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Teoretyczny i praktyczny problem pamieci
w kontekscie osobowej tozsamosci pacjenta
cierpiacego na chorobe Alzheimera — bioetyczne
stanowisko Davida DeGrazii

Streszczenie

Prezentowany artykut ilustruje bioetyczne stanowisko Davida DeGrazii, odnoszace si¢ do teo-
retycznego i praktycznego problemu pamigci w kontek$cie osobowej tozsamosci pacjenta cierpia-
cego na chorobe¢ Alzheimera. Pierwsza czg$¢ artykutu stanowi prezentacje teoretycznego problemu
pamigci w konteks$cie zagadnienia tozsamo$ci numerycznej oraz narracyjnej, bedacych centrum
metafizycznej teorii osoby ludzkiej. Druga czg¢s¢ artykutu ukazuje praktyczny problem pamigci
obecny w bioetycznym kazusie pacjenta, u ktorego wykryto wezesne stadia choroby Alzheimera.
Amerykanski bioetyk i filozof David DeGrazia proponuje, aby teoretyczne rozstrzygnigcia doty-
czace tozsamosci osoby ludzkiej znalazty swoje praktyczne zastosowanie w bioetyce, w rozstrzy-
ganiu dylematéow moralnych obecnych w stuzbie zdrowia. Koncowa czes¢ artykutu skupia si¢ na
krytyce mozliwosci praktycznych zastosowan teoretycznych rozstrzygnieé na temat osoby ludzkie;j,
obecnych w bioetycznym stanowisku Davida DeGrazii.

Stowa kluczowe: pamig¢, tozsamo$§¢ numeryczna, tozsamos$¢ narracyjna, bioetyka, osoba, de-
mencja, David DeGrazia.

Wprowadzenie

Jedno z podstawowych zadan, przed ktorym staje wspolczesna bioetyka, po-
lega na probie zastosowania teoretycznych, filozoficznych rozstrzygnieé, np. fi-
lozoficznej teorii osoby ludzkiej, w praktycznych, moralnych zagadnieniach
z zakresu medycyny. Doniosta proba zastosowania teorii filozoficznej w prak-
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tycznych kwestiach etyki biomedycznej obecna jest w bioetycznym stanowisku
Davida DeGrazii. Amerykanski filozof i bioetyk poszukuje praktycznych impli-
kacji zawartych w filozoficznej teorii osobowej tozsamosci. Swoistym pomostem
taczacym teoretyczne ujgcie tozsamosci z praktycznym medycznym problemem
jest zagadnienie pamigci. Pamig¢ w wymiarze teoretycznym oznacza podstawe
tzw. psychologicznego spojrzenia na tozsamos¢. Pamie¢ w wymiarze praktycz-
nym, medycznym i zarazem bioetycznym zwigzana jest z tematem zmian i uszko-
dzenia pamiegci z powodu postepujacej demencji w prezentowanym kazusie pa-
cjenta, u ktorego wykryto wczesne stadia choroby Alzheimera.

Pamieé a tozsamo$¢ numeryczna i tozsamos¢ narracyjna osoby
ludzkiej

Problematyka tozsamos$ci osoby ludzkiej nalezy do najwazniejszych i najbar-
dziej obszernych zagadnien obecnych w historii filozofii, jest ona takze pode;j-
mowana wspolczesnie przez rdézne szkoty i metody filozoficzne. W tym artykule
ograniczymy si¢ do zilustrowania historycznego stanowiska dotyczacego tozsa-
mosci osobowej, autorstwa filozofa Johna Locke’a. Stanowisko Johna Locke’a
odnoszace si¢ do problematyki tozsamosci osobowej okresla si¢ mianem psycho-
logicznego spojrzenia na tozsamo$¢ osobowa. Nastepnie przedstawimy wspot-
czesng krytyke tego stanowiska, dokonang przez Davida DeGrazig, ktory jest re-
prezentantem tzw. stanowiska esencjalistycznego, naturalistycznego dotycza-
cego tozsamosci osoby. Nalezy wspomnie¢ iz psychologiczne ujgcie tozsamosci
osobowej jest wspotczesnie rozwijane przez filozofa wywodzacego sie¢ z tradycji
analitycznej filozofii, Dereka Parfita. Parfita psychologiczna teoria tozsamosci
osobowej ma, w odrdznieniu od pierwotnej wersji Johna Locke’a, charakter ,,re-
dukcjonistyczny polegajacy na sprowadzaniu osobowej egzystencji do fizycz-
nych i mentalnych zdarzen zachodzacych pomigdzy cialem i mozgiem osoby
ludzkiej” (DeGrazia 2005, 15). Stanowisko esencjalistyczne tozsamosci osobo-
wej, przeprowadzajace krytyke wyzej wspomnianych stanowisk psychologiczne;j
tozsamosci osobowej, reprezentowane jest przez takich filozofow jak: David De-
Grazia, Eric Olson czy Peter van Inwagwen. Esencjalizm ,,poszukuje kryteriow
trwato$ci tozsamos$ci osobowej poprzez okreslanie podstawowego rodzaju badz
substancji determinujacych owe kryteria” (DeGrazia 2005, 28). Dodatkowo esen-
cjalizm podkresla znaczenie okreslania granic egzystowania danej rzeczy lub
czlowieka o okres§lonej tozsamosci. Stanowisko Degrazii zaktada np. iz granice
egzystencji czlowieka nie sg wyznaczane poprzez zdolno$ci kognitywne stano-
wigce fundament osoby i jej tozsamosci, lecz substancje, ktora okresla jako par-
tykularne ludzkie zwierze (particular human animal) (DeGrazia 2005, 29).

Precyzyjne przedstawienie zagadnienia tozsamosci osobowej nalezy rozpo-
czg¢ od zrozumienia celu filozoficznego pytania o sens dwoch typdw tozsamosci
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osoby ludzkiej. Celem pytania o tozsamo$¢ pierwszego typu, w sensie numerycz-
nym jest ,,okreslenie kryteriow pozwalajacych na wykazanie, iz pomimo zmian
jakosciowych dana osoba pozostaje numerycznie tg samg osobg kontynuujaca eg-
zystencje w danym przedziale czasowym” (DeGrazia 2005, 12). Filozoficzna,
nazywana takze psychologiczna, teoria osoby ludzkiej, ukazujaca nowe spojrze-
nie na problem tozsamosci numerycznej, zawarta jest w pracach filozofa Johna
Locke’a. David DeGrazia podkresla, ze wspotczesnie dominujace, tzw. psycho-
logiczne, stanowisko dotyczace numerycznej tozsamosci osoby ludzkiej jest
w duzej mierze powtorzeniem podstawowych elementéw teorii osoby Johna
Locke’a. Najwazniejszy element omawianego psychologicznego stanowiska, do-
tyczacego zagadnienia osobowej tozsamo$ci w sensie numerycznym, tworzg
okreslone kognitywne zdolnosci osoby ludzkiej, tzn. kompleksowa forma i funk-
cje Swiadomosci, np. pamiec.
Wedtug Locke’a, moge wiedzieé, iz nadal jestem tg sama osoba, ktora podjeta okreslone
dziatanie, o ile posiadam jasng pamieé podjetego przeze mnie dziatania. Nie posiadam
zatem wiedzy o tym, czy mam, badz jestem partykularnym rodzajem substancji;
wszystko, co moge wiedzie¢, to stwierdzenie o mozliwosci nastgpowania po sobie okre-

$lonych substancji powigzanych z moim ciatem, od czasu podjecia danego dziatania przy-
wolanego przez mnie w pamigci (tamze, 15).

John Locke w sposob rewolucyjny zanegowat tzw. substancjalne ujecie pro-
blemu tozsamos$ci numerycznej. Wedlug Locke’a to nie pojecie substancji mate-
rialnej badZ niematerialnej, lecz pamie¢ o nastgpowaniu zdarzen mentalnych
w $wiadomosci w danym przedziale czasowym wyznacza kryterium okreslajace,
iz dana osoba jest badz nie jest tozsama numerycznie. David DeGrazia polemi-
zuje z psychologicznym stanowiskiem dotyczacym tozsamo$ci numeryczne;j,
ktorego prekursorem jest John Locke. DeGrazia stwierdza, iz nastgpstwo zdarzen
mentalnych, ciggtos¢ i pamig¢ doswiadczen w swiadomosci danej osoby tak na-
prawdg definiuje drugi typ osobowej tozsamosci, okreslany terminem tozsamosci
narracyjnej. Amerykanski filozof i bioetyk pisze:

Innym ujeciem sposobu, w jaki nadajemy warto$¢ ciggtosci naszej samoswiadomosci,

,»psychologicznej kontynuacji”, jest myslenie o tejze cigglosci w terminach naszej osobo-

wej narracji lub osobowej, wlasnej, ,,wewnetrzne;j” historii. Kazdy z nas posiada mentalng

autobiografig, wypelniong bardzo duzg ilo$cig szczegotow historie, bedaca zbiorem na-

szych do$wiadczen oraz dokonan. Kazdy z nas, by¢ moze, posiada takze dodatkowa, nie

tak szczegOtowa histori¢ zamierzonych badz oczekiwanych z nadzieja dziatan lub do-
Swiadczen (tamze, 80).

David DeGrazia podkresla, iz tozsamos$¢ narracyjna nie jest jakas neutralng
pamigcia, osobowg historig pozbawiong wartosci badz danych pragnien. Tozsa-
mos$¢ narracyjna danej osoby zawiera w sobie nie tylko bogactwo indywidual-
nych osobowych wydarzen i doswiadczen, zawiera ona takze wymiar norma-
tywny w postaci osobowych wartosci czy charakteru, majacych wptyw na zapa-
migtywane zdarzenia zawarte w danej osobowe;j historii. Amerykanski bioetyk,
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podkreslajac korelacje warto$ci i pamieci tworzacych tozsamo$¢ narracyjng, tak
oto pisze:
Okres$lona osobowa autobiografia nie jest jaka$ zwykla lista, bedaca zbiorem personal-
nych zdarzen i intencji. Osobowa historia jest bogato wypelniona sensem okreslonych
przekonan, pragnien, wartosci i charakteru danej osoby. Wszystkie te elementy maja

wplyw na to, ktore wydarzenia sa zapamietywane przez okreslona osobg, oraz w jaki spo-
sOb pozostaja one w pamieci (tamze).

David DeGrazia dokonuje proby zastosowania teoretycznego ujecia tozsamo-
$ci osobowej W sensie numerycznym oraz narracyjnym w praktycznym zagad-
nieniu zilustrowanym w okreslonym bioetycznym kazusie.

Praktyczny problem pamigci a teoria tozsamosci osobowej

David DeGrazia opisuje ,,bioetyczny kazus” (DeGrazia 1992, 515) Alana,
emerytowanego nauczyciela fizyki. Metoda moralnego rozumowania, okreslana
kazuistyka polega na przedstawieniu szczegdtowego opisu konkretnego medycz-
nego, klinicznego przypadku w celu uwidocznienia mozliwego moralnego pro-
blemu, dylematu lub ,konfliktu okreslonych zasad etyki medycznej” (tamze).
Alan podczas rutynowej wizyty u swojej lekarki — doktor Juany Pedemonte —
dowiaduje sie, iz stwierdzono u niego z duza doza prawdopodobienstwa wczesne
stadia choroby Alzheimera, okreslanej typem post¢pujacej demencji. Doktor Ju-
ana podaje Alanowi szczegotowe informacje medyczne na temat symptomow
i kolejnych stadiéw choroby. Postepujaca demencja wynikajaca z choroby bedzie
powodowata coraz powazniejsze uszkodzenie i degradowanie pamigci pacjenta.
Wyniszczenie pamigci Alana z powodu choroby okreslamy jako tzw. praktyczny
problem pamigci.

Pacjent Alan decyduje si¢, aby wypeli¢ tzw. zawansowang dyrektywe be-
daca swoistg instrukcja w podejmowaniu decyzji w czasie przysztego stanu utraty
kompetencji i braku zdolnosci do podejmowania autonomicznych decyzji przez
pacjenta. Skutki postepujacej demencji beda powodowaly, iz Alan nie bedzie pa-
mietal wigkszoS$ci historii swego zycia, nie bedzie zdolny do efektywnego komu-
nikowania si¢, bedzie pozbawiony zdolnosci do podejmowania podstawowych
codziennych czynnos$ci oraz autonomicznych decyzji w kwestiach dalszego le-
czenia.

Alan zaznacza w swej zawansowanej dyrektywie, iz w przysztosci, gdy zostanie dotknigty
skutkami glebokiej demencji, powinien on otrzymacé tylko podstawowe $rodki podtrzy-
mujace zycie, jak odzywianie i nawadnianie, bez mozliwosci stosowania dodatkowych
zaawansowanych sposobow i srodkéw podtrzymujacych zycie (DeGrazia 2005, 159).

Nastepnie David DeGrazia prezentuje dalszg histori¢ rozwoju choroby pa-
cjenta Alana. 10 lat pdzniej Alan jest dotknigty skutkami zaawansowanej demen-
cji. Pacjent nie rozpoznaje swoich bliskich, jest pozbawiony tresci pamigci swej
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przesztosci, niezdolny do planowania swej nawet bliskiej przysztosci. W trakcie
podjetego leczenia lekarka Alana stwierdza, iz doszto do groznej infekcji (zapa-
lenia pluc — pneumonii). Jedynym ratunkiem dla Alana jest szybkie podanie an-
tybiotyku.

Lekarka staje w obliczu moralno-klinicznego konfliktu. Z jednej strony, dok-
tor Juana zobowigzana jest uszanowac zyczenia Alana zawarte w wypetnione;j
przez niego dyrektywie. Pacjent Alan w czasie, gdy byt zdolny do podejmowania
autonomicznych decyzji, zawart wyrazne zyczenie, mowiace jasno, iz odzywia-
nie i nawadnianie to jedyne $rodki podtrzymujace zycie, na ktorych przyszie sto-
sowanie pacjent wydaje zezwolenie. Z drugiej strony, lekarz moze kwestionowaé
zobowigzanie uszanowania tre$ci zaawansowanej dyrektywy. Moze podwazy¢
wazno$¢ autonomicznych zyczen pacjenta, argumentujac, iz podstawowym zo-
bowigzaniem lekarza jest ,,w omawianym przypadku prosta medyczna interwen-
cja w postaci podania antybiotyku, ktora moze uratowaé zycie tego pacjenta”
(tamze, 160).

Czy dobroczynne dziatanie tzn. w najlepszym interesie pacjenta nie jest cig-
gle pierwszym podstawowym zobowigzaniem lekarza? David DeGrazia propo-
nuje, aby respekt dla autonomicznych zyczen pacjenta lub podwazenie prawo-
mocnosci jego zyczen zawartych w zaawansowanej dyrektywie byl zalezny od
ciaglosci tozsamosci osobowej pacjenta. Amerykanski bioetyk omawia prak-
tyczne implikacje zastosowania wczesniej omowionego tzw. psychologicznego
ujecia tozsamosci numerycznej w omawianym kazusie pacjenta Alana.

1. Alan w wieku 65 lat jest osoba, 2. Alan w wieku 75 lat nie jest osoba, 3. Alan w wieku
65 lat i Alan w wieku 75 lat to dwie odrebne, rézne osoby, 4. Alan w wieku 75 lat jest
numerycznie odrgbny od Alana w wieku 65 lat (tamze, 164).

Linia rozumowania wskazuje, iz 65-letni Alan jest numerycznie odrebny od
nowego, powstatego w wyniku demencji ludzkiego indywiduum, tzn. 75-letniego
Alana. W rezultacie wazno$¢ i autorytet zaawansowanej dyrektywy moga zostac
podwazone. Podtrzymanie wazno$ci autoryzacji przysztych medycznych decyz;ji,
stanowigcych tre$¢ zawansowanej dyrektywy, jest $cisle zwigzane z utrzyma-
niem trwalosci tozsamosci osobowej pacjenta. Zaawansowana dyrektywa moze
by¢ stosowana tylko do osoby, ktora zachowuje numeryczna tozsamos¢, ciagtosé
tejze tozsamosci numerycznej. Bioetyczne stanowisko zaprezentowane w powyz-
szym schemacie sugeruje, iz 75-letni pacjent w stanie zaawansowanej, postepu-
jacej demencji moze by¢ uwazany za nowo powstate numerycznie odrgbne ludz-
kie indywiduum, pozbawione statusu bycia osoba, uniewazniajac w ten sposob
zyczenia i przyszte decyzje zawarte w zaawansowanej dyrektywie, ktora zostata
wypelniona przez 65-letniego pacjenta cieszacego si¢ pelnia statusu osobowego,
Alana niedotknigtego skutkami demencji.

Literatura bioetyczna okresla to jako problem kogos innego, kogos dodatko-
wego. David DeGrazia krytykuje powyzszy sposob rozumowania. Amerykanski
bioetyk podkresla, iz aby utrzymaé prawomocnos$¢ tezy o numerycznej réznicy
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pomigdzy 65-letnim pacjentem Alanem, z pierwszymi objawami choroby, 1 do-
tknietym skutkami postepujacej demencji 75-letnim pacjentem Alanem nalezy
przyja¢ dodatkowe zalozenie wyrazajace tzw. osobowy esencjalizm. Podsta-
wowa teza osobowego esencjalizmu mowi, iz istnienie Alana jest w petni zalezne
od statusu bycia osoba. Rozumowanie oparte na tezie osobowego esencjalizmu
prowadzi do wnioskéw przeczacych powszechnemu do$wiadczaniu i zdrowemu
rozsadkowi. Pierwszy wniosek dotyczy stwierdzenia momentu §mierci omawia-
nego przyktadu Alana. Utrata kompleksowych funkcji §wiadomosci przez 75-let-
niego Alana, w tym utrata pamigci z powodu progresywnej demencji, oznacza
wedlug omawianego typu personalizmu ,utrate zdolnoSci konstytuujacych
osobg” (tamze, 168). W rezultacie 75-letni Alan przestaje istniec.

David DeGrazia, negujac tzw. psychologiczne stanowisko dotyczace nume-
rycznej tozsamosci, podkresla, iz 75-letni Alan zachowuje cigglo$¢ swej egzy-
stencji zar6wno poprzez ciagle dzialajace funkcje biologiczne, cielesne, jak i po-
przez minimalny stopien psychologicznej kontynuacji, ,,np. zachowanie pewnych
podstawowych zdolno$ci kognitywnych” (tamze). Kolejna bledna praktyczna
implikacja, wynikajaca z psychologicznego ujecia numerycznej tozsamosci,
mowi o powstaniu nowego indywiduum ludzkiego, tzn. 75-letniego Alana. ,,Czy
jest mozliwe, aby nowe ludzkie indywiduum zaczeto swa egzystencje bez wcze-
$niejszego bycia plodem, dzieckiem? Czy ten czlowiek urodzit si¢ stary?”
(tamze).

Amerykanski filozof proponuje, aby odrzuci¢ substancjalne pojgcie osoby,
stawia odwazng tez¢ mowigca, iz czlowiek na poziomie substancjalnym jest ,,tzw.
ludzkim zwierzeciem (human animal), jest to ujecie substancjalne cztowieka
w kategoriach biologicznych” (tamze). Substancjalny termin ludzkie zwierze (hu-
man animal) podwaza tezg esencjalizmu personalistycznego o tozsamosci nume-
rycznej. David DeGrazia stwierdza, iz 65-letni pacjent Alan i wyniszczony cho-
roba 75-letni pacjent Alan zachowuje tozsamo$¢ numeryczng poprzez substan-
cjalne ujecie jako to samo ludzkie zwierze. ,,Utrata zdolnosci kognitywnych kon-
stytuujacych osobg nie powoduje podwazenia tozsamos$ci numerycznej” (tamze,
169). Pojawia si¢ jednak nowy problem dotyczacy drugiego omawianego typu
tozsamosci, tzn. osobowej tozsamosci narracyjnej. Pomimo ze utrzymanie trwa-
osci tozsamosci numerycznej zostato zapewnione, to brak pamigci i zaburzenie
ciggtosci psychologicznej powoduje zerwanie zwigzku z historig zycia osoby,
ktéra wypelnila ,tres¢ zaawansowanej dyrektywy” (tamze, 173). ,,Brak pamigci
swej autobiografii osobowej oznacza bardzo wazng jakosciowg zmian¢ powodu-
jaca zanegowanie trwato$ci tozsamosci osobowej w sensie narracyjnym” (tamze,
173—-174). Podwazenie ciaglos$ci tozsamosci narracyjnej osoby pacjenta moze
spowodowac zakwestionowanie obowigzywania i respektowania zyczen pacjenta
zawartych w dyrektywie. David DeGrazia proponuje, aby o wazno$ci zaawanso-
wanej dyrektywy decydowaly postulaty pacjenta mowigce o ,,antycypowaniu
przyszlego stanu bycia niekompetentnym” (tamze). Pacjent, kompletujac tresé
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zaawansowanej dyrektywy, powinien takze zawrze¢ w niej okre$lone zyczenia
obejmujace czas przyszly utraty pamieci, bycia niekompetentnym z powodu za-
awansowanej demencji. Strategia ta pozwoli utrzyma¢ waznos¢ danej zaawanso-
wanej dyrektywy pomimo podejrzen o naruszenie ciggtosci tozsamosci narracyj-
nej danej osoby, okreslonego pacjenta.

Krytyka bioetycznego stanowiska Davida DeGrazii

,Metafizyczna teoria osoby okreslajgca status bycia osobg nie powinna, przy-
najmniej wstepnie, by¢ zwigzana z okre§lonymi zagadnieniami moralnymi” (Be-
auchamp 2010, 247). Czesto jednak zdarza sie, iz teoretyczne rozstrzygniecia
z zakresu metafizyki sa bez wlasciwego uzasadnienia stosowane w danych kwe-
stiach moralnych. Teoria osoby jest odwaznie stosowana w adresowaniu prak-
tycznych problemow, takich jak: ,,problem aborcji, technologii reprodukcyjne;j,
odrzucenia niechcianego leczenia, zawansowanej demencji, eutanazji, definicji
$mierci i eksperymentdéw z udziatem zwierzat” (tamze). David DeGrazia popetnia
podstawowy btad polegajacy na braku wyraznego rozrdznienia na metafizyczne
rozumienie osoby oraz moralne rozumienie osoby. Metafizyczne ujecie osoby
sktada si¢ z okreslen danych psychologicznych wlasnosci osoby, zdolnosci ko-
gnitywnych, jak: ,,intencjonalno$¢, samoswiadomos$é, emocje czy zdolno$¢ do
odczuwania bolu” (tamze, 247-248). Moralne ujecie osoby to przede wszystkim
,»zdolnos¢ do moralnego dziatania oraz moralnej motywacji” (tamze). Niestety
wigkszos¢ autorow, w tym takze David DeGrazia, prowadza swoj bioetyczny wy-
wod bez stosowania tego bardzo waznego rozrdznienia. Brak precyzyjnego okre-
slenia problemu statusu osoby ludzkiej oznacza niebezpieczenstwo nie§wiado-
mego pomieszania zagadnien metafizycznych i moralnych dotyczacych zagad-
nienia osoby ludzkiej. Dodatkowo brak pelnego ujecia kwestii metafizycznych
i moralnych moze oznacza¢ redukcjonizm upraszczajacy problematyke osoby
ludzkiej. Kognitywne zdolnosci osoby ludzkiej badz ich brak nie moze stanowi¢
podstawy okre$lania statusu moralnego osoby ludzkiej.

Niewazne, jak wielki respekt zywimy wobec kognitywnych zdolnosci osoby ludzkiej,
wiasnosci te nigdy nie moga by¢ sprowadzane do poziomu moralnego rozumienia osoby,
nie mogg one zatem ustanawiac jakiejkolwiek formy moralnego statusu (tamze).

David DeGrazia, omawiajac kazus pacjenta Alana, stwierdza, iz skutki cho-
roby pozbawily Alana statusu bycia osoba. Proponuje on, aby wobec pacjenta
objetego cigzkimi skutkami demencji stosowac biologiczng kategori¢ tzw. /udz-
kie zwierze. David DeGrazia nie zauwaza jednak, iz moralny status osoby pa-
cjenta jest niezalezny od zdolnos$ci kognitywnych osoby, zdolnosci naruszonych
skutkami demencji. Jedng z podstaw rozumienia i utrzymania trwatoSci moral-
nego statusu osoby jest zagadnienie osobowej godnosci pacjenta.
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W czasie cierpienia lub pewnosci $mierci pacjenci czgsto tracg swe poczucie warto$ci
badz godnosci. Zbioér tego rodzaju doswiadczen zobowiazuje lekarzy, pielegniarki, ro-
dzing i przyjaciot do przypominania i zapewniania pacjenta, iz posiada on nienaruszalng,
wewnetrzna, osobowa godnosé. Autentyczno$é tego zapewnienia wymaga, aby pacjent byt
poddany leczeniu i opiece z zachowaniem godnosci az do konca (Pellegrino 2008, 523).

Proponowane przez Davida DeGrazi¢ okre$lanie pacjenta objetego skutkami
cigzkiej demencji terminem /udzkie zwierze jest nie tylko wyzej omowionym ble-
dem filozoficznym, polegajacym na braku §wiadomosci rozroznienia dwoch ty-
pOw uje¢ osoby ludzkiej, tzn. metafizycznego i moralnego. Catkowite odebranie
statusu osoby ludzkiej pacjentowi jest takze niezgodne z powszechnym przeko-
naniem o trwatej i nienaruszalnej tzw. wewnetrznej godnosci osoby ludzkiej.

Podsumowanie

Bioetyczne stanowisko Davida DeGrazii cierpi na dodatkowa przypadtos¢
obecna powszechnie w etyce biomedycznej, ktora jest zorientowana na pacjenta.
Przypadtos¢ ta polega na probie ugruntowania ,,prymatu zasady respektu dla au-
tonomii pacjenta w bioetyce” (Beauchamp, Childress 2001, 120) i pomniejszaniu
waznosci innych podstawowych zasad, jak zasada dobroczynnosci czy zasada re-
spektu dla osob. Rozwazania na temat waznosci zyczen pacjenta zawartych
w zaawansowanej dyrektywie sa swiadectwem promowania pierwszenstwa za-
sady respektu dla autonomii przez omawianego bioetyka i filozofa.

Stanowisko to przeciwne jest naszym powszechnym moralnym przekona-
niom dotyczacym osoby ludzkiej. Nasze powszechne doswiadczanie, a takze spe-
cyficzne do§wiadczenie kliniczne lekarza w codziennej relacji z pacjentem, sta-
wia w centrum zobowigzan konieczno$¢ respektowania godnos$ci osoby pacjenta,
pomimo naruszonej tozsamosci i pamigci, stuzenia jej podstawowym potrzebom,
przywracania zdrowia. ,,Wszystkie te zobowigzania okresla si¢ mianem respektu
dla osoby ludzkiej” (Lysaught 2004, 665).

Rozwazania Davida DeGrazii na temat pacjenta cierpigcego na chorobe Alz-
heimera prowadza do zanegowania trwalych podstaw, na ktérych mozna kon-
struowac filozoficzng teori¢ osoby ludzkiej. Uszkodzona pamig¢, brak okreslo-
nych zdolno$ci kognitywnych, podwazajg trwalos¢ statusu osoby ludzkiej, trwa-
0s$¢ tozsamosci osobowej. Zadaniem wspotczesnych filozofow, zajmujacych si¢
zastosowaniem teorii filozoficznej w bioetyce, jest poszukiwanie nowych, okre-
slonych podstaw wyznaczajgcych status osoby ludzkiej, pozwalajacych budowaé
bardziej adekwatng i bardziej ztozong teori¢ osoby ludzkiej, tozsamos$ci osobo-
wej. Nowa teoria filozoficzna osoby i jej tozsamosci powinna wykraczaé poza
refleksje redukujaca osobg ludzka do manifestacji zdolnosci kognitywnych swia-
domosci osoby.
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The Theoretical and the Practical Memory Problem in the
Context of the Personal Identity of a Patient Suffering from
Alzheimer’s Disease — David DeGrazia’s Bioethical Standpoint

Summary

The presented article illustrates David DeGrazia’s bioethical standpoint regarding the theoretical
and the practical problem of memory in the context of the personal identity of a patient suffering
from Alzheimer's disease. The first part of the article is a presentation of the theoretical problem of
memory in the context of numerical and narrative identity being the center of the metaphysical
theory of the human person. The second part of the article presents a practical memory problem in
the bioethical case of a patient diagnosed with early stages of Alzheimer’s disease. The American
bioethicist and philosopher David DeGrazia proposes that the theoretical solutions regarding the
identity of the human person find their practical application in bioethics in resolving moral dilem-
mas in the health care. The final part of the article focuses on criticizing the possibilities of practical
applications of theoretical solutions on the subject of the human person in the bioethical position of
David DeGrazia.

Keywords: memory, numerical identity, narrative identity, bioethics, person, dementia, David
DeGrazia.



