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Geeniterapia eettisend ongelmana:
Kaltevan pinnan argumentin tarkastelua

Geeniterapiaa koskevat kriittiset moraaliset kannanotot ovat tyypillisesti kaltevan pinnan argu-
mentteja, joilla pyritadn osoittamaan, etté geeniterapian hyvaksymiselld on epamiellyttavia empiiri-
sid tai kasitteellisia seurauksia. Argumentin empiirinen muoto vetoaa somaattisen geeniterapian
hyvaksymisen oletettuihin kausaalisiin seurausvaikutuksiin. Kasitteellinen versio taas korostaa, ettd
somaattisen geeniterapian hyvaksyminen johtaisi kasitteellisiin tulkinta- ja rajanveto-ongelmiin mo-
raalisesti hyviksyttavien ja moraalisesti tuomittavien sovellutusten vélilla. Kumpaankaan ryhmdan
kuuluvat argumentit eivit tarjoa oikeutusta somaattisen geeniterapian kieltamiselle. Todellinen
geeniterapiaan liittyvd moraalinen huolenaihe on, ettd somaattisen geeniterapian hyvaksyminen
saattaa johtaa kasitteellisesti kontrolloimattomaan  tilanteeseen, jossa emme pysty nakemédan, mi-

hin kaikkeen olemme moraalisen johdonmukaisuuden ja yleistettdvyyden nimessd — tahtomattam-

me — sitoutuneet.

VEIKKO LAUNIS

*—Mikd hintd vaivaa? kuiskasi Lenina. Hinen
silmdnsi olivat selkoselilliin kaubusta ja tyr-
mistyksestd.
~Hdin on vanhba, vastasi Bernard ... .
—Vanhas toisti Lenina. Mutta johtajakin on van-
ha, monet ihmiset ovat vanhoja. Eivit be ole
tuollaisia.
=Syy on siind, ettemme salli heidin olevan tuol-
laisia.”

Aldous Huxley, Brave New World

JOHDANTO

Bioetitkan kysymyksistd kiytivissi keskusteluis-
sa kaltevan pinnan argumenteilla eli slippery slo-
pe -argumenteilla on ollut perinteisesti keskeinen

aserna. Kaltevan pinnan perusteluihin on turvau- -

duttu yhti lailla perinteisissi eutanasian ja abor-
tin oikeutusta koskevissa keskusteluissa kuin uu-
den biotekniikan synnyttimien eettisten ongel-
mien  ratkaisuyrityksissa  (Glover  1977;
Beauchamp & Childress 1989; Macklin 1992;
Freeman 1996; Hiyry & Hiyry 1997; Paul

1997; Pietarinen 1997). Esimerkkind perustelun
soveltamisesta kiy viite, jonka mukaan kirsivil-
le kuoleville potilaille tarkoitetun aktiivisen eu-
tanasian laillistaminen el voi tulla kysymykseen,
koska se laajenisi nopeasti tavaksi hankkiutua
eroon hy6dyttémini pidetyistd ja yhteiskunnalle
kannattamattomiksi arvelluista yksiloistd kuten
vanhuksista ja vammaisista. Toinen esimerkki
on viite, jonka mukaan koeputkihedelméityksen
salliminen johtaisi ennen pitkdd ihmisalkioiden
ja -sikididen rutiininomaiseen tieteelliseen ja
kaupalliseen hyodyntimiseen. Yleisesti ottaen
kaltevan pinnan argumenttien tarkoituksena on
osoittaa, ettd hyviksyessimme jonkin uuden
kdytinnon tai tekniikan, joka tuntuu itsessddn
moraalisesti ongelmattomalta, ajaudumme lo-
pulta tilanteeseen, joka on moraalisesti vasten-
mielinen tai ainakin hyvin ongelmallinen. (Wil-
liams 1985; Lamb 1988; van der Burg 1991;
Holtug 1993.)

Kaltevan pinnan argumentteihin on vedottu
toistuvasti my0s viimeaikaisessa geeniterapian
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eettistd luonnetta selvittineessd keskustelussa.
Yhteni esimerkkina tillaisesta argumentoinnista
on viite, ettd vaikka ihmisen somaattisiin solui-
hin (so. muihin kuin sukusoluihin) kohdistuvat
geeninslirrot eivat periaatteessa poikkea jo kiy-
tossd olevista ladketieteellisisti hoitomuodoista
(esimerkiksi elin- ja verensiirroista), niiden hy-
viksyminen johtaisi ennen pitkia tulevien suku-
polvien kohtaloon oleellisesti vaikuttavaan itu-
radan solujen perimdn muunteluun, joka on eet-
tisesti tuomittavaa (ks. McGleenan 1995). Toi-
sena esimerkkini voidaan mainita toteamus, ettd
somaattisiin soluihin kohdistuvien geeninsiirto-
jen yleistyminen saattaisi himdartdi terveyden ja
sairauden kisitteiti koskevaa ymmairrystimme
ja hankaloittaa siten rajan vetamistd sairauksien
hoidon ja ennaltachkiisyn ja eettisesti tuomitta-
van “rotuhygienian” vilille (Caplan 1992; Hol-
tug 1993; Wood-Harper 1994).

Moraalifilosofisessa keskustelussa kaltevan
pinnan argumentteihin on suhtauduttu usein
epdilevdsti,. On esimerkiksi huomautettu, ettd
kyseisissd perusteluissa mahdolliset tapahtumat
ja asiaintilat sekoittuvat todellisiin tapahtumiin
ja asiaintiloihin tavalla, joka vain himirtis kes-
kustelua (Lamb 1988). Toisaalta kyseisid perus-
teluja on vieroksuttu sen-vuoksi, ettd niiden ko-
ko todistusvoiman on katsottu perustuvan kasit-
teiden merkitysten epamdiriisyydelle ja tulkin-
nanvaraisuudelle. Airimmiisessi tapauksessa
puheena olevaa argumentointitapaa on pidetty
malliesimerkkind virhepditelmistd, jonka mer-
kityksen on katsottu olevan korkeintaan retori-
nen. (Ks. esim. Govier 1982; Boone 1988; Wal-
ton 1992; Holtug 1993; Whitman 1994
McGleenan 1995; Paul 1997.)

Se, ettd kaltevan pinnan perusteluilla on kes-
keinen asema geenihoidon etiikasta kiytdvissa
keskustelussa ja ettd niitd samanaikaisesti epail-
lddn, antaa aiheen pohtia tarkemmin kyseisten
argumenttien luonnetta. Geeniterapiaa vastaan
suunnatut kaltevan pinnan paittelylle rakentu-
vat eettiset kannanotot voidaan jakaa muotonsa
puolesta kahteen paikategoriaan: empiirisiin ja
kasitteellisiin perusteluihin. Tarkastelen seuraa-
vassa erikseen kumpaankin ryhmidin kuuluvia
argumentteja.

ARGUMENTIN EMPIIRINEN VERSIO

Kaltevan pinnan perustelun empiirinen versio on
yleisessi muodossaan toteamus, ettd jonkin uu-
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den tai kiistanalaisen kdytinnon tai sovellutuk-
sen hyviksyminen johtaisi moraalisesti epitoi-
vottaviin seurauksiin. Empiirinen perustelu veto-
aa toiminnan ennustettaviin seurausvaikutuk-
siin, joiden otaksutaan joko viistimitti tai hy-
vin suurella todennikdisyydella aiheutuvan ar-
vostelun kohteena olevasta toiminnasta. Ajatuk-
sena on, ettd kun ensimmadinen, ratkaiseva askel
on otettu, moraalinen pinta alkaa viettdd niin
jyrkdsti, ettd koemme olevamme pakotetut otta-
maan my0s seuraavan, alunperin vastenmielise-
nd pitimdmme askeleen. Perustelun uskottavuu-
den kannalta on oleellista, ettd moraaliyhteisos-
sd vallitsee laaja yksimielisyys toiminnan seu-
rausvaikutusten moraalisesta tuomittavuudesta
ja ettd yhteisolld on valittavanaan vaihtoehtoi-
nen toimintatapa, joka ei johda kaltevalle pin-
nalle. Perustelun vakuuttavuus jiid riippumaan
viime kadessd siitd, kuinka vastenmielisind ky-
seisid seurausvaikutuksia pidetdin ja kuinka to-
dennikéiseltd niiden toteutuminen niyttii. (Ks.
van der Burg 1991; 1998; Walton 1992; Holtug
1993.)

Empiirinen perustelu on pidettdvd erillian
sen retorisesta rinnakkaismuodosta, jota on toi-
sinaan nimitetty osuvasti “tuomiopaiviprofetia-
argumentiksi” (ks. Stich 1978; van der Burg
1991). Tamin (poliittisissa keskusteluissa varsin
tavallisen) virhepiitelmin mukaan jo pelkin
apokalyptisen mahdollisuuden osoittaminen ja
sithen liittyvdn moraalisen pelon herittiminen
riittdvit oikeuttamaan toiminnan kieltimisen -
tai ainakin siirtimdin todistamisen taakan kiel-
toa vastustavalle osapuolelle. Argumentin strate-
giana on hahmotella jokin tilanne tai lopputulos
(esimerkiksi julmat ja mielivaltaiset ihmisko-
keet), joka on itsessidn niin karmea, etti kes-
kustelijoiden huomio kiinnittyy kokonaisuudes-
saan siihen, eikd kukaan ymmirri kysya, kuinka
todenndkéiseltd kyseisen kauhuvision toteutumi-
nen todellisuudessa nayttii. (van der Burg 1991;
Burgess 1993.) Retorisen perustelun virheellisyys
on helppo paljastaa esimerkiksi kysymalla: “Pi-
taisikd tiedeinstituutio kokonaisuudessaan lak-
kauttaa vain siksi, etti teoriassa miki tahansa
tieteellinen tutkimushanke voi johtaa katastro-
faalisiin seurauksiin?” Ei tietenkdin pitiisi.

Milld tavoin geeniterapiaa sitten on arvostel-
tu kaltevan pinnan perustelun empiiriseen versi-
oon tukeutuen? Ennen varsinaisiin argumenttei-
hin syventymistd on syyti tarkentaa, miti so-



maattisten solujen geeniterapialla hoidoll.ises'ri
ajatellen ymmdrretdan. Thomas Gelehrterin ja
Francis Collinsin maaritelmin mukaan "somaat-
tisten solujen geeniterapialla tarkoitetaan uuden
DNA-materiaalin siirtdmistd sairauden kantajan
johonkin mddrittyyn kudokseen “(estmerktkst
luuytimeen), kuitenkin siten, ettd surre.t_ty DNA
ei pddse iturataan asti eikd niin ollen siirry tule-
viin sukupolviin. ... Somaattisten solujen geenite-
rapian tavoitteena on korjata ainoastaan vialli-
nen geenitoiminta silli odotettavissa olevalla
byodylla, ettd viltetddn elimen hylkimisreaktios-
ta aibentuvat vakavat komplikaatiot.” (Gelehr-
ter & Collins 1990.)

Geeniterapiakokeilut jhmiselld ovat nopeasti
lisidntymsssd eri puolilla maailmaa, ja myds
Suomessa on ryhdytty geeniterapian kiyttoonot-
toon tihtddviin toimiin. Ajatus somaattisiin so-
luihin kohdistuvista geeninsiirroista el tunnu
saaneen osakseen laajempaa vastustusta enem-
pid kliinikoiden, tutkijoiden kuin eetikoiden-
kaan taholta (KYTK 1987; Gelehrter & Collins
1990; BMA 1992; Clothier Committee 1992;
Harris 1993; Berger 1996; Reiss & Straughan
1996; Suomen Liikiriliitto 1996; Mikeld 1997;
Walters & Palmer 1997). Yleisend uskomuksena
ndyttiisi olevan, ettei diabeetikon jhon alle an-
nettu insuliinipistos eroa moraalisesti insuliinia
koodaavan geenin siirtdmisestd diabeetikon so-
luihin. Mainituista seikoista huolimatta voidaan
perustellusti kysy3, onko mahdollista, ettd sinil-
lddn hyviksyttavdt toimet ihmisen terveyden
edistimiseksi johtavat ennen pitkii tilanteeseen,
joka on eettisesti tuomittava.

Yksi tapa perustella myéntivii vastausta on
viitata niin sanottuun “teknologiseen imperatii-
viin”, nikemykseen, jonka mukaan teknologian
kehitykselld on omat sisiiset lakinsa ja logiik-
kansa, joita ihminen ei voi valinnoillaan muut-
taa (Pitt 1987; von Wright 1987; Holtug 1993;
Hiyry 1994). Teknologisen imperatiivin mu-
kaan kaikki, miki on teknisesti mahdollista teh-
dé tai valmistaa my6s toteutetaan - eettisistd ni-
kékohdista riippumatta. Koska geeniterapian
mahdollisuudet tulevar kiynnissi olevan kehi-
tystyon mydtd laajentumaan myés ituradan so-
lujen muokkaamiseen ja muiden kuin sairauk-
siin_ liittyvien inhimillisten ominaisuuksier’ ko-
hentamiseen, namikin mahdollisuudet tullaan
ottamaan kiyttdon, mikili geenihoitoon tihtai-
véd tutkimusta ei merkittivisti rajoiteta.

Tahdn perusteluun voidaan vastata ainakin
kahdella tavalla. Ensiksikin voidaan huomaut-
taa, ettid se, toteutetaanko jokin tekninen mah-
dollisuus vai ei, riippuu viime kddessi kahdesta
seikasta: siitd, voidaanko kyseisti innovaatiota
kidyttdd johonkin hyddyllisend pidettyyn tarkoi-
tukseen ja siitd, onko sen kiyttdé tuohon tarkoi-
tukseen moraaliset ja taloudelliset kustannukset
huomioonottaen kannattavaa. Mikili keksintéi
pidetdidn kaikin puolin hyédylliseni ja sen kiayt-
td arvioidaan kannattavaksi, voidaan sen kiyt-
tdbnottoa pitid jopa moraalisena velvollisuute-
na {vrt. Vuorio 1997). Jos keksinnosti taas
otaksutaan aiheutuvan hyédyn lisiksi myos jon-
kinlaista haittaa tai vahinkoa, voidaan sen kiyt-
tdonottoa pitdid eettisesti pulmallisena, mutta ei
suoralta kidelti tuomittavana asiana (Holtug
1993).

Toiseksi, geeniterapian vastustaminen tekno-
logiseen imperatiiviin vetoamalla ilmentii tek-
nologista pessimismii, jolle ei juuri 16ydy tukea
todellisuudesta (Holtug 1993; Hiyry 1994; van
der Burg 1998). Pessimisti tulkitsee tietoonsa
tulleet tosiseikat negatiivisesti ja pitdd jokaista
uutta tekniikkaa askeleen ottamisena viirdin
suuntaan. Erdistd jarkyttdvisti vastaesimerkeis-
td, kuten ydinaseen kiytosti Japania vastaan
toisessa maailmansodassa, huolimatta timinkal-
taista asennoitumista ei voida pitdd perusteltu-
na. Kuten amerikkalainen bioeetikko Stephen
Stich huomauttaa, vaarallisiksi luokiteltavia tek-
niikoita - uusi biotekniikka mukaan lukien - on
ollut saatavilla jo pitkddn, ilman etti niiti on
otettu kdytto6n tai edes kokeiltu (Stich 1978).

Parempi tapa perustella myontdvadi vastaus-
ta on tdsmentd4 ne sosiaaliset ja psykologiset ta-
pahtumat ja prosessit, joiden tuloksena somaat-
tisen geeniterapian hyviksyminen saattaa johtaa
moraalisesti epitoivottaviin seurauksiin. Timin
jilkeen on pystyttivd vieli osoittamaan, ettd
geenihoidon laajamittainen kiyttddnotto kiyn-
nistiisi kyseisten tapahtumien ja prosessien ket-
jun.

Puheena olevien kausaalisten prosessien on
oletettu olevan varsin erilaisia. Yhden kisityksen
mukaan somaattisen geeniterapian yleistyminen
rappeuttaisi ja heikentiisi yleistd moraalia, jol-
loin muut, moraalisesti tuomittavat geneettisen
muuntelun muodot, piasisivit helpommin “li-
vahtamaan” sisidn. Toisen kisityksen mukaan
somaattisen geeniterapian hyviksyminen lotsi
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uusia terveydellisid tarpeita, vaatimuksia ja stan-
dardeja ja muuttaisi niin yleistd mielipidetti su-
kusoluterapialle ja rotuhygienialle myénteisem-
miksi. Kolmannen kisityksen mukaan somaatti-
sen geeniterapian laajamittainen kiyttd6notto
saisi kansalaiset perehtymiin huolellisemmin
asiaan, jolloin asenteet geneettisti muuntelua ja
rotuhygieniaa kohtaan muuttuisivat myéntei-
semmiksi. (Holtug 1993.)

Nikemyksistd vain keskimmadisti voidaan
pitdd varteenotettavana. Ensin mainittu tulkinta
on epiuskottava siksi, etti on vaikeata nihds,
miten itsessddn hyvien ja moraalisesti kannatet-
tavien asioiden kiyttoonotto voisi vahingoittaa
tai heikentdd ihmisten moraalitajua. Viimeksi
mainitun tulkinnan kompastuskiveni taas on se,
ettd mikili kielteinen suhtautuminen rotuhygie-
niaan ja sukusoluterapiaan johtuisi yksinomaan
virheellisistd ennakkoluuloista ja tiedon puut-
teesta (mikd el uusimpien tutkimustulosten va-
lossa ndytd ilmeiseltd, ks. Aula ym. 1996), olisi
kyseisten sovellutusten moraalista tuomitsemista
hankala perustella. Mutta ennen kuin arvojen ja
moraalisen mielipideilmapiirin muuttumista kos-
kevan ennusteen toteutumisen todenniksisyy-
destd voidaan sanoa mitdin, on tarkennettava,
mitd “syylld” ja “kausaalisella vaikuttamisella”
tissd yhteydessi tarkoitetaan.

Syy voidaan méiritelld riittdvin kausaalisen
ehdon avulla sanomalla, ettd A on B:n syy, jos A
on B:n esiintymisen riittdvd kausaalinen ehto tai
riittdvan kausaalisen ehdon vilttimaiton osa (ks.
Mackie 1975; Koistinen 1997). A:n ei tarvitse
olla ainoa vaikuttava tekiji; se voi olla vain yksi
(satunnainen) vaikuttaja muiden joukossa, jonka
esiintyminen riittdd tuottamaan B:n. A:lta edelly-
tetddn kuitenkin, ettei se ole vain jonkin laajem-
man kiynnissd olevan sosiaalisen muutosproses-
sin ilmentymi, joka johtaa B:hen. Lisiksi A:n
tulisi olla teoriassa primaarisesti (eikd vain se-
kundaarisesti) kontrolloitavissa, jotta vaikutus-
suhteen suunta olisi oikea. (Heise 1975; Walton
1992; Copi & Burgess-Jackson 1996; van der
Burg 1998.) Sosiaalisten tapahtumien ja proses-
sien kompleksisuudesta ja niiden selittimiseen ja
tulkintaan liittyvistd lukuisista ongelmista huoli-
matta edelld kuvatun nikemyksen perusajatus
on selked ja puhutteleva. Esimerkiksi viite “Or-
son Welles sai aikaan pakokauhun kuuntelijoi-
den keskuudessa tekemilld radio-ohjelman H.G.
Wellsin romaanin Maailmojen sota mukaan” on
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madritellyssd mielessd mielekis (ja tosi) kausaa-
livdite.

Argumentin edellyttimien kausaalisesti rele-
vanttien olosuhteiden ja taustavaikuttajien iden-
tifioiminen ei ole kovinkaan helppoa. Jotta so-
maattisen geenihoidon kiyttédnoton voitaisiin
uskottavasti ennustaa johtavan sukusoluterapian
ja rotuhygienian hyviksymiseen (toisin sanoen
olevan niiden riittivi kausaalinen ehto tai sen
vilttimidton osa), on erindisten ehtojen vallitta-
va. Vihimmiisvaatimuksena voidaan pitii, ettd
eugeeninen ajattelutapa “istuu” kulttuuriimme
sosiaalisesti ja historiallisesti ja etti yleinen mie-
lipide ei pidd “eugeenisen askeleen” ottamista
eettisesti kovin merkittivana.

Eugeenisen ajattelutavan istumisesta suoma-
laiseen kulttuuriin ja arvomaailmaan (ja yleisem-
min pohjoismaiseen hyvinvointivaltioihantee-
seen) on olemassa jonkin verran historiallista
evidenssiid. Eugeeninen liike sai alkunsa Manner-
Euroopassa timin vuosisadan alussa ja levisi
nopeasti myds Skandinaviaan. Liike pyrki ratko-
maan yhteiskunnallisia ongelmia ja epikohtia
rotuhygienian avulla. Liiketieteen ja ladkari-
kunnan lisddntyvi suosio vaikutti osaltaan sii-
hen, ettid sosiaalisia, moraalisia ja poliittisia on-
gelmia alettiin ldiketieteellistad. Vallalla oli mo-
nia biologisia myyttejd, kuten kisitys, ettd thmi-
sen kdyttdytyminen ja luonteenpiirteet ovat ko-
konaan biologisesti mairiytyneiti. Konkreetti-
sena huolenaiheena oli pelko viestén de-
generoitumisesta ja “paremman” viestdnosan
mddrdn subteellisesta vihenemisesti. Luonnon-
valinta haluttiin korvata keinovalinnalla: mieli-
sairaiden, kehitysvammaisten, epileptikoiden, al-
koholistien, taparikollisten ja prostituoitujen ei
haluttu siirtivin geenejiin tuleville sukupolville,
ja geneettisesti terveind pidettyji kansalaisia roh-
kaistiin tekemddn rotuhygienisesti “jirkevii”
valintoja puolison valinnassa ja perhesuunnitte-
lussa. Poliittiseksi toiminnaksi rotuhygienia
muuntui sterilointilainsiidinnén kautta. Pak-
kosterilisaation mahdollistanut laki astui voi-
maan Suomessa kesdkuussa 1935, ja eugeniikka
siilyi osana virallista suomalaista terveyspolitiik-
kaa aina 1970-luvun vaihteeseen saakka, jolloin
pakkosteriloinnista luovuttiin. (Ks. Hansen
1996; Hietala 1996; Mattila 1996a; 1996b; Tut-
kijat: Pakkosterilointeja ... 1997; Neri 1998.)

Monista samankaltaisuuksista huolimatta
menneen ja nykyisen sosiaalisen todellisuuden ja
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arvomaailman valilld on kuitenkin hyvin merkiF-
tivid eroja. Yksi erottava piirre on, ettd eugeeni-
nen suuntaus rakentui olettamuksille, jotka c.>v.at
nykyisen tieteen (genetiikan) valossa v1.rheel.hs“1.a.1.
Esimerkiksi uskomus, ettd ihmislajin ja ylipai-
tinsd suurten ihmispopulaatioiden geneettisid
ominaisuuksia pystytddn jalostamaan, on osoit-
tautunut eparealistiseksi. (Tiedimme esimerkik-
si, ettd vaikka Tay Sachsin tautia aiheuttava gee-
nivirhe onnistuttaisiin korjaamaan sikidvaihees-
sa kaikilta homotsygooteilta kantajilta, Tay
Sachsin alleelin esiintymistiheys koko populaa-
tiossa ei vihentyisi enempdd kuin 0.01000:sta
0.0099:44n yhden sukupolven aikana, ks. Berger
1996.) Vastaavasti eugeenisen liikkkeen kulmaki-
veksi muodostunut biologinen determinismi,
jonka mukaan ihmisen kiyttiytyminen ja luon-
teenpiirteet ovat kokonaan geneettisesti méardy-
tyneitd, on osoittautunut tieteellisesti kestamiit-
tomiksi. (Suzuki & Knudtson 1989; Proctor
1992; Clarke 1998; Neri 1998; vrt. Lippman
1992.) Toinen erottava piirre on, ettd suomalais-
ten mielenkiinto eugeniikkaa kohtaan vuosisa-
dan alkupuolella selittyy paljolti ruotsia puhu-
van kansanosan viestdpoliittisilla intresseill4:
kansallisunsaatteen voimistuessa ruotsinkielinen
vihemmistd koki asemansa uhatuksi ja haki ro-
tuhygieniasta keinoja maksimaalisen miiransi
ja optimaalisen laatunsa varmistamiseksi. Tutki-
muksissa on todettu, ettd merkittdvimpid rotu-
hygienian kannattajia Suomessa olivat juuri
ruotsinkieliset lddkirit. (Hietala 1996; Mattila
1996a.) Kolmantena erottavana tekijini voi-
daan pitda yksiléllisen itsemiidrdamisoikeuden ja
seksuaalisen riippumattomuuden korostumista
nykyisessd suomalaisessa arvomaailmassa ja siti
heijastelevassa lainsdddinndssd sekd vieston
koulutustason huomattavaa kohoamista ja tie-
teen tuntemuksen radikaalia lisddntymisti erityi-
sesti viimeisten vuosikymmenten aikana.
Mybskiin argumentin edellyttimi toinen
taustaoletus, jonka mukaan yleinen mielipide ei
pidd eugeenisen askeleen ottamista eettisesti ko-
vin merkittdvind, ei ndytd tuoreimpien tutki-
mustulosten valossa pitivin paikkaansa. Britan-
niassa ja Saksassa hiljattain suoritetuissa kysely-
tutkimuksissa vain kahdeksasosa vastanneista
piti sosiaalisten taipumusten ja muiden kuin sai-
rauksiin liittyvien inhimillisten piirteiden geneet-
ti.stéi testausta hyviksyttéving, kun taas mysnta-
Vien vastausten osuus vakavien periytyvien kehi-

tyshiirididen kohdalla oli yli 70 prosenttia
(Marteau ym. 1995; Paul 1997; vrt. Mauron &
ThEvoz 1991; Walters & Palmers 1997). Myos
Suomessa hiljattain tehdyn mielipidemittauksen
tuloksista voidaan piitelld, ettd valtaosa kansa-
laisista pitdd mahdollisia rodunjalostuksellisia
terveydenhuollollisia tavoitteita tuomittavina,
mutta hyviksyy vapaachtoisuuteen perustuvat
geenitestit, joiden tarkoituksena on saada tietoa
sairauksia aiheuttavista perintdtekijoistd (Hieta-
la ym. 1995; Aula ym. 1996). Kaiken kaikkiaan
néyttdisi siltd, ettei (oletettua) moraalista raja-ai-
taa sairauksien parantamisen ja ennalta ehkii-
syn ja rotuhygienisten pyrkimysten vililli olla
halukkaita kaatamaan.

Johtopdittksend edeilisestd  tarkastelusta
voidaan todeta, ettei somaattisen geeniterapian
laajamittaista kidyttéénottoa ole perusteltua pi-
tdd sukusoluterapian enempii kuin muidenkaan
rotuhygienisten sovellutusten kiyttd6noton tai
niiden kiyttd6nottoon johtavan kehityskulun
riittdvind kausaalisena ehtona tai sen vilttimit-
témind osatekijana.

ARGUMENTIN KASITTEELLINEN VERSIO

Kaltevan pinnan perustelun kisitteellinen versio
on yleisessi muodossaan viite, jonka mukaan
uusien, sindnsd moraalisesti hyviksyttivien tek-
nisten “sovellutusten ja innovaatioiden kiyt-
tdonottoa on pidettdvi eettisesti tuomittavana,
mikali niitd ei pystytd erottamaan kdsitteellisesti
muista, moraalisesti vastenmielisiksi luokitelluis-
ta sovellutuksista ja innovaatioista. Argumentti
jakautuu kahteen alaversioon: moraalisen kon-
sistenssin eli johdonmukaisuuden vaatimukselle
rakentuvaan perusteluun ja (antiikin sorites-pa-
radoksille rakentuvaan) kisitteellisen jatkumon
perusteluun.

Moraalisen johdonmukaisuuden vaatimuk-
selle rakentuva argumentti pyrkii osoittamaan,
ettei somaattisen geeniterapian ja iturataan koh-
distuvien rotuhygienisten pyrkimysten vililli ole
loogista tai kisitteellistd eroavuutta. Niinp4 hy-
viksyessimme edellisen joudumme moraalisen
johdonmukaisuuden ja yleistettivyyden nimessi
hyviksymiin my6s jilkimmaisen, miki on riit-
tavd peruste olla hyviksymitti edellistd. Yleis-
tettdvyyden periaate nimittdin edellyttis, ettd
“arvotamme relevanteilta osiltaan yhtildisid ta-
panksia yhtildisesti. Jos véitimme [Am] olevan
oikein, emmekd pysty osoittamaan mitiin mo-
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raalisesti relevanttia eroavuutta [A:n] ja [Bwm]
vililla, niin emme voi loogisesti ajatellen viittii
[B:n] olevan vidrin. Téssd ... argumentin ver-
stossa huomio kohdistuu siihen, kuinka tietyn-
laisen hyviksyttivilts tuntuvan toiminnan tuek-
si tarjottu peruste implikoi loogisesti perusteen
toiselle, pabeksuttavalta tuntuvalle toiminnalle,
eikd moraalisesti relevantteja eroavuuksia niiden
valilla pystyti identifioimaan edes periaattees-
sa.” (Beauchamp & Childress 1989.)
Somaattisen geeniterapian ja iturataan koh-
distuvien rotuhygienisten pyrkimysten vilisti
kisitteellistd erottamattomuutta koskevan viit-
teen sisill6llinen arviointi on asia, johon ei tissi
tarvitse edes puuttua. Jos nimittdin puheena ole-
va perustelu tulkitaan kirjaimellisesti (niin kuin
se on nykyisessd kirjallisuudessa tulkittu), sitd
voidaan pitdi jo rakenteensa puolesta epiilytti-
vand'. Jos A ja B ovat kaikilta moraalisesti rele-
vanteilta osiltaan identtiset, kuten argumentti
vaittdd, niin silloin henkils, joka samanaikaisesti
pitdd A:ta moraalisesti hyviksyttivini ja B:td
moraalisesti paheksuttavana, on uskomuksis-
saan epdjohdonmukainen. (Oletuksena luonnol-
lisesti on, ettd A:n ja Bun vililld on joitakin pri-

ma facie moraalisilta kuulostavia eroja, jotta pu-

heena oleva keskustelu pisisi alkuun.) On joko
oltava niin, ettd A ja B ovat kumpikin moraali-
sesti hyviksytravii, jolloin kaltevan pinnan pe-
rustelu muuttuy ‘absurdiksi, tai niin, etti A ja B
ovat kumpikin moraalisesti paheksuttavia, jol-
loin kaltevan pinnan perustelu osoittautuu tar-
peettomaksi, koska A on tuomittava jo sinil-
lddn, eikd kaltevan pinnan perustelua tarvita ti-
madn osoittamiseen,

Moraalisen johdonmukaisuuden vaatimuk-
selle rakentuvasta perustelusta poiketen kisit-
teellisen jatkumon perusteln lihtee liikkeelle
olettamuksesta, ettéd somaattisen geeniterapian
ja iturataan kohdistuvien rotuhygienisten pyrki-
mysten vililli on moraalinen tai kisitteellinen
raja-aita. Argumentti on tilléin seuraavanlainen:
Vaikka somaattinen geeniterapia pystyttiisiin
erottamaan kisitteellisesti ituradan geenitera-
piasta ja muista rotuhygieniaan liittyvisti sovel-
lutuksista, ei samanlaista kasitteellistd rajausta
pystytd tekemiin niiden vilimaastoon jiivien
kategorioiden vilille. Mainittujen sovellutusten
(A ja B) vililld vallitsee todellisuudessa kisitteel-
linen jatkumo (Ajam, mijan,..yjaz, z ja B),
joka ei mahdollista mielekkaitd moraalisia erot-

¢he

teluja tai semanttisia “pysihdyspaikkoja”. Tasti
seuraa, ettd jatkumon toisen #iripdin hyviksy-
minen pakottaa hyviksymiin myés toisen, miki
on vastoin alkuperdistd moraalikisitysti. (Ks.
Govier 1982; van der Burg 1991; Walton 1992.)

Esimerkiksi sairauden parantaminen ja sai-
rauden ennalta torjuminen ovat molemmat hy-
viksyttyji terveydellisiz tavoitteita. Sairauden
ennalta torjumisen ja geneettisen kohentamisen
vililld taas on vaikeaa osoittaa olevan moraali-
sesti merkitsevii eroavuutra, kuten seuraava Le-
roy Waltersin ja J.G. Palmerin havainto osoit-
taa.

“Polion ja bepatiitti B:n kaltaisiin tartunta-
tauteibin liittyvin vastustuskyvyn aikaansaami-
sesta pubuttaessa katsomme, etti immunnijir-
jestelma, jonka olemme perineet vanbemmiltam-
me, ei vilttamdrti ole riittivin tehokas suojaa-
maan meitd mddratyiltd viruksilta silloin, kun
altisturnme niiden vaikutukselle. Niinpd vabvis-
tamme immuunijdrjestelmdimme, jotta se kyke-
nisi suojaamaan meitd niiltd viruksilta,

Nykyisesti kdytinnosti, jossa ihmisen vas-
tustuskykyi yksittiisille sairauksille pyritign li-
sddamdan, ndyttdisi olevan vain pieni askel sii-
hen, ettd koko immuunijirjestelméin toimintaa
kohennetaan geneettisesti. ... Immuunijirjestel-
mdn toiminnan geneettinen kohentaminen saat-
taisi olla eettisesti perusteltua, jos se belpottaisi
sairauksien ennalta torjumista eiki silld olisi ib-
misen terveyltd vaarantavia sivuvaikutuksia.”
(Walters & Palmer 1997.)

Edelleen voidaan katsoa, etti moraalisen ra-
javiivan vetiminen ylli kuvatun hoidollisen ge-
neettisen kohentamisen ja ei-hoidollisen (kos-
meettisen) geneettisen kohentamisen vilille on
vaikeaa ellei tdysin mahdotonta. Fsimerkiksi
ikddntymiseen liittyvd lukemista vaikeuttava
ikiniks, miesten lyhyempi odotettavissa oleva
elinikd, menopaussi (siihen liittyvine osteopo-
roosiriskeineen), aggressiivisuus ja synnynniiset
oppimisvaikeudet ovat yksilén terveyttd ja eld-
minlaatua heikentdvid piirteitd, mutta eivit var-
sinaisia sairauksia. Kuitenkin liiketiede on pyr-
kinyt perinteisid hoitomenetelmii hyviksikaytti-
en helpottamaan ja ennalta torjumaan niiti on-
gelmallisina pidettyjd asioita. Miksi niihin koh-
distuvat - oletuksen mukaan riskitasoltaan ja te-
hokkuudeltaan samanlaiset - geenitekniikalle pe-
rustuvat interventiot olisivat moraalisesti jolla-
kin tavoin toisenlaisia? (Ks. Harris 1993; Resnik
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1994; Reiss & Straughan 1996; Juengst 1997;
Woalters & Palmer 1997.)

Seuraava - ja viimeinen - askel kaltevalla pin-
nalla on ituradan solujen geeniterapiaan tahtai-
vien sovellutusten kehittiminen eugeenisin tar-
koituksiin. Argumentin mukaan tassdkiin el ole
mahdollista [6ytda moraalisesti merkitsevda kri-
teerid, joka erottaisi hyviksyttdvin ja tuomitta-
van geneettisen muuntelun toisistaan. On huo-
mattava, ettei kyse ole vaarallisten tai vasta ke-
hittelyasteella olevien tekniikoiden kayttoono-
rosta vaan turvallisten, ihmisen terveyttd ja hy-
vinvointia merkittavisti parantavien hoito-
menetelmien kiyttoonottoon tihtddvasti tutki-
mustyésti (Zimmerman 19915 Resnik 1994;
Reiss & Straughan 1996). Niinpid ainoaksi to-
delliseksi eettiseksi huolenaiheeksi néyttiisi jaa-
vin, loukkaako ituradan geeniterapia niiden tu-
leviin sukupolviin kuuluvien henkildiden moraa-
lisia oikeuksia, joiden perimiin sen vaikutusten
toivotaan ulottuvan. Kyseinen huolenaihe ei kui-
tenkaan rajoitu koskemaan vain ituradan solu-
jen geeniterapiaa: todellisuudessa joudumme (ja
katsomme olevamme oikeutettuja) melkeinpd
piivittiin tekemidn valintoja ja ottamaan riske-
ja, jotka saattavat vaikuttaa seuraavien sukupol-
vien geneettiseen ja psykososiaaliseen kohtaloon
miti perustavimmalla tavalla - ajatellaan esimer-
kiksi Downin oireyhtymin tai AGU-taudin seu-
lonnan positiiviseen tulokseen reagoimista ras-
kauden alkujaksolla. (Weatherall 1988; Lappé
1991; Moseley 1991; Caplan 1992; Harris
1992; Berger 1996.)

Kisitteellisen jatkumon perusteluun on vas-
tattu etupdidssi kahdella tavalla. Ensimmiisen
vastauksen mukaan moraalisen rajan asettami-
nen ldiketieteellisten ja rotuhygienisten pyrki-
mysten viliin jddvien kategorioiden vilille on
mahdollista, vaikkakin usein hankalaa. Siits, et-
td rajan vetiminen johonkin kohtaan jatkumoa
tuottaa ylivoimaisia vaikeuksia, ei seuraa, ettei-
ké rajaa pystytd onnistuneesti vetimaiin johon-
kin muuhun kohtaan jatkumoa. Nils Holtugin
sanoin:

"On ehké olemassa viliin jd4va harmaa vys-
hyke, jossa emme pysty sanomaan, onko geeni-
terapia moraalisesti vastuullista vai ei. Mutta sil-
loin on myés oltava tapauksia, joiden kohdalla
pystymme varmuudella tietiméin, kuinka asian-
laita on. Jos tilanne on timi, miksemme voi yk-
sinkertaisesti vain vetii rajaa ja varmistaa, etti

jos satumme erehtymain, niin erebdymme tur-
valliseen suuntaan?” (Holtug 1993, kursivointi
lisitty.)

Holtugin ratkaisun ongelmana on, ettei “tur-
vallista” rajaa ole vilttimittd olemassa. Mikaili
tutkimusta siitelevit normit asetetaan
muuden vuoksi” hyvin tiukoiksi, ne saattavat hi-
dastaa tutkimusta jopa siind miirin, etti tehok-
kaampien hoitomenetelmien kehittely viivistyy
tai osoittautuu kokonaan mahdottomaksi. Tami
aiheuttaisi monille ihmisille tarpeetonta kirsi-
mystd, mikd on yhtd moraalinvastaista kuin mi-
ki tahansa muu kirsimyksen tuottaminen (ks.
Glover 1977). Toisaalta on huomattava, ettd
moraalisen rajaviivan poispyyhkiminen kahden
vilittivin kategorian vililti saattaa olla moraa-
lisesti velvoittava asia riippumatta siiti, onko
olemassa takeita siitd, ettd se onnistutaan piirti-
maddn uudelleen johonkin muuhun kohtaan jat-
kumoa. Esimerkiksi ihonvirin tai sukupuolen

“var-

merkitsemdttdmyys moraalisia padtoksid tehti-
essd on riippumaton siitd, mihin kohtaan jatku-
moa moraalisen merkitsevyyden raja kyetdidn ti-
maén jilkeen asettamaan.

Yll4 esitettyjen nikdkohtien valossa niyttiisi
siltd, ettd Holtugin puolustama rajanvetokriteeri
on enemmadn tai vihemmain mielivaltainen eiki
pelasta geeniterapiaa kisitteellisen jatkumon ar-
gumentin esittdmiltd syytoksiltad.

Toinen vastaus korostaa, ettd vaikka laiake-
tieteellisten ja rotuhygienisten pyrkimysten viliin
jadvien kategorioiden viliset erot olisivat tiysin
huomaamattomia aste-eroja, ne voivat kumu-
loitua nidkyviksi, moraalisesti merkitseviksi (ja
perusteltavissa olevaksi) eroavuudeksi asioiden
vililli. Kuten Bernard Williams ja Trudy Govier
ovat korostaneet, erottamattomuus ei ole transi-
tilvinen suhde: siitd, ettei A:ta pystyti erotta-
maan B:std eikd B:td C:std, el seuraa, etteikd
A:ta pystytd erottamaan C:std (ajatellaan esi-
merkiksi silmien virid). (Ks. Govier 1982; Wil-
liams 1985.)

Govierin ja Williamsin ratkaisu tuntuu us-
kottavalta. Rajan asettaminen esimerkiksi hoi-
dollisen ja ei-hoidollisen sukusoluterapian vilille
el timin vastauksen mukaan ole mielivaltaista,
koska sen tueksi voidaan esittdi perusteluja, jot-
ka nojaavat entisti tarkempiin kisitteellisiin
madirittelyihin ja erotteluihin. Analysoimalla
kriittisesti esimerkiksi (vakavan) geneettisen sai-
rauden, normaaliuden, poikkeavuuden ja hoi-
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don kasitteitd voidaan pyrkid tdsmentimdin,
minkilaatuisiin  geneettisiin  ominaispiirteisiin
kohdistuva kliininen viliintulo on sopusoinnus-
sa terveydenhuollon legitiimien
kanssa (ks. Berger & Gert 1991; Zimmerman
1991; Caplan 1992; Lippman 1992; Riikki &
Launis 1992; Hoedemaekers & ten Have 1998).

Johtopditsksend edellisesti tarkastelusta
voidaan todeta, etteivit myodskddn Kkirjallisuu-
dessa esitetyt kaltevan pinnan perustelun kasit-
teelliset versiot tarjoa kiistatonta moraalista oi-
keutusta somaattisen geeniterapian kehittimi-
seen ja kayttoonottoon tihtidvin tutkimustoi-
minnan rajoittamiselle.

tavoitteiden

GEENITERAPIAN TODELLINEN HUOLENAIHE

Voidaanko edelld esitetysta kritiikistd sitten pda-
telld, ettd geeniterapian kiytto6nottoon liittyvit
todelliset moraaliset huolenaiheet - jos sellaisia
ylipditinsd on - ldytyvit jostain muualta kuin
kaltevan pinnan argumentin osoittamalta suun-
nalta?

Kieltdville vastaukselle niyttdisi l6ytyvdan
hyvii perusteita. Edelli tarkasteltu moraalisen
johdonmukaisuuden ja yleistettdvyyden vaati-
mubkselle rakentuva perustelu voidaan nimittiin
tulkita (vihemmain kirjaimellisesti) tavalla, joka
vilttdd ristiriitaisuudet ja tuo selkeAmmin esiin
sen, mistd kaltevan pinnan argumentissa on
pohjimmiltaan kysymys (vrt. Williams 1985).
Kyseisen tulkinnan mukaan somaattisen geenite-
rapian ja sukusoluihin kohdistuvien rotuhygie-
nisten sovellutusten samankaltaisuus voi pakot-
taa meidit tekemiin moraalista merkitsevyyttd

koskevia periaatteellisia valintoja, jotka osoit-
tautuvat seurauksiltaan arvaamattomiksi. Miki-
li kyseisten sovellutusten samankaltaisuus osoit-
tautuu ilmeiseksi, joudumme ristiriidan valtti-
miseksi joko pitimiin sukusoluihin kohdistuvaa
(hoidollista ja ei-hoidollista) geenimuuntelua eet-
tisesti hyvaksyttivdni tai muuttamaan tai aina-
kin tarkentamaan kisitystimme siitd, miti mo-
raalisen merkitsevyyden kisite pitdd sisdlldin.
Mikili padtimme edelleenkin pitd sukusoluihin
kohdistuvaa geenimuuntelua moraalisesti tuo-
mittavana, joudumme “tekemiin” jostakin ai-
emmin moraalisesti merkitsemittémini piti-
mastdmme nikdkohdasta moraalisesti merkitse-
vin, tal vahintddnkin “l6ytimiin” sellaisen mo-
raalisesti merkitsemittémien nikékohtien jou-
kosta. Pulmalliseksi asian tekee se, etti olemme
moraalisen johdonmukaisuuden nimessi velvoi-
tetut pitimddn tdtd uutta nikskohtaa moraali-
sesti merkitsevinid my6s muissa - tdysin ennalta
arvaamattomissakin - hoidollisissa yhteyksissa.
Tilanne on moraaliselta kannalta katsoen ikivi,
koska emme tilldin pysty nikemidin, mihin
kaikkeen olemme johdonmukaisuuden ja ristirii-
dattomuuden nimessi - tahtomattamme - sitou-
tuneet.

Niéin muotoiltuna kaltevan pinnan argu-
mentti ei toimi niinkdin modernin geenitutki-
muksen vastaisena kritiikkini kuin varoituksena
siitd, ettd tutkimuksen tavoitteita asetettaessa
geenihoitokysymystd tulisi tarkastella moraalin
nikdkulmasta kokonaisvaltaisesti, tulevia tekno-
logisia mahdollisuuksia ja innovaatioita enna-
koiden.

Launis V. Gene therapy as a moral problem. An examination of the slippery slope argument. Sosiaalildaketieteellinen Aikakauslehti -

Journal of Social Medicine 1998:35:257—266

Moral claims concerning gene therapy are
typically slippery slope arguments focusing either
on the empirical or the conceptual aspects of
gene therapy. While neither the empirical nor the
conceptual interpretation of the slippery slope
argument can provide a conclusive moral reason
for banning somatic gene therapy, there is

ot

another, - well-founded concern that, by
approving somatic gene therapy we step on a
slippery slope that a morally
uncontrollable situation. In this new situation we
would be unable to tell at which point we can
non-arbitrarily get off the slope once we have

got on to it.

ends in
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