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Uvodom

..’V ¢om spotiva dostojnost Gloveka? Cim st Tudské prava?” Je zrejmé, Ze tieto préva
boli vpisané Stvoritefom do poriadku stvorenia; Ze tu sa nemdZze hovorif o dovoleniach zo
strany l'udskych institdcii, Stitov a medzindrodnych organizacii. Takéto institicie vyjadruji
iba to, ¢o sam Boh vpisal do poriadku, ktory On stvoril, to, ¢o On sim vpisal do moralneho
svedomia ¢loveka, ako to vysvetl'uje Sv. Pavol v Liste Rimanom (porov. Rim. 2, 15).

Evanjelium je najlepsim potvrdenim vsetkych Iudskych prdv. Bez neho sa velmi l'ahko
mdzeme vzdialif od pravdy o ¢loveku. Evanjelium naozaj potvrdzuje boZské pravidlo, ktoré
udrzuje moralny poriadok vesmiru a osobitnym sposobom ho potvrdzuje skrze samotné Vte-
lenie. Kto je ¢lovek, ak Syn prijima na seba l'udskd prirodzenost? Kym ma byt ten lovek, ak
BoZi Syn plati najvys§iu cenu za jeho ddstojnost? Liturgia Cirkvi kazdy rok vyjadruje hlboky
dzas pred touto pravdou a tymto tajomstvom tak v obdobi Vianoc, ako aj vo Velkonocne;j vi-
gilii. “O felix culpa, quae talem ac tantum meruit habere Redemptorem” (O, §tastnd vina, pre
ktortd k nam prisiel taky vzneseny Vykupitel'!; Exultet). Vykupitel’ potvrdzuje prava cloveka
jednoducho preto, aby ho priviedol k plnej dostojnosti, ktorud prijal vtedy, ked ho Boh stvoril
na svoj obraz a podobu.

Jan Pavol II.

Citované z knihy - Jan Pavol I1.: Prekrocit prah nddeje, 1. vyd., Nové Mesto a SUCM, Bratislava, 1995, s. 175 - 176.




Konferencia a snem Zviizu krestfanskych
lekérov a zdravoinikov, Martin, 10. 12. 1995

UZNESENIE

Uznesenie z 5. Snemu kresfanskych lekdrov a zdravotnikov, ktory sa konal diia 10.
12. 1995 v budove Mestského tiradu v Martine.

A. Snem zobral na vedomie:

1. Spravu o ¢innosti ZKLZ od posledného snemu v decembri 1994 prednesent Dr.
J. Porubskym. Sprava zhodnotila aj plnenie uzneseni zo snemu v roku 1994.

2. Spravu Dr. A. Zaborskej o ¢lenskej zdkladni a finan¢nej situdcii ZKLZ. Aktuali-
zovany i ked nekompletny zoznam obsahuje 614 ¢lenov ZKLZ. Aktudlny zostatok na
konte ZKLZ k 30. 11. 1995 je 5.184.- Sk.

3. Informacnu sprdavu Dr. A. Hrddockého a Dr. Gavulu o problematike plurality
zdravotnickeho poistovnictva.

4. Informacnu spravu Dr. P. Lauku o si¢asnej situdcii financovania zdravotnictva.

5. Odborné prispevky “Status Tudského embrya”, ktord predniesol Dr. S. Horvith
a “Prdva pacienta”, ktorti predniesol Dr. B. Chmelik.

B. Snem zvolil:

za predsedu Dr. A. Rakusa,

za podpredsedu Dr. J. Porubského

za tajomnicku Dr. A. Zaborsku

za Clenov predsednictva: Doc. Dr. M. Babdla, Dr. J. Duchoia, Dr. J. Glasu, Dr. S.
Horvétha, Dr. A. Hradockého, Dr. B. Chmelika, Dr. P. Lauku, p. T. Lengyelov, Dr. M.
Mikol4sika, Dr. E. Orszdgovd, Dr. E. Vnencdkov, Dr. L. Zbonc¢akovi.

C. Snem podporuje:

Podporujeme stanovisko Konferencie biskupov Slovenska o ochrane Zivota, vyja-
drené v liste KBS, ktory bol adresovany Narodnej rade SR. Toto stanovisko bude tlmo-
Cené zédstupcom ZKLZ na mitingu krestanskej mlédeZe, organizovanom Spolocenstvom
Zivota dita 12. 12. 1995 v Bratislave.

D. Snem uklad4:

- Predsednictvu ZKLZ pokralovat v uprestiovani ¢lenskej zdkladne a zlepsif infor-
macné toky smerom k ¢lenom ZKLZ,

- Predsednictvu ZKLZ zabezpeGif aktivizdciu klubov ZKLZ,

- vSetkym Clenom ZKLZ, aby zabezpecili prispevky do periodika Acta medica
christiana Slovaca o svojej Cinnosti a tieZ prispevky, zamerané na rozvoj duchovnej
a odbornej trovne ¢lenov ZKLZ,

- vSetkym klubom ZKLZ zabezpe¢if zaplatenie ¢lenského prispevku na rok 1996 od
svojich &lenov. Clenovia klubov ZKLZ, ako aj individudlni ¢lenovia ZKLZ budd moct
zaplatif ¢lenské postovou poukézkou, ktord bude vloZzend v AMCS v budicom roku.
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E. Snem prijfma:

Prehldsenie 5. Snemu krestanskych lekarov a zdravotnikov.

V Martine, 10. 12. 1995 Za spravnost: Dr. A. Zaborskd, tajomni¢ka ZKLZ

PREHLASENIE 5. SNEMU KRESTANSKYCH LEKAROV A ZDRAVOTNIKOV

“My, ucastnici 5. Snemu krestanskych lekdrov a zdravotnikov v Martine diia 10. 12.
1995 konsStatujeme:

- slovenské zdravotnictvo je v permanentnej krize,

- nebola aktualizovand komplexnd strategickd koncepcia reformy slovenského zdra-
votnictva,

- ndvrh Statneho rozpoctu SR na rok 1996 neddva zdruky na poZadovany potrebny
rozvoj slovenského zdravotnictva,

- nie je docenené spolocenské postavenie zdravotnickych pracovnikov a doriesené
ich spravodlivé odmenovanie.

NestotoZiiujeme sa s legislativnym zdsahom do ¢innosti zdravotnickych poistovni,
ktory likviduje ich pluralitu.

Vyjadrujeme znepokojenie nad demografickym vyvojom na Slovensku.

Vychodisko z krizového stavu vidime v komplexnom a koncep&nom rieSeni problé-
mov zdravotnictva SR.”

PRAVA PACIENTOV

Vo svete narastd vyznam ludskych pradv a medzi nimi a v nich aj prava pacientov.
Uplny text “Deklarécie o pravach pacientov v Eurépe” priniesol v rubrike Dokumenty
a materidly asopis Ustavu medicinskej etiky a bioetiky v Bratislave - Medicinska etika
a bioetika (Vol. 1, 1994, ¢. 5-6, 5.9 - 19).

Z predndsky autorov B. Chmelik a M. Rusndk “Prdva pacientov a zistovanie spo-
kojnosti pacienta v podmienkach 16zkového zariadenia” bola prezentovand Casf “prdva
pacienta”, hl'adajiica odpoved na otdzku: preco prava pacientov.

Prava pacientov maju zdklad v Styroch zdkladnych mordlnych principoch: reSpekto-
vali, ale neopakovali pritom konkrétne detaily vyssie uvedeného komplexného doku-
mentu.

Zavedenie prav pacientov do Zivota slovenskych zdravotnickych zariadent je d’alSou
vyznamnou aktudlnou dlohou reformy zdravotnictva, ktorej sa musia aktivne zGcastnif
krestanski zdravotnici.

MUDr. B. Chmelik

Jasaj na chvdlu Pdnovi celd zem, s radostou slizte Panovi. S plesanim vstu-

pujte pred jeho tvar.
Vedzte, Ze nds Pdn je Boh; on je nds stvoritel’ a jemu patrime, sme jeho l'ud
a ovce 2 jeho stdda. Zalm
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Prispevky a materidly

KOMENTAR K NAVRHU ZAKONA O STATNOM ROZPOCTE
SLOVENSKEJ REPUBLIKY NA ROK 1996 - PRE REZORT ZDRAVOTNICTVA

Pri posudeni formdlnej strdnky spracovania rozpoctu pre kapitolu zdravotnictvo
moZno konstatovat, Ze dany spdsob neposkytuje prehladné a dostatoéné vypovedné
informécie o rozpoéte v jeho komplexnom ponimani. Tyka sa to zvl4st poloZiek,
uvedenych pri v§eobecnom prehl'ade o rozpocte v tabulkovej forme, pri ktorych chy-
ba prislusny komentdr. Rovnako nie si adekvétne komentované oblasti, ktoré nie st
sice predmetom definovanych poloziek, ale z obsahovej stranky s Cerpanim pros-
triedkov stivisia v podstatnej miere. Su nimi napr. finan¢né objemy pre spotrebu lie-
kov a $pecidlneho zdravotnickeho materidlu (len rozpocet VSeobecnej zdravotnej po-
isfovne pre dand oblast po&ita takmer 6.0 mld Sk), alebo napr. spdsob stanovenia sie-
te zdravotnickych zariadeni, o mdZe vyznamnym spdsobom ovplyvnif spotrebu fi-
nan¢nych prostriedkov na rok 1996. Obom tymto oblastiam je vSak venovand len
jedna veta.

Z politickej stranky je najpodstatnejSou Crtou zvySenie zdvizku Stitu v platbe poist-
nych ddvok pre zdravotné poistenie za zdkonom stanovené kategérie osob z tohtoroc-
nych 13.7% z 54% minimdlnej mzdy na budicoro¢nych 13.7% zo 70% minimdlnej
mzdy. V 1. 1994 to bolo 13.7% z 10.0% minimdlnej mzdy. Pre ostatné osoby ostdva po-
vinnost platby v plnej miere. Prirastok oproti minulému roku ¢ini prakticky 1.9 mld Sk.
Mozno konstatovat, Ze najmene;j o tito sumu §tit zdravotnictvo v minulom roku “podfi-
nancoval” pri vybere poistného.

Z hladiska zabezpecenia financovania zdravotnictva v rdmci nepredvidanych okol-
nosti vytvdra vlidda rezervu vo vyske 1.0 mld Sk. V kontexte ostdvajiceho “Statneho
dlhu” vo vyske cca 1.6 mld Sk, ktory V§ZP m4 riesi{ bankovym tverom s riadnym spla-
canim tdrokov v rdmci pldnovanej privatizdcie sekunddrnej ambulantnej starostlivosti,
pri nemozZnosti vytvéraf v sicasnosti fondy reprodukcie, pri efektivite vyberu poistného
VSZP cca v rozmedzi 75% az 80% (a nakoniec v ramci tzv. skrytého dlhu zdravotnictva
vo vyske cca 30.0 az 50.0 mld Sk) sa dand rezerva nejavi ako dostato¢na.

Z hladiska pravidelnosti finan¢nych tokov je pre zdravotnicke zariadenia vyznamné
novelizované znenie z. 273/1994 Z.z., ktorym sa oznaCuje povinnost zdravotnych pois-
tovn{ poskytovaf zariadeniam prispevok na prislu§ny mesiac vo vyske 80,0% priemer-
nych mesac¢nych prijmov z poslednych troch mesiacov, a to do 8. dila v mesiaci. Ziicto-
vanie je povinné do 40 dni od jeho poskytnutia, v pripade 16zZkovych zariadeni do 50
dni. Dané opatrenie by malo byt uz v tomto Case zaloZené napr. na stanoveni redlnej
ceny tzv. 16Zko-diia pre tstavné zariadenia, resp. ceny dohodnutych foriem vykonov (od
jednotlivych vykonov az po pausalizované platby...resp.ich kombinéciu).

Z hladiska postidenia efektivity zdravotnych poisfovni je zaujimavy ddaj o predpo-
klade vyrovnaného hospoddrenia VSeobecnej zdravotnej poistovne, Poistovne minister-
stva vnitra a Vojenskej zdravotnej poistovne. Ostatné poistovne by mali dosiahnut tzv.
prebytkové hospoddrenie. Celkovd vyska vybratého poistného sa uddva na 31.0735 mld
Sk, pritom sa v3ak po&ita s 93.0%-nou Uspesnostou vyberu. 7.0% poistného vsak znali
2.2 mld Sk, ciZe redlne “ochudobnenie” i tak stdle restrinktivneho rozpoctu. O doterajsej
tspesnosti vyberu VSZP bolo hovorené vysSie, odhady tspe$nosti ostatnych poistovni
sa pohybuji rdmcovo okolo 90.0%. Z uvedeného prepokladaného vyberu je potrebné
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odrétaf zrejme redlnu sumu zdkladnych fondov (0.9367 mld Sk), spravnych a rezerv-
nych fondov (oba v rovnakej sume 0.1561 mld Sk), ¢o znamen4 pokles na predpokladani
hladinu 29.9746 mld Sk. Zvysenie rozpoétu o cca 4.0 mld Sk je Ziaddce redukovat
o prepokladani mieru infldcie, ktord sa v zdkone udava vo vyske 6.0 aZ 8.0%. Pri prida-
ni sumy 2.0 mld Sk v rdmci kapitdlovych vydajov k objemu poistného, je zdravotnictvu
venovanych cca 6.0% objemu hrubého doméaceho produktu (ktory je cca 530 mld Sk).

Z hladiska podielu kapitdlovych (investi¢nych) vydajov sa ich vyska oproti r. 1995
prakticky nemeni. Je stanovend vo vyske 2.0 mld Sk, z toho 0.1 mld Sk pre rozpoctové
organizdcie a 1.9 mld Sk pre prispevkové organizdcie. Objem rozostavanosti je stile
vysoky. “Umftveny” kapitdl v ZRN sa uddva vo vyske 4.4 mld Sk. O nedostato¢nosti
rozpo¢tu v tomto smere sved¢i fakt, Ze nevyhnutnd potreba na zabezpecenie zdklad-
nych potrieb v tomto smere sa uddva na 1.3 mld Sk, priCom samotnym $tatnym rozpoc-
tom je zabezpecené iba cca 77.0%. Z tzv. velkych stavieb sa ako v minulom roku poci-
ta s chirurgickymi pavilénmi v Nitre, v Luéenci, s poliklinikou v Ziari nad Hronom
(rozpocet na ne vyclenuje 575.0 mil. Sk).

Problematika miezd a platov sa spomina len v rdmci pdsobnosti MZ SR, v ramci
¢oho sa rozpocet v tejto polozke zvysil o cca 8.0% Sk (z 529.061 mil. Sk na 571.002
mil. Sk). Mzdy, platy a ostatné osobné vyrovnania sd pritom skryté v prijmoch zdra-
votnickych zariadeni od zdravotnych poistovni. V rdmci stanoveného rozpoétu je my-
Slienka na podstatnejSie zvySenie prijmov zdravotnickych a ostatnych pracovnikov
zrejme nepriechodnd (event. iluzérna).

Splécanie kapitdlovych dlhov je samostatnou oblasfou, ktord sa nachddza mimo
kapitoly zdravotnictva, a to v kapitole VSeobecnej pokladni¢nej sprdvy. Ro¢nd vyska
spldcanych uverov sa pohybuje na 745.0 mil. Sk - z toho 400.0 mil. Sk za stavby
(UKVCH Bratislava, Ustav klinickej onkolégie Bratislava, FN Bratislava) a 323.0 mil.
Sk za dodédvku zdravotnickej techniky of firmy Siemens. Zv14§t druhd polozka doteraz
nie je uradne zodpovedand z hl'adiska kvality, ucelnosti, vyuZitia a celkového prospe-
chu dodanej techniky.

Efektivita vyuZzitia finanénych prostriedkov je spominand vyssie, ako to bolo v pri-
pade liekovej politiky, ¢i stanovenia siete zdravotnickych zariadeni. V prvom pripade
by mohlo byf redlnym cielom uSetrenie cca 1.0 mld Sk.

Problematika vzdeldvania sa skryva v rozpocte zdravotnickych zariadeni. V tomto
smere je redlny predpoklad pokles podielu prostriedkov na vzdelanie asi na troven te-
rajsich cca 50.0%. Presnd odpoved’ na tito otdzku by dala aZ sihrnnd analyza napr.
ro¢nych hospoddrskych sprdv zdravotnickych zariadeni. Semindre farmaceutickych fi-
riem st “Specidlnou”, nie vSak plnohodnotnou formou, ¢i ndhradou postgradudlneho
vzdeldvania zdravotnickych pracovnikov. Zvysenie prostriedkov pre vedu a techniku
0 30.0 mil. Sk je nedostato¢nym.

Poslednym problémom je rieSenie tzv. “skrytého zadiZenia”, ktory sa odhaduje na
vysku cca 30.0 az 50.0 mld Sk. Tento problém, spolu s nemoZnostou vytvéraf napr.
Fond reprodukcie, podstatnou mierou limituje moZnost patri¢ného rozvoja zdravotnic-

tva na obdobie najblizsich piatich az desiatich rokov.

17.X1.1994 MUDr. Jan Bielik, CSc.
Nové Mesto nad Vihom

Vzhl'adom k niektorym zmendm prijatym v priebehu prejedndvania zdkona o $tdt-
nom rozpocte (napr. 80% minimalnej mzdy namiesto planovanych 70% v rdmci pla-
tenia poistného statom) sa k nemu v krdtkosti vratime v budiicom Cisle. Celkovd “filo-
zofia” zostavenia rozpoctu, vsak - pravdaZe, ostala nezmenend.
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Hnutie ARCHA Jeana Vaniera

“Ludia s duSevnym handicapom maji nenahraditeIny dar budovat l'udskejsi
svet!” Toto presvedcenie Jeana Vaniera sa zakladd na jeho skiisenostiach z viac ako
30 “archovych” rokov. V roku 1950 prerusil svoju kariéru u kanadského ndmornic-
tva a isiel Studovat do PariZa. Po Stidiu, ktoré ukoncil doktordtom filozofie, nasle-
dovalo profesorské miesto v St. Michael’s College Torontskej univerzity. Stretnutia
s dusevne postihnutymi I'ud'mi v psychiatrickych tistavoch ho viedli k rozhodnutiu
skoncif i s univerzitnou kariérou. Ako 36-rocny, v roku 1964, zaloZil s dvomi muzZ-
mi z jedného takého ustavu domové spolocenstvo. Tato prvd “Archa” sa stala mode-
lom pre zaloZenie d’alsich. Dnes md hnutie okolo 300 domov, rozdelenych do 102
spolocenstiev v 26 krajindch.

Popri “Arche” vzniklo neskor hnutie “Viera a Svetlo”. KedZe problém duSevne
postihnutych sa vo velkej miere dotyka aj ich rodicov, poskytuji skupiny “Viera
a svetlo” pre postihnutych, ich rodiny a priatelov priestor zdiel'ania, dévery a mo-
dlitby. Pravidelné stretnutia v spolocCenstve a preZivanie starosti a radosti druhych

1

si “svetlom” a umoZziiuju spoloc¢ny rast vo “viere”.

Ur&en( preZfvaf krfZ a zmftvychvstanie

Interview s Jeanom Vanierom

Co je poslantm Archy v dneinom dase?

Myslim si, Ze vlastné poslanie Archy v dne$nom Case spociva vo vytvdrani jed-
noty. M4 sa pokusit uskuto¢nif JeZiSovu vyzvu a prosbu, “aby vSetci jedno boli”. To
je prianie, ktoré sa nevzfahuje len na Cirkev, ale na celé Fudstvo. Pretoze Tudstvo je
rozdelené a poznacené utfZenymi ranami. Bohati sa uzatvédraji vo svojom pohodli,
chudobni ziifaji vo svojej izolacii.

Archa by mohla byt, myslim si, zdrojom jednoty, pretoZe zbliZuje a spdja
extrémne protiklady: 'udi s handicapom a takzvanych normdlnych. Tych, ¢o sid vo
svojom jestvovani ohrozeni a vyhosteni, ¢o sd vo vniitri zraneni, s inymi, ktori by
cheeli s nimi Zif. Budovat spoloCenstvd tam, kde sa stretdvajui taki rozdielni ludia,
to znamend pracovaf na jednote ludstva.

Aby sa takéto spoluZitie podarilo, je potrebné odpidstat. Je dbleZité uznaf roz-
dielnost a vnimavosf jednotlivcov. A to, Ze pritom prichddza ku konfliktom, je ne-
vyhnutné. Ale prave v tom spociva nie¢o zo $koly Archy: uéif sa byt schopnym
konfliktov. K jednote neprichddza len Cisto v citovej oblasti, nie je to afektivna za-
leZitost a neznamend rozpustenie individui. Nie, jednota chce podporovaf individu-
alnu osobu. Tak, ako to zndzorfiuje Pavlov obraz: “Cirkev je telo s rozli¢nymi
idmi.” Oko nie je ucho, noha nie je ruka. K tomuto telu patria aj tie najslabsie
a najmenej poCestné tidy, ktorych chrénif je zvld§tnou tilohou Archy. Tieto rozli¢né
Casti sa musia uviest do vzdjomného siladu.

Co je poslanfm Archy v budticej mnohondboZenskej spolonosti?

Midme spolocenstvd v Indii, kde spolu Ziji hinduisti i mohamedédni. Mali sme aj
jedno spoloCenstvo v Palestine, ktoré sa muselo, Zial', zavriet kvoli vojne v Per-
zskom zélive. Cim mdZe byt Archa v blizkosti inych ndboZenstiev? Ni¢im inym ako
prave tym, ¢im chce celkove byf: znakom jednoty. Slzy, ktoré prelieva mohameddn-
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ska Zena kvoli svojmu postihnutému diefatu, sd tie isté ako slzy kresfanskej Zeny.
Utrpenie ostdva rovnaké. Je to a ostdva to skuto¢nosfou celého Tudstva. My, o sme
povolani do Archy, sme, myslim si, uréen{ na to, aby sme pri tomto utrpeni vydrza-
li, aby sme ho spolu niesli a pri fiom bdeli. Pritom vyjdi navonok i vlastné bolesti
a vnitorné rany, ktoré nosime sami v nasej dusi a na naSom tele. To je nevyhnutné
a zdroveii je to pre nds Sanca.

Ano, myslim si, Ze Archa je urend na to, aby tajomnym spdsobom Zila kri
a zmftvychvstanie. NaSe spolocenstvd sa narodili z utrpenia, si vytvorené z trpia-
cich Tudi. To je nieCo trvalé. Aj ked mnoh{ skusuji v srdci a citoch zna¢né ula-
venie, mnohi dosiahnu pozoruhodni zrelost, predsa ostdva vicSina v zajati svojich
velkych strachov. Zd4 sa mi, Ze naSa tloha spo¢iva v tom, ostat pri tychto trpiacich.
My, sprievodcovia a spolubyvajici v domoch a dieliiach, nesmieme utiect. Lebo
zmftvychvstanie sa neuskutociiuje mimo, ale vo vniitri tychto trpiacich l'udi. Preto si
naozaj myslim, Ze Archa moZe byt miestom, kde moZno zaZif zmftvychvstanie.

AKké si skdsenosti Arcliy vo vychodoeurdpskych krajindch?

Nase skidsenosti sa tam tykaji viac hnutia “Viera a svetlo”, zdruZenia rodi¢ov
postihnutych. Vznikaji takmer vo vSetkych krajindch vychodnej Eurépy. V tejto su-
vislosti vznikli potom aj spoloCenstvd Archy v Pol'sku a Mad’arsku. Teraz vznikd
jedno spoloc¢enstvo v Slovinsku.

Potreby a utrpenia postihnutych v tychto krajindch st nekonecne velké. Je mélo
$kol, takmer Ziadne Specializované sluzby, mdlo dielni a vzdelanych psychiatrov.
Ludia nie sd zorientovani, neschopni alebo aj neochotni skutone spolupracovat.
Ostdva velkd nedovera, hnev voc¢i bohatym krajindim. Nadobudnutd sloboda strica
vSetky iliizie. VSeobecnd nespokojnost pripomina Somranie Zidovského ndroda, kto-
ry je po uniknuti z Egypta a z otroctva sklamany zo slobody. Je slobodny, ale na
pusti. Tuzi, i ked nerad, po bezpecnej otrockej strave.

Neddvno ste osldvili 30. vyrodie Archy. Pekny vek! S tym ptichddzajd ale aj
nové problénty. Ako budd spolunaXfvat tozliéné generdcie v spolodenstve Atchy?

Skutocne, nasi l'udia starnd, ale aj zreji. To si vyZaduje novy spdsob spolunaZi-
vania. Tempo a Zivotné skiisenosti treba nanovo zostladif. Jedni sa rychlejsie una-
via ako druhi. Ale spolo¢nym starnutim sa zase stdvame jedni druhym aj podobnej-
§i. PribliZzujeme sa stdle zreteInejSie ku vyzve spolo¢nej pre nds vSetkych: k smrti.
Jej predzvestami si kazdodenné malé straty, nedprosné zriekanie sa, ktoré sa od nés
vyZadujui.

Délezité je, aby spoloCenstvé ostali tvorivé. R4m treba napasovaf na nové po-
mery. Treba ddvaf pozor, aby sme nerobili hluk, treba hladiet na to, aby sme nase
okolie a domy stvartiovali tak, aby boli prijemné. Cielom je, aby kazdy nasiel v ¢o
najvicésej moznej miere §tastie a pohodu.

Naozaj: buddcnost musime hladaf, ni¢ nie je vopred dané. Nenachddzame sa
v in§titdcii, kde ide len o to, prispdsobif si jestvujice pravidld a sledovaf konsti-
ticie. Sme spoloCenstvom na ceste, na ktorej vZdy nanovo hl'addme spolo¢ne dobro
jednotlivca.

(Pripravil a rozhovor z éasopvisu Entschluss (Viederni (Rakisko), Vol. 5, 1995, ¢.
7-8,s.4-5)preloZil Dr. F. X. Satura.)

Kontaktna adresa: “Viera a svetlo”, Daniela Kocicovd, Kocelova 21, 821 08 Bratislava.
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UVAHA O MEDICINSKEJ ETIKE: VZTAH LEKAR - PACIENT

Kazd4 ¢innost ¢loveka je eticky hodnotend a hodnotitelnd. Okrem etickych zésad,
ktoré platia univerzalne, moZno hovorif o 3pecidlnej etike, ktord sa dotyka vyhranene;j
Tudskej Cinnosti podla spolo¢enského zaradenia. Hovorime o stavovskej alebo profe-
siondlnej etike. “Profesiondlna etika sa zaoberd etickou problematikou Specifickou pre
dané povolanie, odbor, $pecializdciu” (1). Medicinska etika patri do tejto kategdrie.
Oblast medicinskej etiky je velmi obsiahla. My by sme sa v tomto prispevku chceli
blizsie dotkndt vzfahu lekdr-pacient, ktory je jednou z centrdlnych reldcii medicinskej
etiky vobec. UZ dIhsi ¢as sa hovori o krize, ktord nastala vo vzfahoch medzi lekdrom
a pacientom. T4to kriza ma pravdepodobne viacero pri¢in. Niektoré z nich v dalSom
spomenieme.

Lekdr mal a do urcitej miery eSte stile md vyznamné postavenie v spolocen-
skom rebri¢ku. V nasich podmienkach tvorili v minulosti - ¢i uZ v meste alebo na
dedine - kniaz, lekdr, notdr, resp. ucitel’ viac-menej reprezentativny vzorec predstavi-
telov miestnej inteligencie. Po kitazovi to bol obycajne lekdr, ktory zaujimal domi-
nantné postavenie hned’ na druhom mieste. Dovodov bolo viacero, tu st niektoré
z nich: a) Lekdr mal eSte v prvej polovici tohto storocia lepSie v§eobecné vzdelanie,
tzv. humanitny zdklad, ktoré poskytovali klasické gymnézia (filozofia, psycholégia,
logika, a pod.). b) Medicina sa este nedelila tak kategoricky na Specializdcie, a teda
prakticky lekdr mal vd¢Siu mozZnost univerzdlnych medicinskych znalosti. ¢) Vzde-
lanostnd droven pacientov bola v§eobecne niZsia.

Tieto tri skutonosti vyznamne ovplyvnili vzfah lekér - pacient a ovplyviiujd ho
v aktualizovanej podobe dodnes. Hovorime o paternalistickom vzfahu lekdra voci
pacientovi. Prejavuje sa v aktivnom postoji a dominancii lekdra a pasivhom postoji
pacienta ako recipienta starostlivosti.

Lekdr v minulosti predstavoval v naSej spolo¢nosti univerzdlne vzdelanie, liecil
chorého viac v jeho celistvosti - telo aj dusu. Bol teda aj psycholégom. Tdto kom-
bindcia v terapii bola samozrejmd, aj nevyhnutnd. Na jednej strane lekdrska veda
nebola az natolko rozvinutd, pretechnizovand, lekar sa viac mohol venovaf nielen
chorému orgdnu tela ale aj psyché chorého. Pacient bol temer absoliitne oddany
svojmu lekédrovi, doveroval mu, plnil jeho prikazy. Lekar si bol vedomy svojej zod-
povednosti voci pacientovi a vyjadroval ju aj tym, Ze bol svojim pacientom stile
k dispozicii.

Dnesny lekdr uz obycCajne univerzdlne znalosti svojich skorSich kolegov nema4.
Humanitné vedy sa po vyvoji v 50-tych rokoch vyucovali na strednych $koldch len
vo velmi obmedzenom rozsahu, naviac redukované na podporovanie hladisk totalit-
nej politickej ideoldgie. Na vysoké Skoly sa zaviedla povinnd marxistickd filozofia.
Pacient mé dnes vo vSeobecnosti ovel'a bohatSie vzdelanie ako v minulosti. Prestdva
verif lekdrovi bez vyhrad.

Lekérska veda sa zv143f v druhej polovici tohto storo¢ia neoby¢ajne rychlo roz-
vijala. Buduci lekdri sa venovali a stdle viac venuji odbornym predmetom, ktoré
umoziuju ich rychlu Specializdciu. Do mediciny sa postupne dostali zloZité pristro-
je, ktoré efektivne pomdhaju lekdrovi pri jeho praci.

Na druhej strane sa vSak pri tejto masivnej aplikdcii vedy do diagnostiky
a liecby ochoreni, a pri dosahovani dZasnych vysledkov prostrednictvom Spicko-
vej techniky, odkryl hlboky defekt, ktory tu paradoxne nastal: dehumaniz4cia
mediciny. Dne$ny pacient sa (neraz pravom) sfaZuje, Ze sa mu ako ¢loveku dostd-
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va zo strany lekdra menej pozornosti ako jeho chorobe. Pacient sa stiva “pripa-
dom” (alebo “diagnézou”) a lekdr nemd Cas alebo schopnosf prihovorif sa mu
ako ¢loveku. Uzka $pecializdcia obera lekdra o §irsi zdber v postoji vo&i pacien-
tovi. ZniZila sa aj jeho citlivost vo¢i chorému. Medzi chorym a lekdrom figuruje
dnes cely bariér, vratane zloZitych biomedicinskych pristrojov. Pritom sa venuje
mnohokrat vi&Sia pozornost pristroju alebo vysledkom vykonanych vySetren{ ako
samotnému pacientovi. Neosobnost vzfahu, ktord tu vznikd, nie je bohuZial Casto
nahradend ni¢im.

Lek4r a pri iom i zdravotnfcky persondl neraz z réznych pri¢in zanedbdva
individualitu, ako aj prdva pacienta, ktorych re§pektovanie by malo byf v zdra-
votnickej starostlivosti samozrejmosfou. (Ind¢ by sa sndd’ nemohlo stat, Ze lekér
netaktne vySetruje jedného pacienta v pritomnosti d’al§ich chorych, nehovoriac
o ponizujicich podmienkach v naSich pérodniciach, o nehumdnnych podmien-
kach zomierajicich, o zaobchddzani s detskymi pacientami, o arogancii zdravot-
nickeho persondlu voci pacientom a ich pribuznym, o alibizme lekdrov v ordino-
vani zbyto¢nych vysetreni, o rozhodovani o pacientovi bez toho, aby boli on ale-
bo jeho rodina vcas a dostato¢ne informovani, o zbyto¢nom zdrZiavan{ vysledkov
vySetreni a neuteSenej kvalite interpersondlnych vzfahov medzi zdravotnikmi.)

Vsetky tieto a d'alSie nedostatky, ktoré pozndme z praxe, vytvéraji napit§ vzfah
medzi lekérom a pacientom. Lekér uZz nemoZe vystupovat voci pacientovi z pozicie
paternalizmu - nemd na to subjektivne ani objektivne predpoklady. Lekdr m4 pristu-
povaf k pacientovi skor ako k partnerovi, k spolupracovnikovi. Nesmie pristupovaf
len k chorej koncatine pacienta, ale sicasne k pacientovi-Cloveku ako takému. M4 res-
pektovat prirodzené ludské prdva pacienta, reSpektovaf jeho subjektivitu a jeho dos-
tojnost pri kazdom dkone.

Je niekorko kritérii, ktoré urcuji principy medicinskej etiky, a hovoria o etickom
profile prace lekdra (zdravotnika):

1. Prospe¥nosf (beneficiencia). VyZaduje konanie maximélneho dobra pre kon-
krétneho ¢loveka, pacienta, a to tak pocas jeho zdravia, ako i poCas choroby.

2. Neskodnost (non-maleficiencia). Ziada vyliidenie akéhokol'vek timyselného i ne-
timyselného poskodenia alebo ubliZenia (pravidlo “Nihil nocere” - nikdy neposkodif).

3. Autonémia (svojbytnost). Znamend reSpektovanie pacienta ako I'udskej bytosti
v jej sférach telesnych (somatickych), dusevnych, socidlnych a duchovnych. Auto-
némia pacienta znamend tieZ rozhodovanie pacienta o sebe a svojich zéleZitostiach
(vratane veci tykajucich sa jeho zdravia, diagnostiky a liecby).

4. Spravodlivost Ziada nerobif rozdiely medzi pacientami a poskytovanie zdravot-
nickej starostlivosti kazdému, kto ju potrebuje, bez diskriminécie ((1), s. 7-8).

Dokument Americkej lekdrskej asocidcie z roku 1984 uvddza tri zdkladné vlas-
tnosti, ktoré by mal mat lekdr pri vykondvani svojej praxe:

1) Vlastnd integritu: lekdr sa musi celou svojou silou usilovat o konanie dobra,
a to prekondvanim svojho vlastného egoizmu.

2) Uctu: reSpektovanie individuality druhého, ktorym je pacient.

3) Stcit: schopnost vstipif do sveta toho druhého, porozumief jeho utrpeniu
a kracaf s nim, kym sa jeho trépenie neskond (2).

Vyssie uvedené dva okruhy principov sa navzdjom dopliiaju.

Je zardZajdce, aky neosobny aZ studeny vzfah mdZe maf mlady (i star${) lekér
k detskym pacientom alebo k chorym vdbec. Nevie ich oslovit, ndjst k nim sprév-
ny, ludsky pristup. Je preto sprdvne, Ze sa medicinska etika zaclenila do u¢ebnych
osnov lekdrskych fakilt, i Ze sa jej dnes venuje trochu viac pozornosti nez v minu-
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losti. Teoretickd rovina tu vSak nepostacuje. Lekédr musi byf schopny ndjsf prime-
rand formu partnerského dialégu s pacientom ako sicasti terapie, ako sticasti svo-
jej kazdodennej medicinskej praxe. To plati i pre kazdého zdravotnickeho pracov-
nika.

MUDr. Bedta Puskacova
Citovan4 literatra
(1) §oltés, L., akol., Vybrané kapitoly z medicinskej etiky, Bratislava, LFUK, 1994,
s. 6,7 - 8. (2) Problemi etici nel rapporto medico-paziente, Quaderni di Etica e Medici-
na, 1993, s. 66-67.

A: MUDr. Beata Puskécov4, K. Culena 2, 917 00 Trnava.

Odznelo ako predndska na semindri Zvéizu krestanskych lekdrov a zdravotnikov
“Aktudlne etické aspekty zdravotnictva”, 17. juna 1995 v Spisskej Novej Vsi. (Ed. -J.G.-)

IDENTITA A STATUT LUDSKEHO EMBRYA

V roku 1991 Katolicka univerzita BoZského Srdca v Taliansku osldvila
70. vyrocie svojej existencie. Za toto obdobie z nej vyrdstla poprednd
vedecko-vyskumnd, kultirna, spolocenskd a ndboZenskd inStiticia. Jej
zaloZenie a pociato¢né obdobie cinnosti je nerozlucne spojené s menom
lekdra a frantiSkdna — pdtra Agostina Gemelliho, ktory bol jej prvym rek-
torom. Po fiom je pomenovand aj Univerzitnd Poliklinika Lekdrskej fakul-
ty v Rime. A prdve na tejto Poliklinike zakaZdym leZal aj pdpeZ Jan Pavol
1., ked’ bola nutnd jeho hospitalizdcia.

Katolicka univerzita BoZského Srdca md 10 fakilt, ktoré si v Styroch
mestdch: Mildno, Piacenza, Brescia a Rim. Z jej pocCetnych inStitiicii je
vhodné spomentit aspori: 11 réznych inStitiitov a 40 interdisciplindrnych
vyskumnych centier (medzi nimi aj Centrum pre bioetiku). M4 aj 40 Spe-
Tito fakultu sldvnostne otvoril papeZ Jian XXIII. 5. novembra 1961. Medzi
popredné centrd Lekdrskej fakulty v Rime patri Centrum pre bioetiku,
ktoré zacalo svoju &innost v roku 1985. Na pdde tohto Centra sa v roku
1989 zrodil aj niZSieuvedeny dokument: “Identita a Statut I'udského
embrya”. Na jeho vzniku spolupracovali viaceri popredni odbornici, predo-
vSetkym z oblasti mediciny, bioldgie, filozofie, prdva, psycholdgie a teold-
gie. Tento dokument bol sucasne publikovany v taliancine, anglictine,
francizstine, Spaniel¢ine a nemcine. Vzhl'adom na jeho mimoriadnu zdvaz-
nost, Centrum pre bioetiku v Rime pripravuje jeho vydanie v polStine, slo-
vencine, madarline, rustine, pripadne aj v inych jazykoch strednej a
vychodnej Eurdpy.

Dokumentu Zeldme, aby aj vo svojom slovenskom preklade spinil vsetky
ocakdvania jeho autorov i prekladatel'a. Predovsetkym mu vsak Zelime, aby pri-
spel k pochopeniu a prijatiu zdkladnej pravdy: KaZdy l'udsky zdrodok je uZ od oka-
mihu svojho pocatia I'udskou bytostou. P. ThLic. MUDr. Jan Dacok, SJ
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IDENTITA A STATUT LUDSKEHO EMBRYA

Katolicka univerzita BoZského Srdca
Lekérska fakulta “AGOSTINA GEMELLIHO”
Centrum pre bioetiku — Rim

1. Riadiaci vybor Centra pre bioetiku pri Katolickej univerzite uz v predos-
lom dokumente vyjadril svoje vlastné stanovisko k otdzke prenatdlnej diagnos-
tiky (pozri “Medicina e Morale”, oficidlny ¢asopis Centra, 1987/6).

Pocas $tudijnych stretnuti v roku 1988 sa dospelo k vlastnej multidiscipli-
ndrnej uvahe na tému o identite, Statite, mordlnej a prdvnej ochrane l'udského
embrya. Tdto téma, napriek tomu, Ze bola autoritativne rozobrand v prvej Casti
“InStrukcie o respektovani poc¢inajiceho l'udského Zivota a o dostojnosti plode-
nia” (Donum Vitae ) z 22. 2. 1987, je prakticky az doteraz zdkladom mnohych
bioetickych diskusii, a to aj tych, ktoré sa nezaoberaji dobrovolnym preruse-
nim tehotenstva: chdpanie niektorych technik umelého oplodnenia, pokusy na
embryu a plode, odoberanie buniek alebo tkaniv od nich za tcelom experimen-
tov alebo ich prenosu na iné subjekty, prenatdlna diagnostika a vnitromaternico-
vé terapie v praxi nastol'uju otdzku ochrany T'udského embrya a vyzaduju pred-
chddzajice objasnenie tohto kI'i¢ového bodu. Okrem toho prebiehajica kultirna
diskusia na drovni kvalifikovanych centier a konferencii a prdvna diskusia na
drovni parlamentov mnohych krajin a pocas zasadnuti medzindrodnych institicii
potvrdzujd aktudlnosf a naliehavost témy, a to pre opatrenia, ktoré sa pripravuji
na rovine zdkona a prdva.

Tento samotny argument, ponad kazdd historicki moZnosf, nastoluje otdz-
ku sebachdpania ¢loveka, zodpovednosti voci tym, ktor{ prichddzajui na svet, a
Tudskych prdv na rovnoprdvnost a nediskrimindciu, ktoré si uznané na medzi-
ndrodnej rovine pre vSetkych I'udi.

Uvahy ¢lenov riadiaceho vyboru Centra chceli uprednostnif tieto hladiské:
biologické, filozofické, prdvne, psychologické, etické a teologické.

Spologenské vedy a histéria mdézu prispief inymi pohladmi. Ukazovalo sa
vSak, Ze zvolené aspekty by boli tie, ktoré si najvyznamnejsie z hladiska
terajSieho stavu diskusie.

Riadiaci vybor rozhodol vysledné tvahy struéne vyjadrif v tomto dokumen-
te, aby sa tak mohla poniknut prileZitost pre dialég a prehibenie problematiky.

2. Kazdy ¢lovek si mdze poloZif otdzku: Kedy som zacal existovat?

Ludské ja md ako podstatni zlozku svoju “korporeitu” (“telesnost” —
pozn. prekladatel'a). Preto zaina “byt” vtedy, ked zalina existovat jeho telo.
Teda prvd otdzka, na ktori sa musi hladat odpoved, znie: Kedy zacalo exis-
toval moje telo? Na tdto otdzku mdzZe daf rozhodujicu odpoved bioldgia. Ak
sa naozaj hladéd tento ¢as z hladiska vylu¢ne fenomenologického na retro-
spektivny spdsob — ked sa totiz prekond kl'ukatost biologickej cesty podmie-
nenej okamihom, v ktorom si kladiem otdzku, aZ po moment, ked’ sa na tomto
svete objavila moja korporeita — a berie sa do dvahy nezruSitelny zdkon
postupného formovania organizmu, ¢o ndm dnes potvrdzuje veda, spontdnne
sa tvrdi, Ze: moje telo zacalo existovaf v okamihu spojenia gamét , jednej od
otca a druhej od matky, ktorych som diefatom.

Toto pozorovanie, moZno ho nazvat aj vychodiskové, viedlo k skuto¢nos-
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ti, ktord sa vZdy prijimala vo svojej podstatnej pravde, a to aj vtedy, ked sa
ni¢ nevedelo o embryoldgii a o formovacich mechanizmoch novej l'udskej
bytosti. Ba naopak, moZno tvrdif, Ze prdve na tomto spoloénom fenomenolo-
gickom pozorovan{ sa zakladd, zo strany toho, kto robi oplodnenie v skiimav-
ke, presvedCenie daf “diefa” rodi¢om, ktorf si ho Ziadali. Pritom sa vychddza
z vlastného okamihu, v ktorom je zygota v §tddiu 4 alebo 8§ buniek a potom sa
prenesie do maternice matky, kde bude pokradovaf proces telesného vyvoja.

Proti tomuto spolo¢nému presvedcéeniu boli vznesené ndmietky. Ukazuje
sa, Ze by sa chceli oprief o niektoré tidaje, ktoré poskytla embryolégia.

Néam sa naopak zdd, Ze terajSie poznatky z oblasti embryoldgie a genetiky
vyvoja cicavcov vo vSeobecnosti a zvI4asf ¢loveka — nevyhnutne &iastoéné a
vZdy podriadené interpretdcidm a overovaniam — pontikaji skdSku zdkladnej
indukcie, ktord sa vyvodzuje zo spolo¢ného pozorovania.

PoZiadavka stru¢nosti dokumentu nds niti k tomu, aby sme poukdzali iba
na dve skupiny udajov. NaSe presvedCenie prameni z ich dokladnej analyzy.

Prvé skupina ddajov pochddza zo §tidia zygoty a jej formovania. Z tychto
udajov vyplyva, Ze poCas procesu oplodnenia, len ¢o vajicko a spermia — dva
bunkové systémy odliSne a teleologicky naprogramované — medzi sebou vza-
jomne reaguju, bezprostredne vznikd novy systém, ktory méd dva zdkladné
znaky.

a) Novy systém nie je jednoduchy sicet dvoch podsystémov, ale ide o kom-
binovany systém, ktory — v ddsledku straty vlastnej individuality a autondmie
zo strany dvoch podsystémov — zalina fungovaf ako “novd jednotka”. Tdto
“jednotka” je urcend svojou vnutornou podstatou a za predpokladu, Ze ma
vSetky nevyhnutné podmienky, smeruje k dosiahnutiu svojej osobitnej
vyslednej podoby. Od toho pochddza klasicky a eSte zauZivany pojem “jedno-
bunkové embryo” (one - cell embryo).

b) Biologické centrum alebo koordina¢na Struktira tejto novej jednotky je
“novy gendom “, ktorym je jednobunkové embryo vybavené; alebo sd to mole-
kuldrne komplexy — moZno ich vidief na cytogenetickej drovni v chromozé-
moch —, ktoré obsahuji a uchovavaji ako v pamiti dobre definovany obraz -
projekt, so zdkladnou a stdlou “informdciou” na stupfiovitd a autonémnu rea-
lizdciu takého projektu. Je to prdve tento “geném”, ¢o identifikuje jednobun-
kové embryo ako biologicky “l'udské” a Specifikuje jeho individualitu. Tento
“geném” odovzddva embryu mimoriadne morfogenetické moznosti, ktoré
vlastné embryo postupne uskutoéni pocas celého svojho vyvoja. Uplatni sa to
prostrednictvom neustédlej interakcie so svojim prostredim jednak bunkovym,
ako aj mimobunkovym, od ktorych dostdva podnety a materidl.

Druhd skupina tddajov prameni z vyskumu vyvoja jednobunkového
embrya, priCom rozsiahly a dokladny vyskum sa robil na laboratérnych cicav-
coch. Mozno ho v plnej miere aplikovaf aj na T'udské embryo, a to nielen pre
analdgiu, ale aj pre mnohé poznatky, ktoré sa uz predtym ziskali. Z toho, ¢o
sa dnes vie, jasne vyplyva, Ze u jednobunkového embrya, cez postupné kroky,
ktoré vedud k urceniu vyvoja buniek a k diferencidcii tkaniv, sprevddzané
a/alebo nasledované morfogenetickymi aktivitami, sa dospeje k sformovaniu
uplného organizmu. Je ddleZité zdoraznif tri biologické vlastnosti, ktoré cha-
rakterizuju tento vyvojovy proces.

[.Koordindcia. V celom procese, pocinajic od formovania zygoty a
neskdr, je pritomny sled molekuldrnych a bunkovych aktivit. Tie si usmer-
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nované informdciami pritomnymi v genéme a kontrolované origindlnymi
znakmi interakcii, ktoré sa neustdle zvac¢Sujui na kazdej urovni, vritane vlast-
ného embrya a medzi nim a jeho prostredim. PresnejsSie povedané: Od tohto
usmerfiovania a od tejto kontroly pochddza vyzor precizne koordinovanych
tisicov Strukturdlnych génov. To zabezpecuje nevyhnutni jednotu pre orga-
nizmus, ktory sa vyvija v priestore a Case.

II.Kontinuita. “Novy Zivotny cyklus”, ktory sa za¢ina oplodnenim, pokra-
¢uje — ak si poZadované podmienky primerané — bez prerusSenia.Jednotlivé
prejavy, ako napriklad: rozmnoZovanie buniek, bunkové ur€enie, diferencid-
cia tkaniv a formovanie orgdnov sa zretelne javia ako ndsledné. Ale samotny
proces formovania organizmu je nepretrzity. Je to stdle ten isty jedinec, ktory
nadobuda svoju definitivnu podobu. Keby sa tento proces prerusil v akomkol-
vek okamihu, viedlo by to k “smrti” individua.

II1. Postupnost. Formovanie multiceluldrneho organizmu je podriadené
vnitornému zdkonu. Taky organizmus nadobudne svoju definitivhu podobu
prostrednictvom prechodu z jednoduchs$ich foriem na stdle komplexnejsie.
Tento zdkon postupného ziskavania vyslednej formy v sebe zahriiuje, Ze
embryo, od Stddia jednej bunky a neskor, si neustdle zachovdva svoju vlastnud
identitu a individualitu poc¢as celého procesu.

Tieto dve skupiny ddajov, vedecky overenych, vedd k jedinému zdveru,
pred ktorym — z hladiska biologickej logiky — sa nezdd, Ze by bolo mozné
uniknif, a sice: od splynutia gamét “novd l'udskd bunka”, vybavend novou
informaénou §truktdrou, zacina fungovaf ako samostatnd jednotka. Tdto jed-
notka m4 tendenciu k tomu, aby sa naplno vyjadrila jej genetickd vybava. To
sa prejavuje v celku, ktory sa konStantne a autonémne organizuje az po sfor-
movanie dplného l'udského organizmu. Tdto “novd I'udskd bunka” je teda “no-
vy ludsky jedinec”, ktory zacina “svoj vlastny Zivotny cyklus”. Tento jedi-
nec, ked md vSetky vnutorné a vonkajSie podmienky primerané a nutné, sa
postupne vyvija, pricom uskuto¢iiuje svoje nesmierne moZznosti podl'a vnitor-
ného ontogenetického zdkona a zjednocujuceho planu.

NepovaZujeme vSak za zhodné so spravnou biologickou logikou stanovif —
ako sa to niekedy robf — ¢as zaciatku l'udského jedinca na 15. deii od oplodne-
nia, alebo ked je viditend “primitivna stria” a nemdZe uz dojst k vzniku dvoj-
¢iat; alebo na 8. tyzden, ked je uz zretelnd, hoci len v miniatire, iplnd podo-
ba organizmu; alebo eSte neskor, ked je primerane sformovand mozgovd kora.

Napriek reSpektovaniu zavi§eného usilia, ktoré bolo potrebné na vypraco-
vanie tychto mienok a zameraného na hladanie pravdy o pociatku l'udského
jedinca, starostlivo preskimané podklady, na ktorych spocivaji, sa nejavia
ako také, ktoré by dokazovali uvedend tézu alebo by spochybnovali zdver,
ktory sme tu uviedli.

3. Z ddajov, ktoré dnes poskytuje biolégia, sa vyvodzuje zéver, Ze embryo
je uz od oplodnenia l'udsky jedinec, ktory zacina svoj Zivotny cyklus.

Filozofické uvaZovanie je pozvané k tomu, aby poskytlo nasledujici hlbs{
pohlad. Prijimajic biologicky tdaj v celej jeho §irke, musi zobraf do tvahy
vzfah medzi biologickym zdverom a pojmom l'udského jednotlivca chdpaného
vo svojom celku. Zdroveti bude potrebné vysvetlif vzfah medzi obdobim
embryondlneho Zivota a obdobim, ked sa naplno prejavi rozvinutd osobnost.

Podobnd tdvaha spociva v tom, Ze sa prekro¢i kazdé rozdelenie medzi
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“biologickou” zlozkou a “socio-psychologickou” zlozkou osoby, a teda medzi
“ontologickym” a “fenomenologickym” aspektom vlastnej osoby.

Prvy vydobytok, ktory ndm ddva k dispozicii rozumova dvaha, je, Ze l'ud-
ské embryo nie je ¢istd moZnost, ale Zijica a individualizovand podstata.

Zaiste, Tudské embryo je bytost, v ktorej, ako vo vSetkych Zivych bytos-
tiach, patri princip vyvoja a zmien k vlastnej podstate. Je to tento vntitorny
princip, ktory uréuje vyvoj embrya. Naopak, nie je to princip nejakej vonkaj-
Sej bytosti, napriklad matky. Je teda dvojzmyselny a zavddzajici vyraz, podla
ktorého embryo je ¢lovek v moZnosti: embryo je v moZnosti diefa, alebo
dospely clovek alebo stary ¢lovek, ale nie je to l'udsky jedinec v moZnosti.
Embryo je uZ l'udskym jedincom, je uz v akte. Vajicko, ako aj spermia, sud
“potencidlne” Tudskym jedincom. Ked sa vSak vzdjomne nespoja, vajicko
zostdva vajickom a spermia zostdva spermiou. Naopak, zygota je uz l'udsky
jedinec v akte, rozvija svoj vlastny vnitorny program, ktory ako program je uz
kompletny, dostato¢ny, individualizovany a sdm seba stimulujici, avSak,
samozrejme, za podmienok, ktoré si nevyhnutné pre vyvoj.

Preto spermia a vaji¢ko pred oplodnenim majui &istd moZnosf sformovaf
sa do jednotného systému a samostatnej podstaty. Naopak, zygota je indivi-
duum vybavené vlastnym Zivotom, s vlastnou identitou, ktord pochddza od
jedine¢ného zjednocujuceho principu podstaty.

Je zrejmé, Ze embryo potrebuje pre svoj telesny a kultirny rozvoj vonkaj-
Sie prostredie, a to telesné a kultirne. AvSak podnety z okolia sa v fiom asi-
milujd podla svojho vlastného zdkona rozvoja, presne tak, ako je to u diefafa
alebo u dospelého. Kvalitativny, bytostny skok sa uskuto€iiuje v prechode z
dvoch podstét, medzi ktorymi je ¢isto vonkaj§i vzfah (gaméty), k jedinej pod-
state (zygota). K tomuto prechodu dochddza pocas oplodnenia, nie predtym a
ani neskor. Iba od oplodnenia alebo pocatia zacina existovaf a skuto¢ne exis-
tuje ¢lovek.

Podstatnd “jednota” zygoty vo svojom vyvoji poukazuje na podstatni
“kontinuitu”, pretoZe princip vyvoja a zmeny patri k vlastnej podstate. Preto
sa nemdZu pocaf odli§né a ndsledné bytosti okrem toho istého Zijuceho
embrya. To sa v plnej miere zhoduje so skisenosfou a poznatkami embryol6-
gie. Ten isty subjekt, ked sa vyvija, si v kazdej fdze zachovdva ndslednt
ontologicku jednotu s predchddzajicou fdzou, bez naruSenia kontinuity.

Ak je to pravda, z hladiska racionédlneho a logického sa musi dospief k
zdaveru: Ontologicky je identita pocCas celého priebehu vyvoja tej jedinecnej
individuality, ktord — ked sa raz narodi — je uzndvand vsSetkymi na zdklade
vlastnenia kvalit a dostojnosti 'udskej osoby.

Jednota, ktord existuje pocas celého vyvoja l'udského jedinca, od oplodne-
nia po smrf, nie je jednoducho biologickou kontinuitou. Ide v8ak o jednotu
celého bytia, telesného i duchovného, aj ked vyvoj a dozrievanie individua
po stranke telesnej i duchovnej sa uskuto¢iiuji postupnym spdsobom. Pre
také dozrievanie a vzfah, ktory existuje medzi telesnou a duchovnou zloZkou
jediného subjektu, nemoZno vypétraf iny zaciatok, neZ je ten, na aky pouka-
zujd prvé okamihy Zivota, ktory je uZ biologicky individualizovany.

Skuto¢nost, Ze z hladiska psychologického a socidlneho sa Tudskd osoba
prejavuje ako osobnost po¢as dlhodobého procesu kultirnych vzfahov a pri-
spevkov, z hladiska ontologického neuberd, ba naopak pozaduje, aby l'udské
individuum vlastnilo to, ¢o by mu dovolovalo realizovat sa ako osobnosti uz
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od zaciatku zdrodo¢ného Zivota. A preto musi maf re§pekt, aky patri osobe.

V dbsledku toho, z hladiska ontologického, sa ddstojnosf osoby prizndva
a prisudzuje kazdému ludskému jedincovi uz od okamihu oplodnenia. V
tomto zmysle sa nevidi mozZnost, ako by mohla existovat Tudskd bytost, ktord
by zdroven nebola aj osoba.

Ked sa vo vSeobecnosti hovori o osobe, ¢asto sa mysli na konkrétnu a ro-
zumnu bytost: na individudlneho jednotlivca v urlitom tele, v urcitej historic-
kej tradicii a ako takého jedinecného, neopakovatelného; na subjektivitu,
ktord vd’aka svojej individuédlnosti, je od uréitého ¢asu schopné vyjadrif sa o
vSeobecnom, a teda o hodnotdch, o vyznamoch toho, ¢o je. Skrdtka, osoba
ako vedomie o sebe samom, sloboda “zamerand na zmysel”, ako “pohlad na
svet”. Tak sa &rtd vizia ¢loveka, ktord by sme mohli definovaf ako ukonéend
a zreld. Na zdklade toho sa teda pytame, aky je vzfah medzi zygotou a ¢love-
kom, ktory sa ukazuje vo svojej osobnej plnosti.

Odpoved si vyZzaduje objasnenie poznania “ciela” a pojem “ciel”. Ciel
nejakého bytia je to, preCo ono existuje, zaéina existovaf, formuje sa pocas
svojho vyvoja a dozrieva k svojej dokonalej forme. Ciel je to, ¢o vysvetluje
existenciu urcitého bytia, objasfiuje dovod a zmysel jeho existencie. Ale to
zaroven znamend, Ze ciel nestoji jednoducho na konci, ale je pritomny uzZ na
zatiatku vyvoja urcitej bytosti ako pri¢ina, ktord uddva smer. Tento ciel sa
vo svojej plnosti nemusi spozorovat, av§ak preto ho nemoZno vylidit zo sku-
to¢nosti zaciatku: Keby nebol pritomny uz od pociatku ako urcujici, nebola
by nijakd moZnosf zavi§enia a urlitd bytosf by v skutoCnosti nebola ani skor,
ani neskor to, Co je.

Tie isté dvahy sa musia aplikovaf na ontologickd hodnotu a ddstojnosft
tejto bytosti. Ontologickd hodnota a ddstojnosf nie sd Cisto zdverenym
vysledkom, ale st platné uz od prvého okamihu vzniku bytosti: definuji sku-
to¢nosf uz od zadiatku, pretoZe patria prave k jej bytostnému uréeniu.

Zéver: Stidium tychto dvoch aspektov, jednak dévod zaloZeny na jednote
vyvoja l'udskej bytosti vychddzajici od okamihu oplodnenia — jednota zaloZe-
nd na podstatnom zjednocujicom principe vlastného vyvoja, ktory vylucuje
kazdu antropolégiu dualistického typu — a jednak tvaha zaloZend na pojme
uréujiceho ciela alebo telos dozrievania 'udskej bytosti, privddza k zdveru,
Ze zaciatok individudlneho Zivota je v ¢loveku zaciatkom jeho osobného
Zivota.

4, Ak sa l'udské embryo uznd za 'udské individuum, majice kvalitu a dos-
tojnosf vlastnej 'udskej osoby, ndsledne sa mu musi priznaf aj ndrok na jeho
pravnu ochranu.

Prvy princip, ktory treba aplikovaf na F'udské embryo, je ten, ktory sa tyka
zdkladného prdva kazdého ¢loveka na Zivot a na fyzickd a genetickd integritu.
V dosledku toho je potrebné rozsirif na Fudské embryo td ochranu, ktord uz
bola priznand pre deti, chorych, telesne a duSevne postihnutych.

Nejde natol’ko o vytvorenie osobitného prdva, ako o aplikovanie spoloc-
ného prdva na osobitny pripad. Preto, analogicky tomu, ¢o plati pre narode-
ného ¢loveka, budd sa musief predovSetkym uplatnif pravo vznikajiceho ¢lo-
veka na Zivot a na zdravie a zdkaz, a to aj trestne kvalifikovany, kazdého
zdkroku na embryu, ktory by sa nerobil pre celkové dobro vlastného embrya.
Podobne, ako je to u narodeného ¢loveka, tak aj Zivot l'udského embrya sa
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mus{ povazovaf za nenaru§itelny a nepouZitelny ako ndstroj na nejaky von-
kajsi ciel, ani na experimentdlny vedecky alebo lekdrsky vyskum, ani za aki-
si banku buniek alebo tkaniv pre farmakologické tcely alebo pre transplantd-
cie, na vyrobu (klonovanie a chiméry) inych l'udskych bytosti.

Ziakony tykajice sa dobrovolného prerusenia tehotenstva, aj keby priznd-
vali embryu implicitne a na abstraktnej drovni l'udski dostojnost, sa praktic-
ky zriekli povinnosti zabezped¢if mu primerand ochranu.

Druhy princip, ktory mus{ in§pirovaf legislativu ohladom nasej problemati-
ky, je princip rodiny: pre po&aty zdrodok alebo pre ten, ktory sa zamy3$la pocat,
sa musi uznaf a zarudif pravo prist na svet v opravdivej rodine.

5. Vlastnd psycholdgia, osobitne td, ktord md socidlny charakter, poskytu-
je zaujimavé pozorovania pre chdpanie vyznamov, s ktorymi sivisi ludskd
bytost uz od svojho pocatia. Embryo naozaj nielen md nejaky Zivot, ale sa
preZiva ako subjekt Zivotov, ktoré uZ pred nim existovali, v spojeni vzfahov,
ktoré boli kultirne poznacené subjektivnymi vdzbami a vyznamami.

Na zédklade toho moZno povedaf, Ze na l'udské embryo, eSte predtym, nez
sa narodi, neZ bude myslief a rozprdvaf, sa uZ myslelo a bolo uZ vyjadrené
recou — “hovori sa o nom” — ako o vyznamnom subjekte, ktory patri k spolo-
¢enskej skupine.

Z tohto pohladu sa zretelne ukazuje, Ze samotnd kultira, nakolko je
vlastnou charakteristikou ¢loveka, prijima Tudskd bytosf uZz od okamihu jej
pocatia.

6. Aké stanovisko treba zaujaf vo¢i Tudskému embryu z etického
hladiska? Je to otdzka, na ktord je etika pozvand odpovedat, a to kriticky
vypracovanym a zddvodnenym spdsobom. Etika pri ddvani svojej odpovede
na jednej strane preberd vysledky inych huménnych vied — po¢inajic bioldgi-
ou; na druhej strane ich skima podla svojho “osobitného” vedeckého “pristu-
pu”, a teda podla vlastnych kritérii analyzy a hodnotenia.

Podla poziadaviek Tudskej rozumnosti (preto aj mimo Zjavenia, na ktoré
sa odvoldva “mordlna teoldgia”), stanovisko, ktoré treba zaujaf ohladom lud-
ského embrya, sa md povazovat za mordlne iba vtedy, ked’ sa zhoduje a nako-
I'ko sa zhoduje s vlastnou prirodzenostou alebo identitou l'udského embrya.
Plati to v zmysle, Ze sa jeho prirodzenosf m4 re§pektovaf a nikdy sa jej nemd
protiredif. A pretoZe vlastnd “prirodzenost” alebo identita 'udského embrya
je takd ako u l'udskej osoby, postoj voc¢i 'udskému embryu je mravny iba
vtedy a v takej miere, nakolko povaZuje a prijima l'udské embryo ako l'udski
osobu , ako kazdid ind Tudskd osobu.

A eSte: Ked'Ze I'udské embryo je T'udskd osoba od oplodnenia, taky postoj
sa mé prijaf po¢inajic vlastnym oplodnenim ludského zdrodku.

Tento zdver sa ukazuje ako oprdvneny v plnom zmysle slova, a to v dosled-
ku poznatkov vedeckého a raciondlneho poriadku, ktoré boli vyssie uvedené.

Napriek zdvaZnosti tohto zdveru, niektori zastdvaji ndzor, Ze Tudské
embryo nie je 'udskou osobou uz od oplodnenia. Jednako md mimoriadnu
délezitost poukdzaf na skutonosf, Ze etika pri vyZadovani vy$sie uvedeného
postoja (povazovaf a prijimaf Fudské embryo ako Tudski osobu, ako kazdd
ind Tudski osobu uZ od jej pocatia) nepotrebuje mat absoldtnu istotu o tom,
Ze Tudské embryo je uz od pocatia l'udskd osoba, istotu, ktord by niektor{
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mohli popieraf, alebo ju aj skutoéne popieraji. Stali pochybnost ohladom
osobnej identity, dosledku pocatia preto, aby sme boli mordlne povinni zaujaf
¢o najistejsi postoj , ktory by tak vylucil akékol'vek nebezpecenstvo alebo ri-
ziko voci l'udskej osobe. Mordlka naozaj vyzaduje, aby sa vyhlo nielen takému
¢inu, ktory je urcite zly, ale aj ¢inu, ktory by pravdepodobne mohol byt zly.

V skuto¢nosti to znamena: Konaf v pochybnosti ohladom faktu, Ze v
zdrodku je alebo nie je T'udskd osoba, znamend vystavif sa riziku znienia
Tudskej bytosti. To samo osebe predstavuje mravny neporiadok.

Vo svetle tohto etického principu mozZno lepSie chédpat, preCo katolicka
Cirkev, zatial ¢o sa vyhla — a dodnes sa vyhyba — diskusidm o teoretickej
otdzke tykajicej sa duchovnej animdcie (¢i ide o bezprostrednt alebo onesko-
rend), vZdy jasne a silne podporovala mravnd povinnost sprdvaf sa voéi lud-
skému embryu — a to uz od pocatia — ako voci l'udskej osobe: diskusia je na
rovine teoretickej, nie praktickej. Z tohto dévodu vo “Vyhldseni o dobrovol-
nom potrate” Kongregédcie pre vieroucné otdzky (18. novembra 1974) mozZno
¢itaf: “Nakoniec, nepatri do kompetencie biologickych vied, aby dali rozho-
dujuci dsudok o vlastnych filozofickych a mordlnych otdzkach, ako napr. o
okamihu, v ktorom vznikd T'udskd osoba, a o oprdvnenosti potratu. Teraz, z
mordlneho hladiska, jedno je isté: Aj keby sa vyskytla pochybnosf o tom, &i
vysledok pocatia je uz ludskd osoba, objektivne je fazky hriech odvdzif sa
vziaf na seba riziko vrazdy. ‘Je uZ ¢lovekom ten, kto nim bude’ (Tertulién,
Apologeticum , IX, 8).”(¢.13)

Toto stanovisko sa opdtovne potvrdzuje v neddvnej InStrukcii Donum
Vitae : “Ucitel'sky drad Cirkvi sa vyslovne nezameral na potvrdenie otdzky,
ktord ma filozoficky charakter, ale neustdle potvrdzuje mravné odstidenie
akéhokol'vek dobrovolného potratu... Preto l'udsky zdrodok od prvého okami-
hu svojej existencie, teda pocinajic vznikom zygoty, si vyZaduje bezpodmie-
ne¢ny reSpekt, ktory je z mordlneho hl'adiska povinny voci l'udskej bytosti vo
svojej telesnej a duchovnej celistvosti. Ludskd bytosf sa mé re§pektovaf a
prijimaf ako osoba uZ od svojho poclatia. A preto od toho istého okamihu sa
mu musia priznaf prdva osoby a z nich predovsetkym nedotknutel'né prdvo
kazdej nevinnej l'udskej bytosti na Zivot.”(I,1)

Stojime pred zdkladnym a vSeobecnym principom, z ktorého etika, podla
vzoru striktného logického pristupu, odvddza cely rad ¢iastocnych principov.
Je nutné pozastavif sa pri dvoch: prvy sa tyka terapeutického zdkroku, druhy
experimentdlneho zdkroku .

Vzhladom na rovnaké podmienky pre kazdid ind l'udskd osobu a s osobit-
nou pozornosfou na vlastnd situdciu embryondlneho/fetdlneho Zivota, sa md
povaZovat za dovoleny zdkrok, ktory je zamerany na lie¢bu a uzdravenie, a
eSte predtym na individudlne prezitie 'udského embrya. Podobnd mravnd
oprdvnenosf je podmienend nielen lie¢ebnym cielom, ale aj konkrétnym spo-
sobom, ktory zakrok zahfila: na jednej strane, zdkrok musi reSpektovat Zivot
a celistvost zdrodku a nesmie prefi prindSaf neprimerané rizikd. Na druhej
strane, pre zdkrok je potrebny slobodny a informovany sthlas rodi¢ov, podla
deontologickych zdsad, ktoré platia pre deti.

Naopak, ked md zdkrok experimentdlny charakter (okrem pokusu, ktory
by mal zretelny terapeuticky ciel'), méd sa rozliSovaf dvojity pripad embrya,
ktoré je este Zivé a ktoré je mitve. Nepochybne a jednozna¢ne nedovoleny je
pokus na Zivom zdrodku, ¢i je uZ mozny alebo nie: svojou povahou spdsobuje
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chdpanie 'udského embrya “ako ndstroja”, pricom ho redukuje na “objekt”.
“Pouzivaf ludsky zdrodok alebo plod ako objekt alebo néstroj experimentu
je zlo¢in, a to pre ich dostojnost Tudskych bytosti, ktoré maji prdvo na rov-
naky reSpekt, aky patri uz narodenému diefafu a kazdej l'udskej oso-
be.”(Donum Vitae , 1,4) Naopak, ked ide o mftvy zdrodok alebo plod, potra-
teny imyselne alebo ind¢, postoj je ten isty, ako voci kazdej inej mftvej l'ud-
skej bytosti: “Osobitne sa nesmd staf objektom zmrzadenia alebo pitvy, ked
ich dmrtie nebolo potvrdené a bez sihlasu rodi¢ov alebo matky. Okrem toho
vzdy plati mordlna poziadavka, aby neSlo o nejaki spoluvinu s timyselnym
potratom a aby bolo vylicené nebezpedenstvo Skandédlu. Aj v pripade
mftvych plodov, ¢o plati rovnako pre mftvoly dospelych os6b, sa musi kazdy
pokus o obchodovanie povaZovaf za nedovoleny a musi byt zakdza-
ny.”(Ibid.)

Etické uvaZovanie sa moZe rozvijaf nielen podla T'udského rozumu (pri-
rodzend etika), ako sme na to poukdzali vysSie, ale aj vo svetle Bozieho zja-
venia, a preto vo svetle viery (mordlna teoldgia). Podl'a samotného teologic-
kého pristupu existujui niektoré “pravdy”, ktoré v pdvodnych terminoch viac
alebo menej priamo osvetl'uji dvojitd otdzku Tudskej a osobnej identity
embrya a postoja, ktory sa md voéi nemu zaujat.

Prva pravda sa tyka “nadvlddy” Boha Stvoritela a Otca nad l'udskym Zivo-
tom. Je to nadvldda, ktord spociva v “darovani” Zivota: nejde len o uz narode-
ny ludsky Zivot, ale aj o Tudsky Zivot, ktory je eSte v materskom lone (porov.
Jer 1,4-5; 2 Mach 7,22-23; J6b 10,8-12; 7 22,10-11; 71,6; cely Zalm 139).

Druh4 pravda sa tyka povodu, z ktorého prameni stvorenie kazdej l'udskej
osoby: “Na pociatku kazdej T'udskej osoby je stvoritel'sky akt Boha: nijaky
¢lovek neprichddza k jestvovaniu ndhodne; on je vZdy vysledkom stvoritel'skej
BozZej lasky.”(Jan Pavol II., Prihovor zo 17. septembra 1983) Odtial prameni
nevyhnutna otdzka, ktord si kazdy (kazdy “veriaci”) mdZe a musi poloZif:
Kedy ma Boh stvoril? Rozumnd odpoved nemdZe byf ind neZ tdto: Boh ma
stvoril na poc¢iatku mojho jestvovania alebo vo vlastnom okamihu mdjho poca-
tia, pretoZe nie je mozny nejaky okamih mojho bytia, ktory by nebol vysled-
kom BoZieho stvoritel'ského aktu. V tomto zmysle kresfanskd tradicia, na
ktord znovu poukdzal Druhy vatikdnsky koncil, predstavuje “plodenie” alebo
ludsky plodiaci akt ako spoluprdcu so stvoritel'skou ldskou Boha (porov.
Gaudium et spes , ¢. 50).

Tretia pravda, ktord je vrcholom Zjavenia, sa tyka vtelenia Slova: veény
BoZi Syn md T'udski prirodzenost, nafu vlastnd l'udski prirodzenost (porov. Jn
1,14). Nevyhnutne sa znova vyndra otdzka: Odkedy md ve¢ny Bozi Syn l'ud-
skd prirodzenost? A opif nemoZno néjst ind odpoved, prijatelni rozumom,
neZ nasledujicu: od svojho pociatku v Case alebo s pocatim a od pocatia v
lone panenskej BoZej Matky. Pre teologickd tivahu m4d osobitny vyznam nasle-
dujuici dryvok z Listu Hebrejom: “Preto ked’ prichddza na svet , Kristus hovo-
ri: Nechcel si obetu ani dar, ale dal si mi telo...” (Hebr 10,5)

22. jina 1989 .
Prelozil: P. ThLic. MUDr. Jan Dacok, SJ

Oficidlny text je v talianCine.

— 18 — K MicuCirisidn —2(41995



» [ ]
Informacie

Informécia o predplatnom

Dovolujeme si upozornif na moznost vyrovnat V4s prispevok na vyddvanie
casopisu v roku 1996 (pripadne i dosial nezaplateny prispevok za rok 1995!) -
prislusna postové poukdzka je vloZend priamo v tomto Cisle Acta medica chris-
tiana Slovaca.

Prispevok mozno uhradif i bankovym prevodom - na téet ZKLZ* v:

Ludov4 banka Bratislava a.s., N4m. SNP 15, P.O. Box 81,
810 00 Bratislava, k6d banky 3100,

nézov G¢tu (korunovy): ZKLZ,

&.4. 4 000 706 300/3100.

Pre Clenov Zvizu kresfanskych lekédrov a zdravotnikov (ZKLZ) je roény
prispevok na vyddvanie ¢asopisu zahrnuty v Elenskom prispevku ZKLZ, t.j.:

- lekdri (a ¢lenovia ZKLZ s vysokoskolskym vzdelanim) 200.- Sk

(déchodcovia 100.- Sk),

- sestry (a ostatn{ ¢lenovia ZKLZ) 100.- Sk (d6chodcovia 50.- Sk),

- Studenti bezplatne.

Pre ostatmych zdujemcov je vyska prispevku rovnakd, ako vyska ¢lenského
prispevku ¢lenov ZKLZ.

V pripade, Ze by ste chceli na vyddvanie ¢asopisu prispief vi¢Sou sumou,
ako je zakladny prispevok, mdZete ju poukdzaf spolu so zdkladnym prispev-
kom na tej istej poStovej poukdZzke. Aj maly prispevok viacerych znamend
vel'a! Sponzorov Casopisu uverejnime. (V pripade, Ze nechcete, aby Vase meno
ako sponzora Casopisu bolo uverejnené, vyznacte to na poStovej poukdzke
v kolénke “Spréva pre prijimatela”.)

Prosime vetkych &lenov o v&asnd Ghradu &lenskych prispevkov!
Vybor ZKLZ

*Vybor ZKLZ na zdklade Uznesenia Celoslovenského snemu ZKLZ v Bra-
tislave, zo diia 18. decembra 1994, zabezpecil registraciu ZKLZ na MV SR ako
samostatného pravneho subjektu (obc¢ianske zdruZenie) a zriadenie vlastného
bankového ictu ZKLZ v LB Bratislava. To umoZiiuje poukazovat prispevky
a financné dary v prospech ZKLZ a tieZ riadne poukazovat ¢lenské prispevky
zvézu (poStovou poukdzkou alebo bankovym prevodom).

gWﬁ% —2(4)1995— 19 —



Program klubu ZK1LZ v Bratislave v prvom polroku 1996

Klub ZKLZ v Bratislave pokracuje v pravidelnych duchovnych a odbor-
nych stretnutiach. Raz mesacne - kazdy druhy utorok v mesiaci, je 0 16.00 hod.
Sv. Om#¥a s meditéciou pre zdravotnfkov v kostole Sv. Cyrila a Metoda (Kostol
Rehole NajsvitejSieho Spasitela (Redemptoristi), PuSkinova ul. (ned’aleko
Hlavnej stanice, zastdvka MHD “SAV™)). V ten isty deii 0 17.00 hod. sa kond
aj odbornd predn4¥ka s diskusiou na Zabotovej ul. &. 2.

Terminy a témy odbornych predn4Sok Klubu ZKLZ v Bratislave
1. polrok 1996

12. 3. 1996 Préva Fudského embrya a prax u nés, M. Bab4l
9. 4. 1996 Monitorovanie lipidov pri komplexnej lie¢ebnopreventfvnej
starostlivosti, S. Ofavec
14. 5. 1996 St¢asnd problematika anémif, A. Vahancfk
11. 6. 1996 Pohrad krestanského zdravotnika na demografickd
situficiu na Slovensku, M. Babdl
Doc. MUDr. M. Babadl, CSc.

Od redakcie

o Prosfme vedidcich klubov ZKLZ, ako aj organizdtorov odbornych a duchov-
nych akcif o v€asné zasielanie informécif, pripadne svojich (pol-)roéngfch progra-
mov, vhodngch na uverejnenie v naSom &asopise. Radi prispejeme k propagécii Va-
fich podujati!

o Prosfme, podfa moZnosti, o zasielanie VaSich prispevkov na uverejnenie
v Acta medica christiana Slovaca spolu s disketou, obsahujicou V4§ text napfsany
v niektorom beZnom textovom editore (1602, Word Perfect, MS Word, a pod.). Pro-
sime, pri zasielan{ diskety uved'te ndzov pouZitého programu a presny nézov sibo-
ru obsahujiceho prispevok.

e Pontikame priestor na uverejnenie vhodne;j inzercie alebo reklamy (CB, for-
mét A5 (1 strana), alebo A6 - pozdf¥ne (polstrana), cena podFa ndronosti grafické-
ho spracovania predlohy (4500 - 5000,- Sk, resp. 2250 - 2500,- Sk)). Prosfme na-
Sich ¢itateFov, aby vhodnych inzerentov na ndS ¢asopis upozornili.

Redakcia

Acta Medica Christiana Slovaca je spravodaj Zviizu krestanskych lekérov a zdravotnikov na Slovensku. Uverejiiuje
pdvodné prace, materidly, informdcie a prehl'ady s tematikou mediciny, zdravotnictva, medicinskej etiky a bioetiky,
ako aj teologické a duchovné prispevky. Stoji désledne na strane ochrany 'udského Zivota od jeho pocatia
a na reSpektovani zdsad krestanskej etiky. Vychddza Stvrfroéne v slovenskom jazyku.
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