HUR FORDELAR MAN
ORGAN RATTVIST?

Principen om storsta mdjliga
nytta for patienten &r en klok
princip men Over ensstdmmer
intemed utilitarismen eller nyt-
toetiken. Enligt denna bor alla
ber 6rdas nytta vagasin. Dar -
med begr dnsas utilitarismens
ansprak paatt tillhandahalla
svaren pavardensetiska fragor.

| Lékartidningen 3/96 diskuterar
Torbjorn Tanns 6 pavilkagrunder man
bor fordela organ. Hur man skall forde-
la datillgangen & begransad &r en stor
och viktig fraga som rétt 1ange har dis-
kuterats inom varden — och da har det
forvisso inte bara géllt resursknapphet
i frdga om organ [1]. En viktig etisk
aspekt pa prioriteringsfrégorna &r pro-
blemet vad som utgor en réttvis fordel-
ning [2].

Tanng o diskuterar fyra olika tank-
bara réttviseprinciper: nytta, jamlikhet,
fértjanst och rattigheter. Som den nyt-
toetiker (utilitarist) han &r, rekommen-
derar han inte ovantat nyttoprincipen.

Ratten till organ

Det Ténng0 har att séga om fordel-
ning efter réttigheter forefaller mig be-
synnerligt. Enligt honominnebér réttig-
hetsprincipen att individen &ger sin
kropp och sinaorgan, och det individen
ager kan hon »férfoga over, sdlja, ge
bort» osv, men »ingen kan i nagon an-
nans intressse patvingas en omfordel-
ning av éganderdtter». Denna réttig-
hetsprincip avvisar Tanngd. Till detta
finnsflerakritiskafragor att stéla

For det forsta. Anser Tanngj6 verkli-
gen att manniskor skall kunna patving-
as omfordelningar av sinaorgan? Skall
staten ha rétt att omférdela organ mot
individersvilja? Salangt tror jag de all-
ra flesta av oss skulle acceptera réttig-
hetstanken, att vi menar att varjeindivid

Forfattare

GORAN LANTZ
forestandare for Erstavardetiskain-
stitut; adjungerad professor i vard-
etik.

1100

sjalv maste fa bestammaom honi livet
eller efter doden vill lamnaifran sig or-
gan.
For det andra. Om utgéngspunkten
for resonemanget &r att det finnsett dis-
ponibelt organ att fordela — da forstar
jagintevad réttighetstanken har att séga
om hur det skall férdelas.
Réttighetstanken kommer daremot
in dadet galler fragan hur organ blir dis-
ponibla. Rattighetstanken &r, sa vitt jag
forstar, en restriktion (och en ganska
rimlig sddan) pa hur vi kan komma &
organ. Men den & knappast en férdel-

ningsprincip.

Fordelning

efter nytta

Tanngj6 forordar att man skall forde-
lasaatt det ger storstamdjliganyttafor
patienten gav. Det tror jag ar en klok
princip som &r va forankrad i |8kareti-
ken. Men det & ingalunda en princip
som stémmer Gverens med utilitaris-
men eller nyttoetiken. Enligt den bor
man setill allaberdrdas nytta.

Det skulle innebéra att man ser till
nyttan for stat och kommun, firma och
arbetsplats, nyttai form av produktions-
forméaga och skattekraft och sa vidare.
Dvs vad man skulle kunnakalla sidoef-
fekter i forhdllande till effekterna for
patienten galv.

En sadan nyttokalkyl tror jag &
frammande for den traditionella |8kar-
etiken. Tanng0 anser att »i princip &
det inget som utesluter att vi ocksa be-
démer nyttan av organet for andra én
patienten». Men det & en »ldmplighets-
fréga», och det & »kontroversiellt» vad
som & samhdlsnytta.

Jag forstér Torbjorn Tannsos tve-
kan, och jag tycker den belyser mycket
val nyttoetikensstorabegransninginom
varden. Utilitarismens ansprék pa att
tillhandahalla svar pa véardens alaetis-
ka problem haller inte.

Alder som prioriteringsgrund

Ar &der en moraliskt relevant grund
for fordelning av organ, eller av vard i
allménhet? Tanng 6 menar det, och jag
& beredd att hdlla med honom. »Allt
annat lika», som det heter, finnsdet vis-
sa skd att ge den yngre féretrade. Det
kan handla om att den &ldre levt sitt liv

99 Alder &r bara en faktor
bland manga andra som
har moralisk relevans for
fordelningsbeslut. | den
verkliga beslutssituationen
vager lakarenin en méangd
individuella faktorer.9?

och fullféljt sina livsplaner [3] och att
den &dre har chanstill farre aterstdende
goda levnadsar [4].

Jag hdller med Tanngo i princip.
Men nu &r det viktigt att skilja mellan
principiella moraliska kriterier och
verkligamoraliska beslut.

Alder & ett moraliskt relevant krite-
rium. Dvs alt annat lika &r ader avgo-
rande. Men gér vi fran kriterieplanet till
beslutsplanet blir slutsatsen en helt an-
nan. Har & nagraav skdlentill detta.

1. Alder & ett mangtydigt begrepp.
Nar vi talar om ader och ddrande tan-
ker vi i regel intebarapékronologisk &l-
der utan ocksa pa biologisk, social och
subjektivt upplevd alder.

2. Haller vi oss till begreppet rent
kronologisk alder, sa & det ett mycket
trubbigt métinstrument. Det finns for-
stds bara statistiska samband mellan
kronologisk alder och biologisk och so-
cial status. | det individuella fallet pa
vardgolvet blir det bara frdga om en
grov tumregel.

3. Alder & bara en faktor bland
mangaandrasom har moralisk relevans
for fordelningsbeslut. | den verkligabe-
slutssituationen véger l&karen in en
mangd individuellafaktorer.

4. Den végningen sker formodligen
paett intuitivt, men darfor inte oreflek-
terat sétt. Det grundar sig pa lang erfa-
renhet, »klinisk blick», indvning i 18
karyrkets etik — och |akaretiken sadan
den lever i karen idag stammer inte helt
och hallet 6verens med nyttoetiken [5].

5. Beslutet sker i dialog mellan |&ka-
re och patient.

Min dutsats av detta blir, att alder i
princip & enmoraliskt relevant priorite-
ringsgrund, men att alder maste anvan-
das med storsta forsiktighet som grund
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Replik:

Moraliska rattigheter
gar langre &n juridiska

GoOran Lantz rgjer i sitt svar pamin
artikel okunnighet om en tanketradi-
tion, som spelat stor roll bade interna-
tionellt och i var svenska debatt, under
de senaste tva decennierna.

Man kunde kanske tycka att det &r
négot charmerande med denna okun-
nighet, dadet ror sig om en mycket obe-
haglig tanketradition, men jag tror det
ar viktigt att ta ocksa obehagligatankar
pa allvar. Darfor ska jag kort utveckla
mitt resonemang.

Den léraLantz forklarar sig inte fér-
std, eller &minstone inte forsta hur den
spelar roll i sammanhanget, & en lara
om moraliskaréttigheter. Vad gar den ut
pa?

Det & uppenbart att vi alahar vissa
juridiska réttigheter, garanterade i lag.
Deflestavill nog ocksamedgeatt vi kan
ha réttigheter i meningen att vi bor &t-
njutavisst skydd av lagen.

Jag haller t ex med Goran Lantz om
att lagen bor skydda oss sa att véra or-
ganintekantastill varafor transplanta-
tionsandamal, utan vart samtycke. Men
dettahar intet med négon |&raom mora-
liskarattigheter att skaffa. Enkla nytto-
skl talar for en sadan lagstiftning.

Inget sjalvklart

forkastande

Vad kédnnetecknar daen laraom mo-
raliska réttigheter? Jo, den ser réttig-
hetsbegreppet som fundamentalt. Det &
darfor att vi har vissa moraliska réttig-
heter, t ex till var kropp och egendom,
som lagen bor garantera var fysiska si-
kerhet och var egendom. En sddan lara

for faktiska beslut. Den lampar sig
knappast ens som grov tumregel, &n
mindre som fastlagd princip for priori-
teringar pavardgolvet.
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forkastade jag i min artikel. Men fér-
kastandet &r inte gdvklart.

Lantztrorinteatt enl&raommoralis-
karéttigheter kan tillhandahalaen for-
delningsprincip. Men om min fysiska
integritet ska skyddas av lagen déarfor
att jag ager mig sjalv och min kropp, sa
maste skyddet — om det ska ha nagon
substans — till&ta mig att gora vad jag
vill med mig salv och min kropp (sa
lange jag inte aktivt skadar andra).

Jag maste ha rétt att t ex sdlja mina
organ, medan jag lever, till ett forsak-
ringsbolag, som formedlar dem till
hogstbjudande, fér den handelse jag
skulle drabbas av hjarndod.

Vad & felet med denna lara? Min
frémsta invéndning mot den & mora-
lisk. L&ran ger ossmoralisk tilldtelse att
|&ta bli att hjalpa andrai nod, ocksa da
det skulle kosta oss véaldigt lite (ja, ing-
et alls) att hjalpadem. En sddan larakan
inte varariktig.

Goda konsekvenser

Anhéngarnaav laran brukar emeller-
tid, paradoxalt nog, hévda att efterlev-
naden av l&ran faktiskt far riktigt bra
konsekvenser (som om de brydde sig
om konsekvensernal). Far vi t ex en
marknad for organ for transplantations-
andamal (vilket vi & pavég att fa, inter-
nationellt sett) far vi ett storre utbud.
Marknadens osynliga hand ser till att
behoven tillgodoses pa basta sétt.

Det spelar ingenrall, skullejag séga.
Laran & andamoraliskt forkastlig. Och
stdmmer det, for ovrigt? Jag tror inte
det. Studier av det amerikanska respek-
tive det brittiska systemet for hantering
av blod for transpl antationsandamal har
antytt att marknadsldsningar knappast
leder till ett storre utbud.

Marknaden medfor att vissa, som
inte ville ge sitt blod, séljer det, men
samtidigt slutar andra, som var beredda
att ge sitt blod, att bidra. Kvaliteten pa
blodet blir ocksd simre om det kops
frén dem som &r i desperat behov av att
sélja. Nagot liknande torde kunna kom-
ma att hdnda om en marknad for organ
blir en verklighet.

Komplex fraga

vard att diskutera

Det finnsocksarisk att marknadsl 6s-
ningar, i ett samhédle som préglas av
stora ojamlikheter och oréttvisor, inte
allsleder till att de som har det starkas-
te behovet ocksa far det tillfredsstéllt.
Nér det galler hanteringen av organ for

transplantationsandamal tror jag risken
ar éverhangande att marknadsl dsningar
medfor sldseri med organ.

Vi bor altsa siga ngj till marknads-
[6sningar, trots att vart nej inte (direkt)
kan ségas gynna vare sig dem som vill
sdljasinaorgan eller dem som vill kdpa
dem. Men frégan & komplex. Diskus-
sionen bor gavidare.

Torbjorn Tanngjo

Tannsjo, etik
och verkligheten

| La&kartidningen 3/96 redogtr Tor-
bjérn Téanngo for en del synnerligen
teoretiska resonemang kring transplan-
tationsetik. Det mest anmérkningsvér-
dadr att Tanng6 helt bortser fran trans-
plantationsimmunologiska dvervéagan-
den och inte heller forsoker beskriva
praxisur ett etiskt perspektiv.

N&got tillspetsat skulle rédande
praxis kunna beskrivas som att den be-
hovande individ som erbjuder trans-
plantatet bast verlevnadsmojligheter,
och darmed ocksa mgjligheten att vara
till storst nytta, erbjudes detta. Idealt
kan darfor praxis ses som resultatet av
konsekvensetiska bedémningar som &t-
minstone hér bor éverensstdmma med
Tanng s nyttomoral.

Att utfallet blir delvis slumpberoen-
de & ofrankomligt om tillgangliga or-
gan skall bli till storsta méjliga nytta.
Huruvidadennaslumpensroll i varaliv
kan ses som oréttvis eller oetisk & nog
framst en l&ggningsfraga.

Goran Bolin

Overlékare,

psykiatriskakliniken
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