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A BIOETICA COMO DISCIPLINA'

BIOETHICS AS A DISCIPLINE

Daniel Callahan?

Uma das frases cativantes que eu tomei [do habito] de ler revistas cientificas e médicas é
“evidéncia anedotica”. O pesquisador cuidadoso nao reivindica muito por evidéncias desse tipo; ele
sabe de suas limitacoes cientificas. Devo confessar a perversidade de frequentemente achar que as
evidéncias desse tipo sao muito mais sugestivas do que as evidéncias de tipo solido, bem-confirmadas.
Certamente, “a bioética como disciplina” convida para uma boa dose de evidéncia anedética, e tenho a
intencao de satisfazer plenamente os prazeres de contar minha propria experiéncia. Por uma questao
de decéncia, vou manter a confidencialidade dos meus registros clinicos, protegendo os nomes dos
inocentes e dos pecadores.

O topico também convida a reflexao sobre o que gosto de pensar como “a politica da ética”.
Com isso, quero dizer o problema de tomar as sondagens de fildsofos e tedlogos profissionais e con-
seguir alguma outra pessoa que nao Nossos irmao e irmas para pensar que tudo esta sendo dito sobre
tudo. Ou, em um sentido mais rico da palavra “politica”, mostrar que o pensamento ético sério tem o
seu lugar no corpo politico da medicina e da biologia.

Finalmente, o tema convida, pelo menos, a alguma alusao ao conceito de “disciplina”, e, em par-
ticular, ao lugar das disciplinas no mundo académico. O sentido da palavra no catalogo da escola de
pos-graduacao denota formacao especifica, metodologias refinadas, abordagens distintas e compro-
missos, um longo aprendizado, experiéncia profissional. Essa é uma imagem lisonjeira. Minha propria
conotacao, tendo visto disciplinas académicas em acao, € a excessiva arrogancia, o isolamento, a neu-
rose e a estreiteza. A bioética como disciplina pode evitar esse perigo?

Vou comecar com trés anedotas. A primeira foi uma critica a um livro que escrevi sobre a ética
do aborto. A critica veio de uma feminista fortemente apaixonada pro-aborto, que, no geral gostou do
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livro e de suas conclusoes. “Mas que direito vocé tem”, ela gritou para mim, “de pressionar todas as
suas pesadas questoes filosoficas sobre pessoas que ndo sao treinadas em filosofia? Que arrogancia
e que crueldade! Vocé deveria estar tentando ajudar as mulheres, ndo as carregando com um monte
de duros problemas intelectuais que so6 vai fazé-las sofrer ainda mais. Voceé alega estar interessado em
ética. Porque vocé ndo a pratica!”.

A segunda anedota vem de um semindrio que lecionei sobre ética e controle populacional.
Os membros do semindrio eram sociologos profissionais e demografos. Em uma ocasido, depois de al-
gumas semanas de discussao, fui repreendido por um demaografo por ndo ter feito uma distincao precisa
o suficiente entre “taxa de natalidade”, “taxa de natalidade bruta” e “taxa de fertilidade”. “Vocés filosofos”,
ele gentilmente me repreendeu, “tém apenas que aprender a dominar a literatura demografica e as distin-
cOes técnicas, se desejam ser de alguma ajuda para nés”. Repreendido, continuei minha aula, que naquele
dia era sobre as distincoes filosoficas entre o utilitarismo dos atos e das regras. Depois de ter avancado
um pouco sobre esse tema, me critico se voltou para mim: “Temo que estou achando tudo isso muito
chato. Vocés filésofos nao fazem nada, mas apenas distincoes técnicas e desnecessariamente refina-
das; e todas essas coisas sobre os diferentes tipos de utilitarismo é abstrato demais para ser de alguma
utilidade”. Como uma nota de pé de pagina dessa historia, também poderia notar que os participantes
do seminario leram diligentemente todas as leituras indicadas sobre demografia. Mas, com a excecao
de um jovem assistente de pesquisa, eles quase ndo leram nada da leitura indicada sobre ética filoso-
fica; muito entediante e irrelevante, eles disseram. Mesmo assim, ao fim do seminario, uma critica que
recebi foi a de ndo ter dado tempo suficiente para a ética. “Eu gostaria que tivéssemos sido capazes de
ir mais profundamente nos problemas”, comentaram duas ou trés pessoas.

Esta € a minha terceira anedota. Passei alguns meses junto de alguns colegas tentando con-
vencer um grupo de médicos que uma boa formacao em medicina ndo os qualifica necessariamente a
tomar boas decisdes éticas. Por fim, eles reconheceram a questao, mas a admitiram como uma apu-
nhalada. Um dia, eles vieram até nds com um caso particularmente angustiante em maos e exigiram
uma decisao rapida de sim ou nao. Eles perguntaram, “o que devemos fazer?” “Vocé € o filésofo, vocé
nos diz”. O caso era terrivel e eu resmunguei alguma coisa sobre nao estar realmente qualificado para
dizer-lhes o que fazer. “Mas, vocé tem-nos dito que, como médicos, nao temos qualificacdes especiais
para tomar decisoes éticas. E agora é vocé que esta nos dizendo que também ndo tem - mesmo que
vocé tenha um doutorado em filosofia e gaste todo o seu tempo estudando ética médica. Apenas quem
estd qualificado para decidir?”

Tenho me lembrado dolorosamente de cada um desses incidentes porque eles ilustram bem al-
guns dos problemas fundamentais da bioética; e cada um deles ilustra bem mais do que um problema.

A primeira anedota, envolvendo a minha critica feminista, sugere trés questdes para mim. A ques-
tao mais dbvia envolve os riscos de empurrar perguntas dificeis sobre pessoas que preferem nao pen-
sar sobre elas; Socrates descobriu ao que isso leva. Outra questao é a imagem do eticista como alguém
viciado em elevar o jogo filosofico, tirando de um problema outros dez e desses dez outros dez, e fazendo
avancar todo o processo para cada questao basica sobre o significado da vida e da existéncia; isso
pode ser chamado de excesso filosofico. Outra questao é a exasperacao que os eticistas despertam na-
queles ja comprometidos com uma resposta para um problema moral especifico, aqueles para quem a
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investigacao intelectual esta concluida e a dedicacao para propagar a causa € o unico item que resta na
agenda. A desconfianca profissional do eticista em ver-se no papel do advogado (tenho menos certeza
sobre o tedlogo) pode apenas parecer uma evasao ou uma falha em levar a ética a sério o suficiente.

A segunda anedota - minha experiéncia com os demdgrafos - levanta outra série de questdes.
Uma delas é o nivel muito baixo de tolerancia da maioria das pessoas, embora altamente educadas,
para teoria filosoficas e sutilizas; seus olhos se tornam rapidamente opacos. “Se eu quisesse ser um
filésofo”, um bidlogo me disse uma vez, “eu teria ido para a faculdade de filosofia”. Esta atitude, no
entanto, é bastante apta para coexistir com o que certamente parece ser um desejo por parte desses
mesmos criticos por se esforcarem duramente com as questdes. E que eles apenas ndo acham que o
modo caracteristico dos filosofos e dos tedlogos abordar as questoes seja muito significativo; o que é
uma bela maneira de dizer que eles realmente pensam que isso €, sobretudo, conversa fiada. Ha outra
maneira de apresentar essa questao. Enquanto todos concordam, em principio, que deveria haver re-
ciprocidade no trabalho interdisciplinar da bioética, é absolutamente ingénuo que um filésofo ou um
tedlogo pensem que muitos cientistas corram de volta para Platao, muito menos G.E. Moore.

A terceira anedota nos empurra para qual é a questao subjacente a todas as trés historias.
Qual é o papel do eticista na tentativa de fazer uma contribuicao para os problemas éticos da medi-
cina, da biologia ou populacionais. Resisti, com total panico, a ideia de participar com os médicos em
sua real decisao. Quem? Eu? Eu preferia muito mais a seguranca das questdes profundas que empurrei
sobre eles. Mas, também percebi, quando afrontado com um caso real - e esta € minha desculpa - que
nao havia absolutamente nada em minha formacao filoséfica que tivesse me preparado a tomar uma
decisdo ética, clara e exata em uma determinada hora ou em uma determinada tarde. Eu fui devida-
mente formado naquela espléndida tradicao de boa erudicao e pensamento cuidadoso que permite,
pelo menos, alguns milhares de anos para trabalhar através de qualquer problema. Alguns anos atras,
houve um concurso na Review of Metaphysics, oferecendo um prémio para a pessoa que pudesse
oferecer a melhor resposta para a pergunta: “por que os filésofos nao conseguem se decidir?” Ainda é
uma boa pergunta, e, € claro, eu ndo fui capaz de me decidir sobre a resposta certa. A propensao de
médicos e advogados a preferir o método do caso, e para fildsofos e tedlogos por oferecer nao mais do
que um exemplo concreto a cada quarenta e poucas paginas € apenas o outro lado da mesma moeda.

O LUGAR DO ETICISTA

Deixe-me tomar a questao que disse que estava subjacente as minhas trés anedotas: qual é o
lugar do eticista na medicina e na biologia? Sera que ele tem alguma coisa para contribuir, e, em caso
afirmativo, o que? A resposta a esse ponto é que nds nao sabemos precisamente. Mas, o fato de nao
podermos saber ainda com alguma precisao qual pode ser a contribuicdo, proporciona uma espléndida
oportunidade para moldar a disciplina de uma forma que pode - apenas pode - fazer uma importante
diferenca a longo prazo.

A bioética ainda nao é uma disciplina completa. A maioria de seus praticantes se desviaram para
a drea de algum outro lugar, mais ou menos a inventando, a medida que chegavam. Seu vago e pro-
blematico status em filosofia e teologia € combinado pela sua posicao ainda mais instavel nas ciéncias
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da vida. A falta de aceitacao geral, de normas disciplinares, de critérios de exceléncia e de normas
pedagogicas e avaliativas claras, fornece, no entanto, algumas oportunidades inigualaveis. Ela ainda
nao é uma disciplina sobrecarregada por tradicoes incrustadas e por figuras dominantes. Sua graca
salvadora é que ela ainda ndao é uma verdadeira disciplina, como esse conceito é geralmente compreen-
dido nas comunidades académicas e cientificas. Sempre se tem que se explicar e isso deixa lugar para
a criatividade e a constante redefinicao; ha muitas vantagens em ser uma meta dinamica.

Quando perguntamos qual pode ser o lugar da bioética, nds, naturalmente, precisamos conhecer
exatamente quais sao os problemas na medicina e na biologia que levantam questoes éticas e que
necessitam de respostas éticas. Nao vou vender um catdlogo completo de questdes aqui; basta dizer
que elas comecam com “A” (aborto e amniocentese) e percorrem todo o caminho até “Z” (o significado
moral dos zigotos). Uma primeira e evidente tarefa para o eticista é a de simplesmente tentar apontar
e definir quais sao os problemas que levantam questdes morais. Uma segunda tarefa e ndo menos evi-
dente € a de fornecer alguns meios sistematicos de pensamento sobre e através das questdes morais
que foram discernidas. Uma terceira tarefa, e, de longe a mais dificil, é a de ajudar os cientistas e os
médicos a tomar a decisao correta; e isso requer uma disposicao para aceitar as realidades de quase
toda vida médica e da maioria da vida cientifica, isto é, que em algum momento o didlogo tem que ser
encerrado e uma escolha deve ser feita, uma escolha que tem que ser a mais correta, em vez da errada.

Nenhuma dessas tarefas é facil e logo se aprende que todas as piadas que se pode dirigir ao
querido cientista inocente que ainda pensa que existe uma “metodologia livre de valores” se aplicam
igualmente bem as metodologias da teologia e da filosofia. Nao molhamos os pés antes de p6-los na
agua. Além disso, logo também se descobre que bem mais da metade da luta interna e trés quartos de
todos os socos na virilha, decorrem de argumentos sobre se tal e tal questao realmente apresenta um
dilema ético; ou se o que é pensado ser o dilema realmente é o dilema. Na batalha da ética, nao menos
do que em outras formas conflito humano, a vantagem vai para aqueles que conseguem estabelecer
suas definicoes do problema em causa e suas estipulacoes sobre o que vai contar como uma metodo-
logia solida; o resto é principalmente uma operacao de limpeza.

Usei acima a frase “as realidades da vida”. Outra dessas realidades é que as questoes éticas da
medicina e da biologia raramente se apresentam de uma forma muito bem concebida para se adequar
aos tipos de categorias e processos de pensamento sobre os quais filosofos e tedlogos tradicionalmen-
te se sentem seguros. Eles quase sempre comecam com o pé errado por virem sobrecarregados com
0 jargdo técnico de alguma outra disciplina. E apenas nos manuais é que provavelmente se encontre
casos que apresentem uma ocasido clara, digamos, para decidir sob a validade de uma solucdo ética
deontoldgica ou utilitarista. As questdes chegam, isto é, de uma forma confusa, misturada, passando
por muitas disciplinas, deteriorando todos o0s nossos claros mecanismos teéricos, adornados com ser-
pentinas estranhas e complicados nos.

O fato de que este seja o caso convida imediatamente a tentacao do que pode ser chamado
de “reducionismo disciplinar”. Por isto, entendo a propensao para destilar de um problema ético
essencialmente complexo uma questao transcendente que é prontamente rotulada como a questao.
Ndo por coincidéncia, essa questao geralmente verifica-se ser um argumento cldssico, familiar em filo-
sofia e teologia. Por meio desse tipo de reducionismo, o filésofo ou o tedlogo estd, assim, capacitado
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para fazer o que ele foi treinado para fazer, lidar com essas disputas classicas em uma linguagem e
de uma forma que lhe é confortavel, isto é, de uma forma que lhe permite sentir que ele esta sendo
um bom “profissional”. Os resultados dessa tendéncia sao tristes. Esta é uma das razoes pelas quais a
maioria dos bidlogos e dos médicos acham as contribuicdes dos eticistas profissionais de apenas ligei-
ro valor. Os seus problemas, muito reais para eles em suas linguagens e em sua estrutura de referéncia,
sao prontamente transformados em irreais por serem transmutados para o sistema de linguagem e de
referéncia de outro, no processo geralmente se remove o caso original de toda a facticidade complexa
com que ele realmente se apresentou. Todo o trabalho torna-se positivamente lamentavel quando o
filésofo ou o teologo, rejeitado ou ignorado por causa desse reducionismo, pode apenas responder
pela cobranca de que seus criticos ndo estao “levando a sério” a ética, nao estao interessados no
“‘verdadeiro” pensamento ético.

Saliento que o problema do “reducionismo disciplinar” com a conviccao de que se a disciplina da
bioética deve ser criada, ela deve ser criada de um modo que ndo permita essa forma evasao de res-
ponsabilidade, de culpar os estudantes pelas falhas do professor, de mudar a natureza dos problemas
para adaptar as metodologias do eticista profissional.

Para este fim, nenhum assunto parece-me mais digno de investigacao do que chamarei de “lin-
guagem corrente do pensamento e discurso moral”. A maioria das pessoas ndo falam sobre seus pro-
blemas éticos na linguagem dos filésofos. Eu ainda nao encontrei um eticista professional que, ao lidar
com seus proprios dilemas pessoais e morais, fale a linguagem de seus escritos profissionais; ele fala
como qualquer outro, e, presumivelmente, ele esta pensando através de seus proprios problemas na
linguagem banal e cotidiana, como qualquer outro. Agora, é claro, pode ser dito que isso passa longe
de uma disciplina profissional séria. Isso nao é como alegar que ndo deve existir nada como a fisica
tedrica simplesmente porque o fisico nao fala sobre a mobilia em sua casa em termos de moléculas e
elétrons? Contudo, a analogia nao funciona, pois é da esséncia da tomada de decisao moral ser formu-
lada em linguagem comum e tratada pelos modos comuns e ndo profissionais de pensar. A razao para
isso é aparente. Uma decisdo ética ndo serd satisfatoria para a pessoa cuja decisao é a menos com-
pativel com o modo em que uma pessoa comum pensa sobre si mesma e o que considera ser sua vida.

Meu ponto aqui ndo ¢, de forma alguma, o de negar a validade da teoria ética, o valor da lingua-
gem ética técnica, ou a necessidade de rigor disciplinado. Também nao estou preparado para conceder
ao cientista ou ao médico, de ideias pouco abertas, a indolente luxuria de exigir que o eticista domine
essas distincoes técnicas, enquanto ele proprio esta dispensado de dominar as do eticista. O eticista
nao pode fazer uma contribuicao util de modo algum, a menos que seja capaz, na ocasiao, de mover-se
mais profundamente nas questoes do que os outros fazem, de dar-lhes a coeréncia e a clareza que lhes
falta nas formulacdes da linguagem comum e de trazer-lhes uma metodologia diferenciada. Apenas
estou tentando assinalar que, nesse processo, a menos que possa continuar em contato com a lingua-
gem comum e com 0s processos de pensamento comum - estabelecendo constantemente as conexdes
- tanto sua teoria quanto sua pedagogia falhardo. Sua teoria ird falhar porque ndo consegue suportar
a realidade psicoldgica e sua pedagogia ird falhar porque nao tem nada a ver com a maneira em que
os problemas éticos, na verdade, se apresentam. O médico que, ao tentar lidar com um duro caso
ético, ter em mente seus proprios sentimentos e pensamentos, as politicas hospitalares e publicas, as
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emocoes de seu paciente e sua familia, tentando ser responsavel e ainda afrontado com multiplas e
frequentemente conflitantes responsabilidades - esse médico ndo vai ser receptivo (nem deveria) ao
eticista que Ihe diz que, no fim, a verdadeira e Unica questao €, digamos, o utilitarismo.

Se eu puder colocar a questao na forma de um paradoxo, o eticista pode estar muito correto em
sua andlise tedrica - talvez o utilitarismo seja, digamos, o maior problema filoséfico em jogo em muitos
dilemas éticos. No entanto, ele estara claramente errado se ndo reconhecer que a questao em casos
particulares - a senhora Jones, na enfermaria 5, as 4h10min da tarde - deve envolver e envolvera muito
mais do que o status da teoria utilitarista.

Quero adicionar um ponto auxiliar. Certa vez conheci um destacado filésofo que disse que ele
tinha pouco interesse em se encontrar e conversar com outros filésofos. Afinal, ele podia ler seus es-
critos e obter uma versao mais rigorosa e aprimorada de suas visoes a partir da fonte do que poderia
a partir de uma conversa com eles. Talvez seja assim entre colegas, quando um profissional tenta
compreender as visoes de outro profissional. Mas, acredito que isso seria um desastre absoluto no
caso de um eticista tentar compreender o pensamento moral de um nao eticista, em particular, o do
cientista ou do médico. Frequentemente, ndo ha garantia alguma de que a linguagem ética usada pelo
médico ou pelo cientista tenha qualquer influéncia, nao importa a maneira em que ele realmente toma
decisdes éticas. Demasiadas vezes é perfeitamente claro, de fato, que os principios reais que estao
entrando no jogo estdo bastante em desacordo com os principios expressos. Nao estou falando de
hipocrisia aqui, nem sobre a inconsisténcia légica comum, mas sobre o fendmeno bem mais sutil de
alguém que, porque essa é a unica linguagem com que foi equipado para o discurso publico, fala de
um tipo de terminologia ética e ainda age de maneiras que sao muito mais consistentes com outro tipo
de terminologia bastante diferente, que ninguém lhe forneceu. A existéncia desse fendmeno da grande
destaque a boa dose de intercambio oral e investigacao, bem como destaca certo ceticismo em direcao
ao pensar que o que o nao eticista diz é realmente o que eles necessariamente querem dizer e fazem.

O SIGNIFICADO DE ‘RIGOROSO’

Na tentativa de criar a disciplina da bioética, a questao subjacente levantada pelas observa-
coes anteriores conduz ao que deveria ser “rigoroso” e “sério” sobre bioética. Falei recentemente
com um filésofo muito bom que havia passado um ano todo lecionando em equipe um curso sobre
os problemas éticos da biologia, juntamente com um professor de biologia. Ele ndo queria repetir a
experiéncia. Ele descobriu que era impossivel introduzir qualquer rigor filoséfico e ético no curso, nao
apenas porque ele nao pode nem teve tempo para dominar adequadamente a biologia, mas também
porque o proprio processo de tentar falar além das linhas disciplinares parecia inerentemente hostil ao
pensamento rigoroso, metodologicamente sélido; era como misturar macas e abacates, com um resul-
tado ndo comestivel. E possivel se simpatizar com seus sentimentos e isso ¢ comum o suficiente para
os eticistas se reunirem entre si depois de alguma sessao interdisciplinar frustrante para resmungar
sobre a densidade e o desproposito de seus colegas cientistas e médicos.

Ha duas opcoes abertas aqui. Uma delas é continuar a resmungar, sendo bastante certo que o
resmungo esta sendo reciproco no laboratorio cientifico. Isto é, pode-se aderir as nocoes tradicionais
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do rigor filoséfico e teoldgico, caso em que raramente, talvez nunca, se encontre no trabalho interdis-
ciplinar da bioética. Ou, de forma mais sensata, o pensamento pode ocorrer, na medida em que € a
definicao de “rigor” que necessita ser adaptada. Nao ¢ a adaptacao da conveniéncia ou da passivida-
de frente ao pensamento descuidado, mas sim a percepcao de que o tipo de rigor necessario para a
bioética pode ser de um tipo diferente do que normalmente se exige para as tradicionais disciplinas
filoséficas ou cientificas.

Isso € apenas para dizer que o rigor metodologico deveria ser apropriado ao assunto. Falei acima
de trés tarefas para o bioeticista: a definicao das questoes, as estratégias metodologicas e os procedi-
mentos para a tomada de decisao. Cada uma dessas tarefas exige o que paradoxalmente vou chamar
de o rigor de uma imaginacao desenfreada, uma capacidade para ver em, através e sob a aparéncia
superficial das coisas, para imaginar alternativas, para ir a fundo nas agonias éticas das pessoas ou
nas insensibilidades éticas, para considerar as coisas a partir de muitas perspectivas simultaneamente.

Um tipo diferente de rigor é necessario para o desenvolvimento de estratégias metodologicas.
Aqui, as tradicionais metodologias da filosofia e da teologia sao indispensaveis; existem padroes de
rigor que podem e deveriam entrar no jogo, utilizando a légica, a consisténcia, a andlise cuidadosa
dos termos, e outros aspectos semelhantes. Mas, ao mesmo tempo, devem ser adaptadas ao tema em
questdo e esse assunto nao é normalmente, em casos éticos concretos da medicina e da biologia, uma
matéria que possa ser recheada em um molde metodoldgico estruturado muito rigido.

Nao estou tentando aqui um discurso completo sobre qual deveria ser a metodologia apropria-
da e especifica da bioética. Alguns esbocos, comentdrios gerais terdo de ser feitos, principalmente
na forma de afirmacoes. Tradicionalmente, a metodologia da ética tem se preocupado com o pensa-
mento ético; como pensar corretamente sobre problemas éticos. No entanto, acredito que a provincia
dos bioeticistas pode legitimamente englobar uma preocupacao com trés dreas de atividade ética:
pensamento, sentimento (atitudes) e comportamento. O caso para a inclusao de sentimentos e com-
portamento, juntamente com o pensamento, repousa sobre os pressupostos (1) que na vida tanto os
sentimentos quanto o comportamento formam o pensamento, ajudando frequentemente a explicar
por que os argumentos defeituosos sao, contudo, para tudo isso, convincentes e penetrantes; e (2) que
é legitimo para um eticista se preocupar sobre o que as pessoas fazem e ndo apenas sobre o que elas
pensam e dizem; uma paixao pelo bem nao é inadequada para o eticista.

Se a ética ndo fosse outra coisa sendo ver que as faldcias légicas nao estao comprometidas
com o processo de argumentacdo ética, dificilmente ela seria digna da atencao de alguém. Ela esta
nas premissas dos argumentos éticos; nas visoes por detrds dos sistemas éticos, nos sentimentos que
abastecem o comportamento ético (ou nao ético), que fazem a verdadeira diferenca para a vida huma-
na. Formulacdes verbais e argumentos sdao apenas a ponta do iceberg. Um eticista pode restringir-se
a ponta; ele estara seguro o suficiente por motivos profissionais se fizer isso. Mas, ndo vejo razao por
que ele ndao pode ousar mais do que isso, fora do reconhecimento que a fonte e a importancia de sua
area nao estao na academia, mas na vida humana privada e publica, onde o que as pessoas pensam,
sentem e fazem faz toda a diferenca que existe.

Mesmo na tomada de decisao individual, a parte puramente racional apenas pode legitima-
mente desempenhar um papel em alguns casos. A experiéncia pessoal ou de grupo, por um lado,
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pode fornecer principios de conduta razoaveis, apesar de ndo articulaveis. Tradicoes, por outro
lado, ainda podem fornecer outros principios, mesmo que estejam enterrados bem abaixo da su-
perficie da consciéncia.

Certamente, sempre haverd a tarefa critica para a ética de perguntar as razoes e as justifica-
coes dadas para principios derivados da experiéncia e de tradicdes. Todavia, na natureza do caso,
essas justificacdes ndo convencem, ao menos, por que podem ser falsificadas, se postas em uma
forma articulada verbalmente. Ocasionalmente, também vemos situacoes em que o comportamento
é claramente “bom”, mas as razdes dadas para esse comportamento sao fracas ou nao existentes.
Apenas um louco quereria subverter um bom comportamento com base em argumentos defeituosos
utilizados para racionalizar o comportamento.

CRITERIOS PARA A METODOLOGIA

Apenas irei oferecer um critério negativo e um positivo para a metodologia ética. A metodologia
errada serd usada se ela ndo for uma metodologia que tenha sido especialmente desenvolvida para
problemas éticos da medicina e da biologia. Isso ndo significa que ndo possa ou nao deva ter muitas
das caracteristicas gerais da metodologia filosofica ou teoldgica. Mas, se tiver apenas essas caracteris-
ticas, pode-se ter certeza de que nao se vai lidar adequadamente com questoes especificas que surgem
nas ciéncias da vida. Meu critério positivo para uma boa metodologia é o seguinte: ele deve exibir o
fato de que a bioética € um campo interdisciplinar no qual as dimensoes puramente “éticas” nao podem
nem devem ser estimadas sem as remanescentes dimensdes juridicas, politicas, psicoldgicas e sociais.
A questao critica, por exemplo, de quem deveria tomar as decisdes éticas na medicina e na biologia é
falsificada no inicio, se uma distincao demasiado importante é esbocada entre o que, eticamente, ne-
cessita ser decidido e quem, politicamente, deveria ser autorizado a decidir. Certamente é importante
para a teoria ética fazer esse tipo de distincao; infelizmente, caso se pressione muito obstinadamente,
pode-se muito bem falsificar a realidade da forma que as decisoes sao e continuarao a ser tomadas.

O problema da tomada de decisao, que incluo como a terceira tarefa do bioeticista, nao pode ser
dissociada da questao metodoldgica. Na verdade, isso me faz perceber que tenho um segundo critério
positivo para oferecer como teste de uma boa metodologia bioética. A metodologia deve ser tal que
permita que aqueles que a empregam cheguem a decisoes razoavelmente especificas e claras nos ca-
sos em que lhes exige - no caso do que deve ser feito sobre a senhora Jones, as 4h da tarde de amanha,
apos o qual ela vivera ou morrerd, dependendo da decisao tomada. Ja sugeri que os filésofos nao sao
muito bons nesse tipo de coisa e que sua fraqueza, neste aspecto, é provavel de ser completamente
irritante para o médico que ndo tem a atmosfera certa nem o tempo para pensar em tudo o que o filé-
sofo normalmente argumenta que necessita ser pensado.

Ao propor que uma boa metodologia deveria tornar a tomada de decisdes possivel por chegar
a conclusoes especificas em momentos especificos, estou propondo um objetivo utépico. Os Unicos
tipos de sistemas éticos que conheco que tornam isso possivel sao os de um tipo essencialmente de-
dutivo, com principios primarios e secundarios bem estabelecidos e uma longa historia de pensamento
casuistico altamente refinado. A tradicao escoldstica catolica e a tradicao da responsa judaica sao
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caos em questao. Infelizmente, sistemas desse tipo pressupde toda uma variedade de condicdes
culturais e visdes de mundo compartilhadas que simplesmente nao existem na sociedade em geral.
Na sua auséncia, tornou-se absolutamente urgente que a busca de uma ética normativa filosofica-
mente vidvel, que pode pressupor alguns principios comumente partilhados, va em frente com toda a
pressa. Na falta de se chegar a isso, ndo vejo como as metodologias éticas podem ser desenvolvidas,
as quais incluirdo métodos para chegar a solucdes rapidas e vidveis em casos especificos. Em vez disso,
é provavel que consigamos apenas o que temos agora, um monte de pensamento muito amplo e geral,
cheio de percepcdes errantes, mas, no todo, de uso limitado para o médico e para o cientista.

Muito do que tenho dito pressupoe que uma distincao pode ser feita entre “ética”, entendida de
forma ampla, e, ética, entendida de forma restritiva. Em seu sentido restrito, fazer “ética” é ser bom
em fazer o que filosofos e tedlogos bem treinados fazem: analisar conceitos, clarificar principios, ver
vinculacdes logicas, localizar pressupostos subjacentes e construir sistemas tedricos. Existem manei-
ras melhores e piores de fazer esse tipo de coisa e € por isso que filosofos e tedlogos podem dispender
muito de seu tempo discutindo uns com os outros. Mas, mesmo as melhores formas, penso eu, nao
serdo boas o suficiente para as demandas da bioética. Isso requer que se compreenda a “ética” em um
sentido muito amplo do termo, quase intratavel.

IMPOSSIVEL E ESCANDALOSO

Minha contenda é que a disciplina da bioética deveria ser concebida de tal modo, e seus prati-
cantes formados de tal modo, que vai diretamente servir - seja qual for o custo a elegancia disciplinar
- aos meédicos e bidlogos, cuja posicao exige que eles tomem decisoes praticas. Isso requer, idealmente,
uma série de ingredientes como parte da formacao - o que so6 é possivel ao longo de toda sua vida - do
bioeticista: compreensao sociologica das comunidades médicas e biologicas; compreensdo psicoldgica
dos tipos de necessidades sentidas pelos pesquisadores e pelos clinicos, pelos pacientes e pelos médi-
cos, e a variedade de pressoes a que estao submetidos; compreensao historica das fontes das teorias
de valor reinantes e praticas comuns; formacao cientifica necessaria; consciéncia e facilidade com os
métodos usuais de andlise ética como compreendido nas comunidades filoséficas e teologicas - e nao
menos do que uma plena consciéncia das limitacoes desses métodos quando aplicados a casos reais;
e, por fim, estar aberto aos tipos de problemas éticos que surgem na medicina e na biologia.

Essa é uma lista impossivel de exigéncias, garantidas com antecedéncia para escandalizar todos
esses profissionais que pretendem adentrar nesse campo. O cientista salientara que vocé nao é um
cientista formado, o médico salientara que vocé nao é formado em medicina e nem possui experiéncia
clinica para tratar pacientes, o sociélogo salientard que sua evidéncia aneddtica nao é digna de nada,
o filosofo salientara que vocé esta se desviando do solido trabalho filosofico. Bem, e dai? Isso é o que
a disciplina da bioética exige.

Um teste importante da aceitacao da bioética como disciplina sera a extensao a tudo para o que
ela é chamada pelos cientista e médicos. Isso significa que deveria ser desenvolvida indutivamente,
trabalhando, pelo menos, inicialmente, a partir dos tipos de problemas que os cientistas e os médicos
acreditam que enfrentam e necessitam de assisténcia. Em quase todos os casos, eles vao estar errados
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sobre a verdadeira natureza das questdes com as quais tém de lutar. Mas, nao menos frequente, a pes-
soa formada em filosofia e teologia estard igualmente errada em sua compreensao das questoes reais.
Apenas uma continua dialética, provavelmente cheia de tensdes, bastara para preencher a lacuna, uma
dialética que somente pode ser mantida viva por uma continua exposicao aos casos especificos em
todas as suas dimensdes humanas. Muitos deles serdo casos muito desagradaveis, do tipo que man-
tém vocé longe da seguranca de escrever artigos elegantes para revistas académicas sobre questoes
administraveis, como as recentes distincoes entre “regras’ e “maximas”.
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