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Etyka personalistyczna wobec wyzwan

toksykologii klinicznej

Antropologia filozoficzna i etyka
personalistyczna to propozycja anali-
zy trudnych sytuacji w toksykologii kli-
nicznej. Opisuje czlowieka (zaréwno
pacjenta, jak i lekarza toksykologa) w
sposob integralny, wielowymiarowy i
osobowy. To znaczy, ze traktuje sie
czlowieka nie tylko jako istote fizycz-
nej (biologiczna), ale docenia sie réw-
niez jego sfere psychiczna, rozumowa,
uczuciowg i duchowa, nie zapomina-
jac przy tym, ze osoba ludzka jest tez
czescig wspolnoty ludzkiej (sfera spo-
teczna). Badajac np. decyzje samoboj-
cza, musimy zdawac¢ sobie sprawe z
tego, ze to nie tylko fizjologia zatru¢
czy biochemia trucizny, lecz fakt sie-
gniecia po trucizne dla ciata, impliku-
je zatrucie psychiki samobojcy, zatru-
cie relacji z najblizszymi (rodzing), za-
trucie relacji spotecznych (szkota, pra-
ca), a takze zatrucie ducha, czyli ina-
czej moéwiac nie ma sensu zycie, brak
sensu istnienia Boga, brak sensu wia-
ry, nadziei, mitosci. Istnieje dzis$ znacz-
nie wiecej ,,zatru¢ i réznych trucizn”
niz dawniej i s to zatrucia o wiele bar-
dziej rozlegte i gtebokie. Na przyktad
zatrucia srodowiska, trucizny przemy-
stowe, odpady chemiczne, modyfika-
cje genetyczne, silnie dzialajace lekar-
stwa, czy nawet toksyczne srodowiska
spoteczne, zte idee, szkodliwe mani-
pulacje psychiczne (niszczace czto-
wieka sekty religijne). W takim ujeciu
wyzwan toksykologii klinicznej lekarz
powinien by¢ nie tylko specjalista od
chemii, biochemii i farmakologii. Jaka
zatem ma by¢ toksykologia przyszio-
$ci ze wzgledu na ludzki (antropolo-
giczny, etyczny i duchowy) wymiar tej
nauki? Jak dzis, przy okazji 45-lecia
Kliniki Toksykologii CM UJ, nalezy
ksztaltowac¢ ethos mitodych lekarzy,
ktorzy chca zajmowaé sie powaznie
toksykologia?

Wstep

Toksykologia jest opisywana jako suma
wiedzy dotyczacej trucizn, badajaca nauko-
wo trucizny, ich dziatanie, wykrywanie i le-
czenie stanow wywotywanych przez truci-

The fields of philosophical anthro-
pology and the ethics of personalism
overlap in the area of many difficult
personal situations involving clinical
toxicology. These therapeutic situa-
tions need an integral, multidimen-
sional, and personal approach for both
the patient and the toxicologist. This
means that man is treated not only as
a physical (biological) being but also
there is an appreciation for the mental
sphere, which includes rational, emo-
tional, and spiritual elements while not
forgetting that the human person is
also part of the human community.
Studying such an individual's personal
decision as suicide, we must realize
that it's not just physiological or bio-
chemical poisons but also includes the
poisoning of the psyche, as well as
poisoning relationships with loved
ones (family), poisoning social rela-
tions (in school or the workplace) and
poisoning the spirit, in other words,
there is no meaning in life itself, nor
the meaning of God's existence, nor
the meaning of faith, hope and love.
Not only is there a greater "variety of
poisons” than before, they are much
more extensive and deep. For exam-
ple, we can name environmental pol-
lution, industrial poisons, chemical
waste, genetic modification, powerful
medications, or even the toxic social
environment of evil ideas, malicious
manipulation of the human mind (de-
structive religious sects). In approach-
ing the challenges of clinical toxicol-
ogy, the doctor must not only be a spe-
cialist in chemistry, biochemistry and
pharmacology. What then is of future
of toxicology because of this human
dimension (anthropological, ethical
and spiritual) of this teaching? As to-
day marks the occasion of the 45th
anniversary of the Clinic of Toxicology
CM UJ, should we shape the ethos of
young doctors who want to deal with
toxicology seriously?

zny, jest nie tylko dziedzing nauk szczegoé-
towych (medycyny, biologii), ale w szerszym
znaczeniu moze by¢ obszarem badania
cztowieka takze w sferze jego psychiki,
emociji, wolnosci, poznania, wartosciowania,
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a nawet duchowosci. Zalezy to od tego, jak
bedziemy rozumie¢ trucizne i jej dziatanie
na cztowieka. Fizjologicznie i biochemicz-
nie - tak tradycyjnie przyjmuje sie dziatanie
trucizny na organizm ludzki w sposob zrg-
¢y, draznigcy lub narkotyczny (ewentualnie
narkotyczno-draznigcy). To jednak tylko
czes$é prawdy o truciznach. Z punktu widze-
nia antropologii personalistycznej (o takiej
chcemy tutaj méwic¢) cztowiek nie jest tylko
ciatem, organizmem materialnym, ktéry jest
wrazliwy na czynniki toksyczne, ale jest tak-
ze osobg narazong na wiele wiecej czynni-
kow szkodliwych (niszczacych), ogranicza-
jacych i znieksztatcajacych inne pozaciele-
sne wymiary zycia i dziatania osoby ludz-
kiej. Innymi stowy, warto zastanowi¢ sie nie
tylko nad wyzwaniami toksykologii klinicz-
nej, ale i toksykologii egzystencjalne;j.

Jesli przywotujemy juz egzystencjalizm,
to na poczatku tego tekstu warto zauwazyc,
ze w szeroko pojetej toksykologii cztowieka
z jednej strony problemem jest cztowiek-
pacjent narazonego na przerozne toksyny
wspotczesnego Swiata, a z drugiej cztowiek-
lekarz toksykolog, powotany do zmagan z
truciznami wspoétczesnego Swiata. Pytamy
wiec: ,Kim jest cztowiek w swoiscie pojetej
toksykologii egzystencjalne;?”.

1. Oczywiscie, nie mamy zamiaru anali-
zowac tu catej filozofii i antropologii cztowie-
ka, nawet jesli wybraliby$my tylko pole per-
sonalizmu. Wiele z tych analiz znalazto sie
juz natamach ,Przegladu Lekarskiego”, ale
bez podstawowych danych na temat czto-
wieka, ktoéry stawia czota przeréznym za-
bojczym dla siebie zwigzkom chemicznym
(czy to jako pacjent, czy jako lekarz), nie
mozna sie w tym miejscu obejs¢. Przede
wszystkim wyjasnienia wymaga etyka, jako
refleksja krytyczna wobec ludzkiego dziata-
nia (zycia), odpowiedzi wymaga tez pytanie
0 podmiot dziatan toksykologicznych.

Co oznacza etyczna refleksja krytycz-
na? Otoz, jezeli mamy do czynienia z cia-
gle zmieniajgcymi sie warunkami rozwoju
medycyny (polityka, ekonomia), jezeli nie-
ustannie dgzymy do tego, co dobre i wia-
Sciwe w leczeniu cztowieka, jezeli technicy-
zacja zycia (i medycyny) zmienia ludzkie
rozumienie otaczajacego swiata (tacznie z
potencjalng zmiang natury ludzkiej), to ety-
ka musi by¢ krytyczna, musi szukac¢ i sta-
wia¢ problemy, prowokowac i inspirowac,
aby nie straci¢ swojej misji, swego ethos.
Etyka toksykologii jawi sie wiec nie tylko jako
czesé etyki zawodow medycznych, ale row-
niez jako krytyczna i konstruktywna pomoc
w ochronie cztowieka, wobec narastajacych
wyzwan toksykologicznych i cywilizacyj-
nych.

Mamy tu jeden z waznych probleméw
etycznych na styku toksykologii klinicznej i
dobra zycia ludzkiego, ktéry mozna okre-
sli¢ jako ,samobojstwo z rezygnaciji”. Z jed-
nej strony samobdjstwo w ogdle jest pro-
blemem filozoficznym, ma bogatg historie
uwarunkowan kulturowych, religijnych i spo-
fecznych, z drugiej za$ - wspoétczesny roz-
woj cywilizacyjny i techniczny, zmiana wa-
runkow zycia i nieumiejetnosc radzenia so-
bie z codziennoscig bywaja postrzegane
jako jedna z przyczyn samobdjstwa. W obu
wypadkach samobdjcy czesto trafiajg wia-
$nie na oddzialy toksykologiczne, jesli wy-
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brali jako ,lekarstwo” na swoje zycie ktéras
ze znanych trucizn, i w obu wypadkach to
wiasnie etyka szuka w tragizmie samobdj-
stwa odpowiedzi na pytania o cztowieka,
jego dobro, wolno$c¢ i godnosc.

Nie o samo jednak tylko samobdjstwo
tu chodzi. Etyka personalistyczna traktuje
»Samobojstwo jako akt totalnej zagtady wia-
snego jestestwa”, ktére ,pozostaje w skraj-
nej sprzecznosci z elementarnym dazeniem
cztowieka do zachowania istnienia, ujete zas
intelektem w swej obiektywnej tresci niesie
ze sobg doswiadczenie grozy oznaczajace
zaprzeczenie samegdo siebie i stworzenie
pustki w miejscu samego siebie”. A co z
samobdjstwem altruistycznym, z poswiece-
nia? Jak rozumie¢ tu zamierzone dobro, kto-
re determinuje wole czlowieka? Wracamy
zatem zndéw do pytania: ,Kim jest cziowiek
w toksykologii?”.

2. Wspotczesna metafizyka cztowieka
siega do ogromnego dziedzictwa dotycza-
cego tematyki bytu ludzkiego, jednak wy-
daje sie, ze wobec wyzwan wspoétczesnej i
przysztej toksykologii materialistyczny - czy
jakikolwiek redukcjonistyczny - opis cztowie-
ka bedzie niewystarczajacy. Ogrom proble-
mow medycyny i toksykologii XXI wieku
moze ogarng¢ tylko wielowymiarowa, gte-
boka wizja cztowieka jako osoby bogatej nie
tylko w fascynujacy biologicznie organizm,
ale przede wszystkim jako istoty wolnej, ro-
zumnej, spotecznej i duchowe;j.

Bardzo ciekawe rozumienie cztowieka
przedstawia w swoich przedpapieskich stu-
diach antropologicznych i etycznych Karol
Wojtyta (dzi$ juz bt. Jan Pawet I1), ktory okre-
$la osobe ludzka jako ,byt wewnetrznie je-
den, zwarty, samoistny (istniejacy podmio-
towo, w sobie, a nie w czyms$ innym), (...)
konkretny, jednostkowy, radykalnie indywi-
dualny” oraz - co jest waznym rozwinieciem
personalizmu Woijtyly, zwtaszcza wobec fi-
lozofii i psychologii nowozytnej - byt ludzki
jest ,podmiotem przezyciowym”, samoswia-
domym, ,przezywajgcym na sposob osobo-
wy”. To poprzez ludzkie dziatanie, $wiado-
me i wolne czyny, przezywane integralnie
w strukturze materialno-duchowej, osoba
ludzka jest wyjatkowa ,jednoscig substan-
cjalng, a w jeszcze wigkszym stopniu - jed-
noscig egzystencjalng, cztowiek jako jed-
nos¢ psycho-fizyczna istnieje bowiem dzie-
ki jednemu aktowi istnienia. A jest to oso-
bowy akt istnienia”.

Niewatpliwie dla niefilozoféw persona-
lizm, i to jeszcze w wydaniu Wojtyly, nie jest
fatwy do zrozumienia, chociazby ze wzgle-
du na specyficzng terminologie (zresztg za-
wodowy jezyk lekarzy moze by¢ rownie nie-
zrozumiaty dla filozofa...), ale w tych gtebi-
nach personalizmu kryje sie praktyczny
wniosek dla toksykologii. Ot6z wydaje sie,
ze tzw. antropologia adekwatna, ktorg to
nazwag okresla sie czasem tez personalizm
wojtytowski, w pewien oryginalny sposéb
wykazuje podobienstwo do specyfiki toksy-
kologii klinicznej, ktéra jest dziedzing me-
dycyny integralnej i ,adekwatnej”, ludzkiej.
To znaczy, ze tak jak w personalistycznym
obrazie cztowieka ujmujemy jego catos¢, w
prawdzie, w istocie i we wszystkich wymia-
rach, tak samo toksykologia, zwtaszcza kli-
niczna, zajmuije sie cztowiekiem, pacjentem
dotknietym dziataniem szkodliwej substan-

Przeglad Lekarski 2011/68 /8

cji, ktora siega zabojczo w gtab catego czto-
wieka (ciato, psychika, dusza, relacje spo-
feczne, uczucia, konteksty zawodowe itd.).

Juz sama definicja toksykologii klinicz-
nej, ukierunkowanej na ochrone cztowieka,
wskazuje na szereg elementéw personali-
stycznych, ktére sg niezmiernie wazne w
antropologii (nauce o istocie czlowieka) i w
etyce (nauce o tym, co cztowiek powinien
czynic¢ i dlaczego). Personalizm bierze pod
uwage zaréwno zewnetrzne otoczenie czto-
wieka, jego relacje z innymi osobami, wspadl-
notowos¢ i spotecznosc¢ osoby, kulture, czyn
i dziatanie - twoércze przeobrazenie $rodo-
wiska (to, co czlowiek tworzy i gdzie zyje),
jak i elementy konstytuujgce osobe ludzkg
od wewnatrz, samostanowienie, wolno$¢
wyboru, poznanie, podmiotowos¢ i transcen-
dencje . Natomiast w podstawowym pod-
reczniku toksykologii klinicznej czytamy:
~Problemy toksykologii klinicznej w danym
kraju sg zalezne od stopnia rozwoju prze-
mystu chemicznego, farmaceutycznego,
sposobow postrzegania bezpieczenstwa
chemicznego i nawykéw kulturowych dane-
go spoteczenstwa” oraz w kolejnym akapi-
cie: ,Domeng toksykologii klinicznej jest
ostre i przewlekte dziatanie substancji che-
micznych na organizm ludzki w miejscu by-
towania, zamieszkania i pracy”.

Te zewnetrzne, socjalno-ekonomiczne i
cywilizacyjne, uwarunkowania toksykologii
klinicznej idg w parze z wszechstronnym
wewnetrznym opisem pacjenta toksykolo-
gicznego (analizy trucizn, obrazowanie, dia-
gnostyka) i wielopoziomowym dziataniem
terapeutycznym, z ktérych detoksykacja i
opieka psychiatryczno-psychologiczna wy-
daja sie najbardziej charakterystyczne. Chy-
ba w zadnej innej dziedzinie medycyny Kkli-
nicznej nie wystepuje tak silne powigzanie
sfery zatrutego ciata z ,zatrutg” psychikg
pacjenta toksykologicznego, a to przeciez
podstawowy postulat opisu filozoficznego
cztowieka (integralny psychiczno-cielesny
obraz osoby ludzkiej).

3. Z analizy personalistycznego obrazu
osoby ludzkiej i z zewnetrznych uwarunko-
wan probleméw toksykologii klinicznej wy-
nika wazna kwestia etyczna. Badania po-
kazuja, ze w przypadkach zatru¢ (samo-
bojstw) pacjentéw oddziatow osrodkdw tok-
sykologii klinicznej w Polsce istotng role
odgrywa srodowisko spoteczne, zwyczaje
kulturowe, pte¢, wiek, osobowos¢ . Dlatego
wymogiem etycznym w postepie toksykolo-
gii klinicznej jest zwrdcenie szczegdlnej
uwagi na wszystkie obszary zycia ludzkie-
go oraz wszystkie struktury bytowe osoby
ludzkie;j.

To trudny postulat, ale wobec ogrom-
nych mozliwosci technicznych nowoczesne;j
toksykologii, wykorzystywania skomplikowa-
nych badan biochemiczno-toksykologicz-
nych, technik obrazowania (tomografia kom-
puterowa, scyntygrafia statyczna i dyna-
miczna, ultrasonografia, rezonans magne-
tyczny), wobec zaawansowanej klinicznie
diagnostyki, terapii (zwtaszcza intensywnej),
profilaktyki, rehabilitacji i resocjalizacji, nie
wspominajac o bazach danych informacji
toksykologicznych, badan srodowiskowych
i edukaciji, nie mozna w toksykologii klinicz-
nej zgubi¢ zadnego z elementow konstytu-
ujacych osobe ludzka i wspdlnote ludzka.

J. Brusilo



Nie tylko personalizm w historii filozofii
szczegoblng uwage zwraca na relacje spo-
teczne. Znaczenie wspélnot ludzkich i Sro-
dowiska rodzinnego, w ktorych cztowiek nie
tylko rodzi sie, wzrasta, tworzy i buduje, ale
w ktérych réwniez dochodzi do dramatéw
alienaciji, buntu, zataman, cierpienia i Smier-
ci, powinno coraz bardziej interesowaé me-
dycyne. Poza personalizmem filozofia dia-
logu, nurty egzystencjalno-dialogiczne , a
ostatnio wspotczesna filozofia realistyczna,
wyraznie afirmujg relacje osobowe jako wio-
dace w rozwoju osoby ludzkiej. Problemy
osoby i problemy relacji osobowych ,sg rze-
czywiscie waznymi tematami w intelektual-
nej kulturze Europy. Trzeba zarazem pod-
kresli¢, ze osoby sg wtasciwym srodowi-
skiem cztowieka. Tylko w$rdd oséb cztowiek
realizuje sie jako osoba, to znaczy manife-
stuje typowo ludzkie zachowania, ktére sg
rozumne i wolne. (...) Cztowiek od poczat-
ku dystansuje Swiat rzeczy i wszystkich ludz-
kich wytwordéw, nawet tak doskonatych jak
ustroje spoteczne i polityczne, instytucje
oraz osiggniecia techniki. Przebywa w nich
zarazem jako ich tworca i ze wzgledu na
rozumng dusze zawsze kieruje wytworami,
takze z nich korzysta, nigdy jednak nie pod-
lega im jako przyczynie ludzkich dziatan”.

Jezeli postulat spoteczny, dialogiczny i
interpersonalny odnosi sie coraz czesciej do
catej etyki medycyny zachodniej, to w przy-
padku toksykologii klinicznej, w ktérej sztu-
ka leczenia musi ogarnia¢ nie tylko ciato
cztowieka, ale i jego otoczenie, psychike i
ducha, postulat uwzglednienia bogactwa
osoby i relacji miedzyosobowych przyjmuje
forme conditio sine qua non wypeienia
przez toksykologie swego zadania. Cata
medycyna szuka dzi$ swojej tozsamosci, jej
etos trwajgcy od czaséw Hipokratesa do
zdehumanizowanej medycyny technologicz-
nej XXI wieku pilnie wymaga dzi$ odnowy,
powrotu do zrédet uniwersalistycznych i hu-
manistycznych. Stad w nowym stylu mysle-
nia lekarskiego w toksykologii muszg zna-
lez¢ sie nastepujace elementy: holistyczne
(catosciowe, biologiczne i pozabiologiczne
podejscie do pacjenta, empatia, dowarto-
sciowanie duchowosci), ekologiczne (zwia-
zane ze $rodowiskiem naturalnym, zanie-
czyszczeniami i truciznami w przyrodzie),
partnerskie (wspotpraca, zaufanie, zrozu-
mienie pacjenta, pomoc pozaterapeutycz-
na), rodzinne (uwzglednienie w leczeniu
wsparcia lub destrukcji Srodowiska najbliz-
szych osob), promocyjne (wsparcia medidw,
organizacji spotecznych, administracji pan-
stwowej) oraz filozoficzne (reorientacja war-
tosci w sytuacjach granicznych, przeciw-
dziatanie postawom konsumpcji i hedoni-
zmu, przywracanie sensu zycia, umiejet-
nos¢ pogodzenia sie ze $miercig) .

W obszarze toksykologii istotna staje sie
jeszcze troska o szczegolny element kon-
dycji pacjenta, czesto samobdjcy, alkoholi-
ka czy narkomana uwiedzionego natogiem
- o psychike, o uczucia, emocje, motywa-
cje. Czesto do tego dochodza jeszcze pro-
blemy ze zrozumieniem swego zycia, utra-
ta wiary w siebie, zanik nadziei czy proble-
my religijno-duchowe. Na kazdym odcinku
tego wewnetrznego, psychiczno-duchowe-
go wymiaru pacjenta toksykologicznego
chodzi o etyke, o pytanie, gdzie jest szeroko
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pojete dobro cztowieka, jak odzyska¢ praw-
de o osobie ludzkiej i jak skutecznie przywro-
ci¢ zdrowie ciata, umystu i duszy. Coraz bar-
dziej widoczne sie staje, ze w naszych cza-
sach nie mozna sobie wyobrazi¢ medycyny
bez etyki i psychoterapii bez etyki.

Ten wielowymiarowy uniwersalizm (per-
sonalizm) medycyny i toksykologii klinicznej
kresli ztozony i wymagajacy dezyderat etycz-
ny wspoétczesnosci i przysztosci. To juz nie
propozycja, ale koniecznos¢ takich wyma-
gan stawianych m.in. toksykologom, ktére
pozwolg ogarnaé postepujacy kryzys ide-
atéw sztuki leczenia, relacji lekarz - pacjent
i systemu opieki zdrowotne;j.

4. W opisie wyzwan toksykologii klinicz-
nej poszukiwanie rozwigzan moze sie oka-
za¢ niewystarczajace, jesli nie zrozumiemy
warunkow spoteczno-kulturowych i kontek-
stow cywilizacji naukowo-techniczne;j.

Gdy czytamy o truciznach i zatruciach
w czasach Nikandra (grecki lekarz i poeta,
204-135 przed Chr.) czy badaniach Para-
celsusa (szwaijcarski lekarz i przyrodnik,
1493-1541), ktory juz wtedy przywigzywat
duza wage do swego rodzaju ,etyki” i filozo-
fii w badaniach chemicznych i alchemicz-
nych , mozemy sie zdziwic¢, jak maty i prosty
byt wéwczas $Swiat toksykologii. Przyroda
byta rozumiana po czesci magicznie, dlate-
go tez i trucizny miaty w sobie co$ nadprzy-
rodzonego, nie z tego Swiata. Jednak kolej-
ne wieki rozwoju nauki, przyrodoznawstwa
i poznania czlowieka przyniosty zaréwno
Lodczarowanie” badan nad truciznami, jak i
znaczaco rozszerzyty Swiat toksyn i zatruc.
Rozkwit cywilizacji przemystowej i technicz-
nej XIX i XX wieku stworzyt nawet nowe tru-
cizny, zanieczyszczenia i odpady, ktore nie
tylko w swojej zjadliwosci, ale i iloSci staty
sie zmorg cztowieka naszych czasow.

Obecny kryzys ekologiczny, zwigzany z
nieodwracalnym przetwarzaniem kopalin,
powstawaniem $mieci i odpadow, z tworze-
niem ogromne;j ilosci substancji trujgcych,
ktore sg ubocznym produktem rozwoju prze-
mystu, potencjalnie stanowig zagrozenie
toksykologiczne albo same w sobie sg zré-
dfem juz gotowych trucizn. Tylko przemyst
chemiczny i motoryzacyjny, chociaz utatwia
zycie wielu ludziom, w perspektywie przy-
sztosci bedzie problemem zwigzanym z mi-
lionami ton wykorzystanych tworzyw sztucz-
nych i przetworzonych surowcéw. Na przy-
ktad, chociaz produkowanie silnie trujgcych
polichlorowanych bifenyli (PCB), ktére sto-
sowano do zwiekszenia elastycznosci pla-
styku, zostato zakazane od lat 70. XX wie-
ku, to juz istniejgce odpady i produkty che-
miczne zawierajace PCB splywaja przez
wiele lat rzekami i strumieniami do mérz i
oceandw, zatruwajac przez cate stulecia
wode z zyjgcymi tam rybami i ssakami. Przy
okazji obliczono, ze gdyby wszystkie two-
rzywa sztuczne, plastykowe torby, butelki i
inne plastykowe przedmioty jednorazowego
uzytku zebra¢ w jednym miejscu na oceanie
Swiatowym, to utworzytby sie kozuch kilku-
metrowej grubosci o powierzchni 26 min km?
(réwny mniej wigcej powierzchni Afryki...) .

Nie jest to wprawdzie dla cztowieka bez-
posrednie zagrozenie toksykologiczne, bo -
w odréznieniu do ryb i ptakdw morskich -
nie zjadamy granulek styropianu czy kawat-
kow tworzyw sztucznych, ale juz spozywa-

nie zatrutych ryb i ssakéw morskich oraz
kumulowanie sie szkodliwych substancji w
organizmie ludzkim bedzie sie stawac co-
raz powazniejszym problemem zdrowotnym,
epidemiologicznym i toksykologicznym.

Jesdli méwimy o zatrutych artykutach
spozywczych, warto zwrdci¢ uwage na tok-
syczne rolnictwo, ktére stosujac herbicydy,
pestycydy i ogromng ilo$¢ nawozow sztucz-
nych, zwiekszajac plony i zaspokajajac ro-
shace potrzeby w wyzywieniu ludzkosci,
tworzy kolejny obszar zainteresowania tok-
sykologii . Wprawdzie coraz wiecej zywno-
$ci uzyskuje sie z modyfikacji genetycznej
zbdz, owocdw i warzyw, ale pojawianie sie
danych o toksycznosci rowniez takich roslin
moze zapowiadac¢ w powstanie przysziosci
alergologii i toksykologii GMO... Na pogra-
niczu zanieczyszczen przemystowych i rol-
niczych sytuuja sig regularne katastrofy eko-
logiczne, ktdére w istocie sa katastrofami tok-
sykologicznymi. Jedne z najbardziej spek-
takularnych to zatrucia dioksynami w USA
czy - na wiekszg skale - awaria fabryki w
indyjskim Bhopal w 1984 roku (zatrucie izo-
cyjanianem metylu), w skutkach oceniana
bardziej $miercionosnie niz katastrofa w
Czarnobylu.

Inny obszar rosnacych zagrozen spowo-
dowanych produkcjg potencjalnie trujgcych
Ssrodkéw chemicznych to nowe leki, substan-
cje wspomagajace psychike (tzw. ,dopala-
cze”), dopingujace w sporcie, srodki anty-
koncepcyjne, kosmetyki nowych generacji
itp. Nie chodzi o wskazywanie tu ztego dzia-
tania na organizm ludzki, probleméw z daw-
kami terapeutycznymi, ubocznych skutkow
dziatania i nieznanych jeszcze mechani-
zmoéw szkodliwego oddziatywania niekto-
rych srodkéw, ktore ujawniag sie by¢ moze
dopiero w nastepnych pokoleniach; chodzi
o wskazanie rosngcych obszaréw toksyko-
logii klinicznej i wyzwan dla tej specjalnosci
lekarskiej na nieprzewidywalng skale.

W juz istniejacych dziatach szczegéto-
wej toksykologii klinicznej - réznego rodza-
ju leki (nasenne, uspokajajace, psychotro-
powe itd.), substancje uzalezniajgce (nar-
kotyki, alkohole), gazy toksyczne, metale
ciezkie, substancje zrace, weglowodory, tok-
syny naturalne - zwraca uwage krotki roz-
dziat na temat toksykologicznych zagrozen
terrorystycznych (i ludobdjczych). Stusznie.
To moze by¢ najwieksze wyzwanie przyszto-
Sci, ktérego niechlubna historia trwa od
pierwszej (zastosowanie iperytu w warun-
kach bojowych) przez druga wojne $wiato-
wej (cyklon B w komorach gazowych obo-
zéw koncentracyjnych) az po dzi$ dzien.

Kto$ moze powiedzie¢, ze te wszystkie
przyktady sg obiektem zainteresowania tok-
sykologii przemystowej czy Srodowiskowe;j.
Sa i nadal bedg w podrecznikach mie¢ swoje
konteksty i metodologie. Nam tutaj chodzi
o cztowieka, ktéry jest w centrum starych i
nowych trucizn swiata, bez wzgledu na po-
chodzenie toksyn. To zatruty cztowiek pre-
dzej czy pdzniej spotka sie z lekarzem tok-
sykologiem, nie majac pojecia, ze toksy-
kologig zajmuja sie takze ekolodzy i wojsko
. Zatem to toksykologia kliniczna jest na
szczycie etyki personalistycznej i dla zwy-
ktego cztowieka, ktéry ulegnie zatruciu w
fabryce chemicznej, nie bedg wazne prze-
prosiny toksykologdéw - inzynieréw i dyrekc;ji
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zaktadow przemystowych, ale ratunek, jaki
bedzie maégt przynies¢ lekarz toksykolog.

5. To jeszcze nie wszystko w kwestii
etycznych wyzwan toksykologii klinicznej.
Jak zarysowano wyzej, osobe ludzkg okre-
$lajg nie tylko wymiary zewnetrzne (biolo-
giczne, fizyczne i przyrodnicze). Jesli mamy
problem z zatruciem cztowieka wytworami
cywilizacji techniczno-przemystowej, to pro-
blemem jest rowniez istnienie niezwykle zja-
dliwych i ukrytych ,toksyn” umystu, psychi-
ki, uczu¢ i ducha ludzkiego.

W zakresie wewnetrznym (psychicz-
nym, duchowym) oraz w wymiarze spotecz-
nym (relacji miedzyludzkich) zycia ludzkie-
go ujawnia sie sfera zatru¢, ktére nie majg
wzoru chemicznego i to jest prawdopodob-
nie powazniejszy problem etyki. Idac tropem
Johna Timbrella, toksykolog kliniczny moze
potwierdzi¢, ze ,cztowiek to zwigzki che-
miczne”, ktére w okreslonych warunkach
moga by¢ dla niego szkodliwe , a etyk - per-
sonalista moze - parafrazujac cytowanego
autora - dodac¢, ze paradoksalnie (jak truci-
zna) cztowiek moze by¢ dla drugiego czto-
wieka ,substancjg” przyjazna i wrogq .

Ten ztozony, trudny problem ,trucizn”
ludzkiego wnetrza, psychiki i ducha jest do-
brze widoczny w sytuacji samobdjcy, ktory
siega po chemicznag trucizne, ale wczesniej
psychiczne toksyny zatruty jego umyst,
uczucia, wiare w Boga. Powstaty toksyczne
relacje z innymi ludzmi (rodzing), zatruty sie
relacje spoteczne (szkota, praca), a takze
przesztos¢ i przyszto$¢. Samobdjca na od-
dziale toksykologicznym w szpitalu ma nie
tylko zatrute ciato, organizm, ale trucizng w
jego psychice i duszy jest brak sensu zycia,
brak sensu istnienia Boga, brak sensu wia-
ry, nadziei, mitosci.

Mozna takq sytuacje nazwac - jak wspo-
mniano we wstepie - toksykologig egzysten-
cjalna, poniewaz zewnetrzny Swiat trucizn i
szkodliwych dla cztowieka zwigzkéw che-
micznych przenika w $wiat ludzkiej egzy-
stenciji, zatruwa najbardziej ludzkie struktu-
ry wewnetrzne: wolnos¢ i rozumnos$¢. Nie
ma takiej czesci w personalistycznym obra-
zie cztowieka (gtebokim, wielowymiarowym
i zintegrowanym), ktéra nie jest narazona
na toksyczne wplywy wspotczesnego Swia-
ta. Zagrozony jest caty cztowiek, z dusza i
ciatem, dlatego tak wazne sg postulaty ety-
ki personalistycznej, zawarte w normie per-
sonalistycznej. W jej brzmieniu mamy tres¢
sformutowang negatywnie i pozytywnie:
,L0soba jest takim dobrem, z ktérym nie go-
dzi sie uzywanie, ktére nie moze by¢ trakto-
wane jako przedmiot uzycia i w takiej for-
mie jako srodek do celu” oraz ,osoba jest
takim dobrem, ze wtasciwe i petnowartoscio-
we odniesienie do niej stanowi tylko mitos¢”.

Jezeli w toksykologii klinicznej mamy
potezny arsenat srodkéw leczniczych i od-
trutek na zatrucia ciata, to w toksykologii
egzystencjalnej pojawiaja sie tez odpowied-
nie lekarstwa: traktowanie cztowieka jako
celu wszelkiego dziatania (nie $rodka do
celu), afirmacja jego ,inaczej”’ i ,wyzej” od
wszystkiego na swiecie, oraz ,wlasciwe i
petnowartosciowe odniesienie” przez mi-
fos¢. To rzeczywiste i prawdziwe leki na
smutek, cierpienie i samotnos$é cztowieka,
ale - znow paradoksalnie - mitos¢ Zle rozu-
miana i praktykowana (lub nazwanie ,mito-
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$cig” tego, co jest faktycznie interesowno-
$cia, przekora, zazdroscig i nienawiscia)
moze - niczym zwigzek chemiczny w nie-
bezpiecznej dawce - sta¢ sie trucizna. Nowg,
kategorig w toksykologii egzystencjalnej
moze by¢ tzw. uzaleznienie emocjonalne
(love addiction), ktére posiada wszelkie ce-
chy dziatania toksycznego zwigzku chemicz-
nego na psychike cztowieka . Méwi sie row-
niez o "toksycznej mitosci" (np. rodzicéw do
syna, ktory w rozpaczy siega po trucizne w
samobojstwie), albo o ,toksycznym zwigz-
ku” matzenskim, gdzie traktuje sie wspot-
matzonka jako rywala, srodek do celu, albo
o ,toksycznych ludziach”, z ktérymi trzeba
zy¢ jak miedzy pojemnikami z trucizng czyli
mozna powiedzie¢, ze zasady toksykologii
mozna tez zastosowa¢ egzystencjalnie, w
psychoterapii czy psychiatrii. Spotegowanie
w naszych czasach schizofrenii, depresii,
neuroz iinnych choréb psychicznych spra-
wia, ze postepowanie kliniczne toksykolo-
ga wobec zatru¢ somatycznych nie rézni sie
zbytnio od postepowania psychiatry klinicz-
nego wobec chorego psychicznie.

Podobnie na szerszg skale o toksycz-
nym wptywie spotecznym mozemy mowié
w niektérych przypadkach agitacji politycz-
nych, kampanii wyborczych i manipulacjach
medialnych na rézne grupy ludzkie. Wiadza,
sukces i pienigdze to znane z historii i wsp&t-
czesnie czynniki, ktére moga (chociaz nie
zawsze) stac sie trucizng, narkotykiem dla
stabszych psychicznie jednostek. Tak jak
wiek, dieta, stan zdrowia, czynniki genetycz-
ne i styl zycia moze wptyna¢ na dziatanie
zwigzkow chemicznych na ludzi , tak samo
od podobnych uwarunkowan zalezy odpor-
nos¢ psychiczna, samostanowienie, szcze-
Scie osobiste i zdrowie duszy i ciata na cate
zycia cztowieka.

To réwniez jest dziedzina etyki i wigze
sie z szeroko pojeta toksykologig egzysten-
cjalna, nawet jesli chodzi o inne - poza per-
sonalizmem - idee i systemy wartosci. Moz-
na udowodni¢ na podstawie historii filozofii
ewidentnie toksyczne - w swoich zatoze-
niach i praktycznym destrukcyjnym wptywie
na cate narody - dziatanie takich ideologii
jak faszyzm czy komunizm. Réznego rodza-
ju materializmy, nihilizm i postmodernizm
réwniez i dzis ujawniajg swoj wplyw, global-
nie negatywnie ,zatruwajacy” osobe ludzka.

6. Nie tylko wspdlnoty rodzinne i spo-
fecznosci polityczne sg areng dziatania tok-
sycznych relacji miedzyludzkich i psychicz-
nych trucizn zdolnych zniszczy¢ mitos¢ i
szczes$cie niejednego cztowieka. Dzi$ me-
dia, komunikatory i technologie informatycz-
ne stanowig zagrozenie dla osoby ludzkiej
wiasdnie ze wzgledu na zatrucie umystu i
psychiki cztowieka klamstwem, agresja,
obrazami $mierci i zadawanego bélu, wy-
naturzonym seksualizmem, uzaleznieniami,
hazardem czy réznego rodzaju ,kultami pu-
blicznosci”. Ogromne dzi$ znaczenie me-
diéw i technik informatycznych, oprécz oczy-
wistych zalet w zyciu spotecznym i w zyciu
kazdego cztowieka, moze mie¢ takze zgub-
ny wptyw na psychike, wolng wole i wycho-
wanie zwlaszcza mtodych ludzi. Nie ma chy-
ba potrzeby udowadniaé¢, jaki ,toksyczny”
wptyw ma nieograniczone korzystanie z In-
ternetu przez dzieci i mtodziez, a natretne
dziatanie reklam telewizyjnych mozna po-
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réwna¢ do powolnego wsaczania réoznych
substancji przez kroplowke...

Takie toksyczne uzaleznienie od mediow
kojarzy sie z dziataniem substancji uzalez-
niajacych i alkoholu, ktére stanowig ,trady-
cyjny”, od dawna istniejagcy dziat toksykolo-
gii klinicznej. Dzi$ pojawity sie nowe uza-
leznienia i natogi, wobec ktérych wspotcze-
sha toksykologia staje niekiedy bezradna,
bo jak zapobiegac i leczy¢ Internet addic-
tion disorder, pracoholizm, seksoholizm,
uzaleznienie od telefonu komérkowego,
natrectwo kupowania? Jesli lekarze toksy-
kolodzy - w swojej wiedzy, w wykorzystaniu
najnowszych technologii i poszukiwaniu
nowych lekéw - pozostang tylko na ptasz-
czyznie pomocy biochemicznej i fizjologicz-
nej dla uzaleznionych ,nowymi truciznami”
wspotczesnego $wiata, to ich zaangazowa-
nie i troska przyniosa tylko efekty potowicz-
ne. Postulatem etyki personalistycznej jest
wyjscie poza tradycyjny schemat terapii tok-
sykologicznej i zajecie sie catym cztowie-
kiem we wszystkich wymiarach osobowych
(ciato, psychika i dusza) wspotczesnych i
przysztych uzaleznien, zatrué i choréb. Ma
to szczegolne znaczenie w profilaktyce tok-
sykologicznej, np. zatru¢ alkoholem i cho-
roby alkoholowej. Badania nad tym zagad-
nieniem ujawniaja, jak bardzo wazne jest
,0sobowe tto skutecznych strategii progra-
mow profilaktycznych”.

| znéw - poza toksykologig alkoholizmu
czy narkomanii - wydaje sie, ze najblizszym
i najpowazniejszym wyzwaniem toksykolo-
gii klinicznej bedg ,zatrucia” pokarmowe, i
nie tylko w zakresie skazonego toksynami
pokarmu, ale w zakresie uzaleznienia od
jedzenia, anoreksji, bulimii itp. Tutaj zetknie-
cie toksykologii z psychologia, medycyny z
socjologig oraz uzaleznienia z wolnoscig
osoby ludzkiej okazuje sie wzorcowe dla
etyki personalistycznej, ktéra pyta, gdzie
znalez¢ autentyczne, obiektywne dobro
cztowieka.

Wspomniane kulty publicznosci odkry-
wajg sfere skazenia duchowego, kryzysy
religijne i utrate dojrzatej wiary (relacji z Bo-
giem), ktére stanowig bardzo wazny, trudny
i narastajacy obecnie problem erozji zdro-
wej religijnosci (gtéwnie w obszarze wyste-
powania chrzescijanstwa) na rzecz r6znych
Loksycznych” kultow i sekt . O tym, jak wy-
paczona religijno$¢ wplywa na cztowieka i
jego psychike, Swiadcza chociazby przypad-
ki zbiorowych samobajstw (czesto z uzyciem
trucizn) cztonkéw sekt i patologicznych
wspolnot parareligijnych . Problemy pacjen-
téw toksykologicznych zwigzane z kwestia-
mi religijnymi sg réwnie wazne jak wazna
jest sfera duchowa w strukturze kazdego
cztowieka. Mozna chyba zaryzykowac
stwierdzenie, ze w przysziosci toksykologii
klinicznej ocena przyczyn zatru¢ (znaczaca
czes¢ przypadkéw wigze sie z probami
samobdjczymi) oraz w motywacjach checi
wyzdrowienia (detoksykac;ji np. alkoholikow
i narkomanow) kwestie religijne i $wiatopo-
gladowe bedg miaty rosnagce znaczenie.

Swiat toksykologii klinicznej, $wiat tok-
sykomanii , uzaleznien, toksycznych relaciji
osobowych i wielu innych toksykonosnych
probleméw XXI wieku ma nie tylko wymiar
ogolnoludzki, kulturowy, cywilizacyjny i bio-
medyczny, ale przede wszystkim skupia sie
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na pojedynczej osobie ludzkiej. To jeden
cztowiek wobec drugiego cztowieka moze
sta¢ sie zrédtem szczescia lub przyczyng
wielu lat udrek psychiczno-duchowych po-
réwnywalnych z objawami, jakie daje zatru-
cie organizmu ludzkiego chemiczng truci-
zna. Zto mozna przenie$¢ nawet stowem na-
tadowanym nienawiscig, mozna zatru¢ dru-
giego cztowieka ktamstwem, plotka,
oszczerstwem - nie raz juz wielu ludzi do-
Swiadczyto wykluczenia spotecznego z po-
wodu ztej opinii i krzywdzacych oskarzen .
Dlatego etyka toksykologii klinicznej, etyka
toksykologii egzystencjalnej musi by¢ budo-
wana i przestrzegana na fundamencie per-
sonalistycznym. Musi by¢ szersza niz do-
tychczasowe postrzeganie pacjenta toksy-
kologicznego, musi bardziej odpowiadac
toksycznym wyzwaniom $wiata i cywilizacji
medialno-konsumpcyjnej - wielorakim zatru-
ciom osoby ludzkie;j.

Zakonczenie

Jaka bedzie przysztosc¢ toksykologii kli-
nicznej? Czy te wyzwania bedg sktania¢ do
tworzenia kompetentnych zespotéw nie tyl-
ko toksykologoéw klinicznych, ale psycholo-
gow, psychoterapeutéw, duszpasterzy i in-
nych specjalistéw od ztozonej struktury cie-
lesno-duchowej osoby ludzkiej?

Wydaje sie, ze potrzeba uniwersalizmu
bedzie nieodzowna, aby przeciwstawi¢ sie
coraz powazniejszym wyzwaniom ,cywiliza-
cji toksykologicznej’. Przysztos¢ rysuje sie
jako jeszcze bardziej ,zatruta”, mniej w zna-
czeniu medycznym (chociaz powstajg nowe
.dopalacze”), a bardziej w znaczeniu emo-
cjonalnym, aksjologicznym (wartosci), psy-
chologicznym (stabos$¢ woli), egzysten-
cjalnym (pustka, brak przysztosci), spotecz-
nym (obojetnos¢, samotnosé). Dlatego ety-
ka w toksykologii musi uwzgledni¢ catego
cztowieka, musi by¢ humanistyczna i uni-
wersalistyczna, a lekarz toksykolog musi by¢
nie tylko specjalistg od chemii, biochemii i
farmakologii, ale takze moze by¢ psycholo-
giem, psychoanalitykiem, psychiatra, dusz-
pasterzem, pracownikiem opieki spotecznej
i czesto przyjacielem, powiernikiem np. sa-
mobojcy. To wiele moze nielekarskich funk-
cji, ale chyba nie ma alternatywy dla nowo-
czesnej toksykologii klinicznej i egzystencjal-
nej. Dzis, przy okazji 45-lecia Kliniki Toksy-
kologii CM UJ, tak wtasnie nalezy ksztatto-
wac ethos mtodych lekarzy, ktérzy chca zaj-
mowac sie powaznie toksykologig. Lekarz
toksykolog - z natury swego powotania
obronca cziowieka przed truciznami cywili-
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zacji - nie moze w toksykologii przysztosci
zostac zepchniety do roli bezradnego obser-
watora swoich pacjentéw, ktérzy muszg
odejs¢ na drugg strone zycia.
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