[image: image1.jpg]Va rilevato, inoltre, che «stato vegetativo persistente» non vuol dire di per sé
irreversibile e si segnalano casi che hanno recuperato, anche se parzialmente ed in tempi
lunghi, una vita di relazione. Infine, vi & una oggettiva difficolta clinica ad accertare,
senza alcuna possibilita di errore, una necrosi completa ed irreversibile della sola cor-
teccia cerebrale.

Questa mancanza di uniformita e di chiarezza ha certamente contribuito a scatenare
polemiche sull’attendibilita dei sistemi diagnostici e sullo stesso concetto di identifica-
zione della morte cerebrale con la morte dell’intero organismo. Ed & proprio per questo
motivo che appare opportuna una definizione unica, e non aggettivata, della morte.

Il parlare di morte clinica, morte biologica, morte cardiaca, morte cerebrale, morte
tronco-encefalica, morte corticale potrebbe generare notevole confusione e
disorientamento: & come se esistessero molte morti € modi diversi di morire.

Al contrario, va affermato che il momento della morte & uno solo ed & segnato, ¢ome
gia detto, dalla perdita totale ed irreversibile dell’unitarieta funzionale dell’organismo. -

2.3. - Conclusioni in merito alla definizione di morte

In pratica, pud dirsi che la morte avviene quando 1’organismo cessa di «essere un
tutto», mentre il processo del morire termina quando «tutto 1’organismo» & giunto alla
completa necrosi. Questo momento iniziale, che segna il passaggio dalla vita alla non-
vita, non & variabile nel tempo: cid che varia sono i criteri scientifici che consentono di
individuare e segnalare il momento in cui la vita cessa e, ciog, la realta e I’irreversibilita
della morte stessa. La definizione di morte si esprime scientificamente solo in termini
di realta e di irrevocabilita.

I progressi della scienza medica, ed in particolare della rianimazione e della
trapiantologia, non hanno modificato I’evento della morte, che & sempre di non ritorno;
le moderne tecnologie hanno contribuito a migliorare la capacita di riconoscere il momento
con certezza. In pratica, oggi sappiamo che esiste un centro coordinatore e unificante
nell’organismo umano: il cervello. La sua totale necrosi segna il passaggio «dall’essere
uomo vivente» alla morte; anche se alcuni organi, sostenuti artificialmente, possono
conservare la propria funzione.

Suggeriamo, pertanto, di non utilizzare i termini suddetti, anche se ormai di uso
comune, sostituendoli con: criteri clinici, criteri biologici, criteri cardiaci e criteri neu-
rologici per I’accertamento della morte;

E’ chiaro del resto che quando noi diciamo «morte cardiaca» non ci riferiamo alla
morte del cuore, bensi ai criteri cardiocircolatori finalizzati alla diagnosi di morte del-
I’intero organismo. Cosi come, quando parliamo di «morte cerebrale» - come anche in
questo documento si fa per una prassi invalsa del linguaggio comune - non intendiamo
riferirci alla morte di un solo organo, il cervello, bensi ai criteri neurologici per accer-
tare la morte della persona nella sua totalita.

E’ bene inoltre precisare che questi criteri potranno subire modifiche in accordo
con i progressi delle tecnologie biomediche: modifiche che tutti noi dobbiamo essere
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