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LE QUESTIONI ETICHE

COMA REVERSIBILE
Ilcomareversibile

¢ lo stato diincoscienza
dovuto a danni cerebrali
che possono guarire.
La scienza neurologica
ha classificato lo stato
dicoma, prevedendo
quattro stadi: dal
superficiale al profondo

oo

COMA IRREVERSIBILE
Si parladicoma
irreversibile quando si
ritiene che le lesioni che
provocano l'incoscienza
siano cosi gravi danon
poter essere recuperate.
| parametri valutati sono
soprattutto la reattivita
pupillare e I'attivita
elettrica cerebrale (Eeg)

oo

MORTE GLINICA
Lamorte clinica
corrisponde all'assenza
di alcuni segni vitali
(come il battito cardiaco).
Viene dichiarata dopo

un certo numero di ore di
elettroencefalogramma
piatto, con procedura
sorvegliata dauna
commissione di medici

oo

MORTE CEREBRALE

La morte cerebrale viene
decretata quando esiste
la certezza della morte
clinica, associata
all’assenza delle funzioni
respiratorie e
neurologiche. Riguarda la
corteccia e il tronco
cerebrale. Possono
persistere riflessi spinali

[’ Osservatore sullamorte cerebra
“Nonbastaper la fine della vita”

Illportavoce del Papa. solo un ‘opinione. Ma e polemica
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ORAZIO LA ROCCA PARERI inutile panico, taglia corto il presi-

) Per gli dente della Consulta di bioetica,
CITTADELVATICANO —Magquan-  anestesisti Maurizio Mori. Come pure Nanni D f * . 1 ° \ ° b '1
do una persona puo essere dichia- il criterio Costa, direttore del Centro Nazio- tl l l I i I ta
rata «eﬂl‘")ettivamgnte» morta? Se lo  dimorte nale Trapianti secondo il quale «le e an ° a CO Slone e meVl 1 e
chiede —un po’ asorpresa—1'Os-  cerebrale critiche al criterio della morte cere- ’ . \ . o K o K
servatore Romano, il quotidiano  restal’unico brale per stabilire la fine della vita n ﬁn]
della Santa Sede, in un editorialein  valido per non sono mai scientifiche». Loren- 1 eSIStel lz a e prlva dl CO Chlan
prima pagina del numero oggi in  definire zo D’Avack, vicepresidente del Co-
edicola, che mette in discussioneil  lafine mitato nazionale di Bioetica, invita
criterio finora adottato sia da laici  diunavita. invece a «riflettere» sui «legittimi MILANO — “Nessuno studio dimostra l'irreversibilita della morte
chedacattoliciperstabilirelafinedi  |rianimatorisi dubbi espressi dalla Chiesa cattoli- cerebrale”, sono parole sue, professor Carlo Defanti...

dicono pronti
ad accogliere

«Erano parole profetiche, ma andavano in senso inverso», scherza
per un attimo il professore che si & dichiarato disponibile a staccare il

ca»; mentre il senatore del Pd e chi-
rurgo Ignazio Marino teme che «in

una vita, criterio basato sulla di-
chiarazione di «morte cerebrale». A

porre l'interrogativo — destinato
inevitabilmente a condizionare il
dibattito sul testamento biologico o
sulla pratica dei trapianti — non &
un medico o uno studioso di bioeti-
ca, ma una storica, Lucetta Scaraf-
fia, che firma un articolo sui 40 anni
del “Rapporto di Harvard” che mo-
difico la definizione di morte, da al-
loranon pil1 basata sull’arresto car-

nuove

evidenze pianti».

L( )H%ER\\T()RE RO MANO

futuro ci saranno rischi per i tra-

sondino che nutre Eluana Englaro.
Perché la Chiesa sembra irrigidirsi su questo tema cruciale?
«Sono stupitoanch’io. lltemasembrava consolidato. Pero alcunili-

bri hanno evidenziato i limiti della definizione».

Perché resiste qualche piccola funzione cerebrale, giusto?

«La definizione “morte cerebrale” non & trasportabile nella pratica.
C’eil caso della donna incinta ricoverata in rianimazione per permet-
tere la maturazione del feto. Un tempo una donna moriva subito, si
operava, sitentavadisalvareil feto. Invece, grazie alla scienza, per tre
mesi negli Usa e per un mese a Niguarda una donna ¢ stata tenuta in

diocircolatorio, ma sull'encefalo-  « A\vealea idealmente i Vi, Mo deib o vitae poi e avvenuto il parto. Si & diffuso tra gli studiosi un disagio e al- c
ramma piatto. Criteri superati, se- i cuni — iotraquesti — sostengono sarebbe pit corretto parlare dipun- arlo Alberto =
gondo Lu%etta Scaraftfia, (IE) per que- to di non ritorno invece che di morte cerebrale». Defanti, IEI ll.rapporl:o
sto da rivedere alla luce dei «pro- Questione dilessico? primario di Harvard
gressi dellaricerca scientifica». IL DIRETTORE «Che lamorte cerebrale siaidentificabile conlamorte diun organi-  all’ospedale
La Chiesa cambia dunque dottri- Giovanni smo inteso come un tutto € dubbio. Perd non abbiamo dubbi che,  Niguarda 115 agosto 1968 fu
na sulla definizione di morte natu- Maria Vian, quando siano soddisfatti alcuni criteri, si raggiungail “punto dinon ri- pubblicato il documento

rale?I primi dubbi arrivano proprio
dal portavoce papale, padre Federi-

direttore de
L’Osservatore

torno”. Quello che consente il prelievo di organi».
Difficile pensare chela Chiesavoglia oggiimpedireitrapianti...

della Harvard Medical
School che riconoscevaiil

co Lombardi, che parla di «un inte- romano. «Non c’era mai stata ostilita. Se perd in nome di una generica dife- criterio della morte
ressante e autorevole articolo fir- E stato sadella vita si vain rotta di collisione con tutto, allora la logica vorreb- cerebrale. Coma, perdita
mato dalla signora Lucetta Scaraf- nominato be che Iattivita di trapianto non possa essere piu proseguita-. irreversibile di funzionalita
fia, ma che non puo essere conside- direttore dal Forse anche per i dottori della Chiesa un tempo era piu facile cerebrale, impossibilita di
Papanel distinguere tra vita e morte. unarespirazione
2007.Euno «Everissimo. OranellaChiesacercanoditenerfedead unadot- autonoma: sono questii
Sut - G studioso di trina antica e nobile secondo cui la vita & sacra, ma ¢ la vita che criteri che quarant'anni fa
u trapianti storia della non ha pili i confini cosi chiari. Un discreto grado di confusione spostarono il concetto di
e testamento Chiesa non poteva non entrare anche in Vaticano». (piero colaprico) morte di un individuo dal
- - cuore al cervello
biologico
Pintervento choc . . . e .
riapre il dibattito Alessandro Nanni Costa, direttore del Centro Nazionale Trapianti. “Validi 1 principi stabiliti ad Harvar

rato una posizione del Magistero
dellaChiesa. Euncontributo alla di-
scussione e all’approfondimento»,
ma non e «riconducibile alla dottri-
nacattolica» oaqualche organismo
vaticano. Il cardinale Javier Lozano
Barragan, «ministro» della Sanita
vaticana, condivide invece «total-
mente’editoriale del giornale pon-
ticio perché richiama criteri e sug-
gerimenti che noi portiamo avanti,
essendo convinticheladichiarazio-
nedifinevita deve tener conto della
ricerca scientifica internazionale».

MARIO REGGIO

ROMA — L’Osservatore Roma-
noinun editoriale mette in dub-
bio chelamorte cerebrale possa
autorizzare il trapianto degli or-
ganied azzarda un’ardita teoria:
secondo recenti studi scientifici
i principi sanciti dal rapporto di

“Mala scienzanon ha dubbi

que

leregole valgono ovunque”

I livelli del coma

Che cos'e

o———

Primo

ancora viva e non risponde ai
principi di Harvard — continua
NanniCosta—perchélesuecel-
lule cerebrali funzionano. Ma
I'accertamento della morte ce-
rebrale segna uno spartiacque
trachievivoechinonloepiu.La
legge dice che il trapianto si puo
fare quando viene accertata la

La storica Lucetta Scaraffia, nel | Harvard40annifanonsonova-  2mmila - I p:i’é'f:tﬁ :bfif:gmgggg 25mila morte cerebrale o cardiaca. In
ditoriale. ricorda ch ‘ndo | lidi. Stato caratterizzato da poe e e asa questo caso, sempre la legge di-
S00 CCLORAS TICOICa Che QUaNEo |41 mondo scientifico replica ~ ACCERTATI da perdita graduale L - IN 10 ANNI ceche & tale quando ha determi-
40 anni fa fuintrodottoil criteriole- | . . p . h o improvvisa aripresa della coscienza ! leq -
: ~ q: | immediatamente. Alessandro  Ogniannoin h Sono stati nato con il mancato afflusso di
gato allamorte cerebrale si tratto di N A . e della coscienza O « o A ¢

eun mutamento radicale della con- anni Costa, direttore del Cen-  Italiacisono circa 25 ossigeno la morte delle cellule
cezione di morte che ha risolto il | (f0 Nazionale Trapianti, affer-  circa Sempre piu difficile milai cerebrali. In Italia, ogni anno, ci
problemadeldistaccodallarespira- | M «Nonmirisultachecisiano  duemila rispondere  trapianti. sonooltre2milaaccertamentidi
zioneartificiale, ma che soprattutto studi scientifici che mettono in  accertamenti :nsctr:?géarrfl?igli effettuati morte cerebrale, e in nessuno di
ha reso possibifi i trapianti di orga- dubbioiprincipistabilitiadHar-  dimorte p nel nostro questi processi conclusisieavu-
no, accettato da quasi tutti i paesi | vard- Questi sono stati da sem-  cerebrale. In o Terzo| Paese toaltro terminesenonil decesso

avanzati (doveépossibilerealizzare | Pre criticati da una frangiamol-  tuttiicasisié Grave: negli della personan.
questi trapianti), con l'eccezione | tominoritaria delmondo scien-  poiconfermato _segni di insufficienza  ultimi L’accertamento della morte,
del Giappone. Anche la chiesa cat- t}flco, ma sono principi accetta- il depesso del di alcune funzioni vitali dleq ricorda qulpdl il dlrettpre .del
y tidatuttiiPaesi:dall'Europaagli ~ paziente come  annj Centro nazionale Trapianti, &

tolica, consentendo il trapianto de-
gli organi, accetta implicitamente
questadefinizionedimorte, macon
molte riserve: per esempio, nello
Stato della Citta del Vaticano non &
utilizzata la certificazione di morte
cerebrale». Eperrafforzarelasuate-
si, ricorda che analoghe «preoccu-
pazioni» furono espresse al Conci-
storo straordinario del 1991 dall’al-
loracardinaleJosephRatzinger, che
avvertiil pericolocheinfuturoquel-
lepersone che per «malattiao unin-
cidente cadranno in un coma irre-
versibile, saranno spesso messi a
morte perrispondere alle domande
di trapianti d’organo o serviranno
alla sperimentazione medica».
«Sulle questioni di fine vita la
Chiesanon e pitiin grado di dare ri-
sposte ai nuovi problemi, diffonde

Stati Uniti, dal Canada all’Au-

I dati clinici considerati

determinanti: assenza
di coscienza, di respiro

spontaneo e dei
riflessi cranici

Stato irreversibile provocato dalla totale e definitiva

inequivocabilmente evidenziato con accertamenti clinici e strumentali

La morte cerebrale

perdita delle funzioni cerebrali,

e impone spesso

la respirazione

una condizione necessaria peril

E il pi grave

|'accertamento
della morte
cerebrale

tIn Italia, ogni anno, ci sono
oltre 2 mila di questi casi

e mai si é avuto un altro
termine se nonildecesso
della persona”

stralia,daiPaesiasiaticiall’ Ame-
rica Latina. La decisione venne
presa 40 anni fa dopo il primo
trapianto di cuore effettuato in
Sud Africa da Chris Barnard».
Ecco quali sono questi princi-
pi accettati dalla comunita
scientifica internazionale. La
morte cerebrale viene accertata

quando cessano le funzioni del
cervello e diagnosticata con
mezzi strumentali. Viene con-
fermatol’encefalogramma piat-
to, perchéle cellulesonomortee
non mandano segnali elettrici.
Ed irilievi clinici sono chiari: as-
senza di coscienza, assenza di

respiro spontaneo e dei riflessi
cranici come laluce nella pupil-
la. «C’¢ comunque un’enorme
differenza tra morte cerebrale e
stato vegetativo persistente —
precisa Nanni Costa — nel se-
condo caso le cellule sono soffe-
renti ma vive, mandano segnali

elettrici, il soggetto respira da
solo, ha riflessi cranici, insom-
malapersonaeéviva»r.

Cosa vuol dire per il sistema
dei trapianti, che oggi & secondo
in Europa, alle spalle solo della
Spagna?«Echiarochelapersona
instatovegetativopermanentee

prelievo degli organi ed e anche
grazie aldocumento di Harvard,
«importante sia dal punto di vi-
stascientifico chelegaleed etico
— conclude — che in Italia in
questi quarant’anni si sono ese-
guiti pit di 50 mila, trapianti, di
cui 25 mila solo negli ultimi die-
cianni».



