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TIJELO — NEISCRPNI IZVOR ZNANOSTI

Nada GOSIC, Rijeka

Sazetak

Olaksanje tjelesne boli i lijecenje ozljeda, te napredovanje u istrazivanjima uzro¢nika posto-
jecih i otkrivanju novih bolesti pridonosilo je dominantnoj ulozi medicine u vladanju ljud-
skim tijelom. Suvremeni razvoj medicine i sve uza specijaliziranost unutar nje doprinijeli su
da se promatraju i analiziraju dijelovi ljudskoga tijela, a ne ¢ovjek u cjelini. Medicini i njezi-
nim djelatnicima ¢ovjek je postao vazan kroz njegov djelomiéan problem — kroz onaj dio tije-
la za koji su oni usko specijalizirani.

Na neodrzivost takvog stanja ukazivali su filozofi, teolozi i pravnici, potom su im se pridruzi-
1i i predstavnici drugih drustvenih i humanistickih znanosti,

U rasprave o ljudskom tijelu ukljucili su se filozofi usredotoCeni na pitanje odnosa tijela i
osobnosti te primjene etickih nacela u odnosu prema tijelu; teolozi s gledistima o jedinstvu
dude i tijela te uvjerenjima i vrijednostima koje iz tog jedinstva proizlaze; pravnici sa svojim
stajalistima o pravu ¢ovjeka da raspolaZe svojim tijelom te pravu na prihvacanje ili odbijanje
medicinskog tretmana.

Razmatranje odnosa ¢ovjeka prema svojem kao i tijelima drugih ljudi, zatim tjelesnog proziv-
ljavanja emocija, misli, stavova i uvjerenja te analiziranje razli¢itih ¢imbenika drustvene
stvarnosti koji — takoder — utje¢u na ¢ovjeka i njegovo tijelo proizvelo je dvostruki rezultat.
Prvo, u medicinska stajalista o covjeku i njegovom tijelu unesena su prijeko potrebna huma-
nisticka stajalista i gledista, te drugo, potaknut je interdisciplinarni dijalog i angazman razli¢i-
tih profesija i zanimanja u trazenju rjesenja kojima bi se, od razli¢itih zlouporaba, zastitio ¢o-
vjek i njegovo tijelo. Vecina tih rjeSenja nalazi se i jos uvijek trazi u bioetickom okruZenju.

Kljucne rijeci: tijelo, bol, medicinski tretman, biomedicinska istrazivanja, filozofi, teolozi,
pravnici, bioetika.

1. Tijelo u medicini

Saznanja o gradi i funkcijama ljudskog tijela utjecala su na promjenu teorij-
skih stajalista i prakti¢nih djelovanja medicinskih znanstvenika i prakticara pre-
ma ljudskome tijelu. Na teorijsko-povijesnoj razini te promjene mogu se pratiti u
racionalnom i empirijskom stajalistu o ljudskom tijelu.

Racionalno stajaliste ljudsko tijelo odreduje kao logi¢nu pojavu u prirodi, pa
se stoga, sve ono §to se dogada u tijelu - kao dijelu prirode — pojavljuje na povr-
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sini tijela. Tako su podaci o bolesti i zdravlju lako dostupni jer se »éitaju« s
tijela’.

Empirijsko stajaliste dovodi u vezu ljudsko tijelo s vanjskim okruzenjem te u
bolestima ili ozljedama trazi uzro¢nika u nacinu zivota. Pristase tog stajalista u
svojim radovima’ naglasavali su da tijelo nije samo sustav uzro¢no povezanih or-
gana i tkiva nego 1 mjesto gdje se mislima i brojnim drugim mehanizmima stvara
osoba. Bio je to stav koji ¢e, u ubrzanom napretku medicine i tehnologije biti za-
nemarivan i zaboravljan, do pojave bioetike. Sve do tada u medicini je prevlada-
valo stajaliste po kojem je vezu ljudskih misli i djelovanja s tijelom moguce anali-
zirati 1 proucavati nakon znanstvenih istrazivanja o gradi 1 funkciji ljudskoga tijela
te temeljem dobivenih rezultata utvrditi je li i kako ljudi svojim mislima, stavovi-
ma i uvjerenjima mogu utjecati na tjelesnu bol i1 prouzrogiti bolest.

Znanstveni postupci i istrazivanja na podrucju anatomije i fiziologije u de-
vetnaestom stolje¢u unaprijedili su medicinsku praksu 1 znanost. Buduéi da je
bavljenje ljudskim tijelom bila isklju¢iva privilegija medicine kojoj je i Hipokra-
tova zakletva davala neprijeporno pravo gospodarenja nad njim, bilo je uobicaje-
no da se sami znanstvenici i lijecnici prema tijelu odnose kao prema objektu.
Istrazivanja strukture stanica i stani¢nog izgleda bila su provedena metodologija-
ma prirodnih znanosti — biologije, fizike i kemije. Neuvazavanjem bilo kojeg di-
jela osobnosti znanstvenici i lije¢nici propustali su priliku spoznati kakve sve
posljedice prate postupke koje su primjenjivali. Podru¢je medusobne povezano-
sti tjelesnog 1 duhovnog za samu medicinu nije bilo interesantno sve dotle dok
upravo nepriznavanje te veze nije stvorilo probleme koji su doveli u pitanje auto-
ritet medicine kao znanosti i kao profesije.

Kompjutorizacija medicine i upotreba postignuca suvremene tehnologije u
dvadesetome stoljecu poput dijalizatora, elektrokardiograma, raznih medicinskih
uredaja i aparata, otkri¢a novih lijekova, znacajno su skratili vrijeme ¢ekanja po-
trebno za dijagnosticiranje uzro¢nika bolesti te unaprijedili proces lijecenja i nje-

! Snazan zamah razvoju racionalistiCcke teorije dali su Mondiano de Luzzi i njegov student
Guido da Vigevano koji su djelovali u 14. stoljecu. Zatim slijede zapisi iz anatomije Andreasa
Vesealiusa u 16. stoljecu, te kasnije otkrica Williama Harveya u 17. stolje¢u. Poduprijeti Des-
cartesovim stajalistem o tijelu svoj doprinos racionalistickoj teoriji dali su s pocetka 17. stolje-
¢a Robert Boyle i Fridrich Hoffman &iji ¢lanci datiraju iz 18. stolje¢a. Sire o tome u: Zaner.
R.M. (1995.), »BODY: Embodiment: The Phenomenological Tradition«, Encyclopedia of
Bioethics, New York, str. 293-298.

? Na prijelazu iz 18. u 19. stoljece u radovima Battiste Morgagnija i Xaviera Bichatta prvi put
se u povijesti medicine dovode u vezu nalazi dobiveni u postupku autopsije s klinickom sli-
kom umrlog pacijenta. Bio je to prijelomni trenutak za medicinu buduéi da se od njega na bo-
lest pocelo gledati kao na ozljedu organa prouzro¢enu uvjetima u kojima je pacijent prije smr-
ti zivio. Zapoceti trend promatranja ljudskog tijela u meduodnosu sa zivotnim uvjetima poseb-
no ¢e biti razradivani u radovima Johna Hughligsa Jacksona i Wiliama Oslera.
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govanja. Primjenjujuci neka otkrica i postignu¢a u medicini bilo je i lije¢nika
koji su — pod izgovorom napretka medicine — zanemarivali 1 izostavljali granice
ljudskosti te izravno sudjelovali u mucenju ¢ovjeka i njegova tijela. Potresni su
slucajevi istrazivanja obavljeni na djeci s visokim stupnjem retardacije, starim i
iznemoglim osobama, te crmcima. Povijest medicine svjedo¢i o dostizanju mo-
guceg stupnja okrutnosti, nepostivanja ljudskosti i zlouporabe medicine’.

Presadivanja organa i tkiva s jednog tijela u drugo tijelo zapoceta sredinom
dvadesetoga stoljeca sluze kao primjer u kojem je primjena znanstvenih posti-
gnuca u medicini pokrenula pitanja koja po svojem sadrZaju ne pripadaju isklju-
¢ivo medicini ve¢ zahtijevaju da se u njihovo rjesavanje uz lijecnike ravnoprav-
no ukljuc¢e znanstvenici i stru¢njaci drustvenih i humanisti¢kih znanosti i profe-
sija. Odnos prema mrtvome tijelu te nac¢in pribavljanja organa i tkiva pitanje je
za koje su pronadena razli¢ita rjedenja. Od toga da mrtvo tijelo mora sluziti me-
dicini za dobivanje organa i tkiva, preko prijedloga da drzava bude vlasnik tog
tijela do zahtjeva da se osoba dok zivi izjasni za i protiv doniranja svojih organa
poslije smrti. Slucajevi krade i prodaje ljudskih organa doveli su do toga da se
pitanje darivanja i doniranja organa i tkiva pravno regulira te da se i politicka ti-
jela ukljuce u propagiranje za doniranje.

Za ilustraciju jednog od navedenih prakti¢nih pristupa rjesavanju tog pro-
blema uzimamo primjer iz Hrvatske. U Hrvatskoj eksplantaciji organa i tkiva s
mrtvog tijela mozZe se pristupiti u svim onim slu¢ajevima u kojima nije postojala
izri¢ita zabrana umrle osobe za uzimanje organa i tkiva za transplantaciju. Slucaj
mladica koji je od posljedica prometne nesrece preminuo u rijeckoj bolnici 1995.
godine dospio je na sud buduci da su mladicu lije¢nici eksplantirali organe bez
suglasnosti roditelja. Objavljen u novinama® i aktualiziran u televizijskoj emisiji
koja je sagledavala problem uzimanja organa za transplantaciju s pravnog staja-
lista slu¢aj je pobudio veliki interes u javnosti. Iz mjere opreza da se takvi sluca-
jevi u buducénosti ne pojave 1 stvaraju losu sliku u javnosti te negativno utje¢u na
stavove o doniranju organa jonako malog broja ljudi raspoloZenih za doniranje
svojih organa i tkiva Ministarstvo zdravstva izradilo je Naputak za provodenje
programa za eksplantaciju organa. U istu svrhu Zastupnicki dom Hrvatskog dr-
Zavnog sabora donio je Rezoluciju o poticanju presadivanja organa u Republici
Hrvatskoj. Donosenjem tih dokumenata u pitanje odnosa prema ljudskom tijelu
u jednom segmentu — transplantaciji organa 1 tkiva — ukljucio se najvisi zakono-
davni organ i odgovarajuce vladino ministarstvo koje neposredno treba brinuti o
tom pitanju. U prvom se dokumentu precizno navodi tehnika eksplantacije bu-

3 Pogledati sire u: MATULIC, T. (2001), Bioetika, Glas Koncila, Zagreb, str. 29-32.
4 Slucaj je objavljen u tjedniku Arena, a opisan i razmotren u knjizi STIFANIC, M., DOBI, R.
(2000), Prava pacijenata, Adami¢, Rijeka, str. 137-140.
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brega, srca, jetre i rozni¢nog tkiva, te protokol za dokazivanje smrti. U dijelu do-
kumenta naslovljena »Psiholoski pristup obitelji umrloga kod darivanja organa«
regulira se dobivanje usmenog pristanka za uzimanje organa i tkiva od ¢lanova
obitelji te od osobe ovlastene da raspolaze tijelom umrloga. U drugom se doku-
mentu presadivanje organa definira kao »opce prihvacen medicinski, eticki, psi-
holoski, ekonomski i drustveno opravdani nacin lije¢enja« (tocka 1.) ali se niti u
jednoj od ovih odrednica ne navodi pristup ljudskome tijelu koji bi odgovarao
navedenim kvalifikacijama.

Na postojanje razli¢itih putova u rjedavanju problema darivanja organa u
nekim europskim zemljama ukazuje i Hans-Martin Sass. Darivanje organa i
tkiva u Njemackoj pokusava se od strane njemacke vlade poticati uvodenjem
vkartona informacija« u kojima se jasno naznacuje pristaje li osoba ili ne pristaje
darivati svoje organe. U Austriji za doniranje organa nije potreban izri¢it prista-
nak nego se dopusta uzimanje organa ukoliko se zastupnik davaoca tome ne pro-
tivi. U Svicarskoj se taj problem pokusava rijesiti pomo¢u aktivnosti tamosnjeg
drustva za transplantaciju koje je osnovalo svoj odbor sa zadacom razrade
»odrednica za edukaciju javnosti o opasnostima primanja organa u zeml_lama
treéeg svijeta kao i potrebi veéeg poklanjanja organa u samoj Svicarskoj«’.

Tehnolosko postignuce presadivanja organa i tkiva, moglo bi se reéi, odre-
duje novu zadacu ¢ovjeku u odnosu prema tijelu — da dok je Ziv izrazi spremnost
za poklanjanje dijelova svoga tijela u svrhu produzetka Zivota i dobrobiti drugih.
Ako se pode od stajalista da u svakom tijelu Zivi osoba koja s tim tijelom moze
samostalno raspolagati dok zivi, te se izjasni o darivanju organa nakon smrti on-
da u takvim slu¢ajevima termin poklanjanja i darivanja organa nije sporan. Spo-
ran je u slucajevima u kojima se na ljudsko tijelo nakon smrti gleda iskljuc¢ivo
kao na izvor organa i tkiva iz kojeg se, bez i¢ije suglasnosti, mogu izvaditi orga-
ni. O stavu i odnosu prema mrtvome tijelu treba brinuti najvise stoga $to primjeri
iz prakse te njihovo objavljivanje u javnosti utjecu na raspolozenje ljudi za doni-
ranje organa i tkiva.

2. Interes filozofije za ljudsko tijelo

Filozofske rasprave o odnosu ¢ovjeka prema svojem, ali i tijelima drugih
ljudi, tjelesnom prozivljavanju misli, stavova 1 uvjerenja te utjecaju socijalnih
¢imbenika na tjelesna i duhovna stanja unose u medicinska stajalidta o ¢ovjeku i
njegovom tijelu prijeko potrebnu humanisticku razinu. Misli i poruke Platona,
Aristotela i Kanta o odnosu prema tijelu aktualne su i danas budu¢i da su oni
zahtijevali sagledavanje covjeka u cjelini.

5 SASS, H.M. (1996), »Bioetika u Europi«, Drustvena istrazivanja, 23-24, str. 640-642.
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Platon razlikuje lijepo, snazno, okretno, krupno i zdravo tijelo’. Odnos pre-
ma svom tijelu — ué¢i nas Platon — ¢ovjek pokazuje u odnosu prema drugim ljudi-
ma, ali 1 prema sebi samom. Naime, ukoliko ¢ovjek pridaje toliku vaznost svome
tijelu da ta vaznost poprima razinu pocasti onda je on u svom ponasanju prema
drugim ljudima uobrazen i drzak. Prema Platonovom misljenju to ¢ine oni s lije-
pim i snaznim tijelima. Spremnost na robovanje svom vlastitom tijelu iskazuju
vlasnici okretnog i krupnog te zdravog tijela.

Kakav ce biti odnos ¢ovjeka prema svom, ali i prema tijelima drugih ljudi
ovisi 0 tome §to se o tijelu sazna i nau¢i u odgojnom procesu. Svrha odgoja je,
kaze Platon, izgradivanje jedinstva tijela i duse jer jedno bez drugoga ne mogu
biti niti ljepsi niti bolji. Sklad ljepote, tijela i duse postiZe se u¢enjem o pravilnoj
prehrani, kretanju te vjezbanjem hrabrosti i vedrine’.

Zbog popustanja prema zahtjevima tijela ¢ovjek moze doci u sukob s osob-
nim moralom, ali i s moralom zajednice. Tako zbog pozude moze ¢initi ona djela
koja 1 sam ocjenjuje kao ruzna 1 ¢esto nasilna. Ukoliko su ona kao takva ocije-
njena i u drudtvu te normativno sankcionirana onda dolazi u sukob sa zajedni-
com koja mu propisuje mjeru predvidenu za ta djela. Primjerice tu¢a, ranjavanje,
silovanje i sl. Da do takvih djela ne dode — izri¢it je Platon — odgovorna je drza-
va. Ona svoj utjecaj ostvaruje u odgoju i obrazovanju davanjem zadace ucitelji-
ma da u ucenika izgraduju svijest o ljepoti tijela, skladu duse i tijela, te da ih os-
posobljavaju za ¢uvanje zdravlja i jacanje tjelesne snage. Metode koje se primje-
njuju u odgoju djece za zdravo tijelo 1 zdravu dusu — drzi Platon — trebaju biti ta-
ko odabrane da svaki odgajanik u procesu odgoja osjeti $to je moguce manje bo-
li, straha i zalosti, a §to je moguce vise vedrine i veselja. Krajnji cilj odgoja i
obrazovanja za zdravo tijelo, misli Platon, jest uzitak koji svaki polaznik obrazo-
vanja treba osjetiti dok uci. S uzitkom svaki odgajanik svoje tijelo priprema za
dostojanstveno i plemenito drzanje, za dobro tjelesno stanje, okretnost, ljepotu
udova i drugih dijelova tijela — u¢i nas Platon.

Svaka se povreda tijela zakonom mjeri i odreduje. Ranjavanje i osakacenje
tijela su najteZe tjelesne povrede dok je ubojstvo najvisi zlo¢in. Za slucajeve
ubojstva prilikom silovanja® te ubojstva pri spasavanju zivota o¢eva, majki i dje-

6 PLATON, (1990), Zakoni, preveo A. Vilhar, 728 d — 728 ¢, BIGZ, Beograd.

7 Vedrina je, tvrdi Platon, takav dio Zivota koji treba razlikovati od stalne teZnje za uZivanjem
na jednoj strani, te u potpunom izbjegavanju bolova s druge strane. Vedrina je stanje u Zivotu
te dio zivota koji se nalazi izmedu te dvije krajnosti. (Platon, ibidem, 792 a— 792 d ). S vedri-
nom je usko povezana vrlina. U njenom objaénjenju Platon upotrebljava pojmove zdravlja i
bolesti, te uéi da je vrlina zdravlje, ljepota i dobro stanje duse, a zlo neka bolest, ruznoca i
nemoé. Isto ono §to ¢ine zdravlje i bolest tijelu, ¢ine vrlina i zlo dusi. Zadaca je vrline uspo-
stavljanje prirodnog odnosa dusevnih sila.

8 Platon raziikuje situacije u kojima sam silovani ubija silovatelja te situacije u kojima muz
silovane zene ubija silovatelja (PLATON, ibidem, 874 ¢ — 874 d).
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ce, prema njegovom misljenju, ne postoji krivica, pa ni sudenje. Hoce li ili nece
doci do tjelesnih povreda 1 ubojstva ovisi o spremnosti duse da pokrene tijelo u
ranjavanje i unistavanje drugog tijela. Dajuci dusi primat nad tijelom Platon kaze
da samo dusa moze promisljati, prosudivati i odlu¢ivati. U ovisnosti o tome §to
je potice (radost, bol, hrabrost, ljubav, strah ili mrznja) dusa reagira i odreduje
elemente prosudivanja istine, paznje, ljubavi i mrznje, te u konacnici opstanak
drugog tijela.

Uz odgajatelje koji su neposredno zaduzeni za oblikovanje misli o zdravom
tijelu Platon posredno zaduzuje i politicare. Njihova zadaca je donoenje takvih
zakona’ kojima drzavna politika potice dusu u namjeri da ona postane razborita
jer samo takva ona moze osigurati idealno tijelo i odrzati zdrav duh.

Zdravo i lijepo tijelo, drzi Aristotel, ima svaki ¢ovjek koji svome tijelu
odredi primjerenu koli¢inu hrane, dok krajnosti, bilo da je rije¢ o smanjenju ili
pretjeranom unosenju hrane uni$tavaju tijelo, njegovu snagu i zdravlje'®. Ljudska
ponasanja prema invalidnim osobama trebaju biti primjerena nacinu stjecanja
tjelesnog invaliditeta. Suosjecanje pripada onima koji su rodeni s tjelesnim ne-
dostatkom ili su taj nedostatak (sluha, govora, vida i sl.) stekli bolesc¢u ili nckom
fizickom aktivnosti. Svim drugim slu¢ajevima stjecanja invaliditeta, posebice,
razuzdanoscéu i prekomjernoséu odgovara prijekor i osuda'".

Aristotel upozorava na vezu izmedu tijela 1 emocija te posebice na to da tije-
lo odaje postojanje emocija. Tako onaj koji se srami, kaze on, pocrveni, dok onaj
koji se boji problijedi. To njegovo stajalidte moze posluziti za proucavanje 1 ra-
zradivanje utjecaja i drugih emocija na ljudsko tijelo. Od dragocjene je koristi za
ukazivanje na ¢itanje brojnih poruka koje ¢ovjek ne izgovori glasom, a izgovori
svojim tijelom.

Objasnjenje veze emocija i tijela predmetom je promisljanja i suvremene fi-
lozofije. Protezuci to pitanje s komunikoloske razine na ukupno stanje tijela i du-
ha filozofi traze aktivan odnos prema tim stanjima'’, a ne samo pasivno proma-
tranje. MozZe se reci da je to vazna poruka koju suvremeni filozofi $alju usluznim
ali 1 svim drugim profesijama.

Iz Kantove ideje osobnosti proizlaze poruke koje mogu posluziti medicin-
skim djelatnicima u uspostavljanju i gradnji odnosa izmedu njih i pacijenata.
Okosnicu te ideje ¢ini misljenje i djelovanje po kojem je ¢ovjek svrha sama po

9 PLATON, ibidem, 960 d.

0 ARISTOTEL, (1992), Nikomahova etika, prijevod T. Ladan, Hrvatska sveucilisna naklada,
Zagreb, 1104 a.

' ARISTOTEL, ibidem, 1114 a.

2 RADMAN, Z. (1995), »O tjelesnoj dimenziji znacenja i o znacenju tijela«, Filozofska istrazi-
vanja, Sv. 3. str. 457,
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sebi«'’ te ga zato nitko, pa ¢ak ni Bog »ne smije upotrijebiti kao sredstvo, a da
pri tome ne bude ujedno svrha«'. Uklju¢ivanjem Kantove ideje osobnosti u svoj
odnos prema pacijentu lijecnici i drugi zdravstveni djelatnici pnstupaju pacijentu
kao osobi, cijene njegove potrebe, uvazavaju njegove odluke, te svojim ponasa-
njem iskazuju postovanje prema osobi pacijenta ¢ime i njegovo tijelo ne tretiraju
kao puko sredstvo i materijal.

Ideju osobnosti ¢ini uc¢inkovitom u njoj sadrzano upozorenje o nedopusti-
vom prosudivanju o ljudima iskljuc¢ivo prema stanju njihova tijela te iskustva
ste¢enog u radu s njim. U prosudbe o ljudima - jasno odreduje Kant — treba
ukljuéivati racionalno znanje o osobnosti, jednako kao i znanje o tome kakvi bi
lijecnici trebali biti »u skladu s idejom ljudskosti«®.

Uz navedena gledista o postivanju covjeka i njegova tijela medicinskim i
zdravstvenim djelatnicima mogu posluziti 1 stajalidta drugih filozofa. Njihova sa-
gledavanja svode se pod zajednicki naziv — filozofija tijela®. U svojim analizama
polaze od ras¢lanjivanja pojmova utjelovljenje i tijelo, zatim promisljaju o obli-
cima ljudskog ponasanja prema tijelu, tjelesnoj egzistenciji, tjelesnim promjena-
ma, govoru tijela, te odnosu modernog covjeka spram svojega tijela’’. Tako $irok
raspon pitanja zahtijeva — prema misljenju Gernat Béhmea — utemeljenje filozo-
fije tijela posebnim filozofskim podruc¢jem.

3. Teologija i tijelo

S nastankom moralne teologlje teologija j je dobila posebnu disciplinu ¢iji se
interes usmjerio na otvoreno i jasno upucivanje svecenika i vjernika na ispunja-
vanje duznosti u osiguranju zdravog nacina Zivota i ponadanja u bolesti. Deset
Bozjih zapovijedi obvezivalo je svakog ¢ovjeka u pitanjima ¢uvanja vlastitog ti-
jela i zivota. Za lijecnike Zapovijedi su odredivale njihove temeljne duznosti
prema bolesnicima i odredivale su im ponasanje u lijecnickim intervencijama.
Kao vazan pocetni doprinos katolickih teologa medicinskoj etici A. Jonsen isti¢e
njihov zahtjev da se postoje¢e norme medicinske etike utemeljene na Percivalo-
vom kodeksu upotpune odrednicama kojima bi se naznacile duznosti lijecnika u

3 KANT, L. (1956). Kritika prakticnog uma, Kultura, Zagreb, str. 102.

14 Tbidem, str.152.

15 KANT, L. (1992). Mezafizika cudoreda, Matica hrvatska, Zagreb, str. 190.

6 BOHME, G. (1995), »Tijelo: Priroda koja mi sami jesmoc, Filozofske istrazivanga, Sv. 3, str. 372.

17 Sire pogledati: BOSTO, S. (1995), »Tjelesnost kao korektiv metafizici sub_]ektwnostm
Filozofska istrazivanja, Sv 3.; GENDLIN, E.T. (1995), »Rije¢i mogu iskazati kako djeluju,
Filozofska istrazivanja, Sv. 3 TEICHERT, D. (1995), »Osobe kao tijelax, Filozofska
istrazivanja, Sv. 3.; WOLTERS, G (1995). »Je li ljudsko tijelo poboino?«, Filozafska istraziva-
nja, Sv. 3.; YOUNG, LM. (1995), »Trudnicka tjelesnost«, Filozofska istraZivanja, Sv. 3.
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konkretnim medicinskim problemima. Shijedeci ideje Charlsa Coppeusa izrecene
u njegovim predavanjima studentima medicine o duznostima i pravima lije¢nika
u problemu pobacaja, spolnosti i eutanazije, moralni teolozi u dvadesetom stolje-
¢u dodali su novonastale probleme kontracepcije, sterilizacije, kirurskih zahvata
poput amputacije, lobotomije, te presadivanja organa i tkiva.

Teoloska nastojanja u sagledavanju medicinsko-etickih problema upotpunja-
vala su izravna obracanja Pape Pija XIL (1939.-1958.) medicinskim djelatnicima i
javnosti. U vrlo sirokom opsegu medicinskih tema koji je prouzro¢io napredak
medicinske tehnologije Papa Pio XII. je posebno isticao pitanje osobne moralnosti
medicinskih i zdravstvenih djelatnika te ukupnog moralnog ozracja potrebnog za
funkcioniranje bolnica i drugih medicinsko-zdravstvenih ustanova. Teolozima koji
su identificirali eticke probleme u medicini, opisivali ih, analizirali, o njima javno
govorili te pisali — slozni su u ocjeni povjesnicari bioetike — pripada odredenje ute-
meljitelja bioetike™. Rije¢ je o Josephu Fletcheru, Karlu Rahneru, Jamesu Gustaf-
sonu i Poulu Ramseyu. Kratki sazetak njihovog djelovanja svjedo¢i o doprinosu
zbog kojeg su — u povijesti bioetike — dobili zasluzeno mjesto utemeljitelja.

Joseph Fletcher je aktualizirao problem slobode odlu¢ivanja u medicinskom
tretmanu. U svojoj knjizi Medicine and Morals (1954.) zalagao se za individualni
pristup svakom pacijentu i svakom konkretnom slucaju, te ga zbog toga, D. Calla-
han smatra zadetnikom situacijske etike”. U kasnijim podjelama bioetike taj pri-
stup dobit ¢e nazive specijalna i klinicka bioetika. Njegov apel lijecnicima da u
svoje odluke o lije¢enju pacijenata ukljuce religijske vrijednosti religija kojima pa-
cijenti pripadaju imat ¢e vaznu ulogu u snalazenju lije¢nika u nadolaze¢im bio-
etickim pitanjima. Primjerice u definiranju smrti, brizi za pacijente u terminalnoj
fazi bolesti, prenatalnoj dijagnostici, transplantaciji organa i drugim. Zahvaljujuci
Fletcheru i njegovom nastojanju da se svakom pacijentu omoguci da u svoju odlu-
ku unese i religijske vrednote, medicina je otvorila prostor za humanisticka stajali-
$ta u rjedavanje pitanja koje je stvarao znanstveni i tehnoloski napredak.

Karl Rahner je isticao kako covjek i njegovo tijelo u doba naglog znanstve-
nog napretka, poglavito napretka u medicini, moze biti upotrijebljen kao eksperi-
mentalni objekt. Buduéi da se ne mogu unaprijed pretpostaviti granice do kojih
se moze i¢i u manipulaciji s ¢ovjekom Rahner je upozoravao medicinske i
zdravstvene djelatnike na profesionalnu i ljudsku umjerenost te samokontrolu u
cksperimentiranju na koje su spremni, u priznavanju gresaka koje ¢ine, u obeca-
njima koje daju, u osudama koje izri¢u, te u ukupnim postupcima koje poduzi-
maju prema bolesnom ¢ovjeku.

18 Sire pogledati u; JONSEN, A. (1998.), The Birth of Bioethics, Oxford University Press.
19 CALLAHAN, D. (1990.), »Religion and the Sckularization of Bioethics«, Hastings Center
Report, A Special Supplement, July/August, str. 3,
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James Gustafson se usredoto¢io na konkretna pitanja oko kojih se teolozi i
predstavnici drugih disciplina sukobljavaju te stoga trebaju o njima otvoriti dija-
log. Ne poric¢uc¢i medicini pravo na ljudsko tijelo Gustafson nije dopustio zabora-
viti da ljudsko tijelo i1 duh pripadaju i religijskim tradicijama i stajalistima te da
duboko zadiru u povijest Bozjeg medudjelovanja s ljudima. Kada bi o tome bri-
nuli — jasno je naglasavao Gustafson — predstavnici profesija i zanimanja koji u
svom djelovanju brinu o ljudskom tijelu mogli bi izbje¢i neproduktivna suko-
bljavanja, a medicinski 1 zdravstveni djelatnici, dodatno bi, nagli napredak medi-
cine oplemenili zna¢enjem ¢ovjeka.

Paul Ramsey je svoju paznju usmjerio na pitanje uvazavanja pacijenta kao
osobe. U knjizi The Patient as Person (1970.) lije¢nicima i drugim medicinskim
djelatnicima ukazao je na to da im znanje i rukovanje postignu¢ima medicinske
tehnologije ne dopusta zanemarivanje osobnosti svakog pacijenta te poistovjeci-
vanje pacijenata s bolesti od koje boluju ili tjelesnog nedostatka kojeg imaju.
Trazenjem da se na pacijenta gleda kao na osobu koja ima svoja temeljna prava i
slobode Ramsey je, drzi Callahan, utemeljio novu etiku odnosa medicinskih i
zdravstvenih djelatnika prema pacijetima®.

Angaziranje teologa na podruc¢ju medicinsko-etickih pitanja, posebice u
dvadesetome stoljecu, svjedoc¢i o tome da su oni bili spremni za sudjelovanje u
nadolazecoj bioetici. Uvazavanje religijskih stajalista u koncepciji moralnih i
etickih pogleda na medicinska pitanja u kojima je, s religijskog stajalista, nedo-
pustivo promatrati ¢ovjeka samo kroz njegovo tijelo — aktualizirano kod uteme-
ljitelja bioetike — danas je sastavnim dijelom znanstvenih i stru¢nih rasprava o
zadiranju u ljudsko tijelo. Spomenimo primjer Nacionalne savjetodavne komisi-
je za bioetiku koja je, u pripremi preporuka za Kongres SAD-a, o potrebi prav-
nog reguliranja pitanja statusa ljudskog embrija, istrazivanja na fetusu te genskih
istrazivanja 1 kloniranja u raspravu pozvala predstavnike religijskih zajednica
koje djeluju u SAD-a. Tom prilikom su teolozi protestantskog”, pravoslavnog™,
zidovskog”, rimokatolickog™ i islamskog™ religijskog usmjerenja prezentirali te-
meljne odrednice njihovih religija u sagledavanju pitanja zbog kojih su bili po-

20 CALLAHAN, cit. izd., str. 3.

21 COLE-TURNER, R., M. Div., { 2000.). »Ethical Issues in Human Stem Cell Research«, Vol-
ume 1L, Religions perspectives, National Bioethics Advisory Commission, Rockville, Mary-
land, A(3-4)

2 DEMOPULQS, D., »An Eastern Ortodox View of Embryonic Stem Cell Research«, u; Ethical
Issues, cit. izd. B(3-4)

23 DORFF, E., »Stem Cell research«, u: Ethical Issues, cit. izd., C(3-5).

24 FARLEY, M., »Roman Catholic Views on Research Involving Human Embryonic Stem
Cells«, u: Ethical Issues, cit. izd. D(3-5).

25 SACHEDINA, A, »lslamic Perspectives on Recearch With Human Embryonic Stem Cells«, u:
Ethical Issues, cit. izd. G(3-6).
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zvani raspravljati. Svaka ljudska osoba i njezina individualnost tajanstvena je i
neistrazena. Stoga prije nego §to se zapocne bilo koji zahvat u ljudsko tijelo (po-
bacaj, eksplantacija organa, istrazivanja na embriju, kloniranje i sl.) — bili su su-
glasni predstavnici svih religijskih zajednica — treba provesti edukaciju samih
¢lanova religijskih zajednica o koristi i $teti koje mogu prouzrociti ti zahvati.
Svjesni toga da je napredak medicine nezaustavljiv te da on pridonosi boljitku
ukupnog ljudskog zZivota, predstavnici religijskih zajednica od politickih tijela —
posebice onih koji bi trebali izraditi norme o ljudskim pravima u medicini — tra-
zili su da u te norme ugrade i dimenziju religioznosti buduci da ona znatno utje-
¢e na odlucivanje 1 ponasanje ¢lanova religijskih zajednica. Uz to:

~ predstavnik protestanata iznio je zahtjev za donosenje posebnog protokola
kojima bi se embrio tretirao kao potencijalna osoba. Prema stajalistu te religijske
zajednice embriju u medicinskom tretmanu i biomedicinskim istrazivanjima pri-
padaju sva osobna prava. Isto tako, predstavnici te zajednice zalagali su se za
javnu raspravu o pitanjima koja stvara znanstveni napredak u medicini. Kako se
radi o duboko osobnim pitanjima ali i problemima koji zadiru u reguliranje jav-
nog zdravstva, politike te morala, protestanti su stajalidta da bi medicinski znan-
stvenici trebali brinuti o tome §to misli javnost o njihovom djelovanju te javnosti
jasno objasniti moguéu procjenu dobrobiti i $tete u planiranim postupcima i
istrazivanjima. Potenciranje pitanja drustvene pravde i1 pravedne raspodjele re-
zultata dobivenih eksperimentiranjem, od strane protestanata, imalo je za svrhu
pokazati da je upravo ta raspodjela moralni test za svaku javnu politiku i njoj od-
govarajuci sustav;

— istrazivanje na embriju smatraju nemoralnim u okviru pravoslavnog religij-
skog gledista buduci da se na to eksperimentiranje gleda kao na osakacivanje po-
tencijalne osobe. Kako bi se zastitila prava embrija predlozili su zakonsku zabranu
kako cksperimentiranja na embriju, tako i upotrebu embrija u kozmeticke svrhe;

— za pravnu regulaciju pitanja koje stvara znanstveni napredak u medicini
zalagali su se i zidovski teolozi. Vjerovanje njihove zajednice po kojem je ranja-
vanje i zadiranje u tijelo ravno sakacenju odreduje i odnos prema embriju buduci
da je embrio dio tijela majke. Suglasni su s ostalim teolodkim glediStima o dopu-
stanju eksplantacije organa za transplantaciju budué¢i da samo ona nekim ljudima
osigurava produzetak zivota. Posebno su se zalagali za upoznavanje medicinskih
i zdravstvenih djelatnika s temeljnim religijskim stajalistima o ljudskom tijelu.
Istaknuli su to kao put boljeg razumijevanja odluka i postupaka kako zidovskih,
tako i predstavnika drugih religija u medicinskom tretmanu i biomedicinskim
istrazivanjima;

— meduodnos ¢ovjeka i Boga — isticali su katolicki teolozi — obvezuje ¢ovje-
ka na brigu o zdravom nacinu Zivota te o zastiti i neranjavanju embrija na kojeg
se gleda kao na potencijalnu osobu. Suvremeno doba i znanstveni razvitak na-
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metnuli su potrebu teolozima o moralnom promisljanju o onome $to je znanstve-
nim postupcima moguce posti¢i. Stoga o istrazivanjima na embriju treba ¢uti i
glas teologa koji znanstvenike upozorava na problem zastite prava koja embriju
pripadaju kao nerodenoj osobi. Pravnoj regulaciji statusa embrija katolicki teolo-
zi dodali su i problem asistirane oplodnje. Kako je kloniranje u suprotnosti s pri-
rodnim nastankom ¢ovjeka predstavnici te zajednice izjasnili su se za pravau i
svaku drugu zabranu kloniranja, pa ¢ak i u terapeutske svrhe.

— komentiraju¢i Kur’an i na njemu zasnovana moralna stajalista sljedbenika
islama predstavnici te vjerske zajednice su istaknuli da je pitanje moralnog statu-
sa embrija 1 njegovog Zivota danas vrlo aktualno u toj zajednici. Gledaju¢i na
embrio kao na ljudsku osobu predstavnici ove zajednice zahtijevali su zastitu tje-
lesnog i duhovnog dijela embrija. Najvecu odgovornost za tu zastitu pripisuju
buducoj majci koja od spoznaje o trudnoci, pa kroz cijelu trudnocu treba brinuti
o zdravlju svoga tijela i duha buduc¢i da o stanju njezinoga tijela i duha ovisi tije-
lo i duh dolazece osobe.

Svemu tome treba dodati ulogu teologa u poticanju rasprava o temeljnim
ljudskim vrijednostima 1 njima pripadaju¢im pravima prilikom upotrebe tehno-
loskih postignuca u medicinskom tretmanu i biomedicinskim istrazivanjima. Oni
skrecu pozornost na to da napredak medicine koji doprinosi brzem i toé¢nijem di-
jagnosticiranju bolesti te kvalitetnijim metodama lijecenja ima i svoje drugo lice
— zanemarivanje Covjeka kao osobe i medusobno sukobljavanje vrijednosti i
ljudskih prava. Prije svega u autonomnosti svakog ¢ovjeka da slobodno, u okvi-
ru vrijednosnog sustava, odlucuje o dimenzijama tjelesnog i duhovnog. Zatim, u
pravednoj raspodjeli postignuca medicinske tehnologije (aparata, lijekova, razli-
¢itih pomagala) i rezultata dobivenih u biomedicinskim istrazivanjima. Ta pita-
nja — upozoravaju teolozi — dobivaju posebno znacenje kada se ticu bolesnog,
ozlijedenog i/ili ranjenog covjeka, te ¢ovjeka koji je iz razli¢itih razloga ostao
bez dijela tijela. Sa zahtjevom promatranja ¢ovjeka kao cjelovite osobe teolozi
otvaraju prostor drugim znanostima i zanimanjima da se angaziraju u trazenju
rjesenja koja bi pridonijela postivanju i uvazavanju osobnosti svakog covjeka u
medicinskom tretmanu i biomedicinskim istrazivanjima.

U promi8ljanju i ponudi rjeSenja za pitanja koja nastaju u biomedicini i
zdravstvu aktivni su i teolozi iz Hrvatske. Doprinose na tom podrucju objavljiva-
njem knjiga i ¢lanaka, sudjelovanjem na znanstvenim skupovima i u javnosti te
u radu bioeti¢kih tijela daju Valentin Pozai¢, Luka Tomasevic¢ i Ton¢i Matuli¢,

4. Tijelo u pravnoj normi

Pitanje prava pacijenata podrazumijevalo je pravnu regulaciju odnosa medi-
cinskih i zdravstvenih djelatnika prema tijelu i osobnosti pacijenata. Nepostoja-
nje pravne regulative u tom podrucju dovelo je do angaziranja odvjetnika i prav-
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nika u rjesavanje slu¢ajeva koji su zorno ukazivali na krsenje temeljnih ljudskih
prava ili slucajeva koji su se specifi¢no javljali u medicini i zdravstvu, a zahtije-
vali su donosenje novih pravnih normi. Primjena znanstvenih postignuca u me-
dicini otvorila je nova pitanja o odnosu prema tijelu i osobi §to ¢ini veliki izazov
za pravnu znanost 1 pravnu praksu.

Za razliku od suvremenog zahtjeva za angaziranost pravnika u zastiti ljud-
skog tijela u medicini poznato je da je u proslosti ljudsko tijelo snagom pravnih
normi zlostavljano i muc¢eno. Kao ilustraciju za to sluZe nam primjeri iz knjige
M. Foucaulta Nadzor i kazna. U njoj se govori o »¢upanju bradavica klijestima,
¢upanju misica, bedara i listova, przenju ruke zapaljivim sumporom, stavljanju
na rane rastaljenog olova, goruce smole i rastopljenog voska, te spaljivanju tijela
na lomaci«. Svi nabrojani »postupci« mogli su biti vezani uz jedno tijelo 1 jedno
kazneno djelo™.

Sakacenje tijela, komadanje, Zigosanje na licu ili drugim dijelovima tijela
postupno nestaje krajem 18. i pocetkom 19. stoljeca. U to vrijeme prestaju i jav-
ne kaznene »predstave« koje su imale svrhu zastrasiti sve one koji bi i pomislili
uciniti neko od propisanih kaznenih dijela. Kao zamjena za javno kaZnjavanje
javili su se u Austriji i Svicarskoj, a kasnije i u drugim europskim zemljama te
SAD-a javni radovi. KaZnjenici u prugastim odjelima, okovanih nogu, s kaznje-
nickim lancima i teskom zeljeznom kuglom na njima, obavljali su poslove kopa-
nja na najprometnijim ulicama i tako upozoravali na bespogovorno postivanje
zakona. Postojanje javnih radova nije znacilo i ukidanje zakonitog mucenja ka-
Znjenika. Novi oblici utamni¢enja (prisilni rad, razli¢ite zabrane, ¢esta izivljava-
nja zatvorskih sluzbenika nad kaZnjenicima i sl.) jednako su bili usmjereni na
kaznjavanje tijela. Samo $to se to pocelo raditi skriveno u, za to, odredenim pro-
storima. U njima su se kaZnjenici prisiljavali na rad, postivanje strogo utvrdenih
pravila i svaki prekriaj pravila nosio je u sebi neku novu zabranu. Iako se ne mo-
Ze govoriti o izravnoj patnji i boli samoga tijela jasno je da je stavljanje tijela u
»polozaj oruda« postajalo sastavnim dijelom tjelesnog mucenja (zabrana hrane,
batine, samice i sl.). T sam zavr$etak zivota bio je usmjeren na patnju tijela. Ra-
zapinjanje na kotacu, spaljivanje na lomaci, ras¢etvoravanje konjima, vjesanje”,

26 »Novo doba za kazneno pravosude«, misli Foucault zapocelo je onda kada je pravosudni su-
stav odbacio mucenje kao kaznu za poéinjena djela. Najprije je to bilo u Rusiji (1796.); za-
tim slijede Prusija (1780.); Pennsylvania i Toscana (1786.); Austrija (1788.); te Francuska
(1791.). Sire o tome u Foucault. M. (1994), Nadzor i kazna (radanje zatvora), Informator,
Zagreb, str. 7-8.

27 Stroj za vjesanje prvi put je iskugan u Engleskoj 1760. godine, a kao oblik smrtne kazne pri-
hvacen je 1873. godine. (Izvor: Foucault, cit. izd., str. 12-13.)
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giljotina™, bili su postupci izravnog mucenja tijela. S njima su ravnopravni stri-
jeljanje, elektriéna stolica, injekcija prevelike doze sredstava za umirenje, jer
dok je ¢ekao na izvrienje kazne kaznjenik je pred sobom imao vrijeme u kojem
je i njegovo tijelo reagiralo na ono $to ga je ¢ekalo.

Suvremena pravna stajalista danas posebnu paznju pridaju mjerama zastite
ljudskog tijela i kaznjavanju onih koji nanose ozljede ljudskom tijelu. U Kazne-
nom zakonu Republike Hrvatske™ nalaze se odrednice o tjelesnim ozljedama
(¢lanci 98, 99 1 100) te za medicinu vazne odrednice o nedozvoljenom presadi-
vanju dijelova ljudskog tijela (¢lanak 242).

5. Tijelo u bioetici

Upotreba znanstveno-tehnoloskih postignuca u medicini i zdravstvu trebala
je ostvariti dvostruku zadacu. Prvo, brze i lakse dolazenje do rezultata dijagno-
stickih postupaka prijeko potrebnih za lijeenje te, drugo, pomoci u situacijama
u kojima pojedini dijelovi tijela djelomiéno ili potpuno prestaju funkcionirati.
Uz to znanost u medicini napredovala je toliko da se u ljudsko tijelo mogu presa-
divati organi i tkiva Zivotinja te ugraditi umjetni organi ¢ija kvaliteta izrade 1
ugradnje treba biti takva da oni budu konacno rjesenje za pacijente kojima su oni
potrebni.

Pitanja vezana uz bolesno i zdravo tijelo zahvaljujuéi tehnoloskim postignu-
¢ima izasla su izvan granica medicine i postala problemom profesija i znanosti
kojima je tijelo prirodom posla odredeno. Testiranje i suo¢avanje individualnih
moralnih vrijednosti 1 uvjerenja, brojnih sadrZaja i ¢imbenika odlu¢ivanja te
sagledavanje kulturno-civilizacijskih odrednica u odnosu prema tijelu zahtijeva-
lo je povezivanje medicinskih stajalista o tijelu sa stajalistima drustveno-huma-
nistickih znanosti i njihovih profesija. U interdisciplinarnom dijalogu tih znano-
sti i profesija nastalo je bioeticko sagledavanje problematike tijela. Njegove
kljuéne odrednice su:

— ukazivanje na to da okolnosti i uzro¢nici bolesti, objasnjenje pojmova
zdravlje, ozdravljenje, bolest, oboljenje, nesposobnost, faktori koji prouzrokuju
bolest pripadaju razli¢itim podrué¢jima stvarnosti, te zato traze od medicine dru-
gaciji odnos prema ¢ovjeku. Iz toga je proistekla potreba da se u odredenje i
objasnjenje stanja bolesti tuela 1 duha uz medicinsko znanje i stru¢nost unesu i
analiziraju pacijentova uvjerenja, vjerovanja i predodzbe o nastanku bolesti, nje-
nom postojanju 1 lije¢enju. Utoliko vise §to je dominantan paternalizam u odno-

2 Ona se upotrebljavala od 1792, godme, prvo kao kazna namijenjena francuskim plemi¢ima, a po-
tom i drugim drutvenim stalezima i slojevima. Sire o tome u: FOUCAULT, cit. izd, str. 14-15.
2 Kazneni zakon Republike Hrvatske, NN. br.110/1997.
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su lije¢nika i pacijenta u medicini dvadesetoga stoljeca (prepoznatljiv po tome
sto se u odnosu izmedu lije¢nika i pacijenta pacijent odredivao samo kao objekt,
bez mogucnosti iskazivanja svoje osobnosti, na njegovu proslost se gledalo kroz
povijest njegove bolesti, sadasnjost mu se odredivala u ovisnosti o aktualnom
stanju tijela, dok mu se buduénost prognozirala temeljem statistickih podataka
dobivenih eksperimentiranjem u kojem je mogao sudjelovati, a da to nije niti
znao) doveo u pitanje postivanje lijecni¢ke profesije i autoritet medicine;

— skretanje pozornosti na neravnopravan polozaj pacijenta u odnosu s li-
je¢nicima i drugim medicinskim djelatnicima. Pacijent je taj koji trazi i treba po-
mo¢, trpi tjelesnu bol, zabrinut je za svoje stanje i svoju buducnost. Lije¢nik svo-
jim znanjem i iskustvom te primjenom novih znanstvenih postignuca u dijagno-
stickom postupku i lije¢enju superiorno odreduje ono §to pacijent treba ¢initi sa
svojim tijelom 1 licno&cu u cjelini. Drugi medicinski djelatnici koji dolaze u kon-
takt s pacijentom, na primjer, medicinske sestre, fizikalni terapeuti, te inzenjer-
ske struke u medicini (inZenjeri medicinske radiologije i medicinsko-laboratorij-
ske dijagnostike) — svi zaduzeni za tehnike provodenja dijagnostickog postupka i
njegovanja — poput lije¢nika, mogu zauzimati dominantan polozaj u odnosu na
pacijenta. Uopée gledano, lijecnici i drugi medicinski djelatnici u kontaktu s pa-
cijentom dvostruko djeluju. Prvo, oni dodiruju ljudsko tijelo a primjenjujuéi su-
vremena tehni¢ka dostignuc¢a mogu nanijeti i nanose fizicku bol, te drugo, svo-
jim odnosom prema pacijentima ostvaruju svoje duznosti u zastiti prava pacije-
nata u dijagnosti¢kim postupcima i u medicinskom tretmanu te lije¢enju i njego-
vanju. Bioeticko glediste ne izostavlja niti porice fizicku bol u primjeni razlicitih
medicinskih postupaka, ve¢ naprotiv, trazi razloge za nanosenje boli i nacine
njenog otklanjanja. Tako razloge nastanka boli pronalazi u objektivnoj naravi sa-
mog postupka, odnosno sustini postupka, u kojoj je bol nuzna i neizbjezna. Naj-
¢esce se pravdaju nesavrsenosti medicinsko-tehnickih instrumenata i uredaja, ali
i priznanjem o nedovoljnoj stru¢nosti medicinskih djelatnika. Nastali u medicini,
oni se unutar nje i otklanjaju -- primjenom savrsenijih instrumenata i uredaja te
dodatnim stru¢nim usavrsavanjem medicinskih djelatnika. Postivanje duznosti u
za$titi prava pacijenata, zahvaljuju¢i bioetici, postalo je osnovnim sadrzajem
bioeticke edukacije studenata medicinskih i zdravstvenih fakulteta. Tako se veé
u studentskoj dobi buduci lije¢nici i drugi medicinski djelatnici upoznaju s te-
meljnim pravima pacijenata i svojim duznostima u njihovom ostvarivanju;

— inzistiranje da se u medicinskom tretmanu podjednako brine o tijelu i oso-
bi. To je imalo za posljedicu uspostavljanje takvog odnosa prema pacijentu u ko-
jem se istice tjelesna, ali 1 svaka druga individualnost, mogucnost ocitovanja
osobnosti i uvazavanja drustvenih uvjeta u kojima zivi i djeluje pacijent te uvo-
denje u medicinski tretman subjektivnih, objektivnih 1 kulturnih ¢imbenika koji
odreduju ljudsko tijelo i utjecu na njega. Brinuti o pravnim, teoloskim, soci-
oloskim, psiholoskim i etickim ¢imbenicima u pristupu ljudskom tijelu znaci
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omoguciti prisutnost humanisti¢kih komponenti u procesu lijecenja i njegovanja.
Od velike je to vaznosti zbog toga Sto se s njima pacijentu u susretu s lije¢nikom
i zdravstvenim djelatnikom otvara prostor za stvaranje takvog odnosa izmedu li-
jecnika i pacijenta u kojem je pacijent sugovornik i partner u objasnjavanju na-
stalih promjena u tijelu, u razmjeni iskustava o simptomima i uzro¢nicima nje-
gova stanja te u trazenju informacija o nacinu lijecenja i posljedicama bolesti. Ve¢
sama predodzba o lije¢nickom pozivu upucuje na to da lijeénici postupaju objek-
tivno, ¢asno, hrabro, pravedno, iskreno, da savjesno obnasaju svoju duznost i da
rade na dobrobit pacijenta. U prakticnom djelovanju i kontaktu izmedu lije¢nika i
pacijenta ta vizija postaje ostvariva u onoj mjeri u kojoj lije¢nici dopustaju paci-
jentima biti subjektima i partnerima u medicinskom tretmanu. Postojeca i stalno
rastu¢a znanja u medicini i njoj odgovarajucoj tehnologiji omogucavaju brze do-
bivanje i sagledavanje objektivnih ¢injenica o stanju u ljudskom tijelu, ali nisu
niti mogu biti jamac za ukupna tjelesna i duhovna stanja pacijenta. Kada bi teh-
noloska i tehnicka sposobnost u medicini bile sve, onda bi se moglo reéi za sva-
kog lijecnika koji dobro izvodi struéno-tehnicke zadatke medicine da radi za do-
brobit pacijenta. Isklju¢ivanjem suosjecanja, skrbi za pacijenta, spremnosti za
pomo¢ mogu se posti¢i medicinski ciljevi. Ali zbog stanja u kojem se nalaze pa-
cijenti, uz tehnicku i struénu sposobnost lije¢nika, imaju ljudsku potrebu zahtije-
vati da se medicinski postupci 1 odluke koje se o njima donose, donose na druga-
¢iji na¢in. Dok &ekaju izljec¢enje, postignuce ranijeg stanja, pacijenti s pravom
o¢ekuju pomo¢, podrsku od osobe koja najbolje zna stanje njihova tijela, ali i
ono §to oni prozivljavaju kao posljedicu toga stanja.

— uvazavanje osobnosti pacijenta, prava da dobro obavijesten o svom stanju
samostalno odlu¢uje o prihvacanju ili neprihvac¢anju ponudenog tretmana ili medi-
cinske intervencije te prava da bude zasticen od mogucih zloupotreba. U tome je
sadrzano ranije navedeno upozorenje kako novoj — tehnologiziranoj — medicini ne
odgovara etika Hipokratovog odredenja. Ne zato §to je ona »stara« nego zbog toga
$to nova pitanja koja se javljaju u medicini svojom kompleksnoséu zahtijevaju da
se njihovim rjesavanjem bave profesije kojima su ta pitanja redovitim poslom. Uz
medicinsko stru¢na znanja i objasnjenja o upotrebi tijela u medicinskom tretmanu
i biomedicinskim istrazivanjima ravnopravno su izborila svoja mjesta i pitanja ra-
Zumijevanja i aktivnog odnosa prema onome 3$to pacijent uz bolest prozivljava:
strah, nadanje, prilagodavanje na novonastalo stanje, planove za budué¢nost. Spo-
znaje drustvenih i humanistickih znanosti o tijelu primijenjene u dijagnosticke po-
stupke, medicinski tretman i intervencije pomazu medicinskim i zdravstvenim dje-
latnicima da u prakticnom djelovanju budu sigurniji i spremniji u ostvarivanju
svojih duZnosti u kontaktu s pacijentom. Postaje to sve vaZnije buduci da lijecnici
i drugi zdravstveni djelatnici, svojim konkretnim postupcima, kod pacijenata upot-
punjuju tezinu saznanja o tome $to je zdravlje, kako tijelo odrzati zdravim, sto je
bolest, te $to znaci boriti se za ozdravljenje i zdrav Zivot.
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— zahtjev za pravednom raspodjelom postignu¢a medicinske tehnologije i za
uspostavljanje kriterija pomocu kojih ¢e ona biti dodijeljena onima kojima su
najpotrebnija. Spasonosno rjesenje za taj problem pronadeno je u utemeljenju
povjerenstava koja interdisciplinarnim sastavom ¢lanova (lijeénici, teolozi, filo-
zofi, pravnici, eticari, psiholozi i dr.) i njihovim moralnim kvalitetama osigura-
vaju eticku valjanost odabira. Danas bolnicki centri, biomedicinske institucije i
ustanove imaju obvezu osnivanja etickih povjerenstava koja zakonom propisa-
nim nadleznostima trebaju biti jamac eticki donesene odluke.

I na kraju, moze se reci da ljudsko tijelo danas, jednako kao u proslosti,
predstavlja velik izazov znanosti. Novo u pristupu tijelu je to sto je medicina
»razvlastena« u odnosu na tijelo. To ne znac¢i da ona kao znanost nije autonomna
i slobodna u postizanju znanstvenih rezultata pomocu kojih bi se olaksale tjele-
sne i duhovne patnje i boli. Interdisciplinarno sagledavanje dopustivosti onoga
§to je tehnicki izvedivo na ljudskome tijelu u medicinskom tretmanu i biomedi-
cinskim istrazivanjima pridonosi povezivanju struéno-medicinskog znanja sa
znanjima o ljudskim vrijednostima.

Povezivanje znanosti i otvaranje dijaloga znanstvenika i struénjaka iz razli¢i-
tih oblasti zivota sa svrhom aktualiziranja i analiziranja te trazenja rjesenja za pro-
blem koji stvara i proizvodi znanstveno-tehnoloski napredak na ljudski Zivot u cje-
lini — kao zadac¢u — na sebe je preuzela bioetika. Nastala s namjerom da ujedinjuje
biolodke spoznaje s vrijednostima, stavovima i znaCenjem o njima, te povije-
sno-kulturno-drustvenim kontekstom u kojem se to ujedinjenje promatra, uspjela
je okupiti 1 aktivirati znanosti, profesije 1 zanimanja kojima konkretni problem iz
tog podru¢ja pripada. Pluralizmom gledista, teorijskih i prakti¢nih pristupa i reli-
gijskih uvjerenja ponudenih u ovom tekstu Zeljelo se pokazati da pristup ljudskom
tijelu zahtijeva suocavanje razli¢itih znanja, vizija, vrijednosti, uvjerenja te uvaza-
vanje odgovarajucih etickih standarda. Promisljanje o tome usmjerava nas na za-
klju¢ak da — ljudsko tijelo i dalje ostaje aktualan i neiscrpan izvor znanosti.

Summary

BODY — INEXHAUSTIBLE SOURCE SCIENCES

The relief of physical pain, treatment of wounds and progress made through rese-
arch of existing and revealing of new diseases, contributed to the dominant role of medi-
cine that rules the human body. The contemporary development of medicine and all the
more narrow specialization within it brought to an observing and analysis of only parts
of the human body, and not the entire human body. The human being became important
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to medicine and its practitioners through only a partial problem - A part of the body for
which they specialize.

Philosophers, theologians and lawyers all pointed out to this untenable condition,
and were later joined by representatives of other social sciences and the humanities.

Philosophers concerned with issues on the relationship of the body and individual-
ity and on the employment of ethical maxims concerning this matter, joined debates on
the human body. Debates were also joined by theologians with viewpoints, beliefs and
values on the unity of the soul and body, and lawyers with their standpoints on the rights
of an individual to consent to or refuse medical treatment.

The relationship an individual has with his and the bodies of other people; physical
experiencing of emotions, thoughts, standpoints and convictions; and analyzing of vari-
ous factors of social reality which — also — influence the individual and his body, lead to
a double result. First, medical standpoints on humans and their bodies were introduced
with necessary humane standpoints and viewpoints; and second, an interdisciplinary di-
alogue and engagement of various professions and occupations was stimulated to seek
solutions for the protection of an individual and his body from abuse. The bioethical en-
vironment offers most solutions.

To explain the main guidelines of the bioethical view of the human body, we need to
do the following:

* State reasons why a mutual connection of the physical and spiritual was not as
important to medicine until this relation brought into question the authority of medicine
as a science and profession;

* Research and actualize thoughts and messages of philosophers which demanded
observing the individual in whole;

* Consider contributions given by theologians contemplating on problems caused
by the scientific-technological progress in the field of biomedicine and medicine, and

* Compare historical and contemporary legal standpoints on the human body.

The existence of a rationalist and empirical standpoint on the human body witnesses
a different observing of the human body within medicine. Knowledge gained through rese-
arch of the stature and functions of the human body influenced standpoint changes in the-
ory and practice. Representatives of the rationalist stream held standpoints on the easy
availability of data on iliness and health. Believing the human body to be a part of nature,
they concluded that what occurs in the body emerges on its surface, or on the exterior of
the body. Oppositely, the empirical standpoint connects the iliness and injuries of the body
to various life-styles. The progressing development of medical technology and use of its
achievements in medical treatment and biomedical research will bring to the neglect, and
often, oblivion of this standpoint. This continued almost until the appearance of bioethics.

The twentieth century computerization of medicine and employment of modern fe-
chnology achievements (dialysis, electrocardiograms, new drugs, equipment and appa-
ratus, and revolutionary surgeries), promoted the process of medical cure and treat-
ment. This article takes as an example scientific achievements in medicine concerning
organ and tissue transplantation. This is an issue that conceptually does not exclusively
belong to medicine, but demands an equal involvement of scientists and experts of social
and human sciences and professions.
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The research of philosophical standpoints on the individual and the human body
presented viewpoints of Plato, Aristotle and Kant. It also pointed out the demand of con-
temporary philosophers to establish the philosophy of the body a special philosophical
field.

The appearance of ethical theology as a special discipline of theology, marked a field
in theology for considering issues on the unbreakable unity of body and soul, as well as
health and illness. In modern times ethical theology will reflect on issues brought up by
the scientific-technological achievements for giving life, life and death. The article quotes
contributions of Joseph Fletcher, Karl Rahner, James Gustafson and Paul Ramsey in the
establishment of bioethics. Since the American National Advisory Commissionl for Bi-
oethics opened a debate for religious groups in the U. S. A, this article takes it as an ex-
ample to illustrate theologians’ engagement with actual medical-ethical issues, which
include the human embryo, researches on fetuses, genetic researches and cloning. The
text represents then stated fundamental guidelines of Protestant, Orthodox, Jewish, Ro-
man Catholic and Islamic religious beliefs on the mentioned issues.

»The body in legal regulations« is a part of the article that witnesses two appro-
aches to the human body in legal regulations. Foucault describes the first approach in
his book Supervision and punishment (the birth of prison). It witnesses the abuse and
torture of the human body in certain moments of history. The second part points out the
engagement of lawyers who search for legal solutions and regulations to protect the hu-
man body and human rights in cases that arise specifically in medicine and in health.

The final part of the article titled »The body in bivethics« studies and explains key
guidelines of the bioethical view of relations to the human body. These are:

1. Pointing out how circumstances and causes of illness, concepts of health, recov-
ery, illness, affection, incompetence, are factors which cause diseases and belong to dif-
ferent areas of reality and therefore demand of medicine a different relationship to man;

2. Turning attention to the inequality of patients in confront to physicians and other
medical workers,

3. Insisting that medical treatment equally takes care of the body and individual,

4. Considering the individual patient and his/her right to be informed of his/her
condition, to independently consent to or refuse an offered freatment or medical inter-
vention and right of protection from possible malpractice;

5. Demanding a rightful distribution of the achievements of medical technology and
search for criteria that would enable its distribution to those that need it the most.

The conclusion is that the pluralistic viewpoint, approaches to the human body in
theory and practice and religious beliefs offered in this text point out to a demand for
the confrontation of various knowledges, visions, values, and beliefs and considering of
appropriate ethical standards.

Key-words: body, pain, medical treatment, biomedical research, philosophers, theolo-
gians, lawyers, bioethics.
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