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FERENCZ ANTAL PROFESSZORRA EMLEKEZUNK —
LECTORI SALUTEM!

Szeretettel és tisztelettel kdszontjik az Olvasot!

Ebben az évben lesz nyolcvan éve, hogy a Magyar Bioetikai Tarsasag masodik elndke, Prof.
dr. med. Ferencz Antal (1937-2005) OESSH, CSc, egyetemi tanar sziiletett. Ennek kapcsan, a
23. évfolyamban kiilondsen 6ra emlékeziink.

Jelen szamunkban, szeretettel és tisztelettel koszontve az Olvasét, fontos és aktudlis téma-
kat, példaul a human embriondlis Jssejtkutatasok etikai kérdéseit, a betegek jogait, az igazi
elkotelezddés jelentdségét, a homeopatiat, a ,,homeopatias szerek-et, a ,,homeopatias gyogy-
szer” elnevezést targyalva — eldre tekintve — gondolunk vissza, mindenek el6tt Ferencz Antal
professzor Ur Parbeszéd a beteg emberrel cimii, ma is megszivlelendé irasat ajanlva Minden-
ki figyelmébe.

Dr. Vizi E. Szilveszter professzor Ur, a Magyar Tudoméanyos Akadémia korabbi elndke
mint gyerekkori baratjara is emlékezik Ferencz Antal tanar Grra.

Dr. Bandi Gyula professzor Ur, a Tarsasag elnoki tisztségében utodként, Ferencz Antal
temetésén mondott beszédét is kozoljik.

Ezt kovetben, azokra gondolva, akikért Ferencz Antal professzor Ur €lt, Ferenc papanak a
betegek XXV. vildgnapjéra irt izenetét olvashatjuk.

Mindezek utan Dr. Fabiny Tamds egyetemi tanar Ur felemel6 imajat — ,,Az élet szent és
sérthetetlen” cimmel — osztja meg veliink.

A Tanulményok rovatunkban el6sz6r Dr. Kék Emerencia adjunktus Egy mindenkiért?... A
human embriondlis Jssejtkutatasokkal kapcsolatos katolikus egyhdzi tanitds cimii cikkét,
majd Csitei Béla 6tddéves joghallgatdnak Az egészségligyi szolgaltatd és a beteg kdzotti jog-
viszony tartalma az egészsegligyi szolgaltatok kdrtéritési feleldsségének tiikrében cimii tanul-
manyéat publikaljuk.

A Forum-ban Dr. Kellermayer Miklds professzor Urnak A génszabélyozas és a gyermek-
nevelés kozos torvényi alapja cimmel késziilt irasa, és a ,,parja” megnevezéssel kapcsolatos
gondolataink jelennek meg.

A Dokumentumok rovatban a homeopatia és a ,,homeopatias gyégyszer” elnevezés téma-
jéaval osszefliggésben keletkezett kiilonbozo, példaul akadémiai, kutatdintézeti, orvostarsasagi
allasfoglalasokat, megnyilatkozasokat — ,,mindkét” allaspontot meghallgatva — tesziink kozzé.

A Recenzié-ban Dr. Tringer LaszI6 professzor Ur tollabol A homeopatia szelid etikai vé-
delmérdl, dr. med. Zaborszky Magda ny. féorvos asszony referatumabol az ,,agyhalal” prob-
lematikajarol tajékozodhatunk.

A Hirek — események kozott szerepel Dr. Erdé Péter akadémikus k&nonjogészprofesszor
Ur nyilatkozata Ferenc papa azon rendelkezése kapcsan, amely szerint minden felszentelt pap
bir azzal a joggal, hogy az abortusz miatti kik6z0sités biintetését elengedje, és a betegek vi-
lagnapjanak az Orszagos Onkologiai Intézetben torténd Unneplésérdl, valamint Kalkuttai Te-
réz szenttéavatasarol is beszamolunk.

Tuddbsitunk tovabba Dr. Bandi Gyula professzor Ur, Tdarsasdgunk elézd elndke z6ldom-
budsmannak torténé megvalasztasarol, illetbleg dr. Pruzsinszky Jozsef fotitkar ur kitiintetésé-
r6l; szeretettel hivva és varva a tisztelt Olvasokat tudomanyos iiléseinkre, konferenciainkra és
Kozgytilésiinkre.

Szivbdl kivanva és remélve, hogy jelen kiadvanyunk is Mindenki igazi, 6rok javat szolgal-
ja!

Hamori Antal
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MEGEMLEKEZES

FERENCZ ANTAL

PARBESZED A BETEG EMBERREL'

A parbeszéd ma nem népszerii téma. Valdjaban leginkabb a parbeszéd elharitasanak, megaka-
dalyozasanak vagyunk tanii mindennapjainkban. A szupermarketekben elkapraztat az arubo-
ség, de megsziint a bolt gazdija és vevije kozotti személyesebb kapcsolat kialakulasanak a
lehet6sége. A nagy latogatottsagl szoérakozohelyeken a hangszordk hangereje olyan nagy,
hogy kizarja a parbeszéd lehetdségét, csupan a gesztusokkal vald kommunikéacionak adva
helyet, visszaszoritva az emberek kozotti kommunikacidt egy joval alacsonyabb szintre. (Az
ilyen helyeken fogyaszthatd vagy beszerezhetd, az agymiikodést befolyasold szerek tovabb
csokkentik az emberi értékek szabad érvényesiilésének lehetGségét, és terelik e helyek szeren-
csétlen latogatoit a puszta bioldgiai 1étezés szintje felé.) Az otthonokban is komoly, szinte
kiszorito akadalya a parbeszédnek a hang-, illetve képkozvetitd, a médiumok kinalata, illetve
a szorakoztato elektronika. Parbeszéd helyett informdaciot kinalnak, vagy szorakoztatni kivan-
nak benniinket, figyelmiinket lekdtni, legtobbszor azért, hogy elérjen benniinket a hatdsos
reklamokkal csabitd aruk megvasarlasi lehetéségének iizenete.

Az informaciérdl azutan igen gyakran kideriil, hogy az valdjaban dezinformacio, vagy
brutalisan nyilt, vagy braviros ligyességgel burkolt manipulalas, hogy dontéseinket magunk-
ol és értékeinkrdl megfeledkezve, masok kénye-kedve szerint hozzuk meg.

A parbeszéd egészen mas dolog. Maga a beszéd — sokszor nem gondolunk ra — az egyik
legfontosabb emberi cselekedet. Mas szavakkal: az egyik legfontosabb munka.

A parbeszédben kifejezddik az emberek legfontosabb jellegzetessége. A parbeszédben
megnyilvanul egymasrautaltsagunk, kolcsondsségiink, a masik tiszteletreméltosaganak elis-
merése. Egyébként a beszédben nyilvanul meg az embert az allatvilagtol megkiilonboztetd
talan leglényegesebb jegy is — hiszen kommunikélni az 4llatok is tudnak —, a metaforaalkotés
képessége.

Talan sokak szamara meglepden hangozhat, de a parbeszéd gondos vizsgalatabol kibon-
takozik az emberi 1ét harom dimenzidja, a biologiai, a pszichikai €és a kulturalis dimenzié.
Utobbit szociokulturalis dimenzidként is emlegetik.

A parbeszéd elso, biologiai dimenzidjat a parbeszédet folytatok jelenléte, illetleg infor-
mécids kapcesolata jelenti. A mésodikat, a pszichikai dimenziot kérdéseik, valaszaik, fogalma-
ik, itéleteik, kovetkeztetéseik, érzelmeik, szorongasaik alkotjak, amelyeket meg akarnak osz-
tani a beszélgetdtarssal, vagy ami befolyasolja kozléseiket. Ez valojaban a parbeszéd tartalma.
A harmadikat, a kulturalis dimenziot pedig az a kodrendszer (nyelv, egyezményes jelek, gesz-
tusok stb.) jelenti, amellyel a parbeszédet folytatjak. Ez azért jelentds, mert ebben a dimenzi-
oban érvényesiil a kdzosség tobb évezredes kulturalis 6roksége, és ebben a dimenzidban jarul
hozzé az egyén maga is a kulturélis 6rokség apolasdhoz, érvényesiiléséhez, sét, gazdagodasa-
hoz a jov6 generaciok szamara.

Kevéssé vagyunk tudataban, hogy parbeszéd nélkiil nincsen munka, és munka nélkiil
nincs parbeszéd, de ennek a kérdésnek a részletezésére most nem szeretnék kitérni.

* Bioetika — Okumené. Valogatott tanulmanyok a Magyar Bioetikai Tarsasig és a KOT (Keresztény
Okumenikus Barati Tarsasag) két évtizedes munkdéssagabol. Szerk. Maké Janos és Ullrich Zoltan,
Budapest, 2003. Széphalom Kdnyvmiihely (Rejtett Kulturalis Forrasaink V. Sorozatszerkesztd: Mezey
Katalin €s Deme Tamas; 330; ISBN 963 9373 44 3), 32-36.
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Ferencz Antal: Parbeszéd a beteg emberrel

Jean Francois Malherbe a parbeszéd analizisébdl vezette le uj horizontot jelentd és egyre
ismertebbé valo autondmia fogalmat is. Ez eltér a mai kozfelfogas statikus autonomia felfoga-
satol, hogy az énnek korlatlan €s korlatozhatatlan jogai €s el6jogai vannak, az én dontését
mindenkinek tiszteletben kell tartania, mert az ént nem szabad korlatozni dontése meghozata-
laban.

Malherbe felfogasa ezzel ellentétes. Dinamikus, és egészen mas oldalrdl kozeliti meg az
autonomia kérdését. Felfogdsa értelmében senki sem képes sajat autondmidjanak kozvetlen
befolyasolasara — kozvetleniil csupan a masikéra képes hatni: a masik autondémiajat ndvelheti
vagy csokkentheti, és ettdl novekszik a sajat autondmidja. A betegségre az autonomia csokke-
nése jellemz0, hiszen a beteg ember kevésbé képes a masik autonomidjanak novelésére, mint
ugyanaz az ember egészségesen. Az orvos feladata és hivatdsa a beteg autonomiajanak nove-
Iése, és ez noveli a sajat autonomiajat. (Ez egyébként minden emberi tevékenységre érvé-
nyes.) Malherbe alapvet6 etikai imperativusa: cselekedj mindig ugy, hogy a masik autonémia-
jat noveld, ennek kovetkeztében novekszik az autondmiad. Ez az autondmiafelfogds Ossz-
hangban van a keresztény felfogéssal, ellentétben korabbi korok autondémiafelfogasaval, ame-
lyek elutasitjak a vallasi szempontokat az erkdlesi autonémiaval kapcsolatban.

Visszatérve a parbeszéd kérdéséhez, sajnalattal kell megallapitani, hogy az orvosi gya-
korlat szokvanyos formai nem kedveznek az igazi parbeszédnek. Szinte a valodi parbeszéd
lehetdségének elharitasa folyik a szokvanyos orvos-beteg taldlkozokban, mintha a kérdések —
de még a beteg altal adhato valaszok is — valahogyan ugy ritualizaloédtak volna, hogy igazi
parbeszéd, emberi kapcsolat ne is alakulhasson ki orvos ¢és beteg kozott. Inkabb valami hiva-
talnok-ligyfél viszony vagy uralkodo-alattvald kapcsolat. A korhazban Ketteskével sem kivan
parbeszédet folytatni senki, legfeljebb az infiziot jon bekétni valaki, és utasitja, hogy
Ketteske melyik karjat nyujtsa. Az igazi orvos, kiilondsen pedig a hivo orvos és az egészség-
iigyben dolgoz6 mindig igyekezett és igyekszik a szakmai kapcsolat mellett az emberi dssze-
tartozast is realizalni a beteg emberrel val6 talalkozasok soran.

A beteg ember ugyanis krizisben van. A modern korban azonban, amikor beszélgetnek
vele, sajnos mar csupan a tlinetekrél, panaszairdl, kivizsgalasarol, vizsgalati eredményeirdl, a
beszedendd gyogyszerekrdl stb. esik szo6, akkor, amikor valojaban legalabb ugyanilyen részle-
tességgel a betegnek az oOhajairdl, kudarcair6l, reményeirdl, csaldodasairol, életérdl kellene
beszélgetnie az 6t segitdvel. Ez lenne az igazi parbeszéd a beteg emberrel.

A betegjogi torvény sem tud tullépni Snmagan. A beteg tajékoztatasarol szol, a tajékozott
beleegyezésrol, a kezelés visszautasitasanak jogardl stb. A parbeszédrdl azonban nem esik szo
benne. Nem is eshet. Az mar nem a jog, hanem az emberség vilaga, a hivé emberek esetében
pedig messze tobb, a vallas vilaga, amely az emberség vilaganak adja meg teljes jelentGségét
és tartalmat.

A beteg krizisével kapcsolatban foglalkoznunk kell a fijdalom és szenvedés kérdésével
is. Hiszen a fajdalom és a szenvedés két kiilonboz6 dolog. Gyakran egyiitt jarnak, de eléfor-
dulhat a masik nélkiil is. A fajdalom a testi, az el6bb mar emlitett biologiai dimenzidban je-
lentkezd kin, a szenvedés a 1élek kinja, a pszichikai dimenzidban megjelend kin. Még egy
fontos kiilonbséget kell megemliteni: a fajdalom ma mar gydgyszerekkel, mas beavatkoza-
sokkal igen jol mérsékelhetd, sét, legtobbszdr megsziintethetd, a szenvedés csokkentése azon-
ban nem oldhaté meg gydgyszerekkel — csak akkor, ha teljes egészében a fajdalom all a szen-
vedés mogott. A szenvedés emberséggel, segiteni akarassal, a masikkal valé gondos torodés-
sel mérsékelhetd.

A szenvedd szamara a bioldgiai szinten megoldhatd beavatkozasok elvégzése utan vagy
amellett az a leglényegesebb, hogy 6nmaga nézhessen szembe szenvedése mélységeivel egy
segitd, 6t megérteni és meghallgatni kész tars jelenlétében. Hogy beszéddé formalddjon ben-
ne, ¢és egy segitdé kozremikodésével parbeszéddé valhasson a krizise. A beteg ember sajat
torténetét mondja el, ez igen nagyra értékelendd munka. Ez a munka wjraépiti vagy tovabb
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épiti személyiségét. Krizisét a pszichés dimenzioban igy oldja meg, onerejébdl, az 6t, elbeszé-
1ését figyeld segitd tAmogatasaval.

Eletutunk cselekedeteink sorabol tevédik dssze. Ne feledjiik, ezek vagy maguk is beszéd-
cselekvések vagy beszédcselekvéssel jarnak. Mindenki, aki most itt van, és visszatekint élet-
utjara, megallapithatja, hogy az, hogy most pont itt van, egész €lete soran meghozott szamta-
lan erkolesi dontésen mulott. Minden talalkozasunk, minden beszélgetésiink, még a latszolag
legjelentéktelenebb is oriasi jelentdségii, és meghatarozo lehet vagy ténylegesen is meghata-
roz6 egész ¢életiink alakulasara.

Ezzel a feleldsséggel késziiljink életutunk minden pillanatara, minden taldlkozasra, és
kiilondsen legyiink ennek tudataban, ha beteg embertarsunk javan kivanunk munkalkodni.

A mai kor szantszandékkal igyekszik elharitani ¢s megakadalyozni a parbeszédet. Ennek
ijeszt6 jele, hogy sokan és egyre tobben — fiatalok és idésebbek egyarant — hogyan zarjak be
magukat onkéntesen kotombokbol és vasbetonbol megépitett, bortonfalaknal majdhogynem
erésebb hangfalakbol és képernydkbdl készitett, a mai kor balvanyai elétti hodolatra és az
ontudatot befolyasolo szereknek vald hodolasra berendezett, a parbeszédet és az él6 emberi
kapcsolatokat kizaré maganzarkakba. Szomoru latvany, hogy ezek a szegény aldozatok innen
nagy ritkan kilépve is vilagosan jelzik, hogy sem a masik személye, sem a masik szavai nem
jelentenek szamukra semmit. Még az ilyen kdzegben is késziiljiink fel tudatosan arra, hogy
mind hivatdsunk teljesitése sordn, mind magénéletiinkben képesek legyiink a masik ember
személye teljes egészét szem elott tartd parbeszéd folytatasara, akkor is, amikor ezt nagyon
sok korlatozo tényez6 akadalyozza.

* %k ok

Ferencz Antal 1937. december 6-an Nagykanizsan latta meg a napvilagot. Az Orvostudoma-
nyi Egyetem elvégzése utan laboratoriumi és mikrobiologus szakorvos lett. A Haynal Imre
Egészségtudomanyi Egyetemen (HIETE) egyetemi tanarra és intézetigazgatova is kinevezték.
Kutatasi teriiletének jelentékeny részét a bioetika képezte. Szamos hazai és kiilf6ldi tudoma-
nyos tarsasag, szerkesztébizottsag tagja, a Magyar Bioetikai Tarsasagnak (MBT) 1997-t61
szinte halaldig elndke volt. Az MBT Ferencz Antal professzort tiszteletbeli elnokévé valasz-
totta. Tobbek kozott a HIETE-n és a Pazmany Péter Katolikus Egyetemen oktatott.

A tudomanyos miivei, példaul A bioetika alapjai ciml konyve (Szent Istvan Tarsulat,
Budapest, 2001. 312 o.) révén széles korben elismert tudos a jogtudomany, a filozofia és a
teologia irant is jelentds érdeklddést tantsitott. Interdiszciplinaris latdsmodja meghatarozo
szaktekintéllyé emelte.

Orvosként, kutatoként, oktatoként, bioetikusként tudoményos, tirsadalmi és egyhdzi
szolgalata altal sokat tett az emberek igaz javanak védelméért, az emberi életet, egészséget €s
méltdsagot védé tudosi munkassagaval, az Igazsag hirdetjeként és védelmezdjeként kivalo
példaként van el6ttiink. Foldi zarandokutjanak kiemelkedd pontja a Jeruzsalemi Szent Sir
Lovagrend-i (Ordo Equestris Sancti Sepulcri Hierosolymitani) tagsaga.

Bioetikai konyvében irta: ,,Amig a beteg él, addig az orvos és a medicina mindig tehet ér-
te valamit. Még a nagyon sulyos, a biolégiai életkilatasok tekintetében igen rossz korjoslatu, a
halal felé feltartoztathatatlanul kézeledo betegért is. Arrol sem feledkezhetiink meg, hogy az
emberi élet egészében, a fogantatastdl az emberi élet természetes végéig valahol a mélyben ott
lappang, és idos korban lassan, lépésril lépésre, a betegségekben pedig varatlanul és gyorsan
felszinre tor a halal fenyegetése.” (240. o.)

2005. november 12-én, Budapesten, stilyos betegségben hunyt el. Ugy nézte a halalt, mint
Jézushoz érkezést és belépést az 6rok életbe!

Nyugodijék békében!

Hamori Antal
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V1zI E. SZILVESZTER

FERENCZ ANTAL 80. SZULETESNAPJARA

Ferencz Antalra, az orvos professzorra, a kollégara, a baratra és arra emlékeziink, akit6l nem-
zedékek tanulhattak. Szamomra az a szomoru, hogy emlékeznem kell, emlékezni arra, akivel
egylitt gyerekeskedtiink, akivel egylitt vettiink részt, tobb-kevesebb sikerrel a Katolikus Ifju-
sagi Kor tevékenységében. Akivel k6zosen mondtunk le arrdl, hogy az orvosi palya legcsoda-
latosabb ajandékaban részesiilhessiink, a meggyogyult betegek halas mosolyaban, akivel
egyiitt valasztottuk a palya nehezebb oldalat, kutatoként megismerjiik, felfedezziik a kiilonbo-
706 betegségek okait, megtalaljuk a terapia szempontjabol fontos diagnozist. Akivel volt egy
koz6s ,,gyermekiink”, az élet keletkezésének és megsziinésének etikai kérdései. Es itt talalko-
zik a harom barat, Kovacs Pisti, a ,,Doki”, az orvos és pap, Antal és jomagam. A sors mind
hozadéka, hogy harman gyakran voltunk egyiitt a svajci kovetségen fiatal keresztényekkel,
Kovacs Ari, Kovacs Margitka (,,Mundi”), Tamas €s sorolhatnam a tobbiek nevét is, tarsasa-
gaban. Itt is megismerkedhettiink a masfajta gondolkodassal, a masfajta értékrenddel (ne fe-
ledjiik ez az Stvenes években tortént).

Antal is azok ko6zott volt, akik nagyon timogattak a Pacem in Utero Tarsasag beadvanyat,
amelyet Kovacs Pisti tervezett, amely az élet védelmében irddott.

,.Konszenzus az élet védelmében

1. Az emberi élet a fogantatas pillanatiban kezdédik.

2. A miivi abortusz nemkivanatos beavatkozas.

3. EI6 kell mozditani, hogy a nemkivant terhességet megelozzék, és ne megszakitsak!

4. Szocidlis okbol miivi abortuszt végezni semmiképpen nem a megfeleld eszkoz a probléméak
megoldasara.

5. A megfogant életnek emberi jogai vannak. Bar az egyes korok és tarsadalmak ezt masként
itélik meg, hazankban ennek a kérdésnek tanulmanyozésa, nyilvanossagra hozatala a tarsada-
lom szamdra egyik elsérendii feladat.”

A dokumentum és kritikdja megjelent: Mégis, kinek az élete? Sziild meg és add 6rokbe!?
Abortuszvita II., ,,168 ora” hetilap, Konszenzus az élet védelmében (1990. majus 22.).

Ezt a beadvanyt Dr. Seregély Istvan egri érsek, Dr. Czeizel Endre, az orvostudomanyok
doktora, Dr. Frenkl Robert orvos, egyetemi tanar, Dr. Gati Istvan akadémikus, tanszékvezetd
egyetemi professzor a négyodgyaszati tanszéken, és Dr. Vizi E. Szilveszter orvos, akadémikus,
az Egészségi Tudomanyos Tanacs Tudomanyos és Kutatasetikai Bizottsaganak elnoke irta ala
1990. majus 12-én.

Az aléirast a sajtoban valosziniileg tudatlansagbol fakado felhaborodéas kovette. Egész
egyszerlien nem akartak elfogadni azt a bioldgiai torvényszertséget, hogy az élet a him ¢€s a
ndi ivarsejt taldlkozasaval, a megtermékenyitéssel kezdddik. A megjelent cikkek elsdsorban a
nék testiikhoz vald jogaval, autonomiajukkal probaltak véleményiiket igazolni. Kovacs Pisti
elérte céljat, amelyért, mint a Magzatvédd Tarsasag elndke évtizedekig kiizdott.

Ferencz Antal baratunk e kérdéssel kapcsolatos tevékenysége éppen a Magyar Bioetikai
folytatodott. Munkassaga kiilonosen kiemelkedd, hogy az abortusz és az autonémia gondolat-
pérositas segitségével vizsgalta a magzat, a magzatja elpusztitasat kéré asszony és a magzatot
elpusztitd orvos autondmidjat, jogait. Hallatlan érdekes érvelés, hogy a megsziiletés lehetdsé-
gét szandékosan megakadalyoz6 beavatkozas, az abortusz, tulajdonképpen korlatozza a mag-
zat egyéni autondmidjat, azon ,,jogait”, hogy élve megsziilethessen és de jure emberré valjon.
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Nagyon sajatosan kozelitette meg a fogantatassal kezd6do élet és a természetes halal ko-
zOtti 1étezésiink, és a két végpont kozott fesziild, de az ember szamara nehezen elfogadhatd
ellentmondast, amelyet szerinte a valldsossag (Istenbe vetett hit) tud legkdnnyebben feloldani.

Szamara elfogadhatatlan volt az eutanazia. Tanitotta, hangsulyozta, hogy a méltdsagteljes
halal az emberi élet kultirajanak része. Az sem véletlen, hogy az Egészségiigyi Tudomanyos
Tanacs javaslatara, az id6kézben boldogga avatott Batthyany-Strattmann L&szI6rél elnevezett
Dijat is megkapta.

Kedves Antal! Szamomra a megtiszteltetés, igaz mar tavollétedben, hogy sziiletésed 80.
évforduldja alkalméabol megemlékezhetek fiatalsagunkrol, az orvosi hivatasrodl, az etikarol.

Most kdszonom meg Neked, hogy az etikardl, az egyén autondm jogairdl irt gondolatai-
dat, kdzleményeidet, sokszor még megjelenésiik elott megosztottad velem. Sokat tanultam
Téled, és még, ami ennél is fontosabb, hogy a Te irasaid, el6adasaid révén nagyon sok kollé-
gad és olvasdd, hallgatod lett 1¢élekben gazdagabb €s emberségben tobb.

% %k 3k

PROF.DR.BANDI GYULA 2005. OKTOBER 23-1 ELNOKI LEVELE
DR.FERENCZ ANTAL EGYETEMI TANARNAK

Igen Tisztelt Professzor Ur!

Kérem, engedje meg, hogy a Magyar Bioetikai Téarsasag €s a magam nevében ezuton is kife-
jezzem 8szinte tiszteletemet és nagyrabecsiilésemet az On személye és munkassiga irant,
amely szamos tudomanyos ¢és egyhazi szolgalata mellett a Magyar Bioetikai Tarsasag elnoke-
ként is oly kimagaslo példaként van el6ttiink, hogy szdmunkra, s kiillondsen szamomra, aki
abban a megtiszteltetésben részesiilhettem, hogy az On nyomdokain prébalhatom meg foly-
tatni az elkezdett munkat, aligha érhetd el.

Kérem, tisztelt Professzor Ur, engedje meg, hogy szivbél gratulaljak Onnek abbél az al-
kalombél, hogy a Magyar Bioetikai Tarsasag Ont a Tarsasdg tiszteletbeli elndkévé valasztotta.

Munkéssaga, életpéldaja, az élet védelmében sziiletett szamos csodélatos, igaz miive,
egyetemiinkon, a Pazmany Péter Katolikus Egyetemen is oktatott bioetikai tankényve olyan
»ajandék” mindannyiunk és valamennyi ember szamara, amely el6tt csak alazattal meghajolni
lehet.

Tiszteletbeli Elnok Ur nélkiilozhetetlen munkéjara, segitd tanacsaira a jovOben is min-
denkor szamitunk.

Tiszta szivvel, Isten aldasat kérem Professzor Ur életére!

Kelt Budapesten, Krisztus Urunk 2005. évében, oktober 23-ai Vasarnap
Imédséagos szeretettel és dszinte nagyrabecsiiléssel:

Prof. Dr. Bandi Gyula
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BANDI GYULA
FERENCZ ANTAL PROFESSZOR TEMETESEN MONDOTT BESZEDE

Kedves Professzor Ur! Szeretett Kollégank!

A Pazmany Péter Katolikus Egyetem Jog- és Allamtudomanyi Kara nevében, annak dékanja-
ként bucsuzom professzor kolléganktol, aki a ,,Bioetika” tantargy feleldseként, eléadojaként
vette ki részét karunk életébdl. Személyesen pedig kiilon megtiszteltetés szamomra, hogy ugy
allhatok itt, bicsizva Professzor Urtol, mint a Magyar Bioetika Tarsasag elnoki székében
méltatlan utddja.

Professzortarsunk életét és munkéassagat az emberek fizikai gydgyitdsa, majd egyre in-
kéabb alapvetd erkdlcsi, etikai értékeinek védelme szolgalataba allitotta.

Halalhirét véve, egyetemi kollégaim — olyanok, akikkel egylitt tanitott, de olyanok is,
akik még Tdle tanultak és most tanitanak — egy szivvel kérték, mondjam el, hogy mindannyi-
an meleg szivvel emlékeznek ra, halat adva azért a tudasért és még inkabb azért a szemlélet-
modért, amelyet ugy a katedrardl, mint élete tanusagtételével kovetkezetesen képviselt, tani-
tott és kozvetitett.

Kivalo felkésziiltsége, elmélyiilt tudasa, embersége €s €16 vallasos meggy6zodése segitet-
te abban, hogy élete minden napjan feleldsen éljen és cselekedjen hitvallasa szerint egy olyan
tudomanyteriileten dolgozva, amelyhez nagy alazattal és komoly interdiszciplinaris megkoze-
litéssel viszonyult.

,Félig finanszirozott és félig etikus egészségiigyi ellatas” cimmel a Vigilia szdmara 1997-
ben leirt sorai id6tallok ma is és maradnak a jovdben is: ,,Nemcsak az egészségiigyben, hanem
az egész kozgondolkodasban meg kellene erdsddnie annak a felfogasnak, hogy az ember és az
emberi élet tisztelete, a masokon valo segitokészség, a mértékletesség, az onzetlenség, a tény-
leges sziikségletek felismerése és ellatasa, az erkolesi értékek tiszteletben tartdsa azok a
szempontok, amelyek érvényesiilése nélkiilozhetetlen a valsag megoldasahoz. Ez valojaban az
eurdpai kultara tradicionalis értékein, az 6rok emberi értékeken alapuld szemléletmodot jelen-
t.”

Adja Isten, hogy sokszor €s sokan valljak a fenti mély gondolatokat, st még ennél is na-
gyobb a sziiksége annak, hogy mind tobben cselekvden éljék meg azt, amit most mar Ggy te-
kinthetiink, mint Ferencz Antal professzor szellemi hagyatéka.

Kedves Kollégank biztos kézzel és tiszta fejjel jelolte ki az utat, nekiink elviekben
konynyti, a valdésagban nagyon nehéz feladatot hagyva o6rokiil, azt, hogy kovessiik ezt az
irdnyt. Az a feladatunk, hogy ehhez tartsuk magunkat, az én sziikebb patridmban, a felsdokta-
tasban is.

Az els6 jelek, amelyekhez kellettek az alapito elodok, legalabbis biztatok. Halalhirét ak-
kor kaptam, amikor éppen azon dolgozunk, hogy a Jog- és Allamtudomanyi Kar kereteit tiil-
Iépve, a bioetika és kornyezetetika legyen az az els6 példaértékii targy, amely a Katolikus
Egyetem minden karan valaszthat6 targyként szerepel, egységes tematikaval, tobb tudés kol-
léga oktatési részvételével. Reményeink szerint a tantargy karkozi oktatasa 2006. 6szén meg-
indulhat.

Elnok Ur, Professzor Ur, készonjiik az irAnymutatast, koszonjilk az utat, emlékedet Gigy
drizhetjiik meg legjobban, ha ezek alapjan cseleksziink, oktatjuk az 01 generaciokat arra, hogy
a legf6bb értékek nem az ember altal alkotott szabalyok, az anyagi javak, az allami rendsze-
rek, hanem olyan értékek, amelyek szemmel nem lathatok, kézzel nem foghatok.

Ko6szonjiik a tanitst! Aldjon meg Téged az Ur, Vilagositsa meg az O orcajat Terajtad!
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FERENC PAPA UZENETE A BETEGEK XXV. VILAGNAPJARA

Kedves Testvérek! Februar 11-én fogjuk iinnepelni az egész Egyhazban, és legfoképpen
Lourdes-ban a betegek XXV. vilagnapjat, amelynek ez a témaja: Csodalat Isten tettei irant:
., Nagyot miivelt velem a Hatalmas...” (Lk 1,49). Ez a vilagnap, amelyet elddom, Szent II.
Janos Pal papa vezetett be 1992-ben, s el6szor 1993. februar 11-én éppen Lourdes-ban iinne-
peltek, kiilonleges alkalmat jelent, amely felhivja a figyelmiinket a betegek, és tagabb érte-
lemben a szenveddk helyzetére.

Ugyanakkor arra is emlékezteti az értiikk munkalkodokat: a csaladtagokat, egészségiigyi
dolgozokat és onkénteseket, hogy adjanak hélat az Urtdl kapott hivatisukért, hogy beteg em-
bertarsaik mellett lehetnek. Ez az évforduld tovabba megtjitja az Egyhaz lelkierejét, hogy
mindig a lehet6 legjobban végezze a legszegényebbek, a betegek, a szenveddk, a kirekesztet-
tek és elfeledettek szolgalatat (vo. I. Janos Pal, Dolentium hominum motu proprio, 1985. feb-
ruar 11., 1), amely kiildetésének alapvetd része. Azok az imaalkalmak, szentmisék, a betegek
kenetének kiszolgaltatasa, a betegekkel vald megosztasok, a bioetikai és pasztoralteologiai
témakrol szolo eldadasok, amelyek ezekben a napokban Lourdes-ban zajlanak majd, nyilvan-
valdan Gjabb fontos hozzajarulast jelentenek ehhez a szolgalathoz.

Lélekben mar most ott vagyok Massabielle Grottajanal, a Szeplételen Sziiz szobra el6tt,
ahol nagy dolgokat tett a Hatalmas az emberiség megvaltasaért. Szeretném kifejezni kozelsé-
gemet irantatok, testvéreim, akik a szenvedés tapasztalataban éltek, valamint csaladjaitok irant
is. Ugyanakkor nagyra becsiilom mindenkinek a munkajat, aki szakértelemmel, felelésséggel
¢és odaadassal dolgozik szenvedésetek enyhitéséért, gyogyulasotokért, mindennapos jolétete-
kért a vilag valamennyi egészségiigyi intézményében kiilonféle beosztasban. Arra szeretnélek
batoritani valamennyidtoket, betegek, szenveddk, orvosok, apolok, csaladtagok, dnkéntesek,
hogy lassatok meg Mariaban, a betegek gyogyitdjaban Isten gyengéd szeretetének biztosité-
kat, amellyel minden ember felé fordul, ugyanakkor vegyétek észre, hogy 6 az Isten akaratara
hagyatkozas példéja is. Talaljatok meg mindig az Isten Igéje és a szentségek altal taplalt hit-
ben azt az erét, hogy szeretni tudjatok Istent és embertarsaitokat a betegség tapasztalataban is.

Mint Szent Bernadettre, mirank is letekint Maria. A szerény lourdes-i leany elbeszéli,
hogy a Szent Sziiz, akit 6 ,,Szép Asszony”-nak nevezett, ugy tekintett rd, mint emberi sze-
mélyre. Ezek az egyszer(i szavak a kapcsolat teljességét irjak le. A szegény, irastudatlan és
beteg Bernadett azt érzi, hogy Maria emberi személyként tekint rd. A Sz&p Asszony nagy tisz-
telettel, nem leereszkedden beszél hozza. Ez arra emlékeztet minket, hogy minden beteg em-
beri 1ény, és mindig az is marad, s igy kell felé fordulni. A betegek éppugy, mint a barmilyen
sulyos fogyatékkal €16 személyek elidegenithetetlen méltosaggal és élethivatassal rendelkez-
nek, soha nem valnak puszta targyakka, még akkor sem, ha alkalmanként csak passzivnak
tlinhetnek, de valdjaban soha nincs igy.

Bernadett, miutdn a Grottdban jart, az imadsagnak koszonhetden a maga esenddségébol
tamassza valik masok szamara. A szeretetnek hala képessé valik rd, hogy gazdagitsa
felebaratait, és foként felajanlja €letét az emberiség lidvosségéért. Az a tény, hogy a Szép
Asszony azt kéri t6le, imadkozzon a biingsokért, emlékezetiinkbe idézi, hogy a betegek és
szenveddk nem csupan a meggyogyulasuk vagyat hordozzak, hanem azt is, hogy keresztény-
ként éljék életiiket egészen addig, amig Krisztus hiteles misszionarius tanitvanyaiként odaad-
jéak azt. Méria azt a hivatast adja Bernadettnek, hogy a betegeket szolgélja, és arra hivja meg,
hogy a szeretet szerzetesndje legyen. O ezt a hivatast olyan mértékben megvalositotta, hogy
példajara feltekinthet minden egészségiigyi dolgozo. Kérjiik tehat a Szepldtelen Fogantatastol
azt a kegyelmet, hogy mindig tigy tudjunk minden beteg felé fordulni, mint emberi személy-
hez, akinek természetesen sziiksége van fizikai segitségre, alkalmasint a legelemibbekre is, de
magaban hordozza a maga ajandékat, amit meg szeretne osztani masokkal.
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Ferenc papa iizenete a betegek XXV. vilagnapjara

Marianak, a szomoruak vigasztalojanak tekintete raragyog az Egyhaz arcara, amint nap
mint nap a betegekért és szenvedokért tevékenykedik. Az Egyhaz szenveddk és betegek ko-
z0tt végzett szolgalatanak értékes gyiimolcsei okot adnak ra, hogy halat adjunk Urunknak,
Jézusnak, aki tarsunkul szegddott, az Atya akaratanak engedelmeskedve egészen a keresztha-
lalig, hogy tidvozitse az emberiséget. Krisztusnak, Isten Sziiz Mariatol sziiletett Fianak szoli-
daritasa megjeleniti szamunkra Isten irgalmas mindenhatosagat, amely megmutatkozik éle-
tiinkben, foként, amikor torékenyek, sebzettek, megalazottak, kirekesztettek, szenvedok va-
gyunk, és a remény erejét adja nekiink, amellyel segit tjra talpra allnunk és timogat.

Az emberség ¢és hit e gazdagsaga nem mehet veszenddbe, hanem segitenie kell benniin-
ket, hogy szembenézziink emberi gyengeségeinkkel és ugyanakkor azokkal a kihivasokkal is,
amelyekkel az egészségligy és a technologia teriiletén kell megbirkoznunk. A betegek vilag-
napja alkalmabol 1) lendiiletet kell venniink, hogy mi is hozzajaruljunk az élet, az egészség, a
kornyezet iranti tisztelet terjedéséhez. Ujult erdvel kell kiizdeniink az emberek épségéért és
méltosagaért azéltal is, hogy a megfeleld alapéllast képviseljiik a bioetikai kérdésekben, a
gyengébbek védelmében és a kdrnyezettudatossagban.

A betegek XXV. vilagnapja alkalmabol ismételten szeretném kifejezni, hogy imaimmal
és batoritasommal az orvosok, az apolok, az 6nkéntesek és a betegek és raszorulok szolgalatat
végz0 szerzetesek mellett allok. Imadkozom az egyhazi és civil intézményekért, amelyek ezen
a teriileten fejtik ki tevékenységiiket, és mindazokért a csaladokeért, akik szeretettel gondozzak
beteg hozzatartozoikat. Mindnyéjuknak azt kivanom, mindig legyenek Isten jelenlétének és
szeretetének oromiteli jelei Isten szamos baratja fényes példajanak nyomaban jarva, akik koziil
hadd emlitsem itt meg Istenes Szent Janost és Lellisi Szent Kamillt, a korhazak és az egész-
ségligyi dolgozok védbszentjeit, és Kalkuttai Szent Teréz anyat, Isten gondoskodo szereteté-
nek hirndket.

Kedves Testvéreim, ti mind, betegek, egészségiigyi dolgozok és onkéntesek, forduljunk
egyiitt imaban Sziiz Maridhoz, hogy anyai kdzbenjarasaval tdmogassa ¢s kisérje hitiinket, és
érje el Fianal, Krisztusnal, hogy elnyerjiik a reményt a gyogyulds és egészség utjan jarva, a
testvériség és feleldsség érzését, elkotelezettek legyiink az atfogd emberi fejlddés irant, és
atérezziik a hala 6romét minden alkalommal, amikor hiiségét és irgalmat megcsodalhatjuk.

0, Méaria, Edesanyank,

aki Krisztusban mindnyajunkat gyermekedként fogadsz,

tamogasd sziviink bizakodé varakozasat,

segits minket betegségeinkben és szenvedéseinkben,

vezess minket Krisztushoz, aki a Te fiad és a mi testvériink,

és add, hogy ra tudjuk bizni magunkat az Atyara, aki nagy dolgokat visz végbe.

Mindny4jatokat biztositalak folyamatos imaimrol, és szivb6l adom ratok apostoli dldasomat.

2016. december 8-dn, a Szepldtelen Fogantatds iinnepén
Ferenc
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FABINY TAMAS

AZ ELET SZENT ES SERTHETETLEN

Jézus Krisztus, te szeretted és becsiilted az életet, hiszen észrevetted, hogyan pompaznak 1j
ruhaikban a mezdk liliomai, s megfigyelted az ég madarainak roptét.

Te, aki ott alltal a palesztinai napszamos mellett, s érté szemmel nézted, hogy nyul kotényébe
s szorja széles ivben szerte a magot, figyelted a halkan ndvekedd vetést, s bosszankodtal,
hogy a buza mellett konkoly is feliiti fejét;

Te, aki figyelmesen nézted a kenyeret dagasztd asszony munkajat, talan édesanyadét, s tudtad,
hogy egy egészen kicsi kovasz az egész tésztat megkeleszti, ezt folismerve aztan hirdetted,
hogy Isten orszaga is ilyen kevéssel kezdédik, de ez a kevés mindent atjar, és éppen a 1énye-
get adja;

Te, aki figyelted a piactéren jatszo gyerekeket, s nem szoltal rajuk, hogy ne zsibongjanak,
nem utasitottad 6ket rendre, hanem szeretettel szemlélted Oket, hallgattad mondokaikat, s6t
tanultal toliik, hiszen példazatodban mar ket idézted: ,,furulyaztunk nektek, és nem tancolta-
tok, siratot énekeltiink, és nem gyaszoltatok™: kisfii korodban bizonyara magad is szaladtal
kis tarsaid kozott, s ha elestél, te is folhorzsoltad a térded, elszakitottad a ruhad, de biztos nem
kaptal ki ezért édesanyadtol;

Te, akinek jol esett kinytjtanod faradt labaidat a Genezaret-tavan siklo csonakban, ismerted a
természetet, tudtad, mit jelent, ha piros az ég alja, bizonyara gyonyorkddtél a naplementében,
amint a bibor korong lebukott az olajfak hegye mogott;

Te, aki kdvetdid sorabol nem utasitottad el alszent modon az asszonyokat, nem torédtél ma-
sok Osszevont szemdldokével, s azt sem engedted, hogy a gyerekeket elkergessék melldled a
tanitvanyok, akik éppen a donté eseményeknél viselkedtek borzaszto tigyetleniil, de te nekik
is megbocsatottad ezt, a kicsiket pedig térdedre vetted, tréfalkoztal is veliikk, még azt sem érez-
ted magadhoz méltatlannak, hogy fogdcskazzanak veled: olykor hagytad, hadd érjenek utol,
hiszen gy csillogott a szemiik egy-egy ilyen sikeriik utan, persze ezt csak ritkan tetted, mert a
gyerekek konnyen észreveszik am, ha be akarjak oket csapni, s te ket sem akartad megsérte-
ni;

Jézus Krisztus, te szeretted az életet, de sirni is tudtal, mert van olyan, hogy nem lehet, nem
szabad a zokogast visszafojtani: csak alltal a Varos falainal, s hullottak kénnyeid, mert még
mindig nem tértek meg biineikbdl a tieid; maskor viszont nevettél is: a kdnai menyegzdén bi-
zonyara jokedved volt, értékelted a finom falatokat, s a bort sem utasitottad vissza, hiszen
Isten ajandékat és szorgos kezek munkéjanak gylimdlcsét lattad azokban;

Te, aki a nyomorékok, a leprasok, a vakok, a biingsok életét is szeretted, nem undorodtal t6-
liikk, hanem éppen azt adtad nekik, amit soha, senkit6l nem kaptak: a te szeretetedet, ami aztan
hatalmas erejli, gyogyulast hozo energiaként szabadult fel.

Jézus Krisztus, te szeretted az életet a kereszten is: biztosan nehéz volt bucstiznod a fii zoldjé-
t6l, a cédrusoktol, a Jordan szelid kanyarulataitol, a duzzadd szo6l6fiirtoktdl, halaszok kérges
tenyerétdl, Janos arva tekintetétdl, s jaj, édesanyad fajdalmas arcatol — de tudtad: ha a buza-
szem nem esik a foldbe és nem hal meg, egymaga marad, de ha meghal, sokszoros termést
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Fabiny Tamas: Az élet szent ¢s sérthetetlen

hoz; ezért kellett neked vallalnod a szenvedést, de nemcsak az iitéseket, kopést, gyalazkodast,
hanem az ,.én Istenem, én Istenem, miért hagytal el engem?” rettentd mélységét is, mert tud-
tad, ez az a keskeny ut, amely az életre visz, de tudvan tudtad, hogy az igazi életre csak a ha-
lalon 4t lehet eljutni, felismerted: neked meg kell halnod, hogy nekiink életiink legyen;

Te, aki valoban szeretted az életet, mégis meg tudtal valni t6le, hiszen csak igy adhattad a
vilagnak biindk, tengernyi biinok bocsanatat és az 6rok élet esélyét, de figyelmeztetted is az
embert, hogy az 6rok €let csak azé lehet, aki hisz a Fitiban;

Jézus Krisztus, a Te szenvedésed folytatodik azoknak sorsaban, akiknek szakallat tépték, aki-
ket oroszlanok és medvék elé vetettek gladiatorviadalokon, akiket itélet nélkiil hurcoltak el
koncentracios taborokba és gulagokra, akiket gazkamraba 16ktek és deportaltak, akiknek pad-
lasarol az utolsoé szem buzat is lesdporték, akiktol nyelviiket €s hagyomanyaikat raboltak el,
akiket hitiikben és nemzetiségiikben aldztak meg, akiket bosnyak lanyként, szerb asszonyként
vagy horvat apacaként megerdszakoltak, akit magyar egyetemista lanyként brutalisan megver-
tek, akiket konnygaz-spray-vel fujtak le, vagy akiknek fejét csizmatalppal szoritottak az utca
kovezetére, akiket megalaztak és elhallgattattak.

Jézus Krisztus, Te ma is szereted az életet, szentnek és sérthetetlennek tartod azt. Azt varod
tdliink, hogy mi is védjiik és becsiiljiik azt. Neked is f4j az a tudat, hogy annyi megfogant élet
elpusztul. Emberi 6nzés, kicsinyes félelmekt6l vezérelt élet és a szabadsaggal vald visszaélés
all megannyi megfogant élet elpusztitaisa mogott. Ahogy egykor a szent varos kapujaban
konnyeztél, igy ma is sirva latod, hogy tizennyolc éves leanykak meddévé tétetik magukat,
orokre lemondva a gyermekaldas 6romérdl, az élet kihordasinak még az esélyérél is. Ertet-
lenkedve hallgatod azoknak korusét, akik az onrendelkezés és a szabadsag nagyszer(i példaja-
nak probaljak beallitani az ilyen dontéseket.

Te szereted ezt az életet, ezért dvsz benniinket attdl, hogy értelmetleniil pusztitsuk azt. Latod,
a modern ipar milyen Otletes termékeivel pusztitjuk tiidénket, vérkeringésiinket, agyunkat.
Azt is tudod, hogy kik azok, akik erének erejével kényszeritenek egy népet a leépiilésre és
elbutulasra. Latod a munkast, aki a gyar kapujaban onti magaba a felest, latod a fiatalt nejlon-
zacskoval a fején, hogy jabb bodulatot nyerjen, és latnod kell a dealert is, aki iskoldk kozelé-
ben odlalkodik, ujabb és ujabb aldozatokra vadaszva.

Te szereted ezt az életet, ezért 6vsz minket attdl, hogy pusztitsuk kornyezetiinket, kilyukaszt-
va az 6zonpajzsot, visszafelé forditva a folyokat, lekaszabolva az &serdoket. Te tudod, hogy
az élet ¢l, és élni akar, de a felsdbbrendii ember sokszor nem tudja ezt.

Te szereted az életet, és azt mondod, hogy a szenvedést is az atya kezébdl fogadhatjuk. Mi
viszont mindenaron el szeretnénk keriilni vagy le szeretnénk roviditeni azt. ,,Szép halalnak”
nevezziik az élet onkényes kioltasat, mert nem késziiliink fel annak elhordozésara, amit te
mérsz rank, mert az életet nem a te kezedbdl vessziik, és nem is oda szeretnénk visszahelyez-
ni, mert szamunkra az élet nem szent és sérthetetlen.

Tudjuk ezért, Urunk, hogy az élet teljességét csak a hit adhatja nekiink. Létiink e nélkiil hamis
és tokéletlen. Hissziik azt is, hogy az élet csak Atyad eljovendd orszagaban, az 6rok életben
lesz teljessé. De addig is add, hogy szentnek és sérthetetlennek tartsuk az életet, és szeretni
tudjuk a foldi létet, ugy, ahogy Te szeretsz mindmadig benniinket, szomort szivii, de hozzad
vagyakozd embereket, €s vagyakozzunk az 6rok életre, amelyet hitlink szerint elkészitettél
szamunkra, Ggy legyen, amen.
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TANULMANY

KEK EMERENCIA

EGY MINDENKIERT?...
A HUMAN EMBRIONALIS OSSEJTKUTATASOKKAL KAPCSOLATOS
KATOLIKUS EGYHAZI TANITAS'

1. Egy tisztdzando kérdés: a katolikus Egyhaz és a tudomanyok, valamint az 4j techno-
légidk kapcsolata

Noha kiilon tanulmany témadja lehetne a tudomanyok és a katolikus teologia egymashoz vald
viszonyanak bemutatasa', mégis, e tanulmany elején fontos tisztaznunk azt a kérdést, melyet
az egyhaziaknak ¢és a katolikus hiveknek gyakran feltesznek: mi jogon alkot véleményt a kato-
likus Egyhaz olyan természettudomanyos témakkal (jelen esetben az embrionalis
Ossejtkutatasokkal) kapcsolatban, amelyek latszolag nem tartoznak az illetékességi korébe?

A valasz a Hittani Kongregacio 1987-ben kiadott Donum vitae (a kezd6d6 emberi élet
tiszteletérdl és az utodnemzés méltosagarol) kezdetii instrukcioja® bevezetésében talalhato:
Az egyhaz tanitohivatala nem kivan a természettudomanyok teriiletének kiilonds szakértdje-
ként fellépni, hanem a tudomany és a technika adatainak tudomasulvételével, az evangélium-
bol kovetkezd feladatdnak és apostoli kotelességének értelmében, olyan erkdlcsi tanitast ter-
jeszt eld, mely megfelel a személy méltosaganak és hivatasa teljességének. Teszi ezt azaltal,
hogy kifejti a tudomanyos kutatas, kiilondsen az emberi élet és annak kezdetére vonatkozo
technikakkal kapcsolatos erkdlcsi tanitasat. Ilyen kritériumok az ember tisztelete, védelme és
segitése, »eredeti ¢és alapvetd joga» az élethez, a 1élekkel rendelkez6 személy méltosaga, aki
m?rélis felelosséggel van felruhazva és Istennel valo lelki kdzosségre hivatott.” (Donum vitae
1))

A Magyar Katolikus Piispoki Konferencia 2003-ban kiadott, Az élet kultirajaért cimi
bioetikai kérlevele* konkretizalja ezt tagabb témankkal, az Gssejtkutatasokkal kapcsolatban: a
keresztény hit nem haladasellenes, 6rommel fogadja a génkutatas, a géntechnika és a magzati
diagnosztika fejlddését — azonban abban az esetben, ha ezek soran az emberi élet és az emberi
méltdsag veszélybe keriil, a katolikus Egyhaz tiltakozik és ellentmond (56. pont). Noha sokan
a tudomanyos kutatds kerékkotdinek tartjak a katolikus Egyhaz erkolesi kovetelményeit, ez a

* A Magyar Bioetikai Téarsasag konferencidjan, 2016. oktober 8-an elhangzott el6adas szerkesztett,
bovitett valtozata (foszerk.).

! Szent II. Janos Pél papa: Fides et ratio kezdetii enciklika a hit és az ész kapcsolatanak természetérl,
in Dids Istvan (szerk.): II. Janos Pal megnyilatkozasai. Papai dokumentumok 1978-2005, 2. kotet,
Budapest, 2005. Szent Istvan Tarsulat, 455-536., vo.: Congregation for the Doctrine ont he Faith:
Instruction Dignitas personae on Certain Bioethical Questions, 2.
http://www.vatican.va/roman_curia/congregations/cfaith/documents/rc_con_cfaith doc 20081208 di
gnitas-personae_en.html [2014. oktober 30.] 2008.

* Hittani Kongregacié: Donum vitae. Instrukci6 a kezd6d6 emberi élet tiszteletérél és az utodnemzés
méltosagarol, Roma, 1987. februar 22. (forditotta: Gresz Miklos) — http://uj.katolikus.hu/
konyvtar.php?h=187 [2014. oktdber 29.].

3 Ehhez lisd még XVI. Benedek papa: Caritas in veritate kezdetii enciklika az ember teljes értékii fej-
16désérol a szeretetben €s az igazsagban, Budapest, 2009. Szent Istvan Tarsulat, 68-77. cikkelyek.

pest, 2003. — http://uj.katolikus.hu/konyvtar.php?h=160 [2014. oktober 29.].
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vélemény nem allja meg a helyét, hiszen az etikai kovetelmények betartasa az ember valodi,
autentikus érdekét szolgalja, valamint a tudoményos kutatds erkolcsi szempontbdl nem sem-
leges.” (268. pont) A teoldgia és az etika feladata az, hogy olyan iranyokat, hatarokat, alapel-
veket jel6ljon ki, ,,amelyek mentén a szaktudomanyok embert szolgalo tevékenysége kibonta-
kozhat.” (268. pont; v6. Gaudium et Spes, 59)

Fontos megemliteni, hogy nem csak a bioetika témaival foglalkoz6 egyhazi dokumentu-
mok, hanem az Egyhaz tarsadalmi tanitasa is kiilon felhivja a figyelmet a mai technologiai
lehetdségek alkalmazésanak megengedhetdségi feltételeire, kiilondsen a bioldgiai és biogene-
tikai technologia teriiletét illetéen. E szakteriileteken kiilondsen fontos a feleldsségteljes és a
lelkiismeretes cselekvés, hiszen ,,a biotechnologia alkalmazéasa, moralis nézdpontbol valod
megengedettsége, az ember egészségére vonatkozo kovetkezményei, hatasa a kdrnyezetre és a
gazdasagra” napjainkban komoly vizsgalatok és élénk vitak targya (ETTK 473). Nem csupan
az a kérdés e kutatasokkal kapcsolatban, hogy megengedhetd-e az egyes technikéak alkalmaza-
sa, hanem fontos Osszemérni azok lehetséges kovetkezményeit és kockazatait (vo. ETTK
472-480).°

2. Az éssejtek tipusai

Jelen tanulmény kozéppontjaban az embrionalis Ossejtekkel kapcsolatos kutatasok allnak,
azonban — mivel a tovébbiakban szot ejtiink ezekrdl is — roviden meg kell emliteni a nem
embrionalis eredetii &ssejteket is.

A felnétt emberi szervezet szoveteiben talalhatok Ossejtek, melyek két csoportba sorolha-
tok. Az egyik csoportba azok, a kiilonféle szovetekben taldlhato Ossejtek tartoznak, amelyek
csak az illetd szovet differencialt sejtjeinek létrehozasihoz képesek.”® A masik csoport 6s-
sejtjei szintén a felndtt szervezet kiilonbozo szoveteiben talalhatok (pl. a csontveldben, az
agyban, szamos szerv mezenchiméjaban), kiilonlegességiik azonban az, hogy pluripotens tu-
lajdonsaggal birnak, azaz ,.kiillonboz6 sejttipusok, foleg vérsejtek, izomsejtek és idegsejtek
létrehozéasara képesek.”” (Ilyen, pluripotens Gssejtek talalhatok a koldokzsinorban aramlo vér-
ben is.) Az dssejtkutatasok soran bizonyitotta valt, hogy a pluripotens Ossejtek szelektalhatok,
fejlédésben tarthatok, belélik differencialodott sejtek hozhatok létre.®

Amint latni fogjuk a kés6bbiekben, a pluripotens Ossejtek atprogramozasaval és az al-
kalmazésaval kapcsolatos legijabb kutatasi eredmények nem pusztan 10j lehetdségeket kinal-
nak a gyogyitasban, hanem moralisan is kevesebb kételyt keltenek, mint az embrionalis &ssej-
tek létrehozésa és felhasznalasa.’

3. Forradalmi Iépés a kutatasban: a mesterséges megtermékenyités kezdetei

Az embrionalis éssejtekkel kapcsolatos egyhdzi tanitas ismertetése el6tt egy rovid kitérét kell
tenniink. 1978. jalius 25-én az angliai Oldham koérhazaban megsziiletett az ,,évszazad gyer-

* Az Igazsigossag és Béke Papai Tandcsa: Az Egyhdz tarsadalmi tanitasanak kompendiuma, Budapest,
2007. Szent Istvan Térsulat.

8 MKPK Az élet kulturajaért, 195.

" Uo.

¥ V6. Dignitas personae, 31., valamint Hamori Antal: A humanembrié védelme erkdlcsteologiai néz6-
pontbdl, Erkolesteologiai Konyvtar 6. (sorozatszerkeszté: Tarjanyi Zoltan) Budapest, 2008. Jel
Koényvkiado, 76-77.

? V6. Dignitas personae, 32.

13



Magyar Bioetikai Szemle 23 (2017/1) 12-18.

mekeként” koszontdtt Louise Brown.'® Mérfoldké ez a datum, hiszen a sziiletett gyermek
nem természetes uton fogant, hanem az asszisztalt reprodukcié egyik formdja, az in vitro
fertilizacio (IVF) soran. Ekkorra jutott el az orvosi kutatas arra a szintre, melyen ez a modszer
nemcsak egyes, a megtermékenyiilést akadalyozo betegségek, rendellenességek kikiiszobolé-
sére adott lehetéséget, hanem kitarta a kaput a mesterséges utodnemzés soran 1étrejott embri-
ok beiiltetés elotti és utani fejlédésének megfigyelése, valamint a ,,rajtuk” végezhetd embrio-
nalis kutatasok el6tt is. Ez az esemény elinditdja lett azoknak a kutatasoknak is, melyek egyik
eredményeként az orvostudomany ma mar embriokbol szdrmazé Ossejtek segitségével probal
betegségeket gyogyitani, életmindséget visszaallitani.

Joggal allithatd, hogy ez a datum a katolikus erkoélcsi tanitas szempontjabol is nagy jelen-
tdséggel bir: azzal, hogy a mesterséges megtermékenyités megvalosithatova valt és igy sokak
szamara reményt adott és elérhetévé valt, szamos 11j, addig nem 1étez6 etikai probléma meriilt
fel az in vitro fertilizacio végrehajtasi modjaival és kovetkezményeivel kapcsolatban.

Az embrionalis dssejtkutatds témakorét most csupan az embrio oldalarol nézve tekintjiik
at, azonban a héazassag egységének szempontjabol sem elhanyagolhatok az asszisztalt repro-
dukci6 soran felmeriild erkolesi problémak.

4. ,,Felesleges” embridk?

Ismert gyakorlat, hogy a mesterséges megtermékenyités soran szamos embridt hoznak 1étre,
azonban az adott orszag szabalyozasa szerint az anya méhébe vald beiiltetéssel csupan megha-
tarozott szamu embrid kap esélyt az életre. Ez sulyos kérdéseket vet fel: mi lesz a nem beiilte-
tett embriok sorsa? Ezeket kidobjak, elpusztitjak, lefagyasztva taroljak a sziilok kérésére egy
esctleges kovetkezd beiiltetésig, vagy kisérletekhez hasznaljak fel? Egyaltalan: ,,ezek” vagy
,,0k”? Ha ,,6k”, akkor erkolcsileg-etikailag hogyan értékelhetok e tettek?

Az elso és legfontosabb kérdés az, hogy az embrid emberi Iénynek tekinthetd-e, akinek az
életét tiszteletben kell tartani, vagy csupan egy olyan ,,pre-embrid”, ,,sejtcsomd”, ,,bioldgiai
massza”, amit barmilyen, nekiink tetsz6 célra fel lehet hasznalni? Ha e kérdést meg tudjuk
valaszolni, akkor egyszer(ibb feleletet adni a tovabbi etikai problémara is.

A katolikus Egyhaz a kezdetektdl fogva Isten ajandékanak tartotta az emberi €letet, amit
Isten, mint teremté Atya rank, emberekre bizott. Ez a bizalom elvarassal is jar: tudataban kell
lenniink az élet e nagy értékének, és pont értékvolta miatt feleldsséget kell érte vallalnunk.
Ennek alapja az Isten altal ,,az ember szivébe irt természetes erkélesi torvény (Rom 2,14-15)”
elfogadasa, ,,mely szerint az emberi élet értéke kezdetétdl a végéig szent” (Evangelium vitae,
2), mivel ,,kezdeteitdl fogva Isten teremtd cselekedetét hordozza és drokre kiilonleges kapcso-
latban marad Teremtdjével, mint egyetlen céljaval. Egyediil Isten az élet ura annak kezdetétol
egészen a végéig: senki és semmilyen koriilmények kozott nem tulajdonithatja maganak a
jogot, hogy kozvetleniil artatlan életet pusztitson el.” (Donum vitae, Bevezeto 5)

E szentségbdl és egyediilalld méltosagbol fakad az emberi életet jogosan megilletd tiszte-
let, oltalom és gondoskodas is, amint a Magyar Katolikus Piispoki Kar megfogalmazza: ,,az
ember ténylegesen az egyetlen olyan teremtmény, amelyet Isten dnmagéaért akar (vo. GS 24,
VS 13). Minden az emberért van teremtve. Egyediil csak az Isten képére és hasonlatossagara
teremtett ember az, aki senki mésnak, mint egyediil Istennek kedvéért johetett és jott 1étre és
pontosan ezért 1étezik. Egyediil az emberi 1ények személyek: megvan az alanyi méltosaguk és
az az értékiik, hogy 6nmagukban hordjak céljukat. Az emberi élet meg nem valtoztathatéan
mind testi, mind szellemi természetii. A szellemi 1élekkel torténd szubsztancialis egyesiilése

' http://www.mtva.hu/hu/sajto-es-fotoarchivum/5284-35-eve-szuletett-meg-a-vilagon-az-elso-
lombikbebi [2014. oktober 29.].
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révén az emberi testet nem tekinthetjiik pusztan szovetek, szervek €s funkciok egyiitteseként,
nem értékelhetjiik Ggy, mint az allati testet, mert a test a személy 1ényegi alkotorésze, amely
altal a személy megnyilvanul és kifejezi onmagat. Minden emberi személy megismételhetet-
len egyediségben, nem pusztan 1élekbdl, hanem testbdl és 1élekbdl tevodik dssze Ggy, hogy a
test és rajta keresztiil a személy a maga konkrét valosagaban érhet6 el (ECH 38-39).” (MKPK
Az élet kulturajaért, 209)

A katolikus Egyhaz vallja, hogy az emberi élet kezdete a fogamzas, igy a magzati élet
védelme mindig is a katolikus tanitas része volt. ,,Az emberi életet a fogamzés pillanatatol
kezdve teljes mértékben tisztelni és védeni kell. Az emberi lénynek 1étezése elsd pillanatatol
kezdve tapasztania kell a személyiség jogainak elismerését, koztiik minden artatlan €161ény
sérthetetlen jogat az élethez.” (Donum vitae, 1,1)

A 20. szazadot végigkiséri a miivi abortusz gyakorlata kapcsan e tanitas megerésitése: a
papak (XI. és XII. Pius papak, Szent XXIII. Janos papa, Boldog VI. Pal papa), valamint a II.
Vatikani zsinat részérél is.'' 1974-ben a miivi abortuszrol szolo instrukcidjaban a Hittani
Kongregacio igy fogalmaz: ,,A petesejt megtermékenyitésének pillanataban egy 1j élet kez-
dédik, amely se nem az apa, se nem az anya élete, hanem egy uj emberi 1ény¢, mely egyediil-
alldan fejlédik. Soha nem valna emberré, ha mar az els6 pillanattol kezdve nem az lenne. A
legjabb genetika ezt a tényt, mely mindig egyértelmii volt, hatasos modon bizonyitja...
Megmutatja, hogy ennek az él6lénynek mar az elsd pillanattol kezdve hatarozott szerkezete
van: mégpedig egy ember€, egy olyan konkrét emberi individuumé, aki mar pontosan koriilirt
jellemz6 jegyekkel rendelkezik. A megtermékenyitéssel kezdddik az ember életének kalandja,
idére van sziikség, hogy jellemzd képességei kibontakozzanak, és cselekvOképessé valjék.”'?

Az Egyhaz tanitasa szerint tehat személyes emberi életek sorsarol sziiletik dontés, amikor
az in vitro megtermékenyités soran akar a sejtado sziildpar, akar az orvos dontést hoz arrol,
hogy mi legyen a megtermékenyitett petesejtek, vagyis zigotak tovabbi sorsa.

5. Az embrionalis 6ssejtek 1étrehozasanak és felhasznalasanak etikai problematikaja

Az emberi 6ssejtek kutatdsa a humangenetikai kutatdsoknak, ezen belill a sejt- és génterapia
teriiletének egyik legfiatalabb aga. Az embrionalis Ossejtek eldallitasa emberi embriokbol
torténik; ezeket az embridkat vagy kiilon erre a célra hoztak 1étre, vagy a mesterséges meg-
termékenyités soran létrehozott szamfeletti embriokat vagy mas, fagyasztva tarolt embriokat
hasznalnak. Fejlédésiiket elosegitik a kezdeti szedercsira allapotig, majd az embridblaszt, azaz
a bels6 sejttomeg izolalasara és megfeleld taptalajon vald novesztésére keriil sor, végiil ezen
koloniak ismételt tenyésztése vezet olyan sejtvonalak kialakulasahoz, ,,amelyek honapokig,
évekig megorizhetik az Ossejtekre jellemzo tulajdonsagokat.” (MKPK Az élet kultarajaért,
190) Ez a tevékenység minden esetben az embriok elpusztitasaval jar.

Az alapvetd etikai probléma abban all tehat, hogy ,,szabad-e eldallitani és/vagy felhasz-
nalni é16 emberi embridkat embrionalis dssejtek kinyerése céljabol. Az egyértelmiien elutasito
valasz alapja az, hogy a fogantatds eseményétdl kezdve a humanembri6 sajat genetikai identi-
tassal, folyamatos, koordinalt és fokozatos fejlédéssel rendelkezik, ezért nem tekinthetd pusz-
ta sejthalmaznak. A humanembriot személyként kell tisztelni és a lehetéségekhez képest a
személyeknek kijaré védelemben és ellatasban kell részesiteni.” (MKPK Az élet kultirajaért,
198; v6. Donum vitae, 1,1, Evangelium vitae, 60)

"'V, XI. Pius: Casti connubii kezdetii enciklika (1930); XII. Pius UG 1054; XXIIIL Jénos: Mater et
magistra kezdetli enciklika, 3; VI. Pal: Humanae vitae kezdetii enciklika, 14.
' Hittani Kongregécio: Instrukcio a miivi abortuszrol, 12-13: AAS 66 (1974) 738.
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Az Egyhaz tanitasa szerint megengedhetetlen az embriok kisérletekben valé felhasznala-
sa: ,,Az emberi embriot vagy a f6tuszt targyként vagy kisérleti eszkozként hasznélni biintett az
emberi lény méltdsaga ellen, akinek ugyanolyan joga van a tiszteletre, mint amilyen a mar
megsziiletett gyermeknek és minden emberi személynek jar. A Szentsz¢k altal nyilvanossagra
hozott Csalddjogi charta kimondja: ,,Az emberi méltosag tiszteletben tartasa kizarja a mag-
zattal valé mindenféle kisérletezést vagy kizsakmanyolast.”"> Az a gyakorlat, amelyik emberi
embridkat in vivo vagy in vitro, kisérleti vagy kereskedelmi célbol életben tart, teljesen el-
lentmond az emberi méltésdgnak”, erkdlcstelen dket ,,szabad rendelkezésii »biologiai anyag«
céljabol eldallitani”: ,,minden emberi 1ényt (tehat) Snmagaért kell tiszteletben tartani, és nem
szabad masok érdekében pusztan eszkdzzé alacsonyitani.” (Donum vitae, 1,4-5)

A kutatasok jovobeni feltételezett eredményessége sem adhat elégséges indokot egy, a je-
lenben é16 ember életének elvételére: ,,Semmilyen jonak tartott cél (jelen esetben a betegsé-
gek jovobeni eredményes kezelése és legydzése, gyogyszerkutatasi kisérletek — sajat meg-
jegyzés) nem igazolhat egy olyan eszkozt, amely embridk sorozatos elpusztitasaval jar. A jo
cél nem tesz jova egy onmagaban rossz eszkdzt még akkor sem, ha az embrionalis Gssejtek
eléallitasa és felhasznalasa mellé sokan a legszornyiibb betegségekben szenveddk képeit allit-
jék azt sugallva, hogy aki nem tamogatja az embrionalis dssejtekkel kapcsolatos kutatast, az
nem kivanja enyhiteni ezeknek az embereknek a nyomorat. Ezek mogott a legtobbszor az
egyes gyogyszerészeti és mas vallalkozasok nehezen kiderithetd, szinte kényszeritd erejli lob-
byérdekei allnak.” (MKPK Az élet kulturajaért, 201)

Szent II. Janos Pal papa, aki mindig is hatarozottan kiallt az emberi élet védelmében, mar
1982-ben, joval az embrionalis Gssejtek felfedezése eldtt, a Papai Tudomanyos Akadémia
egyik talalkozojan kijelentette: ,,En kifejezetten és hivatalosan elitélem az emberi embrion
végzett kisérleteket, mert egy emberi lénnyel fogantatasanak pillanatatol halalanak pillanataig
semmilyen célbol nem szabad visszaélni.”'* Allaspontja nem véltozott az évek muldsaval
sem: 2003 novemberében megerdsitette ezt a Papai Tudomanyos Akadémia alapitasanak év-
fordulojan mondott beszédében: ,,Barmely gyogymod, amely emberi életek megmentésére
iranyul, azonban embrionalis allapotban levé emberi életek elpusztitasaval jar, logikailag és
erkdlcesileg ellentmondasos, csakligy, mint a human embridknak kisérlet vagy végsé elpuszti-
tas céljabol direkt vagy indirekt torténd létrehozasa”. "

A Hittani Kongregacié Dignitas personae kezdetii instrukcidja az embrio személyi mél-
tosaganak védelmében sziiletett 2008-ban, megirasanak célja az embrionalis kutatasokkal
kapcsolatos legujabb orvostudomanyi eredmények etikai kérdéseinek megvalaszolasa volt. Az
embrionalis dssejtekkel kapcsolatban az eddig elmondottakat erdsiti meg, hangstlyozva azt az
tényt, hogy nem lehet az emberi 1ény életének sem a sziiletés el6tti, sem a sziiletés utani sza-
kaszaban barmiféle természetbeli véltozast vagy erkolcsi értéke kialakuldsdban valamiféle
fokozatossagot felfedezni: mindvégig teljes értéklinek szamit mind antropologiai, mind etikai
értelemben. gy tehat erkolcsileg csak olyan eljarasok engedheték meg vele kapcsolatban,
amelyel<l6ezt a méltosagat s konkrétan az élethez valo jogat nem sértik (v6. Dignitas personae,
31-32).

'3 Szentszék: Csaladjogi Charta 4.b, in L'Osservatore Romano, 1983. november 25.

' Szent II. Janos P4l papa: Beszéd a Papai Tudoméanyos Akadémia talilkozojanak résztvevéi elétt
1982. oktober 23-an, in AAS 75 (1983) 37.

13 http://www.casinapioiv.va/content/accademia/en/magisterium/johnpaulii/1 Onovember2003.html:
,-Any treatment which claims to save human lives, yet is based upon the destruction of human life in
its embryonic state, is logically and morally contradictory, as is any production of human embryos for
the direct or indirect purpose of experimentation or eventual destruction.” [2014. oktober 30.].

' V6. Erszegi Mark Aurél: Dignitas personae. Instrukci6 az embrié személyi méltosagénak védelmé-
ben, in Magyar Kurir, 2008. december 15. — http://www.magyarkurir.hu/hirek/dignitas-personae-az-
embrio-szemelyi-meltosaganak-vedelmeben [2014. oktober 29.].
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Az embrionalis Ossejtekrdl szol6 katolikus tanitast a kovetkezokben foglalhatd Gssze: az
emberi élet méltosdganak alapja az istenképiség és a megvaltottsag, emiatt az ember élete
szent mind a sziiletés eldtt, mind a sziiletés utan; a személyes emberi élet a fogantatassal kez-
dadik, igy tehat az embrionalis 6ssejtek 1étrehozasakor emberi €letek pusztulnak el, emiatt az
embrionalis dssejtek nyerése és kutatasi célu felhasznalasa sulyosan erkélestelen és elfogad-
hatatlan.

,»Az egyhaz tanitisa adja ezen teriilet bioldgiai kutatasanak fejlodése altal keletkezd kii-
16nb6z6 problémak alapvetd megoldasat: Mivel az embriot személyként kell kezelni — a tobbi
emberi lényhez hasonléan —, ezért az orvosi ellatas keretében a lehetéségekhez mérten integri-
tasaban védeni, gyogyitani, és rola gondoskodni kell.” (Donum vitae, 1,1)"”

6. Attorési lehetéség az Gssejtkutatasok terén

2006-ban attorés tortént az dssejtkutatasok terén: Jamanaka Sinja japan kutatdorvos felfedez-
te, hogy miként lehet az egér érett (testi) sejtjeit visszaprogramozni éretlen, nem differencia-
lodott Gssejtekké. Az egérsejtek utan emberi sejtekkel is eredményesen végezte el ugyanezt:
sikeriilt olyan, ugynevezett indukalt pluripotens Ossejteket (iPS) l1étrehoznia az atprogramo-
zassal, amelyek embriondlis jelleggel birtak: képesek voltak a test valamennyi sejttipusava
fejlédni."® Ez a felfedezés 0 lehet6ségeket nyitott meg az Gssejtek felhasznalasaval kapeso-
latban, raadasul az indukalt pluripotens 6ssejtek (iPS) szamos elénnyel birnak az embrionalis
dssejtekkel (ES) szemben: nincs etikai probléma (embrid elpusztitasa) a 1étrehozasukkor, sa-
jat, Gn. autolog Ossejtek alkalmazhatok a gyogyitasban (azaz egy beteg sajat testi sejtjeib6l
visszaprogramozott indukalt pluripotens 6ssejtjei alkalmazhatok a beteg gyogyitasaban), se-
gitségével vizsgalhatok betegségmodellek is.

Erkolcsi-etikai szempontbol e felfedezésnek oridsi jelentdsége van: ettél kezdve nem
sziikségszerli embridkat elpusztitani, hogy a tovabbi dssejtkutatasokhoz, valamint sejt- és gén-
terapias kisérletekhez nélkiilozhetetlen sejtvonalakat tenyészteni tudjanak.

E forradalmi attorésre a katolikus Egyhaz is reagalt. A Papai Tudomanyos Akadémia
2012 aprilisaban (16-17.) tartott konferenciajan a sejtkutatasokkal foglalkozé munkacsoport
tagjai lidvozolték az 0j lehetdségeket: neves nemzetkdzi kutatokkal egyiitt allasfoglalasuk-
ban® ismertették az Gssejtkutatasokkal kapcsolatban addig elért eredményeket, kiilonosen
felhivva a figyelmet az indukalt pluripotens &ssejtekre (iPS), valamint azoknak a kutatasban
és a gyogyitasban rejld uj alkalmazasi lehetdségeire. !

7'V, Hamori Antal: A huménembrié védelme erkdlcsteologiai nézGpontbol, 74-80.

'8 Orvosi Nobel dij - Gssejtkutatasért MTTI informaci6)—
http://www.ng.hu/Tudomany/2012/10/orvosi_nobeldij ossejtkutatasert [2014. oktober 30.].

! Elhangzott a Mindentudas Egyeteme 2.0 el6adassorozat keretében, Dr. Sarkadi Balazs altal tartott,
az ,,Emberi javitokészlet? Ossejtek a kutatasban és a gyogyitasban” cimii eléadasaban 2011. marcius
8-an -
http://mindentudas.hu/el%C5%91ad%C3%A1sok/tudom%C3%A 1nyter%C3%BCletek/orvostudom%
C3%A1ny/121-klinikai-orvostudom%C3%A 1nyok/8528-emberi-javitokeszlet-ossejtek-a-kutatasban-
es-a-gyogyitasban.html.

20 Statement of theWorking Group on New Developments in Stem Cell Research: Induced Pluripotent
Stem Cells and Their Possible Applications in Medicine (16-17 April 2012)
Extra Series 39, Vatican City, 2012, PpP- 36 -
http://www.casinapioiv.va/content/dam/accademia/pdf/es39.pdf [2014. oktober 30.].

2! Prof. Nicole M. Le Douarin: New Developments in Stem Cell Research: induced Pluripotent Stem
Cells and their Possible Applications in Medicine -
http://www.casinapioiv.va/content/accademia/en/events/2012/stemcells.html [2014. oktober 30.].
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A vilagi elismerés sem varatott magara sokaig: 2012. oktober 8-an a Karolinska Intézet
bejelentette, hogy a brit John B. Gurdon és a japan Jamanaka Sinja kutatéorvosok kaptik
megosztva a 2012-es orvosi Nobel-dijat. Az indoklas szerint ,,a két tudos azzal a felfedezésé-
vel érdemelte ki a dijat, hogy az érett sejteket vissza lehet programozni pluripotens sejtekkeé,
melyekbdl a test valamennyi szovete kialakithato. Eredményeik forradalmasitottak a sejtek és
szervezetek fejlédésérdl szol6 ismereteket.”?

7. ,,Orokéletiiség” vagy személyes orok élet?

Zarasként egy tudomanyos eléadas két gondolatara szeretném felhivni a figyelmet. Dr. Sarka-
di Balazs, a Debreceni Egyetem Kisérleti Intézetének kutatborvosa a Mindentudas Egyeteme
2.0 sorozatban tartott eléadast 2011. marcius 8-an, ,,Emberi javitokészlet? éssejtek a kutatas-
ban és a gyogyitasban” cimmel.

Az embrionalis 6ssejtek 1étrehozésanak és felhasznalasanak ismertetésekor igy fogalmaz:
,»Az embridk elpusztitasa volt sziikséges az els6 ilyen dssejtvonalak 1étrehozasdhoz. Meg kell
emliteni, hogy ezek egyébként elpusztitasra szant embridk lettek volna. [...] A kidobasra
szant embriokbol vagy az elpusztitasra szant embriokbol 1j lehetdséget nyerhetiink a gyogyi-
tas teriiletén.”

Az embrionalis Ossejtek tenyésztését bemutatva kijelenti: ,,Egy-egy ilyen sejt (ti.
pluripotens Ossejt), amit embridcsomobol nyeriink, gyakorlatilag 6rok élettivé valik, ha meg-
felelé koriilmények kozott tenyésztjitk.”> Mit ért itt a kutaté az ,,6rok életi” jelzén? A kér-
désre 6 maga valaszol: az igy nyert embrionalis sejtvonal ,,az egész vilagra kioszthato”, azaz a
sejttenyésztés soran létrejott Ossejteket szamos kutatointézetbe eljuttathatjak, ahol azok to-
véabbi kutatdsokhoz szolgalhatnak alapul.

Megkérdezhetjiik e két gondolat kapcsan: annak az etikai problémanak a stlya, amit a
sejtvonal alapjaul szolgald embrid elpusztitasa jelent, vajon csokken vagy esetleg teljesen
megsz{inik-e, ha az ,,egy mindenkiért” elvet alkalmazzuk? Azaz: adhat-e okot az embrionak
az Gssejtnyerés céljabol torténd elpusztitasara az, hogy az embrionalis sejtvonalban ,,6rokké
fog éIni” és a vele valo kutatasok eredményei sokak szamara jelenthetnek majd esélyt kiilon-
boz0 betegségek legydzésére?

A katolikus valasz egyértelmii e kérdésben: semmilyen ok nem szolgaltathat indokot ar-
tatlan emberi élet elpusztitasara, a cél nem szentesiti az eszkozt. ,,Az emberi 1énynek 1étezése
elsd pillanatatol kezdve tapasztalnia kell a személyiség jogainak elismerését, koztiik minden
artatlan €161ény sérthetetlen jogat az élethez.” (Donum vitae, 1,1)

Talan nem véletlen, amit a kutatok tapasztalnak az embrionalis Ossejtek tenyésztése ese-
tében: uigynevezett dajkasejteken lehet csak életben tartani az embrionalis dssejteket, nagyon
bonyolult az egyenkénti tenyésztésiik, nehezen lehet a sejteket szétvalasztani, sok-sok mun-
kaval jar a sejttenyészet gondozéasa. Mintha valami magasabb Eré védené az emberi életet és
orokitéanyagot. ..

2 Orvosi Nobel -dij bssejtkutatasért (MTI informacio) -

http://www.ng.hu/Tudomany/2012/10/orvosi_nobeldij ossejtkutatasert [2014. oktober 30.].
 Elhangzott a Mindentudas Egyeteme 2.0 el6adassorozat Dr. Sarkadi Baldzs altal tartott, az ,,Emberi
javitokészlet? Ossejtek a kutatdsban és a gyogyitasban” cimi eléaddsdban 2011. marcius 8-an.
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CSITEI BELA

AZ EGESZSEGUGYI SZOLGALTATO ESA BETEG KOZOTTI JOGVISZONY
TARTALMA AZ EGESZSEGUGYI SZOLGALTATOK
KARTERITESI FELELOSSEGENEK TUKREBEN

1. Bevezetés

A tanulmany célja, hogy ismertesse az egészségiigyrol szoldo 1997. évi CLIV. toérvény (a to-
véabbiakban: Eiitv.) altal nevesitett azon betegjogokat, valamint az egészségligyi dolgozokat
terhel6 azon kotelezettségeket, amelyek megsértése kozvetleniil az egészségligyi dolgozok, és
ezaltal kozvetve az egészségiigyi szolgaltatok kartéritési felelosségét vonhatja maga utan.

Az egészségligyi dolgozo altal a betegnek okozott karokért az alkalmazottakért valo fele-
16sség szabalyai szerint az egészségligyi szolgaltatd koteles helytallni. Ennek indoka, hogy
habar a beteg az egészségligyi ellatas igénybevétele soran kozvetleniil az egészségiigyi dolgo-
zdval kertil kapcsolatba, azonban jogviszony a szolgaltatd és a beteg kozott jon 1étre. A beteg
altal az egészségiigyi szolgaltatoval szemben eredményesen érvényesitett karigény ugyanak-
kor kart eredményez a szolgaltat6 oldalan is. A szolgaltatonak ebben az esetben — az egész-
ségligy dolgozé foglalkoztatasra iranyuld jogviszonyanak fliggvényében — lehetdsége nyilhat
arra, hogy regressz igényt érvényesitsen a karokozo egészségiigyi dolgozdval szemben. A
bemutatasra keriild betegjogok és az egészségiigyi dolgozok egyes kotelezettségeinek vizsga-
lata tehat azért is bir kiemelt jelentdséggel, mert az azok altal megfogalmazott kdvetelmények
megszegése nem pusztan egyetlen alanyi kor felelsségét alapozhatja meg.

Az ismertetésre keriil6 jogok és kotelezettségek az egészségiigyi szolgaltatd és a beteg
kozotti jogviszony tartalmat képezik. Megsértésiik vagyoni kart okozhat, de bizonyos esetek-
nyabol kozeliti meg a vizsgalt teriiletet, ezért bemutatasra csak a kartéritési relevanciaval bir6
jogok és kotelezettségek keriilnek.

2. A beteg jogai

Az egészségiigyi dolgozo kotelességei elssorban a betegeket megilletd jogok viszonylatabol
értelmezhetdk. Az Elitv. — latszélag taxative — felsorolja mindazokat a jogositvanyokat, ame-
lyek a kezeléseket igénybe vevd betegeket megilletik. Minthogy a kutatds elsdsorban az
egészségligyi dolgozok altal okozott karok jogi kovetkezményeit hivatott elemezni, ezért fe-
lesleges a torvény altal deklaralt valamennyi betegjogot ezen iras keretei kozott részletezni.
Relevans tartalmuknal fogva bévebb ismertetésre a kdvetkezo jogok keriilnek: az egészség-
iigyi ellatashoz vald jog, az emberi méltdsdghoz vald jog, a tdjékoztatdshoz vald jog, az on-
rendelkezéshez vald jog, az ellatas visszautasitasanak joga.

Az egészségligyi ellatashoz vald jog biztositja, hogy siirgds sziikség esetén a beteg hozza-
jusson az életmentd, valamint sulyos vagy maradandd fogyatékossag megelzését szolgald
ellatashoz; joga van fajdalmanak csillapitdsahoz és szenvedéseinek enyhitéséhez.' Az ellatas
nem sértheti meg az egészségiigyi szolgaltatdsokra vonatkoz6 szakmai, etikai szabélyokat és
iranyelveket, illetdleg folyamatos ellatdsnak kell mindsiilnie, azaz igénybevehetségét a nap
minden 6rajaban biztositani kell. Az egészségiigyi ellatdsnak mindemellett meg kell felelnie

' Eiitv. 6. §.
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az egyenld banasmod kovetelményének.” A térvény az ellatishoz vald joggal 6sszefiiggésben
rendelkezik az orvosvalasztas szabadsagarol. A beteget megilleti a jog, hogy az 6t ellato or-
vost megvalassza, kivéve akkor, amikor az allapota miatt sziikséges ellatas szakmai tartalma,
slirgfssége vagy az igénybevétel alapjaul szolgalo jogviszony ezt kizarja.* Az egészségligyi
ellatashoz valo jog abszolut érvényesiilését korlatozza a vardlista intézménye. Az a beteg ke-
riil varolistara, aki sem a megkeresett, sem mas egészségligyi szolgaltatonal nem részesithetd
a sziikséges ellatasban, illetve a mas szolgaltato altal biztositott ellatast nem fogadja el.* Az
egészségligyi szolgaltatd koteles a vardlistara keriilt beteget tajékoztatni a varakozas okarol,
varhato id6tartamar6l és annak kovetkezményeirdl.’

Szamos eseti dontés segiti az Eiitv. szabalyainak gyakorlati értelmezését. Az ellatas elma-
radasat utdlag nem kifogésolhatja az a személy, aki korabban kifejezetten visszautasitotta az
egészségligyi szolgaltatas igénybevételének lehet6ségét.® Az ellatashoz vald jog megsértését
jelenti természetesen az is, ha az ellatas szolgaltatdsa nem felel meg a vonatkozo szakmai sza-
balyoknak. A szolgaltatd tehat feleldsséggel tartozhat a betegnek okozott karért, ha azt a pon-
tos diagnozis felallitasanak elmaradasa eredményezte.” Nem allapithaté meg azonban a fele-
16sség a beteget ért azon kareseményekért, amelyek bekdvetkezte elére nem volt lathatd. Nem
felel tehat az egészségiigyi dolgozo a beteg halalért, ha az azt eredményezé betegség tiinetei a
kezelés soran nem jelentkeztek.® Az egészségiigyi kartéritési eljarasok jellegzetessége, hogy a
felmeriil6 jogvitdk sorsat az esetek jelentds hanyadaban az adott szakkérdés megitélése donti
el. Nem minden esetben sziikséges, hogy a karokoz6 egészségiligyi dolgozo mentse ki magat a
jogi felelésség alol. A birdsag nem itéli meg a karosult beteg kdvetelését abban az esetben
sem, ha annak allitasait az eljarasban felhasznalt orvosszakértdi vélemények kelld bizonyos-
saggal nem tamasztjak ala.’

A beteg emberi méltdsaghoz vald jogat, mint alapvetd emberi jogot az egészségiigyi ella-
tas soran tiszteletben kell tartani. Ennek értelmében a betegen kizarolag az ellatdsdhoz feltét-
leniil sziikséges beavatkozasok végezhetGek el; a beteg jogai csak az egészségi allapota altal
indokolt ideig, a sziikséges mértékben és modon korlatozhatdak. A beteg személyes szabad-
saga csak silirgds sziikség esetén, illetve masok védelmében korlatozhaté addig, ameddig az
elrendelés oka fennall.' Az emberi méltosaghoz valo jog sérelmét eredményezheti az is, ha az
ellatasban részesiilo személlyel az egészségiigyi dolgozok nem megfeleld tisztelettel beszél-
nek, a beteget becézgetik vagy nem a nevén szolitjak." Az emberi méltosdg megsértése jel-
lemzGen abban az esetben allapithatd meg, ha az egészségiigyi dolgozd a beteget a tobbi be-
teghez képest hatranyosan megkiilonbozteti. Emberi méltosagot sérthet a tajékoztatasi kotele-
zettség elmulasztasa, a diagnozis téves megallapitasa vagy a dokumentacio hianyos vezetése
is."> Nem sériil a beteg emberi méltésidghoz vald joga, ha a haziorvos azért utasitja el az 6 kor-
zetében lakohellyel nem rendelkezd beteg ellatasat, mert a beteg nem kozli vele, hogy nincsen
masik haziorvosa."

2 Eiitv. 7. §.

3 Eiitv. 8. § (1) bek.

* Polecsék Maria (szerk.): A betegek jogai, Budapest, 1999. Vince Kiado Kft., 33.
S Eiitv. 9. § (3) bek.

8 Févarosi Birosag 22.P.26.481/2004/63.

7 Bacs-Kiskun Megyei Birosag 14.P.20.658/2008/72.
§ Csongrad Megyei Birdsag 2.P.22.357/2009/36.

? Févarosi [télétabla 7.Pf.21.614/2012/7.

" Eiitv. 10. § (1)-(4) bek.

" Polecsdk i. m. 34.

"2 Debreceni {tél6tabla P£.I1.20.505/2012/8.

13 Févarosi [télétabla 2.P£.20.874/2012/3.
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A tajékoztatashoz vald jog a legfontosabb betegjogok k6z¢é tartozik. A beteg megfeleld ta-
jékoztatasa teremti meg a beteg és az egészségiigyi dolgozd egymas kozotti kapcsolataban az
egylittmiikddést, egyszersmind azt a bizalmi elemet, amely a beteg gyogyuldsahoz feltétleniil
sziikséges. Tajékoztatds hianyaban ugyanis a beteg laikus személyként nem rendelkezik
mindazokkal az informaciokkal, amelyek sziikségesek az egészségiigyi allapotaval kapcsola-
tos megalapozott dontéshozatalhoz. A tajékoztatashoz vald jog tehat az onrendelkezési jog
tudatos gyakorlasanak eléfeltétele.' A betegnek joga van az egészségi allapotara vonatkozo
teljes kori tajékoztatashoz, amely magéba foglalja az egészségi allapot orvosi megitélésére, a
javasolt beavatkozasokra és azok iddpontjara, a beteg dontési jogara, egyben az ellatas varha-
to kimenetelére, a lehetséges elényokre és kockazatokra vonatkozo részletes felvilagositast.'
A tajékoztatashoz valo jog kiterjed a betegnek az 6t ellatd személyek nevének, szakképesité-
sének és beosztisanak a megismeréséhez vald jogara is.'S A cselekvOképes beteg azonban
lemondhat a t4jékoztatashoz vald jogarol, amennyiben masok egészségét a betegsége termeé-
szetének ismerete hianyaban nem veszélyezteti,'” azaz a tijékoztatis elmaraddsa nem sérti
mas személyeknek az egészséghez valo jogat. A betegnek joga van a megfeleld tajékoztatas-
hoz abban az esetben is, ha beleegyezése nem feltétele a sziikséges beavatkozasnak.'

A tajékoztatashoz valo jog csak azokat a tényeket érinti, amelyekrdl az egészségiigyi dol-
gozonak kell6 gondossag tanusitisa mellett tudomasa lehet. Nem tehet6 felelossé az egész-
ségligyi dolgozd, ha azért nem tajékoztatta a beteget a késobb bekdvetkezd betegségrol, mert
azt a kotelezd vizsgalatok és eljarasok lefolytatasa mellett nem lathatta elére.' Az elére nem
latott muitéti komplikacié ugyanakkor nem jogositja fel a kezel6orvost olyan eljaras alkalma-
zasara, amelynek lefolytatasahoz a beteg eldzetes hozzajarulasa sziikséges, azt viszont az or-
vos nem kapta meg. A spiral eltavolitasa soran talalt athato sériilés tehat Gnmagaban még nem
teszi lehetové a beavatkozast végzo egészségligyi dolgozd szamara, hogy a beteg kifejezett
tajékoztatasa és beleegyezése hidnyaban miivi meddévé tételt eszkozoljon. A tajékoztatas-
nak teljes kortinek kell lennie, ez azonban nem jelenti azt, hogy az egészségiigyi dolgozénak
tajékoztatnia kell a beteget az annak dontési jogatol fliggetlen olyan eljarasokrdl is, amelyeket
adott koriilmények kozott nem tart indokoltnak. A tajékoztatds megfeleldségének vizsgalata
soran a birdsag nem orvosi szakkérdésben, hanem tény- és jogkérdésben dont.”

A tajékoztatashoz vald joghoz szorosan kapcsolodik a beteg 6nrendelkezési joga. Az on-
rendelkezési jog csak torvényben meghatarozott esetekben és modon korlatozhaté. E jog alap-
jén a beteg szabadon donthet arrol, hogy milyen egészségiigyi ellatasokat kivan igénybe ven-
ni; az egészségiigyi allapotat érintd legfontosabb dontések meghozatalaban részt vehet, a
megtévesztéstdl, fenyegetéstol és kényszertdl mentes beleegyezése fészabaly szerint valam-
ennyi egészségiigyi beavatkozas elvégzésének a feltétele. A beteg a beleegyezését torvény
eltéré rendelkezése hianyaban szoban, irasban és rautaldo magatartassal is megadhatja.” A
rutinszerli be-avatkozasok — példaul az injekcid beadasa vagy a fizikalis vizsgalatok — tobb-
nyire rautalé magatartas alapjan is elvégezhetéek.” A mar megadott beleegyezését a beteg

' Hidvéginé Adorjan Livia — Sariné Simko Agnes: A betegek jogairél, Budapest, 2012. Medicina
Kényvkiado Zrt., 46-47.

S Eiitv. 13. § (1)-(2) bek.

' Eiitv. 13. § (6) bek.

' Eiitv. 14. § (1) bek.

'® Eiitv. 14. § (3) bek.

' Veszprém Megyei Birosag 5.P.21.715/2007/122.
0 Heves Megyei Birdsag 5.P.20.022/2008/3.

2! Gyéri ftélétabla PEIL.20.179/2012/5.

2 Eiitv. 15. § (1)-(4) bek.

3 Polecsdk i. m. 41.
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barmikor visszavonhatja.** A betegek — egészségi allapotuk kovetkeztében — természetesen
sok esetben vannak olyan helyzetben, amely még azt sem teszi lehetdvé szdmukra, hogy az
akaratukat rdutalé magatartassal kinyilvanitsdk. A beteg beleegyezését ilyenkor vélelmezni
kell, ha a beteg altal beleegyezd nyilatkozat megtételére feljogositott cselekvoképes személy
nyilatkozatanak beszerzése késedelemmel jarna. Invaziv beavatkozasoknal tovabbi feltétel,
hogy a nyilatkozattételre feljogositott személy, vagy ennek hidnyaban a térvény altal megne-
vezett mas jogosult nyilatkozatanak a beszerzésével kapcsolatos késedelem az érintett beteg
egészségligyi allapotanak stlyos vagy maradandé karosodasat eredményezné. A beteg bele-
egyezése nem sziikséges az egészségligyi beavatkozashoz, ha annak elmaradasa masok egész-
ségét vagy testi épségét sulyosan veszélyeztetné, illetve ha a beavatkozas a kozvetlen életve-
szély elharitisa érdekében indokolt.” Ebben az esetben tehat a jogalkotd torvényi vélelmet
allit fel. Onalld szabalyok vonatkoznak azokra az esetekre, amikor sziikségessé valik a be-
avatkozas kiterjesztése. Az invaziv beavatkozas kiterjesztésének csak siirgds sziikség esetén
vagy a beteg oldalan keletkezd aranytalan teher elkeriilése érdekében €s olyan oknal fogva
van helye, amely nem volt eldre 1athat6 a beavatkozas megkezdését megelézden. Beleegyezés
hianyaban csak ¢letveszély fennallasa esetén vagy sulyos teher elkeriilése céljabol eredmé-
nyezheti a beavatkozas a beteg valamely szervének vagy testrészének elvesztését.?

Az dnrendelkezési jog hatékony érvényesiilésének alapvetd feltétele a beteg tajékoztata-
sa. Ha a beteg a megfelel0 tajékoztatas birtokaban — dnrendelkezési jogaval élve — nem egye-
zett volna bele a kockazatokkal jaré miitéti beavatkozas elvégzésébe, akkor az egészségiigyi
dolgozo felel mindazokért a karokért, amelyek a beavatkozas elmaradasa esetén nem kovet-
keztek volna be.”” Az 6nrendelkezéshez valo jog megsértésére igy tobbnyire a tajékoztatashoz
vald jog megsértésével parhuzamosan keriil sor. Ha a beteget megilleti a beleegyezés, vala-
mint a visszautasitas joga, akkor a polgari jogi felelésség megitélése szempontjabol annak
sincs jelentdsége, hogy a tajékoztatds elmulasztasat kovetden elvégzett orvosi beavatkozas
indokolt volt-e vagy sem.” Az 6nrendelkezési jog megsértésének masik gyakori esete, amikor
a kezeldorvos tévesen allapitja meg azt, hogy nincsen sziiksége a betegnek a beavatkozasra
vonatkoz6 beleegyezésére. Az életveszély gyakran nem teszi lehetévé a beteggel vald kom-
munikaciot. A beleegyezés sziikségtelenségének jele lehet, ha a beteg az intenziv osztalyon
fekszik, s allapotanal fogva képtelen az akaratanak a kdrnyezete szamara torténd kozvetitéseé-
re.”” A beteg stlyos allapota ugyanakkor nem feltétleniil zarja ki az 6nrendelkezési jog érvé-
nyesiilését. Eletveszélyes allapot fennallhat példaul bénulas veszélye esetén is,” azonban ez
nem akadalya annak, hogy a beteg — belatasi képessége birtokdban — a beleegyezési jogat
gyakorolja.

Az ellatas visszautasitasanak joga az 6nrendelkezési jog eleme. A cselekvképes beteget
megilleti az a jog, hogy visszautasitsa az egészségiigyi ellatast, ha ezzel masok életét vagy
testi épségét nem veszélyezteti. A beteg f0szabaly szerint valamennyi ellatast visszautasithat-
ja, a jogalkoto azonban két specialis esetet is szabalyoz. Az elsé esetben az ellatas visszautasi-
tasa varhatban azzal a kovetkezménnyel fog jarni, hogy a beteg egészségiigyi allapotaban su-
lyos vagy maradando karosodas kovetkezik be. Az Eiitv. ilyenkor az altalanoshoz képest szi-
gorubb alakisagot ir eld. A masodik esetben a beteg olyan sulyos betegségben szenved, amely
az orvostudomény mindenkori allasa szerint rovid id6n beliil halalhoz fog vezetni és gyogyitha-
tatlan; a beteg életének megmentése tehat életmentd vagy életfenntartd beavatkozas utjan is csak

* Eiitv. 15. § (6) bek.

2 Eiitv. 17. §.

% Eiitv. 18. §.

7 Debreceni [tél6tabla P£.1.20.497/2014/4.
2 Févarosi [télétabla 7.P£.21.595/2014/7.
¥ Debreceni [tél6tabla P£.1.20.540/2008/3.
30 Kria Pfv.I11.21.176/2011/4.
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atmenetileg biztosithato. Ebben az esetben az ellatas visszautasitasinak csak a torvényben
szabalyozott eljaras lefolytatasat kovetden van helye. A beteg megvizsgalasat kovetden annak
allapotardl, illetdleg a torvényi feltételek fennallasardl egy haromtagl orvosi bizottsagnak kell
irasban nyilatkoznia, mindemellett a beteg az elutasitasra iranyuld akaratat a bizottsag nyilat-
kozatat kovetd harmadik napon ismételten kiteles megerdsiteni.’’ A visszautasitas csak abban
az esetben érvényes, ha az egészségiigyi szolgaltaté megkisérelte a beteg dontésének megval-
toztatasat.”? Az Elitv. ugyanakkor rogziti, hogy a beteget elhatarozdsanak megvaltoztatasira
semmilyen eszkozzel nem szabad kényszeriteni,* e szabaly tehat — véleményem szerint — el-
lentétben all a dontés modositasaval, s az arra torténd rabirassal kapcsolatos térvényi kotele-
zettséggel.** Az életmentd vagy életfenntartd beavatkozésnak az emlitett szabalyok betartasa
mellett t6rténd visszautasitasa nem azonos az Un. ,,eutanazia” legalizalasaval.* A cselekvo-
képes személyeknek arra is lehetéségiik van, hogy a késGbbiekben esetlegesen bekdvetkezd
cselekvoképtelenségiik esetére kozokirati forméaban visszautasitsanak bizonyos vizsgalatokat
vagy beavatkozasokat, illetve kijeloljék azt a személyt, aki a visszautasitas jogat helyettiik
gyakorolhatja.*

Az Eliitv. altal megkovetelt alaki kritériumok alkalmazasanak sziikségessége nem minden
esetben allapithatd meg egyértelmiien. Nehezen értelmezhet példaul a varhatd karosodas
pontos fogalma. Nem tehetd feleldssé ugyanakkor az egészségiigyi dolgozo, ha azért nem
kovetelte meg a beteg nyilatkozatanak kozokiratba vagy teljes bizonyitd erejii maganokiratba
torténd foglalasat, mert az adott beavatkozas sziikségességébdl onmagaban véve még nem
lehetett a beteg késébb bekdvetkezd — és csak a beavatkozas elvégzése esetén eldre lathatd —
stlyos vagy maradando egészségkarosodasara kovetkeztetni.”” Az ellatds visszautasitasanak
joga — akarcsak a beteg dnrendelkezési joga — elvalaszthatatlan kapcsolatban all a beteg tajé-
koztatashoz valo jogaval. A feleldsség megallapitasa soran nincsen sziikség a visszautasitas
formai feltételeinek vizsgalatara, ha a beteg a megfeleld tajékoztatas hidanyaban amugy sem
volt abban a helyzetben, hogy a sziikséges informéacidk birtokdban megalapozott dontést tud-
jon hozni az ellatas visszautasitasanak kérdésében.’*Nem beszélhetiink azonban a visszautasi-
tashoz valo jog megsértésérdl akkor, ha a karesemény az egészségiigyi dolgozo hianyos tajé-
koztatasatol fiiggetleniil all be.*

Az egészségiigyi szolgaltatdé ugyanakkor nem minden esetben felel az egészségiigyi be-
avatkozast kovetden bekdvetkezett karért, illetve a beteget ért karnak az egészéért. A beteget
ugyanis nemcsak a masok, hanem a sajat egészségi allapotaval kapcsolatban is torvény altal
szabalyozott kotelezettségek terhelik. E kotelezettségek megszegése csokkenti a szolgaltatd
altal megtéritendd karok mértékét vagy a szolgaltatonak a karfelelGsség aloli mentesiilését
eredményezi. Az egyén a sajat és a kdrnyezetében ¢él6 emberek egészségi allapotaért is fele-
16sséggel tartozik;* a sajat egészségi allapotarol a téle elvarhatd modon koteles gondoskod-

3! Eiitv. 20. § (1)-(4) bek.

2 Eiitv. 20. § (7) bek.

3 Eiitv. 23. § (2) bek.

** Hidvéginé Adorjan — Sariné Simko i. m. 63.

#Jobbéagyi Gabor: Orvosi jog — Hippokratésztél a klonozasig, Budapest, 2008. Szent Istvan Tarsulat,
59.

 Biity. 22. § (1)-(2) bek.

37 Févarosi ftélétabla 7.P£.20.916/2014/7.

3 Févarosi [télétabla 7.P£.20.639/2007/6.

9 Pécsi ftél6tabla PF.1.20.118/2010/5.

“ Eiitv. 5. § (1) bek.
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ni.*" A beteg szolgaltatas igénybevétele soran nemcsak a vonatkozo jogszabalyi rendelkezése-
ket, hanem az adott egészségiigyi szolgaltatdo miikodési rendjét is koteles tiszteletben tartani.*
A szolgaltato hazirendje ugyanakkor a betegjogokat nem korlatozhatja, csak az adott intéz-
mény sajatossagaibol fakado részletszabalyokat hatarozhat meg.* A beteg mindemellett kote-
les az ellatasban kozremiikodo egészségiigyi dolgozokkal egyiittmiikodni, azaz a sziikséges
tajékoztatast megadni, a gyogykezelésével kapcsolatos rendelkezéseket betartani és a szemé-
lyes adatait hitelt érdemlGen igazolni.*

3. Az egészségiigyi dolgozd kotelezettségei

Az egészségligyi dolgozo nemcsak arra koételes, hogy az Eiitv. altal rogzitett betegjogok érvé-
nyeslilését biztositsa, hanem arra is, hogy eleget tegyen a torvény altal az egészségiigyi dolgo-
zokkal szemben megfogalmazott kotelezettségeknek. A targyalt téma szempontjabol — a be-
tegjogokhoz hasonldéan — felesleges lenne valamennyi kotelezettség részletes bemutatasa,
ezért ismertetésre csak a kdvetkezd kotelezettségek keriilnek: az egészségiigyi dolgozok ella-
tasi kotelezettsége, a tajékoztatasi kotelezettség.

Az ellatasi kotelezettség a beteg egészségiigyi ellatdshoz vald joganak az egészségligyi
dolgozdk vonatkozasaban jelentkezd kotelezetti oldala. Az Eiitv. az ellatasi kotelezettségnek
két szintjét kiilonbozteti meg: a siirgds sziikség fennallasat €s a teriileti ellatas esetét. Siirgds
szilkségnek mindsiil, ha a beteg egészségiigyi allapotaban olyan valtozas kovetkezik be, amely
egészségligyi ellatas hianyaban kozvetlen életveszélyes allapotot eredményez, vagy a beteg
stlyos vagy maradandd egészségkarosodasahoz vezet.* Siirgls sziikség esetén az egészség-
iigyl dolgozo a raszoruld személyeknek elsOsegélyt koteles nytjtani, valamint a sziikséges
intézkedéseket koteles haladéktalanul megtenni. E kotelezettségek teljesitése soran a kdotele-
zett az adott koriilmények kozott a téle elvarhaté modon koteles eljarni. A siirgds sziikség
fennallasat kétség esetén vélelmezni kell.*

A terlleti ellatasi kotelezettség alapjan az egészségiigyi dolgozé munkaidejében koteles a
hozza forduld betegek egészségiigyi ellatasrol gondoskodni, azonban magatartasa mar a
szakmai kompetencidjahoz és a felkésziiltségéhez kell, hogy igazodjon. A teriileti ellatasi ko-
telezettség eltérd feladatokat ré az orvosokra €s az orvosi szakképzettséggel nem rendelkezo
egészségligyi dolgozokra. Az arra jogosult orvos koteles a beteget megvizsgalni, majd ezt
kovetden ellatni, vagy — a sziikséges feltételek hianyaban — mas orvoshoz, illetve egészség-
lgyi szolgaltatohoz iranyitani.”’ A vizsgalat fogalmat az Eiitv. hatirozza meg. A vizsgalat
olyan tevékenység, amely elsésorban a betegek egészségi allapotanak felmérését, a betegsé-
gek és azok kockézatainak a felderitését, a betegségek meghatarozasat és a gyogykezelések
eredményességének

*I Eiitv. 5. § (3) bek. ¢) pont.

2 Eiitv. 26. § (1) bek.

# Kovécsy Zsombor: Egészségiigyi jog, Budapest, 2008. Semmelweis Kiado, 82.
“ Eiitv. 26. § (2) bek.

* Eiitv. 3. § 1) pont.

“ Eiitv. 125. §.

7 Eiitv. 126. § (1)-(2) bek.
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megallapitasat szolgalja.* A beteg vizsgalata ki kell, hogy terjedjen annak panaszaira, a kor-
elézményekre és azokra az egyéni koriilményekre, amelyek a beteg gyogyulasat befolyasol-
jak.® A vizsgalatot kovetden a beteget mas orvoshoz vagy szolgaltatbhoz iranyitani csak a
sziikséges feltételek fennallasanak hianyaban lehet. Hianyoznak a sziikséges feltételek példaul
abban az esetben, ha az egészségiigyi szolgaltatdo nem rendelkezik a beavatkozas elvégzéséhez
sziikséges miiszerekkel, vagy ha a sziikséges asszisztencia nem all rendelkezésre.* Az orvosi
szakképzettséggel nem rendelkezd egészségligyi dolgozd ugyanakkor csak a sajat kompeten-
cidjanak keretei kozott koteles a beteg megvizsgalasarol gondoskodni; a kompetencidjan kivii-
li iigyekben kotelezettsége a vizsgalatra jogosult orvos értesitésére korlatozodik, azonban
ilyenkor is koteles az orvos megérkezés€ig a kompetenciajaba tartozé beavatkozasokat elvé-
gezni, ha a beteg allapota azt sziikségessé teszi.”!

A gyakorlatban nem minden esetben egyértelmii, hogy a beteg allapota kimeriti-e a siir-
doek ahhoz, hogy a siirgds sziikség fennallasa vélelmezhetd legyen. Ebben a helyzetben kar-
felelosséget eredményezhet mind a betegnek a megfeleld, a sziikséges ellatast biztositani tudo
egészségligyi szolgaltatdhoz torténd szallitasanak az elmulasztasa, mind pedig a sziikséges
beavatkozasok elvégzése felismerésének a hianya.”> A siirgls sziikség fennallasat vitathato
esetekben mindaddig vélelmezni kell, amig az az adott helyzetben sziikséges vizsgalatok le-
folytatasat kovet6en kizarhatova nem valik.> A masik gyakori kérdés, hogy milyen kapcsolat
mutathatd ki az egészségiigyi dolgozd megvizsgalasi kotelezettsége €s a tényleges ellatasi
kotelezettség megszegése kozott. A sziikséges vizsgalatok lefolytatasa esetén az egészségiigyi
dolgozo nem felel azokért a karokért, amelyekkel a vizsgalatok eredményei alapjan nem sza-
még nem feltétleniil fog arra kovetkeztetni, hogy a sziikséges vizsgalatok lefolytatdsara sem
kertilt sor.”

A tajékoztatasi kotelezettség a beteg tajékoztatashoz valo joganak a tiikorképe. A kezeld-
orvos koteles a beteg allapota altal indokolt gyakorisaggal a betegnek az egészségi allapotara
vonatkozé tajékoztatast megadni. A tajékoztatasnak ki kell terjednie mindazokra a tartalmi
elemekre, amelyeket az Eiitv. a beteget megillet6 tajékoztatashoz vald jog szabalyai kdzott
taxative felsorol. Az egészségligyi dolgozo a tajékoztatas soran a téle elvarhatd ismereteknek
megfelelGen és a legjobb tudasa szerint koteles eljarni.**Fontos, hogy altalinos ismertetd se-
gédanyagok atadasaval az egészségiigyi dolgozo nem mentesiil a szobeli tajékoztatasi kotele-
zettsége alol.”” Ennek indoka, hogy az eldre elkészitett tijékoztatd anyagok atadasa nem biz-
tositja a beteg egyéniesitett felvilagositasat, pusztan arra alkalmas, hogy azok elolvasasat ko-
vetGen a beteg kérdéseket tehessen fel az orvosa szamara.”® A tajékoztatasnak a beteg egész-
ségi allapotara és koriilményeire tekintettel kell megtorténnie, mindemellett koriiltekintdnek
¢és fokozatosnak kell lennie. A tajékoztatas soran figyelembe kell venni az adott kezelés alta-
lanosan ismert és jelentds mellékhatasait, az esetleges szovodményeket és az adott eljaras

* Eiitv. 3. § k) pont.

* Eiitv. 126. § (3) bek.

* Hidvéginé Adorjan — Sariné Simko i. m. 241.

' Biity. 126. § (5) bek.

*2 Févarosi ftélétabla 7.P£.21.410/2013/4.

% Févarosi Birosag 24.K.30.032/2009/5.

> Bacs-Kiskun Megyei Birosag 2.P.22.081/2007/108.
% Komarom-Esztergom Megyei Birosag 4.P.20.713/2004/58.
S Biity. 134. § (1) bek.

T Eiitv. 134. § (3) bek.

% Hidvéginé Adorjan — Sariné Simké i. m. 281.
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lehetséges kovetkezményeit, egyben azok gyakorisagat. A tajékoztatast kovetéen meg kell
vizsgalni, hogy annak tartalmat a beteg megértette-e.”

A tajékoztatasi kotelezettségnek a gyakorlatban két teriilete van. Egyrészt az egészség-
tigyi dolgozot terheli egy altalanos tajékoztatasi kotelezettség, amely alapjan példaul az adott
miitéti beavatkozas altalanos, minden esetben felmeriild kockazatairol koteles a beteget felvi-
lagositani. Masrészt az érintett beteggel kapcsolatban beszélhetiink az egészségiigyi dolgozd
egyedi tajékoztatasi kotelezettségérdl, amelynek — az elébbi példanal maradva — ki kell terjed-
nie a beavatkozasnak a beteg egyedi vonasai okan jelentkezd esetleges kockazataira is.* A
jogalkalmazasi gyakorlatbol megallapithatd, hogy az egészségiigyi szolgaltatd csak abban az
esetben nem felel a tajékoztatasi kotelezettség megszegésével okozott karokért, ha a beteg a
megfelel6 tajékoztatas birtokaban is az adott beavatkozas elvégzése mellett dontétt volna.®
Természetesen a beteget nemcsak irdsban, hanem akar szoban is lehet tajékoztatni a tervezett
kezelés 1ényegérdl és varhato kovetkezményeirdl. A beteg beleegyezd nyilatkozata ugyanak-
kor nem elegend6 annak bizonyitasahoz, hogy az egészségiigyi szolgaltatd a sziikséges tajé-
koztatast megadta.®

4. Befejezés

Sziikséges megjegyezni, hogy az egészségiigyi dolgozok nemcsak azért feleldsek, hogy bizto-
sitsak a betegek jogainak érvényesiilését és eleget tegyenek az Eiitv. altal tételesen nevesitett
kotelezettségeiknek, hanem azért is, hogy a tevékenységiik ellatasa soran a jogalkoto altal
megfogalmazott magatartasi mércének megfeleléen jarjanak el. Az Eiitv. rdgziti, hogy minden
beteget — az ellatas igénybevételének jogcimére tekintet nélkill — az ellatasban részt vevo
személyektdl elvarhatd gondossaggal, valamint a szakmai és etikai szabalyok, illetve irdnyel-
vek betartasaval kell ellatni.® E szabaly latszolag az egészségiigyi dolgozokra iranyadé elvar-
hatosagi mérce tartalmat konkretizalja, azonban véleményem szerint nem hatarozhaté meg
egyértelmiien, hogy milyen funkcidval bir az egészségiigyi dolgozok, és ezaltal kdzvetve az
egészségligyi szolgaltatok feleldsség aldli mentesiilése soran.

Az egészségiigyi dolgozot terheld gondossagi kotelezettség és az adott helyzetben altala-
ban elvarhaté magatartds szabalyanak egymashoz vald viszonya nem egyértelmi. Habar az
Eiitv. az elvarhatd gondossagot nem a felelGsség aloli mentesiilést eredményez6 koriilmény-
ként nevezi meg, azonban e magatartasi kovetelményt jellemzéen mégis a Ptk. kimentési sza-
balyaval azonositja a bir6i gyakorlat. A birésagi hatarozatok kozott van olyan, amely csak utal
a Ptk. altalanos felel6sségi szabalyara,* sziiletett azonban olyan dontés is, amely kifejezetten
rogziti, hogy az Elitv. gondossagi szabalya az altalaban elvarhaté magatartds tartalmat hata-
rozza meg.%

A szakmai szabalyok halmazanak pontos meghatdrozasa tobb okbol sem lehetséges.*
Mindemellett szintén nem egyértelmii, hogy a gondossag kovetelménye és a szakmai szaba-

9 Eiitv. 135. § (1)-(2) bek.

% Pécsi [télétabla PEII1.20.171/2013/4.

8! Gyéri ftélétabla P£.V.20.090/2014/5.

62 Legfelsébb Birosag Pfv.111.22.083/1998/5.

8 Eiitv. 77. § (3) bek.

% Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Birosag 11.P.21.310/2005/29.

% Egri Térvényszék 13.P.20.193/2010/50.

5 A szakmai szabalyok kozé tartozik minden olyan tény, adat és ismeret, amely az orvostudoméany
mindenkori allasanak megfelel. E szabalyok mind irott, mind iratlan forméban megjelenhetnek; az
irott szabalyokat jellemzden torvényi szinten fogalmazza meg a jogalkotd [Poczkodi Sandor: Az orvos
etikai feleldssége, in Sotonyi Péter (szerk.): Orvosi feleldsség, Budapest, 2006. Semmelweis Kiado,
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lyok milyen viszonyban allnak egymassal. Az Eiitv. magatartasi szabalya az elvarhat6 gon-
dossag tanusitasatol fliggetleniil irja el a szakmai szabalyok betartdsat, e szabalyok Osszessé-
gét tehat az egészségiigyi dolgozotodl elvart gondossag kovetelményétdl elkiiloniilten kezeli. A
torvény ugyanakkor azt is rdgziti, hogy megfelelének mindsiil az ellatas, ha annak nyujtasara
a szakmai és etikai szabalyok, valamint a vonatkoz6 irAnyelvek betartasa mellett keriil sor.*” A
birdsagi hatarozatok kozott talalhatd olyan, amely szerint a szakmai szabalyok hatarozzak
meg az elvarhatd gondossag mibenlétét,” van azonban olyan eseti dontés is, amely a gondos-
sag kovetelményét kifejezetten a szakmai szempontokkal azonositja.”

Az etikai normak a jogszabalyok altal teremtett keretek kozott érvényesiilnek. Az orvosi
etika legfontosabb szabalyait az Etikai Kodex tartalmazza, amely rogziti, hogy az etikai sza-
balyoknak 6sszhangban kell allniuk az egészségiigyi jogszabalyok tartalmaval.” Az etikai
kovetelményeknek az elvarhatd gondossaghoz és a szakmai szabalyokhoz val6 viszonya szin-
tén tobbféleképpen is értelmezhetd.

A leirtak alapjan célszerii lenne, ha a jogalkot6 vildgosan meghatéroznd az Elitv. maga-
tartasi szabalyanak funkcigjat. Az egészségiligyi dolgozo gondos, szakszer(i és etikus eljarasat
ugyanis a feleldsség aloli mentesiilést eredményezd koriilményként kezeli a birdi gyakorlat,
ennek indokat azonban az eseti dontések nem hatarozzak meg. Az Eiitv. nem tartalmaz olyan
szabalyt, amely a gondos, szakszerii és etikus eljaras kovetelményét kifejezetten a felrohato
magatartas tilalmaval azonositana. Mindemellett a felrohatésag vizsgalatara legfeljebb csak
azt kovetden keriilhet sor, miutan a kar, az okozati sszefliggés €s a jogellenesség fennallasa
bizonyitast nyert. A gondos, szakszer(i ¢és etikus eljaras ugyanakkor kizarja, hogy a jogellenes
karokozas valamennyi eleme realizalodjon.

Ha az egészségligyi dolgozod a térvény magatartasi normajanak megfelelGen jar el, akkor
a betegnek kara kétféleképpen keletkezhet. Az els6 esetben a kar objektive nem volt elérelat-
hatd, tehat nem 4ll fenn okozati Ssszefiiggés az egészségiigyi dolgozo magatartasa és a beteg
kéra kozott. A Polgari Torvénykonyvrdl szolo 2013. évi V. térvény (a tovabbiakban: Ptk.)
ugyanis rogziti, hogy nem allapithatd meg okozati dsszefliggés a karral kapcsolatban, ha azt a
karokozo nem ltta el6re és nem is kellett elére latnia.”' A masodik esetben a kér el6relathato
volt, viszont egy olyan természetes kockazatbol szarmazott, amelyrdl a beteg tudott, azonban
az egészseégiigyl beavatkozasba a kockazat ellenére beleegyezett; a beteg beleegyezd nyilat-
kozata miatt a karokozas nem lesz jogellenes. Ha tehat az egészségiigyi dolgozé gondos,
szakszerl és etikus, akkor a jogellenes karokozas lehetdsége kizart. Az Eiitv. altal megkdve-
telt magatartasi kritériumok bizonyitasaval az egészségiigyi dolgozd nem a felelGsség alol

(30-75.) 35-36.]. Az egészségligyi tevékenység végzésének egyes kérdéseirél szolo 2003. évi
LXXXIV. térvény (a tovabbiakban: Ettv.) rogziti, hogy az egészségiigyi dolgozo az adott helyzetben
altalaban elvarhatd gondossaggal, a szakmai kovetelményeket betartva és az etikai szabalyokat meg
nem sértve, a legjobb tudasa és lelkiismerete szerint, az egészségiigyi dolgozd rendelkezésére allo
személyi és targyi feltételeknek megfeleld szinten ¢és sajat szakmai kompetencidjat kimeritve koteles
eljarni [Ettv. 5. § (1) bek.]. A jogszabalyok mellett azonban a tankdnyvek, folyoiratok, tudomanyos
cikkek és kollégiumi allasfoglalasok is szakmai szabalyoknak mindsiilhetnek, amennyiben az alkal-
mazasuk idépontjaban tudomanyosan elfogadott tartalommal rendelkeznek (Poczkodi i. m. 36.). A
szakmai szabalyok folyamatosan valtoznak, nem biztosithat6 tehat az, hogy az irott szabalyok ponto-
san megfeleljenek a szakmai kovetelményeknek; a gyakorlat rugalmas miikddése indokoltta teszi az
iratlan szabalyok létezését (Dosa Agnes: Az orvos kartéritési feleldssége, Budapest, 2010. HVG-
ORAC Lap- és Konyvkiado6 Kft., 99.).

7 Eiitv. 7. § (2) bek.

68 Kaposvari Torvényszék 24.P.20.787/2012/37.

5 Gyéri [télétabla P£II1.20.404/2006/3.

2012 januér 1-jét6] hatélyos Etikai Kodex, E18sz6.

' ptk. 6:521. §.
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menti ki magat, hanem a jogellenes karokozas egyes elemeinek — az okozati Osszefiiggésnek
vagy a jogellenességnek — a hidnyat tdmasztja ala.

Az Eiitv. magatartasi szabalyanak kovetkezetes miikodése érdekében nélkiilozhetetlen
lenne, hogy a jogalkotd elvalassza egymastdl a gondos, a szakszerl és az etikus magatartas
fogalmat. A jogszabalyok ugyanis nem hatarozzak meg egyértelmiien, hogy a harom magatar-
tasi kovetelmény hogyan viszonyul egymashoz. A gondos, szakszer(i és etikus eljaras kove-
telménye valdjaban szakmai szabaly, hiszen azt az egészségligyi tevékenység végzésének
altalanos szabéalyaként fogalmazza meg a jogalkotd. Az egészségiigyi szolgaltatd azonban
nem lehet gondos, ha a szakmai kovetelményeknek nem tesz eleget. A szakmai szabalyok
nemcsak irott, hanem iratlan forméaban is megjelenhetnek, igy elképzelhetetlen, hogy gondos-
sagi szempontbdl indokolt legyen a szakmai kdvetelmények megsértése. Az etikusan eljard
szolgaltatd magatartasa ugyanakkor nem feltétleniil lesz szakszer(i, tehat az is lehetséges,
hogy a szolgaltato etikus eljardsa nem lesz gondos. A gondossag ¢és a szakszerliség kovetel-
ménye véleményem szerint mégsem feleltethetd meg teljesen egymasnak. A gondossag
ugyanis nemcsak a szakmai szabalyok betartasat kdveteli meg a szolgaltatotol, hanem egy
olyan ,altalaban elvarhat6” gondossagot is jelent, amely fiiggetlen attol, hogy a kotelezett
eljarasa megfelel-e a szakmai kovetelményeknek. Az etikus magatartas fogalma szintén csak
akkor értelmezhetd, ha azt elvalasztjuk a szakszerl eljaras kovetelményétol, és az etikus elja-
ras szabalyanak be nem tartasaért valo feleldsséget csak akkor 4llapitjuk meg, amennyiben az
etikai szabaly megszegése nem jelenti egy szakmai kdvetelmény megsértését is. A tisztan
etikai kotelezettségek megszegése ugyanakkor nem eredményez kart, igy nem indokolt, hogy
az etikai szabalyok altalanos jelleggel szolgaljanak a karigények alapjaul.

A leirtak alapjan kijelenthet6, hogy az egészségiigyi szolgaltatok kartéritési felelosségé-
nek szabalyozésa tobb ponton is kiegészitésre szorul. Az egészségiigyi dolgozokkal szemben
tamasztott gondos, szakszeri és etikus eljaras kovetelménye Onellentmondasos; az egyes fo-
galmak tényleges tartalmanak meghatarozasa nélkiil nem biztosithatd a magatartasi szabaly
egységes értelmezése. Az egészségiigyi kartéritési eljarasok normativ hatterének gyokeres
megvaltoztatasa nem feltétleniil sziikséges, azonban a jogbiztonsag kovetelményének érvé-
nyestlilése, valamint az egészségiigyi szolgaltatok és — ha nem is kdzvetleniil, de kozvetetten —
az egészségiigyi dolgozok védelme érdekében nélkiilozhetetlen, hogy a jogalkoto biztositsa az
Eiitv. és a Ptk. kérfeleldsségi normainak dsszhangjat, valamint az Elitv. szabélyainak kovetke-
zetes miikodését.
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FORUM

KELLERMAYER MIKLOS

A GENSZABALYOZASESA GYERMEKNEVELESKOZOS TORVENYI ALAPJA

A k06z0s torvényi alap, hogy a szazezermilliard sejtbdl felépiilo emlds szervezetekben, igy a
testiinket felépitd sejtek ,tarsadalmaban” is, a génszabalyozas gatlas (repressiv — ,,lemondas”)
természetil, ahogy a gyermeknevelés leglényegibb alapja is a lemondasra nevelés.

Erwin Chargaff (1905-2002) a Habsburg—-Magyar Monarchiaban, Csernovicban (ma Uk-
rajna teriiletén van) sziiletett zsidé szdrmazast, az Amerikai Egyesiilt Allamokban dolgozott
¢és meghalt tudos volt az elsd, aki bizonyitotta, hogy a soksejtii él61ényekben, igy az emberi
testben is, a GO fazisu, differencialodott sejtek magjaban az atorokité agyag, a DNS mennyi-
sége azonos és egyenld a megtermékenyitett petesejt, a zigdta magjaban 1évé DNS mennyisé-
gével. Ez azt jelenti, hogy a csupan néhany specialis feladat ellatasara differencialodott sejtek
magjaban az informécidt hordoz6 anyag, a DNS mennyisége azonos annak a sejtnek a magja-
ban levd DNS mennyiségével, amelybdl a teljes él6lény kifejlodott. Fontos megjegyezni,
hogy Erwin Chargaff fedezte fel a bazis-parosodast, a G-C és A-T bazis parokat is a DNS
lancban. Az ¢ felfedezése nélkiil a DNS kettds spiral soha nem lett volna felfedezhetd. Mind-
ebbdl az kovetkezik, hogy Erwin Chargaffnak is Nobel-dijat kellett volna kapnia, amikor
Watson — Crick — Wilkins 1962-ben Nobel dijat kapott a DNS kettds spiral felfedezéséért.

Nem sokkal azutdn, hogy Chargaff bizonyitotta a soksejtii él6lények sajtmagjaiban a
DNS mennyiségének azonossagat, Sir John Bertrand Gurdon (1933-) angol kutat6 bebizonyi-
totta, hogy nem csak a mennyisége, hanem az informacios, a ,,kddold” kapacitasa is azonos a
differencialodott sejtek magjaban 1évé DNS-nek a megtermékenyitett petesejt magjaban 1évé
DNS-ével. Békak megtermékenyitett petesejtjeinek magjat kicserélte differencialodott bél-
nyalkahartya sejtek magjaival, s azt talalta, hogy az igy mddositott petesejtbdl teljes éldlény,
ebihal fejlodott ki. Meg kell jegyezni, hogy ezt a sejtmagcserét nevezziik klonozasnak.

Néhany évtizeddel késébb, A. J. Kind és munkatarsai: Nature, 385, 812-813 (1997),
ugyancsak angol kutatok emldsallatot, birkat klonoztak (Dolly nevet adtak neki). Tehat a sok-
sejtli él61ényekben ilyen nagy ,,pazarlas” folyik! A legfontosabb anyagbol, az atorokitésért
,»felel6s” DNS-bél, fiiggetleniil attol, hogy a ,,sejtek tarsadalméaban”, milyen feladatot tolt be,
azonos mennyiség van minden sejtben. Nincs alapja, hogy az egyik sejt ,,lenézze” a masikat,
nem is teszi, mint ahogy sajnos az emberi tarsadalmakban ez meglehetdsen ,,berdgzodott” artd
szokas. A részletek, a génszabalyozas, a ,,gatlas mechanizmusanak” részletei, a sejtek diffe-
rencialodésa teljességgel ma sem ismert, kutatasuk ma is a sejtbiologia, az élettani kutatasok
kozéppontjaban all.

Mivel kisgyerek koratol zseninek tartottdk, a hires magyar zongoristat, karmestert,
Vasary Tamast (1933—) egy alkalommal egy 0jsagir6 a tehetségrdl faggatta. Azt a kérdést
tette fel, hogy a zongoramiivésszé valashoz sziikséges tehetség talan az ujjakban van? O heve-
sen tiltakozott: nem, nem a tehetség megfoghatatlan, az ember lelkében van! Remek meghat-
rozas ez! Nincs jobb, pontosabb, igazabb meghatarozas ennél! Feliiletesen persze azt monda-
nank, talan még tudomanyosnak is tlinne, hogy a képesség, a tehetség az emberi személyek
esetében is a génekben, a DNS molekulakban van. Viszont jol tudjuk, hogy a génekben csak
bizonyos fehérjék aminosav Osszetételének kodja van. Az egypetéji ikrek, akiknek azonos a
DNS éllomanyuk éppen a tehetségiikben térnek el egymastol. Minden sziild, akiknek egypeté-
ju ikreik vannak, mindenkor bizonyitani is tudjak ezt a tényt. A tehetség tehat titokzatos ado-
many! Nem kell istenhivonek lenni, hogy ezt a tényt elfogadjuk. Mindebbdl kdvetkezik, hogy
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a tehetség hatékony kimiivelésének mechanizmusa minden emberi tarsadalomban a legfonto-
sabb, a legelébbre val6 koziigy! Annak kell/annak kellene lenni!

Az emberi személy 1ényege, hogy szabad, a természeti torvény, még az élet folytonos-
sagat biztositd torvény automatikus érvénye alol is titokzatosan felszabaditott ¢161ény. Felsza-
baditott, de torvényi renden kell ezt a felszabaditottsagat érvényesiteni. Mivel szabad, tehet a
torvényi rend ellen, de ennek mindig stlyos kovetkezménye van. Az ,,emberi ¢161ény folyam”
150 ezer éves torténelme teljességgel ezt a tényt bizonyitja!

Az emberi személyt koriilvevo sok, sok torvénybdl egy, amit feltétleniil figyelembe kell
venni, s ami ennek a rovid irasnak a targya, a testét felépité sok szazezermilliard sejt magja-
ban automatikusan érvényesiild gatld, repressiv génszabalyozas. Ahhoz, hogy egy gyermek
lelkében titokzatosan kapott ,.kincset”, a tehetségét hatékonyan ki lehessen miivelni, a gyer-
meket lemondasra kell nevelni! Egy dolgot csak akkor fog majd az életén at tokéletesen mii-
velni, ha elkotelezddik arra a tevékenységre. Bajnok a sportban, kivalé egy szakmaban, kivalo
miivész a miivészet valamelyik dgaban, kiemelkedd tudds a természettudomany valamelyik
teriiletén, stb., csak akkor lehet, ha a serdiild koranak végére, a felndtté valas koranak kezdeté-
re elkotelezddik, vagyis ,,lemond” sok, sok masik lehetdségrol. Ha ezt egy fiatal nem teszi
meg, nem tudja megtenni, nem segitik, hogy megtegye, ,,parazita”, 6rokos eltartott személyi-
ség lesz, ki sem dertil, hogy mekkora kincset, tehetséget kapott. Persze a cstics, a cél, a ,,mi-
ért?” dolgozzak, a ,miért?” kotelezddjek el kérdésre adott valasz donté fontossagi! Lehet azt
a valaszt adni, hogy sok pénzt lehet igy keresni, nagy gazdagsagot lehet teremteni, sok sikert
lehet elérni, de a legigazabb valaszt a ,,miért?”-re akkor kapja egy fiatal, ha kelld idében és
kelld mélységre a sziilei, a tanarai beléjiik itattak a legfobb igazsagot, azt, hogy a tehetséget
titokzatos modon a lelkiikbe kaptak. Mindannyian kaptuk/kapjuk!

Az ,,Adomanyoz06” pedig meg fogja kérdezni, mit tettél a tehetségeddel? Hogyan safar-
kodtal a kapott kinccsel? Nagy oromet szerzel az Adomanyozonak és nagyon meg leszel érte
jutalmazva, ha €leted soran a lemondasod mellé allandoan Jozsef Attila Toredék versét idéz-
getted/idézgeted magadban:

.. En kolté vagyok, de nem kell dicséség,
ne iinnepelje bennem senki hését,
ily inneplést én Istenre hagyok.
O az, hogy nincs nagy, kinél nincs nagyobb.
Versem azé, ki szivem versbhe kérte
és nekem elég a baratsag érte.”

Béarmekkora tehetséget is kap valaki, ha nem tanulja meg gyerekkordban a lemondast, ha
nem itatodik belé, ha nem valik élete iranytijévé a lemondas, olyan lesz, mint a sejtek tarsa-
dalmaban az a sejt, amelyik nem differencidlodik, csak elvesz, csak mérgez. Az ilyen sejteket
rosszindulatu, malignusan transzformalddott sejteknek nevezziik. Ha az ilyen sejtek elszapo-
rodnak, megolik az él6lényt.

Mindenkinek van a rokonai, baratai kozt olyan személy, aki rosszindulati daganatos be-
tegségben halt meg. Ezért konny(i megérteni, elfogadni az azonossagot. Minden emberi tarsa-
dalom elpusztul, ha meghasonlik 6nmagaval, ha tlzottan elszaporodnak a rosszindulati da-
ganat sejtekhez hasonlo ,,parazita” egyének, azok, akik nem kotelez6dnek el, akik nem dol-
goznak ,,pontosan, szépen, ahogy a csillag megy az égen”, akik csak 6nmaguk gazdagodasat
hajszoljak, nem illeszkednek be a kozosségbe, csak elvesznek, testet, lelket mérgeznek.
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HAMORI ANTAL
GONDOLATOK A ,,PARIJA”-ROL

A mai vilagban terjed a ,,parja”, a ,,parjazas”. Egyre gyakrabban tapasztaljuk, hogy a hazas-
tarsat ,,leparjazzak”, példaul egészségiigyi szolgaltatonal, kormanyablaknal, akkor is, amikor
tudjak, hogy férjrdl, feleségrol van sz6. Ennek ki nem zart oka részben az, hogy csokken a
hézassagban €10k ardnya, né az egyéb parkapcsolatok szdma, és példaul a szolgaltatoknal,
hivataloknal — vélhetden ,,kdzponti iranyvonalként” — nem szeretnének tévesen, esetleg meg-
sértve, tapintatlansagot elkdvetve, szolitani barkit is, férjnek, feleségnek, holott csak ,,parja”
(hiszen, példaul, lehet, hogy az illetd nagyon varja, hogy 6 a ,,parjanak” hazastarsként kell-
jen). A masik rész-ok, véleményem szerint, a nem kelléen differencialt, nem megfelel szem-
1élet, gondolkodasmadd, gyakorlat (értékrend, emberi magatartas), amely szamos tényez6bol
ered (1d. pl. ,.kiégés”, szikar empatia, ,,nemtoro6domség”, ,,lustasag”, ,,parjazottsag”, gég, ha-
rag).

A ,parjanak” egyébként van, lehet(ne) helyes, szép olvasata is, mivel az ,.életem parja”
érthetd gy is, hogy a ,,tars” nem csak a ,,mai” életemben van jelen, hanem az egész életemen
at, vagyis mindketten elkételezodiink egymas irant egy életre, hogy egyiitt €ljiik le életiinket,
szeretetben, amelyre szo6l a hdzassag.

Csakhogy a ,,parja”, ha igy is értjiik, tadgabb, illetve mas kategoria. Ezért aztan sértd, ban-
té is ,,lehet”, amely keriilend6, megel6zendd. Sértd, bantd (objektive, €s az adott esetben
szubjektive is) azok szamara, akik nem egyszeriien ,,parjak”, hanem férjek, feleségek. Nekik a
hazastarsuk nem egyszeriien ,,parja”, pont az emlitett negativ tendencia miatt akkor sem, hogy
ha az életiikben, a mindennapjaikban a helyes értelemben 0k egymasnak ,.¢letiik parja”.

A szoéban forg6 dilemma megoldasa véleményem szerint a kellé differencialtsdgban, ne-
vezetesen abban all, hogy ha tudhato, az illetd férj, illetve feleség, akkor ekként neveztessék.
Kérdésként vetheto fel, hogy mi van akkor, ha egy ,,parja” is jelen van, példaul egy korterem-
ben, és a szavak hallhatok. Nos, az okos beszéd ilyenkor is képes keriilni a ,,parjazast”, agy,
hogy a ,,parja”-val szemben se legyen példaul tapintatlansag elkdvetve — hiszen okos, ,,halk”
beszéd. Ha pedig az ,,0kos beszéd” ,,sem segit”, az adott pillanatban maradhat a ,,hallgatas”,
illetve ,,j6 megoldas hijan” a ,,kisebbik rossz” elvének alkalmazasaként az a megszolitas, ame-
lyet végiil is, ha esetleg nem is felhdtleniil és dalolva, de felvallalt: feleséget, férjet, illetve
parjat” valasztott maganak. Ez ugyanis az ¢ dontése volt (tobbé-kevésbé, illetve altalaban
szabadon), amelynek kdvetkezményeit értelemszeriien viselnie kell. Az Alaptorvény, és az
el6z6 Alkotmany sem tesz egyenléségjelet a hazassag és az egyéb parkapcsolatok kozé.

Kirivo, durva sérelemokozas, amelyre szintén van tapasztalat, hogy példaul az egészség-
ligyi dolgozé azt kovetben is ,,parjazik”, hogy az illetd férjnek, illetve feleségnek nevezi neki
»parjat”. Hasonloan, az egészségiigyben, a hivatalokban is jelen van a ,terhesség”, a
»terhesgondozas” szohasznalat, raadasul még akkor is, amikor a varandosok direkt a ,,varan-
dossag™, a ,,varandésgondozas™ kifejezést alkalmazzak. Példaul, Budapest Févaros Kor-
manyhivatala kormanyablakanak integralt kormanyzati tigyfélszolgélati ligyintézdje — 2016.
szeptember 16-an és 20-an — azt kdvetden is ,,terhesség”-r6l, ,,terhesgondozas’-rol beszél, és
ir az atvételi elismervényen (Id. ,terhesgondozasrol szo6ld igazolas” szovegrész — BP-
05/05/11403-1/2016. ikt. sz. €s BP-05/05/11403-2/2016. ikt. sz.), hogy az tigyfél ,,varandos-
sagot”, ,,varandésgondozast” emlit, a varandosgondozasrol szolo 26/2014. (IV. 8.) EMMI
rendeletre €s a ,,varandosgondozasi konyv” elnevezésre is hivatkozva.

E kifogasolt jelenségekkel szemben a hataskdorrel és illetékességgel bird allami szervek-

nek is megfelelden fel kell 1épni.
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DOKUMENTUMOK

AZETT Es AZ OGYEI ALLASFOGLALASA A HOMEOPATIAS SZEREK

ALKALMAZASANAK ES FORGALMAZASANAK SZABALYOZASAROL
(2015. november 26.)"

Az orvostudomany folyamatosan valtozik, az orvostudomanyi kutatasok soran az 4j tudoma-
nyos felfedezések idonként alapvetden megvaltoztathatjak korabbi szemléletiinket. A homeo-
patia egy szemléletrendszer, amelynek kialakul4sa a XVIII. szdzadig vezethetd vissza. A XXI.
szazad elején a betegellatds jelentds részben gyodgyszerekkel torténik, és a bizonyitékokon
alapuld orvoslas hatdrozza meg. A homeopétia szemléletrendszerének kisérletes bizonyitasa a
XXI. szazad elejéig nem tortént meg, valamint a homeopatias szerek hatasossagat mindezida-
ig egzakt mddszerekkel nem bizonyitottak. Ezt értékelte a kozelmultban az ausztral National
Health and Medical Research Council (NHMRC), valamint ennek nyoman inditotta el kez-
deményezését a Svéd Kiralyi Tudomanyos Akadémia.

Az ETT is tamogatta, hogy a Magyar Tudomanyos Akadémia Orvosi Tudomanyok Osz-
talya csatlakozzon ehhez a kezdeményezéshez. A kezdeményezés tovabbgondolasaként java-
solhaté a homeopatias szerekkel kapcsolatos szakmai allaspontok, jogi és mas szabalyozasok
feliilvizsgalata. Az ETT Elnoksége és a gydgyszervizsgalatok szakmai-etikai véleményezésé-
ért felelds Bizottsdga, a Klinikai Farmakologiai Etikai Bizottsdg, valamint az ezért felelos
hatésag OGYEI tamogatja, hogy a bizonyitékokon alapuld orvoslas, illetve a gyogyszerekre,
vizsgalati készitményekre vonatkozo hatalyos torvényi szabalyozasok elvei szerint ismételten
végig kellene gondolni Magyarorszagon a homeopatias készitményekkel kapcsolatos szaba-
lyozast, illetve mindsitést. Jelenleg kiilonleges szabalyok vonatkoznak ezekre a készitmények-
re Osszhangban az eurdpai szabalyozassal, szemben a gyogyszerekkel. Kérdés, hogy ezt a
kiilonleges szabalyozast a tudomény jelen alldsa szerint mi indokolja, valamint az is, hogy
fogyasztovédelmi szempontbdl megkapjak-e a fogyasztok azokat az informaciokat, amelyeket
gyogyszerek esetében — etikai és jogi megfontolas alapjan is — kotelez6en megadnak nekik.
Kérdés tovabba, hogy a homeopatias szerek mai tudomanyos vilagképiik szerint gyogyszerek-
e. Ezért javasoljuk és kezdeményezziik a homeopatias szerek, készitmények hivatalos jogi

srs

feliilvizsgalatanak, illetve az ijraszabalyozasanak megfontolasat.™

" A Magyar Bioetikai Szemle fészerkesztéjének megjegyzése:

— v0. Magyar Homeopata Orvosi Egyesiilet (a tovdbbiakban: MHOE) honlapja
(www.homeopata.hu), pl. ,,Az Orszagos Gyogyszerészeti Intézet kbzleménye a homeopatias készit-
mények forgalmazasar6l” cimii, 2015. november 12-ei, OGYEI-s felirat, az Orszagos Gyogyszeré-
szeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet (a tovabbiakban: OGYEI) honlapjan is, 2016. augusztus 12-én
olvasott iras (1d. az alabbiakban), amely szerint ,,A homeopatias készitmények forgalmazasi feltételeit
egy eurdpai unids jogszabaly (2001/83/EK) alapjan engedélyezi a magyarorszagi gyogyszeriigyi hato-
sag is — reagal az MTA Orvostudomanyi Osztalya altal kiadott tegnapi kozleményre az Orszagos
Gyobgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet.” (olvasva: 2016. augusztus 11., az OGYEI kom-
munikacids igazgatdja altal 2016. augusztus 11-én e-mailben megkiildott elérési Utvonal:
https://www.ogyei.gov.hu/egy unios jogszabaly az alapja a homeopatias keszitmenyek forgalma
zasanak/);

* Ld. www.ett.hu (58899/2015-ETT).
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— a Magyar Tudomanyos Akadémia Testiileti Titkdrsaganak orvostudomanyi szakreferense altal
2016. augusztus 11-én e-mailben adott tajékoztatas szerint: ,,Sajnos nem tudom, mire céloz az emlitett
MHOE cikk. Esetleg a Magyar Tudomény Unnepe keretében zajlott 2015. november 17-i eléadésso-
rozatra a placebohatas témakorében. A sajto részletesen foglalkozott az eseménnyel. Tudomasom sze-
rint errdl nem jelent meg dsszefoglald, az osztaly pedig biztosan nem adott ki mas allasfoglalast ho-
meopatia targyaban, mint a 2010-es.” — 1d. A Magyar Tudomanyos Akadémia éallasfoglalasa, Komp-
lementer medicina — a bizonyitékokon alapuld orvoslas elvei alapjan, in MOTESZ Magazin (2011/1-
2)1925-32.;

—2016. augusztus 11-12-én e-mailben megkerestem az MHOE-t és az OGYEI-t, hogy az OGYEI-s
iras szerinti ,,MTA Orvostudomanyi Osztdlya altal kiadott tegnapi [2015. november 11-ei?] kozle-
mény”-t megkiildjék, tovabba az MHOE-nek felajanlottuk a fentickben szereplé ETT-OGYEI allas-
foglalasra és az aldbbiakban olvashatd, a Magyar Katolikus Orvosok Szent Lukacs Egyesiilete altal
kialakitott allaspontra, illetve egyéb, a témaban keletkezett aktusra valod reagalas lehetOségét (az
MHOE honlapjan, annak olvasasa idépontjaban, 2016. augusztus 11-én e két aktusra vonatkozdan
nem talaltam irast);

—2016. augusztus 12-én az OGYEI kommunikacios igazgatéja megkiildte az OGYEI-s iras szerinti
»MTA Orvostudomanyi Osztlya altal kiadott tegnapi [2015. november 11-ei?] kozlemény” elérési
utvonalat: https://web.archive.orgweb/20151113214816/http://mta.hu/mta_hirei/azonos-elbiralast-
javasol-a-homeopatias-szerek-es-a-gyogyszerek-eseteben-az-mta-orvosi-tudomanyok-osztalya-
137017/ (1d. az alabbiakban), amelyet aznap e-mailben tovabbitottam a Magyar Tudoményos Akadé-
mia Testiileti Titkarsdga orvostudomanyi szakreferensének (2017. marciusi lapzartankig valasz nem
érkezett);

—az MHOE 2016. augusztus 20-i elndki kdszond e-mailjében nem jelezte, hogy €lni szeretne a fel-
ajanlott lehetGséggel, amelyet a 2016. augusztus 22-i e-mailes valaszunkban is biztositottunk, azonban
megkiildte a kdvetkezd tanulmanyt: Levy D, Gadd B, Kerridge I, Komesaroff P (2014), A Gentle
Ethical Defence of Homeopathy, amelyet Tringer Laszl6 professzor emeritus az alabbiakban ismertet,
valamint a Kovacs Jozsef orvos-bioetikus professzorral készitett, 2016. januar 8-i hvg.hu-interjut, és
,»dr. Banfalvi Attila munkéassagara, aki cikkeiben szamos bioetikai/tudomanyetikai kérdést érint a ho-
meopatiaval kapcsolatosan”, ugyancsak felhivta a figyelmet, egytttal csatolta Végtelen torténet? cimi
irasat [LAM 2010;20(8):542-543.];

— az MHOE elnoke a 2016. augusztus 3 1-i kdszond e-mailjében jelezte: ,,Miutan az On altal emlitett
tigyekben honlapunkon mar kozzétettitk véleményiinket, nem kivanunk élni a felkinalt lehetéséggel.”;
az ugyanezen a napon irt e-mailemre 2016. szeptember 3-i valasszal az MHOE elndke megkiildte a
honlapjukon mar kozzétett véleményiiket: A Homeopatias Kutato Intézet valasza az ausztral NHMRC
jelentésre, amelynek a Magyar Bioetikai Szemlében vald esetleges megjelentetési lehetdségérdl [a
sziikséges feltételek fennallasa esetén — engedély a jogosult(ak)tol, a fordito feltiintetése] 2016. szep-
tember 6-an e-mailben tajékoztattam az MHOE elnokét, aki a 2016. szeptember 14-i e-mailjében az
emlitettek szerint élt a lehetdséggel (1d. az alabbiakban);

— 1d. még a www.homeopata.hu cimen: ,,Lehetséges kiegyensulyozott parbeszéd a homeopatiarol
Magyarorszagon?”, 2015. november 6. (olvasva: 2016. augusztus 11.); Magyar Homeopata Orvosi
Egyesiilet 2015. november 2-i elndki levele a Magyar Tudomanyos Akadémia V. Orvosi Tudomanyok
Osztalya részére ,,Szakmai parbeszéd kezdeményezése az MTA és a Magyar Homeopata Orvosi Egye-
stilet kozott” targyaban (olvasva: 2016. augusztus 11.);

—2016. szeptember 7-én tajékoztatast kérve e-mailben megkerestem az Emberi Eréforrasok Minisz-
tériumat (a tovabbiakban: EMMI), hogy ,,az 58899/2015-ETT szamu, 2015. november 26-i, az ETT
honlapjan is kozzétett, a homeopatis szerek alkalmazasanak és forgalmazasanak szabalyozasarol szo-
16 ETT-OGYEI allasfoglalas szerinti javaslat és kezdeményezés kapcsan sor keriilt-e, illetve sor keriil-
e az abban emlitett feliilvizsgalatra, megfontolasra.”; az EMMI Kozponti Ugyfélszolgalati Iroda iroda-
vezetdje altal, 2016. oktober 3-i e-maillel (iktatoszam: 48418-2/2016/UGYFEL) adott valsz szerint:
Az Egészségiigyi Tudoméanyos Tanics (ETT) az Orszigos Gyogyszerészeti és Elelmiszer-
egészségiigyi Intézettel (OGYEI) kozosen adott ki allasfoglalast a homeopatias készitményeket szabé-
lyoz6 jogszabalyokrol. Tekintettel azonban arra, hogy a homeopatias készitményekre vonatkozé sza-
balyozasok eurdpai szintii szabalyozas részei, egyeldre eurdpai szinten folyik az egyeztetés a kérdés-
r6l.”;
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— 2016. oktober 5-én e-mailben tajékoztatast kértem az OGYEI kommunikacios igazgatojatol az
OGYEI-kézleményben szerepld azon szovegrész tekintetében, amely szerint ,,intézetiink a Bizottsag
allasfoglalasat kérte a szabalyozas esetleges modositasaval kapcsolatban”, nevezetesen, hogy az Eurd-
pai Bizottsag az OGYEI kérésére milyen allasfoglalast, valaszt adott; e megkeresésre valasz nem érke-
zett, ezért 2016. december 22-én e-mailben ismét kértem az OGYEI kommunikécios igazgat6jatol a
tajékoztatast, amelyre a 2017. marciusi lapzartankig valasz tovabbra sem érkezett.

% %k 3k

Az ORSZAGOS GYOGYSZERESZETI ES

ELELMEZES-EGESZSEGUGYI INTEZET KOZLEMENYE
(2015. november)*

Egy unids jogszabaly az alapja a homeopatias készitmények forgalmazasanak

A homeopatias készitmények forgalmazasi feltételeit egy eurOpai unids jogszabaly
(2001/83/EK) alapjan engedélyezi a magyarorszagi gyogyszeriigyi hatdsag is — reagal az
MTA Orvostudomanyi Osztalya altal kiadott tegnapi kézleményre az Orszagos Gyogyszeré-
szeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet.

Az 52/2005. (XI. 18.) EiM rendelet értelmében a homeopatids készitmények, amennyiben
bizonyos feltételeket teljesitenek (nincs feltiintetve javallat, a kiindulasi anyag higitasi foka
biztositja az artalmatlansagot, kizarja mérgezés lehet6ségét), akkor egyszerisitett engedélye-
zésre jogosultak, azaz sem allatkisérleteket, sem embereken klinikai vizsgalatokat nem kell az
engedélyhez elvégezni. Természetesen ezen szerek esetében is ellenérzott a gyartas, a termék
tisztasaga, mindsége, eldallitasukhoz gyogyszergyartasi engedély kell, stb., csak a hatasossa-
got nem kell bizonyitani. Amennyiben homeopatias gyogyszert orvosi javallattal kivannanak
forgalomba hozni, annak hatasossagat ugyantgy kell bizonyitani, mint a tobbi gyogyszerét.

A homeopatids szerekre érvényes jogszabaly vonatkozik az allopatias gyogyszerekre és pél-
daul a hagyomanyos névényi gyogyszerekre is, ez utdbbiak engedélyezéséhez szintén nem
sziikséges klinikai vizsgalatokat benyujtani, mivel hatasossaguk a régota fennalld hasznalat és
a tapasztalatok alapjan nagymértékben valdsziniisitheto.

Altalanossagban minden gyogyszer tekintetében elmondhatd, hogy engedélyezésiik alapvetd
feltétele a mindség, a hatdsossag és a biztonsagossag igazolasa. A gyogyszer tipusatol (eredeti
/originalis/, generikus, jol megalapozott alkalmazasu, biohasonld, immunologiai, homeopati-
as, hagyomanyos novényi gyogyszer, radioaktiv, fejlett terapias készitmény) fiiggden ez tor-
ténhet sajat vizsgalatokkal és/vagy relevans szakirodalmi adatokkal.

Jogszabalyban, elsd izben 2001-ben jelent meg a homeopatia: 12/2001. (IV. 12.) EGiM rende-
let az emberi felhasznalasra keriilé gyogyszerek torzskonyvezésérdl és a forgalomba hozata-
luk engedélyezésérdl. Ez a jogszabaly alig tér el a jelen szabalyozastol. Ennél korabban — mi-
utdn Magyarorszag hivatalosan kérte felvételét az EU-ba a 90-es évek elején — az akkori
Egészségligyi Tudomanyos Tandcs ugy foglalt allast, hogy a homeopétiara vonatkozo6 40 éves
tiltds nem tarthat6 fenn tovabb, a Minisztérium azt kivanta meg a magyar hatosagtol (OGY]I),
hogy amig ezt a kérdést jogilag rendezik, az EU akkori szabalyait alkalmazzuk. Ebben mar
szerepelt, hogy a homeopatias készitményt gyogyszerként kell mindsiteni. (Tanacs
92/73/EEK)

* Ld. https://www.ogyei.gov.hu/egy unios_jogszabaly az alapja_a_homeopatias_keszitmenyek
forgalmazasanak/
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Dr. Pozsgay Csilla, az OGYEI féigazgatdja szerint a tudomanyos szakmai kozéletben egyre
tobb vitat valt ki a homeopatias szerek 1étjogosultsaga, &m a magyarorszagi hatdosagnak egy-
elore nincs tudomasa arrdl, hogy a homeopatias készitmények tekintetében az Eurdpai Bizott-
sag kezdeményezte volna a gyodgyszerkodex modositasat, intézetlink a Bizottsag allasfoglala-
sat kérte a szabalyozas esetleges modositasaval kapcsolatban.

A magyar gyogyszerligyi hatosag a jogszabalyi kereteken beliil szigortian és koriiltekinté mo-
don folyamatosan monitorozza a mar piacon 1évé készitmények alkalmazasi eldirsait és be-
tegtajékoztatoit és minden esetben modositast ir eld a forgalmazok szamara, amennyiben azok
olyan informacidelemet tartalmaznak, melyek a homeopatias tradicioval kapcsolatos szakiro-
dalmon alapulnak, anélkiil, hogy e tényt egyértelmiien megjelolnék. Az OGYEI feliilvizsgalta
korabbi gyakorlatat, és folyamatosan moddositja a korabbi kiséréiratokat annak érdekében,
hogy egyes, kizdrolag a homeopatids hagyomany alapjan bekeriilt informaciok, igy pl. ,,a
szervezet Ongyogyitd képességét serkentik” tipusu allitdsok ne szerepeljenek, vagy csak az
informacio forrasanak megjeldlésével szerepeljenek azokban.

A fbigazgato szerint a homeopatia elfogadottsaga orszagonként eltérd és vannak olyan teriile-
tek, igy példaul a gyermekgyogyaszat, ahol ezen készitmények 1étjogosultsaga megkérddje-
lezhetetlen.

Tudomasul kell venni, hogy a hagyomanyos klinikai vizsgalatok nem alkalmasak a homeopa-
tids szerek hatasossaganak igazolasara. Vélhetéen hosszabb folyamat lesz mig ezen készitmé-
nyek helyét és szerepét pontosan tisztazni lehet. Ha betiltanank a homeopatias szerek alkal-
mazasat — amire a jelenleg egyébként nincs lehetségiink, — akkor sokkal kevésbé ellendrizhe-
té kornyezet alakulna ki, ez pedig megengedhetetlen — véli Pozsgay Csilla, a hatosag foigaz-
gatoja.

* % 3k

Az MTA ORvOSI TUDOMANYOK OSZTALYANAK MEGNYILATKOZASA
(2015. november)”

Azonos elbiralast javasol a homeopatids szerek és a gyogyszerek esetében az MTA Orvosi
Tudoményok Osztalya

Az MTA Orvosi Tudomanyok Osztalyanak tagjai nyilt szavazason egyontetiien, ellenszavazat
és tartdzkodas nélkiil tamogattdk a Svéd Kirdlyi Tudoméanyos Akadémia kezdeményezését,
amely szerint a homeopatias készitményeket ugyanolyan hatasossagi vizsgalatoknak kell ala-
vetni, mint a hagyomanyos gyogyszereket.

Idén a vilag kiilonb6z6 orszagaiban sziilettek allasfoglalasok a homeopatias szerek vizsgala-
taval kapcsolatban. Az ausztral Nemzeti Egészségiigyi és Orvostudomanyi Kutatasi Tanacs
(NHMRC) példaul a homeopatia témajaban sziiletett 176 tanulmany elemzésével jutott arra a
kovetkeztetésre, miszerint nincs olyan hiteles adat, amely bizonyitana e szerek hatasossagat.
Ennek alapjan az ausztral orvostudomanyi kutatasok cstcsszerve marciusi alldsfoglalasaban
arra hivja fel a figyelmet, hogy a homeopatias eljardsok nem alkalmazhatdk kronikus és su-
lyos betegségek kezelésére vagy olyan esetekben, amelyek sulyos allapotromléssal fenyeget-
nek.

" Ld. https://web.archive.org/web/20151113214816/http://mta.hu/mta_hirei/azonos-elbiralast-javasol-
a-homeopatias-szerek-es-a-gyogyszerek-eseteben-az-mta-orvosi-tudomanyok-osztalya-137017/ (a
hivatkozott dokumentumok el6hivhatdsagaval).

35



Az MTA Orvosi Tudomanyok Osztalyanak megnyilatkozasa

Ugyanolyan mindsité eljaras kellene

A Svéd Kiralyi Tudomanyos Akadémia ez év majusaban elfogadott allasfoglalasaban hataro-
zottan ellenzi, hogy a svéd nemzeti gydgyszeriigyi hatosag javaslata alapjan homeopatias ké-
szitmények megkapjak az orszagban az egészségiigyi termék mindsitést. A Svéd Kiralyi Tu-
domanyos Akadémia allasfoglalasa szerint a homeopatias szereket ugyanolyan szabvanyok
szerint kellene mindsiteni és engedélyeztetni, mint a gyogyszerjelolteket. Ellenkez6 esetben
hossza tavon belathatatlan kdvetkezményei lehetnek annak, ha egészségiligyi termékként ke-
riillnek nyilvantartasba olyan készitmények, amelyeknek tudomanyosan nem bizonyitott a
hatékonysaga.

A Svéd Kiralyi Tudomanyos Akadémia kezdeményezésével foglalkozott az Eurdpai Akadé-
miak Tudomanyos Tanacsado Testiiletének (EASAC) élettudomanyi bizottsaga is. A testiilet
az unios allamok akadémiainak esetleges kozos fellépését fontolgatva szeretné felmérni, hogy
az EU mas orszagaiban is vitak targyat képezi-e a homeopatids szerek mindsitési eljarasa.

Magyar tudosok részérél mar tobbszor megfogalmazodott a kovetelmény, miszerint a homeo-
patias szereket a bizonyitékokon alapuld orvoslds kritériumai alapjan kellene elbiralni. Az
Egészségiligyi Tudomanyos Tanacs, amelynek elndkségében €s tagjai soraban tobb akadémi-
kus van, korabbi, mar 1991-ben kiadott allasfoglalasaban a ,leghatarozottabban ellenezte
azoknak a gyogyhatasunak vélt és hirdetett szereknek az orvosi, gydgyszer helyetti alkalma-
zasat, amelyeknek kedvez6 hatdsa még nem bizonyitott, amelyek a jelenleg nemzetkozileg és
hazéankban is érvényes rendelkezéseknek megfeleld vizsgalati procediran nem jutottak at, és
amelyeket az illetékesek még nem mindsitettek”.

Ellenszavazat és tartdzkodas nélkul csatlakozott az MTA Orvosi Tudoményok Osztalya

A témaval 6t évvel ezel6tt foglalkozott az MTA Orvosi Tudomanyok Osztalya is. A Komp-
lementer Medicina Bizottsag 2010-es hatarozata szerint mig a konvencionalis orvoslas szama-
ra megfogalmazott torvényes €s tarsadalmi kdvetelmény, hogy bizonyitsa miikddése hatasos-
sagat és biztonsagossagat, addig a nem konvencionalis medicina mindezen kotelezettségek
alol mentesiil. A jelenlegi torvényi hattér mellett a komplementer medicina egyet jelenthet a
bizonyitékok nélkiili orvoslassal. Az orvostudomany mai ismeretei mellett bizonyitékok nél-
kiili orvoslast végezni sulyos kockazatot jelenthet a betegek szamara.

,»A hazai kutatoi tarsadalom érdeklddését is felkeltette az ausztral és a svéd allasfoglalas, és az
MTA Orvosi Tudomanyok Osztalya csatlakozott a mostani svéd kezdeményezéséhez, egy-
hangtilag fogadta el az errdl szol6 el6terjesztést™ — mondta Mandl Jozsef, az MTA rendes tag-
ja, az Egészségiigyi Tudomanyos Tanécs (ETT) elndke az mta.hu-nak.

A biokémikus elmondta: ,,A tudomanynak meghatarozott, igen szigor modszerei és rendsze-
rei vannak, ezekbe a homeopatia nem illesztheté be. A homeopatids szerek nem felelnek meg
a bizonyitékokon alapuld orvoslas kritériumainak. Lehetnek kiilonb6zd hipotézisek, elméle-
tek, de mindent bizonyitani kell. Err6l sz6l a tudomany, erre szeretnénk felhivni a figyel-
met” — fogalmazott Mandl Jozsef.
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NEW ACADEMY STATEMENT ON HOMEOPATHIC PRODUCTS"

The Royal Swedish Academy of Sciences has made a critical statement concerning a report
from the Swedish Medical Products Agency (MPA) on homeopathic products. The Agency's
report is based on an EU Directive on Medicinal Products which gives Member States the
possibility to impose national directives on preclinical studies and clinical trials for the
approval of homeopathic products as medicinal products.

The Agency proposes the incorporation of anthroposophical homeopathic products in the
Swedish directive on medicinal products, which the Academy opposes as it would run counter
to several of the fundamental principles regarding medicinal products and evidence-based
medicine. The minimal administrative gains of such a decision do not in any way compensate
the negative effects of the message this would convey, namely that medicinal products need
not be evidence-based and that even totally implausible preparations may be called medicinal
products.

For the general public as well as in the medical products directive, the term 'medicinal
product' (in Swedish: 'likemedel' = healing substance) is associated with substances that
(alone or in combination) have been found to have clear effects to cure, relieve or diagnose
disease or symptoms of disease, and have been examined in controlled trials regarding safety.
If the term 'medicinal product' is used also for products that lack scientifically documented
effects, this may over time lead to very serious consequences for the use of such products and
may lead to both excessive and insufficient use. The Royal Swedish Academy of Sciences
therefore opposes using the term 'medicinal product' for substances that lack scientifically
documented effects.

If any anthroposophical product might be considered to have effects justifying its use for
treatment of disease, it should be evaluated by the same standards as other candidate drugs.

A HOMEOPATIAS TERMEKEKKEL KAPCSOLATOS
UJ AKADEMIAI ALLASFOGLALAS

(forditotta: Tringer Laszl0)

A Svéd Kiralyi Tudomanyos Akadémia kritikai 4llasfoglalast fogalmazott meg azzal a jelen-
téssel kapcsolatban, amelyet a Svéd Orvosi Termékek Ugynoksége tett kozzé a homeopatias
készitményekrdl. Az Ugynokség jelentése egy EU iranymutatison alapul (Orvosi Termékek
Direktivaja). Ez a tagorszagok szamara lehet6vé teszi, hogy nemzeti direktivakat fogalmazza-
nak meg a preklinikai, és klinikai tanulmanyokkal és vizsgalatokkal kapcsolatosan, amelyek a
homeopatias termékek mint orvosi termékek engedélyezéséhez sziikségesek.

Az Ugynokség javasolja az antropozofikus homeopatias termékeknek az orvosi termékek
svéd irdnymutatasaba vald beillesztését, amelyet azonban az Akadémia ellenez, minthogy az
szembe megy tobb alapvetd elvvel, amelyek az orvosi termékekkel és az evidenciakon alapuld
orvostudomanyra vonatkoznak. Az a minimalis adminisztrativ nyereség, amelyet egy ilyen
dontés jelentene, semmiképpen nem kompenzalja az ezzel jard iizenet negativ hatéasait, vagy-
is, hogy az orvosi termékeknek nem kell evidencidkon alapulniuk, és hogy a még teljesen
valoszintitlen (implausible) készitményeket is orvosi terméknek nevezziik.

A kozvélemény elbtt, és az orvosi termékek direktivaja értelmében, az ,,orvosi termék”
kifejezés azt jelenti (svédil: ,,lakemedel” = gyogytermék), hogy olyan készitményrdl van szo,
amelyrdl (egyediil, vagy kombinacidoban) bebizonyosodott, hogy egyértelmi gyogyhatasa van,

* News 2015-05-12
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vagy alkalmas a betegségeknek, vagy azok tiineteinek enyhitésére és diagnosztizalasara, és
amely kontrollalt biztonsagi vizsgélatokon ment keresztiil. Amennyiben az ,,orvosi termék”
kifejezést olyan termékekre is alkalmazzuk, amelyeknek tudomanyosan igazolt hatasa hiany-
zik, ez egy 1d6 utan sulyos kovetkezményekkel jarhat az ilyen termékekkel kapcsolatosan, és
azok elégtelen vagy tllzott hasznalatara vezethet. A Svéd Kiralyi Tudomanyos Akadémia
ezért ellenzi az ,,orvosi termék” kifejezés hasznalatat olyan készitmények esetében, amelyek
hat4sa tudoméanyosan nem dokumentalt.

Amennyiben barmely antropozofiai készitményrdl az a vélemény, hogy hasznalata jogos
a betegségek kezelésében, azt ugyanolyan standardok szerint kell kiértékelni, mint mas
gyogyszerkészitmény jeldltet.

* k%

AUSTRALIAN GOVERNMENT
NATIONAL HEALTH AND MEDICAL RESEARCH COUNCIL

NHMRC STATEMENT: STATEMENT ON HOMEOPATHY"

Based on the assessment of the evidence of effectiveness of homeopathy, NHMRC concludes
that there are no health conditions for which there is reliable evidence that homeopathy is
effective.

Homeopathy should not be used to treat health conditions that are chronic, serious, or could
become serious. People who choose homeopathy may put their health at risk if they reject or
delay treatments for which there is good evidence for safety and effectiveness. People who are
considering whether to use homeopathy should first get advice from a registered health
practitioner.”™ Those who use homeopathy should tell their health practitioner and should
keep taking any prescribed treatments.

The National Health and Medical Research Council expects that the Australian public will be
offered treatments and therapies based on the best available evidence.

Homeopathy

Homeopathy is a type of complementary and alternative medicine. It is based on two main
ideas: that substances that may cause illness or symptoms in a healthy person can, in very
small doses, treat those symptoms in a person who is unwell; and that molecules in highly
diluted substances retain a memory of the original substance.

NHMRC’s methods

The National Health and Medical Research Council (NHMRC) undertook an assessment of
the evidence of the effectiveness of homeopathy for treating health conditions. This
assessment was based on:

* an overview of published systematic reviews by an independent contractor;

* an independent evaluation of information provided by homeopathy interest groups and the
public; and

* March 2015 NHMRC ref #CAMO02
" As defined in the Health Practitioner Regulation National Law, as in force in each State and
Territory.
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» consideration of clinical practice guidelines and government reports on homeopathy
published in other countries.

The assessment of the evidence used standardised, accepted methods for assessing the quality
and reliability of evidence for whether or not a therapy is effective for treating health
conditions.

This work was overseen by the Homeopathy Working Committee established by the
NHMRC. Given their collective expertise in evidence-based medicine, study design, and
complementary and alternative medicine research, the Homeopathy Working Committee also
provided advice on how the evidence should be interpreted in developing an Information
Paper. An approach, similar to that of a Health Technology Assessment, was used to consider
the outcomes of the assessment of the evidence. This means that for a treatment to be
considered effective, it must result in health improvements that cannot be explained by the
placebo effect, and these health improvements must be meaningful for a person’s overall
health. There must be evidence that the health improvements in people taking the treatment
are unlikely to be due to chance and the result must be seen consistently in several studies.

Evidence on homeopathy was collected by identifying systematic reviews which evaluated the
effectiveness of homeopathy in treating health conditions in humans. In total, 57 systematic
reviews were identified that contained 176 individual studies. Studies were only considered
by NHMRC if they compared a group of people who were given homeopathic treatment with
a similar group of people who were not given homeopathic treatment (controlled studies). For
each health condition, the evidence reviewers assessed the quality of the systematic reviews
using a standard, internationally accepted method, and recorded the number and type of
studies that were included in the systematic reviews. Using the information provided by the
systematic reviews, the reviewers also assessed the quality of each individual study and its
number of participants, taking into account factors that could bias the results in favour of
homeopathy, placebo or another treatment.

Additional information was submitted to NHMRC, for consideration as part of its review of
homeopathy, by homeopathy interest groups and the public on two occasions: before the
commissioned overview of evidence (preliminary submitted literature) and during the review
of the draft Information Paper (public consultation submitted literature). The preliminary and
public consultation submitted literature was assessed using a similar method to that applied in
the overview.

Where a clinical condition had already been considered in the overview, the results from the
submitted literature were compared to the conclusions of the overview to examine the
consistency of results against the body of evidence. Where a clinical condition had not been
considered in the overview, the results of the submitted literature were assessed with regards
to their study design, size and different kinds of bias to see if any comment on the
effectiveness of homeopathy could be made.

Findings

There was no reliable evidence from research in humans that homeopathy was effective for
treating the range of health conditions considered: no good-quality, well-designed studies
with enough participants for a meaningful result reported either that homeopathy caused
greater health improvements than placebo, or caused health improvements equal to those of
another treatment.

For some health conditions, studies reported that homeopathy was not more effective than
placebo. For other health conditions, there were poor-quality studies that reported homeo-
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pathy was more effective than placebo, or as effective as another treatment. However, based
on their limitations, those studies were not reliable for making conclusions about whether
homeopathy was effective. For the remaining health conditions it was not possible to make
any conclusion about whether homeopathy was effective or not, because there was not enough
evidence.

Further information can be found in the NHMRC Information Paper: Evidence on the
effectiveness of homeopathy for treating a clinical condition and on the NHMRC website at
www.nhmrc.gov.au/your-health/complementary-medicines/homeopathy-review.

AZ NHMRC ALLASFOGLALASA A HOMEOPATIAROL

(forditotta: Tringer Laszl0)

A homeopatiaval kapcsolatos hatékonysagi vizsgalatok alapjan az NHMRC arra a kdvetkezte-
tésre jut, hogy nincs olyan egészségi probléma, amellyel kapcsolatban elégséges bizonyitéka
lenne annak, hogy a homeopatia hatékony.

A homeopatia nem alkalmazando olyan egészségproblémak kezelésében, amelyek kronikus
jellegliek, stilyosak, vagy sulyosakka valhatnak. Azok, akik homeopatias kezelést valasztanak,
egészségliket kockaztathatjak, ha elutasitjak, vagy halogatjak azokat a kezeléseket, amelyek
bizonyitottan hatékonyak és biztonsdgosak. Ha valaki azt mérlegeli, hogy homeopatias keze-
Iést vesz igénybe, el6bb kérjen tandcsot egy autentikus egészségiigyi szakembert6l. Mind-
azok, akik homeopatias kezelést kapnak, errdl tajékoztassdk orvosukat, vagy egészségiigyi
szolgaltatojukat, és folytatniuk kell az eldirt gyogykezeléseket.

A Nemzeti Egészség és Orvosi Kutatds Tanacsa elvarja, hogy az ausztral lakossag olyan
gyogykezelésben és terapiakban részesiiljon, amelyek az elérhetd legnagyobb foku bizonyité-
kokon alapulnak.

A homeopatia

A homeopatia a kiegészitd és alternativ orvoslas egyik tipusa. Két {6 elgondolason alapul:
olyan anyagok, amelyek betegséget vagy tiineteket okozhatnak egészséges személyekben,
nagyon kis adagban javithatjak ugyanazokat a tiineteket olyan személyekben, akik egészsége
megrendiilt; és hogy igen nagy higitasi anyagok molekulai megoérzik az eredeti anyag emlé-
két.

Az NHMRC maddszerei

A Nemzeti Egészség és Orvosi Kutatas Tanacsa (NHMRC) arra vallalkozott, hogy felmérje a
homeopatia hatékonysaganak bizonyitékait az egészségproblémak kezelésében. Ez a felmérés
az alabbiakon alapul:

« rendszeres attekintd publikaciok Osszesitése fiiggetlen szakértdk 4ltal;

* fliggetlen kiértékelése azoknak az informacioknak, amelyeket a homeopatiaban érdekelt
csoportok és a nyilvanossag szolgaltat; és

* klinikai gyakorlati vezérfonalak és kormanyzati jelentések, amelyeket a homeopatiarél mas
orszagokban publikaltak.
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Az NHMRC allasfoglalasa a homeopatiarol

A bizonyitékok felmérése standardizalt, elfogadott modszerekkel tortént annak érdekében,
hogy a bizonyitékok mindségét és megbizhatosagat annak eldontésére, hogy egy gyogymaod
hatékony, vagy sem valamely egészség probléma kezelésében.

Ezt a munkat az NHMRC altal felallitott Homeopatias Munkabizottsag feliigyelte. Az 6 szak-
értelmiikre timaszkodva az evidenciakon alapul6 orvoslas, a kutatas-tervezés és a kiegészito,
valamint alternativ medicina teriiletén, a Homeopatias Munkabizottsag abban is tanacsot
adott, miként kell értelmezni a bizonyitékokat egy informéacids tanulmany kidolgozésa soran.
Az Egészség-technologiak Felmérése mintajara elemezték a bizonyitékok felmérésének vég-
eredményét. Ez azt jelenti, hogy egy kezelés akkor tekintheté hatasosnak, ha az egészségi
allapot javulasa nem magyarazhat6 placebo-hatassal, és a javulasnak jelentds mértékiinek kell
lennie a beteg altalanos egészségi allapota szempontjabol. Bizonyitani kell, hogy az egészség-
javulas azoknal, akiknél a kezelést alkalmazzak, valoszinitlen, hogy véletlenszertien kovet-
kezzEk be, és az eredmény tobb vizsgalatban is kovetkezetesen kimutathato.

A homeopatia bizonyitékait olyan rendszeres attekintd tanulmanyokbol emelték ki, amelyek a
homeopatia emberek egészségproblémainak kezelésében mutatott hatékonysagat vizsgaltak.
Osszességében 57 tanulmanyt vontak be az elemzésbe, amelyek 176 egyedi tanulméanyt fog-
laltak magukba. Az NHMRC csak olyan tanulmanyokat vett figyelembe, amelyek az emberek
egy homeopatiaval kezelt csoportjat olyan hasonld csoporttal hasonlitottak 6ssze, akik nem
kaptak homeopatias kezelést (kontrollalt-tanulményok). Minden egyes egészség-probléma
esetén a bizonyitékokat elemzdk standard, nemzetkozileg elfogadott modszerrel értékelték a
tanulméanyok mindségét, és feljegyezték az egyedi tanulmanyok szamat és tipusat, amelyet az
attekintd (review) tanulmany tartalmazott. Az attekinté tanulmanyok adataira tamaszkodva az
elemzdék minden egyes tanulmany mindségét, és a vizsgalati alanyok szamat is regisztraltak,
figyelembe véve olyan tényezdéket, amelyek az eredményeket akar a homeopatia, akar a pla-
cebo-kezelés, vagy més terdpia javara torzithatjak.

Az NHMRC szamara a homeopatids tanulmany részére megfontolasra kiegészitd adatokat
szolgaltattak homeopatias érdekcsoportok, valamint a nagykdzonség két esetben: a bizonyité-
kok bizottsagi elemzését megeldzden (elozetesen benyujtott irodalom), és az Informacios Je-
lentés fogalmazvanyanak szerkesztése kozben (nyilvanos kdzvéleményi irodalom). Az eléze-
tes és a kozvéleményi irodalom ugyanolyan elemzésen esett at, mint az attekintd elemzés so-
ran.

Amennyiben az attekinté tanulmany a klinikai allapotot is figyelembe vette, a rendelkezésre
4116 irodalom eredményeit 6sszehasonlitottak az attekintd tanulmannyal, hogy az eredmények
és az evidenciak kozti megfelelést ellendrizzék. Amennyiben a klinikai allapotot nem vették
figyelembe az attekintd tanulmanyban, a rendelkezésre 4116 irodalom eredményeit elemezték a
vizsgalati terv, a vizsgalat nagysaga, és ma kiilonféle torzitd hatdsok szempontjabodl, abbdl a
c€lbol, hogy a homeopatia hatékonysagara vonatkozd barmely adat megallapithato-e.

Eredmények

Nem volt megbizhat6 evidencidja annak, hogy a homeopatia hatékony lenne a vizsgalt egész-
ségproblémak kezelésében: egyetlen egy jO mindségli, szakszeriien tervezett vizsgalat egy
vizsgalat szdmara elégséges szamu résztvevovel sem bizonyitotta, hogy a homeopatia a pla-
cébot meghalado egészségjavulast eredményezett volna, vagy, hogy mas kezelésekkel egyen-
értéki javulast eredményezett volna.

Bizonyos egészségproblémak esetében a tanulmanyok szerint a homeopatia a placebonél nem
bizonyult eredményesebbnek. Mas egészségproblémak esetén — alacsony mindségii — vizsga-
latok végeredménye szerint a homeopatia eredményesebb, mint a placebo-kezelés, vagy épp-
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oly eredményes, mint mas kezelésmodok. Ezek a tanulmanyok — korlataikat figyelembe véve
— nem megbizhatoak abbodl a szempontbol, hogy barmely kovetkeztetést vonjunk le a homeo-
patia hatékonysagarol. A tobbi egészségprobléma szempontjabdl a vizsgalat nem adott lehetd-
séget arra, hogy a homeopatia hatékonysagara vonatkozoan elégséges bizonyiték hidnyaban
barmely kovetkeztetést lehessen levonni.

Tovabbi informdcio talalhatd az NHMRC Informacios Jelentésében: A homeopatia klinikai
allapotok kezelésében mutatott hatékonysagénak bizonyitékai, valamint az NHMRC honlap-
jén: www.nhmre.gov.au/your-health/complementary-medicines/homeopathy-review.

March 2015 NHMRC ref #CAMO02

* k%

A HOMEOPATIAS KUTATO INTEZET VALASZA
AZ AUSZTRAL NHMRC JELENTESRE

,»A homeopitia eredményessége klinikai korallapotokban: a bizonyitékok értékelése”

Az Optum 4ltal készitett attekintd jelentés a Nemzeti Egészségligyi és Orvosi Kutatasi Tanacs
(NHMRC) Homeopatias Bizottsaga szamara, 2013. oktober”

(forditotta: Melihercsik Szilvia)

A Homeopatias Kutat6 Intézet (HRI) iidvozli azokat a torekvéseket, amelyek kritikusan érté-
kelik a homeopatia bizonyiték-alapjat, feltéve, ha azt pontosan, és objektiven teszik. Sajnala-
tos modon az ausztral Nemzeti Egészségiigyi és Orvosi Kutatasi Tanacs (NHMRC) nemrég
megjelent ,,Attekint(’i jelentése” mindkét kritériumot illetden elbukik: nem tiikrozi pontosan az
eredeti homeopatias kutatasi jelentések eredményeit, és az a kdvetkeztetése, miszerint a bizo-
nyitékok ,,nem igazoljak, hogy a homeopatia hatdsos kezelés lenne barmely, a jelentésben
szerepld klinikai korallapotban”, stlyosan félrevezetd. A médiaban megjelent reakciok tovab-
bi téves értelmezésekhez vezettek. Ezek a médiahangok egyrészt arra utalnak, hogy nincsenek
pozitiv eredményli tanulmanyok, amelyek a homeopatia hatasossagat mutatnak ki. Masrészt
azt allitjak, hogy a bizonyitékok alapjan a homeopatia nem jobb, mint a placebo. Egyik mé-
diavélemény sem igaz.

A HRI iidvézli az NHMRC azon dontését, hogy a bizonyitékokat az egyes klinikai allapotok
alapjan, kiilon-kiilon értékelje — mely megkozelités ezt a tanulményt messze hasznosabba
teszi, mint a negativ, al-tudomanyos ,,Bizonyitékok ellendrzése 2” jelentés, amit az Egyesiilt
Kiralysag alsdhazanak ,, Tudomany és Technologia” kiilonbizottsaga 2010-ben tett kozzé'. A
tanulmanyra sziikség van és id6szerii a 2006-o0s svajci egészségligyi technologiaelemzési je-
lentés™” folytatasaként, amely arra jutott, hogy a homeopatianak vannak klinikai hatasai,
azonban ezt néhdnyan modszertani kritikaval illették.

Sajnélatos modon azonban az NHMRC sulyos hibét vétett azzal, ahogyan a bizonyitékokat
elemezte, ami megmagyarazza, hogy hogyan jutottak arra a téves kdvetkeztetésre, miszerint
nincs ,,megbizhat6” bizonyiték arra, hogy a homeopatia hatasos lenne a 61 vizsgalt betegség
barmelyikében is. A szisztematikus attekintések ezen szisztematikus attekintése soran az

* Ld. https://www.hri-research.org/wp-content/uploads/2014/10/HRI-Response-to-Australian-NHMRC
-Report-2014.pdf — szerz6k: Rachel Roberts, dr. Alexander Tournier, Alastair Gray (a forditast lekto-
ralta: dr. Radnai Andrea); tovabbi informaciok: info@HRI-research.org, www.HRI-research.org
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NHMRC egy adott betegség Osszes vizsgélatat egyditt értékelte annak ellenére, hogy az egyes
tanulmanyokban kiilonb6z6 tipustt homeopatias kezelések szerepeltek.

Az NHMRC elemz6i azt a kérdést tették fel: ,,Hatasos-¢ a homeopatia Y betegségben?” Ab-
bol a feltevésbdl indultak ki, hogy egy adott tipusi homeopatias kezelést hatasosnak mutato,
pozitiv vizsgalatot valamilyen mddon érvénytelenit egy teljesen mas tipusi homeopatias ke-
zelés negativ eredményli vizsgélata, amennyiben mindkét esetben ugyanarrdl a betegségrol
van sz0.

Ez egy elég bizarr, és példatlan mddja a tudoméanyos bizonyitékok értékelésének. A hagyo-
manyos kutatasokban a kérdés ugy szdlna: ,,Hatasos-e X terapia Y betegségben?”, nem pedig
ugy, hogy ,,Hatasos-e az orvoslas Y betegségben?”, amely az Osszes gyogyszervizsgalat
eredményének dsszevonasan alapulna.

Bizonyos kezelések hatasosak, mig mas kezelések nem. Az orvosi kutatasok célja éppen az,
hogy megallapitsa, mely kezelések hasznosak, és melyek értéktelenek. Ez nincs masképp a
homeopatiaban sem.

Sajnos, ez az NHMRC altal elkovetett alapvetd hiba azt eredményezi, hogy a megallapitasaik
semmit nem mondanak arrdl, hogy bizonyos korallapotokban melyik homeopatias kezelés
hatasos és melyik nem, ami az egész munka értékét megkérdojelezi.

Ha valaki helyesen tekinti at az eredményeket — meghatarozott kezelésenként kiilon-kiilon —,
akkor igenis vannak olyan bizonyitékok, amelyek megfelelnek a NHMRC bevalogatasi krité-
riumainak (jo minéségli, prospektiv, kontrollos vizsgalatok), és igazoljak bizonyos homeopa-
tias kezelések hatasossagat szamos allapotban, példaul:

« személyre szabott homeopatias kezelés hasmenésben® és kozépfiilgyulladasban®™® gyer-
mekeknél,

« két kiilonboz8, nem személyre szabott kezelés allergias nathara — a Galphimia glauca’
homeopatias gyogyszer, és a Pollen C30 izopatias gydgyszer®, valamint

« a nem személyre szabott komplex homeopatias Vertigoheel gyogyszer szédiilés esetén’.

Az NHMRC-nek kotelessége lenne elismerni, hogy sulyos hibat vétett azzal, hogy a fent leirt
modon vegyes adatallomanyokat elemzett, és ennek megfelelden modositania kellene az atte-
kint6 jelentést, vagy igazolnia kellene munkéjuk tudomanyos érvényességét. E nélkiil nehéz
barmilyen értéket felfedezni eredményeikben a homeopatia hatasossagat illetden.

A masik alapvetd ok, amiért az NHMRC elemz6i nem talaltak ,,megbizhatd bizonyitékot” a
homeopatia hatdsossagara, az a ,,megbizhato bizonyiték”-ra hasznalt definicio.

Bar definiciojuk néhany eleme ésszerii, mint példaul a rossz mindségii vizsgalatok hibai, az
NHMRC figyelmen kiviil hagyott j6 mindségl pozitiv vizsgalatokat is, ,,megbizhatatlannak”
mindsitve azokat az alabbiak barmelyikének fennallasa esetén:

* A kisérletben résztvevok szama kevesebb volt, mint 150 (még akkor is, amikor az ered-
mény statisztikailag szignifikdns volt, amely esetben a résztvevok szama elégségesnek mind-
stl),

* A vizsgalatot az adott kutatocsoport tobbszor megismételte, de mas, fiiggetlen csoport
nem ismételte meg, vagy egy adott vizsgalatot még egyszer sem ismételtek meg.

Az NHMRC-nek meg kell indokolnia, hogy miért az n=150 volt a megbizhaté és megbizha-
tatlan tanulmanyok kozotti hatarvonal, és kiillondsen azt kell megmagyaraznia, hogy egyalta-
lan miért szamit a minta nagysaga, ha az eredmény statisztikailag szignifikans.

A HRI nem vitatja, hogy a pozitiv tanulmanyokat meg kell ismételni (idealis esetben t6bb
fliggetlen kutatocsoport altal), de igenis vitatkozunk az NHMRC-vel, amiért elmulasztotta a
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Tajékoztatdjaban megemliteni ezeket a pozitiv vizsgalatokat, mint igéretes tanulmanyokat,
amelyeket meg kellene ismételni.

Az NHMRC az attekint6 jelentés alapjan elkészitett egy Tajékoztatot a nagykdzonség szama-
ra. Ebben a dokumentumban is azt allitjak, hogy nem talaltak ,,megbizhat6 bizonyitékot” a
vizsgalt betegségekre. Mivel a nagykozonség ezt altaldban ugy értelmezi, hogy nincsenek
vizsgélatok ezekre a betegségekre, vagy a 1étezd vizsgalatok hibdsak valamilyen tekintetben,
igy az NHMRC ezzel az allitassal sulyosan félrevezeti a kozvéleményt.

Egy 4tlathatobb értékelés felsorolta volna azokat a betegségeket, amelyekre 1éteznek j6 mind-
ségli tanulmanyok, bemutatva, hogy bizonyos homeopatias kezelések hatasosak, de azt is
hozzatette volna, hogy bizonyitoerejli kovetkeztetések levonasahoz a vizsgalatokat meg kell
ismételni az eredmények megerdsitése érdekében.

Az NHMRC nyilvéanos konzultaciot tartott a Tajékoztatd tervezetérdl, amely soran kiilsGsok
véleményét is kikérték arr6l, hogy a dokumentum informéacioi vilagosan leirjak-e, hogy a bi-
zonyitékokat hogyan tekintették at, és hogyan értelmezték. A HRI a konzultacié soran adott
véleményében szamos aggalyt fogalmazott meg, amelyek legtobbjét jol Osszefoglalja az
,»Eredmények attekintése” bekezdés modositasara tett javaslatunk. A Téjékoztatoban jelenleg
ez olvashato: ,,Nincsenek olyan kdrallapotok, melyekben megbizhat6 bizonyiték lenne a ho-
meopatia hatasossagara. Nincsenek jé mindségii, jol megtervezett vizsgdlatok elegendd részt-
vevével, amelyek értékelhetd eredményt mutatnanak arrol, hogy adott korallapotban a home-
opétia nagyobb egészségbeli javulast eredményezett, mint egy hatastalan anyag (placebo),
vagy arrol, hogy a homeopatia azonos egészségbeli javulast eredményezett, mint egy masfajta
kezelés.”

Ahhoz, hogy az ,,Eredmények attekintése” bekezdés vilagosan tiikrdzze azt, hogy a bizonyité-
kokat hogyan elemezték és értelmeztek, a HRI azt javasolta, hogy a szoveget az alabbiak sze-
rint médositsak: ,,A vizsgalt 61 kdrallapotban — amennyiben csak a prospektiv, kontrollos,
angol nyelven publikalt jelentéseket vessziik figyelembe, és figyelmen kiviil hagyjuk azokat a
vizsgalatokat, amelyeket kevesebb, mint 150 résztvevével végeztek el (még akkor is, ha statisz-
tikailag szignifikans, pozitiv eredményt adtak), tovabba nem vessziik figyelembe azokat a ki-
sérleteket, amelyek eredménye pozitiv volt ugyan, de még nem ismételték meg Sket mds kuta-
técsoportok, valamint ha ezt kovetden osszevonjuk korallapotonként az dsszes vizsgalat ered-
ményét — azt mondhatjuk, hogy nem volt megbizhat6 bizonyiték a homeopétia hatisossagé-
ra.”

Miutén a nyilvanos konzultaciés folyamat soran felhivtuk az NHMRC figyelmét ezekre az
aggalyokra, varjuk ezzel kapcsolatos valaszukat a megkdzelitésiik indoklasaval, vagy annak
részletezésével, hogy hogyan fogjak kijavitani ezeket a hibakat, mieldtt a Tajékoztatot végle-
gesitik.

Osszességében az a tény, hogy az elemz6k nem talaltak egyértelmii bizonyitékot a homeopa-
tia adott betegségekben vald hatasossagara, nem meglepd, miutan a szisztematikus elemzések
gyakran hasonld eredményt adnak: példdul az allopétids gydgyszerek szisztematikus elemzé-
seinek 49%-a hasonlo ,,inkonkluziv”’ kdvetkeztetéshez jutott, és 96%-uk tovabbi kutatasokat
javasol'’. Ezen kiviil az NHS-ben (National Health Service — az Egyesiilt Kiralysag allami
egészségligyi ellatasa, ford. megj.) j6 bizonyitékon alapuld 2500 kezelés koziil csak 15% bi-
zonyult egyértelmtien ,,elényds”-nek, amely azt mutatja, hogy a legtobb kezelés bizonyiték-
alapjat tovabb kell fejleszteni''.

Mindamellett a HRI egyetért az NHMRC azon kovetkeztetésével, miszerint: ,,Kevés az olyan
j6 mindségii vizsgalat megfeleld szamui résztvevével, amely a homeopdtia hatdsossagat vizs-
galja...”
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A finanszirozasi forrasok hianya miatt a legtobb homeopatias vizsgalatban alacsony a részt-
vevl betegek szdma, és ahogy itt is lattuk, szdmos pozitiv eredményii tanulméanyt csupan ezért
nem vesznek figyelembe. Mivel a homeopatids kutatdsokra rendelkezésre allo forrasok el-
enyészoek az allopatias gyogyszerek kutatasara forditott sszegekhez képest, a homeopatia a
22-es csapdajaban talalja magat — a kritikusok azt mondjak, hogy nincs elég tanulmany a ha-
tasossag bizonyitasara, mert a meglévé kisérletek tl kis méretiick, majd a ,,bizonyitékok hia-
nyat” hasznaljék fel arra, hogy ne adjanak tobb forrast jovébeli kutatasok végzésére.

Ami a kutatasi standardok emelését illeti, ez valamennyi kutatasra vonatkoz6 igény. Eddig
csak egyetlen tanulmany vizsgalta kifejezetten a kisérletek mindségét, Osszehasonlitva az
egymasnak megfeleltethetd homeopatias és allopatids gyogyszervizsgalatokat. Az eredmé-
nyek azt mutattak, hogy a homeopatias vizsgalatok valojaban jobb mindségiiek voltak, mint a
hasonlé allopétids gyogyszervizsgalatok (a homeopatids tanulméanyok 19%-at ,,jobb mindsé-
gﬁ”-llzlek értékelték, szemben az allopatias gyogyszervizsgalatok 8%-anak ilyen mindsitésé-
vel) “.

Roviden dsszefoglalva, az NHMRC jelentés kiemelte a kiegyenlitett jatéktér sziikségességét,
mint példaul:

* Elégendd forrasra van sziikség jo mindségii, nagyméretli vizsgalatokhoz, hogy teszteljék
a legigéretesebb homeopatias kezeléseket (mint a fent emlitetteket példaul), és

* a meglévd bizonyitékalapot azonos tudomanyos modszerek alapjan kell értékelni, mint
amelyekkel az allopatias kezeléseket értékelik.

Csak ezzel a friss és korrekt megkozelitéssel lehet elmozdulni a homeopatiat 6vezé évtizedes
vitak holtpontjarol, és lehet olyan kutatasokat végezni, amelyek a nagykdzonség, az egész-
ségligyi szolgaltatok és a dontéshozok szamara is valoban hasznos informaciokat nyujtanak a
homeopatia klinikai értékérol.
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A MAGYAR KATOLIKUS ORVOSOK SZENT LUKACS EGYESULETENEK

ALLASPONTJA A HOMEOPATIA KERDESEBEN
(2015. janius)

A homeopatia (hasonl6t hasonloval gydgyitd orvoslas) alapelvei természettudoményos alapon
nem fogadhatdk el. Orvosi szempontbol helytelen, hogy elsdsorban tiinetekre helyezi a hang-
sulyt, oki kezelésre valo torekvés helyett.

Népszertiségének magyarazata olyan tényezdkben keresendd (személyes kapcsolat, to-
r6dés), amelyek hozza tartoznak a (hagyomanyos) orvostudomanyhoz is, csak mindennapi
gyakorlataban kiilonb6z6 okok (id6hiany!) miatt nem érvényesiilnek.

A homeopatia kovetdinek mindenekel6tt (elméletektdl és magyarazatoktol fliggetleniil)
a gyogyaszatban elfogadott klinikai és statisztikai vizsgalatokkal (RCT: randomized clinical
trials) igazolniuk kellene a homeopatias szerekkel eldidézett gyogyulasok tényét: azt, hogy
betegségek (ha nem is teljes, de legalabb részleges) gyogyulasarol van sz, nem pusztan tiine-
tek szubjektiv enyhiilésérdl, és nem pszichés hatasokrol, amelyeknek szintén van szerepiik az
orvostudomanyban is.

A jelen helyzetben homeopatias szerek alkalmazasa egyes személyek kivansagara meg-
engedhetd kiegészitd kezelésként, amennyiben ez a hatasos gyogykezelést nem akarja helyet-
tesiteni, nem akadalyozza, és orvosilag nyilvanvald, hogy nincs semmilyen karos hatésa.

Nem fogadhato el olyan anyagok gyogyszerként vald forgalmazasa, amelyek nem estek
at az egészségligyi hatdsagok altal gydgyszerek esetében megkovetelt szigort ellendrzéseken
és vizsgalatokon.

A homeopétia allitdlagos gydgyit6d hatdsait egyes ellenfelei emberen kiviili szellemi 1¢é-
nyek beavatkozéasanak tulajdonitjdk. Nincs azonban sz6 olyan ragyogo sikerekrdl, amelyekre
akar ilyen magyarazatot is kellene keresniink. Egyébirant az ilyen hatasok vizsgalata kiviil
esik a (természettudomanyokon alapuld) orvostudomany illetékességi korének hatarain.
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RECENZIO

TRINGER LASZLO

Levy D, GADD B, KERRIDGE |, KOMESAROFF P (2014)
A GENTLE ETHICAL DEFENCE OF HOMEOPATHY

(A HOMEOPATIA SZELID ETIKAI VEDELME)
https://creativecommons.org/licenses/by/3.0/au/

A homeopatias tevékenységgel kapcsolatos kritikak tobbsége azon alapul, hogy az eljarasok
hatékonysagat tudomanyos bizonyitékokkal nem lehet alatdmasztani. Egyesek tovdbbmenve
emiatt a homeopétids modszereket etikai szempontbdl is kritizaljak. Ezek a nézetek azonban
egy hibas ismeretelméleti és etikai alapallasbol indulnak ki. A homeopatias gyakorlat hatra-
nyait és esetleges elonyeit teszik mérlegre. Ugyanakkor nem veszik figyelembe azokat az ér-
tékeket, amelyek a terapeuta és a beteg kapcsolatabdl fakadnak. Nincsenek tekintettel a lakos-
sag jelentds részének elvarasaira sem.

Szémos kritikus, mint példaul Smith abbol indul ki, hogy a homeopétids gydgyeljarasok
kérosak, nem csak amiatt, hogy az evidencidkon alapuld orvoslas elveinek nem felelnek meg,
de egyéb negativ kovetkezményeik is vannak. Ugyanakkor a kritikusok tobbsége elismeri,
hogy a homeopatias gyogyitas soran az orvos-beteg kapcsolat, az egészleges (holisztikus)
betegség-szemlélet sok eldnyt is hordoz. Felrojak viszont a homeopatias gyogyitoknak, hogy
pazaroljak az eréforrasokat, hamis hiedelmeket taplalnak, és leértékelik a tudomanyos orvos-
las eredményeit. A kritikusok szerint a homeopatids gyogyeljarasok lényegében placebo hata-
son alapulnak, igy tehat a terapeutak Iényegében félrevezetik betegeiket, ami végiil is moralis
kérdés.

Utilitarista kifogasok

A fenti kifogasok alapjan a homeopatiat be kellene tiltani, nem lenne szabad oktatni. Mind-
ezek azonban egy logikai hiban és egy sziikitett etikai allasponton alapulnak. A logikai hiba
abban rejlik, hogy egy eljaras végeredménye alapjan itélik meg a teljes folyamatot (diagnosz-
tika, személyes kapcsolat, stb.). Az a megallapitas, hogy az eljaras 1ényegében placebo, alapja
annak, hogy etikatlan. Mar pedig ez nyilvanvaldéan nem igaz, hiszen a placebo effektus az
orvoslas minden teriiletén jelentds szerepet jatszik.

A holisztikus nézépont

Bar az orvoslas minden teriiletére érvényes, hogy a beteg embert a maga egészében tessziik
vizsgalat és elemzés targyava, a modern medicina gyakorlata alapvetden szétszabdalt,
fragmentalt, mind a szakteriiletek, mind az eljardsok és a teradpids modozatok szerint. A ho-
meopatias gyakorlatban a beteg ember egészének elétérbe allitasa, beleértve azt az €letvilagot,
amelyben a betegség 1étrejott, sokkal nagyobb szerepet jatszik.

A veszélyeztetés kritikdja, és a valddi kezelés veszélyes halogatasa

Az a tény, hogy egyes homeopatids orvosok késve juttatjak betegeiket megfeleld szakellatas-
hoz és terapiara, nem jelentheti az egész eljaras etikai elitélését. Ugyanezek a hibak az aka-
démikus orvoslasban is eléfordulnak. Az utilitarius etika (elényok és hatranyok kalkulusa)
nehéz helyzetben van, mert azok az értékek, amelyek alapjan mérlegeliink, rendkiviil szubjek-
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tivek. Ezen a bizonytalansagon nem segit, ha a biomedicinalis értékelveket vonjuk be, mint
kizarolagosat. Nem 4llja meg a helyét az a kifogas sem, hogy a homeopaték ,,hibaznak”, mi-
vel elterelik a beteget arrdl az Utrdl, amelyre igazaban sziiksége lenne. Ez a kifogas mintha
nem ismerné el, hogy a homeopata is szakmai és etikai elvek alapjan dolgozik. A kritikus nem
veszi figyelembe a beteg és a terapeutaja autondmiajat. A mintegy 200 éve elindult terapias
iranyzat kidolgozott szakmai elveket és etikai szempontokat kdvet, amelyben els6 helyen a
beteg szempontjai, szenvedésének enyhitése all. Az a tény, hogy a homeopatias eljarasok bi-
zonyos esetekben nyilvan nem alkalmasak a beteg kezelésére (pl. colorectalis rak), nem jelen-
ti, hogy nem alkalmasak mas zavarok enyhitésére (pl. fibromialgia). Ugyanez a kifogas bar-
mely orvosi eljarassal kapcsolatban is felvethetd lenne. Az a tény, hogy egy eljaras hatékony-
saga nem ,,evidens”, egyébként sem jelenti feltétleniil, hogy nem hasznal. Az evidencia hia-
nya nem jelenti a hatastalansag bizonyitasat. (Lack of evidence is not equivalent to evidence
of lack).

A homeopétia — lényegében csalas

Az etikai kifogasoknak ez a tipusa azon alapul, hogy a homeopatids eljarasoktol is azt varjak
el, amely a randomizalt klinikai vizsgalatok alapjan egyes orvosi kezelésekkel kapcsolatban
altalanos kovetelmény. De nem minden orvosi eljaras rendelkezik ennyire egzakt adatokkal.
Helytelen tehat ennek alapjan etikai itéletet alkotni. A homeopatias tevékenyég messzemend-
en figyelembe veszi a terapias kapcsolat elemeit, a beteg érdekeit, a beteg értékrendjét és pre-
ferencidit. Mindezek egy eljaras hatékonysidganak ugyancsak lényeges elemei.

A homeopatias eljarasoknak is sziiksége van evidenciakra. Az ,,evidenciat” azonban nem
szabad sziiken, a RCT (Randomized Clinical Trial) értelmében felfognunk. Az evidencia a
kiilonféle csoportok, egyének felfogasaban mas és mas értékeken alapulhat. A homeopatia
utilitarista kritikdja egy arnyalatokat nélkiil6z6, elnagyolt evidencia fogalomra épiil, és ebbdl
torz etikai kdvetkeztetéseket von le.

A recenzens megjegyzése:

Az orvosi-filozofiai gondolkodasban az ezredforduld 6ta az ,,evidenciakon alapul6é medicina”
mellett az ,,érték-orientalt medicina” (value-based medicine) egyre nagyobb hangstlyra tesz
szert.
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ZABORSZKY MAGDA

TREVOR STAMMERS: AGYHALAL
Tripple Helix (2012) 48

A halal bealltanak megallapitasa utan mérlegelheti egy orvosi team az egyén vitalis szervei-
nek felhasznalasat. A szerveknek a lehetd legjobb allapotban kell lenniiik ahhoz, hogy transz-
plantalni lehessen. Amikor az agytorzs besziinteti a funkcidjat, akkor beszélhetiink az agy
halélar6l.

Kiilonosen fontos, hogy egyértelmiien, biztosan halott legyen az, akit agyhalottnak mon-
danak. A ,halott donorra” vonatkozo szabalyok eléirjak, hogy a transzplantaciora szant 1ét-
fontossagt szerveket csak olyan donorokbol szabad eltavolitani, akik valoban halottak. Bar az
agyhalal fogalmat mar 30 éve hasznaljak, mégis, meglepd modon sok az altalanos bizonyta-
lansag, orvosi és kovetkezményes akadémikus véleményeltérés ebben a témakorben.

Felmeriil egy masik etikai probléma is, a haldl egyértelmii megallapitasanak igénye a
szervatiiltetések altal torténd életmentések érdekében. Mikdzben igaz marad, hogy ,,Senkinek
sincs nagyobb szeretete annal, mint aki életét adja barataiért”, ugyanakkor azt is biztosan kell
tudnunk, hogy az élet kialudt abban, aki a szerveit adja.

Halal és élet kérdései

Latszolag egyszerli meghatarozni a halalt és az életet, amig az emberek ugyanabban a k6zos
kultiraban probaljak kifejteni egymaséitol kiilonbozo nézeteiket. Az egyik kulcskifejezés az
ontudat képessége. A halal definicidinak versengése pusztan természettudomanyosnak tiinik,
de filozofiai gydkerei is vannak. Ertékeljiik-¢ az életet akkor is, ha az 6ntudatlan, vagy az éle-
tet csak az ontudat eszkdzének tekintjiik? A vita részben arrdl szol, hogy a test vagy a személy
halalardl beszéliink-e. Az emberi 1élek, amely a testben ¢él, ez utobbival keveréket képez? A
test hozza 1étre az dntudatot, vagy valami mas? Az erre adott valasz hatassal lesz a halal defi-

A személyiség alapvetd fogalmat a filozéfus John Locke (1632-1704) tigy hatdrozza
meg, hogy a személy azonossagat 6ntudata alkotja meg. Hogyha az 6ntudat nincs jelen, bar
még ¢l a test, akkor ez mar nem ugyanaz a személyiség.

A VI szazad rémai filozofusanak, Boethiusnak mas a véleménye. Szerinte a személy
eszes természetli egyedi szubsztancia. Létezel, mielott tudatos lennél. Ez 6sszhangban all a
Biblia szovegével, amely szerint Isten 14t minket és tud rélunk, mielétt megsziilettiink, sét
mielStt megalkottattunk. Isten ugy kezel benniinket, mint egyéneket, sokkal régebben az elsé
tudatos gondolatunknal.

I. A haldl definicidjanak négy szintje

1. szint: a haldl alapvetd felfogdsa, filoz6fiai (példaul az egész szervezet integralt funkcidinak
tartds megsziinése, vagy a személy irreverzibilis elvesztése).

2. szint: &ltalanos élettani standardok, orvosi és filozéfiai (példaul a spontan agyi funkciok, a
reflexek vagy a kommunikacioképesség irreverzibilis elvesztése).

3. szint: miiveleti kritériumok, orvosi, tovabbi specifikus, valasztott kritériumok (példaul a
beszédkészség, a pislogd reflex elvesztése).

4. szint: specifikus tesztek és proceddrak, orvosi tesztek (példaul szaruhartyareflex).
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A halal meghatarozasa

A haldl a haldoklas folyamatanak végét és a testi szétesés kezdetét jelentd esemény. 1982-ben
azt javasoltdk, hogy a szervezet mint egész funkcidinak a végleges megsziinésérdl legyen in-
kabb sz6. A meghatarozasok az agy aktivitasara igyekeznek Osszpontositani. Az Egyesiilt
Allamok szakemberei ezért a halalt mint a teljes agy Osszes funkcidinak visszafordithatatlan
megsz{inését hatarozzak meg, beleértve az agytorzs halalat is. A legijabb halaldefinicio sze-
rint a pszichofizikai integracio visszafordithatatlan elvesztése jelenti a halalt, ahol a ,,pszicho-
” a vilag tudatos megtapasztalasanak képességére vonatkozik. Az agyhalal egy folyamat kez-
detét jelenti, amely a szomatikus halalban végzddik, bar a szomatikus haldl abban a pillanat-
ban nem tlinik fel.

Az ,,agyhalal” révid torténete

Erdekes latni, hogy az agyhalal meghatarozasa hogyan fejlodott az elsd lekozolt klinikai le-
irastdl kezdve (1959). A hatvanas években a 1élegeztetd gépek hasznalata (amelyekkel az agy-
sériilt betegek 1égzését fent lehetett tartani) hozta magaval a halal abszolut kritériuma megha-
tarozasanak sziikségességét.

1976-ban egy transzplantaciot végzé orvos mondta, hogy kétségei vannak arra vonatko-
z6lag, hogy barki az 6 operald teamjébdl halottnak tartana valakit, akinek még van szivverése.
Eltavolitana egy orvos egy szimpla szervet, miel6tt a keringés megall?

Mar 1968-t6l az agyhalalt javasoltak a halal meghatarozasara. ,,.Biologiailag €16, de mé-
lyen komatdzus. A beteg tartds Ontudatlansaga igazolja, hogy halottnak mond;jak, kiilondsen
ha szerv transzplantaciorol van szo.”

Az Egyesiilt Kiralysagban 1976-ban abban egyeztek meg, hogy ha ,,az agy minden funk-
cidja tartosan és irreverzibilisen megsziinik, akkor Iehet halalrol beszélni”.

Mivel rezidualis aktivitast lehetett az agyban kimutatni az ,,agyhalott” betegeken, ezért
inkabb az ,,agytorzsi halal” kifejezést hasznaljak, tekintve, hogy az agy Osszes sejtjei nem
egyszerre allnak le. A legbefolyasosabb cikkek egész sora 1982-t6] mar az agytdrzs halalarol
beszél.

Az ,,agyhalal” klinikai kritikai

Bar az orvosi szovegek nagy része elfogadja, hogy az agyhalal (egész agy, magasabb agy,
agytorzs) egyenld a halallal, mégis jelentkeznek kritikak.

,»A halalt mint biologiai jelenséget kell értelmezni, mégis a haldl tarsadalmi struktura is,
amelyet haszonelvii célokbdl alkottak, elsésorban a szervtranszplanticié megengedésére.” A
kritikak ismételten idéznek klinikai eseteket.

a) Az agyhalal meghatarozasa orszagonként valtozik. Az Egyesiilt Kiralysagban az agy-
torzs halalarol beszélnek. Az USA-ban az egész agy halalara 6sszpontositanak. Ez kiilonb6z6
kritériumokhoz vezet a kiillonb6z6 orszagokban (példaul az EEG vizsgalat kotelez6 Franciaor-
szagban). Japanban megengedett az ,,agyhaldl” hasznélata, ha megallapitottak a szerv eltdvoli-
tasat. Tovabba a masodlagos vizsgaldé modszerek, mint az agyi képalkotast, vagy vérkeringést
vizsgald eljarasok hatarozzak meg az agyhalalt, amelyek Gjabb bizonytalansagot vetnek fel,
kiilondsen, ha a tesztek irrealis indikatorai az agyhalalnak, ha azokat egyediil hasznaljak.

b) Ha az agyhalott beteg tényleg halott, akkor miért nincs altalanosan elterjedt hasznalata
ezeknek a ,halottaknak™ az oktatasban, a sebészeti gyakorlatokban, a drogtoxicitas tesztelésé-
ben, és mas kisérleti vizsgalatokban, ami pedig elénydsebb volna, mint az allati modellek
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alkalmazasa? Ha valdban halottakrdl van sz6, akkor miért nem hasznaljak fel dket ennek
megfeleléen?

c) Habar az agyhaldl esetek nagy részénél intenziv hormonkezelésre és feliigyeletre van
sziikség, hogy a test fiziologiai mitkodését fenntartsak, el6fordulnak kivételek. Ezen kiviil, ha
az agyhalal aldozatainak ,.holttesteibdl” szerveket akarnak eltavolitani, akkor felszokik a tes-
tek vérnyomasa és a szivverésiik is felgyorsul. Az izomlazitok és az altalanos érzéstelenités
hasznalata a donor ,,holttesteken” nem igazan vag egybe azzal az allitassal, hogy az agytorzs
halalakor a test minden integrativ funkcidja elvész.

d) Noha a szerz6 altal megkérdezett 6sszes neurologus azt mondta, hogy az agyhalal di-
agnozis mellett heteken beliil bekdvetkezik a halal, legfeljebb kevés ember marad meg, akik
intenziv osztalyi tamogatassal honapokig, vagy akar évekig életben tarthatok. Bar az agyhalal
ritka a varanddossagban, mégis életben tarthatd az anya honapokon keresztiil, hogy kihordja a
babat. Tucatjai ismertek a kozolt eseteknek.

Il. Az agytorzsi halal diagndzisa

Kizarasok

a) amikor a beteg drog hatasa alatt lehet,

b) amikor a test maghémérséklete 35 fok C alatt van,

c) amikor a beteg stilyos metabolikus, vagy endokrin rendellenességekben szenved, amelyek
reversibilis komahoz vezetnek (példaul diabetes).

A diagnozis eldfeltételei

a) a betegnek mélyen komatozusnak kell lennie,
b) a beteget 1¢legeztetd géppel kell életben tartani,
c) a koma okat ismerni kell.

Személyzet
Az agytdrzsi halal tesztjeit két gyakorld orvosnak kell végeznie. Az ebbe bevont orvosoknak
gyakorlottnak kell lenniiik ezen a teriileten, és semmilyen kapcsolatban sem szabad allniuk a
transzplantaciot végz6 teammel. Az orvosok egyike konzultans statusban kell, hogy legyen.
Fiatal orvosok ne vegyenek részt mindebben. Mindegyik orvosnak kétszer kell a teszteket
elvégeznie.

A tesztek

Az agytorzsi halal diagnodzisa az agytérzson athalado agyidegek funkcidjanak a tesztelésével
allithat6 fel. Ha nincs valasz ezekre a tesztekre, akkor az agytorzs végérvényesen halottnak
nyilvéanithatd: a) a pupilladk merevek, és fényre nem reagalnak, b) nincs szaruhartyareflex, c)
vestibularis-cochlearis reflexek hidanyoznak (nincs szemmozgas, ha a kiils6 halldjaratba hideg
vizet csepegtetnek be), d) nem mutathato ki mozgasos valasz az agyidegek eloszlasanak terii-
letén, ha fajdalmas, vagy mas szenzoros ingert alkalmazunk (a beteg nem grimaszol, ha az
arcra vagy a végtagokra fajdalmas ingert alkalmazunk), ¢) nincs nyelési reflex a szivo katé-
ternek a horgobe valo lejuttatasaval eldidézett bronchialis stimulacidra, f) nincs 1€gz6 mozgas,
amikor a beteget lekapcsoljuk a 1élegeztetdrdl, ilyenkor a széndioxid-koncentracié a vérben
emelkedik addig a szintig, amely stimuldlja a 1égzést (miutan 100% oxigént adnak a betegnek
Ot percen keresztiil, a 1élegeztetdt kikapcsoljak tiz percre; ha nincs spontan 1égzés tiz percen
beliil, az agytorzs képtelen a széndioxid jelenlétére reagalni, ez azt jelenti, hogy a beteg ha-
lott). Mihelyt két orvos kétszer elvégezte ezeket a teszteket, és negativ eredményt kap, a bete-
get halottnak kell nyilvanitani.
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Az agyhaldl teologiai kérdései

A Biblidban sok utalas van a halélra vonatkozoéan. A halal tekinthetd fizikainak és lelkinek.
Sz6 van arrol, amikor a por visszatér a foldbe, amelybdl vétetett, a 1élek az Istenhez jut, aki
alkotta. Ez a meghatarozas azonban nem segit nekiink a halal pillanatat megallapitani. Mégis
egyes keresztény orvosok gy érvelnek, hogy az agy destrukcidja az a pillanat, amikor a 1élek
elhagyja a testet, és a lélek nélkiili szervek eltavolitasra varnak. Ha az agynélkiiliek egyenlok
a léleknélkiiliekkel, akkor miért nem lehet hamarabb felhasznalni a szerveiket, példaul az
agynélkiili magzat esetén?

Ha meghalunk, és elhagyjuk f6ldi testiinket, hazunk lesz a mennyben. Az 1j testiink a ha-
141 utan kiilonbdzni fog tble, de nem lesz fliggetlen attdl a testtdl, amit magunk mogott hagy-
tunk.

Mig arra toreksziink, hogy a szervatiiltetésre felhasznalhatd szervek szamat maximalizal-
juk, és elkertiljiik a hulldk felesleges 1élegeztetését, azt sem szabad elfelejteniink, hogy jelen-
leg a terminalis komas beteg valos allapotat nemcsak a technoldgia vagy miivi beavatkozasok
palastoljak, teszik bizonytalanna, hanem az olyan diagndzis is, amely a haldokl6t mar halott-
nak tekinti. Még sok tovabbi eszmecserére és gyakorlati tapasztalatokra, kutatasra van sziik-
ség az agytorzsi halal diagn6zisanak megbizhatdsagat és kimenetelét illetden.

A referalé megjegyzései

1. Evekkel ezelétt hallottam Papp Lajos professzortol egy eldadasaban, hogy miért nem végez
szivatiiltetést. Beszamolt egy esetrdl, amikor egy fiatal férfit agyhalottnak nyilvanitottak.
Megtudvan a dontést a sziilei, tiltakoztak, mondvan nehezen lett ez a gyermek, 6k mindent
megtesznek érte. Elvitték egy osztrak koma-centrumba, ahol visszahoztak az életbe. Néhany
hét mulva biciklivel jott haza.

2. Kezembe keriilt egy belga férfir6l sz016 hiradas. A Magyar Nemzet kozolte 2009. novem-
ber 24-én az ,,Agyhalottnak hitték orvosai” cimii irdst GySr Agnes tollabol. 23 évig élt az au-
tobalesetet szenvedett Rom Houben mély kémaban. Steven Laureys professzor dontott tigy,
hogy feliilvizsgalja a diagnozist. A sériilt férfi ma mar tudja hasznalni az egyik ujjat, szamito-
gép segitségével tud kommunikalni, tud olvasni. K6zolte gondozoival, hogy minden egyes
sz6t hallott, az elmult évek soran, csak képtelen volt magat kifejezni.

3. Mons. Prof. Dr. Jozef Wrobel SCJ eladast tartott 2015. aprilis 9-én, Kassan, egy nemzet-
kozi konferencian, ,,Az agyhalalnak mint a halal kritériumanak megallapitasa” cimmel. Az
elbadas teljes anyagat A Magyar Katolikus Orvosok Szent Lukécs Egyesiiletének Tudoésitdja a
2015. szeptemberi szamaban kdzolte a 106—118. oldalon. A szerzd is az agytdrzsi halalt tartja
a halal kritériumanak. Talalhat6 az el6adas anyagaban egy magyarazat, hogy miért allandosult
az agytorzsi haldl kifejezése. Az agytorzs sejtjeiben a legerdsebb az ellenallas az oxigénhiany-
nyal szemben, tehat az agy tobbi részének, fleg az agykéregnek hamarabb all le a mitkodése
az agytorzsnél. A folyodirat idézi dr. Csokay Andras egyik cikkét, amely szerint a szerv-
kivételre elszallitott agyhalott szemében konnyek jelentek meg (A Magyar Katolikus Orvosok
Szent Lukacs Egyestiletének Tudositoja 2014. 92—-105. oldal).”

* A f8szerkesztd megjegyzése: 1d. még pl. Leszkovszky Gy. Pal: A szerkesztd megjegyzése, in A Ma-
gyar Katolikus Orvosok Szent Lukacs Egyesiiletének Tudodsitéja 32 (2015/3) 119-121.; Wolfgang
Waldstein: A ,,agyhalal” problémaja és a szervatiiltetés, in Wolfgang Waldstein: A szivébe irva, A
természetjog mint az emberi tarsadalom alapja, Budapest, 2012. Szent Istvan Tarsulat, az Apostoli
Szentszék Konyvkiaddja (Pazmany Konyvek sorozat 7. Sorozatszerkeszt6: Erdd Péter; 238; ISBN
978 963 277 307 0; ISSN 1586-5746), 119—-132. (forditotta: Erdédy Janos).
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HIREK — ESEMENYEK

ERDO PETER NYILATKOZATA

A MAGYARORSZAGI GYAKORLATOT MEGEROSITI FERENC PAPA
SZENTEVET LEZARO ,,MISERICORDIA ET MISERA” KEZDETU
APOSTOLI LEVELENEK RENDELKEZESE

2016. november 21-én mutattak be az Apostoli Szentszék sajtotermében Ferenc papa tizenot
oldalas apostoli levelét, amelyet a szentatya el6z6 nap, az irgalmassag rendkiviili szentévét
lezard szentmisén latott el kézjegyével. A levélben a papa arrdl is rendelkezett, hogy ett6l
kezdve minden felszentelt pap bir joghatosaggal, hogy az abortusz biinével hozza fordulokat
feloldozza (az abortusz miatti kikozosités biintetését elengedje). A szentatya ezzel
meghoszszabbitotta a jubileumi szentévre adott felhatalmazéasokat; hangsulyozva, hogy az
abortusz sulyos biin, mert véget vet egy artatlan €letnek; mégis alahtizza, hogy nincs olyan
bilin, amelyet Isten irgalmassaga ne tudna elérni és megsemmisiteni, ha blinbané szivet talal,
amely kéri az Atyaval valo kiengesztelddést. Ennek kapcsan Erdé Péter biboros, primés, ér-
sek, kanonjogaszprofesszor, akadémikus is nyilatkozott.

Erd6 Péter kifejtette: a ,biintetés” elengedésének jogat, amely korabban foként csak a
piispokoket illette meg, a plispokok tovabbadhattdk. A magyar egyhdzmegyékben — igy az
Esztergom-Budapesti Féegyhdzmegyében is — a piispok évrdl évre folhatalmazta az dsszes
papot az ,,abortuszért jaro biintetés” elengedésére.

A vilagegyhazban nem mindeniitt volt ez igy, ezért a mostani szentévben a papa kdzpon-
tilag engedte meg a papoknak a feloldozast — tette hozza a biboros. Az 0j rendelkezés, nyilvan
a tapasztalatok alapjan, a szentév elmultaval is érvényben tartja az eredetileg csak a szentévre
sz016 engedményt.

A dontés pasztoralis segitségnyujtas, €s kifejezi az irgalmassagot, ugyanakkor a helyzet
teologiai megitélésén nem valtoztat; ezt jelzi, hogy a papai rendelkezés magat a biintetést nem
szilintette meg, csak az elengedésére hatalmazta fel az 6sszes papot — fogalmazott Erd6 Péter.

S kitért arra, hogy kordbban is szamos feltételnek kellett teljesiilnie ahhoz, hogy valéban
kikozosités jarjon a magzatelhajtasért. Tobbek kozott kellett hozza a nagykorusag, az, hogy ne
félelembdl keriiljon ra sor, és az is, hogy az elkdvetd tudataban legyen az érte jard biintetés-
nek. ,,Ez volt a leggyakoribb oka annak, hogy a biintetés be sem allt, hiszen az emberek alta-
laban nem kanonjogaszok” — jegyezte meg a biboros.

,, Tobbnyire a magzatelhajtasért felelés olyan személyek esetén allt be valoban a biintetés,
akik ismételten kovettek el abortuszt, és mar folhivtak a figyelmiiket arra, hogy tettiik milyen
kovetkezménnyel jar” — mondta Erdd Péter.

Majd emlékeztetett: mikdzben a civil jog orszagonként és a torténelem soran is kiillonbo-
z6képpen itéli meg a magzatelhajtast, a keresztények a kezdetektdl elutasitottak azt. Erre mar
az 0korbol is vannak forrasok, holott a Romai Birodalomban elterjedt gyakorlat volt.

Ez az alapvet6 hozzaallas, az élet védelme nem valtozik most sem, ezt a papa is hangsi-
lyozza. Ugyanakkor az egyhaz altalanos meggydzddése most ,.korszeri és szeretetteljes for-
maban” valdsul meg, €s ,,ez mindenkinek jo hir” — fogalmazott Erd6 Péter.”

" Ld. Magyar Kurir, 2016. november 21. (www.magyarkurir.hu). A miivi abortusz miatti egyhazi biin-
tetéshez, ezen beliil az dnmagatol bealld kikozositéshez és annak elengedéséhez 1d. példaul Hamori
Antal: Eletvédelem a katolikus Egyhaz jogrendjében vilagi jogi osszehasonlitdssal, Budapest, 2006.
Szent Istvan Tarsulat, az Apostoli Szentszék Konyvkiadoja (XVIII, 475; ISBN 963 361 740 5; ISSN
1586-0957; imprimatur és ajanlas: Erdd Péter; cenzor: Szuromi Szabolcs), 123-202.
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SZENTMISEVEL UNNEPELTEK A BETEGEK VILAGNAPJAT
AZ ORSZAGOS ONKOLOGIAI INTEZETBEN™

Snell Gyorgy segédpilispok mutatott be szentmisét €s imadkozott egyiitt a betegekkel a buda-
pesti Orszagos Onkologiai Intézet Irgalmas Jézus-kapolndjaban februar 11-én, a betegek vi-
lagnapjan. A Szent Istvan-bazilika plébanosa a szentmise keretében kiszolgaltatta a betegek
szentségét.

A szertartason jelen volt Kampfmiiller Sandor kaplan, az Esztergom-Budapesti Féegy-
hazmegye korhazlelkészi szolgalatanak tavaly oktoberben kinevezett lelkipasztori vezetdje,
valamint Dr. Lovey Jozsef centrumvezet6-helyettes féorvos. Az Irgalmas Jézus-képolnaban
tartott szentmisén betegek és hozzatartozoik, a korhazlelkészség munkatarsai, valamint az
onkéntes beteglatogatok kozosségének tagjai vettek részt.

Horvath Zoltan terézvarosi esperes-plébanos, a szentmise elején koszontétte az
egybegyiilteket, majd a betegek vilagnapja jelentdségérdl beszélt.

Az Orszagos Onkologiai Intézet udvaran allo Irgalmas Jézus tiszteletére felszentelt ka-
polnat 1942-ben épittette a Postas Alapitvany. Az 1944-es atadas utan 1950-ig miikddhetett
rendeltetésszeriien, kényszerli bezarasat kovetden az elmult rendszerben hosszu ideig raktar-
ként hasznaltak. 1989-ben a betegek kezdeményezték eredeti célja szerinti Gjranyitasat. 2000-
ben kezdddtek meg a renovalasi munkalatok. A felfjitott kapolnat 2005 februarjaban szentelte
fel Erd6 Péter biboros, primas.

A Budapesti Katolikus Korhézlelkészséget 2004 marciusaban alapitotta a biboros, azzal a
céllal, hogy dsszehangolja a budapesti plébaniak kérhazi lelkipasztori szolgalatait. Evente két
alkalommal szervezi meg az 6nkéntes beteglatogatok képzését a Korhazlelkészség: Gsszel —
altalaban oktober elejétdl, illetve télen — januar végétdl. Ez utdbbi keretében, éppen a napok-
ban 20 f6 — elhivatott, érz6, hitét gyakorld katolikus — kezdte el a szolgalat ellatasahoz sziik-
séges képzést.

Az onkéntes szolgalat Budapest csaknem valamennyi korhdzaban jelen van mar, és az
egészségligyi intézmények heti lelkipasztori szolgéalatahoz kapcsolodik. Ez azt jelenti a gya-
korlatban, hogy a hét egy adott napjan, a korhazba bejaro6 katolikus pap latogatasat megel6z6
napon, az Onkéntes beteglatogatd végiglatogatja azt a fekvobeteg-osztalyt, ahova a kivalasz-
tott intézményen beliil beosztottak.

* % 3k

1858. februar 11-én Lourdes-ban a tizennégy éves, hosszu ideje beteges Soubirous Bernadett-
nek megjelent a Sziizanya. A szegény sorsu francia lanyt Egi Edesanyank kozvetitének szanta
¢és arra kérte, tovabbitsa tizeneteit. Mindezzel a Boldogsagos Sziiz a betegek és a szenveddk
iranti kiilonleges szeretetét akarta megmutatni. Lourdes-ban a jelenések helyén ma mar ha-
talmas templom all, amelyhez évente kozel félmillidan zarandokolnak. Az itt tortént, termé-
szetes modon meg nem magyarazhatd gydgyulasok szama tobb ezerre tehetd. II. Janos Pal
papa 1992-ben rendelte el, hogy februar 11-e a betegek vilagnapja legyen.

* Esztergom-Budapesti Féegyhdzmegye, Magyar Kurir, 2017. februdr 11. (www.magyarkurir.hu)
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ERDO PETER

SZENTBESZED TEREZ ANYA SZENTTEAVATASAERT
MONDOTT HALAADO SZENTMISEN"

(Mt 5,1-12)

Krisztusban Kedves Testvérek!

A mai evangéliumban a Hegyi Beszéd tanitasat hallottuk a Nyolc Boldogsagrol. Miért is kell
nekiink megtartani Jézus erkolcsi tanitasat? Azért, hogy boldogok lehessiink! Minden ember-
nek ez a célja és a hivatasa, ezért alkotta Isten az embert. De ez a boldogsag a foldon nem
lehet teljes. Ezért kezdi és végzi ugy a Nyolc Boldogsag felsorolasa, hogy ,,boldogok..., mert
ovék a mennyek orszaga”. Mi emberek ugyanis a teljes boldogsadgot a mennyben, az Istennel
kozvetleniil talalkozva, a foldi élet utan tudjuk csak igazan elérni.

Mi torténik hat akkor itt, a f5ldon? Itt, a f5ldon abba az irdnyba haladunk! Es ennek a
modjat tanitja meg nekiink Jézus. Van a Boldogsagok kozott kettd, amelyek part alkotnak,
szinte feltételezik, kiegészitik egymast. Az egyik az ember igaz volta, igazsaga, a masik pedig
az irgalmassag. ,,Boldogok, akik éhezik és szomjazzak az igazsagot, mert kielégitést nyernek”
Mt 5,6). ,,Boldogok az irgalmasok, mert nekik is irgalmaznak” (Mt 5,7). Szent Ambrus
mondja, hogy az ember akkor kezdi el ¢hezni és szomjazni az igaz €letet, amikor a bilineit mar
megbanta. Amig az ember stlyos beteg, nem érzi az ¢hséget. Az igazsagra vald vagyakozas
tehat mar a blinbanat és a lelki gyogyulas jele. Szent Jeromos szerint nem elég az igaz életre
vagyni, hanem ¢hezni kell az igazsagot, Gjra és Ujra jotettekkel kell megerdsiteni magunkban,
hogy a helyes uton jarunk. Isten majd betolti az igazsagra ¢hez6 ember vagyait. Jutalma min-
den emberi elképzelést meghalad.

A régiek az igazsagossagrol ugy beszéltek, mint készségrol, hogy mindenkinek megad-
juk, ami jar neki. Ez azonban Krisztus tanitdsanak fényében azt is jelenti, hogy Istennek az
egész €letiinket, minden képességiinket oda kell adnunk, hiszen mindent t6le kaptunk, sem-
mink nincs, amivel ne tartoznank neki. ,,Mid van, amit nem kaptal? Ha pedig kaptad, mit di-
csekszel vele, mintha nem kaptad volna?” (1Kor 4,7) — irja Szent Pal. Ez az, amit a fOparancs
is kivan: ,,Szeresd Uradat, Istenedet teljes szivedbdl, teljes lelkedbdl és minden erddbdl”.

De az igazsagossaggal, az igaz volttal szorosan Osszekapcsolodik az irgalmassag is. Ir-
galmasnak lenni azt jelenti, hogy adunk, jot tesziink, megbocsatunk akkor is, ha ezt valaki
nem érdemli meg. Ezért az irgalom néha ajandékozé szeretet. Ilyen értelemben sorolja fel
hagyomanyosan az Egyhaz az irgalmassag testi és lelki cselekedeteit. Errdl tesz tantisagot az
Egyhaz szeretetszolgéalata. De ilyen ajandékozo szeretet kell ahhoz is, hogy jovonk legyen.
Amit a gyermekekért, az utdnunk jovoé nemzedékért tesziink, azt nem a héla érdekében, nem a
késébbi viszontszeretet biztositasa gyanant tessziik, hanem azt az ajandékot adjuk tovabb,
amit mi is masoktol, végsé soron magatdl az Istentdl kaptunk.

Az Istennek jaro totalis szeretet kifejezése az embertarsak iranti onfelaldozo, nagylelki
szeretet. Ennek volt a hése Szent Kalkuttai Teréz anya, aki maganak Krisztusnak felhivasara
valaszolt egész ¢letével. Tanusagtételének olyan ereje volt, hogy ennek a hivatasnak a koveté-
sére mar ¢életében ezrek és ezrek vallalkoztak. Rendje elterjedt az egész vilagon. Teréz anya
szeretetszolgalata sziikséges az egyhaz misszidjanak teljességéhez. A szent liturgia végzése, a

* Esztergom-Budapesti Féegyhdzmegye, Budapest, Szent Jozsef-templom, 2016. szeptember 10.
(www.esztergom-ersekseg.hu). Boldog Kalkuttai Terézt 2016. szeptember 4-én avatta szentté¢ Ferenc
papa Romaban.
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teologia tanulmanyozasa és az evangélium igazsagainak hirdetése, a katekétak faradozasa és a
szentségekben kapott kegyelem gazdagsaga akkor lesz a krisztusi lizenet teljes taniibizonysa-
ga, ha a mindent felaldozo, hatarokat nem ismerd segitd szeretet cselekedetei parosulnak hoz-
za. Mindenki nem szolgalhatja szerzetesként a legszegényebbeket. De ez a radikalis Gnatadas
sziikséges az egyhaz képének és tantisaganak teljességéhez. Ezért vagyunk halasak Teréz
anya szenttéavatasaért. Nemcsak nagy példakép 6 mindnyajunk szamara, de szellemi eréfor-
ras is. Személye és miive a hitelesség pecsétjét jelenti korunk egyhdza szamara.

Mindenki nem lehet Teréz anya. De mindenki kérheti partfogasat, és mindenki torekedhet
arra, hogy észrevegye az emberi nyomorusagot a maga kornyezetében é€s segitd szeretetbdl
aldozatot vallaljon masokért. Ehhez kérjiik Szent Kalkuttai Teréz anya kdzbenjarasat mind-
annyiunk szamara. Amen.

* %k 3k

»Zavarba hozott. Még annyi év tavlatbol is képes erre. Képes, mert egyszerti! Képes, mert
szegény, de szivében hihetetleniil gazdag! Képes, mert Isten képes atvilagitani rajta szeretete,
szolgalata, jelenléte révén, De ki is 6?7 Kalkuttai Szent Teréz sziiz.” (Michels Antal plébanos)

* %k ok

TEREZANYA TISZTELETERE AVATTAK EMLEKTABLAT BUDAPESTEN

A Teréz anya harminc évvel ezel6tti, 1986. majus 27-1 latogatasara emlékeztetd tablat a 2016.
szeptember 3-i, els6szombati szentmise utan aldotta meg a fovaros XII. keriiletében levo va-
rosmajori Jézus Szive-templomban Erdd Péter biboros.

* %k ok

SZENTMISE DR. GAIZLER GYULA HALALANAK 20. EVFORDULOJA,
ESFELESEGE,DR.GAIZLERNE DR. MADARASZ JUDIT HALALANAK
10. EVFORDULOJA ALKALMABOL

2016. november 14-én a Magyar Bioetikai Tarsasag tagjai a Tarsasag elsé elndke, dr. med.,
dr. theol. Gaizler Gyula OESSH, CSc halalanak 20. évforduldja, és felesége, Dr. Gaizlerné dr.
med. Madarasz Judit halalanak 10. évforduldja alkalmabdl megemlékezé szentmisén vettek
részt. A szentmisét Ft. Kozma Imre OH és a tarsasagalapité hazaspar unokaja, Ft. Nyéky
Kalman mutatta be a Budai Irgalmasrendi Korhaz Képolnajaban.
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A MAGYAR BIOETIKAI TARSASAG ELOZO ELNOKENEK MEGVALASZTASA
ZOLDOMBUDSMANNAK

Prof. dr. habil. Bandi Gyula DSc, tanszékvezetd egyetemi tandrt, a Magyar Bioetikai Téarsasag
el6z6 elnokét az Orszaggytilés 2017. februdr 21-én a jovo nemzedékek érdekeinek védelmét
ellatd6 ombudsmanhelyettesnek valasztotta meg.

A MAGYAR BIOETIKAI TARSASAG FOTITKARANAK KITUNTETESE

A Magyar Bioetikai Tarsasag dr. Pruzsinszky Jozsef OESSH, a Magyar Bioetikai Tarsasag
alapitd tagja, fOtitkara részére a Tarsasagért végzett tobb évtizedes értékes szolgalataért,
amellyel jelentGsen hozzajarult a Tarsasag fejlédéséhez, 2016. oktdber 8-an elismerd okleve-
let adoményozott.

A MAGYAR BIOETIKAI TARSASAG TUDOMANYOS ULESEI,
KONFERENCIAJA ES KOZGYULESE

A Magyar Bioetikai Tarsasag Elnoksége szeretettel hiv és var mindenkit a Tarsasag tudomé-
nyos Uléseire, amelyeknek helyszine és elsé félévi programja: Pazmany Péter Katolikus Egye-
tem Jog- és Allamtudomanyi Kar, Budapest VIIL keriilet, Szentkiralyi u. 28-30. 2. em. kari
tanacsterem; 2017. februar 8. (szerda) 17,30: a Magyar Bioetikai Tarsasag Ifjisagi Szekcidja-
nak szervezésében, ,,napjaink égetd bioetikai kérdésérdl”, dr. med. Szathmary Gabor ny. szii-
1ész-n6gydgyasz féorvos ,,Feleldsségteljes csaladtervezés” cimii el6adasa; 2017. &prilis 6.
(cstitortok) 17,30: dr. jur. Hamori Antal OESSH, PhD, lic. iur. can., egyetemi docens Az ¢€let-
veszélyben 1év0 magzatok megkeresztelésének problematikaja és dr. habil.,, dr. med.
Kellermayer Miklos OESSH, DSc, CSc, Professzor Emeritus Természettudomanyos bizo-
nyossag is, hogy az emberi személy 5 fokozatu titok-, misztériumkaszkad cimii eldadasa;
2017. junius 8. (csiitortok) 17,30: dr. med., dr. habil. Fodor Bertalan PhD, egyetemi tanar Na-
notechnoldgia és szintetikus biologia cimii eldadasa. A Tarsasag 2017. évi konferenciajanak
helyszine és id6pontja: uo. Szent II. Janos Pal paparol elnevezett diszterem, 2017. okt6ber 6-
7., f6 téma az emberi €let védelme (pl. a ,,kettds hatas” elve €s a ,,kisebbik rossz” elve az alla-
potos nd életveszélye esetén). Kozgyiilési idépont, helyszin és napirendi pontok: 2017. aprilis
6. 15,30 (hatarozatképtelenség esete: 16,00), uo. dékani tanacsterem, 1. 2016. évi beszamolo,
kozhasznusagi, kiegészitd melléklet elfogadasa, 2. egyebek.

A MAGYAR BIOETIKAI TARSASAG ELNOKSEGENEK KOZLEMENYE

A Magyar Bioetikai Tarsasag eziton mond koszonetet valamennyi kedves tdmogatdjanak,
akik 2016. évi személyi jovedelmiik 1%-at a Tarsasag javara ajanlottak fel. Az dsszeggel fo-
lyoiratunk kiadasahoz nyujtottak segitséget. Tisztelettel kérjilk Tagtarsainkat és a bioetika
irant érdeklédoket, hogy a jovoben is tdmogassak Tarsasagunkat. A Magyar Bioetikai Tarsa-
sag adoszama: 18052277-1-42. Tamogatasukat el6re is nagyon kdszonjiik!

Tisztelettel kérjiik Tagtarsainkat, hogy tagdijfizetésiiket a Magyar Bioetikai Térsasag OTP-nél

vezetett 11706016-20752620 szamu szamldjara sziveskedjenek teljesiteni. Az éves tagdij
4.000 Ft, nyugdijasoknak 3.000 Ft. K&szonjik!
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MEGHIiVO

APPKE JAK
JOGBOLCSELETI TANSZEKENEK KONFERENCIAJARA

I1.,,Természetjog napja”
2017. méajus 26. (péntek) 10.00-17.30
Pazmany Péter Katolikus Egyetem Jog- és Allamtudomanyi Kar
Budapest VI111. kertilet, Szentkiralyi utca 28. I1. em. kari tanacsterem

Eléadok és eldadascimek:
Frivaldszky Janos: A ’szévetség’ koncepcidja az Oszovetségben

Turgonyi Zoltan: Mit kezdjiink az elsé kétablaval? — Része lehet-e ma a természetjognak a
természetes vallas?

Freny6 Zoltin: Autentikus élet és Dekalogus. Eszrevételek a Tizparancsolat értelmezéséhez
Hamza Gabor: A természetjog Marcus Tullius Cicero munkaiban
Erd6édy Janos: Leges sumptuariae: legislatio vagy naturalis ratio?

Tussay Akos: Krisztocentrikus kirdlysagidedl a kozépkorban: Az uralkod6 mint
khrisztomimétész

Tattay Szilard: Francisco Sudrez mint a modern racionalista természetjogi elméletek eléfuta-
ra?

Sashalmi Endre: A természetjogi gondolkodas kezdetei Oroszorszagban Nagy Péter uralkoda-
sa idején: A természeti torvény és az allamhatalom viszonya Feofan Prokopovicsnal

Molnar Attila Karoly: A lex naturalis és a téves lelkiismeret problémaja, és Szent Tamas
megoldasi javaslata

Kuminetz Géza: A haboru és a béke kérdése a természetjog mérlegén
Konczol Miklos: Aequitas, clementia, misericordia

Sandor Istvan: Megeheti-e a tortat az, aki megsiitotte? A vagyonvédelmi trustok szabalyozasa
és tarsadalmi megitélése

Veres Zoltan: Uzlet és etika, kiilonos tekintettel a pénziigyi szektor etikajara

Hamori Antal: A még meg nem sziiletett emberi 1ény élete és a vele-keletkezetten fogyatékos
gyermek emberi méltoésaga védelmének Osszefliggése a mai magyar jogban

Deli Gergely: Az emberi méltosag alapkérdései

Maléth Anett: Masként ember? Gondolatok a nagykoru értelmi fogyatékossaggal €16 szemé-
lyek cselekvoképességének korlatozasardl az 0j Ptk.-ra reflektalva

Kormos Maria: Adalékok a hazassag fogalmanak meghatarozasahoz

Manhertz Tamas: Az alkotmanybiraskodas természetjogi el6zményei, aspektusai

A konferencian atadasra keriil a ,,Természetjog kivalo kutatdja” megtiszteld cim odaitélését
igazolo oklevél. Az oklevelet atadja: Prof. Dr. Szab6 Istvan, a PPKE JAK dékanja.

Mindenkit nagy szeretettel varunk!
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SZERZOINK
dr. habil., dr. jur. Bandi Gyula DSc, CSc, a Pazmény Péter Katolikus Egyetem tanszékvezetd
egyetemi tanara, a Magyar Bioetikai Téarsasag el6z6 elndke

Csitei Béla, a Széchenyi Istvan Egyetem Deédk Ferenc Allam- és Jogtudomanyi Karénak 6t6d-
éves (végzos) joghallgatoja

dr. habil., dr. habil. Erdé Péter OESSH, DSc, PhD, PhD, a Magyar Tudomanyos Akadémia
rendes tagja, a Szent Istvan Tudomanyos Akadémia elndke, a Pazmany Péter Katolikus Egye-
tem Professzor Emeritusa

dr. habil. Fabiny Tamas PhD, az Evangélikus Hittudomanyi Egyetem egyetemi tanara

dr. jur. Hdmori Antal OESSH, PhD, lic. iur. can., a Budapesti Gazdasagi Egyetem egyetemi
docense, a Magyar Bioetikai Tarsasag Elnokségének tagja

Kék Emerencia PhD, lic. theol., a Sapientia Szerzetesi Hittudomanyi Féiskola adjunktusa

dr. habil., dr. med. Kellermayer Miklés OESSH, DSc, CSc, a Szent Istvan Tudomanyos Aka-
démia rendes tagja, a Pécsi Tudomanyegyetem Professzor Emeritusa

dr. jur. Melihercsik Szilvia jogasz

dr. habil., dr. med. Tringer Laszl6 OESSH, CSc, a Szent Istvan Tudomanyos Akadémia ren-
des tagja, a Semmelweis Egyetem Professzor Emeritusa

dr. med. Vizi E. Szilveszter DSc, PhD, MHAS, HonFBPhS, a Magyar Tudomanyos Akadé-
mia korabbi elndke, a Szent Istvan Tudomanyos Akadémia rendes tagja, a Tudomanyos Isme-

retterjeszté Tarsulat t. elndke

dr. med. Zaborszky Magda ny. féorvos, borgydgyasz szakorvos

* k%

Mindenkinek egészségben, sikerekben gazdag,
boldog uj esztendot kivanunk!

Szeretettel és tisztelettel:

A Magyar Bioetikai Tarsasag EIndkségének és
a Magyar Bioetikai Szemle Szerkesztébizottsdgdnak tagjai

59



Magyar Bioetikai Szemle 23 (2017/1) 60.

Table of Contents

Commemoration of professor Antal Ferencz — Lectori salutem! ...................oooooiiiininian 1
COMMEMORATION
Antal Ferencz: Dialogue with the patient ...............oooiiiiiiii e, 2
E. Szilveszter Vizi: The 80th birthday anniversary of Antal Ferencz .............................. 5
Prof. Dr. Gyula Bandi’s presidential letter for Dr. Antal Ferencz professor ....................... 6
Gyula Bandi’s speech at Prof. Antal Ferencz’s funeral ...................cociii U7
Pope Francis’ message for 2017 World Day of Sick .........c.coooiiiiiiiiiiiii, 8
Tamas Fabiny: Human life is sacred and inviolable ................cooooiiiiiiiiiiiiii, 10
STUDIES
Emerencia Kék: One for all?... The teaching of the Catholic Church ont he researches of
the human embryonic stem Cells ............oiiiiiiiii e 12
Béla Csitei: The content of the legal relation between the health service provider and the
patient regarding liability for damages in the patient care ................coovviiiiiiiiininne. 19
FORUM
Miklos Kellermayer: The common law of gene regulation and child education ................. 29
Antal Hamori: Reflections about the Nomination ,,Pair” .............ccooiiiiiiiiiiiiii i, 31
DOCUMENTS
Position statement of the ETT and OGYEI about the use and the commerce of homeopathic
medicines . e e 32
Announcement of the Natlonal Instltute for Pharmacy and Nutrltlon ............................. 34
Position statement of the Section of Medical Sciences of the Hungarian Academy of
SCIBTICES . . vttt ettt ettt ettt ettt ettt et b et a ettt e ettt eb et st saenebentene 35
New Academy statement on homeopathic products ...............ceiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiania, 37

A homeopatias termékekkel kapcsolatos 11j akadémiai allasfoglalas (translater: L. Tringer).. 37
The Australian Government National Health and Medical Research Council: NHMRC

Statement: Statement on Homeopathy . e e 38
Az NHMRC allasfoglalasa a homeopatlarol (translater L Trlnger) .............................. 40
HRI-Response-to-Australian-NHMRC-Report (translater: Sz. Melihercsik) .................... 42
Position statement of the St. Luke’s Society of Hungarian Catholic Physicians on the

NOMEOPALNY . ...eeie e 46
REVIEW
,Levy D, Gadd B, Kerridge I, Komesaroff P (2014): A Gentle Ethical Defence of

Homeopathy” by LaSzZIO TIINGET .. ...oneeiiiei e, 47
,» Trevor Stammers (2012): Brain death” by Magda ZaborszKy .............ccoeviiiiiiiiiinnnnn. 49

NEWS — EVENTS
Péter Erdd’s declaration. Instruction of The Apostolic Letter ,,Misericordia et Misera” of

the Holy Father Francis confirms the practice in Hungary ................c.ooiiiiiii 53
Holy mass for 2017 World Day of Sick at the National Institute of Oncology .................. 54
P. Erd6: Homily of praise — holy mass for canonization of Saint Mother Teresa of Calcutta...55
Memorial tablet was initiated in honor of Mother Teresa of Calcutta in Budapest .............. .. 56
Holy mass for 20th death anniversary of Dr. Gyula Gaizler and for 10th death anniversary

of his wife Mrs. Dr. Gaizler Dr. Judit Madardsz................c.coooiiiiiiiiiiiiiniie 56
The past president of the Hungarian Society of Bioethics is elected for ,,Green ombudman”..57
Award of the general secretary of the Hungarian Society of Bioethics ........................... 57
Sessions, conference and meeting of the Hungarian Society of Bioethics ..........cccocevinenen. 57
Communication of the Board of the Hungarian Society of Bioethics ............................. 57
Invitation to conference of PPCU FLPS Department of Legal Philosophy ....................... 58
Authors of the Current REeVIEW ..........ouiuiiiiiii i, 59

60




 
 
    
   HistoryItem_V1
   TrimAndShift
        
     Range: all pages
     Create a new document
     Trim: fix size 6.496 x 9.252 inches / 165.0 x 235.0 mm
     Shift: none
     Normalise (advanced option): 'original'
      

        
     32
            
       D:20160822093957
       666.1417
       bioetikai
       Blank
       467.7165
          

     Tall
     1
     1
     No
     416
     244
    
     None
     Up
     14.1732
     0.0000
            
                
         Both
         695
         AllDoc
         759
              

       CurrentAVDoc
          

     Uniform
     0.0000
     Top
      

        
     QITE_QuiteImposingPlus2
     Quite Imposing Plus 2.0d
     Quite Imposing Plus 2
     1
      

        
     60
     59
     60
      

   1
  

 HistoryList_V1
 qi2base





