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Predhovor

Medicina a zdravotnictvo sa na pociatku 21. storoCia rozvijaji vo zv1ast-
nej a komplikovanej dobe 1 prostredi. Sme svedkami dosial nevidaného
pokroku biomedicinskych vied a rychlej aplikécie ich vysledkov v medi-
cinskej praxi a v zdravotnej starostlivosti. VyuZitie novych diagnostickych
a lie¢ebnych moZnosti je nezriedka akcelerované silnou podporou (a eko-
nomickymi zdujmami...) farmaceutického priemyslu a vyrobcov zdravot-
nickej techniky, pomo6cok a novych bio-materidlov. Medicina a komplexna
zdravotnd starostlivost dnes umoziiuji zachranovat Zivot a prinavratit
zdravie, ¢i aspori podstatne zlepsit kvalitu ohrozeného, ¢i obmedzeného Zi-
vota v pripadoch, ktoré by sme eSte pred niekolkymi rokmi povaZovali za
,uplne beznadejné*.

V protiklade k tymto nespochybnitelnym tspechom sa dnes zo strany
pacientov (klientov?), ale i z radov samotnych zdravotnickych pracovni-
kov ozyvaju aj viaceré kritické hlasy. Upozorfiujii na narastajice deficity
sucasnej mediciny a zdravotnej starostlivosti v oblastiach, ktoré v davnej-
$ej minulosti boli ich zakladnou, konstitutivnou sticastou. Model nezisStnej,
ucinnej a bezpodmienec¢nej pomoci ¢loveku, ktory sa ocitol — pre zranenie,
chorobu alebo iné postihnutie vo fyzickej ¢i psychickej nidzi, ba v nebez-
pecenstve ohrozenia Zivota — ako ndm ho priblizuje znamy biblicky pribeh
0 ,,milosrdnom Samaritdnovi®, akoby uZ dnes nebol meradlom ,,dobrej
mediciny a zdravotnictva® v ich najhlbSej podstate a poslani.

Ide predovsetkym o zlozitt oblast medziludskych vztahov, ktoré sa vy-
tvaraji a rdozne preplietaju pri poskytovani zdravotnej starostlivosti.
V tychto vztahoch akoby dne$nd medicina a zdravotnictvo niekedy stracali
svoju ,,fudski, milosrdnt tvar. Ta, ktora sprostredkuje chorému a trpia-
cemu cloveku potvrdenie jeho neodiiatelnej dostojnosti, nenahraditelnej
hodnoty pre Tudski spolo¢nost, jeho blizkych, pre okolie. Hodnoty, ktora
sa mu pre postihnutie chorobou ¢i situdciou bezvladnosti, nemohicnosti
alebo blizkosti smrti neodnima, ani nezmenSuje. Naopak, ktord je stile
a ucinne pritomnd v asili, postojoch a pristupe vSetkych zdravotnickych
pracovnikov, ktorym préive tento pacient zveril svoje zdravie, ba v konec-
nom dosledku aj svoj Zivot. Hodnotu, ktora zaisti, Ze ich praca, pozornost
a neochvejna zodpovednost si vZdy na strane pacienta — a tymto sposo-
bom umoZiluje a zaruCuje aj sprdvnu orientdciu a postoje jeho bliz-
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kych, i celej spolo€nosti (aZ po prislusné politické Struktiry a centrd
moci).

Inym problémom je narastajici rozpor medzi tym, ¢o je dnes moderna
medicina a zdravotna starostlivost schopna pacientovi poniknut z hladiska
svojich akcelerujtcich technickych a technologickych moZnosti — a ob-
medzenym ekonomickym priestorom, ktory napokon neumoZiiuje realizo-
vat mnohé z toho, ¢o by pacientom prinieslo zdravotny prospech, pripadne
zvysend kvalitu (&i dokonca prediZenie) Zivota. Sem patri aj rozpor, dany
zuZujicim sa priestorom, ktory dnes$né, stdle sa ,,ekonomizujice* zdra-
votné systémy su eSte ochotné poskytnit pre samotnti oSetrovatelsku sta-
rostlivost, pre psychologickd, ¢i duchovnd podporu a pomoc, pripadne
1 pre samotny fyzicky pracovny Cas, ktory lekér alebo iny zdravotnik mo6Zze
venovat konkrétnemu pacientovi.

Ak sa dnes medicina a zdravotna starostlivost niekedy odklanaji od
svojej prvotnej ulohy ,,starosti* o chorého, postihnutého, trpiaceho, ¢i umiera-
juceho Cloveka, ak v mene ,,(post)ymodernych* hesiel — efektivnosti, eko-
nomizicie, udrZatelnosti, vedeckého a technologického pokroku, alebo
pokritene chapanych Tudskych prav — ustupuji od ochrany Zivota, zdravia
a skuto¢nych zaujmov pacienta, vyplyvajicich z jeho naru§eného zdravot-
ného stavu alebo fyzického ¢i psychického postihnutia — vtedy medicina
a zdravotnictvo akoby pozabudli na to najpodstatne;jSie. Na svoju zdkladnu
eticki — a sucasne aj existencidlnu ,,gramotnost*. Akoby tu obc¢as chybala
»abeceda®, objasnenie vyznamu klticovych pojmov a vztahov. Akoby sa
vytratilo chdpanie poslania i perspektiv dalSieho rozvoja mediciny a zdra-
votnictva v naSej dobe, ¢i v (naSej?) blizsej alebo vzdialenej$ej budicnosti
(ktora dnes — ,,na kridlach vedeckého a technologického pokroku‘ — pri-
chadza tak neobycajne rychlo...).

Kniha profesorky Marty Munzarovej, ktord zasluhou vydavatelstva
Grada Publishing prichadza v tychto zloZitych ¢asoch k ¢eskému i sloven-
skému Ccitatelovi, prindSa mimoriadne pozoruhodny a poctivy pohlad prave
na tito zékladnud ,,medicinsku a zdravotnicku abecedu®. Je zaujimava svo-
jou koncepciou — a neviedna hibkou i osobnou angaZovanostou prezentova-
nej analyzy klucovych etickych problémov sicasnej mediciny
a zdravotnictva. Autorka vynikajicim spdsobom vyuZila bohaté osobné sku-
senosti z klinickej praxe i dlhoro¢ného pedagogického pdsobenia. Pomohli
vdychnut ndroénym textom autenticitu osobného svedectva — prebojovanej,
prebdenej, ¢i pretrpenej vlastnej skuisenosti; svedectva vlastného zapasu
autorky o svoju profesiondlnu vedecko-odbornti a mravnu (eticku) integritu.
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Autorka sa v tejto knihe opit jednoznacne stavia na stranu zdravotnic-
kych pracovnikov, ktori dnes nezriedka celia problémom a rozhodnutiam,
,0 akych sa Hippokratovi ani nesnivalo®. Poznd ich zéapas o zdravie a Zi-
voty pacientov, rozhodovanie v neistote, etické dilemy modernej klinicke;j
diagnostiky, liecby, ¢i problémy paliativnej a ,,termindlnej starostlivosti.
Pozorne skima a zvazuje prinos i rizikd supermodernej pristrojovej tech-
niky, novych biotechnoldgii, met6éd a postupov klinickej genetiky, celular-
nej a molekuldrnej biolégie pre dneSnd — i prichddzajicu klinickd prax.
Uvedomuje si vSadepritomny a neobiditelny tlak ekonomiky i (bio)poli-
tiky. Vie, Ze kazdy (a kazdd) z jej dneSnych kolegov (a kolegyi) si tento
zépas o mravnud (etickd) identitu a integritu svojho profesiondlneho usilia
a prace musi denne a stile znova vybojovavat zoCi-voci ,,veCnym®, i cel-
kom novym vyzvam konkrétnej medicinskej a zdravotnickej praxe. Ponu-
ka v jednotlivych kapitoldch svojej knihy kolegom, aj inym vnimavym
Citatelom ,,priatel'skd ruku®, kolegidlnu konzulticiu, ,,svietiaci lamp4as*, ¢i
neziS$tnu spolo¢nost na jednu, alebo aj niekolko tmavs§ich zakrut ¢i etap na-
ro¢nej cesty. A kladie poctivé, i ked nelahké ,.etické otazky*. S charakte-
ristickou skromnostou — a osobnym pozvanim k spolo¢nému uvaZovaniu
a hladaniu.

Nemenej jednoznacne a rozhodne sa autorka v tejto knihe stavia aj na
stranu pacienta. VZdy znovu ukazuje a pripomina, Ze spravna ,,abeceda“
mediciny a zdravotnej starostlivosti kladie pacienta do stredu zaujmu —
1 vSetkej ¢innosti zdravotnickych pracovnikov. A to prave a najmi v tejto
,hasej dobe®, ktord nezriedka akoby uvedené postoje oddelovala a pro-
blematizovala.

Kniha obsahuje velmi cenné, obsiahle a nanajvys$ aktualne faktické in-
formdcie zo Sirokej oblasti sti¢asnej bioetiky (aZ po vyznamné medzina-
rodné (bio)politické aspekty a dopady, vratane analyzy klucovych doku-
mentov, ktoré vznikli na pdde Rady Eurdpy, Svetovej asociacie lekarov
(WMA), Svetovej zdravotnickej organizacie (WHO, OSN, UNESCO ai.).
Pochopitelne, s dorazom na fakty a dokumenty, dolezité pre okruh Siroke;j
zdravotnickej verejnosti. Citatel by tieto informacie v takomto komplex-
nom a aktudlnom spracovani len taZzko hladal v inej odbornej literatiire,
vratane vyznamnej sicasnej literatiry cudzojazycne;.

Ked dnes gratulujeme autorke k vyznamnému, ba unikdtnemu odbor-
nému dielu, a vydavatelstvu Grada Publishing k d6leZitému edi¢nému po-
¢inu, ostava mi zazelat vam, mili Citatelia, aby ste prezili mnohé zaujimavé
a podnetné chvile s touto naro¢nou, ale velmi potrebnou knihou. Myslim,
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7e jej pozorné, vnimavé Citanie — i nase vlastné premySlanie a ,,dohlada-
vanie odpovedi na otdzky a dilemy, ktoré ostavaju nadalej otvorené, ndim
pomdzu vZdy znova si uvedomovat, Ze ,praktizovanie dobrej (bio)etiky*
je neoddelitelnou, podstatnou stcastou ,,praktizovania dobrej mediciny,
osetrovatelstva® ¢i inych zdravotnickych profesii, ba vsetkej dobrej prace
v stcasnom zdravotnictve Ci pre zdravotnictvo. Aby sme, napriek vSet-
kému, boli vo svojej préaci schopni a ochotni, v zdujme tych, ktori st ndm
zverovani, kaZzdodenne ,,prekracovat prah nadeje* a vnasat do naSich kaz-
dodennych zapasov netinavné usilie o ,,pravdu, 1dsku, dobro a spravodli-
vost pre vSetkych®.

Bratislava, mdj 2005
Jozef Glasa
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Uvod

Kazdy, kdo vi, Ze etika je disciplinou filozofickou, zpochybni moZnost na-
zvat dilo ,,Etika od A do Z*. Tuto oblast nelze sevfit do Zddného krunyfte,
nelze ji omezovat. Jednd se totiZ o hledani, které se v dneSnim svété stava
¢im dal tim sloZitéjSim a které Casto ani jednoznacné feSeni najit nemutze.
I termin ,,zdravotnicka etika® miiZe vést k rozpakim. Profesorka Helena
Haskovcova se domnivé, Ze takovy nizev by mél oznacovat etickou pro-
blematiku, tykajici se zdravotnictvi, zejména zdravotnickych systému.
Uznava vSak, Ze na Ceskych zdravotnickych Skolach se tento pojem vZzil
,jako ekvivalent takovych problémovych okruht Iékaiské etiky, které patii
k znalostnimu minimu budoucich zdravotnich sester. Vzhledem k roz§iteni
v praxi lze pfedpokladat jeho dalsi pouzivani“ (HaSkovcova, 2002).

Dnes jsme svédky velkého rozvoje a rozSifovani vzdélavani v oblasti
osetfovatelstvi a jinych zdravotnickych nelékaiskych obort, a to i v ramci
vysokého skolstvi. Vskutku nevim, pro¢ by etika Iékaiti méla byt odliSna
od etiky jinych zdravotnickych pracovniki; anebo, pro¢ by jim méla byt
né&jakym zplisobem nadiazena. VZdyt napft. sestry jsou Casto trpicim lidem
bliZe nez 1ékati samotni. Pfiznejme si, Ze na jejich bedrech mnohdy spo-
¢iva 1 vétsi bfemeno ve spoluneseni trapeni a kiize nemocnych, s nimiz
jsou v mnohem bliz§im, vielejSim a CastéjSim kontaktu.

A tak jako dnes dochéazi k podstatné zméné vztahu mezi 1ékatfem a jeho
pacientem, k pferodu od paternalismu k partnerstvi a vétSimu respektu
k praviim nemocnych, tak se i mnozi tazi, jak je to se vztahem mezi jed-
notlivymi okruhy zdravotnickych pracovnikt. Jakékoliv soutéZeni mezi
nimi by mohlo byt $kodlivé a neZaddouci vzhledem k dobru nemocného.
Svétova 1ékarskd asociace (World Medical Association, WMA) proto
vstoupila do jedndni s ostatnimi zdravotnickymi organizacemi s cilem vy-
tvofit co nejlepSi vzdjemné propojeni a tedy i tu nejleps$i spolec¢nou
»etiku*. Vznikla Celosvétova aliance zdravotnickych profesi (World Health
Professions Alliance), sdruzujici WMA, Mezindrodni radu zdravotnich
sester (International Council of Nurses — ICN) a Mezinarodni farmaceu-
tickou federaci (International Pharmaceutical Federation). A je patrna
velmi blizké spoluprice v tomto sméru i s jinymi profesnimi asociacemi,
napf. s Mezindrodni stomatologickou federaci (International Dental Fede-
ration), s organizacemi porodnich asistentek, fyzioterapeutti a podobné.
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Cilem je zlepSeni zdravotni péce a ochrana lidskych prav i nezévislost
a bezpecCnost vSech zdravotnickych pracovnikd. V budoucich planech na
prvnim misté stoji spole¢nd problematika etick4.

Uvedené uZsi propojeni je zcela logické. WMA se po 1éta snaZi o nej-
vys$s§i moznou védeckou, etickou a profesni Cinnost 1ékafd a reprezentuje
dnes jiz vice neZ sedm milionti 1ékarii. Starost o zachovani kvalitni 1ékar-
ské etiky a lidskych prav je jednim z nejdtlezitéjSich bodd, jimzZ se vénuje
v dobé sou€asné. ICN sdruzuje 122 narodnich sesterskych asociaci a re-
prezentuje miliony zdravotnich sester na celém svété. SnaZi se o neustalé
profesni pokroky, ovliviiuje zdravotnickou politiku a buduje respekt k této
profesi, stojici na jasnych etickych zakladech. Etika vSech zdravotnikl vy-
chazi ze vztahu. Ze vztahu mezi ¢lovékem poméhajicim a ¢lovékem trpi-
cim, mezi Clovékem, ktery nejen uzdravuje ale i pe€uje v situacich bez
veskeré nadéje na zachranu Zivota, a tim, jenZ se mu svéfuje ve své nouzi
a ve svém utrpeni a ktery mu véfi. ,,.Lékarskd* a ,,zdravotnicka“ etika jsou
takto jednoznacné a jasné€ propojeny a neni a nemiZe byt mezi nimi vét-
Sich rozdild. V nasledujicim textu budou proto oba tyto terminy pouZivany
téméf jako synonyma, pfi védomi toho, Ze vétSinou v konkrétnich situa-
cich musi mezi jednotlivymi zdravotniky existovat vztah podfizenosti
a nadfizenosti, souvisejici s kompetencemi a zodpovédnostmi jednotli-
vych aktéri.

Mluvime-li tedy o zdravotnické etice, pak nemuze jit jen o pouhé neza-
vazné filozofovani. Jde o etiku normativni, kterd vSak uz musi vychazet
z ptedem danych, jednozna¢nych a nekymadcejicich se zasad, souvisejicich
s vnitini mravnosti mediciny. Bez nich by se totiZ cel4 jeji stavba, budo-
vand po tisicileti, mohla velmi snadno zhroutit. V nésledujicim textu ne-
bude kladen dlraz na vycet ndzori nejriznéj$ich filozofi; mimotadny
daraz vSak bude kladen pravé na zdklady, na nichZ je nutné takovou —
i moderni etiku stavét; na spolecné pravde, kterou nelze nijakym zptiso-
bem obchazet a zamlZovat:

e Clovék ma svou inherentni ddstojnost proto, Ze je ¢lovékem. NemiiZe

ji ztratit diky nemoci.

e Lidska bytost je vZdy cilem, a nikoliv prostfedkem k cili jinému.

e Zajmy a blaho lidské bytosti jsou nadfazeny zajmim spoleCnosti

a védy.

e Clovéka je nutno vZdy respektovat v jeho celosti, ve viech vzdjemné

provazanych dimenzich.



Uvod 13

Tyto zasady jsou nejdulezitéjsi. Pro zdravotnickou etiku navic plati, a to
vice neZ kdekoliv jinde, Ze ,.etika je ivahou a rozpravou o tom, co je a neni
dobré, pfi¢emZ motivem uvahy i rozpravy je starost. Kde této starosti nent,
pfichazi etika zkratka* (Piihoda, 1994). Podtextem vSech nasledujicich
kapitol je tato starost v mife vrchovaté: hodnoty dneSniho svéta totiZ ani
zdaleka nepfeji lidem zranitelnym, jimiZ nemocni nepochybné jsou.

Cilem publikace je proto nejen ziskani urcitych nutnych védomosti.
Snahou je zvySeni citlivosti k etickym problémim v kazdodenni praxi
a pomoc pii kritické reflexi osobnich hodnot a povinnosti ve vztahu k ne-
mocnému. JednoduSe feeno — cilem je pfispét k humanizaci mediciny.
Zdravotnickou etiku, podepfenou jasnymi zdklady a starosti, Ize potom se-
viit do jakéhosi ,,od A do Z*.

Autorka

HASKOVCOVA, H. Lékaiskd etika. Tteti, rozsitené vydéni. Praha: Galén, 2002. 272 s.
PRIHODA, P. Péstovani oboru etiky v situaci pfebujelého pragmatismu. Medicinskd etika
a bioetika, 1994, ro¢. 1, ¢. 3, s. 6-8.
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1 Zakladni pojmy

Zémérem publikace neni podrobné sezndmeni se s filozofickou etikou
v jeji nekonecné bohatosti a v jejim hledani. A proto i definice pojma jsou
velice stru¢né. S pomoci citatl uzndvanych autord se snad nejlépe piresu-
neme do oblasti zdravotnické — a praktické.

,Jako filozofickd disciplina pochazi etika od Aristotela. Ten rozliSuje
v lidské ¢innosti ¢innost teoretickou (poznéni), praktickou (jednéni) a tvo-
fivou (délani, zhotovovéni). V etice jde o ¢innost praktickou. Etika je prak-
tickd filozofie... Lidskému jednéni je tedy vlastni mit ur¢itou hodnotu. Na
zékladé této vlastnosti mluvime o jedndni morilnim nebo nemorilnim,
mravném ¢i nemravném... V etice se uZiva slov, kterd jsou odvozena od
feckého éthos (obvyklé misto bydleni, zvyk, mrav), od latinského mos
(obycej, mrav) a od Ceského ,mrav‘. Z hlediska etymologického maji tato
slova vyznam téméf totoZny. V praktické filozofii neni uZivani slov
Leticky‘, ,moralni‘ a ,mravny‘ jednotné*“ (Anzenbacher, 1990).

,,Predmét etiky mlzZe byt rozd€len na dvé Casti, které se zpravidla na-
zyvaji ,normativni etika‘ a ,metaetika‘. Normativni etika klade otazky,
majici pfimy vztah ke kritériim a standardim spravného a Spatného ko-
nani, otazky, zabyvajici se tim, co je dobré a co zlé, a otazky, tykajici se
mravného chovéini obecné. Na druhé strané metaetika je zkoumadni dru-
hého stupné o podstaté etického pojednini samotného. Normativni etika
nam poskytuje teorie o tom, co bychom méli délat, zatimco metaetika
o tom, co je to vlastng etika... Metaetika ma vztah k normativni etice tak
jako filozofie védy k véddm nebo filozofie uméni k uméni...“ (Ladd,
1978).

,Etika je vétvi filozofie, ktera se pokousi urovat, jak mohou byt lidské
aktivity hodnoceny jako spravné nebo Spatné. Je-li studium etiky apliko-
vano na profesni oblast, je nutné nejen diskutovat zakladni etické pozice,
nybrZ také podstatu profese a okolnosti, za nichZ se tato profese uskutec-
nuje* (Garrett, 1989).

,-Konat dobro a vyhybat se zlu, je primum principium celé etiky. VSechny
etické systémy, véetné etiky lékatské, musi zacinat timto réenim, které zna-
mend, Ze dobro musi byt ohniskem i cilem jakékoliv teorie nebo profesni
aktivity, kterd se prohlasuje za mravné obhajitelnou* (Pellegrino, 2001).

,Bioetika je formou aplikované normativni etiky, kterd zahrnuje apli-
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kaci obecnych etickych principt a pravidel na specifické mravni problémy,
vznikajici v 1€karské praxi, v poskytovani zdravotni péce a ve védeckém
vyzkumu® (Crigger, 1993; termin bioetika — viz dale — se pouZiva ¢asto ne
uplné spravné jako synonymum s lékatskou etikou).

V dnesni dobé& se objevuji stile novd a nova, dfive ani netuSend dile-
mata, jejichz feSeni Casto nejsou jednoznacnd a vyZaduji hledani. V plura-
litni demokratické spolecnosti je uskuteciiovano pomoci dialogu se snahou
o nalezeni konsenzu a normativniho vyusténi. Ostatné veskera doporuceni
a deklarace v nasem kontextu, které budou v dal§im citovany, se vytvareji
na podkladé dlouhych diskusi, v nichZ zaznivaji nejriznéj$i nazory a po-
stoje z riznych zornych dhli a z riznych disciplin; diskusi se zucastiuji
nejen 1ékafi a jini zdravotnici, nybrZ také préavnici, pfirodovédci, filozo-
fové, teologové, politici, psychologové, pfipadné i jini odbornici. Konsen-
zus, pokud jde o vytycend pravidla a principy i pokud jde o nepatrné
odstiny formulaci, se rodi ¢asto velmi obtizné. Tato diskuse vSak jiz musi
(nebo by rozhodné méla) vychazet ze spoleéné pravdy, z urCitych zasad
demokratické spole¢nosti, které jsou zcela jednoznacné vyjadieny napf.
ve VSeobecné deklaraci lidskych prav (OSN, 1948). I kdyZ dokumenty
vzeslé z téchto jednédni piipominaji deontologické (povinnostni) kodexy,
vznikaly jisté pomoci ,,metody filozofické®.

Zdravotnicka etika je tedy etikou normativni; bez jasnych zdvaznych
zasad a principi, které nelze prekracovat, si takovouto etiku predstavit
nelze. Publikace je zaméfend timto smérem, otazky metaetické jsou zmi-
fovany jen okrajové. Lékarskd etika stoji na tisice let trvajici tradici, kte-
rou rozhodné nelze vymazat, z jejich zdroji lze naopak dosud bohaté
¢erpat i do budoucnosti.

V poslednich desetiletich, obzvlasté v angloamerické oblasti, se prosa-
zuje pojem bioetika, termin poprvé pouZity v ndzvu knihy amerického
kancerologa V. R. Pottera (,,Bioethics: A bridge to the future* — bioetika:
most k budoucnosti,1971). Pojem je pouZivan pro novy ,,obor*, zabyvajici
se problémy souvisejicimi s celym ,,Zivym kréalovstvim®“. Byl definovan
jako ,,systematické studium lidského jednéni v oblasti véd o Zivoté a v péci
o zdravi. Toto jednéni je pak zkoumano ve svétle morélnich hodnot a prin-
cipi.” (Reich, 1978, viz citace Ladd). Je to tedy obor $ir§i neZz lékarska
etika. Reflektuje pokroky v Iékatskych i v jinych védach (dotyka se i za-
kladniho, napf. biologického a farmakologického vyzkumu) a snaZi se
zohlediiovat i poZadavky, vychdzejici z obord jinych (prévo, sociologie,
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apod.). Velmi Casto je vSak termin bioetika pouZivan jako synonymum
s etikou lékatfskou nebo ,,biomedicinskou®, coZ spravné neni; a to nejen
proto, Ze zahrnuje Sir§i oblast probléma a sdruZuje vice disciplin. Hlavni
odliSeni tkvi v pfistupu k jasnému normativnimu vyusténi. V praxi, napft.
na konferencich pofadanych ,,bioetiky nebo v publikacich nékterych fi-
lozoft s timto zaméfenim, je rizna bioeticka problematika pouze popiso-
vina a vysvétlovana, se snahou identifikovat a objasnit problém z pohledu
raznych etickych pozic, liSicich se v zavislosti na dané kultufe a dané filo-
zofii (bioetika deskriptivni). VétSinou pak je konstatovano, Ze kazdy ma
pravo na svlij nazor a Ze ostatné vSechny rizné nazory jsou rovnocenné.
Normativni vyusténi nebyva pravidlem. A pfitom je evidentni, Ze deskrip-
tivni a preskriptivni (normativni) bioetika nemusi byt ve vzdjemném pro-
tikladu: z prvni by se mélo vychazet a druha by méla reSeni uzavirat. Je-li
bioetika etikou, pak by neméla byt pouhym jednoduchym a neutrélnim po-
pisovanim ndzort, nybrZ hodnotnou operativni pomoci v zavaznych mrav-
nich rozhodovénich (Di Pietro, 1992). Dnes je bioetika mnohymi, ktefi
stdli u zrodu tohoto oboru, kritizovana. Interdisciplindrni obor se stal nato-
lik v8ezahrnujicim, Ze ztratil svou identitu (viz kapitolu 7).

Na tomto misté je vhodné sezndmit ¢tenéfe s etickymi teoriemi (alespoii
s nékterymi z nich), mnohé dals$i pojmy budou objasfioviny v nasleduji-
cich kapitolach.

Velice zjednodusené teCeno, etickd teorie je zplsob, pomoci néhoZ
ospravedliiujeme urcitad rozhodovani. Je to postup, v némZz shrnujeme in-
formace a vzdjemné si konkurujici hodnoty a zdjmy a formulujeme odpo-
véd na otdzku, ,,co bych m¢l délat?* (Shannon, 1987).

Konsekvencialismus odpovida na tuto otazku tak, Ze zvaZuje nasledky
(konsekvence) riznych odpovédi a za eticka poklada takova rozhodnuti,
ktera budou mit za nésledek vice vyhod nez nevyhod, nebo takov4, ktera
povedou k vét§imu dobru pro co nejvetsi pocet lidi. Zdkladem této metody
je tedy prihlizeni k nasledkiim jednani, k jeho uZiteCnosti (utilitarismus)
a také k situaci, ve které rozhodovani probihd (situacni etika). Kladem této
teorie je citlivost vzhledem k dopadu jednéani a k dané situaci, nevyhodou
je nemoZnost definovat méfitko, podle kterého by se nasledky jednéni po-
suzovaly a vzdjemné srovndvaly. Z uvedeného postupu vyplyvé i znacné
riziko, Ze blaho spole¢nosti bude mit prednost pfed blahem jednotlivce.

Deontologismus (deon = povinnost) odpovida na otdzku ,,co bych mél
délat” tim, Ze specifikuje zdvazky a mravni povinnosti. Clovék jedna
mravné tehdy, pokud je odpovédné plni. MiiZe si byt jist, Ze vlastni zajmy
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neprevazi nad mravnimi povinnostmi. Piikladem muiZe byt jednani podle
biblického desatera a nebo podle kategorického imperativu Immanuela
Kanta (,,Jednej tak, aby maxima tvé ville mohla vZdy zaroven platit jako
princip v§eobecného zédkonodéarstvi.“). Vyhodou je jasnost a jistota vycho-
ziho bodu, moZnym problémem je urcita necitlivost vi¢i nasledkiim rigo-
r6zniho jednéni.

Etika prdv je teorii, podle které se nejprve urc¢i prava nebo moralni na-
roky jednotlivcli a potom hierarchie téchto prav. Vyhodou uvedeného pri-
stupu je respekt k dulezitosti mravnich narokt jednotlivce. Na druhé
strané se vSak tato teorie nevyslovuje k tomu, jak postupovat, pokud se
prava jednotlivct dostanou do vzajemného konfliktu.

Intuicionismus 1esi eticka dilemata odvolavanim se na intuici ¢lovéka,
na jeho mravni schopnost rozpoznat, co je dobré a co je Spatné; a to ne
s ohledem na okolnosti, povinnosti nebo prava, nybrZ na sviij mravni
smysl. Intuice miiZze v sobé zahrnovat i smysl pro povinnost, kterd vSak
neni vychozim bodem jednani; tim je pocit (,,déldm to proto, Ze vim, Ze je
to spravné*). Nevyhodou je, Ze ackoliv tento pocit muzZe byt oporou v na-
Sem rozhodovani, neposkytuje mozZnost, jak presv&dcit ostatni o tom, Ze
naSe odpovéd na otdzku, co bych mél délat, je spravna.
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2 Hippokratova prisaha a hippokratovska
tradice

V dnesni dobé je pojem ,,Hippokratova pfisaha sklofiovan ve vSech pa-
dech a pouzivan, nebo 1épe zneuZzivan, v nejriznéjsich souvislostech. Za-
Stituji se jim ti, ktefi stavkuji, stejné tak jako ti, ktefi stavkovat nechté-
ji, a rizné vyroky, které prisaha vibec neobsahuje, jsou uvadény jako
citdity z ni pochazejici. Tyto pak Casto slouzi jako motta novinovych
¢lankl, mnohdy nevalné drovné. Domnivam se proto, Ze je vhodné pfipo-
menout si jeji obsah a poselstvi, které z ni vyzatuje a které by mélo oslo-
vovat 1 nds. Text piisahy je nasledujici (pfeloZeno z anglického prekladu
L. Edelsteina, 1967):

., Prisahdm pri lékari Apollonovi a Asklepiovi a Hygieii a Panaceii a pri
vS§ech bozich a bohynich, jeZ beru za svédky, Ze budu plnit podle svych
schopnosti a podle svého tsudku tuto prisahu a smlouvu:

Budu povaZovat toho, ktery mé naucil tomuto uméni, za rovnocenného
svym rodictim a budu Zit sviij Zivot v partnerstvi s nim; bude-li mit potrebu
penéz, rozdelim se s nim o sviij dil; budu se divat na jeho potomky tak jako
na své bratry v muZské linii a budu je ucit tomuto umeni — budou-1i si prdt
byt tomuto uceni, a to bez odmény a bez smluvni listiny; podélim se o pred-
pisy, ustni instrukce a o vSechny ostatni védomosti se svymi syny a se syny
toho, ktery mé ucil, a s zZdky, kteri podepsali zdvazek a sloZili prisahu dle
lékarského zdkona, ale s nikym jinym.

Budu aplikovat dietetickd opatieni pro dobro nemocnych podle svych
schopnosti a podle svého visudku,; budu je chrdnit pred poSkozenim a pred
krivdou.

Nepoddm nikomu smrtici ldtku, i kdyby ji ode mne Zddal, a ani nikomu
tuto moZnost nenavrhnu. Podobné nepoddm Zené abortivni prostiedek.
V Cistoté a v posvdtnosti budu streZit sviij Zivot a své umeéni.

NepouZiji noZe, dokonce ani ne u lidi trpicich kameny, ale ustoupim ve
prospéch téch, kteri se zabyvaji touto praci.

Navstivim-1li kterykoliv diim, prijdu pro blaho nemocného a budu
prost jakékoliv zdmérné nepravosti, veSkeré zlomyslnosti a obzvldsté
sexudlnich vztahii, at se Zenami nebo s muZi, at se svobodnymi nebo
s otroky.
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Cokoliv uvidim nebo uslysSim v pritbéhu léceni nebo dokonce mimo lé-
Ceni v pohledu na Zivot lidi, to, co se v Zddném pripadé nesmi §irit mimo
dum, vSe si nechdm pro sebe; vZdyt bych se musel stydét o tom mluvit.

Jestlize splnim tuto prisahu a neporusim ji, mohu mit zaruceno, Ze se
budu radovat ze Zivota a 7 uméni a Ze budu ctén a prosluly mezi viemi
lidmi na v§echny casy, které prijdou; jestliZe ji vSak porusim a budu piisa-
hat falesné, af je opak toho vSeho mym udélem. “

V soucasné dobé se mnozi ptiklanéji k tomu, Ze ptisaha nebyla napsana
samotnym Hippokratem, lékafem pochézejicim z feckého ostrova Kos
(460-370 pt. Kr.), a dohaduji se i o datu jejtho vzniku. Néktefi je kladou
do Sestého stoleti pred Kristem, jini naopak az do zac¢atku obdobi kiestan-
ského. At je tomu jakkoliv, prvni odkaz pochazi z prvniho stoleti po Kri-
stu (Scribonius Largus), coZ svédc¢i o tom, Ze dfive piisaha nevzbuzovala
mnoho pozornosti. Nejuzndvanéjs$i a nejcitovanéjsi je nizor Edelsteina,
ktery se snazi dokazat, Ze pochazi zhruba z konce 4. stol. pt. Kr. a Ze je-
jim autorem musel byt nékdo, kdo byl stoupencem uceni starovékého fi-
lozofa Pythagora (asi 580-500 pt. Kr.). NaboZensky spolek Pythagorejcti
mél své obtady, svlij kodex ctnosti i sva tajemstvi a vSechna sdéleni z pfi-
sahy vyplyvajici se pochopi mnohem 1épe tehdy, promitneme-li si je jako
uceni Phythagorejcti. Pythagorejci museli uctivat toho, kym byli vyuceni,
tak jako adoptivniho otce. Pythagoras pozvedl touhu po v&€déni na droveinl
touhy po naboZenstvi a védéni bylo svym zptisobem kultem, vazanym ta-
jemstvim. I pravidla chovani jsou zcela v souladu s u¢enim Pythagorejcii
(napt. zdkaz podani smrtici latky, a to i tehdy, je-li o to 1ékat poZidan,
nebo zdkaz podéni prostfedku abortivniho).

Léceni je v pfisaze zminéno ve tfech rovinach — dietetické, farmakolo-
gické a chirurgické, coZz opét odraZi mysleni stoupencd tohoto filozofa.
(NepouZivani noZe v pfipadé kamenu v mocovém méchyfti ukazuje na od-
déleni 1ékait jako stavu od ranhoji¢lh a lazebniki, jimz pfisluSela tato
prace.)

Vsechna uvedena doporuceni byla velmi vzdalena béZnym praktikdm
lékaistvi tehdej$iho Recka a zrcadlila nazory malé, izolované skupiny,
prosazujici pfisnéj$i morélku pro Iékate, nez je ta, kterd byla formulovina
v Platonové nebo Aristotelové etice. Tyto ndzory vSak prevaZily nad viemi
ostatnimi a staly se zdkladem lékatskych slibil a kodext obdobi pozdéj-
Sich. Je sice pravda, Ze v prvnich staletich Iékari zfejmé pfili§ neinklinovali
k jejich pfijiméni, pozdéji vsak, v souvislosti se sbliZzenim kiestanského



