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NAJBOLJI IZBOR U POGLEDU MORALNOG BIOPOBOLJSANJA
Vojin Rakié

Sledeca tri argumenta protiv moralnog biopoboljsanja jesu najbitnija: moralno biopoboljSanje nije delo-
tvorno i/ili nije bezbedno, moralno biopoboljsanje nije istinsko moralno poboljsanje i moralno poboljsanje
uplié¢e drzavu na sporan nacin. Razmatranjem ovih argumenata ovde Ce biti izloZeno neslaganje s njima za-
jedno sa nastojanjem da se pokaZe da je moguce stvoriti prostor za lekove kao intervencije u oblasti moralnog
poboljsanja, da nasa slobodna odluka o uzimanju ili neuzimanju takvih lekova jamci da takve intervencije
jesu istinsko moralno poboljsanje, i da se drzava upli¢e na sporan nacin samo ako propisuje moralno biopo-
boljsanje. Stoga ée vrsta moralnog biopoboljsanja koja se ovde predlaze biti dobrovoljno moralno biopobolj-
Sanje, i ono Ce biti saZeto izloZeno.

Na koje se nacine moralno biopoboljsanje osporava i kako se moze odbraniti

Moralno biopoboljsanje se osporava sa razli¢itih stanovista. Razmotri¢emo tri argumenta protiv moral-
nog biopobolj$anja kao najrelevantnija i obrazloziti neslaganje s njima:

1. Moralno biopoboljsanje nije delotvorno i/ili nije bezbedno.

2. Moralno biopoboljsanje nije istinsko moralno poboljsanje.

3. Moralno biopoboljsanje upli¢e drzavu na sporan nacin

Kao resenje druge i trece teskoce bice predlozeno dobrovoljno moralno pobolj$anje, a ono ¢e podrobnije
biti obrazlozeno tokom same rasprave o navedenim tesko¢ama. Analiza ova tri argumenta zasnivace se na
kritickoj proceni dva nedavno objavljena ¢lanka u American Journal of Bioethics: Neuroscience i American
Journal of Bioethics, za koje smatram da spadaju medu najuverljivije kada je re¢ o prvom i tre¢em argumen-
tu. Prvi je napisao Vajzman (Wiseman, 2014), a drugi Sperou (Sparrow, 2014).

Argument 1: Moralno biopoboljsanje nije delotvorno i/ili nije bezbedno

Vajzman (Wiseman, 2014) iznosi razlicite uverljive argumente i primere zasto treba da budemo oprezni
u vezi s koriS¢enjem lekova iz grupe SSRI kao sredstva za moralno pobolj$anje’. On navodi Raki¢ (2013),
Chan i Harris (2011) kao primere “zanimljivih konceptualnih razmisljanja” o istrazivanju koje je sprovela
Moli Kroket (Molly Crockett) o delovanju serotonina na moralno rasudivanje, ali i naglasava da ono sto ga
trenutno brine jesu “pitanja prakticne odrzivosti” (Wiseman 2014: 3).

Sta Vajzmana brine? Ukratko, u pogledu moralnog poboljsanja lekovi iz grupe SSRI imaju brojne nedo-
statke,. Prvo, nisu uvek bezbedni za koriS¢enje, jer mogu da izazovu razne toksicne promene i pogorsaju
neurohemijsko stanje agresivnog korisnika u odnosu na stanje pre terapije. Drugo, mogu biti neefikasni,
jer onda kada ne deluju na odgovarajuci nacin izazivaju iste simptome kao $to su oni koje bi trebalo da lece
(na primer, anksioznost, agresivnost, manija). Trece, nezeljeno dejstvo redovne upotrebe ovih lekova moze,
paradoksalno, biti umanjivanje korisnikove mo¢i moralnog rasudivanja i samokontrole (Wiseman 2014: 17).
Cetvrto, kao $to Vajzman ukazuje, lekovi iz grupe SSRI mogu da imaju neprijatne propratne pojave: simp-
tomi povecanog nivoa sinaptickog serotonina jesu nepravilan rad srca, premor, znojenje, delirijum, dijareja,
grcevi, visok krvni pritisak, poviSena temperatura, razdrazljivost, o$te¢enje bubrega, diseminirana intrava-
skularna koagulacija. Iznad odredene doze ovi lekovi mogu biti ¢ak i fatalno toksi¢ni (Wiseman 2014: 6).
Peto, postoji i problem ‘SSRI indukovane ravnodus$nosti’, koja se manifestuje kao stanje apatije i emocional-
na otupelost (Wiseman 2014: 8, navodeci Barnhart et al., 2004; Lee et al., 2005; Reinblatt et al., 2006; Sansone
et al. 2010). Vajzman navodi da su Can i Haris (Chan and Harris, 2011) dali vazno protivtumacenje uloge
lekova iz grupe SSRI. Oni tvrde da ,,... bi serotonin zapravo mogao delovati protivno moralnom poboljsanju,
tako $to inhibira ili dovodi do izbegavanja moralnog rasudivanja, $to bi mogao da ‘umanji sposobnost uce-
snika’ da rasuduju o moralnim nedoumicama kada treba da dodu do normativnih zakljuc¢aka o ispravnom
postupanju ili ishodu” (Chan and Harris 2011: 130, citirano u Wiseman 2014: 3). Poslednje i najdramati¢nije
jeste postojanje dokaza o ucestalosti stragnih ¢inova nasilja koje su pocinile osobe koje su ili uzimale lekove
iz grupe SSRI ili su bile u procesu odvikavanja od njih. Spisak primera je dugacak i ostavlja toliko snazan

7 Vajzman raspravlja samo o lekovima iz grupe SSRI kao intervencijama u oblasti moralnog biopobolj$anja. Argumenti koji se
izlaze u ovom radu, onaj koji podrzava ideju da ima mesta za SSRI kao lekove za moralno pobolj$anje, po analogiji se mogu
primeniti i na druge lekove koji bi mogli da nas moralno poboljsaju.
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utisak da je nagnao Vajzmana da se zapita ,,kako je uopste doslo do toga da se smatra da lekovi iz grupe SSRI
imaju ikakav potencijal za moralno poboljsanje” (videti Wiseman 2014: 10).

Ne osporavajudi tacnost i znac¢aj Vajzmanovih bojazni, ipak bih zeleo da dovedem u pitanje jedan bitan
zakljucak koji on iznosi u kontekstu nedelotvornosti lekova iz grupe SSRI. Naime, on zaklju¢uje da presud-
ni razlog §to moramo biti skepti¢ni u pogledu upotrebe lekova iz grupe SSRI u svrhu moralnog poboljsanja
jeste $to je moguce da takve intervencije ne budu nista vie do ,tretmani.... antisocijalnog poremecaja lic-
nosti, maskirani kao moralno poboljsanje” (Wiseman 2014: 5).

Cak i da jeste tako, lekovi iz grupe SSRI i dalje ¢e ipak imati ulogu u nastojanjima ¢ove¢anstva da smanji
opasnost od ,,konacne $tete”. Ako su osobe sa antisocijalnim poremecajem li¢nosti na polozajima ozbiljne
moc¢i, konacna $teta je verovatniji ishod. Obrnuto, manje ljudi sa antisocijalnim poremecajem li¢nosti (kao
posledica tretmana tog stanja lekovima iz grupe SSRI) znaci i manju verovatnocu da Ce se takve osobe naci
na polozajima velike mo¢i, a samim tim i da ¢e biti u prilikama u kojima mogu da izazovu velike nesrece
za Covecanstvo. Stoga, premda postoje razne kontroverze o delotvornosti lekova iz grupe SSRI i mada ve-
¢inu nas mozda nece moralno poboljsati, oni odista imaju moralnu svrhu koja bi mogla znatno da premasi
vrednost terapije pojedinaca.

Iako je Vajzman suzdrzan i oprezan u pogledu delotvornosti i bezbednosti lekova iz grupe SSRI, on
ne uspeva da dokaze da ih treba odbaciti kada se radi o slu¢ajevima moralnog pobolj$anja usmerenog ka
smanjivanju rizika od konacne $tete. Povrh toga, nije nerazborito ocekivati da ¢e u budu¢nosti ovi lekovi
biti bez mnogih nezeljenih propratnih pojava na koje Vajzman ukazuje i da ¢emo, $to je jos vaznije, imati
kvalitetnije lekove od ovih iz grupe SSRI, a koji bi mogli sluziti svrsi moralnog poboljsanja.

Argument 2: Moralno biopobolj$anje nije istinsko moralno poboljsanje

Vajzman (Wiseman, 2014) osnovano izrazava i bojazan da moralno biopoboljsanje (postignuto kori-
$¢enjem lekova iz grupe SSRI) nije istinsko moralno poboljsanje: ,,Verovatno najpogubnija naznaka protiv
koris¢enja lekova iz grupe SSRI kao delotvornih sredstava moralnog poboljsanja jeste jednostavno ta da se
pacifikovanje nagona i moralno poboljsanje ne mogu opravdano izjednaciti” (Wiseman 2014: 15, 16).

Lekovi iz grupe SSRI odista ne dovode do autenti¢ne promene u motivaciji, koja je bitna za premoséiva-
nje jaza izmedu onoga $to verujemo da treba da ¢inimo i onoga $to zapravo ¢inimo. Oni osobi koja ih koristi
prosto oduzimaju sposobnost da bude manifestno razdrazljiva, ne podsti¢u¢i pritom nikakav li¢ni razvoj,
a njihovo dejstvo, uz to, ne traje posle zavrsetka terapije. Stoga Vajzman zakljucuje:

Samo najgrublji oblik konsekvencijalizma, takav koji nimalo ne haje za sredstva, moze tvrditi da se puko
pacifikovanje nagona neke osobe moze smatrati moralnim napretkom, da ,,moralni napredak nastupa zato
Sto u svetu ima manje zla”, bez obzira na to kako je do tog napretka doslo. Takvo objasnjenje ozbiljno pot-
cenjuje sta to znaci nesto smatrati jasnim i nedvosmislenim moralnim usavrsavanjem karaktera, ili licnosti,
ili sposobnosti osobe o kojoj je rec (...) uspesnost lekova iz grupe SSRI u kontekstu jasnog i nedvosmislenog
moralnog poboljsanja pokreée niz teskih pitanja koja se mogu resiti samo prihvatanjem zaista veoma pojed-
nostavljenog oblika moralne teorije zasnovane na ishodu — takve koja (...) odobrava najsirovije oblike inter-
vencija naprosto na osnovu njihovih posledica, bez gotovo imalo osecaja za to da li je intervencija sama po
sebi problematicna, ili da li posledice, ¢ak i ako se pouzdano mogu predvideti, jesu poboljSanja ‘vredna tog
imena’ (Wiseman 2014: 16).

Ovo jeste bitno, i ovde se u odredenoj meri slazem sa Vajzmanom. Promena u motivaciji prouzrokovana
time $to lekovi iz grupe SSRI dovode do inhibicije ispoljavanja besa, zacelo nije nesto $to valja izjednaciti
s moralnim poboljsanjem. Razlog za to je $to vidljivo moralno poboljsanje necijeg ponasanja mora da se
zasniva na slobodnom opredeljivanju za takvu vrstu ponasanja.

Povrh toga, ovo shvatanje — ako u svetu ima manje zla, onda je doslo do moralnog napretka - odista
nije ba$ suptilni oblik konsekvencijalizma. Manje zla u svetu moze biti posledica ostvarivanja napretka
u raznim drugim oblastima mimo oblasti moralnog poboljsanja ¢ovec¢anstva. Uprkos tome, manje zla u
svetu jeste ishod kojem treba teziti. Ipak, ostaje pitanje moze li do takvog ishoda da dovede drzava koja
moralno poboljsanje namece svojim gradanima ($ta su zastupali Person i Savulesku®). Tvrdim da moralno
poboljsanje koje je nametnuto nije istinsko moralno poboljsanje. Naime, ako se ljudima uskrati sloboda
odlucivanja, tada bivaju liseni sustinske komponente svoje ljudske egzistencije (Raki¢ 2014).

8 Sledim definiciju ‘konacne $tete’ kao dogadaja ili niza dogadaja koji zivot vredan Zivljenja na ovoj planeti ¢ine zauvek
nemogucim (videti Persson and Savulescu 2014).

9 Na primer, Persson and Savulescu (2008).
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Ali tu se krije i zackoljica: sama odluka da uzmemo lek koji nas moralno poboljsava moze da se zasniva
na nasem slobodnom izboru. To je jedan od razloga zasto podrzavam koncept dobrovoljnog moralnog po-
boljsanja (Raki¢ 2014). Vajzmanova bojazan, stoga, nema osnova u slu¢aju ove vrste moralnog poboljsanja.

Argument 3: Moralno biopoboljsanje upli¢e drzavu na sporan nacin

Sperou (Sparrow, 2014) ukazuje na to da moralno biopobolj$anje drzavi daje ulogu koju ona ne treba
da ima. On tvrdi da program biotehnoloskih promena ljudskih bi¢a koji bi se sprovodio $irom drustava,
osmisljen da ostvari proklamovani cilj moralnog biopobolj$anja, nuzno upli¢e drzavu u ono $to naziva
»spornim moralnim perfekcionizmom”. Izgleda da Sperou to smatra najvaznijim prigovorom upucenim
moralnom biopobolj$anju. U ovom odeljku bice izloZena protivargumentacija i pokazano da drzava uopste
ne mora da bude upletena na sporan nacin."

Person i Savulesku su ranije tvrdili da moralno biopobolj$anje treba da bude obavezno (npr. Persson
and Savulescu 2008). U najnovijim radovim, pak, ostavljaju pitanje odluke o tome da li ono treba da bude
obavezno ili dobrovoljno otvorenim (npr. Persson and Savulescu 2013)."" Posto je drzava najverovatniji
kandidat za nametanje moralnog biopoboljsanja, jasno je zasto su Person i Savulesku morali da se udalje od
shvatanja da drzavi treba dodeliti glavnu ulogu kao perfekcionistickog inspiratora i organizatora moralnog
biopoboljsanja ka shvatanju da drzava treba da ima manje odluc¢uju¢u ulogu. ,,Sporni moralni perfekcio-
nizam” stoga je kontingentan u odnosu na to da li nam je moralno biopoboljsanje nametnuto ili nam je
dopusteno da kao slobodne li¢nosti sami o njemu odluc¢ujemo.

Prema tome, slazem se s argumentom Speroua samo pod uslovom da se primenjuje na obavezno moral-
no biopoboljsanje. U slu¢aju dobrovoljnog moralnog biopobolj$anja njegova teza nije odrziva. On tvrdi da
dobrovoljno moralno biopoboljsanje u cilju spre¢avanja kobnih klimatskih promena (i po svoj prilici svega
ostalog $to Person i Savulesku nazivaju ’konacnom $tetom’, a $to Sperou ne pominje) pretpostavlja osecaj
za drustvenu solidarnost. No, upravo je taj osecaj ono $to se ocekuje da ¢e nastati moralnim poboljsanjem.
Samim tim, ako Zelimo da budemo sigurni da svi imaju osecaj za drustvenu solidarnost koja se zahteva kao
jemstvo da ¢e svako ponaosob dati svoj udeo u sprecavanju kobnih klimatskih promena (i konac¢ne Stete
uopste), tada moralno biopoboljsanje mora biti obavezno.

Posto bojazni koje Sperou iznosi vaze samo za obavezno moralno biopoboljsanje, resenje za njih jeste
dobrovoljno moralno biopoboljsanje'?. Ova vrsta poboljsanja ne bi uplela drzavu u sporni moralni perfek-
cionizam’. U stvari, ako se nama prepusti da slobodno odlu¢ujemo o moguénosti moralnog biopoboljsanja,
tada drzava nije ni na kakav nac¢in umesana.

Ovo su tri moguénosti u odnosu na koje moramo da se opredelimo:

1. ne podvrgavati se moralnom biopobolj$anju;

2. opredeliti se za dobrovoljno moralno biopoboljsanje;

3. ovlastiti drzavu da moralno biopobolj$anje u¢ini obaveznim.

Sperou daje prednost prvoj moguénosti. Samo, ako su konacna $teta s jedne strane i moralno biopoboljsanje s
druge, realni izgledi, razumno je prednost dati ili drugoj ili tre¢oj mogucnosti. Sperou niti obrazlaze da kona¢na
Steta nije izgledna, niti pruza uverljiv dokaz koji bi pokazao da je moralno biopoboljsanje nemoguce ili ¢ak da
nije verovatno. Otud nam preostaju druga i tre¢a mogu¢nosti: dobrovoljno moralno biopoboljsanje i obavezno
moralno biopoboljsanje. Sperou pokazuje zasto tre¢a moguc¢nost ukljuc¢uje drzavu na neprimeren nacin. Iako o
drugoj mogucnosti ne raspravlja, upravo ta mogu¢nost moze uspesno da odgovori na njegove bojazni.

Dobrovoljno moralno biopobolj$anje ipak nije zamisao liSena vlastitih problema. Smatram da se dva iz-
dvajaju kao najozbiljnija. Jedan su istakli upravo Person i Savulesku u odgovoru na moj tekst iz 2014. godine
u Journal of Medical Ethics (videti Persson and Savulescu 2014). Oni tu tvrde da nasa sposobnost da postu-
pamo na osnovu slobodne volje jeste pitanje stepena. Drugi problem vezan je za argument koji sam zelim
da iznesem protiv dobrovoljnog moralnog poboljsanja: ako to nije prinuda drzave, sta drugo bi nas uopste
moglo motivisati da se podvrgnemo moralnom biopobolj$anju? Pokusacu da osporim opravdanost obe
sumnje i pokazem da se dobrovoljno moralno poboljsanje ¢ini kao nas najbolji izbor u poredenju s drugim
ponudenim moguénostima — obaveznim moralnim biopobolj$anjem i da biopoboljsanja uopste i nema.

10 Sperou (Sparrow 2014) iznosi tri dodatna argumenta protiv moralnog biopobolj$anja s kojima se slazem pod odredenim
uslovima. Obrazlaganje razloga za to slaganje premasilo bi obim ovog rada.

11 Nazalost, Sperou ne zapaza ovaj razvoj u stavu Persona i Savuleska.

12 Zaraspravu o dobrovoljnom moralnom pobolj$anju, videti Raki¢ (2014).
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1. Ako je nasa mo¢ da postupamo na osnovu vlastite slobodne volje pitanje stepena (Persson and Savu-
lescu 2014), onda je i dobrovoljnost podvrgavanja moralnom pobolj$anju pitanje stepena. Veéina nas zaista
ne porice da neka ogranicenja nase slobode treba da postoje i da drzava nesto treba da u¢ini obaveznim. Na
primer, dominantno misljenje javnosti u SAD ili u EU jeste da gradani treba da placaju poreze. Povrh toga,
nisu sva ogranicavanja nase slobode rdava. Osecanje gadenja stiti nas od odredenih bolesti, onesposoblja-
vajudi nas, da se posluzimo slikovitim primerom koji iznose Person i Savulesku, da nesputano stavljamo
izmet u usta (Persson and Savulescu 2014). Zasto bi onda, tako glasi argument, trebalo da neodobravamo
obavezno moralno biopoboljsanje?

Sloboda volje jeste preduslov za nase svesno moralno ponasanje. Ne moze se re¢i da imamo hvale vred-
ne moralne sklonosti ako moralno postupamo zato $to nam je neko ili nesto (na primer, drzava) moralno
ponasanje nametnulo. Podvrgavanje moralnom pobolj$anju koje je obavezno lisilo bi nas jedne od najos-
novnijih prirodnih dispozicija kao ljudskih bi¢a: da slobodno odlu¢ujemo o tome da li ¢emo ili ne¢emo
postupati moralno i da li ¢emo se podvréi moralnom poboljsanju biotehnoloskim intervencijama (videti
Rakic¢ 2014). Ta vrsta obaveze nije jednaka pravnoj ili moralnoj obavezi pla¢anja poreza ili ose¢anju odboj-
nosti koje nas stiti od toga da slobodno ¢inimo ono $to bi moglo ugroziti nase zdravlje. Takva ogranicenja
sami mozemo nametnuti nasoj slobodi u izvesnoj meri. S druge strane, ne mozemo biti liSeni nase slobod-
ne volje ‘u odredenom stepenu’.

2. Ako to nije prinuda, $ta onda moze da nas motivise da se podvrgnemo moralnom biopobolj$anju?

Prvo, mogao bi biti strah. Imamo razloga da strepimo da bi ¢ovecanstvo moglo da unisti sebe ili da
pretrpi blazi oblik konacne stete. Ako verujemo, zajedno sa Personom i Savuleskom, da ¢e moralno bio-
poboljsanje znatno umanjiti verovatnocu takvog ishoda, mogli bismo pristati na to da mu se podvrgnemo.
Na taj nacin bismo dali i lep primer drugima kako da postupaju. Opasnost, naravno, predstavljaju oni koji
odluce da se ne podvrgnu moralnom biopoboljsanju kako bi mogli da iskori§¢avaju moralnu usavrsenost
drugih. Alj, to ni sada nije retka pojava. Na primer, ¢injenica da mnogi od nas ne zele da odvoje deo svojih
prihoda za humanitarnu pomo¢ ne znaci da sakupljena pomo¢ ne koristi onima kojima je potrebna. Tako
i mogucnost da ve¢ina nas ne Zeli sebe da podvrgne moralnom biopoboljsanju ne znaci da oni koje mu se
podvrgavaju nece imati znacajnu ulogu u nastojanjima ¢ovecanstva da izbegne konac¢nu $tetu.”

Drugo, drzava moze da preduzme i druge mere umesto proglasavanja moralnog biopoboljsanja obave-
znim. Moze da ponudi razlic¢ite podstreke onima koji odluce da se podvrgnu moralnom biopoboljsanju:
smanjenje poreza, obezbedivanje skolarine za njihovu decu, povlastice u penzionoj politici, programe ,,po-
zitivne diskriminacije” koji im idu u prilog. Moralno biopoboljsanima moze da ponudi prednost mogu¢no-
sti, radije nego da garantuje jednakost mogucnosti (videti Raki¢ 2012, 123)". Na taj na¢in drzava nas nece
prinuditi da se podvrgnemo moralnom biopoboljsanju i nasa sloboda ¢e ostati netaknuta.

Zakljucak

1. Postojecilekovi koji bi mogli da nas moralno poboljsaju mogu biti delotvorni kao nac¢ini smanjivanja ve-
rovatnoce konacne Stete. Ima osnova da ocekujemo da ¢e u buducnosti intervencije u oblasti moralnog
biopoboljsanja biti delotvornije od onih koje su nam trenutno dostupne.

2. Moralno biopoboljsanje jeste istinsko moralno pobolj$anje ukoliko oni koji odlu¢uju da koriste lekove
koji vode ka tom poboljsanju odluke donose dobrovoljno.

3. Dobrovoljno moralno biopoboljsanje je zamisao koja ima odredene nedostatke, ali se ¢ini da su oni
manji od nedostataka druge dve mogu¢nosti, a to su obavezno moralno biopoboljsanje ili da biopobolj-
$anja uopste i nema. Argument koji Sperou iznosi jeste uverljiva optuzba protiv obaveznog moralnog
biopobolj$anja i uplitanja drzave u propisivanje odredene vrste moralnog ponasanja, ali taj argument
ne dotice dobrovoljno moralno biopoboljsanje. Opredeljenje za to da ne bude nikakvog moralnog bio-
poboljsanja nece smanjiti opasnost od mogucnosti (samo)unistenja ¢ovecanstva ili od blazeg oblika ko-
nacne Stete (na primer, kobnih klimatskih promena). Stoga, dobrovoljno moralno pobolj$anje bi moglo
biti upravo na$ najbolji izbor od onih koji su nam dostupni.

13 Valja primetiti i to da tradicionalno kognitivno poboljsanje moze biti korisno za moralno biopobolj$anje u ovom pogledu.
Ako smo dovoljno obavesteni i obrazovani, tada mozemo biti i bolje pripremljeni da razumemo opasnosti od konacne $tete i
potrebu za moralnim biopobolj$anjem ne bismo li im se suprotstavili.

14 Teskoca s ovim stanovistem jeste $to je moguce da moralno nepobolj$ani gradani ne budu skloni da glasaju za vladu koja
je dovoljno moralno mudra da im ponudi ove spoljasnje podstreke za podvrgavanje moralnom biopobolj$anju. Rasprava o
mogucéim re$enjima ove teskoce nije u domenu ovog priloga.
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