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Zastosowanie koncepcii etyki niezaleznei
w zawodzie lekarza

Wprowadzenie

Punkt 1 artykutu 1 Kodeksu Etyki Lekarskiej (dalej: KEL) stwierdza, ze
zasady etyki lekarskiej wynikajgq z 0gélnych norm etycznych'. Zapis ten jest
niescisty — dokument nie precyzuje bowiem, co nalezy rozumie¢ pod
pojeciem ,,ogolnych norm etycznych”. Zaklada natomiast dyspozycje
etycznej intuicji, zgodnie z ktorg lekarz przestrzega praw cztowieka
i dba o godnos¢ swojego zawodu?.

Ogolnosc¢ pkt. 1 art. 1 KEL sugeruje mozliwo$¢ istnienia wielu mo-
deli etyki zawodowej, wedle ktorych wykonywany jest zawod lekarza.
O mozliwosci tej $wiadczy chociazby fakt istnienia wielu kodeksow ety-
ki lekarskiej, funkcjonujacych w réznych krajach. Réznig sie one mysla
przewodnia charakteryzujaca lekarza oraz pacjenta, ich relacje, wiodaca
zasade moralng itd. (dla przyktadu: ujecie premodernistyczne zaklada
stricte medyczne podejscie do leczenia, ujecie modernistyczne ktadzie
nacisk na podejscie z pozycji medycznej oraz nauk pokrewnych, nato-
miast podejscie typowe dla ujecia postmodernistycznego to podejscie

! Pkt 1 art. 1 Kodeksu Etyki Lekarskiej z dnia 2 stycznia 2004 r.: tekst jednoli-
ty, zawierajacy zmiany uchwalone w dniu 20 wrzesnia 2003 przez Nadzwyczajny
VII Krajowy Zjazd Lekarzy, Warszawa, NRL, 2004; dostep 16.09.2020, https://nil.org.
pl/uploaded_images/1574857770_kodeks-etyki-lekarskiej.pdf.

2 Por. Tamze, Pkt 2 art. 1 Kodeksu Etyki Lekarskiej.
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interdyscyplinarne)3. Sktania to do refleksji nad mozliwoscig stosowa-
nia poszczegodlnych systemoéw etycznych w praktyce lekarskiej. Warto
bowiem rozwazy¢ — przynajmniej na gruncie teorii — na ile systemy te
nadaja si¢ do realizacji w zawodzie lekarza i czy moga stanowic¢ podsta-
we do opracowania kodeksu deontologicznego.

Niniejszy artykul stanowi probe przedstawienia etyki niezaleznej
Tadeusza Kotarbinskiego* w kontekscie zawodu lekarza. Po omdéwieniu
najwazniejszych cech systemu zostanie opisana kategoria opiekuna spole-
gliwego, rozumianego jako mozliwy ideat lekarza. Nastepnie przeprowa-
dzimy analize poréwnawcza niektorych zapisow KEL z tezami modelu
etyki niezalezne;j.

Zarys etyki niezaleznej Tadeusza Kotarbiriskiego

System etyczny Kotarbinskiego ksztattowal si¢ w latach 1937-1956.
Za jego zapowiedz mozna uznac szkic pt. O tak zwanej mitosci blizniego,
opublikowany w 1937 roku na tamach Przeglgdu Spotecznego, ktory to
tekst swoja pelna postac¢ przyjat w dziele Zagadnienia etyki niezaleznej,
wydanym dziewigtnascie lat pdzniej°.

Celem Kotarbiniskiego byto utworzenie takiej etyki, ktérg mozna by-
loby uznac za niezalezna od ideologii, religii, Swiatopogladu filozoficz-
nego, a takze pogladéw cudzych, tj. zdania innych ludzi®. Nie ma w niej
wiec odniesien do obowiazku moralnego, powstalego w wyniku przyje-
cia zasad moralnych religii:

Mowa bedzie o etyce niezaleznej. Od czego niezaleznej? Od religii. Albo-
wiem dominuje u nas etyka religijnie ugruntowana. [...] Atoli zarazem
ujawnita si¢ nam inna jeszcze jej niezaleznos¢, szersza... Niezaleznos¢ od
filozoficznego $wiatopogladu... [...] Etyka, naszym zdaniem, w réwnej

% Janina Kubka, Nijole Vasiljeviene, ,Problemy instytucjonalizacji etyki w dzie-
dzinie stuzby zdrowia”, Annales. Etyka w Zyciu gospodarczym 11-2 (2008): 68.

* Tadeusz Kotarbinski (1886-1981) — polski filozof (przedstawiciel szkoty lwow-
sko-warszawskiej), zajmujacy sie logika, prakseologia i etyka. Wieloletni przewod-
niczacy Polskiego Towarzystwa Filozoficznego, w latach 1957-1962 prezes Polskiej
Akademii Nauk. Jego glowne dzieta z zakresu prakseologii i etyki praktycznej to
Traktat o dobrej robocie (1955), Sprawnos¢ i blgd (1956), Zagadnienia etyki niezaleznej
(1959), Medytacje o zyciu godziwym (1966).

° Przemystaw Spryszak, , O etyce niezaleznej Tadeusza Kotarbiniskiego”, Argu-
ment. Biannual Philosophical Journa, 6 (2016): 430. Dodajmy, ze wydanie w roku 1956
glownego dzieta dotyczacego etyki niezaleznej bynajmniej nie zakoniczylo prac Ko-
tarbinskiego nad jego systemem. Jeszcze po $mierci filozofa wydano rozprawki Tezy
etyki niezaleznej (1986) i Jak i dlaczego powstata etyka niezalezna (1987).

¢ Ryszard Wisniewski, ,Jak jest mozliwa etyka niezalezna?”, Acta Universitatis
Nicolai Copernici, Filozofia 8-152, (1984): 114--116.
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mierze jak lecznictwo lub jak administracja nie potrzebuje $wiatopogla-
dowych uzasadniery’.

Punktem odniesienia jest natomiast sumienie — gltos wewnetrzny,
bedacy konsekwengja istnienia intuicji etycznej. Warto podkresli¢ rézni-
cg, ktora Kotarbinsti dostrzega miedzy sumieniem (zdolno$¢ do bezpo-
Sredniego odczuwania danego czynu jako haniebnego badz czcigodne-
go) a glosem sumienia (poszczegdlna realizacja owej zdolnosci)8.

Poniewaz pojecia dobro i zto maja charakter Scisle filozoficzny, Kotar-
binski — by unikna¢ zaleznosci swego systemu od filozofii — wprowadza
odmienne kategorie: czcigodnosci (czyn/czlowiek czcigodny) oraz ha-
niebnosci (czyn/cztowiek haniebny).

Za gltéwne zasady etyki niezaleznej mozna uznac nastepujace’:

1) powinnos¢ usuwania/minimalizowania cierpienia (nieszczescia)
ludzi zaleznych od nas, jak réwniez niewyrzadzania im niepo-
trzebnego cierpienia;

2) powinnos$¢ minimalizowania w pierwszej kolejnosci cierpienia
(nieszczeScia) wigkszego, nastepnie mniejszego, a na ostatnim
miejscu dbatos¢ o przyjemnos¢ (szczescie) swoje oraz innych;

3) powyzsze powinnosci maja by¢ realizowane w postawie opiekuna
spolegliwego;

4) ideat opiekuna spolegliwego wymaga realizacji takich cech, jak: do-
bro¢, uczciwosé, bohaterstwo, dzielnos¢, opanowanie. Postawa
przeciwna do opiekuna spolegliwego charakteryzuje si¢ okru-
cienstwem, nieuczciwos$cia, tchorzostwem, opieszaloscia oraz
uleganiem pokusom.

Ad. 1. Naczelna zasada etyki niezaleznej Kotarbinskiego wydaje sig

w kontekscie zawodu lekarza jasna. Zauwazmy, Ze nie jest to reguta uni-
wersalna — Kotarbinski wprowadza bowiem ograniczenie zakresu troski
do tych osdb, ktdre sa w pewnym stopniu od nas zalezne. Jest to konse-
kwengja przyjecia przez Kotarbinskiego realizmu praktycznego — opieka
nad osobami zupelnie od nas niezaleznymi jest po prostu nieskuteczna.
O prawdziwosci tego stwierdzenia Swiadczy codzienna praktyka lekar-
ska: jezeli pacjent nie wyrazi zgody na uzaleznienie si¢ od lekarza, proces
leczenia bedzie znacznie utrudniony, a w pewnych przypadkach wrecz
niemozliwy. Zwrdé¢my uwage, ze pierwsza z zasad etyki niezaleznej jest
niemal tozsama z trescia pkt. 1 art. 2 KEL, ktory stwierdza, ze powotaniem
lekarza jest ochrona zycia i zdrowia ludzkiego, zapobieganie chorobom, leczenie

7 Tadeusz Kotarbinski, ,Zagadnienia etyki niezaleznej”’, w: Sprawy sumienia
(Warszawa: Ksiazka i Wiedza, 1956), 140, 143.

8 Spryszak, ,, O etyce niezaleznej Tadeusza Kotarbinskiego”: 438.

* Tamze: 434.
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chorych oraz niesienie ulgi w cierpieniu [...]"°. Dodajmy, ze niektére kodeksy
etyki lekarskiej (np. ten obowiazujacy w Republice Czeskiej'') uznaja za-
ufanie na linii pacjent-lekarz za tak istotne, ze brak takiej relacji moze by¢
rozumiany jako uzasadniona przyczyna odstapienia od procesu leczenia.

Co istotne — zobowigzanie sprawowania opieki nie musi mie¢ wca-
le charakteru oficjalnego, nie musi by¢ formalnie podparte przymusem
prawnym. Wynika ono z samego poczucia mozliwosci sprawowania
opieki nad kims, mozliwosci pozytywnego wptywu na jego los'.

Ad. 2. Druga z zasad dotyczy minimalizacji cierpient w ujeciu jako-
Sciowym. Kotarbinski podkresla w niej znaczenie postawy altruistycznej
(dopiero po zminimalizowaniu cierpienia innych oraz zadbaniu o ich
pomyslnos¢, mozna skierowac uwage na siebie i swoje potrzeby). Regu-
fa ta rowniez znajduje zastosowanie w codziennej praktyce lekarskiej:
uwaga lekarza zawsze skupia si¢ w pierwszej kolejnosci na osobach naj-
bardziej potrzebujacych.

Zasady 3 i 4 glosza, ze cztowiek etyczny powinien przyjmowac po-
stawe opiekuna spolegliwego. Ze wzgledu na wage zagadnienia postawa ta
zastuguje na odrebne, obszerniejsze omoéwienie.

Wspomnijmy jeszcze o kluczowym dla etyki niezaleznej sktadniku,
jakim jest sprawno$¢ — warto$¢ realizowana poprzez prakseologie etycz-
na. W odroéznieniu od niektdérych filozoféw Kotarbinski nie akcentuje
wymiaru teoretycznego swojego systemu, znacznie wazniejszy jest tu
bowiem wymiar praktyczny. Fakt ten jest niezwykle istotny w konteks-
cie profes;ji lekarza, jako ze deontologia lekarska niemal w catosci doty-
czy wlasnie wykonywania zawodu. Lekarz musi cechowac si¢ sprawno-
Scig — jego obowigzkiem jest wiec dbanie o takie warunki wykonywanej
pracy, aby jako$¢ opieki nad pacjentem byta jak najlepsza (nakaz ten
wynika bezposrednio z art. 11 KEL)".

Postawa opiekuna spolegliwego a lekarz

Zanim scharakteryzujemy postawe opiekuna spolegliwego, wyjasnijmy
znaczenie nieczesto uzywanego dzis przymiotnika ,spoleglivy”. Zgod-
nie ze Stownikiem ‘ezyka Polskiego PWN, spolegliwy znaczy tyle, co: 1.
«taki, ktéry wzbudza zaufanie i mozna na nim polegac», 2. pot. «taki, ktory

10 Pkt. 1 art. 2 Kodeksu Etyki Lekarskiej, op.cit.

1 Por. Pkt. 4 § 2 Eticky kodex Ceské 1ékatské komory, dostep 16.09.2020, http:/
www .ius-wiki.eu/obcanske-pravo/pfuk/zdravotko/otazka-i-7.

12 Barbara Lagowska, ,Koncepcja ,,opiekuna spolegliwego” w systemie etycz-
nym Tadeusza Kotarbiniskiego”, Studia Pedagogiczne. Problemy Spoleczne, Edukacyjne
i Artystyczne 6 (1992): 49.

3 Art. 11 Kodeksu Etyki Lekarskiej.
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tatwo ustepuje i podporzadkowuje sie innym»14. Kotarbiniski postugiwat sie
tym terminem w znaczeniu zblizonym do pierwszego z przytoczonych
obu, tj. solidny, trwaty w dyspozycji do wywigzywania sie z zobowiqzan wobec
innych. Sam ttumaczy 6w termin nastepujaco:

Coz to za dziwne stowo: ,spolegliwy”. Nie styszy sie go w polszczyznie
literackiej. Ale pono rozbrzmiewa na Slasku. Czy to kalka z niemieckiego
,zuverldssig”, czy raczej termin domorostego chowu, mniejsza o to: dos¢,
ze potrzebny, a przynajmniej przydatny dla oznaczenia kogo$, na kim
mozna polega¢. Opiekun wtedy jest spolegliwy, kiedy mozna stusznie
zaufac jego opiece, ze nie zawiedzie, Ze zrobi wszystko, co do niego na-
lezy, ze dotrzyma placu w niebezpieczenstwie i W ogdle bedzie pewnym

oparciem w trudnych okolicznoéciach15

W innym za$ miejscu precyzuje, ze jest to ktos, kto...

...stanie twardo na placu w obliczu niebezpieczenistwa, broniac tych, kto-
rzy sa zdani na jego obrone, takiemu nie zabraknie checi, by pomoc inne-
mu wydoby¢ sie z kleski, taki skoro zapowiedziat, Ze zrobi, co potrzeb?,
to dotrzyma zapowiedzil6.

Bez watpienia spolegliwo$¢ mozna uznac¢ za ceche niezbywalna
w zawodzie lekarza, ceche fundamentalna. To ona stanowi o tym, ze
lekarz jest w gotowosci niesienia pomocy chorym. To wtasnie w niej re-
alizuje si¢ powotanie lekarza, co wynika posrednio z samej niezaleznosci
etyki. Jak juz bowiem wspomnielismy, postawa lekarza-opiekuna zasa-
dza si¢ na wrazliwosci na cudze cierpienie, nie za$ na strachu przed kara
Boza (uniezaleznienie od religii) czy poczuciu obowiazku (uniezaleznie-
nie od swiatopogladu filozoficznego). Dodajmy tez, ze zawodd lekarza
jest zawodem zaufania publiczne®o, tak wigc konieczno$¢ bycia osoba
spolegliwa wynika juz z samej natury tej profesjil?7.

Cecha, ktora stanowi bodaj najbardziej wyrazny punkt styczny
w koncepcji Kotarbinskiego i ideatu lekarza wynikajacego z tresci KEL,
jest empatia. Zdoln°$¢ wczuwania si¢ w sytuacje drugiego cztowieka
(lub za Kotarbinskim: istot bronionych18)jest na tyle wazna, ze bez niej re-
alizacja postawy opiekuna spolegliwego jest niemozliwa. By¢ ,, dobrym

4 Hasto ,spolegliwy”, w: Internetowy Stownik Jezyka Polskiego PWN, dostep
12.06.2019, https://sjp.pwn.pl/slowniki/spolegliwy.html.

5 Tadeusz Kotarbinski, Opiekun spolegliwy, w: Pisma etyczne (Warszawa: Zaktad
Narodowy im. Ossolinskich, 1987), 377-378.

16 Tenze, Zagadnienia etyki niezaleznej: 144.

17- Zob. Joanna Wojcik, Lekarz. Zawdd czy powolanie? Postawy lekarzy wobec pracy
zawodowej (Katowice: Oficyna Wydawnicza WW, 2018), 13-20.

8 Lagowska, ,Koncepcja «opiekuna spolegliwego» w systemie etycznym Tade-
usza Kotarbinskiego”: 50.
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czlowiekiem” oznacza wigc w kontekscie etyki niezaleznej tyle, co by¢
czlowiekiem empatycznym:

Na sylwetke , opiekuna spolegliwego” skladaja sie zasadniczo dwa ro-
dzaje cech: te, ktore decyduja o umiejetnosci wezuwania sie w sytuacje
istot bronionych, oraz te, ktére pozwalaja na walecznos¢, dzielnosé, na
pokonanie strachu w stosunku do czynnikow zagrazajacych podopiecz-
nym. Aby zastuzy¢ na miano ,, opiekuna spolegliwego”, trzeba zatem by¢
wrazliwym na cudzy bdl, na cudze cierpienie, nieszczescie, czyli by¢ ,,do-
brym czlowiekiem”".

Postawa opiekuna spolegliwego jest ponadto postawa aktywna, za-
angazowana. Nie jest to ktos bierny — ktos, kto ogranicza swoje dziatanie
jedynie do opieki nad potrzebujacymi. Aktywnosc¢ opiekuna spolegliwe-
go realizuje sie na dwdch plaszczyznach: w odwadze oraz wychowywa-
niu (dawaniu przykfadu).

Odwaga jest nieodzowna w zawodzie lekarza, wszak wiele decyzji
podejmowanych podczas leczenia musi by¢ podjetych natychmiast. Podej-
mujac je, lekarz musi mie¢ $wiadomos¢ ich powaznych skutkow, dotycza-
cych zdrowia, a nawet zycia. Czgsto musi decydowac sie na rozwiazanie,
ktére jest ryzykowne, ale ktdre rownoczesnie okazuje sie niezbedne dla
poprawy stanu zdrowia pacjenta. Odznaczajac si¢ tchorzostwem — cecha,
ktéra w etyce niezaleznej jest typowa dla antyideatu cztowieka etyczne-
go —lekarz bedzie narazat pacjentdw na negatywne skutki leczenia, chocby
przez to, ze zrezygnuje z ryzykownego, a jednak koniecznego dziatania.

Jesli zas chodzi o wychowanie, w kontekscie zawodu lekarza reali-
zowane jest ono w dawaniu dobrego przyktadu oraz szeroko pojetej pro-
mocji zdrowia. Lekarz jest moralnie zobligowany do dziataii na rzecz
zdrowego trybu zycia, co wynika z artykutu 77 KEL (Lekarz ma obowigzek
zwracania uwagi spoleczenistwa, wladz i kazdego pacjenta na znaczenie ochro-
ny zdrowia, a takze na zagrozenie ekologiczne. Swoim postepowaniem, rowniez
poza pracq zawodowq, lekarz nie moze propagowaé postaw antyzdrowotnych)®.
Powinien tez reagowac na zagrozenia zdrowia, np. wskazujac pacjento-
wi, ktdre z jego zachowan moga negatywnie wplynac na jego stan. Wy-
chowuje w ten sposob spoteczenistwo, by kazdy potrafit zadbac o zdro-
wie i umiat zapobiegac¢ chorobom.

Analize postawy opiekuna spolegliwego uzupetnijmy jeszcze o ka-
tegorie sprawnosci. Wspomnielismy juz, Ze jest ona istotnym skladni-
kiem etyki niezaleznej jako systemu — to z niej bowiem wynika nakaz
samodoskonalenia sie, tak wazny w przypadku lekarza. Sam Kotarbin-
ski nadmienit w jednej z rozmdw, Ze piszac o sprawnosci, ma na mysli

19 Tamze, 50.
2 Art. 71 Kodeksu Etyki Lekarskiej.
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skutecznos¢ dtugoterminows, jako jedyng majaca sens?'. Sprawnosci nie
nalezy wigc rozumiec tutaj jako umiejetnosci poradzenia sobie z dana
sytuacja w konkretnej tylko chwili. Zakres tego pojecia rozciaga sie na
wszystkie aspekty zawodu lekarza, a zatem obejmuje tez koniecznos¢
rozwoju, ciaglego uzupetniania wiedzy, szkolen itd.

Warto wspomnie¢, ze wedtug Kotarbinskiego moralny nakaz samo-
doskonalenia nie ma na celu jedynie nabycia nowych umiejetnosci i po-
lepszenia tych juz posiadanych. Ma on réwniez wplyw na ksztaltowanie
sig¢ postawy etycznej, ubogaca moralnie®.

Etyka niezalezna a Kodeks Etyki Lekarskiej

Poniewaz Kodeks Etyki Lekarskiej stanowi wyktadnie prawa moralne-
go dla lekarzy, konieczne jest pordwnanie tez etyki niezaleznej wtasnie
z tym dokumentem. Jezeli zatozenia systemu etycznego Kotarbinskiego
beda pokrywaty si¢ z zapisami KEL, mozna wéwczas uznag, ze ich tres¢
odpowiada wymogom zasad etyki lekarskiej obowiazujacych w Polsce.
Ponizsza tabela zestawia te tezy etyki niezaleznej, ktorym odpowiadaja
poszczegodlne punkty i artykuty polskiego KEL.

Tezy etyki niezaleznej Kodeks Etyki Lekarskiej

Zasady etyki sa ,,oczywiste”, a ponadto
niezalezne od religii, ideologii oraz swia-
topogladu filozoficznego'. Istniejq tez war-
tosci uznawane przez wszystkich, oceny
etyczne posiadaja wspolny rdzen?

Zasady etyki lekarskiej wynikajg z ogélnych
norm etycznych (pkt 1, art. 1).

Czlowiek etyczny jest zobowigzany do Powotaniem lekarza jest ochrona zycia i zdro-
sprawowania opieki nad osobami zalezny- | wia ludzkiego, zapobieganie chorobom, leczenie
mi od niego, a szczegolnie do minimalizo- | chorych oraz niesienie ulgi w cierpieniu |...]
wania cierpien’. (pkt 2, art. 2).

Jednym z gtéwnych sktadnikéw postawy

etycznej jest sprawnos¢, a jedng z waz- Lekarz powinien przeprowadzac wszelkie
niejszych cech cztowieka etycznego — opa- | postepowanie diagnostyczne, lecznicze i zapo-
nowanie. Nierzetelno$¢ jest natomiast biegawcze z nalezytq starannosciq, poswigcajgc

negatywna cecha przeciwienistwa wzorca | im niezbedny czas (art. 8).
etycznego*.

2 Zob. Tadeusz Kotarbinski, ,Rozmowa A. Matachowskiego z T. Kotarbin-
skim”, w: Mysli o ludziach i ludzkich sprawach, red. Janina Kotarbiniska (Wroctaw: Osso-
lineum, 1986).

2 Joanna Tokar, ,Prakseologiczne hasto «Wyzwalaj doskonatos¢ z kazdego po-
czynania” w kontekscie samodoskonalenia pracownikow», Zeszyty Naukowe Politech-
niki Slgskiej, Seria: Organizacja i Zarzqdzanie 77 (2015): 232.
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Tezy etyki niezaleznej Kodeks Etyki Lekarskiej

Lekarz nie powinien wykraczac poza swoje
umiejetnodci zawodowe przy wykonywaniu
czynnosci diagnostycznych, zapobiegawczych,
leczniczych i orzeczniczych (art. 10).

Zasada realizmu praktycznego: nakaz
liczenia sie z wymaganiami chwili biezacej,
a takze skutkami podejmowanych dziatant®.

Wzorzec etyczny — opiekun spolegliwy — Lekarz winien zabiegac o wykonywanie swego
musi sprawowac opieke nad osobami za- | zawodu w warunkach, ktére zapewniajq odpo-
leznymi od niego w sposob niezawodny?®. | wiedniq jakos¢ opieki nad pacjentem (art. 11)

Lekarz powinien Zyczliwie i kulturalnie trakto-
wacé pacjentow, szanujgc ich godnosé osobistq,
Czlowiek czcigodny winien odznaczac si¢ | prawo do intymnosci i prywatnosci (art. 12)
zyczliwoscig wzgledem drugiego czlowie-
ka, a takze okazywac mu szacunek”. Lekarz powinien odnosic si¢ z nalezytym sza-
cunkiem i w sposob kulturalny do personelu
medycznego i pomocniczego |...] (art. 58).

W razie wqtpliwosci diagnostycznych i lecz-
Opiekun spolegliwy nie musi by¢ mistrzem | niczych lekarz powinien, w miare mozliwosci,
w tym, co czyni. Musi by¢ jednak rzetelny®. | zapewnic choremu konsultacje innego lekarza

(art. 54).
Postawa opiekuna spolegliwego realizowa- | Wybierajqc forme diagnostyki lub terapii, le-
na jest w prakseologii — koncepcji spraw- | karz ma obowiqzek kierowa¢ si¢ przede wszyst-
nego dzialania, tj. maksymalizujacego kim kryterium skutecznosci i bezpieczernstwa
skutecznos¢ przedsiewziec oraz korzysci | chorego oraz nie narazac go na nieuzasadnione
z nich plynacych’. koszty (pkt 2 art. 57).

Lekarz ma obowiqzek zwracania uwagi spo-
teczenstwa, wtadz i kazdego pacjenta na zna-
czenie ochrony zdrowia, a takZe na zagrozenie
ekologiczne. Swoim postepowaniem, réowniez
poza pracq zawodowaq, lekarz nie moze propa-
gowac postaw antyzdrowotnych (art. 71).

Czlowiek etyczny winien cechowac sie po-
stawa aktywna, by¢ zaangazowany w roz-
poznawanie i wskazywanie zagrozen'.

Porownanie tez etyki niezaleznej z zapisami Kodeksu Etyki Lekarskiej

! Por. Lagowska, ,Koncepcja »opiekuna spolegliwego« w systemie etycznym
Tadeusza Kotarbinskiego”: 47.

2 Por. tamze: 46.

® Por. Spryszak, ,,O etyce niezaleznej Tadeusza Kotarbiniskiego”: 434.

* Por. Lagowska, ,Koncepcja «opiekuna spolegliwego» w systemie etycznym
Tadeusza Kotarbinskiego”: 47.

® Por Spryszak, ,,O etyce niezaleznej Tadeusza Kotarbifiskiego”: 436-437.

¢ Por. Barbara Lagowska, ,Koncepcja «opiekuna spolegliwego» w systemie etycz-
nym Tadeusza Kotarbinskiego”: 50.

7 Por. Tadeusz Kotarbinski, , Istota oceny etycznej”, Etyka 1 (1966): 9.

8 Por. Wisniewski, , Jak jest mozliwa etyka niezalezna?”: 121.

° Por. Anna Mazurkiewicz, ,Sprawnosc¢ dziatania — interpretacja teoretyczna po-
jecia”, Nieréwnosci Spoteczne a Wzrost Gospodarczy 20 (2011): 47-57.

10 Por. Barbara Lagowska, ,Koncepcja «opiekuna spolegliwego» w systemie
etycznym Tadeusza Kotarbinskiego”: 51.
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Pamietajmy, ze etyka niezalezna jest systemem uniwersalnym. Nie
jest wigc mozliwe odnalezienie odpowiedniej tezy etyki Kotarbinskiego
dla kazdego zapisu KEL. Nie jest to jednak potrzebne. Szczegdtowe za-
pisy KEL dotycza bowiem konkretnych sytuacji typowych dla zawodu
lekarza, takich jak np. transplantacja czy pomoc pacjentom w stanach
terminalnych. A poniewaz etyka niezalezna z samego juz zatozenia jest
skierowana do wszystkich ludzi bez wyjatku, jej postulaty musza cha-
rakteryzowac si¢ duzym poziomem ogolnosci.

Podsumowanie

Z powyzszej analizy jasno wynika, ze poszczegolne tezy etyki nieza-
leznej pokrywaja si¢ z zapisami KEL. Ideat lekarza w postaci opiekuna
spolegliwego jest cztowiekiem zawsze gotowym do niesienia pomocy,
godnym zaufania, odwaznym, zaangazowanym. Cztowiek taki potrafi
reagowac na potrzeby innych, nie jest obojetny na bol i cierpienie. Jest
to ponadto cztowiek wysoce empatyczny. Jako opiekun odpowiada za
osoby od niego zalezne (w kontekscie profesji lekarza: pacjentéw). Nie
czyni zas$ tego ze wzgledu na religie, ideologie, swiatopoglad — punktem
odniesienia wydaje si¢ po prostu jego sumienie oraz czysta chec¢ polep-
szenia zycia innych, przyczynienia sie do ich szczescia.

Dylematy, z ktérymi lekarz spotyka sie w pracy, moga by¢ zas roz-
wigzywane w mysl maksymy bliskiej etyce niezaleznej: jezeli nie wiesz,
jak sig zachowaé, zachowaj sie przyzwoicie. Celem tego systemu jest bo-
wiem przyjecie postawy zyciowej, postawy czlowieka szlachetnego, po-
wszechnie szanowanego.

Zastosowanie etyki niezaleznej w zawodzie lekarza ma ponadto te
wartos¢, ze dzieki niej lekarz realizuje w swojej pracy powotanie. Wyko-
nywanie zawodu nie ma tu bowiem znaczenia czysto technicznego, nie
jest jedynie bezrefleksyjnym wypetnianiem obowiazkéw wynikajacych
z charakteru profesji. Lekarz, ktory jest opiekunem spolegliwym, przyj-
muje odpowiednia postawe zyciowa, staje si¢ lekarzem w petni — przez
caly czas, a nie tylko w godzinach pracy. Lekarz-opiekun spolegliwy to
ktos, kto w calosci rozpoznat swoje powolanie i potrafi to wykorzystac¢
dla dobra kazdego czlowieka.

Ostatecznie zastanéwmy sig jeszcze: czy koncepcja opiekuna spole-
gliwego nadal jest aktualna? Wezmy bowiem pod uwagg, ze okres inten-
sywnej pracy Kotarbinskiego nad systemem etyki niezaleznej przypada
na lata piecdziesigte i szes¢dziesiate XX wieku. Pytanie to wydaje sig
zatem zasadne, tym bardziej ze po $mierci Kotarbinskiego pojawity si¢
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nowe propozycje dotyczace etyki. Dla przyktadu: w latach osiemdzie-
siatych ubiegtego stulecia narodzita si¢ teoria etyki troski (care ethics)®.
Teoria ta powstala w ramach stanowiska feministycznego, reprezen-
towanego miedzy innymi przez amerykanska filozof Carol Gilligan®.
Obecna w niej koncepcja ,, 0soby troszczacej sie” wykazuje jednak szereg
podobienstw z koncepcja opiekuna spolegliwego Kotarbinskiego, jako
Ze jej rdzeniem jest postawa naturalnego, dobrowolnego zaangazowania
sie w dobro drugiej osoby.

Koncepcje Tadeusza Kotarbiniskiego mozna zatem uzna¢ za ponad-
czasowgq, uniwersalna, a jej praktyczna posta¢ powinna by¢ obecna we
wszystkich profesjach, gdzie wazne sq relacje interpersonalne, szczegol-
nie w zawodzie lekarza.
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Streszczenie

Artykul ma na celu wykazanie, ze model etyki niezaleznej zaproponowany
przez Tadeusza Kotarbinskiego moze by¢ stosowany w zawodzie lekarza. Po
krotkim zarysie koncepcji Kotarbinskiego nastepuje skonfrontowanie ideatu le-
karza z postawq opiekuna spolegliwego. Kolejna czes¢ to analiza poréwnawcza
zapisow Kodeksu Etyki Lekarskiej z tezami etyki niezalezne;j.

Stowa klucze: etyka niezalezna, Kodeks Etyki Lekarskiej, filozofia Tadeusza
Kotarbinskiego, opiekun spolegliwy

The Application of Model of Kotarbinski’s Independent
Ethics in the Medical Profession

Summary

The aim of this article is to show that the model of independent ethics, which
was suggested by Tadeusz Kotarbinski, can be applied in the medical profession.
After a short outline of Kotarbinski’s conception, the idea of doctor is confronted
with an attitude of reliable gquardian. The next part is the comparative analysis
of the Polish Code of the Medical Ethics settlements and theses of independent
ethics.

Keywords: independent ethics, Code of the Medical Ethics, philosophy of Tade-
usz Kotarbinski, reliable guardian



