sysdar med andra fragestall-
ningar.

Fyra olika

losningar

Dessakontroverser brukar i
allménhet avslutas pa fyra oli-
ka sétt. Idealt kommer man
fram till en rationell 16sning
dér alaér bverensomfaktaoch
konsekvenser. Denna 18sning
menar forfattarna & visserli-
gen den basta, men ocksa den
ovanligaste. En annan lésning
&r helt enkelt att individer och
grupper tappar intresset, och
hela kontroversen uppldses.
Ingen & langre intresserad. En
tredjeldsning ar att en disciplin
differentieras eller specialise-
rassdatt deolikaintressenafar
legitimt utrymme. Den fjérde
avslutningen menar férfattarna
ar en numera vanlig form som
man kallar »sténgning». Det
innebér att en yttre auktoritet,
t ex riksdag och regering eller
domstol fattar ett besut som
avgor konflikten, exempelvis
folkomréstning som i kéarn-
kraftsfragan eller att riksdagen
réstar om inférandet av ett nytt
dodsbegrepp. Viss typ av
forskning forbjuds, exempel-
vis inom reproduktionsomra-
det eller betraffande fortsatt ut-
veckling av karnkraften.

Forfattarna avslutar boken
med ett férslag om hur man
béttre skulle kunnahanteraden
hér typen av konflikter och dar
syftet i forsta hand inte skulle
vara att redovisa olika forsk-
ningsresultat utan att penetrera
orsakernatill oenighet och I8s-
ta positioner i de olika lagren.
Daér det naturligtvisviktigt att
erkénna att det finns en oenig-
het och att systemati skt forsoka
gaigenom vilka fragor man &
eniga om och var oenigheten
faktiskt finns.

Forfattarna menar att nér
man hyfsat frégestéliningarna
tillréckligt brukar det endast
dterstd ndgra enstaka frage-
stédllningar dér man inte &
Gverens och att man da skulle
inriktasinakrafter paatt forso-
ka 16sa dessa dterstdende fré-
gor.

Det psykologiska

perspektivet saknas

Ett perspektiv som jag sak-
nar i dennaframstélining &r de
psykologiska krafterna bakom
kontroverserna. Jag misstanker
att manniskors motiv och per-
sonliga behov av erkdnnande
och uppréttelse ocksa ar vikti-
gainslag, som ytterligare bor-
de studeras for att till fullo for-
st& dynamiken och den ofta
mycket emotionella och ag-
gressiva karaktér som dessa
konflikter kan fa. o
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Z Bankowski, JH Bryant,
eds. Poverty, vulnerability,
and the value of human life.
A global agenda for bio-
ethics. 246 sidor. Geneva
World Hedth Organization,
1994. Pris Sw fr 25. ISBN 92-
9036-060-7.

Recensent: professor Lars
Jacobsson, psykiatriska insti-
tutionen, Umea universitet.

Utvecklingeninom den me-
dicinska etiken internationel It
och nationéllt har varit enorm
under de ca 30 & som man kan
sagaatt medicinsk etik och var-
detik har borjat institutionali-
seras och systematiseras.

Sverige ett

gott exempel

Sverige var tidigt ute med
de forskningsetiska kommitté-
erna, som startade med kom-
mittén pa K arolinska g ukhuset
i mitten av 1960-talet. Sedan
har det kommit ett kande antal
kommittéer och institutioner
som tillvaratar olika delintres-
sen inom den medicinska eti-
ken. Sverige ar ett mycket bra
exempel padettamed deforsk-
ningsetiska kommittéerna, L&
karesdllskapets delegation for
medicinsk etik, Statens medi-
cinsk-etiska rad och Socialsty-
relsens etiska r&d. Dessutom
har fleralandstinginréttat olika
typer av etiska kommittér, ala
de professionella yrkesgrup-
perna har sina egna kommitté-
er, och pasenaretid har det till-
kommit forsknings- och utbild-
ningsinstitutioner som Ersta
och institutionen fér medicinsk
etik vid Lunds universitet med
Sveriges forsta professur i me-
dicinsk etik, Goran Hermerén.
Internationellt har utveckling-
en varit likadan med tillkom-
sten av en |8ng rad gruppering-
ar och ingtitutioner som péoli-
kasétt tillvaratar demedicinsk-
etiska fragorna.

Konferensrapport

Vill man f& en 6verblick
Over utvecklingen kan man
|&sa den konferensrapport som
CIOM Sgett ut och som baserar
sig pa foredrag och samman-
fattningar fran den 28e
CIOMS-konferensen i Ixtapai
Mexikoi april 1994. Temat for

konferensen var »Poverty, vul-
nerability, the value of human
life and the emergence of bio-
ethics».

Vissa avsnitt & fyllda av
den internationella retoriken,
men &ven det spréket har ju sitt
intresse och speglar trots allt
aktiviteten ute i vérlden. Bo-
kens mest intressanta avsnitt
ar foredragen som behandlar
utvecklingen av bioetiken i
USA av Albert R Jonsen, ut-
vecklingen i Europa av Jan H
Solbakk frén Norge och en
bild av utvecklingen utifran
ett tredjevarldenperspektiv av
nigerianen Benjamin O Osun-
tokun.

Dessutom finns ett par var-
defulla Oversikter Over akti-
viteternai olikainternationella
organ vad géller konventioner,
etiska koder och internationel -
la overenskommelser inom
bioetikomradet. (For Ovrigt
tycker jag att bioetik & en
mi ssvisande bendmning paden
medicinska etiken. Ordet bor-
de reserveras for den mera
Overgripande fragestallningen
om etiken vad gédller hela bio-
sféren —detta dr inte minst vik-
tigt med tanke pa den snabba
tekniska utveckling som pagér
och méanniskans alt intensiva-
re utnyttjande av naturen.)

Kulturella

skillnader

Det finns ocksd négra in-
tressanta avsnitt som tydligt il-
lustrerar skillnaden mellan oli-
kakulturer. Det &r t ex larorikt
att se hur Rihito Kimura be-
skriver den japanska kulturen,
dér det snarast skulle vara en
oforskdmdhet att patienten ta-
lar om for doktorn vad han vill
skagoras. | dentraditionellaja-
panska kulturen &r inte obero-
ende och gélvsténdighet i fo-
kus, utan beroende och nérhet
till andra. Sannolikt kommer
detta att forandras med tiden,
men besluten i det medicinska
vardsystemet blir naturligtvis
annorlunda &n i var autonomi-
ochintegritetshédvdandekultur.

Intressant

tidsdokument

Som sagt, for den som vill
folja vad som pagar inom den
internationella medicinska eti-
ken, framfor allt fran ett myn-
dighets- och internationellt or-
ganisationsperspektiv, & bo-
ken en vardefull om &n inte s&
systematisk informationskalla
och ett intressant tidsdoku-
ment.
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Utmarkt larohok
I medicinsk etik
manar till
efterfolid

Winfried Kahlke, StellaRe-
iter-Theil. Ethik in der Medi-
zin. 152 sidor. Stuttgart: Ferd-
inand Enke Verlag, 1995.
ISBN 3-432-26841-6.

Recensent: docent Tore
Nilstun, enheten for medicinsk
etik, Lunds universitet.

Medicinsk etik & numera
vdetablerad i |&karutbildning-
en i Sverige, och det finns ett
stort utbud av framfor alt an-
glosaxiska larobocker p& om-
radet. Men kvalificerad littera-
tur har ocksautgivitspanordis-
ka och andra sprak. Ett exem-
pel pa det senare & den tyska
»Ethik in der Medizin».

Medicinetikens grunder

I bokensforstadel redogors
for den medicinska etikens
grunder. Vad som framfor allt
lyfts fram & mangfalden av
moralfilosofiska begrepp och
l&ror, samt moral psykol ogiska
teorier. Avslutningsvis formu-
leras en malsittning med ut-
bildning i medicinsk etik.

Centrala teman

| bokens andra del, som ut-
gors av tio korta kapitel, pre-
senteras och diskuteras nagra
centralateman inom den medi-
cinska etiken: |8kare—patient-
relationen; reproduktionstek-
nologi; fostrets skyddsvérde
och abort; medicinsk genetik;
psykiatri och  tvangsvard;
dodshjalp och  savmord;
transplantation; medicinsk be-
slutsteori; forskning samt re-
sursfordel ning.

Praktiska rad

Bokenstredje och sistadel,
innehaller en rad praktiska rad
till studenter och lérare vad
géller »Mora lernen» respekti-
ve »Ethik lehren».

Foredomligt pedagogisk

»Ethik in der Medizin» &ar
en av de bastalérobocker i me-
dicinsk etik jag last — kort, val-
strukturerad ochrik paverklig-
hetsférankrade exempel. An-
knytningen till tyskaforhallan-
den gor den dock mindre lamp-
lig att Oversétta till svenska.
Men uppléggningen &r safore-
domligt pedagogisk att vi bor-
de forsoka gora ndgot liknan-
de, om mdgjligt, som ett tvérve-
tenskapligt samarbete i Nor-
den. »
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