1. део - БИОЕТИКА И ГЕНЕТИКА
Коришћена литература:

1. Медицинска етика, др Јован Марић, 2005. Београд
2. Биоетика код нас и у свету, др Драгослав Маринковић, др Марија Гућ-Шћекић, др Љ. Тописировић
· Декларације о генетским подацима и конвенције о правима човека и биомедицини
· Генетско саветовалиште као савремени модел заштите здравља мајке и детета
· Молекуларна биотехнологија – етички изазов 21. века
3. Увод у етику, Питер Сангер, 1993

4. Bioetics for Scientists, проф. John Bryant, др Linda Baggott la Velle, др John Searle, UK
5. Посебни протокол за заштиту деце и ученика од насиља, злостављања и занемаривања у образовно-васпитним установама, Министарство просвете Београд, 2007

6. Хумана Генетика, Невенка и Љубиша Михајловић, 2009.
Информације о начину прикупљања поена
Изборни предмет 3: БИОЕТИКА, 3 ЕСПБ
Коначна оцена зависи од укупног броја поена прикупљених за предиспитне активности (похађање наставе и одбрана семинара) и на колоквијумима (укупно 2).

Предиспитне обавезе:

5 за активност у настави (за сваки изостанак умањује се број поена, неопходан минимум је 3 поена)

15 за одбрањен семинарски рад (минимум 8 поена)

30 за положен колоквијум (минимум 16).

На овај начин потребно је прикупити по 50 поена (или минимално 27) код оба наставника како би се дефинисала оцена.
Уколико студент не положи 1. или 2. колоквијум полаже само тај део испита!

Начин оцењивања:

55 – 64 (6, шест, Е)

65 – 74 (7, седам, Д)

75 – 84 (8, осам, В)

85 – 94 (9, девет, Б)

95 – 100 (10, десет, А)
ПИТАЊА ИЗ БИОЕТИКЕ (први део):

      1. Шта је етика? Порекло речи?
2. Шта је биоетика? Чиме се бави?
1. Шта је морал?

2. Шта је хетерономија морала?

3. Шта је аутономија морала?

4. Шта је моралност?

5. Зашто су моралне норме двојако обавезне?

6. Шта је циљ моралне норме?

7. Како се дели етика?

8. Развој морала?

9. Чиме се бави теоријска етика?

10. Чиме се бави професионална или практична етика?

11. Наведите неке принципе из етичког кодекса наставника Универзитета. 
12. Наведите три документа у којима су дати ставови на којима се заснива етичко понашање у науци.

13. Постулати Међународне декларације о генетским подацима човека.

14. Универзална декларација о биоетици и људским правима. Наведите најважније постулате.
15. Конвенција о заштити људских права и биомедицини. Наведите најважније постулате.
16. Шта су генетички  условљене  болести?

17. Наведите 4 групе генетичких болести. 
18. Шта су моногенске болести? 

19. Примери моногенских болести.

20. Шта су мултифакторске болести?

21. Примери мултифакторских болести.

22. Шта су хромозомске болести?

23. Примери хромозомских болести.

24. Шта су митохондријалне болести?

25. Примери митохондријалних болести.
26. Шта је генетички скрининг?
27. Шта је генетско саветовање?
28. Генетски саветодавац.
29. Индикације за одлазак у генетско саветовалиште? 

30. Основни принципи генетског саветовања.

31. Шта ствара дилему код генетског саветовања?

32. Које ситуације, приликом генетског саветовања, захтевају мишљење етичког комитета?

33. Шта је пренатална дијагностика?
34. Које генетичке болести су у корелацији са старошћу мајке?

35. Објасните појмове:

             амниоцентеза
             кордоцентеза
             биопсија хорионских чупица
36. Шта је хумани кариотип?

37. Колико хромозома садржи хумани кариотип? Колико хромозома садрже особе са Дауновим, Патау и Едвардсовим синдромом?
38. Формула нормалног кариотипа човека;  формула нормалног кариотипа жене.

39. Шта значе појмови: инцест и консагвинитет? Генетички последица ових појава.

40. Наведите типове и примере генетичког скрининга.
41. Шта је генетички инжењеринг?

42. Објасните зашто је рекомбинантна ДНК технологија хоризонталан пренос гена. 
43. Која су три кључна корака у генском генетичком инжењерингу? 

44. Шта се користи као вектор у генетичком инжењерству?

45. Рекомбинантна ДНК технологија као биотехнологија XXI века.

46. Који се вирусни вектори користе у генској терапији?

47. Типови генских терапија?

48. Који су недостаци примене генске терапије?

49. Достигнућа у области генске терапије?

50. Шта су трансгени или ГМО? 

51. Који су практични циљеви формирања ГМО?

52. Да ли се ГМО могу употребити за даљу репродукцију?

53. Наведите разлоге због којих треба формирати ГМО.

54. Наведите ризике формирања ГМО.

55. Наведите примере коришћења ГМО у медицини.

56. Наведите примере коришћења ГМО у пољопривреди.

57. Шта подразумева ’’терминатор технологија’’?

58. Које ГМ биљне врсте се гаје у комерцијалне сврхе?

59. Да ли је производња ГМО у порасту? Наведите неке статистичке податке.
60. Шта је вештачко оплођење?

61. Какво вештачко оплођење може бити?

62. Који вид вештачког оплођења ствара етичку дилему?

63. Први приговор на хетерологу инсеминацију.

64. Етичко-генетичке дилеме у вези хетерологе инсеминације? 
65. Шта све захтева донаторска инсеминација?

66. Како је проблем донаторства сперме регулисан у другим земљама?

67. Етичке дилеме које ствара техника вештачког оплођења?

68. Шта је in vitro фертилизација (IVF)?
69. Разлози за in vitro  фертилизацију?

70. Какав је однос наше земље према абортусу?

71. Какав је однос Цркве према абортусу?

72. Ко има право на слободно одлучивање о рађању деце? 
73. Наведите индикације за вештачки прекид трудноће старије од 10 недеља?

74. Шта су медицинске индикације за абортус?

75. Шта подразумевају етичке индикације за абортус?

76. Шта су еугеничке индикације за абортус?

77. Аргументи ЗА абортус?

78. Аргументи ЗА полну селекцију?

79. Аргументи ПРОТИВ полне селекције?

80. Наведите типове трансплантације?
81. Која питања треба решити пре трансплантације органа узетих са лешева? 
82. Ко може располагати лешом или његовим деловима?

83. Меродавно утврђивање смрти?

84. Ко не може да изрази добру вољу (да буде даваоц органа)?

85. Ко даје пристанак на примање органа или ткива?

86. Ко не може да дâ пристанак на примање органа или ткива као ни на донаторство?
87. Медицинска оправданост трансплантације?

88. Шта је еутаназија?

89. Када се јавља проблем еутаназије? 
90. Објасните шта значи активна и пасивна еутаназије?
91. Шта су добровољна и не-добровољна еутаназија?
92. Какви видови еутаназије постоје?

93. Шта су мотиви за еутаназију?

94. Околности за еутаназију?

95. Какав је став религија према еутаназији?

96. Разлози против еутаназије?

97. Шта су антигени?

98. Шта је хуморална одбрана?

99. Шта је целуларна одбрана? 
100. Полиморфизам АБО система?

101. Рх систем; проблем инкопатибилности супружника?

102. Шта је ХЛА?

103. Шта је генотипизација?

104. Облици злостављања деце?

105. Шта је физичко злостављање деце? Знаци који указују на злостављање деце?
106. Шта подразумева емоционално злостављање деце?
107. Шта је сексуално злостављање деце?
108. Физичко, емоционално и едукативно занемаривање деце?

109. Одредбе Конвенције Уједињених нација о правима детета односе се на заштиту детета од...
110. Основни принципи на којима је заснован Посебан протокол за заштиту деце од насиља, злостављања и занемаривања.

111. Коме је намењен Посебан протокол за заштиту деце од насиља, злостављања и занемаривања.

112. Превентивне активности у заштити ученика од насиља подразумевају да...

113. Ко чини Тим за заштиту ученика од насиља? Задаци Тима за заштиту ученика од насиља? 
114. Шта садржи стратегија за превенцију и заштиту деце од злостављања?

115. Препоруке за ненасилно васпитање деце.
КОНТРОЛА ГЕНЕТСКИХ ПОДАТАКА 
Pierre Gaillard

Хумана генетика пружа мноштво драгоцених података, а обећава да нам може рећи и много више. За сада, овај као и многи други аспекти генетичке револуције која је управо у току, поставља бар онолико проблема колико може и да их реши. Међу многим људима постоји страх да се подаци о њима користе противно правним и грађанским слободама и да су отворена врата за дискриминацију од стране послодаваца, осигуравајућих компанија и других организација. МЕЂУНАРОДНА ДЕКЛАРАЦИЈА О ГЕНЕТСКИМ ПОДАЦИМА, усвојена крајем 2005. године на Генералној конференцији Унеска, управо се односи на овај проблем. Успостављајући етичке принципе у домену ПРИКУПЉАЊА, ОБРАДЕ, ЧУВАЊА, КОРИШЋЕЊА ГЕНЕТИЧКИХ ПОДАТАКА, за владе појединих земаља Декларација треба да постане основа за формулисање националног законодавства и политике који поштују људски дигнитет  и основне слободе, укључујући и слободу мисли и изражавања, као и слободу истраживања.
Сакупљени из биолошких узорака као што су КРВ, ПЉУВАЧКА, СПЕРМА, УРИН, ТКИВО и сл., генетички подаци имају све важнију улогу у нашим животима. Они већ одавно дају одговоре на питања која се постављају у судству и полицији: ДОКАЗИ О ОЧИНСТВУ, ИДЕНТИТЕТУ ЖРТВЕ СЕКСУАЛНОГ НАСИЉА ИЛИ НЕКОГ НЕСРЕЋНОГ СЛУЧАЈА. У различитим нивоима пружају одговоре и на медицинска питања – генетичка тестирања могу да предвиде појаву неких наследних или дегенеративних болести, као и да пруже индикацију о постојању предиспозиције за појаву неке болести, што представља драгоцену информацију у смислу ПРЕВЕНТИВЕ. Од истраживања у оквиру хумане генетике очекује се веома много, пре свега у усавршавању поузданости, па све до нових приступа у разумевању и лечењу великог броја болести.

Као резултат интензивних истраживања, банке података у области хумане генетике се мултиплицирају. Имајући у виду да чак и најмање болнице, ако и не обрађују бар поседују генетичке податке у облику узорака ДНК, тешко је проценити колико таквих банака података постоји данас у свету. Највеће међу њима већ давно су прешле границу од милион генетских података. Тренд је постао неповратан и зато су неке земље као што су Исланд, Естонија, Тонга, донеле одлуку да изврше генетички попис свог целокупног становништва.

Једно од питања које се овде поставља јесте ПРОБЛЕМ СВОЈИНЕ. Здрав разум каже да ``моја крв``, ``моја пљувачка`` итд. припада мени. Међутим, да ли ти узорци припадају нама када у једном тренутку буду екстраховани из нашег тела? Без захтева за апсолутним правом на својину, зар у најмању руку немамо право да знамо у коју сврху су коришћене наше ћелије или неки продукти добијени из њих? Понекад се ова права препознају.
У употреби ембрионалних стем ћелија, на пример, одређено законодавство дозвољава истраживање али захтева сагласност пара који у току процеса оплодње обезбеђује један од својих ембриона. Проблем је постао ургентан и требало је што пре установити етичке принципе. Унеско, који је већ установио УНИВЕРЗАЛНУ ДЕКЛАРАЦИЈУ О ХУМАНОМ ГЕНОМУ И ЉУДСКИМ ПРАВИМА, усвојену 1997. године, преко свог Међународног биоетичког комитета (IBC) предузео је иницијативу за стварање међународног инструмента о генетичким информацијама. Недавно усвојена Међународна декларација о генетским подацима, управо је резултат активности овог комитета, али и интензивних међународних консултација. Дискусија о садржају Декларације трајала је све до њеног усвајања, као би се у обзир узео најшири могући спектар различитих околности, укључујући и различит степен научног развоја али имање или више развијено законодавтсво у овом домену.
Декларација, која не представља правно обавезујући документ, састављена је у облику конвенције како би олакшала постизање консензуса и омогућила прилагођавања у домену где се најразличитије могуће ситуације и комплексност проблематикеконстантно мењају захваљујући новим научним открићима. Поштовање међународних закона који штите људска права представља главну заштиту и област која се проверава сваки пут када Декларација предвиђа изузетке или ограничења у односу на главне принципе који су успостављени.

Декларација, на пример, на општем нивоу наглашава ``ранију, слободну, потврђену, изричиту сагласност, без икаквог утицаја финансијске и друге личне користи`` за особу која обезбеђује податке. Ограничења су могућа али ``требало би да буду примењена само уколико то налаже закон одређене земље, усаглашен са међународним законом о људским правима``. Утврђено је и право на повлачење сагласности о коришћењу података ``осим ако одређени подаци нису неповратно повезани са особом која се не може идентификовати.``

НАМЕНСКО КОРИШЋЕЊЕ. Декларација подразумева да подаци који су сакупљени из одређеног разлога не треба да се користе у друге сврхе, које нису у вези са изворном сагласношћу. Када, на пример, супруг да узорак своје сперме како би помогао полицији у истрази због силовања његове супруге, он верује да се тај узорак, коришћен у процесу елиминације, бити уништен заједно са свим генетским подацима који су из њега добијени. Међутим, у многим случајевима то се не дешава. Врло често подаци завршавају у полицијским досијеима где су и осумњичене и неосумњичене особе, па чак и жртве, убачене заједно, једноставно из техничких разлога.

Кључни елемент у обради података јесте његова ПОВЕРЉИВОСТ. Декларација утврђује да се генетички подаци, повезани са особом која се може идентификовати, не смеју ни открити нити постати доступни трећем лицу, посебно послодавцима, осигуравајућим компанијама, образовним институцијама и породицама, осим у случајевима ВАЖНОГ ЈАВНОГ ИНТЕРЕСА који су ограничено предвиђени домаћим законом сагласним са међународним законом о људским правима. ``Приватност појединца, који учествује у некој студији у којој се користе генетички подаци или биолошки узорци, треба да буде заштићена, а податке треба третирати као поверљиве``, наводи се између осталог у тексту Декларације.
О подели корисних информација декларација каже да ``у складу са домаћим законима или политиком  и међународним споразумима, корист која је резултат коришћења генетичких података или биолошких узорака сакупљених током медицинских и научних истраживања требало би да буде на располагању друштву у целини и читавој међународној заједници.``

Декларација препоручује да независни, мултидисциплинарни и плуралистички етички комитети буду промовисани и установљени на националном, регионалном, локалном или институционалном нивоу. Она такође позива на билатералне и мултилатералне споразуме како би се земљама у развоју омогућило да изграде сопствене капацитете и на тај начин учествују у размени научних информација и креирају ново знање у домену генетичких података.
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