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Ivadas

Medicinai sparciai Zengiant ] priekj ir medicininéms intervencijoms
pasiekiant vis aukStesnj lygmenj, tradiciné etika nesugebéjo pateikti
reikalingy gairiy sprendziant naujas iSkylanc¢ias problemas. Pradedant
1960 metais, jvairtis nauji medicinos pasiekimai (dialize, inksty ir kity
organy transplantacija, dirbtinis maitinimas ir t. t.) lémé pakitusj pozitrj
1 Zmogaus iSgyvenimo galimybes. Tai priverté¢ perZitréti mirties
Kriterijy ir i teorijg jtraukti smegeny mirties savoka. I$ kitos pusés, geny
inZinerija, dirbtinis apvaisinimas, prenataliné diagnostika pakeité
tradicinj gyvybés pradzios supratimg. ISkilo klausimas dél moraliniy
normy, kuriomis turéty remtis medicina Siose srityse. Anksciau spresti
deél pacientui tinkamo gydymo, kas jam, kaip atskiram individui, gali
biiti naudinga, buvo gydytojo prerogatyva, o Siuolaikiniame pasaulyje
paciento ir gydytojo santykis pakito ir daugeliu atvejy tapo nebeaisku,
kg apskritai galima laikyti nauda pacientui, o kg Zala. Tai, kas vienam
individui  gali atrodyti tinkamas sprendimas (pvz., radikali
mastektomija'), kitam gali biiti absoliu¢iai nepriimtina alternatyva. |
naudos ir Zalos santykj zvelgiant placiau, tai, kas gali atrodyti naudinga
zilirint 1§ visuomeneés perspektyvos, individo atzvilgiu gali biiti latkoma
zala. Pavyzdziui, ar galima laikyti ,,Zala* eksperimentus su mirtinai
serganciais ligoniais vien d¢l to, kad bty rasti nauji gydymo biidai,
kurie galéty biiti naudingi kitiems pacientams, net jei eksperimentas
neduoty jokios naudos eksperimento dalyviui? Pastarasis klausimas yra
vienas 1§ daugelio klausimy, susijusiy su visos visuomenés interesais
medicinos atzvilgiu. Kadangi medicina turi atsizvelgti ] visy
visuomenés nariy poreikius, iSlikti nepriklausoma nuo komerciniy
interesy turin€iy farmacijos kompanijy, apsaugoti zmones nuo
beatodairiSko naujy technologijy taikymo, reikalinga ir tam tikra teisiné

bazé. Kalbant apie vyriausybiy potvarkius, reglamentuojancius

! Mastektomija — operacija, kai dél vézio pasalinama viena ar abi kriitys, ar tik dalis kriities.
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medicinos sfera, taip pat kyla esminis klausimas, kaip turéty buti
tinkamai paskirstomos ribotos 1éSos sveikatos apsaugai. Taigi nemaza
dalis naujy klausimy siejasi ne tiesiogiai su medicina, o daugiau su
teise, filosofija ar teisingumo teorijomis. Dél tokio klausimy
Jvairiopumo bioetikos teorijos daznai yra daugiadalykio pobuidZio ir
daznai remiasi keletu skirtingy metaetikos teorijy.

Pati moraliniy principy idéja ir diskusijos dél §iy principy
pagrindimo yra 1§ esmes susijusios su jsitikinimu, kad egzistuoja
universalus ir tikras moralinis standartas, kuris suteikia moralei galig
apriboti tam tikrus Zmoniy veiksmus. Tikint, kad jmanoma rasti
nesaliSka moralinio poziirio taska, i§ kurio Zvelgiant misy neveikia
savanaudi$ki interesai ir asmeninis laimés siekimas, butina suformuluoti
moralinj kriterijy, naudojamg skiriant gerus veiksmus nuo blogy. Todeél
bioetikos koncepcijos pirmiausia turi nurodyti, kaip jos supranta etika.
Kasdienyb¢je misy veiksmai nebitinai atitinka grieZtus moralés
reikalavimus, todé¢l kriterijai ir nuorodos miisy veiksmams yra butini.
Tokios nuorodos ypac butinos bioetikos kontekste, kuriame susiduriama
su normatyviniais klausimais, o pliuralistingje  visuomenéje
egzistuojancios skirtingos moralinés tradicijos nepajégios pasiilyti
visiems tinkamy ir adekvaciy atsakymy.

Astrios diskusijos dél etiniy teiginiy normatyvumo vyksta nuo XX
amZiaus pradZios, kuomet buvo suabejota, ar normatyviniai teiginiai
néra vien moralinio agento jausmy iSraiSka. Galima jvardinti bent
keleta galimy atsakymy ] klausimg, kas padaro etikg normatyvig.
Vienas 1§ pasiiilymy yra aiSkinti normatyvuma tuo, kad mes turime
paklusti jstatymams, jskaitant ir etikos normas, nes mes pakliistame
valdziai, taCiau tuomet kyla klausimas: kodél mes turime paklusti
valdziai? Kita vertus, galima postuluoti, kad egzistuoja tradicinés
moralés duotybés (objektyvios vertybés, priezastys ar privaléjimai),
kurios turi normatyvuma savyje ir Sitaip sustabdo tolesnj klausingjima.

Bet tuomet kyla klausimas, kurj iSkelia J. Mackie: kodél turétume tikéti,



kad tokios duotybés egzistuoja? Kiti autoriai, jskaitant ir disertacijoje
nagrin¢jamus T. Beauchampa, J. Childressg, B. Gerta, Ch. Culverj ir D.
Clouseri, mano, kad moral¢ yra jSaknyta pacioje Zmogaus prigimtyje.
Cia normatyvinis klausimas kyla, nes mes, kaip agentai, darome tai, ka
privalome daryti, tac¢iau kaip agentai mes norime ir Zinoti — kodél?
Taigi etika apeliuoja 1 Zmogaus pazinimo galimybes ir bando atsakyti
klausimg, kokiu pagrindu galima rasti ir jtvirtinti moralines normas ir
kodél ty normy yra privaloma laikytis.

Viena vertus, moralinés nuostatos priklauso tiek nuo religiniy, tiek
nuo ideologiniy ar kulttriniy aplinkybiy ir etikoje de¢l $iy nuostaty yra
diskutuojama, analizuojant konkrecias moralines sampratas. Tos etikos
teorijos, kurios apraso visuomenéje egzistuojancias moralines nuostatas,
yra laikomos deskriptyvinémis. Sioms teorijoms galima i§ dalies
priskirti ir Beauchampo, Childresso, Gerto, Culverio ir Clouserio etines
koncepcijas. Kita vertus, galima klausti: kas i§ viso laikytina moraline
nuostata? Tada reikia analizuoti paig moralés sampratg ir racionaly
teiginiy pagristumg. Tai atliekanCios etinés teorijos laikomos
formaliomis, joms i§ dalies galima priskirti disertacijoje tiriamas P.
Singerio ir T. Engelhardto teorijas. Normatyviyjy etikos teorijy
uzdaviniu galima laikyti kiirimg abstrak¢iy ir universalizuojamy
koncepcijy, kuriomis remiantis argumentuojama, kod¢l teorijos sitiloma
norma yra geresné ir racionaliu pagrindu priimtina uz sitlomas kity
teorijy normas.

Normatyviosios etikos teorijos paprastai yra skirstomos j du tipus:
teleologines ir deontologines.

Pirmosiose tvirtinama, kad moraliai teisinga ir siektina yra tai,
kas padeda pasiekti tam tikra tikslg. Galutinis tikslas, kurio siekti turinti
biiti nukreipta zmogaus veikla, priklauso nuo konkrecios teorijos.
Populiariausia teleologine teorija yra laikomas utilitarizmas, kuris
moraliai geru veiksmu laiko naudingg veiksma, leidziant] pasiekti

laime, didziausiam skaifiui visuomenés nariy. Veiksmo gerumas



vertinamas atsizvelgiant j jo sukeltas pasekmes. Siam tipui priklauso ir
disertacijoje analizuojama Singerio teorija.

Deontologinés teorijos moraliai teisingu veiksmu laiko ne tokj, kuris
leidzia pasiekti norimg tiksla, bet tokj, kuris atitinka 1§ anksto nustatyta
normg. Veiksmo moralinis gerumas slypi misy veiksmus lemianc¢iuose
ketinimuose, o ne jo sukeltose pasekmése. Siam teorijy tipui priklauso
darbe nagrin¢jama Engelhardto teorija.

Kitos dvi tyrime analizuojamos teorijos — Beauchampo ir Childresso
bei Gerto, Culverio ir Clouserio — negali buti priskirtos né vienam tipui,
nes jos bando derinti abi etines tradicijas, teigdamos, kad norint teorija
pritaikyti pliuralistinei visuomenei, apsiribojimas viena teorija yra
netinkamas.

Vienu pagrindiniy etikos teorijos tiksly galima bity laikyti
pamatiniy principy, kuriuos galima racionaliai pagristi ir kurie gali
nurodyti krypt] Zmoniy veiklai tiek asmeniniame, tiek visuomeniniame
gyvenime, suformulavimg. Tiek deontologinés, tiek teleologinés
teorijjos pretenduoja ] visuotinumg ir neapsiriboja viena specifine
kryptimi. Todél egzistuoja ir specialioji normatyvioji etika, kitaip
tariant, taikomoji etika, skirta nurodyti elgesio gaires konkreciose
zmoniy veiklos srityse.

Sio darbo tyrimo objektas yra taikomosios etikos teorijos, skirtos
spresti problemas, iskylandias medicinos sferoje. Si taikomosios etikos
dalis yra vadinama bioetika arba medicinos etika. Nors nuo 1960 mety
medicinos etika atsirado kaip atskira etikos Saka, taciau liko rySkiy
skirtumy, susijusiy su jos traktavimu Siaurés Amerikos, Siaurés ir
Vakary Europos bei Piety Europos kontekste. Piety bei Ryty Europoje
daugiausiai vartojamas terminas yra medicinos etika, likusioje Europos
dalyje vartojami tiek bioetikos, tiek sveikatos apsaugos etikos terminai,
0 Amerikoje dazniausia vartojamas bioetikos terminas. Terminas
bioetika vartojamas vietoje termino medicinos etika todé¢l, kad

pastarasis yra per siauras, turint omenyje visus bioetikos teorijose



sprendziamus klausimus.  Siame darbe bus vartojamas bioetikos
terminas. Pagal apibrézimg, bioectika yra taikomosios etikos dalis, o
“standartiSkai taikomoji etika yra suprantama kaip principy taikymas
praktikoje (R. G. Frey: 1998, 4). Taip Zvelgiant j bioetikg iSkyla tokie
klausimai:

1) kas bioetinése teorijose laikoma moraliniu principu?

2) kaip arba pagal kokius Kriterijus atrenkami pagrindiniai principai
bioetinése teorijose?

Bandant atsakyti j Sivos klausimus, darbe yra koncentruojamasi j
klasikiniy etikos teorijy, tokiy kaip deontologija ir utilitarizmas,
taikyma bioetikos srityje. Yra atsiribojama nuo kity bioetiniy teorijy,
pagristy dorybiy etika, kazuistika, feministiniu ar religiniu poziiiriu, nes
jos ne tiek ieSko principy, kiek bando pasitilyti kita perspektyva grista
prieiga, kuria siekiama iSspresti medicinos sferoje kylancias moralines
problemas. Netgi taip apribotoje bioetikos srityje teorijy yra be galo
daug, todé¢l Siame darbe bus pateiktos, miisy nuomone, jtakingiausios
teorijos, atstovaujancios skirtingoms pozicijoms: kompromisiné
(Beauchampas, Childressas, Gertas, Culveris, Clouseris), deontologiné
(Engelhardtas) bei utilitaristiné (Singeris). Teorijos buvo atsirinktos
remiantis jy jtakingumu skirtingy bioetikos krypciy formavimuisi bei jy
miné¢jimo ir nagrin¢jimo daznumu straipsniuose, monografijose,
vadovéliuose.

Problemos iStirtumas. Vieni Zzymiausiy autoriy Siuolaikinés
bioetikos srityje laikytini T. Beauchampas ir J. Childressas, kuriy
,Bilomedicinos etikos principai® iki Siol yra jtakingiausias $ios srities
veikalas. Jtakingais veikalais ir autoriais laikytini D. Callahan (1987,
2004), A. Capron (1996), N. Daniels (1985), H. T. Engelhardt (1996),
H. Have (2001, 2003), A. Jonsen (1998), O. O‘Neill (2004), P. Singer
(1993, 2002), E. Pellegrino (2004, 1996), D. Thomasma (1996), J.
Harris (2001), J. Rachels (2004), R. Veatch (1997). Nemazg jtaka

Siuolaikiniame diskurse daro ir A. Jonseno ir S. Toulmino veikalas



»PiktnaudZiavimas kazuistika: moralinio samprotavimo istorija“,
bandantis pritaikyti kazuisting technika bioetikos problemoms spresti.
Nors S$is veikalas ir labai jtakingas, taciau jy siiilomas budas tiesiogiai
nesisieja su deontologija ir utilitarizmu, todél Siame darbe ir nebuvo
aptariamas.

Lietuvoje daugiausia Sia tema raSantis autorius yra E. Gefenas
(2011, 2010, 1993), vadovaujantis Lietuvos bioetikos komitetui bei
déstantis bioetika ir su ja susijusias disciplinas Vilniaus Universiteto
Medicinos fakultete. Jis yra autorius ir bendraautoris, kartu su A.
Cekanauskaite (2011, 2010), V. Dranseika (2011), 1. Paukstyte (2011),
nemazos dalies Lietuvoje (ir ne tik) pasirodZiusiy straipsniy bioetikos
tema, skirty daugiausia specifinéms, ypa¢ su moksliniy tyrimy etika
susijusiomis problemomis. Keletg straipsniy skirty teisiniam eutanazijos
vertinimui yra paraS¢s M. Liesis (2005, 2007, 2008). Kriksc¢ioniskajam
pozituriui Lietuvoje atstovauja A. Narbekovas (2004). NemaZzai
bioetikos straipsniy ir vadoveliy yra iSleista Kauno medicinos
universitete; Sia tema raso Z. Liubarskien¢ (2007), 1. JakuSovaité
(2001), E. Peicius (2006), R. Kaminskas (2006). Ta¢iau dauguma darby
yra skirti arba specifinéms bioetikos problemoms, arba paciy
bendriausiy temy pristatymui, pritaikytam vadovéliams. Lietuvos
diskurse tritkksta bendros filosofinés Siuolaikiniy bioetikos teorijy
analizes, kuriai ir yra skirta $i disertacija.

Sio darbo tyrimo objektas yra bendrosios bioetikos teorijos.
Dauguma bioetikos teorijy, perimdamos ir pritaikydamos ApSvietos
epochos mastytojy pasitlytas sistemas medicinos sri¢iai, neiSvengia
problemy, kurios yra budingos klasikiniam utilitarizmui ar
deontologijai. Dalis teoretiky pabrézia, kad norint iSspresti
pliuralistingje visuomenéje kylancias problemas, nereikéty remtis viena
konkrecia etine teorija, tokia kaip utilitarizmas ar deontologija, ir bando
vienoje teorijoje derinti abi $ias tradicijas. Siame darbe pateikiamos dvi

tokia nuostata paremtos teorijos: T. Beauchampo ir J. Childresso
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,Principy bioetika* ir B. Gerto, Ch. Culverio ir D. Clouserio ,,Sisteminé
bioetikos prieiga®. Pirmoji teorija iki Siol yra jtakingiausia bioetikos
diskurse, be to, dazniausiai taikoma praktikoje, o antroji koncepcija yra
laikoma rimc¢iausia pirmosios varzove. Nors teorijy autoriai ir nesutaria
daugeliu klausimy, taCiau abiem teorijoms yra bendra tai, kad jose
principai yra kildinami 1§ ,,bendrosios moralés®. Biitent Siy principy ar
taisykliy rinkiniu ir siiloma naudotis sprendziant bioetines problemas ir
kontroversijas. Siame darbe S$ios teorijos  jvardijamos
heterogeniskomis.

Kita srove bioetikoje, atstovaujama Singerio ir Engelhardto, laikosi
nuostatos, kad galima nuosekliai taikyti vieng etin¢ tradicija, parodant
jos tinkamumag medicinos sferoje. Singeris mano, kad teisingai suprastas
utilitarizmas ne tik iSrySkina kity teorijy pamatiniy prielaidy
nepagristumg, bet ir uZtikrina Siuolaikiniam pliuralistiniam pasauliui
tinkamg koncepcija, paremtg racionaliai jtikinamu naudos principo
taikymu. Engelhardto teorija, pabrézianti autonomijos svarba, yra
grindZiama bendruoju sutikimo principu, kuris gali biti taikomas
sprendziant bioetikos problemas tarpkultiirinéje erdvéje. Abu autoriai
nuosekliai laikosi konkrecios etinés teorijos principy ir vertybiy, todel

Siame darbe jos jvardijamos homogeniSkomis bioetikos teorijomis.

Metodas. Siekiant atskleisti, kaip disertacijoje nagrinéjamose
teorijose formuluojami principai lemia bioetikos problemy sprendimo
buda, yra atlikta visy S$iy koncepcijy teoriné rekonstrukcija bei
lyginamoji analizé. Stengtasi susikoncentruoti ties tomis bioetikos
problemomis, kurios daugiausiai siejasi su etikos taikymu sprendZiant
mediciningje praktikoje iSkylanc¢ias problemas, parodant, kaip
kiekvienos teorijos taikymas ple€ia ar siaurina bioetikos apimamag
lauka bei miisy pareigy ir teisiy srit]. Teorijos lyginamos keletu aspekty.
Manau, akcentuoti reikéty metodologijos filosofinés problemasd, o ne

taikyma.
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Pirma, yra analizuojama, kaip teorijose yra suprantama moralé, t.y.
kokios normos ir principai turéty reguliuoti zmoniy elgesj. Parodoma,
kad priklausomai nuo to, kokios normos teorijoje yra laikomos
svarbiausiomis, skiriasi sitilomas bioetiniy kontroversijy sprendimo
bidas.

Antra, iSrySkinant utilitarinj, deontologinj ir kompromisinj bioetikos
problemy sprendimo biidg, parodoma, kaip yra suprantamas
autonomiSkumas, jo svarba ir kaip tai veikia poziiir] ] paternalizmg; Cia
taip pat palyginamas teorijy poziiiris ] teisingumo klausimo sprendima,
lemiant] ir gairiy pateikimg jstatymdaviams.

Trecia, yra parodomas teorijy siilomy principy normatyviskumo
pagristumo klausimas.

Tyrimo tikslai. Pirma, disertacijoje yra sickiama teoriskai
rekonstruoti deontologinés ir utilitarinés tradicijos metodologijy
pagrindus Siuolaikinése bioetkos teorijose, parodant, kad jy sitilomi
metodai spresti bioetikos problemas yra paremti deontologinés ir
utilitarinés tradicijos sitilomais biidais.

Antra, atskleisti analizuojamy bioetikos teorijy skiriamuosius
bruozus, eksplikuoti teorines jy prielaidas bei parodyti bioetiniy
kontroversijy sprendimo priklausomybe nuo tradicinése etinése
teorijose postuluojamy vertybiy inkorporavimo j Sias teorijas biidy.

Trecia, jvertinti, ar teorijose pateikiami principai yra normatyviskai
pagristi.

Tezé. Sioje disertacijoje yra teigiama, kad né viena
analizuojama bioetikos teorija nepasiiilé priimtino modelio, kuriuo
remiantis galima biity pateikti priimtinas normatyvines gaires,
reikalingas sprendziant kontroversiSkus atvejus bioetikoje.. Bandymas
suderinti abi teorijas heterogeniSkose bioetikos koncepcijose nepadeda
aiSkiau jvertinti siektiny gairiy bioetikos srityje, be to, netgi iSkelia dar

daugiau klausimy dél pateikiamy principy interpretacijos praktikoje, nei
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Ju kyla vertinant deontologinés ir utilitaristinés etikos atstovy pasitilytus
principus.
Siekiant pagristi §ig teze¢ bus nagrinéjami klausimai::

1. Kiek pagrijstas Beauchampo ir Childresso bei Gerto, Culverio ir
Clouserio nurodymas j ,bendrgja moral¢“, kaip pagrindinj teorijoje
naudotiny moraliniy principy Saltinj?

2. Ar utilitarizmo ir deontologijos derinimas bioetin€je teorijoje
padeda surasti aiskius, praktikoje naudotinus principus, kuriais
remiantis galima iSspresti  problemas, Susijusias su eutanazija,
pagelbstimagja savizudybe, abortu ir teisingu léSy paskirstymu?

3. Ar Beauchampo ir Childresso bei Gerto, Culverio ir Clouserio
teorijose pateikiami principai yra normatyviskai pagrjsti?

4. Kaip Singerio ir Engelhardto sitilomi principali, taikytini bioetikoje,
yra susije su konkrecia, vertybiSkai angazuota etine tradicija?

5. Ar utilitaristiniai ir deontologiniai principai padeda iSspresti
bioetines  problemas,  salygotas  pliuralistinéje  visuomengje
egzistuojanciy skirtingy vertybiniy pozitiriy?

6. Ar Singerio ir Engelhardto bioetiniy teorijy sitilomi principai yra
normatyviskai pagrjsti ir ar sitilomas bioetiniy problemy sprendimo
budas yra priimtinas?

Darbo struktiira. Disertacija sudaro jvadas, dvi dalys ir iSvados.
Pirmoji dalis yra skirta pristatyti Beauchampo ir Childresso bei
Gerto, Culverio ir Clouserio bioetines teorijas. Sios teorijos, derindamos
deontologijg su utilitarizmu, bando pasiiilyti principus, kuriais remiantis
galima biity spresti bioetikoje kylancias kontroversijas. Parodoma, kaip
tose teorijose yra suprantama moralé ir kokiu metodu remiantis yra
bandomi pagristi bioetikoje taikytini moraliniai principai. Taip pat
atskleidziama, su kokiomis problemomis susiduria Sios teorijos, kai jos
pripazjsta deontologinj pagarbos autonomijai principg ir kartu meégina,
naudodamos utilitarinius argumentus, iSspresti klausimus, kylancius

situacijose, kuriose ,,bendroji moralé‘“ nenurodo jokiy aisSkiy gairiy.
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Antroji dalis yra skirta Singerio ir Engelhardto bioetinéms
teorijoms aptarti ir jvertinti. Sios teorijos aiSkiai tesia vienos etinés
tradicijos linijg ir sitlo principus, taikytinus sprendZiant bioetines
problemas. Atskleidziama, kaip Siose teorijose yra suprantama moralg,
ir pademonstruojama, su kokias sunkumais susiduria utilitaristing ir

deontologiné moralés sampratos, pritaikytos bioetikai.

13



L.

Heterogeniskos bioetikos teorijos

1. Bioetikos principy Saltiniai ir induktyvusis teorijy

konstravimo modelis

a. T. Beauchampas, J. Childressas: moraliniai principai kaip

prima facie jpareigojantys

Susidiirg su liga ir mirtimi, mes neiSvengiamai turime priimti tam
tikrus sprendimus, kurie remiasi miisy supratimu apie tai, kas yra gerai,
0 kas ne. Kas lemia, kad kai kurie principai ir sprendimai laikomi
moraliniais, o kiti ne? Kaip galima atskirti moralinius standartus nuo
visuomeniniy ar kultliriniy? Kitaip sakant, kokiu kriterijumi
vadovaudamiesi, mes nusprendziame, kad tam tikri sprendimai
priklauso ne politikos, religijos ar teisés, o moralés sri¢ial? Bioetikoje
skirtis tarp moralés ir politikos, ar moralés ir teisés yra svarbi, nes dalis
sprendimy kontroversiskose situacijose néra reglamentuojami jstatymy,
o pasirinkimas priklauso nuo poziiirio, kas laikytina moraliai teisingu
pasirinkimu ar sprendimu. Tarkime, paternalizmo atveju néra visada
aisku, kiek geradariski veiksmai turi buti ribojami, kad mediky pagalbos
ieSkantis asmuo biity apsaugotas nuo svetimos valios jsikiSimo
sprendziant jam gyvybiskai svarbius klausimus.

Svarbu pazyméti, kad etiné teorija gali buti naudojama ne tik
kaip pagrindas formuojant politika, bet ir kaip jrankis kritikuoti jau
egzistuojancig. Etiniy principy, reikalingy medicinoje, ypatybé yra ta,
kad tai, kas gali biiti laikoma moraliai smerktinu pasirinkimu (pvz.,
abortas) nebitinai reiSkia, kad Sis pasirinkimas turi buti draudziamas
jstatymo ar, prieSingai, tai, kg draudzia jstatymai (pvz., eutanazija),
nebitinai gali buti laikoma moraliai nepriimtinu pasirinkimu. Taigi
santykis tarp moraliniy gairiy ir teisiniy ar politiniy sprendimy yra
komplikuotas, ypa¢ turint omenyje fakta, kad jstatymai visada nukreipti

tik 1 bendrus atvejus, o medicinos srityje, sprendziant konkrecius
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atvejus, jvairios aplinkybés gali turéti lemtingg jtakg. Tokia aplinkybiy
svarba, priimant sprendimus medicinoje, labai aiSkiai matoma daznai
cituojamuose ir literatiroje nurodomuose teismy sprendimuose dél
konkregiy pacienty 2 . Siuolaikiniame bioetiniame diskurse pasigirsta
priekaiSty, kad pacios bioetinés teorijos funkcionuoja kaip politines
ideologijos jrankis (Koch 2006) , todel yra ypa¢ svarbu iSsiaiSkinti,
kokios nuostatos priklauso moralés sriciai ir kokiais kriterijais remiantis
bioetikos teorijos atsirenka savo siiilomus principus.

Zymiausia ir populiariausia bioetikos teorija, kuria Jungtinése
Amerikos Valstijose daugiausia naudojamasi sprendziant klinikinéje
praktikoje iSkylancius klausimus bei problemas, yra Beauchampo ir
Childresso principy bioetika. Jy veikalas ,,Principy bioetika®, pirma
kartg pasirodgs 1979 metais, buvo daug karty perleistas ir patobulintas,
ta¢iau 1iki Siol iSlieka vienas jtakingiausiy bioetikos diskurse.
Pasirenkant moralinius standartus, taikytinus etinéje teorijoje,
Beauchampas su Childressu sitilo naudotis trimis Kkriterijais. Jais
remiantis, jy nuomone, jmanoma rasti principus, kuriuos galima
pavadinti moraliniais ir kurie padéty spresti moralines problemas.

Pirmasis minéty teoretiky sitilomas kriterijus biity toks: (1)
moraliniai veiklos principai yra tie, kuriuos visuomené laiko
svarbiausiais ir aukSCiausiais. (2) antuoju Kriterijjumi jie laiko
universalizuojamuma — moralinis standartas turi biti taikomas
kiekvienam relevantiSkoje situacijoje. Kadangi universalizuojamumas
yra formalus kriterijus, jis néra pakankamas, nes daugybé sprendiniy,
kurie atitinka universalizacijos kriterijy, néra moraliniai sprendiniai
(politiniai, teisiniai ar t.t. ). (3)Todél jie pateikia ir trecig Kriterijy,
nurodantj, kad moraliniai principai turi biti nukreipti Zzmoniy gerovei
kelti. Sis kriterijus yra problemiskas todél, kad gerové gali biti

suprantama labai skirtingai. Jie Sig problemg pripaZjsta, tatiau mano,

2 Pvz., Karen Ann Quinland, Paul Brophy, Infant Doe, Luiza Magardician ir kiti atvejai, pladiau zr.
Beauchamp, Childress 1989:400-454.
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kad Sis kriterijus yra biitinas, kuomet mes kalbame apie medicing. Nors
visi trys kriterijai yra ganétinai problemiski, nes ne visada gali iki galo
padeéti atskirti moraling dimensijag nuo teisinés ir politinés, taciau
Beauchampas su Childressu laikosi nuomonés, kad ieSkant principy,
kuriuos galétume pavadinti moraliniais, $iy kriterijy pakanka.

Anot Beauchampo ir Childresso, kuomet mes svarstome, ar koks
nors sprendinys yra moralus, mes atsizvelgiame ] jo pagrindima, t.y. |
tai, koks 1§ keliy sprendiniy, tinkamy konkreiai situacijai, turi
daugiausiai jj pagrindZian¢iy moraliniy argumenty. Visa teorija yra

pagrista tokia schema (Beauchamp, Childress 1989, 6):

Etinés teorijos

N

Principai

N

Taisyklés

N

Konkretiis veiksmai ir sprendiniai

Sia schema jie nori parodyti abstrahavimo lygmenis, kaip nuo
konkre€iy moraliniy pozicijy, reiSkiamy kasdieniame gyvenime, mes,
paremdami jas taisyklémis bei principais, galiausiai atsiremiame |
konkrecias etines teorijas. Nors santykis tarp taisykliy ir principy néra
visiS$kai hierarchiSkas, taCiau jie laiko, kad principai yra bendresnés
prigimties uz taisykles ir biitent jais taisyklés yra grindZziamos: pvz., i§
autonomijos principo galima iSvesti kelis taisyklés ,,meluoti yra blogai‘
variantus. Aptariamy autoriy nuomone, tam tikry principy rinkinys
sudaro taikomosios etikos teorijg, kuria remdamiesi, mes zinome,
kokiomis taisyklémis ir principais turime vadovautis moraliniy

konflikty situacijose. Diskutuojant d¢l konkreciy situacijy, iSkylanciy
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medicinos praktikoje, daugiausia yra remiamasi taisyklémis, tvirtina jie,
tuo tarpu klausimuose apie teisingg 1éSy paskirstyma sveikatos apsaugai
ginCai vyksta dél principy — kokiu teisingumo principu turi buti
remiamasi. Tuomet gali bati nurodoma jau ne j konkreCias etines
teorijas, o ] teisingumo teorijas (J. Rawlso, R. Nozicko ar kt.). Taigi 1§
tokios uzimamos pozicijos galima matyti, kad jie pasirenka induktyvy
bioetinés teorijos konstravimo model; ir mano, kad teisingiausias biidas
ieSkoti visiems bendrai priimtiny etiniy principy yra Sistematizuoti
kasdienybé¢je naudojamas bendrgsias nuostatas.

Ginc¢uose dél bendryjy moralés nuostaty, yra jsitiking Beauchampas
su Childressu, neuztenka tiesiog nurodyti j bendraja morale. Norint
pagristi tam tikras nuostatas, esgs reikalingas ,,iSorinis Saltinis® —
konkrecios etinés teorijos, kurios pateikia sistematiSskg poziiirj i elgesio
gaires bei pagrindZia vertybines perspektyvas ir normatyvumo Saltinius.
Bandant pritaikyti tas teorijas praktiskai, Beauchampo ir Childresso
nuomone, reikalingi tam tikri bendrieji reikalavimai. Jie pateikia penkis
reikalavimus etinéms teorijoms. Nors, jy manymu, né viena teorija
neatitinka visy penkiy, tafiau jais remiantis bando nustatyti, kurios
teorijos ar atskiri jy elementai gali biiti priimtini. Taigi, jy nuomone:
Etiné teorija turi buti aiki. Sis reikalavimas taikomas tiek visai teorijai,
kaip sistemai, tiek atskiroms jos dalims. Tai biitina, jy nuomone, tam,
kad medicinos sferos darbuotojai galéty teorijg prisiminti ir ja naudotis.
Etiné teorija turi biiti vientisa, atskiros jos dalys negali prieStarauti viena
kitai. Sj reikalavimg jie taiko todél, kad naudojant bendrasias teorijas
spresti biomedicininéms problemoms iSryskéja kontroversijos tarp
vidiniy teorijos principy.

Teorija turi pasitlyti moralinius principus ir taisykles. Jie siiilo
bioetikoje naudotis keturiais principais: autonomijos, zalos nedarymo,
geradarybés ir teisingumo. Patys pripazindami, kad Siy principy

neuztenka sukurti bendrajai normatyvinei etikai, Beauchampas su
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Childressu tvirtina - jy esa pakanka sukurti bendram biomedicininés
etikos karkasui.

Teorija turi biti paprasta ir pasiilyti tik tiek principy, kiek yra biitina.
Teorija turi apimti platy spektrg moraliniy patiréiy, ypac principy,
taisykliy ir sprendiniy, jsitvirtinusiy kasdienéje moraléje (Beauchamp,
Childress 1989, 14-15).

Paskutinysis punktas Beauchampui ir Childressui labai svarbus
todel, kad leidzia atmesti teorijas, kurios nors ir atitinka visus kitus
kriterijus, taCiau prieStarauja daugumos etiniams jsitikinimams. Nors
utilitarizmas atitinka pirmus keturis kriterijus ir gali biiti laikomas
aiSkia, vientisa, paprasta ir suprantama teorija, taciau jis gali buti
atmestas dé¢l savo pozicijos teisingumo ir zmogaus teisiy atzvilgiu.
Beauchampo ir Childresso nuomone, utilitarizmas per daug priestarauja
kasdieniams Zmoniy moraliniams jsitikinimams, kad galéty buti
laitkomas kandidatu j priimting teorijg bioetikos problemoms spresti.
Remiantis paskutiniuoju jy nurodytu punktu, galima atmesti kaip
netinkamg naudotis praktikoje ne tik utilitarizma, bet ir Engelhardto
bioeting teorija, nes ji taip pat prieStarauja kasdieniams moraliniams
jsitikinimams.

,Principy bioetikos® autoriai yra jsitiking, kad bandant sukurti
bendrajg bioetikos teorija, kuri buty paranki praktikoje, negalima remtis
kokia nors viena konkrecia etine teorija, o reikéty 1S atskiry teorijy
paimti geriausiai praktinéms problemoms spresti tinkancius principus ir
suformuoti principy rinkinj. Todel Beauchampas su Childressu aptaria
dvi didziausias etines teorijas — utilitarizmg ir deontologing tradicijg ir
nors atmeta abi teorijas kaip nepakankamas (Beauchamp, Childress
1989: 44), tafiau bando savo koncepcijoje remtis abiejy teorijy
jzvalgomis. I§ pirmo Zzvilgsnio gali pasirodyti, kad uzduotis suderinti
tokias skirtingas teorija yra nejgyvendinama, taciau, turint omenyje
praktinj teorijos, skirtos padéti spresti  konfliktus pliuralistingje

visuomeng¢je, pobiidj, Sis bandymas pasiiilo 1§ pirmo zvilgsnio gana
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itikinamg rezultata.  Jie jsitiking, kad moralinés taisyklés negali biiti
formuluojamos nei remiantis pasekmémis, nei absoliuciais principais.
Jie teigia, kad ] taisykles ir principus reikia Zvelgti kaip | pirmines
pareigas (prima facie duties). Pastargjj terming Beauchampas su
Childressu perima i§ W. D. Rosso deontologinio intuityvizmo. Rossas,
derings T. Mooro idealyjj utilitarizmg ir H.Prichardo deontologija, jiems
yra labai parankus, nes ,,ne tik susiejo pareiga su situacija, bet ir
1Sskaide ja* (Baranova 2004: 44). Kaip pastebi J. Baranova, Rossas,
sgvokas ,,géris* ir ,teisingumas® laikydamas lygiavertémis, galéjo
taikyti tiek deontologin} metoda, tiek utilitaristinj, o pats metodo
pasirinkimas, Ro0sso nuomone, priklausags nuo situacijos. Jeigu
intuityviai akivaizdziais atvejais uztenka deontologijos, tai sunkiais
atvejais labiau tinkantis utilitaristinis mastymas (Baranova: 2004, 47).
Taigi Si Rosso uzimama pozicija yra labai artima Beauchampo ir
Childresso poziiiriui ] etikos taikymg sunkiy klausimy atvejais.
Pastarieji yra jsitiking, kad tik tokiu budu zvelgiant | misy moralines
prievoles galima tikétis rasti sprendimus daugumoje bioetikos
kontroversijy. Rosso nuomone, pirminés pareigos yra intuityviai
akivaizdZios, taciau privalomomis tampa tik tos pareigos, kuriomis
deréty vadovautis konkreCioje situacijoje. Kuri pareiga yra svarbesné,
Rosso manymu, paaiskéja kasdienéje konkreCioje situacijoje.
Beauchampas su Childressu, perimdami Rosso pirminés pareigos
samprata, bioetikoje sifilo naudotis, kaip jau minéjome, keturiais
esminiais principais: autonomijos, Zalos nedarymo, geradarybés ir
teisingumo principai. Sie principai turj visidkai autonomiska statusa, o
kuriais 1§ jy moralinio konflikto metu turéty biiti vadovaujamasi, kaip ir
Rosso etikoje, priklauso nuo konkretaus konteksto. Pirminémis
pareigomis jie vadina tokius principus, kurie galioja visose situacijose,
nebent moralinio konflikto atveju atsiranda pareiga, kuri yra virSesné
uz patj principa. Faktas, kad prima facie principai gali buti sulauzyti,

pastebi Beauchampas su Childressu, nereiskia, kad jie dingsta ar
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1Sgaruoja — jie, Nozicko ZodzZiais tariant, paliecka moralines Zymes
(Beauchamp, Childress 1989, 53). Taigi, jie jsitikinge, kad moralinés
taisyklés negali buti formuluojamos nei remiantis pasekmémis, nei
absoliuciais principais, o ] taisykles ir principus reikia zvelgti kaip i}
prima facie jpareigojancius. Keturi pateiktieji principai yra suprantami
kaip ,,absoliutiis principai* ta prasme, kad jiems pagristi nebeieSkomas
joks dar ,,absoliutesnis® principas, nes pats tokio vieno, pirminio
principo ieSkojimas jau versty pasirinkti konkreCig eting teorija, o
aptariamieji autoriai kaip tik Sito ir vengia. Beauchampas su Childressu
nurodo keturias sglygas, kurios turi biiti patenkintos, kad prima facie
principo sulauzymas galéty buti pateisintas:
Sulauzymas gali biiti moraliai pagrindZiamas, jei galutinis tikslas yra
realiai pasiekiamas.
Prima facie principo sulauzymas yra bitinas toje situacijoje, t.y.
neegzistuoja jokia moraliai geresné alternatyva.
. Principo pazeidimas turi biiti kiek galima maZzesnis. Principas gali biti
paZeistas tik tiek, kiek reikalauja pirminis sulauZymo tikslas.
. Moralinis agentas turi siekti minimalizuoti sulauzymo sukeltus
padarinius

Siuos punktus galima iliustruoti toliau sekan¢iu pavyzdziu. Tarkime,
turime universaly principa, kuris mums draudzia zudyti nekalta Zzmogy,
ir jo yra privalu laikytis visada, tac¢iau vykstant karui arba iSkilus
pavojui savo paties gyvybei, mes galime pagristai to principo
nebesilaikyti, nes savo gyvybés iSsaugojimas turi didesn¢ verte. Kitu
atveju, kai turime nepakeliamg skausma kenciantj zZmogy, prasantj
padéti uzbaigti jo kancias, principo nezudyti sulauZymas nebitinai gali
biti laikomas nusizengimu moralei.  Arba gydytojas, duodamas
placeba, naudojasi geradarybes principu ir taip pazeidzia autonomijos
principa, todél turi stengtis kiek jmanoma labiau atitaisyti sukeltg Zala,
kuri buvo padaryta tokiu veiksmu: buvo pazeista individo laisve, gali

sumazéti paciento pasitikéjimas gydytoju ar paciu savimi (Zr.
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Beauchamp, Childress 1989, 51-53). Taigi nors jy pasiiilytieji principai
ir turi universaliy principy statusg, tac¢iau Kiekvienas i§ jy gali buti
teisétai atmestas ar sulauzytas, jeigu to reikalauja situacija. Tokia
principy bioetika yra gana lankstaus pobiidzio, reikalingo taikant
teorijas praktikoje, taciau tokio lankstumo kaina yra teorijos
neapibréZtumas, iSkylantis interpretuojant konkrety principa.

Apibendrinant galima pasakyti, kad Beauchampas su Childressu
siilo naudotis ,taisykliy valdoma® (rule-governed) moralés teorija,
kurioje pabréziama, kad jos principai yra prima facie pobudzio ir
galioja visuomet, iSskyrus atvejus, kuomet konkreCioje situacijoje
atsiranda svarbesné¢ pareiga, nei nurodo bendrasis principas.

Jy teorijoje yra akivaizdis keli trikumai.

Pirmasis jos trikumas yra abstraktumas: kadangi teorija yra
pagrista abstrak¢iais principais, kartais gali buti neaiSku, ar tam tikras
principas gali biiti taikomas konkreciu atveju, o net jeigu ir gali biiti
taikomas, biidamas toks neapibréztas, jis neduoda tiksliy gairiy ir
nuspresti dél veiksmo teisingumo gali tekti pasitelkti saZine, intuicijg ar
pan. Nors Beauchampas su Childressu pripazjsta, kad §i kritika gali buti
adresuota ir jy teorijai, bet pabrézia, kad sunkumai, kylantys pritaikant
taisykles ir principus konkretiems atvejams, nepanaikina principy ir
taisykliy privalomojo pobiidzio tuomet, kai tie principai gali buti
pritaikomi. Reikia pastebéti, kad jy teorijoje néra pasitiloma konkreciy
praktiniy patarimy, kaip elgtis situacijose, kuriose diskusijos dalyviai
nesutaria dél intuicijy ar pirminiy principy, nes autoriai jsitiking, kad
racionallis visuomenés nariai sutikty su jy sitilomais principais, kaip
iSreiskianciais esmines moralines nuostatas (Turner: 2003, 207).

Kita problema, su kuria susiduria jy teorija, yra ta, kad, laikant
principus esant prima facie pobudzio, yra galimos situacijos, kuomet tas
pats principas nurodo ne vieng, o kelias vienodai patrauklias
alternatyvas. Tarkime, informacijos atskleidimas pacientui apie jo liga

Siaip yra privalomas, taciau remiantis geradarybés principu kartais gali
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biiti leistina tg informacijg nuslépti, jeigu informacijos atskleidimas gali
sukelti didesne zalg negu naudg (pvz., vézio diagnozés atskleidimas
psichiSkai nestabiliam pacientui). Taciau gali buti taip, kad tiek
informacijos nuslépimas, tiek jos atskleidimas pacientui (pacientas turi
laiko susitaikyti su mirtimi ir sutvarkyti paveldéjimo ar kitus reikalus)
gali  biiti naudingas skirtingais aspektais, tokiu atveju geradarybés
principas nebegali nurodyti, kurig i§ skirtingy naudingy iSdavy reikeéty
pasirinkti. Beauchampo su Childressu nuomone, §is priekaistas gali buti
apeitas pripazinus, kad egzistuoja tokios situacijos, kuriose apskritai
gali egzistuoti ne vienas, o keli teisingi ir moraliai lygiaverciai
sprendimai. Taciau tada lieka neatsakytas klausimas, kokig funkcijg turi
Ju pateikiama teorija, nes pirmine taikomosios etikos teorijos uzduotimi
visgi yra laikoma pateikti moralines gaires, nurodancias, kaip dera elgtis
situacijose, kuriose neaisku, kokiu principu ar nuostata remiantis dera
elgtis.

Treciasis sunkumas, kylantis jy teorijai, susijes su tuo, kad teorija
neaprépia tokiy situacijy, kuomet egzistuoja nemoraliniy faktoriy jtaka
situacijai. Pavyzdziui, moraliniai agentai gali turéti religiniy, politiniy
jsitikinimy ar profesiniy jsipareigojimy, kurie gali konfliktuoti su
moraliniais principais, siilomais jy teorijoje, ir pasirinkimo atveju
persverti pasirinkimg savo jsitikinimy pagrindu. Beauchampas su
Childressu mano, kad jokia moralés teorija negalinti atsizvelgti j tokias
aplinkybes, bet tokiy aplinkybiy egzistavimas nepanaikina bitinybés
suformuluoti bendrg etikos teorija, kuri galéty biiti tatkoma medicinos
sferoje (Beauchamp, Childress 1989, 55).

Ketvirtasis sunkumas, iSkylantis jy teorijai yra tas, kad teorijoje
nenurodoma, kaip dera elgtis, jeigu du prima facie principai gali biiti
vienodai taikomi situacijoje. Kadangi principai yra lygiaverciai ir neturi
pirmenybés vienas pries$ kitg, tai jy konflikto atveju moralinis agentas
yra paliktas remtis savo intuicija. Butent ¢ia iSryskéja iS Rosso

paveldétas intuicionistinis teorijos pobudis. Tarkime, aborto atveju
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neaisku, kokiu principu remiantis dera elgtis: ar autonomijos, taip
gerbiant moters teis¢ nuspresti, ar zalos nedarymo, taip bandant
apsaugoti dar negimusj kudikj. Sis jy teorijos trikumas buvo
daugiausiai puolamas, kaltinant Sig teorijg sistemiSkumo stoka. Ypac
smarkiai ja puolé Gertas, Culveris ir Clouseris, teigdami, kad biitent
sistemiSkumo stoka yra didZiausias jos trikumas, o principy
neapibréztumas darantis $ig teorija nelabai praktiskai pritaikoma.
Nepaisant nurodyty sunkumy, su kuriais susiduria §i teorija, ji iki
Siol yra viena 1§ pagrindiniy bioetikos diskurse, nes yra ne tik aiski ir
lengvai taikoma praktikoje, bet ir atliepia esminés daugelio Zmoniy
moralines nuostatas. =~ AmerikietiSkajame diskurse ji yra beveik
neabejotinai vyraujanti, dauguma straipsniy bei monografijy, jei tai néra
skirta jos trikumams ar privalumams aptarti, nurodo jg ir jos
pateikiamus principus. Daznai §i teorija sutrumpintai Vvadinama
principlizmu ir laikoma 1978 metais pateiktos Belmonto ataskaitos

iSplétota versija.

. B. Gertas, Ch. M. Culveris, K. D. Clouseris: moralé kaip
vieSoji sistema

Siuolaikinéje bioetikoje, Gerto, Culverio ir Clouserio nuomone, yra
reikalingas visa apimantis poziiiris, kuris leisty visas etines problemas,
iSkylan¢ias  medicinos sferoje, sprgsti ne taikant  atskirus,
nepriklausomus principus (Beauchamp, Childress) ar bioetikos teorijas,
sukonstruotas 1§ keliy skirtingy filosofiniy etikos teorijy, o sistemiSkai
taikant vieng bendra moralés teorija. Tokia moralés teorija turéty
paaiskinti, kod¢l jvairiose situacijose yra daugiau nei viena moraliai
priimtina alternatyva, dél kurios nesutaria informuoti, neSaliski ir
racionallis asmenysS. Jy nuomone, asmenys gali nesutarti dél keliy,
atrodyty vienodai priimtiny moraliniy perspektyvy, nes, laikui bégant,
kinta visuomenés jsitikimimas, kas turéty bati jtraukiama j moralés

ginamg sferg ir ] kieno interesus turi buti atsizvelgiama darant
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moralinius sprendinius. Kintant kulttrinei situacijai ne visi visuomenés
nariai geba modifikuoti situacijos vertinimg ir dél to, Gerto ir Culverio
nuomone, kyla moraliniai nesutarimai.

Gertas su Culveriu® jsitikine, kad moralé egzistuoja kaip vieSoji
(public) sistema ir sistemiskas jos aiSkinimas turi bati paremtas
kasdiene moralés patirtimi. Jy moralés teorija paremta prielaida, kad
egzistuoja baigtinis skai¢ius Zaly (evil or harm), kuriy visi racionalis
individai vengia, iSskyrus tuos atvejus, kada jie turi racionalias
priezastis ty Zaly nevengti. Sis moralés supratimas paremtas jsitikinimu,
kad nors dauguma Zzmoniy sutaria dél to, kg galima laikyti gériu, taciau
gério supratimas yra daugiau priklausomas nuo konteksto nei blogio ar
to, ko visi racionallis individai noréty iSvengti: mirties, skausmo,
nejgalumo, laisvés ir gal¢jimo jausti malonumg praradimo. Toks jy
pozilris yra artimas kontraktualistiniam pozitiriui j moralg, kuris yra
ypa¢ rySkus jiems kalbant apie neSaliSkumo reikSme, pateisinant
moraliniy taisykliy pazeidimus. Nors jy sitloma moralés samprata yra
labai artima pasiiilytajai T. Scanlono (1999), taciau jie niekur ] ji
nenurodo. Pasak Scanlono, kontraktualistiskai traktuojama moralé
priklauso nuo supratimo, kg biity racionalu priimti ar atmesti, o tai yra
pakankamai reliatyvu. Ar man bty racionalu atmesti tam tikra principa,
priklauso ne tik nuo to, kaip to principo leidZziami veiksmai galéty mane
Zeisti, bet taip pat ir nuo to, kiek a$ praras¢iau, palyginti su Kkitais, jei Sis
principas galioty. Tam, kad principas mums biity moraliai priimtinas,
neuztenka, kad jis buty geras (that it have a good), taip pat jis turi
atitikti musy supratima, kas yra gerai. Tai, kad skirtingy zmoniy
supratimai apie gér] biina skirtingi, sukuria pagrindg diskusijoms
moralés klausimais, mano Scanlonas.

Kita vertus, Gerto ir kity pasitlyta sistema gali buti laikoma

taisyklés utilitarizmo (rule utilitarism) forma, nes sprendziant, kas yra

® Ivade j “Sistemine Bioetikos prieiga yra nurodyta, kad berasant §j veikala vienas jo autorius (K. D.
Clouseris) numire, bet dél jo jnaso j prading knygos dalj ir pagarbos jam délei jis minimas tarp autoriy.
Todeél toliau tekste yra nurodomi tik B. Gertas su Ch. M. Culveriu.

24



moraliai priimtina, yra remiamasi nurodytomis moralés taisyklémis ir
leistinais jy pazeidimais. Tuo tarpu moraliniy taisykliy pazeidimai yra
leidziami, kuomet yra bitina iSvengti didesnés Zalos, o Zala matuojama
jau utilitaristiniu bidu. Gerto ir Culverio nuomone, jsitikinimas, kad
negali biiti 1§ esmés sutariama dél moraliniy vertinimy, kyla 1§ to, kad
yra per daug koncentruojamasi j tokius kontraversiskus klausimus kaip
abortas ar eutanazija, pamirStant, kad dél daugumos kity moraliniy
vertinimy kontroversijy nekyla. Jie mano, kad nors moralés teorija
nepateikia atsakymy ] absoliuciai visus klausimus, taciau ji leidzia
atskirti, kurie atsakymai yra moraliai priimtini, o kurie ne. Bendrosios
moralés egzistavimas yra grindziamas faktu, kad Zmoneés visuotinai
sutaria, jog tokie veiksmai kaip Zudymas, skausmo ar nejgalumo
sukélimas yra nemoraliis ir negali biiti pateisinti. Nesutarimai neretai
kyla klausimu d¢l to, kas priklauso moralés sriciai, o kas ne: pvz., ar
gyvlinai ir embrionai patenka j moralés saugomg sferg? Taigi
normatyvinis klausimas gali buti formuluojamas keletu budy, nes ne
visos normatyvumo formos priklauso moralés sferai. Visgi tiek
Beauchampas ir Childressas, tiek Gertas ir Culveris patys aiskiai Sio
lauko neapibrézia ir nenurodo, k3 jie laiko esant moralés sferos dalimi,
o ka ne. Turint omenyje bioetikos teorijy jvairove galima sakyti, kad
vienas i§ bioetiniy kontroversijy Saltiniy ir yra nesutarimas, kiek ir
kokius individus turi apimti moralés sfera. Anot Gerto ir jo
bendraminciy, zmonés paprastai link¢ manyti, kad nors filosofams
ganétinai sunku pateikti aiSky ir tiksly moralés aiSkinimg, taciau
kasdienyb¢je daugumoje atvejy esa aisku, ar konkretus veiksmas yra
moralus, ar ne. Reikia pastebéti, kad Gertas, Culveris ir Clouseris,
tvirtindami, kad egzistuoja viena, visiems bendra moralé, nepakankamai
atsizvelgia ] fakta, kad iki Siol nei politinése, nei etinése teorijose néra
pricita konsenso dél daugumos tokiy bioetiniy kontroversijy kaip
pagelbstimoji savizudybé, abortas, eutanazija ir pan. Kaip pastebi L.

Turneris, bioetinés kontroversijos retai gali biiti iSsprestos naudojantis
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nuorodomis ] bendraja moralg, nes bitent jos atskleidZia bendrosios
moralés ir moraliniy intuicijy ribas. Tiek Gerto, Culverio ir Clouserio,
tiek Beauchampo ir Childresso jsitikinimas, kad bendroji moralé
egzistuoja kaip universali ir santykinai stabili sistema, paremtas
nesugebéjimu adekvaciai jvertinti moralinius konfliktus, iSkylancius
multikultiiringje, multireliginéje ir multietinéje visuomenéje (Turner
2003, 195-196). Kita vertus, net priémus prielaida, kad egzistuoja
,viena moraliné realybe®, kyla klausimas, ar jmanoma jg adekvaciai
apraSyti: ,.egzistuoja daugybé miusy paciy ir mus supancio pasaulio
apraSymy, o svarbiausias skirtumas tarp ty apraSymy yra tas, kad vieni
i§ jy yra labiau paranktis moksliniams tikslams, nei kiti* (Rorty 1999,
27).

Gerto ir Culverio koncepcijai, prieSingai nei Kantui ir visai
kantiSkajai tradicijai, budinga nuostata, kad moralés sfera yra susijusi
tik su tarpasmeniniais santykiais. Visi musy veiksmai vyksta sociume ir
veikia kitus zmones, o moralés funkcija esanti neleistinus veiksmus
apriboti. Gertas su Culveriu tvirtina, kad moralé yra susijusi tik su
tarpasmeniniais santykiais ir nesusijusi su veiksmais, kurie lie¢ia tik patj
moralinj agenta®. Toks moralés vertinimas yra ganétinai pavirsutiniskas,
nes moralé yra susijusi su jsipareigojimais ir nuostatomis, Kkurias
moralinis agentas pats uzsideda savo veiksmams. Neatsizvelgdami | tai
Gertas su Culveriu praranda galimybe jtikinamai pagrjsti taisykliy ir
principy normatyvumga taip, kaip tai padaro K. Korsgaard (1998).

VieSgjg sistemg jie laiko moraline sistema, jeigu ji turi dvi
charakteristikas: 1. Visi ja besinaudojantys asmenys ja supranta, t.y.
Zino, kg ji draudZia, o ko ne; 2. Néra neracionalu paklusti tos sistemos
reikalavimams ir taisykléms. Tam, kad visi racionaliis asmenys galéty
zinoti, kg moralé leidzia ir kg draudzia, pati moralé¢ negali buti grista

jsitikinimais, kuriems nepritarty visi racionallis individai. Egzistuojas

* Negalima laikyti moralés pazeidimu nei saves apgaudinéjimo, nei pazady sau lauzymo ar, tarkime,
saves apgaudinéjimo Zaidziant pasjansa. Saves zalojimas, neturint tam racionaliy priezasciy, turi buti
laikomas iracionaliu, o ne nemoraliu (Gert, Culver, Clouser 2006, 26).
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minimumas racionaliy jsitikinimy, tokiy kaip Zinojimas, kad wvisi
moraliniai agentai yra pazeidziami (gali zuti, tapti nejgaliis ar kesti
skausma). Salia racionaliai biitiny jsitikinimy egzistuojantys racionaliai
leistini jsitikinimai. Nors pastarieji daznai butini darant konkrecius
sprendimus, taciau jie negali buti latkomi moralés sistemos dalimi, nes
priklauso nuo konteksto ir neturi universalaus galiojimo. Sisteminé
moralés teorija yra bandymas paaiSkinti ir pagristi egzistuojancig
morale, kuria Zmonés kasdien vadovaujasi (nebiitinai refleksyviai)
darydami sprendimus. Kaip pazymi J. D. Arrasas, Gertas ir kiti tiesiog
bando paraSyti jau egzistuojancig moral¢ ir nesiiilo nei jos modifikuoti,
nei pagristi, tac¢iau tai darydami nepasitlo jokiy jtikinamy jrodymy, kad
toks dalykas kaip universali ,,bendroji moralé“ apskritai egzistuoja
(Arras 2009). Galima sutikti su Arras: norint pateikti eting teorija,
paremta ,.bendrgja morale®, reikéty pateikti antropologiniy jrodymuy,
kad tokia universali bendroji moralé¢ kur nors egzistavo ar egzistuoja, o
néra vien tik veidrodinis sistematiky jsitikinimy atspindys.

Gertas, Culveris ir Clouseris tikisi, kad jy pateikta moralés samprata
gali padéti pasiekti tris tikslus:

1. Ttikinti gydytojus, kad, jy manymu, padaryti teisingi sprendimai yra i$
tiesy teisingi, net jei gydytojai negali eksplikuoti biitent tokio sprendimo
priémimo priezasciy.

2. Pasitlyti perspektyva, kuri padéty suprasti, kad gincas, kilgs tarp gydytojo
ir paciento, yra saglygotas konkretaus atsakymo nebuvimo.

3. Pasiiilyti metoda, padedant] gydytojams apsispresti retai pasitaikanciose
kontraversiskose situacijose (zr. Gert, Culver, Clouser 2006, 25).

Jy pateikiama moralés samprata pretenduoja galioti lygiai taip pat
kasdienybéje, kaip ir medicinoje, tik medicinoje ji yra papildyta tam
tikrais idealais ir pareigomis, kurios yra specifiskai susij¢ su medicinos
sfera.

Beauchampo nuomone, Gertas su Culveriu laikosi eksternalistinés

(externalism) pozicijos, kuomet moralés Saltiniais laikomi: vieSoji
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nuomoneg, jstatymai, religiniai jsitikinimai ir filosofiné etika. Filosofija
turi pasakyti, kuris i§ $iy Saltiniy yra tinkamiausias. Gertas su Culveriu
§ios problemos nemato ir mano, kad moralinés teorijos tikslas yra tik
pateikti tokj bendrg karkasinj moralés supratimg (apraSant jau
egzistuojancia, t.y. vakarietiSkg), dél kurio galéty sutarti visi ir kuris
galéty pasiiilyti nuorodas, kaip elgtis situacijose, kuriose intuityviai
neaisku, kaip deréty elgtis. Jie jsitikine, kad bitent jy teorija leidzia
atskirti moraliai priimtinus sprendimus nuo nepriimtiny ir nubréZia
ribas, bitinas pagrindziant sprendimus, leistinus moralés taisykliy.
Beauchampas pagrijstai pastebi, kad Gertas ir Culveris, kaip ir kity
teorijy atstovai, laikosi ,,partizaninés strategijos®, neatsizvelgdami i
fakta, kad turi biiti paaiSkinta, kaip turi bati pritaikoma filosofiné, etiné
teorijja, skirta moraliniy kontroversijy sprendimui Siuolaikinéje
visuomenéje. Net jeigu konkretlis autoriai yra jsitiking savo teorijos
teisingumu, jie turéty rimtai atsizvelgti ] fakta, kad kiti
moralinio/filosofinio diskurso dalyviai jy sampratos taip netraktuoja.
Jeigu mes galétuméme biuti tikri dél konkre€ios etinés normatyvinés
teorijos teisingumo, tuomet likty tik pritaikyti jos normas jstatymy
leidyboje ir problemos biity iSsprestos, taciau ,,Siuo metu tokia teorija
neegzistuoja, ir bendrai sutariama, kad nepanasu, jog kokia nors tokj

aprasymg atitinkanti teorija galéty atsirasti® (Beauchamp 2005, 5).
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2. Utilitarizmo ir deontologijos derinimas heterogeniskose

bioetikos teorijose

a. T. Beauchampas, J. Childressas: autonomijos principo

svarba

SprendZziant problemas, susijusias tiek su abortu ir eutanazija,
tieck su kitais bioetikoje iSkylanciais klausimais, viena 1§ centriniy
sgvoky yra asmens autonomija. Kiek yra privaloma gerbti paciento
autonomija? Kas laikytina autonomiskais pasirinkimais? Kokiais
atvejais galima ja pazeisti? Sie klausimai sprendZiami visose
aptariamose bioetinése teorijose ir, kaip pazymi Geraldas Dworkinas,
,,vienintelis dalykas, siejantis visus autorius, yra tas, kad autonomija yra
laikoma butinu asmens bruozu“ (Dworkin 1988, 6). Pats pagarbos
autonomijai principo jsitvirtinimas dazniausiai yra Siejamas Su
Beauchampo ir Childresso teorija ir jos jtaka visam bioetiniam
diskursui. Kaip pazymi Onora O*Neill, §is principas ir i$ jo plaukiantis
informuoto sutikimo reikalavimas taip jsigaléjo bioetikoje, kad
tradicinis gydytojo-paciento santykio, kaip abipusiu pasitikéjimo gristo
santykio, aspektas liko nuosalyje (O‘Neill 2002, 18).

Beauchampo ir Childresso autonomijos samprata yra perimta is
politinés filosofijos. Autonomijg jie supranta panasiai kaip 1. Berlinas,
kuris formuluoja taip: ,,a$ esu savo proto ir valios savininkas; sugalvoju
tikslus ir trokstu juos jgyvendinti; bet jei man trukdoma jy pasiekti, tai
a$ nebesijauciu padéties Seimininkas. Man gali trukdyti gamtos désniai,
atsitiktinumai, Zmoniy veikla ar neretai nenumatytas Zmogaus
institucijy poveikis... Esu laisvas dél savo autonomi$kumo ir laisvas
tiek, kiek esu autonomiskas®“ (Berlin 1995, 290-291). Asmens
autonomija Beauchampo ir Childresso teorijoje suprantama kaip toks
saves valdymas, kuomet islickama nepriklausomu nuo kity valios ir nuo
sprendimy, kurie yra nulemti neadekvataus situacijos supratimo.

Autonomija yra apribota tada, kuomet esame kokiu nors biidu
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kontroliuojami kity ar negalime laisvai jgyvendinti savo plany.
Pabrézdami autonomijos svarbg, Beauchampas ir Childressas aiskiai
laikosi deontologinés tradicijos. Tiek, kiek jie yra artimi Kanto etikai,
pabréZzdami autonomijos svarbg, principo normatyvumas yra gana
aiSkus. I§ jy teorijos yra aisku, jog jie pritaria Kantui, kad jei teoriné
filosofija nurodo intelekto ir proto principus, tai praktiné filosofija
konstatuoja valios taisykles, o moraliniai principai reiSkiasi ne kaip
gamtos désniai, bet kaip normos. Kantui asmenybés moraling verte
lemia tai, kad jis sugeba paklusti proto, t.y. vien mastomiems, désniams.
Biitent 1§ Siy samprotavimy iSvedamas teiginys apie Zmogaus buvimg
tikslu savaime. Jei Zmogus pats savaime, neveriamas iSoriniy
aplinkybiy, geba sukurti ypatingg — moralin¢ tvarka, tai akivaizdu, kad
jo niekas niekada negali traktuoti kaip priemonés. Kita vertus Kanto
doktrina yra siejama su autonomisku individu, o bioetikos atstovai,
tokie kaip Beauchampas su Childressu bei Gertas, Culveris ir Clouseris
ieSko tokios teorijos, kuri galéty biti, Habermaso zodziais tariant,
,,Vies$ojo proto pagrindu.

Kalbant apie pagarba asmens autonomijai iskyla du esminiai
klausimai:

1. Ka reiSkia buiti autonomiskam?

2. Ka galima laikyti autonomisku pasirinkimu?

Pirmasis klausimas yra labai platus ir reikalauja placios
filosofinés analizés, todél Beauchampas su Childressu  nuo jo
svarstymo atsiriboja teigdami, kad jy teorijoje centring vieta uzima
autonomisko pasirinkimo klausimas. Klausimas, kas yra autonomiskas
pasirinkimas, analizuojamas dél to, kad autonomiski individai kartais
gali daryti neautonomiskus pasirinkimus, nes jy sprendimy galia gali
buti veikiama jvairiy faktoriy, tokiy kaip prievarta, nezinojimas ar
depresija. AutonomiSko pasirinkimo svarba iSrySkinama, nes ji yra
esmin¢ visoje medicinos sferoje: individas turi atsisakyti ar sutikti su

tam tikru gydymu bei kitomis intervencijomis, i§samiai suprasdamas
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pasirinkimo svarbg ir pasekmes. Beauchampas su Childressu nurodo tris
salygas, kurios privalo egzistuoti, kad pasirinkimas galéty biiti laikomas
autonomisku:

1. Pasirinkimas turi biiti intencionalus, o jeigu jis néra intencionalus, tai
automatiSkai laitkomas neautonomisku.

2. Individas turi suprasti situacija.”

3. Pasirinkimas negali biiti veikiamas kity (without controling influences
that determine the action).

Nereikalaujama  absoliutaus  autonomiskumo, nes, pasak
Beauchampo ir Childresso, realiame gyvenime Zmoniy veiksmai retai,
jei i§ vis kada nors, gali bati laikomi visi§kai autonomiski. Zmones gali
veikti politiniai, religiniai, socialiniai ar kitokie jsitikinimai, kurie tam
tikru mastu apsprendzia pasirinkimg, taciau apsprendzia ne tik
medicininiame kontekste, bet ir apskritai — darant finansines
investicijas, pasirenkant aukS$tgja mokykla, pilietybg, samdant
darbuotojus ir pan.. Todé¢l asmuo, netgi veikiamas politiniy ar religiniy
autoritety, laikomas autonomisku, nes ji pats pasirinko paklusti
konkreciai vertybinei sistemai, tad biitina gerbti jo pasirinkima.

Beauchampo ir Childresso pagarbos autonomijai principui yra
padariusios jtaka tiek Millio, tiek Kanto autonomijos sampratos.
Principas formuluojamas negatyvia forma ir skamba taip: ,,autonomiski
veiksmai negali buti prievarta primesti kity“ (Beauchamp, Childress
1989, 72). Toks principo formulavimas savaime suponuoja tokias su
autonomija besisiejancias teises kaip teis¢ ] laisve ir privatumg. Kaip
pozityvig Sio principo implikacija galima nurodyti 1§ jo plaukiantj
reikalavimg pateikti visg informacija, susijusig su pacientu tam, kad jis
galéty pasirinkti jam labiausiai priimting alternatyva. Sioje vietoje yra

svarbu pastebéti, kad toks autonomijos supratimas skiriasi nuo Kanto

® Néra reikalaujama, kad individas i§samiai suprasty situacija , nes medicinoje gali pakakti bendro
supratimo apie gydymo ar intervencijos pasekmes. Be to, individai, kurie ne visada adekvaciai
supranta situacijg (pvz., sirgdami depresija ar kitu lengvu psichiniu sutrikimu, biidami paveikti savo
esamos ligos ) tam tikrais laikotarpiais gali biiti laikomi pakankamai kompetentingi daryti sprendimus.
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2.
3.

autonomijos supratimo, nes, kaip pazymi O‘Neill, ,,Kantas niekada
nekalba apie autonomiskus asmenis ar autonomiskus individus, o apie
proto autonomija, etikos autonomijg, principy autonomijg ar valios
autonomijg. Jis autonomijos netraktuoja kaip kazko, kg gali maZesniu ar
didesniu laipsniu turéti individas® (O‘Neill 2002, 83). Autonomija
kantiSkojoje etikoje, sekant O‘Neill, yra suprantama ne kaip saviraiskos
biidas, bet kaip rémimasis jpareigojanciais principais. Todél moralinio
principo pagrindimas niekada negali remtis jokiais iSoriniais Saltiniais,
tokiais kaip visuomenés normos ar savo troskimai ir intuicijos, bet tik
racionaliu naudojamo principo universalizavimo testu, patikrinant, ar
naudojamas principas gali biiti pagristas. Kantas centrinj démesj kreipia
ne ] asmenj, kuris taiko principa, bet | pat] principa, kuris turi atitikti
universalumo reikalavimg, pazymi O‘Neill (O‘Neill 2002, 85). Taigi
centrinis  démesys sgvokoje ,,asmeniné jsatatymdavysté* (self-
legislation) yra koncentuojamas j jstatymdavyste (legislation), kai tuo
tarpu individualios autonomijos proponentai, tarp jy ir Beauchampas su
Childressu, koncentruojasi j asmens (self) savoka ir nedaug kalba apie
moralinj principy pagrindima.

Tam, kad individui biity uztikrinta teisé daryti autonomiskus
sprendimus ir asmuo bty apsaugotas nuo gydytojy savivalés,
medicinoje buvo 1972 m. jvestas informuoto sutikimo terminas,
praktikoje taikomas pacientui pasiraSant sutikimg atlikti jvairias
procediiras ir patvirtinima, kad buvo paaiskinta situacija ir galimos
pasekmés. Beauchampas su Childressu siiilo jvesti penkis kriterijus,
kuriuos turinti atitikti situacija, kad biity galima sutikimg vertinti kaip
informuota:

Slenkstis

Kompetencija
Informavimo elementai
Informacijos pateikimas

Informacijos supratimas
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Sutikimo elementai
4. SavanoriSkumas

5. Jgaliojimas/leidimas

Kompetencija medicininiame kontekste reisSkia, kad pacientas tiek
fiziSkai, tiek psichiSkai yra jgalus priimti sprendimus. Svarbu yra
pabrézti konteksta, kuriame vartojamas terminas ,.kompetencija“, nes
kituose kontekstuose (teis¢je, psichiatrijoje, filosofijoje ir t.t.) jo
vartojimas salygiSkai skiriasi ir néra bendrai priimto apibrézimo,
nurodancio ribg, nuo kurios individg galima laikyti kompetentingu.
Teis¢je tradiciS8kai laikomasi nuostatos, kad jeigu asmuo
nekompetentingas® valdyti savo turta, tai jis laikomas nekompetentingu
ir balsuoti, daryti sprendimus, susijusius su gydymu ir t.t. Tadiau, anot
Beauchampo ir Childresso, kadangi teis¢je pagrindiniu uzdaviniu
laitkoma apsaugoti nuosavybe, o ne asmenj, tai medicinoje toks termino
supratimas netinka. Jie sitlo naudotis tokiu apibrézimu: ,,asmuo yra
kompetentingas, jeigu ir tiktai jeigu jis gali daryti protingus sprendimus
remdamasis racionaliomis prielaidomis. Biomedicinos kontekste toks
apibrézimas sitlo laikyti kompetentingu asmenj, kuris gali suprasti
gydyma ar tyrima, apsvarstyti rizikg bei nauda ir po $iy svarstymy
padaryti sprendimg“ (Beauchamp, Childress 1989, 83). I§ Sio
apibrézimo matyti, kad kompetencija ir autonomija yra glaudziai
susijusios, tod¢l jie mano tur]j pagrindo teigti, kad asmuo yra
kompetentingas sutikti ar atsisakyti intervencijos ar gydymo, jeigu jis
yra autonomiskas. Kadangi detalesni svarstymai kompetentingumo
atzvilgiu yra susije su geradarybés principu, jie bus aptariami svarstant
pastarajj.

Kuomet taikomas savanoriSkumo reikalavimas, savanoriSku
laikomas toks pasirinkimas, kuomet néra naudojama nei prievarta, nei

manipuliacija, nei prievartinis jtikin¢jimas besirenkanc¢iojo asmens

® Lietuvos teiséje vartojamas terminas yra ne kompetentingas, o veiksnus.
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atzvilgiu. Prievartinis jtikin€jimas yra atskiriamas nuo jtikinéjimo,
pasitaikancio kasdienése situacijose, nes asmuo gali biiti veikiamas tiek
J1 mylin¢iy asmeny, tiek gera norin¢iy artimyjy, ir jis gali pasirinkti biiti
jtikintas, jei néra naudojama prievarta.

Kalbant apie informacijos atskleidimg ar pateikimg pacientui,
skiriami keli standartai: profesionalios praktikos ir racionalaus asmens.
Pirmuoju atveju vadovaujamasi tradicinémis profesinés bendruomenés
praktikomis. Bet ¢ia kyla problema, nes gydytojai ne visada gali
adekvaciai nustatyti, kokj informacijos kiekj bitina pateikti pacientui.
Racionalaus asmens standarto proponentai jsitiking, kad autonomijos
svarba atskleidziant informacijg nusveria tokj kriterijy, kaip pacientui
naudingos informacijos kiekis, ir reikalauja pateikti visg informacija,
kurig galéty ir noréty gauti racionalus asmuo. TreCiasis standartas,
kuriam pritaria ir Beauchampas su Childressu, yra vadinamas
subjektyviu standartu — ¢ia laikomasi nuomonés, kad gydytojas turi
atsizvelgti | konkre¢ig kiekvieno paciento situacijg ir privalo pateikti
toki informacijos kiekj, kokio pageidauja pacientas. Beauchampo ir
Childresso teorijoje yra numatomos iSimtys, leidzianc¢ios sagmoningai
neatskleisti informacijos:

1. informacijos atskleidimas gali biiti Zalingas pacientui;

2. terapinis placebo naudojimo atvejis’;

3. tyrimai, kuriuose tam tikras informacijos nuslépimas yra biitinas
tam, kad nebiity paveikti jy

rezultatai.

Kalbédami apie situacijos supratimg, Beauchampas su Childressu
nurodo, kad nors ir néra konsensuso kaip reikéty analizuoti ,,supratima®,
taciau, jy nuomone, pakanka teigti, kad asmuo supranta, jeigu jis turi
pagrista jsitikinimg apie savo pasirinkimo paskatas ir pasekmes.

Nemazai problemy kyla, kada kalbama apie supratimg praktinése

" Sios isimtys grindziama geradarybés bei Zalos nedarymo principais, laikant juos tokiu atveju
persverianciais autonomijos principg. Visgi abiem atvejais prerogatyva spresti apie autonomijos
principo pazeidimo biitinybg yra palieckama paciam gydytojui.
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situacijose, kuomet pacientai klaidingai supranta pateikta informacija,
atsisako pripazinti liga, sprendzia veikiami klaidingy jsitikinimy (pvz.,
kad jie yra supermenai ir joks gydymas jiems nereikalingas), atsisako
biuti informuojami apie jiems taikomas procediiras, taciau ¢ia jos nebus
analizuojamos, nes $io darbo objektas yra pats teorijy konstravimo
budas, o ne detalus teorijos ar principy pritaikomumas tokiais atvejais.
Autonomijos principo svarba, kriks¢ioniSkosios bioetikos atstovy
E.Pellegrino su D.Thomasma nuomone, daznai yra pervertinama, o i$
to seka socialinio gyvenimo fragmentacija ir hobsiSkojo poziiirio
visuomene¢je jsitvirtinimas. Atsizvelgtina ir ] tai, kad autonomijos
sampratg, kaip racionalaus agento laisvos valios gerbimo principa,
ganétinai smarkiai paveiké XX a. istoriniai jvykiai (pvz., holokaustas),
leid¢ smarkiai suabejoti Zmogaus proto vertingumu moraline prasme.
Tod¢l Pellegrino su Thomasma sitilo autonomijos principg apibrézti
taip: ,,autonomija yra geb¢jimas save valdyti, racionaliose biitybése
jSaknyta savybé, kuri jgalina juos daryti protingus pasirinkimus ir
veiksmus, paremtus asmeniniu ateities galimybiy jvertinimu,
priklausan¢iu nuo individualiy vertybiniy sistemy“ (Pellegrino
Thomasma 1996, 121). Taigi moraliniai jsipareigojimai kity atzvilgiu
priklauso nuo miisy gebéjimo save valdyti. Saves valdymas priklauso
nuo dorybiy, i§ kuriy ypac svarbi esanti artimo meilé. Kriks¢ioniskoji
etika jveda Sig dorybe 1 medicinos etika, nors bendrgja prasme §i dorybé
yra laikoma gydytojo asmeninio pasirinkimo dalyku. Sekuliariajame
diskurse autonomija suprantama ne tik kaip teisé valdyti savo
gyvenimg, bet ir teisé nustatyti, koks gyvenimas yra teisingas, t.y.
nustatyti ne tik tai, kaip as turéciau elgtis su kitais, bet ir kaip turéty bti
elgiamasi su manimi. Pellegrino su Thomasma nuomone, autonomijai
turi biiti grazinta pirminé jos turéta prasmé — autonomija pirmiausia turi
reiksti, kad a§ privalau prisiimti atsakomybe uz savo veiksmus, o ne
iSkelti | pirmg vieta asmens teises ir jo poreikiy svarbg (Pellegrino,

Thomasma 1996, 146). Panasig kritikg i$sako ir O‘Neill, teigdama, kad
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individo autonomijos reik§més pervertinimas bioetikoje, ypa¢ paveiktas
Beauchampo ir Childresso teorijos, i8kreipigs pacig medicinos reikSme,
o0 santykis medicinoje tarp gydytojo ir jo pagalbos sickiancio paciento
Kintgs nuo santykio, grjsto abipusiu pasitikéjimu, link santykio, grjsto
vartotojiSku medicinos supratimu. Tokiame santykyje informuoto
sutikimo principas, plaukiantis i§ pagarbos individo autonomijai
principo, i8kylas | pirmg ir svarbiausig vieta, daugiausiai kaip gydytojy
,apsidraudimo® variantas, o medicina linkstanti tapti dar viena

komercijos Saka.

. B. Gertas, Ch. M. Culveris, K. D. Clouseris: racionalumo
Kriterijus ir jo ribos apibréziant autonomiskuma

Gertas, Culveris ir Clouseris savo pagrindiniu tikslu nurodo
bendrosios moralés sistemisSkg aprasyma, 1 kurj jeina moraliniy taisykliy
ir idealy sukatalogavimas bei dvipakopé procediira, naudojama
patikrinti, kada taisykliy sulauzymas gali buti pagrjstas. Procediira
susideda 1§ dviejy pakopy: jvertinamas veiksmo racionalumas ir
nesaliSkumas.

Filosofijoje, kalbant apie moralg, dazniausiai ji siejama su
racionaliais individais. Didel¢ dalis filosofy, jskaitant tick Kanta ir J. S.
Milliu, tiek tokius Siuolaikinius filosofus, kaip J. Rawlsas (2002), J.
Habermasas (1992) ar Scanlonas (1999), pabrézia racionalumo svarbg
konstruojant eting teorija. Gerto su Culveriu nuomone, tradiciniai
racionalumo apibrézimai néra pakankami ir jie mato bhtinybe pateikti
savaj] racionalumo apibrézimg. Racionalumas, jy manymu, yra
glaudZiai susijes su nauda ir Zala, nes racionallis Zmonés siekia naudos
ir vengia zalos. Jy sampratos i$skirtinumas yra tas, kad jie bando savo
teorijg remti ne apibrézdami, kas yra racionalu, o kas yra iracionalu, ir

sitilo du kriterijus atpaZinti iracionalumui:
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1. Veiksmas yra iracionalus, jeigu jis gali sukelti aplinkiniams skausma,
mirt], nejgalumg, laisvés netekimg ar galéjimo jausti malonumg
praradima.

2. Veiksmas yra iracionalus, jei néra jj skatinanciy objektyviy priezascCiy
(Gert, Culver, Clouser 2006, 28).

Gertas, Culveris ir Clouseris yra jsitikine, kad atsizvelgiant j Siuos du
punktus matosi aiSkus rySys tarp racionalumo ir Zalos vengimo.
Racionalumg apibrézdami per iracionalumg, jie mano pateikiantys
aiSkesnj pirmojo apibrézima, nes kitu atveju racionalumas galjs apimti
dvi prieStaraujancias pozicijas. Kadangi racionalios prieZastys galincios
biti vertinamos labai skritingai, 0 tai, kas vienam individui atrodo
racionalu, kitam gali atrodyti neracionalu, tai jie linke veiksmus vertinti
naudojant ne racionalumo, bet iracionalumo kriterijy. Iracionalumas
teorijoje ,,laikomas fundamentalia normatyvine sgvoka, nes kalbant apie
moralines taisykles, yra bendrai sutinkama, kad niekas niekada neturéty
elgtis iracionaliai“ (Gert, Culver, Clouser: 2006, 30). Laikant, kad bet
koks veiksmas, kuris néra iracionalus, autonomiskai laikytinas
racionaliu, pasiekiama tai, kad racionalumas néra apribojamas vien
instrumentiniu vaidmeniu. Gerto nuomone (1998), kuomet utilitaristai
racionaliu laiko tokj veiksmg, kuris maksimizuoja asmens troSkimy
patenkinima, néra apribojamas troSkimy turinys ir toks apibréZimas
licka grynai instrumentiskas, tada iracionaliais veiksmais gali buti
laikoma viskas, kas nemaksimizuoja asmens troskimy. Gerto nuomone,
i§ tokios racionalaus veiksmo sampratos reikia iSmesti bet kokius
veiksmus, susijusius su zala, nes Kitaip susidaro prielaida, kad néra
pageidautina, kad zmonés visuomet elgtysi racionaliai. Pavyzdziui, jei
depresijos apimtas individas trokSta nusizudyti, tai, pagal Gerto
kritikuojamo racionalumo apibrézima, jis taip ir turéty padaryti, nes tai
maksimizuoty individo Siuo metu turimg troskimg numirti. Jvedant
iracionalumo savoka, toks veiksmas yra laikomas iracionaliu, nes visi

individai esg sutikty, kad nevengti didziausios laikomos Zalos — mirties
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— yra iracionalu. Toks Gerto sitilomas racionalumo apibrézimas per
iracionalumg suteikia konkretesnj turinj racionalumo sgvokai. Taciau
reikia pazymeéti, jog toks Gerto racionalumo Kriterijaus kritika is tiesy
atrodo nukreipta tik j vadinamyjy veiksmo utilitaristy (act
utilitarianism) stovykla. Zidrint i§ Sios stovyklos perspektyvos j
aukSCiau apraSytgji pavyzdi, jaunuolio pasirinkimg galima laikyti
racionaliu, nes veiksmo racionalistai vertina tik patj konkrety veiksma.
Taciau 1§ taisyklés utilitaristy (rule utilitarianism) pusés Zitrint, toks
veiksmas nelaikytinas priimtinu ir racionaliu, nes tokia galiojanti
taisykle, kad kiekvienas, norintis nusizudyti, turi taip ir elgtis, grésty
dideliais nuostoliais visai visuomenei (placiau zr. J. Harsanyi 1999, 40).

Gerto, Culverio ir Clouserio svarstymai apie racionalumo Kriterijy
artimi Scanlono teorijai. Tiesa, pastarasis aiskiau parodo moraliniy
priezasCiy prigimtj, o Sito nedaro analizuojamos koncepcijos autoriai.
Moral¢je, anot Scanlono, mastant jmanoma atrasti tiesg, taciau tam
reikia tokios epistemologijos, kuri paaiskinty, kaip galima bty tai
padaryti turimomis priemonémis. Moralés filosofija, pasak Scanlono,
turi mums paaiskinti moraliniy priezas¢iy prigimti bei kodél i
moralines priezastis (reasons) Zmongs turi ziliréti rimtai. Gertas,
Culveris ir Clouseris moraliniy priezas¢iy prigimt] mano esg paaiskine,
nurodydami, kad jos kyla i§ bendrosios moralés, bet, kaip jau rasyta
auks$ciau, pacios bendrosios moralés egzistavimo jie nepagrindZia nei
antropologiniais, nei jokiais kitais biidais. Scanlono manymu, tam
tikros tiesos yra laikomos moralinémis tiesomis, aprasant jas santykyje
su misy interesais. Utilitarizmas esgs jtikinamas dél to, kad jis esg
paremtas paciais bendriausias ir fundamentaliausiais dalykais —
ripinimusi zmoniy gerove ir misy motyvavimu elgtis moraliai, nes
ripinamés kitais zmonémis (Scanlon 1999, 115). Pagal ji, ,,veiksmas
laikytinas blogu, jei jo vykdymas bet kokiomis aplinkybémis biity
uzdraustas bet kokios bendrojo elgesio reguliavimo taisykliy sistemos,

kurios niekas negaléty pagrjstai (racionaliai) atmesti kaip nepriverstinio,
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bendro, informuoto susitarimo pagrindo® (Scanlon 1999, 110). I$ ¢ia
galima matyti, kad Gertas, Culveris ir Clouseris nepasako 1§ esmés
nieko naujo, kas skirtysi nuo Scanlono pasiiilyto racionalaus ir moralaus
veiksmo apibrézimo. Sitaip apibréZiamas moralinis blogis turi panasias
normatyvines pasekmes kaip ir utilitarizmas, pastebi Scanlonas, taciau
toks bendras kontraktualistinés moralés sampratos jvertinimas gali buti
modifikuojamas. ,,Informuoto susitarimo® id¢ja reiskia, kad tokiame
susitarime yra atmetami susitarimai, paremti prietarais ar neteisingais
jsitikinimais apie veiksmy pasekmes, net jei tokius jsitikinimus ir biity
racionalu turéti. Kontraktualistui pateikti substantyvy moralinj teiginj
reiksty duoti techniSka relevantiSkos susitarimo sgvokos apibrézima, t.y.
nurodyty salygas, kuriomis Susitarimas turéty biiti pasiektas, taip pat
jvardyty susitarimo dalyvius bei apibrézty racionalumo kriterijy. Gertas,
Culveris ir Clouseris jvykdo §j Scanlono reikalavima, pateikdami savajj
kriterijy, labai panaSy | pastarojo.

Visuose medicinos etikos kodeksuose bei teorijose pabréziama,
kad gydytojai privalo pacientams suteikti informacijg apie sitilomos
intervencijos galimg zalg ir nauda, apie galimas alternatyvias
intervencijas ir ziniy apie tai, kas gresia intervencijos atsisakius.
Kalbant apie informacijos atskleidimg dazniausiai yra vartojama
kompetencijos sgvoka; Gertas ir Culveris sitlo atkreipti démesj, kad
vartojant $i3 sgvoka turi biti nurodoma, kokia prasme suprantama
kompetencija, t.y. kam kompetentingu laikomas asmuo. Kompetencija,
kurig reikia turéti norint sutikti ar atsisakyti gydymo, jie apibrézia kaip
sugeb¢jimg daryti racionalius sprendimus. Kadangi kompetencijos
apibréZimas yra susijes tiek su racionalumo, tiek ir iracionalumo
samprata, jie yra linke kompetencijg sieti ir su iracionalumu,
iracionaliu negalima laikyti jokio pozilirio, kol jo racionalumu
nesuabejojo atitinkamas kiekis zmoniy (Gert, Culver, Clouser 2006,
226). Jie siiilo taikyti tokj apibrézimga tam, kad i§ racionaliy sprendimy

aibés bty galima eliminuoti tokius sprendimus, kurie yra veikiami
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fobijy, laikiny klaidingy jsitikinimy (pvz., kad esi supermenas ir joks
gydymas tau nereikalingas) ar racionalumo nemazinanciy, bet valig
veikianciy ligos formy (depresija, alkoholizmas, narkomanija).

Kalbant apie morale dazniausiai yra pabréziama neSaliSkumo
reikSmeé. Gertas su Culveriu pastebi, kad moraléje neSaliSkumas yra
privalomas tik tada, kai yra svarstoma, ar buvo paZeista moralés
taisyklé. Moral¢ reikalaujanti neSaliSkumo tik minimalios grupés
atzvilgiu, o gtupe sudaro esami ir buve moraliniai agentai, kurie vis dar
laikomi asmenimis. Daugumoje $aliy j $ig grupe jtraukiami ir vaikai bei
kidikiai, turintys potencialg tapti moraliniais agentais. Reikalavimas ta
grupe plésti (pvz., jtraukiant visas sgmoningas biitybes ir embrionus) i$
karto suteikia pagrindo kilti kontroversijoms. NesalisSkumas viso labo
reiSkiantis, kad tam tikros moralinés taisyklés turi buti taikomos
vienodai visais atvejais. Bendroji moral¢, Gerto ir Culverio nuomone,
tik pasiiilo blidg spresti moralines problemas, sprendimams patikrinti
naudojantis racionalumo ir nesaliSkumo kriterijumi, bet nepateikia
atsakymo ] kiekvieng klausimg, nes konkretis moraliniai sprendimai
priklauso ne tik nuo moralinés sistemos pripazinimo, bet ir nuo
konkreciy jsitikinimy. Eksplikuodami, kaip jie supranta bendrg moralés
sistemg, autoriai nurodo du taisykliy rinkinius. Pirmasis draudzia
tiesiogiai sukelti zalg kitiems: 1. Nezudyti; 2. Nesukelti skausmo (kiek
fizinio, tiek psichinio); 3. Nesukelti nejgalumo (nei fizinio, nei
psichinio); 4. Neatimti laisves; 5. Neatimti galimybiy patirti malonuma.
Antrajj taisykliy rinkinj sudaro taisyklés, kurios draudZia netiesiogiai
sukelti zalg: 6. Neapgaudinéti; 7. Laikytis pazady; 8. Nesukciauti; 9.
Paklusti jstatymui; 10. Atlikti savo pareigg (Zr. Gert, Clouser, Culver
2006, 36). Pareiga laikoma tai, kg atlikti reikalauja individo socialinis
vaidmuo (darbas ar ypatinga situacija). Gertas ir Culveris numato
desimt sglygy, kuomet taisykliy pazeidimas pateisinamas. Nurodydami
desimt salygy, kada taisyklés pazeidimas yra pateisinamas, jie i§ esmés

pakartoja Beauchampo ir Childresso numatytus prima facie principy
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sulauzymo salygas. Kadangi i$ esmés nieko naujo ¢ia nepateikiama, ty
salygy ¢ia nedetalizuosime.

Kalbédami apie moraliniy idealy vietg savo sistemoje, Gertas ir
Culveris pabrézia, kad néra tiek svarbu detalizuoti moraliniy idealy
priklausomumg nuo konteksto, nes bet koks moralinio idealo siekimas
girtinas, kiek yra svarbu atsizvelgti, ar idealai, kuriy laikomeés, priklauso
moralés sferai, ar ne, nes tik moraliniy idealy laikymasis gali pateisinti
sulauzyma moralés taisyklés, susijusios su draudimu veikti be asmens
sutikimo. Nors didelé sistemiky teorijos dalis primena utilitarizma,
taCiau jie laikosi nuomonés, kad utilitaristiniai idealai néra moraliniai ir
jie niekada negali pateisinti moraliniy taisykliy lauzymo.
Nesugeb¢jimas sekti moraliniu idealu yra pateisinamas, o moralés
taisykliy sulauZymas - ne. Tiesa, sulauzymas gali biti pateisintas, jeigu
buvo sekta moraliniu idealu. Skirtumo tarp moraliniy taisykliy ir
moraliniy idealy iSrySkinimas leidZia autoriams pademonstruoti, i§ kur
kyla profesiniai jsipareigojimai, ypa¢ medicinos srityje. Moraliniai
idealai tampa tam tikros profesijos pareiga ir nurodo visiems jos
nariams ne tik paklusti bendrai moralés taisyklei ,,nesukelti skausmo®,
bet ir privalomai sekti idealu, liepian¢iu sumazinti skausma ir Zala.

Svarstydami esminj klausimg, kod¢l kyla moraliniai nesutarimai,
kuriuos ir turi padéti iSspresti bioetikos teorijos, Gertas ir Culveris
akcentuoja, kad jy teorija skirta paaiskinti, kodél daugumoje klausimy
sutariame dél moralinio vertinimo ir kodé¢l tik dél nedidelio skai¢iaus
kontraversisky klausimy nesutariama. Zvelgiant i§ sisteminés moralés
teorijos perspektyvos, zmonés ne tik sutaria dél to, ka galima laikyti
esminémis zalomis, bet netgi sutaria dél to, koks Zaly reitingavimas
biity neracionalus (pvz., mirti, kad iSvengtum danty skausmo). Kuomet
kalbama apie asmens patiriamg skausma, kurj gali sumazinti kitas
individas, mes turime moralinj klausimg (pvz., pagelbstimoji
savizudyb¢).  Atsakymas ] klausimg, koks skausmo kiekis yra

pakankamas, kad mirtis atrodyty geriausia iSeitis, priklauso nuo
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skirtingy perspektyvy. Gertas, Culveris ir Clouseris jvardina Kketuris
moraliniy nesutarimy Saltinius:

1. Skirtingas zaly, tokiy kaip mirtis, skausmas, nejgalumas ar
laisvés ir malonumo praradimas, vertinimas;

2. Skirtingas pasekmiy matymas sulauzius taisykle¢ ,,nezudyk*;

3. Skirtingas moraliniy taisykliy interpretavimas, lemiantis
atsakymg j klausima, ar galima gyvybe palaikanc¢io gydymo nutraukima
traktuoti kaip marinima®;

4. Nesutarimas dél moralés sferos apimties, kuomet
diskutuojama, kas yra saugomas moralés taisykliy, o kas ne ir kokiu
pagrindu tos grupés yra sudaromos. Cia lie¢iami klausimai susije su
embriony bei gyviiny teisémis bei statusu.

Moralés sferos apimtis yra 1§ esmés susijusi su moralinio statuso
klausimu. Anot zZymios bioetikés, ypa¢ garsios svarstymais moralinio
agento klausimu, M. Warren, ,turéti moralinj statusg reiSkia biiti
bitybe, kurios atzvilgiu moraliniai agentai turi arba gali turéti
moralinius jsipareigojimus® (Warren 2005, 439). Atsakant j klausima,
kas gali turéti moralinj statusg, remiantis Warren, galima skirti SeSias
skirtingas teorijas: moralinio agento teorija (I. Kantas), genetiné teorija
(kataliky pozitris), jautrumo (sentience) teorija (P. Singer, H. Kuhse),
organinio gyvenimo teorija (P. Taylor), santykiu paremta teorija (N.
Noddings, J. Callicot) ir principiné moralinio statuso teorija.

Kanto racionalaus moralinio agento samprata yra lengvai
pritaikoma ir aiski, taciau susiduria su trimis sunkumais:

(1) visi nezmongs atsiduria anapus moralés sferos;

(2) embrionai, vaikai ir nesgmoningi asmenys papuola ] daikty
kategorija;

(3) racionalumo kriterijumi galima piktnaudziauti ir priskirti

Kitiems asmenims (moterims,

& Tokie klausimai, jy nuomone, kyla todél, kad visuomenéje dar néra nusistovéjusio situacijy, susijusiy
su naujy technologijy taikymu, vertinimo.
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kitoms raséms) mazesn] racionalumg, taip sumaZinant
atsakomybe jy atzvilgiu.

Kataliky genetinei teorijai Warren daro priekaista dél to, kad
priklausyma riiSiai laikant esminiu moralumo kriterijumi i§ moralés
sferos apimties iSkrentg visi kiti galimi asmenys, pvz., nezemiSkos
butybés (jeigu jy staiga atsirasty). Singerio teorijai daromas priekaiStas
yra daugiau praktinio, o ne teorinio pobidzio: laikantis tokios teorijos
pasidaro beveik nejmanoma gyventi ko nors nenuskriaudus, t.y.
pasielgus nemoraliai. Kitos dvi teorijos yra labiau susijusios su
ekologija, todél jy neaptarinésime.

Gertas, Culveris ir Clouseris patys nepateikia moralinio agento
apibrézimo, taCiau i$ jy teorijos galima suprasti, kad jie moraliniu
agentu laiko racionaly individa, kuris geba kompetentingai spresti. IS
esmés reikalavimai, kuriuos jie taiko racionaliam individui, yra panasts
] reikalavimus, kuriuos Beauchampas su Childressu kelia individui, kad
jis bty laikomas autonomisku: autonomisku laikomas individas turi
biiti nepriklausomas nuo kity valios ir sprendimy ir, be to, sugebéti
adekvaciai (racionaliai) suprasti situacija.

Taigi galima sakyti, kad sistemiky racionalumo kriterijus atlicka
ta pacia funkcijg, kaip ir Beauchampo su Childressu nurodytos trys
saglygos, naudojamos atpazinti autonomiskam pasirinkimui. Gerto,
Culverio ir Clouserio pozitiris | moralinj agenta ir moralés sferos apimtj
yra i§ dalies panaSus j A. Warren ir apima jos pasitilytus pirmus tris
principus apibréziant moralinj agentg. Warren pasitilyta agento teisiy
teorija apima visy disertacijoje analizuojamy teorijy keliamus
reikalavimus moraliniam agentui ir dar ganétinai daug praplecia Sia
sferg.  Kita vertus, jos teorija pasitlo tokj platy moralés ginamy
individy lauka, kad $is sunkiai gali biiti inkorporuojamas j bet kurig
bioetikos teorijg. Disertacijos autoré yra linkusi pritarti Gerto ir
Culverio nuomonei, kad Warren iki galo nepagrindzia tokio moralés

sferos iSplétimo.
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Pati Warren siiilo suderinti jvairius pozitrius ir pateikia tokig
principing moralinio agento teorijg, kuri paremta §iais principais:

(1) pagarbos gyvybei principas (negali be priezasties kenkti
gyviems organizmams);

(2) antiziaurumo principas;

(3) agento teisy principas (visi moraliniai agentai turi lygias
teises);

(4) zmogaus teisiy principas (sgmoningi zmoniy risies atstovai
ir embrionai turi visas moralines agento teises);

(5) tarpriiSinis principas (gyvinai, gyvenantys Zmoniy
bendruomeneése, t.y. katés, Sunys, arkliai ir t.t., turi aukStesnj moralinj
statusg nei jj suteikia jautrumo turéjimas);

(6) ekosistemos principas (vietinei ekosistemai buidingos risys
turi aukStesnj statusg uz

[veztines);

(7) pagarbos pereinamumo principas (priklausomai nuo
aplinkybiy gali buti suteiktas aukStesnis moralinis statusas)”.

Si Warren teorija ganétinai prapledia moralés sfera, kurig Gertas
su Culveriu noréty laikyti siauresne. Pastarieji autoriai kaltina Warren,
kad ji tiesiog pateikia moralés saugotiny individy grupe, iki galo
nepagrjsdama tokio moralés sferos iSplétimo, 0 jie patys linke laikytis
nuomones, kad negincijama moralés saugomy asmeny sritis apima tik
racionalius (moralinius) agentus ir buvusius racionalius (moralius)
agentus, kurie vis dar turi sgmone (Gert, Culver, Clouser 2006, 72).
Klausimas dél veiksmy moralumo aborty ar protiskai nejgaliy asmeny
atzvilgiu lieka atviras. Galima daryti rimtg priekaistg sistemikams, kad
jie patys aiskiai nenurodo moralés sferos apimties, kaip nenurodo
Beauchampas su Childressu, todél daugeliu atvejy taip ir lieka neaiSku,
kieno atzvilgiu veikia sistemiky dekalogas ar principlisty principy

rinkinys.

® Plagiau zr Warren 2005, 435-450
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c. Paternalizmas ir jo salygota prieSpriesa tarp autonomijos ir
geradarybés principy sisteminéje ir principy bioetikoje
(principo neapibréztumo problema)

Beauchampo su Childresso nuomone, moralé reikalauja ne tik
gerbti asmeny autonomijg ir susilaikyti nuo Zzalos darymo, bet ir
prisidéti prie jy gerovés. Kadangi paternalizmas yra susijes su
geradarybés principu ir gali biiti suprantamas kaip geradarybés principo
persvara prie§ autonomijos principg, butina glaustai rekonstruoti
geradarybés principo sampratg ir jos sgsajas su zalos nedarymo principu
Beauchampo ir Childresso teorijoje. Beauchampas su Childressu
laikosi pozitrio, kad miisy pareiga padeéti kitiems plaukianti 1§ miisy
noro, kad ir kiti mums padéty, o kai tokia pareiga yra neigiama, tuomet
individas yra laikomas ,,atskira sala“. Jie jsitiking, kad geradarybés
pareiga glidinti paciame socialinio gyvenimo audinyje.

Beauchampo su Childresso nuomone, laikantis Zalos nedarymo
principo, néra aiskios perskyros tarp Zalos nedarymo ir prisidéjimo prie
kity gerovés. Jie sutinka, kad geradarybés principas reikalauja didesnio
pagrindimo uZ zalos nedarymo principa, nes jis implikuoja pozityvius
veiksmus. Kadangi zalos prevencija reikalauja pozityviy veiksmy Kity
atzvilgiu, jie apie tuos veiksmus svarsto jvesdami geradarybés principa.
Terminas ,,geradarybé® apima tokias charakteristikas kaip gerumas,
gailestingumas ir labdara. Bendriausioje formoje geradarybés principas
jsteigia prival¢jimg siekiantj toliau nei vien tik pagristy ir svarbiy kity
individy interesy gynimas. Jis esgs svarbus biomedicinos kontekste, nes
reikalauja ne tik Salinant Zalg prisidéti prie kity gerovés, bet ir lyginti
naudos ir zalos pusiausvyrg. Kadangi prisidedant prie geradarybés,
daznai, ypa¢ medicininiame kontekste, yra sukuriama rizika,
geradarybés principo bruoZzas, pabréZiantis naudus ir Zalos pusiausvyros
sickima, yra ypa¢ svarbus. Sis principas, anot Beauchampo ir

Childresso, yra reikalingas tiek utilitaristinei, tiek deontologinei
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tradicijai, nes svarstant naudos ir Zalos santykj naudojamasi biitent juo
(zr. Beauchamp, Childress 1989, 195).

Geradarybés principas daznai atmetamas argumentuojant tuo, kad
juo galima remtis pagrindziant visuomenés interesy pirmumg individo
interesy atzvilgiu (pvz., pavojingy tyrimy su zmonémis atveju). Nors
Beauchampas su Childressu sutinka, kad taikant §] principg, ypac
papildZzius jj utilitaristine naudos sgvoka, toks pavojus egzistuoja, taciau
mano, kad jy teorijoje Sis pavojus eliminuojamas. Jie tvirtina, kad
geradarybés principas yra neatsiejamai susijes su medicina, nes
geradarybe¢ yra jos tikslas tiek taikant gydyma, tiek atliekant tyrimus.
Pozityvus tikslas, kurio siekianti medicina, yra zmogaus sveikata
atsizvelgiant j jo, kaip paciento, vertybes. Siekiama uzkirsti kelig,
panaikinti ar minimalizuoti tokias Zalas kaip skausmas, nejgalumas,
mirtis, salygota suzeidimo ar ligos. Geradarybés principo taikyma
tokiose sferose, kaip socialin¢ riipyba pazeidziamy grupiy ligoniais,
dozuoja riboti iStekliai ir klausimas, kiek visuomené¢ gali sau leisti biti
labdaringa.

Beauchampas su Childressu tvirtina, kad geradariskai elgtis yra
pagirtina, tacCiau tai néra moraliSkai privaloma, kai geranoriSkumo
principu grindziami veiksmai perzengia moralinio privaléjimo sritj;
tokiu atveju asmenys negali buti laikomi moraliai atsakingais, jei
nepasielgia geradariSkai. Kadangi yra problemiska nubrézZti ribg, kur
baigiasi privalé¢jimas ir prasideda tik moraliai girtini (idealtis) veiksmai,
Beauchampas su Childressu sitlo trijy pakopy moralinio privaléjimo
schema, palikdami geradarybés privalomumo laipsnj priklausomg nuo
konkreCiy aplinkybiy: (1) mes kazka turime daryti, nes moraliai
privalome; (2) yra silpnasis moralinis privaléjimas; (3) tai yra paties
pasirinktas reikalavimas (pvz., labdaryb¢). Kadangi geradarybés
principas apima reikalavimg gelbéti kita Zmogy, Beauchampas su

Childressu nurodo penkias pakopas (pavadinkime aukg x, o gelbétoja

y):
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1) X gresia rimta Zala;

2) y veiksmai yra bitini;

3) y veiksmai turi didele tikimybe padéti x 1Svengti Zalos;

4) y veiksmai negali sukelti Zalos paciam y '°;

5) x patiriama nauda persveria zalg, kurig gali patirti y.

Beauchampas su Childressu pabrézia geradarybés principo
svarbg svarstydami mirusiyjy organy panaudojimg transplantacijai.
Nors kiekvienu konkreCiu atveju turi biti gerbiama tiek mirusio
paciento, tiek Seimos nariy autonomija ir atsisakymas aukoti organus
dél jvairiausiy priezasCiy, taciau naudos dydis visuomenei bei tai, kad
Siuo atveju patenkinamos visos penkios anksCiau nurodytos salygos,
Ipareigoja gydytojus visada atsiklausti artimyjy dél organy dovanojimo.

Geradarybés darymo principas glaudziai susijes su paternalizmu,
nes medicininéje praktikoje pasitaiko situacijy, kuomet, norint
apsaugoti pacientg, pateisinamas tiesos slépimas arba melavimas.

Paternalizmas turi gilias tradicijas medicinoje. Galima sakyti,
kad iki XIX amziaus paternalistiné pozicija nebuvo rimtai kvestionuota.
ISryskinus autonomijos svarbg, paternalizmo pozicijos susilpnéjo, be to,
kartais laikoma, kad paternalizmo atveju geradarybés principas
iSkeliamas vir§ autonomijos. Beauchampas su Childressu paternalizma
apibrézia kaip ,,nepaisymg asmens nory ar intencionaliy veiksmy dél
geradarisky (beneficion) paskaty (Beauchamp, Childress 1989, 214).
Paternalistinés intervencijos taip, kaip jas supranta minimi autoriai,
nebiitinai pazeidzia autonomijg, nes jie paternalizmg supranta placiau
nei jprasta ir laiko, kad jis yra pateisinamas, jeigu egzistuoja tokios
salygos:

1. Pacientui gresia suzeidimas ar liga.
2. Paternalistinio veiksmo rizika (pvz., informacijos neatskleidimas) néra

esmineé.

10 §is reikalavimas priklauso Singerio geradarybés sampratai ir panaikina tos sampratos implikuojamg
moralinj privaléjima, jeigu kastai individui yra per dideli.
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Laukiama nauda pacientui persveria rizikg.

Néra priimtinesnés alternatyvos uz paternalizma.
Paciento autonomijos pazeidimas yra minimalus.
Ir yra biitinas pacientui toje situacijoje.

Su paternalistiniu elgesiu bei jo pateisinimu yra susijusios ir
kontroversijos, lieCianCios savizudybes ar bandymus nusizudyti.
Dauguma mediky yra link¢ manyti, kad savizudybe atliekantys asmenys
beveik visada yra pakitusios sgmonés biisenos, kuri reikalauja gydymo,
t.y. savizudzius galima laikyti nekompetentingais spresti. Beauchampas
su Childressu laiko, kad paternalistiné intervencija bandymo nusiZzudyti
atveju yra pateisinama, bent jau laikinai, remiantis geradarybés principu
ir suteikiant laiko iSsiaiskinti, ar asmuo veikia autonomiskai.

Jau sakéme, jog bioetikoje geradarybés principas yra glaudZiai
susijes su zalos nedarymo principu, vadinasi, kalbant apie pastarojo
ribas, dazniausiai atsiremiama | leistino paternalizmo atvejus bei
klausimus apie paciento autonomijos ribas. Zalos nedarymo principas
apima tokius kontraversiSkus bioetikos klausimus: skirtumas tarp
marinimo (killing) ir leidimo numirti, gyvenima palaikanc¢io gydymo
taitkymas ir netaikymas, sprendimai apie gyvenimo kokybe, sunkiai
sergan¢iy naujagimiy gydymas ir sprendimai dél nekompetentingy
spresti  pacienty. Zalos nedarymo principas pripazjstamas tiek
utilitaristiniy, tiek deontologiniy, tiek kity tradicijy; kai kuriose jis
laikomas moralés pagrindu. Yra teoretiky, kurie Zzalos nedarymo
principg ir geradarybés principg laiko vienu principu (Pellegrino,
Thomasma), ta¢iau Beauchampas su Childressu sitlo juos laikyti dviem
atskirais principais ir nurodo, kad Zalos nedarymo principas reiskia, jog
negalima daryti Zalos, o geradarybés principas turi kelis lygmenis:

1) apsaugoti nuo zalos;

2) pasalinti Zalg;

3) daryti gera.
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Didziausia jmanoma padaryti Zala jy teorijoje laitkoma mirtis, tad
zalos nedarymo principas draudzia veiksmus, galinCius sukelti mirtj.
Kadangi Zalos sgvoka yra labai plati, Sis principas papildomas tokiomis
taisyklémis: nezudyti, nesukelti skausmo, nesukelti nejgalumo, neatimti
galimybiy patirti malonuma. Aplaidumas, ypa¢ medicinoje, taip pat gali
biti laikomas Zalos nedarymo principo sulauzymu.

Diskusijos dél marinimo (killing) ir leidimo numirti paskutiniaisiais
deSimtmeciais vyksta gana arSiai. Vieni sitilo daryti aiSkig perskyrg tarp
Siy terminy, kiti bando panaikinti pacig perskyra ar jvesti aiSkius
kriterijus, nurodancius kiekvienos veiklos apibiidinimg. J. Rachelsas
argumentuoja, kad skirtumas tarp aktyvios ir pasyvios eutanazijos néra
moraliai pagrindZiamas, nes jeigu jau yra padaromas sprendimas
nebetesti paciento agonijos, tai daug moraliau tuomet yra padéti jam
neskausmingai numirti (pvz., suleidZiant mirting doze vaisty), nei leisti
jam ilgai kankintis laukiant natiiralios mirties. Anot jo, skirtis tarp
marinimo (killing) ir leidimo numirti savaime neturi jokios moralinés
reikSmés, nes metodas, kuriuo pasiekiamas galutinis rezultatas —
paciento mirtis, néra moraliskai svarbus — juk moraling reikSm¢ turinti
intencija. ,,Mirties prieZasties nustatymas gali biti svarbus i§ teisinés
perspektyvos, nes nuo to priklauso, ar bus pareiksti kriminaliniai
kaltinimai gydytojui. Taciau a$ nemanau, kad §i sgvoka gali buti
naudojama bandant pagristi moralinj skirtumg tarp aktyvios ir pasyvios
eutanazijos (Rachels 2004, 442). M. Tooley pritaria Rachels pozicijai
ir gina pozitrj, kad savanoriSska aktyvi eutanazija yra moraliai
pateisinama. Jo nuomone, pagelbstimoji savizudybé ir aktyvi
savanoriSka eutanazija yra pateisinamos d¢l $iy priezasc¢iy:

(1) asmeniui, kenéian¢iam didziulj skausma, sukelta nepagydomos ligos,
savizudybé¢ yra
racionalus sprendimas;

(2) savizudybé leistina esant dviem sglygoms: (a) nepazeidziamos Kity

zmoniy teisés: (b) pasaulis nepadaromas blogesniu;
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(3) néra moraliai smerktina pagelbéti zmogui nusizudyti, jei savizudybé yra
paciento pasirinkta kaip geriausia iSeitis;

(4) laikant, kad pagelbstimoji savizudybé yra pateisinama, logiskai seka,
kad savanoriska aktyvi eutanazija irgi yra pateisinama (Tooley 2005,
329).

Tooley palaiko Rachels argumentg, kad skirtumas tarp aktyvios ir
pasyvios eutanazijos néra moraliai pagrindziamas. PanaSios, tik dar
radikalesnés, pozicijos laikosi ir Singeris su Kuhse. Jy nuomone, ne tik
kad néra jokio esminio skirtumo tarp zudymo ir leidimo numirti, bet ir
tam tikrais atvejais yra privaloma padéti pacientui numirti (j]
numarinti): jeigu kompetentingas pacientas praso aktyvios eutanazijos
arba jeigu gydymas gali sukelti pernelyg daug skausmo pacientui, kuris
néra jgalus pats papraSyti aktyvios eutanazijos (Singer, Kuhse 2002,
269).

D. Callahanas prieStarauja pozitriui, kad néra esminio skirtumo tarp
pasyvaus (kuomet tiesiog sustabdomos bet kokios medicininés
intervencijos) ir aktyvaus marinimo. Perskyra tarp jy yra pagrista
atskyrimu priezas¢iy, kurios sukélé mirt;: mirtj gali sukelti Zmogaus
veiksmai arba neasmeninés jégos (Zaibas, liga ar pan.). Klaida,
neleidzianti matyti skirtumo, esanti ta, kad yra supainiojamas
priezastingumas su kaltumu bei neatsizvelgiama | visuomenéje
susiformavus] prieZastingumo interpretavimg pasitelkiant moralines
taisykles. Priezastingumas (tiesiogin¢ fizinés mirties priezastis) ir
kaltumas (moralinés atsakomybés uz veiksmus priskyrimas) yra
painiojami trimis atvejais:

1. Kuomet gydytojas nutraukia gydyma, tiesioginé mirties priezastis
yra liga, o ne gydymo nutraukimas, todel gydytojas nelaikomas moraliai
atsakingu uz paciento mirtj. Jeigu yra tvirtinama, kad gydytojas yra
moraliai atsakingas, tuomet realybé painiojama su moraliniu sprendiniu:
laikoma, kad neatlikti gydymo veiksmai turi tokj patj priezastingumag

kaip pati liga. Sia klaida galima vadinti metafizine, nes neigiant
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perskyrg tarp Zudymo ir leidimo numirti ,,Zmogaus veiksmams yra
klaidingai primetama daugiau galios, nei jie turi, ir latkomasi i§didzios
nuostatos, kad gamta yra pavaldi Zmogaus kontrolei* (Callahan 2004
(2), 462).

2. Priezastingumas su kaltumu yra painiojami, kuomet
neatsizvelgiama ] tai, kad moralinés atsakomybés ir kaltumo
priskyrimas yra Zzmogiskasis konstruktas. Medicinos etikoje numatoma,
kada (neiSvengiamos natiiralios mirties atveju) atsakomybeé gali buti
priskirta. Fizinio priezastingumo supratimas yra paremtas metafizine
perskyra tarp Zmogaus veiksmy ir gamtos. Etikos sprendinius painioti
su fizinémis mirties priezastimis reiSkia nematyti skirtumo tarp
gamtiniy prieZasCiy ir Zmogaus veiksmy.

3. Priezastingumas su kaltumu painiojami, kuomet Zodis ,,zudyti‘
vartojamas  apibiidinti gydytojo elgsenai nutraukiant nevaisinga
gydyma. Gydytojas, nutraukdamas tok; gydyma, tiesiog leidzia
nei§vengiamai mirciai iStikti anksGiau. Zodis ,Zzudyti“ gali biti
vartojamas tik neleistiniems ir nelegaliems gydymo nutraukimams ar
aktyviems marinimams.

Callahano nuomone, kalbant apie leistinus, geradarybe paremtus
mediky veiksmus ligonio atZvilgiu, zodis ,,Zudyti* (killing) neturéty biiti
vartojamas, nes pati ,,zudymo* ir leidimo numirti perskyra tuomet
paranda kontroversinj pobudj. Callahano nuomone, medicina turéty tik
stengtis sumazinti ligos sukelta zmoniy kancig, o ne bandyti palengvinti
ligos sukeltg egzistencing nevilties ir nerimo biiseng suleidziant mirting
injekcijg (Callahan 2004, 486-489). Callahanas pastebi, kad kalbant
apie eutanazija reikéty atsizvelgti  tris esminius mazgus:

1) ar i§ principo leistinos situacijas, kuomet vienam asmeniu biity
suteikiama teis¢ nuzudyti kita;

2) savideterminacijos (self-determination) prasmé ir ribos;

3) tradicinio medicinos supratimo, draudzianéio zudyti, praplétimo

pagrindziamumas.

o1



Eutanazijos proponentai dazniausiai argumentuoja jos leistinumag
nurodydami ] savideterminacijos teis¢: kiekvieno asmens mirties biido
pasirinkimas turi buti laikomas privaéiu reikalu, j kurj valstybé neturi
teisés kistis. Taciau, anot Callahano, jeigu tai tinka savizudybés atveju,
tal eutanazijos atveju — ne, nes Cia jau kalbama apie bendrg socialinj
sprendima, kuomet vienas Zzmogus turi nuzudyti kitg: ,kaip galima
daryti moralinj poslinkj, kuomet nuo mano savideterminacijos teisés yra
pereinama prie gydytojo teisés mane nuzudyti — NUO Mano teisiy prie jo
teisiy?* (Callahan 2004, 486). Eutanazija néra privatus reikalas, nes jos
1gyvendinimas reikalauja bent dviejy Zmoniy dalyvavimo ir visuomeneés
leidimo tokioms praktikoms.

Beauchampas sutinka su Rachels pozicija, kad kalbant apie
aktyvios/pasyvios eutanazijos taikymg negalima teigti, kad antruoju
atveju mes nesame moraliai atsakingi uz paciento mirtj, taciau visgi
mano, kad Sis skirtumas turéty biiti iSlaikytas, nes yra nemazai atvejy,
kuomet jis yra relevantiskas. Be to, nors Rachels ir jtikina, kad gryno
skirtumo akcentavimas néra moraliskai relevantiSkas, taciau yra kity
moraliniy argumenty, tokiy kaip autonomijos, geradarybés ir
teisingumo principy naudojimas bei skirtingos situacijy aplinkybés,
kurios §] skirtumg pagrindzia (Beauchamp 2004, 442-449).
Beauchampas su Childressu pabrézia, kad ,net jeigu perskyra tarp
etikeCiy ,,marinimas“ ir ,leidimas numirti yra moraliai svarbi, tai
neturéty paveikti moraliniy i§vady apie konkrecius atvejus. Tarkime,
absurdiSka biity jtvirtinti moraling tokio skyrimo reikSme¢ ir visus
atvejus, kuomet leidziama numirti, laikyti moraliai teisingais®
(Beauchamp, Childress 1989, 136). Jie laikosi jsitikinimo, kad net jei
yra pakankamai priezas¢iy kai kuriais atvejais pateisinti marinimg i$
gailestingumo paskaty (mercy killing) bei pakanka argumenty perskyrai
tarp marinimo ir leidimo numirti, visgi negalima leisti jteisinti marinimo

medicinos praktikoje.
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Svarbiausias argumentas prie§ marinimo jteisinimg yra paremtas
perskyra tarp veiksmy ir praktikos. Vienas dalykas esa pateisinti atskirg
veiksmg, o visai kitas —  pateisinti bendraja praktikg, mano
Beauchampas su Childressu. Gali biiti taip, kad konkretus marinimo
veiksmas nepazeidzia Zalos nedarymo principo ir gali biti laikomas
humanisku bei gailestingu, taciau politika, leidZianti marinimag
medicinoje, pazeidzia §j principg ir sudaro prielaidas pacientams patirti
nepataisomas zalas. Draudimas yra labai svarbus, jy nuomone, nes jis
sukuria pasitikéjimo atmosfera, turinfig tvyroti tarp paciento ir
gydytojo. Pellegrino palaiko 8§ig pozicija tvirtindamas, kad, ,,kuomet
draudimas zudyti yra suirgs, negali iSlikti pasitik¢jimo gydytoju®
(Pellegrino 2004, 483). Visuomenei, Kkuri pritarty eutanazijos
legalizavimui, grésty egoistinio vartotojiSkumo jsivyravimas, kuris
pateisinty eutanazijos taikymag ekonomiskai ir socialiai nasSta tapusiems
individams, mano Pellegrino. Sis Pellegrino argumentas yra viena
variacijy i§ pladiai naudojamy argumenty, vadinamy stataus Slaito
argumentais arba pleisto taisykle.

Taigi, ginant pozicija, pasisakancig prie§ marinimo jteisinima, Kaip
matome, daZnai naudojamas stataus Slaito argumentas. Galima,
remiantis Beauchampu ir Childressu, skirti dvi §io argumento versijas:
logine konceptualing bei psichosociologine. Loginéje konceptualingje
versijoje tvirtinama, kad sunku nubrézti aiSkig ribg tarp leistiny ir
neleistiny veiksmy, nes i§ veiksmo, kuris atrodo moraliai teisingas, gali
toliau logiSkai sekti moraliai nepriimtinas. Tarkime, 1§ kai kuriy aborto
pateisinimy toliau plaukia ir infanticido pateisinimas. Problema sudaro
universalizavimo principas bei reikalavimas, kad panaSiomis
aplinkybémis biity taikomi tie patys principai ir daromi tie patys
sprendimai. Jeigu mes laikome, kad x daryti moraliai leistina ir
negalime nurodyti moraliskai relevantisky skirtumy tarp x ir y, tuomet
mes negalime teigti, kad y yra moraliai neleistina, jeigu norime islikti

logiSki.  Taigi, jeigu mes sakome, kad yra racionalu ir moraliai
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pateisinama leisti numirti pacientams, esant aplinkybéms x, y ir z,
tuomet iS to seka, kad esant toms pacioms aplinkybéms moralu yra leisti
ir juos numarinti. Kai laikome, kad pacienty interesus geriausiai
tenkinantis rezultatas yra mirtis, tuomet aplinkybes, kuriomis mirtis
iStinka, negali biti laikomos svarbiomis. Psichosociologinéje versijoje
akcentuojamas poveikis, kurj visuomenei ir kultiirai gali daryti i§im¢iy
ir taisykliy Svelninimas, skatinantis moralinj nuosmukj. Savanoriskos
eutanazijos pateisinimas gali atverti kelius nesavanoriskai eutanazijai,
teisinant jg socialine nauda.

I stataus Slaito argumentus, Beauchampo ir Childresso nuomone, yra
ypa¢ svarbu atsizvelgti turint omenyje visuomenés senéjimg ir
ligojimagsi, daugéjant] apsigimimy skai€iy. Visa tai reikalauja dideliy
i§laidy medicinos sferoje ir daZzniausiai tos iSlaidos yra apmokamos 1§
mokesCiy mokétojy pinigy. Taisyklés, draudZiancios marinima,
iskaitant ir marinimg 1§ gailestingumo paskaty, esa svarbios apsaugant
esmines socialines praktikas ir iSlaikant pagarbg gyvybei. Uzimdami
tokig pozicija, jie pabrézia, kad nemano, jog marinimas i$ gailestingumo
paskaty esas niekada neleistinas, tik nurodo, kad teisiniu, socialiniu ir
profesinés etikos lygmeniu marinimo draudimas yra pateisinamas ir
reikalingas.

Marinimo proponentai daznai nurodo nepakeliamg skausma kaip
argumentg, paremiant] jy pozicija, nes didelé kancia galinti taip
nuzmoginti zmogy, kad mirtis lieka geriausia iSeitimi. Rachelsas
tvirtina, kad leidimas mirti daznai yra létas ir skausmingas, kai tuo tarpu
mirtina injekcija leidzia greitai ir neskausmingai pasiekti ta pati
rezultatg (Rachels 2004, 439). Beauchampas su Childressu su §iuo
argumentu sutinka, taciau pastebi, kad zalos nedarymo principas tokiu
atveju kaip tik ir draudzia prailginti gyvenimg ir nurodo daryti viska,
kas jmanoma skausmui sumazinti ar pasalinti. Skausmo malSinimas
ypac stipriomis medziagomis (tokiomis kaip morfijus ar heroinas) taip

pat yra kontraversiskai vertinamas, tac¢iau ne tiek sveikatos apsaugos
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lygmenyje, kiek valstybiniame, nes bijomasi $iy medziagy legalizavimo
medicinoje atveju sudaryti prielaidas platesniam piktnaudziavimui.

Gyvenima prailginancio gydymo taikymas ir
netaikymas/sustabdymas  yra  susijes su  aukS¢iau  aptarta
aktyvios/pasyvios eutanazijos distinkcija, taCiau jis yra susijes su dar
viena perskyra: jprasty (ordinary) ir specialiy (ekstraordinary) gydymo
priemoniy. Schaffneris nurodo, kad S§i perskyra gali biiti suprantama
trejopai: (a) jprastos/retos, (b) paprastos/sudétingos (gydymas reikalauja
labai auk$ty technologijy taikymo), (c) naudingos/varginancios.
Dazniausiai tik paskutinioji laikoma turindia moraling reiksme. Sig
interpretacijg iliustruoja Lynno ir Childresso pozitris: ,,kas svarbu /.../
sprendziant dél gydymo /.../ yra ne pirminé nuostata, kad gydymas yra
,iprastas‘ per se, bet nustatymas, ar gydymo numatoma nauda pacientui
yra pakankama atsizvelgiant j varga, kurj Sis gydymas sukels® (Lynn,
Childress 1986, 54). IS Sio poziiirio seka, kad dirbtinis maitinimas per
vamzdel] yra speciali medicininé priemone, varginanti pacientg, todél
vandens ir maisto, duoto tokiu bidu, nutraukimas yra pateisinamas.
Schaffneris tvirtina, kad tokia pazilra yra atmestina kaip moraliai
nepateisinama, nes bet koks leidimas Zmogui numirti i§ bado ir
dehidratacijos yra neZmoniSkas ir nemoralus, vadinasi, dirbtinio
maitinimo priemonés laikytinos ne specialiomis, o bitinomis.
PrieSingos  paziliros jteisinimas, jo nuomone, vesty prie aktyvios
eutanazijos jteisinimo (Schaffner 2004, 467-471).

Beauchampas su Childressu pastebi, kad daznai tieck gydytojams,
tiek pacienty Seimos nariams yra lengviau psichologiskai susilaikyti nuo
gyvybe prailginan¢iy priemoniy taikymo, nei jau pradéjus jas taikyti,
daryti sprendimg gydyma nutraukti. Tai esg susije ir su jsitikinimu, kad,
pradéjus gydyma, sukuriamas likestis, jog gydymas bus tgsiamas ir
gydymo nutraukimas jsivaizduojamas kaip jsipareigojimo artimiesiems
sulauzymas. Beauchampas su Childressu mano, kad moraliniu atzvilgiu

gydymo nepradéjimas turéty biti labiau moraliai smerkiamas nei jau
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pradéto nutraukimas, nes kartais tik pradéjus gydyma galima iSsiaiskinti
tikrgja diagnoze ir nustatyti galimg gydymo naudg ir zalg. Jeigu yra
daroma astri distinkcija tarp nepradéjimo ir sustojimo gydyti, tai gali
skatinti pavojingy situacijy atsiradima, nes gydytojai gali pradéti vengti
nutraukti gydyma net tuo atveju, kai tolesnis gydymas yra nepagrijstas ir
beprasmis. Todel Beauchampas su Childressu sitilo medicinos veikloje
nurodyti tokias sglygas, kurios panaikina pareiga gydyti:

1. Gydymas yra beprasmis (pacientas yra mirgs'" ar nei§vengiamai
mirsStantis).

2. Kuomet paciento patiriamas vargas tgsiant gydyma persveria galimg
nauda.

3. Gyvenimo kokybés argumentas. Bandymas pagristi gyvenima kaip
besalyginj gérj turéty buti atmetamas, laikant, kad gyvenimas yra tik
salyginis géris: biologinis gyvybés palaikymas neturéty automatiskai
reik§ti naudos pacientui. Cia jie pabrézia, kad kalbama ne apie
gyvenimo kokybe apskritai, o apie paciento gyvenimo kokybe, kuri
apibréZiama patiriamo skausmo ir vargo prasme.

Labai daznai situacijose, kurios atitinka tris auk$¢iau nurodytas
salygas, pacientas pats nebegali spresti dél gydymo ar jo nutraukimo,
nes yra nebekompetentingas. Siuo ir kitais atvejais, kai pacientas yra
nekompetentingas, uz ji sprendzia jgaliotas asmuo. Yra naudojami du
jgalioto sprendimo darymo standartai. DidZiausios naudos standartas
yra toks, kai jgaliotinis yra valstybé (kuriai atstovauja medikas ar etikos
komitetas) ir sprendziama remiantis Zalos nedarymo ir geradarybés
principais, atsizvelgiant j fizin¢ ir finansing¢ rizika, zalg ir nauda.
Pakaitinio sprendimo standartas yra toks, kai remiamasi premisa, kad
sprendimas apie gydyma priklauso nekompetentingam asmeniui

remiantis autonomijos principu ir jo teise j privatuma, taciau, kadangi

1 Salyga nebetesti gydymo, jei pacientas mires, yra susijusi su skirtingy mirties kriterijy taikymu.
Jeigu naudojamas smegeny mirties kriterijus, tai nors pacientas ir kvépuoja bei jo Sirdis plaka, jis yra
laikomas mirusiu, ir tada bet koks jo atjungimas nuo organizmo funkcijas palaikandiy aparaty yra
moraliai leistinas.
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del esamos biiklés pacientas negali pats priimti sprendimo, jj pakeicia
jgaliotas asmuo. Jgaliotas asmuo privalo priimti tokj sprendima, kokj
bity priémes pats pacientas (atsizvelgiant ] jo iSsakytus norus, paZilras,
jsitikinimus ir pan.). Disertacijos autoré yra linkusi sutikti su
Beauchampo ir Childresso nurodytomis salygomis, panaikinanciomis
pareiga toliau gydyti bei mano, kad pakaitinio sprendimo standartas
turéty biiti taikomas visuomet, iSskyrus atvejus, kai jo taikymas yra
nejmanomas (néra artimyjy ar jgalioty asmeny).

Diskusijose apie paternalizmg galima iSskirti keletg svarbiy
aspekty. Pirma, reikia atsizvelgti, kad gery motyvy turéjimas
(geradarybés principo naudojimas Beauchampo ir Childresso teorijoje)
néra pakankamas faktorius tam, kad paternalistinis elgesys biity
moraliai pateisinamas. I§ kitos pusés Zvelgiant, nors paternalizmas ne
visada gali buti jtikinamai pagrindziamas, taCiau tai nebiitinai reiskia,
kad jis negali biiti moraliai priimtinas. Paternalizmo apibréZimas turi
apimti abi charakteristikas: jis turi buti ir pagrjstas, ir daromas su gera
intencija. Gertas su Culveriu nesutinka su Beauchampo ir Childresso
nuomone, kad paternalizmas yra pateisinamas tuo atveju, kai pacientas
laikomas neautonomi$ku (tai reiSkia, kad jis laikomas ir
nekompetentingu). Jie pazymi, kad pats jvertinimas, ar pacientas yra
autonomiskas, kelia tam tikry kontroversijy. Tod¢l jie sitlo daryti
distinkcijg tarp asmens laikymo nekompetentingu, nes jis negali
adekvaciai suprasti realybés, ir laikymo nekompetentingu, nes asmuo
negali valingai spresti (alkoholizmo, narkomanijos, fobijy ir kitais
panasiais atvejais). Jie bando taip spresti problemg, kuomet pacientas
yra racionalus, ta¢iau kyla neaiSkumo d¢l jo sutikimo ar nesutikimo
gydytis validumo. Paternalizmas, susijgs su paciento nory, salygoty
valios nejgalumo, nepaisymu, esgs pateisinamas, nes laikoma, kad
paciento sprendimai tokiu atveju yra iracionallis, nors toks

paternalizmas patenkina visus Gerto ir Culverio nurodytus paternalizmo
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bruoZzus. Jie tvirtina, kad galima laikyti, jog A elgiasi paternalistiSkai S
atzvilgiu, jeigu ir tik jeigu:

. Atiki, kad jo veiksmas naudingas S;

. A pripazjsta, kad jo veiksmams S atzvilgiu reikia pateisinimo;

. A netiki, kad jo veiksmai S atzvilgiu gali turéti, turéjo ar turés S
sutikima;

. A traktuoja S kaip jsitikinusj, kad jis pats gali spresti (zr. Gert, Culver,
Clouser 2006, 238).

Toks paternalizmo apibrézimas, jy manymu, plaukia i§ jy teorijos
ir suteikia jai privalumg prie§ kitas teorijas, nes visais atvejais leidzia
nustatyti, ar elgesys yra paternalistinis, ir nurodo, kad toks elgesys
visais atvejais reikalauja pateisinimo. Kritikuodami Beauchampo ir
Childresso paternalizmo sampratg, kurioje tvirtinama, kad asmuo turi
teise elgtis paternalistiSkai neautonomisko asmens atzvilgiu, Gertas,
Culveris ir Clouseris teigia, kad toks paternalizmas nebegali biiti
suprantamas kaip iSreiSkiantis konflikta tarp geradarybés ir autonomijos

principo.
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3.

Teisingumo klausimo sprendimas heterogenisSkose
bioetikos teorijose

Medicina turi atsizvelgti j visy visuomenés nariy poreikius, iSlikti
nepriklausoma nuo komerciniy interesy turin¢iy farmacijos kompanijy,
apsaugoti nuo beatodairiSko naujy technologijy taikymo, todé¢l yra
reikalinga tam tikra jstatyminé bazé. Kalbant apie vyriausybiy
potvarkius, reglamentuojancius medicinos sferg, kyla esminis
klausimas, kaip turéty buti teisingai paskirstomos ribotas 1¢Sos,
skiriamos sveikatos apsaugai? Taigi nemaza dalis bioetikoje kylanciy
klausimy siejasi ne tiesiogiai su medicina, o daugiau su teise, filosofija
ar teisingumo teorijomis.

Teisingumo principy svarstymas yra svarbus kiekvienai bioetinei
teorijai, nes jis apima ne vien tik bendrus sveikatos apsaugai skirty
pinigy skirstymo modelius, bet ir konkrecius atvejus, kuomet dél 1€y
trikumo medikai turi rinktis, kokie pacientai gaus jiems biiting pagalba
(organy transplantacija, dializé, kitokig, ypa¢ brangi pagalba ir t.t.).
Svarstant, kokia sveikatos apsaugos sistema biity teisingiausia, didele
jtaka daro skirtingas autonomijos ir socialinio teisingumo sgavoky
supratimas. Tarkime, liberalai ir socialdemokratai turi skirtingas
pirmines nuostatas, susijusias su resursy perskirstymu, mokesciy
sistema ar sveikatos prieziliros prieinamumu visiems gyventojams.
Teisingumo teorijos biomedicinos kontekste reikalingos tam, kad biity
subalansuoti teiséti pacienty liikes¢iai su esamais iStekliais, remiantis
suformuluotu teisingumo principu. Ultilitaristinés teorijos sitllo tokj
balansavimg daryti remiantis naudos ir ,atsipirkimo® principu,
libertarinés teorijos siiilo leisti medicinoje veikti laisvos rinkos
modeliui, 0 egalitarinés teorijos sitilo uztikrinti visy visuomenés nariy
baziniy reikmiy patenkinima.

Beauchampas su Childressu, remdamiesi J. Rawlso teisingumo
teorija, sitlo naudotis lygiy galimybiy taisykle. Lygiy galimybiy

taisyklé teigia, kad ,,jokie individai neturéty gauti socialiniy lengvaty
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(benefits), jei jos salygojamos jy turimy nepelnyty privalumy, ir
jokiems individams negali biti panaikinta teisé gauti socialines
lengvatas, remiantis jy turimomis nepelnytomis ydomis ar trikumais
(Beauchamp, Childress 1989, 271). Jie laikosi pozicijos, kad mes
moraliai privalome uZtikrinti minimaliai adekvaty sveikatos apsaugos
lygmenj visiems pilieiams. Ne viena teorija siiilo Sia situacijg spresti
remiantis ne jtvirtintu teisingumo principu, o labdara, atjautos ir
geradarybés principais. Beauchampas ir Childressas su tokia pozicija
nesutinka ir tiki, kad privaléjimas uztikrinti teisingg ir valstybés
finansuojamg sveikatos apsaugos sistemg kyla 1§ lygiy galimybiy
taisyklés ir visuomenés kolektyvinés apsaugos poreikio. Jgyvendinant
tok] teisingumo principg bioetikoje kyla klausimas: j kokj kiekj
medicininiy paslaugy individai turi teis¢ pretenduoti? Vieni tvirtina, kad
bitina uztikrinti vienodg prieiga prie visy medicininiy paslaugy, kiti
laikosi nuomonés, kad visuomené turéty uZtikrinti tik minimalig
sveikatos  apsauga,  kita  paliekant  privadiai  iniciatyvai.
Beauchampas su Childressu sitlo §; klausimg spresti dviem
lygmenimis: makropaskirstymo ir mikropaskirstymo.
Makropaskirstymo lygmens atvejais laikomi jvairiy implanty gamybos
Kiekis, techninés aparatiiros paskirstymas ligoninéms ir t.t. Siame
lygmenyje yra keliami klausimai, kiek pinigy ir kodél valstybé turi
investuoti ] technologijas, susijusias su pilieCiy sveikata.
Mikropaskirstymo lygmenyje diskutuojama, kokiais  principais
remiantis turi biiti atrenkami pacientai procediroms, kuriy kiekis yra
ribotas. Kadangi konkreciy kriterijy taikymas priklauso nuo situacijos,
mes apsiribosime sakydami, kad Beauchampo ir Childresso teorijoje
galioja lygiy galimybiy taisyklé, o kai kuriais atvejais yra jvedami
utilitariniai argumentai.
Rolsiskojoje teisingumo teorijoje, iSplétotoje N. Danielso
(1985), sitloma j teis¢ dél sveikatos priezitiros paslaugy zvelgti i$

»Zyvenimo plano* perspektyvos. Medicina privalanti maksimizuoti visy
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Zzmoniy galimybes gyventi normaly gyvenima, taciau turi koncentruotis
1 pagalba jaunesniems visuomeneés nariams. Callahanas laikosi panasaus
principo ir tvirtina, kad amzius turéty buti svarbus faktorius
pretenduojant | brangias medicinos paslaugas, o perzengusiems
nustatyta amziaus ribg (65 — 70 mety), turéty biiti uZtikrinta tik
sveikatos prieziiros paslaugy sfera, susijusi su patiriamo skausmo
mazinimu (Callahan 1987). Abu Sie autoriai sveikatos priezitiros tikslu
laiko kuo ilgesn] nugyventy mety skaiciaus didinimg. Tafiau galima
pastebéti, kad ne visi hipotetinio kontrakto dalyviai nugyventy mety
skai¢iy vertins auk$¢iau nei nugyventy mety gyvenimo kokybe.
Danielsas tvirtina, kad pirmenybés suteikimas jaunesniems visuomenés
nariams yra paremtas lygiy galimybiy principu: kad visi gauty
galimybe nugyventi kuo ilgesnj gyvenima, o jau nugyven¢ nemazg dalj
gyvenimo asmenys turi maziau teisiy j visuomenés istekliy naudojima
jy reikméms tenkinti. Tokia Danielso procediriné teorija i§ esmeés
skiriasi nuo Singerio konsekventualistinémis paziliromis paremty
jsitikinimy. Taigi galima matyti, kad vien nurodymas skirstant sveikatos
priezitirai skirtas 1éSas remtis Rawlso teorija i§ esmés neiSsprendzia
klausimo, kaip konkreCiai tos 1éSos turéty buti paskirstytos. Anot
Turnerio, kai kuriy S$iuolaikinés teisingumo sampraty iStakas galima
rasti antikinés Graikijos filosofijoje, kitos teisingumo sampratos
daugiau susijusios su XIX amziaus liberaligja politikos filosofija, o net
jei ir egzistuoty sutarimas dél bendryjy moralés nuostaty teisingumo
atzvilgiu, tai vis tiek likty nesutarimas, kaip toks teisingumas turéty biiti
jgyvendinamas, taikant konkrecias politines ir socialines praktikas
(Turner: 2003, 195). Net sutinkant, kad pagarbos autonomijai ir
teisingumo principai yra svarbiis, svarstymai, kaip tie principai turi buti
pritaikomi praktikoje, gali skirtis i§ esmés. Pavyzdziui, naudojantis
pagarbos autonomijai principu, galima tiek argumentuoti uz
pagelbstimosios savizudybés jteisinima, tiek uz jos uzdraudima. Taigi

galima daryti iSvada, kad Beauchampo ir Childresso teorija teisingumo

61



principo, kaip ir kity principy, atzvilgiu iSlieka iki galo neapibrézta ir
neduoda jokiy konkreéiy gairiy, galinCiy padéti spresti klausimus,
susijusius su sveikatos apsaugos 1¢Sy paskirstymu.

Gerto, Culverio ir Clouserio nuomone, bitent skirtingos
ideologinés stovésenos (konservatyvioji, liberalioji ir t.t.) lemia
neiSsprendZziamos  moralinés  kontroversijos  atsiradimg.  Tokio
nesutarimo atveju geriausia iSeitis, jy nuomone, biity asmeniné ar
reprezentuojamoji diskusija. Konstatavimas, kad kai kurios moralinés
problemos neturi vieno aiSkaus sprendimo, sudaro salygas spresti
klausimg demokratiniame politiniame diskurse. Morale minéti autoriai
supranta kaip vie$gja sistema, kurios tikslas yra kiek jmanoma
sumazinti jos ginamos grupés nariy patiriamg zalg. Moralé draudZia tam
tikrus veiksmus (pvz., Zudymas, apgaudinéjimas ir pan.) ir skatina tam
tikrus veiksmus (pvz., skausmo malSinimas). Problema kyla tada,
kuomet zmonés nesutaria, ar tam tikras veiksmas turi baiti laikomas
moralés draudziamu veiksmu.  Tarkime, ar dirbtinio maitinimo
nutraukimas gali biiti laikomas marinimu (zudymu), o tiesos nesakymas
— apgaudingjimu? Taip pat reikia atkreipti démesj j tai, kad, jy
nuomone, universalios yra tik bendrosios moralés taisyklés, nes tik jos
yra paremtos visiems racionaliems individams bendrais jsitikinimais.
Konkrecios moralés taisyklés ir konkrecios pareigos yra bendrosios
moralés taisykliy realizacija konkrecioje kultiiroje; jos nepretenduoja |
universalumg, nes yra paremtos konkrecioje kultiroje vyraujanciais
jsitikinimais, kurie — akivaizdu — néra universaliis. Nuo kulttrinio
konteksto gali priklausyti ir tam tikras veiksmy, nepriklausanciy
moralés sridiai, laikymas pazeidZiantiais moralés taisykles™. Todél jie

pabrézia, kad asmens veiksmas, kuris néra samoningas moralés

12 Tarkime, konkreéioje kultiiroje gali biiti laikoma, kad asmuo savo i§vaizda (apranga, Sukuosena,
tatuiruotémis) Sokiruoja aplinkinius, tuo pazeisdamas taisykle, draudziancig kelti kitiems fizinj ar
psichologinj skausma; tuo tarpu kitoje kultiiroje gali buti laikomasi nuostatos, kad asmens iSvaizda yra
tik jo paties reikalas, o jausmai, kuriuos jis tokia i§vaizda sukelia kitiems, yra ne moralinio vertinimo
dalykas.
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taisykliy lauiymasl3, negali biiti draudziamas moralés, net jei jis ir
kelia kitiems skausmg. Gerto su Culveriu nuomone, moralés kaip
vieSosios sistemos traktavimas leidzia teigti, kad lieCiant teisingumo
klausimus, negali biiti vieno teisingo pozitrio, nurodancio, kokius
potvarkius, susijusius su medicinos sfera, turéty priimti vyriausybes.
Gertas laikosi pozicijos, kad visos pozityvios pareigos yra laikytinos
priklausancios ne moralés, bet politikos sri¢iai ir tos pareigos yra
privalomos vyriausybéms, o ne konkretiems moraliniams agentams.
Vienas i§ svarbiausiy valstybés prioritety sveikatos apsaugos Sistemos
atzvilgiu, jy nuomone, turéty buti latkoma ne ligy gydymas, bet jy
prevencija (Gert, Culver, Clouser 2006, 63). Jie sutinka, kad net toks
apsiribojimas visgi apima klausimus, susijusius su mokesciy
teisingumu; juk, netgi uzsiimant prevencija, yra reikalingas tam tikras
bendryjy 1¢Sy panaudojimas, taciau toliau Sio klausimo nesvarsto. Jie
mano, kad teisinga sveikatos apsaugos politika biity tokia, kuri sukurty
sveikatos apsaugos sistemg, uZztikrinan¢ig maziausiai jmanomg patirti
zala, lyginant su kitomis sveikatos apsaugos sistemomis. Ir nors jie
sutinka, kad gali buti keletas skirtingy, moraliai priimtiny sveikatos
priezitirai skirty resursy skirstymy, taciau apsiriboja teigdami, kad
negali egzistuoti vienas teisingas atsakymas, kaip 1éSos turéty biiti
skirstomos. Cia galima pasakyti, kad taip atsiribodami nuo vieno i$
svarbesniy klausimy, kuriuos bando spresti bioetika, jie pademonstruoja
savo teorijos nejgaluma pasiiilyti bent jau grubias normatyvines gaires,
kuriy yra tikimasi 18 bioetikos teorijos.

Didziausias priekaistas, taikomas sistemiky teorijai, o ypac
Gerto paZzitiroms, reiSkiamoms ne tik ,,Sisteminéje prieigoje prie
bioetikos*, bet ir kituose veikaluose (1998, 2004) yra tas, kad jis neigia
universalios pareigos padéti kitiems egzistavimg. Gerto nuomone,

pareigos grieztgja prasme gali buti tik negatyvios, t.y. turime pareiga

13 Samoningas savo tokios i§vaizdos pasirinkimas siekiant jskaudinti, suerzinti ar supykdyti kitus
visuomenes narius gali biiti latkomas moralés taisykliy pazeidimu.
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gerbti kito asmens laisve ir nedaryti jam Zalos, taCiau padéjimas kitam
asmeniui yra tik sekimas moraliniu idealu, o tai bendrojoje moraléje
néra laikoma privaloma.Taciau butent ¢ia iSryskeéja abiejy heterogeniSky
teorijy priestara d¢l bendrosios moralés nuostaty. Kaip rasyta auksciau,
Beauchampas su Childressu yra jsitiking, kad pareiga padéti kitiems
glidi socialiniame visuomenés audinyje, t.y. galima sakyti, bendrojoje
moraléje, tuo tarpu, Gerto nuomone, tokia pareiga bendrojoje moraléje
neegzistuojanti. Pozityvi pareiga egzistuoja, Gerto nuomone, tik tada,
kai zmoniy profesija ar socialiné rolé uzdeda jiems pareiga sekti
moraliniais idealais (gydytojo, tévy ar socialinio darbuotojo). J. Arrasas
pazymi, kad net jeigu ir galima sutikti su Gerto pozitriu, paremtu Millio
filosofija, kad mes neprivalome padéti kitiems, bet turime teis¢, kad kiti
mums nedaryty Zalos, visgi abejotina, kad racionalus agentai, jskaitant
ir patj Millj, nesutikty, kad padéti iSvengti kitam didelés zalos salyginai
mazais kasStais paCiam Sau, turi buti pripaZjstama kaip pozityvi moraliné
prievolé. PrieSingu atveju, kai biitinybé pagelbéti kitam, yra neigiama
kaip pareiga, pats moralés, kaip zalos mazinimo sistemos supratimas,
yra netinkamas (Arras 2009, 13). Sekant Arraso kritika, galima sakyti,
kad racionaltis ir neSaliski agentai, suprasdami savo pazeidZiamuma
Stuolaikiniame pasaulyje, turéty pasirinkti moraling sistema, kurioje yra
jtvirtinta daugiau pozityviy pareigy, nei tvirtina Gertas, Culveris ir
Clouseris. Apibendrinant galima pasakyti, kad sistemiky bandymas
pasitlyti buda spresti bioetines kontroversijas, taikant ,,sukataloguotg
bendraja moralg, nepasitlo i§ esmés jokiy naujy jzvalgy, kuriy nebiity jy
kritikuojamoje Beauchampo ir Childresso teorijoje ar klasikiniame
utilitarizme ir deontologijoje, o teisingumo klausimy sprendimo
atzvilgiu Gertas, Culveris ir Clouseris i§ visO nepasiiilo jokio aiSkaus
pozitrio, todél galima teigti, kad teisingumo klausimy jy teorija i$ viso
nesprendzia. Apibendrinat galima pasakyti, kad abi aptartos bioetikos
teorijos nepasiiilo aiSkiy gairiy, kaip turéty biiti formuojama sveikatos

apsaugos politika, o jy pasitilytieji principai gali biiti naudojami jvairiy
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politiniy pazitiry Salininky, interpretuojant juos politikams parankiu
budy, tod¢l abi teorijos yra Siuolaikiniame diskurse jtakingiausios, nors
teorinis jy pagrindas yra ganétinai neaiskus.

HeterogeniSkos bioetikos teorijos, bandydamos derinti
utilitarizmg su deontologija, remiasi abiejy teorijy vertybémis — tiek
naudos, tiek pagarbos autonomijai ir laisvei. Tiek, kiek jos yra paremtos
pagarba autonomijai ir laisvei, teorijos yra artimos liberalizmui, ir tai
gali 1§ dalies apaiskinti, kodél jos yra tokios populiarios
amerikietiSkgjame diskurse. Antra vertus, nenurodydamos labai aiskiy,
vienareik§SmiSkai interpretuotiny gairiy konkretiems politiniams
sprendimams priimti, neapribodamos politinio kiSimosi ] sveikatos
apsaugos srit] jos leidZia jvairiai interpretuoti teorijose pateiktas normas
ir todél uzima pirmaeilj vaidmenj Amerikos autoriy bioetiniame

diskurse.

Principy normatyviskumo klausimas

Mes laikomés moraliniy nuostaty ir sunku jsivaizduoti
visuomenge be jy. Taciau kyla klausimas, kodél mes jy laikomes? Dél to,
kad esame iSmokyti jy laikytis? D¢l to, kad moral¢ jau yra miisy
prigimtyje? Kodél vis kyla tiek gincy dél jos pagrindy?

Yra galima interpretacija, kad mes laikomés moraliniy normy,
nes esame to iSmokyti. Tarkime, Habermaso nuomone, individualaus
subjekto tapatumo klausimas glaudziai siejasi su moralinio vystymosi
teorija. Moralinis vystymasis reiSkia, kad asmuo taip sugeba perdirbti
savo kognityvines struktiras, kad galéty adekvaciai atsakyti i jam
iSkilusias moralines dilemas ir sugebéty paaiskinti, kodél jo ankstesnis
moralinis pozilris buvo neteisingas (Habermas 1992). Taigi tam, kad
galétume ne tik vertinti, bet ir keisti savo elges], reikalingas refleksijos
aktas. Mes vertiname savo veiksmus ir motyvus, ieSkome priezasciy,
vertusiy ar ver¢ian¢iy mus pasielgti vienaip ar kitaip. Vienos zymiausiy

normatyvinés etikos tyrinétojy Korsgaard manymu, biitent dél to, kad
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zmoneés yra reflektyvios butybés, ir iSkyla normatyvumo problema. Net
jei mes manome, kad pasielgéme teisingai, visuomet yra jmanoma
suabejoti, ar tikrai taip? Visuomet galima kvestionuoti savo motyvus ir
jsitikinimus, visada lieka galimybé saves paklausti, ar miisy pazitros
bei jsitikinimai tikrai yra pagrjsti ir teisingi.

Pati moraliniy principy id¢ja ir diskusijos del Siy principy
pagrindimo yra i§ esmés susijusios su jsitikinimu, kad egzistuoja
universalus ir tikras moralinis standartas, kuris suteikia moralei galig
apriboti tam tikrus zmoniy veiksmus. Tikint, kad jmanoma rasti
neSaliSka moralinio poZidrio taska, 1§ kurio Zvelgiant miusy neveikia
savanaudiski interesai ir asmeninis laimés siekimas, buitina suformuluoti
moralinj kriterijy, naudojamg skiriant gerus veiksmus nuo blogy. Todeél
principinés ir taisyklémis paremtos bioetikos koncepcijos pirmiausia
turi nurodyti, kaip jos supranta moralg. Kasdienybéje miusy veiksmai
nebitinai atitinka grieztus moralés reikalavimus, todél kriterijai ir
nuorodos miisy veiksmams yra bitini. Tokios nuorodos ypa¢ biitinos
bioetikos kontekste, o pliuralistingje visuomengje egzistuojancios
skirtingos moralinés tradicijos nepajégios visada pasitlyti visiems
tinkamus ir adekvacius atsakymus. Tod¢l Siame darbe ir buvo
susikoncentruota ] skirtingy bioetikos teorijy bandymus pasidlyti ir
pagristi jvairius kriterijus, principus ir taisykles.

Svarbu atkreipti démesj, kad tai, kas skirtingose teorijose yra
vadinama principu, ne visada turi tg pacia reikSme, funkcija ir statusa.
Moraliniy principy samprata Beauchampo ir Childresso teorijoje
skiriasi nuo principo sampratos Singerio ir Engelhardto koncepcijose.
Kaip pazymi M. Quante‘as ir A. Viethas, nuo klasikiniy etiniy teorijy,
tokiy kaip utilitarizmas ir deontologija, principlizmas skiriasi tuo, kad a)
teorija yra laikytina ne ,,monistine®, o ,,pliuralistine®, b) principai neturi
fiksuotos hierarchijos ir c) jie yra iSvedami i§ patirties, o ne
pagrindziami etinéje teorijoje (Quante, Vieth 2002, 625). Visi

principlisty nurodyti principai turi savarankiska statusg ir yra vienodai
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svarbiis. Naudojant autonomijos ar Zalos nedarymo principus yra
nurodoma | skirtingus veiksmus ir situacijas. Principai interpretuojami
juos taikant konkreciai, ir dazniausia yra aisku, kokiose situacijose Sie
principai gali biiti taikomi. Taciau, kaip pastebi Duwellis, pats principy
validumas néra filosofiskai pagrindziamas, o tiesiog nurodoma, kad jie
yra bendrai visuomeng¢je laikomi moraliSkai relevantiskais (Duwell
2006: 99). Beauchampas su Childressu mano, kad mes visi galime
sutarti, kad biitina gerbti asmens autonomijg ar nedaryti Zalos kitam, o
nesutarti galima nebent dél to, kuris i§ Siy principy konkrecioje
situacijoje yra svarbesnis. Taigi poreikis pagristi principus iskyla
tuomet, kuomet konfliktingje situacijoje yra neaisku, kuriuo principu
remiantis deréty elgtis, o kitu atveju bendroji moralés patirtis laikoma
esant patikimu etiniy nuorody Saltiniu. Tokia pazilira ] principy
normatyviskuma, Quante‘o ir Vietho nuomone, aiSkiai skiriasi nuo
klasikiniy etiniy teorijy, kuriose principai yra suprantami kaip normos
etiniy teorijy nurodytose ribose, o etika suprantama kaip teoriné veikla,
kurioje individualiems atvejams yra priskiriamos jau suformuluotos
moralés taisyklés (Quante, Vieth 2002, 626).

Beauchampas su Childressu pripazjsta, kad galima nesutikti dél
konkreciy fakty vertinimo ar metafiziniy prielaidy (pvz., ar embrionas
jau laikytinas zmogumi), taciau yra jsitiking, kad diskusijose galima tai
i$siaiskinti ir priimti normatyvinius sprendimus. Pati jy etiné teorijy Siy
principy nepagrindzia, o tik pasiiilo jy interpretacija ir pritaikymo biida.
Problema yra ta, kad néra pateikiamas kriterijus, kuriuo remiantis biitent
Sie, o ne kiti, principai yra laikomi moraliniais. Sekant Duwelliu
(Duwell 2006, 99) galima klausti: kodel turétume manyti, kad vieni, o
ne kiti principai jsteigia moralinj prival¢jima? Kodél mes esame
moraliai jsipareigoj¢ gerbti kito asmens autonomijg ar teises? Kodél
butent Sios prievolés yra moralinés? Galbiit jos yra tiesiog prietary ar

blogo aukl¢jimo rezultatas?
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Atsakant 1 klausima, 1§ kur kyla prieZas¢iy normatyvumas,
Korsgaard nuomone, reikia nustatyti, ar tam tikras impulsas veikti yra
moralinés prigimties. O tai gali padéti reflektyvaus patvirtinimo testas:
,moraliniy teiginiy normatyvumo S$altinio turi biti ieSkoma laisvoje
agento valioje, konkrecCiau, tame fakte, kad moralés désniai yra agento
laisvos valios désniai ir jy reikalavimus agentas pasiruoSes vykdyti
pats“ (Korsgaard 1998, 19). Tai, kad mes galime reflektuoti savo
veiksmus, reiSkia, kad mes galime sau uzdéti reikalavimus, ir biitent tai
uzdeda normatyvumag misy moraliniams jsitikinimams. Taigi moralés
normatyvumo Saltinis, anot Korsgaard, yra paciame agente, jo
sugebéjime reflektyviai vertinti savo veiksmus ir prisiimti
]sipareigojimus savo paties nuostaty atZzvilgiu. Normatyvumg sukurianti
misy valia, kuri neleidZia mums pasiduoti pirminiams impulsams ir
veréia mus elgtis pagal savo paciy pripazintas moralés normas. Taigi
normatyvinis klausimas yra pirmiausiai asmeninis klausimas, kuris kyla
moraliniam agentui, turinCiam elgtis taip, kaip liepia moralé.

Beauchampo su Childressu teorijoje, grindziant principy
normatyvuma, nors neigiama, kad yra naudojamasi Rosso intuityvios
indukcijos koncepcija, taciau visgi intuicija laikoma tuo pagrindu,
kuriuo remdamiesi mes pasirenkame principus. Kaip nurodo Quante‘as
su Viethu, galima teigti, kad jie naudojasi (qualified) intuicionizmu, nes
kalbédami apie prima facie principus, kurie laikomi savaime
suprantamais ir kylanciais i§ bendrosios moralés, jie pazymi poreikj
juos specifikuoti, naudojantis rolsiSkuoju reflektyvios pusiausvyros
metodu. Tokia principy specifikacija gali biiti suprasta kaip bandymas
pagrjsti prima facie principus, taciau tuo paciu metu jie neigia, kad
tiesioginis normatyviy situacijos aspekty suvokimas bendrojoje
moraléje yra intuicionistinis, taciau visgi principlizmas remiasi tiek
intuityviu supratimu, tiek intuityvia refleksija.(Quante, Vieth 2002, 627-
628). Taigi, jeigu Korsgaard, kalbédama apie principy normatyvuma,

pazymi poreikj jo ieSkoti pafiame moraliniame agente, tai
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Beauchampas su Childressu mano, kad uztenka nurodyti ; bendraja
morale, kurioje normatyviniai principai yra intuityviai suprantami.

Beauchampas su Childressu savo pasitlytus principus laiko
akivaizdzius ikiteoriniame lygmenyje ir nenurodo jy pasirinkimo
kriterjjaus. Kyla klausimas: kaip tokia prieiga, nurodanti | principus,
akivaizdZzius tradicingje vakarietiSkoje moraléje, gali padéti spresti
tarpkultirinius klausimus? Reikia pastebéti, kad R. G. Collingwoodo
iSsakyta Kritika intuityvizmui, lygiai taip pat tinka ir Beauchampo su
Childressu teorijai — jy teorijai truksta istoriskumo, ir ,,jie link¢ manyti
Platong, Kantg ir pacius save prisidéjus prie vienintelés diskusijos apie
vienintelj dalyka, vartojant vienintelj nekintamg zodyna“ (cit. pagal
Maclntyre 2000, 228). Kitas jy teorijai adresuotinas klausimas yra toks:
kaip remiantis Siais principais atsakyti j klausimg, ar mes privalome
zalos nedarymo principg taikyti ir gyviny atzvilgiu? Taigi abejotina, ,,ar
yra teiséta nurodyti ] ikiteorin] moraliniy intuicijy ir nuostaty lygmenj
pagrindziant moraling argumentacija? (Duwell 2006, 101).

Kita problema, lie¢ianti Beauchampo ir Childresso teorija, yra ta,
kad sunku identifikuoti jy pateikty principy turinj be normatyvinés
teorijos. Pavyzdziui, Singerio naudojamas vienodos pagarbos visy
interesams principas ar Millio didZiausios laimés principas nurodo
mums $iy principy interpretavimo konteksta, o autonomijos, Zalos
nedarymo, geradarystés ar teisingumo principai néra apibréZti turinio
prasme. Ar skruzdés ir Suns nuzudymas laikytinas moraliai smerktinu?
Jei dél tokiy nuostaty sutarti néra pagrindo iki diskusijos pradzios,
tuomet principlisty teorija nepadeda atsakyti j §j klausima. Ta pati
problema yra ir su autonomijos principu. Jo naudojimas aiskus tik tada,
kuomet jis taikomas kontekste, kuriame jau yra jtvirtintos moralinés ir
teisinés normos. Bet kokiu atveju teorija nepadeda atsakyti j klausima,
ar tik zmonés laikytini autonomiSkomis butybémis. Dar daugiau
sunkumy siejasi su geradarybés principo taikymu: kiek, iki kokio

lygmens ir kieno atzvilgiu Sis principas galioja? Pasak Duwellio, tik

69



dominuojancios vertybés bei politinis ir kultiirinis kontekstas nubréZia
ribas, kuriose principai aiSkiai funkcionuoja, ta¢iau nepasiilytas
reikalingas kriterijus, sprendZiant klausimg dél moralin; principy
legitimumo, kuomet mums nepriimtinos sociume vyraujancios
moralinés nuostatos. Vienintel¢e Beauchampo su Childressu pasitlyta
priezastis, dél kurios Sie principai laikytini normatyviai galiojanciais,
yra faktas, kad jie yra ,,bendrosios moralés“ dalis. Kadangi bendroji
moralé yra tik bendro susitarimo reikalas, lieka neaiSku, kodél Sie
principai pretenduoja turéti normatyving galia.

Ta pati kritika dél principy ir taisykliy normatyvumo ir
pagristumo tinka ir Gerto ir Culverio teorijai, nes ji taip pat paremta
kasdienés moralés patirtimi, nenurodant jy siiilomy deSimties taisykliy
pasirinkimo Kriterijy. IS esmés abiejy teorijy laikysena yra ta pati:
,principlistai ir sistemikai sutinka, kad etiné teorija turi prisitaikyti prie
»apgalvoty moraliniy jsitikinimy® : ty ikiteoriniy intuicijy apie
konkreCius atvejus, kurie yra placiai paplite ir laikomi patikimais*
(Brand-Ballard 2003, 234). Taciau teorija, pasak Brand-Ballardo, turi ne
tik pateikti atsakymus, kurie atitinka zmoniy jsitikinimus, bet ir
paaiskinti, kodél zmonéms butent tokie atsakymai yra priimtini. Taigi
tiek Duwellis, tiek Brand-Ballardas akcentuoja, kad tiek Beauchampo
su Childressu, tiek Gerto, Culverio ir Clouserio teorijos, besiremdamos
kasdienémis, daugumos praktikuojamomis moralinémis nuostatomis,
nesugeba nei pagristy ty nuostaty teisingumo, nei paaiskinti, kodél
biitent tokiomis nuostatomis yra racionaliausia remtis sprendZiant
iSkylanc¢ias moralinés kontroversijas, kuriy negali ispresti pliuralistiniy
visuomeniy atstovai besiremdami skirtingais jsitikinimais. Kadangi
kasdiené moralé pasirodo esanti daug nedarnesné, nei parastai manoma,
tai ir ja besiremiancios teorijos neiSvengia vidiniy prieStary ir negali
mums padéti iSspresti sunkiy kontroversisky atvejy.

Sistemikai nurodo neSaliSkumo reikSme¢ darant moralinius

sprendimus ir svarstant apie leistinus moraliniy taisykliy pazeidimus. Jy
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nuomone, uztenka, kad taisykliy laikymasis ar jy pazeidimas yra
vertinamas naudojantis neSaliSkumo kriterijumi — visi reikalavimai
vienodai taikomi visiems ir visose situacijose. Jy nurodytas nesaliSkumo
kriterijus, taip pat ir nemaza dalis visos teorijos konstravimo ir
pagrindimo, primena T. Scanlono kontraktualisting etika, tik pastarojo
teorijoje neSaliSkumo kriterijus yra detaliau ir aiSkiau apsvarstytas.
NesaliSkumo  supratimas Gerto ir Culverio teorijoje yra
kontraktualistinio pobiidzio, tod¢l jam galioja visa pastarojo atzvilgiu
nukreipta kritika. Tai pat galima pastebéti, kad teigdami nesaliSkumo
reikSme¢ moraléje, Gertas, Culveris ir Clouseris neatsizvelgia, kad
kalbant apie neSaliSkumg reikia nubrézti tam tikras ribas, ypac turint
omenyje, kad situacijose, susijusiose su misy artimais zmonémis,
neSaliSkumo laikymasis vykdant moraling pareigg gali atrodyti pernelyg
nezmoniskas. Sis sunkumas buvo pastebétas daugelio autoriy (B.
Wiliams (2004), K. Korsgaard (1998), M. Stocker (1976), Ch. Taylor
(1996), C. Gilligen (1993), Th. Nagel (1986)). Dazniausiai
argumentuojama, kad neSaliSka stovésena yra pernelyg dirbtina ir
nepriimtina normaliam kasdienyb¢je gyvenanciam zZmogui, kurio
elgesys (vertinamas moralés) dazniausiai yra susijgs su artimais
zmonémis. PavyzdZiui, Korsgaard nuomone principu ar désniu,
determinuojan¢iu misy veiksmus, mes pasirenkame ta, kuris geriausiai
iSreiSkia, kas mes esame. Mes galime apie save galvoti kaip apie
kazkieno draugg ar mylimajj, kazkokios Zmoniy grupés ar tautos narj.
Taip pat galime apie save galvoti kaip apie aistry vergg; priklausomai
nuo to, kaip mes save suvokiame, priklauso ir kokj elgesio principa sau
nusistatysime. Taigi labai svarbu, koks yra zmogaus tapatumas, nes nuo
jo priklauso, kaip mes save vertiname ir koks gyvenimas mums atrodo
vertas gyventi. Korsgaard pabrézia, kad praktiné tapatybé susideda i$
keliy ar keliolikos tapatybiy (Zmogaus, vyro ar moters, etninés grupés
nario, religinés grupés nario, profesijos atstovo ir t.t.). Visos S§ios

tapatybés duodan¢ios mums paskatas elgtis vienaip ar Kitaip bei
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uzdedan€ios mums tam tikras prievoles. Jei paskatos ar prieZastys
iSreiskia miisy tapatybe, tai prievolés kylancios iS to, kg miisy tapatybé
draudzia daryti. Sioje vietoje Korsgaard mano panasiai kaip Gertas,
Culveris ir Clouseris. Jos nuomone, pareigos yra akivaizdziai susijusios
su socialiniais vaidmenimis. Pvz., ,kunigas neiSduoda, kokias ir kieno
iSpazintis girdéjo*, Siuo atveju net nereikia sakyti ,,privalo neisduoti,
nes normatyvumas jau esantis Cia (Korsgaard, 1998, 89). Sistemiky
nuomone, konkrecios pareigos uzdeda mums prievole sekti moraliniais
idealais, vadinasi, gydytojai yra jpareigoti elgtis geradariskai pacienty
atzvilgiu. Taciau pastarieji neiSrySkina, kaip tai daro Korsgaard, butent
¢ia slypinc¢io normatyvumo, o toliau bando jj gristi remdamiesi bendrgja
morale.

Kaip nurodo Brand-Ballardas, esminé problema yra ta, kad
Gerto, Culverio ir Clouserio teorija negali aprépti visy racionaliy
Zzmoniy turimy jsitikinimy ir pagristi jy teisingumo. Egzistuoja
situacijos, kuriose galima nuspéti, kad vieSai pateisinamas taisyklés
pazeidimas gali ilgalaikiai padéti minimalizuoti Zalg, taiau visgi
nemaza dalis visuomenés atstovy gali prieStarauti dél pazeidimo,
besiremdami savo moraline intuicija. Net jei teorija yra pritaikyta prie
visuomengje vyraujan¢iy moraliniy paziiiry, taciau ji negali paaiskinti
intuityviy priezasciy, lémusiy tokiy normy pasirinkimg (Brand-Ballard
2003, 235). Heterogenisky bioetikos teorijy neaiSkumas yra tiesioginé
pasekmé to, kad kasdieniai Zmoniy moraliniai jsitikinimai daznai yra
nevienalyciai ir prieStaringi. Galima pasakyti, kad nei principlistai, nei
sistemikai rimtai nesvarsto galimybés padidinti savo teorijos aiSkuma
modifikuodami naudojamag reflektyvaus ekviliubriumo metoda,
pasiskolintg i§ Rawlso. ,,Teisingumo teorijoje” Rawlsas teigia, kad
teisingumo principai yra pagristi, jei jie yra reflektyviame
ekvilibriume® su miisy moraliniais sprendiniais. Siekdamas, kad
politiné doktrina galéty biiti autonomiska, Rawlsas teigia, kad moraliniy

ir politiniy vertybiy tvarkg turi sukurti arba konstituoti praktinio proto
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principai ir sgvokos. IS to rySkéja, kad atrodanti savaiminé vertybiy
tvarka i$ tiesy tokia néra, kad ji yra kuriama Zmogaus praktinio proto.
Praktinio proto principus, sako Rawlsas, galima kildinti i§ moralinés
samones, kuri pati yra formuojama Zzmogaus praktinio proto. Kanto
kategorinis imperatyvas, anot Rawlso, iSreiSkia reikalavimus, kuriuos
grynasis praktinis protas kelia miisy racionalumo maksimoms (Rawls
2002, 145). Taikant praktinio proto principus, sprendziant konkrecias
situacijas, turi buiti tam tikra procedira, kurioje turi atsispindéti
taisyklingo samprotavimo kriterijai. Priimant sprendimus turi buti
vadovaujamasi tiek teisinga procedira, tiek teisingomis prielaidomis,
nes tik tuomet sprendiniai bus teisingi ir pagristi.

Brand-Ballard siiilo naudoti iSplésto reflektyvaus ekviliubriumo
metodg ir svarstyti ne pavienius moralinius jsitikinimus, o bendrus
nuostaty rinkinius (set), j kuriuos jeina ir nemoraliniai jsitikinimai apie
gamtos ir socialinius mokslus, epistemiologija ir pan. (Brand-Ballard
2003, 249). Nors pritaikius §] metoda abi teorijos kiek nutolty nuo
kasdieniy moraliniy jsitikinimy, taciau jo déka pasiektas teorijy
koherentiSkumas galéty ta trikuma kompensuoti. Taigi, nors tiek
Beauchampas ir Childressas, tiek Gertas, Culveris ir Clouseris pristato
savo teorijas kaip galinCias iSspresti daugumg bioetikoje kylanciy
problemy, ta¢iau abi teorijos susiduria su rimtais sunkumais, tiek
aiSkinant miisy moraliniy nuostaty tinkamumag ir pagristumg, tiek
taikant Sias teorijas anapus konkre¢iy vakarietisky visuomeniy, kuriose

Ju kontekstinis pobidis yra ypac¢ akivaizdus.
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II. Homogeniskos bioetikos teorijos

1. Bioetikos principy Saltiniai ir deduktyvusis teorijy

konstravimo modelis

a. Singeris: moralé kaip utilitaristinis siekis dauginti geérj

sgmoningiems asmenims

Peteris Singeris yra vienas zymiausiy utilitarizmo atstovy. Jo
pazitros daugeliui atrodo nepriimtinos, nes Singeris ne tik kvestionuoja
zmogaus gyvybés Sventumg ir Zmogaus iSskirtinumg kity gyvy
sutveérimy atzvilgiu, kas yra ypac¢ nepriimtina krik§¢ionims, bet ir teigia,
kad mes visi etiSkai esame jsipareigoj¢ prie§ visus Zmones zemgje ir
turime aukoti kity zmoniy labui tg pajamy dalj, kurig kitu atveju
iSleistume prabangos prekéms ar tuStiems malonumams, nors tokios
nuostatos nepriimtinos teoretikams, siekiantiems apriboti moralés
saistomg sferg. Kartais yra argumentuojama, kad moraliniai sprendimai
negali biiti teisingi ar klaidingi, nes priklausa nuo emocijy, kultiirinés
aplinkos ar religiniy jsitikinimy. Taciau, pabrézia Singeris, net jei i$
esmés ir negalima nustatyti moraliniy teiginiy objektyvaus teisingumo,
visgi jie yra paremti protu, ir mes galime diskutuoti apie jy pagrindima
tokiu budu, kuris netinka gincijantis dél kokteilio ar patiekaly skonio.
Tam, kad tokios diskusijos galéty vykti, akademine laisve negali biiti
apribota jokiomis i§ anksto prisiimtomis nuostatomis dél esminiy
7mogaus vertybiy, 0 tai yra ypa¢ svarbu bioetikoje'*; mat , bioetika yra
disciplina, kuri kvestionuoja etikos doktrinas ir vertybes, kurias

anksciau buvo laikomos Sventomis* ( Singer 2002, 75).

1 §is reikalavimas ypa¢ akivaizdziai iliustruojamas prisimenant Singerio kvietimg dalyvauti bioetikos
diskusijoje, vykusioje 1989 m. Vokietijoje, kuomet kvietimas buvo atSauktas dél priesiSkumo bet
kokiems klausimams, susijusiems su eutanazijos leistinumu. Sis priesiskumas buvo salygotas istorinés
vokieéiy patirties, susijusios su Il pasaulinio karo metais naciy vykdyta eutanazijos programa. ISsamiau
zr. P. Singer ,,Bioethics and academic freedom® in ,, Unsanctifying human life* 2002.
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Vienas 1§ esminiy Singerio pozicijos bruozy yra abejojimas
zmogaus iSskirtinumo i$ kity rasiy idéja. Anot jo, Zmogaus orumo
(dignity) samprata labiausiai buvo i$plétota Renesanse, laikant Zzmogy i§
esmes aukStesne biitybe uz visas kitas, nors $i idé¢ja i§ esmeés tebuvo
judéjiSkosios-krik§cioniSkosios  doktrinos atmaina. Filosofijoje §i
samprata iki Siol esanti tiek jsiSaknijusi, kad net nebematoma poreikio
tokj Zmogaus iSskirtinuma pagrjsti.

Prisiminus visy diskriminaciniy praktiky istorija, bet koks tam
tikrais prigimtiniais bruozais grindziamas nelygiavertiSkumas reikalauja
detalios analizés. Motery judéjimas uz savo teises, skirtingy Zmoniy
rasiy siekis biiti vertinamiems atmetant jsiSaknijusius socialinius
prietarus savo tikslu laikeé jtvirtinti lygias galimybes, moralines ir
politines teises. Pasak Singerio, Zmoniy lygybés principas yra paremtas
ne faktine visy Zzmoniy lygybe (to i$ principo negali biiti, nes visi
zmones skiriasi savo sugeb¢jimais, iSvaizda, talentais ir pan.), o
reikalavimu su visais elgtis kaip su lygiais. Kadangi racionalumas ar
aukstesnis intelekto lygmuo néra tas pagrindas, kuriuo remiantis biity
leidziama iSnaudoti kitus Zmones, tai kodél, klausia jis, remiantis Siuo
kriterijjumi yra leidZiama iSnaudoti neZmones? (Singer 2002, 83).
Kriterijus, kuriuo remiantis j moralés sferg yra jtraukiami individali,
istorijoje buvo ne vienas. Benthamas, Singerio intelektualinis pirmtakas,
siilo tokiu kriterijumi laikyti geb¢jima patirti skausmg ir malonumg.
Singeris tesia Sig tradicijg ir tvirtina, kad bitina atsizvelgti i visus
atvejus, kuomet miisy veiksmai gali sukelti skausma kitai gyvai bitybei:
,jautrumas [skausmui] yra vienintelis apginamas ripescio kitais
kriterijus (boundary)* (Singer 2002, 85). Priéemus tokj kriterijy
atsirandanti galimybé perzengti riiSizma (speciesism), 0 miisy uzimama
moraliné pozicija tampa jautri visy gyvy bitybiy atzvilgiu. Taciau, kaip
pastebi Ch. Kaczoras, reikia atsizvelgti j tai, kad individai skiriasi savo
gebéjimu jausti skausmg ir malonumg, o tai implikuoja, kad jautrumo

laipsnis turéty suteikti skirtingas teises. Taip zvelgiant ne tik visos
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zmogiSkos biitybés néra lygios, bet net ir visi asmenys néra lygls
tarpusavyje (Kaczor 2005: 31). Panasu, kad Singerio siiloma asmens
samprata néra tokia aiSki, kaip daZnai pasirenge teigti utilitarizmo
proponentai. Taip reikia pazymeéti, kaip pastebi Williamsas, kad Zzmogui
matyti pasaulj Zzmogisku aspektu néra absurdiska ir Sis pozitiris nerodo,
kad mes save laikome svarbiausiai sutvérimais visatoje, kaip tvirtina
Singeris. Manyti, kad toks poziiiris tai implikuoja, ,,reiSkia klaidingai
tapatinti universalumo pozilir} su Zmogaus pozidriu. Niekas neturéty
imtis spresti apie zmoniy reikSme visatoje: klausiama apie Zmoniy
reikSme¢ Zmonéms* (Williams 2004, 116).

Tiek kantiskoji, tiek utilitaristing etika, kalbédamos apie miisy
pareigas kitiems, pabréZia neSaliSkumo reikSme. NeSaliSkumo, darant
moralinius sprendimus, reikSme¢ yra pabréZiama ir visose anksciau
minétose teorijose. Pavyzdziui, J.Mackie atmeta ,,universalaus riipes¢io
morale®, nes ji neigianti Zmogaus prigimtj. Jo nuomone, kai mes
elgiameés geraSirdiSkai, mes tai darome i§ egoistiniy paskaty, nes
mieliau darome gera tiems, kurie yra su mumis susije: tévai, vaikai,
mylimieji, draugai, kaimynai ir pan. Singerio teorijoje reikalaujama ne
tik 1 visus moralés sferai priklausanc¢ius individus traktuoti lygiai, bet
taip pat ir neSaliSkai. NeSaliSkumo reikalavimas etikoje buvo gana
smarkiai puolamas filosofy (Williams, Korsgaard, Gilligen), taCiau
Singeris, prieSingai nei Gertas, Culveris ir Clouseris, j ta kritikg
atsizvelgia. Singeris bando apginti nesaliSkumo pozicija, teigdamas, kad
neSaliSkumas yra reikalaujamas iki tam tikro lygmens, kai mes turime
pernelyg stiprias pareigas artimiesiems, kuriy vykdymas i§ esmeés
neneigia utilitaristinés etikos reikalavimy, o tik papildo bendrajj karkasa
zmogiSkumo faktoriumi. Jis klausia: ,kaip gali etiné¢ teorija ginti
nesaliSkumg ir tuo paciu metu neneigti SaliSkumo, kurj mes turétume
jausti savo sutuoktiniam, vaikams ar artimiems draugams? Atsakymas -
negali, bent jau iki tam tikro lygmens® (Singer 2002, 172).

Isipareigojimai artimiesiems yra jSaknyti misy prigimtyje, nes mes
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evoliucionavome ] biitybes, gyvenancias mazose socialinése grupése. Ir
nors mes negalime daryti tiesioginiy etiniy iSvady 1§ fakto, kad
prieraiSumas yra natiralus Zmogaus bruoZas, taCiau neturéty stebinti ir
tai, kad etinés teorijos tam tikrame lygmenyje §] miisy bruoza
reflektuoja. IS viso to Singeris daro iSvada, kad utilitarinés teorijos,
siekianCios kalbéti apie realiy Zmoniy elges;, turi labai placiai
interpretuoti taisykles ir principus, kuriais remiasi Zzmonés, taciau tuo
pat metu neturi pamirsti, kad be savo jausmy mes turime ir protg, kuris
jgalina mus matyti platesnj vaizda ir suvokti, kad kencia ir reikalauja
démesio bei uzuojautos ne tik misy mylimi Zzmones, bet ir kiti Zmonés
ar gyvos bitybés. Singerio nuomone, turint visa tai omenyje, yra
Jmanoma pasiilyti nuo moralinio agento nepriklausancias priezastis
veikti moraliai, tuo pat metu nesmerkiant ty, kurie elgiasi atsizvelgdami
apie savo jausmus ir pareigas artimy butybiy atzvilgiu (Singer 2002,
174).

Moralinis nuosmukis gana daznai identifikuojamas bioetiky
darbuose, nes jis i§ dalies lemia poreikj jtvirtinti moralines normas
jstatymais, skirtais apsaugoti tiek pacientus, tiek tiriamuosius nuo
gydytojy ir tyréjy savivalés bei iSnaudojimo moksliniy tyrimy tikslais.
Singerio pozicija yra daznai puolama, kaip nuvertinusi zmones ir
pagarbos gyvybei principa. Zvelgiant i§ krik$¢ioniskosios perspektyvos,
tokia sekuliari bioetika néra nei pakankama, nei tinkama. N. Capaldi
radikalia nuomone, pasirinkimas egzistuoja ne tarp krikS¢ioniskos
bioetikos ir sekuliarios, bet tarp kriks¢ioniskos etikos ir anti-etikos. Jo
zodziais tariant, kuomet priimamas klaidingi filosofiniai jsitikinimai,
kad pasaulis savaime yra prasmingas, kad Zmonés esti tiesiog ypatingi
natiiraliis objektai ir kad mokslas bei technologija jgalina mus valdyti
pasaulj, yra parandama galimybé teisingai vertinti ir taikyti etinius
kriterijus (Capaldi 1999, 248). Kita vertus, reikia pazyméti, kad su
sekuliarizacija prasidéjusi religijos jtikimumo krizé 1émé, kad tradicinés

religines realybés definicijos tapo daugumai zmoniy nebejtikimos, 0 bet
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kokia etika, ypa¢ medicinos, turinti atmesti bet kokias uZsléptas
religines nuostatas. Biitent tokia uZzslépta nuostata Singeris vadina
gyvybés §ventumo idéja, kuri, jo nuomone, komplikuojanti ir sunkinanti
daugelio nepagydomai serganciy ir eutanazijos siekianciy pacienty
gyvenimg. Tam tikra prasme, sekant Bergeriu, tai galima pavadinti
samones sekuliarizacija arba subjektyvigja sekuliarizacija, kuriai
Bergeris (1967) prieSina objektyvigjg sekuliarizacijg. Objektyvioji
sekuliarizacija reiSkia, kad Zzmogus atsiduria tokioje situacijoje, Kkai
susiduria ne tik su religine, bet ir kitokiomis realyb¢ apibréZianc¢iomis
sistemomis, kurios stengiasi ji patraukti, nors n¢ viena nebeturi galios
priversti zmogy pasirinkti biitent ja. Zymus amerikie¢iy sociologas
Robertas Wuthnowas nurodo keturias realybe apibréziancias sistemas,
kurios apibréZzia gyvenimo tikslg ir prasme:

1. Teizmas ( Dievas valdo zmogaus gyvenima);

2. Individualizmas (individas yra atsakingas uz savo gyvenima);

3. Socialiniai mokslai (gyvenimas yra nulemtas jvairiy socialiniy
jégw);

4. Misticizmas (gyvenimo prasme¢ ir jégos, valdancios
gyvenimg, negali biiti

suvoktos zmogaus intelektu).

Wuthnowo nuomone, kiekviena i§ jy yra atskira ideologija,
galinti Zmogui nurodyti, kaip suprasti gyvenima: ,transcendentinés
prasmés sistemos, zvelgiant i§ individo pozicijos, yra samonés
komponentai, kurie sujungia j vieng atskiras kasdienés realybés sritis ir
apima kitas realybes, kurios yra uz kasdienio gyvenimo realybes.
Teoriskai jy funkcija yra integruoti atskiras asmeninio gyvenimo sritis ir
uztikrinti tokig nuorody sistema, kurios pagalba prasmé gali buti
suvokta® (cit. pagal Stark, Bainbridge 1985, 371). Taciau, kaip pastebi
Starkas ir Bainbridge‘as, i Siy keturiy prasmés sistemy tik teizmas turi
galig daryti jtaka Zmogaus pazitiroms ir elgesiu daugumoje gyvenimo

sfery, ir yra klaidinga teigti, kad Sios prasmés sistemos varzosi
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tarpusavyje, nes remiantis tyrimais ir empiriniais jrodymais tik religija
galima laikyti prasmés sistema i$ Siy keturiy. Taip pat jie mano, kad
tokioms nuoseklioms ir logiSkoms bei paveikioms prasmés sistemoms
sukurti reikia iStisy amziy ir institucijy. Kita vertus, jei j ideologijas yra
zvelgiama placiau, jomis galima laikyti tiek religines ir sekuliarias, tiek
mokslines ir socialines teorijas, nes visos jos nurodo konkre¢ius
principy ir taisykliy rinkinius, paremtus keliais aksiominiais
jsitikinimais. Daznai bet kokie argumentai, tiek politinése, tiek
bioetinése teorijose, nukreipti prie$ ideologijos aksiomas, yra atmetami
kaip neverti svarstymo ir atsizvelgiama tik j principy taikymo kritika.
Kaip nurodo T. Kochas, nors dauguma bendrasias sekuliarias bioetikos
koncepcijas pasitiliusiy teoretiky neigia savo teorijy ideologinj pobiidj,
taCiau jis biidingas teorijoms, nurodancioms, kokiomis politinémis ir
socialinémis vertybémis turi biiti remiamasi konstruojant bioetikos
teorijg (Koch 2006, 256). Atsizvelgiant ;| Kocho kritikg galima jtarti,
kad tiek Beauchampo ir Childresso, tiek Gerto, Culverio ir Clouserio,
tiek Singerio teorijos turi tokias uzsléptas pretenzijas. IS tokios
laikysenos plaukia agnostinis ir utilitaristinis bioetikos teorijy pobidis ir
neigiama egzistenciné zmogaus verteé: ,,jos apsimeta objektyviomis ir
mokslinémis, priklausomybe nuo aksiomatinio vertybiy rinkinio
dangstydamos racionalumu ir mokslingumu®“ (Koch 2006, 257).
Vykstant jtikimumo struktiry dezintegracijai j religijos ir moralés turinj
pradedama zvelgti kaip | ,,nuomones* ar ,jausma“ ar tiesiog religing
preferencijg. Tai sukelia pasikeitimus samong¢je. Situacija keiciasi nuo
tokios, kur fundamentalios tiesos yra tos pacios visiems Zmonéms, iki
tokios, kur laikomasi jvairiy subjektyviy poziiriy, dél kuriy mastantys
zmonés pasiruose nesutikti ir dél kuriy pats zmogus nebéra tikras.
Itikimumo strukttiroms praradus masiskuma, jos daugiau nebegali
patraukti visuomenés kaip visumos, kuri galéty tas struktiiras patvirtinti.
Pliuralistingje situacijoje daug¢ja jtikimumo struktiiry, besivarzanciy

tarpusavyje dél jtakos. Taigi ir bioetines teorijas galima priskirti prie
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tokiy varZzovy, kurie ne tik bando nurodyti, kaip dera elgtis ribinése
situacijose — susiddrus su liga ir mirtimi, bet ir bando pateikti gaires
vyriausybéms, kaip apriboti Zmoniy pasirinkimus priimant jstatymus,

draudZziancius pasirinkti priimting mirties buida.

. Engelhardtas: minimalistiné libertariné moralé kaip budas

vengti vien tik zalos

Veikale ,,Bioetikos pagrindai* Tristramas Engelhardtas pateikia
tui¢iavidurés (content-less) sekuliarios etikos teorija. Si jo teorija yra
bandymas iSsaugoti kiek jmanoma daugiau universalumo — siekis
paveldétas 1§ ApSvietos epochos, kuomet buvo bandoma sukurti
turiningg (content-full) etikg ir moraling bendruomeng, nepriklausancia
nuo konkreciy religiniy ir kultiriniy prielaidy. Engelhardtas jsitikings,
kad iki Siol nebuvo surasta ar sukurta tokia turininga moral¢, kuria
bioetika galéty pasinaudoti ir jg pritaikyti. Jis pateikia moralés projekta,
leidZiant; skirtingoms moralinéms bendruomenéms priklausantiems
individams, turintiems skirtingas turiningos moralés sampratas, dalintis
bendromis moralinémis nuostatomis, kurias galima taikyti ir bioetikai.
Bendros sekuliarios bioetikos galimybeé, Engelhardto nuomone,
priklauso tik nuo minimalistinio sekuliarios moralés supratimo. Sio
projekto stiprioji pusé ta, kad netgi jei neimanoma rasti bendros,
kanoninés, konkrecios etikos, vis tik jame yra pasitlytos procediiros,
kuriomis naudodamiesi moraliniai pasalieciai gali sukurti moralés
taisykles, pritaikomas ir sveikatos apsaugos srityje. Kaip esminj
sunkumg, iSkylant] sekuliariai bioetikai, galima jvardinti pastangas
vieng turiningos ir kanoninés moralés teorijg jtraukti jvairias skirtingas
moralines pazitiras. Esminis visy teorijy trikumas, pasak Engelhardto,
yra tas, kad jos jau turi priclaidose tai, kg jy teorija sickia pagrjsti ar
jrodyti (Engelhardt 1996, x). Sekuliarioje epochoje moralé nebegali buti
grindziama nuorodomis ] Dieva ar religija, vienintelis moraliniy
igaliojimy Saltinis lieka individas; dél tokio pozitirio Engelhardto teorija
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neiSvengiamai jgyja libertarinj atspalvi. TacCiau libertarinis atspalvis yra
budingas tik bendram teorijos karkasui, kuris reguliuoja santykius tarp
moraliniy paSalieciy, o konkre¢iy moraliniy bendruomeniy viduje
paliekama laisvé savo moralines normas grjsti taip, kaip jiems atrodo
tinkama.

Engelhardto teorijoje centring vieta uzima sutikimo principas.
Anot autoriaus, sekuliarizuotame pasaulyje, kuriame Zmong¢s
nebepriklauso vienai gerai sustyguotai bendruomenei ir skirtingai girdi
Dievag ar 1§ viso jo negirdi, vienintelis pagrindziamas moralinis
jgaliojimas gali buti kildinamas nebe 1§ Dievo, konkrecios
bendruomenés moralinés vizijos, bet tik 1§ individy sutikimo, nevartoti
prievartos vienas prie$ kita. Sis principas turintis reguliuoti rysius tarp
moraliniy pasalie€iy, o kuomet norima konkre¢iy moraliniy nuorody, jy
reikia ieSkoti konkreCiame pasirinktame moraliniame naratyve.
Moralinis naratyvas, jo nuomone, kiekvieno individo yra pasirenkamas
asmeniskai, pagal turimas vertybes ir jsitikinimus, taciau tokiomis
turiningomis nuostatomis galima vadovautis tik priva¢iame gyvenime.

Engelhardtas pabrézia didziule pliuralizmo ir sekuliarizacijos
itaka etikos teorijy formulavimui. Anot jo, ApSvieta, bandydama
sukonstruoti sekuliarig morale, besiremdama proto virSenybe, viso labo
bandé¢ uzpildyti spraga, kurig paliko krikS¢ioniSkosios visaapimancios
moralés atmetimas. Krik§¢ioniS8koji moralé¢ yra turininga moralé, t.y.
visais gyvenimo atvejais joje galima rasti gaires savo veiksmy gerumui
ar tinkamumui jvertinti. Turiningg moral¢ Engelhardtas prieSpriesina
proceduriskai moralei, kurioje moraliniai sprendimai grindziami
individo sutikimu, tik tokia moralé¢ gali egzistuoti tarp moraliniy
pasalieciy. Engelhardto teorijoje moraliniai pasalie€iai apibréziami kaip
»asmenys, kurie neturi pakankamo kiekio jrodomy ar pagrindziamy
moraliniy premisy, leidzian¢iy iSvesti racionalias taisykles, skirtas
moralinéms  kontroversijoms spresti  ir kurie neturi bendry

jsipareigojimy galios institucijoms ar individams, turintiems teis¢
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spresti moralines kontroversijas® (Engelhardt 1996, 7). Opozicija
moraliniams pasalieCiams yra moraliniai draugai, kurie yra pakankamai
daug saistomi turiningos moralés ir de¢l to gali spresti moralines
kontroversijas: (1) racionaliais moraliniais argumentais arba (2)
kreipdamiesi ] pripazintg moralinj autoritetg, kurio galia yra paremta ne
bendru sutarimu, o kitu Saltiniu. Tuo tarpu moraliniai paSalieciai
kontroversijas galintys spresti tik bendru sutarimu, nes jy moralines
vizijos nepakanka atrasti turiningiems sprendimams nei apeliuojant |
bendrai priimtas moralines premisas, nei j bendrai pripazintas turincias
galig institucijas/individus, kurios galéty padéti iSspresti moralines
kontroversijas, nurodydamos turiningos moralés gaires. Moraliniai
pasalieCiai, pasak Engelhardto, gali suprasti vieni kity moralinius
jsitikinimus, tafiau traktuoti juos kaip klaidingus, o tai lemia
fundamentaliai skirtingas poziiiris ] vertybes.

Engelhardtas daro aiskig distinkcijag tarp bendruomenés ir
visuomenés. Pirmasis terminas zymi grupe Zmoniy, kurios jungia
bendra moraliné tradicija ir bendra gero gyvenimo vizija, leidzianti
jiems bendradarbiauti kaip moraliniams draugams. Antrasis terminas
apibiidina individy grupe, kuria sudaro skirtingy moraliniy
bendruomeniy nariai ar pacios bendruomeneés; visuomene gali sudaryti
itin skirtingos bendruomenés su savais turiningos moralés principais
(katalikai, musulmonai, fundamentaliis nacionalistai, anarchistai ir t.t.).
Beauchampas pastebi, jog Engelhardtas, pabrézdamas skirtuma tarp
vidiniy ir iSoriniy moralés Saltiniy, neatsizvelgia } tai, kad sveikatos
priezitiros darbuotojai, priklausantys skirtingoms kultiroms, visgi
sutaria del identiSky moraliniy tiksly ir jsipareigojimy: ,,viso pasaulio
medikai sutaria dél medicinos, paliatyvios prieziiiros, reabilitacijos,
diagnozavimo ir kity tiksly. PanaSus moralinis poziiiris (nors ir ribotas)
ir profesionalios praktikos normos yra bendros tarp jvairiy

bendruomeniy“ (Beauchamp 2005, 6).
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Kalbant apie morale, pabrézia Engelhardtas, reikéty skirti du juos
lygmenis: turiningg, moralinius draugus siejanc¢ig, morale, ir
procediiring, moralinius pasalieCius lieCianc¢ig, moralg. Engelhardtas,
Beauchampo nuomone, pervertina skirtumg tarp moraliniy pasalieCiy ir
moraliniy draugy. Netgi tradicinése bendruomenése kyla moraliniy
nesutarimy tarp vadinamyjy moraliniy draugy, nes jose egzistuoja
subkulttros, priklausan¢ios nuo daugybés aplinkybiy (gyvenamosios
vietos: miesto/kaimo, i§silavinimo, pilietiniy teisiy supratimo ir pan.).

Valstybiniu  lygmeniu priimant sprendimus, Engelhardto
nuomone, pateisinama biity tik procediiriné moral¢, nes bandant taikyti
turiningg moralg, neiSvengiamai biity pazeisti dalies moraliniy
bendruomeniy interesai. Engelhardtas siiilo tokia moralés samprata, kuri
gali pasitlyti individams, gyvenantiems pliuralistinéje visuomenéje
nuorodas, kaip formuoti sveikatos apsaugos politika, nepazeidziant
atskiry moraliniy bendruomeniy interesy. Engelhardto Zodziais tariant,
kuo labiau tolstama nuo sekuliarios monoteistinés laikysenos (kad
egzistuoja viena, teisinga, sekuliari, protui pasiekiama moraliné
perspektyva) ir arté¢jama prie sekuliarios pliuralistinés laikysenos (kad
gali egzistuoti daug skirtingy, bet vienodai jtikimy moraliniy
perspektyvy), tuo labiau yra judama nuo modernybés | postmodernybe,
kuri pripazjsta nepanaikinamg moraliniy stovéseny jvairove (Engelhardt
1996, 37).

Engelhardtas tvirtina, kad visos pastangos pagristi turininga
sekuliarig moral¢ Zlunga dél tokiy priezasciy:

1. Nuorodos j konkre¢ig moraling sistemg kelia abejoniy d¢l to, kad
neaisku, kokiais standartais remiantis ta sistema buvo pasirinkta.

2. Nurodant tik j formalig struktiira, nepasitiloma jokio moralinio
turinio, tod¢l negalima pasiiilyti ir turiningy moralinio elgesio gairiy.

3. Nurodymas j iSorin¢ realybe (external reality) paaiskina tik tai, kas
egzistuoja, o ne kaip turéty buti ar kaip deréty vertinti egzistuojancia

tvarka.
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Visi bandymai, pasak Engelhardto, 1§ esmés remiasi prokrustiSku
metodu ir jau suponuoja tai, kg bando pagrjsti, — konkrety moralinj
turinj (Engelhardt 1996, 42)

Anot Engelhardto, kontroversijas galima spresti keliais budais: jéga,
kitaminCiy atvertimu ] savo paziliras, racionaliais sveiko proto
argumentais ar susitarimu. Jégos naudojimo atvejai, net tuomet, kai jie
teiséti, néra etikos objektas, etika galinti nebent nustatyti, ar jégos
panaudojimas buvo pateisinamas moralés atzvilgiu. Kiti trys atvejai yra
galimi etikos teorijy ribose. Taciau Zvelgiant | teorijas i§ postmodernios
perspektyvos, pasak Engelhardto, aiskéja, jog nejmanoma jokia
vientisa, normatyvi, turininga moralés ir bioetikos samprata, Kuri
nurodyty, kaip turi biiti formuojama tiek bendroji politika, tiek
sveikatos apsaugos. Kad bity iSvengta sekuliarios politikos
delegitimavimo, reikéty nurodyti jos ribas, remiantis individy
prigimtinémis teisémis, t.y. neveikiant zmoniy ir neverciant juos jéga
pasirinkti prie§ savo valig (pvz., draudZiant naudoti kontracepcijg ar
neleidzianti spresti dél savo mirties). Zvelgiant i sekuliarios etikos
pozicijy, individo teis¢ ] privaty gyvenimg turi biti gerbiama, o visi
sprendimai, kurie nekelia grésmes kitiems individams, gali biiti daromi
remiantis paties individo pasirinkta konkrecia moraline perspektyva.
Jégos naudojimas pateisinamas tik tuo atveju, jeigu pats individas duoda
sutikimg ja naudoti. Taip sutikimo principas, Engelhardto manymu,
tampa esminiu tiek bioetikos, tiek bet kurioje kitoje srityje.

Pripazjstant, kad egzistuoja moraliniai paSalieciai, kartu turi biiti
pripazjstamos ir sekuliarios moralés galios ribos. Kadangi, Engelhardto
isitikinimu, protas negali pateikti turiningos moralés ar teisingumo
vizijos, turi biiti nustatytos ribos visai valstybés politikai, ypa¢ turint
omenyje, kaip daznai kyla stipri pagunda remtis konkreciomis
filosofijomis ar ideologijomis, laikant jas padiktuotomis racionalaus

proto. Tokia paziiira, anot Beauchampo, atmeta pozitirj, kad egzistuoja
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universalios Zmogaus teises, taCiau atkreiptinas démesys ] tai, kad
zmogaus teisés yra grindziamos ne nurodant j konkrec¢ios bendruomenés
standartus, o 1 bendrus Zmoniy bruozus ir poreikius (Beauchamp 2005,
7).

Moral¢, kuria Engelhardtas sitilo gristi bioetikg, yra negatyvios
struktiros: pabréZiama, kad nieko negalima daryti, neturint paciento
sutikimo; §1 moralé neturi jokio turinio, o tik nubrézia leistinas ribas
veikti. Engelhardto nuomone, sprendziant problemas, kylancias tarp
paciento ir gydytojo, didziausia jtampa kyla nustatant, kuris principas
yra svarbesnis: sutikimo ar geradarybés. Ypac ryskiai Sie nesutarimai
matomi diskusijose dél aborty, gydymo atsisakymo ar marinimo. Abu
principai funkcionuoja kaip nuorodos j konkrecias moraliniy pareigy ir
teisiy sritis. Minimalios moralés sampratoje esminiu laikomas tik
sutikimo principas, geradarybés principas néra privalomas, bet gali biti
laisvai pasirenkamas. Geradarybés principas néra privalomas, nes bet
koks gera darymas yra susijes su konkrecia gero gyvenimo samprata,
kuri skirtingose bendruomenése gali skirtis. Kaip pastebéjo dar Adamas
Smithas, geranoriSkumas kity atzvilgiu ,,yra tik visuomene puoSiantis
ornamentas, 0 ne visuomenés struktiiros pagrindas, kuris todél yra
rekomenduotinas, bet jokiu biidu nepriimtinas. Teisingumas, prieSingai,
yra pagrindinis ramstis, palaikantis visuomené (cit. pagal Otteson
2006: 22). Jeigu mes moralés pagrindu laikome pagarbg laisvei, tuomet
aS, kaip moralinis agentas, esu jpareigotas tik nedaryti blogo ar
netrukdyti kitam, o elgtis jo atzvilgiu geranoriskai a§ neprivalau. Kita
vertus, pat] geradarybés principa galima identifikuoti tik turiningoje
moraléje. Nors geradarybés principas susijes su moraliniais medicinos
tikslais, taciau konkretus jo turinys jsteigia priklausoma nuo konkrecios
moralés turinio naudy reitingavimg. Geradarybés principas visu mastu
gali funkcionuoti tik konkre€ioje moralin¢je bendruomenéje. Kuomet
geradarybés principas yra grindziamas Kanto maksima, tuomet galima

suabejoti jo pagrindimo jtikimumu, nes ne visi individai gali noréti
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sulaukti geradarybés i§ kity, o jeigu jie nenori, kuo mes galime juos
apkaltinti, klausia Engelhardtas, — geranoriSkumo ir uzuojautos stoka?
Bet ar gali egzistuoti moralinés sankcijos uz tokios stokos turéjima?
(Engelhardt 1996, 109). Geradarybés principo atmetimas, pasak
Engelhardto, neskatina moralés atmetimo, o tik jos nuskurdinimg.
Problema ta, kad néra aiSku, kada geradarybé tampa privaloma, jei Sis
principas yra postuluojamas kaip vienas i§ sudedamyjy moralés daliy.
Engelhardtas nurodo, kad tam, jog geradarybés principas galéty
funkcionuoti, yra reikalingos dvi salygos:
. Nurodyti principo turinj (kuris priklauso nuo konkreciy pazitry).
. Nustatyti jo galiojima (kuri paziiira j geradariskumag yra priimtina kaip
tinkamiausia ir kokiomis aplinkybémis galima Sio principo nesilaikyti)
(Engelhardtas 1996,112).
Kuomet geradarybés principas yra universalizuojamas tam, kad galéty
galioti jvairiose moralinése bendruomenése, viso labo yra jtvirtinamas
privalomo abstraktaus gério uztikrinimas abstraktiems zmonéms. Taip
pazvelgus geradarybés principas virsta tiesiog | principg, liepiant] elgtis
gerai. TacCiau kg reiskia elgtis gerai? Jeigu mes tai bandome suprasti
naudodamiesi aukso taisykle, tuomet mums gresia pavojus primesti
kitiems savo paZziliras apie gerg gyvenimg. Aukso taisyklé tuomet galinti
tapti pagrindu tironiSkam konkretaus supratimo apie gera gyvenimag
primetinéjimui kitiems. Engelhardtas siiilo auksing taisykle performuoti
Sitaip: ,.elkis su kitais taip, kaip jie nori, kad bty su jais elgiamasi®.
Sitaip performuotas geradarybés principas susilpnéja, nes tai, kas
kitiems gali atrodyti gera ir trokStama, geradariui gali biiti moraliai
nepriimtina. Be to, abipusé pagarba, kuri yra minimalios moralés
salyga, suteikia individams teis¢ atsisakyti sitilomo suteikti gério, jeigu
jie jo nenori. Su S$ia pazilira sutinka Smith, teigianti, kad ,negali
egzistuoti universalios pozityvios teisés ir pareigos. Net jei a$ turiu
pareigg padéti kazkam, niekas neturi teisés | mano pagalbg tol, kol as§

tos pareigos savanoriSkai neprisiimu® (Smith 2005, 481). Kadangi
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gério/naudos ir blogio/Zalos apibréZimai priklauso nuo konkrecios
bendruomenés, tik sutikimo principas, mano Engelhardtas, gali biiti
bendras visoms moralinéms bendruomenéms ir tik tokio principo
pazeidimas gali buiti vienodai vertinamas visuose bendruomenése.

Norint moralg pagristi didesniu kiekiu principy, o ne vien
sutikimo principu, reikia nurodyti tam tikrus moralés turinius, o to
padaryti sekuliari etika negalinti, nes moraliniai turiniai yra priklausomi
nuo prisiimtos metafizinés, ideologinés ar religinés pozicijos. Todél,
Engelhardto manymu, abipusés pagarbos, iSplaukianc¢ios i§ sutikimo
principo, nors ir sunkiai, bet uZtenka uZtikrinant minimalias sekuliarios
etikos taisykles.

Engelhardtas yra jsitikings, kad nei sutikimo, nei geradarybés
principai negali biiti grindZziami pasekmémis. Jie yra suprantami kaip
deontologiniai principai ir pabréziama, kad jy teisingumas nepriklauso
nuo pasekmiy. Taciau konkrecios taisyklés, iSvedamos i§ geradarybeés
principo, kartais gali turéti teleologinj atspalvi, nes yra santykiskai
priklausomas nuo pasekmiy. Tuo tarpu sutikimo principo pagrindimas
remiasi ne laisve kaip vertybe, o asmenimis kaip pagrindiniais
sekuliarios moralés Saltiniais, todél jis néra teleologiSkai orientuotas ir
galioja net tada, kai dél jo kyla grésmé asmeny laisvei. Sie du principai
nurodo ] skirtingus moralinius diskursus, biitent todél remiantis jais
abiem gali kilti neiSsprendZiami moraliniai konfliktai.

Medicinos srityje taikant etinius principus yra svarbu nurodyti,
kokiai grupei Zmoniy jtvirtinta moral¢ gali uZtikrinti visas joje
apibréztas teises, o kuriai tik dalines. Sio uzdavinio sprendimas
priklauso nuo to, kg mes laikysime esant asmeniu arba moraliniu
agentu. Engelhardtas pabrézia, kad tiek kalbant apie sveikatos apsaugos
politika, tiek ir apie politika apskritai, reikia deramai jvertinti fakta, kad
zmonges néra lygiis nei apskritai (turtine padétimi, gabumais ir pan.), nei
medicinoje konkreciai, nes i sveikatos apsaugos paslaugas pretenduoja

tick kompetentingi asmenys, tiek protiSkai nejgaliis individai, tiek
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vaikai, kudikiai ar embrionai. Klausimas dél kompetentingy
suaugusiyjy teisiy, uztikrinamy priimtos moralés bei jstatymo, yra
sprendZziamas visy bioetikos teorijy. Absoliucioje daugumoje jy
remiamasi informuoto sutikimo principu; tuomet Sis klausimas néra
labai kontraversiskas. O kada kalbama apie moraline pozicija embriony
ir kadikiy atzvilgiu, tada kyla arSiy nesutarimy  Ypac aStriai
gin¢ijamasi, kuomet valstybiniu lygiu keliami klausimai, susij¢ su
sveikatos apsauga, ir reikia nuspresti, kokiomis moralinémis gairémis
remiantis deréty priimti jstatymus:

1) susijusius su veikla, kuri lie¢ia nekompetentingus individus
(abortas, nesavanoriSka eutanazija, gydymo nutraukimas, organy
paémimas transplantacijai ir pan.), nustatant, koks moralinis statusas ir
teis€s jiems suteikiamos;

2) reguliuojancius prieigg prie medicinos paslaugy, nustatant jy
finansavima bei privataus apmokéjimo galimybe.

Bendros sekuliarios moralés kontekste bendruomené suprantama
kaip grupé, kurig sudaro samoningi, racionaliis, laisvai besirenkantys ir
suprantantys moralinius jsipareigojimus asmenys. Tik tokiy asmeny
diskusija sudaro prielaidas moraliniam diskursui atsirasti. Tokio
diskurso dalyviai gali susitarti gyventi taikioje bendruomengje, kurioje
sekuliari etika nubrézia ribas, kurias perzenge individai nebelaikomi nei
sekuliarios, nei jokios konkrecios moralinés bendruomenés nariais. Bet
koks pasiteisinimas d¢l neleistiny veiksmy apeliuojant j determinizma®®
negali biiti priimtas, nes moralés srityje agentas suvokiamas kaip laisvas
ir atsakingas, ir tik laikant jj tokiu, jis turi moraling teis¢ sutikti ar
nesutikti su bet kokias veiksmais ar pasiiilymais. Kadangi bet kokia
kooperacija tarp moraliniy paSalieCiy remiasi sutikimu, todé¢l jokie
veiksmai negali biti atlickami be asmens sutikimo. Cia Engelhardtas

pabrézia, kad §1 moraliné teis¢ automatiskai priklauso ne zmonéms kaip

> Turimas omenyje toks apeliavimas, kuomet teisinamasi fizine negalia, priklausomybe nuo alkoholio,
narkotiky ar vaisty, blogy Seimoje sudaryty vystymosi ir augimo salygy, vargingy gyvenimo salygy ir
t.t.
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biologinéms biitybéms, o Zmonéms kaip asmenims ir kad apskritai néra
svarbu, kokiai biologinei riiSiai priklauso asmuo, jei jis tenkina
kriterijus, taikomus kompetentingam moraliniam agentui. Sitaip
Engelhardtas bando atmesti Singerio priekaiStus bioetikos teorijoms,
kaltinant jas rasizmu. Asmens samprata Engelhardto teorijoje yra
esminé, nes ne visi Zmonés sekuliarioje bioetikoje gali biiti laikomi
asmenimis (embrionai, kiidikiai, protiSkai nejgaliis ir komoje esantys
individai) d¢l to, kad asmuo turi biiti sgmoningas, racionalus ir laisvas —
tik tada jis gali duoti sutikimg. Medicinos veikloje vaikai, senoliai bei
psichiskai nejgaliis Zmonés daznai yra traktuojami kaip asmenys. Tokj
asmens statuso priskyrimg Engelhardtas siiilo vadinti socialine asmens
samprata, atskirdamas ja nuo asmens sampratos grieZta prasme.
Buvimas asmeniu suponuoja ir pagrindzia autonomijg ir Zvelgiant i$
Sios perspektyvos, tvirtina Engelhardtas, kalbéti apie vaisiaus, kiidikio
ar protiSkai nejgalaus Zmogaus autonomijg yra absurdiska (Engelhardt
1996, 139). Bendroji sekuliari etika esanti paremta faktu, kad joje mes
dalyvaujame kaip asmenys, o ne kaip homo sapiens rtsies atstovai,
todel klausimas, kg mes galime laikyti gyvybés pradzia ar pabaiga, gali
buti svarbus tik biologinio riiSies tyrimo pozitriu. ,,Sekuliari moralé
néra jgali atskleisti kanoning Zmogaus biologinés gyvybés verte, jos
vert¢ gali buti suprasta tik santykyje su konkrecia moraline tradicija
(Engelhardt 1996, 143). Uz tuos individus, kurie negali rinktis patys,
turi rinktis jiems artimi asmenys, nes tik jie turi teis¢ priimti
sprendimus, o sprendimai visada priklausantys nuo besirenkanciojo
asmens turiningos moralés sampratos bei priklausymo konkreciai
moralinei bendruomenei. Bet kokios praktikos, bandant priskirti teises
zmonéms, kurie neatitinka asmens kriterijy, negali buti kaip reikiant
pagrindziamos sekuliarios etikos terminais.

Visiems asmenims bendra sekuliari moralé uZztikrina teis¢ veikti
laisvai tol, kol nepanaudojama jéga prie§ nekalta asmenj (nebent ji

naudojama tam asmeniui sutikus) ar sukeliamas skausmas nekaltiems
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individams. Kuo labiau pripaZjstamas bendros sekuliarios moralés
nejgalumas suteikti turinj moralei, tuo rimciau, teigia Engelhardtas,
reikia vertinti Seimos, kaip laisvy individy asociacijos, turincios teise¢
spresti dél savo nariy, kurie dar néra asmenys griezta prasme, moraliniy
1galiojimy.

. AiSkios etinés pozicijos taikymo bioetikai pranasumai ir
trakumai

. Singerio utilitaristinis kontroversijy sprendimo budas

Isitikinimas, kad Zmogaus gyvybé yra Sventa, Siuolaikingje
bioetikoje daznai sutinkamas, taciau bitinybé saugoti Zzmogaus gyvybe
kaip ypatinga objekta sekuliarioje etikoje grindZziama neatsiZvelgiant |
fakta, kad $i gyvybés Sventumo doktrina yra krik$€ioniSkosios religinés
tradicijos liekana. KrikS¢ionybe, veikianti europietiskaji mastyma nuo
Misy eros pradZios, pamazu iSstimeé kitas etines tradicijas, kurios ]
zmogaus gyvybe ziiiréjo i§ visiSkai kitokios perspektyvos. Prisiminus
senoves Graikijg (ypaC Spartg), Aristotelio ir Platono poziir] |
infanticida, stoiSkaja etikg ar neeuropietiSkas tradicijas, yra aisku, kad
visi Sie poZiliriai buvo paremti kardinaliai skirtinga paZiiira | Zmogy, nei
jtvirtino krik§¢ionybé. J. Gray‘us savo knygoje ,.Siaudiniai $unys®,
atskleidzia tokj vakarietisko mastymo jsivyravimg, kuomet
antropocentri§kas pozitris ] pasaul] neleidZzia mums jzvelgti visy gyvy
biitybiy lygiavertiSkumo ir visy gyvenimy prasmingumo, anapus miisy
prisiimtos tikslingo ir prasmingo gyvenimo, kaip vienintelio verto
gyventi, sampratos (Gray 2010). Singeris tvirtina, kad Zmogaus
gyvybés Sventumo esmé yra rasiy diskriminavimas remiantis vienos
rasies (homo sapiens) isskirtinumu (Singer 2002, 221).

Singeris pastebi, kad Oksfordo angly kalbos Zodyne pateikiamas
zmogaus apibrézimas, kuriame nurodoma, kad biiti Zmogumi reiskia
turéti tam tikras savybes, kurios laikomos biidingomis zmogui (pvz.,

savimong¢). Taciau, pastebi jis, 1§ Sio apibrézimo seka, kad biitybés,
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neturin¢ios nurodyty savybiy (pvz., sunkiai protiSkai atsilike homo
sapiens rusies atstovai), priklauso kitai kategorijai, kuriai priklauso ir
daugelio kity rasiy individai.

Sekuliariame kontekste §i doktrina esanti paremta netinkamu
supratimu, ka mes laikome esant Zmogumi. Embrionas, pastebi
Singeris, neatitinka Siy kriterijy, netgi labiau nei dauguma suaugusiy
kity rasiy individy. Galima klausti, ar remiantis vien embriono turimu
potencialu i8sivystyti | samoningg Zzmogy galime pagrjsti jo iSskirtinuma
kity rasiy atzvilgiu? Pasak Singerio, dauguma tikriausiai sutikty, jog
pasaulyje jau egzistuoja uztektinai racionaliy ir sagmoningy biitybiy,
taigi kyla klausimas: kodél tokia didelé moraliné reikSmé skiriama tik
potencialiai racionalioms ir sgmoningoms biitybéms? Sekuliariame
diskurse teigiant, kad Zmoniy rusis turi iSskirtine verte, dél kurios yra
draudziama Zzudyti bet kurj jos narj, reikéty argumentuoti, kodel tik
zmoniy gyvybeé turi iSskirting vertg, ar parodyti, kokiais kriterijais
remiantis visi nezmoniy rasies atstovai yra iSmetami anapus moralés
ginamos sferos ir leidziama juos traktuoti tik kaip priemones, o ne kaip
tikslus. Kai | gyviinus zvelgiama 1§ Singerio kritikuojamos
perspektyvos, néra daromas joks skirtumas tarp Zudymo ir leidimo
numirti bei visiSkai pagrjstai laikoma, kad agonijoje kenciant] gyviing
yra moraliau nuzudyti, nei leisti jam numirti kanciose. Taciau, stebisi
Singeris, atrodo maziausiai keista, kada laikoma moraliai labiau
pateisinama leisti kanciose ,sava mirtimi“ numirti apsigimusiam
kiidikiui, uZuot ji neskausmingai nuzudzZius. Tokio poZiirio iSdava
esantis milziniSkas skausmingy agonijy skaicius, nes zmogaus gyvybés
Sventumo doktrina yra jteisinta jstatymuose, draudzianciuose
gydytojams aktyviomis priemonémis nutraukti besikankinancig
egzistencija. Ta pati paziiira slypinti ir jstatymuose, kurie nepagydomai
serganCiy ir negrjZtamai nesgmoningy asmeny atvejais leidzia tik
sustabdyti gyvybe palaikantj gydyma, bet draudzia bet kokius aktyvius

marinimo veiksmus. Betgi, teigia Singeris, ,,ka gi reiskia stabdyti bet
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koki gyvybe palaikanti gydyma, jei ne intencionaly gyvybés
nutraukima, kurj vienas zmogus atlieka kito zmogaus atzvilgiu* (Singer
2002, 227).

Embriono moralinio statuso klausimg ir su Siuo statusu susijusius
moralinius jsipareigojimus Singeris svarsto ne viename straipsnyje.
Embriono moralinio statuso problema iki Siol yra vienas esminiy
sankirtos tasky bioetikoje, susijusiy su dirbtinio apvaisinimo, aborto bei
neterapiniy embriono tyrimy leidimo klausimy. Atsakymas j klausima,
kokius moralinius jsipareigojimus turime embriono atzvilgiu, priklauso
nuo skirtingy pozicijy, uZimamy atsakant j klausimus: kada prasideda
zmogaus gyvybeé? Kokius kriterijus turi tenkinti embrionas, kad bty
latkomas asmeniu ar Zmogumi? Koks misy pozilris yra moraliai
pagrindziamas, teigiant, kad stipriis apribojimai taikomi tyrimams,
dirbtiniam  apvaisinimui ar ankstyvam abortui yra leistini?
Kriksc¢ioniskoji tradicija, teigianti, kad zmogaus gyvybé (kuri turi biiti
gerbiama ir saugoma) prasideda nuo pradéjimo momento, susiduria su
tam tikrais loginiais sunkumais. Pirmas sunkumas yra susijes su
klausimu, kg mes laikome esant zmogiskaja butybe. Viena vertus, gali
buti laitkomasi grynai biologinio apibrézimo. Antra vertus, gali biiti
pabréZiamas tam tikry kriterijy biitinumas, tokiy kaip samone, galimybeé
suvokti aplinka, racionalumas ar savimoné. Tvirtinant, kad Zmogaus
gyvybé yra gerbtina tik dél to, kad individas priklauso biologinei
zmoniy risiai, reiskia priklausomybe rusiai padaryti teisiy pagrindu, o
tai Singerio poziiiriu skatina tiesioginj rii§izmo jtvirtinimg: ,,faktas, kad
biitybé yra zmogisSka, buvimo Homo sapiens rusies atstovo prasme, néra
relevantiSka kalbant apie zudymo smerkima; su juo labiau susijusios
tokios charakteristikos kaip racionalumas, autonomija ir savimone¢, jos
Cia svarbiausios® (Singer 1993, 182). Jeigu tvirtinama, kad Zmogaus
gyvybé turi biiti i§saugoma kaip unikali, nes turi potencialg iSsivystyti |
genetiSkai unikaly organizmg, tuomet neaisSku, kodél pamirstama, kad

kiekviena biitybé turi potencialg iSsivystyti | unikaly individg (Singer
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2002, 185-186). Kita vertus, tvirtinant, kad gyvybé yra unikali nuo pat
pradéjimo momento, susiduria su ,,technine* problema (iki 14 dieny yra
neaisku, kiek 1§ vieno apvaisinto kiauSinélio gali iSsivystyti individy) ar
chimerizmo problema (kai du dvyniai iki 14 dieny susilieja | vieng).
Kyla klausimas: kiek individy pradZioje buvo? kaip jie iSnyko? i§ kur
atsirado daugiau? kaip yra su pirminiu individu? Paskutinysis klausimas
yra adresuojamas krikScioniSkajai bioetikai, vis dar besilaikanciai
idéjos, kad nuo pat pradéjimo momento Zmogaus gyvybé laikytina
unikalia. Kita vertus, galima paklausti, kaip tai daro J. Noonanas, —
kokia yra biologinés tikimybés reikSmeé kalbant apie Zmogaus svarbos
jtvirtinimg? (Noonan 2009: 101). Pratesiant jo mint] galima sakyti, kad
visas gyvenimas yra tikimybiy sankaupa, o moralés objektas yra
intencionalaus tokiy tikimybiy keitimo vertinimas, tiek kalbant apie
embrionus (ypa¢ néStumo nutraukimo atveju), tiek apie Zmoniy elgesij
visuomengje apskritai.

Apibendrinant galima pasakyti, kad Singeris nemato jokiy
racionaliai pagrindziamy moraliniy apribojimy, kurie, jeigu néra
grindziami raiSistine religine Zzmogaus gyvybés Sventumo doktrina,
galéty buti taikomi kalbant apie eutanazijos taikyma negrjZtamai
nesgmoningiems individams, tiek maZinant jy patiriamg skausma, tiek ir
uzbaigiant neskausminga, bet beprasmiska egzistencija. Sio poziirio
oponentai daznai nurodo stataus Slaito argumentus, tvirtindami, kad
zudymo praktiky jteisinimas atverty kelius kity Zmoniy Zudymui.
Singeris tvirtina, kad toks baiminimasis yra nepagrjstas, ir kviecia
prisiminti istorinius faktus. Anot jo, nei Spartoje egzistavusi tvarka, nei
eskimy paprociai, susij¢ su senyvy zmoniy iSmetimu i§ bendruomeneés
(tai reiske jy pasmerkima mirciai), nei europieciy elgesys su aborigenais
ir tasmanieciais neatvéré keliy pateisinti kitoms grupéms priskiriamy
zmoniy zudymo. Visgi, nepaisant Singerio iSsakyty argumenty uz
eutanazijos jteisinimg, atkreiptinas démesys | tai, kad anapus moralés

ginamy riby yra paliekami labiausiai pazeidziami asmenys (embrionai
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ar nekompetetingi pacientai), o misy moralin¢ atsakomyb¢ prie§ juos
yra nuvertinama iki utilitarinés naudos skaiCiavimo procediros. Jei
Singerio propoguojama pozilirio jtvirtinimas ir neatverty keliy kity
moraliniy agenty zudymo pateisinimui, tai, visgi, jis rimtai uzklausty

misy paciy moraliniy jsitikinimy prielaidas.

. Engelhardto minimalistinio moralés supratimo salygotas

kontroversijy sprendimo bidas

Visuomen¢je egzistuoja bent keletas skirtingy supratimy, ka
galima laikyti Zmogaus mirtimi. Sj klausima skirtingos filosofinés ir
teologinés  perspektyvos  (krik§Cioniskoji,  zydy  ortodoksy,
materialisting, budistiné, stoiky ir t.t.)'® sprendzia jvairiai, o atsakyma
lemia skirtingas kriterijy pasirinkimas. A. Capronas pastebi, kad
skirtingas mirties kriterijy pasirinkimas priklauso nuo pasirinktos
filosofinés ar teologinés laikysenos, ir tai, kas gali biiti priimtina vienoje
perspektyvoje, bus visiSkai nepriimtina kitoje (Capron 2004, 623).
Kalbant apie mirties sampratg reikia atkreipti démesj j du klausimo
aspektus: ar mes klausiame, kada baigiasi biologinis Zmogaus
gyvenimas, ar kada asmuo nustoja egzistuoti? Mirties sgvoky
problemos, kaip pastebi Parsonsas, daznai yra anapus kasdienio
mastymo lauko ir yra susije su ZmogiSkojo individo ar asmens
samprata. ,,Individo sagvoka Vakary pasaulyje daznai buvo suprantama
kaip sintezé tarp gyvo organizmo ir asmenybiniy sistemy (senaja
terminologija kalbant tarp ,kiino* ir ,sielos*)* (Parsons 2004, 587).
Pasirenkant mirties kriterijus per¢jimas nuo ] kiing orientuoto
apibrézimo prie ] smegeny veiklg orientuoto apibrézimo Zymi poslinkj

nuo mirties apibrézimo, susijusio su zmogaus kaip biologinés biitybés

18 plagiau 7r. Koenig B., Marshall P. Young K., Momeyer R., Kliever L., Parsons T. ,,Death, in
Encyclopedia of Bioethic (3rd edition), VVol. 2, ed Stephen G. Post, Macmilan Reference USA,
Thomson gale 2004.

,,Discourse on Aging and Dying®, 2006, ed. Chatterju S., Patneik P., Chariar V. Sage Publications
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samprata, prie apibréZimo, kuomet zmogus suprantamas kaip asmuo.
Taigi svarbu skirti ir dvi gyvenimo sampratas: zmogaus kaip organizmo
gyvenimas ir zmogaus kaip asmens gyvenimas. Sios dvi savokos
Vakary filosofijoje daznai btudavo susipynusios. Moksle, jsitvirtinant
biologinei paziiirai ] Zmogaus kiing, yra linkstama Zmogy vertinti tik
kaip organin] objekta, kurj galima bandyti pataisyti kaip bet kokia
masing. Galima sakyti, kad mechaniné, cheminé ir biologiné kiino
samprata 1§ naujo kelia klausimg apie savimonés svarbg apibréziant tai,
ka mes laikom esant asmeniu, kurj ir tik kurj tiesiogiai lie¢ia moralés
taisyklés. Zvelgiant i§ Sios perspektyvos, gyvybé kaip grynai
fiziologinis procesas néra vertybé moraline prasme. Taigi asmens
gyvybe linkstama apibrézti per smegeny veikla, kuri lemia sgmonés
egzistavimg. Cia mes nesigilinsime j medicininius smegeny mirties
apibréZimo variantus, o tik pastebésime, kad ,,smegeny zievés mirties
apibrézimas®, kur; bandoma taikyti Siuolaikinéje medicinoje, néra
priimtinas visoms moralinéms bendruomenéms™’.

PanaSios problemos kyla ir apibréziant gyvybés pradzig. Bendrojoje
sekuliarioje etikoje, turint omenyje asmens sgavokos statusg, néra
galimybés nustatyti, koks apibrézimas buity priimtinas, nes skirtingos
moralinés bendruomenés turi kardinaliai skirtingus pozitirius Siuo
klausimu. Tod¢l, pabrézia Engelhardtas, konkreCiy moraliniy
bendruomeniy nariai turéty suprasti, kad jstatymai, draudziantys aborta,
embriono ar vaisiaus zudyma, gali egzistuoti tik jy bendruomeniy ribose
(Engelhardt 1996, 257). Engelhardtas pastebi, kad zalingi tévy
sprendimai gali buiti nukreipti ne tik | vaisiy, jo gerove bei galimybe
gimti, bet jau ir | savo turimy vaiky egzistavimo salygas. Tévai gali
sudaryti zalingas salygas ir kenkti jy sveikatai pasirinke tam tikra
gyvenimo buda. Pvz., gali per daug gerti, rukyti ar propaguoti

slidin¢jimg tikrai ne tam, kad daryty gera savo vaikams, o dé¢l to, kad jie

Ypyz., 7ydy ortodoksai laiko, kad mirtis ateina su paskutiniu atodisiu. Plagiau r. U Immanual
Jakobovist, Jewish Medical ethics ,New York: Block, 1959
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pasirinko taip gyventi. Taciau ar tai reiskia, kad valstybé turi teise tokiu
atveju kistis, ir ar tokie veiksmai gali biuti pasmerkti 1§ sekuliarios
moralés pozicijy? GrieZtos libertarinés pozicijos laikymasis lemia ir
atitinkamas iSvadas, tokias kaip $i: ,,kadangi zmonés yra laisvi savo ir
kity su veiksmais sutinkanc¢iy Zmoniy atzvilgiu, o kadangi vaisius néra
asmuo grieZta prasme, 1§ bendros sekuliarios moralés pozicijy
nejmanoma uzdrausti aborty, vaisiaus naudojimo audiniy bei organy
gavimo tikslu®“ (Engelhardt 1996, 272). Tokia pati pozicija
minimalistinéje  sekuliarioje moraléje yra ir IVF, embriony
implantavimo bei surogatinés motinystés klausimu.

Medicinos tikslas, nurodo Engelhardtas, yra palengvinti ar padéti
iSvengti ligos, atitolinti mirt}, padidinti biologines ar psichologines
galimybes ir rlpintis serganciaisiais, taCiau joje yra ir prievolé gerbti
asmeny norus. Svarbu nustatyti, kada asmuo atsiranda ir iSnyksta, nes
tik tada tampa aiSku, kieno atZvilgiu medicina yra jsipareigojusi.
Medicinos darbuotojai privalo zinoti, kad asmeny pageidavimus biitina
gerbti, o pa¢iy mediky sampratos apie gerg gyvenimg pritaikymui paciy
asmeny atzvilgiu turi biti nubréztos ribos.

Biurokratinis mechanizmas, reikalaujantis atskleisti informacijg ir
gauti pacienty sutikimg, yra biitina sglyga, plaukianti i§ sekuliarios
moralés sampratos, pabréziancios procediry reikSme visuomenéje,
kurioje zmonés susitinka kaip moraliniai paSalieciai. Nors ir egzistuoja
pavojus, kad biurokratiniame aparate gali biiti pametama visy procediiry
prasme, taCiau biurokratinis aparatas esgs butinas tam, kad uztikrinty
apsauga individams nuo kity geranoriSkom paskatom paremto bandymo
primesti savo gero gyvenimo Vvizija.

Laisvas ir informuotas sutikimas kompetentingy asmeny atzvilgiu
néra problemiskas, kaip ir kitose teorijose, o nekompetentingy asmeny
atveju deél sutikimo palieckama spresti jgaliotiniams ar etikos
komitetams. Jie, prie§ darydami sprendima, privalo surinkti kuo daugiau

informacijos apie nekompetentingg asmenj ir jo paziiras tam, kad
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pakaitinis sprendimas bty kiek galima panasesnis i tg sprendima, kurj
padaryty pats asmuo, biidamas kompetentingas. Laisvas ir informuotas
sutikimas turi tenkinti tris sglygas. Besirenkantis asmuo turi bati:

. Jgalus pasirinkti, t.y. turi suprasti pasirinkimo pasekmes.

. Nesaistomas ankstesniy jsipareigojimy (pvz., armijai, kal¢jimui, tévams
ar valstybei).

. Laisvas nuo prievartos (bet kokia manipuliacija ¢ia nelaikoma
prievartos forma).

Klausimai, susij¢ su placebo vartojimu ar geradarybe grista apgaule,
gali biiti nagrinéjami, zidirint i§ Engelhardto pozicijy, tik nuodugniai
iStyrus paciento- gydytojo santyki bei moraling bendruomeng, kurioje
praktikuojama tokia veikla.

Apibendrinant galima pasakyti, kad medicina nustoja buti
moralinés bendruomenés dalimi, o autonomijos principas tampa
virSesnis uz geradarybés; abortai, eutanazija ir pagelbstimoji savizudybé
nebéra atmetami kaip moraliai neleistini dalykai, o tampa tik/tiesiog
asmeninio pasirinkimo objektu. Daznai yra pamirStama, kad visoje
medicinos istorijoje zodis ,,gydyti“ tur¢jo i§ dalies kitg prasme, nei jis
turi dabar. Gydyti taip pat reiSké ripintis serganciuoju. Senovés
Indijoje, Kinijoje, Romoje gydymas daznai buidavo ne tik paties ligonio
organizmo sveikimo, bet ir gydytojo uzuojautos, rupescio, padrasinimo
ir emocinés paramos pasekmé. Medicinos esmé, anot Pellegrino, esanti
gydymas, ir gydytojo nuostata turinti buti tik gydyti pacienta. Jeigu yra
jteisinama eutanazijos praktika, tuomet yra atmetamas pirminis ir
esminis medicinos tikslas ir atveriamas kelias socialiam spaudimui
nepagydomai serganéiy pacienty atzvilgiu, primenant jiems, kokia
ekonomine, socialine ir emocine nasta jie gali tapti, jei ,,savanaudiskai®
pasirinks toliau gyventi (Pellegrino 2004, 486). Tradicinis poZiiris ]
gydyma Siuolaikiniame biomedicinos modelyje daznai pamirStamas,
koncentruojantis j gydyma tik kaip j taikomaja biologija. Sis modelis

daugiau orientuojasi j simptomus nei j kencianc¢io ligonio bendros
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savijautos gerinimg, o biitent tai turéty biitt medicinos tikslas
(Pellegrino, Thomasma 1996, 93). Ripinimasis ligoniu turéty apimti
keturis elementus: uzuojauta, kasdieng pagalbg (susijusig tiek su
fizinémis, tiek su emocinémis reikmémis), pasitik¢jimo savimi
stiprinimg  (susijus; su ligos supratimu ir pagalbg jveikiant
psichologinius sunkumus) ir kompetentingg visy paslaugy ligoniui
suteikimg. Biitent tokio holistinio pozitrio ] gydyma laikosi

kriksc¢ioniSkoji etika.

c. Zalos nedarymo principas ir paternalizmo ribos

Geradarybés principu daZnai yra remiamas paternalizmas,
argumentuojant, kad paternalistiSkai jsikiSus yra bandoma iSvengti Zalos
individui. Kyla klausimas: ar laikytina moraliai smerktinu veiksmu tokj,
kuomet Zalos efektas nebuvo intencionalus, netgi jei tai buvo mirtis?
Sio klausimo svarstymas turi gilig tradicija Romos kataliky baznygioje
ir yra Zinomas kaip dvigubos pasekmeés principas. Remiantis Siuo
principu laikoma, kad egzistuoja etiSkai reikSmingas skirtumas tarp
ty¢iniy veiksmy pasekmiy ir netyCiniy, nors ir numatyty kaip
neiSengiamy, pasekmiy. Dvigubos pasekmés principas turi tenkinti

tokias salygas:

(1) veiksmas negali biiti blogas i§ esmés;

(2) veikiantysis turi tiesiogiai (intencionaliai) siekti tik geros
pasekmés, nors blogoji irgi yra numanoma;

(3) gerosios pasekmés turi buti siekiama tiesiogiai, o bloga

pasekmé turi bati tik $alutinis rezultatas;'®

18 Reikalavimas pasekmeés siekti tiesiogiai yra svarbus dél to, kad 3alutinio rezultato nebatinai siekta.
Jeigu Salutinis rezultatas visgi yra priemone tikslui pasiekti, jis draudziamas. Pvz., jeigu moteris serga
gimdos véziu ir tuo metu laukiasi, tai gydant vezj jai bus paSalinta gimda, abortas (neiSvengiamas tokiu
atveju) pagal dvigubos pasekmés principg nebus laikomas ty€iniu ir todél moraliai smerktinu. Taciau
jeigu gimdant naujagimis uzstrigs gimdymo takuose ir gelbstint moting bus paaukotas kiidikis, jo
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(4)pasiekta geroji pasekmé turi persverti padaryta blogaja.

Teologai ir deontologai Siame principe pabréZia intencijos svarba,
utilitaristai — pasekmés. Nurodymas ] intencijas yra problematiskas, nes,
kaip pastebi J. Driver, dauguma miisy intuicijy  yra prieStaringos ir
nenuoseklios (Driver 2007: 134), taCiau kyla klausimas, ar tuomet
galima veiksmo gerumg jvertinti tik atsizvelgiant j pasekmes?

Dvigubos pasekmés principas dazniausiai naudojamas tokiose
situacijose, kuomet Zalos ir geradarybés principai tarpusavyje
konfliktuoja: pvz., mirtinai sergancio ir didziulius skausmus kenc¢iancio
ligonio atveju, kuomet nuskausminamieji vaistai (pvz., morfijus)
pagreitina mirt] (Zalos nedarymo principas draudzia veiksmag), taciau
skausmo palengvinimas (geradarybes principo reikalaujamas) nusveria
zalg ir pastaroji pagal dvigubos pasekmés principg laikoma tik antraeile
pasekme. Su tokia pozicija sutinka ir katalikai: ,,yra moraliai leistina
tam tikromis saglygomis atsisakyti vadinamojo uZsispyréliSko gydymo,
t.y. nebetaikyti ty medicinos procediiry, kurios nebeatitinka realios
ligonio padéties: 1) kada gydymas neefektyvus arba 2) kada toks
gydymas paciam ligoniui yra nepakeliamas. Siais atvejais tam tikros
priemonges néra taikomos, neturint intencijos sukelti mirtj, bet siekiant
nutraukti neefektyvy arba ligoniui nepakeliamy priemoniy naudojima.
Taigi ty veiksmy negalime vadinti eutanazija“ (Narbekovas 2004, 38).
Visgi dvigubos pasekmés principas kartais bandomas naudoti marinimo
ar aktyvios eutanazijos atvejais.

Susidoméjimas dvigubos pasekmés principu (DPP) medicinos
etikoje ypa¢ iSaugo, kuomet pradéta bandyti jj taikyti nubréziant riba
tarp (1) Zudymo/leidimo numirti, (2) aktyvios/pasyvios eutanazijos, (3)
intencionalaus Zzudymo ir samoningo numatytos mirties sukélimo
(knowingly bringing about death). Susidoméjimas DPP isryskino jo

kontroversiskus bruozus. Nors, kaip pastebi R. G. Frey‘us (Frey 2005),

nuzudymas bus laikomas tiesiogine priemone ir pagal dvigubos pasekmés principa neleidziamas bei
laikomas moraliai smerktinu.
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visi keturi punktai gali biti kvestionuojami, didZiausiy debaty
susilaukia antrasis, ypa¢ tuomet, kuomet lieCiama intencijos ir
numatymo distinkcija.

Pirmajame punkte iSdéstytas tvirtinimas, kad moraliai yra leistini
tik geri veiksmai; kyla klausimas, kokiu biitu yra nusprendziama, kokie
veiksmai yra geri, o kokie ne? Jeigu nustatant veiksmy geruma
remiamasi katalikiSkaja teologija, tuomet j moraliai smerktiny veiksmy
sgraSg patenka ne tik Zmogzudysté, bet ir masturbacija bei
SventvagiSkas piktZodziavimas. TreCiasis punktas yra susijges su
priezastiniy rySiy samprata: kokiu bidu viena ar kita pasekmé i3
priezastiniy rySiy grandinés papuola i moralinio vertinimo sritj? Su
ketvirtuoju punktu gali biiti siejamas klausimas: kokiu bidu mes
nusprendziame, kad geroji pasekmé atsveria bloggaja? Tai proporcinio
vertinimo klausimas.

Vertinant skirtingas pasekmes yra reikalinga tam tikra atskaitos
sistema (Sis priekaiStas ypac tinka utilitaristy poziiiriui). GrjZtant prie
didZiausiy nesutarimy kelianc¢io antrojo punkto, lieciancio intencijos ir
numatymo perskyra, galima klausti, kiek moralinés reikSmés turi §i
perskyra, jeigu tiek intencionalaus marinimo, tiek intencionalaus
skausmo malginimo atveju'® rezultatas yra aktyviy gydytojo veiksmy
sukelta mirtis? Tas pats klausimas galioja ir plauciy ventiliatoriaus
i§jungimo, ir dirbtinio maitinimo per vamzdelius nutraukimo atveju.
Jeigu argumentuojama, kaip tai daro Callahanas (2004), kad nutraukus
gyvybe palaikant] gydyma mirties priezastis yra liga, tuomet gydytojas
yra pasalinamas i§ priezasCiy grandinés. Taciau ar galime gydytoja i$
ten pasSalinti pagrjstai? - klausia Frey*‘us.

Kasdien¢je kalboje perskyra tarp intencijos ir numatymo yra
gana aiski (pvz., a§ numatau, kad iSlipes isipilti benzino a$ suSlapsiu,

nors visiSkai to nenoriu). Medicinoje $i perskyra praranda aStruma, nes

9 Gydytojas, malgindamas skausma morfijumi, Zino, kokia jo dozé gali sukelti mirtj. Leisdamas
numatyta dozg, jis numato mirtj kaip beveik neiSvengiama, vadinasi — samoningai ja sukelia.
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,»yra klaidinga manyti, kad vienintelis budas, kuriuo moraliskai galime
vertinti gydytojo elgesj, yra atsizvelgimas | intencijg; tuomet
neatsizvelgiama | fakta, kad de¢l paciento mirties gydytojas padare
samoningg sprendimg*“ (Frey 2005, 468). IS Sios perspektyvos Zvelgiant
tiek suleisti mirting morfijaus doze, tiek iSjungti ventiliatorius ar
sustabdyti dirbtin] maitinimg yra ne pasyvis veiksmai, o aktyvi
gydytojo pasirinkta veikla. Jeigu gydytojas, turédamas galig daryti
sprendimus, pasirenka veiksmg, dél kurio pacientas mirs, tuomet yra
sunku pasakyti, kad jis ,,nenori“ matyti paciento mirusio. ,,Sakyti, kad
Jis [gydytojas] neturéjo intencijos, kad pacientas mirty, o tik nor¢jo
matyti j] mirusj ir atjungiant aparatiirg padaryti jj mirusiu — ar ¢ia yra
skirtumas? Akivaizdziai néra jokio skirtumo dél moralinés atsakomybés
uz mirtj, nors DPP atstovai atsakomybe mato tik uz intencija, kai tuo
tarpu mano pozitriu ji priklauso nuo priezasties” (Frey 2005, 470).
Sioje vietoje su Frey‘umi visiskai sutikty Singeris, nes i§ utilitaristinés
perspektyvos zitrint ir veiksmus vertinant pagal jy sukeltas pasekmes,
klausimas apie intencijg neturi esmings svarbos.

Kaip pastebi Smith, zalos klausimas apima ne tik svarstymus
apie moralés sferos apimtj, bet ir siejasi su metafiziniais klausimais apie
zmogaus veiksmy priezastinj poveikj pasauliui. Kalbant apie priezastinj
poveik] dazniausia minimos pozityvios ir negatyvios pareigos bei
veikimo (act) ir neveikimo (omission) perskyra. Nemazai teoretiky
tvirtina, kad néra esminio moralinio skirtumo tarp veikimo ir neveikimo
(Rachels, Singer, Frey). Kadangi tiek veikimas, tiek neveikimas turi
savo poveiki pasauliui, Smith mano, kad yra prasminga bandyti
1SrySkinti priezastingumo (causation) sgvoka. Daznai priezastingumas
laikomas tik fizikine, todé¢l vertybiSkai neutralia, sagvoka, taciau, anot
Smith, konkretlis prieZzastingumo nustatymai jau yra tam tikri

sprendiniai, nes i§ daugybés galimy jvykio priezas¢iy yra pasirenkama
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viena, kuria remiantis galima ,,prisegti kalte agentui.”’. Teigiant, kad
neveikimas ar kazko neatlikimas negali biiti priezastimi, yra daroma
metafizin¢ klaida, pamiritant, kad netgi tu§tuma (void) daro jtaka?'.
Kadangi miisy elgesys nevyksta tustumoje, jis visada turi pozityvias ir
negatyvias iSdavas, todél tvirtinimas, kad kaZzko nepadarymas negali
turéti priezastinés jtakos yra tiesiog neteisingas (Smith 2005, 475-479).

Visos moralinés teorijos sutinka, kad didziausia zala kitam
individui (tik dauguma teorijy, prieSingai Singerio teorijai, c{ia
apsiriboja Zzmonémis) gali biiti laikomas nuzudymas. Kyla klausimas,
kodé¢l Zudymas visuomet yra laikomas blogiu? Utilitaristingje tradicijoje
galima skirti tris atsakymus j §j klausima:

1. Visuminis pozidris. Zudymas yra blogai, nes sumaZina malonuma
jaucianciy bitybiy kiek] pasaulyje, kartu sumaZinamas ir bendras
malonumo jame kiekis. IS Sios perspektyvos zvelgiant visi gyvi,
gebantys jausti skausmg ir malonumg, organizmai papuola ; moralés
sfera.

2. Vidurio poziiris. Bitina siekti padidinti patiriamo malonumo vidurkj,
t.y. stengtis, kad laimés ir skausmo pusiausvyra biity nusverta j bendrai
visy patiriamo malonumo pus¢. Taciau, kaip nurodo R. Hensonas
(1971), 18 tokios pozicijos logiSkai seka, kad leistina Zudyti tuos, kurie
yra zemiau patiriamos laimés vidurkio, kad ,negadinty statistikos*.
Taciau neigti nuzudzius dalj individy ,,statistikos vardan®, vidutinis
laimés kiekio standartas pakilty, ir tie, kurie anks€iau uzémé padéti,
esanCig auks$ciau vidurkio, ja prarasty, ir tuomet vel biity leistina juos
nuzudyti vardan to paties vidurkinio laimés kiekio pakélimo ir taip ad
infinitum.

3. Asmeninio poveikio poziiiris. Laimés pasaulyje kiekis neturéty biti

2 yertybiskai neutralus priezastinis aiskinimas gali nurodyti keleta relevantisky jvykio priezas¢iy:
pvz., atsakant j klausima — kas sukél¢é gaisra fabrike? Tai gali biiti netvarkinga elektros instaliacija, tai,
kad kazkas paliko pilng popieriy SiukSledéze prie laidy, ar tai, kad nesuveiké gaisro gesinimo sistema,
kuri nebuvo laiku patikrinta.

2! Smith remiasi D. Lewis tyrimy rezultatais, kuriuose parodoma, kaip esant vakuumui Zzmogaus
kraujas uzverda. Ji klausia: ar gali bliti geresnis nebities, pasyvumo, pavyzdys nei tustuma/vakuumas?
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didinamas tokiomis priemonémis kaip naujy gyvybiy, galinCiy patirti
malonumg (pvz., vaiky), kiirimas, nes jau egzistuoja pakankamai
butybiy, kuriy poreikiais pirma turétume pasiripinti, kad laimés kiekis
dideéty.

Singerio nuomone, antroji pozicija automatiskai atmestina dél is jos
plaukianciy 1Svady. Kitas dvi jis modifikuoja sitilydamas savo poziiirj 1
zudymo pateisinimg ir pagrindimg. Singeris tvirtina, kad reikia daryti
aiskig perskyra tarp: 1) jau egzistuojancio biitybés, kuri troksta gyventi,
nuzudymo ir 2) biitybés, kuri netroksta gyventi, nes neturi savimonés,
nuzudymo. Gyvo organizmo, neturinio savimonés, nuzudymas
nelaikomas moraliniu blogiu, nors tai ir gali sumazinti visuminj laimés
kiekj pasaulyje: ,,i§ visuminio poziiirio perspektyvos Zvelgiant, vaikai
laikytini pakei¢iamais ta pacia prasme, kuria pakeiciamais laikomi ir
nesgmoningi gyvunai“ (Singer 1993: 186). Singerio pozilriu,
pirmenybe moraléje turi tokios biitybés, kurios turi savimone ir kuriy
egzistencija nepriklauso nuo misy sprendimy (kaip yra embriono
atveju). Biitybe, turinti savimong, gali biiti latkoma trokstancia gyventi,
o bitybei, kuri savimonés neturi, toks troskimas kilti negali, todél ir
mirtis nelaikoma blogiu, nes neatima 1§ Sios biltybés ateities
perspektyvy ta prasme, kad pats toks organizmas jokiy vil¢iy, susiety su
ateitimi, i§ principo negali turéti. Sia moraling Zudymo vertinimo
pozicija Singeris taiko visy gyvy organizmy atzvilgiu, tarp jy ir
zmoniy, kurie neturi minétos savybés (savimoneés). IS to logiSkai seka
daugeliui nepriimtinos iSvados: néra nemoralu leisti Zudyti apsigimusius
kiidikius, Zmones, esanc¢ius komoje, ir visus ZzmogiSkus individus, kurie
dar neturi arba jau nebeturi jokiy galimybiy save suvokti (Singer 2002:
120; Singer 1993: 188-192). Bet kokio Zudymo/marinimo draudimo
medicinoje vertinimas gali buti iliustruojamas Singerio pateikiamais

baisiy apsigimimy atvejais®, kuomet bet koks tolesnis gydymas yra

22 pyz., Stephanie Christopher atvejis. Pries laika gimusi mergyté turéjo sutrikima, vadinama
epidermolysis bullosa (turintiems §j sutrikima oda nuolat pasidengia ptislémis, panasiomis kaip
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kancios tgsimas, galintis buti pateisinamas nebent ,,Zmogaus gyvybés
Sventumo doktrina“. Jeigu argumentuojama, kad kiidikio interesai yra
ginami atsiZvelgiant ] ateities perspektyvas (iSgyvenimo atveju jam bus
naudinga, kad liko gyvas), tai tuo pat metu nekreipiamas démesys j
dabartinius kiidikio interesus (poreikj biiti pamaitintam, laikomam Siltai
ir nejausti skausmo). Pagrindu laikant galimybe¢ patirti skausmg arba
malonumg, bet koks nebitinas skausmo suteikimas, neatliepiantis
dabartiniy interesy, negali biti pateisinamas. O kadangi, kaip
argumentuoja Singeris, kudikiai negali buti laikomi asmenimis, nes
neturi pastovaus saves suvokimo, tai vienintelis miisy moralinis
jsipareigojimas yra suteikti kick jmanoma maziau skausmo. Siuo atveju
leidimo numirti sava mirtimi ir marinimo perskyra néra 1§ esmés svarbi.
PanaSiai Singeris argumentuoja ir nesgmoningy asmeny, esanciy
komoje, mirties ar marinimo atzvilgiu.

Singerio asmens samprata susiduria su keliais esminiais
sunkumais. Pirma — jo asmens samprata implikuoja, kad nustodami biiti
sgmoningi, mes nustojame buti asmenimis. Jeigu §] sunkumg bandoma
apeiti, kaip tai daro Singeris, laikantis nuostatos, kad butybé jgavus
savimong¢ tampa asmeniu, tai visgi licka klausimas, kodél toks
,,apdovanojimas‘ netaikomas biitybéms (pvz., embrionams), kurios turi
visas galimybes greitai sgmoninguma jgyti? (Kaczor 2005: 8). Antra —
Singerio asmens apibréZimas yra paremtas sgmoningumo tur¢jimu laike
ir erdvéje. Taciau turint omenyje Kanto jzvalga, kad laikas ir erdvé téra
zmogiSkojo pazinimo konstruktai uZzmetami pasauliui, reikalavimas
turéti laike besitesiancig savimone néra laikytinas galutiniu pagrindu,
sprendziant dél asmens statuso suteikimo. Kaczoro zodziais tariant,
»ironiska, kad Singerio asmens apibrézimas i§ dalies Zlunga todél, kad
yra giliai antropocentriSkas® (Kaczor 2005: 9). Kriting pozicija

utilitaristy sitilomai asmens sampratai iSsako ir B Williamsas. Nors

nudegimo atveju, tiek kiino iSor¢je, tiek viduje). Visas tolesnis jos gydymas buvo paremtas nuolatiniu
nuskausminamyjy naudojimu, taciau jy nepakako skausmui numalSinti ir kiidikis nuolat kentéjo ir
verke, kol galiausiai po 2 ménesiy kan¢iy numiré (placiau Zr. Singer 2002, 234-235).
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tiesiogiai ji yra skirta M. Tooley, tac¢iau Tooley siiiloma asmens
samprata yra i§ esmés panasi j Singerio, todél, miisy nuomone, ji tinka
ir pastarojo pozicijai. Tooley tvirtina, kad, kalbant apie abortg ir
vaikzudyste, reikia vartoti asmens kategorijg, kuri nurodanti, kad
asmenimis laikytini tik sgmoningi ir turintys savirefleksijg individai, su
kuo visiskai sutinka ir P. Singeris. Sitaip apibréZus asmenis, i§ moralés
ginamos sferos iSkrenta ne tik kidikiai, bet ir mazi vaikai. Pasak
Williamso,vartojant asmens kategorija, yra susiduriama su iliuzija, kad
si kategorija yra Klasifikuojanti savoka, taCiau ji 1§ tikryjy apimanti
savybes, kurioms beveik visoms biidingas laipsniSkumas — atsakomybe,
savimong, refleksijos sugebéjimas ir pan. Jo zodziais tariant, taip
sudaromas jspudis, kad susiduriame su tam tikros klasés ar tipo bitybe,
kai 18 tikryjy mes kalbame apie Zmones, kurie jveikia tam tikrg skalés
ribg, tokia asmens samprata, nors gali tikti vieniems tikslams, taciau
netinka kalbant apie moralg (Williams 2004, 112).

Paprastai laikoma, kad paternalizmas vaiky ar labai seny zmoniy
atzvilgiu yra socialiai priimtinas, taciau visose bioetikos teorijose kyla
klausimas apie jo taikymo ribas sveikatos apsaugos srityje. Kudikiy ir
protiskai nejgaliy asmeny atzvilgiu yra neiSvengiamas ir grindZziamas
geradarybés principu. Konkreciose moralinése bendruomenése
jgaliotinio pasirinkimo standartai yra aiskiis, taciau sekuliarios
tuS¢iavidurés moralés sferoje klausimas del geradarybés supratimo lieka
neapibréztas. Engelhardtas skiria tris paternalizmo pateisinimo atvejus:
Eksplicitinis paternalizmas. Jis pateisinamas, kai asmuo savanoriSkai
perleidzia teis¢ rinktis uz ji dél gydymo specialistui ar kitam
jgaliotiniui. Toks paternalizmo supratimas aiskiai skiriasi nuo
paternalizmo supratimo, pasiiilyto Gerto ir Culverio teorijoje®,
Implicitinis paternalizmas. Jis pateisinamas, kuomet manoma, kad

asmuo, uz kurj renkames, biidamas kompetentingas, rinktysi ta patj

23

Gerto ir Culverio pateikta paternalizmo samprata, Engelhardto nuomone, susiduria su

sunkumais, kurie kyla bandant nekontradikciskai apibrézti geradarybe sekuliariame kontekste.
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variantg. Toks paternalizmas dazniausiai praktikuojamas vaiky ir
nekompetentingy individy atzvilgiu. Sis paternalizmo variantas daZnai
vadinamas silpnuoju.

Stiprusis (didZiausios naudos) paternalizmas. Jis praktikuojamas tada,
kai asmens nory nepaisoma, motyvuojant riipinimusi jo interesais.

Bandant nubrézti paternalizmo ribas vaiky atzvilgiu sekuliarioje
moraléje susiduriama su sunkumais atsakant ] klausimus: kas galéty biiti
geras jgaliotinis ir kas yra geras sprendimas? Atsakymas priklauso jau
nuo konkrecios kultiiros, todél paternalizmas tokiu atveju galéty buti
apribotas tik jrodZius samoningg jgaliotinio piktnaudziavima.

Kalbant apie zmoniy dalyvavimg medicininiuose tyrimuose,
Engelhardto teorijoje, kaip ir visose kitose teorijose, pabréziama, kad
sutikimas dalyvauti turi biiti gautas nenaudojant prievartos ar apgaulés.
Taciau skirtingai nuo kity teorijy ¢ia nematoma pagrindo uzdrausti
dalyvauti pavojinguose tyrimuose, jei dalyvis yra pakankamai
informuotas ir kompetentingas spresti, nes tai bity asmens laisvés
ribojimas.

Geradarybés principo svarstymas yra susijes su pozityviy ir
negatyviy teisiy doktrina. Pozityvios pareigos siejasi su artimo meile ir
geradarybe, o negatyvios teisés yra universalesnés. Engelhardtas
jsitikings, kad tik negatyvios teisés gali buiti jtvirtintos sekuliarioje
pliuralistinéje visuomenéje. Su Sia pazitira sutinka Smith (Smith, 2005),
teigianti, kad tik teisingumo principo laikymosi gali biiti universaliai
reikalaujama, o geradarybé ir artimo meil¢ yra tik sektini, bet
neprivalomi moraliniai idealai. Visgi tam tikrais atvejais geradarybés
principas gali biiti laikomas privalomu, nes abejingumas (gero
nedarymas) gali paZzeisti teisingumo principg ir tam tikry veiksmy
neatlikimas gali biiti laikomas zala. Tarkime, jeigu a$, zitirédamas
televizoriy, pasirenku Zinute aukoti pinigy vaiky namams, tuo pat metu
ignoruodamas uz lango vykstancia zmogzudyste, ir nepranesu policijai,

nes neturiu laiko (kadangi rasau zinutes), — toks neveiksnumas, Smith
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nuomone, gali buti laikomas nusikaltimu (zr. Smith 2005, 489). Kita
vertus, pernelyg platus geradarybés principo supratimas gali vesti ]
stataus §laito situacija.

Singeris pastebi, kad geradarybés principas, taikant jj nuosekliai,
iSkelia pernelyg aukStus standartus. Geradarybé yra paremta moraliniu
reikalavimu atlikti veiksmus, kurie padéty iSvengti nepageidaujamy
pasekmiy. Tarkime, jei mes sutinkame, kad mirtis, saglygota maisto ir
pastogés trukumo, yra blogai, ir jei mes, paaukodami sglygiSkai mazai,
galime to iSvengti, tuomet mes moraliai privalome taip elgtis. Taciau i$
to logiSkai seka, kad mes turime duoti tol, kol pasieksime ribg, kada
davimas mums kels tiek pat skausmo, kiek sumaZzinty kam nors misy
duodamos dovanos. Taigi i§ Sios perspektyvos geradarybés principas
implikuoja moraling biitinybe daryti dideles aukas, skirtas maZinti viso
pasaulio patiriamg vargg. Ottesonas pastebi, kad toks pozitiris j moralg
yra paremtas vienaplotme (one-place) jos samprata — kad zmogus yra
arba moralus, arba ne — kai tuo tarpu kasdienybéje mes vadovaujamés
daugialypiu moralés supratimu (Otteson 2006: 27). Singerio nurodytos
problemos liecia geradarybés principg tokiu atveju, kuomet principas
suprantamas kaip apimantis ir ekstremalaus altruizmo bei pasiaukojimo
atvejus: ,,kuomet pareiga gelbéti yra prisiimama kaip bendra, tai veda i
universaliy pozityviy pareigy padéti visiems vargstantiems jsteigima,
del to individo laisvé yra apribojama ir perskyra tarp teisingumo ir
labdarybés/artimo meilés (charity) iSkyla vel* (Smith 2005, 484).

IS Engelhardto pateikiamos sekuliarios moralés perspektyvos,
kurioje esminiu principu yra laikomas sutikimo principas, nejmanoma
nurodyti, kokj gyvenimg ar mirties biidg asmuo turéty pasirinkti.
Diskusijose §ia tema daZznai yra pabréziama tradiciné medicinos
prievolé prategsti gyvenimg kiek jmanoma ilgiau ir gelbéti gyvybe bet
kokia kaina. Engelhardto nuomone, tokj pozitrj galima laikyti modernia
keistenybe, neturinCia giliy tradicijy, nes medicina anksc¢iau

atsisakydavusi gydyti beviltiSkus atvejus. Vien $io klausimo kélimas,
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nurodantis  biitinyb¢ persvarstyti mirties ir mirimo klausimus
krikscionisSkosios eros pabaigoje, nes pasirinkimai Siuo klausimu yra
grindZiami turininga morale ir konkreciais gyvenimo, skausmo ir
mirties prasmés suvokimais. Esant anapus konkretaus moralinio
naratyvo, nurodancio, kad tiesioginis mirties siekimas yra nemoralus,
distinkcija tarp intencijy, numatymo, aktyvios ir pasyvios eutanazijos
nustoja turéti moraling reikSme; nes netgi néra ] ka nurodyti grindziant
paziura, kad tokios praktikos yra blogos. Neleidziant pacientui
pasirinkti sprendimo, kurj jis, biidamas racionalus ir atsizvelgdamas ]
savo vertybes, nori jgyvendinti, gali buti laikoma stipriojo paternalizmo
pasireiSkimu. AnalogiSkai Siuo klausimu samprotauja ir Singeris: ,,bet
kokiu atveju yra labai (highly) paternalistiSka sakyti mirStan¢iam
pacientui, kad dabar juo yra taip gerai riipinamasi, kad eutanazijos
pasirinkimas jam negali buti pasitlytas* (Singer 1993, 199). Tos pacios
pozicijos Engelhardtas laikosi ir tuo atveju, kai, prieS tapdamas
nekompetentingu, asmuo laisvai pasirinko jgaliotinj, kuris spresty uz ji
jam tapus nekompetentingu: ,neegzistuojant konkre€iai turiningai
moralinei pasauléziiirai jgaliotiniai gali daryti mirties ir gyvenimo
kokybés sprendimus, lie¢ianCius negriZtamai nekompetentingus
individus, jei tie individai néra iSreiske prieSingy pazitry“ (Engelhardt
1996, 348). Zvelgiant i§ krik§¢ioniskosios pozicijos, eutanazijos ar
pagelbstimosios savizudybés praSymas yra tiesiog vilties nebuvimo
rezultatas, o jy jteisinimas biity netikros uzuojautos puoseléjimas
(Pellegrino, Thomasma 1996, 67). KrikSc¢ioniSkajame pozitryje liga ir
mirtis laikomi ne nepataisomu blogiu, o galimybe patirti naujus
1Sgyvenimus, perzvelgti savo vertybes ar jkvépti kitus. Tikintiesiems
ligoniams nereikalingas kancios paaiskinimas (atsakant j klausimg —
kodél tai nutiko butent man?), nes juos jkvepianti Kristaus kancia.
Zvelgiant i§ $io tako, utilitaristiniy argumenty ar uZuojautos impulsy
ikvépti veiksmai sagmoningai sutrumpinti Zmogaus gyvenima, spresti

apie zmogaus gyvenimo kokybe, svarstyti ekonominius kastus gydant
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apsigimusius kudikius, protiSkai nejgalius asmenis ar nepagydomai
sergancius ligonius yra moraliai atmestini. Nei gyvenimo kokyb¢, nei
ekonominé ar socialiné naSta negalintys buti argumentai netaikyti ar
sustabdyti gyvybe palaikantj gydymg zvelgiant i§ krikS¢ioniskosios
etikos perspektyvos.

3. Teisingumo klausimas homogeniskose etikos teorijose

Tiek sunkiai apsigimusiy naujagimiy, tiek negriztamai sagmonés
neturin€iy individy klausimas yra susijgs ir su iStekliy, skiriamy jiems
gydyti, teisingo panaudojimo klausimu. Singeris klausia, kiek toks
iStekliy, kurie galéty biiti panaudoti gelbstint kitas gyvybes, naudojimas
yra racionalus, prasmingas ir netgi moraliai leistinas? Sis klausimas
lie¢ia ne tik dvi minétas grupes, bet ir apskritai visus besinaudojancius
medicinos paslaugomis. Auk$¢iau minétos dvi grupés pasirinktos
pavyzdziu, iliustruojanciu prasmingo iStekliy panaudojimo klausimag
todel, kad Siais atvejais dazniausiai reikalingi didZiausi iStekliai, be to,
Sioms grupéms priklausanciy individy moralinis statusas yra didZiausiy
kontroversijy objektas. Anot Singerio, kuomet ,,gyvybés Sventumo*
proponentai kalba, kad nemoralu ir neleistina kalbéti apie pinigus, kai
kalbama apie zmoniy gyvybe, jie kazkodél ignoruoja fakta, kad ,,mes
gyvename riboty iStekliy pasaulyje, kuriame absoliuioms vertybéms
néra vietos* (Singer 2002, 270).

Singeris mano, kad neSaliSkumas reikalauja visus Zmones
traktuoti kaip lygius, todél sveikatos priezitros iStekliy paskirstymo
sistema turi lygiai atliepti visy poreikius. Sis pozifiris yra grindziamas
nuostata, kad labiausiai pageidautina visuomené yra tokia, kur visos
svarbiausios gyvenimo sritys yra integruotos: ,.kuomet kalbama apie
tokius gyvybiskai svarbius dalykus kaip medicinos apsauga, ji turi biiti
prieinama visiems, ir tavo pinigai negali nupirkti nieko daugiau, nei as$

ir taip turiu teis¢ gauti“ (cit pagal Engelhardt 2005, 399).
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Svarstant, kuo remiantis pacientams skiriamos brangios
procediiros ar pirmumas transplantacijos atveju, reikalingi tam tikri
kriterijai. Singeris su Kuhse kritiSkais vertina A. Williamso pasiiilyta
QALY kriterijy?*. QALY — (quality adjusted life year) kokybiskai
nugyventy gyvenimo mety kriterijus, kuris skaiCiuojamas taip: vieneri
sveiko gyvenimo metai prilyginami 1, gyvenimo metai, nugyventi
kenc¢iant nuo kokios nors ligos ar sutrikimo, prilyginami >1, pvz., 0,7,
0,5, 0,3 — atsizvelgiant | nepatogumus, sukeliamus ligos, kenciamg
fizinj ar psichologinj skausmg. Mirtis prilyginama 0, o jeigu gyvenimas
sukelia daugiau nepatogumy ir kanc¢ios nei minimaliai jmanomo patirti
malonumo (labai sunkiy susirgimy atveju), jvertinimas gali biti ir
minusinis, t.y. >0. Sis poziiiris yra viena labiausiai puolamy nuostaty,
gindijant, kad nejmanoma vertinti Zmogaus gyvenimo kokybés. Si
pozicija yra smarkiai kritikuojama ir kity utilitaristy, ypa¢ J. Harriso
(1987), taciau Singeris su H. Kuhse nemano, kad $io kriterijaus 1§ viso
turi buti atsisakyta, nes tam tikrais atvejais jis yra naudingas (pvz.,
renkantis tarp alternatyviy gydymo varianty): ,mes atmetéme
tvirtinima, kad QALY naudojimas yra neteisingas ar nesgziningas /...
/taclau mes nemanome, jog sveikatos prieziliros sistema turi biti
paremta siekiu sukurti kiek jmanoma didesnj QALY skai¢iy* (Singer,
Kuhse 2002, 292). Kaip pastebi Have (Have: 2003, 111), bitina
atsizvelgti | tai, kad gyvenimo kokybés sgvokos jprasminimas 1§ dalies
visada yra subjektyvus, nes gyvenimo kokybé yra susijusi su tuo, kaip
pats Zmogus vertina savo gyvenimo situacija, o nustatant gyvenimo
kokybe yra kalbama apie jo prasmingumg. Jeigu gyvenimo kokybeé
pradedama nustatinéti pagal socialines vertybes, tuomet pirmomis
aukomis pretenduoja tapti protiSkai nejgaliis ir senatvine demencija
sergantys zmones. Have tvirtina, kad gyvenimo prasmingumo iSeities

taskas turéty biiti subjektyvus paciento/Zmogaus vertinimas.

% Placiau zr. A. Williams ,,The Value of QALYs*, Health and Social service Journal, (July) 1985.
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Nors utilitarizmas pasiiilo parankia teorija, leidziancig pagristi
pazangos siekimg atliekant jvairius, pavojingus tyrimus medicinoje,
taciau praktinis utilitarizmo teorijos nepatogumas yra tas, kad ,,zmogus
nepajégus prisiimti tokj toliaregiska ir visapusj moralinj sprendima,
kokio reikalauja §i teorija* (Evans, Evans 1999: 23). Nors utilitaristai
bando pateikti teisingy poelgiy teorija, kuri paaiSkina kaip, kode¢l ir kuo
remiantis mes turime elgtis, taCiau vienintelis jos teikiamas
paaiskinimas, kod¢l turétume remtis naudos ir balansavimo (naudos ir
zalos) principais, yra tas, kad tai esg vienintelis moraliai teisingas
biidas; visgi dél to abejoja ne tik daugybé kritiky ir filosofy, bet ir
nemazai paprasty zmoniy.

Valstybés teis¢ reguliuoti sveikatos apsaugg, remiantis konkrecia
vertybine sistema grindziama sveikatos politika, Engelhardto teorijoje
yra atmetama dél ty paciy priezascCiy, dél kuriy apribojamas sekuliarios
moralés turinys. Abiem atvejais vienintelis kiSimosi ] privacig Zmoniy
erdve pateisinimas grindziamas sutikimo principu. Visos teorijos, kurios
siilo daugiau principy ar platesnj poZiiir] ] moralg, yra nepriimtinos,
Engelhardto nuomone, tod¢l, kad jos yra paremtos konkre€ia siaurgja
gério teorija bei nuo konteksto priklausan¢iu moralés supratimu:
,pastangos jtvirtinti valstybe kaip kanoninés moralés vizijos,
teisingumo ar ideologijos gynéja zlunga akivaizdoje moraliniy vizijy
pliuralizmo ir moraliniy bendruomeniy jvairovés, kurioje néra bendro
pamato pagristi turiningus pasirinkimus® (Engelhardt 1996,173). 1
valstybe, jo nuomone, reikia zvelgti kaip ] socialing struktiirg, kuri,
apimdama daugybe skirtingy bendruomeniy, gina tiek jy, tiek jas

- T . 25
sudaranciy individy teises”.

Visgi pliuralizmo reikSmé neturi buti
pervertinta. Kaip pastebi S. Pattinson, net didelése sekuliariose

visuomenése tam tikras bendras moralinio konsensuso lygmuo

? Engelhardtas valdZios galias apibrézia nurodydamas ketvirtajj savo teorijos principa, taciau, kaip ir
pries tai aprasSyty principy atveju, iSsamaus principo pagrindimo nepateiksime, nes bendrieji bruozai
apraSyti disertacijos tekste (placiau Zr. Engelhardt 1996, 177-178)
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egzistuoja (Pattinson 2006: 5). Jeigu jo nebiity, negaléty egzistuoti jokia
stabili politiné sistema.

Dauguma teisingumo principy apibrézimy, pastebi Engelhardtas,
yra susij¢ su geradarybés samprata, kadangi nurodo gérybiy
paskirstymg remdamiesi kriterijais, kurie gali buti nustatyti tik
konkrecioje moralingje sistemoje, turinioje savitg ,,gero gyvenimo*
supratimg. Kuomet kalbama apie teisingumo principy taikyma
medicinoje, reikeéty turéti omenyje, kad ,,medicina yra tragiSkomis
aplinkybémis praktikuojama veikla, kur visi pacientai galiausiai mirsta,
o dauguma prie§ mirt] dar ir serga, o gydytojai daZnai turi daryti
sprendimus tokiomis sglygomis, kai ne visos [pacienty] teisés gali buti
uztikrintos ir tikrai ne visi poreikiai patenkinti, o svarbiausia, kad negali
buti nustatyta aiSki visa apimanti teisy ir poreikiy hierarchija®
(Engelhardt 1996, 130). Jo nuomone, norint suformuoti konkrecig
geradarybés programa, reikéty pirmiausiai nurodyti j sutikimo principa.
Sutikimo ir geradarybés principai nemazoje dalyje atvejy gali biiti
susipyne, todél jis juos abu laiko principia®®, ta¢iau sutikimo principa
laiko esant fundamentalesniu uz geradarybés principag.

Kriks¢ioniskuoju poziliriu teisingumas suprantamas kaip
draudimas pelnytis 1§ serganCiyjy, ir toks jo supratimas radikaliai
skiriasi nuo Engelhardto teisingumo sampratos, kurioje komercinio
gydymo santykio aspektai matomi kaip etiSkai leistini. Krik§¢ioniskai
suprantant teisinguma visi klausimai susij¢ su vienoda prieiga prie
sveikatos prieziliros paslaugy yra sprendziami remiantis meilés artimui
principu, o bet kokie ekonominiai apribojimai laikomi nereliavantiskais.
Kriksc¢ioniskai etikai bet koks libertarinis teisingumo supratimas yra
absoliu¢iai nepriimtinas, socialinés teisingumo sampratos (pvz.,
Rawlso) yra daug priimtinesnés, bet dé¢l visiSkai kitokiy priezasCiy nei

Siy teorijy kiiré¢jams. Krik$¢ionims teisingumas plaukia i§ artimo meilés,

% Engelhardtas nurodo abiejy principy detalias ir i§pléstas formuluotes bei pagrindima, taciau Siame
darbe abiejy detaliy formuluoc¢iy nepateiksime, nes manome, kad tekste, pateiktame auks$¢iau, visi
esminiai abiejy principy bruozai buvo nurodyti (detaliau zr. Engelhardt 1996, 122-124).
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o ne i$ tikimybés biiti pozicijoje to, kuriam nesiseka — taip teisingumo
pagrindimg mato Rawlsas.

Teisingumo  teorijos  pritaikymas medicinoje reikalauja
paaiskinimo, kokie konkretiis medicinos poreikiai ir reikmés turi buti
uztikrinami jstatymais. Turi biiti atskleista, kokiais principais remiantis
nustatomos preferencijos, surenkami ir perskirstomi mokesciai,
uztikrinami natiiraliy ir socialiniy loterijy laimétojy ir pralaimétojy
poreikiai. Medicinoje yra ypac¢ sudétinga kalbéti apie Zalos atlyginima
nuskriaustiesiems (tiems, kuriems nepasiseke natiiralioje loterijoje), nes
daZznai medicina gali pasidlyti tik dalinj kancios palengvinimag
(akliesiems, paralyziuotiems, mirtinai sergantiems ir pan.), o medicinos
1Stekliy skirstymas kai kuriais atvejais gali tik labai nedaug prisidéti prie
bendros biiklés gerinimo. Taip pat reikia turéti omenyje, kad ,,kadangi
zinojimas medicinoje yra tikimybinio pobiidzio, bet kokia iStekliy
paskirstymo politika turi biti paremta supratimu, kaip reikia naudoti
tuos iSteklius mazinant sergamumo ir mir§tamumo lygi“ (Engelhardt,
2005, 397), o konkreCios teisingumo teorijos siiilo jvairius tokio
paskirstymo variantus. Utilitaristai (Singer, Kuhse) linke iStekliy
paskirstyma grjsti didZiausios naudos principu, kartu apribojant asmeny,
pretenduojanciy ] medicinos paslaugas, skaiciy. Asmeny skaicius
apribojamas atsisakant asmenimis laikyti individus, stokojan¢ius tam
tikry charakteristiky?’. Engelhardtas laikosi libertarinio pozZiiirio, kuris
yra paremtas jo moraliniy principy ir vertybiy nesuderinamumo
sekuliarioje pliuralistin¢je visuomené¢je samprata. Jei kitos teisingumo
teorijos bando jsteigti turiningas normatyvines gaires, tai jis vieninteliu
Saltiniu mato sutikimo principg, o laisvé yra suprantama kaip antraeilé
vertybé: ,libertariné pozicija patraukli ne dél to, kad yra sékmingai
pagrindziama laisvés ir privacios nuosavybés verte, bet todel, kad

tuomet, kai atsakymai néra aiskis, individai yra laisvi pasirinkti jiems

%" Detaliau apie reikalingas charakteristikas ir bruozus yra aiskinama skyriuje, skirtame Singerio
utilitaristinei teorijai.
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tinkamiausig“( Iltis, Engelhardt 2005, 406). Sis pozitiris paremtas
nuostata, kad negalima naudoti kity nuosavybe (pvz., priverCiant mokéti
mokesciu) be jy sutikimo.

Apibendrinant galima sakyti, jog, Engelhardtas pozitriu, bendra,
visy poreikius vienodai patenkinanti ir visus vienodai traktuojanti
sveikatos apsaugos sistema yra ne tiek moraliai nepateisinama, kiek
praktiSkai nejmanoma. Tokia sveikatos apsaugos sistema, jo ZodZziais
tariant, buty prievartinis totalitarinés ideologijos veiksmas, kuomet
nesugebama pripazinti moraliniy vizijy jvairovés tiek kalbant apie
sveikatos apsaugg, tiek turint galvoje individy teis¢ ] savo privaty
gyvenimg bei turtg — toks veiksmas laikytinas nemoraliu i§ sekuliarios
moralés perspektyvos. Tai, jog nepripazjstama, kad vienodai prieinama
ir vienodai gera sveikatos apsauga yra nejmanoma dél istekliy tritkumo,
galima laikyti pasekme kolektyvinés iliuzijos ar ideologijos, kuriai tam
tikri faktai yra tiesiog politiSkai nepriimtini (Engelhardt 1996, 377).

Kita vertus, reikia pastebéti, kad Engelhardtas ne tik neatmeta
konkre¢iy moraliniy jsitikinimy reikSmés ir biitinybés, bet pabrézia, kad
tik konkreciose bendruomenése mes egzistuojame kaip moraliniai
agentai, turintys konkrefig gero gyvenimo sampratg, taiau
fragmentuoto ir pliuralistinio pasaulio kontekste konkretiis moraliniai
jsitikinimai susikerta su moraliniy paSalieiy jsitikinimais ir tik
minimali sekuliaristiné moral¢ gali uztikrinti taikingg ir teisinga visy
visuomenés nariy pamatiniy interesy iSsaugojimg.  Engelhardto
nuomone, sveikatos apsaugos sistema, veikianti sekuliarioje
pliuralistingje valstybéje, turéty remtis tolerancija ir pagarba kitam,
leidZiant jam siekti to, kg jis supranta kaip gerj. ,,Kardinalios sekuliarios
vertybés biity tolerancija, laisve ir praktiné iSmintis, bet svarbiausia i$ jy
biity tolerancija“ (Engelhardt 1996, 419).

Visos disertacijoje  aptariamos teorijos siekia pateikti
normatyvines gaires, arba, kitaip tariant, pagrindinius veiklos principus

tiek atskiriems individams, tiek visai valstybinei politikai. Normos, kaip
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nurodo Have, yra taisyklés, nurodancios kryptj ir ja vertinancios.
,Normy paskirtis — buti gaire ateities gyvenimui ir veiklai bei
Kriterijumi ar matu, vertinant konkre¢ius, jau atliktus, veiksmus* (Have:
2003, 28). Sia prasme bioetikos teorijy siilymai yra verti rimto
svarstymo, nes pateikiama vertybines perspektyvas, kurios gali turéti
konkrecios jtakos, jas jgyvendinus valstybiniu mastu. Kadangi normos
yra nustatomos pagal tam tikras vertybes, tai bioetinés teorijos,
nurodancios skirtingas elgesio gaires, atsiremia ] skirtingas vertybes,
kuriomis paremtos tos teorijos. Singerio utilitaristiné bioetika,
didziausia vertybe laikydama nauda, visais moraliai teisingais veiksmais
laiko tuos, kuriais yra prisidedama prie visy gerovés. IS to seka liberalus
pozilris ] jvairius medicinos pasiekimy taikymus, susijusius tiek su
dirbtiniu apvaisinimu, tiek su geny inzinerija ar klonavimu, reikalaujant
tik pagristi ty technologijy naudinguma visuomenei. Taciau, reikia
pastebéti, kad Singerio bioetika neiSvengia utilitaristiném teorijom
keliamy priekaisty, kad trumpalaikés ar ilgalaikés vieno ar kito veiksmo
pasekmés gali gerokai skirtis, o net ir nustate, kad Siuo metu numatyto
pasekmés bus teigiamos, negalime buti tikri dél ilgalaikiy pasekmiy
(Nekrasas 2004, 200). Todél utilitaristinés etikos sitilomos gairés yra
vertintinos ypac atsargiai.

Engelhardto deontologiné bioetika svarbiausia vertybe laiko
laisve, kylancig 1§ moralinio agento autonomijos, todel visa jo bioetiné
teorija yra skirta pagristi butinybe jtvirtinti normas, padésiancias ta
laisve apginti. Toks autonomijos ir laisvés reikSmés pabréZimas
glaudziai sieja Sig teorijg su liberalizmu, 0 i§ to plaukia nurodymas
medicinos sferoje remtis laisvos rinkos modeliu, atmetant reikalavimus
valstybés lygiu uztikrinti visiems prieinamas medicinos paslaugas. Taip
pat yra nubréziamos valstybinés politikos ribos, draudziant kistis |
gydytojo — paciento santykius; neleidziama apriboti gydytojy veiksmy,
grindziant ribojimo biitinumg visuomenés interesy apsaugojimo svarba.

Galima sakyti, kad dél tokio griezto politiniy galiy apribojimo, tiek

115



Engelhardto, tiek Singerio siiloma bioetika néra labai paranki
politinéms struktiroms ir tenkinasi antraciliu vaidmeniu politiniame-
bioetiniame diskurse, daran¢iame jtaka jstatymy leidybai. Kita vertus,
reikia pabrézti, kad tokia liberali bioetikos samprata, paremta
autonomijos svarbos pervertinimu, neatliepia jokiy pazZeidZziamy
visuomenés grupiy interesy, ] kuriuos atkreipti démesj sitlo tiek

krikscioniskoji, tiek Beauchampo ir Childresso teorija.

Principy normatyviSskumo klausimas

Etika daznai susiduria su dar Aristotelio pastebéta problema:
zinojimas, kas yra gerai, nebiitinai lemia gera elges] (kaip tikéjo
Sokratas). KrikS¢ioniSkojoje etikoje supratimas, kas yra gerai,
automatiskai motyvuoja taip ir elgtis, nes taip liepia tik¢jimas. Tikint
religiniu naratyvu visi veiksmai gali biti vertinami 1§ teologinés
perspektyvos, kuris nurodo, kas laikytina nuodéme, prievole ir malone.
Kita vertus, misy geério supratimas ir gera darymo tikslas visada yra
paremtas galutinio tikslo supratimu, kuriuo remdamiesi mes tikime, kad
biitent toks elgesys yra teisingas. Taciau toks jsitikinimas pagrijstas tik
tol, kol yra tikima, kad visata yra teleologiSskai orientuota, pastebi
Maclntyre (Maclntyre 1998, 152). Kadangi Siuolaikinéje visuomenéje
toks bendras jsitikinimas neegzistuoja, tai modernioji etika lieka su
klausimu: kaip galima rasti ir jsitvirtinti visiems bendras moralines
prievoles?

Palyginti su dorybiy etika, sekuliariojoje etikoje moraliniai
principai ir moralinis pagrindimas turi kita vaidmenj. Jei dorybiy
etikoje, anot Duwellio, uztenka, kad taisyklé nurodo moraliniam
agentui, kaip pasiekti jo gyvenimo tikslg, tai normatyviojoje moral¢je
sitlomos prievolés reikalauja tiek pateikti moralin} kriterijy, tiek ji
pagristi. Jei A reikalauja i§ B nedaryti X, nes X yra moraliai blogas, tai

B turi teisé prasyti pagrjsti tokj reikalavimg (Duwell 2006, 96). Taigi,
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kalbant apie moralines prievoles, reikalingas kriterijus, leidziantis
atskirti moraliai gerus veiksmus nuo blogy, o bet kokio kriterijaus ar
principo jvedimas turi biiti pagrindziamas.

Homogeniskose bioetikos teorijose naudojamo principo samprata
skiriasi nuo jo supratimo heterogeniskose. Singeris ,,Praktinéje etikoje*
nurodo, kad visi jo moralés svarstymai paremti vienodos pagarbos visy
interesams principu, kitaip tariant, nesaliSkumo ne tik Zmoniy, bet ir
kity skausmui jautriy butybiy atZvilgiu reikalavimu (Singer 1993, 21).
Singerio nuomone, pats moralés, kaip miisy piktavaliSkus veiksmus
apribojancios sistemos, supratimas implikuoja jos taikyma visy biitybiy,
kurios gali buti nuskriaustos, atzvilgiu. Sitaip pateikus ir jtvirtinus
neSaliSkumo kriterijy, nebéra reikalingas joks kitas papildomas
principas, nes yra visada aiski tiek moralés sferos apimtis, tiek principo
taikymas ir jo turinys. IS Sios pozicijos plaukiancios iSvados yra
pateikiamos tiek ,,Praktinéje etikoje, tiek daugybe¢je straipsniy. Kaip
pastebi Sutton, Singeris argumentuodamas, kad lygios teisés turi biti
suteikiamos ir gyviinams, tuo pat metu dalj teisiy atima 1§ Zmoniy, nes
ne visi zmonés laikomi asmenimis, kadangi stokoja tokiy bruozy kaip
savirefleksija (Sutton 2008,131). W. Smithas nurodo, kad atmetus
gyvybés Sventumo idéja, pasiektas rezultatas yra toks, kad Zmonés
tampa ne iki galo apsaugotomis butybémis. Stokojantieji Singerio
nurodyty savybiy tampa neasmenimis, neturinciais beveik jokios
moralinés vertés. Toks asmens supratimas dehumanizuoja ir
marginalizuoja labiausiai pazeidziamus visuomenés individus. Smito
zodziais tariant, atmetant besglygiSkai saugotino asmens id¢jg ir
pakeiCiant ja salygine naryste moralés ginamoje sferoje, bioetika
pazeidzia tradicinés hipokratinés krik§¢ioniSkos medicinos vertybes ir
ver¢ia mus tapti ,,mirties prekeiviais® (Smith 2000, xiii). Krik§c¢ioniskoji
asmens samprata yra susijusi ne tik su gydytojo — paciento santykiu,
kuomet gydytojas privalo gerbti kiekvieno asmens orumg

nepriklausomai nuo to, kiek jis teisiSkai yra jpareigotas tai daryti, bet ir
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su visuomeniy sprendimy vertinimu, kuomet sprendZiama dél naujy
technologijy naudojimo medicinoje. Krik§¢ioniSkas asmens supratimas
ypac stipriai yra kritikuojamas P. Singerio, teigiancio, kad jis esas
paremtas rasistinémis nuostatomis. Vienas Zymiausiy krik§cioniSkos
bioetikos atstovy J. Noonanas zmogiSkumo kriterijy apibiidina taip:
,,zmogiskumo Kriterijus yra paprastas ir visa apimantis: jeigu buvote
pradéti zmogiskyjy tévy, Jis esate Zmogus® (cit. pagal Warren 2005,
441). Siuo kriterijumi remiasi Romos Kataliky baZnyéia, taip pat
daugelis kity grupiy, besiprieSinanciy aborty jteisinimui jstatymuose.
Toks poziliris garantuoja visg moralin} statusag embrionui, vaikams,
protiSkai nejgaliems, esantiems komoje ir pan. Kaip pastebi
krikS¢ioniSkojo poZiiirio gynéja A. Sutton, jeigu krikS€ionisSkoji pozicija
gali biti laitkoma riiSistine, tuomet Singerio pozicija gali biiti pavadinta
elitistine. Elitistine Sutton ja vadina todél, kad Singeris, nesuteikdamas
beveik jokios vertés individams, kurie neturi konkreciy intelektiniy
savybiy, suteikia pirmenybe¢ biitybéms, turin¢ioms tokias mentalines
charakteristika (Sutton 2008, 28). Kriks¢ioniSkojoje etikoje ypac
pabréziamas siekis apsaugoti tokias paZeidziamas grupes kaip
embrionus, protiskai atsilikusius individus, Zmones, esan¢ius komoje,
bei Zmones, siekianCius eutanazijos. KrikS¢ioniSkoji bioetika nubrézia
technologijy naudojimo ribas, atmesdama ekonomine, socialine ar
kitokios nauda grindziamus argumentus, remdamasi pamatine savo
nuostata, kad Zmogus ir jo gyvybé yra vertybés pacios savame.

Bendra problema, su kuria susiduria ne tik Singeris, bet ir Kiti
teoretikai (Rachels, Tooley) yra ta, kad vertinant misy veiksmus
remiantis pasekmémis, ] moralés sfera papuola beveik viskas, net tie
misy pasirinkimai, kurie paprastai laikomi neutraliais (Driver 2007:
76). Sia problemg pastebi ir B. Williams, isry$kindamas, kad
utilitarizmas beveik nepalieka erdvés pasirinkimui, pagrjsti savo
veiksmus asmeninémis vertybémis (Williams 1999, 2004). Nors

nemazai daliai teoretiky Singerio iSvados atrodo nepriimtinos, o kartais
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ir ganétinai Sokiruojancios, tafiau jo teorijoje yra VisiSskai aiSkiai
apibréztas pagrindinis principas bei jo taikymo budas ir objektas — visos
bitybés, kurios sugeba jausti skausmg ir yra samoningos, priklauso
moralés sferai ir jy visy interesy turi biiti lygiai ir nesaliskai paisoma.

Engelhardto teorijoje principo poreikis nurodomas tvirtinant, kad
jis bitinas norint rasti bent kokj konsensusg tarp Zmoniy, kuriy
moralinés nuostatos smarkiai skiriasi. Moraliniai pasalieciai, neturintys
jokiy bendry moraliniy nuostaty gali sutarti tik dél principo, kad
neleistina naudoti jéga pries nekaltus individus. [vedus ir pagrindus tokj
principa toliau svarstomi moraliniai klausimai, kurie i8kyla bioetikoje.
Apibendrintas principo pagrindimas atrodo taip:

1) Siuolaikinés sekuliarios etikos kontekstas yra apibréztas
moralinés fragmentacijos;

2) moraliai fragmentuotame pasaulyje kontroversijos gali buti
iSsprendZiamos jtikinimu,  racionaliu argumentavimu, jéga arba
susitarimu;

3) kadangi moraliné fragmentacija salygoja susikalbéjimo
negalimuma, tai jtikinimo biidu iSspresti kontroversijy nejmanoma.

Kita vertus, bet kokios pastangos racionaliai pagrjsti moralines
vizijas jau savo prielaidose turi tai, kg bando pagristi, tod¢él negmanoma
i§spresti ir racionaliu argumentavimu. Mes liekame situacijoje, kurioje
kontroversijos gali bati iSsprestos jéga arba susitarimu. Jei nenorime ir
atsisakome jas spresti jéga, vienintelis mums likes biidas, Engelhardto
manymu, yra susitarimas. Susitarimas tampa bet kokios sekuliarios
moralés turimos galios pagrindu, todél Engelhardtas formuluoja grynai
procediirin] neturiningg (Content-less) sutikimo principg, draudZiant]
bet kokios jégos naudojima. Taip apibréztas principas jgauna pirmenybe
prie§ bet kokias nuo konteksto priklausancias vertybes ir normas.
Biidas, kuriuo Engelhardtas jveda §j principg, apibrézia jo moraling
svarbg ir nurodo principo taikymo biidga konkreCiose aplinkybése

(Duwell 2006, 104). Biitent tokj principo neturiningumg ir puola
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dauguma kritiky, kaltindami Engelhardta, kad jis visgi neiSvengia tam
tikro turinio jneSimo.

W. Robinsonas kaltina Engelhardta, kad jis, remdamasis
konkreciomis vertybémis, sekuliarios etikos veikima prilygina
monopolio Zaidimui. Abiejose srityse, Robinsono nuomone, galioja tam
tikros 1§ anksto sutartos taisykleés, kurios néra vertybiskai neutralios.
Engelhardto sitilomas ,,moralinis Zaidimas“ esg jau paciu sutikimo
principo jvedimu leidZia blefavima, apgaudinéjimg ir manipuliavima
ginant savagsias vertybes. Be §iy ,,vertybiy“ labai sunku buty apginti
save sekuliarizuotame pasaulyje, o jas sutikimo principas ir jnesa i
teorijg. Todél pati Engelhardto teorija nesanti tokia vertybiSkai neutrali,
kaip jis pats to noréty (Robinson 1997).

Galima sutikti su Hauerwaso pastebéjimu, kad Engelhardto
jsitikinimas, jog sutikimo principas gali padéti individams susitarti, jau
yra sglygotas tam tikros moralinés vizijos, nes gentinéms visuomenéms
pati individo ar asmens samprata yra visiSkai svetima. Norédami biiti
dalimi sekuliarios visuomenés, tokie individai buty priver¢iami save
suvokti kaip asmenis (Hauerwass 1997, 40). Visgi reikia pastebéti, kad
Engelhardtas neteigia, jog kas nors privalo Zaisti sutikimo principu
paremta zaidima, o tik sako, kad toks Zaidimas yra vienintelé
alternatyva normy primetinéjimui jéga Siuolaikiniame postmoderniame
pasaulyje. Svarbiausiu probleminiu tasku Engelhardto teorijoje licka
esminé jo teorijoje asmens samprata. Ji tokia yra, nes biitent asmenys
pasirenka sutikimo principg ir asmenys suteikia moraliai normatyving
galia, sutikdami jai paklusti. Hauerwaso ZodZiais tariant, ,,Engelhardtas
pasiilo konkre€ig ir turiningg asmens samprata, kuri yra visiSkai
svetima gentin] mastyma turintiems Zmonéms. Taigi Sitaip Zvelgiant,
Engelhardto projektas neiSvengia tam tikros jégos formos, nes asmens
samprata yra primetama. Anot M. Aulisio, tai ,parodo, jog
postmodernybés situacija yra dar blogesné nei jsivaizdavo pats

Engelhardtas, t.y. ,,jégos* naudojimas yra neiSvengiamas® (Aulisio
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1998, 434). Kita vertus, klausimas apie jégos vartojimg, bandant
jteisinti etikg, sickia dar Platono laikus. Kaip pastebi Williamsas,
Platonas, giliai suprates klausimus, kuriuos kelia galimybé gyventi
anapus etiSkumo, nebuvo uztikrintas dél to, kad etiSko gyvenimo
pagrindimas turéty biiti paverstas jéga. Visgi ,,Platonui politin¢ etikos
pavertimo jéga problema reiSk¢ wuZdavinj visuomeng¢ paversti
racionalaus pagrindo jkiinytoja, o tokj uzdavinj galima iSspresti tik
autoritariSkai* (Williams 2004, 33). AiSku, prisiminus Platono valstybés
vizija, tokia perspektyva neatrodo viliojanti, taciau kviecia rimtai
apsvarstyti klausimg, ar racionalaus argumentavimo uZztenka, norint
jtvirtinti etines normas. Nors Engelhardto teorija, racionaliai grisdama
savo pasiillyta principg, pretenduoja ] universalios teorijos statusa,
taCiau, pasak Aulisio, jei bioetikos teorija siekia biti relevantiSka, ji turi
pradéti nuo savoje visuomengje egzistuojanciy prielaidy, nes tik tokiu
atveju ji tiks toje visuomenéje iSkilusioms svarbiausioms bioetinéms
problemoms spresti.

Nepaisant iSsakytos kritikos, Engelhardto sekuliarios bioetikos
teorija yra vienas kertiniy bioetikos veikaly. Kaip pastebi A. Iltis ir M.
Cherry, jame nei pristatoma filosofiné moralin¢ sistema, nei
pasitilomas teisinis moralinis karkasas sprendimy darymui, nei
pateikiamas vertybiy ar dorybiy rinkinys. Sio veikalo tikslas yra padéti
skaitytojui pamatyti realy moralinj ir kultGrinj chaosg, egzistuojantj
Siuolaikiniame pasaulyje (Iltis, Cherry 2006, 3). Bioetikai daznai yra
jsitiking savo etinés vizijos tinkamumu ir, naudodamiesi tiek
deontologija, tiek utilitaristiniu naudos skaiCiavimu, tiek abiem
teorijomis, kartu bando nustatyti tinkamus Zmoniy pasirinkimy,
poreikiy ir valdzios jsipareigojimy vertinimus. ISSukiai, su kuriais
susiduria bioetika ir vieSoji politika, yra labai rimti, tod¢l svarbu
kritiskai vertinti visas teorijas ir iSsiaiSkinti, kiek jos funkcionuoja

politinés ideologijos lygmenyje.
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ISvados

. T. Beauchampas ir J. Childressas bei B. Gertas, Ch. M. Culveris ir K.
D. Clouseris, savo bioetinése teorijose sitilydami naudotis keliy
principy/taisykliy rinkiniu, hipokratiskaja tradicija, kurioje pabréziami
zalos nedarymo, geradarystés, pagarbos gyvybei principai, jungia su
Svietéjiskaja. Pastarojoje tradicijoje esminiu laikomas pagarbos asmens
autonomijai principas, dél to Sie teoretikai neiSvengiamai turi
vertybiniuose sprendimuose derinti deontologija su utilitarizmu.

. Kadangi T. Beauchampo ir J. Childresso bei B. Gerto, Ch. M. Culverio
ir K. D. Clouserio teorijos bando iSvengti deontologinéje ir utilitarinéje
tradicijose slypin¢iy konkreCiy vertybiniy nuostaty, tod¢él savo
pateikiamus principus bando kildinti i§ kasdienés moralés, kuri laikoma
patikimu moraliniy principy Saltiniu. Taciau abiejy teorijy atstovai,
pateikdami koncepcija paremtg kasdiene morale, nepateikia jokiy
jrodymy ar argumenty, kad toks dalykas kaip kasdien¢ (bendroji)
moralé egzistuoja, todé¢l jy sitilomy bioetiniy principy pagrindas lieka
neaiSkus.

. Kadangi T. Beauchmapo ir J Childresso bei B. Gerto, Ch. M. Culverio
ir K. D. Clouserio teorijose sitilomi principai néra noramatyviskai
pagristi, tai principy veikimo laukas néra iki galo aiSkus, o bioetiniy
kontroversijy atvejais, tokiais kaip eutanazija, abortas, pagelbstimoji
savizudybé ir pan., $ios teorijos nepateikia aiSkaus ir vienaprasmio
atsakymo.

. P. Singeris ir T. Engelhardtas, savo teorijose sitilydami naudotis vienu
pagrindiniu principu, aiskiai tesia vienos etinés koncepcijos —
deontologijos ar utilitarizmo —  linijg. Jy siGlomi principai yra
vienareik§miskai pagrjsti Siose koncepcijose jtvirtintomis vertybémis.

Taciau $iy teoretiky sitilomas bioetiniy kontroversijy sprendimo biidas
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yra nepriimtinas kitas vertybes pripazjstantiems pliuralistiniy
visuomeniy nariams.

P. Singerio ir T. Engelhardto teorijose pagrindinis moralinis principas
siejamas su asmens samprata, kai asmeniu laikomas tik autonomiskas
individas, kaip teigiama T. Engelhardto teorijoje, arba tik sgmoningas
individas, kaip tvirtinama P. Singerio koncepcijoje. Sis principas
draudZzia daryti zalg tik biitybéms, turin¢ioms asmens statusa. IS minéty
teorijy plaukia daugeliui bioetiky nepriimtinos iSvados, atveriancios
erdve  kontroversiskai  vertinamoms  praktikoms: eutanazijai,
pagelbstimajai savizudybeli, abortui ir pan.

P. Singerio ir T. Engelhardto teorijose principai yra aiskiai
normatyviskai grindziami. Nors tiek autonomijos, tiek samoningo
asmens sampratos Susilaukia pagrjstos kritikos, bet abi teorijos pasiiilo
apibréztus atsakymus ] kontroversiSkus bioetikos klausimus. Kita
vertus, teorijy sitilomi atsakymai daugumai bioetiky yra nepriimtini, nes
paciy teorijy autoriy etiné pozicija yra pasirinkta jau iki diskusijos ir
nebediskutuojama. Taciau $ios teorijos bent jau bando suprantamai
atsakyti ] normatyvinj klausimg, kada ir kodél asmuo privalo elgtis
moraliai. Visgi Sie pasitilymai yra vertintini itin atsargiai, nes pernelyg
liberalus pozitris ] medicinos sferg sudaro prielaidas medicing traktuoti
tik kaip dar vieng komercijos Saka.

. Nei viena disertacijoje analizuota teorija nepateikia aiSkiy ir priimtiny
moraliniy principy ar gairiy, tinkamy naudoti sprendziant pliuralistin¢je
visuomenéje kylancias bioetines kontroversijas. Remiantis deontologija
ar utilitarizmu nepavyksta rasti tokio metodologinio pagrindo, kuriuo
remiantis blty jmanoma sukurti pliuralistinei visuomenei tinkama
bioeting teorijg. Kita vertus, atsizvelgiant ] teorijoms iSkylancius

sunkumus, galima suabejoti ar tokia koncepcija i§ vis yra jmanoma.
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