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Kapitalizm kontra zdrowie.
Ekonomiczno-spoteczne warunki

mozliwosci zdrowia publicznego
Aleksander Zbrzezny, Akademia Sztuk Pieknych w Warszawie

The aim of this paper is to illustrate some difficulties connected with the global ethic. The
author shows mutual relations between socio-economic domain and the public health. Be-
ginning with Peter Singer’s argumentation, the author points that the inequality is the main
factor hampering moral action. The inequality generated by contemporary capitalism has
an immediate influence on the health of people. Individual charity is not sufficient to solve
such problems like life expectancy, health care, starvation or global warming. According to
the author, liberation of medical practices from the power of capital is a condition of the
possibility of the public health.

Wprowadzenie

Préba pomyslenia ,.etyki globalnej” natrafia wcigz na wiele trudnosci. Poza czesto
eksponowanymi problemami - jak chociazby réznice kulturowe, ktore trudno
zniwelowa¢ za pomocy pretendujacych do uniwersalno$ci norm, trudnosci te
wyrastajag w znacznej mierze ze zjawisk i procesow ekonomiczno-spotecznych.
Mozna oczywiscie powiedzie¢, ze tym samym sg one przedmiotem badan nauk
spotecznych i stanowig raczej tlo czy tez kontekst dla zagadnien $ciéle etycznych.
Mimo to, co najmniej w kilku punktach problematyka etyczna wyraznie spotyka sie
z tym ,,otoczeniem”. Z pewnoscig nalezy do tych punktéw problematyka zdrowia
publicznego. Na potrzeby niniejszego artykutu proponuje przyjac¢ perspektywe
filozofii spolecznej jako swego rodzaju taczniczki miedzy etyka z jednej strony,
a ekonomig i socjologia z drugiej. Nie jest to propozycja karkofomna: analizy glo-
balizacji czy samego problemu nieréwnosci ekonomicznych (zaréwno lokalnych,
jak i globalnych) nie tylko same nie s3 ,wolne od warto$ciowania”, ale dotycza
wymiaréw ludzkiego zycia i ludzkich aktywnosci, w ktérych wrecz niepodobna

unikng¢ oceny etycznej — mozna ja najwyzej sttumic. Takie sttumienie moze mie¢
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zrodla ideologiczne, moze tez wynika¢ ze swego rodzaju ,podziatu kompetencji”
badaczy zajmujacych si¢ réznymi dziedzinami nauki. Moim celem nie jest jednak
upominanie ekonomistéw, by zajmowali si¢ etykg. Chcialbym natomiast poka-
zaé, ze refleksja etyczna nie moze dzi$ zatrzymywac sie przed uwzglednieniem
wielu elementéw tradycyjnie uznawanych za przynalezne do innych obszardw.
Do przyblizenia tej intuicji moze postuzy¢ przypomnienie kilku watkéw mysli
Petera Singera.

Australijski bioetyk podejmuje w swym krytycznym opisie globalizacji wiele
istotnych kwestii: przede wszystkim gtodu, zmian klimatycznych i zanieczyszczenia
$rodowiska, prawnych regulacji handlowych i dotyczacych interwencji zbrojnych.
Jakkolwiek na kazdym z tych pdl formuluje wiele waznych uwag, wymagaja one
dzi$ uzupelnienia lub ,aktualizacji” Singer wigze np. spore nadzieje z handlem
emisjami CO2, podczas gdy wiemy juz, ze rozwigzanie to doprowadzito do mndstwa
naduzy¢, a nie spowodowato globalnego spadku emisji. Co jednak wazniejsze, Singer
ostatecznie naklania czytelnikéw do indywidualnej dobroczynnosci. Tutaj zas mozna
mie¢ powazne obawy, czy jest to propozycja adekwatna do sytuacji. Sama argumen-
tacja Singera wyglada rzecz jasna przekonujgco - inspirujac sie pomystami Petera
Ungera, przedstawia nam Singer hipotetyczng sytuacje — wlasciciela luksusowego
auta, ktory musi podjac decyzje, czy skierowaé pociag na tor, na ktorym bawi si¢
dziecko, czy na bocznice, na ktorej zaparkowal owoc swych oszczednosci. Przez
analogie do tej sytuacji powinnis$my mysle¢ o naszym stosunku do ludzi, ktérych
zycie jest zagrozone. Mozna sie zgodzié, ze Singerowi udaje si¢ uzasadni¢ obowig-
zek pomagania innym. Oto jego sformutowanie: ,,Powinni$émy zatem propagowac
nastepujacg dobroczynnag polityke publiczna: kazdy cztowiek majacy wystarczajaco
duzo pieniedzy, by sta¢ go byto na luksusy i kaprysy tak powszechne w zamoznych
spoleczenstwach, powinien podarowaé przynajmniej jeden cent z kazdego dolara
tym, ktérym brakuje pozywienia, czystej wody do picia, schronienia przed zywiotami
i podstawowej opieki zdrowotne;j. Jesli ktos nie spelnia tego warunku, to nie bierze
na siebie przypadajacej mu w udziale czesci globalnej odpowiedzialnosci, robi wigc
co$ bardzo zlego. Méwimy tu przy tym o minimalnej, a nie optymalnej darowiznie™.
Propozycja indywidualnej dobroczynno$ci moze w tym wypadku o tyle dziwi¢, ze
w swej polemice z Johnem Rawlsem Singer zarzuca mu niedostateczne uwzglednienie
»gospodarczych potrzeb jednostek™. Nalezy tu zauwazy¢, ze ,,gospodarcze potrzeby”
zdecydowanie przekraczajg wymiar jednostkowego oddzialywania. Znajdziemy tez
wprawdzie u Singera krytyke ,,globalnych” instytucji, ale zostawiajac nas ostatecznie

1 P Singer, Jeden swiat. Etyka globalizacji, trans. C. Cieslinski, Warszawa, Ksiazka i Wiedza 2006, p. 205.
2 Cf. ibidem, p. 188-192.
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z postulatem jednoprocentowej darowizny, autor Jednego swiata nie posuwa si¢
o wiele dalej niz krytykowany adwersarz. Nie jest moim zamiarem krytykowanie
Singera. Domyslam sie, ze jego gtéwng intencja byto rozbudzenie w zachodnich
spoleczenstwach elementarnej odpowiedzialnosci - co jest jeszcze bardziej widoczne
w jego pdzniejszej ksigzce Zycie, ktére mozesz ocali¢. I tam jednak dobroczynno$¢
odgrywa nadrzedna role, za$ przykladami majg nam $wieci¢ Bill Gates i Warren
Buffet. Nie chodzi rzecz jasna o wniosek, ze dobroczynnos¢ jest zla, a charytatywna
dzialalno$¢ miliarderéw bez znaczenia; postuzytem sie mysla Singera by ,,przechwy-
ci¢” sam ksztalt problemu. W zakonczeniu powréce do tych watkow, najpierw jednak
przedstawie materiat dotyczacy spoleczno-ekonomicznego kontekstu, ktory uwazam
za niezbedny dla rozwazan etycznych.

Zdrowie publiczne, historia i polityka

Problem zdrowia publicznego w oczywisty sposob zdaje si¢ sytuowac na przecie-
ciu polityki i medycyny. Cho¢ nie jest moim celem rekonstrukcja historii zdrowia
publicznego, to w ramach wstepnej ekspozycji warto zwrdci¢ uwage na kilka oko-
licznosci o charakterze historycznym. Mamy bowiem do czynienia z rosnaca zalez-
noscig medycyny i polityki, a od pewnego momentu zalezno$¢ ta zostaje powigzana
z momentem ekonomicznym. Charakter tego powigzania rdwniez jest historycznie
zmienny.

W tym wielorakim historycznym materiale mozna wyodrebni¢ wzglednie
autonomiczne procesy. Mozna je splata¢ i rozplataé; nie jestem rzecznikiem ja-
kiego$ historycznego czy technologicznego determinizmu, ale w wielu punktach
z pewnos$cig mozna skonstatowac zaleznosci przyczynowe. Ich konstelacja, czy tez
splot, sama jest efektem dlugotrwatych i ztozonych oddziatywan. I tak, z jednej
strony, mozna oczywiscie méwic o historii medycyny; o samej historii porzucenia
paradygmatu humoralnego, ktéry towarzyszy Europie do XVIII w., o mozolnych
procesach rozpoznawania kolejnych zagrozen, o rewolucyjnych odkryciach,
postepach diagnostyki i techniki medycznej. Z drugiej strony, mozna moéwic
o upowszechnianiu si¢ odkry¢ (np. mikrobow), praktyk (zwlaszcza asenizacyj-
nych), o poczatkach higieny. Rytm wdrazania kolejnych praktyk i recepcji odkry¢
naukowych charakteryzuje si¢ niekiedy specyficzng diachronig w stosunku do
»oficjalnego” stanu wiedzy. Bywalo, Ze medyczne dziatanie czy zalecenie stawalo
si¢ wzglednie popularne zanim uzyskalo naukows sankcje, bywalo tez, ze jakie$
odkrycie naukowe nader mozolnie torowato sobie droge do uznania. Dos$¢ wspo-
mnie¢ chociazby o szczepieniach przeciw ospie, albo o losie Ignaza Semmelweisa.
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Dyskusja o szczepieniu przeciw ospie jest glo$na juz na kilkadziesiat lat przed
»oficjalnym” odkryciem Edwarda Jennera, znajdziemy na ten temat wypowiedzi
m.in. Woltera czy Jana Jakuba Rousseau. Semmelweis z kolei umiera osamotniony
w szpitalu psychiatrycznym, nie mogac wczesniej przekona¢ swych kolegow do
dezynfekowania rak przed odebraniem porodu.

Praktyki medyczne przez dlugi czas pozostawaly niemal bezradne wobec
problemoéw dotykajacych zbiorowos$ci. Mozna tu wspomnie¢ o ,,uzdrawiajace;j”
mocy relikwii, o zabezpieczaniu sie przed zarazg aromatycznymi przyprawa-
mi albo szlachetnymi kamieniami. Jeszcze w 1665 r. podczas epidemii dZzumy
w Londynie zaleca si¢ uczniom kolegium Eton profilaktyczne palenie tytoniu,
a odstepstwo od zalecenia grozi chlosta. Z mnéstwa dziwnych niekiedy srodkow
stosunkowo skuteczne pozostaje zamkniegcie; o tyle tez mozna si¢ nie dziwic,
ze jest to jedna z pierwszych praktyk, w ktorej spotka sie¢ moment polityczny
z momentem ,medycznym”. (Wlasciwie nalezaloby méwi¢ o tym, co uznawano
za medyczne; a znajdziemy tu wszak sporo przekonan o charakterze moralnym
lub wrecz arbitralnym. Przypomnijmy sobie odnotowane przez Michela Foucault
spisy ,szalencow™.) Foucaultowskie Wielkie Zamkniecie jest pewna strategia
wladzy w reakcji na spoteczny problem - problem ludzi zbednych badz bedacych
zagrozeniem, moralnym lub fizycznym. Foucault pokazuje tez, jak praktyki nadzoru
i kontroli czerpig z wzorcdw wypracowanych w leprozoriach lub podczas dzumy.
Spotkanie medycyny i wladzy sie dokonato, by krok po kroku doprowadzi¢ do
»rzadomyslnoséci” i biopolityki. Dopiero w XVIII w. wladza zda sobie sprawe
z tego, ze rzadzi populacja (a nie ludem). Wtedy tez nastapi koniec Wielkiego
Zamkniecia, co powigzane jest bezposrednio z momentem ekonomicznym - tym
razem to rozwijajacy sie przemyst potrzebuje rgk do pracy. By domkna¢ watek
Foucaultowski - ten sam proces mozna przesledzi¢ od strony historii wiezienia
(zreszta dawne szpitale byly niemal wi¢zieniami).

Ten historyczny moment — przetom XVIII i XIX w. — charakteryzuje sie jed-
noczes$nie bardzo dynamiczng relacja miedzy kapitalem i panstwem. To moment,
w ktérym gestniejaca sie¢ wymiany, jej coraz bardziej globalny zakres i zwiekszajace
sie tempo sprawig, ze kapitat bedzie poszukiwal form zaplecza wigkszych niz miasta
(szczegbdtowo dokumentuje te przemiany Fernand Braudel w swym wielkim dziele
Kultura materialna, gospodarka i kapitalizm XV - XVIII wiek). Nie ma tu miejsca
na rozwijanie tego watku, poprzestane na skrotowej konstatacji, ze ksztalttowanie sie
panstw narodowych jest bardzo mocno powigzane z ksztattowaniem sie¢ kapitalizmu.

3 Cf. M. Foucault, Historia szaletistwa w dobie klasycyzmu, trans. H. Keszycka, Warszawa, Panistwowy Insty-
tut Wydawniczy 1987, p. 85-86, 131.
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To wowczas zadzierzgnieta zostaje gleboka, trwajgca do dzi$ symbioza kapitatu
i panstwa®.

W tym samym czasie mozna zaobserwowa¢ narodziny, zalgzki procesow, ktore
w XX w. zostang objete szyldem ,,zdrowia publicznego”. Nie wszystkie z nich sa
motywowane ekonomicznie, ale nie brak i takiej komponenty. Pod koniec XVIII
w. przedmiotem troski stalo si¢ miejskie powietrze, cho¢ jeszcze nie woda: ta ma
wlasnie usuwa¢ zapachy. Sadzi si¢, Ze woda z Sekwany 600 metréw ponizej ujscia
$cieku z Hotel-Dieu nadaje sie do picia®. Pojawiajg sie diety - pracujacym fizycznie
zaleca si¢ maslo, ktore mialo ,,zapobiega¢ skutkom tar¢, jakich do$wiadczaly ich

»6
organy

. Juz w XVIII w. pojawiajg sie pierwsze ubezpieczenia, cho¢ ich wzgledna
powszechnos¢ to wciagz sprawa przyszlosci (pierwsze ubezpieczenia pojawiajg sie
w Anglii juz w1770 r., jednak na pierwsze ,,powszechne” trzeba bedzie poczeka¢ do
1883 r., kiedy to w Niemczech ubezpieczenie stanie si¢ warunkiem podjecia pracy).
Od potowy XIX w. trwa walka z alkoholizmem i syfilisem. XIX w. przynosi tez
rewolucje w zakresie higieny, zaczyna sie dba¢ o wentylacje (wiele szczegétowych in-
formacji na ten temat mozna znalez¢ w Historii czystosci i brudu Georgesa Vigarello).
Rodzi si¢ higiena publiczna, po trosze na tle swego rodzaju solidarnosci zagrozenia.
Ubodzy (pracujacy w fatalnych warunkach) moga zaraza¢ bogatych; ochrona ich
zdrowia i narzucenie im obowigzkéw przyczynia sie do ochrony zdrowia ogotu.
Nie oznacza to rzecz jasna, by w XIX w. mozna byto méwi¢ o jakich$ znaczacych
sukcesach w tej dziedzinie. To wszystko sg powolne procesy. Jest wérod nich jeden
o szczegoblnej doniostosci i ogromnej skali: rekrutacja do armii’. W wielu panstwach
byt to czynnik bezposrednio przektadajacy sie na polityke zdrowia publicznego.
Gdy francuskie Ministerstwo Wojny zostaje zmuszone obnizy¢ wymagany wzrost
rekrutow, gdy zaczyna sie méwic o grozbie zwyrodnienia i skarfowacenia, zwraca sie
uwage na kondycje ludnosci. Jest to jednak proces odwracalny, ktory zawdzieczamy
historycznej ,,koniunkturze”. Oto, co na ten temat pisze Géran Therborn: ,Gdy ma-
sowe armie z poboru, powszechne w epoce przemyslowej, zastagpiono wspdltczesnymi
oddziatami najemnikéw wyposazonych w najnowocze$niejszg bron, elity polityczne
stracily jeden z gléwnych powodéw troszczenia sie o zdrowie ludnoéci. Ponad 100

4  Wiele dominujacych narracji neguje ten zwiazek. Trudno jednak przeoczy¢ te ,,symbiotyczne” momenty:
przedsiebiorcy domagaja sie wolnego rynku, ale chetnie korzystaja z rzadowych subsydiow i subwencji;
banki nastaja na deregulacje sfery finansowej, ale w kryzysie ochoczo przyjmujg panstwowa pomoc; doma-
ganiom otwarcia granic dla towardw i pieniedzy towarzyszy za$ oczekiwanie, ze panstwo zamknie je przed
ludZmi z okreslonych czesci swiata.

5 CfG. Vigarello, Historia zdrowia i choroby, trans. M. Szymanska, Warszawa, Wydawnictwo Aletheia 2011,
p- 205.

6 Ibidem, p. 208.

7 CfG. Vigarello, op. cit. p. 240-241.
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lat temu katastrofalny przebieg toczonej przez Wielkg Brytanie wojny z Burami oraz
fakt, ze blisko 40% ochotnikéw, ktdrzy zglosili sie do armii imperium, okazalo si¢
fizycznie niezdolnych do stuzby, sktonily konserwatywny rzad Arthura Balfoura
do ustanowienia Miedzyresortowej Komisji ds. Pogarszania si¢ Stanu Fizycznego
Ludnosci™.

Jak wiec wida¢, troska o zdrowie publiczne byta rozmaicie motywowana i roz-
maicie przedstawiala si¢ jej skuteczno$¢. Ta konstelacja spolecznych uwarunkowan
ma swoja specyfike w kazdym momencie dziejowym - takze w naszej terazniejszo$ci.

Nieréwnosci a zdrowie

Wielu autoréw alarmuje, ze mimo optymistycznych narracji medialnych, mamy
dzi$ do czynienia z rosngcymi nieréwnosciami. Optymisci zapewniaja o stusznosci
»teorii skapywania” — to przekonanie, ze na bogactwie najbogatszych korzystajg tez
biedniejsi; ze nalezy dba¢ przede wszystkim o wzrost gospodarczy, bo dzigki temu
podnosi si¢ poziom zycia calych spoleczenstw. Tymczasem wybitni ekonomisci
- jak Joseph Stiglitz — przyznaja, ze sprawa wyglada zupelnie inaczej. Przyptyw nie
podnosi wszystkich fodzi; Stiglitz przypomina, ze dziurawe fodzie zatong. Problem
nieréwnosci staje si¢ coraz bardziej dotkliwy. Zarazem nieréwnosci ekonomiczne
przektadaja sie w bardzo bezposredni sposob na biologiczne Zycie. Chodzi tu nie
tylko o dostep do ,,ustug medycznych” - jak po utowarowieniu leczenia nazywa sie
praktyki medyczne, ale o wiele innych, niejednokrotnie dramatycznie wymiernych
»parametréw” zycia. Problem ten nabiera ostroéci, jesli rozpatrywa¢ go w planie
globalnym.

Jesli chodzi o samg analize nieréwnosci, mozna oczywiscie wskaza¢ rozmaitych
przewodnikéw. Do popularnych dzis autorow nalezy Thomas Piketty, a cho¢ jego
dzieta nie s3 wolne od powaznych uproszczen, to ilustrujg rosngce rozwarstwienie
spoleczenstw i koncentracje kapitatu. Obraz, przedstawiony przez francuskiego
ekonomiste w Kapitale w XXI wieku, mozna uzna¢ za stosunkowo fagodny, trzeba
jednak pamieta¢, ze wiele czysto ekonomicznych wskaznikéw nieréwnosci bywa
zawodnych (bardzo czesto ekonomisci badajacy problem nieréwnosci koncentruja
sie na wskaznikach konsumpcji, a nie dochodéw - tymczasem biedne gospodarstwa
konsumujg ,,na kredyt”, a bogatym po konsumpcji zostaja jeszcze oszczednosci;
nawet tak - jak by sie¢ mogto wydawac - obiektywne narzedzia, jak wspolczynnik
Giniego, mozna ksztaltowa¢ w rozmaity sposob). Do tego dochodzi niejawnos¢

8 G. Therborn, Nierownos¢, ktéra zabija. Jak globalny wzrost nieréwnosci niszczy zycie milionéw i jak z tym
walczy¢, trans. P. Tomanek, Warszawa, PWN 2015, p. 156.



KAPITALIZM KONTRA ZDROWIE. EKONOMICZNO-SPOtECZNE WARUNKI... 65

danych z najbogatszych gospodarstw. Gtéwna teza Pikettyego wyrazona jest jezykiem
liberalnej ekonomii — rentowno$¢ kapitatu zwieksza sie szybciej, niz wskazniki
wzrostu gospodarczego (nawiasem mowigc, PKB tez jest ideologicznym parametrem,
jesli zwroci¢ uwage, ze mozna don wliczy¢ wydatki na bezpieczenstwo — w szcze-
gblnosci budowanie wiezien) Piketty nie zajmuje sie wladciwie zupelnie ludzkimi
kosztami opisywanych nieréwnosci, interesujg go tylko cyferki. Tymczasem mozna
powiedzie¢, ze nieréwnosci rosng dzigki zywotnoséci opozycji kapitatu i pracy. Im sil-
niejszy kapital, tym stabsze regulacje ,,rynku pracy”, tym wiecej uméw $mieciowych,
nizsze zarobki i slabsze §wiadczenia socjalne, a w tym — ubezpieczenie zdrowotne.
Najjaskrawszym przykladem jest tu prekariat — opisana przez Guy Standinga ,,nowa
klasa spofeczna”. Prekarna praca jest w skali $wiata coraz czestszym i liczniejszym
zjawiskiem (nawet w Japonii, styngcej jeszcze niedawno ze stabilnego zatrudnienia),
a prekarna kondycja w dos¢ oczywisty sposdb odbija si¢ na zdrowiu — poczawszy
od stresu zwigzanego z niepewnoscia, przez brak ubezpieczenia, po brak srodkéw
na prywatng diagnostyke czy terapie.

Nieco szerszej panoramy ekonomicznej dostarczaja prace Josepha Stiglitza.
(Stiglitz w 2001 r. zostal laureatem Nagrody Banku Szwecji im. Nobla, wczesniej za$
byt gtéwnym doradcg ekonomicznym Billa Clintona, a takze gtéwnym ekonomista
i wiceprezesem Banku Swiatowego.) W najszerszym planie Stiglitz dokumentuje
niesprawiedliwo$¢ dziatan ekonomicznych i pietnuje funkcjonowanie instytucji
takich jak MFW, zwracajac uwage na ,,obrotowe drzwi” personelu politycznego
i biznesowego. Dostarcza tym samym caltych nareczy przyktadéw symbiozy kapitatu
i panistwa. Pokazuje tez, zZe ostawiona wolnos$¢ handlu, wolny rynek - pozbawione
regulacji — niemal zawsze stajg si¢ po prostu instrumentami silnych gospodarczo
podmiotéw, stuzacymi do eksploatacji stabych (w gre wchodzi tu mnéstwo pro-
cesow: kredyty udzielane w zamian za koncesje na wydobycie cennych surowcow,
przejmowanie bankow itd. Piszg tez o tym inni autorzy®). Zarazem regulacje wcale
nie muszg oznacza¢ skrepowania gospodarki i stagnacji — czego dowodem moze
by¢ trzydziestolecie po II wojnie $wiatowej (w nawiasie mozna zauwazy¢, ze poza
czasem ogromnego wzrostu gospodarczego, byl to czas dynamicznego rozwoju
polityki zdrowia publicznego; jak si¢ okazato, mozliwe byto pogodzenie wysokiego
wzrostu, wysokich podatkéow i wysokiego poziomu $wiadczen spotecznych) Sti-
glitz zwraca tez uwage na nieréwno$ci w obrebie pojedynczych panstw. Ich skala
drastycznie wzrosta po kryzysie 2008 r. (Wspomnijmy cho¢by konsekwencje banki
spekulacyjnej kredytow hipotecznych w USA - w latach 2008-2013 przeprowadzono

9 CfHa-Joon Chang, ZIi Samarytanie. Mit wolnego handlu i tajna historia kapitalizmu, trans. M. Sutowski i B.
Szelewa, Warszawa, Wydawnictwo Krytyki Politycznej 2015, p. 56-61.
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tam ponad 8 mln eksmisji®.) Stiglitz nie ma ztudzen co do funkcjonowania sektora
finansowego — donosi o jego rozmaitych naduzyciach: dzi$ np. bywa, ze tworzy si¢
papiery warto$ciowe wylacznie w tym celu, by przyniosly strate temu, kto je kupi.
Stiglitz wskazuje wiele mechanizméw poglebiajacych nieréwnosci, a wérdd nich
rozmaite sposoby transferu publicznych §rodkéw do prywatnych kieszeni. Mowa tu
o pomocy udzielanej przez panstwo korporacjom, ale pojawia sie tez element wazny
dla perspektywy bioetycznej:

,Obecny system finansowania badan jest niesprawiedliwy i nieefektywny. Wedtug
niego badania podstawowe sg finansowane przez rzad, za$ leki sa dostarczane na
rynek przez sektor prywatny. W momencie ich dotarcia na rynek spoétki uzyskuja
olbrzymie zyski. R6znice migdzy pobierang ceng a kranicowym kosztem produkcji
mozna traktowa¢ jako podatek pobierany od nabywcow. Jest on jednak wybitnie
regresywny. Na ogo6t rzady pobierajg podatki w pewnym stosunku do zdolnosci
platniczej, a w przypadku lekarstw podatek jest pobierany w takiej samej wysoko-
$ci zarébwno od najubozszych w krajach rozwijajacych sie, jak i od najbogatszych
w $wiecie wysoko rozwinietym™. Autor zwraca tez uwage, ze firmy farmaceutyczne
wydaja wiecej na reklame, niz na badania, wiecej na leki zwigzane ze stylem Zycia
(np. na porost wloséw) niz na leki zwigzane z chorobami, za to niemal w ogéle nie
prowadza badan dotyczacych choréb wystepujacych w najubozszych krajach.

Inny wazny element to umowy miedzynarodowe dotyczace lekow generycznych
i praw patentowych (omoéwione na przykiadzie USA i Maroka), bardzo niekorzystne
dla chorych. Silne panstwo, wystepujac w roli agenta wlasnych korporacji, moze
narzuci¢ porozumienia, z ktérych korzys¢ jest raczej nierdéwna, mimo tzw. licencji
przymusowych (problem ten omawia takze Singer)

Sama kwestia patentéw to oczywiscie bardzo obszerny problem. Stiglitz wspo-
mina m.in. o glosnej sprawie firmy Myriad Genetics, a cho¢ znalazla ona stynny
sagdowy final w 2013 r., to trudno uznad¢, ze wszystko na tym odcinku zostalo juz
uporzadkowane (mamy zakaz patentowania czesci DNA, nie ma zakazu patentowania
ingerencji w genom). Za Stiglitzem zwrdce tu uwage jeszcze na jeden aspekt, faczacy
w sobie problemy globalnych nieréwnosci i zdrowia: biopiractwo. Polega ono na
obejmowaniu ochrong patentowa ,,produktéw” doskonale znanych w réznych cze-
$ciach $wiata niekiedy od stuleci. Oczywiscie nie tylko leki podlegaja temu procesowi
— czesto chodzi np. o rodliny uprawne, ale warto odnotowac, ze ,w ostatnich latach”
blisko potowa z 4000 patentoéw zielarskich przyznanych w USA dotyczyta ,trady-

10 Cf J. Stiglitz, Cena nieréwnosci. W jaki sposob dzisiejsze podzialy spoleczne zagrazajg naszej przysztosci?,
trans. R. Mitoraj, Warszawa, Wydawnictwo Krytyki Politycznej 2015, p. 338.
11 J. Stiglitz, Wizja sprawiedliwej globalizacji, trans. A. Szeworski, Warszawa, PWN 2007, p. 141.
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cyjnej wiedzy uzyskanej z krajow rozwijajacych si¢”2. W ten sposéb ekonomiczna
dominacja odbiera zdominowanym tanie $rodki lecznicze.

Wreszcie informacje o bardzo konkretnych wymiarach nieréwnosci znajdziemy
u Therborna w ksigzce Nierownos¢, ktora zabija. Autor podkresla ogromny wkiad
teoretyczny, jaki do zagadnienia nieréwno$ci wnosza filozofia spoteczna, medycyna
i epidemiologia, a zarazem zauwaza, Ze osiagniecia tych dyscyplin ,,nie wplynely
na gléwny nurt nauk spotecznych ani na dyskurs publiczny”?. Znajdziemy w jego
pracy mnostwo statystyk, dotyczacych spadku sredniej oczekiwanej dlugosci zy-
cia w spoleczenstwach na réznych kontynentach, poréwnania miedzy pafstwami,
wreszcie pordwnania decyli (kwintyli) w obrebie poszczegdlnych panstw, a nawet
miast. Do$¢ powiedzie¢, ze roznica w $redniej oczekiwanej dlugosci zycia miedzy
dwiema dzielnicami Londynu wynosi 17 lat, a miedzy dwiema dzielnicami Glasgow
- nawet 28 lat. Inne zebrane przez socjologa dane dotycza $miertelnosci dzieci - ktora
szczesliwie spada, ale w skali globalnej nierdwnosci sg tu gigantyczne. W Angoli,
Kongu, Czadzie - umiera wiecej niz jedno na sze$¢ dzieci przed pigtym rokiem
zycia. W Japonii - troje na 1000. Réznica jest 60-krotna. Wérdd innych parametrow
nieréwnosci wylicza Therborn skartowacenie — w Azji Potudniowej i Potudniowo-
-Wschodniej dotykajace 60% dzieci z dolnego kwintyla i 40% z gérnego. Wedlug
Therborna gtéwne Zrédta nieréwnosci to kapitalizm, rodzina i nardd. Kapitalizm
utrwala globalne nieréwnosci, a i w planie lokalnym powoduje transfer srodkéw od
biednych do bogatych. Struktury rodziny w wielu regionach $wiata sprzyjaja meskiej
czesci populacji, a narracje narodowe podsycajg konflikty na tle etnicznym. Therborn
$ledzi rézne przejawy nierdwnosci, nie tylko ekonomiczne (w nawiasie odnotujmy
ciekawostke: analizy nieréwno$ci zwigzanych ze statusem spotecznym przynosza
miedzy innymi informacje, ze aktorzy ,,oskarowi” i naukowcy ,,noblisci” zyja diuzej
od swoich kolegéw, ktorzy byli nominowani do nagréd, ale ich nie otrzymali) Jednak
to wlasnie nieréwnosci ekonomiczne w najwiekszym stopniu przekladajg si¢ na
rozmaite zyciowe, biologiczne parametry istnienia.

Prace Stiglitza czy Pikettyego pokazuja, ze problem nieréwnosci nie tylko jest
powazny, ale Ze staje si¢ coraz bardziej dramatyczny. Therborn wyraznie wskazuje,
ze sytuacja ekonomiczna przektada si¢ nader bezposrednio na kondycje zdrowotna
- w bardzo wymierny sposob: mozna zmierzy¢ wzrost czlowieka, mozna zmierzy¢
dlugos¢ zycia. To dlatego ewentualna ,etyka globalna” moze $mialo szukac sojusz-
niczki w filozofii spotecznej, zwtaszcza na polu problematyki zdrowia publicznego.
Tymczasem pole to pozostaje w znacznym stopniu zalezne od dynamiki kapitatu.

12 Ibidem, p. 144
13 G. Therborn, op.cit. p. 7.



68 ALEKSANDER ZBRZEZNY

Kapitalizm kontra zdrowie

Mozna spotkac glosy mdéwigce o zatarciu sie podzialu na Pétnoc i Potudnie. Miej-
scem tego zatarcia mialyby by¢ wielkie miasta, w ktorych obok bogatych dzielnic
mamy tez slumsy'". Zachodzi jednak obawa, Ze globalna nieréwnos¢ wciaz wyglada
przerazajaco. Swiadectwo tego znajdziemy w ksiazce Martina Caparrosa GIdd. Ten
wstrzasajacy reportaz, oprocz warstwy sprawozdawczej z podrdzy autora (m.in. Niger,
Madagaskar, Indie, Bangladesz, Sudan Potudniowy), zawiera tez opis mechanizméw
odpowiedzialnych za gtdd oraz analize przyczyn nieskutecznosci pomocy humanitar-
nej. Jesli chodzi o te pierwsze, to wygladaja one rozmaicie. W kazdym razie 800 mln
ludzi gtoduje nie dlatego, ze brakuje dla nich zywnosci. Wylicze tylko przyktadowe
przyczyny, ich konstelacje sa rozmaite w roznych czesciach $wiata. Czesto jest tak, ze
glodujacy nie maja za co kupic jedzenia — jego ceny ustalane sa na gietdzie w Chicago,
zazwyczaj w wyniku spekulacji. To Goldman Sachs Commodity Index, funkcjonujacy
0d 1991 1. Problem stal si¢ jednak widoczny dopiero w 2008 . W 2003 r. inwestycje
w ,,produkty zywnosciowe” wynosily 13 mld dolaréw, w 2008 - 317 mld dolaréw.
Te transakcje, jak zreszta wiekszos¢ transakcji gieldowych, dokonujg sie poprzez
High Frequency Trading. Oznacza to spekulacje bez udziatu czlowieka: komputery
zbierajg ogromne ilo$ci danych z calego $wiata, analizuja trendy rozmaitych notowan
i blyskawicznie (méwi si¢ nawet o nanosekundach) dokonuja tysigcy transakeji
kupna i sprzedazy. A cena jakiej$ odmiany pszenicy w Afryce moze w ciagu kilku
miesiecy wzrosng¢ dwukrotnie. Inna przyczyna gltodu to dziedzictwo kolonializmu
- cho¢ dzisiaj niechetnie uzywa sie tego stowa. Ksigzka Caparrosa zaczyna si¢ od
opisu Nigru, ktérego mieszkancy nie czerpia korzysci ze swoich z16z uranu - czyni
to Francja. Tymczasem w Nigrze jest gldd. Podobnych sytuacji sg dziesigtki. Pod
sztandarem wolnego handlu i swobdd gospodarczych koncerny najrézniejszych
branz wykorzystuja zasoby stabych panstw. Jeszcze inny element: niemal niewolnicza
praca na rzecz zachodnich koncernéw: w Indiach, Bangladeszu, Afryce. (250 tys.
kobiet w Bangladeszu szyje ubranka dla Zary za dolara dziennie) Te wszystkie eko-
nomiczne mechanizmy idg w parze z brakiem dostepu do opieki lekarskiej. Caparros
relacjonuje wiele swoich spotkan z ,Lekarzami bez granic”, czesto pracujacymi
w namiotach, gdzie dysponujg pradem z generatora przez trzy godziny na dobe.
Trzeba tez wspomnie¢ o czestym uzaleznieniu rodzajéw upraw od subsydidéw czy
zagranicznych rynkéw zbytu - zdarza sie bowiem, ze w kraju, w ktérym jest gtod,
uprawia sie kukurydze z przeznaczeniem na biopaliwa. Wreszcie dzialalno$¢ wielkich

14 Rzecznikiem takiej tezy jest np. Andy Merrifield.
15 Cf M. Caparros, Gldd, trans. M. Szafranska-Brandt, Krakéw, Wydawnictwo Literackie 2016, p. 328 i n.
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koncernéw w rodzaju Monsanto®. Tysiace rolnikéw, naméwionych na wydajniejsze
uprawy, zadluza sie na nawozy i czesto traci ziemie (bywa tez, ze ludzie sa przemoca
usuwani z ziemi, ktdra z jakichs powodow staje sie atrakcyjna. Ziemia w Afryce jest
dzi$ kupowana przez Amerykanow, Chinczykow...)

A co z pomocg humanitarna? Jedna z powaznych blokad jest tu po dzien dzi-
siejszy brak odpowiedniej infrastruktury. Do wielu miejsc pomoc nie dotrze, bo po
prostu nie ma tam drog. Kolejng zaporg sg regulacje dotyczace fundacji pomocowych
i organizacji humanitarnych, wymuszane przez lobby producentéw zywnosci albo
przewoznikow, np. przymus kupowania amerykanskiej zywnosci, korzystania z ta-
kiego a nie innego transportu — zamiast kupi¢ Zywno$¢ na miejscu. Bywa, zZe w ten
sposob trwoni sie ogromna cze$¢ zebranych na cele pomocowe srodkéw. O tym pro-
blemie pisze tez Singer"”. Do tego dochodzi jeszcze jeden, czgsto podkreslany element:
skorumpowane rzady krajow rozwijajacych sie. Istotnie, w wielu panstwach korupcja
jest bardzo powaznym problemem. Warto jednak przy tej okazji odnotowa¢ swego
rodzaju podwojne standardy panstw bogatych. Oto jak ekonomista z Uniwersytetu
Cambridge komentuje Indeks Percepcji Korupcji publikowany przez Transparency
International: ,,Duza cze$¢ korupcji w krajach rozwijajacych sie angazuje firmy
(a czasem wrecz rzady) z bogatych krajow, ktdre placg tapéwki, co nie miesci sie
w percepcji korupcji w samych krajach bogatych*®

W batalii kapitalizm kontra zdrowie nie bez znaczenia jest jeszcze jeden element
- $rodowisko, jego zatrucie i efekt cieplarniany. Pouczajaca jest tu ksigzka Naomi
Klein To zmienia wszystko. Kapitalizm kontra klimat. Co ciekawe, w ostatnich latach
spadia znaczgco liczba 0s6b wierzacych w zmiany klimatu - Klein miedzy innymi
$ledzi, kto jest odpowiedzialny za ,antyklimatyczny” lobbing. Kanadyjska autorka
opisuje prywatne zabezpieczenia najbogatszych - wille wyposazone w kilkumetrowe
waly przeciwpowodziowe, ustugi prywatnej strazy pozarnej. Okazuje si¢ tym samym,
ze nawet w wypadku problemu, ktéry w nieunikniony sposob dotyczy wszystkich,
nie mamy do czynienia z jakas globalng solidarnoscig. Bogaci wychodza z zatozenia,
ze si¢ obronig. Klein opisuje, jak USA, Chiny, Indie wzajemnie blokujg za po$rednic-
twem WTO swoje programy ekologicznej energii (oskarzajg swoich konkurentow
o protekcjonizm), w efekcie zamyka sie dzi$ fabryki ogniw fotowoltaicznych. Opisuje
naduzycia i oszustwa w handlu emisjami, opisuje, jak wycisza si¢ problem: np.
w Kanadzie wojna rzadu z nauka polega na obcinaniu budzetu nad badaniami stanu
16 Niedawno $wiat obiegla informacja o planowanym przejeciu Monsanto przez chemiczno-farmaceutyczne-

go giganta — Bayer. Trudno sobie wyobrazi¢, jaka kumulacje patentéw to oznacza.
17 Cf P. Singer, Zycie ktore mozesz ocali¢, trans. E. de Lazari, Warszawa, Wydawnictwo Czarna Owca 2011,

p. 171-172.
18 Ha-Joon Chang, op. cit p. 288.
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$rodowiska, w krotkim czasie 2000 naukowcdw stracito prace”. Klein demaskuje
potezny lobbing firm paliwowych, ale moéwi tez o $lepych uliczkach: nie wystarcza
hojne (a nader czesto pozorne) gesty darczynicdw. Autorka jest tu zdecydowanie
bardziej sceptyczna od Singera; co z tego, ze Bill Gates przekaze znaczng kwote na
ochrone srodowiska, jesli w tym samym czasie zainwestuje kilkanascie razy wiecej
w spoiki naftowe? Gigantyczne darowizny Warrena Buffetta moga nas cieszy¢, Klein
martwi natomiast okolicznos¢, ze jednocze$nie kupuje on 150 samolotéw dla swych
linii lotniczych...

Zdaniem Klein nie zdgzymy z ,zielong infrastrukturg”. Jedynym ratunkiem
przed katastrofalnymi zmianami klimatu jest natychmiastowe, radykalne ogra-
niczenie emisji gazow cieplarnianych. Rozwazane sg tez inne strategie dziatania,
trudno jednak oceni¢, czy nie brzmig one jeszcze bardziej ztowrogo - Klein opisuje
kuriozalny pomyst geoinzynieryjny (méwi si¢ juz o ,,zarzadzaniu promieniowaniem
stonecznym”) polegajacy na rozpyleniu siarczanéw w stratosferze. W ten sposéb nad
ziemig powstalby parasol ograniczajacy dziatanie stonca. Klopot polega nie tylko na
tym, Ze niebo przestaloby by¢ niebieskie — mozliwe, ze po takim zabiegu w niektorych
czesciach $wiata przestanie padac deszcz. Klein pisze tez o bezposrednich skutkach
zdrowotnych szczelinowania hydraulicznego — wywolanych przez zanieczyszczona
wode i powietrze: to wrodzone wady serca i uszkodzenia neurologiczne noworod-
kow?. To konsekwencje zdrowotne, bo sg tez bardziej widowiskowe, jak mozliwo$¢
podpalenia wody w kranie*. W USA dochodzi do 16 wyciekdw ropy lub gazu dziennie
(w nawiasie odnotujmy jeszcze jedna ciekawostke: Klein przytacza dane, wedlug
ktorych instytucja, ktéra jest najwigkszym konsumentem ropy na wiecie, jest armia
USA - z emisjg rzedu 56 mIn ton ekwiwalentu CO2 w 2011 r.) Wobec tych wszystkich
okropnosci Klein proponuje dywestycje — chodzi o przekonanie inwestoréw, by
wycofywali si¢ z branz szkodzacych srodowisku.

W strone etyki globalnej

Pora na podsumowanie i wnioski. Diachroniczny niegdy$ rytm réznych praktyk
(medycznej, spoteczno-politycznej, ekonomicznej) ulega synchronizacji, przy czym
zmieniajg sie stosunki sit i kierunki oddziatywan. Od postaci, w ktérej mozna mowic
o wzglednej niezalezno$ci poszczegolnych sfer, przez wykorzystanie medycyny

19 Cf N. Klein, To zmienia wszystko. Kapitalizm kontra klimat, trans. H. Jankowska, K. Makaruk, Warszawa,
Warszawskie Wydawnictwo Literackie MUZA SA 2016, p. 343.

20 Cfibidem, p. 443-444.

21 Cfibidem, p. 344.
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w celu politycznym (ale czesto motywowanym ekonomicznie), po postaé, w ktorej
instancja ekonomiczna postuguje si¢ polityka, a to, co medyczne, staje si¢ jednym ze
$rodkow maksymalizacji zysku. Tu jeszcze jeden przyklad, zaczerpniety z Prekariatu
Standinga: dyskryminacja medyczna pracownikéw. Okazuje sie, Ze w ramach pro-
cesu rekrutacji do pracy tak zwany pracodawca moze zaproponowaé kandydatom
badanie. W Singapurze np. ustalono, ze ,ludzie ze szczeg6lng odmiang (...) genu
HTR2A s3 mniej kaprysni i wykazujg wigksze predyspozycje do bycia ulegtymi pra-
cownikami”*. Podobnie ma si¢ sprawa z hormonami: ,Badania w Japonii sugeruja,
ze osoby o niskim poziomie kortyzolu (hormonu stresu) sg bardziej sktonne do
akceptowania niskiego dochodu””. Analogiczna zalezno$¢ zachodzi w przypadku
testosteronu (chcialoby sie szyderczo powiedzie¢ - oto gospodarka oparta na wiedzy!
Oto gospodarka oparta na informacji!- zarazem mozna przypomnie¢ Foucaultowskie
pojecie wladza/wiedza)

Sytuacja wydaje sie dzi$ szczegolnie trudna. Z perspektywy filozofii spotecznej
mozna moéwi¢ o procesie domykania sie rynku $wiatowego, ktéremu towarzysza
procesy analogiczne do opisanej przez Karola Marksa akumulacji pierwotnej;
domkniecie rynku $wiatowego przypuszczalnie pociagnie za sobg miliony ofiar.
Vigarello, podsumowujac swojg Historig zdrowia i choroby, zwraca uwage na kilka
plandw. Z jednej strony dzisiaj czesto cel handlowy wyprzedza cel sanitarny; z dru-
giej - mamy do czynienia z indywidualizacja odpowiedzialnosci za zdrowie (co
francuski historyk pokazuje na przykladzie AIDS). Zmienia si¢ nasza mentalnos¢:
»$wiadomos¢ panowania nad patologiami sprawia, ze w wigkszym stopniu nie
akceptujemy chorob”*. Zarazem wraz z postepem medycyny przybywa probleméw
do rozwigzania — spoleczenstwa sie starzeja, a jednoczes$nie mamy lepsza i szersza
diagnostyke. To przeklada sie na konieczno$¢ wyboréw i konflikty solidarnosci: raz,
ze trzeba wybierac co leczy¢, dwa — mamy dramatyczng nier6wnos¢ miedzy bogatymi
i biednymi. Biedni ograniczajg wizyty u lekarzy, a w efekcie trafiajg do szpitali na
kosztowne zabiegi. Stad ogromna rola profilaktyki, cho¢ historyk zauwaza, ze dzis
juz fizycznie nie starcza czasu na wszystkie pozadane kursy.

Ten krajobraz sklania do poszukiwania warunkéw mozliwosci zdrowia publicz-
nego w dwoch planach: spotecznym i jednostkowym. W planie spotecznym mozna
wskaza¢ co najmniej trzy pola problemowe, w ktorych relacja miedzy momentem
ekonomicznym a ,medycznym” zaznacza sie szczegdlnie dotkliwie. Po pierwsze:

22 G. Standing, Prekariat. Nowa niebezpieczna klasa, trans. K. Czarnecki, P. Kaczmarski, M. Karolak, Warsza-
wa, PWN 2014, p. 273.

23 Ibidem.

24 G. Vigarello, op.cit. p. 323.
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zdrowotny wymiar nieréwnosci ekonomicznych w obrebie spoteczenstw rozwinie-
tych. Po drugie: globalna cena dynamiki kapitalizmu - gléd i niedozywienie setek
milionéw ludzi w Afryce czy Indiach. Po trzecie: konsekwencje zmian klimatycznych
i zatrucia srodowiska. Na wszystkich tych polach logika akumulacji kapitalu jest
nieczula na swe pozackonomiczne konsekwencje. Przywolywani wcze$niej autorzy
proponuja rozmaite rozwigzania. Piketty opowiada si¢ za wyzszymi podatkami dla
najzamozniejszych i uszczelnieniem systemu podatkowego, co wymagaloby tez
likwidacji rajéw podatkowych. Sam jednak przyznaje, ze to utopia. Stiglitz row-
niez moéwi o podatkach, a ponadto o koniecznosci regulacji rynku. Upomina sie
tez o zmiany w systemie patentowym, idace w kierunku traktowania wiedzy jako
swego rodzaju ,dobra wspolnego’, zasobu, ktérym mozna sie bezstratnie dzielic.
Klein proponuje dywestycje i postuluje radykalng zmiane polityki klimatyczne;j.
Dodatbym do tych propozycji likwidacje prekarnej pracy i faktyczne uwolnienie
krajow postkolonialnych.

W planie jednostkowym mamy za$ etyczng argumentacje Petera Singera. Na
poziomie argumentdw Singer ma racje. Bez jednostkowego zaangazowania nie osia-
gnie sie zadnego celu. Mozna natomiast mie¢ zastrzezenia co do strategii. Zalecana
przez Singera indywidualna dobroczynno$¢ jest raczej stabg recepta na systemowe
zfo. Tym samym wytania si¢ potrzeba rozszerzenia postulowanej przez Singera
odpowiedzialnosci w taki sposéb, by obja¢ nig plan spoteczny.

Omoéwione w tym artykule problemy mozna teraz zwiezle zrekapitulowac.
Polityka zdrowia publicznego zalezna jest od decyzji politycznych motywowanych
ekonomicznie, przy czym nierzadko motywacja ta ma posta¢ ordynarnego lobbingu.
Sfera ekonomiczna to sfera dominacji kapitatu. Wspoélczesnie obserwowana dyna-
mika kapitalu generuje coraz wieksze nieréwnosci, zaréwno w obrebie spoleczenistw
rozwinietych, jak i w skali globalnej. Nierownosci ekonomiczne w bezposredni
sposdb odbijajg sie na zdrowiu, przy czym zdecydowanie dotkliwiej odbijajg sie na
zdrowiu 0s6b biednych. Jesli mozna mysle¢ o pomaganiu glodujacym albo o trosce
o zdrowie w kategoriach etycznego obowigzku, to warunki mozliwosci uczynienia mu
zados¢ przekraczajg zdecydowanie perspektywe jednostkowej dobroczynnosci, cho¢
oczywiscie bez jednostkowego zaangazowania trudno mysle¢ o szerzej zakrojonej
zmianie. Dodatkowym praktycznym utrudnieniem jest brak solidarnosci - nawet
»solidarnosci zagrozenia’, ktéra w XIX i XX w. motywowata do poprawy warunkéw
zycia populacji. Bogaci nie mieszkajg juz obok biednych, od ktérych mozna sie¢
zarazi¢ i nie potrzebuja juz nawet biednych po to, by ci szli na wojne. Nawet zmiany
klimatyczne nie staly sie ,katalizatorem” solidarnosci. Na tym tle jedng z przestanek
mysélenia o globalnej etyce bylaby walka z nierdwnoscia ekonomiczng. Natomiast
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dziatanie, ktére ostatecznie dotyczyloby ekonomiczno-spotecznych warunkéw,
wychodzito zas od wskazanej przez Singera jednostkowej odpowiedzialnosci, mo-
globy polegac na swego rodzaju ,upolitycznieniu medycyny” W hasle tym upatruje
szansy na polaczenie planu spotecznego i jednostkowego; nie chodzi tu przeciez
o upolitycznienie w trywialnym sensie, na wzor ideologicznych (i niekiedy wrecz
zfowrogich) sporéw o aborcje. Mam na mysli upolitycznienie, ktére mozna sobie
wyobraza¢ w postaci obywatelskiego ruchu, majacego na celu uwolnienie medycyny
ze smyczy kapitatu. To znaczy, Ze obok Singerowskiej dobroczynnosci etycznym
obowiazkiem byloby co najmniej glosowanie na osoby, ktore zatroszczg si¢ o klimat
i zdrowie publiczne.
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