profesionalismul subiectului, autorului, adicd cit de profund cunoaste domeniul
in cauza, depinde de cunostintele generale, de cultura generala, de experienta
acumulatd, de maiestrie §i autoritate, de abilitatile practice ce conduc la
convingerea partenerului sau adversarului.
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DREPTUL LA AUTODETERMINARE iN CERCETAREA
BIOMEDICALA:
SONDAREA PREMISELOR FILOSOFICE
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USMF ,Nicolae Testemitanu”

Vitalie Ojovanu,
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USMF ,Nicolae Testemitanu”

Traim intr-o epocd a descoperirilor medicale spectaculoase destinate sa ne
asigure o viatd pe cat de lungd pe atat de calitativa, daca nu prin eradicarea cel
putin prin atenuarea suferintei, determinatd de conditia imperfectiunii noastre
corporale. Valoarea finala a realizarilor stiintelor medicale este una
incontestabild, dar nu tot timpul este la fel si dimensiunea ei procesuald. Intru
testarea veracitatii si eficientei unor ipoteze stiintifice, elaborate in scopuri nobile
si profund umane de gratificare a intregii omeniri, nu de putine ori in decursul
istoriei se recurge la folosirea abuziva a fiintelor umane, negandu-se astfel
valoarea gi/sau demnitatea persoanei singulare pe de o parte, iar pe de alta parte
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compromitandu-se valoarea medicinii insdsi prin  iIncdlcarea preceptului
hipocratic fundamental — nu dauna.

Daca cercetarile pe oameni in vechile timpuri se realizeaza fragmentar stiinta
medicald contemporand se distinge in aceastd ordine de idei prin caracterul
sistematic al utilizarii fiintelor umane ca subiecte de cercetare, prin perseverentad
si amploare ceea ce determind eficienta doritd in lupta cu boala. Insi trebuie de
mentionat cd 1n goana dupa eficientd anume stiinta medicald contemporana
esueaza in devieri atroce. In mare parte aceste atrocitati sunt legate de ignorarea
dreptului  subiectului la autodeterminare i, deci, de folosirea abuziva
(exploatativa) a acestuia. Un prim document international care pune rezolutiv in
valoare acest drept este codul de la Nuremberg, elaborat in 1947 pe urmele
tribunalului cu acelasi nume unde au fost condamnati medicii nazisti pentru
actele criminale asupra prizonierilor de razboi. Primul articol al acestui
document spune ca: ,,Acordul voluntar al subiectului uman este absolut esential.
Acesta inseamnd ca persoana implicata trebuie sd aiba capacitate legald de a da
consimgamintul; trebuie sd fie in aga conditii in care sa poata exercita libera
putere de alegere, fara de interventia unor elemente de forta, minciund, fraudd...
sau alte forme de constringere or coiercitie; trebuie sa aiba suficiente cunostinte
si capacitate de intelegere a materiei aga ca sa poatd lua o decizie competenta.
Aceast ultim element cere ca inainte de luarea deciziei subiectul experimental sa
fie familiarizat cu natura, durata si obiectivele cercetarii; cu metodele si
mijloacele de atingere a obiectivelor propuse; cu inconvenientele si riscurile
expectate; cu efectele asupra starii de sandtate ce pot apare ca rezultat al
participarii in experiment ...”. Din péacate acest cod nu si-a gisit relevanta
practica, fiind ignorat de comunitatea savantilor, am putea spune chiar din
momentul aparitiei. Cauzele unei asemenea neglijari au for multiple una dinte ele
este cu certitudine opinia larg acceptatd atit de reprezentantii comunitatii
medicale cat si a paturilor largi de oameni precum ca ororile naziste reprezinta o
aparitie fragmentara, circumstantialad §i contigentd in practica medicale, fara
sanse de reaparitie.

Necesitatea implementarii rezolutive a acordului informat in activitatea
terapeutica cat si cea de cercetare a fost relevatd de demascarea publica a unui sir
de cazuri medicale de cercetare scandaloase prin caracterul lor amoral,
intamplate cu precadere in SUA. Printre acestea Cazul spitalului evreiesc de boli
cronice din Brooklin (New York), cand (in 1963) unei grupe de pacienti
varstnici cu diferite grade de senilitate i s-a injectat celule vii de cancer fara a li
se cere acordul informat, incédlcand in mod flagrant Articolul 1 al Codului de la
Nurenberg, sus mentionat [1]. Este vorba, de asemenea si de Cazul Tuskegee si
incd doudzeci si doua de cazuri de abuz al subiectilor 1n cercetare, publicate de
catre H. Beecher, profesor la scoala medicald din Harvard, anestezeolog de
renume, in 1966 in New England Journal of Medicine [2].
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Actualmente un ansamblu de acte legislative internationale stipuleaza
importanta acordului informat pentru activitate medicalda de cercetare si
stimuleazd elaborarea unor acte legislative sau coduri morale nationale ce
ghideaza aceasta activitate la nivel national tindnd cont de imperativul moral al
autonomiei persoanei. Este vorba, in primul rand despre Declarati de la Helsinki
(Principiile etice ale cercetarii medicale cu implicare de fiinte umane) emisa de
orice cercetare pe subiecti umani, fiecare subiect potential trebuie sa fie adecvat
informat despre scopul, metodele, sursele de finantare, orice conflict posibil de
interes, afilierea institutionald a cercetatorilor, beneficiul anticipat si riscul
probabil, despre disconfortul presupus de cercetare. Subiectul trebuie informat
despre dreptul de a se abtine sau a intrerupe participarea in cercetare oricand
fara a fi prejudiciat. Dupa ce se asigura ca subiectul a infeles informatia,
cercetdtorul poate obtine acordul informat si voluntar al subiectului, preferabil
in forma scrisa. Dacd consimtamintul nu poate fi primit in scris, acordul oral
trebuie sa fie formal documentat de martori”. Ghidul Etic International pentru
cercetari Biomedicale cu implicare de fiinte umane al Consiliul International al
Organizatiilor Stiintifice Medicale (CIOMS) consacra un spatiu de cateva pagini
cerintelor si responsabilititilor de obtinere a acordului informat si dreptului la
autodeterminare al participantilor in cercetare. Acelasi lucru este realizat in
articolul 4.8 al Ghidului pentru Practica Clinicad Buna (Conferinta Internationald
de Armonizare a Cerintelor Tehnice fati de Inregistrarea Produselor
Farmaceutice).

Dupa cum a fost mentionat mai sus, reactiile social negative la cercetarile
medicale amorale au reprezentat veritabile impulsuri ale legiferdrii acordului
informat si implementarii lui in practica clinicd si cea de cercetare. Dar trebuie
de mentionat cd temeiul profund al acestei realiziri se gaseste, desi in mod
paradoxal, in o teorie a moralitatii, care refuza sd acorde valoare etica propriu
zisd unor reguli determinate de constringeri externe. Este vorba de teoria
moralitatii autonome sau ,,pozitive” elaborata de Imm. Kant.

O intreagd traditie filosoficdi pornind de la ideea eteronomiei moralei,
defineste moralitatea ca pe un ansamblu de legi, impuse vointei omului din
exteror si respectate de acesta dintr-un interes extern (de exemplu interesul de a
nu fi pedepsit). Kant considerd aceste ,legi”, ca fiind mai curand niste
generalizari empirice, niste reguli fard de semnificatie morala propriu zisa. Daca
consideram legile moralitatii ca fiind conditionate de experienta exteriora care
poartd pecetea contingentei (este schimbatoare), atunci si aceste ,legi” pot fi
considerate contingente ceea ce e o contradictie 1n termeni, céci legea nu pate fi
prin definitie decat necesard si universald. Pentru Kant datoriile morale ale
omului nu pot fi contingente si relative la diferite culturi, dupa cum furtul,
minciuna sau crima in general nu pot fi morale in contextul unei culturi si
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amorale in cadrul altei culturi. Rrelativismul moral, este pentru filosoful german
inadmisibil céci echivaleaza cu haosul moral si chiar cu disolutia moralitatii
insasi.

In viziunea filosofului, constiinta umani contine posibilitatea de depasire a
acestui relativism. Este vorba de producerea de catre ratiunea practica
(noumenald) a legii fundamentale a moralitatii, care, dupa cum spune E.Stere,
dincolo de generalitatea ,,de fapt” afirma apriori ordinea unei universalitati
. de drept” [3]. Kant numeste aceasta lege imperativ categoric, formula cea mai
raspinditd a carui sund in felul urmator: ,,Actioneaza astfel incit maxima vointei
tale sa poata oricind valora in acelasi timp ca principui al unei legislatii
universale” [4]. Ceea ce ar inseamna cd norma in conformitate cu care i-mi
realizezi actiunile trebuie sa fie valabila pentru orice altd fiintd rationald
indiferent de Tmprejurarile particulare in care ea se aplicd. Formal sau abstract
prin esentd, acest imperativ este, dupa Kant, un mijloc pertinent de testare a
acceptabilitatii etice a maximelor (regulilor) care ne ghideazd comportamentul.
De exemplu maxima: ,, niciodatd nu ajuta pe altii dar tot timpul accepta sa fii
ajutat” nu este moralmente valida dat fiindca nu poate fi universalizata in mod
consistent din punct de vedere logic. Universalizarea primei parti a judecitii
anuleaza validitatea celei de pe urma parti (dacé toata lumea si-ar ghida actiunea
de principiul non-ajutorului atunci n-am avea de la cine astepta ajutor). Sau daca
acceptam sd nedreptatim (furam, mintim, exploatdm) pe cineva atunci trebuie sa
acceptam sa fim nedreptdtiti (desproprietariati, mintiti, exploatati) la randul
nostru. Ori, prezumtiv vorbind, nici o fiintd umand nu si-ar dori si fie
victimizatd, prin urmare maximile care favorizeaza un asemenea comportament
(victimizator) nu pot fi etichetate ca fiind morale.

Desi autoritatea imperativului categoric este datd de universalitatea lui
abstracta (formald), in teoria lui Kant univesalismul abstract al legii morale lasa
loc pentru universalismul concret, intruchipat de persoana umana, céaci
autonomia moralitdtii nu este decit o emergentd a autonomiei fiintei umane.
Omul trdieste in doud registre: registrul sensibil si cel inteligibil. Ca fiinta
inteligibild omul este liber (autonom) - premisa indispensabild a credrii propriei
legi morale, care prin 1nsdti esenta ei (rationalitatea) este legea morala a tuturor.
Fiind un produs al autonomiei, ea este respectatd prin si pentru ea insasi, dar si
prin conditia ce o genereaza (autonomia). Respectul propriei legii morale este
respectul pentru propria autonomie. lar recunoasterea propriei autonomii implica
acceptarea autonomiei seamanului (altuia). De aici sintagma kantiand ce spune
ca intruchiparea suprema a ratiunii, persoana umana, trebuie considerata ca ,,scop
in sine” si niciodatd ca mijloc. ,,Omul este in adevar destul de profan, dar
umanitatea din persoana lui trebuie sa fie sfanta. In intreaga creatie, tot ce vrem
si asupra caruia avem putere poate fi folosit i numai ca mijloc; numai omul si
impreuna cu el, orice creatura rationala este scop in sine” [5]. Altfel spus, cand in
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calitate de agent autonom, moral §i rational noi urmam legea morald universala,
constituitd de noi ingine pentru noi ingine, noi participam la cea ce Kant numea
»,domeniu al finalitatilor, al scopurilor” — un fel de univers moral ideal in care noi
respectim valoarea intrinsecd si demnitatea fiecarei persoane in parte. in aceasti
imparatie ,,umanitatea” este consideratd in propria persoand, ca si in oricare alta,
intotdeauna ca scop si nici odatd ca mijloc pentru realizarea unor scopuri
personale. Bineinteles Kant nu se refera la relatiile de cooperare intre oameni
cand acestia se folosesc unii de altii intru realizarea unii interes, deziderat comun
si bilateral voit (insasi relatia dintre subiecti i§i gaseste propria determinare in
autonomie, autorealizarea subiectului individual este reprezentatd de
autorealizarea celuilalt, autorealizarea liberd a unui om nu reuseste in opozitie
fata de a altuia, ci numai impreuna cu ea) ci despre folosire abuziva a oamenilor
care le lezeaza demnitatea lor de persoand. Deci, sintagma invocatd invedereaza
imposibilitatea justificarii morale a tuturor actiunilor ce presupun utilizarea
fiintelor umane ca mijloace pentru atingerea unor scopuri fie chiar si nobile, in
lipsa unei decizii deliberate a persoanei de a contribui la realizarea obiectivului
dat.

in final am putea conchide ci etica kantiana reprezintd un reper teoretic ce ne
permite etichetarea actiunilor expoloatative In care se Inscriu si studiile clinice cu
implicarea subiectior umani dar fard de acordul valid al acestora, ca fiind
amorale. In acelasi timp aceastd conceptie reprezinta un suport temeinic pentru
acele acte normative, care au drept obiectiv eradicarea actiunilor amorale in
contextul biomedicinei, prin introducerea rezolutiva a acordului informat in
practica cercetarii.
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