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Udoskonalanie cztowieka. Uwagi na marginesie
przypadku udoskonalonego lekarza

Human Enhancementi techniki udoskonalania cztowieka —
wprowadzenie

Udoskonalanie cztowieka (dalej: HE od ang. human enhancement) polega
na wykorzystywaniu osiggniec¢ biologii, inzynierii genetycznej, bioinzy-
nierii, nanotechnologii, cybernetyki czy farmakologii ukierunkowanym
na zwigkszenie ludzkich zdolnosci. Podejmujemy zagadnienie ulepsza-
nia z perspektywy filozoficznej i prawnej, ilustrujac analizowane pro-
blemy na przykladzie medyka. Cze¢$¢ rozwazan, dotyczacych zwlasz-
cza technik udoskonalania oraz koncepcji filozoficznych, ma charakter
ogolny, odnoszacy si¢ do kazdej dziedziny Zycia, w ktorej udoskona-
lenie moze by¢ zastosowane. Problem udoskonalonego medyka nato-
miast traktujemy egzemplifikacyjnie. Analize rozpoczynamy od ustale-
nia, jakie techniki udoskonalenia czltowieka sa obecnie dostgpne 1 jak
sq one charakteryzowane w literaturze. Nastepnie przedstawiamy zarys
najwazniejszych probleméw etycznych 1 propozycje wyznaczania gra-
nic wprowadzanych modyfikacji. Jako swego rodzaju podsumowanie,
bedace ilustracja zasadniczych dylematéw moralnych 1 prawnych, trak-
tujemy kwestic odpowiedzialnosci lekarza, ktéry wobec siebie podjal
dziatania udoskonalajace.

Taka kolejno$¢ analizowania probleméw postuzy nie tylko gtebszemu
zrozumieniu fenomenu HE i uporzadkowaniu poje¢ z nim zwigzanych,
lecz jest réwniez niezbedna dla znalezienia wlasciwej odpowiedzi na pyta-
nie o podstawy odpowiedzialnosci lekarza, ktéry zastosowal w stosunku
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do siebie technike lub srodki zaliczane do HET (ang. human enhancement
technologies). Zagadnienie to obejmuje szereg probleméw wymagajacych
szczegblowych badan. Niniejsze opracowanie stanowi jedynie wyznacze-
nie pola koniecznych rozwazan, bedac punktem wyjscia do ewentualnych
przysztych analiz.

W literaturze przedmiotu funkcjonuje szereg konkurencyjnych ujec
HE, a do technik udoskonalania czlowieka zaliczane s3 diametralnie r6zne
metody i $rodki, biorac pod uwage ich oddzialywanie na czlowieka oraz
skutki, ktére mozna za ich pomoca osiagna¢'. Jednoczesnie nie istnieje
zadna powszechnie akceptowana definicja HE, gdyz zastosowanie
dowolnej technologii; wszystko to, co ,,udoskonala” wtasciwosci czto-
wieka — od wygladu poprzez poprawienie funkcjonowania organdw, po
wyposazenie go w umiejetnosci wezesniej mu niedostepne, moze byc
uznane za §rodek lub technike prowadzaca do udoskonalania cztowieka®
Tak bowiem, jak w normalnych okolicznosciach spozycie kofeiny pro-
wadzi do wigkszej koncentracji, podobnie dziala ritalin czy inne $rodki
farmakologiczne. R6znia si¢ one jednak skala i ewentualnymi skutkami
ubocznymi. Podobnie mozna potraktowa¢ egzoszkielet, srodki dopingu-
jace i mutacje genowa, ktore maja na celu zwigkszenie wydolnosci organi-
zmu — np. sity. Nie wdajac si¢ w ocene funkcjonujacych w literaturze defi-
nicji HE®, przyjmiemy, za Julianem Savulescu, definicj¢ udoskonalania

' Do HET zalicza si¢ bowiem tak stosowanie ginkgo-biloba czy kawy z jednej strony, jak i nootropy,

genetyczne modyfikacje, egzoszkielety czy sztuczne koficzyny z drugiej. Zob. szerzej: Cognitive Enban-
cement: An Interdisciplinary Perspective, E. Hildt, A. Franke (red.), Dordrecht, Springer 2013; F. Allhoff,
P. Lin, P. Steinberg, Ethics of Human Enbancement: An Executive Summary, “Science and Engineering
Ethics”, 17 (2), 2011, L.E. Hogle, Enhancenent 1echnologies and the Body, “Annual Review of Anthropology”,
34, 2005.

2 J. Savulescu, N. Bostrom, Introduction, [w:] Human Enbancement, ]. Savulescu, N. Bostrom (red.), 2009,

Oxford: Oxford University Press, s. 2.

3 Zob. szerzej: . Canton, The impact of convergent technologies and the future of business and the econo-

my, |w:| Converging Technologies for Improving Human Performance: Nanotechnology, Biotechnology, Information
Technology and Cognitive Science, M.C. Roco, W.S. Bainbridge (red.), Dordrecht, Netherlands: Kluwer
Academic Publishers, 2003; N. Daniels, Normal functioning and the treatment-enhancement distinction, “Cam-
bridge Quarterly” 9(3), 2000; E.T. Juengst, What does enhancement mean?, [w:| Enbancing Human Traits:
Ethical and Social Implications, E.. Parens (red.), Washington, D.C. Georgetown University Press, 1998;
E.D. Pellegrino, Biotechnology, Human Enbancement, and the Ends of Medicine, The Center for Bioethics

PrzEGLAD PrAwA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



OSKONALANIE CZLOWIEKA., UWAGI NA MARGINESIE PRZYPADKU UDOSKONALONEGO
Ubos ALA CzZ KA. UWAGI NA MARGINESIE PRZYPAD DOS A G 27

czlowieka osadzong w ideologii welfare state, zgodnie z ktora wszelkie
zmiany w biologii lub psychologii czlowieka, zwigkszajace szanse na
dobre zycie w pewnych okolicznosciach, a wigc dajace czlowiekowi
wigcksze zdolnosci, sa jego udoskonalaniem®. Wybér takiej czy innej
definicji HE bedzie w kazdym przypadku obarczony pewnym stopniem
arbitralno$ci. Naszym zdaniem proponowana przez Savulescu defini-
cja ma najwickszy potencjal eksplanacyjny i uniwersalny charakter. Tak
rozumiane udoskonalanie obejmuje bowiem szeroki wachlarz technik
1 $rodkéw udoskonalania cztowieka bez obciazania jej sporami ide-
ologicznymi. Celem zobrazowania wspomnianej réznorodnosci HET
przyjrzyjmy si¢ najwazniejszym rodzajom HE.

Rodzaje HE

W pierwszym rzedzie wyrézni¢ nalezy wzmocnienia okreslonych cech,
ktére dziela si¢ na udoskonalenia cielesne, oznaczajace ulepszenia ciala
(ktore dalej dzielimy na ulepszenia fizyczne 1 kosmetyczne) oraz udosko-
nalenia mentalne/psychiczne cztowieka (ktore z kolei dzielimy na ulepsze-
nia poznawcze, emocjonalne i osobowosciowe), bedace poprawa kondycji
umystu i zachowari ludzkich. Ulepszenia fizyczne zwigkszaja natomiast
wydolnos¢ funkcjonalna organizmu; np. jego sile, zwinno$¢, wytrzyma-
tos¢, precyzje czy odpornosé na temperature. Ulepszenia kosmetyczne
polepszaja za$ jedynie estetyczne wlasciwosci organizmu; poprawiajq
przede wszystkim wyglad np. za pomoca zabiegdw kosmetycznych czy
majacej znacznie bardziej inwazyjny charakter chirurgii plastycznej. Do
typowych metod ulepszania cielesnego nalezy takze stosowanie réznego

and Human Dignity Website, 2004, https://cbhd.org/content/biotechnology-human-enhancement
-and-ends-medicine (dostep 16.10.2020).

,Any change in the biology or psychology of a person which increases the chances of leading
a good life in circumstances C. On the Welfarist definition of enhancement, we can define an en-
hanced state as a capability”, J. Savulescu, Justice, Fairness, and Enbancement, “Annals of the New York
Academy of Science”, 1093, 2007, s. 325.
5 P Brey, Human Enbancement and Personal Identity, [w:] New Waves in Philosophy of Technology, ] IX.B. Olsen,
E. Selinger, S. Riis (red.), Palgrave Macmillan UK, 2009, s. 170-171.
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typu akcesoriow, jak urzadzenia protetyczne niemajace charakteru leczni-
czego, Srodki farmakologiczne i inzynieria genetyczna® (o czym szerzej za
chwile). Natomiast ulepszenia mentalne/psychiczne czlowieka powoduja,
zwickszenie takich jego zdolnosci jak postrzeganie zmystowe, pamigé,
szybkos¢, trafnos¢ podejmowanych decyzji, kojarzenie czy wyobraznia.
Prowadzi¢ moga takze do zmian cech osobowosci na bardziej spolecz-
nie pozadane, polegajace na zmniejszeniu tendencji do nastrojow nega-
tywnych, zwigkszeniu poczucia pewnosci, uprzejmosci, wspolczucia czy
postaw altruistycznych’.

Po drugie, mozemy rozrézni¢ ulepszenia protetyczne, farmakolo-
giczne i genetyczne. Te pierwsze polegaja na zastosowaniu sztucznych
protez i tkanek. Ulepszenia farmakologiczne uzyskujemy za$ dzigki uzy-
ciu chemicznych substancji modyfikujacych dzialania organéw lub pro-
ces6w zachodzacych w organizmie ludzkim, powodujacych ich znacznie
lepsze funkcjonowanie. Jako przyklad moga postuzy¢ (niestety) dobrze
znane we wspolczesnym sporcie srodki dopingujace, w tym substancje
hormonalne, takie jak sterydy anaboliczne czy ludzki hormon wzrostu®.
Do szeroko rozpowszechnionych $rodkéw farmakologicznych zaliczaja
sie rOwniez ritalin, modafinil oraz inne leki stosowane w leczeniu t6z-
norodnych zaburzen psychicznych (np. ADHD czy narkolepsji), ktore
zastosowane w przypadku zdrowych oséb wydatnie zwigkszajq spraw-
no$¢ normalnie funkcjonujacego uktadu nerwowego. Wymienione $rodki
skladaja si¢ z substancji psychoaktywnych, ktére czasowo lub na stale
zmieniaja dzialanie moézgu, powodujac zmiany w percepcji, nastroju,

¢ Przykladem moze tu by¢ edycja (a dokladniej ,,usuniecie” przy uzyciu technologii edycji genomu
CRISPR) kilku par zasad genu CCR5. Taka interwencja byla praktykowana w 2018 r. u dwéch nieiden-
tycznych blizniaczek urodzonych w Chinach. Bionews.org.uk.First Genome-edited Babies: A Very
Different Perception ofEthics, 2018.https://www.bionews.org.uk/page_140060. Metoda CRISPR

pozwala na skuteczna ,,edycje¢” ludzkiego genomu, zaréwno w embrionach, jak i osobach dorostych.

Zob. szerzej: R. Berghmans, R. ter Meulen, A. Malizia, R. Vos, Scientific, Ethical, and Social Issues in
Mood Enbancement, [w:| Enbancing Human Capacities, ). Savulescu, R. ter Meulen, G. Kahane (red.), Wiley-
-Blackwell, 2011.

8 H. Thompson, Performance enhancement: Superhuman athletes, “Nature”, 19 July, vol. 487, 2012. http://
www.nature.com/news/performance-enhancement-superhuman-athletes-1.11029
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cechach osobowosci, a w konsekwencji takze w zachowaniach ludzkich.
Ulepszenia genetyczne sq natomiast osiggane dzigki inzynierii genetycz-
nej. Jeszcze nie tak dawno twierdzenia o mozliwosci modyfikaciji genomu
ludzkiego badZ transferach genéw jako technikach genetycznego udo-
skonalania cztowieka byly uznawane za naukowo nieuzasadnione’, jed-
nak osiagniecia wspolczesnej biotechnologii zmuszaja do zmiany stano-
wiska. Obecnie mowi si¢ juz bez oporow o mozliwosci ,,projektowania
potomstwa”'’ (np. w ramach procedury 7z vitro), zmianach genetycznych
stosowanych przez nieuczciwych sportowcoéw' czy klonowaniu ludzkich
narzadow'”. Ten rodzaj ulepszenl oznacza usprawnianie dzialania dobrze
funkcjonujacych genéw lub zastgpowanie ich ,,supergenami”, ktore
zostaly zmodyfikowane w celu wytworzenia pozadanego efektu wzmac-
niania — kognitywnego lub fizycznego".

Po trzecie, mozemy takze ujmowac¢ HE jako nieterapeutyczne mody-
fikacje cech wczesniej posiadanych, ktére HET wyprowadzaja poza
stan normalny. Dzigki temu mozna rozrézni¢ ulepszenia mieszczace
sie w normie (zntranormal enhancements), ktore polegaja na udoskonaleniu
pozostajacym w granicach normy przewidzianej dla ludzi, oraz ulepszenia
ponadnaturalne (supernatural enhancements), ktore sa ulepszeniami wykra-
czajacymi poza zakres normalnych ludzkich mozliwosci albo wytwo-
rzeniem dodatkowych, jakosciowo nowych cech', takich jak mozliwosc
widzenia w nocy, postrzegania fal radiowych albo ultrafioletu. Jednakze

* J. Gordon, Gene Technology: Genetic Enhancement in Humans, “Science” vol. 283, March 1999, s. 2023—
2024.

" A.Nicholas, Designer Babies: Ethical Considerations, http:/ /www.actionbioscience.org/biotechnology/
agar.html.

" Zob. szerzej: Genetic Technology and Sport: Ethical Questions, C. Tamburrini, T. Tannsjo (red.), London,
New York, Routledge 2005; A. Miah, Genetically Modified Athletes. Biomedical ethics, gene doping and sport,
London, New York, Routledge, 2004.

12 Zob. szerzej: L. Hilmert, Cloning Human Organs: Potential Sources and Property Implications, Indiana Law
Journal, 77 (2), 2002.

B3 Zob. szerzej: W. Gardner, Can Human Genetic Enbancement be Prohibited?, Journal of Medicine and
Philosophy, vol. 20, 1995.

Y P. Brey, Human Enbancement. .., op. cit., s. 172.
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nalezy pamietac, ze pojecie stanu normalnego nie jest zbyt precyzyjne
1 jednoznaczne, co moze prowadzi¢ do réznic dotyczacych ustalenia gra-
nic normalnosci, a to z kolei pociaga za sobg rozmycie wyréznianych na
tej podstawie dwoch kategorii ulepszen.

Przywolane rodzaje HE zostaly wyodrebnione ze wzgledu na sfere
oddziatywania HET (podzial ulepszed na cielesne i mentalne/psy-
chiczne), rodzaj technologii uzytych celem udoskonalenia organizmu
czlowieka, tak w wymiarze fizycznym, jak i kognitywnym (podzial ulep-
szen na protetyczne, farmakologiczne i genetyczne) oraz stosunek rezul-
tatow ulepszen do stanu normalnego kondycji czltowieka (ulepszenia
intranormalne i ponadnaturalne). Nie sq to jednak wszystkie pojawiajace
si¢ w literaturze dystynkcje. Mozliwe jest bowiem takze przeprowadzenie
podziatu bezposrednio w stosunku do HET, np. na naturalne i sztuczne
techniki ulepszania™ albo na techniki zewnetrzne i wewnetrzne.

Pierwszy z wymienionych podzialéw jako kryterium przyjmuje
zrédio ulepszenia. Jakies zrodlo (Srodek) ma charakter naturalny, gdy
wystepuje w naturze 1 nie wymaga specjalnej, bazujacej na wspolcze-
snych osiggni¢ciach naukowych, interwencji cztowieka (a jego uzycie
powoduje powstanie ulepszen zwanych ,,naturalnymi”). Do takich
srodkéw naleza m.in. kawa, Ginkgo biloba czy réznego typu ¢wiczenia
fizyczne i mentalne'. Te metody udoskonalania cztowieka, rozumiane
jako polepszanie jego zdolnosci, znane sg i stosowane od wiekow, nie
wzbudzajac kontrowersji. Sztuczne ulepszenia wymagaja za$ ludzkie;
inwencji, a ich powstanie zawdzi¢czamy rozwojowi nauk. Do sztucz-
nych HET naleza wigc réznego rodzaju srodki chemiczne, farmakolo-
giczne czy specjalistyczna aparatura wykorzystywana do polepszenia
zdolnosci cztowieka.

5 F Allhoff, P. Lin, P. Steinberg, Ethics of Human Enbancement. .., op. cit., s. 204.

1 Por: P. Lin, M. Mehlman, K. Abney, Greenwall Report. Enbanced Warfighters: Risk, Ethics, and Policy, 2013,
http://ethics.calpoly.edu/greenwall_report.pdf, s. 17; E Allhoff, P. Lin, J. Moor, J. Weckert, Public
Ethics, Ethics of Human Enbancement: 25 Questions & Answers, “Studies in Ethics, Law and Technology”,
vol. 4, 2010, s. 9.
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Ludzie od zarania dziejow stosowali r6zne sposoby, by poprawi¢ swoja
wydolnos¢, lepiej wygladaé, wydluzy¢ zycie 1 poprawic jego jakosé. Nie-
ktére dostepne w naturze — jak teina wystepujaca w herbacie czy kofeina
w kawie — wedlug wickszosci autoréw nie sq moralnie problematyczne.
Jednak gdy pojawia si¢ pytanie o dopuszczalno$¢ uzycia marihuany czy
kokainy, ktore sa réwniez substancjami naturalnymi, odpowiedz nie jest
juz tak oczywista. Od wielu lat tocza si¢ dyskusje nad moralna akcepto-
walno$cig legalizacji ich stosowania, nie tylko w celach leczniczych'.

Zewnetrzne HET zwigkszaja mozliwosci czlowieka bez ingerencji
1 zmiany jego wewnetrznych systemow biologicznych, psychologicznych
czy kognitywnych (jak np. komputery, egzoszkielety). Wewnetrzne HET
zwickszaja natomiast umiejetnosci juz istniejace lub pozwalaja na powsta-
nie nowych, zmieniajac istote systemow juz przez czlowieka posiadanych,
jak np. zwickszenie zywotnosci poprzez zmiang mechanizmu podzialu
komorkowego tak, aby nastgpowal przy mniejszym skracaniu telome-
razy'®. Jako inny przyklad moze stuzy¢ nanotechnologia i modyfikacje
genetyczne. I tutaj, podobnie jak poprzednio, mozemy zastanawiac si¢
nad uzyteczno$cia proponowanego w literaturze rozréznienia w kontek-
$cie analizy moralnej. Gdy bowiem zastanawiamy si¢ nad uzyciem spe-
cjalistycznego sprzetu pozwalajacego np. widzie¢ w ciemnosci, to mozli-
wo$¢ wykorzystania tych ulepszen w codziennym zyciu nie budzi naszych
watpliwosci ani rozterek. Manipulacje genetyczne, ktore skutkuja poja-
wieniem si¢ cech dotad niewystepujacych u czlowieka, jak np. zdolnosci
do oddychania pod woda, nie poddaja si¢ juz jednak tak jednoznaczne;j
ocenie. Nie jesteSmy bowiem na dzien dzisiejszy w stanie przewidziec
skutkéw tak daleko idacych interwencji w ludzki organizm, mozliwosci
ewentualnego powstania udoskonalonego ,,posthuman” i konsekwencji,
jakie moze to wywola¢ w skali globalne;j.

" Zob. szerzej: R.J. Gerber, Legalizing Marijuana: Drug Policy Reform and Probibition Politics, Westport,
Connecticut, London, 2004; P.A. Clark, The Ethics of Medical Marijuana: Government Restrictions vs. Medical
Necessity, 21 (1), 2000.

'8 T. Garcia, R. Sandler, Enbancing Justice?, “Nanoethics”, vol. 2, 2008, s. 3; Y.S. Cong, W.E. Wright,
Y. Shay,. Human telomerase and its regulation. Microbiology and Molecular Biology Reviews, 66 (3), 2002.
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Przedstawione rodzaje udoskonalen oraz podzialy HET unaocz-
niaja szeroki wachlarz mozliwosci, z jakich moze skorzysta¢ cztowiek,
aby poprawi¢ naturalne wlasnosci, w ktore wyposazyla go natura. Warto
zauwazy¢, ze dana technologia ulepszania zazwyczaj bedzie naleze¢ do
kilku kategorii jednoczesnie. Przykladowo, inzynieria genetyczna nalezy
do kategorii sztucznej, a takze wewnetrznej HET, mogacej jednoczesnie
poprawi¢ fizyczne i kognitywne cechy czlowieka. Wyraznie widac¢ row-
niez, ze w zaleznosci od zastosowanej metody ulepszania zakres zmian,
wplyw na okreslony narzad, organ czy uklad oraz dlugos¢ ich trwania
mogy si¢ istotnie od siebie rézni¢ w zaleznosci od osobnika, wobec kt6-
rego zastosowano dang technike. Pojawia si¢ zatem pytanie o to, czy
przedstawione podzialy przyblizaja nas do rozstrzygnigcia pierwszorzed-
nej kwestii moralnej dopuszczalnosci stosowania HET, prowadzacych do
udoskonalenia cztowieka, czy tez raczej stanowig jedynie nieudolna prébe
ich typologii niesluzacej rozwiazaniu zadnej istotnej kwestii.

Nalezy w tym miejscu przypomniec, ze HET 1 ustalanie konsekwen-
cji ich stosowania stanowig nie tylko przedmiot badan nauk przyrodni-
czych — fizyki, chemii, biologii, neurologii, lecz takze filozofii — czy juz
w niedtugim czasie rowniez prawa. Skutki stosowania HIET sq jedna z istot-
nych kwestii coraz czgsciej poddawanych analizie filozoficznej'. W kon-
tekscie rozwoju nauk przyrodniczych bowiem, jak podkreslaja eksperci,
zagadnieniem, ktérego nie mozna w badaniach nad HET pominag, jest
wplyw, jaki HET 1 HE wywieraja na naturg cztowieka®. Warto zasygnali-
zowad, ze opisane zmiany, bedace rezultatem zastosowania HET, nie maja
wylacznie biologicznego wymiaru (zreszta, nawet zmiany tylko w tym
zakresie sa przez niektérych filozoféw uznawane za zmiang samej HIN),
ale moga zmieni¢ kluczowe cechy ludzkiej natury, do ktérych zaliczaja
si¢ tak rozne jej elementy jak empatia, sklonnosci kooperacyjne, system

Y Zob. szerzej: A. Buchanan, Human nature and enhancemnet, “Biocthics”, vol. 23. 2009; N. Bostrom,
A. Sandberg, The Wisdom of Nature: An Evolutionary Heuristic for Human Enbancement, [w:| Human En-
hancement, J. Savulescu. N. Bostrom (red.), Oxford: Oxford University Press, 2009.

2 Zob. szerzej: A. Buchanan, Human Nature And Enhancement, “Biocthics”, vol. 23 (3), 2009.
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moralny, kognitywny; cechy, ktére ma czlowicek i tylko czltowiek®, a co
wedlug niektérych stanowi o jego czlowieczenstwie. Zmiany te moga, jak
twierdzg niektorzy autorzy, prowadzi¢ do tak niebezpiecznych skutkow,
jak powstanie ,,nadcztowieka”, ktoéry osobniki mniej doskonale czy tez
nieposiadajace pozadanych cech bedzie traktowat jak podludzi czy nawet
je eliminowal™.

Naszym zdaniem przyjecie adekwatnych podzialéw HET jest nie-
zbedne, stanowi bowiem naturalny punkt wyjscia dla dalszych analiz. Nie
sposob dokonac¢ zbiorczej, jednolitej oceny HET albo uniwersalnie rozwa-
za¢ kwestii ich dopuszczalnosci, wlasnie z uwagi na ich ogromng réznorod-
nos¢ 1 to w odniesieniu do metod i skutkow przez te technologie uzyskiwa-
nych. Takie podzialy saq wi¢c konieczne, poniewaz, po pierwsze, pozwalaja
nam uporzadkowac rozwazania, po drugie zas wskazuja, jaki charakter ma
ingerencja HET w zdolnosci czlowieka, w ktére wyposazyla go natura.

Tak wiec w celu znalezienia odpowiedzi na nurtujace nas pytanie
o dopuszczalnos¢ HET, poprzedzajace ustalenie zakresu odpowiedzial-
nosci udoskonalonego cztowieka, analiz¢ nalezy rozpocza¢ od wielo-
aspektowej charakterystyki danego $rodka lub techniki — okreslenia
tego, do jakiej kategorii HET dany $rodek, metoda, nalezy. Nastepnie
nalezy przeanalizowac skutki zastosowania konkretnej techniki udosko-
nalania oraz zastanowi¢ si¢ nad celami uzycia poszczegélnych HET,
poniewaz pomini¢cie aspektu teleologicznego mogloby latwo dopro-
wadzi¢ do nieuzasadnionych, pochopnych wnioskow. Czy zadowala-
jace byloby bowiem twierdzenie, ze $rodek X powoduje uzaleznienie,
a zatem niedopuszczalne jest jego uzycie, jesli wiasnie dzigki zazyciu X
pilot samolotu méglby samodzielnie 1 bezpiecznie poprowadzi¢ wie-
logodzinny lot w przypadku, gdy drugi pilot doznal ataku sercar? Jak
odpowiemy na pytanie o zgode na zazycie $rodka Y, o ktorym wiemy,
ze jest niebezpieczny dla zdrowia (np. jego dlugotrwale zazywanie
uszkadza watrobe), jesli jego zazycie pozwoli lekarzowi przeprowadzi¢

2 A. Buchanan, Moral Status and Human Enbancement, “Philosophy & Public Affairs”, vol. 37, 2009, s. 352.

2 G. Annas, Cell Division, “Boston Globe”, http://geneticsand-society.org/resources/items/20020421/
globeannas.html, 2002 [dostep: 17.09.2020].
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z sukcesem skomplikowana i wielogodzinng operacj¢ ratujaca zycier®
7. drugiej strony, czy zgodzimy sig¢, ze dopuszczalne jest zazycie srodka,
ktory zwigksza wydolno$¢ kognitywna mozgu, bez powodowania nega-
tywnych skutkow ubocznych, w sytuacji przystgpowania przez uczniow
do konkursu matematycznego, w ktorym nagroda jest lukratywne sty-
pendium w MIT czy wygranie Konkursu Chopinowskiego, z ktorym
wigzaloby si¢ nie tylko stawa i uznanie, lecz takze recital w Carnegie
Hall? W tych 1 wielu innych przypadkach samo ustalenie wystgpowania
negatywnych skutkéw ubocznych jest niewystarczajace do stwierdzenia
niedopuszczalnosci HET. Konieczne jest siggniccie do analizy teleolo-
gicznej i oceny celu, w jakim $rodek ma by¢ uzyty.

Konkludujac, analiz¢ HET nalezy naszym zdaniem rozpoczynaé¢ od
charakterystyki konkretnej techniki udoskonalania i ustalenia jej skut-
kéow, w tym wplywu na nature czlowieka, a nastepnie okresli¢ warunki jej
dopuszczalnosci (przy uwzglednieniu zidentyfikowanych wczeséniej skut-
kow, gléwnych i ubocznych, oraz celu zastosowania danej HET'). Rezul-
taty tej analizy moga zosta¢ pozniej wykorzystane w procesie ustalania
zakresu odpowiedzialno$ci moralnej i prawnej podmiotéw decydujacych
si¢ na jej uzycie.

Skutki HET a dopuszczalno$¢ ich stosowania

Zidentyfikowanie pozytywnych i negatywnych skutkow zastosowania HET
oznacza nie tylko wskazanie realnych zmian, ktére nastepuja w organi-
zmie czlowieka, lecz takze moze mie¢ implikacje konceptualne.

Z reguly skutki HET ustalane sa na podstawie badan empirycznych,
przeprowadzanych przez specjalistow z réznych dziedzin nauki: medy-
cyny, farmakologii, biologii czy nauk kognitywnych. To wlasnie badania
prowadzone w ramach nauk empirycznych stanowia zrédlo informacji

» Dobrym przykladem wykorzystania HET ,,w stuzbie ludzko$ci” sa sity zbrojne. Szczegdlows ana-
liz¢ wykorzystania najnowszych osiagnie¢ technologicznych stuzacych udoskonalaniu cztowieka przez
zolnierzy przedstawil L. Kamiedski w monografii Nowy wspanialy olnierz. Rewoluga biotechnologicina
7 wojna XX1 wiekn (Krakéw, WUJ 2014).
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1 wiedzy, umozliwiajace prowadzenie analiz w odniesieniu do plaszczy-
zny realnej. Nauki te okreslaja, jak dana technika udoskonalania zmienia
ludzkie ciato i umysl. Ustalenie skutkow dziatania HET oznacza nie tylko
wskazanie osigganych ulepszen, lecz takze skutkéw ubocznych, ktore
bardzo czgsto, cho¢ nie zawsze, towarzysza ich stosowaniu. W tym kon-
tekscie srodki, ktore pozbawione sa negatywnych skutkéw ubocznych,
uznaliby$Smy na tym wstegpnym etapie analizy (a wigc przed rozwazeniem
potencjalnych celéw ich zastosowania przez ludzi) za dopuszczalne; jak
chociazby oksytocyne® (stosowang dla poprawy nastroju, zmniejszenia
strachu czy zwigkszenia empatii), 3-blokery® (stosowane przez muzykéw
czy artystow przed wystepem), wszelkiego rodzaju ¢wiczenia umystu
i ciata, sztuczne koficzyny czy organy™.

Podstawowym problemem podczas ustalania realnych skutkéw zasto-
sowania HET jest to, ze aktualnie mozemy wskazac jedynie cz¢$¢ niepo-
zadanych skutkéw. Rozne techniki udoskonalania zostaly bowiem odkryte
stosunkowo niedawno i trudno oszacowac ich dalekosiezne konsekwen-
cje. W naszym przekonaniu nie jest to jednak szczegolnie mocny argu-
ment przeciwko nowoczesnym HET. Gdyby obawa przed przyszlymi,
niewiadomymi skutkami miata by¢ powodem zakazu ich stosowania,
to nadal, jak pisze Nick Bostrom, ,.iskalibySmy sobie nawzajem wszy

z plecéw”?. Niewatpliwie pozadanym ulepszeniom czesto towarzysza

# Zob. szerzej: O. Wudarczyk, B. Earp, A. Guastella, J. Savulescu, Cowld intranasal oxytocin be used
to enhance relationships? Research imperatives, clinical policy, and ethical considerations, “Current Opinion
in Psychiatry”, vol. 26, 2013; G. Domes, M. Heinrichs, A. Michel, C. Berger, S.C. Herpertz, Oxytocin
improves “mind-reading” in humans, “Biological Psychiatry”, vol. 61, 2007.

% Zob. szerzej: C. Brantigan, T. Brantigan, N. Joseph, Effect of beta blockade and beta stimulation on
stage fright, “American Journal of Medicine”, vol. 72, 1982; D. Harris, Using [beta]-blockers to control
stage fright: a dancer’s dilemma, “Medical Problems of Performing Artists”, vol. 16, 2001, http://go.
galegroup.com/ps/anonymous?id=GALE | A173277102&sid=googleScholar&v=2.1&it=r&lin-
kaccess=fulltext&issn=08851158&p=AONE&sw=w&authCount=1&isAnonymousEntry=tru;
T. Butryn, Cyborg Horizons: Sport and the Ethics of Self-Technologization, [w:| Sport Technology: History, Philosophy
and Policy, A. Miah and S.B. Eassom (red.), Oxford, Elsevier Science, 2002; A.G. Franke, K. Lieb,
Pharmakologisches Neuroenhancement und ,Hirndoping, Chancen und Risiken, “Bundesgesundheitsblatt”,
August, 2010.

% S. Camporesi, Oscar Pistorins, enbancement and post-humans, “Journal of Medical Ethics”, vol. 34, 2008.
# N. Bostrom, In Defence of Posthuman Dignity, “Bioethics”, vol. 19, 2005, s. 205.
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niechciane skutki, lecz dopiero bilans potencjalnych zyskow i strat sta-
nowi jedno ze wstepnych kryteriow oceny dopuszczalnosci danej metody
(z zastrzezeniem, ze negatywne skutki uboczne ustalamy na podstawie
obecnego, cz¢sto niepetnego stanu wiedzy). Jednakze nawet wtedy, gdy
takie skutki uboczne przewyzszajaq korzysci plynace z zastosowania danej
HET, nie musi to jeszcze przesadzac o ostatecznym, definitywnym uznaniu
niedopuszczalnosci danej techniki badz srodka.

Waznym elementem analizy skutkéw zastosowania danej techniki
udoskonalania czlowieka jest rowniez ustalenie skutkow w odniesieniu
do pojmowania natury czlowieka. Jak bowiem twierdzi cz¢$¢ przedsta-
wicieli nauki, zastosowanie HET powoduje zmian¢ tego, co wchodzi
w sktad pojecia natury ludzkiej”®. Stawiajac jednak zarzut takiego wtas-
nie skutku udoskonalania, zaklada si¢ nie tylko pewne pojecie natury
ludzkiej, lecz takze traktuje si¢ zmiany biologiczne lub kognitywne jako
ingerencje majace réwniez skutki ,,pojeciowe”, to znaczy zmieniajace
nasz sposéb rozumienia natury ludzkie;.

W ramach analizy pojeciowej zasadniczym problemem, wyprzedza-
jacym pozostale, jest brak jednolitego rozumienia pojecia natury czlo-
wieka. Jak stusznie zauwaza Ronald Cole Turner:

To przykre, ze wlasnie w tym momencie historii ludzkosci, kiedy
jestesmy u progu mozliwosci technologicznych manipulacji natura
ludzka, tak bardzo mala zgoda panuje co do tego, co rozumie-
my przez ludzkq nature. W istocie, mamy niewiele kandydujacych
teorii filozoficznych lub teologicznych natury ludzkiej, przez co
jest calkiem prawdopodobne, ze zmienimy cos, czego nawet nie
udajemy, ze rozumiemy. Moze si¢ okazac, ze dzigki naszej wlas-

nej zmianie na drodze pewnego rodzaju eksperymentu naukowego

% Zob. szerzej: Is human nature obsolete? Genetics, bioengineering, and the future of the human conditio, H. Bail-
lie, T. Casey (red.), 2004, Cambridge, MA: MIT Press; L. Kass, The Wisdon of Repugnance, “The New
Republic”, June 2, 1997; The Human Cloning Debateed, G. McGee (red.), Berkeley, CA: Berkeley Hills
Books, 1998; Enhancing Human Traits: Ethical and Social Implications, E. Parens (red.), Washington DC:
Georgetown University Press, 2000.

PrzEGLAD PrAwA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



OSKONALANIE CZLOWIEKA., UWAGI NA MARGINESIE PRZYPADKU UDOSKONALONEGO
Ubos ALA CzZ KA. UWAGI NA MARGINESIE PRZYPAD DOS A G 37

przeprowadzonego na nas samych, przyjdzie moment, ze w koficu
zrozumiemy siebie o wiele jasniej”.

Tak wigc fundamentalny spér dotyczy nie tyle tego, czy HET pro-
wadzi do zmiany natury czlowieka ani czy taka zmiana jest pozadana,
lecz gléwnie — jaka jest natura ludzka. Dopoki ta kwestia nie zostanie
rozstrzygnieta, trudno bedzie stronom sporu ustali¢ jakie§ wspolne sta-
nowisko w kwestii oceny dopuszczalnosci poszczegdlnych HET. Oczy-
wiscie kwestia otwarta jest, czy taki filozoficzny spér w ogole moze by¢
rozstrzygniety. Pomimo tych watpliwosci zagadnienie pojgciowego ujecia
natury cztowieka podejmowane byto od stuleci, a w obliczu szybkiego
rozwoju HET nabrato szczegdlnego znaczenia. Dotad nie ustalono, jak
nalezy rozumie¢ nature ludzka, a obecnie prowadzone spory ujawniaja, po
raz kolejny, brak mozliwosci dojscia do porozumienia w zasadniczej kwe-
stii akceptowalnego ujecia tego pojecia. Trudno nawet wskaza¢ wspolne
punkty proponowanych w filozofii uje¢™.

Niewatpliwie jednak mozna przyjaé, ze pojecie natury ludzkiej podlega
zmianom. Wedlug Alasdaira Maclntyre’a kazda forma praktyki spoteczne;
1 moralnej ma wlasny obraz natury ludzkiej. To, jak ja definiujemy, zalezy
od czasu 1 miejsca. Wydawac by si¢ moglo, ze brak zgody co do pojecia
natury ludzkiej powinien stanowi¢ zasadnicza przeszkodze w stawianiu
zarzutu ingerowania w niq. Nic bardziej mylnego. Biokonserwatysci, jak
czesto nazywani sa przeciwnicy udoskonalania cztowieka, podkreslaja, ze
skutkiem zastosowania HET jest wplyw na nature ludzka, ktory to wplyw
rozumiejg jako zmiang tego, co nazywamy ,istota czlowieczenstwa”.
Zmiana ta pociaga za sobg tak daleko idace konsekwencje, jak przeobra-
zanie si¢ systemu moralnego, zagrozenie dla autentycznosci cztowieka™,

# R. Cole-Turnet, Do means matter?, [w:| Enhancing Human Traits: Ethical and Social Inmplications, E. Pa-
rens (red.), Washington D.C.: Georgetown University Press, 1998, s. 156 (ttum. wlasne).

% P Ehtlich, Human Natures: Genes, Cultures, and the Human Prospect, Washington: Island Press, 2000, s. 12.

3 M. Sandel, The Case against Perfection: Ethics in the Age of Genetic Engineering, Cambridge: Harvard
University Press, 2009, s. 26.
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utrate jego indywidualnej tozsamosci™ i wiele innych potencjalnych zagro-
zen, ktérym nalezy si¢ jednoznacznie sprzeciwi¢”. Biokonserwatysci
ponadto podkreslaja nieprzewidywalne i niebezpieczne konsekwencje HE,
powodujace utrate czlowieczeristwa™ oraz wielce niebezpieczne dla calej
ludzkosci powstanie ludzi o wyzszym, z uwagi na ich udoskonalenie, statu-
sie moralnym. Ludzi, ktorzy z racji swej ,,wyzszo$ci” beda traktowaé ludzi
nieudoskonalonych jako swoistego rodzaju ,,podgatunek”, a nawet, jak
ukazato to wiele filmow science-fiction — by wymieni¢ jedynie Equilibrium czy
Gattaca — przyjmowac postawe nadludzi, arbitralnie decydujacych o losach
tych, ktorzy ulepszeni nie sa ™.

Natomiast bioliberalni zwolennicy stosowania HET podkreslaja, ze
udoskonalanie czlowieka nie jest dzialaniem skierowanym przeciwko
czlowieczedstwu, nie jest ingerencja w natutre cztowieka™ i nie powoduje
utraty tozsamoscl. Jak to ujmuje Nick Bostrom:

Transhumanisci, jak czgsto si¢ ich okresla, widza nature ludzka jako
work-in-progress, wpol zrealizowany projekt, ktéry mozemy na-
uczy¢ si¢ modelowaé w pozadany sposob. Aktualny stan rozwoju
ludzko$ci nie musi by¢ punktem koficowym ewolucji. Bioliberato-
wie maja nadzieje, ze poprzez odpowiedzialne korzystanie z nauki,

technologii 1 innych racjonalnych §rodkéw uda si¢ w koncu uzy-

32

M. Mehlman, Transhumanist Dreams and Dystogpian Nightmares, Baltimore: Johns Hopkins University
Press 2012, s. 16.

3 Zob. szerzej: L. Kass, Preventing A Brave New World, TNR Online (The New Republic Online) June 21,
2001, https:/ /web.stanford.edu/~mvr2j/sfsu09/extra/Kass3.pdf; idem, The Wisdom of Repugnance,
“The New Republic”, June 2, 1997; idem, Life Liberty & the Defense of Dignity: The Challenge for Bioethics,
(Encounter Broadsides) Paperback — January 1, 2004; E. Fukuyama, Owur Posthuman Future: Consequences
of the Biotechnology Revolution, New York: Picador Books 2002, 1 inni.

3 Klonowanie i dziedziczne zmiany genetyczne moga by¢ postrzegane jako zbrodnie przeciwko

ludzkosci bedacej unikalna w swoim rodzaju: sa technikami, ktére moga zmieni¢ istote samej ludzko-
$c1.” — G. Annas, Awmerican Bioethics: Crossing Human Rights and Health Iaw Boundaries, Oxford: Oxford
University Press 2005, s. 44.

3 N. Agat, Perfect Copy. Unrevelling the Cloning Debate, Duxford, Cambridge: Icon Books 2002, s. 114.
% N. Bostrom, J. Savulescu, Introduction Human Enhancement Ethics: The State of the Debate, [w:] Human
Enbancement, N. Bostrom, J. Savulescu (red.), Oxford 2009, s. 17.
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ska¢ post-humans, istoty o znacznie wigckszych mozliwosciach niz
obecnie posiadane przez ludzi.”’

Co wigcej, dla bioliberaléw jest to cel pozadany. Czlowiek bowiem
od zarania dziejow dazyl do doskonalosci, cho¢ samo pojecie natury
czlowieka i okreslenie tego, czym jest ludzka doskonalosc i jak ja osia-
gnaé, zmienialy si¢ wraz z rozwojem cywilizacyjnym.

Jednakze, w naszym przekonaniu, to nie w braku wspolnej definicji
natury ludzkiej lezy istota problemu, lecz w odpowiedzi na pytanie, dla-
czego interwencje w nature ludzka biokonserwatysci tak jednoznacznie
oceniaja jako zte i niedopuszczalne, nazywajac je ,,zabawa w Boga (lub
Nature)”, ,,zagrozeniem dla czlowieczenistwa” badz ,,utrata tozsamo-
§ci”*®. Sama ewolucja jest przeciez wlasnie przyktadem procesu zmiany
cech 1 zdolnosci czlowieka, ich stalego ulepszania. Wydaje sig, ze dopoki
rodzaj ludzki istnieje, proces ten ma charakter nieskonczony i jest natu-
ralng (sicl) daznoscig cztowieka. Dopoki cztowiek egzystuje, jego ewolu-
cja trwa. Podejmuje wszelkie dziatania, by zdolnosci, ktérymi obdarzyla
go natura, nie tylko udoskonala¢, ale nawet dazy¢, by pojawily si¢ takie,
ktére nie byly nigdy cztowiekowi dostepne. Nalezaloby zatem przyjac,
ze to, o czym mowig przeciwnicy HET, oznacza po prostu brak zgody
na wyreczanie natury, sztuczne jej poprawianie czy wyprzedzanie natu-
ralnych zmian ewolucyjnych. Gdyby jednak zgodzi¢ si¢ z argumentacja,
gloszaca, ze poprawianie natury, przyspieszanie pewnych procesow jest
zle, a co za tym idzie, powinno by¢ zakazane, spowodowaloby to w zasa-
dzie zatrzymanie rozwoju cztowieka, a takze praktycznie wszystkich nauk
zaangazowanych w tworzenie HET. Czyz bowiem stosowanie szczepio-
nek, picie kawy, uzywanie protez, zazywanie lekéw i wiele innych czynno-
$ci stuzacych HE nie jest udoskonalaniem czlowieka, a zatem ingerencja
w naturalng kolej rzeczy? Biokonserwatysci argumentuja, ze jesli czlowiek
ze swej natury nie jest odporny na wiele bakterii, to moze nalezaloby

7 N. Bostrom, Human Genetic Enbancements: A Transhumanist Perspective, “Journal of Value Inquiry”,
vol. 37, 2003, s. 494.

% C. Elliott, A Philosophical Disease: Bivethics, Culture and Identity, New York: Routledge 1999, s. 28-29.
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poczekaé, az taka odpornos¢ pojawi si¢ w sposob naturalny, ewolucyjny.
Skoro czlowiek nie jest w stanie pracowa¢ w skupieniu przez dwadziescia
godzin, to moze lepiej, zeby tak dlugo nie pracowal, dopoki sama natura
nie stworzy czlowieka, ktory do regeneracji potrzebuje czterech godzin snu.
Jesli staro$¢ czy nieszczesliwy wypadek oznacza trwale niedolestwo lub
inwalidztwo, to moze nalezaloby to zostawi¢ w rekach natury. Moze powin-
nismy si¢ zawsze poddawa¢ wyrokom natury 1 z pokora je przyjmowac.

Jednak to, ze obecnie dltugosc¢ zycia kobiet wynosi okoto 80, a me¢z-
czyzn okoto 70 lat”, jest przeciez efektem rozwoju medycyny, farma-
kologii i wielu innych dzialan, majacych niewatpliwe charakter udo-
skonalania. Gdyby nie szczepionki, witaminy, antybiotyki, dzi§ nadal
Srednia zycia wynosilaby, jak w wiekach §rednich, okoto 30 lat. Czy
to, pytaja bioliberatowie, ze nie tylko chcemy zy¢ dluzej, ale i lepiej,
jest moralnie zle? Przeciez nie chodzi wspoélczesnym ludziom tylko
o to, by utrzymac si¢ przy zyciu, ale aby mialo ono lepsza jakos¢. Takq
wlasnie jako§¢ moze nam daé zastosowanie technik udoskonalaja-
cych. Wreszcie, czy poprzez zmiany powodujace lepszy komfort zycia
(jestesmy silniejsi, rzadziej chorujemy itp.) stajemy si¢ mniej ludzcy?
Czy przez fakt farmakologicznego zwickszenia naszej odpornosci na
choroby utracili§my istote czlowieczenstwa, a przez uzywanie bionicz-
nej protezy zmieniamy natur¢ cztowieka?

Udzielenie odpowiedzi na tak postawione, charakterystyczne pytania
biokonserwatystow 1 bioliberaléw nie jest tatwe. Sktonne jestesmy jednak
przyjag, ze prawdopodobnie gruntowej zmiany wymaga dotychczasowe,
raczej statyczne niz dynamiczne, rozumienie natury czlowieka oraz,
w szczegolnosci, konieczne jest precyzyjne okreslenie jej elementow skla-
dowych. Wydaje si¢ ponadto, ze niezaleznie od tego, jaka definicj¢ natury
ludzkiej przyjmiemy, nie bedzie to automatycznie oznaczad, ze dzialania
ludzkie w niq ingerujace (np. za pomoca HET) s3 ztem samym w sobie.
Wigkszo$¢ bowiem dzialan  podejmowanych w kontekscie HE miata
1 nadal ma na celu polepszenie ludzkich szans na lepsze zycie.

¥ http://ec.europa.cu/curostat/ statistics-explained /index.php/Mortality_and_life_expectancy_
statistics

PrzEGLAD PrAwA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



UDOSKONALANIE CZELOWIEKA. UWAGI NA MARGINESIE PRZYPADKU UDOSKONALONEGO 41

Cele stosowania a dopuszczalno$¢ HET

Ostatnim, niezbednym elementem analizy dopuszczalnos$ci stosowania
HET, jest ocena celu, ktéremu ma sluzy¢ uzycie danej techniki udosko-
nalajacej. Na tym etapie nalezy odpowiedzie¢ na pytanie, w jakim celu
cztowiek si¢ga po ,,udoskonalacz” i czy cel ten jest akceptowany z moral-
nego punktu widzenia.

Do przeprowadzenia oceny celu zastosowania HET w réznych sfe-
rach aktywnosci czlowieka wykorzystamy pojecie praktyk, opracowane
przez Alasdaira MacIntyre’a®. Ten etap rozwazan ma charakter stricte
moralny, a zaproponowana przez szkockiego filozofa teoria etyczna,
w ramach ktorej rozwaza on teori¢ praktyk spolecznych, oferuje nie-
zbedna aparature pojeciows do analizy ludzkich dziatan i pozwala doko-
nac¢ moralnej oceny ich znaczenia. Maclntyre definiuje praktyke jako:

wszelka spojna i ztozona forme spolecznie ustanowionej, koopera-
tywnej dziatalnosci ludzkiej, poprzez ktoéra dobra wewnetrzne wo-
bec tej dzialalnosci sa realizowane w procesie dazenia do realizacji
wzorcow doskonalosci, ktore sq charakterystyczne dla tej formy
dzialalnosci i ktore po czedci ja definiuja. Dzigki tak pojetej praktyce
spolecznej mozliwo$¢ osiagania doskonatosci przez czlowieka oraz
pojecie celow i débr systematycznie si¢ rozszerza®'.

Praktyka obejmuje standardy doskonalosci i postuszenstwa zasa-
dom w niej obowiazujacym. Uczestniczenie w danej praktyce oznacza
zaakceptowanie mocy tych standardéw, podporzadkowanie im wlasne;
postawy, wyborow 1 preferencji. Nie ma jednak, wedlug Maclntyre’a,
pojeciowych czy apriorycznych sposobow, w jakich praktyki moga by¢
wykonywane. I chociaz standardy doskonalosci obowiazuja uczestnikow
danej praktyki, to partycypujac w niej, maja oni swoj wklad w rozwo;

0 Zob. szerzej: A. Maclntyre, After Virtue. A Study in Moral Theory, Patis 1996.
4 Ibidem, s. 187.
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tych standardéw. Obowiazujace reguly praktyki moga by¢ w niektorych
przypadkach zmienione bez szczegolnej obawy, ze istota praktyki zosta-
nie utracona. Wspolnota uczestniczacych moze zgodzic¢ si¢ na te zmiany,
uznajag, ze jest to dla danej praktyki korzystne®.

Zdaniem szkockiego filozofa istnieja dwa rodzaje dobr mozliwych
do uzyskania dzigki jakiejkolwiek ludzkiej aktywnosci: dobra wewnetrzne
1 zewnetrzne. Dobra wewnetrzne obejmuja formy rozumienia i zdolnosci
fizyczne. Takimi dobrami sa, np. umiej¢tno$¢ analitycznego czy strategicz-
nego myslenia, przeprowadzenie skutecznej operacji, wyleczenie pacjenta,
pokonanie dystansu 100 metréw w mniej niz 10 sekund. Umiejetnosci te
uczestnik nabywa przede wszystkim treningiem, praca nad soba, syste-
matyczna nauka, przestrzegajac jednoczes$nie okreslonych wzorcéw ich
osiagania — tzw. wzorcow doskonalosci (standards of excellence).

Dobra zewngtrzne sg jedynie przygodne 1 zewnetrznie zwigzane
z praktyka, wskutek przypadkowej wigzi wynikajacej z okolicznosci
spolecznych. Naleza do nich, m.in. bogactwo, slawa, prestiz i wiadza.
Istnieje wiele sposobow, aby uzyska¢ dobra zewnetrzne. Sa one przed-
miotem rywalizacji, ktora ma nieuchronnie charakter gry o sumie zero-
wej. W wyscigu o te dobra zawsze sq wygrani 1 przegrani. Zysk jednego
uczestnika oznacza strat¢ innego®. W odréznieniu od débr wewnetrz-
nych mozna je osiagnac zaréwno cigzka 1 wytrwala praca, jak i w drodze
oszustwa (np. doping w sporcie).

Maclntyre ilustruje réznice miedzy dobrami wewnetrznymi a zewnetrz-
nymi za pomocg przypowiesci o nauczaniu dziecka gry w szachy. Inteli-
gentne dziecko otrzymuje propozycj¢ nauki gry w szachy, cho¢ nie ma na
to zadnej ochoty. Jednakze gracz przekupuje dziecko, proponujac mu za

2 T. Clyton, Political Philosophy of Alasdair Maclntyre, Internet Encyclopedia of Philosophy, http://
www.iep.utm.edu/p-macint/

It is characteristic of what I have called external goods that when achieved they are always some

individual’s property and possession. Moreover characteristically they are such that the more someone
has of them, the less there is for other people. This is sometimes necessarily the case, as with power
and fame, and sometimes the case by reason of contingent circumstance as with money. External
goods are therefore characteristically objects of competition in which there must be losers as well as
winners”, Ibidem, s. 190.
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wygrang stodycze. Dopoki celem, dla ktérego dziecko gra w szachy, jest
ich otrzymanie, ma ono wszelkie powody, by si¢gac¢ po kazdy dostepny
srodek pozwalajacy na wygrana. Ma zatem powody, by oszukiwac,
bowiem w ten sposéb moze wygrac¢ wigcej cukierkow. Gracz ma jednak
nadzieje, ze przyjdzie czas, gdy dziecko odkryje inne dobra zwiazane
z tq szlachetng gra — jak umiejetnos¢ myslenia analitycznego, wyobraz-
ni¢ strategiczna, zapamictywanie czy inne zdolnos$ci nierozerwalnie
zwigzane z umiejetnoscia gry w szachy. By jednak posia$é te umiejet-
nosci, konieczny jest wytrwaly trening, bowiem jedynym sposobem
ich uzyskania sa uczciwe ¢wiczenia. Innymi stowy, droga do perfekeji
w tej grze jest nauka jej zasad 1 doskonalenie umiejetnosci. To wlasnie
one — jak np. umiejetnos¢ strategicznego myslenia — sa wewnetrznymi
dobrami praktyki, jaka jest gra w szachy. Kiedy to sobie u§wiadamiamy,
to oczywiste staje si¢, ze oszukiwanie jest w tej sytuacji irracjonalne. Nie
nabedzie si¢ bowiem tych umiejetnosci — dobr wewnetrznych — grajac
nieuczciwie. Zadne oszustwo w grze nie pozwoli graczowi ich osiagnac.
Dobra zewnetrzne za$, jak w przytoczonej przypowiesci slodycze, cze-
sto bedace bardzo kuszacymi i pozadanymi (w przypadku innych prak-
tyk — stawa, pieniadze, prestiz) mozna uzyska¢ w sposob nieuczciwy, nie
przestrzegajac regul danej praktyki, tamiac zasady i si¢gajac po $rodki
,,niedozwolone”.

Wazne jest to, ze dobra wewnetrzne sa pozadane nie tylko dla jed-
nostki podejmujacej dana praktyke, lecz dla calej spotecznosci, ktora
takze partycypuje w danej praktyce. Ich uzyskiwanie ma bowiem pozy-
tywny wplyw na wszystkich uczestnikow praktyki. Istota praktyk lezy
w osiaganiu dobr wewnetrznych, szczegolnych form doskonatosci czto-
wieka, ktore praktyki czyniag mozliwymi. To wlasnie wewnetrzne stan-
dardy doskonalosci decyduja o ocenie praktyki. Najlepszy wynik spot-
towy nie jest identyczny z wygrana meczu, a wspinaczka gorska nie jest
tym samym co wjazd kolejka na szczyt gory. Jednoczesnie siegniecie po
srodki niedozwolone, np. w sporcie poprzez doping, czy uzywanie zaka-
zanego sprzetu, nie tylko jest ztamaniem regul danej praktyki, lecz takze
powoduje atrofi¢ tego, co w sporcie najwazniejsze — jak si¢ to czesto
okresla, zniszczenie ducha sportu. Nie wygra bowiem ten, kto naprawde
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jest najlepszy w danej dyscyplinie, jak powiedzialby Maclntyre — osiagnal
doskonalos¢, lecz ten, kto za pomoca dodatkowych, niezgodnych z regu-
tami gry srodkow uzyskal najlepszy wynik. W ten sposob tracimy istote
rywalizacji sportowych — wygrana tych, ktérzy dzigki cigzkiemu trenin-
gowi s najlepsi 1 powinni uzyska¢ najwyzszy wynik. Sport jest bowiem
typem aktywnosci nakierowanej na praktyke (practice-oriented activity)®,
gdzie istotq tej praktyki jest osiagniccie dobra wewnetrznego — dosko-
nalosci w danej dziedzinie, ktorej przejawem jest najlepszy wynik. Na
tym gruncie oszustwo jest niedopuszczalne, a reguly dotyczace sposobu
przebiegu zawodéw 1 zasad uczestnictwa musza by¢ przestrzegane,
w innym bowiem przypadku istota takiej praktyki zostanie utracona.
Nalezy jednak jeszcze raz podkresli¢, ze mozliwa jest zmiana wzorcow
doskonalosci; regul osiagania dobr wewnetrznych. Jesli np. uczestnicy
praktyki zgodzg si¢ na zmiang regul i ustala, ze plywacy moga uzywac
specjalnych kombinezonow, wtedy oczywiscie praktyka nie zostanie
pozbawiona swej istoty.

Przypadek lekarza

Nieco inaczej kwestia ta przedstawia si¢ w przypadku medycyny. Jest ona
niewatpliwie praktyka, a jesli przyjrzymy si¢ jej istocie, to w tym przypadku
nie tylko techniczne umiejetnosci, jak przeprowadzanie operacji na sercu,
ale dobre samopoczucie, wyleczenie czy ludzkie zdrowie nalezy ziden-
tyfikowac jako dobra wewnetrzne medycyny jako praktyki. Standardy
za$ doskonalosci — okreslony poziom umiejetnosci, wiedzy medycznej,
jakkolwiek niezbedne i takze nalezace do dobr wewnetrznych, stanowig
,»jedynie” §rodek do celu, jakim jest korzys$¢ zdrowotna pacjenta. Inaczej
rzecz ujmujac, im wickszy stopien perfekcji chirurga, tym wigkszy stopien
osiagania dobra wewnetrznego, jakim jest przywrocenie zdrowia pacjen-
towl czy uratowanie jego zycia. To wlasnie realizacja tego celu stanowi

* F Santoni de Sio, P. Robichaud, Nicole A Vincent, Who should enbance? Conceptnal and normative di-
mensions of cognitive enhancement, s. 7, http:/ / ethicsandtechnology.eu/wp-content/uploads/Issuc26_Pa-
per_SantonideSio-libre.pdf
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istote medycyny. Mozna zatem przypisa¢ ja do kategorii aktywnosci
nakierowanych na cel (goal-directed activity) w rozumieniu Maclntyre’a.

Jak pojecie praktyk przybliza nas do ustalenia kryteriow oceny
dopuszczalnosci stosowania HET? By to zilustrowad, siegniemy po inte-
resujacy nas przypadek lekarza.

Traktujemy go jako przypadek szczegdlny, ktory jednak réwnocze-
$nie pozwala na zwrdcenie uwagi na pewne ogolne i uniwersalne kwestie
zwiazane z odpowiedzialnodcig za swoje dzialania badZ zaniechania. Jak
juz zaznaczyliémy, medycyna jest praktyka w rozumieniu Maclntyre’a,
lecz podobnie jak wiele praktyk ma charakter kompleksowy. Pozwala
osiagnac zarowno dobra wewnetrzne — doskonala umiejetno$é przepro-
wadzania zabiegéw medycznych, ratowanie zycia i zdrowia pacjenta, jak
1 zewnetrzne — doskonali chirurdzy zdobywaja przeciez takze prestiz,
stawe 1 pieniadze. Jednak to, co odréznia medycyng od sportu jako prak-
tyki, to fakt, ze jej istotq jest leczenie, ratowanie zycia ludzkiego. Umie-
jetnodci 1 stopien perfekcjonizmu, ktory chirurg moze osiagna¢ w trakcie
swojej praktyki, jest ,,jedynie” narzedziem, a nie celem samym w sobie.
Im lepszy, doskonalszy lekarz, tym wigksze szanse na skuteczng operacje.
Im doskonalsza umiejetnos$¢ w tym zakresie, tym wyzszy stopien osigga-
nia gléwnego dobra — ratowania zycia 1 zdrowia pacjentow.

W' medycynie, podobnie jak we wszystkich praktykach, obowia-
zuja, okreslone reguly ich wykonywania. Kiedy méwimy o lekarzu, sa to
standardy wykonywania tego zawodu, okreslane mianem ,,zasad sztuki
lekarskiej”. Sktada si¢ na nie szereg regul, ktére zostaly okreslone przez
dang wspolnote w trakcie jej rozwoju. Praktyki nie sa bowiem, jak pisze
Maclntyre, odporne na krytyke 1 zmieniaja si¢ wraz z jej uczestnikami
i rozwojem wspolnoty®. W Polsce standardy dla uprawiania sztuki lekar-
skiej odnajdziemy m.in. w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty*.
Zgodnie z art. 4 tej ustawy lekarz:

 H.G. Blocker, Introduction, [w:] The Nature of VVirtnes, A. Maclntyre, s. 6, http:/ /homepage.westmont.
edu /hoeckley/readings/Symposium/PDF/101_200/129.pdf

% Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty z dnia 5 grudnia 1996 . (tekst jedn. Dz.U. 2020 poz.
514, ze zm.).
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ma obowiazek wykonywania zawodu, uwzgledniajac wskazania ak-
tualnej wiedzy medycznej, dostepne mu metody i srodki zapobie-
gania, rozpoznawania i leczenia chordb, jednoczesnie zachowujac

zasady etyki zawodowej oraz nalezyta starannosc.

To bardzo ogdlne sformulowanie zasad wiazacych lekarza, dajace sze-
roki wachlarz mozliwosci interpretacyjnych. Przepis ten zawiera bowiem
klauzule generalne, ktorych znaczenie okresla tak nauka prawa, jak 1 orzecz-
nictwo. Zasady wyrazone w tym artykule sa nie tylko dyrektywami postepo-
wania, lecz stanowig ,,kluczowy punkt odniesienia przy ocenie ewentualne;
odpowiedzialnosci cywilnoprawnej lub karnej lekarza”*". Jak zauwazyt Sad
Apelacyjny we Wroclawiu: ,,cytowany przepis odnosi si¢ do starannosci
zawodowej lekarza, ktora powinna by¢ nalezyta, wlasciwie dobrana do
kwalifikacji danego lekarza (zespotu lekarzy), jego doswiadczenia i sytua-
cji, w ktorej udzielana jest pomoc osobie tego potrzebujacej. Postepowa-
nie lekarza w danej sytuacji nalezy ocenia¢ z uwzglednieniem catoksztattu
okolicznosci istniejacych w chwili dokonywania zabiegu medycznego,
a zwlaszcza tych danych, ktérymi lekarz dysponowal albo mogl dyspo-
nowac, majac na uwadze wymagania aktualnej wiedzy i nauki medycznej
oraz powszechnie przyjetej praktyki lekarskiej*. Od lekarza wymaga sie:
wysokiego poziomu przecigtnej starannosci jako starannosci zawodowe;
(art. 355 § 2 k.c.) i wedlug tej przecietnej ocenia si¢ konkretne zachowanie®.

Klauzula za$ ,,aktualnego stanu wiedzy” odnosi si¢ do standardéw
tworzonych przez renomowane wyspecjalizowane podmioty (zaréwno
krajowe, jak i zagraniczne). Takie standardy moga by¢ 1 bywaja okreslone
w drodze aktéw prawnych. Prawodawca okresla, na podstawie dostep-
nej wiedzy, dozwolone ramy przeprowadzania procedur terapeutycznych,
ktore stanowia punkt odniesienia dla oceny prawidlowosci przebiegu
danego zabiegu.

7 M. Kope¢ (red.), Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Komentarg, Wolters Kluwer 2016.
*# Wyrok Sadu Apelacyjnego we Wroclawiu z dnia 24 stycznia 2014 ., I ACa 1370/13, LEX nr 1469481.
¥ Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 lutego 2010 ., V CSK 287/09 LEX nr 786561.
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Zrédlem aktualnego stanu wiedzy pozostaje takze literatura profe-
sjonalna, w tym prace naukowe publikowane w renomowanych czaso-
pismach. Pojeciu aktualnej wiedzy medycznej ustawodawca celowo nie
przypisal jednego i precyzyjnego znaczenia. Pozwala to na szersza oceng
dziatania lekarza pod katem zgodnosci ze wskazaniami aktualnej wiedzy™.

Nalezyta starannos$¢ wymieniona w art. 4 naklada na lekarza nie tylko
obowigzek posiadania wystarczajacej wiedzy, ale takze odpowiedniego
poziomu zrecznosci i skupienia. Jak zauwaza Sad Najwyzszy, brak zrecz-
nosci i nieuwaga przy przeprowadzaniu zabiegu, jezeli oceniajac obiek-
tywnie, nie powinny one wystapi¢ w konkretnych okolicznosciach, moze
prowadzi¢ do zawinienia lekarza i odpowiedzialnosci prawnokarnej’.
Nalezy przy tym pamigtad, ze lekarz jest wprawdzie zobowiazany uczyni¢
wszystko, aby zamierzony efekt osiggnac, ale nie moze odpowiadac za
brak pomyslnego efektu leczenia, ktéry ze wzgledu czy to na charakter,
czy na stopien zaawansowania choroby lub nie zawsze przewidywalna
reakcje organizmu, nie jest pewny’”. Innymi stowy, postugujac si¢ poje-
ciami z zakresu prawa cywilnego, zobowigzanie lekarza nie jest zobowia-
zaniem rezultatu, ale zobowigzaniem starannego dzialania, dotyczacego
diagnozowania i leczenia. Wzorzec ten ustala si¢ na podstawie przepisow
prawa (powszechnie obowiazujacego™ i korporacyjnego™) oraz wiedzy
1 praktyki zawodowe;j. Istotne s3 takze naturalne predyspozycje i mozli-
wosci czlowieka — jego zdolno$¢, wiedza, koncentracja 1 wytrzymalosé.

50

M. Kopeé, Art. 4, [w:| Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Komentarz [online], Wolters Klu-
wet, 2020-07-24 05:18 [dostep: 13.08.2020]. Dostepny w Internecie: https://sip.lex.pl/#/commenta-
ry/587708476/505916

S' F. Smigielski, Glosa do wyroku SN % dnia 10 lutego 2010 1., 1 CSK 287/09, LEX/el. 2012.

52 T. Kaczmarek, ].T. Matcinkowski, Odszkodowania za niepowodzenia lecznicze, ,,Orzecznictwo Lekar-
skie” 2011, t. 8, nr 2, s. 82.

% Przykladowo art. 53 ustawy z dnia 9 grudnia 2009 o izbach lekarskich (Dz.U.2019.0.965 t.j.) stanowi:
,,Czlonkowie izb lekarskich podlegaja odpowiedzialnosci zawodowej za naruszenie zasad etyki le-
karskiej oraz przepiséw zwiazanych z wykonywaniem zawodu lekarza, zwane dalej przewinieniem
zawodowym”.

¥ Art. 8 KEL stanowi, ze lekarz powinien przeprowadzaé wszelkie postepowanie diagnostyczne, lecz-
nicze i zapobiegawcze z nalezyta starannoscia, poswigcajac im niezbedny czas.
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Z obowiazkiem starannego dzialania lekarza sa skorelowane okre-
slone prawa pacjenta. W szczegolnosci art. 6 ust. 1 ustawy z dnia 6 listo-
pada 2008 t. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta® stanowi, ze
pacjent ma prawo do $wiadczen zdrowotnych odpowiadajacych wymaga-
niom aktualnej wiedzy medycznej™.

Dodajac do tego katalogu przysicge skladang przez kazdego lekarza,
wyraznie widzimy, ze celem, dla ktérego lekarz podejmuje swoje obo-
wiazki, jest ratowanie zycia i zdrowia pacjenta. Cel ten ma realizowac, sto-
sujac dostepne $rodki®”. Mozna zatem stwierdzi¢, ze zgodnie z przyjetym
rozumieniem medycyny, jako praktyki nakierowanej na cel, tak dtugo, jak
ludzie beda leczeni, cel medycyny bedzie osiggany. Dobra wewnetrzne,
dla ktérych ludzie podejmuja si¢ wykonywac zawdd lekarza, beda osia-
gane. Czy zatem, aby osiggnac ten cel, chirurg moze siegna¢ po udo-
skonalacz? W naszym przekonaniu lekarz moze korzysta¢ ze srodkow,
ktére pozwola udoskonali¢ jego zdolnosci, pod warunkiem ze mamy do
czynienia z wyksztalconym medykiem, ktéremu nie sa obce tajniki sztuki
medycznej oraz zasady obowigzujace w tym zawodzie. Lekarzem, ktory
zna dokladnie metody przeprowadzania zabiegow medycznych, wyma-
gane procedury oraz przewidywalny (zwykly, normalny) sposéb dziatania

% Tekst jedn.: Dz.U. z 2016 . poz. 186 z pdzn. zm.

5 Obowiazek dziatania zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy podkreslany jest rowniez w ustawach

regulujacych inne zawody medyczne (np. art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. 0 zawodach pie-
legniarki i poloznej, tekst jedn.: Dz.U. z 2014 1. poz. 1435 z pdzn. zm.); zob. M. Nesterowicz, Glosa do
wyroku SN g dnia 1 grudnia 1998 r., III CKN 741/98, PIM 2000, nr 6-7, s. 163).

7 Przyrzeczenie lekarskie (KEL): ,,Przyjmuje z szacunkiem i wdzigcznoscia dla moich Mistrzéw na-

dany mi tytul lekarza i w pelni §wiadomy zwiazanych z nim obowigzkéw przyrzekam:

— obowiazki te sumiennie spelnia¢;

—  shuzy¢ Zyciu i zdrowiu ludzkiemu;

— wedlug najlepszej mej wiedzy przeciwdziala¢ cierpieniu i zapobiega¢ chorobom, a chorym nies¢
pomoc bez zadnych réznic, takich jak: rasa, religia, narodowosé, poglady polityczne, stan majatko-
wy 1 inne, majac na celu wylacznie ich dobro i okazujac nalezny im szacunek;

— nie naduzywac¢ ich zaufania i dochowa¢ tajemnicy lekarskiej nawet po $mierci chorego;

—  strzec godnosci stanu lekarskiego i niczym jej nie splamic, a do kolegdw lekarzy odnosic si¢ z nalezna
im zyczliwoscia, nie podwazajac zaufania do nich, jednak postepujac bezstronnie i majac na wzgle-
dzie dobro chorych;

—  stale poszerzac¢ swa wiedze lekarska i podawa¢ do wiadomosci swiata lekarskiego wszystko to, co
uda mi si¢ wynalez¢ 1 udoskonalié. Przyrzekam to uroczyscie!”.
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srodkow ulepszajacych, w szczegdlnosci ich wplyw na jego organizm, na
jego stan psychofizyczny i ryzyko z tym zwiazane.

Jako przyklad dobrze ilustrujacy takq sytuacje siegnijmy po kazus chi-
rurga, ktory zostal wezwany na ostry dyzur do ratujacego zycie pacjenta
zabiegu na otwartym sercu. Takie operacje przeprowadza w kraju tylko
kilku specjalistow, a on do tej grupy nie nalezy. Wie, jak ja przeprowa-
dzi¢, wiele o niej czytal, jednak jego umiejetnosci nie odpowiadaja nie-
zbednemu dla tego zabiegu stopniowi precyzji i skupienia. Ma jednak
do swej dyspozycji udoskonalacz, ktéry zapewni mu odpowiedni sto-
pien koncentracji i precyzji. Czy taka sytuacja uzasadnia skorzystanie
z HE'T? Cel, dla ktérego mialtby je zazy¢ — wyleczenie pacjenta, bedace
dobrem wewnetrznym — zostanie zrealizowany, standardy medyczne
zostang zachowane, a sama medycyna 1 wspolnota uczestnikéw na
tym nie ucierpi. Czy sa zatem podstawy, by zakaza¢ mu skorzystania
z takiej mozliwosci? W naszym przekonaniu nie ma moralnych pod-
staw do ustanowienia takiego zakazu. Zgadzajac si¢ na dopuszczalnosc
zastosowania przez chirurga §rodka udoskonalajacego, nie spowodu-
jemy braku realizacji dobr wewnetrznych dla medycyny, jako praktyki
zorientowanej na cel. Warto podkresli¢, ze takie postawienie kwestii
dopuszczalnosci w zaden sposob nie prowadzi do wniosku, ze ,,cel
uswieca §rodki”. Nie oznacza to, ze jesli celem jest wyleczenie pacjenta,
to kazdy teoretycznie dostegpny srodek albo sposéb (np. u§miercenie
innego pacjenta w celu przeszczepienia jego organow), by to uzyskac,
jest dopuszczalny — lecz tylko taki §rodek, ktory lekarz dobrowolnie
stosuje w stosunku do siebie samego. Standardy doskonatosci dotycza
samego uczestnika, a te, wedlug nas, nie zostang naruszone w przed-
stawionym przypadku zastosowania HET przez lekarza.

Odpowiedz na pytanie o dopuszczalnos¢ stosowania HET jest pod-
stawowg i prymarng kwestia w analizie problematyki udoskonalania czto-
wieka, w tym cztowieka wykonujacego okreslony zawdd czy zajmujacego
okreslona pozycje spoteczna. Zagadnienie, na ktére nalezy przy tej okazji
zwroci¢ uwage, to kwestia moralnej i prawnej odpowiedzialnosci osoby,
ktora siega po HET. Problematyka ta, ze wzgledu na stopien skom-
plikowania, wynikajacy z mozliwych roznych stanéw faktycznych oraz
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trudnosci z wlasciwg kwalifikacja prawna, zostala tutaj jedynie zasygna-
lizowana. OdpowiedZ na konkretne problemy zwiazane z korzystaniem
przez lekarza z mozliwosci technik udoskonalajacych, ktére zapewne juz
w niedalekiej przyszlosci w zwiazku z rozwojem HET beda si¢ pojawiac,
wymaga podjecia dalszych badan.

Bibliografia

N. Agar, Perfect Copy. Unrevelling the Cloning Debate, Duxford, Cambridge: Icon
Books 2002.

E. Allhoff, P. Lin, P. Steinberg, Ethics of Human Enbancement: An Executive Sun-
mary, “Science and Engineering Ethics”, 17 (2), 2011.

F. Allhoff, P. Lin, J. Moor, J. Weckert, Public Ethics, Ethics of Human Enhancement:
25 Questions & Answers, “Studies in Ethics, Law and Technology”, vol. 4,
2010.

G. Annas, American Bioethics: Crossing Human Rights and Health Law Boundaries,
Oxford: Oxford University Press, 2005.

G. Annas, Cell Division, “Boston Globe”, http://geneticsand-society.org/
resources/items/20020421 globe annas.html, 2002.

R. Berghmans, R. ter Meulen, A. Malizia, R. Vos, Scientific, Ethical, and Social Issues in
Mood Enhancement, [w:] Enbancing Human Capacities, J. Savulescu, R. ter Meulen,
G. Kahane (red.), Wiley-Blackwell, 2011.

H.G. Blocker, Introduction, w: The Nature of Virtues, A. Maclntyre, s. 0.
http://homepage.westmont.edu/hoeckley/readings/Symposium/
PDF/101_200/129.pdf.

N. Bostrom, A. Sandberg, The Wisdom of Nature: An Evolutionary Heuristic for
Human Enhancement, [w:] Human Enbancement, . Savulescu. N. Bostrom (red.),
Oxford: Oxford University Press, 2009.

N. Bostrom, J. Savulescu, Introduction Human Enbancement Ethics: The State of the
Debate, [w:| Human Enhancement, N. Bostrom, ]. Savulescu (red.), Oxford
2009.

N. Bostrom, Human Genetic Enbancements: A Transhumanist Perspective, “Journal of
Value Inquiry”, vol. 37, 2003.

N. Bostrom, In Defence of Posthuman Dignity, “Bioethics”, vol. 19, 2005.

PrzEGLAD PrAwA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



UDOSKONALANIE CZELOWIEKA. UWAGI NA MARGINESIE PRZYPADKU UDOSKONALONEGO 51

C. Brantigan, T. Brantigan, N. Joseph, Effect of beta blockade and beta stimulation on
stage fright, “American Journal of Medicine”, vol. 72, 1982.

P. Brey, Human Enbancement and Personal 1dentity, [w:| New Waves in Philosophy
of Technology, ] IK.B. Olsen, E. Selinger, S. Riis (red.), Palgrave Macmillan
UK, 20009.

A. Buchanan, Human nature and enhancemmet, “Bioethics”, vol. 23. 2009.

A. Buchanan, Moral Status and Human Enbancement, “Philosophy & Public
Affairs”, vol. 37, 2009.

T. Butryn, Cyborg Horizons: Sport and the Ethics of Self-Technologization, w: Sport Tech-
nology: History, Philosophy and Policy, A. Miah and S.B. Eassom (red.), Oxford,
Elsevier Science, 2002.

S. Camporesi, Oscar Pistorius, enhancement and post-humans, “Journal of Medical Eth-
ics”, vol. 34, 2008.

J. Canton, The impact of convergent technologies and the future of business and the
economy, [w:| Converging Technologies for Improving Human Performance: Nanotech-
nology, Biotechnology, Information Technology and Cognitive Science, M.C. Roco, and
W.S. Bainbridge (red.), Dordrecht, Netherlands: Kluwer Academic Publish-
ers, 2003.

P.A. Clark, The Ethics of Medical Marijuana: Government Restrictions vs. Medical Neces-
sity, 21 (1), 2000.

T. Clyton, Political Philosophy of Alasdair MacIntyre, Internet Encyclopedia of Phi-
losophy, http:/ /www.iep.utm.edu/p-macint/.

Cognitive Enbancement: An Interdisciplinary Perspective, E. Hildt, A. Franke (red), Dor-
drecht, Springer 2013.

R. Cole-Turner, Do means matter? [w:| Enbhancing Human Traits: Ethical and Social
Implications, E. Parens (red.), Washington D.C.: Georgetown University
Press, 1998.

Y.S. Cong, W.E. Wright, J. W. Shay,. Human telomerase and its regulation. Microbiology
and Molecular Biology Reviews, 66 (3), 2002.

N. Daniels, Normal functioning and the treatment-enhancement distinction, “Cambridge

Quarterly” 9(3), 2000.

G. Domes, M. Heinrichs, A. Michel, C. Berger, S.C. Herpertz, Oxyfocin
improves “mind-reading” in humans, “Biological Psychiatry”, vol. 61, 2007.

C. Elliott, A Philosophical Disease: Bivethics, Culture and Identity, New York: Rout-
ledge, 1999.

PrzEGLAD PrAWA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



52 JusTyNA HOLOCHER, URSZULA KOSIELINSKA-GRABOWSKA

Enhancing Human Traits: Ethical and Social Implications, E. Parens (red.), Wash-
ington DC: Georgetown University Press, 2000.

P. Ehrlich, Human Natures: Genes, Cultures, and the Human Prospect, Washington:
Island Press, 2000.

A.G. Franke, K. Lieb Pharmatkologisches Neuroenhancement und ,,Hirndoping, Chancen
und Risiken, “Bundesgesundheitsblatt”, August, 2010.

I Fukuyama, Owr Posthuman Future: Consequences of the Biotechnology Revolution,
New York: Picador Books, 2002.

T. Garcia, R. Sandler, Enbancing Justice?, “Nanoethics”, vol. 2, 2008

W. Gardner, Can Human Genetic Enbancement be Probibited?, Journal of Medicine and
Philosophy, vol. 20, 1995.

Genetic Technology and Sport: Ethical Questions, C. Tamburrini, T. Tannsj6 (red.),
London, New York, Routledge 2005.

R.J. Gerber, Legalizing Marijuana: Drug Policy Reforn and Probibition Politics, West-
port, Connecticut, London 2004.

J. Gordon, Gene Technology: Genetic Enhancement in Humans, ““Science” vol. 283, March
1999.

D. Harris, Using [beta]-blockers to control stage fright: a dancer’s dilemma, “Medical
Problems of Performing Artists”, vol. 16, 2001.

L. Hilmert, Cloning Human Organs: Potential Sources and Property Implications, In-
diana Law Journal, 77 (2), 2002.

L.E Hogle, Enbancement Technologies and the Body, “Annual Review of Anthropol-
ogy”’, 34, 2005.

Is human nature obsolete? Genetics, bioengineering, and the future of the human conditio,
H. Baillie, T. Casey (red.), 2004, Cambridge, MA: MIT Press.

E.T. Juengst, What does enhancement mean?, w: Enbancing Human Traits: Ethical and
Social Implications, E. Parens (red.), Washington, D.C. Georgetown Univer-
sity Press, 1999.

T. Kaczmarek, ]'T. Marcinkowski, Odszkodowania za nicpowodzenia lecinicze,
,,Orzecznictwo Lekarskie” 2011, t. 8, nr 2.

L. Kass, Life Liberty & the Defense of Dignity: The Challenge for Bioethics, (Encoun-
ter Broadsides) Paperback — January 1, 2004.

L. Kass, Preventing A Brave New World, TNR Online (The New Republic Online)
June 21, 2001.

PrzEGLAD PrAwA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



UDOSKONALANIE CZELOWIEKA. UWAGI NA MARGINESIE PRZYPADKU UDOSKONALONEGO 53

L. Kass, The Wisdom of Repugnance, “The New Republic”, June 2, 1997.

M. Kope¢ (red.), Ustawa o zawodach lekaria i lekarza dentysty. Komentarg, Wolters
Kluwer 2016.

A. Maclntyre, After Virtue. A Study in Moral Theory, Paris 1996.

P. Lin, M. Mehlman, K. Abney, Greenwall Report. Enhanced Warfighters: Risk, Ethics,
and Policy, 2013, http:/ /ethics.calpoly.edu/greenwall_report.pdf.

M. Mehlman, Transhumanist Dreams and Dystopian Nightmares, Baltimore: Johns
Hopkins University Press 2012.

A. Miah, Genetically Modified Athletes. Biomedical ethics, gene doping and sport, .ondon,
New York, Routledge 2004.

M. Nesterowicz, Glosa do wyroku SN 3 dnia 1 grudnia 1998 r, 111 CKIN 741/98,
“Prawo i Medycyna” 6—7/2000.

A. Nicholas, Designer Babies: Ethical Considerations, http:/ /www.actionbioscience.
org/biotechnology/agar.html.

E.D. Pellegrino, Biotechnology, Human Enhancement, and the Ends of Medicine, The
Center for Bioethics and Human Dignity Website, 2004.

M. Sandel, The Case against Perfection: Ethics in the Age of Genetic Engineering, Cam-
bridge: Harvard University Press, 2009.

E. Santoni de Sio, P. Robichaud, Nicole A. Vincent, Who should enhance? Con-
ceptual and normative dimensions of cognitive enhancement, http:/ /ethicsandtech-
nology.eu/wp-content/uploads/Issue26_Paper_SantonideSio-libre.pdf.

J. Savulescu, N. Bostrom, Introduction, [w:| Human Enbancement, ). Savulescu,
N. Bostrom (red.), 2009, Oxford: Oxford University Press.

J. Savulescu, Justice, Fairness, and Enbancement, “Annals of the New York Acad-
emy of Science”, 1093, 2007.

F. Smigielski, Glosa do wyroku SN % dnia 10 lutego 2010 1., V7 CSK 287/09,
LEX/el. 2012.

The Human Cloning Debate, Glenn McGee (red.), Berkeley, CA: Berkeley Hills
Books, 1998.

H. Thompson, Performance enbancement: Superbuman athletes, “Nature”, 19 July,
vol. 487, 2012.

O. Wudarczyk, B. Earp, A. Guastella, ]. Savulescu, Cowuld intranasal oxytocin be used
to enhance relationships? Research imperatives, clinical policy, and ethical considerations,
“Current Opinion in Psychiatry”, vol. 26, 2013.

PrzEGLAD PrAWA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



54 JusTyNA HOLOCHER, URSZULA KOSIELINSKA-GRABOWSKA

Summary

Human Enhancement. Notes on the margines
of the case of an improved physician

The problem of human enhancement technologies (HET) is linked to
Transhumanism, a trend which advocates the improvement of human
beings and the possibility of taking control of ever larger areas of human
activity. Using enhancers might appear desirable, but permitting (or per-
haps making obligatory) the use of enhancers by certain professional
groups raises important issues. Medical professionals in particular bear
technical, moral and legal responsibilities for the lives and health of other
people, and questions relating to the involvement of enhancers on the
part of practitioners touch upon a number of concerns. Among them
are agreement on the definition of ‘enhancement’ and ‘enhancers’, the
motivations for which a physician has decided to use HET, and not least,
the consequences for safeguarding patient rights. These issues must be
decided under the applicable standards and regimes of civil, criminal or
professional liability. These regimes do not at present refer directly to the
responsibility of an ‘enhanced’ physician. They propose, however a ‘cau-
tious” approach to the problems of the use of enhancers, indicating that
use of technologies (that are not already specifically prohibited) might be
permitted where there is no exposure to the possibility of harm or any
threat to human life or health. The de lege ferenda proposal is to introduce
legislative changes which would specifically and unequivocally refer to the
situations under consideration.

PrzEGLAD PrAwA MEDYCZNEGO, NR 3/2020 (5)



