基督教倫理學

第十五課
討論墮胎、試管嬰兒及安樂死的議題
基督徒應不應該避孕（雖然目前國內是一胎化政策）？當胎兒畸形、母體被強暴后懷孕或是未婚懷孕……情況下等可以墮胎嗎？基督徒可不可以找代理孕母或是做人工生殖？以上都是我們會在本課中所討論的議題。

1． 標準原則
1. “不可殺人”（出20:13；太5:21-26）。
2. 詩篇51:5。
3. 路加福音1:15提到施洗約翰在母腹中跳動，但只能證明6個月大的胎兒是人。
4. 詩篇139:13、15：詩人肯定他的受造從胚胎開始，且是連續的，與神的相交也從那時開始。

二．場合原則 

1. 治療性墮胎：當危害母親生命危險時，為治療母親而終止供應胎兒生命養份，並不能視為謀殺。

2. 被姦成孕：婦女因姦成孕，因不是自願懷孕，所以在場合的考量上，若受害者自願生下胎兒，則屬超義務行為。但若受害者選擇墮胎，我們應站在較整全的同理角度來寬容。

3. 畸形兒：除非無腦或完全無法生存，否則不應墮胎。
三．周功和的“茅屋理論”

如果你去打獵，看到茅屋上面停留了好幾隻鳥，你要向那些鳥開槍的話，但你不知道茅屋裡面有沒有人，請問你可不可以開槍？當然不可以。因為你不確定茅屋裡面有沒有人。

在生命的倫理課題上也如此，當討論到墮胎問題時，就必然會牽涉到“生命何時形成的問題”，有關的學說很多：(1)胎兒在24週前無法體外存活；(2)母親的快樂權勝過胎兒生命權；(c)懷孕第3個月末才開始有腦波；(4)出生后卻無人教養，還不如墮胎，也會造成人口膨脹的社會壓力；(5)墮胎只是進一步的避孕，割除母親身上的一塊組織。在眾多的學說中，我們既然不知道那個胚胎他的道德地位是否等于成年人的道德地位（是不是一個有靈魂的人？），我們也就不應該把胚胎墮掉。

四．關于安樂死

安樂死的話是需要分辨積極跟消極的安樂死。
1. 積極的安樂死







我們必須要反對，積極的安樂死就是把一個人致于死地，可能打他一針把他毒死，或是打安眠藥或是麻醉劑讓他睡了以后就不醒；就是一針把他打死，這個叫做積極安樂死。

2. 消極的安樂死







可能不能叫做安樂死－定義就是讓他死；就是不採取應有措施來延長他的壽命。

3. 植物人應不應該消極安樂死？





整全的評估三原則：(a)標準原則：不可殺人；(b)場合原則：了解處境（延壽時間、延壽所需經濟負擔是否可以承擔、被延壽者的生命品質、家人的痛苦指數……等）；(c)動機原則：愛的動機。
3． 關于代理孕母
建議不要而以領養方式替代。
1. 標準原則








創世記2:24提到二人成為一體。二人就是一個丈夫跟一個妻子，沒有第三者的介入。

2. 人工生殖亦是需要謹慎評估





體外的卵受精的話，醫生會製造不少的受精卵。但后來只生出一個健康的寶寶出來；而剩餘的胚胎的銷毀是否等同于墮胎？！
