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K PROMENAM POJETI
AUTONOMIE V BIOETICE

Abstrakt: Uvodni &dst je vénovina
pripomenuti nékterych ptinosii La-
dislava Tondla a jeho dila pro Ceské
milieu. Pokousi se krdtce shrnout
nékteré metody a impulsy, na néz
nyni navazujeme v oblasti techno-
logy assessment a v teorii a etice
védy. Dalsi Cast textu uplatiiuje
nékteré Tondlovy ideje kritiky védy;
stat poukazuje na to, jak technizace
mediciny vedla k naruseni nékterych
etickych zdsad ve vyzkumu na lid-
skych subjektech. Nastoleni principu
autonomie (Belmont Report) vedlo
v bioetice k prechodu od paternali-
stického modelu k liberalistickému,
ktery od pocdtku 90. let je nahrazo-
vdn modelem post-liberalistickym;
v CR se viak v diisledku hodnotového
zpozdéni prosazuje prevdiné teprve
model liberalismu. Nejednoznacny,
ale potiebny koncept autonomie pti-
pousti vice interpretaci a uplatiiuje
se i v etice péce.

Kli¢ova slova: bioetika; autonomie;
paternalismus; etika péce
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Towards the Changes of the
Concept of Autonomy in Bioethics

Abstract: The introduction is dedi-
cated to the work of Ladislav Tondl,
and his contribution to the Czech
milieu. It tries to briefly summarize
some of his methods and main ideas
in the fields of technology assessment
and theory and ethics of science that
are giving us important impulses to-
day; some of Tondl’s critical ideas of
science are applied in the second part
of the contribution. Technization of
medicine resulted in breach of ethical
rules in research on human subjects.
Implementation of the principle of
autonomy (Belmont Report) caused
the shift from the paternalistic
model of bioethics to the liberalistic
one; since the 1990s, there has been
post-liberalistic model. In the CR,
due to the value lag the liberalistic
model still tends to be established.
The concept of autonomy is not
unambiguous, it is open to various
interpretations, but it is necessary
and it is used even in contemporary
care ethics.
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1. Vyzvy pro etiku védy a techniky v dile Ladislava Tondla

V uvodu svého prispévku u prilezitosti oslavy Zivotniho jubilea profesora
Ladislava Tondla se vratim v kratkém ohlednuti k hlavnim impulstim, které
z jeho plisobeni a zivotniho dila vyplyvaly v pribéhu let pro moji generaci
i pro mne osobné.

Vydani tohoto sborniku poskytuje ptilezitost podékovat panu profesoru
Tondlovi za jeho mnohaletou a vSestrannou védeckou praci, kterd teprve
v budoucnu bude pfiméfené ocenéna. Pro nds, ktefi se mtizeme pokladat
alespon v néjakém ohledu za jeho zaky, mélo velky vyznam to, Ze jsme mohli
- alespon obcas - nahlédnout do myslenkové dilny, v niz jeho prace vznikaly,
seznamit se s jeho myslenkovym vyvojem a metodami, i kdyz nemtizeme
nésledovat jeho vSestrannost a $ifi rozhledu. Dovolim si zde ptipomenout
jen nékteré z klicovych faktort, které poc¢itim mezi rozhodujici ptinosy pro
odbornou praci v oblasti studii v ramci oboru ,véda - technika — spole¢-
nost*; ale také pro teorii védy, v¢etné etiky védy a techniky.

Kontakt s pozitivismem, s jeho idejemi a metodami analyzy, i osobni
kontakt s Rudolfem Carnapem, znamenal pro ¢eskou filosofii prosttednic-
tvim prof. Ladislava Tondla uchovani a rozvoj této tradice i v dobé, ktera
pro ni byla krajné nepfizniva: jiz v roce 1958 Ladislav Tondl vydal - spolu
s kolektivem autorti — u nds po radu let ojedinély souhrn Soucasnd zdpadni
filosofie, v roce 1966 pak v nakladatelstvi Academia knihu Problémy séman-
tiky (zpracovanou na zdkladé prednasek uskute¢nénych v Sedesatych letech).
Trebaze pozdéji v sedmdesatych letech v oblasti filosofie profesor Tondl
pusobit nemohl, pro nas, tehdejsi studenty, bylo jeho dilo z Sedesatych let
znamé a prinaselo vyznamné impulsy pro nas myslenkovy rozhled a dalsi
profesni vyvoj. Z této etapy jsme si odnesli snahu o jasnost a pfesnost pojmu
a metodologickou kaze.

Zcela nové horizonty ndm otevielo setkdni s ¢innosti prof. Tondla
v oboru ,.technology assessment* (TA) v Ustavu teorie a historie védy CSAV
v devadesatych letech. Prof. Tondl se tehdy rdd odvolaval na Karla R. Poppera
a jeho kriticky racionalismus a jako presvédéeny stoupenec ,oteviené spo-
le¢nosti“ se zaméroval na hledani metod rozhodovani o védé a technice,
které by bylo zaroven raciondlni, znalostné podlozené i demokratické.
Metody TA mély slouzit k tomu, aby bylo mozno vyuzit veskeré znalosti
odbornikd, ale pfitom laickd vefejnost mohla vnaset do rozvoje systému
védy a techniky vlastni hodnoty. Politicky vyvoj vedl ovéem zahy k rozpadu
eskoslovenského stdtu i UTHV jako samostatného ustavu Akademie véd;
ustav se transformoval na Kabinet pro studium védy, techniky a spole¢nosti
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pti Filosofickém tstavu AV CR a v souvislosti s tim se posunulo i jeho
tematické zaméreni. Etapa rozvoje TA vsak prinesla novy vhled do vztahu
mezi védou a spole¢nosti. Ladislav Tondl byl stoupencem participativni
demokracie a oteviené spole¢nosti, upozornoval ale také na rizika spojena
s prosazovanim referenda, které zavazna rozhodnuti klade do rukou lidi,
jimz chybi potiebné znalosti a casto i odpovédnost. K takovému demokra-
tickému rozhodovéni je nutné, aby vefejnost byla vzdéland a také hodnotové
na patfi¢né drovni; nezbytna je také reflexe ,hodnotového zpozdéni® nasi
spole¢nosti za spole¢nostmi, které jiz kladou vétsi diraz na kvalitu Zivota,
ekologické hodnoty apod.

Hodnoty a hodnoceni v konfrontaci s technokratickymi pristupy se
prolinaji celym Tondlovym dilem, nebot védecko-technicky rozvoj ne-
chépe ve smyslu naivné pokrokarského imperativu, ale v konfrontaci se
skute¢nymi potfebami, idedly a Zivotnimi podminkami konkrétnich lidi.
V tom jednak prekracuje hranice technologického determinismu, ktery byl
obsazen v marxismu a jemuz zustava — védomeé ¢i nevédomé — mnoho sou-
¢asnych uvah o védé a technice stale poplatnych (s nimi se setkavame nékdy
také u generace soucasnych studenti); Tondl vS§ak marxismem explikované
socialni a historické souvislosti zaroven ani nepodcenuje.

Reflexe hodnot a zaroven otazka odpovédnosti za praci védce a tech-
nika je trvale pfitomna v pozadi Tondlovych tvah, i kdyz se jeji tematizace
objevuje jen v urcitych kontextech, zvlasté tam, kde vznika etické dilema
odpovédnosti za vznik potencidlné nebezpeénych vysledkil prace védce.
Prostfednictvim Tondlovych praci a osobnich kontaktd jsme se seznamili
s Fadou kli¢ovych spisti z filosofie a etiky védy a techniky, s ¢innosti Society
for Philosophy and Technology, v niZ se angazuje fada myslitel v¢etné
Friedricha Rappa, Glintera Ropohla, a americkych autor, jako je napt. Carl
Mitcham ¢i Paul Durbin, dédle s pracemi J. J. Ellula, J. J. Salomona, Hanse
Lenka a mnoha dalsich.

Z tohoto obdobi dila prof. Tondla mi utkvéla v paméti zejména kritika
resortismu, jednostrannosti, kritika védy jako instituce a potfeba multikri-
teridlniho posuzovani technickych feseni a s tim souvisejici nutnost mezi-
oborové spoluprace. Ideal jednotné védy se sice ukdzal jako nerealizovatelny,
ale odtrzeni jednotlivych disciplin je tfeba prekonavat.

Hlavni vyzvy pro dalsi praci v oblasti etiky védy, které lze pokladat
za dédictvi Tondlova dila, se pokusim shrnout do nékolika bod, jejichz pa-
rafrdze mdzeme nalézt v jeho spisech, ale i osobnich vyjadfenich a postojich
v rznych kontextech:
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- Snaha o pfesnou analyzu problému, kterd zahrnuje jasné vymezeni
kli¢ovych pojmt, véetné pripadnych odlisnosti vyplyvajicich z rozli¢-
ného pohledu riznych disciplin (sémanticka analyza; rozbor toho, zda
jsou terminy uzivané v riznych kontextech ve stejném smyslu atd.);

- Snaha o zallenéni studovaného problému do Sir$iho kontextu,
v pripadé technického feSeni do socidlnich a kulturnich souvislosti
a do ur¢itého ¢asového horizontu;

- Snaha o integraci znalostnich a hodnotovych aspektt do jednoho
systému;

- Hledéni pravdy pti védomi omylnosti: nutnost tolerance a védomi,
ze ani pfipadnd nalezena shoda neni zarukou nalezeni pravdy, resp.
idealniho reSeni.

Pfi formulovani zdsad rtiznych oblasti aplikované etiky se Tondl ¢asto
odvolaval na praci Maxe Webera ,,Politika jako povolani®, kterou (jako fadu
dalsich Weberovych praci) ¢asto citoval a zprostfedkoval tak svym zakiim
smysl pro vyhybani se jednostrannostem jak naivniho idealismu, ktery ne-
pocita s dtsledky vlastnich ¢int, tak i pfistupu, ktery pragmaticky ocenuje
pouze uspéch bez ohledu na vnitini moralnost jednani a cilii. Tondlovymi
a Weberovymi slovy: ,,Vztah profesnich etickych systém a absolutnich etic-
kych principt byva také charakterizovan jako vztah ,etiky odpovédnosti®
a ,etiky svédomi‘“ V tomto kontextu mohu vyslovit jen osobni nazor: Etika
svédomli, jejimz zakladem pro evropskou i svétovou kulturu je etika judai-
sticko-krestanska, etika horského kazani a dalsich ¢asti Bible, neni a nesmi
byt kladena do protikladu k jakékoliv profesni etice, a tedy ani etice 1ékare,
vyzkumného pracovnika ¢i inzenyra. Naopak, jakakoliv spolecensky prija-
telnd profesni etika musi respektovat ty zasady, které zarazujeme do etiky
svédomi.!

V dal$im textu se pokusim o aplikaci vySe shrnutych pfistupd na ur-
¢ity okruh problému v souc¢asném diskursu z oblasti lékafstvi a 1ékarského
vyzkumu, kde se rovnéz prolind oblast hodnot a znalosti a klade se otazka
regulace ze strany demokratické vefejnosti, kterd zdroven v dusledku zna-
lostnich i mravnich nedostatkdl prinasi rizika.

! Srov. Ladislav TONDL, Véda, technika a spolecnost. Soudobé tendence a transformace vzd-
jemnych vazeb. Praha: Filosofia 1994, s. 65.
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2. Technizace mediciny a nastoleni otazky autonomie

Jiz od druhé poloviny 20. stoleti se etické otdzky rozvoje védy a techniky
spojovaly — vedle dilemat vyuziti jaderné energie — predev$§im s okruhem
ekologickych problémi, informac¢nich technologii a technizace mediciny.
S dal$im postupem casu zadny z téchto okruhdi problémi neztratil nic
na své vaznosti.

Technizace mediciny neni jen zaleZitosti rozvoje védy, ekonomického
a technického pokroku a ptistupu ze strany lékarské profese. Je spojena také
s uréitym zplisobem institucionalizace mediciny, ktery je v riznych zemich
odli$ny a nelze ho tedy oddélit od socidlniho a kulturniho prostiedi (v¢etné
etickych a nabozenskych tradic) ani od politického a pravniho systému. Proto
nelze ani feSeni uréitého problému prenaset mechanicky z jednoho prostiedi
na druhé. Kritizovana strdanka technizace mediciny spo¢iva zejména v na-
ru$eni vztahu mezi lékafem a pacientem, ktery spoc¢iva v odosobnéni tohoto
vztahu; se stdle rozsahlejsim vyuzivani pristrojii a méreni nejrtiznéjsich pa-
rametrt dochdzi k objektivizaci poznani, ale souc¢asné i k depersonalizovani
pacienta, ktery se pro lékare stava neosobnim systémem, souhrnem téchto
parametrd, na némz ma uplatiiovat moc moderni mediciny. Paternalisticky
pristup vedl nékdy k tomu, Ze se odhlizelo od vlastnich pocitt pacienta,
které byly chapany jako pouhé subjektivni aspekty, jimz nema byt pric¢itan
objektivni vyznam. Tendenci k tomuto pohledu na pacienta posiluje rostouci
vyznam védy v medicing, ktera byla dfive chapana jako uméni 1é¢it, nikoli
jako prirodni véda. ,Medicina se tak v dusledku technizace stavd pfirodni

védou, ackoliv ji v zdsadé neni, vztah pacienta a lékate je tim vyrazné modi-
«@

N7

fikovan a opétovné odrazi karteziansky dualismus téla a ducha.

Technizace mediciny a jeji pfeména v prirodovédu souvisela s dal$im
jevem, ktery s sebou prinasel negativni jevy z hlediska etiky, a tim je ex-
perimentovani na lidskych subjektech. Lécitelsky pfistup, ktery v duchu
Hippokratovy pfisahy hledi na pacienta jako na jedince, viéi némuz je
lékat vazan povinnosti prospivat a predev§im neskodit, byl naru$en zmé-
nou paradigmatu, které nastolilo védeckotechnicky pokrok jako moralni
princip. Tato proména se ovéem netyka jen mediciny, vztahuje se na cely
okruh etickych otazek védy, do niz osvicensky optimismus kladl nadéje, ze

2 Tom4$ DOLEZAL, ,,Problematické aspekty vztahu lékafe a pacienta zejména s ohledem
na institut tzv. informovaného souhlasu.“ Casopis zdravotnického prdva a bioetiky, ro¢. 1, 2011,
¢. 1. Tomas Dolezal se v této souvislosti odvolava na spis T. Uexkiilla a W. Weisacka. Zminény
pohled na medicinu odrazi kartezianské paradigma, kdy je télo nazirano zjednodusujicim,
mechanistickym ptistupem jako stroj.
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s sebou zdroven ptinese i pokrok ekonomicky, socidlni, kulturni a mravni.?
Teprve v druhé poloviné 20. stoleti dochazi ke kritice tzv. ,moderni védy*
nebo moderny, k ,,roz¢arovani védou a technikou®,* ktery podrobné popsal
a zdtvodnil Tondl ve své praci Véda, technika a spoleénost; soudobé tendence
a transformace vzdjemnych vazeb.> Ladislav Tondl v této praci poukazuje
na to, Ze

az do poloviny dvacatého stoleti prakticky neexistovala socialni, organiza¢ni
nebo institucionalni zakladna pro kritickou sebereflexi védy a techniky. Za nej-
dulezitéjsi funkce vyzkumu a vyvoje byly pokladany ty funkce, které souvisi
s roz$ifovanim znalosti, se vzdélavacimi ¢innostmi a také s rozvojem ndrodni
a svétové kultury. Tyto funkce nepochybné i dnes zlistavaji dilezitym posla-
nim védy a techniky, chidpeme-li ¢innost v téchto sférach nejen jako ,profesi®,
ale také jako ,povolani® [...] K uvedenym funkcim vs$ak pristupuje také dalsi,
kterou je mozno charakterizovat jako stimulujici, kritickou, varujici, tj. funkce
spojend s védomim odpovédnosti, s urcitymi etickymi hodnotami.

Usili o dosazeni novych poznatk v oblasti mediciny vedlo k vyuzivéni
lidskych subjektt ve vyzkumu nékdy i bez jejich informovaného souhlasu.
Pozadavek svobodného a informovaného souhlasu byl obsazen jiz v tzv.
Norimberském kodexu, ktery vznikl nedlouho po valce a byl vyvolan
snahou zamezit tomu, aby se jesté nékdy mohlo opakovat experimentovani
na lidech, které nebere ohledy na jejich distojnost, zdravi, utrpeni ani zi-
vot. Norimbersky kodex (1946) stanovoval podminky vyzkumu na Zivych
lidech a stal se soucasti Vseobecné deklarace lidskych prdv OSN. Presto
se nepodarilo ani ve vyspélych zemich zcela a trvale zamezit porusovani
téchto zasad.”

* Srov. napt. Carl MITCHAM, ,,Responsibility and Technology: The Expanding Relationship.“
In: DURBIN, P. (ed.), Technology and Responsibility. Dordrecht: D. Reidel Publ. Co. 1987,
s. 3-39.

* Tento termin pochdzi z tzv. Brooksovy zprdvy, viz nize.

* Ladislav TONDL, Véda, technika a spolecnost. Soudobé tendence a transformace vzdjemnych
vazeb. Praha: Filosofia 1994.

¢ Ibid., s. 24-25.

7 Jak uvddi Dagmar Pohunkovd, pokusy na lidech se provddély béhem padesitych let
i v Ceskoslovensku: nové lé¢ebné postupy se zkoudely na pacientech geriatrickych klinik.
To bylo v souladu s pfistupem, ktery védecky pokrok chapal jako hlavni spole¢ensky cil.
Pozadavek autonomie pacienta se v paternalistickém modelu zdravotnictvi CSSR prosazoval
jen obtizné a postupné. Srov. Dagmar POHUNKOVA, ,Institucionalizace etiky lékatského
vyzkumu v Ceské republice. In: Wendy DROZENOVA et al., Etika védy v Ceské republice:
od historickych kotenii k soucasné bioetice. Praha: Filosofia 2010, s. 177-188.
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V Sedesatych letech se objevila kritika experimentovani na lidskych
pacientech ze strany dvou lékatii, Henry K. Beechera ve Spojenych statech
americkych a Maurice Papwortha ve Velké Britanii. Papworthtiv spis Human
Guinea Pigs (Lidskd morcata, ¢i Lid$ti pokusni kralici)® nebyl ptijat odbornou
komunitou v Anglii vlidné, vétsi ohlas ziskal az poté, co vysel ve Spojenych
statech (v roce 1969 jako paperback v Penguin Books).” Pfiznivéjsi odezvu
mélo ptisobeni Henryho K. Beechera."

Henry Beecher, profesor na Harvard Medical School, se zabyval kli-
nickym vyzkumem a poukazoval na to, Ze ve fakultnich nemocnicich, kde
jsou zaméstnani na plny tvazek vyzkumni pracovnici, dochdzi k oddéleni
zajmu védy a zajmu pacienta, mezi nimiz tak mtze dochazet ke konfliktu.
Vyznamna je zvlasté jeho stat ,Ethics and Clinical Research®, ktera vysla
v ¢asopise New England Journal of Medicine v roce 1966 a poukazuje na ex-
perimenty, pti nich bylo ohroZeno zdravi a Zivot pacientt (napt. za Gcelem
vyzkous$eni imunitnich reakci; odebrani efektivnich 1é¢iv a jejich nahrazeni
placebem kontrolni skupiné pacientii bez védomi téchto osob apod.). Timto
zptisobem byla podle jeho udaji obétovana rada zivota."

V USA byl posléze odhalen a zvefejnén historicky nejdelsi vyzkum
na osobach konany bez jejich védomi, kterym byl smutné prosluly Tuskegee
Syphilis Study (1932-1972) v Alabamé. Tento vyzkum inicioval U. S. Public
Health Service (USPHS) ptivodné jako pozorovani $esti set muzi, z nichz
¢tyti sta od pocatku bylo nakazeno syfilis (zbylych dvé sté muza mélo tvorit
kontrolni skupinu); protoze vsak tyto osoby nemély byt informovany o vy-
zkumu a byly ziskavany pod zaminkou bezplatného lé¢eni, bylo nutné zahr-
nout do néj $irsi komunitu."”? Skanddlni na vyzkumu byla nejen jeho délka,

® Maurice Henry PAPPWORTH, Human Guinea Pigs: Experimentation on Man. London:
Routledge and Kegan Paul 1967.

° Paul J. EDELSON, ,,Henry K. Beecher and Maurice Papworth: Honor in Development of the
Ethics of Human Experimentation.” In: ROELCKE, V. - MAIO, G. (eds.), Twentieth Century
Ethics of Human Subject Research. Stuttgart: Franz Steiner Verlag 2004, s. 219-234.

10 Ibid.

" Henry K. BEECHER, ,,Ethics and Clinical Research. Special Article.“ The New England
Journal of Medicine, ro¢. 274, 1966, ¢. 24, s. 1354-1360.

'2 Tuskegee Syphilis Study je v literatufe o etice mediciny hojné komentovéna, podrobnéji
o ném viz napt. Allan M. BRANDT, ,Racism and Research: The Case of the Tuskegee Syphilis
Study.“ The Hastings Center Repport, roc. 8, 1978, &. 6, s. 21-29. Brandt klade diiraz na sku-
te¢nost, Ze se v pristupu k osobam podrobenym vyzkumu jednalo o rasismus a Ze mnohalety
vyzkum neptinesl Zddné vyznamné védecké vysledky, zatimco naopak pifinesl mnoho obéti
na zivotech, nemluvé o zdravi. V zavéru fika: ,Jak historie tohoto vyzkumu ukazuje, pred-
stava, Ze véda je oblast nezdvisla na hodnotach, musi byt zamitnuta.”
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ale predevs$im skute¢nost, ze osoby nebyly informovany ani o vyzkumu, ani
o0 své nemoci, pfic¢emz nebyly lé¢eny ani v dobé, kdy jiz byl objeven penicilin
a mohl jim byt podavan. Podle ptvodniho pfedpokladu mél vyzkum trvat
pouze pul roku, nakonec se vsak protahl na ¢tyticet let a skondil jen diky
tomu, Ze se zprava o ném dostala do tisku.

Verejnost v USA byla touto zpravou zna¢né poboufena. Nasledné doslo
k ustaveni komise, ktera méla povéfeni zajistovat ochranu lidskych subjekttt
ve vyzkumu (National Commission for the Protection of Human Subjects
of Biomedical and Behavioral Research, 1974-1978). Od roku 1974 do roku
1978 vydala vy$e uvedend komise celkem deset zprav, z nichZ nejvyznam-
néjsi je tzv. Belmont Report.® Tato zprava vznikla v roce 1978 (publikovana
byla v roce 1979) a stanovuje tfi zakladni principy bioetiky. Na prvnim misté
mezi nimi stoji respekt k osobam.

Respekt k osobdm zahrnuje princip autonomie, ktery predpoklddd in-
formovany souhlas s vyzkumem ze strany probanta. Vedle toho vSak bere
v uvahu i osoby, jejichz autonomii je potteba zvlas$tnim zptisobem chranit,
protoze ,ne kazda lidska bytost je schopna sebeurceni. Schopnost sebeuréeni
(the capacity for self-determination) dozrava v pribéhu Zivota jednice, a né-
ktefi jedinci tuto schopnost zcela nebo ¢aste¢né ztraceji v disledku nemoci,
mentalniho postizeni, nebo okolnosti které zavazné omezuji svobodu.“**
Respekt k osobdam tedy v praxi znamena, Ze kazdy ma pravo rozhodovat
sam za sebe, zda se vyzkumu zucastni, ale ptistupuje k tomu zvlastni ohled
na osoby nedospélé, postizené apod. Kromé toho se nesmi uzivat informaci
o ¢lovéku, aniz by k tomu sam dal napted informovany souhlas.

Dal$imi dvéma principy jsou prospésnost a spravedinost. Princip pro-
spésnosti zahrnuje jak pozadavek ,predevsim neskodit®, tak i pozadavek
maximalizovat prospéch (benefif) pacienta a minimalizovat moznost jeho
poskozeni. Z hlediska etiky vyzkumu to znamena, ze pacient nesmi byt pro
vyzkum vyuzit, pokud se neocekavd pro néj osobné prinos, ktery by pre-
vazil rizika. Princip spravedlnosti se vztahuje naptiklad na vybér subjektt
vyzkumu, ktery se nesmi ridit tim, Ze nékteré subjekty se daji snaze ziskat
diky tomu, zZe pochézeji z chudych pomér, z minorit apod., coz by je mohlo
¢init snadno manipulovatelnymi: vybér ma byt uré¢ovan vyhradné kritérii,
ktera se vztahuji k vyzkumu.

1 Cely nazev je Belmont Report: Ethical Principles and Guidelines for the Protection of Human
Subjects of Research, Report of the National Commission for the Protection of Human Subjects
of Biomedical and Behavioral Research (déle jen Belmont Report).

'* Belmont Report [online]. Dostupné z: <http://www.hhs.gov/ohrp/humansubjects/guidance/
belmont.html> [cit. 4. 2. 2014].
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Clenem vy$e zminéné komise pro ochranu subjekti vyzkumu a zdroven
autorem podkladti pro Belmont Report byl Tom Beauchamp, jeden z autort
dnes jiz klasického dila Principles of Biomedical Ethics, které napsal spole¢né
s Jamesem F. Childressem.” Principy biomedicinké etiky a Belmont Report
byly psany zaroven, prvni z nich byla ovSem vice zaméfena na klinickou
etiku a politiku zdravotnictvi, zatimco druha vyluéné na etiku vyzkumu.
U obou je vSéak mnoho spole¢nych sty¢nych bodt, véetné rozpracovani hlav-
nich vychozich zésad, pfedevsim principu autonomie. Vzhledem k predcha-
zejicimu odhaleni skandalniho vyzkumu méla zpocatku vétsi vyznam pro
spole¢nost Belmont Report, kterd stru¢né a jasné shrnula zavazné moralni
principy, které musi byt ve vyzkumu na lidskych subjektech dodrzovany.

Belmont Report tak slouzila k obnoveni duvéry vefejnosti k védeckym
institucim v oblasti biomediciny v dobé, kdy pozadavek demokratické kont-
roly nad rozvojem védy a techniky byl jiz fadu let prosazovan i v jinych obo-
rech (napf. ¢innosti pugwashského hnuti v oblasti jaderné energie, rozvojem
ekologického hnuti atd.). Z hlediska bioetiky je tento dokument jednim
z klicovych bodi pro zménu paradigmatu pravé svym diirazem na princip
autonomie.

3. Paternalisticky, liberalisticky a post-liberalisticky model bioetiky

Princip autonomie znamenal v bioetice prelom, ktery muZeme nazvat
zménou paradigmatu: v sedmdesatych letech minulého stoleti se diky
nému prosadil liberalisticky model bioetiky proti tradi¢cnimu modelu pa-
ternalistickému. Od devadesatych let minulého stoleti se prosazuje model
post-liberalisticky, takze se hovofi o tfech modelech bioetiky, které se svym
pohledem na otazku autonomie li$i.'* Soucasny post-liberalisticky model je
spjat s etickymi teoriemi, které kritizuji ,abstraktné-univerzalistické® pojeti
¢lovéka v liberalismu a nerealistické chapani autonomie jako nezavislosti
na druhych, které nebere v tivahu vztahy ke komunité ani riznorodost
subjektl; k témto pohledim prispél vliv komunitarismu a ,etiky péce®

Pro paternalisticky model je charakteristické opomijeni autonomie pa-
cienta, ktery neni vzhledem k 1ékafi chapan jako rovnocenny partner, takze
nemusi byt informovan o svém stavu dostate¢né k tomu, aby mél moznost

> Tom L. BEAUCHAMP - James F. CHILDRESS, Principles of Biomedical Ethics. New York:
Oxford University Press 1979.

!¢ Srov. Thomas POTTHAST, ,,Bioethics and Epistemic-Moral Hybrids: Perspectives from
the History of Science.“ Biomedical Ethics, Newsletter of the European Network for Biomedical
Ethics, ro¢. 5, 2000, ¢ 1, s. 20-23.
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se na zakladé znalosti véci spolupodilet na rozhodnuti o dal$im lé¢ebném
postupu. Toto pojeti pritom predpoklada odpovédnost za prospéch paci-
enta ze strany lékare, kterd je zaloZzena na principech lékatské etiky, jejiz
tradice sahaji az do starovéku k Hippokratové ptisaze (prvni profesni ko-
dex, v némz byla vyslovena i zasada neskodit pacientovi, napomahat jeho
zdravi a Zivotu). Zakaz riskovat poskozeni pacienta byl tedy vzdy soucasti
této tradice, a proto kazdé jednani s pacientem ¢i probantem (ve vyzkumuy),
které poskozuje jeho zdjem, vcetné opomenuti zndmych lé¢ebnych po-
stupt a prostfedkd, je poruSenim této tradi¢ni lékarské etiky.” Prospéch
(beneficence) ¢i dobro pacienta je zde garantovan lékafem (védcem), ktery
ma proti pacientovi vy$si uroven znalosti, a proto zistava otevienou otaz-
kou, do jaké miry je v jednotlivych pfipadech rozhodovani (vice ¢i méné
nekompetentniho) pacienta skute¢né k jeho dobru.

Liberalisticky model vnesl do etiky zdravotnictvi a vyzkumu nové
otazky a predev$im zménény vztah lékate a pacienta, ktery je v ném chapan
jako vztah rovnocennych partnerii. Princip autonomie a s nim spojeny
pozadavek informovaného souhlasu pacienta s navrhovanym zakrokem ¢i
lé¢ebnym postupem stavi pacienta do role kompetentniho jedince, ktery ma
pravo na vlastni rozhodovani.

V leském prostfedi se béhem sedmdesitych a osmdesatych let
minulého stoleti udrzel paternalisticky model (pfi relativné dobré urovni
zdravotnictvi), zatimco liberalisticky model zacal nastupovat az béhem
devadesatych let, tedy v dob¢, kdy se v mezinarodnim diskursu biomedi-
cinské etiky jiz hovoii o modelu post-liberalnim. (To znamend, Ze i v této
oblasti se uplatiiuje v nasi spole¢nosti ,hodnotové zpozdéni®, o némz hovo-
til Ladislav Tondl.)

Zavazna debata na téma problematiky autonomie pacienta se v ¢eském
prostredi rozpredla v roce 2012 v ramci workshopu medicinského prava
a bioetiky ,Informovany souhlas - stfet bioetického a pravniho pojeti?“!®
Ukazalo se, Ze do stanoviska jednotlivych mluv¢i, mezi nimiz byla fada
vyznamnych odborniki, se promitd - vedle etickych ptistupt jednotlivcil
- i zfetel jejich profesniho zaméfeni.' Pozornost si pfitom zaslouzi fakt,

7 To znamena, ze vyzkumy typu Tuskegee Syphilis Study by pii jejim dodrzovani byly zcela
vyloudeny a de facto by k tomu princip autonomie nebyl viibec nutny.

% Informovany souhlas - stfet bioetického a pravniho pojeti?“ Workshop medicinského
prava a bioetiky konany dne 22. kvétna 2012 na piidé Ustavu statu a prava AV CR v Praze.

1 Mezi t&astniky tohoto workshopu byli pravnici (Petr Sustek, Tom4$ Dolezal, Adam Dolezal
aj.) i predstavitelé lékarské profese a lékarské etiky (Helena Haskovcova, Jan Payne, Josef
Kufe).
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Ze zatimco pravnici usiluji o takovou dpravu, ktera chrani lékare pti vy-
konu jejich povolani proti pripadnym Zalobam ze strany pacienti a jejich
blizkych pii jakémkoli - i nezavinéném - nezdaru, lékari a predstavitelé
bioetiky maji sklon chranit spiSe zajmy pacienta. Helena Haskovcova, ktera
je autorkou znamé knihy o informovaném souhlasu,* se zabyvala problémy
Ceskych seniortl, ktefi jsou konfrontovani s pozadavkem tento souhlas
pisemné vyjadrit, aniz jsou schopni pochopit souvislosti, ptipadné viibec
precist dokument (tistény zpravidla drobnym pismem), ktery maji podepsat,
neztidka na misté a v kratkém casovém limitu pfed samotnym zakrokem.
Tim jsou pacienti stresovani a pozadavek ,informovaného souhlasu® se
stavd jen zatézujici formalitou. V takovych pripadech nelze hovotit o tom,
ze by liberalisticky model, ktery klade na pacienta odpovédnost za vlastni
rozhodnuti o zptisobu lé¢eni (za predpokladu, Ze ziska od lékate viechny po-
tfebné informace), byl pro néj prinosem. Komplikace spojené s konstrukei
informovaného konsensu rozebiral také Jan Payne, a to na zdkladé svych
zkusenosti z 1ékarské praxe i tvah o situaci pacienta, ktery - pravé jakozto
pacient® - je vzdy néjak poznamenan nemoci, irazem apod.: ani z hlediska
znalosti, ani z hlediska situace vzdjemné zavislosti neni pacient vuci lékari
v symetrickém vztahu. Vedle toho je zde otdzka, jaké informace jsou nutné
k tomu, aby byl pacientiiv souhlas skute¢né ,informovany®, protoze lékar
mu nemiize predat v§echny své znalosti.

Neékteti pravnici prosazuji pozadavek, aby byly vztahy mezi pacientem
a lékarem, resp. zdravotnim zafizenim ¢i ,poskytovatelem zdravotnich
sluzeb®, regulovany jako vztahy smluvni, zcela na zakladé¢ liberalistického
modelu: pacient by podepsal smlouvu na uréitou zdravotni sluzbu v ur¢ité
kvalité, ¢imz by byly povinnosti jasné vymezeny. Toto hledisko ov§em pred-
poklada, ze je pacient ve stavu, kdy je schopen uzavirat smlouvu, a klade
na néj pozadavek ziskat dostate¢né informace k rozhodnuti, jaké zdravotni
sluzby ma a nema pozadovat. Je otdzkou, do jako miry je takovy pozadavek
realisticky, a to i v pfipadé priimérného pacienta, ktery netrpi Zadnym mi-
moiadnym postizenim, at jiz dlouhodobym nebo souvisejicim s pfechodnou
indispozici. Pravni odpovédnost vyse uvedenou cestou miize byt presunuta
na stranu pacienta, moralni odpovédnost zlistane pfesto na strané lékare.

Do problematiky téchto vzajemnych vztahtt se vSak promitd i Sirsi
hledisko spolec¢enské a politické: zdravi obyvatel je také véci vefejného za-

20 Helena HASKOVCOVA, Informovany souhlas. Praha: Galén 2007.
*! Pacient je osoba, kterd je ne-mocna (bezmocna) nebo zranéna; slovo ,pacient” je odvozeno
od latinského pati, coz znamenda néco podstoupit nebo trpét.
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jmu, a proto nutné presahuje oblast soukromého prava.?? (Soukromopravni
a celospolecensky zfetel se v pravnim systému Ceské republiky promitd
do dvou zakont, vedle Zdkona o zdravotnich sluzbdch ztstava v platnosti
i novelizovany Zdkon o péci o zdravi lidu.)

4. Koncepce autonomie

Pojem autonomie, ktery se v bioetice pouziva, neni jednoznacny. Konfuze
je zplisobena jednak tim, Ze se do néj promitaji jak aspekty moralni, hod-
notové, tak i empirické, popisné. Druhym divodem je to, ze jde o pojem
filosoficky, ktery je zavisly na celku prijaté koncepce ¢lovéka a spole¢nosti,
ktera je s nim spojena. Proto nelze podat jeho definici, ktera by byla obecné
ptijatelna.

Podobné je tomu s pojmem spravedlnosti v politicko-teoretickém
a filosoficko-antropologickém diskursu, coz jsou oblasti, jejichz koncepce
se také do bioetickych uvah promitd, predevsim pravé skrze pojeti autono-
mie jedince. John Rawls, autor Teorie spravedlnosti (1971),% vychdazi v této
praci z teorie spole¢enské smlouvy klasického liberalismu, ktera sméfuje
k zajisténi maxima prav na svobodu a na ekonomickou spravedlnost
ve smyslu pravniho ramce ¢i pravidel (rekonstruovatelnych v ramci teorie
rozhodovani). Jedinec je pfitom chapan jako autonomni, na ostatnich neza-
vislé individuum. Pravé pojeti jednotlivce klasického liberalismu vyvolalo
kritiku ze strany komunitarismu: volby konkrétniho jednotlivce jsou vidy
podminény jiz dtive pfijatymi hodnotami, kazda skute¢na osoba ve chvili,
kdy ¢ini rozhodnuti, je jiz néjak situovana a podminéna i vztahy s druhymi.
Je tedy tfeba brat v tivahu vyznam mravné integrovanych spolecenstvi
(pospolitosti), ze kterych jedinec cerpa zdroje své identity. K tomu, ,aby
mohl jednotlivec nendsilné dospét k pfimérenému porozumeéni sebe sama,
potiebuje predpoklad néjaké nenarusené pospolitosti, v niz si mize byt jist
solidaritou v§ech ostatnich.“** Ziskani autonomie ve smyslu zivotniho planu
pak znamena nutnost pospolitosti, do niz je ¢lovék za¢lenén.

22 Proto neni mozné také vyhovét pozadavku, aby veskeré zdravotni informace byly vydany
soukromym osobdm, kterych se tykaji: napf. je zfejmé, Ze z hlediska vefejného zdjmu je nutné
ziskavat a uchovévat i proti vili osoby informace o nemocech, kterymi by tato osoba mohla
nakazit dalsi lidi. Zachédzeni se zdravotnickou dokumentaci pfedstavuje samo o sobé slozity
problém moralni, pravni, politicky i technicky, ktery zde ponechdm stranou.

% John RAWLS, Teorie spravedlnosti. Praha: Victoria Publishing 1995.

2 Axel HONNETH, ,Meze liberalismu. K politicko-etické diskusi o komunitarismu. In:
VELEK, J. (ed.), Spor o liberalismus a komunitarismus. Praha: Filosofia 1996, s. 21 (13-38).
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Z kritiky atomisticky pojatého jedince vzesel pojem radikdlné situo-
vané osoby, coz vede k upfednostnéni spole¢né sdilenych hodnot pred ideji
stejnych prav. Kritika liberalismu md rtuzné zdroje, spole¢né je pro né zdu-
raznovani role spole¢enstvi (community) pro konstrukci lidského ja (self)
i pro demokratické vazby ve spole¢nosti. Z této ,ontologické® priority dobra
v kontextu lidského Zivota vSak nemtizeme vyvozovat pfednostni norma-
tivni postaveni ,,dobrého“ vuci ,,spravedlivému® v usporddani spole¢nosti:
k tomu, aby ¢lovék mohl do svého Zivota svobodné zabudovat své predstavy
o dobru, potfebuje vnéj$i podminky, které mu to umozni, to znamena
uznani autonomie jedince. Autonomie neni v protikladu ke spravedlnosti,
ta je naopak jejim predpokladem.”

Pfi rozpracovani post-liberalistické perspektivy v pojeti autonomie,
které se promita i do oblasti bioetiky, sehrdla roli i ,etika péce“. Pristup
této etiky vychazi od zkus$enosti pecujicich vztahii a byl vnesen do diskuse
v osmdesatych letech minulého stoleti zpocatku ze strany feministické
teorie, zvlasté diky Carol Gilliganové* a Nel Noddingsové.”” V politicko-
-teoretickém kontextu je pristup etiky péce spojovan s deliberativni de-
mokracif a kritikou universalistického pojeti, ktery potlac¢uje heterogenitu
a jedine¢nost. Pozadavky spravedlnosti by vSak nemély byt ve prospéch
péce opustény. Podle Sanji Ivicové miiZe byt na této etice zaloZen urcity
model deliberativni demokracie, ne v§ak takovy, ktery se opira o koncept
vlastniho zdjmu (ktery obhajuje napf. Mansbridgeova), protoze ten je
v rozporu se samotnou ideou deliberace: Deliberativni demokracie mtize
byt zaloZena jen na ideji autonomie vile, ktera predpoklada individualni
svobodu, jez neohroZuje svobodu ostatnich. ?* Tato idea autonomie vile
je v souladu s Kantovou formuli lidstvi, kterd fika, Ze jednat s rozumnou
bytosti nikoli jako s pouhym prostfedkem, znamena jednat s lidmi vzdy ta-
kovym zptisobem, ktery respektuje bezvyhradnou a jedine¢nou diistojnost

» Slovy Axela Honnetha: ,,Ackoli je identita osoby konstituovana vzdy jiz prostfednictvim
urcité interpretace dobrého Zivota, musi v odpovédi na otdzku, jak ma vypadat usporddana
spole¢nost, pripadnout prednostni postaveni ideji stejnych prav; nebot individudlni hledani
dobra, které by bylo vskutku vhodnéjsi popsat jako proces komunikativné zprostfedkovaného
sebeporozuméni nez jako akt monologické volby, od socidlni pospolitosti vyzaduje, aby zajis-
tila ur¢ita zakladni pravidla a jisty elementarni blahobyt.“ Ibid., s. 21.

¢ Za zakladni praci je pokldadan spis Carol GILLIGAN, In a Different Voice: Psychological
Theory and Women’s Development. Cambridge, MA: Harvard University Press 1982.

7 Nel NODDINGS, Caring: A Feminine Approach to Ethics and Moral Education. Berkeley:
University of California Press 1984.

8 Srov. Sanja IVIC, ,,Péce cestou deliberace: k ideji kontextualni moralky.“ Filosoficky casopis,
ro¢. 59, 2011, ¢. 4, s. 517-531.
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jejich osobnosti.?” Prosazovani vlastniho zdjmu se dostava s témito etickymi
pozadavky do konfliktu. Kantova formulace autonomie viile i ¢lovéka jako
»ucelu o sobé“ muze tedy poskytnout zaklad i pro etiku péce, i kdyzZ ta ne-
sdili Kanttv pristup k moralce.

Virginia Heldova definuje péci jako hodnotu i ¢innosti (practice) a poza-
duje, aby koncept péce byl definovan normativné a mohl poskytovat moralni
meéfitko pro hodnoceni redlnych vztaht a zptisobti jednani. , Zd4 se, Ze péce
je nejzakladnéjsi mordlni hodnota. Péce je ¢innost, bez nizZ nemtizeme mit
nic jiného, protoze péce je zapottebi k Zivotu.“*® Autonomie by podle ni méla
byt zalozena na jedine¢nosti lidské zkuSenosti a pecujici vztahy by mély
tvorit $ir$i mordlni ramec, do néhoz by méla byt spravedlnost zasazena, tyto
vztahy by se tedy nemély omezovat jen na uzce soukromou sféru.

Pfinosem etiky péce do filosofie spole¢nosti je diraz na heterogenitu,
specifi¢nost jednotlivcd a skupin, které ani pfi realné snaze o uplatnéni
etiky rovnych prav nebyly v rdamci liberalismu dostate¢né zohlednény
(pritom idea spravedlnosti nema byt kladena do protikladu k pristupu péce
a naopak). Zduvodnovanim moralky se etika péce stavi do protikladu viici
konsekvencialismu i deontologii a bliZi se spiSe etice ctnosti a etice situa¢ni.
S pojmem autonomie, jak jsme vyse uvedli, etika péce pracuje v tom smy-
slu, Ze vyzaduje ohled na druhého, jenz je t¢elem o sobé, pfesnou definici
autonomie vSak nepodava: respekt k potfebam druhého je v ni véci vciténi
a porozuméni. Porozuméni, pochopeni, hermeneutika, to nejsou jen metody
duchovnich véd, ale i prostfedky pro kazdodenni moralni rozhodovani.

Tento pfistup i jeho meze jsou patrné také v kapitole vénované euta-
nazii v knize Nel Noddingsové Women and Evil.* Ke snaze porozumét, co
je v urdité dané situaci dobré, nedava jiné smérnice nez pochopeni. To je
vuci trpicimu ¢lovéku tou nejvhodnéjsi odpovédi, ale na druhé strané ne-
muze poskytnout zadné zobecnujici vysledky ani smérnice k profesni etice.
Nemuzeme ho extrapolovat na jinou situaci ani na jiného ¢lovéka v situaci
zdanlivé stejné, protoze dvé osoby nemohou byt identické; kazdy clovék
je jiny, jind je jeho minulost a tim i jeji vyusténi do soucasnych okolnosti.
Mtizeme vsak ziskat lep$i smysl pro porozuméni jinym osobam a situacim.

Pristup etiky péce stavi toho, kdo pecuje a toho, kdo je ,,opecovavan,
do nesymetrického vztahu. To v§ak nemusi byt na zavadu. V nékterych

¥ Ibid., s. 519.

% Virginia HELD, The Ethics of Care. Personal, Political, and Global. Oxford - New York:
Oxford University Press 2006, s. 71.

* Nel NODDINGS, Women and Evil. Berkeley: University of California Press 1989.
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oblastech je vztah nutné asymetricky, alespon na prechodnou dobu: to se
tykd zvlasté vychovy déti v rodiné, ulohy pedagoga ve $kolstvi (k niz se
vztahuje spis Noddingsové o vychové).”? Zvlasté priméfena je etika péce
pro pecovatelské profese a obecné pro oblast mediciny. Asymetricky vztah
mezi lékafem a pacientem pak nemusime nahlizet jako poruseni principu
autonomie, ale jako jeho realistické naplnéni, které se projevuje jako respekt
k jedine¢nosti osoby, ohled na jeji zranitelnost a kiehkost i zfetel na neopa-
kovatelnost konkrétni situace (v¢etné pfipadné nemoznosti ndpravy).

Tom Bauchamp a James F. Childress ve svém klasickém dile Principles of
Biomedical Ethics* uvadéji princip autonomie jako jeden ze ¢tyt zakladnich
principii, vedle zasady nepisobit $kodu, zdsady prospésnosti a spravedlnosti
(non-maleficence, beneficence, justice). BéEhem tficeti let byl spis prepracova-
van, ale zdkladni koncepce, ktera ma diisledky pro oblast bioetiky a profesni
etiku lékare, ziistavda nezménéna. Prace reflektuje a kriticky komentuje
nékteré vzajemné odlisné filosofické koncepce a jejich dusledky, predevsim
utilitarismus a kantovstvi, resp. konsekvencialismus a deontologii. Merle
Spriggsova ve své monografii Autonomy and Patients’ Decisions* srovnava
rozdily v riznych vydanich této prace v pribéhu rady let*® a ptiklani se
k ndzoru, se jejich chapani autonomie postupné presunuje od pojeti Kantova
k pojeti Millovu. Millovo pojeti svobody je pfitom mozné rozpracovat jak
ve sméru chapani autonomie jako psychologického stavu, tak i ve sméru
pojeti jako proceduralniho konceptu. Koncepce autort Principles of Biome-
dical Ethics zpoc¢atku smésuje Kantovu svobodu viile s Millovou svobodou
jednani, ale v dalsich edicich publikace postupné od Kantova pojeti ustupuje
v souvislosti s tim, jak se v bioetice pfesouvd zdjem na otazky spojené s pro-
blematikou informovaného souhlasu a jeho konkrétnich podminek. Odkazy
ke Kantovi, od néjz princip autonomie odvozuje svou filosofickou autoritu,
v textu zistavaji, a to zaroven s moralnim principem tcty k osobam: osoba
se nesmi nikdy stat prostfedkem, vzdy musi byt cilem - ¢lovék ma hodnotu
sam o sobé, bez ohledu na hodnoty utilitarni. Diiraz na pozadavek, aby se
s lidmi nemanipulovalo proti jejich vili, se vSak opird o princip ¢i pozada-

32 Viz NODDINGS, Caring.

* Tom L. BEAUCHAMP - James F. CHILDRESS, Principles of Biomedical Ethics. New York:
Oxford University Press 2009. Toto dilo vy$lo béhem 30 let od roku 1979 do roku 2009 celkem
Sestkrat, pficemz bylo prubézné prepracovavano.

3* Srov. Merle SPRIGGS, Autonomy and Patients’ Decisions. Lanham: Lexington Books 2005.
% Autorka srovnéava prvnich pét vydani knihy Tom L. BEAUCHAMP - James F. CHILDRESS,
Principles of Biomedical Ethics. New York: Oxford University Press 1979 (1. vyd. a dale, v tom-
téz nakladatelstvi, v letech 1983, 1989, 1994 a 2001).
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vek nezasahovani (noninterference), ktery zdiraznoval Mill (On Liberty).*
Millovo pojeti svobody vyzaduje dodrzovani zdsady, abychom mohli bez
prekazek konat to, co chceme, dokud nenaru$ujeme autonomni jednani
druhych. Podle této zasady ma ¢lovék pravo volit i vlastni ohroZeni, bez
ohledu na to, zda se jeho jednani jevi ostatnim neproziravé ¢i hloupé. Prijeti
Millova hlediska ma proto disledky pro klinickou praxi v tom smyslu, Ze se
berou vazné i prani pacienta, jez nejsou druhymi pokldddna za rozumna.
V poslednim vydani spisu z roku 2009, které do srovnani Merle Spriggsové
jiz neni zahrnuto, se autofi Bauchamp a Childress vi¢i utilitarismu kriticky
vymezuji v kapitole vénované teorii a metodam, kde se zabyvaji i moralnimi
teoriemi: pfedevs$im nastoluji ten problém, Ze preference osoby mohou byt
nemoralni.’” Ve skute¢nosti se vSak autofi zamérné vyhybaji tomu, aby
bioetické zdsady podrizovali tém vysledkim, k nimz je zavede néjaka da-
sledné prijata filosofickd doktrina, protoze teprve v konkrétni situaci ¢asto
pozname, které jednani je v daném pripadé nejlepsi. Nechédvaji se vést spise
samotnymi principy, které vyvodili jako zasadni (proto bylo nékdy jejich
stanovisko - jak uvadéji v uvodu k poslednimu vydani své knihy — nazyvano
»principismus). Autofi nicméné souhlasi s tim, Ze principy, které vymezili
- vetné principu autonomie — maji moralni obsah a maji byt aplikovany.*

V pluralistické spole¢nosti neni mozné se dohodnout na zavazné filo-
sofii a tedy ani na zavazné definici autonomie, pfesto je nutné, abychom au-
tonomii druhych respektovali. Z hlediska klinické praxe je zvlasté dalezité
stanoveni kritéria, které umozni rozhodnout, zda je nebo neni autonomni
urcité konkrétni rozhodnuti.

Z hlediska klinické praxe je potfebné posoudit, zda urcité rozhodnuti
pacienta je, nebo neni autonomni. V biomedicinské etice jsou dany smérnice,
které stanovuji, Ze je nutné princip autonomie respektovat, ale zaroven je

% James Stuart MILL, On Liberty and Other Essays. Oxford: Oxford Univesity Press 1998.

7 Tom L. BEAUCHAMP - James F. CHILDRESS, Principles of Biomedical Ethics. New York:
Oxford University Press 2009, s. 341.

3 Vliv této konkrétni knihy na mezinarodni dokumenty nebyl zkouman, vzhledem k jejimu
svétovému véhlasu ho v$ak lze predpokladat. Nejvyznamnéj§im dne$nim dokumentem
s mezinarodni platnosti, ktery byl ptijat i CR, je tzv. Umluva z Ovieda (,Umluva na ochranu
lidskych prav a diistojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny: Umluva
o lidskych pravech a biomediciné“). Do Etického kodexu Ceské lékaiské komory se princip
autonomie dostal v podobé paragrafu, ktery zapovidd paternalisticky pristup: ,Lékaf se ma
vzdat paternalitnich pozic v postojich vii¢i nemocnému a respektovat ho jako rovnocenného
partnera se viemi oblanskymi pravy i povinnostmi, véetné zodpovédnosti za své zdravi.”
(Viz ¢ast 3.3 [online]. Dostupné z: <http://www.clk.cz/oldweb/zakpred/predpis10.html> [cit.
4.2.2014].
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nutné brat zfetel na to, zda osoby, o které se jednad, jsou natolik kompetentni,
aby nepottebovaly ochranu (supported autonomy; jak bylo objasnéno vyse,
jde zvl. o kompetence k informovanému souhlasu, ktery ma autonomni volbu
umoznit). Merle Spriggsova se proto priklani ke koncepci autonomie v ,,psy-
chologickém pojeti®, které autonomii chape jako deskriptivni termin umoz-
nujici poskytnout kritéria, zda urcité rozhodnuti je anebo neni autonomni
(aniZ ovSem popira, ze v autonomii vidime zaroven i hodnotu). Autonomii
osob posuzuje z hlediska jejich schopnosti poskytnout informovany souhlas
- to znamena, zda jsou schopny pochopit poskytnuté informace, vyvodit
z nich prislusné zavéry a vybrat si podle vlastnich hodnot nejlepsi variantu
feSeni. Protoze stav jednotlivych osob se podle okolnosti méni (v souvislosti
s chorobou, zranénim, psychickym stavem atd.), tataz osoba mize byt chvi-
lemi autonomni, chvilemi nikoli, a to navic je$té v rizném stupni. V klinické
praxi je proto vhodnéj$i mluvit o autonomnich (resp. ne-autonomnich)
rozhodnutich nez o autonomnich ¢i neautonomnich osobach. V klinickych
souvislostech nam totiz nejde o to, abychom rozhodli, zda je autonomni
dand osoba, ale zda je nebo neni autonomni urcité jeji rozhodnuti. Napiiklad
u osoby postizené demenci jsou néktera rozhodnuti autonomni, zatimco
jind jsou zasaZena ztrdtou orientace, paméti atp. Pfesto je mozné, Ze urcitd
rozhodnuti takové osoby, kterd se tykaji otdzek zavaznych pro jeji budouci
zivot, autonomni byt mohou. Proto je nutné postupovat pfipad od ptipadu,
rozhodovat na zakladé rozhovoru sméfujiciho k pozndni, zda je tato osoba
schopna vysvétlit, pro¢ dané volbé dava prednost. Autonomie ve smyslu
deskriptivniho psychologického pojmu vyzaduje, aby osoba byla schopna
rozvazovani a zdmérného jednani, které Ize v klinickém kontextu poznat,
méfit a podporovat. Spriggsova se proto priklani k pfistupu inspirovanému
Geraldem Dworkinem, ktery bere v ivahu hierarchické uvazovani zdravého
¢lovéka. Za kritérium, podle néhoz muzeme posoudit, zda je ¢lovék schopen
kritické reflexe, je mozné brat to, zda dovede (v daném kontextu) zduvodnit
své preference, zda a jak zapadaji do jeho fddu hodnot, zda tato volba je
ve shodé s tim, jak chce dana osoba Zit. Autonomni rozhodnuti nemusi byt
nutné rozhodnuti dobré - z hlediska druhé osoby mtize byt neproziravé ¢i
nespravné, ale presto je musime respektovat.

Do ur¢ité miry se tedy dd posoudit, zda je rozhodnuti autonomni, ¢i
zda takové neni, podle toho, jak zapada do Zivotniho planu daného jedince.
Vedle kritéria zivotniho planu se dale uplatiiuje jesté otazka, zda je dané roz-
hodnuti v souladu s tim, jak probihala pfedchozi volba hodnot. Tato kritéria
v§ak nemtizeme pokladat za rozhodujici: v pribéhu zivota muze ¢lovék au-
tonomné své hodnoty i Zivotni plan ménit, navic takové posuny mohou na-
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stat pravé tehdy, kdyz se clovék ocitne tvari v tvar néjaké zdrcujici diagnose.
Presto dava toto psychologické pojeti do jisté miry i urcité smérnice, které
se tykaji otazky, co vede k pacientové pohodé (well-being), anebo alespon
k dobrému vysledku lé¢eni. Hodnotit autonomii pacienta a podporovat ji je
soucasti péce o pacienta. Psychologické pojeti tedy umoziiuje (alespon rela-
tivné) posoudit, zda je ¢lovék autonomni. Za autonomni nejsou pokladany
osoby psychicky nezralé, déti, psychicky nedospéli jedinci, kteti jsou slepé
posludni ¢i naopak vzdoroviti, lidé drogové zavisli, gambleti, iracionalné
suicidalni jedinci atp.*

Mezi koncepce autonomie, které poklidame za aktudlni, pfinosné
a vzajemné komplementarni, patfi i proceduralni pfistupu, ktery prosazuje
napfiklad Tristram Engelhardt.* Podle ného nepfind$i pojem autonomie
zadny konkrétni obsah, nybrz jen postupy, které maji otevfit cestu k tomu,
aby se podarilo zajistit souhlas rdznych stran na néjakém feseni. Tento
ptistup predstavuje tedy jistou analogii k procesim technology assessment,
ve kterych experti z urcitého oboru zprosttedkuji potfebné znalosti laikiim,
aby tito mohli participovat v demokratickém rozhodovani na zékladé do-
state¢nych informaci; role etického experta je spatfovana v tom, Ze zpro-
sttedkuje jednani mezi stranami, které zastavaji rtizné - casto vzéjemné
odli$né - soubory preferenci, tak aby dospéli pokud mozno k optimalnimu
feseni. (O postupech participace vefejnosti na rozhodovani prostfednictvim
technology assessment jsme se zminili v uvodni ¢asti v souvislosti s pfinosy
Ladislava Tondla). Zasada autonomie v tomto chdpani ma tedy proceduralné
zajistit shodu pomoci metody ¢i postupu, ktery spoc¢iva v nendsilném vy-
jednavani, a to jak v politice, tak i v klinické praxi. Jde o procedury vedouci
k feseni rozport, pfi nichZ autonomie jednotlived, resp. stran, je zajistovana
tim, Ze zajmy Zadna ze stran nejsou marginalizovana.

Procedurdlni pojeti autonomie davd prostor pro chapani etického
experta jako vyjednavace, ktery fesi rozpory mezi jednotlivymi stranami,
aniz by mél vnaset do diskursu své vlastni postoje a hodnoty. Sporny bod
v pojeti role etického experta pak mtzeme vidét predevsim v otdzce, do jaké
miry ma byt ,expertem na hodnoty“ a jejich preddvani. Odbornost etického
experta slouzi spiSe k zajisténi hladkého prubéhu rozhodovacich procest
nez k hledani samotnych hodnotovych zakladt pro tato rozhodnuti a jejich
zdtivodnovani.

% Srov. Merle SPRIGGS, Autonomy and Patients’ Decisions. Lanham: Lexington Books 2005.
4 Hugo Tristram ENGELHARDT, The Foundations of Bioethics. New York: Cambridge
University Press 1986.
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Pokud pfijmeme toho hledisko, nijak z néj nevyplyvd, ze by se role
moralniho filosofa méla omezit na etickou expertizu. Vyplyva z néj vSak
pozadavek, aby profesiondlni etik (filosof) své hodnoty nenadfazoval nad
hodnoty druhych z dtivodu své profese. A aby si byl védom toho, kdy vstu-
puje na pudu jiné profesni etiky, nez je jeho vlastni. V takovém diskursu
se dostava vici tomu, kdo je vazan etickymi pozadavky dané - napriklad
lékatské — profese do asymetrické pozice: 1ékaft je ze zakona povinen tyto
zasady dodrzovat a moralné vazan je hdjit, zatimco filosof stejné prisaze
podroben neni. Pokud chce vstoupit do dialogu, ktery by byl alesponi pro
nékterou ze stran prinosny, mél by do néj vstupovat s respektem viéi témto
zavazkiim a se snahou o hermeneutické porozuméni zkusenostem z jiného
zivotniho okruhu.
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