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WOBEC SEKULARYZACIJT I KOMERCJALIZACIT MEDYCYNY

WPROWADZENIE

Podjety problem sekularyzacji i komercjalizacji medycyny jest ztozony, gdyz
sktada si¢ z wielu wzajemnie powiazanych elementéw. Poniewaz objgto$¢ tego
opracowania nie pozwala na wyczerpujaca analiz¢ zagadnienia, postaram sig
przedstawi¢ zarys problemu, ukazujac jego elementy sktadowe oraz ich wzajemne
powiazanie. Omoéwig zjawisko sekularyzacji w dwoch aspektach. Proces ten ma
bowiem zaro6wno stron¢ pozytywna, jak i negatywna (A. Comte). To z kolei ma
swoje uwarunkowania w podejsciu do ludzkiego ciata i catego cztlowieka (R. De-
scartes, J.O. de la Mettrie). Rozwiazania w tej dziedzinie otwieraja droge do kon-
sumpcjonizmu i racjonalizmu ekonomicznego, ktéry mozna rozpatrywaé na
ptaszczyznie filozoficznej (J.S. Mill), psychologicznej (E. Fromm) i socjologicz-
nej (M. Weber). Zarowno konsumpcjonizm, jak i racjonalizm ekonomiczny sa
stalymi elementami komercji. Zostana one przedstawione w kolejnych cze¢$ciach
niniejszego opracowania. Ostatnia czg$¢ bedzie dotyczy¢ praktycznych konse-
kwencji, jakie zjawisko konsumpcjonizmu wywiera na medycyng. Przedstawig
takze postulaty stawiane przez autorOw negatywnie oceniajacych omawiane zja-
wisko (F. Fukuyama, G. Ritzer, E. Fromm).

DWA ASPEKTY SEKULARYZACIJI

Sekularyzacja jako proces wystepuje we wszystkich religiach. Polega na za-
kwestionowaniu tradycyjnych form danej religii. Wiaze sig to — jak pisze D. Ol-
szewski — z desakralizacja i deklerykalizacja Zycia spolecznego'. Desakralizacja
polega na wypieraniu z zycia elementow sakralnych przez elementy $wieckie —
profanum. Chrzescijanstwo byto sita desakralizujaca w stosunku do religii pogan-

'D. Olszewski, Sekularyzacja, w: Stownik teologiczny, t. 2, Katowice 1989, s. 236.
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skich. Gtoszac prawdg o Bogu, Stworcy Wszechswiata, przeciwstawialo si¢ po-
gladom o boskiej naturze wszechswiata.

Podobnie jest z sekularyzacja dokonujaca si¢ w nowozytnej kulturze chrzescijan-
skiej. D. Olszewski przez sekularyzacj¢ rozumie dazenie do uniezaleznienia si¢ spod
wplywow Kosciota. Najwczesniej proces ten uwidocznit sig w polityce, kiedy upadia
sredniowieczna uniwersalistyczna koncepcja rzeczpospolitej chrzescijanskiej na rzecz
autonomii polityki i koncepcji panstwa $§wieckiego. Od XIX wieku $wieckos$¢ pan-
stwa weszta do kultury europejskiej jako podstawowy i1 konstytuujacy ja element.

Proces sekularyzacji objal takze nauke. Wiazat si¢ z rewolucja naukowa, jaka
dokonata si¢ w Europie w XVI i XVIII w. Ludzie nauki zaczgli szuka¢ odpowie-
dzi na stawiane przez siebie pytania, poslugujac si¢ metodami eksperymentalny-
mi’. Z tym wiazaly si¢ zmiany w spojrzeniu na ludzkie myslenie i poznanie. W
mys$leniu dostrzegano najwyzsza norm¢ poznawcza, gtoszac konieczno$¢ unieza-
leznienia cztowieka jako istoty mys$lacej od autorytetu Kosciota. W nurcie tym
znajduje si¢ migdzy innymi pozytywizm A. Comte’a i empiryzm J.S. Milla.

A. Comte uwazatl, ze pojecia pozytywnego nie da si¢ pogodzi¢ z pogladem
teologicznym®. Zaznaczal, iz na poczatku nauka jawnie nie przeciwstawia si¢
teologii, gdyz zajmuje si¢ odrgbnymi zagadnieniami. W tym okresie filozofia
pozytywna rozwija si¢ mimo powszechnego panowania teologii; na poczatku
nawet pod jej opiekunczymi skrzydtami. Taki stan rzeczy byt mozliwy, gdy ra-
cjonalno$¢ pozytywna ograniczata si¢ do skromnych zagadnien matematycznych.
Kiedy jednak zaczgta si¢ zajmowaé zagadnieniami przyrody, konflikt wydawat
si¢ nieunikniony. Nauka i teologia stanowia dwa r6zne porzadki pojec. Teologia —
zdaniem A. Comte’a — zajmuje si¢ rzeczami tajemnymi, wigc predzej czy pozniej
zniecheci do siebie wszystkich, ktorzy umieja mysle¢. Ludzie nauki szukaja nie-
zmiennych praw rzadzacych zmieniajaca si¢ przyroda, teologia natomiast upatruje
przyczyn tych zjawisk w sile nadprzyrodzone;j. ,,Totez, w miarg jak poznawano
prawa fizyki, ograniczano zakres wladzy sit nadprzyrodzonych, ktére zawsze rza-
dzity przede wszystkim zjawiskami o nieznanych nam prawach™”.

Teologia poznaje przyszios¢ dzigki proroctwom, natomiast filozofia oparta
jest na znajomosci niezmiennych praw rzadzacych $wiatem. Prawom winna by¢
podporzadkowana takze wola, a istnienie praw dotyczacych woli jest zatozeniem
opartym na zdrowym rozsadku. Tylko wtedy racjonalne sa wysitki praktyczne
,zmierzajace do modyfikowania i przewidywania pragnien ludzkich™. Filozofia
pozytywna ma za zadanie zastapienie teologii w funkcji spotecznej i petnienie roli

. 6
czynnika umystowego™.

* Tamze, s. 236.

> A. Comte, Rozprawa o duchu filozofii pozytywnej, thum. z franc. I.K., Kety 2001, s. 34.
(w ksiazce podane tylko inicjaty thum.)

4 Tamze, s. 35.

5 Tamze, s. 35.

® Tamze, s. 37.
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Filozof francuski postuluje zastapienie teologii filozofia pozytywna, ktéra
miataby spehiac role religii. Nauka pozytywna ma nie tylko zajmowac¢ si¢ pra-
wami rzadzacymi przyroda, ale takze ksztattowac ludzkie pragnienia. Propono-
wana przez A. Comte’a sekularyzacja ma charakter antyteologiczny.

J. Krucina zwraca uwagg, ze proces sekularyzacji nie musi mie¢ charakteru
antyteologicznego. Sekularyzacja jest oddzieleniem sacrum od profanum. Owo
rozgraniczenie charakterystyczne jest dla tradycji tomistycznej. Swiety Tomasz
bardzo wyraznie rozrézniat: Causa prima et transcendentalem od causa secunda-
riae’. Pierwsza przyczyna jest Bog, ktory stwarza z niczego. Przyczyny drugie
tworza natomiast co$ z czegos$, zalezne sa od innych przyczyn, ktorymi sa byty
przygodne®. Owo tomistyczne rozroznienie ukazuje shiszno$é autonomii $wiec-
kich dziedzin zycia, w tym nauk szczegétowych, czyli takze medycyny. Autono-
mia nie musi prowadzi¢ do konfliktu z teologia.

Sekularyzacja moze wystgpowa¢ w dwodch postaciach. Pierwsza — to uzyska-
nie stusznej autonomii przez nauki szczegdtowe. Druga — to proba zastgpienia
teologii naukami szczegdétowymi. Mialo to konsekwencje w naukach medycz-
nych, szczeg6lnie w podejsciu do ludzkiego ciata, a tym samym do czlowieka.
Ponizej zajmiemy si¢ dwiema koncepcjami ciata ludzkiego.

CIALO BEZ DUCHA

Jednosé¢ duchowo-cielesna w rozumieniu §w. Tomasza zostata zakwestionowa-
na przez Kartezjusza, ktéry ponownie oddzielit dusze od ciata. Uwazat, ze caly
$wiat materialny jest wielka maszyna, ktéra mozna opisa¢ w kategoriach praw me-
chaniki, czyli ukladu i ruchu poszczegdlnych czesci sktadowych’. Mechanizmy
rzadzace ciatem nie pochodza od duszy'’, poniewaz maszyna naszego ciala jest od
niej niezalezna. Funkcjami duszy sa jedynie nasze mysli, ktore moga by¢ czynno-
sciami duszy (nasze checi) lub moga by¢ jej doznaniami (wszelkiego rodzaju spo-
strzezenia i wiadomosci)''. Dusza jest bardziej czynna w matym gruczole, znajdu-
jacym si¢ w $rodku substancji mézgowej, niz w innych czesciach ciala'?. Gruczot

ten zostat okreslony przez Kartezjusza jako ,,gtowna siedziba duszy”"’.

7J. Krucina, Bog idzie naprzeciw, Wroctaw 2003, s. 79.

¥ S. Kowalczyk, Metafizyka ogélna, Lublin 1998, s. 204; takze G. Dogiel, Metafizyka, Krakow
1992, s. 137.

? Kartezjusz, Rozprawa o metodzie, thum. z franc. W. Dobrzycki, Warszawa 2002, s. 109-122.

0R. Descartes, Namietnosci duszy, tham. z franc. L. Chmaj, Kety 2001, s. 31.

" Tamze, s. 37.

12 Tamze, s. 42.

13 Tamze, s. 43.
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Kartezjanskie cogito ma samodzielne, niezalezne od ciala istnienie. Przez to
— jak pisze K. Mrowka — oddat ciato nauce'®. Teoria przyrody, jaka glosi Karte-
zjusz, opierata si¢ na podziale rzeczywistosci na dwie odrgbne sfery. Pierwsza —
duchowa, nazwana res cogitans (rzecz myslaca), druga — materialna, okreslona
jako res extensa (rzecz rozszerzona). Sfera duchowa stala si¢ obiektem zaintere-
sowan humanistow, natomiast badanie sfery materialnej stalo si¢ przedmiotem
badan przyrodnikow"’.

Poglady Kartezjusza przyczynity si¢ do rozwoju medycyny. Dzigki jego kon-
statacji medycy zaczgli szuka¢ mechanizmow rzadzacych ciatem ludzkim i $rod-
koéw majacych na celu przezwyciezanie roznych dysfunkcji ludzkiego organizmu.
Niewatpliwie sa to pozytywne konsekwencje jego teorii.

Koncepcja ciala jako maszyny moze tez prowadzi¢ do stwierdzenia, ze czto-
wiek jest maszyna. Poglady takie glosit migdzy innymi J.O. de la Mettrie: ,,Czto-
wiek jest zlozona maszyna, ze niepodobna od razu utworzy¢ sobie o niej jasnej
idei 1, co zatem idzie, jej okresli¢. Totez daremne byty wszelkie poszukiwania,
ktorych dokonywali a priori najwigksi filozofowie, pragnac niejako uzy¢ «skrzy-
det ducha». Tylko wigc a posteriori, tj. tylko usitujac odkry¢ czynnosci duszy,
przenikajac jakby do srodka ustroju, mozna, nie powiem, dojs¢ do oczywistego
poznania samej natury wewngtrznej cztowieka, osiagnac najwyzszy stopien moz-
liwego w tym wzgledzie prawdopodobienstwa”'®. W konsekwencji dla francu-
skiego filozofa dusza jest tylko czczym pojeciem, ktorego nie nalezy uzywaé'’.
Uwazal on jednocze$nie, ze dusza jako pierwiastek poruszajacy jest wrazliwa
czg$cia materialna mozgu i glowna sprezyna catej maszyny, jaka jest cztowiek'®.

Z takiego podejscia rodza si¢ dwie konsekwencje. Pierwsza, skoro problem
duszy jest tylko kwestia wierzen, jak twierdzita M. Ossowska, nie mozna na po-
ziomie nauki moéwi¢ o godnosci czlowieka jako czlowieka'®. Traci tu bowiem
swoje zrodto etyka personalistyczna, ktora postuluje afirmacjg osoby jako osoby
ze wzgledu na jej wartosc.

Druga konsekwencja jest brak ztozenia ontologicznego cztowieka, w ktorym
nie ma wtadz wyzszych i nizszych. Kazde pragnienie, jakie si¢ w nim pojawia,
ma taka sama warto$¢”®. W konsekwencji prowadzi to do konsumpcjonizmu, kto-

K. Mrowka, ,, Ciato wlasne” w filozofii Maine de Birana, ,Kwartalnik Filozoficzny” (2002),
t. XXX, z. 4, s. 60.

15 A. Bilikiewicz, Zakres psychiatrii oraz jej miejsce w kulturze i wsrod innych dyscyplin nauk,
w: Psychiatria, red. A. Bilikiewicz, Warszawa 1998, s. 17.

16 J.0. de la Mettrie, Czlowieka maszyna, tham. z franc. S. Rudnianski, Warszawa 2003, s. 22.

17 Tamze, s. 79.

18 Tamze, s. 89.

19 M. Ossowska, Normy moralne, Préba syntezy, Warszawa 1970, s. 52n.

NEF ukuyama, Koniec czlowieka, tham. z ang. B. Pietrzyk, Krakow 2004, s. 146n.
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ry mozna okresli¢ jako sytuacjg, w ktorej ,,faktyczne istnienie pragnienia konsty-
tuuje etyczna norme™?'.

Poglady, w ktorych ludzka dusza jest tylko funkcja materialng naszego mo-
zgu, prowadza do zagubienia racji ontologicznych hierarchii ludzkich potrzeb,
otwierajac droge do konsumpcjonizmu.

Konsumpcjonizm jest zjawiskiem wielowymiarowym, mozna mowic o jego
wymiarze filozoficznym, czyli o tych pogladach, ktore stanowia dla niego ideg,
nawet wbrew intencjom ich autorow. Istnieje takze wymiar psychologiczny, ktory
wiaze si¢ z przezywaniem posiadania. Trzecim wymiarem jest spoteczny mecha-

nizm komercjalizmu, ktory wykorzystuje postawy konsumpcyjne i je kreuje.

TRZY WYMIARY KONSUMPCJONIZMU

Aspekt filozoficzny konsumpcjonizmu moga obrazowac niektore poglady
J.S. Milla. Wigzat on istnienie dobrobytu z istnieniem silnej indywidualnosci jed-
nostek. Jednostka ma prawo dziata¢ zgodnie z wlasna opinia bez przeszkod mo-
ralnych i fizycznych ze strony innych ludzi, jezeli robi to na wlasne ryzyko i nie
wyrzadza krzywdy innym ludziom. Czlowiek moze dojs¢ do szczytu rozwoju
tylko dzieki wolnosci indywidualnej*>. Ma on prawo mieé¢ wlasne pragnienia i
popedy, poniewaz sa one czeécia doskonaltej natury ludzkiej, tak samo jak hamul-
ce moralne i wierzenia. Kto$, kto ma silne popgdy wlasne, kierowane silng wola,
jest cztowiekiem energicznym.

Ludzie jednak zyja pod silna presja otoczenia. Nie zastanawiaja sig¢, co jest
dla nich najlepsze, zgodne z ich charakterem i sktonnos$ciami, lecz pytaja, co czy-
nig inni w danej sytuacji. Tylko silne indywidualno$ci sa w stanie przeciwstawic¢
si¢ utartym schematom. Dzigki nim mozliwy jest postgp. Osoby silne potrafia
pokaza¢, ze to, co bylo prawda, dzisiaj juz nia nie jest. Umieja takze stosowaé
nowe metody i dawaé przyklad madrzejszego postepowania, lepszego gustu i
wigkszego rozsadku w swoim zyciu.

Zgodnie z pogladami angielskiego filozofa, pewien styl zycia dobry dla jed-
nego, nie musi by¢ dobry dla innych. Opinia publiczna przeciwdziata oryginalno-
$ci, uniformizujac ludzkie zachowania. Ludzie moga zmienia¢ swoje stroje na
inne, byle robili tak jak wszyscy, nawet wtedy, gdy nowa moda nie jest ani wy-
godniejsza, ani bardziej estetyczna.

Zamilowanie do zmian nie idzie w parze z akceptacja inno$ci. Ludzie sadza, ze
lepiej jest wtedy, gdy sa do siebie bardziej podobni. J.S. Mill podaje za przyktad
Chiny, ktore dotkneta stagnacja gospodarcza i kulturowa, poniewaz wprowadzono

2LE. Fromm, Mie¢ czy byé, thum. z niem. J. Kartowski, Poznan 1997, s. 39.
223.8. Mill, O wolnosci, ttum. F. Mierzejewski, Warszawa 2003, s. 88.
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tam sztywny zestaw norm zachowan®. Sita indywidualnosci jednostek jest jednym
z elementow przyczyniajacych si¢ do dobrobytu danego spoteczenstwa.

J.S. Mill przeciwstawia indywidualno$¢ opinii spotecznej, ktéra dazy do
zniesienia indywidualnosci. W swoich analizach nie ujmuje jednak sytuacji, w
ktorej bycie indywidualista jest moda, czyli zachowaniem narzuconym przez opi-
nig spoleczna. Jezeli cztowiek ma prawo postgpowac zgodnie z wlasnymi pogla-
dami i nie musi sig¢ liczy¢ z opiniami innych, to moze takze dysponowa¢ w sposob
wolny, niczym nie ograniczony, wlasnoscia prywatna, majac poczucie swojego
absolutnego prawa do tego. To z kolei, migdzy innymi, daje podstawy ideolo-
giczne konsumpcjonizmowi.

Aspekt psychologiczny tego zjawiska analizowal migdzy innymi E. Formm,
ktory okreslal konsumpcjonizm jako modi egzystencji, ktorego istot¢ wyraza
stwierdzenie: ,,Jestem = tym, co posiadam, i tym, co konsumuje™**. Konsumpcja
ma ambiwalentne wlasnosci, gdyz uwalnia cztowieka od niepokoju, bo to, co po-
siada, nie moze by¢ odebrane. Jednakze przedmioty juz posiadane szybko traca
zdolno$¢ zaspokajania pragnien, dlatego trzeba nabywac kolejne. Nabywanie to-
wardéw dostarcza cztowiekowi odpowiednich przezy¢. Ma to swoje zrodlo w tym,
ze filarami wspotczesnego spoleczenstwa jest wladza, zysk i wlasnos¢ prywatna.
To, w jaki sposob nabywa si¢ towary, nie ma znaczenia dopoki nie tamie si¢ pra-
wa. Ze swoja wlasnoscia cztowiek moze robi¢, co mu si¢ podoba®.

Z posiadaniem w dzisiejszych czasach wiaze si¢ pewien mechanizm psy-
chiczny. Dawniej ludzie kupowali rzeczy na dhuzszy okres, aby mozna byto je
dlugo uzytkowaé. W obecnych czasach kupuje si¢ rzeczy nowe dlatego, ze sa
nowe i modne. Konsument szybko si¢ nudzi nowymi przedmiotami, dlatego musi
kupowac kolejne, bo si¢ do nich nie przywiazuje. Kupowanie nowych przedmio-
tow czgsto jest symbolem jego statusu spotecznego, rozszerzeniem poczucia sily i
budowaniem wlasnego ego.

Poczuciem posiadania zabarwiony jest nasz stosunek nie tylko do rzeczy, ale
takze do osob. Mamy wtasnych lekarzy, dentystow, przetozonych, podwtadnych.
Postawa konsumpcyjna wplywa takze na sposéb mowienia o swojej chorobie,
operacji, kuracji czy lekarstwach. Stosunek do choroby czgsto przypomina stosu-
nek akcjonariusza do akcji, ktore traca materialng wartosc.

Stwierdzenie: ,,Ja (podmiot) posiadam przedmiot P (przedmiot — wszelkie
rzeczy, a takze osoby)” przedstawia stan posiadania, w ktérym moge P kontrolo-
waé i uczyni¢ swoim. Podmiot nie jest mna, lecz ja jestem tym, ktory posiada®.
Moja wiasno$¢ konstytuuje mnie, a zarazem moja tozsamos$¢. Wyraza to stwier-
dzenie: ,,Ja jestem, bo posiadam X”. W relacji posiadanie nie ma zZywego stosun-

B Tamze, s. 107n.

24 E. Fromm, dz.cyt., s. 70.
2 Tamze, s. 123.

26 Tamze, s. 134.
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ku do X. Wszystko staje si¢ rzeczami, nawet moje wlasne ,,ja” jest rzecza. W re-
lacji tej zachodzi takze stosunek odwrotny: to rzecz posiada mnie, poniewaz moje
poczucie tozsamosci i1 stan psychiczny opieraja si¢ na posiadanej rzeczy. Zanika
wigc zywy 1 tworczy proces zachodzacy pomig¢dzy podmiotem a przedmiotem.
W tym egzystencjalnym modusie licza si¢ tylko prawa nieograniczonego posia-
dania, bez koniecznosci dalszego wysitku w celu utrzymania rzeczy lub uczynie-
nia z niej tworczego pozytku®’.

Aspekt socjologiczny analizuje M. Weber, ktory uwazat, ze racjonalizm rozni
spolecznos¢ Zachodu od reszty $wiata. Pojecie to jest uzywane przez niego w
szerokim znaczeniu, gdyz oznacza zarOwno rachunek, obliczenie, jak i osad ro-
zumu, czy dowodzenie, a takze wyspecjalizowana prace™. Przeciwstawia on ra-
cjonalno$¢ temu, co uczuciowe, emocjonalne. Postawa owa jest szczegolnie wi-
doczna w gospodarce. Poped do zysku jest wprawdzie powszechny, gdyz wyste-
puje we wszystkich warstwach spotecznych i wszystkich regionach §wiata, jed-
nakze tylko cywilizacja europejska dokonala jego racjonalizacji. Stato si¢ to w
systemie kapitalistycznym, ktory — cho¢ nastawiony na zysk — poskramia nieopa-
nowana zadze zysku®’. Dla M. Webera kapitalizm jest aktem gospodarczym opar-
tym na oczekiwanym zysku z pokojowej wymiany dobr. Zdobywanie zysku
przemoca nie jest zachowaniem kapitalistycznym, gdyz on opiera si¢ na racjonal-
nej wymianie, na rachunku kapitalowym®. Zawsze dokonuje si¢ go w pienia-
dzach, nawet jezeli liczy sig takie rzeczy, jak: materiaty, zapasy, budynki. Na po-
czatku przedsigwzigcia robi si¢ bilans poczatkowy, przed kazda czynnoscia — kal-
kulacje i rewizje celowosci, ktéra mozna nazwac¢ kalkulacja wtérna. Na zakon-
czenie przedsiewzigcia dokonuje sig bilansu koncowego.

Kapitalizm wypracowal wlasna racjonalna organizacj¢ pracy oparta na wol-
nych pracownikach najemnych. Z tym wiaze si¢ zjawisko, ktore M. Weber nazy-
wa ,.komercjalizacja”. Przez pojgcie to rozumie rozwoj rynku kapitatlowego w
postaci papierow wartosciowych i spekulacji nimi na gieldzie’'. Zachodni kapita-
lizm jest takze wspodtokreslony rozwojem mozliwosci technicznych. Racjonalnos¢
techniki daje mozliwosci doktadnej kalkulacji finansowe;.

Nauka zachodnia, szczegdlnie w dziedzinach przyrodniczych, daje podstawy
do takiej kalkulacji, gdyz jest doktadna pod wzglgdem matematycznym i ekspe-
rymentalnym. Opiera si¢ bowiem na racjonalnie uzasadnionych podstawach. Ka-
pitalizm stanowi impuls do rozwoju nauki, gdyz stwarza mozliwosci zastosowa-

2 Tamze, s. 135.

2 S. Kozyr-Kowalski, Weberowska koncepcja religii a teoria spoleczeristwa jako catosci, w:
M. Weber, Szkice z socjologii religii, thum. z niem. J. Prokopiuk, H. Wandowski, Warszawa 1984,
s. 24.

2 M. Weber, dz.cyt., s. 73.

30 Tamze, s. 75.

3 Tamze, s. 80.
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nia ich wynikéw w praktyce i uzyskania odpowiedniego zysku®. Czgé¢ badan
naukowych ma charakter komercyjny, poniewaz prowadzone sa przez instytucje
nastawione na zysk, lub sa przez nie finansowane.

Komercja sktada si¢ z kilku elementéw. Z jednej strony musi zaistnie¢ klient
X, ktory pragnie naby¢ towar T, i jaki$ Y, ktory pragnie ten towar sprzedac dla
zysku. W zwiazku z tym, ze cztowiek w niektérych koncepcjach filozoficznych
zostat zredukowany do cielesnosci, nic nie stoi na przeszkodzie, aby ustugi me-
dyczne i odkrycia naukowe w tej dziedzinie byly traktowane jak kazdy inny to-
war. Wazne jest to, by znalezli si¢ konsumenci, ktorzy pragna naby¢ dany towar.

Gdy na rynku pojawia si¢ ktos, kto chce towar (ustuge medyczna) wyprodu-
kowac¢ i sprzeda¢ oraz osoby pragnace go naby¢ wowczas dochodzi do wymiany
handlowej. Dazenie do zysku i chg¢ nabycia bywaja jedynymi racjami podjgcia
lub zaniechania jakie§ aktywnos$ci w tej dziedzinie. Ma to swoje negatywne kon-
sekwencje dla medycyny.

KONSEKWENCIJE PRAKTYCZNE DLA MEDYCYNY

G. Ritzer negatywnie ocenia zorganizowane instytucje medyczne dziatajace
jak tasma produkcyjna w fabryce®. Istnieje szereg instytucji $wiadczacych ustugi
medyczne, ktore specjalizuja si¢ w waskiej dziedzinie, i starajq si¢ uporac z dole-
gliwosciami w jak najkrotszym czasie. Gtowna cecha tego typu placowek jest jak
najwigksza sprawno$¢, czyli w mozliwie najkrotszym czasie wyleczy¢ jak naj-
wigksza liczbe pacjentéw. W ten sposob placowki te daza do uzyskania maksy-
malnego zysku.

Innym problemem sa funkcjonujace na zasadach komercyjnych szpitale, w
ktorych zatrudniony personel jest zobowiazany dba¢ o rentowno$¢ firmy. Na pa-
cjenta patrzy si¢ tu przez pryzmat posiadanych przez niego pienigdzy. Tym, kto-
rzy ich nie posiadaja, odmawia si¢ leczenia. Osoby zarzadzajace osrodkami maja-
cymi charakter nieckomercyjny, ze wzgledu na rosnace koszty leczenia, rowniez
poddawane sa presji ze strony biurokracji**, ktora domaga si¢ obnizenia kosztow
utrzymania. Przyktadem moze by¢ odgorne ustalanie limitow na leczenie kon-
kretnych chorob, bez liczenia si¢ z realnymi kosztami.

G. Ritzer uwaza, ze medycyna odchodzi od techniki dla ludzi i kieruje si¢ w
strong procedur zdehumanizowanych. Wiaze si¢ to z rosnaca procedura kontroli
biurokratycznej i z nowoczesna aparatura medyczna. O dtugosci pobytu pacjenta
w szpitalu nie decyduje stan jego zdrowia, ale system refundacji kosztow lecze-
nia. Miedzy innymi te zjawiska powoduja, ze lekarze coraz bardziej sterowani sa

32 Tamze, s. 82.
3 G. Ritzer, Makdonalizacja spoleczerstwa, thim. z ang. L. Stawowy, Warszawa 2003, s. 94.
M Tamze, s. 126.
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z zewnatrz, na przyktad przez towarzystwa ubezpieczeniowe, pracodawcow, szpi-
tale nastawione na zysk i instytucje rzadowe>. Lekarze coraz czesciej podejmuja
decyzje dotyczace pacjentow nie wedtug wiedzy medycznej, ale zgodnie z przepi-
sami biurokratycznymi®®. Przelozonymi lekarzy coraz czeiciej sa nie medycy,
lecz menadzerowie, specjalisci od zarzadzania. Podejmuja oni decyzje, nie kieru-
jac sie¢ dobrem pacjentoéw, ale racjami czysto ekonomicznymi.

Komercjalizm w medycynie ma swoje zrodlo takze w postawach tych, ktorzy
korzystaja z ustug medycznych. Ludzie, chcac panowaé nad swoim losem, daza do
zastapienia praw natury czyms$ catkowicie racjonalnym, co pozwoli przewidywaé
przysztos¢ i sprawnie kierowac ich losem. Ma to swoj wyraz przede wszystkim w
tak waznych kwestiach, jak narodziny i $mier¢ czlowieka. Uwaza si¢ bowiem, Ze
zapanowanie nad narodzinami i $miercig polepszy jakos¢ ludzkiego zycia.

Postawa taka dotyczy takze wszystkich etapéw zwiazanych z poczgciem i na-
rodzeniem dziecka. Powstaja liczne kliniki oferujace leczenie nieplodnosci. Ro-
dzice planujacy potomstwo moga takze skorzysta¢ z ustug specjalistow, ktorzy
spehia ich zyczenie co do plci dziecka. Liczba instytucji komercyjnych zajmuja-
cych sig tego typu ushugami w szybkim tempie rosnie’’, gdyz jest to bardzo do-
chodowe przedsigwzigcie. J. Daley uwaza, ze rodzice, wybierajac pte¢ dziecka,
traktuja je jak towar, a nie istote w petni ludzka®.

W tym obszarze mozna umiesci¢ badania prenatalne, ktorych celem jest
stwierdzenie, czy dziecko nie jest chore, czy nie ma fizycznych badz psychicz-
nych wad rozwojowych. Wieloletnia opieka nad chorym dzieckiem jest uciazliwa
i kosztowna; zdecydowanie tansza jest aborcja®’. Niektorzy eugenicy uwazaja, ze
spoleczenstwa godzace sig¢ na urodzenia dzieci chorych postgpuja nieracjonalnie.
Kryterium racjonalno$ci w tym przypadku jest wylacznie bilans kosztow.

Wzgledy ekonomiczne maja takze duzy wplyw na sam pordod. G. Ritzer
wskazuje, ze u kobiet ptacacych za porod czgsciej robi si¢ cesarskie cigcie niz u
kobiet ubezpieczonych w systemie ubezpieczen Medicad (tylko czg$ciowa refun-
dacja kosztow), a dwukrotnie czgsciej niz u kobiet z warstw ubogich, ktore nie sa
ubezpieczone. Podjecie tego typu zabiegdow nie jest decyzja czysto medyczna; jest
ona bardziej komercyjna, nie ma bowiem zadnych danych, ktore §wiadczytyby, ze
stan zdrowia kobiet bogatych jest gorszy od tych zyjacych w ubdstwie™.

Kolejnym elementem jest ludzka $mierc¢. Zaskakuje ona czgsto wszystkich.
Pacjenci, u ktérych spodziewano si¢ szybkiej $mierci odzyskuja sity, a tym, kto-
rym stawiano pozytywne rokowania umieraja. Smier¢ przeraza ludzi, gdyz sa
wobec niej bezradni. Racjonalizacja §mierci to proba uczynienia z niej zjawiska

3% Tamze, s. 189.

3¢ Por. A. Krajenski, Zmierzch opiekunéw, ,Profit” (2004), nr 11,'s. 108-113.
37 G. Ritzer, dz.cyt., s. 252.

38 Tamze, s. 255.

3 Tamze, s. 258.

40 Tamze, s. 264.
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przewidywalnego, co gwarantowaloby poczucie zapanowania nad nig''. Strach
przed $miercig jest przyczyna tego, ze ludzie chcg mie¢ prawo do decydowania o
niej, by uniknaé¢ nadmiernego cierpienia. G. Ritzer zauwaza, ze dazenie do zale-
galizowania eutanazji ma takze aspekt finansowy, poniewaz opieka nad przewle-
kle chorymi i osobami w podesztym wieku jest kosztowna**. Legalizacja eutana-
zji pozwolilaby zmniejszy¢ owe koszty.

Zjawisko komercjalizacji obejmuje takze dziedzing lekéw psychotropowych.
Lek prozak, produkowany przez firme farmaceutyczna Eli Lilly”, ma dziatanie
antydepresyjne. W wyniku zazycia tabletki u pacjenta znacznie podnosi si¢ po-
ziom samooceny, czyli poczucia wiasnej wartosci. W zwiazku z tym lek ten sto-
suje 10 procent ludnosci Ameryki. Zazywanie prozaku w przypadku depresji nie
budzi watpliwos$ci. Zastrzezenia rodza si¢ w przypadku, gdy lek przyjmuje sig w
celu uzyskania lepszego samopoczucia, by utatwic¢ sobie zycie, by poczu¢ sig¢ po
nich , lepiej jak dobrze”**. F. Fukuyama nazywa takie postepowanie farmakologia
kosmetyczna. Leki przepisywane sa pacjentowi na jego zyczenie, ale bez wskazan
medycznych.

Podobna sytuacja ma miejsce w przypadku ritolinu produkowanego przez
firmg Novartis, ktory stosuje si¢ w zespole nadpobudliwosci ruchowej potaczone;j
z deficytem uwagi (ADHD). Nie wszyscy naukowcy zgadzaja si¢ zaliczy¢ brak
uwagi i nadpobudliwo$¢ ruchowa do stanow chorobowych. Uwazaja, ze takie
symptomy mozna zaobserwowac u 15 mln Amerykanow. Uznanie tego zespolu
zachowan za chorobe ma kolosalne konsekwencje, gdyz nalezatoby uzna¢é, ze w
Ameryce istnieje epidemia o niebywatych rozmiarach®. Stosowanie ritolinu w
wielu przypadkach jest podyktowane jedynie wygoda wychowawcow i rodzicow,
poniewaz dziecko o podwyzszonej pobudliwo$ci wymaga poswigcenia mu wigk-
szej iloéci czasu i wigkszego wysitku wychowawczego™.

Prozak 1 ritolin sa lekami, ktére mozna produkowaé pod $cista kontrola wiadz
federalnych. Firmy farmaceutyczne wytwarzajace te leki podejmuja rézne stara-
nia, by zwigkszy¢ limit produkcji i utatwi¢ do nich dostgp. Wiaze sig to z zyska-
mi, jakie przynosi sprzedaz tych lekow.

Kolejnym zjawiskiem wynikajacym z komercjalizacji medycyny jest gene-
rowanie ludzkich potrzeb. P. Potoroczyn zauwaza, ze: ,,Kapitalizm nie jest juz
formacja, ktéora motywowana zyskiem zaspokaja potrzeby. On je tworzy™*'.
W dzisiejszych czasach wystarczy do catkiem dowolnego produktu przylozy¢

4 Tamze, s. 266.

42 7a G. Ritzer, dz.cyt., s. 270.

BE. Fukuyama, dz.cyt., s. 66.

44 Tamze, s. 71.

+ Tamze, s. 72.

46 Tamze, s. 75.

TP, Potoroczyn, Przyjemnos¢ — adres znany korporacji, ,,Tygodnik Powszechny” (2005),
nr 31 (2925), s. 18.
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wektor odpowiednio duzego budzetu marketingowego, by wyindukowa¢ popyt na
ten produkt. Mechanizm ten jest widoczny w promowaniu preparatu Vamea —
popularnej viagry dla kobiet. Viagra byta wielkim finansowym sukcesem koncer-
nu Pfizer. Przemyst farmaceutyczny probuje wige powtdrzy¢ ten sukces z odpo-
wiednim lekiem dla kobiet, cho¢ badania wykazaly, ze preparat tego typu nie jest
kobietom potrzebny*®. Firmy prébuja wmowi¢ potencjalnym klientkom, ze wigk-
szo$¢ z nich cierpi na kobieca dysfunkcj¢ seksualng. Zdaniem wielu specjalistow,
jest to wymyslanie choroby w celach komercyjnych. Sprawa ta obrazuje nega-
tywny proces komercji w medycynie, polegajace na wymyslaniu schorzen po to,
by z zyskiem je leczy¢.

Medycyna uzyskata autonomig, jednakze traci ja pod wptywem roznych grup
nacisku. Przede wszystkim jest to nacisk ze strony instytucji komercyjnych i sys-
temu biurokratycznego, a takze ze strony pacjentow, ktorzy pragna pewnych le-
kéw ze wzgledow pozamedycznych, migdzy innymi po to, by ulatwié¢ sobie zycie.
Ustugi medyczne jawia si¢ dla nich jak kazda inna ustuga, czy towar.

CO Z KOMERCJALIZACJA MEDYCYNY?

Komercjalizacja medycyny jest zjawiskiem spotecznym wieloptaszczyzno-
wym. Pewne teorie filozoficzne tworza teoretyczne zaplecze rozwoju spoteczen-
stwa zracjonalizowanego ekonomicznie, czyli dazacego do maksymalnego zysku.
Jednakze nie sa one czynnikiem najwazniejszym w tym procesie. Racjonalno$¢ w
ujeciu M. Webera jest specyficzna cecha naszej cywilizacji. Ma ona elementy
pozytywne, ale takze wiele negatywnych, prowadzi bowiem do dehumanizacji
zycia w wielu dziedzinach, a takze do dehumanizacji medycyny. G. Ritzer ma
wiele watpliwosci co do mozliwosci wpltywania na tego typu procesy spoteczne.
Mimo to wskazuje metody, za pomoca ktorych cztowiek moze si¢ broni¢ przed
tym procesem. Uwaza on, ze nalezy budowa¢ ,,nisze” wolne od mechanizmoéw
racjonalizacji zycia gospodarczego, powolujac do istnienia przedsigbiorstwa, kto-
re dziataja na innych zasadach niz wielkie koncerny®. Mozna zmieniaé istniejacy
stan rzeczy, narzucajac wilasny styl zachowan, czyli nie poddawac si¢ pewnym
modom o charakterze konsumpcyjnym’’.

E. Fromm postuluje natomiast promowanie nowego czlowieka’', ktorego
charakter bedzie wskazywat migdzy innymi na nast¢pujace cechy:

1) wolg porzucenia wszystkich form posiadania, aby w petni by¢;

2) akceptacje faktu, ze nic, co z zewnatrz nie nadaje sensu zyciu,

8 B. Kostyra, Pigutka pozqdania, ,,Newsweek Polska” (2005), nr 21, s. 58.
* G. Ritzer, dz.cyt., s. 342.

0 Tamze, s. 384.

SUE. Fromm, dz.cyt., s. 253.
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3) poczucie bezpieczenstwa budowane na relacjach z innymi ludzmi, a nie na
posiadaniu;

4) rozwijanie zdolno$ci kochania i krytycznego myslenia.

Powyzsze postulaty zar6wno G. Ritzera, jak i E. Formma odwotuja si¢ do
dobrej woli czytelnikow, ktorych zachgcaja do aktywnosci w dziedzinie spotecz-
nej 1 do samodoskonalenia moralnego. Apel ten skierowany jest do konsumentow,
a wigc dotyczy jednej strony uktadu komercyjnego.

F. Fukuyama analizuje powstaly problem bardziej kompleksowo, wskazujac
na roznorodne formy dziatania w r6znych dziedzinach. Uwaza on, ze nalezy po-
wroci¢ do koncepcji godnosci osoby ludzkiej™, opartej na strukturze duchowo-
-cielesnej. W zwiazku z tym nie nalezy postrzega¢ czlowieka tylko jako czastki
przyrody, jako bardziej rozwinigte zwierze, ale nalezy szuka¢ w nim cech typowo
ludzkich.

W dziedzinie praktycznej Fukuyama postuluje konieczno$¢ kontroli nad no-
woczesnymi technologiami biomedycznymi, gdyz niosa one wiele zagrozen nie
tylko dla poszczegolnych jednostek, ale rowniez dla calej ludzkosci. W zwiazku z
tym nalezy poddac ja kontroli organizacji miedzynarodowych zaré6wno na etapie
przeprowadzania eksperymentdw, jak i wymiany handlowe;.

ZAKONCZENIE

Sekularyzacja jako proces oddzielenia profanum od sacrum jest zjawiskiem
pozytywnym, natomiast negatywna jako cheé¢ wyeliminowania z zycia sacrum
(sekularyzm). Sekularyzacja ma swoje konsekwencje w podejsciu do ciata ludz-
kiego, gdzie czlowiek jest spostrzegany jako skomplikowana maszyna cielesna.
Przy takim spojrzeniu na cztowieka swoje korzenie traci etyka oparta na godnosci
osoby ludzkiej. Brak ontologicznego zlozenia czlowieka ma swoje konsekwencje
w podejsciu do potrzeb, jakie pojawiaja si¢ w cztowieku, kazda z nich ma taka
sama warto$¢. Wystarczy czegos$ zapragnaé, by dazy¢ do nabycia towaru, co jest
podstawa do konsumpcjonizmu. Powyzsza koncepcja cztowieka w konsekwencji
prowadzi do sytuacji, w ktorej to, co oferuje wspolczesna medycyna, moze by¢
towarem jak kazda inna rzecz. Nastawienie konsumpcyjne pacjentdow i racjona-
lizm ekonomiczny jako pewien motor zycia spolecznego doprowadzit do tego, ze
medycyna znalazta si¢ pod presja zarowno konsumentdw, jak i instytucji komer-
cyjnych. W efekcie traktowana jest jak kazda inna dziatalno$¢ gospodarcza, ktora
powinna przynosi¢ przede wszystkim zyski i zaspokaja¢ zyczenia klientow. Taki
stan rzeczy ma liczne konsekwencje praktyczne. Wiele dziatan podejmuje sig¢ ze
wzgledu na zysk, a nie dobro cztowieka. W zwiazku z tym nalezy postulowaé

52 F. Fukuyama, dz.cyt., s. 211.
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powrdt do adekwatnej koncepcji cztowieka jako osoby majacej wartos¢ ze wzgle-
du na swoja godnos¢.

W niniejszym opracowaniu podjalem prébe przedstawienia struktury oma-
wianego zagadnienia. Wiele pytan nie zostato postawionych, chociazby to: gdzie
jest granica miedzy komercjalizacja pozytywna a negatywna w medycynie? Me-
dycyna nie moze leczy¢, nie liczac kosztow. Temat wymaga dalszych szczegoto-
wych analiz.

OPINION ON THE SECULARIZATION AND COMMERCIALIZATION
OF MEDICINE

Summary

While secularization as a process of separating the sacred from the profane is a positive phe-
nomenon, it has a negative meaning when it completely eliminates the sacred element from life
(secularism). The latter understanding influences the approach to the human body, leading to the
perception of a human being as an intricate machine. As a result, the ethics based on human dignity
loses its roots. Lack of any ontological insight into the human person impacts the attitude towards
the individual and leads to a situation where everything that modern medicine has to offer can be
considered as a subject of trade. Patients acting as consumers and economic rationalism (Weber) put
medicine under strong pressure both from such consumers and commercial institutions. This situa-
tion has numerous practical implications, mostly related to the fact that many activities are underta-
ken not for the benefit of the individual, but for profit. This problem can be solved by postulating
the return to an adequate concept of the human being as an individual whose value is rooted in his or
her dignity.
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