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Курс “Биомедицинска култура”
Хуманитарно културознание в биомедицината
 Морални и етични норми в медицината 

Морал и етика на лекаря


Морал – произход на думата – от латински: Moralis – нравствен; mores – нрави.


Една от формите за лично и обществено СЪЗНАНИЕ, което регулира, дори и сама може да управлява поведението на човек, във всички, без изключения, области на живота.


От другите форми на управление на социума и членовете му – право, административни разпореждания, държавни декрети и нормативни актове, организационни устави и професионални кодекси, традиции и т.н., той се отличава ПО НАЧИНА НА СВОЕТО ОСЪЩЕСТВЯВАНЕ. 
Макар че е общоприето тези нравствени правила – неписани – да имат еднаква насоченост към всички, без да изхождат от някого конкретно, те имат форма на безлично дълженство  (дълг) и са относително устойчиви по характер. Така моралните норми целят да съгласуват, регулират и стандартизират в някаква степен поведението на членовете на общността – да бъдат своеобразна всеобща форма на дисциплинираност и еднаквост, на предвидимост в поведенческите реакции на хората.


Отличават се от простия обичай или от традицията, които също така са неписани правила за поведение, защото ИМАТ ИДЕЙНО ОБОСНОВАВАНЕ. Само като лични или като обществени представи те регулират начина, по който човек следва да живее и се отнася с другите хора - в ежедневието или при екстремални обстоятелства. 
От правните норми се отличават по това, че изпълнението на техния сбор от правила от всеки се контролира от всички и че неспазването му се санкционира само от функциониращите форми на духовно въздействие – това са обществените оценки на одобрение, възхита, порицание, промяна в имиджа. 
Моралът – макар и с променена сила – представлява някаква форма на социален контрол.


Съзнанието – наред с другите личностни форми на разбиране за начините и методите на общуване, е основен компонент в определяне на личните морални норми. Следва ясното правило – очакваните по-добри и нови морални правила на общуване ще са реалност само при ПРОМЯНА В ЛИЧНОТО СЪЗНАНИЕ НА ВСЕКИ, КАКТО И В ОБЩЕСТВЕНОТО СЪЗНАНИЕ КАТО ЦЯЛО. Т.е. при промяна в изработените от обществото нравствени представи, които следва да бъдат усвоени в процеса на възпитание, да се приемат като норми на поведение, да се спазват и налагат на средата, в която битува всеки, за да има личен и социален комфорт – ДА СА ПРЕДВИДИМИ МОРАЛНИТЕ РЕАКЦИИ НА ХОРАТА.


Моралните правила за поведение стават МОРАЛНИ НОРМИ, когато се изпълняват от множество хора – ОСОБЕНО СВЪРЗАНО С НЯКОЯ ПРОФЕСИЯ. Там регулиращи правила са също моралните принципи, идеали, понятия, възгледи, които стоят в основата на разбирането за добро и зло, както и са свързани с естеството на самата професия.


Тъй като възниква в исторически определени ситуации, моралът носи белега на бита, семейството, идеологията, професията, средата, възпитанието, прогреса, и ОСОБЕНО КУЛТУРАТА – като сбор от духовни продукти, които неизбежно влияят на създателя и на потребителите си. 
Очаквано е всяко оптимизиране на тези компоненти да води до съответна промяна и в нравствените ценности, които регулират поведението на човека. Тогава новата култура в производствената среда би следвало да даде живот на нов професионален морал в колегията, на нови ПРОФИ-НРАВИ И ПРАВИЛА, които да гарантират роля на професионални, а не на междуличностни отношения в регулацията на профи-средата. Така и моралът съгласува, уеднаквява, хармонизира поведението на масите хора, които му се подчиняват доброволно, по убеждение, въз основа на избрани биосоциални закони. 


Едно и също действие може да има твърде много последици:

· Икономически – регулацията става чрез материалните интереси

· Политически – регулацията става чрез администрацията 

· Правни – регулацията става чрез официалното законодателство

· Морални и естетически – регулацията става от страна на всички участници и зрители в действието, особено когато то има обществен отзвук и тя се осъществява чрез промяна в имиджа на човека или на ПРОФЕСЯТА, което води до потребност от особени професионални задължения – ВИДОВЕТЕ МОРАЛНИ ПРОФЕСИОНАЛНИ КОДЕКСИ.

Отговорността в морала има не материален, а само идеален, духовен характер. Цел на всеки в професията следва работейки да бъде добър регулатор и управленец на своето морално поведение, на своето морално съзнание.
МОРАЛ И НАУКА : и двете са форми на съзнанието (лично и обществено).

Научното мислене е теоретическо, основано на логическата абстракция, строго организирано по характер, в съответствие с обективни закони.
Моралното мислене – е насочено към вземане на практически решения за избор на действия. 
Така се определят моралните норми и правила в науката; значението на морала за науката, но и значението на науката за морала – научното обосноваване на нравствените принципи.

МЕДИЦИНСКА ЕТИКА



Произход на думата – от гръцки – Ethika, Ethos (обичай) – философска наука, чийто предмет на изучаване е моралът.

Терминът е въведен от Аристотел за означаване учението за нравствеността, една от най-старите теоретически дисциплини, възникнала като част от философията.

Съвременната медицинска етика се появява през 18 век и е свързана с тежка епидемия в Манчестър, която създала толкава много проблеми и търкания между местните лекари, че един от тях – Томас Пърсивал – бил помолен да очертае схема на професионално поведение, която да поучи колегията и да намали рисковете от конфликти в тяхната работа. 
Неговата схема била публикувана през 1803 г със заглавие МЕДИЦИНСКА ЕТИКА или КОДЕКС НА ИНСТИТУЦИТЕ и правила пригодени към професионалното поведение на лекарите и хирурзите – тези правила авторът прилагал и при моралното възпитание на своите деца. Това е първото ръководство от типа, прието от Американската асоциация на лекарите, многократно преиздавано. В основата му са залегнали три групи правила:

1. задълженията на лекаря към неговите пациенти и задълженията на пациентите към техния лекар

2. задълженията на лекарите един към друг и към медицината – като една особена организация и нейните институции

3. задълженията на медицината към обществото и на обществото към нея.

Първият конгрес по медицинска етика е проведен в Париж през 1900 г.

Да си спомним клетвата на Хипократ, в която има три непреходни стойности:
· лекарят е свободна личност
· той няма право да убива

· той е длъжен да пази в тайна своите действия и всичко, което му е доверено.

Седемте израза на милосърдие, както и седемте антични християнски добродетели справедливост, мъдрост, смелост, скромност, вяра, любов, надежда са валидни и за лекаря и за пациента.
Шокът и трагедиите на Втората Световна война довеждат до появата на КОДЕКСА ОТ НЮРНБЕРГ – 1947г, с неговите 10 условия за работа, от които най-съществени са:

· интернационализация на препоръките за медицинска етика
· уважение към личността
· получаване на свободно и информирано съгласие при експериментите с хора.

За вариантите на взаимоотношение лекар/пациент са разработени множество модели, за да кореспондират с вариантите на действуващите по света реалности – от сложното представяне на личността като пациент-платец, до фазата на трайна междуличностна обвързаност болен/лечител, възникнала в хода на дългото им общуване и зависимости.

Следва да се споменат Декларацията от Хелзинки – 1964 г като РЪКОВОДНИ ПРЕПОРЪКИ ПРИ БИОМЕДИЦИНСКИ ИЗСЛЕДВАНИЯ, ВКЛЮЧВАЩИ ЧОВЕШКИ СЪЩЕСТВА, също тази от Токио, 1975г.

За разлика от обикновеното, МОРАЛНОТО СЪЗНАНИЕ, което се формира у хората, в процеса на тяхната социална практика, определя нравствените подбуди в поведението им (как да са в хармония с другите им подбуди – материални, професионални).

Има две категории проблеми, с които етиката се занимава: 
А)как човек е длъжен да постъпва (НОРМАТИВНА ЕТИКА) 
Б) теоретични въпроси за произхода и същността на морала.

Днес се отличават три основни задачи на МЕДИЦИНСКАТА ЕТИКА: да изяснява ; да структурира ; да съветва.
Основните етични принципи, около които се групират етичните оценки, са само пет, както са посочени по-долу:

1.Уважение към автономността – уважение към правото и привилегията на една автономна личност да вземе решение

2.Ненанасяне на вреда

3.Благодеяние – доброжелателност – да се върши максимално добро, при разумно балансиране на рисковете от това

4.Полезност в сътрудничеството

5.Справедливост и честност – разпределяне на ползите и разноските справедливо, както и колкото и това да изглежда трудно достижимо.

Моралните правила познават следните принципи на материално разпределение, които имат претенции да са справедливи при различни обстоятелства и за различни хора и професии:

На всеки по равен дял!

На всеки според потребностите!

На всеки според усилията!

На всеки според приносите му!

На всеки според заслугите!

На всеки според принципите на свободния пазар! 
От всеки един от тези принципи произлизат множество съществени етични правила, които всеки сам – в съответствие с ЛИЧНАТА СИ КУЛТУРА, ВЪЗПИТАНИЕ, ПРАКТИКИ и УБЕЖДЕНИЯ, прилага и спазва или нарушава и загърбва. Част от тези правила имат особено значение за АВТОРИТЕТА НА ПРОФЕСИЯТА.

НОРМАТИВНА ЕТИКА КАТО СЪСТАВНА ЧАСТ ОТ МЕДИЦИНСКАТА ЕТИКА

Особени проблеми свързани с отношенията “лекар-пациент” – основно са етичните проблеми около “лекарската тайна”. Те са посочени по-долу:

А).Проблеми на медицинската етика, свързани с репродуктивното поведение – изкуствено оплождане, ин-витро фертилизация, излишните ембриони, абортът след осмата седмица (когато започва да се развива мозъкът), сурогатната майка, която износва плода и го връща след раждането на родителите, сексуалната активност на психически увредени хора и т.н.

Б).Информираното съгласие в медицината – разлика от доброволното съгласие. Пациентът като част от екипа. Нетрадиционната медицина като един вариант на препоръчана алтернатива – хипноза, акупунктура, билколечение, техники с биополе, духовно пречистване, продукти от натурата.

В).Етични проблеми при терминално болните – Евтаназия (нежната смърт, смъртта без страдание). Самоубийство. Връщането към живот.

Г).Танатокултура (Танатология – едно учение за признаците, условията, причините и естеството на смъртта).

Д).Генни проблеми около човешкия ембрион.

НРАВСТВЕНОСТ

По определение това е едно понятие, което е синоним на морал (произход от руски – нрави).

През различните времена авторите са правили известна диференциация между тях; така Хегел е схващал под нравственост нещо по-висше от морала. Нравствеността е по-скоро исторически предхождаща морала, който е по-съвременна и действена форма на регулация на поведението.

НРАВСТВЕНАТА КУЛТУРА НА ЛЕКАРЯ КАТО ЛИЧНОСТ – е степента на възприемане на нравственото съзнание в професията, като неотменима и уникална нейна част. Тя е от голямо значение за постъпките на човека, за които влияят също и жизненият опит, възпитание и нравствена култура и практика на цялата колегия и на цялото общество. Целта е да се съчетаят традициите, образците, моделите на поведение, медицинската школа, общата култура и личността като професионална единица.

Нравствената култура е цялостна система от елементи, обхващащи културата на етичното мислене (моралните норми) и като такава определя в голяма степен МОРАЛНАТА НАДЕЖДНОСТ НА ЛИЧНОСТТА НА ЛАКЕРЯ. Тя е пример за  динамична културна величина, която е подвластна силно на обществената среда и бележи  публичния имидж на колегията (не само резултатите и постиженията в работата), тъй като обществото е особено чувствително към качествата на своята медицинска гилдия и очаква от нея винаги повече, отколкото може да й даде!

-Тази лекция е част от курса “Биомедицинска култура” в НБУ, департамент Медикобиологични науки
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