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Методическая разработка составлена в соответствии с требованиями ФГОС СПО к минимуму содержания и уровню подготовки выпускника преподавателями АМК Михайловой Г.Д., Фроленко Е.Н.

Ток-шоу

«Эвтаназия – лёгкая смерть или узаконенное убийство»

Цели и задачи:

· Развитие логического и критического мышления;

· Формирование умений работать с различными источниками;

· Развитие толерантности к различным мнениям;

· Развитие умений работать в команде;

· Формирование умения анализировать  и систематизировать полученную информацию;

· Формирование умения отстаивать личную гражданскую позицию.

Основные понятия:

· Эвтаназия


· Активная эвтаназия

· Пассивная эвтаназия

· Паллиативное лечение.
Ведущий:  Добрый день уважаемые гости, уважаемые участники. 

В соответствии с Конституцией РФ каждому человеку принадлежит неотъемлемое право на жизнь, один из аспектов которого предполагает возможность самостоятельно распоряжаться ею, решать вопрос о прекращении жизни. Допустить возможность реализации этого права можно лишь путем эвтаназии. Обсуждение этой сложной и противоречивой проблемы в обществе необходимо, но с участием специалистов в области права, медицины и других профессий, с последующим подведением итогов.

Так вот сегодня мы обсудим эту проблему. Итак, тема обсуждения: Эвтаназия – легкая смерть или узаконенное убийство.  Позвольте мне представить участников нашего обсуждения. Здесь присутствуют  люди утверждающие эвтаназию, будем их называть сторонниками и люди отрицающие эвтаназию или её противники. Итак, сторонники эвтаназии:

1. сотрудник института общественного мнения 

2. сотрудник института социологии  

3. журналист газеты «Аргументы и факты» и противники:

1. главный специалист Министерства здравоохранения 

2. депутат государственной думы 

3. председатель законодательного собрания 

Прежде чем приступить к теме обсуждения я хочу познакомить вас с двумя не придуманными историями. 

Слово журналисту газеты «Аргументы и факты» 

Журналист/видеосюжет/: Апелляционный суд Италии удовлетворил просьбу господина  Энгларо прекратить искусственное питание его дочери Элуаны, которая после ДТП уже 17 лет находится без сознания в постоянном вегетативном состоянии.

После  аварии,  которая произошла  18 января 1992 года, девушка впала  кому.  В сознание больше она не приходила. В 1999 году ее отец обратился в суд с просьбой прекратить принудительное питание дочери, которая находится в вегетативном состоянии без сознания.

Чтобы удовлетворить просьбу отца суду потребовалось десять лет. Несколько раз решение было вынесено не в его пользу, но отец подавал на апелляцию до тех пор, пока не выиграл дело.

После заключения врачей о невозможности для Элуаны выйти из вегетативного состояния в ноябре 2008 года Верховный суд Италии разрешил синьору Энгларо найти врачей, которые согласились бы отключить его дочь от аппарата, поддерживающего жизнь. Весьма весомыми на суде оказались свидетельства подруг и отца больной в том, что еще в сознании Элуана заявляла, что предпочла бы смерть, чем жизнь при помощи искусственной поддержки, без сознания и полноценного контакта с миром. И вот 6 февраля в больнице, где находилась Элуана, врачи удалили,  питавшие ее организм,  катетеры.

Я считаю, что в данной ситуации это решение было единственно верным.

Ведущий: Спасибо. А теперь слово предоставляется главному специалисту министерства здравоохранения

Главный специалист: В марте 2008 года 52-летняя Шанталь Себир, страдающая от неизлечимой болезни и просившая у французских властей разрешения на эвтаназию, найдена мертвой у себя дома.

Себир обращалась к французской юстиции с просьбой разрешить ее лечащему врачу провести эвтаназию, однако в понедельник получила отказ. Она также лично просила об эвтаназии президента Николя Саркози, однако он лишь предложил провести расширенный консилиум врачей, для того чтобы облегчить страдания больной.

На протяжении восьми лет бывшая учительница и мать троих детей Шанталь Себир страдала от  прогрессирующей опухоли дыхательных путей, которая  привела к слепоте, сильной деформации ее лица и доставляла больной, по ее словам, "нестерпимые мучения". Себир признавала, что "дошла до пика того, что могла вынести".

Дело Себир вызвало большой резонанс во Франции и возобновило дебаты о разрешении эвтаназии. 

Я лично  отрицательно отношусь к добровольному уходу из жизни. Считаю, что бороться за жизнь нужно до конца.

Ведущий: Мы услышали две истории, в которых речь идет, о желании двух неизлечимо больных людей добровольно уйти из жизни.  Нужно сказать, что  проблема эвтаназии широко обсуждается с конца 50-х годов прошлого века.  
Напомню, что сегодня в обсуждении принимают участи две стороны, одна из которых утверждающая, другая отрицающая эвтаназию.

И теперь слово предоставляется участникам, которые считают, что эвтаназия оправдана.

Пожалуйста, Вам слово

Сотрудник:  «Здравствуйте, уважаемые оппоненты, уважаемые зрители, мы считаем, что эвтаназию можно оправдать, и именно эту точку зрения мы будем отстаивать.  

Ведущий: слово предоставляется  стороне отрицающей эвтаназию.

Отрицающая сторона: «Здравствуйте уважаемые оппоненты, уважаемые зрители, наша сторона будет отстаивать  точку зрения о недопустимости эвтаназии». 
Ведущий: Итак, позиция участников ясна, допустима или нет эвтаназия? Теперь давайте выслушаем аргументы по этому поводу. Сторонники считают, что эвтаназию можно оправдать и слово предоставляется сотруднику института социологии. Обоснуйте свою точку зрения.

Сотрудник института социологии/утверждающая сторона/:

Прежде чем приступить к доказательству нашей позиции, определим, что же такое эвтаназия? Это красивое медицинское слово происходит от греческих «eu» - «хорошо» и «thanatos» - «смерть», что означает буквально – «хорошая смерть». 

А юридический словарь дает следующее определение: «Эвтаназия – удовлетворение просьбы больного об ускорении его смерти какими-либо действиями или средствами, в том числе, прекращением искусственных мер по поддержанию жизни».  

Ведущий: скажите,  а какие виды эвтаназии существуют.

Сотрудник института общественного мнения: Различают активную и пассивную, добровольную и недобровольную эвтаназию.
Активная эвтаназия — это прямое причинение смерти больному, находящемуся в терминальном состоянии, например, путем "смертельной инъекции", иначе метод наполненного шприца. 

Пассивная эвтаназия — это особая тактика лечения, ухода за терминальным больным, в основе ее лежит "отказ от экстраординарных методов лечения" (например, прекращение ИВЛ или искусственного питания у некоторых категорий пациентов), в результате чего смерть "причиняет сама природа" или метод отложенного шприца.

Ведущий: А что означает добровольная и недобровольная эвтаназия?

Сторонник эвтаназии - представитель утверждающей стороны:

Добровольной является эвтаназия, осуществляемая по настойчивой  просьбе  самого больного,   находящегося в ясном сознании и объективно информированного о своем состоянии, причем признаки преходящей депрессии у него  отсутствуют. 

Ведущий: А что подразумевают под недобровольной эвтаназией?

Сторонник эвтаназии: Недобровольной считается эвтаназия в тех случаях, когда просьбы ("информированного согласия") пациента о прекращении его жизни нет. В клиническом плане речь идет, прежде всего, о неизлечимых больных, на​ходящихся в бессознательном состоянии, а также о детях (особенно новорож​денных) с тяжелой, инкурабельной, зачастую несовместимой с жизнью, патологией. 
Сторонник эвтаназии: Мы рассматриваем эвтаназию как  милосердное отношение к больному. В последнее время все чаще в СМИ обсуждается тема эвтаназии, поэтому и мы решили затронуть эту сложную и многогранную тему.
Ведущий: вы считаете,  ускорение наступления смерти милосердием?

Сторонник эвтаназии: Да,  об этом говорят и данные опроса. В апреле 2002 года независимый исследовательский центр РОМИР провел опрос среди 1500 респондентов в 94 населенных пунктах РФ. В ходе исследования россиянам был задан вопрос, как они относятся к эвтаназии.
Результаты опроса показали:

20 % респондентов сказали, что эвтаназия не оправдана;

18,7 % считают это оправданным всегда;

12,5 % считают эвтаназию неоправданной в большинстве случаев;   

20,4 % - эвтаназию оправдывают в большинстве случаев;

12,8 % затруднились с ответом

15,6 % россиян полагают, что в определенных случаях эвтаназия оправдана, а в определенных нет.

В США при проведении опроса оказалось, что более половины американцев, в том числе и врачей, за эвтаназию. 

Ведущий: Каков же ваш ответ на вопрос «Имеет ли право безнадежный больной на добровольную смерть».

Сторонник эвтаназии: Наш ответ  - «Да!»
Ведущий: Итак, вы считаете,  что эвтаназия оправдана. А можете ли вы привести более убедительные   аргументы на этот счет.

Сторонник эвтаназии: У человека есть право выбора. Если человек, имеет право на жизнь, то  должен иметь  право и на достойную смерть.  Жизнь – это высочайшая ценность для любого человека, но если жизнь связана только с невыносимыми мучениями, то у него происходит переориентация ценностных установок и смерть как избавление от страданий становится большим благом. Так вправе ли мы лишать человека этого блага?
Ведущий: Вы считаете, смерть это благо?

Сторонник эвтаназии: Я думаю, что когда медики отказывают в эвтаназии пациентам,  испытывающим невыносимые  страдания это — бессмысленная жестокость.
Сторонник эвтаназии: Кроме того,  статистика наглядно показывает, что во многих странах эвтаназию поддерживает большинство населения даже там, где она запрещена. 
Сторонник эвтаназии: Итак, на основании приведенных аргументов мы утверждаем, что эвтаназию можно оправдать.  
Ведущий: Ваши аргументы вызывают сомнения, ведь «Активная эвтаназия – это намеренное причинение смерти. А намеренное причинение смерти – это убийство. Если медицинский работник совершает активную эвтаназию. Значит он -  убийца?

Сторонник эвтаназии: Сегодня ни один здравый человек не скажет другому: «Убей меня».
Представитель  утверждающей стороны: А если пациент, находясь в здравом уме, устал от болезни и нестерпимой боли и просит  избавить его от этого, - это не убийство. Это проявление милосердия по отношению к безнадежному больному. 
Ведущий: Какое же это милосердие?  Ведь медицина развивается с каждым днем. Завтра может быть изобретено новое лекарство, которое поможет ранее безнадежным больным, а этих больных уже нет. Как будет себя чувствовать человек, совершивший эвтаназию по отношению к этим больным? 

Сторонник эвтаназии:  Но ведь болезнь может привести к деградации личности неизлечимого пациента. Поэтому отсрочка эвтаназии в надежде на изобретение новых лекарственных препаратов не всегда оправдана.
Ведущий: Итак, утверждающая сторона считает, что эвтаназия оправдана и аргументировала свою точку зрения. Я, в свою очередь расскажу вот о каком факте: чтобы легализовать "добровольный уход из жизни", сторонники эвтаназии начинают транслировать в крупных городах Австралии видеоролики, рекламирующие эвтаназию. Реклама будет подчеркивать свободу выбора, которую человек имеет в период жизни, но теряет когда речь заходит о смерти. Также на улицах городов появятся рекламные щиты, которые тоже будут убеждать жителей в «гуманности и демократичности выбора добровольного ухода из жизни».
Некто Филип Ничке, который возглавляет движение за эвтаназию, заплатил за рекламу на щитах 60 000 долларов США. А в роликах будут показывать очень старого и очень больного человека, который будет вопрошать в объектив камеры: «Почему вы не даете мне выбора?» Филип Ничке  не скрывает того, что деньги на агитацию за эвтаназию, включая дорогостоящие рекламные ролики и оплату их показа по ТВ, он и основанное им общественное движение Exit International получили от некой организации из Индии. Многие общественные организации  Австралии уже заявили, что подадут на Филипа Ничке иск в суд с требованием запретить рекламу узаконенного убийства на телеэкранах страны и на ее улицах.

А сейчас у нас есть ряд вопросов из зала к сторонникам эвтаназии. Пожалуйста, мы вас слушаем.

Вопрос из зала сторонникам эвтаназии

1. Если Ваш близкий родственник безнадежно болен,  Вы бы были за эвтаназию? Какой способ эвтаназии Вы бы применили?

Сторонник эвтаназии: Люди не для того приходят в этот мир, чтобы их конец был мучителен или убийствен из-за бессилия науки или неразумной организации охраны здоровья. Если есть страдающие, которые молят об эвтаназии, то есть и профессионалы, которые прибегают к ней. Всегда найдется кто-нибудь, кто отключит аппаратное обеспечение вегетативного существования.

Вопрос из зала сторонникам эвтаназии:  В самом начале Вы изложили ситуацию нахождения пациентки в течение 17 лет в вегетативном состоянии, вы считаете, что применение эвтаназии здесь единственно верным. А  разве не было других вариантов выхода из этой ситуации?
Сторонник эвтаназии: никому не хочется превращаться в убийц. С другой стороны любое страдание имеет предел. Почему люди должны в мучениях завершать свой земной путь, травмируя психику родных и близких, если перед данным недугом бессильна медицина. В данной ситуации другого выхода не было.

Вопрос из зала сторонникам эвтаназии: Клятва Гиппократа исповедует – не убей, не навреди, и какими бы резолюциями Вы не прикрывались, то эвтаназия это убийство. Так нужно ли его допускать? А как Вы будете себя чувствовать, применив ее?

Сторонник эвтаназии: Еще со времен Гиппократа врачи искали выход из тупиковой ситуации: что делать, когда больной мучаясь от нестерпимых страданий,  умоляет о смерти? Нужно уважать желание больного прекратить его мучения, при этом нет ничего противозаконного или аморального, если применение обезболивающих средств не только уменьшает страдание, но и в ряде случаев ускоряет трагическую развязку.

Ведущий: Спасибо большое за ваши вопросы и ответы. А сейчас мы прервемся на рекламную паузу. Видеосюжет.

Ведущий: Ещё раз здравствуйте. Напомню, что мы обсуждаем проблему эвтаназии. До рекламы мы выслушали точку зрения сторонников, считающих эвтаназию оправданной, а что по этому поводу думают их оппоненты? Вы совсем ее отрицаете? Слово предоставляется председателю законодательного собрания.

Противник  эвтаназии: Уважаемые оппоненты. Мы принимаем определение эвтаназии, но хотим дополнить, что термин «эвтаназия» был введен английским философом Френсисом Бэконом, жившим на рубеже 16 и 17 веков (1561-1625). В настоящее время под «эвтаназией» понимают "милосердное убийство" неизлечимо больных или медицин​скую помощь им, носящую паллиативный характер, подчеркиваю паллиативный характер. 
Я считаю, что милосердное отношение к больному подразумевает отказ от эвтаназии, ее запрет.

Противник эвтаназии: А я напомню, что история знает такую эвтаназию, как  нацистская. В начале 20 столетия в Германии юрист Биндинг и психиатр Гохе предложили называть эвтаназией уничтожение так называемых неполноценных людей, рассматривая ее как привилегию для неизлечимо больных арийцев. К ним они относили   также представителей «неполноценных» народов - евреев, цыган и  русских.
Ведущий: Я думаю, что  стоит  признать и эту эвтаназию. Тем более Международный военный трибунал в Нюрнберге квалифицировал эти действия как преступления против человечества.
Уважаемые участники! Позиция отрицающей стороны ясна: эвтаназию нужно запретить. А Вы можете привести убедительные доказательства своей точки зрения.

Противник эвтаназии: Наши аргументы против эвтаназии таковы:
Профессиональный долг всех медиков никогда не должен трактоваться как право (и тем более — обязанность) причинять смерть. Философия современной паллиативной медицины безоговорочно не отрицает понятия "право пациента на смерть", но при этом настаива​ет на том, что право пациента умереть,  не должно расши​ряться до права быть убитым.

Представитель стороны,   отрицающий эвтаназию: Я считаю, что Эвтаназия — это "медицинская капитуляция».  Хотя современные сторонники эвтаназии подчеркивают, что речь идет именно о добровольной ее форме, но с другой стороны она может превратиться в  давление и на других пациентов, которые будут выбирать эвтаназию, чтобы перестать быть обузой для окружающих.
Ведущий: Участники привели доводы за и против эвтаназии. Действительно, человек имеет право выбирать, но как им распорядиться правильно? Какова точка зрения по этому поводу утверждающей стороны?

Сторонник  эвтаназии: Эвтаназия практиковалась еще в Древней Греции, а может быть, и раньше. По некоторым сведениям, в 20 веке одним из наиболее известных людей, подвергшихся эвтаназии, стал Зигмунд Фрейд. В 1939 году 83-летний Фрейд, страдавший в течение 16 лет от рака челюсти, решил, что с него хватит: «Жизнь превратилась в сплошную пытку и больше не имеет смысла». Он еще раньше заключил соглашение со своим врачом, что тот введет ему смертельную дозу морфия, если Фрейд решит, что больше не в состоянии выносить боль и фрустрацию. И вот наступил момент, когда он напомнил врачу об их уговоре, и тот выполнил его волю. 
Ведущий: А я читала, про знаменитого Джека Геворкяна Доктора Смерть, который убивал своих смертельно больных пациентов при помощи инъекции яда, он же разработал философию современной эвтаназии, придумал врачей терминаторов, которые должны были в дальнейшем проводить эту смертельную процедуру. Правда теперь этот  известный доктор сидит за решеткой по обвинению в смертельных убийствах. Да, и были ли счастливы его больные, которых он лишал жизни? Как Вы считаете?

Сторона, отрицающая эвтаназию: Действительно Джек Геворкян ввел своему 52 летнему пациенту Томасу Йоку яд и записал процесс эвтаназии на видеокассету и отослал на телеканал, запись увидело 16 млн. американцев. Считать эту смерть во спасение нельзя, да и действия врача оценены в 10 лет тюрьмы. Кроме того, решение об эвтаназии приняли родственники, не имеющие медицинского образования, и их позиция вызвала взрыв негодования в обществе.
Представитель стороны отрицающей эвтаназию:

А вы знаете, что комитет экспертов ВОЗ по обезболиванию при раке в своем официальном Докладе (1989) придерживается сле​дующей позиции: "С развитием современных методов пал​лиативного лечения легализация добровольной эвтаназии не обязательна. Сейчас, когда существует приемлемая аль​тернатива смерти, сопровождающейся болями, следует концентрировать усилия на реализации программы паллиа​тивного лечения, а не увлекаться борьбой за легализацию эвтаназии". 

Представитель стороны отрицающей эвтаназию: «Действительно, если причина страданий – боль, то следует приобрести максимум обезболивающих средств. Если причина в том, что надо мыть, подмывать, убирать, оплатим этот труд тем, кто будет все это делать… Люди не для того приходят в этот мир, чтобы их конец был мучителен или убийствен из-за бессилия науки или неразумной организации охраны здоровья». 
Представитель стороны отрицающей эвтаназию: К слову об инкурабельных больных, квалифицированный врач должен учитывать, что просьба больного об ускорении его смерти может быть обусловлена состоя​нием депрессии. 
Ведущий: Добавлю, что наиболее исчерпывающее изучение эвтаназии было предпринято в начале 90-х годов в Голландии. Ориентировочно самыми существенными причинами прошения больными эвтаназии определены:

- невыносимая ситуация (70 %);

- страх перед будущими страданиями (50 %);

- потеря достоинства (57 %);

- зависимость от других (33 %);

- усталость от жизни (33 %).

Представитель стороны отрицающей эвтаназию: Кстати, боль как причину прошения эвтаназии назвали 46 % пациентов, но как единственную причину – только 3 %. 
Представитель стороны отрицающей эвтаназию: А я напомню результаты социологического опроса инкурабельных больных, проведенного в 1995 году в Соединенных Штатах Америки, продемонстрировали, что 9 % опрошенных пациентов выразили желание помочь им умереть, что было обусловлено не только болью и слабой социальной поддержкой, но и глубиной депрессии опрашиваемых. После 2 недель индивидуальных занятий с психотерапевтом 2/3 этих пациентов категорически отказались от желания смерти, что свидетельствует о чрезвычайно важном психотерапевтическом аспекте работы с тяжелыми инкурабельными больными…
Ведущий: А есть ли страны, в которых официально разрешена эвтаназия?
Представитель утверждающей стороны: В настоящий момент эвтаназия официально разрешена в трех европейских странах: в Нидерландах, Бельгии и Швейцарии. 
В Израиле в декабре 2008 года окончательно вступил в силу закон об эвтаназии. Согласно новым правилам, отключение от машин искусственного дыхания, диализа и прочих аппаратов может применяться по желанию неизлечимых пациентов, жить которым осталось не более полугода. 

Представитель  утверждающей стороны: А вот пионером  в области легализации добровольной смерти стали Нидерланды. 
В Швейцарии эвтаназия людей разрешена с тяжелыми психическими заболеваниями и людей с неизлечимыми болезнями, предполагающими летальный исход. Также в этой стране не может быть осужден человек, который, не имея собственной вы​годы, помог другому уйти из жизни. 

Сторонник эвтаназии: Кроме того, эвтаназия официально разрешена еще в двух штатах США.  Пассивная эвтаназия практикуется почти во всех странах. 
Ведущий:  Мы знаем теперь, где эвтаназия узаконена. А каково отношение к эвтаназии в России? Вопрос  Вам, сотруднику института социологии.
Сотрудник института социологии.  В России эвтаназия запрещена. По словам главы Роспотребнадзора: «В России сегодня действует мораторий на смертную казнь. Никому, в том числе суду, не дано право,  лишить человека жизни. Представьте себе, что будет чувствовать пациент, который приходит на прием к врачу и понимает, что человек в белом халате может лишить его жизни. Каким будет отношение пациента?» 

Представитель стороны, отрицающий  эвтаназию:  Кстати, комментируя в феврале 2009 года сообщение о смерти итальянки, которая 17 лет находилась в коме, а затем была отключена от аппарата искусственного жизнеобеспечения, Онищенко заявил: «Этого делать нельзя. Медицина – это медицина, а убить человека – этим занимается палач».
Ведущий: Существуют ли документы запрещающие эвтаназию в России?

Представитель  стороны, отрицающей  эвтаназию: Существует  документ  «Основы законодательства РФ об охране здоровья граждан» (по состоянию на 1 апреля 1994 года) и Статья 45 «Запрещение эвтаназии», который гласит:
«Медицинскому персоналу запрещается осуществление эвта​назии - удовлетворение просьбы больного об ускорении его смерти какими-либо действиями или средствами, в том числе прекращением искусственных мер по поддержанию жизни. Лицо, которое созна​тельно побуждает больного к эвтаназии и (или) осуществляет эвтана​зию, несет уголовную ответственность в соответствии с законода​тельством РФ».

Ведущий: а, я добавлю что, в настоящее время идею о разрешении эвтаназии поддерживает только организации по защите прав пациентов. Среди практикующих врачей единого мнения на этот счет не существует. Такие заинтересованные ведомства, как Минздрав, выступают против эвтаназии. 

Не одобряют эвтаназию и представители думского большинства. По словам вице-спикера Госдумы от фракции «Единая Россия» Владимира Катренко, сколько бы аргументов в пользу эвтаназии ни приводилось, все равно речь идет о легализации убийства человека, пусть даже и разрешенного самой жертвой.

Цитата из его высказывания: «Нам говорят о том, что в России очень низок качественный уровень медицинской помощи, но это лишь доказывает необходимость этот уровень повышать, а не пытаться снять проблему разрешением самоубийства отчаявшихся больных. Разрешив эвтаназию, мы легализуем право на смертный приговор, вынесенный медициной, человеку и человеком самому себе... Я думаю, здесь будет излишним напоминать о моратории на смертную казнь». 

Парламентарий привел также аргумент, основанный на религии. По его словам, легализация эвтаназии будет воспринята верующими,  как узаконенное право человека ставить себя выше Бога, давшего человеку жизнь. 

А есть ли альтернатива эвтаназии?

Представитель стороны, отрицающий  эвтаназию: Да,  30 лет назад в Англии появилась альтернатива эвтаназии - паллиатив​ное лечение, что означает поддержание жизни, его цель - полный уход за неизлечимо больными, создание  душевного покоя и контроль за  физическими и душевными страданиями,  не ускоряя и не отодвигая смерть.
Ведущий: вопрос к вам, как к представителю министерства здравоохранения, а существуют ли учреждения, осуществляющие паллиативное лечение? 

Представитель стороны, отрицающий эвтаназию: Такие учреждения существуют, они называются хосписами. В США около трех тысяч хосписов (общежитий), и их услугами пользовались 450 тысяч человек, а в Голландии, где узаконена эвтаназия, хосписов не более полудюжины - на 36 мест... В России хосписы тоже появились. Первый открылся в 1990 году, и количество их растет.
Ведущий: как вы считаете, в наше время, когда во многих сферах жизни процветает коррупция, в том числе и в медицине, не приведет ли разрешение эвтаназии к злоупотреблениям, и умерщвлению людей, которые этого не хотят? 

Я считаю, легализация эвтаназии представляет опасность для бедных, одиноких, инвалидов и стариков, для которых «право на смерть» может в скором времени превратиться в «обязанность умереть». Вопрос к Вам?


Представитель  утверждающей стороны: Да закон об эвтаназии принят лишь в нескольких странах, но на практике врачи давно уже применяют пассивную эвтаназию (т.е. отключение аппаратуры, поддерживающей жизнь пациента). Поэтому возникает вопрос, как можно считать эвтаназию аморальной, если она общепризнана. Злоупотреблений после легализации эвтаназии можно избежать, законодательно предусмотрев чет​кий перечень условий, при соблюдении которых допустима эвтана​зия, и создав механизм контроля над неукоснительным исполнением требований закона.
Ведущий: Вы можете сформулировать эти условия?

Представитель   утверждающей стороны: Условий допускающих эвтаназию несколько: 
Во-первых,  эвтаназия должна быть добровольной; 

Во-вторых,  только врач может ее осуществить; 

Третье условие, это состояние пациента, которое  с медицинской точки зрения  должно быть неудовлетвори​тельным.

Ведущий: Так ли это?

Ведь медики считают, что чем врач ближе к «изголовью постели» больного и чем чаще ему приходится иметь дело с пациентом в кри​тическом состоянии, тем более он терпим в отношении эвтаназии. 

Представитель   утверждающей стороны 

Напомню, что даже, известный детский хирург Станислав Яковлевич Долецкий говорил: «Эвтаназия, безболезненная смерть, - это милосердие, это благо». 

Ведущий: Но ведь иногда  ему возражали и говорили, что это клятвопреступление.

Сторонник эвтаназии: А Вы знаете, что он отвечал: «Вы видели когда-нибудь страшные мучения и боли, которые приходится терпеть множеству больных раком, парализованным? Вы видели ко​гда-нибудь муки родителей, вынужденных не месяцами, а годами, десятилетиями ухаживать за детьми, у которых заболевания цен​тральной нервной системы? Вы видели когда-нибудь мучения семей, в которых кто-то из родственников полно​стью парализован? Вы видели, вы чувствовали боль матерей, у кото​рых родился неполноценный ребенок, причем  с неизлечимой патологией. Если да, вы поймете меня»...
Ведущий: Но,  если это говорит врач,  то, что тогда чувствуют сами люди, родившиеся с серьезными отклонениями от нормы? 

Представитель   утверждающей стороны: Ответом служит письмо одного из таких юношей, двадцатилетнего Сергея, опубликованное в книге А. Черняховского «Между жизнью и смертью».  
Вы знаете, что он пишет, что его тело настолько изуродовано природой, что причиняет страдания как ему самому, так и близким. Недоразвитые руки и ноги, деформированное тело, большая голова при росте в 63 см. делают его изгоем общества, лишают смысла жить. Он пишет: «Я лишен всего человеческого. Я не человек. Я беспорядочное нагромождение живых клеток и больше ничего. Я хочу спросить врачей: разве гуманно поступили ваши коллеги, оставив мне жизнь, когда я родился? Ведь я не живу. Я мучаюсь и мучаю своих родителей. Если наука не может исправлять недостатки, допущенные природой, то зачем давать жизнь заведомо калекам? Ведь существовал же закон в Древней Греции, по которому таких людей, как я, уничтожали сразу после рождения. Это был действительно гуманный закон».  

Представитель стороны,  отрицающий эвтаназию: Позвольте не согласиться с нашими противниками. Общест​во должно защищать инвалидов, а не убивать их. При активной социальной позиции общества возможна практически полная реабили​тация инвалидов с любой степенью ограничения возможностей, по​зволяющая вернуть человека к жизни как личность.
Считаю, что бороться нужно до конца. Состояние безна​дежно больного может улучшиться, а установка на то, что гуманнее его умертвить, деморализует врача.

Представитель отрицающей стороны: Вполне возможна ошибка в диагнозе, неожиданное выздоров​ление пациента, да и никто не может поручиться за: абсолютную че​стность и бескорыстность врача.
Ведущий: А как быть с пациентами, если у них  уже не работает головной мозг? 
Представитель отрицающей стороны: Известны случаи  пациентов, которые после инсульта имели на энцефалограмме абсолютно прямую изолинию, а через полгода восстановились и возвращались к нормальной жизни.  Я лично считаю, что эвтаназию оправдать невозможно.
Ведущий: Итак, отрицающая  сторона считает, что эвтаназию оправдать невозможно. И у нас опять есть ряд вопросов из зала к участникам этой стороны. Пожалуйста, мы вас слушаем.

Вопрос из зала: Конечно же, нет. У нас есть ряд вопросов к нашим оппонентам.  По закону человек имеет право на жизнь, свободу выбора, так почему же его лишают права на достойную смерть?
Противник эвтаназии: Да, действительно каждый человек имеет право распоряжаться своей жизнью. Но есть и немало примеров громких судебных процессов, в которых медицинские работники обвиняются в умышленном умерщвлении человека. Все примеры и «за» и «против» эвтаназии дискуссионные. Я считаю, что эвтаназия – это удел интеллигентного, интеллектуального и цивилизованного общества. Что же касается медицинских работников им лучше в решении этих вопросах не участвовать, потому что признать эвтаназию - значит узаконить самоубийство.
Вопрос из зала противникам эвтаназии: Хорошо, жизнь – это высочайшая ценность для любого человека, но если жизнь связана только с невыносимыми мучениями, у человека происходит переориентация ценностных установок и смерть как избавление от страданий становится большим благом. Так вправе ли мы лишать человека этого блага?
Противник эвтаназии: А мое отношение к эвтаназии резко отрицательное, известно много случаев, когда мы продлевали жизнь безнадежно больных, после этого они жили еще многие годы. Жизнь это дар, который не нам прерывать, тем более, что в основе медицинской деятельности заложены такие гуманистические принципы, как излечение или продление жизни, но не в коем случае ее укорочение.
Вопрос из зала: Как мы поняли,  Вы упорно отвергаете активную эвтаназию, а  вместе с тем ортодоксы медицинской этики оправдывают пассивную эвтаназию. Какова ваша точка зрения?
Противник эвтаназии: Реально пассивная эвтаназия в разных формах практикуется почти во всех странах. По данным международного медицинского журнала 40% всех смертей больных наступают по трем причинам, которые можно назвать пассивной эвтаназией. Это либо совместное с медиками решение о прекращении жизни, либо отказ от лечения, либо использование лекарств, ускоряющих наступление смерти. По данным Американской медицинской ассоциации, большая часть больных, умирающих в больницах США, уходит из жизни добровольно с помощью медперсонала. Считается, что негласно существует подобная практика и в России, притом, что активная эвтаназия резко и безоговорочно осуждается.
Ведущий: Позвольте мне добавить ещё одну историю: уголовное дело было возбуждено вильнюсской прокуратурой по поводу убийства матерью в целях эвтаназии своего 19-летнего сына. После термических ожогов лица, дыхательных путей и обеих рук, которые пришлось ампутировать, раны на его лице не заживали, кости лица оголялись, он полностью ослеп. Боль изнуряла парня днем и ночью, он постоянно терял сознание. Лечение не помогало. Мать - врач по профессии, ухаживая за ним, постоянно испытывала муки от беспомощности, так как обезболивающие препараты не помогали, а сын одолевал ее просьбами помочь ему уйти из жизни, которая стала для него невыносимой. Однажды мать поддалась на уговоры, дала согласие и услышала от него слова благодарности. Она написала завещание и, введя сыну смертельную инъекцию, сама попыталась покончить собой, приняв горсть таблеток снотворного. Ее спасли, и прокуратура возбудила уголовное дело за умышленное убийство. 

Итак, мы выслушали две точки зрения сторонников и противников эвтаназии. Пришло время подвести итоги нашего диалога.

Предоставляю слово стороне оправдывающей эвтаназию.

Сторонник эвтаназии: Мы однозначно за эвтаназию. Ведь право на эвтаназию — одно из прав пациента. Клиническая практика свидетельствует о том, что паллиативная помощь нередко оказывается недостаточно эффективной. К просьбе таких больных о прекращении их жизни необхо​димо применить критерии "информированного согласия", после чего в силу уважения их автономии, человеческого достоинства им должна быть обеспечена гуманная смерть.
Сторонник эвтаназии: Когда медики отказывают в эвтаназии пациентам, под​час испытывающим невыносимые страдания, это немило​сердно, негуманно, это — бессмысленная жестокость.
Сторонник эвтаназии: Аргументы противников эвтаназии, согласно которым легализация такой медицинской практики является нарушением клятвы Гиппократа, станет причиной ятрогений (психогений) у других пациентов, вообще подорвет моральные основы взаимоотношений медиков с их пациентами. Сами эти аргументы в определенном смысле безнравственны — ведь они оправдывают ситуацию, когда конкретный умирающий пациент становится как бы заложником этической целостности медицинской профессии, заботы о здоровом моральном климате в клинической медицине в целом.
Сторонник эвтаназии: Кроме того, упорно отвергая активную эвтаназию, ортодоксы меди​цинской этики оправдывают пассивную эвтаназию, что в некоторых случаях даже с позиций здравого смысла должно квалифицироваться как нечто крайне негуманное (садистски жестокое). Например, родители не дают согласия на оперативное вмешательство у новорожденного с сочетанной патологией — болезнью Дауна и атрезией тонкой кишки, а медики сознательно не обеспечивают ему искусственное питание, в результате чего ребенок погибает от голода.
Ведущий: А теперь  заключительное слово участникам,  отстаивающим точку зрения о недопустимости  эвтаназии

Противник эвтаназии: Наша точка зрения остается прежней, эвтаназия не допустима, потому что ее разрешение неизбежно приведет:
· к криминализации медицины и потере доверия, общества к институту здравоохранения;

· к умалению достоинства врача и извращению его профессио​нального долга;

· к снижению темпов развития медицинского знания, в частно​сти, разработок методов реанимации, обезболивающих препаратов, средств,  применяемых  для лечения пока еще неизлечимых заболеваний;

· к распространению в обществе принципов цинизма и нравст​венной деградации в целом, что неизбежно при отказе от соблюде​ния заповеди «не убий».

Противник эвтаназии: А ведь есть еще этический кодекс российского врача, который  гласит: «Врач обязан об​легчить страдания умирающего всеми доступными и легальными способами». Конечно, помочь больному в совершении самоубийства намно​го проще и дешевле, чем помочь ему преодолеть физические и ду​шевные страдания и обеспечить достойное завершение жизни. 
Противник эвтаназии: Достоевский сказал: «Если Бога нет, то все дозволено». Жизнь дается Богом и принадлежит Ему. Врач не должен присваивать бо​жественное право. Его задача - продлить жизнь и облегчить страда​ние больного. Таково мнение общественности и  большинства российских медиков.
Ведущий: «Уважаемые гости, вы выслушали мнения обеих сторон по очень сложной и неоднозначной теме эвтаназии. Теперь хотелось бы узнать ваше мнение на этот счет. Ответьте, пожалуйста, на вопросы в бланках. Выскажите свое мнение по отношению к эвтаназии:

· эвтаназия оправдана;

· эвтаназия не оправдана.

Какая команда (на ваш взгляд) была наиболее убедительна в своих аргументах:

· утверждающая;

· отрицающая.

Благодарю всех за внимание. Огромное спасибо участникам сегодняшнего диалога. До новых встреч. 

Выполнили: Михайлова Галина Дмитриевна


Фроленко Елена Николаевна – преподаватели ГАУ АО ПОО «АМК»
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