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MoZna na obé otazky staci jedna odpovéd.

autonomni a opakované Zadosti tohoto pacienta,

Smrt zpUsobena eutanazii je dobra,

Matéj Kral

Co je dobra smrt?
Mela by byt povolena eutanazie?

Eutanazie je ,usmrceni pacienta lékarem na zakladé
jejimz cilem je zbavit pacienta utrpeni“.’/
nebot respektuje prani pacienta a zbavuje ho utrpeni.

Jelikoz by mélo byt to, co je dobré, povoleno, méla by byt povolena eutanazie. Tato

odpovéd sdéluje,

Ze je bézny soucasny vyznam slova ,eutanazie” v souladu s jeho vyznamem

etymologickym (slovo pochazi z reckého euthanasia, odvozeného z eu dobry a thanatos smrt).
S povolenim eutanazie by zaroven souhlasily éi spiSe souhlasily asi dvé tFetiny obyvatel CR.2%/

Eutanazie nicméné u nas - na rozdil napf. od Nizozemi,

Belgie, Lucemburska ¢i

Spanélska — povolena neni. Na obé otazky totiZ lze odpovidat i jinak.

P roblematické je jiz vymezeni pojmu eutanazie. Uvedend definice odpovida
eutanazii vyzddané (,na zédkladé autonomni a opakované Zadosti tohoto
pacienta®) a aktivni (,usmrceni pacienta lékarem®). Kromé eutanazie vyzadané
1ze rozlisit eutanazii nevyzadanou, pfiniz by lékar proved] eutanazii u pacienta,
ktery nenf schopen udélit souhlas (je napt. trvale v bezvédomi, trpi pokro¢ilou
demenci, nebo se jednd o novorozence), a eutanazii nedobrovolnou, pfi niz
by byla eutanazie provedena navzdory nesouhlasu pacienta.’/ Zde se budeme
soustiedit na eutanazii dobrovolnou. Podstatna je otdzka, zda bychom méli
krom¢ aktivni eutanazie odliSovat eutanazii pasivni a zda je spravné vyrazem
»pasivni eutanazie“ oznacovat jiz povolend opatfeni na konci Zivota: tzv. ,pone-
chéni zemfit", tj. nezahdjeni & ukonéeni Zivot udrzujici 1é¢by.*/ Otdzka souvisi

s jednim z nejdtleZit&jsich problémi tykajicich se eutanazie:

Je rozdil mezi nezahdjenim
¢i ukonc¢enim zivot udrzujici 1lécby
a aktivni eutanazii mordlné vyznamny?

Odpiirci aktivni eutanazie mnohdy tvrdi, Ze tento rozdil moralné vyznamny je.
Mnozi pravé proto nepouzivaji pro nezahajeni ¢i ukonceni 1é¢by vyraz pasivni
eutanazie, Zasto jej zcela odmitaji.’/ Filosof David Cerny (nar. 1977) pouzit
vyrazu ,pasivni eutanazie” hdji, tvrdi ale, Ze se aktivni i pasivni eutanazie od
nezahdjeni ¢ ukonceni 1é¢by lisi, nebot v poslednim uvedeném piipadé neni
smrt pacienta zamyslena ani jako cil ani jako prostredek lékarova ptisobent, je
pouze predvidana jako jeho nezamysleny vedlejsi dtisledek. To by vyslo najevo,
kdyby pacient navzdory nelé¢ent, napt. po vypnuti plicni ventilace, nezemfel.
Pokud Iékai zamyglel pacienta ,,pouze” dale nelécit, pri preziti by ho nezabijel,
a to ani tehdy, kdyby byla eutanazie legélni. U eutanazie naopak smrt pacienta
piimo zamyslena je, ¢imz se takovy ¢in dostdvd do rozporu s principem, podle
krerého bychom neméli nikdy imyslné ukon¢it Zivot nevinného ¢lovéka. Eutana-
zie je proto moralné problematicka a dava smysl odstrariovat utrpeni smrtelné
nemocnych radéji pomoci paliativni péce, tedy péce orientované na podporu
kvality Zivota umirajicich, v krajnich pfipadech pomoci trvalé paliativni sedace,
tedy uvedeni umirajictho do hlubokého bezvédomi, které skonéi az smrti. I kdyby
byla eutanazie legalizovana, coz podle Cerného miiZe byt Z4douci, méli by mft
1ékafi moznost uplatnit vyhradu svédomi a odmitnout se na zabijeni podilet.®/

Jevi se vam argumentace Davida Cerného
presvédcéiva?

Princip, podle kterého bychom neméli nikdy umyslné zabit nevinného ¢lo-
véka, je vyznamnou souddsti nasi moralky. Je ale jeho uplatnéni na misté,
kdyz trpici pacient usiluje o ukonéeni vlastniho Zivota? Ameri¢ti filosofové
Ronald Dworkin (1931-2013), Thomas Nagel (nar. 1937), Robert Nozick
(1938-2002), John Rawls (1921-2002), Thomas Scanlon (nar. 1940)
aJudith Thomsonova (1929-2020) obhajovali pravo na lékafem asistované

sebeusmrceni (na rozdil od aktivni eutanazie pfi tomto postupu lékai ,pouze”
poskytne pacientovi smrtici prostfedky, samotné zabiti provede pacient):

' ' Kdyz si pacient nepreje zemrit, maji riizné Ciny, z nichz kazdy predvida-
telné vydsti v jeho smrt, rizny mordini status. Kdyz nékolik pacientii vyZaduje
transplantaci a potrebnych orgdnii je nedostatek, je mordlné prijatelné, aby
lékar kvili zdchrané jednoho pacienta odeprel orgdn jinému pacientovt, ackoliv
ten bez orgdnu zemte. Rozhodné ale neni prijatelné, aby lékar zabil jednoho
pacienta proto, aby pouzil jeho orgdny k zdchrané jiného pacienta. Mordlné
vyznamny rozdil [...] ale nespocivd v tom, Ze je [... | zabiti horsi nez pouhé do-
pustént,prirozeného procesu, ktery vydsti ve smrt. Bylo by stejné neprijatelné,
aby lékar* nechal zranéného pacienta vykrvdcet nebo aby odeprel antibiotika
pacientovi se zdpalem plic - v obou pripadech by lékar dopustil, aby ,piirozeny*
proces vydstil ve smrt - z toho divodu, Ze by pak mohl jeho orgdany vyuzit na
zdchranu jinych. Lékar porusuje pacientova prdva, at uZ jednd, nebo se zdrzuje
Jjedndni, pokud je jeho cilem zpisobit smrt v rozporu s pacientovym prdanimi.
Kdyz si kompetentni pacient preje zemiit, je mordlni situace zjevné odlisnd,
protozZe pak neddvd smysl odvoldvat se na pacientovo prdvo nebyt zabit jako
na divod, kvili kterému je Cin piisobici jeho smrt neprijatelny. Z pacientova
hlediska neni Zddny mordlné relevantni rozdil mezi tim, kdyz lékar ukonci
lécbu udrzujici ho nazivu, pokud si to pacient preje, a kdyz mu lékar; pokud si
to pacient preje, pomiize ukoncit Zivot poskytnutim smrticich tablet /... ]. Jediny
rozdil je, Ze druhy postup miiZe byt rychlejst a humdnnéjsi. Mordlné relevantni
rozdil neni mezi obéma situacemi ani z hlediska lékare. [... ] At uz lékar*v souladu
s Zddosti pacienta vypne plicni ventilaci, nebo predepiSe [smrtici] tablety /.. ],
lékar jednd se stejnym dimyslem: pomoci pacientovi zemrit.”/

Jevi se vam argumentace presvédciva?
Opomijeli jsme dosud nékteré vyznamné
aspekty tématu?

Posouzeni presvéd¢ivosti argumentace ponechdm na vas. Méli bychom ale zmi-
nit, Ze je téma ,,dobré smrti“ $ir$i, nezZ plyne z dosavadni diskuse. Lidé zastévaji
ruznorodé odpovédi na otdzku, v ¢em by méla dobra (¢i co mozna nejlepsi) smrt
spoivat. Cerny zmitiuje, Ze za dobrou smrt byla povaZovéna napf. ctnostna smrt
moudrého mue nebo &estnd smrt v boji. 3/ Martina Spinkova (nar. 1959),
dlouholer feditelka domaciho hospice Cesta domi, 1ékat a filosof Stépan
Spinka (nar. 1959) a psycholog a expert na paliativni pé¢i Martin Loudka
(nar. 1985) uvadéji také krestanské pojeti dobré smrti, podle kterého umirani
predstavuje posledni prileZitost pochopit a zavrsit svou existenci, optimalné pii
vzpomince na Jezi$ovu obét pfijmout pozemskou smrtelnost s nadéji na pristi
zivot.”/ Podle vyzkumu, ktery pro Cestu domi provedla agentura STEM/MARK,
si obyvatelé CR pod pojmem ,.dobré &i diistojnd smrt* nejéastéji predstavili smrt
ve spanku a smrt bez bolesti ¢i stradani, v klidu (obé varianty zminilo vr. 2013
26 % respondentit). Na tfetim misté se objevila odpovéd shrnuta autory vyzkumu
jako ,v blizkosti blizkych, nebyt sdm“ (21 % respondenti).’®/ Rejstiik koncepel



dobré smrti je nicméné obdobné pestry jako rejstitk koncepci dobrého Zivota,
coz ilustruje skute¢nost, Ze si nékteff respondenti pféli zemfit ,,pfi zdchrané
jinych lidi“ & ,,uprostied zabavy v hospodé“'!/
Pravé z pestrosti nazorti na Zadouci podobu umirani vychdzi dal$i argument
citovanych americkych filosofii ve prospéch legalizace asistované smrti:
tovanych kych filosoft h legal t t

' ' Riizni lidé, zastdvajici riizné ndboZenské a etické ndzory, prijimaji velmi
riiznorodd presvédcent o tom, ktery pribéh smrti potvrzuje hodnotu jejich Zivoti
a ktery je s ni'v rozporu. Nékter? bojuji proti smrti kazdou zbrani, kterou mohou
Jejich lékari navrhnout. Jini neucini nic, co by jejich smrt uspisilo, trebaze se
modli, aby smrt prisla jiz brzy. Jeste jini [... ] chtéji ukoncit své Zivoty, kdyz se
domnivaji, Ze pokracovat v Ziti jedinym zpiisobem, kterym mohou, by spise
nicilo, nez vylepSovalo jimi utvdarené Zivory. Néktert lidé se takto rozhoduji
nejen proto, aby unikli bolesti. I kdyby bylo mozné odstranit veskerou bolest
umirajiciho pacienta - a Casto to mozné neni — neukoncilo by to ani vyrazné
nezmirnilo muka, kterd nékteri prozivayi, sice Zivi, ale intubovant, bezmocni
a Casto pod vlivem sedativ na hranici bezvédomi. Zddny z uvedenych drama-
ticky odlisnyich postoii k vyznamu smrti nemiZe byt zavrzen jako iraciondln.
A Zddny by také nemél byt lidem, kterd dany ndzor odmitaji, vnucovdn, at uz
tlakem lékaiti ¢&i piibuznyich, nebo narizenim vlddy. %/

Pro ukazku je klicovy diiraz na svobodu

a sebevladu jedince, na to, aby mél c¢lovék
moznost svobodné rozhodovat o svém Zivoté

a ucinné vladnout nad sebou samym.

Jaké funkce v ukazce dliraz na sebevladu plni?

Ukézka tvrdi, Ze bychom méli respektovat svobodu umirajicich, pokud jde o pra-
béh jejich smrti. Mezi riznymi ndzory na Zddouci podobu umirdni totiZ nejsme
schopni raciondlné rozhodnout a v takovychto pripadech bychom méli ctit osobni
svobodu. Svoboda jedince v tivaze funguje jako pfedpoklad, obdobné argumentaci
se fika ,argument z autonomie®: jeho jadrem je presvédéent, Ze by ¢loveék jako
autonomni (doslova sebezdkonna) bytost mél mit moZnost rozhodovat o svém
Zivoté, tedy i o své smrti.'*/ Svoboda a mozZnost ti¢inné vlddnout nad sebou samym
ovSem mohou byt, 1 to ukdzka naznacuje, pfi rozhodnuti legalizovat eutanazii ¢i
lékatem asistované sebeusmrceni také kli¢ovou cilovou hodnotou. Pravo na tyto
postupy totiz zarudi ur¢itou svobodu 1lidem, jejichz svoboda a sebevlada jsou jinak
krajné omezené, nebot jsou ,,intubovani, bezmocni a ¢asto pod vlivem sedativ
na hranici bezvédomi“. Guvernér Kalifornie Jerry Brown zdtvodnil souhlas se
zdkonem, ktery povoluje lékafem asistované sebeusmrcent, takto: ,Nevim, co bych
délal, kdybych umiral v dlouhych a tryznivych bolestech. Jsem si nicméné jisty,
Ze by pro mne bylo utéchou moci zvazit moznosti poskytnuté timto zakonem.

A neuptel bych toto pravo jinym. */

Jevi se vam argumentace soustredéna
na autonomii pacientll presvédc¢iva?

Svoboda predstavuje duleZitou hodnotu. Jak ale upozoriiuje J. David Velleman
(nar. 1952), mit moZnost svobodné volby neni vzdy prospésné. Ne kazdému
studentovi napf. prospéje, kdyZz mu pedagog nabidne mozZnost zvlastniho
doucovani. ,JestliZe student v danou chvili Zddnou pomoc nepotiebuje,” piSe
Velleman, ,nabidka miZe do té miry oslabit jeho sebedtvéru, ze bude brzy
pomoc potfebovat. V tomto ptipadé by [...] pro [studenta] bylo lepsi, kdyby
[nabidku] viibec nedostal“ 1*/ Také nabidka eutanazie muZze nékomu uskodit:

' ' Nanestésti je nase kultura extrémné neprdtelskd vici jakémukoliv pokusu
ospraved|nit existenc, kterd je pasivni a zdvisld. Pro pacienta, ktery se domnivd,
Ze jeho termindlni nemoc nebo dlouhodobé postizeni nejsou dostatecnym diwodem
ke smrti, bude téZké sviyj ndzor obhdjit. Lidem, s nimiz chce pacient udrZovat
kontakt, a kterym proto chee ospravedinit svd rozhodnuti, navic casto jakékoliv
prodlouzeni jeho Zivota zpiisobi vaznou financni a emocni zdtéz. ... ] Domnivdm
se, Ze nékteri z téchto lidi mohou aktivné pacienta tlacit k tomu, aby se rozhodl
pro smrt. (Studenti, kteri mne to slysi tikat, obvykle namitaji, Ze néco takového
by nikdo neudélal. Moje odpovéd je, Ze by nikdo neudélal takovou véc jako tyjrat
své déti nebo rodice - az na to, Ze to mnozi lidé délajr,) Ve skutecnosti by nicméné
pritelé a piibuzni nemuseli viibec pacienta pobizet, natoz pak na néj oteviené
tlacit, jakmile by pacientovi byla mozZnost eutanazie nabidnuta. [...] I kdyz si
pacient drive myslel, Ze je jeho Zivot hodny Ziti, miiZe mit dobré divody k pred-
poklady, Ze si to nemysli mnozi lidé z jeho okolf. [... ] MiiZe proto predpokiddat,
Ze jeho odmitnuti zvolit eutanazii ohrozi v ocich pritel a rodiny jeho postaveni
raciondlni osoby, cimz ohrozi prdvé to, co Cinijeho Zivot hodnym Zivota. Takovy
pacient miize raciondlné usoudit, Ze je pro néj lepsi zvolit eutanazii, i kdyz by pro
néj bylo nejlepst vitbec nemit tuto moznost. Zavést pravo na smrt v nast kulture

tedy miize byt podobné zavedeni prdava na souboj v kulture posedlé osobni cti. **/

Jevi se vam argumentace presvédciva?
Co z ni presné vyplyva?

Velleman netvrdi, Ze je eutanazie principidlné nespravna. Obava se ale nezadoucich
dusledkd jejtho obecného povolent, resp. nabizeni. Takové argumentaci se fikd
yargumentace kluzkym svahem®: i kdyby byla eutanazie nékdy mordlné spravng,
jeji povoleni pravdépodobné vyusti v neziddouci disledky, napf. prozivanou ,,po-
vinnost zemiit“ u vazné nemocnych nebo neopravnéné provadéni nevyzadané
eutanazie.'’/ Cerny a filosof Tom4§ H¥ibek (nar. 1965) tvrdi, Ze je argumentace
kluzkym svahem nepfesvéd¢ivd, myj. proto, Ze data z Nizozem, statu, v némz je
eutanazie nejdéle pijimana, sice doklddaji nérust piipadi asistované smrti, nedo-
kladaji ale jeji vyznamné zneuZivani.'®/ Lze souhlasit s tim, Ze by méla argumentace
predvidanymi diisledky brat v tivahu dostupné informace. P11 jejich posuzovani
je ale na misté obezf'etnost, napf. proto, Ze by povoleni eutanazie mohlo pfinést

unas, v kulturné odlisné zemi, jiné dusledky, nez k jakym dosud doslo v Nizozemi.

Mélo by povoleni eutanazie v CR predvidatelné
negativni disledky? Predstavuji tyto disledky
dostatecny divod pro jeji nepovoleni?
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