IS MEDICINOS ETIKOS

Kun. Dr. Pranas Brazys, M. |. C.

MEDICINOS ETIKA
PAGAL PIJAUS XII DIREKTYVAS



MEDICAL ETHICS

according to the directives of Pope Pius XII

by
Pranas Brazys, M.1.C.

Summary

This article presents a concise resume of the teachings of the late
Pope Pius XII pronounced by him over the years in twenty-six discourses
that were concerned principally with six of the most important moral
guestions in connection with modern medicine, namely : 1) the moral
principles of the physician, as healer, scientist, and Christian; 2) the
morality of anesthesia, analgesia, and the use of narcotics ; 3) the moral
aspects of reanimatory techniques ; 4) psychotherapy, its possibilities
and its moral limits ; 5) the question of mutilation, amputation and
transplantation of human organs ; 6) the moral implications of modern
genetic theories (racism, birth control, permanent or temporary steriliza-
tion, the ends of marriage and their due subordination, impotency, agene-
tical periods, artificial insemination, painless birth, abortion, etc.).

The author demonstrates clearly the eternal wisdom and great pru-
dence of the Church in Her attitude towards the temporary hypotheses
and the changing theories of human science. He shows how the Church
preserves Her traditional doctrine uncompromised and untarnished in the
face of the monumental scientific and technical advances in the field of
medicine, and how its unyielding fidelity to those revealed truths attest
magnificently to its divine origin. In matters of human science, however,
where new discoveries give rise also to new theories and create ever wid-
ening possibilities for further progress, the Church refrains — and rightly
so as the author illustrates in this work — to give what might be consi-
dered a last word, a final approbation.
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Jzangineés pastabos

Medicina kaip mokslas nuo etikos tiesiogiai nepriklauso. Tafiau
ji priklauso nuo etikos kaip menas tiek savo objekto, tiek ir subjekto
atzvilgiu. Medicinos objektas yra Zmogaus sveikata. Budamas asmuo,
Zmogus yra nelygstama batybé, turinti savo nelieCiamas teises,
kurios neturi bati pazeistos. Medicinos subjektas, arba medikas,
yra zmogus, kurio visi veiksmai yra saistomi etikos reikalavimu.

Ypa¢ pastaraisiais laikais jvairios medicinos Sakos daro daug
drasiy Suoliy pirmyn ir susiduria su visa eile anksCiau niekada neki-
lusiy mediciniSkosios etikos problemy. Né vienas popiezius néra
tiek karty ir taip nuodugniai pasisakes aktualiaisiais medicinos
klausimais, kaip Pijus XII. Tik per paskutiniuosius 1949-1958 metus
jis pasaké bent 26 rlOpestingai paruoStas kalbas, skirtas specialiems
medicinos etikos klausimamast!. Jose jis kalba jvairiy kongresu

1 Stai chronologinis Pijaus XIlI kalby sgrasas medicinos etikos klausimais,
pagal kuri galima patikrinti duodamas citatas ir referencijas (AAS = Acta
Apostolicae Sedis) :

1. Ketvirtojo kataliky gydytojy kongreso dalyviams Romoje 1949.1X.20

(Apie dirbtini apvaisinima) : AAS, 40 tomas (1949), 557-61 psl.

2. Italijos Kkatalikiy sajungos suvaziavimui Romoje 1951.X.29 (Mote-
rystés tikslai ir negimusios gyvybés nelieCiamybé) : AAS, 43 (1951),
835-57 psl.

3. Ligoniy slaugytojams Romoje 1952.V.21 (Slaugytojy dorybés ir atsa-
komybé) : AAS, 44 (1952), 531-35 psl.

4. Pirmojo tarptautinio nervy sistemos histopatologijos kongreso daly-
viams Romoje 1952.1X.13 (Medicinos tyrinéjimai individo ir bendruo-
menes teisiy Sviesoje): AAS, 44 (1952), 779-88 psl.

5. Penktojo tarptautinio psichoterapijos ir psichologijos kongreso daly-
viams Romoje 1953.1V.13 (Pilnutinio Zmogaus samproCio svarba me-
dicinoje) : AAS, 45 (1953), 278-85 psl.

6. Pirmojo lotyniSkojo oftalmologijos kongreso dalyviams Romoje 1953.

VI. 12 (Oftalmologo reikSmeé ir atsakomybé): AAS, 45 (1953), 418-
22 psl.
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progomis suvaziavusiems medicinos profesoriams, fiziologams, histo-
patologams, genetikams, neurologams, anesteziologams, mikrobiolo-
gams, chemiterapeutams, radiologams, oftalmologams odontostoma-

7. Pirmojo tarptautinio medicininés genetikos suvaZiavimo dalyviams Ro-
moje 1953.1X.7 (Paveldéjimas ir genetikos uzdaviniai): AAS, 45
(1953), 596-607 psl.

8. Sestojo tarptautinio mikrobiologijos suvaZiavimo dalyviams Romoje
1953.1X.13 (Antibiotiky reikdmé ir ribos) : AAS, 45 (1953), 666-71 psl.

9. Italy urologijos draugijos 26-0jo suvaziavimo dalyviams Romoje 1953.
X.8 (Sveiko organo amputavimo leistinumas ir impotencijos proble-
ma) : AAS, 45 (1953), 673-79 psl.

10. Tautinio Italijos slaugiy suvaziavimo dalyvéms Romoje 1953.X.1
(Preventyviné psichoterapija ir gyvenimo prasmés bei Dievo ilgesys
Zmoguje): AAS, 45 (1953), 725-29 psl.

11. SeSioliktojo tarptautinio militarinés medicinos tyrinéjimo biuro suva-
Ziavimo dalyviams Romoje 1953.X.19 (Kariniy gydytojy teisés ir
pareigos): AAS, 45 (1953), 744-54 psl.

12. AStuntojo pasaulio mediky sajungos suvaziavimo dalyviams Romoje
1954.1X.3 (Bandymai su gyvu Zzmogumi ir gydytojo moralé): AAS, 46
(1954), 587-98 psl.

13. Ketvirtojo tarptautinio lotyny mediky sajungos suvaziavimo daly-
viams Romoje 1955.1V.7 (Medicina ir bendroji kultara) : AAS, 47
(1955), 275-81 psl.

14. Pasaulinio gydytojy suvaziavimo dalyviams Romoje 1956.1.8 (Apie
beskausmj gimdyma) : AAS, 48 (1956), 82-93 psl.

15. Tarptautinio raupsuotyjy globos suvaziavimo dalyviams Romoje 1956.
IV. 16 (Pasaulyje 5 milionai raupsuotyjy, iS kuriy tik 400.000 téra
gydomy ; raupsuotyjy gydymo perspektyvos) : AAS, 48 (1956), 282-
86 psl.

16. Koronariniy arterijy ligy specialistams, suvazZiavusiems San Giovanni
Rotondo mieste 1956.V.8 (Specializacijos reikSmé medicinoje): AAS,

48 (1956), 454-59 psl.

17. Raginés akiy plévés aukotojy draugijos Italijoje ir Italijos aklyjy
sgjungos nariams 1956.V. 14 (Raginés transplantacijos leistinumas)
AAS, 48 (1956), 459-67 psl.

18. Antrojo visuotinojo Zmogaus vaisingumo ir nevaisingumo tyrinéjimy
suvaZziavimo dalyviams Neapolyje 1956.V.19 (Dirbtinio apvaisinimo
nemoralumas) : AAS, 48 (1956), 467-74 psl.

19. Tarptautinei kovai su véZiu sajungai priklausanciy draugijy suvaZia-
vimo dalyviams Romoje 1956.VII.19 (Kovos su VvéZiu svarba ir
viltys) : AAS, 48 (1956), 666-70 psl.

20. Septintojo tarptautinio kataliky mediky kongreso dalyviams Haagoje
1956.1X. 11 (Mediko teisés ir pareigos saves, artimo ir Dievo atzvilgiu) :
AAS, 48 (1956), 677-86 psl.

21. Ketvirtojo Italijos chemioterapijos draugijos suruosSto suvaziavimo,
skirto vézZiui gydyti, dalyviams 1956.X.6 (Chemiterapijos reikSmé ir
nuopelnai véziui gydyti) : AAS, 48 (1956), 793-97 psl.

22. Italy anesteziologijos draugijos sukviestiems Zymiems gydytojams,
chirurgams ir mokslininkams Romoje 1957.11.24 (Ligonio apsvaigi-
nimo problemos) : AAS, 49 (1957), 129-47 psl. Lietuviskai Sig Sv. Tévo
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tologams, urologams, chirurgams, psichoterapeutams, psichiatrams,
psichologams ; véZio, koronariniy arterijy, raupsy gydymo specia-
listams ; nuklearinés ir militarinés medicinos atstovams, akuSeréms
ir slaugéms. Aiskina jiems pilnutine krikscioniskaja Zmogaus sam-
prata, atsako j pa€iy specialisty jam patiektus klausimus ir nurodo
jvairiy medicinos tyrimy bei metody ribas, kurias nubréZia Dievas
ir pati Zzmogaus prigimtis.

Aktualumo sumetimais Ccia apsiribosime tik vieno Pijaus XII
medikams duotomis etinémis direktyvomis, nes jose yra rupestingai
ir nuosekliai atsizvelgta j Kity popieziy jau anksCiau duotus nuro-
dymus, prapleCiant ir pritaikant juos naujiesiems masy laiky reika-
lavimams. Jas galima sugrupuoti j 6 pagrindines temas: 1. Bendroji
mediko moralé, 2. Anestezija, 3. Reanimacija, 4. Psichoterapija,

5. Amputavimas ir transplantacija, 6. Moterystes problemos.

Bendroji mediko moralé

}] medika galime Ziaréti kaip j gydytoja, mokslininkg ir tikintj
krikscionj.

Kaip gydytojas jis turi gerai pazinti savo meng ir saziningai
nustatyti ligos diagnoze, nes «prigim¢iai nejsakinéjama Kitaip, kaip
jos klausant»2. Jis visuomet turi badti pasiruoSes gelbéti ligonio
gyvybe be neleistiny atidéliojimy, laikyti profesine paslaptj ir imti
teisingg atlygj be neleistiny « kombinacijy » paciento saskaiton.

Gydytojas neturi pasiduoti pagundai tik iS dalies ar pavirSu-
tiniSkai atlikti savo pareiga, kad ir vel tuojau galéty bati reikalingas.
Dantistas, pvz., neturéty skubintis traukti dantj, kai saziné reika-

kalbg yra aiskines kun. dr. Vaclovas Sirka : Fizinis skausmas ir aneste-
zija (Lux Christi, 1957, 3 nr., 229-41 psl.).

23. Gregorijaus Hendelio instituto sukviestiems ligoniniy direktoriams ir
medicinos profesoriams Romoje 1957.X1.24 (Ligonio atgaivinimas, arba
reanimacija): AAS, 49 (1957), 1027-33 psl.

24. Dvyliktojo  tarptautinio  odontostomatologijos kongreso dalyviams
Romoje 1957.1X.8 (Dantisto reikSmé ir pareigos) : AAS, 49 (1957),
849-53 psl.

25.  Tryliktojo tarptautinio pritaikomosios psichologijos kongreso daly-
viams Romoje 1958.1V.10 (Asmens teisés, kuriy neturi pazZeisti psicho-
terapeutas ir psichologas) : AAS, 50 (1958), 268-82 psl.

26. Tarptautiniam radiologijos ir nuklearinés medicinos suvaziavimui Ro-
moje 1958.1V.16 (Radiologijos ir nuklearinés medicinos reikSmé ir
perspektyvos) : L'Osservatore Romano, 1958.1V.17, 89 nr., 1 psl.

2 AAS, 49 (1957), 851 psl.
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lauja gal maziau pelningo ir lengvo, bet racionalesnio ir daugiau
kantrybés bei darbo reikalaujancio sprendimo 2.

Kaip mokslininkas medikas stengiasi pazinti naujausius savo
specialybés laiméjimus ir pats, pagal savo galimybes, dalyvauja
naujuose savo srities tyrinéjimuose.

Pokariniy mety karo nusikaltéliy procesai iskélé fakty, kur
buvo daromi gyvybei pavojingi medicinos bandymai su gyvais Zmo-
némis, tarsi jie baty laboratorijy triuSiai. PanaSiy nusikaltimy ne-
traksta ir taikos metu. Su Saltu cinizmu apraSomi tokiy eksperi-
menty daviniai, tarytum moralé ¢ia baty niekuo déta*. Bandoma
teisintis, kad individas yra bendruomenés dalis ir todél jo sveikata
ir net gyvybé gali bati aukojama, kai to reikalauja bendrasis géris.
TaCiau tai yra grubi klaida, nes bendruomené néra fizinis vienis,
ir individas néra bendruomenés integralingé dalis (kaip pvz. orga-
nizmo kojos ar rankos), bet tik lygiateisiai bendradarbiai tam paiam
tikslui siekti. Integraliniy daliy savininkas jomis pilnai disponuoja.
Bendruomenés Sefas turi tiesiogine teise j bendruomene sudaranciy
asmeny vieSaja veiklg, bet ne j fizine jy batj. Kiekvienas tiesioginis
késinimasis j individo esme yra jau vieSojo autoriteto piktnaudoji-
mas 5.

Medicinos intervencijos betarpiSkai ir tiesiogiai lieCia individo
fizine bati jos visumoje ar dalyse, kuria joks vieSasis autoritetas
nedisponuoja ir todél kad ir dél didziausio bendrojo labo negali jy
individui jsakyti.

Si aplinkybé reikalauja, kad medicinos tyrinéjimai pirmiausia
baty atliekami lavonuose ir gyvuliuose. Kai to nepakanka, pasku-
tiniai bandymai gali bati atliekami ir gyvame Zmoguje, bet su jo
paties ar jo globéjy sutikimu ir reikiamo saugumo ribose. Bandy-
muose visuomet yra tam tikros rizikos, kurios pateisinamumag spres
prityrusio gydytojo saziné. Taciau yra ir tokio laipsnio riziky, kuriy
moralé negali leisti. Tik kai individo gyvybé yra kritiSkam pavojuj
ir kity bady jai iSgelbéti nebéra, galima bandyti dar pakankamai
neistirtus vaistus, kurie Salia labai pavojingy elementy turi ir rimty
galimybiy padéti. Visais tokiais atvejais yra butinas paciento arba
jo teiséty globéjy sutikimas ©.

Nereikia taCiau uzmirsti, kad ir pacientas néra visiSkas savo
gyvybés vieSpats, nes ir savo kang ir sielg turi ne iS saves, bet i$
Dievo, ir yra tikra prasme nuo Dievo priklausoma batybé (ens ab

3 Ten pat, 852 psl.
4 Plg. AAS, 44 (1952), 785-86 psl.
8 Ten pat, 787 psl.
* Ten pat, 788 psl.
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alio). Todél Kiekvienas Zmogus turi tiktai teise naudotis savo gy-
vybe ir jos galiomis pagal jgimtg jy tikslg, bet negali jy sunaikinti
arba sugadinti anatominiu ar funkcionaliniu atzvilgiu. Bet kadangi
atskiri organai yra integralinés organizmo dalys, kuriy visa buvimo
prasmé yra organizmo visybeé, todél jos gali bati aukojamos visumos
labui, Zinoma, tiktai tikro reikalo ribose. Tafiau pacientas neturi
teisés statyti pavojun savo fizinj ar psichinj integraluma medicinis-
kiems bandymams, kurie gal labai pasitarnauty bendrajam labui,
bet néra batinai reikalingi jo paties gyvybei iSgelbéti’. Mat Zmogus,
kaip asmuo, néra integraliné (fiziné), bet tik moraliné bendruomenés
dalis, ir todél ne asmuo yra palenktas bendruomenei, bet bendruo-
mené asmeniui, kaip priemoné Kiekvieno asmenybei iSsiskleisti 8.

Zmoguje yra tam tikra vertybiy gradacija, kuria medicina turi
respektuoti. Yra vertybiy, kuriy negalima aukoti kitoms vertybéms
iSgelbéti. Tarp jy pirmaja vietag uzima asmens laisvé su atitinkamo-
mis psichinémis galiomis. Todél pacientas niekada negali leisti tokios
mediciniskos intervencijos, kuri gal panaikina fizinius ar psichinius
skausmus ir kancCias, bet pastoviai panaikina ar zymiai susilpnina
asmens laisve ir atsakomybés pajautimg, degraduodama Zmogy |
grynai jusline, refleksy apsprendziamg buatybe 9. Kur pacientas pats
negali apsispresti (vaikai, beprociai), uz juos atsako jy teiséti glo-
béjai ir gydytojo saziné 10,

Visos Sitos moralinés normos be abejo yra tam tikras medicinos
pazangos stabdis, taliau labai reikalingas. NeZzmoniski iSkrypimai,
pasitaikg kaléjimuose, beprotnamiuose ir koncentracijos stovyklose
liudija jy reikSmell,

Kaip tikintis kriks¢ionis, gydytojas Ziari j savo pacientg kaip
i Kristaus ir savo brolj, to paties Kristaus Mistinio Kano lygiateisj
narj. Salia jvairiy nesamoningy ar i§ pasgmonés gelmiy kylangiy
savisaugos, saviplétros, valdziotroSkos ar seksualiniy instinkty jis
mato Zmoguje ir tg slaptingg gyvenimo prasmeés ir Dievo nerima,
kurj paskutiniai gelmiy psichologijos tyrinéjimai vis labiau deda
visos Zmogaus psichinés sarangos pagrindan. Juk atrodo visai nor-
malu, kad Zmogus, kuris turi savo batj iS Kito (esse ab alio), baty
batis esmingai orientuota j Kkitg (esse ad alium), t. y. j Dieva. Sako
Sv. Augustinas: «Fecisti nos ad te ; et inquietum est cor nostrum,
donec requiescat in te » t. y. «padarei mus skirtus tau, ir nerami

7 Ten pat, 782 psl.
8 Ten pat, 786 psl.
9 Ten pat, 783 psl.
10 Ten pat, 784 psl.
11 Ten pat, 788 psl.
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masy Sirdis, kolei neilsés tavyje»'2. Psichini Zmogaus gyvenima
aiSkindamas tik kaip Es, Ich ir Ueber-Ich (nesgmoningojo, samo-
ningojo ir saZiningojo «a$») jégy Zaisma, Freudas visai uZmirso,
kad Salia nesamoningy instinkty yra zmoguje ir dvasinis gyvenimas,
kuris minta objektyvinémis vertybémis. Giliausiose ZmogisSkosios
baties gelmése tvinksi ne smagumo ar valdzios, bet prasmeés alkis.
Nors esminis religijos pagrindas yra samoningas gamtinis ir ant-
gamtinis Dievo paZinimas, taliau ir Sito iS paliy badties gelmeny
besiverzianCio Dievo nerimo saZiningas gydytojas negali neboti.
Naujausieji gelmiy psichologijos daviniai rodo, kad giliausioji psi-
chofizinés pusiausvyros netekimo ir degeneratyviniy apraiSky prie-
Zastis daZnai kaip tik esti nepatenkintas gyvenimo prasmés ir Dievo
alkis.

Anestezija

Anestezija yra labai svarbi moderniosios medicinos Saka, kurios
pagrindinis tikslas yra pa3alinti ar bent sumaZinti viso kdno ar jo
dalies jautrumag ypaciai chirurginiy intervencijy ir kai kuriy skaus-
mingy ligy metu. Daugybé jvairiy operacijy, pvz. Sirdies ir kt., baty
visai nejmanomos be anestezijos, kuri paSalina muskuly konvulsijas
ir pasiekia reikiamos jy rimties. Siandien yra Zinoma gana plati
anestezijos buady bei priemoniy skalé, kuriy panaudojimas reikalauja
prityrusiy specialisty, nuo Kkuriy operacijy pasisekimas daZnai né
kiek nemaZiau priklauso, kaip nuo chirurgo.

1957 m. vasario 24 d. Pijus XII atsaké j tris svarbius aneste-
zijos moralumg lieCianCius klausimus, kurie yra reikSmingi ne tik
gydytojams, bet ir jy pacientams.

Pirmasis klausimas: ar yra visuotiné moraliné pareiga atmesti
analgezijg (skausmo panaikinimg) ir priimti kentéjima tikéjimo dva-
sioje ?

Atsakymas yra aiSkus: 1. Anestezijas principai, priemonés ir
tikslai neprieStarauja jokiai etikai, nes skausmo paSalinimas papra-
stai yra naudingas, o kartais ir visai bdtinas Zmogaus sveikatai
gelbéti. 2. Stengdamasis apvaldyti skausmag ir palenkti jj Zmogaus
kontrolei anestezijos priemonémis, gydytojas nesiprieSina Karéjo
valiai, kuri reikalauja apvaldyti Zemel3. Pacientas, norédamas
iSvengti ar apmalSinti skausma, gali ramia saZine naudotis mokslo
surastomis priemonémis, kurios savyje néra prieSingos doros reika-

12 Plg. AAS, 45 (1953), 284-85 psl.
13 Genesis 1, 28.
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lavimams. KrikS¢ionis turi saves iSsizadéjimo ir aukos pareigg,
kurig gali iSpildyti ne vien priimdamas Kkiekvieng skausma tikéjimo
dvasioje, bet ir eile kity priemoniy. Skausmo niekuomet pastoviai
ir visiSkai iSvengti negalima, ir anestezija jj stengiasi tik pazaboti
ir iSvengti neigiamy jo padariniu.

Antrasis klausimas: Ar sgmonés ir auk3tesniyjy sielos galiy
netekimas dél narkotiky sutinka su evangelijos dvasia ?

Atsakymas ir j §j klausimg yra teigiamas. Juk pati prigimtis
daZnai susilpnina arba ir visai nutraukia sgmone, pvz. miego metu.
TaCiau taip pat yra aiSku, kad toks laikinis sgmonés susilpninimas
ar ir visiSkas iSjungimas yra leistinas tik gydymo tikslais, o ne
paprastam svaiginimuisi, kuris ardo sveikatg ir yra prieSingas pri-
gimciai. IS to taip pat seka, kad ir hipnozé, kaip psichinis analgeti-
kas, doriskai nieku nesiskiria nuo kity leistiny anestezijos priemo-
niyl4. Savaime suprantama, kad hipnozé tegali bati naudojama
grieztai gydymo ar leistino tyrimo tikslais, pacientui ar jo teisétam
globéjui sutinkant.

TreCiasis klausimas: Ar narkotikai yra leistini mirStantiems
arba mirties pavojuje esantiems ligoniams net ir tada, kai skausmo
ir sgmonés mazinimas gali sutrumpinti gyvenima ?

Atsakymas yra teigiamas, nes Siuo atveju | anestezijg galima
ziareti kaip j priezastj su dvejopu padariniu : teigiamu ir neigiamu.
Teigiamas padarinys yra skausmo kontroliavimas, jj sumaZzinant
arba ir visai panaikinant. Neigiamas padarinys yra laikinis samonés
sumazinimas ir kartais net gyvybés sutrumpinimas. Kai yra pakan-
kamai svarbi priezastis, leidZiamos yra tokios priemonés su dvejo-
pais padariniais su salyga, kad teigiamasis padarinys nesekty i$
neigiamojo kaip iS savo tiesioginés priezasties ir kad baty siekiama
tik teigiamojo padarinio. Niekam nevalia vartoti tokiy priemoniy
specialiai gyvybes trumpinimui ar jos nutraukimui, svaiginimuisi
ir panaSiems nedoriems tikslams5, Dél tos pacios priezasties pacia
savo esme yra nemorali ir eutanazija tiek pacientui, kuris su tuo
sutinka, tiek gydytojui, kuris ja taiko 6.

Kristaus agonijai palengvinti buvo pasidlyta tulZies ir acto mi-
Sinio. Paragaves, ISganytojas atsisaké gertil’, nes Jis noréjo pilna
sgmone iSkentéti laisvai prisiimtas atpirkimo kanCias pagal savo
paties ZodZius 3v. Petrui: «Argi a$ negersiu taurés, kurig mano

14 Plg. AAS, 49 (1957), 140 psl.
15 Ten pat, 146-47 psl.

16 Plg. AAS, 48 (1956), 684 psl.
17 Mato 27, 34.
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Tévas man paruosé ? »8 O ta tauré buvo tokia karti, kad krauju
prakaituodamas, Jézus meldési: « Téve, atimk nuo manes Sig taure!
Bet tejvyksta tavo valia, ne mano ! »9. Sitas Kristaus nusistatymas
savo kancios atZvilgiu neabejotinai yra sektinas pavyzdys krikscio-
niui. BaZnycios oficialiosios mirStanciyjy maldos (Ordo commendatio-
nis animae) numato paties ligonio galimai samoningg dalyvavimg
jose. Todel be labai svarbios priezasties nedera mirStantiems atimti
sgmone anestezijos priemonémis. Nors agonija baty ir labai skaudi,
sgmonés atimti negalima tada, kai ligonis turi susitaikinti su Dievu
ir priimti paskutiniuosius sakramentus ar Siaip sutvarkyti svarbius
palikimo ir panaSius reikalus?0. Dar labiau gydytojas nesiduos jkal-
bamas atimti samone ligoniui tada, kada jo paveldétojai ar Kiti
suinteresuoti to praSyty su ta mintimi, kad ligonis kaip tik negaléty
atlikti kai kuriy svarbiy pareigy ar padaryti reikiamy nuospren-
dZiu2t. Tokiais atvejais, net paties ligonio praSomas apsvaiginti,
gydytojas atkalbinés pats ar per kitus asmenis ir primins pacientui
pirma atlikting svarbig pareiga. Jei tafiau pacientas né nemano savo
pareigos atlikti ir tik dar labiau blaskosi ir reikalauja, gydytojas gali
ji prisvaiginti paties mirStanciojo atsakomybe?2. Taciau tuo atveju,
kada ligonis yra atlikes visas religines ir civilines pareigas, labai
kencia ir praSo apsvaiginamas, gydytojas gali tai padaryti, ir pats
pacientas nenusideda?3. Mat pacientas gali skausmo leistinai vengti
ir gydytojas gali, paciento praSomas, skausmo pojatj sumazinti arba
ir visai jj panaikinti todél, kad ne pats skausmas kaip toks yra
krikS€ioniui nuopelny versmé, bet kencianciojo intencija, jo atsida-
vimas Dievo valiai. Skausmas kartais gali bati toks aStrus, kad gali
iSmusti ligonj iS pusiausvyros ir labai apsunkinti jo atsidavimg Dievo
valiai. PrieSingai, skausmo sumazinimas kaip tik gali grazinti pu-
siausvyra ir sustiprinti ligonio intencijg atsiduoti Dievo valiai,
aukotis Jam ir maldoje jungtis su Juo 24 Visa tai neprieStarauja
Kristaus duotam pavyzdziui priimti iS Dievo ranky skausma bent
tada, kada jis yra neiSvengiamas. Tokiy aukos galimybiy niekuomet
ir niekam netriksta, net ir vartojant visas anestezijos priemones,
kuriy naudojimas visada yra ribotas ir daugiau ar maziau jvairiy
nemalonumy lydimas?s.

18 Jono 18, 11.

19 Plg. Mato 26, 38 ; Luko 22, 42-44.
20 Plg. AAS, 49 (1957), 145 psl.

21 Ten pat.

22 Ten pat, 146 psl.

23 Ten pat.

24 Ten pat, 144 psl.

25 Ten pat, 142-43 psl.
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Reanimacija

Su anestezija tampriai riSasi ligonio atgaivinimo, arba reani-
macijos problema. Dazniausiai ji pasitaiko, kai dél vaiky paraly-
Ziaus, apsinuodijimo dujomis, smegeny suzeidimo ar kity priezasCiy
jvyksta dalinis ar visiS8kas kvépavimo paralyZius ir ligoniui gresia
neabejotina mirtis. Naudojant moderniSkas anestezijos priemones,
iSSaukiamas dirbtinis kvépavimas ir palaikoma cirkuliacija, nors
ligonis daznai (ypal smegeny suZeidimo atveju) visiSkai neturi
sgmones ir, gal bat, siela jau bana palikusi kiina.

1957 lapkric¢io 24 d. Pijus XII specialioje ligoniniy direktoriy
ir medicinos profesoriy audiencijoje dave atsakymag j prof. Bruno
Haid, Innsbruko universiteto chirurginés klinikos anestezijos skyriaus
Sefo, tris reanimacijg lieCiancius paklausimus.

Pirmasis klausimas: Ar anesteziologas turi teise, o gal yra ir
jpareigotas, net prieS ligonio Seimos valig, visais pilno sgmonés
netekimo atvejais, — net tada, kai kompetentingo gydytojo spren-
dimu padétis yra visiSkai beviltiska, — naudoti moderniSkuosius
dirbtinio kvépavimo aparatus ?

Tenka atsakyti, kad paprastais atsitikimais anesteziologas turi
teise taip pasielgti, taiau neturi pareigos, jeigu tai néra vienintelé
priemoneé Kkitai neabejotinos svarbos moralinei pareigai atlikti (pvz.
ligoniy sakramentui priimti ar pan.). Gydytojo teises ir pareigos ati-
tinka paciento teises ir pareigas. Tikrumoje gydytojas paciento
atzvilgiu neturi jokiy skirtingy ar nepriklausomy teisiy. Bendrai
imant, jis gali daryti tik tai, ka jo pacientas aiskiai arba numanomai
(tiesiogiai ar netiesiogiai) leidzia. Reanimacijos technika, apie kurig
Cia kalbama, savyje neturi nieko nemoralaus. Taip pat ir ligonis,
jei jis galéty pats asmeniSkai apsispresti, galéty leistinai ja naudotis
ir taip pat savo sutikimg gydytojui duoti.

Nors Zmogus turi teise ir pareigg iSlaikyti savo gyvybe ir svei-
katg saves paties, Dievo, Seimos ir bendruomenés atzvilgiu, tai vis
delto Si pareiga paprastai ribojasi tik paprastosiomis priemonémis,
atsizvelgiant j asmens, vietos, gyvenamojo laikotarpio ir kultdros
sglygas. Gyvybé, sveikata ir visoks laikinasis veikimas yra palenkti
dvasiniams tikslams. Todél nedraudziama imtis ir nepaprasty prie-
moniy gyvybei ir sveikatai iSsaugoti, bet su salyga, kad tai nebity
nepakeliama nasta sau ir kitiems ir kad tokiu bddu nebdty apleidzia-
mos svarbesnés pareigos.

Kadangi reanimacija nepriklauso prie paprastyjy gydymo prie-
moniy, todél negalima tvirtinti, kad yra pareiga jg vartoti.

Seimos teisés ir pareigos paprastai priklauso nuo numanomos
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sgmoneés netekusio ligonio valios, jeigu Sis yra pilnametis (sui iuris).
Tikroji ir nepriklausoma Seimos pareiga paprastai jpareigoja naudoti
tik paprastgsias gydymo priemones. Todél jei pasirodo, kad reani-
macijos bandymai sudaro Seimai tokig naSta, kurios pagal saZine
negalima jai uzdeéti, tada Seima leistinai gali reikalauti, kad gydy-
tojas nutraukty savo reanimacijos méginimus, ir gydytojui yra leisti-
na su tuo sutikti. Siuo atveju néra jokio Zaidimo paciento gyvybe,
né eutanazijos, kas niekuomet nebdty leista. Net ir tuo atveju, kai
sekty greitas kraujo cirkuliacijos sustojimas, reanimacijos pastangy
nutraukimas baty tik netiesioginé mirties priezastis, ir todel Siame
atsitikime tenka taikyti dvejopos pasekmés ir netiesioginio noro
(involuntarium in causa) désnius. Esant pakankamai svarbiai priezas-
Ciai, Sie désniai leidZia tokj veiksmg (muasy atveju — reanimacijos
nutraukimg), kuris turi dvi pasekmes : vieng teigiama (beprasmiskos
naStos nuémimas 3eimai), kita neigiama (kraujo cirkuliacijos sustoji-
mas), kuris yra neiSvengiamas, nors tuo veiksmu jo visai ir nesie-
kiama 26.

Antrasis klausimas: Ar gydytojas gali nuimti kvépavimo apa-
ratg prieS galutinai sustojant kraujo cirkuliacijai ? Ar jis tai gali
padaryti bent tada, kai pacientas yra priémes ligoniy sakramentg ?
Ar ligoniy sakramentas (paskutinis patepimas) galioja, kai yra
suteikiamas cirkuliacijai stojant ar net po sustojimo ?

] pirmaja klausimo dalj tenka atsakyti teigiamai tik kg iSdésty-
tgja prasme. Jei ligonis dar néra priémes paskutinio patepimo,
reikia stengtis prailginti kvepavima iki kolei jj priims. Ar ligoniy
sakramentas galioja, kai yra suteikiamas cirkuliacijai stojant ar po
jos sustojimo, negalima atsakyti né «taip », né « ne » Jei galutinis
cirkuliacijos sustojimas, gydytojy supratimu, reikSty neabejoting
sielos ir kano atsiskyrima, nors kai kurie atskiri organai dar ir toliau
kurj laika tebeveikty, paskutinis patepimas tikrai negalioty, nes
priimantysis tikrai jau neblty zmogus. Tai yra salyga, be kurios
joks sakramentas negali galioti. Bet jei gydytojai galvoja, kad kino
ir sielos atsiskyrimas yra abejotinas ir kad Si abejoné yra neiSsprend-
Ziama, tada ligoniy sakramento galiojimas taip pat yra abejotinas.
Bet kadangi «sakramentai yra zZmonéms» ir «paskutinés bédos
atveju imamasi paskutiniyjy galimy priemoniy », BaZnyCia leidZia
teikti sakramentg saglygiskai.

Treciasis klausimas: Kai dél centrinés nervy sistemos paraly-
Ziaus visiSkai netekusio samonés paciento kraujo cirkulacija ir gy-
vybé yra palaikoma tik dirbtiniu kvéepavimu ir jau kelinta diena

26 Plg. AAS, 49 (1957), 1031-32 psl.
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nematyti jokio pageréjimo, kuriuo momentu kataliky Baznycia laiko
§j pacientg «mirusiu», arba kada jj galima paskelbti «mirusiu»
pagal prigimties désnius (t. y. kada Zzmogus mirSta de facto ir de
iure) ?

Tenka atsakyti, kad jvykusios mirties faktui nustatyti néra
jokio religinio ar moralinio désnio ir todél visas Sis dalykas nepri-
klauso BaZnyCios kompetencijai. Taciau bendrojo pobadzio svarsty-
mai leidZia spéti, kad Zmogaus gyvybé trunka tolei, kolei savaime
ar medicinos priemoniy pagalba vyksta vitalinés funkcijos. Paprastos
atskiry organy gyvybés (vegetacijos) nepakanka: reikia, kad jie
galety atlikti savo pagrindinj gyvybés palaikymo darba. Taciau
nezidrint visy pastangy, daZnai €ia susiduriama su neiSsprendZiamu
netikrumu ir tenka naudotis teisés bei fakto prielaidomis (prezump-
cijomis) 27,

Psichoterapija

Psichoterapijai labai svarbi yra teisinga Zmogaus ir jo asmeny-
bés samprata. Be jos psichoterapui sunku baty susiorientuoti ir
iSvengti nedovanotiny moraliniy klaidu.

Zmogus yra vieninga psichofiziné visybé, kurios visos galios ir
ju funkcijos yra palenktos vienam tikslui. Jy sanderme ir subordina-
cija negali atlikti antraeilis psichinis veiksnys. Tai tegali pasiekti
viena savabiveé ir savaveiksme siela?s.

«Kaip sielos apsprendZiama ir valdoma psicho-somatiné vie-
nybé »29, ZmogiSkasis asmuo yra nelygstama batybé ir turi teise
bati traktuojama kaip tokia, batent:

1. Kkiekvienas Zmogus turi bati traktuojamas kaip normalus,
kolei nejrodoma prieSingai;

2. normalus Zmogus ne tik teorijoje, bet ir praktikoje yra
laisvas ;

3. normalus Zmogus, reikiamai naudodamasis turimomis dva-
sinémis galiomis, gali nugaléti sunkenybes, susijusias su doros iSlai-
kymu ;

4. nenormalds psichologiniai polinkiai nevisuomet sukliudo Zmo-
gui pasielgti laisvai;

. 5. net ir nesgmoningoms bei pasgmoneés jégoms Zmogus gali

27 Ten pat, 1032-33 psl.

28 Plg. AAS, 45 (1953), 279 psl.

29 Pijus XI1 Tryliktojo tarptautinio psichologijos kongreso dalyviams
Romoje 1958.1V. 10 : AAS, 50 (1958), 268 psl.
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prieSintis ; didele dalimi jas galima apvaldyti, ypa normaliam
Zzmogui ;

6. todel normalus Zmogus paprastai yra atsakingas uz savo
sprendimus ir veiksmus ;

7. pagaliau pilnutiné asmenybés samprata reikalauja zioréti j
Zzmogy jo galutinio tikslo (eschatologijos) Sviesoje. Kolei Zmogus
yra gyvas, tolei jo apsisprendimas geério ir blogio atzvilgiu gali keistis.
Zmogui mirus, jo santykis su Dievu amzinai pasilieka toks, koks buvo
paskutiniajame gyvenimo momente 30,

Daznai yra meégstama teigti, kad kriksCioniSkoji etika imanti
Zmogy kaip tokj (homo ut sic), t. y. atitrauktg ir negyvenimiska, o
kliniSkoji psichologija, kuri vis daugiau jgauna reikdmés ir teisiy,
tyringjanti konkrety, gyvenimiska, egzistencinj Zmogy (homo ut hic).
Ir todél esas neiSvengiamas prieStaravimas tarp etikos ir kliniSkosios
psichologijos reikalavimu.

TaCiau kaip tik dél minétosios Zmogaus Visybinés vienybés
tokio prieStaravimo negali bati. Juk Zmogus kaip toks skiriasi nuo
gyvenimiskojo Zmogaus ne savo esme, bet tik individualinémis kano,
aplinkos, paveldéjimo, aukléjimo, asmeninés raidos, saviSky patir-
Ciy ir nuotykiy skirtybéemissi,

Bet ne tik Siuo struktdriniu, vidinés sandaros atzvilgiu Zmogus
yra vieninga, neprieStaringa bdtybé. Ir socialiniu, bendruomeniniu
pozZidriu jis yra nuoseklus, tikslingas vienis. Todél klaidinga yra Kkai
kuriuos (pvz. saviplétros, valdZiotroSkos ar lyties) instinktus tiek
suabsoliutinti, kad i§ Zmogaus telieka nelaimingas, pasimetes gyvu-
lys, akly potraukiy fatalizmo ir kompleksiniy inhibicijy apspren-
dZiamas.

Lygiu bddu negalima né kity Zmogaus psichikos pradmeny
suabsoliutinti. IS to, kad ekstroversija ir savimarSa (altruizmas) yra
geras ir normalus reiSkinys, dar visai neseka, kad bet kokia intro-
versija ir savimyla jau batinai yra liguistas ir nenormalus iSkrypimas.
Abeji elementai Zmogui lygiai normalas ir reikalingis2.

Kalbant apie jvairius Zmogaus pasamonés veiksnius ir instink-
tus, Salia savisaugos, saviplétros, valdziotroSkos, lyties instinkty
psichoterapija neturéty uzmirSti jau minétojo gyvenimo prasmes
ieSkojimo instinkto, kuriuo Zmogus verzZiasi Dievop. Labai galimas
daiktas, kad Sito i§ paciy lygstamosios baties gelmiy kylan¢io Dievo
ilgesio nepatenkinimas yra tikroji muasy laiky Zmogaus nesaugumo
ir dvasinés pusiausvyros netekimo priezastis. Kalbédamas 1957 m.

30 Plg. ten pat, 272 psl.
31 Plg. AAS, 45 (1953), 280-81 psl.
31 Ten pat, 282-83 psl.
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Vokietijos mokslininky suvaZiavime apie naujausigja Zmogaus sam-
prata, sako Zzymusis Vienos psichiatras Viktor Frankl: «Nesuskai-
tomais atvejais psichoterapeutas Siandien gali jsitikinti, kad neuro-
zés priezastis yra gyvenimo prasmeés frustracija (nusivylimas). Nuo-
bodis Siandien gydytojams duoda daugiau darbo, negu kuri kita
nelaimé, neiSskiriant né seksualinés bédos. Gydytojas turi sugebéti
savo pacientams parodyti, kaip jie galéty savo gyvenimg jprasmin-
ti ... Medicinoje susilaikyti nuo bet kokio nusistatymo vertybiy ar
pasaulézitros atzvilgiu yra nejmanoma. Psichoterapija jau paciu
savo metodu siekia priartinti pacientg prie tam tikro pasaulévaiz-
dZio. Reikia bati atsargiems su psichologija, kuri savo vyriausiuoju
uzdaviniu laiko “nunuoginamajg” analize. Tokia analizé gali bati
reikalinga. Taliau kur psichologui jau nieko néra Sventa, ten uz
nunuoginimo tendencijos stovi nuvertinimo tendencija. Tai didysis
nihilizmo pavojus Freudo psichoanalizéje »33.

Sitas esminis Zmogi3kosios baties pastatymas veidu j Dieva
iS kriksCionies psichoterapeuto reikalauja savo praktikoje pastoviai
netoleruoti né materialios paciento nuodémeés, t. y. tokios, kuri ob-
jektyviai yra prieSinga Dievo tvarkai, bet pacientas jg daro, to
nezinodamas. Kas objektyviai ir ontologiSkai yra prieSinga Dievo
nustatytai tvarkai, neiSvengiamai yra prieSinga ir galutiniam sub-
jektyviam Zmogaus tikslui, j kurj Zmogus — samoningai ar ne —
verziasi pacia savo baties dinamika34,

Zmogiskyjy vertybiy gradacija ir psichoanalizei stato tam tikry
reikalavimy. Psichoanalitikas neturi teisés j visas Zmogaus paslaptis.
Jis pvz. negali liesti iSpazinties, profesinés ir kity paslapCiy, kurias
kiekvienas individas turi teise rezervuoti tik sau 3. Né joks vieSasis
autoritetas neturi teisés brautis j nelieCiamasias asmens paslaptis
be jo paties sutikimo. Juo labiau neleistina vartoti nemoraliy, Zmogy
Zeminanciy priemoniy, kaip jvairios tortaros ir narkoanalizé (jSvirks-
timas j venas hipnotizuojancio sodinio pentotalio, populiariai vadi-
namo «tiesos serumu »). Nemoralus gali bati ir vadinamojo aparato
melui susekti (Liedetector) bei kai kuriy testy vartojimas, kai tai
daroma be tiriamojo asmens sutikimo ir be atitinkamai svarbios
priezasties ypal tais atvejais, kai sukeliama nemoraliy jspudziy
arba pavojingy nerviniy sutrikimy. Be diskusijy turi bati atmeta-
ma kaip nemorali kiekviena psichoanalizé ar kitas tolygus meto-

33 Herder-Korrespondenz, Oktober 1957, 8 psl.
34 Plg. AAS, 45 (1953), 285 psl.
35 Ten pat, 283 psl.
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das, kuris veda j laisvg ir sgmoningg proto ir valios pajungimag Zemie-
siems instinktams 36,

Tiek psichoterapeutas, tiek ir jo pacientas néra laisvi terapeuti-
niais tikslais iSvilkti iS pasamonés rasiy j samonés Sviesg kiekvieng
lytinj alkj, kuris i§ pasgmonés pasaly bando prasiverzti pro doros
reikalavimy uZtvarg. Niekam neleistina savo vaizduotéje atkurti
esmeéje nedorus veiksmus su visais galimais padariniais, lydin€iais
tokj procesa. Cia daug geriau tinka netiesioginis liguisty kompleksy
gydymas pagal Siandieninius gelmiy psichologijos potyrius, kuriais
iSvengiama tradicinio psichoanalitinio metodo pavojy?’.

Psichoterapija negali pretenduoti pagydyti tikrg (ne liguista)
kaltés jausmag. Tai gali jvykti tik iSpaZintyje. Todél lygiai kaip
kunigas daZznai yra priverstas siusti savo penitentus pas gydytoja,
taip ir gydytojas turéty neuzmirSti savo pareigos kartais pasiusti
savo pacientus pas kuniga, nes sakramentinés iSpazinties daznai
negalés atstoti jokia psichoanalizé ir autentiSko kaltés pajautimo
nepanaikins joki jtaigojimais3s.

Amputavimas ir transplantacija

Néra abejonés, kad viso organizmo isgelbéjimui galima aukoti
jo integralines dalis. Todél ne tik pavojingai sugedusio, bet ir vi-
siSkai sveiko organo amputavimas yra leistinas, kai néra kitos
iSeities Zmogaus gyvybei ir sveikatai iSgelbéti. Pvz. yra nustatyta,
kad normalus lytiniy liauky veikimas kartais skatina kai kuriy
vézio formy plitimg, darydamas jj nesukontroliuojama. Tokiais
atvejais galima paSalinti ir visai sveikas liaukas. Taciau ty paciy
liauky jokiu badu negalima paSalinti néStumui sukliudyti net ir tada,
kai jis moters gyvybe statyty j tikrg pavojy. Ir tai todél, kad Siuo
atveju normalus liauky ar jy kanaly veikimas nestato gyvybés
pavojun, o néStumo galima iSvengti ir kitomis priemonémis, pvz.
susilaikymu 39,

Svetimo kino daliy transplantacija Zmogaus organizmui esmeéje
yra leistinas ir moralus dalykas, kai to bdtinai reikalauja viso Zmo-
gaus kuno ar jo dalies sveikata. Taciau ir Cia yra tam tikros etinés
ribos. Pvz. gyvulio lytiniy liauky transplantacija Zmogui bdty nemo-

36 Plg. Pijaus XII kalbg tarptautinio psichologijos kongreso dalyviams
Romoje : AAS, 50 (1958), 274-77 psl.

37 Plg. AAS, 44 (1952), 783 psl.

38 Plg. AAS, 45 (1953), 285 psl.

39 Plg. AAS, 45 (1953), 675 psl.
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rali ir degraduojanti, taCiau gyvy gyvulio celiy perkélimas j Zzmogaus
organizma neprieStarauja jokiam etikos reikalavimui. Taip pat ir
raginés gyvulio akies plévés transplantacija Zmogui yra, jei tik
jmanomas, moralus dalykas.

Mirusio Zmogaus organo audinio, pvz. raginés, transplantacija
yra moralus dalykas. Lavonas buvo, bet jau daugiau néra Zzmogus.
Nebldamas asmuo, lavonas teisiy neturi. TaCiau jo negalima trak-
tuoti kaip kokio gyvulio, nes Zmogaus kdnas yra skirtas bati gyvojo
Dievo Sventykla ir jis vél prisikels. Todél lavono dalis naudoti
kitiems gydytojas néra laisvas. Jis turi gauti dar gyvo Zmogaus
sutikimg. Jei toks sutikimas yra tik numanomas, tai reikia aiSkaus
jo teiséty globéjy ar giminiy sutikimo. Kaip kraujo davéjai, taip
ir mirusiojo kano daliy aukotojai teisétai gali reikalauti atitinkamo
atlyginimo 40,

Moterystés problemos

1. Modernioji genetika bando surasti paveldéjimo geny ir
aplinkos jtakg tiek atskiro zmogaus, tiek ir raSies evoliucijai. Tai
yra neabejotinai naudinga ir daug Zadanti mokslo 3Saka, kurioje
Siandien Salia jau tikry dalyky dar yra ir labai daug spéjamy, nejro-
dyty, hipotetiniy teigimy. Nevalia hipotezés laikyti tikru faktu, nes
toks elgimasis yra ne tik nemoksliskas, neteisingas, bet ir pavojin-
gas. Todel genetikg Siandien reikia apvalyti nuo kai kur jau jsipi-
lietinusiy darvinizmo, rasizmo ir kitokiy kraStutinybiy ir nusistatyti
prieS§ nedoriska gimimy kontrole, laikine ar visiska sterilizacija,
priverstinj prieSsantuokinj pazyméjima (daznai jvairiy genetiniy ir
rasiniy teorijy salygojama!), vedyby draudimg genetiniais sumeti-
mais ir pan. Visa tai yra ne kas kita, kaip neleistiny priemoniy var-
tojimas geriems tikslams siekti. Nes tuoktis neturi teisés tik tas,
kuris yra uZz savo veiksmus neatsakingas ir netinka specifiniam
vedusiyjy santykiavimui. Dél visy Kity genetiniy priezasciy netin-
kamus nuo moterystés reikia visais bGdais atkalbéti ir jtaigoti, bet
prievartos ir asmenj Zeminanciy, degraduojanciy priemoniy vartoti
negalima 41.

2. Moterystés tiksly ir jos esmés teisingg sampratg turéty
turéti kiekvienas saZziningas gydytojas ir akuSeré. PagoniSkasis hedo-
nizmas Siandien vis labiau braujasi j krikSCioniy tarpa, auksciau-
siuoju moterystés tikslu laikydamas neribotg aistry tenkinimag ir su

40 Plg. AAS, 48 (1956), 465-66 psl.
41plg. AAS, 45 (1953), 606 psl.
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didéjanCiu jzalumu pirSdamas savo vadinamaja «meilés technikg».
Prigimtoji pareiga bati aistru vieSpafiu pakei¢iama laisve aklai tar-
nauti Zemesniosios prigimties jgeidziams ir tamsiam, beprasmiskam
ju siautéjimui. Bet to dar negana. Sitas kristionybei prieSingas hedo-
nizmas Siandien jau nesigédinama paversti net kaip ir privaloma
doktrina, raginant siekti vis intesyvesnio aistru patenkinimo tiek
paruoSiant, tiek vykdant vedusiuju santykiavimg. Atrodo, lyg kad
visa moterystés moralé susivesty | reguliary specifinj vedusiuyjy
santykiavimag ir lyg kad visa kita, vistiek kokiu bldu baty atliekama,
baty pateisinama todél, kad padidina savitarpj afektg ir atsidavima.
Drjstama teigti, kad toki ir panaSas siautuliai yra moterystés sakra-
mento padvesti ir todél verti visokio pagyrimo ir nuopelno pries
Dievg ir prie§ sgzine. Visai uZmirStama zmogaus ir krikSCionies
orumas, kuris reikalauja apinasrio pajauty ekscesams. Néra abejo-
nés, kad ne atsidavimas pojaciu siausmui, bet abipusé pagarba ir
meilé, taikoma ir intymiajam vedusiuju gyvenimui, yra tikrasis
moterysteés laimeés Saltinis 42.

Buvo ir tokiy (Breslau universiteto kataliky moralines teolo-
gijos profesorius H. Doms ir kai kurie Kkiti), kurie bandé jrodinéti,
kad pirmasis moterystés tikslas néra kuadikis, bet tarpusavis vedu-
siyjy asmenybés pasipildymas. Kiti pasitenkina tuo, kad abu Siedu
tikslus — asmens pasipildyma ir kadikj — laiko lygiai pirmaeiliais
ir vienas nuo kito nepriklausomais. PrieS Sias pavojingas klaidas
Baznycia nedviprasmiSkai pabrézia, kad pirmasis moterystes tikslas
yra kadikis, jo gimdymas ir aukléjimas. Visi Kkiti tikslai, kiek jie
yra gamtos noréti, néra to paties laipsnio, kaip pirmasis, ir dar
maziau yra uzZ jj aukStesni, bet yra esmingai jam subordinuoti. Tai
tinka kiekvienai moterystei, kad ir nevaisingai. Kaip akis yra skirta
regéjimui, nors kai kada ir nemato, taip ir moterysté yra skirta
kadikiui, nors kartais jo ir neturi. Su kokiu ryZztingumu Pijus XII
pats asmeniSkai émeési ginti Sitos krikS€ioniSkosios moterystés sam-
pratos integraluma, rodo jo ZodZiai, pasakyti 1951.X.29 akuSeriu
suvaziavimo dalyvéms Romoje :

«Norédami uZzkirsti kelia visoms abejonéms ir nukrypimams,
kurie grésé paskleisti klaidingas pazidras apie moterystés tiksly
gradacijg ir jy tarpusavj santykj, Mes patys prieS keletg metu sure-
dagavome deklaracijg apie Siy tikslu tvarka, nurodydami tai, kg
apreiSkia pati jgimtojo polinkio vidiné sgranga, kas paeina i§ kriks-
¢ioniSkojo padavimo, ka pakartotinai moké popieziai ir kg pagaliau
derama forma nusaké kanony teisés kodeksas (can. 1013 n. 1)»43,

42 Plg. AAS, 43 (1951), 852-53 psl.
43 Ten pat, 849 psl.
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Ta pacia proga Popiezius primena ir S. Officii Kongregacijos 1944 m.
kovo 29 d. dekreta, kuriuo j patiektg kausimg : « Ar galima sutikti
su kai kuriy naujovininky nuomone, kurie arba neigia, kad pirmasis
moterystés tikslas yra kadikio gimdymas ir aukléjimas, arba teigia,
kad antraeiliai tikslai néra esmingai subordinuoti pirmaeiliui tikslui,
bet lygiai svarbas ir nepriklausomi » — buvo atsakyta neigiamai44.

PopeZius taip pat pabrézia, kad baty pavojingas nukrypimas
perdetai vertinti asmens pasipildymo galimybes kad ir pavyzdin-
giausioj kriksCioniSkoj moterystéj. Jis slepia savyje intelektualinés
ir afektinés klaidos pavojy, nes galy gale kuris gi normalus, sveiko
kano ir sielos Zmogus noréty priklausyti prie nuturtinto, neislyginto
ir nuskriausto charakterio ty puszmogiy, kuriems trioksta antro-
sios lyties pasipildymo ? Tikrumoje yra visai prieSingai : atsisakyti
moterystéje galimo asmens pasipildymo dél aukStesniyjy tiksly visai
nereiSkia savojo asmens suskurdinimo. PrieSingai, jis praturtina savo
asmenybe i$ gilesniy, dvasiniy Saltiniy, kurie ne tik atstoja iS mote-
rystés sravint} asmens praturtinimag, bet jj pralenkia aukStesnés
pakopos dovanomis#. Tafiau « ne visi supranta ta dalyka, bet tik
tie, kuriems yra duota » 46,

3. Impotencija gali bati santuokos negaliojimo priezastis. Spres-
damas tokias bylas, baznytinis teismas daznai Kkreipiasi j specialistg
gydytojg, praSydamas atitinkamo specialaus paliudijimo. Gydytojai
Cia daznai nesusigaudo. Jie klysta manydami, kad teismui svarbu
yra zinoti, ar jy interesantai gali turéti kadikiy. Visai ne, nes Sito
nepakanka santuokai panaikinti. Tai, ka i$ tikryjy teismas nori
Zinoti, yra susituokusiyjy tinkamumas specifiniam vedusiyjy san-
tykiavimui. Todél paprastai galima apleisti mikroskopinj spermos
tyrima, tafiau dera pranesSti apie atitinkamyjy kanaly funkciona-
vimo padétj*’. Gydytojas taciau neturi uzmirsti, kad nors ir geriau-
siam mediciniSky tyrinéjimy tikslui negalima vartoti nemoraliy
priemoniy (pvz. masturbacijos)#. Taliau gydytojas gali paimti

44 AAS, 36 (1944), 103 psl. : « No vatus hic cogitandi et loguendi modus
natus est ad errores et incertitudines fovendas ; quibus avertendis prospicien-
tes Emi ac Revmi Patres huius Supremae Sacrae Congregationis, rebus fidei
et morum tutandis praepositi, in consessu plenario feriae 1V, die 29 Martii
1944 habito, proposito sibi dubio : ,, An admitti possit quorumdam recentio-
rum sententia, qui vel negant Unem primarium matrimonii esse prolis gene-
rationem, vel docent fines secundarios fini primario non esse essentialiter
subordinatos, sed esse aeque principales et independentes ” ; respondendum
decreverunt : Negative ».

45 Plg. AAS, 43 (1951), 851 psi.

46 Mato 19, 11.

47 Plg. AAS, 45 (1953), 677-78 psi.

48 Plg. S. Officii dekretas 1929.VI111.2 : AAS, 21 (1929), 490 psl.
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spermos Kitu leistinos intervencijos badu arba priimti paciento
atsineSta pavyzdj4.

4. Agenetiniy periody dienomis vedusieji neabejotinai gali
naudotis moterystés teisemis. TacCiau jeigu kas tuoktysi, pripaZin-
damas teise specifiSkai santykiauti tik tokiomis natdralaus nevai-
singumo dienomis, moterysté buty netikra, nes nevalia pozityviai
iSskirti pagrindinio moterystés tikslo. Bet jeigu apribojimas liesty
ne pacCig teise, o tik naudojimasi tgja teise agenetiniy periody dieno-
mis, moterysté baty tikra, taCiau toks apribojimas baty leistinas
arba neleistinas priklausomai nuo motyvy svarbumo ir tikrumo.
Motyvai, kurie pateisina nuolatinj moterystés naudojimg tik ne-
vaisingumo periodais, gali bati jvairios svarbios mediciniSkos, euge-
niSkos, ekonominés ir socialinés priezastys. TaCiau kraStutiniuose
atvejuose, kada deél aiSkiy svarbiy priezas€iy (pvz. dél tikro pavo-
jaus moters gyvybei) batinai reikia iSvengti néStumo, gydytojas ne-
turi uzmirsti, kad bet kokios preventyvios priemonés ar pradétos
gyvybés naikinimas yra nemoralus, ir ten, kur agenetiniai periodai
esti nereguliards ir visiSkos garantijos neduoda, belieka vienintelé
iSeitis — visiSkas susilaikymas. Daznai nusiskundziama, kad tai
esas negalimas dalykas. Dievas i$ Zmogaus negalimo dalyko nerei-
kalauja. Bet Dievas jpareigoja vedusius susilaikyti, jeigu jy santy-
kiavimas negali vykti pagal prigimties reikalavimus. Taigi Siais
atvejais susilaikymas yra galimas, ir tik tas, kuris nenori valdytis,
negalés. Juk kartais ir heroizmas tampa pareiga. Nieko néra sun-
kesnio uz mirtj, o taCiau Dievas i§ visy lygiai, net ir i$ bailiausiujy,
to reikalauja®0.

5. Dirbtinis apvaisinimas, taikomas gyvuliams, nekelia jokiy
moraliniy abejoniy. Tafiau Zmoniy atzvilgiu jis yra nemoralus.
Nemoralus ir neleistinas ne tik Salia moterystés, bet ir moterystéje,
nes santuoka duoda teise tik j natlraly moterystés aktg. Dirbtinis
apvaisinimas dél impotencijos kliaties netikros moterystés revali-
duoti negali, nes santuokos sutarties objektas néra kuadikis (tikslas),
bet natdralds aktai, iS kuriy gali sekti kadikis. Taciau leistinos yra
visos priemoneés, kurios tik pagelbsti natdraliam aktui jvykti, arba
padeda nataraliam aktui pasiekti savo tikslg>?.

Nereikia uzmirsti, kad tik pagal Tveéréjo valig ir plang vykstas
vedusiyjy santykiavimas atitinka jy kano ir dvasios prigimtj bei
oruma ir tarnauja normaliam kuadikio iSsivystymui. Suvesti vedu-
siyjy bendravima ir patj moterystés akta j gryna apvaisinimo funk-

49 Plg. AAS, 45 (1953), 678 psl.
50 Plg. AAS, 43 (1951), 844-47 psl.
51 Plg. AAS, 40 (1949), 559-60 psl.
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cijg baty lygu paversti namy Zzidinj, Seimos Sventykla, j Salta biolo-
gine laboratorijg. Moterystés aktas savo natiralia sgranga yra asme-
ninis veiksmas, vienlaikis ir betarpiSkas vedusiyjy santykiavimas,
kuris paia savo esme yra tarpusavio atsidavimo iSraiSka, jungianti,
anot Sventrastio, «j vieng Kang»52,

6. Beskausmis gimdymas, ypa€ skelbiamas Soviety Sajungoje,
doros atzvilgiu yra pagirtinas. Jo pagrinde yra psicho-profilaktinis
metodas, kuriuo busimoji motina stengiamasi jtikinti, kad gimdy-
mas, kaip visiSkai natGralus vyksmas, negali bati skausmingas ar
nemalonus. Skausmai Cia kylg tik dél salyginiy refleksy, kurie atsi-
randa i$ klaidingo jsitikinimo, jog gimdymas turjs bati skausmingas.
Yra neabejotinas faktas, kad Sitas metodas daug kam padeda. Taciau
viena yra pats faktas, kita yra to fakto interpretacija, kuri gali
bati ir klaidinga. Kaip ten bebdty, metodas veikia, kaip psichinis
analgetikas ir yra leistinas. Patys gi Sventrastio ZodZiai «skaus-
muose gimdysi vaikus »%3 galima imti ir taja platesne prasme, kad
motinysté duos daug kan¢iy motinais4.

7. Zudymas negimusios ar gimstan¢ios gyvybés visuomet yra
nemoralus. Moterystés vaisius — kuadikis — yra to paties laipsnio
ir teisiy asmuo, kaip ir motina. Kaip kiekvienas Zmogus, taip ir
negimes kadikis turi teise gyventi betarpiSkai i paties Dievo, ne
iS tévy ar bendruomeneés. Ir todél néra jokio autoriteto, jokio medi-
cinos atvejo, jokios eugeniskos, socialinés, moralinés ar ekonominés
priezasties, kuri pateisinty ir duoty teise tiesiogiai sunaikinti kadikj
bet kokiu tikslu. Tiesioginis kadikio Zudymas net ir motinos gyvybei
iSgelbéti yra nemoralus, ir joki civiliai jstatymai teisétai Sito leisti
negali®s.

Baigiamosios pastabos

Kad ir gana prabégom perzvelge etines Baznycios direktyvas
medicinos praktikai, negalime nepastebéti vieno joms labai badingo
bruozo : tai besglyginés, bekompromisinés istikimybés tiesai ir Dievo
mustatytai tvarkai. Sita iStikimybé yra tikrosios religijos Zyme,
kuria ji taip rySkiai skiriasi nuo jvairiy ZmogiSkajai silpnybei ir ma-
dai pataikaujanciy, kompromisiniy «pusiaukelés » sprendiniy. Kai
kam ji kartais gali atrodyti perdéta ir net Ziauri, pergrieZtai besi-

62 Plg. AAS, 43 (1951), 850 psl.
53 Genesis 3, 16.

54 Plg. AAS, 48 (1956), 92 psl.
55 Plg. AAS, 43 (1951), 838 psl.
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laikanti Sventra3tio Zodzio, kuris gal tiko primityviesiems laikams,
bet Siandien yra toli atsilikes nuo paskutiniyjy moderniojo mokslo
reikalavimu.

O taliau BazZnyCia yra paZzangesné ir uz « paskutinjjj » mokslo
Zodj. Jos nesenstantis pazangumas remiasi visokig galima Zmogiska-
ja pazanga pranokstantia amZinagja apreikStaja tiesa. «Scio enim,
cui credidi: aS zinau, kuo pasitikéjau »%¢. BaznyCia zino, kad savo
amzinyjy tiesy Dievas negaléjo apreik3ti matematiSkaja Siandieni-
nio mokslo kalba. Ne tik masy laiky darbininkui ir bera3€iui, bet
dar labiau primityviam, prieS kelis tdkstanCius mety gyvenusiam
klajanui, ji baty nesuprantama. Visi pirma turéty iSeiti universitetus,
kad suprasty, ko Dievas i$ jy nori. O ir universitetai nieko negelbéty,

nes po SimtmeCio — Kito Zmonés juoksis iS masy dieny mokslo
« paskutiniojo ZodZio ». Tai, kg mes Sandien su pasididZiavimu vadi-
name atomine fizika, po SimtmeCio — Kito vadinsis pirmaisiais var-

gingais kadikio méginimais vaiksCioti. Ir todél Dievas pasirinko
kita kelig: paprastag, mokytiems ir beras€iams, primityviesiems ir
civilizuotiesiems, vaikams ir seniams suprantamg, antlaikinj Zzodj,
kuriuo visiems laikams paskelbé tai, kas amZinajam sielos iSgany-
mui yra neatideliotinai reikalinga.

Stai kodél BaZny¢ia yra taip istikima Dievo ZodZiui ir nesisku-
bina jo iSkeisti j jokj « paskutinj» mokslo Zodj. Ir tai i$ pagarbos ir
vardan to paties mokslo, kuris nuolat pamaZu eina pirmyn ir keiciasi.
Tik ta antlaiking Sventra3tio prokalbe Bazny€ia vis i naujo sten-
giasi iSversti gyvenamojo laikotarpio tarmén ir pritaikyti ja nuolat
kitéjangiy gyvenimo aplinkybiy salygoms. Sitoj $viesoj ir tenka
suprasti auksCiausiojo BaznyCios autoriteto — popieZziaus — duo-
damas direktyvas bei nurodymus masy laiky medicinos etinéms
problemoms spresti.

Pranas Brazys, M.1.C.
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