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IzboljSevanje ¢loveka:
argumenti za in proti

Uvod

Cloveska bitja si ze dobrsen del svoje zgodovine prizadevajo izboljiati lastno stanje z manipula-
cijo Zivega in nezivega sveta. Spreminjanje okolja, ki se je zacelo s prvimi poskusi poljedelstva
in gradnje stalnih naselbin, je do danes mo¢no preoblikovalo povisje Zemlje. Selektivno goje-
nje rastlin in pozneje plojenje Zivali, sta s¢asoma privedla do nastanka novih, udomacenih vrst
z lastnostmi, ki so bolje zadovoljevale ¢loveske potrebe. V ta prizadevanja pa so bili vkljuceni
tudi ljudje sami, saj je ideja, da je zmoZnosti in zmogljivosti, ki obstajajo v danem trenutku,
mogode presedi in izboljiati, prav tako Ze zelo stara. V preteklosti je bil temu namenjen pred-
vsem prenos nakopi¢enega znanja ter razli¢nih spretnosti in tehnik z ene generacije na drugo.
Vendar pa vzgoja in ucenje nista bila edina na¢ina za povecevanje ¢loveskih zmogljivosti.
Izboljsanje je bilo mogoc¢e doseci tudi z nacrtno fizi¢no in umsko vadbo, specifi¢nim rezimom
prehrane ter z bolj neposredno metodo zauzitja dolo¢enih rastlinskih ali Zivalskih organov.

Strokovnjak za ucinkovine, ki izboljSujejo zmogljivost, Charles Yesalis, tako navaja, da so
anti¢ni grski olimpijci za doseganje boljsih rezultatov Ze pred skoraj tri tiso¢ leti pili mesanice
gob in zelis¢, nekateri pa so svojo zmogljivost izboljSevali tudi z uZivanjem mod Zivali ali celo
ljudi, kar je zacasno povisalo raven njihovega testosterona. Starodavni Maji so zvecili liste koke
ter tako zadrZevali utrujenost in povecevali mo¢, da bi uspesneje prestali nasilno in véasih smr-
tonosno igro z Zogo, imenovano »pok-a-tok« (Ravilious, 2007). Zelja po lastnem izboljzanju je
s pridobivanjem novega znanja in razvojem novih tehnik s¢asoma privedla do razvoja medici-
ne, ki je v Stevilnih primerih omogocila vsaj delno povrnitev neko¢ nepopravljivo izgubljenih
zmoznosti. [zobraZevalne znanosti in delovni postopki so izboljsali splosno znanje in spretnosti
ter povecali delovne zmogljivosti. Farmakoloske in prehranske znanosti pa so omogocile razvoj
ucinkovin, prehranskih rezimov in dodatkov, ki lahko, predvsem na $portnem podro¢ju, vodijo
do mo¢no povecanih sposobnosti.

Medtem ko je razvidno, da ideje in prizadevanja za neposredno izbolj$anje zmoznosti ¢love-
Skega telesa in uma segajo dale¢ v zgodovino, pa sodoben razvoj znanosti in tehnologije na tem
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podro¢ju odpira tudi nove razseznosti. Napredek novih tehnolo-
gij, Se posebno konvergentnih tehnologij, ki obsegajo znanstvene
in tehnoloske inovacije, izhajajo¢e iz medsebojnega prepletanja
in spodbujanja trenutno naglo napredujo¢ih domen nanotehno-
logije, biotehnologije, informacijske tehnologije in novih tehno-
logij kognitivne znanosti (Roco in Bainbridge, 2003: ix), obljublja
radikalno nove zmoznosti, ki bi izvirale tudi iz sprememb biolo-
skih sistemov ¢loveskega telesa. Z uporabo potencialnih aplikacij
konvergentnih tehnologij bi bilo tako med drugim mogoce doseci
razsiritev ¢loveske kognicije in komunikacije ter izboljsavo ¢love-
Skega zdravja in fizi¢nih zmoZnosti (Roco in Bainbridge, 2003:
xi). Nova spoznanja in aplikacije konvergentnih tehnologij, ki
bi omogocile radikalno spremenjene zmogljivosti posameznika
in druzbe, so sicer zelo Stevilna, saj obsegajo raznolika podro¢ja,
kot so stroji in strukture iz »pametnih«, prilagodljivih in okolju
prijaznih materialov; miniaturni nosljivi senzorji in ra¢unalniki
za dostop do splosnih informacij, lastnega zdravstvenega stanja in
stanja v okolju; tehnologije in zdravljenja za 3tevilne telesne in
umske nezmoznosti; novi sistemi za ucinkovitej$e uéenje, orga-
nizacijo in upravljanje; inteligentne tovarne, roboti in programi;
genetske spremembe ljudi, Zivali in rastlin; neposredne povezave
med ¢loveskimi moZgani in najrazli¢nej$imi napravami za upra-
vljanje strojev in prenos znanja itd. (Ito, 2007: §3).

Ceprav so lahko v prakticnem pogledu vse te inovacije
namenjene izbolj$anju ¢loveskih zmogljivosti, pa so najve¢jo
pozornost vzbudile ravno aplikacije, ki so intimno povezane z
modifikacijo sistemov ¢loveskega telesa in njegove zasnove. V

LV izvirniku »Human Enhancement,
v prispevku prevedeno kot »¢lovesko
izboljSevanje« ali »izboljSevanje«.

2 Funkcijo podsistema je mogoce razlaga-
ti ali kot naravno (in jo identificirati z evo-
lucijsko vlogo, ki jo je igral ta podsistem,
¢e pomeni adaptacijo) ali kot namerno (v
tem primeru funkcijo doloca prispevek
podsistema k doseganju relevantnih ciljev
in namenov organizma). Funkcionalno
delovanje podsistema je »izboljSano,

ko podsistem postane ucinkovitejsi pri
opravljanju svoje funkcije. »Referen¢no
stanje« lahko ponavadi obravnavamo

kot normalno, zdravo stanje podsistema,
torej funkcionalno delovanje podsistema,
kadar ni »obolel« ali »pokvarjen« na do-
locen nacin. V tej definiciji referen¢nega
stanja sicer ostaja mera nedolocenosti.
Lahko se namre¢ nana3a na stanje, ki je
normalno za dolocenega posameznika, ce
ni izpostavljen neki doloceni bolezni ali
poskodbi. To bi bilo lahko ali odvisno od
starosti ali pa vezano na »najbolj3a leta
zivljenja«. Alternativno bi bilo referencno
stanje mogoce definirati kot »za vrsto
tipino« raven funkcionalnega delovanja.
Pri tem Bostrom opozarja, da z navedbo
»izboljSevanjac, razen Ce Se podrobneje
opredelimo te in druge nedolocenosti,

ne izrazamo nobene zelo natan¢ne misli
(Bostrom, 2008: 7-8).

to kategorijo spadajo predvsem sredstva, ki bi omogocila razumevanje strukture in funkcije
mozganov in drugih telesnih sistemov, kot so imunski sistem, presnova, mehanizmi, povezani
z regeneracijo, ter posledi¢no izboljsanje ¢loveskega uma, kakor tudi drugih telesnih sistemov
in njihovih zmogljivosti, ne glede na to, ali sama sredstva obsegajo tehnologije za genetsko
manipulacijo, kloniranje, kibernetske vsadke, stroje in naprave nanovelikosti, ali pa vimesnike za
povezavo ¢loveskih mozganov z ra¢unalniki.

S tem je v ospredje sodobne razprave o razseznostih znanstvenega in tehnoloskega napredka
stopil tudi koncept ¢loveskega izbolj$evanja! ter mnoZica z njim povezanih vprasanj in dilem.
Zaradi kompleksnosti samega podro¢ja in potrebe po multidisciplinarnem pristopu pri prouce-
vanju posameznih vidikov, je tezko najti ustrezno opredelitev pojma. Ceprav posamezni avtorji
izhajajo tudi iz druga¢nih formulacij, bo za nadaljnje proucevanje uporabna definicija, ki jo je
postavil Nick Bostrom (2008: 7). Clovesko izboljsevanje opredeljuje kot intervencijo, ki izboljsa
funkcionalno delovanje dolo¢enega podsistema organizma prek njegovega referen¢nega stanja;
ali kot intervencijo, ki ustvari popolnoma novo funkcionalno delovanje ali podsistem, kakr$nega
organizem prej ni imel.?

Prikaz enega razvojnih trendov, ki kaze na relevantnost razprave o ¢loveskem izboljSevanju,
je lahko tudi primer protetike. Razvoj podro¢ja, ki ¢rpa iz novih spoznanj $tevilnih znanosti,
od kibernetike do znanosti o materialih, omogoca stvaritev ¢edalje bolj zmogljivih naprav za
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nadomes¢anje izgubljenih ali mo¢no degeneriranih organov. Eden najodmevnejsih primerov v
letu 2008 so bili $portni dosezki dvojnega noznega amputiranca Oscarja Pistoriusa. S pomodjo
noznih protez iz ogljikovih vlaken je postavil stevilne rekorde v teku na paraolimpijskih igrah in
dosegel tudi rezultate, zahtevane za sodelovanje na olimpijskih igrah. Vse to je sprozilo stevilne
razprave o tem, ali njegove proteze ne le kompenzirajo za njegovo fizi¢no prikrajsanost, temve¢
mu podeljujejo tudi »neposteno« prednost pred drugimi atleti. Mednarodna zveza atletskih
federacij je v tekmovalnih pravilih prepovedala uporabo tehni¢nih naprav, ki uporabnikom
dajejo prednost pred atleti, ki takinih naprav ne uporabljajo (glej Camporesi, 2008). Sportno
arbitrazno sodid¢e je to prepoved pozneje razveljavilo, Pistorius pa na olimpijskih igrah ni
sodeloval, ker se ni uvrstil v svojo drzavno ekipo. Kljub temu je ta preceden¢ni primer skupaj
s teZnjo po Cedalje vedji razsirjenosti uporabe farmakoloskih in medicinskih sredstev v $portu
in na drugih podro¢jih, odprl 3irsa razmisljanja o izboljSevanju danih ¢loveskih zmogljivosti.
Nasproti enostranskemu, kategori¢nemu prepovedovanju, se tako porajajo argumenti, ki zahte-
vajo raziskavo zazelenosti in koristi izboljsevalnih tehnologij, ¢eprav bi uvedba le-teh zahtevala
ponovno obravnavo veljavnosti dolo¢enih ustaljenih druzbenih konceptov in norm, med drugim
tudi v $portu (glej Wolbring, 2008).

V raziskovalni in razvojni fazi pa so Se Stevilne druge tehnologije za nadomei¢anje orga-
nov, kakr$na sta z inZeniranjem tkiva vzgojena ledvica in mehur, nevroproteze, kot so umetna
mreZnica za obnavljanje vida, polZzev vsadek za obnavljanje sluha ter mozganski kiberneti¢ni
vsadki, ki obnavljajo umske funkcije pri Parkinsonovi bolezni in drugih nevroloskih okvarah, ¢e
navedemo le nekatere primere. Medtem ko so Pistoriusove nozne proteze v kategoriji hitrosti
pri teku morda na meji med »obicajnimi« in »izboljSanimi« zmoZnostmi, pa druge naprave za
nadomes¢anje organov in telesnih delov uporabnikom ve¢inoma ne dajejo ravno »nad¢love-
skih« lastnosti, saj na splosno $e vedno ne dosegajo zmogljivosti ali vseh funkcij, ki jih ponujajo
»naravni« telesni sistemi (umetna mreznica omogoca le nizko lo¢ljivost slike in barv, senzori¢ne
povratne informacije umetnih rok o teksturi in pritisku na dolo¢en predmet so mo¢no omejene).
Kljub temu pa je razvoj umetnih organov nedvomno napredoval, Ze ¢e si ogledamo napredek od
prvih lesenih okon¢in, do mehanskih naprav, katerih senzorji prek povezav z Zivénim sistemom
omogocajo nadzor in dolo¢ene povratne informacije. Kakor je mogoce predvideti nadaljnje
izpopolnjevanje zmoznosti in funkcionalnosti protez, je mogoce predvideti tudi bodo¢i prehod
od postopkov in naprav, ki omogo¢ajo popravilo in nadomescanje zaradi poskodb ali bolezni
okvarjenih in degeneriranih telesnih sistemov, k dejanskemu izboljsanju njihovega za ¢lovesko
visto povpre¢nega delovanja.

Ceprav se morda zdi, da so skoraj vse aplikacije, ki bi lahko omogotale loveskovo izboljseva-
nje, Se moc¢no oddaljene, pa so $tevilne na voljo Ze danes. Kozmeti¢na kirurgija lahko spremeni
zunanjo podobo ¢loveka v oblike, kakrsne so bile neko¢ nedosegljive. Farmakoloska sredstva,
kot so steroidi in rastni hormoni, omogo¢ajo izredno poveano misi¢no rast, psihofarmakoloska,
kot sta prozac in ritalin, pa izbolj$anje razpoloZenja in mo¢no povecano samozavest v druzbeni
interakeiji. Genska terapija lahko omogo¢i nadomestitev nezdravih genov z zdravimi, predim-
plantacijska genetska diagnoza pa lahko pomaga pri izbiri zarodkov, ki ne nosijo genskih kom-
binacij, povezanih z razvojem hudih bolezni, kakor tudi izbiri zarodka Zelenega spola. Razvoj
zadnjih dveh tehnologij lahko s¢asoma napreduje v genetski inZeniring, ki bi omogocal Zeleno
spremembo strukture in delovanja posameznih telesnih sistemov Ze na genski ravni, inZeniring
genoma zarodnih celic pa tudi prenos taksnih sprememb na potomce. Tako bi bilo potencialno
mogode zasnovati otroke, ki bi bili pametne;jsi, bolj zdravi, z dalj$im Zivljenjskim razponom
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itd. Kot je bilo Ze opisano, razvoj kibernetskih vsadkov trenutno omogoca povrnitev nekaterih
izgubljenih funkcij in telesnih delov, nadaljni razvoj pa bi lahko omogo¢il nove sisteme z
izboljsanimi ali popolnoma novimi funkcijami, $e posebno vmesnike za neposredno povezavo
¢loveskih moZganov in zunanjih naprav. ObseZzno podro¢je nanotehnologije trenutno zajema
razvoj sistemov za dostavo zdravil, poznejsi razvoj bolj dodelanih strojev pa bi lahko omogocal
popravilo ali pa izboljsanje posameznih celic in njihovih mehanizmov.

Kot je Ze bilo omenjeno, so pri¢akovane koristi, ki bi lahko iz3le iz razvoja aplikacij za ¢love-
sko izboljsevanje, izjemno velike, tako na ravni posameznika kot na ravni druzbe. Posameznik bi
lahko postal fizi¢no bolj odporen, z radikalno podaljsanim Zivljenjskim razponom, pove¢animi
intelektualnimi in ustvarjalnimi sposobnostmi, ve¢jimi fizi¢nimi zmogljivostmi ter ve¢jim nad-
zorom nad lastnim pocutjem in obliko telesa, s tem pa delezen veliko SirSega razpona moznosti
za poklicno in zasebno udejstvovanje. Druzba kot celota bi imela koristi zaradi novih zmoZznosti
ter povecane storilnosti in ustvarjalnosti posameznikov in skupin. Zmanjsali bi se tudi stroski,
povezani z zdravljenjem specifi¢nih bolezni in oskrbo starostno oslabljenih oseb ter izgube zara-
di pozabljivosti, slabe koncentracije in drugih slabse delujo¢ih kognitivnih zmoZznosti.

Ob vseh teh potencialnih koristih pa so bila izrazena tudi Stevilna svarila o morebitnih tve-
ganjih, ki bi lahko nastala pri razvoju in uvajanju novih tehnologij in postopkov. Zaradi kom-
pleksnosti in prepletenosti vseh elementov, ki gradijo sisteme ¢loveskega telesa, bi lahko prislo
do nepredvidenih in nenamernih stranskih uc¢inkov, torej do nastanka novih bolezni in okvar
ali pa do izgube obstoje¢ih umskih ali telesnih zmoznosti. Spremenjeno delovanje in mislje-
nje posameznikov bi lahko vplivala na delovanje druzbe na vseh ravneh, pripeljala do novih
neenakosti in nove stratifikacije ali celo povzrocila razpad obstojecih institucij in mehanizmov.
Dokler bi bile dolo¢ene telesne modifikacije omejene le na nekatere posameznike, bi nepredvi-
deni stranski uc¢inki prizadeli le njih, pri Siroki razsirjenosti modifikacij med prebivalstvom pa bi
bile lahko prizadete velike skupine ljudi. Se ve&jo krizo bi v takinem primeru pomenili skodljivi
stranski u¢inki sprememb, ki bi bili dedni in bi tako prizadeli tudi bodo¢e generacije. Prednosti,
ki bi jih bili delezni uporabniki izboljsevalnih tehnologij na druzabnem ali delovnem podro¢ju,
bi prav tako lahko prisilile ljudi, ki taksne modifikacije sicer zavracajo, da se tudi sami podredijo
izboljSevanju. Vprasanje je tudi, ali bi povecevanje storilnosti in delovnih zmoZznosti obenem
izboljsalo tudi kakovost Zivljenja ljudi ali pa bi zgolj odprlo nove prostore brezobzirne tekmo-
valnosti in neprekinjenega prizadevanja za ohranitev lastnega polozaja.

Zanimivo je, da so ugovori in dileme, povezani z nasprotovanjem ¢loveskemu izboljSevanju,
zelo raznoliki, segajo pa od kategori¢nega zavracanja celotnih podro¢ij tehnologije, do ugovarja-
nja specifi¢nim aplikacijam, njihove utemeljitve pa obsegajo tako moralne ugovore kot ugovore
povsem tehni¢ne narave. V nadaljevanju prispevek predstavlja stalis¢a nekaterih najvidnejsih
strokovnjakov na podro¢ju eti¢nih, pravnih in druzbenopoliti¢nih vidikov ¢loveskega izboljseva-
nja, ki omenjeni koncept zagovarjajo ali pa mu nasprotujejo, ter z razporeditvijo izboljsevalnih
aplikacij v stiri obseZne kategorije uporabe lo¢eno obravnava dolo¢ena relevantna vpraganja.

IzboljSevanje in terapija

V razvitih druzbah medicinski posegi uzivajo dokaj 3iroko legitimnost uporabe in ¢eprav so
Stevilne zgodnje aplikacije, ki bi lahko pripomogle k ¢loveskemu izboljSevanju, Se vedno tesno
povezane z omenjenim podro¢jem, pa z razvojem naprednih tehnologij postopoma nastajajo
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tudi orodja in aplikacije, katerih uporabe ni ve¢ mogoce jasno opredeliti kot zdravstveni poseg
v klasi¢nem pomenu. Zaradi potencialno razdiralnega vpliva in morebitnih tveganj, ki bi lahko
spremljala ¢lovesko izboljSevanje, so nekateri strokovnjaki predlagali specifi¢no ali celo splosno
prepoved razvoja in uporabe izboljsevalnih tehnologij.

Mednarodno morda najbolj prepoznavna nasprotnika ¢loveskega izbolj$evanja sta Francis
Fukuyama, ki opozarja predvsem na potencialno razdiralne druzbene trende in morebitno
uni¢enje ¢loveske narave, in Leon Kass, ki odlo¢no zavraca vsakr$no ¢lovesko izboljsevanje
(kakor tudi Stevilne postopke, ki jih drugi uvri¢ajo v domeno terapije), odklonilno stalis¢e pa
utemeljuje z moralnostjo in ¢ustvenimi odzivi v skrbi, da bi tak§ne prakse spodkopale in unicile
»klasi¢ne« druzbene vrednote ter samo druzbeno strukturo.

Kass (2003: 9) opredeljuje neterapevtsko uporabo biomedicinske znanosti, kamor uvri¢a
izboljSevanje ali izpopolnjevanje teles in razumov posameznikov in njihovih otrok, kot priza-
devanja, ki segajo od lahkomiselnih in skrb zbujajo¢ih, do Zaljivih in pogubnih. Kljub temu
pa terminolosko kategorizacijo na terapijo ali izboljSevanje, ki jo mnogi uporabljajo kot kon-
ceptualno orodje za zavracanje specifi¢nih intervencij, oznacuje kot neustrezno in namesto
tega uporablja moralno vrednotenje v smislu »dobrih ali sprejemljivih« in »slabih ali nespreje-
mljivih« oblik uporabe biomedicine. Kot primere dvomljive uporabe navaja poskuse povrnitve
mladostne vitalnosti pri starejsih, obnovitev plodnosti Zensk po menopavzi, u¢inkovine, ki
spreminjajo osebnost in razum, ter kiberneti¢ne vsadke v mozganih in drugih delih teles. Vse
te oblike tehnologije naj bi pri posamezniku zbujale ob&utek odvratnosti oziroma gnusa, kar
naj bi pomenilo, da so slabe ali nesprejemljive. Kass odvratnost opredeljuje kot ¢ustveni odraz
globoke modrosti, ki sega preko artikulacijske moci razuma in je povezan z ustrezno spostlji-
vim odnosom do tega, kar je naravno in dostojanstveno ¢lovesko, ter na taksni podlagi zavraca
tehnologiji, kot sta kloniranje in genetski inZeniring, brez potrebe po logi¢ni preiskavi vprasanja
ali razpravljanja o nasprotnih argumentih.

Modrost odvratnosti je bila delezna kritike predvsem na podlagi njenega nagovarjanja
Custvenih odzivov in zavra¢anja racionalnosti. John Harris (1998: 37) trdi, da ni nujne povezave
med pojavi, odnosi in dejanji, zaradi katerih se posameznik po¢uti neprijetno, ter pojavi, odnosi
in dejanji, ki jih je dejansko mogoce opredeliti kot neeti¢ne, prav tako pa ni nujno, da bi morala
zakonodaja slednje prepovedati. James J. Hughes (2003) pa opozarja, da modrost odvratnosti
temelji na specifi¢nih kulturnih tabujih in ¢ustvenih odzivih, ki v sodobni druzbi zunaj zgodo-
vinskega konteksta, v katerem so se razvili, nimajo splosne veljave in ne morejo biti vodilo pri
sprejemanju ali zavracanju dolo¢enih tehnologij ali kulturnih praks.

Fukuyama (2002) nasprotno od Kassa zagovarja predvsem prakti¢no razlo¢evanje med
terapijo in izboljSevanjem, ki naj bi ga izvajala pooblai¢ena regulativna agencija, obenem pa
priznava, da je tak$no razlikovanje teoreti¢no tezko utemeljiti. Regulativne agencije preprosto
morajo nekje potegniti mejo, kar teoreti¢no sicer ni opravi¢ljivo, deluje pa v praksi. Kot primer
navaja politike do u¢inkovin, kakr$ni sta ritalin in prozac, kjer se dovoljuje uporaba za terapev-
tske namene, prepoveduje pa se uporaba za izboljSevanje. Hipoteti¢no administrativno telo bi
z uporabo takinega koncepta lahko dovoljevalo uporabo genetskega inZeniringa za popravilo
genetskih okvar, obenem pa prepovedovalo uporabo iste tehnologije na primer za izboljseva-
nje inteligentnosti ali izbiro barve o&i. Ceprav je mogoce tudi presaditev srca 65 let staremu
pacientu obravnavati kot izbolj$evanje in ne terapijo, ker pomeni »nenaravno« podaljsevanje
zivljenja, pa Fukuyama vztraja, da so dolo¢eni posegi nedvomno terapevtski, drugi pa nedvo-
mno izboljSevalni, vmesno sivo obmodje pa ne preve¢ obsezno.
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Nick Bostrom in Rebecca R. Roache kot zagovornika ¢loveskega izboljsevanja zastopata
pozicijo, da bi morali razviti in omogo¢iti opcije za razsiritev ¢loveskega delovanja zaradi
enakih razlogov, ki so spodbujali tudi razvoj postopkov za terapevtsko medicinsko zdravljenje,
namre¢ zato, da bi obvarovali in raz3irili Zivljenje, zdravje, kognicijo, ¢ustveno blaginjo in druga
stanja ali atribute, ki bi jih posamezniki lahko Zeleli za izboljsanje svojih Zivljenj. Pri analizi
ustreznosti razlo¢evanja med terapijo in izboljSevanjem pa poudarjata vrsto tezav (Bostrom in
Roache, 2008: 2-3). Terapija se ponavadi opredeljuje kot popravljanje necesa, kar je $lo narobe,
z zdravljenjem specifi¢nih bolezni ali poskodb, medtem ko se posegi izboljsevanja nanasajo na
poskuse izbolj$anja stanja organizma prek njegovega normalnega zdravega stanja. Kljub temu
pa sodobna medicina vkljucuje vrsto praks, ki niso namenjene zdravljenju bolezni ali poskodb,
na primer $portno medicino, plasti¢no in kozmeti¢no kirurgijo ter kontracepcijska sredstva.
Sredstva za izboljsevanje ¢loveskih zmoZnosti so dandanes prisotna v vsakdanjem Zivljenju, na
primer uporaba kave in nikotina za izboljSevanje kognitivnega delovanja, li¢il za izboljsevanje
videza in prehranskih dopolnil za izboljSevanje telesnih zmogljivosti in razpoloZenja.

Prav tako je tezavna sama definicija »normalnega« zdravega stanja, saj imajo $tevilne ¢love-
Ske zmoznosti normalno distribucijo. V primeru kognitivnih sposobnosti je zato izbira dolo¢ene
tocke, ki pomeni populacijsko povpredje, kot meje, ki je ni dovoljeno prestopiti, dokaj arbitrarna,
saj ni jasnega razloga, zakaj si ne bi smeli prizadevati dose¢i raven izstopajo¢ega posameznika,
ki je po svojih zmoznostih visoko nad povpre¢jem. Tu se odpira tudi vprasanje izvora kognitivne
zmogljivosti posameznika. Veliko genov, ki imajo negativno korelacijo z inteligentnostjo, lahko
povzro¢i motnje kognitivnega delovanja ali celo zaostalost, a po terapevtski definiciji kljub temu
ne pomeni patoloskega procesa, ki bi ga bilo potrebno zdraviti. Cloveske zmoznosti pa nenehno
nihajo tudi s potekom ¢asa v Zivljenjski dobi posameznika, saj se z odras¢anjem povecujejo, s
starostjo pa upadajo, zato intervencije, ki bi starostniku povrnila zmoZnosti, kakrine je imel v
mladih letih, ni mogoc¢e jasno uvrstiti v kategorijo izbolj3anja ali terapije.

Meja med terapijo in izbolj§evanjem se nenehno spreminja tudi zaradi napredka medicin-
ske znanosti in tehnologije. Fowler in soavtorji (1989: 161) na primer navajajo, kako bi starsi
v prihodnosti od zdravnikov lahko zahtevali, da jim dovolijo imeti otroke, ki niso dovzetni za
resne avtoimunske bolezni ali degenerativne bolezni srca in ozilja. Z zmozZnostjo odprave tech
bolezni pa se bo medicinska genetika najverjetneje usmerila k manj resnim okvaram ali k bole-
znim, ki klini¢no nastanejo Sele pozno v Zivljenju. Ker ni posameznega »normalnega« stanja,
ki bi bilo ideal popolnega zdravja, se bo meja med tem, kar velja za popravljivo patologijo in
»normalno« delovanje, $e naprej spreminjala. Tako bodo intervencije, ki se danes morda zdijo
radikalne ali nepotrebne, v prihodnosti stopile v ospredje. Daniel Callahan (2002) pa pred-
videva, da bo ve¢ji del razvoja, povezanega z izboljSevanjem, nastal nenamerno, kot stranski
proizvod razvoja zdravstvenih posegov. Kot pravi, je biomedicina polna spolzkih strmin, kar
pomeni, da razvoj ene tehnoloske intervencije hitro vodi tudi v razvoj naslednje. Sredstva za
izboljSanje spomina bodo tako najverjetneje iz3la iz prizadevanj za zdravljenje izgube spomina
pri Alzheimerjevi bolezni in drugih demencah. Prizadevanja za izboljsanje kakovosti Zivljenja
ostarelih bodo najverjetneje e naprej podaljevala Zivljenje kot nenameren stranski u¢inek
vi§jega druzbeno-ckonomskega standarda in tehnologij, osredinjenih na telesne nezmoznosti.
TakSen razvoj znova kaZe na prepletenost terapije in izboljSevanja ter na nenehno spreminjane
meje med njima.

TeZzavnost jasnega razlikovanja med terapijo in izboljSevanjem je mogoce ponazoriti tudi
s primerom kozmeti¢ne kirurgije. Nekomu, ki taksne kirurgije ne potrebuje, se ta morda zdi
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kot izboljsevanje, kot nepotrebna kirurgija. Nasprotno pa nekomu, ki jo Zeli in potrebuje, ker
je njegova samopodoba ali kariera odvisna od nje, deluje kot terapija. Izboljsevanje bo naj-
verjetneje imelo podobno privla¢nost za dolo¢ene ljudi. Nekateri ga bodo videli kot potrebno
terapijo, Ceprav ga bodo drugi imeli za nepotrebno izbolj$evanje. Podobna dilema se odpira v
primeru splava. Naj bi to moznost prav tako omejili samo na resne genetske bolezni? Kar se
eni druzini zdi za resno, morda ni resno za drugo druzino in tudi v razli¢nih kulturah obstaja
mnozica razli¢nih pogledov in vrednot z razli¢nimi odnosi do bodo¢ega izboljsevanja (glej

Stock in Campbell, 2002).

Kategorizacija ¢loveskega izboljSevanja

Teoreti¢no, v dolo¢enih primerih pa tudi Ze prakti¢no, obstajajo Stevilne aplikacije za poten-
cialno izboljsevanje ¢loveskih zmogljivosti, njihova kategorizacija pa je dokaj zapletena nalo-
ga. Lahko jih namre¢ razporedimo glede na znanstveno ali tehnolosko podrocje, iz katerega
izvirajo, glede na mehanizem intervencije, glede na funkcionalnost, in tako naprej. Project
ENHANCE (2005), specifi¢ni usmerjeni raziskovalni projekt v sklopu 6. Okvirnega programa
EU, je obravnavane modifikacije razdelil v $tiri kategorije, in sicer na podaljSevanje zdravega
zivljenjskega razpona, kognitivno izboljSevanje, izboljevanje razpolozenja in izboljsevanje
fizi¢nih zmogljivosti. V nadaljevanju bo pri obravnavi posameznih vidikov uporabljena ome-
njena kategorizacija.

PodaljSevanje zdravega zivljenjskega razpona

Po stiridesetem letu, v¢asih pa zaradi Zivljenjskega nacina, okolja, okuzb ali prirojenih okvar Ze
veliko prej, se za¢nejo kazati prvi opaznejsi znaki vseZivljenjske akumulacije celi¢nih poskodb
ter napredujoce degradacije posameznih bioloskih sistemov ¢loveskega telesa. Zac¢ne se rusiti
hormonsko ravnovesje, kar vpliva na spolno zmogljivost, razpoloZenje, koncentracijo in spo-
min. KoZza izgublja svojo nekdanjo proZznost, nastajati za¢nejo gube in starostne pege, ki so
delno tudi posledica glikacije, spajanja sladkorjev in beljakovin v nefunkcionalne strukture.
Kopic¢enje slednjih vpliva na upadanje funkcionalnosti vrste razli¢nih organov ter povzroca
nevroloske, vaskularne in o¢esne okvare. Skoda, ki jo mozganskim celicam povzrocijo prosti
radikali in kopicenje amiloidnega plaka, pripomore k razvoju blage kognitivne oslabitve in
lahko napreduje v uni¢ujoco Alzheimerjevo bolezen. Izguba elasti¢nosti o¢esnih le¢ povzroci
kratkovidnost in potencialno razli¢ne ocesne bolezni. Zaradi sistemskih sprememb upada
misi¢na masa, poveca se koli¢ina masc¢obnega tkiva, obenem pa pospeseno izlo¢anje kalcija iz
kosti povzroca vecjo krhkosti in deformacije. 7 znanstvenimi odkritji ter razvojem in uporabo
razli¢nih tehnologij, ki segajo od medicinskih spoznanj in zdravil prek prehranskih dopolnil
do lepotne kirurgije, je vsaj v razvitih drzavah mogoce 3tevilne od teh sprememb omiliti ter jih
odriniti v poznejsa leta.

Ceprav zgoraj navedene spremembe zadevajo le nekatere mehanizme staranja, pa je gotovo,
da se je povprecna dolzina ¢loveskega Zivljenja skozi zgodovino znatno podaljala. Ocenjujejo,
da je bila v kameni dobi v povpre¢ju 20 do 34 let, kar velja tudi za ve¢ino ljudi, ki dandanes
bivajo v enostavnih plemenskih skupnostih. Zaradi odsotnosti civilizacijskih dosezkov in tehno-
logije, z izjemo preprostih orodij, bivalis¢ in tehnik poljedelstva ter Zivinoreje, lahko ta ¢asovni
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razpon obravnavamo kot naravno Zzivljenjsko dobo ¢loveka. Tisti, ki prezivijo do 15. leta, lahko
pricakujejo Zivljenjski razpon do 54 let (Kaplan v Bostrom in Roache, 2008: 3). Z druzbenim
in tehnoloskim napredkom, torej z izboljfanjem prehrane in higienskih razmer ter s splosnim
izobraZevanjem, v zadnjem stoletju in pol pa predvsem z razvojem novih medicinskih terapij in
izdelkov, je Zivljenjska doba v razvitih drzavah dosegla od 76 do 83 let, medtem ko je v drzavah
v razvoju znatno nizja in se glede na razmere v specifi¢ni drzavi razteza od 32 do 60 let (CIA
Factbook, 2007).

To povecanje zivljenjskega razpona ni posledica evolucijskih sprememb v ¢loveski biolo-
giji in Robert Fogel je v tem smislu predlagal teorijo »tehnofizio evolucije«, s katero je opisal
prepletenost med tehnoloskim razvojem in fizioloskimi izbolj$avami, ki so ¢loveskim bitjem
omogocila neprimerljivo mero nadzora nad njihovim okoljem in dejavniki, ki vplivajo na smr-
tnost. Sodobni ljudje so tako zelo robustni v primerjavi z ljudmi v preteklosti, kar gre v veliki
meri pripisati izboljSani prehrani, bivanjskim razmeram in medicinskemu napredku (Fogel in
Costa v Sonnega, 20006: 2).

Cloveska zivljenjska doba se je tako zadnjih 150 let vztrajno povecevala za 2,5 leta na
desetletje v drzavi z najdaljSo pricakovano Zivljenjsko dobo. Zenske na Japonskem, ki doseZejo
najvisjo povpre¢no zivljenjsko dobo na svetu, 86 let, bi v primeru nadaljevanja tega trenda v
Sestih desetletjih dosegle rekordno povpre¢no Zivljenjsko dobo 100 let (Bostrom in Roache,
2008: 3). Posamezniki, ki so doziveli starost 100 let, so bili v preteklosti dokaj redki, danes pa
so stoletniki v ZDA, eden najhitreje rasto¢ih segmentov populacije. Po nekaterih ocenah jih je
7e 84.000 in se njihovo Stevilo Se vedno povecuje (Gavrilova in Gavrilov, 2008: 86). Podobno
je tudi v drugih najrazvitejsih drzavah.

Kljub ¢edalje daljsemu Zivljenjskemu razponu pa se skupaj z njim ne podaljsuje nujno tudi
zdrava Zivljenjska doba. Medicinska tehnologija sicer omogoc¢a nadaljevanje Zivljenja, njegova
kakovost pa se marsikdaj poslab3uje sorazmerno z dolzino. Funkcionalnost in zmogljivost posa-
meznika ¢edalje bolj upadata, ¢lovek postaja krhek in nebogljen, pogosto odvisen od fizi¢ne
pomodi skrbnikov, druzine ali negovalnega osebja ter nezmozen nadaljnjega dela, od pokojnin-
skega var¢evanja ali socialne podpore. V telesu lahko nastanejo tudi razli¢na Zaris¢a kroni¢ne
bole¢ine. Odvisnost in negotovost glede druzbenega polozaja ter fizi¢nega stanja pri mnogih
vodita v ¢edalje vedji strah pred popolno izgubo nadzora nad lastnim Zivljenjem in telesom.

Ceprav gre pri tem tudi za trenutno nedodelanost medicinskih posegov in terapij, ki se sicer
vztrajno razvijajo, ni mogoce pric¢akovati, da bi Zivljenjsko dobo lahko radikalno podaljsali
preko razpona 100 do 120 let brez posegov, ki zadevajo sam postopek staranja. Poskodbe in
odpadne snovi v celicah se pri posamezniku kmalu nakopicijo do takine mere, da patologija in
smrt postaneta neizogibni. Tudi ¢e bi ozdravili vse bolezni srca in vse oblike raka, bi se Zivljenj-
ska doba podaljiala zgolj za devet let, saj sam proces staranja povzroca, da so ljudje ¢edalje bolj
ranljivi. V potencialnem primeru odprave staranja pa bi bilo povpre¢no tveganje smrti v kate-
rem koli starostnem obdobju enako kot pri posamezniku v njegovih dvajsetih ali tridesetih letih
zivljenja, s hipoteti¢no izpeljano pri¢akovano Zzivljenjsko dobo tiso¢ let (Bostrom in Roache,
2008: 3-4). Obe dilemi, tako zdravije oziroma vitalnost, kot tudi sama dolZina podaljsane
Zivljenjske dobe, sta neposredno povezani s procesom staranja. Ali bo proces staranja v priho-
dnosti lahko postal legitimna tar¢a medicinskih posegov in raziskav, je odvisno tudi od tega, ali
ga obravnavamo kot nekaj »naravnega« ali kot skupek napredujo¢ih degenerativnih bolezenskih
stanj, ki nastopijo zaradi nakopicene skode iz vplivov okolja in procesov presnove v ¢loveskem
telesu. Navsezadnje lahko vsako bolezensko stanje obravnavamo kot »naraven« proces. Procese
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3 Kot nasprotno pozicijo lahko pri tem
omenimo enako legitimen pristop, da
je staranje nekaj, kar moramo sprejeti,
ter s to pomiritvijo z neizogibnim doseci
tudi sreco in mir. Nekateri zagovorniki
»naravnegac izboljSevanja kakovosti
posameznikovega Zivljenja in zdravja,
kakor na primer Andrew Weil, trdijo,

da je pomembna kakovost Zivljenja (in
procesa staranja), ne pa njegova dolzina,
zato v tem smislu ne podpirajo prizade-
vanj za radikalno podaljSevanje Zivljenja
(glej Weil, 2007). Vendar pa lahko
umske tehnike sprejemanja obstojecega
stanja oziroma ¢loveskega stanja ravno
tako legitimno apliciramo na primere
vseh drugih bolezni, okuzb ali drugih
oblik trpljenja in bolecine, ki nas lahko
doletijo. Smiselno je upostevati tudi, da
bi brez razvoja znanosti in tehnologije
ter posledi¢no medicine, vecina bolezni
bila nekaj »neizogibnegac, s ¢imer se je
treba sprijazniti. Pri tem gre torej za dva
razli¢na pristopa k reSevanju protislovij
¢loveskega stanja, za pristop s spreje-
manjem in nedejavnostjo ter pristop z
upiranjem in dejavnostjo.

in stanja, ki jih pomanjkljivo razumemo, pa pogosto sprejema-
mo kot nekaj samoumevnega, $e posebno, ¢e tvorijo del ¢loveske
zgodbe Ze skozi vso ¢lovesko zgodovino in &e ni na voljo sredstev,
s katerimi bi nanje lahko ucinkovito vplivali.?

Prioritete, ki so jih evolucija in »sebi¢ni geni« postavili skoraj
vsem Zivim organizmom, preprecujejo, da bi posamezni orga-
nizmi Ziveli neomejeno dolgo brez staranja. Naravna selekcija ni
odstranila genskih mutacij, povezanih s staranjem, ker bi orga-
nizme, ki se niso starali, s¢asoma tako ali tako pojedli plenilci
oziroma bi drugace podlegli smrti v dokaj kratkem ¢asovnem
razponu. Clovekovo telo je torej razvito tako, da prezivijo dolo-
¢eno biolosko »garancijsko obdobje«. Je dovolj robustno in zmo-
zno samo-popravil, da deluje z visoko zmogljivostjo tako dolgo,
kot je razumno pricakovati, da bo ostalo Zivo v divjini, vendar ni¢

dlje (de Grey in Rae, 2007: 44).

‘Tehni¢na (ne)izvedljivost
Prva kategorija ugovorov proti radikalnemu podaljsevanju Zivlje-
nja izraza dvom o sami izvedljivosti zastavljenega cilja. Medtem
ko so bili takini argumenti v preteklosti zelo pogosti, Stevilo
njihovih zagovornikov z napredovanjem razvoja naprednih
tehnologij upada (dokler govorimo o podaljSevanju Zivljenja,

v primeru odprave staranja je skepticizem e vedno bolj pravilo kot izjema). K temu sta do
zdaj nedvomno najve¢ pripomogla razvoj in napredek na podro¢ju genetike in biomedicine.
Prizadevanje na omenjenih podro&jih je sicer usmerjeno v odpravo posameznih bolezni, ki
izhajajo iz okuzb, degeneracije fizioloskih sistemov ali genetskih okvar, vendar pa so izdelki in
terapije, ki izhajajo iz njih, neposredno povezani tudi z radikalnim podaljevanjem Zivljenja
oziroma odpravo staranja, ravno zato, ker so omenjeni procesi tako tesno prepleteni.

Med primere odkritij zadnjih desetletij, ki kaZejo na dokaj verjetno nadaljevanje podaljSeva-
nja zdravega Zivljenjskega razpona, spadajo med drugim zmoznosti presaditve organov, razvoj
mikromreZ za merjenje izrazanja genov, poskusi s prehrano in genskimi spremembami, ki so
povzro¢ili radikalno podaljsevanje Zivljenja pri misih, kloniranje Zivali in teoreti¢no kloniranje
¢loveskih organov, odkritje in raziskovanje izvornih celic za pomo¢ pri zdravljenju bolezni in
popravilu poskodb ter razvoj nadzorovanih sistemov za dostavo zdravil, ki bi lahko vodil tudi do
vsadljivih nadzorovanih sistemov za dostavo u¢inkovin in zagotavljanje optimalnega delovanja
temeljnih bioloskih sistemov (Faloon, 2007: 9). Razvoj personalizirane medicine, ki bo verjetno
eden vedjih premikov na podro¢ju zdravstva v prihodnjih letih, bo omogocal prikrojitev postop-
kov zdravljenja in zdravil glede na analizo posameznikovih genetskih posebnosti. Prikrojitev
odmerkov posameznih udinkovin glede na specifiko posameznikovega genetskega profila in
zdravstvenega stanja, bi mo¢no povecala ucinkovitost zdravil ter zmanjsala stranske u¢inke.

Podro¢je nanomedicine, ki je Sele v zacetni fazi razvoja, pa je aplikacija nanotehnoloskih
odkritij in izdelkov v medicinske namene. Proizvedene nanonaprave in strukture bi bilo mogo-

¢e uporabiti za opazovanje in popravila ¢loveskih bioloskih sistemov na molekularni ravni.
Vecina sodobnih medicinskih orodij je prevelikih in zato pri njihovi uporabi pogosto nastaja
postranska $koda, na celi¢ni ravni pa niso dovolj majhna, da bi z njimi lahko manipulirali
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drobne sestavne dele celic. V kratkoro¢nem obdobju so bile Ze
razvite prve aplikacije, kot so kemikalije, metode dostave, zdravi-
la in diagnosti¢na orodja. Dolgoro¢no pa je mogoce pri¢akovati
razvoj programabilnih medicinskih nanonaprav in nanorobotov
za zdravstvene posege na celi¢ni in molekularni ravni, kjer
bi lahko odstranjevali ovire pri kroZenju krvi v krvnem obto-
ku, unic¢evali rakave celice ali nadzorovali organele v celicah
(Windham, 2007: 67-68).

V zadnjih letih pa sta se zacela vecati tudi razpoznavnost in
legitimnost raziskovalnih programov ter ustanov, ki imajo odpra-
vo staranja za eksplicitni cilj. Najbolj radikalen in kontroverzen
pristop je raziskovalni program strategij za inZenirano neznatno
staranje (SENS), ki ga je oblikoval biolog Aubrey de Grey s
Cambridgea. Njegov program obsega vrsto postopkov, ki naj bi
zdruzeno omogocili pomlajevanje posameznikov, tudi ljudi, ki
bi ob ¢asu, ko bi terapije postale razpolozljive, Ze dosegli visoko
starostno dobo. Opredeljen kot inzenirski pristop, naj bi bil

47a podrobnosti glej de Grey in Rae,
(2007). SENS raziskave in program se
financirajo prek neprofitne ustanove
Methuselah Foundation, ki se vzdrzuje iz
prostovoljnih prispevkov. Del sredstev, ki
trenutno znasajo okrog enajst milijonov
dolarjev, se namenja neposredno raziska-
vam SENS, del pa razvoju terapij, s kate-
rimi bi izvedli pomlajevanje ostarelih misi
s terapijami SENS. De Grey predvideva,
da bi bilo mogoce terapije, ki bi delovale
na miih, v desetletju ali dveh uspesno
prenesti tudi na ljudi.

> Clanki in urednitko pismo, ki jih je
odgovorni urednik Technology Review,
Jason Pontin, prvotno objavil v aprilski
izdaji revije leta 2005 v zvezi s pristopom
SENS, niso vsebovali znanstvenih ugo-
vorov, temvec so bili v vecji meri oseben
napad na de Greya, z vrsto Zaljivk na
njegov precej nekonformisti¢en zunanji
videz.

SENS vmesna alternativa gerontologiji in geriatriki, kot strategi-
ja, ki zdruZuje orodja in pristope obeh omenjenih znanosti.*

Leta 2005 je revija Technology Review de Greyev pristop oznacila kot psevdoznanost in
razpisala nagrado za znanstveni ¢lanek, ki bi to potrdil. Komisija je vse prejete prispevke zavr-
nila kot neuspesne’ (Perrott, 2000). Ali so pristopi in teorije SENS napac¢ni, bosta pokazala ¢as
in napredovanje raziskav na podro¢ju biogerontologije, vendar pa je nepravilno zavre¢i nove
hipoteze Ze a priori, brez ustrezne znanstvene obravnave, samo zato, ker zbujajo dvom o pro-
blemih ali kategorijah, ki so do tedaj veljale za »nespremenljive«. Stevilne znanstvene teorije
in podrodja, ki se danes sprejemajo kot uveljavljena, so namre¢ ob svojem nastanku veljala za
mejno znanost.

Moralnost in naravno
Druga kategorija ugovorov obsega argumente, ki temeljijo na specifi¢nih moralnih ali filozof-
skih prepric¢anjih in se pogosto opirajo na koncept »naravnega«, v tem primeru »naravnegac
razpona Cloveskega Zivljenja. Kot trdi Leon Kass (2003), bi podaljsano ¢lovesko Zivljenje ostalo
brez smisla, ker bi med drugim izgubilo tudi ¢ut za lepoto. Izvor lepote naj bi izhajal iz netraj-
nosti objekta in tudi subjekta; tako naj bi bila roza lepa, ker opazovalec ve, da bo s¢asoma ove-
nela, enako kot son¢ni zahod, ki vsaki¢ traja le kratek ¢as. Vprasamo pa se lahko, ali objekti, ki
so dokaj trajni, prek dolgih geoloskih razponov, kamor spadajo na primer gore, niso lepi. Kass
poleg tega dodaja, da bi nas prizadevanje za popolna telesa in nadaljnje podaljSevanje Zivljenja
odvrnilo od polnejiega uresni¢evanja tezenj, h katerim nasa Zivljenja naravno kazejo: Ziveti
dobro, namesto, da bi zgolj ostali Zivi.

Bill McKibben (2004) se pri svojem nasprotovanju podalj$evanja Zivljenja prav tako opira
na koncept naravnega. Kot pravi, je zadovoljen s telesom, ki ga ima, ter z vsemi njegovimi
omejitvami, vkljuéno z dejstvom, da bo umrlo. Zivljenje, ki ne bi bilo inherentno omejeno s
smrtjo zaradi starosti, bi bilo oropano smisla. Ljudje ne bi ve¢ imeli priloZnosti, da se Zrtvujejo
za svoje otroke, prav tako pa ne bi bilo razloga za dokonc¢anje velikih Zivljenjskih dosezkov.
Celo »vrline«, kot so pogum, junastvo, Zrtvovanje in ustvarjalnost, naj bi izhajale iz zavesti, da
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je na§ ¢as omejen. PodaljSevanje Zivljenja bi tako ustvarilo prebivalstvo, ki bi bilo leno, razva-
jeno, ravnodusno in sebi¢no. Omejen Zivljenjski razpon naj bi nam tudi zagotavljal moralnost
ter celo samo potrebo po moralnosti. V tem pogledu imata omejen Zivljenjski razpon in smrt
druzbeno funkcijo. SamoZrtvovanje, smrt v boju ali vzdrZevanju reda, tako imenovane ¢astne
smrti, so del prevladujocega druzbenega delovanja.

Pri radikalno podalj$anem Zivljenju naj bi ljudje postali mo¢no konservativni in nenaklo-
njeni tveganjem. Predvideva se tudi, da prizadevanja za podaljSevanje Zivljenja delujejo proti
naravnim ciklom rojstva in smrti in da bi z odpravo staranja stopili tako dale¢ iz »naravnega
reda«, da se ne bi ve¢ mogli imeti za ljudi. Tehnoloske intervencije, ki bi mo¢no podaljsevale
zivljenje, bi nas nekako dehumanizirale oziroma povzrocile, da bi »bili manj, kot smo zdaj«.

Kot je bilo Ze prikazano, je koncept »naravnega zivljenjskega razpona« zelo tezko opredeliti.
Kar se najbolj pribliza temu konceptu, je Ze prej omenjena povpre¢na Zivljenjska doba 20 do
34 let, vendar pa je verjetno dokaj malo ljudi, ki so se, soo¢eni z degenerativnimi boleznimi in
staranjem, pripravljeni odpovedati terapijam za »nenaravno« podaljSevanje Zivljenja, ¢e so jim
omenjena sredstva seveda na voljo.

Razmisljanju o skrajno konservativni druzbi, ki je nenaklonjena vsakr$nim tveganjem, lahko
oporekamo z argumentom, da se je ¢loveska Zivljenjska doba skozi zgodovino Ze radikalno
podaljsala, pri tem pa se je naklonjenost do tveganih dejavnosti, $e posebno prostovoljnih in
prostocasnih, prej povecala kot pa zmanjsala. Odpor ali naklonjenost tveganjem sta tako v ve¢;ji
meri odvisna od druzbenega poloZaja, vrednot in preferenc posameznika, kot pa od njegove
pri¢akovane Zivljenjske dobe. Ce pa sprejmemo trditev, da so posamezniki z daljgim pri¢akova-
nim Zivljenjskim razponom manj naklonjeni tveganjem, bi lahko trdili, da bi se v tem primeru
zmanjSalo tudi $tevilo destruktivnih dejanj posameznikov ter, da bi dolgoZivi posamezniki
ravnali in razmisljali bolj odgovorno in dolgoro¢no, ¢e lahko pri¢akujejo, da bodo v svetu, v
katerem delujejo, $e dolgo prisotni.

Prizadevanjem za radikalno podalj$evanje Zivljenja in odpravo staranja se v¢asih ugovarja
tudi z argumentom, da gre pri tem za naiven poskus doseganja (ne)mogoce fizi¢ne nesmrtnosti.
Kot pri Stevilnih stvareh je tudi v tem primeru klju¢no, kako definiramo posamezne izraze in
kaksno vsebino imajo posamezni pojmi. Hipoteti¢na odprava procesov staranja in iz njih sle-
dece smrti, bi v dolo¢enem pogledu sicer pomenila dosego ne-smrtnosti, torej odpravo smrti,
ki jo povzroci staranje. Vendar pa bi bilo treba v primeru pristopa SENS in sorodnih pristopov
posameznika za to v rednih intervalih izpostaviti terapijam pomlajevanja, ki bi vsaki¢ znova
odpravile akumulirano $kodo. Ta bi sicer z napredovanjem ¢asa vseeno povzrocila smrt zaradi
staranja. Vprasanje je, ali bi bile enake terapije enako uspesne pri odpravi skode v vsakem
naslednjem obdobju Zivljenja posameznika, prav tako pa ni mogoce predvideti, kako dolgo bi
bilo posamezno Zivljenje tako mogoce podaljevati in kakine nepredvidene tezave bi pri tem
lahko nastale.

Negativni druzbeni in politi¢ni trendi
Tretja kategorija ugovorov zajema argumente, ki opozarjajo na potencialne negativne druzbene
in politi¢ne trende, ki bi jih lahko sproZile nove tehnologije in izdelki in ki, gledano iz racio-
nalno-humanisti¢nega zornega kota, morda odpirajo najtehtnejse dileme.

Najpogostejsi argument v tej kategoriji je gotovo strah pred naglim ve¢anjem starejiega
prebivalstva in iz tega slede¢imi negativnimi vplivi na druzbo. Slednja bi med drugim lahko
povzro¢ila tudi pove¢ano obremenitev zdravstvenega in socialnega sistema ter potencialni zlom
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pokojninskih skladov. Fukuyama je pri tem na primer opozoril, da tvegamo stvaritev »svetov-
nega doma za ostarele«, naseljenega s starajo¢imi se, nesre¢nimi in onemoglimi ljudmi, ki
mladim odZirajo vire, da bi se sami ohranili pri Zivljenju (Dworsky, 2008).

Morda je smiselno znova ponoviti, da gre pri podalj$evanju Zivljenja za dalj$anje zdravega
zivljenjskega razpona, saj radikalno podaljSanje Zivljenjske dobe brez odprave staranja najver-
jetneje ni mogoce, medtem ko so dandanes starejsi v dodatnih letih, ki jih trenutno omogoca
sodobna medicina, pogosto nezmozni dela in odvisni od drzavne ter zdravstvene podpore.
De Grey navaja, da povpre¢na oseba v razvitem svetu porabi ve¢ zdravstvenih virov v svojem
zadnjem letu kot v celotnem dotedanjem Zivljenju, ne glede na starost ob smrti. Ce bi bilo
mogoCe odpraviti to obdobje slabljenja in starosti, bi bili druzbeni prihranki lahko zelo veliki
(de Grey in Rae, 2007: 8), le-te pa bi bilo mogo¢e preusmeriti na druga podro¢ja.

S podaljanim zdravim Zivljenjskim razponom pa bi ti posamezniki lahko dodatno finan¢-
no, intelektualno in kulturno pripomogli k druzbenemu napredku. Utemeljitev, da je starejsi
populaciji legitimno odrekati sredstva, je torej povezana z domnevo, da ve¢ina tega segmenta
potem, ko preseze dolo¢eno starost, ni ve¢ sposobna aktivnega dela ter je tako odvisna ali od
pokojnin ali pa od drzavne podpore. Ce bi napredne terapije ostarelim povrnile nekdanjo mla-
dostno vitalnost, pa bi se bila ta populacija znova sposobna samostojno vzdrzevati.

Zaskrbljenost, da bi radikalno podaljSevanje Zivljenja vodilo v prenaseljenost ter v pove¢ano
tekmovalnost za omejene vire, izhaja iz maltuzijanskih teorij o rasti prebivalstva, opira pa se na
dve temeljni predpostavki. Prva je skib, da bi obstojeci ljudje Ziveli dalj ¢asa, druga pa, da bi
dalj ¢asa Zivedi ljudje imeli ve¢ otrok.

Bostrom in Roache navajata podatke o upadanju rasti prebivalstva v razvitih drzavah, ki
je povezano z zviSevanjem Zivljenjskega standarda in boljsim izobrazevanjem. Izboljsevanje
zivljenja ljudi v drzavah v razvoju je tako boljse sredstvo za spopadanje s prenaseljenostjo kot
zadrzevanje prizadevanj za podaljSevanje Zivljenja, Se posebno glede na to, da bodo metode
za podaljSevanje Zivljenja najprej na voljo v razvitih drzavah, kjer stevilo prebivalcev Ze upada.
Stevilo otrok pa se najverjetneje ne bi povecalo, razen &e bi se podaljzala plodna doba mogkih
in predvsem Zensk. Vendar je tudi v tem primeru, na primer v ZDA, Ze opazen trend vedno
vi§je starosti Zensk z vi§jo izobrazbo ob rojstvu prvega otroka, ki je sicer omejena z upadanjem
plodnosti. Ce bi se razpon plodne dobe povecal, je mogoce pricakovati podaljsanje tega tren-
da, kar bi povzro¢ilo manjse Stevilo rojstev na leto, daljSe Zivljenje ljudi zaradi radikalnega
podaljsanja Zivljenjskega razpona pa bi povzrocilo manjse Stevilo smrti na leto. Kljub takinemu
sklepanju je dejanske populacijske vplive tezko predvideti, vendar pa so namesto prepovedi
podaljSevanja Zivljenja mogoce tudi druga¢ne politike, kot na primer javne politike, po kate-
rih bi prejemniki radikalnega podalj$evanja Zivljenja omejili Stevilo svojih otrok (Bostrom in
Roache, 2008: 6-7).

Morda je na splo§no najmocnejsi argument potencialno povecanje Ze obstojecih ter nasta-
nek novih druzbenih neenakosti. Kot pise George Dworsky (2008), se domneva, da bodo
intervencije za podaljSevanje Zivljenja drage ter tako dosegljive samo bogatim. V tem primeru
bi lahko prislo do ponovne spremembe tako rasnih kot razrednih postavitev ter do nastanka
Se bolj razdeljenega sveta z vzporednimi populacijami in popolnoma novimi razredi. V svetu
starejsih ljudi, ki bi trajno ostajali fizi¢no in psiholosko vitalni, bi postali demografija delovnega
mesta in vprasanje upokojitve Se pomembnejsi. Kako bi mlajse generacije prisle do poloZajev
velje avtoritete, Ce starej$im generacijam ne bi bilo treba predati svojih vlog? V svetu radikalno
podaljsanega zdravega Zivljenjskega razpona, bi ljudje, ki si lastijo avtoriteto, bogastvo in mo¢,
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le-te lahko ohranjali za nedolo¢en ¢as. Lahko bi nastale teZave generacijske nadvlade. Tirani
s¢asoma ne bi umrli. Elite ne bi odstopile svojih poloZajev v gospodarstvu ali politiki. Lahko bi
prislo do nezlomljivih monopolov in koncentracije virov v rokah pesc¢ice ljudi.

Obstaja pa tudi groznja znanstvene in kulturne stagnacije. Odprava smrti zaradi staranja bi
tako lahko odpravila tudi druzbeno koristne mehanizme. Stevilo novih idej in pristopov bi se
lahko zmanj3alo, hitrost uvajanja novih paradigem in spoznanj bi se lahko upocasnila. Dworsky
na primer navaja Maxa Plancka, ki je dejal, da se nova znanstvena resnica ne uveljavi, ker bi
prepricala nasprotnike, temve¢ ker njeni nasprotniki s¢asoma umrejo, odraste pa nova gene-
racija, ki ji je nova resnica domaca. Podobno je v kontekstu druzbenih sprememb vprasanje
istospolnih porok kulturno razdeljeno skoraj izklju¢no vzdolz demografskih ¢rt, kjer se starejsa
generacija glede tega pocuti zelo neprijetno, za mlajSo generacijo pa je to nekaj »normalnega«.
Potencialno bi zaradi takinih tezav torej lahko prislo do kulturne in druzbene stagnacije.

Tak$ni argumenti so pomembni in bodo, ¢e bodo prizadevanja za podaljSevanje Zivljenja
uspesna, zahtevali ustvarjalne resitve. Jasno je, da ¢loveske druzbe, kakr$ne obstajajo danes,
celo tiste v najrazvitejsih drzavah, najverjetneje ne morejo prenesti negativnih druzbenih vpli-
vov podaljSevanja Zivljenja. Vendar pa moramo upostevati, da tu teoretiziramo o posledicah
uvedbe nove tehnologije s predpostavko o nespremenjenih razmerah, tako tehnoloskih kot
druzbenih. Cloveska druzba ni staticen sistem, temve¢ se sproti prilagaja novim izzivom, tudi
novim tehnologijam. Zev preteklih obdobjih, ko so nove tehnologije in znanstvena spoznanja
spremenili obstojece stanje, so bile takratne druzbe prisiljene razviti nove druzbene mehaniz-
me, institucije in politike. Nove tezave in izzivi, ki jih prinasajo inovacije, so sicer véasih rege-
vali tudi s splosnimi prepovedmi celotnih podro¢jih raziskav ali tehnologij, vendar pa so bile v
primerih, ko se je to zgodilo, posledice takine regulacije pogosto hujse od trendov, ki naj bi jih
preprecili, in so se hitro razsirile v splosno druzbeno represijo. Ustrezne javne politike in morda
subvencije, ki bi odrinjenim skupinam olajsale dostop do omenjenih intervencij, bi lahko resile
Stevilne izmed teh dilem.

Strah, da se bodo zaradi povecevanja prebivalstva viri iz¢rpali, pogosto zanemarja tudi
dejstvo, da razvoj znanosti in tehnologije omogoca vedji izkoristek z manjo porabo. Prav tako
zanemarja velikanske koli¢ine potencialnih virov, ki se nahajajo v asteroidih, ostalih planetih in
drugih objektih Sonc¢evega sistema.

Se eden izmed argumentov, ki vsaj delno spada v to kategorijo, se sicer z ravni druzbe spusca
na nivo posameznika. Predpostavka je dvom o tem, ali je ¢loveski razum psiholosko sploh zmo-
zen prenesti radikalno dolgozivost. Potencialno bi lahko prislo do naveli¢anosti, apatije, pona-
vljajo¢ega se dolgocasja in rutine ali pa celo do zloma psihologke stabilnosti. Ob tem se sklicuje
tudi na sedanje domnevno upadanje mladostnega zagona in navdusenosti s potekom ¢asa.

Vendar pa ti hipoteti¢ni strahovi niso dovolj trden argument proti podalj$evanju Zivljenja.
Ali se ¢loveski razum res ne more sam od sebe prilagoditi tako spremenjenim okolis¢inam, ne
more biti jasno vnaprej. Poleg tega moramo znova upostevati, da tudi v tem primeru ne bo 3lo
za razvoj zgolj ene aplikacije naprednih tehnologij, temve¢ tudi stevilnih drugih. Predvsem
razvoj nevroznanosti in razli¢nih tehnologij kognitivnih znanosti, bi s¢asoma lahko omogo¢il
razvoj izdelkov ali tehnik za premagovanje psiholosko-kognitivnih ovir. Ze zdaj obstajajo prve
poskusne u¢inkovine, ki omogocajo vsaj delno selektivno brisanje nezazelenih ali travmati¢nih
spominov. Ze ve tisocletij so na voljo meditacijske tehnike, ki sicer z veliko vloZenega napora
omogocajo precejdnje modifikacije miselnih procesov. Kot vedno, nove zmogljivosti prinasajo
nove izzive in nove tezave, ki se morda na prvi pogled zdijo nepremostljivi, s¢asoma pa nasta-
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nejo nacini za njihovo obvladovanje. Poleg tega bi lahko $e poudarili, da lahko dandanes, kot
verjetno tudi v vsej zgodovini, opazujemo apati¢ne mladostnike ter navdusene in zagnane staro-
stnike. Obstajajo sicer tudi studije, ki kazejo, da sta dobro razpoloZenje in optimalno delovanje
kognitivnih procesov tesno povezana z optimalnim zdravjem posameznika, zdravije pa je, kot je
bilo Ze omenjeno, bistven element prizadevanj za radikalno podaljievanje Zivljenja. V smislu
psihologkih bremen lahko omenimo tudi, da izguba ljudi, na katere smo mo¢no navezani, pre-
zivelim pogosto pusti vsezivljenjske posledice in travme. Znova sicer lahko trdimo nasprotno,
da nas ta zalost zaradi izgube lahko Zene v velike dosezke ali stvaritve, da nam pomaga odrasti
ali se Se bolj razviti kot osebnost, vendar pa lahko zasledimo prav toliko, ¢e ne $e ve¢, primerov,
ko ljudje zaradi izgube postanejo zagrenjeni, apati¢ni ali destruktivni do sebe in drugih. Lahko
se vprasamo tudi, ali bi si bili ljudje, ki so Ziveli v ¢asu, ko je bil naravni Zivljenjski razpon od
25 do 34 let, sposobni predstavljati dosezke ljudi, ki v povpre¢ju dozivijo do 83 let? Smo si mi
sposobni predstavljati, esa bi bili zmozZni ljudje, ki bi Ziveli 200 ali morda celo 1000 let?

Kognitivno izboljevanje

Kognicijo je mogoce definirati kot proces, ki ga neki organizem uporablja za organiziranje infor-
macij. To vklju¢uje pridobivanje (zaznavanje), izbiranje (pozornost), reprezentacijo (razumeva-
nje) in ohranjanje (spomin) informacij ter njihovo uporabo pri usmerjanju ravnanja (sklepanje
in koordinacija motori¢nih izhodnih signalov). Posege za izboljsanje kognitivnega delovanja je
mogoc¢e usmeriti na katero koli izmed teh osrednjih zmozZnosti (Bostrom in Sandberg, 2006:
1-2).

Mnogi domnevajo, da sredstva za izboljSanje posameznih vidikov ¢loveskega razuma pome-
nijo znanstvene in tehnoloske inovacije nekje v daljni prihodnosti, vendar pa so $tevilna sredstva
7e dostopna. Blagi kognitivni izboljSevalci rastlinskega izvora, kot sta kofein in nikotin, spodbu-
jajo pomnjenje, budnost in pozornost, uporabljajo pa se Ze dolgo in so dandanes splosno raz-
Sirjeni po skoraj vsem svetu. Taksna sredstva, vklju¢no z zunanjimi pripomocki za obdelovanje
in shranjevanje informacij, kamor spadajo tako ra¢unalniki kot knjige, so Ze dolgo del ¢loveske
druzbe. Tako dolgo, da jih ve¢inoma sprejemamo kot vsakdanje pripomocke in vecina ljudi
njihovi uporabi ne ugovarja, ¢eprav se moramo zavedati, da so na zgodnejsih to¢kah v razvoju
predstavljala radikalne inovacije, ki kulturno $e zdale¢ niso bile sprejete kot samoumevne.

Kot je zapisal Hughes (2004: 34-35), se povpre¢na inteligentnost prebivalstva v razvitem
svetu v zadnjih desetletjih vztrajno zvi§uje. Flynnov udinek, ki kaze, da se inteligentnost,
merjena z inteligen¢nim kvocientom, vsakih deset let zvisa za tri tocke, je najverjetneje
posledica boljse prehrane, dobre izobrazbe ter intelektualno stimulativnega okolja. Prav tako
obstaja povezava med nizkim 1Q in revi¢ino, slabo prehrano, odsotnostjo izobrazbe in slabim
zdravjem. Nedavne raziskave kaZejo tudi, da je pri ve¢ini ljudi, ki imajo izpolnjene vse zgoraj
nastete pogoje, verjetno doseZena meja inteligentnosti, ki ni povezana s temeljitej§imi posegi
kognitivnega izbolj$evanja.

Novejsi val potencialnih sredstev za kognitivno izboljSevanje so torej razli¢ne u¢inkovine, ki so
glede sprejemljivosti v sivem obmo¢ju. Kadar se predpisujejo v zdravstvene namene, ve¢ina odo-
brava njihovo uporabo, uporaba za namene kognitivnega izbolj$evanja pa velja za nesprejemljivo
in v najbolj$em primeru eti¢no sporno. Sem spadajo zdravila, kot je na primer ritalin, amfetaminu
podobna ucinkovina, prvotno razvita za blazenje motnje hiperaktivnosti in pomanjkanja pozor-
nosti. Ker pa $tevilna zdravila pogosto delujejo tako, da lahko poleg zdravljenja dolo¢enih moten;
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Slika 1: Trendi uporabe nevroizbolj$evalcev med bralci revije Nature pri zdravih osebah $e naprej izbolj-
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Vir: Maher (2008). skupino, ki ni nikoli uporabljala

nevroizboljSevalcev, srednja pred-
stavlja skupino, ki jih je uporabljala za kognitivno izbolj$evanje, najnizja pa skupino, ki jih je
uporabljala za zdravstvene namene.

Bostrom in Sandberg (2006) sta v svoji analizi kognitivnega izbolj$evanja ve¢ji del nekon-
vencionalnih sredstev oznacila za eksperimentalen, saj se ve¢inoma nahajajo v fazi raziskovanja
in razvoja. Seznam potencialnih nekonvencionalnih metod tako obsega farmakolodka sredstva,
ki vplivajo na spomin, pozornost in budnost, translobanjsko magnetno stimulacijo, ki neinva-
zivno stimulira mozganske predele, stevilne modifikacije genov in genetskih kompleksov, ki bi
se izvajale pred rojstvom ali pri odraslih osebah, ter vmesnike za povezovanje mozganov s stroji
oziroma vsadke, name$¢ene neposredno v mozgane. Pri tem poudarjata, da se bodo Stevilne
eksperimentalne tehnike izboljSevanja kognicije dolgoro¢no izkazale za manj ucinkovite, kot
se trenutno domneva, vendar pa je Ze zaradi velikega obsega razli¢nih metod zelo verjetno, da
bodo vsaj nekatere ucinkovite in z bodo¢im razvojem tudi ¢edalje bolj zmogljive.

Kot pri podaljsevanju zdravega Zivljenjskega razpona in odprave staranja ter dveh kategorij
loveskega izboljsevanija, ki sledita, se tudi za nasprotovanje kognitivnemu izboljSevanju upora-
bljajo podobni argumenti o moralnosti in nenaravnosti taksnih posegov.

Eden »tehni¢nih« ugovorov pa je, da bi kognitivno izboljSevanje prineslo temeljne in trajne
spremembe mozganskih struktur ter posledi¢no ¢loveskega razuma. Vendar je dejstvo, da imajo
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konvencionalne metode, kot so izobraZevanje ter zgodnja in poznejsa socializacija, za posledico
prav tako trajne in temeljite spremembe &loveskih mozganov. Ceprav so tudi takine »kulturne«
prakse tvegane, saj imajo lahko ravno nasprotne u¢inke od Zelenih, pa drzava prisilno posega v
primerih, kadar se ne izvajajo, saj velja, da so v interesu otroka oziroma mladostnika.

Fno vedjih tveganj, ki ga pomeni poseganje v kognitivne mehanizme, je povezano predvsem
s prisilnimi posegi, ki ne odrazajo svobodne odloc¢itve, temve¢ vsiljen poseg drzave ali drugih
posameznikov. V Krasnem novem svetu je Aldous Huxley zasnoval distopijo, kjer genetski in
kognitivni inZeniring omogoc¢ata oblikovanje kastnega sistema, v katerem je vsak posameznik
zasnovan za svoje specializirano delo in polozaj v druzbi ter ne more ne fizi¢no in ne umsko
prese¢i lastnih omejitev. Vsakdo je le element v sistemu in ima jasno za¢rtan razpon in meje
svojega fizi¢nega in kognitivnega delovanja (glej Huxley, 1964). Res je, da napredne tehno-
logije potencialno ponujajo orodja za oblikovanje takinega totalitarnega sistema, vendar to
pomeni projekt, ki je vsiljen od zgoraj, in ne posledico razprienih, mo¢no razlikujocih se izbir
atomiziranih posameznikov.

Kot pise Juliet Samuel (2008), je uporaba zdravil za kognitivno stimuliranje, kot sta ritalin in
modafinil, dokaj razsirjena med univerzitetnimi $tudenti. Od 5 do 15 odstotkov dodiplomskih
Studentov naj bi Ze uporabljalo omenjena zdravila za izbolj3anje svojih akademskih doseZkov.
Nekateri zdravniki opozarjajo na morebitne stranske u¢inke zdravnisko nenadzorovane upora-
be, stevilni akademiki pa trdijo, da gre pri tem za goljufanje. Vendar pa so anonimni intervjuji
med uporabniki pokazali, da je ve¢ina ta zdravila uporabljala le ob¢asno, v izpitnih obdobjih
ter pri pisanju vedjih raziskovalnih projektov, obenem pa so zaradi dostopnosti medicinskih in
raziskovalnih porocil na internetu temeljito seznanjeni z ustreznimi odmerki in morebitnimi
tveganji omenjenih zdravil. Obtozba o goljufanju pa, kot pravi Juliet, popolnoma zanemarja, da
je ve¢ina zmoznosti, ki jih posamezniki izboljSujejo s temi zdravili, Ze zdaj neenako porazde-
ljena zaradi kombinacije bioloskih in druzbenoekonomskih dejavnikov. Kakor kaze tudi slika 1,
ni videti, da bi bil »kognitivni doping« med $tudenti bolj razirjen kot med njihovimi profesorji
in akademiki. Kot skrb zbujajo¢e pa Samuel navaja dejstvo, da je v ZDA med letoma 1993 in
2003 stevilo obiskov pri otroskem zdravniku, ki so imeli za posledico predpis nevrostimulativne-
ga zdravila, naraslo z 2,7 milijona na 6,6 milijona, medtem ko 10 odtotkov desetletnih deckov
v ZDA redno dobiva zdravila za povecevanje pozornosti in koncentracije, starostna meja pa
se kljub Ze prej omenjenim neznanim stranskim u¢inkom dolgoro¢ne redne uporabe vztrajno
niza. Samuel dodaja, da gre za enostransko in ozkogledo izvajanje prisile. Organi oblasti 3tejejo
redno doziranje nevrostimulantov otrokom za popolnoma legalno, v dolo¢enih primerih celo
obvezno, medtem ko stratesko, zdravnisko nenadzorovano uporabo enakih snovi pri poucenih,
odraslih osebah, obravnavajo kot zlo¢in.

Pri uporabi kakrsnih koli sredstev se seveda zastavlja vprasanje stranskih u¢inkov v kratkem in
dolgem roku ter razmerja med koristmi in tveganji njihovega uZivanja. Kadar so taksna sredstva
na voljo le na ¢rnem trgu, so njihova varnost, poreklo ter pristnost seveda zelo dvomljiva. Zastavlja
pa se tudi vprasanje, ali je pri 3irokih prepovedih mogoce pri¢akovati razvoj »vojne proti sred-
stvom za kognitivno izbolj$evanje«, u¢inki katere bi bili primerljivi z vojno proti drogam.

IzboljSevanje razpolozenja ali osebnosti

Izboljsevanje razpoloZenja oziroma osebnosti je tesno povezano s kognitivnim izbolj$evanjem.
Boljse subjektivno razpoloZenje je povezano z bolj§im kognitivnim delovanjem, nekatere
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kognitivne modifikacije pa potencialno omogocajo tudi moznost pove¢evanja ob¢utenja srece
oziroma zadovoljstva. Raziskave sicer kazejo, da ni neposredne povezave med ob¢utkom srece
in inteligentnostjo posameznika, obstaja pa povezava med obCutenjem srece in odsotnostjo
fizitnega in duSevnega trpljenja. Tako poznamo fizi¢no bole¢ino, ki delno pomeni Zivéni
impulz, delno pa psiholosko trpljenje, povzro¢eno zaradi obcutka nemodi, in Ze danes obstaja
vrsta sodobnih blazilcev bole¢ine, od farmacevtskih sredstev do mozganskih vsadkov in mole-
kularnih sprememb, ki so namenjeni predvsem blaZenju kroni¢ne bole¢ine. Poznamo pa
tudi dusevno trpljenje, ki ga povzro¢ajo predvsem nenormalna mozganska kemija, psihoze in
depresije. Znova obstaja vrsta farmacevtskih sredstev, ki bolj ali manj uspesno blazijo depresijo,
Cezmeren strah ter odpravljajo ¢ustvene posledice travmati¢nih spominov. Obstajajo pa tudi
prve eksperimentalne genske terapije, ki blokirajo gene, povezane s prirojenimi mozganskimi
mehanizmi, ki povzrocajo razli¢ne oblike duSevnega trpljenja. Tudi normalna raven vsakdanje-
ga ob¢utenja srece je pri posamezniku delno genetsko pogojena. Raziskave kazejo, da je ob¢u-
tenje sreCe, torej subjektivne blaginje, dokaj stabilno skozi Zivljenje posameznika, da je v skoraj
50 odstotkih dedno in da obstajajo tudi mutacije, katerih posledica je nenavadno pozitivno,
optimisti¢no pocutje posameznika, pogosto povezano z bogatejsimi Zivljenjskimi izkusnjami
(Hughes, 2004: 47-48).

Bostrom in Roache (2008: 11-12) navajata, da se morda zdi smiselno ponuditi sredstva za
izboljSanje osebnosti ljudem, ki so tako plahi, da jim preproste druzbene interakcije povzrocajo
hudo stisko, ter s tem moc¢no omejujejo njihovo Zivljenje, ali pa ljudem, ki so tako agresivni,
da redno vstopajo v nasilne konflikte z drugimi, ¢e bi ta sredstva na splosno izboljsala njihovo
zivljenje. Vendar pa je pri tem treba upostevati, da sta osebnostni znacilnosti, kot sta plahost in
agresija, prisotni v vseh ljudeh, vendar v razli¢nih merah, ter temu ustrezno vplivajo na Zivljenje
omenjenih oseb. Vrednost zmanjsanja plahosti in povecanja samozavesti je tezko oceniti, saj ni
jasnih meril, po katerih bi bila samozavestna oseba »boljSa« od plahe ali nasprotno. Dodatna
tezava je tudi to, kako bi ljudje, s katerimi je zadevna oseba v specifi¢nih razmerjih, vrednotili
spremembe njenega razpoloZenja oziroma osebnosti. In medtem ko je bolj zazeleno dozivljati
stanja, kakr$na so sreca, zadovoljstvo in ljubezen, kakor stanja, kakr$na so Zalost, frustriranost
in potrtost, lahko dozivljanje manj Zelenih stanj povec¢a nae razumevanje sebe in drugih ter
podeli nasi osebnosti globino in raznolikost, ki je druga¢e morda ne bi imeli.

Ce bi bilo mogoce dolo¢ena stanja, ki jih ima posameznik za pozitivna, doseci z uporabo
tehnologkih intervencij, bi bila ta kon¢na stanja torej vredna manj kakor enaka stanja, ki jih
doseZemo z vloZenim trudom? Kass zavzema takino stalis¢e, ko trdi, da je z uporabo nepo-
stednih intervencij, ki povzroc¢ijo kon¢no stanje, posameznik prikraj$an za dragocen proces
izboljSevanja z bolj konvencionalnimi sredstvi (Kass v Bostrom in Roache, 2008: 13), vendar pa
se najpogosteje ne ¢utimo zavezane, da bi morali vedno pridobiti ¢im ve¢ vrednosti iz samega
postopka za dosego Zelenega konénega stanja; pogosto namre¢ uporabimo prevozna sredstva,
Ceprav bi bilo glede zdravja koristneje, da bi se odpravili pes, prav tako pa se ne trudimo sami
vzgojiti in obdelati vseh sestavin za obrok hrane ali kos obleke, ¢eprav bi imeli zaradi tega koristi
glede dodatnih izkuenj, znanja in ob¢utenja dosezka pri kon¢nem izdelku.

Pri poveevanju obc¢utenja srece se zastavlja tudi vprasanje, ali bi taksna sredstva za dosego
sreCe posameznika naredila neumnega, omrtvic¢enega in apati¢nega, brez sposobnosti ugovar-
janja oblastem. Kot piSe Hughes, trenutno ni dokazov, da bi uporaba takinih sredstev dusila
motivacijo. Obenem meni, da bi medicinsko sredstvo ali poseg, ki bi ljudi naredilo bolj vesele
in optimisti¢ne, omogocalo tudi potrebno upanje in energijo za izboljSevanje lastnega Zivljenja
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in delovanje v svetu. Kot pravi, ni videti neposrednega nasprotja med optimisti¢nim pogledom
na svet in pozitivno samopodobo ter predanostjo javnemu delovanju in socialni pravi¢nosti
(Hughes, 2004: 49).

Eno najvegjih tveganj in obenem tudi nejtezavnejsih vprasanj je pravica posameznika do spre-
membe ali pa ohranitve lastnega mentalnega stanja, vprasanje, s katerim se spopada tudi novejsa
disciplina nevroetike. Anne Corwin, aktivistka na podro¢ju pravic avtisti¢nih oseb, je tudi sama
znotraj medicinsko opredeljenega spektra avtizma, ki v zadnjih letih obsega ¢edalje ve¢ ljudi. V
tem smislu zagovarja nevroraznolikost kot pravico posameznika, da ima v lasti svojo lastno nevro-
logijo in lastne moZgane, povezano z zmoznostjo dolo¢anja, kaj se z njim sme ali ne sme storiti.
Tako naj bi imel posameznik pravico spremeniti svoj razum, tudi z nekonvencionalnimi sredstvi,
¢e z njim ni zadovoljen, prav tako pa naj bi imel pravico ohraniti svoj razum takSen, kakrsen je,
e je z njim zadovoljen, tudi &e je zunaj »normalnega« razpona (Corwin, 2008).

IzboljSevanije fizicnih zmogljivosti

Izboljsevanje fizi¢nih zmogljivosti, ki med drugim obsegajo mo¢, vzdrzljivost, spretnost, gibénost
in koordinacijo, je mogoce doseci s konvencionalnimi sredstvi, z vadbo, zdravo prehrano, prehran-
skimi dopolnili, fizioterapijo, trenerji, meditacijo in drugimi na splo$no sprejetimi strategijami.

Glede na odnos do dejavnosti, ki izboljsujejo fizi¢ne zmogljivosti, lahko ljudi razdelimo
v tri skupine (Bostrom in Roache, 2008: 7-8). Za prvo skupino so takine dejavnosti $portne
aktivnosti, ki jih opravljajo z uzitkom in so zato vredne truda same po sebi. Za drugo skupino
so breme, nujno zlo, ki ga opravljajo zaradi pozitivnih u¢inkov, na primer ohranjanja zdravja.
Tretjo skupino sestavljajo ljudje, ki so preziveli dolgotrajno in hudo bolezen ali poskodbo in
so zanje taksne dejavnosti boleca in naporna izkusnja na poti k vsaj delni povrnitvi nekdanjih
fizienih zmogljivosti. Medicinske intervencije, ki bi omogocile varno povecanje fizi¢nih zmo-
gljivosti, brez potrebe po vlaganju velikih fizi¢nih naporov, bi bile tako najbolj dobrodosle za
drugo in tretjo skupino, verjetno pa bi bile zazelene tudi vsaj pri nekaterih iz prve skupine, saj
izboljanje lastnih telesnih zmogljivosti lahko poveca uzitek pri Sportni dejavnosti in obenem
omogodi preseganje dotedanjih meja.

V sodobnem ¢asu je najve¢je javne pozornosti delezno izboljsevanje fizi¢nih zmogljivosti v
poklicnem 3portu, predvsem v povezavi s snovmi, ki jih svetovna protidopinska agencija uvrica
med prepovedane. Nadzor dopinga je bil na olimpijskih igrah uveden leta 1968 in do danes
je bilo veliko atletov, ki so osvojili srebrne ali zlate medalje, nato pa bili diskvalificirani zaradi
pozitivnih rezultatov na protidopinskem testiranju (Wikipedia, 2008).

Svetovna protidopinska agencija prepoved uporabe sredstev za izboljSevanje fizi¢nih zmo-
gljivosti utemeljuje s prizadevanjem za varstvo Sportnega duha, pri ¢emer slednjega opredeljuje
kot proslavljanje ¢loveskega duha, telesa in razuma. Savulescu in soavtorji (2004: 666-667)
trdijo, da bioloska manipulacija ne deluje proti ¢loveskemu duhu, temve¢ ga pooseblja kot
zmogljivost izbolj3ati samega sebe na podlagi razuma in presoje, torej lastnosti, ki ¢loveka lo¢u-
jejo od Zivali. V tem pogledu naj poudarek ne bi bil na splosni prepovedi snovi za izboljSevanje
fizi¢nih zmogljivosti, temve¢ na prepovedi snovi, ki so neposredno skodljive zdravju.

Pri posameznih vrstah $porta se ponavadi uporabljajo enake bioloske kategorije, odrasle Zen-
ske tekmujejo z drugimi odraslimi Zenskami in ne z moskimi, ekipe so sestavljene iz odraslih
istega spola in tekmujejo s podobnimi ekipami, posamezniki v borilnih Sportih so prav tako iste-
ga spola in spadajo v isto kategorijo. Dopustitev uporabe varnih snovi za izboljSevanje fizi¢nih
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zmogljivosti ne bi nujno porusila takine ustaljene kategorizacije, saj bi vsem tekmovalcem
omogodila izboljsanje njihovih fizi¢nih zmogljivosti za dolo¢en odstotek, kljub temu pa ne bi
povzrocila, da bi izboljsane Zenske v povpre¢ju lahko dvignile ve¢jo tezo kot izboljsani moski.
Odnos do izboljSevanja v $portu pa je odvisen predvsem od tega, kako pomembno konceptu-
alno vlogo pri ocenjevanju $portnih dosezkov ima bioloski potencial tekmovalcev. Zelja po
preizkuSanju neizbolj$anega bioloskega potenciala tekmovalcev bi tako izklju¢evala moznost
izboljSevanja, vendar pa se v tem primeru odpira zapleteno vprasanje, kako so sredstva za
izbolj$evanje fizi¢nih zmogljivosti druga¢na od drugih, dandanes Ze uveljavljenih sredstev v
$portu, npr. posebne prehrane, treninga itd. Kot je Ze bilo omenjeno, takina sredstva niso vedno
pomenila nekaj samoumevnega in splo$no sprejetega. Pri Zelji po iskanju razlik pri doseganju
rezultatov posameznih tekmovalcev bi razlike ostale enake, ¢e bi bili vsi tekmovalci delezni
enakih izboljsav. Zaradi ¢edalje teZjega zaznavanja uporabe prepovedanih uc¢inkovin bi takina
dopustitev lahko celo omogocila ve¢jo enakost med tekmovalci, ¢e bi bila njihova uporaba
dovoljena vsem. Zelja po tem, da bi videli, kako hitri, mo¢ni ali spretni ljudje lahko postanejo,
brez omejevanja uporabe sredstev, pa pomeni aktivno uporabo sredstev za izbolj$evanje fizi¢nih
zmogljivosti (Bostrom in Roache, 2008: 10).

Michael J. Sandel je izrazil skrb, da bi dopustitev uc¢inkovin za izboljSevanje fizi¢nih
zmogljivosti vodila v oboroZitveno tekmo, kjer bi tekmovalci, ki nocejo ali si ne morejo
privo§¢iti izboljav, izpadli, uspevali pa bi tisti z denarjem in pripravljenostjo (Sandel 2004:
10). Ena izmed alternativ nadaljnjega vztrajanja pri prepovedi izboljSevanja v $portu bi bilo
oblikovanje vzporednih tekmovanj oziroma iger, kjer bi lo¢eno tekmovali »izboljSani« in
»neizboljani« atleti. V nasprotnem primeru lahko pri¢akujemo nadaljevanje in najverjetne-
je tudi ve¢ »dopinskih Skandalov«, saj razvoj sredstev, ki omogoc¢ajo izboljsevanje fizi¢nih
lastnosti, vztrajno napreduje, tehnike odkrivanja pa Ze zdaj zaostajajo za najnovejsimi obli-
kami »dopinga«.

Sredstva za izboljSevanje fizi¢nih zmogljivosti v obravnavanem smislu pomenijo pozicijske
dobrine (Bostrom in Roache, 2008: 11), dobrine, katerih vrednost je odvisna od tega, da jih
drugi nimajo, ter s tem omogo¢ajo posameznikom prednost pred sotekmovalci. Ne glede na
njihovo vrednost v $portu pa bi bila sredstva za izboljSevanje fizi¢nih zmogljivosti lahko druz-
beno koristna v druga¢nih kontekstih. Pri izboljSevanju posameznikove visine ali kozmeti¢nega
izbolj$evanja gre ve¢inoma prav tako za pozicijske dobrine, ki posamezniku ponujajo dolo¢ene
druzbene prednosti, ¢e pa so jih delezni vsi, se prednosti izni¢ijo. Pri tak§nem izboljsevanju ni
kolektivnih druzbenih koristi. Nasprotno pa ima izbolj$evanje zdravja, dolgozivosti in kognitiv-
nih zmoznosti tako tekmovalne prednosti za posameznika kot splosne, kumulativne koristi za
druzbo. DruZba kot celota je sposobna delovati uspesneje, ¢e so njeni posamezniki pametnejsi
in bolj zdravi. Zunaj $portnih in kozmeti¢nih podro¢ij pa je vrednost nepozicijskih koristi fizi¢-
nega izboljsevanja dvomljiva, saj ljudje izboljSevanje fizi¢nih zmogljivosti ponavadi dosegajo z
zunanjimi orodji in delovnimi stroji, ne pa z uporabo steroidov.

Sklep

Narascajoce razumevanje delovanja struktur in mehanizmov v naravnem svetu odpira ¢eda-
lje ve¢je moznosti za njihovo manipulacijo. Potenciali, ki jih odpira zmoznost ¢loveskega
izboljSevanja, so veliki, obenem pa so velika tudi tveganja, ki lahko spremljajo njihov razvoj in
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uvajanje. Po eni strani je opaziti, da prizadevanja za izboljSanje ¢loveskega stanja, tudi z upo-
rabo invazivnih metod, ki popolnoma spremenijo delovanje razuma ali telesa, konceptualno
niso ravno nova. Po drugi strani pa je znanstveni in tehnoloski napredek moc¢no pospesil razvoj
posameznih sredstev in orodij, ki omogo¢ajo posege brez podrobnega razumevanja ciljnih siste-
mov, obenem pa investicije v raziskovanje in razvoj zahtevajo ¢edalje hitrejso komercializacijo
razvitih aplikacij. Tu je sicer znova mogoce trditi, da do tehnoloskega razvoja in novih spoznanj
o posameznih sistemih lahko pridemo zgolj z izvajanjem poskusov in u¢enjem na napakah,
vseeno pa je pri tem treba upostevati tudi obseg populacije oz. ekosistemov, ki bi jih »napake«
lahko prizadele.

Odprtost za moznosti, ki jih lahko ponudi ¢lovesko izboljSevanje, tako ne zagovarja takojsnje
splosne uporabe poskusnih metod in sredstev, prav tako tudi ne nekriti¢nega prevzema vseh
zmoznosti, ki jih ponujajo, temve¢ zgolj, da so moZnosti za spremembe ¢loveskega telesa lahko
legitimna tar¢a tehnologkih intervencij, ne pa domena, ki se zaradi specifi¢nih vrednotnih pre-
pric¢anj za vedno nahaja v »nedotakljivem« prostoru. Poskusi prepovedovanja razvoja in raziskav
obseznih tehnoloskih podrodij so se v vseh primerih izkazali za tako reko¢ neizvedljive, kar pa
seveda Se ne pomeni, da je pri ¢loveskem izbolj$evanju pristop »laissez-faire« na vseh ravneh
najustreznej$a resitev. Vprasanje varnosti za zdravje posameznika, potomcev in prebivalstva je
pri tem pomembna kategorija, prav tako tudi potencialni razvoj negativnih druzbenoekonom-
skih trendov, povezanih z distribucijo in dostopom. Regulacija bi v idealnem primeru nasla-
vljala omenjene dileme z upravljanjem tveganj posameznih aplikacij, obenem pa zagotavljala
uveljavljanje njihovih koristi na ravni posameznika in druzbe.

Vsekakor je treba pri prou¢evanju posameznih vidikov razvoja tehnologij za ¢lovesko izboljseva-
nje zagotoviti ¢im $irdo, celostno in sistemsko obravnavo. Kot so zapisali Greely in soavtorji (2008:
703), bi morala ustrezna javna politika zagotoviti vsaj mehanizme za oceno tveganj in koristi, s
posebno pozornostjo na dolgoro¢nih u¢inkih za razvoj ter moznostjo novih vrst stranskih u¢inkoy,
ki so edinstveni izboljevanju. Vnaprej seveda ne more biti znano, ali bodo pri¢akovana sredstva
za Clovesko izboljSevanje res omogocila pozitivno spremembo temeljnih parametrov ¢loveskega
stanja, vendar pa zgolj zato, ker postavlja v negotovost stanja, ki so skozi ¢lovesko zgodovino veljala
za nespremenljiva, koncepta izboljSevanja Se ni mogoce zavre¢i kot nezazelenega.
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