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BIOETHICAL ASPECTS OF DRUG ENHANCEMENT
OF HUMAN COGNITIVE CAPACITIES

Human cognitive enhancement can be defined as amplification or exten-
sion of the brain’s basic capabilities by improving or expanding internal or
external information processing systems. Various methods are known to
improve cognitive abilities that could be applied in the near future, such as
education, exposure to rich environments and good health, mental training,
drug use, transcranial magnetic stimulation, genome manipulations, prena-
tal improvement and perinatal, the use of different external devices and sof-
tware systems, the method - the brain-computer interface and the collective
intelligence. At the same time, these methods highlight a number of bioethical
problems, which arise from overlapping with notions such as authenticity,
high standard of living and the role of medicine in our lives. Current and
anticipated methods of improving cognitive abilities also create challenges for
public policies and legislative regulations. The present study is an analysis of
the bioethical aspects raised by the use of drugs in cognitive enhancement.

Ameliorarea cognitiva umana poate fi definitd ca amplificarea sau extin-
derea capacitatilor de bazd ale creierului prin imbundtatirea sau largirea
sistemelor de prelucrare a informatiilor interne sau externe. Sunt cunoscute
diferite metode de ameliorare a capacitatilor cognitive care ar putea fi apli-
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cate in viitorul apropiat, cum ar fi educatie, expunere la ambiante bogate si
starea de sanatate buna, training mental, utilizarea medicamentelor, stimu-
larea magnetica transcraniana, manipulatii asupra genomului, ameliorarea
prenatald si perinatala, utilizarea diferitor dispozitive externe si sisteme
software, metoda- interfata creier-calculator si inteligenta colectiva. Toto-
data, aceste metode pun in evidentd o serie de probleme bioetice, care apar
din suprapunerea cu notiuni cum ar fi autenticitate, standard inalt al vietii
si rolul medicinei in viata noastrd. Metodele actuale si cele anticipate de
imbunatatire a capacitatilor cognitive creeazd, de asemenea, provociri pen-
tru politicile publice si reglementarile legislative. Studiul de fatd reprezinta
o analiza a aspectelor bioetice pe care le ridica utilizarea medicamentelor
in ameliorarea cognitiva.

Medicamentele stimulante precum nicotina si cofeina sunt de mult folo-
site pentru a imbundtiti capacititile cognitive. In cazul nicotinei are loc o
interactiune complexa cu atentia si memoria [1], pe cand cofeina reduce
oboseala [2]. In ultimii ani, a fost dezvoltatd o gami largd de medicamente
care au impact asupra cognitiei [3].

In 1917, Lashley a observat c stricnina faciliteazi procesele de invitare
la sobolani [4]. De atunci au fost descoperite cateva grupe de medicamente
pentru memorie care imbunitatesc diferite aspecte ale memoriei de lunga
duratd, cum ar fi stimulantele, nutrientii, hormonii, agonisti colinergici,
grupul piracetamului, ampakinele si amelioratori de consolidare [5].

Dieta si suplimentele alimentare pot afecta procesele cognitive. Pentru
a mentine o functionare optimala creierul are nevoie continua de furni-
zare de glucoza - principala sursd de energie. Cresterea in disponibilitate
de glucoza, fie ca e vorba de consumul de zaharuri sau de eliberarea hor-
monului adrenergic noradrenalind, imbunétateste memoria, efectele fiind
mai pronuntate in cazul sarcinilor solicitante. Creatina, un nutrient care
imbunatateste accesul la energie, de asemenea, imbundtateste performanta
cognitiva si reduce oboseala mentald. Mancarea, pe langa faptul ca este o
sursa de energie, poate contribui la imbunatatirea proceselor cognitive prin
furnizarea de aminoacizi necesari pentru producerea neurotransmitatori-
lor, lucru foarte important mai ales in perioade de stres sau concentrare
neintrerupta [6].

Stimulentele amelioreazd memoria prin cresterea activérii neuronale
sau prin eliberarea de neuromodulatori, facilitand astfel schimbarile sinap-
tice care stau la baza procesului de invatare. Cele mai vechi medicamente
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de ameliorare erau niste stimulente si nutrienti nespecifici. In antichitate,
de exemplu, apa cu miere (hidromel) era folositd in scopuri de dopaj .

Progresele in intelegerea stiintificd a memoriei a permis dezvoltarea
medicamentelor cu functii mai specifice, cum sunt medicamentele care sti-
muleazd sistemul colinergic, care mentine atentia si codificarea memoriei.
La ora actuala, existd un interes indreptat spre intervenirea in procesele
codificdrii permanente a sinapselor, un proces care a fost elucidat la scard
larga in ultimii ani si care va fi o tintd promitatoare pentru industria de
dezvoltare a medicamentelor. Se vrea dezvoltarea unor medicamente care
nu doar vor ajuta creierul sa retina informatie mai rapid, ci si vor facilita
retinerea selectiva a informatiei invatate. Cateva substante experimentale
s-au dovedit a fi bune la capitolul imbunatatirii performantei la unele teste
specifice de memorie. Nu se cunoaste incd, daca aceste medicamente con-
tribuie la invatarea eficienta in situatii din viata de zi cu zi, desi progresul
inregistrat asupra ameliorarii memoriei prin mijloace farmacologice poate
deschide usa unei posibilitati reale in acest sens.

Agentii farmacologici pot fi folositori nu doar pentru a imbunatati reti-
nerea memoriei, ci si pentru a dezvata fobii si adictii [7]. Eventual, com-
binatia de diferite medicamente administrate in perioade diferite ar putea
insemna mai mult control asupra proceselor de invatare, poate chiar selec-
tarea in mod deliberat a unor amintiri specifice care se vor retinute sau
uitate.

Chiar si ierburile sau mirodeniile traditionale, obisnuite, nereglemen-
tate precum salvia, pot imbundtati memoria si dispozitia datorita unor
efecte chimice [8]. Desi au un impact mai redus decat cunoscutii inhibatori
de colinesteraza, astfel de efecte ne vorbesc despre faptul céd incercarile de a
controla accesul la substante care amelioreaza cognitia vor deveni proble-
matice. Chiar si guma de mestecat pare si afecteze memoria, posibil accen-
tuand excitatia sau nivelul de zahar [9].

Memoria de lucru poate fi modificata cu ajutorul unei varietati de medi-
camente. Medicamentele care stimuleaza sistemul de eliberare a dopaminei
deja au efecte demonstrabile, la fel ca si medicamentele colinergice (posi-
bil prin imbunatatirea codificarii) [10]. Modafinilul s-a dovedit a ameli-
ora memoria de lucru atat in cadrul testérilor cu subiecti sdndtosi, in mod
special la sarcini dificile, cat si in cazul subiectilor cu o performantd sca-
zutd. Aceleasi descoperiri cu privire la imbunatatiri semnificative in randul
celor cu performanta scazutd au fost inregistrate in cazul medicamentelor
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dopaminergice, ceea ce inseamna cd toti amelioratorii cognitivi urmeaza
acelasi sablon) [11]. Modafinilul imbunatateste retinerea secventelor digi-
tale in ordine obisnuita si inversd, memoria de recunoastere a schemelor
vizuale, planificarea spatiald si timpul/latenta de reactie asupra diferitor
sarcini legate de memoria de lucru. Modul in care acest medicament acti-
oneazd nu este cunoscut incd, dar o parte din explicatie este ca modafini-
lul sporeste inhibarea raspunsului adaptativ, ajutand subiectii sa evalueze
problema mai bine inainte de a raspunde la aceasta, imbunatatind, deci,
precizia performantei. Efectele memoriei de lucru pot astfel deveni parte
dintr-un proces mai larg de ameliorare generala a functiei executive.

Modafinilul a fost initial dezvoltat drept tratament pentru narcolepsie.
Poate fi folosit pentru a diminua performanta slaba in urma lipsei de somn
si are, aparent, putine efecte adverse si un risc scazut de creare a dependen-
tei [12]. Medicamentul a sporit atentia si a imbunatatit memoria de lucru
in cazul medicilor si a aviatorilor. Recurgerea la un pui de somn s-a dovedit
a fi mult mai eficienta in a mentine performanta decat in cazul administra-
rii modafinilului sau amfetaminei pe o perioada lunga (48 ore) de timp in
care subiectii sunt lipsiti de somn, si inversul e valabil in cazul perioadelor
scurte (24 ore) de nesomn. Un pui de somn urmat de administrarea unei
doze de modafinil poate spori eficienta mai mult decat daca s-ar recurge la
doar una dintre aceste solutii [13]. Aceste rezultate, impreuna cu studiile
efectuate pe hormoni precum melatonina, hormoni care pot controla rit-
murile somnului [14], sugereaza ca medicamentele pot permite ajustarea
starii de vigilenta in scopul imbunatatirii performantei unei sarcini reali-
zate in circumstante solicitante sau atunci cand ciclurile de somn au fost
perturbate.

Existd, de asemenea, medicamente care influenteazi felul in care corte-
xul cerebral se reorganizeaza ca raspuns la trauma sau antrenament. Ago-
nistii noradrenergici, cum e amfetamina, contribuie la o restabilire mai
rapida a functiei in urma unei leziuni cerebrale daca se combina cu antre-
narea si ajutd la invatarea unei limbi artificiale [15]. O alternativa la cres-
terea farmacologica a neuromodulatiei este stimularea electricd a centre-
lor neuromodulatorii, care, in mod obisnuit, controleaza plasticitatea prin
atentie si recompensa. In cazul experimentelor ficute pe maimute, aceasta
a dus la o reorganizare corticala mai rapida [16]. Utilizarea medicamentelor
cu efecte stimulatoare ridica mai multe intrebari bioetice, care urmeaza a fi
abordate in continuare.
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In context medical, ameliorarea starneste probleme evidente legate de
sigurantd. Principiile eticii medicala contemporand recomanda evaluarea
riscului medical pe baza comparatiei dintre riscul tratamentului si bene-
ficiul unei morbiditati reduse in urma tratamentului de succes, de aceea
asumarea riscului e valabild in cazul in care amelioratorii nu reduc riscul
de morbiditate si a cdror utilitate pentru pacient este, pe deplin, ne terape-
utica, destul de subiectiva si dependenta de context. Un asemenea tipar ar
putea fi folosit si in cazul amelioratorilor cognitivi medicali, in care paci-
entii s poatd decida daca beneficiile depdasesc potentialele riscuri, in baza
recomandarilor profesionistilor medicali si pe propriile estimari cu privire
la modul in care interventia poate afecta scopurile personale sau modul
de viata. Riscurile intrebuintdrii cronice a medicatiei de ameliorare cogni-
tiva includ posibilitatea aparitiei, atat a efectelor secundare medicale, cét si
a celor legate direct de functia propriu-zisa a medicamentului. Este putin
probabila posibilitatea cuantificrii prealabile a acestor potentiale riscuri a
intrebuintérii de lunga duratd, deci existd o limita a informatiei pe care un
utilizator o poate obtine de la expertii medicali. Nici expertii medicali nu
sunt in stare sd decidd daca in cazul vreunui pacient beneficiile depéasesc
riscurile.

O preocupare comuna cu privire la amelioratorii din sfera biomedi-
cald este cd acestia nu se incadreazd in scopurile medicinei. Dezbaterea
cu privire la posibilitatea de a trasa o linie dintre terapie si ameliorare (si
dacd da, atunci pana unde) este una complexa. Totusi, este clar ca medi-
cina cuprinde multe tratamente care nu au intentia de a vindeca, preveni,
ameliora boli, cum ar fi, operatiile plastice si medicatie contraceptiva, dar
care sunt, totusi, acceptate. Existd si multe forme de ameliorare care nu se
potrivesc in tiparele medicale, cum ar fi dieta sau tehnicile psihologice, dar
care, totusi, produc efecte medicale. Chiar daca s-ar conveni asupra crearii
unei limite dintre terapie si ameliorare, ar fi neclar dacd acestea ar contine
vreo semnificatie normativa.

O ingrijorare este cd recurgerea la ,reparatori“ medicali si tehnologici
va inlocui eforturile de confruntare a problemelor sociale si personale pro-
funde. Aceasta ingrijorare a apdrut, in mod special, in legatura cu Retilinul
si alte medicamente create pentru a trata tulburarea hiperactiva cu defi-
cit de atentie (ADHD). Aceste medicamente pot functiona ca amelioratori
cognitivi in cazul administrarii acestora de subiecti sandtosi, dar intrebuin-
tarea lor pe scara largd in randurile populatiei americane cu varstd scolara a
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starnit dezbateri aprinse. Principalul argument invocat este faptul ca aceste
medicamente sunt deseori folosite pentru a masca esecurile sistemului edu-
cational prin a calma baietii zgomotosi mai degrabd decat prin a dezvolta
metode de invatare care sd se preteze unei game largi de stiluri si necesitati
individuale de invatare [17].

O alta problema apare in cazul utilizérii ameliorarii cognitive la minori
si persoane incompetente.

Copiii mici nu sunt in stare sa ofere un consimtdmant informat asupra
interventiilor medicale. Acelasi lucru e valabil si pentru indivizi cu dizabi-
litate mentald severd. Cine ar trebui sd decida in locul subiectilor incom-
petenti cu privire la intrebuintarea amelioratorilor? Pe ce temei trebuie
facute aceste decizii? Exista vreo obligatie de a ajuta subiectii incompetenti
sa devind agenti capabili de un rationament autonom? Ar putea exista si
péreri daca nu cumva (din moment ce e posibil din punct de vedere tehno-
logic) si animalele (cum ar fi maimutele) ar trebui ameliorate cognitiv pen-
tru a le permite sd vietuiascd la un nivel cat mai apropiat de cel uman [17].

O altd intrebare este in cazul in care amelioratorii nu sporesc capaci-
tatea fiintei existente ci mai degraba cauzeaza aparitia unei noi persoane
inzestrata cu capacitdti mai avansate decat oricare alta persoand care s-ar fi
putut naste. Iata ce se intampla la selectia embrionara [18]: la ora actuala,
diagnosticul genetic de preimplantare este folosit, in mare parte, pentru a
selecta embrioni ce contin boli genetice, si, ocazional, in scopul selectarii
sexului. In viitor, insa, s-ar putea sa se ajunga la testarea varietatilor genelor
pentru a corela caracteristicile dorite, inclusiv, cele legate de comportamen-
tul cognitiv. Ingineria genetica ar putea fi, de asemenea, folosita pentru a
indepirta sau insera genele intr-un zigot sau intr-un embrion timpuriu. In
unele cazuri, s-ar putea sa fie neclar daca rezultatul obtinut are valoarea
unui individ nou sau este acelasi individ cu o modificare genetica.

Savulescu abordeza principiul binefacerii procreative (eng. the princi-
ple of procreative beneficence) — care poate fi invocat in analiza problemelor
legate de ameliorarea cognitiva. Se cunoaste faptul cd atunci cand parintilor
sunt pusi in fata alegerii, ei sunt obligati sd aleagd — din toti posibilii copii pe
care i-ar putea avea in urma unei fecundari in vitro, de exemplu, pe cel, care
conform judecatii lor, are cele mai bune sanse de a avea o viatd buna [19].

Criticii ameliorarilor genetice declara ca aparitia ,bebelusilor proiec-
tati“ va corupe parintii, care isi vor trata copiii drept niste produse predis-
puse evaluarii bazate pe calitatea controlului mai degraba decat fiinte iubite

87



si acceptate neconditionat. Este oare societatea gata sa sacrifice pe altarul
consumerismului chiar si aceste valori profunde inrddacinate in relatiile
traditionale dintre copiii si parinti? Merita oare cautarea perfectiunii sacri-
ficiul valorilor culturale si morale [20]? Nu existd, cu toate acestea, dovezi
clare a ipotezei care spune ca pdrintii care recurg la optiunile de ameliorare
in procreare ar fi incapabili sa manifeste dragoste si acceptare fata de copiii
lor. Cénd pentru prima datd a apérut fertilizarea in vitro, criticii au prezis
cam aceleasi pagube psihologice care, din fericire, nu s-au materializat.

Unii sustindtori ai persoanelor cu dizabilitati si-au exprimat ingrijorarea
spunand ca ameliorarea genetica ar putea transmite un mesaj negativ cu
privire la atitudinea fatd de persoanele cu dizabilitati, care s-ar putea trezi
cu un val sporit de discriminare.

De asemenea, se poate identifica si problema autenticitatii, cu multi-
plele sale elemente. O idee e cd excelenta atinsa in mod firesc are o valoare
mult mai mare decat un talent cumparat. Dacd capacitatile cognitive sunt
de vanzare, sub forma de pilule, sau forma externa, vor fi acestea mai putin
valoroase si admirabile? Intr-o oarecare masuri, va fi autenticitatea aces-
tora periclitatd? In acest context, cineva ar putea spune cd daci excelenta
este atinsd, in mare parte, doar cu mult efort, atunci modelérile genetice
si alegerile parintilor joaca un rol mai putin important in determinarea
succesului. Dar daca totusi ar exista scurtaturi pe drumul spre excelenta,
atunci anume accesul la aceste scurtdturi ar fi factorul determinant al suc-
cesului sau esecului.

In multe cazuri, totusi, accesul rapid spre excelentd este tolerat. Societa-
tea nu condamna atletii care folosesc incédltamintea de protectie (si de spo-
rire a performantei) din moment ce aceasta ii ajuta sd se concentreze asupra
talentului lor in sport mai degraba decat pe fabricarea talpilor groase pen-
tru inciltaminte. In multe scoli primare nu se incurajeazd intrebuintarea
calculatoarelor la orele de matematica deoarece scopul este ca elevii sd inte-
leaga bazele aritmeticii. Calculatoarele sunt permise si foarte necesare in
clasele mai mari. La acea etapa elevii stapanesc deja cunostintele de baza,
iar scopul deja este de a intelege subiecte mai complexe. Aceste exemple
arata ca ameliorarea cognitiva menita sd largeasca si sa completeze talen-
tele unui individ ar putea promova autenticitatea prin eliminarea sarcini-
lor irelevante, repetitive si plictisitoare, permitand astfel, concentrarea pe
provocari mai complexe care se preteazd mai bine scopurilor si intereselor
acelui individ.
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O alta laturd a problemei autenticitatii este mdsura in care ,alegerile
libere® sunt manipulate prin agentii de publicitate sau strans legate de tipa-
rele de moda cérora trebuie sd te conformezi ca sd ai parte de acceptare
sociala. Dacd amelioratorii ar fi adaugati la lista de lucruri pe care un con-
sumator modern ar trebui sa le posede, inseamna oare acest lucru ca tru-
purile si mintile oamenilor devin, intr-un mod mai direct, sclave ale stimu-
lilor externi, deci ,,neautentici mai mult decat e cazul la ora actuald? Unii
critici vad amelioratorii ca o forma a expresiei a mentalitatii tehnocrata,
care ameninta integritatea spirituald, distruge fibra moralitatii individuale,
micsoreazd aspiratiile, sldbeste afectiunea si atasamentele, adoarme nazu-
intele spirituale, diminueaza demnitatea si duce probabil la consumerism
banal si omogenizare si la minunata lume noua.

Cu toate acestea, si in acest caz, amelioratorii cognitivi au potentialul de
a juca un rol pozitiv. La ora actuald, amelioratorii cognitivi amplifica capa-
citatile necesare unei functionari autonome si unei gandiri independente.
Acestia ajutd o persoana sd trdiasca o viata mai autentica prin faptul ca per-
mite persoanei sa-si bazeze alegerile pe convingeri mult mai bine analizate,
cu privire la circumstante, stilul personal, idealuri si optiunile disponibile.

Ingrijorarea cu privire la ,hipercontrol“ (eng. hyperagency) este, oare-
cum, opusd ingrijordrii cu privire la autenticitate. Aici, problema e, ca pe
masura ce fiintele umane devin tot mai capabile sd-si controleze viata si pe
ele insele, acestea devin si mai responsabile de rezultatele obtinute si mai
putin constranse de limitele traditionale.

Obiectia ,,il joacd pe Dumnezeu® afirma cd intelepciunea umand nu este
suficientd pentru a gestiona aceasta libertate. Daca e sau nu hipercontrolul
o problema, depinde atat de analiza implicatiilor etice ale controlului sporit
(cum ar fi povara responsabilitdtii pentru evenimentele necontrolate din
trecut, si potentialul unei autonomii crescute) cat si de problema psiho-
logicé si sociologica a modului in care oamenii ar reactiona, in realitate,
la gradele sporite de libertate, putere si responsabilitate. Gazzaniga afirma
ca frica de hipercontrol este deplasata si ca societatea, ca un intreg, intot-
deauna revine la intrebuintarea rezonabild a cunostintelor noi. La fel cum
majoritatea oamenilor nu beau tot alcoolul de pe rafturi..., asa si societatea
va absorbi noile medicamente cognitive conform filozofiei si sensului de
sine al fiecdruia [21].

O alta versiune a argumentului de a intra in pielea lui Dumnezeu sustine
cd uneori e mai bine sd accepti ceea ce ti-e dat, decét sa tot incerci sa per-
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fectionezi lucrurile cu ajutorul abilitatilor umane [22]. Afirmatia precum cd
societatea trebuie sd ramana la status quo-ul acesteia, se bazeaza pe sensi-
bilitatea religioasd, ideea ca oamenii risca si-L ofenseze pe Dumnezeu daca
indraznesc sa-si depdseascd mandatul aici pe pamant.

Un studiu recent a analizat mdsura in care opunerea la ameliorarea cog-
nitiva rezultd din mentalitatea status quo, definita ca o preferinta irationald
si neadecvata doar din simplu motiv ca strica ordinea fireasca a lucruri-
lor. Atunci cand aceasta mentalitate este inldturatd, prin aplicarea metodei
numite de autor ,testul reversibil, multe dintre obiectiile aduse la adresa
amelioratorilor se dovedesc a fi neconvingatoare [23].

In unele campusuri universitare in tarile occidentale deja e ceva obisnuit
ca studentii sd ia Ritalin in timp ce se pregétesc pentru examene (pe langa
cofeina, gustirile cu glucoza si bauturile energizante). Inseamni asta o tri-
sare asemeni celei cu dopajul de la jocurile olimpice? Ar trebui studentii sa
fie incurajati sa recurgd la amelioratori ai performantei (presupunind ca
sunt siguri si eficienti) din acelasi motiv pentru care sunt incurajati s ia
notite si sa inceapd sd revizuiasca materialul mai devreme?

Daca o actiune este perceputa drept trisare depinde de regulile setate
ale jocului. Preluarea mingii cu mainile este considerata trisare in golf si in
fotbalul european, dar nu si in handbal sau fotbalul american. Daca scoala
e privita ca o competitie a notelor, atunci amelioratorii, neindoielnic, ar fi
considerati trisare dacd nu toti studentii ar dispune de accesul la acestia
sau daca ar fi impotriva regulilor oficiale. Dacd scoala ar avea doar functie
sociala, atunci prezenta amelioratorilor ar fi irelevantd. Dar daca scoala e
perceputa ca fiind in mare parte un loc de acumulare de informatie si inva-
tare, atunci amelioratorii cognitivi ar putea avea un rol legitim si folositor.

In termeni economici, un bun pozitional este un bun a cédrui valoare
este determinat de accesul altora la acesta. Daca amelioratorii cognitivi ar
fi doar bunuri pozitionale, atunci cdutarea acestora ar fi o pierdere de timp,
efort si bani. Bostrom afirma ca oamenii ar putea fi absorbiti de ,,cursa inar-
marii“ cognitive, cheltuind resurse semnificative doar pentru a tine pasul
cu lumea [17].

Exista si ingrijorari si cu privire la faptul ca amelioratorii cognitivi ar
putea sd intensifice inegalitatea sociala prin a oferi si mai multe avantaje
elitelor. Analiza acestei ingrijorari trebuie sa ia in considerare daca viitorii
amelioratori cognitivi vor fi scumpi (asemeni institutiilor de invatdmant
foarte bune) sau ieftini (asemeni cafeinei) [17]. Ar trebui si se tind cont si
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de faptul cd exista nu doar o singura dimensiune a inegalitatii. De pilda,
pe langa diferenta dintre bogati si saraci, exista, de asemenea, o diferenta
dintre cei inzestrati cu abilitati cognitive si cei cu deficiente cognitive. Un
posibil scenariu e ca aceastd diferenta se va reduce deoarece va fi mai usor
pentru cei de la capatul slab al performantei sa intrebuinteze amelioratori
si mai greu pentru cei de la capatul puternic, a caror creiere deja vor func-
tiona la standardele biologice optimale.

10.

11.

12.
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TPAHCIIJIAHTAIIMA KAK PASHOBUJTHOCTD
MEJUIIMHCKON ITIOMOIIIN: HAYYHO-IIPABOBON
ACIIEKT

Wropp Apcenn, oKTOp IpaBa, IpenofaBaTe/b
Kompatcknii rocymapcTBeHHbIN yHUBepcuTeT, Kompart, P. Monposa
igorarsenil987@gmail.com

TRANSPLANTATION AS A VARIETY OF MEDICAL AID:
SCIENTIFIC AND LEGAL ASPECT

In this article, the author reveals the legal nature of transplantation as a

legal and not a medical phenomenon. The current legislation lacks a unified
approach to understanding the nature of transplantation. The author conclu-
ded that transplantation is a type of medical care, including the provision of
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