Zbigniew CHLAP

OD HIPOKRATESA DO DOBREGO SAMARYTANINA
Uwagl o0 etyce lekarskiej

Hipokrates pozostawit nam niewatpliwie najszlachetniejsza wizje medycynyf
stawiajac na lekarza kompetentnego 1 odpowiedzialnego za los pacjenta |[...].
Nie wyjasnit jednak, z jakich pobudek ma wyptywac ta szlachetna postawa.
[...] Chrystus w swej opowiesci ewangelicznej daje odpowiedz prosta 1 jasna:
Z mitosci do blizniego.

, WSTEP
PROBA ODKOPYWANIA KORZENI

Prawdziwe zjednoczenie Europy bedzie bardziej prawdopodobne, jesl
przywrQci sie znaczenie tym czynnikom integrujacym, ktdre ongis zadecydo-
waty o powstaniu Swiadomosci wspolnoty europejskiej, to znaczy wspolne]
kultury 1 cywilizaciji.

Wiazanie sie panstw poprzez unifikacje zasad produkcji, handlu, bankowo-
Sci 1tp. mozna uznac jedynie za fazy przejsciowe. Wiadomo, ze ponad tymi,
Zaawansowanymi juz dziataniami, przygotowywane sg plany koordynacji za-
tozen politycznych, spotecznych, Swiatopogladowych. Poszukuje sie wiec ta-
kich terendw wspotpracy, ktore pozwolityby ,,niespokojnej Europie” odnalezc
neutralne, wigzace wszystkich jej mieszkancow problemy, ktore mogtyby byc
rozpatrywane I rozwigzywane przez Parlament Europejski.

Medycyna jest niewatpliwie tym bardzo dogodnym terenem. Cieszy sie
powszechnym zainteresowaniem, bo wszyscy kiedys chorujemy; stanowi typo-
we skrzyzowanie drog: nauki, techniki, ekonomii, socjologii, filozofii, teologii;
wymaga rzeczywiscie wspolnych badan, miedzynarodowych uzgodnien, wy-
miany mysli. Medycyna wiec, posiadajac te poszukiwane cechy uniwersalnosci
| neutralnosci, budzi nadzieje stworzenia jednej z rzetelnych platform euro-
pejskiej integracjil Dostrzegta to prawie od poczatku swego istnienia Rada
Europy, powotujagc miedzy innymi Komisje Bioetyki rozpatrujaca typowe
problemy wspotczesne] medycyny.

Po wielu latach dyskusji dopracowano sie waznych uzgodnien, zasad
| wskazan medycznych majacych obowigzywac wszystkie europejskie panstwa

1 Zob.F.Antezana, D Hippocrate au Bon Samaritain, ,,Dolentium Hominum?” (dalej: DH),
1996, nr 31, s. 215n.
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cztonkowskie2. Trudno jednak nie zauwazyc, ze oficjalni przedstawiciele roz-
nych srodowisk zawodowych w Komisji Rady Europy (przy stosunkowo nie-
licznym udziale lekarzy) nie mogli uzgodni¢ kierunkdw rozwigzania proble-
mow z pewnoscig podstawowych dla medycyny 1 kluczowych dla bioetyki:
wartosci zycia cztowieka, ochrony zycia 1 jego nienaruszalnosci od poczatku
do naturalnej smierci. Jesli nie uzgodni sie tak zasadniczych postaw wobec
ZyCla, to mozna miec obawy co do rzetelnosci I trwatosci umow 1 konwencjl,
chocby nawet byty ratyfikowane przez panstwa I parlamenty. Trzeba przyznac,
Ze powazne trudnosci wynikajg miedzy innymi z rozbieznosci w zapisach zasad
czy w kodeksach etyki 1 deontologii lekarskiej poszczegolnych krajow.

Po drugiej wojnie Swiatowe] w wielu krajach zachodniej Europy nastapita
wyrazna liberalizacja obyczajow, zwigzana z szeroko lansowanymi hastami
permisywizmu I nie znajacej granic tolerancji. To zjawisko zbiegto sie z demo-
ralizacjg spoteczenstw na wschodzie Europy, poddanych indoktrynacji komu-
nistycznej. W medycynie, ktora jest przeciez taka, jakie jest spoteczenstwo,
objawito sie to takimi niepokojacymi zjawiskami, jak zabijanie nienarodzo-
nych, szukanie trucizn, aby ,,utatwic SmierC” tym, ktorzy sa bezradni I nieprzy-
datni w rodzinie 1 spoteczenstwie.

Jest sprawg charakterystyczna, 1z w europejskich kodeksach etyki lekar-
skie] na temat ochrony zycia ludzkiego, w takim rozumieniu, jakie gtosit
Hipokrates, znajdujemy petne odbicie frustracji 1 moralnego rozchwiania spo-
leczenstwa. Sa wiec krajowe kodeksy etyki lekarskiej, ktore odwotujac sie do
korzeni medycyny, w catosci cytujg Przysiege Hipokratesa - tgcznie z zasada:
,NIgdy nikomu, ani na zadanie, ani na prosby niczyje, nie podam trucizny |[...]
Jak rowniez nie udziele zadnej niewiescie srodka poronnego”.

W innych kodeksach pisze sie na wstepie miedzy innymi ,,0 prawie ka-
zdego cztowieka do zycia, godnosci”, ale w nastepnych paragrafach omawia
sie okolicznosci, ktore maja upowaznic lekarza do eksperymentowania z zy-
ciem ludzkim. W kodeksach znacznej czesci krajow europejskich albo pomija
sie zupetnie Przysiege Hipokratesa, albo ja sie skraca I deformuje. Optymi-
stycznym zjawiskiem sa natomiast ,,powroty do Hipokratesa” - o czym po-
nizej.

Co takiego uczynit Hipokrates wspotczesnym, ze tak wielu, uznawszy jego
wielkosc 1 niepodwazalne zastugi dla medycyny, unika dziS jego Imienia
| chciatoby pewnie wymazac jego gtebokie mysli o zyciu ludzkim 1 obowia-
zkach lekarskich? Doskonata proba wspotczesne] odpowiedzi na to pytanie
jest dorobek X Miedzynarodowe] Konferencji Papieskie] Rady do Spraw
Duszpasterstwa Stuzby Zdrowia zatytutowanej ,,«ldz 1 czyn podobnie.» Od

2  Zob. Rada Europy, Projet de Convention pour la protection de droits de I*Homme et de la
dignitd de Vetre humain d Tegard des applications de la biologie et de la mSdecine, Strasbourg,
czerwiec 1996.
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Hipokratesa do Miosiernego Samarytanina”. Konferencje zorganizowat ks.
kard. Fiorenzo Angelini w Watykanie w dniach od 23 do 25 listopada 1995
roku. Stad tez pochodzi tytut niniejszego artykutu, w ktorym chciatbym od-
niesSC sie do najistotniejszych mysli tej konferencji 1 przedstawiC je na tle
wspotczesnych problemow etyki medycznej, zwitaszcza oparte] na zasadach
hipokratesowego humanizmu I wyktadni humanizmu chrzescijanskiego, naj-
petnie] oddanego w paraboli o Dobrym Samarytaninie. Sa to tez niepodwa-
zalne korzenie europejskiej etyki medycznej, od ktdérych nie powinnismy sie
odcinac3

1. ZNACZENIE PRZYSIEGI HIPOKRATESA
W ROZWOJU MEDYCYNY

Spis literatury dotyczacej analizy dziet Hipokratesa, t3cznie z nie skonczo-
ng dotad dyskusja co do uznania jego petnego autorstwa w zbiorze pism
zwanym Corpus Hippocraticum, liczy wiele tysiecy pozycji4. Wspotczesni hi-
storycy, filozofowie podkreslaja jednak zgodnie, i1z przede wszystkim w Przy-
siedze zostaty przedstawione w sposob niezwykle prosty 1 skondensowany,
a zarazem najpetniejszy, te postawy lekarskie, ktorymi kierowat sie mistrz
w swoje] praktyce, ktore gtosit | przekazywat swoim uczniom, adeptom medy-
cyny. Jest to wiec niewatpliwie jego postanie mowiace o tym, ze profesjonalna
dziatalnosC lekarska jest tak odpowiedzialnym obowigzkiem publicznym, ze
podejmujemy sie go przed Bogiem oraz ze obowigzek ten wymaga najwyzszej
perfekc]i.

Poszczegodlne czesci Przysiegi bylty rdznie oceniane 1 interpretowane
W claggu prawie dwu 1 pot tysigca lat historii. W dzisiejszych czasach, tak
chetnie negujacych wszelkie autorytety czy istnienie wartosci uniwersalnych,
trudno zaprzeczyc, ze Przysiega Hipokratesa jest nie tylko najwartoSciowszym
dokumentem w historii medycyny europejskiej, wzorem w etyce I deontologil
lekarskiej, lecz rowniez modelem wszelkiej etyki zawodowe].

W ostatnich latach obserwuje sie wiec w wielu krajach ,,odkrywanie na
nowo” Hipokratesa, w roznych Srodowiskach lekarskich pojawiaja sie gtosy
domagajace sie przywrocenia tekstu Przysiegi Hipokratesa, ktora skladatby
absolwent medycyny. Ponize] chciatbym przedstawiC kilka refleksji na temat
zZnaczenia, a takze wptywu przez cate wieki poszczegolnych czesci Przysiegi na
nasza swiadomosc zawodowa, nasze sumienie | etyke lekarska.

3Zob. Z.Chtap, Od Hipokratesa do Dobrego Samarytanina w swietle encykliki ,,Evangelium
vitae”, referat wygtoszony na sesji Katolickiego Stowarzyszenia Lekarzy Polskich, Czestochowa,
28-29 X 1995,

4 Zob. R. Fuchs, Handbuch des Geschichte der Medizin, Jena 1994.1.1, s. 197.
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||| MEDYCYNA - PROFESJA, DZIALALNOSC USWIECONA

Pierwsza czesc¢ Przysiegi jest wiec przywotaniem bogow greckich na swiad-
kow sktadanej obietnicy wypetniania konkretnych obowiazkow zawodowych
(,,Przysiegam Appolinowi, lekarzowi, Eskulapowi”). Takze koncowe wiersze
Przysiegi pozostawiaja boskiej ocenie wyniki dziatalnosci lekarskiej: ,,Jezell
przysiegi tej dotrzymam [...] oby mi wolno byto [...] wieSC zycie po wsze czasy
| btogich owocow sztuki mojej uzywac w obfitosci; jezeli narusze przysiege te
| stane sie wiarotomnym, przeciwnej niech doznam doli”’5. Stowa sg uroczyste,
ton powazny - wszak to Hipokratesowli przypisywano boskie pokrewienstwo
z samym Eskulapem. Z koniecznosci musze ograniczycC sie jedynie do kilku
uwag o kulturze owczesnej Grecji, ktora miata niewatpliwy wptyw na Hipo-
kratesowe poglady na zdrowie |1 chorobe. Byly to czasy najwiekszego rozkwitu
cywilizacji greckiej: Perykles madrze rzadzit, Sofokles 1 Eurypides pisali ge-
nialne tragedie, T\icydydes pisat historie, Fidiasz rzezbit wspaniate posagi,
a Sokrates siat ziarno filozofii6. Ksztattowaty sie podstawy filozofii medycy-
ny, miedzy innymi pojecie zawodu lekarza, profesji lekarskiej. ,,Profesja” jest
terminem pochodzenia religijnego; czasownik ,,profiter” znaczy wykonywac
zawod, spetniac jakies postannictwo.

Nie wnikajac w kwestie, czy medycyna byita, czy tez nie byta pierwotnie
Zwlazana z kaptanstwem, pozostaje faktem, ze zawod lekarza w najbardzie
rozwinietych kulturach posiadat zawsze charakter uswiecony. Dziatalnosc le-
karska obarczona byta tak wysoka moralna odpowiedzialnoscia publiczna, 1z
nie znajdywano innego rodzaju gwarancji zawodowe]j uczciwosci niz przysiega.
Notabene jest niewiele takich szczegolnych dziatalnosci cztowieka, ktorych
wykonywanie wymaga potwierdzenia przed Bogiem, jak np. kaptana, monar-
chy, takze sedziego 1 lekarza. Istotne jest to, ze wielkiej odpowiedzialnosci
etycznej tych zawodow towarzyszyta szeroko pojeta niekaralnoSc prawna,
przez co nalezy rozumieC niekaralnosc ,,de jure”, wobec braku norm 1 regut
prawnych pozwalajacych osadziC | skaza¢ osoby wykonujace zawody specjal-
nego zaufania, oparte na ugodzie spotecznej’.

Zobowiazanie lekarza hipokratesowego, jak to wida¢ w pierwszej czesci
Przysiegi, jest formuta, ktdra okresla jego odpowiedzialnos¢ zawodowa, rozu-
miang w sensie moralnym (czy religijnym), a nie formalnoprawnym, choc
zachowujaca wazna ceche prawng, a mianowicie zobowigzanie do przestrze-
gania. Tak wiec medycyna to nie jest zwyczajne zajecle, lecz ,,profesja”.
Z drugie] strony nalezy przypomniec, ze wiasnie Hipokratesowli przypisuje

5 Hipokratesa Aforyzmy 1 Rokowania, przekt. H. tuczkiewicz, Warszawa 1864.
6Zob. W. Szumowski, Historia medycynyyWarszawa 1961.

7Zob. D. G. Guillen, Serment d Hippocrate dans le dsveloppement de la mcdecine, DH,
19906, nr 31, s. 22n.
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historia wielka role w ,,wyprowadzeniu sztuki lekarskiej” ze swigtyn greckich
zajmujacych sie leczeniem. Niestety, Owczesne ,,asclepeia” czy ,1atreia” przy
niskim poziomie wiedzy czesto stawaty sie przybytkami szarlatanerii, zabobo-
now. Stuzyty przede wszystkim celom komercyjnym kaptanow, odsytajacych
niezorientowanego pacjenta do kolejnych swiatyn, ktdre domagaty sie oczywi-
Scie nowych optat. Wysmiewali te sytuacje poeci, na przyktad Arystofanes
W swej sztuce Plutuss.

Gruntowne, szerokie wyksztatcenie Hipokratesa w Atenach, a takze zdo-
byte poznie] doswiadczenie w czasie jego licznych, diugotrwatych studiow
| podrdzy po catym owczesnym Swiecle, to znaczy dokad tylko siegata kultura
grecka, sprawity, i1z stawe jego potwierdzali tak wielcy jak Platon, poréwnujac
go do Fidiasza, lub Arystoteles, darzac go zaszczytnym przydomkiem ,,Wiel-
ki, Apollonios zas nazywat go wprost ,,.Boskim”9. Dzieki wyksztatceniu
| umiejetnosci catosciowego patrzenia na pacjenta, na jego dolegliwosci zwia-
zane z choroba, ale takze najego potrzeby I prawa jako cztowieka, Hipokrates
dokonat ogromnego postepu adaptujac sztuke medyczna do greckich, racjo-
nalnych koncepcji filozoficznych ,,przyczyny 1 skutku”, nie ulegajac ani mod-
nemu sofizmowl, ani czystemu empiryzmowi10.

1.2. NIEPRZEMIJAJACE INSPIRACJE PRZYSIEGI HIPOKRATESA
W MEDYCYNIE

Druga, wiasciwa czesC Hipokratesowej Przysiegi,w ktorej doskonale zos-
taty wyrazone przestania oparte na wiedzy, doswiadczeniu 1 wielkiej Intuicji,
stanowi nadal prawdziwe credo etyki lekarskiej. Mozna rozroznic w niej kilka
zasadniczych nurtow:

- Gteboki respekt dla natury w ogolnosci;

o Koncepcja unitarna I integralna istoty ludzkiej;

- Scisty zwigzek miedzy etyka personalng (osobista lekarza) a etyka za-
wodowa,;

- Niezwykle wysokie wymogi stawiane uprawiajagcemu sztuke lekarskall.

Te wiasnie kanony wkroétce znalazty sie w niezmienionej prawie postaci we
wszystkich zapisach | rozprawach na temat etyki medycznej nie tylko swiata
chrzescijanskiego, ale takze odbity sie echem w kulturze 1 medycynie zydow-

8Zob. A.Brusco, Le modele du Bon Samaritain dans I*Histoire de Vassistance hospitaliire,
DH, 1996, nr 31, s. 206-210.

9Zob. Cz. Gogotkiewicz, Poglady Hipokratesa na etyke lekarska, ,,Archiwum Historii
| Filozofii Medycyny oraz Historii Nauk Przyrodniczych”, 1.13,1933, s. 232-251.

10Zob. L. M. Verzc, La religiositt de la mcdecine, DH, 1996, nr 31, s. 59-64.

11 Zob. F. Angelini, Le sens dun parcours historigue ,,Va, et toil aussi, fais de mcme,;
D'Hippocrate au Bon Samaritain”, DH, 1996, nr 31, s. IOn.
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skie], stanowity inspiracje dla muzutmanskiej filozofii medycyny polecajacej
respektowanie zycia I podstawowy obowiagzek lekarski - nieszkodzeniel2

Gteboki respekt dla natury przewija sie takze w wielu pismach Hipokratesa
zebranych w tak zwanym Corpus Hippocraticum. Uwaza on m.in., ze natura
cztowieka jest tym czynnikiem, ktory sam moze leczyC chorobe. Stad wiec
pochodne mysli, aby przede wszystkim nie szkodziC - jak pisze w Przysiedze
- ,,dalekim bedac od wszelkiego uszkodzenia 1 krzywdy wszelkiej” chorego.

Niewatpliwie jednak najbardziej donioste dla rozwoju medycyny humani-
tarnej jest zdecydowane, jednoznaczne stanowisko Hipokratesa w sprawie
obrony zycia, catego zycia: ,,Nigdy nikomu [...] nie podam trucizny [...] jak
rowniez nie udziele zadnej niewiescie srodka poronnego™13

Nikt przed Hipokratesem nie zwrocit uwagi na doniosty fakt, iz niepodwa-
zalnym zatozeniem sztuki lekarskiej musi byc jej uniwersalnosc i neutralnosc.
W Przysiedze pojawiaja sie wiec sformutowania, ktore daleko wybiegaja
| przekraczajag owczesne normy postepowania lekarza greckiego. Rozwaza
sie przeciez tak ogolne pojecia, jak ,,wartosc zycia” czy ,,dziatanie dla dobra
chorych”, a wiec wszystkich chorych. Do tych szerokich wskazan nalezy row-
niez zainteresowanie sie zyciem chorego I pomoc we wifasciwym jego ,,urza-
dzeniu”, co notabene wyjasniaja inne wypowiedzi Hipokratesa na temat wpty-
wu na chorego klimatu, wody, powietrza. Ponadto wyrazony jest szacunek dla
osoby chorego przede wszystkim jako obowiazek strzezenia tajemnic, ktore
nie powinny bycC rozgtaszane. Te zasady Hipokrates uwaza za tak wazne, iz
przysiega bogom, zaklinajac sie na swoje zycie, ze tych zasad dochowa.

W Przysiedze Hipokrates dotyka niestychanie delikatnej materii: strefy in-
tymnosci pacjenta, jego osobistych spraw 1 sekretow, ktorych poznanie musi
odbywac sie wytacznie na zasadzie pozyskania petnego zaufania obu stron, na-
wigzania bliskiego kontaktu. Respektowanie tego wiasnie obszaru godnosci ka-
Zdego chorego powierza Hipokrates trosce lekarza, dzis prawdopodobnie powie-
dziatby - sumieniu lekarza. Wprawdzie Hipokrates nie postugiwat sie terminem
,sumienie”, ale pojecie to, wraz z catg ztozong problematyka, de facto pojawito
sie wiasnie w sztuce greckiej, przedstawione z niezwykta ekspresja przez Sofo-
klesa w tragedii Antygona. Dramatyczny krzyk Antygony w obronie najswiet-
szych wiezi faczacych ludzi za zycia 1 po smierci, dla ktorych jest ona gotowa
nawet poniesC straszng SmierC - stanowi wielkie przestanie starozytnosci dla
naszych czasow. W tym przestaniu sg rozterki, lecz jest tez zwyciestwo sumie-
nia, ktore upowaznito Antygone do przeprowadzenia ceremonii pogrzebowych
Je] polegtego brata Polinika, wbrew postanowieniom wiadajacych Tebami.

Sumienie | etyka a prawo stanowione to niechetnie podejmowany, ale
wclaz aktualny problem wspotczesne] medycyny. Mysle, ze utrzymane w pod-

12Zob. A. Zribi, Zthiaue medicale et Islam, DH, 1996, nr 31, s. 82-85.
13 Hipokratesa Aforyzmy | Rokowania, przekt. t.uczkiewicz.
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niostym tonie zakonczenie Przysiegi, odwotanie sie do ponadludzkiej spra-
wiedliwoscl, jest nie tylko formuta retoryczna, ale swiadczy o przekonaniu
mistrza o nieporownywalnej z innymi zawodami odpowiedzialnosci lekarza.
Przez cate wieki adepci medycyny szkot europejskich przyrzekali dochowac
niezmiennie tych samych zasad etyki hipokratesowej. W czasach chrzescijan-
skich wprowadzono w preambule jedyna zmiane, to znaczy odwotanie sie do
Chrystusa - lekarza, w miejsce greckich bogow medycyny.

Zachowaty sie ciekawe dokumenty takze polskich ,,obietnic” hipokrateso-
wych. | tak na przyktad w statucie Akademii Krakowskiej z roku 1433 czytamy
miedzy innymi, ze ,,pod karg piekta” nie wolno przyprawiac trucizn i lekarstw
na poronienie ani utatwiac smierci ciezko choremul4

Losy Przysiegi Hipokratesa, splecione scisle z pojmowaniem przez wspot-
czesnych etyki | deontologii lekarskiej, sa niezwykle burzliwe, a ich opracowa-
nie mogtoby byc interesujacym przyczynkiem do historii wzlotow 1 upadkow
naszej cywilizacji: poczawszy od rozterek doby OsSwiecenia, a szczegodlnie Re-
wolucji Francuskiej z laicyzacja medycyny, poprzez wiek XIX, ogromnego
postepu technicznego 1 zinstrumentalizowania sztuki lekarskiej, az do nie tak
dawne] przeciez indoktrynacji totalitarnej obowiazujacej w nazizmie 1 komu-
nizmie, w systemach, ktore odrzucity catkowicie koncepcje etyczne medycyny
Hipokratesowe]. Na rezultaty oficjalnego odzegnania sie od zasad humanizmu
w medycynie nie trzeba byto dtugo czekac. Zarowno jeden, jak | drugi system
dostarczyt ludzkosci przerazajacych dowodow na to, do jakich zbrodniczych
eksperymentow na cztowieku sa zdolni ludzie z dyplomami lekarza, ale
0 zniewolonych umystachis

Ujawnienie tych zbrodni po drugiej wojnie swiatowe] (nie wszystkich do-
tad wszakze) byto prawdziwym szokiem. Spoteczenstwa | harody domagaty sie
jasnego okreslenia praw cztowieka, jego godnosci, wolnosci osobistej, prawa
do ochrony zdrowia i1td. W takich warunkach powstat doniosty dokument, tzw.
Deklaracja Genewska (1948). Rownolegle z tym aktem o wielkim ciezarze
moralnym, swiatowe towarzystwa medyczne zadecydowaty juz w 1948 roku
0 przyjeciu poszerzonego nieco, ale nie zmienionego tekstu Przysiegi Hipo-
kratesa jako podstawy do opracowania Miedzynarodowego Kodeksu EtykKi
Lekarskie].

Dla zrozumienia dalszych losow Przysiegi warto przytoczyc choC kilka
zasad z tego Miedzynarodowego Kodeksu, ktdre pochodza wprost z oryginatu
Hipokratesal6:

14Z0ob. A. Tulczynski, Historia i ewolucja kodekséw deontologicznych, w: Etyka i deonto-
logia lekarska, red. T. Kielanowski, Warszawa 1985.

B Zob. W. Pottawska, Laresponsalit¢ du médecin a Vsgard de la vie du malade, DH, 1996,
nr 31, s. 13/-140.

16 Zob. Tu lczy nski, dz. cyt.
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- ,,Przede wszystkim bede zabiegat o zdrowie samego chorego”;

- ,,Bede zawsze szanowat sekrety, ktore powierzyt mi pacjent, takze po
jego smierci’;

- ,,Zachowam najwyzszy szacunek dla zycia ludzkiego od jego poczatku
| nawet pod grozba nigdy nie wykorzystam mojej wiedzy medycznej przeciw
prawom humanitarnym”,

Tak brzmiaty dostownie zapisy Miedzynarodowego Kodeksu Etyki Lekar-
skiej, ktore niosty nadzieje poprawy losow ludzi chorych, a takze podtrzymy-
waty wiare w polepszenie stosunkow miedzyludzkich powaznie naruszonych
W czasle wojny.

Niestety, w piecdziesiat prawie lat po te] rzeczywiscie uniwersalne] de-
klaracji moralnych postaw lekarskich nalezy stwierdziC, i1z idee hipokratej-
skie po prawdziwie wyboiste] drodze toczg sie w drugie] potowie XX wieku.
Dzisiaj jest nietaktem powotywanie sie na Deklaracje z 1948 roku. Najwyz-
sze gremia etyki europejskiej chetnie chciatyby zapomniec o tamtych przy-
rzeczeniach swiata lekarskiego, a przede wszystkim o obowiazku ochrony
zycla ludzkiego.

W potowie lat piecdziesigtych na fali modnego na Zachodzie intelektual-
nego komunizowania obserwowaC mozna byto stopniowe odchodzenie od
powotywania sie w preambutach kodeksow etyki na Hipokratesa, jak miato
to miejsce we Francji w czasach rzadow wyraznie lewicujacego ministra zdro-
wia, podobnie w krajach skandynawskich upajajacych sie w tamtych latach
liberalizmem 1 demokracja 1 oczywiscie we wszystkich krajach bloku wschod-
niego. Na miejsce Przysiegl Hipokratesa wprowadzono bardzo ograniczony
tematycznie tekst ,,przysiegi lekarskiej”.

Naturalnie przeciwnikom Hipokratesowe] medycyny chodzito wytacznie
0 te czesci Przysiegi, ktore odnosity sie do obowiazku lekarza chronienia zycia
od poczecia do naturalnej Smierci, a wiec wykluczaty 1 aborcje, I eutanazje.
Pozostate czesci Przysiegi, mniej kontrowersyjne, zostaty wchioniete przez
historie medycyny I stanowig wspotczesnie zasadnicze czesci etyki medycznej.
Mam na mysli te zasady Hipokratesa, ktore odnosza sie do Scistego zwiazku
miedzy etyka personalng lekarza - jego osobista postawag a etyka zawodowa.

1.3. ROzZWOJ IDElI DOBREGO LEKARZA |
POSZUKIWANIE PERFEKCYJNEJ MEDYCYNY

Przysiega zada od lekarza, aby zarowno wiasne zycie, jak 1 swa sztuke
lekarska traktowat w sposob ,,czysty” 1 ,,swiety”. Wyjasnic tu trzeba rozumie-
nie tych stow, zwitaszcza pojecia ,,swiety” w kontekscie sporu filozofow grec-
kich. Na ten temat wypowiada sie Platon w Eutyfronie. Sokrates probuje
ustanowiC podstawy nowej religijnosci ,,fizjologicznej” podajac w watpliwosc
bardzo rozczarowujace go opowiadania o bogach, ktorzy walcza ze soba nie
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przebierajac w srodkach (np. najlepszy 1 najsprawiedliwszy z bogow Zeus
zakuwa swego ojca w kajdany, Apollon skazuje na stos swa niewierng zone
Korohide, ranigc w jej tonie swego syna Eskulapa). Sokrates uwazat wiec, ze
nalezy rozrdéznic to, co cztowiek jest winien bogom, a wiec przede wszystkim
czesc, 1 to, co powinien czyni¢ ludziom zgodnie z cnotg sprawiedliwosci, co
z kolel wymaga cnoty religijnej - swietosci. Wypada jednak dodac, ze termin
grecki ,,cnota” pierwotnie nie oznaczat cnoty moralnej, tylko fizyczne uwarun-
kowania pozwalajace podmiotowi prawidtowo (doskonale) wykonaC dana
rzeczls.

Wprowadzajac to bardzo uproszczone z koniecznosci wyjasnienie rozumie-
nia przez owczesnych stow uzytych w Przysiedze, chciatem przypomniec tez
0 trwajace] przez wieki 1 do dzis aktualnej dyspucie na temat powotania
w sztuce lekarskiej. Czy decydujac sie na wybor zawodu lekarza nie podejmu-
je sie takich zobowigzan etycznych 1 moralnych, jak dazenie do osobiste]
perfekcyjnosci 1 wirtuozerii technicznej, ktora nalezy uprawiaCc przez cate
zycie lekarskie (bios 1atrikos), poniewaz medycyna jest dziatalnoscia, co zna-
czy o0 wiele wiece] niz nabyte osiagniecia techniczne? Mozna wiec powiedziecC
za Arystotelesem, ze lekarz nie bedzie ani ,,dobry”, ani ,,doskonaty”, jesli ze
swej zrecznoscl technicznej | cnoty moralnej nie uczyni swego stylu zycia. To
samo stanowisko odnajdujemy w Przysiedze, podobnie rozumiat je Galen
(ok. 130-200 r. po Chr.) piszac o lekarzu doskonatym. Ta klasyczna tradycja
utrzymata sie bez wiekszych zmian co najmniej do XV Il wieku. W licznych
dzietach medycznych odnajdujemy wizerunek lekarza prawie idealnie odpo-
wiadajacy wyobrazeniom Hipokratesa, opisanym przez niego w Corpus Hip-
pocraticum (De Medico - wedtug: R. Fuchs). Dla itlustracji tej ciggtosci odnie-
sien do Hipokratesa cytuje wyjatek z hiszpanskiej literatury medycznej z okoto
1562 roku (za: D.G. Guillen): ,,Lekarz winien obawiac¢ sie Pana Boga I bycC
pokornym, nie dumnym i pysznym, lecz mitosiernym dla ubogich, powsciagli-
wym, taskawym, uprzejmym I niemsciwym. Powinien umiec¢ zachowac tajem-
nice, nie by¢ gadatliwym ani narzekajagcym, ani nie byc cztowiekiem chciwym.
Trzeba, aby umiat sie powsciagnac, by byt cztowiekiem uczciwym 1 z rezerwa.
Lekarz powinien by¢ oddany nauce I staranny, powinien uprawiac swoja sztuke
lunikac lenistwa. Lekarz powinien by¢ wyksztatcony 1 umie¢ wszystko wyttu-
maczyc”.

Liczni komentatorzy dziet Hipokratesa zwracaja uwage, ze mistrz tak
w Przysiedze, jak 1 w Corpus Hippocraticum wielokrotnie podejmowat spra-
we honorarium lekarskiego. Jak wiemy, kwestia ta jest stale przedmiotem
dyskusji 1 roznie bywa oceniana, takze w zaleznosci od warunkow ekono-
micznych, spotecznych 1 struktury politycznej danego kraju. Z jednej strony

17 Zob.J. M. Meyer, Lacaractiresacride la vie dans laphilosophie paienneyDH, 1996, nr 31,
8. 56-58.
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Hipokrates wyraznie wskazywat na osoby, ktdre powinny korzystac z bez-
ptatne] opieki lekarskiej, na przyktad rodzina lekarza. Polecat tez brac pod
uwage stan majatkowy pacjenta 1 czasem leczyC bezptatnie, 1 w ten sposob
zaskarbiCc sobie wdziecznoSc¢ pacjenta. Z drugiej strony Hipokrates oczeki-
wat, ze jesli lekarz bedzie wypetniat rzetelnie swoje obowiazki, to wolno mu
bedzie ,wieSC zycie po wsze czasy | btogich owocow sztuki [..] uzywac
w obfitosci” 18

Nie znalaziszy odpowiednich tekstow zrodiowych co do charakteru
wspomnianych ,,btogich owocow sztuki” - pozostawiam te kwestie otwarta.
Zamiast komentarza pozwole sobie przytoczyc¢ anegdote bardziej nam wspot-
czesng 0 Eskulapie, ktory zwykt sie pojawiac w trzech postaciach: jako aniot,
w chwili, gdy zaczynat zajmowac sie chorym, jako bdg, w momencie ordyno-
wania leczenia, jako szatan, kiedy upominat sie o0 swoje honorarium (przyta-
czam za prof. G.H. Rodriguezem).

Istotng czescig idei ,,dobrego lekarza” sg niewatpliwie te mysli Hipokra-
tesa, ktore odnosza sie do osoby pacjenta, a zwlaszcza stosunku lekarz - chory.
Ich znaczenie zostato w petni docenione dopiero w naszych czasach, ktore
stworzyty tak wiele okolicznosci sprzyjajacych tamaniu praw cztowieka, praw
pacjenta. Najogolniej) mowiac relacja lekarz - pacjent bedzie wtedy doskonata,
gdy sam lekarz bedzie dazyt do doskonatosci. W tym wypadku pojawia sie
jeszcze Jedna arystotelesowska ,,cnota” lekarza, a mianowicie przyjazn, ktora
niewatpliwie jest par excellence podstawa stosunkow miedzyludzkich. Arysto-
teles uwazat, ze jest to najpotrzebniejsza rzecz w zyciu. Potwierdzajg to chorzy,
widzac, jak szybko maleje liczba przyjaciot, od ktorych wcale nie oczekuja
litoscl, ale zaufania i1 poczucia bliskosct.

Hipokrates doskonale wiedziat, ze na rokowanie o przebiegu choroby (a
zajmowat sie tym przez cate zycie) ma wptyw bardzo wiele czynnikow - tych
ludzkich 1 tych srodowiskowych. Ujat to w niestychanie prostym aformyzmie,
ktorego aktualnosc¢ jest nieprzemijajaca: ,,Atoli nie tylko sam lekarz winien
spetniaC to, co potrzeba, ale takze sam chory I osoby otaczajace 1 stosunki
zewnetrzne” 19 Niczego wiece] nie wymyslita szkota holistycznego pojmowa-
nia medycyny. W tym racjonalnym ujeciu stosunku do pacjenta brakuje nam,
Zwiaszcza z chrzescijanskiego punktu widzenia, podstawowego motywu odnie-
sienia do drugiego cztowieka - mitosci blizniego. Dopeinienie te] potrzeby
mitosci znajdujemy w opowiesci ewangelicznej o Dobrym Samarytaninie, po-
magajacej nam zrozumiec, kim jestem ,,Ja” 1 ten ,,drugi” - do czego przejde
niebawem20.

18 Hipokratesa Aforyzmy | Rokowania, przekt. tuczkiewicz.

19 Tamze.
20 Zob. T. Styczen, A lorigine du concept de lapersonneyDH, 19%, nr 31, s. 150-154.
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Na zakonczenie tej czesci chciatbym przytoczyc kilka aktualnych przykia-
dow przeniesienia Hipokratesowe] etyki do licznych kodeksow, deklaracji,
konwencji dotyczacych praw pacjenta, obejmowanych - zwitaszcza na Zacho-
dzie - terminem ,,autonomia pacjenta”. Mozna powiedziec, ze ponowne od-
Krycie autonomii czy praw pacjenta stanowl chyba najcenniejsze osiagniecie
etyki medycznej wspotczesnych czasow.

W oparciu o wnioski z licznych kongresow, publikacje towarzystw na-
ukowych 1 zawodowych medycznych na ten temat w dniu 7 wrzesnia
1995 roku Swiatowe Towarzystwo Lekarskie przyjeto na zjezdzie w Bali
(Indonezja) Deklaracje Praw Pacjenta. W tekscie tej Deklaracji jest duch
Hipokratesowe] Przysiegi. Oprocz wielu bardzo potrzebnych ustalen doty-
czacych miedzy innymi dostepu pacjenta do leczenia na odpowiednim po-
zlomie, wolnosci wyboru sposobu leczenia, adekwatnej informacji, zachowa-
nia tajemnicy I respektowania godnosci pacjenta, prawa do opieki religijnej
w czaslie leczenia, niezwykle wazne stanowisko zawiera preambuta tej De-
klaracji. Oto wyjatki: ,,lekarze 1 inne osoby, wzglednie korporacje zajmujace
sie opiekg zdrowotna ponosza wspolng odpowiedzialnoSC w zakresie uzna-
nia 1 obrony tych praw pacjenta. Jesliby ustawodawstwo lub dziatania ad-
ministracji, lub instytucje odmowity tych praw pacjentowi, wowczas lekarze
powinni uzy¢ wszelkich dostepnych im srodkow, aby je zapewnic lub przy-
wrocic”21.

Mysle, ze w tak wyraznie nadanym priorytecie respektowaniu praw
ludzkich, praw ludzi chorych, przed ewentualnym prawodawstwem ogranicza-
jacym te prawa, ktokolwiek by je stanowit - stychac echo greckiej Przysieqi.
Choc dotyczyta ona zasad etycznych, to jednak ich podmiotem byt cztowiek,
a wiec zasady te ze wzgledu na swa uniwersalnosc stawaty sie prawem, ktorego
nie mogty deprecjonowac zadne lokalne zarzadzenia.

Cytujac Deklaracje Praw Pacjenta z 1995 roku raz jeszcze podkreslam
wielkie zainteresowanie na catym Swiecie, w ,,najwyzszych gremiach” (np.
w ONZ), odpowiednim traktowaniem pacjenta. W Polsce rowniez opracowa-
no w roznych srodowiskach medycznych I prawniczych kilka wersji deklaracji,
projektow uzupetniajacych dotychczasowg legislacje. W najblizszym czasie
ukaze sie staraniem Komisji Etyki Medycznej Polskie] Akademii Umiejetno-
sci publikacja zbiorowa pod redakcja prof. K. Gibinskiego pt. Prawa pacjenta.
Takze Kodeks Etyki Lekarskiej Naczelne] Rady Lekarskiej z 1991 roku od-
wotywat sie wielokrotnie do zasad Hipokratesowych. Ostatnio doczekaliSmy
sie wreszcle polskiego wydania Karty Pracownikow Stuzby Zdrowia stanowia-

2 K.O.Habermehl, >partird Hippocrate, Vexemple de la neutralits et de Vuniversalit¢ de
la mcdecine, DH, 19%, nr 31, s. 124-126; por. E. Odenbach, Le respect de 1intimit¢ du patient,
tamze, s. 119-123.
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ce] prawdziwa synteze etyki Hipokratesowe] I moralnosci chrzescijanskiej,
Zwitaszcza w odniesieniach do pacjentaZ2.

Mimo iz dzis doSC rzadko w zbiorach etyki medycznej cytuje sie Hipokra-
tesa z Imienia, to jednak pozostaje on w nich jako niezaprzeczalny autor
plerwowzoru. Piszac na wstepie o ,,odkrywaniu na nowo Hipokratesa” mia-
tem na mysli pojawiajace sie ostatnio dosc liczne jego przywotania w literaturze
medycznej swiatowe]. Miedzy innymi w biezacym roku w ,,Bulletin de I’Ordre
des Medecins”, podstawowym pismie francuskich lekarzy, ukazata sie propo-
Zycja piora znanego etyka prof. B. Hoemi, aby nareszcie zmieniC dotychcza-
sowa bardzo okaleczong formute przysiegi lekarskiej (pochodzaca z czasow
wyraznie lewicujacego ministra zdrowia Francji) na przysiege opartg na tek-
Scie HipokratesaZ3. Podobny wniosek o ponowne wprowadzenie petnego tek-
stu Przysiegl Hipokratesa postawito w styczniu 1996 roku grono wybitnych
lekarzy naukowcow z wiekszosci standw USA. W te] sprawie wypowiedziaty
sie takze srodowiska medyczne Niemiec, Stowacji, Wegier, Chorwacji. Czyzby
powrot do korzeni?

2. MODEL DOBREGO SAMARY TANINA
W HISTORII OPIEKI SZPITALNEJ NAD CHORYMI

Od czasow, gdy mistrz Hipokrates z malownicze] wyspy Kos gtosit mysli
0 etyce lekarskiej, do opisu dramatycznego wydarzenia na pustynnej Judel,
ktora przemierzat Mitosierny Samarytanin - uptyneto prawie piecset lat. To
dtugi okres historii cywilizacji, rozpadajacych sie poteg 1 dyktatur wojskowych,
pojawiania sie nowych I preznych struktur administracyjno-militarnych.

Odpowiedni fragment Ewangelii sw. tukasza (nb. lekarza) jest bardzo
krotki, nie zaymuje wiecej niz kilkanascie linijek (Lk 10,30-36). A jednak stat
sie 1jest po dzis dzien biblig dziatan charytatywnych dla catego cywilizowanego
Swiata, zrodtem niezliczonych inspiracji w medycynie, a takze natchnienia dla
dziet literackich, malarskich, punktem odniesienia rozpraw filozoficznych,
etycznych, socjologicznych.

Mozna sobie wyobrazi¢ nastroj tamtych dni, kiedy Chrystus opowiada te
poruszajaca historie o Dobrym Samarytaninie podrozujagcym samotnie przez
Judee I czujacym sie prawie ,,obcokrajowcem” na tym terenie zamieszkatym
przez ludnosc zydowska otwarcie nienawidzaca Samarytan z racji roznic et-

2 Zob. Karta Pracownikow Stuzby Zdrowia, Watykan 1995; por. B.Honings, La Charte des
Personnels de la Sant¢. Une synthise de ICthigue hippocratigue et de la morale chrctienne, DH,
19%, nr 31, s. 48-52; Jan Pawet II, ztre les bons samaritains de notre temps, tamze, s. 7n.

23Zob.B.Hoerni, Lesermentd'Hippocrate rcactualiso, ,,Bulletin de POrdre des Mc¢decins”,
19%, nr 4, s. 4.
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nicznych i religijnych, z powodu utrwalanej przez lata ksenofobii - jak powie-
dzielibySmy dzisiaj. Kiedy wiec Chrystus-Nauczyciel mowi o tym wydarzeniu,
specjalnie dobierajac okolicznosci, w jakich Mitosierny Samarytanin udzielat
pomocy, | w dodatku zestawia to z obojetnoscia lewity, nastepuje prawdziwe
olsnienie: przed ludzmi otwarty sie szerokie horyzonty, nowe ptaszczyzny po-
jmowania sensu wspotistnienia na ziemi. Stajemy sie Swiadkami ogtoszenia
wielkie], uniwersalnej idel o tacznosci, braterstwie, wspolnocie wszystkich
ludzi Swiata, wowczas niewyobrazalnej. Potege tej idel wyraza jedno stowo:
mitos¢, mitoSC blizniego. Nie znam drugiego stowa, ktore niostoby z soba taka
moc tworcza.

Mozna sobie wyobrazic, jaka role musiata odegrac opowies¢ o Mitosiernym
Samarytaninie w tamtych czasach. Byta przekazywana z ust do ust juz
w pierwotnych wspolnotach chrzescijanskich, tam, gdzie rodzity sie pierwsze
przytutki dla ludzi biednych, starych, chorych, dla wdow 1 sierot. To w pocza-
tkach 111 wieku pytano katechumenow przed udzieleniem im chrztu, ,,czy
odwiedzaja chorych, czy pomagaja wdowom, czy czynig dobre uczynki”.
Z tamtych czasow zachowaty sie akta dotyczace meczenstwa Sw. Laurentego,
w ktorych czytamy, ze to on wiasnie utworzyt przytutek-szpital, aby leczyc
| chronicC ,,najwiekszy skarb, jaki posiada wspolnota, tj. ubogich 1 chorych”.

Od 313 roku Kosciot mogt na znacznie wieksza skale organizowacC pomoc
biednym 1 chorym. W czasach Konstantyna Wielkiego, dzieki zastugom jego
matki sw. Heleny, powstawaty schroniska i szpitale przeznaczone wytacznie dla
chorych tredowatych, dla starcéw, dla pielgrzymdw, dla sierot. Sw. Jan Chry-
zostom (zm. 407 r.) podaje, ze na liscie potrzebujacych, ktorym udzielano
codziennej pomocy w Antiochii, figurowato trzy tysigce wdow 1 dziecl, a do
tego trzeba jeszcze doliczy¢ chorych 1 rekonwalescentow24.

ldea pomocy wszystkim ludziom potrzebujacym, zwiaszcza w chorobie,
przyniostajeszcze inne zbawienne, konkretne owoce w postaci powotywanych
zakonow, bractw 1 stowarzyszen chrzescijanskich opiekujacych sie coraz li-
czniejszymi chorymi, czesto pozbawionymi jakiegokolwiek wsparcia material-
nego.

Nie jest mozliwe 1 celowe dalsze wymienianie zroznicowanych dziatan
Kosciota przez jego zakony siostr 1 braci realizujace idee Dobrego Samaryta-
nina. Sg to wielkie dzieta mitosierdzia 1 zaangazowania, ktore na trwate weszty
do historii Kosciota, ale 1 do historii medycyny, potwierdzajacej, ze do Rewo-
lucji Francuskiej, a nawet znacznie pozniej, podstawowe inicjatywy I niezliczo-
ne konkretne przyktady organizacji opieki nad chorymi byty owocem chrze-
Scijanskiej doktryny stuzenia ludziom w potrzebie2. Jednym z takich przykia-

24 70b. J. A. Gorne z, Uassistance awc malades dans 1histoire de VEglise> DH, 1996, nr 31,
S. 45-47.

25 Zob. N. Brusco, dz. cyt.
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dow byt augustianski I’Hotel-Dieu w Paryzu, ktorego statut stat sie wzorem dla
setek tego typu szpitali na Swiecie. | nadal uwaza sie, ze szpitale, w ktorych
pracuje chocby jakas czes¢ personelu zakonnego, cechuje zupetnie inna atmo-
sfera. Chorzy mowia, ze samo pojawienie sie na sali spokojnych, zyczliwych
braci bonifratrow czy usmiechnietych twarzy siostr mitosierdzia wptywa za-
wsze kojaco na cierpiacych, budzi zaufanie oparte na wierze w ich bezintere-
sowng zyczliwosc.

2.1. LEKCJA DOBREGO SAMARYTANINA DLA WSZYSTKICH POKOLEN

 Przypowies¢ o Dobrym Samarytaninie jest wcigz niewyczerpanym zrodtem

tresci humanitarnych, przekazanych w sposob emocjonalny i tak przekonywa-
jacy, ze przejmuja je pozniejsze kodeksy etyki I deontologii, zwlaszcza swiata
chrzescijanskiego. Podsumowujac te tresci, mozna je przedstawic jako cztery
gtowne lekcje dla medycyny:.26

Plerwsza lekcja to przyktad dobrego 1 ztego zachowania sie kazdego czto-
wieka (zwiaszcza jednak personelu ochrony zdrowia) wobec nagtego zagroze-
nia. We wszystkich kodeksach deontologicznych ta norma jest zawsze podkre-
Slana, czasem nawet przesadnie, a czasem niejednoznacznie. W kilku krajach
(Wtochy, Francja, Hiszpania, Polska) wymaga sie na przykiad udzielenia po-
mocy przez lekarza niezaleznie od jego specjalnosci. W tradycji kodeksow
anglosaskich w sprawie natychmiastowe] pomocy wystepuja juz pewne niuan-
se: choC oczekuje sie, ze kazdy lekarz udzieli pomocy, to jednak moze to byc
uwarunkowane rodzajem wypadku, mozliwoscia wezwania pogotowia ratun-
kowego itp. Istnieje obawa przed oskarzeniem lekarza o to, ze udzielit na
miejscu wypadku niefachowej pomocy, co przy obecnym prawie ubezpiecze-
niowym moze lekarza zrujnowac. Jest to jedna z przyczyn, dlaczego w USA,
stosownie do stylu liberalno-radykalnego, w Zasadach Etyki Amerykanskiego
Towarzystwa Lekarskiego nie ma nakazu udzielenia pomocy, jest natomiast
przyzwolenie na odstepstwo w wypadkach nagtych od obowigzujacej normy, iz
»lekarz jest wolny w doborze swych pacjentow”. W te] sytuacji rzecza dosc
paradoksalng jest istnienie prawa stanowionego, ktore notabene nazwa sie
~,Prawem Dobrego Samarytanina”. W Swietle tego prawa lekarze, pielegniar-
Ki, a w niektorych przypadkach takze zwykle osoby udzielajace pierwsze]
pomocy, nie bedg ponosity zadnej odpowiedzialnosci za wyniki ich akcji. Cie-
kawe wiec, ze Dobry Samarytanin objawit sie tym razem w prawie, a nie
W etyce medycznej.

W tradycji etycznej hebrajskiej nie znajdujemy specyficznych norm profe-
sjonalnych dotyczacych sytuacji nagtych. Natomiast biblijny nakaz ratowania

% Por. G.H. Rodriguez, Lescodes de déontologie contemporains, DH, 1996, nr 31, s. 33-36.
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zycla jest tak swiety dla lekarza zydowskiego, ze nie sg potrzebne dodatkowe
nakazy czy zakazy, jak na przyktad niepodejmowania pracy w szabat. W ko-
deksie etyki medycyny islamskiej nie sg omawiane zasady obowigzku udziela-
nia pomocy w nagtych wypadkach.

Druga lekcja to stanowcze odzegnanie sie od wszelkie] dyskryminacji
| traktowanie wszystkich potrzebujacych w identyczny sposob. Nikt nie moze
byC wykluczony: ani znienawidzony wrog, ani sasiad godny pogardy. Nic bar-
dzie) uniwersalnego w sprawie odnoszenia sie do cierpiacego - kimkolwiek on
by byt. chorym psychicznie czy chorym na AIDS - nie znalazto sie od tamtych
czasOw do dzis. Nie ma w medycynie innego imperatywu moralnego niz szla-
chetna mitos¢, w ktorej jest miejsce na poswiecenie, zrozumienie, pocieche. Od
Deklaracji Genewskie] (1948), poprzez zasady Etyki Europejskie] Medycyny
(1987), az do ostatnich najnowszych kodeksow, np. francuskiego Kodeksu
Etyki Medycznej (1995), ten aspekt humanitarnego odnoszenia sie do WSzys-
tkich chorych jest wyraznie podkreslany.

Trzecia lekcja odnosi sie do zyczliwosci | osobistej troski lekarza o chorego
czy rannego. Wiasciwe odnoszenie sie do chorego to bardzo wazny problem,
ktory dzisiaj dostrzega sie szczegolnie jaskrawo na tle technicyzacji, biurokra-
tyzacji medycyny prowadzace] do bardzo powierzchownego kontaktu z cho-
rym. Czytajac opis czynnoscl, jakie wykonat Dobry Samarytanin: tzn. opatrzyt
rannego, zawiozt go do gospody, czuwat przy nim w nocy I zapowiedziat swoj
powrot w celu sprawdzenia stanu jego zdrowia - niejeden z lekarzy moze zadac
soble pytanie: ,,lle czasu mu to zajeto?” albo jeszcze drastyczniej: ,,lle czasu on
stracit na ten przypadek?” Przygnebiajace skojarzenie nasuwaja wyniki nie-
dawno przeprowadzonej ankiety wsrod polskich lekarzy szpitalnych, ktorzy na
osobisty kontakt z chorym poswiecaja w ciaggu dnia jedna minute | dwadziescia
sekund. Moze jednak nie wszystkich lekarzy szpitalnych to dotyczy?

Niektore kodeksy deontologiczne, na przyktad krajow potudniowej Euro-
py, wskazuja na nalezaca do profesji lekarskiej cnote delikatnego 1 cieptego
odnoszenia sie do chorego, okazania mu zainteresowania. Na przyktad hisz-
panski kodeks etyki pielegniarek 1 pielegniarzy mowi o tym, jak wielka role
spetnia ochrona pacjenta przed degradujacym jego osobowoscC cierpieniem,
osamotnieniem, strachem przed nieznanym losem. Z drugiej strony trzeba
podkreslic, ze stosunek do pacjenta, okazywane mu uczucie zyczliwosci nie
moze przekraczac norm deontologicznych, ktdére zdecydowanie zabraniaja
utrzymywania intymnych stosunkow z lekarzem - czy w ogdle miedzy perso-
nelem leczacym a pacjentem.

Czwarta lekcja dotyczy niezbyt dzis popularnej idei kultywowania w sobie
powinnosci takze ,,nadobowiazkowego” stuzenia pacjentowl, nie otrzymujac
niczego w zamian, wiece] nawet, pomagajac mu z pobudek szlachetnych.
W zapisach niektorych kodeksow lekarskich odnajdujemy dalekie echo staro-
zytnosci, na przyktad we wspomnianym juz amerykanskim Kodeksie Etyki jest
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deklaracja mowiaca, ze ,wszyscy lekarze maja obowigzek uczestniczenia
w pomocy ludziom biednym [...], a leczenie ich powinno stanowiC czesc typo-
wych zajec lekarza”. Mysle, ze tego rodzaju pozytywne stanowisko, ktorego
nie znalaztem w znanych mi kodeksach europejskich, moze wynikac z do-
Swiadczen wiasnych spoteczenstwa poddanego twardym prawom ekonomicz-
nym. Jest to ogromny problem, biorac pod uwage dane, z ktorych wynika, ze
w USA 35-40 milionow ludzi nie ma Srodkow na pokrycie kosztow leczenia
specjalistycznego.

W innych kodeksach, na przyktad we francuskim 1 polskim, sladem tej
szlachetne] idei leczenia bezptatnego jest objecie opiekg kolegow lekarzy
| iIch rodzin. Trzeba jednak dodac, ze wptyw Dobrego Samarytanina nie ogra-
nicza sie do promowania obowigzkow kodyfikowanych w zbiorach zasad
etycznych czy w prawie. Na wzorze Dobrego Samarytanina opierajg sie dzie-
sigtkl organizacji, stowarzyszen, instytucji, klubow, kot dobroczynnosci, zarow-
no medycznych, jak 1| pozamedycznych, ktorych celem jest niesienie wszelkiej
pomocy lekarskie], zwtaszcza najbardziej potrzebujgcym.

W polsce od 1989 roku - z chwila, gdy spoteczenstwo mogto zaczac samo-
dzielnie sie organizowac - powstato ponad 400 tak zwanych organizacji poza-
rzadowych, deklarujagcych bezinteresowng, bardzo zroznicowana pomoc me-
dyczna. Obok szczesliwie przetrwatych przez okres komunizmu wielu organi-
zacjl charytatywnych koscielnych badz zwigzanych z Kosciotem oraz wskrze-
szonych dawnych zastuzonych organizacji (np. Kawalerowie Maltanscy)Z/
powstaty nowe humanitarne organizacje, jak Stowarzyszenie Lekarzy
Nadziel, grupujace wolontariuszy lekarzy, pielegniarki 1 ,,ludzi dobrej woli”,
a zajmujace sie miedzy innymi prowadzeniem lekarskich przychodni dla ludzi
bezdomnych, gdzie coraz bardzie] powiekszajaca sie grupa 0sob pozbawionych
Swiadczen lekarskich moze znalez¢ bezptatng pomoc lekarska, a takze pomoc
W probie powrotu do zycia w spoteczenstwie.

2.2. HIPOKRATES | DOBRY SAMARYTANIN
WSKAZUJA DROGE KU EKUMENIZMOWI DZIAtAN

Zmierzajac do podsumowania powyzszych uwag o dwoch najbogatszych
zrodtach odniesien etyki 1 deontologii lekarskiej, ktore uosabiaja postaci Hi-
pokratesa | Dobrego Samarytanina, trzeba przede wszystkim zwrociC uwage
na ich synergistyczny wptyw na rozwoj medycyny humanitarnej, na ksztatto-
wanie sie ,,lekarza doskonatego”.

Jan Pawet Il powiedziat do uczestnikow X Konferencji Papieskiej Rady do
Spraw Duszpasterstwa Stuzby Zdrowia: ,,Jedna strona Ewangelii o Dobrym

2  Zob. PHARE, Bank Informacji o Organizacjach Pozarzadowych KLON/JAWOR, War-
szawa 1995.
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Samarytaninie wzbogaca dziedzictwo Hipokratesowe o wizje transcendentna
zycia ludzkiego, ktore jest darem Boga i1 powotane do dzielenia wspolnej z Nim
wiecznosci”28. To do pracownikow ochrony zdrowia, o ktorych zreszta Ojclec
Swiety mowi, ze ,,nie sg nikim innym niz Dobrym Samarytaninem”29, szcze-
golnie odnosza sie przykazania o zachowaniu zasad wyrdzniajacych chrzesci-
janska etyke medyczng, takie jak: altruizm, samozaparcie, jednakowe trakto-
wanie wszystkich potrzebujacych pomocy, szlachetnosc, umiejetnosc towarzy-
szenia clerpiagcemu30

Hipokrates pozostawit nam niewatpliwie najszlachetniejsza wizje medycy-
ny, stawiajac na lekarza kompetentnego 1 odpowiedzialnego za los pacjenta,
nad ktorym ma staranie. Nie wyjasnit jednak, z jakich pobudek ma wyptywac
ta szlachetna postawa lekarzy wobec pacjentow. Chrystus w swej opowiescl
ewangeliczne) daje odpowiedz prostg 1 jasna: z mitosci do blizniego mamy sie
troszczycC o tych, ktorzy sa chorzy, ranni czy cierpia niedostatek. Ewangelia
przekazuje nam jeszcze Iinng nauke: wszyscy, nie tylko lekarze, mamy ten sam
obowigzek troski o drugiego, a wiec o kazdego cztowieka nam obojetnego czy
nawet wroga. Na kartach Evangelium vitae znajdujemy taki apel Ojca Swiete-
go: ,,tylko harmonijna wspotpraca 1 wspolny wysitek wszystkich, ktorzy wierzg
wwartosc¢ zycia, pozwolg nam uniknac kleski cywilizacji o nieprzewidywalnych
konsekwencjach”.

Klesk cywilizacji przezywamy niestety w ostatnich latach wiele: czym sa
bowiem te wyniszczajace, haniebne wojny toczone w Swiecie, takze w Srodku
Europy, jak oceni¢ moralnos¢ tych rzadow 1 parlamentdéw, ktore podejmuja
drastyczne decyzje o zabijaniu nie narodzonych, tworza prawa do usmiercania
ludzi rzekomo nikomu niepotrzebnych. Z wielu stron rozlegaja sie dzis gtosy
0 rozsadek, opamietanie, o dostrzeganie godnosci cztowieka. Poszukujemy
nowego Dobrego Samarytanina 1 lekarskiego rozsadku Hipokratesa3l

Musimy zaufac stowom Jana Pawita Il | uwierzyc, ze jest jeszcze mozliwe
podjecie wspolnych, szlachetnych wysitkow przez politykow, ekonomistow,
lekarzy, ludzi dobrej woli - niekoniecznie przeciez o tej] samej przynaleznosci
religijnej, etnicznej czy o tych samych zapatrywaniach. Chodzi tylko o to, aby
wszyscy zrozumieli, ze poczatkiem tej drogi sa korzenie, z ktorych wyrosta
nasza cywilizacja, 1 ze sposrod waznych spraw, najwazniejsza jest ochrona
cztowieka, jego zycia, wolnosci, godnosci, zdrowia. Swiatu potrzebny jest eku-
menizm w dziataniu na rzecz tych priorytetow.

ZBJan Pawet Il, ztre les bons samaritains de notre temps, s. 7.
2QJan Pawet Il, List apostolski Salvifici doloris, nr 28.
D Zob. J. Conde, Lasouffrance et le sens de la vie, DH, 1996, nr 31, s. 127-132.

3l Zob. B. Ljubic, Medecine de guerre, DH, 1996, nr 31, s. 252-256; Rada Europy, Projet de
Convention pour la protection de droits de VHomme et de la dignit¢ de Vetre humain a Végard des
applications de la biologie et de la mSdecine.
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