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Prof. dr hab. Jan Hartman jest filozofem o uznanym
dorobku naukowym i publicystycznym. Mysli Pana Profe-
sora zawarte w publikowanym przez Redakcje ,,Chirurgii
Polskiej” liscie pt.: Chirurgia geriatryczna z etycznego
punktu widzenia”" — czesto dyskusyjne i kontrower-
syjne — zmuszajg nas, chirurgéw, do intelektualnego
wysitku siegniecia poza obszary policzalne w uktadzie
centymetr-gram-sekunda. W codziennej praktyce chi-
rurgicznej staramy sie doganiac stale ,uciekajace”, opra-
cowywane naukowo ,guidelinesy”, wytyczne i zalecenia
bazujgce na medycynie opartej na faktach (EBM, eviden-
ce based medicine). Takze state dazenie do techniczne;j
biegtosci i korzystania z nowych technologii sprawiaja,
co stwierdzam z ubolewaniem, ze nie zawsze mamy czas
na postrzeganie naszej aktywnos$ci zawodowej w szer-
szym, nie tylko medycznym, wymiarze i nierzadko wpa-
damy w furor chirurgicus. Zaktadam optymistycznie, ze
gtéwng przyczyng tego faktu jest brak czasu. Zwigzek
filozofii i medycyny siega VI w. p.n.e., kiedy to byta ona
czescia filozofii jonskiej, filozofii, z ktérej zaczerpneta
fascynacje wyjasnianiem $wiata przez intelekt, jak réw-
niez zainteresowanie kwestiami przyczyny, skutku oraz
zmiany. W tym okresie lekarze i filozofowie nie odrézniali
sie zbytnio od siebie, podobnie jak medycyna, nauka
i filozofia.

Medycyna stata sie bytem w V w. p.n.e., po pojawieniu
sie Hipokratesa — filozofa, etyka i lekarza. Zyskata dwie
istotne cechy: statg sie sztukg opartg na obserwacji cho-
rych oraz uzyskata ramy etyczne. Z czasem jednak lekarz
powoli stawat sie jedynie vir bonus, medendi peritus
— dobrym ekspertem w dziedzinie leczenia.

Rozwdoj medycyny, majacy miejsce gtdwnie w drugiej
potowie XX w., m.in. postepy intensywnej terapii umozli-
wiajgce utrzymywanie przy zyciu chorych ,na granicy zy-
ciai$mierci”, przeszczepianie narzagdow, metody kontroli
ptodnosci, technologia zaptodnienia pozaustrojowego,
operacje wewnatrzmaciczne, postawit przed ludzkoscia
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nieznane wczesniej problemy i wynikajgce z nich pytania
filozoficzne. Okazato sig, ze podobnie jak wojna jest zbyt
trudna sprawa, aby jej prowadzenie powierzac jg jedynie
wojskowym (generatom,) tak medycyna jest zbyt ztozo-
na, aby zajmowali sie nig wytgcznie lekarze. W jezyku
angielskim istnieje rozréznienie na chorobe identyfiko-
wang przez lekarza (disease) oraz poczucie bycia chorym
(illness) — wedtug amerykanskiego lekarza i filozofa Erica
Cassella (1928-2021). Punkt widzenia filozofa niezmiernie
czesto jest w swej istocie rozny od perspektywy lekarza.
Sposrod czterech zasad prima facie filozofom blizsze sg
zasady autonomii i sprawiedliwosci, dla lekarzy za$ naj-
wazniejsze sg z reguty zasady nieszkodzenia i dobroczyn-
nosci, co odpowiada tradycji zawodu od ponad 2500 lat.

List prof. Hartmana publikowany na famach ,,Chirurgii
Polskiej” zawiera liczne watki, nie wszystkie w taki sam
sposob zwigzane bezposrednio z tytutem. Mam tu na
mysli problem ryzyka operacyjnego, problem leczenia
paliatywnego (jakze czesto zupetnie niezalezny od wie-
ku operowanego), problem ,wtadzy lekarskiej w chirur-
gii”, problem dostepnosci $wiadczen czy problem badan
klinicznych. Kazdy z tych tematoéw jest wart osobnego
spojrzenia z perspektywy filozoficzno-etycznej. Przecho-
dzac do istoty zagadnienia — jako chirurg ogolny, onko-
logiczny i naczyniowy, nauczyciel akademicki, profesor,
operator operujacy od 50 lat, jestem jednak przeciwny
tworzeniu specjalistycznych oddziatéw chirurgii geria-
trycznej. Sprowadzajac zagadnienie ad absurdum, mozna
zadaé pytanie, dlaczego powinno sie tworzy¢ tylko od-
dziaty chirurgii, a nie oddziaty wszystkich specjalizacji?
Tak jak jestem zwolennikiem geriatrii ,internistycznej”,
holistycznie leczacej cztowieka, ktéry w wieku powyzej
70 lat jest czesto ,wiascicielem” 5-7 choréb i przyjmuje
do 10 lekéw (w tym witamin i suplementow) — tak oddziat
chirurgii geriatrycznej uwazam za strukture niepotrzebna,
a nawet w pewnych aspektach szkodliwg! Zgadzajac sie
z licznymi zagadnieniami poruszanymi przez Autora listu
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(np. wiek a operacja, wiek a postepowanie terapeutyczne),
uwazam, ze rozwigzaniem tych niewatpliwych proble-
mow nie jest wskazana struktura segregacyjna. Filozofia
i medycyna powinny stanowi¢ dla siebie wzajemnie in-
spiracje i wsparcie. Wcigz jednak kontakty miedzy filozofig
a medycyng s$ bardzo skromne. Ufatwienie wzajemnej
komunikacji przyniostaby bez watpienia lepsza integracja
obu srodowisk. Nie mozna tez nie zwrdci¢ uwagi na sta-
bos¢ aktualnego systemu ksztatcenia lekarzy. Przedmiot
taki jak humanistyka medyczna (w dobie dehumanizacji
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medycyny) wcigz nie moze sobie znalez¢ znaczacego
miejsca w ksztatceniu lekarzy w Polsce.

Dziekuje Panu Profesorowi za nadestfany tekst, stano-
wigcy bez watpienia przyczynek do ciekawej i inspiruja-
cej dyskusji, mimo pewnych uwag z mojej strony, ktére
przedstawitem powyzej. Uwazam, ze rozwazania prof.
Jana Hartmana bezdyskusyjnie sktaniajg do refleksji, jak
réwniez przypominaja, ze to filozofia jest matkg nauk!

Prof. dr hab. n. med. Marek Maruszynski
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