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       伦理道德直接关系到我们每一项决定的正确与否：它首先影响着我们的决定，其次影响我们的行为。

伦理的重要性

        当代的医学人士医术高超，有许多人更是超越了前辈。然而，技术的进步也带来一些隐患，它使得人们更加自以为无所不能。不过，也许我们应该认真地思考一下，我们真的无所不能吗？我们具有处理某些事情的能力并不意味着我们那么做一定是正确的。

       在生活中，我们每个人都会受到医学人士所做出的判断的影响。在任何时候，这些判断的对错都是个严肃的问题。这就使得医学伦理成为一个重要的课题。

        问题在于，在我们的社会中，每个人对于是非的判断都有不同的标准。关于如何运用道德规范，人们也各有主张。

        例如流产，有人根据自己的道德标准，认为这是永远也不能接受的，然而其他人则有不同道德标准，他就认为流产是完全可以接受的。

　　学习论理学，使我们能够观察到这些不同的观点。并对这些完全相反的不同的道德体系做出评估。这一点十分重要，因为在我们的社会里，存在着非常个性化和多元化的道德体系。

判断的形成
人们是如何判断事物的对错呢？我们知道人们在做出判断时，经常承受着巨大的压力。因此，他们往往会忽略道德方面的考虑，常常随波逐流。或单凭一时的感觉来判断。而我们其他人则会被竭力证实这种判断是正确的。

        我们大多数人对于其他人的行为都可以强烈地认识到正确与否。特别是当这些行为是针对我们的时候，每一个为他人提供医疗服务的人，都会在认真考虑一些基本原则之后做出相应的行为。他们对那些原则的运用是始终如一的。并不会因自己一时的情绪波动而有所改变。

	仅仅是由于我们能够做某些事，并不意味着我们这样做就一定是正确的。


　

异想天开

   也许我们要学会的恰恰是要接受我们之间的不同，为什么要为区分我们之间的不同而烦恼，何不代之求同存异？然而这正确吗？

世界上并没有什么绝对的规范，这一点我们每个人都赞同，但这并不表示真的没有绝对性的存在，否则“没有绝对的存在”也不是真实的！例如，如果说我们能够容忍一切。那么，当我们感到忍无可忍时，又是怎么回事呢？

        这绝不是简单的哲学文字游戏，那些相对主义者的道德的观，在现实生活中也是不正确的，在不同的文化之间的确存在许多差异，然而，在这些差异中仍然有一个共同的道德核心。（例如绝大数的文化都不赞同剥夺无辜的生命）

       关于道德原则的表达，确实可能会有很多种方式（例如，如何准确的表达和定义无辜的生命）然而，对于基本的原则，却是非常的类似。

只是觉得这是对的

        这些原则从何而来？有些人认为对道德的描述只不过是内心感觉的表达是一种感性认识。例如，当人们被要求证实“杀人是错的”这一观点时，他们可能只会说“只是觉得这样做不对”。

        对这些人而言，道德的描述仅限于对自己内心感受的描述，与其说道德是一种纯粹的规范，不如说是一种主观的体验。

        这种观念的问题在于它忽略了大多数人寻求的是辨别是非的能力，而非感觉。

       再从其他角度来看一下这个问题。有一个人杀人，而他说“我之所以这样做，只是因为我觉得我喜欢这么做”，恐怕没有人会认为

这种解释理由充足，也许在他杀人的理由中的确存在某些减轻其罪责的情况，但单凭他的感觉是不足以说明的。

        引申来讲，感觉有可能会让人误入险境。我们自己

也经常会处在这种境地，尽管我们会觉得想去偷别人的巧克力，而我们知道正确的行为是自己去买。

        感觉的确很重要，然而，前提是要有一个牢固的道德基础。

辨别的方式
 另一方面，很多人相信道德是一种推断。他们认为
道德只不过是经过对事物可能性的深思熟虑之后所做出

的一种推论。经过思考，我们就能够看清楚事物，发现它们是非的本质，这被称为

道德义务论。显然，问题在于，即使我们经过了努力的思索。人们也往往会对结论发生分歧。

       况且我们也不会认真考虑每一件事的“可能性”，各种莫名的担心和情绪影响着我们辨别是非的方式。甚至当我们知道该怎么做的时候，也并不总会那么做的。

       道德哲学可以简述为人们思考对错的方法。不过，当人们要运用道德体系时，同时也需要考虑现实。在真实的世界里我们经常要面临着两者的决择。该怎么办呢？
	结  果  正  确  未 必 说  明  方  法 也  正   确


寻求结果
        判断正确与否的另一种方法，是观察有计划行为的结果。一种方法是讨论哪种正确的行为能带给人们快乐。这是评估正确与否的一个标准。

        有一些人的判断依据是看这种行为能否给个人带来快乐。这种方式被称为“享乐主义”。

        其他一些人则奉行功利主义。争论在于，在一个特定的情况下，一个人的正确做法是否就是带给更多的人以更大的快乐。

        这样说来，道德规范就是选择不同行为，从而产生所有快乐和痛苦的判断依据。虽然表面看来，这种说法很好理解也很动听，可是却带来了很多问题。

        首先，很难对所有的快乐和痛苦做出定义和评估。

        其次，很难区分人们是否处于为了一定的快乐而被迫竞争的境地。

        第三，也是致命的缺陷，那就是对与错决不仅只建立在行为的结果上。还需要结合动机和意图来观察人们的行为。结果正确未必说明方法也正确。

你需要的就是爱

         功利主义的一个变异，就是境遇伦理学。这种主义认为，尽管我们要接受道德原则的引导。然而，在特殊的情况下，我们就会把原则放到一边，而选择最爱的行为方式。

        焦点仍然在于，对选择的道德标准所导致的结果的评定上。

        对这种主义持批评态度的人，怀疑“最爱”的行为方式是否可以轻易地被选出来。而“特殊情况”的起止如何计算？怎样的情况下，我们需要选择这样的方式。

       另外，根本没有人曾经成功的示范过，这种爱的原则真的可以实施，并以此否定其他的事物，甚至包括法庭的判决。

 

个  体  的  选  择 固  然  重  要  ， 却  并  不  能  排 斥  大  众  的  普 遍  选  择


    愿望所在

        还有一种判断对错的方法，是建立在存在主义基础上的，它认为除了自我的存在，以及自身的判断之外，任何事物的本质都毫无意义。因此道德的范围也是由我来判定的。

        与这种主义相反，普遍原理对于现实中存在的利己主义视而不见，也就是说，它认为一个人的正确选择就是在同等情况下，任何人都会做出的同样选择。

         然而，现在的人们越来越多的注重做出独立的选择，因此，这种观点也是错误的，我们生活的社会，是一个有古老传统的价值分享的社会。个体的选择固然重要，却并不能排斥大众的普遍选择。

照本宣科

        另一种方法就引经据典，来寻找我们所必须遵循的判断方法。对很多人来讲，这是信仰宗教所带来的一种特别的益处`。假如有证据证明神的存在，那么他们就很愿意遵从神所指示给他们的生活方式。

        这种观点认为，一个与众不同的人受到了启示，知道如何辨别是非。也许是通过经文或是通过某个特殊的人的启示。要么就一定是一些有决定意义的话语。例如：绝大多数基督徒都把圣经看作为吸取了上帝灵感的著作。他们从中寻求引导，来思考道德的问题，可是对于经文的含义以及在今天如何运用，他们又会有各种各样的结论。

        问题在于，我们现在所面临的情况和问题，已经和写圣经时不同了。因此即使一些信神的人，得到判断是非的启示，仍然要在现实生活中做出如何运用的决定。并且他们还要做出决定，如何运用某些看起来与现实有所抵触的原则。

       当他们认为从自己所信的神那里得到了判断是非的原则，并且试图说服其他人也来遵循这些原则的时候，问题就出来了。在当代西方

社会，普遍存在这个问题，上一代人为此承受了很大的压力。我们可以接受其他人的道德观――但仅限于用于他们自身，而不能施加在我们身上。

结论
医学人士在日常工作中显然面临着诸多伦理问题。无论如何，明辨是非有时候是一个很复杂的事情。

        上述的每一种方法都是提供了一些信息帮助我们摆

脱困境，认真负责地做出合乎伦理的决定。



       关注所有的因素，不仅包括我们经过深思熟虑后得出的原则、对环境条件的感受以及我们的目标，还要考虑到因我们的决定所产生的后果、社会责任以及神对我们的愿望，如果我们信神的话。一个全面的伦理结构要包含以上各个方面。

  即将出版的刊物将会对基督徒运用的辨别方式作特  别的探讨。（  CMF会刊第三期  ）

        推荐阅读

    在医疗中做出合乎伦理 
的决定

   作者：彼得·桑德斯

《基督徒在医护工作中的抉择》之第八章

CMF    1995年


人们的价值取向


  假设你所隶属的医疗部门资源馈乏，你必须在两名患者中做出生与死的抉择，两名患者中你只能选择其中一名幸存，而另一人会死亡。


80岁的老人还是10岁的儿童？


百万富翁还是领取社会救济金的人？


有可能重新站起来行走的患者还是注定要靠轮椅代步的患者？


今后的生活中要长期遭受病痛折磨的人还是相对痛苦少些的人?


一个有丈夫和三个孩子的30岁已婚的妇女还是30的单身女人?


一个有刑事犯罪记录的人还是一个身世清白的人？


俊美的人还是丑陋的人？


一个将来可能失去性机能的人还是有望保持性机能的人？


一个有望重返工作养活自己的人还是一个将要靠救济金生活的人？


一个表达出康复愿望的人还是一个对是否康复无所谓的人？


你能分析一下，你为什么做出这样的选择？这种选择是否很容易？你的回答将反映出你的价值取向以及你是如何辨别是非的。





_____________________________________


我   们   可   以   接   受   其   他   人   的  道   德  观     —  －   但   仅   限   于   用   于  他   们   自  身    ，   而   不   能  施   加   在   我   们   身  上  。


________________________________________________________








医生出身的大卫·斯通现为伦敦伊尔斯教区约德教堂的主教,教众里有大量的英国上院议员
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