Este etica aplicata o aplicare a eticii?
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Filosofii moralei au fost intotdeauna interesati, intr-o masurd mai mare sau
mai mica, de utilitatea si aplicabilitatea teoriilor lor. Dar ceea ce s-a numit “etica
aplicata” (applied ethics) a fost un produs tarziu, aparut in Statele Unite ale Americii
abia 1n anii 60 ai secolului trecut. Contextul inspirator a fost acela al marilor
schimbari axiologice provocate de miscarile pentru drepturile civile ale populatiei de
culoare si de razboiul din Vietnam, de marile tulburari studentesti si de militantismul
societatii civile pentru “eliberarea femeilor”. Din strada, din parlament, din tribunale
si de pe primele pagini ale ziarelor, aceste subiecte fierbinti ale agendei publice
americane au ajuns destul de repede si in programele de studiu ale universitatilor,
profesorii departamentelor de filosofie profitdind de ocazie pentru a lansa un curs nou
ce satisfacea pe deplin gustul studentilor, numit de aceea in deradere un “curs-pop”,
dupa ce predasera o jumatate de secol numai super-abstractiuni “meta-etice”,
respingand cvasi-total implicarea filosofiei morale in interpretarea vietii cotidiene.
Aceasta era privitd ca o sarcind ce revenea ‘“moralizdrii”, exortatiei morale,
propagandei, deci preotilor, politicienilor, scriitorilor, educatorilor, dar nu filosofiei
morale si filosofilor. O asemenea atitudine intelectualistd explica, in parte, de ce
filosofii moralei au fost, si incd mai sunt, considerati inutili in efortul public de
solutionare a dilemelor morale ale omului de rand. Insd noua miscare de coborare in
agora a avut ca rezultat o suitd de cercetdri — tot mai sofisticate sub aspect conceptual
si metodologic — despre o etica a drepturilor si despre conceptul politic si moral de
dreptate, despre o eticd feministd (a “grijii”, nu a datoriei) $i una medicald, despre
razboi, avort, inseminare artificiald, homosexualitate, drepturile animalelor, eutanasie
etc. Studiile au fost treptat adunate in culegeri tematice si a inceput in acest fel sa se
dezvolte un domeniu nou de cercetare filosoficd — dar cu tendinte tot mai clare de
separare profesionald — numit “eticd aplicatd”. Numele sugereaza credinta
metodologica initiala: era vorba despre incercari de aplicare a marilor teorii etice (mai
ales a kantianismului si utilitarismului, dar si a teoriei legii naturale sau a
neoaristotelismului) la controversele ce starneau valuri in opinia publicd americana a
epocii. O judecatd morald particulard poate fi justificatd in cadrul acestui asa-zis
“model deductiv” atunci cand ea poate fi subsumatd unui principiu sau reguli
generale, intemeiate Intr-o teorie. Treptat, studiile au devenit tot mai sofisticate
conceptual si argumentativ, deci tot mai putin accesibile nefilosofilor, starnind o
anumita aversiune din partea specialistilor carora se adresau: medicii sau politicienii,
bundoara, declarau ca nu pot folosi asemenea produse, care sunt greu de urmarit
pentru ei, si ca treaba lor nu era sa se aplece asupra operei lui Aristotel sau Kant ci sa
faca mai bine, adica mai moral, medicind sau politica; filosofii, pe de alta parte, isi
arogau satisfacuti monopolul exclusiv al expertizei in materie de judecatd morala
rationald, Inchisi in turnul de fildes al universitatilor unde singurul lor stimulent era sa
publice cat mai multe studii pentru a nu-si pierde postul.

Incepand cu anii ’70, “bioetica” devine disciplina pilot a eticii aplicate si
incepe sa se organizeze institutional plecand de data aceasta nu de la nevoile
filosofilor, ci ale practicii medicale si cercetarii stiintifice. Or, se poate vedea destul
de usor cd marile teorii etice sunt instrumente inadecvate pentru a face educatia
morald a medicilor ori surorilor medicale, ca ele nu pot fi folosite direct pentru
imbunatétirea relatiei personalului medical cu bolnavii, intr-un cuvant, ca pentru a



avea o eticd medicala utild ne trebuie cu totul altceva. Noua strategie de abordare
lansata cu acest prilej era una “de jos in sus” (de la cerintele experientei medicale spre
conceptualizarile si principiile morale), opusa strategiei mai vechi, “de sus 1n jos”, a
“deductivismului” (derivarea logicda a cazurilor particulare din principii etice
universale). Au apdrut cu acest prilej si germenii unui curent “anti-teoretic” in etica,
in forme mai mult sau mai pufin radicale, ca si o tendintd de separare a celor ce se
ocupa de “etica profesiilor” sau de “etica publica” in raport cu filosofii teoreticieni din
mediul universitar. Locul firesc al acestor eticieni ai profesiilor era vazut acum in
facultatile stiintifice de profil (medicale, economice etc.) sau 1in centrele
interdisciplinare de cercetarel, dar nu in facultatile de filosofie. Nu mai exista o ,,etica
aplicata”, nici mdcar ,,bioeticd” in genere, ci ,.etici aplicate” extrem de specializate
(etica terapiei genetice, etica biotehnologiilor, etica dopajului in sport etc.). A inceput,
in ultimii ani, un proces de externalizare a acestor etici aplicate hiperspecializate
dinspre catedrele de filosofie inspre centre de cercetare interdisciplinare in curs de
constituire, recunoscandu-se tot mai des cd acest cAmp de cercetare nu mai reprezinta
o specializare filosofica. O adevarata “cearta e expertilor” a izbucnit in acest context,
existand tot mai multe voci din afara sferei filosofiei care sustin ca problemele morale
sunt probleme la care se pricepe toatd lumea si ca ele nu necesitd o “expertiza”
intelectuald speciald — una furnizatd de filosofii moralei - deci nici cunoasterea unor
teorii etice sofisticate.

Moda se extinde si in Europa, mai ales in universitatile engleze, mult mai
tarziu in cele de pe Continent. La inceput, francezii privesc noua disciplina cu rezerva
si chiar cu dispre‘;z, dar treptat traduc tot mai multe lucrari anglo-americane si isi
creaza propriile scoli. In Romania, preocupdrile de eticd aplicatd apar abia dupa 1989,
prin publicarea culegerii de studii “Etica aplicati™, care contine traducerile unor
studii scrise in paradigma deductivistd a “eticii aplicate” traditionale, cu un
avertisment al editorului asupra schimbarilor metodologice pe care le suferise intre
timp disciplina. Temele de etica aplicata importate de la americani (avortul, drepturile
civile, nesupunerea civila, eutanasia, drepturile animalelor, etica feministda) intrd in
programele de invatamant romanesti fard o necesara adaptare, ceea ce le-a diminuat
simtitor impactul. Pentru american, drepturile homosexualilor sau ale animalelor au
constituit timp de decenii subiecte fierbinti la ordinea zilei; la roméani ele nici macar
nu existau, iar azi, daca existd, nu sunt nici pe departe fierbinti. In context romanesc,
mai degrabd problema responsabilitatii colective sau individuale pentru colaborarea
cu Securitatea, problema vinei in comunism si a coruptiei sistemului politic se afla in
centrul agendei publice. Din pacate, ele nu au ajuns Inca sa constituie obiectul unor
cercetdri etico-filosofice sistematice §i nuantate. Mai mult, Intreaga problematica
metodologica a principiismului, narativismului, cazuisticii morale etc. - paradigme
etice intermediare menite sa faca filosofia morald mai digerabild pentru nespecialisti -
este practic nedezbatutd. Cursurile de etica presei si etica afacerilor folosesc cu
precadere metoda deductiva si o cazuistica in general neroméneasca®. Pe ce cale ar

" Au luat nastere, in domeniul bioeticii, Centrul Hastings (1969), Institutul Kennedy (1971), “The
Society for Health and Human Values” (1974), care publica revista Journal of Medecine and
Philosophy etc.

? “Aceastd noua disciplind, pe care indriaznim cu greu s-o numim ‘etica’, vrea si fie o forma de
cazuistica rationald separata de orice reflectie filosofica asupra, de pilda, definitiei binelui sau folosirii
termenilor morali. Aceastd activitate nu mai are nimic de-a face, sd spunem asa, cu filosofia morala”
(M. Canto-Sperber, La philosophie morale britannique, PUF, Paris, 1994, p. 99.)

3 A. Miroiu (ed.), Etica aplicata, Editura Alternative, Bucuresti, 1995.

* “In acest caz, ca si in altele de eticd aplicatd, provocarea constd in a ‘produce principii’ care nu numai
ca ar trebui s corespunda unor situatii reale, dar ar trebui sa aibd un sens, in aceste situatii, pentru



trebui s-o ia etica aplicatd din Romania? Evident, in primul rand pe calea edificarii
unei cazuistici romanesti si a castigarii de experienta in analiza si extinderea acestei
cazuistici.

Dar este oare rezonabil punctul de vedere ca aceasta disciplind nu mai trebuie
sd apartind filosofilor moralei, ci ar trebui transferatd medicilor sau oamenilor de
afaceri specializati in asemenea chestiuni?® Filosofia morala, teoriile etice normative,
ca si cele meta-etice, nu mai joaca oare nici un rol in etica practicd? De unde isi trag
acesti noi “specialisti” seva priceperii lor etice? Numai din cei sapte ani de acasa? Si
dacd am constata, pe bund dreptate, ca teoriile etice nu pot fi folosite direct in educatia
etica sau in consultanta morala a bolnavilor terminali, inseamna oare aceasta ca ele nu
mai sunt in nici un sens utile? Se puteau oare articula metodele aplicative ale
principiismului, narativismului, cazuisticii morale, particularismului etic etc. fara nici
un suport teoretic In fundal? Se exclud aceste metode unele pe altele sau sunt ele
complementare? In fine, mai sunt oare diferitele forme specifice de etica aplicati (e.g.
etica biotehnologiilor) cercetari proprii catedrelor de filosofie sau ele trebuie sa treaca
in sarcina unor persoane dublu-specializate si dedicate exclusiv acestor noi meserii?
Iatd numai cateva dintre Intrebarile la care vreau sa raspund in articolul de fata.

1. Partizanii teoriilor etice

Existd mai multe modalitti In care partizanii teoriilor etice pot sustine ca o teorie
e utild, chiar indispensabila, in evaluarea unor actiuni, decizii sau persoane
particulare. Ronald Dworkin enumerd cinci maniere posibile in care o teorie eticd e
capabili si dea forma unor judecati morale concrete:°

Deductivismul: Se pleaca de la premisa ca o teorie etica ofera un principiu moral
universal din care se pot deduce o serie de reguli morale generale cu privire la clase
sau tipuri de actiuni care, impreund cu o premisa minora conform careia un anume act
are anumite caracteristici, determina deductiv, deci necesar, ca acel act ¢ o datorie
morald. Se considerd indeobste cad utilitarismul, kantianismul si etica teologica
reprezintd exemple tipice de deductivism.

Nu voi ezita sd observ, insa, cd la o privire mai atentd, lucrurile nu sunt nici
simple si nici foarte clare. Caci deductivismul acoperd mai multe teorii care sunt
foarte diferite intre ele, ceea ce i-a ficut pe criticii acestuia sa aleaga o strategie mai
comoda de atac: ei au sintetizat un model abstract al “teoriei” si si-au concentrat apoi
criticile pe acesta. Strategia aleasd prezintd insd un mare risc, anume acela de a
constata dupa un timp ca respectivul model abstract nu reprezinta fidel nici una dintre
teoriile istorice reale si ca atacurile indreptate impotriva lui nu afecteaza, in realitate,
aceste teorii. Pe langd aceasta, a-1 pune pe Kant aldturi de Mill ca promotor al
conceptului “propozitional”, ipotetico-deductiv de teorie (presupus de “deductivism”),
inseamna a-1 interpreta superficial pe newtonianul de la Konigsberg. Modelul teoretic

persoanele pe care aceste principii ar trebui sa le ghideze in viata lor de afaceri” (D. Craciun, V. Morar,
V. Macoviciuc (ed.), Etica afacerilor, Editura Paideia, 2005, p.25.)

’ “Au apdrut profesionistii in etica afacerilor, iar acestia interactioneazi simultan atit cu ‘lumea
practicii’ [...] cat si cu teoriile etice, sociologice, psihologice etc. considerate semnificative pentru a
explica, intelege si norma (reglementa) asemenea domenii. In acest fel s-a produs conversiunea de la
profesionistii ‘academici’ de altadata, la profesionistii activi in lumea afacerilor. Se poate adauga ca,
uneori, acestia din urma sunt chiar si ascultati” (D. Craciun, V. Morar, V. Macoviciuc (ed.), Etica
afacerilor, Editura Paideia, 2005, p.26.)

® R. Dworkin, Theory, Practice and Moral Reasoning, in D. Copp (ed.), Ethical Theory, Oxford
University Press, 2006, p. 627.



dezvoltat de etica lui Kant e mai degraba unul imprumutat din fizica matematica si e
cel mai bine reconstruit epistemologic de “structuralismul meta-teoretic”
contemporan, care oferd o remodelare ansamblisti a teoriei, nu una logica. In aceste
conditii, aplicarea teoriei lui Kant la faptele morale nu mai constd in “deducerea”
logica a faptelor din principii, ci in relatia de satisfacere de catre fapte a unui model
abstract.” La o analiza atentd, s-ar putea si constatim ci nici una din marile teorii
,deductive” nu a utilizat in fapt metoda deductiei strict logice a unor concluzii
particulare din premise universale, in ciuda faptului ca s-a pretins adesea acest lucru.

Cdantarirea temeiurilor (balancing): Aceastd modalitate de a folosi teoriile in
practica judecarii morale se refera la teoriile pluraliste, cum e intuitionismul lui Ross:
aceasta nu se bazeazd pe ideea de deductie pentru cd nu stabileste o ordine de
prioritate intre datoriile prima facie furnizate de teorie. Noi putem insd obtine din
aceste datorii prima facie anumite judecati particulare printr-un proces de “cantarire
intuitiva a temeiurilor” in functie de context.

Specificarea normelor: Procedura e legatd de numele lui Henry Richardson®:
atunci cand avem mai multe norme furnizate de o teorie, noi nu vom introduce reguli
de prioritate si nici nu vom cantari reciproc temeiurile normelor conflictuale (ca in
cazul teoriei lui Ross), c¢i ne vom angaja intr-un proces de specificare §i
particularizare a normelor pana cand vom ajunge la o norma particulard ce rezolva
cazul (de pilda, un conflict normativ). “Atunci cand ne confruntim cu norme
conflictuale, incercam sa specificdm una sau mai multe dintre norme pana la punctul
in care devine evident ca situatia pe care o avem in fatd cade sub ea si ca aceasta
situatie nu e acoperitd de alte norme conflictuale. Norma specificatd nu inlocuieste
norma originard in maniera in care noi incastram exceptia in norma revizuita atunci
cand gasim o exceptie de la 0 norma ‘absolutd’. Norma specificata rdmane in picioare
alaturi de norma originara, ambele respectand continutul acestei din urma norme si, in
unele cazuri, permitdnd normei originare sa dicteze actiuni de compensare sau
apologetice”.’

Sa ne amintim exemplul lui B. Constant in disputa sa cu I. Kant: un nebun este in
cautarea unui presupus dusman pentru a-1 ucide, iar eu stiu unde se afla presupusa
victimd; daca nu ma pot eschiva, va trebui oare sa-i spun nebunului adevarul? Aici
avem un conflict normativ per accidens intre doud datorii generale, formulate ,,pentru
cele mai multe cazuri”’, anume R; (Pentru cele mai multe actiuni, dacad A este o
minciund, atunci A este interzisd) si R, (Pentru cele mai multe actiuni, daca A este o
salvare a unei persoane inocente de la a fi ucisa, fard un cost comparabil pentru agent,
atunci A e obligatorie). ’Specificarea” despre care e vorba mai sus — utilizatd ca
procedura de decizie - constd Tn modificarea normei generale care interzice minciuna
adaugand asemenea circumstante particulare incat ea sa se aplice la exemplul lui
Constant permitdnd minciuna. Aceastd specificare ar putea lua forma: R3 (Pentru cele
mai multe actiuni, dacd A e o minciuna spusa cuiva care nu urmeazd sa foloseasca
informatia pentru a viola drepturile altora, atunci A este interzisi). In exemplul
propus de Constant, nu putem respecta simultan R; si R,, dar putem aplica simultan
R3 (care e o specificare a lui R;) si R,. Dacd nu spunem nebunului adevarul noi nu

7 Vezi pentru aceastd interpretare 1. Parvu, Posibilitatea experientei, Editura Politeia, 2004 si V.
Muresan, Teoria-cadru a criticii ratiunii practice §i formulele imperativului moral, in A. Boboc, N. L.
Maris (ed.), “Studii de istorie a filosofiei universale”, vol. XII, Editura Academiei, Bucuresti, 2004.

¥ H. Richardson, “Specifying Norms as a Way to Resolve Concrete Ethical Problems”, Philosophy and
Public Affairs, 1990, 19: 279-310.

’ R. Dworkin, Theory, Practice and Moral Reasoning, in D. Copp (ed.), Ethical Theory, Oxford
University Press, 2006, p. 632.



mai Incdlcam obligatia (specificata in R3) de a nu minti cdci aceasta se referd numai la
cazurile in care preopinentul nu urmeaza sa foloseasca informatia obfinutd prin
refuzul de a minti pentru a face rau cuiva, ceea ce nu e cazul nebunului nostru. Prin
specificare refacem, asadar, coerenta unui sistem de norme in cursul procesului de
aplicare a lor. Rdman, desigur, multe probleme deschise legate de relatia dintre
original si specificare etc. Dar am reusit in acest fel sa restabilim “echilibrul reflectat”
prin introducerea unei norme “specifice care pastreaza intr-o anume masura esenta
normei originale dar ne permite totodata sa lucram cu regula astfel modificata fara a
mai genera vechiul conflict normativ.

Teoria virtutii: Pare a fi o solufie alternativd la disputa deontologism-
consecintionism. Din perspectiva acesteia, actiunea moralmente corecta e definitd ca
actiunea pe care ar face-o un agent (perfect) virtuos daca ar fi pus sa actioneze in
circumstantele particulare in care noi trebuie sa facem evaluarea — virtutile fiind acele
trasaturi de caracter care aduc beneficii agentului si celorlalfi. Asadar, noi putem
deduce ceea ce trebuie sa facem intr-un caz particular determinand ceea ce ar face in
acele circumstante un agent perfect virtuos.

Echilibrul reflectat (reflective equilibrium): Aceasta e metoda coherentista
rawlsiana de justificare, conform careia testdim principiile teoriei vazand care sunt
implicatiile lor pentru cazurile particulare - revizuind cazurile particulare in lumina
principiilor dar neezitdnd totodatd sa revizuim si principiile in lumina cazurilor
particulare atunci cand situatia o impune. E o metodd a ajustirii reciproce a
principiilor teoretice si a judecatilor noastre particulare bine cumpanite in practica, fie
prin deductie, fie prin cantdrirea reciproca a temeiurilor, fie prin specificare.

Aceasta lista a lui Dworkin arata ca ipoteza adoptatd de majoritatea criticilor
teoriilor cum ca ,,deductivismul” e unica metoda de legare a teoriilor traditionale de
faptele morale particulare este falsa. Exista si alte metode. Dar dincolo de varietatea
modalitatilor in care o teorie eticd ar putea da forma judecatilor noastre morale
particulare, dovedindu-si utilitatea, subzista totusi un mare neajuns pe care atitudinea
pro-teorie pare sa-1 aiba: existd mai multe teorii etice, partial incompatibile intre ele,
dar dupd toate aparentele la fel de justificate rational, care pot oferi evaluari
incompatibile ale aceluiagi fapt moral. Celebra din acest punct de vedere e situatia
utilitarismului si kantianismului. S& numim aceste diverse teorii T1, T2, T3. Obiectia
justificatd a medicilor sau jurnalistilor interesati de etica propriilor lor profesii ar
putea fi aceasta: voi, eticienii, veniti cu diferite teorii care duc uneori la evaludri
diferite ale faptelor; la ce ne puteti fi, atunci, de folos? In haosul evaluativ produs de
teoriile voastre, cum putem sti care teorie — si deci care evaluare - este cea buna? De
ce nu ar fi mai prudent, in fata acestei incoerente, sa ne dispensam de teorii? Sa ne
bazdm pur si simplu pe moralitatea comuna in care toti suntem experti. Confruntati cu
situatia in care, pentru majoritatea dintre noi, nu existd o singurd teorie corecta sau un
singur cadru teoretic unificat din care sda poatd fi deduse toate judecatile morale
particulare, provocarea centrald a eticii aplicate a parut multora sa fie aceasta: cum e
posibild wunitatea deliberarii morale in conditiile unei atari lipse de coerenta
teoretica. "’

Cum am putea sustine o pozitie pro-teoretica viabild in contextul acestui pluralism
incoerent care presupune tacit ca existd o singurd teorie corectd, dar nu stim cu
precizie care? Pe ce bazd vom selecta si adopta o asemenea teorie? E necesar sa

'D. W. Brock, Public Moral Discourse, in L. W. Sumner, J. Boyle (eds.), Philosophical Perspectives
on Bioethics, University of Toronto Press, 1996, p. 289.



facem o asemenea selectie? La aceste intrebdri existd mai multe posibilitati de
raspuns. Sa ne imaginam cautand solutia cea mai buna pentru uzul unui comitet de
etica.

Intr-o prima varianta, am putea adopta dogmatic o teorie si sa judecam faptele
prin prisma ei, de pildd prin deducerea unor concluzii morale particulare din
principiul teoriei (sau din regulile secundare) si din fapte. Cel mai bun exemplu de
acest fel e acela furnizat de eticile teologice, caci acestea sunt prin natura lor adoptate
dogmatic. In anumite circumstante, un comitet de etica s-ar putea declara sustinitor
fara rezerve a eticii crestine. Dar si etica marxista era asumata dogmatic Tn comunism.
Ne-am putea imagina, cu un oarecare efort de data aceasta, si o comunitate de
utilitaristi fanatici care nu ar vrea sa priveascd lucrurile decat prin ochelarii
utilitarismului. In acest caz, adoptarea unei teorii nu e o chestiune de argumentare
rationald, ci de credinta cvasi-irationald care decurge din toate aspectele biografiei si
contextului cultural al celor in cauza. Daci la asa ceva se referd critica lui Maclean''
atunci cand flageleazd “bioetica” utilitaristd dominantd, ,,asupritoare”, trebuie sa
recunoastem ca ea are dreptate. Caci se poate constitui imediat un grup de anti-
utilitaristi dogmatici gata sa conteste primul grup cu aceeasi inversunare irationald,
fiind de asteptat ca dialogul lor sa fie un dialog al surzilor. Daca am avea un comitet
de eticd eteroclit, In care mai multi membri sd adopte dogmatic teorii diferite, atunci
acel grup nu va putea oferi nici o evaluare coerenta a faptelor morale luate in discutie
caci va lipsi orice comunicare interna intre membrii grupului atita vreme cat fiecare
va considera ca solutia sa este singura valabila.

A doua varianta ar fi aceea In care adoptam teoria T1 prin eliminarea critica a
teoriilor concurente T2 si T3. In acest caz, adoptarea lui T1 nu e dogmatica, ci criticd
(T1 “e cea mai adecvata teorie”). Asa procedeaza J. S. Mill atunci cand pretinde sa
elimine prin argumente teoria simtului moral si kantianismul. Asa procedeaza si Kant
atunci cand elimind critic toate eticile “heteronome”. Asa procedeaza D. Ross atunci
cand propune teoria datoriilor prima facie, eliminand critic atat utilitarismul cat si
kantianismul, principalele alternative teoretice. Asa au facut toti marii teoreticieni,
intemeietori de scoli etice. Acesta e asadar un caz interesant: e cazul in care ne raliem
deliberat unei anumite scoli de filosofie morala.

Problema e ca aceste critici adresate adversarilor nu sunt niciodatd decisive, caci
eliminarea unor teorii nu e niciodatd un proces exclusiv logic, ci unul psiho-social
complex, o teorie neputand fi niciodatd infirmatd definitiv. Bundoara, in ciuda
criticilor convingatoare formulate de Mill, kantianismul a subzistat mult si bine iar
intuitionismul etic a cunoscut o inflorire sui generis in secolul al XX-lea. Persistenta
dezacordurilor etice intre sustinatorii diferitelor teorii ¢ considerata de multi ca o
dovada a imposibilitatii existentei unei alegeri morale corecte. Lucrurile sunt chiar
mai complicate, cdci aceste teorii intersecteaza, pot fi combinate in diferite feluri, fara
a exista un acord cu privire la care anume combinatie e cea buna. Exista dezacorduri
de interpretare chiar in interiorul aceleiasi teorii si ne lipseste o formuld magica
pentru aplicarea lor fara probleme. In plus, daci intr-un grup de decizie morala avem
sustinatori ai unor teorii diferite, dar la fel de justificate rational pentru fiecare dintre
ei, atunci sustindtorii teoriei T1 trebuie sa-i convinga pe toti ceilalti membri ai
grupului ca T2 si T3 nu sunt deloc adecvate si cd trebuie mai degraba ignorate — ceea
ce e dificil de facut, daca nu imposibil, din motive logice si psihologice (sustindtorii
teoriilor T2 si T3 se vor lasa greu convingi, dar mai degraba nu o vor face). Oricum,

""" A. Maclean, The Elimination of Morality. Reflections on Utilitarianism and Bioethics, Routledge,
1993.



privind in general starea actuald a teoriei etice, noi nu ne aflim intr-o asemenea
situatie ideald: nu exista un consens asupra unei mari teorii care sa fie considerata ca
“bund” pentru ca despre celelalte s-a demonstrat ca sunt incorecte. Maclean are deci
dreptate si critice o asemenea presupozitie. '

Pana aici am discutat despre adoptarea unei singure teorii, fie dogmatic, fie critic,
si am aratat mai multe posibilitati Tn care ea ar putea juca un rol in practica evaluarii
morale. Ambele solutii — cea dogmatica si cea criticd - par a fi insd inadecvate din
motivele pe care le-am ardtat, avand in plus toate sansele sa conduca la discreditarea
utilitatii teoriilor etice pentru discutiile de etica aplicatd. O solutie alternativa - care
din pacate nu mi se pare ca are mai multa fortd de convingere - ¢ aceea de a propune o
sinteza a (tuturor) teoriilor existente, o teorie T4 care sa sintetizeze sui generis teoriile
T1-T3. Asa procedeaza R. M. Hare: el adopta rational o teorie nu prin excluderea
teoriilor concurente, ci prin includerea lor intr-o noud teorie, intr-un asa-zis
“utilitarism kantian”. Hare crede ferm in acest “eclectism teoretic benign” si
recomanda metoda sintezei, de inspiratie aristotelica (metoda diaporematicd), tuturor
acelora care fac filosofie. In felul acesta el isi alungd disconfortul provocat de
adoptarea partizand a unei singure teorii in conditiile in care stim prea bine ca exista
teorii alternative ferm sustinute de scoli etice concurente. In viziunea sa, pentru a
judeca un caz particular, ar trebui mai intai s ne unificim pozitiile teoretice, printr-un
fel de consens critic, sub umbrela unei asemenea teorii de sinteza si abia apoi sa
trecem la interpretarea faptelor. Or, chiar aceasta e marea dificultate: in conditiile
pluralismului etic actual, va fi greu, daca nu chiar imposibil, sd& convingem toti
specialistii in eticd de faptul cd T4 e o buna sinteza a teoriilor T1-T3. Caci sunt
posibile sinteze diferite (utilitarismul normativ e o altd asemenea sinteza). Numai
scoala lui Hare (minoritara, totusi, In lumea eticienilor) va fi de acord cu solutia
acestuia. Cu alte cuvinte, si aici ca §i In cazul anterior, neajunsul va consta in
inevitabilitatea adoptarii — fie ea si critice — a unei pozitii sintetice, ,,de scoald”, dintre
mai multele existente, fard a avea temeiuri obiective pentru a elimina celelalte
,,sinteze”.

O solutie mai rezonabila si intru totul practicabild mi se pare aceea care pleaca de
la premisa acceptarii pluralismului. Sa presupunem cd antr-un comitet de etica
membrii sai sunt adeptii unor teorii diferite, T1-T3, si ca acest pluralism intern nu e
privit ca un handicap, ci este chiar unul dintre criteriile constituirii acestui grup de
judecatd morald pentru elaborarea unei politici publice. Un asemenea grup primeste
de la institutiile statului, spre bund judecare, anumite probleme morale concrete.
Evident, buna judecare nu poate insemna aici judecata omului de rand, bazata doar pe
buna sa crestere, ci o “judecatd morala chibzuita” (considered moral judgment), cum
ii spune J. Rawls. In viziunea lui Rawls, putem ajunge la asemenea judecati morale
chibzuite (in chestiunea clondrii umane, de pildd) nu prin deducerea lor din principiile
unei teorii preferate, nici prin preluarea necriticdA a unor practici morale larg
raspandite, ci printr-o procedurd coherentista de criticd rationala, procedura
“echilibrului reflectat”. Acceptam toate teoriile T1-T3, sau fragmente ale lor, facem
evaluari prin prisma tuturor acestora Incercand sa elimindm atit cat putem sursele de
eroare, ludm in considerare complet toate temeiurile care sustin o anume judecata

"2 La fel crede si Brock: “Asadar, daci rationamentul moral trebuie si inceapd cu teoria morald
generald corectd si cu principiile ei, care sunt astfel aplicate deductiv politicii particulare aflatd in
discutie, ne izbim de neajunsul ca nu existda nici un acord cu privire la care este teoria corectd si care
sunt principiile pe care trebuie sd le folosim” (D. W. Brock, Op. cit. p. 281). Aceeasi e opinia lui Will
Kymlicka, Moral Philosophy and Public Policy: The Case of New Reproductive Technologies, in L. W.
Sumner, J. Boyle (eds.), Philosophical Perspectives in Bioethics, University of Toronto Press, 1996.



particulara, precum si contraargumentele ce i se aduc. Scopul acestei discutii critice,
din multiple perspective etice, nu e deducerea concluziei corecte ce rezultd din
premise invulnerabile, cdci in aceastd strategie judecdtile morale particulare si
principiile diferitelor teorii sunt la fel de vulnerabile si de revizuibile; principiile nu au
un statut privilegiat, ele trebuind sa fie compatibilizate cu judecatile particulare,
scopul final fiind “cea mai mare convingere globala”, adica cel mai bun acord posibil
al tuturor participantilor cu privire la problema pusd in dezbatere. Uneori va fi
modificat sau chiar abandonat punctul de vedere particular inifial al uneia dintre parti,
alteori va fi abandonat sau nuantat un principiu mai general; conflictele in judecata
presupun practicarea ‘“compromisului”, a concesiilor pe probleme mai pufin
convingatoare, pentru a se putea ajunge in final la un consens interpersonal chiar daca
angajamentele morale ale membrilor grupului sunt diferite’>. Rezultatul acestei
negocieri va fi un “verdict” oficial (un raport), chiar daca un verdict care e mereu
revizuibil. Cred ca acest model aproximeaza destul de bine ceea ce se intampla, sau ar
trebui sa se Intdmple, in comisiile de eticd aplicata focalizate pe elaborarea de coduri
deontologice sau de politici publice. El e o procedura de tipul “observatorului ideal”:
ne imagindm noi ingine ca fiind agenti rationali perfecti care examineaza critic toate
argumentele pro si contra, din perspectiva unei diversitati de cadre teoretice, in
conditii de cat mai bund informare factuald, ludnd in considerare in mod egal toate
ipotezele de lucru, pentru a ajunge la un “consens prin intrepatrunderea punctelor de
vedere” (overlapping consensus) (Rawls) pe o anumitd problema morala particulara.
Aceasta este procedura pe care Norman Daniels o numeste “echilibru reflectat in sens
larg”.'*

Cred ca o si mai bund aproximare a realitatii ar fi furnizatd de interpretarea
teoriilor etice T1-T3 din acest model pluralist nu ca sisteme propozitionale ipotetico-
deductive, ci ca “paradigme” sau gestalt-uri morale (in sensul lui Kuhn)’. O
“paradigma” ar contine teorii ipotetico-deductive, fragmente de asemenea teorii,
principii de baza si principii mai putin generale, exemple paradigmatice, analogii
relevante, articulari ale teoriilor utile in aplicatii, alte conceptualizari etice
nestructurate inca in teorii coerente etc. Teologul va sustine ardent imoralitatea
avortului (ceea ce e cu totul evident in gestalt-ul lui, al celor ce impartasesc
paradigma crestina a eticii). Utilitaristul va sustine ardent moralitatea avortului (ceea
ce e de asemenea evident 1n gestalt-ul sdu). Un medic cu educatie religioasa va adera
probabil usor la “argumentele” teologului atunci cand se va afla intr-un grup
interdisciplinar de decizie eticd; un medic ce a urmat un curs de “bioeticd” utilitarista
predat de J. Harris va fi alaturi de filosoful utilitarist. E greu de crezut cd numai prin
argumente pur rationale 1i vom putea determina pe membrii unui grup sa faca unele
“compromisuri” in favoarea celorlalti, sd priveasca si sd inteleagd lucrurile prin
ochelarii lor. Dar, pe de altd parte, nu putem ajunge la un punct de vedere comun (un
“consens prin intrepatrunderea punctelor de vedere”) decat dacd membrii unui grup
sunt facuti sa adere, cel putin in parte, la vederile celuilalt grup — or aceasta e o
operatie de “schimbare a paradigmei”, o operatie esentialmente irationala (ca trecerea
brusca de la o perceptie la alta a unui desen ambiguu), rezultat al unei intense
activitafi de convingere la care participd fofi — utilizand mijloace rationale i
irationale (persuasive). Discursul moral e folosit in acest caz exact aga cum ne asigura

" D. W. Brock, Op. cit. p. 284 si urm.

" N. Daniels, Wide Reflective Equilibrium in Practice, in L. W. Sumner, C. Boyle (eds.), Philosophical
Perspectives in Bioethics.

!> Maclean, Louden si Beauchamp presupun o interpretare “propozitionala”, ipotetico-deductivi, a
teoriei.



un emotivist precum Stevenson, si anume ca instrument de persuasiune. lar rezultatul
poate fi plasarea finald pe una dintre paradigme, sau pe o paradigma modificata,
considerata ca fiind mai adecvata cazului. Ipoteza mea e cd asa s-ar putea explica de
ce textul Conventiei UE de la Oviedo privind clonarea umana a fost redactat, pana la
urmi, in paradigmi kantiani si nu intr-o alta. In acest caz, o decizie etici, e.g.
instituirea unei noi reguli morale (cu privire la inacceptabilitatea clonarii umane) se
dovedeste a nu fi un proces pe de-a-ntregul rational.

Problema e ca aceasta solutie ne impinge spre ideea - deja contestata - a formarii
unor comitete etice in componenta carora sa intre numai experti in teorii morale, adica
numai filosofi, caci teoriile morale sunt ansambluri conceptuale complicate iar
posedarea lor presupune o expertiza aparte, greu de dobandit. Un comitet de bioetica
format numai din filosofi ne-ar readuce insa la discutia despre aroganta filosofilor ca
unici experfi morali si mi se pare la fel de implauzibil (din cauza incompetentei
filosofilor cu privire la faptele domeniului) precum un comitet de bioetica format
numai din medici (dar fard nici o pregatire eticd). Discutia despre paradigme ne
apropie de o solutie care mi se pare singura rezonabild, aceea de a constitui un comitet
de bioeticd numai din specialisti in domeniu care au 1nsa si o pregétire eticd speciala —
anume care au asimilat nu teorii, ci diverse metode de evaluare morald anume
elaborate pentru uzul lor (pe care le voi prezenta mai jos).

In fata tuturor acestor dificultiti intampinate de ideea utilizarii directe a teoriilor
in decizia morald, nu e de mirare ca unii eticieni au apelat la strategia opusa, aceea de
justificare inductiva, ,,de jos 1n sus”, a concluziilor practice; din perspectiva acesteia,
utilitatea teoriilor etice pare Intr-adevar sd paleasca.

2. Adversarii teoriilor etice

Pozitia anti-teoreticienilor ar putea fi sintetizatd astfel: nu pot exista teorii etice
generale sau, daca pot exista, ele nu ne sunt de folos, sau nu ne sunt direct de folos, in
etica aplicatd; discutiile de eticad aplicata trebuie facute pornind de la specificul, atat
de divers, al cazurilor particulare, care nu pot fi reduse uniform la simplitatea
principiilor universale furnizate de teorii. Putem cel mult lucra pe cazuri
paradigmatice si sa extindem apoi concluziile prin analogie. Imposibilitatea de a
ajunge la un consens in ceea ce priveste utilizarea teoriilor etice clasice in dezbaterile
din comisiile guvernamentale de etica i-a ficut pe unii eticieni cu experientd in
conducerea unor asemenea comisii sd adopte un tel mai modest: concentrarea
filosofilor pe “clarificarea conceptuald” si pe “monitorizarea logicd” a rapoartelor
finale, fard a promova ori impune 1n astfel de discutii o teorie etica particulara (D.
Wikler, M. Warnock, P. Singer, R. M. Hare). in acest caz, ins3, exista riscul pierderii
totale a perspectivei morale si a diludrii pana la disparitie a pretentiei de utilitate a
filosofilor moralei in asemenea dezbateri publice.

Am putea clasifica opozantii relevantei teoriilor etice pentru solutionarea
problemelor de eticd aplicatd in trei categorii: criticii radicali, care sustin
imposibilitatea existentei teoriilor etice si contestd modelul “stiintific” al acestora,
pseudo-criticii (care par sa conteste relevanta teoriei etice atacand unele teorii cum
sunt kantianismul si utilitarismul pentru a le Tnlocui cu o alta — etica virtutii) si cei ce
cautd, din diferite ratiuni, mai cu seama metodologice, o alternativa.

Autorii postmoderni (Levinas, Foucault, Lyotard etc.) precum si o pleiada de
criticii literari si scriitori cu preocupari filosofice (I. Murdoch, J. Fisher, S. Fish, etc.)
ni se infifiseazd in ipostaza de critici radicali ai posibilitatii unor teorii etice
universaliste si fundationiste, asa cum ni le-a lasat traditia crestind si iluminista (ei il



au in vedere mai ales pe Kant) si 1si arunca sulitele Inspre marile teorii de pe pozitii
irationaliste si particulariste. Dincolo de detaliul argumentelor, ei pleaca de la o
intelegere diferitd a naturii fenomenului moral, pe care o considera singura valabila,
fiind opaci la ideea de complementaritate si incantati peste masura de propria
“revolutie”. Tocmai de aceea sunt tentati sa treaca sub ticere substratul pragmatic ce a
alimentat adesea aventura lor filosofica: lupta dintre departamentele de literatura si
filosofie pentru atragerea unui numar cat mai mare de studenti.

Ni se spune acum ca trebuie sa plecam de la felul cum gandesc moral oamenii
de rand (dar tofi marii autori au plecat de aici), cd ei nu gandesc in termeni de
principii teoretice care au sarcina imposibild de a sistematiza experienta morald de o
infinita varietate, ci In termeni de relatii concrete, unice chiar, de tentative de a-1
intelege pe celalalt si de a reusi sa comunici moral cu el. La ce ne pot folosi teoriile si
principiile lor universale daca vrem s ajutdm o femeie ingrijorata de faptul ca trebuie
sa avorteze? Decizia morala e unica, valabild pentru fiecare om in parte, si e chiar o
indecenta sa incerci universalizarea ei. Orice incercare de a trata sistematic, obiectiv,
normativ asemenea judecati particulare, care sunt complet dependente de context,
distorsioneazd fenomenul studiat si ne impiedica sa-l intelegem. Lumea noastra
morald e dominatd de contingenta si de ambiguitate si orice tentativa de a o subordona
unor principii mai fundamentale decat practicile morale pe care le avem e o mutilare
artificiald a realitatii morale.'® Nu voi intra in polemica aici, dar voi aminti ca si
realitatea fizicd e infinit de diversa in perceptia omului de rand, dar nici o persoana cu
bun simf nu va protesta impotriva legilor matematice ale fizicii pentru motivul ca
acestea ar deforma si sluti aceastd realitate a simfului comun, propunandu-ne sa
revenim la poezie.

Criticul literar Stanley Fish, de pildd, are urmatoarele argumente anti-teoretice:
teoria, adica substituirea unor principii generale pentru fapte particulare “e un proiect
imposibil” deoarece (i) datele primare si legile formale sunt scoase din contextul lor si
considerate independent de el (asadar teoriile nu iau in serios perceptiile particulare
ale agentilor morali individuali si practicile comunitatilor morale locale); (ii) asa-
zisele “fapte obiective” si “reguli de calcul” care trebuie sd intemeieze in mod
obiectiv interpretarea sunt ele insele produse ale interpretarii (i.e. nu exista in realitate
principii universale obiective, atemporale); (iii) principiile morale universale de
substantd nu existd; deliberarea morald e o chestiune de intuitie, de “judecata”, de
phronesis, nu de ratiune deductiva; nu existd nimic moral in afara practicilor morale
locale, sedimentate prin traditie; noi nu trebuie sd ne lasdm ghidati de valorile
impartialitatii si universalitatii.

O pozitie mai putin radicald e aceea a neoaristotelicilor, care se opun teoriei
(citeste: teoriei de tip kantian) propunand un alt fel de teorie, cea a virtutii. Faptul ca
aceasta teorie nu e una fundationistd, de tip ipotetico-deductiv, nu justifica 1nsa
sustinerea unora ca la Aristotel nu am avea o teorie etica: “functia filosofului este
aceea de a fi capabil sa teoretizeze despre orice lucru (peri panton dynasthai
theorein)”, spunea Stagiritul (Met. 1004a35-b1). Pozitia acestor autori ce ne propun
sd-1 recitim mai atent pe Aristotel (M. Nussbaum, A. Maclntyre, R. Rorty, B.
Williams) e mai degraba aceea de contestare a faptului ca teoriile etice normative au
capacitatea de a ne ghida actiunile si de a ne inrduri efectiv vietile furnizind un test
moral.

Dincolo de aspectele militante ale acestor pozitii, la care ar mai trebui sa
adaugam curentul feminist cu a sa “etica a grijii” (ethics of care), ele au evidentiat pe

1$D. Furrow, Against Theory, Routledge, 1995, p.xii-xiii.
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buna dreptate limitele pozitiei pro-teoretice dure (deductiviste) si au sugerat nuantari
si inovatii metodologice importante, menite sa apropie teoriile si pe teoreticieni de
potentialii lor beneficiari. Voi prezenta acum pe scurt citeva asemenea inovatii
metodologice, puse indeobste sub semnul miscarii de contestare a teoriilor etice, dar
care cred cd pot fi privite mai bine ca o interfatd necesard intre teoreticieni i
beneficiari.

Cazuistica morala

Dupa unii autori, principala strategie de justificare morala ,,de jos in sus” este
cazuistica morala. Asociatd cu morala Bisericii catolice din evul mediu, cazuistica a
fost revigoratd ca metoda didactica in facultatile americane de drept si economie la
sfarsitul secolului al XIX-lea, dar a ajuns sd fie pur si simplu expulzatd din spatiul
reflectiei etice serioase la inceputul secolului al XX-lea. Abia in anii *90 a cunoscut ea
o revigorare, mai cu seama in legaturd cu avantul eticii afacerilor, ca abordare ce
propune o schimbare de perspectivd in eticd: etica nu mai e privitd ca o stiintd ce
urmareste formularea de teorii explicative, ci ca o intelepciune practica (phronesis)
bazata pe practici exemplare, sedimentate de istorie (sau bine alese de un instructor la
curs), care nu au nevoie sd se bazeze pe principii §i nici nu trebuie justificate
suplimentar.

Cartea lui Jonsen si Toulmin'’ a relansat cazuistica morald prin incercarea de
a studia structura ei formald ca metodd. In abordarea acestor autori, cazuistica este
“analiza chestiunilor morale utilizdnd proceduri de rationare bazate pe paradigme si
analogii, care conduc la formularea unor opinii judicioase despre existenta si
stringenfa unor obligatii morale particulare, formulate in termeni de reguli sau
maxime care sunt generale, dar nu universale sau invariabile, atdta vreme cat ele sunt
valabile cu certitudine numai 1n conditiile specifice agentului si in circumstantele
actiunii”."® Modul de gandire cazuistic este unul prin excelent particularist.

Nu trebuie sd confundam aceastd metodd cu metoda exemplelor menita sa
ilustreze aplicabilitatea principiilor si notiunilor majore ale marilor teorii, folosita
adesea in manualele de etica. Esenta modului de rationare cazuistic rezida in aceea ca
“se Tncepe cu un anume principiu general (Sa nu ucizi), pentru a prezenta apoi o serie
de cazuri paradigmatice care cad in mod clar sub aceasta interdictie (un atac direct
neprovocat asupra unei persoane nevinovate care-i cauzeaza moartea), pentru a ne
indeparta dupd aceea de paradigma in pasi marunti, introducand in discutie variate
circumstante care fac acest caz tot mai problematic™."” Aceste tipuri de circumstante
sunt cele mostenite de la Aristotel: cine, ce, unde, cand, de ce, cum si cu ce mijloace.
Utilizand rationamentul prin analogie, procedee retorice si un fler practic format prin
experientd (phronesis), noi putem decide dacd un caz nou e moral sau nu prin
asemanare cu repertoriul disponibil de cazuri paradigmatice luat ca punct de plecare.
Cu alte cuvinte, avem de-a face cu un mod de evaluare moralad care se bazeaza pe
precedente (o ,,moralitate cutumiard”) si largeste sfera cazurilor acceptate utilizand
rationamente prin analogie: dacd o persoand are o proprietate ce ¢ asociatd cu o a
doua proprietate iar o altd persoand are de asemenea prima proprietate, atunci putem
conchide ca e plauzibil (probabil) sd sustinem ca a doua persoana are si ea a doua
proprietate. Desigur, asemenea extinderi analogice ale experientei morale trecute la
cazuri noi nu garanteaza adevarul, dar reprezintd un mod de justificare morald uzual si
practicabil ce confera importanta cuvenitd acordurilor si practicilor morale mostenite

7 A. R. Jonsen, S. Toulmin, The Abuse of Casuistry, University of California Press, 1988.
8 Ibidem, p. 257.
¥ G. Dworkin, Theory, Practice and Moral Reason, p. 633.
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prin traditie. In aceastd viziune pragmatica, ,.etica se dezvoltd din consensul social
format in jurul unor cazuri”’.

Metoda cazuisticii morale are, desigur, limitele ei, cum ar fi aceea ca, in lipsa
unei baze certe, ea nu ne spune cum sa evitim ca puncte de plecare simplele
prejudecati sau conventiile sociale fara relevanta morala autentica. Mai mult, nu e clar
nici faptul ca ea reprezintd o metoda ce se poate dispensa, cum pretinde, de teoriile
etice cdci acestea apar mereu, chiar dacad discret, in dezbaterile cazuistice. Chiar in
cartea lui Jonsen si Toulmin gasim asemenea reflectii: ,,Principiile, cum sunt
respectul, binefacerea, sinceritatea etc.sunt invocate in mod necesar si spontan in orice
discurs moral serios. [...] Termenii si argumentele morale sunt prezente in fiecare caz,
de obicei sub forma maximelor si entimemelor. Principiile mai generale nu stau
niciodata departe de aceste maxime si entimeme si sunt adesea invocate explicit”?'. E
evident ca cei doi autori nu neagd rolul principiilor si, chiar mai mult, presupun
implicit o feorie meta-etica aptd sa permitd argumentarea logicd in disputa morala.
Plecand de la practica didactica, T. Beauchamp conchide astfel discutia cu privire la
relevanta studierii teoriilor etice pentru a putea lua note mari la « analizele de caz » :
,» Leoriile etice pot sa nu fie studiate In detaliu si pot sd nu fie invocate pentru analiza
fiecarui caz, dar asemenea teorii sunt in general privite ca avand un rol central in
analiza etica. O presupunere uzuald e aceea cd fard o anume intelegere a teoriei etice

esti riu echipat pentru examinarea criticd a cazurilor”.?

Narativismul

La mijlocul anilor 90, mai ales in sfera bioeticii, si-a facut loc o tendinta
opusd “tiraniei principiilor”, care 1si focaliza atentia pe procesele subiective de
comunicare morald, considerate definitorii pentru moralitate, anume “narativismul”*
si, legat de el, “abordarea fenomenologicd”. Aceasta tendinta se intalneste totodata si
se combind cu mai vechea “eticd feministd”, centratd pe explorarea semnificatiei
morale a emotiilor, a capacitatii de a simpatiza cu ceilalti, a grijii fata de altul.
Schimbarea s-a vrut a fi una de paradigma, nu doar de nuanta, ce isi avea propriile
justificari teoretice si isi elabora mijloace de a lua deciziile morale ascultand vocile
tuturor celor implicati in procesul decizional, subliniind relevanta (uitatd) a situatiilor
de relationare afectiva si de comunicare morald. Noua miscare vine si cu o drastica
schimbare metodologica: ea preia concepte, moduri de gandire si tehnici specifice
literaturii, criticii literare si filosofiei de factura hermeneuticd si fenomenologica,
aducand in avanscena rolul literaturii, al naratiunii, al relatarii personale in rezolvarea
unor probleme morale cum ar fi convingerea unui bolnav sd adopte un tratament
riscant printr-un efort de mai buna intelegere a felului in care se vad lucrurile din
perspectiva /ui. Sau, schimband exemplul, ni se atrage atentia ca una este sa vorbesti
despre acceptabilitatea avortului ca barbat si alta e sa faci acest lucru dupa ce ai avut
sau cand ai experienta avortului ca femeie. Se considerd acum ca infelegerea
pacientului e o parte intrinsecd a unui bun tratament. Una e sa aplici mecanic si
detasat o anumitd procedurd medicala si alta sa o faci intelegdnd in prealabil ce
inseamnd sd fii supus chimioterapiei in ultima faza a cancerului. Or, 1n acest caz,
lucrul cu principiile si regulile nu ne mai e de folos; mai degraba o tehnica de tipul

* T. L. Beauchamp, J. F. Childress, Principles of Biomedical Ethics, Oxford University Press, 2001
(Fifth Edition), p. 394.

! Apud T. L. Beauchamp, J. F. Childress, Principles of Biomedical Ethics, p.396.

2T, Beauchamp, Case Studies in Business, Society and Ethics, Prentice Hall, 1989, p.1-2.

ZN. H. Lindemann (ed.), Stories and their limits, New York: Routledge, 1997.
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“consultantei morale” s-ar dovedi utild, una ce mizeaza pe forta expresiva a povestirii
unor experiente subiective si pe formarea unei capacitati empatice de impartasire a
mesajului lor.

Narativistii (R. Rorty, H. Brody, A. Frank, A. MaclIntyre, P. Ricoeur, M. U.
Walker, M. Nussbaum etc.) pleaca de la premisa (falsa, daca e absolutizatd) ca fiecare
situatie morald e unicad si irepetabila (“etica situationald”), semnificatia ei genuina
neputand fi captatd prin principii $i reguli simplificatoare cu caracter general.
Dimpotriva, putem intelege o viata morala si lua decizii in cunostingd de cauza numai
privind viata unei persoane ca pe o naratiune si elaborand metodologii narative pentru
a o interpreta adecvat.”* In optica acestor autori, atét in invatimantul moral al celor ce
lucreazd 1n sistemul sanitar, cat si in practica spitaliceasca, naratiunile la persoana
intai trebuie sa fie privilegiate, capacitatea de a lua decizii morale fiind determinata de
masura in care povestea vietii unui individ si sensul pe care el i-o da se potriveste sau
nu cu naratiunile dominante ale comunitatii in care traieste acel individ, potrivire
evaluatd pe baza unui “echilibru reflectat narativ’ (H. Lindeman Nelson). Scopul
urmarit intr-un asemenea proces de consultantd morald la capul bolnavului nu este
acela de a unifica punctele de vedere impunand un principiu obiectiv “corect”, ci de a
deschide caile dialogului moral, depasind prejudecatile, explorand tensiunile
interioare si diversitatea optiunilor, printr-un efort de “ascultare empatica si de
sprijin” oferit bolnavului. Ceea ce i1 se ofera acestuia in final nu e solutia buna, ci
convingerea ca a fost ascultat si Inteles.

Bioetica fenomenologica si narativa — adica aceea care Incearcd sa descrie
sensul experientelor de viatd trdite — Tncearcd o noud poartd de intrare pe teritoriul
biomedical: nu plecand de la principii spre fapte, ci de la o buna intelegere a faptelor.
“In loc si plecam de la constructia teoretici si si vedem ce elemente ale deciziei
medicale se potrivesc cu categoriile noastre existente, sugerez filosofilor sa inceapa cu
incercarea de a intelege intr-adevar problemele pe care incearcd sd le rezolve. Unul
din mecanismele pentru a face asta e sa reflecteze fenomenologic la propriile noastre
experiente trdite sau sd ofere o naratiune reflectatd a situatiei din propria noastra
perspectivi, in limitele acestei reflectii”.> Eticienii din spitale trebuie si descopere
mereu metode noi si nu sd se multumeascd cu instrumentele puse la dispozitie de
teoriile etice traditionale. Despre fertilizarea in vitro se poate discuta in termeni
traditionali (dreptul la reproducere, statutul embrionului etc.), dar “explorarea
infertilitatii ca experientd traitd” prin cuplarea naratiunii pacientului cu naratiunea
generala a fenomenului e de natura sa ne facad sa vedem intr-un mod diferit problema,
sd imagindm solutii inedite si perspective etice noi. Sustindtorii atitudinii
fenomenologice spun cd medicul nu trebuie sd trateze o boald pe baza unor reguli
rigide obiective sau a unor descrieri a priori ale situatiei, ci trebuie sa descrie
elementele constituente ale acelei experiente ca experienta subiectiva si sa reflecteze
asupra ei ca si cum ar fi o experienta traitd de el. Aplicand aceastd procedura, spera
narativistii, bioeticienii vor scrie desigur mai putin despre lucruri pe care nu le inteleg
indeajuns.

R. Rorty, membru al departamentului de literaturd comparata al Universitatii
Stanford, e si mai radical: filosofia morala nu mai joaca nici un rol in discutiile de
etica aplicatd, ea neavand in aceasta privintd o pozitie privilegiatad fatd de ziaristica,
literatura, drept sau antropologie. Ceea ce trebuie si avem pentru a face etica

#7. McCarthy, “Principlism or narrative ethics: must we choose between them?”’, BMJ, 2003; 29: 65-
71.

2 L. Shanner, Rioethics through the Back Door: Phenomenology, Narratives, and Insights into
Infertility, in L. W. Sumner, J. Boyle (eds.), Philosophycal Perspectives on Bioethics, p. 116.
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afacerilor sau eticad medicald e ,,imaginatie morala”, adicd o ,,abilitate” de a judeca
moral imersati in contexte particulare, abilitate pe care o dezvoltd mai bine literatura
decat abstractiile teoriilor etice. “Povestirile §i hagiografiile vor reprezenta etica
afacerilor din noul mileniu. ... Comunitatea celor ce se ocupa de etica afacerilor nu are
nevoie atdt de oameni care posedd o cunoastere detaliatd a teoriilor etice, cat de
oameni care au nasul jurnalistului pentru ceea ce e o stire bund ca si talentul
romancierului de a o toarce. Nu se cere nici o instruire specificd pentru a inventa si
nara asemenea povestiri. ... Filosofia e tot atdt de relevantd pentru etica aplicata
precum orice alte discipline academice, poate un pic mai mult decat cele mai multe
dintre ele, dar nu cu mult mai mult”*®. Prin urmare, naratiunile despre vietile
oamenilor de afaceri, de succes ori falimentari, sunt mai relevante pentru etica
aplicata decat discutiile filosofice despre virtuti si principii. Ceea ce pare a confunda
Rorty sunt sensurile diferite ale ,.eticii aplicate”: cdci una este intelegerea morala a
celuilalt si comunicarea morald (cum se poate ca un om de afaceri educat moral sa fie
un individ veros?) si alta e, de pilda, stabilirea si dezvoltarea continud a unui cod
deontologic (intr-un comitet de eticd). Pentru primul caz naratiunile pot constitui un
mediu moral propice, dar e indoielnic faptul ca ele vor fi centrale si In al doilea caz.

Principiismul.

Asa-zisul ,,principiism” (principlism), dezvoltat mai ales in bioetica, pretinde
sd propunad o integrare a procedurilor ,,de sus in jos” si ,,de jos in sus” sub forma unei
metode a coerentei inspirate de ideea ,,echilibrului reflectat” (reflective equilibrium) a
lui Rawls. Principiistii pleaca de la premisa ca principiile se aflda in miezul vietii
morale, in ciuda unei pleiade de abordari care sunt tentate sd arunce peste bord
principiile etice odatd cu teoriile (asa cum procedeaza narativismul, teoriile virtutii,
cazuistica, etica grijii etc.). Procedura de decizie numita “principiism” a inceput sa
domine teritoriul cu totul special al bioeticii la sfarsitul anilor *70 ai secolului trecut si
a fost inauguratd de lucrarea lui Tom Beauchamp si James Childress Principles of
Biomedical Ethics.*’ Ei propun o “teorie orientatd spre principii” dar care
abandoneaza marile teorii etice traditionale, oferind cercetatorilor din domeniul
biomedical o listd (“checklist”) de criterii in functie de care sd judece ei Insisi
situatiile cu care se confrunta, fard a pune un accent deosebit pe fundamentare; nu
intamplator unii au numit-o ironic “mantra de la Georgetown”. Ei susfin ca
abandoneaza idealul teoriei pentru un scop mai modest: ,reflectia si constructia
morale”. In locul explicatiei fenomenului moral si al intemeierii teoretice a unor
principii §i proceduri de evaluare, ei urmaresc acum gasirea unui set de valori larg
acceptate care sa ghideze evaluarile morale din domeniul biomedical.

Trebuie spus ca abordarea principiista s-a vrut de la bun inceput o procedura
de decizie adaptatd nevoilor bioeticii. Aplicarea ei la alte domenii era privitd ca
problematica sau, in orice caz, ca presupunand o elaborare sui generis. Ea s-a bazat pe
urmatoarele teze:

(i) Pentru a judeca faptele morale particulare (din domeniul biomedical) nu avem
nevoie de marile teorii etice, ci ne e suficient “un cadru pentru identificarea
problemelor morale si pentru reflectia asupra lor” format din “patru ciorhini de norme

26 R. Rorty, “Is Philosophy Relevant to Applied Ethics?”, Business Ethics Quarterly, Issue 3, 2006, p.
378.
27p, Beauchamp, J. Childress, Principles of Biomedical Ethics, Oxford University Press, 1979.
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morale” constituiti din: principii, reguli (care sunt principii specificate, particulare),
drepturi, virtuti si idealuri morale. Acest cadru metodologic are la baza:

- principiul respectului autonomiei (0 norma pentru respectarea capacitatii de a
lua decizii a persoanelor autonome);

- principiul binefacerii (beneficence) (un grup de norme pentru conferirea de
beneficii si cantarirea beneficiilor In raport cu costurile si riscurile);

- principiul nefacerii raului (non-maleficence) (o norma a evitarii cauzarii unor
daune);

- principiul dreptatii (un grup de norme pentru distribuirea beneficiilor,
riscurilor si costurilor intr-un mod echitabil). **

Cele patru principii sunt nucleul a ceea ce autorii numesc ,,moralitatea comuna”,
adica normele morale fundamentale care leaga intre ele toate persoanele serioase din
punct de vedere moral, in toate locurile. De aceea aceastd procedurd a fost numita
“abordarea bioeticii bazata pe patru principii” sau “principiism”. Cele patru principii
au fost apoi discutate explicit si un numar de “reguli specifice” au fost intemeiate pe
ele pentru a ardta de ce si cum cad cazurile particulare sub aceste principii. Alfi
autori, europeni, preferd sd vorbeasca despre principiul demnitatii, principiu care a
cunoscut mai multe formulari®’, majoritatea avand filiatii cu gandirea religioasa si cu
conceptul de “sacralitate a vietii”.

(i) Caracterul nom-absolut al principiilor morale: existd exceptii la toate
principiile; institutia sociala a moralitatii include o pluralitate de principii intre care nu
existd o ordine determinatd de precedentd; fiecare principiu e un principiu prima facie
care, in functie de context, poate fi surclasat de oricare altul. Aceastd abordare difera
de cea a utilitarismului si kantianismului care presupuneau ca sistemul de reguli
morale trebuie sa fie absolut coerent, coerentd asiguratd de un singur principiu de
baza, cat mai sigur demonstrat si ghidat de o “valoare suprema”, fiind mai apropiata
de intuitionismul pluralist al lui D. Ross. Punand in balantd “greutatea” regulilor
conflictuale putem determina pe baza de “bune temeiuri” rationale (nu de preferinte
subiective) care dintre ele e datoria noastra “reald” in situatia data.

(ii1) Cele patru principii nu sunt intemeiate pe marile teorii etice, ci pe ceea ce
autorii numesc “moralitatea comund”, anume normele morale elementare care
constrang, 1n toate locurile, conduita tuturor persoanelor serioase cu privire la viata lor
morald (sunt “serioase moral” acele persoane care nu sunt imorale, amorale sau
selectiv morale) si pe care le invatdm cu totii in cursul formdrii noastre morale
obignuite. “Moralitatea comund” e o “institutie sociald” care include “moralitatea
profesionald”, adica “standardele de conduita care sunt general recunoscute de acei
oameni din interiorul unei profesii care sunt seriosi cu privire la responsabilitatile lor

* T. L. Beauchamp, J. F. Childress, Principles of Biomedical Ethics, Oxford University Press, 2001
(Fifth Edition), cap. I, 1.

** Cum ar fi: persoanele individuale trebuie si aiba dreptul de a-si face propriile alegeri si a-si dezvolta
propriile planuri de viatd; in domeniul medical aceasta se referd in primul rand la “consimtamantul in
cunostintd de cauza” (informed consent): nu ai voie sa tratezi un bolnav fara consimtamantul lui sau a
reprezentantului sau legal, aflati in cunostintd de cauza cu privire la boala si la tratament. Medicul
trebuie de asemenea sa discute preferintele bolnavului 1n ceea ce priveste tratamentul si sa-i prezinte
variantele.
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30 . . . Lo c A =
morale”.”” Ea circumscrie continutul moral initial de care avem nevoie in aceasta

procedura coherentista de justificare morald. La intrebarea de ce aceste patru principii
si nu altele, autorii raspund ca traditia medicald e apta sa furnizeze un set de judecéti
chibzuite (considered judgments) ce vizeaza responsabilitafile si scopurile
recunoscute de toti cei ce lucreazd in acest domeniu®'. Nu e nevoie de justificari
obiective pentru principiile alese; ele sunt impuse de practica: aproape toate ,,codurile
medicale traditionale le presupun macar pe unele dintre ele”. Autorii acceptd ca si
istoria filosofiei morale ne intareste Increderea in aceste principii atata vreme cat
putem observa ca “majoritatea teoriilor etice clasice includ aceste principii intr-o

forma sau alta”. >

(iv) In situatii morale dificile, atunci cand apar conflicte intre principiile prima
facie, nici un principiu nu e privilegiat; fiecare principiu trebuie ,,specificat” si
“cantarit” (balanced) in raport cu judecatile chibzuite apartinand unui context sau
altuia, printr-un “model de justificare” de tipul “echilibrului reflectat in sens larg”
(whide reflective equilibrium). In orice situatie din sfera asigurdrii sanatatii, orice
decizie sau actiune e justificatd moral dacd e conmsistenta cu principiile sau regulile
relevante pentru acel context, succesul justificarii putdnd fi masurat prin gradul in
care se asigurd o coeziune de ansamblu a tuturor elementelor, principiale sau factuale,
luate 1n considerare in judecata.

Dar pentru a ne ghida efectiv, aceste principii presupun comunicarea cu bolnavul:
in cazul principiului autonomiei, de pilda, trebuie sa determindm dorintele pacientului
pentru a-i putea proteja autonomia. In cazul principiului binefacerii trebuie si aflam
ce conteaza pentru pacient ca bine si ca rau, spre a sti ce sa facem. Principiismul nu
ignord asadar aspectele subiective ale relatiillor morale: emotiile, virtutile,
comunicarea. Plecand de la observatia unor bioeticieni conform careia ingrijirea
subiectilor in spitale si protejarea in fata rezultatelor nocive ale cercetdrii stiintifice se
pot optimiza nu prin reguli institutionale, ci prin educarea unui personal medical si de
cercetare virtuos si responsabil, Beauchamp si Clildress consacrd un intreg capitol
temei virtugilor, in conexiune cu chestiunea normelor. Asa se face ca, pe langa cele
patru principii, autorii dezbat cinci “virtufi focale” ale practicii medicale:
compasiunea, discernamantul, sinceritatea, integritatea si constiinta morala. Gandirea
morald din domeniul bioeticii apeleazd la principii, reguli, drepturi, virtuti, emotii,
analogii, paradigme, naratiuni §i parabole, iar a da prioritate vreuneia dintre aceste
categorii li se pare celor doi autori o procedurd dubioasd; nici modelul de justificare
de “sus 1n jos”, nici cel de “jos 1n sus” nu sunt acceptate, fiind preferata solutia de
mijloc a unui model coherentist in care aspectele mai generale (principii, reguli, teorii
etc.) si cele mai particulare (judecati de caz, sentimente, perceptii, practici, parabole
etc.) “sunt legate intrinsec in gandirea noastrd morald si nu pot pretinde, niciuna,
prioritate”. >

Acest gen de principiism tot mai sofisticat poate arita de ce cazuistii (ca si
narativistii sau eticienii virtutii) gresesc atunci cand se opun principiilor. El pretind ca
lucreaza de jos in sus, plecand de la anumite “cazuri paradigmatice” si judecand alte
cazuri prin analogie. Dar daca punem in locul termenului “cazuri paradigmatice”

% Ibidem, p. 5.

' T. Beauchamp, Role of Principles in Practical Ethics, in L. W. Sumner, C. Boyle (eds.),
Philosophical Perspectives in Bioethics, p. 92.

27, L. Beauchamp, J. F. Childress, Principles of Biomedical Ethics, Oxford University Press, 2001
(Fifth Edition), p. 12.

3 Ibidem, p. 408.
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termenul “judecati chibzuite” vom vedea, crede Beauchamp, ca “metodologia pe care
o propun eu nu difera intr-un mod semnificativ de metodele propuse de cazuisti. ...
Recunoagterea unui caz ca fiind un caz paradigmatic inseamna acceptarea implicita a
tuturor acelor ‘principii’ sau ‘reguli’ care permit paradigmelor sa fie extinse la alte
cazuri. ... Tot ce invatam dintr-un caz si transferdm apoi altui caz nu poate fi in
intregime specific primului caz; trebuie sa fie prezent un anume grad de generalitate
care sa ne conduca la urmatorul caz. Cu cat acest nivel de generalitate e mai mare, cu
atat ne apropiem de principiu”. Mai mult, “cazurile paradigmatice ale cazuistilor sunt
incarcate teoretic (theory laden), iar o teorie e alimentatd cu energie de cazurile
paradigmatice. Diviziunea populara curenta a tipurilor de teorie morala in “de sus in
jos” si “de jos in sus” poate ci e mai mult ingelitoare decat utila”.>*

Unii autori au prezentat teza aplicabilitatii globale a principiilor in
comunitatea morald medicald ca pe o tezd sociologica sau empiricd mult prea slaba.
In orice caz, ceea ce crede Beauchamp, ca si alti principiisti, e ¢i nu avem nevoie de
marile teorii pentru a intemeia acest instrument de lucru conceput pentru personalul
medical. R. Gillon e de parere cd “nu s-a pretins niciodata ca cele patru principii (ale
modelului american) ar oferi o teorie morala, fie aceasta coerenta, fie nu”. In opinia
acestuia, personalul medical trebuie sa ia decizii morale in timp real si de aceea nu are
nevoie de achizitionarea unor deprinderi filosofice (teorii etice) care sa-1 ajute sa-si
fundamenteze de fiecare datd decizia sau sa invete cum sa-si aleaga un principiu si sa
respingi altele: “In loc si pierdem prea mult timp in etica asiguririi sanatatii cu
argumente nefructuoase despre teoriile morale subiacente pe care se sprijind acele
sustineri morale, ar fi mai bine sd ne concentrdm atentia pe a invata sa utilizim
importantele tehnici filosofice ale argumentarii si rationarii logice clare, neambigue in
lumina unor foarte puternice contraargumente, astfel incat sd ajutdm la luarea mai
buna a deciziilor noastre morale”. “Filosofia e cu totul nefolositoare daca incearcd sa
facd din lucritorii din sanatate filosofi”’.

Dar nu toti bioeticienii au aceeasi parere. C. Erin considera ca interesul sporit
manifestat in ultima vreme pentru problemele filosofice ale eticii medicale arata ca
abordarea de “listd” e insuficientd; tot mai multi oameni, din profesii diferite, “vor sa
ajungd la o decizie bine intemeiati filosofic despre ce teorie morald sa accepte”.*
Earl Wincler crede chiar mai mult, cd in ciuda pretentiei de a nu apela la teorii,
sistemul de principii propus de Beauchamp si Childress are in spate, ca sursa
inspiratoare, tocmai marile teorii etice: principiul autonomiei ¢ un Tmprumut kantian,
iar principiul binefacerii (si nefacerii rdului) e unul utilitarist.’’ Obiectia lui R. M.
Hare la conceptul de ,,moralitate comund” este ca principiile care formeaza nucleul
acesteia depind de anumite angajamente morale anterioare. Or, dupd pdrerea sa,
solutia pentru o metoda etica obiectiva nu poate sa se gaseasca decat intr-o teorie etica
independentd de orice angajamente morale anterioare, adicd una fundamentatd a
priori, cum e prescriptivismul sdu universal®®. Ramane si apreciem daca intemeierea
pe care o oferd Hare principiului utilitatii e suficient de clara si convingatoare pentru a
ne face inacceptabil refuzul principiistilor de a-si mai justifica punctele de plecare.

** T. Beauchamp, Role of Principles in Practical Ethics, in L. W. Sumner, C. Boyle (eds.),
Philosophical Perspectives in Bioethics, p. 89.
% Apud Charles A. Erin, Who Needs “The Four Principles”?, in Matti Hayry, Tuija Takala (eds.),
SS’écratching the Surface of Bioethics, Rodopi, Amsterdam, New York, 2003, p. 87.

Idem.
37 E. Winkler, Moral Philosophy and Bioethics: Contextualism versus the Paradigm Theory, in L. W.
Sumner, J. Boyle (eds.), Philosophycal Perspectives on Bioethics, p. 52.
3 Filosofia morald a lui R. M. Hare (ed. Valentin Muresan), Editura Paideia, Bucuresti, 2006, p. 101.
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3. O propunere de armistitiu

Felul obisnuit in care adversarii marilor teorii etice si-au lansat propriile
paradigme de analizd morald a fost sub forma unor conceptualizdri concurente ce
aveau pretentia de a fi singurele abordari corecte ale fenomenului moral. Un autor
utilitarist recent cum e R. M. Hare ia aceste atacuri ca atare si Incearca sa raspunda
punct cu punct variatelor critici aduse.”® Rareori gisesti autori care si sublinieze
caracterul complementar al acestor noi abordari (sau metode). Si pentru ca teoriile
etice clasice au fost diverse si chiar opuse, fiecare avand, in plus, propria evolutie
internd, metoda predilectd de respingere a lor a fost prin sintetizarea unui model ideal
— ce s-ar afla, chipurile, in spatele diferitelor variante reale — care a fost luat apoi drept
tintd 1n atacurile critice. Asa procedeaza, de exemplu, Anne Maclean atunci cand se
lupta cu asa-zisa “conceptie a justificarii morale rationale” a actiunilor si deciziilor
din domeniul biomedical, bazatd pe utilizarea teoriei utilitariste. Asa face si R.
Louden atunci cand incearcad sa sintetizeze punctul de vedere anti-teoretic pentru a
apdara utilitatea teoriilor.* Asa procedeaza T. Beauchamp atunci cand distinge
conceptul “robust” de principiu asociat marilor teorii, pentru a-1 respinge*'. Sa luim
pentru ilustrare cazul lui Maclean; autoarea considera ca principalul curent din
bioetica actualad este unul bazat tacit pe teoria utilitarista; el ar putea fi sintetizat sub
forma urmatoarelor patru teze:

1) Teoriile bioetice dominante se bazeaza pe un principiu fundamental din care se
pot deduce toate adevarurile morale particulare, anume principiul utilitatii.
Adevarurile morale particulare (din dezbaterile bioetice) sunt deci stabilite cu
ajutorul unei teorii generale furnizate de “filosofia morala”.

2) Deci teoria (cu testul pe care 1l oferd) precede judecdtile morale particulare, caci
se “aplica” la faptele particulare.*” A aplica o teorie eticd inseamni a utiliza
principiul ei fundamental (cel utilitarist) in conjunctie cu anumite fapte particulare
pentru a deriva concluzii morale particulare din domeniul bioeticii.

3) Singurul profesionist care poate crea si utiliza (aplica) teoria etica este filosoful
moralei. Problemele morale pot fi rezolvate numai de “specialisti”, anume de
filosofii moralei, caci doar ei au “expertiza” necesara.

4) Pe baza acestui test si a faptelor medicale, filosoful moralei, “expertul”, poate
furniza “verdicte” morale, sub forma unui unic raspuns corect la o anume
problemd morald; celelalte puncte de vedere sunt excluse ca nevaloroase si
nerationale. Eticianul comunica apoi personalului medical verdictele sale, la fel

3 R. M. Hare, Methods of Bioethics: Some Defective Proposals, in L. W. Sumner, J. Boyle (eds.),
Philosophycal Perspectives on Bioethics.

40 Robert B. Louden, Morality and Moral Theory. A Reappraisal and Reaffirmation, Oxford University
Press, 1992.

*''T. Beauchamp, Role of Principles in Practical Ethics, in L. W. Sumner, C. Boyle (eds.),
Philosophical Perspectives in Bioethics.

2 Etica aplicata (bioetica) este un capitol al filosofiei morale, facuta de filosofi profesionisti. Ei sustin
ca “este treaba filosofiei morale sd ofere o teorie generald care se pretinde cd este necesard pentru
stabilirea unor adevaruri morale particulare. in absenta unei asemenea teorii nu avem nici o procedura
rationald pentru a raspunde la intrebarile morale, nu stim ce principii e rational sa folosim atunci cand
raspundem la ele” (A. Maclean, The Elimination of Morality. Reflections on Utilitarianism and
Bioethics, Routledge, 1993, p. 18).
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cum medicul comunicd pacientilor diagnosticul sau. Rostul cursurilor de etica
medicald este ca personalul medical (superior si mediu!) sa afle verdictele
filosofului utilitarist al moralei in anumite cazuri tipice.

Daca toti utilitaristii ar sustine asa ceva, atunci s-ar putea ca nemultumirea lui
Maclean sa poata fi usor inteleasd. Numai ca, in fata acestui tip de critica, utilitaristul
de un fel sau altul se poate replia sustindnd cd el nu apard niciuna dintre aceste teze,
ca nu le apara 1n aceasta forma sau ca perspectiva abordarii sale e diferitd de cea a lui
Maclean. De exemplu, nu putem sa nu observdm cd Maclean isi usureaza din start
sarcina presupunand ca bioeticianul standard e unul utilitarist si apoi trece la atacul
acestei presupozitii. Or, e evident pentru oricine ca utilitarismul nu e singura forma de
gandire morala rationala utilizabila in etica aplicata, orice problema etica putand primi
mai multe raspunsuri la fel de intemeiate rational. In plus, ni se reaminteste ci
utilitarismul a fost amplu criticat pentru viciile sale interne (e.g. principiul utilitafii nu
e unul obiectiv, ci e o mascare a prejudecatilor morale ale autorului*’). Prin urmare,
nu ar fi necesar sa adoptam o teorie morald generald (cum e utilitarismul) al carei
pretins rol ar fi acela de a ne ajuta sa selectam din varietatea de temeiuri morale pe cel
corect cu ajutorul unui principiu obiectiv §i universal, caci toate temeiurile pot fi
corecte! Mai mult decat atdt, spune autoarea, pentru a rezolva dilemele morale
concrete ale medicilor din spitale (dar Mill ar putea raspunde imediat ca nu aceasta
era perspectiva lui) nu avem nevoie de teoriile filosofilor, de ‘“scenariile lor
imaginare” (nici utilitariste si nici de vreun alt fel), ci ne trebuie doar o “imaginatie
morald autenticd” pe care o are oricine. Expertiza eticd e ceva ce poseda fiecare om,
nu doar filosofii. Deci solutiile la problemele etico-medicale nu pot fi date doar de
filosofi, medicii sau bolnavii ramanand in pozitia pasiva de receptori ai unor verdicte
morale venite de la altii. Solutiile trebuie cautate de personalul medical insusi
impreund cu bolnavii, nu de o confrerie de filosofi profesionisti izolati in turnul lor de
fildes. Acestia din urma nu sunt nici pe departe unicii “experti” capabili sa dea
“verdicte” in domeniu.

Daca ne referim la contextul spitalicesc, in particular la interactiunea cu bolnavul,
poate ca Maclean are dreptate. Filosoful moralei ar trebui mai degraba substituit cu un
consultant moral pe probleme de bioetica iar acesta nu va fi propriu-zis un “expert”,
ci un moderator al comunicarii morale ce poate face parte din rdndul personalului
medical. El nu vine cu o retetd teoreticd preconceputd, cu o solutie unica (e.g.
utilitaristd) la o dilemd morala a bolnavului sau medicului, ci 1i face pe medici sa
gdseascd ei ingisi rdaspunsul — care nu ¢ unic — in interactiune cu bolnavii lor. In loc si
“aplice” o teorie (utilizdnd uniform, in toate cazurile, un test al utilitatii) filosoful
moralei, in calitate de consultant, trebuie sa-i ajute pe medici, surori etc. sd gaseasca
singuri raspunsul, facdndu-i sd Inteleaga situatia de viatd in care se afld. Felul in care
se face educatia morala a personalului medical ar trebui reconceputd asadar din

* De exemplu, J. Harris pretinde sa stabileasca un standard pentru ce inseamna “viatd valoroasi”
lasand la o parte toate conceptiile uzuale cu privire la viatd §i moarte care au legaturd cu viata
valoroasa. In realitate el ia o asemenea “opinie agreati” — anume ca viata fiintei umane adulte si
normale e valoroasa — si o pune ca principiu. El pune asadar o “practicd morala” la baza teoriei sale,
pretinzand totodatd ca nu se bazeaza pe practicile morale curente. Obiectia metodologica a lui Maclean
este urmatoarea: utilitarigtii cred ca oamenii diferda in ceea ce priveste moralitatea avortului sau
infanticidului si ar fi sarcina teoriilor etice sa rezolve aceste diferente de opinie; dar aceste diferente nu
pot fi rezolvate cu ajutorul unei teorii generale a valorii vietii pentru cd aceasta teorie trebuie construita
cu referire la chiar aceste judecati aflate In disputd; nu se poate ca teoriile etice sa nu depinda de aceste
“intuitii” etice, hulite chiar de ele (A. Maclean, The Elimination of Morality, pp. 25-26).
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radacini, incepand chiar cu conceptul de “boald”: o abordare a acestuia din
perspectiva unei “medicini holiste” 1 se pare mult mai profitabila.

Intrebarea e daci acesta este singurul context biomedical cu relevantd morala in
care ne-am putem afla? Grupul de experti carora Uniunea Europeana le-a solicitat
elaborarea unei politici publice cu privire la clonarea umand nu se aflau intr-o
asemenea situatie. Si ar fi implauzibil sa credem ca perspectiva metodologica a
“consultantei morale” avuta in vedere de Maclean ar fi potrivitd in acest din urma caz.
Las la o parte faptul ca metoda propusa de autoare pentru munca de spital nu elimina
complet din discutie ideea de “teorie”, caci ea presupune tacit un fel de intuitionism
pluralist foarte asemanator cu cel al lui D. Ross, dar mult mai putin elaborat. La fel
procedeazd narativistii: ei vor sd ne faca sd credem ca singura dimensiune valabila a
fenomenului moral e cea descoperita de ei — dimensiunea subiectivd a comunicarii
morale. De fapt, aceasta nu e decat o perspectiva complementara, interesantd pentru a
fi exploatata in anumite contexte practice, si care poate ca a fost intr-adevar ignorata
sau subestimata de sustinatorii marilor teorii.

Asa a luat nagtere, mai ales in domeniul bioeticii, ceea ce Norman Daniels*
numea o “zona de razboi care aminteste de teoriile evolutioniste sau de paleontologie”
intre sustinatorii abordarilor “de sus 1n jos” (dinspre teorie spre judecatile si actiunile
particulare) si cei ai abordrilor “de jos in sus”. IntAlnim autori care sustin ci
principiismul lui Beauchamp si Childress este si trebuie atacat de sus de catre
sustindtorii teoriilor®, altii spun ci el e prins intr-o ambuscada fard iesire de jos de
catre contextualisti®® si aliatii lor, cazuistii*’. Unii clameaza cd era teoriilor s-a
terminat si cd principiistii au fost invinsi de narativisti, altii ca principiismul infloreste
sub o forma noud, de exemplu aceea a “principiismului specificat”.** Daniels propune
un “tratat de pace” intre aceste tabere destul de vehemente sub forma unei teorii a
“echilibrului reflectat in sens larg”.

In cele ce urmeaza tot o pace voi propune, si o voi face plecand de la o analogie
cu cercetarea din domeniul matematicii (dar nu numai). Existd matematicieni care se
ocupd de descoperirea si studierea unor structuri, calcule, teorii pur rationale, fara nici
o intentie de a le aplica. Ei nu sunt multi, nici cunoscuti in arena publica, si scriu carti
care se adreseazad unui cerc foarte restrans de specialisti, mai ales mediilor academice
si de cercetare. Existd alti matematicieni care preiau unele dintre rezultatele primilor
sau creeazd ei insisi produse noi, sub forma unor instrumente matematice utile
diferitilor beneficiari externi: fizicieni, chimisti, lingvisti, ingineri. Impreuni cu
acestia din urma, ei adapteaza instrumentele matematice si le aplicd apoi in varii
domenii. Sunt mai vizibili pe piata publica a aplicatiilor tehnologice spectaculoase,
care se vand, si sunt deci mult mai bine platiti. Vechea distinctie dintre cercetarea
fundamentala si cercetarea aplicativd e prezenta aici. Toti acestia sunt cercetatori in
matematicd, avand profiluri partial diferite, dar e dincolo de orice indoiala ca toti au
un loc sub soare, cdci depind unii de altii. Sa avem oare aici un razboi al inginerilor
impotriva matematicienilor puri? Nicidecum.

* N. Daniels, Wide Reflective Equilibrium in Practice, in L. W. Sumner, J. Boyle (eds.), Philosophycal
Perspectives on Bioethics.

* Cum ar fi K. D. Clouser si B. Gert, “A Critique of Principlism”, Journal of Medicine and
Philosophy, 15 (1990): 219-36; sau R. M. Green, “Method in Bioethics: A Troubled Assessment, JMP,
15 (1990):179-97.

* Cum ar fi B. Hoffmaster, “The Theory and Practice of Applied Ethics”, Dialogue 30 (1991): 213-34.

*"E.g. A. R. Jonsen si S. Toulmin, The Abuse of Casuistry, University of California Press, 1988.

D, DeGrazia, “Moving Forward in Bioethical Theory: Theories, Cases and Specified Principlism”,
JMP 17 (1992): 511-39.
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De ce nu ar sta lucrurile la fel in eticd? Daca teoriile etice ale filosofilor
moralei nu sunt direct utile in activitatea zilnica a personalului medical sau in educatia
morald a prescolarilor, asta nu Inseamna neaparat ca ele nu au nici un fel de utilitate,
directa sau indirectd. Exista, poate, contexte practice in care ele sunt direct utile. Sau
vor exista in viitor asemenea contexte pe care incd nu le stim. Tabloul de ansamblu e
urmatorul: existd un spatiu al cercetarii filosofico-morale fundamentale, in care
specialistii in etica 1s1 desfagoara activitatea de descoperire a structurilor de limbaj,
gandire si comportament care lumineaza domeniul moral. In acest spatiu de cercetare
etico-normativa si meta-etica elaborarea, explorarea si testarea teoriilor etice sunt la
ele acasd. E “turnul de fildes” al filosofilor moralei in care ei sondeaza in spatiul
posibilului fara a se gandi neapdrat la aplicatii. Mare parte din cercetarea etica actuala
e de acest tip. La cealalta extrema, exista diferiti beneficiari externi ai analizei etice
care nu au nimic de-a face cu filosofia morald: manageri de firme, manageri de spital,
cercetitori din domeniul biologiei, al ecologiei, ai calculatoarelor etc. Intre aceste
doud lumi care nu comunica direct s-a constituit in ultimele decenii o interfata
constand din metode si instrumente de lucru etice facute anume pentru uzul
nespecialistilor in eticd. Acestea sunt principiismul, narativismul, consultanta morala,
cazuistica morala etc. Aceste paradigme intermediare au fost in general elaborate in
functie de nevoile beneficiarului (e.g. principiismul pentru bioeticd) si nu au o
aplicabilitate universald. De aceea ele trebuie privite relativ la context si extinse cu
precautie. Ignorarea acestei interfete metodologice si a faptului ca utilizatorul ei firesc
trebuie sa devinad specialistul, nu filosoful, au alimentat ,,razboiul” de care vorbea
Daniels.

Ar mai trebui amintit cad una din sursele majore ale acestui asa-zis ,,razboi” e
inexplicabila inabilitate de a distinge explicit contextele socio-institutionale diverse in
care putem folosi aceste paradigme intermediare. Caci nu toate se potrivesc in orice
context. Constientizarea adecvarii lor la un anume cadru practic e o conditie atat a
unei bune exploatari a lor cat si a evitarii autoiluzionarii. Iatd o listd preliminara de
asemenea contexte socio-institutionale extrem de diferite intre ele si care cer, in
consecinta, metode diferite:

- Grupuri de cercetare academica pe teme de “eticd aplicatd”: membrii acestor
grupuri se ocupa 1n genere de elaborarea unor studii de filosofie morala aplicata
asa cum le vedem inca in majoritatea culegerilor de “etica aplicatd” pentru
studenti sau elevi (aplicand pe rand diverse teorii sau metoda cazuisticii morale la
cazuri spectaculoase culese mai ales din agenda publica).

- Consilii de onoare (Consilii de integritate morald), organizate pe langd diferite
institutii (partide, firme, universitati, televiziuni etc.): ele sunt formate din cei mai
apreciati “colegi” si sunt menite sd vegheze la moralitatea comportamentului
celorlalti prin rezolvarea litigiilor aparute, aplicand sanctiunile regulamentelor si
codul etic al institutiei.

- Comitete parlamentare (sau guvernamentale) de etica: acestea sunt grupuri de
politicieni menite sa adopte legi si politici publice care au si o dimensiune morala,
pe langa dimensiunile economica, ecologica, juridica, politica etc.; aceste grupuri
lucreaza pe baza de rapoarte Intocmite de specialisti si iau deciziile prin vot in
functie de o multitudine de criterii: politice, economice, juridice, etice etc.

- Comisii de etica instituite temporar la solicitarea unor institutii ale statului sau ale
UE: acestea sunt formate din specialisti diversi, eticieni, teologi, juristi, medici
etc. si sunt menite sa faca evaluari strict morale legate de instituirea unor coduri
morale, unor politici publice noi (e.g. politica UE in privinta clonarii umane); in
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aceste comisii existd tot mai des experti dublu-specializati, adepti ai unei
diversitati de conceptii morale, iar decizia sa nu se ia prin vot politic, ci printr-un
fel de consens, care ar putea fi bazat pe procedura echilibrului reflectat in sens
larg.

- Comitetele de etica din institutii (universitati, primarii, spitale etc.) avand ca rol (i)
elaborarea, dezvoltarea si aplicarea codului deontologic al institutiei; (ii) evaluarea
periodica a politicilor institutiei sub aspect etic si elaborarea de politici etice noi;
(ii1)) formarea si intretinerea unei culturi institufionale de naturd etica; (iv)
consilierea morald (de pilda, in cazul unor categorii de bolnavi); (iv) coordonarea
educatiei etice a personalului §i asigurarea unei imagini bune a institutiei sub
aspect moral.

- Centre de audit etic menite elibereze, la cererea beneficiarilor, certificate de
acreditare morala.

- Didactica eticd pentru specialistii fara o pregatire filosofica: aceasta presupune
inventarea unor metode originale si adaptate de predare a eticii pentru medici,
moase, jurnalisti oameni de afaceri etc.; evident, Intemeierea metafizicii
moravurilor nu poate fi predata aici.

- Didactica eticd pentru filosofi: aceasta trebuie conceputa altfel decat pentru
medici, economisti etc.; in cazul filosofilor poate fi predati Intemeierea metafizicii
moravurilor.

- Educatia morala a tinerilor: e un domeniu didactic sui generis, care trebuie adaptat
fiecarei varste, cu metode pedagogice proprii; Kant nu a susfinut vreodatd ca
pentru a-i educa moral pe elevi ar trebui si-i punem si studieze Intemeierea
metafizicii moravurilor; mai degraba ar trebui sd inventdm o metoda practica
adaptatd varstei, ceea ce el numeste un “catehism moral”.

Acum, e usor de banuit cd principiismul nu va fi adecvat pentru consultanta la
capul bolnavului ori pentru un “consiliu de onoare”, dar va fi util pentru discutiile mai
savante dintr-o “comisie (comitet) de eticd” (ceea ce se si intdmpld, de fapt).
Narativismul va fi, probabil, adecvat consultantei morale din spital si educatiei morale
a copiilor, dar va fi inutil pentru elaborarea si perfectionarea continud a unui cod
moral al institutiei. Cazuistica e, probabil, in primul rdnd, o metodd de educatie
morald, dar poate fi combinatd cu narativsmul in consultanta morala si cu
principiismul pentru crearea codurilor morale; ea insd nu va fi niciodatd metoda
standard de predare a filosofiei morale pentru filosofi ci, In cel mai bun caz, o metoda
complementara. Toate aceste paradigme metodologice intermediare se pot completa
reciproc: un caz particular poate fi analizat prin metoda principiistd si, separat, prin
cea cazuista iar rezultatele pot fi comparate si negociate. Odata ce se accepta ca nici
una dintre metode nu furnizeaza verdicte definitive, pluralismul solutiilor nu mai e un
motiv de blam, iar o solutie convergentd poate fi oricand convenitd printr-un efort
reciproc de argumentare si persuadare in spiritul metodei ,,echilibrului reflectat in
sens larg”.

In concluzie, existd suficient loc sub soare atit pentru cei ce se ocupi de
cercetarea teoretici a moralei cit si pentru aceia care se dedica eticii aplicate. In
actualul stadiu de evolutie a eticii aplicate, care e unul foarte specializat, filosofii
moralei 1si pot asuma cu deplind indreptatire cel putin trei roluri: acela de cercetator al
teoriilor morale, a ceea ce am putea numi intr-un sens mai general filosofia morala
pura; acela de creator de metode si instrumente de lucru adecvate nevoilor si
capacitatilor diversilor beneficiari externi, impreuna cu acestia; si acela de instructor
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al instructorilor sau specialistilor in etica aplicatd. E timpul ca filosofii moralei sa se
retraga din rolul pe care si l-au asumat la inceputuri, acela de ,,experti” morali care,
fara nici o pregatire stiintifica sau tehnicd suplimentara, pretind cd sunt singurii apti sa
ofere verdicte morale biologului, medicului sau omului de afaceri. Atunci cand
vorbim de expertizd in bioeticd, in etica afacerilor sau in etica medicala, de pilda
cand e vorba de predarea eticii medicale personalului mediu din spital sau de
formarea unor specialisti In bioeticad, mi se pare ca profesorul cel mai bun nu e
filosoful, ci un medic sau un biolog care au beneficiat de o instruire eticd adecvata,
mai ales una metodologica. Dar la originile procesului, cel mai bun instructor al
instructorului (si indispensabilul sau colaborator) ramane filosoful moralei deschis
spre aplicatii practice. Cercetarea bioetica, de pilda, mai cu seama in ramurile ei
specializate, poate fi facutd cu succes numai de o persoand cu dubla specializare,
biologico-etica sau etico-biologica. Caci etica biotehnologiilor sau consultanta morala
spitaliceasca au devenit noi meserii, diferite complet de filosofie. Tocmai de aceea e
inevitabila externalizarea eticii aplicate: ea va fi scoasd treptat din programele
catedrelor de filosofie (cu exceptia unor cursuri generale, de orientare in domeniu) si
va fi transferatd unor centre de cercetare de interfatd, caracterizate prin activitati
interdisciplinare. Cel mai important rezultat al disputei pro-teorie/anti-teorie in etica
mi se pare aceastd externalizare, acompaniatd de dezvoltarea unei varietati de
patternuri metodologice de evaluare morald la a caror inventare si rafinare filosofii
dornici sa se specializeze in aceastd directie au avut si vor mai avea o contributie. Un
rezultat al articularii acestor patternuri metodologice e constientizarea multitudinii de
contexte socio-institutionale diferite Tn care expertiza morala e solicitatd — de unde
rezultd multitudinea corespunzatoare a formelor acesteia. Si asa cum matematica
aplicata nu se poate dezvolta fara cercetari continue Tn matematica purd, aplicatiile
eticii vor avea mereu nevoie, direct sau indirect, de cercetari fundamentale de filosofie
morala. Turnul de fildes al filosofului moralei nu va raméane nelocuit.
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