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Rezumat

Articolul intercaleaza trei subiecte etice, si anume: fiinta umand, vulnerabilitatea
omului si imbunatdtirea acesteia. Mai mult, judecdtile, care determind abordarea
acestora in ansamblu, ar fi: 1) fiinta omului pe fundalul vulnerabilitatii nuanteazd
susceptibilitatea de natura situationala, relationald si temporald, care, datorata unor
stari fizice, afective si cognitive, se afla in pericol de a fi lezata sau distrusa; in
consecintd, nu are abilitati de a lua decizii proprii sau nu dispune de capacitate suficientd
pentru a-si controla si proteja interesele; 2) dacd existd situatii, stari sau surse ce-|
prezintd pe om vulnerabil, atunci acesta trebuie sa posede constiinfa vulnerabilitatii
pentru a se proteja sau a-si ameliora conditia; 3) susceptibilitatea persoanei reflectd
realitatea unui risc ce poate sau nu leza persoana, iar ameliorarea conditiei umane redad
tendinta spre ceva mai bun, atunci se cere de a identifica natura sau valorile de referintd
ale ,, imbunatatirii” fiintei umane, deoarece interventia geneticd, cea biomedicala sau
cea farmaceuticad in conditia omului, la randul sau, poate cauza forme de vulnerabilitate,
mai ales dacd nu este identicd cu natura umana sau riscul de a crea dependentd de
efectele respectivelor interventii. Fundalul acestor judecati distinge faptul ca atdt
vulnerabilitatea, cdt si imbunadtdtirea fiintei umane se situeaza la poluri opuse, insd, au
un punct comun de referintd: identitatea i autenticitatea omului. Prima accentueazd
tendinta spre identitate si autenticitate, a doua evidentiaza limite pentru a nu se depdrta
de identitate si autenticitate.

Cuvinte-cheie: vulnerabilitate, bioeticd, existentd, imbunatatire, fiinta umana,
tehnologii noi.
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VULNERABILITY AND THE "ENHANCEMENT" OF THE
HUMAN BEING. BIOETHICAL INTERPRETATION

Abstract

The article includes three ethical topics, the human being, human vulnerability and
its improvement. Moreover, the judgments, which determine their approach as a whole,
are: 1) the human being against the background of vulnerability reflect situational,
relational and temporal susceptibility, which due to physical, affective and cognitive
states is in danger of being harmed or destroyed; consequently, he does not have the
ability to make his own decisions or does not have sufficient capacity to control and
protect his interests; 2) if there are situations, states or sources that present a vulnerable
person, then he must possess the consciousness of vulnerability in order to protect himself
or improve his condition; 3) the person's susceptibility reflects the reality of a risk that
may or may not harm the person, and the improvement of the human condition reflects
the tendency towards something better, then it is required to identify the nature or
reference values of the "improvement" of the human being, because genetic, biomedical
or pharmaceutical in the human condition, in turn, can cause forms of vulnerability,
especially if it is not identical to human nature or the risk of creating dependence on the
effects of those interventions. The background of these judgments distinguishes the fact
that both the vulnerability and the improvement of the human being are located at opposite
poles, but they have a common point of reference: the identity and authenticity of the
human being. The first emphasizes the tendency towards identity and authenticity, the
second highlights limits in order not to deviate from identity and authenticity.

Keywords: vulnerability, bioethics, existence, improvement, human being, new
technologies.

Introducere

Analiza comparativa a etapelor de dezvoltare a stiintei prezintd o
serie de schimbari. Acestea survin drept rezultat al interventiei umane in
lumea inconjurdtoare. Atat schimbarile, cat si interventiile respective s-au
realizat Tn decursul istoriei in ritmuri diferite. Cunoastem perioade de
schimbari vertiginoase si perioade de relativa stabilitate. De la filosofia si
stiinta anticd pand la cea moderna, pulsul schimbarilor semnalate in istorie
a fost relativ lent. Insd, odatd cu revolutia industriald, succesiv a devenit
mai pronuntat, iar in ultimele decenii s-a accelerat atat de mult, incat omul
cu greu le poate urmari si constientiza efectul. Respectiv, schimbari care
in trecut se realizau in timpul unui secol (poate si mai mult), actualmente
au loc in cateva zile sau ore [1]. Aceasta realitate face sa se observe o serie
de particularitati specifice cercetdrilor contemporane si prin care sd se
antreneze, la randul sau, postulatele bioetice in a le oferi conotatii morale.
In context, o trisitura definitorie a stiintei contemporane este cresterea
substantialda a numarului de cercetatori. Daca in secolele XVIII-XIX
activau circa o mie de oameni de stiintd, la mijlocul sec. XIX — 10 mii, in
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anii 1900 — circa 100 mii de cercetatori, apoi la sfarsitul sec. XX —
inceputul sec. al XXI, in domeniul cercetarilor stiintifice activau mai mult
de 5 milioane de oameni de stiinta. O alta particularitate ar fi majorarea
brusca a volumului informatiei stiintifice. Daca in anul 1665, in lume se
edita o revista filosofico-stiintifica, pe timpurile lui Newton — cinci reviste,
apoi astdzi apar peste 200 de mii titluri de reviste. Informatia stiintifica se
dubleaza in fiecare an. 90% din informatia stiintifica acumulata de omenire
revine sec. XX si Inceputului sec. XXI. La fel poate fi evidentiatd si
schimbarea arhitecturii interne a stiintei. Stiinta inglobeaza in prezent un
domeniu enorm de cunostinte. Aceasta cuprinde aproape 15 mii de
discipline, care tot mai intens interactioneaza intre ele. Viitorul stiintei, in
opinia mai multor savanti, se va axa in jurul studiului materiei vii, a omului
si a societdtii. Aceste stiinte vor determina si specificul secolului actual. Pe
langa toate acestea, observam ca stiinta sufera o presiune din ce in ce mai
mare din partea societatii. A devenit diversa si a pierdut libertatea.
Interesele comerciale si cele ale politicii influenteazd esential asupra
investigatiilor din domeniul cercetarilor stiintifice si tehnologice [2].

Pe fundalul acestor trasaturi ale stiintei contemporane apar mai multe
pericole etice privind interpretarea si intelesul noilor oportunitéti
stiintifice. In primul rand, cresterea volumului de cunostinti se face intr-
un timp mult mai scurt. Aceastd mare viteza cu care se schimba lucrurile
nu lasa suficient timp pentru urmarirea lor. Si fiindca omul nu poate urmari
schimbarile si nu se poate adapta la ele, isi pierde propriu-zis sinele sau
chiar autenticitatea, fara sa sesizeze acest fapt. La randul sdu, civilizatia
contemporand este caracterizatd drept una tehnologicd. Aceastd
caracterizare se datoreaza principalel ei nsusiri — tehnologia. Desigur, si
aceasta constituie un element al culturii si civilizatiei umane. Deja primele
unelte sau primele mecanisme faurite de om constituie elemente ale
civilizatiei lui. Dar, prin revolutia industriald si prin dezvoltarea
impresionanta a tehnologiei s-a creat o situatie noud in viata omului si in
raportarile lui la lume. In vreme ce initial uneltele si mecanismele erau
intrebuintate in principal la implinirea scopurilor omului si erau folosite
pentru nevoile lui, dupa revolutia industriala lucrurile s-au schimbat.
Puterile care sunt smulse naturii si masinile care se construiesc il duc pe
om la cautarea sau chiar inventarea unor scopuri i a unor nevoi de prisos
care se pot deja realiza si satisface. In paralel, cei care gestioneazi si aplica
tehnologiile si mecanismele, cultivd si promoveaza in lume idealul unei
vieti comode si convenabile. Mediatizeaza noi scopuri si inventeaza noi
nevoi ce servesc acestui ideal. Si Intrucat comoditatea nu are limite, omul
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ii cade victima, angajandu-se 1n nesfarsite eforturi si cautdri, fard a fi
vreodata satisfacut [3].

In al doilea rand, o data cu schimbarea arhitecturii interne a stiintei
si cresterea numarului de discipline se creeaza interpretari reductioniste
privind viata si sensul ei. Mai mult, domeniile stiintei care au ca obiect de
studiu parti ale viului, ale fiintei umane intrebuinteaza caracteristici ce
vizeaza conditia vietii cu noi perspective, avand conotatii resemnificate cu
influente specializate i reductioniste, in dependenta de prioritati, interese,
fie profesionale, sociale sau chiar de grup, mai ales cand este vorba despre
o etica aplicatd. Acest fapt se face mai evident in ultima perioada, cand
eticienii abordeaza probleme cu privire la existenta omului. Subiectul
reapare in centrul atentiei sub influenta progresului stiintific, precum si din
dorinta de a legitima unele posibilitdti biomedicale si farmaceutice in
rezultatul unor cercetari genetice cu interes comercial. Desigur, Intre timp
sunt semnalate si anumite evolutii. Sunt Imbunatdtite conditiile de trai,
sporeste media de viatd, sunt inventate noi medicamente, sunt gasite noi
modalitati de tratare a bolilor, sunt transplantate organe ale corpului uman
si este cultivata iluzia unei anumite nemuriri pamantesti. Or, toate acestea
nu constituie solutii, ci transferari ale problemelor care il preocupa pe om.
In paralel se ivesc noi dificultiti si apar noi probleme. Dar si nevoile umane
se extind treptat sau iau o forma noud, fara a se modifica in esenta lor. in
cele din urma, omul ramane tot atat de neputincios in fata mortii, pe cét era
si odinioara. lar epoca noastra, in ciuda realizarilor ei impresionante, se
prezinti in ultima analizi la fel de slabi ca si cele anterioare [3]. Insa, odata
ce persoana valorificd in viata privatd sau sociald aceste posibilitéti
pierzandu-si sinele, accentuand tendinta comoditatii si a castigului fara
discernamant, oare nu ar trebui sa punem problema morald a
responsabilitatii oamenilor de stiinta fatd de societate?

Semnaland acestea, consideram important ca noile posibilitati sau
interventii asupra naturii umane sa se realizeze in contextul unui discurs
ontologic si interdisciplinar pe fundalul trdsdturilor si pericolelor etice
evidentiate supra. Aceasta teza a facut ca subiectul ,,imbunatatirii” fiintei
umane sa intercaleze cu notiunea de fiintd umana si vulnerabilitatea
omului. Mai mult, judecatile, care determind abordarea acestora in
ansamblu, ar fi: 1) fiinta omului pe fundalul vulnerabilitatii nuanteaza
susceptibilitatea de naturd situationald, relationald si temporald, care,
datorata unor stari fizice, afective si cognitive se afld in pericol de a fi
lezata sau distrusd; in consecinta, nu are abilitati de a lua decizii proprii
sau nu dispune de capacitate suficientd pentru a-si controla si proteja
interesele [4]; 2) daca exista situatii, stari sau surse ce-l prezintd pe om
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vulnerabil, atunci acesta trebuie sa posede constiinta vulnerabilitatii pentru
a se proteja sau a-si ameliora conditia; 3) susceptibilitatea persoanei
reflecta realitatea unui risc ce poate sau nu leza persoana, iar ameliorarea
conditiei umane reda tendinta spre ceva mai bun, atunci se cere a identifica
natura sau valorile de referinta ale ,,imbunatatirii” fiintei umane, deoarece
interventia genetica, cea biomedicald sau cea farmaceutica in conditia
omului, la randul sau, poate cauza forme de vulnerabilitate, mai ales daca
nu este identica cu natura umana sau riscul de a crea dependenta de
efectele respectivelor interventii. Fundalul acestor judecati distinge faptul
ca atat vulnerabilitatea, cat si imbunatatirea fiintei umane se situeaza la
poluri opuse, dar au un punct comun de referintd, si anume: identitatea si
autenticitatea omului. Prima accentueaza tendinta spre identitate si
autenticitate, a doua, evidentiaza limite pentru a nu se departa de identitate
si autenticitate.

Vulnerabilitate, imbunadtitire si fiinta umand

In lucrarile stiintifice, dar si in activitatea sociald, conceptul de
vulnerabilitate este interpretat in doud sensuri. Prima sustine cd, conditia
existentiald (universald) a fiintei umane este una vulnerabila [5; 6; 7; 8]. A
doua se concentreaza pe anumite grupuri sau persoane considerate
vulnerabile [9; 10; 11]. Din perspectiva teoretica, prima forma este
esentiala si serveste temei conceptual la constituirea tabloului de ansamblu
al vulnerabilitatii. Totodata, reprezintd punctul de debut, comun
activitatilor sociale preocupate de subiectul dat. Aceastd pozitie
accentueazd ideea cd fiinta omului poate fi vulnerabild sau potential
vulnerabila. Martha Fineman constata in acest sens, ca vulnerabilitatea
apare in constituirea noastra, poartd in sine posibilitatea iminentd sau
permanenti spre vitimare, ranire si nenorocire [10]. Intrebarea pentru
dezbatere ar putea fi: Care este starea umana care-| face pe om vulnerabil,
si invers, in ce conditie nu suntem vulnerabili? Un raspunsul la aceasta
intrebare 1l putem gasi in teoriile etice ale virtutii. Acestea accentueaza
dimensiunea morald a persoanei si o prezinta ca purtator al moralei, adica
este un agent al moralitdtii, iar actiunile sunt rezultatul ,,cum esti asa
traiesti”. Etica virtutii se raporteazi la devenirea morali a persoanei. In alt
sens, daca omul poseda virtuti, adica trasaturi de caracter bune, atunci el
va actiona moral (bine), avand deprinderea faptei morale. De exemplu,
dacd omul poseda asa virtute ca dreptatea, el va si actiona aproape constant
in mod drept, adica cantarind propriul interes in raport cu interesele altora.
Daca omul are asa virtute ca bundvointa, el va avea tendinta perend de a
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face bine altora, de a promova starea de bine a semenilor sai. Invers, daca
omul este vicios, adicad poseda trasaturi de caracter rele persistente, ele se
vor manifesta cu certitudine in actiunile acestuia [12]. Astfel, la intrebarea:
,Care este starea umana care-l1 face pe om vulnerabil, si invers, in ce
conditie suntem sau nu suntem vulnerabili?”, teoriile virtutii raspund: omul
prin natura sa este o fiintd morald in devenire, adicd, chemata existential
sa fie cine este 1n fiinta sa, iar dacd nu este lucratd in el virtutea, atunci,
cand e nevoit sd faca fata situatiilor risca sa devina vulnerabil si ii face pe
altii prin actiunea sa vulnerabili. Mai mult, buna convietuire morala a
societatii depinde de interesul si capacitatea fiecirui membru de a
cunoaste, constientiza si Tmplini (sd devina cine este el in fiinta sa) conditia
morald a fiintei umane. Cunoasterea, constientizarea si implinirea conditiei
morale a fiintei umane nu poate fi realizatd la intdmplare sau de la sine. Ea
necesitd si fie bine fundamentati, argumentata, justificata si antrenati. In
caz contrar, in relatiile umane intervin atitudini unilaterale, extremitati,
interese subiective etc., iar dialogul dintre oameni este eclipsat de vicii
[13]. Aici intervine si interpretarea care denotd ca vulnerabilitatea apare la
om si atunci cand se afld in raport cu ceva sau cineva, fie o persoana,
societate, mediul natural, fie cu sine insusi. Daca fiinta omului este in
potentd vulnerabila, atunci acesta trebuie sa posede constiinta
vulnerabilitatii pentru a se proteja In acest sens. Cu alte cuvinte, sd devina
cine este prin spectrul abilitatilor sale intelectuale, afective si volitive.
Anturajul acestor sustineri se desprinde si notiunea ,,a imbunatati”,
insusi termenul vulnerabil implicd actiuni de imbunatatire fie exersare din
partea persoanei, fie ingrijirea persoanelor. Printre acestea, conform
Dictionarului Explicativ al Limbii Roméne, cuvantul ,,a imbunatati”
inseamna ,,a face ca ceva sd devind sau a deveni mai bun, a face sa capete
sau a cdpata o valoare sau o calitate superioard; a (se) ameliora, a (se)
indrepta”. Iar, in literatura stiintifica (referindu-ne la tema noastra) gasim
urmitoarea caracteristica: ,,Imbunititirea conditiei umane cuprinde
interventia geneticd, biomedicald sau farmaceutica, care vizeaza
ameliorarea dispozitiilor, capacitatilor sau bunastarii umane, chiar daca nu
exista patologie care trebuie tratatd” [14]. Aici deja este clara o delimitare:
una este imbundtatirea prin exersare, antrenament, experientd si
performanta, alta este interventia genetica, biomedicald sau farmaceutica.
Din start sunt observate cateva probleme etice: 1) are costuri
semnificative si ar consuma resurse din necesitatile sociale mai stringente;
2) nu existd suficiente resurse disponibile pentru imbundtitirea umand
pentru toti, iar concentrarea asupra imbunatatirii umane in astfel de conditii
poate spori o serie de inechitati; 3) incertitudinea ca ameliorarea genetica,
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biomedicala si farmaceutica poate schimba nu numai conditia umana, ci si
umanitatea ca atare, adicd se poate pierde ceva caritabil fara sa stie ce va
urma; 4) existd incertitudine si cu privire la beneficii si daune:
imbunatatirile poate determina consecinte necunoscute si avea un potential
impact devastator.

Ameliorarea genetica, biomedicali sau farmaceutica si fiinta umanda

Anterior, iImbunatitirea sau ameliorarea conditiei umane a fost
definita ca fiind oirce interventie genetica, biomedicala si farmaceutica
destinatd sd imbunatiteascd dispozitiile, capacititile sau bunastarea
omului, fara sa existe in unele situatii o patologie ce trebuie tratata. Fata
de aceste interventii, in literatura de specialitate s-au conturat trei pozitii,
si anume: 1) permisiva, care sustin noile posibilititi de ameliorare
invocand o serie de bineficii; 2) conservatoare, accentueaza sacralitatea,
autenticitatea si demnitatea omului in discursul sau si inainteaza
rationamente prohibitive; 3) moderatd sau restrictivd, nu este impotriva
acestor interventii, dar pledeaza pentru a identifica unele ,,granite” bioetice
pentru a asigura siguranta, nondauna si echitatea. Toate aceste tabere
meritd atentie investigationale si bioetica, dar 1n acest articol rezervam
spatiu mai larg de interpretare pentru ultima pozitie, ficand referinta in
unele contexte si la celelalte.

In aceasta ordine de idei, facem trimitere la un prim substrat
existential ce iIngradeste ameliorarea conditiei umane si aici facem legatura
cu natura fiintei umane, care este constituita dintr-o complexitate de valori
de referinta sau norme. Omul este o fiinta bio-psiho-sociala, respectiv, doar
in medicind, cand apreciem boala pornim de la o serie de valori de referinta
biologici, in dependentd de normele sau masura de substante in sdnge ne
putem orienta spre patologie. Asemenea putem interpreta si la nivel psihic
si social. Mai mult, la Bjern Hofmann gasim o sinteza bine structurata cu
privire la argumentele ontologice aduse in favoarea limitarii imbunatatirii
umane. Un rationament adus in sprijinul acestei pozitii se refera la faptul
ca aceastd interventie ar modifica intelegerea comuna a performantei
umane si a bunastarii in moduri care ar submina practicile sociale [15]. De
exemplu, imbunatatirea umana ne-ar face sa pierdem din vedere de ce se
merita cdutatd performanta si, prin urmare, ce ar reprezenta cu adevarat, o
urmiarim ca fiinte umane, sau ca artefacte [16] . In special, ar modifica
sensul sportului, deoarece am ajunge sa onoram inovatia tehnologica si nu
talentul si realizarile atletice [17]. Un alt argument pentru limitarea
imbunatatirii este ca natura umanad desemneaza o realitate complexa si ca
imbunititirea unui aspect ar putea submina bunistarea intregului [18]. In
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consecinta, imbunatatirea abilitatilor separate ar ,,perturba fie unitatea, fie
continuitatea naturii umane” [19] si ar compromite umanitatea [20]. O alta
temere este cad imbunatatirea umand ar face pe indivizi sa stea in afara
speciei umane, ca ,,post-oameni” [21]. Sau acea imbundtitire umana ar
incadlca o trasaturd speciald a naturii umane, cum ar fi demnitatea de
baza. Astfel de argumente sunt legate Tn mare masura de responsabilitatea
umand, de faptul ca modificarea naturii fiintei umane ne-ar da o
responsabilitate de care nu suntem apti sau pregatiti sa o gestiondm, doar
noi oamenii nu suntem perfecti si oricand poate aparea o scapare in
proiectele noastre.

Pana acum au fost nominalizate asa notiuni precum: schimbare,
modificare, ameliorare/imbunatatire si bundstare. Acestea sunt strans
legate de intelesul dezvoltarii si stim cd dezvoltarea poate fi: progresiva si
regresiva, cantitativa si calitativa etc. Apare intrebarea: ce fel de schimbare
obtinem? Cum anume este imbunatatita fiinta umana si de ce este mai bine
sd Tmbundtatim prin interventie genetica, biomedicala si farmaceutica?
Oare nu apare o confuzie intre mai bun si mai mult? [22]. Dupa cum
sublinia Earp si colegii, ,,mai mult nu este intotdeauna mai bine si, uneori,
mai putin este mai mult” [23], deoarece mai bine este diferit de mai mult.
Deseori, mai bine calitativ este frecvent confundat cu mai mult cantitativ.
lar bunastarea omului, la care se face referire in definitie, este divers
interpretat in spatiul social. Sistemul nostru de valori se poate
schimba. Prin urmare, ceea ce a fost bun ieri poate sa nu fie bun astézi. Fara
un obiectiv clar, durabil si bine argumentat, descrierea imbunatatirii umane
in termeni de bunastare individuala nu este deloc utila, deoarece bunastarea
pare a fi un concept la fel de larg ca sandtatea si boala.

Concluzii

Cresterea substantiald a numdrului cercetatorilor, majorarea
volumului de informatie si schimbarea arhitecturii stiintei modifica
perceptia sensului vietii si sporeste Intrebuintarea lucrurilor si a fiintei opus
ratiunii acestora. Domeniile stiintei care au ca obiect de studiu parti ale
viului, ale fiintei umane sa intrebuinteaze cu atentie sporitd ermeniile ce
vizeaza conditia vietii, sd evite justificarea unor conotatii resemnificate cu
influente specializate si reductioniste, in dependenta de prioritati, interese,
fie profesionale, sociale sau chiar de grup, mai ales cand este vorba despre
o eticd aplicatd. Atat vulnerabilitatea, cat si imbunatatirea fiintei umane se
situeaza la poluri opuse, dar au un punct comun de referinta: identitatea si
autenticitatea omului, acestea pot fi descoperite in contextul devenirii
morale a persoanei. Or, persoana morala isi asuma responsabilitdti fata de
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sine, societate si mediul inconjurdtor. Fiinta umand isi imbunatateste
conditia existentiald prin exersare, antrenament, experienta si performanta.
Insa, ameliorarea fiintei umane prin interventia genetici, cea biomedicala
sau cea farmaceuticd risca sd deschidd cutia Pandorei. Problemele
etice/bioetice enumerate nainteazd imperative si ,.granite” morale in
Totodata, bioetica si ,,granitele” progresului stiintific si tehnologic trebuie
sa debuteze de la intelegerea comuna privind competenta si performanta
umana si referitor la bundstarea omului fard sa submineze traditiile si
practicile sociale.
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