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»inchiderea” pe pozitii crestine traditionaliste ale unor bieticieni precum H.T. Engelhardt si
C. Delkeskamp-Hayes — i se rispunde cu observatia ca o asemenea deschidere insasi tinde sa
se Inchidd sau, folosind un termen hegelian, sd se instriineze fatd de orice fidelitate
axiologica (p. 33-37, aici p. 37; probabil alienare ar fi un termen mai fidel ideii de
indepartare de propria identitate; un alt termen care ar merita inlocuit este cel de ,,copac”
pentru cei din Eden, p. 198, cu cel de ,,pom”, fiind vorba de arbori cu fructe comestibile). Tn
privinta temelor aprinse ale bioeticii, autorul adoptd pozitiile clasice ale Bisericii, ca si cele
ale traditiei umaniste in medicind, orientate ,,pentru viata”, dar cu atentie pentru multiplele
aspecte ale realitatilor clinice (e.g., p. 229) si pleddnd mereu pentru o practicd medicala in
duh autentic crestin (p. 121-124; 140-143; 232-240). in cazul unui subiect precum ,,moartea
cerebrald”, considerat neproblematic de medicina standard, predominanta, autorul se aratd
prudent; admite controversa stiintifica si rezervele teologice, dar nu exprimda o pozitie
personala. In discutarea chestiunii, constatim o rispanditd confuzie intre definifia mortii,
criteriile necesare si suficiente pentru stabilirea acesteia si testele clinice pentru
diagnosticarea ei, confuzie a carei clarificare ar fi de dorit (p. 206-9; tabelul 1 contine testele
clinice, criteriul fiind incetarea definitiva a activitatii cerebrale). De citit si recitit cu atentie,
volumul de fata, ca si volumul precedent Bioetica intre marturisire §i secularizare, aparut in
2008, reprezinta o piesa de referintd in literatura bioetica romaneasca de profesiune spirituala
crestina.

Prof. Dr. Sebastian Moldovan

Beatrice Ioan, Vasile Astarastoae (editori), Dileme etice la finalul vietii,
Editura Polirom, Iasi, 2013, ISBN 978-973-46-3551-1, 247 p.

La Universitatea de Medicind si Farmacie ,,Gr. T. Popa” din lasi s-a desfasurat intre
anii 2010 si 2013 programul ,,Studii postdoctorale in domeniul eticii politicilor de sanétate”,
probabil cea mai ampla cercetare de etica sanatatii publice si bioeticd de pana acum din tara
noastrd. Pe langa numeroase articole si simpozioane, rezultatele cercetarilor respective s-au
materializat si in trei volume publicate la aceeasi editurd, in acelasi an, printre care se afla si
volumul colectiv prezentat aici (celelalte doud sunt: Liviu Oprea, Cristina Gavrilovici,
Mihaela Vicol, Vasile Astarastoae, ed., Relatia medic-pacient; Liviu Oprea, Cristina
Gavrilovici, Teodora Manea, Vasile Astaristoae, ed., La drum cu Hipocrate: migratia
medicilor din Romania). O prezentare tarzie, justificatd insd de importanta si actualitatea
volumului nu numai pentru, evident, perenitatea subiecului, ci si pentru fenomenul tot mai
constatabil al Tmbatranirii populatiei, ceea ce face ca finalul vietii sa ocupe o parte tot mai
semnificativa in ansamblul serviciilor medicale. Autorii capitolelor sunt membrii unuia dintre
grupele de cercetare din cadrul proiectului post-doctoral respectiv, un grup interdisciplinar
format din medici, juristi, sociologi, psihologi, filosofi si un teolog, anume Périntele Gabriel
Roman din Iagi. Cele 15 capitole ale volumului sunt grupate in patru parti: ,,O abodrare
gnoseologica a mortii si finalului vietii”, ,,Finalul vietii — intre eficienta actului terapeutic si
trairile personale”, ,,Deciziile privind tratamentul medical 1n starile terminale”, ,, Transplantul
de organe”. Le voi trece in revistd, pe scurt, in ordine inversd. Includerea problematicii
transplantului (TO) in tematica volumului {ine cont, probabil, de faptul ca reprezinta solutia
de ultima instantd a unor suferinte altminteri terminale, ca si de rolul pe care il joaca
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donatorul decedat in oferta de organe. Autorii studiaza cateva aspecte semnificative ale TO,
pornind de la locul acestuia In mentalul social si dilemele morale pe care continua se le
provoace si dupa o jumadtate de secol de la aparitie. Urmeaza problemele consimtamantului,
etice, juridice, psihologice, dintre care cele mai notorii sunt legate de deciziile privitoare la
persoanele declarate decedate. Un capitol se ocupda de rolul presei si a campaniilor de
promovare a dondrii in acest caz; un altul, despre calitatea vietii post-transplant, inclusiv a
celei subiective. Premisa nedeclarata a acestor studii este aceea ca TO are un caracter benefic
intrinsec si indiscutabil si ca deficitul de organe (o problema ,,grava”, p. 227 ) ar fi cauzat de
retineri si neintelegeri (,,credinte eronate”, p. 228) care ar putea fi depasite, eventual, printr-0
mai bund informare sau prin politici publice adecvate. Cu toate ca recunosc implicatiile
identitare ale dezmembrarii si remembrarii corpului ca ,,profanarii” medico-sociale ale
acestuia, (,,introduc corpul intr-o sferd profana”, p. 180-181), autorii se arata mirati ci BOR
are o pozitie ,,ambiguad” (p. 177, desi rezervele religioase nu detin ponderea intr-un sondaj de
opinie realizat in orasul Tasi in 2012) si cd nu a organizat o dezbatere publica, ci s-a rezumat
la documentul oficial din 2004. Observatia cd o religiozitate populara si ,,confuzii”, nu
argumente teologice apar fi implicate in aceste rezerve, este de retinut si poate fi valabila
pentru un spectru mult mai larg de probleme: oficialii BOR nu pun decét rareori n prim-plan
(amvon, media, evenimente academice etc.) problemele sociale si politice curente. O alta
problema spinoasa in TO este cea a consimtamantului pe care autorii o prezinta cu acuratete
si cu argumente solide in favoarea consimtamantului explicit, ca singurul compatibil atit cu
spiritul si litera documentelor juridice nationale si internationale relevante (p. 193-194). Cele
mai multe din aceste argumente pot fi folosite, mutatis mutandis, si in alte contexte de
politicd sanitara in care autoritatile de resort simpatizeaza cu ,,presupunerea de acord”.

Partile centrale ale volumului dezbat subiectele principale ale temei generale: deciziile
privind tratamentul in conditii terminale (cate un capitol despre analiza etico-juridica, despre
directiva in avans si despre contextul particular al pediatriei, ultimul deosebit de interesant si
controversat, daca ne amintim de recentele cazuri Charlie Gard si Alfie Evans din Marea
Britanie) si raportul dintre perspectiva clinica si cea subiectiva la finalul vietii (cate un capitol
despre asa numitele tratamente inutile, despre ingrijirile paliative, adaptarea psihologica a
pacientilor in aceastd situatie si despre cercetarea pe pacienti in stadiu terminal). Asa cum
este de asteptat, odatd cu perspectiva subiectiva, recunoasterea rolului credintelor pacientilor
referitoare la sensul vietii i mortii si atitudinilor lor fata de actul medical devine inevitabila,
ca §i recunoasterea unei competente de comunicare §i suport compatibild cu aceste credinte
(p. 81 sq si 101-103). Subiectul este lucrat destul de sumar, tindnd cont de religiozitatea
contextului romanesc, recunoscuta si ea (p. 102-103) si de prezenta unui preot ortodox in
echipa de cercetare. O compensare o ofera prima parte a volumului, dedicatd conceptiilor
religioase si filosofice asupra mortii (primele doud capitole), dar chiar §i acestea sunt
prezentate mai degraba in termeni generali, mai mult istoric §i selectiv, aproape anecdotic, cu
evocdri restranse ale viziunii crestin ortodoxe (p. 27-32), respectiv a contextului romanesc (p.
44); bibliografie recomandata este foarte buna dar putea fi si ea mai generoasa (de pilda, cu
cartile de referinta ale lui J.Cl. Larchet).

Voi incheia tot cu subiectul ,,mortii cerebrale” (MC), al carui capitol dedicat este inclus
in prima parte, cea gnoseologica, ceea ce sugereaza, foarte potrivit, cd acest concept nu este
unul pur stiintific (daca existd ceva ce s-ar putea numi ,,stiintd purd”), ci si metafizic, unul
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care depinde, de fapt, de ceea ce intelegem prin viatd (p. 50). Prezentarea este in ansamblu
clard si onestd, recunoscand controversele care n-au incetat sa insoteasca acest concept de la
adoptarea sa in 1968 (p. 52 sq), autoarea insdsi considerand ca oricare dintre cele doud
optiuni posibile de a transa ambiguitatea de ,la granita dintre viatd si moarte” (p. 58) are,
practic, avantajele si dezavantajele sale. Totusi, putem accepta un argument utilitarist, anume
,vietile salvate” prin TO, in stabilirea acestei granite? lar daca granita aceasta trece prin
organismul unei persoane (functii cerebrale pierdute ireversibil, alte functii vitale active),
putem accepta ca ea a fost deja trecutd? Dificultatea chestiunii este redutabild si se face
resimtitd si aici, in unele afirmatii precum ,,persoan[a] decedat[d] ... mentinuta artificial in
viatd” (p. 58) sau ,persoana poate fi declarata decedatd indiferent de starea organismului
biologic, intrucét in aceste situatii pastrarea nivelului biologic nu este posibila spontan, ci
doar prin mentinerea artificiala a functiilor biologice esentiale” (p. 57). Dincolo de
exprimarea contradictorie, falsitatea ultimei afirmatii decurge din existenta situatiilor in care
functii vitale ale unui pacient sunt mentinute prin mijloce medicale, fard ca acesta sa fi
decedat (de pilda, ventilatia artificiald in cazul unui stop respirator sau functia cardiaca
artificiald in cazul unui transplant de cord). De asemenea, ,,momentul oficial al mortii
coincide cu momentul mortii cerebrale” doar in sectia ATI (si doar cu intentia prelevarii,
altfel de ce acest criteriu apare doar in legislatia privind TO?), nu in general, cand criteriul
cardio-respirator riméane valabil. Tn plus, Intrucat criteriul MC nu a produs oferta de organe
scontata la adoptarea sa, In prezent se cautd revenirea la vechiul criteriu prin protocoale care
sa declare decesul, chiar daca procedurile de resuscitare ar mai putea avea succes, ceea ce
spune multe despre interesul social de a putea deplasa la alegere granita in discutie. Un
volum bogat in informatii, analize si problematizari, deosebit de util tuturor celor interesati
sau responsabili de multiplele dileme morale cu care ne intdmpind, providential si pedagogic,
am spune, din perspectiva teologica, marele prag.

Prof. Dr. Sebastian Moldovan

James F. Drane, Medicine, Ethics, Religion. A Christian Bioethics and A
Philosophy of Life, LIT Verlag, Zirich, 2018, ISBN 978-3-643-91015-8, 163 p.

Editura LIT, o prezenta tot mai importanta in spatiul publicistic al domeniilor umaniste,
inclusiv cel teologic, inaugureaza cu acest volum o serie de suplimente ale revistei bianuale
Acta Bioethica editata de Centrul Interdisciplinar pentru Studii in Bioeticd a Universititii
Chile din capitala statului omonim. Autorul, fost preot catolic si profesor emerit de bioetica
american, aproape nonagenar, este unul dintre pionierii domeniului. A lucrat, de asemenea,
pentru Pan American Health Organisation, calitate in care a contribuit la dezvoltarea
bioeticii iIn America latind, cum aflam din prefata cartii semnatd de directorul Centrului
amintit §i coordonatorul seriei, profesorul chilian Fernando Lolas Stepke, o somitate a
bioeticii sud-americane. Tn 1969, autorul a finfiintat la Universitatea Edinboro din
Pennsylvania, SUA, un institut de cercetari in etica medicald care astazi poartd numele sau.
Cercetarile si pozitiile sale pentru acceptarea utilizarii pilulei contraceptive, in contextul
aparitiei celebrei enciclice papale Humanae Vitae (1968), I-au adus in situatia de a abandona
preotia si de a se considera un teolog catolic liberal, etichetd prin care se delimiteaza de
teologia catolicd conservatoare si, mai ales, de reprezentantii clericali ai acesteia (a se vedea
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