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ETHICS OF THE TECHNOLOGY OF ORTHOPEDIC IMPLANTS:
CONSIDERATIONS ON THE CONCEPT OF HYBRIDIZATION
OF THE HUMAN BODY

The ethics of implant technology is one of the cutting-edge technologies
addressed currently by bioethics. This article intends to contribute to the ethi-
cal discourse of orthopedic implant technology, by addressing the ethical issues
imposed by the new types of implants applied in orthopedic surgery. These
are mechanisms designed to attach muscles to tendons and bones, in order
to improve postoperative joint function. This technology presents significant
engineering challenges, including designing materials and devices, determi-
ning implant evaluation values, validating the procedure and reducing risks.
The present study will focus on one of the problems of bioethics regarding
implants, namely the question ,,In what way does the hybridization of the
human body or the combination of mechanical and biological components,
affect the self-awareness and cultural identity of individuals?”

Etica tehnologiei implanturilor este una dintre cele mai actuale teme
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din domeniul bioeticii. Noile implanturi aplicate in chirurgia ortopedica
reprezinta mecanisme concepute de a atasa muschii la tendoane si oase, cu
scopul de a imbunatati functia articulara postoperatorie. Aceasta tehnolo-
gie prezintd provocari semnificative in domeniul ingineriei, inclusiv pro-
iectarea materialelor si a dispozitivelor, determinarea valorilor de evaluare
a implantului, validarea procedurii si reducerea riscurilor. Studiul de fata
se va concentra pe una dintre problemele bioeticii cu privire la implanturi
si anume la intrebarea ,In ce mod hibridizarea corpului uman sau combi-
narea componentelor mecanice si biologice, va afecta constiinta proprie si
identitatea culturald a indivizilor?”

In baza credintelor culturale si filosofice ale individului, utilizarea unor
proteze mecanice si a implanturilor, ar putea altera identitatea acestuia sau
starea lui de confort. In acest articol se va examina conceptul de identitate si
de sine prin prisma dualismului cartezian, etica lui John Lock si relatia din-
tre tehnologie si identitate. Termenul de ,hibridizare” este folosit pentru a
defini implantarea unei componente artificiale intr-un organism pur biolo-
gic. Ideile generate in urma acestei analize, vor fi aplicate noilor implanturi,
pentru a intelege modul in care aceastd tehnologie ar putea afecta identita-
tea pacientului.

Filosoful francez, Rene Descartes (sec.XVII), cunoscut pentru lucrarea
sa ,Meditatii metafizice” este autorul teoriei despre dualismul cartezian,
conform careia universul contine doud tipuri distincte de substante: sub-
stanta fizicd si substanta mentald. Substanta fizica (res extensa) este definita
ca o substanta extinsd si de neconceput cuprinsa de materie, in timp ce
substanta mentala (res cogitans) este un lucru neintendent si ganditor [1].
Descartes considera ca sufletul si trupul existd ca forte opuse si indepen-
dente, desi pot interactiona una cu alta. Descartes explica faptul cd, concep-
tul de sine ca substantd pur ganditoare nu este mai dificil decat conceptul
de corp material extins. De exemplu, indivizii pot fabrica din ceara obiecte
de forme diferite, faird a modifica materialul din care sunt confectionate
(ceara). In mod identic, o substantd pur ganditoare este descrisd ca fiind
ceva care poate prelua diverse ganduri, indoieli, dorinte si credinte Dife-
renta cheie este ca substanta pur ganditoare si substanta fizicd sunt separate
si distincte unele de altele, ceea ce inseamnd cd mintea si corpul trebuie sa
existe ca entitati opuse si independente.

Criticii lui Descartes au invocat doud probleme principale ale teoriei
dualismului: (1) cum putem percepe durerea si senzatiile daca mintea si
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corpul sunt entitati separate si (2) daca substantele psihica si fizicd sunt
separate si nu interactioneaza intre ele, de unde stim cd ambele exista? Prima
problemd, cunoscuta drept interactionism, poate fi abordatd prin intele-
gerea faptului cd organismul este un sistem inchis [2]. Aceasta inseamna
ca lucrurile fizice actioneaza asupra lucrurilor fizice, in timp ce lucrurile
mentale actioneaza doar asupra celor mentale. De exemplu, dorinta de a
misca ména nu are nici o legatura cu actiunea fizicd. Iar impulsurile trans-
mise prin neuroni, de la creier catre muschi, cu stimularea acestuia, este
o actiune fizicd pura [2]. In mod similar, gandurile unei persoane nu pot
duce decét la alte ganduri, facand sa fie separate actiunile ei fizice de dorin-
tele mintale. Cea de-a doua problema a dualismului este abordata folosind
argumentul de concepere a lui Descartes. El sustine cd, daca este posibil sd
concepem mintea ca fiind separatd de corp, ea trebuie sa fie separatd. Cu
toate acestea, dupa cum a mentionat criticul Antoine Arnauld, doar pentru
cd nu putem concepe ceva, nu inseamna ca nu existd sau cd nu este adevarat
[2]. Separarea sufletului si a trupului a presupus ca sufletul este nemuritor,
stabilind credinte religioase actuale si astazi.

Spre deosebire de Descartes, care se concentra pe problema metafizica a
identitdtii umane, John Locke, un politician si filozof din secolul al XV1I-lea,
a abordat conceptul de identitate umana din perspectiva epistemologica.
Intrebarile epistemologice privind identitatea umana abordeazd modul in
care percepem ceva ca o identitate continua. John Locke nu este de acord
cu conceptul in care identitatea apartine unei substante materiale sau spiri-
tuale [3]. Dacd acesta ar fi adevdrat, sufletul s-ar putea deplasa de la un corp
la altul si mai multe persoane ar putea fi aceeasi persoand. In plus, dacd
conceptul de identitate ar apartine unei substante, identitatea indivizilor
ramane aceeasi in diferite stari de constiinta. Cu alte cuvinte, am fi aceeasi
persoand care viseazd pe masura ce suntem in stare de veghe. Locke ofera o
teorie mai pragmatica conceptului de identitate, care permite individului sa
decida cand persista sau nu ideea initiala a unui obiect. De exemplu, atunci
cand la masina este inlocuita o piesd, ideea originald a masinii persista,
in ciuda schimbdrii interne. Perceptia identitatii unui obiect este axatd pe
procesul de organizare a ideii. Percipientul priveste ideea generala a masinii
vechi pentru a concluziona cd ideea masinii vechi persista, deci identita-
tea masinii ramane aceeasi. Aceastd analiza este aplicatd in mod similar
identitatii umane, unde identitatea umana este direct atribuitd memoriei si
experientei. Locke a motivat ca identitatea persoanei nu este o caracteris-
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ticd inndscuta, dar este definitd de constiintd, ceea ce duce la distinctia unei
fiinte de alte fiinte. Teoria sa afirma ca identitatea persoanei este modelata
de experientele si reflectiile cu care se confruntd in lume [4]. De aseme-
nea, teoria lui Locke descrie o persoana ca o fiinta ganditoare si inteligentd
care se poate considera ea insasi acelasi obiect ganditor in timpuri si locuri
diferite [3]. Experientele unei persoane sunt péstrate in memoria lor. Toate
amintirile pot forma idei pe care un individ le organizeaza in minte pentru
a forma o singurd identitate. Cu toate acestea, daca un individ isi pierde
memoria, nu are aceeasi identitate, deoarece toate experientele si amintirile
din trecut care si-au format identitatea sunt acum pierdute. Prin urmare,
atat timp cat o tehnologie nu influenteaza memoria pacientului, identitatea
lui va rdiméne intacta.

In timp ce noile implanturi au ca scop principal restabilirea functiei
articulare, ele au si potentialul de imbunatatire a functiei articulatiei, prin
optimizarea formei sau functiei umane care nu raspunde nevoilor medicale
autentice. Noile implanturi, daca sunt utilizate cu scop de imbunitatire, au
implicatii etice diferite fata de cele utilizate pentru tratament. Relatia dintre
tehnologia de ameliorare, corp si identitate meritd analizatd pentru a inte-
lege impactul pe care l-ar avea aceste tehnologii asupra identitdtii umane,
in cazul in care aceste implanturi ar face parte din categoria tehnologiilor
de ameliorare. Vom aborda acest subiect prezentand doud aspecte, unul
din perspectiva conservatoare a lui Leon Kass si altul a lui David DeGrazia,
filosof al moralei specializat in bioetica. Leon Kass sustine ca societatea nu
respecta corpul sau viata corporald. El recunoaste tehnologia de amelio-
rare, chirurgia plastica si estetica, tehnologia chirurgicala si dispozitivele
implantabile drept tehnologii de prelungire a vietii umane in conditiile in
care societatea neglijeaza dependenta umand de corp [5]. Fiintele umane
depind de corp pentru a gandi, comunica si actiona. Kass sustine cd con-
stientizarea noastra despre corp ne invatd vulnerabilitate si elimina orice
notiune de autonomie individuald [5]. Putem descrie un eveniment spu-
nand: ,,mingea m-a lovit la brat” sau ,mingea m-a lovit” Ambele expresii
sunt acceptabile in descrierea situatiei, dar prima afirmatie separa corpul
de individ, in timp ce ultima descrie corpul si individul ca un tot intreg.
Aceasta confuzie in limbaj ii determina pe indivizi sa ignore toate rela-
tiile dintre corp si identitate si sa se concentreze asupra preocupdrilor mai
importante din viata lor de zi cu zi. Kass sugereaza ca corpul realizeaza
actiuni in ,spatiul trait al individului, care apartine intr-un fel si da nastere
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la sentimentul de sine [al individului]” [5, p.25]. Kass sustine ca tehno-
logia de imbunatatire a performantei face ca un individ sé fie ,,mai putin
uman”. El considerd ca un act este considerat uman doar daca este reali-
zat prin alegerea constienta si prin ,disciplinarea corpului si a darurilor
sale naturale in vederea atingerii unui scop” [6, p.146]. De exemplu, un
sportiv isi seteazd un anumit obiectiv si lucreaza pentru atingerea acelui
obiectiv cu ajutorul vointei. Tehnologia de ameliorare il face pe sportiv sd
se bazeze pe o fortd exterioard pentru a reusi in obiectivele sale. In general,
Kass considerd ca trebuie sd existe limite morale ale practicilor medicale,
care sunt exclusiv orientate spre restaurare sau remodelare a unor defecte.
El este impotriva oricdrei interventii biomedicale cu scop de imbunatatire,
deoarece considera ca aceasta altereaza identitatea. ,,A avea o identitate”
este echivalentd cu ,,a avea limite si defecte”. Cautarea unei modalititi de a
depdsi aceste limite si defecte doar prin vointa proprie, este sursa identitatii
unei persoane. Utilizarea tehnologiei pentru a imbunatati si depasi aceste
limite poate degrada individualitatea si intruchiparea umana.

David DeGrazia descrie o analizd diferitd fata de relatia dintre identita-
tea si tehnologia de imbunatatire. El afirma ca identitatea este impartitd in
doud componente: identitatea numerica si narativa. Identitatea numerica
se refera la esenta unei entitati, in care identitatea a ceva rimane aceeasi
de-a lungul timpului si permite unei entitati sa existe cu schimbare [7].
Identitatea narativa este modul in care individul defineste si percepe sinele
sau. DeGrazia sustine ca analiza identitatii cu tehnologia de imbunatatire
este concentratd mai ales pe abordarea psihologica a identitatii, unde con-
tinuitatea constiintei si experientei formeaza identitatea. Aceasta este in
esentd teoria lui Locke, in care constiinta si memoria dicteaza integritatea
identitdtii unei persoane. DeGrazia sustine ca ar trebui sd privim identita-
tea si dintr-o abordare biologicd. Abordarea biologica afirma pur si simplu
ca existenta continua nu necesita continuitate psihologica, ci doar biolo-
gicd. Cu alte cuvinte, atita timp cat suntem biologic in viata, identitatea
si existenta noastra sunt intacte. Prin evaluarea abordarilor atat biologice
cat si psihologice, DeGrazia concluzioneaza cé tehnologia de imbunatatire
afecteaza doar identitatea narativa, care se schimba cu timpul si prin expe-
rientd, fird a afecta identitatea numerica.

Utilizarea implanturilor ortopedice actuale in interventiile chirurgicale
totale de inlocuire a genunchiului si a soldului este un exemplu elocvent al
modului in care societatea a acceptat din punct de vedere moral implan-
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turile, fara a considera cd organismul si identitatea de sine sunt compro-
mise. In plus, noile implanturi sunt concentrate pe o zond a corpului care,
conform teoriei lui Descartes, nu afecteazi identitatea individului. Pe baza
teoriei lui Locke, un individ este acelasi om daca isi aminteste experientele
din trecut. Noile implanturi nu vor afecta memoria pacientilor, astfel incat
pacientul isi va putea aminti experientele, amintirile si ideile din trecut,
care ii formeazd identitatea. Mai mult ca atat, noile implanturi vor fi proiec-
tate astfel incat sa fie biocompatibile si cu un efect fizic limitat asupra tesu-
tului adiacent, astfel incat pacientul sd nu-si piarda cunostinta in timp. Se
incearca de a proiecta aceste implanturi, pentru a reduce la minim discon-
fortul post-chirurgical si de a imbunatati functia articulara a pacientului.
Noile implanturi au doua aplicatii potentiale: de a restabili capacitatea
fizica sau de a imbunatati miscarea fizica. Ambele aplicatii au principii etice
diferite. Restabilirea capacitatilor fizice ii permite pacientului sa duca o viatd
independentd, prin cresterea abilitétilor de a-si efectua de sinestétator acti-
vitatile zilnice. Spre exemplu, implantul de genunchi pus unui pacient cu
gonartroza, ii va permite sa realizeze acele activitati pe care le facea inainte
de aparitia patologiei (urcarea scarilor, ridicarea de pe scaun). Din aceste
considerente Kass este deacord ca implanturile au o contributie pozitiva
asupra identitatii persoanei. Cu toate acestea, el se opune utilizdrii acestor
tehnologii de cétre persoanele sanatoase, care pledeaza pentru imbunatati-
rea functiei fizice. El sustine ca implanturile vor crea o capacitate artificiald,
degradand demnitatea actiunii umane naturale si modificandu-i identitatea.
Un posibil contraargument ar putea aborda definirea actiunii umane
naturale. In cazul unui atlet, spre exemplu, este oare intreprinsi o actiune
umana naturald atunci cand alergédtorul foloseste incéltiminte tip cram-
poane in timpul antrenamentului sau a unei curse? Sau este consideratd o
actiune umana naturald — consultatia unui nutritionist si adoptarea celei
mai optime diete pentru un sportiv? Sunt oare, echipamentele sportive cos-
tisitoare, suplimentele alimentare si dieta, factori externi care ar ajuta un
sportiv sa isi atingd obiectivul? Diferenta dintre acestea este ca implantu-
rile sunt ireversibile. Dupa ce au fost implantate chirurgical, implanturile
sunt menite sa ramand pe termen lung. Ingerarea suplimentelor sportive
sau utilizarea echipamentelor nu este permanentd. Are mai putin impact
asupra vietii de zi cu zi a persoanelor, in timp ce scripetele mecanice sunt
o interventie mai invaziva. DeGrazia ar sustine ca aceste noi implanturi
nu vor schimba identitatea unei persoane, deoarece identitatea numerica
a pacientului va ramane aceeasi. Gandurile, experientele din trecut, dorin-
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tele, credintele si trasaturile de caracter ale pacientilor vor ramane continue
dupa implantare. Perceptia de sine a pacientului sau identitatea narativa se
va schimba din cauza abilitatilor sale recent dobandite, dar esenta generala
a fiintei nu se va modifica. Se poate sustine ca, identitatea unei persoane
va fi consolidatd cu abilitati noi. Unele persoane ar solicita un implant la
genunchi doar din motiv ca sd devind un alpinist sau un atlet mai bun.
Capacitatea de a efectua o actiune care aduce un sens vietii cuiva va conso-
lida identitatea acesteia.

Obiectivul acestei lucrdri a fost de a aborda problema bioeticé ale noi-
lor clase de implanturi prin prisma impactului asupra sinelui pe care le-ar
putea avea aceste tehnologii. Totusi raiméan neabordate si alte probleme cum
ar fi riscurile si beneficiile implanturilor in contextul cercetérilor clinice,
problema justitiei sociale a distributiei tehnologiei. In timp ce costul initial
al implanturilor va fi mare, costul implanturilor scade de obicei in timp,
permitand tuturor pacientilor sd beneficieze de aceasta noua tehnologie.
Impactul asupra sinelui este redus, deoarece nu influenteaza constiinta sau
experientele anterioare ale unei persoane.

In concluzie, sustinem faptul ca implanturile ar putea consolida identi-
tatea, permitand pacientului sd faca activitati care ar fi fost imposibile fara
implant. Discutiile etice viitoare ar trebui sd se concentreze asupra modu-
lui in care etica acestor implanturi se schimba atunci cdnd le consideram
folosite ca tehnologie de ameliorare si analiza problemei din perspectiva
diferitelor teorii ale identitatii personale.
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BIOETHICAL CRITERIAS REGARDING THE IMMUNIZATION OF
WOMEN DURING PREGNANCY IN THE UNITED KINGDOM

Nowadays, maternal immunization also raises ethical questions.Innovati-
ons in vaccine science have given us an incredible oppotunity to improve both
maternal and fetal health during pregnancy.Although a growing number of
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