest oznaka albo zabarwionego pesymistycznie relatywizmu, albo brakiem
wyczucia, z kim si¢ rozmawia. Niestety, wiele tekstow (i to filozoficznie
najcickawszych) utyka wilasnie w takim zautku. Jako przyktad wezmy
pojecia zycia i zdrowia, ktore przewijaja si¢ przez cala ksiazke. Na stro-
nie 79 znajdujemy taki oto fragment: Otoz twierdze — i to jest najistot-
niejsza konkluzja tych wywodow — ze nie istnieje zaden zamkniety i Sci-
Sle okreslony zbior takich wlasnosci, ktore w sposob logicznie konieczny
decydowatyby o wartosci naszego zycia. (Z. Szawarski: Wartos¢ zy-
cia). 1 nastepny: Jesli pragniemy znalezé racjonalne przestanki wiasci-
wego podziatu Srodkow spolecznych, jesli chcemy poznaé opinig ogotu na
temat wartosci zdrowia, jesli jednoczesnie zamierzamy w jakims stopniu
uzalezni¢ wiasne zdanie od zdania o0gotu, badanie preferencji dostarczy
istotnych informacji. Jesli jednak chcemy wiedzie¢ nie to, co inni myslg
na temat wartosci zdrowia, lecz jakq zdrowie ma wartos¢ niezaleznie od
tego, co kto o nim mysli — preferencje nie przydadzq sie¢ na nic. Wtedy
jednak nie przyda si¢ na nic Zadna inna koncepcja zdrowia sposrod tych,
ktore tu byly omowione (s. 95;J. Ho t 6 w k a: O pojeciu i wartosci zdro-
wia). Filozoficzna jasno$¢ tych twierdzen popada w dysonans z psycho-
logiczna potrzeba jasno$ci, ktéra cechuje kazdego, kto musi rozstrzygaé
praktyczne dylematy.

Mimo wymienionych powyzej wad omawiana ksigzka jest pozycja,
ktora warto kupi¢ 1 przeczytac. Chocby z tego wzgledu, ze za rok lub
dwa pojawig si¢ nowe, zaskakujace problemy, dla ktorych stan obecny
bedzie historycznym tlem.



